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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ي تحديد أهم العوامل المؤثرة عل الرضا ا
 
ي جامعة اجدابيا ]إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف

 [يبيال –لوظيف 
 

 قسم الاحصاء[ –كلية العلوم   –محاض  مساعد  بجامعة اجدابيا  –. ايمان موسى فرج الزوي ]أ

يدة ]أ  قسم الاحصاء[ –كلية العلوم   –محاض  مساعد  بجامعة اجدابيا  –. ريمه موسى ابوبكر ابوشر

 

 الملخص للدراسة: 
ز داخل جامعة اجدابيا حول مدى رضاهم  عن عملهم وعلاقاتهم  ي للموظفي 

تناولت هذه الدراسة الرضا الوظيفز
ي 
ي تؤثر على مستوى الرضا الوظيفز

لىي لديهم, وتم أستخدام أسلوب التحليل العامبرؤسائهم وبيئة عملهم الت 
ي الجامعة 

بطريقة المكونات الرئيسية, وقد جمعت البيانات عن طريق إستبانة وزعت على عينة من موظفز
ي   ( 150)حجمها 

و   IBM SPSS Statistics 25 موظف, وتم تحليل البيانات بواسطة برنامج التحليل الإحصائ 
ز  ز الموظفي  ام بي 

ز الرئيس والموظف و الثقة و الإحي  ي التعامل بي 
ز
التوصل إلىي عدة نتائج أهمها المرونة والتقدير ف

ز الأداء  وكذلك الإستقرار والإتزان الشخصي و قيمة الإنجاز ومناخ العمل المناسب الذي يشجع على تحسي 
ي وكذلك القدرة على إنجاز العمل والإكتفاء والقنا

ز الوظيفز ي تزيد من رضا الموظفي 
ي الحوافز الت 

ز
عة والعدالة ف

ي العمل. 
ز
 بعملهم مما يحفزهم لمزيد من التطور والتقدم ف

ي  الكلمات المفتاحية: 
 –ة اختبار بارتلت للدائري –التحليل العاملىي  -الاحصاءات الوصفية  –الرضا الوظيفز

كة  -الجذور الكامنة   التدوير.  –التباينات المشي 
 

]Using Factorial Analysis in Determining the most important Factors Impacting 

Job Satisfaction in the University of Ajdabiya - Libya[ 
Abstract 
This research study career job satisfaction of employees at Ajdabiya University. It is about the extent 

of their satisfaction with their work, their relationships with their managers, and their work 

environment that effects on their level of job satisfaction. Factor analysis was used by the Principal 

components. The data was collected through the questionnaire which distributed to (150) university 

Employees then data was analyzed by IBM SPSS Statistics 25 statistical package. And after analyzing 

the data, there are several findings: 

Flexibility and appreciation between the managers and the employee, Trust and respect between 

employees, as well as personal stability and balance, The value of achievement, and appropriate work 

atmosphere that encourages the improvement of job performance as well as the ability to accomplish 

work, Sufficiency, conviction, and fairness in incentives increase employee satisfaction with their 

work and lead to work development and progress. 

 

Keyword: Job Satisfaction – Descriptive Statistics - Factor Analysis - Bartlett's Test of Sphericity - 

Eigenvalues – Communalities – Rotation 
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ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 المقدمه: 

ي اعتمدت على الأساليب الوصفية وقد رأينا 
ي تناولت موضوع الرضا الوظيفز

أغلب الأبحاث والدراسات السابقة الت 
ات الدراسة وب  هذا تم أستخدام أسلوب  ز متغي  ي معمق لفهم طبيعة العلاقة بي 

أن تعتمد على أسلوب إحصائ 
ي دراسة الظواهر بهدف 

ز
ي يستخدم ف

و إرجاعها إلى العوامل المؤثرة فيها، وهالتحليل العاملىي وهو أسلوب إحصائ 
ات ولذلك  ز مختلف المتغي  ي لها دلالة إحصائية بي 

عملية رياضية تستهدف تفسي  معاملات الإرتباط الموجبة الت 
ات  ي جامعة اجدابيا , وذلك لتكوين متغي 

ي لموظفز
ي تؤثرعلى الرضا الوظيفز

تم إستخدامم لتحديد أهم العوامل الت 
ات جديدة تلخص جميع ا ات الأصلية وتحديد ما إذا كانت المتغي  ي المتغي 

ز
ي من الممكن توفرها ف

لمعلومات الت 
ي 
الناتجة تعكس أنماطا من العلاقات مع بعضها البعض ولنصل إلى أقل عدد ممكن من المحاور أو العوامل والت 

ات.  ز هذه المتغي   تمكننا من التعبي  عن أكير قدر من التباين بي 
 : البحث مشكلة
ي  البحث مشكلة صياغة يمكن

 
 : الآتية التساؤلات  ف

  ي عملم؟
ز
ي تؤثر على رضا الموظف ف

 ماهي أهم  العوامل الت 

 ؟ ي تفسر أكير قدر ممكن من التباين الكلىي
ات الت   ما هي المتغي 

 أهمية الدراسة: 
يحة مهمة ي الجهات العامة سرر

ز
ز ف يحة العاملي  ة رئيسية لتحقيق أهداف الجه سرر ز ي المجتمع وركي 

ز
ي تعمل ف

ات الت 
ز جودة العمل وإتمامم على أكمل وجم ومن هنا دعت الحاجة  ي تحسي 

ز
 ف
ً
ا ي عملم يلعب دورا كبي 

ز
بها, فرضا الموظف ف

ي جامعة اجدابيا بكامل كلياتها. 
ز وقد تم إختيار عينة من موظفز  لعمل دراسة عن رضا الموظفي 

 أهداف الدراسة: 

  ي بطريقة
ز
ي رضا الموظاستخدام التحليل العاملىي الإستكشاف

ز
ز المكونات الرئيسية لإستخراج العوامل المؤثرة ف في 

ي جامعة اجدابيا بجميع كلياتها. 
ز
 ف

  . ز ي رضا الموظفي 
ز
ي عدد أقل من العوامل المؤثرة ف

ز
ات ف  تلخيص المتغي 

 ي جامعة اجدابي
ز
ز ف ي دراسة رضا الموظفي 

ز
ات ف ز المتغي  ي تفسر العلاقات بي 

 . ا إبراز مجموعة من العناض الكامنة الت 
 

 الفرضيات: 

   لعلاقةلايوجد تأثي  . ي
ي العمل على رضاه الوظيفز

ز
 الموظف برئيسم ف

  لايوجد  . ي
 تأثي  للعوامل الشخصية للموظف على رضاه الوظيفز

  لايوجد  . ي
 تأثي  لعلاقة الراتب والحوافز للموظف على رضاه الوظيفز

 : الدراسة وعينة مجتمع
ي  من الدراسة مجتمع يتكون

)الإدارة العامة  موظفز ي
ز
ي تتمثل ف

كلية تقنية   –كلية العلوم   –جامعة اجدابيا والت 
كلية   –اب كلية الآد  –كلية الحقوق   –كلية الإقتصاد والعلوم السياسية   –كلية الهندسة   –المعلومات والحاسبات 

ي   –الأعلام والأتصال  وظف. اما عينة البحث ( م ( 247    والبالغ عددهم كلية طب الأسنان(   –كلية الطب البسرر
 فقد أستخدمنا أسلوب المعاينة واعتمادا على معادلة ستيفن ثامبسون

 teven K. Thompson,2012)(S   ي حالة المجتمع المحدود, بفرض أن مقدار الخطأ
ز
لتقدير نسبة حجم العينة ف

 هو:  %95وبدرجة ثقة  %5هو

n =
Npq

(N − 1) ∗
B2

(z1−α 2⁄ )
2 + pq
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ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 N: حجم المجتمع. 
 B2 :حد الخطأ ويساوي 0.05 

0.5: قيم احتمالية وتساوي   P, q 
 موظف.  150حيت كان حجم العينة 

 : الدراسة حدود
ة الممتدة من  : الحدود الزمنية ي الفي 

ز
 . 2020-8-15الى  2019-11-1أجرت هذه الدراسة ف

ي الشمال  الحدود المكانية: 
ز
ي تقع ف

ي جامعة اجدابيا الت 
ز
ي وتبعد تم إنجاز هذه الدراسة ف ي الليتر

 
ف السرر

.   150بنغازي نحو  مدينة عن  كيلومي 
 أداة الدراسة: 
ز عدد  استمارة استبيان ولتحقيق هدف الدراسة تم أستخدام برمجية الحزمة الإحصائية للعلوم  150تم تجهي 
 ةكأداة لتحليل بيانات الدراسة, حيث تتضمن استمارة الأستبيان على ثمانية أسئل  SPSS v(25الأجتماعية )

ي العمل  12شخصية وثلاثة محاور حيث يحتوي المحور الأول على 
ز
سؤال يخص تأثي  صلة الموظف برئيسم ف

ي على 
, ويحتوي المحور الثائز ي

سؤال يخص تأثي  العوامل الشخصية للموظف على رضاه  13على رضاه الوظيفز
ي كما يحتوي المحور الثالث على 

. أسئلة تخص تأثي  الراتب والحوافز  5الوظيفز ي
 بالرضا الوظيفز

 validity Reliability andالصدق والثبات للإستبانة  

: تم قياس الصدق والثبات لبيانات الدراسة  ي
 وكانت النتائج على الشكل الآئ 

 : صدق وثبات الإستبانة(1)جدول 

 المحور م
عدد 
 الإسئلة

 ألفا كرونباخ
Cronbach's 

Alpha 

الصدق 
 الظاهري
Face 

validity 

ي العمل على أدائم تأثي   1
ز
علاقة الموظف برئيسم ف

ي 
 الوظيفز

12 0.90 0.945 

ي  2
 0.866 0.750 13 تأثي  العوامل الشخصية للموظف على أدائم الوظيفز

ي  3
 0.830 0.691 5 علاقة الراتب والحوافز بالرضا الوظيفز

 0.927 0.860 30 كامل الإستمارة 4

ز  Cronbach's Alphaيمكننا ملاحظة أن قيمة معامل الثبات ) (1)لجدو المن  اوح بي 
( لمحاور الدراسة  تي 

و من ثم يمكننا القول أن محاور  0.7أعلى من  ة( و هذه القيم 0.86( ولجميع محاور الدراسة  ) 0.90و  0.69)
  (Hair et al,2010).الدراسة تتسم بالثبات. 
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ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 الخصائص العامة لعينة الدراسة 
 : خصائص عامة لعينة الدراسة(2)جدول 

اوح أعمارهم من  %62( نجد أن  2من الجدول )  سنة كما وجد أن نسبة الإناث   39الى  30من أفراد العينة تي 
من العينة ولاحظنا أن أغلب أفراد العينة كانوا من داخل مدينة اجدابيا حيث كانت نسبتهم  %60كانت 
من أفراد  %80وكذلك لاحظنا أن  من أفراد العينة يحملون مؤهلات جامعية أو مايعادلها, %85, كما أن 97%

ز   دينار.   1000إلى  600العينة يتقاضون مرتب ما بي 
 

 العبارة  تكرار النسبة العبارة  تكرار النسبة

 ابتدائي 2 1.3

المستوى 
 التعليمي

 العلوم 31 20.7

مكان 
 العمل

 (ITالمعلومات ) تقنية 12 8.0 اعدادي 2 1.3
 الآداب 14 9.3 مايعادله أو ثأنوي  13 8.7

الاقتصاد والعلوم  19 12.7 يعادله ما أو جامعي 128 85.3
 القأنون  3 2.0 ماجستير 5 3.3 السياسية

 اداري  109 72.7

المسمى 
 الوظيفي

 الاعلام والإتصال 8 5.3
 الهندسة 17 11.3 فني 14 9.3
 البشري  الطب 15 10.0 خدمات 3 2.0
 اسنأن طب 3 2.0 قسم رئيس 12 8.0
 العامة الادارة 28 18.7 وحدة رئيس 9 6.0
 العمر سنة 29 الى 20 من 45 30.0 اخرى  3 2.0

 دينار 600 من أقل 29 19.3

 المرتب

 سنة 39 الى 30 من 93 62.0
 1000الى 600 من 120 80.0

 دينار

 سنة 49 الى 40 من 9 6.0
 1001من 1 0.7

 دينار1400الى

 سنة 59 الى 50 من 3 2.0
دينار  1401من  0 0

 فاكثر

 الجنس ذكر 60 40.0
 مؤهلاتى تناسب لأنها 44 29.3

 تلبى هو العلمية

 إحتياجاتي

 ما لذي

 دفعك

 للعمل

 داخل

 الجامعة

 أنثى 90 60.0
 الفرصة تعطي لأنها 34 22.7

 مستقبل لبناء والطموح

الحالة  أعزب 89 59.3
 الوحيدة الفرصة لأنها 72 48.0 الاجتماعية

 أمامي المتاحة

 متزوج 59 39.3
 أنت هل نعم 113 75.3

 مستقر

 في نفسيا  

 عملك

 مطلق 2 1.3
 أرمل 0 0 لا 37 24.7
 تفكر هل العمل ترك في أفكر لا 92 61.3

 ترك في

 العمل

 السكن اجدابيا داخل 146 97.3
 التقاعد أجل من أفكر 5 3.3

 المبكر

 اجدابيا خارج 4 2.7
 لوظيفة  للأنتقال أفكر 40 26.7

 أخرى  أسباب 13 8.7 أخرى 



   
   

                                                        المجلة الدولية لنشر الدراسات العلمية                                              
ين الأول  – 15                                                        (   -  193 681) ص:  ثامنالبحث ال –الأول العدد  – سابعالمجلد ال   م 2020 – تشر

 

172 
يدة ،الزوي     ي تحديد أهم العوامل المؤثرة عل ا                                 و أبوشر

 
ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف

 اليبي - الوظيف 

  www.ijssp.com                                                      ISSN: 2707-5184                                       International Journal of Scientific Studies Publishing 

اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

راج وتحديد وتحليل نتائج الدراساستخدام التحليل العاملي لإستخ  
ي  والأسباب العوامل أهم تحديد يتم حت  

ي  الرضا إلى تؤدي الت 
العاملىي  التحليل أختبار استخدام سيتم فإنم الوظيفز

ط والذي وط، بعض يشي   وتتمثل .العاملىي  التحليل بأختبارات القيام ثم ومن تحققها من التأكد سيتم حيث السرر
ي  هذه الفرضيات
ز
از ف ي )سرر

 (. 147, 2009الآئ 

 ي  حجم
ة العينة تكون أن لا العينة: ينبغز ة فإذا تكون وأن لا ، الحجم صغي  ز  مشاهدة 50 العينة حجم كان متحي 

موظف وهو  150, حيث أن عينة الدراسة عددها  البيانات لهذه العاملىي  بالتحليل القيام يمكن لا فإنم أقل أو
ط حجم العينة.  ي لسرر

ز
 مستوف

 اض هذا يتطلب :الفرضيات استقلال ي  فقرات على الفردية الإجابة الأفي 
ز
ط متحقق ف الأستبيان وهذا السرر

 الدراسة. 

 العينة ملائمة مقياس  (Kaiser-Meyer-Olkin and Bartlett's :)  العينة كفاءة مدى إلى المقياس هذا يشي 
، للتحليل لجميع  KMOالعينة ووجدنا أن قيمة  ملائمة على دليلا 0.50 تفوق  KMO قيمة كانت وإذا العاملىي

ي نحصل عليها من التحليل 0.5من )  محاور الدراسة أكير 
( وهذا يدل على إمكانية  الإعتمادية على العوامل الت 

 .  العاملىي

 ز  إرتباطات وجود على العاملىي  التحليل يعتمد :باطالأرت مصفوفة ات، بي   أقوى كانت الإرتباطات وكلما المتغي 
ي   دقة وأكي   أفضل العاملىي  التحليل كان

  Determinant. كذلك محدد المصفوفة لقياس مشكلة الإرتباط الذائ 
ي أنم لاتوجد  0.0001يجب أن تكون قيمتم أكير من 

.  إرتباط مشكلة وهذا يعتز ي
( )فهمىي  2 ، 2012 تيغزة،( ذائ 

,777,2005 .) 

  قيمMSA ( ي مصفوفة
ز
 تتجاوز الإرتباط لمعاملات القطرية الخلايا ( يجب أن تكونAnti\-image Matricesف

ز  الإرتباط أن مستوى على يدل مما  0.5لجميع محاور الدراسة أكير من  MSAووجدنا أن قيمة  0.5 القيمة  كل بي 
ات متغي   ي  خرىالآ  بالمتغي 

ز
.  لإجراء التحليل كاف المصفوفة ف  العاملىي

 ط ات تكون أن يشي  -Kolmogorovطبيعيا ووجدنا من نتائج الدراسة أن قيمة أختبار  توزيعا موزعة المتغي 
Smirnova  لاعتدالية البيانات هيSig=0.200  ط الأعتدالية, وهذا ما تم ملاحظتم وتأكيده من ي لسرر

ز
وهو مستوف

:   ( Q-Q Plot )خلال مخططات   كالتالىي

 
 
 
 
 
 

 

 أعتدالية البيانات: (1)شكل
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يدة ،الزوي     ي تحديد أهم العوامل المؤثرة عل ا                                 و أبوشر

 
ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف

 اليبي - الوظيف 
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

(: تم ترمير  عبارات المحور  المحور الأول  ي
ي العمل عل رضاه الوظيف 

 
: ك)تأثير صلة الموظف برئيسه ف  التالي
 : ترمير  عبارات المحور الأول(3)جدول 

 البسيطة للمحور الول  رتباطاتال  مصفوفة
 البسيطة للمحور الأول الأرتباطات : مصفوفة(4)جدول 

    aCorrelation Matrixالأرتباطات   مصفوفة  
x1.1 x2.1 x3.1 x4.1 x5.1 x6.1 x7.1 x8.1 x9.1 x10.1 x11.1 x12.1 

x1.1 1.000 0.354 0.383 0.351 0.397 0.419 0.375 0.331 0.363 0.368 0.205 0.21

4 x2.1 0.354 1.000 0.763 0.559 0.459 0.375 0.447 0.288 0.354 0.259 0.175 0.34

4 x3.1 0.383 0.763 1.000 0.681 0.553 0.454 0.473 0.414 0.453 0.336 0.241 0.43

5 x4.1 0.351 0.559 0.681 1.000 0.592 0.553 0.532 0.513 0.486 0.292 0.307 0.35

9 x5.1 0.397 0.459 0.553 0.592 1.000 0.564 0.615 0.454 0.555 0.298 0.446 0.40

1 x6.1 0.419 0.375 0.454 0.553 0.564 1.000 0.634 0.575 0.486 0.378 0.439 0.34

8 x7.1 0.375 0.447 0.473 0.532 0.615 0.634 1.000 0.530 0.554 0.416 0.414 0.42

5 x8.1 0.331 0.288 0.414 0.513 0.454 0.575 0.530 1.000 0.469 0.352 0.331 0.28

5 x9.1 0.363 0.354 0.453 0.486 0.555 0.486 0.554 0.469 1.000 0.487 0.514 0.31

9 x10.

1 

0.368 0.259 0.336 0.292 0.298 0.378 0.416 0.352 0.487 1.000 0.457 0.52

6 x11.

1 

0.205 0.175 0.241 0.307 0.446 0.439 0.414 0.331 0.514 0.457 1.000 0.32

9 x12.

1 

0.214 0.344 0.435 0.359 0.401 0.348 0.425 0.285 0.319 0.526 0.329 1.00

0 a. Determinant =0.003 

ات المختلفة حيث 4من الجدول ) ز المتغي  (  نجد أن هناك علاقات أرتباطية طردية  قوية ومتوسطة وضعيفة بي 
ز   تقريبا .  %76وقيمتم   3.1xو    2.1xنجد أن أعلى أرتباط كان بي 

مير   العبارة
 الير

)توضيح نقاط الضعف وإمكانية  مناقشة رئيسك المباسرر لأدائك خلال عملية التقييم 
 . ي
 التطوير ( يزيد من رضاك الوظيفز

x1.1 

 . ي
 x2.1 تعامل رئيسك المباسرر معك بعدالة كافية يزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
 x3.1 تعامل رئيسك المباسرر معك بشفافية يزيد من رضاك الوظيفز

اتك العملية و يزيد  . من رضاك الو تطوير أدائك من قبل رئيسك المباسرر يزيد من خير ي
 x4.1 ظيفز

 . ي
ز الاعتبار من قبل رئيسك عند اتخاذ القرارات يزيد من رضاك الوظيفز  x5.1 أخذ ارائك بعي 

 . ي
ام يزيد من رضاك الوظيفز  x6.1 تعامل رئيسك المباسرر معك باحي 

 . ي
ي يزيد من رضاك الوظيفز

ز
ز أو إضاف ي حال قيامك بعمل ممي 

ز
 x7.1 تقدير رئيسك لك ف

. ثقتك بما يتم  ي
 x8.1 إخبارك أو وعدك بم من قبل رئيسك  يزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
 x9.1 حرص رئيسك المباسرر على الالتقاء بك لمناقشة أمور العمل يزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
 x10.1 التعليمات الصادرة من رئيسك المباسرر واضحم ومفهومم مما يزيد من رضاك الوظيفز

. منح رئيسك المباسرر بعض الصلاحيات  ي
 x11.1 لك يزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
ي تقييم أدائك مما يزيد من رضاك الوظيفز

ز
 x12.1 يستخدم رئيسك المباسرر طريقة مرضية ف
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ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ي  
ط  Determinant = 0.003كذلك نجد أن محدد المصفوفة لقياس مشكلة الأرتباط الذائ  ي للسرر

ز
وهو مستوف

ي أنم لاتوجد  0.0001الذي ينص على أن المحدد يجب أن تكون قيمتم أكير من 
. .  أرتباط مشكلة وهذا يعتز ي

 ذائ 
 (777,2005( )فهمىي , 2 ، 2012 تيغزة،(

 ( Kaiser-Meyer-Olkin and Bartlett's   (KMO )اختبار كفاية حجم العينة )مقياس 
 العينةاختبار كفاية حجم : (5)جدول 

ر اختبار ز ز  ماير كي   Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy  .8890 اولكي 

 اختبار بارتليت للدائرية
Bartlett's Test of  

 Sphericity  

Approx. Chi-Square855.617 قيمة  مرب  ع كاي 

 df 66درجات الحرية 

 Sig. .0000القيمة المعنوية 
 

 أكير  وهي  8890.تساوي   KMOقيمة  العينة حيث أن حجم كفاية مدى دقة و على ( نحصل5ومن الجدول )
ي نحصل عليها من التحليل العاملىي وذلك لكفاية 0.5من ) 

( وهذا يدل على إمكانية  الإعتمادية على العوامل الت 
ي الدراسة , كما نجد أن قيمة مستوى الدلالة لإختبار للدائرية  

ز
تساوي   Bartlett'sحجم العينة المستخدمة ف

sig=0.000  ات مما  ةإحصائي دالة وهذا يدل على أن العلاقة  0.05وهي أقل من ز المتغي  أي أن هناك إرتباط بي 
  يدل على إمكانية  إجراء التحليل العاملىي على البيانات. 

 

 (  Measure of Sampling Adequacy ) MSAالعينة   أو التعيير   كفاية مقياس
 العينة   أو التعيير   كفاية مقياس: (6)جدول 

Anti-image Matrices  
x1.1 x2.1 x3.1 x4.1 x5.1 x6.1 x7.1 x8.1 x9.1 x10.1 x11.1 x12.1 

x1.1 0.908a -0.093 -0.043 0.014 -0.141 -0.157 -0.005 -0.027 -0.048 -0.237 0.106 0.111 
x2.1 -0.093 0.829a -0.593 -0.070 -0.001 0.012 -0.160 0.122 0.027 0.018 0.041 0.001 
x3.1 -0.043 -0.593 0.833a -0.324 -0.121 -0.002 0.095 -0.079 -0.086 -0.038 0.077 -0.161 
x4.1 0.014 -0.070 -0.324 0.929a -0.156 -0.151 -0.041 -0.175 -0.078 0.064 0.009 -0.007 
x5.1 -0.141 -0.001 -0.121 -0.156 0.914a -0.099 -0.225 0.001 -0.179 0.208 -0.193 -0.139 
x6.1 -0.157 0.012 -0.002 -0.151 -0.099 0.920a -0.271 -0.251 0.026 -0.011 -0.162 -0.001 
x7.1 -0.005 -0.160 0.095 -0.041 -0.225 -0.271 0.923a -0.152 -0.157 -0.063 -0.004 -0.123 
x8.1 -0.027 0.122 -0.079 -0.175 0.001 -0.251 -0.152 0.927a -0.103 -0.073 0.013 0.032 
x9.1 -0.048 0.027 -0.086 -0.078 -0.179 0.026 -0.157 -0.103 0.916a -0.237 -0.242 0.129 
x10.1 -0.237 0.018 -0.038 0.064 0.208 -0.011 -0.063 -0.073 -0.237 0.807a -0.237 -0.405 
x11.1 0.106 0.041 0.077 0.009 -0.193 -0.162 -0.004 0.013 -0.242 -0.237 0.880a -0.044 
x12.1 0.111 0.001 -0.161 -0.007 -0.139 -0.001 -0.123 0.032 0.129 -0.405 -0.044 0.853a 

a. Measures of Sampling Adequacy(MSA) 

 
ي مصفوفة ) MSAقيم  تظهر

ز
(  6للجدول ) الأرتباط لمعاملات القطرية الخلايا ( أنAnti\-image Matricesف

ز  الأرتباط أن مستوى على يدل مما 0.5 القيمة تتجاوز كلها ات متغي   كل بي  ي  الأخرى بالمتغي 
ز
 مصفوفة ف

.  لإجراء التحليل كاف الأرتباطات  العاملىي
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 نسبة التباين الكلي المفش 
 نسبة التباين الكلي المفش: (7)جدول 

 
ي ثلاث مراحل متتالية وطريقة   (7)جدول اليعطي 

ز
حا تفصيليا للتباين الكلىي ف

نسبة التباين الكلىي المفسر سرر
 (  Principal Component Analysisإستخلاص العوامل  بإستخدام طريقة المكونات الأساسية )

 : Initial Eigenvaluesالمرحلة الأول 
)توليفة( علاقة خطية للبيانات والقيم المبدئية للجذور الكامنة لكل مكون من  12يحتوي الجدول السابق على 

من التباين  %47.787حيث تفسر تباينات هذا المكون  5.734المكونات فقيمة الجذور الكامنة للمكون الأول 
ي تساوي 

, اما قيمة الجذور الكامنة للمكون الثائز .  %10.473 وتفسر  1.257الكلىي  من التباين الكلىي
 : Extraction Sums of Squared Loadingsالمرحلة الثانية 

ي لا تبلغ قيمة الجذور الكامنة فيها   
ز وأهملت العوامل العسرر الأخرى الت  ي هذه المرحلة تم إستخلاص عاملي 

ز
ف

ي هو 
.  %58.260أكير من الواحد الصحيح. ونجد أن مجموع ما يفسره المكون الأول والثائز  من التباين الكلىي

 Total Variance Explained   نسبة التباين الكلي المفش   
ه العوامل مجموع مربعات الأحمال  الجذور الممير 

 المستخرجة
 مجموع مربعات الأحمال المدورة

الجذور  
 الكامنة

التباين 
 الكلىي %

التباين 
المتجمع 
% 

الجذور 
 الكامنة

التباين 
 الكلىي %

التباين 
المتجمع 
% 

الجذور 
 الكامنة

التباين 
 الكلىي %

التباين 
المتجمع 
% 

1 5.734 47.787 47.787 5.734 47.787 47.787 3.498 29.151 29.151 
2 1.257 10.473 58.260 1.257 10.473 58.260 3.493 29.109 58.260 
3 0.953 7.938 66.198       
4 0.781 6.508 72.706       
5 0.666 5.549 78.256       
6 0.557 4.644 82.900       
7 0.461 3.841 86.741       
8 0.434 3.616 90.357       
9 0.361 3.004 93.361       
10 0.310 2.581 95.942       
11 0.290 2.416 98.358       
12 0.197 1.642 100.00       

 Extraction Method: Principal Component Analysis 
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ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 
 : قيم الجذور الكامنة(2)شكل 

ورقم المكون على المحور  yيوضح قيم الجذور الكامنة لكل عامل على المحور الصادي   Scree plot (2)الشكل 
ي 
ي لأن العوامل  الأولى والثانية لها جذر كامن أكير من  xالسيتز

, نلاحظ أن المنحتز بدأ يستقر بعد العامل الثائز
 الواحد الصحيح. 
 : Rotation Sums of Squared Loadingsالمرحلة الثالثة 

ي الجدول 
ز
ي المرحلة الثانية حيث يظهر ف

ز
ي برزت ف

ي هذه المرحلة تم تدوير قيم الجذور الكامنة الت 
ز
ذه القيم هف

ي التباين الكلىي بعد إجراء عملية التدوير, فنلاحظ إختلاف القيم والنسب والنسب المتجمعة 
ز
ومدى مساهمتها ف
 قبل وبعد التدوير. 

اكيات(:  التباينات كة ) الإشير  المشير
كة التباينات مقدار التالىي  الجدول يعرض  فيها الكامنة العوامل إستخراج عملية بعد عبارة لكل المشي 

كة التباينات: (8)جدول   المشير
Communalities درجة الشيوع 

Extraction   درجة الشيوع
 المستخلصة

Initial  

0.327 1.000 x1.1 

0.744 1.000 x2.1 

0.800 1.000 x3.1 

0.687 1.000 x4.1 

0.607 1.000 x5.1 

0.589 1.000 x6.1 

0.624 1.000 x7.1 

0.466 1.000 x8.1 

0.595 1.000 x9.1 

0.562 1.000 x10.1 

0.625 1.000 x11.1 

0.365 1.000 x12.1 
Extraction Method: Principal Component Analysis 
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يدة ،الزوي     ي تحديد أهم العوامل المؤثرة عل ا                                 و أبوشر

 
ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف

 اليبي - الوظيف 
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ز ) (8)من الجدول اوح بي 
ي تي 
ات الت  كة تفسر نسبة تباين المتغي 

(  حيث 0.80و  3270.نلاحظ أن العوامل المشي 
ي المتغي   %80هي   3.1xأن أعلى نسبة للمتغي  

ز
كة.  تقريبا من التباين ف  تفسره العوامل المشي 

 مصفوفة المكونات قبل التدوير:   
 مصفوفة المكونات قبل التدوير: (9)جدول 

 Component Matrixa مصفوفة المكونات

Component المكون  

2 1 

 0.569 x1.1 

-0.562- 0.654 x2.1 

-0.479- 0.756 x3.1 

-0.316- 0.767 x4.1 

 0.777 x5.1 

 0.761 x6.1 

 0.786 x7.1 

 0.676 x8.1 

 0.732 x9.1 

0.447 0.602 x10.1 

0.547 0.571 x11.1 

 0.586 x12.1 
Extraction Method: Principal Component 

Analysis. 
a. 3 components extracted. 

ونتائج إستخلاص العوامل قبل   Component Matrix( يوضح مصفوفة المكونات أو العوامل 9الجدول )
ز وفقا لطريقة تحليل المكونات الأساسية  ي تتضمن عاملي 

ونلاحظ أن   Principal Componentالتدوير والت 
ي تقل عن 

 لعدم أهميتها.  0.3الجدول يهمل التشبعات الت 
ي التحليل العاملىي أن العوامل المستخلصة قبل التدوير تكو 

ز
 لذلك لابد من تحسمن المعروف ف

ً
ز ن أقل وضوحا ي 

 : ي الجدول التالىي
ز
 هذه النتائج عن طريق التدوير وكانت النتائج ممثلة ف
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يدة ،الزوي     ي تحديد أهم العوامل المؤثرة عل ا                                 و أبوشر

 
ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 مصفوفة المكونات بعد التدوير: 
 التدوير بعد مصفوفة المكونات : (10)جدول 

 Component Matrixa مصفوفة المكونات بعد التدوير

Rotated  Component المكون  

2 1 

 0.445 x1.1 

 0.860 x2.1 

 0.873 x3.1 

 0.766 x4.1 

 0.590 x5.1 

0.607  x6.1 

0.612  x7.1 

0.548  x8.1 

0.689  x9.1 

0.741  x10.1 

0.791  x11.1 

0.519  x12.1 
Extraction Method: Principal Component Analysis.  

Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization 
a. Rotation converged in 5 iterations 

ونتائج إستخلاص العوامل بعد   Component Matrix( يوضح مصفوفة المكونات أو العوامل 10الجدول )
وطريقة تدوير العوامل بإستخدام   Principal Componentالتدوير وفقا لطريقة تحليل المكونات الأساسية 

ز  إستخلاص تم ونلاحظ أنم Rotation Method Varimaxمعيار أكير تباين  وهي   وهما:  عاملي 
ات من أصل  5العامل الأول لديم علاقات قوية مع  . وهو 12متغي   % ويفسر  المستخلصة العوامل أهم متغي 

ات الخمس ال  29.151  تالية : من التباين الكلىي ويضم المتغي 
 1.1x مناقشة رئيسك المباسرر لأدائك خلال عملية التقييم )توضيح نقاط الضعف وإمكانية  التطوير ( يزيد من :

ي , 
, 2.1xرضاك الوظيفز ي

تعامل رئيسك : 3.1x: تعامل رئيسك المباسرر معك بعدالة كافية يزيد من رضاك الوظيفز
ي 
اتك : تط 4.1x,المباسرر معك بشفافية يزيد من رضاك الوظيفز وير أدائك من قبل رئيسك المباسرر يزيد من خير

  , ي
ز الإعتبار من قبل رئيسك عند إتخاذ القرارات يزيد من 5.1xالعملية و يزيد من رضاك الوظيفز : أخذ آرائك بعي 

ي التعامل (.  
ز
. ويمكن تسمية هذا العامل بعامل )المرونة والتقدير ف ي

 رضاك الوظيفز
ي لديم علاقات 

ات من اصل  7قوية مع أما العامل الثائز . وهو يفسر  12متغي  ي  %29.109متغي 
من التباين المتبف 

ات التالية:   بعد إستخلاص العامل الأول ويضم السبعة المتغي 

6.1x , ي
ام يزيد من رضاك الوظيفز ي حال قيامك بعمل 7.1x: تعامل رئيسك المباسرر معك بإحي 

ز
: تقدير رئيسك لك ف

ي يزيد من رضاك ال
ز
ز أو إضاف , ممي  ي

: ثقتك بما يتم إخبارك أو وعدك بم من قبل رئيسك  يزيد من رضاك 8.1xوظيفز

, ي
,   9.1xالوظيفز ي

: 10.1x: حرص رئيسك المباسرر على الإلتقاء بك لمناقشة أمور العمل يزيد من رضاك الوظيفز
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يدة ،الزوي     ي تحديد أهم العوامل المؤثرة عل ا                                 و أبوشر

 
ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 . ي
: منح رئيسك  11.1xالتعليمات الصادرة من رئيسك المباسرر واضحم ومفهومم مما يزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
ي تقييم  12.1xالمباسرر بعض الصلاحيات لك يزيد من رضاك الوظيفز

ز
: يستخدم رئيسك المباسرر طريقة مرضية ف

ام(.  . ويمكن تسمية هذا العامل بعامل )الثقة و الإحي  ي
 أدائك مما يزيد من رضاك الوظيفز

ي 
 
ي (المحور الثان

كالتالي تم ترمير  عبارات المحور  : )تأثير العوامل الشخصية للموظف عل رضاه الوظيف   
ي  ترمير  عبارات المحور: (11)جدول  

 
 الثان

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

مير   العبارة
 الير

ي الكلية يزيد 
ز
. تطابق مؤهلك العلمىي  مع طبيعة عملك ف ي

 x1.2 من رضاك الوظيفز

 . ي
تك العملية يزيد من رضاك الوظيفز  x2.2 تشعر بأن مكان عملك الذي يتلأم مع خير

 . ي
ي توفرها لك الوظيفة مرضية مما يزيد من رضاك الوظيفز

 x3.2 مكانتك الاجتماعية الت 

 . ي
ي بالعوامل المتعلقة بشخصيتك يزيد من رضاك الوظيفز

 x4.2 تأثي  أدائك الوظيفز

.  جرأتك ي
ي العمل تزيد من رضاك الوظيفز

ز
 x5.2 ف

 . ي
ي العمل تزيد من رضاك الوظيفز

ز
 x6.2 القدرة على تحمل الضغوط  ف

 . ي
 x7.2 القدرة على العمل ضمن المجموعة تزيد من رضاك الوظيفز

ي . 
 x8.2 الاستقرار العائلىي يزيد من رضاك الوظيفز

ز زملائك يزيد من  ام والتقدير المتبادل بينك وبي 
. الاحي  ي

 x9.2 رضاك الوظيفز

ي . 
ي عملك يزيد من رضاك الوظيفز

ز
 x10.2 الاستقرار النفسي ف

 . ي
 x11.2 الوقت المخصص لأنجاز المهام المكلف بها كافٍ مما يزيد من رضاك الوظيفز

ي الكلیة من حيث )تهوية 
ز
ي  –أنارة –بیئة العمل مهيئة ف

 x12.2 . تدفئة( مما يزيد من رضاك الوظيفز

.  الاهتمام الكافٍ  ي
ي الكلیة يزيد من رضاك الوظيفز

ز
 x13.2 بالنظافة ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ي  رتباطاتالأ مصفوفة
 
 البسيطة للمحور الثان

ي  الأرتباطات : مصفوفة(12)جدول  
 
 البسيطة للمحور الثان

 
ات 12نلاحظ من جدول ) ز المتغي  ( نجد أن هناك علاقات أرتباطية طردية وعكسية متوسطة وضعيفة بي 

ز   تقريبا .  %58وقيمتم   10.2xو   9.2xالمختلفة حيث نجد أن أعلى أرتباط كان بي 
ي  كذلك نجد أن محدد المصفوفة لقياس مشكلة الأ

ط  Determinant = 0.027رتباط الذائ  ي للسرر
ز
وهو مستوف

ي أنم لاتوجد 0.0001الذي ينص على أن المحدد يجب أن تكون قيمتم أكير من 
.  أرتباط مشكلة وهذا يعتز ي

  ذائ 
 ( Kaiser-Meyer-Olkin and Bartlett's   (KMO )اختبار كفاية حجم العينة )مقياس 

 اختبار كفاية حجم العينة: (13)جدول 

ر اختبار ز ز  ماير كي   Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy  .6980اولكي 

 اختبار بارتليت للدائرية
Bartlett's Test of  

 Sphericity  

Approx. Chi-Square مرب  ع كاي  قيمة  519.649 

 df 78درجات الحرية 

 Sig. .0000القيمة المعنوية 

 أكير  وهي  0.698تساوي   KMOقيمة  حيث أن العينة حجم كفاية مدى دقة و ( نحصل على13ومن الجدول )
ي نحصل عليها من التحليل العاملىي وذلك لكفاية   0.5من  

وهذا يدل على إمكانية  الإعتمادية على العوامل الت 
ي الدراسة , كما نجد أن قيمة مستوى الدلالة لإختبار للدائرية  

ز
تساوي   Bartlett'sحجم العينة المستخدمة ف

sig=0.000 ات مما  دالة وهذا يدل على أن العلاقة   0.05ل من وهي أق ز المتغي  إحصائيا أي أن هناك إرتباط بي 
 ء التحليل العاملىي على البيانات. يدل على إمكانية  إجرا 

  aCorrelation Matrix  الأرتباطات مصفوفة
 

x1.2 x2.2 x3.2 x4.2 x5.2 x6.2 x7.2 x8.2 x9.2 x10.2 x11.2 x12.2 x13.2 

x1.2 1.000 0.518 0.310 0.403 0.167 0.111 0.012 0.239 0.046 0.026 0.066 0.092 0.022 

x2.2 0.518 1.000 0.264 0.379 0.215 0.053 0.042 0.163 0.096 0.073 -

0.088 

0.191 -

0.032 
x3.2 0.310 0.264 1.000 0.402 0.099 0.203 0.156 0.101 0.090 0.024 0.246 0.125 0.055 

x4.2 0.403 0.379 0.402 1.000 0.320 0.170 0.274 0.258 0.310 0.123 0.035 -

0.005 

0.054 

x5.2 0.167 0.215 0.099 0.320 1.000 0.194 0.071 0.222 0.304 0.229 0.134 0.179 0.141 

x6.2 0.111 0.053 0.203 0.170 0.194 1.000 0.262 0.284 0.178 0.127 0.387 0.223 0.273 

x7.2 0.012 0.042 0.156 0.274 0.071 0.262 1.000 0.309 0.548 0.210 0.184 0.099 0.115 

x8.2 0.239 0.163 0.101 0.258 0.222 0.284 0.309 1.000 0.435 0.455 0.261 0.165 0.284 

x9.2 0.046 0.096 0.090 0.310 0.304 0.178 0.548 0.435 1.000 0.584 0.251 -

0.016 

0.145 

x10.2 0.026 0.073 0.024 0.123 0.229 0.127 0.210 0.455 0.584 1.000 0.263 0.022 0.213 

x11.2 0.066 -

0.088 

0.246 0.035 0.134 0.387 0.184 0.261 0.251 0.263 1.000 0.401 0.456 

x12.2 0.092 0.191 0.125 -

0.005 

0.179 0.223 0.099 0.165 -

0.016 

0.022 0.401 1.000 0.493 

x13.2 0.022 -

0.032 

0.055 0.054 0.141 0.273 0.115 0.284 0.145 0.213 0.456 0.493 1.000 

a. Determinant = 0.027 
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 ( Measure of Sampling Adequacy ) MSAالعينة   أو التعيير   كفاية مقياس
 العينة أو التعيير   كفاية مقياس: (14)جدول  

ي مصفوفة ) MSAقيم  تظهر
ز
(  14للجدول ) رتباطالأ لمعاملات القطرية الخلايا ( أنAnti-image Matricesف

ز  رتباطالأ أن مستوى على يدل مما 0.5 القيمة تتجاوز كلها ات متغي   كل بي  ي  الآخرى بالمتغي 
ز
مصفوفة  ف

.  لإجراء التحليل كاف الأرتباطات  العاملىي

  

Anti-image Matrices 
  x1.2 x2.2 x3.2 x4.2 x5.2 x6.2 x7.2 x8.2 x9.2 x10.2 x11.2 x12.2 x13.2 

x1.2 0.690a -0.408 -0.108 -0.203 -0.006 -0.002 0.085 -0.191 0.070 0.070 -0.104 0.055 0.020 

x2.2 -0.408 0.621a -0.109 -0.160 -0.052 -0.004 0.052 -0.003 -0.053 -0.081 0.240 -0.293 0.120 

x3.2 -0.108 -0.109 0.711a -0.304 0.059 -0.068 -0.063 0.067 0.061 0.014 -0.247 -0.019 0.075 

x4.2 -0.203 -0.160 -0.304 0.740a -0.228 -0.028 -0.142 -0.064 -0.126 0.080 0.104 0.151 -0.091 
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x6.2 -0.002 -0.004 -0.068 -0.028 -0.122 0.808a -0.170 -0.139 0.074 0.042 -0.244 0.007 -0.079 
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a. Measures of Sampling Adequacy(MSA) 
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 نسبة التباين الكلي المفش
 نسبة التباين الكلي المفش: (15)جدول   
ي ثلاث مراحل متتالية وطريقة   (15)يعطي الجدول

ز
حا تفصيليا للتباين الكلىي ف

نسبة التباين الكلىي المفسر سرر
 (  Principal Component Analysisإستخلاص العوامل  بإستخدام طريقة المكونات الاساسية )

 :  Initial Eigenvaluesالمرحلة الأول 
نات والقيم المبدئية للجذور الكامنة لكل مكون من )توليفة( علاقة خطية للبيا 13يحتوي الجدول السابق على 

من التباين  %26.525حيث تفسر تباينات هذا المكون  3.448المكونات فقيمة الجذور الكامنة للمكون الأول 
ي تساوي 

, اما قيمة الجذور الكامنة للمكون الثائز , و قيمة الجذور  %14.770وتفسر  1.920الكلىي من التباين الكلىي
من التباين الكلىي , وكذلك قيمة الجذور الكامنة للمكون  %12.481وتفسر  1.623الكامنة للمكون الثالث تساوي 

.  %8.268وتفسر  1.075الرابع تساوي   من التباين الكلىي
 :  Extraction Sums of Squared Loadingsالمرحلة الثانية 
ي هذه المرحلة تم

ز
ي لا تبلغ قيمة الجذور الكامنة التسعة الآ  العواملإستخلاص أربعة عوامل وأهملت  ف

خرى الت 
.  %62.045فيها أكير من الواحد الصحيح. ونجد أن مجموع ما تفسره المكونات الأربعة هو   من التباين الكلىي

  Total Variance Explained   نسبة التباين الكلي المفش    

العوام
 ل

ه ز مجموع مربعات الأحمال  الجذور الممي 
 المستخرجة

 المدورةمجموع مربعات الأحمال 

الجذور  
 الكامنة

التباين 
 الكلىي %

التباين 
المتجمع 

%  

الجذور 
 الكامنة

التباين 
 الكلىي %

التباين 
المتجمع 

%  

الجذور 
 الكامنة

التباين 
 الكلىي %

التباين 
المتجمع 

%  
1 3.448 26.525 26.525 3.448 26.525 26.525 2.300 17.692 17.692 
2 1.920 14.770 41.295 1.920 14.770 41.295 2.121 16.312 34.004 
3 1.623 12.481 53.777 1.623 12.481 53.777 2.109 16.220 50.225 
4 1.075 8.268 62.045 1.075 8.268 62.045 1.537 11.821 62.045 
5 .8460 6.507 68.553       
6 .7890 6.072 74.624       
7 .7410 5.696 80.321       
8 .6040 4.650 84.971       
9 .5070 3.902 88.873       
10 .4870 3.747 92.620       
11 .3750 2.882 95.502       
12 .3250 2.501 98.003       
13 .2600 1.997 100.00

0 
      

 Extraction Method: Principal Component Analysis 
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ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف
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وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف
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Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 
 : قيم الجذور الكامنة(3)شكل 

ورقم المكون على  yيوضح قيم الجذور الكامنة لكل عامل على المحور الصادي   Scree plot (3)  الشكل
ي 
, نلاحظ أن المنحتز بدأ يستقر بعد العامل الرابع لأن العوامل الأربعة الأولى لها جذر كامن أكير  xالمحور السيتز

 من الواحد الصحيح. 
 : Rotation Sums of Squared Loadingsالمرحلة الثالثة 

ي هذه ال
ز
ي الجدول هذه القيم ف

ز
ي المرحلة الثانية حيث يظهر ف

ز
ي برزت ف

مرحلة تم تدوير قيم الجذور الكامنة الت 
ي التباين الكلىي بعد إجراء عملية التدوير, فنلاحظ إختلاف القيم والنسب والنسب المتجمعة 

ز
ومدى مساهمتها ف
 قبل وبعد التدوير. 
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 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

اكيات( التباينات كة ) الإشير   المشير
كة التباينات مقدار التالىي  الجدول يعرض  فيها الكامنة العوامل إستخراج عملية بعد عبارة لكل المشي 

كة التباينات: (16)جدول   المشير
Communalities   درجة الشيوع

Extraction  درجة الشيوع المستخلصة  Initial  

0.629 1.000 x1.2 

0.673 1.000 x2.2 

0.635 1.000 x3.2 

0.636 1.000 x4.2 

0.420 1.000 x5.2 

0.467 1.000 x6.2 

0.637 1.000 x7.2 

0.534 1.000 x8.2 

0.791 1.000 x9.2 

0.672 1.000 x10.2 

0.647 1.000 x11.2 

0.674 1.000 x12.2 

0.651 1.000 x13.2 

Extraction Method: Principal Component Analysis 

  
ز )(16) من الجدول اوح بي 

ي تي 
ات الت  كة تفسر نسبة تباين المتغي 

(  0.791و  0.42نلاحظ أن العوامل المشي 
ي المتغي   %79هي  9.2xحيث أن أعلى نسبة للمتغي  

ز
كة.  تقريبا من التباين ف  تفسره العوامل المشي 
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ي جامعة اجدابيا لرضا إستخدام التحليل العاملي ف

 
ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 مصفوفة المكونات قبل التدوير
 مصفوفة المكونات قبل التدوير: (17)جدول 

 Component Matrixa المكوناتمصفوفة 

Component المكون  

4 3 2 1 

  0.631 0.400 x1.2 

  0.661 0.371 x2.2 

-0.494-  0.380 0.422 x3.2 

  0.544 0.551 x4.2 

0.404   0.487 x5.2 

-0.325-   0.526 x6.2 

-0.465- -0.359-  0.526 x7.2 

   0.671 x8.2 

 -0.584-  0.657 x9.2 

0.322 -0.454-  0.551 x10.2 

 0.334 -0.454- 0.550 x11.2 

 0.643  0.402 x12.2 

 0.412 -0.470- 0.480 x13.2 
Extraction Method: Principal Component Analysis. 

a. 3 components extracted. 

ونتائج إستخلاص العوامل قبل   Component Matrix( يوضح مصفوفة المكونات أو العوامل 17الجدول )
ي تتضمن 

ونلاحظ أن   Principal Componentعوامل وفقا لطريقة تحليل المكونات الأساسية  4التدوير والت 
ي تقل عن 

 لعدم أهميتها.  0.3الجدول يهمل التشبعات الت 
 لذ
ً
ي التحليل العاملىي أن العوامل المستخلصة قبل التدوير تكون أقل وضوحا

ز
ز لك لابد من تمن المعروف ف حسي 

 : ي الجدول التالىي
ز
 هذه النتائج عن طريق التدوير وكانت النتائج ممثلة ف
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ي ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 مصفوفة المكونات بعد التدوير
 مصفوفة المكونات بعد التدوير: (18)جدول 

 Component Matrixa مصفوفة المكونات بعد التدوير

Rotated Component المكون  

4 3 2 1 

  0.786  x1.2 

  0.816  x2.2 

0.632  0.437  x3.2 

0.435  0.617  x4.2 

  0.413 0.440 x5.2 

0.488 0.462   x6.2 

0.665   0.432 x7.2 

   0.639 x8.2 

0.332   0.824 x9.2 

   0.812 x10.2 

0.327 0.707   x11.2 

 0.798   x12.2 

 0.781   x13.2 
Extraction Method: Principal Component Analysis. 

a. 3 components extracted. 

ونتائج إستخلاص العوامل بعد   Component Matrix( يوضح مصفوفة المكونات أو العوامل 18الجدول )

وطريقة تدوير العوامل هي   Principal Componentالتدوير وفقا لطريقة تحليل المكونات الأساسية 

Rotation Method Varimax وهي: عوامل اربعة إستخلاص تم ونلاحظ أنه 

  % ويفسر المستخلصة العوامل أهم  متغير. وهو 13متغيرات من أصل  4العامل الأول لديه علاقات قوية مع 

 من التباين الكلي ويضم المتغيرات الخمسة التالية : 17.692

5.2x  :8.2,   جرأتك في العمل تزيد من رضاك الوظيفيx :9.2, ضاك الوظيفيالاستقرار العائلي يزيد من رx :

الاستقرار النفسي في عملك يزيد : 10.2x, الاحترام والتقدير المتبادل بينك وبين زملائك يزيد من رضاك الوظيفي

   من رضاك الوظيفي. ويمكن تسمية هذا العامل بالعامل )الإستقرار والإتزأن الشخصي(.

من التباين المتبقي بعد  %16.312متغير. وهو يفسر  13متغيرات من أصل  3العامل الثاني لديه علاقات قوية مع 

 إستخلاص العامل الأول ويضم ثلاث متغيرات كالتالي:

1.2x :2.2 , تطابق مؤهلك العلمي  مع طبيعة عملك في الكلية يزيد من رضاك الوظيفيx  تشعر بأن مكان عملك :

تأثير أدائك الوظيفي بالعوامل المتعلقة بشخصيتك : 4.2X, م مع ببرتك العملية يزيد من رضاك الوظيفيالذي يتلأ

 يزيد من رضاك الوظيفي. ويمكن تسمية هذا العامل بالعامل )قيمة الأنجاز(.

بقي بعد من التباين المت %16.220متغير. وهو يفسر  13من أصل متغيرات  3العامل الثالث لديه علاقات قوية مع 

 :ثلاث متغيرات كالتاليإستخلاص العامل الأول والثاني ويضم 
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 11.2x   12.2: الوقت المخصص لأنجاز المهام المكلف بها كافٍ مما يزيد من رضاك الوظيفيx بيئة العمل مهيئة :

لنظافة في الكلية : الاهتمام الكافٍ با13.2xتدفئة( مما يزيد من رضاك الوظيفي  –إنارة –في الكلية من حيث )تهوية 

 يزيد من رضاك الوظيفي. ويمكن تسمية هذا العامل بعامل ) مناخ عمل مناسب(.

من التباين المتبقي بعد  %11.821متغير. وهو يفسر  13من اصل متغيرات  3العامل الرابع لديه علاقات قوية مع 

 :ثلاث متغيرات كالتاليإستخلاص العامل الأول والثاني ويضم 

 3.2X : 6.2,مكانتك الإجتماعية التي توفرها لك الوظيفة مرضية مما يزيد من رضاك الوظيفيx  القدرة على تحمل :

القدرة على العمل ضمن المجموعة تزيد من رضاك الوظيفي. : 7.2xالضغوط  في العمل تزيد من رضاك الوظيفي,

 ويمكن تسمية هذا العامل بعامل )القدرة على أنجاز العمل(.

 ثالث: المحور ال
ي (تم ترمير  عبارات المحور الثالث )  تأثير الراتب 

:   والحوافز بالرضا الوظيف   كالتالي

 الثالث ترميز عبارات المحور: (19)جدول 

 

 البسيطة للمحور الثالث  رتباطاتالأ مصفوفة
 البسيطة للمحور الثالث الأرتباطات : مصفوفة(20)جدول 

  aCorrelation Matrix  الإرتباطات مصفوفة  
  x1.3 x2.3 x3.3 x4.3 x5.3 

x1.3 1 0.778 0.323 0.332 -0.026 

x2.3 0.778 1 0.348 0.250 0.037 

x3.3 0.323 0.348 1 0.365 0.264 

x4.3 0.332 0.250 0.365 1 0.252 

x5.3 -0.026 0.037 0.264 0.252 1 

a. Determinant = 0.224 

ات المختلفة 20نلاحظ من جدول ) ز المتغي  ( نجد أن هناك علاقات أرتباطية طردية وعكسية قوية وضعيفة بي 
ز   تقريبا .  %78وقيمتم  3.2x و  1.3x حيث نجد أن أعلى أرتباط كان بي 

ي  
ط  Determinant = 0.224كذلك نجد أن محدد المصفوفة لقياس مشكلة الأرتباط الذائ  ي للسرر

ز
وهو مستوف

ي أنم لاتوجد  0.0001د يجب أن تكون قيمتم أكير من الذي ينص على أن المحد
ي  أرتباط مشكلة وهذا يعتز

 ذائ 

  
  

مير   العبارة
 الير

 . ي
 x1.3 يعتير الراتب الأساسي الحالىي الذي تتقاضاه مرضيا لك مما  يزيد من رضاك الوظيفز

يعتير الراتب الأساسي الحالىي الذي تتقاضاه مقارنة بحجم مهامك ومسؤولياتك داخل 
 . ي
 العمل مرضيا لك مما يزيد من رضاك الوظيفز

x2.3 

 
ً
. يمثل الحافز السنوي حافزا ي

 x3.3 معنويا لزيادة أنتاجياتك مما يزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
 x4.3 تمنح المكافآت على أسس ومعايي  واضحة و عادلة مما تزيد من رضاك الوظيفز

 . ي
قيات الوظيفية يؤثر إيجابا على الأداء مما يزيد من رضاك الوظيفز  x5.3 منح الي 
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 ( Kaiser-Meyer-Olkin and Bartlett's   (KMO )اختبار كفاية حجم العينة )مقياس 
 اختبار كفاية حجم العينة: (21)جدول 

ر اختبار ز ز  ماير كي   Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy  .6080 اولكي 

 اختبار بارتليت للدائرية
Bartlett's Test of  

 Sphericity  

Approx. Chi-Square206.840 قيمة  مرب  ع كاي 

 df 10 درجات الحرية

 Sig. .0000 القيمة المعنوية

 وهي  6080.تساوي   KMOقيمة  العينة حيث أن حجم كفاية مدى دقة و ( نحصل على21ومن الجدول ) 
ي نحصل عليها من التحليل العاملىي وذلك  0.5من )  أكير 

( وهذا يدل على إمكانية  الإعتمادية على العوامل الت 
ي الدراسة, كما نجد أن قيمة مستوى الدلالة لإختبار للدائرية  

ز
  Bartlett'sلكفاية حجم العينة المستخدمة ف

ز  الةد وهذا يدل على أن العلاقة   0.05وهي أقل من  sig=0.000تساوي  إحصائيا أي أن هناك إرتباط بي 
ات مما يدل على إمكانية  إجراء ال  تحليل العاملىي على البيانات. المتغي 

 (  Measure of Sampling Adequacy )MSAالعينة   أو التعيير   كفاية مقياس
 العينة   أو التعيير   كفاية مقياس: (22)جدول 

Anti-image Matrices  
  x1.3 x2.3 x3.3 x4.3 x5.3 

x1.3 0.562a -0.745 -0.055 -0.236 0.160 

x2.3 -0.745 0.573a -0.156 0.076 -0.062 

x3.3 -0.055 -0.156 0.770a -0.236 -0.213 

x4.3 -0.236 0.076 -0.236 0.694a -0.214 

x5.3 0.160 -0.062 -0.213 -0.214 0.527a 

a. Measures of Sampling Adequacy(MSA) 

 
ي مصفوفة ) MSAقيم  تظهر

ز
(  22للجدول ) رتباطالأ لمعاملات القطرية الخلايا ( أنAnti\-image Matricesف

ز  الأرتباط أن مستوى على يدل مما 0.5 القيمة تتجاوز كلها ات متغي   كل بي  ي  الآخرى بالمتغي 
ز
 مصفوفة ف

.  لإجراء التحليل كاف الأرتباطات  العاملىي
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 نسبة التباين الكلي المفش
 نسبة التباين الكلي المفش: (23)جدول   
ي ثلاث مراحل متتالية وطريقة 23يعطي جدول )
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ه العوامل مجموع مربعات الأحمال  الجذور الممير 

 المستخرجة
 مجموع مربعات الأحمال المدورة

الجذور  
 الكامنة

التباين 
 الكلي %

التباين 
المتجمع 

%  

الجذور 
 الكامنة

التباين 
 الكلي %

التباين 
المتجمع 

%  

الجذور 
 الكامنة

التباين 
 الكلي %

التباين 
المتجمع 

%  
1 2.272 45.44

4 
45.44
4 

2.272 45.444 45.444 1.956 39.11
1 

39.111 
2 1.224 24.48

1 
69.92
5 

1.224 69.925 69.925 1.541 30.81
3 
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كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢
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عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف
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ز
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 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ورقم المكون على  yيوضح قيم الجذور الكامنة لكل عامل على المحور الصادي   Scree plot  (4) الشكل
ي 
ي لهما جذر   xالمحور السيتز

ي لأن العامل  الأول  والعامل الثائز
, نلاحظ أن المنحتز بدأ يستقر بعد العامل الثائز

 كامن أكير من الواحد الصحيح. 
 : Rotation Sums of Squared Loadingsالمرحلة الثالثة 

ي الجدول هذه القيم 
ز
ي المرحلة الثانية حيث يظهر ف

ز
ي برزت ف

ي هذه المرحلة تم تدوير قيم الجذور الكامنة الت 
ز
ف

ي التباين الكلىي بعد إجراء عملية التدوير, فنلاحظ إختلاف القيم والنسب وال
ز
المتجمعة  نسبومدى مساهمتها ف
 قبل وبعد التدوير. 

اكيات( التباينات كة ) الإشير    المشير
كة التباينات مقدار التالىي  الجدول عرضي  فيها الكامنة العوامل إستخراج عملية بعد عبارة لكل المشي 

كة التباينات: (24)جدول   المشير

Communalities درجة الشيوع 
Extraction   درجة الشيوع
 المستخلصة

Initial  

0.866 1.000 x1.3  

0.829 1.000 x2.3  

0.560 1.000 x3.3  

0.530 1.000 x4.3  

0.711 1.000 x5.3  
Extraction Method: Principal Component Analysis 

ز ) (24)من الجدول   اوح بي 
ي تي 
ات الت  كة تفسر نسبة تباين المتغي 

(  0.866و  0.553نلاحظ أن العوامل المشي 
كة.  %87هي  x1.3حيث أن أعلى نسبة للمتغي   ي المتغي  تفسره العوامل المشي 

ز
 تقريبا من التباين ف

 مصفوفة المكونات قبل التدوير 
 مصفوفة المكونات قبل التدوير: (25)جدول 

 Component Matrixa مصفوفة المكونات

Component المكون  

2 1 

-0.422- 0.830 x1.2  

-0.394- 0.821 x2.2  

0.333 0.670 x3.2  

0.377 0.623 x4.2  

0.799  x5.2  

Extraction Method: Principal Component 

Analysis. 
a. 3 components extracted. 
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ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف
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ونتائج إستخلاص العوامل قبل   Component Matrix( يوضح مصفوفة المكونات أو العوامل 25الجدول )
ز وفقا لطريقة تحليل المكونات الأساسية  ي تتضمن عاملي 

ونلاحظ أن   Principal Componentالتدوير والت 
ي تقل عن 

 لعدم أهميتها.  0.3الجدول يهمل التشبعات الت 
 لذل
ً
ي التحليل العاملىي أن العوامل المستخلصة قبل التدوير تكون أقل وضوحا

ز
ز ك لابد من تمن المعروف ف حسي 

: هذه النتائج عن طريق التدوير وكانت  ي الجدول التالىي
ز
 النتائج ممثلة ف

 مصفوفة المكونات بعد التدوير
 مصفوفة المكونات بعد التدوير: (26)جدول 

 Component Matrixa مصفوفة المكونات بعد التدوير
Rotated  Component المكون  

2 1 

 0.925 x1.3  

 0.903 x2.3  

0.647 0.376 x3.3  

0.657 0.314 x4.3  

0.815  x5.3  
Extraction Method: Principal Component Analysis.  
Rotation Method: Varimax with Kaiser Normalization a. Rotation converged in 5 iterations 

ونتائج إستخلاص العوامل بعد   Component Matrix( يوضح مصفوفة المكونات أو العوامل 26الجدول )
وطريقة تدوير العوامل هي   Principal Componentالتدوير وفقا لطريقة تحليل المكونات الأساسية 

Rotation Method Varimax ز  إستخلاص تم ونلاحظ أنم  وهما:  عاملي 
ين من أصل  ات. وهو 5العامل الأول لديم علاقات قوية مع  متغي   % ويفسر   مستخلصةال العوامل أهم  متغي 

39.111  : : يعتير الراتب الأساسي الحالىي الذي تتقاضاه مرضيا لك مما  يزيد  x1.3من التباين الكلىي ويضم المتغي 

, والمتغي   ي
: يعتير الراتب الأساسي الحالىي الذي تتقاضاه مقارنة بحجم مهامك x2.3من رضاك الوظيفز

. ويمكن تسمية هذا العامل بعامل )الإكتفاء ومسؤولياتك داخل العمل مرضيا لك مما يزيد من  ي
رضاك الوظيفز

 والقناعة(. 
ات من أصل   ي لديم علاقات قوية مع ثلاثة متغي 

ات. وهو يفسر  5العامل الثائز من التباين  %30.813متغي 
ات:  ي بعد إستخلاص العامل الأول ويضم المتغي 

 المتبف 
x3.3  :  , ي

 معنويا لزيادة أنتاجياتك مما يزيد من رضاك الوظيفز
ً
: تمنح المكافآت x4.3يمثل الحافز السنوي حافزا

 , ي
قيات الوظيفية يؤثر إيجابا على x5.3على أسس ومعايي  واضحة و عادلة مما تزيد من رضاك الوظيفز : منح الي 

. ويمكن تسمية هذا العامل بعا ي
ي الحوافز والمكافاءات(. مل )االأداء مما يزيد من رضاك الوظيفز

ز
 لعدالة ف
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اليوس الذي أصدر  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات   في 
كتابا عن بنية جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 عن السكتة الدماغيةكافة المعلومات -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى          ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016).         الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها صخ بخلاف بدون سبب وا
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأو 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ية عليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)الدموية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعرو 
ُ
فيّة". وت ز ف باسم " السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يان  الدماغية الإقفارية بنقص إمداد  ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد كلا من الدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 النتائج 

 ز  التحليل نتائج أظهرت ي العالعاملىي الخاصة بالفرضية الأولى وجود علاقة بي 
ز
مل تأثي  صلة الموظف برئيسم ف

ي 
ي كافية  على رضاه الوظيفز

ات الرضا الوظيفز الأول فقد  ات المحور لمتغي  حيث كانت نسبة التباين المفسر لمتغي 
ا قدره   .  %58.260اعطت تفسي 

 تأثي  العوامل الشخصية للموظف على رضاه العاملىي الخاصة بالفرضية الثانية وجود  التحليل نتائج أظهرت
ي 
ي كافية  الوظيفز

ات الرضا الوظيفز ات المحور حيث كانت نسبة التباين المفسر لمتغي  ي فقد اعطت ا لمتغي 
لثائز

ا قدره   .   %62.045تفسي 

 ي العاملىي الخاصة بالفرضية الثالثة وجود  التحليل نتائج أظهرت
يث  ح تأثي  للراتب والحوافز على الرضا الوظيفز

ي كافية 
ات الرضا الوظيفز ات المحور كانت نسبة التباين المفسر لمتغي  ا قدره  الثالث فقد اعطت لمتغي  تفسي 

69.925%   . 
ي التحليل العاملىي 

ز
ات الداخلة ف ي إرتفاع هذه النسب وقد تباينت نسب التأثي   نستنج أن المتغي 

ز
 من عامل لها تأثي  ف

ي إلى آخر ونجد أن اعلى نسبة تأثي  كانت للمحور الثالث الخاص ب
 . تأثي  الراتب والحوافز على الرضا الوظيفز

  ي تأثي  صلة الموظف برئيبعد إجراء التحليل العاملىي لاحظنا أن مصفوفة المكونات بعد التدوير لمحور
ز
 سم ف

ي إذ ضم 
ي المكون الثائز

ز
ي قد تجمعت ف

ات تتعلق جميعها بموضوع  7العمل على رضاه الوظيفز الثقة و متغي 
ات محور  ام, امّا متغي 

ي قد ضم المكون الأول الإحي 
 4تأثي  العوامل الشخصية للموظف على رضاه الوظيفز

 , ات تتعلق جميعها بالإستقرار والإتزان الشخصي ات محور متغي  ي تأثي  الراتب والحوافز بالر اما متغي 
ضا الوظيفز

ي 
ي الحوافز.  3قد ضم المكون الثائز

ز
ات تتعلق جميعها بالعدالة ف  متغي 

 التوصيات
إمكانية  إجراء البحث لجامعات آخرى داخل الدولة لغرض إجراء المقارنات الفعلية للتحقق من مستوى الرضا  . 1

ز داخل الجامعات.  ي للموظفي 
 الوظيفز

)رئيس( قيادي وفعّال بناءً على أسس ومعايي  مناسبة لكي تتوفر العدالة والشفافية والوضوح اختيار مسؤول  . 2
ز ظروف العمل وتوفي  المناخ والبيئة الملائمة  .واهتمام الجهات المسؤلة بتحسي  ز ز الموظفي  ي التعامل بي 

ز
ف

ي مجال اختصاصهم لتطوير أدا
ز
ز دورات تدريبية ف ي والجيدة للعمل. وكذلك منح الموظفي 

 . ئهم الوظيفز
ي من شأنها أن تعمل على الراحة  . 3

ي التعامل والمعاملة الت 
ز
مراعاة الوضوح والشفافية عند منح الحوافز والعدالة ف

 . ي
ز الاداء الوظيفز ي تحسي 

ز
ز الزملاء وزيادة الرغبة ف  النفسية وبث الألفة بي 
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