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  شكركلمة 

  ".ن لم يشكر الناس،لم يشكر االله عزوجلمَ :"قال رسول االله صلى االله عليه وسلم    

من  أكرمني به ملئ السموات والأرض على ما مباركاً  كثيرا طيباً  أحمد االله تعالى حمداً  

  .رضاهالدراسة التي أرجو أن تنال  هذهإتمام 

  : ثم أتوجه بالشكر الكثير     

         بنتمن ساندتني ودعمتني  إلى صبرت فجاهدت للوصول لهذه المرحلة،لنفسي التي    

إلى  قرة عيني الوحيد أخي الغالي شيمو إلىإلى بطلي وقدوتي في الحياة  عمي مريم رباحي،

  .علي حريزي الأستاذمثلي الأعلى 

العزيزة حفظها  وصديقتي، محي الدين سجود إكرام،:البحثمن ساعدنني إلى إتمام هذا إلى   

  .جوهر قارياالله 

الدرب بشرى  تقايإلى رفروميساء ساعد، وفاء شلابي :ات الغالياتإلى صديقاتي مؤنس  

  .أوصيف، سناء شحيمة، والى من أحبها قلبي بصدق لبنى جوابي

كما يسعدني أن أتقدم بالشكر الكثير إلى الأستاذة التي أحاطتني بملاحظاتها القيمة        

  لتي كانت     ا

  ".ةسيدر كميلي"بمثابة الخطوات التي ساعدتني في انجاز هذا العمل    

           

               



             

  إهداء

ن الصعوبات وها نحن وعانينا الكثير م بدأنا بأكثر من يد وقاسينا أكثر من همّ             

الله نطوي سهر الليالي وتعب الأيام وخلاصة مشوارنا بين دفتي هذا العمل  اليوم والحمد

    :المتواضع الذي أهدي ثمرته إلى

سولنا د خلق إلى ر م المتعلمين إلى سيّ ي الذي علّ منارة العلم والإمام المصطفى إلى الأمّ      

  .الكريم

يمل العطاء، إلى  من زرع في نفسي  إلى منبع الحنان الذي لاينضب إلى الينبوع الذي لا   

لم تبخل عليا   إلىالطموح والمثابرة ، إلى من حبها يجري في عروقي ويلهج بذكراه فؤادي 

  .أستاذتي الجميلة سيدر كاميليةبالعلم والمعرفة إلى قدوتي 

  .إلى من وقف معي في أحنك الظروف أستاذ علي حريزي، وصديقتي دليلة   

  .إلى عمتي فاطمة   

وروحي ونصفي الثاني  وأمينةكوكي  وشيماء إلى عائلة رباحي وأخص بذكر أخواتي    

   .وبنات عمي سمية سارة ومريم أخي هشام

  .إلى برعومي صغير تميم دين سادن زيان  
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  :مقدمة

إن الإنسان يسعى نحو السعادة الحقيقية والابتعاد عن ما يسبب له المشاكل،وضمن سعيه للوصول إلى    

من بين .الراحة النفسية والوجدانية تعترضه عقبات مختلفة تؤثر عليه وتسبب له حالة من عدم الارتياح

  .هذه العقبات التي تعكر صفو حياته هو إصابته بالأمراض المزمنة كداء السكري

يعتبر داء السكري من أكثر التحديات الصحية التي تواجه عالمنا الحديث في القرن الواحد    

مرض ليس بجديد والعشرين،حيث صار ينتشر كوباء يهدد جميع الدول والشعوب والأعراق على حد سواء،

كمية كافية أو لقد عرفه الإنسان منذ ألاف السنين ،يقصد به عجز البنكرياس في إنتاج مادة الأنسولين ب

وأعراض هذا المرض تجعل الفرد يدخل في .عندما يعجز الجسم عن استخدام تلك المادة بشكل فعال 

  .سلسلة من الضغوطات تجعله يتضاعف ويؤثر سلبا على صحته العامة وجودة الحياة لديه

ورفاهية في  يقصد به هو سعي الفرد للعيش في سعادةجودة الحياة مفهوم متعدد الجوانب مفهوم  و    

  . الحياة بعيدا عن المشكلات التي تصاحبه

معرفة :"من هذا المنطلق تبرز أهمية البحث في دراسة موضوع خاص في علم النفس العيادي وهو    

  :ولإجراء هذا البحث اعتمدنا على خطوات التالية."جودة الحياة لدى مريض السكري

بالجانب النظري والجانب الثاني خاص بالجانب التطبيقي تقسيم دراستنا لجزئيين حيث يتعلق الجزء الأول 

يسبقهما بمقدمة وفصل تمهيدي، تناولنا فيه بناء الإشكالية ،الفرضية وأسباب اختيار الموضوع ،أهمية 

  .وأهداف البحث وعرض التعاريف الإجرائية لمتغيرات البحث

  :يليه الجانب النظري الذي ضم فصلين هما

 ا،أبعادها ومؤشراتها،اهات النظرية المفسرة لها،مجالاتهاتج،مفهومها :اة تناولنا فيهجودة الحي:الأولالفصل 

  .العوامل الأساسية في تشكيلهاو 

علاج داء ، السكري، أسبابهداء  ، أنواعالعلميتعريفه وتفسره :تناولنا فيه داء السكري:الفصل الثانيأما 

  .معايشته و جودة الحياة عند مرضى داء السكري السكري ومراحله



 

 
 ب 

 : الأساسيةالدراسة الاستطلاعية،والدراسة :خصصناه للإجراءات منهجية يتضمن :الجانب التطبيقيو

  .وكذلك مقياس جودة الحياة )المقابلة نصف موجهة(أدوات الدراسة و )العيادي(المنهج المتبع فيها حددنا

  .اجع والملاحققائمة المر  وفي الأخير خاتمة و 

  

 



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  نظريالالجانب 



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

إطار العام :التمهيديالفصل 

   لدراسة

 .الإشكالية •

 . فرضيات الدراسة •

 .أسباب اختيار الموضوع •

 .أهمية الدراسة •

 .أهداف الدراسة •

 .مصطلحات الدراسة •
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  :الإشكالية -1

كائن اجتماعي يعيش ضمن دائرة مجتمعية ما،حيث يسعى ضمن هذه الأخيرة أن يعيش إن الإنسان       

أو في سعادة حقيقية دون مشكلات ،وخلال سعيه لهذا الهدف تعترضه عقبات مختلفة تؤثر بشكل مباشر 

  .غير مباشر في احتمالية بروز بعض الأخطار النفسية والجسمية كنتيجة حتمية لكل هذه المتغيرات

من أكثر بحيث يعتبر هذا الأخير .داء السكري: مزمنة مثل أمراضبومن بين هذه الأخطار إصابته      

). نساء،رجال)(صغاركبار، (حيث يمكن أن يصيب جميع شرائح المجتمع .الأمراض انتشارا في العالم

وايلد بهذا المرض حسب إحصائيات منظمة العالمية والدراسة التي أجراها  صاباتعدد الإ تحيث بلغ

من كان العالم لكل الفئات العمرية من الجنسين ومن  % 2.8مليون شخص أي 171حوالي  والآخرون

  .2030في عام  %4.4مليون شخص أي  366المتوقع أن يزداد هذا العدد ليصل 

  .)19،ص 2007عويضة ،(

ووضعية المصاب بداء السكري الصحية تضعه في مكانة جديدة ضمن أحكام وحدود جديدة قد يتقبلها 

المريض وقد يعيش بالرفض والتهميش،رغم أن الواجب يحتم أن يعتبر كل ذلك نمط أو أسلوب ووجود 

كالولايات المتحدة الأمريكية أو حتى فرنسا حياة جديدة ،وهذا ما يشهده مجال البحث لدى الدول المتطورة 

    .)18فحة،ص2009عمران، .(مثلا

غير أن الإنسان بدوره يسعى للخروج من هذه الأزمات من خلال محاولته لمعرفة سبل السعادة وتقوية   

  .علاقاته الاجتماعية وغيرها وهذا ما يسمى بجودة الحياة

والسعادة  بالرضا الفرد  أن جودة الحياة هي الشعور Cummins.B& Carr. Aمنيرى كل  بحيث   

 ،عن حياته والإقبال عليها والحماس والرغبة ومعايشتها، وبناء شبكة علاقات اجتماعية مع المحيطين به

والشعور المتزايد بالأمن والطمأنينة والثقة في قدراته والسعي لانجاز الأهداف وعدم الإحساس بالفشل 

ية والنفسية ؛وان كل هذا من شأنه أن يزيد من طموحاته فضلا عن إحساسه الداخلي والتمتع بالصحة لبدن

  .)16ص،2019عطاالله،(.مناسب في المستقبل  لما حققه من انجازات يمكنه الوصول إلى وضع وظيفي 

أنه بالرغم مما يظهر عن اهتمام بتحسين نوعية الحياة إلا أن الشعور بالرضا  آخرهو  تيليونيرى     

لم يتحقق بالشكل الكامل ومن بين هذه الحقائق من خلال دراساته على بعض الولايات  الأفرادلدى 
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وذلك بالتنسيق مع عدد كبير من الباحثين من  2013واستمرت لغاية  2005والتي انطلقت سنة  ،الوطن

بلد عبر العالم  221ذين ينشغلون في مجال الدراسة والمتابعة جودة الحياة أزيد من للقارات وامختلف ا

من المواطنون بالانتماء  %31يشعر  بينما لا ،الأمنمن المواطنون يعانون من غياب  %20توصل أن 

من  %32حيث كشف  ،من الجزائريين من الظروف الاجتماعية المزرية %33يشكوا  ،للمجتمع

النفسية  الصحة مؤشراتوتحقيق الجودة يكون من خلال مجموعة .يشعرون بالسعادة  ستجوبين أنهم لاالم

الجسدية وخاصة  بالأمراض هذا فإصابةوالجانب المادي وأخيرا الصحة الجسدية ، ول الاجتماعية والصحة

قبله للمرض تقبله للوضع الجديد وعدم ت مخاصة في حالة عدالمزمنة مما يؤثر على نوعية الحياة 

لفترات زمنية طويلة ولا يمكن الشفاء منها في  مصاب فالأمراض المزمنة تتطور ببطء ويعيش فيها ال.

المرجو في ذلك هو محاولة التحكم بتطورها من قبل المريض والمشرفين على ولكن  ،اغلب الأحيان

  .)65،ص2020، بوعيشة و زكري(.العلاج 

مستوى كشف عن  إلىدراسة هدفت من خلال  )2013(وأزينيبورجي وشيرازي  غولامي و وأشار   

نوعية الحياة لدى المرضى المصابين بداء السكري بالمناطق الريفية في نيشابور بشمال شرق إيران 

،بحيث توصلت نتائج إلى أن مستوى نوعية الحياة لدى مرضى السكري كان منخفضا ، كما أظهرت 

. الحياة لدى مرضى السكري تعزى كل من العمر ولصالح الأقل عمراً نتائج وجود فروق في مستوى نوعية 

 .كما أن مستوى نوعية الحياة لدى المرضى يزداد بزيادة المؤهل العلمي

كشف الومن خلال عرضنا لمعاناة المريض السكري لمختلف أعمارهم اتضح لنا أنه من الضروري     

ما  :التاليتمحورت دراستنا حول التساؤل الرئيسي  السكري، حيثعن جودة الحياة لدى المصابين بداء 

  مستوى جودة الحياة لدى المصابين بداء لسكري ؟

  :في ضوء التساؤل المطروح يمكننا اقتراح الفرضية التالية  :فرضيات الدراسة -2

  .يتمتع مريض السكري بمستوى جودة حياة متوسط -1

  :الموضوع فيما يليتتمثل أسباب اختيار :أسباب اختيار الموضوع-3

  :أسباب موضوعية- 1

  .السكري واقع جودة الحياة لدى المصابين بداء ىتسليط الضوء عل •
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  .جودة الحياةفي وتأثيره  %12مستوى الوطني بنسبة  ىارتفاع نسبة المصابين بداء السكري عل •

  .السكريعند المصابين بداء  الحياةجودة  إشكاليةندرة وقلة البحوث التي تتناول  •

  :أسباب ذاتية- 2

  .تماشي الموضوع مع تخصص علم النفس العيادي •

  .توافق الموضوع مع ميولاتي من جهة ومن جهة أخرى تناسبه مع المتطلبات العلمية  •

  .وجود أحد الأفراد الأسرة مصاب بداء سكري •

  :تكمن أهمية هذه الدراسة فيما يلي  :أهمية الدراسة-4

 .الحياةالسكري ألا وهو جودة تسليط الضوء على عامل مهم قد يكون سبب في إصابة بداء  •

مهملين )الاكتئاب ،القلق(مرض السكري وبعض المتغيرات  على  أغلب الدراسات والبحوثتركيز  •

 .متغير مستوى جودة لدى مريض المصاب بالداء السكري

بحوث قادمة  إلىوقاعدة بحثية لانطلاق منها  تعتبر هذه الدراسة إثراء نظري لكلا من المتغيرين •

 .لفهم أعمق لهذا الموضوع

على مادة علمية يستند إليها طلبة في السنوات القادمة في تسهيل الدراسة الحالية حصول  •

 .السكريمواضيع المتقاربة من جودة الحياة عند مرضى 

 .المصابين المتعلقة بجودة الحياة عند  الأموروالغموض عن نقص  إبهامإزالة  •

 وإرشاديةوالاجتماعين في عمل برامج توعوية  النفسانيين الأخصائييننتائج المتحصل عليها تفيد  •

 .فيما يخص مرض السكري 

  : أهداف الدراسة -5

 .معرفة مستوى جودة الحياة لدى مرضى مصابين بداء السكري  إلىتهدف دراسة -1

  :مصطلحات الدراسة -6

الفرد لوضعه المعيشي في سياق أنظمة  إدراك"منظمة الصحة العالمية بأنها تعرفها :جودة الحياة-  1 

بأهدافه وتوقعاته ومستوى  الإدراكهذا  فيه، وعلاقةالثقافة والقيم في المجتمع الذي يعيش 

  .)  69،ص2020بوعيشة و زكري ،(".اهتمامه
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لمقياس جودة الحياة لمنظمة  رجة التي تحصل عليها عينة دراسة لاستجابتهمهو د :الإجرائيتعريف 

  .الصحة العالمية
السكر في الدم الذين يعانون من عدم انتظام نسبة  الأشخاصهم  :الأشخاص المصابين بداء السكري- 2

  .الأنسولين المعتمد علىنسولين وغير الأمعتمد على ال

 

  

 



  

  جودة الحياة:الفصل الأول

 تمهيد

 .مفهوم جودة الحياة •

 .اتجاهات النظرية المفسرة لجودة الحياة •

 .مجلات جودة الحياة •

 .أبعاد جودة الحياة •

 .مؤشرات جودة الحياة •

 .العوامل الأساسية في تشكيل جودة الحياة •

  خلاصة الفصل



جودة الحياة                                                                 الأولالفصل   
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  :تمهيد

 التي تعد ،المفاهيم الحديثة باعتباره من جودة الحياة بمفهوم  زاد اهتمام الباحثين في علم النفس        

والجسدية والاجتماعية وثقافية، النفسية الحاجات من المتطلبات الأساسية في الوقت الحاضر لتحقيق 

وإحدى المتغيرات الأساسية للشخصية ،وهدف أساسي في حياة الإنسان والذي يؤدي تحقيقه إلى الشعور 

  .بالرضا والبهجة والاستمتاع وتحقيق الذات والتفاؤل ،وبالتالي تؤدي إلى الاتجاه الإيجابي نحو الحياة

جال سوف أتطرق في هذا الفصل إلى مفهوم  لجودة جاء به المختصون في هذا الم ومن خلال ما  

مجلاته،  ،وكذاالحياة بناءا على تعريفات الباحثين ومختلف الاتجاهات والنظريات المفسرة لهذا المفهوم 

  .لعوامل الأساسية التي تشكلهوأخيرا اأبعاده ومؤشراته، 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



جودة الحياة                                                                 الأولالفصل   
  

 
11 

  :تعريف جودة الحياة-1

بالهمزة " جيائد"والجمع  "جيّد" شيء أو"دّجو"اللغة العربية من الفعل يأتي تعبير جودة في أصل :لغة   

  .أي قدمه على أكمل وأحسن وجه ممكن" جودة تجويدا"نه،وأي حسّ  الشيء،ومنها أجاد 

   .)134،ص 2017عمرون،(

 ادَ وقد جَ ، داً ي أي صار جَ :   ةٌ دَ وْ وجَ  ةً دَ وْ جَ  يءَ الشَ  ادَ جَ ،)معجم لسان العرب(في وجاء مصطلح الجودة 

  .وجاد عمله بجود وجودةفلان في عمله وأجود  ادَ أجَ :،ويقاللِ عْ و الفِ أَ  لِ وْ القَ  نَ مِ  دِ ي جَ الْ تى بِ أَ : ةً دَ وْ جَ 

  .)255-254،ص2003ابن المنظور،(

هي جودة خصائص الإنسان من حيث تكوينه النفسي والجسمي والمعرفي،ودرجة توقعاته مع :اصطلاحا

  .)77،ص2014شيخي،(.وتكوينه الاجتماعي والأخلاقيذاته ،ومع الآخرين 

على أنه مفهوم واسع يتأثر بشكل معقد كل من الصحة الجسمية  OMSمنظمة الصحة العالمية تعرفه 

للفرد،حالته النفسية ،علاقته الاجتماعية ،مستوى تحكمه في ذاته،بالإضافة إلى علاقته مع العوامل الفعالة 

   .)5،ص2010حلاوة،أبو (.في بيئته

الواسع شعور الفرد  وبالمفهومالخبرات،أن جودة الحياة هي إدراك الفرد للعديد من  Frankفرانك  يعرفه

هذا الإحساس من الشعور  وما يصاحببالرضا مع وجود الضروريات في الحياة مثل الغذاء والسكن 

  .)5،ص2010، الهمص.(بالإنجاز والسعادة

 لأفرادعلى أنها رقي مستوى الخدمات المادية والاجتماعية والنفسية التي تقدم )2005(عبد المعطييعرفه 

 المجتمع ،وهي التي تعبر عن نزوع الأفراد نحو نمط الحياة التي تتميز بالترف ،وهذا النمط من الحياة لا

غالبية يستطيع تحقيقه سوى مجتمع الوفرة،ذلك المجتمع الذي استطاع أن يحل كافة المشكلات المعيشية ل

  .)205، ص2015مسعودي،(.سكانه

ما يفيد الفرد بتنمية طاقاته النفسية والعقلية ذاتيا كل  "جودة الحياة"بأن  مصطفى الشرقاويكما يرى 

والتدريب على كيفية حل المشكلات واستخدام أساليب مواجهة المواقف الضاغطة والمبادرة بمساعدة 

  .)15،ص2004،مصطفى(.الآخرين والتضحية من اجل رفاهية المجتمع
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يوجد اتفاق بين العلماء والباحثين حول تعريف موحد  ومن خلال عرضنا لتعاريف السابقة نلاحظ أنه لا   

لاف وجهات نظرهم في هذا المجال،إلا أن معظمهم ارتكز في تعريفها على تلمفهوم جودة الحياة،لاخ

  ).والاجتماعية والمهنيةالجسمية،النفسية (جوانب الفرد 

ومنه يمكن القول أن جودة الحياة مرتبطة بعلم النفس الايجابي وهو شعور الفرد بالرضا والسعادة    

  .والرفاهية في الحياة،بعيدا عن كل المشكلات السلبية

توجد أربع اتجاهات رئيسية في تفسير جودة الحياة :اتجاهات النظرية المفسرة لجودة الحياة-2

  :وهي 

  :فلسفيالتجاه لا ا1- 2

وهناك الكثير من المواطن التي  ودة الحياة حق متكافئ في الحياة والازدهارالاتجاه أن ج يؤكد هذا  

فمفهوم جودة الحياة حسب المنظور الفلسفي جاء من .جودة الحياة إلى الإنسانتتطلب الجودة حتى يصل 

فكرة لا يمكن أن تتحول أجل وضع مفاهيم السعادة ضمن الثلاثية البرغماتية المشهورة والمتمثلة في أن ال

والمستوى )النفعية(أو القيمة الفورية وليست المرجأة.إلى اعتقاد إلا إذا أثبت نجاحها على المستوى العملي

وهذا المفهوم لب اهتمام .ية الشخصية منه إلى أن مفهوم أخرالعلمي أقرب إلى مفهوم السعادة والرفاه

لذين ركزوا على مفهوم السعادة الذي كان موضوع الرئيس ،او،سقراط،وابيقورالفلاسفة خلال القرون كأرسط

  .؟هو؟هل يمكن الوصول إليه؟وكيف ما.لاهتماماتهم عبر تساؤلات عديدة

  .)276-275،ص2020إبراهيمي وبن كتيلة،(

وينظر إلى جودة الحياة عند الفلاسفة العرب والمسلمين على أنها هي السعادة الأرضية التي ترتبط بالمال 

  .)9،ص2008،الجميل (.ملذات زائلة للوصول بالإنسان إلى غاياته وملذاته التي اعتبرها الفارابيوالحياة 

  :تجاه النفسيلا ا2- 2

جودة الحياة من خلال هذا المنظور تتضح من خلال العلاقة التي تتوسطها مشاعر وأحاسيس الفرد   

التي تبنى من خلالها نوعية  ومدركاته،فلإدراك ومجموع المؤشرات النفسية الأخرى تمثل المخرجات

  .)151،ص2018تواتي،(.الحياة
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فالإدراك محدد أساسي لجودة الحياة التي هي تعبير عن الإدراك الذاتي للفرد فالحياة بالنسبة للإنسان هي 

غيرات المنحنى الاجتماعي تعتمد على تقييم الفرد للمؤشرات المادية يدركه منها كما أن جميع المت ما

مفهوم :حياته أي أن العوامل النفسية ويعتمد هذا المنحنى على عدة مفاهيم أساسية منها الموضوعية في

القيم ،مفهوم الإدراك الذاتي،ومفهوم الحاجات ومفهوم الاتجاهات ومفهوم الطموح ومفهوم التوقع ومفهوم 

جودة الحياة كما أن .)30،ص2010 الهمص،(.تقدير الذات،إلى مفاهيم الرضا والتوافق والصحة النفسية

على سبيل :الناس مختلف جوانب حياتهم النفسية كيف يدرك أو يقدر" رصد"النفسية ترتبط بمحاولة

المثال،إلى أي مدى يشعر الناس بقدرتهم على السيطرة على حياتهم الشخصية ؟إلى أي مدى يشعر الناس 

اجتماعية ايجابية متبادلة بامتلاكهم لعلاقات  سوقيمة؟إلى أي مدى يشعر النا الشخصية معنىلحياتهم 

ويشير إلى أن هذا المنظور يسمى منظور جودة الحياة النفسية،ويؤسس على ما يعرف  الآخرينمع 

  .النفسيرض الصحة النفسية الايجابية بدلا من التركيز على الخلل أو الم

)Diener&al ,1999 ,p301-302(.  

  :تجاه الاجتماعيلا ا3- 2

الاهتمام بدراسات جودة الحياة قد بدأت منذ فترة طويلة وقد ركزت على المؤشرات الموضوعية في    

الحياة مثل معدلات المواليد ،معدلات الوفيات،معدل الضحايا المرض ،نوعية السكن،المستويات التعليمية 

وترتبط جودة الحياة ، لأخرمستوى الدخل ،وهذه المؤشرات تختلف من مجتمع  إلى إضافةالمجتمع،  لأفراد

على  تأثيره عمله ومكانته المهنية و مادي من وراء عائد يجنيه من ما و لذي يقوم به الفردبطبيعة العمل ا

الحياة ويرى العديد من الباحثين أن علاقة الفرد مع الزملاء تعد من العوامل الفعالة في تحقيق جودة 

إبراهيمي وبن ( .الرضا الفرد من عمله عدم أورضا  علىالحياة فهي تؤثر بدرجة ملحوظة 

  .)277- 276ص،2020كتيلة،

  :تجاه الطبيلا ا3- 2

أو نفسية أو مختلفة،جسمية  أمراضالذين يعانون من  إلى تحسين جودة الحياة للأفراديهدف هذا الاتجاه   

،تعتبر جودة الحياة من الموضوعات الشائعة التي  العلاجية و الإرشاديةعقلية وذلك عن طريق البرامج 

  .تتعلق بالوضع الصحي وتطوير الصحة
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لجودة الحياة حاجة الناس  ، وتقييمالصحيةإن تطوير جودة الحياة هو الهدف المتوقع لمقدمي الخدمة 

لم يكن هناك تشخيص  وول ىر البدائل لهذه الاحتياجات حتالأفراد وتوفيتشمل أيضا تقييم احتياجات 

  .)33،ص2017عمرون،(.لمرض معين أو مشكلة معينة

 الزواياتنوع  إلىمن خلال استعراض الاتجاهات النظرية المفسرة لجودة الحياة نجد اختلافا واضحا يعود    

في الحياة ،بينما  الأرضيةالسعادة  أنهاالتي نظر من خلالها كل اتجاه ،فلاتجاه الفلسفي يفسرها على 

 الأخرى،الفرد كمحدد أساسي للمفهوم وعلاقة المفهوم بالمفاهيم  النفسية  إدراكعلى  النفسييركز الاتجاه 

، وطبيعة العمل ومكانته والأسرةأما الاتجاه الاجتماعي يرتبط بعلاقة الفرد مع زملائه في المجتمع 

 النفسيعلى دراسة حالة لمريض بتوفير الدعم والاتجاه الطبي الذي ركز وفق هذا المنظور .المهنية

  .والاجتماعي له لرفع مستوى جودة الحياة عنده

   :جودة الحياة مجالات-3

  :أكد الكثير من الباحثين والدارسين،أن جودة الحياة هي نظام معقد يضم عدة مجالات

  :المجال النفسي1- 3

الايجابية،وبالنسبة للأخريين تضم أيضا غياب الوجدانات تضم جودة الحياة الانفعالات،الحالة العاطفية   

،وهم بذلك يقتربون أكثر من مفهوم الصحة النفسية أو الراحة الذاتية كمفاهيم )حصر،اكتئاب(السلبية 

  .)63ص،2009عمران،.(واسعة نوعا ما،لأنها تضم تفعيلات معرفية كالرضا عن الحياة

  :المجال الاجتماعي2- 3

تقدير (أن هذا المجال يندرج ضمن طريقة الفرد في تقييم الوظائف الاجتماعية )1982(جونفلانا يرى   

،وكذلك أهمية التطرق إلى فعالية )إلخ...الذات الاجتماعية ،الإحساس بتحقيق الذات ،النجاحات والفشل،

راد،كثافة التكوين ،الكثافة،التشتت الجغرافي،وتيرة الاتصال بين الأف(الشبكة الاجتماعية للأفراد 

  ).إلخ...العلاقات،
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  :ال البدنيمج3- 3

يدمج الباحثين تحت هذا المجال الصحة البدنية والقدرات الأدائية،حيث تتضمن الصحة البدنية كل من  

الطاقة ، الحيوية،التعب ،النوم ،الراحة،الآلام،الأعراض ومختلف المؤشرات البيولوجية،وتتضمن القدرات 

،تنقل الفرد،الأنشطة اليومية التي تمكن الفرد من الأداء ومن الاستقلالية الأدائية الوضع الوظيفي 

نرى هنا،أنه من الصعب التطرق إلى المجال البدني دون مراعاة كل من المجالين السابقين وكيفية .النسبية

يظهر من خلال المكونات التي يتضمنها هذا المجال سواء ضمن  تأثيرهما على هذا المجال،وهذا ما

  .الصحة البدنية أو القدرات الأدائية

  :السعادة4- 3

،أن سعادة مفهوم يضم ثلاث مكونات أساسية ،انفعالية ايجابية )1997( موس شيهانجايرى   

،تقدير ذاتي )الجودة والامتياز(،وسلوكية)الرضا تقدير النجاح في تحقيق الأحلام (،معرفية تقديرية )متعة(

  .للنجاح في النشاطات

ثين حاليا ،أن مفهوم السعادة يعبر عن السمة ،أكثر من اعتباره حالة،حيث يهدف إلى الوصول ويرى الباح

  .إلى حالة مستقرة ومستدامة نسبيا

  :الرضا عن العيش5- 3

،أن الرضا عن العيش هو عبارة عن عملية معرفية تهدف إلى المقارنة بين حياة الفرد )1991(بافو ويرى

  ).إلخ..والمثل العليانالقيم (وبين معاييره المرجعية

،إلى أن مفهوم يهدف إلى الحكم الشعوري والشامل الذي يطلقه الفرد عن )1994(دينير يذهب  

  .)54-53،ص2009بهلول،(.إلخ..حياته،ويظهر هذا ضمن مجلات محددة مهنية،وعائلية،الصحة،الذات،

  :الرفاهية الذاتية6- 3

  :أساسية نقاط ثلاثمفهوم الرفاهية الذاتية من خلال  إلىيمكن تطرق   

  .متطلبات الحياة الموضوعية علىيعتمد  التقييم الذاتي الذي لا ، أيمفهوم ذاتي- 
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  .يعتمد على التقييم الايجابي الشامل للحياة التي يعيشها الفرد- 

 الانفعالاتالفرد دون اهتمامه بغياب  يعيشهاتهتم بضرورة توفر المؤشرات الايجابية،الشامل للحياة التي - 

  ).40،ص2015داهم،(.السلبية

  ):مدخلين(تتحدد في مؤشرين  عادة ما  :أبعاد جودة الحياة-4

 :البعد الذاتي والموضوعي •

ادراكات الفرد بظروفه من خلال تقويم الجوانب النفسية،ويركز هذا التقويم :يشمل المدخل الذاتي �

لدى  النفسية،أو الرضا والسعادة الشخصية،كما يقيس أيضا المشاعر الايجابيةعلى قياس الرفاهية 

 .وتوقعاتهم للحياة الأفراد

يركز على البيئة الخارجية،وتتضمن الظروف الصحية والرفاهية :أما المدخل الموضوعي �

والسكن ووقت الفراغ  والأمنالاجتماعية والعلاقات والظروف المعيشية والتعليم 

 .)77،ص2014،يخيش(.والأنشطة

   :على وجود أربعة أبعاد رئيسية لجودة الحياة هي إجماعا،أن هناك )Wider et Al)2003ر ويذك  

 .بالأمراض المتصلة بالأعراضوهو خاص :البعد الجسمي •

 .وهو خاص بالرعاية الطبية،ومستوى النشاط الجسمي:البعد الوظيفي •

 .المحيطينوهو خاص بالاتصال والتفاعل الاجتماعي مع :البعد الاجتماعي •

العام لصحة،والصحة  والإدراكوهو خاص بالوظائف المعرفية والحالة الانفعالية،:البعد النفسي •

 )27،ص2016بخوش وحميداني،(.عن الحياة والسعادة النفسية،والرضا

  :مؤشرات جودة الحياة-5

الفطرية (حاجاته المختلفة  إشباعبجودة الحياة حالة شعورية تجعل الفرد يرى نفسه قادرا على  الإحساس  

والاستمتاع بالظروف المحيطة به،وتقاس عادة بالدرجة التي يحصل عليها المجيب عن فقرات )والمكتسبة

  .التي يعدها الباحثون الإحساسمقياس 
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ق والاكتئاب،أو التوافق مع المرض،أو الشعور وتتبدى في شعور الفرد بالقل:المؤشرات النفسية •

  .بالسعادة والرضا

عن ممارسة الفرد  ، فضلاوتتضح من خلال العلاقات الشخصية ونوعيتها:المؤشرات الاجتماعية •

  .الاجتماعية والترفيهية للأنشطة

على تنفيذ مهام  ، والقدرةو تتمثل بدرجة الرضا عن مهنة الفرد وحبه لها:المؤشرات المهنية •

  .على التوافق مع الواجبات عمله وظيفته، وقدرته

وتتمثل في الرضا الفرد عن حالته الصحية والتعايش مع :المؤشرات الجسمية والبدنية •

 .)81-80،ص2014شيخي،(.،والقدرة الجنسيةالآلام،والنوم،والشهية في تناول الغداء

يراه  وذلك بحسب ما حيث تتحكم في تحديدها عدة عوامل  لأخرإلا أن المؤشرات تختلف من شخص   

  :يلي الفرد من معايير لتقييم حياته،وتتمثل هذه المؤشرات حسب بعض الباحثين في ما

 .خذ القراراتأالقدرة على التفكير و  •

 .القدرة على التحكم •

 .الصحة الجسمانية والعقلية •

 .المعيشية والعلاقات الاجتماعية الأحوال •

 .الدينية والقيم الثقافية الحضاريةالمعتقدات  •

والتي عليها يحدد كل شخص ما هو الشيء الأهم بالنسبة له والذي  المادية والاقتصادية الأوضاع •

 .)45،ص2010، الهمص(.يحقق سعادته في الحياة

  :العوامل الأساسية في تشكيل جودة الحياة-6

 :يشير إلى أربع عوامل أساسية في تشكيل جودة الحياة هي )1994(جود  كما في دراسة قام به   

 ).والأمنالحب والتقبل والجنس والصداقة والصحة (حاجات الفرد •

 .توقعات بأن هذه الحاجات خاصة بالمجتمع الذي يعيش فيه الفرد •

 .المصادر المتاحة لإشباع هذه الحاجات بصورة مقبولة اجتماعيا •

 هذه الحاجاتالنسيج البيئي المرتبط بإشباع  •
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  :منها توجد بعض الحقائق الخاصة بجودة الحياة  

تشبع حاجاته الأساسية ،وتكون لديه الفرصة لتحقيق أهدافه في  يشعر الفرد بجودة الحياة عندما •

  .مجالات حياته الرئيسية

 .الذين يعيشون في البيئة نفسها الآخرين للأشخاصترتبط جودة الحياة لدى الفرد بجودة الحياة  •

 .تعكس جودة الحياة لدى الفرد تراثه الثقافي وتراث المحيطين به •

 .جودة الحياة بناء نفسي يمكن قياسه من خلال المؤشرات الاجتماعية •

 .تعزيز جودة الحياة يتضمن الأنشطة والبرامج التأهيل والعلاج والدعم الاجتماعي •

  .)43،ص2015، داهم(
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  :خلاصة الفصل

مفهوم جودة الحياة من المفاهيم الحديثة واسعة الأبعاد  عرضنا لما سبق نستنتج أنومن خلال   

العالم الخارجي وفهمه  فالإدراك،الأفرادعلى أهمية جودة الحياة لدى  االباحثين أجمعو  والمجالات، كما أن 

الصعوبات مة مواجهة النفسي والاجتماعي والانفعالي،ومن ثفي الجانب  والرضا عنه يحقق التوازن 

إلا أن هناك عدة عراقيل تواجه الفرد في حياته اليومية تؤثر على جودة الحياة .والعيش براحة واستقرار

  .ومن بينها هي إصابته بالأمراض المزمنة كداء السكري وهذا ما سنتطرق إليه في فصل الثاني.عنده

  

  

  

  

  

  

 



 

  داء السكري:الفصل الثاني

  تمهيد

 .تعريف داء السكري •

 .تفسير العلمي لداء السكري •

 .أنواع الداء السكري •

 .أسباب داء السكري •

 .علاج داء السكري •

 .ومعايشة داء السكري  مراحل تقبل •

 .جودة الحياة عند مرضى السكريأهمية  •

  خلاصة  الفصل
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  :تمهيد

المزمنة عبر العالم، ومن  للأمراضالمنظمة العالمية للصحة ناقوس الخطر لانتشار السريع  أعلنت    

مليون شخصا في العالم  422هو داء السكري،بحيث بلغ عدد المصابين به نحو  الأمراضهذه  أهمبين 

لما له من تأثير على جوانب النفسية والصحية  والأسرةخطرا على الفرد  الأخير،يشكل هذا )2016(كله

  .والاجتماعية والاقتصادية 

العلمي،  ، تفسيرهلهذا الداءوعلى العموم فإننا في هذا الفصل سنلقي الضوء على أهم تعريفات المقدمة    

جودة الحياة عند أهمية  ، وأخيرًاتقبل ومعايشة داء السكري ، مراحلطرق علاجية إليه، أهمالمؤدية  أسباب

  .لسكريامرضى الداء 
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  :تعريف داء السكري-1

الشخص الداخلية تنتج عنه زيادة  كيمياءهو التغير دائم في :بيلوس  على انه يعرفه البروفيسور رودي  

كبيرة في معدلات الغلوكوز في الدم ،ويعود السبب إلى النقص في هرمون 

  ).4،ص2013بيلوس،(.الأنسولين

ناتجة عن ارتفاع مستوى السكر  مزمنةمرضية حالة :على أنه)OMS(تعرفه منظمة الصحة العالمية   

البيئية والوراثية،وغالبا مع تتضافر مع بعضها في الدم، وقد ينتج ذلك عن مجموعة من العوامل 

والأنسولين هو المنظم الرئيسي لتركيز الجلوكوز في الدم وقد يرجع سبب ارتفاعه في الدم إلى قلة .البعض

  .)30،ص2019جعفر،(.وجود الأنسولين

يض يتسبب عنها ن ناتج عن خلل في عملية تمثيل الأنستنتج أن مريض السكري هو اضطراب مزم إذن  

في الدم والبول،وتتدخل فيه )الجلوكوز(على مستوى البنكرياس فتزيد نسبة السكر الأنسولين إفرازنقص في 

الضغوط  إلى إضافةمجموعة من العوامل مثل الوراثية،وعوامل محيطة كأساليب غذائية خاطئة والسمنة 

  .)151،ص2017بوفج،(.اة اليوميةالحي

  :يفسر داء السكري من خلال:السكريتفسير العلمي لداء -2

الذي يفرز  الأنسولينأن الخلل الرئيس في مرض السكري هو في نسبة Nettin يرتش :جانب الطبيال1- 2

للوجبات الثقيلة وخاصة بالمحتوية على  الإنسانمن البنكرياس،وتلك ا لنسبة تزداد عند تناول 

تقل ،وفي كلتا الحالتين تجب الحافظة على النسبة  الأنسولينسكريات،وفي حالة غياب الطعام فإن نسبة 

  .)29،ص2010رضوان،(.الطبيعية للسكر في الدم

التي يفرزها  بنكرياس والأنسولين هو واحد من الإفرازاتإن مكان الخلل في مرض السكري في غدة 

هي انه يساعدنا على استخدام الغلوكوز وعندما تفقد هذه الوظيفة  للأنسولينوظيفة  أولالبنكرياس وهو 

  .)29،صفحة2010، مقبل(.لسبب ما يظهر مرض السكري

حسب علماء النفس تعد ظاهرة الإصابة بالداء السكري راجعة إلى الحالة النفسية  :الجانب النفسي2- 2

الجسدية بحيث يرون أن المصاب بالداء السكري ذو حساسية شديدة للتأثر بالموقف الانفعالي و مواجهة 
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بطة ،كانت الإصابة بالداء السكري مرت19بنفس رد فعل الذي أصابه عند تعرضه لقلق الولادة،فمنذ القرن 

  .)439،صفحة1999العيسوي،(.بالدرجة الأولى بالصدمات النفسية التي يتعرض لها الفرد في حياته

  :أجمع العلماء على وجود نوعين لداء السكري وهي:أنواع داء السكري-3

  الأنسولينالمعتمد على :الأولالنمط 1- 3

هذا النوع يحدث نتيجة نقص إفراز الأنسولين بالجسم والذي يفرزه البنكرياس أو حتى عدم وجود 

في هذا النوع من السكري ،الجرعة وتوقيتها يقررها الطبيب .الأنسولين، لذلك من الضروري حقن الأنسولين

هذا الداء بشكل مفاجئ ويظهر .وضة في الدممزيادة الح أيتزاد عملية الكيتون  الأنسولينالمعالج ،فبدون 

وممارسة الحركة  الأنسولينالتناسق بين وجبات الطعام واخذ حقن  إلى إضافةوقوي والعلاج فيه ضروري 

 و المراهقينالفتيان و  و الأطفال،كذلك هذا النوع من السكري يصاب به 

  .)32،صفحة2019جعفر،(.سنة40مادون

    نسولينلأ االمعتمد على الغير  :الثاني النمط2- 3

شيوعا ويقصد به مرضى الذين  الأكثرمما يعانون من مرض السكري تقريبا فهو  %90وهو يشكل حوالي 

بعد سن  يبدأ عادة ما لأنه" سكر الكبار"في علاجهم وكان يسمى كذلك الأنسولينيعتمدون على  لا

هذا المرض تظهر بشكل تدريجي واحتمالات حدوث الغيبوبة السكرية والمضاعفات اقل  وأعراض الأربعين

التحاليل الطبية  إجراءوغالبا ما يتم اكتشاف هذا النوع من السكر عن طريق الصدفة عند  الأولمن النوع 

وان هناك ولكنها قد تكون غير كافية ا  الأنسولينالروتينية و في هذا النوع يفرز البنكرياس كمية من 

ولوجود  الأنسولينبسبب نقص مستقبلات  الأنسولينبالجسم تفوق وظيفة  والخلايا الأنسجةمقاومة من 

ارتفاع مستوى  إلىمما يؤدي  إليهاوتنافسه على الوصول  الأنسولينمضادة لهذه المستقبلات تمنع   أجسام

  .)34،ص2017ميلود دواجي وعجيمي ،(.السكر في الدم

ونوع الثاني الغير المعتمد على  أنسولينالمعتمد على  الأولالسكري نوعان هما  لداء أنومنه نستنتج   

يشتركان في بعض  أنهماغير  المتبعة، والأدوية الأعراضوحتى  أسبابهما، لكن مهما اختلفت نسولينالأ

  .كالبرنامج العلاجي والحمية الغذائية الأمور
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  :لعدة أسباب أهمها تعود الإصابة بالسكري:أسباب الداء السكري-4

  :أسباب عضوية1- 4

احدهما  أصيبالذين ينحدرون من أبوين  فلأفرادبمرض السكري  الإصابةالوراثة لها دور هام في  �

بحيث وجد العلماء .)33،ص2019جعفر،(من غيرهم للإصابةعرضة  أكثربداء السكري هو 

الوراثة عامل مهم في الإصابة بدراستهم للتوائم المتشابهة وأشجار عائلات مرضى السكري إن 

لإصابة الفرد الثاني من التوائم بالنوع الأول من  %50بنوعيه الأول والثاني وثمة احتمال بنسبة 

لإصابة الطفل بالمرض إن كان  %5السكري إن كان الأول مصابا به كما هناك فرصة بنسبة 

 .)9،صفحة2013، بيلوس(.احد الوالدين يعاني منه

 الأكثرالجسم  خلاياالبدانة من أسباب مرض السكري التي تلقى أكبر قدر من اهتمام،وذلك لأن  �

حيث يشكل عبئا  الخلايا إلىحتى يعمل على نقل الجلوكوز  الأنسولين إنتاجسمنة تجعل عن 

 .)https://fr.m.wikipedia.org(.اختلافه إلىاكبر على البنكرياس، ويؤدي 

ث إصابة بالسكري تأتي على الأرجح في فترات معينة من السنة حيث الإصابات الفيروسية بحي �

يكثر السعال ونزلات البرد ويعرف أن بعض الفيروسات مثل فيروس النكاف  وفيروس كوكساكي 

 .)10،صفحة2013،لوسيب(.القدرة على إلحاق الضرر بالبنكرياس والتسبب بالسكري

مرض  إحداثالحمل في  تأثيرالحمل،ويظهر  أثناءهرمونات مختلفة  إفرازالحمل بحيث يزداد  �

 لنسبةهرمون النمو  تأثيرالهرمون يقوي السكري في هرمون اللاكتوجين المفرز للمشيمة وهذا 

 .)34،ص2019جعفر،(.السكر في الدم

 .العمرفي سكري مع تزايد داء اللإصابة بالالعمر بحيث يزيد احتمالية ا �

 .الكضرية والنخاميةة منها صاخ اءغدد الصمعمل الاختلال في  �

 .أسباب سلوكية بعدم احترام النظام الغذائي في تناوله لطعام �

 .بحيث كلما قل كلما زادت احتمالية الإصابة بأمراض السكر: قلة النشاط �

  :أسباب نفسية2- 4

هرمون  إفرازتزيد من  لأنهاالمرض للإصابة بتعتبر الضغوط النفسية من المسببات المحتملة  �

 وأيضاوالذي بدوره يعمل على زيادة نسبة السكر في الدم، الإنسانالكورتيكوستيرويد في جسم 
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فالخوف الشديد .)34،صفحة2019جعفر،(.التهابات البنكرياس الحادة والتغذية غير الصحيحة

في  قد تساهم أسبابوالحزن الشديد والقلق المستمر أو الخسارة المادية الكبيرة والمفاجئة كلها 

ليست المسببة  هذه الحالات النفسية الشديدة أن إلى الإشارةبالسكري،وهنا قد تجدر  الإصابة

بشكل مباشر لهذا المرض ولكنها إذا تعرض لها الشخص لديه استعداد للسكري أو مصاب 

بالسكري بشكل بسيط فإنها تزيد من خطورة الإصابة وتساهم في رفع نسبة السكر في 

 .)22،صفحة2008،رزوقيمال(.الدم

 ،وهذا ماتعرض المريض للقلق والتوتر في حياته اليومية يجعله في حلقة مفرغة يسودها الصراع �

اللذان يؤثران على عمل بنكرياس مما الكورتيزون  و الأدرينالينهرمون  إفرازيتسبب في زيادة 

 .يؤدي إلى ارتفاع نسبة سكر

  :علاج داء السكري-5

 إنما المتبعةالعلاجية  الإجراءاتمن المتعارف عليه انه لا يوجد علاج شاف لمرض السكري،وهدف   

 رضا(.المرض وللتقليل  من المضاعفات المحتمل حدوثها فيما بعد الأعراض وطأةهي للتخفيف من 

  :العلاجية المحددة لمرضى السكري هي الإجراءات أهمومن بين )91،صفحة2013شريقي،

  :الطبيالعلاج  �

هم من توصف لهم  2يكون المصابون بنمط عادة ما:الأقراصالعلاج عن طريق  �

لحمية خاصة وغذائهم تراقب فيه كمية المواد  أيضايخضع هؤلاء  أن،ويفترض الأقراص

نسبة  إفرازعلى خفض نسبة السكر في الدم للعمل على رفع  الأقراصالكربوهدرات،وتعمل 

عن بعض هذه  أمثلة،ومن الأنسولين

 :Dolipol,Glucidoral,Diabinese,Glutril,Daonil,Hemidoanilالأدوية

 .)178،ص2018بوفج،(

احد هرمونات الطبيعية التي يفرزها البنكرياس في الجسم،وظيفته تنظيم  هو :بالأنسولينالعلاج  �

الهرمون .بالداء الإصابةانعدامه يسبب  أوعملية استقلاب الكربوهيدرات في الجسم،نقصه 

نسبة الجرعات تحدد حسب كمية .حيوانية ويستعمل عن طريق الحقن أصولالمستخدم للعلاج ذي 

بعد  2لدى مرضى النمط وأحيانا،1نقص المواد وتعويضها،يستخدم عادة لدى المريض النمط
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 أوقاتظهور تعقيدات عدة مرات الحقن في اليوم يحددها الطبيب ويلتزم بها المريض في 

 .مفعول وسريع بطيء أنواعدة،وهو محد

استشفاء المريض لتعلم التقنية  أحياناالتحكم في هذا العمل يتطلب تدريبا للمريض وذويه ويتطلب 

 .)79،صفحة2009  عمران،(.وكذا ضبط الجرعات

في علاج داء  الأولىالوزن المثالي هو خطوة  إلىالوزن للوصول  إنقاص إن:تخفيض الوزن �

 القيام بنشاط جسدي متزايد من اجل صرف إلى بالإضافةالسكري الكاهلي 

 .)98صفحة1998الطيارة،(.الطاقة

تعني خطة الغذائية صحيحة تلازم المصاب بالسكري طوال حياته لضمان عدم :الحمية الغذائية �

 :التعرض للخطر المفاجئ وهي كالتالي

  .،الفواكه للحصول على الطاقةالأرزالبطاطا،العجائن، تتمثل في الخبز و الغلو سيداتمن 55%- 

  .للجسم اللازمةمن البروتينات كمصدر لمواد البناء 15%- 

  .من الدهون والشحوم30%- 

    .الأليافمن %35الى20من - 

  :العلاج النفسي �

 والأخصائيالعلاج الطبي العلاج النفسي من طرف المعالج  يصاحب:العلاج النفسي �

تواجه بالرفض لذا على الطبيب والمختص النفساني تقديم  بالسكري غالبا ما فالإصابةالنفساني،

معلومات حول مرضهم وكذا كيفية علاجه،والهدف من ذلك هو جعل المصاب يتقبل مرضه 

الدواء باقتناع بان البديل الوحيد مع  أو الأنسولينويتكيف مع العلاج وذلك بتقبله لتعاطي 

كل هذا بغاية  المأكولاتر،واحترام مقادير المداومة على مراقبة نسبة السكر في الدم باستمرا

الحياة وان يتعايش مع مرضه ويتعامل معه  إلىيغير نظرته  أنمساعدة المريض على 

 .)42-41،ص2019جعفر،(.بايجابية

هو وسيلة تستخدم للمقاومة والتخفيف من معاناة حالات التوتر، :العلاج بتقنية الاسترخاء �

 .)15،صفحة2017بلعباس،(...والانفعال،الغضب ،والقلق
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ممارسة التمارين الهوائية بشكل منتظم دون استثناء مرضى  إلىيحتاج الجميع :البدنية الأنشطة �

واستخدامه  الخلايا إلىتقلل التمارين الرياضية مستوى السكر في الدم عبر نقل السكر .السكري

جسدك  أن بما يعني الأنسولين إلىعلى زيادة الحساسية  أيضاوتعمل التمارين الرياضية .للطاقة

 ).https://mayoclinic.org.(خلايا إلىاقل لنقل السكر  أنسولينكمية  إلىسيحتاج 

  :تقبل ومعايشة داء السكريمراحل -6

على الحياة اليومية والنفسية للمريض  أثارهمامن السكري ولا يربطهما في  أساسينعياديا،يوجد نمطين 

 كاملا للحياة و إخلالاسنا ويسبب  الأصغرالذي يصيب الشريحة )1(سوى الاسم،السكري نمط 

بالمصابين سنا ومشكلاته ترتبط خصوصا  الأكبر،الذي يصيب عموما الشريحة 2والسكري نمط.السلوكات

ب في هوية جديدة،تحت تسمية السكري بالمرض تدخل المصا الإصابة أنالبدانة غير  أوبالسمنة 

يشمل تغييرا في صورة ذات المريض،نمط حياته،وكذا نشاطاته وربما  غالبا ما الأول،فظهور نمطه 

الدكتور أخصائي في السكري ومصاب به،واعتمادا على نموذج ،حدد خمس مراحل يمر .مشاريعه الحياتية

  :ياكتشاف السكر  بها الفرد،عند

للتشخيص  آليالتي تمثل دفاعا هشا ضد القلق،قلق التدمير،وتترجم برفض :الواقع إنكارمرحلة 1- 6

المستشفى ويحاول العيش كأن شيئا  أوقد يخرج المريض من العيادة "هذا ليس صحيحا،مستحيل"والعلاج،

  .لم يكن

لماذا "يبدي نوبات غضب  أن أومن المرض، أقوىانه  إظهارأين يحاول المريض :مرحلة الغضب2- 6

 .،تليها محاولة تقبل الجزئي للعلاجوالأطباءيبدي سلوكات عدوانية تجاه المعالجين  أو"؟ماذا فعلت؟ناأ

  .)84،ص2009،عمران(

يبدأ فيها مريض المصاب بالسكري باستيعاب فكرة مرضه،ويزور الطبيب المختص :مرحلة المساومة3- 6

نصائحه وتعليماته مع محاولات التفاوض معه على وضعه الصحي بين الحين  إتباعويبدأ في 

  ...،وطرق تعاطيها ومواعيدهاوالأدويةالمتعلقة بالمرض  وأفكارهرأيه  إبداءويحاول .والأخر



داء ا��
�ي   ا�
	� ا�����                                                                                 

 

 
28 

بعد استيعاب المريض لوضعه الصحي،تبدأ تظهر لديه مجموعة من الانفعالات السلبية  :الاكتئاب4- 6

والقلق،والضغط النفسي،وحتى الاكتئاب،وهو حالة مرضية يتخللها شعور بالتثبيط  كالإحباط

  . )165صفحة2018بوفج ،(.الانفعالي،والعجز الجسدي والنفسي

يستجيبون بنفس الكيفية  اتوماتيكيا،ومرضى السكري لا وأقد تبدأ جزئيا أو كليا :مرحلة التقبل5―6

،مراهق،أو راشد،دور المحيط،وشخصية يتحكم فيها جملة من العناصر،عمر المصاب،طفل إنماوالدرجة،

  .)85،صفحة2009عمران،(.المريض

  :جودة الحياة عند مرضى داء السكريأهمية -7

نسبيا ولسنين  متأخرفي وقت  إلاسيكولوجية  أهميةلم ينظر إلى جودة الحياة على أنها مسألة ذات    

عديدة ظلت جودة الحياة تقاس بالفترة التي تبقى فيها الحالة محل الدراسة على قيد الحياة بوجود المرض 

الطبية  المعايروالعلاج والواقع ،إن  أمراضاعتبار للعواقب النفسية والاجتماعية الناجمة عن  أيدون 

ق بجودة الحياة في ظل بعض الدراسات المتعل الأسريمحيطه  أوضعيفة الارتباط بتقسيمات المرض 

جودة الحياة عناصرها تشمل الوظائف الجسمية والوضع النفسي  إن الآنالسيكولوجية  أصبح يفترض 

ماضي بدأ الباحثين يعتبرون ذات صلة بالصعوبة والعلاج،ففي العقد ال والأعراضوالوظائف الاجتماعية 

جوانب نوعية الحياة لدى المرضى والمعاقين وذوي  النفسي الاجتماعي على انه جانب مهم من الأداء

صعوبات التعلم كما بدأ الباحثين بالاهتمام بالوظائف النفسية والاجتماعية باعتبارهما جوانب مهمة في 

  .تقدير نوعية الحياة

 :يلي دراسة جودة الحياة عند المريض المزمن نذكر منها ما أسباب توضح أهمية لقد ذكر تايلور عدة    

إن تحديد تأثير المرض على النشاط المهني والاجتماعي والشخصي للمريض وعلى حياته اليومية من -1

  .شأنه أن يزودنا بأساس مهم للعلاجات التي تصمم لغايات تحسين جودة الحياة

يمكن لمقياس جودة الحياة أن تساعده في تحدي نوع المشكلات التي تنشأ لدى المرضى المصابين -2

  .نمط معين،ومما لاشك فيه أن معلومات كهذه تساعد على بلورة المعالجات المطلوبة بأعراض من

  .تتناول هذه المقاييس تأثير المعالجات على جودة الحياة-3
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الذي  الأسلوباختيار  المعالجات، فيمكنناجودة الحياة في المقارنة بين من الممكن استخدام المعرفة -4

  .حياةعلى جودة ال تأثير أدنىيكون له 

القرار على اختيار العلاجات التي تزيد من  أصحابتساعد  إنيمكن للمعلومات المتعلقة بجودة الحياة -5

تزودهم بفرص  أنجودة حياة ممكنة ،كما يمكن لها  أفضلفرص البقاء ،وتتيح للمريض في الوقت نفسه 

  .)31-30،ص2019عطا الله،(.أخرىالموازنة بين الكلفة العلاج وجدواه من جهة ،وجودة الحياة من جهة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



داء ا��
�ي   ا�
	� ا�����                                                                                 

 

 
30 

   :خلاصة

الشائعة في العالم الذي لم يرحم صغيرا كان  الأمراض أهمنستنتج أن داء السكري من بين  الأخيرفي   

وحرص على تغير نمط حياة اليومي كفيل  الطبية المهمة التعليمات وإتباعكبيرا ،لهذا يبقى تشخيص  أم

ومما تم عرضه في الفصول السابقة سنقوم بدراسة ميدانية للكشف .جودة الحياة لهم والعيش بسعادة يتحقق

  .عن مستوى جودة الحياة لدى المرضى المصابين بداء السكري

    

  

  

  

    

    

    

    

    

 



 

  الجانب التطبيقي



 

  

  لدراسة منهجية:الفصل الثالث

   تمهيد

 .الدراسة الاستطلاعية •

 .الدراسة الأساسية •

 .الدراسةمنهج  �

 .الدراسةمجموعة  �

 .الدراسةأدوات  �

 خلاصة الفصل
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  :تمهيد

يتناول هذا الفصل الدراسة الاستطلاعية والدراسة الأساسية المتكونة من منهج الدراسة ومجموعة    

  .الدراسة وأدوات الدراسية

  :الدراسة لاستطلاعية-1

هم الخطوات التي يقوم بها الباحث خلال بحثه العلمي ،ويتمثل تعتبر الدراسة الاستطلاعية من أ   

 إلى بالإضافةالدراسة  إجراءالدراسة من عينة الدراسة،المكان ،وظروف  عناصرالغرض منها هو اختيار 

 الإشكاليةالتحقق من الاختبارات المستخدمة وجمع أكبر عدد ممكن من المعلومات حول الموضوع،ولبناء 

  .الإجرائيةوتحديد المفاهيم  الفرضيات وصياغة

  :وقد هدفت الدراسة الاستطلاعية إلى   

  ).مستشفى سور الغزلان(استطلاع مكان إجراء الدراسة - 

  ).مصابين بداء السكري(تحديد مجموعة الدراسة - 

  .تعديل فرضيات بناء على ملاحظتنا في الواقع- 

 والأطباء الأساتذةلقاءات مع  وإجراءاطلاع النظري على الكتب والمجالات والدراسات السابقة - 

  .المختصين لاستفادة من خبراتهم

وقد تهدف دراستنا إلى معرفة جودة الحياة لدى مصابين بداء السكري في مستشفى سور الغزلان بالبويرة 

مقابلة مع  إجراءومسؤول الجناح عن  الأطباء،لكن لم يسمح )2021-2020(خلال السنة الجامعية 

 إجراءالجانب التطبيقي من المذكرة وهذا ما تعذر علينا  إلغاءا تم شي مرض كرونا،كمالمرض بسبب تف

 .عرضنا لجوانب الاستطلاعية منهجيا إلى أدىوتطبيق مما 
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  :الأساسيةالدراسة -2

انطلاقا من طبيعة الدراسة والبيانات المراد حصول عليها لمعرفة مستوى جودة الحياة :منهج الدراسة1- 2

المصابين بداء السكري ارتأينا إلى استخدام المنهج العيادي الذي يسمح لنا بالملاحظة  الدقيقة لدى 

  .من خلال عدة تقنيات كدراسة الحالة ،المقابلة ،الملاحظة وغيرها والمعمقة للحالات

 يعانون منمن تشخيص وعلاج الذي يستهدف منهج أنه   إلىاالله عبد الحي  والمنهج العيادي حسب عبد 

  .)31،ص2003عبد المعطي ،( .مشكلات سلوكية واضطرابات نفسية

نتيجة صعوبة  إليهاتمثل العينة المجتمع الكلي الذي سحبت منه بحيث يتم لجوء :مجموعة الدراسة2- 2

  .تتطلب كثير من الجهد والوقت لأنهابسبب صعوبات الاقتصادية ونظرا  الأفرادتطبيقها على جميع 

البحث على العينة القصدية نظرا لطبيعة الدراسة بحيث تسمى العينة القصدية لان بحيث اعتمدنا في هذا 

  :ضمن معايير الباحث يقصد كل فرد من مفردات العينة

غير معتمدين على  2،والأنسولينمعتمدين على  2حالات  4(مصابين بداء السكري  يكونواأن - 

  .سنة20تقل عن  كما لا)ذكور وإناث(ة بمستشفى سور الغزلان وأن تتضمن عينة الدراس) الأنسولين

  .اعتمدنا في هذه الدراسة على مقابلة نصف موجهة ومقياس جودة الحياة :أدوات الدراسة3- 2

دون التدخل،  هي حين يطلب المختص النفسي  من المفحوص التكلم بكل حرية:المقابلة نصف موجهة

بهدف جمع أكبر قدر من المعلومات لاستخدامها في البحث .وإنما يوجه المقابلة على حسب ما يخبره به

العلمي و تعرف على المشكل المريض والإحاطة بها لمساعدته على إيجاد حلول،ولإجراء هذه المقابلة 

  :محاور هي  أربعوتحتوي على استعملنا أبعاد جودة الحياة 

الهدف منه هو التعرف على المصاب وجمع معلومات . بيانات الشخصية: لأولاالمحور  �

 .عنه

الهدف منه هو كيفية اكتشاف المصاب بالمرض وتاريخ .التاريخ المرضي:الحور الثاني �

 .بها إصابته

الهدف منه معرفة مدى تأثير المرض على حياته .الحالة الاجتماعية:المحور الثالث �

 .ريةالأسالاجتماعية وعلاقاته 
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الهدف منه هو معرفة مدى تأثير المرض علة حالته .الحالة النفسية: المحور الرابع �

 .النفسية

  .)01أما البنود مرفقة في قائمة الملاحق رقم (  

  :مقياس جودة الحياة -2

الصادر عن منظمة whoجاء هذا المقياس كاختصار لمقياس جودة الحياة المئوي :وصف المقياس2-1

،عندما بدأ قسم الصحة العقلية لمنظمة الصحة العالمية في 1991عام  إعدادهالصحة العالمية الذي تم 

يغطي الجوانب المختلفة لجودة .دولة لبناء مقياس عالمي لقياس نوعية الحياة 15مشروع بحثي في  إعداد

دير جودة الحياة المتعلقة بالصحة،وكان الهدف التقليدية لتق الأدواتالحياة التي تناولتها ولم تتناولها 

من خلال  إعدادهلتقييم جودة الحياة يمكن استعمالها بشكل واسع تم  أداةللمشروع هو تصميم  الأساسي

لغة، حيث طبقت الصيغة الاستطلاعية  12مركزا ميدانيا تابعة لمنظمة الصحة العالمية وترجم ل 15

فة عبر العالم لتنتهي لعشر مركزا ميدانيا بلغات مخت 15صيغة في بندا، واستعملت هذه ال 235 الأصلية

 WHOQOL Brefإلىمجالا من مجالات الحياة والذي اختصر فيما بعد  24بند شملت  100 إلى

  :بند تقيس جودة الحياة في ست مجالات وهي الممثلة في الجدول التالي 26المكون من 

 .الصحة الجسدية �

 .الصحة النفسية �

 .الاستقلاليةمستوى  �

 .العلاقات الاجتماعية �

 .البيئة �

 .)148،ص2018حمزة،(.الصحة الروحية �

  :الخصائص السيكومترية للمقياس 2-2

  : أولا الثبات

  حساب ثبات المقياس جودة الحياة عن طريق التجزئة النصفية كما هو موضح في الجدول-أ

  .التجزئة النصفيةيوضح معامل ثبات مقياس جودة الحياة عن طريق :01جدول رقم 
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  معامل سبيرمان  معامل بيرسون  العينة  المتغير

  0.96  0.92  30  جودة الحياة

  

وهي )0.92:(لجزئي مقياس جودة الحياة يقدر ب رسونيمن خلال الجدول الموضح نلاحظ أن قيمة ب

قيمة عالية لكن هذه القيمة تعتبر قيمة الثبات نصف الاختبار فقط لذا كان لزام تصحيح طوله بمعامل 

  .وهي قيمة عالية جدا)0.96:(ستبانة ككلسبيرمان براون فكانت قيمة ثبات الإ

  :حساب ثبات مقياس جودة الحياة عن طريق ألفا كرونباخ- ب

  .يوضح معامل ثبات مقياس جودة الحياة عن طريق معامل ألفا كرونباخ:02جدول رقم 

  كرونباخ ألفامعامل   العينة  المتغير

  0.94  30  جودة الحياة

  .وهي قيمة عالية)0.94(كرونباخ هي  ألفاقيمة  أنيتضح لنا من الجدول  

 أنكرونباخ يمكن قول  ألفامن كل ما سبق،وبعد حساب الثبات عن طريق التجزئة النصفية ومعامل    

  .مقياس جودة الحياة يتميز بثبات عالي جدا

  :ثانيا الصدق

  :تم حساب صدق مقياس جودة الحياة بنوعين من الصدق،الصدق التميزي والصدق الذاتي كالتالي   

  :جودة الحياة حساب الصدق التمييزي لمقياس-أ

من العينة  الأدنىمن العينة ) %27(تم حساب الصدق التمييزي عن طريق حساب الفروق بين قيمة   

العليا من العينة  من العينة) %27(،و)المتحصلين على اقل درجات(و)فرد30(المتكونة من

  :،وكذلك كانت النتائج كالتالي)الدرجات أعلىن على يلالمتحص(السابقة

  الصدق التمييزي لمقياس جودة الحياة:03جدول رقم 
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  العينة
المتوسط 

  الحسابي
Tالمحسوبة  Tالدلالة  درجة الحرية  المجدولة  

  96.88.37  8  العليا
8.72  2.15  14  

دالة عند 

  56.63  8  الدنيا 0.05

عند درجة الحرية ) 8.72(المحسوبة قد بلغت) T(قيمة  أنمن خلال الجدول أعلاه نلاحظ  

،ومنه يمكن القول أنه )2.15(المجدولة ذات القيمة ) T(،وهي اكبر من قيمة)0.05(ومستوى الدلالة)14(

بين المجموعتين العليا والدنيا،وبالتالي فإن لمقياس جودة الحياة القدرة  إحصائيةتوجد فروق ذات دلالة 

  .والضعاف الأقوياء الأفرادالتمييز بين قدرات  على

  :الصدق الذاتي - ب

،ومنه يمكن القول أن )0.97(وهو الجذر التربيعي لمعامل الثبات وبعد حسابه  تحصلنا على القيمة التالية

وضع  عليها من الصدق عالية جدا،وبالتالي فإن مقياس جودة الحياة صادق ويقيس ما المتحصلالقيمة 

  .)54-52،ص ص2017عمرون،(.لقياسه

من العبارات إجابتك عليها تساعدني على معرفة اتجاهك فيما يلي مجموعة :كيفية تطبيق المقياس  3- 2

تجيب بما  أن، فالمطلوب منك ، هو  الأسئلةصحيحة أو خاطئة على  إجابةتوجد  نحو الحياة ، لا

 إجابةتختار سوى  أنيتناسب مع رأيك الشخصي بوضع دائرة حول الحرف الذي يناسبك ولاحظ جيدا 

  .واحدة لكل بند

  :مقياس جودة الحياة تصحيحطريقة  4- 2

لهذه الفقرات من  الإجابةمجالات،كما تكون  أربعةفقرة موزعة على  26الحياة من  تكون مقياس جودة   

كبيرة جدا لها  بدرجةتنطبق : ذي التدرج الخماسي ويشمل البدائل التالية) Likert(ليكرت  أسلوبخلال 

طبق بدرجة درجات،تن) 3(بدرجة متوسطة ولها درجات،تنطبق ) 4(درجات ،تنطبق بدرجة كبيرة ولها ) 5(

درجة واحدة،وتعكس في حالة الفقرات السلبية ) 1(درجتين وتنطبق بدرجة قليلة جدا ولها )2(قليلة ولها 

بحيث كلما ارتفعت ) 130- 26(لمقياس نوعية الحياة، وتراوحت درجات مقياس جودة الحياة ككل بين

  .ستوى مرتفع من جودة الحياةالمفحوص لديه م أن إلىدرجة كان مؤشرا 
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ولغايات تفسير المتوسطات الحسابية، ولتحديد مستوى نوعية الحياة لدى المرضى المصابين بداء    

ثلاث  إلىدرجات،ونضيف المستوى )5- 1(السكري تم تحويل العلامة وفق المستوى الذي يتراوح من 

القيمة العليا ناقص القيمة الدنيا لبدائل  الآتيةمستويات عالية ومتوسطة ومنخفضة وذلك وفقا للمعادلة 

  :أي مقسومة على عدد مستويات الإجابة

 
(���)

�
=  

�

�
هذه القيمة تساوي طول الفئة وبذلك يكن مستوى المنخفض لنوعية الحياة لدى  1.33= 

  2.33=1.33+1المرضى المصابين بداء السكري من 

  3.67=1.33+2.34والمستوى المتوسط من 

  .)142،ص2017طشطوش والقشار،(.5=3.68المرتفع لجود الحياة من والمستوى 

  .)02أما البنود المقياس مرفقة في قائمة الملاحق رقم (    
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  :خلاصة الفصل

،ونظرا لظروف لم نتمكن من إتباعهافي هذا الفصل المتمثل في منهجية الدراسة التي لابد من الباحث    

لدراسة التطبيقية وتسجيل نتائج البحث بتطبيق المقابلة والمقياس، وبالتالي تم إلغاء التنقل لمختلف المراكز 

  .فصل عرض وتحليل ومناقشة النتائج
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  :خاتمة

من متطلبات وقدرات جسمية ومادية  الإنسانيمتلكه  جودة الحياة هي الرضا والعيش بسعادة في ظل ما   

والقناعة بها،فهي ترتبط بعلم النفس الايجابي،لذا خصصنا دراستنا حول جودة الحياة لدى فئة معينة من 

المجتمع وهم المصابون بداء السكري ،لما يحمله المرض في طياته من تأثيرات وعقبات في الحياة الفرد 

ة، إلا أن هذه الفئة بات تسعى لتكيف مع الوضع وحالة الراهنة، الدراسات الحالي أكدته وهذا ما.اليومية

ونقترح القيام بعدة  لأن هذا المرض أصبح داء العصر وليس بالعائق الذي يمنعه عن استمرارية في الحياة

  .دراسات في هذا المجال وانطلاقا من دراستنا الحالية ولكن ميدانيا ليس فقط نظريا

  :مقترحات •

  .المزمنة الأمراضتشجيع على القيام ببحوث في ميدان علم النفس في مجال جودة الحياة لدى - 

  .إجراء المزيد من البحوث والدراسات التي تتعلق بجودة الحياة لدى هذه الفئة- 

قيام بدراسات تكون وصفية ومقارنة بين جودة الحياة عند المصابين بداء السكري والعاديين،أو دراسات - 

  .ة مع المزمنةمقارن
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  :باللغة العربية
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  . متى وكيف كان ردة فعلك عند التشخيص.بداء السكري لإصابتككيف كان تشخيصك - 
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  .الآخرينبداء السكري بعلاقتك مع  إصابتك أثرتهل - 

  .والأقارب الأهلكيف هي علاقتك مع - 

  هل تشعر بوجود الدعم والسند العائلي والاجتماعي- 
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  .هل تسعى لتحسين مظهرك الخارجي- 

  .الحالة النفسية:الرابع المحور

  .بحياتك راضٍ  أنتهل - 

  .بداء السكري إصابتكهل تقبلت - 

  .اللازمة والأدويةضة الغذائية والريا ةهل تتبع الحمي- 
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  .بداء السكري إصابتكهل تشعر بسعادة بعد - 
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    02رقم :ملحق 

  .مقياس جودة الحياة من إعداد منظمة الصحة العالمية التعليمية

إجابة صحيحة  ولا توجديهدف هذا المقياس إلى التعرف على اتجاهك نحو الحياة ورأيك ببعض جوانبها،

أو خاطئة على أسئلة،فالمطلوب منك،هو أن تجيب بما يتناسب مع رأيك الشخصي على البنود 

كل منها خمسة اختيارات وعليك تحديد اختيار واحد يناسبك بوضع دائرة حول حرف هذا  وأمامالتالية،

عنه، وعلم  الإجابةد دون الاختيار، ولاحظ جيدا أن تختار سوى إجابة واحدة فقط لكل بند، ولا تترك أي بن

  .ستحاط بالسرية التامة ولا يطلع عليها أحد وتستخدم لأغراض البحث العلمي فقط إجابتكأن 

  :البيانات العامة

  :الاسم- 

  :السن- 

  العبارة  الرقم

01  
  هو تقديرك لنوعية الحياة؟ ما
جيدة )ه(جيدة  سيئة ولا لا)د(جيدة إلى حد ما )ج(سيئة إلى حد ما )ب( سيئة جداً )أ(

  جداً 

02  
  هو مدى رضاك عن حالتك الصحية؟ ما
راضي ولا غير راضي  لا)د(ما  غير راضي نوعاً )ج(ما  راضي نوعاً )ب(راضي جدا )أ(
  غير راضي أبداً )ه(

03  
  من رأيك إلى أي مدى يمكن أن يؤدي مرضك إلى عجزك عن القيام بالعمل؟

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(

04  
  حتى تستمر حياتك،ما المقدار الرعاية التي تحتاج إليها؟

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(

05  
  ما مدى استمتاعك بالحياة؟

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(

06  
  ما مدى شعورك بوجود معنى لحياتك؟

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(



 

07  
  أي مدى يمكنك التركيز عقلك ببساطة؟ إلى

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  في الحياة؟  بالأمنمدى شعورك   08

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  ما مدى الاهتمام الصحي في بيئتك الطبيعية؟  09

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  الكفاية والفاعلية الكافية للقيام بواجبات الحياة اليومية؟ هل لديك  10

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  هل أنت متقبل لبنائك الجسدي؟  11

  جيد جداً )ه(لا سيئ ولا جيد )د(ما  جيد نوعاً )ج(ما  سيئ نوعاً )ب(سيئ جدا ً )أ(
  احتياجاتك؟ لإشباعهل أنت كفء   12

  جيد جداً )ه(لا سيئ ولا جيد )د(ما  جيد نوعاً )ج(ما  سيئ نوعاً )ب(سيئ جدا ً )أ(
  في حياتك اليومية؟ إليهامدى توافر المعلومات اللازمة والتي تحتاج  ما  13

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  إلى أي مدى تتوافر لديك الفرصة للراحة والاسترخاء؟  14

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  كم أنت قادر على التنقل هنا وهناك؟  15

  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ(
  إلى أي مدى أنت راضي عن نومك؟  16

ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  لواجباتك اليومية؟ أدائكمدى رضاك عن  ما  17
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  مدى رضاك عن قدرتك على العمل؟ ما  18
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  مدى رضاك عن نفسك؟ ما  19
ما  جيد نوعاً )د(غير راضي راضي ولا  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(



 

  راضي جداً )ه(
  مدى رضاك عن علاقاتك الشخصية؟ ما  20

ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  مدى رضاك عن حياتك الجنسية؟ ما  21
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  ؟أصدقائكالمساندة الاجتماعية التي يقدمها لك  عن كم أنت راضياً   22
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ( 
  راضي جداً )ه(

  سكنك أو المكان الذي تعيش فيه؟ مدى رضاك عن ما  23
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ( 
  راضي جداً )ه(

  الخدمات الصحية التي يقدمها المجتمع؟مدى رضاك عن هو  ما  24
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  مزاجك ورحلاتك؟مدى رضاك عن هو  ما  25
ما  جيد نوعاً )د(راضي ولا غير راضي  لا)ج(ما  سيئ نوعاً )ب( غير راضي أبداً )أ(
  راضي جداً )ه(

  كم مرة شعرت فيها بالحزن، الاكتئاب،والقلق؟  26
  بدرجة بالغة)ه(كثيرا )د(بدرجة متوسطة )ج(بدرجة قليلة )ب( ليس دائماً )أ( 

  


