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ومعرفة ما  ،المسنین  ذاكرة لدىخلل فى الالذاتى لل مییعلى التق التعرف الحالیة الدراسة هدفت
، والعمرإذا كان  یتأثر ببعض المتغیرات كالشعور بالأمن النفسى ، والتقدیر الذاتى للحالة الصحیة ، 

علم النفس  وذلك بهدف الوصول إلى نتائج تطبیقیة مثمرة في مجال، التعلیمي ستوىوالنوع ، والم
من   ٤٣من المسنین ، و ٦٧(  مسناً ) ١١٠( ت عینة الدراسة من . تكونالإكلینیكى للمسنین 

 ٦٦,٩٢ بمتوسط عمرى قدره، المقیمین فى المجتمع بدون أى إصابة عضویة فى الدماغ المسنات ) 
بطاریة من الاستخبارات تضم مقیاساً  استخدمتو  سنة . ٤,٩٩سنة ، وانحراف معیارى قدره 
والشكاوى  الذاكرةمة ، واستخبارا  للتقییم الذاتى لمظاهر الخلل فى للتقدیر الذاتى للحالة الصحیة العا

شكاوى من الذاكرة   وجودوقد كشفت نتائج الدراسة عن لتقدیر مستوى الأمن النفسى .  اً ، ومقیاس منها
علاقة  توجدكما  ولم توجد فروق بین المسنین والمسنات  فى ذلك ، ، المسنین % من  ٨٦,٤ لدى

علاقة بین  لم تسفر النتائج عن وجود  والنفسي ،  بالأمنشعور وال تلك الشكاوى  دالة بینسلبیة 
. و كان المتغیر  العمر و الحالة الصحیةو الشكاوى من الذاكرة وكل من  النوع الاجتماعى و التعلیم 

 فقط ، النفسي  شعور بالأمنال هو المسنینلدى شكاوى من الذاكرة بشكل عام الالوحید الذى تنبأ ب
   .وتنوعت العوامل المنبئة بالنسبة للشكاوى النوعیة من الذاكرة لدى كل من الذكور والإناث 

  المسنون –الذاتى للذاكرة  التقییم –الأمن النفسى  –الحالة الصحیة الكلمات المفتاحیة :  

  مقدمة 
 التي والمشكلات والأحداث الصعبة المواقف من لعدید الیومیة حیاته في سنالم یتعرض

لذاته وقدراته العقلیة  تقدیره على سلباً  ذلك وینعكس ،على صحته الجسمیة والنفسیة  وتؤثر ، تواجهه
 forgetfulnessونظراً لأن كبار السن یعتبرون النسیان   . ككل  وقدرته على التذكر بشكل خاص 

م ، لذا یعد قیاس مظهراً طبیعیاً یرتبط بتقدمهم فى العمر ، فهم لا یكشفون عن ذلك للطبیب الخاص به
ختصاصیین النفسیین العاملین فى للاوتقدیر تلك الشكاوى لدى كبار السن ، أمراً ضروریاً ومهماً  

المجال الإكلینیكى لكبار السن ؛  نظراً لأن الأسئلة التى تتضمنها مقاییس التقدیر الذاتى لمظاهر الخلل 
تى یستخدمها طبیب الأعصاب لیكتشف حالات فى الذاكرة  ، هى ذاتها،  مجموعة الأسئلة  الشائعة ال

  العته لدى كبار السن .  
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ذا     العلیـا فـي حیـاة  ت العقلیـةقـدراال أهـم مـن اهـأن وجـدنا متأنیـة نظـرة موضـوع الـذاكرة إلـى نظرنـا وإ
. الأخـرى مثـل الـتعلم والتفكیـر وحـل المشـكلات والتحـدث ةیـقلالعالوظـائف ویقوم علیها عدد من ، الإنسان 
 تبـرز مسـن بوجـه خـاص ،ال، و اِلإنسان عامة  حیاة ففي ،كل ما نفعله یعتمد على الذاكرة فعامة وبصفة 

حیاتـه مثـل تـذكره  جـوهر تعـدو .  بأسـرته أو به المتعلقة المهام من عدیدب یومیاً  یقوم ،  حیثالذاكرة أهمیة
ضـافة إلـى  ضـرورة تـذكره  هـذا بالإ، ، وعنواین وتـواریخ مهمـة الأشیاء والأشخاص  سماءتذكره لألهویته، و 

أمـور  وهـي، أو دفـع فـواتیر مهمـة  تناولـه للـدواء لأمور  أخـرى یجـب  علیـه القیـام بهـا فـى المسـتقبل مثـل 
 ذلـك أدى ، لدیـه قویـة ة التـذكروظیفـ كانـت فـإذا ؛ لمسـناحیـاة  نشـطةأ لكافـة بالنسبة الانطلاق نقطة تعد
  هتـذكر  فـى هفشـل ؤديیـ حـین فـي ، والنجـاح التقـدم مـن مزیـد إلـى والانطـلاق  ،تـهحیا تحسـن نوعیـة إلـى

              المســتویات جمیــع علــى تــهحیا نوعیــة وتراجــع ، الإحبــاط والاكتئــابشــعوره ب  إلــىلتلــك الأمــور 
)    Vale, Balieiro-Jr & Silva-Filho, 2012   (.  

ى كبـار السـن مشـكلة لـد  Subjective Memory Complaintsتعد الشـكاوى الذاتیـة مـن الـذاكرة و     
فــــى التنبــــؤ دلالــــة إكلینیكیــــة مهمــــة  تلــــك الشــــكاوىلوقــــد تكــــون  هم ،% مــــن ٥٠ -%  ٢٥شــــائعة  لــــدى  

لــدى   Stroke، والســكتة الدماغیـة   dementia or cognitive decline لعتـهأوالـى قبالتـدهور الع
 ,Lee ,2014 ; Fritsch, McClendon   (الأشــخاص مرتفعــى التعلــیم  بوجــه خــاص

Wallendal, Hyde & Larsen, 2014 ; Schmand, Jonker, Hooijer & 

Lindeboom, 1996     (  .  
نیكین العاملین فى مجال یلذا أصبح هناك اهتمام متنامى لدى الاختصاصیین النفسیین الإكل

تقاریر تلك المشكلات التى تتعلق بالذاكرة ، و التى یعبر عنها المسنون أنفسهم فى شكل  یمیتقالمسنین ب
وتندرج تلك الطریقة من التقدیر ضمن المنحى الإكلینیكى   ذاتیة حول مختلف جوانب عملیة التذكر  .

عن أكثر مظاهر   qualitative information   الذى یهدف إلى الحصول على معلومات كیفیة
المقاییس  ، حیث تعد، ومؤشرات حول مدى خطورة هذا الخلل فردالذاكرة التى یوجد بها خلل لدى ال

نظرا لأن  هالتى تعتمد على التقریر الذاتى بوجود مشكلات فى الذاكرة مقاییس لها دلالات إكلینیكیة مهم
ها الأفراد  حول أنفسهم ، والمواقف التى یجدون التى یعتنق Subjective Beliefsالمعتقدات الذاتیة 

  . ( Bazargan & Barbre, 1994 ) ربما تكون معبرة عن الواقع الفعلى إلى حد ما  اأنفسهم فیه
لـــدى كبـــار  الإحســـاس بالفشـــل فـــى التـــذكر یـــرتبط بمشـــاعر الكـــرب النفســـى  والأســـىونظـــرا لأن 

ــذاكرة ، فمــا هــو لا یعبــر  أنــه قــد افة إلــىضــبالإ الســن، عــن وجــود حقیقــى أو موضــوعى لمشــكلات فــى ال
 یــانظر  انموذجــ  Niederehe ) ١٩٩٨ ( " اقتــرح " نیــدریهى .؟ الشــكاوى  لــك توراء الكــامن  الســبب 

الاضـطرابات الفســیولوجیة ،  مجموعــة مـن العوامـل كوجــود بعـض الــذاكرة ترجـع إلـى مـنیـرى أن الشـكاوى 
ـــرات الســـمة ، أ وجـــود  وأ  contextual Variableومتغیـــرات الســـیاق أومتغیـــرات الحالـــة ، أومتغی

ـــل الاكتئـــابمـــن الـــذاكرة  . ویـــرى أن متغیـــرات حقیقیـــة فـــى  اضـــطرابات  ـــق والصـــحة  مث الجســـمیة ، والقل
 ,Poitrenaud, Malbezin & Guez (الـذاكرة مـنتـرتبط بالشـكاوى  لیـة الذاتیـةعاوالف العصـابیة و 



   ٤٧٦ – ٤٢٩، ٢٠١٥  یولیو)،  ٣( ٣المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى، 
----------------------- --------------------------------------------------------------------------------------------------- - 
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1989 ; Pearman & Storandt, 2004  (الــذاتى  یما مـا یؤیــد الفــرض القائـل بــأن التقیــ.  وهــذ
ــدیموجرافى الا وأیتــأثر بعوامــل الســیاق الشخصــى   memory self-evaluationللــذاكرة   جتمــاعى وال
  .  للفرد 

عـن العلاقـة بـین Gold & Arbuckle " (1990 )"    "  وأربـوكلىنمـوذج " جولـد  ویـرى
ســمات الشخصــیة ، وخصوصــا العوامــل الخمســة الالشخصــیة والقــدرات المعرفیــة لــدى كبــار الســن  ، أن 

ــة التقــدم فــى العمــر تحــدث الكبــرى ، تــؤثر علــى القــدرات المعرفیــة لــدى المســنین وافترضــوا أنــه فــى مر  حل
تغیرات فى الجهاز العصبى نتیجة  لانخفاض المطالب المعرفیـة للبیئـة ممـا یترتـب علیـه زیـادة  فـى تـأثیر  

تــأثیر  هولكنــ اً مباشـر  اً ه باعتبـاره تــأثیر یــلإعوامـل الشخصــیة علـى الجوانــب المعرفیـة . وهــذا التــأثیر لا ینظـر 
ل خـاص وجـد أن العصـابیة كـان لهـا تـأثیر سـلبى علـى القــدرات میسـر أو محـدد للقـدرات المعرفیـة ، وبشـك

الــذاتى للــذاكرة  عــدة أمــور مهمــة   هما للانتــاج البحثــى فــى مجــال التقیــیمالمعرفیــة . واستخلصــاً مــن عرضــ
  تتمثل على النحو التالى  : 

 .العمرأن هناك عدم اتساق فى النتائج حول وجود ارتباط بین التقییم الذاتى للذاكرة والتقدم فى  -
بینما لم یتحقق ذلك مع ، الذاتى للذاكرة ومتغیرات الشخصیة  قییمكان هناك ارتباط قوى بین الت -

 التقدیر الموضوعى للذاكرة . 
  فى التقییم الذاتى للذاكرة .المرتبطة بالنوع ظهور بعض الفروق   -
 &  ,Perrig-Chiello, Perrig( الذاتى للذاكرة رتباط بین مستوى التعلیم والتقییمكان هناك ا  -

Sta¨eheli,2000   (.  
سابق ذكرها ال المتغیرات مجموعة منبعض البحوث بفحص تأثیر متغیر واحد أو  مولقد اهت

قا من هذا النموذج نركز بشكل خاص على تقییم لاوانط . ل فى الذاكرة لالذاتى للخ فى علاقتها بالتقییم
یموجرافى للمسن، كدرجة شعوره داق النفسى والتتعلق بالسی مجموعة من المتغیرات التى مدى مساهمة

الذاتى  هیمى تقیف ونوعه  وعمره ،  یهمستوى تعلیمو    الصحیة تهالذاتى لحال هوتقدیر بالأمن النفسى 
حیث  التى یستخدمها للتغلب على تلك الشكاوى ؛  ار الشكاوى منها ، والخططومقد  تهذاكر ل فى للخل

 إدارته في هونجاح سنالم استمراریة وراء تقف التي الحاجات أبرز من النفسي الأمن إلى الحاجةتعد 
 سلباً  یؤثر سوف ذلك فإن والاكتئاب، القلق من نوع الیومیة المواقف عن نجم فإذا ،حیاته وقدراته  ل

 نم، Psychological Security النفسى  بالأمن الشعور یعدكما  .سنالم راتدق على مباشر وبشكل
و  .  السوي للسلوك الممیزة السمات أهم ومن الصحة النفسیة للفرد ، علیها ترتكز التي الدعائم أهم

نما ، مطلقاً  ثابتة تكون لا النفسي الأمن حالة  المحیطة حسب الظروف النسبي الثبات إلى تمیل وإ
 وكبسل الفرد قیام أو الاضطرابات النفسیة ، حدوث في سبباً  بالأمن الشعور انعدام یكون ربما، و بالفرد

 أجل من سویة غیر سلوكیة باتخاذ أنماط وقیامه الأمن إلى حاجته إحباط مصادر تجاه عدواني
   إلیه.  یفتقر الذي الأمن على الحصول
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مرحلة عمریة حتمیة لا مفر منها ترتبط بمتغیرات كثیرة ageing ونظراً  لأن التقدم فى العمر 
كالضغوط ، اعیة ، و الجسمیة ، و النفسیة على مختلف المستویات الاقتصادیة ، والاجتمومتعددة 

، والقدرة على العمل ،  مما قد یترتب علیها   لأهل والأصدقاءزلة ، وفقدان اوضعف الصحة ،  والع
 له حساس بالأمنفنحن نرى أن الإ ؛ لذافقدان للشعور بالأمن النفسى، وتدهور القدرات المعرفیة للفرد 

 أدائه كفاءة زادت بالأمن ، درجة إحساسه زادت لیة  للمسن  ، فكلماآثار إیجابیة على أداء المهام العق
  الصحة النفسیة له ، والعكس صحیح تماما. تحققت وبالتالي وفعالیتها، للمهام العقلیة

                              :                                                               :                                ة مشكلـة الدراســ
 والخبرات، الاجتماعيالشخصى و  السیاق عوامل بفعل یتشكل النفسي بالأمن الشعور إن   

 الذي العادي فالإنسان  .بالمسن تحیط التي البیئیة والظروف والمواقف وطرق التواصل مع الآخرین ،
  المسن یتشوق المثال سبیل فعلى منطقي، بتسلسل نفسي أمان لدیه یتطور آمنة بیئة في یعیش

، ویمارس یؤدى عبادتهو ، ئه وأصدقا بیته أهل لیرى ، محددة ساعة في صباحاً  یوم كل للاستیقاظ
 والمؤثرات النفسیة الضغوط من مجموعة إلى حیاتهم في یتعرضون المسنین لكن، نشاطاته المعتادة 

نجازهم أدائهم على سلباً  التأثیر شأنها من التي  تدني من یعانون یجعلهم ر الذىمالأ الحیاة، في وإ
 یعدام وهو والأدوار التى یقومون بها  ، الأداء على واضح تأثیر له الذي النفسي بالأمن الشعور
 الشعور تدني من یعانون المسنون كان فإذا  .المسن فشل أو نجاح على حقیقیاً  ومؤشراً  مهماً  عنصراً 

، مریحة غیر بیئة في والعیش النفسي نبالأم دیرهم لذواتهم تق على حتماً  یؤثر سوف هذا فإن نفسیاً
    وتقییمهم لها. ، وجودة حیاتهم بشكل عاموقدراتهم العقلیة 
من  ریكثى الوظائف العقلیة  یتأثر بن التقدیر الذاتى للتغیرات التى تحدث فلأ ونظراً 

الفرد لقدرته على  مییدرجة تقإن مع حاجات الإنسان الأساسیة ، ف المتغیرات سلباً و إیجاباً ، ویتدخل
التذكر ترتبط بشعوره بالأمن النفسى ، وتمتعه بحالة صحیة جیدة ، وعلاقاته الاجتماعیة ، وأمنه 

التوافق ،  سوءعدید من المشكلات مثل لى عدم الشعور بالأمن النفسى ، الاقتصادى ، حیث یترتب ع
المطمئنین نفسیاً الأفراد ى حین أن ف  ، وعدم القدرة على  التذكر الجیدوالاكتئاب  لقالق معدلات وزیادة 

ضافة إلى تمتعهم بمهارات عقلیة و بالإأنفسهم وعلاقاتهم ، وقدراتهم ،  إیجابیة عن یملكون مشاعر
تقدم فى إجتماعیة متوازنة یحققون بواسطتها إرتقاء طبیعیاً خلال مختلف مراحل نموهم ، وفى مرحلة ال

  العمر بشكل خاص.
المتغیرات الدیموجرافیة  الذاتى للذاكرة والأمن النفسى ، أما عن یمالتقیهذا عن العلاقة بین 

الدراسات زیادة فى  بعض رىوی ذاكرة ،ل فى اللخالذاتى لل یملتقیفى علاقتها با كالنوع والعمر والتعلیم 
% لدى الأفراد من عمر ٤٦,٣،  حیث تصل إلى انتشار الشكاوى من الذاكرة  بتقدم عمر الفرد  نسب
                    سنة ١٠٠- ٨٠% للأفراد الأكبر عمراً من ٦٣,٤سنة ، وتزداد لتصل إلى  ٥٩-٥٠

( Vale et al. , 2012 )  إلى وجود تعارض  تشیر الدراسات ،  . أما بالنسبة للفروق بین الجنسین
أن السیدات المسنات لدیهن شكاوى  تجد بعض الدراساتفى النتائج التى تتعلق بهذا الشأن ، حیث 
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    بین الجنسینأكثر حول قدرتهن على التذكر مقارنة بالرجال ، بینما لم تجد دراسات أخرى أى فروق 
) Bazaragan & Barbre, 1994    .  (   

أن السیدات المتقدمات فى العمر ومنخفضات المستوى التعلیمى  وجد وفى دراسات أخرى
ى التعلیم ، وربما یرجع ذلك لأن كرة من صغار السن والرجال ومرتفعین من شكاوى أكثر فى الذاتعان

شكلات صحیة أكثر من مكبار السن یعانون أكثر من التدهور المعرفى ، و أن السیدات یشكون من 
  ( Fritsch  et al., 2014 ) . ذاكرتهمل همیممرتفعى التعلیم أكثر دقة فى تقیالرجال ، وأن 

  :التالي الرئیس السؤال فيالراهنة  الدراسة مشكلة بلورة یمكن تقدم ما ضوء وعلى
 في المجتمع ؟ المقیین المسنین لدى النفسي الشكاوى الذاتیة من الذاكرة والأمن بین علاقة توجد هل

  ؤلات الفرعیة نعرض لها على هذا النحو : اوینبثق عن هذا السؤال الرئیس مجموعة من التس
 الدراسة تساؤلات

 و التقدیر الذاتى للحالة الصحیة النفسي الأمن بین اإحصائی لةاد  ارتباطیة علاقة توجد هل - ١
  .؟ المسنین لدى ، وبین بعضها بعضا والشكاوى الذاتیة من الذاكرة 

كثر قدرة على التنبؤ بالشكاوى الذاتیة من الأ هو النفسي الأمنالتقدیر الذاتى للحالة الصحیة أم هل  - ٢
  .في المجتمع ؟ نمیالمقی المسنین لدى ة الذاكر 

 ذات فروق توجد هل ، و في المجتمع نمیالمقی المسنین لدى الشكاوى الذاتیة من الذاكرة  مقدار ما - ٣
 لمتغیر تعزى ن في المجتمعمیالمسنین المقی لدى الشكاوى الذاتیة من الذاكرة  في إحصائیة دلالة

  .؟ النوع  الاجتماعى
 في المجتمع نمیالمسنین المقی لدى النفسى الأمن مستوى في إحصائیة لالةد ذات فروق توجد هل  - ٤

  .؟ للنوع والتعلیم تعزى
         :                                أهمیـة الـدراسـة

 علم مجال ىتتمثل أهمیة الدراسة الحالیة من خلال تناولها لأحد الموضوعات البحثیة المهمة ف   
الذاتى للتغیرات التى تحدث فى الذاكرة  لدى  میی، وهو علاقة الأمن النفسى بالتق نى للمسنیوقائالنفس ال

كثیر من المعلومات والبیانات عن ظروف وأبعاد هذه تحصیل  المسنین  ، وبالتالي برزت الحاجة إلى
ومن هنا جاءت فكرة إجراء هذه الدراسة التي نأمل أن تكشف نتائجها عن ، المشكلات والصعوبات 

 اتذاكرة ،  ومدى ارتباطهما بمتغیر ل فى اللخالذاتى لل مییبالتق النفسي لأمنبا الشعورعة علاقة طبی
كما أنه من المأمول أن تخرج هذه الدراسة في ضوء نتائجها ، والحالة التعلیمیة  النوع والحالة الصحیة ،

كلینیكى للمسنین في ختصاصیین النفسیین فى مجال علم النفس الإلابتوصیات أو مقترحات قد تساعد ا
 تطویر برامج وخدمات تساعد في كیفیة الوقایة والكشف المبكر عن مظاهر وأعراض هذه المشكلات

ستفحالها .المعرفیة ،  لذا حین  والاضطرابات النفسیة وأبعادها وأسلوب التعامل معها قبل تفاقمها وإ
الموضوع  ، نعتقد أنها تتمثل فى  نسعى للوقوف على المظاهر التى تجسد الاهتمام الذى حظى به ذلك

  النقاط التالیة : 
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منظمة الصحة  تقدیرات بناء على فالمسنین  ،   عدد في مضطردًا تزایدًا المصري یشهد المجتمع - ١
 ٢٠٥٠عام بحلول  % ٢١% إلى١٠ن نسبة كبار السن في العالم ستتضاعف من حوالي العالمیة ، فإ

سنة  ٦٠صر من المتوقع أن تصل نسبة كبار السن ( وفى م. )  ١ ، ٢٠٠٢الأمم المتحدة ، ( 
) ، ١ ، ٢٠٠٨مركز المعلومات ودعم اتخاذ القرار ، (  ٢٠٣٠% بحلول عام ١٢فأكثر)  إلى حوالى 

وهذا یعني أن كبار السن یواجهون )  ٢ ، ٢٠٠٧عبد الحمید هاشم ، (  ٢٠٥٠%  عام ٢٠,٨ثم إلى 
ینبغي الاعتراف بها  والتعرف علیها ، وتقدیم الخدمات  –بدنیة ونفسیة  –تحدیات اجتماعیة ، و صحیة 

 الضروریة التى تساعدهم على التعامل معها . 
حظى موضوع الذاكرة لدى المسنین باهتمام كبیر ، حیث تشیر الدراسات  إلى أن التغییر فى  - ٢

وغالبا ما كان یتم ،   العمرفى تقدم الالذاكرة یعد أكثر مظاهر التغیرات المعرفیة الطبیعیة  وضوحاً مع 
قیاس الذاكرة من خلال أداء بعض المهام الموضوعیة كالتذكر الحر لقائمة من الكلمات أو التعرف على 

للمسنین أنفسهم حول   Self-ratingها من خلال التقدیرات الذاتیة تقییمندرة فى الالصور فى مقابل 
یر الذاتى للتذكر مقاییس مباشرة للكشف عن وجود تغیرات أو شكاوى فى ذاكرتهم . وتعد مقاییس التقد

وجود اضطرابات فى الذاكرة ، ویحقق استخدامها جنباً إلى جنب مع الاختبارات الموضوعیة للتذكر 
 .ت الذاكرة فى المجال الإكلینیكىمن الصدق لاكتشاف مشكلا اً مزید

النفسى لدى كبار  بالأمن رشعو المى لوجود دراسات تناولت إفتقار الإنتاج النفسى المحلى والإقلی - ٣
النفسیة للمسنین،  والصحة النفسي التوافق مثلفى مقابل كثرة فى الأبحاث التى تناولت متغیرات  ،السن 

 ،آخر إلى شخص من یختلف قدوالعقلیة  النفسیة الصحة علىالنفسى  الأمن انعدام تأثیر أن ولاسیما
   .آخر إلى ومن مجتمع أخرى إلى ةعمری مرحلة ومن

كــون لــدیهم مؤشــرات حــول معــدل المجــال الإكلینیكــى للمســنین  أن ی مــن المهــم بالنســبة للعــاملین فــى -٤
ـــدیهم  للبحـــث عـــن  طـــرق  ـــوفرة ل ـــة المت ـــدار الدافعی ـــار الســـن ، و مق ـــدى كب انتشـــار الشـــكاوى مـــن الـــذاكرة ل

ــذاكرة ن لهــذا التــدم لتحدیــد مــا إذا كــان تقــدیر المســنیحــاجتهبالإضــافة إلــى وأســالیب لتحســینها ،  هور فــى ال
یرجع لعوامل مزاجیة أم للتوقعات السلبیة لدیهم  حول قدراتهم علـى التـذكر أم إلـى وجـود تغییـر حقیقـى فـى 

  قدرتهم على التذكر . 
الحصـــول علـــى  مـــن الـــذاكرة یمكـــن اســـتخدامها فـــى مختصـــرة وســـریعة لتقـــدیر الشـــكاوى   تقـــدیم أداة -٥

ـــمؤشـــرات تشخیصـــیة حـــول مظـــاهر التـــدهور  فـــى ســـیاق الممارســـات الیومیـــة  لـــدى المســـنین ذاكرة فـــى ال
everyday practice . 

 خطط إلى تضمین   memory training programsحاجة البرامج  الخاصة بتدریب الذاكرة  - ٦
 ،mnemonic trainingبالإضافة إلى مهارات التدریب على التذكر ، تدخل تعتمد على العامل النفسى 

لكون تلك البرامج لا تلائم  ،الكاملة لبعض المسنین من برامج تنمیة الذاكرة  فقد یرجع عدم الاستفادة
احتیاجاتهم النمائیة والتدریبیة النوعیة أو حتى ظروفهم الشخصیة ، فهى برامج جاهزة ولیست مفصلة 

 لفرد بعینه ، ومن ثم قد لا تزوده بما یحتاجه ویرغبه . 
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التشــخیص والعــلاج لمــا یعانیــه مــن مشــكلات فــى التــذكر ؛  تــدعیم الــدور الإیجــابى  للمســن فــى عملیــة -٧
ففى ظل  كثیر من الدراسات التجریبیة  السابقة فى المجـال البحثـى ،  كـان دور الفـرد فـى عملیـة التـدریب 

بالســـلبیة حیـــث أنــه قلـــیلاً مـــا كــان یســـهم فـــى عملیــة تشـــخیص المشـــكلة أو  -نســبیا –لمهــام التـــذكر یتســـم 
یلـه وتحسـین أدائـه وتنمیـة غم من أنها تتعلق بـأمور تخـص نمـوه الشخصـى وتأهصیاغة سبل حلها على الر 

    مهاراته .
ــة التقــدم  وأخیــراً ،  -٨ ركــز البــاحثون علــى بحــث دور المحــددات الاجتماعیــة للصــحة الجســمیة فــى مرحل

 لعلاقــة بــین العمــرل هتفســیر  الصــحة فــى متغیــر دور لــ فــى العمــر ، بیــد أنهــم لــم یتطرقــوا بصــورة منظمــة 
وبنــاء علــى ذلــك فإننــا ســنعنى فــى الدراســة الحالیــة الوقــوف علــي علاقــة إدراك كبــار لوظیفــة المعرفیــة ، وا

  .هم النوعیة سمیة ووعیهم بأوجه الضعف فى ذاكرتالسن لصحتهم الج
ل فــى لــالــذاتى للخ الســابق المتـراكم حــول موضــوع التقیـیم ض الانتــاج العلمــىوقبیـل البــدء فــى عـر 

أولاً تقـدیم تعریفـات لأبـرز المفـاهیم ، سـنحاول منـه فـى صـیاغة فـروض الدراسـة الحالیـة  الذاكرة  للاستفادة
  :   المفاهیم  فیما یليتلك  تتحدد المستخدمة فى هذه الدراسة  ، و 

    .ل فى الذاكرة لللخ ١الذاتى التقییم
ى الـذاكرة ، حـول المشـكلات  التـى توجـد فـ  اً ذاتیـاً یستخدم هذا المصطلح عادة ، لیقدم لنا تقریر  

قْـد كما  Vale et al.,2012  ) .   (والتى لا یتم إدراكها من قبل الآخرین ُسـتخدم  أیضـا لیشـیر إلـى الفَ   ی
Loss  ذاكرة أو الخلل ى ال  Memory impairment   Kim, Lee, Jhoo, Lee, Park , et  (ف

al., 2009  Youn  . ( یـة للمحكـات التشخیصـیة بالإضـافة إلـى ذلـك ، فهـى تعـد أحـد المكونـات الجوهر
، وتتعلق تلـك الشـكاوى بكـل مـن وعـى  Mild Cognitive Impairment  للاضطراب المعرفى البسیط

 ,Genziani( م حـول كفـاءة ذاكـرتهم الیومیـة، ومعتقـداته self-appraisal    تیـةالذا مهاتد وتقـدیر افـر الأ

Stewart, Bejot, Amieva, Artero, & Ritchie,2013 (. اتوترجع ا ین لاختلاف البـاحثین  ب
انــاة الــذاتى لدرجــة الخلــل فــى  الـذاكرة إلــى نمــط الأســئلة المســتخدمة لتحدیــد درجــة المع فـى تعــریفهم للتقیــیم

هـــا ، حیــــث  اســــتخدمت طـــرق عــــدة لتحدیــــد أو تعریـــف التقــــدیر الــــذاتى مـــن تلــــك الاضــــطرابات ، وأنماط
تعریـف المفهـوم ، حیـث تنوعـت الأسـئلة لاضطرابات الـذاكرة ممـا أدى إلـى قـدر كبیـر مـن الغمـوض حـول 

ـــــــــد درجـــــــــة الاضـــــــــطراب ، مـــــــــا بـــــــــین ســـــــــؤال واحـــــــــد أو مجموعـــــــــة مـــــــــن الأســـــــــئلة                      المســـــــــتخدمة لتحدی
. ( Feng , 2012 , 10 )    

ن من ی" أن هناك نوع  ) Perrig-Chiello  et al.,  2000  ("" بیریج شیلو وزملاؤهیرىو 
، و   generalized evaluationsالتقییم العام  ؛تقییم عام وتقییم نوعى  ؛التقیمات الذاتیة للذاكرة 

                                                             
لیصــف المعلومــات الذاتیــة أو الشخصــیة التــى یــتم جمعهــا  self-reportیســتخدم مصــطلح التقــدیر الــذاتى  - ١

  .(Feleming, 2010 ) مباشرة من الفرد ، وتعد المقابلات وتطبیق الاستخبارات مصادر لذلك التقییم الذاتى
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عبر  لنفسه الفردالتى یقوم بها  مؤقتة المقارنات ن من التقییمات ، النوع الأول ، ویشیر للیضم نوعْی
المقارنات الاجتماعیة التى ، أما النوع الثانى من التقییمات ، فیشیر إلى    intrapersonalالزمن  

النوعى  یم. أما التقی interpersonal الآخرین المماثلین له فى العمر بین الأفراد یعقدها الفرد بینه و
specifec   evaluations   ، على كبار السن لكفاءتهم فى التذكر بعد الأداء  یمتقیفیتعلق بمواقف

 memoryالذاتى للذاكرة  یمالتقیوهذا ما یؤید الفرض القائل بأن  ،موضوعیة للذاكرة اللاختبارات ا
self-evaluation   یتأثر بعوامل السیاقي الشخصى والاجتماعى.    

 بنشـاط أو أداءالـوعى مكونـات  أحـد اینظـر للشـكاوى الذاتیـة مـن  الـذاكرة ، باعتبارهـوفـى سـیاق آخـر     
رة خـلال إلـى  قـدرة الفـرد علـى تقیـیم ذاكرتـه ، وهـى عملیـة مسـتم ، والذى یشـیر  metamemoryالذاكرة 
. ) Mattos, Lino, Rizo, Alfano, Araújo & Raggio, 2003 ( الشـیخوخة الطبیعیـةمرحلـة 

  مكونات هى : ةإلى معلومات الفرد ومعتقداته   التى تتعلق بعملیة التذكر . ویتضمن ثلاث كما تشیر 
راد بتقــیم ویشــیر إلـى كیــف  یقــوم الأفــ ، off- line evaluation التقیـیم غیــر المباشــر أو الضــمنى - ١

 قدرتهم على التذكر فى حیاتهم الیومیة .
، و یشـیر إلـى كیـف یكـون الأفـراد قـادرین  On -Line evaluation المباشـر أو الصـریح یمالتقیـ - ٢

 على التنبؤ بأدائهم على مهام معینة  یتم تذكرها .
وتحدیـد قـدرتهم علـى دائهـم فـى مهـام التـذكر ، اد لأأما المكون الثالث والأخیـر فهـو یتعلـق بمراقبـة الأفـر  - ٣

 ) .   Floyd & Scogin, 1997(لیة فى مساعدتهم على التذكر فعا لخططالتعرف على أكثر ا
یشـیر إلـى معـارف  ونشـاطها الـذاكرة أداءالـوعى بـ أن  (  Feng , 2012 , 9 )"  " فیـنجو یـرى     

ة ، وتتضـمن علـى الأقـل حول ذاكـرتهم وعملیـة التـذكر بشـكل عـام ، وهـى ظـاهرة متعـدد ومعتقداتهم الأفراد
  أربعة أبعاد ، هى :

التـى یســتخدمها  عــن وظیفـة الـذاكرة والخطــط Factual Knowledgeالمعلومـات الفعلیـة لــدى الفـرد  -
 .  فى التذكرالفرد 

، وتشـیر إلــى معتقـدات الأفــراد حــول  memory self-efficacyلیـة الذاتیــة للقـدرة علــى التـذكر الفعا -
دراكهـم للتغیـرات التـى قدرتهم على التذكر ، وكذلك  إدراكهـم لقـدرتهم علـى الـتحكم فـى عملیـة التـذكر، وإ

" فیــنج ،  " أن الفــروق العمریــة التــى   وذكــر  .تحــدث فــى الــذاكرة ، والقلــق حــول القــدرة علــى التــذكر 
،  الــذاكرة بــل تتصــل كــذلك بعملیــات مراقبــة  لیــة الذاتیــة فقــطبالفعا فــى عملیــة التــذكر لا تتصــل توجــد 

 .  memory relvant affectبعملیة التذكر  أو الوجدان المرتبط روالمشاع
بصــورة تكــاد   نتــاج النفســىفــاهیم الأخــرى المســتخدمة فــى الإوجــدیر بالــذكر أن هنــاك بعــض الم

،   وهــو تلــك العملیــة  awareness- Selfالــذاتى ، مــن قبیــل  الــوعى الــذاتى  ة مــع التقیــیمتكـون  متداخلــ
المعلومــات  الموجــودة بالخــارج  و تلــك الناتجــة عــن الخبــرة الداخلیــة ، فهــى التــى تتضــمن تكامــل كــل مــن 

           علیــــــــه تفســــــــیر المواقــــــــف بطریقــــــــة ذاتیــــــــةتتضــــــــمن التفاعــــــــل بــــــــین الأفكــــــــار والمشــــــــاعر ممــــــــا یترتــــــــب 
(Strong & Ashiton, 1996)    ذكر، ونحــن نــرى أنهــا تتعلــق بمعرفــة الفــرد بقدرتـه علــى ،   الت



   ٤٧٦ – ٤٢٩، ٢٠١٥  یولیو)،  ٣( ٣المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى، 
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٤٣٧ 

 

ل  ام ومعرفتھ بكیف تعم ذاكرة بشكل ع فهـو  Self-monitoring .   أمـا بالنسـبة لمفهـوم مراقبـة الـذاتال
یتعلق بمراقبة الفرد لأدائه بهدف تحدید الجوانب النوعیة لأوجه  الخلـل فـى الـذاكرة بصـورة مفصـلة ، والتـى 

  .واعیـد محـددة قد تتمثل فى صعوبة تذكره  للمهام المستقبلیة كـدفع فـواتیر التلیفـون أو تنـاول الأدویـة فـى م
، فعقــب  Self- Diagnosisویتمثــل الهــدف  الــرئیس مــن عملیــة المراقبــة الذاتیــة فــى التشــخیص الــذاتى 

مراقبـــة الفـــرد لأدائـــه  وحصـــوله علـــى معلومـــات كافیـــة حـــول هـــذا الأداء ، یمیـــل الفـــرد للـــدخول فـــى عملیـــة 
قـة نسـبیة ، والتشـخیص الـذاتى أى محاولة فهم الأسباب المسئولة عن أوجه قصوره بصـورة دقی ،التشخیص

  برامج التنمیة .  أضرورى لكى نبد
لـــدي الأفـــراد  ت الحیویــة أوالفســـیولوجیة  فـــى الــدماغبعـــض الدراســات بعـــض التغیـــرا  وقــد أوضـــح

یضـــاء ذاكرة ،  مثـــل صــغر حجـــم حصـــان البحــر ، وكثافـــة المـــادة البالــذین یظهـــرون شـــكاوى ذاتیــة مـــن الـــ
.  وهـذا مـا یؤیـد  )   Youn  et al. , 2009(لـدیهم مثـل تلـك الشـكاوىمقارنـة بـالأفراد الـذین لا توجـد 

نتیجـة لحــدوث بعــض التغیــرات  یــاً معرف اً الفـرض القائــل بــأن الشـكاوى الذاتیــة مــن الــذاكرة ربمـا تعكــس تــدهور 
 . اغمدفى تركیب ال

ف وعـى الفـرد بأوجـه الضـع"   ل فـى الـذاكرة  بأنـهلالذاتى للخ مفهوم التقییموتعرف الباحثة 
عاقتهـا لقیامـه بالمهـام الیومیـ والاضطرابات ة النوعیة  فـى ذاكرتـه ، و تحدیـده لدرجـة خطورتهـا ، وإ

ــــــبعض الخطــــــط ــــــع كفاء ، واســــــتخدامه  ل ــــــة للتغلــــــب علیهــــــا بغیــــــة رف ــــــة الذاتی ــــــة الحالی تــــــه المعرفی
  ."والمستقبلیة

  الأمن النفسي مفهوم 
 مفاهیم مؤشراته مع تداخلت و نفس،ال علم في المركبة المفاهیم الأمن النفسي من مفهومیعد 

 مفهوموال الذات، عن الرضاو  ، الذاتي قفواالتو  ، الأمن الذاتيو  ، الطمأنینة الانفعالیة مثل أخرى
؛  یستخدم فى أحیان كثیرة كبدیل للصحة النفسیة اكم الخ،.. الانفعالي التوازنو  ، الذاتعن  الإیجابي

على  و یكون قادراً یكون فى حالة توازن أو توافق واستقرار  ، هو الشخص الذى لإنسان الآمن نفسیاً فا
   .مواجهة الإحباطات التي یتعرض لها بما یحقق له حالة التوافق 

 إلى تمتد هجذور  إن حیث الإنسانیة الشخصیة لبناء همةمال الحاجات من النفسي الأمن ویعتبر
 تعرض ما إذا مهددًا المرء أمن بحیص و ، العمر مراحل مختلف عبر الشیخوخة حتى وتستمر ،الطفولة

 إلى یؤدي مما المراحل، تلك من مرحلة أي في بها له طاقة لا واجتماعیة نفسیة ضغوطات إلى
 تحقق بعد ألا یتحقق لا للإنسان العلیا المرتبة ذات الحاجات من یعد النفسي فالأمن لذا الاضطراب،

  .)  ١٩٩٦محمد جبر ،  جبر(  للإنسان الدنیا الحاجات
 الأمــن والأمـان فــي اللغـة مصــدران بمعنـى الطمأنینــة وعــدم الخـوف  ، ویعــدان مـن مفهــوم یعـدو       

 الوسـیط والمعجـم العـرب لسـان مـن كـل أمن فـي كلمة جاءت فقد ؛المعنى في الثراء ذات اللغویة المفاهیم
ــتُ فأَنــا أَمِــنٌ فــى لســان العــرب یــأتى الأَمــانُ والأَمانــةُ بمعنــى وقــد ، فمعــانِ  بعــدة الصــحاح ومختــار ، أَمِنْ



 لذاكرةالخلل فى ا بمظاھر التقدیر الذاتى للحالة الصحیة والشعور بالأمن النفسى كمنبئات
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

٤٣٨ 

 

ــتُ غیــري  نْ ــةُ ضــدُّ الخِیانــةالخــوف  ضــدُّ  والأَمــان والأمــنمــن الأمــن وآمَ الأَمانً ــن منظــور  ( ، وَ بــدون  ،اب
  . ) ١٤٠ ،تاریخ 

ا المعنى تباین فقد اصطلاحًا، أما  بحثـوا الـذین المفكـرون إلیهـا ینتمـي التـي الفكریـة للمـدارس تبعً
 التوافـق مـن حالـة "بأنـه  الأمـن النفسـى  ) ١٩٩٦(  "محمـد جبـر   جبـر "یعـرف و .م هـذا المفهـو فـي

یـة یةٌ دوالاقتصـا ةٌ یـالاجتماع والعوامـل یـةٌ  العضـو الفـرد بحالـة تتـأثر ،ىالاجتمـاع والتكیـف ىالـذات  المحطٌ
بــالأمن النفســي مــرتبط بالحالــة البدنیــة والعلاقــات الاجتماعیــة للفــرد، وكــذلك  شــعورحیــث یــرى أن ال"، بــه

وقـد صـنف الأمـن النفسـي فـي مكـونین ، أحـدهما داخلـي یتمثـل فــي  .والثانویـة یـةاع الـدوافع الأولمـدى إشـب
عملیـــة التوافـــق النفســـي مـــع الـــذات والآخـــر خـــارجي یظهـــر فـــي عملیـــة التكیـــف الاجتمـــاعي مـــع الآخـــرین 

ثر علـــى والتفاعــل معهـــم بعیـــداً عــن العزلـــة والوحـــدة، التـــي تخــل بـــالتوازن النفســـي للشــباب والمـــراهقین وتـــؤ 
  مستوى توافقهم الاجتماعي.

 في تحمل زمةلأ تعرضها عند وطمأنینتها النفس سكون بأنه" )  ١٩٩٥ " (الصنیعصالح " ویعرفه    
 والعسكریة الاجتماعیة للأخطار التعرض من بالحمایة الفرد شعور وكذلك الأخطار من خطرا ثنایاها

 . به لمحیطةا
 یلي: فیما  الدراسات و البحوث بعض نتائج أظهرتها ماك ،خصائص الأمن النفسىلخص أهم نو    
،  وتقبــل وحــب حــواریتحــدد الأمــن النفســي بعملیــة التنشــئة الاجتماعیــة وحســن أســالیبها مــن تســامح و  -  

  ).٢٠١٢،  السویطي عبدالناصر (ویتناقص فى ظل وجود العنف الأسرى 
ـــــرات والمواقـــــ - ٥ ـــــةیـــــرتبط الأمـــــن  بالتفاعـــــل الاجتمـــــاعي النـــــاجح والخب ـــــة والبیئیـــــة المتوافق  ف الاجتماعی

  .ه )  ١٤٣٤والمدعمة للفرد ( عبد الرحمن العطاس ،  
 ،  وفـى الإنجـاز بصـفة عامـة القـدرات العقلیـة التحصـیل ، و  على  إیجابیایؤثر الأمن النفسي تأثیرا  - ٦

اني (ت فـى العمـلوالقـدرة علـى اتخـاذ القـرار والابـداع ،  و الابتكـار ، دي ھ  ,Green ٢٠١٤،  الخال
1981 ;  Rastogo & Nathawat, 1981  ; Michailidis  & Asimenos, 2002  ( .  

رغـــداء  ؛  ١٩٩١الخلیــل ،  (  حمـــد  یــزاد مســـتوى الأمــن النفســـى بارتفــاع المســـتوى التعلیمـــى للفــرد - ٧
 .)  ٢٠١٢نعیسة ، 

د الشـریفین ، مصـطفى و أحمـ ، منار بنـي ١٩٩٣سامیة الحلفاوي ، (  من الإناث أمناً  أكثر  الذكور  - ٨
٢٠١٣  . ( 

ـــره  - ٩ ـــر مـــن غی ـــالأمن أكث ـــة  یشـــعر ب ـــه العائلی ـــه وحیات ـــد الصـــرایرة،  الشـــخص المســـتقر فـــي عمل (  خال
٢٠٠٩  (. 

نـاء ب الأ بوجـود، و   هـمالخاصـة ب قیمبـال شـیخوختهم فـي النفسـي بـالأمن الوالـدین شـعور یـرتبط -١٠
 . (Kogitcibasi,  1982) لدیهم 

 جسـمیة عدیـدة  لأمـراض بـالتعرض وبالتـالي والاكتئـاب  تر،بـالتو  النفسـي الأمـن نقـص یـرتبط -١١
 .  ) ٢٠٠٥قرع ، أ( إیاد   والسرطان السكريو القلب،  أمراضك



   ٤٧٦ – ٤٢٩، ٢٠١٥  یولیو)،  ٣( ٣المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى، 
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٤٣٩ 

 

                        د الإعاقـــــــــــــــات ســـــــــــــــواء الجســـــــــــــــمیة أو الحســـــــــــــــیةجـــــــــــــــو و ب النفســـــــــــــــي الأمـــــــــــــــن نقـــــــــــــــص یـــــــــــــــرتبط  -
)(Sarkar & Ganguli  ,1982 .  

تــرى أن أغلــب  وخصائصــه ،  ت المتعــددة للأمــن النفســيوبعــد أن استعرضــت الباحثــة  التعریفــا
  : كالتالى  هذه التعریفات قد ركزت على عدة جوانب

 لتلك الحالة.  اً الإحساس أو الشعور انعكاس ، ویعد لها بطانة مزاجیة یةعقل أن الأمن حالة - ١
 عمـا حققـه مـن إنجـازات، بالرضـا تتبـدى  أهـم مظـاهر الأمـن النفسـى مـن خـلال شـعور الفـرد  - ٢

ة لنفسه، ومشاركته وتقبله   وتدعمه. الإحساس هذا لدیٌه تحقق أنشطة في الحقیقیٌ
شـباع معظـم مطالبـه معظـم قٌ ى یتحقـق الأمـن للفـرد  ، یجـب تحقیـلكـ - ٣  أو  حاجاتـه الأساسـیة وإ

.         أو الاجتماعیةٌ     النفسیةٌ
فیهـا،  یعـیش التـي تماعیـةالاج البیئـة أفكـاره حـول  بإدراكاتـه و   النفسـي للفـرد الأمـن حالـة تتـأثر - ٤

 الاجتماعیـة بیئتـه الفـرد فإن أدرك البیئة، هذه خلال بها یمر التي والعلاقات التفاعلات ولطبیعة
 بطریقـة البیئـة أدرك إن المقابـل وفـي بـالأمن، الشـعور مسـتوى هلدی یقل ومخیفة مهددة أنها على

 .النفسي بالأمن إحساسه زاد إیجابیة وآمنة
بـالنفس ، والتقـدیر   الثقـة وضـعف ، للقلـق والخـوف  فریسٌـة یجٌعلـه الأمـن  مـن الفـرد حرمـان أن - ٥

 سـلوكاً  أو أن یسـلك ، الانطـواء والعزلـة عـن الآخـرین  إلـى الأمر بـه یصل السلبى لقدراته ، وقد
ـــرة الاضـــطرابات الجســـمیة والنفســـیة  ـــة إلـــى دخـــول الفـــرد  فـــي دائ عـــدوانیاً ممـــا یـــؤدى فـــى النهای

   یة .والاجتماعیة والمعرف
ــة وفــى ضــوء مــا ســبق ، فــإن الباحثــة تضــع التعریــف التــالى للأمــن النفســى   ــة داخلی " هــو حال

مكاناتـه،    بالاطمئنانیشعر فیها الفرد  و الراحة النفسیة والاستقرار والتفاؤل  ، والتقبل لذاتـه وقدراتـه وإ
  والشعور بالقناعة والرضا عما حققه من إنجازات ، وتقبل الآخرین" .  

 فقـد،  الـنفس علمـاء اهتمـام نالـت التـي المهمـة النفسـیة المتغیـرات یعـد مـن النفسـي الأمـن لأنو 
ـا ومسـبباته لأمـن النفسـىا موضـوع حـول والمنظرین العلماء أراء تباینت  الـنفس علـم مـدارس لاخـتلاف تبعً

 النظریـة. المفسـرة لـه  والنظریـات المـدارس تلـك لأهـم ضعـر  يلـی وفیما .منهم واحد كل إلیها ینتمي التي
 ودورهـا الحاجـات أهمیـة الإنسـاني الاتجـاه أصـحاب یؤكـد،   ىالنفسـ الأمن الإنسانیة وتفسیرها لمفهوم

 وروجـرز أن ماسـلو یؤكـد إذ ، الاتجـاه هـذا ممثلـي خیـر Maslow براهـام ماسـلوأ ویعـد  .السـلوك فـي
 ، البیئـة فـي یكـون شـباعالإ هـذا نأو ،  الحاجـات إشـباع عـدم مـن یـأتي الفـرد عنـد النفسـي الأمـن نعـداما

 بـالأمن شـعرهتف للفـرد دعـم ومسـاندة مصـدر تعـد الأساسـیة الفـرد حاجـات إشـباعب تسـمح التـي فالبیئـة
 إحبـاط بـین ماسـلو ویـربط ، لأمنـه تهدید مصدر فتكون الفرد حاجات تشبع لا التي البیئة بعكس النفسي،
 ماسـلو" یقـولو   ( Ryckman, 1978, 330 ) .النفسـیة الصـحة واضـطراب النفسـي الأمـن إلى الحاجة

بــدأ بالحاجــات الفســیولوجیة تأن الإنســان یولــد وهــو محفــز لتحقیــق احتیاجــات أساســیة فــي شــكل هرمــي  "
كالجوع والعطش، مرورا باحتیاجات الأمن والسلامة ثم احتیاجات الانتمـاء والتقبـل مـن المجموعـة، وصـولاً 
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رم. وبعـــد تحقیــق كـــل هــذه الحاجـــات یجاهــد الإنســـان إلــى احتیاجــات اعتبـــار واحتــرام الـــذات فــي قمـــة الهــ
 ، ٢٠٠٣ى ، الخضــر جهــاد  (لتحقیــق ذاتــه لیصــل إلــى أســمى مراحــل الاكتفــاء الــذاتي والســلام مــع نفســه 

٣٣ (  .  
  :فى یجٌابى الإ جانبها ، یتٌمثل النفس أولیةٌ للأمن ساسیةٌ أأبعاد  ثلاثة و یرى ماسلو أن هناك 

حساسه بالانتماء هشعور ، و  ویعاملونه بدفء ومودة یحٌبونه و قبلونهتٌ ی الآخرینٌ  بأن الفرد شعور  له بأن وإ
  . والقلق دیدوالته بالخطر الشعور وندرة بالسلامة  هشعور أخیراً  ، و الجماعة فى مكانة

هو من یعاني من مشاعر ، من لآویقوم تصنیف ماسلو هذا على اعتبار أن  الشخص غیر ا
وهذه الأعراض عندما  ،جتماعي وبالتالي إدراك العالم كمصدر تهدید وخطرالعزلة والوحدة والنبذ الا

تستقل نسبیاً عن مصادرها الأصلیة تصبح سمة ثابتة إلى حد كبیر ویصبح الفرد في المراحل العمریة 
لم یخبر في طفولته الطمأنینة النفسیة  ماداماللاحقة غیر مطمئن حتى لو توفرت له سبل الحیاة والأمان 

 حسب كثیرة، بوسائل الأمن النفسي یتم تحقیق أن ماسلو ویرى .) ٢٠١٢نعیسة ،  رغداء ئمة (الملا
 و الألم و التهدید مصادر الفرد تجنب طریق عن تتم الوسائل تلك أهم لكن و ومرحلة نموه، الفرد طبیعة
  . )  ٧٥ ،١٩٩٥الصنیع، صالح  ( الطمأنینة عن والبحث القلق

الـذاتى  للعلاقة بین الأمن النفسى والتقیـیم وتفسیرهاالاجتماعیة ة أما عن دور نظریة المعرف 
ـــللخ ـــذاكرة ل ـــت نـــرى ف، ل فـــى ال ـــتعلم الاجتمـــاعي لبنـــدورا مـــن النظریـــات المعرفیـــة التـــي تناول أن نظریـــة ال

موضــوع الســلوك الإنســاني  بشــكل عــام مــن خــلال إطــار یعتمــد علــى التفاعــل القــائم بــین الفــرد و الســیاق 
یسـتجیبون ببسـاطة لبیئة تؤثر في السلوك لكن سلوك الفرد بدوره یحـدد جزئیـاً بیئتـه فالنـاس لا اف،    بیئىال

وفــي هــذا الصــدد، فــإن نظریــة  ونها.كر دكمــا یــعلیــه فــى الواقــع ، ولكــنهم یســتجیبون لهــا للمثیــرات كمــا هــي 
ـــدور الـــذي تالـــتعلم الاجتمـــاعي تؤكـــد  ـــال ـــة  (ؤدی ـــةبیئو ال الفـــرد ه الســـیاقات المتبادل ـــاس و  .)ی ذ یكتســـب الن إ

ـــاهیم وال ـــاً واســـعاً مـــن المعلومـــات والمف ـــي یســـتخدمونها فـــي التعامـــل مـــع  ســـلوكیاتخـــلال النمـــو مخزون الت
ـــة ـــة  المشـــكلات النفســـیة والحیاتی ـــإن هـــذه المعرف ـــاء ملاحظ ها الفـــردســـتخدمی، ف ـــهأثن لفـــروض وتطویرهـــا ل ت

لات النفســــــیة تحـــــدث كنتیجــــــة أن المشـــــك (Beck)یـــــرى بیــــــك  و.  لأحكــــــامل هارهـــــا وأثنــــــاء إصـــــدار بواخت
للاســتنتاجات غیــر الصــحیحة علــى أســاس مــن المعلومــات غیــر الكافیــة أو غیــر الصــائبة أو نتیجــة لعــدم 
التمییـز الكـافي بـین الخیـال والواقـع، وفضـلاً عـن ذلـك فـإن التفكیـر یمكـن أن یكـون غیـر واقعـي بسـبب أنــه 

راً ومؤدیـاً للفشـل بسـبب كونـه مبنیـاً علـى مشتق من مقدمات خاطئة، كما أن السـلوك یمكـن أن یكـون قاصـ
  ).١٩٩٧سید عبد االله، معتز  (اتجاهات غیر معقولة 

د سلوك الفرد بطریقة تعسفیة غیر واقعیة         ویرى رایمي أن المفاهیم الخاطئة عن الذات قد تقیّ
" ووترز "  ویرجع  وتدفعه بقسوة إلى الانغماس في سلوك غیر مقبول یؤدي إلى العجز والاضطراب .

: الأول هو الشعور بإلحاح الحاجات أو المطالب  مرینألأحد  فرادوجود الأفكار اللاعقلانیة لدى الأ
دة لل  قلقالنفسیة التي تخلق مشاعر الألم النفسي، والثاني هو مشاعر الغضب والإثارة الانفعالیة المولّ

  ). ١٩٩٧ ، عبد االله غیر مناسبة ( والإزعاج، على الرغم من أن هذه الحاجات والمشاعر قد تكون فقط



   ٤٧٦ – ٤٢٩، ٢٠١٥  یولیو)،  ٣( ٣المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى، 
----------------------- --------------------------------------------------------------------------------------------------- - 
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  :   ةیصححالة الالذاتى لل التقییممفهوم 
بالنسبة لهم، فكلما كانت كبیرة  اجتماعیة ةكبار السن قیمفى حیاة  لمتغیر الصحة الجسمیة 

حالتهم الصحیة جیدة ، ساعدهم ذلك على تعدد النشاطات التى یقومون بها ، واستمرار علاقاتهم 
دد دوائرها سواء مع الأبناء، أم الأهل ، أم الأصدقاء والجیران . ویمتد هذا التأثیر لیشمل الاجتماعیة وتع

شعور المسن بالتوافق بشكل عام  ، وتمتعه بالصحة النفسیة  بوجه خاص . أما تدهور الصحة فیترتب 
بر من دخل علیه مزیداً من الأعباء بالنسبة للمسن والمجتمع على حد سواء ، حیث تستهلك الجزء الأك

  الفرد والدولة . 
ویفسر " بیتو وكیرسى " الصحة الجیدة أو الصحة المعتلة على أساس قدرة الأفراد على القیام 

   ) . Buetow & Kerse, 2001بوظائفهم وأدوراهم فى بیئتهم ( 
كما یستخدم من قبل العاملین فى مجال Health Status ویشیر مفهوم الحالة الصحیة 

  ة لكبار السن إلى جانبین :الرعایة الصحی
: ویتعلق بغیاب أو وجود الأمراض ؛ فالأمراض لها نتائج اجتماعیة غیر محببة، فهى  الجانب الأول

مؤلمة للفرد وتعوقه عن استخدام قدراته (عقلیة كانت أم بدنیة ) لأداء الأدوار الاجتماعیة المتوقعة منه 
  . یث الحدة والازمان، بالإضافة إلى أن الأمراض تتنوع درجتها من ح

ى تتعلق ؛ فالنشاطات الت Functional Disability: ویتعلق  بدرجة الصعوبة الوظیفیة  الجانب الثانى
التى یات الشراء ، والقدرة على الحركة) ،  وعمل ارتداء الملابس( مثل الأكل ، و بمهام الحیاة الیومیة 

بها تعد مؤشراً مهماً فى تحدید ما سوف تصبح علیه  یقوم بها الفرد ، أو التى یعتقد أنه یستطیع القیام
حالته الصحیة فى المستقبل ، وما هى نوعیة الخدمات التى سوف یحتاج إلیها لیحقق التوافق مع بیئته 

  ) . ٥٩ -٥٨ ، ٢٠٠٥عزة مبروك ، ویوسف ،   جمعة   (
ت المرضیة ولكن حول  تقییم الأعراض والعلاماالتقدیر الذاتى للصحة اسئلة مقاییس  تضمنتو 

 تعد مقاییس التقدیر الذاتى للصحة وسیلة سریعة للفحص أفضل من الفحص الطبى بطریقة وصفیة . و
) Salthouse, Kausler & Saults, 1990 ; Borim, Neri, Francisco & Barros, 

2014  . (  
ا ، ننتقل إلى وعقب تعریف أبرز المفاهیم المستخدمة فى الدراسة  والأطر النظریة المفسرة له 

  وسیكون ذلك على النحو التالى :، استقراء الجهود التى بذلها الباحثون السابقون لدراسة تلك الظاهرة 
ل فى لخالذاتى لل یمالتقی  تناولت التي الموجودة فى المجال البحثى الدراسات من عدید هناك   
 نجد دراسة واحدة  لم لفت للنظر ، أنناالشىء الم ولكن لدى كبار السن ،والعوامل المرتبطة به  ذاكرة ال

 علم حد على المسنین عند والتقدیر الذاتى للشكاوى من الذاكرة النفسي الأمن بین العلاقة تتناول
 :یلي كما لمحورین طبقاً  صنفت التي السابقة الدراسات من عدداً  الباحثة حصرت وقد هذا الباحثة،

  . والعوامل المرتبطة به لدى المسنین الذاتى للذاكرة یمالتقی تناولت دراسات - أ 
  .لدى كبار السن النفسي الأمن تناولت دراسات  -ب
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 فى الذاكرة  علق بالتقییم الذاتى لأوجه الضعف والاضطرابتت، و الفئة الأولى من الدراسات 
  : لدى كبار السن

بدراسة هدفها التعرف على العلاقة بین شكاوى   ( Ki  etal.,  1991 )"  وزملاؤه ىقام " ك    
الذاكرة ، والأداء الموضوعى للذاكرة والمزاج والعمر والذكاء اللفظى ، وكذلك دراسة الفروق بین الجنسین 

سنة . وقد  ٨٩- ٣٩رهم بین اعمأ تالذین ترواحمجتمع ، ء المقیمین فى المن الأصحا ١٩٩لدى 
وجد أوضحت النتائج وجود علاقة قویة بین شكاوى الذاكرة والاكتئاب أكثر من الأداء الموضوعى ، كما 

الشكاوى من الذاكرة ، فالأشخاص ذوى الذكاء اللفظى  فىالعمر والنوع والذكاء اللفظى  تأثیر لمتغیرات
فراد الأكبر لأالنسیان لدیهم أقل ، كما كان اكان  شكوى من الذاكرة وال ن حیثم أقلكانوا  المرتفع 

  .  وأسالیبه التذكر خططل الذاكرة ، وأكثر استخدماً ضعف  من  ىشكو النسیان و لل عرضة عمرا أكثر
 )   Perrig-Chiello et al., 2000(شیلو وزملاؤه  " –وفى الدراسة التى قام بها بیریج 

سمات الشخصیة( العصابیة والانبساطیة ) الالذاتى للذاكرة و  ییمى العلاقة بین التقبهدف التعرف عل
ین فى ) من المسنین الأصحاء المقیم ٣٠١(  على ت الدراسةلاختبارات الموضوعیة للذاكرة . أجریوا

من  ٩٤من الرجال و ٢٠٧سنة(  ٧٥بمتوسط عمرى سنة ،  ٩٤و٦٥ن المجتمع بمدى عمرى یتراوح بی
حیث تم تقدیر   حاسب الآلى،من المتقاعدین . تم تقدیر الذاكرة الموضوعیة من خلال ال السیدات)

 ةالمظاهر التالیة :  الذاكرة العاملة والتعرف والتذكر الحر ، أما التقدیر الذاتى للذاكرة تم من خلال ثلاث
) ث علیها تغیر ، جیدةیئة ، لم یحد( ذاكرتى مقارنة  بالماضى هى سیئة للغایة ، س - أسئلة كالتالي : أ

ذاكرتى مقارنة  بالأفراد المماثلین لى فى العمر ، هى سیئة للغایة ، سیئة ، مماثلة لهم ، أفضل  -ب
أما السؤال الثالث فیتعلق بتقییم الذاكرة الموقفیة وذلك من خلال  تقدیم السؤال التالى  -منهم  . ج

تقییم أدائك علیها : سىء للغایة ،  كیف كان كرللمسنین :  " بعد قیامك بالأداء على اختبارات التذ
% من المسنین قرروا ٦٤لنتائج أن ظهرت اأ  سىء ، لیس بالسىء ولیس بالجید ، جید ، جید جدا " .

وكان  %  من المسنین أنه لم یحدث لذاكرتهم أى تغیر ؛ ٣٠من قبل ، بینما یرى أن ذاكرتهم أسو أ
فى ذاكرتهم مقارنة بالمسنین الأصغر عمراً .  اً شدید اً اك تدهور ن فى العمر یرون أن هنالمسنون المتقدمی

من الأفراد المماثلین لهم فى  كانت أسوأ% فقط أن ذاكرتهم ٩و فیما یتعلق بالمقارنة الاجتماعیة قرر 
% یرون أن ذاكرتهم ٣٤% أنها مماثلة لذاكرة الأفراد فى مثل عمرهم مقابل  ٥٧العمر بینما یرى 

ر الدراسة إلى وجود فروق بین بین الجنسین فى التقییم الذاتى للذاكرة لم تشلفروق أفضل. و بخصوص ا
الذكور والإناث.  وبالنسبة للقدرة التبؤیة للمتغیرات ، أوضح تحلیل الانحدار أن التذكر الحر كان هو 

ر والأصغر المتغیر الوحید المنبىء بالتقدیر الذاتى للذاكرة لدى السیدات فى المجموعة العمریة الأكب
لمتغیر عمراً ، و لدى الرجال فى المجموعة العمریة الأكبر فقط ، بینما كانت العصابیة فقط هى ا

الذاتى للذاكرة لدى الرجال فى المجموعة العمریة الأصغر . وفى كل  المنبىء بشكل جوهرى بالتقییم
  كرة.    ى دور تنبىء بالتقدیر الذاتى للذاأالمجموعات لم یكن لمتغیر الانبساطة 
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بهدف   ( Caramelli &  Beato , 2008 )  "و بیتو ، قام بها "كارامیلى یةبرازیل وفى دراسة    
فى مقارنة الأداء المعرفى بین مجموعتین من المسنین الأصحاء ( مجموعة لدیها شكاوى من الذاكرة ، 

سیدة ، و  ٣٩منهم سناً م ٦٠ت الدراسة على ) حیث  أجری مجموعة لا توجد لدیها تلك الشكاوىمقابل 
نحراف معیارى یساوى   ٦٩,٩بمتوسط عمرى  قدره  ، رجلاً  ٢١ سنة ، وكان متوسط  ٦,٣سنة وإ

سنة .  تم تطبیق مقیاس للتقدیر  الذاتى  ٥,٥) سنة بإنحراف معیارى قدره  ٨,٥سنوات تعلیمهم ( 
عتین  ، مجموعة لاتعانى من لمظاهر الاضطراب فى الذاكرة علیهم ، وبناء علیه تم تقسیمهم إلى مجمو 

) مسناً  ممن حصلوا على  ٣٣) مسنا فى مقابل (  ٢٧أیة  شكاوى ذاتیة من الذاكرة  وتتكون من ( 
ق  مجموعة من الاختبارات تقیس الوظائف یطبالت، بعد ذلك تم للشكوى من الذاكرة درجات مرتفعة 

یاس كورنل للاكتئاب ، واختبار إعادة المعرفیة والاكتئاب ( مقیاس الحالة العقلیة المختصر ، ومق
الأرقام بشقیه ، وبطاریة لقیاس الوظائف التنفیذیة  ، وذاكرة المعانى وذاكرة الأحداث الشخصیة  ) .  
أشارت النتائج إلى عدم وجود  فروق جوهریة بین المجموعتین ترجع إلى العمر أو النوع أو التعلیم أو 

     الشكاوى الذاتیة من الذاكرة. 
 & Montejo, Montenegro, Fernandez("  بانیة قام بها " مونتیجو وزملاؤهدراسة أسوفى     

Maestu, 2011 (  لتحدید معدلات انتشار الشكاوى من الذاكرة لدى كبار السن ، والدور الذى تقوم
ت أجری وى.به المتغیرات الدیموجرافیة كالتعلیم ، والعمر ، والنوع، والشخصیة  فى علاقتها بتلك الشكا

فما فوق من المقیمین فى مدینة مدرید . وقد أظهرت سنة  ٦٤من الأفراد من عمر  ١٦٣٧الدراسة على 
% من تلك الشكاوى فى ٢٤% من أفراد العینة كان لدیهم مشكلات فى الذاكرة ، وكان ٣٢,٤النتائج أن 

%  ٥٢,٨النسبة سنة ، وكانت  ٩٠% عند عمر ٥٧سنة ، ویرتفع إلى  ٦٩و٦٥ نبیالمدى العمرى 
% لدى الأسویاء . كما ٢٨,٧ تخطلدى الأفراد الذین یعانون من الاكتئاب أو القلق فى حین لم ت

  % ممن لدیهم مشكلات فى التوجه كانت لدیهم شكاوى من الذاكرة  .٩٠أوضحت النتائج أن 
قة بین بدراسة هدفت إلى استكشاف العلا  فى فلندا (Feng , 2012 )   "كما قام " فینج     

الذاتى  لاضطرابات الذاكرة والاختبارات الموضوعیة ، وهل یختلف التقدیر الذاتي  اختبارات التقییم
 اً مسن ٣٧٢سنة (  ٩٢ – ٧٢مسنا من عمر  ٥٥٨للذاكرة مع العمر ؟ تم العمل على عینة مكونة من 

فى العینة  نسبة الذكور ، وكانتسنة ) ٩٢ -٨٣من عمر  اً مسن ١٨٦سنة ، و   ٨٢ - ٧٢من عمر 
الذاتى للذاكرة والاختبارات  نتائج عدم وجود علاقة بین التقییمأقل من نسبة السیدات . أوضحت ال

  الذاتى للذاكرة .  ما لم توجد فروق عمریة فى التقییمالموضوعیة للذاكرة . ك
اكرة،  نجد الذاتى لإضطرابات الذ وفیما یتعلق بالدراسات التى أجریت بهدف إعداد مقاییس للتقییم    

، فى كوریا  على المسنین من )    ( Youn  et al. , 2009 "التى قام بها "یونج ، وزملاؤهالدراسة 
 Subjective لتقییم الشكاوى الذاتیة من الذاكرة  استخبارسنة فما فوق  بهدف تصمیم  ٦٥عمر 

Memory Complaints Questionnaire  ، ة تشخیصیة یتمتع بالصدق والثبات ، وتكون له قدر
مسنا  ٩٥٩تم اختیارهم بطریقة عشوائیة فى مقابل   اً مسن ٦٩٢لاكتشاف العته  . تكونت العینة من 
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سنة بإنحراف معیارى  ٧٤,٣كان متوسط العمر لأفراد العینة و % منهم سیدات ، ٥٧,٣كان و متطوعاً ، 
تم التحقق من سنة .   ٥,٤بإنحراف معیارى ٦,٣سنة ، وكان متوسط عدد السنوات التعلیمیة لهم  ٨,٢

، كما تم استخدام تحلیل المكونات للتحقق من خلال الاتساق الداخلى وإعادة الاختبار  تخبارسثبات الا
محك خارجى بشكل دال ب الاستخبار، كما ارتبط  ٠,٨٦ثبات الاستخبار من صدق التكوین  . كان 
 اً عام اً أن هناك مكون للاستخباراملى عصبیة نفسیة . وأوضح التحلیل الع متمثلاً  فى عدة استخبارات

قدرة تمیزیة قویة بین من یظهرون  للاستخبارللذاكرة ، ومكون یتعلق بالذاكرة الیومیة ، كما كان 
وصادق ثابت  تخبارسأن له قدرة تشخیصیة مرتفعة  كامما یوحى  ، علامات العته وهؤلاء الأسویاء

  ومختصر لتقییم الشكاوى الذاتیة من الذاكرة . 
تصمیم بفى البرازیل  ،)   Vale et al., 2012("  ار أیضا ، قام  " فالى وزملاؤه وفى هذا الإط    

 لتغیراتأداة تشخیصیة لتمییز العته عن باقى ابمثابة یكون لالاضطرابات الذاتیة فى الذاكرة  یملتقی ئمةقا
المترددین من  اً مریض ١٦١ى ت الدراسة علأجری،  لطبیعیة التى تصاحب التقدم فى العمر المعرفیة ا

% منهم ٥٩كان بالبرازیل ،  Säo Pauloبمستشفى جامعة سان باولو الأعصاب الخارجیةعیادة على 
سنة ، وكان متوسط عدد  ٧,٦٧سنة بإنحراف معیارى  ٧٢سیدات ، وكان متوسط عمر أفراد العینة 

ضحت النتائج أن المسنین سنة . وقد أو  ٣,٢سنة بإنحراف معیارى  ٤,٦السنوات التعلیمیة لهم 
الأسویاء بدون علامات على العته یشتكون من قدرتهم على الذاكرة ، كما وجدت علاقة ارتباطیة 
ضعیفة بین كل من الوظائف التنفیذیة و القیاس الموضوعى للذاكرة والشكاوى الذاتیة من الذاكرة فى 

  الاجتماعیة .      حین ارتبطت إیجابیا بكل من القلق والاكتئاب ومثیرات المشقة
التى تحققها شكاوى الذاكرة بالنسبة للتنبؤ بحدوث  prognostic valueوعن القیمة التشخیصیة     

 (,Buckley, Saling Ames  قام" بیكلى وزملاؤه  ،لزهایمرالأالعته وخاصة العته من نمط 
Rowe, Lautenschlager, Macaulay  etal., 2013  (لاقة بین بدراسة للتعرف على الع

ممن  ٦٦فردا (  ٧٤٠العینة من  ت، والذاكرة . تكونهیمرز الألشدة الشكاوى من الذاكرة ، والمزاج ، و 
 ٧٢,٧٣كان متوسط عمر مجموعة الأسویاء  و من الأسویاء ) ٦٧٤ولدیهم تدهور عقلى بسیط ، 

لنتائج أن أوضحت او سنة .  ٧٧,٠٨ بینما كان متوسط عمر مجموعة التدهور العقلى البسیط، سنة
الشكاوى من الذاكرة كانت شدیدة لدى الأفراد الذین لدیهم تدهور معرفى بسیط مقارنة بالذین لا یعانون 

وى من الذاكرة ارتبطت بالتغیرات المزاجیة وخاصة اأن الشك وجدمن أى مشكلات عقلیة .  كما 
  الاكتئاب والقلق لدى عینات الأصحاء عقلیا .    

 ,Holmen, Langballe, Midthjell, Holmen(ؤه " كما قام " هولمان وزملا

Fikseaunet  et al., 2013 ( الجمهور العام  لدىالشكاوى الذاتیة من الذاكرة  بدراسة لاستكشاف
من الراشدین  ، وارتباطها بكل من التقدیر الذاتى للصحة ، ومستوى التعلیم ، والقلق والاكتئاب ، 

تم ، و سنة فما فوق ٣٠ف شخص من عمر أل ١٣٠سة على ت الدراأجریو  . والرضا عن الحیاة 
، و من  ٥٩ - ٥٠سنة ،  ٤٩ -٤٠و  ،سنة  ٣٩ - ٣٠تقسیمهم إلى ست مجموعات عمریة ( من 
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،  عینات من الدم والبول و أخذ منهم تم فحصهم إكلینیكیاً  . و+ ) ٨٠، و ٧٩-٧٠سنة ، و ٦٩ –٦٠
من تسعة بنود . أوضحت النتائج أن  ةذاكرة مكونالشكاوى الذاتیة من ال مییلتق ئمةوطبق  علیهم قا

لدیهم شكاوى بسیطة كانت % من الرجال )  ٤٦,٢% من السیدات ، و  ٤٤,٦نصف العینة تقریبا ( 
% من الرجال  ١,٦٩% من السیدات بوجود مشكلات شدیدة فى مقابل  ١,٢٩من الذاكرة ، بینما قرر 

مع  كانت تتزاید  ، كما وجد أن تلك الشكاوىوالمواعید  الشكاوى تتعلق بتذكر الأسماء تلك ، وقد كانت
بنود من البنود التسعة التى  ٨تقدم العمر . كما قرر الرجال أكثر من السیدات وجود مشكلات على 

 الذاتى  التقدیركل من  تقیس الذاكرة . كما أوضحت النتائج ارتباط الشكاوى من الذاكرة بانخفاض 
من الرجال والسیدات لمستوى التعلیمى وارتفاع القلق والاكتئاب بالنسبة لكل للحالة الصحیة العامة ، وا

  المجموعات العمریة المتضمنة فى الدراسة .  على حد سواء ولكل 
الموجودة لتقییم المشاكل دراسة ب  )  Fritsch et al., 2014(" كما قام " فریتش وزملاؤه 

. فما فوق مما یعیشون فى ولایة أوهایو  ٦٥عمر  ى عینة من كبار السن الأصحاء مندلفى الذاكرة 
لها ، وفى نفس أفراد العائلة  یمتقی وإدراك المسن لذاكرته كان یتم تقدیر المشاكل فى الذاكرة من خلال 

الطلاقة و الوظائف المعرفیة بطریقة موضوعیة من خلال ذاكرة الأحداث الشخصیة،  ییمتم تق الوقت
من  فتهاات الذاتیة من خلال المییتقجمعت الو  .والقدرة المعرفیة الكلیة  سرعة المعالجة  ،و اللفظیة ، 

عن القدرات المعرفیة للمسنین   ٢٠٠٢ سنة أجرىمسن من الذین كانوا فى المشروع البحثى الذى  ٥٠٠
یدات فى سال ت نسبةكان وسنة ،  ٦,٤ قدره إنحراف معیارىبسنة  ٧٥,٧كان متوسط عمرهم ، و والعته 
كان  و .سنوات تعلیمیة  ٣سنة بانحراف معیارى   ١٣,٢  یةمتوسط سنوات تعلیموب،   % ٦٢,٢العینة 

لدیك مشكلات  توجدهل  " بناء على إدراكك الذاتى لذاكرتك ، ، الأول ینسؤال أفراد العینة یتم سؤال
أم أحیانا ما أما السؤال الثانى فهو " هل یرى الأفراد الآخرین أنك دائما ماتنسى خطیرة فى الذاكرة ؟ " 

% من المسنین أن لدیهم مشكلة إلى حد ما فى الذاكرة ،  ٢٦,٥تنسى أم أنك لا تنسى إطلاقا ؟ . قرر 
فما  ٧٥% من المسنین أن لدیهم مشكلات خطیرة فى الذاكرة ، وكان الأفراد من عمر  ٠,٦بینما قرر 

% ) بینما المسنین ٣٥,٥كرة ( سنة كانوا أكثر تقریراً لوجود مشاكل فى الذا ١٢فوق ومن ذوى تعلیم 
     سنة فما فوق كانوا أقل تقریرا لوجود مشكلات فى الذاكرة ١٣سنة وذوى تعلیم  ٧٤ – ٦٥من عمر 

 )٢٠,٢   . ( %  
حول ظاهرة التقییم الذاتى للذاكرة ، نجد من  فاحصة على الدراسات السابقةحین نلقى نظرة 

  الضرورى تسجیل النقاط التالیة :
الذاتى للقدرات العقلیة، إلا أن  والتقییملبیة الدراسات على العلاقة بین المهام الموضوعیة غات ركز  -

النتائج أوضحت وجود ارتباط ضعیف بین مقاییس التقدیر الذاتى والاختبارات الموضوعیة للذاكرة ، 
 رات الشخصیة والأعراض الاكتئابیة.اعلى الرغم من ارتباطها باختب

ل فى الذاكرة أُجریت فى الثقافة الغربیة للخعرضنا لها حول التقییم الذاتى لأنماط الدراسات التى كل ا -
على مسنین أصحاء وممن یعانون من حالات عته بسیط ، وبما أن للخصوصیة الثقافیة دوراً لا یمكن 
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لذاكرة ، فلنا أن نتوقع وجود بعض میة اتنلظواهر النفسیة بما فیها برامج تجاهله فى تشكیل كل ا
الاختلافات فى ملامح تلك الظاهرة فى ثقافتنا من قبیل ظهور بعض أسالیب یشیع استخدامها من قبل 

ة لتسجیل المواعید أو ، من مثل الاحتفاظ بمفكر المسنین فى الغرب قد لا تكون موجودة لدینا فى ثقافتنا
جراء تلك الدراسة ن إأكتابة بعض الملاحظات نظرا لارتفاع معدلات الأمیة لدینا . یضاف إلى ذلك 

سیمكننا من عقد مقارنات حول خصائص عملیة التقییم فى الثقافات النوعیة للكشف عما تمارسه الثقافة 
، لذا فإنه حرى بنا إجراء دراسة على مسنین مصریین من مستویات  العامة من آثار فى تلك العملیة

 ذاكرة .تعلیمیة متنوعة للوقوف على أثر التعلیم فى التقییم الذاتى لل
طبیعة إدراك المسنین لأوجه هناك بعض المتغیرات المتوقع أن تكون مسئولة جزئیا عن تحدید  -

لیها ، من قبیل مدة حدوث لب عوتحدید الأسالیب المستخدمة فى التغلدیهم فى الذاكرة  الضعف
الدراسات  من ، وحیث أن كثیرا ، والحالة الصحیة للمسن ، ونوعه ، وعمره ، وسمات شخصییهالمشكلة

ننا سنعمل على وضع بعضها فى إها لم تتطرق إلیها بصورة محددة، فیلإالسابقة التى أمكن التوصل 
تلك  علىالاعتبار فى الدراسة الحالیة إما بدراستها مباشرة أو على الأقل ضبطها حتى نقلل من تأثیرها 

 الظاهرة .
الشكاوى الخاصة اهتماماً واسعاً بظاهرة أنه على الرغم من حجم الدراسات التي تعكس ن الملاحظ م -

إلا أن هناك ندرة على المستوى المحلي تستدعي  ، التي تمت على المستوى الأجنبيو ،  بالذاكرة
 .                                 إلى تحقیقه الحالیة  موضوع ، وهو ماتسعى الدراسةهذا ال البحث في 

؛ نجد  ندرة فى الدراسات والبحوث  النفسي الأمن عموضو  تناولت التي الدراسات وفى إطار
 التي الدراسات فى اً ینتبامن النفسى لدى المسنین  من ناحیة ، وفى المقابل نجد  لأالتى تناولت ا

، حیث اهتمت معظم   الدراسات بمحددات  والنتائج الأهداف حیث من وتنوع النفسي بالأمن اهتمت
 قیاس إلى ) ١٩٩٦ ( سلمانفؤاد  و بسام العمري،دفت دراسة " ه ،الأمن النفسي  ، وفى إطار ذلك 

 الأردنیة الجامعات في التدریس هیئة أعضاء لدى النفسي بالأمن الشعور حاجة تحقق درجة وتحلیل
التخصص،  ، و الأكادیمیة الدرجة، و  الخبرة ( كالجنس، وسنوات المتغیرات ببعض الرسمیة ، وعلاقتها

 التدریس هیئة أعضاء من عضوا ٢٧٣ قوامها عینة الدراسة على ریتالجامعة ) . أج واختلاف
 الرسمیة الأردنیة الجامعات في وأستاذ  ,مشارك وأستاذ مساعد، أستاذ برتبة الدكتوراه حملة من الأردنیین
 استخدم وقد) ،  والتكنولوجیا العلوم مؤتة، جامعة جامعة ،  الیرموك جامعة الأردنیة، الجامعة ( الأربع 

 من كل الأردنیة للبیئة وملاءمته بتعریبه قام والذي،  الأمن وعدم بالأمن للشعور ماسلو اختبار لباحثانا
درجة بالأردنیة  الجامعات في التدریس هیئة تمتع أعضاء نتائجهما أظهرت ,. "دیراني، و  دواني" 

ا دالة فروق وجود عن كشفت كما ،الأمن النفسي  الشعور ب متوسطة من  الشعور درجة في جوهریً
  .  الخبرة والنوع وسنوات الأكادیمیة والرتبة التخصص لاختلاف تعزى التدریس هیئة أعضاء لدى بالأمن

 بالأمن الشعور بین العلاقة على التعرف إلى بدراسة هدفت )  ١٩٩٦ ( "  جبر"  قامكما 
 والمستویات، جیةاالزو  الةوالح،  العمریة والمرحلة ، وعكالن(  رافیةجالدیمو  المتغیرات بعض و النفسي
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من  ٢٢٤ ( فردا ) ٣٤٢ (   قوامها عینة علىالدراسة  جریتوأ . العربیة مصر بجمهوریة  ) التعلیمیة
  ٣٨,١٤ قدره) بمتوسط عمرى سنة ٥٩و  ١٧( بین عمارهمأت تراوحمن الإناث )  ١١٨، و ذكورال

 واجتماعیة تعلیمیة مستویات منغیر المتزوجین   من ) ٩٠ ( و،  المتزوجین من ) ٢٥٢(.  سنة
،   البحیرةو  ،  القاهرةو   الشرقیة ، و المنوفیة محافظات من عشوائیا اختیارهم تم مختلفة واقتصادیة

 عن نقلا العیسوي الرحمن عبد للعربیة أعده الذي النفسي الأمن بارخستا الباحث استخدمو  . وطنطا
 الذكور بین النفسي الأمن في قفرو  وجود عدم  ئجنتاال أظهرت وقد .الأمن وعدم للأمن ماسلو اختبار
  التعلیمي المستوى ارتفاع، و  العمر بتقدم یرتفع النفسي الأمن مستوى أن،  وأظهرت النتائج  والإناث
   أعلى فى درجة الأمن النفسى مقارنة بغیر المتزوجین . نو المتزوج كما كان ،  للأفراد

لت مفهوم الأمن النفسى  فى ظل مراحل عمریة الدراسات التى تناو  على الرغم من تلكو
          بها تناولته لدى كبار السن ، وهى الدراسة التى قام فقط  ،  مختلفة ، لم نجد سوى دراسة واحدة 

 , Fagerström, Gustafson , Jakobsson  ( رستون وزملاؤه " فى السوید وفلندایفاج "
Johansson ,& Vartiainen  2011   (  استكشاف مصادر  الشعور بالأمن الداخلى  فدهب

       مسناً  ٣٣٦٣ سنینمال بلغ عدد. سنة  ٧٥وعمر سنة ،  ٦٥والخارجى لدى كبار السن من عمر 
 بلغت نسبة السیدات فى العینةو سنة ،  ٧٥% من عمر ٤٦,٦سنة ، و ٦٥% ) من عمر ٥٣,٤( 

هرت النتائج أن الأفراد الذین یوجد لدیهم استخدم تحلیل الانحدار المتدرج ، أظبو . %   ٥٥,٢ ككل
شعور قوى بالأمن هم من تكون للحیاة معنى لدیهم وأكثر قدرة على التعامل مع مختلف الأزمات  ، 
ویوجد لدیهم درجة كبیرة من الأمن الاقتصادى ، بینما كانت العلاقات الضعیفة مع العائلة والأصدقاء 

  الشعور بالأمن الذاتى .  وضعف القدرة الوظیفیة مؤشرات على عدم
الشعور  التى تناولت متغیر ، نجد ندرة فى البحوث لدراسات السابقة لبإستقراء سریع و 

من مراجعة  ذلك  شفتكو ن. على المستوى العالمى أو المحلى  نبالأمن النفسى لدى المسنی
،   شعور بالأمنمع ال روالتعلیم ، والعم نوع الك اتوجود علاقات ارتباطیة لمتغیر  ، لإنتاج النفسىا

       المتزوجین لصالح الاجتماعیة بالحالة ویتأثر العمر، بتقدم بالأمن الشعور مستوى حیث یرتفع
  ) ، ویتأثر بارتفاع المستوى التعلیمى . ١٩٩٦( جبر محمد جبر ، 

الأداء المعرفى و التقییم الذاتى للصحة  بین متغیر أما عن الدراسات التى اهتمت بالعلاقة
) بدراسة هدفت  Emery , Huppert & Schein, 1995قام " إمیرى وزملاؤه " (  ، لكبار السن

إلى تقییم تأثیر العمر و تقییم الصحة ، ونشاط المشى على الأداء المعرفى . تمت الدراسة  على 
 ١٨عمر فرداً من المقیمین فى انجلترا ،  ووویلز ، واسكتلندا ، تراوح  المدى العمرى لهم من  ٦,٩٧٩

سنة ، وبلغت نسبة  ١٦,٦سنة  ، وانحراف معیارى قدره ٤٤,٣سنة بمتوسط عمرى   ٩٤سنة إلى عمر 
%  . تم قیاس أربع وظائف معرفیة تضمنت كل من زمن الرجع البسیط  ، و ٥٥السیدات فى العینة 

تغیر العمر فى زمن الرجع الاختیارى ، و الذاكرة والتعلم   .  أوضحت النتائج  وجود أسهام  ضئیل لم
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لم توجد أى تأثیرات تفاعلیة بین بینما  التنبؤ بالذاكرة  ، وكذلك متغیر التقدیر الذاتى للصحة ،
  المتغیرات فى التنبؤ بالأداء على اختبارات الذاكرة .  

أن  الأفراد  )  Bluestein & Rutledge, 2006بلیستین ورتلیدجى "( "  وجد كل من كما   
% )  بینما  وجد أن ٤٩,٦بشكل سلبى قرروا وجود تدهور فى ذاكرتهم بنسبة (  الذین یقیمون صحتهم

كبار السن الذین یقیمون صحتهم بشكل إیجابي كانت نسبة تقدیرهم لوجود  تدهور فى الذاكرة  أقل 
التى هدفت إلى تحدید العلاقة بین التقییم  مادراسته% ) ، وذلك من خلال   ٢٣,١حیث بلغت ( 
مسناً  ٣٢٧. تمت الدراسة على للتدهور المعرفى  وعوامل الاستهداف لدى كبار السنالذاتى للصحة 

  سؤال واحد فقط . من خلال الذاكرة  تم تقدیر .من غیر المصابین بالعته فما فوق  ٦٥من عمر 
بین علاقة فحص الللدراسات التى اهتمت ب meta-analysis Studyتحلیلیة  وفى دراسة    

" وجد  ،الموضوعیة لكل من الوظیفة المعرفیة والصحة الجسمیة و المقاییس اتى التقییم الذمقاییس 
أن العلاقة بین المقاییس الذاتیة  )  Webera & Skirbekka, 2013 ( سكیربیكا "ویبیر و 

كل من بالنسبة لذلك ، و علاقة متوسطة منخفضة و  تتراوح ما بین علاقةوالموضوعیة كانت بشكل عام 
والمكسیك ، ، وجنوب أفریقیا  ، والهند ،وغانا، الصین  ة تضم كل منمختلف  بلدان ىفالذكور والإناث 

  وأوربا الشرقیة . ، ، وأمریكا ، والیابان  وروسیا
  فروض الدراسة 

بناء على الدروس التى تم استخلاصها من استقراء جهود الباحثین السابقین فإنه یمكن و 
  لتالى :   للباحثة صیاغة فروض الدراسة على النحو ا

في  نمیالمقیالمسنین  لدى والشكاوى الذاتیة من الذاكرة  النفسي الأمن بین لةاد عكسیة علاقة توجد -
  .المجتمع

الشكاوى الذاتیة من یمكن لكل من الشعور بالأمن النفسى ، وتقدیر الحالة الصحیة العامة  التنبؤ ب -
  . في المجتمع ینمالمقی المسنین لدى الذاكرة 

 تعزى في المجتمع ینمالمقی المسنین لدى الشكاوى الذاتیة من الذاكرة  في جوهریة قفرو  توجد  -
  .النوع الاجتماعى  للمتغیر

نوع والمستوى لل تعزى في المجتمع ینمالمقی المسنین لدى الأمن مستوى في جوهریة فروق توجد  -
 . التعلیمى 

   المنهج والإجراءات
كل  قدرةالوصفى المقارن ، وذلك للكشف عن رتباطى الاقامت الدراسة الراهنة على المنهج    

الذاتى لدرجة  ییمعلى التنبؤ بالتقمن تقدیر الحالة الصحیة العامة ، والشعور بالأمن النفسى ، 
هذا المنهج  وفیما یتصل بمكونات ین فى المجتمع .ونوع الخلل فى الذاكرة لدى المسنین المقیم

  ى :لمقترح نعرض لها على النحو الآتا
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  العینة : 
) مسناً من المقیمین بین ذویهم من محافظة القاهرة الكبرى ، ١١٠من (لدراسة اتكونت عینة 

سنة ،  ٦٦,٩٢سنة بمتوسط مقداره       ٨٣و ٦٠ومحافظة المنوفیة ، تراوح المدى العمرى لهم بین 
كرة بین سنة و سنة ، كما تراوح المدى العمرى للشكوى من خلل الذا ٤,٩٩وانحراف معیارى مقداره 

ط لاختیار و تم وضع شر  سنة .  ٤,٢٨ ه ر سنة وانحراف معیارى قد ٥,١٩داره سنة بمتوسط مق ٣٠
الحالة العقلیة فحص درجة فما فوق على مقیاس  ٢٤، أن یحصل المسن على  امفردات العینة قوامه

أن یكون الحد و  ، كان مسناً أم مسنةأ، حتى نضمن أن  لا یكون مصاباً  بالعته  سواء  ٢المختصر
) الخصال  ١(  الابتدائیة. ویوضح جدول الأدنى للمستوى التعلیمى هو حصولهم على شهادة

  ى :یموجرافیة للعینة على النحو الآتالد
  ) ١جدول ( 

  ) ١١٠( ن =  الخصال الدیموجرافیة لعینة الدراسة
  

  المتغیرات
  عینة المسنین

  ) ٦٧( ن = 
  عینة المسنات

  ) ٤٣( ن = 
  

  الحرجة النسبة
  %  ك  %  ك

  ٣,٩٦٣±  ٧٦,٠٥  ٥,٥٨± ٦٦,٨٤  متوسط العمر
  :المستوى التعلیمى

  ابتدائي
  إعدادى
  متوسط

  فوق المتوسط
  جامعى

  فوق جامعى

  
١٧  
٣  
١٢  
٩  
١٣  
١٣  

  
٢٥,٤  
٤,٥  
١٧,٩  
١٣,٤  
١٩,٤  
١٩,٤  

  
١٠  
٣  
٦  
٥  
١٠  
٩  

  
٢٣,٣  

٧  
١٤  

١١,٦  
٢٣,٣  
٢٠,٩  

  
٠,٢٥  

-٢,٦*  
٠,٥٤  

-٠,٠٥  
-٠,٤٩  
-٠,١٩  

  ة الاجتماعیة:الحال
  متزوج
  أرمل
  مطلق
  أعزب

  
٥٧  
٩  
١  
-  

  
٨٥,١  
١٣,٤  
١,٥  
-  

  
١٨  
٢٣  
١  
١  

  
٤١,٩  
٥٣,٥  
٢,٣  
٢,٣  

  
٥,٩٢  

-٤,٥٦  
١,٠٧  

-٣,٩٦**  

                                                             
، وأعده للعربیة " محمد نجیب  Folstein et als. , 1975وهو من تصمیم العالم " فولستین و زملاؤه "  ٢

   " ، وهو مقیاس كمى مختصر یقیس الحالة العقلیة لدى الراشدین ٢٠٠٢الصبوة ، ومحمد العكل سنة 
Elokl, ) 2002    ( . 

  ة وهى غیر دال ٠,٢١قیمة "ت " =  ٣
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٤٥٠ 

 

  )١تابع جدول (
  ترتیبات الإقامة 
  یعیش بمفرده

یعیش مع أحد أفراد 
  الأسرة

یعیش مع الزوجة 
   والأبناء

  
٥  
١  
٦١  

  
٧,٥  
١,٥  
٩١  

  
١٨  
٢  
٢٣  

  
٤١,٩  
٤,٧  
٥٣,٥  

  
٤,٢  

-٣,٧  
٥,٣  

    ١,٩٤±  ٣,٣٩  ٢,٢±  ٤,٠١  متوسط عدد الأبناء :
  درجة التدین :

  ضعیفة
  متوسطة
  كبیرة

  
٦  
٣١  
٣٠  

  
٩  

٤٦,٣  
٤٤,٧  

  
-  
١٧  
٢٦  

  
-  

٣٩,٥  
٦٠,٥  

  
٩,٣  
٠,٧٠  

-١,٦٣  
  : الوضع الاقتصادى

  الدخل أكثر من الاحتیاج
  الدخل مناسب
  الدخل أقل

  
٣  
٣٧  
٢٧  

  
٤,٥  
٥٥,٢  
٤٠,٣  

  
٤  
٢٧  
١٢  

  
٩,٣  
٦٢,٨  
٢٧,٩  

  
-٥,١١  

٠,٧٩  
١,٣٣  

  مكان الإقامة :
  القاهرة
  المنوفیة

  
٢٩  
٣٨  

  
٤٣,٣  
٥٦,٧  

  
٣٢  
١١  

  
٧٤,٤  
٢٥,٦  

  
-٣,٢٦  

٣,٢١  
  ٠,٠٠١** دالة عند      ٠,٠١* دالة عند 

وكذلك لم توجد  یتبین لنا من الجدول السابق عدم وجود فروق عمریة بین الذكور والإناث،
بینما كانت نسبة السیدات غیر المتزوجات  مقارنة لیمیة  بدرجة كبیرة ، فروق بینهما فى المستویات التع

عدم وجود فروق بینهما فى المتغیرات  هووالمهم بالنسبة لنا هنا بالرجال ( نتیجة الترمل أو الانفصال ). 
    التى سوف تتم المقارنة بینهما على أساسهما ، وهو متغیر التعلیم  .

                 :                               أدوات الــدراســة
   مییودرجة التق ، ن النفسيلأمبا شعوركل من درجة ال یمقیتل بإعداد بطاریة الباحثة قامت         

  ، تمثلت على النحو التالى :   العامة الذاتى للحالة الصحیة یمللذاكرة ، والتقی ٥الذاتى
                                                             

  وهى غیر دالة ١,٥٢قیمة "ت " =  ٤
أداة أو وسیلة نضع على أساسها قیمة رقمیة أو معدلا كمیا لخاصیة أو سلوك معین أو سمة محددة لتعبر عن  Rating Scales Selfالذاتى تعد مقاییس التقدیر ٥

ییس التقدیر بمحكات لتقدیر جوانب سلوكیة معینة أو أعراض محددة تعبر عن مدى ویمكن أن تمدنا مقا.)١٣٩:  ١٩٩٦أحمد عبد الخالق ،  ( الصحة النفسیة أو سوء التوافق
عن أكثر   qualitative informationإلى الحصول على معلومات كیفیةوتندرج تلك الطریقة من التقدیر ضمن المنحى الإكلینیكى الذى یهدف .  تقدم الفرد أو تدهوره

    .                                   الخلل .هذا   رات حول مدى خطورةمریض ، ومؤشمظاهر الذاكرة التى یوجد بها خلل لدى ال
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، مر والنوع لمسن المتعلقة بالعمن خلالها بیانات اوالتى جمعت الباحثة : یة المقابلة المبدئ - ١
 والحالة الاجتماعیة والاقتصادیة ، ومستوى التعلیم ، وغیرها من المعلومات المهمة. 

الأمن النفسي من إعداد  قائمةمشتق عن  تخبارسلاهذا ا:  ن النفسيلأمبا شعورالاستخبار  - ٢
 شعوردرجة ال ریدقتویهدف إلى عیسوى " ، للعربیة " عبد الرحمن  اى أعدهوالت إبراهام ماسلو 

من خمس وسبعین عبارة . فى صورته الأصلیة  لدى الأفراد . ویتكون المقیاس   الأمن النفسيب
عبارات من  عستحساب معاملات الاتساق الداخلي تم حذف ومن خلال وفى الدراسة الحالیة ، 

 ) ٢٤ -٣١ - ٤٢ - ٤٧ – ٤٩ -٦١-٦٨ -  ٧٤ - ٧٥( عبارات المقیاس الأصلیة وهي البنود 
، وبذلك یصبح  في صورته النهائیة التي تم  تخبارسلاالأن معاملات إرتباطها لم تكن دالة إحصائیاً

 ( التالیة ة الأربعشدال بدائلها بإختیار إحدى نتتم الإجابة ع، عبارة فقط  ٦٦تطبیقها مكوناً من 
ذات عبارة   ٣٥لى وتنقسم تلك العبارات إ .)  ١اً = بدأ ، ٢= اً أحیان،  ٣  =  غالبا ، ٤دائماً = 

وبذلك ،  ها فى الاتجاه  العكسىحیتصح یتم عبارة ذات مضمون سلبى ،   ٣١مضمون إیجابي ، و
لدى  النفسي لأمنبا شعورال ارتفاعدل على ت تخبارسلاافالحصول على الدرجات المرتفعة على 

 . المسنین
   : تخبارسللاالقیاسیة الكفاءة 

 تمدنا فى تقدیرنا للصدق على الصدق التمییزى عن طریق استخدام أسلوب المجموعاتاع،  لصدقا
كل من المسنات والمسنین قامت الباحثة بترتیب درجات  حیث ( المرتفعین والمنخفضین )  ، الطرفیة
ى % من الحاصلین على أعل٢٥. ثم قارنت بین  ترتیباً تنازلیاً الأمن النفسى مقیاس ل الدرجة الكلیةعلى 

) باستخدام الربیع الأدنى  (      % من الحاصلین على أقل الدرجات٢٥، و )الربیع الأعلى( الدرجات
  ونعرض له فیما یلى :. مان ویتنى  " اختبار "

  ) ٢جدول ( 
  صدق التكوین بمؤشر التمییز بین المجموعات الطرفیة باستخدام اختبار" مان ویتنى" لعینة المسنین  

  الأمن النفسىمرتفعو   المتغیرات
  ) ١٨( ن= 

  منخفضو الأمن النفسى
  ) ٢٢( ن= 

  الدلالة  ز

متوسط   مجموع الرتب
  الرتب

  متوسط الرتب  مجموع الرتب

  ٠,٠٠٠١  ٥,٣٨٧  ٣١,٥٠  ٥٦٧  ١١,٥٠  ٢٥٣  الدرجة الكلیة
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  ) ٣جدول ( 
   لعینة المسناتى" لعینة المسنین صدق التكوین بمؤشر التمییز بین المجموعات الطرفیة باستخدام اختبار" مان ویتن 

  مرتفعو الأمن النفسى  المتغیرات
  ) ١٠( ن= 

  منخفضو الأمن النفسى
  ) ٨( ن= 

  الدلالة  ز

متوسط   مجموع الرتب
  الرتب

  متوسط الرتب  مجموع الرتب

  ٠,٠٠٥  ٢,٨٣-  ١٢,٥  ٥٠  ٥,٥٠  ٥٥  الدرجة الكلیة
على لربیع الأعلى والربیع الأدنى بین اأسفرت المعالجة الإحصائیة لحساب دلالة الفروق 

 للاختبار أن یؤكد وھذا،  دالة بالنسبة لعینة المسنین والمسنات ق و فر وجود  عن متغیر الأمن النفسى

  .   تخبارسلاایدعم صدق التكوین الخاص بهذا  مما ، الطرفیتین المجموعتین بین مرتفعة تمییزیة قدرة

من  ٢٠من الرجال و ٣٠مسنأ (  ٥٠ت من تكونت عینة الثبا: لثبات لأما بالنسبة  
  السیدات ) ، تم استخدام ثلاث طرق لحساب الثبات ، هى :   

 ، أسبوعین بعد نفسها العینة على تطبیقھ وإعادة المقیاس تطبیق ، حیث تم طریقة إعادة الاختبار  -
 دى السیدات .ل ٠,٨٢لدى الرجال ، و ٠,٨٥بلغ  رتباط بین التطبیقیین اوجود   النتائج أظهرت وقد

لدى عینة   ٠,٩٣باستخدام معامل ألفاكرونباخ  المقیاس بلغت معاملات ثبات ، حیث معامل الفا  -
 . لعینة المسنات ٠,٩٣المسنین ، و

 بلغ  معامل الارتباط بین نصفي  ، وقد القسمة النصفیة بطریقةالثبات تم حساب معامل  وأخیرا   -
  لدى عینة المسنات  ٠,٨٦، و ٠,٩٠لدى عینة المسنین   المقیاس

 :الداخلي الاتساق
 من مفردة كل درجة بین الارتباط معاملات حساب طریق عن الداخلي الاتساق حساب تم

 ودرجات لاختبارل الكلیة الدرجة بین الارتباط معاملات تراوحت وقد  .الكلیة والدرجة الاختبار مفردات
ا وهيما عدا تسع بنود )   (٠,٩٥و  ٠,٧٩ما بین البنود  ا یعطي مما دالة جمیعً  على جیدًا مؤشرً

 والثبات الصدق من مقبولة بدرجة یتمتع الاختبار أن یتضح سبق ومما  .للاختبار الداخلي الاتساق
 .فى الدراسة الحالیة  للاستخدام صلاحیته على یدل مما الداخلي والاتساق

 Subjective Memory Complaintsالذاتى للشكاوى من الذاكرة   مقیاس  التقییم -٢
Scale (SMC)  ،  قامت الباحثة بمراجعة الإطار النظري  ، حیث)  الباحثة إعداد( من   وهو
 تقییم، واطلعت على بعض مقاییس الالذاتى للمشاكل فى الذاكرة   الخاصة بالتقییموالدراسات السابقة 

 وقائمة الشكاوى من،  (Fritsch et al., 2014 )  ٦استخبار وظائف الذاكرة، ومنها الذاتى  
الذاتى  ییمبإعداد مقیاس للتقأسفر ذلك عن قیام الباحثة وقد    (Ki  et al.,  1991  )  .الذاكرة

                                                             
     6-The Memory Functioning Questionnaire  
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، وتكون المقیاس فى صورته المسنین، ویناسب البیئة المصریة لمظاهر الخلل فى الذاكرة  لیناسب
 المظاهر  الخمس التالیة :الأولى من 

 ك المشكلات بسیطة أم كبیرة ؟أم لا ؟  و ما إذا كانت تل الذاكرة  هل توجد مشكلات فى -
بدء من تذكر أسماء الأشخاص  اً جانب ١٨الجوانب التى توجد بها مشكلات  ،  وتتضمن  -

 هل تحدثتقدیر  و. إلى نسیان الأفكار أثناء المحادثة مع الآخرین  والأشیاء ، وتذكر الوجوه
 بشكل دائم أم أحیانا ؟ . تلك المشكلات 

، خطیرة جداً ،  وخطیرة إلى حد ما (بین  وتتراوح لك الأمور ، تقدیر درجة خطورة  النسیان لت -
 .  الخطورة وتشیر الدرجة المرتفعة إلى مزید من )  ولیست خطیرة 

 . الفترة الزمنیة التى یعانى منها الفرد من تلك المشكلات التى تتعلق بالذاكرة ؟ما  -
 أسالیب ةذكر ؟  وتتضمن تسعالتى یستخدمها الفرد لتساعده على الت الأسالیبأو  ما الخطط -

مدى ، و إلى طلب المساعدة من الآخرین ،ة لتسجیل المواعید والملاحظات كالاحتفاظ بمفكر 
  .   ما یستخدمها بشكل دائم ، أم أحیانا ، أم  نادراً  ، هل تلك الأسالیبل هماستخد

على النحو داة لمقیاس لجأنا إلى إیجاد صدق وثبات الأل القیاسیة صلاحیةالللتحقق من و          
  التالى : 

أمكن الحصول على بعض مؤشرات صدق التكوین من خلال  الارتباط بین جوانب الضعف  الصدق :
، مما یشیر إلى تمتع الاختبار  ٠,٠٠٠١وهو دال عند مستوى  ٠,٤٥ودرجة الخطورة ، والذى بلغ 

ما  نود النوعیة وبعضها بعضاً معاملات الارتباط بین الب دلالة  كما تراوحت  صدق التكوین ،بقدر من 
 لدى عینة المسنات . ٠,٠٠٠١و  ٠,٠٢بالنسبة لعینة المسنین ، وبین  ٠,٠٠٠١و  ٠,٠١بین 

قامت الباحثة بحساب الصدق بطریقة صدق التعلق بمحك خارجى ، من خلال  الإضافة إلى ذلك ب
التقییم المختصر و مقیاس  ةفحص الحالة العقلیحساب معامل الارتباط بین  الدرجة الكلیة على مقیاس 

الموجود بمقیاس فحص الحالة العقلیة ، و الدرجة الفرعیة  لاختبار التذكر   الذاتى للشكاوى من الذاكرة
  .على التوالى   ٠,٩٦ ،  ٠,٨٥، وقد بلغت معاملات الارتباط  المختصر

عادة  ، كرونباخ تم حساب ثبات الأداة في دراستنا بطریقة معامل ألفا لثبات:أما بالنسبة ل  وإ
  )  ٤ونعرض لمعاملات الثبات فى الجدول ( لكل من عینة المسنین وعینة المسنات . ، الاختبار

  ) ٤جدول ( 
  الذاتى للشكاوى من الذاكرة  معاملات الثبات لمقیاس التقییم

  طرق الثبات
  

  جوانب المقیاس 

  المسنین
  ) ٣٠( ن= 

  المسنات
  ) ٢٠( ن= 

  كرونباخ ألفا  إعادة الاختبار  رونباخك ألفا  إعادة الاختبار

  ٠,٨٧٧  ٠,٧٥٢  ٠,٨٨٨  ٠,٧٩٦  جوانب الضعف 
  ٠,٨٩٥  ٠,٨١١  ٠,٩٢٣  ٠,٨٠١  درجة الخطورة

  ٠,٨٤٦  ٠,٨٥٥  ٠,٨٨٢  ٠,٨٧١  الخطط
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غیر إكلینیكیة ،  یوضح الجدول السابق أن معاملات الثبات الخاصة بالمقیاس مقبولة فى عینة  
   فى الدراسة الراهنة .استخدامه ة النتائج المترتبة على أن نثق  فى قیمومن ثم یمكننا 

ویتعلق بتقدیر المسن لحالته :  ) الباحثة ( من  إعداد الذاتى للصحة العامة  مییمقیاس التق - ٣
بحیث یساعدنا هذا التقدیر على تبین إدراك ،   الصحیة العامة خلال الشهر السابق على المقابلة

 هذا التقدیر على أساس الإجابة على مقیاس شدة تدریجىیتم   كانو  المسن لمدى نوعیة صحته .
  بنداً  ١٣من  المقیاس . ویتكون = ضعیف )١= ممتاز إل  ٤(  لإستجابةیتكون من أربعة بدائل ل

درجة  وبصحته ،  ه درجة اهتمامو صحته فى الوقت الحالى ، المسن  كیف یرى ب ، تتعلق 
، ودرجة  حالته الصحیة بحالة الآخرین المماثلین له فى العمر ةقارناعتقاده بالإصابة بالمرض ، وم

الأعراض كالدوخة ، والصداع ،  الإعاقة التى یسببها المرض له ، و أخیراً درجة معاناته من بعض
وتشیر الدرجة المرتفعة على الاختبار إلى إدراك ذاتى أعلى للصحة  لم ، والمغص ..الخ . والأ

له من خلال ارتباطه  الصدقتم حساب  الكفاءة القیاسیة للمقیاس حیث وقد تم التحقق منالعامة ، 
بالنسبة  ثباته معاملات بلغ كما ؛ ٠,٨٦، باعتباره محك خارجى، بعدد الأمراض لدى المسنین 

عادة الاختبار على التوالى معامل الفا كرونباخ  باستخدام لعینة المسنین وذلك ،  ٠,٨٨، و٠,٧٥وإ
، أما بالنسبة لمعامل الثبات فقد  ٠,٨٨فقد بلغ ارتباطه بعدد الأمراض  مسنات ،أما بالنسبة لعینة ال

عادة الاختبار على التوالى  باستخدام ٠,٨٩، و ٠,٨٦بلغ ،    .معامل الفا كرونباخ ، وإ
   أسالیب التحلیل الإحصائي

التى تتناسب وطبیعة فروض الدراسة  الإحصائیة  الأسالیب استخدمت الباحثة عدداً من 
  :وبیاناتها ، وهى

  المتوسطات والانحرافات المعیاریة ، والتكرارات والنسب المئویة .   - ١
  معاملات الارتباط المستقیم .  - ٢
باعتبار الشكاوى الذاتیة من الذاكرة  متغیر  المتغیرات، المتعدد اللوجستي الانحدار تحلیل أسلوب - ٣

  نوع  متغیرات منبئة .، و العمر، و التعلیم ، و ال تابع ، و الأمن النفسى
  .تین غیر مرتبطتین نسباختبار النسبة الحرجة لدلالة الفروق بین  - ٤
 معادلة دلالة الفروق بین المتوسطات  " ت " . - ٥
  .  بین المتوسطات دلالة الفروق ل اتجاه واحد  تحلیل التباین فى - ٦

  نتائج الدراسة
 أجریت التي الإحصائیة لجاتالمعا نتائج التحلیلي بالوصف الدراسة من الجزء هذا یتناول 

 لأمنبا الشعور الشكاوى الذاتیة من الذاكرة ، و عن الكشف إلى الهادفة الدراسة أسئلة عن للإجابة
 النتائج هذه  عرض. وسوف یتم مسنین المقیمین فى المجتمع  ال من عینة لدى بینهما والعلاقة النفسي،

  ، هى :رئیسة  محاورأربعة  وفق
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طبیعة  ، و فى قدرتهم على التذكر ، ودرجة خطورة ذلك ن لأوجه الضعفالمسنی: مدى إدراك  أولا
الأسالیب التى یستخدمها المسنون للتغلب على أوجه الضعف أو الاضطراب التى یدركونها فى قدرتهم 

  على التذكر . 
  ماعیة .طبیعة العلاقة الارتباطیة بین أوجه الضعف فى الذاكرة والمتغیرات النفسیة والاجت: ثانیا 
  . المدركة فى الذاكرة  لدیموجرافیة فى تحدید أوجه الضعف: دور بعض المتغیرات النفسیة واثالثا 
  . دور بعض المتغیرات المحددة له، و  متغیر الشعور بالأمن النفسى  لدى المسنینطبیعة : رابعاً 

  على النحو التالى :فصیل ا یلى نتناول كل محور بشىء من التوفیم
فى قدرتهم على التذكر ، ودرجة خطورة  ذلك   الضعفن لأوجه مدى إدراك المسنیأولا :  

لإجابة عن التساؤل الخاص بمدى انتشار الشكاوى من الذاكرة والفروق بین المسنین لوذلك 
  :والمسنات فى ذلك 

حتى نتمكن من تقییم درجة المسنین لأوجه الضعف فى الذاكرة ودرجة خطورة ذلك ، والخطط 
ستخدموها للتغلب على هذا الضعف قمنا بعقد مقارنات بین المسنین والمسنات باستخدام معادلة التى ی

وهذا ما توضحه لنا  دلالة  الفروق بین النسب ، وفیما یلى نعرض بشىء من التفصیل لملامح ذلك
  :   ) على التوالى ٧،  ٦،  ٥الجداول ( 

المسنین بأنه توجد لدیهم مشكلات بسیطة % من  ٧١,٨قرر :  فى الذاكرة إدراك أوجه الضعف - أ
.  % من أفراد العینة بوجود مشكلات كثیرة لدیهم فى التذكر ١٤,٥فى قدراتهم على التذكر ، بینما أشار 

% ) من أفراد العینة یقرون بوجود مشاكل فى الذاكرة لدیهم فى مقابل  ٨٦,٤نستنتج من ذلك أن ( 
هذا بالنسبة للعینة الكلیة ،   .شكلات فى قدرتهم على التذكرأى م أنهم لا یعانون منذكروا  %  ١٣,٦

أما بالنسبة للفروق بین الذكور والإناث ، فقد أوضحت معادلة دلالة الفروق بین النسب عدم وجود فروق 
معادلة دلالة  الفروق بین النسب حساب  كما تم فى تقدیرهم العام لوجود مشاكل فى الذاكرة  .بینهما 

  على النحو التالى : من الذاكرة النوعیة  وى الشكنین والمسنات بالنسبة لالخاصة بالمس
  ) ٥جدول ( 

   دلالة الفروق بین النسبباستخدام معادلالة   ةكر اذال فىالمقارنة بین المسنین والمسنات فى أوجه الضعف 
أجد صعوبة 

  بدرجة
  

  أجد صعوبة فى

  مشكلات كبیرة  بسیطةمشكلات   لا توجد صعوبة
 %
  نمسنی

%  
  مسنات
  

النسبة 
  الحرجة

  
  الدلالة

 %
  مسنین

%  
  مسنات
  

النسبة 
  الحرجة

  
  الدلالة

 %
  مسنین

%  
  مسنات
  

النسبة 
  الحرجة

  
  الدلالة

تذكر أسماء    -
الأشخاص 
 والشوارع  .

  غ.د  ٠,٥٥  ٣٠,٢  ٢٥,٤  غ.د  ٠,١٣  ٥٣,٢  ٥٢,٤  غ.د  ١,٠٤  ١٤  ٢٢,٤

  غ.د  ٠,٧٥  ٢٥,٦  ١٩.٤  غ.د  ٠,٥١  ٤٨.٨  ٥٣.٧  غ.د  ٠,٠٢  ٢٥,٦  ٢٥,٤ تذكر الوجوه . -
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  )٥تابع جدول (

  غ.د  ٠,٣٩  ٢٥,٦  ٢٢,٤  غ.د  ٠,٤٨  ٤٦,٥  ٤١,٨  غ.د  ٠,٠٥٤  ٢٧,٩  ٣٢,٨ .تذكر المواعید -

 أماكن الأشیاء -
( مثل سلسلة 

 المفاتیح ) .

  غ.د  ١,٨٧  ٣٠,٢  ١٦,٤  غ.د  ١,١٣  ٥٣,٥  ٦٤,٢  غ.د  ٠,٠٤١  ١٦,٣  ١٩,٤

فى  الاتجاهات -
 یمین( الأماكن
 .)وشمال

  غ.د  ١,١٧  ٣٠,٢  ٢٠,٩  غ.د  ٠,٩٧  ٣٤,٩  ٢٨,٤  ٠,٠٥  ٢,٠٣  ٣٢,٦  ٤٧,٨

 فتهواأرقام ال -
 التى ضربها تواً .

  غ.د  ١,٠٥  ٢٧,٩  ١٩,٤  غ.د  ٠,١٧  ٤١,٩  ٤٠,٣  غ.د  ١,٠٢  ٢٧,٩  ٣٧,٣

 هاتفأرقام ال -
 التى یستخدمها
 بشكل متكرر.

  غ.د  ١,٨٥  ٢٥,٦  ١١,٩  غ.د  ١,٢٤  ٣٤,٩  ٣٧,٣  غ.د  ٠,٠٧٠  ٣٩,٥  ٤٦,٣

التى  الأشیاء -
یخبره بها الآخرین 

. 

  غ.د  ٠,٨٨  ٢٣,٣  ١٦,٤  غ.د  ٠,٢٢  ٤٤,٢  ٤٦,٣  غ.د  ٠,٠٤٥  ٣٠,٢  ٣٤,٣

التواریخ -
    الشخصیة

(مثل تواریخ 
 ).أعیاد المیلاد

  غ.د  ٠,٥٤  ٢٠,٩  ٢٥,٤  غ.د  ١,٧٧  ٣٩,٥  ٥٦,٧  ٠,٠٥  ٢,٢٧  ٣٧,٢  ١٧,٩

  غ.د  ٠,٠٩  ١٨,٦  ١٧,٩  غ.د  ٠,٦٥  ٥٣,٥  ٥٩,٧  غ.د  ٠,٤٩  ٢٣,٣  ١٩,٤ بعض الكلمات-

إلى  الذهاب-
المحلات ونسیان 

 ه .ءما یرید شرا

  غ.د  ٠,٠٣  ١٤  ١٣,٤  غ.د  ٠,٦٤  ٤١,٩  ٣٥,٨  غ.د  ٠,٦١  ٤١,٩  ٤٧,٨

البدء فى عمل -
شيء ونسیان ما 
تم القیام به من 

 قبل .

  غ.د  ٠.٧٩  ١٨,٦  ١١,٩  غ.د  ٠,٥٧  ٥١,٢  ٥٦,٧  غ.د  ٠,٠٣  ٣٠,٢  ٢٩,٩

ما تم قوله -
بالفعل لشخص 

 ما

,١٠  غ.د  ٠,٨٢  ٤٤,٢  ٥٢,٢  غ.د  ٠,٠٩١  ٢٧,٩  ٣٧,٣
٤  

  غ.د  ١,٣  ٢٣,٣

تناول الدواء  -
فى میعاده ، سواء 

 ائهإعطبله أم 
  للغیر.

  ٠,٠٠١  ٤,٤٢  ٣٢,٦  ٧,٥  غ.د  ٠,٤٥  ٤١,٩  ٤٦,٣  ٠,٠٥  ٢,٤٥  ٢٣,٣  ٤٦,٣
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  )٥تابع جدول (
دفع بعض -

الفواتیر المهمة 
أو  (كالتلفونات

  .بولیصة التأمین)

  غ.د  ١,٢٦  ١٨,٦  ١٠,٤  غ.د  ٠,٨٠  ٣٧,٢  ٢٩,٩  غ.د  ١,٨٤  ٤١,٩  ٥٩,٧

الطعام على  -
  النار .

  غ.د  ٠,٩١  ١٦,٣  ١٠,٤  غ.د  ١,٥٣  ٤٨,٨  ٣٤,٣  غ.د  ١,٦٣  ٣٤,٩  ٥٠,٧

الصلاة فى  -
  .مواعیدها

  غ.د  ١,٤٧  ٢٧,٩  ١٦,٤  غ.د  ٠,٣٧  ٢٠,٩  ١٧,٩  غ.د  ١,٣٥  ٥١,٢  ٦٤,٢

نسیان الأفكار  -
أثناء المحادثة 

 مع الآخرین.

  ٠,٠٠١  ٦,٥٤  ١١,٦  ٧,٥  غ.د  ٠٠٦٤  ٦٢,٨  ٥٦,٧  غ.د  ١,٣٩  ٢٣,٣  ٣٥,٨

جوانب غالبیة جود فروق بین المسنین  والمسنات على عدم و من خلال الجدول السابق یتبین 
، ولكن كانت السیدات لدیهن مشكلات كبیرة فى تناول الدواء فى میعاده ، ونسیان  النوعیةالتذكر 

مواجهة صعوبات تتعلق بالتوجه فى المكان الأفكار أثناء المحادثة كما كان الرجال أقل منهن فى 
  .  وتذكر التواریخ المهمة  

  :   الخطورة فى الجوانب التى بها ضعفإدراك درجة   - ب
تقدیر درجة والمسنات  فى التذكر ، طلبنا من المسنین ضعف بعد تحدید الجوانب التى بها         

) على النحو  ٦دول ( ه لنا جالخطورة التى تحدث فى حالة وجود تلك المشكلات وهذا ما یوضح
  :التالى

  ) ٦جدول ( 
  لة  دلالة الفروق بین النسب من خلال معاددرجة الخطورة  المدركة إدراك  الفروق بین المسنین والمسنات فى 

  خطیرة لیست  مظاهر النسیان
  

  جداً  خطیرة  خطیرة إلى حد ما
  

 %
  مسنین

%  
  مسنات

  النسبة
  الحرجة

%   الدلالة
  مسنین

%  
  مسنات

  النسبة
  الحرجة

%   الدلالة
  مسنین

%  
  مسنات

  النسبة
  الحرجة

  الدلالة

تذكر أسماء               -١
الأشخاص ، والشوارع                          

  غ.د  ٠,٢٢ ١٦,٣ ١٧,٩  غ.د  ٠,٤٥ ٣٠,٢ ٣٤,٣  غ.د  ٠,٧٤ ٥٣,٥ ٤٦,٣

  غ.د  ٠,٢٩ ١٨,٦ ١٦,٤  غ.د  ٠,٩٧ ٢٥,٦ ٣٤,٣  غ.د  ٠,٦٧ ٥٥,٨ ٤٩,٣ تذكر الوجوه . -٢
  غ.د  ١,١٢ ٢٣,٣ ١٤,٩  غ.د  ٠,٠٩ ٤٤,٢ ٤٣,٣  غ.د  ٠,٩٧ ٣٢,٦ ٤١,٨ تذكر المواعید . -٣
أماكن الأشیاء  -٤

 (مثل سلسلة المفاتیح) 
  ٠,٠٥  ١,٩٨ ٣٢,٦ ١٦,٤  غ.د  ٠,٩٤ ٣٧,٢ ٤٦,٣  غ.د  ٠,٧٧ ٣٠,٢ ٣٧,٣

تجاهات فى الا  -٥
  ) الأماكن ( یمین وشمال

 

  ٠,٠٥  ٢,٢٠ ٣٢,٦ ١٤,٩  غ.د  ١,١٢ ٢٥,٦ ٣٥,٨  غ.د  ١,٠١ ٣٩,٥ ٤٩,٣
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٤٥٨ 

 

  )٦تابع جدول(
التى  هواتفأرقام ال -٦

 ضربها تواً 
  غ.د  ١,٢٨ ٢٠,٩ ١١,٩  غ.د  ٠,٣٨ ٢٧,٩ ٣١,٣  غ.د  ٠,٨٩ ٤٦,٥ ٥٥,٢

التى  هاتفأرقام ال -٧
یستخدمها بشكل 

 متكرر.

  ٠,٠٠١  ٦,٨٤ ١٨,٥ ٦  غ.د  ٠,١٠ ٣٤,٩ ٣٥,٨  غ.د  ١,٥٢ ٤١,٩ ٥٦,٧

الأشیاء التى یخبره  -٨
 بها الآخرین .

  غ.د  ٠,٣٠ ١٨,٦ ٢٠,٩  غ.د  ٠,٨٨ ٤٤,٢ ٣٥,٨  غ.د  ٠,٨٨ ٣٤,٩ ٤٣,٣

التواریخ الشخصیة  -٩
(مثل تواریخ أعیاد 

 المیلاد).

  ٠,٠٠١  ٥,٦٤ ٢٣,٣ ٦  غ.د  ٠,١٠ ٣٤,٩ ٣٥,٨  غ.د  ١,٥٢ ٤١,٩ ٥٦,٧

  غ.د  ١,٥٠ ٣٠,٢ ١٧,٩  غ.د  ١,٥٤ ٢٣,٣٠ ٣٧,٣  غ.د  ٠,١٨ ٤٦,٥ ٤٤,٨ بعض الكلمات  - ١٠ 
إلى  الذهاب - ١١

المحلات ونسیان ما 
 ه .ءیرید شرا

  غ.د  ٠,٣٩ ٢٠,٩ ١٧,٩  غ.د  ٠,٢٠ ٣٠,٢ ٢٨,٤  غ.د  ٠,٥٠ ٤٨,٨ ٥٣,٧

البدء فى عمل  - ١٢
شىء ونسیان ما تم 
 القیام به من قبل .

  غ.د  ٠,٣٢ ١٤ ١١,٩  غ.د  ٠,٥٥ ٣٩,٥ ٤٤,٨  غ.د  ٠,٤١ ٤٤,٢ ٤٠,٣

نسیان الأفكار  - ١٣
أثناء المحادثة مع 

 .الآخرین 

  غ.د  ٠,١١ ٢٣,٣ ٢٢,٤  غ.د  ٠,٩٧ ٣٢,٦ ٤١,٨  غ.د  ١,٠٥ ٤٤,٢ ٣٤,٣

ما تم قوله بالفعل  - ١٤
 لشخص ما .

  غ.د  ٠,٨٨ ٢٠,٩ ٢٨,٤  غ.د  ٠,٧٠ ٣٤,٩ ٣٤,٣  غ.د  ٠,٧٢ ٤٤,٢ ٣٧,٣

تناول الدواء فى  - ١٥
میعاده ، سواء له أم 

  للغیر. ئهإعطاب

  غ.د  ٠,٠٢ ٣٢,٦ ٣٢,٨  غ.د  ٠,٧٣ ٣٤,٩ ٢٨,٤  غ.د  ٠,٦٦ ٣٢,٦ ٣٨,٣

دفع بعض  - ١٦
الفواتیر المهمة 

كالتلفونات أو بولیصة (
  التأمین ) .

  غ.د  ٠,٠٥ ٢٧,٩ ٢٨,٤  غ.د  ٠,٧٣ ٣٤,٩ ٣١,٣  غ.د  ١,٢ ٣٧,٢ ٣٨,٨

الطعام على  - ١٧
   .النار

  غ.د  ١,٩٣ ٥١,٢ ٣٢,٨  غ.د  ٠,٣٩ ٢٠,٩ ١٧,٩  غ.د  ٠,١٧ ٢٧,٩ ٣٨,٨

الصلاة فى  - ١٨
  .مواعیدها 

  غ.د  ٠,٧٢ ٣٩,٥ ٣٢,٨  غ.د  ٠,٥٩ ٢٣,٣ ٢٨,٤  غ.د  ٠,١٧  ٣٧,٢ ٣٨,٨

أبرز جوانب النسیان التى یعتقد كبار السن أن ثمة  درجة  أنیتبین من الجدول السابق 
أماكن  الأرقام والتواریخ یأتى فى المقدمة ثم یأتى نسیان نسیان أن نجد ستترتب علیها ،  التى للخطورة

، وقد اشتركت المجموعتان فى إدراكهم لدرجة لدى السیدات   والاتجاهات فى المكان ، الأشیاء ، 
  الخطورة فى باقى الجوانب النوعیة للتذكر .   
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التى یدركونها فى قدرتهم  ها المسنون للتغلب على أوجه الضعفالأسالیب التى یستخدم  - ج
   :على التذكر 

 فى قدرتهم على التذكر حول طبیعة ضعفحین سألنا المسنون الذین یدركون بعض أوجه ال
، ذكروا أسالیب متنوعة ، ویوضح الأسالیب التى یمارسونها للتغلب على تلك الأوجه من القصور 

  .) على نحو مفصل تلك الأسالیب ونسبة ورودها فى إجاباتهم  ٧الجدول التالى ( 
  ) ٧جدول ( 

  لتذكرفى ا ضعفلب على أوجه الللتغ المسنین والمسنات  ستخدمها ی یب التيلالأسا
  

الأسالیب 
 لمستخدمةا

  دائما   أحیانا  أبداً 

%  
  مسنین

%  
  مسنات

  النسبة
  الحرجة

  %  الدلالة
  مسنین

%  
  مسنات

  النسبة
  الحرجة

  %  الدلالة
  مسنین

%  
  مسنات

  النسبة
  الحرجة

  الدلالة

التدوین فى  - ١
 خاصة. مفكرة

 غ.د  ٠,٧٨ ٤٤,٢ ٣٦,٨ غ.د  ٠,٣٨  ٢٧,٩ ٢٢,٤  غ.د  ١,٤٣ ٢٥,٦ ٣٨,٨

تدوین  - ٢
بعض 

 الملاحظات بخط
 الید.

 غ.د  ٠,٨٠ ٤٦,٥ ٣٨,٨ غ.د  ٠,٠٩٧  ٣٤,٩ ٣٥,٨  غ.د  ٠,٨٣ ١٨,٦ ٢٥,٤

عمل قائمة  - ٣
بالأشیاء التى 

 أرید القیام بها .

 غ.د  ١,٣٧ ٤٤,٢ ٣١,٣ غ.د  ٠,١٨  ٣٢,٦ ٣٤,٣  غ.د  ١,٢٤ ٢٣,٣ ٣٤,٣

عمل قائمة  - ٤
بالأشیاء التى 

 ها  .ءأرید شرا

 غ.د  ١,٣٥ ٤٨,٨ ٣٥,٨ غ.د  ٠,٤٠  ٣٤,٩ ٣١,٣  ٠,٠٥  ٢,٢١ ١٤ ٣٢,٨

عمل خطة  - ٥
 یومیة لى 

 غ.د  ١,٠٥ ٢٠,٩ ٢٩,٩ غ.د  ١,٤٨  ٤١,٩ ٢٨,٤  غ.د  ٠,٧٣ ٣٤,٩ ٤١,٨

التسمیع  - ٦
الذاتى(التكرار 

 العقلى ) .

 غ.د  ٠,٣٥ ٢٠,٩ ٢٣,٩ غ.د  ٠,٥٧  ٣٩,٥ ٣٤,٣  غ.د  ٠,٤٨ ٣٧,٢ ٤١,٨

الربط بین  - ٧
تلك الأشیاء و 

  .أشیاء أخرى

 غ.د  ٠,٠٦ ٢٧,٩ ٢٨,٤ غ.د  ١,٣٤  ٣٤,٩ ٤٧,٨  غ.د  ٠,٧٣ ٣٠,٢ ٢٣,٩

وضع  - ٨
الأشیاء فى 
مكان ظاهر 

 یمكن ملاحظته 

 غ.د  ١,١٢ ٥١,٢ ٤٠,٣ غ.د  ٠,٠٧  ٣٩,٥ ٣٨,٨  ٠,٠٠١  ٩,٦ ٩,٣ ٢٠,٩

أسال  - ٩
الآخرین 

المحیطین بى 
بتلك  یرىتذكل

 الأشیاء .

  غ.د  ١,٧٧ ٣٢,٦ ١٧,٩ غ.د  ١,٢٩  ٤٤,٢ ٥٦,٧  غ.د  ٠,٥٤ ٢٠,٩ ٢٥,٤

لیة على نتائج الجدول السابق جدیر بالذكر أن المسن الواحد  قد یستخدم نظرة تحلی إلقاءل قب
عدم وجود فروق بین المسنین والمسنات فى غالبیة  ، ویتبین لنا من الجدول السابق أكثر من أسلوب

الذین لم یستخدموا استراتیجة وضع الأشیاء فى مكان لمستخدمة ولكن كانت نسبة المسنین الأسالیب ا
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،  غیر المستخدمات لهذه الطرقأعلى من نسبة المسنات ها ءشرال قائمة بالأشیاء المطلوبة بارز ، وعم
فى كما هى موضحة   ،نلاحظ مما سبق أن استخدام المسن الفعلى للخطط التى تساعد على التذكر 

مهارات ال ینضرورة الاهتمام بها والتركیز على إكساب المسنمما یعنى للغایة  محدود الدراسة الحالیة ، 
إلى ضرورة الاعتماد علیها بصورة كبیرة  عند تصمیم  مالمطلوبة لممارستها وصقلها ، ولفت نظره

  .برامج تنمیة التذكر
طبیعة العلاقة بین متغیر التقییم الذاتى للذاكرة ، والمتغیرات النفسیة :  ثانیا

  والاجتماعیة :
ة بین أوجه الضعف النوعیة بهدف التحقق من فرض الدراسة الخاص بالعلاقة الارتباطی 

البنود النوعیة بین درجات الارتباط المستقیم للتذكر والمتغیرات النفسیة والاجتماعیة  ، تم حساب معامل 
، والعمر ، والتعلیم ،  والتقدیر الذاتى لشعور بالأمن النفسى للشكاوى من الذاكرة ، وكل من اختبار ا

نتائج تلك )  ٨ویوضح جدول (  ناث على حدة .كل من الذكور والإ، لدى   للصحة العامة 
  الارتباطات .

  ) ٨جدول ( 
  البنود النوعیة للشكاوى من الذاكرة ، وكل من المتغیرات النفسیة والاجتماعیةبین معاملات الارتباط المستقیم 

                      
  المتغیرات

  
  البنود 

  

  عینة المسینات  عینة المسنین 
  
  العمر

  
  التعلیم

  
الشعور 
  بالأمن 

  
الحالة 
  الصحیة 

  
  العمر

  
  التعلیم

  
الشعور 
  بالأمن 

  
الحالة 
  الصحیة 

تذكر أسماء    - ١
 الأشخاص والشوارع  .

 -  
٠,٠٨  

٠,٠٢  ٠,٠٥  ٠,١٨  ٠,٠٦  ٠,٠٢  ٠,١٥  ٠,٠٧  

  ٠,٠٣  ٠,١٤  ٠,١١  ٠,٠٧  ٠,٠١  ٠,٠٥  ٠,٢١  ٠,٠٣-  تذكر الوجوه . - ٢

  ٠,٢٣  ٠,٢٧  ٠,١٣  ٠,١٥  ٠,٠٧  ***٠,٣٣-  ٠,٠٨  ٠٥،- تذكر المواعید . - ٣

( مثل  أماكن الأشیاء - ٤
 سلسلة المفاتیح ) .

 -٠,٢٦-  ٠,٠٢  ٠,٠٦**  
  

٠,٠٤  ٠,١٥  ٠,٠٤  ٠,٠٩  ٠,١٠  

     فى الأماكن الاتجاهات - ٥
 .یمین وشمال ) (

٠,٢١  ٠,٠٣  ٠,١٨   ٠,١١  ٠,٠٤  ٠,٢٢  ٠,٠١  ٠,٢٠  

التى  فتهواأرقام ال- ٦
 ضربها تواً 

٠,١٤  ٠,٠٣  ٠,٠٤  ٠,٠٤  ٠,٠٨  ٠,١١  ٠,١٥  ٠,٠٢  

التى  هاتفأرقام ال - ٧
 بشكل متكرر. یستخدمها

٠,٢٣  ٠,٠٥  ٠,٠٢  ٠,١٤  ٠,١٢  ٠,٠٤  ٠,٠٤  ٠,٠٥  

الأشیاء التى یخبره بها - ٨
 الآخرین .

٠,١٠  ٠,٠٠٣  ٠,١٢  ٠,١٦  ٠,١٥  ٠,٠٨  ٠,٠١  ٠,١١  
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 )٨تابع جدول (

   التواریخ الشخصیة- ٩
 ).(مثل تواریخ أعیاد المیلاد

٠,١٣  ٠,١٠  ٠,٠٢  ٠,٠٦  ٠,١٤  ٠,١١  ٠,١٠  ٠,١٧  

  ٠,٠٤  ٠,١١  ٠,٠٣  ٠,١٩  ٠,١١  ٠,١٥  ٠,١٧  ٠,١٠ بعض الكلمات -١٠

إلى المحلات  الذهاب -١١
 ه .ءونسیان ما یرید شرا

٠,٠١  ٠,١٠  ٠,٠٩  ٠,١١  ٠,١٥  ٠,٠٣  ٠,٠٥  ٠,١٩  

البدء فى عمل شيء  -١٢
ونسیان ما تم القیام به من 

 قبل .

٠,١٨  ٠,١١  ٠,١٦  ٠,١٤  ٠,١٨  *٠,٢٤-  ٠,١٥  ٠,١٨  

ما تم قوله بالفعل   -١٣
 لشخص ما

٠,٠٥  ٠,١١  ٠,١٤  ٠,٢٧  ٠,٠٠  **٠,٤٠-  ٠,١٣  ٠,٠١  

تناول الدواء فى میعاده ،  - ١٤
  ه للغیر.ائإعطبسواء له أم 

٠,١١  ٠,١١  ٠,٠٨  ٠,١٥  ٠,١٣  *٠,٣١-  ٠,١١  ٠,٠٤  

دفع بعض الفواتیر  -١٥
كالتلفونات أو المهمة (

  بولیصة التأمین ) 

٠,٢٧  ٠,١٢  ٠,٠٨  ٠,١٣  ٠,٠١  **٠,٤٥-  ٠,١٠  ٠,١٩  

  **٠,٤٠  ٠,٢٦  ٠,٠٥  ٠,٠٢  ٠,٠١  **٠,٣٤-  ٠,٠٧  ٠,٠٢  الطعام على النار . -١٦

  **٠,٣٢-  ٠,٢٣  ٠,١٣  .الصلاة فى مواعیدها -١٧
  

٠,١٧  ٠,٢٢  ٠,١٧  ٠,١١  ٠,١٥  

نسیان الأفكار أثناء  -١٨
 المحادثة مع الآخرین.

٠,١٣  ٠,٢٣  ٠,٢٣  *٠,٢٨  ٠,٢٣  ٠,١٧  ٠,٢٢    

  ٠,٠٠٠١*** دالة عند                ٠,٠١** دالة عند           ٠,٠٥*دالة عند 
لم نجد ارتباط بین متغیرات العمر والتعلیم بالجوانب النوعیة لأوجه لعینة الذكور بالنسبة 

غالبیة فى فقد ارتبط سلبیا بوجود شكاوى لمتغیر الشعور بالأمن  أما بالنسبة،  الضعف فى الذاكرة
فكار أثناء المحادثة مع نسیان الأو   -الصلاة فى مواعیدها  -الطعام على النار -دفع بعض الفواتیر المهمة  ( نب الجوا

، أماكن الأشیاء ،  نسیان ما تم قوله بالفعل لشخص ما و  تناول الدواء فى میعاده، و البدء فى عمل شيء  ، و الآخرین
 ٠,٠١وكانت كل الارتباطات دالة إحصائیاً عند مستوى  به من قبل نسیان ما تم القیام، وأخیراً  تذكر المواعید و 

لمتغیر التقییم الذاتى للصحة العامة فلم یرتبط إیجابیا سوى بمتغیر واحد فقط وبالنسبة  . ٠,٠٠٠١، و
   . ٠,٠٢عند مستوى معنویة  نسیان الأفكار أثناء المحادثة مع الآخرین وهو

تباط بین المتغیرات النفسیة والاجتماعیة والتقییم الذاتى فلم نجد أى ار  للمسناتأما بالنسبة 
للشكاوى من الذاكرة فیما عدا الارتباط الإیجابى بین متغیر نسیان الطعام  على النار والتقییم الذاتى 

مما یدل على تأثیر الصحة على الجوانب التى تمثل مهام  ٠,٠٠٧للصحة العامة عند مستوى معنویة 
ومدى مسئولیتهن عن تلك المهمة وكیف إرجاع السیدات الضعف فى ذلك الجانب  یومیة للحیاة لدیهن

  نتیجة لضعف  صحتهن  . 
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  فى الذاكرة:  المدرك الضعفأوجه التنبؤ بدور بعض المتغیرات النفسیة والدیموجرافیة فى : ثالثا 
 ضــعفال أوجــهب التنبــؤلدیموجرافیــة فــى حتــى نــتمكن مــن تقیــیم دور بعــض المتغیــرات النفســیة وا  

 Multinomial " المتغیـرات المتعـدد اللوجسـتي الانحـدار "قمنـا بــإجراء تحلیـل المدركـة فـى الـذاكرة

Logistic Regression ، مـن قـدر أكبـر إدخـال علـى بقدرتـه الإحصـائي النمـوذج هـذا یمتـاز حیـث 
 أي ،المنفصـل  وعالنـ من یعد الذي التابع المتغیر مع مجتمعة تأثیرها صافي وقیاس المستقلة، المتغیرات

 الدلالـة فحـص تـم وقـد. واحـد وأثنـین وثلاثـة ) ( ى هـ ثـلاث  قـیم ویأخـذ متقطعـة خیـارات هیئـة یأخـذ
 نمـوذج فـي المتغیـرات هـذه تـأثیر ضـبط  مراعـاة مـع التـابع المتغیـر مـع مسـتقل متغیـرلكـل  الإحصـائیة

لـدى كـل مـن عینـة المسـنین   تـم ذلـك وقـد فأقـل، ٠,٠٥إحصـائیة  دلالـة مسـتوى وعند ، المستخدم التحلیل
 اللوجســـتيمعـــاملات الانحـــدار )  ١٠وجـــدول (  )  ٩و یعـــرض جـــدول ( .  والمســـنات كـــل علـــى حـــدة 

ـــرات الدراســـة ، المتعـــدد ـــین متغی ـــى التـــوالى،  ب الشـــعور بـــالأمن  عـــد حیـــث ی لـــدى المســـنین والمســـنات عل
بینمـــا متغیـــرات مســـتقلة أو منبئـــة ،  ، والعمـــر ، ونـــوع التعلـــیم النفســـى ، والتقـــدیر الـــذاتى للصـــحة العامـــة 

وفـى هـذا التحلیـل یمكـن قیـاس معنویـة  .ر تـابع  متغیتكون الشكاوى الذاتیة من الذاكرة  بمكوناتها الفرعیة 
عبــد الحمیــد العباســى ، ( ٢الــذى یتبــع توزیــع كــا Waldمعامــل الانحــدار باســتخدام الاختبــار الإحصــائى 

٦، ٢٠١١ ( .    
  ) ٩(  جدول

التقییم  على الشعور بالأمن والعمر والتعلیم والصحة لأثر المتغیرات المتعدد اللوجستي الانحدار نموذج نتائج
  الذاتى للذاكرة لدى المسنین

    

  المستقلةات المتغیر 

 
 

 المتغیر التابع
 

 معامل قیمة
 الانحدار
  اللوجستي

الخطأ 
 المعیارى

  

  اختبار

wald 

 
درجات 
 الحریة

 
 مستوى

دلالةال  
 

 الارجحیة
 

  

  لتقدیر الذاتى للصحةا

  الشعور بالأمن النفسى*

  العمر

  التعلیم

  ٣,١  الشكاوى من الذاكرة

٤,١٤  

٢,٢٥  

٠,٣٣  

٠,١١  

٠,٠٢  

٠,١١١  

٠,٢٩  

٠,٠٧  

٣,٨*  

٠,٠٤  

١,٢٨  

١  

١  

١  

١  

٠,٦٣  

٠,٠٥  

٠,٦٣  

٠,٢٥  

١,٠٣  

١,٠٤  

٠,٩٨  

١,٣٨  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

  ٤,١  تذكر الوجوه

٢,٥  

-٧,٣  

٠,٤٧  

٠,٠٦  

٠,٠١  

٠,٠٦  

٠,٢١  

٠,٤١  

٠,٠٤  

٠,٠١  

٥,٢*  

١  

١  

١  

١  

٠,٥١  

٠,٨٣  

٠,٩٠  

٠,٠٢  

١,٠٤  

٠,٩٩  

٠,٩٩  

١,٦  
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  )٩تابع جدول (

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

    العمر

  التعلیم

  ٠,١١-  تذكر المواعید

٣,٧  

١,٦  

٠,٥٢  

٠,٠٦  

٠,٠١  

٠,٠٦  

٠,٢١  

٢,٩  

٠,٠٨  

٠,٠٧  

٥,٨*  

١  

١  

١  

١  

٠,٠٨  

٠,٧٧  

٠,٧٩  

٠,٠١  

٠,٩٩  

١,٠٣  

١,٠١  

١,٧  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

  ٥,٦٢  أماكن الأشیاءتذكر 

٣,٣٣  

٦,٤  

٠,١٩  

٠,٠٩  

٠,٢  

٠,٠٨  

٠,٢٥  

٠,٤٣  

٣,٩*  

٠,٦٣  

٠,٥٨  

١  

١  

١  

١  

٠,٥١  

٠,٠٤  

٠,٤٣  

٠,٤٥  

١,٠٦  

١,٠٣  

١,١  

٠,٨٢  

  التقدیر الذاتى للصحة

  نفسىالشعور بالأمن ال

  العمر

  التعلیم

فى  الاتجاهاتتذكر 
  ناالمك

٠,١٢  

١,٠٣  

٩,١  

١٢,٢  

٠,٢١  

٠,٠٥  

٠,٢٤  

٠,١٩  

٠,٣٢  

٠,٠٥  

٠,١٤  

٣٨,٢*  

١  

١  

١  

١  

٠,٥٦  

٠,٨٣  

٠,٧٠  

٠,٠٠٠  

٠,٨٨  

٠,٩٩  

٠,٢١  

٢٠,٢  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

أرقام  تذكر
التى  هاتفال

 یستخدمها
 بشكل متكرر

-٨,٧  

٤,٤  

٨,١  

٠,٤٨  

٠,٠٨  

٠,٠٢  

٠,٩  

٠,٢٤  

١,١  

٠,٠٨  

٠,٨٦  

٣,٧*  

١  

١  

١  

١  

٠,٢٩  

٠,٧٧  

٠,٣٥  

٠,٠٥  

٠,٩٢  

١,٠٠٤  

١,١  

١,٦  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

الأشیاء التى تذكر 
 یخبره بها الآخرین 

٠,٢٠  

-١,٥  

٠,٢٢  

٠,٢٤  

٠,٠٩  

٠,٠٢  

٠,١١  

٠,٢٢  

٥,٢*  

١,١  

٣,٩٦*  

١,٢ 

١  

١  

١  

١  

٠,٠٢  

٠,٢٩  

٠,٠٤  

٠,٢٧  

٠,٨٢  

٠,٩٩  

١,٢  

١,٣  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

التواریخ  تذكر
     الشخصیة

 -٣,٤  

٢,٤  

٠,١٣  

٥,٨  

٠,٠٦  

٠,٠١  

٠,٠٧  

٠,١٧  

٠,١١  

٤,٠٣*  

٣,٦*  

٠,١١  

١  

١  

١  

١  

٠,٥٦  

٠,٠٤  

٠,٠٥  

٠,٧٤  

٠,٩٧  

١,٠٢  

١,١  

٠,٩٤  
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 المسن شعور مستوى بین إحصائیة مهمة علاقة هناك أن ،الجدول السابق بیانات تؤكد 
كثیر من ، هذا فضلا عن دوره القوى فى التنبؤ بككلالذاتى للشكاوى من الذاكرة  والتقییم  بالأمن النفسى

ء  ، وتناول الدواء ، تذكر أماكن الأشیاللذاكرة  ، حیث جاء فى المرتبة الأولى للتنبؤ بالجوانب النوعیة 
و مواعید الصلاة ، ثم جاء فى المرتبة الثانیة فى التنبؤ بتذكر بعض التواریخ المهمة فى حیاة الفرد . 
أما بالنسبة لمتغیر المستوى التعلیمى ، فقد تنبأ بكل من الجوانب النوعیة التالیة : تذكر الوجوه ، 

سبة لمتغیر تلیفون التى یطلبها بشكل متكرر .أما بالنوالمواعید ، والاتجاهات فى المكان ، و أرقام ال
، بینما تنبأ متغیر الصلاة فى مواعیدها ، و تذكر تذكر ما تم قوله بالفعل ،، فقد تنبأ بكل من الصحة

الصلاة فى  تذكر الأشیاء التى یخبره بها الآخرین ، و التواریخ الشخصیة ، و تذكر ، العمر بكل من
  .مواعیدها

  )٩تابع جدول (

  الذاتى للصحةالتقدیر 

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

ما تم قوله  تذكر
  بالفعل لشخص ما

-٠,١٨  

٤,١  

-٣,٥  

-،٢٣  

٠,٠٩  

٠,٠٢  

٠,٠٨  

٠,٢٩  

٣,٩*  

٣,٣  

٠,١٨  

١,٠١  

١  

١  

١  

١  

٠,٠٤  

٠,٠٧  

٠,٦٧  

٠,٣٢  

٠,٨٣  

١,٠٤  

٠,٩٧  

٠,٧٥  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

دواء تناول ال تذكر
  فى میعاده

-٠,٢١  

٤,٦  

٣,٣  

٠,٩٠  

٠,١٢  

٠,٠٢  

٠,١٠  

٠,٣٤  

٣,٠٢  

٣,٨*  

١,٣  

١,٣  

١  

١  

١  

١  

٠,٠٨  

٠,٠٥  

٠,٧٤  

٠,١٧  

٠,٨٢  

١,٠٢  

٠,٩٧  

٠,٦١  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

الصلاة فى  تذكر
  .مواعیدها

٠,١٨  

٥,٠١  

-٠,١٦  

-،٤٦  

٠,٠٨  

٠,٠٢  

٠,٠٨  

٠,٢٨  

٤,٦*  

٧,٥*  

٤,١*  

٢,٧  

١  

١  

١  

١  

٠,٠٣  

٠,٠٠٦  

٠,٠٤  

٠,٠٩  

١,٢  

١,١  

٠,٨٥  

٠,٦٣  

  التقدیر الذاتى للصحة

  الشعور بالأمن النفسى

  العمر

  التعلیم

نسیان الأفكار  تذكر
أثناء المحادثة مع 

 الآخرین.

٠,٥١  

١,٥  

-٠,١٩  

٦,٥  

٠,١٢  

٠,٠٢  

٠,٠٩  

٠,٣٦  

١,٤  

٠,٤٨  

٤,٤*  

٠,٠٣  

١  

١  

١  
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  )١٠جدول(
التقییم  على الشعور بالأمن والعمر والتعلیم والصحة لأثر المتغیرات المتعدد اللوجستي الانحدار نموذج ائجنت

  ى المسناتالذاتى للذاكرة لد
      

أنـه لـم توجـد أى متغیـرات یمكنهـا التنبـؤ بالشـكاوى الداتیـة  یتضح مـن النظـر فـى الجـدول السـابق  
الشــعور بــالأمن ن متغیــر مــن الــذاكرة لــدي المســنات .  أمــا بالنســبة للجوانــب النوعیــة للتــذكر ، كــا

وكــذلك ،  لــدیهن  بتــذكر شــراء الأشــیاء المطلــوب شــراءهابشــكل دال هــو المتغیــر المنبــىء  النفســى
ولــم تســهم وتــذكر الطعــام علــى النــار ،   تــذكر دفــع الفــواتیرمنبئــاً بكــل مــن  كــان متغیــر الصــحة 

 أثـر وهامشـیة ضـعف نتـائجال تكشـف ، عام وبشكل باقى المتغیرات إسهاماً دالاً فى هذا الصدد .
ومـن تأمـل   .تقیـیم الـذاكرة  لـدیهن   فـيكـالعمر والتعلـیم ) (  فیـةالدیوغرا الدراسـة متغیـرات بـاقي

تلــك النتیجــة نجــد أن الشــكاوى مــن الــذاكرة لــدى المســنات فــى الدراســة الراهنــة تــرتبط بمهــام الحیــاة 
  . everyday tasksالیومیة 

الشـــعور بـــالأمن بشـــكل عـــام یتضـــح لنـــا مـــن نتـــائج تحلیـــل الإنحـــدار  لعینـــة المســـنین ، أن متغیـــر 
ككــل  ، هــذا  الشــكاوى الذاتیــة مــن الــذاكرة كــان هــو المتغیــر الوحیــد المنبــىء بشــكل دال ب النفســى

فضلاً عن دوره الجوهرى فى التنبؤ بعدید من الجوانب النوعیة للتـذكر . فیمـا یتصـل بالمسـنات لـم 
الشـعور  توجد أى متغیرات یمكنها التنبؤ بالشكاوى الداتیة مـن الـذاكرة لـدیهن .  ولكـن كـان لمتغیـر

  المستقلةات المتغیر 
  

المتغیر 
 التابع

  معامل قیمة
 الانحدار
  اللوجستي

الخطأ 
 المعیارى

  

  اختبار 
wald 

درجات 
 الحریة

 
 مستوى

دلالةال  

ةالارجحی  
  

  التقدیر الذاتى للصحة
  الشعور بالأمن النفسى

  العمر
  التعلیم

تذكر 
الأشیاء 

المطلوب 
  شراءها
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  التقدیر الذاتى للصحة
  الشعور بالأمن النفسى

  العمر
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دفع  تذكر
  الفواتیر
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  التقدیر الذاتى للصحة
  الشعور بالأمن النفسى

  العمر
  التعلیم

تذكر  
الطعام 

  على النار 
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بــالأمن النفســى والتقــدیر الــذاتى للصــحة دور فــى التنبــؤ بــبعض الجوانــب النوعیــة للتــذكر لــدیهن . 
الشـعور  ارتفـاع أن إلـى اسـتنادًا تفسـیرها ویمكـن الدراسـة، توقعـات مـع منسـجمة النتیجـة هـذه وتعـد

  .    بالأمن النفسى

و دور بعض المتغیرات ،  طبیعة متغیر الشعور بالأمن النفسى  لدى المسنینرابعاً : 
  المحددة له.

في  ینمالمقی المسنین لدى النفسى الأمن مستوى في جوهریة فروقما إذا كانت هناك لتحدید 
بین المسنین معادلة " ت " لدلالة الفروق  تم حساب ، والتعلیم كل على حدة ،  نوعلل تعزى المجتمع

) اتجاه ودلالة   ١١یوضح الجدول (  فسى ، وفى الدرجة الكلیة لمقیاس الشعور بالأمن النوالمسنات  
فى درجة الشعور تم حساب تحلیل التباین فى اتجاه واحد لحساب تأثیر التعلیم  تلك الفروق .  كما

، شملت تعلیمیة  ثلاث مجموعات  إلى بغض النظر عن النوع  ، حیث تم تقسیم العینة بالأمن النفسى 
الابتدائیة   (تعلیم الأساسى یم ، وتضم الحاصلین على الالمجموعة الأولى المسنین منخفضى التعل

وشملت المجموعة الثانیة متوسطى التعلیم من ذوى الشهادة المتوسطة وما فوقها ، أما  . ) والإعدادیة
المجموعة الثالثة  والأخیرة  ، فهى مجموعة مرتفعى التعلیم وتضم الحاصلین على الشهادة الجامعیة 

  .فى اتجاه واحد  ) نتائج تحلیل التباین ١٢ جدول رقم  (ویوضح  ،  اوما فوقه
  
  ) ١١ جدول (

  الشعور بالأمن النفسى اختبار" ت " لدلالة الفروق بین المسنین والمسنات فى الدرجة الكلیة لمقیاس نتائج 
   

     
  
  
  

 بلغوبشكل عام   .فى الشعور بالأمن النفسى  حسب النوعیتبین من الجدول السابق  عدم وجود فروق 
     . )  ٢٩,٦٥) بإنحراف معیارى (  ١٩٦,٥٩ل ( كك للمقیاس الحسابي المتوسط

  ) ١٢ (جدول 
متغیر مستوى التعلیم فى درجة الشعور  بیان تأثیر ل حدفى اتجاه وا تحلیل التباین دلالة قیمة " ف " ل نتائج 

  بالأمن النفسى لدى العینة الكلیة

  المسنین  مقاییس
  ) ٦٧( ن= 

  المسنات
  ) ٤٣( ن= 

  الدلالة  ت

  ع  م  ع  م
  غ.د  ١,٧٧  ٣٠,٧٧  ١٩٠,٤٠  ٢٨,٤٣  ٢٠٠,٥٧  الدرجة الكلیة

درجات   مجموع المربعات   مصادر التباین
  الحریة

  قیمة   متوسط المربعات
  " ف"

  مستوى الدلالة

  ٠,٠٧  ٢,٦١  ٢٢٢٢٥,٨  ٢  ٤٤٥١,٧١  بین المجموعات
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یتضح من الجدول السابق وجود تأثیر للمستوى التعلیمى فى درجة الشعور بالأمن النفسى ،    
"   اختبارذلك باستخدام وبناء على ذلك سوف یتم عمل مقارنات ثنائیة لمعرفة اتجاه الفروق ، و 

   .) على النحو التالى  ١٣وهو ما یوضحه جدول (   شیفیه "
  ) ١٣دول ( ج

 النفسى الفروق واتجاهاتها بین المجموعات الفرعیة لمتغیر مستوى التعلیم فى درجة الشعور بالأمن
  " شیفیه " اختبارباستخدام 

مجموعات 
  المقارنة

المستوى 
 التعلیمى

 الدلالة  فرق المتوسط المتوسط ن

  غ.د  ٤,٤-  ١٩٣,٧٥  ٣٢ ٢  المجموعة الأولى
٠,٠٩٦  ١٤,٧-  ٢٠٣,٩٥  ٤٥ ٣  

  غ.د  ٤,٤  ١٨٩,٣  ٣٣ ١  المجموعة الثانیة
  غ.د  ١٠,٢١-  ٢٠٣,٩٥  ٤٥ ٣

  ٠,٠٩  ١٤,٦٥  ١٨٩,٣  ٣٣ ١  المجموعة الثالثة
  غ.د  ١٠,٢١  ١٩٣,٧٥  ٣٢ ٢

ً فروق عدم وجودیتضح الجدول السابق  بالنظر فى    بین  ذات دلالة إحصائیة  ا
الشعور بالأمن تغیر فى موبعضھا البعض للمستوى التعلیمى المجموعات الفرعیة الثلاث 

  .النفسى
والتى تتمثل فى أن إنخفاض الشعور بالأمن النفسى  حرى بنا عقب بیان أهم نتائج الدراسة ،    

مناقشة ما تنطوى علیه تلك النتائج هو العامل الرئیس المسئول عن وجود شكاوى فى الذاكرة ، 
   وامتداداتها التطبیقیة .من دلالات، ونظمها فى إطار یتأتى من خلاله إدراك مترتباتها 

   مناقشة النتائج 
قدمت لنا نتائج البحث مدلولات متعددة من شأنها أن تسهم فى فهم بعض جوانب عملیة 

تعاملنا اللاحق معها على درب  -بدرجة ما –التنمیة للذاكرة لدى كبار السن على نحو قد یثرى 
  التشخیص والتحكم ، ویتمثل أبرزها فى النقاط التالیة : 

من ف ؛ لتنمیةبرامج ال مدخلاً ضروریاً تعد  الوعى الذاتى بأوجه الضعف عملیة أن  أولا :
 المفترض أن الخطوة الأولى فى عملیة  التشخیص للتدهور فى الذاكرة والتنمیة لها تبدأ بالوعى

، وتتمثل أهمیة  الضعفومظاهر ذلك ،  ضعف أو اضطراب وجودب self-awarenessالذاتى 
تى فى أنها المحرك الرئیس لعملیة التنمیة  والوقایة لأنه فى اللحظة ال الضعف إدراك أوجه

  )١٢تابع جدول (
      ٨٥٣,٩٩  ١٠٧  ٩١٣٧٦,٨  داخل المجموعات

        ١٠٩  ٩٥٨٢٨,٦  الكلى 
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فى الذاكرة  ستكون هى اللحظة التى تمكننا من اكتشاف هل  یشعر فیها المسن بأن لدیه ضعفا
و  . أم لا ؟المصاحبة للتقدم فى العمر  الطبیعیة  المعرفیة یندرج ضمن التغیرات الضعفهذا 

للذاكرة   cognitive basesالأساس المعرفى  ةمعرفهو فى هذا الصدد  نا ل الشىء المهم 
فعلى الرغم من أن الاضطراب فى الذاكرة الموضوعیة یعد أحد الأسس للشكاوى الذاتیة  ، الذاتیة

من الذاكرة ، إلا أن الاضطرابات فى باقى الوظائف المعرفیة كما فى الانتباه ، و كفاءة  معالجة 
ى  اضطراب نوعى  أن إدورا فى تشكیل الذكریات ، لذا ف تؤديالمهارات اللفظیة  علومات ، و الم

التدهور فى القدرة  أن ، كما  كرذتفى أى منهما یؤدى إلى وجود شكاوى ذاتیة من كفاءة ال
عامل استهداف لوجود شكاوى ذاتیة  مثلی  global cognitive functioningالعقلیة العامة 

لذا فمن الضرورى أن یتم تقدیر الأسباب التى  .  ) ( Fritsch et al., 2014  من الذاكرة
 ومن وجهة نظر المسن ، وهذا المكون لم یتم تضمینه فى دراستنا الراهنة .  الضعفتؤدى لهذا 

، ( المكون المعرفى ، والمكون السلوكى )  لعملیة التنمیة مكوناتأن  هناك  من المتعارف علیه
الشخصى  الضعفوعى بأوجه تضمن البالمكون المعرفى ، والذى  لحالیةاهتمت الدراسة او 

فقط  ، والمكون السلوكى والذى یشمل الطرق التى یعتمد علیها الفرد  وتقییم درجة خطورتها
والتخطیط  الضعفهتم بتشخیص أسباب هذا ، ولكننا لم ن الضعفعلى تلك الأوجه من  للتغلب

ا لم تتطرق إلى لمكون المعرفى ، بالإضافة إلى أنناداخل من قبل المسن ذاته  لسبل مواجهتها 
الكیفیة التى تتفاعل بها المكونات المعرفیة والسلوكیة وما بها من مكونات فرعیة حتى یتسنى لنا 

میة ، وبطبیعة الحال فإن الطابع نالتعامل معها بصورة أعمق وأكثر اقتراباً من واقع عملیة الت
ننا من ذلك ، لذا فإنه یحسن تخصیص دراسة لاحقة للتعامل الاستكشافى لهذه الدراسة لم یمك

  مع تلك الظاهرة من المنظور الدینامى مستقبلاً . 
 efficacyوتأثیرها وكفاءتهاألیتها عالكى تثبت ف،  برامج تنمیة الذاكرةضرورة أن تضمن : ثانیا 

and  effectiveness  ، تقویة الأمن النفسى ل خططاpsychological security 
enhancement   بدلا من الاعتماد على تدریب مهارات الذاكرة فقطTeaching memory 

Skills   ضرورة وجود ، وهو   ، وهذا یدعم الافتراض الذى قامت علیه الدراسة الراهنة 
عند تصمیم برامج تنمیة لإضافة إلى التدخلات المعرفیة اذات طبیعة نفسیة ب علاجیة تدخلات 
 .الذاكرة 

من المعروف أن الشیخوخة عملیة مصحوبة بانحدار وتدهور في القدرات العقلیة بصفة :  اً ثالث
عامة تؤدى إلى حدوث تغیرات في معدل السرعة والدقة في الذاكرة وفي عملیات التعلم والتفكیر 

ام الذكاء الع وكما تتضاءل عند كبار السن القدرة على الإدراك والتعرف ، والتذكر والاسترجاع 
العقلیة إلى ما یعتري الجهاز العصبي من شیخوخة و  القدرات تلك التغیرات فىرجع تو . 



   ٤٧٦ – ٤٢٩، ٢٠١٥  یولیو)،  ٣( ٣المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى، 
----------------------- --------------------------------------------------------------------------------------------------- - 

٤٦٩ 

 

. وبشكل عام تكون تلك التغیرات   اغمدتدهور فسیولوجي یؤدي إلى ضمور في خلایا ال
المسئول الأول عن وجود بعض المعتقدات السلبیة لدى كبار السن حول حتمیة حدوث تلك 

 فیؤدى ذلك بهم ، السلبیة   اتدعتقمالتلك دیر كبار السن لذاكرتهم  بربما یتأثر تقو  التغیرات ،
تلك أو إلى التقلیل من الحجم الحقیقى ل ) Fritschet al. , 2014 (   إلى التضخیم إما 

% من أفراد ١٤نجد أن هناك وفى هذا الإطار   ، ساسلأمن اأو إنكار وجودها لمشكلات ا
ى مشاكل فى الذاكرة ، وهى نتیجة لافتة للنظر  یجب تدبرها العینة الراهنة قرروا بعدم وجود أ

، فعلى الرغم من صغر هذه النسبة ، إلا أنها قد تنطوى على تقلیل نقاط الضعف لدیهم بعنایة 
، وهى تحیزات تقلل من دقة بالفعل ى أنهم یقیمون أنفسهم على أنهم أحسن مما هم علیه أ، 

 مبعدم حاجته ونسیشعر  مسیترتب علیه أنه ونفیه المسنللموقف ، وتعتبر شركاً یقع  متفسیره
 ملدیه لضعفتشخیص أوجه اطلب المساعدة و فرصة  منفسهأعن  ونللتنمیة ، ومن ثم سیحجب

، لذلك فنحن مطالبون بتدریب المسنین على الوعى بأوجه التحیز فى تقییمهم متهاوتطویر قدر 
خطاء العزو فى تفسیر أوجه ضعفهم وفشلهم فیه إلى الحد الأدنى  ألأنفسهم على نحو یتحاشون 

.  
إنطلاقاً من نظریة الذكاء المتغیر  ، نرى أن الذاكرة لا تعبر عن سمة ثابتة یمتلكها :  رابعاً 

أما بناء على نظریة الذكاء  ،من خلال التدریب  لأفراد ، ولكنها شىء یمكن توجهیه ، وتنمیتها
نجازات الفرد إیتم تغذیته من خلال  ر داخليامقد ، فإن الذاكرة تكون عبارة عن كم أوالثابت 

 . ، والزمن  ویتناقص نتیجة للفشل
بأنواعها لدى كبار المعرفیة من أهم الأسباب التي تؤدي إلى ظهور المشكلات أن : خامساً   

 شعوروعدم كفایة الدخل ، وعدم ال ،التعلیم انخفاض مستوى و ، تدهور الصحة العامة   ؛السن
وضعف  ، الخبرات الجدیدةالمهام و  مناسبة للتدریب على الفرص ال، وعدم توفر فسىالن بالأمن

ومن خلال دراستنا الراهنة ثبت  ،  الاجتماعیة كل من التفاعل الاجتماعي وشبكة العلاقات
 أنماط تعزیز على النفسي الأمن یساعدحیث القوى للشعور بالأمن النفسى على الذاكرة ،  الدور

 أنه كما ،، والأداء الجید الفعال  القرارات اتخاذ على والقدرة ، المتمیز كالأداء بيالإیجا السلوك
 والمودة والحب بالتقبل الفرد لشعور نتیجة وذلك التدهور العقلى والجسمى للفرد  معدل من یقلل
  به . المحیطین من

 محددة بیئیة غیراتمت فیه تتحكم ثقافي اجتماعي نتاج هو ومستویاته النفسي الأمنان  :  سادساً 
 ینظر أن یجب لذا ؛ شخصیة حیویة نفسیة طاقات فیها تتحكم فردیة عملیة أنه علیه بدا لو حتى
ا ومقارنتها البیئیة المتغیرات تلك آثار إلى دراسته عند ، فعلى سبیل المثال  الثقافي لإطارها تبعً

وربما ى تعزى لمتغیر التعلیم ، فى درجة الشعور بالأمن النفس  اً فى الدراسة الراهنة وجدنا فروق
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یعزى ذلك إلى وجود قدر كبیر من المساندة الأسریة لدى كل منهما ، كما تتمثل من خلال 
 تقي كما تتمثل فى ترتیبات الإقامة  الأسریة المساندةفارتفاع نسبة من یقیمون مع أسرهم . 

 الدعم من مصادر هماً م مصدراً  الاجتماعیة المساندة ، كما تعدالنفسي المرض من المسنین

 للأمن الحاجة إشباع في ماهم دورا ؤدىت أنها كما ،ن المسنو  حتاجهی الذي الفاعل الاجتماعي

، التى یتعرضون لها  الضاغطة الأحداث شدة عن الناتجة المعاناة مستوى وخفض النفسي،
نفسى عند ن العن الأم رستون وزملاؤه  "یفاج "ویتفق هذا  مع الدراسة الوحیدة التى قام بها 

  .  (Fagerström et al.,2011 )  كبار السن 
قة بین العمر والقدرة على أشارت النتائج إلى أن هناك دور مهم للصحة فى تفسیر العلاسابعاً : 

 إحساس المسن بالعجز ، وهى نتیجة یجب تدبرها بعنایة ، ذلك لأن الصحة ترتبط بعدمالتذكر
، ویلاحظ أن الجوانب النوعیة التى تنبأت ة الیومیة طات الحیاوقیامه بنشا والقدرة على الحركة ،

تتسم بالتكرار والدوام  ،  daily activitiesیومیة  حیاتیة هى نشاطاتفى الدراسة الراهنة  بها 
، طهى الطعام  ، وتناول الدواء ، والتفاعل مع الآخرین ك، وأهمیتها بالنسبة لبقاء الفرد 

قدرتهم على ح المسنون أكثر حساسیة لحدوث لأى تغیر بسیط فى والصلاة، وبالتالى فقد یصب
من أن  ) Bluestein & Rutledge, 2006( وهذا ما أشارت إلیه دراسةتذكر تلك الأمور ، 

الأفراد الذین یقییمون صحتهم بشكل سىء یشیرون لوجود قدر كبیر من فقدان الذاكرة مقارنة 
  بمن یقدرون صحتهم بشكل جید . 

   راجعالمقائمة 
  أولا : مراجع باللغة العربیة 

 ، القاهرة : دار المعارف .)  ٣ط (   العرب لسان .   )  منظور ( بدون تاریخ ابن -
 جامعـة طلبـة لـدى المتغیـرات بـبعض وتـأثره النفسـي بـالأمن الشعور"  .) ٢٠٠٥إیاد ( ، اقرع  -

 جامعـة،  العلیـا راسـاتالد كلیـة  )منشـورة إلكترونیـا( ، " رسـالة ماجسـتیر . الوطنیـة النجـاح
 نابلس.الوطنیة ب النجاح

د  (  بني - ار و الشریفین ، أحم دة " الشعور.  )  ٢٠١٣مصطفى ، من ن النفسیة بالوح  والأم
ة النفسي ا والعلاق ة بینھم دى عین ن ل ة م دین الطلب ي الواف ة ف  المجلـة،   الیرموك"  جامع
 . ١٦٢-١٤١) :  ٢(  ٩ ، التربویة العلوم في الأردنیة

 ،غرافیـــة المرتبطـــة بـــالأمن النفســـي بعـــض المتغیـــرات الدیمو  " . )١٩٩٦(  جبـــر محمـــد ،رجبـــ -
 ٠ ٩٣ – ٨٠) :  ٣٩(   ١٠،  مجلة علم النفس
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الصـــحة الجســـمیة والنفســـیة ."  )٢٠٠٥عـــزة  (مبـــروك ،  جمعـــة ، یوســـف ، و - 
 . القاهرة : دار غریبللمسنین " ، 

 رســالة ، " الجامعـات طلبـة لـدى الیــةالانفع " الطمأنینــة. )  ١٩٩٣سـامیة (  ،الحلفـاوي -
 العربیة .مصر جمهوریة ب الأزهر جامعة،  الإنسانیة الدراسات كلیة ،  منشورة غیر ماجستیر

 العربیـة المجلـة،  القـرار" باتخـاذ النفسـي الأمـن " علاقـة .) ٢٠١٤(   هـاني، الخالـدي  -
 .  ٢٤٦ – ٢٠٣ :  ) ٦٠ ( ٣٠ ،  الریاض،  والتدریب الأمنیة للدراسات

لــدى العــاملین بمراكــز الإســعاف بمحافظــات  النفســي الأمــن"  .)  ٢٠٠٣(  جهــاد، الخضــرى  -
 منشـــورة(، ، رســالة ماجســتیر"أخــرى ومتغیـــراتســمات الشخصــیة العلاقتــه بــبعض ، و غــزة

 غزة  . -، كلیة التربیة ، الجامعة الإسلامیة )إلكترونیا
 الأسـر فـي المـراهقین الطلبـة نـدع النفسـي بـالأمن الشـعور"   .)  ١٩٩١(  حمـد،  الخلیـل -

الأردنیـة  الجامعـة التربیـة ،  كلیـة ،  )منشـورة غیـر (رسـالة ماجسـتیر ،"  الزوجـات متعـددة
 بعمان.

 بالشعور وعلاقته الأبناء نحو الموجه الأسري العنف"  . ) ٢٠١٢(  الناصر عبد، السویطي  -
 بغـزة، الأزهـر جامعـة لـةمج"، الخلیـل مدینـة فـي التاسـع الصـف طلبـة مـن عینـة لـدى بـالأمن
 .  ٣١٠-٢٨١: )  ١(  ١٤ ،  الإنسانیة العلوم سلسلة

) . " الإحســـــاس بـــــالأمن لـــــدى أعضـــــاء الهیئـــــات التدریســـــیة فـــــى  ٢٠٠٩خالـــــد ( ، الصـــــرایرة  -
 الجامعـــات الأردنیـــة الرســـمیة وعلاقتـــه بـــأدائهم الـــوظیفى مـــن وجهـــة نظـــر رؤســـاء الأقســـام " ،

 .  ٣٦-١) :  ٣(  ٢یم الجامعى ، المجلة العربیة لضمان جودة التعل
 : الریـاض ،"  الـنفس لعلـم الإسـلامي التأصـیل في دراسات" ) .  ١٩٩٥(  صالح، الصنیع  -

 . الكتب لماع دار
فـى العلـوم الاجتماعیـة  الانحدار اللوجسیتى : تطبیقات) ."  ٢٠١١العباسي ، عبد الحمید (  -

والبحـوث الإحصـائیة، قسـم الإحصــاء  " ، جامعـة القـاهرة : معهـد الدراسـات SPSSباسـتخدام 
 الحیوى والسكانى .

 : القـاهرة) ،  ٢ط ("   التعصـب دراسـة نفسـیة اجتماعیـة"  . )١٩٩٧( معتز سید ، عبد االله  -
 .دار غریب للطباعة والنشر والتوزیع

 ." ، الكویت : جامعة الكویت  قیاس الشخصیة"  .)  ١٩٩٦أحمد ( ، عبد الخالق  -
ه) ." الشــــعور بالطمأنینــــة والوحــــدة النفســــیة لــــدى الأیتــــام  ١٤٣٤ن  (العطــــاس ، عبــــد الــــرحم -

 ماجسـتیر رسـالة  ،المقیمـین فـى دور الرعایـة والمقیمـین لــدى ذویهـم ( دراسـة مقارنـة )"  
 إلكترونیا ، كلیة التربیة ، جامعة أم القرى .  منشورة
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 مجلـة ، النفسـي نبـالأم الإحسـاس " درجـة. )  ١٩٩٦السـلمان (  ،فـؤاد بسـام ، و ، العمـري -
 . ٢٧ -١) :  ١(  ٢٣ ، التربویة العلوم دراسات

ملامــــح . "  ) ٢٠٠٨. (  ، مركــــز المعلومــــات ودعـــم اتخــــاذ القــــرار مجلـــس الــــوزراء المصـــرى -
 . ١٤-١ )٢(" ، تقاریر معلوماتیة  ، السنة الثانیة ،  المسنین فى مصر

  ١٢-٨مدریـد ،  للشـیخوخة یـةالثان العالمیـة الجمعیـة تقریـر،  )٢٠٠٢الأمـم المتحـدة ، (  -
 .A/CONF.197/9،  أبریل/ نیسان

 على میدانیة دراسة : النفسي بالأمن وعلاقته النفسي الاغتراب" .)  ٢٠١٢(  رغداء،  نعیسة -
)  ٣ ( ٢٨ ، دمشـق جامعـة ، مجلـة"الجامعیة بالمدینة القاطنین دمشق جامعة طلبة من عینة

 :١٥٨ -١١٣ .  
ــا فــى مصــر : الإســتراتیجیة وخطــة  .)  ٢٠٠٧(  ، عبــد الحمیــدهاشــم  - ــة المســنین قومی رعای

ـــى عـــام  ، القـــاهرة  : المكتـــب الإقلیمـــى لمنظمـــة الصـــحة العالمیـــة بالشـــرق  ٢٠١٥العمـــل حت
 الأوسط .
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Abstract  

The present study aimed to discover the role of some psychological 
and demographic determinants (psychological security, age, gender, 
level of education and self-rated health) in predicting the subjective 
memory complaints for healthy, community dwelling older people 
without risk factors for cognitive deficits. The data was gathered from 
110 participants (43 women, 67 men), with mean age 66.92 years (SD = 
4.99). The battery of questionnaires included; The Self-rated Health 
Scale, The Psychological Security Scale and The Subjective Memory 
Complaints Scale (SMC). 86.4% of the sample reported subjective 
memory complaints and it was significantly associated with lower scores 
on psychological security.  There were no significant differences found 
between the females and males on the SMC. The results also showed that 
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psychological security was an effective predicator of subjective memory 
complaints among elderly. 
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