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تقييـ الخدمات النفسية والصحية والاجتماعية المقدمة لممسنيف ذوي الإعاقة في دور رعاية 
 الشيخوخة في ضوء المعايير العالمية

  قسنطينة–دراسة ميدانية في دار رعاية الشيخوخة بوخروفة بحامة بوزياف 
 

  سكيكدة1955 أوت 20بف زياف مميكػػػة                                   جامعة /    د
 

:  مقدمة إشكالية
    تعد الشيخوخة مف أىـ المراحل التي يمر بيا الإنساف، كونيا آخر مراحل حياتو مما 

يجعميا تتميز بالعديد مف الخصائص سواء عمى المستوى النفسي أو الاجتماعي أو الصحي، 
حيث تطرأ في ىذه المرحمة تغيرات بيولوجية وفسيولوجية وسيكولوجية لدى الفرد كنتيجة 
طبيعية لمتقدـ في  السف وما يرافقو مف ضعف في البنياف الجسمي، وزيادة تحسس مف 

ثيرات البيئية التي يعيش فييا، ىذه الخصوصية ىي التي تجعل ىذه المرحمة العمرية أكثر ـاؿ
 .أىمية مف سابقاتيا

نسانية سواء منيا المصنعة أوالنامية، لإىذا وتنتشر ظاىرة الشيخوخة داخل المجتمعات ا
مع العمـ أف التحولات . وتختمف لدى الأفراد والمجتمعات كما تختمف لدى المجتمع الواحد

لى زيادة مطردة في أعداد إنسانية أدت لإالاجتماعية والاقتصادية المتسارعة في المجتمعات ا
نساف سابقا يعمر طويلا نتيجة تفشي الأمراض وسوء الرعاية الطبية لإالمسنيف فمقد كاف ا

ونقص الغذاء أما الآف فإننا نشيد تطورا كبير عمى مستوى الخدمات المقدمة لممسنيف سواء 
قود عكانت طبية أو نفسية أو إجتماعية إذ أف توقعات الحياة تشيد تزايدا مستمرا خاصة في اؿ

 عاما ومف المتوقع أف 64 عاما الى 46الخمسة الأخيرة، حيث ارتفعت في الدوؿ النامية مف 
 ، مثمما ىو الحاؿ في الدوؿ 2020 عاما مع حموؿ سنة 27يصل متوسط العمر إلى حدود 

، %32المتقدمة التي وصمت نسبة السكاف ممف ىـ فوؽ سف الستيف عاما إلى حوالي 
، 2012منظمة الأمـ المتحدة لمسكاف، ).2020لغ ىذا الرقـ ثمث السكاف عاـ يبوينتظر أف 

(.  01ص
تزايدا كبيرا في عدد المسنيف في السنوات الأخيرة، ىو الآخر كما يشيد المجتمع الجزائري 

 عمى الرغـ 2013جمالي لمسكاف سنة لإمف المجموع ا% 07.5حيث يمثل عدد المسنيف نسبة 
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مف أف الجزائر تصنف ضمف المجتمعات الفتية إلا أف ىذه النسبة في ارتفاع مستمر، فمعدؿ 
 سنة، ومف المتوقع أف تصل نسبة الجزائرييف ممف ىـ 67لى إ2011إطالة الحياة وصل سنة 
، مما يجعمنا نسمَـ بأننا لف نكوف قادريف في 2025 سنة %40في مرحمة الشيخوخة إلى 

المستقبل القريب عمى مواجية الشيخوخة والتقميل مف آثارىا ومساعدة المسنيف عمى التعامل 
لى أعباء إبشكل أفضل مع القيود التي يفرضيا التقدـ في السف، الأمر الذي قد يؤدي 

(. 01، ص2013وزارة التضامف الوطني والأسرة، ).اجتماعية واقتصادية وصحية كبيرة
تجاه كبار إوكنتيجة لمتحولات الطارئة عمى النسق الاجتماعي بشكل عاـ والأسرة ووظائفيا 

السف مف أفرادىا بشكل خاص وظيور الأسر النووية، فقد حصل تباعد بيف الأبناء والآباء 
وبالتالي تقمصت الرعاية الأسرية لموالديف، ووقع تذبذب في العلاقات العائمية مما جعل كبار 
السف لا يجدوف مف أفراد الأسرة مف يتفرغ لخدمتيـ يسير عمى راحتيـ، لذا وجدت مؤسسات 

. شباع أكبر عدد ممكف مف حاجياتيـإبديمة متخصصة في رعايتيـ وتعمل عمى التكفل بيـ و
اء المسنيف بعد أف أصبحوا يشكموف عبئا اجتماعيا ويإخيرة لحل مشكمة لأفمقد أسست ىذه ا

واقتصاديات ونفسيا مف وجية  نظر أسرىـ، وكذا لاستقباؿ المسنيف الذيف أقعدتيـ الشيخوخة 
عف العمل والقياـ بشؤونيـ ولـ يجدوا أسر ترعاىـ، فيي تعمل عمى إيجاد البيئة المناسبة ليـ 
حتى يحسوا بالرضا عف الحياة، وىذا مف خلاؿ أدوار المحيطيف بيـ والذيف يقوموف برعايتيـ 

... مف الأخصائييف الإجتماعييف والنفسنييف والأطباء
 لقد بينت  العديد مف الدراسات أف عدد لا بأس بو مف كبار السف يعانوف مف أشكاؿ 

الانتياؾ في المنزؿ وأف سوء المعاممة في دور الرعاية يمكف أف يكوف أكثر شيوعا واتساعا 
مما ىو متصور، وتشمل أعماؿ الانتياؾ في دور الرعاية والمستشفيات استخداـ الحجز 

. البدني، وعدـ تقديـ الرعاية الكافية
في ىذا الاطار جاءت دراستنا ىذه والتي الغرض منيا تقييـ الخدمات النفسية والصحية 

عاقة في دور كبار السف في أحد مراكز رعاية لإوالاجتماعية المقدمة لممسنيف مف ذوي ا
.  في الجزائر وىذا في ضوء المعايير العالميةالشيخوخة

عاقة لإ ذوي ا والمسناتما أىم الخدمات المقدمة لممسنين: وقد انطمقنا مف السؤاؿ التالي
دار عاقة في لإذوي اوالمسنات  وذلك من وجية نظر المسنين دار رعاية الشيخوخةفي 

 رعاية الشيخوخة؟
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:  ىذا إلى أسئمة فرعية ىييوقد ترفرع سؤاؿ الرئيس
 دار رعاية عاقة في لإ ذوي ا والمسناتما أىـ الخدمات النفسية المقدمة لممسنيف

دار رعاية عاقة في لإ ذوي ا والمسنات وذلؾ مف وجية نظر المسنيفالشيخوخة
 ؟ الشيخوخة

  دار رعاية عاقة في لإذوي اوالمسنات ما أىـ الخدمات الصحية المقدمة لممسنيف
دار رعاية عاقة في لإ ذوي ا والمسنات وذلؾ مف وجية نظر المسنيفالشيخوخة
؟ الشيخوخة

  دار رعاية عاقة في لإذوي اوالمسنات ما أىـ الخدمات الاجتماعية المقدمة لممسنيف
دار عاقة في لإ ذوي ا والمسناتوذلؾ مف وجية نظر المسنيفالشيخوخة 

؟ رعايةالشيخوخة
 بدار رعاية عاقة عف الخدمات المقدمة ليـ الإ ذوي  والمسنات ما درجة رضا المسنيف

 الشيخوخة؟
  تكمف أىمية ىذه الدراسة فيما يمي: أىمية الدراسة :
  محاولة لإلقاء الضوء عمى طبيعة الخدمات النفسية والصحية والاجتماعية المقدمة

. دار رعاية الشيخوخةلممسنيف في 
 فادة مف نتائج الدراسة الحالية في إعداد دليل لمخدمات النفسية والصحية لإستيمكف ا

 .والاجتماعية اللازمة لممسنيف ذوي الاعاقة
 :  أىداف الدراسة

لى تقييـ الخدمات النفسية والصحية والاجتماعية المقدمة لممسنيف إتيدؼ ىذه الدراسة  .1
 في ضوء المعايير العالمية ومدى مراعات الشيخوخةعاقة في دور رعاية لإمف ذوي ا

. ىذه الخدمات المقدمة ليـ لحاجاتيـ التي تناسب حالاتيـ
عاقة عف لإلى قياس درجة رضا المسنيف مف ذوي الإكما تيدؼ ىذه الدراسة أيضا  .2

 .ىذه الخدمات مف وجية نظرىـ
: التعاريف الاجرائية لممصطمحات

 سف الخامسة 1972لقد اختارت لجنة خبراء منظمة الصحة العالمية عاـ : كبار السن 
باعتبار أف ىذا السف يتفق مع سف  (كبار السف)والستيف عمى أنو بداية الأعمار 
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التقاعد في معظـ البمداف، عمى أف سف التقاعد لمعظـ العامميف في الجزائر ىو سف 
الستيف، وعمى ىذا فاف القانوف يعتبر المسف في الجزائر ىو مف بمغ سف الستيف، 

. وذلؾ لأغراض التقاعد واستحقاؽ التأمينات الاجتماعية
 ىـ مجموعة مف المسنيف غير الأسوياء وغير القادريف عمى :كبار السن ذوي الاعاقة 

تأميف أنفسيـ لضروريات الحياة الطبيعية، وذلؾ ناتج عف وجود عجز أو قصور في 
. (البدنية أو العضوية أو النفسية أو الذىنية)قدراتيـ 

 نّيا المؤسّسة الإيوئية التي تقدّـ الرعاية النفسية والصحية إ: دار رعاية المسنين
 سنة 65والاجتماعية لممسنّيف التي يَحتاجونيا الأسوياء منيـ والمعاقيف الذيف يبمغوف 

. مف العمر وما فوؽ 
 ىي مجموعة مف الأنشطة والبرامج المنظمة واليادفة إلى توفير الأمف : الخدمات

والحماية لممسنيف مف ذوي الإعاقة، وتمارس ىذه الأنشطة والبرامج داخل دور رعاية 
. المسنيف مف قبل الإطارات الوظيفية العامميف فييا

 ىي مجموعة مف البرامج والأنشطة التي تيتـ بالمشاعر الذاتية :الخدمات النفسية 
لممسنيف كشعورىـ بالثقة بالنفس العالية وشعورىـ بأنيـ أشخاص مرغوب فيو، وتقاس 

. بالدرجة التي يتـ التعبير عنيا بالأداة المعدة في ىذه الدراسة
 ىي مجموعة مف البرامج والأنشطة التي تسعى دور رعاية : الخدمات الصحية

المسنيف إلى توفيرىا لممسنيف في الجانب العلاجي ففي حالة الأشخاص المسنيف ذوي 
 (...السميعة، البصرية)الاعاقة يتـ توفير مثلا التأميف الصحي لممسنيف والمعينات 

. وتقاس بالدرجة التي يتـ التعبير عنيا بالأداة المعدة في ىذه الدراسة
 ىي مجموعة مف البرامج والأنشطة التي تساعد كبار السف :الخدمات الاجتماعية 

عمى التكيف مع المجتمع الذي يعيشوف فيو، كعلاقتو بأسرتو وأصدقائو وجيرانو، 
 .وتقاس بالدرجة التي يتـ التعبير عنيا بالأداة المعدة في ىذه الدراسة

: محددات الدراسة
 مجالا مكانيا لإجراء ىذه الشيخوخةبوخروفة  رعاية ارتـ اختيار د: محددات مكانية

 .الدراسة والواقعة بحمة بوزياف بمدينة قسنطينة
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 المسنيف والمسنات المعاقيف مجموعة مفتكونت عينة الدراسة مف : محددات بشرية 
 .المقيميف بالدار الرعاية

 2017سبتمير - أجريت ىذه الدراسة خلاؿ الفترة الممتدة مف أوت : محددات زمانية. 
:  طار النظري لمدراسةلإا

طار مفيوـ كبر السف مف حيث التعريف والأمراض المصاحبة لمرحمة لإسنتناوؿ في ىذا ا
الشيخوخة ، كما سنتناوؿ الخدمات النفسية والصحية والاجتماعية الواجب تقديميا لممسنيف 
 .ذوي الاعاقة في دور رعاية كبار السف ومبادىء الأمـ المتحدة الخاصة برعاية كبار السف

:  مفيوم كبار السن
نساف لإشاخ ا: تتناوؿ بعض قواميس المغة العربية معنى الكبر في السف أو الشيخوخة فيقاؿ

 وىي غالبا عند الخمسيف، وىو فوؽ الكيل ،شيخا وشيخوخة، والشيخ ىو مف أدرؾ الشيخوخة
ىو كبر : ويقاؿ ىرـ الرجل ىرما، أي بمغ أقصى الكبر والضعف، واليرـ. ودوف اليرـ

(. 2009الزبيدي، ).السف
: ىذا ويمكف تحديد بداية مرحمة الشيخوخة انطلاقا مف مستويات تتمثل في 

: ويحسب عمى أساس أربعة مستويات تتمثل في: البعد الزمني
 سنة65 الى 55يسمى فترة ما قبل التقاعد وتمت مف : المستوى الأوؿ  .
 سنة فأكثر65يسمى فترة التقاعد وبتدأ مف : المستوى الثاني  .
 سنة فأكثر70ىو فترة التقدـ في العمر وتمتد مف : المستوى الثالث  .
 ىو فترة الشيخوخة والعجز التاـ والمرض والتي تمتد الى غاية : المستوى الرابع

 .سنة فأكثر110
. تفاق شبو تام  بين الباحثين عمى أن سن الستين ىي سن بدء الشيخوخةإىناك  : ملاحظة

ويستخدـ في تحديد الشيخوخة العضوية، وىو مقياس وصفي يقوـ عمى : البعد البيولوجي
أساس المعطيات البيولوجية لكل مرحمة مثل ضغط الدـ ونشاط الغدد الصماء ومعد 

... النبض
. ويقاس بأداء الأدوار الاجتماعية وعلاقات الفرد ومدى توفقو الاجتماعي: البعد الاجتماعي

ويقاس عمى أساس الخصائص النفسية والتغيرات في سموؾ الفرد : البعد النفسي
(. 26، ص 2002عبد المنعـ الميلادي، ).ومنشاعره
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عمى أنو مف بمغ الستيف  (WHO)ىذا ويعرؼ كبير السف عالميا وفقا لمنظمة الصحة العالمية 
.  سنة65مف عمره، أما في الدوؿ المتقدمة فإف عمر الشيخوخة فإنو يبدأ مف 

: الأمراض المصاحبة لمرحمة الشيخوخة
نساف في السف يصبح عرضة للإصابة بكثير مف الأمراض العضوية والنفسية لإعندما يتقدـ ا

تعيقو عمى السير الحسف في الحياة، ىذه الأمراض يجد الأطباء صعوبة في معالجتيا ونذكر 
التياب المفاصل العظمي، الاصابة بالسرطاف، داء السكري، مرض : مف بيف ىذه الأمراض 
ىذه الأمراض قد تزيد مف احتمالات إصابة المسف بأمراض أخرى ...القمب، ىشاشة العضاـ

وبيذا فإف حدوث الإعاقة يزداد ، ، الإكتئاب، الزىايـ(لرعاشيالشمل ا)مرض باركنسوف : مثل
. بزيادة الأمراض المزمنة مع العمر

ىذه الأمراض وضعت ليا منظمة الأمـ المتحدة تصنيفا خاصا حسب الدوؿ المتقدمة والدوؿ 
. النامية والجدوؿ التالي يوضح ذلؾ

 يوضح توزيع بعض الأمراض المصاحبة لمرحمة الشيخوخة في الدول (أ) رقم جدول
. المتقدمة والنامية

البمدان النامية البمدان المتقدمة الأمراض 
 94.2 15.0ضعف البصر 
 43.9 18.5فقدان السمع 

 19.4 8.1إلتياب المفاصل 
 11.9 2.2مرض القمب الاقفاري 

 7.0 6.2الزىايمر 
 8.0 4.8من زالإنسداد الرئوي الم

 4.9 2.2الأمراض الدماغية الوعائية 
 4.8 0.5الاكتئاب 

( 17، ص 2012: منظمة الصحة العالمية): المصدر
: مبادىء الأمم المتحدة المتعمقة برعاية كبار السن

المبادىء التي أقرتيا الأمـ المتحدة والمتعمقة بحقوؽ كبار السف تتكوف مف خمسة مبادىء 
: حيث حدد لكل مبدأ شروط ومتطمبات لتحقيقو وىي
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ستقلاؿ ومبدأ المشاركة ومبدأ الرعاية ومبدأ تحقيق الذات ومبدأ الكرامة، وفيما يمي لإمبدأ ا
: توضيح مفصل لكل منيا

 :ولكي يتحقق ينبغي العمل عمى مراعاة الأمور الآتية: مبدأ الاستقلالية -1
أف تتاح لكبار السف إمكانية الحصوؿ عمى ما يكفي مف الغذاء والماء والمأوى  - أ

والممبس والرعاية الصحية بأف يوفر ليـ مصدر لمدخل ودعـ أسري ومجتمعي 
 .ووسائل العوف الذاتي

 .أف تتاح لكبار السف فرصة العمل أو فرص أخرى مدرة لمدخل - ب
تمكيف كبار السف مف المشاركة في تقرير وقت انسحابيـ مف القوى العاممة  - ت

 .ونسقو
 .إف لكبار السف امكانية الافادة مف برامج التعميـ والتدريب الملائمة - ث
 ينبغي تمكيف كبار السف مف العيش في بيئات مأمونة وقابمة لمتكيف بما يلائـ ما  - ج

 .يفضمونو شخصيا وقدراتيـ المتغيرة
 . تمكيف كبار السف مف مواصمة الاقامة في منازليـ لأطوؿ فترة ممكنة - ح

ولأجل تمكيف الكبار مف المشاركة ينبغي العمل عمى مراعاة الأمور : مبدأ المشاركة- 2
: التالية
أف يظل كبار السف مندمجيف في المجتمع وأف يشاركوا بنشاط في صوغ وتنفيذ  - أ

السياسات التي تؤثر مباشرة في رفاىـ وأف يقدموا للأجياؿ الشابة معارفيـ 
 .ومياراتيـ

تمكيف كبار السف مف التماس وتييئة الفرص لخدمة المجتمع المحمي ومف  - ب
 .العمل كمتطوعيف في أعماؿ تناسب اىتماميـ وقدراتيـ

 .تمكيف كبار السف مف تشكيل الحركات أو الروابط الخاصة بيـ - ت
لأجل أف يكوف حق الرعاية مضمونا ينبغي العمل عمى مراعاة الأمور : مبدأ الرعاية- 3

 :التالية
أف تتاح لكبار السف إمكانية الحصوؿ عمى الرعاية الصحية لمساعدتيـ عمى  - أ

حفع أواستعادة المستوى الأمثل مف السلامة الجسمانية والذىنية والعاطفية 
 .ولوقايتيـ مف المرض أو تأخير إصابتيـ بو
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أف تتاح لكبار السف إمكانية الحصوؿ عمى الخدمات الاجتماعية والقانونية  - ب
 .لتعزيز استقلاليتيـ وحمايتيـ ورعايتيـ

تمكيف كبار السف مف الانتفاع بالمستويات الملائمة مف الرعاية المؤسسية التي  - ت
تؤمف ليـ الحماية والتأىيل والحفز الاجتماعي والذىني في بيئة انسانية 

 .ومأمونة
تمكيف كبار السف مف التمتع بحقوؽ الانساف والحريات الأساسية عند اقامتيـ  - ث

في أي مأوى أ مرفق لمرعاية أو العلاج، بما في ذلؾ الاحتراـ التاـ كرامتيـ 
ومعتقداتيـ واحتياجاتيـ وخصوصياتيـ ولحقيـ في اتخاذ القرارات المتصمة 

 .برعايتيـ ونوعية حياتيـ
لكي يحصل كبار السف عمى الفرص المناسبة لتحقيق ذواتيـ ينبغي : مبدأ تحقيق الذات- 4

 :العمل عمى مراعاة الأمور التالية
 .تمكيف كبار السف مف إلتماس فرص التنمية الكاممة لإمكاناتيـ - أ

أف تتاح لكبار السف إمكانية الإفادة مف موارد المجتمع التعميمية  - ب
 .والثقافية والروحية والترويحية

إف الكرامة قيمة إنسانية عميا ولأجل أف يشعر الكبار بيا متحققة في ذواتيـ       : مبدأ الكرامة- 5
 :ينبغي العمل عمى مراعاة الأمور التالية

  تمكيف كبار السف مف العيش في كنف الكرامة والأمف ودوف خضوع  - أ
 .إلى أي استغلاؿ أو سوء معاممة جسديا أو ذىينا

أف يعامل كبار السف معاممة منصفة بصرؼ النظر عف عمرىـ أو نوع  - ب
جنسيـ أو خمفيتيـ العرقية أو كونيـ معاقيف أو غير ذلؾ وأف يكونوا 

عمي )موضوع التقدير بصرؼ النظر عف مدى مساىمتيـ الاقتصادية
 (.20-18، ص 2009جاسـ الزبيدي، 

 :الجانب التطبيقي لمدراسة
اعتمدت ىذه الدراسة عمى المنيج الوصفي التحميمي الذي يعبر عف الظاىرة : منيج الدراسة

موضع الدراسة تعبيرا كميا وكيفيا، والذي لا يتوقف عند حد وصف الظاىرة، بل يتعدى ذلؾ 
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إلى تحميميا، وكشف العلاقات بيف أبعادىا المختمفة مف أجل تفسيرىا والوصوؿ إلى 
 .استنتاجات عامة تسيـ في تحسيف الواقع وتطويره

 مسف ومسنة مف ذوي الإعاقة المقيميف في 77يتألف مجتمع الدراسة مف: مجتمع الدراسة
 قسنطينة، والذيف يحصموف عمى الرعاية –دار رعاية الشيخوخة بوخروفة بحي حامة بوزياف 

 .الصحية والنفسية والاجتماعية، وفيما يمي وصفا لمجتمع الدراسة ضمف الجدوؿ التالي
 

 أنواع المعاقين
 الجنس

 المجموع أنثى ذكر
 04 02 02 بصري 
 11 07 04 حركي

 18 09 09 متعدد الاعاقة
 33 18 15 (عميقة+ خفيفة )معاؽ عقمي 

 66 36 30 المجموع
 11 معاق والباقي المقدر عددىم ب 66 ، منيم 77 مجموع المسنين والمسنات المقيمين بالدار ىو :ملاحظة

 .مسن ومسنة مقيم بدار الرعاية مستقمين أي بدون إعاقة
ىي عينة عرضية ذلؾ وكما سبق الإشارة إليو فإف عدد المسنيف والمسنات  : عينة الدراسة

، إلا أف الأشخاص المسنيف الذيف تمكنت مف 66ذوي الإعاقة المقيميف بدار الرعاية ىو 
ىذا نظرا لصعوبة إعاقتيـ .  مسنا ومسنة ذي إعاقة فقط35إجراء الدراسة عمييـ كاف عددىـ

ولحساب ثباة .  فردا35وبالتالي صعوبة تطبيق الاستمارة عمييـ، إذف عدد أفراد عينتنا ىو 
 مسنيف لإجراء الاختبار عمييـ وعميو 5الأداة فإف تطبيق الاختبار وا عادة تطبيقو إحتجنا ؿ

 .  فردا30فإف عدد أفراد عينتنا التي طبقت عمييا الاستمارة أي العينة الأساسية ىي 
لتحقيق أىداؼ الدراسة تـ استخداـ الاستمارة وىي استمارة تقييـ الخدمات : أدوات الدراسة

 فقرة موزعة 50النفسية والصحية والاجتماعية مف وجية نظر المسنيف والمسنات وتتكوف مف 
 : عمى الأبعاد التالية

تمثل الاستقلاؿ، والمشاركة، والرعاية، وتحقيق )الخدمات النفسية تمثميا الفقرات  - أ
 .(الذات، والكرامة

وتمثل الاستقلاؿ، والمشاركة، والرعاية، و تحقيق )الخدمات الصحية تمثميا الفقرات -ب
 .(الذات، والكرامة
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وتمثل الاستقلاؿ، والمشاركة، الرعاية،  )الخدمات الاجتماعية تمثميا الفقرات -     ج
 .(وتحقيق الذات، والكرامة

في صورتيا الأولية عمى خمس  (أداة الدراسة)تـ عرض الإستمارة : صدق أداة الدراسة
 سكيكدة تخصص عمـ النفس وعموـ التربية لمتأكد مف 55 أت 20محكميف مف أساتذة جامعة 

 .صلاحيتيا ووضوح كل عباراتيا، وقد تـ إعادة صياغة بعضا منيا
 05لقد تـ استخداـ طريقة الاختبار وا عادة الاختبار، إذ تـ توزيعيا عمى : ثبات أداة الدراسة

 أياـ مف تاريخ التوزيع الأوؿ وذلؾ عمى 10مسنيف مف عينة الدراسة، ثـ أعيد توزيعيا بعد 
المجموعة نفسيا، بعدىا تـ استخراج معامل الإرتباط حسب معادلة بيرسوف حيث بمغت قيمة 

 . وىي نسبة مناسبة لأغراض الدراسة الحالية%82الثبات 
تـ استخداـ الإحصاء الوصفي والتحميمي في : الأساليب الإحصائية المستخدمة في الدراسة

تحميل نتائج الدراسة، لاستخراج المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لكل محور ولكل 
 .فقرة

:نتائج الدراسة  
:عرض لنتائج  الوضعية الشخصية لعينة الدراسة- 1  

يمثل توزيع العينة حسب الجنس (أ)الجدول رقم   
 الجنس التكرارات النسبة المئوية

 ذكر 09 30
 أنثى 21 70
 المجموع 30 100

يظير لنا الجدوؿ السابق أف نسبة الإناث المسنات في عينة الدراسة  أكبر مف نسبة الذكور 
.%70 في حيف نسبة الاناث تمثل %30المسنيف حيث نسبة الذكور تمثل   

يمثل توزيع العينة حسب السن (ب)الجدول رقم   
 الفئة العمرية التكرارات النسبة المئوية

20 06 55 - 65  
40 12 66 - 76  

33.33 10 77 - 87  
6.67 02 88 - 99  
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 المجموع 30  100
أف أكبر نسبة مف المسنيف والمسنات لعينة الدراسة ىي لمفئة  (ب)نلاحع مف الجدوؿ رقـ 

 – 88)، وأقل نسبة مف المسنيف والمسنات نجدىا في الفئة العمرية ( 76 - 66 )العمرية 
99.)  

.يمثل الوضعية الاجتماعية لعينة الدراسة (ج)الجدول رقم   
 الوضعية الاجتماعية التكرارات النسبة المئوية

 أرمل 12 40
 أعزب 14 46.67
 مطمق 04 13.33

 المجموع 30 100
أف نسبة المسنيف والمسنات المقيميف بدار الرعاية والممثميف لعينة  (ج)يظير لنا الجدوؿ رقـ 

، في حيف أف أقل %46.67الدراسة أكبر نسبة منيـ عازبيف وعازبات وذلؾ بنسبة قدرت ب
.%13.33نسبة منيـ كانت لمممطمقيف والمطمقات بنسبة   

عرض لبيانات الدراسة التي تم تحميميا، وذلك فيما يتعمق بكل سؤال من أسئمة -2
 :الدراسة كل عمى حدى، وعمى  النحو التالي

ما أىـ الخدمات النفسية المقدمة :"والذي ينص عمى : النتائج المتعمقة بالسؤال الأول
لممسنيف والمسنات ذوي الإعاقة في دار رعاية الشيخوخة وذلؾ مف وجية نظر المسنيف 

 والمسنات ذوي الاعاقة المقيميف في دار الرعاية؟
للاجابة عف ىذا السؤاؿ تـ حساب المتوسطات الحسابية والانحارافات المعياية لمخدمات 

النفسية المقدمة لممسنيف ذوي الاعاقة في دار رعاية الشيخوخة، حيث بمغ متوسطيا الحسابي 
، وقد تـ اعتماد المقياس التالي لتحديد درجة التوافر  (3.37)وبانحراؼ معياري  (0.62)

 :وىو
  مستوى منخفض0.33 – 0

  مستوى متوسط0.66 – 0.34
  مستوى مرتفع1 – 0.67
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حسب ىذا المقياس نلاحع أف درجة التوافر منخفضة لمخدمات المقدمة لممسنيف ذوي الاعاقة 
 قسنطينة، أما بالنسبة لمفقرات الخاصة بيذا المتغير –في دار رعاية الشيخوخة بحامة بوزياف 

:يوضح نتائجيا (01)فالجدوؿ رقـ   
المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لفقرات الخدمات يمثل  (01)جدول رقم 

النفسية المقدمة لممسنين ذوي الإعاقة في دار رعاية الشيخوخة من وجية نظر المسنين 
.والمسنات  

درجة 
 التوافر

 الانحراف 
 المعياري 

المتوسط 
 الحسابي

رةـــــــــالفق  المعيار 

أحاوؿ الاسترخاء عندما أشعر بالتعب لمتغمب عمى الضغوطات - 1 0.86 4.60 مرتفعة
.النفسية  

.أشغل بعضا مف وقت فراغي بالعبادة والتأمل- 2  
  3 أشغل بعضا مف - 

الكبت والصحف والمجلاتوقت فراغي بقراءة   

 الاستقلالية

 0.63 3.35 منخفضة

 0.13 0.70 منخفضة

  الدرجة 0.54 2.88 منخفضة
أستطيع مقاومة ضغوطات الحياة اليومية بالتعاوف مع الاخصائي - 4 0.90 4.76 مرتفعة

.النفسي  
يتـ تدريبنا مف قبل الاخصائي النفسي عمى تقبل الاخفاقات والعمل - 5

.عمى تدرؾ أسبابيا  
تقوـ دار الرعاية بتكييف وملائمة البيئة الخارجية لي حسب نوعية - 6

.اعاقتي  
.أحاوؿ أف أخرج وأجمس مع الأخريف عند الشعور بالوحدة- 7  

 المشاركة

 0.86 4.60 مرتفعة

 0.46 2.47 منخفضة

 0.53 2.82 منخفضة
  الدرجة 0.68 3.66 مرتفعة
.توفر دار الرعاية لنا أخصائي نفسي لمساعدتنا- 8 1.00 5.30 مرتفعة  

توفر دار الرعاية نشرات توعوية بالجديد في مختمف حالات - 9
.الاعاقة  

.يراعي العامموف الحالة النفسية التي نمر بيا- 10  

 الرعاية
 0.06 0.35 منخفضة

 0.63 3.35 متوسطة
  الدرجة 0.56 3.0 متوسطة
.توفر لنا دار الرعاية الفرص المناسبة لاستثمار أوقتنا- 11 0.43 2.29 منخفضة  

.توفر لنا دار الرعاية برامج تدخل السعادة والشعور براحة الباؿ- 12  
.توفر لنا دار الرعاية بيئات آمنة حتى نستطيع الحركة بحرية- 13  

تحقيق 
 0.36 1.94 منخفضة الذات

 0.70 3.70 مرتفعة
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  الدرجة 0.49 2.64 متوسطة
توفر لنا دار الرعاية الحاجات الأساسية مف مأكل ومشرب - 14 0.96 5.12 مرتفعة

.وممبس  
.توفر لنا تدار الرعاية الاقامة الكريمة- 15  
.تراعي دار الرعاية الحفاظ عمى خصوصياتنا- 16  
.يتاعمل العامموف في دار الرعاية معنا بطريقة كريمة- 17  

 الكرامة
 

 0.93 4.94 مرتفعة

 0.93 4.94 مرتفعة
 0.70 3.70 مرتفعة
  الدرجة 0.82 4.67 مرتفعة
  الدرجة الكمية 0.62 3.37 متوسطة

يشير ىذا الجدوؿ إلى أف المتوسطات الحسابية لفقرات ىذا المقياس تراوحت مف حيث درجة 
لقد بمغ عدد الفقرات ذات الدرجة المنخفضة . التوافر بيف المنخفضة والمرتفعة والمتوسطة

فقرات بينما بمغ عدد الفقرات ذات الدرجة المتوسطة مف حيث توافرىا فقرة واحدة  (07)
 .فقرات ذات درجة مرتفعة (09)و

في المرتبة الأولى وبدرجة مرتفعة لمممارسة والتي تتعمق بتوفير  (08)لقد جاءت الفقرة 
وبانحراؼ معياري قدر ب  (1.00)المختص النفسي لممساعدة، إذ بمغ متوسطيا الحسابي 

( 0.06)بالمرتبة الأخيرة إذ بمغ متوسطيا الحسابي  (09)، بينما جاءت الفقرة (5.30)
 . بدرجة منخفضة التوافر (0.35)وبانحراؼ معياري قدر ب 

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لفقرات الخدمات الصحية يمثل (2)جدول رقم 
المقدمة لممسنين ذوي الاعاقة في دور رعاية الشيخوخة من وجية نظر المسنين 

.والمسنات  
درجة 
 التوافر

الانحراؼ 
 المعياري 

المتوسط 
 الحسابي

رةػػػػػػػػػػػالفق  المعيار 

.توفر لنا دار الرعاية تأميف صحي- 18 0.46 2.47 متوسطة  
.أقوـ بالفحص الدوري لمشكف عف صحتي- 19  
لأسمع، لأرى، ) (سمعية، بصرية، حركية)أستعيف بمعينات - 20

.جيدا حسب نوعية إعاقتي (لأتحرؾ  

 الاستقلالية
 0.43 2.29 متوسطة
 0.33 1.76 منخفضة

  الدرجة 0.40 2.17 متوسطة
تقوـ دار الرعاية بالاستعانة بالأطباء مف الخارج، لمتأكد مف دقة - 24 0.30 1.59 منخفضة

.التشخيص الطبي والعلاجي  
 المشاركة
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أشارؾ في وضع الخطط الصحية التي تتناسب مع طبيعة - 22 0.10 0.53 مرتفعة
.تي وقدراتيـإقا  

.يتـ استشارة أبنائي في أي إجراء طبي أحتاجو- 23  0.03 0.17 منخفضة 

  الدرجة 0.14 0.76 منخفضة
يتوفر في دار الرعاية طبيب عاـ يقوـ بالكشف عمينا بشكل - 24 1.00 5.30 مرتفعة

.دوري   
.الجسدية/ البصرية/ يقوـ الطبيب بتقييـ قدراتنا السمعية - 25  
توقر لنا دار الرعاية الإطارات الطبية والتمريضية والفنية - 26

.الكافية  
  27 مف /البصر/توفر لنا دار الرعاية فحص السمع- 

  قبل الأخصائييف 
يتـ تحولينا لممستشفى عند الضرورة ومتابعة حالتنا الصحية- 28   

 الرعاية

 0.33 1.76 منخفضة

 0.66 3.53 متوسطة

 0.13 0.70 منخفضة

 0.96 5.12 مرتفعة
  الدرجة 0.61 3.28 متوسطة
.توفر لنا دار الرعاية المستمزمات اللازمة لممارسة ىواياتنا- 29 0.53 2.82 متوسطة  

تنظـ لنا دار الرعاية المشاركة في المنافسات الرياضية- 30  
تأخد دار الرعاية بآرائنا حوؿ تحسيف الخدمات الصحية المقدمة - 31
.لنا  

تحقيق 
 0.03 0.17 منخفضة الذات

 0.06 0.35 منخفضة

  الدرجة 0.21 1.11 منخفضة
.يتعامل الإطار الطبي معنا معاممة جيدة دوف إىانة- 32 0.66 3.53 مرتفعة  

.يراعي العامموف كبر سننا وحاجاتنا الخاصة دوف تأفف- 33  
.تحترـ دار الرعاية آرائنا وأفكارنا- 34  

 الكرامة
 0.33 1.76 منخضفة 

 0.10 0.53 منخفضة

  الدرجة 0.36 0.88 منخفضة

  الدرجة الكمية 0.34 1.64 منخفضة

إلى أف المتوسطات الحسابية لفقرات ىذا المقياس تراوحت مف حيث  (02)يشير الجدوؿ رقـ 
درجة التوافر بيف المرتفعة والمتوسطة والمنخفطة ، فقد بمغ عدد الفقرات ذات الدرجة المرتفعة 

فقرات  (04)فقرات بينما بمغ عدد الفقرات  ذات الدرجة المتوسطة مف حيث توافرىا  (04)
لقد جاءت .فقرات (09)أما الفقرات ذات الدرجة المنخفضة لقد بمغ عددىا مف حيث توافرىا 

( 1.00)في المرتبة الأولى وبدرجة مرتفعة حيث بمغ متوسطيا الحسابي  (24)الفقرة 
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في المرتبة الأخيرة وبدرجة منخفضة  (30)، بينما جاءت الفقرة  (5.30)وانحرافيا المعياري 
 (.0.17)بينما انحرافيا المعياري فقد بمغ  (0.03)التوافر، فقد بمغ متوسطيا الحسابي 

الخدمات يمثل المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لفقرات  (3)جدول رقم 
الشيخوخة من وجية نظر الاجتماعية المقدمة لممسنين ذوي الاعاقة في دور رعاية 

.المسنين والمسنات  
درجة 
 التوافر

الانحراؼ 
 المعياري 

المتوسط 
 الحسابي

 المعيار الفقرة

.نقوـ بتقديـ معارفنا ومياراتنا للأجياؿ الشابة- 35 0.73 3.88 مرتفعة  
توفر لنا دار الرعاية قضاء أوقات جميمة مع الأصديقاء - 36

.القدامى  
.تسمح لنا دار الرعاية بتربية بعض الحيوانات المنزلية- 37  
.أشغل بعضا مف وقت فراغي في التنزه- 38  

 الاستقلالية
 0.40 2.11 منخفضة

 0.20 1.06 منخفضة

 0.60 3.19 متوسطة

  الدرجة 0.48 2.56 متوسطة
39  0.90 4.76 مرتفعة . توفر دار الرعاية حل لمشكلاتنا بواسطة الأخصائي الاجتماعي-   

تقوـ دار الرعاية بمتابعة مشاركتنا ودمجنا في المجتمع - 40
.المحمي  

 41 (...ندوات، معارض، ميرجانات)أشارؾ في حضور -   

 المشاركة

 0.20 1.06 منخفضة

 0.06 0.35 منخفضة
  الدرجة 0.38 2.05 منخفضة
.يتوفر في دار الرعاية اخصائي اجتماعي- 42 1.00 5.30 مرتفعة  

تقوـ دار الرعاية بمتابعة نشاطاتنا الاجتماعية الداخمية - 43
.والخارجية  

يقوـ العامموف بدار الرعاية بمساعدتنا عمى التواصل - 44
 الاجتماعي مع المجتمع المحمي

 الرعاية
 0.17 0.89 منخقضة

 0.50 2.65 متوسطة

  الدرجة 0.55 2.94 متوسطة
.توفر لنا دار الرعاية النشاطات الترفيية والترويحية- 45 0.83 4.42 مرتفعة  

عند حل المشكلات الاجتماعية لدينا  تقوـ دار الرعاية  - 46
.باستتشارتنا وترؾ حرية الاختيار لنا مف  خلاؿ تقديـ عدة بدائل لنا  

توفر لنا دار الرعاية المشاركة في الميرجانات والمناسبات - 47
.الخيرية  

 تحقيق الذات
 0.35 منخقضة

 
0.06 

 

 0.30 1.59 منخفضة

  الدرجة 0.39 2.12 منخفضة
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إلى المتوسطات الحسابية لفقرات ىذا المقياس والتي ترواحت مف  (03)يشير الجدوؿ رقـ 
حيث درجة التوافر بيف المرتفعة والمتوسطة والمنخفضة ، فقد بمغ عدد الفقرات ذات الدرجة 

درجة بينما بمغ  (02)فقرات بينما بمغ عدد الفقرات ذات الدرجة المتوسطة  (06)المرتفعة 
في  (42)لقد جاءت الفقرة . فقرات (08)عدد الفقرات المنخفضة مف حيث درجة التوافر

وانحرافيا  (1.00)المرتبة الأولى وبدرجة مرتفعة لمممارسة، إذ بمغ متوسطيا الحسابي 
في الرتبة الأخيرة وبدرجة منخفضة  (46)و (41)، بينما جاءت الفقرتيف  (5.30)المعيار 

 (.0.35)وبانحراؼ معياري قدر ب  (0.06)لمتوافر حيث بمغ المتوسط الحسابي لكل منيما 

يمثل الخدمات المقدمة لمممسنين ذوي الاعاقة من وجية نظر المسنين  (04)الجدول رقم 
 .والمسنات مرتبة تنازليا حسب الأىمية

 

 الخدمات

 المعايير العالمية لرعاية كبار السن

 المرتبة الخامسة المرتبة الرابعة المرتبة الثالثة المرتبة الثانية المرتبة الأولى

 تحقيق الذات الاستقلالية الرعاية المشاركة الكرامة النفسية

 المشاركة تحقيق الذات الكرامة الاستقلاؿ الرعاية الصحية

 المشاركة تحقيق الذات الاستقلاؿ الرعاية الكرامة الاجتماعية

 

يمثل المتوسطات الحسابية لمجمل الفقرات المتعمقة بالخدمات المقدمة  (05)الجدول رقم 
 لممسنين ذوي الإعاقة في دار رعاية الشيخوخة من وجية نظر المسنين والمسنات

.صممت أبنية دار الرعاية بالشكل المناسب لنوعية إعاقتنا- 48 0.70 3.70 مرتفعة  
.تقوـ دار الرعاية بتدريبنا عمى العناية بذاتنا- 49  
توفر دار الرعاية المكتبات الثقافية والنوادي المزودة ببعض -- 50

.وسائل التسمية المناسبة لنا  

 الكرامة
 0.23 1.24 منخفضة 

 0.96 5.12 مرتفعة

  الدرجة 0.63 3.35 متوسطة

  الدرجة الكمية 0.48 2.60 متوسطة
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 درجة الرضا الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي مستوى الرضا عن طبيعة الخدمات
 متوسطة 3.37 0.62 الخدمات النفسية
 متوسطة 1.64 0.34 الخدمات الصحية

 متوسطة 2.12 0.39 الخدمات الاجتماعية
 متوسطة 2.37 0.45 الرضا العام

 

 :مناقشة النتائج

إن مناقشة النتائج في ىذه الدراسة تمت حسب أىداف الدراسة وتساؤلاتيا، وضمن ىذا 
 :الاطار أظيرت نتائج الدراسة ما يمي

ما أىـ الخدمات النفسية المقدمة لممسنيف "والذي ينص عمى : النتائج المتعمقة بالسؤاؿ الأوؿ
ذوي الاعاقة في دار رعاية الشيخوخة وذلؾ مف وجية نظر المسنيف ذوي الاعاقة المقيميف 

الخدمات النفسية المقدمة لممسنيف في : ؟ أظيرت نتئاج الدراسة أف "في دار رعاية الشيخوخة
دار الرعاية متوسطة حيث كانت اتجاىات عينة الدراسة مف المسنيف نحوىا متوسطة، حيث 
بمغت الدرجة الكمية لممتوسطات الحسابية لدرجة موافقة عينة الدراسة عمى الفقرات المتعمقة 

ىي حسب المقياس الذي تـ اعتماده في ىذه  (0.62)بالخدمات النفسية المقدمة لممسنيف 
الدراسة تعد درجة قميمة الرضا نسبياأو درجة موافقة متوسطة عمى الخدمات النفسية المقدمة 

 . لممسنيف مف ذوي الإعاقة في دار الرعاية لمشيخوخة

ىذه النتائج تعد منطقية، نظرا لمتغير الذي طرأ عمى المجتمع الجزائري، إذ سابقا لـ يكف أبدا 
مسموح ولا حتى مقبوؿ نظريا وعمميا وضع فرد مف العائمة وخاصة المسف الذي كانت لديو 
ف كاف طاعنا في السف في دار رعاية للاىتماـ  ىيبتو واحترامو وتقديره ودوره الفعاؿ حتى وا 
بو ورعايتو بدلا مف أسرتو أما الآف فاننا نلاحع ىذه الظاىرة أصبحت متفشية، فالأمر مؤلـ 

بالنسبة لممسف كما ىو مؤلـ لأي فرد، فالتغير لا يأتي دائما بالايجابي لصالح الأسرة أو 
الأفراد، وبالتالي ميما قُدـ لمفرد المسف خارج منزلو مف خدمات يبقى غير راض عنيا ويشعر 

 .بالحسرة وعدـ الرضا، فلا يوجد ما ىو أفضل مف منزلو
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ما أىـ الخدمات الصحية المقدمة لممسنيف :"الذي ينص عمى : النتائج المتعمقة بالسؤاؿ الثاني
في دار رعاية الشيخوخة وذلؾ مف وجية نظر المسنيف ذوي الإعاقة في دار رعاية 

؟ أظيرت نتائج ىذه الدراسة أف الخدمات الصحية المقدمة لممسنيف في دار "الشيخوخة
الرعاية متوسطة، حيث بمغت الدرجة الكمية لممتوسطات الحسابية لدرجة موافقة عينة الدراسة 

، وىي حسب (0.34 )عمى الفقرات المتعمقة بالخدمات الصحية المقدمة لممسنيف عمى
المقياس الذي تـ اعتماده في الدراسة الحالية تعد درجة رضا قريبة مف الضعيفة أو درجة 
 .موافقةمتوسطة عمى الخدمات الصحية المقدمة لممسنيف مف ذوي الإعاقة في دار الرعاية

إف ىذه النتائج منطقية ىي الأخرى حيث قمة الرضا الذي أبداه المسنيف والمسنات ذوي 
الإعاقة المقيميف بدار الرعاية عف الخدمات الصحية المقدمة ليـ بالدار لـ يأتي مف العبث، 

ذلؾ أف الدار لا تضـ سوى طبيبة عامة واحدة وممرضة واحدة أيضا، في حيف أف الدار 
 معاقا، وعميو فإف الرضا عف الخدمات الصحية قميل 66 مقيما ومقيمة مف بينيـ 77تضـ 

 .بطبيعة الحاؿ لأف الخدمات غير كافية

ما أىـ الخدمات الاجتماعية المقدمة :"والذي ينص عمى :  النتائج المتعمقة بالسؤاؿ الثالث
لممسنيف ذوي الإعاقة في دار رعاية المسنيف وذلؾ مف وجية نظر المسنيف ذوي الاعاقة 

؟ أظيرت نتائج الدراسة الحالية أف الخدمات الاجتماعية "المقيميف في دار رعاية الشيخوخة
المقدمة لممسنيف في دار رعاية الشيخوخة متوسطة حيث كانت اتجاىات عينة الدراسة مف 
المسنيف والمسنات نحوىا متوسطة الرضا، حيث بمغت الدرجة الكمية لممتوسطات الحسابية 

لدرجة موافقة عينة الدراسة عمى الفقرات المتعمقة بالخدمات الاجتماعية المقدمة لممسنيف عمى 
وىي حسب المقياس الذي تـ اعتماده في الدراسة الحالية تعد درجة رضا متوسطة  (0.39)

أي درجة موافقة متوسطة عمى الخدمات الاجتماعية المقدمة لممسنيف مف ذوي الإعاقة في 
 .دار الرعاية لمشيخوخة

إف النتيجة السابقة لمدراسة تدعو المعنيف إلى الاىتماـ أكثر بالرعاية والخدمات المقدمة 
لممسنيف والمسنات المقيميف بدور رعاية الشيخوخة، ذلؾ أف التغيرات الاجتماعية الحاصمة 

عمى المستوى المجتمعي تمس بشكل مباشر أدوار الأسرة ومما أتى بو ىذا التغيير قمة 
الاىتماـ بكبار السف فانتشار النزعة الفردانية وزيادة الطموح لدى الأبناء يؤدي إلى إىماؿ 
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الوالديف خاصة منيـ المعاقيف مما يحتـ عمى الدولة زيادة الاىتماـ بدور رعاية الشيخوخة 
التي تعتبر بديمة  للأسر حيث ترعاىـ وتيتـ بشؤونيـ ، ليذا فإف ىذه المؤسسات تستحق 

الدراسة والإىتماـ خاصة وأف بعض مف ىذه المؤسسات وكما تشيد بعض الدراسات لا تقوـ 
 .بالدور المطموب منيا عمى أحسف وجو

ما درجة رضا المسنيف ذوي الإعاقة عف :"الذي ينص عمى : النتائج المتعمقة بالسؤاؿ الرابع
 :؟ فإف النتائج كانت كما يمي"الخدمات المقدمة ليـ في دار رعاية الشيخوخة

الرضا العاـ عف الخدمات النفسية حصل عمى درجة موافقة متوسطة وبمتوسط  -
بالنسبة لعينة الدراسة مف المسنيف وىو متوسط حسابي  (0.62)حسابي مقداره 

 . متوسط حسب مقياس الدراسة المعتمد
الرضا العاـ عف الخدمات الصحية حصل عمى درجة موافقة متوسطة وبمتوسط  -

بالنسبة لعينة الدراسة مف المسنيف والمسنات ذوي الإعاقة  (0.34)حسابي مقداره 
مما يعني اتفاؽ عينة . وىو متوسط حسابي متوسط حسب مقياس الدراسة المعتمد

الدراسة مف المسنيف والمسنات عمى أف الخدمات الصحية المقدمة لممسنيف والمسنات 
 .في دار الرعاية متوسطة وىي في أساس قريبة مف الضعيفة

الرضا العاـ عف الخدمات الاجتماعية حصل عمى درجة موافقة متوسطة وبمتوسط حسابي 
بالنسبة لعينة الدراسة مف المسنيف والمسنات ذوي الإعاقة وىو متوسط  (0.39)مقداره 

 .حسابي متوسط حسب مقياس الدراسة المعتمد

وعميو فاف الرضا العاـ عف مجمل الخدمات النفسية والصحية والاجتماعية المقدمة  -
لممسنيف مف ذوي الاعاقة والمقيميف  في دار رعاية الشيخوخة كاف متوسطا فيو 
حسب المقياس المعتمد في الدراسة الحالية حصل عمى درجة موافقة متوسطة 

 (.0.45)وبمتوسط حسابي مقداره 

وبناء عمى النتائج السالفة الذكر فإف الخدمات النفسية والصحية والاجتماعية المقدمة 
لممسنيف والمسنات ذوي الإعاقة المقيميف بدار رعاية الشيخوخة المتواجدة في بمدية حامة 

 . قسنطينة بحاجة إلى مزيد مف الإىتماـ والرعاية والمتابعة–بوزياف 
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 :توصيات الدراسة

 :انطلاقا مف  نتائج الدراسة الحالية يمكف تقديـ بعض التوصيات وىي كما يمي

القياـ بإجراء الكثير مف الدراسات الميدانية التي تتناوؿ تقييـ الخدمات المختمفة  -
 . المقدمة لممسنيف ذوي الإعاقة المقيميف في دور رعاية الشيخوخة

تفعيل دور الأسرة في تربية الأبناء عمى احتراـ المسف، فيذا الاحتراـ يدخل ضمف  -
الأخلاؽ الإسلامية والتي يجب تنشئة الأبناء عمييا، كما أنيا قيمة إنسانية في غاية 
 .الأىمية، فالكل يسير نحو الشيخوخة في نياية الأمر وما تزرعو الآف تحصده غدا

دعـ البحث العممي في مجاؿ رعاية كبار السف وخاصة المعاقيف منيـ حتى تكوف  -
حافزا متينا لمساعدة واضعي السياسات العامة عمى اتخاذ القرارات التي تحمل في 

طياتيا أبعاد اقتصادية وسياسية واجتماعية تتعمق بما يجب أف تصير إليو دور رعاية 
 .كبار السف والاستفادة مف تجارب الدوؿ المتقدمة في رعاية شيوخيا
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