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  ملخص الدراسة:

جيات المواجهة فاعلية برنامج ارشادي قائم على استراتيالدراسة الحالية إلى اختبار  تهدف
 ٣٠١العينة الأساسية من  تكونت. لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزن لدى عينة من السيدات 

ممن  ٢٠٢٠ – ٢٠١٩سيدة مصرية من طلاب الدبلوم العام بكلية التربية جامعة عين شمس عام 
وانحراف معياري =  ٢٦,٩٨٧٧عاماً، بمتوسط عمري =  ٤٠إلى ٢٤بين  نتتراوح أعماره

 ٣٦- ١٩سيدة فقط ممن تتراوح أعمارهن بين  ٢٠، أما عينة الدراسة فتكونت من . ١,٨٠٧٦٣
مقياس الوصمة ، وطبق عليهم عاماً قسموا إلى مجموعتين إحداهما تجريبية والأخرى ضابطة 

. وبعد تطبيق البرنامج ( تعريب الباحثة )  Mickelson , 2001إعداد  المدركة المطور
في اتجاه  التجريبية والضابطة البعدي فروقاً دالة بين المجموعتينالإرشادي أظهر القياس 

المجموعة التجريبية، كما أظهر القياس البعدي فروقاً دالة بين القياسين القبلي والبعدي للمجموعة 
في اتجاه القياس البعدي. بذلك أكدت نتائج الدراسة فاعلية البرنامج الإرشادي. وقد  التجريبية

ئج الدراسة في ضوء فروض الدراسة وفي ضوء الإطار النظري والدراسات تمت مناقشة نتا
السابقة. وقدمت الدراسة توصياتها ببعض الدراسات اللاحقة في ضوء المتطلبات التي طرحتها 

  نتيجة الدراسة الحالية.

  الكلمات المفتاحية:

 وصمة الوزن الزائد                                           overweight stigma                                   
  برنامج إرشادي قائم على استراتيجيات      A counseling program based                                               

 on coping strategies                                                   هةالمواج
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برنامج إرشادي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة 
  ٢الوزن لدى عينة من السيدات
  د. ساره حسام الدين مصطفى

  جامعة عين شمس –كلية التربية  –مدرس الصحة النفسية 
  :مقدمة
تعـيش غريبـاً داخـل مجتمعـك ، فالوصـمة بمثابـة        أن تكون موصوماً معناها أنك       

بعـض الكلمـات والمفـردات     وحينئذ تنتشـر عزل جبري من الآخرين للشخص الموصوم ، 
التمييزية مثل "نحن" و "هم" كما لـو كـانوا هـؤلاء الموصـومين يعيشـون ضـمن مجتمـع        

ة آخر، بالرغم من أنهم جزء من المجتمـع الواحـد الـذي نعـيش فيـه ، فتُصـبح الوصـم       
مشكلة اجتماعية دائمة تتعلق بالأخلاق وثقافة الأشـخاص الـذين يعيشـون فـي المجتمـع ،      
وليست مجرد مشكلة عارضـة ، ممـا يـؤثر علـى إدراك الفـرد لحياتـه ، لأنـه بمجـرد         
شعوره بأنه مختلف عن الآخرين وأقـل مـنهم اجتماعيـاً يبـدأ فـي توجيـه طاقتـه نحـو         

طاقة بناءه لشخصـيته وتحقيـق أهدافـه وخططـه فـي      استراتيجيات الحماية ، مما يقلل من 
الحياة ، وبالرغم من كل هذا إلا أن الوصمة مـن الممكـن أن تكـون السـبب فـي حـدوث       
العكس ، حيثُ يمكن من خلالها تحفيز الأشخاص للتواصـل بشـكل أفضـل مـع المجتمـع ،      

 ـ     الشخصية وتحقيق الأهداف  ذات فـي  للفرد ، وتدفعـه لمزيـد مـن الاسـتقلالية وتحقيـق ال
  .Positive stigmaالمجتمع مما يسمى بالوصمة الإيجابية 

) أنـه كـل مـا كـان هنـاك تقـدماً       Vesela , 2013 : 258يذكر فيسـيلا (   حيثُ      
اقتصادياً واجتماعياً بالإضافة للـوعي الفـردي والمجتمعـي كـان هنـاك فرصـاً لتحقيـق        

كمـا ترتفـع لـديهم المقاومـة     الوصمة الإيجابية وإتاحة فـرص للأفـراد بـأن ينجحـوا ،     
والرغبة في البقاء والنجاح في مختلـف مجـالات الحيـاة ، فالأشـخاص الـذين يتعرضـون       

  للوصم يجب أن يجعلوا من هذا قوة للتغيير نحو الأفضل .
طبيعياً أن يكـون هنـاك اقتـران لفـظ إيجـابي       قد يكون أمراً غير و للوهلة الأولى

" لفظ سلبي و" الإيجابيـة " لفـظ إيجـابي ، ومـع ذلـك       بآخر سلبي ، فمثلاً كلمة " الوصمة
قد يقترن اللفظان معاً ويصبحا أمراً طبيعياً ، فالمقصود بكلمـة " الوصـمة الإيجابيـة " هـو     
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التعامل بإيجابية مع الوصمة ، فهذا قد يخلق فرصة أكبـر للتعـديل والتغييـر ، فـلا يصـح      
بطريقـة النبـذ والاسـتبعاد ،    أن نتحدث عـن الوصـمة والأشـخاص الموصـومين دائمـاً      

وكذلك لا يمكن أن يكون حكم الإعدام هـو الحكـم الوحيـد الـذي يصـدره المجتمـع علـى        
الأشخاص الموصومين ، فلابد من نظرة جديـدة واخـتلاق السـياق المجتمعـي نحـو هـذا       
المفهوم وأساليب التعامل معه ، ومن ثم كانت اسـتراتيجيات المواجهـة للوصـمة التـي تُعـد      

ابة عمليـة متعـددة الأوجـه والأبعـاد ، وتُعبـر عـن ردود الأفعـال الموجهـة لإدارة         بمث
  الموقف الضاغط الذي يتعرض الفرد له والمقصود به هنا الوصمة.

 ـ        السـياق الاجتمـاعي الـذي يعـيش فيـه الفـرد        اتتشكل أساليب المواجهـة وفق
 ـ وفقـاً ل وكذلك وفق البيئة التي ينتمي إليها وكـذلك   تتضـمن أسـاليب   ويتة ، سـمات شخص

المواجهة المرونة والتمكين عند مواجهة الأحـداث الضـاغطة وهـذا الأمـر مـن شـأنه أن       
 : Taylor ., & Stanton . 2007)يقلـل الضـغوط ويزيـد مـن النتـائج الإيجابيـة ،       

، لذا قامت الباحثة بإعـداد برنامجـاً إرشـادياً قـائم علـى اسـتراتيجيات المواجهـة         (377
  زائدات الوزن. شعور بالوصمة لدى عينة من السيداتلتخفيف  ال

  مشكلة الدراسة:
كلمة الوصـمة فـي كـل المجتمعـات والثقافـات عبـر مختلـف الأزمنـة          مع انتشار     

تُشـير للشـخص المنبـوذ أو المرفـوض مجتمعيـاً لأنـه يقـوم        التـي  بمختلف السياقات و
 ـ أكـدت ذلـك  بسلوكيات مختلفة عن باقي أعضـاء مجتمعـه ، و   طلحات علـم الـنفس   مص

النبـذ والـرفض القـائم علـى التحيـز،      بأنها الوصمة  التي تُعرفالاجتماعي وعلم الاجتماع 
بمعنى أن هناك مجموعات صـغيرة تسـير عكـس سـير المجموعـات الكبيـرة أو عكـس        
أفكار المجتمع و معتقداته ، فيتم رفضـهم مـن المجتمـع ويصـبحوا موصـومين ، وغالبـا       

مة تكـون مثـل المجموعـات العرقيـة أو الإثنيـة المختلفـة عـن        هذه الجماعات الموصـو 
المجتمع الأصلي، أو الأشخاص الذين يعانون مـن إعاقـات جسـمية ، أو مـن يعـانوا مـن       
زيادة في الـوزن ، أو مصـابي السـمنة ، أو المرضـى العقليـين ، أو الأشـخاص الـذي        

اللاتـي لـم تتـزوجن وتقعـن     لديهم ميول جنسية غير تقليدية أو منحرفة ، وكـذلك النسـاء   
تحت مسمى العنوسة ، والمسجونين ومـدمني المخـدرات ، وسـكان العشـوائيات والفقـراء      

  .(Florez ., & Sartorious . 2008 : 69)، ومرضى الإيدز 

 & ,. Crocker .,& Cornwell , 1993 ; Kurzbanأكـد كـذلك كـلاً مـن           
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Leary , 2001   لـوزن تـؤدي بـالفرد للشـعور بـالنفور      أن الوصمة المرتبطـة بزيـادة ا
حيثُ ينظر الآخرون إليهم على أنهم فاقدي الإرادة ، مما يجعلهـم أكثـر عرضـة للاكتئـاب     
والانتحار ، بالإضافة إلى أن معظم زائدي الوزن يعـزو أسـباب اكتئـابهم إلـى التقييمـات      

  السلبية لأقرانهم.

ء معـاً يتضـرروا مـن الوصـمة ،     على الجانب الآخر فإنه لاشك أن الرجـال والنسـا       
ولكن النساء غالباً أكثر تأثراً بالوصمة من الـذكور سـلباً ، فالسـمنة دائمـاً تُصـنف علـى       
أنها سمة قبيحة ، كما أن مقومات الجسم المثالي لدى الذكور يختلـف عـن الإنـاث ، حيـثُ     

مـر يختلـف   أن الإناث تميل للجسم النحيف على اعتبار أن هذا هـو الجسـم المثـالي ، والأ   
 هـم بالنسبة للذكور حيثُ يعتبرون أن النحافة ليست من مقومـات الجسـم المثـالي بالنسـبة ل    

بل ويعتبروها نقطة ضـعف لـديهم وأن الأفضـل أن يكـون جسـمهم أثقـل مـن الـوزن         
الطبيعي بالإضافة لوجود العضـلات التـي تُعطـي وزن أكبـر للجسـم ، كمـا أن الإنـاث        

ة بسبب زيادة وزنهـن عـن الـذكور مثـل  فقـدان الوظـائف       يتعرضن أكثر للخسائر المادي
المهمة أو خسارة أمـوال عديـدة أو احتماليـة أقـل للتوظيـف بالإضـافة لتقـدير ذواتهـن         

  ). (Vich , 2006 : 22المنخفضة 

)  أنه وفق التقرير (James et al ., 2001 : 228أكد جيمس وآخرون    
من الراشدين في الولايات المتحدة  %٦٦ أن هناك ٢٠٠٤الاحصائي للمركز القومي في 

من الراشدين وصلوا بالفعل لمرحلة السمنة ، ونسبة انتشار  %٣٢الأمريكية زائدي الوزن و 
هذه الاحصاءات تؤكد أن الإناث والسيدات أعلى من الذكور والرجال على مستوى العالم في 

لنساء زائدات الوزن يدركن أن ا (Dutton et al ., 2014 : 532)زيادة الوزن ، كما أكدت 
التمييز والوصمة الناتجة عن الوزن الزائد مرتين أكثر بالمقارنة بالذكور ، ولعل هذا هو ما دفع 
الباحثة لاختيار السيدات كي يمثلن عينة الدراسة  الحالية ، وتحاول الباحثة من خلال تطبيق 

  ور بالوصمة لديهن.برنامج ارشادي قائم على استراتيجيات المواجهة تخفيف الشع
  أهداف الدراسة:

باعتبارها  وصمة الوزن الزائدلمفهوم  إعداد إطاراً نظرياًالدراسة الحالية إلى  تهدف       
احساس بالخزي والعار يشعر به الشخص الموصوم ويؤثر على أفكاره وانفعالاته وكذلك سلوكه 

لى الوصمة سواء كانت إيجابية أو ، كما تهدف الدراسة الحالية للتعمق في الآثار المترتبة ع
على أن وصمة  (Friedman et al ., 2005 : 910)سلبية على الفرد، حيثُ أكدت دراسة 
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الوزن المدركة ترتبط  سلباً بتقدير الذات المنخفض وعدم رضا الفرد عن حياته خصوصاً لدى 
الصحية مثل الإصابة  الإناث ، كما أشار إلى أن زيادة وزن النساء يرتبط بالعديد من المشاكل

والعقم  Polycystic Ovarianو أعراض تكيس المبايض  Breast Cancerبسرطان الثدي 
Infertility  وكذلك مشاكل الحمل ، كما أن العلاج يحتاج لتكاليف باهظة سواء بالنسبة للأمراض

عن العلاج  السابقة أو علاج السمنة نفسه وهو الأمر الذي يجعل العديد من النساء يصرفن نظر
  أو يضطروا للوقوع تحت ضغوط مادية كبيرة حتى يحصلوا على العلاج.

تقـديم صـياغة إرشـادية قائمـة علـى       فـي الهـدف الـرئيس للدراسـة     كما يتضـح     
استراتيجيات المواجهة وذلـك لتخفيـف الشـعور بالوصـمة ، وتسـتعين الباحثـة بـبعض        

هيم علـم الـنفس الإيجـابي كأسـاليب     الفنيات المعرفية السلوكية وكذلك بعض فنيـات ومفـا  
تُسهم في بناء سمات إيجابية وتبني استراتيجيات مواجهة فعالـة للتخفيـف مـن ألـم الشـعور      
بوصمة الوزن الزائد والتي تحمل الكثير من المعاناة لصـاحبة الوصـمة سـواء كانـت هـذه      

تُصـاحب   المعاناة معنوية عن طريق الشعور بالنفور من الآخـرين ونظـرة السـخرية التـي    
أعين من حولها ، أو من خلال المعاناة الماديـة التـي تظهـر فـي الاسـتبعاد مـن بعـض        
الوظائف ذات المكانة الراقيـة فـي المجتمـع ، أو مـن خـلال تـأخر الـزواج أو التنمـر         
 اللفظي عليها بوصفها فاقدة الإرادة إلى غيـره مـن الأشـياء الأخـرى ، بالإضـافة إلـى أن      

أنـه مـن أصـعب أنـواع الوصـمات التـي        (Puhl .,& Brownell. 2003 : 56)دراسة 
يتعرض لها الفرد هي وصمة السمنة لأن الفـرد يتحمـل فيهـا سـبب وصـمته ، ويعزوهـا       

  لآخرين بسبب ضعف إرادته دون النظر لأي سبب آخر.
  أهمية الدراسة:

  الدراسة الحالية أهميتها من عدة مصادر أهمها: تستمدا
صمة وشعور الفرد بأنه منبوذ من الآخرين وكذلك شعوره لموضوع الوالقيمة النظرية  -أ

بالخزي مما قد يترتب عليه مشاعر ذنب لدى الفرد نفسه ، كما تركز الباحثة في الأهمية 
النظرية على وصمة الوزن الزائد بصورة خاصة باعتبارها أكثر الوصمات انتشاراً وفقاً 

لسمنة الذي يعد الآن من أخطر وأكثر للتقارير الإحصائية العالمية ، ولاقترانها بمرض ا
الأمراض انتشاراً أيضاً بين الراشدين والمراهقين ، كما أولت الدراسة اهتماماً بالغاً 
بعنية الدراسة ، فاقتصرت العينة على السيدات فقط دون الرجال وذلك لحساسية المرأة 

عة الموضة العالمية، وطبيعتها الأنثوية التي تميل لأن يكون وزنها أقرب للمثالي ومتاب
وكذلك لتباين نظرة الرجل والمرأة للوزن المثالي ، فالمرأة بطبيعتها على عكس الرجل 



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 
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الذي ينظر إلى بناء جسده بالعضلات وهو الأمر الذي يترتب عليه اختلاف نوعية الغذاء 
وكذلك اختلاف شكل الجسم على عكس المرأة ، بالإضافة إلى أن هناك تغيرات تطرأ 

 لمرأة مثل الحمل والرضاعة وأيضاً الجانب النفسي يلعب دوراً كبيراً بالنسبة لها.على ا
استراتيجيات المواجهة الإيجابية لوصمة القيمة التطبيقية للبرنامج الإرشادي القائم على   -ب

الوزن الزائد بدلاً من استخدام أساليب التجنب أو اتباع أساليب خاطئة تؤثر نفسياً 
على الفرد ومن ثم المجتمع ، بالإضافة لتقديم الباحثة مقياساً مترجماً  وسلوكياً ومعرفياً

من الإنجليزية للعربية وتطبيقه على البيئة العربية لقياس إدراك الفرد لوصمة الوزن 
  الزائد.

  الإطار النظري ودراسات سابقة:
ام في مجال تتناول الدراسة الحالية مجموعة من المتغيرات الحديثة نسبياً من حيث الاستخد

 دراسات الصحة النفسية والإرشاد النفسي، وهي كالتالي:
 .وصمة الوزن الزائد 
 .استراتيجيات مواجهة وصمة زيادة الوزن 

وفيما يلي عرض يتضمن التأصيل النظري لتلك المتغيرات، مع محاولة لإعادة بناء المفاهيم التي 
  امج الإرشادي المستخدم في الدراسة.تنطوي عليها بما ييسر من إمكانية توظيفها لبناء البرن

  Overweight stigmaأولاً: وصمة الوزن الزائد : 
 ـ، والتمييـز  هـا مفهـوم الوصـمة وفقـاً لنوع    جدلية يتناول هذا المحور      ين الوصـمة  ب

كسلوك وكاتجاه ، وأيضـاً أشـكال الوصـمة ، والنظريـات المفسـرة للوصـمة ، وكـذلك        
حدهما يعني بنواتج الوصـمة ومـن خلالـه يـتم التركيـز      يتناول الوصمة كعملية ذو شقين أ

على الشخص الموصوم وسماته وما يشعر به من آثار قـد تكـون سـلبية أو إيجابيـة وفقـاً      
لإدراكاته وقناعاته وكذلك وفق طبيعـة تقبلـه لوصـمته ، وطبيعـة هـذه الوصـمة كشـيء        

صـمة اختياريـة   قدري ليس للإنسان يد فيـه كـذوي الأمـراض والإعاقـات مـثلاً ، أو كو     
لإرادة الإنسان يد فيها كوصمة التـدخين أو الإدمـان أو وصـمة الـوزن الزائـد والسـمنة       
المفرطة ، والشق الآخر خاص باسـتراتيجيات مواجهـة الوصـمة بشـكل عـام ، ويختـتم       
هذا المحور بوصمة زيادة الـوزن والتـي تعتبـر مـن أشـهر أنـواع الوصـمة وأصـعبها         

امل الداخلية والخارجية للفـرد ، فمـن ناحيـة قـد يكـون الـوزن       لارتباطها بالعديد من العو
الزائد مرتبط بفقد الإرادة وعـدم السـيطرة علـى تنـاول الأطعمـة ، وقـد يكـون مجـرد         



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٠١( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

عرض لمرض لدى الفرد مثـل الإفـراط أو التفـريط فـي أداء إفـراز بعـض الغـدد ، أو        
أنـه ذوي  إلـى  لإضـافة  إصابة الإنسان بمرض شره الطعام لأسباب نفسـية أو وراثيـة ، با  

الوزن الزائد من أكثر الأشخاص الذين يحملوا صوراً نمطيـة سـلبية فـي أذهـان المجتمـع      
ترتبط بنقص فعاليتهم وانخفاض كفاءتهم ممـا يعرضـهم لخفـض تـوافقهم النفسـي وتهديـد       

  صحتهم النفسية  
  مفهوم الوصمة ونشأته :  -   
لوصـمة بأنهـا شـعور يعكـس خـزي      ) ا(Goffman, 1963 : 110يعرف جوفمان       

الإنسان ويشوه صورته أمام نفسه ، ويجعله يشعر بأنه نـاقص ولديـه العديـد مـن العوائـق      
أمام الجماعة التي ينتمي إليها ، مما يتسبب له فـي العديـد مـن المشـاعر السـلبية ، وقـد       

  حدد جوفمان الوصمة في ثلاث أنماط وهم :
يكـون هنـاك إعاقـات جسـمية خارجيـة      النمط الأول تحدث فيه الوصـمة عنـدما    -١

 The abominations of the bodyويسمى ب فواحش الجسد 
 Scar of individual characterالنمط الثاني يسـمى بالنُدبـة الشخصـية الفرديـة      -٢

وتكون الوصمة فيـه متعلقـة بالاضـطرابات العقليـة وإدمـان الكحـول والجنسـية        
 المثلية

وهـي التـي تعتمـد علـى       Tribal Stigmaلقبليـة  النمط الثالث يسمى الوصـمة ا  -٣
 العرق أو الدين أو الأمة.

وغالباً تم تقسيم هذه الأنماط وفـق سـيطرة الفـرد وتحكمـه علـى الأمـر الـذي           
يتسبب في حدوث الوصمة له ، فعندما ينظر للشـيء علـى أنـه غيـر قابـل للـتحكم مـن        

للغايـة مثـل الإعاقـة العقليـة فهـو      الفرد غالباً تُصنف هذه الوصمة على أنها ليست سـيئة  
  أمر ليس بإمكان الفرد التحكم فيه.

) فأكـدا أن الوصـمة   (Benn ., & Martin . 1998 : 238أمـا كـلاً مـن          
والسـلوكيات   Attitudeوالاتجاهـات   Feelingمفهوم معقد يشمل ثلاث جوانـب المشـاعر   

Behaviors ُر ، ويــذكHerek, 2002 : 594)ات الوصــمة تــدور ) أن معظــم تعريفــ
حول ذوي المشـكلات الجنسـية ومعانـاتهم كالشـعور بالعزلـة الاجتماعيـة والاضـطهاد        

  المجتمعي والمعاملة غير العادلة من الآخرين وفقدان قيمة الفرد في مجتمعه.

) وقـاموس   Florez ., & Sartorious . 2008 : 69يؤكـد كـلاً مـن (         
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ــتر  ــمة   (Merriam– Webster Dictionary , 1990 : 506)ويبس أن الوص
Stigma   كلمة يونانية تعني علامة وأصلها كلمـةStizein      التـي تعنـي الـوخز أو الوشـم

أو الشعور بالعار الذي يؤدي بالفرد للشعور بالتمييز عـن غيـره ، كمـا أنـه مفهـوم معقـد       
  ويحمل عدة أوجه.

)  Campbell ., & Deacon . 2006 : 414( واتفـق مـع مـا سـبق دراسـة        
 وكـذلك ،  حولهـا الأبحـاث   التي أكدت على جدلية مفهوم الوصمة وذلك لانخفـاض نتـائج   

ولكـن اتفـق الكثيـر مـن العلمـاء       ،لاختلاف الوصمة من مجتمع لآخر ومن ثقافة لأخرى 
ــي     ــاعي والمؤسس ــردي والاجتم ــم الف ــتويات ه ــة مس ــر بثلاث ــمة تم ــى أن الوص عل

(Campbell ., & Deacon , 2006 : 414)  ،    وتشـمل الوصـمة التمييـزLabeling 
 Lossوفقدان الوضـع الاجتمـاعي والعزلـة الاجتماعيـة      Stereotypesوالقوالب النمطية 

of Status and Social isolation   )Herek , 2002 : 515 . (  

 , Deacon)وأثناء اهتمام بعض العلماء بمفهوم الوصمة ، انتبه علماء آخرين مثل       
لتمييز بين الوصمة كسلوك والوصمة كاتجاه ، حيثُ أوضح أن الوصمة ل (418 : 2006

عن انفعالاتهم  كسلوك المقصود به سلوك الأشخاص نحو الشخص الموصوم وطريقة التعبير
ومعتقداتهم نحوه ، أما الوصمة كاتجاه فتعني أن أي شخص مخالف لأفكار الجماعة أو قيمهم 

  يصبح نحوه اتجاه للوصمة.

) أشـار أن هنـاك أشـكال مختلفـة مـن      (Nyblade , 2006 : 12-15أمـا      
ــة ، فالوصــمة المدركــة أو   ــة والمشــروعة والطبقي الوصــمة تشــمل المدركــة والداخلي

عبارة عن وعـي الفـرد بالاتجاهـات المجتمعيـة السـالبة        Perceived / Feltالمحسوسة
لوصـمة الداخليـة أو   والخوف من التمييز والشعور بالخجل والخزي أمـام الآخـرين ، أمـا ا   

إلى تقبل الفـرد للمعتقـدات السـالبة ووجهـات النظـر غيـر        تُشير Internalizedالباطنية 
  Enactedالمرغوب فيهـا تجـاه الأشـخاص الموصـومين ، أمـا الوصـمة المشـروعة        

فتعني جميع الأعمال المعروف عنها أنهـا تحمـل وصـمة لأصـحابها كإدمـان الكحوليـات       
وتشـير للأشـخاص الـذين يحملـون أكثـر مـن        Layardة الطبقية مثلاً  ، وهناك الوصم

هوية جميعهم تحمل وصمة فعلى سـبيل المثـال ذوي الجنسـية المثليـة ومرضـى الإيـدز       
  يواجهوا مشكلة وصمة الشذوذ الجنسي وكذلك وصمة مرض نقص المناعة البشري.
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  )١٠٣( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

 الوزن الزائد بين المفهوم والشعور بالوصمة -
السمنة وزيـادة الـوزن مـن أكثـر الأمـراض المنتشـرة فـي        أمراض   تُعتبر       

العالم ، حيثُ يعاني أكثر من بليون شخص علـى مسـتوى العـالم مـن السـمنة ، وكـذلك       
ذوي الوزن الزائد يتجاوز عددهم مـن مـرتين إلـى ثـلاث مـرات ذوي السـمنة ، لـذلك        

المتحـدة   أصبحت هذه الأمراض من الموضوعات المهمـة للصـحة العامـة فـي الولايـات     
ــن  ــر م ــثُ أن أكث ــة حي ــانو %٦٠الأمريكي ــن الراشــدين يع ــوزن  نم ــادة ال مــن زي

  ).(Wyatt,. Winters,. & Dubbert.,2006 : 168والسمنة

الوزن الزائد بأنه مؤشر كتلة الجسم  ٢٠٠٢تُعرف الجمعية الأمريكية للسمنة كذلك        
كجم  ٣٠الجسم أكبر من أو يساوي كجم ، أما السمنة فهي أن يكون مؤشر  ٢٩،٩إلى  ٢٥بين 

(American Obesity Association , 2002 ) ، ركما يذكVaidya , 2006 : 80) أن (
ستصبح أولى  ٢٠٢٥مرض السمنة من أكثر ثاني الأسباب المؤدية للوفاة ، وبحلول عام 

لصحية المشكلات الصحية على مستوى العالم ، فوفقاً لما أعلنه المركز القومي للاحصاءات ا
من الأطفال والراشدين من ذوي الوزن الزائد ، الأمر الذي يصاحبه مشاكل  %١٧،١فإن هناك 

صحية كبيرة وشعور عام بالضيق والاكتئاب والعديد من المشاكل النفسية بالإضافة للوصمة 
 ; Vaidya , 2006الاجتماعية والتمييز وهو ما أشارت إليه العديد من الدراسات والأبحاث مثل

Miller ., & Downey , 1999  كما اهتمت دراسات فقط بالوصمة وعلاقتها بالوزن الزائد
  .Kraig ., & Keel , 2001 ; Wang , Brownell .,& Wadden , 2004مثل 

معــدلات الســمنة  فــإن WHO , 2013ووفقــاً لمنظمــة الصــحة العالميــة        
 ٢٠٠٨، وفـي عـام    ١٩٨٠نـذ  وزيادة الوزن زادت على مستوى العالم للضـعف تقريبـاً م  

بليـون راشـد   ١،٤) لحـوالي  (BMIأقرت منظمة الصحة العالمية أن مؤشـر كتلـة الجسـم    
مليـون شـخص ذو    ٥٠٠عام قد يزيد وزنـه ليصـل إلـى     ٣٥إلى  ٢٠يتراوح عمرهم بين 

على مسـتوى العـالم كـان هنـاك أكثـر مـن        ٢٠١١سمنة على مستوى العالم ، وفي عام 
  خمسة سنوات يعانوا من السمنة.مليون طفل أقل من  ٤٠

) السـمنة علـى أنهـا الـوزن     (Spence ., & Jones ,2003 : 84يعـرف       
مـن إجمـالي كتلـة الجسـم      %٢٥الزائد للدهون في جسم الإنسـان ، بنسـبة تصـل إلـى     

 Bodyللذكور ، كما قدما طريقـة لحسـاب مؤشـر كتلـة الجسـم       %١٨بالنسبة للإناث ، و
Mass Index(BMI)ريق معادلـة بسـيطة حيـثُ تربيـع الطـول ثـم قسـمة وزن        عن ط
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، كجـم ٩٠سـم ، ووزنـه    ١٧٠الشخص على مربع  طوله ، فإذا كان طـول الفـرد مـثلا    
، أما الخطـوة الثانيـة فهـي قسـمة الـوزن       ٢. ٨٩=  ١,٧٠*١,٧٠فإن مربع الطول يعني 

نسـب  ، وهـو مؤشـر للسـمنة وفـق ال     ٣١,١٤=   ٢. ٨٩/  ٩٠على مربع الطول كالتالي 
  العالمية التي حددتها منظمة الصحة العالمية .

مليـون سـيدة و    ١٠أقرت المنظمة القومية لاضـطرابات التغذيـة أن حـوالي           
رجل يعانوا من اضطرابات التغذية على مستوى العـالم ، وتعلـق المنظمـة أن زيـادة هـذه      

نحيفـة جـداً تجعلهـم أقـل     النسبة غالباً مرتبط بما يعرضه الإعلام من أجسام غير واقعيـة و 
رضا أو غير راضـيين تمامـاً عـن أجسـامهم وتـدفعهم لاضـطرابات التغذيـه كالشـره         

  (Greenberg ., & Worrell , 2005 : 44)العصبي أو السمنة المفرطة 

) أن (Puhl , Andreyeva ., & Brownell . 2008 : 7ت دراسـة ذكـر     
لوصـم والتمييـز الاجتمـاعي فـي     من النساء زائـدات الـوزن يتعرضـن ل    %١٠،٣هناك 

الحياة اليومية أكثر من مرة مما يشعرهم بالاكتئاب وانخفـاض الثقـة فـي الـنفس ، كمـا أن      
فـي   %١٢،٢إلـى   ١٩٩٥عـام   %٧،٣التمييز والوصمة لذوي الـوزن الزائـد زادت مـن    

  .٢٠٠٦ – ٢٠٠٤عام 

ي ) يعــود تــاريخ الدراســة العلميــة فــ (Brownell , 2005:1-11ووفقــاً     
 Gooman etعنـدما طلـب جومـان وآخـرون      ١٩٦٠مصطلح وصمة الوزن إلى عـام  

al ., 1961      من مجموعة من الأطفال زائدي الوزن رسم بعـض الصـور ، وبعـد تحليـل
رسوم الأطفال كشفت النتائج أن الأطفال زائدي الوزن يعـانوا مـن مشـكلات التمييـز مـن      

ظر مـن حـولهم ، ولـذلك تُعـرف وصـمة      الأخرين ويشعروا بأنهم غير جذابين من وجهة ن
" يشعر فيه الفرد أنه غيـر مرغـوب مـن مجتمعـه ، ممـا يترتـب       "Flawالوزن بأنها خلل 

 Sobalكمـا أكـد   ،  عليه بعض الاستجابات السلبية كالشعور بالرفض أو عدم تقـدير ذاتـه  
ثـل  ) أن وصمة زيادة الوزن تؤثر في العلاقات العاطفيـة بـين الأفـراد م   (152 : 2005 ,
  الزواج والصداقات.

) أن الوصمة تشمل مجموعة من الشروط (Jones et al ., 1984 : 151ذكر جونز وآخرون 
  و الخصائص هي : 

  مدى وضوح علامة الوصمة لدى الفرد أو إخفائها. -١
 قوة هذه العلامة أو ضعفها ، فقد تصبح بارزة أو تختفي مع الوقت. -٢
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 ة.درجة تفاعل الوصمة مع سمات الفرد الشخصي -٣
 ردود فعل الفرد تجاه الوصمة. -٤
 الخطر المدرك من الوصمة على الفرد والمجتمع. -٥

وبالنسبة لذوي الوزن الزائد يعتبر أخطر بعدين للوصمة هي الرؤية وإمكانية الـتحكم      
في الوصمة ، لذلك الأفراد ذوي السمنة المفرطة أو الوزن الزائد يعانوا من التمييـز والتحيـز   

 بالإضـافة لمـا ذكرتـه دراسـة    عرضوا للوم لعدم تحكمهم في وزنهم وشهيتهم ، والنبذ كما يت
(Latner ., & Stunkard , 2003: 454)     أن الأفراد ذوي السمنة غالبـاً يتسـموا بالكسـل

Lazy   والغباءstupidity  والشراهةGluttonousness  والتهورImpulsive  وضعف الإرادة
Lack Will Power .  

الموصوم يشعر بأنه مهدد فـي وطنـه وأسـرته أو أكثـر الأمـاكن التـي       إن الشخص      
يعـاني مـن نقـص فـي فـرص العمـل       ومن المفترض أن تكون مصدر أمان بالنسبة له ، 

وصعوبة في إيجاد مأوى أو مسكن ، كما أنـه قـد يواجـه العقبـات العديـدة فـي الأمـاكن        
 : Wolport , 2001الخدمية ويشعر بأنـه خطـر علـى المجتمـع وغيـر موثـوق فيـه        

224).(  

) أن ذوي الوزن الزائد يعانون (Schwartz et al . 2006 : 454دراسة   كما أضافت      
من الاكتئاب والميول الانتحارية والرغبة في الانفصال عن أزواجهم ، وذلك لما يتلقوه من 

ماعية التي كلمات الآخرين عنهم بأنها كُسالى وفاقدي الإرادة ، بالإضافة للوصمة الاجت
يصادفونها في أعين من حولهم ، كما أكدت الدراسة أن الرجال يستجيبوا بصورة أقل من الإناث 
للوصمة الاجتماعية ، وبشكل عام أشارت الدراسة أن التعليقات المؤذية أو السخيفة لزائدي 

  الوزن قد تتسبب في حدوث مشاكل عديدة مثل ضعف صورة الجسم وتقليل احترام الذات.
  لنظريات المفسرة للوصمة : ا

أو ما يسمى بنظرية الهوية المجتمعية  : Goffman Theoryنظرية جوفمان      
Social identity theory  نى الاجتماعية للحكم على شخصكم الناس على البالتي تتناول ح

لياقة معين أو تسمية شخص غير مفضل داخل المجتمع ، وكذلك نظرة المجتمع وأحكامه لتحديد 
سلوك ما يقوم به الفرد ضمن المعايير المجتمعية ، كان أول من تحدث عن الهوية المجتمعية هو 

عندما ناقش وضع الأفراد الموصومين داخل المجتمع ، وبحثهم عن إقامة هوية  ١٩٦٣جوفمان 
مع وذلك عندما يفقد الفرد القدرة على التواصل  Virtual Social identityمجتمعية افتراضية 



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 
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مجتمعه ، ويشعر بالاستياء والنبذ في عيون مجتمعه ، وتحدث جوفمان على أن الإنسان 
مصاباً بوصمة في إحدى هوياته المجتمعية فيجب عليه النظر  نمجموعة من الهويات ، فإذا كا

إلى باقي الهويات ، فمثلاً الشخص الموصوم بمرض نفسي أو عقلي ولديه انحراف جنسي فهذه 
لا تعكس بالضرورة باقي شخصية الفرد وبالتالي لا يجب النظر إليه ككل على أنه  هوية لكنها

 .(Crawford ., & Brown , 2002 : 235)شخص موصوم 

ركز جوفمان في نظريتـه علـى الوصـمة التـي يشـعر بهـا مرضـى الإيـدز               
ميلـون  وذوي الوصمة الجنسية ، ثم بدأ يهتم بمتعاطي المخـدرات وجميـع الأفـراد الـذين ي    

لأعمال جنسية مختلفة عن الطبيعي ، ثم أوضـح أن الوصـمة قـد تكـون سـبب تشـوهات       
ــمية  ــة   Physical deformitiesجس ــكلات فردي أو   Individual Problemsأو مش

، ووجد جوفمـان أن الوصـمة لهـا علاقـة بالبنـاء       Genetic problemsمشكلات وراثية 
ض وهويـة الفـرد ، كمـا أن الوصـمة يمكـن      الاجتماعي الذي يحيط بالفرد ونظرته للأمرا

 ـ   : Campbell ., & Deacon , 2006دور فـي التغيـر المجتمعـي (     اأن يكـون له
414 .(  

ــة  Self-Stigmaالنظريــة الذاتيــة وهنــاك          حيــثُ تعتبــر الوصــمة الذاتي
عملية تقييم يحكم فيها الفـرد علـى نفسـه ، وغالبـاً هـذا الحكـم نـاتج عـن الأعـراف          

جتمعية ، وغالباً ما يحمل هذا الحكم تقليل للـذات وعـدم احتـرام الفـرد لنفسـه ، حيـثُ       الم
أنه يعتبر نفسه أقل من مستوى توقعات الآخرين له ، وأنه غير لائـق وغيـر كـفء للقيـام     
بأعمال معينة وذلك أيضاً فـي ضـوء الأحكـام المجتمعيـة علـى الشـخص الموصـوم ،        

ماً في شعور الفرد بثقتـه فـي نفسـه ، فـإذا كانـت الكفـاءة       وتلعب الكفاءة الذاتية دوراً مه
،  (Corrigan , 2004 : 620)منخفضة ساهم ذلـك فـي وصـم الفـرد لنفسـه بالدونيـة       

بالإضافة إلى  أن شعور الفرد بأن هويته أقل مـن الآخـرين أو لا ترقـى لأن يكـون مثـل      
 ـأو كـره  باقي أعضاء مجتمعه يجعل الفـرد معرضـاً للشـعور بنبـذ       Self – hateذات ال

، كمــا وصــف كوريجــان   Shameوالشــعور بــالخزي والعــار  Inferiorityوالدونيــة 
Corrigan , 2002 : 219)      قلـل فيهـا الفـرد مـن ذاتـهوصمة الذات بأنها وصمة عار ي (

ويشعر بالخزي والخجل المصحوب بانخفاض تقـدير الـذات ، الأمـر الـذي يتسـبب فـي       
بـاقي الأفـراد كـأن يتـزوج أو يشـغل وظيفـة أو يكسـب         تشككه بأنه يستطيع العيش مثل
  رزقاً إلى غيرها من الأمور . 
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  )١٠٧( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

وهي تُشبه نظرية  Structural Theory النظرية الهيكلية أو البنائيةوهناك         
 Spoiled Collective identityجوفمان إلى حد كبير ، فهي تتناول الهوية الجماعية الفاسدة 

للشخص الذي يعتمد على المعايير المجتمعية ، تبحث هذه النظرية بعمق  على أنها تقييم خارجي
شديد في الوصمة من خلال الثقافة ، وكيف تعمل الوصمة كنظام أو كجهاز واحد ، فالوصمة 
الهيكلية تنظر إلى المجتمع الذي ينكر حقوق المرضى العقليين على أنه أمر صحي وسوي ، 

في الالتحاق بوظيفة أو العيش في مكان لائق أو العثور  وبالتالي يجد هؤلاء المرضى صعوبة
 , Johnstone)على علاقات داعمة أو التمتع بالسعادة وراحة البال مثل أي شخص آخر 

2001 : 202 – 203) .  

ــر الأشــخاص (Johnston , 2001 : 201أشــار          ــن أكث ) أيضــاً أن م
ويصـحب ذلـك تمييـز ضـدهم وعـدم      ن للوصم هم المرضى النفسيين والعقليين ، يالمعرض

شعور بالقيمة نحوهم ، كمـا يشـعروا بـالتهميش والحرمـان والضـعف المجتمعـي ، قـد        
يكون سبب هذا طبيعة الاضطراب نفسه مثل مرضى الفصـام فقـد يـؤذي المـريض نفسـه      
أو مجتمعه ، وقد يكون المريض يفكر في الانتحـار ولكـن ممـا لا شـك فيـه أن الوصـمة       

  .ديهر السلبية لتزيد من المشاع

الذي اعتبر فيه أن  Meyer's , 2003 نموذج ماير للضغط النفسيكما أن هناك       
الدعم الاجتماعي هو الوسيط المحتمل للتقليل من الشعور بالوصمة ، وكذلك هو المتغير الذي 

دعم يمكنه تغيير اتجاهات الأفراد الموصومين إلى توجهات أفضل ، حيثُ افترض النموذج أن ال
الاجتماعي قد يحمي الأفراد الموصومين من الشعور بالاكتئاب ، ويرفع مستوى الصحة النفسية 

قدامهم إللأفراد ، وأكد على دور الدعم الأسري في تحسين هوية الموصومين وتقليل خطورة 
  ) . Meyer , 2003 : 674على الانتحار ( 

يات الوصمة وأثرها على ) نظر(Crocker ., & Major , 1989 . 610فحص        
تقدير الذات لذوي الوزن الزائد والسمنة المفرطة ، وكان من أهمها نظرية التقييمات الانعكاسية 

 Reflected Appraisals Or the looking glass self-viewأو نظرة الشخص لنفسه 
اته في ضوء وتُشير إلى أن مفهوم الذات يتطور من خلال تفاعل الفرد مع الآخرين وتقديره لذ

هذا التفاعل وفي ضوء تقييم الآخرين له ، ووفقاً لهذه النظرية يعتبر ذوي الوزن الزائد أو 
الموصومين بزيادة الوزن من ذوي تقدير الذات المنخفض أو السلبي ، وبالتالي يعانوا من 

  ضعف الثقة في النفس ويتشوه لديهم مفهوم الذات.
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) وجهـة نظـر تقليديـة    (Crocker ., & Major , 1989 . 611كمـا قـدما        
وفسـراه   Self – Fulfilling Prophecyلمفهوم الوصـمة وهـي الـتكهن بتحقيـق الـذات      

على النحو التالي فعندما يتصور الآخـرين فـي الشـخص الموصـوم شـيء سـلبي فيبـدأ        
الموصوم بعمل هذه الأشياء السـلبية وفقـاً لتكهنـات الآخـرين فيـه ، مثـال علـى ذلـك         

لموصوم بالسمنة أو الوزن الزائد يبـدأ فـي اهمـال ذاتـه أكثـر ويميـل لزيـادة        الشخص ا
وزنه أكثر تماشياً مع آراء الآخرين فيه ونظـرة المجتمـع لـه ، وضـمن الاتجـاه التقليـدي       
أيضاً  يتضح أن الأفـراد الموصـومين يـنخفض لـديهم تقـدير الـذات لشـعورهم بـنقص         

، فتقـدير الـذات     low esteem is efficacy – based self – esteemفعـاليتهم  
واقتـداره لمـا    الفـرد  مـن انجـازات   يكتسب هبالنسبة لهذه النظرية شيء لا يتم اكتسابه ولكن

يقوم به من أفعال ، ومن خلال معرفة الفرد بأن بإمكانـه الـتحكم فـي البيئـة التـي يعـيش       
وقـادر علـى   شـعوره بأنـه نـاجح وكـفء     ل وذلـك لذاتـه   هيشعر بقوة تقدير حينئذفيها ، 

إذا كان هناك شيء يعوق اتصال فرصة تفاعـل الفـرد مـع بيئتـه بنجـاح       أي أنهالإنجاز ، 
، ولـذلك يشـعر ذوي الـوزن الزائـد      الـذات فقد تكون النتيجة شعور الفرد بانخفاض تقدير 

بالوصـمة ممـا يقلـل لديـه فـرص التواصـل مـع         مبسبب شعوره للذاتبانخفاض تقدير 
  وا السيطرة على بيئتهم.يفقد وبالتاليالآخرين 

 عملية الوصمة ونتائجها : 

) تُعتبر الوصمة الهيكلية أو البنائية عملية  (Corrigan , 2004 : 620وفقاً لكوريجان      
تشمل ثلاث مكونات هم : معرفة الإشارات التي تجعل الشخص موصوم ، وتنشيط الصور 

وقد تناول كوريجان الشرح للمكونات النمطية ، والنبذ أو الرفض والتمييز تجاه الشخص ، 
هي العملية المعرفية الاجتماعية التي يتم من خلالها معرفة  Cuesالثلاثة موضحاً أن الإشارات 

عديدة فقد تكون ملحوظة  اًالشيء الذي يختلف به الفرد عن الآخرين ، وقد تأخذ صور
عاقات الجسمية ، وقد تكون على سبيل المثال صعوبات التعلم والا Physicalكالإشارات جسمية 

أو حزمة  Psychosisهذه الاشارات مجمعة في حزمة واحدة كحزمة الأمراض العقلية 
، ثم يأتي التنميط أو القوالب النمطية  Mood Disordersالاضطرابات المزاجية 

Stereotypes  وتعني أنه بعد أن يتميز الإنسان بالإشارات أو العلامات يأتي دور القوالب
طية التي يفرضها المجتمع في رؤيته للأفراد الذين يحملون هذه الإشارات أو العلامات ، النم

بمعنى أن هذه الخطوة ترتبط بشكل أكبر بالمجتمع ورؤيته للفرد ، فمثلاً ذوي اضطرابات 
الشخصية تُميزهم علامات وإشارات تختلف عن غيرهم من ذوي اضطرابات الطعام مثلاً ، 
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  Prejudice & Discriminationعملية الوصمة وهي النبذ والتمييز وتأتي آخر خطوة في 
، أما التمييز فهي استجابة سلوكية فيهاحيثُ شعور الإنسان بأنه منبوذ وسط الجماعة التي يعيش 

يقوم بها الأفراد على مستوى انفعالاته وأفكاره وهي رد فعل انفعالي يأتي من ربط الوصمة 
 يعتبر انفعال قوي ويؤدي بالفرد لسلوك قد يكون التمييز مثلاُ بشيء أو بشخص ، فالخوف مثلاً

(Corrigan et al . 2001 : 955)  وهي نتيجة طبيعية سواء على المستوى المعرفي أو ،
أن الشعور  (Corrigan et al . 2001 : 954)الانفعالي لعملية التنميط ، حيثُ أكد 

ث والرغبة في تجنب الشيء أو الشخص بالاشمئزاز عبارة عن مزيج من الخوف من التلو
  المحكوم عليه من الآخرين بأنه ملوث أو غير نظيف ، وهكذا يشعر صاحب الوصمة أيضاً.

) أنه من الممكن إيقاف عملية الوصمة ويحل (Pryor et al ., 2004 : 438أوضح       
وية لمواجهة النبذ محلها ردود فعل إيجابية من الشخص الموصوم إذا كان لديه دافعية داخلية ق

  من الآخرين ، بالإضافة لثقة الإنسان في نفسه وتصميمه على المواجهة بدلاً من الاستسلام.

) الوصمة لدى (Stacy ., & Sondra , 2008 : 144تناول كلاً من ستاكي و سوندرا       
حيثُ  المرضى  النفسيين ، حيثُ أكدا على أنه سبب هذه الوصمة خلق العديد من الحواجز ،

يواجه المرضى التمييز والنبذ والرفض في كل شيء مثل تأجير المنازل والالتحاق بالوظائف 
  وغيرها من مختلف مجالات الحياة اليومية . 

 :واجهةالمالمحور الثاني : استراتيجيات 
 مفهوم المواجهة :    -

نظيم انفعالاته بأنها مجموعة المهارات التي يبذلها الفرد لت Copingتُعرف المواجهة      
وأفكاره وسلوكياته والبيئة من حوله في استجابته للضغوط والأحداث من حوله ، ويستخدمها 

 Compas et al ., 2001)الفرد عندما يواجه تهديداً أمامه تجاه مفهوم ذاته أو بنية شخصيته 
: 89)  

دمها الفرد في ) أن المواجهة تعني العمليات التي يستخ(Shweitzer , 2001 : 68يذكر     
التعامل مع البيئة من حوله والمصادر التي يعتبرها مهددة بالنسبة له  ، وذلك من أجل التحكم 

استراتيجيات التوافق أو  Copingفيها وتخفيف هذا التهديد ، ومن ضمن الترجمات لمصطلح 
  استراتيجيات التعامل أو التأقلم أو مواجهة الضغوط .

ملية متعددة الأوجه والأبعـاد أيضـاً ، وتُعـرف بأنهـا الأفعـال      إن مهارات المواجهة ع     
الموجهة والجهود المبذولة لإدارة الموقف الناتج عـن الأحـداث الضـاغطة التـي يتعـرض      
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الفرد لها ، وتتشكل هذه الأفعال وفق السياق الاجتمـاعي الـذي يعـيش فيـه الفـرد وكـذلك       
علاقـة   لمهـارات المواجهـة   وبالتـالي فـإن  الشخصية ، طبيعة وفق البيئة التي ينتمي إليها و

تتضـمن أسـاليب   وبكلاً من النتـائج الجسـمية والصـحية والعقليـة والنفسـية للإنسـان ،       
المواجهة المرونة والتمكين عند مواجهة الأحـداث الضـاغطة وهـذا الأمـر مـن شـأنه أن       

السـمات   ويقصـد بالمرونـة هنـا عـدد مـن     يقلل الضغوط ويزيد من النتائج الإيجابيـة ،  
الاتجاهية والشخصية للفرد مثل التفاؤل والمثابرة وحـل المشـكلات والإبـداع والنمـو لمـا      

 & ,. Taylor)بعد الصدمة والـتعلم مـن المواقـف المشـكلة التـي تعـرض لهـا الفـرد         
Stanton . 2007 : 377)    .  

) مجموعـة مـن الميكانيزمـات    (Crocker ., & Major , 1989 . 613يقتـرح       
تحمي الأفراد الموصومين من النبذ والتمييز ويسموها بخصـائص حمايـة الـذات مـن      التي

، واحـدة مـنهم تهـتم بعـزو      The Self-protective Properties of stigmaالوصـمة  
النتائج السلبية إلى اتجاهات الأفـراد المتحيـزة تجـاه المجموعـة الموصـومة ، أي أنـه لا       

لوزن الزائد ولكـن تُنسـب الوصـمة للـوزن الزائـد      ينسب التمييز للأشخاص أنفسهم ذوي ا
وهنـاك آليـة أخـرى    ،  بشكل عام وذلك حتى يحمي الفرد نفسه من انخفاض تقـديره لذاتـه  

 وهي المقارنات الاجتماعية للمجموعـة ، بمعنـى أن يقـارن ذوي الـوزن الزائـد أنفسـهم      
خفـف مـن مشـاعر    بمجموعات أخرى موصومة بأشياء أكثر تعقيداً من زيادة الوزن ممـا ي 

  .بهاالوصمة لديهم ، ويجعلهم أكثر ألفة 

) أن هناك ثلاث أنواع لتقليل الوصمة لذوي السمنة أو الوزن ( Grosko , 2007 : 8 ذكر     
 Increasingوزيادة التعاطف ، Changing attributions الزائد منهم تغيير الأسباب

Empathy والاتفاقات الاجتماعية ،Social consensus  والمقصود بتغيير الأسباب أي ،
معرفة الفرد للأسباب التي أدت لزيادة الوزن والسمنة والتي قد يكون وراءها سبب طبي أو 
وراثي أو نفسي ثم يبدأ الفرد في تغيير الأسباب المتعلقة بالوزن والتي تعتبر مصدر الوصمة له 

من أكثر الأسباب التي تقلل  ائدذوي الوزن الزأمام الآخرين ، كما أن زيادة التعاطف تجاه 
الوصمة عن طريق إظهار النتائج السلبية لما يشعر به ذوي الوزن الزائد أكثر من التركيز على 
السمات السلبية ، بمعنى التركيز على أنه أكثر عرضة للاصابة بالسكر والضغط من غيره ، 

الثالث فيرتكز على الاتفاقات بدلاً من التركيز على إنه كسول أو فاقد الإرادة ، أما النوع 
الاجتماعية الإيجابية بدلاً من التركيز على الاتفاقات الاجتماعية السلبية وذلك لارتباط هذه 

إذا تم الاتفاق أن ذوي الوزن الزائد يمتازوا  فمثلاً Stereotypesالاتفاقات بالقوالب النمطية 
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نمطية إيجابية وجيدة ، أما إذا كان  بالود واللطف ولديهم روح مرحة فإن هذا يضعهم في قوالب
الاتفاقات الاجتماعية تدور حول نمط سلبي مثل ميلهم للكسل وعدم سيطرتهم على ذواتهم 

  .(Puhl , 2004 : 120)يضعهم في قوالب نمطية سلبية 
       :أنواع استراتيجيات المواجهة

ة الوصمة من أكثر ) على أن استراتيجيات مواجهNabors et al ., 2014 : 792أكد (    
العوامل التي تؤدي لانخفاض شدة الأعراض السلبية  وارتفاع مستوى التوافق النفسي لدى 
الأفراد الموصومين ، حيثُ تعتمد استراتيجيات المواجهة للوصمة على محورين ، أولهما 

الوصمة ، التركيز على المشكلة التي تسبب الوصمة ثم التركيز على الآثار السلبية المترتبة على 
وتعرف استراتيجيات المواجهة بأنها الجهد الذي يبذله الإنسان للتقليل من الآثار والأحداث 

، وقد يقوم الشخص الموصوم   (Puhl .,& Brownell , 2003 : 55)السلبية التي يواجهها 
 بمواجهة الوصمة بمجموعة من العمليات الإيجابية أو السلبية التي تأتي بنتائج فعالة تجاه

الوصمة ، ولا يهمه في ذلك سوى النتائج وهو الأمر الذي قد يعرضه لانتقاد الآخرين أو لعدم 
احترامه لذاته ، ومن أشهر االاستراتيجيات السلبية للمواجهة والتي تأتي بنتائج إيجابية في أغلب 

  الأحيان :
النبذ وتعني أن يحاول الفرد تعويض مشاعر التجاهل أو  :Compensationالتعويضات  -١

الذي يشعر به في المجتمع بسلوكيات تعويضية كنوع من توكيد الذات ، وهو الأمر الذي 
يجعله يحقق أهدافه ، ولكن جدير بالذكر أن بعض هذه الأساليب التعويضية نفسها قد تكون 
إيجابية مثال الأفراد اللذين يعانون من صعوبات حركية أو إعاقة حركية يتعلموا القيادة 

ينتقلوا بسهولة ، ، وكذلك العديد من المكفوفين يتحدوا إعاقتهم ويقوموا بأعمال لبمهارة 
تحتاج إلى دقة ، ويعوضهم بذلك الوسائل التكنولوجية كالحاسب الآلي وأجهزة المحمول ، 
حيثُ أكدت العديد من الباحثين العلمية أن الأشخاص الموصومين أكثر نشاطاً وقوى وانجاز 

كما أنهم يسعون لتوكيد الذات والتأثير على الآخرين ، كذلك النساء وإبداع عن غيرهم ، 
البدينات تظن أن تفاعلها مع الآخرين ، وتواصلها مع البيئة المحيطة أسلوب تعويض أمام 
الآخرين بدلاً عن شعورها بالوصمة ، مما يؤهلهم للوصول إلى مؤهلات مهنية أفضل من 

 ). Dion et al . ,1978 : 100غيرهن ( 

ضمن الأساليب التعويضية السلبية  ه) أن Dion et al .,1978 : 100وكذلك صرح (          
والتي تعتبر الأكثر انتشاراً الحساسية الزائدة ، والتي تكثر بشكل ملحوظ لدى الإناث عن 

، كما أن هناك أسلوب من أساليب  الذكور ككثرة البكاء أو الميل للاستعراضية أمام الآخرين
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ض وهي أن الأفراد الموصومين يرفضوا ويعترضوا على الصور النمطية ، فعلى التعوي
سبيل المثال النساء اللاتي لديهن ميول للجنسية المثلية يرون أنهن يختلفن عن الأخريات 

ين كما أنهن يممن لا يمارسن هذا النوع من الجنس ، ويصفن أنفسهن بأنهن غير تقليد
سة الجنس ، وهذا من شأنه أن يقلل لديهن الشعور يعترضن على الصور النمطية لممار

بالوصمة ، كما أن النساء البدينات تثور على القوالب النمطية  بأن الوزن المثالي أو النحافة 
هي اللأفضل ، وتعتبر نفسها مميزة عن الأغلبية ، وترفض الدخول في مقارنات مع غيرها 

  من أفراد.
 Strategic interpretation of the social اعية التفسير الاستراتيجي للبيئة الاجتم -٢

environment   استراتيجية يقوم بها الأفراد الموصومين لحماية مشاعرهم ، وذلك : وهي
بتقديم تفسيرات للبيئة الاجتماعية المحيطة بهم من خلال إجراء مقارنات انتقائية مع أقرانهم 

م الذات وجودة الحياة ، فيبتعدوا تماماً أو أمثالهم أو أشخاص أقل منهم كي يشعروا باحترا
عن مقارنة أنفسهم بمن هم أعلى منهم ، كما أنهم يقدمون تفسيرات لما وصلوا إليه ، أو إلى 
ما تسبب لهم في حدوث الوصمة ، وذلك بشرح تفسيرات ترجع للمجتمع الذي ينتمون إليه ، 

لكبت والضغوط المجتمعية ، فمرضى السمنة مثلاً يبرروا سمنتهم بأنها نتيجة للشعور با
وذوي الجنسية المثلية غالباً يرجعوا سبب ميولهم الجنسية إلى مرورهم بخبرة جنسية سلبية 

 : Kessler et al ., 2000في الطفولة أو عدم سعادتهم من ممارسة الجنسية الغيرية ( 
 – Moghaddam et al ., 1995 : 95) ، وفي هذا السياق أشار موغادام (  96 – 95

) إلى أن الأشخاص العاديين عندما يتعرضوا لفشل فإن عزوهم للفشل يكون لأنفسهم ،  96
على عكس الأشخاص الموصومين فإن أسباب فشلهم غالباً تعزو إلى خارجهم كي يحموا 

 أنفسهم من تحمل المسئولية أو من تحمل عبء فوق طاقتهم.
يثُ الاتفاق على أن عدد قليل من الأفراد هناك بعض الدراسات تتفق مع نظرية العزو ح         

الموصومين ينكروا فكرة التمييز ضدهم كي يحافظوا على احترامهم لذاتهم ، بينما تؤكد دراسات 
أخرى أن أغلبية الموصومين يميلوا أكثر لإدراك التحيز والتمييز الموجه لهم ، ويبدأوا في التعامل 

مع وهذه العنصرية وكثيراً ما يتحدثون عن معاناتهم مع هذا على اعتبار أنهم ضحايا لهذا المجت
   ) . Hewstone,2004 : 33كضحايا ومضطهدين ( 

يقصد بها أن كل شخص لديه سمة : و  Complex of identitiesمركب الهويات  -٣
تميزه عن غيره من أعضاء المجموعة التي ينتمي إليها ، وكذلك بإمكان الأشخاص الموصومين 

الميزة عن غيرهم كي يحموا أنفسهم من الوصمة ، فالعديد من الدراسات أن يكون لهم نفس 
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أكدت على دراسة الهوية على أنها شخصية متفردة وتميز شخص بعينه ، وفي الحقيقة كل إنسان 
لديه هويات متعددة منها الديني والاجتماعي إلى غيره ، والأشخاص ذو الهويات المتعددة 

مراض النفسية كالاكتئاب وكذلك هم أكثر رضا عن الحياة عن والمعقدة هم أكثر مقاومة للأ
أنفسهم من غيرهم ، وكذلك الأشخاص الموصومين بإمكانهم أن يظهروا أكثر من هوية أخرى 

 .) Kazashka , 2013 : 261(خلاف تلك الهوية سبب الوصمة لهمعند التعامل مع الآخرين ب
شعور الفرد بالنبذ والتمييز أو وصم الفرد هي بالإضافة لما سبق تعتبر أشهر استجابات    

الفرد سبب بعده عن الآخرين وعدم  فيه، وتعرف بأنها فعل أو سلوك يعزو  Avoidantالتجنب 
مشاركته لهم بأنه منبوذ وغير مرغوب في وجوده ضمن المجموعة ، وهو رد فعل غريزي 

Instinctual reaction  تجاه الشعور بالوصمةPryor et al ., 2004 : 440).(  

) أن للتجنب عدة وظائف منها (Kurzban ., & Leary . 2001 : 300أكد كلاً من  كما    
،  Contagionوالعدوى  Maintenanceوالحفاظ  Social exchangeالتبادل الاجتماعي 

فالمقصود بالتبادل الاجتماعي أنه إذا قام مجتمع ما بإبدال فكرة أن الموصوم باضطراب عقلي 
هذا من يمكن الاستفادة منه بدلاً عن الفكرة التي ترتكز حول أن هذا الشخص لا فائدة منه ،  مثلاً

تفاعل المجتمع مع هذا الشخص بدلاً عن تجنبه ، وقد  ويزيد منلنتائج إيجابية  شأنه أن يؤدي
يكون وظيفة أخرى من وظائف التجنب هو الحفاظ على هوية الفرد فهو لا يشعر بقيمة هويته 

ط الجماعة التي ينتمي إليها ، ومع التجنب يبدأ في بناء هوية خاصة به في المجتمع الذي وس
 Kurzban ., & Leary . 2001))  ، كما أكد (Alicke , 2000 : 570يشبهه أو الذي يتقبله 

أن هناك وظيفة ثالثة للتجنب لدى الأفراد ذو الوصمة وهي العدوى والمقصود بها فكرة  (301 :
ع حول الأفراد بأن الشخص الموصوم كما لو كان لديه مرض معدي حتى لو كان سبب المجتم

الوصمة اضطراب نفسي أو اضطراب عقلي إلا أن المجتمع يتجنب الفرد ، وقتها يعتبر 
الشخص الموصوم أن التجنب أمر مفيد حتى يتجنب احساس أنه شخص معدي للآخرين ، 

  .ويشعر بأن مكانته الاجتماعية مهددة 

مثل اجترار  Avoidant stylesبأساليب التجنب  ضافة لما سبق فإن هناك ما يسمىبالإ      
وهما من أكثر الأشياء التي تقود  Dis engagementورفض التواصل  Ruminationالمواقف 

الإنسان للاضطرابات النفسية ، فالاجترار مثلاً يعني أن يظل الإنسان يذكر المواقف الضاغطة 
عرض لها دون اتخاذ أي إجراء للمواجهة مما قد يسبب له عواقب نفسية ضارة ، وكذلك التي ت

تجنب التواصل يعتبر من أشهر مهارات التجنب ويعني رفض الفرد للتواصل والانخراط في 
الأنشطة المجتمعية التي قد تُسبب له ضغوط نفسية أو تُظهر وصمته أمام الآخرين مما يترتب 
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والتمييز والتجنب والاهمال ويؤدي به في نهاية الأمر للإكتئاب والأمراض  عليه الشعور بالنبذ
  (Hatzenbuehler et al ., 2009 : 1283 – 1284)النفسية  

 : Oyserman .& Swim . 2001)بخلاف الاستراتيجيات السلبية السابقة ، ذكر كلاً من     
لوصمة ومنها التمكين .أن هناك بعض الاستراتيجيات الإيجابية للتعامل مع ا(12

Empowerment  نظر إليه على أنه فعل إيجابي وليس مجرد استراتيجية سلبية أو دفاعحيثُ ي
سلبي أمام الشعور بالنبذ والرفض من الآخرين ، يقدم هذا النموذج الأشخاص الموصومين 

ا أكثر باعتبارهم نماذج نشطة في المجتمع ، يستطيعوا من خلال شعورهم بالوصمة أن يكونو
تميزاً وتمكيناً في المجتمع عن غيرهم ، على سبيل المثال الأفراد المعاقين عقلياً قد تتوفر لهم 
إمكانات أخرى كالأعمال الفنية أو الحركية مما يجعلهم أكثر تميزاً وكفاءة عن غيرهم في هذا 

لقيمة من الحياة المجال ، وغالباً يعبر الأشخاص الموصومين أن لديهم القوة في تعلم الدروس ا
والتي تأتي لهم غالباً من محنة الوصم التي يعيشونها مما يجعلهم أكثر استعداداً لتعديل سلوكهم 

  وفق هذه الخبرات المكتسبة من قبل. 

  ناك بعض المقومات أو العوامل التـي تُسـاعد فـي وصـف إذا كـان الأفـراد       وه
الشـعور بأهميـة ومشـروعية     يتعاملوا مع الوصـمة بتمكـين أم لا ومـن هـذه المقومـات     

، فالأشخاص الذين يعتبرون أو ينظرون إلـى وصـمة العـار علـى      Legitimacyالوصمة 
أنها ليست عادلة وقـد فرضـت علـيهم رغمـاً عـنهم ، فـإنهم يتعـاملون معهـا بغضـب          
ويحاولون بأقصى جهدهم أن يصرفوا هذه الوصمة عـنهم ، والمقـوم الثـاني للتمكـين هـو      

فـالأفراد الـذين لـديهم هويـة قويـة مـع        Group identificationوعـة  مدى تماثل المجم
مجموعتهم يكونوا أكثر ارتباطاً بالمجموعة وبالتالي مـن المحتمـل أن يكونـوا أكثـر قابليـة      
للتمكين عن غيرهم ممن ليس لهـم ارتبـاط كبيـر مـع المجموعـة وكـذلك يكونـوا أقـل         

جـتمعهم ويسـعوا دائمـاً للحفـاظ علـى      استماعاً للرسائل السلبية التي تصـل إلـيهم مـن م   
 & ,. Corrigan)صورتهم الاجتماعية وسط الجماعـة أو المجتمـع الـذي ينضـموا إليـه       

Watson. 2002 : 38)  .  

 The) نموذجا يوضح فيه استيعاب وصمة الوزن (Elison, 2017 : 33-58ذكر      
Internalization Model of Weight Stigma يفية إدراك الفرد لوزنه ، ويهتم هذا النوذج بك

وكذلك إدراكه للوصمة والتمييز الناتجين عن زيادة وزنه وأنماط المواجهة في التأثير على 
الصحة النفسية للإنسان وخصوصاً رفاهتهم النفسية ، حيثُ يوضح النموذج أن إدراك الفرد 
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  )١١٥( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

والقلق والوحدة  لوصمته واستخدامه لمهارات المواجهة تسهم في التخفيف من أعراض الاكتئاب
النفسية ، وبالتالي مهارات المواجهة تعمل كوسيط بين إدراك الفرد لوصمته وتحقيق الصحة 

لزائدي  -كالرضا النفسي - النفسية ، وهذا النموذج يقتصر فقط على عوامل الصحة النفسية 
أن تؤثر في  الوزن دون النظر في العوامل البيولوجية والنفسية والسلوكية التي من الممكن أيضاً

  ) يوضح ذلك  ١الصحة النفسية للفرد، والشكل رقم ( 

  
 

  

  

  
  )(Elison, 2017وفق دراسة  ) يوضح نموذج استيعاب وصمة الوزن ١الشكل رقم ( 

وأكد النموذج السابق على أنه من ضمن أساليب المواجهة المرتكزة على المشكلة      
تكرار عبارات " الأهم بالنسبة لي الإنسان من الداخل " ،  مثل  Self – talkحديث الذات 

مثل مبادرة الشخص  Heading of Negative remarksوتجنب الملاحظات السلبية 
الموصوم بالسلام والتحية لهؤلاء الذين ينظرون إليه نظرة سلبية ويحدقون النظر فيه ، كما 

كالتمسك بالمثل والأخلاقيات  Using Faith and Religionأن استخدام الدين والإيمان 
عدم رد الإساءة بإساءة من أكثر الطرق المستخدمة في  ، ومثل عدم السخرية من الآخرين

-Selfأساليب المواجهة، بالإضافة إلى فنيات المواجهة النشطة مثل تقبل الذات 
acceptance   أما عن استراتيجيات التجنب الانخراط في الحديث الذاتي السلبي .

Engaging in negative self-talk   وكذلك العزلة الاجتماعيةSocial isolation  
كترك الفرد لعمله والأنشطة المحببة له ، جميعها استراتيجيات تؤدي بالإنسان لانخفاض 

  )(Elison, 2017 : 44تقدير ذاته والاكتئاب وظهور أعراض المرض النفسي 

) مع ما سبق ، حيثُ أكدا  (Myers ., & Rosen . 1999 : 22كما اتفق كلاً من     
 Positive – Selfعلى أن من أهم ميكانيزمات مواجهة الوصمة حديث الذات الإيجابي 

talk  واستخدام الإيمان أو الصلاةFaith   والتدينReligion  وحب الذاتSelf – Love 

  المواجھة الانفعالیة النشطة

المواجھة الانفعالیة أو ما یسمي 
 بالتجنب

 الرضا النفسيا استیعاب الوزن الزائدا
 تمییز الوزن المدرك

  المرتكزة على المشكلةالمواجھة 



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١١٦( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

لمواجهة التي ، كما أكدا الباحثان أن استراتيجيات ا Self - acceptanceوتقبل الذات 
ارتبطت بارتفاع مستوى  Self – Criticism & Avoidantتعتمد على نقد الذات والتجنب 

التوتر والقلق لدى الأفراد ، بينما كان لاستراتيجيات المواجهة القائمة على عدم اخباء الذات 
Not hiding oneself  وتقبل الذاتSelf-acceptance  ارتبطت بمستويات أقل من

  الأمراض النفسية.التوتر و

أيضـاّ ضـمن    هناك استراتيجية إيجابية أخرى ضمن مهارات المواجهـة و تعتبـر      
الاستراتيجيات الوقائية ، وفيها يتعامل الشخص مـع الوصـمة بـالهروب مـن الآثـار      

حتمل حدوثها ، ويحاول حمايـة نفسـه مـن خـلال مواجهـة الصـعوبات       السلبيىة الم
، ومع الوقـت قـد تفقـد هـذه الاسـتراتيجية كفاءتهـا       التي يتعرض لها نتيجة وصمته 

(Oyserman ,. & Swim . 2001 : 11)  .  

) أن الاتجاه المعرفي (Ehrlich – Ben Or et al ., 2013 : 199تؤكد دراسة      
يلعب دوراً لا يقل أهمية عما سبق في علاج الوصمة،  Cognitive & Affectiveوالانفعالي 

من أكثر  Advocacyوالدفاع والتأييد  Self-Managementدارة الذات إ أن كذلك على واوأكد
العوامل التي تعمل على خفض الوصمة الاجتماعية وهي محاولات من الفرد لتغيير معتقدات 

ا أن التدخل لمواجهة الوصمة بالنسبة والآخرين في التعامل مع الشخصية الموصومة. كما أكد
ي التخلص من وصمته وتزيد من فاعلية علاجه ، للمريض أو الشخص الموصوم تساعده ف

ا أن التدخلات الناجحة ووتمكنه من إيجاد معنى إيجابي في الحياة وتجعله أكثر تفاؤلاً ، ويذكر
 Educationوالتعليم  Protestللحد من الوصمة تقع في ثلاث مجالات الشكوى والاحتجاج 

  . Contactوالاتصال 

  Protesting) أن الاحتجاج (Corrigan et al ., 2005وفي ذات السياق ذكر      
جيدة لتقليل التمييز وتقبل الفرد الموصوم ، وقد أثبتت فعاليتها في وصمة المرض  استراتيجية

النفسي ، وتستخدم هذه الاستراتيجية لغة الوصمة للتعبير عن الشخص الموصوم من خلال 
لشخص ، فمثلاً قد استخدمت هذه الوعي الاجتماعي بالأضرار والإيجابيات لوصمة هذا ا

الاستراتيجية بنجاح من خلال مراقبة القصص التلفزيونية والاعلانات وغيره عن المرضى 
العقليين مما أثر في وعي المشاهدين حول هذا المريض وأحقية احترامه وعدم التمييز بينه وبين 

  الآخرين.

 Education) أن التعليم (Corrigan ., & Shapiro , 2010 : 912في حين أشار      
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  )١١٧( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

استراتيجية تعد من أساليب المواجهة للوصمة لأنها تعمل على وجود آثار إيجابية للأفراد 
الموصومين ، وهذا من خلال تعليم الأفراد المعلومات حول طبيعة الشيء الموصوم ، وقد تحدثا 

، وهي مزيج من  ةلتطوير مواجهة الوصم Psycho educationأيضاً عن فنية التربية النفسية 
المعلومات والدعم وتطوير المهارات وتعد من الفنيات المهمة جداً لتنمية المستوى الوجداني لدى 
الموصومين ، وتمكن الشخص من فهم أعمق لطبيعة الوصمة وطبيعة الضغوط المتعلقة بمصدر 

  الوصمة للشخص.

 Llic et al ., 2012)) وكذلك (Corrigan ., & Wassel . 2008 : 44كما يذكر        
أن استراتيجية التفاعل والاتصال بين المجموعات وجهاً لوجه بين الأفراد حتى تقلل من  (255:

التحيز والتمييز بين المجموعات ، وتعرف هذه الاستراتيجية بتفاعل الأفراد الموصومه مع 
التحدث عن جماعة أخرى غير موصومة ويتحدثوا مع بعض ، حيثُ يبدأ الأفراد الموصومين ب

خبراتهم الشخصية مع سبب وصمتهم والضغوط الصادرة عن هذه الوصمة وكذلك يتحدث 
  الأفراد غير الموصومين عن أفكارهم تجاه الوصمة سواء كانت إيجابية أو سلبية.

الدعم الاجتماعي ومهارات المواجهة في التوافق مع  أكد العديد من الباحثين دور   
خصوصاً الدعم الذي يقدمه الأقران الذين ينتمون ، ابات النفسية الوصمة وتقليل فرص الاضطر
المرونة الإيجابية من خلال مشاعر التواد  يعمل على تدعيملنفس الوصمة حيثُ أن هذا 

Affiliation التواصل والارتباط  الأفراد ذوي الوصمة الواحدة وكذلك تدعيم بينConnection 
 Redefining a more positiveعلى إيجابية هويتهم وإعادة التعرف  Belongingالانتماءو

identity   بالإضافة إلى تدعيم المقاومة الجماعية للوصمةSupporting collective 
resistance to stigmatizing   )(Kertzner et al ., 2009 : 502.  

الدعم  يمكن فهم العوامل المؤدية لزيادة الصحة النفسية وخفض الوصمة من خلال      
الاجتماعي مثلاُ والذي يعتبر أحد الموارد المهمة للمواجهة ويعني الاهتمام والعناية بمشاعر 

 : Cohn ., & Hastings . 2010الفرد من خلال شبكة العلاقات الاجتماعية المحيطة به ( 
أن الدعم الاجتماعي من الأسرة  (Spencer ., & Patric , 2009 :193)ركذلك يذكُ، ) 71
لأصدقاء ترتبط بقوة بالرفاهة النفسية والهوية الإيجابية ، كما أنه يقلل من الاضطرابات وا

يعزز المرونة الإيجابية لدى و النفسية بين الموصومين مثل الأقليات الجنسية أو مرضى الإيذز، 
  الفرد ويزيد من قدرتهم على التوافق والتعافي من الضغوط التي يتعرضون لها.

) أن الدعم الاجتماعي من أكثر الأساليب الفعالة (Llic et al ., 2012 :252ريذكُ       



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١١٨( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

لمواجهة الوصمة المجتمعية ، حيثُ أن الدعم الأسري ودعم الأصدقاء على وجه الخصوص من 
أكثر العوامل التي تزيد من فعالية هوية الفرد وثقته بذاته ، وذكروا الباحثين أن المباديء 

ع الوصمة وتقليلها مثل الاحترام والاستماع والتعامل مع مصادر القوى الأساسية للتعامل م
الحالية كلها مباديء أساسية تُسهم في تقليل الوصمة ، أما الدعم الاجتماعي والأسري يسهم بقدر 

دور دعم  (Corrigan , 2006 : 1493)كما ذكر ، كبير في خفض الوصمة المجتمعية 
الثقة لدى الموصوم وتدعيم ثقته بنفسه وتقديره لذاته وتسهيل في بناء  Peer Supportالأقران 

  رغبته في التغيير والمرونة الإيجابية لدعم التغيير الإيجابي.
  دراسات سابقة : 

  أولاً : دراسات تدخلية:       
) إلـى استكشـاف اثـر تـدريب      ٢٠٠٧هدفت دراسة ( هنـاء أحمـد محمـد ،        
للعـلاج الطبـي علـي اسـتخدام مجموعـة مـن       الفشل الكلوي الخاضـعين   ىبعض مرض

استراتيجيات المواجهة الفعالة في تخفيف حدة مشقة الأعـراض الجسـمية وتحسـين درجـة     
الامتثال للنصح الطبي، وذلك من خلال المقارنـة بـين مجمـوعتين متكـافئتن فـي بعـض       

ــة (ن=  ــة، إحــداهما تمثــل المجموعــة التجريبي ــة والعيادي ، )١٢المتغيــرات الديموجرافي
). وقـد تـم تطبيـق برنـامج تـدريبي مكـون       ١٢والأخرى تمثل المجموعة الضابطة (ن= 

ــة المشــقة ــع اســتراتيجيات لمواجه ــات،  -مــن أرب ــب المعلوم وهــي اســتراتيجية طل
 -واستراتيجية الإفصاح، واستراتيجية التوجه إلي الـدين، واسـتراتيجية ممارسـة الرياضـة    

وأسـفرت الدراسـة الراهنـة عـن عـدة       ضابطة،المجموعة التجريبية دون المجموعة ال ىعل
نتائج، كان من أهمها انخفاض حدة مشقة الأعـراض الجسـمية وتحسـين درجـة الامتثـال      

التي تتلقي برنـامج تـدريبيا فـي اسـتخدام بعـض       -للنصح الطبي لدي المجموعة التجريبية
 بالمقارنة بالمجموعة الضابطة.   -استراتيجيات المواجهة

) لتقليـل الوصـمة لـذوي السـمنة      Grosko , 2007دراسـة ( كما هدفت         
تراوحـت أعمـارهم بـين     ممـن ،  فـرد  ٣٨١والوزن الزائد ، حيثُ طبقت الدراسة علـى  

ــنهم  ٤٩ – ١٧ ــام ، م ــبة  ٢٢٨ع ــى بنس ــددهم  %٣٨، و  %٦١أنث ــور وع ،  ١٤١ذك
تحـت   %١تحـت الـوزن المطلـوب وأقـل مـن       %١٠زائدي الوزن و %١٦وكان منهم 
 Theمنة ، وتكونت أدوات الدراسة من مقياس معتقـدات الأفـراد حـول السـمنة     مسمى الس

Beliefs About Obese Persons Scale  ــداد ،  Allison et al . 1991إع
،  Weiner et al , 1988ومقيـاس المسـئولية واللـوم والغضـب لـذوي السـمنة إعـداد        
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  )١١٩( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

وأكـدت نتـائج الدراسـة     Puhl , 2004بالإضافة لمقياس سمة الأفراد ذوي السمنة إعـداد  
على أن فاعلية تغيير القوالب النمطية السالبة لأخـرى إيجابيـة تجـاه الأفـراد الموصـومين      
من أكثر العوامل التي تُسـاعد فـي تخفيـف الوصـمة بالإضـافة لتنميـة التعـاطف نحـو         

مـن   %٣٠لشخص الموصوم بدلاً من السـخرية منـه ، كمـا أكـدت الدراسـة أن حـوالي       
يعانوا مـن أسـباب طبيـة وراثيـة ونفسـية كانـت وراء سـمنتهم وزيـادة         مرضى السمنة 

  وزنهم بصورة مفرطة وليس مجرد اختيار شخصي منهم.  

) لمعرفـة أثــر   ٢٠١٣بينمـا هـدفت دراســة ( سـميرة جميـل الحســون ،           
برنامج الدعم النفسي الاجتماعي فـي تقليـل الوصـمة لـدى مرضـى الاكتئـاب ، حيـثُ        

 ٢٨مريض ومريضة اكتئـاب ، وتكونـت العينـة التجريبيـة مـن       ٤١٢ى طبقت الدراسة عل
مريض ومريضة ، وتكونت أدوات الدراسة مـن مقيـاس الوصـمة الذاتيـة إعـداد الباحثـة       
مكون من أربعـة أبعـاد هـم البعـد (النفسـي ، والاجتمـاعي ، والـديني ، والتمييـزي )         

قـائم علـى مجموعـات الـدعم      ومقياس بيك للاكتئاب وأشارت النتائج لوجود أثر لبرنـامج 
النفسي والاجتماعي في تقليل الوصمة حيث انخفـض لـديهم الشـعور بالوصـمة ، وأقـرت      

  بأهمية الدعم الاجتماعي وخصوصاً من الأصدقاء والمقربين.الدراسة 

 المواجهة استراتيجيات لتحسين ) ٢٠١٥ثم هدفت دراسة ( خالد عوض البلاح ،      
لية العصابية وتحقيق الرضا عن الحياة لدى الطلاب الموهوبين ، الكما الاجتماعية في خفض

مقياس  فكانتأدوات الدراسة أما ) طالب وطالبة ،  ٦٠وتكونت عينة الدراسة من ( 
وترجمة  ٢٠٠١استراتيجيات مواجهة الصعوبات الاجتماعية لدى الموهوبين إعداد سوياتك 

، ومقياس  ٢٠١٣وترجمة نداء الحاجة  ١٩٩٠الباحث ، ومقياس الكمالية إعداد فليت وهويت 
، والبرنامج الإرشادي إعداد الباحث ، وتوصلت  ١٩٩٩الرضا عن الحياة إعداد مجدي الدسوقي 

النتائج لوجود فروق بين الذكور والإناث في استراتيجيات مواجهة الصعوبات الاجتماعية الناتجة 
جات أفراد المجموعة التجريبية في عن تميزهم لصالح الذكور ، ووجود فروق بين متوسطي در

الكمالية قبل وبعد البرنامج لصالح الذكور ، وكذلك وجود فروق بين متوسطي درجات أفراد 
  .المجموعة التجريبية في الرضا عن الحياة قبل وبعد البرنامج لصالح الإناث 

بين ) إلى التعرف على العلاقة  ٢٠١٧كما هدفت دراسة ( إسلام عيد رفاعي ،        
استراتيجيات المواجهة والصمود لدى أفراد عينة الدراسة من ذوي الإعاقة (الحركية والبصرية) 

) طالب وطالبة من طلاب الجامعة ٣٠٨من طلاب الجامعة. تكونت عينة الدراسة الأساسية من (
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) من الإناث، ١٠٧) من الذكور، و(٢٠١من ذوي الاحتياجات الخاصة (الحركية، والبصرية)؛ (
)، وانحراف ٢٠,٤١) عاماً، بمتوسط عمري قدره (٢٥) عاماً إلى (١٧وحت أعمارهم بين (ترا

). قام الباحث بإعداد مقياسي الدراسة: الصمود النفسي، واستراتيجيات ١. ٦٢معياري (
بين الصمود  اًإحصائي دالةعلاقة موجبة  أن هناكالمواجهة. وأوضحت نتائج الدراسة 

ل المشكلات، والمواجهة النشطة، والدعم والمساندة الاجتماعية، واستراتيجيات المواجهة: (ح
والمواجهة الدينية أو الروحانية) والدرجة الكلية لمجموع استراتيجيات المواجهة المرتكزة على 

)، ووجود علاقة سالبة ذات دلالة إحصائية ٠,٠١المشكلة (الإيجابية) وجميعها دالة عند مستوى(
)، بينما لم توجد علاقة ذات دلالة إحصائية ٠,٠١نفعالي عند مستوى (بين الصمود والتنفيس الا

بين الصمود واستراتيجيتي: (السلبية والتجنب، والفكاهة والدعابة)، وكذلك مع الدرجة الكلية 
  .)لمجموع استراتيجيات المواجهة المرتكزة على الانفعال (السلبية

 :بوصمة الوزن الزائدثانياً : دراسات اهتمت 

) إلـى معرفـة العلاقـة    (Heo et al . 2006هدفت دراسـة هيـو وآخـرون         
 ٣٢٠بين المزاج الاكتئابي والسمنة لدى عينة من الراشـدين ، تكونـت عينـة الدراسـة مـن      

عـام ، حيـثُ تضـمن هـدف الدراسـة       ٦٤- ١٨رجل وإمرأة تتـراوح أعمـارهم بـين    
لهـدف مقارنـة زائـدي الـوزن     المقارنة بين الجنسين في الشعور بالإكتئاب ، كما تضـمن ا 

علاقـة ارتباطيـة بـين زيـادة      عن وجـود بغيرهم من ذوي الوزن الطبيعي وكشفت الدراسة 
  .الوزن والشعور بالاكتئاب خصوصاً لدى الإناث أكثر من الرجال

)  أن الدعم الاجتماعي من (Tabak , 2008 : 120وأكدت دراسة تاباك      
العوامل التي تخفف من حدة الوصمة الاجتماعية لدى زائدي  الأصدقاء والمقربين يعتبر من أكثر

تتراوح أعمارهن بين  ممن سيدة ١٦٥الوزن من السيدات ، حيثُ تكونت عينة الدراسة من 
غير متزوجات وطبق عليهم مقياس المستوى الاجتماعي ليقيس الحالة الاجتماعية  عام ٢٣-١٧

ومقياس تقدير الذات   Body mass Index Scaleوالعمر ، بالإضافة لمقياس كتلة الجسم 
Rosenberg Self Esteem دركة إعداد ومقياس الوصمة المMichelson , 2001  ومقياس

وأكدت النتائج أيضاً أن ،  Blumenthal et al , 1987الدعم الاجتماعي الانفعالي إعداد 
فراد ، كما أن الوصمة الاجتماعية تؤثر بشكل أساسي على حدوث مشكلات نفسية وصحية للأ

  الشعور بالوصمة ينبيء بالأعراض الاكتئابية واضطرابات الأكل وتقدير الذات المنخفض.

) لمعرفة العلاقة بين  (Robinson , 2009 : 12هدفت دراسة روبينسون        
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وصمة الوزن الزائد وتقدير الذات وعدم الرضا عن الجسم والأعراض الاكتئابية لدى عينة من 
طالب ، وتكونت أدوات الدراسة  ٨٤٦) عام بلغ عددهم  ٢١ – ١٨ن بمتوسط عمري ( المراهقي

، ومقياس جاتاهاوس  Rosenberg Self Esteemمن مقياس تقدير الذات إعداد روزنبرج 
، وأكدت الدراسة على أن زائدي الوزن وذوي السمنة   Gatahous Bullying scaleللتنمر 

ن ذوي الوزن العادي ، وأن وصمة الوزن الزائد تؤثر سلباً يخبروا الوصمة أكثر من غيرهم م
على عدم الرضا عن الجسم والأعراض الاكتئابية بين الأفراد ، كما أشارت الدراسة أن تقدير 

  الذات يختلف وفقاً لطبيعة الفرد وتأثره بآراء الآخرين .

ر الذات ) لمعرفة العلاقات بين تقدي(Poelke , 2009هدفت دراسة بويلكي       
والرضا عن الجسم وخبرة وصم الوزن الزائد ووصمة الوزن المدركة ومهارات المواجهة بين 

سيدة ممن تتراوح أعمارهن بين  ٥٣النساء البدينات ، حيثُ طبقت الدراسة على عينة عددها 
 Perceived Stigma Scale (PSS)عام ، وطبق عليهم مقياس الوصمة المدركة  ٥٠ – ٢١

 Stigmatizingبالإضافة لمقياس الوصمة الموقفي  Epel ., & McCoy , 2007إعداد  
Situations Inventory   إعدادMyers ., & Rosen , 1999  ومقياس الرضا عن الجسم

Body satisfaction scale  إعدادBrown et al , 1990   ومقياس استجابات المواجهة ،
Coping Responses Scale   إعدادMyers ., & Rosen , 1990  وتوصلت الدراسة ،

إلى أن إدراك الفرد للوصمة يسهم بشكل كبير في تدني إدراك الفرد لمفهوم الذات وكذلك 
ينخفض تقدير الذات ورضاه عن الجسم ، بالإضافة إلى التأكيد على فاعلية فنية التعقل كفنية 

  .تدخلية تُسهم في إحداث التوافق لدى الشخص الموصوم بزيادة الوزن

) لمعرفة أثر خبرة الوصمة الجنسية على  Logie , 2010كما هدفت دراسة (       
الشعور بالرضا عن الحياة والاكتئاب لدى عينة من الرجال ذوي مرضى الإيدز بجنوب الهند ، 

) رجلاً وأكدت النتائج على أن معظم المفحوصين تعرضوا لوصمة ممارسة  ٢٠٠بلغ عددهم ( 
أو مع الآخرين ، كما أكدت الدراسة على أن أغلب المرضى كانوا الجنس مع نفس جنسهم 

معرضين للشعور بالاكتئاب نتيجة شعورهم بالوصمة ، وأوصت الدراسة بضرورة ممارسة 
الدعم الاجتماعي ومهارات المواجهة مع الموصومين لتحسين حالتهم النفسية وارتفاع مستوى 

) بمعرفة الآثار التي تترتب على (Horch . 2011رضاهم عن الحياة ، بينما اهتمت دراسة 
) من طلاب ١٥٢الوصمة الذاتية والتنميط الاجتماعي والتمييز، حيثُ طبقت الدراسة على (

أنثى ممن وقعوا في مشكلات المقامرة نتيجة الشعور بالوصمة  ١١٠ذكر و ٤٢الجامعة منهم 
 Stereotypeة النمطية والتنميط الاجتماعي السلبي ، وطبق الباحث مقياس محتوى الصور
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Content  إعدادHelibrun , 1983  ومقياس الوصمة العامة المدركةPerceived Public 
Stigma  إعدادLink , 1981  ومقياس سلوك المقامرة والمرغوبية الاجتماعيةPaulhus , 

  للأفراد وتوصلت النتائج أن التمييز من أهم الأسباب المؤدية للوصمة الذاتية والاجتماعية  1988

) لمعرفة العلاقة بين اضطرابات الأكل ( Najjar , 2011في حين هدفت دراسة       
ووصمة الوزن والاضطرابات النفسية لدى عينة من المراهقين ، حيثُ طبقت الدراسة على 

عام ، وطبق عليهم مقياس تقدير الذات لقياس  ١٩ -١٣مشارك يتراوح عمرهم بين  ١٠٥
 The Revised Stigmatizing Situationsقياس الوصمة الموقفي اضطرابات التغذية وم

وكشفت الدراسة عن وجود ارتباط  The Body Shape questionnaireومقياس شكل الجسم
بين اضطرابات التغذية ووصمة الذات وبعض الاضطرابات النفسية لدى المراهقين مثل التوتر 

مليات الجراحية لتعديل الوزن مع وجود تكلفة قدام على العوالقلق والتفكير في الانتحار والإ
  .لمجرد الرغبة في تخلصهم من الوصمة زائدة في ذلك وتعرض حياتهم للخطر

) لمعرفة آثار الوزن الزائد في الطفولة والوزن (Steven , 2015أكدت دراسة      
دور وصمة كما تهدف الدراسة لمعرفة  الحالي على الشعور بالاكتئاب وعدم الرضا عن الجسم،

) طالب جامعي من  ٣٨٠الوزن الزائد كوسيط بين هذه المتغيرات ، طبقت الدراسة على ( 
من ذوي  %٥٣،٤وعام ،  ٢١،١٨من الإناث بمتوسط عمري  %٨٤،٥جامعة فلوريدا ، منهم 

من أصول  %٧،٩كانوا زنوج و %١٠من أصول أسبانية ، و %٢٤،٧البشرة البيضاء و 
العوامل الوسيطة لحدوث الاكتئاب  إحدىتائج أن وصمة الوزن الزائد أكدت الن، حيثُ  أسيوية

في مرحلة الرشد ، وأن الأطفال الذين يخبروا الوزن الزائد يعانوا من تشوه في صورة جسدهم 
  وينخفض لديهم تقدير الذات .

ــين ٢٠١٥هــدفت دراســة ( فــرج عــودة يوســف ،        ــة العلاقــة ب ) لمعرف
النفسي لدى زوجات عمـلاء الاحـتلال فـي قطـاع غـزة ،       الوصمة وأعراض الاضطراب

 ـأتـراوح  تزوجة  ٣٩حيثُ طبقت الدراسة على  عـام ، واسـتخدم    ٥٠ – ٢٠بـين   نرهاعم
مراجعـة   SCI90الباحث مقياس الوصمة إعـداد الباحـث ، وقائمـة مراجعـة الأمـراض      

ليـه  وتوصلت النتائج أن وصـمة الإنسـان مـن المجتمـع تعـود ع      ١٩٨٤وتقنين البحيري 
بنتائج سلبية عديدة منها الشعور بـالرفض والنبـذ ، وأن الزوجـات وجـدن مشـكلات فـي       

المناصب الأكاديمية والرسمية وتعرضـن للاغتـراب النفسـي والاجتمـاعي ، كمـا       نتقلده
ــاب     ــق والاكتئ ــراض القل ــديهن أع ــية ، وزادت ل ــلابة النفس ــديهن الص ــت ل انخفض
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  واضطرابات النوم والتغذية .

اهتمـت بعلاقـة الـذكاء    ف)  ٢٠١٨اسـة ( سـهير عبـد االله سـليمان ،     درأما      
الي بالوصمة الاجتماعية وحل المشكلات لـدى الشـباب ذوي الإعاقـة الحركيـة فـي      الانفع

شـاب ذوي الإعاقـة الحركيـة ، والأدوات     ٣٧١قطاع غزة ، تكونت عينـة الدراسـة مـن    
تكونت من مقياس الذكاء الانفعالي ومقيـاس الوصـمة الاجتماعيـة لـدى الشـباب ، بينمـا       

وحل المشـكلات ، كمـا أنـه لا توجـد فـروق       كان هناك علاقة طردية متوسطة بين الذكاء
ذات دلالة في الوصمة الاجتماعية لدى الشباب تعزو لمتغيـر السـن أو الحالـة الاجتماعيـة     

  أو الدخل الشهري أو لدرجة الإعاقة.

معرفـة درجـة   ب)  ٢٠١٩دراسـة ( أميـرة هريـدي محمـد ،     في حين اهتمت     
للمجتمـع لـدى عينـة مـن الإنـاث      الوصمة الاجتماعية واضطراب الشخصـية المضـادة   

المتعاطيات للمواد المؤثرة نفسياً مقارنة بعينـة مـن الـذكور بمستشـفى الصـحة النفسـية ،       
عـام ، وطبـق علـيهم مقيـاس      ٣١،٧عـام والـذكور    ٣٠،٩٠بلغ متوسط عمـر الإنـاث   

الوصمة الاجتماعية إعداد الباحثة واسـتبيان تشـخيص الشخصـية إعـداد عبـد االله عسـكر       
النتائج عن عدم وجـود فـروق بـين الـذكور والإنـاث علـى مقيـاس الوصـمة          وأسفرت

الاجتماعية ، بينما كان هناك فروق دالـة بـين الـذكور والإنـاث علـى مظـاهر الوصـم        
  الاجتماعي الممارس من عامة أفراد المجتمع تجاه الإناث.

  تعليق عام على الإطار النظري والدراسات السابقة
 Perceived/Felt المحسوسةأو  ضح أن الوصمة المدركةمن خلال ما سبق يت     

عبارة عن وعي الفرد بالاتجاهات المجتمعية السالبة والخوف من التمييز والشعور بالخجل 
، مما يعكس خطورة إدراك الفرد على  (Nyblade , 2006 : 12-15) والخزي أمام الآخرين

أنواع الوصمة المنتشرة على  أنه شخص موصوم ، وتعتبر وصمة الوزن الزائد إحدى أهم
 ,.Wyatt)مستوى العالم الآن ، حيثُ يعاني منها البلايين من البشر أضعاف ذوي السمنة 

Winters., & Dubbert. 2006 : 168)  كما أكدت دراسة ،(Puhl ., Andreyeva ., & 
Brownell . 2008)  زائدات الوزن يتعرضن للوصم  السيداتمن  ١٠،٣أن هناك حوالي

بالاكتئاب وانخفاض الثقة في  نلتمييز الاجتماعي في الحياة اليومية أكثر من مرة ممما يشعرهوا
التي أشارت في  (Schwartz et al ., 2006)، وأكدت على ذلك أيضاً دراسات مثل  النفس

نتائجها على ارتفاع استجابة السيدات أكثر من الذكور نحو الوصمة المجتمعية التي يتسبب فيها 
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  الوزن ، ولعل هذا من إحدى المبررات وراء اقتصار عينة الدراسة على السيدات. زيادة

) بعلاقة (Heo et al ., 2006) و  (Robinson ., 2009وكذلك اهتمت دراسات    
الوصمة بتقدير الذات المنخفض والشعور بالاكتئاب وفقدان الثقة لدى الأفراد ، في حين اهتمت 

) بإعداد البرامج الإرشادية  ٢٠١٧( إسلام عيد رفاعي ، راسة) ود Grosko , 2007(دراسات 
 & ,. Spencerو (Kertzner et al ., 2009)التدخلية لمواجهة الوصمة ، أما دراسة 

Patric , 2009 ) على سبيل المثال لا الحصر اهتموا بالدعم الاجتماعي خصوصاً من (
ولذلك اعتمدت الباحثة على نتائج هذه  الأصدقاء والأسرة والمقربين لتخفيف الشعور بالوصمة،

  الدراسات ضمن جلسات البرنامج الإرشادي القائم على استراتيجيات المواجهة.

في ضوء هذا التصور الذي أمكن استخلاصه من التراث النظري والدراسات السابقة حول 
لحالية ، تمت صياغة فروض الدراسة اوكيفية مواجهتها بفاعلية  وصمة الوزن الزائدموضوع 
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 .اتجاه المجموعة التجريبية فيبالوصمة  الشعورفي الدرجة الكلية لمقياس 
فروق دالة إحصائيا بين متوسط رتب درجات أفراد المجموعة التجريبية  قبل  دتوج -٢
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  " بالوصمة الشعورفي الدرجة الكلية لمقياس 
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  راسة على النحو التالي:المستخدمة في الد

  أولاً: المنهج المستخدم في الدراسة
تم توظيف المنهج التجريبي في الدراسة الحالية، وذلك للتحقق من فاعلية البرنامج 

لدى أفراد العينة. وذلك باعتبار البرنامج  تخفيف الشعور بوصمة الوزن الزائدالمستخدم في 
تخفيف الشعور غير المستقل في حين أن متغير هو المت استراتيجيات المواجهةالقائم على 



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )٢٥١( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

. وتضمن التصميم التجريب استخدام أسلوبي القياس القبلي والبعدي، بالوصمة هو المتغير التابع
  والمجموعتين التجريبية والضابطة.

  ثانياً: عينة الدراسة 
سـيدة مصـرية    ٣٠١تكونت عينة حساب الخصـائص السـيكومترية للمقيـاس مـن            
، تتـراوح  ٢٠٢٠ - ٢٠١٩ب الدبلوم العـام بكليـة التربيـة جامعـة عـين شـمس       من طلا

وانحـراف معيـاري =    ٢٦,٩٨٧٧عامـاً، بمتوسـط عمـري =     ٤٠إلـى  ٢٤أعمارهم بين 
سيدة فقـط ممـن يتـراوح أعمـارهم بـين       ٢٠، أما عينة الدراسة فتكونت من . ١,٨٠٧٦٣

خـرى ضـابطة ، وقـد قامـت     عاماً قسموا إلى مجموعتين إحـداهما تجريبيـة والأ   ٣٦-١٩
الباحثة بحساب التكافؤ بين المجموعتين التجريبيـة والضـابطة فـي عـدد مـن المتغيـرات       

  كالتالي :
  الطول: -أ

قامت الباحثة بحساب التكافؤ بين المجموعتين التجريبية والضابطة فى الطول ، 
 ويوضح الجدول التالي نتائج تكافؤ المجموعتين:

ولن طلاب المجموعتين التجريبية والضابطة على متغير الطدلالة الفروق بي ) ١جدول (   
 المتغير

 ن المجموعة
 المتوسط
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

قيمة 
U 

 Zقيمة 
 مستوى
 الدلالة

 ١١١,٥٠ ١١,١٥ ٦,٧٩ ١٦٧,١٠ ١٠ ضابطة الطول
٠,٤٩ ٤٣,٥ 

غير 
 ٩٨,٥٠ ٩,٨٥ ١٠,٠٦ ١٦٥,٢٠ ١٠ تجريبية دالة

) عدم وجود فروق دالة إحصائياً بين متوسطي رتب العمر ١يتضح من الجدول السابق (
  الزمني لأفراد المجموعتين التجريبية والضابطة .

  ن:الوز -ب
قامت الباحثة بحساب التكافؤ بين المجموعتين التجريبية والضابطة فى الوزن ، 

  ويوضح الجدول التالي نتائج تكافؤ المجموعتين:
  ) يوضح تكافؤ أفراد العينة في متغير الوزن ٢رقم (جدول 

 المتغير
 المتوسط ن المجموعة

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

قيمة 
U 

قيمة 
Z 

 مستوى
 الدلالة

 ١١١,٥٠ ١١,١٥ ٨,١٠ ٨٣,٣٠ ١٠ ضابطة الوزن
٠,٥٠ ٤٣,٥ 

غير 
 ٩٨,٥٠ ٩,٨٥ ١١,٣٧ ٨٠,٥٠ ١٠ تجريبية دالة

غير دالة إحصائياً بالنسـبة لمجمـوعتي الدراسـة     (Z)) أن قيمة ٢من الجدول السابق ( يتضح



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١٢٦( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

  التجريبية و الضابطة ، مما يدل على أن عينة الدراسة متكافئة من حيث الوزن.  
  :الشعور بالوصمة   -جـ

ؤ ،ويوضح الجدول التالي نتائج تكافتم تكافؤ المجموعتين التجريبية والضابطة من الطلاب     
  المجموعتين في الشعور بالوصمة :

  يوضح نتائج تكافؤ أفراد المجموعتين التجريبية و الضابطة ) ٣دول  ( ج
  في الشعور بالوصمة 

  ن  المجموعة  المتغير
المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

متوسط 
  الرتب

مجموع 
  الرتب

قيمة 
U 

قيمة 
Z  

مستوى 
  الدلالة

الشعور 
  بالوصمة

  ضابطة
١٠١,٥٠  ١٠,١٥  ١,٣٥  ١٧,٤٠ ١٠  

٠,٢٧  ٤٦,٥ 
غير 
  تجريبية  دالة

١٠٨,٥٠  ١٠,٨٥  ١,٥١  ١٧,٥٠ ١٠ 

غير دالة إحصائياً بالنسبة لمجموعتي الدراسة  (Z)) أن جميع  قيم ٣يتضح من الجدول السابق (
التجريبية و الضابطة ، مما يدل على أن عينة الدراسة من الطلاب متكفئة فى مستوى الشعور 

   .بالوصمة
  العمر الزمنى: -د

قامت الباحثة بحساب التكافؤ بين المجموعتين التجريبية والضابطة فى العمر الزمنى 
) عام ، ويوضح الجدول التالي نتائج ٣٦-١٩حيث تراوحت الاعمار الزمنية للاعمار بين (

  تكافؤ المجموعتين:
  ) يوضح تكافؤ أفراد العينة في متغير العمر الزمنى ٤جدول رقم (

رالمتغي  
 ن المجموعة

 المتوسط
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

قيمة 
U 

 Zقيمة 
 مستوى
 الدلالة

العمر 
 الزمنى

٥٠١٠٧, ١٠,٧٥ ٤,٣٢ ٢٦,٥ ١٠ ضابطة  
٠,١٩ ٤٧,٥ 

غير 
٥٠١٠٢, ١٠,٢٥ ٦,٧٨ ٢٦,٣ ١٠ تجريبية دالة  

ياً بالنسبة لمجموعتي الدراسة غير دالة إحصائ (Z)) أن قيمة ٤يتضح من الجدول السابق (
  التجريبية و الضابطة ، مما يدل على أن عينة الدراسة متكافئة من حيث العمر الزمنى.

  ثالثاً: أدوات الدراسة
معرفة إدراك الفرد لوصمة الوزن الزائد مقياس خاص بالدراسة الحالية ل ترجمةتم 

تعريب  Mickelson , 2001 واستعانت الباحثة بمقياس الوصمة المدركة المطور إعداد
  ، بالإضافة إلى البرنامج الإرشادي المستخدم، وذلك على النحو التالي:الباحثة



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٢٧( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

 * مقياس الوصمة المدركة : 

استعانت الباحثة ببعض المقاييس العربية والأجنبية لإعداد مقياس وصمة الوزن        
 Theمعتقدات الأفراد حول السمنة الزائد كما يدركه الأفراد ، ومن ضمن هذه المقاييس مقياس 

Beliefs About Obese Persons Scale  إعدادAllison et al . 1991  تكون من والذي
) حيثُ تُشير رقم  ٣) إلى ( ١مفردات وتتدرج الاستجابة عليه وفق ثلاث استجابات تبدأ من ( ٨
  .إلى موافق بقوة ٣

إعداد  Stigmatizing Situations Inventoryالوصمة الموقفي مقياسو     
(Myers.,&Rosen , 1999)  مفردة تقيس وصمة الوزن ، وكل مفردة  ٥٠تكون من والذي

استجابات تبدأ  ١٠المشاركين تقييمها وفق مقياس ليكرت إلى  تصف الوصمة كخبرة ويطلب من
  .) والتي تُشير إلى يحدث باستمرار  ٩برقم ( صفر) وتعني أبداً لا يحدث وصولاً لرقم ( 

 ٨من  حيث تكون Mickelson , 2001مقياس الوصمة المدركة المطور إعداد و     
عبارات تقيس إدراك الفرد لوصمة الوزن من الآخرين ، وتتدرج الاستجابات على المقياس وفق 

  ليكرت إلى خمس استجابات تبدأ بموافق جداً وتنتهي بمعترض جداً.

) ١٠تكون من ( والذي Puhl , 2004د مقياس سمة الأفراد ذوي السمنة إعداو     
) سمات سلبية كأسلوب تقرير ذاتي يعكس فيها الفرد رأيه في القوالب ١٠سمات إيجابية و(

  النمطية لمجتمعية التي يخضع الفرد لها.

 Perceived Stigma Scale (PSS)مقياس الوصمة المدركة بالإضافة إلى     
مفردة وتتدرج الاستجابة عليه وفق (  ٣١من تكون الذي و Epel ., & McCoy,2007إعداد 

  .) استجابات تبدأ من أرفض بقوة وصولاً إلى موافق بقوة ٦

تكـون  الـذي  و ٢٠١٥مقياس الوصمة الذاتية إعداد رشا عبـد الفتـاح الديـدي          
عبارة موزعة على ثلاث أبعاد وهم تحقير الـذات والخـوف مـن الوصـمة وتجنـب       ٤٠من

  قيم.الوصمة والتحلل من ال

ويتكـون   ٢٠١٩مقياس الوصـمة الاجتماعيـة إعـداد أميـرة هريـدي      وكذلك      
عبـارة ، وتتكـون الأبعـاد مـن مظـاهر الوصـم        ٤٨من أربعة أبعـاد مـوزعين علـى    

الاجتماعي الممارس من الأسرة ، ومظـاهر الوصـم الاجتمـاعي الممـارس مـن مقـدمي       
فـراد المجتمـع ، وردة فعـل    الخدمة ، ومظاهر الوصم الاجتماعي الممـارس مـن عامـة أ   



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١٢٨( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

  المتعافي تجاه الوصم الاجتماعي .
مقياس الوصمة المدركة المطور إعداد  عريبوقد قامت الباحثة بت     

) من السيدات بالمجتمع المصري ٣٠١للعربية ، وتطبيقه على ( Mickelson , 2001ميكلسون
ستجابة عليه وفق مقياس عبارات وتتدرج الا ٨والذي تكون من  لحساب صدق وثبات المقياس،

) ١) أحياناً ، ورقم (٢) موافق بقوة ورقم (٣ليكرت الثلاثي إلى ثلاث استجابات ، وتعني رقم (
) وهي الدرجة التي تعبر عن ٢٤، وبالتالي تصبح أعلى درجة على المقياس (أرفض بقوة 

  ) وتشير لعدم شعور الفرد بالوصمة. ٨الشعور بالوصمة وأقل درجة ( 
  صدق المقیاس: –أ    

  التحليل العاملى التوكيدى لمقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة:

باستخدام  مؤشرات صدق البنية لمقياس الوصمة المرتبطة بالسمنةبحساب  ةالباحث تقام
) معـاملات  ٥ويوضـح جـدول (   ، AMOS20التحليل العاملى التوكيدى عن طريق برنامج 

طاء القياس و النسبة الحرجة و مستوى الدلالة لتشبع كل الانحدار المعيارية وغير المعيارية وأخ
  :الوصمة المرتبطة بالسمنةمفردة على مقياس 

) تشبعات مفردات أبعاد مقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة باستخدام التحليل العاملى ٥جدول (
  ديالتوكي

 لانحداريالوزن ا  المفردة
  المعياري

  الوزن
  الانحداري

  خطأ
  القياس

  النسبة 
  لحرجةا

  مستوى الدلالة

  غير دالة ٠,٦٧ ٠,٠٩ ٠,٠٦ ٠,٠٤  ٨
  ٠,٠١دالة عند  ٦,٠٨ ٠,٠٥ ٠,٣٣ ٠,٣٨  ٧
  ٠,٠١دالة عند  ٩,٣٥ ٠,٠٨ ٠,٧٦ ٠,٥٩  ٦
  ٠,٠١دالة عند  ٥,٠٨ ٠,٠٨ ٠,٤٢ ٠,٣٢  ٥
  ٠,٠١دالة عند  ٨,٤١ ٠,٠٧ ٠,٦٢ ٠,٥٣  ٤
  ٠,٠١دالة عند  ١٢,٩٢ ٠,٠٩ ١,١٦ ٠,٨٤  ٣
  ٠,٠١دالة عند  ١٢,٢٦ ٠,١١ ١,٣ ٠,٧٨  ٢
١ ٠,٧٣  ١ - - -  

عنـد   كانـت دالـة    مقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة) أن جميع مفردات ٥يتضح من جدول (
هذه العبـارة  و  فقامت الباحثة بحذف ) كانت غير دالة ٨العبارة رقم (  عدا، ما ٠,٠١مستوى 

. ويوضح جـدول  السمنةالوصمة المرتبطة ببحساب مؤشرات صدق البنية لأبعاد مقياس  تقام
  :الوصمة المرتبطة بالسمنة) مؤشرات صدق البنية لمقياس ٦(



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٢٩( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

 ) مؤشرات صدق البنية لمقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة ٦جدول (  
 المدى المثالي  القيمة  المؤشر

Chi-square(CMIN) ١٤,٤٢   

    غير دالة  مستوى الدلالة

DF ٨    

CMIN/DF  ٥أقل من   ١,٨١  

GFI ٠,٩٥  
صحيح) تشير  ١): القيمة المرتفعة (أى التى تقترب أو تساوى ١صفر) إلى (من (

 إلى مطابقة أفضل للنموذج.

NFI ٠,٩٧  
صحيح) تشير  ١): القيمة المرتفعة (أى التى تقترب أو تساوى ١من (صفر) إلى (

 إلى مطابقة أفضل للنموذج.

IFI ٠,٩٨  
صحيح) تشير  ١أو تساوى  ): القيمة المرتفعة (أى التى تقترب١من (صفر) إلى (

 إلى مطابقة أفضل للنموذج.

CFI ٠,٩٩  
صحيح) تشير  ١): القيمة المرتفعة (أى التى تقترب أو تساوى ١من (صفر) إلى (

 إلى مطابقة أفضل للنموذج.

RMSEA القيمة القريبة من الصفر تشير إلى مطابقة جيدة للنموذج.٠,١من (صفر) إلى (  ٠,٠٥ :( 

 ١٤,٤٢للنموذج =   2χ) أن مؤشرات النموذج جيدة حيث كانت قيمة ٦ل  (يتضح من جدو    
مما يدل على وجود مطابقة جيدة لنموذج البنيـة    وهى غير دالة إحصائياً  ٨بدرجات حرية = 

، ومؤشرات حسن المطابقة  ١,٨١إلى درجات الحرية =  2χ،  و كانت النسبة بين قيمة العاملية 
)GFI= 0.95، NFI= 0.97  ،IFI= 0.98 ،CFI= 0.99   ،RMSEA= 0.05  مما يدل ، (

،  على وجودة مطابقة جيدة لنموذج التحليل العاملي التوكيدي لمقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة
ويمكن توضيح نتائج التحليل العاملى التوكيدى لبنية الوصمة المرتبطة بالسمنة من خلال الشكل 

  التالى :



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١٣٠( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

  
  بزيادة الوزنالوصمة المرتبطة لعاملى لمقياس البناء ايوضح  ) ٢شكل ( 

،  للمقيـاس وذلك بحساب معامل الارتباط بين كل مفردة و الدرجة الكليـة  الاتساق الداخلى :  
  بالجدول التالي : وكانت النتائج كما

  ) الاتساق الداخلي لعبارات مقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة  ٧جدول ( 
  معامل الارتباط  رقم العبارة

٠,٧٤ ١**  
٠,٧٨ ٢**  
٠,٧٩ ٣**  
٠,٦٧ ٤**  
٠,٦٥ ٥**  
٠,٦٥ ٦** 
٠,٥٧ ٧** 

  ٠,٠١** دالة عند                               
و الذى یؤكد ،  ٠٫٠١) أن جمیع مفردات أبعاد المقیاس كانت دالة عند مستوى ٧یتضح من جدول (

  للمقیاس . الاتساق الداخلي
  الثبات :

لفا كرونباح و التجزئة النصفية بالنسبة للمقياس ككل و كانت النتائج كما حسب الثبات بطريقة أ
  بالجدول التالى :



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٣١( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

  ) يوضح ثبات مقياس الوصمة المرتبطة بالسمنة  ٨جدول (
  ( سبيرمان براون ) التجزئة النصفية   معامل ألفا كرونباخ

٠,٧٠  ٠,٨٠  

  الذى يؤكد ثبات المقياس .) أن معاملى الثبات مرتفعين و٨يتضح من الجدول السابق (
  * البرنامج الإرشادي:

يستند نجاح البرنامج الإرشادي في تحقيق أهدافه بدرجة كبيرة على دقة الاختيار     
للأساليب الإرشادية التي تقدمها التوجهات النظرية المختلفة في الإرشاد النفسي، وما يرتبط بهذه 

عة الأهداف الإرشادية المطلوب تحقيقها. لذلك الأساليب من استراتيجيات وفنيات ملائمة لطبي
كان اختيار استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزن ، حيثُ أكدت هاميلتون 

) على أن البرامج الإرشادية في مجال الوصمة التي تركز (Hamilton et al , 2006وآخرون 
من شأنه  والذات والآخرين كما ه على خلق جو من عدم الحكم على الآخرين وزيادة قبول

، كما أنها برامج Non Judgment Atmosphere Programخفض الآثار السلبية للوصمة 
تزيد من وعي الأفراد الموصومين بذواتهم وتجعلهم أقل انتقاداً لأنفسهم وأجسامهم. ومن الفنيات 

والتي تعني فحص  Mindfulnessالمستخدمة في مثل هذه البرامج فنية اليقظة الذهنية أو التعقل 
الجسم وهي من الفنيات التي تساعد الإنسان على تقبل الجسد كما هو دون أن ينتقده ، والتعرف 
على مواطن القوة والضعف فيه ، مما ييسر ويفعل من مقاومة الفرد تجاه ما يتلقاه من وصمة 

  .(Puhl ., & Brownell , 2003 : 70)خارجية مجتمعية 
أن هناك  ) (Folkman., & Lazarus. 1988 : 67ن فولكمان ولازاروس يؤكد كلاً م 

نموذج للمواجهة يرتكز على جانبين أحدهما يرتكز حول المشكلة ويسمى بالمواجهة النشطة 
  أو المرتكزة على الانفعالات. والآخر يرتكز حول الاتفعالات ويسمى بالمواجهة بالتجنب

فهي  Problem – Focused Copingالمشكلة أما عن المواجهة المرتكزة على    
استراتيجية إيجابية و طريقة لتعامل الفرد مع مصدر ضغوطه بشكل مباشر ، ومحاولة دفع 
الأفراد نحو تغيير مصدر هذه الضغوط ، بمعنى أن يفهم ذوي الوزن الزائد أن وزنهم هو 

الغذائي وممارسة  مصدر الوصمة وأن بإمكانهم السيطرة عليه مع حدوث تغيير في النظام
الرياضة ، وتهدف هذه الطريقة لخفض متطلبات الموقف الضاغط وزيادة مصادر الفرد 
الشخصية وقدراته الخاصة حتى يتمكن من مواجهة ضغوطه ومن ضمن الأساليب المتبعة في 

الضغط والتخطيط لحل المشكلة وطلب المساندة والدعم النفسي،  هذه الطريقة كبح مصدر
ليل المنطقي للمواقف الضاغطة ونتائجه إعادة التقييم الإيجابي للموقف أي إعادة وتتضمن التح

البناء للموقف معرفياً بطريقة إيجابية والبحث عن المعلومات والمساندة من الآخرين وأسلوب 
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  ) .(Lazarus ., & Folkman , 1984 : 120حل المشكلات 
  Emotions  – Focused Copingوهناك المواجهة المرتكزة على الانفعالات    

وتعتبر استراتيجية مواجهة إحجامية بهدف الانكار أو التقليل من التهديدات التي يسببها الموقف ، 
والقيام بمحاولات سلوكية من الفرد لتجنب التحدي مع المواقف الضاغطة وتتضمن هذه 

وتقبل المشكلة  الاستراتيجية تجنب التفكير الواقعي في المواقف الضاغطة او المشكلة ،
والاستسلام لها ، أو التنفيس الانفعالي سواء لفظياً أو غير لفظياً عن المشاعر السلبية داخل الفرد 

  ) .(Lazarus ., & Folkman , 1984 : 120كالعدوان ولوم الآخرين 
الاستراتيجية تعني التعامل مع الاستجابات الوجدانية أو العاطفية للضغوط  وبالتالي فهذه 

س مع الضغوط نفسها كما سبق ، فالأفراد زائدي الوزن مثلاً ممن ليس لديهم قدرة على ولي
التعامل مع مشكلة وزنهم يركزوا على الجوانب الوجدانية مثل الاحتفاظ بتقدير ذات مرتفع أو 

 Self –Talkارتفاع الثقة بالنفس ، ومن الفنيات المستخدمة في هذه الطريقة الحوار الذاتي 
، ومن ضمن الأساليب أيضاً التجنب والذي يعني  Size acceptanceم الجسم وتقبل حج

تحويل انتباه الفرد عن الموقف الضاغط أو مايسمى بفنية صرف الانتباه من خلال استعمال 
بدائل تتمثل في نشاطات سلوكية أو معرفية مثل ممارسة الرياضة والقراءة ، وأيضاً منها 

وسعي الفرد لتغيير المعنى الحقيقي للوضع الضاغط بتجاهل  الإنكار وتعني تأجيل المشكلة
  .(Lazarus ., & Folkman , 1984 : 121)خطورة الموقف أو رفض الاعتراف به 

الإرشادية المستندة على استراتيجيات المواجهة وقد تم اختيار مجموعة من الفنيات      
الأساليب والفنيات يتم تطبيقها في إطار تلك  المرتكزة على المشكلة والمرتكزة على الانفعالات ،

دقيقة)، وهو  ٩٠جلسة مدة كل جلسة  ١٤مجموعة من الجلسات الإرشادية  بمدى زمني محدد (
  ما يتلاءم مع هدف البرنامج والاحتياجات الإرشادية لفئة السيدات الراشدات. 

لمعرفية للأشخاص و إن من أهم الأشياء الواجبة للتعامل مع الوصمة هو تعديل البنية ا     
للمجتمع بأكمله نحو مفهوم الوصمة ، على اعتبار أنه إذا حدث تعديل في أفكار المجتمع نحو 
الشخص الموصوم سيحدث تعديل في سلوكيات الأفراد وانفعالاتهم تجاه هؤلاء الأفراد مما 

ية نحو يتسبب في التخفيف من حدة الوصمة ، بالإضافة إلى أن خفض الأحكام العقلية السلب
الأفراد الموصومين يعطي فرصاً لبناء علاقات إيجابية بين الشخص الموصوم وغيره من 

، كما أن تنمية التعاطف  (Spengler ., & Strohmer . 1994 :12)أعضاء المجتمع 
Empathy  والتفتحOpenness  من الخبرات الإيجابية التي تؤثر في تقليل الوصمة لدى

 ، ولذلك استخدمت الباحثة مجموعة من (Couture ., & Penn , 2003 :292)الأفراد 
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  الفنيات التي تم توظيفها في جلسات البرنامج الإرشادي، فكانت كالتالي:
   التعقل أو اليقظة الذهنيةMindfulness: 

 ) التعقل بأنه(Marlatt ., & Kristeller . 1999 : 69عرف مارلت وكريستيللير        
الفرد لنفسه  من خلالها ينظر فس الإيجابي التي يمكن توظيفها كفنية إرشاديةإحدى مفاهيم علم الن

تخصيص  عن ، فهي عبارةنا والآن ، ويستدعي انتباهه للخبرة التي يعيشها في الوقت الحالي ه
كيف  من خلالهاوقت للفرد كي ينتبه فيه لنفسه بعيداً عن ضوضاء العالم والآخرين ، ويتعلم 

يعزز الهدوء كي يستمتع بالشيء الذي يقوم به ويتعلم من خلالها مراقبة ذاته يبطيء من سلوكه و
  صل لسلوكيات يستطيع تقييمها تقييم سليم.يحتى  ويشاهد أفكارهكي يتقبلها ، 

) التعقل في تناول (Brown .,& Ryan , 2003 :830براون وريان كذلك استخدم         
ن وجبة غذائية يمكنه تذوق الطعام ويكون على وعي في نفس الطعام مثلاً ، فعندما يتناول الإنسا

وعدم  هاتقبلمراقبة الذات والوقت بامتلاء معدته ، وبالتالي التعقل يساعد الفرد في الاستمتاع و
الوقوع كفريسة في آراء الآخرين السلبية عنه ، وذلك من خلال تنظيم التنفس والاحساس بكل 

، وتستخدم الباحثة هذه ا يخلق رابط قوي بين العقل والجسد جزء في الجسم والاستماع له مم
أثناء الجلسات الإرشادية وكذلك من أجل مراقبة وتقبل الذات ومن ثم لتقليل القلق والتوتر الفنية 

  .القدرة عل السيطرة الذاتية
 ــ ــى خف ــائم عل ــة التأمــل الق  Meditation Based Stressالضــغوط   ضفني

Reduction: 
 , Brown ., Ryan , 2003 : 831 ; Shapiro et alمــن  أكــد كــلاً      

تهـتم بالتأمـل المـرتبط بخفـض      أن فنية التأمل القائم على خفـض الضـغوط   2005:169
تُسهم فـي خفـض التـأثيرات السـلبية للفـرد      ومن ثم  الضغوط التي تقع على عاتق الفرد ،
 ـهذه الفنية تستخدم وتزيد من التأثيرات الإيجابية ، فمثلاُ  خفـض الاكتئـاب لـدى بعـض      يف

يزيـد مـن    اسـتخدام هـذه الفنيـة    أن بالإضافة إلى المرضى الذي تم تشخيصهم بالسرطان ،
  لدى من يعانوا من الأمراض المزمنة . Self – Compassionالتعاطف الذاتي 

  فنية حل المشكلاتproblem solving : 
ديـد أفضـل الخيـارات    تعتبر ضمن مجموعة مـن الخطـوات لتحليـل المشـكلة وتح          

للتوافق مع هذه المشكلة ، وتحديد أفضل الخيارات للتوافـق مـع هـذه المشـكلة مـع هـذه       
الخيارات ، وتطـور اسـتراتيجيات التفكيـر فـي حـل المشـكلات هـي أقـرب الفنيـات          
لاستراتيجيات المواجهة المرتكزة على المشكلة والتي مـن شـأنها زيـادة التفكيـر الإيجـابي      
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Llic et al ., 2012 :251).(  
  : الحوار والمناقشةDialog 

تعميق فكرة إلى  االمعرفي السلوكي، وتهدف الباحثة من خلالهرشاد للإ هذه الفنية وتنتمي     
إلى تأصيل الروابط بين المتدربين وكسر  ةالبرنامج وأهدافه للمتدربين ، كما تهدف هذه الفني

عمقاً من أفكارهم وتنمية ة للاقتراب بصورة أكثر الحواجز النفسية بينهم ، وتتيح الفرصة للباحث
 ,.Cully):32روح المبادرة التي تساعدهم على الاستمرار في باقي جلسات البرنامج الإرشادي 

& Teten. 2008)  
  المحاضرة والعصف الذهنيLecture & Brain storming  : 

والأكثـر  الأشـهر   وهـي تعتبر هذه الفنيات ضـمن أسـاليب الإرشـاد الجمـاعي ،       
ذات صبغة علمية تعليمية ، تهـتم بتوضـيح المفـاهيم غيـر الواضـحة       لأنها استخداماً

، أو لـربط الأحـداث أو تصـحيح الفكـرة      دافعية المفحوصينلاستثارة  وكذلك تستخدم
، ويتضح من خلالها المبادرة للأفراد ، كما أن العصـف الـذهني يسـاعد فـي إثـراء      

 ).١٩٢:  ١٩٨٦ن ، الجلسة الإرشادية ( حامد زهرا
  عروض الباوربوينت 

وهو أسلوب يعتمد على الأساليب الحديثة الإليكترونية لتقديم محتوى معرفي يتضمن      
معلومات أساسية يرغب المرشد في إكسابها للمسترشدين ، وقد تم توظيف هذا الأسلوب لتعريف 

  افراد العينة بالمسلمات الأساسية التي يقوم عليها البرنامج.
 الواجب المنزلي Home work : 

 ) كما  (Reid, 1990 : 33مستخدمة في العديد من المدارس الإرشاديةال إحدى الفنيات     
أنها فنية أساسية ضمن العلاج المعرفي السلوكي ، وتتضمن هذه الفنية قيام الفرد المفحوص 

لجلسات، وهو ما نشطة الإرشادية الموجهة بعيدة عن الزمن الأصلي المخصص لبمجموعة الأ
وفي نفس الوقت يضمن متابعة وتنفيذ أكبر قدر من ، يوفر الوقت المخصص للجلسات 

المعلومات التي حصل عليها الفرد المفحوص من جلسات البرنامج الإرشادي. كما أنها تمنحه 
ية فرصة للالتزام والتأكيد على المعلومة وممارستها فعلياً في منزله بعيداً عن الجلسة الإرشاد

(Cully., & Teten. 2008:32)  
  السردNarration  

) بأهمية العلاج بالسرد (Llic et al ., 2012 :250أوصى لليك وآخرون  
Narrative Therapy  لمواجهة الوصمة وذلك من خلال أن يسرد الموصوم قصة وصمته
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الأعباء التي التي تتضح فيها غالباً الأسباب التي أدت به إلى سبب الوصمة ، كما أنه يذكر 
 تكبدها نتيجة هذه الوصمة وهذه الفنية قد ثبتت فعاليتها في علاج الأمراض النفسية والعقلية

  بصورة عامة أيضاً.
  : التمكينEmpowerment 

) أن التمكين (Corrigan et al ., 2009 : 78أكد كوريجان وأخرون
Empowerment ن تقدير الذات لدى إحدى الطرق الفعالة في خفض الوصمة الذاتية وتحسي

الأفراد ، ومعنى التمكين هنا التركيز على النظرة الإيجابية للاضطراب أو لمصدر الوصمة 
ونقاط القوى  Wellnessبدلاً من التركيز على المرض نفسه ، وكذلك الاهتمام بالإراده 

Strengths  واتفق كذلك لليك وآخرون ،(Llic et al ., 2012 :251) مع ما سبق وأكدوا 
 Controlالضبط أو التحكم التي تمكن الفرد من أن التمكين يشمل يشمل القوى الأكبر 

عوامل تؤدي بالفرد إلى خفض الوصمة ، وفي هذا ذكر  وهي Competenceوالاقتدار 
) أن التمكين متعدد الأوجه وموقفي (Corrigan et al , 2009 : 78-79كوريجان وآخرون

Multifaceted & Situational طلب التغيير لكل من الفرد نفسه الموصوم ، وكذلك تغير يت
لدى  Willingness to Challengeالمجتمع الذي يخلق الوصمة ، فإرادة تغيير الوصمة 

مع تقديره لذاته ، وكذلك التمكين يرتبط بارتفاع مستوى جودة الحياة لدى  اًالفرد ترتبط إيجابي
تحقيق معنى  وكل هذا يسهم فيتلقاه من الآخرين ، الدعم الاجتماعي الذي ييشير إلى  الفرد و

  من مصدر وصمته أو التعامل معها ومواجهتها بدلاً من الهروب منها. لتحرروا ة الإنسانحيال
   المرونة الإيجابيةResilience: 

) علـى أن المرونـة الإيجابيـة     Cohn ., & Hestings ., 2010 : 74أكـد (    
بها الفرد للتوافق مع البيئـة الاجتماعيـة الثقافيـة التـي يعـيش       عملية إيجابية ودينامية يقوم

علـى الـتحكم فـي     ةقـدر وترتفـع لديـه ال  ذاتـه   ومن خلالها يتمكن الفرد من معرفةفيها ، 
  حياته التي بإمكانها أن تساعده على تقليل أثر الضغوط النفسية التي يتعرض لها.

 الأسلوب المعرفي السلوكيstyle  Behavioral cognitive   : 
) أن التدخل المعرفي السلوكي من (Llic et al ., 2012 :250أكد لليك وآخرون       

أفضل التدخلات التي تعمل على خفض الوصمة ، والمقصود بها تعديل المعارف والسلوكيات 
  حول مفهوم الوصمة ، واظهار المعارف حول طبيعة الوصمة وكذلك السلوكيات المرتبطة بها.

النموذج تطبيقياً كيفية تفعيل ) (Corrigan , 2000 : 50-51كوريجان  ضحوأو      
أن هناك ثلاث عناصر أساسية في تشكيل  حيثُ أشار إلى،  في علاج الوصمةالمعرفي السلوكي 
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والتمييز  Prejudiceوالنبذ  Stereotypesالقوالب النمطية  بالترتيب : هذا النموذج هم
Discrimination والب النمطية ما يتفق عليه أفراد المجموعة في صورة هياكل والمقصود بالق

مجموعة من الأشخاص لديهم سلوك معين  نحومعرفية أو معتقدات سواء كانت إيجابية أو سلبية 
ا مميزات لأنها تساعدنا في فهم الأفراد ه، وهذه القوالب قد تكون إيجابية في بعض الأحيان ول

انطباعات لأشخاص  مجرد ن هذه القوالب النمطية مازالتالذين ينتمون لجماعة معينة ، ولك
وقد تكون بها تحيزات ، ومثال على ذلك القوالب النمطية  خاطئةآخرين قد تكون صحيحة أو 

خطر وغير آمنين ، وكذلك القوالب النمطية لزائدي الوزن  التي تشير بأنهمللمرضى النفسيين 
أما النبذ فهو نتيجة القوالب النمطية فإذا كانت  بأنهم غير نشطاء وغير كفء وفاقدي الإرادة ،

معارفنا تجاه مجموعة أشخاص أنهم خطر أو غير آمنين كالمرضى النفسيين أو أنهم غير كفء 
كزائدي الوزن ، فبطبيعة الحال تصبح انفعالاتنا محملة بالنبذ بناءاً على هذه أو يفتقدون للإرادة 

يجة لما سبق ، حيثُ يبدأ الفرد في فعل سلوكيات تتضمن الأفكار ثم يأتي التمييز كخطوة أو كنت
وتظهر في عدم حرص  Withholding helpأفعال بها استبعاد مثل الامتناع عن المساعدة 

الآخرين على تقديم النصيحة والدعم والمساعدة للشخص الموصوم ، كامتناع الوالدين عن 
لذهاب لطبيب تغذية ، اهم ، أو رفضهم مساعدة الأبناء في اتباع نظام غذائي جيد لتخفيف وزن

وتعني مثلاً تجنب الشخص الموصوم  Avoidantوقد يكون من ضمن هذه الأفعال التجنب 
المشاركة في أنشطة أو التقدم لوظائف نظراً لوصمته ، كأن يتم رفض شخص كفء للعمل 

  بوظيفة فقط بسبب زيادة وزنه.
 التعزيز Reinforcement : 

فنيــة لمدرســة تعــديل الســلوك، إلا أن اســتخداماتها امتــدت تنتمـي هــذه ال       
لمعظم ممارسات الإرشـاد النفسـي. وتسـتهدف تثبيـت السـلوكيات والخصـائص النفسـية        

 عليهـا  يحصـل  مكافـأة  الإيجابية من خلال التعزيـز المـادي والمعنـوي ، الـذي يعتبـر     
 والنتيجـة   الفعـل  بـين  الرابطـة  تقويـة  يتم خلالها ومن بسلوك معين لقيامه كنتيجة الإنسان

  ).٦٢ – ٤٥:  ٢٠٠٨( فضل خالد ، 
  : لعب الدور والتنفيس الانفعاليRole playing 

 من جوانب أداء على للعميل تدريب يتضمن وهو التعلم أساليب احد يعتبر لعب الدور
والتي من خلالها يمكن أن يطرح  فيها المهارة يكتسب و يتقنها أن يمكن الاجتماعي السلوك

: 2009 ، صابر نيفين (عره السلبية وبالتالي يمكن للمرشد النفسي توجيهها بشكل سليممشا
١٧(.  



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٣٧( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

  : القصة الرمزيةParable 
)، ويستخدمها المرشد ٢٠٠٤،لفرانك تنتمي هذه الفنية لمدرسة العلاج بالمعنى (فيكتور    

عبر القصص النفسي لإقناع الأفراد المفحوصين من خلال تجارب الآخرين وضرب الأمثلة 
  الواقعية أو الخيالية. 

  : الاسترخاءRelaxation 
 بالنقيض الكف بطريقة مصاحب للعلاج أو علاجي كأسلوب إما الاسترخاء أسلوب يستخدم      
 أسلوب ويعتمد المواقف المهددة، ظهور عند للقلق معارضة استجابة خلق إلى نحتاج عندما

 تكون ما عادة الشديدة والانفعالات والخوف فالقلق معروفة، فسيولوجية بديهة على الاسترخاء
  64) ، 1978 ، الستار عبد إبراهيم وعضلية( عضوية توترات وجود عن تعبيرا
 التلقائية وتصحيحها :  فنية تحديد الأفكار         identification and correction 

of automatic thoughts 
لسلوكي التي تهدف لتحديد الأفكار التلقائية التي تخطر عتبر ضمن فنيات العلاج المعرفي اتُ      

 & ,.Cully:(32على ذهنه فجأة وغالباً تكون مصاحبة لبعض الأفكار اللاعقلانية وتصحيحها 
Teten. 2008( في محاولة مساعدة المفحوصات على  هذه الفنية الباحثة ، وكذلك تستخدم

بشعورهم بالوصمة كي يقوموا بتصحيحها مرة تحديد أكثر وأسرع الأفكار التلقائية المرتبطة 
  أخرى. 

تضمن أهداف الجلسات التعريف بالوصمة ، تجلسة ١٤** يلاحظ أن البرنامج مكون من 
وكيفية حساب الوزن ومعرفة مؤشر كتلة الجسم ، ثم التطرق لمعرفة الآثار السلبية للوصمة 

زة على المشكلة والمرتكزة على وطريقة مواجهة هذا الشعور باتباع أساليب المواجهة المرتك
) ١دقيقة. ويعرض الملحق رقم ( ٩٠. والزمن المخصص لكل جلسة هو الانفعالات معاً

  المحتويات التفصيلية للبرنامج.
  -نتائج الدراسة:

فروق دالة إحصائيا بين  توجد "الأول والذي ينص على أنهنتائج التحقق من الفرض      
وعة التجريبية بعد تطبيق البرنامج ومتوسط رتب درجات متوسط رتب درجات أفراد المجم

 فيبالوصمة  الشعورأفراد المجموعة الضابطة بعد تطبيق البرنامج في الدرجة الكلية لمقياس 
  ". اتجاه المجموعة التجريبية.

  Test Man-Whitneyويتني -وللتحقق من صحة هذا الفرض، تم استخدام اختبار مان  
 إليهتم التوصل  وق بين المجموعات المستقلة، ويوضح الجدول التالي ماللكشف عن دلالة الفر



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١٣٨( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

  من نتائج في هذا الصدد.
طلاب المجموعتين التجريبية درجات رتب  اتيوضح دلالة الفروق بين متوسط ) ٩ جدول (

  فى الشعور بالوصمةوالضابطة في القياس البعدي 

  ن  المجموعة  المتغير
المتوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  عياريالم

متوسط 
  الرتب

مجموع 
  الرتب

قيمة 
U 

قيمة 
Z  

مستوى 
  الدلالة

الشعور 
  بالوصمة

  ١٥٥  ١٥,٥  ١,٠٦  ١٧,٣٠  ١٠  ضابطة
٣,٨٥  ٠  

دالة عند 
٠,٠١  

  ٥٥  ٥,٥ ٠,٨٢  ٨  ١٠  تجريبية

وجود فروق دالة إحصائياً بين متوسطى رتـب درجـات    )٩يتضح من الجدول السابق (       
فـى  بية و رتب درجات أفراد المجموعة الضابطة بعد تطبيق البرنـامج  أفراد المجموعة التجري

فى اتجاه  ٠,٠١عند مستوى  دالة إحصائياً وهي ٣,٨٥=  Zحيث كانت قيمة  الشعور بالوصمة
  المجموعة التجريبية  .

للمجموعـة   الشـعور بالوصـمة  والشكل التالى يوضح المتوسطات الحسابية لرتب درجات     
  جموعة الضابطة بعد تطبيق البرنامج :التجريبية و الم
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تجریبیةضابطة

 الشعور بالوصمة
) يوضح المتوسطات الحسابية فى الشعور بالوصمة لطلاب المجموعة ٣شكل (

 بعد تطبيق البرنامج والضابطة التجريبية 
فروق دالة إحصائيا بين متوسط  توجد على أنه" الثانى والذي ينصنتائج التحقق من الفرض  

ة  قبل تطبيق البرنامج ومتوسط رتب درجات أفراد رتب درجات أفراد المجموعة التجريبي
بالوصمة في اتجاه  الشعورالمجموعة نفسها بعد تطبيق البرنامج في الدرجة الكلية لمقياس 

  ".  التطبيق البعدى
 Wilcoxon Test وللتحقق من صحة هذا الفرض تم استخدام اختبار ويلكوكسون      

 إليهتم التوصل  لمترابطة، ويوضح الجدول التالي ماللكشف عن دلالة الفروق بين المجموعات ا
  من نتائج في هذا الصدد.

  



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٣٩( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

المجموعة التجريبية قبل  أفراددرجات يوضح دلالة الفروق بين متوسطات رتب  )١٠(جدول 
  فى الشعور بالوصمةوذلك  وبعد تطبيق البرنامج 

 نتائج القياس المتغير
 العدد

 المتوسط

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري

 متوسط

 الرتب
 Zقيمة  مجموع الرتب

مستوى 

 قبلى / بعدى الدلالة

الشعور 

 بالوصمة

ةالرتب السالب  ٥٥ ٥,٥  ١,٥١  ١٧,٥٠ ١٠ 

٨٤,٢  

دالة عند 

مستوى 

٠,٠١ 

 ٠ ٠ ٠,٨٢  ٨ ٠ الرتب الموجبة

لةالرتب المتعاد  ٠     

     ١٠ الإجمالى

فروق دالة إحصائياً بـين متوسـطى رتـب أفـراد      ) وجود١٠يتضح من الجدول السابق (    
=  Zالمجموعة التجريبية قبل وبعد تطبيق البرنامج فى الشعور بالوصمة حيـث كانـت قيمـة    

لصالح القياس البعدى. والشـكل التـالى يوضـح     ٠,٠١وهي دالة إحصائياً عند مستوى  ٢,٨٤
في  ةفراد المجموعة التجريبيالمتوسطات الحسابية لرتب درجات الأفراد في الشعور بالوصمة لأ

  القياسين القبلى و البعدى .
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بعدىقبلى

  الشعور بالوصمة
) يوضح المتوسطات الحسابية لرتب درجات أفراد المجموعة التجريبية في القياس القبلي ٤شكل (

  والبعدي للشعور بالوصمة
توجد فروق دالـة إحصـائيا بـين     لا" على أنه الثالث والذي ينص نتائج التحقق من الفرض 

بعد تطبيق البرنامج ومتوسط رتـب درجـات    ريبيةجات أفراد المجموعة التجمتوسط رتب در
  ". بالوصمة الشعورأفراد المجموعة نفسها بعد فترة المتابعة في الدرجة الكلية لمقياس 

 Wilcoxon وللتحقق من صحة هذا الفرض قامت الباحثة باستخدام اختبار ويلكوكسـون  
Test سين ، ويوضح الجدول التالى ما توصلت إليه الباحثـة  للكشف عن دلالة الفروق بين القيا

  من نتائج فى هذا الصدد :



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١٤٠( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

بية المجموعة التجري فى) يوضح دلالة الفروق بين متوسطى رتب درجات الطلاب ١١جدول (
الشعور بالوصمةعلى مقياس  والتتبعى فى القياسين البعدى   

 المتغير
اسنتائج القي  

 العدد
المتوسط 

 الحسابي

 الانحراف

 المعياري

متوسط 

 الرتب

مجموع 

 الرتب
 Zقيمة 

مستوى 

عىتتب/  بعدى الدلالة  

الشعور 

 بالوصمة

بةالرتب السال  ٧,٥  ٢,٥ ٠,٨٢  ٨  ٣  

 غير دالة ١
بةالرتب الموج  ٢,٥  ٢,٥ ٠,٤٢  ٧,٨  ١ 

ادلةالرتب المتع  ٦          

        ١٠ الإجمالى

د فروق دالة إحصائياً بين متوسـطى رتـب   ) أنه لا توج١١يتضح من الجدول السابق (
فى القياسين البعـدى و التتبعـى فـى الشـعور     درجات الطلاب  المجموعة التجريبية 

،والشكل التـالى يوضـح   و هي غير دالة إحصائياً  ١=  Zحيث كانت قيمة  بالوصمة
  فى القياس  البعدى و التتبعى. للشعور بالوصمةالمتوسطات الحسابية 
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تتبعىبعدى

  الشعور بالوصمة
  يوضح المتوسطات الحسابية للشعور بالوصمة  للطلاب فى القياس  البعدى و التتبعى)  ٥شكل (  

  مناقشة وتفسير النتائج:
هرت نتائج الدراسة تحققا للفروض بما يؤكـد فاعليـة البرنـامج الارشـادي القـائم      أظ      

علي استراتيجيات المواجهة لتحقيق الشعور بالوصـمة لـدي عينـة مـن السـيدات زائـدات       
 ن.الوز

فبالنسبة للفرضين الأول والثـاني فـإن المقارنـة بـين نتـائج المجمـوعتين التجريبيـة            
والضابطة في التطبيق البعدي قد أظهرت تفوقـا فـي المجموعـة التجريبيـة فـي الدرجـة       
الكلية للشعور بالوصمة كما جاء في الفرض الاول، ولعل هـذا مـا أكدتـه دراسـات عديـدة      



 

 

  د / سارة حسام الدين مصطفي    

  )١٤١( ٠٢٠٢٠أكتوبر - مجلد الثلاثون لا١٠٩ للدراسات النفسية العدد لمجلة المصريةا   

علـي دور التـدريب فـي خفـض      ,Grasko ; 2002,  Labak ; 2008مثـل دراسـة   
الشعور بالوصمة ، وكذلك على دور وفعالية اسـتراتيجيات المواجهـة فـي تخفيـف العديـد      
من المشكلات لدى الأفراد وكذلك في تنمية العديـد مـن السـمات الإيجابيـة الأخـرى مثـل       

  ).٢٠١٧) و ( اسلام عيد ،  ٢٠١٥دراسة       ( خالد عوض ، 
) علـي ضـرورة تغييـر الأسـباب وزيـادة       Grasko . 2007دراسـة (  أكـدت ا كم      

التعاطف والاتفاقات الاجتماعية لخفض الشعور بالوصـمة وهـو مـا اتبعتـه الباحثـة فـي       
حيثُ قامت الباحثة من خلال البرنـامج الإرشـادي وخصوصـاً مـن بدايـة       دراستها الحالية

دة الوزن لـدى أفـراد المجموعـة ، والتـدريب     الجلسة الرابعة بمعرفة الأسباب الحقيقية لزيا
على التفكير الإيجابي وتجنب العـزو الخـارجي والتفسـيرات البعيـدة عـن إرادة الإنسـان       

  بالإضافة إلى محاولة التعرف على هوية الفرد من جديد وتدريبهم على تقدير ذواتهم .
علي أن استراتيجيات  Nabors et al ;2014كما اتفقت نتائج الدراسة الحالية مع دراسة       

مواجهة الوصمة تؤدي لانخفاض شدة الأعراض السلبية وارتفاع مستوي التوافق لدي الأفراد 
علي دور التمكين  (Oyserman & Swim ; 2001)الموصومين، كما أثبتت دراسة 

-positive selfكاستراتيجية ايجابية للتعامل مع الوصمة، وكذلك دور حديث الذات الايجابي 

talk  وتقبل الذاتself-acceptance  وكذلك كان لتقنية الدعم الاجتماعي دورا هاما في خفض
، وهو ما اتبعته الباحثة من خلال فنيات  الشعور بالوصمة خصوصا من الاصدقاء والمقربين

البرنامج الإرشادي المستخدم في الدراسة وبصورة خاصة في الجلسات السادسة والتاسعة مما 
امج الإرسادي وساهم في تحقيق أهدافه مع عينة الدراسة من حيث تخفيف الشعور أثرى البرن

بالوصمة كهدف عام للبرنامج ، ومن حيث تقبل الأفراد لذواتهم وتغيير المعتقدات السلبية نحو 
  الذات كأهداف فرعية.

وكذلك كان هناك فروق في المقارنة بـين المقياسـين القبلـي والبعـدي فـي المجموعـة           
تجريبية لصالح القياس البعدي كما نـص الفـرض الثـاني، وذلـك يؤكـد فعاليـة فتيـات        ال

البرنامج الارشادي المستخدم ومناسبتها للهدف الذي وضعت مـن أجلـه، حيـث اسـتخدمت     
وهـي   (folkman & lazarus ,1988)الباحثـة اسـتراتيجيات المواجهـة حـول المشـكلة      

فـرد مـع مصـدر ضـغوطه بشـكل مباشـر،       استراتيجية ايجابية تهدف لطريقـة تعامـل ال  
بمعني أن يفهم الفرد ذوي وصمة الوزن الزائد أن بإمكانه السـيطرة علـي وزنـه وحـدوث     
تغيير في نظامه الغذائي، ولعل فعالية هـذه الاسـتراتيجيات ترتكـز علـي زيـادة مصـادر       
الفرد الشخصية لمواجهة ضغوطه مثـل إعـادة التقيـيم الايجـابي للموقـف وإعـادة بنـاء        



 

  

  ي قائم على استراتيجيات المواجهة لتخفيف الشعور بوصمة زيادة الوزنبرنامج إرشاد 

  )١٤٢( ٢٠٢٠ أكتوبر  –المجلد الثلاثون   - ٩١٠ المجلة المصرية للدراسات النفسيةالعدد 

، وهـو مـا    (lazarus , folkman ; 1984)الموقف المعرفي واسـلوب حـل المشـكلات    
استخدمته الباحثة في البرنامج الإرشادي من خـلال الجلسـات الرابعـة و السـابعة والثامنـة      

  وساهم أيضاً في إعادة تقييم الأفراد للمواقف الضاغطة التي يمرون بها .
المقياسـين البعـدي والتتبعـي ممـا يؤكـد علـي        بالإضافة إلي أنه لا توجد فروق بـين     

مواظبة واسـتمرارية اتبـاع المفحوصـات لاسـتراتيجيات المواجهـة ولتخفـيض الشـعور        
بالوصمة، كما يؤكد علي فعالية الفتيـان التقنيـات المسـتخدمة ومـدي بقـاء أثرهـا علـي        

شخصـية  المتدربين لان معظمها استراتيجيات وتقنيات تعتمد علـي إحـداث ايجـابي فـي ال    
وليس مجرد إحداث أثر سريع مثل فقد التعقل وكذلك التأمل القـائم علـي خفـض الضـغوط     

، كما أنه كان لاختيـار عينـة الدراسـة دوراً حيـثُ كـانوا أفـراد        وأسلوب حل المشكلات
الدراسة أكثر حرصاً على التعلم والتدريب وذلك لما يعانوه مـن آثـار نفسـية سـيئة ترتبـت      

 Schwartzetalأكـدت فـي دراسـة (    من زيادة وزنهـن ، حيـثُ   على شعورهن بالوصمة

) علي ارتفاع الشعور بالوصمة لدى الإنـاث أكثـر مـن عنـد الـذكور، وارتفـاع        2006.
شعورهن بالوحدة نظرا لاستجابتهم أكثر للتعليقـات السـخيفة والمؤذيـة التـي تتسـبب فـي       

ك عبـروا عنـه   حدوث مشاكل عديدة وهـو مالاحظتـه الباحثـة فـي المفحوصـين وكـذل      
  بأنفسهم.

  الخلاصة:
القائم على استراتيجيات المواجهة قد أثبت الخلاصة إذن هي أن البرنامج الإرشادي 

فاعليته في خفض الشعور بالوصمة لدى عينة من السيدات زائدات الوزن ممن تراوحت 
 كدتأوعام من طلاب الدبلوم العام بكلية التربية جامعة عين شمس ،  ٤٠و ٢٤أعمارهن بين 

بما تشمله من أهداف عامة وإجرائية وأساليب وفنيات إرشادية تستند  العناصر المكونة للبرنامج
قد ساهمت جميعها في تحقيق مستوى جيد من الفاعلية،  على استراتيجيات المواجهة الفعالة

 بالإضافة لفاعلية البرنامج في بناء مجموعة من السمات الإيجاية لشخصية المفحوصات ، حيثُ
أن خفض الشعور بالوصمة والقدرة على المواجهة بدلاً من التجنب والشعور بالنبذ يعني ضمناً 
ارتفاع الثقة بالنفس لدى المفحوصات وزيادة مرونتهم وتمكينهم مما دفعهم لاستخدام 

  استراتيجيات المواجهة .
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  التوصيات البحثية:
صيات لدراسات لاحقة وذلك في ضوء نتائج الدراسة الحالية، يمكن استخلاص بعض التو

  على النحو التالي:
  هناك حاجة للبحث في أنواع أخرى من الوصمة مثل وصمة الفقر والعوز ووصمة

التعرض للاعتداءات الجنسية إلى غيرها من الوصمات التي تسبب عبء نفسي ضخم 
على ذويها ممن ينظر إليهم على أنهم ضحايا وهي نظرة تختلف عن غيرهم ممن 

 مسئولين عن أفعالهم كذوي وصمة زيادة الوزن مثلاً .يعتبروا 
  هناك حاجة ماسة لاستخدام أساليب إرشادية وعلاجية عديدة تعتمد على استراتيجيات

مواجهة أكثر قوة وصلابة تتناسب للتعامل مع الوصمات الأخرى التي يتعرض لها 
 الفرد.

 أحد الأمراض النفسية تعتبر وصمة الطفل بأنه معاق أو من أسرة منفصلة أو مريض ب
أو العقلية أو الجسمية المنتشرة الآن ( كالتوحد أو السكر أو القلب إلى غيره من 
الأمراض ) من أكثر الأشياء التي ترهق الطفل نفسياً وتسبب له العديد من المشكلات 
في طفولته وكذلك في مراهقته ورشده فيما بعد وهو الأمر الذي يشير لضرورة الاهتمام 

 مة الموجهة للطفل.بالوص
  ضرورة الاهتمام بدراسة ديناميات الشخصية للشخص الواصم ، فالاهتمام بالضحية فقط

يعتبر نصف العلاج  والأمر الأهم هو تربية النشء الجديد على ثقافة احترام الآخر 
  وتقبله برغم وصمته.
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  المراجع 
 من ونماذج ل،أساليبهللطف السلوكي العلاج :( 1978 ) وآخرون الستار عبد إبراهيم

  .حالاته،الكويت :عالم المعرفة

) . إستراتيجيات المواجهة وعلاقتها بالصمود النفسي لدي ذوي  ٢٠١٧إسلام عيد رفاعي ( 
الإعاقة الحركية والبصرية من طلاب الجامعة . مجلة كلية الآداب ، جامعة 

 ،  ٢٩١ - ٢٤٣،  ٤٣سوهاج ، الجزء الثاني ، العدد

) . درجة الوصمة الاجتماعية واضطراب الشخصية المضادة  ٢٠١٩حمد ( أميرة هريدي م
للمجتمع دراسة مقارنة لدى عينة من الإناث المتعاطيات والذكور المتعاطين 

، الجزء  ٢٠للمواد المؤثرة نفسياً . مجلة البحث العلمي في الأداب ، العدد 
  .٤٢-١الثاني ، 

  نفس النمو ، القاهرة : عالم الكتب.) . علم ال ١٩٨٦حامد عبد السلام زهران ( 

) العلاقة بين الوصمة الذاتية  وتأخر طلب العلاج والتحسن  ٢٠١٥رشا عبد الفتاح الديدي ( 
العلاجي والمتغيرات الديموجرافية لدى عينة من الذكور المتعاطين للمواد 

، االمؤثرة نفسياً بالمؤسسات العلاجية . مجلة كلية الآداب ، جامعة الزقازيق
  ).٧٢العدد ( 

 الدار عمان، ، النفسي والعلاج الإرشاد نظريات (1999 ) اليادي عبد وجودت العزة سعيد
  .والتوزيع للنشر العالمية الدولية

) أثر برنامج مجموعة الدعم النفسي الاجتماعي في تقليل  ٢٠١٣سميرة جميل الحسون ( 
ربية ، جامعة الوصمة لدى مرضى الاكتئاب ، رسالة دكتوراه ، كلية الت

  اليرموك 

) الذكاء العاطفي وعلاقته بالوصمة الاجتماعية وحل المشكلات  ٢٠١٨سهير عبد االله سليمان ( 
لدى الشباب ذوي الاعاقة الحركية في قطاع غزة  ، كلية التربية ، الجامعة 

  الإسلامية ( غزة ) .

فسي لدى زوجات ) . الوصمة وعلاقتها بأعراض الاضطراب الن ٢٠١٥فرج عودة يوسف ( 
عملاء الاحتلال في قطاع غزة،. رسالة ماجستير ، كلية التربية ، الجامعة 
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  الإسلامية بغزة . 

 مشكلة علاج في الجمعي السلوكي الإرشاد تقنيات استخدام اثر :( 2008 ) هين أبو فضل خالد
 بغزة، الأقصى جامعة طلبة من عينة لدى النفسية الصدمة الناتج عن الأرق
،العدد  10 التربية،المجلد ،كلية العلوم الإنسانية سلسلة ، الأزهر امعةج مجلة
B-1 ،21  

). إرادة المعنى: أسس وتطبيقات العلاج بالمعنى، ترجمة: إيمان فوزي ٢٠٠٤فيكتور فرانكل. (
 .٤شاهين. القاهرة، دار زهراء الشرق، ط.

 الفرد خدمة في السلوكي المعرفي العلاج ممارسة :( 2009 )السيد الحكيم عبد صابر نيفين
 الآداب كلية للانحراف،مجلة المعرضين للأطفال اللاتوافقي السلوك .لتعديل
  ص ، 26 حلوان،عدد جامعة

) . استراتيجيات المواجهة و أثرها في تخفيف حدة مشقة الأعراض  ٢٠٠٧هناء أحمد محمد ( 
لخاضعين الجسمية و زيادة الامتثال للنصح الطبي لدى مرضى الفشل الكلوي ا

، الجزء الرابع ،  ٧٦للعلاج بالاستصفاء الدموي . مجلة كلية الآداب ، مجلد 
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Abstract  
The present study aims to test the effectiveness of a counseling 

program based on coping strategies to reduce the stigma of 
overweight among a sample of women. The sample of the study 
consisted of 20 Egyptian women who were divided into two control 
and experimental groups, with high scores on The Revised 
Perceived Stigma scale showed significant differences between the 
two groups in the direction of the experimental group, and the 
dimensional measurement also showed significant differences 
between the pre and post measurements For the experimental 
group. Thus, the results of the study confirmed the effectiveness of 
the program. 

   


