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 مستمخص بحث بعنوان:
الصورةالرابعةلمرضى-لالتمييزيةلبطاريةوكسمرلذكاءالتحميلالعاممىوالدوا
أنيمياالخلاياالمنجميةوالعاديين

والتمييزى العاممى الصدق اختلاف عن الكشف إلى الحالية الدراسة ىدفت
لاختباروكسمرالصورةالرابعةللأطفالمرضىأنيمياالخلاياالمنجميةوالأطفالالعاديين،

معرفيةالعصبيةالمميزةلكلمنالأطفالمرضىانيمياالخلاياوالكشفعنالصفحةال
طفلًامنمرضىأنيميا96(طفلًا،بواقع6>المنجميةوالعاديين.وبمغتعينةالدراسة)

) عمر بمتوسط المنجمية معيارى=78.9الخلايا وانحراف معيارى وانحراف عاماً )
9=.=) و ، أعوام بمتوسط96( الأصحاء من )طفلًا وانحراف79.69عمر عاماً )

) إعداد=<.=معيارى الرابعة الصورة للأطفال وكسمر اختبار تطبيق وتم أعوام. )
تحققتجميعفروضالدراسةحيثتوصمتالدراسةإلىعدد عبدالرقيبالبحيرى.وقد
منالنتائجكمايمي:وجوددلالاتلمصدقالعاممىوالتمييزى،كماتبينوجودعلاقات

دالةارت  فروق ووجود الذكاء، اختبار عمى الفرعية الاختبارات معظم بين دالة باطية
الاطفال وكسمر اختبار عمى والعاديين المنجمية الخلايا أنيميا مرضى بين  إحصائيا

الصورةالرابعة.


وكسمرالكممات المفتاحية:   ، التمييزى الصدق ، العاممى الصدق
 أنيمياالخلاياالمنجمية-الرابعةلذكاءالأطفالالصورة
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 :مشكمة البحث وأىميتيا

 مقدمة.
لمقياسوكسمر والتمييزى العاممى الصدق تحديد إلى الحالية الدراسة تيدف

الموضوع ىذا ويندرج  والعاديين. المنجمية الخلايا أنيميا مرضى لدى الأطفال لذكاء
أى وتظير موضوعاتالقياسالنفسى، مرضأنيمياضمن تأثير مدى معرفة فى ميتو

الخلاياالمنجميةعمىالقدراتالمعرفيةلدىالأطفالالمصابينبالمرض.
 تاريخ الذكاء.

وعمىالرغممنحدوثتطوراتسيكولوجيةكبيرةفىابتكاراختباراتالذكاء،
كاءحتىبدايةالقرنإلاأنالتفكيرفىطبيعةالذكاءكانلوتاريخقديم.سنجدأنالذ

ولكن  العممية، لمدراسة تخضع لا التي الفمسفية المفاىيم من يعد كان عشر التاسع
وضعتمحاولاتومعالمرئيسيةلقياسالذكاءقياساًكمياً،وأولمنقامبياىوعالم

6?<7فيوأولمناستخدممفيوم)الاختبارالعقمي(عام cattel الأمريكىكاتل النفس
بتصميمأولاختبار;6?7(.كماقامألفردبينيووزميموسيمونعام8666:=:9لام،)ع

لقياسالذكاء،وذلكبناءاًعمىطمبمنوزيرالتعميمفىفرنسالغرضمعرفةالطلاب
 وتألفمن العادية، المدرسة فىفصول بكفاءة التعمم يستطيعون اختباراً96الذينلا

عمرثلاثسنواتحتىعمرالثانيةعشرثمتمإجراءمتدرجوفىالصعوبةيبدأمن
 عام عميو الرشد77?7التعديلات سن حتى سنوات الثلاث عمر من ليبدأ

(.<866::=8)عبدالرحمن،
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إلىتطويراختباراتالذكاء الحاجة ومنثمجاءتالحربالعالميةالأولىلتؤكد
لقدراتيمالجماعيةوذلكبيدفتصنيفالأفرادووضعيمفى الأماكنالتيتناسبيموفقاً

العقمية.ومنذلكالتاريخوحتىالأنتمثمتالجيودفىالتالى:بناءاختباراتذكاءجديدة
تقنيناختباراتالذكاءحسب ، حولالذكاء النظرية المفاىيم تطوير ، وجماعية فردية

توظيفاختبارات ، محتواىا فى مناسبة أكثر تكون أجلالمجتمعاتلكى من الذكاء
 (.:9:867;9التشخيصوالتصنيف)الطريرى،

الأكثر تعريفاتو ومن ، الذكاء اختبارات تقيسو ما ىو بورنج عرفو كما والذكاء
تضم والتي المقننة الذكاء اختبارات طريق عن قياسو يمكن فرضى تكوين أنو شيوعاً

(.<7:867;ضيير،مجموعةمختمفةمنالمشكلاتالتييطمبمنالفردحميا)
ولقياسالذكاءأىميةكبيرةوذلكلسببين:أولًا:قياسالذكاءيؤدىإلىمعرفةطبيعة

بالذكاء.وثانياً:عمميةالقياستساعدالمختصينبعممالنفس ووظائفالقدراتوعلاقتيا
قياس موضع ىم لمن القرار اتخاذ فى الميني والتوجيو الإرشادي

(.<866:<>8وتقويم)عبدالرحمن،
 التحميلات العاممية لاختبارات الذكاء.

تعددراسةاختباراتالذكاءمنأفضلالطرقلمتعرفعمىطبيعةالذكاء،وتعد
إلى استناداً الذكاء اختبارات فييا تشترك التي العناصر لوصف عممية محاولة أول

سبيرما بيا قام الاختبارات ىذه لدرجات الإحصائية الأساليب عام فاستخدام:6?7ن
العلاقة لمتعرفعمىطبيعة اختباراتالذكاء الارتباطكأسموبإحصائىلتحميل تحميل
الأساسية العوامل إلى واختصارىا المشتركة العوامل التعرفعمى ثم ومن الارتباطية،
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العاممي التحميل أسموب ىو الأسموب وىذا الاختبارات، ليذه المكونة
(.8666::;9)علام،

العاممي التحميل منخلالاستخدام الذكاء لتفسير نشأتنظريتانمختمفتان وقد
لاختباراتالذكاءىى:

 نظريو سبيرمان :
تم التي الاختبارات من مجموعة خلال من نظريتو من بالتحقق سبيرمان قام
بحسابمعاملاتالارتباطبينىذه قام ثم منطلابالمدارس، عمىمجموعة تطبيقيا

واستنتجمنالمتغي العاممى. لمتحميل معاملاتالارتباطالناتجة وأخضعمصفوفة رات،
ىذهالنظريةوجودعامليرتبطبمختمفصورالنشاطالعقميوقدأطمقعمىىذاالعامل
باسمالعاملالعام.كماأنىناكعدداًمنالعواملالخاصةالتيتشتركمعالعاملالعام

تعديلاتعمييا>797:866العقمي)الزيات،فىالتباينالكميلمنشاط (.وقدأجريتعدة
أشيرىاتعديلبيرتوأطمقعميواسمالنظريةاليرميةلمقدراتوالتيتقترحأنىناكعاملًا
القدراتالعقمية،يأتيبعدهعددمنالعواملالطائفية، لوالأىميةالأولىفيتنظيم عاماً

املالخاصة،وكلعاملخاصيتضمنعدداًمنويتضمنكلعاملطائفيعددمنالعو
(.8667:<7العواملالنوعية)النفيعى،

 نظريو العوامل المتعدده :
 سبيرمانحولطبيعة<9?7وفىعام نادىبو معارضلما خرجثرستونباتجاه

الذكاء،فمنخلالالتحميلالعاممىلمجموعةمنالاختباراتطبقتعمىطلابالمدارس
نماأعتقدبوجودعددمنفمميتو صلإلىالعاملالعامومنثملميعترفبالعاملالعام،وا 

أولية قدرات ست ثيرستون اقترح وقد الأولية. العقمية القدرات عمييا أطمق العوامل
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أحدث>866::79)الزيات، ىو العقمي لمتكوين جيمفورد اقترحو الذى النموذج ويعد .)
عددةوالذىمنخلاليايؤكدعمىأنالنشاطالعقمييتكونمنالنماذجلنظريةالعواملالمت

بعدالنواتجالبعد الثالثبعدالعمميات،والبعد الثانيبعدالمحتوى،البعد الأولثلاثأبعاد:
(.>7:8:866)الزيات،

 أنيميا الخلايا المنجمية.
الحمرا الدم يؤديإلىإنتاجخلايا التيىواضطرابوراثييحدثفيالدم ء

)   الييموجموبين في ويحدثالمرضبسببطفرة طبيعية غير  Adam etتبدو
al.2019:1)

 بنسبالانتشارأنحوالى %من=تبينمننتائجالدراساتالتياىتمت
التي البمدان أكثر ومن ، المنجمية الخلايا أنيميا يعانونمنمرض  العالم سكان

ال مرضأنيميا  فييا الأبيضالمتوسطوأجزاءينتشر البحر منطقة  المنجمية خلايا
(Moez et al.2015:1).كبيرةمنآسياوأفريقيا

كماتبينتزايدنسبانتشارمرضأنيمياالخلاياالمنجميةعالمياوالذىيؤثر
عمىملايينالأشخاصفيجميعأنحاءالعالم.ونجدأنوفيالثلاثينسنةالقادمة،من

مميونطفلقديصابوابمرضأنيمياالخلاياالمنجمية،وخاصةفى;7قعأنيولدالمتو
جنوبأفريقياحيثتعدأفريقيامنأكثرالدولفىمعدلالإصابةبمرضأنيمياالخلايا
المنجميةوفقاللإحصائياتأنثلاثةأرباعتحدثفيأفريقيا.منالمتوقعأنتزادمعدلات

ددالسكان.الإصابةبتزايدع
وتعدالعواملالوراثيةمنأىمالعواملالرئيسيةالمسببةلحدوثمرضأنيمياالخلايا

المنجميةفعندمايرثالفردجيناتالييموجموبينغيرالطبيعيةمنكلالوالدينوالتيتشكيل
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وتتعد بالمرض. للإصابة يؤدى مما الييموجموبين في بسببطفرة الحمراء الدم كريات
وفقر والتعبالمزمن، ، الالتياباتالمتكررة المنجميةمنيا الخلايا أعراضمرضأنيميا
الدم،ونوباتالألمالمنيكة)الأزمات(.كمايمكنأنيؤديإلىأمراضأخرىمشتركة
مختمفةالتشخيصالثنائيمثلالسكتاتالدماغية،وتأخرالنمووالتطوربمراحلالطفولة.

ا  تؤثر وعمىكما الجنسية، الوظيفة عمى المنجمية الخلايا أنيميا بمرض لإصابة
(Okoibhole et al.2023:2) الاستجاباتالمعرفيةلدىالأفراد

 القدرات المعرفية لدى مرضى أنيميا الخلايا المنجمية.
انخفاض  المنجمية الخلايا أنيميا مرضي لدى تحدث التى المضاعفات ومن

رفيةوضعفمعرفيوخاصةلمنيعانونالإصاباتالدماغيةويتضحوجودالقدراتالمع
وطويمة قصيرة والذاكرة ، المكانية البصرية والقدرات والمغة والانتباه  العقمية بالقدرة خمل
الأطفال بعينة بالمقارنة الأكاديمى والتحصيل ، التنفيذية والوظائف المدى،

(Schatz et al.2002:745)العاديين
) كاسترو أجراىا لدراسة أنيميا<867وطبقا مصابى الأطفال  من عينة عمى )

الخلاياالمنجميةمقابلمجموعةمنالأطفالالعاديينبيدففحصالقدراتالعقميةتبين
منياوجودفروقدالةإحصائيافىاتجاةالعينةالمرضيةفكانتجميعالدرجاتالمعرفية

والذكاءالعممى،ودرجاتأقلمنمتوسطالدر جاتلمذكاءالكمي،ومعدلالذكاءالمفظي،
سرعةالمعالجةومقاومةالتشتتوالتنظيمالإدراكيبالمقارنةبالأطفالالعاديين.كماكشفت
والدرجات والاقتصادية الاجتماعية الحالة  بين دالة ارتباطية علاقة وجود  الدراسة نتائج

 (Castro et al.2018:451)المعرفية
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أنيميا لمرضى العاممة فحصالذاكرة اىتمت التي شاتز أجراىا دراسة فى ونجد
فى إحصائية ذاتدلالة فروق تبينوجود  العاديين الأطفال مقابل فى المنجمية الخلايا
اختبارإعادةالأرقامبالعكسولكنتبينعدموجودفروقذاتدلالةإحصائيةفىاختبار

 (Schatz et al.2005:1073) رقامللاماماعادةالا
وبتطبيقاختباروكسمرعمىمجموعةمرضىأنيمياالخلاياالمنجميةمقابلمجموعة

نقاط?ضابطةوجدأنمؤشرسرعةالمعالجةأقلفىالمرضىمنالعينةالضابطةبمقدار
 بمقدار عدديًا لممقياسأقل  الكمي الذكاء معدل وكان :. . فإننقاط عمىذلك وبناء

المعرفية. الصعوبات لخطر معرضون المنجمية الخلايا أنيميا من يعانون الذين المرضى
وتتفقالنتائجمعفكرةأنسرعةالمعالجةىيقدرةمعرفيةعامةلممجالوقدتشيرإلىأن

العصبيةالسريعةوالفعالةتعتمدعمىسلامةالعديدمنالمساراتفيوقتوا حدالمعالجة
(Stotesbury et al.2018:2042.)

كماارتبطتالإصابةبأنيمياالخلاياالمنجميةبانخفاضدرجاتمعدلالذكاء.كما
المنجميةكانمعدلأشارتالدراساتأنكلثلاثة الخلايا أطفالمصابينبمرضأنيميا

.وعجزًافيأداءالحركةالمرئية،ووجودخملبالوظائفالتنفيذية،;=ذكائيمالكميأقلمن
بالإضافةإلىوجودعجز المكانيةالبصرية، العاممة،وضعفالذاكرة وضعفالذاكرة

.(Hijmans et al.2011:786)رطفيففيمستوىالاىتماموالتخطيطبشكلمستم
(أظيرتانمرضىأنيمياالخلاياالمنجميةيعانونمن8669وفىدراسةستيين)

نخفاضفىمعدلكلمنالذكاءالكمي،والذكاءالمفظي  Steen et) ضعفإدراكى،وا 
al.2003:382)
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المنجمومنالدراساتالتياجريت الخلايا الطفولةعمىمرضىأنيميا بمرحمة ية
تبينأنالأطفالبعمر يعانونمنضعفالإدراكالعصبي:8و78المبكرة أنيم شيرًا

)  عام بشكل العقمي والنمو المعرفي الأداء فى  Thompson etوانخفاض
al.2002:235.)

) وأخرون رشا اجرتيا دراسة عمر8678وتشير فى ممحوظ تأخر وجود إلى )
ال ووجودعجزفيالعمرالمغويلدىمرضىأكتسابكلمن الأولى، والجممة ، كممة

أنيمياالخلاياالمنجميةمقارنتابالأطفالالعاديين.كمايعانونالأطفالالمصابونبمرض
والفيم ، التعبيرية بالمغة  المتعمقة القدرات فى ضعف من المنجمية الخلايا أنيميا

 دالة فرق وجود تبين كما الاجتماعيوالاستيعاب. والعمر العقمي العمر في إحصائيا
القدرة  فى انخفاضدال وجود إلى الدراسة نتائج أشارت كما الذكاء. معدل ودرجات
النحويةوانخفاضمعدلالذكاءالمفظيوصعوباتفيكلمنالمعالجةالنحويةوالصوتية

 Rasha).ياالمنجميةوارتبطجزئيًابوظائفالذاكرةقصيرةالمدىلدىعينةمرضىالخلا
et al.2012:262) 

 تحديد مبررات إجراء البحث الحالى فيما يمى:
يمكنتحديدالمبرراتالقيامبالبحثالحالىفىالنقاطالتالية:

مرضأنيمياالخلاياالمنجميةعمىالقدراتالمعرفية.تأثير
.قمةالمعموماتحولمتغيراتالدراسةالحاليةوعلاقتياببعضيابعضاً

ندرةالدراساتالعربيةوالأجنبيةالتيتناولتالعلاقةبينالمتغيراتلدىمرضىأنيمياالخلايا
المنجمية.
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التمييززبززينالقززدراتالمعرفيززةبزينمرضززىأنيميززاالخلايززاالمنجميزةوالعززاديينمززنحيززثتززوفير
صفحاتمعرفية.

 :مشكمة البحث
:التساؤلاتالفرعية،وىيثقعنومنتتمثلمشكمةالبحثالحالىوماينب

الرابعةللأطفالمرضىى-7  الصورة ليختمفالصدقالعاممىلاختباروكسمر
أنيمياالخلاياالمنجميةوالأطفالالعاديين؟

ىليختمفالصدقالتمييزيلاختباروكسمرالصورةالرابعةللأطفاللمتمييزبين-8
يين؟مرضىأنيمياالخلاياالمنجميةوالأطفالالعاد

ىلتوجدعلاقاتارتباطيوبيننسبالذكاءالعاموالمؤشراتالأربعةوالاختبارات-9
الفرعيةلدىكلمنالأطفالمرضىأنيمياالخلاياالمنجميةوالعاديين؟

ىلتوجدفروقدالةإحصائيابينالأطفالمرضىأنيمياالخلاياالمنجميةوالأطفال-:
والمؤشراتالعاديينعمياختباروكسمرل الأطفالالتعديلالرابعفينسبالذكاء ذكاء

 ؟والاختباراتالفرعية
الخلايا-; لكلمنالأطفالمرضىأنيميا  ىلتوجدصفحةمعرفيةعصبيةمميزة

المنجميةوالعاديين؟
  الأىمية النظرية والتطبيقية لمبحث الحالى.

 . الأىمية النظرية لمبحث -1
بعضالمؤشراتالمعرفيةالعقميةللأطفالمرضىأنيمياالخلاياتزويدالمكتبةالعربيةب

المنجميةفيمقابلالأصحاء،وخاصةمعوجودندرةفيالدراساتوالبحوثالتي
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الجوانبالمعرفيةالعقميةلمرضىأنيمياالخلاياالمنجميةفىالدول اىتمتبدراسة
 العربيةبشكلعام.

سيامكلمتغيرمنمتغيراتالدراسةفيالقدرةالتحققمنفروضالدراسة،ومعرفةإ
 التمييزيةوالتصنيفيةلأدواتالقياس.

.الأىمية التطبيقية لمبحث -8
 تناولفئةجديرةبالدراسةوىىفئةأنيمياالخلاياالمنجمية؛ممايفتحالمجاللإجراء-7

 مزيدمنالدراساتالنفسيةوالمعرفيةالعصبيةعمىيا.
تمعرفيةتسيمفيالتمييزوالقياسالنفسيتحديدطبيعةالقدراتمنوتوفيرصفحا-7

حيثالدلالاتالمعرفيةوالعقميةلدىعيناتالدراسة.
 توفيردوالتمييزيةوالقيمالتنبؤيةالأكثردقةفيالتقييموالتشخيصالمعرفيالعقمي.-8
والمنب-9 تصنيفا الأكثر المعرفية المؤشرات تحديد في لدىالإسيام العقمية بالقدرات ئة

قد التي القدرات ومعرفة الأصحاء مقابل في المنجمية الخلايا أنيميا مرضى الأطفال
تدىورتنتيجةالإصابةبمرضأنيمياالخلاياالمنجميةممايسيمفيإعدادبرامجتسيم

المؤشرات من عدد لتوفير القياسالنفسي، فيمجال العاممين لةذاتالدلا فيمساعدة
عدادبرامجلمتنميةالقدرات.  المعرفية،الأمرالذىيساعدفيمجالاتالتقييمالعقمي،وا 

وتقديمبرامجإرشاديةلموالدينوالمدرسينبأىميةالفحصالمبكرلمرضىأنيمياالخلايا-:
 المنجمية،وتقديرتوعيةحولبناءالطفلالجسمي،والنفسي،والعقمي.

جىذهالدراسةفيالاكتشافالمبكرلحالاتالتدىورالعقميوالاستفادةمننتائ-;
لمحالاتالمصابةبمرضأنيمياالخلاياالمنجمية.

 ممخص البحث
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عرضالبحثالحالىمقدمةعامة،كماتمعرضنبذةعنالذكاء،ومرضأنيميا
المعرف والقدرات الذكاء معدلات عمى المرض تأثير ومدى المنجمية، لدىالخلايا ية

المرضى،وصولًاإلىمبرراتإجراءالبحثوتساؤلاتو،وأىميةإجراءالبحثعمىالمستويين
النظرىوالتطبيقى.
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Abstract 

 

This study aims to investigate the difference in factor and 

discriminant validity of Wechsler intelligence scale – fourth edition 

of sickle cell disease and healthy. It also reveals the distinctive 

neural cognitive abilities of both sickle cell disease and healthy. 

The sample of the study is (60) children, consisting of (30) children 

with sickle cell disease, with an average age of (12.37) years, a 

standard deviation of (7.73) years, and (30) healthy children with an 

average age of (13.03) years and a standard deviation of (7.83) 

years. Abdul Raqib Al-Behairy’s Wechsler Intelligence Scale – 

Fourth Edition is applied. All hypotheses of the study are fulfilled, 

as the study reached a set of results as follows: there are indications 

of  Factor and Discriminant Validity. There is also a correlation 

between most of the sub-groups on the intelligence test, and there 

are statistical differences between sickle cell disease and healthy on 

Wechsler intelligence scale – fourth edition. 

 

Keywords: Factor validity, discriminant validity, Wechsler 

intelligence scale – fourth edition, sickle cell disease 
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 قائمة المراجع
ية:مراجع بالمغة العرب  

(.ىبةالنيلالعربية;(.القياسالنفسىالنظريةوالتطبيق)ط<866عبدالرحمن،سعد)-
 لمنشروالتوزيع.

-أسسو-(.القياسالنفسىوالتربوىنظريتو:867الطريرى،عبدالرحمنبنسميمان)-
(.مكتبةالرشدلمنشروالتوزيع.8تطبيقاتو)ط  

التربوىوالنفسىأساسياتو(.القياسوالتقويم8666علام،صلاحالدينمحمود)-
(.دارالفكرالعربى.7وتطبيقاتووتوجياتوالمعاصرة)ط  

(.الأسسالمعرفيةلمتكوينالعقمىوتجييز>866الزيات،فتحىمصطفى)-
(.دارالنشرلمجامعات.8المعمومات)ط  

(.تقنيناختباررافنلممصفوفاتالمتتابعةالمتقدمعمى8667عبدالرحمنالنفيعى)-
بالمرحمتينالمتوسطةوالثانويةبمنطقةمكةالمكرمة،رسالةماجستير،كميةالتربية،طلا

 جامعةأمالقرى.
(.تقنينمقياسوكسمرلذكاءالأطفال)مؤشراالفيمالمفظى<867أحمدضيير)-

والذاكرةالعاممة(عمىالمكفوفينفىالبيئةالفمسطينية،كميةالتربية،الجامعةالإسلامية
غزة.ب  
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