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 المحاضرة الثانية بعنوان

 تابع مفهوم علم الاجتماع الطبي ومجالاته الأساسية

 

 المحاور:

 ثالثا  :

-: مجالات علم الاجتماع الطبً ومٌادٌنه وٌتضمن  

ض.دراسة الصحة والمر -أ  

ة.دراسة التنظٌمات الطبٌ -ب  

ض.ستجابة الطبٌة والاجتماعٌة للمرالا -ج  

.دراسة العلاقة بٌن الأطباء والمرضى -د  

.دراسة الطب المجتمعً -هـ  

 رابعا  :

ا.جتماع بالطب ومدى الالتقاء بٌنهمعلاقة علم الا  

 

 ثالثا : مجالات علم الاجتماع الطبي وميادينه:

بضرورة اهتمام علم الاجتماع بدراسة  0551السنوي عام  دعت أعضاء الرابطة السوسٌولوجٌة البرٌطانٌة فً اجتماعها

، ذلك العلم الذى ٌمثل حلقة الوصل بٌن 0561 وبالتالً فقد عجل هذا الموقف من نشأة علم الاجتماع الطبً عام الطب،

ة الاجتماعً هً المنشور الرسمً للجمعٌ والطب وازداد تطوراً حٌنما أصبحت دورٌة الصحة والسلوك علمً الاجتماع

.السوسٌولوجٌة الأمرٌكٌة  

وكما ٌقول "مٌكانٌك" أن مجال علم الاجتماع الطبً لٌس وبزغت له فروع ومجالات متشعبة ، وظهرت مداخل متباٌنة،  

 متباٌنة فً آن واحد ، ومع تعدد الخٌوط إلا أنه اهتم بكثٌر من خٌطا واحداً ولكنه ٌشكل مجموعة من الخٌوط لها اتجاهات

 المزمن ومشكلة إدمان الكحولٌات والمخدرات، ومشاكل شرح وتغٌر أسباب المرض وخاصة المرضالموضوعات مثل 

ء بدراستها العلاقة بٌن الأطبا ما أن من أهم المجالات التً اهتم بها هذا النوعك السن ، والاضطرابات السلوكٌة ،

 الحٌاة الٌومٌة للطبٌب ، ودراسة اسةودر الاجراءات الإدارٌة وأسالٌب التشخٌص والعلاج، والمرضً والعلاقة بٌن

 تتمشى مع احتٌاجات المرٌض الفعلٌة ، والاهتمام لكى الصحٌة التً تقدم للمرٌض وذلك بمحاولة تقٌٌمها  الخدمات

.بالرعاٌة الصحٌة  

 أخرى من أهم المجالات التً اهتم ناحٌة وتعتبر دراسة العلاقة بٌن الموت والمرض من ناحٌة والعوامل الاجتماعٌة من

 كان ٌرجع اسباب المرض إلى عملٌات بٌوكٌمائٌة وفسٌولوجٌة من ناحٌة وإلى بها علم الاجتماع الطبً، فبعد أن

 ٌف بعد ثالث وهو البعد الاجتماعًأن ٌض إجراءات التشخٌص والعلاج من ناحٌة أخرى استطاع علم الاجتماع الطبً
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 للعلاقة بٌنووصف  المسببة للأمراض كالطبقة الاجتماعٌة والعمل والتعلٌم والزواج والعائلة اعٌةالمتعلق بالعوامل الاجتم

 قدات والتجربة على أسباب المرض ،الصحً وأثر أنساق المعت بعض العادات الاجتماعٌة والشخصٌة وعلاقتها بالسلوك

.الإنسانٌة جٌةأصبحت هذه العوامل الاجتماعٌة مكملة لتحلٌل الظاهرة البٌولو وبذلك  

التً تؤدي إلى فهم الطب والمواقف الطبٌة  وعلى هذا فقد انصب اهتمام علم الاجتماع الطبً على العدٌد من المجالات

-:المتنوعة على النحو التالً  

 أ- دراسة الصحة والمرض.

وتؤثر  الاجتماعٌة التً تتأثرس والحالة العمر والجن ٌرى علماء الاجتماع ان هناك الكثٌر من السمات الدٌموجرافٌة مثل 

ً كما تؤثر المعاٌٌر أٌضاً ف كما أن العوامل الثقافٌة أٌضاً تؤثر فً الإحساس بالصحة والمرض، فً صحة الأفراد،

ومن هنا نجد  الإنسان سلٌما تماماً من الناحٌة البٌولوجٌة والعقلٌة والاجتماعٌة ، التعرٌف الاجتماعً للصحة بمعنى كون

.مرض ما هً إلا محددات اجتماعٌةأن الصحة وال  

 المرٌض الذي ٌعانً من بعض الأمراض من المنظور وحٌنما نحاول معرفة الفرق بٌن الشخص السلٌم والشخص

-: السوسٌولوجً علٌنا مراعاة ما ٌلً  

 والبٌئٌة التً الطبقة الاجتماعٌةفضلاً إلى معرفة نوعٌة  معرفة العمر والجنس والحالة الاجتماعٌة والوظٌفٌة للمرٌض -0

.إلٌها هذا الشخص ٌنتمى  

.اعتماده على الآخرٌن معرفة نشاطات الفرد الفردٌة وتفاعلاته وعلاقاته ومدى -2  

أنماط المرض الموجودة فً خدمات العلاج له و تكرار الحالة المرضٌة عنده ومدى وجود العلاج ومدى إتاحة -3

.حالته المرضٌة وتحدٌد المجتمع  

بتحدٌد نوعٌة المرض الأفراد لمعرفة أعراض المرض وعلاقة ما ٌلاحظه محاولة توجٌه -4  

المجتمعات المختلفة ومستوى التقدم التكنولوجً داخل  محاولة تصنٌف الحالات إلى مرضٌة وأخرى غٌر مرضٌة فً -5

.مجتمع كل  

 خاصة عندما ٌركز على لصحة والمرضوالثقافٌة ل أن علم الاجتماع الطبً ٌولى اهتماماً للاستجابات الاجتماعٌة

 ى تعرٌفاتهم واستجاباتهم للأعراضتحسٌنها وعل الناس حول صحتهم والإجراءات الوقائٌة للحفاظ علٌها أو تصورات

العلاج، وتوجد مداخل اجتماعٌة  الاتجاهات المتنوعة والسلوك المتباٌن على طرٌق المرض ونجاح والأمراض وآثار

تؤثر فً المرض والآخر مدخل  بدأ من الدراسات المكثفة للعوامل الاجتماعٌة التًالمرض أولها  متعددة اهتمت بدراسة

.الدٌموجرافٌة وأثرها على الاضطرابات النفسٌة سوسٌولوجً ٌحاول دراسة العوامل  

  على أثر بعض العوامل الاجتماعٌة الدٌموجرافٌة للتعرف ومن الدراسات التً أجرٌت أٌضا واهتمت بتحلٌل المتغٌرات

 "Golb "أجراها  التً تلك هً المرضٌة الحالات بعض على   

غالبا ما ٌكون له العلاقة بالسلوك العقابً للأبوٌن،  م والتً أكد فٌها أن كثٌر من الأمراض التً تحدث للشباب0565عام 

.هذه الدراسة إلى تكوٌن نظرٌة عن أسباب المرض وقد أدت  
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 ب- دراسة التنظيمات الطبية:

 التً ٌنتمً إلٌها الأطباء ، فإذا كانت المستشفى هً أحد الاجتماع الطبً بالبحث فً التنظٌمات والنظم الطبٌةٌهتم علم 

 الاهتمام السوسٌولوجً فً فهم وظٌفة هذا النظام وكٌف النظم الموجودة فً هذا التنظٌم الطبً ، فإننا سوف نركز على

 وتركزها على التعلٌم الطبً وتدرٌب الأطباء على عمل علٌمٌةتطورت هذه الوظائف وبخاصة بعد انتشار وظائفها الت

.ورعاٌته خدمات نافعة للمستشفى وذلك عن طرٌق خدمة المرٌض  

 التعقٌدات البٌروقراطٌة فً المستشفٌات ، الدور الذى ٌلعبه علم الاجتماع فً فهم ولقد ركزت الدراسات الاجتماعٌة على

فً هذه  البٌروقراطٌة وعدد من المراكز المتسلسلة جده ٌشمل على عدد من الأبنٌةن فإذا نظرنا إلى أي تنظٌم فً مستشفى

.المراكز مجموعة من الوظائف الخاصة بها الأبنٌة ، ولكل مركز من هذه  

Kingstone ى قام بها "نبٌل حنا" بمستشف ومن الدراسات الهامة التً اهتمت بدراسة التنظٌمات الطبٌة دراسة    

 أو بٌنهم وبٌن بٌن فرٌق التمرٌض ببعض ظواهر التفاعل الاجتماعً داخل عنبر جراحة الرجال سواء بإنجلترا وخاصة

وبٌن  على أن الاهتمام الأكبر كان موجها لوصف العلاقات بٌن فرٌق التمرٌض المرضى أو بٌن المرضى وبعضهم ،

.المرضىوبٌن  المرضى نظراً لأن فرٌق التمرٌض هو الفرٌق الفعال بٌن فئة الأطباء  

والظواهر السائدة فً عنبر مستشفى كٌنجزتون لتخطى  أي أن هذه الدراسة حاولت أن تقدم وصفاً للتنظٌم والعلاقات

.النظرٌة إلى الاهتمام التطبٌقً بالصحة والمرض الأهداف  

 ج- دراسة الاستجابة الثقافية والاجتماعية للمرض:

، وذلك من أجل فهم الجوانب الإنسانٌة للصحة  الاجتماعٌة والثقافٌةإن المجال الطبً فً حاجة ماسة إلى المعرفة 

بالسمات الشخصٌة والاعتبارات  العلاقة بٌن الطبٌب المعالج والمرٌض ، وكٌف تتأثر هذه العلاقة والمرض وبخاصة

الاجتماعٌة للرعاٌة الجانب الأبعاد  الاجتماعٌة لكل منهما، وقد أطلق أحد الدارسٌن على هذا الاجتماعٌة كالأدوار

.الصحٌة  

العدٌد من الموضوعات والمجالات التً تركزت حول  لقد انصرف اهتمام علم الاجتماع الطبً نحو تناول ومعالجة

والتفسٌرات التً تدور حوله وأنماط ونماذج السلوك التً  المرض والعوامل المؤثرة علٌه فً الثقافات المتباٌنة ، مفهوم

.التشخٌص والعلاج والأسالٌب المتبعة فً ذلك هة مخاطر المرض ، ودور المعالجٌن التقلٌدٌٌن فًالأفراد لمواج ٌتبعها  

التفسٌرات التً تزخر بها الجماعات، فمنها ما ٌرجع  وتكشف هذه الرؤٌة الثقافٌة لمفهوم المرض والعلاج العدٌد من

.المرض على عوامل مادٌة وأخرى غٌبٌة أسباب  

والأسالٌب الثقافٌة للحٌاة، وبٌن تعرٌفات الصحة  الثقافً تناول العلاقات بٌن محتوى الثقافةوبالتالً ٌتضمن المدخل 

الفعل تجاهه، وٌلعب السٌاق الثقافً دورهو  للمرض، فهً التً تحدد كٌفٌة إدراك المرض والتعبٌر عنه ورد والاستجابة

إلٌها، والأشخاص المسئولٌن عن  تً نعزوهاالحالات والظروف المرضٌة التً ندركها والأسباب ال الآخر فً تحدٌد

بالبدوي ، والأمراض  الثقافة المصرٌة مرض البلهارسٌا بالفلاح ، والأمراض الجلدٌة تقٌٌمها وتعرٌفها ، كأن تلصق

.العصبٌة والنفسٌة بالحضري...إلخ  

 د- دراسة العلاقة بين الأطباء والمرضي:

 والمرٌض على أساس أنها لا تقتصر على مجرد التشخٌص بٌن الطبٌباهتم علم الاجتماع الطبً بدراسة العلاقات 

ً  والعلاج فقط ، وإنما تمتد لتشمل الاهتمام بالجانب الإنسانً .أٌضا  
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كثٌر  علاقة الأطباء بالمرضى كظاهرة اجتماعٌة، فلقد استطاع لذا فقد قدمت الكثٌر من الأبحاث معلومات متراكمة عن

ً  ات هذه العلاقةمن علماء الاجتماع بوصف مكون .باعتبارها نسقاً اجتماعٌاً فرعٌا  

التراث المهتم بدراسة الدور الاجتماعً لكل من  إن البحث المهتم بموضوع العلاقة بٌن الأطباء والمرضى نجد فٌه أولاً 

ن من هذا الجانب "تالكو الذي ٌرتكز على المعاٌٌر الثقافٌة وكان أول من اهتم بهذا الموضوع الطبٌب والمرٌض

بتحدٌد دور  م لذى تناول قضٌة العلاقة بٌن الطبٌب والمرٌض، واهتم0551 بارسونز" فً كتابه النسق الاجتماعً عام

بكل دور ، وأكد على أن معرفة متطلبات الدور ٌساعد على تٌسٌر كل من الطبٌب والمرٌض ولحقوق والواجبات المتعلقة  

الطبٌب  من "سازاس و هولاندر" إلى تصور بارسونز للعلاقة بٌنوأضاف كل  الانسجام والتكامل فً العلاقة بٌنهما

الأطباء والمرضى إلى نمط الاٌجابٌة من جانب الطبٌب  والمرٌض أبعادا أخرى شملت تصنٌف أنماط العلاقات بٌن

الطبٌب ثم نمط المشاركة المتبادلة بٌن  جانب المرٌض ، ونمط الارشاد من الطبٌب والتعاون من المرٌض ، والسلبٌة من

ة لخبراته العملٌة والفنٌ والسٌطرة وكٌف أن الطبٌب ٌمثل موقف السٌطرة وذلك نتٌجة والمرٌض، وأخٌراً نمط التبعٌة

.حل مشكلته الصحٌة ٌكون فً ٌد الطبٌب ولذلك ٌكون تابعاً له ولوضعه المهنً المتخصص واعتقاد المرٌض بأن  

 ارسونز فً تجدٌد دور الطبٌب والمرٌض مجموعة عواملب كما أضاف كل من "باترٌك واسكامبلر" إلى نموذج

الطبٌب  بالتنظٌم العلاجً ذاته باعتباره عوامل تؤثر فً علاقة اجتماعٌة أخرى ، فضلاً عن العوامل التنظٌمٌة المتعلقة

ً  توفٌر المعطٌات التً انعكست من ناحٌة على هذه فً  والمرٌض وقد أسهمت الخبرات الأمبرٌقٌة  التصورات دعما

.وتطوٌراً   

البعض  وٌمكن تصنٌف هذه الخبرات الأمبرٌقٌة على أساس أن وساعدت من ناحٌة أخرى على تعمٌق فهم هذه العلاقة

سكوبك" " اتصال لها أدواتها وعواملها المؤثرة فٌها ، ولذا فقد اهتم اعتبر العلاقة بٌن الطبٌب والمرٌض بمثابة عملٌة

وتفسٌر لماذا ٌفشل  واستطاع أن ٌكشف على المشكلات اللغوٌة الممكنة ، الطبٌب والمرٌضبتحلٌل المحادثة التً تتم بٌن 

.الآخر الأطباء والمرضى فً فهم كل منهما  

فً إطار ما ٌعرف بالفرص السائحة لدراسة السلوك  ٌرى عالم الاجتماع أن المٌدان الطبً ٌمكن أن ٌقدم لنا الكثٌر

الإنسانٌة ، وتتشابه دراسة المرض فً  العلاقات بٌن المرض والجماعات وهذا الفصل مخصص لتناول ، الإنسانً

الأخٌر من الدراسة قامت محاولة لفهم  عدة وجوه مع دراسة المرض عند الفرد ، فبالنسبة للنوع الجماعات الإنسانٌة فً

.من بنً الإنسان فً ضحاٌاه عن طرٌق دراسة تأثٌراته الكٌمٌائٌة والحٌوٌة والفسٌولوجٌة تطورات المرض وذلك  

بالمرض؟ وما هً نوع التأثٌر فً بناء وظٌفة الكٌان  وقد ثارت تساؤلات عدٌدة دارت حول أي أجزاء الجسم تتأثر

أن ٌقدم لنا دراسة العلاقة بٌن المرض والجماعات  للإنسان؟ كٌف نقى الجسم نفسه؟ وعلى نفس الوتٌرة ٌمكن العضوي

ذلك : التساؤلات السابقة، ومع تساؤلات نشبه إلى حد بعٌد الإنسانٌة  

المرض فً بناء ووظٌفة الجماعات الإنسانٌة؟ وما هو  ما هو حجم المرض وأٌن ٌكمن فً المجتمع الإنسانً؟ كٌف ٌؤثر

الجماعات لتقً نفسها من الأمراض؟ تدبٌر  

الاجتماعٌة والتنظٌمٌة التً تؤثر فٌها وعلاقتها  واهتم البعض الآخر بالتوقعات المتبادلة بٌن الطبٌب والمرٌض وبالعوامل  

"Greens نربط "جرٌ برضا المرٌض حٌث    

منها  الصحٌة المقدمة، حٌث اعتبر رضا المرٌض بمثابة الدرجة التً ٌفهم بٌن توقعات المرضى ورضاهم عن الرعاٌة 

توقعات المرٌض تتأثر بعوامل ثلاثة وأنتهى إلى أن  أن توقعات المرٌض من الرعاٌة الصحٌة قد أنجزت أو تحققت

ة.الخدمة المقدمب مقدم الخدمة، والمسئولٌات المتبادلة بٌن الطبٌب والمرٌض، والقناعة أساسٌة هً دور  
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"Vouri  ولقد قاس "فوارى   

أن وإتباع تعلٌماته وأنتهى إلى  بٌن الطبٌب والمرٌض ورغبة المرضى للعودة إلى الطبٌب وزملاؤه مدى نجاح العلاقة

.إلى نفس الطبٌب تترك تأثٌراً كبٌراً على رغبة مرضى المستشفى فً العودة العوامل التعبٌرٌة كأنت  

وانسجام هذه  والمرضى على متصل ٌظهر على أحد طرفٌه تكامل والخلاصة أنه ٌمكن وضع العلاقات بٌن الأطباء

والانسجام بٌن الأطباء ل تأكٌد التكام وهناك شروط تسهم فًالعلاقة ،  العلاقات وٌظهر الطرف الاخر توتر هذه

-: والمرضً منها  

المخصصة لكل  متطلبات هذه الأدوار وفهم الحقوق والواجبات وضوح دور كل من الطبٌب والمرٌض ومعرفة -0

.منهما  

تً تحول اللغوٌة ال المباشر وأثر التفاعل بٌنهما، وتجنب المشكلات استخدام اللغة بمهارة تساعد على تسهٌل الاتصال -2

.دون فهم كل منهما الأخر  

أو وقت ٌمضٌه  والعلاج من خلال توفٌر فترة زمنٌة كافٌة لكل زٌارة توظٌف الاستشارة الطبٌة لأغراض التشخٌص -3

.التفاعل بٌنهما بالمشكلات الاجتماعٌة والنفسٌة التً قد تؤثر على الأطباء مع المرضى، والعناٌة  

.الصدد الفعالة وتأكٌد أهمٌة السلوك المتعاطف فً هذا عنصراً دائماً فً العلاقة العلاجٌةاعتبار الثقة المتبادلة  -4  

م مشاركة المرٌض بمعنى الأخذ بنظاناحٌة و تعمل اٌجابٌة الطبٌب وقدرته على العمل كمدافع عن المرٌض من -5

.تقوٌة العلاقة بٌنهما مل علىاتخاذ قرار العلاج الذى ٌقترحه الطبٌب من ناحٌة أخرى تع التفضٌلات فً عملٌة  

جانب الطبٌب والسلبٌة من جانب المرٌض ،  تأخذ العلاقات بٌن الأطباء والمرضى أنماطا متباٌنة فٌها الاٌجابٌة من -6

وٌتوقف كل نمط من هذه  والتعاون من المرٌض ، والمشاركة المتبادلة بٌنهما والسٌطرة والتبعٌة والارشاد من الطبٌب

من  وأخرى تنظٌمٌة تتعلق بالتنظٌم العلاجً ذاته، وثالثة سٌاسٌة كالحد أثٌر عوامل اجتماعٌة معٌنةالأنماط على ت

ة.لمحافظة على نوعٌة الرعاٌة الصحٌالتكالٌف الطبٌة وا  

من الرعاٌة الصحٌة قد أنجزت أو تحققت تتأثر  أن رضا المرٌض بمعنى الدرجة التً ٌفهم فٌها توقعات المرٌض -7

والمرٌض والقناعة بالخدمة، وأن المرضى قد  والمسئولٌات المتبادلة بٌن الطبٌب (الأطباء)مقدم الخدمة  بعوامل دور

التوقعات قد تختلف من جماعة ذات خصائص  للخدمة الصحٌة بناء على توقعات مبالغ فٌها، وأن هذه بٌنوا تقوٌماتهم

.ودٌموجرافٌة إلى أخرى اجتماعٌة  

 هـ - دراسة الطب المجتمعي:

لدراسة تنظٌم الخدمات الصحٌة فً المجتمعات، ومحاولة  مثل دراسة الطب المجتمعً أهم إسهامات علم الاجتماع وذلكت

الأفراد ، ونجاحه فً المجتمعات المتخلفة، فكان  بالرعاٌة الطبٌة ، وتوزٌع الخدمات على أكبر عدد ممكن من النهوض

للمرضى وعائلتهم، ولٌس عن طرٌق  العناٌة أو الرعاٌة الطبٌةبتغٌٌر مناهج الدراسة لتوسٌع دائرة  هناك مطالبة

بالذهاب إلى الأماكن التً ٌتواجدون فٌها المستشفٌات فقط ولكن  

العناٌة  ومشاركتهم فً وضع برنامج للرعاٌة الطبٌة ٌهدف إلى ولقد شارك العلماء الاجتماعٌون الأطباء فً وجهة نظرهم

عن الطب  ولذلك أصبحت المدارس الطبٌة فً أمرٌكا تضم أقسام الاهتمام بها للأفراد،الصحٌة فً المجتمعات أكثر من 

.الأفراد الطبٌة والصحٌة لصالح المجتمع قبل أن ٌكون لصالح المجتمعً وهذه الأقسام تحاول توجٌه الخدمات  
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رات الاجتماعٌة المستخدمة استخدام مناهج ومفاهٌم المتغٌ ولا ٌقتصر دور علم الاجتماع فً مجال الطب المجتمعً على

ومناهج مستحدثة ملائمة لهذا العلم، فالأطباء فً المجتمع  علم الاجتماع ، ولكنه ٌعمل أٌضاً على تطوٌر مفاهٌم جدٌدة فً

السكان دون أن ٌستخدموا معلومات ومعارف  لا ٌستطٌعون الإدارة أو الضبط البٌئً أو التأثٌر فً سلوك صحة المحلى

تعلٌم الآخر مبادئ علمه إنما هو خطوة  هذا التعاون بٌن علماء الاجتماع والأطباء ومحاولة كل منهما فًف علم الاجتماع،

الصحة هامة فً تطوٌر مجال  

 المجتمعً، كما أنه هام فً مجال الاتصال بٌن الطبٌب ومن هنا أصبح لعلم الاجتماع دور كبٌر فً مجال الطب

فً  الفجوة فً اللغة والفهم بٌن الطبٌب والمرٌض، فالطبٌب ر ٌقضً علىوالمرٌض لمحاولة علم الاجتماع إقامة جس

.المجتمعات الكافٌة التً تساعده على التعامل مع الأفراد فً هذه القرى والمدن الصغٌرة ٌجب أن ٌكون عنده الخبرة  

 

 رابعا  : علاقة علم الاجتماع بالطب ومدى الالتقاء بينهما

  بوظٌفته داخل المجتمع ، فإذا كانت الصحة سلٌمة ٌستطٌع الفرد شرطاً أساسٌاً لقٌام الفردلاشك أن الصحة الجٌدة تمثل 

"Hippocrates هبٌوكراتس"    القٌام بأنواع مختلفة من النشاطات فً حٌاته الٌومٌة ، فنلاحظ 

الأفكار الغٌبٌة التً كان  مبادئ للعناٌة بالصحة التً ترتكز على التفكٌر العقلانً ورفض من أوائل العلماء الذٌن وضعوا

المعاصرة الذى  الأمراض ، ومن أشهر إسهاماته كتابه عن أسس الأخلاق الطبٌة الأفراد ٌعتقدون أنها تسبب الكثٌر من

وبالتالً فإن هبٌوكراتس ركز على البٌئة  العلوم الطبٌعٌة والاجتماعٌة، أكد فٌه بأن تكون المعرفة الطبٌة منبثقة من فهم

المعنى "جراهام" خاصة العلاقة بٌن  عاملاً هاماً فً فهم المرض وعلاج المرٌض ، وٌؤكد هذا بوصفهاالاجتماعٌة 

البٌئة المسبب للمرض الذى ٌؤثر فً  وبٌن مختلف الأمراض ، وأرجع معظم الأمراض إلى عامل المتغٌرات الاجتماعٌة

.الوراثً للتأثر بالمرض الفرد ذو الاستعداد  

الصحٌة للمرٌض، وكل مشاكله الصحٌة من  تزاٌد بالمرٌض ككل فً بداٌة القرن العشرٌن للعناٌةوقد بدأ الاهتمام الم

الاختلال الوظٌفً فً الجسم وشعور  الاضطرابات الصحٌة بوصفها نتٌجة لمشاكل الحٌاة المتعددة، وأن خلال التعامل مع

والسٌكولوجٌة  لى تأثٌر العوامل الاجتماعٌةجوانب بٌولوجٌة ولكنه ٌرجع أٌضاً إ الإنسان بالمرض لا ٌرجع فقط إلى

العلوم السلوكٌة لكى ٌعرفوا المزٌد عن الحٌاة الشخصٌة  والثقافٌة ، واتجه الكثٌر منهم إلى محاولة دراسة بعض

أصبح الطب فً عام  مع المرٌض بوصفه إنسان ككل ولٌس بوصفه حالة طبٌة مرضٌة، ولهذا لمرضاهم والتعامل

-: ممٌزتٌن وهما ٌواجه طرٌقتٌن 0575  

.المرض والعلاج من وجهة النظر الطبٌة -0  

2-  ً .قبول تصور المرض الجدٌد بوصفه ٌشمل مشاكل الحٌاة أٌضا  

الجدٌد للمرضى ، وهذه التغٌٌرات كلها إنما ترجع  ولقد حدث تغٌٌر فً مناهج التعلٌم الطبً لكى تتعامل مع هذا التصور

وعلم النفس، كما أن نمو  الطب والعلوم السلوكٌة مثل علم الاجتماع والأنثروبولوجٌاقامت بٌن  إلى العلاقة الجدٌدة التً

 حٌنما شاركت العلوم الاجتماعٌة فً تقٌٌم الخدمات الصحٌة المقدمة اهتمام الطب بالعلوم السلوكٌة والإنسانٌة بدأ

 للمرضى وتطوٌر السٌاسة الصحٌة على المستوى القومً والعالمً

إلى مصادر أخرى تساعد على القٌام بهذا  قادراً على لعب دوراً بنائٌاً هاماً فً المجتمع فهو فً حاجةفإذا كان الطب 

المعلومات  أساسٌة عن طبٌعة ووظائف المنظمات الإنسانٌة التً تختلف عن نوعٌة الدور ، فهو ٌحتاج إلى معلومات

ق العناٌة الصحٌة وبخاصة من النظم المختلفة وعلى نس الطبٌة ، وهو ٌحتاج إلى جمع أكبر عدد ممكن من المعلومات عن
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دخل على أساس أن الطب  علم الاجتماع ، وهذا كله ٌعنى أن علم الاجتماع حٌنما دخل المجال الطبً رأس هذه النظم

 أن الطب اعترف بأن علم الاجتماع ٌمكن أن ٌساعد الأطباء على فهم نظام فرٌد للسلوك الاجتماعً الانسانً ، كما

.اهم وإمدادهم بطرق متطورة للرعاٌة الصحٌةمرض  

-: الاجتماع ومن أهمها وبالتالً قد ساهمت مجموعة من العوامل على الالتقاء بٌن الطب وعلم  

التغٌر فً نسبة انتشار المرض: اضطر الطب مع التغٌر فً نسبة انتشار -0  

ئٌات ودراسة العوامل المرتبطة بتوزٌع الوبا الأمراض إلى أن ٌوسع من منظوراته ، وٌصدق هذا على كل من علم

البحث الذى ٌركز فقط  ٌنطبق على العلاج وذلك لأن معظم الأمراض المزمنة قد تعذر مع المرض بٌن السكان ، كما

.فً معالجته على المناهج التقلٌدٌة والمباشرة للصحة العامة على السبب الوحٌد للمرض والذى ٌقتصر  

البعوض فً تخفٌض مرض السرطان ، وظهر عكس  مٌاه الشرب ولا حملات القضاء علىمثلاً لم تسهم حملات تعقٌم 

منطق علم الوبائٌات فً دراسة المرض  الأمراض المزمنة عموماً تعد حصٌلة لأسباب كثٌرة، وهكذا تغٌر ذلك فً أن

تبر التحكم فً المرض المزمن واع بدراسة العادات والخبرات الاجتماعٌة للكائنات الإنسانٌة، المزمن وأدى إلى الاهتمام

.الاجتماعٌة بمثابة مشكلة لها دوافعها  

 

.تقدم الطب الوقائً والصحة العامة -2  


