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  :ملخص البحث

ھدفت ھذه الدراسة إلى الكشف عن مدى التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم 

  .وعلاقتھ بعامل السن، المستوى التعلیمي، والخصوبة لدیھا

  :ت التالیةووضعنا موضع البحث التساؤلا

ھل  توجد فروق ذات دلالة احصائیة لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم في -1

  التفاؤل تعود إلى سن المرأة؟

ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم في -2

  التفاؤل تعود إلى المستوى التعلیمي؟

المصابة بسرطان الرحم في ھل توجد فروق ذات دلالة إحصائیة لدى المرأة -3

  التفاؤل تعود إلى خصوبة المرأة؟

واستعملنا في بحثنا ھذا المنھج الوصفي العیادي ممثلا في الملاحظة والمقابلة العیادیة 

  .  بالإضافة لمقیاس التفاؤل لبدر الأنصاري 

ب ولقبول الفرضیات أو نفیھا اعتمدنا على الإطار النظري والتطبیقي حیث أجرینا الجان

وطبقت الدراسة على عینة مكونة  CHUالتطبیقي في مدینة وھران بالمستشفى الجامعي 

وجود اختلاف ذو  حالة مصابة بسرطان الرحم ،وأسفرت نتائج الدراسة عن عدم38من 

في التفاؤل لدى المرأة المصابة بمرض سرطان   0.05دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة 

كما .ي للمرأة حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي بوھران الرحم ترجع للمستوى التعلیم

في  التفاؤل لدى المرأة   0.005ھناك اختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة أن

المصابة بمرض سرطان  الرحم  تعود لخصوبة المرأة حسب رأي مرضى المستشفى 

حصائیة  عند مستوى الدلالة الجامعي بوھران بالإضافة إلى أنھ لا یوجد اختلاف ذو دلالة إ

في  التفاؤل لدى المرأة المصابة بمرض سرطان  الرحم  یعود لسن المرأة حسب   0.005

  رأي مرضى المستشفى الجامعي بوھران

التفاؤل ضعیف لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم حسب رأي مرضى وتوصلنا إلى أن 

 .المستشفى الجامعي 
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  :  عامة مقدمة

إن ما توصلت إلیھ آخر الكشوفات والدراسات في میدان الطب تبعث بالقلیل من الراحة 

والطمأنینة  وتخفف من وطأة ما قد یتعرض لھ الجسم من اضطرابات  ومضاعفات صحیة 

.       مختلفة ،خاصة المزمنة منھا والسرطانات بصفة عامة وسرطان الرحم بصفة خاصة 

لأمراض المزمنة المنتشرة في الآونة الأخیرة، ونظرا للأھمیة البالغة لھذا إذ یعتبر من ا

العضو بالنسبة  للمرأة ألا وھو الرحم في علاقتھا مع نفسھا ومع محیطھا ،إلا أن الإصابة 

.   بھذا المرض في أھم عضو یجسد أنوثتھا یخلف آثارا بالغة على حالتھا النفسیة والعلائقیة

عنصر مھم جدا في بحثنا ھذا حیث یقیس جانب كبیر من الحیاة النفسیة، كما مع العلم أن ھذا ال

یقیس مستوى التفاؤل لدیھا والمسؤول في الكثیر من الأحیان عن تحقیق السعادة  لھا عقب 

فلا . كل علاقة جنسیة متكاملة بینھا وبین زوجھا ،والتي تنعكس أیضا على بقیة أفراد أسرتھا

كما نعلم أن .   لدى أسرتھا وزوجھا بالخصوص الأھمیةأثر بالغ  شك أن سعادة الزوجة لھا

المرأة في حالة إصابتھا بسرطان الرحم تعیش حالة غیر مستقرة، لھا انعكاسات خطیرة علیھا 

وعلى أسرتھا، إذ تمر بالعدید من الضغوطات النفسیة كالتشاؤم من الحیاة الذي یؤدي بھا إلى 

تیجة شعورھا برفض المجتمع لھا ومن أعراضھا القلق الكره الشدید للحیاة، تصیبھا ن

التوتر والخوف من ھاجس الموت ،الحزن على أبنائھا كیف سیكون مصیرھم من  المستمر،

بعدھا إذا لم تشفى والكآبة، ھذه ھي الحالة التي تكون فیھا المرأة التي تنحصر فیھا حیاتھا في 

 و الشفاء منھ والخروج من دائرة الخطرأو تناول الموضوع بتفاؤل نح. دورھا كزوجة وكأم

.                                                                             من خلال تقویة شخصیتھا ومحاولة تفادي التفكیر في مستقبلھا بشكل سلبي تشاؤمي 

 :ھذا ما حاولنا معرفتھ في بحثنا ھذا الذي جزأ إلى قسمین 

ویتضمن فصلین بحیث تعرضنا في الفصل الأول إلى التعریف بالتفاؤل  :الجانب النظري

 .وأنواعھ والدراسات السابقة حولھ والنظریات المفسرة لھ

ثم .الفصل الثاني وخصصناه للتعریف بسرطان الرحم وأنواعھ وأغراضھ وطرق علاجھ

طریقة المتبعة نتناول فیھ منھجیة البحث، بحیث نعرض ال): الفصل الثالث(الجانب التطبیقي 

  .ووسائل  القیاس المستخدمة بالإضافة إلى مكان إجراء البحث وتحلیل نتائج البحث

ثم الفصل الرابع والأخیر تناولنا فیھ تفسیر ومناقشة نتائج الدراسة ومقارنتھا بالدراسات 

  .   السابقة
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  :الإشكالیة 

یاتھما إلى المراحل ثم تتطور ح. تقوم الأسرة على طرفین أساسیین ھما الزوج والزوجة

المختلفة فیھا، حیث تلیھا مرحلة الإنجاب إلا أن العدید من الأسر تتعرض للحرمان من ھذه 

النعمة بسبب عضوي، كسرطان الرحم الذي یزعزع استقرار الأسرة وقد یؤدي إلى التأثیر 

، والنفور  من الحیاة والاستیاءعلى نفسیة المرأة ومزاجھا مما یخلق لھا نوعا ما من التشاؤم 

فلا .                          وھذا ما ینعكس بالسلب على أفراد الأسرة ككل. من الحیاة الزوجیة

شك أن السرطان بشتى أنواعھ  داء خطیر، وبلاء عظیم یصیب الإنسان ، ولا سیما سرطان 

بھا ھذا الرحم الذي یعد أحد الأمراض الذي یھدد حیاة المرأة وراحتھا النفسیة ، فقد یؤدي 

المرض إلى استئصال رحمھا وبالتالي تحرم من الإنجاب والمعاشرة الزوجیة، وقد تحرم 

 والانطواءوبالتالي تدخل في حالات مختلفة من العزلة . أیضا من عاطفة الزوج ووده لھا

وھذا ما یستدعي البحث عن  الاستقراروالتشاؤم  وبالتالي تعیش الأسرة نوعا من   والاكتئاب

ة من الأطراف المختلفة لتجاوز ھذه العقبات والمضي قدما بالبحث عن الحلول المساعد

الملائمة أو خلق الجو الملائم لدوام استقرار الأسرة وتحقیق التفاؤل الإیجابي لدى أعضائھا 

مدى نسبة التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم ولفك التساؤلات حول  واستمراریتھا،

                                                           :لتالیةتم طرح الإشكالیة ا

                                                                                      ؟ھل المرأة المصابة بسرطان الرحم متفائلة –

  :التساؤلات 

طان الرحم في التفاؤل تعود إلى ھل  توجد  دلالة  إحصائیة  لدى المرأة المصابة بسر-1

                             مرأة ؟                                             لل المستوى التعلیمي

ھل  توجد  دلالة  إحصائیة لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم في التفاؤل تعود إلى -2

                                                 خصوبة المرأة ؟                                  

ھل  توجد  دلالة  إحصائیة في التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم تعود إلى -3

 ھا؟   سن
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  :فرضیات البحث

  :الفرضیات الجزئیة

ـ توجد  دلالة  إحصائیة  لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم في التفاؤل تعود إلى  1

  .لتعلیميالمستوى ا

ـ  توجد  دلالة  إحصائیة لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم في التفاؤل تعود إلى  2

  .خصوبة المرأة

  .ـ توجد  دلالة  إحصائیة في التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم تعود إلى السن  3

  : الفرضیة العامة   

                                                                      المرأة المصابة بسرطان الرحم متفائلة                

  :مصطلحات الدراسة

  : التفاؤل

تعرفھ الباحثة على أنھ توقعات الفرد الإیجابیة للأحداث الھامة في حیاتھ المستقبلیة تجعلھ 

  .ینظر للأفضل ویتوقع حدوث الخیر والنجاح

  .یحصل علیھا الفرد في مقیاس التفاؤل ویقاس إجرائیا من خلال الدرجة التي

    : سرطان الرحم 

ھو عبارة عن تكاثر و انقسام عشوائي للخلایا الرحمیة مكونا تضخمات تسمى الأورام ، و 

ھو في مرحلة متأخرة على شكر افرازات مھبلیة و نزیف خارج الدورة الشھریة ، او بعد 

  ) .  79 ص 1994محمد رفعت ، . ( اتصال جنسي مصحوب بالألم 

و یعد ھذا السرطان من الأنواع الكثیرة المنتشرة عند النساء و بصفة واسعة حیث ان ھذا 

  .الأخیر منتشرا جدا في بلادنا 
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  :الدراسات السابقة 

"        التفاؤل والتشاؤم وقلق الموت : " بعنوان  1998دراسة أحمد عبد الخالق   - 1

بین التفاؤل والتشاؤم وقلق الموت، ولھذا  الارتباطتھدف الدراسة إلى معرفة مدة 

فرد، وبتطبیق نوعین من المقاییس على العینة  270أجریت الدراسة على عینة من 

 ). تمبلر(مقیاس قلق الموت  -أ: ھما 

 .                                              القائمة العربیة للتفاؤل والتشاؤم - ب

 : ما یليوقد تبین 

 . سالبة  دالة  بین  قلق  الموت  والتفاؤل ارتباطات  - أ

  .                              ارتباطات  موجبة  دالة  بین  التشاؤم  وقلق  الموت -  ب

  

، )  charyton et Al 2009(، )2000عبد الخالق أحمد ( الدراسات السابقة لكل من  – 2

)Kelloniemi et Al , 2005(، )Hénomen et Al, 2005(  

لى أن التفاؤل یقلل من خطر التعرض للمشاكل الصحیة وإلى انتعاش أسرع تشیر إ

بعد الأحداث المھمة كالموت أو المرض وأن المتفائلین أقل قلقا وأكثر قدرة على 

كما أظھرت . تحمل الشدائد ،وأكثر ثقة وقدرة على اتخاد القرارات ،وأكثر إبداعا

gؤلیة والسعادة ،وأن التفاؤل یرتبط إیجابا وجود علاقة إیجابیة مرتفعة بین النظرة التفا

بالسیطرة على الضغوط ومواجھتھا وحل المشكلات بنجاح ،وضبط النفس ،وتقدیر 

  .الذات والتوافق ،والصحة الجسمیة والنفسیة

في حین أن المتشائم یعاني من القلق والضیق النفسي وانخفاض الثقة وعدم القدرة 

سات أن التشاؤم یرتبط بالإكتئاب والیأس والقنوط على اتخاذ القرار ،كما كشفت الدرا

والوسواس القھري والعصبیة والعداوة ،والشعور بالوحدة وھبوط الروح المعنویة 

  . وتناقص الدافعیة والشعور بالحزن ،والإنسحاب الإجتماعي والفشل
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، یرى أن التفاؤل عامل أساسي لبقاء الإنسان ) : Smith and Tiger, 1983(دراسة  – 3

وقوة دافعیتھ البیولوجیة ،والرغبة في إنجاب الأطفال والأفكار الخاصة بالتطور الإجتماعي 

والإقتصادي، والمفاھیم الدینیة والسیاسیة  یمكن التنبؤ بھا من خلال الإتجاه المتفائل نحو 

المستقبل ،كما أن التفاؤل یمكن الأفراد والمجتمع من وضع أھدافھم المحددة وطرق تغلبھم 

وفي ).             7:  2000عبد الخالق أحمد ( ى الصعوبات والمحن التي تفتك بالمجتمع عل

فقد برھنت الدراسات على وجود علاقة )    Smith and Tiger ,1983(ضوء ما ذكره 

قویة  بین النظرة التفاؤلیة للمستقبل والعدید من المتغیرات ،كنوع الفرد ، مجال تخصصھ 

ومن خلال                                                                           . ،الإختلاف الثقافي

الإطلاع على العدید من الدراسات السابقة العربیة والأجنبیة وجد أن ھناك عدة علاقات 

 .ارتباطیة بین التفاؤل ونجاح الفرد في تحقیق أھدافھ

عن مدى تحقیق التفاؤل  لدى المرأة  ومن ھنا جاءت الدراسة الحالیة لمحاولة  الكشف

  . المصابة بسرطان الرحم وعامل السن  والمستوى التعلیمي والخصوبة  لدیھا

  

  :دوافع اختیار البحث 

تأتي أھمیة ھذه الدراسة في أنھا تركز على نخبة متمیزة في المجتمع الجزائري من النساء   -

 . المصابات بسرطان الرحم

با على مشكلاتھم وقضایاھم والضغوط التي یتعرضون لھا لذا كان الإھتمام منص -

 .وانعكاساتھا على صحتھم النفسیة وبالتالي قیاس مستوى التفاؤل الإیجابي لدیھن

كما تحاول الدراسة الحالیة الكشف عن ما إذا كان التفاؤل الإیجابي لدى النساء المصابات  -

 .صوبة المرأة أو إلى  سنھابسرطان الرحم تعود إلى مستواھم التعلیمي أو إلى خ

وتنتمي ھذه الدراسة إلى میدان علم النفس الإیجابي ،وھو اتجاه جدید لدراسة السلوك حیث   -

یركز على المشاعر الإیجابیة في الإنسان ،ومعرفة تأثیرھا على حیاتنا ،ومعرفة العوامل 

ن تسھم ھذه الدراسة ویمكن أ. التي تنمیھا وتنشطھا ،حیث تتناول ھذه الدراسة سمة التفاؤل
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في توجیھ وإرشاد النساء المصابات بسرطان الرحم في تحسین رؤیتھم ونظرتھم نحو 

 .المستقبل

  .   كما أن موضوع   الدراسة من المواضیع الجدیدة في علم  النفس وھو جدیر بالدراسة -
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  التفاؤل: الفصل الأول

  تمھید 

  تعریف التفاؤل لغة 

  تعریف التفاؤل اصطلاحا  

 أنواع التفاؤل 

  ددة للتفاؤل العوامل المح

 )المتفائلة(مفھوم الشخصیة الإیجابیة

 خصائص المتفائلین

  النظریات المفسرة للتفاؤل

  خلاصة 
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  :تمھید

إن التفاؤل من شأنھ أن یعزز استقرار نفسیة المرأة المصابة بسرطان الرحم ، وذلك نسبة لما 

من مستوى الإستعداد جاء في الدراسات السابق ذكرھا ، لما للتفاؤل من أثر في الرفع 

وبالتالي قد تتمكن المرأة المصابة بسرطان .ومواجھة الضغوط والمواقف الحرجة لدى الفرد 

الرحم من استخدام ھذه الآلیة في مواجھتھا  للأفكار السلبیة واستبدالھا بالتفكیر بشكل إیجابي 

واجھة منطقي یتماشى مع الظروف المحیطة بھا من أجل التغلب على نقاط الضعف وم

كما أن الجانب النفسي یلعب دورا كبیرا في .المرض بالصبر والعزیمة وبنظرة تفاؤلیة 

  . التماثل للشفاء والمضي قدما

 : تعریف التفاؤل لغة /1.1

  التفاؤل من الفأل ، وھو قول أو فعل یستبشر بھ ، وھو استعداد نفسي یھیئ لرؤیة 

  ، التفاؤل یساعد على تحمل مصاعب جانب الخیر في الأشیاء والاطمئنان إلى الحیاة

 ). ابن منظور(أي دائم الانشراح وھو من یرى كل شيء جمیل عكس التشاؤم . الحیاة

عرف التفاؤل على أنھ المیل إلى تبني وجھة Webster 1991تعریف معجم وبستر

  .نظر تتسم بالأمل والتفكیر في أن الأمور تسیر نحو الأفضل

   یحدد توقعاتھ   كامن داخل الفرد  استعداد أنھ لالتفاؤ 1999ترى مایسة شكري-  

المستقبل ویرتبط ایجابیا بالصحة النفسیة والجسمیة، وحسن التكیف    العامة إزاء  الایجابیة

  )38:   1998عبد اللطیف حسن شرارة ، لؤلؤة حمادة   ، (  .والشعور بالسعادة

ت الفرد الإیجابیة نحو   ویتضح مما سبق أن التفاؤل استعداد انفعالي ومعرفي لتوقعا

   المستقبل

  ):2000سنة (یعرفھ أحمد عبد الخالق  



9 
 

بأنھ نظرة استبشار نحو المستقبل تجعل الفرد یتوقع الأفضل وینتظر حدوث الخیر 

  ).10: 2000أحمد عبد الخالق، (

  ): 2003(أما مخیمر وعبد المعطي 

  الحیاة بصفة عامة یستبشر  فیعرفانھ بأنھ صفة تجعل الفرد وتوجھاتھ إیجابیة نحو     

  . بالخیر فیھا ویستمتع بالحاضر و یحدوه الأمل في مستقبل أكثر إشراقا    

  ).7: 2009عرفات،(    

  ):2001(أما مراد ومحمد     

  فیعرفانھ بأنھ استعداد انفعالي ومعرفي ونزعة للاعتقاد أو الاستجابة انفعالیا نحو    

  .طریقة إیجابیةالآخرین والمواقف والأحداث ب   

  :تعریفھ اصطلاحا/2.1

ھو النظرة الإیجابیة والإقبال على الحیاة والاعتقاد بإمكانیة تحقیق الرغبات في المستقبل 

بالإضافة إلى الاعتقاد باحتمال حدوث الخیر أو الجانب الجید من الأمور و الأشیاء بدلا من 

  .حدوث الشر والجانب السیئ 

  ) 252: 2002بدر الأنصاري ،(                                                                

 : أنواع التفاؤل/3.1

 

ھو نزعة داخلیة عند الفرد تجعلھ یتوقع حدوث الأشیاء : التفاؤل المقارن/1.3.1 -

 الإیجابیة 

  لنفسھ أكثر من حدوثھا للآخرین، ویتوقع حدوث الأشیاء السلبیة للآخرین أكثر من 

  .حدوثھا لھ
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ویعرف أیضا  بالتفاؤل الوظیفي، أو التفاؤل الاستراتیجي،   فیھ یقوم    : التفاؤل  الاستعدادي-

الفرد بتبني توقعات إیجابیة  تجاه المستقبل ،  و لا ینقطع عن السعي  في تحقیق أھدافھ  

: 1998عبد اللطیف حسن شرارة ، لؤلؤة حمادة، ( .والاقتناع بفعالیتھ وقابلیة تحقیق أھدافھ

45(  

ھو توقع الفرد حدوث الأمور الإیجابیة أكثر مما تحدث فعلا،  أو  : التفاؤل غیر الواقعي-2 

 .توقعھ لحدوث الأمور السلبیة أقل مما تحدث فعلا

ھو توقع الفرد  على تحقیق  أھدافھ و بلوغ غایاتھ و النجاح  دون بذل  : التفاؤل اللاواعي -3

   )30، ص   1998، لؤلؤة حمادة   ، عبد اللطیف حسن شرارة  .(أي مجھود

التوقع الإیجابي الفعال المبني على أسس واقعیة مع البحث عن إیجاد : التفاؤل الجاد-4

الحلول من خلال فحص المشاكل، والتخطیط للمستقبل بناءا على التقویم الجاد والقویم 

     .لوقائع الحاضر

   

   :العوامل المحددة للتفاؤل

  :العوامل البیولوجیة

تتضمن ھذه العوامل المحددات الوراثیة والاستعدادات الموروثة ،وھذه المحددات لھا دور 

على ) 2006" (بلومین وأخرون"في التفاؤل والتشاؤم، فقد كشفت نتائج دراسات قما بھا 

من التوائم المتطابقة وغیر المتطابقة ،أن الوراثة تلعب دور مھم في التفاؤل ) 500(عینة 

   % 25والتشاؤم بنسبة

  )1998:21الأنصاري،(                                                           
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  :العوامل الاجتماعیة

تشمل العوامل الاجتماعیة التنشئة الاجتماعیة التي یتطبع بھا الفرد وتساعده على اكتساب 

كون للعوامل اللغة والعادات والقیم والاتجاھات السائدة في مجتمعھ ومن المتوقع أن ی

  )21: 1998الأنصاري،.                    (الاجتماعیة دورا كبیرا في التفاؤل والتشاؤم

  :المواقف الاجتماعیة المفاجئة

إن الشخص الذي یصادف في حیاتھ سلسلة من المواقف العصیبة المحبطة أو المفاجئة یمیل 

  .في الغالب إلى التشاؤم والعكس صحیح إلى حد بعید

  :لتدینمستوى ا

یمیل المتدینون إلى أن یكونوا أكثر تفاؤلا من غیر المتدینین فقد یكون نقص التدین عاملا 

عن وجود علاقة "  2000لأحمد عبد الخالق " مسھما في التشاؤم، وقد كشفت نتائج الدراسة

 2005بابلي "دالة إیجابیة بین التفاؤل والتدین وبین التشاؤم والتدین كذلك أظھرت دراسة 

  )  61: 2012محیسن ، .(ن غیر المتدینین أكثر تشاؤما من المتدینین أ"

  ):المتفائلة(مفھوم الشخصیة الإیجابیة

تعرف الشخصیة الإیجابیة بأنھا مجموعة من الخصائص المتفاعلة مع بعضھا البعض التي 

 تتصف بالثبات والاستقرار العقلي والانفعالي والمرونة الشخصیة والتنظیم السلوكي الذي

صالح .(ینفرد بھ الفرد عن الاخرین لتحقیق الفاعلیة في أداء العدید من الأدوار في الحیاة

  )  26: 2013حسین،

  :خصائص المتفائلین 

  :یتسم المتفائل عموما بالخصائص التالیة
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الثقة بالنفس والمخاطرة المدروسة للوصول لتحقیق الأھداف ،كما یتصف بالمرونة من _ 

مناسبة للوصول إلى تحقیق الرغبات وتغییر الأھداف التي یستحیل حیث اختیار السبل ال

  .تحقیقھا وتقییم المھام إلى أجزاء یمكن التعامل معھا 

  .عدم الاستسلام للقلق والضغوط وتجنب المواقف الإنھزامیة _ 

المتفائل أكثر قدرة على التكیف الفعال مع مواقف الحیاة الضاغطة ولدیھ القدرة على اتخاذ _ 

دانیال (.الیب مباشرة ومرنة لحل المشكلات التي تواجھھ ،وھو أكثر تركیزا في نمط تفكیرهأس

   )129: 2000جولمان، 

  

  :النظریات المفسرة للتفاؤل

  :نظریة التحلیل النفسي

یرى فروید أن التفاؤل ھو القاعدة العامة للحیاة وأن التشاؤم لا یقع في حیاة الفرد إلا إذا 

سیة، ویعتبر الفرد فردا متفائلا إذا لم یقع في حیاتھ حادث یجعل نشوء تكونت لدیھ عقدة نف

الأنصاري .(العقدة النفسیة لدیھ أمرا ممكنا ،ولو حدث العكس لتحول إلى شخص متشائم 

،1998 :16 (  

كما اعتبر أن منشأ التفاؤل والتشاؤم من المرحلة الفمیة، وذكر أن ھناك سمات أو أنماط 

تلك المرحلة ناتجة عن عملیة التثبیت في ھذه المرحلة التي ترجع شخصیة قیمة مرتبطة ب

  . حسبھ إلى التذلیل والإفراط في الإشباع أو إلى الإحباط والعدوان

مع فروید في أن المرحلة الفمیة الحسیة قد تشكل لدى الرضیع الإحساس " ویتفق أریكسون

لأمل والتفاؤل أو الیأس والتشاؤم بالثقة أو عدمھ، والذي بدوره یظل المصدر الذاتي لكل من ا

  )23: 1998عبد الرحمان،. (خلال بقیة الحیاة 
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  :النظریة السلوكیة

یرى السلوكیون أن التفاؤل والتشاؤم كغیره من السلوكات یمكن تعلمھ من خلال الاقتران أو 

على أساس الفعل المنعكس الشرطي ، وبحكم اعتبار التفاؤل والتشاؤم من الاستجابات 

طیة المكتسبة ،فتكرار ظھور مثیر ما بحادث سیئ بشخص ما وتكرار ھذا المثیر قد الشر

یؤدي إلى التشاؤم، في حین أن ارتباط مثیر ما بشيء سار یترتب على ھذا المثیر التفاؤل عن 

  )  59: 2012محیسن،. (الشخص الاخر 

  :النظریة المعرفیة

یة بشكل انتقائي لدى المتفائلین ،إذ یرى أصحابھا أن اللغة والتذكر والتفكیر تكون إیجاب

یستخدم الأفراد المتفائلون نسبة أعلى من الكلمات الدالة على الإیجابیة مقارنة بالكلمات 

السلبیة سواء كانت في الكتابة او في الكلام فھم یتذكرون الأحداث الإیجابیة قبل 

  )132: 2002الیحفوفي، .(السلبیة

الذي  Seligman"ة نموذج العجز المتعلم والذي قام بھ كما ركزت النظریة على إعادة ھیكل

اھتم بأسلوب الإغراءات التي یؤدیھا أو یسلكھا الناس تجاه أحداث الحیاة السلبیة التي تشتمل 

على أسباب خاصة بالذات، وھو متغیر معرفي للشخص یعكس الاتجاه الذي یسلكھ لتفسیر 

د أسلوب التفسیر التشاؤمي الذي یؤدي إلى الأحداث السیئة، وأطلق على ھذا المفھوم الجدی

  :محصلات نفسیة سلبیة ، وقد حدد ثلاث أبعاد لأسلوب التفسیر التشاؤمي وھي 

التفسیر الداخلي ویشیر إلى الذات وھي في ھذه الحالة احتمال فقدان تقدیر الذات یكون  1

  .غالبا بعد تعرض الفرد لأحداث خارجیة سیئة 

إلى اقتناع الفرد بأن الأسباب ستل ثابتة دائما ومستدیمة وھذا التوجھ التفسیر الثابت ویشیر  2

  .في التفسیر یولد لدى الفرد صعوبات مزمنة في حالة حدوث الأحداث السیئة

یعود إلى تعمیم أثر الأحداث وھذا التفسیر یؤدي بالفرد للاعتقاد بأن : التفسیر الشامل  3

  . ث مشكلات كثیرة الحدث السیئ الذي تعرض لھ سیؤذي إلى حدو

والمتفائل وفقا لھذا التفسیر یصف الأحداث السلبیة على أنھا أحداث عابرة وزائلة، وأن 

  )16:  2006درویش،(المتشائم فیصف الأحداث والخبرات غیر السارة أنھا ثابتة ولا تتغیر 
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  :خلاصة  

ساعدة المریض لقد ھدفت الدراسة إلى تقدیم التفاؤل بوصفھ سمة في الشخصیة بإمكانھا م 

على التحسن والامتثال للشفاء، وذلك  من خلال تعریفھ على أنھ نظرة استبشار تجعل الفرد 

  .یتوقع الأفضل وینتظر حدوث الخیر

وبالتالي نستنتج أن التفاؤل مھم لبقاء الإنسان متحررا من المخاطر التي یمكن أن تضر 

علاج النفسي الأنسب لتحسن صحة بصحتھ البدنیة والنفسیة ، وفي نفس الوقت قد یكون ال

الإنسان المریض وخصوصا بالنسبة للمرأة المصابة بسرطان الرحم ، إذ یسھم في إمدادھا 

ومن خلالھا تتمكن من . الأمل بالبقاء والعیش بسلام وسط أسرتھا ومع أبنائھا إن وجدوا

وعلى أنھ الخروج من ضیق الھوس والتشاؤم إلى التفكیر في مستقبلھا بطریقة عقلانیة 

سیكون سعید وتتقبل الحیاة ببشاشة ، وتنظر للحیاة على أنھا ھادفة وعلیھا بالمضي قدما نحو 

  .أي منعرج في حیاتھا مھما كان
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  سرطان الرحم: الفصل الثاني

  تمھید

   تعریف السرطان

  أنواع السرطان

    سرطان الرحم  
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  :  تمھید

یمثل جسم المرأة أعظم شيء بالنسبة لكیانھا في الوجود ، و كل جزء بھ یمثل رمز من 

رموزھا و خصوصا رحمھا ، اذ یعتبر الجزء الأساسي لتحقیق العدید من نزواتھا لاسیما 

یاتھن و في وجودھن ضمن منھا غریزة الامومة التي یصنفھا النساء كغریزة أساسیة في ح

اسرة مثالیة ، و تعتبر لدى العدید من المجتمعات كمطلب أساسي بعد مرحلة الزواج 

خصوصا في المجتمع الجزائري ، فبمجرد دخول كلا الزوجین القفص الذھبي یتبادر الناس 

ء ثمرة بأسئلتھم نحوھما عن ما اذا تمت عملیة الحمل ام لا و بالتالي الانجاب اذ یعتبر الأبنا

حیاة الزوجین ، و لھذا قد تحرم العدید من النساء من ھذه النعمة حتى بعد انجابھن بسبب 

  . سرطان الرحم و بالتالي استئصالھ 

و قبل التطرق لسرطان الرحم في ھذا الفصل باعتباره متغیر البحث ثم التطرق أولا الى 

طرقنا الى دراسة سرطان تعریف السرطان و انواعھ بصورة عامة كمدخل للموضوع ، ثم ت

الرحم الذي یعتبر كنوع من أنواع السرطانات التي تصیب النساء ، لنتطرق لبعض التعاریف 

و الأنواع و الاعراض و العوامل المسببة لظھوره ، بالإضافة الى ذكر اعراضھ و طرق 

ا ھذا تشخیصھ وكیفیة علاجھ ، لنختم ھذا الفصل بالمخلفات الجسمیة و النفسیة التي یتركھ

المرض  الوخیم في نفسیة المرأة و أیضا مدى دعم الاسرى و الطاقم الطبي و النفسي في 

  .تحقیق التفاؤل لھا نحو مستقبلھا و دعمھا لمقاومتھ و التخلص من مرسباتھ 
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 : تعریف السرطان  -1

 ھ ، و منھا التي بینتفتنوعت مضامین التعاریف التي قدمت للسرطان فمنھا التي سعت لوص

الخ ، غیر ... عراضھ و علاماتھ ، و منھا التي أظھرت خصوصیتھا البیولوجیة ، الكیمیائیة أ

ن كل واحد منھا یسعى لتحدید ماھیة ھذه الظاھرة و خصوصیتھا ، و تمیزھا عن الظواھر أ

  . الأخرى 

)  on cos( میلادي استعمل كلمة )  200و  130( ما بین )   galien( ن غالین أو یبدوا 

ول من وضع الفرضیة القائلة ان النساء أ لأنھكوس لوصف ورم كبیر ذو ھیئة خبیثة ، و أن

ذوات الطبع المینخولي أكثر عرضة للإصابة بالسرطان من النساء ذوات الطبع الدموي ، و 

قد ربطت بعده بعدة دراسات بین العوامل النفسیة ، و الإصابة بالسرطان یذكر منھا دراسة 

)gendron   ) (1701  ( التي ترى ان النساء اللواتي تعانین من اكتئاب حاد و حصر یزید

الذي لاحظ خلالھا ان )  guy   ) (1759( احتمال اصابتھن بالسرطان ، و دراسة غوي 

، 28p ،2002. ( النساء ذوات الطبع الھستیري و العصبي اكثر عرضة للإصابة بالسرطان 

Razavie  (  

لقة بالسرطان و الأبحاث القائمة علیھ بدات من نھایة الحرب ما التغییرات الجدریة المتعأ

العالمیة الأولى ، این بدا عھد محاربة ھذا المرض الذي اعتبر الأكثر جلبة للاھتمام في الدول 

المتقدمة ، و حددت منذ ذلك الوقت عدة وسائل لمواجھتھ فتعددت الدراسات المتناولة لھ 

  ) .  ,penell  1995 : 81(                       .للتخفیف من مخلفاتھ 

نھ جمیع الأورام التي لھا میل للتوسع أب)  ,Marie paul 1999( بینما تعرف ماري بول 

  ) .  17-16 : 2005مزوار نسیمة ، . ( على حساب الانسجة الطبیعیة و تخریبھا 

و غیر فیعرفھ على أنھ مجموعة الامراض التي تتمز بالنم)  délhédde( ما دیلھید أ

ضویة ، لكنھا تلفت من النظام عالمنضبط لخلیا خبیثة ، كان من المفروض ان تتخلص منھا ال

الاعتیادي ، تتجمع و تشكل اوراما أولیة على حساب الانسجة الطبیعیة لتجتاح بعدھا الانسجة 

المجاورة ، و تكون ما یعرف بالبؤر السرطانیة التي تنتقل بدورھا الى أعضاء الجسم 
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بمعنى )  les péntastases( عن طریق الدم ، او اللھف بواسطة النمو الانباتي  الأخرى

    .انتقال الداء من مركزه الأساسي الى مراكز أخرى منھ

                                                                 )5 : 2006  ،déléhédde . (  

اض المتشابھة التشكیل و التشخیص یطلق ن مرض السرطان عبارة عن مجموعة من الامرإ 

، و تشترك ھذه الامراض بشيء واحد ، و ھو نمو الخلایا بصورة ) السرطان ( علیھا اسم 

غیر طبیعیة دون قیام ھذه الخلایا بعملھا الطبیعي ، و في العادة یتضاعف عدد الخلایا في 

تكون تورما رھیبا في حالة اصابتھا بالسرطان بسرعة رھیبة ، و باعداد كبیرة الى ان 

 2004 ،محمد رفعت. ( المكان المصاب ، و ان لم یتم العلاج السریغ فقد تنفصل ھذه الخلایا 

: 215  . (  

كما أنھا تنتقل عبر الاوعیة اللمفاویة او الاوعیة الدمویة الى امكنة أخرى من الجسم و تؤسس 

عضاء الجدیدة التي تغزوھا و تنتعي البؤر السرطانیة المنتقلة ، ھذه الأخیرة بدورھا تدمر الأ

  )  la rousse médical 2003: 16(                    بوفاة المصاب ، 

بعدما تطرقنا الى تعریف السرطان بشكل عام ، سوف نقوم بذكر أنواع السرطان للوصول 

  . الى اھم أنواع السرطان الا و ھو سرطان الرحم 

 : أنواع السرطان  -2

  : تلفة للسرطان نذكر منھا ما یلي ھناك عدة أنواع مخ

  : سرطان الدم  -2-1

مراض الدم الخبیثة ، و یتمیز بنمو و تكاثر خلایا الدم البیضاء حیث یتكاثر أمن  و ھو مرَ 

النخاع العظمي ، ثم تجتاح الدم و أعضاء أخرى منھا العقد اللمفاویة ، و الطحال و أعضاء 

  . انتاج خلایا الطبیعي ، مما یؤدي الى فقر الدم أخرى ، و یتوقف معھا النخاع العظمي عن 

  : سرطان الجھاز البولي  -2-2
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من العمر ، و یصیب الرجال نسبة مرتین اكثر مما )  50( یظھر عادة بعد السن الخمسین 

یصیب النساء و الاعراض التي تظھر ھي البول المصحوب بالالم و الدم ، مع تعدد مرات 

  ) .  20،  2005نسیمة ، مزوار ( التبول و صعوبتھ 

   :سرطان الثدي  -2-3

یظھر سرطان الثدي عادة بوجود كتلة صغیرة او عقدة معینة على مستوى الثدي، و بما أن 

ھذه الكتلة في بدایتھا تكون غیر مؤلمة یؤدي بالمریضة بعدم الذھاب الى الطبیب من أجل 

  )20: 2005مزوار نسیمة،(. الفحص ، و في غالب الأحیان 

  

لى النوع الھام من السرطانات التي بصدد قیامنا لھذا البحث و إعد ذكر ھذه الأنواع نصل ب

  .المذكر من قبل ، و ھو سرطان الرحم 

 : سرطان الرحم ـ  4ـ2

لى سرطان الرحم سوف نقوم أولا بتعریف الرحم أي العضو إقبل الدخول مباشرة 

 : المصاب 

 

  :تعریف الرحم  -3-1

عبارة عن عضو عضلي ، وردي اللون ، ذو شكل اجاصي یقع داخل  یعرف الرحم على انھ

و یقع في نھایة قناة المھبل ، بین المثانة البولیة و المستقیم ، و ھو مسؤول عن ،الحوض 

  ) . 1991دیفید رورفیك ( الحیض 

و ھو ملجأ للجنین ، و ھو على شكل مخروط مفلطح قمتھ متجھة الى الأسفل و في فترات 

، ارتفاع ثلاثة الى ) سم  8الى  6( ستة الى ثمانیة سنتیمتر : تكون ابعاده كالاتي عدم الحمل 

) أبواب فالوب ( عرض و یخرج من زاویتیھ العلویتین ) سم  3الى  3( أربعة سنتیمتر 

  . ھداب متحركة تعطي المبیض في الأعلى أبالمبیض ، و فوھة كل بوق ذات  توصلانھ
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    : تعریف سرطان الرحم  -3-2

تسمى الأورام ، و  تضخماتھو عبارة عن تكاثر و انقسام عشوائي للخلایا الرحمیة مكونا 

ھو في مرحلة متأخرة على شكر افرازات مھبلیة و نزیف خارج الدورة الشھریة ، او بعد 

  ) .  79ص  1994محمد رفعت ، . ( اتصال جنسي مصحوب بالألم 

رة عند النساء و بصفة واسعة حیث ان ھذا و یعد ھذا السرطان من الأنواع الكثیرة المنتش

  , )   lansae , 1989 : 87. ( الأخیر منتشرا جدا في بلادنا 

بعدما قمنا بتعریف الرحم و سرطان الرحم ، سوف نقوم بذكر أنواع سرطان الرحم الذي من 

 . تھاخلالھ یؤدي استئصال ھذا العضو الانثوي لدى المراة ، الذي قد یؤدي الى تغییر تقدیر ذا

 

 : أنواع سرطان الرحم ـ 4

  :  سرطان عنق الرحم -4-1

ھو عبارة عن ورم یصیب عنق الرحم و تظھر الإصابة بھ في سن مبكرة ، یمكن 

تشخیصھ مبكرا ، یظھر عند السیدات متكررات الولادة ، بعد ظھوره على ھیئة بقع و 

یكون المرض في خلایا مھبلیة غیر طبیعیة یبدا في غزو انسجة عنق الرحم ، ھنا 

دوره الأول ، و ما ان یخرج من منطقة عنق الرحم الى النسیج الخلوي أو اللمفاوي 

  ) .  60ص  1994محمد رفعت ، . ( تكون النتیجة سیئة و یصعب معھا العلاج 

بحیث یعتبر ھذا النوع من الأنواع المختارة لدراسة موضوعنا ، بمعنى ذلك استئصال 

عنق الرحم ، و القیام بعد ذلك بقیاس تقدیر ذاتھن و ذلك  المرأة للرحم بسبب سرطان

  . یكون في الفصل القادم ، أما الان فسوف نكمل أنواع سرطان الرحم 

  : سرطان جسم الرحم  -4-2

قل حدوثا من سرطان عنق الرحم بنسبة واحد على ثلاث أن سرطان جسم الرحم ھو إ

س ، و بالتحدید بعد سن الخامسة و و واحد على أربع ، و یصیب المرأة بعد سن الیأأ

جراء إ، و أھم أعراضھ مغص ھزال و یمكن تشخیصھ بعد ) سنة  45( الأربعون 
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فحص الغشاء المبطن للرحم ، كما أن حدوث نزیف بعد سن الیأس علامة ھامة تؤكد 

  )  126- 123 : 1983،یوسف جیرمي ( وجود سرطان مجسم الرحم ، 

  : سرطان المبیض  -4-3

ین الامراض الجد خطرة بالنسبة لأمراض النساء و التولید ، و لھ عدة اشكال ھو من ب

مختلفة و ھو ورم تطوره حوضي ،  یمكن ان یظھر عن طریق اضطرابات في 

الدورة الشھریة او انقطاعھا كلیا او ظھور الام مصاحبة لھا او عن طریق اكتشاف 

  ) .   Ricky Y ،1984  : 168،  172( كتلة محلقة ، و لھ عدة أصناف و اشكال  

و بعد ذكر أنواع  سرطان الرحم ، سوف نعرج الى طمر العوامل المسببة لظھور 

  . سرطان الرحم ، و العوامل المساھمة في انتشاره 

 : العوامل المسببة لظھور سرطان الرحم ـ  5

 حسب العدید من الدراسات حول العوامل التي تؤدي الى الإصابة بسرطان الرحم ، فان

نسب انتشار ھذا النوع من السرطان مرتبط أساسا بطبیعة الحیاة الجسمیة للمرأة ، و 

  : توضح ھذه الدراسات أن أھم ھذه العوامل ھي 

الالام المتكررة أثناء العلاقة الجنسیة ، السن المبكر للعلاقة الجنسیة ، تعرض المرأة 

 1989: 87. ( لاك المتكرر ، كثرة الولادات ، تعدد الشركات ، استھ للإجھاض

lansac , ( 

   :العوامل المساھمة في انتشاره  -5-1

في فترة النشاط التناسلي ، اذ تشكل الجروح المختلفة في  المرأةیحدث ھذا السرطان لدى 

عنق الرحم على اثر صدمة او ینجم عن الإجھاض او الوضع ، ارضا خصبة لنمو ھذا 

  : مثل فیما یلي السرطان بالإضافة الى وجود عوامل أخرى تت

تتعلق أسباب سرطان جسم الرحم بالعوامل البیئیة ، و قد لوحظ بأنھ یعكس سرطان عنق  -

  . الرحم یحدث كثیرا عند الطبقات الغنیة ، و عند السیدات اللاتي لم ینجبن 

 الاضطراباتھناك دلائل تشیر الى وجود علاقة بین حدوث سرطان جسم الرحم و بین  -

  . لسمنة و ارتفاع ضغط الدم و البول السكري ا: الایضیة مثل 
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ھرمونات تفرزھا (  للأستروجینكما نجد أیضا حدوث سرطان الرحم نتیجة نشاط زائد  -

  )  27 : 1983 ،بوسف جورجي(                                                   ) . المبیض 

  . التھاب المھبل  -

  ) . ثرة الشركاء ك( العلاقات الجنسیة المتعددة  -

  ) . سنة  20( الزواج قبل سن عشرین سنة  -

  . استھلاك التبغ -

  . نتیجة اكثر من عشرة اجھاضات في حیاة المرأة  -

  ) .  102 – 101 : 1980 ،مشال كرم(                                                                 

سرطان الرحم ، سوف نوضح كیفیة و طرق  و بعد ذكر العوامل المساھمة في انتشار

  . تشخیص سرطان الرحم للوصول الى أنواع العلاج 

 : تشخیص سرطان الرحم ـ 6

ن تزاح من عنق الرحم الخلایا الشاذة ، و ھي تكون بلا ترتیب او نظام بارزة لدرج أیمكن 

) spatule(  انھ یمكن ازالتھا بسھولة ، و بكشطھ خفیفة بملعقة مسطحة خاصة تمسى المبسط

  . و تمتص بأنبوبةأ

قبل ان تبدأ بالنمو ) التلوین العنقي ( و یمكن اكتشاف ھذه الخلایا الشاذة بواسطة اختبار 

بوقت طویل ، و قبل ان تصحبھا لعوامل المھاجمة ، ھذه المرحلة معروفة باسم السرطان في 

  ) . بؤرتھ ( 

مبسط خشبي الى المھبل فتقشط )  spatule en boit( خال بإد العنقي التلوین( و یتم اختیار 

بلطف و خفة عنق الرحم ، و ھذه العملیة لیست مؤلمة و لا تحدق أي انزعاج سوى دقائق 

  .قلیلة 

ان المخاطیة التي تنتج حین قشط العنق توضع على زلاقة مجھریة ، و قد تستعمل انبوبة 

، و تنتقل بعد ذلك الى زلاقة أحیانا لامتصاص المادة المخاطیة المتجمعة حول عنق الرحم 
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مجھریة ، تلطخ الزلاقة بمواد كیمیائیة خاصة تجعل الخلایا ظاھرة مرئیة تماما بسھولة تحت 

المجھر ، ثم یتم فحص ھذه الخلایا ، و اذا ثبت وجود السرطان في بؤرتھ ، فان التداوي 

  . اللازم یكون عبارة عن إزالة القسم المصاب من عنق الرحم 

لیست ضروریة قبل بلوغ المرأة سن الخامسة و العشرین ) التلوین العنقي ( تیار عملیة اخ

، و ذلك لندرة ظھور سرطان عنق الرحم في ھذه السن ، على ان یكرر ھذا )  25( سنة 

الاختبار بعد اجرائھ مرة كل سنتین تقریبا لیتم اكتشاف اعراض السرطان الرحمي في مرحلة 

ك لتفادي حدوث تخریب و اذى كبیرین خلال اطوار و مراحل مبكرة جدا من المرض ، و ذل

  ) .  102 – 101 : د،سستون موریس ، . ( نمو ھذا المرض 

  : طرق تشخیص سرطان الرحم  -6-1

ن اكتشاف ھذا النوع من السرطان یكمن في اخذ عینة من الافرازات على مستوى العنق و إ

عة قادت لجعلھ یتناقص ، و یمكن القیام المھبل ، و ھذا ما جعل من اكتشافھ ممارسة شائ

  : بالتشخیص المبكر في حالة تأثیر الخطر التالیة 

  . و ھو فقدان دم غزیر على اثر علاقة جنسیة : نزبف دموب مشتبھ  -

  . و ھو الذي یثیر سرطان بطانة الرحم : نزیف دموي بعد سن الیأس  -

لمجاري التناسلیة للمرأة ، و تكون و ھي عبارة عن سوائل كریھة تخرج من ا: السوائل  -

أحیانا ممزوجة بالدم ، لكن في بعض الأحیان تكون بعض السرطانات صامتة ، و لا یكتشف 

-le ftottis cervio( عنھا الا من خلال الفحص الطبي الروتیني ، او من خلال عملیة 

verginie   ( الذي یظھر وجود خلایا سرطانیة ) .1989 :89، 93 zanzac et leconite 

 (  

نھ كلما اكتشف السرطان مبكرا و في بدایاتھ ، ازداد الامل في الشفاء منھ ، و مما ألقد ثبت 

انھ نتیجة لحملات التوعیة الواسعة ، و التأكید على ضرورة القیام بالكشف   یبعث بالتفاؤل

  ) .  52 : 1987محمد سعد الدین ، . ( الطبي الدوري المنتظم 
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 : لرحم علاج سرطان اـ 7

  : تتمثل مختلف الطرق العلاجیة المستعملة من قبل الفریق الطبي فیما یلي 

  )   la chirurgie: ( العلاج بالجراحة  -7-1

تعتبر من الطرق الفعالة التي ترمي للقضاء على الورم ، سواء باقتلاعھ جذریا او التخفیف 

  . من حجمھ 

  :  )  la radiothérapie: ( العلاج بالأشعة  -7-2

التي تحطم اكبر عدد ممكن  التأینیةیحتوي علاج الاشعة على علاج یستعمل خاصیة الاشعة 

من الخلایا الورمیة ، مع الحفاظ على قدر الإمكان علا الانسجة السلیمة من خلال قطع 

  .  ARNو   ADNسلسلتي 

   : ) la chimiothérapie(  :الكیمیائيالعلاج  -7-3

التي تعطي )   cytotoxique( صة بالسرطان ، و ھي مواد دویة خاأو یتضمن استخدام 

  )   ,yaher 1984 : 348،  350. ( نتائج جد مشجعة 

و لكن ھذه التقنیة ، ھي أحیانا اخر ما یلجأ الیھ عند أشخاص لا أمل في شفائھم ، او في حالة 

  . انتشار السرطان و تطوره ، و التي لا تسمح  باستعمال أي علاج اخر 

),1989 :64  sylvie pucheu et manette le lauzet   . (  

  

  : استئصال الرحم  – 8

عملیة استئصال الرحم قد تكون باستئصال الرحم لوحده فقط ، او استئصال الرحم مع 

  . الانابیب و المبیضین معا 

  : أنواع استئصال الرحم  -8-1

  : یتم ازالتھا ھناك أنواع من عملیة استئصال الرحم و ذلك حسب الأعضاء التي 
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  : استئصال رحم جزئي  -8-1-1

  . و یتم استئصال الرحم و لكن یتم ترك عنق الرحم و المبیضین و قناتي فالوب 

  : استئصال رحم كلي  -8-1-2

  . یتم فیھ استئصال الرحم و عنقھ و یترك المبیضین و قناتي فالوب 

   :استئصال الرحم مع عنق الرحم  -8-1-4

عنق الرحم و جزء صغیر من القسم العلوي من المھبل ، و بعض استئصال الرحم مع 

الانسجة المحیطة بھما داخل الحوض ، و ھذه العملیة یتم اجراءھا فقط في حالات سرطان 

  .                         عنق الرحم بواسطة اخصائي ذو خبرة كافیة 

                                        )153:1988 la rousse médicale   . (  

بعد ذكرنا أنواع استئصال الرحم ، سوف نوضح الحالات و أسباب التي تتطلب استئصال 

  . الرحم 

   :تئصال الرحم سالحالات التي تتطلب ا -9

كثر العملیات النسائیة التي یتحدث عنھا النساء و یخوضون فیھا ، و بعض أاستئصال الرحم 

، و متى قالوا ھذا فیجب ان ) جراحة المرأة ( ولون أنھا الناس یشیرون الیھا بكل بساطة فیق

یسلم جدلا ، و ان یكون مفھوما ضمنیا ، أي جراحة المرأة ما ھي الا استئصال الرحم ، و 

ھو استئصال الرحم و ما  رغم ھذه المعرفة و الحدیث ، فما اكثر النساء اللاتي یجھلن ما

لا إ تجتثعضاء المرأة التناسلیة كافة ، و أنھا لا نھ اجتثاث لأأیتتبعھا البعض منھن ، یعتقدن 

في حالة حضور السرطان ، و ان ھذا الاستئصال یستعجل سن الیأس ، و ھذه الأوھام شيء 

اخر و مختف كل الاختلاف ، انھ استئصال الرحم فقط ، و یستوجب ھذه الجراحة أسباب 

ل من الأحوال ، انما انقطاع كثیرة الى جانب السرطان ، و لا یستعجل سن الیأس في أي حا

یحدث فقط متى استأصل المبیضان و ذلك في جراحة مستقلة ، و ) سن الیأس  ( الطمث ھذا 

كثیرا ما یستأصل المبیضان عندما یجرى استئصال الرحم ، و یبدوا انھ ھناك حالات یفضل 



26 
 

أنبوب (  الطبیب الإبقاء على مبیض واحد ان لم یكن على المبیضین ، و استئصال النفیر

  . كذلك لا یستعجل سن الیأس ) فالوبي 

  ) .  258- 257:  1991 ،دیفید رورفیك(                                                  

یقلل من خطر الإصابة بسرطان الثدي )  35( المبیضان قبل خمس و ثلاثون سنة  فإزالة

  . استئصال الرحم  اثناء عملیة بإزالتھالحوالي النصف ، فالحمایة تكون 

                                                            )426: 1995 ،Basil (A) (  

و ھذه العملیة أصبحت شائعة في مجتمعاتنا فھي ضروریة عندما یتم تشخیص سرطان عنق 

د الرحم ، او سرطان الرحم نفسھ ، او سرطان المبیضین ، او حدوث الام شدیدة و نزیف حا

یعیق المرأة من ممارسة الحیاة الطبیعیة ، و في ھذه الحالات یفضل استئصال الرحم للنساء 

اللاتي لا یرغبن في انجاب المزید من الأطفال في المستقبل ، و استئصال الرحم قد سكون 

خیارا في حالة وجود الأورام اللیفیة بالرحم او مرض البطانة الرحمیة او التھابات الحوض 

، و نزیف اثناء الدورة الشھریة دون معرفة أسبابھ ، و كذا عند ضعف الرحم و  الشدیدة

ھبوطھ أي بروزه خارج الحوض ، و في وجود الامراض السرطانیة ، فان من الأفضل 

استئصال الرحم كلیا مع استئصال الجزء العلوي من المھبل و الأجزاء المحیطة بھ ، و اذا 

جراءات جراحیة أخرى ، و لم تستجب المریضة عن طریق الحبوب او إ كان العلاج

بالصورة المطلوبة ، فان استئصال الرحم كلیا ھو الحل الأمثل ، و عند سقوط المثانة ، و ھي 

حالة تصیب المرأة ، فعندما یرتخي الرحم و یتدنى المھبل تجري معھ المثانة ، فباستئصال 

لمثانة الى مكانھا بالقطب ، و ھذه الرحم یستطیع الطبیب ترمیم جدار المھبل ، و إعادة ا

عملیات تجري داخل المھبل لا من فتحة جدار البطن ، و في حالة الرحم المقلوب ، ففي 

الآونة الأخیرة اصبح ھذا مؤشر عملیة جراحیة ، و الرحم المائل المنقلب لا بد من استئصالھ 

  )  260 : 1991 ،دیفید روفیك. ( متى أصابھ أي مرض 
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   :استئصال الرحم  أسباب -9-1

  )   fibrome: ( الأورام اللیفیة  -9-1-1

تعتبر الأورام اللیفیة في الرحم من اكثر الأورام الحمیدة شیوعا ، و تتكون ھذه الأورام أساسا 

( من عضلات ملساء ، و لكنھا تحتوي على نسیج ضام لیفي ، و یوجد ھذا الورم عند حوالي 

الانجاب و غالبا ما یكتشف بالصدفة اثناء الفحص  على الأقل من النساء في سن)  20

الدوري السنوي ، و لقد تكونت مفاھیم حدیثة عن الأورام اللیفیة ، و ھذه المفاھیم تتخطى 

، و قد عرف ذلك  البروجیستیرونبھرمونات الاستروجین و  تتأثربكثیر كونھا مجرد اورام 

عراض أیة أحالات التي لا تشكوا من عن طریق استجابتھا لھرمونات النمو المختلفة ، فال

م من وجود ذلك عن طریق استجابتھا لھرمونات النمو المختلفة ، فالحالات التي لا غبالر

من النساء )  50- 40( عراض ، بالرغم من وجود ھذه الأورام تمثل حوالي أیة أتشكوا من 

 . كثر من أربعین عاما أاللاتي بلغن من العمر 

  : عراض الأ -9-1-1-1

  : عراض في لأتتمثل ا

  .غزارة الحیض و الألم  -

  . العقم ، الإجھاض  -

  . حدوث مضاعفات الحمل  -

لكن اكثر الاعراض شیوعا ھو غزارة الحیض الذي یدعو الى التدخل الجراحي غالبا ، و تعد 

  ) .  42 : 2005مروان عبد الوحید ، . ( نسبة التدخل الجراحي حوالي الثلث 

   :الدوائي  العلاج -9-1-1-2

ان استخدام العلاج الدوائي ، یعد حلا و وجوده یشیر بدیلا للجراحة الخاصة في البلدان 

كعلاج یؤدي الى  المنصلیةالمتقدمة و قد نال استخدام متشابھات الھرمون المنشط للھرمونات 

 في حجم الرخم و الورم و اقصى مدة لھ ھي ثلاثة اشھر من العلاج ، ثابتانخفاض شدید و 
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و تكاد تنعدم في أ المنصلیة للھرمونات  الھرمون المنشط  بمتشبعاتو تنخفض أھمیة العلاج 

، كما یجب التأكد من عدم وجود اورام خبیثة في الحالات  المتكلسةو أحالات الأورام المعفنة 

 RH ( Gnالتي لا تعطي الاستجابة المتوقعة بعد شھرین من العلاج ، و قد وجد ان استخدام 

Analogue )  بالإضافة الى الحدید كعلاج في حالات فقر الدم المصاحب لغزارة الحي ،  و

ان استخدام تلك المتشابھات یؤدي الى نقص ھرمون الاستروجین مما یسبب ھشاشة العظام 

  ) .  47 : 2005 ،مروان عبد الوحید( , و جفاف المھبل 

  : العلاج الجراحي  -9-1-1-3

ورام و عدم الاستجابة للعلاج الدوائي ، في حالة النمو السریع للأیكون اللجوء الى الجراحة 

  . و یكون العلاج الجراحي اما باستئصال الورم نفسھ او باستئصال الرحم 

یكون استئصال الورم اللیفي كوسیلة علاج عند المریضات الشابات ، و : استئصال الورم  -

  . ثر على الخصوبة یجب ان تجرى العملیة بحرص دون حدوث إصابات قد تؤ

  : ستئصال للاھناك عدة طرق 

 . استئصال الورم من خلال منظار الرحم  - أ

 . استئصال الورم باللیزر  -  ب

 .استئصال الورم من خلال منظار البطن   -  ت

 . إزالة الورم بشق البطن  -  ث

 ) .  49- 48 :2005،مروان عبد الوحید . ( استئصال الرحم  - ج

   ) .  Endométriose: ( مرض بطانة الرحم  -9-2

نسجة نشطة شبیھة ببطانة الرحم في أماكن شاذة بالحوض الخارجي لتجویف الرحم و أھو 

لام في الحوض ، و داء بطانة الرحم یصیب آو أتورم الحوض ، ما یكون مصاحب بعقم 

  : أماكن كثیرة بالحوض أھمھا 

كل حبوب في الظھور على ش أنابیب فالوب و الجدار الخلفي للرحم ، و یبدأالمبیض و 

  . لى أكیاس كبیرة ملیئة بمادة سمیكة بنیة اللون إصغیرة تأخذ في النمو حتى تصل 



29 
 

  : التشخیص   -9-2-1

یعتمد على شكوى المریضة و تاریخ الحالة و الفحص الاكلینیكي الدقیق ، فیقوم الطبیب 

 .بالفحص عن طریق منظار البطن ، و اخذ عینات من مكان الإصابة 

   :العلاج  -9-2-2

   .الرحمیةھناك عدة طرق لعلاج داء البطانة 

العلاج بالھرمونات ، العلاج الجراحي ، و اختیار طریقة العلاج یعتمد على سن المریضة و 

  . درجة انتشار المرض ، و كذا رغبة المریضة في الحمل 

  : العلاج الدوائي  -9-2-3

ھرمونات مثبطة لوظائف المبیض ھذه الأورام ، و ھي  لإذابةیعتمد على المعالجة الھرمونیة 

، و الھرمون الذكري ، و كذا استخدام أقراص منع الحمل المكونة من  كالأستروجین

  ) .  65، 63 :2005مروان عبد الوحید ، . ( الاستروجین و البروجیستیرون 

  : العلاج الجراحي  -9-2-4

  : یمكن تقسیم العلاج الجراحي لداء بطانة الرحم الى ثلاثة أنواع 

جراحة تستھدف الحفاظ على الجھاز التناسلي للمریضة بإزالة أنسجة البطانة الرحمیة  - أ

الموجودة بالحوض و الالتصاقات و التلیفات المحیطة بالمبیض ا بقناة فالوب ، و التي 

تعوق وظائف الجھاز التماسلي ، و إزالة كل الاكیاس الدمویة الموجودة على المبیض 

لجراحة منظار البطن او اشعة اللیزر عن طریق منظار و یستخدم ھذا النوع من ا

 . البطن او فتح البطن 

العلاج الجراحي باستئصال الرحم ، و إزالة انسجة البطانة الرحمیة التي توجد  -  ب

بالحوض و على المبیض لیؤدي وظیفتھ خاصة اذذا كان سن المریضة اقل من 

 . أربعین عاما 

وب مع استئصال انسجة بطانة الرحم الموجودة استئصال الرحم و المبیض و قناتي فال -  ت

في الحوض ، و ھذا في حالة تقد المرض و بالذات اذا كان سن المریضة اكثر من 



30 
 

أربعین عاما ، و لتفادي اعراض نقص ھرمون الاستروجین و التي تحدث بعد العملیة 

 ،وحیدمروان عبد ال. ( یجب على المریضة تناول أقراص الاستروجین مدى الحیاة 

2005 : 66  . ( 

   

   :طرق اجراء عملیة استئصال الرحم  - 10

ذا كانت تشكو من إلى المستشفى قبل یوم من الجراحة ، و إة قبل استئصال رحمھا أتدخل المر

لیھا التبكیر في دخول المستشفى ، لكي إرھما فقط یطلب یو غأعلة في القلب ، أو السكري ، 

لى إ ذا كانت بدینة ، قد یشیر الطبیبإملة ، و یخضعوا لفحوص و اختبارات واقیة و شا

جراء العملیة وقتا ما ، لأن الشحم الكثیر قد ینجم عنھ اشتراكات خطیرة ، وعلى المرأة عند إ

لیھا الطبیب ، و في المستشفى یأخذون منھا إذلك ان تنقص من وزنھا بكل وسیلة یشیر 

و في اللیل یقدم لھا عقارا ملینا ، ) x( كسإإنھم یصورونھا بأشعة أعینات الدم و البول ، كما 

خر  ما آو ھذا )  pentothal( و في الیوم الثاني في غرفة العملیات تعطى حقنة البنتوثال 

 : 1991دیفید رورفیك ، ( لوعیھا في حجرة الطوارئ بعد ساعات  رجاعھاكره لدى استذتت

261 – 262  . (  

كامل ، بالإضافة الى  تخدیرجراءھا تحت فاستئصال الرحم عملیة جراحیة كبیرة ، یتم ا

خصائي أوجود أنواع مختلفة من استئصال الرحم ، فان ھناك طرق مختلفة یقوم باختیارھا 

  : الجراحة النسائیة و ھذه الطرق یحددھا 

 . حجم الرحم  - أ

 . خبرة و قدرة الجراح  -  ب

  : استئصال الرحم عن طریق البطن  - 1- 10

تم اجرائھا من خلال فتحة من اسفل البطن ، عرضھا عشرین یعد اكثر العملیات شیوعا ، و ی

  . تقریبا ) سم  20( سنتیمیتر 

    : استئصال الرحم عن طریق المھبل  - 2- 10
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یتم دون فتح البطن و لا یترك اثرا واضحا من الخارج یدل على ان المراة اجرت عملیة 

جراحیة ، ففي حالة إصابة النساء البدینات بسرطان عنق الرحم و المبیض و البطانة الرحمیة 

، او وجود جراحات سابقة او تعفنات حوضیة حادة تكون نسبة الخطر اعلى ، فباستئصال 

مھبلیة تبقى الادق و الأقل خطرا ، فھي الطریقة المطلوبة و المفضلة في الرحم بالطریقة ال

  . كل الحالات ، و خاصة في السنوات العشرین الأخیرة

  : استئصال الرحم عن طریق المھبل بمساعدة المنظار  - 3- 10

نظار ، و مراقبة الجراح مال لإدخالیتم اجراؤھا بعمل فتحات جراحیة صغیرة في البطن 

تأصل الرحم عن طریق المھبل بغرض انھاء العملیة و التأكد من سلامة الأعضاء الذي سیس

 ) .  48 : 2005،مروان عبد الوحید . ( الداخلیة 

  : الآثار الجسمیة السلبیة للسرطان  - 1- 11

  : نذكر منھا 

  .فقدان الشھیة  -

  . اضطراب الأمعاء ، القیئ ، الإسھال  -

  . اضطراب التغذیة  -

  . لغثیان و ارتفاع درجة الحرارة التعب و ا -

  . إضرابات في النوم و الارق  -

  . سقوط الشعر و النحافة  -

  . عدم الشعور بالراحة الجسمیة  -

  . مشكلات بولیة و حروق جلدیة  -

  )  162 – 152: 2007حمد شویخ، أھناء . ( إضرابات العلاقات الجنسیة  -
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  :یةالآثار الجانبیة من الناحیة النفس /2ـ11

  ـ شیوع الإضرابات النفسیة

    ظھور القلق و اعراض الاكتئابـ 

   الشعور بالعجز و الیأسـ 

     الشعور بالألم و الخوف و انتصار الموتـ 

  ـ شیوع قلق الموت

   النضرة التشاؤمیة للمستقبلـ 

   بالآخرینتأثیر الحیاة من ناحیة احساسھا بالسعادة و الطمأنینة و علاقتھا ـ 

  :             ر عملیة استئصال الرحم على نفسیة المرأةتأثی/3ـ11

  :النفسیة الصدمة 1ـ3ـ11

صدمات الحیاة ھي التجارب التي یمر بھا الشخص و ما تخلفھ من أذى نفسي، و بسببھا  

تضطرب ھذه الأخیرة و تتكون شخصیة عصابیة  أو وسواسیة  أو قھریة  أو ھستیریة  أو 

  ).77:1994عبد المنعم حنفي،(سلوك مرضي  شبھ فصامیة، أو صاحبھا یسلك

وھذا ما تقع فیھ بعض النساء المصابات بسرطان الرحم ،إذ یھتز كیانھا ویتزعزع استقرارھا 

خصوصا  وتحس بالنقص العمیق في نفسیتھا بسبب نقص أحد أھم أعضاء جسمھا، النفسي،

كانت لازالت في بدایة  وأنھ رمز أنوثتھا وكیانھا سواء في الأسرة أو المجتمع ،خصوصا وإن

وبالتالي قد تحرم من نعمة الأمومة طوال حیاتھا،    مشوار حیاتھا الزوجیة ولم تنجب بعد،

للحیاة والمضي قدما كأي إنسان یحط من نسبة تفاؤلھا  شيءولا شك في أن ھذا الحرمان 

 عادي لا یعاني مثل ھذا القصور، لاسیما اتجاه معاملة زوجھا لھا ونظرة الأشخاص

  . المحیطین بھا خصوصا بعد استئصال رحمھا
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  :الجرح النفسي 2ـ3ـ11 

أثبتت الدراسات أھمیة العامل النرجسي في تكوین الشخصیة السویة، فالاستثمار النرجسي  

ضروري و لھ أھمیة كبیرة في الحفاظ على الذات، فنظرة الفرد لذاتھ تتأسس من تلك التفاعل 

الجسد ھو مصدر الاستثمار، فماذا عن ما إذا تعلق الأمر  الاجتماعي، علما أن البیو نفسي

برمز أنوثتھا ألا وھو الرحم فإنھ یحدث صدمة نرجسیة وتكوین صورة ذاتیة غیر مقبولة، 

وھذا ما یفسر وجود بعض النرجسیة الكامنة التي تجعل المرأة قبل أن تبحث في إعجابھا من 

    )13: 2015منور نادیة،.(أولا طرف الآخرین ترید أن تعجب نفسھا و أن تقبلھا

 :دور العائلة أثناء اكتشاف مرض السرطان. 12

یوصى بالتواصل بشكل صادق وصریح ومنفتح بین أفراد الأسرة، ومشاركة الجمیع وفق 

ویسمح بالانفتاح للمریض بأن . سنھم، وقربھم من المریض بالمعلومات المتعلقة بالمرض

. یمانھ وقدرتھ على التعامل مع المرض وأبعاده بنجاحیعبر عن مخاوفھ وأحاسیسھ، ویعزز إ

فللعائلة دور ھام في مساعدة المریض على مواصلة أسلوب الحیاة  قدر الممكن، بما في ذلك 

النشاط الاجتماعي ،وتستطیع العائلة أیضا مساعدة المریض في اتخاذ القرارات حول 

الأدوار مما یقتضي أسلوب تغییر یؤدي المریض أحیانا إلى التغیرات في . مواصلة العلاج

  .                                                    حیاة العائلة وتوزیع الأدوار بشكل مختلف

إن الطواقم المعالجة ھي مسؤولة عن حصول أفراد العائلة على معلومات مفصلة على   

أن تساعدھم على التعامل الخدمات التي تعطى في المستشفى، وفي المجتمع والتي من شأنھا 

  ) 31: 2010فاتن غطاس (مع المریض 

إذن لا شك أن مما سبق ذكره نستنتج أن للأسرة مجرى أساسي في دعم الشخص المصاب  

  .بالسرطان والوقوف معھ إلى غایة التماثل للشفاء

  :تأثیر التوجھ الإیجابي على القدرة على التعامل مع السرطان .13
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ي والأمل بالشفاء قطعا على جودة حیاة المریض، وعلى الرغم من ذلك، یؤثر التوجھ الإیجاب

من غیر المحبذ كبت الإحساس بالحزن أو عدم الیقین، وھما إحساسان طبیعیان في وضع 

  .                                                                                               كھذا

بالنسبة لھذه الأحاسیس النقاش والحصول على دعم من قبل أفراد العائلة  یتیح الانفتاح – 

  .                                                                                       والمعالجین

تجرى الیوم في العدید من مراكز العالم أبحاث حول تأثیر الأوضاع النفسیة على الجسم،  – 

العدید من ھذه الأبحاث وجود تأثیر معین لأوضاع الضغط والضائقة على وظیفة وأوضحت 

  .                                                                                     جھاز المناعة

إن الأبحاث حول تأثیر الوضع النفسي على جھاز المناعة ھي في مستھل طریقھا وتبین  – 

الجدیدة أن برنامج الإرشاد المعد لمرضى السرطان والذي یشمل دعما نفسیا الأبحاث 

واستعمال أدوات من حیاتھم وبقائھم على قید الحیاة، ولوحظ أیضا ضمن إطار ھذا البرنامج 

انخفاض في نسب عودة المرض، وساھم تقلیل مستوى الخوف والاكتئاب لدى المرضى في 

  ).      32: 2010فاتن غطاس،(یمیائیةاستجابتھم بشكل أفضل للمعالجة الك
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  خلاصة

  

إن سرطان الرحم یشكل تھدید حقیقي للمرأة، لذا فمن الضروري على النساء المتزوجات 

أن یخضعن دوریا إلى فحص طبي للرحم، فالوقایة منھ ) سنة 30(وزن سن اللواتي تجا

ممكنة إذا اتبعت النساء التعلیمات و حاولت تفادي قدر المستطاع بعض العوامل التي تساعد 

على الإصابة بسرطان الرحم و الأبحاث لا والت قائمة، تھدف لمحاولة الكشف عن الأسباب 

والاتجاه الحالي ھو نحو الجینات، و إن لم تتوصل الأبحاث  الحقیقیة وراء الإصابة بالسرطان

إلى معرفة السبب حتى الآن، لكن الوقایة تبقى أحسن طریقة لتفادي خطر الإصابة، ومما 

یبعث الأمل أیضا أن كثیرا من أمراض السرطان في أي عضو كانت تعتبر غیر قابلة 

مع أنھ آثارا سلبیة في نفسیة . علاجیةللشفاء، أصبحت تعالج الیوم بفضل التقدم في الطرق ال

المرأة، مما یسبب مما یسبب لھا العدید من العوائق و العجز الصحي كالإنجاب والتمتع 

بالأمومة، كما یسبب لھا الإحراج والصدمة النفسیة و الجرح النرجسي، وعدم الرضا عن 

  . الذات
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  الجانب المیداني
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  ة البحثمنھجی:الفصل الثالث

  تمھید

  المنھج المستخدم

  أدوات الدراسة

  مقیاس التفاؤل

  صدق وثبات مقیاس التفاؤل

  الأسالیب الإحصائیة
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  :تمھید

ویتضمن ھذا  من المعلوم أنھ لا یخلو أي بحث في مجال علم النفس من الدراسة  المیدانیة،

والتي أجریت   لدراسة المیدانیة،الفصل عرضا وتحلیلا مفصلا للنتائج التي توصلت إلیھا ا

  .على النساء المصابات بسرطان الرحم بالمستشفى الجامعي بوھران

  :المنھج المستخدم/1

ث یمكننا معرفة مدى نسبة تحقیق التفاؤل لدى النساء المصابات بسرطان من خلال ھذا البح

  .الخصوبة لدیھن،و السن الرحم وعلاقتھ ببعض المتغیرات المتمثلة في مستواھن التعلیمي،

وذلك باستخدام الطرق  24/04/2017بتاریخ وتم تطبیق مقیاس التفاؤل على عینة البحث 

واتبعنا في بحثنا ھذا المنھج  العلمیة الصحیحة والأسالیب الإحصائیة المتبعة لھذا الغرض،

الوصفي التحلیلي والذي یعبر عن الظاھرة النفسیة المراد دراستھا إذ یعتمد على جمع 

انطلاقا من تحدید مشكلة البحث ووضع  لاستخلاص دلالتھا حقائق وتحلیلھا وتفسیرھاال

الفروض ثم اختیار العینة و أسالیب جمع البیانات ووضع القواعد لتصنیفھا ثم تحلیلھا 

  ) 44: 2002سھیر أحمد، محمود المنسي،.(وتفسیرھا في عبارات واضحة ومحددة

  :أدوات الدراسة/2

  : فاؤل و التشاؤم لبدر الانصاري اختبار الت /  1.2

  : التعریف باختبار التفاؤل و التشاؤم  -  

فقرة  60تم اعداد الاختبار من طرف الأستاذ بدر الانصاري ، و یتكون الاختبار من 

تقیس درجة التشاؤم لدى  30فقرة تقیس درجة التفاؤل و  30مقسمة على جزئین فیھا 

  . الفرد 

خطوات عدیدة متتالیة ، كان أولھا توجیھ سؤال مفتوح الى حیث اتبع في بناء المقیاس 

طلاب تخصص علم النفس و قد وجھ السؤال الى عینة من طلاب جامعة الكویت قوامھا 

عنھا  عدد كبیر من  سنة صدر 26و  18طالب و طالبة تراوحت أعمارھم  212
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غیر قلیل من  نا بوضع عددمم حذف المكرر و غیر المرتبط بالموضوع فقتالاستجابات ، 

في بندا   119یر منھا و اشتملت على ا ت البنود جمیعا و اعیدت صیاغة كثالبنود م نسق

  , بندا  95مقیاس الى الحین وصلت بنود 

قیس ی( و خمسة ) لا یقیس السمة مطلقا ( و كانت التقدیرات خماسیة تراوحت بین واحد 

تشتمل على عدد كبیر من البنود ، و لما كان الھدف تكوین قائمة ) السمة بدرجة ممتازة 

على ألھا ) و مثلھا للتشاؤم ( معیاري تلخص في اختیار ثلاثون بندا للتفاؤل  اتخذفقد 

 30ارتباطات بالدرجة الكلیة ، و یمثل ھذا العدد من البنود الصیغة النھائیة للمقیاسین أي 

  . س خماسي بندا للتفاؤل و مثلھا للتشاؤم ، یجاب عن كل منھا على أساس مقیا

 ) .  258 :2002الانصاري، (                                               

  : الصدق التمییزي  /2.2

ھا تشیر جمیعتشیر النتائج الى ان معاملات الارتباط المتبادلة بین مقیاس التفاؤل و التشاؤم 

   0.65اط بمل الارتاالى صدق تمییزي للمقاییس ، و بلغ مع

  ) .  260 : 2002 ،يالأنصار(                                         

  : الثبات  /3.2

و طریقة القسمة النصفیة و بلغ  خمن وضع كرونبا' معامل الفا ' تم الاعتماد على كریقة 

بطریقة القسمة النصفیة  0.96و  "الفا"للتفاؤل و التشاؤم بطریقة  0.97 باتمعامل الث

  للمقیاس 

  ) .  274: 2002 ،الانصاري(                                         

  : طریقة التصحیح و التفسیر /4.2

یطبق مقیاس التفاؤل و التشاؤم فردیا و جماعیا ، و یستغرق تطبیقھا بضع دقائق ، و تقدم 

بر خمكان ان نالإللمفحوصین بوصفھا استبیانا لاستطلاع الآراء و المشاعر ، و ب
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ن على أ یجب و خاطئة ، فھي لیست امتحانا وأیس ھناك إجابات صحیحة نھ لأالمفحوصین ب

  یعبر عن رأیھ و مشاعره بدقة 

ما نظام تقدیر الدرجات فھو بسیط و لا یستغرق زمنا طویلا ، و لكل منھما درجة كلیة أ

مستقلة و یصحح الاختیار بجمع الدوائر التي وضعھا المفحوص في كل عمود من الاعمدة 

في ' -على حدة  -'و یضرب التكرار المستخرج من كل عمود )  5-1( ختیارات الخمسة للا

  .1x ،5أي ( الاختبار الخاص بھ  

ل الدرجة الكلیة على ثم یجمع ناتج الخطوة و یمثأي التكرارات في الاختبارات ) 4.3.2

  .مقیاس التفاؤل و تنفد الإجراءات 

 

  :مجالات الدراسة/3

طب ه الدراسة بالمستشفى الجامعي لولایة وھران بمصلحة طبقت ھذ:المجال المكاني/1.3

. أ" الأورام والأمراض السرطانیة وقسم الأمراض التشریحیة تحت إذن كل من البروفیسور 

  ". بلبشیر. ب" والدكتور المسؤول على طب التشریح" بوسحابة

الجامعي أجریت الدراسة المیدانیة في الفصل الثاني من الموسم  :الحدود الزمنیة/2.3

  2017 /1/6إلى غایة  2017/ 24/04من  ابتداء 2016/2017

امرأة متزوجة  38یتألف المجتمع الأصلي للبحث من عینة متكونة من : عینة الدراسة/3.3

  .مصابة بسرطان الرحم اللواتي طبقت علیھن أداة البحث  مقیاس التفاؤل
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  :الأسالیب الإحصائیة/4

یب الإحصائیة والتي من خلالھا تم تحقیق ما یتطلبھ البحث من تم استخدام مجموعة من الأسال

  :صدق وثبات ونتائج ،ومن أھم ھذه الوسائل الإحصائیة

  ـ معامل الارتباط بیرسون

  ـ معامل الثبات ألفاكرونباخ

  ـ المتوسط الحسابي

  ـ الانحراف المعیاري

  ـ اختبار تحلیل التباین الأحادي

  ـ اختبار ستودنت
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  ةخلاص

  

  المنھج تم التطرق في ھذا الفصل إلى عدة خطوات إجرائیة، حیث قامت الباحثة باتباع 

  واستخدام أدوات الدراسة الوصفي التحلیلي والذي یعبر عن الظاھرة النفسیة المراد دراستھا 

  امرأة  38تمثلت في مقیاس التفاؤل الذي تم تطبیقھ على عینة الدراسة المتكونة من 

  بوھران ،وأخیرا اعتمدت   CHUبسرطان  الرحم بالمستشفى الجامعي متزوجة مصابة 

  الباحثة على مجموعة من الأسالیب الإحصائیة السالف ذكرھا لمعالجة البیانات التي تم 

  .جمعھا في الدراسة الحالیة
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  عرض النتائج ومناقشة الفرضیات:الفصل الرابع

  

  تمھید

  مرضى المدروسینالتحلیل الإحصائي للإجابات لل/1

  اختبار فرضیات الدراسة/2

  اختبار فرضیة الدراسة الأولى  1ـ2

  اختبار فرضیة الدراسة الثانیة 2ـ2

  اختبار فرضیة الدراسة الثالثة  3ـ2

  اختبار فرضیة الدراسة العامة 4ـ2

  ـتفسیر ومناقشة نتائج الدراسة 3

  تفسیر ومناقشة نتائج الفرضیة الأولى  1ـ3

  قشة نتائج الفرضیة الثانیةتفسیر ومنا 2ـ3

  تفسیر ومناقشة نتائج الفرضیة الثالثة 3ـ3

   تفسیر ومناقشة الفرضیة العامة  4ـ3
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  :تمھید

عرض ومناقشة نتائج الدراسة المیدانیة كما أفرزتھا المعاجة :تناول ھذا الفصل أولا 

نة الدراسة المتمثلة على عی" التفاؤل"الإحصائیة للبیانات المتحصل علیھا ،بعد تطبیق مقیاس 

في النساء المصابات بسرطان الرحم، حیث اعتمدنا على مخرجات البرنامج الإحصائي وھذا 

  .لمعرفة مدى تحقق أو رفض كل فرضیة من فرضیات الدراسة 

سنقوم بمناقشة وتفسیر نتائج الدراسة وھذا اعتمادا على ما أسفرت علیھ النتائج لكل : ثانیا

  على الدراسات السابقة،وسنختم ھذا الفصل بخلاصةفرضیة وكذلك اعتمادا 
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  :التحلیل الإحصائي لإجابات المرضى المدروسین: أولا                

نھدف من عملیة  التحلیل الإحصائي لفقرات الإستبیان للتعرف على مختلف الإجابات 

  . راسة للمرضى المدروسین  والوصول إلى الأھداف المراد تحقیقھا من الد

  :العمرتوزع المرضى المدروسین  حسب  -2.1

  :الجدول التالي یبین لنا توزع أعمار العینة المدروسة

 .توزیع العمر على العینة) :  01(الجدول رقم   

Spss المصدر : من إعداد الطالبة بالإعتماد على مخرجات برنامج 

  

  

  

  

  

  

  

  

 النسبة المئویة  العدد السن

 13.2 % 5 سنة 40أقل من 

 50 % 19 سنة 51سنة إلى  41من 

 36.8 % 14 سنة و ما فوق 52من 

 100 % 38 مجموعال
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  . توزیع متغیر العمر) :   01( الشكل رقم 

 

 

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 

من أفراد المرضى المدروسین  % 50یتضح من خلال المعطیات أعلاه أن ما نسبتھ 

سنة  52مریضة ، تلتھا الفئة العمریة فوق  19سنة أي ما یقدر ب  51-41عمارھم ما بین أ

، ما یؤكد على أن ℅ 13.2سنة نسبة  40كما احتلت  الفئة العمریة أقل من ℅ 36.8بنسبة 

  . ھذا المرض یصیب الفئة العمریة الأكثر من الأربعینیات بنسبة كبیرة 
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 :ى الدراسيالمستوتوزع المرضى  حسب  -1-3

 :یمكن توضیح توزع عینة الدراسة حسب المستوى الدراسي من خلال ما یلي

 المستوى الدراسي توزیع أفراد العینة حسب متغیر) :   02(  الجدول رقم  

  

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 

 

 

 

 

 

  

 النسبة المئویة  العدد المستوى الدراسي

 23.7% 9  ابتدائي

 31.6 % 12 متوسط

 31.6 % 12 ثانوي 

 13.2% 5  جامعي

 100 % 38 المجموع
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Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 

 

یشیر الجدول والشكل  أعلاه  إلى أن فئة المرضى  ذو مستوى ثانوي ومتوسط أحتلت أعلى 

ي حین بلغت نسبة مستوى الابتدائي نسبة مریضة ف 12اي ما یمثل ℅ 31.6نسبة قدرت ب 

، ما یؤكد على أن ℅13.2، أما الجامعیات المصابات بھذا المرض بلغت نسبتھم  ℅23.7

 .المستوى التعلیمي یعتبر  دافع من دوافع  الوعي بمخاطر المرض ما یجنب الإصابة بھ

 : وصف المرضى المدروسین  حسب متغیر الخصوبة -1-4

  .ل والشكل التالي توزع أفراد عینة الدراسة حسب الخصوبة ندرج من خلال الجدو

  

  

  

  

 

. المستوى الدراسي متغیر أفراد العینة حسب ) :  02 ( الشكل رقم  
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Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالإعتماد على مخرجات برنامج 

 

 

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 

 النسبة المئویة  العدد الخصوبة

 63.2 % 24 توجد

 36.8 % 14 لا توجد

 100 % 38 المجموع

 الشكل رقم ( 03  ) : توزیع أفراد العینة حسب المتغیر الخصوبة

 الجدول رقم  (  03  ) : توزیع العینة حسب الخصوبة
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توضح نتائج  المعطیات أعلاه أن العینة المدروسة من المریضات التي تتمیز بوجود خصوبة 

مریضة ، في حین بلغت نسبة المرضى  24، ما یمثل ℅ 63.2قد بلغت أعلى نسبة قدرت ب 

  . مریضة  14، أي ما یمثل ℅36.8اللواتي لا توجد لدیھم  خضوبة نسبة 

 :اة الدراسة الإختبارات المرتبطة بأد-2

یمكن التعرف على مصداقیة وثبات أداة  الدراسة من خلال استخدام عدد من  الاختبارات 

  :ندرجھا في مایلي 

  : صدق أداة الدراسة -2-1 

 –تم ذلك من خلال عرضھ على لجنة تحكیم مختصة في الموضوع : الصدق الظاھري -أ

  )1( أنظر الملحق رقم

 ب الترتی إسم الأستاذ مكان عملھ 

 1 عبد الوافي زھیر بوسنة.د.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 2 عبد الحمید عقاقبة.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 3 إسماعیل رابحي.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 4 یوسف جوادي.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 5 عائشة نحوي.د.أ جامعة محمد خیضر بسكرة 

 ین لأداة القیاسأسماء الأساتذة المحكم)1(ملحق رقم    

  : الصدق البنائي لأداة الدراسة  -ب

یمكن التعرف على الصدق البنائي لأداة الدراسة من خلال  حساب الإرتباط بین عبارات 

  :الإستبیان و الدرجة الكلیة للأداة  والجدول التالي 
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 نتائج معامل الارتباط بیرسون لعبارات الاستبیان ) : 04(   الجدول رقم  

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالإعتماد --على مخرجات برنامج 

 مستوى

 الدلالة

معامل 

 الإرتباط

مستوى  العبارات

 الدلالة

معامل 

 الإرتباط

 العبارات

 1ع 0.397 0.013 19ع 0.703 0.000

 2ع 0.433 0.007 20ع 0.477 0.002

 3ع 0.218 0.018 21ع 0.333 0.041

 4ع 0.436 0.006 22ع 0.495 0.002

 5ع 0.227 0.017 23ع 0.748 0.000

 6ع 0.437 0.006 24ع 0.271 0.009

 7ع 0.385 0.017 25ع 0.584 0.000

 8ع 0.550 0.000  26ع 0.612 0.000

 9ع 0.006 0.009 27ع 0.180 0.028

 10ع 0.567 0.000 28ع 0.491 0.002

 11ع 0.646 0.000 29ع 0.662 0.000

 12ع 0.155 0.354 30ع 0.708 0.000

 13ع 0.409 0.011  

 14ع 0.637 0.000

 15ع 0.547 0.000

 16ع 0.416 0.009

 17ع 0.389 0.016

 18ع 0.741 0.000
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نلاحظ من  الجدول أعلاه أن معاملات الإرتباط  بین العبارات والدرجة الكلیة  جاءت كلھا 

ط بینھما ، حیث كان اقوى ما یؤكد على وجود الإرتبا 0.05معنویة،  بمستوى دلالة أقل من 

إذ  حقق قیمة إرتباط  23إرتباط  بین الدرجة الكلیة للإستبیان والعبارات في العبارة  رقم 

، ومنھ یمكن أن  0.155حیث بلغ  قیمة . 12، وأدناھا كان في العبارة  0.748تقدر ب  قیمة 

 .نستنتج  أو نؤكد الإرتباط البنائي للإستبیان المستخدم في الدراسة 

   :إختبار ثبات أداة الدراسة  2-2

بھدف معرفة ثبات الأداة المستخدمة في الدراسة تم حساب إختبار ألفا كرونباخ ، ونتائجھ 

  : موضحة في الجدول الآتي 
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 لكل العبارات* ألفا كرونباخ*معامل الثبات  ) :   05( الجدول رقم  

ألفا  مستوى القیاس

 كرونباخ

لفا أ مستوى القیاس

  كرونباخ

أنظر إلى الحیاة على أنھا 

 ھادفة

 0,808 سوف تتحقق أحلامي في حیاتي 0,808

أتقبل الخیاة ببشاشة مھما 

 تكن الأحوال

 0,808 لا مكان للیأس في حیاتي 0,806

أشعر بأن الفرصة توجد من 

 أجل تقدمي

 0,795 أنا مقبل على الحیاة بحب وتفاؤل 0,813

سوف أشغل منصبا مرموقا 

 في الأعوام القادمة

 0,799 یخبئ لي الزمن مفاجآة سارة 0,806

أسعد لحظات حیاتي سوف 

 تكون في المستقبل

 0,805 ستكون حیاتي اكثر سعادة 0,812

غالبا أتوقع شیئا إیجابیا في 

المستقبل مع الإحساس 

 بأنني أستحقھ

لا یأس مع الحیاة ولا حیاة مع  0,806

 الیأس

0,810 

 0,804 أرى أن الفرج سیكون قریبا 0,808 ي نجاحيلدي ثقة كبیرة ف

أھتم بالمستقبل وأشعر 

 بجدیة نحوه

 0,793 أتوقع الأفضل 0,801

 0,812 الزواج استقرار وسعادة 0,824 تبدو لي الحیاة جمیلة

أشعر أن الغد سیكون یوما 

 مشرقا

أرى الجانب المشرق من الأمور  0,802

 في المضي

0,802 

لأحوال أتوقع أن تتحسن ا

 مستقبلا

 0,799 أفكر في الأمور البھیجة المفرحة 0,797
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الماضي جمیل والحاضر 

 أأجمل والمستقبل أفضل

 0,882 لا أستسلم للحزن 0,817

أنظر إلى المستقبل على أنھ 

 سیكون سعید

إن الآمال أو الأحلام التي  0,807

تتحققالتي تتحقق الیوم ستتحقق 

 غدا

0,805 

اكل حیاتي بھا بعض المش

 ولكنني أتغلب علیھا

 0,797 أفكر في المستقبل بكل تفاؤل 0,799

أتوقع أن یكون الغد أفضل من  0,803 أتوقع نتائج جیدة

 الیوم

0,793 

    0.813  الإستبیان ككل 

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 

ققت نتائج ممتازة في كل العبارات ،  من خلال الجدول أن معاملات الثبات الجزئیة حنلاحظ 

أما ثبات الأداة ككل فقد قدرت قیمة ألفا  0.882 - 0.795حیث تراوحت قیمھا ما بین 

 .، وھي  وتدل على ثبات ممتاز للنتائج للأداة المستخدمة في الدراسة 0.813كرونباخ بـ 

  :تحلیل النتائج واختبار الفرضیات : ثانیا 

  :  ول عبارات التفاؤل تحلیل إجابات المرضى ح-1

قبل التعرف على مختلف الإجابات لابد من تحدید الوزن النسبي للإجابات من خلال الجدول 

 :التالي 

  مجالات تقییم  المتوسط الحسابي للإجابات ): 06(جدول رقم 

 3,4-4,2 [  [ [6, 2-4, 3  [ [1,8-2,6 [ 1,8-[1  المجال  

]  

4,2]-[5  

الوزن 

  النسبي 

 كثیرا جدا    كثیرا متوسط یلاقل قلیلا جدا

  من إعداد الطالبة: المصدر 
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 التفاؤلفقرات متغیر )  07(الجدول رقم  

  المتوسط الفقرات

 الحسابي

  الانحراف

 المعیاري

  الوزن

 النسبي

 قلیلا 1,060 2,11 أنظر إلى الحیاة على أنھا ھادفة

 متوسط 1,060 2,89 أتقبل الحیاة ببشاشة مھما تكن الأحوال

 متوسط 0,818 3,08 عر بأن الفرصة توجد من أجل تقدميأش

سوف أشغل منصبا مرموقا في الأعوام 

 القادمة

 قلیلا جدا  0,826 1,58

أسعد لحظات حیاتي سوف تكون في 

 المستقبل

 قلیلا 0,683 2,42

غالبا أتوقع شیئا إیجابیا في المستقبل مع 

 الإحساس بأنني أستحقھ

 قلیلا 0,762 2,53

 قلیلا 0,645 2,45 كبیرة في نجاحي لدي ثقة

 متوسط 0,953 3,11 أھتم بالمستقبل وأشعر بجدیة نحوه

 قلیلا 1,113 2,29 تبدو لي الحیاة جمیلة

 قلیلا 0,758 2,42 أشعر أن الغد سیكون یوما مشرقا

 متوسط 0,972 2,97 أتوقع أن تتحسن الأحوال مستقبلا

الماضي جمیل والحاضر أجمل والمستقبل 

 فضلأ

 قلیلا جدا  0,343 1,13

 قلیلا 0,745 2,34 أنظر إلى المستقبل على أنھ سیكون سعید

حیاتي بھا بعض المشاكل ولكنني أتغلب 

 علیھا

 متوسط 0,883 2,76

 قلیلا 0,724 2,45 أتوقع نتائج جیدة

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 
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 )تابع(التفاؤل متغیر  فقرات) 08(الجدول رقم  

  المتوسط الفقرات

 الحسابي

  الانحراف

 المعیاري

  الوزن

 النسبي

 قلیلا 0,582 2,34 سوف تتحقق أحلامي في حیاتي

  قلیلا 0,913 2,24 لا مكان للیأس في حیاتي

 قلیلا 0,834 2,18 أنا مقبل على الحیاة بحب وتفاؤل

 قلیلا 0,677 1,97 یخبئ لي الزمن مفاجآة سارة

 قلیلا 0,704 2,21 ستكون حیاتي اكثر سعادة

 متوسط 1,027 2,84 لا یأس مع الحیاة ولا حیاة مع الیأس

 متوسط 0,786 2,76 أرى أن الفرج سیكون قریبا

 متوسط 0,985 2,95 أتوقع الأفضل

 قلیلا 0,894 2,11 الزواج استقرار وسعادة

 قلیلا 0,762 2,53 أرى الجانب المشرق من الأمور في المضي

 متوسط 0,971 2,76 أفكر في الأمور البھیجة المفرحة

 متوسط 0,183 3,37 لا أستسلم للحزن

 قلیلا 0,754 2,16 إن الآمال أو الأحلام التي تتحقق الیوم ستتحقق غدا

 قلیلا 0,976 2,42 أفكر في المستقبل بكل تفاؤل

 متوسط 1,102 2,97 أتوقع أن یكون الغد أفضل من الیوم

  قلیلا  0.403 2.48  حور ككل الم

Spssالمصدر : من إعداد الطالبة بالاعتماد على مخرجات برنامج 
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یوضح  الجدولین السابقین اجابات المرضى حول محور التفاؤل من خلال العبارات التي تم 

وضعھا لقیاس متغیر التفاؤل لدى المرضى، حیت نلاحظ أن  مستوى استجابة أفراد عینة 

،  2.48وزن نسبي كلي  قلیلا ، ما جعل المتوسط الحسابي یبلغ قیمة  الدراسة  حققت

ما یبین إتفاق المرضى حول العبارات، كما یبین  0.403والإنحراف المعیاري یبلغ قیمة 

الجدولین أن أغلب العبارات حققت وزن نسبي قلیلا،حیث تراوحت المتوسط الحسابي في ھذا 

  .2.53و  2.11 الوزن النسبي بین القمتین التالیتین

سوف أشغل منصبا  "و "  الماضي جمیل والحاضر أجمل والمستقبل أفضل" اما العبارتین   

حققتا وزن نسبي قلیل جدا بمتوسط حسابي على الترتیب   " مرموقا في الأعوام القادمة

، كما نلاحظ أنھ ھناك العدید من العبارات حققت وزن نسبي متوسط  أدنھا  1.58و  1.13

حیاتي بھا بعض المشاكل ولكنني : " المجال كانت في العبارة في العبارات التالیة  في ھذا

، " أرى أن الفرج سیكون قریبا"و   "أفكر في الأمور البھیجة المفرحة "، " أتغلب علیھا

لا أستسلم  "أما اعلى متوسط حسابي في مجال الوزن النسبي متوسط كان من نصیب الفقرة 

  .   ما یبین القبول النسبي بماجاء في العبارات السابقة،  3.37 بمتوسط حسابي" للحزن

أما فیما یخص الانحراف المعیاري لكل العبارات فقد حقق قیم مختلفة تبین اختلاف أراء 

الماضي جمیل  "في العبارة  0.343المرضى المدروسین حیث قدرت أدنى قیمة ب 

رضى على العبارة وھذا یبین لنا تخوف ما یؤكد أتفاق الم" والحاضر أجمل والمستقبل أفضل

تبدو لي الحیاة  "المرضى من المستقبل ، أما أعلى انحراف معیاري كان في العبارة 

  .ما یؤكد اختلاف  إجابات المرضى حول ھذه العبارة  1.113بقیمة " جمیلة

  : إختبار فرضیات الدراسة -2

قبل البدء في اختبار الفرضیات  تعتبر مرحلة اختبار الفرضیات مرحلة مھمة في الدراسة، 

لابد من التأكد من خضوع أو عدم خضوع المتغیرات للتوزیع الطبیعي حتى نتمكن من 

اختیار الاختبار المناسب بمعنى نختار المعملي في حالة توفر شرط التوزیع الطبیعي ولا 

 .معلمي في حالة عدم تحققھ
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  : إختبار التوزیع الطبیعي  -2-1

 :الطبیعي لعینة الدراسة من خلال الجدول التالي اختبار التوزیع 

Smirnov-Kolmogorov   نتائج إختبار التوزیع الطبیعي ) : 09(الجدول رقم 

  

 

 

 

 

  

 

Spssالمصدر: إعداد الطالبة من مخرجات برنامج الإحصائي 

كل المتغیرات    نلاحظ من الجدول أعلاه أن اختبار التوزیع الطبیعي قد بلغ مستوى دلالة في

، ما یجعلنا نستنتج أن البیانات تخضع  للتوزیع 0.05مستوى الدلالة المعتمد   قیم أكبر من

الطبیعي، في كل المتغیرات المدروسة ومن ثم یمكن استعمال اختبار ستودنت لعینة واحدة  و 

اختبار ستودنت لعینتین مستقلتین وكذا اختبار تحلیل التباین الأحادي  لتحقق من فرضیات 

  .الدراسة 

  

  :   ما یلي  تنص على :إختبار فرضیة الدراسة الأولى  -2-2

في التفاؤل  لدى المرأة  0.05إحصائیة  عند مستوى الدلالة  توجد  فروقات ذات دلالة   

المصابة بسرطان الرحم تعود إلى المستوى التعلیمي لھا                                                                           

  مستوى الدلالة
-Kolmogorov إختبار

Smirnov 

 المحور

 

  

 متغیر محور التفاؤل  0.637 0.811

  متغیر المستوى الدراسي  2.503  0.17

 ةمتغیر الخصوب 1.192 0.117

  متغیر السن  1.656 0.08
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  : بھدف اختبار ھذه الفرضیة نعرض الجدول التالي 

 

  إختبار تحلیل التباین الأحادي  لإختبار الفرضیة الأولى): 10(جدول رقم

 

  

  

  

  

Spssالمصدر: إعداد الطالبة من مخرجات برنامج الإحصائي  

  5نلاحظ من الجدول أن  قیمة اختبار فیشر قد بلغت 

 ، وھذا ما 0.05ھو أكبر من مستوى الدلالة المعتمد ألا وھو  0.850وى دلالة بمست 1.994

  : یجعلنا نقبل الفرضیة الصفریة  ، وعلیھ  یمكن القول أنھ 

  

  

  

  

   

  : تنص الفرضیة على ما یلي :فرضیة الدراسة  الثانیة  -2-2

لدى المرأة  في التفاؤل  0.05توجد  فروقات ذات دلالة  إحصائیة  عند مستوى الدلالة 

المصابة بسرطان الرحم تعود إلى خصوبة المرأة                                                                                   

  : حتى نتمكن من التحقق من الفرضیة نقوم باستعمال الاختبار التالي 

 

F درجة  الاختبار

 الحریة 

مستوى 

 الدلالة 

 العامل 

0.265 37 0.850 
الفرضیة الفرعیة 

  الأولى 

مصابة بمرض في التفاؤل لدى المرأة ال 0.05یوجد اختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة لا 

 . السرطان  الرحم ترجع للمستوى التعلیمي للمرأة حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي بوهران
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  ةإختبار ستودنت لإختبار الفرضیة الثانی): 11(جدول رقم

  

  

  

  

  

Spssالمصدر: إعداد الطالبة من مخرجات برنامج الإحصائي 

 

بمستوى   5.226نلاحظ من خلال الجدول أن اختبار فیشر لدراسة الفروقات  قد بلغ قیمة 

، ما یجعلنا نرفض الفرض الصفري  ونقبل  0.05من  أقلوھي  0.028لة قد بلغ قیمة دلا

، وعلیھ   0.05البدیلة التي تنص على ھناك فارق  ذو دلالة إحصائیة عند مستوى الدلالة 

  : نستنتج أن

  

   

  

  

  

  : تنص الفرضیة على ما یلي :فرضیة الدراسة الثالثة   -2-3

في التفاؤل  لدى المرأة  0.05حصائیة  عند مستوى الدلالة توجد  فروقات ذات دلالة  إ  

المصابة بسرطان الرحم تعود إلى سن المرأة                                                                                      

  :لتأكد من صحة ھذه الفرضیة نعرض الجدول التالي 

 

Tالاختبا

 ر

مستوى 

 الدلالة 

درجة 

 الحریة

مستوى 

 الدلالة
F العامل  اختبار 

 الفرضیة الثانیة  5.226 0.028 37  0.036 2.181

ھناك إختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة 0.005  في  التفاؤل لدى المرأة المصابة بمرض 

 سرطان  الرحم  تعود لخصوبة المرأة حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي بوھران
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     الدراسة الثالثة  إختبار فرضیة): 12(جدول رقم 

  

  

  

  

  

SPSS المصدر: من إعداد الطالبة إعتمادا على  مخرجات البرنامج الإحصائي  

بمستوى   0.748نلاحظ من خلال الجدول أن اختبار فیشر لدراسة الفروقات  قد بلغ قیمة 

ما یجعلنا نقبل الفرض الصفري الذي یقر بما  0.05وھي أكبر من  0.481ة قد بلغ قیمة دلال

 :یلي 

  

  :  العامةإختبار فرضیة الدراسة -2-4

المرأة المصابة بسرطان الرحم  متفائلة                                                                                         

 :ر ھذه الفرضیة نعرض الجدول التالي بھدف اختبا

  .ةالعامإختبار ستودنت لإختبار الفرضیة ): 13(جدول رقم

Spssالمصدر: إعداد الطالبة من مخرجات برنامج الإحصائي 

 Fإختبار العامل
مستوى 

 الدلالة 

درجات 

 الحریة

الفرضیة 

  الثالثة 
0.748  0.481  37  

Tالعامل الوسط الحسابي مستوى الدلالة الوسط الفرضي درجة الحریة الاختبار 

 الفرضیة الرئیسیة  2.48 0.000 3 37 7.976-

لا یوجد إختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة 0.05  في  التفاؤل لدى المرأة المصابة بمرض 

 سرطان  الرحم  یعود لسن المرأة حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي بوھران
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ھو أقل  0.00بمستوى دلالة  7.976- ظ من الجدول أن  قیمة اختبار ستودنت قد بلغت نلاح

یجعلنا نرفض الفرضیة الصفریة  أي أن متوسط  ، وھذا ما 0.05من مستوى الدلالة المعتمد 

 3و قبول البدیلة التي تنص على وجود فروقات بین المتوسط الدراسة   3الإجابات یساوي  

ى  حول فقرات محور التفاؤل وھذا ما تؤكده  قیمة الوسط الحسابي ومتوسط إجابات المرض

والواقع  في مجال الوزن النسبي كما سبق  أن رأینا قلیلا في جدول وصف   2.48البالغة 

  :إجابات محور التفاؤل ،  ما یجعلنا نستنتج ما یلي 

  

   

.  

  

  :تفسیر ومناقشة نتائج الدراسةـ 3

الدراسة سنقوم بتفسیرھا ومناقشتھا اعتمادا على نتائج  بعدما قمنا بعرض نتائج فرضیات

العلاقة الارتباطیة بكل فرضیة والروق بین متغیرات الدراسة في كل من متغیر التفاؤل 

  والمستوى التعلیمي والجنس والخصوبة

كما اعتمدنا على الدراسات السابقة التي تناولت متغیرات الدراسة بالرغم من أنھا قلیلة في 

  .ھذا لتفسیر ومناقشة النتائجبحثنا 

  :ـ تفسیر ومناقشة نتائج الفرضیة الاولى  1ـ3

في  0.05یوجد اختلاف ذو دلالة احصائیة عند مستوى الدلالة  لا"ترى ھذه الفرضیة أنھ 

التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم ترجع للمستوى التعلیمي للمرأة حسب رأي 

  .نمریضات المستشفى الجامعي بوھرا

حیث تشیر نتائج تحلیل التباین الأحادي لحساب الفروق ذات الدلالة الإحصائیة في التفاؤل 

أنھ لایوجد )10(لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم ومستواھا التعلیمي في الجدول رقم 

في التفاؤل لدى المرأة المصابة بمرض  0،05اختلاف ذو دلالة إحصائیة عند مستوى الدلالة 

التفاؤل ضعیف لدى المرأة  :هناك اتفاق  بین مرضى المستشفى الجامعي  بوهران على  أن 

 .ان الرحم حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي المصابة بسرط
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، أي أن المستوى التعلیمي سواء كان ابتدائي حم ترجع للمستوى التعلیمي لھا سرطان الر

،متوسط ،ثانوي أو جامعي  لیس لھ تأثیر في التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم 

بالرغم من أ، نتائج الدراسة أسفرت على أن النساء ذو المستوى التعلیمي الابتدائي أعلى 

بالمئة  والجامعیات ھن النسبة الأقل في عینة 23،7قدرت ب نسبة مصابة بسرطان الرحم

بالمئة  ما یؤكد على أن المستوى التعلیمي یعتبر  دافع من دوافع   13،2الدراسة قدرت ب

 Smith andوھذه الدراسة تتنافى مع دراسة .الوعي بمخاطر المرض ما یجنب الإصابة بھ 

Tiger    قة ارتباطیة مع المستوى التعلیمياللذي یرى أن التفاؤل لھ علا 1983سنة.  

  :ومناقشة الفرضیة الثانیة  تفسیر/ 2ـ3

شیر ھذه الفرضیة الجزئیة إلى أنھ توجد فروقات ذات دلالة إحصائیة عند مستوى الدلالة ت

في التفاؤل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم تعود إلى خصوبة المرأة ویتضح لنا  0،05

بمستوى  5.226أن اختبار فیشر لدراسة الفروقات قد بلغ قیمة ) 11(من خلال الجدول رقم 

ما یجعلنا نرفض الفرض الصفري ونقبل البدیلة التي  0.05وھي أقل من  0.028دلالة قیمتھ 

وعلیھ نستنتج أن ھناك  0.05تنص على أن ھناك فارق ذو دلالة إحصائیة عند مستوى الدلالة

ل لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم تعود في التفاؤ 0.05اختلاف ذو دلالة احصائیة 

لخصوبة المرأة حسب مریضات المستشفى الجامعي بوھران ،وھذا مایثبت أن ھناك نسبة 

تفاؤل مرتفعة بالنسبة للنساء اللتي لدیھن خصوبة على عكس النسوة التي لم تنجبن بعد وھذا 

ل والتشاؤم ،وتفسر الباحثة بعنوان التفاؤ 1992ما لا یتفق مع دراسة أحمد عبد الخالق سنة 

ھذا الاختلاف بین النساء في الخصوبة إلى أن النساء التي لدیھن أبناء أكثر أرٍیحیة وتفاؤلا 

من النساء التي لم ینجبن بعد ولن یتمكنن  مستقبلا من الإنجاب بسبب استئصال الرحم الذي 

    .یعد العنصر الأساسي في الإنجاب

  :رضیة الجزئیة الثالثة تفسیر ومناقشة نتائج الف 3ـ3

التفاؤل أن  0.05عند مستوى الدلالةتنص الفرضیة على وجود فروقات ذات دلالة إحصائیة 

لا  )12(لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم تعود إلى سنھا كما ھو موضح في الجدول رقم 

المصابة في التفاؤل لدى المرأة  0.05مستوى الدلالة  إحصائیة عندختلاف ذو دلالة ا یوجد
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ن أن مستوى التفاؤل لدیھا لیس مرھون بسنھا كما یمكن أ يأیعود لسنھا بسرطان الرحم 

تكون نتائج الدراسة الحالیة حسب اختبار فیشر لحساب الفروقات إلى أن السن لیس لھ تأثیر 

 (أنھا تتفق مع دراسة نجوى الیحفوفي كما .على تفاؤل المرأة المصابة بسرطان الرحم

  .م یرتبط العمر والصفات الاجتماعیة بالتفاؤل والتشاؤم إذ ل )2004

وتفسر الباحثة ھذه النتیجة بأن السن لدى المرأة المصابة بسرطان الرحم لا یؤثر في تفاؤلھا 

إذا كانت متزوجة ولدیھا أبناء لأن مجملھن بحاجة للتماثل للشفاء والمضي قدما بالرغم من 

  .المرأة ورمز أنوثتھا  استئصال أحد الأعضاء الحساسة في جسم

   :تفسیر ومناقشة نتائج الفرضیة العامة 

وھذا عكس ما اتضح لنا " المرأة المصابة بسرطان الرحم متفائلة "تنص الفرضیة على أن 

بمستوى  7.976بلغت حسب اختبار استودنت أن قیمة ھذا الاختبار ) 13(في الجدول رقم 

یجعلنا نرفض الفرضیة  ، وھذا ما 0.05تمد ھو أقل من مستوى الدلالة المع 0.00دلالة 

و قبول البدیلة التي تنص على وجود فروقات   3الصفریة  أي أن متوسط الإجابات یساوي  

ومتوسط إجابات المرضى  حول فقرات محور التفاؤل وھذا ما  3بین المتوسط الدراسة 

النسبي كما سبق  أن  والواقع  في مجال الوزن  2.48تؤكده  قیمة الوسط الحسابي البالغة 

ھناك اتفاق  بین رأینا قلیلا في جدول وصف إجابات محور التفاؤل ،  ما یجعلنا نستنتج أن 

التفاؤل ضعیف لدى المرأة المصابة  :مرضى المستشفى الجامعي  بوھران على  أن 

وھذا ما یتفق مع دراسة أحمد عبد .بسرطان الرحم حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي 

التي أوضحت أن ھناك ارتباطات  "التفاؤل والتشاؤم وقلق الموت "  :بعنوان) 1998(الخالق

سالبة دالة بین قلق الموت والتفاؤل وأیضا أن ھناك ارتباطات موجبة دالة بین التشاؤم وقلق 

النساء المصابات بسرطان الرحم یعانون من التشاؤم وتفسر الباحثة ھذا إلى أن . الموت

 .من المستقبل بعد الإصابة بسرطان الرحم  بسبب سوء استیائھم
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  :خلاصة النتائج

  :نستنتج من البحث مایلي

في التفاؤل لدى المرأة  0.05لا یوجد اختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة  _

المصابة بمرض السرطان  الرحم ترجع للمستوى التعلیمي للمرأة حسب رأي مرضى 

 .المستشفى الجامعي بوھران 

  

في  التفاؤل لدى المرأة   0.005ھناك إختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة  _

المصابة بمرض سرطان  الرحم  تعود لخصوبة المرأة حسب رأي مرضى المستشفى 

  الجامعي بوھران

  

في  التفاؤل لدى المرأة   0.005لا یوجد إختلاف ذو دلالة إحصائیة  عند مستوى الدلالة _ 

بمرض سرطان  الرحم  یعود لسن المرأة حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي  المصابة

  .بوھران

  

التفاؤل ضعیف لدى  :ھناك اتفاق  بین مرضى المستشفى الجامعي  بوھران على  أن  _

 .المرأة المصابة بسرطان الرحم حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي 
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  : خاتمة

التطرق فیھ لموضوع یتعلق بشریحة واسعة في أفراد ت في ختام ھذا البحث الذي حاول

المجتمع الجزائري ألا وھي فئة النساء المصابة بسرطان الرحم ، حیت سعت ھذه الدراسة 

من خلال أدوات البحث المطبقة أن تتعرف على العلاقة بین التفاؤل لدى المرأة المصابة 

لدیھا و ذلك من خلال عینة خصوبة بسرطان الرحم و مستواھا التعلیمي ، وسنھا و عامل ال

  .إمرأة مصابة بسرطان الرحم بالمستشفى الجامعي لوھران  38من 

وفي الأخیر سعینا  في بحثنا ھذا إلى معرفة مدى نسبة التفاؤل لدیھن و نسبة الفروق في 

  .درجة التفاؤل لدیھن 

في التفاؤل  تلافأنھ لا یوجد اخ وتمثلت في لنتائج،احیث توصلت الدراسة إلى مجموعة من 

لدى المرأة المصابة بمرض السرطان  الرحم ترجع للمستوى التعلیمي ،ولا یوجد اختلاف 

في  التفاؤل یعود لسن المرأة ،و ھناك اختلاف ذو دلالة إحصائیة  في التفاؤل یعود لخصوبة 

  .المرأة حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي بوھران

التفاؤل ضعیف لدى المرأة ناك اتفاق  بین مرضى ھوفي الأخیر خلصت الدراسة على أن  

 .المصابة بسرطان الرحم حسب رأي مرضى المستشفى الجامعي 
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 :قائمة المراجع

  

 :المراجع باللغة العربیة

  

  ، أضواء على السرطان، دار المعرفة،)1989(یوسف جرجي ،  -

  

  .مصر، بدون طبعة 

  

  .1روت، الطبعة، السرطان، بی)1980(میشال كرم ،  -

  

  ، السرطان أعراضھ إشاراتھ والتشخیص)س.د(ستون موریس ،  -

  

  .المبكر، دار العصریة، صیدا  لبنان ، بدون طبعة 

  

  ، حقائق عن السرطان ، دار القلم ، بدون )1987(محمد سعد الدین ،  -

  

  .طبعة

  

  ، أسالیب تخفیف الضغوط النفسیة الناجمة)2007(ھناء أحمد شویخ ،  -

  

  .1تراك للنشر والتوزیع ، الطبعة إ ن الأورام السرطانیة ، مصرع 

  

  ، الموسوعة الصحیة للأم والطفل ، دار)2005(مروان عبد الحمید ،  -
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  .الإسراء ، عمان الأردن 

  

  ،  تمریض المصابین بالسرطان والعنایة بھم،)1988(سعد الدجاني ،  -

  

 .دار الأندلس للطباعة والنشر، بیروت لبنان 

  

،التفاؤل والتشاؤم عرض لدراسات سابقة عربیة، مجلة علم )2000(ـ عبد الخالق أحمد 

  .الھیئة المصریة العامة للكتاب 56النفس،العدد

أسالیب التنشئة الأسریة وعلاقتھا بكل من ) 2008(ـ عبد الله بن محمد ھادي الحربي

رى ،المملكة العربیة التفاؤل والتشاؤم ،رسالة دكتوراه ،قسم علم النفس ،جامعة أم الق

  .السعودیة

المرجع في المقاییس الشخصیة ،دار الكتاب الحدیث )2002(ـ بدر الأنصاري محمد

  .،الكویت

  1وسائل قیاس الشخصیة،دار الكتاب الحدیث،القاھرة،ط)2013(صالح حسین-

  .،الموسوعة الصحیة للأم والطفل دار الإسراء،عمان الأردن)2005(مروان عبد الوحید-

التفاؤل و التشاؤم و علاقتھما ببعدي الشخصیة ، ) 1998(اللطیف حسن شرارة ،عبد -

  .الانبساط و العصابیة، مجلة العلوم الاجتماعیة، جامعة الكویت

  ،1،لسانالعرب،دار إحیاء التراث العربي،بیروت،لبنان،ج)ه711-630(ابن منظور-

  .ة السرطان القدسكل ما أردت معرفتھ عن السرطان،جمعیة مكافح)2010(فاتن غطاس-

التفاؤل والتشاؤم،دراسة ثقافیة )2005(نجوى الیحفوفي،وبدر محمد الأنصاري -

  .بین اللبنانیین والكویتیین،مجلة العلوم الإجتماعیة،مجلة النشر العلمي، الكویت:مقارنة
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التفاؤل والتشاؤم وأسالیب العجز المتعلم لدى لدى عینة من طالبات )2006(نسیمة بخاري-

ة أم القرى بمكة المكرمة،رسالة ماجستیر غیر منشورة،كلیة التربیة،قسم علم الجامع

  .النفس،السعودیة

التفاؤل والتشاؤم وعلاقتھما )2000(ھشام مخیمر محمد ،وعبد المعطي، محمد السید علي-

بعدد من المتغیرات النفسیة، لدى عینة من طلاب وطالبات الجامعة، مجلة الدراسات 

  6عیة، كلیة التربیة، جامعة حلوانالنفسیة و الاجتما

جامعة الأقصى في ضوء  التفاؤل والتشاؤم لدى طلبة)2012(محیسن عوض یوسف،-

  2، ع20بعض المتغیرات ،مجلة الجامعة الإسلامیة للدراسات التربویة والنفسیة،مج

  

أسالیب الضغوط النفسیة الناجمة عن الأورام السرطانیة، مصر )2007(ھناء أحمد شویخ-

  .1ك للنشر والتوزیع،طإترا

التفاؤل والتشاؤم وعلاقتھما بأسالیب مواجھة )1999(مایسة محمد شكري-

  .،رابطة الأخصائیین النفسانیین،مصر34،ع9المشقة،دراسات نفسیة،مج

التفاؤل والتشاؤم،المفھوم والقیاس ،جامعة الكویت،مجلس )1998(بدر محمد الأنصاري -

  .ب والنشرالنشر العلمي،لجنة التألیف والتعری

  الذكاء العاطفي،ترجمة لیلى الجبالي سلسلة عالم المعرفة،الكویت)2000(دانیال جولمان-

  

  

  

 :الرسائل

  رسالة لنیل" استراتیجیات المقاومة لدى مرضى السرطان"مزوار نسیمة  -
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  شھادة الماجستیر في علم النفس العیادي، قسم علم النفس، جامعة الجزائر، 

  

  .2005غیر منشور، 

  

  رسالة " التكفل النفسي بالمرأة المتزوجة المستأصلة الثدي"منور نادیة  -

  

  لنیل شھادة ماستر في العلاجات النفسیة، قسم علم النفس والأرطفونیا،

  

  .2015-2014محمد بن أحمد ، غیر منشور،  2جامعة وھران 

 :المراجع باللغة الأجنبیة -

 

- Razavie,(D.), (2002): psychologie : le cancer, le malade, 

 la famille.  

 

-  Déléhédde,(M.),(2006): que soit-ont du cancer collection-

bulles de science,  paris. 

 

- Penelle (p.), (1992): naissance d’un flair; édition 

métailie, paris, France. 

 

- La rousse médical,(2003):édition; la rousse, canada. 

 

- Rochey,(y.) (1984): gynécologie pour le praticien, OUP 2eme 

édition alger. 
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- Zanzac et leconte, (1989): Gynécologie pour la participation, 

3eme édition. 

 

 

- Sylvie pucheu et Manette le lauzet, (1989): Comment vivre 

avec un malade cancereux, édition josette, lyon, paris . 
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  الملاحق      

  

  

  

  )1( الملحق رقم

 الترتیب  إسم الأستاذ مكان عملھ 

 1 عبد الوافي زھیر بوسنة.د.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 2 عبد الحمید عقاقبة.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 3 إسماعیل رابحي.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 4 اديیوسف جو.أ جامعة محمد خیضر بسكرة

 5 عائشة نحوي.د.أ جامعة محمد خیضر بسكرة 

 أسماء الأساتذة المحكمین لأداة القیاس)1(ملحق رقم    
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  وزارة التعلیم العالي والبحث العلمي

  محمد بن أحمد2جامعة وھران 

  كلیة العلوم الاجتماعیة

  قسم علم النفس والأرطفونیا

  تخصص علم النفس الأسري

  )2(الملحق رقم 

 تعلیمة المقیاس

رر إلى أي حد تعد ممیزة مشاعرك اقرا من فضلك كل عبارة مما یلي بعنایة، و ق/ التعلیمة 

سلوكك و آرائك ، ثم بین مدى انطباقھا أو عدم انطباقھا علیك ، و ذلك بوضع دائرة حول و

 : الرقم الذي یناسبك 

  :        العمر 

        ) :      لا یوجد أبناء/یوجد أبناء(الخصوبة

                    ابتدائي،    متوسط،    ثانوي،  جامعي:     المستوى التعلیمي  
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كثیر 

 جدا

 العبارات لا قلیلا متوسط كثیرا

 أنظر للحیاة على أنھا ھادفة.1 1 2 3 4 5

 أتقبل الحیاة ببشاشة مھما تكن الأحوال.2 1 2 3 4 5

 ة من أجل تقدميأشعر بأن الفرصة موجود.3 1 2 3 4 5

 سوف أشغل منصبا مرموقا في الأعوام القادمة.4 1 2 3 4 5

 .أسعد لحظات حیاتي سوف تكون في المستقبل.5 1 2 3 4 5

غالبا أتوقع شیئا إیجابیا في المستقبل مع .6 1 2 3 4 5

 الإحساس بأنني أستحقھ

 لدي ثقة كبیرة في نجاحي.7 1 2 3 4 5

 بل وأشعر بالجدیة نحوهأھتم بالمستق.8 1 2 3 4 5

 تبدو لي الحیاة جمیلة.9 1 2 3 4 5

 أشعر أن الغد سیكون یوما مشرقا.10 1 2 3 4 5

 أتوقع أ، تتحسن الأحوال مستقبلا . 11 1 2 3 4 5

الماضي جمیل والحاضر أجمل والمستقبل .12 1 2 3 4 5

 أفضل

 أنظر للمستقبل على أنھ سیكون سعیدا . 13 1 2 3 4 5

 حیاتي بھا بعض المشاكل ولكنني أتغلب علیھا.14 1 2 3 4 5

 أتوقع نتائج جیدة.15 1 2 3 4 5

 سوف تتحقق أحلامي في حیاتي.16 1 2 3 4 5

 لامكان للیأس في حیاتي.17 1 2 3 4 5

 أنا مقبل على الحیاة بحب وتفاؤل.18 1 2 3 4 5

 سارة مفاجأةیخبئ لي الزمن . 19 1 2 3 4 5

 ستكونحیاتي أكثر سعادة .20 1 2 3 4 5
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 لایأس مع الحیاة ولا حیاة مع الیأس.21 1 2 3 4 5

 أرى أن الفرج سیكون قریبا .22 1 2 3 4 5

 أتوقع الأفضل.23 1 2 3 4 5

 وسعادة استقرارالزواج .24 1 2 3 4 5 

 من الأمور  المضيء أرى الجانب المشرق .25 1 2 3 4 5

 البھیجة المفرحةأفكر في الأمور ,26 1 2 3 4 5

 لاأستسلم للحزن.27 1 2 3 4 5

إن الآمال أو الأحلام التي تتحقق الیوم .28 1 2 3 4 5

 ستتحقق غدا

 أفكر في المستقبل بكل تفاؤل.29 1 2 3 4 5

 أتوقع أن یكون الغد أفضل من الیوم.30 1 2 3 4 5
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