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The problem of health, disease and chronic disease has been understood as care and 
prevention. 
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    مݏݵص: 

قافية جاءت دراسȘنا ٭ڈدف إلقاء الضوء عڴʄ الأɸمية والمɢانة الكب؈فة الۘܣ تحتلɺا الܶݰة عف مختلف العصور واݍݰضارات بدءا من الممارسات الث

أن الاɸتمام بالܶݰة إحدى علامات التحضر   اعتفتضمن الطقوس والمعتقدات الديɴية وصولا إڲʄ عصر التكنولوجيا واݍݰداثة وما Ȋعد اݍݰداثة الۘܣ 

جتماعية  والتقدم، الأمر الذي جعلɺا Ȗستقطب اɸتمام العديد من الباحث؈ن والعلماء والرائج؈ن ࢭʏ مختلف ميادين الܶݰة عڴʄ غرار ميادين العلوم الا 

، الأمراض المزمنة مٔڈا Ȋشɢل خاصو   لكشف عن أسباب الأمراض والعلل بɢل أنواعɺا،اوالإɲسانية بصفة عامة، والسوسيولوجية بصفة خاصة، ساعية  

سڥʄ من خلالɺا التكفل بالمرعۜܢ المزمن؈ن  ʇࢭʏ سȎيل القضاء علٕڈا وأو التقليل مٔڈا والتخفيف من حدٮڈا والوقاية مٔڈا بناء عڴʄ برامج وسفاتيجيات    وذلك

وقد جاء اɸتمام علماء الاجتماع بالܶݰة واܷݰا من خلال محاولة وضع تفس؈ف شامل لواقع الܶݰة والأمراض للمجتمعات،  ،  ورفع مستوى وڤʏ الأفراد

  وفقا ݝݵتلف اݍݵلفيات والعوامل الۘܣ تقف وراء إشɢالية الܶݰة والمرض.  

ɠالܶݰة، المرض، الأمراض المزمنة، الوقاية، التكفلية: حلمات مفتا. 
 

ABSTRACT:  
Our study came with the aim of shedding light on the importance and the great place that health occupies 

throughout different ages and civilisations, starting from cultural practices within religious rituals and beliefs, to 
the era of technology, modernity and postmodernism, which considered that concern for health is one of the sings 
of greening and progress, which made it attract the attention of many researchers and scientists in various fields 
of health, similar to the fields of social and human sciences in general, and sociology in particular, seeking to 
discover the causes of diseases and ailments of all kinds, and chronic diseases in particular, in order to eliminate 
them and or reduce them, reduce their severity and prevent them based on strategies through which he seeks to 
take care of chronic patients and raise the level of awareness of individuals, sociologists interest in health was 
evident through their attempt to develop a comprehensive interpretation of the reality of health and disease for 
society, according to the various backgrounds and factors behind the problem of health and disease. 
Keywords: health, disease, chronic diseases, prevention, car. 

  

  : مقدمة -1

إڲʄ غاية وقتنا    بداية ظɺورɸا وȖشɢلɺا  اݝݨتمعات الإɲسانية منذ  Ȗعتف إشɢالية الܶݰة والمرض من ب؈ن الظواɸر الۘܣ لازمت

عرف تضافر العديد من اݍݨɺود لدى   اݍݰاڲʏ، محاولة وضع تفس؈ف والوصول ݍݰلول ٭ڈدف القضاء علٕڈا واݍݰد مٔڈا، الأمر الذي 

نظره حول   ɠل حسب تخصصه ووجɺة  الباحث؈ن واݝݵتص؈ن  العلماء،  تفكɺا    والاɲعɢاسات  المسȎباتالعديد من  أن  يمكن  الۘܣ 

الأمراض المزمنة الۘܣ Ȗعتف من ب؈ن مشاɠل العصر الأك؆ف فتɢا بحياة    مٔڈا   لا سيماالأمراض عڴʄ الأفراد واݝݨتمع عڴʄ حد سواء،  
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عن الممارسات والسلوكيات اݍݵاطئة نȘيجة نمط العʋش من جɺة والظروف البيȁية اݝݰيط بالأفراد من جɺة ثانية،   الأفراد، الناتجة

والمتمثلة ࢭʏ محيط الأسرة، العمل، ومختلف   الأمراض المزمنة Ȋشɢل طردي عڴʄ البʋئة أو البʋئات اݝݰيطة بالأفراد  ارتباطحيث جاء  

    الأفراد. والتفاعلات اليومية القائمة ب؈ن   الاجتماعيةالظروف 

المزمنة    اعتفت وقد   ࢭʏ  خللا  الأمراض  وȋ؈ن    وتأث؈فه Ȋشɢل سلۗܣ عڴʄ قدرة وكفاءة صاحبه، ما يحول   اɲعɢاسهيكمن  بʋنه 

  ʏرامج ضمن إسفاتيجيات الدولة ࢭȋيئات اݝݵتصة بوضع خطط وɺي، الأمر الذي دفع بالǿأو جز ʏل كڴɢشȊ امهɺالقيام بوظائفه وم

المزمن؈ن بالمرعۜܢ  والعناية  العلاج  والتكفل،  المزمنة قبل وقوعɺا،  الأمراض  الوقاية من  المستوى الوطۚܣ أو عڴʄ    سȎيل   ʄسواء عڴ

التالية المتمثلة حول مفɺوم الܶݰة،   الȘساؤلاتأɸمية موضوع دراسȘنا من خلال محاولة الإجابة عڴʄ    تتجڴʄما    العالمي،المستوى  

ۂʏ أɸم المراحل الۘܣ شɺدɸا التطور ࢭʏ مجال الܶݰة مرورا    وعماوالدراسات؟،    الاتجاɸاتالمرض، والأمراض المزمنة من مختلف  

أɸم الإسفاتيجيات المتبعة للوقاية   وما ۂʏ باݍݰضارات وصولا إلا الوقت المعاصر حول العالم بصفة عامة واݍݨزائر بصفة خاصة؟،  

    .من الأمراض المزمنة والتكفل والرعاية بالمرعۜܢ المزمن؈ن؟

  الإطار المفاɸيܣ للܶݰة، المرض، والأمراض المزمنة:  -2

  مفɺوم الܶݰة:  -2-1

الإيجابية، ولʋست مجرد اݍݵلو من المرض    والاجتماعيةȖعرف الܶݰة عڴʄ أٰڈا "حالة السلامة والكفاية البدنية والعقلية  

  ).10 ، ص1997الفتلاوي،  ". (عبد أو ال݀ݨز

مفɺوم الܶݰة عڴʄ أٰڈا: "اݍݰالة الۘܣ يɢون فٕڈا جميع أعضاء الفرد Ȗعمل بطرʈقة    حول    Encyclopédiqueكما جاء ࢭʏ م݀ݨم  

  (Philippe ، 2001، p 122) سليمة".

من    ɠ  Canguilhemوɲغلɺاموالإɲسانية جاءت بارزة ࢭʏ أعمال الفيلسوف الفرɲؠۜܣ    الاجتماعيةأما مفɺوم الܶݰة ࢭʏ العلوم  

ʇستدڤʏ البحث ࢭʏ معناه وأȊعاده من خلال مجال العلاقات   معياري تقديمه للܶݰة كمفɺوم    حول   1943أطروحته سنة    خلال

لݏݨسم)). (ماɲع عمار، ب   مرضوما ɸو    ما ɸو طبيڥʏ  تقديرايجب النظر خارج اݍݨسم لɢي ɲستطيع  ((للأفراد بقوله:    الاجتماعية

  ).304 س، ص

لتخطي  ɠوɲغلɺام  فحسب   دعوته  خلال  من  الܶݰة  لمفɺوم  تفس؈فه  جاء  ع  الاɸتمامفقد  البحث  خلال  من  ن  باݍݨسم 

والإɲسانية ࢭʏ التعمق ࢭʏ الاجتماعية ب؈ن الأفراد ࢭʏ اݝݨتمع، وɸو الأمر الذي مɺد الطرʈق للبحوث  اݍݰاصلة   الاجتماعيةالتفاعلات 

  اݝݨال الصڍʏ والمفاɸيم المتعلقة به.

  ʏإطار الأسلوب  فقد أشار  أما المنظور الثقاࢭ ʏدراسة ܵݰة الناس ࢭ ʄإڲʏأساس  واݝݨتمع    الاجتماڤ ʄالذي يتواجدون فيه عڴ

ا  أنواع الأمراض ومعدل الوفيات وأنواعɺ  إن  حيث أنه ʇعكس الكيفية الۘܣ ʇستخدمɺا الناس لمعاݍݨة المشكلات الموجودة ࢭʏ اݝݨتمع،  

  ). 86ص  ،1989 المتصلة بȘنظيم الأسرة والعمل والفوʈج. (محمد عڴʏ محمد وآخرون، ࢭʏ اݝݨتمع تتأثر كث؈فا بالقيم

خلالɺا   من  ʇعاݍݨون  الۘܣ  والكيفية  اليومية  الأفراد  بأسلوب حياة  مرتبط  الܶݰة  مفɺوم  أن   ʄعڴ  ʏالثقاࢭ المنظور  وʉش؈ف 

، والۘܣ لɺا تأث؈ف مباشر بالقيم المتصلة بȘنظيم الأسرة من خلال الممارسات اليومية الۘܣ تنظم حياة الأفراد  الاجتماعيةالمشكلات  

    . الاجتماعيةالنواة الأوڲʄ للمجتمع وأوڲʄ مؤسسات التɴشئة   باعتبارɸاداخل الأسرة 

  مفɺوم المرض:  -2-2

يمثل المرض عڴʄ أنه: "اݍݰالة الۘܣ يحدث فٕڈا خلل من الناحية العضوʈة أو العقلية أو الإجتماعية للفرد، وɸو الأمر الذي  

 .(Stanly Davinson & Others ، 1987، P 04) الفرد عڴʄ مواجɺة أقل اݍݰاجات اللازمة لأداء وظيفة مناسبة.من شأنه إعاقة  
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المفɺوم  ɸذا  العقلية،    وʉش؈ف  (العضوʈة،  الناحية  من  سواء  لوظائفه  الفرد  أداء   ʏࢭ خلل  عٔڈا  يɴتج  حالة  ɠونه  المرض   ʄإڲ

      ).الاجتماعية

  و اݍݨسم أ  اضطرابات ناجمة عن    اɲعɢاساتنجده ʇعرف المرض عڴʄ أنه: "ɸو مجموعة    La Rousseأما ࢭʏ قاموس لاروس  

 ،ومزمنا   بطيئاɢون  يوقد    وسرʉعا  حادا بدء السȎب وحۘܢ ظɺور المضاعفات قد يɢون التطور    منذأحد أجزائه، فɺو عملية متطورة  

  (larouse Medicale، 2000، p 618)  ".انفراديةالمرض عڴʄ شɢل وȋاء أو يɢون مستوطنا أو يظɺر عڴʄ حالات   قد يحدث حيث 

ݳ    وقد التعرʈف ليوܷ أو    انفرادية يمكن أن يɢون حالة    المرض الذيمن سȎب    تتم بداية كعملية  مفɺوم المرض  جاء ɸذا 

  الإɲسان. أو أك؆ف من جسم   جزءا Ȗشمل  يمكن أن والۘܣ بالمضاعفات ɠالوȋاء وصولاية جماع

ترجمه من خلال نظرʈته حول اݍݵمائر، أين  التميܣ فإن مفɺوم المرض عند  الشعار  يحياأما ࢭʏ الفاث الإسلامي فنقلا عن  

. ࢭʏ اݍݨسم"  وأخلاط   عفن  مسȎب لك  فسر المرض عڴʄ أنه عبارة عن "خمائر تدخل اݍݨسم وȖستقر فٕڈا إلا أن يصبح مɺيأ فتنمو بذ

  ). 13ص  ،2020(محمود اݍݰاج قاسم محمد، 

ʏعلم  الوظيفي    الاتجاهح؈ن يرى أܵݰاب    ࢭ ʏالاجتماعࢭ ʏوت بارسونزمقدمْڈم    وࢭɢتال  Talcot Parsons    أن المرض "يمثل ʄعڴ

نوعا من اݍݵلل الذي يؤدي إڲʄ إضطراب إɲسياب اݍݰالة الإجتماعية الإعتيادية، الۘܣ تحول دون قيام المرʈض بأدواره المتوقعة منه  

جتماع الطۗܣ  علماء الإ )، ففي ذات السياق يرى  309عمار، ب س،    (ماɲع  أداؤɸا، أو رȋما يɢون أداؤه دون المستوى المعɺود عليه". 

إضطراب ࢭʏ السلوك الطبيڥȊ ʏسȎب المرض الذي ʇعتف حالة بيولوجية غ؈ف    ة"حالة إجتماعية منحرفة ظɺرت نȘيج  عڴʄ أن المرض

  ). 555 ، ص2012المشɺداɲي، الفتاح محمد   (عبد طبيعية". 

ڈا مجموعة العوامل اݝݰيطة بالإɲسان والمتمثف لة ࢭʏ البʋئة  من خلال ما سبق يمكن حصر مفɺوم المرض أو الأمراض ࢭɠ" :ʏوٰ

البʋئات   مجموعة  خلال  أو  من  الأمراض  ظɺور   ʄعڴ تأث؈ف  لɺا  الۘܣ  ٭ڈا  له   الانفعالاتاݝݰيطة  ȖسȎب  أن  يمكن  الۘܣ  العكسية 

الۘܣ Ȗسبّڈا  الاجتماعيةالبʋئة الأسرʈة أو    ɠالضغوطات سواء ࢭʏ بʋئة العمل أو  أو غ؈فɸا من اݍݰاصلة ࢭʏ اݝݨتمع،    العدوى   كتلك 

أو عدة أجزاء   جزءاأدواره، ذلك ɠون اݍݵلل الذي سȎبه له المرض يمس  و   عڴʄ أداء مɺامه  سلببدوره    ، ما يؤثروالاɲعɢاساتالبʋئات  

البʋئات أو  ما يؤثر عليه سواء من الناحية اݍݨسمية أو العقلية، فࢼܣ بذلك خلل ناتج عن تفاعل سلۗܣ ب؈ن الفرد والبʋئة  م من جسمه  

    ."اݝݰيطة به

  مفɺوم الأمراض المزمنة:  -2-3

ʏ تلك الأمراض الملازمة للإɲسان ففة طوʈلة من حياته، والۘܣ تحدث له تأث؈فات مباشرة وسʋئة عڴʄ ܵݰته العامة، وȖسȎب  ۂ

  كما يجب.  ، مما يجعل المرʈض لا ʇستطيع القيام بأعماله المعتادةواقتصادية  اجتماعية له مشاɠل 

نȘيجة لعدم    واقتصادية  اجتماعية  اɲعɢاساتوʉش؈ف ɸذا المفɺوم إڲʄ الففة الۘܣ تلازم أܵݰاب الأمراض المزمنة ما يɴتج عنه  

  المصاب به القيام بأعماله.  استطاعة

العالمية عڴʄ أٰڈا: "أمراض تدوم ففات طوʈلة تتطور بصورة بطيئة   ، وتأȖي الأمراض  عمومࢭʏ ح؈ن Ȗعرفɺا منظمة الܶݰة 

المزمنة، مثل السرطانات، أمراض القلب، والسكري، والسكتة الدماغية ࢭʏ مقدمة الأسباب الرئʋسية للوفاة ࢭʏ شۘܢ أنحاء العالم،  

    ). 82 ، ص2017خمان،   (سعيد تجعل المصاب ٭ڈا ʇعاɲي من القيام بأعماله". ما ك

Ȗعيقه ࢭʏ أداء أعماله كما  الۘܣ  الطوʈلة الۘܣ يلازم فٕڈا المرض الفرد و العالمية فإڲʄ جانب إشارٮڈا للففات أما منظمة الܶݰة 

  جاء ࢭʏ التعرʈفات السابقة، فإن الأمراض المزمنة Ȗعد من ب؈ن الأسباب الرئʋسية الۘܣ تؤدي للوفاة ࢭʏ جميع أنحاء العالم. 
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مرتبط بمقاومة    فالأزمانلشفاء،  ل  اتجاهدون    بطيءأما من الناحية الطبية فيعرف المرض المزمن عڴɠ ʄونه "يتم؈ق بتطور  

وقد  (Larousse Médical p 205)"  المرعۜܣ. الاضطراب ɸدفه تܶݰيح   دائم علاجمناڤʏ يتطلب   باضطراباݍݨراثيم للعلاج أو 

ݳ ɸذا المفɺوم إڲʄ مدى     ذلك   ٱڈدف لتܶݰيح   دائما   علاجامع المصاب، الأمر الذي يتطلب  تطور المرض المزمن بصورة مستمرة  أوܷ

    المرعۜܣ. الاضطراب 

فمن خلال التعرʈفات السابقة، فيمكن أن ɲعف عن المرض المزمن أو الأمراض المزمنة بأٰڈا: "تلك الأمراض الۘܣ تختلف عن  

ڈا تلازم وتصاحب أܵݰا٭ڈا إما ل خلل دائم ʇستدڤʏ التدخل والعلاج طول ففات طوʈلة أو مدى حياٮڈم، فࢼܣ  غ؈فɸا من الأمراض ɠوٰ

 ٰ   دي بحياة الأفراد عڴʄ مستوى العالم".  و Ȗعتف من ب؈ن أɸم الأسباب الۘܣ ت ڈاففة المرض Ȋشɢل دائم ومستمر، كما أ

  الإطار التارʈڏʏ للعناية والإɸتمام بالܶݰة والأمراض ࡩʏ العالم واݍݨزائر:  -3

  اݍݰضارات القديمة:  -3-1

حيث عرف    ،والاجتماعيةمدلولɺا طبقا لدرجة رࢮʏ العلوم الطبيعية    اختلفوقد  لقد عرفت الܶݰة منذ أقدم العصور  

السائد بأن المرض ما ɸو إلا نȘيجة   الاعتقادالمرض وɠان ʇعاݍݮ الإصابات المرضية بالܦݰر والشعوذة والصلاة وɠان   الأول الإɲسان 

أسفرت البحوث    يمكن طردɸا عف العلاج، وقدوأن الأمراض تɴشأ من خلال دخول الأرواح الشرʈرة إڲʄ اݍݨسم، والۘܣ  ، قوى خارقة

عن طرʈق الساحر الذي ɠان ʇعتف    مدبباݍݱݨري ٭ڈا ثقوب صغ؈فة بطرʈقة قصدية بݲݨر  العصر    عن وجود جماجم من  الأثرʈة

، وȖسܢ ɸذه الطرʈقة بɴشر اݍݨمجمة، ٭ڈدف السماح للأرواح الشرʈرة ترك اݍݨسم واݍݵروج منه. (شيڴʏ  أمداكبمثابة الطبʋب  

      ). 37،38تايلور، ص 

، وطورɸا فيما  أفلاطون الۘܣ جاء ٭ڈا  الأخلاط    عاݍݨوا مسألة الܶݰة والأمراض عن طرʈق تطوʈر نظرʈةأما اليونانيون فقد  

(الدم،  جال؈نȊعد   الأرȌعة:  اݍݨسم  سوائل  أي  الأخلاط  توازن  يختل  عندما  تظɺر  الأمراض  أن  نظر مفادɸا  بوجɺة  والۘܣ جاءت   ،

الصفراء،   التوازن ب؈ن ɸذه الأخلاط أي السوائل الأرȌعةو السوداء،  . (شيڴʏ تايلور،  البلغم)، حيث ɠان العلاج مرتكزا عڴʄ إعادة 

  ). 38 ، ص2008

، ܵݰة البʋئة  فة ولɺذا سميت الܶݰة ࢭɸ ʏذا العصرالعɺد الروماɲي فقد ɠان مفɺوم الܶݰة يمثل مفɺوم البʋئة النظيࢭʏ  و

ݍݸ، ولا تزال بقايا Ȋعض ɸذه العمليات موجودة إڲʄ الآن ࢭʏ  إ  الۘܣ Ȗشمل نظافة المسكن ومɢان العمل ونظافة الأغذية وتنقية المياه...

    ) 389 ، ص2004عمر السيد،  (ناديةعند العرب والɺنود.  الأمر  المدن الإيطالية وكذلك

وɸو الذي ʇعۚܣ الܨݵص الذي يمارس Ȗعاوʈذ من أجل طرد الأرواح الشرʈرة والشياط؈ن    الأشبهيرى    ɠان   أما ࢭʏ بلاد الرافدين

لɺة سواء Ȋعصياٰڈا أو التقص؈ف ࢭʏ عبادٮڈا، من شأنه أن يجلب الوʈل والمرض عڴʄ الفرد، ࢭʏ ح؈ن الأفعال الۘܣ Ȗغضب الآ  اقفافبأن:  

أي الطبʋب عند السومرʈ؈ن بأن سȎب الأمراض غ؈ف الظاɸرة فتعود لدخولɺا إما عف الɺواء عن طرʈق التنفس، أو عن    الأ؟ۜܢ يرى  

  ، ص2020الأɠل والشرب، أو عن طرʈق اݍݨلد من خلال الأوساخ. (محمود اݍݰاج قاسم محمد،   من خلالطرʈق اݍݨɺاز الɺضܣ 

11 .(  

المعتقدات بالأرواح اݍݵارقة  طرʈق إعادة التفك؈ف مرة أخرى ࢭʏ  دراسة وتفس؈ف المرض عن    تأما ࢭʏ العصور الوسطى فقد جاء 

المرض   ʇعتف  أين ɠان  المرʈض  اݍعلاج    اقتصرالفرد، وقد    ارتكبه  شيطاɲيلعمل    إلɺيا  عقاباوالعفارʈت،  ݨسم من خلال Ȗعذيب 

ɠانت بدورɸا مسؤولة عن العلاج    الكنʋسة الۘܣࢭʏ ظل سيطرة المعتقد الديۚܣ من خلال سيطرة    خراج العفارʈت، ليتطور فيما Ȋعدلإ 

  ). 38 ، ص2008. (شڴʏ تايلور، المرʈض الطۗܣ إڲʄ الصلوات والأعمال اݍݰسنة مقابل Ȗعذيب
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القرن التاسع عشر بدأ كشف   الۘܣ ȖسȎب الأمراض المعدية، وعرفت الܶݰة ࢭɸ ʏذا الوقت الطب    الميكروȋاتوࢭʏ أوائل 

لفظ الܶݰة للدلالة عڴʄ جميع اݍݵدمات الܶݰية الۘܣ تقدمɺا اݍݰɢومة لسلامة الشعب    استعمال أما حديثا فقد ك؆ف  ،  الوقاǿي

ʄشمل عڴȖ ذا الأساس فالܶݰة العامةɸ ʄيته وعڴɸورفا:   

  افحْڈاɢا ومɺ؈ف والتعقيم.  باستعمالكشف الأمراض المعدية وعلاجɺاللقاحات وكذلك التط  

 ʏسيق الصڍɴاضة والتʈاملة والرɢق توف؈ف الأغذية المتʈرفع مستوى الܶݰة الܨݵصية عن طر.  

  .ولاتɠواء والمأɺال ʏسان وۂɲق نظافة الأوساط اݝݰيطة بالإʈئة عن طرʋالطۗܣ،   الاجتماع (نادية عمر السيد، علم  إܵݰاح الب

 ). 389 ص

  :الاستعمارʈةالتطور التارʈڏʏ لمفɺوم الܶݰة والمرض ࡩʏ اݍݨزائر ࡩʏ العɺد العثماɲي والففة   -3-2

  فف ة الدولة العثمانية:  -

  ʄانت الܶݰة ومجال الطب أوڲɠتماماتɸجانب الإيمان السائد لدى    ا ʄعد الفلك مباشرة، فإڲȊ اݍݨزائر ʏالدولة العثمانية ࢭ

وفقا لقول الرسول صڴʄ الله عليه وسلم:    سائدا طب والشفاء  الࢭʏ    والاجْڈاد  الاعتقادالأفراد ࢭʏ تلك الففة بالقضاء والقدر ɠان  

إڲʄ جانب    علܣالعلم  " ɸذا  الأبدان"،  وعلم  الأديان  وراء   اختلاطعلم   ʏالسڥ أجل  من  الممارسات والطقوس والمعتقدات  Ȋعض 

ا الأولياء  الآبارالشفاء كزʈارة  أو الشرب من Ȋعض  التداوي بالأعشاب ۂʏلصاݍݰ؈ن  أن  ࢭʏ   الۘܣ ɠانت  الطرʈقة  ، كما  أك؆ف شيوعا 

الأطباء  اݝݨتمع ب؈ن  ومن  آنذاك،  الففة  اݍݨزائري  تلك  حمادوش    خلال  بن  الرزاق  والɢي   اشْڈرالذي  عبد  بالأعشاب  بالتداوي 

واݍݱݨامة، إضافة إڲʄ مؤلفاته ࢭʏ الطب، أما بالɴسبة للدولة فقد ɠانت تݏݨأ إڲʄ اݍݱݨر الصڍʏ سواء بالɴسبة للأفراد أو السفن 

مساڤʏ الرجال الأعڴʄ من الدولة   ɠانت  ، ࢭʏ ح؈ن االسماع ٭ڈ   لأمراض المعدية ࢭʏ حالة حدوٯڈا أوا  انȘشارالمتجɺة لݏݨزائر خوفا من  

الآغوات    ʏࢭ فقط    والباشواتالمتمثلة  حيث    لاɸتمامɺممحصورة  اݍݵاصة،  ɸؤلاء    استعانوابܶݰْڈم  سواء  أوروȋا  من  بالأطباء 

، ص 1998واݍݰروب البحرʈة (أبو قاسم سعد الله،   ࢭʏ اݍݨزائر، أو من خلال شرا٬ڈم من أوروȋا أو أسرɸم أثناء ال؇قاعات  المقيمون 

من طباخ لطبʋب القصر   سيمون بفايفرالألماɲي    أس؈فةبفقية  حس؈ن    الدايو)، وɸو الأمر الذي دفع وزʈر المالية ࢭʏ عɺد  416،421

لݏݨرا بإتقانه  علمه  حاروش،  حعند  الدين  (نور  ص2008ة  والمܶݰات  97  ،   ȃالملاڊ Ȋعض  وجود   ʄإڲ إضافة   ،(ȃلل݀ݨزة   وملاڊ

الأسرى   لعلاج  ومسȘشفيات  الإنكشاري،  ونقص    المܦݰ؈ن واݍݨʋش  بالقلة  تتم؈ق  العموم   ʏࢭ ɠانت    ، والمعدات  الإمɢاناتوالۘܣ 

 الصيدڲʏ والۘܣ ɠان ʇشرف علٕڈا الطبʋب،    الدايوقصر    بمحاذاةالصيدلية الۘܣ ɠانت    باستȞناءالصيدليات الۘܣ ɠانت شبه معدومة  و 

جراح،  واݍݨراح   Ȋعض  باش  جانب   ʄللطب  اݝݰالّ إڲ ɠان    اݍݵاصة  الطبʋبوالۘܣ  بدɠان  علٕڈا  كفاءة  بأ   خاصة  يطلق  ذوي  طباء 

 ).95،97مرجع سابق، ص   (نور الدين حاروش، متواضعة.

، وذلك لتحوʈل  لݏݨزائرʈ؈نلݏݨزائر من قلة المعلومات حول الوضع الصڍʏ    الاستعمارʈةȖعرف الففة      : الاستعمارʈةالففة    -

الأخرى   الاɸتمام اݍݨوانب  ،  الاكȘشافاتɠالكتابة حول    باݍݨوانب  الضوء  باستȞناء ،  الاقتصاديةأو  ʇعرف   إلقاء  مع؈ن  وȋاء   ʄعڴ

)، ولعل أɸم ما يم؈ق 17  ، ص1998  ،أرنولد(دافيد    والبɴية التحتية للمجتمع   الاقتصاديالإصابة به ࢭʏ تلك الففة مع رȋطه باݍݨانب  

التقارʈر لݏݨنود    أحد حسب    1843ࢭʏ سنة    البلاد  احتوتالبلاد قلْڈا وضعف تجɺ؈قاٮڈا أين    ࢭʏالمɴشآت الܶݰية خلال تلك الففة  

  ʄسي؈ن عڴɲل من  27الفرɠ ʄالمستوى الوطۚܣ موزعة عڴ ʄشفى فقط عڴȘشفى أو    15العاصمة ب    مسȘت  قطاعا  5،  ܵݰيا  قطاعامس

أين لم Ȗعرف معظم المناطق    بܶݰة المواطن؈ن ومنه بحياٮڈم وٮڈمʋشɺم،  الاɸتمام  اɲعدامقطاعات بقسنطينة، ما يفسر    7  و  بوɸران

مواطن ȊسȎب داء الɢول؈فا    10000حالة وفاة من أصل    Ȗ1500ܦݨيل    عنتم من خلاله    الذيࢭʏ اݍݨزائر بتجɺ؈قات طبية، الأمر  

الدولة محصورة عڴʄ حماية الأوروȋي؈ن فقط من جɺة، أما من جɺة أخرى فقد ɠان توجيه    اɲشغالاتɠانت    حيث ،  بمدينة معسكر
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ࢭʏ المراحل  إلا  إڲʄ العلاج    يݏݨؤونالأɸاڲʏ حول المرض الܶݰة والعلاج إڲʄ المعتقد الديۚܣ من حيث القضاء والقدر، حيث ɠانوا لا  

  ).108 ، ص2007(جان فافري،  .؈ني اݍݰرجة والأخ؈فة من المرض، إضافة إڲʄ عدم ثقة الأɸاڲʏ ࢭʏ الأطباء الفرɲس

3-3-  ʏر مساڤʈة بالٔڈوض وتطوʈائر   :ݝݨال الصڍʏ ا   الدولة اݍݨز

) ب؈ن  ما  الممتدة  الففة   ʏࢭ السياسة  اݝݰتل  1965-1962إرتكزت  تركɺا  الۘܣ  الܶݰية  والɺياɠل  المباɲي  إɲعاش  إعادة   ʄعڴ (

  ).132 سابق، صالفرɲؠۜܣ والمتواجدة عڴʄ مستوى المدن الكفى عڴʄ غرار اݍݨزائر العاصمة (نور الدين حاروش، مرجع 

ائر ࡩʏ الففة الممتدة ما ب؈ن (  الإمɢانيات. 1 جدول    )1965-962الطبية لݏݨز

ائرʈةروش، إدارة المسȘشفيات بتصرف وفقا ل نور الدين حا    .133-132، ص العمومية اݍݨز
  العدد   الإمɢانيات 

  سرʈر  39000  القاعدية الإسȘشفائيةالɺياɠل 

  1319  عدد الأطباء

  264  طب الصيدلة 

  154  أطباء الأسنان

ْڈا التنموʈة، أين تم إɲشاء العديد  سالدولة اݍݨزائرʈة باݝݨال الصڍʏ واܷݰا ضمن سيا  اɸتمامجاء    1966ومع بداية سنة،  

بالتɢوʈن الطۗܣ وشبه الطۗܣ،    والارتقاءمن الɺياɠل الܶݰية عڴʄ مستوى البلديات والأحياء وɲشاء العيادات المتعددة اݍݵدمات،  

إضافة    والاɸتمام للشرب،  الصاݍݰة  بالمياه  الأفراد  أنتج عنه تزوʈد  ݍݰدوٯڈا ما  المؤدية  بالأمراض المعدية والظروف  شن  إڲʄ  أك؆ف 

حملات التلقيح عف الوطن ووضع إسفاتيجية بالتعاون مع منظمة الܶݰة العالمية للقضاء عڴʄ داء الملارʈا، وداء الرمد الذي ɠان  

  ). 134،136(نور الدين حاروش، مرجع سابق، ص  .إجباري   أمر  به الإخبار عن المصاب؈ن

الع  67المادة  من خلال    197دستور  ࢭʏ ح؈ن جاء   الدائم  لاج، تحس؈ن مجال الطب الوقاǿي، و ليقر عڴʄ مجانية  التحس؈ن 

  . )3 ، ص1976،1976دستور  والعمل. (لظروف العʋش 

اقع الأمراض المزمنة سبل الوقاية والعلاج:  -4   و

أك؆ف من   أو  لنوع  الفرد  Ȗعرض  إذا  ما  ࢭʏ حالة  والعلاج  قبل وقوعɺا وتجنّڈا،  المزمنة  الأمراض  من  الوقاية  أساليب  تكمن 

 ʄالفرد، الأفراد  ثلاثةالأمراض المزمنة عڴ ʏات وۂʈݳ خاصية التفاعل ب؈ن عدة   اݝݰيط؈ن مستو بالفرد، والدولة، ولعل أɸم من أوܷ

  ʏسليم سفاوس عناصر حول المرض المزمن السوسيولوڊɲأ Anslem Strauss  الأمراض المزمنة،    الأزمانيرى خاصية    الذي ʏأٰڈا  ࢭ

، المɺنية والأسرʈة، أين تتم من خلالɺا عملية تفاوضية  الأخرى   الاجتماعيةطبقات اݍݰياة  ض يتعدى ݝݨموع  المرʈالاɸتمام بتجعل  

الأمر الذي  ،  (Isabelle Baszanger، 1986، p 22)، تفرض من خلالɺما مجموعة من الأɲشطة اݍݵاصة  Ȋشɢل مستمر   يةوتفاعل

به، الأمر الذي يمكن توضيحه من خلال المستوʈات الثلاث    اݝݰيط؈نبالɴسبة للمرʈض والأفراد    الاجتماعيةيخلق Ȗعدد الوضعيات  

:ʏل التاڲɢحالة حدوٯڈا بالش ʏالوقاية من الأمراض المزمنة والتكفل والعلاج ࢭ ʏم ࢭɸساȖ الۘܣ  

  سبل الوقاية والعلاج عڴʄ مستوى الفرد: -4-1

ببعضɺا    والاقتداءالأمراض المزمنة من خلال تجنب Ȋعض السلوكيات اليومية    أحدالفرد من تجنب الوقوع ࢭʏ    إسɺامتكمن  

الإصابة   تفادي   ʄإڲ يؤدي  أن  شأنه  من  التدخ؈ن  الأفراد  تجنب  أن  أكدت  أجرʈت  الۘܣ  البحوث  خلال  فمن  ܵݰته،   ʄعڴ حفاظا 

عڴʄ  أثبȘت    رن الماعۜܣقمن ال  اݍݵمسيɴياتࢭʏ  أندرو ɸيل  و   رȘʈشارد دول بالسرطان والنوȋات القلبية، ففي دراسة قام ٭ڈا ɠل من  

  الܦݨائر وسرطان الرئة.علاقة ب؈ن تدخ؈ن  وجود
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  انخفاض إڲʄ    من أوزاٰڈم من شأنه أن يؤدي  %  10) سنة ɲسبة  55-35أن إنقاص الأفراد الۘܣ تفاوح أعمارɸم ما ب؈ن (كما  

  ). 122،123 سرطان المعدة، الأمعاء وداء السكري. (شيڴʏ تايلور، مرجع سابق، صكذلك  ، و % 20بɴسبة إصابْڈم بمرض القلب 

حافظ عڴʄ ܵݰة اݍݨسم والعقل، مما له دور ࢭʏ التقليل من  أن ي  من شأنه افة إڲʄ أن عادة ممارسة سلوك الرʈاضة  بالإض

  ܵݰيا  سلوɠا  باعتبارهوك الرʈاعۜܣ ل، ولɢي يحقق السبالارتياحمستوʈات القلق والمعاناة النفسية والمزاجية، مما يؤدي إڲʄ الشعور 

  ). 33-30، ص 2014(مصطفى محمد Ȋسɴت، ارس Ȋشɢل منتظم، وتحت إشراف طبʋب. أفضل نتائجه يجب أن يم

حيث أكدت    مرعۜܣ للعائلة،المزمنة خصوصا ممن لدٱڈم تارʈخ    وكذلك الأمر بالɴسبة للفحص الدوري والمبكر للأمراض

، 2014للشفاء. (مصطفى محمد Ȋسɴت،  ة  يقابلله  المبكر لمرض سرطان الثدي    الاكȘشافمن حالات    %  90إڲʄ    %  85الدراسات أن  

من الأفراد يموتون سنوʈا ȊسȎب أمراض يمكن الوقاية مٔڈا، حيث   مليونا  18)، كما Ȗش؈ف أحد تقارʈر الܶݰة العالمية عڴʄ أن  49  ص

الأمراض    إن مٔڈا وتجنب الإصابة ٭ڈا من خلال Ȋعض ɠالسكرى Ȋعض  الوقاية  التنفؠۜܣ يمكن  القلب، وأمراض اݍݨɺاز  ، أمراض 

)، ما يفسر أɸمية السلوكيات والممارسات اليومية ࢭʏ 42،43، ص  ياة (مصطفى محمد Ȋسɴت، مرجع سابقالتغ؈فات ࢭʏ نمط اݍݰ 

  اݍݰفاظ عڴʄ ܵݰة الأفراد. 

المرʈض بالتعليمات الطبية    القامالمرʈض إتباعɺا فتتمثل ࢭʏ  يجب عڴʄ  فمن ب؈ن أɸم الأمور الۘܣ  ،  أما Ȋعد الإصابة بالمرض

عام   Robin Dimateo  روȋ؈ن ديماتيو الطبʋب بالدرجة الأوڲʄ، ففي دراسة قام ٭ڈا  له  علٕڈا خلال مدة العلاج الۘܣ يحددɸا    والاستمرار

أن    1994  ʄإڲ أن أك؆ف من    %  37توصل  ࢭʏ ح؈ن  القص؈فة المدى،  لا    %  45عڴʄ الأقل من المرعۜܢ لا ʇستمعون لݏݵطط العلاجية 

  ). 51يلقمون بالنصيحة العلاجية الطوʈلة المدى. (مصطفى محمد Ȋسɴت، مرجع سابق، ص 

  والبʋئة اݝݰيطة:   الاجتماعيةسبل الوقاية والعلاج عڴʄ مستوى مؤسسات التɴشئة  -4-2

، من ب؈ن أɸم ما يمكن  الاجتماعيةأوڲʄ مؤسسات التɴشئة    باعتبارɸاوࢭʏ مقدمْڈا الأسرة    الاجتماعيةة  ئ Ȗعد مؤسسات التɴش

  ʏعول علٕڈا ࢭʇ الأمراض بصفة عامة والأمراض المزمنة بصفة خاصة وذلك من خلال السلوكيات والممارساتأن ʏتجنب الوقوع ࢭ 

، أين تكف وتنمو معɺم، ليتم Ȋعدɸا دعم ɸذه السلوكيات من  ɠانت أو إيجابية سواء سلبيةالۘܣ Ȗغرسɺا لدى الأفراد ࢭʏ سن مبكرة 

التɴشئة   الۘܣ    الاجتماعيةخلال مؤسسات  الفئات  لدى  سليم خصوصا   ʏصڍ سلوك  Ȋغرس  تقوم  الۘܣ  ɠالمدرسة    Ȗعان؈نالأخرى 

المعاق؈ن. الأطفال  كفئة  وسليم   ʏصڍ لɺم سلوك  تقديم   ʏࢭ صعوȋة  السيد،    أسرɸم  المقصود  عبد  مۚܢ  (ماɸر إسماعيل صفي، 

التɴشئة  21، ص  2007 مؤسسات  قيام  عڴʄ ضرورة  يؤكد  ما  ال  الاجتماعية )،  السلوكيات والممارسات  الܶݰيحة Ȋغرس  ܶݰية 

  والسليمة حفاظا عڴʄ الܶݰة وتجنب الوقوع ࢭʏ الأمراض بصفة عامة، والأمراض المزمنة بصفة خاصة. 

أما Ȋعد Ȗعرض الفرد للمرض، فمن ب؈ن العوامل المساعدة عڴʄ تجاوب المرʈض عڴʄ العلاج وتقبل مرضه من عدم تجاوȋه  

  نجد:

   به: أين علاقتهʋعض الأطباء    بطبȊ متكمن فتورɺسلطȖوȋض، إضافة، وضعف التواصل بئڈم وʈ؈ن المر    ʏنقص الثقة ࢭ ʄإڲ

الۘܣ تɴشأ ب؈ن الطبʋب والمرʈض  كفاءة الأطباء ࢭȊ ʏعض الأحيان، عوامل تحدد العلاق ڴʄ ثناء ففة العلاج ومدى تأث؈فɸا عأة 

 ).52إصغاء المرʈض للطبʋب ولقامه بالعلاج. (مصطفى محمد Ȋسɴت، مرجع سابق، ص 

 الدعم س ʏتܣ إلٕڈا  المعنوي    واء المادي أوالمساندة الاجتماعية: وۂɴض من اݍݨماعة الۘܣ يʈالأصدقاء،  (الأسرةالذي يتلقاه المر ،

ساندة  الرفقاء)، الأمر الذي ʇشعر المرʈض بالدعم ومɢانية الرجوع ݍݨماعته ࢭʏ حالة اݍݰاجة إلٕڈم من جɺة، ورضاه عن الم

ۗ ثانية ( المتاحة له من جɺة   ، الأمر الذي من شأنه أن ʇساعده ࢭʏ تحسن حالاته المزاجية وتقبل  )128، ص2017ܣ إيمان،  طال

  بالعلاج. مرضه ولقامه
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  سبل الوقاية والعلاج عڴʄ مستوى الدولة:  -4-3

والتطور ࢭʏ مجال الܶݰة الذي عرفْڈا    الاɸتمامالۘܣ توفرɸا الدولة ࢭʏ ظل    الإمɢاناتوتكمن الأساليب الوقائية من خلال  

التطرق إليه سابقا حۘܢ لا تتطور الأمور من أمراض Ȋسيطة    مجانية الܶݰةو ،  الاستقلال الدولة اݍݨزائرʈة منذ   والعلاج كما تم 

  إضافة إڲʄ برامج التوعية من مخاطر وآثار الأمراض المزمنة، والتعرف عڴʄ مسȎباٮڈا،   يمكن علاجɺا والتحكم فٕڈا إڲʄ أمراض مزمنة،

حول تصɴيف الأمراض المزمنة وتحت   اأنواعɺا من جɺة، وتɢوʈن اݝݵتص؈ن من جɺة ثانية، وذلك وفق المعاي؈ف الدولية المتفق علٕڈو 

أو إعاقْڈم جسديا،    "الܶݰة لݏݨميع" الۘܣ ٮڈدف إڲʄ حماية حياة السɢان وتجنب إصابْڈم  (OMS)  شعار منظمة الܶݰة العالمية

الܶݰية اللازمة ب؈ن جميع طبقات اݝݨتمع وتحسئڈا،    مع ضرورة توف؈ف الرعاية   (Ministère de la Santé ، p 5)  ، واجتماعياعقليا  

حدودي الدخل Ȗعرف خدمات منخفضة Ȗعاɲي العديد من النقائص، كما أن الفئة الفق؈فة لا م اݍݵدمات الܶݰية لدى    إن حيث  

الطارئة.    قىلتت اݍݰالات   ʏࢭ إلا  ܵݰية  ص  خدمات  سابق،  مرجع  Ȋسɴت،  محمد  ɸذا  50(مصطفى  الدراسات  )،  أن  كما 

أنواع   الطبقة    المرض السوسيولوجية كشفت عن أن  به تختلف حسب  وذلك من خلال  اݍݨɴس،  ،  العمر،  الاجتماعيةوالإصابة 

أثبȘت    حيث ،  ؆ف عرضة للأمراضنجد الأفراد المنتم؈ن للطبقات الفق؈فة أك  حيث الۘܣ يمارسɺا الأفراد ࢭʏ اݝݨتمع،    الاجتماعية الأدوار  

خاص تزʈد ɠلما ɠانت الطبقة    الرضع Ȋشɢلالأطفال  لوفيات Ȋشɢل عام، ومعدلات وفيات  أن معدلات اعڴʄ  دراسة أقيمت ࢭʏ إنجلفا  

    ).570محمد المشɺداɲي، مرجع سابق، ص  حأك؆ف فقرا. (عبد الفتا الاجتماعية 

الفامج والإسفاتيجيات    ʏࢭ فتتمثل  المرض  Ȋعد حدوث  أي  المزمنة،  بالأمراض  المصاب؈ن  بالأفراد  والتكفل  العلاج  أما سبل 

ية القيام بدراسات  أين فرضت الدولة اݍݨزائرʈة عڴʄ عدة مؤسسات وطن اصل ࢭʏ اݝݨال الصڍʏ ࢭʏ اݍݨزائر،المرافقة للتطور اݍݰ 

علمية، وزارة  وتحقيقات    وأبحاث  طرف  بالتعمن  المسȘشفيات  وصلاح  والسɢان  للإحصائيات،  االܶݰة  الوطۚܣ  الديوان  مع  ون 

، (Ministère de la Santé، p 14) ، للܶݰة العمومية حول واقع الأمراض المزمنة ࢭʏ اݍݨزائر بالإضافة إڲʄ مجɺودات المعɺد الوطۚܣ 

  ومن ب؈ن الفامج الۘܣ سعت من خلالɺا الدولة اݍݨزائرʈة للقضاء واݍݰد من الأمراض المزمنة نجد:

والمعرفة    ،Ȋعدة إجراءات مٔڈا، الوقاية، الكشف الطۗܣ برنامج وطۚܣ لمɢافحة المرضوʈتضمن       الفنامج الوطۚܣ لضغط الدم:

الܶݰية، إضافة إڲʄ التكفل بالمرعۜܢ المصاب؈ن بالمرض وتوف؈ف ما يطلق عليه أداء العناية من خلال توف؈ف مختلف الموارد المادية 

  والȎشرʈة، أين تتم عملية التكفل عڴʄ مستوʈ؈ن: 

  س ايالۘܣ يتم من خلالɺا التكفل بالمرعۜܢ من طرف الأطباء العام؈ن بواسطة أجɺزة قالمراكز الܶݰية والعيادات اݍݵاصة:  أ.  

  الطبية، وقياس وزن اݍݨسم.   والاختباراتبالإضافة إڲʄ تحض؈ف سرʈر طۗܣ من أجل إجراء الكشوفات ، ضغط الدم

  وʈتلقى المرʈض ࢭɸ ʏذا المستوى العلاج من طرف  الܶݰية، مسȘشفيات الدوائر، والعيادات المتخصصة: القطاعات  ب. 

عڴʄ وسائل مختصة ɠاݝݵطط اݍݵاص بالتخطيط القلۗܣ، وسرʈر المراقبة    بالاعتمادࢭʏ أمراض القلب    اݝݵتصون الأطباء  

  الطبية، إضافة إڲʄ عملية إجراء التحاليل الطبية اللازمة كتحليل قياس ɲسبة السكر ࢭʏ اݍݨسم، وتحليل الɢولʋسفول. 

عدة  وتقوم ɸذه العملية وفق دراسة مجدولة للدولة، حيث تقوم بتخصيص م؈قانية لمرعۜܢ ضغط الدم تتم من خلالɺا مسا

ʏܦݨيل  ، بطاقة المرعۜܢ والتكفل ٭ڈم من خلال دفف صڍȖ  ن شبكة خاصة للعناية والعلاجʈوɢة، وتʈض الأدوʈنموذج خاص بتعو ،

  (Ministère de la Santé، p 47-49) الوقت.ب؈ن القطاع؈ن العام واݍݵاص ࢭʏ نفس  بالاتفاق

التكفل ٭ڈا Ȋشɢل    الفنامج الوطۚܣ لداء السكري:  ʄالۘܣ سعت الوزارة إڲ السكري من ب؈ن الفامج  ɠان التكفل بمرعۜܢ داء 

واݝݰڴʏ، إضافة إڲʄ الفرق الطبية والشبه الطبية بالتعاون  ،  عاجل عڴʄ مستوى النخب المتخصصة عڴʄ المستوى الوطۚܣ، الولاǿي

من خلال   اݝݵتلفة،  الوزارات  مديرʈات  التق  اقفاح مع  المديرʈات  ɲشاطات حول  المالية من طرف  المعنية، وتقسيم Ȋعض  ييمات 
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أشɢالɺا، الكشف عن   الوقاية بجميع  الȎشرʈة، ومن ب؈ن أɸم النقاط الأساسية للفنامج نجد:  أو  المالية  الɴشاطات حول الموارد 

  .(Ministère de la Santé، p 42)، إضافة إڲʄ تɢوʈن أطباء مختص؈ن. نحالات الإصابة، المراقبة والتكفل بالمصاب؈

مشروع    800ت الرعاية المطلقة والۘܣ تزʈد عن  اأما عڴʄ المستوى العالمي فقد ɠان لمشارʉع ومبادرات الدول ࢭʏ تأسʋس وحد

ɺر والأيام الأخ؈فة من  حول العالم دورا مɺما ࢭʏ دعم المرعۜܢ المزمن؈ن والتخفيف من آلامɺم واݍݰفاظ عڴʄ كرامْڈم وراحْڈم ࢭʏ الأش

)، وۂʏ المشارʉع الۘܣ تفتقدɸا الدولة اݍݨزائرʈة ࢭʏ سȎيل اݍݰفاظ عڴʄ سلامة الفرد 42،43، ص  2016؟ۜܣ Ȋش؈ف كرʈمة،  حياٮڈم، (

    به. واݝݰيط؈نالنفسية وراحته وزالة جزأ من الأعباء عڴʄ أسرته 

  خاتمة: -5

 ʄود سواء عڴɺأو العالمي ب؈ن مختلف  تكمن سبل الوقاية والعلاج من الأمراض المزمنة من خلال تضافر اݍݨ ʏالمستوى اݝݰڴ

بالوقو  والدراسات  منالتخصصات  المزمنة  الأمراض  واقع  أمام  السلبية    ة التفاعلات ومجموع  خلال  ف  الممارسات والسلوكيات 

سȎيل الإرتقاء بܶݰة الأفراد واݍݰفاظ عڴʄ سلامْڈم ما ينعكس عڴʄ أدا٬ڈم لأدوارɸم بأكمل   الناݦݰة، ࢭʏومحاولة التقيد بالنماذج  

ݰْڈم النفسية Ȋعد وقوع المرض من ناحية أخرى اݍݰفاظ عڴʄ من ناحية، و   وجɺا   .كرامْڈم وܵ
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