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ن أن التنبؤ وربما التأثير علأن العوامل النفسية والاجتماعية يم الإعاقة: الجوانب النفسية والاجتماعية ومع ذلك، هناك أدلة عل
الإعاقة غير المبررة من قبل الفيزيولوجيا المرضية الأساسية. هذه المقالة يدرس الرنوديلات التفسيرية والتنبؤات النفسية
(ICIDH) والاجتماعية وعواقب الإعاقة، تعرف منظمة الصحة العالمية الإعاقة ف دولتها تصنيف نموذج الإعاقة والإعاقة والإعاقة
عل أنه "أي فإن الإعاقة ه مصطلح يستخدم عل نطاق واسع ف كل من اللام اليوم والأفراد ف التخصصات الأكاديمية
والتطبيقية بالإضافة إل الطب بما ف ذلك علم النفس وعلم الاجتماع والعلاج الطبيع والعلاج المهن واقتصاديات الصحة
وأبحاث الخدمات الصحية. شاوى العين وأمراض الدورة الدموية وشاوى الجهاز العصب (عل سبيل المثال الستة
الدماغية). مع ما يقرب من 70٪ من البالغين المعاقين الذين تزيد أعمارهم عن 60 عاما. مثل الأكل، تم تحديد قيمة كل عنصر من
خلال تقييمات القضاة. يتناقض هذا مع التدابير المتوسطة أو المضافة الت تحمل يعن ضمنا أن العديد من الإعاقات الخفيفة،
١٩٩٣ أتصور النموذج الاجتماع للإعاقة الإعاقة من حيث القيود المفروضة عل الفرد بسبب القيود ف البيئة الاجتماعية والمادية
عل) ويقترح ذلك يتم تحديد القيود الوظيفية اجتماعيا بقدر ما يتم تحديدها بيولوجيا، نماذج علم النفس تصور الإعاقة كبناء سلوك
سبيل المثال جونستون، توقعت العوامل النفسية تباينا أكبر ف ADL بعد 3 سنوات من الضعف ومقاييس شدة المرض. بيئة بها
عوائق أمام التنقل أو حماية اجتماعية مفرطة قد تقلل البيئة من ثقة الفرد مما يؤدي إل أن أنشطته تصبح أكثر محدودية. تم تعديل
ICIDH rnodel ل والوظيفة (منظمة الصحة العالمية، ومعانية ذلك قد تتأثر الإعاقة بعوامل أخرى غير الهيمؤخرا للسماح بإم
العاطفية Fscturs غامض حول العوامل النفسية والاجتماعية الت تساهم ف الشرح بالضبط، ICIDH (1998) 1 ذلك فإن نموذج
غالبا ما لاحظ علماء النفس العلاقة بين الإعاقة وانخفاض المزاج أو الاضطراب العاطف وهذا هو عادة ما يتم تفسيره عل أنه
عواقب عاطفية للإعاقة (عل سبيل المثال تيرنر ونوه، ف دراسة طولية لمجتمع منتصف العمر وكبار السن‐ وجد السان، ميس
وآخرون (2000) أن الاكتئاب تنبأ بالإعاقة الوظيفية أكثر من الإعاقة التنبؤ بالاكتئاب. فحص كابلان وآخرون (1984) صيانة
التمرين ووجدوا أن التغييرات ف الفاءة الذاتية ارتبطت بالتغيرات ف نشاط المش لدى المرض الذين يعانون من مرض
الانسداد الرئوي المزمن. أي حل مشلة. هذه التمثيلات العقلية يقترح التأثير عل التعامل مع كل من الحالة الموضوعية والعاطفية
سياق ف المرض ون ذلك بسبب المطالب الاجتماعية المختلفة علن قد يالحالة. 5.1 العوامل الاجتماعية ول رد فعل عل
الرعاية: الممرضات ل 3مساعدة المرض ف إنجاز المهام، وكذلك أكثر بعدا جهات الاتصال. شبة صغيرة بعد وقت قصير من
التشخيص توقع انخفاضا أكبر ف التنقل خلال العام التال (إيفرز وآخرون، كلاهما مرتبط بالنتائج الصحية والسلوك. ربما تون
الأداء العاطف شف تأثير الإعاقة علالدراسات النفسية للإعاقة است النماذج الأكثر استخداما ف.


