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 : ممخص
لمثقّافة الصحية أهمية كبيرة عند الإنساف، فبفضمها يتمكّف الفرد مف التّعامؿ مع متاعب الحياة، وكؿّ خمؿ في 
الجانب الصحّي قد يؤدّي إلى الانحراؼ عف الحالة الطّبيعية لمجسـ، لذا وجب عمى الإنساف أف يعرؼ كيؼ 

زاف ، وبالتّالي يسهؿ عمه التكيّؼ مع يتعامؿ مع الصحة لكي تكوف لديه ثقافة ، تجعمه يحافظ عمى الاتّ 
 .التحضّر

 .العلاج؛ التّعامؿ؛ المرض؛ الصحة؛ الثقافةالكممات المفتاحية: 

Abstract:  

The health culture is of great importance to the human being, thanks to it, the individual is able to 

deal with the troubles of life, and every defect in the health aspect may lead to a deviation from 

the natural state of the body, so the person must know how to deal with health in order to have a 

culture that makes him maintain balance, Therefore, it is easy for him to adapt to urbanization. 
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 مقدمة -1
إف اهتماـ الأنثروبولوجيا بقضايا الصحة، المرض وعلاقتهما بثقافة المجتمع السائدة اهتماـ حديث    

نسبيا، والسبب في ذلؾ هو انتشار أفكار بعض الفلاسفة منذ زمف طويؿ، واعتقػاد النػاس مػف خلالهػا 
 عمػػى إف ظػػواهر الصػػحة والمػػػرض هػػي ظػػواهر عالميػػة مشػػتركة، ممػػا أدص إلػػى انتفػػا  الخصوصػػية
المحمية أو الثقافية لقضايا الصحة والمػرض ، أو قضػػايا الطػب بصػورة عامػة، ولكػف مػع بدايػة القػرف 
العشػػػريف بػػػػدأ الاهتمػػػاـ مػػػػف قبػػػؿ الأنثربولػػػػوجييف يػػػزداد بقضػػػػايا الطػػػب، والجانػػػػػب الصػػػحي وعلاقتػػػػه 

الأنثروبولػوجييف فننػه وحسب الكثيػر مػف  .بالنماذج الثقافية، والأنماط الاجتماعية السائدة في المجتمع
توجد علاقة وثيقة بيف الممارسػات الطبيػة والمعتقػػدات ، خاصػػة عنػػد الشػعوب الأميػة، وكػاف الباحػث 

،ر والػػديف( وقػػاـ بػػػدور الطبيػػب  والعػػالـ الانثروبولػػوجي رريفػػرزر قػػد قػػاـ بدراسػػة حػػوؿ )الطػػب ،السػػ 
لطبية والعلاجيػػة كنسػػؽ ثقػػافي، ذلػػؾ الانثروبولوجي في الوقت نفسه، وركز عمى النظر لمممارسات او 

أف لممعتقػػدات الشػػعبية والطقػػوس والرمػػوز أثػػرا عمػػى الحالػػة الصػػحية لمفػػرد، فبػػدافع المعتقػػد قػػد يفضػػؿ 
المريض العلاج التقميدي، بدلا مف الذهاب إلى العلاج الطبي الرسمي الحػديث، حتػى فػي حالػة تػوفر 

روع العمميػػة كالطػػب الاجتمػػاعي ، والأنثربولوجيػػا لقػػد عممػػت بعػػض الفػػ . الإمكانيػػات اللازمػػة لػػذلؾ
الطبية ، عمى البحث فػي علاقػة الصػحة بالدائرة الاجتماعية ، ومدص الأثر المتبػادؿ بينهمػا ، وكػذلؾ 

 .تأثير المستوص التكنولوجي ، والمعتقدات ، والقػيـ ، والأعػراؼ
البػػاحثيف فػػي هػػذا المجػػاؿ عمػػى  عمػػى الصػػحة العامػػة ، وفػػي إطػػار هػػذ  العلاقػػة ركػػز الكثيػػر مػػف   

اعتبػػار الإطػػار الاجتمػػاعي والثقػػافي كمػػرعة صػػادقة تعكػػس طريقػػة  : دراسػػة عنصػػريف أساسػػييف همػػا
وأسػػاليب عػػيش الأفػػراد ، ونظػػامهـ ال ػػػذائي ، ومسػػػتواهـ التكنولػػوجي، أمػػا الثػػاني فهػػو اعتبػػار الصػػحة 

ولػذلؾ  . هـ ضػػمف البنػػا  الاجتمػاعي العػاـالعامة نشاط سوسيوثقافي تساعد الأفراد عمى القيػاـ بػأدوار 
فهنػػاؾ علاقػػة وثيقػػة بػػيف الصػػحة، والػػدائرة الاجتماعيػػة والثقافيػػػة لأ ي مجتمػػػع كػػػاف ولػػػذا وجػػػب عمػػػى 
الأنثروبولػػػوجييف وعممػػػا  الاجتمػػػاع ضػػػرورة دراسػػػة هػػػذ  العلاقػػػة ، وكػػػذا تحديػػػد الإمكانيػػػات المختمفػػػػة 

والمستوص التعميمي السائد ، وكؿ هذا يندرج تحت مسػمى المعادلػة  المتػوفرة، ودراسػة الأحواؿ الصحية
 الثقافية لمطب والصػحة والمػرض ضمف الحياة الاجتماعية

  : الإشكــالية 
في دراسة قضايا الصحة والمػرض هػو مجموعػة  إف مف أبرز ما يقوـ عميه المدخؿ الأنتروبولوجي   

مػػف المنطمقػػات والتػػي تكػػاد أف تكػػوف شػػبيهة بػػالفروض المؤكػػدة ، ومػػف بػػيف هػػذ  المنطمقػػات نػػذكر:أف 
تصػورات وتػأملات الفػػرد أو الجماعػػة لقضػػايا الصػحة والمػػرض وطػرؽ الاسػػتجابة ل مػراض ، وطػػرؽ 

يشػممه النسؽ الثقافي لممجتمع ، حيث يقع التػأثر  الوقاية منها ، وأساليب العلاج ، كؿ هذا مرتبط بما
ورغػـ تقػدـ الطػب  . سوا  سمبا أو إيجابا ، تبعػا لمنمػاذج الثقافيػة والطرائػؽ النمطيػة لمحيػاة الاجتماعيػة
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العممػػػػػي فػػػػػي عصػػػػػرنا الحػػػػػالي ، وتخػػػػػريل أعػػػػػداد هائمػػػػػة مػػػػػف الأطبػػػػػا  المكػػػػػونيف بالكميػػػػػات الطبيػػػػػة 
بيب والأنثروبولوجي سيظؿ قائمػا، فػنذا كانػت مهمػة الأوؿ هػي المتخصصػة، غير أف التلازـ بيف الط

البيولػػػوجي أو العضػػػوي ر فػػػنف مهمػػػة الثػػػاني هػػػي رصػػػد ووصػػػؼ "تشػػػخيض المػػػرض وعػػػلاج الجسػػػػد 
وتحميػػػؿ التقاليػػػد والعػػػادات وجممػػػة التصػػػورات والتمػػػػثلات، والممارسػػػات التػػػي تنتشػػػر لػػػدص الجماعػػػات 

وهكػػذا سػػتظؿ الثقافػػة محػػور اهتمػػاـ ودراسػػات عمميػػة  .دالبشػػرية وتػػؤثر عمػػى الحالػػة الصػػحية ل فػػرا
متتالية ، لما لها مف أهمية كبرص في حياة الإنساف ، ولما تمتمكه مف تأثير في شػتى قراراتػه وأسػاليب 
عيشػػػه ، ونظرتػػػه وتفكيػػػر  فػػػي هػػػذا الكػػػوف ، فالإنسػػػاف فػػػي أصػػػػمه لػػػػيس ذ لػػػػؾ الكػػػػائف البيولػػػوجي أو 

نما هو ذلؾ الك ائف الثقافي ، فالكائنات البشرية هي كائنات ثقافية بالدرجة الأولى ، وفي الفيزيقي ، وا 
مجػػػاؿ الانثػػور بولوجيػػا والأنتروبولوجيػػا الطبيػػة تحديػػدا تقػػع القسػػمة مناصػػفة فػػي مجػػاؿ الدراسػػة بػػيف 
الصػػػحة والمػػػرض وبػػػيف الثقافػػػة ، وكانػػػت الأنثروبولوجيػػػا قػػػد تفرعػػػت إلػػػى فػػػروع عػػػدة ، وذلػػػؾ لتعػػػدد 

المجػػػػػالات فػػػػػاهتـ بقضػػػػػايا الصػػػػػحة والمػػػػػػرض ، والقضػػػػػايا العلاجيػػػػػة فػػػػػرع مػػػػػف فػػػػػروع الاهتمامػػػػػات و 
الانتربولوجيػػػا والػػػذي نشػػػط كثيػػػرا خاصػػػة بعػػػد الحػػػرب العالميػػػة الثانيػػػة ، هػػػذا الفػػػػرع هػػػػو الانتربولوجيػػػا 

وفي هذا المقاؿ سأحاوؿ تحديد أهػـ الموضػوعات التػي أثػارت اهتمػاـ عممػا  الأنثربولوجيػا ،  . الطبية
المتخصصػػػيف مػػنهـ فػػي فػػرع الأنثربولوجيػػا الطبيػػة ، كمػػا سػػأركز فػػي هػػذا المقػػاؿ عمػػى جممػػة  خاصػػة

المنطمقػات التػػي انطمقػػوا منهػػا ، واهػـ النظريػػات ، وجممػػة الحمػػوؿ التػػي توصػموا إليهػػا فػػي إبػػراز علاقػػة 
مػف  الصحة والمرض بالثقافة ، وعلاج المعادلة الثقافية لمطب ، والصػػحة ، والمػرض عمومػا ول ذلػؾ

 . خلاؿ منظور أنثروبولوجي
  :أهداف الدراسة  -
 تحديد مستوص الثقافة الصحية الاجتماعية لدص عينة الدراسة مف المرضى بأمراض مزمنة- 
تحديػػػد طبيعػػػة العلاقػػػة بػػػيف الثقافػػػة الصػػػحية الاجتماعيػػػة ومعنػػػى الحيػػػاة لػػػدص عينػػػة الدراسػػػة مػػػف  -

  .المرضى بأمراض مزمنة
  :أهمية الدراسة 

، وأمراض الجهاز التنفسػي القمب والأوعية الدموية، والسكر  بما في ذلؾ أمراض الأمراض المزمنة- 
 المزمنة، 

تركػػػز الدراسػػػة الحاليػػػة عمػػػى نػػػوع مػػػف الأمػػػراض وهػػػي الأمػػػراض المزمنػػػة التػػػي تمثػػػؿ تهديػػػدا لحيػػػاة  -
اجتماعيػػة المػػريض مػػف مختمػػؼ الجوانػػب والتػػي تمثػػؿ لػػه ولمػػف حولػػه موقػػؼ ضػػاغط يتطمػػب مسػػاندة 

  .مستمرة ومتنوعة
تركػػز الدراسػػة الحاليػػة عمػػى مفهػػوـ جديػػد فػػي التنػػاوؿ فػػي الخدمػػة الاجتماعيػػة بصػػفة عامػػة وخدمػػة - 

  .الفرد بصفة خاصة وهو معنى الحياة
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تواكػػػب الدراسػػػة توجػػػه الدولػػػة نحػػػو الاهتمػػػاـ بالقطػػػاع الصػػػحي وتطبيػػػؽ منظومػػػة التػػػاميف الصػػػحي - 
 الشامؿ ، والتي 
الجانب الاجتماعي بجانب القطاع الصػحي فػي الوصػوؿ إلػى نتػائل إيجابيػة بخصػوص تعكس أهمية 

 .التدخؿ مع الأمراض المزمنة
 ضبط المفاهيم: ـ2

لقػد تعػددت تعريفػات الصػحة بتعػدد المؤسسػات والمتخصصػيف و ، التعريػؼ ا تػي  : تعريف الصـحة
يجمع في تعريؼ الصػحة بػيف الحالػة الاجتماعيػة والنفسػية والبدنيػة لمفػرد. لقػد عرفػت منظمػة الصػحة 

المػوارد الاجتماعيػة والشخصػية والجسػمية التػي  الصحة عمى أنها : هي مجمػؿ  1984العالمية عاـ 
شػػػػػػباع حاجاتػػػػػػهتمكػػػػػػف الفػػػػػػرد   Brochon Schweizer) مػػػػػػف تحقيػػػػػػؽ طموحاتػػػػػػه وا 

Marilon2002p47) 
ومف بيف تعريفات الصحة نجػد :هػي مؤشػر داؿ عمػى حيػاة وسػير كػؿ الوظػائؼ الدالػة عمػى حيػاة    

الأعضا  المشكمة لمجسـ الإنساني بشقيه الفيزيقي والنفسػي خػلاؿ مػدة زمنيػة كافيػة تماشػيا مػع الػنمط 
ػ أو النمػػو العػػادي الػػذي تحػػدد  الأصػػػوؿ الطبيػػة والعمميػػة المتخصصػػة فػػي هػػذا المجػػاؿ مػػع اسػػتثنا  

الأعضػا   (37ص عمي محمـد المكـاوي)العاهات والإصابات التي قد تصيب الجسـ ولكػف لا تعيػػؽ 
  .عمى أدا  وظائفها ، كالأعمى مثلا يتوفر عمى قدر معتبر مف الصحة

طبيعػػي )ومػػع الطبيعػػة ( يجػػب إف المػػرض عبػػارة عػػف اخػػتلاؿ فػػي التػػوازف ال : تعريــف المــر 
الػػذي بػػدأ مػػع أبقػػراط والػػذي يعتمػػد عمػػى عػػلاج  العقلانػػير"، هػػذا هػػو أسػػاس الطػػب ال ربػػي إصػػلاحه

رالأمزجة ر ولكننػا قػد نجػد الأمػر ذاتػه فػي الصػيف مػف خػلاؿ التقابػػؿ بػيف )يػف )و( يػان  ،( وفػي عػدد 
فريقيػػػا، حيػػػث توجػػػد ممارسػػػات يتقابػػػػؿ فيهػػػػا  الحػػػارر "مػػػف المجتمعػػػات الأميػػػة فػػػي أمريكػػػا الجنوبيػػػة وا 

البػػاردر المػػذاف يتوجػػب فقػػط التػػوازف بينهمػػا مػػع تجنػػب تجػػاوز الحػػدود ، والمػػرض هػػو اخػػتلاؿ ذلػػؾ رو
ولكف هناؾ توجه فكري لا يقػؿ انتشػارا عػف الأوؿ يقضػي بعػدـ  (94ص)فميب لابورت تولرا  .التوازف

قػت ذاتػه النظر إلى المرض كمجرد انشػقاؽ عػف البيئػة الطبيعية ، وباعتبار  عمى العكس ، أو فػي الو 
إلهيػػة فػػن ، ف المػػرض  5انسػػلاخا عػػف البيئػػة الاجتماعيػػة ، فحسػػب التػػوراة إذا كانػػت الحيػػاة نعمػػة 

نقصػد بػالمرض الاضػطراب الػوظيفي المتطػور ، فػالمرض لػيس حالػة  .والبؤس تدؿ عمى غضب االله
نما حالػة حركػة متطػورة تطػورا غيػر طبيعػي فػي جسػـ الإنسػاف ، وهػذا التطػور قػد يأ خػذ فتػرة ثابتة ، وا 

أو  (35ص ) مــومون ســلامةطويمػة أو قصػػيرة ولكنػػه ينتهػي دائمػػا بنتيجػػة قػد تكػػوف إمػػا الشػػفا  التػاـ
 .الوفاة أو تقؼ في مرحمة وسط تعمؿ عمى إعداد الجسـ لظروؼ جديدة
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 الأمرا  المزمنة: ـ3
 الاجتماعيػػةتمعػات عػػرؼ ولا زاؿ يعػرؼ جممػػة مػف الت يػػرات لمجتمػع الجزائػػري ك يػر  مػػف المجإف ا   

والثقافية وحتى السياسية والأمنية، والتػي مسػت فػي المقػاـ الأوؿ لخريطػة الصػحة، حيػث  والاقتصادية
الجزائػػري فػػي المجتمػػع الأمػػراض العصػػرية المزمنػػة، وذلػػؾ بعػػدما تعػػرض  باتجػػا تمكنػػت مػػف ت ييرهػػا 

تراجػع خطرهػا نوعػا مػا العديد مف المرات في وقت مضى إلى الأوبئة الفتاكة والأمراض المعدية التي 
العػػالمي ومواكبػػة مػػا  الاقتصػػادفػػي هػػذ  الأزمػػة الأخيػػرة، ولعػػؿ محاولػػة مواكبػػة التحػػولات التػػي يعرفهػػا 

التػػػي  والاجتماعيػػػةيسػػػمى بالعولمػػػة المتناميػػػة، تعتبػػػر مػػػف العوامػػػؿ التػػػي زادت مػػػف الضػػػ وط النفسػػػية 
، إلػى جانػب الت يػر الػذي أ  انتشػارصػاب نمػط الت ذيػة وأدص إلػى عاشها ويعيشها الفرد الجزائري اليػوـ

لممػػواد ال ذائيػػة وتراكيبهػػا ومػػف ثػػـ  الاسػػتهلاكيبعػػض قػػيـ التقميػػد والعػػادات الخاطئػػة فػػي مجػػاؿ النظػػاـ 
عػػدد الإصػػابات  ارتفػػاعفقػػداف مفعولهػػا الصػػحي، وبمقتضػػى هػػذ  العوامػػؿ وغيرهػػا كثػػر الحػػديث عػػف 

والوفػػاة بنوعيػػة معينػػة مػػف الأمػػراض المزمنػػة مػػف أبرزهػػا ضػػ ط الػػدـ، الػػدا  السػػكري وأمػػراض القمػػب، 
بشػػكؿ  انعكاسػػاتهباتػػت تنتشػػر وتتضػػاعؼ  الأمػػراضفػػي هػػذا المحػػور هػػو أف هػػذ   بالاهتمػػاـوالجػػدير 
الأمراض لمعرفة هذا النوع مف  استطاعحسب المختصيف في مجاؿ الصحة العمومية،  للانتبا ممفت 

إجػػرا ات التكفػؿ بالمرضػى المػػزمنيف  اتخػاذومخاطرهػا وسػػبؿ الوقايػة منهػا، ومػػف ثػـ وأسػبابها عواممهػا 
تضعؼ النشاط الطبيعي عند المصاب، وتقمؿ سعيه وعممه عف ذي قبؿ مما يػؤثر سػمبا  نهاخاصة وأ

الأمػراض المزمنػة وبخاصػة منهػا ونظرا لهػذ  الا  ثػار السػمبية التػي تخمفهػا  .عمى أدا  واجباته وأدوار  
مرض الض ط الدموي، دا  السكري وأمراض القمب، وسوا  كانػت جسػمانية، معنويػة وحتػى ماديػة، ، 
لذلؾ فرضت منظمة الصحة العالميػة تطبيػؽ سياسػات وبػرامل وطنيػة وقائيػة هادفػة قبػؿ الوقػوع تحػت 

ترتكػػز البػػرامل الوقائيػػة عمػػى  ذ  النوعيػػة مػػف الأمػػراض، ولمتأكيػػد فمػػف الأجػػدر أف وطػػأت الإصػػابة
 .جميع سبؿ الكشؼ عف عوامؿ الخطر، التوعية الصحية، الكشؼ المبكر

  الأمرا  المزمنة في المجتمع الجزائريـ4
تمػع الجزائػري إحػدص أبػرز المشػكلات الصػحية التػي باتػت تطػرح المجتعتبر الأمراض المزمنػة فػي    

لمظ ػػػوط التػػػي تولػػػدها عمػػػى مسػػػتوص قطػػػاع الصػػػحة ،نظػػػرا  المجتمػػػع نفسػػػها عمػػػى المهتمػػػيف بقضػػػايا
المضػاعفات، التػي تصػاحب المرضػى المػزمنيف ممػا يسػتوجب  الأزمػافذلؾ بسػبب عثػار  و العمومية،

 مف شدة المعانات ومف خطر الوفاة المبكر، ولعػؿ أهػـ مػا تهـحيا التكفؿ الدائـ والعاجؿ أيضا لحماية
هػػػذا النػػػوع  انتشػػػارع الجزائػػػري، هػػػي معػػػدلات المجتمػػػفػػػي واقػػػع الأمػػػراض المزمنػػػة فػػػي  الانتبػػػا يمفػػػت 

وعمػػى سػػبيؿ المثػػاؿ  الخطيػػر مػػف الأمػػراض المرتبطػػة بعمميػػات التحضػػر والتحػػديث فػػي نفػػس الوقػػت،
فالمتمعف في نسبة المرضية لبعض مف هػذ  الأمػراض المزمنػة، والتػي تمثػؿ محػور هػذ  الدراسػة نجػد 

 لانتشػػار مػػراض القمبيػػة يقػػدر المعػػدؿ المتوسػػط أف الضػػ ط الػػدموي كعامػػؿ خطػػر أساسػػي بالنسػػبة ل 
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يقػدر ب  انتشػار ل نسػوليف فػنف معػدؿ  1،%وكذلؾ الحاؿ بالنسبة لدا  السكري غير الخاضع  20ب
سػػػنة ولمعرفػػػة أكثػػػر الواقػػػع الحقيقػػػي  65 30بػػػيف و  %مػػػف عػػػدد السػػػكاف البػػػال  سػػػنهـ مػػػا 8إلػػػى  7

إلى أهـ المعطيات المسجمة مػف خػلاؿ بعػض  ادالاستنالجزائري يمكف  المجتمعل مراض المزمنة في 
 لاعتبػػاراتالتحقيقػػات الوطنيػػة حػػوؿ الصػػحة، وبخاصػػة منهػػا التػػي أجريػػت فػػي هػػذ  العشػػرية الأخيػػرة، 

دؼ الجديػػػديف، و والاجتمػػػاعيعػػػدة منهػػػا وضػػػع الإسػػػتراتيجيات الجديػػػدة لمواجهػػػة الوضػػػع الصػػػحي 
 .والمحافظة عمى المستوص المعيشي اللائؽ لمفرد الجزائري الاجتماعية ا فاتالتخفيؼ مف 

والػذي تػـ إجػرا   عمػى عينػة طبقيػة متعػددة  2002مف نتائل المس  الجزائري لصحة الأسرة  وانطلاقا
أسػػػػرة معيشػػػػية لمعينػػػػة  20400أسػػػػرة معيشػػػػية لمعينػػػة الرئيسػػػػية، و  10200عمػػػػى  احتػػػػوتالمراحػػػؿ، 

منػػػاطؽ لكػػػؿ مػػػف الجهػػػات  5منطقػػػة منهػػػا  17مػػػى مسػػػتوص الموسػػػعة، كمػػػا تػػػـ تطبيػػػؽ هػػػذا المسػػػ  ع
منػاطؽ لمجهػة الصػحية لمجنػوب،  3منػاطؽ لمجهػة الصػحية لم ػرب، و  4الصػحية لموسػط والشػرؽ و 

عمػػى توزيػػع  وبالاعتمػػادوقػػد عممػػت النتػػائل عمػػى المنػػاطؽ السػػبعة عشػػر التػػي سػػحبت منهػػا العينػػة، 
، ومعطيات  998،وكذلؾ عمى معطيات تعداد  2002السكاف المقدر مف الإسقاطات السكانية لسنة 

( %مػف أفػراد 4.11التسجيؿ الحيػوي السػنوي، ولقػد كشػفت نتػائل هػذا المسػ  أف هنػاؾ نسػبة تقػدر ب
%بيف الذكور مقابؿ  7.9العينة(، يعانوف مف مرض مزمف واحد عمى الأقؿ، يتوزعوف بنسبة تقدر ب

مقابػؿ نسػبة  1.12وسػط الحضػري بنسػبة %بيف لإناث وتتركز الإصػابات فػي ال 1.13نسبة تقدر ب
ومػػا يعػػزز هػػذ  النتػػائل هػػو التحقيػػؽ الػػوطني، الػػذي قامػػت بػػه وزارة الصػػحة  1لموسػػط الريفػػي  4.10

صػػلاح المستشػػفيات بالتعػػاوف مػػع الػػديواف الػػوطني ل حصػػائيات سػػنة  ،وذلػػؾ حػػوؿ  2006والسػػكاف وا 
أسرة عمى مستوص  29478ر قدرت بعينة مف الأس اختيارمتابعة صحة الأطفاؿ والأمهات، وقد تـ 

أسػرة لكػؿ منطقػة صػحية مػف منػاطؽ الػوطف، أي كػؿ منطقػة  1734منطقة صحية موزعة عمى  17
 47612مجموعػة مػف النسػا  قػدر عػددهـ ب اختيػارمف الوسط، الشرؽ، ال رب والجنوب، وأيضا تـ 

لا تزيػػػػد  طفػػػػؿ 15000، بالإضػػػػافة إلػػػػى عينػػػػة مكونػػػػة مػػػػف  15- 49فػػػػي سػػػػف الإنجػػػػاب أي  امػػػػرأة
موجػه  اسػتبيافموجه ل سر،  استبياف، استبياناتسنوات، كما قد تـ تخصيص ثلاث  5أعمارهـ عف 

صـلال المستشـفيات،   الجزائـر،  ).موجػه لكػؿ طفػؿ  واسػتبياف ، امرأةلكؿ  وزارة الصـحة والسـكان والا
 ( 89ص 2003جوان 
  :الأمرا  المزمنة حسب السن انتشارمعدل ـ5
إف مت يػػػػر السػػػػف يعػػػػد مػػػػف أبػػػػرز المت يػػػػرات ذات الصػػػػمة الوثيقػػػػة والتػػػػأثير القػػػػوي عمػػػػى الإصػػػػابة    

مػػف المسػػببات غيػػر القابمػػة لمت يػػر،  نهػػا، والتػػي مػػف الممكػػف وصػػفها بأوانتشػػارهاالمزمنػػة  بػػالأمراض 
 الإحصائية لمفر وقاتوالمحددة في نفس الوقت 
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، وفػػي الاجتمػػاعيلممػػرض ولمختمػػؼ الفئػػات العمػػر يػػة وحتػػى لمنػػوع  بالاسػػتجابةالديموغرافيػػة الخاصػػة 
حوؿ صحة الأسرة بأنه توجد علاقػة بػيف السػف  2002هذا الصدد كشؼ المس  الذي تـ إجرا   سنة 

والإصابة بالأمراض المزمنة، فنسبة الأشخاص الذيف يعانوف مػف هػذ  الأمػراض ترتفػع مػع التقػدـ فػي 
وقابميػة ل صػابة إف  اسػتعداداسنة هي الأكثػر  1 60سنة التي تجاوزت السف، أي الفئات العمرية الم

مكمفػة جػدا بالنسػبة لمفػرد  نهػاهذ  المرحمػة الحياتيػة الحرجػة التػي تنتشػر فيهػا الأمػراض المزمنػة تبػدو أ
المصػػاب ولأسػػرته ولممجتمػػع ككػػؿ، فهػػي تمثػػؿ فقػػداف الخبػػرات والطاقػػات البشػػرية أو الحػػد مػػف الأدوار 

الإصابات بالأمراض المزمنة فػي  ارتفاعهذا مف ناحية، ومف ناحية أخرص فنف  جتماعيةالاوالوظائؼ 
الثقافي السريع الذي حدث لممجتمع، وكيؼ تمكػف هػذا  الاجتماعيهذ  المرحمة العمرية يعكس الت ير 

الت ير مف التأثير في جيػؿ مػف أجيالػه الػذيف عايشػوا الوضػع المصػاحب لػه، والػذي حمػؿ معػه أفكػار  
ممػػا أدص إلػػى عػػدـ  المجتمػػعا الوضػػع الجديػػد فػػي  يمػػه الخاصػػة وحتػػى نوعيػػة أمراضػػه، وواجػػهوق

والتشػػوش  الارتبػػاؾالتوافػػؽ القيمػػي والثقػػافي بوجػػه الخصػػوص، فهػػذا التنػػاقض مػػف الممكػػف أف يسػػبب 
 الأمراض انتشاربزيادة  ارتباطهويولد الصراع والض وط لدص هذا الجيؿ، والذي يقود  في النهاية إلى 

المزمنة عمى عكس الجيؿ الذي سبقه وتعرض أكثر ل صابة بالأمراض المعدية، وهػذ  المسػألة تؤكػد 
هػػػػذ   انتشػػػػارفػػػػي  والاقتصػػػػاديةثقافيػػػػة  -العامػػػػؿ البيولػػػػوجي والعوامػػػػؿ السوسػػػػيو  التقػػػػا أهميػػػػة ودور 

 ( 141ص 2008،ل )حسان محمدحسن .الأمراض
 الفئات العمريةحسب  جدول توزيع نسب الاصابة

الفئات 
 العمرية

 النسبة العمر
 % 6 30ػػ15 الشباب
 30 40ػ30 الكهولة

 45 70ػػ59 الشيخوخة %
 2013المس  العنقودي  المصدر: %

 
 :توزع الأمرا  المزمنة حسب المنطقة الجغرافية انتشارمعدل  -ـ6
خػلاؿ تحديػد تمػع الجزائػري مػف لمجالأمػراض المزمنػة فػي ا انتشػاريمكف التوسع في معرفة ظػاهرة    

هي عوامػؿ محػددة لمػدص  الاجتماعي لمجاؿاؿ الج رافي إلى جانب المجإطارها الج رافي، حيث أف ا
المرض عامػة، فالمنطقػة الحضػرية تختمػؼ عػف الريفيػة فػي مسػتوص وسػرعة وعمػؽ الت يػر ات  انتشار

تمػػع ككػػػؿ هػػذا مػػػف جهػػة، ومػػػف جهػػة أخػػػرص فالتحضػػر يعػػػد مظهػػرا مػػػف المظػػػاهر لمجالحاصػػمة فػػػي ا
الأمػراض المزمنػة، وذلػؾ مػف  انتشػار، والتػي تسػاهـ بشػكؿ أو بػفخر فػي الاجتماعيالمرتبطة بالت ير 

ونفسػػية،  اجتماعيػػةالمػػدف ومػػا ينجػػر عنػػه مػػف ضػػ وطات  اظكتضػػاخػػلاؿ عوامػػؿ عػػدة منهػػا عامػػؿ 
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تل عػػف وفػػرة المواصػػلات وكثػػرت الأعمػػاؿ المكتبيػػة وكػػذا وفػػرة المػػواد بالإضػػافة إلػػى قمػػة الحركػػة النػػا
  (43،ص)عبد الرحمان بوزيدة اقتنائهاوسهولة  الاستهلاكية

  المزمنة المنتشرة في المجتمع الجزائري الأمرا أهم  ـ7
تمػػػع المجإف مػػػف أبػػػرز المشػػػكلات الصػػػحية التػػػي أصػػػبحت تفػػػت  أعػػػيف الأفػػػراد عمػػػى رؤيتهػػػا فػػػي    

الجزائري هي الأمراض المزمنة بشكؿ عاـ، ومنها ض ط الػدـ المرتفػع، دا  السػكري و أمػراض القمػب 
بشكؿ خاص، لأف الأفػراد عايشػوا فعػلا حػالات لهػذ  النوعيػة مػف الأمػراض لا محػاؿ إمػا فػي المحػيط 

ما في المحيط ككؿ، ومما لا شؾ أف   الأسري، وا 
إف مرض الض ط الدموي  . مر  الضغط الدموي و مستوى المعاناة منه في المجتمع الجزائري ـ8

تمػػػع الجزائػػػري نظػػػرا لتػػػوفر العوامػػػؿ والبيئػػػة المسػػػاعدة عمػػػى ظهػػػور لمجممحوظػػػا فػػػي ا انتشػػػارايعػػػرؼ 
الإصػػػابة بػػػه ، و يتنبػػػأ المختصػػػوف فػػػي مجػػػاؿ الصػػػحة العموميػػػة بػػػأف هػػػذا المػػػرض سػػػتبقى معدلاتػػػه 

المسػػتقبؿ، فحسػػب التحقيػػؽ الػػذي قػػاـ بػػه أطبػػا  بالتعػػاوف مػػع الجمعيػػة الجزائريػػة لمػػرض مرتفعػػة فػػي 
 906شػػخص مػػنهـ  1478،وذلػؾ عمػػى عينػػة مكونػة مػػف  2004سػػنة ) SAHA) الضػ ط الػػدموي

سػػػنة يعػػػانوف مػػػف  18مميػػػوف جزائػػػري ممػػػا تجػػػاوز سػػػف  7ذكػػػور، تبػػػيف أنػػػه أكثػػػر مػػػف  572إنػػػاث و 
 32.7%موزعػػة بػػػيف الجنسػػيف بنسػػػبة لمػػػذكور% 3.35نسػػػبة ذا المػػرض، أي مػػػا يعػػادؿ الإصػػابة

المتوسػط الػذي أقرتػه وزارة الصػحة و السػكاف  الانتشػارأما بالنسبة لمعدؿ . 1 36.9مقابؿ، ل ناث%
% مػػػف المصػػػابيف  20فقػػػد قػػػدر ب  2006و إصػػػلاح المستشػػػفيات مػػػف خػػػلاؿ تحقيػػػؽ سػػػنة ،. 2

تمػع الجزائػري تعػرؼ معػدلات مرتفعػة أكثػر لمجبالض ط الػدموي و ل شػارة فػنف بعػض المنػاطؽ مػف ا
،%تميهػا نسػبة قػدرت  5.41مف غيرها، فمثلا قػد ثػـ تسػجيؿ بػالجزائر العاصػمة أعمػى نسػبة قػدرت ب

%سػػجمت فػػي ال ػػرب الجزائػػري، أمػػا بالنسػػبة لمجنػػوب الجزائػػري فقػػد تػػـ تسػػجيؿ نسػػبة معتبػػرة  1.40ب
نسػبتيف متقػاربتيف عمػى التػوالي . 3،%في حيف سجمت لموسط و الشرؽ الجزائري  5.39وصمت إلى 

مػرض الضػ ط  انتشػارومف الجدير بالذكر أنه بالرغـ مف المعطيات المتػوفرة حػوؿ  9.29و %  29
 (,p781999 Institut national de santé publique, Algerتمع الجزائريلمجالدموي في ا

رص نقػػػص الػػػوعي المصػػػاب مػػػف غيػػػر المصػػػاب بالضػػػ ط الػػػدموي هػػػذا مػػػف ناحيػػػة، ومػػػف ناحيػػػة أخػػػ 
 2004بخطورة هذا النوع مف الأمراض المزمنة، وكذا عدـ متابعة علاجها، لذلؾ قد أكد تحقيػؽ سػنة 

السالؼ الذكر ب ػض النظػر عػف الحػالات المسػجمة، توجػد حػالات إصػابة كثيػرة بالضػ ط الػدموي إمػا 
تشفة وغيػر معالجػة و مكتشفة و معالجة ومك 1معروفة  نهاغير معروفة أو غير مكتشفة و إما أ نهاأ

مػرض الضػ ط الػدموي إلػى عوامػؿ عديػدة و حسػب رأي المخػتص فػي  انتشػاروعمػى العمػوـ يعػزص  .
 يمكػف إرجػاع ظهػور الإصػابة"، Boudia Merad Eddine khier " أمػراض القمػب البروفيسػور

ذا النوع مف الأمراض المزمنة إلى القمؽ الشديد الذي صارت تتميز به المدف الجزائرية الكبػرص أي ه
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لى نسبة المموحة  المرتفعة في الميا  الجوفية لمسػكاف خاصػة فػي الجنػوب  المناطؽ الأكثر تحضرا، وا 
ومتاعػب الحيػاة السكاني في المدف الجزائرية الكبرص صار مصدرا لمقمػؽ  الاكتظاظوالحقيقة أف عامؿ 

وهػػذا إلػػى  .المػػؤثرة فػػي الإصػػابة بػػالمرض والاجتماعيػػةاليوميػػة، التػػي تولػػد بػػدورها الضػػ وط النفسػػية 
الأطعمة ال نية بالدهوف والسكريات،وما إلى ذلؾ  استهلاؾجانب قمة الحركة والنشاط الفيزيقي و كثرة 

موي، ولأجػػؿ تقيػػيـ أكثػػر ممػػا يسػػبب المشػػكلات الصػػحية المسػػاعدة عمػػى الإصػػابة بمػػرض الضػػ ط الػػد
تمػػع الجزائػػري يمكػػف إجػػرا  مقارنػػة بسػػيطة لمسػػتويات لمجمسػػتويات الإصػػابة بالضػػ ط الػػدمو ي فػػي ا

  الإصابة
معػػػات الأخػػػرص فػػػي العػػػالـ، وحسػػػب معطيػػػات نفػػػس التحقيػػػؽ يتضػػػ  أف هػػػذا المػػػرض لػػػبعض المجت

بػػػؿ فػػػي جميػػػع تمػػػع الجزائػػػري فقػػػط لمجلػػػيس فػػػي ا ارتفاعػػػامعػػػدلات مػػػرض الضػػػ ط الػػػدموي تعػػػرؼ 
% مػػف  25هػػذا المػػرض  3تمعػػات ولكػػف بنسػػب متفاوتػػة، وفػػي كػػؿ الحػػالات تتجػػاوز معػػدلات لمجا

إف كثيرا مف الأبحاث و الدراسات الحديثة تشير إلى أف هناؾ عػدة عوامػؿ تسػهـ  .مجموع المصابيف 
ي نوعيػة تمعات المتحضرة مف أبرزها عػاملاف رئيسػياف همػا: الت يػر فػلمجض ط الدـ في ا ارتفاعفي 

 .( 105ص.2010،لحســــن عبــــد االله باشــــيوة ) والنفسية الاجتماعيةالت دية والض وط 
 مكافحة الأمرا  المزمنة في المجتمع الجزائريالطرق البديمة ل ـ9
عػػدة بػػرامل هػػدفت إلػػى إصػػلاح وعصػػرنة  الاسػػتقلاؿعرفػػت الدولػػة الجزائريػػة فػػي مجػػاؿ الصػػحة منػػذ  

 الانتقػاؿالنسؽ الصحي، وحاولت مف خلاؿ ذلؾ القضا  عمى العديد مف الأمراض المعدية، غير أف 
ا مزمنػة ومسػتوطنة لػدص مػف يعػاني منهػا، كضػ ط الػدـ، إلى نوعيػة جديػدة مػف الأمػراض تتصػؼ بػأ

تبنػي سياسػة  لمجػاؿاعميف فػي هػذا ادا  السكري، مرض القمب والسرطاف وغيرها، مما تتطمب مػف الفػ
بػػيف السػػكاف  انتشػػرتأو إسػػتراتيجية صػػحية وطنيػػة فعالػػة لمكافحػػة هػػذ  النوعيػػة مػػف الأمػػراض، التػػي 

إف مكافحػػة الأمػراض المزمنػػة فرضػت عمػػى عػدة مؤسسػػات  . وأصػبحت تمثػؿ سػػببا رئيسػيا لموفيػػات
الأمػراض  هػذ  حدوث الإصابة وطنية القياـ بدراسات وتحقيقات وأبحاث عممية، لأجؿ الوقوؼ عمى

تمع الجزائري، الأمر الذي يتـ في شكؿ تحقيقات مػف طػرؼ وزارة الصػحة والسػكاف لمجفي ا وانتشارها
صػػػػػػػلاح المستشػػػػػػػفيات بالتعػػػػػػػاوف مػػػػػػػع الػػػػػػػديواف الػػػػػػػوطني ل حصػػػػػػػائيات، وبخاصػػػػػػػة مػػػػػػػف الناحيػػػػػػػة  وا 

ف دراسػات ومسػوح فػي هػذا الإبدميولوجية، إضافة إلى ما يقوـ به المعهد الوطني لمصػحة العموميػة مػ
صػػلاح المستشػػفيات، هػػو إعػػداد إسػػتراتيجية وطنيػػة  الإطػػار. وممػػا قامػػت بػػه وزارة الصػػحة والسػػكاف وا 

تمػػػع الجزائػػػري ومػػػف لمجواسػػػعا فػػػي ا انتشػػػاراذات طػػػابع وقػػػائي حػػػوؿ الأمػػػراض المزمنػػػة التػػػي تعػػػرؼ 
تراتيجية وضػع برنامجػا أهمها، ض ط الدـ، دا  السكري، أمراض القمب والسرطاف، وشػممت هػذ  الإسػ

خاصػػا بكػػؿ نػػوع مػػف هػػذ  الأمػػراض عمػػى حػػدص، وتػػدعيـ المراقبػػة المسػػتمرة وتخفػػيض تكػػاليؼ العػػلاج 
تمػػع لمجالقػػائموف عمػػى الصػػحة فػػي ا أتبعهػػاذ  الأمػػراض، إف السياسػػة الصػػحية التػػي  لمػػف يصػػاب
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غير المتنقمة، التي  الجزائري تتماشى وسياسة منظمة الصحة العالمية في مجاؿ الوقاية مف الأمراض
تعتمػػد أساسػػا عمػػى برنػػامل متكامػػؿ يتضػػمف البحػػث فػػي عوامػػؿ الخطػػر، وكػػذا المراقبػػة الدائمػػة لمػػدص 

 ( 134ص.1999إبـــــــراهيم بيـــــــومي وأخـــــــرون) تطور هذ  الأمراض ومحاولة تجنب مضاعفا
إف الشواهد المرضية و التجريبية تدؿ عمى أف مقاومػة ضػ ط  : البرنامج الوطني لمضغط الدمويػ10

الدـ المرتفع والوقاية منه، هي أساس الوقاية مف الإصابة بدا  السكري وأمراض القمب وغير ذلؾ مف 
الأمراض، ونظرا لممضاعفات الخطيرة التي تنتل عف هذا الػدا  الػذي يسػمى بػالمرض الصػامت، فػنف 

  يتضمف عدة إجرا ات منها الوقاية والكشؼ الطبي والمعرفة الصحية، البرنامل الوطني لمكافحته جا
يضاؼ إلى ذلؾ كؿ مايتعمؽ بالتكفؿ بالمرضى المصابيف بالػدا ، وأخيػرا تػوفير مػا يطمػؽ عميػه بػأدا  

كمػا هػو معػروؼ طبيػا فالوقايػة خيػر مػف  : الوقايػة 86 المزمنػة الأمػراضالفصػؿ الرابػع  .. العنايػة
محاولػة الشػخص تجنػب الإصػابة كميػا، ويمكػف أف تتضػمف الوقايػة مػف مػرض الضػ ط العلاج، وهػي 

الدموي، معرفة مختمؼ عوامؿ الخطر المتمثمة فػي القمػؽ، التػدخيف، السػمنة، دا  السػكري، التحضػر، 
كما يتـ تعديؿ العادات السيئة تجا  عوامػؿ الخطػر المػذكور فػي هػذا المقػاـ، ومػف خػلاؿ التوقػؼ عػف 

يؿ النظػاـ ال ػذائي وممارسػة النشػاط الرياضػي، وفػي المقابػؿ تػدعيـ الوقايػة الثانويػة عػف التدخيف، تعػد
طريػػؽ التنسػػػيؽ بػػػيف مختمػػػؼ البػػػرامل الوطنيػػػة المطبقػػػة، لمكافحػػػة الأمػػػراض الأخػػػرص كمػػػا هػػػو الحػػػاؿ 

 . بالنسػبة لمبرنػامل الخػاص بػدا  السػكري، البرنػامل الخػاص بالسػرطاف وبرنػامل الأمػراض التنفسػية
جػرا  مػف خػلاؿ معرفػة الأشػخاص المعرضػيف لخطػر الإصػابة بالضػ ط الػدموي فػي الإيػتـ  : الكشؼ

إف  : المعرفػة الصػحية . أمػاكف معينػة مػف ذلػؾ المػدارس، الجامعػات، أمػاكف العمػؿ والمراكػز الطبيػة
المعرفة الصحية هػي بمثابػة إجػرا  وقػائي مػف الأمػراض، حيػث تتخػد أساسػا لهػا كػؿ مػف ضػبط نسػؽ 

والتحميػؿ، ويػتـ هػذا بالتعػاوف مػع القطػاع الخػاص،  الاسػت لاؿالصحية، جمع المعمومػات، المعمومات 
عمػػى أسػػموب التوعيػػة والتحسػػيس، مػػف  الاعتمػػادوحتػػى تػػأتي المعرفػػة الصػػحية بنتػػائل إيجابيػػة يمكػػف 

وسائؿ التثقيؼ الصحي كما هو الحػاؿ بالنسػبة لوسػائؿ الإعػلاـ وفػي مقػدمتها التمفػزة،  است لاؿخلاؿ 
كالمدرسػػػة، كمػػػا يمكػػػف أف تكػػػوف العمميػػػة ممموسػػػة أكثػػػر عنػػػد مراقبػػػة  الاجتماعيػػػةسسػػػات التنشػػػئة ومؤ 

 صناعة المواد ال ذائية ونسبة المم ، وأيضا مراقبة بعض المهف المحددة كالمخابز، المطاعـ 
ومحػلات الأكػؿ السػريع، ولعػؿ مايػدعـ هػذا المػنهل العممػي هػو إدمػاج هػذ   : المزمنـة الأمـرا  ـ11
رامل في مياديف الدراسة الطبيػة والحػرص عمػى التكػويف الػدائـ الػذي يضػمف الػوعي الصػحي لأفػراد الب
يػتـ هػذا الإجػرا  مػف خػلاؿ تسػخير المػوارد البشػرية والماديػة  : تنظػيـ التكفػؿ بالمرضػى . تمػعلمجا

ومختمؼ الوسائؿ الطبية وتبػرز هػذ  العمميػة بوضػوح فػي مػرتبتيف، فػالأولى تػتـ عمػى مسػتوص المراكػز 
الصػػحية والعيػػادات الخاصػػة، وهنػػا يشػػرع فػػي التكفػػؿ بالمرضػػى مػػف طػػرؼ الأطبػػا  العػػاميف وبوسػػائؿ 

والكشػوؼ الطبيػة، بالإضػافة  الاختباراتضير سرير طبي لإجرا  طبية كمقياس الض ط الدموي، وتح
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إلػػػى مقيػػػاس وزف الجسػػػـ، أمػػػا بالنسػػػبة لممرتبػػػة الثانيػػػة فهػػػي تػػػتـ عمػػػى مسػػػتوص القطاعػػػات الصػػػحية، 
مستشػػفيات الػػدوائر والعيػػادات المتخصصػػة، وفػػي هػػذ  المرتبػػة يقػػوـ الأخصػػائيوف فػػي أمػػراض القمػػب 

وسػرير المراقبػة  ECG تاحػة كػالمخطط الخػاص بػالتخطيط القمبػيعمػى الوسػائؿ الطبيػة الم بالاعتمػاد
الطبية، يضاؼ إلى ذلؾ إجرا  بعض التحاليؿ الطبية مثؿ السكر في الدـ، نسبة الكمسػتروؿ وغيرهػا، 

 وهذا مف الناحية البيولوجية
ت مػف إف أدا  العنايػة مػرتبط أساسػا بالميزانيػة المخصصػة لهػذ  العمميػة وكػؿ التبعػا : أداءالعنايـة  

أدوية وغيرها، ويظهر ذلؾ مف خلاؿ التكفػؿ بالمرضػى بواسػطة دفتػر صػحي، بطاقػة، سػجؿ، نمػوذج 
لمعنايػػػة والعػػػلاج، وهػػػذا بالتعػػػاوف بػػػيف  1خػػػاص بتعػػػويض الأدويػػػة، بالإضػػػافة إلػػػى تعيػػػيف شػػػبكات 

 القطاعيف العاـ والخاص 
(Ministère de la santép40)  

تمػع الجزائػري شػكؿ ولا زاؿ لمجزيػادة مرضػى السػكرييف فػي اإف  :البرنامج الوطني لداء السكري ـ12
يشكؿ عبئا ثقيلا عمى الفاعميف في مجاؿ الصحة، الأمر الذي دفع بالوزارة المعنية إلى وضع برنػامل 
وطنػػي لأجػػؿ التكفػػؿ العاجػػؿ بمػػف يعػػانوف مػػف هػػذا الػػدا ، حيػػث قػػدـ هػػذا البرنػػامل مشػػكلا مػػف النخػػب 

الػولائي والمحمػي، إضػافة إلػى الفػرؽ الطبيػة والشػبه طبيػة، وهػذا  المتخصصة عمى المسػتوص الػوطني،
نشاطات هامة تتمثؿ غالبا في التقييمػات الماليػة  اقتراحبالتعاوف مع مديريات الوزارات المختمفة، ويتـ 

المقدمة مف طرؼ المديريات المعنية، كما يتـ تقسػيـ بعػض البػرامل تقسػيما ممػاثلا سػوا  تعمػؽ الأمػر 
بػػالموارد الماديػػة أو المػػوارد البشػػرية، وبخاصػػة مػػف مسػػتخدمي الصػػحة والمختصػػيف فػػي دا  السػػكري، 

الوقاية بجميع أشكالها، الكشؼ عػف حػالات الإصػابة، المراقبػة، ومف أهـ ما يرتكز عميه البرنامل هو 
ونظػرا  . التكفػؿ بالمصػابيف بػدا  السػكري، بالإضػافة إلػى تكػويف أطبػا  مختصػيف فػي مجػاؿ السػكري

لمػػدور الػػذي يمعبػػه هػػذا البرنػػامل عمومػػا فػػي مختمػػؼ مراحمػػه التطبيقيػػة قػػد تػػـ تحديػػد لػػه أهػػداؼ عديػػدة 
سػتراتيجية يمكػف التعػرؼ ع يتمثػؿ الهػدؼ الأوؿ المسػطر فػي  : الهـدف الأول : مػى أهمهػا فيمػا يمػيوا 

أف التكػويف الجػامعي الكلاسػيكي،  باعتبػارالبرنامل في تكويف المختصيف، ويكػوف هػذا الأخيػر سػنويا 
وكذلؾ الحاؿ بالنسبة لمتكويف الذي يتـ في مدارس الشبه طبي يعد تكوينا غيػر كػافي، وبمعنػىّ  عخػر 

النقػػائص المسػػجمة، وعمػػى هػػذا الأسػػاس لجػػأ الفػػاعموف فػػي مجػػاؿ الصػػحة إلػػى  راؾاسػػتدلا يمكػػف مػػف 
البحػػػث فػػػي حمػػػوؿ أخػػػرص لهػػػذ  المسػػػألة، الأمػػػر الػػػذي يمكػػػف مػػػف خلالػػػه الرفػػػع مػػػف مسػػػتوص العمميػػػة 

ثنيف مػف الشػبه  التكوينية، و لذلؾ أصب  في كؿ قطاع  صحي يتـ تكويف عمى سبيؿ المثاؿ طبيب وا 
  .الطبي 

رهدؼ لتجنب أو تخفيض  نهالمبرنامل متمثلا في الوقاية، التي يمكف توضي  م زاها بأ الهدف الثاني
وقد تكوف الوقاية مف دا  السكري عمى مستوييف، يسمى  1 "عدد الأمراض ودرجة الخطورة والحوادث
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 الأوليػة التػي تسػبؽ ظهػور المػرض، والثػاني يعنػي الوقايػة الثانويػة التػي تمنػع تطػور 2الأوؿ بالوقايػة 
كمػا يمكػف تحديػد ثػلاث مسػتويات لموقايػة،حيث يتضػمف المسػتوص الأوؿ الوقايػة .المرض ومضاعفاته 

،أمػػا المسػػتوص الثالػػث فتنػػدرج تحتػػه الوقايػػة مػػف  والمسػػتوص الثػػاني ويشػػمؿ الوقايػػة الثانويػػة الابتدائيػػة
عمػػى الوقايػػة الدرجػػة الثالثػػة ،وعمػػى هػػذا النحػػو يركػػز البرنػػامل لتحقيػػؽ هدفػػه المسػػطر فػػي هػػذا الشػػأف 

الأوليػػة التػػي تظهػػر فعاليتهػػا قبػػؿ الإصػػابة بػػالمرض، وتطبػػؽ هػػذ  الأخيػػرة عمػػى نػػوعيف مػػف المقػػاييس 
الوقائيػػػة، وهػػػي الفرديػػػة والتػػػي تظػػػـ كػػػؿ مػػػف النظافػػػة الجسػػػمية، النشػػػاط البػػػدني والرياضػػػي، الت ذيػػػة 

 الاجتماعيػػةوالممارسػػات والتطعػػيـ، وكػػذلؾ المقػػاييس الوقائيػػة، الجماعيػػة والمتمثمػػة فػػي جميػػع الأفعػػاؿ 
وفػػي هػػذا السػػياؽ  .الأعػػراض  المسػػاعدة عمػػى تجنػػب عوامػػؿ الخطػػر، ومػػف ثػػـ التقميػػؿ مػػف خطػػورة 

تعػػاد عػػف كػػؿ العوامػػؿ التػػي تسػػاعد عمػػى ظهػػور الإصػػابة بينصػػ  المختصػػيف المرضػػى السػػكرييف بالا
وزيػادة الػوزف أو البدانػة،  بالدا ، كما هو الحاؿ بالنسبة لتفادي كثرة تناوؿ الأطعمػة ال نيػة بالسػكريات

الض وطات النفسية والقمؽ، وفي المقابؿ ينب ي إتباع نمط غذائي متوازف وممارسة الرياضة ومػا إلػى 
 ابتدائيػةذا الػدا ، وتجنػب عوامػؿ الخطػر يعنػي فػي الحقيقػة وقايػة ه ذلؾ مما يقي الفرد مف الإصابة

ولعػػؿ ماجػػا  فػػي  .بة بػػالمرض ل صػػا اسػػتعداداتلحمايػػة صػػحة الأشػػخاص وبػػالأخص لمػػف لهػػـ 
عمػى هػذا النػوع مػف الوقايػة أي الوقايػة الأوليػة، والتػي يمكػف مػف خلالهػا  أشػتمؿمضموف البرنامل قػد 

نشػػر الػػوعي الوقػػائي عمػػى مسػػتوص الجامعػػات والمػػدارس ووسػػائؿ الإعػػلاـ المختمفػػة، مػػع التركيػػز عمػػى 
 ,Jacqueline Gassier)لتحػديثتبنػي أنمػاط غذائيػة متوازنػة وتجنػب مسػاوئ عمميػات التحضػر وا

1999 p91 ) 
أمػا فيمػا يخػػص النػوع الثػػاني مػف الوقايػػة والػذي يعنػػي الوقايػة الثانويػػة التػي يرتكػػز عميهػا البرنػػامل أي 

اؿ إلػى العمػؿ عمػى لمجػبمرحمة مابعد ظهور المػرض، الأمػر الػذي يػدفع بالفػاعميف فػي هػذا ا الاهتماـ
عفاته الخطيػرة، كمػا يػتـ التركيػز عمػى مسػألة التكفػؿ مػف مضػا 1وقػؼ تطػور المػرض ومحاولػة الحػد 

ويلاحػػظ أف هػػذا المسػػتوص مػػف الوقايػػة يمثػػؿ  .الجيػػد بالمرضػػى والمراقبػػة المسػػتمرة لحػػالتهـ الصػػحية 
فػػػي تقػػػديـ عمميػػػات العػػػلاج المناسػػػبة والتػػػدخلات اللازمػػػة ممػػػا يمػػػن  لممرضػػػى فرصػػػا أكثػػػر  اسػػػتمرار

الكشػػؼ الطبػػي عػػف حػػالات دا  السػػكري وبػػالأخص نمػػط دا   الهــدف الثالــثيتضػػمف  . للاستشػػفا 
وبقػػوة لػػدص  لانتشػػار نظػػرا  اكتشػػافهالػػذي يصػػعب  هػػذا الأخيػػر .ل نسػػوليف  السػػكري غيػػر الخاضػػع 

الوراثيػة ويمكػف مػف خػلاؿ الكشػؼ الطبػي  الاسػتعدادات الأشػخاص الػذيف يعػانوف مػف السػمنة وذوي 
امػػػة، الأمػػػر الػػػذي يسػػػاعد عمػػػى التكفػػػؿ الجيػػػد بجميػػػع بعػػػدد حػػػالات الإصػػػابة بػػػدا  السػػػكري ع التنبػػػؤ

المرضػػى السػػكرييف، وبخاصػػة مػػف الناحيػػة الماليػػة التػػي تسػػاعد بػػدورها عمػػى التقميػػؿ مػػف حػػدة الػػثمف 
المباشر الذي يعني الحد مف مضاعفات الدا ، وكذلؾ الحاؿ بالنسبة لمثمف غير المباشػر الػذي يعنػي 

وهػػػو ثمػػػف التخمػػػي أو التوقػػػؼ عػػػف العمػػػؿ والإصػػػابة  الػػػثمف المػػػرتبط بالأشػػػخاص المرضػػػى أنفسػػػهـ
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المبكر لدا  السكري إلى تجنب هذ  المضاعفات ويرتكز الكشؼ عمى  الكشؼبالإعاقات، وهنا يؤدي 
سػنة فمػا فػوؽ، أو  45سػنوات لػدص الأشػخاص البػال يف سػف  5إلػى  3، حيث يتـ مف الانتظاـقاعدة 

كري ومػػف الدرجػػة أولػػى، ويػػتـ أيضػػا مػػرة واحػػدة فػػي الأشػػخاص الػػذيف يعػػاني أحػػد والػػديهـ مػػف دا  السػػ
السػػنة ل شػػخاص الػػذيف يعػػانوف مػػف الضػػ ط الػػدموي، الزيػػادة فػػي الػػوزف أو السػػمنة، الزيػػادة فػػي نسػػبة 

  هػػذا ل صػػابة اسػػتعداداالسػػكر فػػي الػػدـ عمػػى الريػػؽ و غيبوبػػة السػػكري، وكػػؿ الػػذيف لػػديهـ 
Ministère de la santép55)) 

لمكشػػؼ، ولػوحظ أنػػه كممػا تػػـ  واختبػارالبرنػػامل بشػكؿ كبيػػر عمػى وسػػائؿ  اعتمػاد وفػي هػػذا السػياؽ تػػـ
ا ك يرهػا مػف حػالات الإصػابة  والتكفػؿ الاهتمػاـالكشؼ عف حػالات إصػابة بشػكؿ إيجػابي كممػا زاد 

أيضػػا عمػػى مخطػػط فػػي  الاعتمػػادبػػالأمراض الأخػػرص الخطيػػر ة مثػػؿ أمػػراض القمػػب وغيرهػػا، ويمكػػف 
/ غ 26.1عممية التكفؿ بالمرضى السكرييف، ومػف النتػائل أف نسػبة السػكر فػي الػدـ تكػوف فػي حػدود 

سػػاعات إلػػى مػػرتيف عػػف السػػابؽ، وتتضػػمف عمميػػة الكشػػؼ الطبػػي عػػف حػػالات  8ؿ عمػػى الريػػؽ بعػػد 
لػػدا  مػػف اؿ الطبػػي مػػف جهػػة والسػػكاف المعرضػػيف ل صػػابة بالمجػػالإصػػابة كػػؿ مػػف المختصػػيف فػػي ا

جهة أخرص، وخلاؿ القياـ أو إجرا  الكشؼ فالأخصائيوف هـ أكثر تسخيرا لعممية الكشؼ مع الأطبا  
العاميف، ويأتي في المرتبة الثانيػة الممرضػيف والصػيادلة وجمعيػات المرضػى التػي تسػاهـ فػي تشػجيع 

الػذيف يعػانوف  الأشخاص المستهدفيف ل قباؿ عمى الكشؼ الطبي، الذي يمكف تطبيقه مع الأشػخاص
فػػي  ارتفػػاعمػػف الأمػػراض القمبيػػة ودا  السػػكري، وكػػذلؾ الحػػاؿ بالنسػػبة ل شػػخاص الػػذيف يعػػانوف مػػف 

نسبة الكمستروؿ، أو بعض الحػالات ل شػخاص الػذيف يسػتهمكوف التبػ  والتػدخيف وحػالات الزيػادة فػي 
والمقابمػػػة  تبػػػارالاخ اجتيػػػازالػػػوزف والضػػػ ط الػػػدموي المرتفػػػع، و مػػػف الضػػػروري عنػػػد إجػػػرا  الكشػػػؼ 

الطبيػػة المطولػػة لمكشػػؼ محاولػػة البحػػث فػػي التػػاري   الاستشػػارةالطبيػػة، وأيضػػا مػػف الضػػروري أثنػػا  
الهــدف  . العػػائمي أي الإصػػابات السػػابقة لأفػػراد العائمػػة، الأمػػر الػػذي يػػثمف التكفػػؿ المبكػػر لممػػرض

لأنه ليس مف السهؿ التكفؿ  يندرج الهدؼ الرابع لمبرنامل تحت مبدأ التربية الصحية لممرضى، :الرابع
بالمرضى السكرييف مف دوف التنسيؽ بيف الكشؼ المبكر وتوفير التكفؿ الملائـ لممػريض، لأجػؿ ذلػؾ 

 أزدادفالتوعيػػة فػػي الميػػداف الطبػػي تعتمػػد عمػػى مػػاهو تقميػػدي ومػػا هػػو ثقػػافي، وفػػي الوقػػت الحاضػػر 
والمعمومػات التربويػة أهميػة كبيػرة  الاتصػاؿأكثر عمى كؿ ماهو تربوي، ولعؿ لمعناصر مثػؿ  الاعتماد

فػػي مجػػاؿ التربيػػة الصػػحية، نظػػرا لعػػدـ كفايػػة المعرفػػة الطبيػػة الأوليػػة التػػي يتمقػػا  المػػريض مػػف البيئػػة 
، العائمػػة والوسػػط المعيشػػي هػػذا مػػف جهػػة، ومػػف جهػػة أخػػرص فػػنف غالبيػػة المسػػتخدميف فػػي الاجتماعيػػة

الػػػلازـ لتمقػػػيف التربيػػػة الصػػػحية، المػػػوارد البشػػػرية، الوقػػػت الحػػػالي يفتقػػػدوف لمتنسػػػيؽ والمتابعػػػة، الوقػػػت 
 الموارد المادية
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أمػا فيمػا يخػػص النتػائل المرتقبػة فتعػػود إلػى مسػتوص تكػػويف الأشػخاص القػائميف عمػػى العنايػة والرعايػػة 
الأوليػػػة والمتابعػػػة عمػػػى أسػػػاس البرنػػػامل البيػػػداغوجي الموجػػػه لمتكػػػويف، وفػػػي هػػػذا الصػػػدد يػػػتـ فػػػرض 

والتعهد مف طرؼ المرضى  الالتزاـؼ الصحي والتربية الصحية لممرضى، منها ضوابط خاصة بالتثقي
التربيػة الصػحية  اكتسػابأف  باعتبػارفي الأشهر الأولى مف المتابعة لمكشؼ عػف دا  السػكري، وهػذا 

المراحػػؿ المرضػػية ولعػػؿ مػػا يسػػاعد عمػػى تمقػػيف المرضػػى مبػػادئ  1مػػف طػػرؼ المرضػػى يػػأتي عبػػر 
الوسػػائؿ اللازمػػة بمػػا فيهػػا الوسػػائؿ السػػمعية البصػػرية التػػي تشػػمؿ التمفػػزة،  التربيػػة الصػػحية هػػو تػػوفر

الإذاعػػة، الهػػاتؼ والمعمومػػات المتػػوفرة لػػدص المصػػال  الخدماتيػػة، إلػػى جانػػب الوثػػائؽ المكتوبػػة مثػػؿ 
عمى العلاقات الإنسانية  بالاعتمادالكتب، الجرائد، الإعلانات...ال ، كما يمكف نشر التربية الصحية 

تتميز بالفعاليػة أكثػر مػف غيرهػا مػف الوسػائؿ الأخػرص ومػف ذلػؾ المختصػيف فػي مجػاؿ الصػحة،  التي
بالجمػػػاهير وخاصػػػة مػػػنهـ الصػػػحافييف، الأشػػػخاص الػػػذيف  الاتصػػػاؿالمختصػػػيف المهنيػػػيف فػػػي مجػػػاؿ 

ثقافية، القػائميف عمػى المؤسسػات التربويػة والأسػاتدة، منظمػات الحمايػة  -يمارسوف مسؤوليات سوسيو
الجمعيػات والنػوادي...ال  ومػف  2والمنظمػات الخاصػة مثػؿ الهػلاؿ الأحمػر،  الاجتمػاعييفف والضػما

هنػػا يتضػػ  أف التربيػػة تعنػػي التعػػاوف والتقػػدـ المسػػتمريف، ولكػػف عمػػى الػػرغـ مػػف تػػوفر الوسػػائط التػػي 
بالأطبػا  المختصػيف  الاسػتعانةتنشر المعمومات فػي أي وقػت لممرضػى، إلا أنػه يبقػى مػف الضػروري 

طبػػػا  العػػػاميف والممرضػػػيف والمسػػػاعديف فػػػي الرعايػػػة الطبيػػػة والصػػػيادلة والمختصػػػيف النفسػػػانييف والأ
والجمعيات الخاصة بالمرضى وما إلى ذلؾ، وهذا يعني أنه لكؿ فاعؿ في مجاؿ الصحة لػه دور  فػي 

 يئػة الوسػائؿيبقػى سػوص إعػداد و نشر التربية الصػحية بػيف المصػابيف بػالمرض، وفػي هػذ  الحالػة لا
 المناسبة لنشر هذ  التدابير الصحية، ومف أهمها الوثائؽ والنصوص مثؿ العقود الطبية وتحضير

 Ministère de la santp62) ) 
عمػػػى كػػػؿ  البـــرامج الوطنيـــة لمتكـــوين الطبـــي والشـــبه الطبــي وتحديـــد الإســـتراتيجية التربويـــة ػػػ13

يتطػرؽ الهػدؼ الخػامس  : الخامسالهدؼ  . المستويات كالوحدات، القطاعات الصحية والمستشفيات
إلى قضية التكفؿ بالمرضػى المصػابيف بػدا  السػكري، بػالأخص مػنهـ الػذيف يعػانوف مػف النػوع الثػاني 
غير الخاضع ل نسوليف، والواقع يكشؼ أف التكفؿ بالمرضى السكرييف عامة يبقى غير كافي، ويعود 

الكفػػا ة المهنيػػة، أي فيمػػا يخػػص حتػػى مػػف ناحيػػة  و السػػبب فػػي ذلػػؾ إلػػى الػػنقص مػػف ناحيػػة العػػدد
سػتعجالية تتطمػب مخطػط االمختصيف المهنيػيف فػي مجػاؿ التكفػؿ بالمرضػى، الأمػر الػذي يمثػؿ حالػة 

خاص بػالتكويف بالتعػاوف مػع الأجانػب، إضػافة إلػى إجػرا  رسػكمة تسػاهـ فػي ترقيػة فػرؽ المكػونيف أو 
خػػػلاؿ مػػػدة التػػػربص، وفػػػي هػػػذا الصػػػدد يمكػػػف التركيػػػز عمػػػى التوجيػػػه فػػػي مجػػػاؿ الوقايػػػة  المػػػؤطريف
لمكافحػػة أمػػراض العصػػر، كػػأمراض القمػػب، بعػػض أمػػراض السػػرطاف، وعميػػه مػػف الأهميػػة  الابتدائيػػة

 الهدف السادس .بمكاف نشر التربية الصحية بيف أكبر عدد مف السكاف وبالأخص منهـ المتمدرسيف
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لسػادس لمبرنػامل فػػي التكفػؿ بعنايػة القػدميف، وهػذا نظػرا لممضػاعفات الخطيػرة التػػي يتمثػؿ الهػدؼ ا :
يخمفهػػا دا  السػػكري لػػدص المصػػابيف بػػه، والتػػي تعػػد مػػف أبػػرز المشػػكلات التػػي تصػػيب القػػدميف إلػػى 

واسػػػػعا بػػػػيف المرضػػػػى  انتشػػػػاراالجهػػػػاز العصػػػػبي، وهػػػػذ  مضػػػػاعفات باتػػػػت تعػػػػرؼ  اضػػػػطرابجانػػػػب 
 عتلالات الجسـ االنوع مف  1وقاية الفعالة أمرا ضروريا لتجنب هذا السكرييف، وهنا تعتبر ال

.( Ministère de la santép94)  
 ومناقشتها:  النتائج ـ14

 إقامػػػةلالأدويػػػةالمحػػػدود و المنعػػػدـ فػػػي طمػػػب الخدمػػػة الطبيةلشػػػرا   الأسػػػرةاثػػػر الػػػدخؿ  إلػػػىوصػػػمت 
سػرة عمػى تخصػيص مبػال  ماليػة لاحتمػاؿ تعػود أفػراد الأ إلػى إضػافةانعدمت بالمستشػفى  إذاالتحاليؿ 

كمػػػا أف طبيعػػػة البحػػػوث أو الدراسػػػات المقامػػػة لنشػػػر الػػػوعي عبػػػارة عػػػف بحػػػوث  . وقػػػوع المػػػرض
 إلػػػػىأكاديميةلموجهػػػػة لفئػػػػة اجتماعيػػػػة معينػػػػةلنظرا لاقتصػػػػار الدراسػػػػات داخػػػػؿ المستشػػػػفىلمما يػػػػؤدي 

لعػػػلاج او عمػػػى مسػػػتوص اسػػػتمرار طػػػرؽ تفكيػػػر تقميديػػػة نحػػػو ممارسػػػة الصػػػحة و المرضلسػػػوا  فػػػي ا
مػف ذلػؾ امتػداد هػذ  التصػرفات حتػى  الأسػوأو  الأمػراضاستمرار الجهؿ بطبيعة  إلى إضافةالتصورل

 عند الفئات المتمدرسة
 الأعػراضلوظائفػه لتنتقػؿ هػذ   الإنسػافعمػى أدا  جسػـ  أثػار الأمػراضإف لهػذ   - الجانـب التطبيقـي

وطبيعػػة الاستشػػفا  خػػارج  فػػالمرض .اعوامػػؿ اجتماعيػػة لمنػػع المصػػابة عػػف أدا  نشػػاطا اجتماعيػػ إلػػى
إف  . الجسـ إليهحالة التعب التي تؤوؿ  إلى إضافةتجعؿ الفرد يتخمى عف أعماله الاجتماعيةل الجسـ

حيػث لاحظػت أف هنػاؾ اخػتلاؼ عنػد بعػض الفئػات الاجتماعيػة  الأسػريةلممرض أثر عمى العلاقات 
عػنهف خاصػة إذا لػـ ينجػبف  الأزواجتمع الجزائريلفػنذا كانػت الزوجػة هػي المصػابة يتخمػى لمجداخؿ ا
 لالأولادلهف 
 الخلاصة: ـ15
ومػف بػيف هػذ  الأخيػرة  أصبحنا نعيش في مجتمع تكثر فيه الض وط والأمػراض الحػادة و المزمنػةل   

أكثػر  ا فنذكر مرض السرطاف الذي كػاف ومػا يػزاؿ مػف أهػـ التحػديات فػي عصػرنا الحاضػر وحتػى 
مف نصؼ حالات السرطاف تبقى بدوف معالجة شافيةل ونظرا لأهمية الخضوع لمعلاج الكيميائي الذي 

اة وهػي مشػوهة لجسػـ بمرض السرطاف تكوف خطيرة عمى الحيػ الإصابةيحمؿ أثار جانبية سمبية فاف 
تعتبػر المشػاكؿ الصػحية المنتشػرة فػي بمػداف العػالـ  . عواقػب وخيمػة إلػى  المػرأة وهػذا مػا قػد يػؤدي

المعضػػمة الكبيػػرة لعمميػػة التطػػور الاجتمػػاعي و الاقتصػػادي لػػذلؾ فػػاف الصػػحة هػػي هػػدؼ مػػف أهػػداؼ 
ة لتحقيػػػؽ المسػػػاعي وسػػػيمة مهمػػػ باعتبارهػػػالجميػػػع الشػػػعوب  الأساسػػػيةالحقػػػوؽ  احػػػديالتنميػػػةل وهػػػي 

 إسػتراتيجيتهاتمعلوهذا ما ركزت عميه المنظمة العالمية لمصحة فػي لمجالمرجوة في رفاهية الشعب و ا
فػػػي إطػػػار عممػػػي عمػػػى عينػػػة مػػػف المريضػػػات لػػػدا    2000تحقيػػػؽ الصػػػحة لمجميػػػع بحمػػػوؿ عػػػاـ 
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لصػػحية حيػػث أف السػػرطاف اتضػػ  لػػي جميػػا أهميػػة العوامػػؿ الاجتماعيػػة و الاقتصػػادية و الثقافيػػة و ا
المشاكؿ الصحية انحصر في فئات اجتماعية اقتصادية معينة إضافة عمى ذلؾ فػاف المشػاكؿ ت م ػؿ 
فػػػي أوسػػػاط السػػػكاف الػػػذيف يفتقػػػروف لمػػػوعي و التثقيػػػؼ الصػػػحي والوقػػػائيللاف هػػػذ  الفئػػػات لا تبػػػالي 

ات الصػحة يعتبػر التثقيػؼ الصػحي مػف أبػرز مقومػ . بالمرض ولا تعطي أهمية بخطػورة هػذا المػرض
لتجنب عواقب المشاكؿ الصحيةلواذا أخدنا بالمثؿ القائؿ:رالوقاية خير مػف العػلاجر فػي تحقيػؽ صػحة 

المزمنػة وكشػؼ الدلالػة التػي تحممهػا  الأمػراضإف وضػع أي اقتػراب سوسػيولوجي لدراسػة  . الإنسػاف
النػػػوع مػػػف ذا  مسػػػاهمة فػػػي محاولػػػة إثػػػرا  البحػػػوت الاجتماعيػػػة الخاصػػػة إلامػػػاهو  الأمػػػراضهػػػذ  

لمػرض  الأفػرادأف المعنػى الػذي يعطيػه  . تمػع الجزائػري لهػذا النػوع مػف الدراسػاتلمجالدراسػات فػي ا
فػي طمػب الخدمػة  الأفػرادالسرطاف بصفة عامة وسرطاف عنؽ الرحـ بصػفة خاصػةلوذلؾ مػف تماطػؿ 

فػػاع المرضلوغيػػاب الػػوعي الاجتمػػاعي لمفهػػوـ الصػػحة و المرضلارت بػػأعراضالطبيػػة فػػور إحساسػػهـ 
توصمت فػي هػذ  الدراسػة بػاف باسػتطاعة المريضػة العػيش  إذالمزمنةل الأمراضخاصة  الإصابةنسبة 

 . الأعضا في صمت 
 المراجع: ـ16

عمي محمد المكاوي : الأنثروبولوجيا الطبية ، دراسات نظرية وبحػوث ميدانيػة ، دار النصػر لمتوزيػع .
 والنشر، جامعة القاهرة 

، مجػػػػد  1وعخػػػػر : إثنولوجيػػػػا، أنثربولوجيػػػػا، ترجمػػػػة : مصػػػػباح صػػػػمد ط ،  فميػػػػب لابػػػػورت تػػػػولرا . 
 2004هػ  1423المؤسسة الجامعية لمدراسات والنشػر والتوزيع، بيروت،

         .1983، دار الفكر العربي، 2مأموف سلامة : قانوف العقوبات ، القسـ الخاص ج ، -
صػػلاح المستشػػفيات، الػػديواف الػػوطني ل حصػػائيات، النتػػائل الأوليػػة لممسػػ  . وزارة الصػػحة والسػػكاف وا 

 . 2003، الجزائر، جواف  2002الجزائري لصحة الأسرة 
 . .2008عماف ،حساف محمدحسفلعمـ اجتماع المرأةلدار وائؿ لمنشر-
، العنػػػؼ بػػػيف الحداثػػػة والأسػػػطورة، دفػػػاتر مخبػػػر الت يػػػر الإجتمػػػاعي، المرجػػػع عبػػػد الرحمػػػاف بوزيػػػدة-

 .السابؽ، 
البحػػػػػػث العمميلمفاهيـلأساليبلتطبيقاتلمؤسسػػة الػػوراؽ لمنشػػر و التوزيػػع  لحسػػػػػػف عبػػػػػػد االله باشػػػػػػيوةل.

 . 2010ل 1طل 
الاجتماعيػػػػػػػػػػػػةو رعايػػػػػػػػػػػػة الاسػػػػػػػػػػػػرة و الطفولػػػػػػػةلالمكتػػػػػػػػػػػػب إبػػػػػػػػػػػػراهيـ بيػػػػػػػػػػػػومي وأخػػػػػػػروفلالخػػػػػػػػػػػػدمات .
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