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  درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير 

  من وجهة نظر الوالدين
  
  2، مرام خطاطبة1محمد مهيدات

  
  صـلخّ م

هدفت هذه الدراسة إلى تعرُّف درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر 
الفروق في درجة امتلاكهم لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين تعزى لمتغيراتالمستوى الاقتصاديّ  الوالدين، وتعرُّف

ولي أمر ذوي  (131)حكومي). تكونت عينة الدراسة من  /للأسرة، وشدَّة الإعاقة، والعمر الزمني للفرد، والمركز قطاع (خاص
ولتحقيق أهداف الدراسة جرى تطوير مقياس  .ى اختيارهم بالطريقة المتيسرةإعاقة عقلية بالغين في محافظتي إربد وعجلون، جر 

أظهرت نتائج الدراسة أنَّ درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين  .لمهارات تقرير المصير خاص بأولياء الأمور
كما بينت النتائج وجود فروق دالة  .متوسطة لمهارات تقرير المصير والمحاور التابعة لها من وجهة نظر الوالدين جاءت بدرجة

بين الأوساط الحسابية لامتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة   (α=0.05)إحصائيًا 
ومية، وعدم وجود نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة، لصالح ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ولنوع المركز، لصالح المراكز الحك

بين الأوساط الحسابية لامتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين  (α=0.05)فروق دالة إحصائيًا عند مستوى الدلالة 
  .لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا للعمر ومستوى دخل الأُسرة الاقتصادي

  .العقلية، مهارات تقرير المصيرذوو الإعاقة العقلية،الإعاقة  :الدالة الكلمات
  

  المقدمة
هرة عالميَّة، تحدث في جميع البلدان المتقدِّمة والنامية بدرجات متفاوتة، ويشكِّل وجود فرد من ذوي ظاالعقلية تعدُّ الإعاقة 

واجتماعية، عاقة العقلية في الأسرة صدمةً للوالدين، إضافة إلى ما تفرضه الإعاقة من أعباء مادية وضغوطات نفسية الإ
 ومتطلبات ضرورية لتلبية حاجات هؤلاء الأفراد، وتمكينهم من التطور والنمو، واكتساب مهارات المدافعة الذاتية، وتقرير المصير.

وتعد قضيةُ تقرير المصير من القضايا التي تشكل أهمية كبيرة للأفراد ذوي الإعاقة؛ إذ أظهرت الدراسات الحديثة أهميَّة فهم 
لأبعاد المتعلقة بتقرير المصير في برامج ما بعد المرحلة الثانوية لجميع الأفراد ذوي الإعاقة، عبر مراحل حياتهم الجوانب وا

، وفي عمليَّة التخطيط للخدمات المقدَّمة  المختلفة، بدءًا بمرحلة ما قبل المدرسة، وانتهاءً بمرحلة الرشد، وفي التأهيل المهنيِّ
)Field, Sarver& Shawl, 2003وقد عرَّفت الجمعيَّة الأمريكيَّة للإعاقات العقلية والنمائيَّة .( (American Association On 

Intellectual and Developmental Disabilities, AAIDD)  ِّالإعاقة العقلية بأنَّها: قصور واضح يتمثل في القصور العقليِّ الوظيفي
ن معياريَّين دون الوسط، وقصور في السلوك التكيُّفيِّ المعبَّر عنه بالقصور في المعبَّر عنه بدرجة الذكاء التي تنحرف انحرافي

). وتتميَّز الإعاقة 2013) سنة (هلاهان وكوفمان وبولن، 18المهارات الاجتماعيَّة والمفاهيميَّة والتكيفيَّة التي تظهر قبل سنِّ (
، والتعلُّم  العقلية بعجز في القدرات العقليَّة العامَّة، مثل: التفكير، وحلِّ المشكلات، والتخطيط، والتفكير المجرَّد، والتعلم الأكاديميِّ

، والمسؤوليَّة ؛ إذ يفشل الفرد في استيفاء معايير الاستقلال الشخصيِّ  عن طريق الخبرة. ويؤدِّي العجز إلى عجز في الأداء التكيُّفيِّ
 ,American Psychiatric Association, 2015; Katz &Lazcano-Ponceة الاجتماعيَّة في جانب أو أكثر من جوانب الحياة اليوميَّ 

2008).( 

ويُعد الأفراد البالغين ذوي الإعاقة العقلية من الفئات المهمشّة،ويعيشون دون مراقبة، ويتم تجاهلهم، في العديد من البلدان 
ى القليل من الدراسات حول موضوع تقرير المصير أنه لم يتم إجراء سو  (Wehmeyer&Abery,2013)النامية، ويشير ويهمار وأبري

بالنسبة للأفراد ذوي الإعاقة العقلية؛وبالنظر للتطورات الحاصلة في مجالات العلوم والتكنولوجيا، والطب والرعاية الصحية؛ فالعمر 
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الوالدين؛ مما يترتب عليه تحمل المتوقع للأفراد ذوي الإعاقة العقلية زاد إلى حد كبير، وأن معظمهم يعيشون عادةً في المنزل مع 
الوالدين للعديد من المسؤوليات والرعاية، ويزداد الأمر صعوبة في حال تقدم الوالدين أو أحدهما في العمر، وتضاؤل القدرة على 

اقة العقلية، وغالبًا العناية بهم. ولسوء الحظ فإنه في العديد من البلدان النامية لا توضع خططًا للرعاية المستقبلية للبالغين ذوي الإع
. (Umadevi&Sukumarna,2012)ما تكون الخدمات والبرامج المقدمة لهؤلاء الأفراد غير كافية لتغطية حاجاتهم وحاجات أسرهم

إلى أن نتاجات الأفراد ذوي الإعاقة العقلية لا تزال منخفضة (Wehmeyer&Abery, 2013)ومن جهةأخرى، يشير ويهمار وأبري 
ع إلى نقص القدرة لديهم في تقرير مصيرهم، كما أن الممارسات المتعلقة بتعليم مهارات تقرير المصير لا تزال جدًا، وهذا يرج
  محدودة للغاية.

أوَّل من  (Deci & Ryan, 1985)من المفاهيم الحديثة في علم النفس، ويُعدُّ ديسي وريان(Self-Determination) وتقرير المصير
وهي  ،ل نظريتهم العامَّة لتقرير المصير، ويتمثَّـل تقرير المصير في السلوكات ذات الدافعيَّة الداخليَّةقدَّما هذا المفهوم من خلا

كيلشنر و  محور النمو البشري والنفسي، التي تدعم حاجات الاستقلال الذاتي، والكفاءة، والارتباط الاجتماعي. ويرى وهمير
ن تقرير المصير يؤثر كعامل رئيسيٍّ في حياة الفرد، ويتضمَّن قدرته في أ (wehmeye,Kelchner& Richards, 1996)وريتشاردز

 ,Deci & Ryanصنع القرارات المتعلِّـقة بنوعيَّة الحياة بدون أي تأثير خارجيِ، أو تدخل غير الضروري. وعرَّف ديسي وريان (

ا، أو يحدِّد اختيارًا واعيًا بدون تأثير خارجي، ويحدِّد ) تقرير المصير بأنَّه: مجموعة الأفعال التي يؤديها الشخص ليتَّخذ قرارً 2000
، ولديه قدر من التمكين النفسيِ الذي يساعده في  نقاط القوَّة والضعف لديه، ويضبط سلوكه وانفعالاته؛ ممّا يجعله منظَّمًا ومستقلاًّ

  تحقيق ذاته.
  

  (Self-Determination Skills)مهارات تقرير المصير
  يَّةأولاً: الاستقلال

ة، ومستقلاًّ عن أيِّ تأثير خارجي أو تدخُّل  يعد السلوك مستقلاًّ إذا تصرَّف الشخص وفقًا لتفضيلاته واهتماماته أو قدراتهالخاصَّ
لا داعيَ له، وبالتالي فإنَّ الاستقلال الذاتي يعكس أيضًا الترابط بين جميع أفراد الأسرة والأصدقاء والأشخاص الآخرين الذين 

  ).(Wehmeyer et al., 1996هم يوميًّا فضلاً عن تأثيرات البيئة نتفاعل مع
  ثانيًا: التنظيم الذاتيَّ 

ينطوي التنظيم الذاتي على عدد من مهارات الإدارة الذاتيَّة، بما في ذلك الرصد الذاتي، والتعلُّم الذاتي، والتقييم الذاتي، وتعزيز 
  .(Zheng et al., 2015)بة الذاتيَّةهداف، وحلُّ المشكلات، والمراقالذات، وتحديد الأ
  ثالثاً: المشاركة

. والتأثير الايجابي (Zheng et al., 2015)تشير إلى مقدار الوقت الذي يقضيه الأفراد في التفاعل مع بيئتهم بطريقة مناسبة 
همعناصر تقرير المصيرهو تعزيز للمشاركة في سلوكات الأفراد بما في ذلك تحسين التفكير والتفاعل بين الأقران، لذلك فإنَّ أحد أ

  .(Erwin & Brown, 2003)مشاركة الأفراد الفعَّالة والمفيدة في عالمهم 
  رابعًا: صنع القرار

)؛ فتطوير القدرة على الاختيار هو عمليَّة Wehmeyer, 1998عمليَّة اختيار من بين البدائل القائمة على التفضيلات الفرديَّة (
عدَّة مراحل في أوقات مختلفة على مدى العمر، وفي مراحل الطفولة المبكرة تبدأ القدرة على الإشارة إلى التنمية التي تنطوي على 

التفضيلات في الظهور، وتمتد طوال العمر، وتوفير المهارات المحدَّدةالمرتبطة بصنع القرارات، والتنظيم الذاتي، والمشاركة، وتعد 
. وقد حاولت بعض النظريات (Erwin & Brown, 2003)أنشطتهم اليوميَّة والروتينيَّة  قاعدة لتطوير تقرير المصير والسيطرة على

  تفسير تقرير المصير، منها:
  (Self Determination Theory)نظرية الدافعية المتعددة الأبعاد -

ا منظورًا متعدد )، وتعد من أقدم النظريات التي حاولت تفسير تقرير المصير، وتعد أيضً 1985ظهرت هذه النظرية سنة (
إلى  (Deci &ryen, 1985)الأبعاد للدافعية، وتفترض هذه النظرية أنواعًا متعددة من الأسباب الدافعة للسلوك؛ إذ يشير ديسي وريان 

أن تقرير المصير ميل فطري وبناء نفسي للانخراط في سلوك مثير للاهتمام، وهو أكثر من قدرة؛ بل هو حاجة أيضًا، فالإنسان 
  اجة جوهرية ليكون مقدرًا لمصيره، وأن هذا البناء يتم تعلمه في سياقات وتطبيقات تربوية.لدية ح
  (Self Determination Theory)نظرية التنظيم الذاتي  -
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توضح هذه النظرية كيفية تحسين تكيف الأفراد لزيادة احتمالية وصولهم إلىما يريدونه من بيئاتهم، والقدرة على توليد الأفكار، 
مشاعر الذاتية، والتخطيط للإجراءات وتكيفها على نحو دوري لتحقيق الأهداف. كما تفترض هذه النظرية بأن تقرير المصير هو وال

أحدأشكال تنظيم الذات؛ إذ يعد الفرد مؤثرًا وفعّالاً على نحو كبير، وحرًا لدرجة كبيرة من أي تأثير خارجي؛ وأن الاختلاف بين 
رير مصيرهم يعود إلى اختلافهم في أنماط تنظيمهم لذواتهم، ويفسر ذلك باختلاف الفرص،والقدرات عند الأفراد في قدرتهم على تق

  .(Gilles, 2011)الأفراد 
  النظرية الوظيفية لتقرير المصير -

حددت هذه النظرية مفهوم تقرير المصير كناتج تربوي، وأن تصرف الشخص كمحرك أساسي لحياته واختياراته، واتخاذه 
  ارات المحققة لنوعية حياه أفضل، وتساعده في الإنجاز بعيدًا عن أي تأثير أو تدخل خارجي.للقر 

 (Theory Of Self-Efficacy)نظرية الكفاءة الذاتية لباندورا -

ي يُشير باندورا إلى أن سلوك الفرد يتأثر في شعوره بالسيطرة، ويعرف الكفاءة الذاتية وتقرير المصير بأنها: علاقة طردية؛ أ
كلما كان لدى الفرد اعتقاد وشعور أفضل عن قدراته، ولديه مستوى عالٍ من الكفاءة الذاتية كان لديه مستوى أعلى من تقرير 

. وتجدر الإشارة إلة أنه يمكن تطبيق مهارات تقرير المصير في مراحل عملية التأهيل وخدمات (Müller & Louw, 2004)المصير 
اللاحقة من حياتهم وتشمل هذه المراحل: الإرشاد التأهيليّ: يطبَّق تقرير المصير، بمشاركة الشخص الانتقال للأفراد في المراحل 

: يطبَّق تقرير المصير بمشاركة الفرد في تحديد الأهداف  المهنيَّة باستقلاليَّة وتعزيز المسؤوليَّة الشخصيَّة. والتطوُّر المهنيُّ والوظيفيُّ
الخدمات الانتقاليَّة: يتمُّ تطبيق تقرير المصير بمشاركة الفرد في التقييم والتخطيط للانتقال إلى الرشد. والقرارات المتعلِّقة بالعمل، و 

 ,Wehmeyer, Field).الحياة المستقلَّةو وأخيرًا التخطيط، وإدارة الحالة: يطبَّق تقرير المصير بمشاركة الفرد في تطوير خطَّة التأهيل 

Doren, Jones & Mason, 2004)  
  

  تقرير المصير والأسرة
تؤدي الأسر دورًا رئيسًا في توفير وتحسين مهارات تقرير المصير لدى الأفراد ذوي الإعاقة، ولأن الأسر هم صانعو القرار 
الرئيسون لأطفالهم، فإنَّهم يؤدون دورًا في تفسير تفضيلاتهم وخياراتهم، ويحدث ذلك في سياق القيم الثقافيَّة، والمعتقدات، 

).وينبغي توفير فرص واعية للأفراد لممارسة المهارات المساهمة Turnbull & Turnbull, 1996يفات لنوعيَّة الحياة الأسريَّة (والتعر 
في تطوير تقرير المصير مع مرور الوقت، ويتَّسم دور الأسر من خلال التأثير في خيارات الأفراد؛ لذا من الضروري فهم أفضل 

  .(Zheng, 2012)ا يتعلَّـق بتطوير الأسس لتقرير المصير لدى الأفراد ذوي الإعاقة لتجارب وممارسات الأسر في م
 & Erwin).وتقرير المصير كقيمة شخصيَّة وثقافيَّة محدَّدة لا تعد بالضرورة مهمَّة في نظر جميع أسر الأفراد ذوي الإعاقة

Brown, 2003) لي فإنَّ كيفيَّة تقرير الأسر لتقرير المصير، أو النظر فيه وتمارس الأسر معتقداتها الشخصيَّة بطرق مختلفة، وبالتا
قد يتفاوت تقرير المصير داخل الأسرة مع تغيير الظروف ومرور الوقت، كما أن  إضافة إلى ذلك،يمكن أن تختلف اختلافًا كبيرًا،

عظم الأطفال هي المنزل، وهو مكان مهملمساعدة الأسرة هي الأساس في مرحلة الطفولة المبكِّرة، وأنَّ البيئة التعليميَّة الأساسيَّة لم
ة، وإنَّ الفرص التي تحدث على نحو طبيعيٍ في المنزل، قد تساعد الأطفال  الأطفال في بدء وتوجيه النشاطات في حياتهم الخاصَّ

ل في تطوير الشعور بالوعي الذاتي، في تعلُّم كيفيَّة الوصول إلى البيئة واتِّخاذ القرارات، وضمن البيئة المنزليَّة يمكن أن يبدأ الأطفا
واحترام الذات،وهو بناء يؤكِّد على تقرير المصير، والتكيُّف يؤدي إلى تحقيق الرفاه، والكفاءة الذاتيَّة للأفراد ذوي 

م من ضمان رفاه أبنائه ، هووأن أحد أهمِّ ما يشغل الأسر على نحو مستمرٍّ (Brotherson, Cook, Erwin &Weigel, 2008).الإعاقة
رون مصيرهم، ويمكن أن يؤدِّي عدم اليقين بشأن  ذوي الإعاقة في المستقبل، وإعدادهم لمواجهة التحديات المقبلة؛ ليكونوا أفرادًايقرِّ
المستقبل إلى إثارة مشاعر العزلة، وفقدان الثقة، وتقليل احترام الذات لدى الآباء والأمَّهات، وتعريض رفاهم للخطر، ونوعيَّة حياة 

سرة بأكملها، وأهداف تقرير المصير. وإذا فهمنا حقَّ تقرير المصير كمجموعة من المهارات التي تمكِّـن الفرد من السيطرة على الأ
ة، ويكون قادرًا على توجيه ذاته وفقًا لأهدافه ومصالحه وقدراته، يصبح من الأهميَّة بمكان أن يكون الآباء مستعدين  حياته الخاصَّ

ير تقرير المصير، من خلال خطط التدريب التي تركِّـز على الأسرة؛ إذ سيكونون في وضع يسمح لهم بمساعدة ومدرَّبين على تطو 
أطفالهم في اكتساب المعارف، والمهارات، والكفاءات التي تتيح لهم مزيدًا من تقرير المصير، وهذه المجموعة من المهارات تشكِّل 

  .)(Peralta & Arellano, 2010وبالتالي لها آثارٌ كبيرة في تحسين نوعيَّة الحياة الأسريَّة  واحدة من أبعاد نوعيَّة الحياة الفرديَّة،
ويعد تعزيز تقرير المصير محور التركيز الرئيسي للخدمات الانتقاليَّة لذوي الإعاقة، ومع ذلك كان لدى معلِّمي الأفراد ذوي 
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ات الوالدين للحصول على مزيد من الاستقلاليَّة لأطفالهم،بالرغم من أنَّ حتى في مواجهة رغب،الإعاقة موارد محدودة في هذا المجال
مدى قدرة الأطفال ذوي الإعاقة على تحديد أنفسهم على نحو كامل ومختلف، وأنَّ المعرفة والمهارات والمواقف التي تؤدي إلى 

 Lee, Palmer, Turnbull).بدءًا من سنٍّ مبكِّرةتقرير المصير تتطور من خلال التعلم عبر محتوى أو مجالات موضوعيَّة متعدِّدة 

&Wehmeyer, 2006)ذوي الإعاقة العقلية من أفضل الممارسات التعليميَّة؛ إذ ترتبط مستويات تقرير  لبةويعد تقرير المصير للط
مالي، وإمكانات أكبر المصير على نحو إيجابي مع النتائج المرغوبة بعد المدرسة، مثل: العيش المستقل، والعمل، والاستقلال ال

الأسرة بالدور الرئيس في وتقوم (Nota, Ferrari, Soresi&Wehmeyer, 2007; Wehmeyer& Palmer, 2003).للتكامل الاجتماعيِّ 
دعم ورعاية وتنمية تقرير المصير في السنوات الأولى من عمر الطفل ولا سيَّما ذوي الإعاقة، وأن خصائص أسرة الفرد قد تؤثِّر 

ة دعم الأطفال ذوي الإعاقة، وتوفير الفرص لهم لتطوير المهارات الأساسيَّة؛ لتقرير المصير، وبالتالي الأسرة هي بيئة في كيفيَّ 
  .(Zheng et al., 2015)مؤثِّرة تمكن هؤلاء الأطفال من تطوير أسس تقرير المصير

  وضوع الدراسة الحاليةوذلك على النحو التالي:وبمراجعة الأدب التربوي السابق، وجد الباحثان بعض الدراسات ذات الصلة بم
دراسة هدفت إلى تعرُّف مهارات تقرير (Grigal, Neubert, Moon & Graham 2003)أجرى جيجيل ونيبرت ومون وغراهام 

ونت المصير لدى الأفراد ذوي الإعاقات من وجهة نظر كل من الأهل والمعلمين، بالإضافة إلى دعمهم لتقرير المصير لديهم، وتك
) 21-16من معلمي التربية الخاصة والتعليم العام، تراوحت أعمار أبنائهم من ()698() من أولياء الامور، و984عينتها من (

سنة، وهم من ذوي الإعاقة العقلية، والتوحد، وصعوبات التعلم، والإعاقة البصرية، والإصابات الدماغية. أشارت نتائج الدراسة إلى 
المصير لدى ذوي الإعاقة؛ إذ أظهرت الدراسة انخفاض مهارات تقرير لدى ذوي الإعاقة العقلية، اختلاف مهارات تقرير 

والإصابات الدماغية، والتوحد، وأظهرت النتائج أيضًا من وجهة نظر الأهل والمعلمين أنه كلما زاد العمر زادت مهارات تقرير 
  المصير.

دور ثقافة أولياء الأمور وبرامج التربية الخاصة التي يحصل عليها  ) دراسة هدفت إلى تعرُّفZhang, 2005وأجرى زهانغ (
) طالبًا 54طلبة التربية الخاصة في تحسين مهارات تقرير المصير. استخدمت الدراسة الاستبانة، أجاب عنها عينة مكونة من (

اك أثر للمستوى التعليمي للأب والأم، وطالبة من طلبة التربية الخاصة من ذوي الإعاقات المختلفة. بينت نتائج الدراسة أن هن
والوضع الاقتصادي للأسرة في تطوير مهارات تقرير المصير لدى الأفراد من ذوي الإعاقة. كما أظهرت النتائج أن بعض الأسر 

  تقدم فرصًا لأطفالهم ذوي الإعاقة لممارسة مهارات تقرير المصير.
) من الأفراد ذوي الإعاقة 16تحقق من مستوى تقرير المصير لدى () دراسة هدفت إلى الPograms, 2005)وأجرى بوقرامز 
) سنة. تم استخدام المقابلة الشخصية بهدف تعرُّف التصورات الذاتية لذوي الحاجات الخاصة في أربعة 18متوسط أعمارهم (

ن النفسي. أشارت النتائج إلى أن مجالات، هي: الاستقلالية الشخصية، والاستقلالية في التخطيط الوظيفي، وتحقيق الذات، والتمكي
غالبية الدرجات في المجالات الأربعة السابقة تراوحت بين المتوسطة والعالية، وكان هناك تباين كبير في درجات الأفراد حسب 

بقة، نوع الإعاقة؛ إذ حصل الأفراد ذوي الإعاقة البصرية، والأفراد ذوي صعوبات التعلم على أعلى الدرجات في المتغيرات السا
مقارنةًبالأفراد ذوي الإعاقات المتعددة، واضطراب طيف التوحد، والإعاقة العقلية الذين حصلوا على أدنى الدرجات. كما أشارت 

  النتائج إلى الارتباط المباشر بين المهارات الوظيفية، ومهارات تقرير المصير لدى عينات الدراسة.
دراسة هدفت إلى التحقق من ) (Carter, Owens, Trainor, Sun &Swedeen, 2009وأجرى كارتر وأونز وترنيور وسن وسويدين

وجود تقرير المصير لدى المراهقين ذوي الإعاقة العقلية والنمائية الشديدة حسب الجنس والعمر من وجهة نظر معلميهم وأولياء 
) سنة. أظهرت 22-14أعمارهم بين ( ) طالبًا وطالبة من المدارس الثانوية، تراوحت135أمورهم. تكونت عينة الدراسة من (

النتائج انخفاض مستوى مهارات تقرير المصير لدى الأفراد من وجهة نظر المعلمين وأولياء الأمور، كما أظهرت النتائج عدم وجود 
ى المعلمون أثر للجنس والعمر من وجهة نظرهم، وكلما زادت السلوكات اللاتكيفية لدى الأفراد قلت مهارات تقرير المصير. وقد أبد

  آراء أكثر ايجابية من أولياء الأمور من حيث امتلاك الأفراد مهارات تقرير المصير.
دراسة هدفت إلى جمع  (Zhang, Landmark, Grenwelge& Montoya, 2010)وأجرى تشانغ ولاندمارك وغرينويلج ومونتويا 

هم وممارساتهم في ما يتعلَّق بتقرير المصير، وتكوَّنت عيِّنتها معلومات غنيَّة من آباء من ذوي الثقافات المتعدِّدة حول وجهات نظر 
) سنة فما فوق في المدارس الثانويَّة إلى 14) والدًا وطالبًا، تمَّ تصنيف الطلبة ذوي الإعاقة الذين تتراوح أعمارهم بين (20من (

، حول فهمهم لتقرير أربع مجموعات عرقيَّة:أمريكيين من أصل إفريقي، وأمريكيين آسيويين، وأوروبيين ، وأمريكيين من أصل أسبانيٍّ
المصير ومشاركتهم اليوميَّة في النشاطات ذات الصلة بتقرير المصير مع أطفالهم ذوي الإعاقة. بينت الدراسة انخفاض مهارات 
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تيسِّر المزيد لتقرير المصير في  تقرير المصير لدى أبنائهم ذوي الإعاقة. كما بيَّنت النتائجأنماطًا معيِّنة مرتبطة بالثقافات يمكن أن
سياقات ثقافيَّة مختلفة، ويمكن استخدامها لتوجيه التدريب وتطوير المواد، وتوجد اختلافات في المجالات الآتية: فهم مفهوم تقرير 

لأهداف، وحلِّ المشكلات، المصير، والتحدُّث إلى الطفل حول نقاط القوَّة والضعف، وتعزيز الكفاءة الذاتيَّة، والاستقلاليَّة، وتحديد ا
ومهارات صنع القرار، وكلما كانت ثقافة الأهل أعلى كلَّما ساعدوا طفلهم في بناء مهارات تقرير المصير، وبينت الدراسة أيضًاأنه 

  كلما زاد العمر زادت مهارات تقرير المصير لدى أطفالهم.
مهارات تقرير المصير بين المتعلِّمين ذوي الإعاقة العقلية، دراسة هدفت إلى تعرُّف  ((Tan &Adorio, 2012واجرى تان وأدوريو

وتوضح الدراسة وجود فرص للمتعلِّمين ذوي الإعاقة العقلية التي تتعلَّق بمختلف مكونات تقرير المصير، والاتجاهات التي تدعم 
) والدًا 125هم، وتكوَّنت عيِّنتها من (زيادة فرص هؤلاء المتعلِّمين، وأيضًا وجهات نظر الآباء حول أهميَّة الاستقلال في حيات

معلمًا من معلمي الأفراد ذوي الإعاقة العقلية وطيف التوحد. بيَّنت نتائج الدراسة وجود علاقة إيجابية بين تصوُّرات الآباء )91و(
دِّي إلى تقرير المصير. كما بينت والمعلِّمين لمستوى قدرات المتعلِّمين، والفرص المتاحة لهؤلاء المتعلِّمين لممارسة المهارات التي تؤ 

 النتائج انخفاض مهارات تقرير المصير لدى الأفراد ذوي طيف التوحد والمعاقين عقليا على نحو عام. وبيَّنت النتائج أيضًا أنَّه كلَّما
د المصابين بمتلازمة ارتفع المستوى التعليمي للأهل، ارتفع الوعي والإدراك بمهارات تقرير المصير، وبيَّنت أيضًا حصول الأفرا

(داون) على أعلى نسبة في مهارات تقرير المصير من طيف التوحد والمعاقين عقليًّا على نحو عامّ، وأن الأفراد المتواجدين في 
  بيئات تعليميَّة كالمدرسة كانت لديهم مهارات تقرير مصير أعلى من وجهة نظر والديهم ومعلِّميهم.

التي هدفت إلى تعرُّف مستوى المهارات الوظيفية  (Umadevi&Sukumarna,2012)ومارنا وفي دراسة كل من أوماديفي وسوك
الاجتماعية لدى البالغين ذوي الإعاقة العقلية، بالإضافةإلى دراسة وتحليل هذه المهارات وعلاقتها مع متغيرات: الجنس، ومستوى 

) فرد من 100لدراسة المنهج الوصفي، وتكونت عينتها من (الإعاقة، ونوع المؤسسة، وعدد سنوات الالتحاق بالمؤسسة.استخدمت ا
الأفراد البالغين ذوي الإعاقة العقلية، اختيروا عشوائيًا من مختلف المدارس الخاصة التي توفر التدريب المهني في كوتايامفي ولاية 

تطبيق مقياس تقييم المهارات الوظيفية  كيرالا، في جنوب الهند. تم جمع البيانات عن المهارات الاجتماعية لتلك العينة من خلال
  مهارات وظيفية اجتماعية. الإعاقة العقلية يمتلكون ) فقط من البالغين ذوي٪48الاجتماعية. أشارت النتائج إلى أن (

د الذين دراسة هدفت إلى تقييم أولياء الأمور لتقرير المصير، وأهميَّة أداء الأفرا (Carter et al., 2013a)وأجرى كارتر وآخرون 
د والإعاقة العقليَّة، وتكونت عينتها من ( د، تراوحت 627يعانون من التوحُّ ) من أولياء أمور الأطفال ذوي الإعاقة العقلية والتوحُّ

) سنة من ولاية ويسكونسن، اختيروا عشوائيًا،وقيّم أولياء الأمور الأداء في سبعة مهارات لتقرير المصير لدى 18-5أعمارهم بين (
م، وتضمنت المهارات السبعة: الاختيار واتخاذ القرارات، وتحديد الأهداف، وحل المشكلات، والدفاع عن الذات، والقيادية، أطفاله

والوعي الذاتي، والمعرفة الذاتية وإدارة الذات، والتنظيم الذاتي. بينت نتائج الدراسة مدى أهمية مهارات تقرير المصير لدى أطفالهم 
وطيف التوحد، وبينت أنَّ مهارات تقرير المصير لدى أطفالهم كانت منخفضة إلى حدٍّ ما في جميع المهارات، ذوي الإعاقة العقلية 

المصير وبيَّنت أيضًا أنَّه بالرغم من تقييم أولياء الأمور لأداء أطفالهم لسلوكاتهم الذاتية، فإنَّ المهارات الأساسيَّة المرتبطة بتقرير 
د والإعاقة العقلية. كما بينتالنتائج أنَّ هناك علاقة سلبيَّة تحظى بتقدير كبير من قبل آب اء الأطفال والشباب الذين يعانون من التوحُّ

بين مستوى الإعاقة ومهارات تقرير المصير؛ فكلما زادت شدة الإعاقة انخفضت مهارات تقرير المصير لديهم. وأيضًا بيَّنت النتائج 
ارات تقرير المصير،وكلما زاد عمر الطفل زادت مهارات تقرير المصير لديه، وأنَّ الإناث وجود علاقة إيجابيَّة لعمر الطفل ومه

  لديهنَّ مهارات تقرير مصير أعلى من الذكور من وجهة نظر الآباء، وأن للتأهيل دور كبير في تعلم مهارات تقرير المصير.
وجهات نظر أولياء الأمور حول مهارات وقدرات تقرير  دراسة هدفت إلى تعرُّف (Carter et al., 2013b)وأجرى كارتر وآخرون 

د سنة. ) 20-19والإعاقة العقلية الذين تتراوح أعمارهم بين( ،المصير لدى أطفالهم البالغين الذين يعانون من اضطراب طيف التوحُّ
دراسة أنَّ أولياء الأمور يضعون بيَّنت نتائج ال .من وجهات نظر أولياء الأمور حول مهارات تقرير المصير )68عيِّنتها (اشتملت 

قيمة عالية على أهميَّة جميع المهارات السبعة، هي:صنع القرار، واتخاذ القرار، وتحديد الأهداف، وحلّ المشكلات، والوعي الذاتيّ، 
طفالهم البالغين لم يؤدُّوا هذه والإدارة الذاتيَّة، والتنظيم الذاتيِّ المرتبطة بتعزيز تقرير المصير، ومع ذلك أشار أولياء الأمور إلى أن أ

المهارات على نحو جيِّد وكانت منخفضة. وهناك اختلافات كبيرة بين تقييم الآباء للأهميَّة، وأداء أطفالهم لكلِّ مهارة تقرير المصير 
ت أيضًا أنه كلَّما زاد تمَّ تقييمها. وبيَّنت النتائج عدم وجود أي أثر للجنس والمستوى الاقتصادي على مهارات تقرير المصير، وبين

  عمر الطفلزادت مهارات تقرير المصير لديه وذلك من وجهة نظر الأهل.
دراسة هدفت إلى اكتشاف مهارات تقرير المصير لدى المصابين بمتلازمة كروموسوم  (Villagomez, 2016)وأجرى فيلاقمز 
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)Xفردًا من 86، والجنس والتنبؤ بها، وتكونت عينتها من () الهش من وجهة نظر الوالدين وفقًا لعمر الطالب، والسلوك التكيفي (
) سنة. بينت نتائج الدراسة أن معظم الآباء بينوا أهمية مهارات تقرير المصير 40- 12المراهقين والبالغين، تراوحت أعمارهم بين (

يهم مهارات تقرير مصير أقل من الإناث لدى أبنائهم، وأبلغوا عن قلقهم بانخفاض نسبتها لدى أبنائهم، وبينت الدراسة أن الذكور لد
من وجهة نظر الوالدين، وأن الجنس يؤدي دورًا مهمًا في التنبؤ بمهارات تقرير المصير لدى الأبناء، وأن الأهل بحاجة إلى عدة 

ير لدى المراهقين أنواع من الدعم العاطفي والسلوكي، وبينت النتائج أن السلوك التكيفي يتنبأ وعلى نحو كبير بمهارات تقرير المص
) الهش؛ إذ بينت النتائجأنه كلما قل السلوك التكيفي لدى الإبن قلت مهارات Xوالبالغين الذين يعانون من متلازمة كروموسوم (

تقرير المصير لديه، وذلك في مجالات: التنظيم الذاتي، والتمكين النفسي، وتحقيق الذات، والحصول على درجة أقل من 
  ا زاد العمر زادت مهارات تقرير المصير.الاستقلالية، وكلم

التي هدفت إلى تحديد الفروق في تقرير المصير وأبعاده بين المراهقين  (Hassan & Ayman,2018)وفي دراسة حسن وأيمن 
) من المراهقين، جرى تقسيمهم إلى مجموعتين 190ذوي الإعاقة العقلية وذوي اضطراب التوحد. تكونت العينة من (

طبق عليهم مقياس تقرير المصير. أشارت النتائج إلى توافر تقرير مصير بمستوى متوسط لدى المراهقين ذوي الإعاقة متساويتين،
العقلية، وبمستوى منخفض لدى المراهقين ذوي اضطراب التوحد. كما أشارت النتائج إلى وجود فروق دالة إحصائيًا في الدرجة 

ذوي الإعاقة العقلية، ووجود فروق دالة إحصائيًاتبعًا لدرجة الذكاء، وشدة الإعاقة على  الكلية والأبعاد الفرعية ولصالح المراهقين
التوالي لصالح ذوي الإعاقة البسيطة، وذوي اضطراب التوحد مرتفع الأداء، ثم ذوي الإعاقة المتوسطة، وذوي اضطراب التوحد 

 منخفض الأداء.

ر لدى الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين وامتلاكهم لها قد تباينت في يتبين من الدراسات السابقة أن مهارات تقرير المصي
) التي أظهرت جميعها ;Carter et al., 2013a; Carter et al., 2013b; Carter et al,2009)Villagomez, 2016 الآراء كما في دراسات

في حين أشارت دراسات أخرى إلى انخفاض  ،قليةانخفاض مهارات تقرير المصير على نحو عام لدى الأفراد ذوي الاعاقة الع
 ,.Zhang et al ; مهارات تقرير المصير لدى الأفراد ذوي الإعاقة العقلية وذوي اضطراب طيف التوحد، والأفراد ذوي صعوبات التعلم

2010; Tan &Adorio, 2012).Grigal et al., 2003Trainor, 2005 ;( 

ولت متغيرات الدراسة الحالية تباينت أيضًا؛ فبين البعض منها عدم وجود علاقة بين إن الدراسات التي تنافومن جهة أخرى،
أما بالنسبة لمتغير المستوى الاقتصادي؛ فقد  (Carter et al., 2009).دراسة كارتر وآخرينالعمر وامتلاك مهارات تقرير المصير ك

مستوى الاقتصاديفيمهارات تقرير المصير، في حين خالفتها عدم وجود أثر لل(Carter et al., 2013b)بينت دراسة كارتر وآخرين 
ذوي الإعاقة العقلية الأفراد امتلاك  أما من ناحية ) التي بينت وجود أثر للوضع الاقتصادي للأسرة.Zhang, 2005دراسة زهانغ(

اسات السابقة كدراسة كارتر البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقا لدرجة الإعاقة، فبينت نتائج الدر 
أنه كلما زادت شدة الإعاقة انخفضت مهارات تقرير (Zhang et al., 2010)دراسة تشانغ وآخرينو (Carter et al., 2013a)وآخرون

 المصير، وبالنسبة لامتلاك ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقا لنوع المركز؛ فقد
أن مهارات تقرير المصير (Tan &Adorio, 2012)ودراسة تان وأدوريو (Wehmeyer& Schwartz, 1997)بينت دراسة وهمير وشوارتز

لدى الطلبة المتواجدين في مدارس ومراكز حكومية أعلى منها لدى الأفراد ذوي الإعاقة العقلية في غير المدارس والمراكز 
 الحكومية.

اسة الحالية عن الدراسات السابقة التي تناولت امتلاك مهارات تقرير المصير لدى الأفراد ذوي وفي ضوء ذلك؛ تتميز الدر 
 الإعاقة العقلية من ذوي الأعمار الصغيرة، وفي بيئات مختلفة. أما الدراسة الحالية فقد تناولتالأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين،

ر. كما أن معظم الدراسات السابقة لم تتطرق إلى أثر المستوى الاقتصادي للأسرة وأهمية تمكينهم من امتلاك مهارات تقرير المصي
  في اكتساب مهارات تقرير المصير.

  
  مشكلة الدراسة وسؤالاها

يواجه الأفراد ذوو الإعاقة مشاكل عدَّة،أهمها: عدم القدرة على اتِّخاذ القرارات المختلفة التي تخصُّ حياتهم الشخصيَّة، وسيطرة 
هم، وعدم السماح لهم بحريَّة التصرُّف في  أفراد آخرين عليها، وعدم القدرة على إبداء الرأي في المواقف المختلفة التي تخصُّ

ن المواقف المختلفة، وتعدُّ مهارات تقرير المصير أمر مهمٌّ في حياة الأفراد ذوي الإعاقة العقلية لما لها من تأثيرات ايجابية في تمكي
اتخاذ القرارات الهامة في حياتهم الشخصيَّة والاجتماعيَّة. وتؤدي الأسرة دورًا مهمًّا في تحسين مهارات تقرير هؤلاء الأفراد من 
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المصير؛ ولكن هناك العديد من الآباء والأمَّهات ليس لديهم الوعي الكافي لما يمتلكه أبناؤهم ذوي الإعاقة العقلية لهذه المهارات، 
كما تواجه الكثير من الأسر مشكلة في تعرُّف درجة توافر مهارات تقرير المصير لدى أطفالهم وطرق استخدامهم لها وتطويرها.

  ذوي الإعاقة العقلية، ومدى امتلاكهم لها، وأيضًا مدى أهميَّة تلك المهارات الاستقلاليَّة للأفراد ذوي الإعاقة العقلية.
فراد ذوي الإعاقة العقلية لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر ولذلك، هدفت الدراسة الحاليَّة إلى تعرُّف درجة امتلاك الأ

الوالدين. ومن خلال مراجعة الأدب التربوي السابق، لحظَ الباحثان أنَّ هناك نقص واضح في الدراسات التي حاولت إلى تعرُّف 
دنيَّة والعربيَّة؛ ممَّا استدعى القيام بالدراسة درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين مهارات تقرير المصير في البيئة الأر 

  الحاليَّة. وتحديدًا حاولت الدراسة الإجابة عن السؤالين الآتيين:
  من وجهة نظر الوالدين؟ لمهارات تقرير المصيرالسؤال الأول: ما درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين 

ة إحصائيَّة في درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير السؤال الثاني: هل توجد فروق ذات دلال
  المصير من وجهة نظر الوالدين تعزى إلى متغيرات: مستوى الأسرة الاقتصادي، ودرجة الإعاقة، والعمر، ونوع المركز؟

  
 أهميَّة الدراسة

  الأهمية النظرية
وتعرُّف مدى التزام يف أولياء أمور الأفراد ذوي الإعاقة العقلية بمهارات تقرير المصير، تكمن الأهميَّة النظريَّة للدراسة في تعر 

ومساعدة أولياء الأمور في تطوير  برامج التربية الخاصة واهتمامها بتطوير تقرير المصير عند الأفراد ذوي الإعاقة العقلية،
د ذي الإعاقة العقلية، وتلبية حاجاته، ومدى أهميَّة مهارات تقرير المعرفة حول مهارات تقرير المصير، وكيفيَّة تأثيرها في الفر 

 المصير في استقلاليَّة الفرد، والاعتماد على ذاته قدر الإمكان، وتعرُّف أهمِّ الطرق للوصول به للاستقلاليَّة، وإعطائه الحريَّة في
  اختياراته الشخصية.
  الأهمية التطبيقية

دة الآباء ومقدمي الخدمات للمساهمة في مساعدة الأفراد ذوي الإعاقة العقلية في اتِّخاذ تكمن الأهمية التطبيقية في مساع
القرارات المصيريَّة المرتبطة بحياتهم، والمؤثرة في نوعيَّتها، وتمكينهم من اكتساب مهارات تقرير المصير، بالإضافة إلى إدراج 

  اقة العقلية في مراكز ومؤسسات التربية الخاصة.مهارات تقرير المصير ضمن مناهج وبرامج الأفراد ذوي الإع
  

  التعريفات الإجرائيَّة والاصطلاحيَّة
تتميز الإعاقة العقلية بمحدودية كبيرة في كل من الأداء العقلي والسلوك التكيفي كما يعبر عنه في المهارات  الإعاقة العقلية:

ويعرف الأفراد ذوو الإعاقة  .(Schalock et al., 2010, p. 5)ثامنة عشر التكيفية المفاهيمية والاجتماعية والعملية،وتبدأ قبل سن ال
) سنة فما فوق ممَّن يعانون من الإعاقة العقلية، والملتحقين في مراكز 15العقلية إجرائيًا بأنهم: الأفراد الذين يبلغون من العمر (

ة والتنمية التربية الخاصة التابعة للقطاع الخاص والحكومي، وتم تشخيصهم من قبل  مراكز تشخيص الإعاقة التابعة لوزارتي الصحَّ
  الاجتماعيَّة.

مجموعة الأفعال التي يؤديها الشخص ليتَّخذ قرارًا أو يحدِّد اختيارًا واعيًا بدون أي تأثير خارجيّ، ويحدِّد نقاط  تقرير المصير:
، ولديه قدر من التمكين النفسيِّ الذي يساعده في تحقيق القوَّة والضعف لديه، ويضبط سلوكه وانفعالاته؛ ممَّا يجعله منظَّما و  مستقلاًّ

). ويعرَّف إجرائيًا بأنه: الدرجة التي حصل عليها المستجيب على مقياس تقرير المصير المستخدم Deci & Ryan, 2000, p.3ذاته(
  الدراسة الحاليَّة.

  حدود الدراسة ومحدداتها
لمراكز على آباء الأفراد ذوي الإعاقة العقلية الذين يتلقى أبناؤهم الخدمات في ا تتحدد هذه الدراسة بعينتها التي اقتصرت

،اختيروا بالطريقة المتيسرة، بالإضافة إلى طريقة 2017/2018في محافظتي إربد وعجلون للعام الحكومية والخاصة والتطوعية 
عاقة العقلية في المراكز، والمتبع حسب برتوكولات وزارتي استجابة الآباء على أداة الدراسة، وأخيرًا الأساس التشخيصي لحالات الإ

  الصحة والتنمية الاجتماعية.
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  الطريقة والإجراءات
  منهج الدراسة

تم استخدام المنهج الوصفي؛ للكشف عن درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصيروالمحاور 
 دين، وذلك لمناسبته وطبيعة الدراسة الحالية وأهدافها.التابعة لهامن وجهة نظر الوال

 أفراد الدراسة

) من أولياء أمور الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين والمراجعين للمراكز الحكومية، والخاصة، 131بلغ عدد أفراد الدراسة (
 دراسة تبعًا لمتغيراتها.) يوضح توزيع أفراد ال1والتطوعية،اختيروا بالطريقة المُتيَّسِرة، والجدول (

  
 : توزيع أفراد الدراسة تبعًا لمتغيراتها1الجدول 

  المئوية النسبة التكرار  ومستوياته المتغير
 درجة الإعاقة

 

 41.22 54 بسيطة
 44.27 58 متوسطة
 14.50 19 شديدة
 100.00 131 الكلي

 العمر

 

 65.65 86 سنة 18 – 15
 12.98 17 سنة 21 – 19
 21.37 28 سنة 21ر من أكث

 100.00 131 الكلي
 مستوى الأُسرة الاقتصادي

 

 58.78 77 دينار 400أقل من 
 19.08 25 دينار 700-  401

 22.14 29 دينار 700أكثر من 
 100.00 131 الكلي

 نوع المركز

 

 69.47 91 خاص
 11.45 15 حكومي
 19.08 25 تطوعي
 100.00 131 الكلي

 راسةأداة الد

بهدف الكشف عن درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين، تم 
 ,Huling)تطوير أداة خاصة بهذه الدراسة، استنادًا إلى مجموعة من الخطوات التي حدَّدها هيولينج ودراسجو وبيرسونس 

Drasgow& Parsons, 1983) وتتلخص بما يلي: تحديد مهارات تقرير المصير، وكتابة مهارات تقرير المصير اعتمادًا على خبرة،
 ;Wolman, Campeau, Dubois, Mithaug&Stolarski, 1994)المتخصصين والأدب النظري. كما تم الرجوع إلى دراسات كلٍّ من 

Garrels&Granlund, 2017; Wehmeyeret al., 1996; Sheldon,1995; Sheldon, Ryan & Reis, 1996)  ذات الصلة بموضوع
لية من ( ) مهارة تقرير مصير موَّزعةإلى ثلاثة محاور، هي: الذاتي [البيئة الضيقة؛ 44الدراسة؛ إذ تكوَّنت الأداة بصورتها الأوَّ

  سعة؛ ماذا يحدث في المدرسة].أشياء يفعلها ولدي]،والأُسرة [البيئة الوسيطة؛ ماذا يحدث في المنزل]، والمدرسة [البيئة الوا
  

  دلالات صدق أداة الدراسة
 صدق المحتوى .أ

) أعضاء هيئة تدريس من ذوي الخبرة 10تم التحقق من صدق المحتوى لأداة الدراسة بعرضها على مجموعة مكونة من (
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ة، من حيث: وضوح مهارات والاختصاص في التربية الخاصة، والقياس والتقويم؛ بهدف إبداء آرائهم حول دقة وصحة محتوى الأدا
تقرير المصير، والصياغة اللغوية لها، ومناسبتها لقياس ما وضعت لأجله، وانتمائها للمحور الذي تتبع له، وإضافة أو تعديل أو 
حذف ما يرونه مناسبًا. تم الأخذ بجميع ملحوظات المحكمين المتمثلة في تعديل الصياغة اللغوية، وحذف بعض الفقرات؛ وبهذا 

نا من (أصب ) مهارة تقرير مصير موَّزعةٍ إلىثلاثة 41ح عدد مهارات تقرير المصير للأداة في صورتها النهائية بعد التحكيم مكوَّ
)، والأُسرة [البيئة الوسيطة؛ ماذا يحدث في 15-1محاور، هي: الذاتي [البيئة الضيقة؛ أشياء يفعلها ولدي]، وتمثله الفقرات (

 ).41-28)، والمدرسة [البيئة الواسعة؛ ماذا يحدث في المدرسة] وتمثله الفقرات (27-16المنزل] وتمثله الفقرات (

  صدق البناء .ب
) من آباء الأفراد ذوي الإعاقة 15لاستخراج دلالات صدق البناء لأداة الدراسة، تم تطبيقها على عينة استطلاعية مكونة من (

اب معاملات الارتباط المُصحح لعلاقة مهارات تقرير المصير بالأداة العقلية البالغين من خارج عينة الدراسة المستهدفة، وحس
  ).2ككل، وبالمحاور التابعة لها، وذلك كما هو مُبيَّن في الجدول (

  
  : قيم معاملات الارتباط المُصحَّح لعلاقة مهارات تقرير المصير بالأداة ككل وبالمحاور التابعة لها2الجدول 

  المحور
  ورقم المهارة

 ط المُصحَّح لمهارةالارتبا
  تقرير المصير مع:

 الأداة المحور

 

1 0.68 0.68 
2 0.78 0.77 
3 0.69 0.67 
4 0.77 0.75 
5 0.73 0.69 
6 0.68 0.67 
7 0.69 0.67 
8 0.72 0.71 
9 0.76 0.70 

10 0.69 0.69 
11 0.74 0.72 
12 0.70 0.69 
13 0.71 0.70 
14 0.70 0.69 
15 0.76 0.73 

 

16 0.73 0.69 
17 0.74 0.73 
18 0.76 0.75 
19 0.70 0.70 
20 0.74 0.73 
21 0.76 0.75 
22 0.74 0.73 
23 0.74 0.71 
24 0.72 0.72 
25 0.75 0.71 
26 0.78 0.78 
27 0.62 0.61 
28 0.64 0.61 
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  المحور
  ورقم المهارة

 ط المُصحَّح لمهارةالارتبا
  تقرير المصير مع:

 الأداة المحور
29 0.70 0.67 
30 0.76 0.71 
31 0.71 0.71 
32 0.70 0.67 
33 0.77 0.72 
34 0.53 0.49 
35 0.76 0.74 
36 0.65 0.64 
37 0.67 0.66 
38 0.63 0.58 
39 0.58 0.56 
40 0.59 0.57 
41 0.69 0.67 

  
وحت ) أنَّ قيم معاملات الارتباط المُصحح لمهارات تقرير المصير للمحور الذاتي (البيئة الضيقة) ترا2يلاحظ من الجدول (

)، وأنَّ قيم معاملات الارتباط المُصحح لمهارات تقرير المصير لمحور الأُسرة 0.77-0.67)، ومع الأداة ككل (0.78- 0.68بين (
)، وأخيرًا؛ تراوحت قيم معاملات الارتباط المُصحح 0.78-0.61)، ومع الأداة ككل(0.78-0.62(البيئة الوسيطة) تراوحت بين (
). وهي 0.74-0.49)، ومع الأداة ككل (0.77-0.53ور المدرسة (البيئة الواسعة) تراوحت بين (لمهارات تقرير المصير لمح

 مقبولة لأغراض تطبيق الدراسة الحالية.

  
  ثبات أداة الدراسة

لأغراض التحقق من ثبات أداة الدراسة والمحاور التابعة لها، تم حسابثبات الاتساق الداخلي باستخدام معادلة كرونباخ ألفا 
(Cronbach’s Alpha) بالاعتماد على بيانات التطبيق الأول للعينة الاستطلاعية. ولأغراض التحقق من ثبات الإعادة لأداة الدراسة

وللمحاور التابعة لها، تم إعادة التطبيق على العينة الاستطلاعية بطريقة الاختبار وإعادة الاختبار بفاصل زمني مقداره أسبوعان 
 ).3والثاني، وحساب معامل ارتباط بيرسون بين التطبيقين، وذلك كما هو مُبيَّن في الجدول (بين التطبيقين الأول 

  
 : قيم معاملات ثبات الاتساق الداخلي وثبات الإعادة لأداة الدراسة والمحاور التابعة لها3الجدول 

  مهارات تقرير المصير
  ومحاورها

 ةالإعاد الاتساق الداخلي  الفقرات عدد معاملات ثبات
 15 0.84 0.95 الذاتي (البيئة الضيقة)
 12 0.88 0.94 الأُسرة(البيئة الوسيطة)
 14 0.86 0.93 المدرسة(البيئة الواسعة)

 41 0.79 0.98 الكلي للأداة

  
). 0.95-0.93) ولمحاورها تراوحت بين (0.98) أنَّ قيمة ثبات الاتساق الداخلي لأداة الدراسة بلغت (3يلاحظ من الجدول (

 ).0.88- 0.84) ولمحاورها تراوحت بين (0.79في حين أنَّ ثبات الإعادة لأداة الدراسة بلغ قيمته (
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  تصحيح أداة الدراسة
) مهارة تقرير مصير، يُجاب عليها بتدريج خماسي يشتمل البدائل: دائمًا وتعطى 41اشتملت أداة الدراسة بصورتها النهائية (

)، وتقريبًا وتأخذ درجتان، وأبدًا وتعطى درجة واحدة. وهذه الدرجات 3الأحيان وتعطى ( )، وبعض4)، وعلى الأغلب وتعطى (5(
). وقد تم تصنيف الأوساط 205-41تنطبق على جميع مهارات تقرير المصير، وتتراوح الدرجة الكلية على المقياس بين (

)، 3.66وتُعطى للحاصلين على درجة أكبر من ( الحسابية لاستجابات أفراد الدراسة إلى ثلاث درجات على النحو الآتي: كبيرة
 ).2.34)، وقليلة وتُعطى للحاصلين على درجة أقل من (3.66-2.34ومتوسطة وتُعطى للحاصلين على درجة تتراوح من (

  
 متغيرات الدراسة

  اشتملت الدراسة المتغيرات الآتية:
  المتغيرات المستقلة: .أ
 سيطة، ومتوسطة، وشديدة.درجة الإعاقة، ولها ثلاثة مستويات، هي: ب -

  سنة. 21سنة، وأكثر من  21 – 18سنة، ومن  18 – 15العمر، وله ثلاثة مستويات، هي: -
 دينار. 700دينار، وأكثر من  700- 401دينار، ومن  400مستوى الأُسرة الاقتصادي، وله ثلاثة مستويات، هي: أقل من  -

  ي، وتطوعي.نوع المركز، وله ثلاثة مستويات، هي: خاص، وحكوم -
درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير والمحاور التابعة لها من المتغيرات التابعة:  .ب

 .وجهة نظر الوالدين

 نتائج الدراسة ومناقشتها

لغين لمهارات تقرير المصير من النتائج المتعلقة بالسؤال الأول: "ما درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البا: أوَّلاً 
  ".وجهة نظر الوالدين؟

للإجابة عن هذا السؤال، حسبت الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية لدجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين 
 ) يوضح ذلك.4لمهارات تقرير المصير والمحاور التابعة لها من وجهة نظر الوالدين، والجدول (

  
: الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية لامتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير 4دول الج

  والمحاور التابعة لها من وجهة نظر الوالدين مرتبةً تنازليًا
الر  الرتبة

 قم
 مهارات تقرير المصير
  والمحاور التابعة له

 الوسط
  الحسابي

الانحراف
 لدرجةا  المعياري

متوسطة 0.84 3.01)البيئة الواسعةالمدرسة ( 3 1
متوسطة 0.92 2.96 )البيئة الضيقةالذاتي ( 1 2
متوسطة 0.98 2.94 )البيئة الوسيطةالأُسرة ( 2 3

متوسطة 0.86 2.97 الكلي للأداة
  

رات تقرير المصير والمحاور التابعة لها من وجهة ) أنَّ درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمها4يلاحظ من الجدول (
نظر الوالدين جاءت متوسطة؛ إذ جاءت محاور امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر 

لضيقة) في المرتبة الثانية، وأخيرًا الأُسرة الوالدين وفقًا للترتيب التالي: المدرسة (البيئة الواسعة) في المرتبة الأولى، ثم الذاتي(البيئة ا
ويمكن عزو هذه النتيجة إلى وجود مستوى متوسط من الوعي والمعرفة لدى أولياء أمور ذوي (البيئة الوسيطة) في المرتبة الثالثة.

؛ الأمر الذي مكنهم من تقدير هذه الإعاقة العقلية بمهارات تقرير المصير، وامتلاك أبنائهم ذوي الإعاقة العقلية البالغين لهذه المهارات
المهارات بهذه الدرجة،كما يمكن عزو ذلك إلى عدم انتشار هذه المهارات على مستوى الممارسات وثقافة الآباء أنفسهم؛ فالمراكز 

في تقديراتهم ليبدو  والمؤسسات تولي الاهتمام الأكبر للمهارات الأكاديمية مقارنةًبالمهارات الوظيفية، فضلاً عن احتمالية تحيز الآباء
) التي أشارت إلى 2018أبناؤهم في الصورة التي يطمحون وصولهم إليها. واتفقت هذه النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة حسن وأيمن (

رنا توافر مهارات تقرير المصير بمستوى متوسط لدى المراهقين ذوي الإعاقة العقلية. واتفقت كذلك مع ما توصل إليه أوماديفي وساكوما
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(Umadevi&Sukumarna,2012) .في أن المراهقين البالغين ذوي الإعاقة العقلية امتلكوا مهارات وظيفية اجتماعية بدرجة متوسطة 

 Carter et al., 2013a; Carter et al., 2013b; Carter et)وقد اختلفت هذه النتيجة مع نتائج دراسة كل من كارتر وآخرين 

al.,2009)  ودراسة فيلاقمز(Villagomez, 2016)عاقة العقلية. ومع نتائج التي أظهرت انخفاض مهارات تقرير المصير لدى ذوي الإ
التي أظهرت أن مهارات تقرير المصير لدى ذوي الإعاقة العقلية وطيف التوحد من  (Zhang et al., 2010)دراسة تشانغ وآخرون

 Grigalet)وجيجيل وآخرين(Tan &Adorio, 2012) من تان وأدوريووجهة نظر الأهل كانت منخفضة. وكذلك مع نتائج دراستي كل 

al., 2003) اللتين هدفتا إلى تعرُّف مهارات تقرير المصير بين ذوي الإعاقة العقلية من وجهة نظر الآباء والمعلمين. واختلفت أيضًا
معلمي الطلاب ذوي الإعاقة حول التي هدفت إلى التحقق من تصورات عينة من Pograms, 2005)مع نتائج دراسة وبوقرامز(

لى مستوى معرفة ووعي الآباء بطبيعة ومكونات إالقضايا التي ترتبط بتقرير المصير لدى ذوي الإعاقة. وربما يعزى هذا الاختلاف 
  مهارات تقرير المصير في تلك المجتمعات الغربية.

ئيًا في درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين النتائج المتعلقة بالسؤال الثاني: "هل توجد فروق دالة إحصا: ثانيًا
لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين تُعزى إلى متغيرات:درجة الإعاقة، والعمر، ومستوى الأسرة الاقتصادي، ونوع 

  المركز؟"
ك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين للإجابة عن هذا السؤال، حسبت الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجة امتلا

لمهارات تقرير المصير والمحاور التابعة لها من وجهة نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة، والعمر، ومستوى الأُسرة الاقتصادي، 
  ).5ونوع المركز، كما في الجدول (

  
ن لمهارات تقرير المصير واللمحاور التابعة لها من وجهة : الأوساط الحسابية والانحرافات ذوي الإعاقة العقلية البالغي5الجدول 

  نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة والعمر ومستوى الأُسرة الاقتصادي ونوع المركز

 المتغير
 الإحصائي  ومستوياته

 الكلي تقرير المصير ومحاوره
 الذاتي  للأداة

  (البيئة الضيقة)
 الأُسرة

  (البيئة الوسيطة)
 المدرسة

  ة الواسعة)(البيئ
 درجة الإعاقة

 3.36 3.32 3.38 3.38 الوسط الحسابي بسيطة 
 0.77 0.80 0.90 0.81 الانحراف المعياري

 2.95 3.01 2.90 2.93 الوسط الحسابي متوسطة
 0.69 0.70 0.84 0.74 الانحراف المعياري

 1.94 2.11 1.81 1.87 الوسط الحسابي شديدة
 0.72 0.76 0.68 0.82 الانحراف المعياري

 عمر الطفل
 3.03 3.05 3.00 3.02 الوسط الحسابي 18 - 15 

 0.87 0.86 1.00 0.94 الانحراف المعياري
 2.75 2.84 2.55 2.82 الوسط الحسابي 21- 19

 0.82 0.83 0.91 0.84 الانحراف المعياري
 2.93 2.96 2.99 2.87 الوسط الحسابي سنة 21أكثر من 

 0.85 0.81 0.95 0.93 نحراف المعياريالا
 مستوى الأُسرة الاقتصادي

 3.08 3.09 3.07 3.07 الوسط الحسابي دينار 400أقل من  
 0.87 0.89 0.98 0.92 الانحراف المعياري

 2.85 2.96 2.72 2.84 الوسط الحسابي دينار 700- 401
 0.75 0.80 0.85 0.83 الانحراف المعياري

 2.80 2.83 2.79 2.78 الوسط الحسابي دينار 700 أكثر من
 0.89 0.75 1.06 1.00 الانحراف المعياري
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 المتغير
 الإحصائي  ومستوياته

 الكلي تقرير المصير ومحاوره
 الذاتي  للأداة

  (البيئة الضيقة)
 الأُسرة

  (البيئة الوسيطة)
 المدرسة

  ة الواسعة)(البيئ
 نوع المركز

 2.80 2.85 2.74 2.79 الوسط الحسابي خاص 
 0.93 0.92 1.03 1.01 الانحراف المعياري

 3.77 3.69 3.93 3.73 الوسط الحسابي حكومي
 0.29 0.42 0.31 0.42 الانحراف المعياري

 3.13 3.16 3.09 3.13 الوسط الحسابي تطوعي
 0.40 0.44 0.62 0.42 الانحراف المعياري

  
) وجود فروق ظاهرية بين الأوساط الحسابية لدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات 5يلاحظ من الجدول (

الدين ناتجة عن اختلاف مستويات متغيرات: درجة الإعاقة، والعمر، تقرير المصير والمحاور التابعة لها من وجهة نظر الو 
 - دون تفاعل- ومستوى الأُسرة الاقتصادي، ونوع المركز؛ وللتحقق من جوهرية الفروق الظاهرية، تم إجراء تحليل التباين الرباعي 

تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين تبعًا  بين الأوساط الحسابية لدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين لمهارات
 ).6لمتغيرات: درجة الإعاقة، والعمر، ومستوى الأُسرة الاقتصادي، ونوع المركز، كما في الجدول (

  
بين الأوساط الحسابية لدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية -دون تفاعل-: نتائج تحليل التباين الرباعي 6الجدول 

  رات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة والعمر ومستوى الأُسرة الاقتصادي ونوع المركزالبالغين لمها
  مصدر
  التباين

 مجموع
  المربعات

 درجة
  الحرية

وسطمجموع
 ف  المربعات

 الدلالة
  الإحصائية

 24.540.00 11.69 2 23.38 درجة الإعاقة
 0.26 1.37 0.65 2 1.30 العمر

 0.77 0.27 0.13 2 0.26لأُسرة الاقتصاديمستوى ا
 0.00 9.52 4.53 2 9.07 نوع المركز

 0.48 122 58.12 الخطأ
    130 96.08 الكلي

  
) عدم وجود فروق دالة إحصائيًا بين الأوساط الحسابيةلدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين 6يتبين من الجدول (
ر من وجهة نظر الوالدين تعزى لمتغيري: العمر، ومستوى الأُسرة الاقتصادي. ويمكن تفسير هذه النتيجة في لمهارات تقرير المصي

ضوء أن جميع المراكز في الأغلب تُقدم نفس الخدمات، ولا توجد هناك أية فروق بين طالب وآخر حسب المستوى الاقتصادي 
 تلفة وبنظام معين.للأسرة، وتقدم أيضًا الخدمات حسب الفئات العمرية المخ

التي أظهرتعدم وجود أثر للعمر في  (Carter et al., 2009) وقد اتفقت نتائج الدراسة الحالية مع نتائج دراسة كارتر وآخرين
مهارات تقرير المصير، وبررت الدراسة ذلك بأن الأفراد يتلقون خدمات متساوية بغض النظر عن أعمارهم. ومع نتائج دراسة 

وبررت الدراسات  ،التي أظهرت عدم وجود أثر للمستوى الاقتصادي لمهارات تقرير المصير(Carter et al., 2013b)كارتر وآخرين 
اختلفت نتائج الدراسة في حين  ذلك في ضوء اهتمام الوالدين بمهارات تقرير المصير بغض النظر عن مستواهم الاقتصادي.

أظهرت وجود أثر للوضع الاقتصادي للأسرة، وكلما زاد الوضع الاقتصادي ) التي zhang, 2005الحالية مع نتائج دراسة زهانغ (
 للأسرة زادت الفرص المقدمة لأطفالهم لممارسة مهارات تقرير المصير.

كما أشارت النتائج إلى وجود فروق دالة إحصائيًا بين الأوساط الحسابيةلدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين 
ير المصيرمن وجهة نظر الوالدين تعزى لمتغيري:درجة الإعاقة، ونوع المركز؛ ولكون درجة الإعاقة ونوع المركز لمهارات تقر 

متعددي المستويات؛ فقد توجب استخدام اختبار (ليفين) للتحقق من انتهاك تجانس التباين من عدمه لدرجة امتلاك الأفراد ذوي 
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مصير من وجهة نظر الوالدينتبعًا لمتغيرات: درجة الإعاقة، والعمر، ومستوىالأسرة الإعاقة العقلية البالغين لمهارات تقرير ال
) 92) للبسط و(38) بدون دلالةإحصائيةعند درجتي حرية (1.43)لاختبار ليفين (Fالاقتصادي، ونوع المركز؛ إذ بلغت قيمة (

درجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين للمقام؛ مما استوجب استخدام اختبار (شيفيه) للمقارنات البعدية المتعددة ل
)، ووفقًا لنوع المركز، كما هو 7لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة، كما هو مُبيَّن في الجدول (

  ).8مُبيَّن في الجدول (
  

وساط الحسابية لدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية : نتائج اختبار شيفيه للمقارنات البعدية المُتعددة بين الأ 7الجدول 
  البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة

  متوسطة شديدة  درجة الإعاقة
Scheffe  2.95 1.94  الوسط الحسابي  
 *0.41  *1.42 3.36 بسيطة    *1.01 2.95 متوسطة

 ).α=0.05دالة إحصائيًا ( *

  
) وجود فرق دال إحصائيًا بين الأوساط الحسابيةلدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين 7يتضح من الجدول (

لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا لدرجة الإعاقة؛ لصالح كل من على الترتيب: ذوي الإعاقة البسيطة مقارنةً 
ومن ناحية مستوى ، وذوي الإعاقة المتوسطة، وذوي الإعاقة المتوسطة مقارنةً بذوي الإعاقة الشديدة. بكل من ذوي الإعاقة الشديدة

الإعاقة؛ فقد كشفت النتائج عن وجود فرق دال إحصائيًابين الأوساط الحسابية لدرجة امتلاك الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين 
وفقا لدرجة الإعاقة، وذلك وفق الترتيب: ذوي الإعاقة العقلية البسيطة، ثم ذوي لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين 

 الإعاقة العقلية المتوسطة، وأخيرًاذوي الإعاقة العقلية الشديدة. ويعزو الباحثان ذلك إلى مستوى القدرات التي يتميز بها الأفراد ذوي
لية المتوسطة والشديدة في الانتباه، والتذكر، والقدرة على التعلم والتقليد، الإعاقة العقلية البسيطة مقارنة بالأفراد ذوي الإعاقة العق

 (Umadevi&Sukumarna,2012)والوعي، ومستوى الاستقلالية. واتفقت هذه النتيجة مع ما توصلتإليه دراسة أوماديفي وساكومارنا 
مهارات الوظيفية؛ إذ إن الأفراد البالغين ذوي الإعاقة أن مستوى الإعاقة عامل مهم في اكتساب الأفراد البالغين ذوي الإعاقة للفي

) التي أشارت 2018العقلية البسيطة كانوا أكثر امتلاكًا للمهارات الوظيفية. واتفقت ايضًا مع ما توصلت إليه دراسة حسن وأيمن (
ى المراهقين ذوي اضطراب إلى توافر تقرير مصير بمستوى متوسط لدى المراهقين ذوي الإعاقة العقلية، وبمستوى منخفض لد

التوحد. كما أشارت النتائج إلى وجود فروق دالة إحصائيًا في الدرجة الكلية والمحاورالفرعية ولصالح المراهقين ذوي الإعاقة 
حد العقلية، وفروق دالة إحصائيًا وفقاُ لدرجة الذكاء، وشدة الإعاقة على التوالي لصالح ذوي الإعاقة البسيطة، وذوي اضطراب التو 

مرتفع الأداء، ثم ذوي الإعاقة المتوسطة، وذوي اضطراب التوحد منخفض الأداء. كما تتفق هذه النتيجة مع دراسة أوماديفي 
التي أشارت إلى أن ذوي الإعاقة العقلية البسيطة هم أكثر امتلاكًا للمهارات الوظيفية  (Umadevi&Sukumarna,2012)وسوكومارنا 

 عاقة العقلية المتوسطة والشديدة.مقارنة مع الأفراد ذوي الإ

 ,.Zhang et al)) وتشانغ وآخرين(Carter et al., 2013aوقد اتفقت نتائج الدراسة الحالية مع نتائج دراستي كل من كارتر وآخرون 

ة وتبعاتها أشارتا إلى أنه كلما زادت شدة الإعاقة انخفضت مهارات تقرير المصير، وبررت الدراسة ذلك بأن الإعاق يناللتي(2010
تؤثر على نحو كبير في تعلم مهارات تقرير المصير، بالإضافة إلى خوف الوالدين، وزيادة اعتماد ذوي الإعاقة العقلية على آبائهم 

  في تلبية طلباتهم.
  : نتائج اختبار شيفيه للمقارنات البعدية المُتعددة بين الأوساط الحسابية لدرجة امتلاك الأفراد8الجدول 

  اقة العقلية البالغين لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا لنوع المركزذوي الإع 
 تطوعي خاص  نوع المركز

Scheffe 3.13 2.80 الوسط الحسابي 
 0.33 3.13 تطوعي
 0.64 0.97 3.77 حكومي
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د ذوي الإعاقة العقلية البالغين ) وجود فرق دال إحصائيًا بين الأوساط الحسابيةلدرجة امتلاك الأفرا8يتضح من الجدول (
لمهارات تقرير المصير من وجهة نظر الوالدين وفقًا لنوع المركز؛ لصالح على الترتيب: ذوي الإعاقة العقلية البالغين في المراكز 

نظرائهم في المراكز الحكومية مقارنة بنظرائهم في المراكز الخاصة، ثم ذوي الإعاقة العقلية البالغين في المراكز التطوعية مقارنةً ب
ويعزو الباحثان ذلك إلى اهتمام الجهات ذات العلاقة ممثلة بوزارة التنمية الاجتماعية، والجهود التنسيقية مع المجلس الخاصة. 

الأعلى لحقوق الاشخاص ذوي الإعاقة التي تعنى بتحسين مستوى الخدمات المقدمة في المراكز الحكومية، من خلال توفير 
زم للكوادر العاملة، والاهتمام بمحتوى البرامج والمناهج التي تقدم في هذه المراكز. واتفقت نتائج الدراسة الحالية مع التدريب اللا

اللتين أظهرتا أن مهارات تقرير المصير لدى الأفراد المتواجدين في مدارس ومراكز (Tan &Adorio, 2012)نتائج دراستة تان وأدوريو
ير المصير لدى الأفراد ذوي الإعاقة العقلية في غير المدارس والمراكز الحكومية. بينما اختلفت مع حكومية أعلى من مهارات تقر 
التي أشارت إلى أن نوع المؤسسة ليس عاملا مهمًا في امتلاك  (Umadevi&Sukumarna,2012)دراسة أوماديفي وسوكومارنا 

 الأفراد ذوي الإعاقة العقلية للمهارات الوظيفية.

  
  التوصيات

  في ضوء ما توصلت إليه الدراسة من نتائج، يوصي الباحثان بما يلي:
تبصير أولياء أمور الأفراد ذوي الإعاقة العقلية البالغين بأهمية مهارات تقرير المصير لدى أبنائهم، وبما ينعكس ايجابًافي  -

  مستوى استقلاليتهم ورفاهيتهم الذاتية.
رات تقرير المصير لدى أبنائهم، وأهمية وجودها لديهم في جميع المواقع سواء إعداد برامج خاصة بتدريب الأهل على مها -

  في البيت أو في المدرسة أو في العمل.
وضع الخطط والبرامج الإرشادية، والتوعية المناسبة لأولياء الأمور، وأرباب العمل في جميع المراكز، سواء الحكومية أو  -

  فراد على مهارات تقرير المصير، وبما يعود بالفائدة على الفرد والمجتمع المحيط.التطوعية أو الخاصة؛ لأهمية تدريب الأ
إجراء المزيد من الدراسات التي تهتم بمجال تقرير المصير لذوي الإعاقة العقلية البالغين وذلك لندرتها، بالإضافة إلى دراسة  -

  ة.ت أخرى:كالكفاءة الذاتية والرفاهيمهارات تقرير المصير مع متغيرا
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The Degree To Which Individuals With Intellectual Disabilities Possess Self-Determination 

Skills From The Parents' Point Of View 
 

Mohammed Mohaidat1, Maram Alkhatatbeh2 

 

ABSTRACT 

 
This study aims to find out the degree to which adults with Intellectual disabilities have the skills of 

self-determination from the point of view of parents,The study also aims at finding out whether there 

are significant differences in the degree to which students with adult Intellectual disabilities possess the 

skills of self-determination from their parents' point of view due to variables (family economic level, 

severity of disability, age of individual, position, private / public sector). To achieve the objectives of 

the study, a questionnaire of self-determination skills for parents was Developed. The study sample 

consisted of (131) parents of adults with Intellectual disabilities in the governorates of Irbid and Ajloun 

they were selected through the available way from the parents’ community. The results revealed that 

the degree to which adults with Intellectual disabilities have the skills of self-determination and their 

axes from the parents' point of view has all been medium. The results showed statistically significant 

differences at the level of significance (α = 0.05) between the averages for the acquisition of self-

determination skills by adults with Intellectual disabilities, from the perspective of the parents 

according to the degree of disability, and it was in favor of those of simple Intellectual disability, and 

the type of the public centers.The results also showed that there were no statistically significant 

differences at the level of (α = 0.05) between the averages for the adults acquisition of self-

determination skills from the parents' point of view according to age and the family's economic level. 
Keywords: Self-Determination Skills; Intellectual Disability; Individuals with Intellectual Disabilities. 
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