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 ( 3122/ 23 / 22ل لمنشر في ب  ق   . 3122/  21/  21تاريخ الإيداع )
 

 ممخّص  
                         

عمى الرغم من أن صورة الجسد ىي بنية معقدة والتي تضم الطريقة التي نرى بيا أنفسنا، وطريقة تفكيرنا 
أنو في المجتمع المعاصر أصبح المحور الرئيسي لصورة الجسم ىو في وزنو. وىذا ليس ، إلا أجسادناوشعورنا ب

مستغربا عندما نعمم أن النظرة المثالية لمجمال الحالي لممرأة تؤكد عمى النحافة، و "النحافة تساوي الجاذبية". إن الصورة 
ن من أنفسين يعترف جداً  اتبدون متأكدتالمواتي  عمى مستوى احترام الذات. حتى النساء السمبية لصورة الجسم تؤثر سمباً 
القيام  تردنعمى القيام ببعض الأشياء التي  اتغير سعداء، وغير قادر  ما يجعمين غالباً بوجود انخفاض احترام الذات و 

% من النساء ذوات   67في ىذه الدراسة نلاحظ أن . نتيو ق ذايحقت نردي المواتي النساء عندبيا، ويجري ىذا النوع 
% من ذوات الوزن  96كذلك  .% من النساء البدينات 18الوزن الطبيعي كان تقدير الذات لديين عال مقارنة مع 

ت السيدا أنونستنتج من ذلك  % من النساء البدينات. 2كان لديين نظرة عالية لصورة أجسامين مقارنة مع  الطبيعي
لمذات مقارنة مع السيدات غير البدينات إضافة إلى أنين لديين صورة سمبية تجاه  البدينات يعانين من نقص تقديرىن

تباع الزائد الوزن مناليوس الخوف و  بتجنب لك محياة يسمحل ةومتحفز ، ة، ومحبوبةناجح يتكون أجسادىن. وأن نظام  وا 
وزن الجسم خلال بحكم تت . لذلك يجب أن تمقى المرأة التثقيف الصحي حول الأساليب التيلممحافظة عميو غذائي
 حياتيا.

 
 .السمنة ،تقدير الذات ،صورة الجسم الكممات المفتاحية:

 
 

 
 
 
 

                                                           
 سورية. –اللاذقية  –جامعة تشرين  -كمية التمريض -قسم تمريض الأمومة وصحة المرأة -مدرس  *
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  ABSTRACT    

 
Although body image is a complex construct which includes all of how we see, think 

and feel about our whole bodies, in contemporary society the major focus has become on 

weight.  This is not surprising when the current beauty ideals for women inordinately 

emphasize thinness, and “thinness equals attractiveness”. Negative body image affects 

negatively on the level of self-esteem. Even women who seem to be very sure of 

themselves will admit to having low self esteem that often makes them unhappy, keeping 

them from doing some of the things they want to do and being the kind of person they want 

to be. In this study, we notice that 67% of women with normal weight were self-esteem to 

have a high, compared with 18% of obese women. As well as 96% of women with normal 

weight had to have a look to the image of their bodies high compared with 2% of the obese 

women. It is therefore concluded that obese women suffered from low self-esteem and 

negative body image by comparison with normal women. To be successful, and loved, and 

eager to live is something that allows you to avoid fear and obsession with the extra weight 

and diet to maintain. Therefore, women should receive health education about the methods 

that control body weight through her life. 
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 مقدمة:
الوزن إلي حد كبير، في  عندما ينظرن في المرآة فيجدن أنين ثقيلاتو إن السمنة أحد أسباب معاناة النساء 

مرض السمنة ىو زيادة . %  20% من السيدات تفوق أوزانين الوزن المثالي بأكثر من  55، إن أكثر من الحقيقة
عن عدم التوازن بين  اً % من وزن الجسم الكمي نتيجة تراكم الدىون فيو، وىذا التراكم ناتج 30دىون أكثر من النسبة 

 [1. ] الطاقة المتناولة من الطعام والطاقة المستيمكة في الجسم
تساعد عمى حدوث السمنة فإطالة إن مدنيتنا الحديثة تحمل إلينا عددا من تغيرات نظم التغذية وعوامل أخري 

، والإفراط في شرب ، ونقص الحركة والنشاط الجسماني، وكثرة الضجيجمتوسط الحياة لمسكان بالوسائل الصحية الحديثة
الكحول والتدخين وعدم الاستقرار الفكري والقمق والحالة الاقتصادية وكثرة اليموم تخل في التوازن العاطفي والنفسي 

يفية ، لخوفيم من مستقبل رىيب غامض لا يعرفون فيو كوح وعند الذين يمتمسون طرق العيشالطم خاصة عند أصحاب
، والسيارة حذفت نشاط الفرد الجسماني وحركتو. وأن الآلة التي حمت محل اليد العاممة و تأمين حياتيم وحياة أولادىم

، كميا حممت إلي الإنسانية الرفاىية ولكن .. يومي قدموغيرىا من وسائل النقل الحديثة التي منعت الإنسان من السير ع
[ فالتوتر النفسي ىذا يزيد من إفراز الأدرينالين والنورادرينالين وىما مادتان تفرزىما غدة الكظر في 2طالبتيا بالثمن.]

الجسم فتساىم في تشنج الأوعية الدموية وزيادة دسم الدم . وحياة السكون وقمة الحركة تقمل من قدرة الجسم عمي إزالة 
 [3الخثرات وتأىب لمسمنة والركود الدموي .] 

 
 :التي تخمفيا السمنةالآثار 

. إن في الحقيقة مصدر لممخاطر الصحية ، فإنيايادة الوزن ىي مجرد مشكمة جماليةالسيدات أن ز  بينما ترى
ذي % يكون عرضة لمموت المبكر بنسبة الضعف من الشخص ال 40الشخص الذي يفوق وزنو الوزن الطبيعي بمقدار 

 [4]سنة من ىذه الزيادة. 30ى إل 10. وذلك بعد مرور من يحافظ عمي متوسط وزنو الطبيعي
، فمقد تبين أن البدانة البعيد ن مدي خطورة البدانة ونتائجيا عمى الإنسان عمى المدىالذين يعرفو   وقميمون جداً 

% في الإصابة 60، فالبدانة السبب بنسبة ض التي تودي بحياة الكثيرين منيمىي أكبر سبب لكثير من الأمرا
 :بالأمراض التالية

، السكتة جمطة العضمة القمبية –الشريانيةالعصيدة  –الذبحة الصدرية –قصور القمب –يارتفاع الضغط الشريان
تصمب  –المفاصل والعظام التيابات –س لفترة قصيرة جداً أثناء النوم(المشاكل التنفسية )وتشمل توقف التنف ،الدماغية
وضخامة  –الباطنية والآلام  – نسبة كبيرة من أنواع معينة من السرطان -ورام الصفرالداء السكري .... والأ –الشرايين

 [ 5] ، وكثير من الأمراض الأخرى .، مبيض متعدد الكيسات، العقم، النقرس )داء المموك(الكبد والطحال
العاطفية وزيادة الضغوطات  الاكتئابومن المشاكل الكثيرة الحدوث ىي الاضطرابات النفسية وعمى رأسيا 

عمى أنو مريض  حدوث ىواجس لممريض من شكمو [ كما وجد 6.] بة حدوث القمق وتدني تقدير الذاتوارتفاع نس
ومعرض لمموت وكذلك شعور المريض بالوحدة وعدم الإحساس بالسعادة مما يدفعو لاستخدام العديد من الأدوية التي قد 

وكذلك انخفاض تقدير الذات وترافقيا أحيانا بحصول القمو تكون ليا أثار جانبية خطيرة ومن ضمنيا المخدرات  
وقد يتجو الشخص نحو  لمحاولة إنقاص الوزن وما يسببو من مشاكل جسدية ونفسية( anorexia nervosa ) العصبي

 [ 7. ] الآخرينالعدوانية تجاه نفسو أو 
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عر بإيجابية تجاه عميو أن يشيجابية حول جسده لذلك يجب إومن الضروري لكل إنسان أن يكون لديو صورة 
في المجتمع وأن يحافظ عمى أىدافو في ىذه الحياة وأن يسعى لتحقيقيا. كما عميو أن يمارس  نفسو كشخص فاعل

. وعميو أن يتجنب المواقف الغير صحياً  الرياضة والعمل بشكل منتظم وأن يشعر بالقوة والصحة وأن يتناول طعاماً 
يجابية تجاه النفس تزيد من مستوى تقدير . إن النظرة الإ[ 8] نظرة سمبية عن الشخص.الناس لأخذ مريحة والتي تدفع 

وأنو قادر   وخارجياً  مو يشعر بالرضى داخمياً عوقوي خلال حياتو وتج الذات عن طريق إحساس الشخص بأنو جذاب
امل التي تساعد ومن العو  [ 9عمى النجاح والحب مما يساعده عمى التخمص من ىواجسو حول نفسو وجسده. ] 

تأمين الاحتياجات الجسدية الشخص عمى رفع مستوى تقديره لذاتو ىو تحقيق متطمبات ىرم مازلو والذي يتضمن 
كالطعام والشراب وشعوره بالأمان وشعوره بالانتماء والحب وشعوره بتقدير الذات الذي يتحقق عند تحقيق العناصر 

 [ 10السابقة لو . ] 
 
   :الســــمنةعــــــلاج  
لوقاية من الإصابة بالسمنة تعتمد أساساً عمى ضرورة تغيير سموكيات الشخص في تناولو لمغـذاء وضرورة ا

بصورة نيائية وأن  ياً والعلاج  يكون مدى الحياة وىو علاج ممطف وليس شاف مزاولة النشاط البدني عمى مدى العـمر.
عدد الوحدات  بالعوامل التالية:مية تخفيف الوزن ويقاس نجاح العـلاج المحافظة عمى الوزن السميم لمجسم أصعب من عم

الناقصة من مؤشر كتمة الجسم أو مقدار النقص في الزيادة النسبية لموزن وليس عمى مقدار الكيمو جرامات الناقصة . 
 .ولا مناسباً ولا ممكناً مدة المحافظة عمى الوزن الجديد : إن الشكل المثالي كما تصوره وسائل الإعلام ليس معقولًا 
 [ 11] .يعتمد بعض الأطباء عمى قياس نسبة وكمية دىون الجسم أكثر من اعتمادىم عمى تغيرات الوزن

أحياناً يتم ديل السموك تعـ ،التمـارين الرياضية ،أو العلاج الغذائي الحمية  :تتضمن وسائل العلاج ما يميو 
إنجاح أي برنامج   التدعيم النفسي لمفرد يمعب دوراً أساسياً فيو العـلاج الطبيعي   . إنالمجوء إلى العلاج بالعقاقير

البرمجة المغوية العصبية وىي ، وأحدثيا مع عـدد من البدينينببرنامـج علاجـي مشـترك   الانخراط ،لتخفيض الوزن
 [12].بأخرى ناجحةاستبدال العادات السيئة نا لمتصرف بطريقة ناجحة مرغوبة و طريقة لبرمجة عقول

في تشخيص حالة السمنة عند النساء وتحديد الأسباب المؤدية ليذا السمنة من  ميماً  دوراً تمعب الممرضة  
النفسية.  وأفي تحديد المشاكل الناجمة عن السمنة سواء الجسدية  اً ميم اً خلال التقييم الدقيق لمحالة كما أنيا تمعب دور 

لتثقيف الصحي الملائم لتجاوز المشاكل العضوية والنفسية التي قد تنجم عن السمنة في تقديم ا اً نيا تمعب دور أكما 
 [14وكذلك تزويد الشخص بالطرق السميمة لتدبيرىا. ]

 
 أىمية البحث وأىدافو:

 أىمية البحث:
تكمن أىمية البحث في أن الانتشار الواسع لمسمنة بين كافة أفراد المجتمع خاصة النساء يؤدي إلى الكثير من 

الناتجة  الجسدية والنفسية  ويؤدي إلى ارتفاع تكمفة العلاج من الأمراض المزمنة والاجتماعيةالمشاكل الصحية والنفسية 
 . عن السمنة

 اليدف من البحث:
 ة عمى درجة تقدير الذات وصورة الجسم عند النساء البدينات مقارنة مع النساء الغير بدينات.دراسة تأثير السمن
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 فرضيات البحث:
 ىن لذاتين مقارنة مع النساء الغير بدينات.ر ىو أن النساء البدينات لديين صورة سمبية عن جسمين وتدني بتقدي

 
 طرائق البحث ومواده:

 لمدخول في البحث.تم الحصول عمى موافقة المريضة  -1
 تم قياس وزن وطول المريض ومن ثم حساب مشعر كتمة الجسم.-2
 عمى دفعتين واحدة لقياس تقدير الذات والثانية نظرة المريضة لصورة جسميا. (VAS) تطبيق -3
مريضة.مجموعة أولى لا تعاني من السمنة بحسب  100تم تقسيم العينة إلى مجموعتين تضم كل واحدة -4
 الجسم ومجموعة ثانية تعاني من البدانة حسب مشعر كتمة الجسم. مشعر كتمة
 استبعاد أي مريضة لا تحقق شروط العينة.-5
 :مكان البحث 

 .12/2/2011ولغاية   15/8/2009أجرى ىذا البحث في مدينة جبمة  في الفترة الواقعة من
 :تم اختيار العينة بطريقة العينة ( الاختيار البسيط الملائمconvenient sample   ) أدخل في ىذا البحث

إلى دليل مشعر  بدينة استناداً سيدة غير  100ضمت المجموعة الأولى   إذسيدة  قسمت إلى مجموعتين مناصفة  200
 إلى دليل مشعر كتمة الجسم سيدة بدينة استناداً  100والمجموعة الثانية تضم  (BMI = 20 - 25)كتمة الجسم 

(BMI≥ 30  ) البحث تتسم بمواصفات محددة تضم:عينة 
 سنة. 30 – 20العمر  -
 .سم 160 – 150طوليا بين  -
 .غير ولود -
 .أدوية ( –لا تعاني من أسباب مرضية لمسمنة ) غدد  -
 لم تحاول إنقاص وزنيا سابقا -
 تحمل شيادة ثانوية أو جامعية -
 .الحالة الاقتصادية جيدةو  عاممة -
 .تعيش في مسكن مناسب -
 .مستقرةحياتيا الأسرية  -
 .لا تعاني من أي تشوىات جسدية -
 :الأدوات المستخدمة 
o وزن المريضة وطوليا ودليل مشعر كتمة الجسم مومات حول الصفات الشخصية لمعينةاستمارة تحوي مع ،

(BMI). 
o ميزان ومقياس لمطول. 
o Visual Analogue scale ( VAS)  درجة تقدير الذات ومرآة لصورة السيدة وىي أداة تستخدم لقياس

تضع المريضة إشارة عمى ىذا الخط تتناسب مع نظرتيا لذاتيا  إذممم  100لجسميا. وىو مكون من خط بطول 
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( حتى مكان الإشارة التي تضعيا السيدة ومن ثم 0تقاس المسافة من بداية الخط )  إذولصورة جسميا كل عمى حدة 
 [14] .يوضع الرقم بالممم

0 mm _________________________ 100mm 
(VAS)   Visual Analogue scale 

 ويقسم ىذا المشعر عمى ثلاث مجموعات تضم:
 ممم ( 50تقدير الذات وصورة الجسم بشكل ضئيل ) أقل من  -
 ( 74حتى  51تقدير الذات وصورة الجسم بشكل متوسط )  -
 وما فوق( 75تقدير الذات وصورة الجسم بشكل عالي )  -
 

 النتائج والمناقشة:
 

 ( توزيع العينة وفقا لممواصفات العامة لمعينة1الجدول رقم )
 العدد المواصفات

n= 200 
 % النسبة

 العمر
 سنة 25 – 20من  -
 سنة 30 – 26من  -

 
132 
68 

 
66 % 
34 % 

 :BMIقيمة مشعر 
 25 - 20من  -
 35 – 30من  -

 35فوق  -

 
100 
64 
36 

 
50 % 
41 % 
9 % 

 غير ولود
 متزوجة -

 غير متزوجة -

 
28 
172 

 
14 % 
86 % 

 درجة التعميم
 ثانوية -
 جامعية -

 
95 
105 

 
47.5 % 
52.5 % 

 
% من العينة كانت  66نلاحظ أن  إذلممواصفات العامة لمعينة  (  يظير توزيع العينة وفقاً 1الجدول رقم )

% من النساء  86، بينما   35 - 30% من العينة كان مشعر كتمة الجسم من  41سنة وأن  25 –20أعمارىم بين 
ن شيادة جامعية، أما باقي المواصفات فكانت نسبتيا وجد أن أكثر من نصف العينة يحمم . كمااتغير متزوج ن  ك

 % عند كل العينة. 100
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 توزع عينة الدراسة حسب درجة تقدير الذات  :2الجدول رقم 

 
 ات الوزن الطبيعي(و المجموعة الأولى )ذ

n= 100 
 المجموعة الثانية) البدينات(

n= 100 X2 p 
No % No % 

 درجة تقدير الذات
 عال   -
 متوسط -
 ضئيل -

67 
32 
1 

67 
32 
1 

18 
34 
48 

18 
34 
48 

53.8 0.0001 
>0.001* 

   100 المجموع
* Significant difference 

ن بتقدير يشعر   المجموعة الأولىن ثمثي إ إذ( درجة تقدير الذات عند مجموعتي الدراسة 2يظير الجدول رقم )
بينما  نتين بتقدير عال لذاس المجموعة يشعر نجد أن حوالي أقل من خم إذمقارنة مع المجموعة الثانية  نعال لذاتي

. كما نلاحظ بأن الفرق بين المجموعة الأولى نن بتقدير ضئيل لذاتيالمجموعة الثانية يشعر  والي النصف تقريبا من ح
 .‰ 1( عمى مستوى  X2  =53.8لة ذات أىمية إحصائية )والثانية يممك دلا

 
 نظرتيم لصورة الجسم وفق:  توزع عينة الدراسة 3الجدول رقم 

 

المجموعة الأولى 
 ات الوزن الطبيعي(و )ذ

n= 100 

 المجموعة الثانية
 ) البدينات(
n= 100 X2 p 

No % No % 
 النظرة لصورة الجسم

 عال   -
 متوسط -
 ضئيل -

96 
4 
0 

96 
4 
0 

2 
9 
89 

2 
9 
89 

55.6 
0.0001 
>0.001* 

* Significant difference 
 

ن ن غالبية المجموعة الأولى يممكإ إذدرجة النظرة لصورة الجسم عند مجموعتي الدراسة  (3يظير الجدول رقم )
يممكن الثانية % من المجموعة  2نجد أن حوالي  إذمقارنة مع المجموعة الثانية  نأجسامينظرة ذات تقدير عال لصورة 
. نأجساميبينما غالبية المجموعة الثانية يممكن نظرة ذات تقدير ضئيل لصورة  نمياجسأنظرة ذات تقدير عال لصورة 

 .‰ 1( عمى مستوى X2 =55.6)ية يممك دلالة ذات أىمية إحصائيةكما نلاحظ بأن الفرق بين المجموعة الأولى والثان
 المناقشة:

السمنة التي تنتج عن العادات الغذائية السيئة وابتعادنا عن الغذاء الصحي والسميم من خلال النتائج نجد أن 
في إحداث حالة من رفض صورة الجسم  اً ممي ونقص النشاط البدني وازدياد الضغوطات النفسية والحياتية تمعب دوراً 

تظير أن  إذ Snowden Lمن  وىذا ما يتماشى مع الدراسة المقدمة .اتالغير بدين السيداتبشكل واضح مقارنة مع 
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ىناك علاقة وطيدة بين السمنة وبين مفيوم الصحة عند الإنسان وخاصة الحالة النفسية التي قد تدفع البعض لأذية 
 [ 15]  . عن رفض صورة الجسم الذات تعبيراً 

أن السيدة  إذ مقارنة مع النساء الغير بدينات ناتيو كما أظيرت الدراسة أن النساء البدينات لديين تقدير ضئيل لذ
 نالوظائف التنفسية كما أني في اً البدينة لا تتمتع بكفاءة بدنية عالية كما ىي في الشخص الطبيعي فيي تحدث قصور 

ن من مشاكل مرضية أخرى كارتفاع الضغط والحوادث الوعائية الدماغية والداء السكري ومشاكل الدورة الطمثية يعانت
. وىذا ما ينسجم مع الدراسة المقدمة [ 5] عمى إحساس السيدة بحالة عامة جيدة أو صحية  حمل مما ينعكس سمباً وال

عمى التحكم  اتوالقادر  نيعمى التركيز عمى نقاط القوة لدي   اتالقادر  السيداتبينت ىذه الدراسة أن  إذ  Neff Kمن 
ن يع السيدات البدينات المواتي يعانوالعقمية والنفسية مقارنة م بالقوة البدنية اً إحساسن وتجنب زيادة الوزن يممك ن  بشييتي

 [ 16الاكتئاب والأمراض والوحدة والغضب. ] 
 

 التوصيات:الاستنتاجات و 
 الاستنتاجات:

 لمذات مقارنة مع السيدات غير البدينات. نن من نقص تقديرىيأن السيدات البدينات يعان 
  لديين صورة سمبية تجاه أجسادىن مقارنة مع السيدات الغير بدينات.إن السيدات البدينات 

 : التوصيات
ئات والكوادر من أجل الاستفادة من معطياتو إن تطبيق نتائج ىذا البحث تحتاج لتضافر جيود العديد من اليي

 لذا نقترح:
  وعبر المناىج الدراسية وخاصة في البدء بنشر الثقافة الغذائية السميمة بين أفراد المجتمع عبر وسائل الإعلام

 المدارس الابتدائية.
 من مرحمة الرضاعة وذلك محاولة لإنقاص  اً توفير التثقيف الصحي للأىل حول أسموب التغذية السميمة بدء

 ارتفاع نسبة السمنة بين الأطفال.
 الخاطئة لإنقاص  والابتعاد عن الطرق ،تثقيف المجتمع حول الطرق السميمة في إنقاص الوزن بطريقة سميمة
 الوزن.

  ًلممال  الابتعاد عن الأدوية ذات التأثيرات الجانبية الضارة والمخصصة لإنقاص الوزن السريع وذلك توفيرا
 والصحة.
 .التشجيع عمى فتح الأندية الرياضية ونشرىا في كافة المناطق لفسح فرصة لمممارسة الرياضة البدنية المناسبة 
 ة في المدارس كمحاولة لبناء الجسم والعقل السميم في أن واحد.تفعيل دروس التربية الرياضي 
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