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الملخص
هدفت الدراسة التعرف على مساهمة  عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا في التنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد بالأردن. تكونت عينة الدراسة من (75) أماً من أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في الأردن, وتم اختيارهن بالطريقة المتيسرة. ومن أجل تحقيق اهداف الدراسة تم استخدام مقاييس رأس المال النفسي والضغوط النفسية وقوة الأنا. أشارت النتائج الى أن مستوى قوة الأنا كان مرتفعاً ومستويي رأس المال النفسي بدلالته الكلية والضغط النفسي كانا متوسطين, كذلك أظهررت النتائج أن قوة الأنا والمستوى التعليمي وعدد أفراد الأسرة أسهمت بما مقداره (0.619%) في التنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد وفسر قوة الأنا بالنسبة (57.8%) من التباين المفسر للضغط النفسي ولم تسهم عوامل رأس المال النفسي وعمر الأم بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى الأمهات. كذلك اشارت النتائج الى عدم وجود فروق ذات دلالة احصائية في الضغط النفسي تعزى لعمر الأم ومستواها التعليمي وعدد أفراد الأسرة. وخرجت الدراسة بعدد من التوصيات أهمها توفير برامج توجيهية لأمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد لتعزيز الدعم النفسي واستثمار قدراتهن للتغلب على المشكلات الناجمة عن ولادة طفل لديه اضطراب طيف التوحد.
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Abstract
The study aimed to identify the contribution of psychological capital and ego strength in predicting psychological stress among mothers have children with autism spectrum disorder in Jordan.The study sample consisted who from (75) mothers chosen in the available way. The Measures of psychological capital, psychological stress, and ego strength are used to achieve the objectives of the study. The results indicated that the level of ego strength was high,while the levels of psychological capital and psychological stress are moderate. The results also showed that ego strength, educational level and the number of family members explained (61.9%) of the explained variance of psycho to gical stress.  And the ego strength explained (57.8%) of the explained ( variance of stress. While the factors of psychological capital and the age of the mother did not contribute to the prediction of stress in mothers. In addition, the result indicated that there were no statistically significant differences in stress attributable to the mother’s age, educational level, and the number of family members.Then the study come out with a number of recommendations, the most important, which was providing orientation programs for mothers have children with autism spectrum disorder to enhance psychological support and invest their capabilities to overcome the problems resulting from the birth of a child with autism spectrum disorder.
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مقدمة
الإعاقة من المشكلات التي تواجه كافة المجتمعات، ويترتب عليها العديد من المشكلات الاجتماعية والنفسية والصحية والاقتصادية لدى المعاق وأسرته ومجتمعه، ومن هذه الإعاقات التوحد.
يُعد التوحد من الاضطرابات النمائية المعقدة التي تظهر في مرحلة مبكرة من عمر الطفل، وتستمر مدى الحياة، حيث يظهر معظم أطفال التوحد مؤشرات تدل على هذا الاضطراب في عمر (2) إلى (3) سنوات، وغالباً ما يصفهم آباؤهم بأنهم مختلفون عن الأطفال الآخرين، وأنهم انطوائيون ومنعزلون، ويظهرون اهتماماً قليلاً بالآخرين، وتؤثر السلوكات المضطربة في قدرات أطفال التوحد على التواصل مع الآخرين والتفاعل مع محيطهم الاجتماعي، وبالتالي يجعل من الصعب عليهم الدخول كأعضاء مستقلين في المجتمع (الظاهر، 2016). 
تُعرف الجمعية الأمريكية للتوحد التوحد بأنه إعاقة تطورية حادة تستمر مدى الحياة وتظهر بشكل نموذجي في السنوات الثلاث الأولى من الحياة، وتظهر بمعدل 50 إصابة لكل 10000 ولادة (ذكور وإناث)، وهي أكثر تواترًا عند الذكور بأربع أضعاف منه عند الإناث، وقد وجدت في عائلات على امتداد العالم وفي كل الأعراق والقوميات والمستويات الاجتماعية، ولا يوجد عوامل واضحة في البيئة النفسية للطفل تسبب التوحد (Hendricks, 2011). ويعرف كودر (Kuder, 2013) التوحد بأنه إعاقة نمائية شديدة تظهر في السنوات الأولى من العمر وتنتج عن خلل عصبي يؤثر على وظائف الدماغ.
ويعتبر اكتشاف أعراض التوحد لدى الأطفال بمثابه صدمة للأسرة، فقد يؤدي إلى خلل في توازنها، وقد تعيش في ظروف ضاغطة نفسياً واجتماعياً واقتصادياً، وتتأثر بدرجات متباينة وظيفياً وبنائياً، ويُعتبر نقطة البداية لسلسله من التحولات العامة للأسرة وخاصة الأم, فتتولد الصراعات التي تبدو على شكل أعراض مختلفة وربما تظهر على الأم أكثر من بقية أفراد الأسرة (الجلبي، 2015).

أن مساعدة طفل ذي اضطراب طيف توحد على النمو والتطور أمراً مجهداً وضاغطاً نفسيًا للعديد من الأسباب منها: التشخيص المضطرب في بعض الحالات، ومسار الاضطراب غير الواضح في المستقبل، وصعوبة التواصل بين الطفل ووالديه، وخصائص هؤلاء الأطفال المتمثلة في التقلبات المزاجية، وفي بعض الحالات غياب الكلام، وعدم القدرة على التفاعل الاجتماعي مع الآخرين في الأسرة، كل هذا يجعل تنشئة طفل ذو اضطراب طيف توحد أمر صعب ومجهد (امطير والزليطني، 2015).
وأشار بينسون(Benson, 2012)  أن (80%) من آباء الأطفال الذين تم تشخيصهم بأنهم ذوو اضطراب طيف التوحد لديهم درجة مرتفعة من الضغط النفسي، ويصابون بالأسى والإحباط الشديد، وأيضاً تحدث اضطرابات في العلاقات الأسرية وخاصة بين الزوج والزوجة، أو بينها وبين باقي أفراد العائلة، وبالتالي يتعرض توازن العائلة بأكملها للاختلال، فقد يحدث تغير في بعض أدوار أفراد الأسرة، وتضطر الأم إلى تقليل نشاطاتها الاجتماعية، وقد تضطر إلى ترك وظيفتها لترعى طفلها، وبذلك تشهد الأسرة بأكملها حالة من التوتر والقلق الدائم يسبب لهم صعوبة في الاتصال بالمحيطين، والانشغال بطفلهم ذوي اضطراب طيف التوحد، وهذا بدوره يؤثر على الصحة النفسية للوالدين وخصوصًا الأم.
وأشار أوزبورن ورييد (Osborne & Reed, 2010) أن أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد يعانين من مشكلات عديدة؛ فهن دائماً في حالة من الضغط النفسي بسبب الرعاية، والعناية اليومية، وقلة المساعدة المقدمة لهن، وتزداد لديهن مشاعر الذنب والقلق، كما تظهر لديهن عدد من الحاجات منها الاجتماعية، والمالية، لذا فإن تعرض أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد للضغوط يجعلهن بحاجة إلى تطوير استراتيجيات مناسبة للتعايش مع إعاقة أطفالهن ومواجهة الضغوط المرتبطة بهذه الإعاقة.
إن تأثير ولادة طفل ذو اضطراب طيف التوحد على الأمهات يختلف باختلاف عوامل عديدة، منها العوامل المتعلقة بشخصية الأم، فقد أشارت نتائج دراسة الزبيدي (2007) أن الأفراد المعرضين للضغوط النفسية يختلفون في مدى إمكانية سيطرتهم ومقاومتهم، تبعًا لعوامل عديدة، منها عوامل شخصية، حيث تبين أن الأفراد الذين يتمتعون بقوة الأنا هم أكثر قدرة على السيطرة على أحداث البيئة المحيطة بهم، وأكثر التزامًا بالنشاطات التي يمارسونها، وأكثر إيجابية للاستجابة لأي ضغوط نفسية يواجهونها.
وقوة الأنا تعني القدرة على التكيف في مواجهة مشكلات الحياة فضلاً عن الكفاءة والفعالية في المواقف المختلفة (الرقاد، 2017). فالفرد يتعلم في حياته كيف يواجه ويتعايش مع الضغوط النفسية، وقد تساهم قوة الأنا لديه في مواجهة ما يصادفه من مشكلات ومعيقات وتحديات (الشمري، 2007).
وقوة الأنا نظام من العادات، تمكن الفرد من أن يتكيف مع واقعه الحياتي، فالفرد الذي يتسم بقوة الأنا يكون إدراكه لواقعه ونفسه والعالم الخارجي واضح، أما الفرد الذي يتسم بقوة أنا ضعيفة قد يشعر بعدم التوافق مع العالم الخارجي والداخلي، وتدني القدرة على التعامل مع البيئة وحل مشكلاتها المتغيرة، وشعوره بالإحباط القائم على فشل التواصل بين الذات والأخر (Markistrom, Sabino, Tumer & Berman, 2014).
ومن العوامل الأخرى التي قد تساعد على مواجهة الضغوط النفسية الناتجة عن تحديات حياتية كولادة طفل ذو اضطراب طيف التوحد، رأس المال النفسي لدى الأم، والذي يعني  شموله الموارد العقلية التي تقوم ببنائها، وتشمل: الدافعية، والأمل، والتفاؤل، والصمود النفسي، والثقة بالنفس، واستحقاق الذات، وكل هذه العناصر تؤدي إلى السعادة، ويؤثر رأس المال النفسي في أساليب التعامل مع الضغوط؛ لأنه يشتمل على أبعاد مهمة للحالة النفسية الإيجابية التي تجعل الأفراد يتعاملون مع المواقف والأحداث الضاغطة بشكل إيجابي، وهذا ينعكس بدوره على صحتهم النفسية ورفاههم النفسي (Morgan & Luthans, 2014). وأشار آفي ولوثانز وسميث وبالمر (Avey, Luthans, Smith & Palmer, 2010)، وعادل وكمال (Adil & Kamal, 2016) إلى أن رأس المال النفسي بأبعاده يمثل التقييم الإيجابي لحالة الفرد الخاصة، من خلال امتلاكه الثقة والكفاءة الذاتية للقيام بالجهد اللازم لتخطي المهام الصعبة، والتفاؤل بتحقيق النجاح في الحاضر والمستقبل، والمثابرة نحو تحقيق الأهداف، والتحلي بالأمل، والقدرة على الارتداد والنهوض بعد المحن، وهذه الأبعاد قابلة للنمو والتطوير. 

وركزت الدراسات الوصفية السابقة التي تناولت أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد على مصادر الدعم، والحاجات، والمشكلات التي تواجههن، أما الدراسات التي تناولت مساهمة العوامل الذاتية والشخصية كقوة الأنا ورأس المال النفسي فهي نادرة، فقد قام دبروسكا وبيسولا (Dabrowska & Pisula, 2010) بإجراء دراسة هدفت إلى التعرف على اختبار بروفيل الضغوط لدى أمهات وآباء الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد وذوى متلازمة دوان والعاديين، وتقييم العلاقة بين الضغوط وأساليب مواجهتها لدى آباء وأمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد وذوى متلازمة دوان، وتكونت عينة الدراسة من (162) أبًا وأمًا. وتوصل الباحثان إلى عدة نتائج من أهمها ارتفاع مستوى الضغوط لدى آباء الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد، ووجود فروق في الضغوط النفسية بين الآباء والأمهات لصالح الآباء، ووجود فروق دالة إحصائيا بين آباء الأطفال العاديين وآباء الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في أساليب مواجهة الضغوط النفسية لصالح آباء الأطفال العاديين، وكان أسلوب المواجهة الموجه نحو المهام لمواجهة الضغوط النفسية الأعلى لدى آباء الأطفال العاديين، وكان أسلوب المواجهة الموجه نحو الانفعالات لمواجهة الضغوط النفسية الأعلى لدى آباء الأطفال ذو اضطراب طيف التوحد.
وأجرت فيدياسجار وكوشي (Vidyasagar & Koshy, 2010) دراسة هدفت إلى الكشف عن الضغوط النفسية وأساليب مواجهتها لدى أمهات الأطفال المصابين باضطراب التوحد وأمهات الأطفال العاديين. تكونت العينة من (25) من أمهات الأطفال المصابين باضطراب التوحد و(30) من أمهات الأطفال العاديين والذين لديهم أطفال بين الفئة العمرية من (3) إلى (12) سنة. تم الافتراض بأن أمهات الأطفال المصابين باضطراب التوحد سوف تعاني مزيدًا من الضغوط النفسية واستخدام استراتيجيات مواجهة أقل فعالية مقارنة مع أمهات الأطفال العاديين. وأظهرت النتائج أن مستوى الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال المصابين باضطراب التوحد أعلى من أمهات الأطفال العاديين، وأنهن يملن إلى المواجهة من خلال البحث عن الدعم الاجتماعي، والتجنب أو الهروب أو عن طريق إعادة التقييم الإيجابي للموقف بشكل متكرر أكثر من أمهات الأطفال العاديين. 
وقامت عثمان (2014) بإجراء دراسة هدفت إلى التعرف على القلق الاجتماعي وعلاقته بقوة الأنا وتقدير الذات والسلوك التوكيدي والسمات السوية واللاسوية لدى عينة من المراهقين المعاقين بصريًا. وتكونت عينة الدراسة من (30) طالباً وطالبةً من الطلبة المكفوفين في مصر.  وأظهرت النتائج وجود علاقة ارتباطية سالبة دالة إحصائياً بين درجات الطلبة المعاقين بصرياً على مقياس القلق الاجتماعي وبين درجاتهم على مقياس قوة الأنا، ووجود علاقة ارتباطية سالبة دالة إحصائياً بين درجات الطلبة المعاقين بصرياً على مقياس القلق الاجتماعي وبين درجاتهم على مقياس تقدير الذات، ووجود علاقة ارتباطية سالبة دالة إحصائياً بين درجات الطلبة المعاقين بصرياً على مقياس القلق الاجتماعي وبين درجاتهم على مقياس السلوك التوكيدي.
وهدفت دراسة أبو العطا (2015) إلى التعرف على العلاقة بين الضغوط النفسية وأساليب مواجهتها لدى أمهات أطفال ذوي اضطراب التوحد. تكونت العينة من (40) أمًا لأطفال ذوي اضطراب التوحد. واظهرت النتائج وجود ارتباطات موجبة ودالة إحصائية بين إدراك الضغوط النفسية لأم الطفل ذي اضطراب التوحد وأساليب مواجهتها، إضافة إلى وجود تشابه الديناميات النفسية لدى أمهات أطفال ذوي اضطراب التوحد باستخدام بعض الاختبارات الإسقاطية. 
وأجرى محمد (2016) دراسة هدفت إلى الكشف عن طبيعة العلاقة بين جودة الحياة لذوي الإعاقة السمعية وتشكيل هوية الأنا والسلوك الاجتماعي الإيجابي لديهم، والتعرف على قدرة تشكيل هوية الأنا والسلوك الاجتماعي الإيجابي في التنبؤ بجودة الحياة لديهم. تكونت عينة الدراسة من (120) طالبًا وطالبة من الطلبة ذوي الإعاقة السمعية بمصر. وأظهرت النتائج وجود علاقة ارتباطية موجبة بين هوية الأنا وجودة الحياة، ووجود علاقة ارتباطية موجبة بين السلوك الاجتماعي الإيجابي وجودة الحياة لدى عينة الدراسة. كما أظهرت النتائج أنه يمكن التنبؤ بجودة الحياة من خلال هوية الأنا والسلوك الاجتماعي الإيجابي لدى عينة الدراسة. كما أشارت النتائج إلى عدم وجود فروق في كلا من جودة الحياة وهوية الأنا والسلوك الاجتماعي الإيجابي لدى عينة الدراسة من ذوي الإعاقة السمعية تعزى لمتغير النوع الاجتماعي.
وهدفت دراسة البحيري وعبداللطيف ومهدي (2017) إلى التعرف على العلاقة بين قوة الأنا لدى عينة من المراهقين الصم والاحتراق النفسي لدى آبائهم. واستخدمت الدراسة المنهج الوصفي الارتباطي المقارن، وتكونت عينة الدراسة من (80) مراهق أصم تراوحت أعمارهم ما بين (13 – 15) عاما و (160) أبا وأما من آباء المراهقين الصم. وأظهرت النتائج وجود ارتباط سالب دال إحصائيا بين درجات عينة الدراسة من المراهقين الصم على مقياس قوة الأنا ودرجات آبائهم على مقياس الاحتراق النفسي، ووجود فروق دالة احصائيا بين درجات الذكور والإناث من المراهقين الصم على مقياس قوة الأنا لصالح الذكور، ووجود فروق دالة إحصائيا بين درجات الآباء والأمهات على مقياس الاحتراق النفسي لصالح أمهات المراهقين الصم. 

وأجرى مانزانو-جارسيا وأيالا Manzano-García  & Ayala, 2017)) دراسة هدفت إلى التعرف على دور الإرهاق كوسيط في العلاقة بين رأس المال النفسي والرفاه النفسي للعاملين في فريق الدعم المباشر لخدمات التوحد المتخصصة. تكونت عينة الدراسة من (56) من موظفي الدعم المباشر الذين يعملون في مركز إسباني متخصص في اضطراب طيف التوحد. وأظهرت النتائج أن رأس المال النفسي له تأثير رئيسي مهم على الرفاه النفسي موظفي الدعم المباشر لخدمات التوحد المتخصصة. وأظهرت النتائج أن رأس المال النفسي في بيئة العمل يجب أن يؤدي إلى انخفاض الإرهاق الذي بدوره يؤدي إلى الحصول على درجات أعلى من الرفاه النفسي لدى موظفي الدعم المباشر لخدمات التوحد. 
وقامت الرشيد (2018) بإجراء دراسة هدفت إلى التعرف على مستويات الضغوط النفسية التي تتعرض لها أمهات الأطفال التوحديين، والكشف عن أكثر تلك الضغوط، كما هدف إلى التعرف على أكثر استراتيجيات مواجهة الضغوط النفسية التي تتبعها أمهات الأطفال التوحديين، واشتملت عينة الدراسة على (80) أم من أمهات الأطفال المصابين بمرض التوحد؛ واستخدمت الباحثة مقياس الضغوط النفسية، ومقياس استراتيجيات مواجهة الضغوط كأدوات للدراسة. وقد توصلت الدراسة للعديد من النتائج أهمها أن مستويات الضغوط النفسية التي تتعرض لها أمهات الأطفال التوحديين جاءت بدرجة متوسطة، وأن استراتيجيات مواجهة الضغوط النفسية جاءت بدرجة عالية، وعدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في آراء أفرد العينة حول كلا من أبعاد المقياسيين وفقا لمتغير المستوى التعليمي للأم.
وأجرت الحملاوي (2019) دراسة هدفت إلى بحث العلاقة السببية بين عناصر رأس المال النفسي )فاعلية الذات، والتفاؤل، والأمل، والصمود النفسي) كمتغيرات مستقلة، وأساليب المواجهة الإيجابية والسلبية للضغوط كمتغيرات وسيطة، والرفاه النفسي كمتغير تابع لدى المعلمين، وبلغت عينة الدراسة (286) معلمًا ومعلمة من الدارسين للدبلوم العام في جامعة القاهرة بمصر. واستخدمت الباحثة مقياس رأس المال النفسي، ومقياس أساليب مواجهة الضغوط، ومقياس الرفاه النفسي. وأظهرت النتائج مطابقة النموذج المقترح مع وجود تأثير مباشر من فاعلية الذات على أبعاد الرفاه النفسي، كما اتضح وجود علاقة ارتباطية بين رأس المال النفسي وأساليب المواجهة الإيجابية والسلبية، وأن أساليب مواجهة الضغوط تؤدي دورًا مهمًا في تحقيق الرفاه النفسي. 
من خلال العرض السابق لبعض الدراسات ذات العلاقة بموضوع الدراسة، يُلاحظ أن هذه الدراسات اختلفت باختلاف الأهداف التي سعت إلى تحقيقها، واختلاف البيئات التي تمت فيها، حيث هدفت بعض الدراسات إلى الكشف عن الضغوط النفسية وأساليب مواجهتها لدى أمهات وآباء الأطفال المصابين باضطراب التوحد كدراسات دبروسكا وبيسولا (Dabrowska & Pisula, 2010)، وفيدياسجار وكوشي (Vidyasagar & Koshy, 2010)، وأبو العطا (2015)، والرشيد (2018). وهدفت دراسة مانزانو-جارسيا وأيالا Manzano-García  & Ayala, 2017)) إلى التعرف على دور الإرهاق كوسيط في العلاقة بين رأس المال النفسي والرفاه النفسي للعاملين في فريق الدعم المباشر لخدمات التوحد المتخصصة. وهدفت دراسة االحملاوي (2019) إلى بحث العلاقة بين عناصر رأس المال النفسي وكل من أساليب مواجهة الضغوط، والرفاه النفسي. وهدفت دراسات عثمان (2014)، ومحمد (2016)، والبحيري وآخرون (2017) إلى بحث العلاقة بين قوة الأنا وكل من القلق الاجتماعي، وتقدير الذات، والسلوك التوكيدي، والسمات السوية واللاسوية، وجودة الحياة، والسلوك الاجتماعي الإيجابي، والاحتراق النفسي.
استفاد الباحثان من هذه الدراسات في تحديد منهج الدراسة وهو المنهج الوصفي الذي تم استخدامه في أغلب هذه الدراسات، وتم الاستفادة من أدوات الدراسات السابقة في تطوير أدوات الدراسة الحالية، كما تم الاستفادة من الأدب النظري المستخدم في هذه الدراسات لتطوير وإثراء الدراسة الحالية ومناقشة نتائجها.

تتميز الدارسة عن نظيراتها من الدارسات السابقة، إذ أنها الدراسة الأولى – في حدود علم الباحثين- التي تبحث في مساهمة عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد بالأردن.
مشكلة الدراسة 
إن وجود طفل ذي اضطراب طيف التوحد في الأسرة يسبب لها مشكلات وضغوط نفسية، وعلاقات أسرية أكثر تعقيدًا، وقد يكون له أثر في إحداث تغير في تكيف الأسرة، والتأثير السلبي على الحياة النفسية والاجتماعية لأفرادها بغض النظر عن درجة تقبل الأسرة لهذا الطفل. فقد أشارت دراسة وانج وميشيل (Wang, Micheals & Day, 2010) إلى أن ثلثي أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد قد وصلن لمستويات متصاعدة ومرتفعة من الضغوط النفسية، وأكدت دراسة دبروسكا وبيسولا Dabrowska & Pisula, 2010)) إلى أن أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد أكثر شعورا بالضغوط النفسية من أمهات الأطفال ذوي الإعاقات الأخرى. 
ومن خلال عمل أحد الباحثين بمراكز التربية الخاصة، فقد لاحظت مدى الضيق والشعور بالتوتر والضغط النفسي الذي تعاني منه أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد أثناء الحديث معهن عن علاقتهن بأطفالهن، وكذلك لاحظت أن هناك اختلافا بين الأمهات في حدة الشعور بالضغط النفسي والتوتر، وهذا الاختلاف يستدعي دراسة عوامل وأسباب عديدة ربما ساهمت في اختلاف الأمهات في الشعور بالضغط النفسي، وقد يكون منها عوامل تتعلق بشخصية الأمهات، ومن هنا جاءت هذه الدراسة للتعرف على مدى مساهمة عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد.
أسئلة الدراسة
سعت الدراسة للإجابة عن الأسئلة الآتية:

1. ما مستوى عناصر رأس المال النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟

2. ما مستوى قوة الأنا لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟

3. ما مستوى الضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟
4. ما مدى مساهمة عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا وعمر الأم ومستواها التعليمي وعدد أفراد الأسرة بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟

5. هل توجد فروق دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة (α≤0.05) في الضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد تُعزى لمتغيرات (العمر، والمستوى التعليمي، وعدد أفراد الأسرة)؟

أهمية الدراسة

1- الأهمية النظرية:
يأمل الباحثان أن تضيف هذه الدراسة للمعرفة الإنسانية والمكتبة العربية، معلومات تتعلق بموضوعات عناصر رأس المال النفسي، وقوة الأنا، والضغط النفسي، بحيث توفر بيانات ومعلومات حول مستوى كل من عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا والضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في الأردن، والتي يمكن أن يستفيد منها الباحثون وطلبة الدراسات العليا في الجامعات والعاملين مع الأطفال ذو اضطراب طيف التوحد وأسرهم، والاستفادة من نتائج الدراسة الحالية في إجراء المزيد من الدراسات في مجال عناصر رأس المال النفسي، وقوة الأنا، والضغط النفسي.

2- الأهمية العملية:
تقوم الدراسة بتسليط الضوء على جوانب مهمة في حياة فئة أمهات الأطفال ذو اضطراب طيف التوحد، وذلك لما لهذه الجوانب من أثر في تخفيف معاناة الأمهات نتيجة ولادة طفل ذو اضطراب طيف التوحد، كذلك قد تساعد هذه الدراسة المرشدين والعاملين مع أسر الأطفال ذو اضطراب طيف التوحد في بناء برامج توجيهية وعلاجية موجهة لأمهات الأطفال ذو اضطراب طيف التوحد، إضافة إلى حث الباحثين وطلبة الدراسات العليا في الجامعات العربية لإجراء المزيد من الدراسات في مجال عناصر رأس المال النفسي، وقوة الأنا، والضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي الإعاقة.
التعريفات الاصطلاحية والإجرائية
رأس المال النفسي: يُقصد به القدرات النفسية المتمايزة الإيجابية التي يمتلكها الفرد، وتتمثل هذه القدرات في أربع قدرات نفسية، وهي: فاعلية الذات، والأمل، والتفاؤل، والصمود النفسي، وهذه القدرات تسهم بتحقيق قدر كبير من رأس المال البشري (Badran & Morgan, 2015). ويُعرف إجرائياً بأنه الدرجة التي تحصل عليها أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد لعناصر رأس المال النفسي كما وردت في فقرات مقياس عناصر رأس المال النفسي الذي استخدمه الباحثان في هذه الدراسة.
قوة الأنا: يقصد بها امتلاك الفرد القدرة على مواجهة أحداث الحياة التي يتعرض لها، وأن باستطاعته التعامل معها بشكل يجنبه الإصابة بالاضطرابات النفسية والأمراض الجسمية (David, 2009). ويُعرف إجرائياً بأنه الدرجة التي تحصل عليها أمهات الأطفال ذو اضطراب طيف التوحد لقوة الأنا كما وردت في فقرات مقياس قوة الأنا الذي استخدمه الباحثان في هذه الدراسة.
الضغط النفسي: يقصد به "نوع من التغيير يسبب الارتباك وعدم الشعور بالأمان فضلا عن اضطراب التكيف نتيجة لمشاكل اجتماعية ودراسية واقتصادية وأسرية وعاطفية تعصف بالفرد وتكون ردة فعله حسب قدرة احتماله للموقف الضاغط" (عسكر، 2013، 22). ويُعرف إجرائياً بأنه الدرجة التي حددتها أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد للضغط النفسي كما وردت في فقرات مقياس الضغط النفسي الذي استخدمه الباحثان في هذه الدراسة.
اضطراب طيف التوحد: يعرف الدليل التشخيصي والإحصائي الخامس للاضطرابات النفسية (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-Fifth Edition) (DSM-5) اضطراب طيف التوحد بأنه مجموعة من الحالات التي تصنف بأنها أمراض نماء عصبي، ويتميز ذو اضطراب طيف التوحد بالعجز المستمر في التواصل الاجتماعي والتفاعل عبر سياقات متعددة، فضلًا عن أنماط السلوك أو الاهتمامات أو الأنشطة المقيدة المتكررة، وتتواجد حالات العجز هذه في مرحلة الطفولة المبكرة وتؤدي إلى ضعف وظيفي مهم.
حدود الدراسة ومحدداتها  

· الحدود المكانية: اقتصرت الدراسة على محافظة العاصمة عمان. 
· الحدود الموضوعية: اقتصرت الدراسة على التعرف إلى مدى مساهمة عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في الأردن.
· الحدود البشرية: اقتصرت عينة الدراسة على أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في محافظة العاصمة عمان. 
· الحدود الزمانية: أجريت الدراسة خلال الفصل الدراسي الثاني من العام الدراسي 2019/2020.
· تتحدد نتيجة الدراسة الحالية باقتصارها على عينة من أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد، ولهذا يمكن تعميم نتائجها على هذه الفئة فقط.
الطريقة واللاجراءات
منهجية الدراسة: تتبع الدراسة الحالية المنهج الوصفي التنبؤئي وكذلك المنهج المقارن كون هذين المنهجين الانسب لأغراض الدرراسة الحالية فالمنهج الوصفي التنبؤئي يقوم على وصف الظاهرة والعوامل التي تساهم في تكوينها, ويقوم المنهج المقارن على التعرف على الفروق في الظاهرة تبعا للاختلاف في متغيرات معينة..

أفراد الدراسة: تكونت عينة الدراسة من (75) اماً من أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في محافظة عمان وتم اختيارهن بالطريقة المتيسرة.
ادوات الدراسة: لتحقيق اهداف الدراسة تم استخدام الأدوات التالية:

1- مقياس راس المال النفسي
تم تطوير المقياس من خلال الرجوع للادب النظري المتعلق برأس المال النفسي وكذلك المقاييس السابقة ذات الصلة: مثل دراسة فاراس وانسيناس وسوريز Varas,2019) Encinas and Suárez ) ودراسة أبو سيف (2018). وتكون المقياس بصورته الأولية من (4) أبعاد و (20) فقرة، أما أبعاد المقياس فهي: 
البعد الأول: الكفاءة الذاتية (الثقة): هي الحالة الايجابية للفرد تحتاج إلى الشعور بالتفاؤل فيما يرتبط بالكفاءة الذاتية وذلك لأجل تخطي العديد من التحديات التي تواجه الفرد في الوصول للنجاح، ويتكون هذا البعد من (5) فقرات.
البعد الثاني: التفاؤل : هو توقع للمواقف الايجابية والنتائج الفعالة التي من المتوقع حدوثها مستقبلًا، والابتعاد عن المواقف أو الرؤى السلبية،  ويتكون هذا البعد من (5) فقرات.
البعد الثالث: الأمل: هو التوجه والنظر نحو الغايات والأهداف، وأنه اعتقاد الفرد بتنظيم أهدافه التي يستخدمها لمواجهة المشكلات، ويتكون هذا البعد من (5) فقرات.
البعد الرابع: المرونة: هي امتلاك الفرد القدرة للعودة على التعامل مع المستجدات أو التحولات التي يواجهها،  ويتكون هذا البعد من (5) فقرات.
صدق مقياس رأس المال النفسي

تم ايجاد مؤشرات صدق المقياس بطريقتين:

1. صدق المحتوى: تم عرض المقياس على (10) محكمين للتأكد من ثبات المقياس تم تطبيقه على (10) محكمين من المتخصصين في مجال الارشاد النفسي في الجامعات الأردنية لإبداء رأيهم في فقرات المقياس من حيث مناسبتها لأغراض المقياس البيئة الأردنية ووضوح صياغتها وتم اعتماد اجماع (80%) من المحكمين على صلاحية الفقرة لقبولها في المقياس وبناء على رأي المحكمين فقد تم حذف فقرة واحدة وتعديل (12) فقره, وبذلك تكون المقياس من (19).
2. صدق تمييز الفقرة: للتحقق من مؤشرات صدق تمييز الفقرة تم تطبيق المقياس على (30) اماً من امهات اطفال ذوي اضطراب طيف التوحد من مجتمع الدراسة وخارج عينتها وتم حساب معاملات ارتباط بيرسون بين فقرات المقياس وبين الدرجات على كل بعد من ابعاده والدرجة الكلية للمقياس والجدول (1) يوضح ذلك:

الجدول (1) قيم معاملات الارتباط بين فقرات المقياس وبين درجة كل بعد من أبعاده
	البعد
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس
	الارتباط مع البعد
	البعد
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس
	الارتباط مع البعد

	الكفاءة الذاتية (الثقة)


	1
	.687**
	.764**
	الأمل
	10
	.793**
	.776**

	
	2
	.742**
	.872**
	
	11
	.613**
	.656**

	
	3
	.583**
	.628**
	
	12
	.666**
	.707**

	
	4
	.654**
	.647**
	
	13
	.626**
	.606**

	
	5
	.666**
	.777**
	
	14
	.698**
	.816**

	التفاؤل
	6
	.626**
	.554**
	المرونة
	15
	.674**
	.777**

	
	7
	.555**
	.706**
	
	16
	.713**
	.773**

	
	8
	.679**
	.651**
	
	17
	.797**
	.837**

	
	9
	.518**
	.726**
	
	18
	.622**
	.730**

	
	
	
	
	
	19
	.636**
	.509**


*دال عند مستوى دلالة 0.05 


** دال عند مستوى دلالة 0.01

يلاحظ من الجدول (1) أن قيم معاملات ارتباط الفقرات مع البعد تراوحت بين (0.509-0.872) ومع المقياس بين (0.555-0.797)، وكانت جميعها دالة احصائيا عند مستوى الدلالة(0.01) وبذلك تم قبول جميع  فقرات المقياس, وتكون المقياس بصورته النهائية من (19).
ثبات مقياس رأس المال النفسي
لايجاد مؤشرات ثبات المقياس تم تطبيقه على (30) اماً من امهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد وتم ايجاد مؤشرات الاتساق الداخلي باستخدام كرونباخ الفا والتجزئة النصفية, والجدول (2) يوضح ذلك.
الجدول (2) معاملات الثبات لابعاد المقياس

	البعد
	معامل كرونباخ الفا
	معامل التجزئة النصفية
	عدد الفقرات

	الكفاءة الذاتية
	0.79
	0.77
	5

	التفاؤل
	0.69
	0.66
	4

	الامل
	0.76
	0.74
	5

	المرونة
	0.78
	0.75
	5

	رأس المال النفسي ككل
	0.93
	0.88
	19


يظهر من الجدول (2) أن معاملات كرونباخ ألفا لمجالات المقياس تراوحت بين (0.69-0.79) كان أعلاها لمجال الكفاءة الذاتية، وأدناها لمجال التفاؤل، كما تبين من الجدول ان قيم معاملات التجزئة النصفية لمجالات المقياس تراوحت بين (0.66-0.77) كان أعلاها لمجال الكفاءة الذاتية، وأدناها لمجال التفاؤل.  
تصحيح مقياس رأس المال النفسي
تكون المقياس بصورته النهائية من (19) فقرة، وقد تدرجت الإجابة على كل فقرة من فقرات المقياس عل سلم إجابات رباعي (أوافق بدرجة كبيرة، أوافق بدرجة متوسطة، أوافق بدرجة ضعيفة، لا أوافق)، وذلك حسب انطباق محتوى الفقرة على الأم، والمستجيب على هذا المقياس هي الأم نفسها، ويمكن تحويل سلم الإجابات إلى درجات بحيث تأخذ الإجابة أوافق بدرجة كبيرة (أربع درجات)، وأوافق بدرجة متوسطة (ثلاث درجات)، وأوافق بدرجة ضعيفة (درجتين)، ولا أوافق ( درجة واحدة)، وللمقياس درجة كلية إضافة الى درجة لكل بعد, وتشير الدرجة العليا على ارتفاع مستوى رأس المال النفسي وجميع الفقرات ذات اتجاه ايجابي ولتحديد مستوى درجات رأس المال النفسي تم اعتماد المعادلة التالية:
4-1   = 1 

   3

وبذلك فإن للأداء على المقياس ثلاث مستويات هي:

(1-1.99) منخفض.
(2-2.99) متوسط.

(3-4) عالي.
2- مقياس الضغوط النفسية
تم تطوير المقياس من خلال الرجوع للأدب النظري المتعلق برأس المال النفسي وكذلك المقاييس السابقة ذات الصلة: 

كدراسة البغدادي والعشماوي (2019), ودراسة MinghuiL  ,Yanga ,Guanghai ,Yandong,CaieQing, zhouSunf  (2015)   وتكون المقياس بصورته الاولية من (37) فقرة وللمقياس درجة كلية وليس له ابعاد فرعية.
صدق مقياس الضغوط النفسية: تم إيجاد مؤشرات صدق المقياس بطريقتين:
1. صدق المحتوى: تم عرض المقياس على (10) محكماً للتأكد من ثبات المقياس وتم تطبيقه على (10) محكمين من المتخصصين في مجال الإرشاد النفسي في الجامعات الأردنية لإبداء رأيهم بفقرات المقياس من حيث مناسبتها لأغراض المقياس والبيئة الأردنية ووضوح صياغتها وتم اعتماد اجماع (80%) من المحكمين على صلاحية الفقرة لقبولها المقياس, وبناءاً على رأي المحكمين تم تعديل (3) فقرات وحذف (6) فقرات وبذلك تكون المقياس بصورته النهائية من (31) فقرة.
2. صدق تمييز الفقرة: : للتحقق من مؤشرات صدق تمييز الفقرة تم تطبيق المقياس على (30) اماً من امهات اطفال ذوي اضطراب طيف التوحد من مجتمع الدراسة وخارج عينتها وتم حساب معاملات ارتباط بيرسون بين فقرات المقياس وبين الدرجات على كل بعد من ابعاده والدرجة الكلية للمقياس والجدول (3) يوضح ذلك:
الجدول (3) قيم معاملات الارتباط بين فقرات المقياس وبين درجة كل بعد من أبعاده
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس

	1
	.579**
	11
	.589**
	21
	.450*

	2
	.682**
	12
	.643**
	22
	.643**

	3
	.572**
	13
	.644**
	23
	.691**

	4
	.684**
	14
	.535**
	24
	.747**

	5
	.606**
	15
	.541**
	25
	.570**

	6
	.526**
	16
	.615**
	26
	.682**

	7
	.572**
	17
	.729**
	27
	.624**

	8
	.639**
	18
	.668**
	28
	.616**

	9
	.737**
	19
	.455*
	29
	.666**

	10
	.802**
	20
	.681**
	30
	.647**

	
	
	
	
	31
	.557**


*دال عند مستوى دلالة 0.05 


** دال عند مستوى دلالة 0.01

يلاحظ من الجدول (3) أن قيم معاملات ارتباط الفقرات مع الدرجة الكلية للمقياس تراوحت بين  (0.450-0.802)، وكانت جميعها دالة عند مستوى الدلالة (5.51), وبهذا تم اعتماد جميع الفقرات.
ثبات المقياس

لايجاد مؤشرات ثبات المقياس تم تطبيقه على (30) اماً من امهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد من مجتمع الدراسة وخارج عينتها وتم ايجاد مؤشرات الاتساق الداخلي باستخدام معادلة كرونباخ الفا حيث بلغ (0.89) والتجزئة النصفية (0.78). 
تصحيح مقياس الضغوط النفسية

تكون المقياس بصورته النهائية من (31), لفقرات مقياس الضغوط النفسية سلم رباعي هو أوافق بدرجة كبيرة ولها (4) درجات، أوافق بدرجة متوسطة ولها (3) درجات، وأوافق بدرجة ضعيفة ولها (2) درجتان، و لا أوافق ولها درجة واحدة ) جميع فقرات المقياس إيجابية، وللمقياس درجة كلية وليس له ابعاد فرعية .
ولتحديد مستويات الضغوط النفسية لدى أفراد العينة تم استخدام المعادلة الآتية: 

الحد الأعلى-الحد الأدنى  = 4-1 = 1

        4                        4

وبذلك فإن مستويات الاداء على النحو الآتي:

(1-1.99)  منخفض. 

(2-2.99) متوسط.
(3 - 4 ) عالي.
3- مقياس قوة الأنا
تم تطوير المقياس من خلال الرجوع للادب النظري المتعلق برأس المال النفسي وكذلك المقاييس السابقة ذات الصلة: (الشرعه, 2015) ومقياس Barron, 1963)) الذي ترجمه كفافي (1982) للعربية والمقياس مقتبس من اختبار مينسوتا المتعدد الاوجه للشخصية, وتكون المقياس بصورته الاولية من (25) فقرة وللمقياس درجة كلية وليس له ابعاد فرعية.
صدق مقياس قوة الأنا

تم ايجاد مؤشرات صدق المقياس بطريقتين:

أ.صدق المحتوى: تم عرض المقياس على (10) محكمين للتأكد من ثبات المقياس تم تطبيقه على (10) محكمين من المتخصصين في مجال الارشاد النفسي في الجامعات الأردنية لإبداء رأيهم في فقرات المقياس من حيث مناسبتها لأغراض المقياس البيئة الأردنية ووضوح صياغتها وتم اعتماد اجماع (80%) من المحكمين على صلاحية الفقرة لقبولها في المقياس وبناء على رأي المحكمين فقد تم حذف فقرة واحدة وتعديل (8) ففقرات.
ب.صدق تمييز الفقرة: للتحقق من مؤشرات صدق تمييز الفقرة تم تطبيق المقياس على (30) اماً من امهات الاطفال المصابين باضطراب طيف التوحد من مجتمع الدراسة وحارج عينتها وتم حساب معاملات ارتباط بيرسون بين فقرات المقياس والمقياس ككل, والجدول (4) يبين ذلك:
الجدول (4) قيم معاملات الارتباط بين فقرات المقياس وبين درجة كل بعد من أبعاده
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس
	الفقرة
	الارتباط مع المقياس

	1
	.387*
	9
	.318*
	17
	.462**

	2
	.638**
	10
	.337*
	18
	.327*

	3
	.394*
	11
	.377*
	19
	.596**

	4
	.417**
	12
	.518**
	20
	.391*

	5
	.369**
	13
	.307*
	21
	.406*

	6
	.439**
	14
	.390*
	22
	.430*

	7
	.493**
	15
	.348*
	23
	.341*

	8
	.538**
	16
	.331*
	24
	.661*


*دال عند مستوى دلالة 0.05 


** دال عند مستوى دلالة 0.01

يلاحظ من الجدول (4) أن قيم معاملات ارتباط الفقرات مع الدرجة الكلية للمقياس تراوحت بين  (0.307-0.661)، وكانت جميعها دالة عند مستوى الدلالة (0.01), وبذلك فقد تكون المقياس بصورته النهائية من (24) فقرة.
ثبات مقياس قوة الانا
لايجاد مؤشرات ثبات المقياس تم تطبيقه على (30) اماً من امهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد من مجتمع الدراسة وخارج عينتها وتم ايجاد مؤشرات الاتساق الداخلي باستخدام معادلة كرونباخ الفا حيث بلغ (0.75) والتجزئة النصفية (0.76).
تصحيح مقياس قوة الأنا
تكون المقياس بصورته النهائية من (24) فقرة، وقد تدرجت الإجابة على كل فقرة من فقرات المقياس عل سلم إجابات رباعي (أوافق بدرجة كبيرة، أوافق بدرجة متوسطة، أوافق بدرجة ضعيفة، لا أوافق)، وذلك حسب انطباق محتوى الفقرة على الأم، والمستجيب على هذا المقياس هي الأم نفسها، ويمكن تحويل سلم الإجابات إلى درجات بحيث تأخذ الإجابة أوافق بدرجة كبيرة (أربع درجات)، وأوافق بدرجة متوسطة (ثلاث درجات)، وأوافق بدرجة ضعيفة (درجتين)، ولا أوافق ( درجة واحدة)، وللمقياس علامة كلية إضافية العلامة لكل فقرة من فقرات المقياس تدل على وجود تقبل الواقع وهي في اتجاه واحد إيجابي. وبتالي توزع الدرجات إلى ثلاثة مستويات حسب السلم الآتي:
ولتحديد مستوى الأداء على المقياس تم الاعتماد على المعادلة التالية:

4-1   = 1 

   3

وكذلك فإن للأداء على المقياس ثلاث مستويات هي:

(1-1.99) منخفض.
(2-2.99) متوسط.
(3-4) عالي.
نتائج الدراسة ومناقشتها 
هدفت الدراسة الحالية إلى التعرف على مدى مساهمة عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد بالأردن، وسيتم عرض نتائجها حسب أسئلتها.
نتائج السؤال الأول: ما مستوى رأس المال النفسي بدرجته الكلية وابعاده الفرعية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟  وللإجابة عن هذا السؤال تم استخراج المتوسطات الحسابية، والانحرافات المعيارية، والمستوى لرأس المال النفسي بدلالته الكلية وابعاده، والجدول رقم (5)  يبين هذه المتوسطات:

الجدول (5) المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى رأس المال النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد مرتبة ترتيباً تنازلياً
	البعد
	المتوسط الحسابي
	الانحراف المعياري
	الرتبة
	المستوى

	الكفاءة الذاتية (الثقة)
	4.12
	.79
	1
	مرتفع

	التفاؤل
	3.70
	.70
	3
	مرتفع

	الأمل
	4.01
	.89
	2
	مرتفع

	المرونة
	3.07
	.85
	4
	متوسط

	المقياس ككل
	3.76
	.63
	--
	مرتفع


يبين الجدول (5) أن المتوسط الكلي لرأس المال النفسي بلغ (3.76)، وبانحراف معياري (0.63)، وبمستوى مرتفع، في حين تراوحت متوسطات الفقرات لرأس المال النفسي ما بين (3.07 – 4.12) وجميعها بمستوى مرتفع باستثناء بعد المرونة جاء متوسطاً. 
ويمكن تفسير ذلك من أن أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد قد يتلقون الدعم من الآباء أو أفراد الأسرة الآخرين في رعاية أبنائهن، كما قد يتوافر لديهن من يساعدهن في رعاية أبنائهن ذوي اضطراب طيف التوحد، وهذا ما ساعد الأمهات على التخلص من الأفكار السلبية المتعلقة بالاضطراب وابنائهن واحلال أفكار أكثر عقلانية تساعد على التصرف بطريقة أكثر ملائمة مع حالة الطفل, حيث أن إحداث التغيير الذاتي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد يعمل على تخفيض مستوى القلق والشعور بالخوف, والتفكير بعمق وزيادة الثقة بالنفس وزيادة التركيز والانتباه والاستمرار والتخطيط والتنظيم لمواجهة مثل هذه المشكلات. وتتفق نتائج الدراسة الحالية مع نتائج دراسة مانزانو-جارسيا وأيالا (Manzano-García  & Ayala, 2017) التي أظهرت أن مستوى عناصر رأس المال النفسي جاء مرتفع.
نتائج السؤال الثاني: ما مستوى قوة الأنا لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟ وللإجابة عن هذا السؤال تم استخراج المتوسط الحسابي والانحراف المعياري والمستوى لقوة الأنا لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد بلغ المتوسط (2.13) والإنحراف المعياري (0.48) وبمستوى متوسط. ويمكن تفسير هذه النتيجة من خلال أن اضطراب طيف التوحد يعتبر من أكثر الاضطرابات التطورية صعوبة وتعقيدا نظراً لتأثيره الكبير على مظاهر نمو الطفل المختلفة، ولا يتوقف هذا الأثر على الطفل فقط بل يمتد إلى الأم التي تواجه بسبب مرض إبنها وضعيات ومسؤوليات جديدة, وهذا يعود للادراكات السلبية الموجودة لدى الأمهات حول حالة ابنائهن، وارتفاع مستوى القلق والصعوبات والضغوط التي تواجهها الأمهات, وربما يكون لإصرار الأمهات على مواجهة ما يترتب على ولادة طفل توحدي, وتوفر رسائل مساعدة ودعم نفسي واجتماعي أثر تعزيز الأنا لديهن, واختلفت هذه النتيجة مع نتائج دراسة محمد (2016) التي أظهرت أن هناك مستوى مرتفع في قوة الأنا.
نتائج السؤال الثالث: ما مستوى الضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟ وللإجابة عن هذا السؤال تم استخراج المتوسطات الحسابية، والانحرافات المعيارية، ومستوى الضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد, فقد بلغ المتوسط الحسابي (2.44) والانحراف المعياري (0.60) وبمستوى متوسط، ويمكن تفسير هذه النتيجة، بأن طبيعة الطفل ذوي اضطراب طيف التوحد، طبيعة خاصة حيث يعتمد على الأم في تدبير شؤون حياته كلها، من مأكل، وملبس، ومشرب، كذلك في تنظيم حياته ووضع جداول النشاط ليومه، وتلبية حاجاته الأساسية، ومع وجود خصائص السلوك المعقدة والصعبة مثل السلوكيات النمطية التكرارية، وسلوكيات إيذاء الذات، ونوبات العنف، أو الغضب الشديد، هذه السلوكيات وغيرها، تصبح مصدرا لشعور الام بالضغط النفسي, كذلك فان حصول الام على المساعدة في ادارة شؤون ابنها من قبل افراد الاسرة او المؤسسات والجمعيات التي تعنى بالاطفال المعاقين واسرهم ربما خفض من حدة هذا الضغط عليها. وتتفق نتائج الدراسة الحالية مع نتائج دراسة الرشيد (2018) التي بينت أن مستويات الضغوط النفسية التي تتعرض لها أمهات الأطفال التوحديين جاءت بدرجة متوسطة.
نتائج السؤال الرابع: ما مدى مساهمة عناصر رأس المال النفسي وقوة الأنا وعمر الأم ومستواها التعليمي وعدد أفراد الأسرة بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟ وللإجابة عن هذا السؤال تم إجراء تحليل الانحدار الخطي لمعرفة مدى مساهمة هذه العوامل بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى الامهات  في التنبؤ لدى امهات الاطفال المصابين باضطراب طيف التوحد في الاردن, والجدول (6) يبين هذه النتائج:
جدول (6) نتائج تحليل الانحدار الخطي لرأس المال النفسي وقوة الأنا وعمر الأم ومستواها التعليمي وعدد أفراد الأسرة بالتنبؤ بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد
	النموذج
	المتغيرات المتنبئة
	معامل الارتباط 
R
	نسبة التباين المفسر التراكمية R2
	معامل الانحدار Q الوزن غير المعياري
	قيمة 

T
	الدلالة الإحصائية

	1
	قوة الآنا
	.760- 
	61.9
	.951
	9.99
	.000*

	2
	المستوى التعليمي
	.187
	.035
	.224
	1.63
	.107

	3
	عدد أفراد الأسرة
	.076
	.006
	.103
	.648
	.519


       يبين الجدول (6) وجود قدرة تنبؤية لقوة الأنا والمستوى التعليمي وعدد افراد الأسرة بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد, فقد تنبأت هذه العوامل مجتمعة بما نسبته (61.9%) من التباين المفسر للتنبؤ بالضغط النفسي لدى امهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد, وتنبأ قوة الأنا لوحده بما نسبته (57.8%) من التباين المفسر في التنبؤ بالضغط النفسي لدى الأمهات, وبلغت نسبة التنبؤ للمستوى التعليمي (3.6%) ونسبة التنبؤ لعدد افراد الأسرة (0.06%) ولم يدخل متغيرات (رأس المال النفسي وعمر الام) في التنبؤ.

إن تنشئة ورعاية طفل ذوي اضطراب طيف التوحد من بين أكثر المشكلات الضاغطة التي يمكن أن تواجهها الأم، فقد تضع نوبات الصراخ والغضب والهياج الحركي والإنفعالي التي غالباً ما تصدر عن مثل هذا الطفل أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد على حافة الانهيار العصبي لكن بعد تقبل الأم لهذا الاضطراب يصبح من السهل مواجهته والإعتناء بطفلها، وذلك من خلال التأقلم مع هذا المرض ومحاولة ايجاد افضل الطرق والوسائل لعلاجه وتوفير الإمكانيات له وهذا ما يمكن تسميته بقوة الأنا، حيث يمكن أن تفسر النتيجة التي تم التوصل اليها بانه يمكن التنبؤ بالضغط النفسي من خلال قوة الأنا ويعزى ذلك الى أن الامهات اللواتي يتمتعن بقوة الأنا هم أكثر قدرة على السيطرة على أحداث البيئة المحيطة بهم، وأكثر التزامًا بالنشاطات التي يمارسونها، وأكثر إيجابية للاستجابة لأي ضغوط نفسية يواجهونها مقارنة بغيرهم من الامهات اللواتي يمتلكن قوة الانا بمستوى منخفض، وتتشابه نتائج هذه الدراسة ببعض نتائج دراسة الرشيد (2018) عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في آراء أفرد العينة حول كلا من أبعاد مقياس رأس المال النفسي وفقا لمتغير المستوى التعليمي للأم، ومع دراسة الزبيدي (2007)، (الشمري، 2007)، (Markistrom, Sabino, Tumer & Berman, 2014).
نتائج السؤال الخامس: هل توجد فروق دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة (α≤0.05) في الضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد تُعزى لمتغيرات (العمر، والمستوى التعليمي، وعدد أفراد الأسرة)؟ وللإجابة عن هذا السؤال تم استخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجات أفراد العينة على مقياس الضغط النفسي في ضوء متغيرات الدراسة وتم استخدام اختبار ت للعينات المستقلة للمقارنة بين المتوسطات الحسابية، والجدول (7) يلخص النتائج.

جدول (7) اختبار ت للعينات المستقلة لمقارنة المتوسطات الحسابية لدرجات أفراد العينة على مقياس الضغط النفسي تبعاً لمتغيرات الدراسة

	المتغيرات
	مستويات المتغيرات
	العدد
	المتوسط الحسابي
	الانحراف المعياري
	قيمة ت
	الدلالة الاحصائية

	العمر
	أقل من 30 سنة
	31
	2.41
	.42
	-.308
	.759

	
	31 سنة فأكثر
	44
	2.46
	.70
	
	

	المستوى التعليمي
	ثانوي فأقل
	34
	2.32
	.50
	-1.63
	.107

	
	جامعي
	41
	2.54
	.66
	
	

	عدد افراد الأسرة
	5 فأقل
	56
	2.41
	.60
	-.648
	.519

	
	6 فأكثر
	19
	2.52
	.59
	
	


يوضح الجدول (7) اختبار ت للعينات المستقلة لمقارنة المتوسطات الحسابية لدرجات أفراد العينة على مقياس الضغط النفسي تبعاً لمتغيرات مثل (العمر والمستوى التعليمي وعدد افراد الأسرة)، حيث أظهرت النتائج عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية (α=0.05) تعزى لمتغيرات الدراسة (العمر والمستوى التعليمي وعدد أفراد الأسرة) عند مستوى دلالة إحصائية (α=0.05) على الدرجة الكلية لمقياس الضغط النفسي.
وتظهر هذه النتيجة أن تأثير ولادة طفل توحدي على الأم قد يكون الى حد ما متشابهاً بغض النظر عن عمرها ومستواها التعليمي وعدد أفراد الأسرة, فالمعاناة التي تتركها ولادة طفل توحدي تشمل جميع الأمهات بغض النظر عن الإختلافات بينهما عمراً وتأهيلاً علمياً وعدد أفراد الأسرة, فالمشكلات الموجودة لدى الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد هي نفس المشكلات, وكذلك الحاجات المتعلقة بالرعاية البيتية والتأهيل هي نفس الحاجات بغض النظر عن اختلاف الأمهات والأسر, وتتفق نتائج هذه الدراسة مع نتائج دراسة كل من الرشيد (2018) والعثمان والببلاوي (2012) والتي اشارت الى عدم وجود فروق دالة احصائياً في الشعور بالضغط النفسي لدى أمهات الأطفال ذزي اضطراب طيف التوحد باختلاف العوامل الشخصية.
التوصيات:

1. توفير خطط وبرامج إرشادية موجهة لأمهات وأسر أطفال ذوي اضطراب طيف التوحد تستهدف تعزيز القدرة على التعامل مع الطفل التوحدي وتوفير الدعم النفسي للأمهات والأسر.
2. متابعة أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد من قبل مختص نفسي يكمن دوره في مساعدتهن على إيجاد وإستثمار قدراتهن وتزويدهن بالطرق التربوية الملائمة لحاله أطفالهن.
3. تنظيم الملتقيات للتعريف أكثر بهذا الإضطراب والأعراض الخاصة به، لمساعده الأمهات على فهمه، إضافة لتقديم الاقتراحات والإرشادات التربوية والعلاجية لتوطيد العلاقة بين الطفل وأمه.
4. إجراء سلسله من الدراسات المستقبلية والأبحاث بغرض التخفيف من حدة الضغط الناتج عن اضطراب الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد ومواجهته بإستراتيجيات فعاله.
5. إجراء دراسات مماثلة للدراسة الحالية تأخذ متغيرات أخرى كالفروق في الاحتياجات لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد، تبعا لمستويات الضغوط المختلفة لديهن.
6. ضرورة وجود هيئة شاملة ومنظمة تلبي وتتابع احتياجات أسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد من تشخيص مبكر على أسس سليمة، توفر العلاج الطبي، والسلوكي، الدعم المعرفي والتدريبي لأسر الأطفال ذوي اضطراب التوحد.
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