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 مجلة الخدمة الاجتماعية

لخدمة في االممارسة العامة  العلبج الواقعي مف منظورنموذج إستيدؼ البحث إختبار فعالية الممخص: 
وجود مرضى الجذاـ. وسعى لمتحقؽ مف صحة لدى الشعور بالوصمة الاجتماعية الاجتماعية لمتخفيؼ مف 

فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجات القياسيف القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية 
ويعد أحد الدراسات شبو التجريبية فى مجاؿ الخدمة  .مقياس الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـلأبعاد 

عتمد عمى  الاجتماعية الطبية، ( مفردة، وتـ 21ي بإستخداـ مجموعة واحدة تجريبية وقواميا )التجريب المنيجوا 
تطبيؽ برنامج التدخؿ الميني بعيادات الأمراض الجمدية والتناسمية ومرضى الجذاـ بمدينة أسيوط، وذلؾ فى 

ـ(. وأثبتت النتائج صحة الفرض الرئيسي لمبحث 2024مايو خر واألى إ ـ2024 يناير خروا)أمف الفترة 
وجود فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجات القياسيف القبمي والبعدي لحالات المجموعة "

حقؽ اليدؼ تو  ،وجميع فروضو الفرعية "مرضى الجذاـلدى مقياس الوصمة الاجتماعية التجريبية لأبعاد 
برنامج التدخؿ الميني لنموذج العلبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة في الخدمة فعالية " الرئيسي لمبحث

 .وجميع أىدافو الفرعية "الاجتماعية في التخفيؼ مف الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ
 مرضى، الوصمة الاجتماعية، الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعيةالعلبج الواقعي،  الكممات المفتاحية:

 .الجذاـ
Abstract: The research aimed to test the effectiveness of the realistic treatment 

model from the perspective of generalist social work practice to alleviate the 

feelings of social stigma among leprosy patients. He sought to verify the validity of 

the existence of significant, statistically significant differences between the average 

scores of the pre- and post-measurements for the cases of the experimental group 

for the dimensions of the social stigma scale among leprosy patients. It is 

considered one of the quasi-experimental studies in the field of medical social 

work, and it relied on the experimental method using one experimental group that 

consisted of (17) individuals. The professional intervention program was 

implemented at the Dermatology, Venereology and leprosy clinics at Assiut city, in 

the period from the end of January 2024 AD Until the end of May 2024 AD). The 

results proved the validity of the main hypothesis of the research and all its sub-

hypotheses. The main goal of the research was also achieved and all its sub-goals. 

Key words: Realistic Treatment, Generalist Social Work Practice, Social Stigma, 

Leprosy Patients. 

 
 مشكمة البحث: -أولاً 

 المعيشة تدني مستوى عمى دليؿ الراىنة المجتمعات مف الكثير في المنتشرة الصحية المشكلبت تعتبر       
 سمباً  بالحياة الاجتماعية متأثراً  جانباً  لذلؾ تبعاً  الصحية الرعاية وتعد المجتمع، أفراد بيف الثروة توزيع وسوء

يجاباً،  الطب وترتبط نشأة الاجتماعي، والواقع الصحي الواقع بيف مباشرة صمة وجود نؤكد أف يمكف ولذلؾ وا 
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 وبيف العادات والمرض الصحة ومفاىيـ العلبج بيف العلبقة تداخمت حيث المجتمعات وتطور بنشأة والتداوي
 بإختلبؼ طبيعة الأمراض طبيعة وتختمؼ والثقافة الطب بيف أي السائدة والمعتقدات والقيـ والأعراؼ والتقاليد

 مزمف المرض يكوف عندماسمباً  التأثير ويزداد أفرادىا بقية عمى الأسرة أفراد أحد مرض ويؤثر مجتمع،ال
 التطور أىداؼ مف ىدفاً  الصحة وتعتبر. (56، 2007، منصور) والمجتمع الأسرة أفراد بيف ويسيؿ إنتقالو
المجتمعات،  رفاىية تحقيؽ في المرجوة الأىداؼ لبموغ وسيمة ميمة أنيا بالإضافة إلى والإقتصادي الاجتماعي
 جوانب الحياة عمى بأخرى أو بصورة يؤثر مرض أي لذلؾ فإف حدوث الإنساف، لدى ما أغمى فالصحة
 العقمية عناصره في متكامؿ كؿ ىو الإنساف إف حيث بو، والمحيطيف أسرتو وعمى بؿ الإنساف، ليذا المختمقة

 خاصةو  بالتأكيد سيؤدي إلى خمؿ كمي العناصر ىذه أحد في إضطراب فأي والاجتماعية والجسمية والإنفعالية
ذا  . (5، 2022عمي، )يمثؿ مرضاً مف الأمراض المزمنة. ىذا الخمؿ كاف وا 

وتمثؿ الأمراض المزمنة عبئاً كبيراً عمى الأفراد والدوؿ، فبعضيا يسبب عجز جزئي أو كمي يتسبب في        
بشكؿ عاـ  ،معاناة المريض الذي قد لا يستطيع خدمة نفسو أو المشاركة في الحياة الاجتماعية بشكؿ طبيعي

مع القريب والبعيد عمى حد سواء، تؤدي إلى ىذا العجز في تعاطؼ المجتالمزمنة والتي تتسبب الأمراض 
لكف ىذا ليس حاؿ كؿ الأمراض  ،والذي يسعى أفراده بشكؿ عاـ إلى مساندة المريض ومحاولة مساعدتو

فيذه الأمراض ترتبط بقدر  ،للؤسؼ، فبعض الأمراض تتسبب في عبء نفسي يتسبب فيو ىذا المجتمع ذاتو
ومف الأمراض المزمنة مرض الجذاـ . (456، 2015 أبوالحسف،) تجاه المصابيف بيا مف الوصـ والتمييز

أف بعض أعراضو التي  ىنسبو إل "الأسد"حيث يعتبر مف أقدـ الأمراض التي أصابت الإنساف، وسمى بداء 
تياجـ الأعصاب والجمد وتصيبيا بالتمؼ وتجعؿ وجو المصاب بو قريب الشبو بوجو الأسد، حيث يعتبر 

ب لمعلبج الطبي وحده لكونو مف الأمراض ذات الصبغة الاجتماعية حيث الجذاـ مف الأمراض التي لا تستجي
نتشاره في المجتمع ليس نما ليا أبعاد تؤثر عمى الجانب النفسي  تأف أساليب حدوثو وا  مشكمة طبية فقط وا 

والعقمي والاجتماعي والإقتصادي لممريض، لذا أثار مرض الجذاـ إىتماـ العالـ فالجذاـ مرض خطير ييدد 
نجازات العممية الحديثة التي تقدـ برنامج علبجي حاسـ يتحكـ في الرغـ مف الإ ىالبشر بصورة كبيرة فعم حياة

نفسية  ىشمئزاز مما ينعكس بالسمب عمإلييـ نظرة إف المجتمع ما زاؿ ينظر ألا إ ىنقؿ العدو  ىالسيطرة عم
بسبب المفاىيـ والمعتقدات الخاطئة  الجذاـ لا يزالوف يواجيوف العديد مف الضغوط والعقبات ىالمريض، فمرض

ىمية عف البعد أعف مرض الجذاـ، لذلؾ فإف البعد الاجتماعي والنفسي في ميداف مرض الجذاـ لا يقؿ 
 ندماج في المجتمعللئالجذاـ توفير كافة أوجو الرعاية لمريض  ىلإتجاىات الحديثة تيدؼ الطبي، والإ

سـ المتفطرة إبب فيو أحد أنواع البكتريا المعروفة بوالجذاـ مرض معدي يتس .(132، 2020 سعادة،)
ىذا المرض مف الأمراض بطيئة الظيور، حيث قد يستغرؽ عدة سنوات حتى تبدأ الأعراض في ، و الجذامية

يتسبب في العديد مف الأعراض التي تشوه المظير الخارجي لمشخص، حيث تصيب و الظيور عمى المريض، 
 يصاب المرضى أيضاً و الجمد بقع فاتحة الموف، وتنمو بعض العقد عمى الجمد الذي قد يصبح ثخيناً جافاً، 
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بقرح في باطف القدـ، وقصر الأصابع، وفقد الرموش والحواجب، وكؿ ىذه التشوىات تخيؼ المحيطيف 
المخلبفي& )وىو الأمر الذي يحدث منذ مئات السنوات.والتمييز ى وتتسبب في قدر كبير مف الوصـ بالمرض
 (58، 2022 المجاىد

كبيرة لمكافحة مرض الجذاـ مف قبؿ منظمات الصحة العالمية  خيرة جيوداً لذا شيدت السنوات الأ
في توفير الرعاية الطبية  ؤثراً م المحمي والدولي كما لعبت منظمات المجتمع المدني دوراً  ىالمستو  ىعم

لى الدعـ ومف إإلا أف الجوانب الاجتماعية في حياة المريض ما تزاؿ في حاجة شديدة  ىوالاجتماعية لممرض
حداث الضاغطة والمؤلمة التي ثار الأأثـ يصبح الدعـ الاجتماعي ليؤلاء المرضي أمراً ضرورياً لتخفيؼ 

أف أعداد مرضى الجذاـ بمغت عمى مستوى العالـ في عاـ إلى ية يمروف بيا، حيث أشارت الإحصائيات الطب
( بمغت 2014( مميوف حالة طبقاً لإحصائيات منظمة الصحة العالمية، وفي عاـ )15( حوالي )2003)

(، كما بمغت أعداد 236، ص 2014)خمؼ الله،  حالة( مميوف 12أعدادىـ عمى مستوى العالـ حوالي )
( حالة وعمى 2432( طبقاً لإحصائيات وزارة الصحة )2003في عاـ ) مرضى الجذاـ عمى مستوى مصر

(، وأما 3، ص 2003( حالة. )وزارة الصحة المصرية، 413مستوى محافظة أسيوط بمغ عددىـ حوالي )
( طبقاً لإحصائيات وزارة الصحة 2021أعداد مرضى الجذاـ فبمغت عمى مستوى محافظة أسيوط عاـ )

يادات علبج مرضى الجذاـ بمحافظة أسيوط ستة عيادات وىـ )مدينة أسيوط ( حالة وبمغت أعداد ع372)
كما لاقى مرضى . (9، ص 2021)وزارة الصحة المصرية،  القوصية ومنفموط وديروط وأبنوب(وأبوتيج و 

وتسعى الأمـ المتحدة لمقضاء عمى التمييز ضد الأشخاص المصابيف  ـ2018الجذاـ إىتماـ دولي فمنذ عاـ 
نتياكات لحقوؽ الإنساف، ومؤازرة الأشخاص والجماعات بالجذاـ وأ فراد أسرىـ، بإعتباره تشويياً حقيقياً وا 

لتزاماتيا المتعمقة بحقوؽ الإنساف، حيث كاف يشكؿ إالمصابيف بالجذاـ مف خلبؿ مساعدة الدوؿ عمى دعـ 
ات عار طويمة الأمد، الجذاـ مرضاً مدموغاً بتاريخ اجتماعي وطبي طواؿ قروف مف الزمف وقد رافقتو وصم

 131رقـ  قانوفالكما لاقى مرض الجذاـ والمصابيف بو إىتماـ الدولة المصرية والمشرع المصري وذلؾ بإصدار 
بشأف مكافحة الجذاـ وتـ إنشاء ما يسمي بالمستعمرة أو جزيرة منعزلة لممصابيف بالجذاـ وذلؾ  ـ1946لسنة 

الإضافة إلى تركيز الجيود في توفير رعاية متكاممة لممرضى ليدفيف وىما: أف يتـ تحجيـ إنتشار العدوى ب
، وكذلؾ إىتماـ وزارة الصحة المصرية بإنشاء عيادات الجمدية والتناسمية حتى يتماثموا لمشفاء في أسرع وقت ممكف

ـ( 1929)وقد بدأت مؤسسات رعاية الجذاـ في مصر عاـ ، والجذاـ بكافة المحافظات ومعظـ مدنيا ومراكزىا
بالتدرج ( حالة ثـ 208كمركز علبجي وفي نياية العاـ تـ حصر ) ح عيادات الجذاـ الحكومية في القاىرةبفت
مصحة بالقاىرة وبعض المراكز الفرعية  (18)فتح عدد مف مصحات الجذاـ حتى وصؿ عددىـ إلى تـ 

سرير وفي عاـ  (1200)ستشفاء مف مرض الجذاـ في منطقة أبو زعبؿ لتسع ثـ تـ فتح مستعمرة للئ، بالأقاليـ
سرير  (150)سرير وتـ تخفيضيا إلى  (700)فتح مستعمرة أخرى بالعامرية بالإسكندرية لتسع تـ  (ـ1974)

كتشاؼ العلبج الفعاؿ وىو نظاـ العلبج المركب الذي تنصح بو إنظراً لبدء سياسة العلبج الخارجي بعد 
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ـ مف إدارة لمكافحة الجذاـ 1979ية الجذاـ في عاـ وقد بدأ البرنامج القومي لرعا ،منظمة الصحة العالمية
والتمويؿ الديمياتي  ،بوزارة الصحة والتعاوف مع منظمة الصحة العالمية والجمعية الألمانية لرعاية الجذاـ

 ىوجمعية كاريتاس مصر كما تـ الربط مف الحكومة والجمعيات الأىمية لتقديـ المساعدات الاجتماعية لمرض
 (256، 2021إبراىيـ، ).رة العلبجوأسرىـ أثناء فت

العديد مف المشكلبت ولكف أكثر المشكلبت التي يعنوف منيا وتواجييـ ىو ويواجو مرضى الجذاـ 
أو خطيئة حتى يصاب بيا ولكنيـ يعانوف  أنيـ ينتموف إلى طائفة مف الأمراض التي لـ يرتكب أحدىـ ذنباً 

مف صور مختمفة مف الوصـ الاجتماعي والتمييز والإستبعاد، تشمؿ أفراد ىذه الطائفة المصابيف ببعض 
والجذاـ، حيث يساىـ سوء الفيـ الخاص بيذه الأمراض في إنتشار أفكار  الأمراض الجمدية كالبرص والبياؽ

ـ الإصابة بمرض الجذاـ ترتبط بقدر كبير مف التوتر النفسي عتقدات وشائعات غير صحيحة، ومف ثمو 
مف جية، ونظرة المحيطيف بيـ  رقعة إنتشارهتساع ا  والضغط العصبي لممصابيف بو خاصة مع زيادة المرض و 

أكدت عمى مشكلبت مرضى وىناؾ العديد مف الدراسات في التي (. 14، 2005أبوزيد، ) ىمف جية أخر 
الرعاية  وجوأ تقديـ في العمؿ لفريؽ المينية دوارالأ فاعمية والتي أثبتت (2009ور )منصالجذاـ ومنيا دراسة 

تحديد صور المساندة الاجتماعية لمرضي الجذاـ والأدوار لى إوالتي ىدفت  (2022عمي )، الجذاـ لمرضى
وأثبتت نتائج الدراسة  ،الجذاـ ىالتي يقوـ بيا الأخصائييف الاجتماعيف لتعزيز المساندة الاجتماعية لمرض

 منخفض ومرتبة تنازلياً  ىالجذاـ حيث جاءت بمستو  ىضعؼ صور المساندة الاجتماعية المقدمة لمرض
المالية، وتوصمت الدراسة لبرنامج مقترح لتعزيز صور المساندة  ثـ المعرفية ثـ كالتالي: المساندة الوجدانية
لبحث إلى عرض وتحميؿ المداخؿ النظرية المعاصرة ىدؼ او  (2021إبراىيـ )، الاجتماعية لمرضي الجذاـ

في دراسة مرض الجذاـ والوصـ الاجتماعي وتتمثؿ ىذه المداخؿ في التفاعمية الرمزية، نظرية الدور، نظرية 
والتي أكدت  (2020) سعادة، الوصـ الاجتماعي، نموذج المعتقد الصحي، ونظرية الأسباب الجوىرية لممرض

دور والتي أكدت عمى أىمية  (2009محمد ) ،سمبية المستدامة عف الجذاـ ورىابوستثناء الحالة الإعمى 
والتي أكدت عمى  (2014بوالحسف )أخصائي الاجتماعي في العمؿ مع الحالات الفردية لمرضى الجذاـ، الأ

 ،جتماعية لمواجيتيامرضى الجذاـ المتماثميف لمشفاء ودور مقترح لمخدمة الاعمى ضغوط حياتية  وجود
دور مقترح لمخدمة الإجتماعية لمتخفيؼ مف حدة الضغوط ستيدفت وضع إوالتي  (2015) والحسفأب
خصائي الأو  توعية الأسرة والأىؿو  توعية المريض نفسووأوصت بضرورة  جتماعية لمرضى الجذاـالا

 يف يالسموك يالنموذج المعرف والتي أثبتت فعالية (2015، تركس )بخطورة المرض المجتمعو  الاجتماعي
والتي أثبتت الكثير مف المشكلبت  (2022عبدربو )، خدمة الجماعة وتنمية مفيوـ الذات لدى مرضى الجذاـ

& المخلبفي، الجذاـ في الشاـ والجزيرة العربية خلبؿ القرنيف الأوؿ والثاني اليجرييف ىمرض تعرض ليايالتي 
الجسـ لدى مرضى الجذاـ في مدينة صورة  عمىوحدة والتي أكدت عمى الأثر السمبي لم (2022) المجاىد
بالوحدة لدى مرضى  مرتفعاً  في مستوى صورة الجسـ، وشعوراً  تدنياً  ياالجميورية اليمنية وأظيرت نتائجبتعز 
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في التأىيؿ  يخصائي الاجتماعي المنمفاعمية التدخؿ الميني للؤ والتي أثبتت (2005) الجذاـ، أبوزيد
 والتي أثبتت فاعمية (2020) يالاجتماعي لمعوقيف مف مرضى الجذاـ القائـ عمى أساس مجتمعي، عبدالغن

دور الدولة والمجتمع في مواجية وباء الجذاـ في المغرب والأندلس في عصري المرابطيف والموحديف، 
لممرض المعدي في الفقو الإسلبمي  التفريؽ بيف الزوجيفأف القانوف أجاز  والتي أثبتت (2006) الرشيدي

وأف ليذا بالغ الأثر السمبي عمى الطرؼ المريض الذي سيتـ تركو دوف  وقانوف الأحواؿ الشخصية الكويتي
زمف في السبؿ الشرعية في الضبط الاجتماعي  والتي أثبتت فاعمية بعض (2021المحمادي ) دعـ أسري،

 خدمة طريقة والتي أثبتت فاعمية (2006) للهاعطا ،ذاـ أنموذجاً الطاعوف والج نتشارإلمنع  الأوبئة والأمراض
 (Garbin& etal, 2015) دراسة ، الجذاـ مريضات لممراىقات المعاقات الاجتماعية المساندة ودعـ الجماعة

 (Hofstraat& Brakel, 2016)  والمتاف أكدتا عمى المشكلبت التي يتعرض ليا مرضى الجذاـ ومنيا
 .مف قبؿ الأخريف المحيطيف بيـ والمعايرة والوصـ والتمييز والتفرقة ةالاجتماعي حساس بالوصمةالإ

التجاىؿ  ييعن يالذ بالإزدراء والشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ تتمثؿ في الشعور
 وىى مرضيـ، عمى بناءاً  عنيـ يالكم والإبتعاد عاـ، بشكؿ المجتمع قبؿ مف القيمة الاجتماعى، ونقص

الاجتماعية،  المكانة وفقداف والعزلة والتجاىؿ مريض الجذاـ ضد التمييز تسبب يالت المرفوضة السموكيات
 وينتج ،معيـ لمعيش ويفقد الفرصة عنيـ منعزلاً  يصبح بحيث الجماعة عف مريض الجذاـ كما تتمثؿ في تمييز

 سمبية اجتماعية تجاىاتإؿ في والمضايقة، وتتمث الإجحاؼ والتمييز تسبب وىى مريض الجذاـ عزلة ياعن
 ضد والتمييز العدالة عدـ إلى وربما تؤدى اجتماعى، رفض وتتضمف مريض الجذاـ، تتصؿ بخصائص

قصاءه الشخص  عمى المجتمع يطمقيا التي والمسميات والألقاب الصفاتالجماعة، كما تتمثؿ في  عف بعيداً  وا 
صابتو بمرض معيف ومف  نتيجة الفرد ىذامف  والسخرية ستيجافستياء والإالإ عف كتعبير معيف فرد إختلبفو وا 
لصاؽ نظرة السمعة بطريقة تيدد وتمويث الفردية، القيمة مف التقميؿثـ   ذىنية صفة وصورة المرضى لأنفسيـ وا 

وىى كالتالي:  صور ثلبثة الاجتماعية لموصمة أف الباحثيف بعض ويرى(. 23، 2013القرالو، ) عنيـ سمبية
 بأنو التمييز ويعرؼ )النمطية الأحكاـ إصدار(والمعرفية  )التحيز (والوجدانية الإتجاىات (التمييز(السموكية 
أو  لآخر فرد معاممة أو تصرؼ أو نظرة شكؿ في يأتى والتمييز فئات، في الناس لوضع الممارسة الفعؿ أو
الإصابة بمرض  فإف وعميو بالعادييف، مقارنة بالدونية يشعروف جعميـي عادؿ غير بشكؿ الأفراد مف مجموعة
ثبات الذات لتحقيؽ الإنجاز النضاؿ إلى تحتاج معاناة يفرض الجذاـ ، 2022)الفقيو&الورفمي،  والجدارة وا 
والتي أكدت عمى صور  (2020) عبداللبه(. وىناؾ العديد مف الدراسات التي أوضحت ذلؾ مثؿ دراسة 58
والتي تمثمت في  لرعاية الأطفاؿ الشاممة بالوحدة المودعيف المنحرفيف للؤحداث الاجتماعية الوصمة مؤشراتو 

وأثرىا  الذات وصمة والتي أكدت عمى صور (2020عمي )الشعور بالوحدة والعزلة وتشويو السمعة والمعايرة، 
في والتي تمثمت  النفسييف المرضى لدى النفسي طمب العلبج وتأخر المدركة الاجتماعية المساندةالسمبي عمى 

والتي ( 2020حسف )ف وجدت تكوف متأخرة وغير مثالية، ا  ستبعاد الاجتماعي مف الخدمات الاجتماعية و الإ
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 مرضى مف عينة والإستبصار لدى الذات تقديرأثرىا السمبي عمى و  الوصمةكدت نتائجيا عمى تعدد صور أ
 المجتمعوتناولت ( 2020خرياطة )وتمثمت في التمييز والتحيز وترىيب الناس مف التعامؿ معيـ،  الفصاـ
وتعدد صور الوصمة الاجتماعية ومنيا التمييز والعزؿ  الجزائر في بالإجراـاً اجتماعي والموصوـ والعائمة

صورىا وتمثمت وأكدت عمى  النسب ومجيولي بالوصمة الشعوروتناولت دراسة ( 2016أحمد )ستبعاد، والإ
دراسة كلًب مف  طواؿ الوقت والإستيزاء منيـ والإشمئزاز منيـ، في التحيز والتمييز والإستبعاد والمعايرة

(Marahatta& etal, 2015) (Heijnders, 2004)  والمتاف أكدتا عمى صور وأشكاؿ الوصمة الاجتماعية
 قاربيـ.أبتعاد زملبئيـ عنيـ وأصدقائيـ و ا  خريف ليـ و لدى مرضى الجذاـ ومنيا ىجر الأ

 مف تحرمو أف ويمكف والمينية، الاجتماعية مريض الجذاـ حياة الاجتماعية الوصمة تيدد
 منيا يعانوف الذيف الأشخاص ثقيلًب عمى عبئاً  تشكؿ الجذاـ مرض فوصمة وتيميشو، الأساسية الإحتياجات

 الوصمة الاجتماعي، وتترؾ التواصؿ شبكة وعمى أقاربيـ تؤثر عمى كما والعامة، الخاصة الحياة في
 المشاعر والمعتقدات تغيير إلى وتمتد سموكيـ تغير فيى بيا، يوصموف مف عمى ةعديد الاجتماعية آثاراً 

 نظرة ختلبؼإ الذات، بسبب تقدير وتدنى كالإكتئاب، نفسية اترابضطا  و  أمراضاً  الوصمة تسبب وقد المعرفية،
 الوصمة صاحب أف "ويرى "ىيثيرتوف، المجتمع في أقرانيـ بيا يتعامؿ التى الطرؽ عف معيـ الآخريف وتعامؿ
 مف يعانى الوصـ جماعة في عضو أنو عمى لنفسو ينظر فرد وكؿ والإعتداء، والإىانة التمييز مف يعانى
ف الوصمة لذاتو، إحتقار ونظرة نفسي ضيؽ  وتيديد لمموصوـ الذاتية النظرة عمى سمباً  تعود الاجتماعية وا 
 الاجتماعيةالوصمة  أف إلى" ىانسيف "ويشير اليوية، منطمؽ تيديد مف بقمؽ والإستجابة الاجتماعية لميوية
 مع التعامؿ ىعموبالتالي يؤثر  لمرضى الجذاـبالنفس  والثقةوالمزاجية النفسية  الحالة عمى سمباً  تؤثر

 وشيوع المقارنات الذات، إحتراـ عمى تؤثرو  أقؿ بنفسو ثقتو تكف الوصـ بيئة في يعيش مف وأف الآخريف،
، 2022 عبدالله،) الذات وتقدير لموصمة الإدراؾ بيف العلبقة عمى تأثير ليا يكوف أف يمكف الاجتماعية

أكدت عمى الأثار السمبية لموصمة الاجتماعية عمى العديد مف وىناؾ العديد مف الدراسات في التي (. 439
 لدى الذات لوصمة كمنبئ سمبياً  النفسية ( والتي أكدت عمى تأثر الصلببة2022حممي )الفئات ومنيا 

 بالغ الأثر السمبي عمى الصلببة الاجتماعية ( والتي أكدت أف لموصمة2022مخفوظي )العقمييف،  لمرضىا
متولي  الإنييار، صادمة إلى حد سمبية نفسية وضغوط خبرات تراكـ مصدر ليافقد تمثؿ المرأة  لدى النفسية

( والتي أكدت عمى الأثر السمبي لمشعور بالوصمة عمى الأداء الأسري الوظيفي لدى الغارمات المفرج 2023)
 عمى النفسي لممرض الاجتماعية نعكاسات الوصمةإستيدفت تحديد إ( والتي 2022عنيف، الفقيو & الورفمي )

 المرض أثبتت سمبية الشعور بوصمة ( والتي2021عمي )والأسرة والتي أثبتت أف ليا أثر سمبي،  الفرد
( 2017فاطمة ) النفسييف، دراسة شايب الأسرية لممرضى الرعاية لمقدمي بالتماسؾ بالشعور وعلبقتو النفسي

( والتي أثبتت 2021المجتمع، الزيودي ) في المنحرؼ ندماجإ عمى وأثره الاجتماعي والتي أثبتت سمبية الوصـ
دور سمبي في  ( والتي أثبتت أف لموصمة2020حسف )لمجريمة،  بالعود قوية ةلو علبق الاجتماعي أف الوصـ
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نسحاب الفصاـ وأدت لزيادة شعورىـ بالدونية والتمييز والإ مرضى مف عينة ستبصار لدىوالإ الذات تقدير
 ثار الاجتماعية والنفسية السمبية لموصمة الذاتية عمى( والتي أكدت عمى الأ2016الحوامدة )الاجتماعي، 

نتحارية ( والتي أثبتت أف الشعور بالوصمة قد يؤدي إلى الأفكار الإ2023المرضى بأمراض عقمية، الأنقر )
وتراجع مستوى جودة الحياة لدى عينة مف مجتمع ميـ ومصابيف نقص المناعة المكتسبة في الأردف، بدر& 

 الذاتي عمى الإدراؾ والمقربيف الناس عامة قبؿ مف السمبي الوصمة تأثير والتي أوضحت  (2018) سييؿ
 والفشؿ الشعور بالضعؼ مستوى مف يزيد الذاتي الوصـ فإف وبالتالي لحـ بيت مدينة في النفسييف لممرضى
تباع  (Ibrahim, 2020) (Wilandika& etal, 2023)دراسة كلًب مف  ،الفعاؿ غير التوافؽ أساليب وا 

والمتاف أكدتا عمى الأثار السمبية لموصمة الاجتماعية عمى المتعافيف مف الإصابة بفيروس كورونا المستجد 
 مف إحساسيـ بالغربة وتجنب الأخريف الإختلبط بيـ. 19-كوفيد

 القائـ والتفكير سمبي كاليروب ىو ما الشعور بالوصمة الاجتماعية فمنيا مواجية أساليب وتتنوع
 والمساندة المشكلبت وحؿ البنية المعرفية كإعادة إيجابي ىو ما ومنيا الإنفعالي، لتعبيرالتمني وا عمى

عادة والأنساؽ المحيطة بيـمرضى الجذاـ  الاجتماعية وتثقيؼ رساء حوؿ المعرفية البنية وا   قيـ الوصمة وا 
تاحة عدـ  وأشار السمبية، نتائجياوخفض  الوصمة لمواجية أساليب كميا الاجتماعية المشاركة فرص التمييز وا 

 الدقيقة غير النمطية الأحكاـ إستبداؿ خلبؿ مف السمبية، الوصمة مف الحد في التعميـ دور إلى "ىانسيف"
، مريض الجذاـ موقؼ تحسف مفيدة واقعية بمعمومات  معالجة ىو الوصمة مواجية أساليب ومف أىـ الموصوـ
 والتعايش الذاتي الدعـ عمى والعمؿ غير الصحيحة والمعتقدات المواقؼ وخاصة وراءىا الكامنة الأسباب
 ىناؾ أف "جاردنر "الوصمة، ويرى مف والوقاية والحماية الثقة بناء عمى تساعد جديدة بأساليب لمخروج
 إخفاء وعدـ أىميتو موقع ضمف نفسو بوضع الشخص يقوـ أف ىى الاجتماعية الوصمة مع لمتوافؽ طريقتيف
 تأثير تقميص ومحاولة السائدة المجموعة مع الإندماج الموصوـ الشخص يحاوؿ أو أف الاجتماعية، وصمتو
 يتـ أف والأفضؿ المراىقيف، أو البالغيف عمى الوصمة مف الحد في الجيود معظـ الاجتماعية، وتتركز الوصمة
، 2014، محمد).المجتمع ثـ والمدرسة الأسرة عمى المرحمة ىذه في الدور ويقع مبكرة سف الوصـ في مواجية
116) 

ولقد كاف لمدولة دور غير مقصود وغير متعمد وغير مباشر في تعميؽ مفيوـ وصور التمييز والوصـ 
ضد مرضى الجذاـ وذلؾ مف خلبؿ سف قانوف مرضى الجذاـ وعزليـ في مستعمرة خاصة بيـ، فبالرغـ مف أف 

ستبعاد لممصابيف بالمرض عمى المدى ييز والعزلة والإذلؾ كاف جيد في بدايتو ولكنو عمؽ مفيوـ الوصـ والتم
البعيد، ولكي يتـ تدارؾ ذلؾ الخطأ غير المقصود كاف لوزارة الصحة دور إيجابي في مطالبة مجمس الوزرء بعمؿ 

بشأف  ـ1946لسنة  131بإلغاء العمؿ بالقانوف رقـ القياـ وافؽ عميو مجمس الوزراء عمى مشروع قانوف 
مكافحة الجذاـ، ويأتي ذلؾ بعد قياـ معظـ دوؿ العالـ بإلغاء قوانيف التمييز ضد مرضى الجذاـ، في ظؿ 
التطور اليائؿ في بروتوكولات مكافحة ىذا المرض، بما يتماشى مع توصيات منظمة الصحة العالمية، 
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، ـ1994عتباراً مف عاـ خاصة وأف مصر أصبحت وفؽ معدلات الأماف العالمية خالية مف مرض الجذاـ إ
آلاؼ نسمة، كما وصمت لمعدؿ إصابة  عشرةوذلؾ بعد وصوليا لمعدؿ إنتشار أقؿ مف حالة واحدة لكؿ 

 (42، 2017 ،)شايب.ـ2020آلاؼ نسمة في عاـ  عشرة% لكؿ 0.04
ذا ترؾ مرضى الجذاـ فريسة سائغة لمشعور بالوصمة الاجتماعية تفتؾ بيـ نفسياً ووجدانياً وجسدياً   وا 
واجتماعياً بلب تدخؿ ميني مخطط لو جيداً فإنو يسيطر عمى حياتيـ ويترتب عميو مجموعة مف الآثار السمبية 

ضعؼ الميارات الاجتماعية والميؿ و تتمثؿ في إنخفاض مستوى الثقة بالذات، وتوجيو النقد السمبي لمذات 
ستبعاد وقد تصؿ في نياية ار والتمييز والإللئنعزاؿ وصعوبة إقامة العلبقات الاجتماعية، والشعور بالوصـ والع

تجاىاتو نحو الأخريف ويعزز لديو السمبية  المطاؼ إلى محاولة الإنتحار، ويقيد تعبيره عف مشاعره وا 
والإنسحابية ويشكؿ ضغطاً قد يخؿ بتوازنو النفسي ومع بيئتو المحيطة, وفي ىذه الحالة نكوف أماـ مستوى مف 

يمثؿ تيديد واضح وخطير لمصحة النفسية والجسمية والعقمية والاجتماعية  الشعور بالوصمة الاجتماعية
 (254، 2021، رياض)لمريض الجذاـ.

ومف ثـ يجب أف تتكاتؼ جيود كافة الميف الإنسانية لإحداث تغييرات إيجابية مقصودة في شخصية 
شباع إحت ياجاتيـ، وذلؾ مف خلبؿ مرضى الجذاـ بمختمؼ جوانبيا ليكونوا قادريف عمى مواجية مشكلبتيـ وا 

ويعتبر مجاؿ الخدمة الاجتماعية الطبية أحد  ،تزويدىـ بالخبرات والميارات التي تزيد مف نموىـ بشكؿ سميـ
مينة الخدمة الاجتماعية مف الميف  أىـ مجالات الممارسة المينية لمخدمة الاجتماعية، حيث تعتبر

مرضى الجذاـ وذلؾ مف خلبؿ مساعدتيـ في  الإنسانية المسئولة بصورة مباشرة عف تنمية وتأىيؿ
التغمب عمى مشاعر الخوؼ والقمؽ عند التعامؿ مع الأشخاص والمواقؼ المتنوعة أو الشعور بالوصـ 

ومينة والعار والتمييز وذلؾ مف خلبؿ برامجيا الوقائية والعلبجية والتنموية داخؿ عيادات رعايتيـ، 
ؿ داخؿ عيادات مرضى الجمدية والتناسمية والجذاـ والتي تولي الخدمة الاجتماعية مينة مؤسسية فيى تعم

كسابيـ الإتجاىات والمعارؼ والميارات والخبرات التي تؤىميـ لأداء  إىتماـ كبير بإعداد مرضى الجذاـ وا 
أدوارىـ في الحياة والمشاركة الإيجابية في بناء المجتمع، وذلؾ عف طريؽ البرامج والأنشطة المينية المتنوعة 

بداعاتيـ، والتخفيؼ مف ا كتشاؼ مواىبيـ وا  عدادىـ وتنمية قدراتيـ وا  لتي تقدميا المؤسسة بيدؼ علبجيـ وا 
وتعد الممارسة العامة لمخدمة الاجتماعية  (.218، 2022، أبوالحسف) حدة شعورىـ بالوصمة الاجتماعية

كأفراد وكجماعات حيث إحدى المداخؿ المينية الحديثة التى تناسب العمؿ مع نسؽ مرضى الجذاـ 
الاجتماعية وذلؾ مف خلبؿ  ـتيدؼ إلى مساعدتيـ عمى تحسيف الأداء الاجتماعي السميـ لوظائفي

إلى المستوى  واحتى يصم ـوسموكياتي ـومعتقداتي ـوأفكارى ـومشاعرى ـالعمؿ عمى تدعيـ مياراتي
وعدـ الشعور بالقمؽ أو الخوؼ  الإيجابي المطموب لمتفاعؿ مع الأخريف والمواقؼ الاجتماعية المختمفة

وىناؾ العديد مف الدراسات في  (.265، 2023، سيد) التمييز أو الإستبعاد الاجتماعيالوصـ و أو 
( 2023سيد )الخدمة الاجتماعية التي أثبتت فعاليتيا في التخفيؼ مف الشعور بالوصمة الاجتماعية ومنيا 
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 الناتجة الاجتماعية العزلةالشعور ب لمتخفيؼ مف الاجتماعية الخدمة في العامة الممارسة والتي أثبتت فعالية
( والتي أثبتت فعالية طريقة العمؿ مع الجماعات 2022السجناء، أبوالحسف ) الاجتماعية لأبناء الوصمة عف

 أف إلى ضطرابات النفسية، وتوصمت الدراسةبناء ذوي الإألمتخفيؼ مف الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى 
 وتمثمت في الشعور النفسية مرتفعاً  ضطراباتالإ ذوى أبناء الاجتماعية لدى بالوصمة الشعورمستوى 

( والتي 2021الاجتماعي، رياض ) بالرفض المستقبؿ والشعور الذات وقمؽ تقدير نخفاضا  كتئاب و بالإ
جتماعية ستيدفت تحديد دور أخصائي العمؿ مع الجماعات لمتخفيؼ مف حدة الشعور بالوصمة الاإ

فتقاد السجيف المفرج عنو الشعور بالأمف والطمأنينة نتيجة عدـ إعف  ياسفرت نتائجألممسجونيف المفرج عنيـ و 
 ( والتي أكدت عمى فاعمية دور2022جتماعية، عبدالسلبـ )توفير الدعـ النفسي وبالتالي الشعور بالعزلة الا

الدماغي،  بالشمؿ المصابيف أميات الأطفاؿ ىلد الاجتماعية الوصمة مف التخفيؼ الاجتماعي في الأخصائي
تحديد مشكمة الوصمة لدى أسر مدمني المخدرات وتصور مقترح مف منظور إلى ( والتي ىدفت 2021ليثي )

ستيدفت تحديد الوصمة إ( والتي 2020الممارسة العامة لمخدمة الاجتماعية لمتخفيؼ منيا، حسف )
بالوصمة  الشعور مف ستيدفت التخفيؼا  ( و 2021غمي )عاقة، فر الاجتماعية لأميات الأطفاؿ ذوي الإ

لى الحد  إأف الوصمة الاجتماعية تؤدي  ياتائجنحيث أثبتت  النفسية الإضطرابات ىمرض لدى جتماعيةالا
مف مشاركاتيـ الاجتماعية في كافة شئوف الحياة وتمنع الفرد مف طمب المساعدة وتأخر العلبج والعزلة وقد 

خصائي الاجتماعي في مساعدة المريض عمى تقبؿ مرضو ولا إلى الإنتحار ويقوـ الأ تؤدي في نياية المطاؼ
سبابو ومحاولة علبجو ومحاولة المريض القضاء أيعني ذلؾ التسميـ بالأمر الواقع ولكف التفكير في المرض و 

، إبراىيـ ساليب الحوار والمناقشة الجماعية والتعبير الذاتي والجماعيأستخداـ ا  عمى المخاوؼ والقمؽ و 
 المعاقيف لجماعات الذاتية بالوصمة الشعور مف التخفيؼ فى المينى التدخؿ ( والتي حددت معوقات2022)

 النفس في الثقة وعدـ القمؽ مشکلبت مف الصـ الأشخاص عمييا حيث يعانى التغمب سمعيا ومقترحات
 شعورىـ لىإ يؤدى مما خريفالأ مع التواصؿ عمى لعدـ قدرتيـ نتيجة خريفالأ في الثقة فقداف وکذلک
 المينية التدخلبت مف کثير لىإ تحتاج المشکمة وىذه التى تنتابيـ، السمبية لممشاعر فعؿ کرد الذاتية بالوصمة

رشادي قائـ عمى فنيات عمـ إ( والتي أثبتت فعالية برنامج 2023الشيري )، سمعياً  المعاقيف جماعات مع
دراسة كلًب  ،الذات وخفض الشعور بالوصمة لدى الأحداث الجانحيفيجابي  في تنمية التعاطؼ مع النفس الإ

نسانية والمتاف أكدتا عمى دور الميف الإ  (Abd EL-Rahman& etal, 2021) (Rafferty, 2005)مف 
عطائيـ  في علبج الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ والعمؿ عمى تغيير نظرة المجتمع ليـ وا 

 المشاركة المجتمعية.كافة حقوقيـ في 
ويعتبر نموذج العلبج الواقعي أحد أىـ نماذج العلبج الميني قصير الأمد والذي أثبتت فاعميتو مع العديد 

في مجالات الخدمة الاجتماعية  مف المواقؼ الإشكالية الاجتماعية التي تواجو مختمؼ أنساؽ الممارسة المينية
عتراؼ بالواقع وتقبؿ عمى الإ ـبالواقع مف خلبؿ مساعدتيـ ربط مرضى الجذا عمىالعلبج الواقعي ويعمؿ 
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ومف  واتيـوالتوافؽ مع ذ ـعتباره أمر واقعي وتقبؿ ىذا الواقع والتحرؾ في حدود قدراتيإب المجتمعفي  ـوجودى
 ، وبالتاليالعمؿ أو أفراد أسرىـ أو جيرانيـ وأقاربيـ أو أصدقائيـمف زملبء في  ـثـ التوافؽ مع المحيطيف بي

 ىيوتي،الشعور بالوصمة الاجتماعية والتمييز لدييـ )في التخفيؼ مف  ستخداـ العلبج الواقعي يساعد كثيراً إف
يسعى العلبج الواقعي إلى علبج المرضى الذيف يواجيوف صعوبة في تكويف العلبقات مع كما  (.64، 2020
 وفقاً  ،علبمة فارقة ميمة في بداية العلبجو مع المعالج نقطة تحوؿ  لاً تصاإلذا يعد تكويف المريض  ،الآخريف

أىـ تفاعؿ حيوي قد يسيؿ عممية الشفاء بمجرد أف تستقر  ىلممعالجيف، فالرابطة بيف المرضى ومعالجييـ ى
عندما يكوف المرضى ، حيث خارج البيئة العلبجية جيدة تتصالاإيمكنيا أف تساعد في تكويف فتمؾ الرابطة، 
والإجراءات والأساليب التي تعمموىا مف خلبؿ العلبج في حياتيـ  والسموكيات اتستخداـ الميار إقادريف عمى 

رتياح لقيادة حياة أكثر الشخصية، سيكونوف قادريف عمى حؿ العلبقات الخارجية بنجاح. ىذا سيوفر ليـ الإ
ميني ليذا في برنامج التدخؿ ال العلبج الواقعيومف مبررات إستخداـ نموذج  (.89، 2019، المومني) إرضاءً 

البحث ما يمي: صالح لمتطبيؽ مع جميع الفئات العمرية ومع العديد مف أنواع المشكلبت الاجتماعية، ييتـ 
لمموقؼ الإشكالي لمعميؿ وتفاعؿ تمؾ المكونات مع البيئة جوانب المعرفية والاجتماعية والسموكية والإنفعالية بال

والسموكيات، والمعتقدات المحيطة، يعتمد عمى إجراءات علبجية فعالة ترتكز عمى تغيير الأفكار والمشاعر 
البناء وسيولة التعمـ إعادة قصيرة المدى لأنو يتسـ بدرجة عالية في المينية العلبجية يعتبر مف النماذج 

، عبدالعاؿ) لإستخداـ في المؤسسات التي تعاني مف كثرة العملبء الذيف يبحثوف عف علبج لمشكلبتيـوقابمية ا
الشعور في التخفيؼ مف  الواقعيوىناؾ العديد مف الدراسات التي أكدت عمى فعالية العلبج (. 159، 2021

 ممارسةثبتت نتائجيا فعالية ( والتي أ2021د )حامالمتنوعة مثؿ  لدى العديد مف الفئاتبالوصمة الاجتماعية 
ف أحيث  الجامعي الشباب دىل الرقمية راتدالمخ إدماف مخاطرف م لمتخفيؼ الفرد مةدخ في اقعيو ال العلبج

ف العملبء لا يدرکوف العالـ الذي يحيط بيـ، کما ىو في أالعلبج الواقعي ييتـ بالعالـ الظاىري لمعملبء، ويرى 
( والتي 2021، رجب )لمکيفية التي ينظروف بيا إليو مف خلبؿ خبراتيـ الذاتيةالواقع ولکنيـ يدرکوف وفقاً 

أثبتت فعالية التدخؿ الميني بإستخداـ العلبج الواقعي في الحد مف العنؼ لدى أطفاؿ الشوارع، عبدالعاؿ 
أطفاؿ  ( والتي أثبتت فعالية العلبج بالتقبؿ والإلتزاـ لمتخفيؼ مف الوصمة الاجتماعية لدى أميات2021)

( والتي أثبتت نتائجيا فاعمية برنامج إرشاد جمعي أسري مستند عمى العلبج 2019متلبزمة داوف، المومني )
الواقعي في خفض مستوى وصمة العار لدى المطمقات ورفع مستوى الأمف النفسي لدى أبنائيف مف حيث 

 قائـ عمى إرشادي تت فاعمية برنامج( والتي أثب2020البعد النفسي والاجتماعي والتمييزى والديني، مصطفى )
( والتي 2022) السبيعيالسيدات،  مف عينة لدى زيادة الوزف بوصمة الشعور لتخفيؼ المواجية ستراتيجياتإ

، كورونا فيروس مف المتعافيف لدى بالوصمة الشعور حدة مف لمتخفيؼ سموكي معرفي برنامج فاعميةأثبتت 
 ضعاؼ التلبميذ لدى الذات بوصمة الشعور خفض في إرشادي برنامج فاعمية( والتي أثبتت 2020) ىيوتي
والمتاف أكدتا (Brakel& etal, 2022)  (Sermirttirong& Vanbrakel, 2014)دراسة كلًب مف ، السمع
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يجابي في ثرىـ الإمف خلبؿ مراجعة عممية لأومنيا نموذج العلبج الواقعي عمى دور النماذج العممية المينية 
ية المعدية ومنيا الجذاـ والبياؽ عمى دمراض الجمالشعور الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الأ علبج مشكمة
 سبيؿ المثاؿ.

 : الموجيات النظرية لمبحث -اً ثاني
 نظرية الوصم الاجتماعي: .1

ـ، وقد أشار إلى علبقة 1963سنة  (Goffman) ظير مفيوـ الوصمة في نظرية الوصـ لجوفماف
مف أىمية القبوؿ الاجتماعي الكامؿ، وقد تركز البحث في ىذا المجاؿ بصفة أساسية  الدونية التي تجرد الفرد

عمى المشكلبت الناجمة عف وصـ الأفراد والجماعات، وعمى آليات التكيؼ التي يستخدمونيا لمجابية ىذه 
)الأمراض وقد تكوف الوصمة التي يوصـ بيا الفرد جسمية مثؿ  .(417، 2022الفقيو&الورفمي، ) المشكلبت

جرامي(، أو قرينية مثؿ )صحبة سيئة(، أو إمراض النفسية(، أو جناية مثؿ )سموؾ الجمدية المعدية أو الأ
عرقية وتتعمؽ بإختلبؼ السلبلة والوطف والديف وما ينتج عف ذلؾ مف محاولة الطبقات العميا في السمـ 

ذوي مكانة منخفضة، والوصمة ىى العممية الاجتماعي النظر إلى الطبقات الدنيا والتعامؿ معيـ بإعتبارىـ 
سمبية بالأفراد، فتصفيـ بصفات بغيضة تجمب ليـ الشعور بالنقص والدونية  يالتي تسبب إلصاؽ معان

والمكانة تتصؼ بصفات وخصائص اجتماعية . (159، 2023متولي، ) ستبعاد والشعور بالعار والخجؿوالإ
ىذه المجتمعات بوصـ الطبقات الدنيا والتقميؿ مف شأنيـ، وطمس دنيا مما يؤدي إلى قياـ الطبقات العميا في 

حقوقيـ الاجتماعية وذلؾ مف خلبؿ الخطوات التالية: عزؿ الفرد عف الآخريف، وربط الفرد الموصوـ 
بالجذاـ أو  ةبخصائص غير مرغوبة، وتجنب الناس لمفرد مثؿ دخوؿ مريض الجذاـ المستشفى، وصم

ية، والصور النمطية مثؿ المريض مصاب بسبب عقاب رباني وىو خطير الأجرب ولصؽ المعاني السمب
 (94، 2022مخفوظي، )لتعميـ الوصـ. تجنبو مف الأىؿ والأصدقاء تجنباً  ومف ثـ يجبومعدي، 

وبتطبيػػػؽ تمػػػؾ النظريػػػة عمػػػى البحػػػث الحػػػالي يتضػػػح إعتمػػػاد مفيػػػوـ الوصػػػمة عمػػػى عػػػدد مػػػف المعػػػاني 
أفكػػػار الفػػػرد الموصػػػوـ ومعتقداتػػػو وشخصػػػيتو وكػػػذلؾ أفكػػػار ومعتقػػػدات المرتبطػػػة بالفعػػػؿ والفاعػػػؿ والظػػػروؼ و 

عامة عمى مػريض الجػذاـ  المجموعة التي تطبؽ الوصـ، وبناء عمى ذلؾ فمرض الفرد بالجذاـ يحدث ضغوطاً 
بناء عمى الوصـ الذي يعانيو مف قبؿ بقية أفراد المجتمع، وكيؼ ينظروف ليذه الفئة مف مرضى الجذاـ إضافة 

، وغيػر مقبولػػوف كيػؼ ينظػر مرضػى الجػذاـ إلػى أنفسػيـ مػف حيػث أنيػـ غيػر مرغػوب فػييـ اجتماعيػاً  إلػى ذلػؾ
 زدراء مف قبؿ الآخريف.إب فمف الأفراد الآخريف حيث يواجيو 

 :تحديد وصياغة مشكمة البحث -لثاً ثا
 تتبمورالسابقة المرتبطة بيا يمكف أف  دراساتسبؽ تناولو مف مدخؿ مشكمة البحث والعمى ما  اً وبناء

الخطير عد أحد المشكلبت الاجتماعية ذات التأثير السمبي ت الوصمة الاجتماعيةمشكمة البحث في الآتي: إف 
مف حيث شعورىـ تؤثر عمييـ سمبياً  فيى مرضى الجذاـفئات ومف أكثر ىذه الفئات ىى فئة العمى كثير مف 
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الوصمة ثقة بالنفس والأخريف والميؿ إلى الإنطواء والعزلة الاجتماعية والشعور ببالإكتئاب والدونية وفقداف ال
، ومف ثـ يسعى البحث الحالي إلى والإستبعاد والحرماف الاجتماعي مف قبؿ الأخريفوالتمييز السمبي العار و 

ة الاجتماعية في لخدمفي االممارسة العامة مف منظور  علبج الواقعيإختبار فعالية برنامج لمتدخؿ الميني لم
 .مرضى الجذاـلدى  الشعور بالوصمة الاجتماعيةالتخفيؼ مف مظاىر 

 أىمية البحث: -رابعاً 
( مميوف حالة طبقاً لإحصائيات منظمة 15( حوالي )2003بمغت أعداد مرضى الجذاـ عمى مستوى العالـ في عاـ ) .1

( مميوف نسمة.)خمؼ الله، 12حوالي )( بمغت أعدادىـ عمى مستوى العالـ 2014الصحة العالمية، وفي عاـ )
  (236، ص 2014

( حالة 2432( طبقاً لإحصائيات وزارة الصحة )2003بمغت أعداد مرضى الجذاـ عمى مستوى مصر في عاـ ) .2
 (3، ص 2003( حالة. )وزارة الصحة المصرية، 413وعمى مستوى محافظة أسيوط بمغ عددىـ حوالي )

( 372( طبقاً لإحصائيات وزارة الصحة )2021محافظة أسيوط عاـ ) وبمغت أعداد مرضى الجذاـ عمى مستوى .3
حالة وبمغت أعداد عيادات علبج مرضى الجذاـ بمحافظة أسيوط ستة عيادات وىـ )مدينة أسيوط وأبوتيج والقوصية 

 (9، ص 2021ومنفموط وديروط وأبنوب(.)وزارة الصحة المصرية، 
خاص بيـ لعزليـ وحمايتيـ ورعايتيـ بشكؿ خاص وكذلؾ تجنباً  إىتماـ الدولة والمشرع المصري بإصدار قانوف .4

 لإنتشار العدوى فأنشأت ما يسمى بالمستعمرة والتي تمثؿ حياة متكاممة ليـ مف معيشة وزراعة وتعمـ حرؼ.
مؤسسات رعاية مرضى سواء المتعمقة ب لمشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـتعدد العوامؿ المؤدية  .5

 .بيـ و أسرىـ أو المحيطيفالجذاـ أ
مف النواحي الإنفعالية والنفسية والسموكية والاجتماعية  الشعور بالوصمة الاجتماعيةكثرة الآثار السمبية المترتبة عمى  .6

 .مرضى الجذاـوالتى تؤثر سمباً عمى 
ف عزليـ مطالبة وزارة الصحة لممشرع المصري بإلغاء قانوف عزليـ لما فيو مف وصـ ليـ وكذلؾ مسمى مكا .7

بالمستعمرة فيو نوع مف الوصـ والإىانة ليـ وخاصة بعد زواؿ خطر العدوى وأصبح ىناؾ علبج يممنع خطر إنتقاؿ 
 العدوى بمجرد تناولو.

والذى يمكف أف يساىـ فى  العلبج الوافعيإختبار فعالية النماذج العممية المينية فى الخدمة الاجتماعية كنموذج  .8
 .مرضى الجذاـوالآثار السمبية المترتبة عميو لدى  شعور بالوصمة الاجتماعيةالالتخفيؼ مف حدة أعراض 

  أىداف البحث: -خامساً 
مف  العلبج الواقعييتحدد اليدؼ الرئيسي لمبحث في "إختبار فاعمية برنامج التدخؿ الميني لنموذج 

". وينبثؽ مف مرضى الجذاـلدى  الوصمة الاجتماعيةمخدمة الاجتماعية في التخفيؼ مف لمنظور الممارسة العامة 
 ىذا اليدؼ الرئيسي الأىداؼ الفرعية التالية:
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مخدمػػة الاجتماعيػػة فػػي لمػػف منظػػور الممارسػػة العامػػة  العػػلبج الػػواقعيإختبػػار فاعميػػة برنػػامج التػػدخؿ المينػػي لنمػػوذج  .1
 .الجذاـمرضى لدى  النمطية )الجوانب المعرفية( لموصمة الاجتماعية ةالشعور بالصور التخفيؼ مف 

مخدمػػة الاجتماعيػػة فػػي لمػػف منظػػور الممارسػػة العامػػة  العػػلبج الػػواقعيإختبػػار فاعميػػة برنػػامج التػػدخؿ المينػػي لنمػػوذج  .2
 .مرضى الجذاـلدى  الشعور بالتحيز )الجوانب الإنفعالية( لموصمة الاجتماعيةالتخفيؼ مف 

مخدمػػة الاجتماعيػػة فػػي لور الممارسػػة العامػػة مػػف منظػػ العػػلبج الػػواقعيإختبػػار فاعميػػة برنػػامج التػػدخؿ المينػػي لنمػػوذج  .3
 .مرضى الجذاـلدى  الشعور بالتمييز )الجوانب السموكية( لموصمة الاجتماعيةالتخفيؼ مف 

مخدمػػة الاجتماعيػػة فػػي لمػػف منظػػور الممارسػػة العامػػة  العػػلبج الػػواقعيإختبػػار فاعميػػة برنػػامج التػػدخؿ المينػػي لنمػػوذج  .4
 .مرضى الجذاـلدى  الاجتماعي )الجوانب الاجتماعية( لموصمة الاجتماعيةستبعاد الشعور بالإالتخفيؼ مف 

 فروض البحث:  -اً ادسس
يتحدد الفرض الرئيسي لمبحث في "وجود فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجات القياسيف 

لصالح القياس البعدي".  مرضى الجذاـلدى  الوصمة الاجتماعيةالقبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية لأبعاد 
 وينبثؽ مف ىذا الفرض الرئيسي الفروض الفرعية التالية:

وجود فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجػات القياسػيف القبمػي والبعػدي لحػالات المجموعػة التجريبيػة لبعػد  .1
 لصالح القياس البعدي. لموصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ (الجوانب المعرفيةالصور النمطية )

وجود فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجػات القياسػيف القبمػي والبعػدي لحػالات المجموعػة التجريبيػة لبعػد  .2
 لصالح القياس البعدي. لموصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ الإنفعالية(الجوانب التحيز )

ت القياسػيف القبمػي والبعػدي لحػالات المجموعػة التجريبيػة لبعػد وجود فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجػا .3
 لصالح القياس البعدي. لموصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ السموكية(الجوانب التمييز )

وجود فروؽ جوىرية دالة إحصائياً بيف متوسطات درجػات القياسػيف القبمػي والبعػدي لحػالات المجموعػة التجريبيػة لبعػد  .4
 لصالح القياس البعدي. لموصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ الاجتماعية(الجوانب جتماعي )الإستبعاد الا

 
 

 مفاىيم البحث:  -اً سابع
  مفيوم نموذج العلاج الواقعي من منظور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية: .1

عتباره حقيقة إالدافئة بالواقع بز عمى المواجية كويعرؼ نموذج العلبج الواقعي أنو أسموب علبجي ير        
نساني الذي يصدر مف الوجود وسبيؿ الفرد لتدعيـ اليوية، كما يركز عمى النظرة الشمولية لتفسير السموؾ الإ

، (Thinking) ، والتفكير(Doing): الفعؿ ىالفرد، حيث أف السموؾ ىو محصمة لتفاعؿ أربعة عناصر ى
وىذا يعني أف الفرد مسؤوؿ عف أفعالو والطريقة التي   (Physiology) ، والخبرة الحركية(Feeling) والشعور
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ويرى نموذج  ،(321، 2021حامد، ) يفكر بيا والمشاعر التي يشعر بيا والخبرات الحركية الصادرة منو
العلبج الواقعي أف العملبء ليسوا ضحايا للؤحداث التي مروا بيا في حياتيـ والحاضر الذي يعيشونو إلا إذا 
ىـ رغبوا في ذلؾ بإرادتيـ، وعمى ىذا لا يوجد تأثير لمجوانب اللبشعورية والدوافع الجبرية ما لـ يتـ الخضوع 

فساح المجاؿ ليا لمتأثير، وبناء قدرة عمى السيطرة عمى جوانب حياتيـ لدييـ الذلؾ فالعملبء عمى  اً ليا وا 
(، ونموذج العلبج الواقعي يمكف 211، 2021وليسوا رىائف لمظروؼ المختمفة التي يمروف بيا )رجب، 

لأنو يركز عمى فيـ الأفعاؿ التي يقوـ بيا العملبء والكيفية التي  تصنيفو ضمف الأساليب السموكية الإدراكية
ويضيؼ أف العملبء بحاجة إلى الدخوؿ في علبقات  ،الأشياء مف أجؿ تغيير ما يشعروف بويدركوف بيا 

مينية مع المعالجيف مف أجؿ صياغة خطة علبجية مينية عممية والإلتزاـ بيا لموصوؿ إلى مطابقة بيف 
تية المحيط الواقعي كما ىو والمحيط المدرؾ الذي يتصورونو ويرسموف أبعاده مف خلبؿ قدراتيـ الذا

يعرؼ بأنو مدخؿ علبجي يتـ مف خلبلو تحديد وتقييـ وتتبع تطور السموؾ (، 154، 2020)مصطفى، 
وتكيفو ويتـ مف خلبلو تعديؿ العديد مف المشكلبت الإكمينيكية مثؿ القمؽ والإكتئاب وغيرىا مف الإضطرابات 

في ولعب الدور والتعزيز ويستخدـ في تعديؿ سموؾ المراىقيف والكبار بعدة طرؽ واضحة كالتدخؿ المعر 
الإيجابي مف خلبؿ دراسة معتقدات العميؿ المرتبطة بسوء التكيؼ والتوافؽ ونماذج تخيلبتو وتفكيره وفحصيا 

 (29 .2019المومني، ).والتوصؿ إلى إستجابات بديمة أكثر فاعمية
 الي كالتالي:ومن خلال ما سبق يمكن وضع مفيوم إجرائي لنموذج العلاج الواقعي فى ضوء البحث الح

 .البرامج والجيود والأنشطة المينية المتنوعة التي تمارس مع مرضى الجذاـ 
  نفعالاتيـ وأفكارىـ وسموكياتيـ بشكؿ إيجابي مف شأنو التخفيؼ مف بيدؼ التأثير عمى معتقداتيـ ومشاعرىـ وا 

 مظاىر الشعور بالوصمة الاجتماعية لدييـ.
  بواسطة الباحث وبمعاونة فريؽ العمؿ الميني بعيادات الأمراض  المتنوعةتمؾ الأنشطة المينية يتـ تنفيذ

 الجمدية والتناسمية ومرضى الجذاـ بمدينة أسيوط.
 
 

ويتسم استخدام العلاج الواقعي من منظور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية ببعض السمات التي 
  :التاليدفعت الباحث لاستخدامو مع مشكمة البحث الحالية وىى ك

نتقائية بمعنى أنو يتسـ استخداـ العلبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية بالإ .1
نتقائي يتـ الاعتماد بشكؿ أساسي  التي تتناسب عمى تكنيكات واستراتيجيات وخطوات العلبج الواقعي وا 

عممية في نماذج  علبجية مينية يكاتلو وجد الباحث أنو ىناؾ تكن مع الموقؼ الاشكالي الحالي، وكذلؾ
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الذى ىو بصدد التعامؿ معو )الشعور أخرى قد تفيد في التخفيؼ مف حدة الموقؼ الاشكالي مينية 
 .ستخداميا أيضاً إيتـ بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ( ف

حيث يتـ  يةبالشموليتسـ استخداـ العلبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية  .2
نساؽ المحيطة ذات الصمة والمؤثرة سمباً أو إيجاباً في الموقؼ الاشكالي لمعميؿ التعامؿ مع كافة الأ

   .وليس التركيز عمى نسؽ فردي محدد)الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ( 
بالتركيز عمى بؤرة حؿ  جتماعيةالعلبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة في الخدمة الايتسـ استخداـ  .3

المشكمة، وذلؾ مف خلبؿ التركيز عمى العميؿ في البيئة المحيطة بو والتفاعؿ الذي بينيما وأثره عمى 
تحسف الموقؼ الإشكالي أو أثره في حدوث الموقؼ الإشكالي )الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى 

 الجذاـ(.
بالنظرة البيئية لمعميؿ  الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية العلبج الواقعي مف منظوريتسـ استخداـ  .4

مف خلبؿ المنظور الايكولوجي كمفيوـ الذات وصورة الذات وتوجيو الذات والثقة في الذات وفي الأخريف 
وفيـ السموؾ الانساني وتفاعمو مع المحيطيف بو وكميا مفاىيـ في صميـ التخفيؼ مف الموقؼ الاشكالي 

 )الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ(.  الحالي وىو
بالنظرة التمكينية حيث  العلبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعيةيتسـ استخداـ  .5

لا يتـ التخفيؼ فقط مف حدة الموؽ الاشكالي لمعميؿ )الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى 
قدرة عمى التعامؿ منفردا مع المواقؼ الحياتية المشابية لتمتع بالاستقلبلية الجذاـ(، بؿ تمكينو مستقبلب لم

 والقدرة عمى الاستمرار ومواجية الواقع وتدعيـ الجوانب الايجابية لديو.
بالنظرة الشمولية  العلبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعيةيتسـ استخداـ  .6

سية والعقمية والاجتماعية والاداراكية والانفعالية والبيولوجية والدينية لمعميؿ مف حيث جوانبو النف
 والاقتصادية وغيرىا.

 
  مفيوم الوصمة الاجتماعية: .2

 تعرؼ الاجتماع عمـ والعيب"، وفي "العار بمعني "وصـ كممة تأتي العربية تعرؼ الوصمة في المغة
 إقترافو نتيجة الفرد ليذا والإستيجاف ستياءعف الإ كتعبير معيف بفرد تمتصؽ سمبية ذىنية أنيا "صورة عمى

أيضاً بأنيا  (، تعرؼ95، 2020حسف، ) "المجتمع في السارية والمبادئ القيـ مع يتعارض سوي سموكاً غير
 فتصيبيـ المجتمع في لأشخاص الإنحطاط الخمقي عمى تدؿ التي الآثاـ أو الأخطاء تنسب التي "العممية
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 أو جسمية بخصائص الصفات ىذه وتتمثؿ حوليـ الشائعات وتثير العار تجمب وسمات بغيضو بصفات
 التمييزية والسموكيات والإتجاىات الأفكار "مجموعة بأنيا أيضاً  اجتماعية"، وتعرؼ أو نفسية أو عقمية

 بالوصمة ىى "حالة (، والشعور65، 2016 أحمد،فرعية" ) جماعة عمى كبيرة جماعة أطمقتيا التي والمتحيزة
نفعالات لديو تولدو  الفرد منيا يعاني بالنقص الشعور مف  قيمة وتدني بالخجؿ الشعور مثؿ سمبية أفكار وا 

 بالوصمة الشعور يعرؼ، كما "الآخريف عف والإنعزاؿ بالنقص الشعور الفرد لدى يولد مما حترامياا  و  الذات
نخفاض والخجؿ بالدونية والنقص مرضى الجذاـ شعور" بأنو  عنو أسفر وما مرضيـ نتيجة الذات تقدير وا 
 الوصمة وتعرؼ، (42، 2022 عبدالله،) "والأسري الاجتماعي تفاعميـ وعمى تيـسما عمى تأثيرات سمبية مف
 السمعة"، سوء أو العار أو الخزي عمى تدؿ مرضية خاصية أو مرئية "علبمة أنيا عمى قاموس أوكسفورد في

 بالخزى لذاتو تجاىوا  و  نفسو الشخص مف النابع الداخمى الشعور "بأنيا لوصمة الاجتماعيةكما تعرؼ ا
 والعاطفية، الاجتماعية لممواقؼ تجنبية فعؿ بردود سموكياً  ينعكس المرض المعدي سبب مثؿ لوجود والحرج

 أف وآخروف كروكر فترضإ (، وقد27، 2016الحوامدة، تمييزية" ) وعواطؼ ترافؽ بأفعاؿ إذا صاً صو خ
 الاجتماعية ىويتو قيمة تخفض التى السمات بعض يمتمؾ أنو الشخص يعتقد عندما تحدث الوصمة
 مف يعانوف الذيف الأشخاص بأف فتراضالإ بأف الوصمة تعريفات الاجتماعي وتتقاسـ في السياؽ خصوصاً 

في  قيمتيـ خفض إلى يؤدى وىذا غيرىـ، عف مختمفوف بأنيـ تميزىـ سمة لدييـ أف يعتقدوف أو الوصـ لدييـ
السيطرة  يمكف لا أو السيطرة يمكف وربما مرئية غير أو مرئية الوصـ علبمات تكوف وقد الآخريف عيوف
 والأجناس الأصوؿ معينة، جماعة عضويةمراض الجمدية، والأ كالتشوىات بالمظير ترتبط وقد عمييا،

، سييؿبدر&  ).محدد اجتماعى بسياؽ ترتبط الوصمة أف بالذكر والجدير كبيرة، مجتمعات والأقميات وسط
2018 ،183) 

وتعرف الوصمة الاجتماعية إجرائياً في ضوء الدراسة الحالية من خلال مجموع الدرجات التي يحصل 
 )من إعداد الباحث(  ا البحثعمييا مرضى الجذام عمى مقياس الشعور بالوصمة الاجتماعية المعد ليذ

 والذي يتضمن الأبعاد التالية:
والمعارؼ والأفكار والتصورات والمشاعر السمبية لدى مرضى الجذاـ وتتمثؿ في )أ( مجموعة مف الإتجاىات 

 الأتي:
  البعد المعرفي: ويتمثؿ في الأفكار والمعتقدات الخاطئة والغير عقلبنية تجاه الأخريف والتي تؤدي إلى

 شعور مريض الجذاـ بالوصـ بسبب كونو مريض جذاـ.
 لجذاـ لذاتو، ويتضمف الشعور بالعار والخجؿ والقمؽ مف كونو البعد الإنفعالي: ويتمثؿ في نظرة مريض ا

 مريض جذاـ.
  البعد السموكي: ويتمثؿ في سموؾ مريض الجذاـ الذي ينتج عف نظرتو لذاتو وتقييـ المجتمع لو، والذي

 مف شأنو أف يعزز مشاعر الإستبعاد الاجتماعي والتفاعلبت الاجتماعية السمبية لدى مريض الجذاـ.
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 جتماعي: ويتمثؿ في أنماط سموؾ الناس والمحيطيف مف المجتمع كما يراىا مريض الجذاـ في البعد الا
 التعامؿ معيـ.

)ب( تترجـ فى شكؿ سموكيات سمبية مثؿ الخجؿ والبعد عف التفاعلبت والمواقؼ الاجتماعية والخوؼ مف إحتقار 
شمئزازىـ منو وضعؼ الثقة بالنفس وبالأخريف.  الأخريف لو وا 

تجاىاتو ويعزز لديو )جػ( فت تحوؿ إلى عائؽ بالنسبة لمريض الجذاـ في إبراز شخصيتو ويقيد تعبيره عف أفكاره وا 
 السمبية والإنسحابية ويشكؿ عميو ضغطاً قد يخؿ بتوازنو مع نفسو ومع بيئتو المحيطة بو.

ذج العلبج الواقعي )د( ومف ثـ يمزـ التدخؿ الميني بواسطة الأخصائي الاجتماعي كممارس عاـ بإستخداـ نمو 
 لمتغمب عمى تمؾ السموكيات والمشاعر السمبية.

 مفيوم مرضى الجذام:  .3
، وترجع الإصابة بو إلى نوع خاص مف ولى مكتشفإويعرؼ مرض الجذاـ بمرض ىانسف نسبة 

البكتريا بطيئة النمو تسبب مجموعة مف العقد البكتيرية والتشوىات الخمقية حيث تؤدي الإصابة بو إلى تقطع 
أعضاء الجسـ وتساقطيا بعد أف تتقرح، فيو مرض معدي تتسبب بو البكتيريا المتطفرة الجذامية، ويمكف 

البكتيرية في إلحاؽ  ىة منذ ما قبؿ التاريخ إلى يومنا ىذا، وتسببت العدو عتباره وباء مستداـ رافؽ البشريإ
أضرار جسيمة بالجمد والأعصاب لتترؾ المريض شبو مخدر وفاقد لمحس وعرضة لمجروح والأمراض التي قد 

الجذاـ ظيور الغرغرينا وىو ما قد يؤدي  ىجزاء أجساـ مرضأتودي بحياتو بأي وقت، وقد تشيد بعض 
سنوات وربما تزيد  5-3وتعتبر فترة حضانة مرض الجذاـ مف الفترات الطويمة حيث تتراوح عادة مف لبترىا، 

عف ذلؾ في بعض الحالات، ويحتاج مريض الجذاـ لإعادة التأىيؿ الاجتماعي مف خلبؿ العمؿ مع معيـ 
ذا المرض، بحيث والأىؿ والمجتمع لإيجاد فيـ أفضؿ لمجذاـ ولمتقميؿ مف مخاوؼ الناس وزيادة تقبميـ لي

% مف البالغيف يمكنيـ 95(، 452، 2022عبدربو، يتمكف المريض مف عيش حياة اجتماعية سميمة )
مقاومة البكتيريا المسببة لمجذاـ عف طريؽ جياز المناعة، لذا فميست مف السيؿ الإصابة بالمرض، وفقط 

الجذاـ نيايات الأعصاب الموجودة % مف يتعرضوف للئصابة بالجذاـ لو خالطوا المرضى، وتياجـ بكتيريا 5
في اليد والقدـ، وىو ما يقمؿ الإحساس بيذه الأعضاء ويجعميا كالمخدرة. إذا جرحت ىذه الأعضاء أو 

لا يشعر المريض بالألـ، وبالتالي لا يطمب المساعدة، وىو ما يتسبب في حدوث عدوى  أصيبت بحرؽ مثلبً 
، لا تحدث ىذه المضاعفات إلا في الحالات المتقدمة ر الأطراؼبتوضرر دائـ، وىو ما ينتيي بحدوث 

ستخداـ المضادات الحيوية أف إلمغاية مف المرض، ويمكف لممرضى المصابيف بالجذاـ والذيف تـ علبجيـ ب
، 2020عبدالغنى، يعيشوا بشكؿ طبيعي وسط عائلبتيـ، وأف يمارسوا حياتيـ العممية والعممية دوف مشاكؿ )

تصاؿ المباشر كالمصافحة والجموس بجانب جذاـ صعبة، ولا تحدث نتيجة الإ(، العدوى بمرض ال364
ببعض المضادات الحيوية المعروفة  المرضى أو حتى التحدث مع المصابيف، والجذاـ يتـ علبجو حالياً 

والمتاحة والتي بمجرد تناوليا يصبح مريض الجذاـ غير معدي بعد عدة أياـ مف بدء العلبج، لكف يجب 
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العلبج يجب أف يستمر لفترة طويمة قد تصؿ إلى عاميف مف أجؿ ضماف عدـ عودة المرض مرة العمـ أف 
 (225، 2006الرشيدي، أخرى.)

ومن خلال ما سبق يمكن وضع مفيوم عاممي لمرضى الجذام في ضوء البحث الحالي 
 كالآتي:

  وضمور في صيب بميكروب يصيب الجمد والأعصاب والأغشية المخاطية ويحدث تشنج معقد أشخص
 الأغشية يؤدي إلى تشوىات بالأطراؼ وشمؿ جزئي بالعضلبت في المناطؽ التي تغذييا تمؾ الأعصاب.

   أف يكوف منتظـ التردد عمى العيادات محؿ تطبيؽ البحث منذ مدة لا تقؿ عف سنتيف ويستفيد مف
 خدماتيا.

 رة والإستبعاد والإشمئزاز والخوؼ أف يعاني مف الشعور بالنقص والدونية ويتعرض لمتمييز السمبي والمعاي
 منو.

  ضطراب في العلبقات الاجتماعية وغير قادر عمى التفاعؿ الاجتماعي أف يميؿ إلى الإنطواء والعزلة وا 
 مع الأخريف.

  أف يعانى مف عدـ الإتزاف الوجداني مثؿ الخجؿ والقمؽ وضعؼ الثقة بالنفس وعدـ القدرة عمى تكويف
 ف.علبقات اجتماعية مع الأخري

  أف يحصؿ عمى درجة عالية عمى مقياس الشعور بالوصمة الاجتماعية الذى أعده الباحث لمدراسة
 الحالية. 

  ستعداد لممشاركة في برنامج التدخؿ الميني والإلتزاـ بحضور أنشطتو أف يكوف لديو رغبة وا 
 المينية.

 
 
 
 
 
 الإجراءات المنيجية لمبحث:  -اً ثامن  

دراسات تقدير عائد التدخؿ الميني في مجالات الخدمة الاجتماعية، أحد البحث عد ىذا ي نوع البحث: .1
التي تيتـ بدراسة أثر أحد متغيريف عمى الأخر و إستخداـ أحد التصاميـ شبو التجريبية التجريبية مف خلبؿ 

لخدمة في امف منظور الممارسة العامة  العلبج الواقعيمستقؿ وىو "إستخداـ نموذج المتغير الوىما 
 ."الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـتابع وىو "التخفيؼ مف المتغير التماعية، و الاج
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تصميـ التجربة القبمية البعدية بإستخداـ  مف خلبؿتـ إستخداـ المنيج التجريبي  المنيج المستخدم: .2
تـ إختيار المجموعة عشوائياً مف مجتمع البحث وتـ قياس نسبة التكافؤ بيف  فقدمجموعة واحدة تجريبية، 

إجراء القياس القبمي لممجموعة التجريبية، ثـ تطبيؽ برنامج التدخؿ تـ أعضائيا مف جميع النواحي، ثـ 
 ي تـبالتالإجراء القياس البعدي لممجموعة التجريبية، و تـ عمى المجموعة التجريبية، ثـ العلبجي الميني 

ىذا التصميـ الإعتماد عمى وقد تـ  العلبجي، إرجاع الفروؽ في القياسات إلى برنامج التدخؿ الميني
مف حقو في الإشتراؾ في  مريض جذاـتمنع حرماف أى  العيادات)أ( سياسة  كالتالي: ىىو لثلبثة أسباب 

لمينة الخدمة قي ومف ثـ يصعب عمؿ مجموعة ضابطة، )ب( الجانب الأخلبيا البرامج التي تنفذ ب
ومف ثـ  العلبجية يمنع حرماف أحد العملبء مف الإشتراؾ في الأنشطة التدخمية المينيةالاجتماعية 

 مرضى الجذاـيصعب عمؿ مجموعة ضابطة، )جػػ( بعد تطبيؽ شروط العينة لـ يتبقى عدد كافي مف 
 لتوزيعو عشوائياً عمى مجموعتيف ضابطة وتجريبية.       

 مجالات البحث: .3
بمدينة  عيادات الأمراض الجمدية والتناسمية والجذاـوتـ تطبيؽ البحث عمى )أ( المجال المكاني لمبحث: 

طبقاً  حالات مرضى الجذاـأسيوط، ويرجع إختيار ىذا المكاف لعدة أسباب وىى: يوجد بيا أكبر عدد مف 
، توافر مفردات عينة البحث المطموبة بالمؤسسة، موافقة المؤسسة وفريؽ العمؿ عياداتلمسجلبت الرسمية لم

بيا، جاىزية وملبئمة المكاف لتطبيؽ أنشطة العلبجي لممساعدة فى تطبيؽ برنامج التدخؿ الميني  ـتعاونيو 
يني الجيد والمستوى الممرضى الجذاـ في مجاؿ رعاية  الجيدة، خبرة المؤسسة العلبجي برنامج التدخؿ الميني

 لفريؽ العمؿ بيا.
مف واقع السجلبت عيادة ( مفردة بال63وتمثؿ إطار المعاينة فى إجمالي ) )ب( المجال البشري لمبحث:

وتمثمت  ةتردديف عمى العيادالم مرضى الجذاـ، وبعد تطبيؽ شروط إختيار العينة مف عيادةوالتقارير الرسمية بال
مريض الجذاـ ، أف يوافؽ سنتيفمدة لا تقؿ عف  ةعمى العياد تردد مريض الجذاـأف يكوف مضى عمى  :في

( 40. وبعد تطبيؽ تمؾ الشروط فقد إنطبقت عمى )العلبجي عمى الإشتراؾ في برنامج التدخؿ الميني طواعية
( مفردة منيـ تـ تطبيؽ المقياس 30( مفردات منيـ لتطبيؽ الثبات عمييـ، فتبقى )10مفردة منيـ، تـ إستبعاد )

الوصمة ( مفردات لأنيـ حصموا عمى درجات ضعيفة عمى مقياس 9جميعاً كقياس قبمي، تـ إستبعاد )عمييـ 
مقياس  عمىمنيـ والذيف حصموا عمى درجات عالية جداً المتبقييف ( مفردة 21)الػ ، ثـ تـ إختيار الاجتماعية

  جموعة تجريبية.عمييـ كمالعلبجي تـ تطبيؽ برنامج التدخؿ الميني الوصمة الاجتماعية ومف ثـ 

( أشير مػف 4برنامج التدخؿ الميني وىو حوالي )التنفيذ الفعمي لوىو فترة تطبيؽ  )جــ( المجال الزمني لمبحث:
 ـ(.2024 مايوشير )خر واأوحتى ـ( 2024 ينايرشير ) خرواأ
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حيث تـ إستخداـ أدوات بحثية فرضتيا طبيعة البحث ونوعو وأىدافو وفروضو والمنيج  أدوات البحث: .4
 المستخدـ وتمثمت ىذه الأدوات فى الآتي:

 وتـ تصميـ الأداة وفقاً لمخطوات التالية:)إعداد الباحث(:  الوصمة الاجتماعية لمرضى الجذام)أ( مقياس 

  مف الإطار النظري لمبحث والدراسات السابقة وبعض لبناء المقياس في صورتو الأولية تـ الإستفادة
ستمارات الإستبياف المرتبطة بموضوع البحث لتحديد أبعاد الدراسة والعبارات المرتبطة بيا.  المقاييس وا 

  الصورتـ تحديد الأبعاد التي يشتمؿ عمييا المقياس والتي تضمنت أربعة أبعاد وىى: بعد مظاىر 
التعصب )البعد ، بعد مظاىر مرضى الجذاـلدى  صمة الاجتماعيةو لم النمطية )البعد المعرفي(

وصمة لم التمييز )البعد السموكي(مظاىر ، بعد مرضى الجذاـلدى  وصمة الاجتماعيةلمالإنفعالي( 
لدى وصمة الاجتماعية لم الإستبعاد )البعد الاجتماعي(مظاىر ، بعد مرضى الجذاـلدى الاجتماعية 

 .مرضى الجذاـ

  ( عبارة، وكاف توزيعيا كالتالي: بعد 66وصياغة العبارات الخاصة بكؿ بعد، والذي بمغ عددىا )تـ تحديد
(، بعد 55-5( عبارة وأرقاميا مف )55) وصمة الاجتماعيةلم النمطية )البعد المعرفي( الصورمظاىر 
مظاىر بعد (، 36-56( عبارة وأرقاميا مف )55) وصمة الاجتماعيةلمالتعصب )البعد الإنفعالي( مظاىر 

الإستبعاد مظاىر (، بعد 45-35( عبارة وأرقاميا )55) وصمة الاجتماعيةلم التمييز )البعد السموكي(
 (.66-46( عبارة وأرقاميا )55)وصمة الاجتماعية لم )البعد الاجتماعي(

  =لا= 2، إلى حد ما= 3صمـ المقياس عمى تدريج ثلبثي، حيث الإستجابة والأوزاف لكؿ عبارة )نعـ ،
 ( في حالة العبارة السمبية.3، لا= 2، إلى حد ما= 5( في حالة العبارة الإيجابية و)نعـ= 5

  مقياس وتقسيمو إلى فئات حتى تـ بناء ال :مرضى الجذاـلدى  الوصمة الاجتماعيةمقياس طريقة تصحيح
دخاؿ البيانات إلى  يمكف التوصؿ إلى نتائج البحث بإستخداـ المتوسط الحسابي ويتسنى ترميز وا 

المقياس )الحدود الدنيا والعميا(، ثـ تـ حساب المدى والذى يساوي=  الكمبيوتر، وتـ تحديد طوؿ خلبيا
(، ثـ تـ قسمة الناتج عمى عدد خلبيا المقياس لمحصوؿ عمى 2=1–3) فيساويأقؿ قيمة( –)أكبر قيمة

وهى الواحد الصحيح  (، ثـ تـ إضافة ىذه القيمة إلى أقؿ قيمة في المقياس0.67=2/3طوؿ الخمية )

: إذا تراوحت قيمة المتوسط كالأتيوذلؾ لتحديد الحد الأعمى ليذه الخمية, وىكذا أصبح طوؿ الخلبيا 
مستوى منخفض، إذا تراوحت قيمة المتوسط لمعبارة  صبح( ي1.67إلى أقؿ مف  1لمعبارة أو البعد مف )

ا تراوحت قيمة المتوسط لمعبارة أو مستوى متوسط، إذ صبح( ي2.35إلى أقؿ مف  1.67أو البعد مف )
 مستوى مرتفع. صبح( ي3إلى  2.35البعد مف )

  :وتـ الإعتماد عمى ثلبثة أنواع مف الصدؽ وىى كالتالى:صدق المقياس 
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  :( مػػػػف أعضػػػػاء ىيئػػػػة التػػػػدريس بكميػػػػات الخدمػػػػة 7تػػػػـ عػػػػرض المقيػػػػاس عمػػػػى عػػػػدد )الصــــدق الظــــاىري
فػي صػلبحية المقيػاس  يػـوجامعػة أسػيوط، وذلػؾ لإبػداء رأي بنػي سػويؼالاجتماعية جامعة حمواف وجامعة 

الإرتبػػػاط، وقػػػد تػػػـ الإعتمػػػاد عمػػػى نسػػػبة إتفػػػاؽ لا تقػػػؿ عػػػف مػػػدى مػػػف حيػػػث السػػػلبمة المغويػػػة لمعبػػػارات و 
عادة صياغة البعض، وبناءاً عمى ذلؾ تـ صػياغة المقيػاس فػي 90) %(، وقد تـ حذؼ بعض العبارات وا 

 صورتو النيائية.

 :ـــوى النظريػػػة والدراسػػػات السػػػابقة التػػػي تناولػػػت أبعػػػاد البحػػػث،  ابػػػاتـ الإطػػػلبع عمػػػي الكتتػػػ صـــدق المحت
، 2022)عمػي ، ومنيػا مظػاىر الوصػمة الاجتماعيػة لػدى مرضػى الجػذاـوبتحميميا تـ تحديد أبعاد مقياس 

، راجح 2021، عبدالعاؿ 2021ليثي ، 2016، المنصور 2022، إبراىيـ 2021، عمارة 2005أبوزيد 
 (.2022السلبـ ، عبد2022

  ولحسػػابو تػػـ الإعتمػػاد عمػػى معامػػؿ إرتبػػاط كػػؿ بعػػد فػػي الأداة بالدرجػػة الكميػػة، لعينػػة : الإحصــائيالصــدق
مجتمػػػع البحػػػث، وتبػػػيف أنيػػػا معنويػػػة عنػػػد مسػػػتويات الدلالػػػة  مرضػػػى الجػػػذاـ( مفػػػردات مػػػف 56قواميػػػا )

 الأتي:المتعارؼ عمييا ومعامؿ الصدؽ مقبوؿ، ويتضح ذلؾ مف خلبؿ الجدوؿ 

والمقياس ككل  الوصمة الاجتماعية لمرضى الجذام( صدق الإتساق الداخمي لأبعاد مقياس 1جدول )
 ( 10)ن=

 مستوى الدلالة معامل إرتباط الجذر التربيعي الأبعاد م
 ** 0.879  وصمة الاجتماعية.لم النمطية )البعد المعرفي( الصوربعد مظاىر  1
 ** 0.931  وصمة الاجتماعية.لمالتعصب )البعد الإنفعالي( بعد مظاىر  2
 ** 0.859 .وصمة الاجتماعيةلم التمييز )البعد السموكي(مظاىر بعد  3
 ** 0.904 لموصمة الاجتماعية. الإستبعاد )البعد الاجتماعي(مظاىر بعد  4

 ** 0.893 أبعاد المقياس ككل
 (0.05* معنوي عند )                                              (0.01** معنوي عند )

( لكؿ بعد، 0.01أف أبعاد المقياس دالة عند مستوى معنوية )( 1)يتضح مف نتائج الجدوؿ و  
 .وتعميميا الإعتماد عمى نتائجوالمقياس يمكف تحقؽ مستوى الثقة في  وبالتالي

  :بإستخداـ طريقة  الوصمة الاجتماعية لمرضى الجذاـتـ حساب ثبات مقياس ثبات المقياس(Test-R-

Test) ،( مفردات مف 56وذلؾ لعينة قواميا )شروط إختيار عينة نفس )توافرت فييـ  مرضى الجذاـ
 البحث، ثـ تـ إستبعادىـ مف عينة البحث فيما بعد(، وقد جاءت نتائج قياس الثبات كالأتي:

 ( 10والمقياس ككل )ن= الوصمة الاجتماعية لمرضى الجذاممقياس ( نتائج ثبات أبعاد 2جدول )

 مستوى الدلالة معامل إرتباط ألفا كرومباخ عدد العبارات الأبعاد م
 ** 0.773 15 وصمة الاجتماعية.لم النمطية )البعد المعرفي( الصوربعد مظاىر  1
 ** 0.867 15 .وصمة الاجتماعيةلمالتعصب )البعد الإنفعالي( بعد مظاىر  2
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 ** 0.739 15 .وصمة الاجتماعيةلم التمييز )البعد السموكي(مظاىر بعد  3
 ** 0.819 15 لموصمة الاجتماعية. الإستبعاد )البعد الاجتماعي(مظاىر بعد  4

 ** 0.799  60 أبعاد المقياس ككل
 (0.05معنوي عند )(                                                        * 0.01** معنوي عند )

يمكف مف ثـ لثبات، و اأف معاملبت ثبات أبعاد المقياس تتسـ ب (2) يتضح مف نتائج الجدوؿو  
 . أصبح المقياس في صورتو النيائيةبذلؾ الإعتماد عمى نتائجو و 

)ب( برنامج التدخل الميني لنموذج العلاج الوااقعي من منظور الممارسة العامة فى الخدمة الاجتماعية 
 لمتخفيف من الوصمة الاجتماعية لمرضى الجذام:

 :إستند برنامج التدخؿ الميني لمتخفيؼ مف أعراض الوصمة  الأسس المينية لبرنامج التدخل الميني
الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ عمي الإطار النظري لمبحث ونتائج الدراسات السابقة والنظريات المفسرة 

 الواقعي.لموصمة الاجتماعية ونموذج العلبج 
 :ييدؼ برنامج التدخؿ الميني إلى تحقيؽ ىدؼ رئيسي ىو  الأىداف المينية لبرنامج التدخل الميني

التخفيؼ مف أعراض الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ، وينبثؽ مف ىذا اليدؼ مجموعة مف 
 الأىداؼ الفرعية التالية:

 .مرضى الجذاـالنمطية )البعد المعرفي( لموصمة الاجتماعية لدى  الصورالتخفيؼ مف مظاىر  -
 .مرضى الجذاـالتخفيؼ مف مظاىر التعصب )البعد الإنفعالي( لموصمة الاجتماعية لدى  -
 .مرضى الجذاـالتخفيؼ مف مظاىر التمييز )البعد السموكي( لموصمة الاجتماعية لدى  -
 .مرضى الجذاـجتماعي( لموصمة الاجتماعية لدى التخفيؼ مف مظاىر الإستبعاد )البعد الا -
 :الأنساق المينية التي يستيدفيا برنامج التدخل الميني 
 ويتمثؿ في الباحث الذي يقوـ بتنفيذ برنامج التدخؿ الميني العلبجي.نسق محدث التغيير:  -
 .مرضى الجذاـ المتردديف عمى العيادات محؿ تطبيؽ البحثويتمثؿ في نسق العميل:  -
ويتمثؿ في فريؽ العمؿ بالعيادات الذي تعاوف مع الباحث في تنفيذ برنامج التدخؿ الميني نسق الفعل:  -

العلبجي والمتمثميف في مدير العيادات والأخصائي الاجتماعي والنفسي، حيث قاـ الباحث بالإجتماع معيـ 
طبيؽ مقياس الوصمة الاجتماعية تنفيذه وكيفية ت ةوشرح ووضح ليـ برنامج التدخؿ الميني واليدؼ منو وخط

 وقاـ بتدريبيـ عمى إستراتيجيات وتكنيكات وأدوات التدخؿ الميني المستخدمة بالبرنامج.
وكجماعة، وأسر المرضي ، وبعض المحيطيف كأفراد مرضى الجذاـ عينة البحث ويتمثؿ في نسق اليدف:  -

 بالمرضى. الميتميف
 ج التدخل الميني:الأدوار المينية لمممارس العام في برنام 
 .لمرضى الجذاـتعديؿ السموؾ السمبي الإنسحابي والإنعزالي والإنطوائي والتشاؤمي  معدل السموك: -
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تجاه مواقؼ التفاعؿ الاجتماعي مع الآخريف وفقداف لمرضى الجذاـ معالجة الإنفعالات السمبية  المعالج: -
 الثقة بالذات.

الإندماج والتفاعؿ وتكويف علبقات اجتماعية جديدة  الجذاـ فيمرضى إستثمار ميارات وقدرات  الممكن: -
 .ومواجية مواقؼ التعصب والتمييز ضدىـ مع الآخريف في المواقؼ الاجتماعية

للئختلبط والتفاعؿ مع الآخريف وعدـ الإنطواء والتقوقع عمى أنفسيـ وعدـ مرضى الجذاـ تشجيع  المشجع: -
 . أو التمييز السمبي أو التحامؿ عمييـ الشعور بالخذي أو العار

أخذ قياسات خط الأساس والقياسات البعدية لممقياس قبؿ وبعد برنامج التدخؿ  جامع ومحمل البيانات: -
 الميني.

ويتم ذلك من خلال قيام الباحث بالميام الوظيفية الإجرائية التالية مع مريض الجذام ومع جميع 
 صمو بو وبشعوره بالوصمة الاجتماعية:الأنساق المينية الأخرى ذات ال

 تكويف علبقة مينية جيدة وىادفة بيف الباحث ومرضى الجذاـ. -
نفعالاتو وأفكاره ومعتقداتو. -  تركيز الباحث عمى السموؾ الحالي الواقعي لمريض الجذاـ ومشاعره وا 
 إستقلبلية وواقعية.تشجيع مريض الجذاـ لمتحرؾ نحو التخفيؼ مف شعوره بالوصمة الاجتماعية بصورة  -
 تشجيع مريض الجذاـ عمى مواجية مخاوفو والتعامؿ مع الواقع وتدريبو عمى زيادة ثقتو بنفسو وبالأخريف. -
توجيو مريض الجذاـ نحو تغيير نمط تفكيره الذى ينعكس في صورة ضعؼ القدرة عمى التواصؿ مع  -

 الآخريف وضعؼ قدرتو عمى التعبير عف ذاتو.
نحو إكتساب بعض الميارات التفاعمية والتدريب عمييا بما ينعكس عمى ثقتو بنفسو توجيو مريض الجذاـ  -

 وقدرتو عمى التعبير عف نفسو والقدرة عمى التواصؿ مع الآخريف.
 إنعاش الحياة الاجتماعية لمريض الجذاـ وتوسيع دائرة أصدقائو وعلبقاتو الاجتماعية. -
 اتو وتبصيرىـ بمراحؿ العلبج.توعية مريض الجذاـ وأسرتو بطبيعة المرض وتأثير  -
تعديؿ الأفكار والمعتقدات والسموكيات والمشاعر السمبية الخاطئة لدى مريض الجذاـ عف مرضو  -

 ومساعدتو عمى تقبؿ مرضو.
قتصادية دوف تعقيدات مساعدة مريض الجذاـ في الحصوؿ عمى المساعدات الطبية والاجتماعية والإ -

 روتينية تشعره بالدونية أو الوصمة.
توفير المساندة لمريض الجذاـ مف مصادرىا الطبيعية كالأسرة والأقارب والأصدقاء وزملبء العمؿ  -

 وتحسيف علبقتو بيـ.
 توجيو مرضى الجذاـ نحو المؤسسات المجتمعية التي تخدميـ للئستفادة مف خدماتيا المتنوعة. -
 العزلة الاجتماعية.مساعدة مريض الجذاـ عمى تكويف مجموعات اجتماعية لمواجية مشكمة  -
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إكساب مريض الجذاـ الشعور بقيمتيـ وأىميتيـ في الحياة الأسرية والمجتمعية وعدـ العدائية تجاه  -
 المجتمع.

كتساب الشعور بالثقة بالنفس. -  إكساب مريض الجذاـ الشعور بالقبوؿ تجاه أنفسيـ والآخريف وا 
 جتمع ليكوف لو دور إيجابي تجاىيـ.تغيير نظرة المجتمع السمبية تجاه مرضى الجذاـ وتحريؾ الم -
الإعداد الجيد لمجمسات العلبجية ببرنامج التدخؿ الميني مف خلبؿ تحديد الأىداؼ والوقت بدقة ليكوف  -

 .واضحاً لمرضى الجذاـ
 .التي تقوـ عمى الرعاية والإحتراـ والتقبؿمرضى الجذاـ تكويف العلبقة المينية مع  -
تعديؿ في الإيجابيات( لدى مرضى الجذاـ التي تقود إلى النجاح والمواطف القوة )تعزيز التركيز عمى  -

 مواطف الضعؼ )السمبيات( التي تقود لمفشؿ والإحباط.
حوؿ سموكيـ الحالي وحثيـ عمى المناقشة في ذلؾ لمساعدتيـ عمى مرضى الجذاـ تعزيز الحوار مع  -

 .الخروج مف اللبمسؤولية واللبمبالاة التي يحاولوف الوقوع فييا
مكانية تحقيقيا في الواقع -  .مساعدة مرضى الجذاـ عمى ممارسة عممية التقييـ المستمر لرغباتيـ وا 
تعميـ مرضى الجذاـ صياغة وتنفيذ خطط التغيير المرغوبة لمقابمة إحتياجاتيـ وتشجيعيـ عمى الإبتعاد  -

 .عف التوقؼ مف الإستمرار في عممية المساعدة حتى عندما يشعروف بالإحباط واليأس
 :الميارات المينية المستخدمة في برنامج التدخل الميني 
وذلؾ مف أجؿ إنشاء الثقة وبث  الميارة في تكوين علاقة مينية مع عينة البحث من مرضى الجذام: -

كسابيـ  تجاىاتيـ وا  الطمأنينة بيف الباحث وبينيـ مف أجؿ القدرة عمى إقناعيـ وتعديؿ أفكارىـ ومعتقداتيـ وا 
 السموؾ الاجتماعي الايجابي نحو الإندماج والتفاعؿ الاجتماعي السميـ مع الأخريف.

وذلؾ مف خلبؿ قياـ الباحث بالتعاقد الشفيي  :لعلاجيالميارة في التعاقد وتنفيذ برنامج التدخل الميني ا -
 مع عينة البحث مف مرضى الجذاـ وشرح أىداؼ برنامج التدخؿ الميني وخطة سير تطبيقو.

وذلؾ مف خلبؿ قياـ الباحث بأخذ القياسات البعدية  :الميارة في إنياء برنامج التدخل الميني وتقويمو -
 ومقارنتيا بقياسات خط الأساس.عينة البحث مف مرضى الجذاـ ل
المقابلبت المينية بمختمؼ أشكاليا الفردية والجماعية والمشتركة وورش العمؿ والندوات  :الميارة في تنفيذ -

دارة المناقشة والحوار والإستماع والإنصات الجيد والعصؼ  جراء وا  وجماعات المياـ والجمسات الإرشادية وا 
 تحميؿ والتفسير الجيد لمموقؼ الإشكالي.الذىني والملبحظة والتسجيؿ وال

 :الأدوات المينية المستخدمة فى برنامج التدخل الميني 
عينة البحث مرضى الجذاـ ومف خلبليا يقوـ الباحث بممىء المقياس مف  المقابلات الفردية والجماعية: -

أثير فى مشاعرىـ وأفكارىـ ويشرح ليـ أىداؼ برنامج التدخؿ الميني وأنشطتو المينية المتنوعة ومحاولة الت
 .   وسموكياتيـ ومعتقداتيـ بشكؿ إيجابي
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توجيو لقياـ مجموعة متنوعة مف المتخصصيف في المجاؿ النفسي والاجتماعي والإرشادي والديني  الندوات: -
كيفية السيطرة عمى مشاعرىـ والضبط الذاتي والثقة بالذات والتغمب عمى مرضى الجذاـ عمى وتشجيع وتعميـ 

 لإنفعالات التي تؤثر سمباً عمى تفاعلبتيـ مع المحيطيف بيـ نتيجة شعورىـ بالتمييز أو الإستبعاد.ا
عمؿ نموذج عممي إسترشادي لكيفية التغمب عمى الوصمة الاجتماعية وما يصاحبيا مف ورش العمل:  -

 عممية تنفيذيةإنفعالات وتوجيات ومشاعر وسموكيات ومعتقدات وأفكار سمبية وذلؾ مف خلبؿ خطوات 
وتطبيقيا عممياً في كيفية المواجية وتقبؿ الأمر الواقع ومحاولة التكيؼ عميو عمى حسب القدرات والميارات 

 المتاحة لدى مرضى الجذاـ وتحويؿ كؿ ما ىو عائؽ سمبي لنقطة تحوؿ ودعـ إيجابي.
مى القمؽ والخوؼ والخجؿ فى لآليات كيفية التغمب عمرضى الجذاـ إرشاد الجمسات الإرشادية العلاجية:  -

سترجاع الثقة بالنفس والمواجية والإندماج مع الأخريف والتعامؿ  أثناء التعامؿ مع الآخريف وضبط الذات وا 
 بكؿ حزـ مع مف يتنمروف أو يقوموف بالإستيزاء بيـ أو الإشمئزاز منيـ.

وتحديد أسبابيا  مرضى الجذاـمف خلبؿ عمؿ خرائط ذىنية لمشكمة الوصمة الاجتماعية لالعصف الذىني:  -
نفعالاتيـ ومعتقداتيـ وأفكارىـ وسموكياتيـ السمبية ثـ البدء فى تحويؿ كؿ ما ىو سمبي  وتحديد مشاعرىـ وا 

  لمناحية الإيجابية.
لنماذج وتجارب ناجحة لمرضى جذاـ نجحوا في إثبات ذواتيـ والإندماج عرض أفلام وفيديوىات مرئية:  -

المجتمعية والأسرية والمينية وأثبتوا وجودىـ ولـ يصبح ىناؾ حاجز وصمة أو شعور في الحياة الطبيعية 
 بالدونية أو الخذلاف في التعامؿ مع الأخريف.

 :الإستراتيجيات المينية المستخدمة فى برنامج التدخل الميني 
شعور بالوصمة الالمرتبطة بمرضى الجذاـ لتعديؿ الأفكار والمعتقدات اللبمنطقية  إعادة البناء المعرفي: -

 .المرغوبةوذلؾ لتعديؿ سموكياتيـ وتحقيؽ التغييرات والأىداؼ الاجتماعية 
التعبير عف أفكارىـ ومشاعرىـ مرضى الجذاـ ل: إتاحة الفرصة التعبير الحر عن الأفكار والمشاعر -

 بشكؿ عاـ.  الشعور بالوصمة الاجتماعيةومخاوفيـ المكبوتة الناتجة عف 
حساسيـ بالوصمة بالتخمي عف الأفكار والسموكيات الخاطئة المترتبة عمى إمرضى الجذاـ إقناع الإقناع:  -

قناعيـ بالتفاعؿ والإتصاؿ والإندماج مع المحيطيف ب الاجتماعية  .الإيجابيتكيفيـ وتوافقيـ ليؤدي ليـ وا 
فسيـ ومع إستعادة توازنيـ وتوافقيـ مع أن ىعممرضى الجذاـ مساعدة إعادة التوازن وبناء الأمل:  -

 .وزملبئيـ وأصدقائيـ المحيطيف بيـ ومع مجتمعيـ
ونحو  ـوزملبئي ـنفسيأالسمبية نحو  ـتجاىاتيإلتغيير مرضى الجذاـ وتستخدـ مع  تجاىات:تغيير الإ  -

، كما يمكف أف تستخدـ مع المجتمع لتحسيف نظرة عيادات وأصدقائيـ وجيرانيـ وأسرىـالعامميف بال
 . ويقبؿ بدمجيـ في الحياة الواقعية مرة أخرى يـوذلؾ لكي يتقبم مرضى الجذاـالمجتمع ل
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أكثر  ـمما يجعمي وهمف متناقضات وما يفعممرضى الجذاـ حيث تستخدـ في كشؼ ما يقولو : المواجية -
وذلؾ لكسر الحواجز التي تفصؿ  ـىونو مثمما يراه الآخريف لا كما ير  ـوسموكي ـنفسيأقدرة عمى رؤية 

عمى  ىكما ى ـنفسيوف أوبتحطيـ الحيؿ الدفاعية التي تباعد بينيـ ومف ثـ ير  ووفوما يفعم وفبيف ما يقول
كما ىو في واقعو بما  ـسموكي وفإنكار ويدرك حقيقتيا بما يتفؽ مع رؤية الآخريف ليا دوف تزييؼ وبلب

 دوف مجاممة وبلب نفاؽ.  ـيتفؽ مع وجية نظر الآخريف حولي
مشكمة الشعور بالوصمة لمتعامؿ مع مرضى الجذاـ تسبب قمة دافعية حيث  :رفع مستوى الدافعية -

بأىمية  الباحث يبصر مرضى الجذاـ فإالمشاركة في عممية المساعدة، ومف ثـ فالاجتماعية مف جدية 
التغمب عمى ما حيث كمما زادت أدى ذلؾ إلى  في عممية المساعدة ـالتغيير وربط ذلؾ بمستوى مشاركتي

 . يقؿ مستوى شعورىـ بالوصمة الاجتماعيةوبالتالي سمبية ر بو مف مشاع وفيمر 
والذي يؤدي إلى عدـ مرضى الجذاـ الباحث بتغيير النسؽ القيمي لدى  يقوـحيث  نفعالي:الضبط الإ  -

التي يتعرض ليا  مواقؼ الشعور بالوصمة الاجتماعيةالمناسبة ل يةنفعالضغوط الإالالقدرة عمى تحمؿ 
 مرضى الجذاـ.

 المينية المستخدمة فى برنامج التدخل الميني: التكنيكات 
يجابية التي يتسـ بيا مريض الجذاـ، وتنمية بعض : مف خلبؿ تدعيـ السمات الإتنمية الوازع الديني -

رتباط بالآخريف والتفاؤؿ وتقبؿ واقع وجوده القيـ الدينية في شخصيتو الحدث ومساعدتو في التوافؽ والإ
ستغفار وأداء مف خلبؿ أساليب الذكر والتلبوة والصبر والتوبة والإوممارسة الأنشطة مع الآخريف 

 العبادات. 
يكوف لدى مريض الجذاـ أفكار وخبرات ومعتقدات سابقة يدور بداخمو  : (Self-talk)حديث الذات -

  تفكير وحديث ذات بينو وبيف نفسو يتحوؿ ذلؾ الحديث لإنفعالات تؤثر في سموكياتو التي يقوـ بيا
مف  الموصوميف مرضى الجذاـ لدى السمبي الشخصي النموذج تغيير وذلؾ بيدؼ القصصي: السرد  -

 خريف المحيطيف بيـ.قبؿ الأ
لغاء الإيجابية، الأفكار تدعيـ مف خلبؿالداعمة:  المجموعات - السمبية منيا عف طريؽ حصرىا  وا 

 .لدى مرضى الجذاـ بديمةوتصنيفيا ومناقشتيا مف خلبؿ الحوار بيدؼ تغييرىا وتكويف أفكار منطقية 
مواجية مريض الجذاـ بأفكاره غير المنطقية وتحويميا إلى أفكار عقلبنية مع تشجيعو وحثو المواجية:  -

قناعو بتعديؿ إنفعالاتو وسموكياتو  .لمنواحي الايجابية نحو نفسو والأخريف المحيطيف بو وا 
ب أفكاره غير العقلبنية والتي أدت مف خلبؿ مساعدة مريض الجذاـ عمى فيـ أسباالتفسير والتوضيح:  -

 إلى الشعور بالوصمة الاجتماعية وتفسيرىا لموصوؿ إلي أفكار عقلبنية جديدة.
عبارات موجية لمحديث الداخمي لمذات مف خلبؿ تدريب مريض الجذاـ عمى مجموعة التعميمات الذاتية:  -

  ي مع الأنساؽ المحيطة بو.حديث داخمي يدفع إلى سموؾ توافقلمف التعميمات الذاتية التي تؤدي 



 
 

- 55 - 

 

 مجلة الخدمة الاجتماعية

تقدات مععمى تخيؿ المواقؼ التي يظير فييا الأفكار وال مريض الجذاـتدريب : التعميم بالتدريب -
مف المواقؼ والناس وضعؼ الثقة بالذات ويطمب منو  الخجؿاللبعقلبنية والمرتبط بالإتجاه السمبي نحو 

إستحضار صورة ذىنية مفصمة لمموقؼ ويتخيؿ أنو يقوـ بالشيىء الذي يخشاه مما يؤدي إلى خفض 
 مف المواقؼ الاجتماعية المختمفة. الخجؿالإستثارة نحو 

أف طرؽ التفكير  يساعد الدحض المستمر للؤفكار الخاطئة مع الإقناع عمى إكتشاؼالدحض والإقناع:  -
أف يتخمى عف أفكاره الخاطئة ومعتقداتو  مرضى الجذاـالسابقة لـ تعد تجدي ويحاوؿ الباحث إقناع 

  زيادة فاعميتو الاجتماعية وتحسيف قدرتو عمى التوافؽ مع الآخريف.لؤدي تالسمبية وبناء أفكار إيجابية 
جتماعي بملبحظة النماذج والإقتداء بيا ىناؾ إمكانية إكتساب السموؾ مف خلبؿ التعمـ الاالنمذجة:  -

 نموذج يحتذى بو ىوبذلؾ فيي نموذج سموكي يتحدد فيو الفكر والعمؿ والقوؿ حيث أف القدوة الحسنة ى
 .لمريض الجذاـ ةبالنسب

نفعالاتو اليومية تجاه التقارير الذاتية:  - التنبيو عمى مريض الجذاـ بكتابة أفكاره ومعتقداتو ومشاعره وا 
المواقؼ المختمفة ثـ يقوـ الباحث مع مريض الجذاـ بتحميؿ تمؾ التقارير لموصوؿ لأفكار عقلبنية 

 ومشاعر إيجابية وسموكيات مرغوب فييا. 
تقييـ  (E=evaluation)يفعؿ  (D=doing)يريد  W=want))حيث أف WDEP": " تكنيك -

(P=plan) لى تحقيؽ إالمكونات الأربعة العمود الفقري لمعلبج الواقعي وتيدؼ  خطة، حيث تشكؿ تمؾ
كتشاؼ ما يريدوف وتحديد ما يفعمونو الرضا عف الحياة لدى مرضى الجذاـ، ويوفر ىذا النظاـ طريقة لإ
إذا كاف ما يفعمونو سيساىـ في تحقيؽ لمحصوؿ عمى ما يريدوف أو تحقيقو، كما يسيؿ تقييميـ لما 
 .أىدافيـ أـ لا، ويمنحيـ الأدوات اللبزمة لمتخطيط لتحقيؽ أىدافيـ

 (Feeling) والمشاعر (Thinking) التفكيرو  (Doing) الفعؿ يتكوف السموؾ مف و   (DTFP):تكنيك -
فمػػف الصػػعوبة وعمػػى الػػرغـ مػػف أىميػػة ىػػذه العناصػػر الأربعػػة،  (Physiology) والأعػػراض الجسػػمية 

عمى تغيير ما نفعمو ونفكػر فيػو بمعػزؿ  ةتغيير ما نشعر بو بمعزؿ عما نفعمو أو نفكر فيو بينما نممؾ القدر 
وعمى ىذا فػالعلبج الػواقعي يركػز فػي عمميػة المسػاعدة عمػى تغييػر الأفعػاؿ والأفكػار لأنيػا  ،عما نشعر بو

 .لمشاعرالأكثر قابمية لمتغيير والتي بدورىا ستؤدي إلى تغيير ا
وذلؾ مف خلبؿ العمؿ مع مرضى الجذاـ بوجو بشوش وعدـ التكشير أو التجيـ  المعب والترفيو والفكاىة: -

قباؿ صدقائو وزملبئو والإأنشطة مع قة مينية ىادفة وثقة متبادلة، وحثو عمى ممارسة الأوذلؾ لتكويف علب
 الشباب.عمى حضور الحفلبت والرحلبت والمعسكرات التعاونية ومراكز 

  مـن منظـور الممارسـة العامـة فـى الخدمـة الاجتماعيـة العـلاج الـواقعي خطوات التدخل المينـي لنمـوذج
 :الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاملمتخفيف من 



 
 

- 55 - 

 

 مجلة الخدمة الاجتماعية

لحقائؽ مشكمتو  مريض الجذاـوتشمؿ إدراؾ  :مرحمة ما قبل التدخل الميني )التمييد والإرتباط( -
اللبعقلبنية ويتعمـ كيفية توظيؼ  ومشاعره وسموكياتو أفكاره ومعتقداتو ولعناصر القوة لديو ويفصؿ بيف

ويوضح لو مسترشداً بمواقؼ  لمريض الجذاـقدراتو المعرفية بكفاءة، وفي ىذه المرحمة يشرح الباحث 
، ومف الممكف أف يستخدـ الباحث ىنا الكتب والتسجيلبت وسموكو ومشاعره وأمثمة محددة خطأ تفكيره

لمرئية المرتبطة بالمشكمة، ومف أىـ أساليب المعالجة في ىذه المرحمة الأساليب التي تتعامؿ الصوتية وا
)أفكاره ومعتقداتو اللبعقلبنية( التي تسبب سموكو اللبتوافقي وىى إعادة البناء  مريض الجذاـمع معارؼ 

 .والتفسير المعرفي والعلبقة المينية والإقناع والتوضيح
ويسعى الباحث مف خلبؿ ىذه المرحمة إلي تغيير )مشاعر وقيـ  :)التنفيذ(التدخل الميني مرحمة  -

تجاىات سمبية( لدى  والنمذجة وحديث الذات والدحض مف خلبؿ التفسير ولعب الدور مرضى الجذاـ وا 
ويلبحظ أف الباحث يتعامؿ في ىذه المرحمة مع ردود الأفعاؿ قناع والتعميـ بالتدريب والمواجية، والإ

الحالية والمستقبمية المتوقعة الخارجية بطريقة مناسبة لطبيعة الموقؼ وتحمؿ الضغوط  والإستجابة
 ، مع التركيز عمى إستخداـ القيـ الروحية. رشيدة والتفكير في التعامؿ مع تمؾ الضغوط بطريقة عقلبنية

مرضى الجذاـ  في ىذه المرحمة يساعد الباحث :إنياء التدخل الميني )الإنياء والتقويم والتتبع(مرحمة  -
عمى تغيير سموكو اللبتوافقي في ضوء إعادة تشكيؿ أسموبو في التفكير والإنفعاؿ بالموقؼ، مع ضرورة 

لعمميات التفكير العقلبني وأنماط السموؾ التوافقي الجديد في ضوء تدريب الباحث  مريض الجذاـممارسة 
ستخداـ أسموب التعمـ الذاتي الموجو والممارسات اليومي ة وقد يستخدـ الباحث بعض الأساليب لو، وا 

 المجموعات، WDEP)) تكنيؾو  ، (DTFP)تكنيؾو السموكية الإجرائية خاصة التدعيـ الإيجابي 
 . رفع مستوى الدافعية، و إعادة التوازف وبناء الأمؿ ،الداعمة

الحاسب الآلي بإستخداـ  بواسطةتـ معالجة البيانات  الأساليب الإحصائية المستخدمة فى البحث: .5
التكرارات، النسب المئوية،  الإحصائية التالية: المعاملبت، وقد طبقت (SPSS.V.24.0)برنامج 

إختبار  المتوسط الحسابي، الإنحراؼ المعياري، معامؿ إرتباط ألفا كرومباخ، معامؿ الجذر التربيعي،
 مكوكسوف لعينتيف مرتبطتيف.يو 
 
 

 ية:خطوات إجراء البحث الميدان .6
 تطبيػؽ برنػامج التػدخؿ المينػي مػع  واتلشػرح أىػداؼ البحػث وخطػ بعيػادات مرضػى الجػذاـالمسػئوليف تواصؿ مع ال

 عمى تطبيؽ برنامج التدخؿ الميني.التعاقد معمو مينياً وشفيياً و  مرضى الجذاـ
 لمتأكد مف صدقو وثباتو. عيادات مرضى الجذاـتطبيؽ المقياس عمى عينة عشوائية مف مجتمع البحث ب 

  قبؿ تطبيؽ برنامج التدخؿ الميني.)القياسات القبمية( تحديد مفردات عينة البحث لأخذ قياسات خط الأساس 
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  قامػػة علبقػػة مينيػػة  مرضػػى الجػػذاـتنفيػػذ المرحمػػة التمييديػػة مػػع معيػػـ وشػػرح أىػػداؼ برنػػامج  ىادفػػةعينػػة البحػػث وا 
 الشفيية لممشاركة فى البرنامج.ـ الحصوؿ عمى موافقتيالتدخؿ الميني ليـ و 

  المجموعة التجريبية(.مف مرضى الجذاـ البدء في تنفيذ أنشطة برنامج التدخؿ الميني مع عينة البحث( 
 أخػػػذ القياسػػػات البعديػػػة مػػػف عينػػػة البحػػػث وعمػػػؿ مقارنػػػة مػػػع بمرحمػػػة التقػػػويـ  تبػػػدأإنتيػػػاء برنػػػامج التػػػدخؿ المينػػػي وب

 لمعرفة أثر برنامج التدخؿ الميني.المناسبة الإحصائية  ملبتالمعاقياسات خط الأساس بإستخداـ 

 ضوابط ومعايير إجراء البحث الميدانية: .7

  لمتأكد مف دقتو  ووثبات ومف خلبؿ إختبار صدق :الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذامتقنين مقياس
 وصلبحيتو لمتطبيؽ.

 :مرضى وذلؾ مف أجؿ التأكد مف صلبحيتو لمتطبيؽ وتناسبو مع فئة  تقنين برنامج التدخل الميني
نتقائيتو لمتكنيكات والأدوات  الجذاـ  المينية المستخدمة بداخمو.والميارات والأدوار وشموليتو وا 

 :برنامج والذيف تنطبؽ عمييـ شروط العينة لتطبيؽ  مرضى الجذاـمف  إختيار مفردات عينة البحث
ستبعاد الذيف تـ إالتدخؿ الميني معيـ و   لتقنيف "المقياس". الثبات والصدؽ عينةكمفردات ل ختيارىـا 

  قياسات لإجراء المقارنات وحساب الفروؽ بيف القياسات القبمية و  :المناسبةإختيار المعالجات الإحصائية
ختبار فروض البحث خط الأساس  .ووالتأكد مف تحقؽ أىداف لمتأكد مف فعالية برنامج التدخؿ المينى وا 

 :وفروضختبار ا  مبحث و الميدانية لنتائج ال -ثامناً 
 :مرضى الجذام مفردات عينة البحث منالتفصيمي لوصف الالنتائج الخاصة ب .1

   (21)ن=مرضى الجذام وصف خصائص مفردات عينة البحث من  (3جدول )
 الإنحراف المعياري المتوسط الحسابي المتغيرات الكمية

 7.1 51.4 .السن
 1.2 9.7 عمى العيادات.التردد مدة 

 2.6 11.9 مدة الإصابة بالمرض.
 142.6 3200.4 .الدخل الشيري للأسرة

 1.3 3.7 .عدد أفراد الأسرة
 المتغيرات الكيفية

 المتغير
 النسبة المئوية التكرار

 المتغير
 النسبة المئوية التكرار

 النوع الحالة الاجتماعية
 %52.38 11 .ذكر %33.33 7 .أعزب
 %47.62 10 .أنثى %38.10 8 .متزوج
 %100 21 مجموع %9.52 2 .أرمل
 النسبة المئوية التكرار محل الإقامة %19.05 4 .مطمق

 %42.85 9 .حضر %100 21 مجموع
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 %57.15 12 .ريف النسبة المئوية التكرار الحالة التعميمية 
 %100 21 وعممج %9.52 2 لا يقرأ ولا يكتب.

 النسبة المئوية التكرار طبيعة العمل %4.77 1 يقرأ ويكتب.
 %23.81 5 لا يعمل. %9.52 2 الشيادة الإبتدائية.
 %28.57 6 بالمعاش. %14.28 3 الشيادة الإعدادية.

 %9.52 2 يعمل بالقطاع الحكومي. %33.33 7 .مؤىل متوسط
 %14.28 3 يعمل بالقطاع الخاص. %23.81 5 .مؤىل فوق متوسط

 %23.81 5 أعمال حرة. %4.77 1 .مؤىل عالي
 %100 21 مجموع %100 21 مجموع

مرضى لأعمار  يالمتوسط الحساب أف (3)الجدوؿ يتضح مف نتائج نات الكمية: ابالنسبة لمبي 
مدة التردد عمى متوسط كما بمغ ، ( سنة7.1) قدره نحراؼ معياريإ( سنة وب51.4عينة البحث بمغ ) الجذاـ

(، في حيف بمغ 1.2( سنة وبإنحراؼ معياري قدره )9.7) الجذاـ عينة البحثالعيادات بالنسبة لمرضى 
قدره نحراؼ معيارى إ( سنة وب11.9)صابة بالمرض بالنسبة لمرضى الجذاـ عينة البحث متوسط مدة الإ

( جنيو وبإنحراؼ 3200.4وقد بمغ متوسط الدخؿ الشيري لأسر مرضى الجذاـ عينة البحث ) ،( سنة2.6)
( فرد 3.7فراد أسر مرضى الجذاـ عينة البحث بمغ )أ( جنيو، كما بمغ متوسط عدد 142.6) معياري قدره

 .( فرد1.3وبإنحراؼ معياري قدره )
نوع مرضى الجذاـ عينة البحث حيث بمغ عدد ( 3إتضح مف بيانات الجدوؿ ) بالنسبة لمبيانات الكيفية:

قامة إمحؿ أف %(. كما إتضح 47.62نسبة )%(، في حيف بمغ عدد الإناث 52.38الذكور منيـ بنسبة )
نسبة بينما ، حضر%( منيـ مقيموف بال42.85: نسبة )عينة البحث جاءت كالتالي مرضى الجذاـ

كما إتضحت الحالة الاجتماعية لمرضى الجذاـ عينة البحث حيث جاءت  .ريؼ%( منيـ مقيموف بال57.15)
%( 19.05%( منيـ عزاب، بينما نسبة )33.33) %( منيـ متزوجوف، بينما نسبة38.10نسبة )كالتالي: 

تضحت. %( منيـ مترمموف9.52منيـ مطمقوف، بينما نسبة ) عينة البحث  لمرضى الجذاـالحالة التعميمية  وا 
%( منيـ 23.81نسبة )بينما ، حاصموف عمى مؤىؿ متوسط%( منيـ 33.33: نسبة )يجاءت كالتالحيث 

نسبة بينما ، عداديةحاصموف عمى الشيادة الإ%( منيـ 14.28نسبة )و ، حاصموف عمى مؤىؿ فوؽ متوسط
%( 4.77نسبة )في حيف ، و لا يقرأوف ولا يكتبوفأ الإبتدائيةإما حاصموف عمى الشيادة %( منيـ 9.52)

تضحت أيضاً طبيعة عمؿ مرضى الجذاـ عينة ا  و  .إما حاصموف عمى مؤىؿ عالي أو يقرأوف ويكتبوفمنيـ 
إما لا يعمموف %( منيـ 23.81، بينما نسبة )بالمعاش%( منيـ 28.57نسبة )الي: كالت حيث جاءتالدراسة 

%( 9.52نسبة )في حيف ، يعمموف بالقطاع الخاص%( منيـ 14.28نسبة )بينما ، أو يعمموف أعماؿ حرة
 . يعمموف بالقطاع الحكوميمنيـ 
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مفردة، فقد تـ تطبيؽ ( 21) البحثمفردات عينة  مرضى الجذاـخصائص وسمات ولتحديد مدى تجانس 
ينة بناءاً عمى ختلبؼ بيف أفراد العختلبؼ الكيفي وىو يستخدـ لقياس درجة التجانس والإقانوف دليؿ الإ
تفاقاً وتجانساً بيف إ%( بمعنى أنو ىناؾ 9.7ختلبؼ بنسبة )، وبناءاً عميو ظيرت قيمة الإالبيانات الكيفية

 %(.90.3مفردات العينة بنسبة تصؿ إلى )

  ىداف البحث:أالنتائج الخاصة ب .2
 ول:الأ  ي( نتائج اليدف الفرعأ)

لدى وصمة الاجتماعية لم النمطية )البعد المعرفي( لموصمة الاجتماعية الصوربعد يوضح  (4جدول )
   (21=نلممجموعة التجريبية ) يوالبعد يالقياسين القبم يف مرضى الجذام

 العبارات م
 يالقياس البعد يالقياس القبم

المتوسط 
 يالحساب

نحراف الإ 
 يالمعيار 

المتوسط  الترتيب
 يالحساب

نحراف الإ 
 يالمعيار 

 الترتيب

 5 8668 1329 6 6300 83.2 .يتحدثون عني حوليأن جميع من الشك بينتابني شعور  1
 6 8668 1327 1 6306 83.2 وتؤلمني. نظرات الناس السمبية تزعجني 2
 14 8668 1312 14 63.2 .838 .تجاىيخرين ىناك تفكير سمبي من الأ 3
 10 8668 1323 3 6302 83.1 .أعتقد أن ىذا المرض أفسد حياتي 4
 1 8668 1642 12 .630 83.6 .خر غير مجتمعيأن أعيش في مجتمع أتمنيت  5
 13 8668 1316 4 6300 83.6 .خرين ينتبذوننيعتقد أن الأأ 6
 9 8668 1324 8 .632 83.0 .ن الناس ينظرون لي نظرة خطرةأعتقد أ 7
 12 8668 1317 2 6302 83.8 .ن الجيران يتجنبوا التحدث إليأعتقد أ 8
 15 8668 1389 13 .632 8382 .ات الضرورية ليحظى بالخدمأني لا أعتقد أ 9
 8 8668 1325 5 .632 83.2 ومجتمعي. عمى أسرتي ني أمثل عبئاً أعتقد أ 10
 3 8668 1332 11 6300 83.1 .عمى مرضي نو لا يجب لوميأأعتقد  11
 4 8668 1331 10 .630 ..83 .أعتقد أني أسيء لأسرتي 12
 11 8668 1322 7 .632 83.2 .أتحاشى وجودي بين الأخرين لأنو يسبب الضيق والحرج 13
 7 8668 1326 9 .632 ..83 .من الأخرين سرتي تشعر بالرفض المطمقأن أعتقد بأ 14
 2 8668 1638 15 6300 8388 مرضي عقاب إليي لأخطاء إرتكبتيا في الماضي.تقد أن أع 15

 نخفضم 0.64 1.25 مرتفع 0.68 2.34 البعد ككل
وصمة لم النمطية )البعد المعرفي( الصورمظاىر بعد أف مستوى  (4)الجدوؿ مف نتائج  تضحي 

(، 2.34حيث بمغ المتوسط الحسابي ) عينة البحث بالقياس القبمي "مرتفع" ى الجذاـضالاجتماعية لدى مر 
نظرات الناس " الترتيب الأوؿب: جاء يكالتال وفقاً لترتيب المتوسط الحسابيجاء ترتيب العبارات تنازلياً و 

ف الجيراف يتجنبوا التحدث أعتقد أ" (, وجاء بالترتيب الثاني2.47بمتوسط حسابي ) "وتؤلمني السمبية تزعجني
تقد أف مرضي عقاب إليي لأخطاء إرتكبتيا في أعخير "جاء بالترتيب الأو , (2.42متوسط حسابي )" بإلي
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كأحد النمطية )البعد المعرفي(  الصورمظاىر ، وىذا يوضح أف بعد (2.22متوسط حسابي )" بالماضي
جاء مرتفع بالقياس القبمي، حيث جاء ىذا البعد في  الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـأعراض 
، وقد مرضى الجذاـلدى  الشعور بالوصمة الاجتماعيةفي )القياس القبمي( مف بيف أعراض  الرابع""الترتيب 

فتقاد وا   الاجتماعي بالرفض المستقبؿ والشعور الذات وقمؽ تقدير نخفاضا  كتئاب و بالإ الشعورلى إيرجع ذلؾ 
 .جتماعيةالا وصمةلطمأنينة نتيجة عدـ توفير الدعـ النفسي وبالتالي الشعور بالالشعور بالأمف وا

لمشعور  المعتقدات النمطية )البعد المعرفي(مظاىر بعد  أف مستوى (4)الجدوؿ مف نتائج  تضحيكما        
حيث بمغ المتوسط الحسابي  عينة البحث بالقياس البعدي "منخفض"بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ 

ف أتمنيت " الترتيب الأوؿب: جاء يكالتال وفقاً لترتيب المتوسط الحسابيجاء ترتيب العبارات تنازلياً (، و 1.25)
تقد أف مرضي أع"(, وجاء بالترتيب الثاني 1.42بمتوسط حسابي )" خر غير مجتمعيأأعيش في مجتمع 

ني لا أعتقد أخير "جاء بالترتيب الأو , (1.38وسط حسابي )مت" بعقاب إليي لأخطاء إرتكبتيا في الماضي
المعتقدات النمطية مظاىر ، وىذا يوضح أف بعد (1.09متوسط حسابي )" بات الضرورية ليحظى بالخدمأ

بالقياس  "منخفض"جاء الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ كأحد أعراض  )البعد المعرفي( 
الشعور بالوصمة )القياس البعدي( مف بيف أعراض  يف "الرابع"الترتيب  يالبعدي، حيث جاء ىذا البعد ف
لبعد  حسابيأف المتوسط ال ىتشير إل ياأن (4)لجدوؿ مف نتائج ا يتضح .الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ

بالقياس القبمي جاء مرتفع  مرضى الجذاـلموصمة الاجتماعية لدى  المعتقدات النمطية )البعد المعرفي(مظاىر 
( حيث جاء منخفض، 1.25) ىنخفض ىذا المتوسط الحسابي لنفس البعد بالقياس البعدي إلا  ( و 2.34وىو )

التجريبية لصالح القياس البعدي مما يشير  مجموعةوجود فروؽ بيف القياسيف القبمي والبعدي لم ىمما يدؿ عم
لمخدمة الاجتماعية قد  العامة الممارسة مف منظور العلبج الواقعيموذج ن ستخداـإإلي أف التدخؿ الميني ب

وصمة الاجتماعية لدى لم المعتقدات النمطية )البعد المعرفي(بعد مظاىر حقؽ نجاحاً في التخفيؼ مف حدة 
 عينة البحث.  مرضى الجذاـ

الممارسة العامة لمخدمة  العلبج الواقعي مف منظورنموذج لالميني  التدخؿ لى نجاح برنامجإىذ  ويرجع
لموصمة الاجتماعية لدى  المعتقدات النمطية )البعد المعرفي(مظاىر الاجتماعية في التخفيؼ مف 

عينة البحث مرضى الجذاـ يجابية مع إف البرنامج قد حقؽ نتائج أوىذا يؤكد  ،عينة البحث مرضى الجذاـ
مرضى لدى وصمة الاجتماعية ريات المفسرة لمالنظ مف نطلبقاً إوذلؾ  بعدما قاـ الباحث بتطبيقو معيـ،

ستخداـ إستراتيجياتو وتكنيكاتو وأدواره وأدواتو في ا  و  الباحث إليو ستندإ التي العلبج الواقعيونموذج  الجذاـ
عادة تكيفيـ إ مىعمرضى الجذاـ مساعدة  ىإل ىالميني، الذي أد برنامج التدخؿ ستعادة ثقتيـ بأنفسيـ وا 

نفعالية التي تكوف سبب في الأفكار والتخيلبت الآخريف والتخمص مف العمميات الإمع أنفسيـ ومع 
كسابيـ الإتجاىات والمعارؼ والميارات والخبرات التي تؤىميـ ، وكذلؾ السمبية إعداد مرضى الجذاـ وا 

اسات كلًب وتتفؽ ىذه النتائج مع نتائج در  .لأداء أدوارىـ في الحياة والمشاركة الإيجابية في بناء المجتمع
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لدى أسر مدمني المخدرات الاجتماعية الوصمة الشعور بمشكمة أبعاد ( والتي ىدفت تحديد 2021ليثي ) مف
ستيدفت إ( والتي 2020حسف )، وتصور مقترح مف منظور الممارسة العامة لمخدمة الاجتماعية لمتخفيؼ منيا

ودور الأخصائي الاجتماعي في التخفيؼ مف  عاقةأميات الأطفاؿ ذوي الإدى الوصمة الاجتماعية لصور تحديد 
 الشعور بيا ومف حدة الأثار السمبية المترتبة عمييا.

 :يالثان ي( نتائج اليدف الفرعب)
لموصمة الاجتماعية لدى مرضى  بعد التعصب )البعد الإنفعالي( لموصمة الاجتماعيةيوضح  (5جدول )

   (21=نالجذام في القياسين القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية )

 العبارات م
 يالقياس البعد يالقياس القبم

المتوسط 
 يالحساب

نحراف الإ 
 يالمعيار 

المتوسط  الترتيب
 يالحساب

نحراف الإ 
 يالمعيار 

 الترتيب

 8 8668 1327 1 8668 2363 أشعر بالعار عند التحدث مع الأخرين. 1
 2 8668 1338 6 8668 2648 أرغب في الإنتحار بسبب رفض المجتمع لي. 2
 7 8668 1328 11 8667 2638 أشعر بالغضب من عدم مساواتي بالأخرين. 3
 12 8668 1322 5 8668 2649 أشعر بأن ثقتي في نفسي ضعيفة. 4
 10 8668 1325 7 8368  2646 أشعر بالخجل من الكلام مع الناس. 5
 1 8668 1648 8 8368  2644 أشعر بالحرج عندما أتعرض لنوبات غضب الأخرين. 6
 13 8668 1328 9 8668 2643 أشعر بالحزن عندما يسألوني الجيران عن أحوالي. 7
 5 8668 1332 2 8668 2358 أشعر بالخجل عندما أمشي في الشارع. 8
 3 8668 1337 12 8673 2633 يتعامل بيا الناس معي.أشعر بالإحباط بالطريقة التي  9
 11 8668 1323 13 8667 2631 يوجو الأخرين كممات جارحة لي. 10
 15 8308 1318 15 8667 2329 لدي شعور بالكأبة واليأس. 11
 14 8668 1319 14 8659 2338 أشعر بالتعاسة والرغبة الدائمة في البكاء. 12
 9 8668 1326 3 8667 2355 مستقبمي.أشعر بالقمق عمى  13
 4 8668 1335 10 8668 2641 تزعجني نظرات الشفقة والعطف السمبية من الأخرين. 14
 6 8668 1329 4 8668 2353 يحزنني نفور الأخرين عند الإقتراب مني. 15

 متوسط 0.63 1.28 مرتفع 0.64 2.44 البعد ككل
لموصمة  التعصب )البعد الإنفعالي(مظاىر بعد أف مستوى  (5)الجدوؿ مف نتائج  تضحي 

(، 2.44حيث بمغ المتوسط الحسابي ) عينة البحث بالقياس القبمي "مرتفع"الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ 
أشعر بالعار عند " الترتيب الأوؿب: جاء يكالتال وفقاً لترتيب المتوسط الحسابيجاء ترتيب العبارات تنازلياً و 

أشعر بالخجل عندما أمشي في " (, وجاء بالترتيب الثاني2.63بمتوسط حسابي ) "التحدث مع الأخرين
متوسط حسابي " بلدي شعور بالكأبة واليأسخير "جاء بالترتيب الأو , (2.58متوسط حسابي )" بالشارع

 الشعور بالوصمة الاجتماعيةكأحد أعراض  التعصب )البعد الإنفعالي(مظاىر ، وىذا يوضح أف بعد (2.29)
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في )القياس القبمي(  "الأوؿ"جاء مرتفع بالقياس القبمي، حيث جاء ىذا البعد في الترتيب مرضى الجذاـ لدى 
ضعؼ الثقة بالنفس  لىإ، وقد يرجع ذلؾ مرضى الجذاـلدى  الشعور بالوصمة الاجتماعيةمف بيف أعراض 

ثناء أ يخريف فالسوء مف قبؿ الآليو ومف ثـ يتوقع إخريف ومف نظرتيـ والخوؼ مف التقويـ السمبي مف قبؿ الآ
 (5)الجدوؿ مف نتائج  تضحيكما  نتقادىـ الدائـ لو وتعميقاتيـ السمبية وتيكميـ المستمر عميو.ا  تعامميـ معو و 

عينة البحث وصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ لمالتعصب )البعد الإنفعالي( مظاىر بعد  أف مستوى
وفقاً لترتيب جاء ترتيب العبارات تنازلياً (، و 1.28حيث بمغ المتوسط الحسابي ) بالقياس البعدي "منخفض"

" أشعر بالحرج عندما أتعرض لنوبات غضب الأخريف" الترتيب الأوؿب: جاء يكالتال المتوسط الحسابي
متوسط " بأرغب في الإنتحار بسبب رفض المجتمع لي"(, وجاء بالترتيب الثاني 1.48بمتوسط حسابي )

، وىذا يوضح (1.18متوسط حسابي )" بلدي شعور بالكأبة واليأسخير "جاء بالترتيب الأو , (1.38ي )حساب
 الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـكأحد أعراض التعصب )البعد الإنفعالي( مظاىر أف بعد 

)القياس البعدي( مف بيف أعراض  يف "الثالث"الترتيب  يجاء منخفض بالقياس البعدي، حيث جاء ىذا البعد ف
أف المتوسط  ىتشير إل ياأن (5)لجدوؿ مف نتائج ا يتضح .الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ

بالقياس الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ التعصب )البعد الإنفعالي( مظاىر لبعد  حسابيال
( 1.28) ىالمتوسط الحسابي لنفس البعد بالقياس البعدي إلنخفض ىذا ا  ( و 2.44القبمي جاء مرتفع وىو )

عة التجريبية لصالح و جمموجود فروؽ بيف القياسيف القبمي والبعدي لم ىحيث جاء منخفض، مما يدؿ عم
 العامة الممارسة العلبج الواقعي مف منظورنموذج  ستخداـإأف التدخؿ الميني ب ىالقياس البعدي مما يشير إل

الشعور بالوصمة التعصب )البعد الإنفعالي( مظاىر لمخدمة الاجتماعية قد حقؽ نجاحاً في التخفيؼ مف حدة 
  الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ.

الممارسة العامة العلبج الواقعي مف منظور الميني لنموذج  التدخؿ لى نجاح برنامجإىذ  ويرجع
الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى )البعد الإنفعالي( التعصب مظاىر لمخدمة الاجتماعية في التخفيؼ مف 

 عينة البحث، مرضى الجذاـيجابية مع إف البرنامج قد حقؽ نتائج أعينة البحث وىذا يؤكد مرضى الجذاـ 
 ستندإ التي العلبج الواقعيلنموذج الميني  إستراتيجيات وتكنيكات وأدوات برنامج التدخؿ مف نطلبقاً إوذلؾ 
عادة تكيفيـ والحفاظ عمإ ىعم مرضى الجذاـمساعدة  ىإل ىوالذي أدالباحث،  إليو  ىستعادة ثقتيـ بأنفسيـ وا 

علبقاتو  ىوبالتالي يستطيع الحفاظ عم يتزانيـ لتكوف ردود أفعاليـ مناسبة لمموقؼ الاجتماعا  ىدوءىـ و 
اـ وذلؾ مف خلبؿ تنمية وتأىيؿ مرضى الجذ، وكذلؾ يجابية مع البيئة الاجتماعية التي يعيشوف فيياالإ

مساعدتيـ في التغمب عمى مشاعر الخوؼ والقمؽ عند التعامؿ مع الأشخاص والمواقؼ المتنوعة أو 
( والتي 2021رياض )وتتفؽ ىذه النتائج مع نتائج دراسات كلًب مف  .الشعور بالوصـ والعار والتمييز

مف حدة الشعور بالوصمة دور أخصائي العمؿ مع الجماعات لمتخفيؼ مدى فاعمية ستيدفت تحديد إ
الإجتماعية لممسجونيف المفرج عنيـ واسفرت أىـ نتائج الدراسة عف افتقاد السجيف المفرج عنو الشعور بالأمف 
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( والتي 2022عبدالسلبـ )، والطمأنينة نتيجة عدـ توفير الدعـ النفسي وبالتالي الشعور بالعزلة الإجتماعية
أميات  لدي الاجتماعية الوصمةالشعور ب مف التخفيؼ اعي فيالاجتم الأخصائي أكدت عمى فاعمية دور

 .الدماغي بالشمؿ المصابيف الأطفاؿ
 الثالث: ي( نتائج اليدف الفرعجـــ)

لموصمة الاجتماعية لدى مرضى  بعد التمييز )البعد السموكي( لموصمة الاجتماعيةيوضح  (6جدول )
   (21=نالجذام في القياسين القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية )

 العبارات م
 يالقياس البعد يالقياس القبم

المتوسط 
 يالحساب

نحراف الإ 
 يالمعيار 

المتوسط  الترتيب
 يالحساب

نحراف الإ 
 يالمعيار 

 الترتيب

 13 8668 1318 12 8672 2629 الأخرين.تعرضت للإيذاء البدني عند تعاممي مع  1
 2 8668 1648 6 8667 2638 تعرضت للإيذاء المفظي عند تعاممي مع الأخرين. 2
 4 8651 1338 5 8668 2643 أعجز عن القيام بأدواري الاجتماعية. 3
 14 8668 1317 8 8659 2635 أشعر بالحرج من وجودي في الأسرة. 4
 1 8668 1652 4 8668 2648 سموكيات الأخرين إتجاىي.أشعر بالإشمئزاز من  5
 9 8668 1327 2 8668 2351 تمنيت بأن لم ترزق الأسرة بوجودي. 6
 11 8668 1324 3 8668 2649 أخجل من نظرة الناس عند تواجدي في الأماكن العامة. 7
 3 8668 1342 11 8674 2631 أخشى التعرض لمرفض عند التقدم الزواج. 8
 5 8668 1337 10 8673 2633 أخشى من معايرة الأخرين لي بمرضي. 9
 10 8668 1325 13 8678 2627 ن الناس يتتبعوني بنظرة إشمئزاز.أأشعر ب 10
 7 8668 1329 15 8666 2313 أرفض الخروج مع أصدقائي وأرفض زيارتيم لي. 11
 8 8368 1328 7 8659 2637 أتعرض كثيراً للإحراج فأتحرج من الذىاب إلى أي مكان. 12
 15 8651 1316 1 8668 2353 أعاني من نظرة المجتمع إتجاه أسرتي. 13
 6 8668 1332 9 8667 2634 أعاني من عدم قدرتي عمى ممارسة حياتي بشكل طبيعي. 14
 12 8668 1322 14 8673 2323 أرغب في الإنتقال لمسكن بمكان أخر. 15

 منخفض 0.59 1.30 رتفعم 0.66 2.36 البعد ككل
 وصػمة الاجتماعيػةلم التمييػز )البعػد السػموكي(مظػاىر بعػد أف مسػتوى  (6)الجػدوؿ مف نتائج  تضحي 

جػاء ترتيػب (، و 2.36حيػث بمػغ المتوسػط الحسػابي ) "متوسػطعينة البحث بالقياس القبمػي " مرضى الجذاـلدى 
أعػاني مػف نظػرة المجتمػع إتجػاه " الترتيػب الأوؿب: جػاء يكالتػال وفقػاً لترتيػب المتوسػط الحسػابيالعبارات تنازليػاً 

متوسػػػط " بتمنيػػػت بػػػأف لػػػـ تػػػرزؽ الأسػػػرة بوجػػػودي" (, وجػػػاء بالترتيػػػب الثػػػاني2.53بمتوسػػػط حسػػػابي )" أسػػػرتي
متوسػػط حسػػابي " بأرفػػض الخػروج مػػع أصػدقائي وأرفػػض زيػػارتيـ لػيخيػػر "جػػاء بالترتيػب الأو , (2.49حسػابي )

 الشػػعور بالوصػػمة الاجتماعيػػةكأحػػد أعػػراض تمييػػز )البعػػد السػػموكي( المظػػاىر ، وىػذا يوضػػح أف بعػػد (2.13)
فػي )القيػاس القبمػي(  "الثالػث"جاء مرتفع بالقياس القبمي، حيث جػاء ىػذا البعػد فػي الترتيػب  مرضى الجذاـلدى 
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، وقػد يرجػع ذلػؾ نتيجػة خبػرات سػابقة سػيئة مرضػى الجػذاـلدى  الشعور بالوصمة الاجتماعيةمف بيف أعراض 
صػعوبة التواصػؿ مػع  يوبالتػال ينطوائية وميؿ لمعزلة والنشاط الفردإلى إعامؿ مع الناس ومف ثـ تتحوؿ الت يف
نتيجػػػة التمييػػػز السػػػمبي مػػػف قبػػػؿ  المواقػػػؼ الاجتماعيػػػة المتنوعػػػة يوالتجنػػػب والخػػػوؼ مػػػف المواجيػػػة فػػػ خػػػريفالآ

 تضـحيكمـا  .الأخريف نحو مرضى الجذاـ كالإيذاء ونظرة الاشمئزاز ورفػض الارتبػاط أو الػزواج مػنيـ والمعػايرة
لموصػػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػػى التمييػػػز )البعػػد السػػموكي( مظػػاىر بعػػد  أف مسػػػتوى (6)الجػػدوؿ مػػف نتػػائج 

جػػاء ترتيػػب العبػػارات (، و 1.30حيػػث بمػػغ المتوسػػط الحسػػابي ) "مػػنخفض"عينػػة البحػػث بالقيػػاس البعػػدي  الجػػذاـ
أشػعر بالإشػػمئزاز مػف سػػموكيات الأخػػريف " الترتيػػب الأوؿب: جػاء يكالتػػال وفقػػاً لترتيػب المتوسػػط الحسػابيتنازليػاً 
 "تعرضػت للئيػذاء المفظػي عنػد تعػاممي مػع الأخػريف"(, وجاء بالترتيػب الثػاني 1.52بمتوسط حسابي )" إتجاىي

متوسػػط حسػػابي ب "أعػػاني مػػف نظػػرة المجتمػػع إتجػػاه أسػػرتيخيػػر "جػػاء بالترتيػػب الأو , (1.48متوسػػط حسػػابي )ب
 الشػػعور بالوصػػمة الاجتماعيػػةكأحػػد أعػػراض التمييػػز )البعػػد السػػموكي( مظػػاىر ، وىػذا يوضػػح أف بعػػد (1.16)

)القيػػاس  يفػػ "الأوؿ"الترتيػػب  يجػػاء مػػنخفض بالقيػػاس البعػػدي، حيػػث جػػاء ىػػذا البعػػد فػػ مرضػػى الجػػذاـلػػدى 
لجػدوؿ مػف نتػائج ا أيضـاً يتضـح و  .الشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجػذاـالبعدي( مف بيف أعراض 

الشػعور بالوصػمة الاجتماعيػة التمييػز )البعػد السػموكي( مظػاىر لبعد  حسابيأف المتوسط ال ىتشير إل ياأن (6)
نخفػػض ىػػذا المتوسػػط الحسػػابي لػػنفس البعػػد ا  ( و 2.36وىػػو ) مرتفػػعبالقيػػاس القبمػػي جػػاء  لػػدى مرضػػى الجػػذاـ
وجػػود فػػروؽ بػػيف القياسػػيف القبمػػي والبعػػدي  ى( حيػػث جػػاء مػػنخفض، ممػػا يػػدؿ عمػػ1.30) ىبالقيػػاس البعػػدي إلػػ

نمػوذج العػلبج الػواقعي  سػتخداـإعة التجريبية لصالح القياس البعدي مما يشير إلػي أف التػدخؿ المينػي بو جمملم
التمييػز )البعػد مظػاىر لمخدمػة الاجتماعيػة قػد حقػؽ نجاحػاً فػي التخفيػؼ مػف حػدة  مػةالممارسة العا مف منظور
 عينة البحث.  الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـالسموكي( 

الممارسة العامة لمخدمة  العلبج الواقعي مف منظورالميني لنموذج  التدخؿ لى نجاح برنامجإىذ  ويرجع
الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ التمييز )البعد السموكي( مظاىر الاجتماعية في التخفيؼ مف 

 إليو ستندإ يذال العلبج الواقعيموذج ن مف نطلبقاً إوذلؾ  عينة البحث بعدما قاـ الباحث بتطبيقو معيـ،
مساعدة  ىإل ىالميني، مما أد ستخدـ إستراتيجياتو وتكنيكاتو وأدواره وأدواتو في برنامج التدخؿا  و  الباحث
تباع أساليب التفكير السميـ لحؿ المشكلبت التي تواجييـ إ ىعم الجذاـ مرضى ستعادة ثقتيـ بأنفسيـ وا 

تزانيـ وبالتالي ا  ىدوءىـ و  ىنفعالي والمحافظة عمتزاف النفسي والإردود أفعاليـ وصولًا للئ يوالتحكـ ف
عمى ، ومساعدتيـ أسرىـؿ يجابية مع البيئة الاجتماعية التي يعيشوف فييا داخعلبقاتيـ الإ ىالحفاظ عم

سبابو ومحاولة علبجو أولا يعني ذلؾ التسميـ بالأمر الواقع ولكف التفكير في المرض و  ـتقبؿ مرضي
ساليب الحوار والمناقشة الجماعية والتعبير أستخداـ ا  ومحاولة المريض القضاء عمى المخاوؼ والقمؽ و 

عطائيـ كافة حقوقيـ في المشاركة المجتمعية.والعمؿ عمى تغيير نظرة المجتمع ليـ  الذاتي والجماعي،  وا 
بالوصمة  الشعور مف ( واستيدفت التخفيؼ2021فرغمي )وتتفؽ ىذه النتائج مع نتائج دراسات كلًب مف 
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أف الوصمة الاجتماعية تؤدي الى  ياحيث أثبتت نتائج النفسية، مرضي الإضطرابات لدى الإجتماعية
فة شئوف الحياة وتمنع الفرد مف طمب المساعدة وتأخر العلبج الحد مف مشاركاتيـ الاجتماعية في كا

والعزلة وقد تؤدي في نياية المطاؼ إلى الإنتحار ويقوـ الاخصائي الاجتماعي في مساعدة المريض 
سبابو ومحاولة علبجو أعمى تقبؿ مرضو ولا يعني ذلؾ التسميـ بالأمر الواقع ولكف التفكير في المرض و 

ساليب الحوار والمناقشة الجماعية أستخداـ ا  القضاء عمى المخاوؼ والقمؽ و ومحاولة المريض عمى 
رشادي قائـ عمى فنيات عمـ إ( والتي أثبتت فعالية برنامج 2023الشيري ) ،والتعبير الذاتي والجماعي

لدى الأحداث الاجتماعية يجابي في تنمية التعاطؼ مع الذات وخفض الشعور بالوصمة النفس الإ
 .الجانحيف

 :الرابع( نتائج اليدف الفرعي د)
لموصمة الاجتماعية لدى مرضى   بعد الإستبعاد )البعد الاجتماعي( لموصمة الاجتماعيةيوضح  (7جدول )

   (21=نالجذام في القياسين القبمي والبعدي لممجموعة التجريبية )

 العبارات م
 القياس البعدي القياس القبمي

المتوسط 
 الحسابي

الإنحراف 
 المعياري

المتوسط  الترتيب
 الحسابي

الإنحراف 
 المعياري

 الترتيب

 10 8668 1327 5 8667 2351 أفقد المتعة في تبادل الزيارات مع الأخرين. 1
 4 8659 1336 13 8668 2331 أعاني من قمة الدعم الاجتماعي من قبل الأقارب. 2
 7 8668 1338 10 8667 2337 أشعر بأنني اقل قيمة في نظر الأخرين. 3
 3 8668 1338 4 8668 2352 أشعر بتقزز الأخرين مني ونبذىم لي. 4
 2 8651 1643 3 8668 2354 أخجل من مواجية الكثير من الناس. 5
 5 8668 1334 11 8668 2334 أتفادى الإختلاط وأجد صعوبة في الإتصال مع الأخرين.  6
 1 8668 1347 15 8658 2323 علاقاتي الاجتماعية تتسم بالسطحية. 7
 13 8658 1321 2 8668 2355 أشعر بإستبعادي من قبل المجتمع. 8
 15 8668 1316 12 8673 2633 خرين مشاركتي بالأنشطة معيم.يتحاشى الأ 9
 11 8668 1323 1 8667 2358 أشعر بالسخرية من قبل الأخرين إتجاىي. 10
 14 8668 1318 6 8368 2648 أشعر برفضي من قبل الأخرين. 11
 8 8646 1629 8 8659 2348 أشعر أن أىمي وأقاربي يرفضون إندماجي معيم. 12
 12 8866  1322 14 8667 2328 أبتعد عن المواقف الاجتماعية حتى أحمي نفسي من الإحراج. 13
 6 8368  1333 7 8651 2643 أشعر بالضيق من فقداني لمكانتي الاجتماعية في المجتمع. 14
 9 8865  1328 9 8667 2638 بالغربة وبأنني معزول عن الأخرين.أشعر  15

 منخفض 0.58 1.29 رتفعم 0.63 2.41 البعد ككل
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لموصػػػػمة  الإسػػػػتبعاد )البعػػػػد الاجتمػػػػاعي(بعػػػػد مظػػػػاىر أف مسػػػػتوى  (7)الجػػػػدوؿ مػػػػف نتػػػػائج  تضــــحي 
(، 2.41حيػػث بمػػغ المتوسػػط الحسػػابي ) "مرتفػػععينػػة البحػػث بالقيػػاس القبمػػي " مرضػػى الجػػذاـلػػدى  الاجتماعيػػة

أشػعر بالسػخرية مػف " الترتيػب الأوؿب: جػاء كالتػالي وفقاً لترتيب المتوسط الحسابيجاء ترتيب العبارات تنازلياً و 
" أشػػعر بإسػػتبعادي مػػف قبػػؿ المجتمػػع" (, وجػػاء بالترتيػػب الثػػاني2.58بمتوسػػط حسػػابي )" قبػػؿ الأخػػريف إتجػػاىي

متوسػػػط حسػػػابي " بعلبقػػػاتي الاجتماعيػػػة تتسػػػـ بالسػػػطحيةبالترتيػػػب الأخيػػػر " جػػػاءو , (2.55متوسػػػط حسػػػابي )ب
الوصػمة الاجتماعيػة لػدى كأحػد أعػراض الإسػتبعاد )البعػد الاجتمػاعي( ، وىذا يوضح أف بعػد مظػاىر (2.23)

فػي )القيػاس القبمػي( مػف  "الثػاني"جاء مرتفػع بالقيػاس القبمػي، حيػث جػاء ىػذا البعػد فػي الترتيػب مرضى الجذاـ 
، وقػد يرجػع ذلػؾ نتيجػة خبػرات سػابقة سػيئة فػي التعامػؿ الوصمة الاجتماعيػة لػدى مرضػى الجػذاـيف أعراض ب

 والتجنػػب والخػػوؼ مػػف خػػريفصػػعوبة التواصػػؿ مػػع الآمػػع النػػاس ومػػف ثػػـ تتحػػوؿ إلػػى إنطوائيػػة وميػػؿ لمعزلػػة و 
والأنشػػطة أو الأنشػػطة  ، بالإضػػافة إلػػى إسػػتبعادىـ وحرمػػانيـ مػػف الخػػدماتالمواجيػػة فػػي المواقػػؼ الاجتماعيػػة

الإسػػػػتبعاد )البعػػػػد بعػػػػد مظػػػػاىر  أف مسػػػػتوى (7)الجػػػػدوؿ مػػػػف نتػػػػائج  تضــــحيكمــــا . الاجتماعيػػػػة مػػػػع الاخػػػػريف
حيػػػث بمػػػغ  عينػػػة البحػػػث بالقيػػػاس البعػػػدي "مػػػنخفض" لموصػػػمة الاجتماعيػػػة لػػػدى مرضػػػى الجػػػذاـالاجتمػػػاعي( 

: جػػػػاء كالتػػػػالي ترتيػػػػب المتوسػػػػط الحسػػػػابيوفقػػػػاً لجػػػػاء ترتيػػػػب العبػػػػارات تنازليػػػػاً (، و 1.29المتوسػػػػط الحسػػػػابي )
أخجػؿ "(, وجػاء بالترتيػب الثػاني 1.47بمتوسط حسابي )" علبقاتي الاجتماعية تتسـ بالسطحية" الترتيب الأوؿب

"يتحاشػى الأخػريف مشػاركتي جػاء بالترتيػب الأخيػر و , (1.43متوسػط حسػابي )" بمف مواجية الكثيػر مػف النػاس
كأحػػد الإسػػتبعاد )البعػػد الاجتمػػاعي(  ، وىػػذا يوضػػح أف بعػػد مظػػاىر(1.16متوسػػط حسػػابي )ب "بالأنشػػطة معيػػـ

جػػاء مػػنخفض بالقيػػاس البعػػدي، حيػػث جػػاء ىػػذا البعػػد فػػي الوصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ أعػػراض 
 أيضاً  يتضحو . الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجػذاـفي )القياس البعدي( مف بيف أعراض  "الثاني"الترتيب 

لموصػػػمة الإسػػػتبعاد )البعػػػد الاجتمػػػاعي( لبعػػػد  حسػػػابيأف المتوسػػػط ال ىتشػػػير إلػػػ يػػػاأن (7)لجػػػدوؿ مػػػف نتػػػائج ا
نخفػػض ىػػذا المتوسػػط الحسػػابي 2.41وىػػو ) رتفػػعبالقيػػاس القبمػػي جػػاء م الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ ( وا 
القياسػيف القبمػي ( حيث جاء منخفض، مما يدؿ عمػى وجػود فػروؽ بػيف 1.29لنفس البعد بالقياس البعدي إلى )

العػلبج نمػوذج  أف التدخؿ المينػي بإسػتخداـ ىوالبعدي لممجموعة التجريبية لصالح القياس البعدي مما يشير إل
لمخدمػػػة الاجتماعيػػة قػػػد حقػػؽ نجاحػػػاً فػػي التخفيػػػؼ مػػف حػػػدة مظػػػاىر  الممارسػػػة العامػػة مػػػف منظػػور الػػواقعي

 عينة البحث. ضى الجذاـ لموصمة الاجتماعية لدى مر الإستبعاد )البعد الاجتماعي( 
الممارسػة العامػة  العػلبج الػواقعي مػف منظػورلنمػوذج  المينػي التػدخؿ ىػذ إلػى نجػاح برنػامج ويرجـع

لموصػمة الاجتماعيػة لػدى مرضػػى الإسػتبعاد )البعػد الاجتمػاعي( لمخدمػة الاجتماعيػة فػي التخفيػؼ مػف مظػاىر 
 إليػو إسػتند الذي العلبج الواقعينموذج  مف إنطلبقاً وذلؾ  عينة البحث بعدما قاـ الباحث بتطبيقو معيـ،الجذاـ 
سػػتخدـ إسػػتراتيجياتو وتكنيكاتػػو وأدواره وأدواتػػو فػػي برنػػامج التػػدخؿ الباحػػث المينػػي، ممػػا أدى إلػػى مسػػاعدة  وا 

عتبػاره إب المجتمعفي  ـعتراؼ بالواقع وتقبؿ وجودىعمى الإ ـبالواقع مف خلبؿ مساعدتيربطيـ ب مرضى الجذاـ
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 ـومػف ثػـ التوافػؽ مػع المحيطػيف بيػ واتيػـوالتوافػؽ مػع ذ ـوتقبؿ ىذا الواقع والتحرؾ في حدود قدراتيأمر واقعي 
وتتفػؽ ىػذه النتػائج مػع نتػائج دراسػات  .العمػؿ أو أفػراد أسػرىـ أو جيػرانيـ وأقػاربيـ أو أصػدقائيـمف زمػلبء فػي 

ت لمتخفيػػؼ مػػف الشػػعور بالوصػػمة ( والتػػي أثبتػػت فعاليػػة طريقػػة العمػػؿ مػػع الجماعػػا2022أبوالحسػػف )كػػلًب مػػف 
 بالوصػػمة مسػػتوى الشػػعور أف إلػػى لػػدى ابنػػاء ذوي الاضػػطرابات النفسػػية، وتوصػمت الدراسػػة الاجتماعيػة

الػذات  تقػدير نخفػاضا  كتئػاب و بالإ وتمثمػت فػي الشػعور النفسية مرتفعاً  الاضطرابات ذوى أبناء الاجتماعية لدى
سػػيد وذلػػؾ قبػػؿ التػػدخؿ المينػػي لمتخفيػػؼ مػػف تمػػؾ المظػػاىر،  الاجتمػػاعي بػػالرفض المسػػتقبؿ والشػػعور وقمػػؽ

 الناتجػة الاجتماعيػة العزلػة لمتخفيؼ مػف الاجتماعية الخدمة في العامة الممارسة ( والتي أثبتت فعالية2023)
 .السجناء الاجتماعية لأبناء الوصمة عف
 لمبحث: ي( نتائج اليدف الرئيسىــ)

 (  21)ن=ككل  مرضى الجذاملدى  الاجتماعيةالوصمة مستوى أبعاد  (8) جدول

الوصمة الاجتماعية لدى مرضى  أبعاد م
 الجذام

 القياس البعدي القياس القبمي
المتوسط 
 الحسابي

نحراف الإ 
 الترتيب المستوى المعياري

المتوسط 
 الحسابي

نحراف الإ 
 الترتيب المستوى المعياري

 4 نخفضم 0.64 1.25 4 مرتفع 0.68 2.34 .بعد المعتقدات النمطية )البعد المعرفي( 1
 3 منخفض 0.63 1.28 1 مرتفع 0.64 2.44 .بعد التعصب )البعد الإنفعالي( 2
 1 منخفض 0.59 1.30 3 مرتفع 0.66 2.36 .بعد التمييز )البعد السموكي( 3
 2 منخفض 0.58 1.29 2 مرتفع 0.63 2.41 .بعد الإستبعاد )البعد الاجتماعي( 4

 مستوى منخفض 0.61 1.28 مستوى مرتفع 0.65 2.38 ككلالأبعاد 
 الشػػعور بالوصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـأبعػػاد أف مسػػتوى  (8)الجػػدوؿ مػػف نتػػائج  تضــحي 

وفقػػاً لترتيػػب بعػػاد الفرعيػػة جػػاء ترتيػػب الأ(، و 2.38حيػػث بمػػغ المتوسػػط الحسػػابي ) ككػػؿ بالقيػػاس القبمػػي مرتفػػع
لموصػمة الاجتماعيػة  التعصػب )البعػد الإنفعػالي( بعػد مظػاىر  الترتيػب الأوؿب: جاء يكالتال المتوسط الحسابي

( الاجتمػاعي)البعػد  الإستبعادبعد مظاىر  (, وجاء بالترتيب الثاني2.44بمتوسط حسابي ) مرضى الجذاـلدى 
التمييػز بعػد مظػاىر جاء بالترتيػب الثالػث و , (2.41متوسط حسابي )ب مرضى الجذاـلدى وصمة الاجتماعية لم

(، وجػػاء بالترتيػػب الرابػػع 2.36بمتوسػػط حسػػابي ) لموصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ )البعػػد السػػموكي(
متوسػػط لموصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ ب المعتقػػدات النمطيػػة )البعػػد المعرفػػي(بعػػد مظػػاىر والاخيػػر 
لػػػدى  الشػػػعور بالوصػػػمة الاجتماعيػػػةأبعػػػاد أف مسػػػتوى  (8)الجػػػدوؿ مػػػف نتػػػائج  تضـــحيكمـــا  .(2.34حسػػابي )

بعػػػاد جػػاء ترتيػػب الأ(، و 1.28حيػػػث بمػػغ المتوسػػط الحسػػابي ) ككػػؿ بالقيػػاس البعػػدي مػػنخفض مرضػػى الجػػذاـ
التمييػػػز )البعػػد السػػػموكي( بعػػد مظػػاىر  الترتيػػػب الأوؿبجػػاء  :يكالتػػػال وفقػػاً لترتيػػػب المتوسػػط الحسػػابيالفرعيػػة 

بعػػػػد مظػػػػاىر (, وجػػػػاء بالترتيػػػػب الثػػػػاني 1.30بمتوسػػػػط حسػػػػابي ) لموصػػػػمة الاجتماعيػػػػة لػػػػدى مرضػػػػى الجػػػػذاـ
, وجػػػػاء (1.29متوسػػػػط حسػػػػابي )بلموصػػػػمة الاجتماعيػػػػة لػػػػدى مرضػػػػى الجػػػػذاـ ( الاجتمػػػػاعي)البعػػػػد  الإسػػػتبعاد
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متوسػػط بلموصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ  التعصػػب )البعػػد الإنفعػػالي( مظػػاىر بعػػد بالترتيػػب الثالػػث 
لموصػػػمة  المعتقػػػدات النمطيػػػة )البعػػػد المعرفػػػي(ترتيػػػب الرابػػػع والأخيػػػر بعػػػد مظػػػاىر جػػػاء بالو ، (1.28حسػػػابي )

  .(1.25متوسط حسابي )الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ ب
الممارسػة العامػة العػلبج الػواقعي مػف منظػور إلي فاعميػة برنػامج التػدخؿ المينػي لنمػوذج  ويرجع ذلك

، ويؤكػد ذلػػؾ مرضػػى الجػذاـلػدى  بالوصػمة الاجتماعيػةالشػػعور لمخدمػة الاجتماعيػة فػي التخفيػػؼ مػف أعػراض 
ىػو  ينخفاض المتوسط الحسابي بالقياس البعػدي عنػو لمقيػاس القبمػي، فكػاف المتوسػط الحسػابي بالقيػاس البعػدإ
نخفػػػاض أعػػػراض إ ى(، وىػػػذا يشػػػير إلػػػ1.28( وىػػػو أقػػػؿ مػػػف المتوسػػػط الحسػػػابي لمقيػػػاس القبمػػػي وىػػػو )2.38)

بعػػد تطبيػػؽ برنػػامج التػػدخؿ المينػػي الػػذي قػػاـ بػػو الباحػػث الشػػعور بالوصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ 
العمػػؿ مػػع مرضػػى الجػػذاـ كػػأفراد وكجماعػػات حيػػث وذلػػؾ مػػف خػػلبؿ  المسػػتيدفة يجابيػػةالإنتػػائج الوحقػػؽ 

مػػف خػػلبؿ الاجتماعيػػة وذلػػؾ  ـتيػػدؼ إلػػى مسػػاعدتيـ عمػػى تحسػػيف الأداء الاجتمػػاعي السػػميـ لوظػػائفي
إلػػى المسػػػتوى  واحتػػى يصػػم ـوسػػموكياتي ـومعتقػػداتي ـوأفكػػػارى ـومشػػاعرى ـالعمػػؿ عمػػى تػػدعيـ ميػػاراتي

الإيجابي المطموب لمتفاعؿ مع الأخريف والمواقؼ الاجتماعية المختمفة وعدـ الشعور بالقمؽ أو الخوؼ 
  .التمييز أو الإستبعاد الاجتماعيالوصـ و أو 

سػػػتخداـ مجموعػػػة مػػػف إشػػػطتو المتنوعػػػة بأنو  يبرنػػػامج التػػػدخؿ المينػػػحيػػػث قػػػاـ الباحػػػث مػػػف خػػػلبؿ 
إستعادة توازنيـ وتػوافقيـ  ىعممرضى الجذاـ مساعدة ب إعادة التوازن وبناء الأملمثؿ  ستراتيجيات المينيةالإ

بأىميػة التغييػر وربػط  مرضػى الجػذاـ مف خلبؿ تبصير :رفع مستوى الدافعيةو  مع أنفسيـ ومع المحيطيف بيـ
بػػو مػػف  وفالتغمػػب عمػػى مػػا يمػػر حيػػث كممػػا زادت أدى ذلػػؾ إلػػى  فػػي عمميػػة المسػػاعدة ـذلػػؾ بمسػػتوى مشػػاركتي

عيػػادات ونحػػو العػػامميف بال ـوزملبئيػػ ـنفسػػيأالسػػمبية نحػػو  ـتجاىػػاتيإلتغييػػر  تجاىــات:تغييــر الإ و سػػمبيةمشػػاعر 
ويقبػػؿ بػػدمجيـ فػػي الحيػػاة الواقعيػػة مػػرة  يـلكػػي يتقػػبم يػػـل تحسػػيف نظػػرة المجتمػػعو ، وأصػػدقائيـ وجيػػرانيـ وأسػػرىـ

وبتحطيـ الحيؿ الدفاعية التػي  ووفوما يفعم وفوذلؾ لكسر الحواجز التي تفصؿ بيف ما يقول: المواجيةو أخرى
إنكػار  عمى حقيقتيا بما يتفؽ مع رؤية الآخريف ليا دوف تزييؼ وبلب ىكما ى ـنفسيوف أتباعد بينيـ ومف ثـ ير 

 ثسػػتخداـ الباحػػبالإضػػافة لإ ،ـكمػػا ىػػو فػػي واقعػػو بمػػا يتفػػؽ مػػع وجيػػة نظػػر الآخػػريف حػػولي ـسػػموكي وفويػػدرك
المتمثمػػػػة فػػػػي التكنيكػػػػات المينيػػػػة المعرفيػػػػة  العػػػػلبج الػػػػواقعيلمجموعػػػػة مػػػػف تكنيكػػػػات التػػػػدخؿ المينػػػػي لنمػػػػوذج 

تحقيػؽ الرضػا عػف ييػدؼ مػف خلبلػو العػلبج الػواقعي إلػى حيػث WDEP": " تكنيـكمثػؿ  نفعاليةوالسموكية والإ
الحياة لدى مرضى الجذاـ، ويوفر ىذا النظاـ طريقة لاكتشاؼ ما يريدوف وتحديد ما يفعمونو لمحصوؿ عمػى مػا 
يريدوف أو تحقيقػو، كمػا يسػيؿ تقيػيميـ لمػا إذا كػاف مػا يفعمونػو سيسػاىـ فػي تحقيػؽ أىػدافيـ، ويمػنحيـ الأدوات 

الػواقعي عمػى تغييػر الأفعػاؿ  ومػف خلبلػو يركػز العػلبج  (DTFP):تكنيـكو .طيط لتحقيؽ أىدافيـاللبزمة لمتخ
ـــو و .والأفكػػػار لأنيػػػا الأكثػػػر قابميػػػة لمتغييػػػر والتػػػي بػػػدورىا سػػػتؤدي إلػػػى تغييػػػر المشػػػاعر ـــب والترفي ـــك المع تكني

وذلػػؾ مػػف خػػلبؿ العمػػؿ مػػع مرضػػى الجػػذاـ بوجػػو بشػػوش وعػػدـ التكشػػير أو الػػتجيـ وذلػػؾ لتكػػويف  والفكاىــة:
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علبقػػة مينيػػة ىادفػػة وثقػػة متبادلػػة، وحثػػو عمػػى ممارسػػة الانشػػطة مػػع اصػػدقائو وزملبئػػو والإقبػػاؿ عمػػى حضػػور 
مػف الأدوار  ، ولتحقيػؽ ذلػؾ مػارس الباحػث مجموعػةالحفلبت والػرحلبت والمعسػكرات التعاونيػة ومراكػز الشػباب

سػتخداـ الباحػث إ ىالمينية مثؿ معدؿ السموؾ والممكف والمعالج والمشجع وجامع ومحمؿ البيانات، بالإضافة إل
والنػػدوات والمناقشػػات وورش العمػػؿ،  يلمجموعػػة مػػف الأدوات المينيػػة مثػػؿ المقػػابلبت وجمسػػات العصػػؼ الػػذىن

عػػادة  مرضػػى الجػػذاـلػػدى نفعػػالات الخاطئػػة والإالأفكػػار والسػػموكيات المشػػاعر و لػػى تصػػحيح ىػػذا إدى أقػػد و  وا 
بالعمؿ وأقػاربيـ وجيػرانيـ ومع زملبئيـ  أسرىـيمارسونيا داخؿ  االتي كانو الحياتية دمجيـ في مختمؼ الأنشطة 

 الشػػػعور مظػػػاىر( والتػػػي حػػػددت 2022إبػػػراىيـ )وىػػػذا يتفػػػؽ مػػػع دراسػػػات كػػػلًب مػػػف  .والمجتمػػػع المحػػػيط بيػػػـ
 مػف الصػـ الأشػخاص عمييػا حيػث يعػانى التغمػب ومقترحػات سػمعياً  المعػاقيف لجماعػات الذاتيػة بالوصػمة
 مػع التواصػؿ عمػى لعػدـ قػدرتيـ نتيجػة خػريفالأ فػي الثقػة فقػدافلؾ وکػذ الػنفس فػي الثقػة وعػدـ القمػؽ مشػکلبت
 تحتػاج المشکمة وىذه التى تنتابيـ، السمبية لممشاعر فعؿ کرد الذاتية بالوصمة شعورىـ الى يؤدى مما الاخريف

 (Abd EL-Rahman& etal, 2021)، سػمعياً  المعػاقيف جماعػات مػع المينيػة التػدخلبت مػف کثيػر لػىإ
نسػانية فػي عػلبج الشػعور بالوصػمة الاجتماعيػة لػدى والمتػاف أكػدتا عمػى دور الميػف الإ (Rafferty, 2005)و

عطائيـ كافة حقوقيـ في   المشاركة المجتمعية.مرضى الجذاـ والعمؿ عمى تغيير نظرة المجتمع ليـ وا 
 ختبار فروض البحث:إ نتائج .3
 ختبار الفرض الفرعي الأول لمبحث:إ( نتائج أ)

بعد للات المجموعة التجريبية حامتوسطات درجات القياسين القبمي والبعدي ل( دلالة الفروق بين 9جدول )
 (21ختبار ولكوكسون" )ن=إ" مرضى الجذاملدى  لموصمة الاجتماعية المعتقدات النمطية )البعد المعرفي(

المتوسط  القياسات البعد
 يالحساب

 نحرافالإ 
 يالمعيار 

تجاه إ
 الرتب

عدد 
 الرتب

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 (z)قيمة 
 ودلالتيا

حجم 
 الأثر

المعتقدات النمطية 
 )البعد المعرفي(

 0.88372 49.9333 يقبم
 120.00 8.00 15 سالبة

 0.00 0.00 0.00 موجبة 19.5333 ** 3.438-
 1.40408 30.4000 يبعد

 - - 0.00 متساوية
( 6065و توجػػد فػػروؽ جوىريػػة دالػػة إحصػػائياً عنػػد مسػػتوى معنويػػة )أنػػ (9)الجػػدوؿ مػػف نتػػائج ضػػح تي 

المعتقػدات النمطيػة مظػاىر لبعػد متوسطات درجػات القياسػيف القبمػي والبعػدي لحػالات المجموعػة التجريبيػة بيف 
القيػػاس البعػػدي، ممػػا يشػػير إلػػى لصػػالح  المعرفػػي( لمشػػعور بالوصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ)البعػػد 

الممارسة العامة لمخدمة الاجتماعية  العلبج الواقعي مف منظورستخداـ نموذج إفاعمية برنامج لمتدخؿ الميني ب
، تماعيػة لػدى مرضػى الجػػذاـالمعتقػدات النمطيػة )البعػد المعرفػػي( لمشػعور بالوصػمة الاجمظػاىر متخفيػؼ مػف ل

بػػيف متوسػػطات  اً توجػػد فػػروؽ جوىريػػة دالػػة إحصػػائيقبػػوؿ الفػػرض الفرعػػي الأوؿ لمبحػػث والػػذي مػػؤداه " يوبالتػػال
المعتقػدات النمطيػة )البعػد المعرفػي( مظػاىر لبعػد القياسيف القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية درجات 
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تفقػػػت ىػػػذه النتػػػائج مػػػع نتػػػائج ا  لصػػػالح القيػػػاس البعػػػدي"، و  لجػػػذاـلمشػػػعور بالوصػػػمة الاجتماعيػػػة لػػػدى مرضػػػى ا
( والتػػي أثبتػػت فعاليػػة التػػدخؿ المينػػي بإسػػتخداـ العػػلبج الػػواقعي فػػي الحػػد مػػف 2021رجػػب ) دراسػػات كػػلًب مػػف

( والتػػػي أثبتػػػت فعاليػػػة العػػػلبج بالتقبػػػؿ والإلتػػػزاـ لمتخفيػػػؼ مػػػف 2021العنػػػؼ لػػػدى أطفػػػاؿ الشػػػوارع، عبػػػدالعاؿ )
 جتماعية لدى أميات أطفاؿ متلبزمة داوف.الوصمة الا

 :ختبار الفرض الفرعي الثاني لمبحثإ( نتائج ب)
لبعد متوسطات درجات القياسين القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية ( دلالة الفروق بين 10جدول )

 (21)ن=ختبار ولكوكسون" إ" مرضى الجذاملدى  وصمة الاجتماعيةلم التعصب )البعد الإنفعالي(

المتوسط  القياسات البعد
 يالحساب

 نحرافالإ 
 يالمعيار 

تجاه إ
 الرتب

عدد 
 الرتب

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 (z)قيمة 
 ودلالتيا

حجم 
 الأثر

 التعصب
 )البعد الإنفعالي( 

 1.03280 50.9333 يقبم
 120.00 8.00 15 سالبة

 0.00 0.00 0.00 موجبة 20.2666 ** 3.424-
 0.97590 30.6667 يبعد

 - - 0.00 متساوية
( بيف 6065و توجد فروؽ جوىرية دالة إحصائياً عند مستوى معنوية )أن (56)الجدوؿ يتضح مف  

التعصب )البعد مظاىر لبعد متوسطات درجات القياسيف القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية 
لصالح القياس البعدي، مما يشير إلى فاعمية  لدى مرضى الجذاـ الإنفعالي( لمشعور بالوصمة الاجتماعية

الممارسة العامة لمخدمة الاجتماعية العلبج الواقعي مف منظور ستخداـ نموذج إبرنامج لمتدخؿ الميني ب
 ي، وبالتالالتعصب )البعد الإنفعالي( لمشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـمظاىر متخفيؼ مف ل

بيف متوسطات درجات  اً توجد فروؽ جوىرية دالة إحصائيالفرعي الثاني لمبحث والذي مؤداه " قبوؿ الفرض
التعصب )البعد الإنفعالي( لمشعور بالوصمة مظاىر لبعد القياسيف القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية 

ات كلًب مف دراستائج تفقت ىذه النتائج مع نا  لصالح القياس البعدي"، و  الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ
( والتي أثبتت نتائجيا فاعمية برنامج إرشاد جمعي أسري مستند عمى العلبج الواقعي في 2019المومني )

خفض مستوى وصمة العار لدى المطمقات ورفع مستوى الأمف النفسي لدى أبنائيف مف حيث البعد النفسي 
 استراتيجيات قائـ عمى إرشادي أثبتت فاعمية برنامج( والتي 2020والاجتماعي والتمييزى والديني، مصطفى )

 السيدات. مف عينة لدى زيادة الوزف بوصمة الشعور لتخفيؼ المواجية
 :ختبار الفرض الفرعي الثالث لمبحثإ( نتائج جــ)

لبعد متوسطات درجات القياسين القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية ( دلالة الفروق بين 11جدول )
 (21ختبار ولكوكسون" )ن=إ" مرضى الجذاملدى وصمة الاجتماعية لم التمييز )البعد السموكي(

المتوسط  القياسات البعد
 يالحساب

 نحرافالإ 
 يالمعيار 

تجاه إ
 الرتب

عدد 
 الرتب

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

 (z)قيمة 
 ودلالتيا

حجم 
 الأثر
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 التمييز
 )البعد السموكي(

 0.94112 50.2000 يقبم
 120.00 8.00 15 سالبة

 0.00 0.00 0.00 موجبة 19.8667 ** 3.420-
 0.97590 30.3333 يبعد

 - - 0.00 متساوية
( 0.01و توجد فػروؽ جوىريػة دالػة إحصػائياً عنػد مسػتوى معنويػة )أن (11)الجدوؿ مف نتائج ضح تي 

التمييػػػز )البعػػػد مظػػػاىر لبعػػػد متوسػػػطات درجػػػات القياسػػػيف القبمػػػي والبعػػػدي لحػػػالات المجموعػػػة التجريبيػػػة بػػػيف 
لصػػالح القيػػاس البعػػدي، ممػػا يشػػير إلػػى فاعميػػة  السػػموكي( لمشػػعور بالوصػػمة الاجتماعيػػة لػػدى مرضػػى الجػػذاـ

ة لمخدمػػػة الاجتماعيػػػة الممارسػػػة العامػػػالعػػػلبج الػػػواقعي مػػػف منظػػػور سػػػتخداـ نمػػػوذج إبرنػػػامج لمتػػػدخؿ المينػػػي ب
قبوؿ  ي، وبالتالالتمييز )البعد السموكي( لمشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـمظاىر متخفيؼ مف ل

القياسػيف بيف متوسػطات درجػات  اً توجد فروؽ جوىرية دالة إحصائيالفرض الفرعي الثالث لمبحث والذي مؤداه "
التمييػػػػػز )البعػػػػػد السػػػػػموكي( لمشػػػػػعور بالوصػػػػػمة مظػػػػػاىر لبعػػػػػد القبمػػػػػي والبعػػػػػدي لحػػػػػالات المجموعػػػػػة التجريبيػػػػػة 

تفقػػػت ىػػػذه النتػػػائج مػػػع نتػػػائج دراسػػػات كػػػلًب مػػػف ا  لصػػػالح القيػػػاس البعػػػدي"، و  الاجتماعيػػػة لػػػدى مرضػػػى الجػػػذاـ
 لػدى بالوصػمة الشػعور حػدة مػف لمتخفيػؼ سػموكي معرفػي برنػامج فاعميػة( والتػي أثبتػت 2022) السػبيعي
 بوصمة الشعور خفض في إرشادي برنامج فاعمية( والتي أثبتت 2020) ىيوتي، كورونا فيروس مف المتعافيف
 .السمع ضعاؼ التلبميذ لدى الذات

 :( نتائج إختبار الفرض الفرعي الرابع لمبحثد)
لبعد متوسطات درجات القياسين القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية ( دلالة الفروق بين 12جدول )

 (21"إختبار ولكوكسون" )ن= مرضى الجذاملموصمة الاجتماعية لدى  الاجتماعي(الاستبعاد )البعد 

المتوسط  القياسات البعد
 الحسابي

 الإنحراف
 المعياري

تجاه إ
 الرتب

عدد 
 الرتب

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

( z)قيمة 
 ودلالتيا

حجم 
 الأثر

 الاستبعاد
 )البعد الاجتماعي( 

 1.03280 50.7333 قبمي
 120.00 8.00 15 سالبة

 0.00 0.00 0.00 موجبة 20.1333 ** 3.431-
 0.82808 30.6000 بعدي

 - - 0.00 متساوية
( 0.01و توجد فػروؽ جوىريػة دالػة إحصػائياً عنػد مسػتوى معنويػة )أن (12)الجدوؿ مف نتائج ضح تي 

الاسػػتبعاد )البعػػد لبعػػد مظػػاىر متوسػػطات درجػػات القياسػػيف القبمػػي والبعػػدي لحػػالات المجموعػػة التجريبيػػة بػػيف 
لصػالح القيػاس البعػدي، ممػا يشػير إلػى فاعميػة  الاجتماعي( لمشعور بالوصمة الاجتماعيػة لػدى مرضػى الجػذاـ

العامػػػة لمخدمػػػة الاجتماعيػػػة الممارسػػػة العػػػلبج الػػػواقعي مػػػف منظػػػور برنػػػامج لمتػػػدخؿ المينػػػي بإسػػػتخداـ نمػػػوذج 
، وبالتػالي الإستبعاد )البعد الاجتماعي( لمشعور بالوصمة الاجتماعية لدى مرضػى الجػذاـمظاىر متخفيؼ مف ل

بػػيف متوسػػطات درجػػات  اً توجػػد فػػروؽ جوىريػػة دالػػة إحصػػائيلمبحػػث والػػذي مػػؤداه " الرابػػعقبػػوؿ الفػػرض الفرعػػي 
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الاسػػػتبعاد )البعػػػد الاجتمػػػاعي( لمشػػػعور لبعػػػد مظػػػاىر لتجريبيػػػة القياسػػػيف القبمػػػي والبعػػػدي لحػػػالات المجموعػػػة ا
تفقػت ىػذه النتػائج مػع نتػائج دراسػ بالوصمة الاجتماعية لػدى مرضػى الجػذاـ د حامػ ةلصػالح القيػاس البعػدي"، وا 

 إدمػاف مخػاطرف مػ لمتخفيػؼ الفػرد مػةدخ فػي اقعيو الػ العػلبج ممارسػة( والتػي أثبتػت نتائجيػا فعاليػة 2021)
حيػث اف العػلبج الػواقعي ييػتـ بالعػالـ الظػاىري لمعمػلبء، ويػرى اف  الجػامعي الشػباب دىلػ الرقميػة راتدالمخػ

العملبء لا يدرکوف العػالـ الػذي يحػيط بيػـ، کمػا ىػو فػي الواقػع ولکػنيـ يػدرکوف وفقػاً لمکيفيػة التػي ينظػروف بيػا 
 .إليو مف خلبؿ خبراتيـ الذاتية

 :)ىــ( نتائج إختبار الفرض الرئيسي لمبحث
عمى متوسطات درجات القياسين القبمي والبعدي لحالات المجموعة التجريبية ( دلالة الفروق بين 13جدول )

 (21"إختبار ولكوكسون"  )ن= مقياس الوصمة الاجتماعية لدى مرضى الجذام

 القياسات البعد
المتوسط 
 الحسابي

 الإنحراف
 المعياري

إتجاه 
 الرتب

عدد 
 الرتب

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

( zقيمة )
 ودلالتيا

حجم 
 الأثر

 المقياس ككلأبعاد 
 1.03211 50.4500 قبمي

 1830.00 30.50 60 سالبة

 0.00 0.00 0.00 موجبة 19.95 ** 6.772-
 1.04962 30.5000 بعدي

 - - 0.00 متساوية
( 0.01و توجد فػروؽ جوىريػة دالػة إحصػائياً عنػد مسػتوى معنويػة )أن (13)لجدوؿ مف نتائج اضح تي 

عمػػى مقيػػاس الشػػعور بالوصػػمة متوسػػطات درجػػات القياسػػيف القبمػػي والبعػػدي لحػػالات المجموعػػة التجريبيػػة بػػيف 
الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ لصالح القياس البعدي، مما يشير إلى فاعمية برنامج التدخؿ المينػي بإسػتخداـ 

أعراض الشعور بالوصمة متخفيؼ مف علبج الواقعي مف منظور الممارسة العامة لمخدمة الاجتماعية لنموذج ال
توجػد فػروؽ جوىريػة دالػة الاجتماعية لدى مرضى الجذاـ، وبالتالي قبوؿ الفرض الرئيسي لمبحث والذي مػؤداه "

عمػػى مقيػػاس الوصػػمة ريبيػػة القياسػػيف القبمػػي والبعػػدي لحػػالات المجموعػػة التجبػػيف متوسػػطات درجػػات  اً إحصػػائي
تفقػػت ىػػذه النتػػائج مػػع نتػػائج   (Sermirttirong& Vanbrakel, 2014)الاجتماعيػػة لمرضػػى الجػػذاـ"، وا 

(Brakel& etal, 2022)  والمتػاف أكػدتا عمػى دور النمػاذج العمميػة المينيػة مػف خػلبؿ مراجعػة عمميػة لاثػرىـ
ة المعديػة ومنيػا الجػذاـ يػمػراض الجمدمرضػى الأ الايجابي في علبج مشكمة الشػعور الوصػمة الاجتماعيػة لػدى

 والبياؽ عمى سبيؿ المثاؿ.

 العامة لمبحث: الإستنتاجات .4
كػؿ بعػد عمػى حػدة مػف أبعػاد مقيػاس  مسػتوىأظيرت نتائج البحػث أف  لأىداف البحث:العامة )أ( الإستنتاجات 

حيػػػث بمػػغ المتوسػػػط  الوصػػمة الاجتماعيػػػة لمرضػػى الجػػػذاـ وكػػذلؾ أبعػػػاد المقيػػاس ككػػػؿ بالقيػػاس القبمػػػي مرتفػػع
أبعػػاد الوصػػمة الاجتماعيػػة  كػػؿ بعػػد عمػػى حػػدة مػػف مسػػتوى، كمػػا أظيػػرت نتػػائج البحػػث أف (2.38الحسػػابي )
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، (1.28حيػػث بمػػغ المتوسػػط الحسػػابي ) البعػػدي مػػنخفض لمرضػػى الجػػذاـ وكػػذلؾ أبعػػاد المقيػػاس ككػػؿ بالقيػػاس
 ومف ثـ تحقؽ اليدؼ الرئيسي لمبحث وجميع أىدافو الفرعية المنبثقة منو.

أوضػػحت النتػػائج صػػحة وجػػود فػػروؽ جوىريػػة دالػػة إحصػػائياً عنػػد  لفــروض البحــث:العامــة )ب( الإســتنتاجات 
عمػى كػؿ والبعدي لحالات المجموعػة التجريبيػة متوسطات درجات القياسيف القبمي ( بيف 6065مستوى معنوية )

بعػػد عمػػى حػػدة مػػف أبعػػاد مقيػػاس الوصػػمة الاجتماعيػػة ككػػؿ لػػدى مرضػػى الجػػذاـ وكػػذلؾ عمػػى أبعػػاد المقيػػاس 
 ككؿ، ومف ثـ تحقؽ الفرض الرئيسي لمبحث وجميع الفروض الفرعية المنبثقة منو.

 التوصيات والمقترحات العامة لمبحث: .5
نياء الخرافات حوؿ خطورة المرض)أ( توعية المجتمع بأ  .ىمية رعاية مرضى الجذاـ وا 

 ولة دمج مرضى الجذاـ في الحياة الأسرية والمينية والمجتمعية مرة أخرى.محا)ب( 
مدادىـ بكافة الخدمات الضرورية ليـج)جػ( و   .ود إستراتيجية وطنية شاممة لرعاية مرضى الجذاـ وا 

 تشعر مرضى الجذاـ بالوصمة والعزلة والإختلبؼ والدونية.)د( إلغاء القوانيف والتشريعات التي 
شباع كافة إحتياجاتيـ.  )ىػ( تضافر الجيود الأىمية والحكومية لرعاية مرضى الجذاـ بشكؿ متكامؿ وا 

 دراسات مستقبمية مقترحة: .6
 .)أ( دور الخدمة الاجتماعية في التخفيؼ مف مشكلبت مرضى الجذاـ

 .إشباع إحتياجات مرضى الجذاـ )ب( دور الخدمة الاجتماعية في
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