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  ABSTRACT    

          
 The research aimed to know the Extent of the Treatment Acceptance among Breast Cancer 

Patients at Tishreen University Hospital “Department of Cancer Oncology” in Lattakia 

City, also aimed to examine the differences in Treatment Acceptance(Social status, 

duration of the disease, age, education level). The research used Descriptive analytical 

method, The sample included (118) breast cancer patients in the year 2019. And to take the 

questionnaire President to measuring Treatment Acceptance from the views of sample. 

Validity of the questionnaire was established though a jury of (7) of the teaching staff. 

Pilot sample consisted of (24) breast cancer patients. Reliability was established by 

Cronbach – Alpha Reliability (0.861), also the Spearman-Brown which reach (0.883).    
    The research ended up with the following results: 

- The Extent of the Treatment Acceptance among Breast Cancer Patients at Tishreen 

University Hospital “Department of Cancer Oncology” in Lattakia City was in medium 

degree. 

- No statistically significant differences regarding the Extent of the Treatment 

Acceptance according to the variable duration of the disease. 

- There are statistically significant differences regarding the Extent of the Treatment 

Acceptance according to the variable age in favor of the more than (40) years, and 

according to the variable Social status in favor of the marries, also according to the 

variable education level in favor of the licentiate. 
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 وعلاقته ببعض المتغيرات لدى مريضات سرطان الثدي تقبل العلاج
 ( بمدينة اللاذقيةقسم الأورام السرطانية) دراسة ميدانية في مشفى تشرين الجامعي

 
 *رانيه عمي يوسف                                                                                              

 (2019 / 00 / 82قبل لمنشر في  . 8102/  01/  82داع تاريخ الإي)
 

 ممخّص  
قسـ ) في مشفى تشريف الجامعيالعلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿتعرُّؼ ىدؼ البحث إلى         

ثدي الكشؼ عف الفروؽ بيف إجابات أفراد عينة البحث مف مريضات سرطاف ال، و في مدينة اللاذقية( الأوراـ السرطانية
. العلاج تبعاً لممتغيرات الآتية )الحالة الاجتماعية، مدة الاصابة بالمرض، العمر، المستوى التعميمي( درجة تقبؿفي 

، 9119اللاذقية لعاـ  مدينة( مريضة سرطاف الثدي في 118اشتممت عينة البحث عمى )و استخدـ المنيج الوصفي، 
ولمحكـ عمى صدؽ الاستبانة  ،أفراد عيّنة البحثتقبؿ العلاج لدى  لقياسواتخذت الباحثة مف الاستبانة أداةً رئيسة 

( محكميف مختصيف، وتـ التأكد مف ثباتيا بتطبيقيا عمى عينة استطلاعية شممت 7عرضت عمى مجموعة مؤلفة مف )
، (1.861(، والذي بمغ )Cronbach – Alpha( مريضة سرطاف الثدي مف خلاؿ حساب معامؿ ألفا كرونباخ )92)

 .(1.888( الذي بمغ )Spearman-Brownسبيرماف براوف )معامؿ  حساب لؾ مف خلاؿوكذ
 الآتي: توصمت نتائج البحث إلى     

في مدينة اللاذقية جاءت بدرجة  مشفى تشريف الجامعيف مدى تقبؿ العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي في إ -
 .متوسطة

ج لدى مريضات سرطاف الثدي تبعاً لمتغير مدة العلا درجة تقبؿ في ذات دلالة إحصائية فروؽ وجودعدـ  -
 الاصابة بالمرض. 

، ( فأكثر04لصالح ذوات الأعمار )العمر لمتغير تبعاً  العلاج درجة تقبؿ في ذات دلالة إحصائية فروؽ وجود -
ممة الإجازة لصالح المريضات مف ح التعميمي المستوىلمتغير تبعاً ، و لصالح المتزوجاتتبعاً لمتغير الحالة الاجتماعية و 

 الجامعية.
 
 .قسـ الأوراـ السرطانية ،مرض سرطاف الثدي، تقبؿ العلاج مفتاحية:الكممات ال
 
 
 
 
 

                                                           

 .   ماجستير، قسم الإرشاد النفسي، كمية التربية، جامعة تشرين، سورية *
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 :مقدمة 
  للأنظار ممفت بشكؿ زاد انتشاره فقد ،في العالـ المنتشرة السرطانات أخطر بيف مف الثدي سرطاف يعد      

(Al- Jehni, 2013, 3). عنو ينتج بما المصابة السيدة عالـ تغيير عمى يعمؿ ادـص حدث الثدي بسرطاف والإصابة 
 النفسي المستوييف عمى وتحديداً  المستويات، جميع عمى أسرتيا وحياة المصابة، السيدة حياة في تؤثر سمبية تغيرات مف

 الدعـ مستوى :مثؿ أخرى، ضاغطة عوامؿ وجود مع يزداد ربما وعلاجو المرض عف الناتج فالضغط والاجتماعي،
 محمود،) الحياة عف الرضا وعدـ الذات، رفض، و الحالة النفسية ونكوص المستقبؿ، وقمؽ العمؿ، وضغوط الأسري،
 المرتبطة العوامؿ مف عدد يوجد إذ ونفسياً، جسدياً  المريضة في الثدي سرطاف وعلاج تشخيص ويؤثر(. 969، 9119

 الجسدية، الناحية مف أما .الألـ مف معاناتيا إلى ةبالإضاف المريضة، لحياة المرض كتيديد النفسية، بالاضطرابات
 ىويتيا تفقد بدأت أنيا لو كما تشعر فإنيا التيديد، تحت جسدىا ويكوف الثدي، بسرطاف مصابة المرأة تكوف فعندما
  (Lindwall & Bergbom, 2009, 282). أنوثنتيا تحديد في مركزي دور لو فالجسد والحياة،

حوالي  يسبب الدوؿ، إذ مختمؼ في الوفاة حالات حدوث في الأخطر المرضي المُسبب السرطاف مرض يعد     
 الوفاة حالات معظـ وتتركز .العالـ مستوى عمى وفاة حالات سبع كؿ مف واحدة حالة أي الوفيات، مجمؿ مف %(18)

 تشخيص ( جرى2008) عاـ ففي المنخفض والمتوسط، الدخؿ ذات البمداف في %(71حوالي ) يشكؿ بما المرض بيذا
 الثدي سرطاف مريض، ويعد ( مميوف7.9) منيـ توفي مستوى العالـ، عمى شخص مميوف (19.7عند ) المرض ىذا
(Breast Cancer )التي السرطاف حالات %( مف91فيشكؿ ) العالـ، النساء في بيف انتشاراً  السرطاف أنواع أكثر 

المتعددة  بأمراضو الإصابة جراء النساء تصيب يالت حالات الوفاة مف %(12في ) ويتسبب النساء، تصيب
(Geynisman, & Wickersham, 2013, 232.)  أعمى تسجيؿ في الرئة سرطاف بعد يأتي الثدي سرطافكما أف 

 الأمريكية المتحدة الولايات ففي مبكراً؛ ويعالج يكتشؼ لـ إذا جداً  ضئيمة منو النجاة نسبة وتكوف سنوياً، لموفيات معدؿ
( تـ 9118ففي عاـ ) .(Humphrey, et., al, 2010, 729) سنوياً  سيدة (91111) حوالي المرض اىذ يصيب

ألؼ( حالة وفاة  24امرأة مصابة بسرطاف الثدي في أمريكا وحدىا، وأكثر مف ) (961.111تشخيص ما يقدر نحو )
أما عمى  .(National Institutes of Health in U. S.A, 2019) بسبب ىذا المرض سنوياً في أمريكا وحدىا

مميوف(  8.8( في وفاة )9114صعيد العالـ فيناؾ أكثر مف مميوف إصابة بيذا المرض سنوياً، وتسبب في عاـ )
، ولا (World Health Organization, 2019, 33)وفيات(  6مريضة، وتعزى إليو وفاة واحدة تقريباً مف أصؿ )

 المصابات بمرض السرطاف.  توجد نسب إحصائية في سورية تبيف عدد النساء
وحالة المرض ىذه تضع المريض في صراع بيف الحياة والموت، وتصبح أىـ الحاجات الانسانية ميددة، وىي         

ولذلؾ لا يكتفي المريض فإف الحفاظ عمى البقاء يصبح ىو الميـ، واليدؼ الوحيد في الحياة،  االحاجة إلى البقاء، لذ
 ردود تبقى ونفسي، جسمي ألـ مف الثدي سرطاف يسببو ما رغـالب لكف .ويفكر بو لعلاجا بقدر ما يطمببفيـ مرضو، 

 تظاىرات بعضيف كما تظير شديد، وخوؼ بقمؽ تتسـ الثدي بسرطاف الإصابة تشخيص عند ممصاباتل النفسية الفعؿ
 مع والتعايش المرتفعة النفسية فحالتي عمى المواتي يحافظف أف إلا الموت، مف وخوؼ الحياة في الرغبة وفقداف اكتئابية
 الاتزاف مف حالة عمى والمحافظة معيا التكيؼ ومحاولة ىذه الاضطرابات مواجيةيسعيف ل بالعلاج، لالتزاـاو  المرض
 تبعاً  الارتفاع والانخفاض بيف نسبي تغيير في حالة الاضطراب ىذه أف عميو، إلا ولتغمب لمواجية المرض الانفعالي

 .المريضة معيا تتفاعؿ التي الضاغطة براتالخ ونوعية لكمية
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 مشكمة البحث
 ينتاب المرض بمجرد تشخيصإذ  المريض، حياة عمىتأثيراً  المزمنة الأمراضأكثر  مف السرطاف مرض إف       
 المتواصؿ والجيد العلاج، تكمفة عف فضلاً  بحياتو، والاستمتاع وظائفو أداء عف يعوقو بشكؿ والاكتئاب اليأس المريض
، لمحياة مف أكثر الأمراض تيديداً  واحداً  (. فيو188، 9112 ،)البكوش الألـ مف سنوات، والمعاناة لعدة العلاج لمتابعة

 ,Perez) الاجتماعية والأنشطة اتلاقوالع حياةال توازفوخمؿ في والتي قد تسبب العديد مف التغييرات الجسدية والنفسية 

et., al, 2014, 227 .)حالات  مف %(61 -% 21بيف ) تتراوح نسبة أف إلى الطبية ائياتالإحص بعض وتشير
نما نابعة حيوية، جسدية حالات عف تتـ لا بالسرطاف المرضى عند النفسي والتعب الإعياء  وظروؼ حالات عف وا 
 أف الدراسات تبيف إذ ؛النفسي والاكتئاب والرىاب مف القمؽ يعاني عندما صعوبة أكثر المريض حالة وتصبح نفسية

 فقداف الأعراض: أىـ ومف النفسي، الاكتئاب أعراض مف يعانوف مف مرضى السرطاف %(94 –% 14نسبة )
الموت" )قواجمية،  والخوؼ مف القمؽ أعراض إلى بالإضافة واللامبالاة باليأس والشعور التركيز الاىتماـ، صعوبة

9118 ،44.) 
( علاقة بيف الإصابة 9112(، و)قدوري وكرمة، Desire, 2002وجدت بعض الدراسات كدراسة كؿ مف ) وقد     

( مف حالات الإعياء والتعب عند المرضى %60 -40بالسرطاف والحالة النفسية لممصاب، وأف نسبة تتراوح بيف )
نما نابعة عف حالات وظروؼ نفسية، فلا تزاؿ كممة سرطاف تستحضر  بالسرطاف لا تتـ عف حالات جسدية حيوية وا 

اب والتشوه، والاعتماد عمى الغير، خاصة بالنسبة لممرأة كونو مرض ميدد لحياتيا وأنوثتيا مخاوؼ الموت والعذ
ومظيرىا وىويتيا كباقي النساء ودورىا البيولوجي والأمومي ودورىا كزوجة وأـ، ولعؿ المعتقدات والمزاج والانفعاؿ لدى 

بة بالمرض وردود الفعؿ النفسية والجسدية تجاه مريضات السرطاف ومواقفيـ مف الوضع الجديد الذي يعيشونو بعد الإصا
 الضغوطات المستجدة عمى حياتيـ جميعيا عوامؿ تساعد في تفاقـ المشقة النفسية عند المرضى بالسرطاف.

 العلاج اوىذ السرطاف، النفسي لمرضى الضغط سببي أف يمكف سمبية جانبية آثار لو لمسرطاف الطبی العلاج فإ      
 فإنيا تسبب العلاجات ىذه طبيعة تكف اليرموني(، وميما ، العلاجالكيميائي العلاج بالأشعة، العلاج تضمف )الجراحة،ي

 نتيجة الندبات أو حدوث عضو فقداف فأ إذ الجسـ، صورة في تغير وتبدؿ إلى تقود مؤقتة، أو دائمة جسدية تغيرات
الذات. ولأف العلاج قد يخمؽ  لتقدير برة ميددةخ تكوف إلى ؤديي ائييالكيم العلاج نتيجة الشعر فقداف أو الجراحة

آثار نفسية واجتماعية، ولا شؾ أف ليذه العوامؿ والمشاكؿ المتعمقة بالعلاج  اينجـ عنينفسية مشاكؿ كثيرة وضغوط 
 الثدي تختمؼ بسرطاف المصابة لدى النفسية الحالة أف الممكف ومف"والضغوط النفسية أثراً في عرقمة فاعمية العلاج. 

الدعـ  يأخذ النفسي، فقد العلاج ومستوى الدوائي فاعمية العلاج عمى ينعكس قد الذي الأمر لأخرى؛ مريضة مف
 عممية في حاسماً  متزوجة، دوراً  المريضة كانت الزوج، إف وخاصة الأسرة أفراد وتحديداً  الآخريف مف المقدـ الاجتماعي

 الأمر العلاج، ظروؼ أفضؿ ليا التي تكفؿ الاحتياجات جميع وتوفير المصابة، الزوجة جانب إلى العلاج، فالوقوؼ
  (.89، 9111)آماؿ،  "لممصابة النفسية في الحالة إيجابي بشكؿ ينعكس الذي

وتقبؿ العلاج ىو "مجموعة مف السموكيات التي تبحث مف خلاليا المريضة عف الالتزاـ بالدواء الذي وصؼ         
العثور عمى طريؽ لمشفاء، وىو أحياناً مكمؿ بسموكيات أخرى متمثمة في الحضور ليا، مف أجؿ الحفاظ عمى صحتيا، و 

لممواعيد في المستشفى أو عيادة الطبيب، والحصوؿ عمى تغذية صحية ومتوازنة، والقياـ بالتماريف الرياضية، وتجنب 
وسلامة فاعمية العلاج،  ثبات عممية تقبؿ العلاج، وأنو عامؿ حاسـ لضمافإورغـ  (.Fascher, 2006,168التدخيف )
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، وأغمب الدراساتكافية والعلاج الدوائي، إلا لأنو لـ يحظَ بدراس التي تناولت تقبؿ العلاج جاءت  ، وربما لحداثة المفيوـ
، والتي بينت إمكانية قياس التقبؿ عف طريؽ (Mouala, 2006كدراسة ) مف أمراض مزمنة،عينة مف المصابيف  عمى

واستعمالو جنباً إلى جنب أثناء المواظبة عمى زيارة العيادات مة حوؿ التوقؼ عف تناوؿ الدواء، الأقراص الباقية، وأسئ
 مين(، وستاPanel, 2019ؿ )يبان كؿ مف دراسة . أمالمعلاجيسمح بالحكـ عمى تقبؿ المرضى مما يكشؼ و 

(Stanley, 2011 أكدت عمى أىمية )ونظراً لما يشكؿ ظرؼ  .القبوؿ والالتزاـ بالعلاج بيف مرضى سرطاف الثدي
العلاج مف ضغوط كبيرة عمى مريضات سرطاف الثدي، وما يسببو المرض مف مشاكؿ عديدة كتكاليؼ العلاج والآثار 

 .النفسية والاجتماعية الناجمة عف العلاج، والأسباب التي تدفع المريضة لعدـ تقبؿ العلاج، وعدـ الالتزاـ بو
ودرجة فيميا لمرضيا  ، والمساندة والدعـ الاجتماعي لممريضة،ظروفياو  الحياة عيةبنو  مرتبط العلاج قبؿإف ت         

ة التي فالمريض علاجو، طرؽو  لمرضأسباب ا فيـ في اً أساسياً دور  يؤدي الذية و المريضمع  الطبيب تعامؿ طريقةو 
 أما ،الشفاء في لأمؿاو  العلاج في رغبةوال لممرض التقبؿ مف نوع يكوف لدييا امرضي حوؿ معمومات الديي يكوف

ا، تقبميا لممرض، وترفض العلاج مرضي تقييـ جيدت لاو  بالسمب ىذا اعميي يؤثر فقد المرضي ةمدركة غير الالمريض
لسد يأتي ىذا البحث  والالتزاـ بو. ومف ىنا جاء البحث الحالي لمكشؼ عف تقبؿ العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي

لتي تطرقت إلى تقبؿ العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي مف خلاؿ الإجابة عف الثغرة، خاصة في ظؿ ندرة البحوث ا
في مشفى تشرين  قسم الأورام السرطانيةالعلاج لدى مريضات سرطان الثدي في  درجة تقبلما  :الآتيالسؤاؿ 
المستوى  )الحالة الاجتماعية، مدة الاصابة بالمرض، العمر، المتغيراتب وعلاقتهفي مدينة اللاذقية،  الجامعي

 ؟التعميمي(
 أسئمة البحث:

قسم العلاج لدى مريضات سرطان الثدي في مشفى تشرين الجامعي ) درجة تقبلما  يجيب البحث عف السؤاؿ الآتي:
 ؟( في مدينة اللاذقيةالأورام السرطانية

 البحث: فرضيات
 (:1.14ات البحث عند مستوى دلالة )ياختبرت فرض

في مشفى أفراد عينة البحث مف مريضات سرطاف الثدي إجابات ائية بيف متوسطات فروؽ ذات دلالة إحص توجد . لا1
 الأدوية بتناوؿ والنوعي الالتزاـ الكمي) تقبؿ العلاجعند كؿ محور مف محاور ( قسـ الأوراـ السرطانيةتشريف الجامعي )

، الصحية الحالة راقبةم، و الطبية الالتزاـ بالمواعيد، و الكيميائي العلاج الالتزاـ بحصص ،الطبيب قبؿ مف الموصوفة
 .الحالة الاجتماعية تبعاً لممتغير( لتوصيات الطبيب اتباع الحمية الغذائية تبعاً  ،الرياضي النشاط بممارسة الالتزاـو 
في مشفى فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات إجابات أفراد عينة البحث مف مريضات سرطاف الثدي  توجد . لا9

 الأدوية بتناوؿ والنوعي الالتزاـ الكمي)تقبؿ العلاج عند كؿ محور مف محاور ( قسـ الأوراـ السرطانية) تشريف الجامعي
، الصحية الحالة راقبةم، و الطبية الالتزاـ بالمواعيد، و الكيميائي العلاج الالتزاـ بحصص ،الطبيب قبؿ مف الموصوفة

 .مدة الاصابة بالمرض تبعاً لممتغير( لتوصيات الطبيب ئية تبعاً اتباع الحمية الغذا ،الرياضي النشاط بممارسة الالتزاـو 
في مشفى فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات إجابات أفراد عينة البحث مف مريضات سرطاف الثدي  توجد . لا8

 الأدوية تناوؿب والنوعي الالتزاـ الكمي)تقبؿ العلاج عند كؿ محور مف محاور ( قسـ الأوراـ السرطانيةتشريف الجامعي )
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، الصحية الحالة راقبةم، و الطبية الالتزاـ بالمواعيد، و الكيميائي العلاج الالتزاـ بحصص ،الطبيب قبؿ مف الموصوفة
 .العمر تبعاً لممتغير( لتوصيات الطبيب اتباع الحمية الغذائية تبعاً  ،الرياضي النشاط بممارسة الالتزاـو 
في مشفى ف متوسطات إجابات أفراد عينة البحث مف مريضات سرطاف الثدي فروؽ ذات دلالة إحصائية بي توجد . لا2

 الأدوية بتناوؿ والنوعي الالتزاـ الكمي)تقبؿ العلاج عند كؿ محور مف محاور ( قسـ الأوراـ السرطانيةتشريف الجامعي )
، الصحية الحالة راقبةم، و الطبية الالتزاـ بالمواعيد، و الكيميائي العلاج الالتزاـ بحصص ،الطبيب قبؿ مف الموصوفة

 .المستوى التعميمي تبعاً لممتغير( لتوصيات الطبيب اتباع الحمية الغذائية تبعاً  ،الرياضي النشاط بممارسة الالتزاـو 
 

 أهمية البحث وأهدافه: 
 : تيمن الآ مبحثالنظرية لهمية الأتي أت
التزايد اف الثدي، خاصة بعد تسميط الضوء عمى مرض سرطاف الثدي، وتقبؿ العلاج لدى مريضات سرط -

 صابة بو عالمياً.المضطرد في نسبة الإ
تباع الطبية لمتعميمات والامتثاؿ العلاج تقبؿ سموؾ أىمية تبياف -  توافؽدرجة ل كمؤشر العلاج شروط وا 

 .علاجيـالتزاميـ ب و مرضيـ مريضات سرطاف الثدي
 : تيمن الآ مبحثالعممية لهمية الأتي أت -
 ىذا تشخيصلدى مريضات سرطاف الثدي، و  العلاج تقبؿ عدـ سموؾ ظيور في ساعدةالم العوامؿ معرفة -

 .المرضى ليؤلاء نفسية علاجية راح برامجلاقت المجاؿ لفسح أسبابو معرفة، و المرضي السموؾ
 نقطة البحثا ىذ شكؿي ربماالمصابة بسرطاف الثدي،  المرأةلدى  العلاج تقبؿ دراسة تناولت التي الدراسات قمة -
 .في حدود عمـ الباحثة خلاليا مف الشريحة تمؾ تناوؿ تـي أف يمكف أخرى دراساتل طلاؽان

 إلى: الحالي ويهدف البحث
( في قسـ الأوراـ السرطانيةالعلاج لدى مريضات سرطاف الثدي في مشفى تشريف الجامعي ) درجة تقبؿتعرُّؼ  .1

 مدينة اللاذقية.
في مشفى تشريف الجامعي حث مف مريضات سرطاف الثدي بيف إجابات أفراد عينة البعف الفروؽ الكشؼ  .9
العمر،  ،مدة الاصابة بالمرضتبعاً لممتغيرات الآتية )الحالة الاجتماعية، العلاج  درجة تقبؿفي ( قسـ الأوراـ السرطانية)

 .(المستوى التعميمي
  منهجية البحث:

 دقيقاً، وصفاً  ووصفيا ىي، كما والظاىرة الواقع دراسة) عمى القائـ الوصفي المنيج ابتاع ت ّـ البحث أىداؼ لتحقيؽ
 درجة تقبؿ رصد إلى ييدؼ لأنو لمبحث مناسباً  المنيج ىذا ويعدّ  ،(81 ،9118 الدوسري،( )وكمياً  كيفياً  عنيا والتعبير

 .(قسـ الأوراـ السرطانيةفي مشفى تشريف الجامعي ) العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي
 حدود البحث:

 9119 ستة أشير مف الشير الرابع وحتى الشير التاسع مف عاـطبؽ البحث خلاؿ  ة:الحدود الزمني.  
 :اللاذقية مدينةفي  ث عمى مريضات سرطاف الثدي في مشفى تشريف الجامعيقتصر البحا الحدود المكانية. 
 قيةاللاذ مدينةب قسـ الأوراـ السرطانية في سرطاف الثدي ضاتاقتصر البحث عمى مري: الحدود البشرية. 
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 قسـ ) في مشفى تشريف الجامعي العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي درجة تقبؿفي  تمثمت :العمميةحدود ال
 ببعض المتغيرات. وعلاقتو، (الأوراـ السرطانية

 مصطمحات البحث والتعريفات الإجرائية
 :تناوؿ حيث ة )مفوالطبي الصحية مع التوصيات المريض سموؾ توافؽ يعَّرؼ تقبؿ العلاج "مدى تقبل العلاج 

تباع الأدوية (. ويعرَّؼ إجرائياً درجة اتباع Anthony, 2001,77الحياة" ) تخص نمط أخرى تغييرات أو الحمية وا 
 العلاج، حصص إلى الحضور الدواء تناوؿ حيث مف الطبيب يقدميا التي الإرشاداتو  النصائح مريضات سرطاف الثدي

تباعو   ويتـ الثدي سرطاف بعلاج المتعمقة الطبية لمتعميمات تمتثؿ أنيا أي العلاج، عمى بةظالموا المنزؿ في النصائح ا 
عمى استبانة تقبؿ العلاج  مريضات سرطاف الثديا البحث مف خلاؿ درجات إجابات أفراد عينة البحث ىذ في قياسو

 الموجية إلييف. 
 طبيعي غير نمواً  سببي خبيث ورـ بأنو الثدي الأمريكية سرطاف السرطاف جمعية تعرؼ: سرطان الثدي 

أي  إلى أو بو، المحيطة الأنسجة إلى ينتشر أف ويمكف لمثدي، الحميبية والغدد القنوات في يظير ما وعادة الثدي، لخلايا
 American Cancer) الرجاؿ لدى أحياناً  النساء وقد يحدث لدى غالباً  الثدي سرطاف ويحدث ،الجسـ في منطقة

Society, 2014, 106 .) 
 راـىي التي شُخّصت بسرطاف الثدي مف قبؿ أطباء مختصيف في الأو المصابة بسرطان الثدي:  المرأة 

: ىف إجرائياً  في هذا البحث مريضات سرطان الثديو  .(9114مخبرية )فاتح،  السرطانية مف خلاؿ فحوصات وتحاليؿ
السرطانية في مشفى  الأوراـوفؽ تشخيص أخصائي أطباء يخضعف لمعلاج والمواتي النساء المصابات بسرطاف الثدي 

أو )عازبة، وحالتيـ الاجتماعية (، 21أكثر مف  و، أ21، وتتراوح أعمارىف )أقؿ مف اللاذقية مدينةفي  تشريف الجامعي
ومف المستويات العممية )غير متعممات أو  سنوات فأكثر(،  4 أو سنوات، 4)أقؿ مف مدة إصابتيف بالمرض متزوجة(، و 

 .يـ ثانوي، أو تعميـ جامعي(تعميـ أساسي، أو تعم
 : مجتمع البحث وعينته

المترددات إلى قسـ الأوراـ  سرطاف الثدي مف المريضات ( مريضة679)مبحث الأصمي لمجتمع البمغ عدد أفراد    
مجتمع ال%( مف 20عينة عشوائية بسيطة بنسبة ) سحب. وتـ 9119لعاـ  اللاذقية مدينةالسرطانية في مشفى تشريف ب

، ، ممريضاتلالأصمي   استبانةإلييف  توقد وجي ،( مريضة136) عددىفعدد وقد بمغ بواقع ثلاثة مريضات في اليوـ
لتصبح العينة مؤلفةً في خمؿ في إجابات مالئييا، ( نتيجة 10منيا ) أىممت( استبانة، 128البحث، عادت منيا )
( وبانحراؼ معياري مقداره 91.47لعينة )( مريضة، وقد بمغ المتوسط العمري لأفراد ا118صورتيا النيائية مف )

                                  (:1في الجدوؿ ) كما ىو مبيفتوزعت عينة المريضات بحسب متغيرات و (. 44.7)
 عينة البحث بحسب متغيرات البحثتوزع (: 1) جدول

 المتغير
 يميالتعم المستوى العمر مدة الاصابة بالمرض الحالة الاجتماعية

 موعالمج
 فأكثر 4 4أقؿ مف متزوجة عازبة

أقؿ مف 
21 

21 
 فأكثر

 غير
 متعممة

تعميـ 
 أساسي

 جامعي ثانوي

 118 82 89 86 9 89 86 76 29 74 28 العدد
النسبة 
% 

86.2
% 

68.6% 84.6% 62.2% 81.4% 69.4% 7.6% 81.4% 
88.1
% 

98.8
% 

111% 
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  صدقها وثباتها:والتحق من ، الاستبانةإعداد 
مجاؿ لدى ىذا البناء عمى الدراسات والأبحاث التي أجريت في  تقبؿ العلاج استبانة تأعد :د الاستبانةإعدا - 1

( Ell, et., al, 2001إييل )، (2015)رشيدة، كدراسة كؿ مف  سرطاف الثدي والأمراض المزمنة الأخرى مريضات
مف قسميف:  وقسمت( عبارة. 88ف )مالاستبانة  تتكونو  .(Panel, 2019ل )يبان، و (Stanley, 2011) ستانميو 

 ،مدة الاصابة بالمرضالأوؿ يشمؿ المعمومات الأساسية عف مريضات سرطاف الثدي، وىي )الحالة الاجتماعية، 
 الالتزام الكميالمحور الأول:  - 1ىي:  محاور ستة محاور الاستبانة، وشممت والثاني(، العمر، المستوى التعميمي

، 91، 17، 12، 11، 8، 7، 6، 4، 2( عبارة ىي: )18يضـ ) :الطبيب قبل من موصوفةال الأدوية بتناول والنوعي
، 91، 16، 9( عبارات ىي: )4يضـ ): الكيميائي العلاج الالتزام بحصص :الثاني المحور -2(. 89، 81، 96، 98
 المحور - 4 (.97، 19، 11، 9( عبارات ىي )2يضـ ): الطبية الالتزام بالمواعيد :الثالث المحور(. 82، 88

 الالتزام الخامس: المحور - 5(. 86، 99، 94، 14، 8، 1( عبارات ىي: )6يضـ ) :الصحية الحالة راقبةم الرابع:
اتباع الحمية الغذائية  السادس: المحور -6 (،87، 98، 18( عبارات ىي: )8يضـ ): الرياضي النشاط بممارسة

(. وللاستبانة أربعة بدائؿ 88، 84، 81، 92، 99، 18، 19( عبارات ىي: )7يضـ ): لتوصيات الطبيب تبعاً 
( 149( و)1مفحوص بيف ) كؿ درجة تتراوح (. وبالتالي2(، دائماً )8(، غالباً )9، أحياناً: )1لمدرجات ىي: نادراً: 

 درجة تقبؿ مريضات السرطاف لمعلاج. ارتفاع يعني الدرجة وارتفاع
في ىذا المجاؿ في  والباحثيف لأولية عمى مجموعة مف المختصيفبصورتو ا الاستبانة تعرض :الاستبانةصدق  - 9
تقبؿ العلاج لدى مريضات حوؿ  ابداء آرائيـ، بيدؼ يف( محكم7دمشؽ وتشريف، وبمغ عددىـ )بجامعتي  ة التربيةكمي

بحيث  المحددة( المواعيد في دوائي تناوؿ أتذكربحيث تـ تغيير العبارة )، تعديؿ العبارات، وقد تـ سرطاف الثدي
تعبي(، بحيث  رغـ دوائي تناوؿ في أستمر( وعبارة )الطبيب لي حددىا التي المواعيد في دوائي تناوؿ أتذكرأصبحت )
 العلاج مواعيد حضور عمى أواظب(، وعبارة )الجانبية أثاره مف انزعاجي رغـ دوائي تناوؿ في أستمرأصبحت )
(، يعالج لـ إذا يتفاقـ مرضي أف أعتقد لأني الكيميائي جالعلا مواعيد حضور عمى أواظب(، فقد أصبحت )الكيميائي

، وبمغت عدد عباراتو النيائية ابصورتي تإلى أف استقر وتـ حذؼ العبارتيف )أفضؿ الموت عمى المعالجة الكيميائية، ( 
 .( عبارة88)
 مفرطاف الثدي مريضة مصابة بس( 92تـ تقدير ثبات المقياس عمى عينة استطلاعية بمغت ) ثبات المقياس: - 3

إذ قسمت الاستبانة إلى قسميف، يضـ الأوؿ  أ. طريقة التجزئة النصفية:، وذلؾ بالطريقتيف الآتيتيف: البحثعينة  خارج
العبارات الزوجية، والثاني العبارات الفردية، حسب مجموع درجات العبارات الزوجية، وكذلؾ مجموع درجات العبارات 

، وقد بمغ قبؿ للاستبانة ككؿ النصؼ الثاني اتدرجو النصؼ الأوؿ  اتدرج باط بيفالفردية، وتـ حساب معامؿ الارت
( الذي بمغ Spearman-Brownثـ جرى تعديؿ طوؿ البعد باستخداـ معادلة سبيرماف براوف ) (،1.79التعديؿ )

كرونباخ  ب. طريقة ألفالأغراض البحث الحالي.  ةمقبول (، وىي قيـ1.871كما بمغ معامؿ غوتماف )(، 1.888)
(Cronbach Alpha:)  يتضح تقبؿ العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي لاستبانةحسب معامؿ الاتساؽ الداخمي .

تمتع بدرجة جيدة مف ت الاستبانة( وىو معامؿ ثبات مقبوؿ إحصائياً. وىذا يدؿ عمى أف 1.861أف معامؿ الثبات جاء )
 الثبات بحيث يمكف تطبيقيا عمى عينة البحث.

 



 يوسؼ                                                              بعض المتغيرات لدى مريضات سرطاف الثديوعلاقتو ب تقبؿ العلاج

 

journal.tishreen.edu.sy                                                   Print ISSN: 2079-3049  , Online ISSN:2663-4244 

473 

 ات السابقة:الدراس
 A longitudinal. )السرطان مع التعامل( في أمريكا، بعنوان: Ell, et., al, 2001دراسة إييل ) -

analysis of psychological adaptation among survivors of cancer .)التعرؼ إلى الدراسة ىدفت 
 (149) العينة وشممت .العمر ختلاؼبا المرضى عند السرطاف مع والاجتماعي النفسي، الوظيفي، التعامؿ طرؽ عمى

 الثدي،: ىي مختمفة سرطاف بأنواع تشخيصيـ تـ سنة،( 64) مف أقؿ مريضاً ( 92)و سنة،( 64) مف أكبر مريضاً 
 التشخيص بعد سنة ثـ شيورثلاثة  مدى عمى والمقابلات المتعدد التوافؽ مقياس الباحثوف واستخدـ .الرئة القولوف،
 يأخذىا التي المدة مف جدي بشكؿ متضرريف يكونوا لـ سنة( 64) فوؽ السف كبار أف جالنتائ وأظيرت .بالسرطاف
 التوافؽ عمى القدرة في إيجابياً  دوراً  يؤدي السف كبر فأ الدراسة مف يتضح .المرض مع التعامؿ طرؽ أو الجيد التوافؽ

 النفسي، وتقبؿ العلاج.
لقبول والالتزام بالعلاج بين مرضى سرطان الثدي ا :بعنوانفي نيجيريا  (Stanley, 2011) مينستادراسة  -

 Acceptance and adherence to treatment among breast cancer patients. )في شرق نيجيريا

in Eastern Nigeria) .القبوؿ والالتزاـ بالعلاج بيف مرضى سرطاف الثدي في شرؽ تعرؼ مدى  إلى الدراسة تدفى
يقدموف مع وجود شكوؾ سريرية بسرطاف الثدي مف المتردديف إلى العيادات خلاؿ فترة  سموؾ المرضى الذيف، و نيجيريا
(، بينت 9118 -9112( مريضة مصابة بسرطاف الثدي للأعواـ )974سنوات مف خلاؿ تتبع حالة العلاج لػ ) خمس

ة لمتشخيص النيائي %( عمى أخذ الخزعة اللازم79%( رفضوا تمقي العلاج، في حيف وافؽ )98.7نتائج الدراسة أف )
، استئصاؿ الثدي( مريضة بحاجة إلى 121وكاف مف بيف المرضى ) %( لـ يعودوا لمتابعة العلاج،11.9لممرض، و)

، العلاج الكيميائيبأنيا متقدمة، وتحتاج إلى  تـ تشخيص إصابتيـ ( مريضة48، و)رفضوا الجراحة%( منيـ 27.9)
 ، والباقي تمقى العلاج الشعاعي.العلاج الكيميائي%( ب88.6( مريضة منيـ بنسبة )22وقد أكمؿ العلاج )

في  الثدي بسرطان المصابة المرأة لدى النفسية الصحة واقع :في الجزائر بعنوان (2015دراسة )رشيدة،  -
( 61، وشممت عينة الدراسة )الثدي بسرطاف المصابة المرأة لدى النفسية الصحة دراسة واقع إلى الدراسة ىدفت الجزائر.

 مقياس) وكانت أداة الدراسة: الإصابة مراحؿ مختمؼ في خبيث ورـ تشخيص بعد الثدي بسرطاف مصاباتال النساء فم
 الصحة حيث مف العمرية الفئات بيف ؽو فر  (. وبينت نتائج الدراسة عدـ وجودالحالة دراسة تقنياتو النفسية،  الصحة
 نفس تعيش العمرية الفئات مختمؼ مف المصابات أف ىعم النتيجة ىذه تدؿ الثدي بسرطاف المصابات عند النفسية
 الاجتماعيتيف الوضعيتيف بيف فروؽ وعدـ وجود والمعاودة الانتكاسة وحتى العلاج أو الإصابة حيث مف سواء المصير

 .النفسية الصحة حيث مف "متزوجة عزباء،"
( ACT) القبول والتزام العلاجتأثير التدخل القائم عمى  :بعنوانفي الصين  (Panel, 2019ل )يباندراسة  -

 Effect of a group-based acceptance and. )عمى الإدراك المرضي لدى مرضى سرطان الثدي

commitment therapy (ACT) intervention on illness cognition in breast cancer 

patients .النساء المصابات بسرطاف  لنفسي لدىتعرؼ مدى إدراؾ المرض، والقدرة عمى التكيُّؼ ا إلى الدراسة تدفى
 عمى الإدراؾ المرضي لدى مرضى سرطاف الثدي( ACT) تأثير التدخؿ القائـ عمى القبوؿ والتزاـ العلاجومدى  ،الثدي

الذيف يستخدموف العلاج الكيميائي، واستخدمت الدراسة المنيج شيو التجريبي، شممت عينة الدراسة مجموعة ضابطة بمغ 
( مريضة بسرطاف 29يضة بسرطاف الثدي تتبع التعميمات الصحية، ومجموعة تجريبية بمغ عددىا )( مر 29عددىا )

( مف خلاؿ القياـ بأربع جمسات مف التدخؿ ACT) القبوؿ والتزاـ العلاج الثدي يتـ المعالجة عف طريؽ اتباع برنامج
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لمرضي(، وتمت فترة تطبيؽ البرنامج ثمانية العلاجي، واستخدمت مقاييس )المرونة النفسية، وجودة الحياة، والإدراؾ ا
أشير، وبينت النتائج أف التحسف لدى مرضى المجموعة التجريبية أكبر بكثير مف التحسف لدى المجموعة الضابطة، 

 وقد لوحظ أثر تدخؿ كبير )لممرونة النفسية، وجودة الحياة، والإدراؾ المرضي( في فاعمية العلاج.
النساء  انتشار مرض سرطاف الثديركزت الدراسات السابقة عمى التأكد مف مدى  ة:تعميق عمى الدراسات السابق

د تمت وق، القبوؿ والالتزاـ بالعلاج بيف مرضى سرطاف الثدي، و السرطاف مع التعامؿ، وكيفية المصابات بسرطاف الثدي
عداد الأدوات، والإجراءات، واستخداـ المناسبة،  الإحصائية المعالجات الإفادة مف الدراسات في وضع الأسس النظرية وا 

 مف حيثفي بعض محاورىا الحالي مع الدراسات السابقة  البحثتفؽ يالنظري. و  بالإطار المتعمقة الآراء بعض وتدعيـ
 ايذ، ومنيج البحث، فوتختمؼ معيا مف حيث عينة ومجتمع البحثف، بحثيا عف تقبؿ العلاج لدى مريضات السرطا

والتي لـ تشتمؿ أية سرطاف الثدي في محافظة اللاذقية،  مريضات فيما يطرؽ إليو مف تقبؿ العلاج لدىجديد  البحث
 ة. دراسة ميدانية عمى ذلؾ عمى حد عمـ الباحث

 الأسس النظرية لمبحث:

اف الثدي مف أكثر أنواع السرطانات شيوعاً بيف النساء وىو يحدث غالباً بعد سف يعد سرطمفهوم سرطان الثدي:  - 1
ىو "نمو الخلايا داخؿ الثدي بصورة غير طبيعية لتشكؿ . مبكر سف في يظير لا قد أنو الخمسيف ولكف ىذا لا يعني

سموؾ وتفرز الأنسجة المحيطة كتمة بداخمو وتختمؼ الخلايا السرطانية عف الخلايا الطبيعية مف حيث الحجـ والشكؿ وال
 العشوائي التكاثر عف ينتج خبيث ورـ (. وىو "94، 9119وأحيانا تنتقؿ مف إلى أماكف أخرى مف الجسـ" )سعادي، 

 المحيطة، الأنسجة تغزو ثـ الأصمي النسيج تدمير تؤدي إلى والتي الثدي، في الخلايا مف لمجموعة الطبيعي وغير
)قروي،  "العلاج غياب في الموت إلى يؤدي الذي والعظاـ الكبد الجسـ خاصة في أخرى أماكف إلى اً  أحياف وتنتقؿ
9117 ،8 – 2.) 

مجموعة مف الأعراض التي يجب الانتباه ليا وفي حاؿ التأكد مف وجودىا مف يوجد : سرطان الثديأعراض  - 2
تغير  -غمازات أو تعرجات في جمدتو تغير شكؿ الثدي وظيور -كتمة في الثدي): منياالضروري إبلاغ الطبيب مباشرة 

تغير في  - انقلاب الحممة، دخوؿ الحممة إلى الثدي - في البشرة التي تغطي الثدي مثؿ ظيور تقرحات أو إفرازات
، تكتلات ثديية )ديكسوف -تورـ الثدي -ألـ في الثدي -إفرازات مف الحممة -سطح الحممة وظيور الإكزيما وتحرشفيا

معظـ النساء المصابات يعانيف مف صعوبة في ) أعراض ىذا المرض مف الناحية النفسية فيي: أما أىـ. (87، 9118
معظـ المصابات يعانيف غيرة دفينة مف الأميات في ، و المعاناة مف مشاعر سمبية نحو الحمؿ والولادة، و تقبميف لذاتيف

، في بناء علاقات اجتماعية قوية وعجز ،مف شعور الحزف والأسى نحو الذات المعاناة، و مجاؿ الجنس والإنجاب
مرضى السرطاف يتصفوف بارتفاع درجة القمؽ والاكتئاب وانعداـ القدرة عمى التوافؽ مع الأحداث. وانخفاض مستوى و 

 .(67 ،9119 ،)سعادي لمحياة الطموح ونظرة أكثر تشاؤماً 
 الإصابة نسبة ترتفعالوراثية:  منها )العوامل سرطان الثدي: هناك عدة عوامل مسببة لسرطان الثديعوامل  - 3

 راثياً و  جيناً  ىناؾ أف الباحثوف %(، واكتشؼ18إلى ) تصؿ النسبة إذ الأولى، الدرجة مف الأقارب عند الثدي بسرطاف
مف إجمالي المصابيف  (%99إف ) الجنس الأنثوي:والثدي،  بسرطاف لمنع الإصابة ونشطاً، اً موجود يكوف أف يجب

( إصابة بسرطاف 911( مف كؿ )1فيذا المرض نادر جداً عند الرجاؿ ونسبتو أقؿ مف ) ،اثبيذا المرض ىف مف الإن
، ألؼ( إصابة لدى النساء 21إصابة بسرطاف الثدي لدى الرجاؿ سنوياً في بريطانيا مقارنة بػ ) 811الثدي إذ تسجؿ 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1462388911001414
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1462388911001414
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ناً أكثر عرضة لممرض. وتسجؿ أكثر : يزيد خطر الإصابة بسرطاف الثدي مع التقدـ في السف. فالنساء الأكبر سالعمرو 
%( مف النساء المواتي 21)، و%( مف الإصابات بسرطاف الثدي لدى النساء اللاواتي تجاوزف سف الخمسيف81مف )

أظيرت الدراسات  العوامل الجينية:و ، (8 ،9118 ،)ديكسوف (عاماً  71يعانيف مف سرطاف الثدي تتجاوز أعمارىف )
التاريخ و  حالات سرطاف الثدي تعود مباشرة إلى التغيرات الوراثية المتعمقة بالجينات.%( مف 14الحديثة أف حوالي )

أو ابنة( ويزيد خطر  ،أخت ،يتضاعؼ خطر الإصابة بيذا المرض مع وجود قريبة مف الدرجة الأولى )أـ الأسري:
النساء  نجاب:البموغ والإ سن و ، الإصابة بخمس أضعافيا مع وجود قريبتيف مف الدرجة الأولى لدييما سرطاف الثدي

وجد أف  العادات الغذائية:و ، تزداد لدييف خطر الإصابة بسرطاف الثدي (81المواتي لـ ينجبف أو أنجبف بعمر فوؽ سف )
 فوؽ سف اليأس نساءرتباط بيف خطر الإصابة بسرطاف الثدي وكمية الدىوف المشبعة المخزنة بالنسبة لماىناؾ 

(Anderson, 2004, 1709.) 
، حجـ عمى يعتمد الجراحة: –أ ىناؾ عدة طرؽ لعلاج سرطاف الثدي وىي ): سرطان الثديطرق علاج  - 4  الورـ

 أنسجة مف يتابعو وما الثدييف كمي استئصاؿ أو فقط الورـ الطبيب بالاستئصاؿ يقوـ حيث المرض، انتشار ومدى
 أشعة استخداـ بواسطة يتـ موضعي علاج ىو الإشعاعي: العلاج -ب الصدر،  وفي الإبط تحت الغدد الممفية وتشمؿ
 الأدوية فيو تعطى شامؿ علاج وىو الكيميائي: العلاج -ج نشاطو،  لإيقاؼ السرطانية الخلايا تقوـ بتدمير قوية،
 ويعدُّ العلاج وتقتميا، السرطانية الخلايا إلى لتصؿ الفـ طريؽ عف إعطائيا أو الوريد بالحقف عبر ويتـ دوري، بشكؿ
السرطانية،  الأوراـ مف كبير عدد إف الهرموني: العلاج -د الجسـ،  جميع في تتنقؿ الدورية لأف شامؿ علاج ائيالكيمي
 ليذه اليرمونات المنتجة لاستئصاؿ الأعضاء جراحية عممية إجراء يمكف حيث اليرمونات وتكاثرىا عمى نموىا في تعتمد
 (.928، 9111المبايض( )الخوري،  مثؿ
 طبية متابعة أو مستمر علاج الجسـ أجزاء أحد في مرض أي يتطمب ج لدى مريضات سرطان الثدي:تقبل العلا - 5

 التوصيات الموصوفة متابعة في يفشموف المرضى معظـ فإف ذلؾ مع ،المضاعفات لمنع أو الوضع عمى لمسيطرة معينة
 حدوث أو المرض عمى السيطرة في يساعد الذي الميمة السموكات أحد العلاج تقبؿ ويعدُّ  لمخطر، يعرضيـ مام

 مضاعفات.
 فترة طواؿ الطبية والإرشادات التوصيات إتباع في العلاج بأنو "الانتظاـ تقبؿ ؼيعرَّ و مفهوم تقبل العلاج:  - 1 – 5

 (.9، 9112الربيع، )" إيجابية صحية لحالة والمعالج الوصوؿ العلاجية بيف المعالج الخطة نجاح وىو مفتاح العلاج
 الطبية". والإرشادات لمتعميمات المريض إتباع لمصحة "مدى العالمية المنظمة كما تعرفو

 المنظمة لمعلاج حسب المريض تقبؿ عممية في تسيـ العوامؿ مف مجموعة ىناؾ العلاج: تقبل عوامل - 2 – 5
السابقة،  المعالجة فشؿو لمدواء،  الجانبية الآثار" :في تتمثؿ بالعلاج: المرتبطة العوامل -أ لمصحة، منيا: ) العالمية

، و  عوامل مرتبطة بالمعالِج: أي  -". ب العلاج مدة طرؽ تناوؿ استخداـ الدواء، طوؿو عدد مرات تناوؿ الدواء في اليوـ
 ينظر أف يجب وأنو المريض عند نيا أف تفرز عممية تقبؿ العلاجأوالمريض مف ش المعالج بيف العلاقة نوعية أف

 الحمية حوؿ التفاوض مف نوع العلاقة يسود ىذه وأف شريؾ أي العلاج عممية في اؿفع طرؼ أنو أساس عمى لممريض
ىؤلاء نجد  بيف "مف: مرتبطة بالمريض عوامل -، ج البديمة العلاجية الوسائؿ اختيار وحوؿ التغذية ونظاـ الغذائية

روف صعوبات في عدـ تقبؿ اقتصادية" فإنيـ يظي مشاكؿ عمؿ، بدوف أسري، الاستقرار "تفكؾ عدـ حالات يف ضيالمر 
 المساندة والقمؽ، وتوفر الاكتئابو لمعلاج"،  تقبمو نقص كمما السف في المريض تقدـ المريض "كمما العلاج، وسف
كالدعـ الاجتماعي، والمساندة مف قبؿ  عوامل اقتصادية واجتماعية: –د ، العلاج تقبؿ مف تعزز لممريض الاجتماعية
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 التقبل:سيرورة عوامل متعمقة ب –ه عاية في المراكز الطبية، وتكاليؼ العلاج، والفقر، الأسرة والصدقاء، ومقدمو الر 
 (كضعؼ المناعة الطبيعية، وقمة المعرفة حوؿ المرض، وقمة الحافز، وقمة الكفاءة الذاتية، وسوء استخداـ الأدوية

(Kalogianni, 2011, 157.)  

 المزمنيف المرضى عند خاصة ومعقد، كبير ومشكؿ صعبة ميةعم العلاج تقبؿأسباب عدم تقبل العلاج:  - 3 – 5
 تتطمب الأدوية بينيا، بعض فيما الأدوية وتداخؿ دواء مف الدواء، استعماؿ أكثر استعماؿ مدة منيا )طوؿ لعدة أسباب

 ضطراباتا ويحدث الدواء، تناوؿ عممية مف يعقد الأكؿ مما أوقات خارج أو الأكؿ، وسط تؤخذ كأف محدداً، استعمالاً 
والمرض( )قارة،  الدواء حوؿ لممريض الثقافية لمدواء، المعتقدات فييا المرغوب غير الجانبية التغذية، الآثار عمميات في

9114 ،79.) 
 :النتائج والمناقشة

قسم بالعلاج لدى مريضات سرطان الثدي في مشفى تشرين الجامعي  درجة تقبل: ما الرئيسالسؤال الاجابة عن 
 ؟في مدينة اللاذقية سرطانيةالأورام ال
كؿ عبارة حسب المتوسط الحسابي والوزف النسبي لالعلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿلموصوؿ إلى        

عمى النحو الآتي:  العلاج درجة تقبؿ تـ وصؼو  الاستبانة، ورتبت العبارات تبعاً لدرجة المتوسط الحسابي،عبارات مف 
وجاءت النتائج عمى النحو المدرج في  ( مرتفعة،2 – 8( متوسطة، و)9.99 – 9، مف )( منخفضة1.99 – 1)مف 

 (.9الجدوؿ )
 العلاج لدى مريضات سرطان الثدي في مشفى تشرين الجامعي في مدينة اللاذقية درجة تقبل(: إجابات عينة البحث حول 2جدول )

 العبارات الرقـ
 المتوسط
 الحسابي

 الانحراؼ
 المعياري

 الوزف
 نسبيال

 درجة
 التقبؿ

 الطبيب: قبؿ مف الموصوفة الأدوية بتناوؿ والنوعي المحور الأوؿ: الالتزاـ الكمي
 متوسطة 70.25% 1.12 2.81 أشتري الأدوية التي يصفيا لي الطبيب.  2
 متوسطة 71% 1.18 2.84 أتذكر تناوؿ دوائي في المواعيد التي حددىا لي الطبيب. 4
 متوسطة 63.25% 0.94 2.53 ائي.لا أنقص مف جرعات دو  6
 متوسطة 68.75% 1.13 2.75 لا أغير أدويتي دوف الرجوع إلى الطبيب. 7
 متوسطة 63.25% 0.92 2.53 أستمر في تناوؿ دوائي رغـ تحسف حالتي الصحية. 8

 متوسطة 61% 0.87 2.44 لا أزيد في جرعات دوائي لمتخفيؼ مف الالـ إذا شعرت بو. 11
 مرتفعة 76.75% 1.25 3.07 واعيد تناوؿ دوائي.لا أؤخر م 12
 متوسطة 58% 0.74 2.32 أستمر في تناوؿ دوائي رغـ انزعاجي مف اثاره الجانبية. 17
 متوسطة 59.75% 0.87 2.39 أمتنع عف استخداـ مواد طبيعية لمعلاج. 91
 متوسطة 63.25% 0.93 2.53 أخذ دوائي معي في حاؿ ابتعادي عف البيت. 98
 متوسطة 61.5% 0.98 2.46 لا أحذؼ مواعيد تناوؿ دوائي. 96
 متوسطة 66.75% 1.12 2.67 لا أىمؿ تناوؿ دوائي. 81
 متوسطة 67.75% 1.25 2.71 أتجنب استخداـ الأدوية التي لـ يصفيا لي الطبيب. 89

 متوسطة 65.48% 3.69 34.05 المتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحور الأوؿ
 الكيميائي: العلاج ني: الالتزاـ بحصصالمحور الثا

 متوسطة 71% 0.92 2.84 أحضر مواعيد العلاج الكيميائي في الوقت المحدد. 9
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 متوسطة 59.25% 0.89 2.37 أتذكر حضور مواعيد علاجي الكيميائي. 16
 مرتفعة 76.75% 1.08 3.07 أحضر مواعيد علاجي الكيميائي رغـ أني لـ ألاحظ تحسف في حالتي الصحية. 91
 متوسطة 67.25% 1.17 2.69 أحضر مواعيد علاجي الكيميائي رغـ انزعاجي مف أثاره الجانبية. 88

82 
أواظب عمى حضور مواعيد العلاج الكيميائي لأني أعتقد أف مرضي يتفاقـ إذا لـ 

 يعالج.  
 متوسطة %66 0.99 2.64

 متوسطة 68.05% 2.72 13.61 المتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحور الثاني
 الطبية: المحور الثالث: الالتزاـ بالمواعيد

 متوسطة 68.25% 0.90 2.73 أحضر بانتظاـ مواعيدي الطبية. 9
 مرتفعة 76% 1.08 3.04 عف طبيب أفضؿ. لا أغير طبيبي بحثاً  11
 متوسطة 54.75% 0.80 2.19 لا أغادر المستشفى إذا كانت حالتي الصحية سيئة. 19
 مرتفعة 75.75% 0.97 3.03 طبيبي لاعتقادي أنو كفؤ. أراجع 97

 متوسطة 68.75% 1.83 11 المتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحور الثالث
 الصحية: الحالة المحور الرابع: مراقبة

 متوسطة 66% 0.90 2.64 أداوـ عمى إجراء فحوصي الدورية. 1
 متوسطة 70.25% 0.95 2.81 أسأؿ طبيبي عف تقييمو لحالتي الصحية. 8

 متوسطة 53.25% 0.92 2.13 أقوـ باستشارة طبيبي لأف علاقتي بو جيدة. 14
 متوسطة 59% 0.76 2.36 أجري الفحوصات التي يطمبيا طبيبي. 94
 مرتفعة 84.75% 0.92 3.39 أراجع طبيبي في حالة تفاقـ الأثار الجانبية لعلاجي. 99
 متوسطة 64% 1.08 2.56 انبية مفاجئة.أستشر طبيبي في حالة ظيور أعراض ج 86

 متوسطة 66.17% 2.22 15.88 المتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحور الرابع
 الرياضي: النشاط المحور الخامس: الالتزاـ بممارسة

 متوسطة 57.75% 0.92 2.31 إذا فاتني أحد الأنشطة الرياضية، فإنني أحاوؿ استدراكو لاحقاً. 18
 متوسطة 64% 0.78 2.56 أف لا تفوتني التماريف الرياضية الصباحية.أحرص عمى  98
 متوسطة 54.75% 0.92 2.19 أداوـ عمى ممارسة النشاط الرياضي بانتظاـ. 87

 متوسطة 58.83% 1.77 7.06 المتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحور الخامس
 يب:المحور السادس: اتباع الحمية الغذائية تبعاً لتوصيات الطب

 متوسطة 52% 0.99 2.08 أكؿ جيداً قبؿ موعد العلاج الكيميائي. 19
 متوسطة 59.5% 0.74 2.38 أتجنب الأطعمة المقمية قبؿ حضور علاجي الكيميائي. 18
 مرتفعة 77.25% 1.07 3.09 لا أدخف 99
 متوسطة 59.5% 0.86 2.38 لا أفرط في شرب القيوة. 92
 مرتفعة 82.5% 1.02 3.30 سـ.أتجنب الأطعمة الكثيرة الد 81
 متوسطة 70.5% 0.99 2.82 أتجنب المشروبات الكحولية. 84
 متوسطة 64.75% 1.06 2.59 أكؿ جيداً بعد مواعيد العلاج الكيميائي. 88

 متوسطة 66.61% 2.65 18.65 المتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحور السادس
 متوسطة 65.95% 8.21 100.25 ككؿالمتوسط الحسابي والوزف النسبي لممحاور 

(، 111.94ككؿ بمغت ) المتوسط الحسابي العام عمى استبانة تقبل العلاجف أ يتبيّف( 9)مف خلاؿ قراءة الجدوؿ     
أف تقبؿ مريضات سرطاف الثدي لمعلاج تراوح بيف الدرجة  %(، وبدرجة متوسطة. أي64.94بي بمغ )ووزف نس

ف يويمق ،إلى مراكز العلاج فيتردد الثديفمريضات سرطاف  ،كد الاتجاه الإيجابي لمعلاجالمتوسطة، والمرتفعة، وىذا يؤ 
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 الأمر الذي المرض اكتشاؼ لحظة مف والعلاج الفحص مجانية وكذلؾومتابعة علاجيا،  المريضة، حالةالاىتماـ ب
يدفع أغمب المريضات  وىذا ما ،لأسرةالتي قد تقع عمى عاتؽ ا العلاج تكاليؼ فع الناتجة المعاناة مف كثيراً  يخفؼ
ما يعيؽ م، ممارسة الأنشطة الرياضيةعف و ، المفيدةيبتعدف عف العادات الصّحيّة  ولكف البعض منيف العلاج، لتقبؿ

 يسببيا قد التي الجمدية كالحروؽ لمعلاج؛الآثار الجانبية  وكذلؾ، أيضا، ويزيد مف مضاعفات المرض فالعلاج اللازـ لي
دراؾو  الثدي، في الجراحية العممية تتركيا التي والندوب الشعر، وتساقط ي،الكيميائ العلاج  الخارجي لشكميا المريضة ا 

، ويجعميا تتردد في بنفسيا ثقتيا مقدار في يؤثر بيا، تمر التي المختمفة العلاجية المراحؿ وخلاؿ ثدييا، استئصاؿ بعد
وجود نسبة تزيد عمى  أظيرت( التي Stanley, 2011)مي ستانىذا البحث مع دراسة  ت نتيجةواتفق ؿ العلاج.بتق

التي بينت تأثير الإدراؾ المرضي في فاعمية  (Panel, 2019ؿ )يودراسة بانمعلاج، لتقبؿ  كاف لدييانصؼ العينة 
 .لدى مرضى سرطاف الثدي العلاج

 الإجابة عن فرضيات البحث:
في فراد عينة البحث من مريضات سرطان الثدي فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات إجابات أ توجد . لا1

تبعاً لممتغير الحالة تقبل العلاج عند كل محور من محاور ( قسم الأورام السرطانيةمشفى تشرين الجامعي )
 الاجتماعية.

تـ إجراء  ،الحالة الاجتماعيةتبعاً لمتغير العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿ الفروؽ فيلموصوؿ إلى  
  (. 8) جدوؿ في مبيفكما ىو عينات المستقمة، ( لمtاختبار ) روؽ باستخداـالف

 العلاج درجة تقبل( لمفروق في t(: نتائج اختبار )3جدول )
 مريضات سرطان الثدي بمشفى تشرين الجامعي تبعاً لمتغير الحالة الاجتماعية لدى  

 محاور الاستبانة
الحالة 
 الاجتماعية

العين
 ة

المتوسط 
 الحسابي

الانحراؼ 
 المعياري

(t) المحسوبة ( قيمة الاحتماؿp) القرار 

 والنوعي الالتزاـ الكمي
 الأدوية بتناوؿ

 2.63 32.81 43 عازبة
 داؿ 1.114 2.838-

 4.03 34.76 75 متزوجة
 ـبحصص  العلاج الالتزا
 الكيميائي

 2.62 12.74 43 عازبة
 داؿ 0.118 2.683-

 2.67 14.11 75 متزوجة

 الطبية لتزاـ بالمواعيدالا
 1.87 10.19 43 عازبة

 داؿ 0.111 3.87-
 1.65 11.47 75 متزوجة

 الصحية الحالة مراقبة
 1.96 14.63 43 عازبة

 داؿ 1.111 5.111-
 2.05 16.60 75 متزوجة

 النشاط الالتزاـ بممارسة
 الرياضي

 1.84 6.51 43 عازبة
 داؿ 0.11 2.607-

 1.66 7.37 75 متزوجة
اتباع الحمية الغذائية 
 تبعاً لتوصيات الطبيب

 2.51 17.19 43 عازبة
 داؿ 0.111 4.992-

 2.36 19.49 75 متزوجة

 الدرجة الكمية للاستبانة
 6.97 94.07 43 عازبة

 داؿ 1.111 7.531-
 6.63 103.80 75 متزوجة

متغير الحالة الاجتماعية )عازبة، متزوجة(، وفؽ ائياً ( يتضح وجود فرؽ داؿ إحص3مف خلاؿ قراءة الجدوؿ )     
جاءت أقؿ مف قيمة مستوى الدلالة ستبانة وعمى المستوى الاجمالي، الا محور مف محاورعند كؿ فقيمة الاحتماؿ 
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 فالمرأة المتزوجة أقدر عمى تقبؿ العلاج مف المرأة العازبة،الفرؽ جاء لصالح المريضات المتزوجات. (، وىذا 4040)
، فوقوؼ أفراد أسرتيا إلى جانبيا، الاجتماعي ؼالتكيَّ قادرة عمى و ولدييا قدرة عمى مواجية الصعوبات وتخطييا، 

تقبؿ العلاج لدى  مف زأيتج لا جزء يعد دافع قوي و لتعيش فترة أطوؿ مف أجؿ أولادىا ورغبتيا في مقاومة المرض
 عمى مفيد تأثير ذاتُ  مف الزوج الاجتماعيّة المساندةأف  كما ،النّفسيّ  التوازف تحقيؽ في، الثدي سرطافمريضات 

 الوضعيتيف بيف فروؽ التي بينت عدـ وجود (9114)رشيدة، دراسة مع ىذه النتيجة . واختمفت والنّفسيّة الجسدية الصّحّة
 .النفسية الصحة حيث مف( متزوجة عزباء،) الاجتماعيتيف

في طات إجابات أفراد عينة البحث من مريضات سرطان الثدي فروق ذات دلالة إحصائية بين متوس توجد . لا2
تبعاً لممتغير مدة الاصابة تقبل العلاج عند كل محور من محاور ( قسم الأورام السرطانيةمشفى تشرين الجامعي )

 بالمرض.
 يتجر أ ،مرضمدة الاصابة بالتبعاً لمتغير العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿ الفروؽ فيلموصوؿ إلى     

  (. 2) جدوؿ في مبيفكما ىو ، (tاختبار ) الفروؽ باستخداـ
 مريضات سرطان الثدي لدى العلاج  درجة تقبل( لمفروق في t(: نتائج اختبار )4جدول )

 مدة الاصابة بالمرضبمشفى تشرين الجامعي تبعاً لمتغير 

 محاور الاستبانة
مدة الاصابة 

 بالمرض
 العينة

المتوسط 
 الحسابي

نحراؼ الا
 المعياري

(t) 
 المحسوبة

قيمة الاحتماؿ 
(p) 

 القرار

  والنوعي الالتزاـ الكمي
  الأدوية بتناوؿ

سنوات 4أقؿ مف   42 33.57 4.24 
-1.049 1.296 

غير 
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 34.32 3.35 

 الالتزاـ بحصص
 الكيميائي العلاج 

سنوات 4أقؿ مف   42 13.45 2.84 
-1.466 1.642 

 غير
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 13.70 2.67 

 الطبية الالتزاـ بالمواعيد
سنوات 4أقؿ مف   42 11.19 1.98 

1.839 1.403 
غير 
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 10.89 1.75 

 الصحية الحالة مراقبة
سنوات 4أقؿ مف   42 15.52 2.29 

-1.303 1.195 
غير 
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 16.08 2.18 

 لتزاـ بممارسةالا
 الرياضي النشاط 

سنوات 4أقؿ مف   42 7.12 1.84 
1.271 1.787 

غير 
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 7.03 1.74 

اتباع الحمية الغذائية تبعاً 
 لتوصيات الطبيب

سنوات 4أقؿ مف   42 18.45 2.80 
-1.608 1.544 

غير 
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 18.76 2.58 

 تبانةالدرجة الكمية للاس
سنوات 4أقؿ مف   42 99.31 8.46 

-1.929 1.355 
غير 
سنوات فأكثر 4 داؿ  76 100.78 8.07 

 وفؽ متغير مدة الاصابة بالمرض ( يتضح عدـ وجود فرؽ داؿ إحصائياً 0مف خلاؿ قراءة الجدوؿ )     
(، عند كؿ 1.15ى الدلالة )سنوات فأكثر(، فقيمة الاحتماؿ عمى جاءت أكبر مف قيمة مستو  5سنوات،  5)أقؿ مف 

لا  الثدي السرطاف علاج تقبؿأف استبانة تقبؿ العلاج وعمى المستوى الاجمالي. وقد يعود ذلؾ إلى  محور مف محاور
لأىمية  فمدرك ف، وىمع ىذا المرض فوتعايشف واقعي فمتقبّ  الثدي فمريضات سرطاف يرتبط بعدد سنوات الاصابة،

 .فييا بالمرضبف حكراً عمى الفترة الزمنية التي أص يكوف لا الخطربأف  كفمدر  وأيضاً ، الالتزاـ بالعلاج
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في فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات إجابات أفراد عينة البحث من مريضات سرطان الثدي  توجد . لا3
 .عمرالتبعاً لممتغير تقبل العلاج عند كل محور من محاور ( قسم الأورام السرطانيةمشفى تشرين الجامعي )

تـ إجراء الفروؽ  ،العمرلمتغير  تبعاً العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿ الفروؽ فيلموصوؿ إلى      
  (. 4) جدوؿ في مبيفكما ىو عينات المستقمة، ( لمtاختبار ) باستخداـ

 شرين الجامعي تبعاً لمتغير العمرمريضات سرطان الثدي بمشفى تلدى العلاج  درجة تقبل( لمفروق في t(: نتائج اختبار )5جدول )

 العمر الاستبانةمحاور 
العين
 ة

المتوسط 
 الحسابي

الانحراؼ 
 المعياري

(t) 
 المحسوبة

قيمة الاحتماؿ 
(p) 

 القرار

 والنوعي الالتزاـ الكمي
 الأدوية بتناوؿ

 3.44 32.53 36 21أقؿ مف 
 داؿ 1.003 3.076-

 3.62 34.72 82 فأكثر 21
 الالتزاـ بحصص

 الكيميائي العلاج
 3.12 13.19 36 21أقؿ مف 

-1.099 1.274 
غير 
 2.53 13.79 82 فأكثر 21 داؿ

 الالتزاـ بالمواعيد
 الطبية

 2.01 10.03 36 21أقؿ مف 
 داؿ 1.000 4.069-

 1.58 11.43 82 فأكثر 21

 الصحية الحالة مراقبة
 2.27 15.47 36 21أقؿ مف 

-1.329 1.187 
غير 
 2.19 16.06 82 فأكثر 21 داؿ

 الالتزاـ بممارسة
 الرياضي النشاط

 1.66 6.39 36 21أقؿ مف 
 داؿ 1.006 2.805-

 1.75 7.35 82 فأكثر 21
 اتباع الحمية الغذائية
 تبعاً لتوصيات الطبيب

 2.50 16.97 36 21أقؿ مف 
 داؿ 1.000 5.008-

 2.38 19.39 82 فأكثر 21

 ستبانةالدرجة الكمية للا
 7.27 94.58 36 21أقؿ مف 

 داؿ 1.000 5.577-
 7.34 102.74 82 فأكثر 21

(، فأكثر 11، و11أقؿ مف عدـ وجود فرؽ داؿ إحصائياً وفؽ متغير العمر )( يتضح 0مف خلاؿ قراءة الجدوؿ )     
قيمة الاحتماؿ أكبر مف قيمة مستوى ، إذ جاءت (الصحية الحالة مراقبة، الكيميائي العلاج الالتزاـ بحصصتبعاً لمجالي )

تقبؿ العلاج، وعمى المستوى الاجمالي،  محور مف محاورفرؽ داؿ إحصائياً عند كؿ  في حيف وجد (،4040الدلالة )
(، وىذا الفرؽ جاء لصالح المريضات ذوات الأعمار 4040فقيمة الاحتماؿ عمى جاءت أقؿ مف قيمة مستوى الدلالة )

 فأكثر(. 04)
بأف النساء المصابات بسرطاف الثدي مف ذوي الأعمار المتقدمة أقدر عمى تقبؿ العلاج مف النساء  النتيجة تفسر ىذه 

 الألـ،ف عف العلاج لأسباب متعددة قد تعود إلى ف يمتنع، فيعاماً  04صغيرات السف والمواتي تقؿ أعمارىف عف 
والحالة النفسية التي تمر بيا مريضة السرطاف،  عي،والخوؼ مف الموت وتكاليؼ العلاج، وعدـ الدعـ الاجتما التقيؤ،و 

مف الحفاظ عمى مستوى جيد مف القدرة عمى  فنيعف بقدرات تمكّ يتمتّ في حيف أف النساء مف ذوات الأعمار الكبيرة 
 يؤدي السف كبر( التي أشارت إلى أف Ell, et., al, 2001اتفقت ىذه النتيجة مع دراسة إييؿ ) .مواجية ضغوط الحياة

 الفئات مختمؼ مف المصابات أفالتي بينت  (9114واختمفت مع نتيجة دراسة )رشيدة، تقبؿ العلاج.  في إيجابياً  وراً د
 . العلاج حيث مف المصير نفس يعشف العمرية
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في فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات إجابات أفراد عينة البحث من مريضات سرطان الثدي  توجد . لا4
المستوى تبعاً لممتغير تقبل العلاج عند كل محور من محاور ( قسم الأورام السرطانيةعي )مشفى تشرين الجام

 .التعميمي
 تـ حساب ،يميمالتع تبعاً لمتغير المستوىالعلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿ الفروؽ فيلموصوؿ إلى   

 .(6في الجدوؿ ) كما ىو مبيفالنتائج  وجاءت (،ANOVAتحميؿ التبايف )
 العلاج لدى مريضات درجة تقبل(: تحميل التباين الأحادي لمفروق في 6جدول )
 التعميمي سرطان الثدي بمشفى تشرين الجامعي تبعاً لمتغيّر المستوى 

 مصدر التبايف محاور الاستبانة
مجموع 
 المربعات

درجة 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 القرار قيمة الاحتماؿ Fقيـ 

 ـالكمي  بتناوؿ يوالنوع الالتزا
 الأدوية

 67.255 3 201.765 بيف المجموعات
 12.210 114 1391.930 داخؿ المجموعات داؿ 1.001 5.508

  117 1593.695 المجموع

 العلاج الالتزاـ بحصص
 الكيميائي

 16.006 3 48.018 بيف المجموعات
 7.193 114 820.050 داخؿ المجموعات غير داؿ 1.089 2.225

جموعالم  868.068 117  

 الطبية الالتزاـ بالمواعيد
 7.332 3 21.997 بيف المجموعات

 3.246 114 370.003 داخؿ المجموعات غير داؿ 1.085 2.259
  117 392.000 المجموع

 الصحية الحالة مراقبة
 2.282 3 6.846 بيف المجموعات

 5.013 114 571.493 داخؿ المجموعات غير داؿ 1.714 1.455
  117 578.339 المجموع

 النشاط الالتزاـ بممارسة
 الرياضي

 22.730 3 68.191 بيف المجموعات
 2.617 114 298.393 داخؿ المجموعات داؿ 1.000 8.684

  117 366.585 المجموع

 اتباع الحمية الغذائية
 تبعاً لتوصيات الطبيب

 132.247 3 396.741 بيف المجموعات
 3.737 114 426.013 داخؿ المجموعات داؿ 1.000 35.389

  117 822.754 المجموع

 الدرجة الكمية للاستبانة
 929.524 3 2788.571 بيف المجموعات

 44.665 114 5091.802 داخؿ المجموعات داؿ 1.000 20.811
  117 7880.373 المجموع

العلاج لدى  درجة تقبؿعند كؿ محور مف محاور د فروؽ ذات دلالة إحصائية جو عدـ و  (6يتضح مف الجدوؿ )    
( الصحية الحالة راقبةم ،الطبية الالتزاـ بالمواعيد ،الكيميائي العلاج الالتزاـ بحصصمريضات سرطاف الثدي الآتية )

فروؽ (، في حيف وجدت 1.14)، إذ جاءت قيمة الاحتماؿ أكبر مف قيمة مستوى الدلالة يميمالتع تبعاً لمتغيّر المستوى
 الالتزاـو  ،الأدوية بتناوؿ والنوعي الالتزاـ الكمي)العلاج  درجة تقبؿعند كؿ محور مف محاور ذات دلالة إحصائية 

قيـ إذ جاءت  ،وعمى مستوى الاستبانة ككؿ ،(لتوصيات الطبيب اتباع الحمية الغذائية تبعاً و  ،الرياضي النشاط بممارسة



 9142 Tishreen University Journal. Arts and Humanities Series( 6( العدد )14الآداب والعموـ الإنسانية المجمد ) .مجمة جامعة تشريف 

 

journal.tishreen.edu.sy                                                   Print ISSN: 2079-3049  , Online ISSN:2663-4244 

482 

 شيفيوولمكشؼ عف طبيعة ىذه الفروؽ استخدـ اختبار  .(8 ،112حرية ) درجتي ى الدلالة عندمستو الاحتماؿ أقؿ 
(Scheffe( كما ىو موضح في الجدوؿ ،)7 .) 

 ( لمفروق في إجابات العينةScheffe(: نتائج اختبار )7جدول )
 التعميمي العلاج لدى مريضات سرطان الثدي تبعاً لمتغيّر المستوى درجة تقبلفي  

 المستوى التعميمي  (J) المستوى التعميمي (I) جاؿالم
قيمة  اختلاؼ المتوسط

 الاحتماؿ
 القرار

 بتناوؿ والنوعي الالتزاـ الكمي
 الأدوية

 إجازة جامعية
تعميـ أساسي )ابتدائية، 

 إعدادية(
4.47(*) 0.01 

 داؿ

 داؿ 0.03 (*)2.55 ثانوية
 داؿ 0.000 (*)2.644 غير متعمـ إجازة جامعية الرياضي النشاط الالتزاـ بممارسة

اتباع الحمية الغذائية تبعاً لتوصيات 
 الطبيب

 إجازة جامعية

 داؿ 0.000 (*)5.523 غير متعمـ
تعميـ أساسي )ابتدائية، 

 إعدادية(
3.967(*) 0.000 

 داؿ

 داؿ 0.000 (*)3.412 ثانوية

 إجازة جامعية الدرجة الكمية للاستبانة

 داؿ 0.000 (*)15.196 غير متعمـ
تعميـ أساسي )ابتدائية، 

 إعدادية(
9.224(*) 0.000 

 داؿ

 داؿ 0.000 (*)9.991 ثانوية
حممة الإجازة الجامعية وكؿ  عينة مفالإجابات أفراد التي ظيرت بيف  أف ىذه الفروؽ يتبيَّف (7ة الجدوؿ )قراءمف        

، وشيادة التعميـ الثانوي تعميـ أساسي )ابتدائية، إعدادية( مريضات السرطاف غير المتعممات، وممف يحممف شيادةمف 
  لصالح المريضات مف حممة الإجازة الجامعية.

واسعة،  عممية خبرة واتذ وايكونمريضات سرطاف الثدي حممة الإجازة الجامعية مف  ىذه النتيجة إلى أفّ ى تعز        
 رشاداتلإ التزاماً  أكثر ايأنّ  ، كمااصحتي عمى للاطمئناف الطبيب بمراجعة اىتماماً  أكثر كوفت ةالمتعمم ةفالمريض
ف تبع ارشادات الطبيب ينعكس الأمر عمى تحسّ تبانتظاـ و  اتناوؿ أدويتيتحيف ة التعميـ، فمنخفض ةمف المريض الطبيب
 اتذو  فالمريضات م . كما أف، وتتقبؿ العلاج برحابة صدرلمحياة االجسدية، وينعكس ذلؾ إيجاباً إلى نظرتي اصحتي
ظروؼ الإصابة،  مختمؼ بإيجابية مع ويتعاممف العمميّة المعرفةويطوعف مستوى التّعَمّـ مف  دفيستف المرتفعالتّعميـ 

 .مف المراكز الصّحيّة ياينتمق التي والنّفسيّة الطبية الصّحيّة بتنفيذ كؿّ التّعميمات فمنقتو 
 

 الاستنتاجات والتوصيات
في مدينة  مشفى تشريف الجامعيفي العلاج لدى مريضات سرطاف الثدي  درجة تقبؿف توصمت نتائج البحث إلى أ     

 الحالة الاجتماعية،، العمر)تبعاً لممتغيرات  العلاج درجة تقبؿ في فروؽ وجودو  ،اللاذقية جاءت بدرجة متوسطة
المرض. بناء عمى ىذه العلاج تبعاً لمتغير مدة الاصابة ب درجة تقبؿ في فروؽ وجود، وعدـ التعميمي( المستوىو 

 النَّتائج، قدمت التوصيات الآتية:  
. الاىتماـ بالجوانب النفسية لمريضات سرطاف الثدي، بيدؼ مساعدتيا في تقبؿ العلاج مف خلاؿ إقامة البرامج 1

 الإرشادية النفسية ليف.
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المصابات بأىمية تقبؿ العلاج  لتوعية النساء سرطاف الثديب التي تُعنى والييئات مؤسساتال قبؿ مف. إقامة ندوات 8
 والالتزاـ بو.

 . التي ترفض تقبؿ العلاج لمتعامؿ مع الحالاتلمريضات سرطاف الثدي مناسبة علاج نفسي وضع برامج . 9
يرات أخرى كالدعـ الاجتماعي، والمرونة النفسية وجودة غ. إجراء دراسات أخرى تظير علاقة تقبؿ العلاج مع مت8

  الحياة.
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