المحاضره الرابعه 
الفصل السابع 
التحليل الاجتماعى للمرض  
نطاق المرض وقياسه فى الجماعات الانسانيه
دراسه نطاق المرض
-مفهومات أساسيه فى تصور المرض 
أولا:نطاق المرض وقياسه  فى الجماعات الانسانيه :  
·    ينبغى أن  تأخذ دراسه العمليات الاجتماعيه فى إعتبارها  التأثيرات البيئيه  والتى يعتبر المرض واحد منها  فتنوع الاتجاهات والقيم والمعتقدات والممارسات القائمه  بين الجماعات ينعكس على استجاباتهم  للمرض من بين الاشياء الاخرى ،مثال ذلك تتأثر الاتجاهات نحو المعتقدات حول الالم بمدى استغلال تسهيلات العنايه الطبيه والخدمات كما أن الاتجاهات نحو كبار السن قد ترتبط بتزايد اعمار افراد المجتمع كنتيجة للتغير فى مسببات الموت    معرفه نطاق الامراض والكيفبه التى تتوزع بها بين الافراد يساعد على وضع حدود للمرض فى اتصاله بالجماعات الفرعيه داخل ذلك المجتمع بمعنى ان بعض الامراض غالبا ما تنتشر بين جماعات الفقر ،بينما هناك امراض اخرى تتفشى بين الاغنياء وامراض تصيب ضحاياها بصرف النظر عن طبقتهم الاجتماعيه وكذلك هناك الامراض غالبا ماتصيب الاطفال  واخرى نجدها عند متوسط السن ونوع ثالث يبتلى به الكهول وبعض الامراض تشيع بين الرجال واخرى عامه بين النساء فمعرفه هذه النقاط النوعيه من الممكن ان تنتفع بها تماما ببرامج العمل فضلا عن انتفاعها بتحديد المجالات التى تحتاج الى مزيد من البحث . 
·        1-دراسه نطاق المرض : 
·         تعرف دراسه توزيع الامراض فى مجتمع معين باسم  علم الاوبئه  ويعرفه وبستر بأنه علم طبى يتناول الاوبئه  اماالتعريف المعاصر لعلم الاوبئه فهو اكثر شمولا فيذهب ماكسى الى ان مجال هذا العلم يتناول العلاقات بين مجموعه من العوامل المتنوعه التى تحدد تكرارات وتوزيعات عمليه العدوى والمرض او الحاله الفسيولوجيه فى المجتمع الانسانى 
· فعالم الوبئيات يقوم بدراسة وقوع المرض وتوزيعه فى المجتمع وذلك من خلال مجموعه من البيانات المتنوعه والمستمده من مصادر مختلفه وبواسطه بناء سلسله منطقيه من الاستدلال لتفسير العوامل المشتركه التى تمثل سبب المرض  ولا بد ان ندرك ان البحث عن اجابات للاسئلة التى تدور حول اسباب المرض تبين انه نبغى النظر فيما وراء مرض الفرد الى وقوع المرض و توزيعه فى الجماعة الاكبر بل وحتى ربما فى كل المجتمع القومى 
· و من هنا كانت اهمية علم الوبايئات بمعنى ان الدلائل على اسباب المرض التى قد تم التوصل اليها عن طريق ملاحظة العادات و انماط التفاعل و العرف لدى جماعات معينة اكثر من ذلك فان حاول مشكلات المجتمع مع المرض قد تحققت من خلال ملاحظة سلوك افراد المجتمع 
· مفهومات اساسية فى تطور المرض : 
· يستخدم عالم الوبائيات فى قيامه بالبحث بعض المفهومات الاساسية كادوات لدراسة توزيع المرض فى المجتمع و بالتالى فان المصطلحات التى سوف تعيننا هى عبارة عن : الوفيات , المرض , توقعات الحياة , الوقوع ( الحدوث ) و الانتشار 
· ا- الوفيات:
· يشير مصطلح الوفيات بطبيعه الحال الى الموت والمرء لايهتم بعدد الوفيات الناجمه عن مرض معين فى المجتمع القائم  ولكنه يهتم كذلك بالتغيير فى أتجاهات عوامل الوفاة-فمنذ خمسون اوستون عام كان الدرن هو السبب الرئيسى  للوفاة 
· حيث كانت نسبة الوفيات الناجمة عن هذا المرض 154 حالة وفاة : كل 100000 شخص فى المجتمع اما اليوم فان نسبة الوفيات التى يسببها الدرن 2 حالة وفاه كل 100000 شخص فى المجتمع 
· و يعتبر قياس حجم المرض فى المجتمع من اكثر المهام تعقيدا فالمرض اكثر صعوبة فى القياس لانه بالرغم من وجود معيار موضوعى بالنسبة للوفاة فان بعض الناس دائما لا يعرفون انهم مصابون بالمرض  -فالتحديد الذاتى لوجود المرض يختلف اختلافا بينا من شخص الى أخر . فهناك فرد اذا ما مرض يعالج علاجا منزليا وانه لسبب او لاخرلاتبلغ السلطات الطبيه بمرضه كما انه لاسباب متعدده قد يقرر الطبيب الذى يفحض المريض عدم كتابه تقرير عن الحاله او حتى تسجيل نتائج الفحص أكثر من هذا فان القانون لا يقضى بكتابه تقرير عن   الحالات  فى جميع الامراض 
· مشكلات نقص المقاييس الدقيقه الخاصه بالامراض : 
· 1- دراسه معدل المرض من السجلات سواء سجلات احوال المستشفى اوالسجلات الخاصه بالطبيب اوالتى تخص وكالات الصحه العامه تعد دراسه محدوده بنطاق حالات المرض التى يتم علاجها وهذا يعنى ان السجلات التى ستكون بين ايدينا هى سجلات المرضى الذين زارهم موظفوا الخدمات الصحيه فقط  و يمكن ان يقدنا هذا بوضوح الى تقرير غير وافى عن بعض الامراض . 
·   2-ان البيانات عن الوفيات اكثر اكتمالا من البيانات عن المرض وكثيرا ما يستخدم بيانات الوفيات فى تقدير معدل المرض ولكن هذا الاجراء ينطوى هو الاخر على مشاكل هامه اذ ليست كل الامراض فتاكه او قاتله فقد تكون قليله الشأن ومع هذا بكون لها اهميه من الناحيه السسيولوجيه باعتبار ما تقضى اليه من اضرار . 
      ب- توقعات الحياه : 
 من المفاهيم الاخرى الهامه مفهوم توقعات الحياه اى متوسط عدد السنوات التى يتوقع ان يعيشها شخص ماله خصائص معينه كالنوع والجنس عند سن معينومن خلالها يستطيع ان يقارن بين قطاعات مختلفه من المجتمع او بين مجتماعات متباينه  لان هذه التباينات هى التى تمدنا بمعلومات هامه    
           ج- معدل الوقوع ومعدل أنتشار المرض : 
· يشير مفهوم الوقوع أوالحدوث الى عددالحالات الجديدة التى تقع خلال فتره زمنيه معينه   مثال ذلك  يستطيع المرء القول انه فى 30 يونيو فى سنه معينه انتشر المرض س بمعنى ان الحالات التى تم اكتشافها فى ذلك التاريخ فى  الولايات المتحده كن مئه حاله وبين اول يونيو واخر يونيو تم تسجيل عشره حالات وان معدل انتشار المرض فى الولايات المتحده اول اغسطس كان مئه احدى عشر حاله  
·     الفرق بين معدل الوقوع ومعدل الانتشار : 
·          يمكن توضيح ذلك من خلال هذا المثال معدل وقوع حالات   الحصبه فى المجتمع يتقارب مع معدل الانتشار فى الاسبوعيين الاخيرين ولكن معدل وقوع حالات الحصبه فى فتره مدتها اثنى عشر شهرا سيكون اكبر كثيرا من معدل الانتشار حيث ان طول فتره مرض الفرد تقريبا اسبوعيين وهكذا فأن معظم الحالات المصابه خلال السنه تكون قد شفيت عند نهايتها 
·     استخدام معدل الوقوع ومعدل الانتشار : 
·      ياذا كان الباحث يهتم بدراسه انتشار المرض فمن الاهميه ان يعرف عدد الذين اصيبوا بالمرض منذ انتشاره وبعباره اخرى ستكون دراسه معدل الوقوع هى الملائمه فى هذه الحاله  واذا مااراد الفرد تحديد احتياجات المجتمع  من حيث عدد الاطباء وكميه العقاقير  والادويه وعدد اسره   المستشفيات وغيرها فأنه لابد ان قوم فى هذه الحاله بدراسه لمعدل الانتشار 
·          3- قياس معدلات المرض : 
· تحليل عدد الوفيات او حالات المرض يمكن ان يكون مضللا وخاصه فى حالات المقارنه بين المجتمعات المختلفه لذلك يتم ذلك من خلال معدلات  وبالرغم من وجود انواع متعدده من المعدلات الا ان كل منها يتيح لنا التحليل على مستويات مختلفه . 
·        أنواع المعدلات : 
·   1- المعدل الخام  وهو عباره عن معدل لكل الف اومئه الف فرد من السكان فى مجتمع ما لهم خصائص تم قياسها خلال فتره زمنيه معينه وفى حاله معدل الوفيات الخام نجده يمثل عدد الاشخاص الذين ماتوا خلال فتره زمنيه محدده  ويعتبر هذا المعدل مفيد فى حاله المقارنات الاجماليه وذلك لانه يغفل حقيقه مؤداها ان هناك فئات عمريه ونوعيه وسلاليه ومهنيه وفئات اجتماعيه اخرى مماثله لكل منها معدل مختلف للمرض 
· 2-المعدلات التفصيليه :يقسم عدد الوفيات فى فئه العمر على عدد الاشخاص فى تلك الفئه العمريه   فى منتصف السنه 
·   3-  المعدل المعيارى : وفيه يتم تصحيح المعدلات التفصيليه ليتسنى اجراء المقارنه بين النسب المحسوبه للجماعات العمريه فى المجتمعات المختلفه 
· التحليل الاجتماعى لنتائج البحوث الوبائية : 
· يمكن تناول المضامين الاجتماعية لبعض البيانات من خلال :ان تمثيل البيانات يعطى بغض المؤشرات عن نطاق المرض فى المجتمعات 
· المختلفة واشكال التغير فى الاتجاهات 
· 1-التكوين النوعى والعمرى للسكان والمرض  :
· يعرف الكثيرون ان انماط المرض تتفاوت بحسب النوع والعمر ولكنهم لايعرفون جيدا الكيفية التى تتغير بها هذه الانماط والى اى مدى يمكن ان تتغير ويمكن تفسير التباين النوعى لمعدلات الوفيات والمرض بيولوجيا  من ناحية وسوسيولوجيا من نناحية اخرى فمثلا يلاحظ فى اى سنه ان المواليد من الذكور اكثر من المواليد الاناث ويعنى ذلك ان المعدل النوعى للمواليد يميل الى صالح الذكور والان فى اى مرحلة من مراحل الحياة نلاحظ ان هناك دائما زيادة فى عدد الاناث بمعنى ان معدل الوفيات اعلى بين الذكور عنها بين الاناث فى كل فئه عمرية  ومن بين اسباب ذلك ان الاناث اكثر قوة من الناحية النفسية عن الذكور ولكن يمكن للمرء ايضا ان يفسر انخفاض معدلات وفيات الاناث فى السنوات الاخيرة وفى ضوء النظرة الثقافية السائدة وبرغم حركات تحرير المرأة فان الاناث باعتبارهن النوع الاضعف غالبا مايتخذن اجراءرت وقائية لحماية صحتهن بالاضافة الى التزامات الدور الاجتماعى فى المجتمع تفرض انشطة معيتة على الذكور غالبا ما تكون اكثر مما يفرض على المرأة مما يجعلهم عرضة للظروف البيئية الخطيرة كالعمل الشاق فى المناجم وهذا يؤثر ايضا على معدلات الوفيات والمرض ونجد ايضا ان الامراض تختلف بالنسبة للفئات النوعية كما تأثرت بالفئات العمرية بمعنى اننا يمكن توقع معدلات عالية للاصابة بالامراض المزمنة بين كبار السن حيث ترجع الامراض المزمنة بصفةاساسية الى تفكك انسجة الجسم وعجز الاعضاء عن تادية وظائفها بطريقة عادية وكذلك قد يكون كبار السن اكثر مناعة للامراض المعدية بسبب طول فترة الاصابة للمرض ومن ثم يمكن ان نتوقع معدلات اعلى من الاصابة بالامراض الخطيرة بين الرضع الذين لم تبنى احسامهم مناعات ودفاعات قوية  الى جانب ذلك فان التدابير المتطورة للصحة العامة والطب الوقائى والتربية الصحية والارتفاع العام فى مستوى المعيشة  لعبت دور فى ذلك التناقض .والواقع ان هناك دليلا قويا على ان تدابير الصحة العامة وارتفاع مستوى المعيشة قد ادت الى خفض معدلات المرض والوفيات بسبب الامراض المعدية  . 
· 2-التخلف الاجتماعى والمرض : 
· يتناول هذا المفهوم كيف ان المستوى الصحى يرتبط بمرحلة النمو الاقتصادى للدولة ،فالدول التى تتسم بمعدلات وفيات مرتفعة مثل شيلى والمكسيك وايطاليا فهذه الدول تشترك جميعها فى نفس مرحلة النمو الاقتصادى وهناك سبب اخر لتفسير الارتباط بين المستوى الصحى ومرحلة الاقتصادى مستمد من البيانات المتاحة عن الدول النامية 
· مثال ذلك السكان البيض يتمتعون بوضع صحى لايختلف عن مثيله فى كثيرمن الدول الصناعية وانما السكان الاصليين لايزال لهم نفس الصفات المرضية الخاصة بالمجتمعات الريفية وهذا يدل على ان المعدلات المتناقضة لانتشار المرض فى المجتمعات المتجاورة تفسر وفق تطور الانساق الاقتصادية والاجتماعية وفى معظم البلاد نجد ان معدلات المواليد والوفيات بين السكان فى مرحلة الشباب واسباب االوفيات الشائعة هى الامراض المعدية حيث ان عدد قليل من السكان هو الذى  يعيش ليصاب بالامراض  المزمنة وعندما تم الاخذ باساليب الطب الحديث والصحة العامة فى تلك الاماكن حدث هبوط سريع فى معدل الوفيات بينما ظل معدل المواليد عند مستوى عال نسبيا  وقد ادى هذا الى زيادة صافية  فى عدد السكان  وكلما زاد التصنيع فى الدولة واصبحت اكثر حضرية هبط معدل المواليد وزاد التصنيع  فى الدولة واصبحت اكثر حضرية هبط معدل المواليد  وز1د عدد الاطفال الصغار حيث ان قليلا منهم يمتون فى المهد ونتيجة لهذه التغيرات يرتفع معدل توقع الحياة بالنسبة للفرد ويحدث تغيرا مصاحبها فى مسببات الوفيات فتتحول من الامراض المعدية والخطيرة الى الامراض المزمنة وما يصاحبها من تغيرات 
· 3 -الطبقة الاجتماعية والمرض : 
· مرحلة النمو الاقتصادى احد العوامل الهامة فى تحديد نطاق المرض على المستوى العالمى  وان الدراسات الوبائية التى تمت فى بلاد مختلفة تكشف عن ان المكانة السوسيو-اقتصادية ترتبط بوضوح بانواع معينة من المرض  فهناك دراسات تؤكد على ان معدلات الوفيات الومعدلات المواليد ترتفع بين الطبقات العليا اجتماعيا عنها فى الطبقات الدنيا وان معدلات المرض بالنسبة لامراض معينة وغالبا الامراض المعدية والطفيلية ترتبط بالفقر ولعلنا نجد ان الدراسات الوبائية قد اسهمت اسهاما كبيرا فى اثراء معرفتنابالمرض  فقد بينت تلك الدراسات باستمرار ان العوامل البيئية خاصة الطبقة       
· الاجتماعية والبيئية  الفيزيقية تمارس تأثير ا قويا على نطاق المرض من خلال 
· اولا: يترتب على الاختلافات البيئية اختلاف فى احتمالات المرض- فيجد الباحث معدلات عاليا لوقوع وانتشار حالات الامراض المعدية والخطيرة فى بيئة الفقراء ولايوجد فى البيئة الافضل    
·  ثانيا :تؤدى ظروف البيئة للفقراء الى زيادة احتمال التعرض للمرض بسبب الازدحام من ناحية وبسبب خطورة الاعمال التى يقومون بها من ناحية اخرى   
· ثالثا:انخفاض مستوى المقاومة وارتباطة بالتعرض المستمر للظروف غير الصحية ،فحالة الضعف او الوهن الناجمة عن اصابة الفرد بمرض معين نجعله سريع التأثير بالامراض الاخرى مما يزيد مشكلة الصحة تعقيدا-يمكن استخلاص مما سبق ان باحث الوبائيات يركز فى دراسة العلاق بين عدة عناصر تؤثر فى تكرار وتوزيع الامراض فى المجتمعات الانسانية وهذه العوامل هى : 
· 1- عوامل المرض مثل البكتريا وعوامل التغذية 
· 2- البيئة الفيزيقية (الطقس)والاجتماعية  (محل الاقامة) 
· 3- خصائص المريض  مالعمر والنوع والمهنة  وغيرها 
·    
· 
· 
· 
· 
· 
· 
·          
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