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فاعلية برنامج إرشادي عقلاني انفعالي سلوكي في تحسين مشاعر الفقدان وقلق المستقبل لدى 
 عينة من النساء الأرامل

 مي أحمد مهيدات
 *الصمادي عبدالمجيد أحمدأ. د. 

 ملخص:
في خفض برنامج إرشادي عقلاني انفعالي سلوكي الكشف عن فاعلية  هدفت هذه الدراسة

مشاعر الفقدان وقلق المستقبل لدى النساء الأرامل. ولتحقيق أهداف الدراسة، تم استخدام مقياس 
لنظرية العلاج مشاعر الفقدان، ومقياس قلق المستقبل، كما تم تصميم البرنامج الإرشادي تبعاً 

( امرأة أرملة، وتم توزيعهن بالتساوي 03لوكي. تكونت عينة الدراسة من )السالانفعالي العقلاني 
في مجموعتين؛ مجموعة ضابطة لم تخضع لبرنامج العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي، 

لدى  ومجموعة تجريبية، خضعت للبرنامج. أظهرت نتائج الدراسة أن مستوى مشاعر الفقدان
وى قلق المستقبل جاء مرتفعاً، وبينت النتائج وجود فروق في النساء الأرامل جاء متوسطاً، ومست

مجالات مقياس مشاعر الفقدان، والمقياس ككل، وفي مجالات مقياس قلق المستقبل، والمقياس 
البرنامج بين المجموعتين التجريبية والضابطة، لصالح المجموعة التجريبية؛ مما يدل على أن  ككل

 عر الفقدان وقلق المستقبل لدى النساء الأرامل. في الحد من مشا أسهم الإرشادي
، مشاعر الفقدان، قلق المستقبل، برنامج إرشادي عقلاني انفعالي سلوكيالكلمات المفتاحية: 

 النساء الأرامل. 
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The Effectiveness of Rational Emotional Behavioral Counseling 

Program in Improving the Feelings of Loss and Future Anxiety in a 

Sample of Widowed Women 

Mai Ahmed Muheidat 

Prof. Ahmed Abdelmajid Al-Smadi * 
 

Abstract: 
This study aimed to reveal the effectiveness of rational emotional 

behavioral counseling program in improving the quality of life, feelings of 

loss and future anxiety among widowed women. To achieve the objectives 

of the study, the researchers used the feelings of loss scale, the scale of 

future anxiety, and the program according to theory of the rational 

emotional behavioral therapy. The study sample consisted of (30) 

widowed women that were distributed equally in two groups; a control 

group which did not undergo to a rational emotional behavioral program 

and an experimental group, which underwent the program. The results of 

the study showed that the level of feelings of loss was moderate, and the 

level of future anxiety was high. The results also indicated that there were 

differences in the domains of the feelings of loss scale, and the scale as a 

whole, and in the domains of the future anxiety scale, and the scale as a 

whole between the experimental and control groups, in favor of the 

experimental group. This indicates that counseling program contributed to 

reduce the feelings of loss and future anxiety in widowed women. 

Keywords: Rational emotional behavioral therapy, feelings of loss, future 

anxiety, widowed women. 
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 :المقدمة

من  عديد، ظهرت كافة المجالاتفي ظل التقدم والتطور الذي يشهده العالم اليوم في 
المتغيرات التي قد تحدث في حياة الأفراد والأسر، وفي مقدمتها فقدان الأسرة لأحد أفرادها، 

ؤثر في من المشكلات جرّاء هذا الفقدان، مما ي ثيركوبخاصة فقدان الزوجة لزوجها، والذي يتبعه 
تنتابها الضغوط النفسية والاضطرابات المختلفة؛ مثل القلق  ذإعلاقاتها الاجتماعية والأسرية، 

مجريات  يفيؤثر  اً نفسي اً والاكتئاب وغيرها من الاضطرابات الأخرى التي تحمل معاناة وضيق
 الحياة بمجملها إن كانت الاجتماعية أو الاقتصادية أو النفسية أو الثقافية.

أصعب الخبرات المؤلمة التي تواجهها  حدىإفقدان الأسرة لأحد أفرادها نتيجة الوفاة  يُعدو 
الأسرة خلال دورة حياتها، وخاصةً إذا كان هذا المتوفى يشكّل ركناً أساسياً في بناء هذه الأسرة، 

ؤثرة إن فقدان القرين )الزوج(، والمرتبط بالحرمان من الحب هو أشد العوامل الم ذإ الزوجين،كأحد 
الحالة النفسية للمرأة الارملة، فتجد نفسها أمام مجموعة من التحديات العاطفية المتعلقة  يف

بتجارب الفقدان والاكتئاب والقلق، كما تعاني المرأة الأرملة من سوء الصحة البدنية نتيجة هذا 
 .(Holm, Berland & Severinsson, 2019)الحدث المؤلم  

تحول في مسار حياة المرأة الأرملة، نظراً لما ينطوي عليه من  إن وفاة الزوج يمثل نقطة
تحولات في الأدوار الاجتماعية، كون فقدان الزوج يرتبط بزيادة الضغط المادي على المرأة 

تغيرات  فضلًا عنجديدة تتعلق بإدارة الأسرة وتوفير احتياجاتها،  مهماتالارملة، وقيامها بتولي 
ة، والتي قد تؤدي إلى تفاقم أو زيادة حدة الضيق النفسي نظراً لاختلاف في العلاقات الاجتماعي

 & Umberson, Wortmanالأدوار الاجتماعية، واختلاف ظروف التكيف مع الترمل )

Kessler, 1992.) 
تكيف مع لاً خاصاً لأُنموذج (Stroebe & schut,1999)قدم كل من سترويب وشت 

تجاه الترميم من أجل الوصول إلى إ: هما الضغوطين من نوععلى الفقدان يركز  تجاه الفقدان وا 
التكيف مع الخسائر الثانوية والرمزية المرافقة لفقدان الزوج ولابد من التأكيد على أن التقييمات 

انتقل التركيز من نظريات التعلق والخسارة إلى  ذإالخاصة بمشاعر الفقدان مرت بعدة مراحل، 
 والمراحل وصولًا إلى العمليات والمراحل النفسية. مهماتلمفاهيم الحزن والحداد تم إلى ا
خمس مراحل للحزن والفقدان مثلت  (Ross & Kessler, 2005)وضعت روس وكسلر 

الاستجابة للخسارة بعد وفاة الزوج وهذه المراحل من شأنها جعل المرأة الفاقدة أكثر استعداداً 
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ر، الغضب، المساومة، الاكتئاب والانهيار، تعامل مع الخسارة وهذه المراحل هي مرحلة الإنكالل
 وأخيراً القبول.

أن العقيدة الأساسية في علاج الحزن هو  (Ellis & Dryden, 1997)أشار أليس ودريدن 
التمييز بين مسار الحزن التكيفي والحزن غير المتكيف، والاعتقاد بأن هذا التفكير غير المنطقي 

 فية والعاطفية والسلوكية المتنوعة. يمكن تعديله من خلال التقنيات المعر 
ويرى الباحثان أن مشاعر الفقدان والحرمان التي تشعر بها المرأة الأرملة تعرضها للإصابة 

من الاضطرابات النفسية؛ كالاكتئاب والقلق، وخاصةً قلق المستقبل كونها أصبحت المسؤولة  عديدب
إلى المستقبل بعين الترقب والخوف مما قد الوحيدة والأولى عن تأمين متطلبات أسرتها، فتنظر 

 يواجهها من صعوبات ومشكلات متعددة.
وينظر إلى قلق المستقبل بأنه حالة عاطفية ترتبط شدتها بالتفكير في المستقبل، والقلق من 
التغيرات غير المرغوب فيها؛ مثل التهديدات البدنية، والمرض والحوادث، أو التهديدات العاطفية 

 (.Hammad, 2016أحد أفراد الأسرة، وما يتبعه من حزن وألم عاطفي )مثل فقدان 
وعندما تعاني المرأة الأرملة من قلق المستفبل فإنها تتجنب الغموض والتعرض للمخاطر، 

بنظرة سلبية، وتتمسك بطرق معروفة وتقليدية  لمعرفة ما سوف يحدث في الحياة ودائماً تنتظر
، كونها تشعر بعدم الآمان تجاه وضع الخطط المستقبليةتجنب لسير مجريات حياتها، كما أنها ت

 .(Kaya & Avci, 2016)مواقف الحياة المستقبلية 

أن القلق الصحي نعمة تجعل الأفراد يحافظون على حياتهم كما  (Ellis,1998)ويرى أليس 
ع الأنشطة نيرها أما القلق غير الصحي فإنه يميويجعلهم يدركون الاشياء البغيضة التي يمكنهم تغ

 ب والره والهوس والذعروالعلاقات اليومية ويسبب حالة من القلق 
من طرق العلاج التي على المرأة الأرملة الخضوع لها بهدف الحد من مشاعر  عديدوهناك 

يتميز  ذإ السلوكية.الفقدان وقلق المستقبل؛ ومن هذه الطرق البرامج الإرشادية العقلانية الانفعالية 
المعتقدات العقلانية والمعتقدات ضع ي المعرفية بأنهمن الأساليب  عن غيرهوع من البرامج هذا الن

تمكين ، وبالتالي عقلانيةبمعتقدات  عقلانيةمعتقدات غير الال ستبدلي، و غير العقلانية في صميمها
 (.Turner, 2016) والصعوبات من السيطرة على كيفية استجابته للشدائد الفرد

حالة من الحزن وهزيمة الذات  النساء الأرامل يعايشنأن  (Ellis, 2008)أليس  أوضحو 
إن في الحياة،  اً زوج، وأن حدث الترمل أمر مرعب، ويجب ألا يكون موجودالوالاكتئاب عند فقدان 
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، والتصرف ضد المعتقداتفي اكتشاف تساعد العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي  نظرية
كتئاب وهزيمة الذات. وفي تجربة الترمل تقوم النساء الأرامل المعتقدات المسببة للحزن والا

بممارسة بعض العادات غير القادرة على التكيف، والتي تتتعارض آثارها مع رفاهية الفرد؛ مثل 
أمراً أساسياً في العصاب. وتُعدّ المعرفة بعمليات التعلم والإزالة أفضل  يُعدالخوف المتعلم الذي 
ء على العادات المتعلمة وغير القادرة على التكيف. ويسهم الانضمام في مصدر لأساليب القضا

أثبتت فاعليتها في خفض مستويات  ذإمجموعات الدعم التي تُعنى بخفض معاناة الأرامل، 
 (.Levy, Derby, Martinkow & Ski, 1993الاكتئاب والغضب والقلق والتوتر الذاتي )

 الدراسات السابقة
( دراسررة فرري هولنرردا هرردفت Onrust & Cuijpers, 2006رس )أجرررى ونرسررت وكيجبيرر

ضرطرابات القلرق لردى النسراء الأرامرل. ولتحقيرق أهرداف الدراسرة، ترم االكشف عن مستوى المزاجية و 
( 2844مررأة أرملررة، و)إ( 1240لردى ) هوحدوثرالقلرق ( دراسرة، واستكشراف مردى انتشررار 00تحديرد )

ن مستوى القلق لدى النسراء الأرامرل جراء مرتفعراً، وخاصرة مرأة غير أرملة. أظهرت نتائج الدراسة أإ
صرررابة لإفررري السرررنة الأولرررى بعرررد فقررردان الرررزوج، كمرررا أشرررارت النترررائج أن الأرامرررل معرضرررات أكثرررر ل

ضررطرابات القلررق االقلررق العررام، ووجررود فررروق فرري مسررتوى المزاجيررة و  واضررطراباتالهلررع  باضررطرابات
 ل.بين الأرامل وغير الأرامل، لصالح الأرام

( Akbari, Gilaninia & Mousavian, 2011اكبرراري وجيلانينيررا وموسررافيان ) قررامو 
دراسررة فرري إيررران هرردفت الكشررف عررن فاعليررة العررلاج المعرفرري السررلوكي فرري عررلاج الاكتئرراب والقلررق ب

لردى )الأرامررل( زوجررات الشررهداء. ولتحقيررق أهررداف الدراسرة، تررم اسررتخدام مقيرراس القلررق، وقائمررة بيررك 
( أرملرة، ترم تروزيعهن 12جلسرات العرلاج المعرفري السرلوكي. تكونرت عينرة الدراسرة مرن )للاكتئاب، و 

إلرررى مجمررروعتين، تجريبيرررة وضرررابطة. أظهررررت نترررائج الدراسرررة عررردم وجرررود فرررروق فررري مسرررتوى القلرررق 
والاكتئاب لدى المجمروعتين التجريبيرة والضرابطة، وهرذا يعنري عردم فاعليرة جلسرات العرلاج المعرفري 

 .الاكتئاب والقلق السلوكي في علاج
( دراسررة فرري الولايررات Utz, Casterta & Lund, 2012وأجرررى أوتررز وكاسررتيرتا ولنررد )
مشررراعر الفقررردان والاكتئررراب وأعرررراض الصرررحة البدنيرررة لررردى  لرررىإالمتحررردة الأمريكيرررة هررردفت التعررررف 

دراسرة، ترم لرى العلاقرة برين الصرحة البدنيرة والرفاهيرة النفسرية. ولتحقيرق أهرداف الإالتعررف و الأرامل، 
اسرتخدام مقياسري مشراعر الفقرردان والاكتئراب، كمرا تررم متابعرة الصرحة البدنيررة والرفاهيرة النفسرية لرردى 
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وأرملة. أظهرت  ( أرملاً 124الأرامل على مدار عام ونصف من الترمل. تكونت عينة الدراسة من )
من الترمل، وكلما  نتائج الدراسة وجود تراجع في الحالة الصحية لدى الأرامل خلال الأشهر الأولى

مرررر الوقرررت تحسرررنت الحالرررة الصرررحية لرررديهم، كمرررا أشرررارت النترررائج إلرررى معانررراة الأرامرررل مرررن مشررراعر 
الفقدان وأعرراض الحرزن والاكتئراب وخاصرةً فري بدايرة الترمرل، كمرا تبرين وجرود علاقرة ارتباطيرة برين 

 مشاعر الفقدان والاكتئاب وسوء الصحة لدى الأرامل.
العلاقرة برين  لرىإبدراسة في فلسطين هردفت التعررف  Al-Safadi, 2013)وقامت الصفدي )

كررل مرررن المسرراندة الاجتماعيرررة والصررلابة النفسرررية وعلاقتهمرررا بقلررق المسرررتقبل لرردى زوجرررات الشرررهداء 
والأرامررل. ولتحقيرررق أهررداف الدراسرررة، تررم اسرررتخدام مقيرراس المسررراندة الاجتماعيررة، ومقيررراس الصرررلابة 

( إمرررراة مرررن زوجرررات الشرررهداء 222تكونرررت عينرررة الدراسرررة مرررن )النفسرررية، ومقيررراس قلرررق المسرررتقبل. 
( أرملررة. أظهرررت نتررائج الدراسررة وجررود علاقررة ارتباطيررة 22( زوجررة شررهيد، و)222والأرامررل، مررنهن )

موجبرررة برررين أبعررراد مقيررراس المسررراندة الاجتماعيرررة وأبعررراد مقيررراس الصرررلابة النفسرررية، ووجرررود علاقرررة 
ندة الاجتماعيررة وأبعرراد مقيرراس قلررق المسررتقبل، كمررا أشررارت ارتباطيررة سررالبة بررين أبعرراد مقيرراس المسررا
لدى زوجات الشهداء بين القلق العام، وجميرع أبعراد مقيراس النتائج إلى وجود علاقة ارتباطية سالبة 

الصلابة النفسية، وبين الدرجرة الكليرة لقلرق المسرتقبل، وبُعرد التحردي، ووجرود علاقرة ارتباطيرة سرالبة 
مل بين بُعد القلق العام، وكل من بُعرد الرتحكم، وبُعرد التحردي، والدرجرة الكليرة لمقيراس قلرق لدى الأرا
 المستقبل.
دراسررة فرري هولنرردا هرردفت التعرررف ب( Grimmelikhuijzen, 2013جريميليخيجررزين ) وقررام

برين لى العلاقة إالتعرف و لى مستوى الوحدة العاطفية والاجتماعية لدى الأرامل بعد فقدان الشريك، إ
الوحرردة العاطفيررة والرفاهيررة الشخصررية لرردى الأرامررل. ولتحقيررق أهررداف الدراسررة، تررم اسررتخدام اسررتبانة 

وأرملرة. أظهررت نترائج الدراسرة أن الأرامرل  ( أرمرلاً 2451عبر الإنترنت. تكونت عينة الدراسرة مرن )
ج إلرى وجرود بعد فقدان الشريك يشعرن بالوحدة العاطفية أكثر من أي وقرت آخرر، كمرا أشرارت النترائ

فررروق فرري الشررعور بالوحرردة والوفرراء العرراطفي، لصررالح الإنرراث، ووجررود فررروق فرري الشررعور بالوحرردة 
الاجتماعيررة، لصرررالح الرررذكور، وبينررت النترررائج وجرررود علاقررة ارتباطيرررة عكسرررية بررين الوحررردة العاطفيرررة 

 والرفاهية الشخصية لدى الأرامل.

دة الأمريكية هدفت الكشف عن العوامل بدراسة في الولايات المتح (Dunn, 2015)وقام دن 
المرتبطة بمشاعر الفقدان لدى الأرامرل الشرابات. ولتحقيرق أهرداف الدراسرة، ترم اسرتخدام بيانرات مرن 
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( 212استطلاع على الإنترنت تم نشره عبر مواقع التواصل الاجتماعي. تكونت عينة الدراسة مرن )
من العوامل  اً عديدرت نتائج الدراسة أن هناك . أظهعام (44-04أرملة شابة تتراوح أعمارهن بين )

ترتبط ارتباطاً مباشراً بمشاعر الفقدان لدى الأرامل؛ كالقلق والاكتئاب وارتفاع مستوى الحزن لديهن، 
 .وزعزعة الهوية الذاتية لديهن أيضاً 

( بدراسة في النرويج هدفت الكشف عن العوامرل Holm, et al., 2019) وآخرونوقام هولم 
صحة الأرامل؛ كمشاعر الفقدان والفجيعة، والقلق والاكتئاب، كما هدفت الكشف عن  يفتؤثر التي 

العلاقررة بررين الصررحة والترمررل. ولتحقيررق أهررداف الدراسررة، تررم اسررتخدام المررنهج الاسررتقرائي، ومراجعررة 
( والمتعلقرة بالعوامرل المرؤثرة علرى صرحة 2205 -2201المقالات والدراسرات المنشرورة برين عرامي )

 يفر( دراسرة. أظهررت نترائج الدراسرة أن أهرم العوامرل المرؤثرة 02الأرامل، وقد بلغت عدد الدراسات )
صحة الأرامل هري: مشراعر الفقردان، والفجيعرة والاكتئراب والقلرق، وللحرد مرن هرذه العوامرل والتعامرل 

لاجتمرراعي مررع الألررم العرراطفي والمعانرراة، والحررد مررن سرروء الصررحة البدنيررة، لا بررد مررن ترروفير الرردعم ا
للأرامل، كما أشارت النتائج إلى أن المتخصصين في الرعاية الصحية بحاجة إلى معرفرة المهرارات 
اللازمررة للتعامررل مررع الآثررار الصررحية المترتبررة علررى الترمررل، كونرره اتضررح وجررود علاقررة سررلبية بررين 

 الترمل والصحة النفسية والجسدية.
 التعقيب على الدراسات السابقة

حررظ بأنهررا قررد تباينررت فرري أهرردافها والمتغيرررات الترري الدراسررات السررابقة، يُلا مررن خررلال مطالعررة
 Utz, et)تناولت بعض الدراسات مشاعر الفقدان لدى الأرامل؛ كدراسة أوتز وآخرون  قدفتناولتها، 

al, 2012). الدراسات إضطرابات القلق؛ كدراسة ونرست وكيجبيرس وتناولت بعض (Onrust & 

Cuijpers, 2006نمرا تناولرت بعرض الدراسرات قلرق المسرتقبل لردى الأرامرل؛ كدراسرة الصرفدي (، بي
(Al-Safadi, 2013 وتطرقت بعض الدراسات إلى فاعلية العرلاج المعرفري السرلوكي فري عرلاج ،)

 (.Akbari, et al., 2011الاكتئاب والقلق لدى الأرامل، كدراسة اكباري وآخرون )
لية عن غيرها من الدراسات السابقة، تناولها لمتغيرات أن ما يميز الدراسة الحا انرى الباحثيو 
فرري حيرراة المرررأة الأرملررة وهرري: مشرراعر الفقرردان، وقلررق المسررتقبل، وهررذا مررا لررم تتناولرره أي مررن  مهمررة

توقررع ييتضررح اقتصررار بعررض الدراسررات علررى متغيررر واحررد، وبنرراءً علررى ذلررك  ذإالدراسررات السررابقة، 
بين الدراسات السابقة، وانطلاقة لمزيد من الدراسرات والبحروث  عأن يكون لهذه الدراسة موق انالباحث

ت، كما ولاحظ الباحثان فاعليرة البررامج الإرشرادية المسرتندة إلرى العرلاج المعرفري ضمن هذه المتغيرا
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أثنراء وبعرد فري السلوكي على مساعدة الأرامل في تخفيرف المشراعر المختلرة والحفراظ علرى التحسرن 
 نامج.الانتهاء من تطبيق البر 
ا للدراسات السابقة في تحديد موقع الدراسة الحالية، وما ممن مطالعته انوقد أفاد الباحث

 لىإالإفادة في إعداد أدوات الدراسة، وكذلك التعرف  فضلًا عنيميزها عن غيرها من الدراسات، 
تم مقارنة نتائج المجتمعات التي تم دراستها، وأبرز النتائج التي توصلت إليها هذه الدراسات، كما 

مشكلة الدراسات السابقة في تحديد ت مطالعة أسهمالدراسة الحالية بنتائج الدراسات السابقة، كما 
 .تهاوصياغ الدراسة الحالية

 مشكلة الدراسة وأسئلتها
على الرغم من التقدم والتطور الذي تعيشه المجتمعات، إلا أن حالة الأرامل لا تزال تبعث 

من كيانه، تبلغ نسبة النساء حقوق الأساسية لهذا الجزء الضعيف اليتجاهل المجتمع و على الأسى، 
( من مجموع الإناث الأردنيات حسب إحصائية دائرة %5.2الأرامل في المجتمع الأردني )

والنساء الآرامل يحصلن على الدعم المادي والاجتماعي من وزارة ، 2204الإحصاءات العامة لعام 
من مؤسسات المجتمع المدني والتي من ضمنها الجمعيات التابعة  عديدالتنمية الاجتماعية و 

ر سبل العيش الكريم لهن ولأسرهن، ولكن ما يؤخذ على يللمركز الإسلامي والتي تهدف إلى تسي
في ضوء ، ليهاهذه الجمعيات قلة الدعم النفسي الذي يفترض تقديمه لهذه الفئة التي هي الأحوج 

ن، وما يصاحبه من ازدياد كم الضغوط والصعوبات التي تواجه المرأة ازدياد عدد الأرامل في الأرد
فضلًا ، وفي ضوء الدراسات السابقة أيضاً التي تناولت متغيرات متنوعة لدى النساء الآرامل الأرملة

كثير من الضغوط النفسية التي ترافق الأرامل بعد وفاة أزواجهن أرتأى الباحثان ضرورة دراسة  عن
، ومن هنا جاءت هذه الدراسة لالأرامل ضمن متغيرات تتعلق بمشاعر الفقدان وقلق المستقبالنساء 

في محاولة للوقوف على فاعلية برنامج إرشادي تم تطبيقه في مركز أيتام الوسيطة على النساء 
 الأرامل. وتحديداً فإن مشكلة الدراسة تكمن في الإجابة عن الأسئلة الآتية:

 دان وقلق المستقبل لدى النساء الأرامل؟ما مستوى مشاعر الفق 

  هل توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات الأداء على مقاييس مشاعر الفقدان وقلق
المستقبل لدى النساء الأرامل تعزى لطريقة )العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي، والطريقة 

 الاعتيادية(؟
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 أهمية الدراسة
ة مررن جررانبيين، الأول نظررري، والآخررر تطبيقرري، وهمررا علررى النحررو تنبثررق أهميررة الدراسررة الحاليرر

 الآتي:
 أولًا: الجانب النظري

مشرراعر الفقرردان بتظهررر الأهميررة النظريررة لهررذه الدراسررة فرري محاولتهررا ترروفير معلومررات تتعلررق 
النساء الأرامل عن طريق تطبيرق برنرامج إرشرادي وفرق نظريرة العرلاج العقلانري  لدىوقلق المستقبل 

هرذه التعريرف بالآثرار السرلبية للترمرل علرى المررأة، كمرا تكمرن أهميرة  فضرلًا عرن، فعالي السرلوكيالان
إضافة معرفية جديدة للدراسات العربية المتوفرة في مجال مشاعر الفقردان وقلرق كونها تمثل الدراسة 

ي، إذ تحاول إثبات المستقبل، والدراسات العربية في مجال فاعلية العلاج العقلاني الانفعالي السلوك
 .الاستفادة من هذه الاستراتيجية وتطبيقها وتفعيلها في تحسين مشاعر الفقدان وقلق المستقبل

 ثانياً: الجانب التطبيقي
يتوقع أن تسهم هذه الدراسرة مرن خرلال مرا ستتوصرل إليره مرن نترائج فري إثرراء الأطرر النظريرة 

ل ترررروفير أدوات ومقرررراييس للوقرررروف عنررررد مررررن الدراسررررات اللاحقررررة فرررري هررررذا المجررررال مررررن خررررلا كثيرررررل
م مررع معررايير البيئررة الأردنيررة، ءمسررتقبل الترري تررم تطويرهررا بمررا يررتلامسررتويات مشرراعر الفقرردان وقلررق ال

وبالترررالي تقرررديم المعلومرررات التررري يمكرررن أن تفيرررد المؤسسرررات الحكوميرررة والخاصرررة والجهرررات المعنيرررة 
 أقصى درجات الرعاية والاهتمام.برعاية الأرامل بهدف مساعدة هذه الفئة التي تستحق 

 التعريفات الاصطلاحية والإجرائية
  اشتملت هذه الدراسة على المصطلحات الآتية:

 يعرف في هذه الدراسة بأنه: عبارة عن  الانفعالي السلوكي: البرنامج الإرشادي العقلاني
ي أعده برنامج إرشاد جمعي مستند إلى نظرية العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي الذ

، كما يظهر ( دقيقة022 – 22( جلسة مدة الجلسة تترأوح ما بين )22، ويتكون من )انالباحث
 .في البرنامج الذي أعد لغايات هذه الدراسة

 :بالحزن المستمر والمؤلم الذي يصيب الفرد بعد وفاة فرد عزيز  الشعور يه مشاعر الفقدان
الإصابة باضطرابات جسدية  كذلكو ، عليه، وهذا يعرضه لخلل وظيفي على المدى البعيد

في هذه الدراسة بالدرجة  . ويعرف إجرائياً (Hall, 2014)وعاطفية ومعرفية وسلوكية روحية 
التي تحصل عليها المرأة الأرملة على مقياس مشاعر الفقدان الذي تم استخدامه في هذه 
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 الدراسة.

 :عن خبرات ماضية غير سارة وتشويه  هو خلل أو إضطراب نفسي المنشأ ناجم قلق المستقبل
وتحريف إدراكي معرفي للواقع وللذات من خلال استحضار للذكريات والخبرات الماضية غير 
السارة، وتضخيم السلبيات التي تدفع لتدمير الذات والعجز، وتعميم الفشل وتوقع الكوارث 

ويعرف (. Shaqir, 2005والتشاؤم في المستقبل، والخوف من المشكلات المستقبلية المتوقعة )
في هذه الدراسة بالدرجة التي تحصل عليها المرأة الأرملة على مقياس قلق المستقبل  إجرائياً 

 الذي تم إعداده لأغراض هذه الدراسة.

 هي المرأة التي توفي زوجها ولم تتزوج بعده، وتفقد الأرملة كل شيء في لحظة واحدة، الأرملة :
ي وتفقد مسمى الزوجة وتصبح الأرملة، كما تفقد الإحساس فهي تفقد الزوج والسند الماد

 (. Khowiter, 2010والاستقرار والأمان والتقبل لذاتها )
  حدود الدراسة حدود الدراسة 

 :أتييتتحدد إمكانية تعميم نتائج الدراسة الحالية في ضوء ما 
 اء منطقة لو النساء الأرامل المتواجدات في الدراسة على عينة من  اقتصرتالبشرية:  الحدود

الوسيطة في محافظة إربد، والمسجلات لدى جمعية المركز الإسلامي في فرع الوسطية 
 للخدمات المجتمعية.

 8/2/2202: من حيث الفترة التي أجريت فيها الدراسة وهي من )الحدود الزمانية-
25/8/2202.) 

 الدراسة. أدوات نعفي الإجابة  نساءنتائج الدراسة بمدى جدية ال تدتحدالموضوعية:  حدودال 

 الطريقة والإجراءات
 منهجية الدراسة

ترررمّ فررري هرررذه الدراسرررة اسرررتخدام المرررنهج شررربه التجريبررري نظرررراً لملاءمتررره لطبيعرررة الدراسرررة كونررره 
 .الأنسب لمثل هذه الدراسة من خلال مجموعتين ضابطة وتجريبية

 مجتمع الدراسة
الوسرررطية للخررردمات تكرررون مجتمرررع الدراسرررة مرررن جميرررع النسررراء الأرامرررل المسرررجلات فررري مركرررز 

المجتمعيررة التررابع لجمعيررة المركررز الإسررلامي الخيررري فرري لررواء الوسررطية فرري محافظررة إربررد، والبررالغ 
( أرملررررة، وفقررراً للتقريررررر الإحصرررائي الررررذي ترررم الحصررررول عليررره والصررررادر عرررن مركررررز 224عرررددهن )
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 .(2202لعام ) الوسطية للخدمات المجتمعية التابع لجمعية المركز الإسلامي الخيري
 عينة الدراسة

تررم اختيررار مركررز الوسررطية للخرردمات المجتمعيررة نظررراً لاحتوائرره علررى عرردد كبيررر مررن النسررراء 
الأرامل المسجلات في المركز واللواتي يتلقين مساعدات مالية عبر نظام الكفرالات الخراب بالأيترام 

ل بعررد إجررراء ومسراعدات عينيررة مررن الجمعيرة، ومررن أهررل الخيرر، وتررم اختيررار عردد مررن النسرراء الأرامر
المقررابلات الفرديررة ممررن يجرردن القررراءة والكتابررة، وتررم تطبيررق المقرراييس الخاصررة بالدراسررة، وهرري قلررق 

( مرن النسراء الأرامرل، وترم تحديرد 42مشاعر الفقدان في المرحلة الأولرى للدراسرة علرى )و المستقبل، 
النهائيرة مرن ة الدراسرة (، وقرد تكونرت عينر42النساء الأرامل المشاركات في الدراسرة وكران عرددهن )

وتررم تسررجيل العمررر ومرردة  تترروفر لررديهن الرغبررة فرري المشرراركة فرري الدراسررة، ن( امرررأة أرملررة ممرر12)
ترررم الحصرررول علرررى مررروافقتهن الترمرررل وعررردد الأطفرررال والمسرررتوى التعليمررري والوضرررع الاقتصرررادي، و 

 الشخصية.   
( امرررأة 04مررن ) مكونررة يبيررةمجموعررة تجر  ،وتررم تقسرريم عينررة الدراسررة عشرروائياً إلررى مجمرروعتين

( امرررأة أرملررة لررم 04مررن ) مكونررة، ومجموعررة ضررابطة الإرشرراديبرنررامج الأرملررة ممررن طبررق علرريهن 
 : لآتيا الجدول، وفق )دون تدخل إرشادي( للبرنامج الإرشادييخضعن 

 الاختبار التتبعي الاختبار البعدي الاختبار القبلي نوع المجموعة
 المجموعة التجريبية التي

 04 04 04 خضعت للبرنامج الإرشادي
 ررررر 04 04 المجموعة الضابطة

 04 12 12 المجموع
 أدوات الدراسة

 أولًا: مقياس مشاعر الفقدان
  (et al,1995تررم تطرروير مقيرراس مشرراعر الفقرردان المسررتخدم فرري دراسررة بريجرسررون وآخرررون

(Prigerson.,  هررري: الانفصرررال والضررريق ( فقررررة موزعرررة علرررى أربعرررة مجرررالات و 11ن مرررن )والمكرررو
 .والأفكار، والمشاعر، والجانب الاجتماعي

 بصورته الأصلية هوثبات المقياسصدق دلالات 
( مررن كبررار السررن الثكلررى، وكرران 25) ، تررم تطبيقرره علررىهوثباترر المقيرراسللتحقررق مررن صرردق  

عادة الاختبار وصرحة المعيرار دلريلًا علرى  موثوقيةو  مرتفعالاتساق الداخلي ال أهميرة هرذا الاختبار وا 
ويتمترررع المقيررراس بصرررورته ، بسرررهولة لأغرررراض قيررراس الحرررزن مقيررراس يُسرررتخدموهرررو بمثابرررة  مقيررراسال
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  الأصلية بخصائب سيكومترية مناسبة تؤهله للاستخدام في دراسات في هذا المجال مستقبلًا.
 وثباته بصورته الحاليةمشاعر الفقدان صدق مقياس 

 أولًا: دلالات الصدق الظاهري 
التحقرررق مرررن الصررردق الظررراهري للمقيررراس ومجالاتررره، بعرضررره بصرررورته الأوليرررة علرررى لقرررد ترررم 

مجموعرررة مرررن المحكمرررين المتخصصرررين فررري علرررم الرررنفس والإرشررراد النفسررري فررري جرررامعتي اليرمررروك 
والأردنيررة، وذلرررك لبيررران مررردى وضررروح الفقررررات ومناسرربتها للمشررراركات فررري هرررذه الدراسرررة الحاليرررة مرررن 

عت لأجلررره، بعرررد ذلرررك ترررم الأخرررذ بالتعرررديلات المقترحرررة مرررن لجنرررة النسررراء الأرامرررل، ولقيررراس مرررا وضررر
، وبالتررالي تكرررون عنررراوين المجررالات الرئيسرررة وبعررض الفقررررات المحكمررين الأفاضررل والمتعلقرررة بتغييررر

 ( فقرة.11المقياس بصورته النهائية من )
 ثانياً: مؤشرات صدق البناء

ان، تررمّ تطبيررق المقيرراس علررى بهرردف التحقررق مررن مؤشرررات صرردق البنرراء لمقيرراس مشرراعر الفقررد
( امرأة أرملة، من خارج عينة الدراسة، وتم حساب مؤشرات صدق 22عينة استطلاعية مكونة من )

( لإيجاد قيم ارتباط الفقرة بالمجال، وتراوحرت قريم Pearsonالبناء باستخدام معامل ارتباط بيرسون )
لات ارتبرراط الفقرررة بالدرجررة الكليررة (، كمررا تراوحررت قرريم معررام2.20 -2.22معرراملات الارتبرراط بررين )

 (Inter- Correlation)(. كمرا حسربت قريم معراملات الارتبراط البينيرة 2.22-2.12للمقياس برين )
 (.2.42- -2.54لمجالات المقياس باستخدام معامل ارتباط بيرسون، وتراوحت بين )

 الثبات والاتساق الداخلي لمقياس مشاعر الفقدان

تررمّ تطبيقره بصرورته النهائيرة علرى عينرة اسررتطلاعية  ،مشراعر الفقردانللتأكرد مرن ثبرات مقيراس 
 بيق المقيراس علرى العينرة المرذكورة( امرأة أرملة، من خارج عينة الدراسة، كما تم تط22مكونة من )

نفسرررها بعرررد مررررور أسررربوعين مرررن التطبيرررق الأول، وباسرررتخدام معادلرررة بيرسرررون، ترررم حسررراب معامرررل 
الاختبرررار( برررين درجرررات المشررراركات فررري مرتررري التطبيرررق، وتراوحرررت برررين الاسرررتقرار )الثبرررات بإعرررادة 

(، ولتقرررردير ثبررررات الاتسرررراق الررررداخلي 2.44(، وبلررررغ معامررررل الثبررررات للمقيرررراس ككررررل )2.54-2.41)
لمقياس مشاعر الفقدان ومجالاته باستخدام معادلرة كرونبراأ ألفرا علرى بيانرات التطبيرق الأول للعينرة 

( إمرررأة أرملررة، وتراوحررت قرريم معرراملات الاتسرراق الررداخلي للمجررالات 22الاسررتطلاعية المكونررة مررن )
 (.2.51(، في حين بلغ معامل ثبات الاتساق الداخلي للمقياس ككل )2.50-2.82بين )
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 تصحيح مقياس مشاعر الفقدان
وللإجابررة عررن ( فقرررة موزعررة علررى أربعررة مجررالات، 11تكررون المقيرراس بصررورته النهائيررة مررن )

( Likert( أمررررام كررررل فقرررررة، وفقرررراً لترررردريج ليكرررررت )المسررررتجيبة إشررررارة ) فقرررررات المقيرررراس تضررررع
( 1( درجرات، أحيانراً، وتعطرى )2( درجرات، غالبراً، وتعطرى )4الخماسي، وهي: دائماً، وتعطى )

( درجة. وتتراوح الدرجة على كرل فقررة مرن 0، أبداً، وتعطى )تين( درج2درجات، نادراً، وتعطى )
( درجرة، 11وتتراوح الدرجة الكلية على المقياس ما برين )( درجات، 4 -0فقرات المقياس ما بين )

( درجررة، وهرري أعلررى درجررة يمكررن أن 084وهرري أدنررى درجررة يمكررن أن تحصررل عليهررا المسررتجيبة، و)
وينطبق على الفقرات المصاغة بشكل موجب في حرين يرتم عكرس التردرج  تحصل عليها المستجيبة.

 ، وقد تنوعت الفقرات ما بين الإيجابي والسلبي.المصاغة بشكل سالبللفقرات 
 ثانياً: مقياس قلق المستقبل

مقيرراس مررن  تطررويرب انقررام الباحثرر ،قلررق المسررتقبل لرردى النسرراء الأرامررلمسررتوى  لررىإللتعرررف 
شررقير  كدراسررةقلررق المسررتقبل،  وضرروعمخررلال الرجرروع إلررى الأدب النظررري والدراسررات الترري تناولررت 

(Shaqir, 2005 والمررومني و ،)( نعرريمAl-Momani & Naeem, 2013) ، وتكررون المقيرراس
 .( مجالات4( فقرة موزعة على )14بصورته الأولية من )

 قلق المستقبل صدق مقياس 
 أولًا: دلالات الصدق الظاهري

( فقررة 14لقد تم التحقق من الصدق الظاهري للمقياس بعرضه بصورته الأولية والمكون من )
المتخصصررين فرري علررم الررنفس والإرشرراد  زعرة علررى خمسررة مجررالات علررى مجموعررة مرن المحكمررينمو 

الحكم علررى دقررة الصررياغة برر ن الأفاضررلو قررام المحكمرر قرردو النفسرري فرري جررامعتي اليرمرروك والأردنيررة، 
اللغوية وسلامتها، ووضوح الفقرات ومناسبتها لمرا وضرعت لقياسره، وقرد ترم الأخرذ بجميرع ملاحظرات 

 .( مجالات4( فقرة موزعة على )12)بالتالي تكون المقياس بصورته النهائية من ، و المحكمين

 ثانياً: مؤشرات صدق البناء
تررم التحقررق مررن مؤشرررات صرردق البنرراء لمقيرراس قلررق المسررتقبل مررن خررلال تطبيقرره علررى عينررة 

، هراخرارج عينرة الدراسرة ومرن داخرل مجتمع ( امرأة أرملة تم اختيارها من22استطلاعية مكونة من )
( Pearsonومن خارج عينتها، وتم حساب مؤشرات صدق البناء باستخدام معامل ارتبراط بيرسرون )

-2.24لإيجراد قريم ارتبراط الفقررة بالمجررال الرذي تنتمري إليره، وتراوحررت قريم معراملات الارتبراط بررين )
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بررررين (، كمررررا تررررم اسررررتخراج قرررريم معرررراملات ارتبرررراط الفقرررررة بالدرجررررة الكليررررة للمقيرررراس، وتراوحررررت 2.21
كمررررا تررررم اسررررتخراج معرررراملات الارتبرررراط بررررين المجررررالات مررررع بعضررررها، وتراوحررررت بررررين (. 2.21-2.42)
-2.52(، كمررررا تراوحررررت قرررريم معرررراملات الارتبرررراط بررررين المجررررالات والمقيرررراس ككررررل بررررين )2.58-2.41)

 .إحصائياً  ، وكانت جميع الفقرات دالة(2.40
 الثبات والاتساق الداخلي لمقياس قلق المستقبل

مقيرراس قلررق المسررتقبل تررمّ تطبيقرره بصررورته النهائيررة علررى عينررة اسررتطلاعية للتأكررد مررن ثبررات 
( امرأة أرملة، من خارج عينة الدراسة، كما تم تطبيق المقيراس علرى العينرة المرذكورة  22مكونة من )

نفسرررها بعرررد مررررور أسررربوعين مرررن التطبيرررق الأول، وباسرررتخدام معادلرررة بيرسرررون، ترررم حسررراب معامرررل 
عرررادة الاختبرررار( برررين درجرررات المشررراركات فررري مرتررري التطبيرررق، وتراوحرررت قررريم الاسرررتقرار )الثبرررات بإ

(، 2.42(، وبلررررغ معامررررل الثبررررات للمقيرررراس ككررررل )2.48-2.54معرررراملات الثبررررات للمجررررالات بررررين )
ولتقدير ثبات الاتساق الداخلي للمجالات باستخدام معادلة كرونباأ ألفا على بيانرات التطبيرق الأول 

تراوحرررت قررريم معررراملات لاتسررراق الرررداخلي  ذإ( إمررررأة أرملرررة، 22مكونرررة مرررن )للعينرررة الاسرررتطلاعية ال
 (. 2.52(، وبلغ معامل ثبات الاتساق الداخلي للمقياس ككل )2.54-2.84للمجالات بين )

 تصحيح مقياس قلق المستقبل
( مجرررالات، )وهرري المجرررال 4( فقرررة موزعرررة علررى )12تكررون المقيرراس بصرررورته النهائيررة مرررن )

وللإجابة مجال الصحي، والمجال الاجتماعي، والمجال الأسري، والمجال الاقتصادي(، النفسي، وال
( Likert( أمررام كررل فقرررة، وفقرراً لترردريج ليكرررت )عررن فقرررات المقيرراس تضررع المسررتجيبة إشررارة )

( درجرات، غيرر متأكردة، 2( درجرات، أوافرق، وتعطرى )4الخماسي، وهي: أوافرق بشردة، وتعطرى )
( درجررررة. 0، لا أوافررررق بشرررردة، وتعطررررى )تررررين( درج2أوافررررق، وتعطررررى ) ( درجررررات، لا1وتعطررررى )

تتراوح الدرجة ( درجات، وبالتالي 4 -0وتتراوح الدرجة على كل فقرة من فقرات المقياس ما بين )
( درجررة، وهرري أدنررى درجررة يمكررن أن تحصررل عليهررا المسررتجيبة، 12الكليررة علررى المقيرراس مررا بررين )

وينطبررررق علررررى الفقرررررات  وهرررري أعلررررى درجررررة يمكررررن أن تحصررررل عليهررررا المسررررتجيبة. ( درجررررة،082و)
، وتكرون المقيراس المصاغة بشكل موجب في حين يتم عكس التدرج للفقرات المصاغة بشكل سرالب

 من فقرات إيجابية وسلبية.
 ثالثاً: البرنامج الإرشادي المستخدم في الدراسة 

الدراسرة الحاليررة تبعراً للعرلاج العقلانري الانفعررالي تصرميم البرنرامج الإرشررادي المسرتخدم فري  ترم
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احترروى البرنررامج علررى مجموعررة مررن  قرردفالسررلوكي، كمررا تررم اسررتخدام إسررتراتيجيات الإرشرراد الجمعرري 
المهررارات الإرشررادية الترري تهرردف إلررى تحسررين نوعيررة اليرراة وخفررض مسررتوى مشرراعر الفقرردان، وقلررق 

ب النظرري الخراب بنظريرة العرلاج العقلانري الانفعررالي المسرتقبل، وقرد ترم بنراؤه بعرد الرجروع إلرى الأد
السلوكي وبعد الرجوع إلى الدراسات التي تناولت متغيرات هذه الدراسة ترم إعرداد البرنرامج، والمكرون 

بمعدل جلستين أسبوعياً وتراوح زمن الجلسرة مرا  اً ( أسبوع00( جلسة يتم تنفيذه على مدى )22من )
كل جلسة، وقد عقدت الجلسات الإرشادية في إحدى قاعات ( دقيقة حسب محتوى 022 -22بين )

/ 2/   8مركررز الوسررطية للخرردمات المجتمعيررة فرري منطقررة قمرريم مررن محافظررة إربررد فرري الفترررة مررن ) 
2202 - 25  /8  /2202.) 

 تنفيذ جلسات برنامج العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي (21) الجدول
 الأهداف الزمن عنوان الجلسة رقم الجلسة

 ساعتان التعارف وبناء الألفة الأولى

 .شاعة جو من الألفة  التعارف ما بين الباحثة والمشاركات وا 
 .تعريف المشاركات بأهداف البرنامج 
 .إجراء القياس القبلي 
  التوضيح للمشاركات حول الإرشاد الجمعي، ومميزاته

 ومعاييره.

 الثانية
 التعريف بنظرية العلاج العقلاني

برام العقد الانفعالي السل وكي وا 
 السلوكي

 ساعتان
 .التوضيح للمشاركات ماهية النظرية المتبعة 
  الاتفاق على موعد للقاءات والتأكيد على ضرورة الإلتزام

 والتأكيد على السرية والثقة.

تعريف المشاركات بقلق  الثالثة
 ساعتان المستقبل

  مفهوم قلق المستقبل وأسبابه وأعراضه  لىإالتعرف
 ومظاهره.

 حدد كل مشاركة مخاوفها المتعلقة بالمستقبل.ت 
  التوضيح للمشاركات فاعلية العلاج العقلاني الانفعالي

 السلوكي في الحد من قلق المستقبل.

 الرابعة
المواقف المسببة  التعرف إلى

لقلق المستقبل والتدرب على 
 التعامل معها.

 ساعتان
 .رصد المواقف التي تسبب القلق للمشاركات 
 مشاركات على كيفية التعامل مع الفكر القلق.تدريب ال 
  الأمان. لوكسالتوضيح للمشاركات حول 

 الخامسة
+ 

 السادسة
إبطال الإكار غير العقلانية 
 واستبدالها بأفكار عقلانية

ساعتان 
 لكل جلسة

  يس لحدث عنها يح المعتقدات غير العقلانية التي شر
 والتي تسبب الاضطراب للأفراد.

  التفكير الانهزامي.التغلب على 
 نقاط القوة. التعرف إلى 

 السابعة
+ 

 الثامنة

إعادة الهيكلة المعرفية لمفهوم 
قلق المستقبل والتدريب على 

 الاسترخاء.
ساعتان 
 لكل جلسة

 .التعريف بمفهوم إعادة الهيكلة المعرفية 
 .دور التعميم الزائد في الهيكلة المعرفية 
 .تحديد خطوات التشوهات المعرفية 
 تدريب على الاسترخاء.ال 

مفهوم مشاعر الفقدان وكيفية  التاسعة
 ساعتان التعامل معها

  توضيح مفهوم مشاعر الفقدان، والأعراض المصاحبة
 له.

 .توضيح مراحل الحزن 
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 الأهداف الزمن عنوان الجلسة رقم الجلسة
 أهم الأمور التي تساعد في التعامل مع  التعرف إلى

 الخسارة.
 .إيقاف الأفكار السلبية والتخلب منها 

 العاشرة
+ 

 والحادية
 عشر

مساعدة المشاركات على تقبل 
 الخسارة

ساعتان 
 لكل جلسة

 .قيام كل مشاركة بالتعبير عن المشاعر الخاصة بها 
 .أستعراض الخسائر الأولية والثانوية 
  اكتشاف أصعب اللحظات التي عايشتها المشاركة بعد

 الفقدان.
 .مواجهة الأفكار والعواطف التي يتم تجنبها 

استيعاب معنى الخسارة  الثانية عشر
 ساعتان والحصول على المعنى

 .ًمراجعة الحدث مراراً وتكرارا 
  المعنى. تكوينلالحديث عن تجارب المشاركات 
  من إعادة تقييم تأثير الشخب تمكين المشاركات

 الغائب في الحياة.
 داركها.بالاست  صار بالعواطف الحالية وا 
 .التدريب على مهارات حل المشكلات 

 ساعتان التركيز على التنمية الذاتية ة عشرالثالث
 طرق تنمية الذات. التعرف إلى 
 النصائح التي تساعد على تطوير الذات. التعرف إلى 
 .إستراتيجيات التكيف مع الضغوط 

 الرابعة عشر
فاعلية العلاج الانفعالي 

السلوكي العقلاني في إدارة 
 الضغوط النفسية

 ساعتان
  ه.مفهوم الضغط النفسي ومصادر 
 .أعراض الضغط النفسي 
 .أنواع الضغوط النفسية 
 .التعامل مع الضغوط النفسية 

الخامسة 
 عشر

خطوات التفكير الإيجابي 
ومهاراته والتقليل من الانفعالات 

 السلبية
 ساعتان

  تعليم المشاركات مهارات التعامل المعرفية مع قبول
 الوضع الراهن.

 .ممارسة تجارب الاسترخاء 
 ات الفردية بين المشاركات بالظهور.السماح للاختلاف 
 .توضيح تقنية تمارين المجازفة 

السادسة 
 عشر

 التعرف إلىفحب الدفاعات و 
أساليب المواجهة وتعزيز 

 الصلابة النفسية
 ساعتان

 مفهوم الصلابة النفسية. التعرف إلى 
 أساليب المواجهة الخاصة بالمشاركات. التعرف إلى 
 جهة المتبعة في التكيف.تقييم مدى فعالية اساليب الموا 
 .الشرح حول تقنية تمارين القوة ومهاجمة الخجل 

جودة الحياة، وأبعادها  السابعة عشر
 ساعتان وعناصرها

 .توضيح مفهوم جودة الحياة وأبعادها 
 .مقومات جودة الحياة 
 .معوقات جودة الحياة 
 .مجالات جودة الحياة 

إشباع الحاجات كمكون أساسي  الثامنة عشر
 ساعتان الحياة لجودة

 خارطة تحسين نوعية الحياة. التعرف إلى 
  تعليم الأسس التي تحتاجها المشاركة من أجل تحسين

 نوعيةالحياة بأبعادها المختلفة.
 هرم ماسلو للحاجات. التعرف إلى 

 التاسعة عشر
الأزمات النفسية وكيفية التعامل 

( لمعالجة ABCمعها، وطريقة )
 الأزمات

 ساعتان
  مة النفسية.مفهوم الأز 
 .المفاهيم المرتبطة بالأزمة النفسية 
 .أنواع الصدمات التي تولد الأزمات 
 .مراحل لالأزمة النفسية 
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 الأهداف الزمن عنوان الجلسة رقم الجلسة
 .أسس التعامل مع الأزمة 
 .سيكولوجية إدارة الأزمات 
 .طرق التعامل مع الأزمة النفسية 
 ( شرح طريقةABC في التعامل مع الأزمات )

 ومعالجتها.

 ساعتان يإجراء القياس البعد عشرون
 .تقييم البرنامج الإرشادي من وجهة نظر المشاركات 
  تقييم مدى التحسن الذي شعرن به بعد المشاركة في

 جلسات البرنامج.
 .إجراء القياس البعدي 

 إجراءات صدق البرنامج
 الصدق الظاهري

العقلانرري الانفعررالي السررلوكي برنررامج الإرشررادي المسررتند إلررى العررلاج التررم التحقررق مررن صرردق 
والذي تم استخدامه في هرذه الدراسرة بعرضره علرى مجموعرة مرن المحكمرين المختصرين فري الإرشراد 
النفسرري وعلررم الررنفس والإرشرراد النفسرري والتربيررة الخاصررة فرري الجامعررة الأردنيررة واليرمرروك وآل البيررت 
لتحديرررد مررردى مناسررربة الأهرررداف الرررذي أعرررد مرررن أجلهرررا ومررردى مناسررربة الجلسرررات وعرررددها، وفنيرررات 

 مج والوقت، وفي ضوء ملاحظات المحكمين.البرنا
 إجراءات الدراسة

  إعداد أدوات الدراسة بعد الاطلاع على الأدب التربوي والدراسات السابقة ذات العلاقة بموضوع
الدراسة والمتمثلة بالبرنامج الإرشادي المستند إلى نظرية العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي، 

 ا، وتم التحقق من مؤشرات الصدق والثبات لهذه الأدوات.والمقاييس التي تم استخدامه
 ن( إمرأة أرملة، وتم توزيعه12، والمكونة من )البسيطة اختيار عينة الدراسة بالطريقة العشوائية 

 ( إمرأة أرملة. 04على مجموعتين )تجريبية وضابطة(، كل مجموعة مكونة من )

 عتي الدراسة الضابطة والتجريبية.على مجمو  لمقاييس الدراسةالتطبيق القبلي  إجراء 

  استخدام البرنامج الإرشادي المستند إلى نظرية العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي لدى
 المجموعة التجريبية، في حين لم يتم تطبيق أي من البرامج على المجموعة الضابطة.

 عتي الدراسة التطبيق البعدي لاختبار قلق المستقبل، ومشاعر الفقدان على مجمو  إجراء
 الضابطة والتجريبية.

  رصد الدرجات ومعالجتها إحصائياً للإجابة عن أسئلة الدراسة، والخروج بالتوصيات المناسبة
 في ضوء ما تم التوصل إليه من نتائج.
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 متغيرات الدراسة
 أولًا: المتغير المستقل

  الإرشادي عليهاالمجموعة: ولها مستويان )المجموعة التجريبية التي تم تطبيق البرنامج 
 أي تدريب( والمجموعة الضابطة التي لم تتلق

 ثانياً: المتغيرات التابعة
  لدى النساء الأرامل مشاعر الفقدانمستوى. 
  الأرامل.لدى النساء  قلق المستقبلمستوى 

 المعالجات الإحصائية
   ية.للإجابة عن السؤال الأول تم استخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيار 

   للإجابة عن السؤال الثاني تم استخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية، كما تم
 (ANCOVA) لمشتركاتحليل التباين ، و (MNCOVA)استخدام تحليل التباين المصاحب 

 للكشف عن الفروق في مستوى مشاعر الفقدان، وقلق المستقبل.

 ومناقشتها نتائج الدراسة

"ما مستوى مشاعر الفقدان وقلق المستقبل  :ومناقشتها المتعلقة بالسؤال الأولأولًا: النتائج 
 لدى النساء الأرامل؟".

للإجابررة عررن هررذا السررؤال تررم اسررتخراج المتوسررطات الحسررابية والانحرافررات المعياريررة لرردرجات 
 ي عرض لهذه النتائج.أتالقبلي لمقاييس الدراسة، وفيما يأفراد العينة في القياس 

 النتائج المتعلقة بمشاعر الفقدان أولًا:

تررم باسررتخراج المتوسررطات الحسررابية والانحرافررات المعياريررة لرردرجات أفررراد العينررة فرري القيرراس 
 .(0) الجدولالقبلي لمجالات مقياس مشاعر الفقدان، والمقياس ككل، كما هو مبين في 

العينة في القياس القبلي لمجالات  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجات أفراد: (2) الجدول
 مقياس مشاعر الفقدان مرتبة تنازلياً وفقا للمتوسط الحسابي

 المستوى الانحراف المعياري المتوسط الحسابي المجال الرقم الرتبة
 متوسط 0.39 2.43 الجانب الاجتماعي 2 0

 متوسط 0.18 2.25 المشاعر 1 2

 متوسط 0.21 2.14 الانفصال والضيق 0 1

 متوسط 0.19 2.01 الأفكار 2 2

 متوسط 0.11 2.18 مقياس مشاعر الفقدان ككل
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بمستوى لدى النساء الأرامل، جاء  ( أن مستوى مشاعر الفقدان 0) الجدوليظهر من 
الأولى مجال  في الرتبةوجاء (، 2.00( وانحراف معياري )2.04وسط حسابي )متوب متوسط

الثانية  في الرتبة(، ودرجة تقييم متوسطة، وجاء 2.21"الجانب الاجتماعي" بمتوسط حسابي )
الثالثة مجال  في الرتبة(، ودرجة تقييم متوسطة، وجاء 2.24مجال "المشاعر" بمتوسط حسابي )

(، ودرجة تقييم متوسطة، وأخيراً جاء مجال "الأفكار" 2.02حسابي ) " بمتوسط"الانفصال والضيق
 ربما يمكن تفسير هذه النتيجة في ضوء أنو (، ودرجة تقييم متوسطة. 2.20بمتوسط حسابي )

بالنسبة للمرأة أصعب الخبرات المؤلمة التي قد تمر بها، ففقدان الزوج مرتبط  يُعدفقدان الزوج 
سلبي، بالحرمان من الحب والحنان والمودة، وهذا ينعكس على الحالة النفسية للمرأة الأرملة بشكل 

اطفية المتعلقة بتجربة فقدان أقرب الناسب إليها، وهو نفسها أمام مجموعة من التحديات الع فتجد
 زوجها.
يمكررن عررزو هررذه النتيجررة إلررى مررا تشررعر برره المرررأة الأرملررة مررن مشرراعر القلررق والاكتئرراب ربمررا و 

والحزن، التي تؤدي إلى شعورها المستمر بفقدان شريك الحياة، وازدياد شعورها باليأس وعدم الرغبرة 
عرري، وعرردم الرغبررة فرري الرفاهيررة عررن الررنفس، وهررذا مررا أشررار إليرره دن فرري ممارسررة حياتهررا بشرركل طبي

(Dunn, 2015 .)مرررن الأمررررراض  عديررردتعرضرررها لمخرررراطر الوفررراة نتيجرررة إصرررابتها ب فضرررلًا عرررن
الخطيرررة؛ كالنوبررة القلبيررة، والسرركتة الدماغيررة وتصررلّب الشرررايين، وهررذا مررا أكررد عليرره سررتاهل وستشررلز 

(Stahl & Schulz, 2014.) 
الأردنررري أنررره علرررى الررررغم مرررن وقررروف المجتمرررع بن المحتمرررل أيضررراً أن تفسرررر هرررذه النتيجرررة ومررر

بجانررب المرررأة الأرملررة ومسرراندته لهررا، إلا أنرره مجتمررع محررافظ مرررتبط بالعررادات والتقاليررد الترري تجعلرره 
ت ينظررر للمرررأة نظرررة تقليديررة وأن مكانهررا فرري بيتهررا، فهنرراك مررن يرررفض عمررل المرررأة وخاصررةً إن كانرر

أبنرراءه، وبالتررالي تتخلررى  اأرملررة، كمررا أن هنرراك مررن يرررفض فكرررة قيررام رجررل غريررب بتربيررة أبنرراء ليسررو 
المرأة الأرملة عرن فكررة الارتبراط والرزواج خوفراً مرن القيرل والقرال، ونظررة المجتمرع إليهرا، وهرذا يرؤدي 

 بدوره إلى شعور المرأة بالوحدة، وطغيان مشاعر الفقدان على كيانها ووجودها.
عردم إلمرام بعرض مختصري الرعايرة الصرحية  ن خرلالمرأيضراً يمكن تفسير هذه النتيجة ربما و 

في كيفية التعامل مع فئة الأرامل، والعمرل علرى مسراعدتهن فري الحرد مرن مشراعر الفقردان والفجيعرة 
ل عدم امتلاكهم لمهارات التعامل مع الأرامر فضلًا عنلديهن، والتقليل من مستوى الاكتئاب والقلق، 

فررري التقليرررل مرررن الألرررم العررراطفي والمعانررراة التررري يعرررانين منهرررا بعرررد فقررردان الشرررريك وعررردم الإحسررراس 
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( أن المختصرين فري الرعايرة الصرحية Holm, et al., 2019بالاسرتقرار. ولقرد أكرد هرولم وآخررون )
مررن بحاجررة إلررى معرفررة المهررارات اللازمررة للتعامررل مررع الآثررار الصررحية المترتبررة علررى الترمررل، والحررد 

 التعرض للقلق والاكتئاب.
أن الترمل يسبب للمرأة حالة من الشعور بالفراغ الكبير والوحدة القاتلة والحرزن  انرى الباحثيو 

مررن ذاتهررا، وتبقررى أفكارهررا  اً تشررعر بأنهررا فقرردت جرزء ذإالمسرتمر، والصرردمة مررن فقرردان شرريك الحيرراة، 
واقعها الجديد، وتشعر بأنهرا تعريش  تدور حول رحيل زوجها، لذلك قد تواجه صعوبة في التكيف مع

 حياة بلا هدف، فتواجه صعوبة تقبل الخسارة، وتشعر أن العالم من حولها قد ظلمها.
 ثانياً: النتائج المتعلقة بقلق المستقبل

تم استخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجات أفراد العينة في القياس 
 (.2) الجدوللمستقبل، كما هو مبين في القبلي لمجالات مقياس قلق ا

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجات أفراد العينة في القياس القبلي لمجالات : (1) الجدول
 مرتبة تنازلياً وفقا للمتوسط الحسابي مقياس قلق المستقبل

 المستوى الانحراف المعياري المتوسط الحسابي المجال الرقم الرتبة
 مرتفع 0.46 4.53 لاقتصاديا 4 0
 مرتفع 0.47 4.43 الأسري 2 2
 مرتفع 0.23 4.02 النفسي 0 1
 مرتفع 0.23 3.99 الصحي 2 2
 مرتفع 0.28 3.69 الاجتماعي 1 4

 مرتفع 0.22 4.14 ككل مقياس قلق المستقبل
بلغ  ذإ( أن مستوى قلق المستقبل لدى النساء الأرامل جاء مرتفعاً 2) الجدوليظهر من 

بدرجة تقييم و ( 2.02المتوسط الحسابي لدرجات أفراد العينة عن مقياس قلق المستقبل ككل )
 في الرتبة(، جاء 2.41-1.82مرتفعة، وتراوحت المتوسطات الحسابية لمجالات المقياس ما بين )

نية الثا في الرتبة(، ودرجة تقييم مرتفعة، وجاء 2.41الأولى المجال "الاقتصادي" بمتوسط حسابي )
الثالثة المجال  في الرتبة(، ودرجة تقييم مرتفعة، وجاء 2.21المجال "الأسري" بمتوسط حسابي )

الرابعة المجال "الصحي"  في الرتبة(، ودرجة تقييم مرتفعة، وجاء 2.22"النفسي"  بمتوسط حسابي )
حسابي  (، ودرجة تقييم مرتفعة، وأخيراً جاء المجال "الاجتماعي" بمتوسط1.22بمتوسط حسابي )

 (، ودرجة تقييم مرتفعة. 1.82)
من مواجهة الظروف الصعبة  هاوخوف المرأة الأرملة إلى خشيةيمكن عزو هذه النتيجة ربما و 

ينشغل بالها بالأشياء السيئة والسلبية،  ذإعلى مواجهة المشكلات،  المقدرةالتي قد تواجهها، وعدم 
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ذلك تشعر بالغموض حول مستقبلها  فضلًا عنوتفكر دائماً بأسوأ الأشياء التي يمكن أن تحدث، 
 ومستقبل أسرتها، وتنتابها حالة من التوتر عند الحديث عن المستقبل.

مرن الاضرطرابات النفسرية؛ كرالقلق  عديردأن الترمرل يررتبط ببرومن المحتمل تفسير هذه النتيجرة 
بالنوبررة القلبيررة، ومشرركلات فرري المرررتبط بفقرردان السرريطرة، وانخفرراض الطاقررة وزيررادة مخرراطر الاصررابة 

عرام، وصررعوبة فري النروم، وضررعف فري الإدراك والتركيرز، وضررعف  الصررحة بشركلالمعردة، وضرعف 
 .(Holm, et al., 2019د )في التأقلم مع الوضع الجدي

ها وطبيعررة مقردراتالمررأة الأرملررة قرد تواجره صررعوبات فري الحصررول علرى عمرل يناسررب  كمرا أن
ا منشرغلة بشرركل مسرتمر ودائررم بعائلتهرا، فهري أصرربحت المسرؤولة عنهررا حياتهرا وظروفهرا الترري تجعلهر

ذلرررك أن بعرررض أربررراب العمرررل فررري الأغلرررب لا  فضرررلًا عرررنبشررركل كامرررل، وعليهرررا ترررأمين متطلباتهرررا، 
يفضررلون توظيررف الأرملررة، كونهررا ترردير أمورهررا وأمررور أسرررة بأكملهررا، وهررذا يرردفعها إلررى القلررق نحررو 

 (.Umberson, Wortman & Kessler, 1992) لأفراد أسرتها اً تأمين حياة أفضل وأكثر أمان
يقررف إلررى جانررب المرررأة الأرملررة، ويتعرراطف  فئاترره كافررةبأن المجتمررع الأردنرري  انرى الباحثرريررو 

معها ويتعاون معها لأنه يدرك كم تعاني وتبذل مجهود في تأمين عيش كرريم لأسررتها، وكونهرا تقروم 
ى تقديم الدعم والمسراندة مرن عائلتهرا والمحيطرين بهرا، ممرا يقلرل بدور الأم والأب معاً، وهذا يؤدي إل

 لديها مشاعر القلق فيما يتعلق بالأمور الاجتماعية.
 ,Onrust & Cuijpersواتفقت نتيجة الدراسة الحالية مع نتيجة دراسة ونرست وكيجبيرس )

خاصة في السنة ( التي أشارت إلى أن مستوى القلق لدى النساء الأرامل جاء مرتفعاً، و 2006
 .الأولى بعد فقدان الزوج

"هل توجد فروق ذات دلالة إحصائية  :ومناقشتها ثانياً: النتائج المتعلقة بالسؤال الثاني
( بين متوسطات الأداء على مقاييس مشاعر الفقدان وقلق  α 0.0.عند مستوى الدلالة )

 ؟".موعة الضابطةللمجموعة التجريبية والمجالمستقبل لدى النساء الأرامل تعزى 
للإجابة عن هذا السؤال، تم استخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية والخطأ 
المعياري والمتوسط المعدل للأداء البعدي لأفراد المجموعتين التجريبية والضابطة على مقاييس 

وفيما  (ANCOVA( و)MNCOVA) بالمصاح الدراسة، فضلًا عن استخدام تحليل التباين
 ض النتائج:عر  أتيي
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 أولًا: النتائج المتعلقة بمشاعر الفقدان

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية القبلية والبعدية لأداء أفراد عينة الدِّراسة في : (3) الجدول
 المجموعتين التجريبية والضابطة على مقياس مشاعر الفقدان 

مقياس مشاعر الفقدان   المجموعة
  

المتوسط  قياس البعديال القياس القبلي
الحسابي 

 المعدل
الخطأ 
 ع س ع س المعياري

 التجريبية
العلاج 

العقلاني 
الانفعالي 
 السلوكي

 0.06 1.67 0.24 1.67 0.18 2.16 الانفصال والضيق

 0.05 0.55 0.12 0.56 0.08 2.08 الأفكار

 0.04 0.30 0.05 0.30 0.16 2.30 المشاعر

 0.04 0.41 0.14 0.41 0.50 2.30 الجانب الاجتماعي

مقياس مشاعر الفقدان 
 0.03 0.85 0.09 0.85 0.09 2.19 ككل

 الاعتيادية الضابطة

 0.06 2.10 0.26 2.10 0.24 2.12 الانفصال والضيق

 0.05 1.97 0.27 1.96 0.36 1.99 الأفكار

 0.04 2.23 0.21 2.23 0.19 2.20 المشاعر

 0.04 2.57 0.14 2.57 0.15 2.57 الجانب الاجتماعي

مقياس مشاعر الفقدان 
 0.03 2.18 0.15 2.17 0.16 2.18 ككل

 س: المتوسط الحسابي، ع: الانحراف المعياري
( وجود فروق ظاهرية بين متوسطات درجات أفراد عينة الدراسة على 1) الجدوليتضح من 

بلغ المتوسط الحسابي  ذإية والضابطة، في المجموعتين التجريب مجالات مقياس مشاعر الفقدان
(، 2.02ككل في القياس القبلي ) لدرجات أفراد المجموعة التجريبية عن مقياس مشاعر الفقدان 

(، كما بلغ المتوسط 2.44وبلغ المتوسط الحسابي للمجموعة التجريبية في القياس البعدي )
ككل في القياس القبلي  ر الفقدان الحسابي لدرجات أفراد المجموعة الضابطة عن مقياس مشاع

وللكشف عن  (.2.05(، وبلغ المتوسط الحسابي للمجموعة الضابطة في القياس البعدي )2.04)
( MNCOVAدلالة الفروق بين هذه المتوسطات، تم استخدام أسلوب تحليل التباين المصاحب )

قياس مشاعر الفقدان على المتوسطات الحسابية البعدية لدرجات أفراد عينة على مجالات م
 ( نتائج هذا التحليل.2) الجدولالبعدية، باعتبار الدرجات القبلية متغيراً مشتركاً، ويبين 

( على المتوسطات الحسابية البعدية لدرجات MNCOVA) لمتعددانتائج تحليل التباين : (4) الجدول
 أفراد عينة على مجالات مقياس مشاعر الفقدان 

مجموع  المجال المصدر
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
الدلالة  F المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 
 0.49 0.00 25.56 1.35 1 1.350 الانفصال والضيق المجموعة

 0.94 0.00 449.10 14.86 1 14.856 الأفكار
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مجموع  المجال المصدر
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
الدلالة  F المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 
 0.98 0.00 1101.73 27.76 1 27.758 المشاعر

 0.99 0.00 1801.03 34.85 1 34.848 الجانب الاجتماعي

القياس 
 القبلي

 0.19 0.02 6.26 0.33 1 0.331 الانفصال والضيق

 0.27 0.00 10.07 0.33 1 0.333 الأفكار

 0.00 0.98 2.220 2.220 1 2.2220 المشاعر

 0.03 0.39 0.76 0.01 1 0.015 الجانب الاجتماعي

 الخطأ
    0.05 27 1.426 الانفصال والضيق

    0.03 27 0.893 الأفكار

    0.03 27 0.680 المشاعر

    0.02 27 0.522 الجانب الاجتماعي

 المجموع
     30 109.686 الانفصال والضيق

     30 63.654 الأفكار

     30 76.571 المشاعر

     30 101.889 الجانب الاجتماعي

المجموع 
 مصحح

     29 3.106 الانفصال والضيق

     29 16.082 الأفكار

     29 28.438 لمشاعرا

     29 35.385 الجانب الاجتماعي

  (.α ≥0.05*دالة إحصائية عند مستوى الدلالة )
( α ≤0.05وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة )( 2) الجدوليلاحظ من 

ل بين متوسطات أداء المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق البعدي لمجال الانفصا
تعزى لأثر العلاج ومجال المشاعر، ومجال الجانب الاجتماعي،  ، ومجال الأفكار،والضيق

لصالح المجموعة التجريبية التي تعرضت للعلاج العقلاني الانفعالي و العقلاني الانفعالي السلوكي، 
 السلوكي؛ إذ إن المتوسطات الحسابية البعدية للمجموعة التجريبية كانت أدنى منها للمجموعة

في الحد من مشاعر الفقدان  أسهم، مما يدل على أن العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي الضابطة
 لدى النساء الأرامل. 

( على المتوسط الحسابي ANCOVAتم استخدام أسلوب تحليل التباين المصاحب ) كما
فراد عينة ت أالبعدي لدرجات أفراد عينة الدراسة على مقياس مشاعر الفقدان ككل، باعتبار درجا

 ( نتائج هذا التحليل.4) الجدوليراً مشتركاً، ويبين القبلية متغ الدراسة 
 على مقياس مشاعر الفقدان البعدي ( لدرجات أفراد عينة الدراسة ANCOVAنتائج تحليل التباين المصاحب ): (0) الجدول

مجموع  مصدر التباين
 المربعات

درجة 
 الحرية

متوسط 
ة الدلال (F) المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 
 0.98 0.00 *1324.91 13.17 1 13.17 )المعدل(المعالجة طريقة 
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مجموع  مصدر التباين
 المربعات

درجة 
 الحرية

متوسط 
ة الدلال (F) المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 
 0.34 0.00 *13.91 0.14 1 0.14 القياس القبلي )مصاحب(

    0.01 27 0.27 الخطأ

     30 82.08 المجموع

     29 13.58 المجموع مصحح

 (. α ≥0.05*دالة إحصائية عند مستوى الدلالة )

ككل بلغت  ( المتعلقة بمقياس مشاعر الفقدانF( أن قيمة )4) الجدولمن  يلاحظ
( مما يدل على وجود فروق دالة α ≤ 0.05( وهي دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )0122.20)

إحصائياً بين الدرجات البعدية للمجموعتين، وعند مراجعة المتوسط الحسابي يتبين أن الفروق 
تجريبية؛ إذ إن المتوسطات الحسابية البعدية للمجموعة التجريبية كانت أدنى لصالح المجموعة ال

، بينما بلغ (2.44بلغ المتوسط الحسابي للمجموعة التجريبية ) ذإمنها للمجموعة الضابطة، 
لعلاج العقلاني الانفعالي ل ( ولإيجاد حجم الأثر2.05المتوسط الحسابي للمجموعة الضابطة )

( من التباين %24(، أي أن حوالي )2.24(، وبلغ )(Eta squareمربع إيتا تم حساب  السلوكي،
في أداء أفراد عينة الدراسة على مقياس مشاعر الفقدان البعدي يعود إلى العلاج العقلاني 

(، فيعود لعوامل غير مفسرة، مما يدل على أن العلاج %2الانفعالي السلوكي، أما الباقي )
 في الحد من مشاعر الفقدان لدى النساء الأرامل. أسهمي العقلاني الانفعالي السلوك

 ثانياً: النتائج المتعلقة بقلق المستقبل

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية القبلية والبعدية لأداء أفراد عينة الدِّراسة في : (6) الجدول
 المجموعتين التجريبية والضابطة على مقياس قلق المستقبل

مقياس قلق ت مجالا  المجموعة
   المستقبل 

المتوسط  القياس البعدي القياس القبلي
الحسابي 

 المعدل
الخطأ 
 ع س ع س المعياري

 التجريبية
العلاج 

العقلاني 
الانفعالي 
 السلوكي

 0.06 1.84 0.26 1.85 0.35 4.04 النفسي

 0.03 2.04 0.09 2.02 0.54 4.09 الصحي

 0.05 2.31 0.24 2.28 0.32 3.64 الاجتماعي

 0.07 1.93 0.14 1.89 0.50 4.47 الأسري

 0.08 2.13 0.17 2.09 0.47 4.50 الاقتصادي

مقياس قلق المستقبل 
 0.04 2.02 0.13 2.00 0.22 4.16 ككل

 الاعتيادية الضابطة
 0.06 4.07 0.21 4.06 0.18 4.16 النفسي

 0.03 4.04 0.12 4.06 0.12 4.08 الصحي

 0.05 3.86 0.20 3.88 0.22 3.75 جتماعيالا

 0.07 4.54 0.42 4.58 0.45 4.60 الأسري
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مقياس قلق ت مجالا  المجموعة
   المستقبل 

المتوسط  القياس البعدي القياس القبلي
الحسابي 

 المعدل
الخطأ 
 ع س ع س المعياري

 0.08 4.63 0.44 4.67 0.42 4.69 الاقتصادي

مقياس قلق المستقبل 
 0.04 4.22 0.16 4.24 0.17 4.26 ككل

 س: المتوسط الحسابي، ع: الانحراف المعياري
بين متوسطات درجات أفراد عينة الدراسة على ( وجود فروق ظاهرية 6) الجدوليتضح من 

وللكشف عن دلالة الفروق  .مجالات مقياس قلق المستقبل في المجموعتين التجريبية والضابطة
( على MNCOVAبين هذه المتوسطات، تم استخدام أسلوب تحليل التباين المصاحب )

البعدية،  قلق المستقبل  المتوسطات الحسابية البعدية لدرجات أفراد عينة على مجالات مقياس
 ( نتائج هذا التحليل.5) الجدولمتغيراً مشتركاً، ويبين تُعد باعتبار الدرجات القبلية 

لدرجات  ( على المتوسطات الحسابية البعديةMNCOVA) لمشتركانتائج تحليل التباين : (7) الجدول
  على مجالات مقياس قلق المستقبل الدراسة أفراد عينة 

مجموع  المجال المصدر
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
الدلالة  F المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 

 المجموعة

 0.96 0.00 *672.00 36.545 1 36.54 النفسي

 0.99 0.00 *3521.45 31.008 1 31.01 الصحي

 0.95 0.00 *480.19 19.200 1 19.20 الاجتماعي

 0.96 0.00 *682.89 54.226 1 54.23 الأسري

 0.95 0.00 *559.56 49.837 1 49.84 لاقتصاديا

القياس 
 القبلي

 0.03 0.34 0.94 051. 1 0.05 النفسي

 0.23 0.01 *7.91 070. 1 0.07 الصحي

 0.19 0.02 *6.21 248. 1 0.25 الاجتماعي

 0.20 0.01 *6.96 552. 1 0.55 الأسري

 0.23 0.01 *7.85 699. 1 0.70 الاقتصادي

 الخطأ

    054. 27 1.47 يالنفس

    009. 27 0.24 الصحي

    040. 27 1.08 الاجتماعي

    079. 27 2.14 الأسري

    089. 27 2.40 الاقتصادي

 المجموع

     30 300.12 النفسي

     30 308.36 الصحي

     30 305.12 الاجتماعي

     30 370.56 الأسري

     30 395.22 الاقتصادي

وع المجم
 مصحح

     29 38.06 النفسي

     29 31.32 الصحي
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مجموع  المجال المصدر
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
الدلالة  F المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 
     29 20.53 الاجتماعي

     29 56.92 الأسري

     29 52.94 الاقتصادي

 (. α ≥0.05*دالة إحصائية عند مستوى الدلالة )

( α ≤0.05وجود فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة )( 7) الجدوليلاحظ من 
وللمجال  ،مجال النفسيلاء المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق البعدي لبين متوسطات أد

تعزى لأثر العلاج الصحي، وللمجال الاجتماعي، وللمجال الأسري، وللمجال الاقتصادي، 
أن العلاج العقلاني  علىمما يدل ولصالح المجموعة التجريبية، العقلاني الانفعالي السلوكي، 

كما تم استخدام أسلوب في الحد من قلق المستقبل لدى النساء الأرامل.  أسهمالانفعالي السلوكي 
( على المتوسط الحسابي البعدي لدرجات أفراد عينة الدراسة ANCOVA) لمشتركاتحليل التباين 

القبلية متغيراً مشتركاً، ويبين  على مقياس قلق المستقبل ككل، باعتبار درجات أفراد عينة الدراسة 
 ( نتائج هذا التحليل.4) الجدول
على مقياس قلق  ( لدرجات أفراد عينة الدراسةANCOVA) ركلمشتانتائج تحليل التباين : (8) الجدول

 المستقبل البعدي
مجموع  مصدر التباين

 المربعات
درجة 
 الحرية

متوسط 
الدلالة  (F) المربعات

 الإحصائية
Eta 

square 
 0.99 0.00 *2152.47 37.62 1 37.62 )المعدل( معالجةطريقة ال

 0.22 0.01 *7.41 0.13 1 0.13 القياس القبلي )مصاحب(

    0.02 27 0.47 الخطأ

     30 330.60 المجموع

     29 38.22 المجموع مصحح

 (. α ≥0.05*دالة إحصائية عند مستوى الدلالة )

موعتين، ( وجود فروق دالة إحصائياً بين الدرجات البعدية للمج8رقم ) الجدوليلاحظ من 
تم حساب  علاج العقلاني الانفعالي السلوكي،للولإيجاد حجم الأثر لصالح المجموعة التجريبية؛ 

( من التباين في أداء أفراد عينة %22(، أي أن حوالي )2.22(، وبلغ )(Eta squareمربع إيتا 
لوكي، أما الباقي الدراسة على مقياس قلق المستقبل البعدي يعود إلى العلاج العقلاني الانفعالي الس

في  أسهم(، فيعود لعوامل غير مفسرة، مما يدل على أن العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي 0%)
 الحد من قلق المستقبل لدى النساء الأرامل.
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البيئة الإرشادية الهادفة والمناسبة التري تروفرت للمجموعرة هذه النتيجة إلى طبيعة  عزىتُ ربما و 
النساء الأرامرل المشراركات بقواعرد العمرل الجمراعي التري ترم الاتفراق عليهرا مسربقاً، التجريبية، والتزام 

تلبيرررة مكونرررات البرنرررامج والجلسرررات لتوقعرررات المشررراركات والالترررزام بالسررررية والجديرررة فررري  فضرررلًا عرررن
الباحثرران مررا تمتررع برره  فضررلًا عررن ،التطبيررق، وجميررع ذلررك أسررهم فرري تحقيررق تلررك التوقعررات والأهررداف
وقوة التأثير، والتركيز علرى الرتعلم  من سمات يفترض وجودها لنجاح العملية الإرشادية مثل المرونةً 

النشط المباشر والقيام بتوضيح الأسس اللاعقلانيرة التري أدت إلرى اضرطراب المشراركات والتوضريح 
 عقلانية في صورة أحاديث شخصية.الللمشاركات جوانب تفكيرهن غير 

المجموعررة أفررراد لتحسررن فرري خفررض مشرراعر الفقرردان وقلررق المسررتقبل لرردى أن ا انرى الباحثرريررو 
يعرود إلررى العلاقررة ربمررا طُبرق علرريهن برنرامج العررلاج العقلانري الانفعررالي السرلوكي  لررواتيالتجريبيرة وال

الترررزام الأطرررراف بالعمرررل الجمررراعي  كرررذلكو  ،الآمنرررة والنشرررطة التررري سرررادت أجرررواء العمرررل الإرشرررادي
بأهميرررة العمرررل علرررى معالجرررة اللامعقرررول  هنإقنررراع فضرررلًا عرررن، برررين المشررراركاتا وتعزيرررز الثقرررة مررر

بالمعقول وتعلم أهمية التخلب من الأفكار والاتجاهرات اللاعقلانيرة غيرر المنطقيرة وأن يحرل محلهرا 
 أفكار واتجاهات منطقية وعقلانية.

بي الفعررال يحترراج إلررى أن الأسرلوب العلاجرري الإيجررا (Garfield, 1995)وقرد أشررار جارفيلررد 
اختيرررار الررنمط العلاجررري المناسررب لخصرررائب المسترشررد، ومحاولرررة الكشررف عرررن إلررى قيرررام المرشررد ب

أفكاره غير العقلانية والتأكيد علرى ضررورة إنجراز الواجبرات البيتيرة بنجراح والتركيرز علرى المشركلات 
 كل إيجابي.  الحالية، وتقييم المدح والثناء للمسترشد كلما تقدم بالعملية العلاجية بش

ربما يكون التحسرن بسربب البررامج الإرشرادي القرائم علرى العرلاج العقلانري الانفعرالي السرلوكي 
(REBT )أثبتررت الدراسررات فاعليررة هررذه البرررامج فرري الحررد مررن الضررائقة العاطفيررة وتقليررل عواقررب  ذإ

 & David) المسررررررتقبلالضرررررريق وتقليررررررل مسررررررتوى الأفكررررررار اللاعقلانيررررررة المسررررررببة لقلررررررق 

Szamoskozi,2011) 
وقد يعزى التحسن لردى أفرراد المجموعرة التجريبيرة إلرى رغبرة المشراركات اللرواتي طبرق علريهن 

يق والتررروتر والانفعرررال، وعررردم البرنرررامج للتغلرررب علرررى اضرررطرابهن كونررره سررربباً أساسرررياً للشرررعور بالضررر
اء الأرامرل، وكيفيرة ا العميقرة بمشركلات النسرمومعرفته نيخبرة الباحث فضلًا عنعن حياتهن.  االرض

التعامل مع هذه المشكلات ساعد على وضع التدريبات والواجبات المناسربة واللازمرة وتقرديم التغذيرة 
 أثناء الجلسات الإرشادية وفي المواقف المناسبة. في الراجعة، وخاصة 
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( التي Akbari, et al., 2011ري وآخرون )جة الدراسة الحالية مع دراسة اكبواختلفت نتي
ت نتائجها إلى عدم وجود فروق في مستوى القلق والاكتئاب لدى المجموعتين التجريبية أشار 

والضابطة، وهذا يعني عدم فاعلية جلسات العلاج المعرفي السلوكي في علاج الاكتئاب والقلق 
 لدى الأرامل.

 التوصيات
 :أتييبما  انوصي الباحثياستناداً إلى ما توصلت إليه الدراسة من نتائج، 

 الإرشادي المستخدم في هذه الدراسة على النساء الأرامل، وذلك لما أظهرته ق البرنامج تطبي
 النتائج من فاعلية هذا البرنامج في خفض مشاعر الفقدان وقلق المستقبل لديهن.

  عقد دورات وندوات لتعريف النساء الأرامل بكيفية مواجهة مشاعر الفقدان والتغلب عليها، والحد
 .من قلق المستقبل

  خاصة بالنساء الأرامل لتبني قضاياهن ومشكلاتهن التي قد تواجههن، إرشادية إنشاء مراكز
 وتقديم الخدمات الإرشادية لهن بشكل فعال.

  مزيد من الدراسات والأبحاث لقياس الجوانب النفسية للأرامل وفق متغيرات ديموغرافية إجراء
 مختلفة؛ كالعمر، والمؤهل الدراسي، ومكان السكن.

  تتناول متغيري مشاعر الفقدان وقلق المستقبل لدى النساء الأرامل وفق إجراء دراسات وأبحاث
 متغيرات ديموغرافية معينة.
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