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    ملخص: 

إفَّ الدقاؿ يتناوؿ موضوع جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، بحيث يعتبر ىذا الأختَ 
اضطراب عصبي يتسم بنوبات متكررة غتَ مبررة، وىو أحد أكثر الأمراض الدزمنة شيوعا لو عواقب 

السابقة إلى أف أعراض الصرع تؤثر بشكل كبتَ على جودة حياة جسدية ونفسية، وتشتَ الدراسات 
الدصابتُ بالصرع، وتهدؼ الدراسة الحالية إلى التطرؽ إلى جودة الحياة عند الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع 
وذلك اعتمادا على بعض الدراسات السابقة التي تطرقت اليها، فمن خلاؿ ىذه الورقة البحثية سيتم 

الصرع، ومعتٌ جودة الحياة ولستلف النظريات الدفسرة لو، بالإضافة إلى لستلف التعرؼ على مرض 
  .الدراسات التي تطرقت إلى جودة الحياة عند مرضى الصرع بالتعليق والتعقيب عن نتائجها

ومن بتُ أىم النتائج التي خلصت اليها ىذه الورقة العلمية ىي أف الدراسات التي تناولت موضوع 
ى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع كانت أجنبية أكثر مقارنة بالعربية، وأف تصور جودة الحياة جودة الحياة لد

عند الفرد عامة والدراىق الدصاب بالصرع خاصة مرتبط بعدة عوامل من جوانب الحياة كالجانب 
 الصحي النفسي والاجتماعي.

  جودة الحياة، الدراىق، الصرع. الكلمات المفتاحية: 
                                                           

  الدؤلف الدراسل  
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Abstract: 

    The article deals with the issue of quality of life for adolescents with 

epilepsy, as the latter is considered a neurological disorder characterized by 

recurrent unexplained seizures, and it is one of the most common chronic 

diseases with physical and psychological consequences. Previous studies 

indicate that epilepsy symptoms greatly affect the quality of life of epileptics. 

The current study aims to deal with the quality of life of adolescents with 

epilepsy, based on some of the previous studies that I have mentioned. Through 

this research paper, epilepsy will be identified, as well as the meaning of quality 

of life and the various theories that explain it, in addition to the various studies 

that dealt with the quality of life of patients with epilepsy by commenting their 

results.  

    Among the most important findings of this scientific paper is that the studies 

that dealt with the issue of quality of life among adolescents with epilepsy were 

more foreign compared to Arabic ones. Moreover, the perception of quality of 

life for the individual in general and the adolescent with epilepsy in particular is 

linked to several factors in life aspects such as the psychological and social 

health aspects.  
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 مقدّمة: 
مرض الصرع أحد الأمراض العصبية الدزمنة الأكثر انتشارا في العالم خاصة في عصرنا الحالي،   يعد

كما اف ىذا الدرض لؽس كل الفئات العمرية، ويؤثر بشكل كبتَ في حياة اليومية للمراىقتُ في المجالات 
بقة التي سوؼ الجسدية الاجتماعية والنفسية كجودة الحياة لديهم وىذا ما يظهر في الدراسات السا

نتناولذا في ىذه الدراسة. كما يعتبر مرض الصرع  مشكلة صحية عالدية فرغم التقدـ في الطب وتطوره 
لازاؿ مرض الصرع خطتَا على حياة الأشخاص باختلاؼ البلداف والثقافات خاصة في الدوؿ العربية، 

راسة ىذا الدوضوع من أجل حيث تعاني الجزائر كغتَىا من دوؿ الأخرى من ىذا الدشكل، وعليو تم د
التعرؼ على جودة حياة الدراىقتُ الذين يعانوف من الصرع وذلك اعتمادا على بعض الدراسات 

 السابقة التي توضح ذلك.  
 الإشكالية:

تعتبر مرحلة الدراىقة من الدراحل النمائية التي يتعرض فيها الفرد لكثيػر مػن التغيػػرات الفػػسيولوجية، 
الانفعالية، والعقلية، والاجتماعية التي بذعلو يواجو الكثيػر مػن الدػشكلات النفػسية، والجػػسمية، و 

وإذا كانت الدراىقة فتًة صعبة مػن الناحية الجسمية والنفسية، فإنها في غايػة ، 1والاضطرابات الانفعاليػة
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ع أف الدراىق سيبالغ فػي الصعوبة بالنسبة للمراىق الذي يعػاني مػن الأمراض الدزمنػة، فلابػد أف نتوقػ
الاستجابة للمػرض، فيضيق الدراىق بالقيود الاجتماعيػة التي يفرضها عليو الدرض مثػل تقيػده بنظػاـ 
غذائي معتُ، وعدـ قدرتو على أف يكوف مع رفاقو لفتًة طويلة، في حػتُ أف الدرضػى الأكبر سناً 

 .2لؼضعوف لكل ىذه القيػود عػن طيب خاطر
٪ 1.5حيث يصيب بتُ الأمراض العصبية الدزمنة الأكثر شيوعا لدى الدراىقتُ،  يعد الصرع من

وفي الجزائر تقدر  3شخص 100000لكل  50إلى  20معدؿ الإصابة ىو ف ٪ من الدراىقتُ،2إلى 
ألف  400ألف و 350الإحصائيات غتَ الرسمية للمختصتُ في لراؿ الصرع عن وجود ما بتُ 

 – 2الأطفاؿ والدراىقتُ الذي يتًاوح سنهم بتُ  بتُ ىؤلاء فإف، ومن 2014مصاب بالصرع سنة 
% من  80إلى  70ما بتُ  سنة ىم الشرلػة الأكثر انتشارا، ونفس الإحصائيات تؤكد أف 18

 .4سنوا ت 04إلى  03الحالات سيزوؿ عنها الاضطراب بعد 
يتعايشوف مليوف شخص حوؿ العالم  50ىناؾ لضو حسب إحصائيات منظمة الصحة العالدية 

حاليا مع ىذا الدرض، وتتًاوح نسبة عموـ السكاف الدصابتُ بالصرع النشيط )أي استمرار النوبات أو 
نسمة، ومع ذلك فإف بعض الدراسات  1000أشخاص لكل  7إلى  5الحاجة إلى العلاج( ما بتُ 

ك بكثتَ حيث التي أجريت في البلداف الدنخفضة والدتوسطة الدخل تشتَ إلى أف النسبة أعلى من ذل
تقدر نسبة انتشار مرض الصرع في أمريكا نسمة، و  1000شخص لكل  14إلى  7تتًاوح بتُ 

ما في أسيا وأمريكا اللاتينية فتختلف النسبة من دولة إلى أخرى، أ ،شخص 1000لكل  7وأوروبا بػ 
بلغ أكبر وذلك حسب تطور ىذه الدوؿ ومدى توفتَ البرامج الصحية والوقاية والرعاية الصحية، وت

في  18والدكسيك بػ  1000في  26نسمة تليها بوليفيا بػ  1000في  57نسبة في باناما بػ 
 .5 1000في 4إلى   3ن بػ ػػػػػػػ، فيما تعرؼ أصغر نسبة في الصي1000

يشكل مرض الصرع ضغطا نفسيا كبتَا على الدريض لشا لغعلو يعاني من القلق والاكتئاب، 
وصم الاجتماعي، والطفاض القدرة على الضبط الذاتي، كما أف لو آثار والطفاض تقدير الذات، وال

وىذا ما قد  6اقتصادية على الدصاب بحكم غلاء الأدوية وطوؿ فتًة تناولذا وكذا بعُد الدرافقة الصحية
 يؤدي إلى تدىور جودة حياة الدصابتُ بالصرع.

نبثقت عن علم النفس الإلغابي، ىذا تعتبر جودة الحياة من الدفاىيم ذات الابذاه الحديث، والتي ا
لدا لو من ألعية ونظرة الغابية لحياة الفرد  20الأختَ عرؼ اىتماـ كبتَا في النصف الثاني من القرف 

والمجتمعات بصفة عامة، ومن خلاؿ بذاوزه للنظرة التقليدية التي تهتم فقط بنشأة الأمراض النفسية 
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من خلاؿ التًكيز على نقاط ومكامن القوة لدى الفرد وعلاجها إلى الاىتماـ بكل ما ىو الغابي 
وبرستُ جودة الحياة لديو، لشا يتيح لو ادراؾ قدراتو وامكانياتو واستثمارىا بدا يوفر لو حياة أفضل، 

 .7ويستطيع من خلالذا برقيق طموحاتو والعيش بإلغابية
الدعيشي في سياؽ أنظمة  وتعرؼ منظمة الصحة العالدية جودة الحياة بأنها "إدراؾ الفرد لوضعو

 8الثقافة والقيم في المجتمع الذي يعيش فيو، وعلاقة ىذا الإدراؾ بأىدافػو وتوقعاتػو ومسػتوى اىتمامػو"
فجودة الحياة مفهوـ متعدد الأبعاد يتكوف من جوانب مادية، ونفسية، ومعرفية، واجتماعية ويتوافق مع 

مع مفهوـ إشباع الحاجات، ويشمل لرالات (، ويتًادؼ Masloتسلسل ىرـ الحاجات لداسلو )
لزددة مثل الحياة الأسرية، مستوى الدعيشة، والزواج، والصدقات، والعمل، التعليم والسكن، والصحة 
وتقييم الذات، والاستخداـ الأمثل للوقت والطاقة، والفكر والرضا عن الحياة، وقد يتًادؼ مصطلح 

ة، والسعادة، والرضا عن الحياة، والحياة الجيدة، وىناؾ جودة الحياة مع مصطلحات أخرى مثل الرفاىي
ارتباط قوي بتُ الرضا عن الحياة وجودة الحياة، كما تتأثر جودة الحياة بنظرة الفرد لدكانتو في الحياة 

والأىداؼ والتوقعات والدعايتَ والدخاوؼ، كما تؤثر  ،والنظم الثقافية والقيمية التي يعيش فيها
اض تأثتَا سلبيا على جودة الحياة، وبصورة عامة فإف بصيع العوامل السابقة لذا الاضطرابات والأمر 

 . 9تأثتَىا على كل من الفرد والأسرة
بالتالي تعد جودة الحياة عامة مؤشر جيد على الصحة النفسية التي بزتلف باختلاؼ الدتغتَات 

الصرع قد يتمتعوف بجودة حياة أقل عند السريرية والنفسية والاجتماعية والاقتصادية، والأفراد الدصابتُ ب
مقارنتهم بالآخرين، ولؽكن أف تشكل مشكلة أكثر تعقيدا خاصة عند الدراىق الدصاب بالصرع، فمن 

 ىذا الدنطلق سنحاوؿ من خلاؿ ىذه الورقة البحثية سنحاوؿ الاجابة على الأسئلة التالية: 
 ما ىو مرض الصرع؟  -
 ماذا نعتٍ بجودة الحياة؟  -
بعض  صوصية جودة الحياة عند الدراىق عامة والدصاب بالصرع بخاصة حسبما ىي خ -

 الدراسات؟
 أسباب اختيار الموضوع:

 أ/ الأسباب الذاتية:
 إف العامل الأساسي لسبب اختيارنا لدوضوع الدراسة ىو:
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 الانتشار الكبتَ لدرض الصرع وخاصة في المجتمع الجزائري. -
رض الصرع بسبب الدعانات التي يعيشونها والضغوطات دراسة فئة الدراىقتُ الذين يعانوف بد -

 النفسية والدعيقات التي يواجهها في حياتهم اليومية.
 التعرؼ على جودة حياة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع وكيف يتعايشوف معو.  -

 ب/ الأسباب الموضوعية: 
ضا لدرض كوف اف مرض الصرع لؽس كل الفئات العمرية، خاصة فئة الدراىقتُ الأكثر تعر  -

الصرع، حيث تعتبر ىذه الدرحلة الحساسة والحرجة بسبب الدعانات التي يعيشونها والضغوطات النفسية، 
 والدعيقات التي يوجهونها في حياتهم اليومية.

جهل الكثتَ من الأفراد بددى خطورة ىذا الدرض والآثار النابصة عنو إذا لم يلقى الدريض  -
 الصحية الدناسبة.الدصاب بالصرع العناية النفسية و 

 أىمية الدراسة:
 أ/ الأىمية النظرية:

تعد ىذه الدراسة ذو ألعية كبتَة كونها من البحوث التي يسلط الضوء عليها في الوقت الحالي  -
لانتشار مرض الصرع وألعية علم النفس الالغابي كجودة الحياة عند الفرد عامة وعند ىذه الفئة 

نظري، حيث تتناوؿ الدراسة موضوع في غاية الألعية حوؿ جودة إضافة للتًاث البخاصة، كما تعتبر 
الحياة لدى شرلػة ىامة من شرائح المجتمع الجزائري وىي الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، والتي تعد شرلػة 
جديرة بالاىتماـ والدساعدة خاصة النفسية، والرعاية الدستمرة نظرا لدا يعانونو من صعوبات ومشاكل 

 الحياة.في كل لرالات 
تعد مرحلة الدراىقة مرحلة حرجة في حياة الفرد حيث يواجو  فيها العديد من الدشكلات التي  -

تعوؽ توافقو النفسي والاجتماعي لشا يؤثر بدوره على قدرتو على مواجهة ىذه الدرحلة بدا فيها من 
 تغتَات جسمية فسيولوجية اجتماعية.

 دا، خاصة في المجتمع الذي نعيش فيو.يعتبر مرض الصرع ذو ألعية كونو لا يزاؿ معق -
تعتبر جودة الحياة من الدتغتَات الدؤثرة في حياة الدراىق الدصاب بالصرع والتي تشكل لو معتٌ  -

 وقيما الحياة حاضرا ومستقبلا.
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ندرة الدراسات السابقة باللغة العربية في ىذا المجاؿ في الوطن العربي عامة والجزائر بصفة  -
 لباحثتُ. خاصة في حدود علم ا

لؽكن القوؿ أف ألعيٌة موضوع تفتح المجاؿ لبحوث أوسع وأعمق فًي لرالات واسعة بزص  - أختٌَا ٌ
التكفل، برسٌتُ جودة الحياة والحفاظ علٌيها، التًبيٌة الصحٌية لدرضى الصرع وتوجٌيو الأطباء والباحثٌتُ 

 ج.خاصة في علم النفس لألعيٌة تقدٌيرات الدريٌض فًي التشخٌيص والعلا
 أىداؼ الدراسة:

 تهدؼ ىذه الدراسة الي:
 التعرؼ على مرض الصرع.  -
 التعرؼ على معتٌ جودة الحياة. -
معرفة خصوصية جودة الحياة عند الدراىق عامة والدصاب بالصرع بخاصة حسب بعض  -

 الدراسات السابقة التي قاـ بها الباحثوف حوؿ الدوضوع.
 سة اجرائيا:المبحث الأول: تحديد مصطلحات ومفاىيم الدرا

 المطلب الأول: جودة الحياة 
ىي جودة الحياة الدتعلقة بالصحة وىي إدراؾ الدراىق الدصاب بالصرع لدكانتو في الحياة، ضمن 
الإطار الثقافي، النفسي، والصحي، والنظاـ القيمي الذي يعيش فيو، وعلاقتو وأمالو وتوقعاتو، ومعايتَه 

  ات القابلة للملاحظة والقياس الدباشر.وانشغالاتو، فيعتبر لرموعة من الدؤشر 
 المطلب الثاني: المراىق

ىي مرحلة انتقالية بتُ مرحلة الطفولة الدتأخرة ومرحلة الرشد، تعتًيها لرموعة من التغتَات 
الدتداخلة نفسيا وانفعاليا واجتماعيا وجسديا وعقليا كإصابتو بدرض الصرع، لشا لغعل ىذه الدرحلة طفرة 

ق تعتًيها العديد من الأزمات والإحباطات وتؤثر ىذه الأختَة في تكوين شخصية الدراىق في لظو الدراى
 وسلوكو.

 المطلب الثالث: مرض الصرع
ىو ذلك الدرض الذي يصيب بو الدراىق ولػدث فيو اختلاؿ عصبي ينتج عن اضطراب الإشارات 

بجملة من الأعراض حسب  الكهربائية في خلايا الدخ، لشا يؤدي إلى حدوث نوبات متكررة مصحوبة
 نوع كل نوبة صرعية.
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 المبحث الثاني: الخلفية النظرية:
  المطلب الأول: تعريف مرض الصرع

إف مرض الصرع مرض عصبي ناتج عن اختلاؿ النشاط الكهربائي للدماغ لشا يسفر عن نوبات 
وعي، التشنج من الشحن الكهربائية الحادة و الدفاجئة تظهر على شكل أعراض متعددة: فقداف ال

الحركي، اضطرابات في الإدراؾ، فقداف السيطرة على الدخارج... ىذه الأعراض بزتلف حسب حدة 
النوبة وصنفها )عامة أـ جزئية( والدكاف الذي تنشأ فيو في الدماغ، فمن الناحية الإكلينيكية تكرار 

 .10النوبات يعتٍ الإصابة بدرض الصرع
دت أف الصرع ىو اضطراب مزمن غتَ سار يصيب الدماغ منظمة الصحة العالدية فقد أور تعرؼ 

ويتأثر بو الأشخاص من بصيع الأعمار، حيث يعاني لضو خمستُ مليوف شخص حوؿ العالم من الصرع 
%من الأشخاص  80ما لغعلو الدرض العصبي الأوسع انتشارا على الصعيد العالدي، ويعيش حوالي 

توسطة الدخل، ولا لػصل لضو ثلاثة ارباع الأشخاص الدصابتُ بالصرع في البلداف الدنخفضة والد
 . 11الدصابتُ بالصرع الذين يعيشوف في البلداف الدنخفضة والدتوسطة الدخل على العالج اللازـ

 المطلب الثاني: أسباب الصرع
يعد السبب الوراثي من أىم الأسباب التي تصيب الشخص بدرض الصرع، وىي  السبب الوراثي:
ات في جينات الخلايا، والتي تسبب النوبات الصرعية الدتكررة، ولؽكن معرفتها مرتبطة ببعض التغتَ 

بوجود الصرع لدى أشخاص كثر من العائلة الواحدة، ولؽكن لبعض العوامل البسيطة أف تكشف عليو 
مثل قلة النوـ شرب الكحوؿ، الضوء الدفرط، الإرىاؽ، ومن أمثلة الصرع الوراثي: الصرع الرمعي 

 .12رع الغيابالشبابي وص
 الأسباب العضوية:

 الصدمات التي تصيب الدماغ إثر حادث سيارة أو سقوط أو ضربة قوية على الرأس. -
 الأوراـ الخبيثة والحميدة. -
 تصلب الشرايتُ في الدخ أو جلطة تصيب الشرايتُ فتؤدي إلى تلف مناطق دماغية لزددة. -
ود، وىذه الآلة تسبب ضغط قوي تعسر الولادة لشا يستلزـ استعماؿ ألة حادة لسحب الدول -

 على الرأس.
 .13التهاب في أعصاب الدخ -
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 ىي التي بردث نتيجة أمراض تصيب أعضاء في الجسم غتَ الدخ.الأسباب الوظيفية: 
 تعاطي الكحوؿ بنسبة عالية و لددة طويلة. -
 نقص أو زيادة السكر والأملاح في الدـ وبالتالي نقصها في الدخ. -
 الدخ سببها فقر الدـ أو أمراض التنفس.نقص الأكسجتُ في  -
 توقف في عمل القلب. -
 حساسية مفرطة للضوء مثلا من خلاؿ مشاىدة التلفزيوف لددة طويلة. -
 .14عند الانفعاؿ° 41ارتفاع حاد ومتكرر في درجة الحرارة فوؽ  -

يكمن  لشا سبق نستنتج أنو في أغلب الحالات لا لؽكننا معرفة السبب الحقيقي للصرع، ولكن
السبب الرئيسي في وجود إصابة أو تلف في الدماغ أو في الكيماويات العاملة في التوصيل بتُ الخلايا 

 العصبية ببعضها البعض.
 المطلب الثالث: تشخيص الصرع:

إف أىم أداة في التشخيص ىي التاريخ الدرضي الدقيق للمريض ويتم  التاريخ المرضي: -
  ت التي تدونها عن الحالة الدرضية والوصف الدقيق للنوبة. ذلك بدساعدة من الأسرة والدلاحظا

وىو جهاز يسجل بدقة (: EEGرسم المخ الكهربائي )النشاط الكهربي للدماغ  -
النشاط الكهربائي للمخ وذلك بواسطة أسلاؾ تثبت على رأس الدريض، وفيو تسجل الإشارات 

لاؿ نوبات الصرع أو ما بتُ النوبات، الكهربائية للخلايا العصبية على ىيئات موجات كهربائية خ
يكوف لذا لظط خاص يساعد الطبيب على معرفة ىل الدريض يعاني من الصرع أـ لا. كما يتم الاستعانة 

والتي من  للبحث عن وجود أي إصابات أو أوراـ بالدخ بالأشعة المقطعية والرنين المغناطيسي:
 . 15الدمكن أف تؤدي إلى الصرع

الطبيب بفحص الدريض للبحث عن أدلة تفيد في حاؿ توفر يقوـ الفحص الطبي:  -
 شذوذ كامن في الدماغ وقد يقوـ بفحص القلب أيضا، خصوصا ما إذا اشتبو بإمكانية الإغماء. 

 يشمل فحص الجهاز العصبي الدفصل. -
 معاينة العينتُ والوجو وقوة التنسيق والإحساس بالأطراؼ وردود فعل الذراعتُ والرجلتُ. -

 .16فحص الدـ وغتَىا من الفحوصات الروتينيةإلى جانب 
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بالتالي الصرع مرض عضوي ناتج عن اختلاؿ النشاط الكهربائي للدماغ، فهو يصيب بصيع  
الفئات العمرية خاصة فئة الدراىقتُ، ويؤثر مرض الصرع على كل جوانب الفرد سواء من الناحية 

لطبيعة لو، وكذلك المحيطتُ بو، لكن يظل ىذا الجسدية والنفسية  والاجتماعية التي تعيق ستَ الحياة ا
الدرض لرهولا في وسطنا لشا يتسبب في تأختَ تشخيصو وبالتالي زيادة مضاعفاتو على الدصاب 

 واستعصاء علاجو.
 جودة الحياة المبحث الرابع:

تعرؼ منظمة الصحة العالدية جودة الحياة بأنها "إدراؾ الفرد  . تعريف منظمة الصحة العالمية:1
لوضعو الدعيشي في سياؽ أنظمة الثقافة والقيم في المجتمع الذي يعيش فيو، وعلاقة ىذا الإدراؾ 

 .17بأىدافػو وتوقعاتػو ومسػتوى اىتمامػو
أما عبد الدعطي فيعرؼ جودة الحياة بأنو: " تعبتَ عن الإدراؾ الذاتي للفرد، وتقييمو للنواحي الدادية 

جانب منها بالنسبة للفرد في وقت لزدد، وفي ظل ظػروؼ معينػة،  الدتوافرة في حياتػو، ومدى ألعية كل
ويظهر بوضوح في مستوى السعادة أو الشقاء الذي يكوف عليو، ويؤثر بػدوره علػى تعاملات الفرد 

 .18وتفاعلاتو اليومية"
من خلاؿ التعريفات الدختلفة انو لا يوجد اتفاؽ بتُ الباحثتُ حوؿ تعريف موحد لدفهوـ جودة 

اة، إلا أنو لؽكن القوؿ بأنو مفهوـ واسع لؽثل" اشباع الحاجات جزءا مهما فيو بدا لػقق التوافق الحي
فهو لراؿ من لرالات علم النفس ودوره الدهم  النفسي للفرد" وىو الدعتٌ الذي تتبناه منظمة اليونسكو.

ة أصبح ضرورة في دراسة السلوؾ الإنساني وتنميتو وبرسينو، ولذذا يتضح أف مفهوـ جودة الحيا
، فهو مؤشر عاـ لاستجابة الشخص الانفعالية للظروؼ المحيطة بو.  ومطلب أساسي في عالم اليوـ

اشارت منظمة الصحة العالدية إلى عدة لرالات لجودة الحياة وصنفتها . مجالات جودة الحياة: 2
 على النحو التالي:

 .لوظائف الحسيةالمجاؿ الجسمي: كالأـ، النشاط والتعب، النوـ والراحة، وا -
المجاؿ النفسي: كالدشاعر الإلغابية، التفكتَ، التعلم، التذكر، التًكيز، تقدير الذات، صورة  -

  .الجسم، والدشاعر السلبية
مستوى الاستقلالية: ويتضمن: الحركة والتنقل، النشاطات اليومية، الاعتماد على الدواد الدوائية  -

 .قدرة على العملوغتَ الدوائية، القدرة على التواصل، وال
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العلاقات الاجتماعية: وكالعلاقات الشخصية، الدساندة الاجتماعية، نشاطات تقدنً  -
 .الدساعدة والدعم

البيئة: كالسلامة البدنية، البيئة الدنزلية، الرضا عن العمل، الدواد الدالية الصحة والرعاية  -
 ولغية، والبيئة الطبيعية.الاجتماعية، فرص اكتساب الدعلومات، الدشاركة في النشاطات التً 

 .19التدين: كالدعتقدات الشخصية: وكجودة الحياة ابصالا ومدركات الصحة العامة -
توجد أربعة ابذاىات رئيسة في الاتجاىات النظرية المستخدمة في تفسير جودة الحياة: . 3

 تعريف جودة الحياة وتتمثل في:
ظور مفارقة للواقع تلمسا لسعادة متخيلة : وتعتٍ جودة الحياة حسب ىذا الدنالاتجاه الفلسفي -

حالدة يعيش فيها الإنساف حالة من التجاىل التاـ لآلاـ ومصاعب الحياة، والذوباف في صفاء روحي 
 مفارؽ لكل قيمة مادية.

ىذا الدنظور يركز على الأسرة والمجتمع وعلاقات الأفراد والدتطلبات  الاتجاه الاجتماعي: -
 والعمل، وضغوط الوظيفة والدتغتَات الاجتماعية الأخرى.الحضارية والسكاف والدخل 

: اعتمد على برديد مؤشرات جودة الحياة وقد ازداد اىتماـ الأطباء والدختصتُ الاتجاه الطبي -
في الشؤوف الاجتماعية بتعزيز ورفع جودة الحياة لدى الدرضى من خلاؿ توفتَ الدعم النفسي 

 والاجتماعي لذم.
إلى مفهوـ جودة الحياة على انو البناء الكلي الشامل الذي يتكوف من  : ينظرالاتجاه النفسي -

الدتغتَات الدتنوعة التي تهدؼ إلى اشباع الحاجات الأساسية للأفراد الذين يعيشوف في نطاؽ ىذه 
 .20الحياة، بحيث لؽكن قياس ىذا الإشباع بدؤشرات موضوعية ومؤشرات ذاتية

ستعماؿ، فهو يستخدـ في العديد من التخصصات إف مفهوـ جودة الحياة مفهوـ واسع الا
العلمية، )علم الاقتصاد، الفلسفة، الطب، وعلم النفس(، وقد يبرز ىذا الدفهوـ بشكل كبتَ في لراؿ 
علم النفس الصحي، حيث يدمج ما بتُ الجوانب الدوضوعية )ظروؼ الحياة الوظيفية والصحة(، 

، وعليو فإف جودة الحياة الدتعلقة بالصحة تهتم بالصحة وجوانب ذاتية )الارتياح، السعادة، والرفاىة(
 البدنية للفرد، وحالتو النفسية وعلاقاتو الاجتماعية، وعلاقتو مع بيئتو.

 الدراسات السابقة المتعلقة بالموضوع: .4
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وفي دراستنا  ويقصد بالدراسات السابقة ىي مراجعة الدراسات التي ألصزت من قبل حوؿ الدوضوع،
نظرا لندرة الدراسات العربية والمحلية الجزائرية )حسب علمي(، الدراسات الأجنبية  ىذه ركزنا على

وسيتم بذميع وتلخيص أكبر قدر لشكن من نتائج ىذه البحوث والدراسات الدرتبطة بالدشكلة، فهي 
تعد تقونً نقدي منظم للدراسات الدتعلقة بالدوضوع والدلائمة، والدتكاملة فكريا في نطاؽ الدراسة 

 لدقتًحة.ا
 ومن بتُ الدراسات السابقة حوؿ جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع نذكر:

 أ/ بعض الدراسات الأجنبية التي تناولت موضوع الدراسة:
 : 21جويس كرامر وآخرين دراسة

ىي دراسة أمريكية بعنواف تطوير "مقياس جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع" 
(QOLIE-AD-48 ُالغرض منها ىو تطوير أداة لتقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابت )

 17و 11مراىقا مصابتُ بالصرع، حيث تتًاوح أعمارىم بتُ  197بالصرع، شملت الدراسة على 
بندا، أما بالنسبة لأوليائهم طبق عليهم استبياف يتكوف من  88عاما، تم تطبيق عليهم استبيانا يشمل 

استغرؽ وقت الإجابة عن الاستبيانات بتُ اثنتُ إلى أربعة أسابيع، كما تم استخداـ  بندا، وقد 11
مقياستُ لتقييم صلاحية البناء الخارجي مقياس لتقدير الذات ومقياس الفعالية الذاتية، تم بصع 

 الدعلومات الدلؽغرافية الدتعلقة بالنوبات في الأساس مع تقييم السمية العصبية، لػتوي مقياس 
QOLIE- AD-48 بندا(، تركيز 12في بشانية مقاييس فرعية: تأثتَ الصرع) بندا 48 على

(، 4(، الدعم الاجتماعي)6(، وصمة العار)5(، الأداء البدني)4(، الدواقف ابذاه الصرع)10الذاكرة)
وإبصالي درجات الدلخص، مع درجات أعلى تشتَ إلى (، 3(، والتصورات الصحية)4السلوؾ الددرسي)

، أظهرت النتائج أف بصيع الارتباطات ذات دلالة احصائية عند مستوى HLOQRبرستُ 
p<0.05  لدرجة  0.74ألفا كرونباخ  كانت موثوقية الاتساؽ الداخلي الدقدرة بواسطة معامل

-0.73)مقياس الإدراؾ الصحي الدكوف من ثلاثة عناصر( إلى  0.52الدلخص، وتراوحت من 
تم العثور على موثوقية إعادة اختبار الجيد للمقياس الكلي للمقاييس الفردية الأخرى، و  0.94

(. كانت ارتباطات لرموع النقاط مع مقياسي الصلاحية الخارجيتُ، الفعالية الذاتية واحتًاـ 0.83)
على التوالي، تم العثور على فروؽ ذات دلالة إحصائية في الدرجات الدوجزة  0.54و 0.65الذات  

ياة تتحسن بشكل متزايد للمراىقتُ مع الطفاض شدة النوبات )لا توجد جودة الح التي تشتَ إلى أف
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( من بتُ لرموعات شدة 63-17، عالية 17 - 70، منخفضة = 13 - 77نوبات = 
 .22النوبات
 23دراسة دجان ستينوفاك : 

بعنواف جودة الحياة الدرتبطة بالصحة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع الخاضعتُ  ىي دراسة سربية
كاف الذدؼ من العمل الدوصوؼ في ىذه الدقالة ىو تقييم جودة الحياة الدتعلقة يطرة الجيدة،  للس

مراىقا  17الخاضعتُ للسيطرة الجيدة، تتضمن الدراسة لدى الدراىقتُ    (HRQOL)بالصحة
مصاب بالصرع  الدعقد والذين كانوا خاليتُ من النوبات لأكثر من عاـ، حيث تم تطبيق عليهم 

صحة، تأثتَ الصرع، دراؾ الا( في بشانية لرالات وىي: QOLIE-AD-48دة الحياة )مقياس جو 
التًكيز والأداء البدني، والوصمة، والدعم الاجتماعي، والسلوؾ الأكادلؽي، والدواقف بذاه الذاكرة/

، والدخاوؼ بشأف (AEDs)الصرع، بالإضافة إلى ذلك تم برليل العلاج بالأدوية الدضادة للصرع 
لرموع نقاط في جودة الحياة لنوبات فيما يتعلق بػجودة حياتهم، أظهرت النتائج أف بلغ متوسط تكرار ا

عند الفتيات، ولوحظت أعلى الدرجات في لرالات الأداء  83.06عند الأولاد، ودرجة  83.9بػ 
الفتيات البدني والسلوؾ في الددرسة؛ وأفادت أدنى الدرجات في لراؿ الدواقف بذاه الصرع، كما أبلغت 

عن تصورات أكثر إلغابية في الدناطق في لرالات الوصم والدعم الاجتماعي، وعليو اتضح في ىذه 
الدراسة أف الاستهلاؾ العالي للأدوية الدضادة للصرع والقلق الأكبر بشأف النوبات الدتكررة يفسر 

 .24الطفاض في جودة حياة الدراىقتُ
 25دراسة بالوغو وآخرين 

والاكتئاب وجودة الحياة لدى مرضى الصرع في توغو، والذدؼ من الدراسة  دراسة بعنواف القلق
ىو تقييم القلق والاكتئاب وجودة الحياة لدى مرضى الصرع من اجل ادراة أفضل، أجريت دراسة 

في قسم طب الأعصاب بدستشفى لومي   2007نوفمبر  20أوت إلى  22استطلاعية في الفتًة من 
عاما على الأقل، وتم اجراء  18يضا مصاب بالصرع، تبلغ أعمارىم مر  70الجامعي في توغو على 

( وتقييم جودة الحياة بواسطة 33-16تقييم القلق والاكتئاب بواسطة مقياس غولدبرغ )البنود 
QOLIE-31(1-31) أظهرت النتائج على مقياس غولدبرغ كاف متوسط درجة القلق ،

الأشخاص الدصابوف بالصرع يعانوف  لدرجة الإكتئاب، وكاف 0.40-+4.72و  4.81-+0.55
من الإكتئاب أكثر من القلق، كما اف تواتر النوبات وسوء متابعة علاج الصرع يؤثر سلبا على 
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الحالات الدزاجية و على جودة حياة لديهم، ومن ناحية أخرى لم يكن للجنس والحالة الزواجية أي 
 26.تأثتَ عليهم
  27دراسة ماسرور وشهرقسو وآخرون : 

اسة أقيمت في ايراف حوؿ موضوع جودة الحياة والعوامل الدرتبطة بها لدى الدراىقتُ الدصابتُ ىي در 
بالصرع، تهدؼ ىذه الدراسة إلى برديد جودة حياة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع والعوامل الدرتبطة بو،  

امًا، ع 20و 11مراىقًا تتًاوح أعمارىم بتُ  180كانت ىذه دراسة وصفية مقطعية حيث شملت  
، أظهرت PC-SPSSوبرليلها باستخداـ  AD-QOLIEZ-48تم بصع البيانات بواسطة 

(، فكانت أعلى درجة مرتبطة 11/58±  43/97النتائج: أف لرموع درجات جودة الحياة ىو )
±  15/65( وأدنى درجة كانت مرتبطة بالدوقف بذاه الصرع )18/09±80/79بأداء الددرسة )

( وآخر مرة p = 0.002التي بست دراستها، كاف عدد نوبات الصرع ) (، ومن بتُ العوامل15/76
( لذما علاقة كبتَة بنوعية الحياة، وكانت ىناؾ أيضًا علاقة P <0.001عانيت فيها من نوبات )

(، وتعليم الدراىقتُ 0.032(، ومكاف الإقامة )ع = 0.042ذات دلالة إحصائية بتُ العرؽ )ع = 
(، وعدد الأطفاؿ 0.001(، والدخل )ع = 0.002الأـ )ع =  (، ومستوى تعليم0.001)ع = 
   28( ونوعية الحياة0.006(، ووعي لرموعة الأقراف )ع = 0.001)ع >
 29دراسة نتالية وفرناندو وآخرون : 

ىي دراسة برازيل بعنواف جودة الحياة لدى الدراىقتُ البرازيليتُ الدصابتُ بالصرع، كانت أىداؼ 
ياة عند الدراىقتُ البرازيليتُ الدصابتُ بالصرع، دراسة مقارنة بتُ الدراىقتُ الدراسة تقييم جودة الح

الدصابتُ بالصرع والدراىقتُ الأصحاء باستخداـ أداة عامة لتقييم جودة الحياة، وربط أداتتُ لستلفتتُ 
ا لتقييم جودة الحياة وربط درجات جودة الحياة للمراىقتُ الدصابتُ بالصرع التي تم الحصوؿ عليه

 101بواسطة كلتا الأداتتُ مع الدتغتَات الجسدية والنفسية والإجتماعية للمرض، تشمل العينة من 
QOLIE-عاما،  حيث طبق عليهم مقياستُ ولعا:   19و 10مراىقا تتًاوح أعمارىم بتُ 

48)-AD )(وBREF –WHOQOL  أظهرت النتائج أف الدراىقوف الدصابتُ بالصرع ،)
ياس جودة الحياة في كلتا الأداتتُ بشكل عاـ، وكانت الدرجات الإبصالية قدموا درجة جيدة في مق

لكلا المجموعتتُ جيدة، ولكن لوحظ اختلاؼ مهم احصائيا فيما يتعلق بالمجاؿ النفسي لدقياس 
(WHOQOL–BREF ُلصالح المجموعة الضابطة، وتم العثور على ارتباطات كبتَة بت )
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(، وكاف الدراىقوف BREF–OLWHOQ( ولرالات )AD-QOLIE-48(لرموع 
( لديهم تصور جيد للتحكم في النوبات p=0.01الذين تم اعتبارىم خالتُ من النوبات )

(p=0.012( ولم لػدث لديهم نوبات في الأماكن العامة ،)p=0.001 وقدـ نتائج أفضل في )
 30.جودة الحياة
 31دراسة روشيني وجيتنغي وآخرون: 

جنوب اسيا بعنواف لساوؼ الوالدين بشأف الأطفاؿ –نكا تم القياـ بهذه الدراسة في سريلا
نوعية، الذدؼ منها ىو برديد لساوؼ الوالدين فيما يتعلق بأطفالذم  دراسة والدراىقتُ الدصابتُ بالصرع

 16مقاطعات في سريلانكا حيث تضمنت  3والدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، أجريت دراسة نوعية في 
مناقشات بصاعية مركزة مع  3الأطفاؿ والدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، و مقابلة معمقة مع أولياء أمور

مقدمي الرعاية الأولية لأطفاؿ الدصابتُ بالصرع، والدخبرين الرئيستُ )معلمتُ الددارس وموظفتُ 
الصحة العامة(، وتم أجراء برليل لزتوى بيانات الدقابلة، أظهرت النتائج أف ىناؾ لساوؼ من طرؼ 

تعلق ىذه الدخاوؼ في أداء الطفل في كل من المجالات التالية في الجانب الجسمي، الوالدين حيث ت
السلوؾ، وفي الجانب الاجتماعي، الجانب التعليمي، والدخاوؼ الدتعلقة بالعلاج الدضاد للصرع، 
والخوؼ من الصرع كمرض حيث كانوا الأولياء أكثر قلقا بشأف سلامة أطفالذم وأدائهم الأكادلؽي أو 

زاتهم التعليمية وأفاقهم الدستقبلية فيما يتعلق بالعمل والزواج، وعدـ القدرة على التنبؤ بالنوبات، الصا
الخوؼ من وصمة الاجتماعية وعدـ ادراؾ مرض الصرع ىي الأسباب الرئيسية التي قدمها الآباء لتبرير 

اف أطفالذم يعانوف من ىذه الدخاوؼ، ولوحظ تزايد القلق والإدراؾ والاستياء لدى الوالدين الذين ك
 .32الدرض الصرع

 33دراسة أغوستن غوسل: 
ىي دراسة فرنسية حوؿ مرض الصرع لدى الدراىقتُ، دراسة مقارنة بتُ بذربة الصرع عند الدراىقتُ 

الذدؼ من ىذه الدراسة ىو تقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع ومشاعر والديو، 
دراسة قائمة على الدلاحظة حيث تم توزيع استبياف حوؿ خبرة أو بذربة ومقارنتها بتصور أوليائهم، 

لددة ستة أشهر، تتضمن الدراسة  (AD-QOLIE-48الصرع عند الدراىقتُ، مقتبس من )
عاما( مصابتُ بالصرع )نوبتتُ على الأقل(، تلقوا التعليم  18إلى 11مراىقتُ تتًاوح أعمارىم بتُ )
ضية أخرى، حيث ىناؾ استبياف للمراىقتُ وأوليائهم، أظهرت النتائج في بيئة عادية، بدوف سوابق مر 
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 14ذكور، تتًاوح أعمارىم في الدتوسط  26اناث و 22استبيانا عند الدراىقتُ من  48اف تم بصع 
 6009استبيانا عند أوليائهم وكاف متوسط الدرجات الإبصالية لدى الوالدين ىو  46عاما، وتم بصع 

(DS=14,3 و )65.8 (D=12.9S عند الدراىقتُ، مع فرؽ متوسط بتُ الدرجتتُ ىو )408- 
[1,3-8,3 ; -IC=  ُبالنسبة للمقياس الفرعي" تأثتَ نوبات الصرع" فإف متوسط الفرؽ بت ،]

[، كما أظهرت درجات نتائج الإبصالية لدقياس جودة =IC-;25,6-3,9]-14.8الدرجتتُ ىو
وبسيل إلى أف تكوف   (،P=0.03ن لا يتلقوف العلاج )الحياة لدى الدراىقتُ أفضل عند أولئك الذي

(،  p=0,09(، وبسيل إلى أف تكوف أفضل عند الفتيات )p=0,08أسوء حسب تكرار النوبات )
كما أظهرت الدراسة أف ليس ىناؾ فرؽ كبتَ حسب العمر أو القطاع التعليمي بالإضافة إلى ذلك 

ولؽارس ثلثهم نشاطا خارج الدناىج الدراسية،  من الدراىقتُ من صعوبات في التعلم، %5605يعاني
 .34يناموف خارج الدنزؿ الأسرة 2/3و

 35دراسة نقارتنام وشاليني وآخرون: 
اف ، التنبؤ بجودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع في الذندبرمل عنواف  وىي دراسة ىندية

في ولاية   (AWE)صابتُ بالصرعالذدؼ من ىذه الدراسة ىو تقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الد
عاما  19و 13مراىقا مصابتُ بالصرع تتًاوح أعمارىم بتُ  150أندرا براديش، تشمل الدراسة 

( وتم برليل البيانات للتنبؤ QOLIE AD-48حيث تم تقييم جودة حياتهم بواسطة مقياس )
جودة الحياة كانت متوسطة   ، أظهرت النتائج أفعبالعوامل الدسؤولة عن برديد جودة الحياة في الصر 

، بالنسبة لطلاب الددارس، وأغلبيتهم يتابعوف العلاج، 15±  72لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع ب
( ىي الأنواع الرئيسية للنوبات، 34( والنوبات الجزئية )45كما أظهرت النتائج أف النوبات الدعممة )

وبات بالنسبة للمرضى الذين لا يتابعوف العلاج، ويعود العامل الدسبب لسوء جودة الحياة إلى تكرار الن
وبرستُ التعليم من أجل برسن جودة حياتهم إلى  ولذذا تشتَ نتائج الدراسة إلى التشجيع في العلاج

 .36الأفضل
 37دراسة جدميلا وادوردو                : 

الدصابتُ  الدراىقتُ تم القياـ بها في الدكسيك برمل عنواف تقييم جودة الحياة الدتعلقة بالصحة لدى
بالصرع، كاف الذدؼ من الدراسة ىو برديد جودة الحياة الدتعلقة بالصحة لدى الدراىقتُ الدصابتُ 
بالصرع في الدكسيك باستخداـ مقياس تأثتَ جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع 
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(QOLIE-AD-48تم اجراء دراسة قائمة على الدلاحظة، وصفية،  ومستعرضة ،)  لدى
الدراىقتُ الذين تم تشخيص اصابتهم بالصرع وتم تقييم الخصائص المحددة، تم تطبيق مقياس مع 

 35(، أظهرت النتائج أف QOLIE-AD-48البيانات الاجتماعية والدلؽغرافية ومقياس )
بالدئة من  13سنة فيما يتعلق بالتعليم، و 14بالدئة ذكور بدتوسط عمر  51.5مشاركا منهم 

بالدئة لا يذىبوف إلى الددرسة، وكانت النتيجة في  11.4رسبوا في الصف الدراسي فحوالي  الدشاركتُ
، كما تبتُ اف المجالات الأكثر تأثرا حسب الجنس ىي 56.20مقياس جودة الحياة الكلية ىي 

الدواقف ابذاه الصرع والأداء البدني للإناث والذكور على التوالي بشكل عاـ، في حتُ كانت درجات 
 .38ل في لراؿ ادراؾ الصحيأق

 39دراسة سرا ىيلي وآخرون: 
ىي دراسة كندية حوؿ ألعية الصحة العقلية في برستُ جودة الحياة لدى مرضى الصرع في سن 

تشملت الدراسة  ،انتقالية، ىدفت ىذه الدراسة إلى فحص العلاقة بتُ جودة الحياة والصحة العقلية
إناث(، أظهرت النتائج:  55ذكور و  52سنة ؛  M = 16.08مراىقتُ في سن انتقالية ) 107

٪ من الدشاركتُ أظهروا بعض علامات الدرض العقلي، وأف ىؤلاء الدشاركتُ حصلوا 56أف أكثر من 
على درجات في جودة حياتهم أقل بكثتَ من أولئك الذين ليس لديهم مشاكل في الصحة العقلية، 

ب والقلق لا يزالاف مؤشرين مهمتُ ومستقلتُ للتنبأ علاوة على ذلك، أظهر برليل الالضدار أف الاكتئا
بجودة الحياة، حتى عندما تم أخذ متغتَات الصرع والدلؽوغرافية الذامة في الاعتبار، تشتَ النتائج لذؤلاء 
الدراىقتُ، قد يكوف من الدهم للأطباء اتباع نهج شامل للعلاج وإدارة ومعالجة كل النوبات ولساوؼ 

 40الصحة العقلية 
 ب/ بعض الدراسات العربية:
بعنواف تقييم جودة الحياة لدى مرضى الصرع بواسطة مقياس ، 41دراسة ىاجر ماليكي وآخرين

QOLIE-31 الذدؼ من الدراسة ىو تقييم جودة حياة لدى مرضى الصرع وبرديد العوامل التي ،
ن الثاني الجامعي تدخل في تغيتَىا، دراسة مقطعية قائمة على الدلاحظة، أجريت في مستشفى الحس

مريض مصاب بالصرع وتم استبعاد الدرضى الذين يعانوف  100بفاس )الدغرب(، تتضمن الدراسة من 
من التخلف العقلي أو الخرؼ أو الاضطرابات النفسية الرئيسية، وتم تطبيق عليهم مقياس جودة الحياة 

فة التي تؤدي إلى سؤاؿ، وتم فحص العوامل الدختل 31، وىو مقياس مكوف من QOLIE-31لػ 
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عاما وأكثر، بالإضافة إلى  18تدىور جودة الحياة لدى مرضى الصرع الذين تتًاوح أعمارىم بتُ 
سنة، حيث  30تأثتَات الأدوية الدضادة للصرع، أظهرت نتائج الدراسة أف متوسط عمر الدرضى ىو 

ع الدعمم ( مقارنة بالصر %67، وتسود حالات الصرع الجزئي بدرجة )% 54لؽثل الرجاؿ 
(من مرضى يقاوموف العلاج بثلاثة مضادات الصرع وكما لحظت أف %28( كاف )%33بدرجة)

 13( لدى0( من الدرضى إلى سيئة جدا بدرجة)%5جودة الحياة بزتلف من جيدة جدا بدرجة )
 .42من الدرضى الدصابتُ بالصرع%

 43دراسة نوىا بوزيدي وآخرين: 
انت أىداؼ دراسة ىي تقييم جودة الحياة لدى مرضى بعنواف جودة الحياة لدى مرضى الصرع، ك

التونسيتُ الدصابتُ بالصرع وبرديد العوامل التي تساىم في تدىوره، لقد أجريت دراسة مقطعية على 
حبيب بورقيبة في    CHUمريضا متابعتُ لعلاج الصرع في قسم الأعصاب في مستشفى  79

الإجتماعية والدلؽغرافية والسريرية والعلاجية، وتم صفاقس، تونس لددة شهرين، حيث تم بصع البيانات 
بواسطة النسخة العربية  QOLو تقييم جودة الحياة  Beckتقييم الإكتئاب من خلاؿ مقياس 

 %61انتشار الإكتئاب بدرجة تقدر ب ، أظهرت النتائج بSF-36الدصدؽ عليها من مقياس 
صرع، لشا أثر على الجانب من حالات ال %57منخفظة بدرجة  QOLوكانت جودة الحياة 

، ولزدودية النشاط البدني %)62(، وحيوية الطاقة %)69.6(الصحة العقلية %) 72.2العاطفي)
حيث ارتبط ضعف جودة الحياة بالطفاظ مستوى التعليم %) 52.8(، والحالة العامة)59.5(%
ض ( ونوع أعرا>0.001ص( والطفاظ الدستوى الإجتماعي والإقتصادي بػ)0.002ص = ب)

 .44( 0.07(، والاكتئاب )ص=0.006متلازمة الصرع )ص=
  جاسم الأسديدراسة لزمد شاكر و (Mohammed Shakir1 and Jasim 

N. Al-  Asadi2,2012)  بعنواف جودة الحياة ولزدداتها عند الدصابتُ بالصرع في البصرة
يم العوامل الدختلفة التي العراؽ، الذدؼ من الدراسة ىو تقييم جودة الحياة عند الدصابتُ بالصرع وتقي

مريضا من الذين يعانوف من الصرع مع لرموعة ضابطة من  116تؤثر عليها، شملت ىذه الدراسة 
شخصا من الأصحاء، وىي دراسة حالات وشواىد أجريت في عيادة طب الأعصاب في  116

تخداـ استبياف خاص العيادة الخارجية للمستشفى العاـ بالبصرة في العراؽ، تم إجراء الدقابلات مع اس
يشمل البيانات الاجتماعية والدلؽغرافية والخصائص السريرية )الدرضى الصرع فقط(، تم تقييم نوعية 

(،أظهرت النتائج أف مرضى الصرع أظهر SF-36الحياة باستخداـ الصيغة القصتَة للمسح الصحي )
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حليل وحيد الدتغتَ، كانت جودة بشكل عاـ نوع أدنى من الحياة بالدقارنة مع العينة الضابطة وفي الت
الحياة متدنية عند الدرضى من كبار السن، والدنحدرين من الدناطق الريفية، وذوي التعليم والدخل 
الدنخفضتُ، وكذلك كاف عدد نوبات الصرع وطوؿ فتًة الصرع من العوامل الذامة لتدني جودة الحياة  

ة نوبات الصرع لزددات كبتَة ىامة لتحديد كما اف العمر والدستوى التعليمي ومعدؿ الدخل ووتتَ 
 45.جودة الحياة
 ( 2015دراسة جاكوبي وآخرين (Jacoby al et  كشفت العلاقة بتُ القلق ومشكلات

على جودة الحياة لديهم،  -باعتبارىم عرضتُ رئيسيتُ لديهم-النوـ لدى لرموعة من مرضى الصرع 
مرضى الصرع ولرموعة من غتَ مرضى الصرع،  وقد اشتملت عينة الدراسة على لرموعتتُ لرموعة من

وأسفرت النتائج عن أف العوامل التي تؤدي إلى القلق حسب التقارير الذاتية لأفراد العينة ىي ضعف 
الصحة العامة، الخوؼ من الأزمات، القلق من تناوؿ الأدوية الدخدرة الدضادة للصرع، وأف مشكلات 

رضى وأف الدرور بالأحداث السلبية يسهم في ارتفاع معدؿ النوـ الليلية حدث مشتًؾ لدى لرموعة الد
، وأف ىناؾ علاقة ارتباطية دالة بتُ ارتفاع معدلات القلق والطفاض معدؿ جودة الحياة  مشكلات النوـ
العامة، بينما وجد أف جودة النوـ ليست منبئا دائما بجودة الحياة. وأسفرت النتائج عن وجود عوامل 

ىي القلق ومشكلات النوـ الليلية التي تؤدي إلى مستويات منخفضة من الدعم  تؤثر في جودة الحياة
الإجتماعي، والشعور بالقلق بذاه الدستقبل وضعف الصحة العامة، وأف القلق لو دور قوي وداؿ في 

 .46خفض جودة الحياة
 ت/ التعليق على الدراسات: 

لى رمزية جودة الحياة لدى يتفق موضوع بحثنا مع الدراسات السابقة التي سلطت الضوء ع
الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، حيث قمنا باستعراض الدراسات السابقة الأجنبية من لستلف الدوؿ 
وبعض من الدراسات العربية  وتبقى ىذه الدراسات العربية والمحلية ناقصة إلى حد علمنا حوؿ 

لى أىدافها وعيناتها وأدواتها الدوضوع. وأمكن مناقشة ىذه الدراسات أو التعليق عليها بالنظر إ
 ونتائجها كما يلي:

 بالنسبة للأىداؼ:
 ىدفت الدراسات السابقة إلى التعرؼ على:
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جويس كرامر وآخرين  تطوير أداة لتقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع في دراسة -
(Joyce A. Cramer,1999.) 

لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع   (HRQOL)تقييم جودة الحياة الدتعلقة بالصحة  -
تقييم  (،Dejan Stevanovic,2007دجاف ستينوفاؾ )الخاضعتُ للسيطرة الجيدة( في دراسة )

القلق والاكتئاب وجودة الحياة لدى مرضى الصرع من اجل ادراة أفضل في دراسة بالوغو وآخرين 
(Balogou et al,2010)، يتُ الدصابتُ بالصرع  في تقييم جودة الحياة عند الدراىقتُ البرازل

(، تقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ Natha´lia F et al ,2014دراسة نتالية وآخرين )
 Augustinبالصرع ومقارنتها بتصور أوليائهم في دراسة أغوست غوسل )

Rousselle,2016تقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع في دراسة تقارتناـ ،) 
 (.M Nagarathnam,2017وآخرين )
تقييم جودة حياة لدى مرضى الصرع وبرديد العوامل التي تدخل في تغيتَىا في دراسة ىاجر  -

تقييم جودة الحياة لدى مرضى التونسيتُ ، (Hajar Maliki et al2018)ماليكي وآخرين 
 Nouha)زيدي وآخرين.الدصابتُ بالصرع وبرديد العوامل التي تساىم في تدىوره في دراسة نوىا بو 

Bouzidi et al,2017) تقييم جودة الحياة عند الدصابتُ بالصرع وتقييم العوامل الدختلفة التي ،
 Mohammed Shakir1 andجاسم الأسدي دراسة لزمد شاكر و تؤثر عليها في دراسة 

Jasim N. Al-Asadi2,2012) ،) 
الدرتبطة بو في دراسة ماسرور وآخرين برديد جودة حياة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع والعوامل  -

(Masrour et al 2011 برديد جودة الحياة الدتعلقة بالصحة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع ،)
  (.Judmila,2019) في الدكسيك في دراسة جدميلا وآخرين

برديد لساوؼ الوالدين فيما يتعلق بأولادىم الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع في دراسة روشيتٍ  -
 (.Roshini Murugupillai,2015) آخرينو 

فحص العلاقة بتُ جودة الحياة والصحة العقلية لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع في دراسة  -
(. وكشفت العلاقة بتُ القلق ومشكلات النوـ لدى لرموعة Sarah et al,2020صارا وآخرين )

 ياة لديهم في دراسةعلى جودة الح -باعتبارىم عرضتُ رئيسيتُ لديهم-من مرضى الصرع 
(Jacoby et al, 2015)   
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وبالنظر في أىداؼ الدراسات السابقة، يتضح أف ىناؾ نقص لدراسات عربية )في حدود  -
بشكل عاـ وفي البيئة المحلية بشكل خاص التي تناولت موضوع دراستنا، إذ ابذهت الأبحاث  الباحثة(

الراشدين الدصابتُ بالصرع عكس الدراسات في البيئة العربية عامة إلى دراسة جودة الحياة لدى 
 الأجنبية فقد ابذهوا لضو دراسات حوؿ موضوع درستنا.

 بالنسبة للعينة: 
تنوعت عينات الدراسة  طبقا للهدؼ من الدراسة، إلا أف معظمها قد طبق على فئة الدراىقتُ  في  

ستينوفاؾ ( ودراسة دجاف Joyce A. Cramer,1999) جويس كرامر وآخرين كل الدراسات
(Dejan Stevanovic,2007ودراسة ،) بالوغو وآخرين (Balogou et al,2010 )

 Natha´lia F(، ودراسة نتالية وآخرين )Masrour et al 2011) ودراسة ماسرور وآخرين
et al ,2014) دراسة اغوستن غوسل (Augustin Rousselle,2016 ودراسة نقرتناـ ،)

(، Judmila,2019) راسة جدميلا وآخرين(، دM Nagarathnam,2017) وآخرين
 Roshini) ، باستثناء دراسة روشيتٍ وآخرين(Sarah et al,2020) دراسة صارا وآخرين

Murugupillai,2015 حيث اجريت على أولياء الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، أما في الدراسات )
 Hajar)ىاجر ماليكي وآخرين على فئة الراشدين الدصابتُ بالصرع في دراسة كل من  أجريتالعربية 

Maliki, et al, 2018)  دراسة نوىا بوزيدي وآخرين و(Nouha Bouzidi et 
al,2017) جاسم الأسدي )، ودراسة لزمد شاكر وMohammed Shakir1 and 

Jasim N. Al-Asadi2,2012.،)  آخرينودراسة جايكوب و  (Jacoby et 
al,2015). 

 بالنسبة للأدوات: 
جودة الحياة لدى الدراىقتُ دراسات السابقة نفس أدوات الدراسة كمقياس  استخدمت معظم ال

 ( في كل من الدراسات دراسة جويس كرامر وآخرينQOLIE-AD-48الدصابتُ بالصرع )
(Joyce A. Cramer,1999 و )دراسة دجاف ستينوفا (Dejan Stevanovic,2007 )

 Natha´lia F et) الية وآخريندراسة نت( و Masrour et al 2011دراسة ماسرور وآخرين )
,2014  al)  ودراسة ( نقارتناـ وآخرينM Nagarathnam,2017)   جدميلا ودراسة
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(Judmila,2019)( ودراسة صارا .Sarah et al,2020 واستخداـ نفس الدقياس في عدة ،)
 دراسات يعود ربدا لتوفره، بحيث يعتبر ىذا الدقياس خاص بالدراىقتُ الدصابتُ بالصرع. 

( طبق في WHOQOL–BREF) أما بالنسبة لدقياس جودة الحياة لدنظمة الصحة العالدية
(، مع مقياس جودة الحياة لدراسة العلاقة بتُ الدرضى Natha´lia F,2014)نتالية وآخرين دراسة 

 الدصابتُ بالصرع والأصحاء. 
 Roshini) نروشيتٍ وجيتنغي وآخري لاستبيانات للأولياء طبقت في دراساتأما بالنسبة  

Murugupillai,2015 ودراسة )( أغوستن غوسلAugustin Rousselle,2016.) 
 دراسة جويس كرامر وآخروففي لتقدير الذات طبقت أما بالنسبة لدقياستُ الفعالية الذاتية و 

(Joyce A. Cramer,1999)  حيث يعتبر ىذين الدقياستُ الدلائمتُ اللذاف يتماشياف مع
 لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع.مقياس جودة الحياة 

طبقت في دراسة ىاجر ماليكي  QOLIE-31أما بالنسبة لدقياس مقياس جودة الحياة ؿ
 Balogou et) ( ودراسة بالوغو وآخريHajar Maliki, et al, 2018) وآخرين

al,2010)،   كل منسنة وأكثر. أما في  دراسة   18حيث يعتبر ىذا الدقياس الخاص بالراشدين من 
جاسم ، ودراسة لزمد شاكر و (Nouha Bouzidi et al,2017)نوىى بوزيدي وآخرين 

تم  (،.Mohammed Shakir1 and Jasim N. Al-Asadi2,2012الأسدي )
 SF-36بواسطة النسخة العربية الدصدؽ عليها من مقياس  QOLجودة الحياة طبيق فيها مقياس 

من اجل تقييم جودة الحياة والعوامل التي  (Beckمع مقياس اخر وىو مقياس الاكتئاب لبيك )
 تتدخل فيها.

 بالنسبة لنتائج:
 أظهرت النتائج:

تصف لنا بيانات  (Joyce cramer et al,1999في دراسة جويس كرامل وآخرين) 
لتقييم جودة الحياة لدى الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، وتقدـ التحليلات التجريبية أدلة تطوير أداة قوية 

 .ىو مقياس موثوؽ وصالح للمراىقتُ الدصابتُ بالصرع AD-QOLIE- 48فقوية على أ
اظهرت نتائج ىذه ( Dejan Stevanovic,2007) ستينوفاكدراسة دجان   

الدراسة اف ىناؾ برسن في لرالات الأداء البدني والسلوؾ في الددرسة، بينما لوحظ اف الاستمرار 
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لنوبات لعا العاملتُ الرئيستُ لضعف جودة حياة بالعلاج بالأدوية الدضاد بالصرع والقلق بشأف ا
 الدراىقتُ الذين يعانوف من الصرع.

أظهرت نتائج الدراسة أف القلق (Balogou et al,2010) دراسة بالوغو وآخرين 
والإكتئاب وجودة حياة ىي أبعاد لغب أخذىا في الإعتبار عند إدراة مرضى الصرع، واف إيقاؼ 

ىا والدتابعة الجيدة للعلاج يؤدي إلى التحسن من جودة الحياة واختفاء تلك النوبات أو التقليل من توتر 
 الإضطرابات.

أظهرت نتائج الدراسة على ( Masrour et al 2011دراسة ماسرور وآخرين) 
مراعاة مستوى جودة الحياة والعوامل الدرتبطة بها من أجل رعاية فئة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع  ضرورة

 تكيف ابذاه موقف مرضهم.في المجتمع وال
نتائج الدراسة اف  أظهرت( Natha´lia F et al ,2014دراسة نتالية وآخرين ) 

الدراىقوف الدصابتُ بالصرع يقدموف درجات جيدة في جودة الحياة، يعتبروف انفسهم اف الدرض برت 
الدرض دورا مهما السيطرة، وقد تلعب الدتغتَات الجسدية والاجتماعية والنفسية بشكل خاص الدرتبطة ب

كافيا للسماح بإجراء   WHOQOL – BREFفي ىذه النتائج، وكاف مقياس جودة الحياة 
 مقارنة بتُ حاملي الامراض الدزمنة والدراىقتُ الاصحاء.

توصلت الدراسة إلى أف  (Roshini Murugupillai,2015دراسة روشيني ) 
تم برديد عدـ القدرة على التنبؤ بالنوبات،  لساوؼ الآباء بشأف أطفالذم والدراىقتُ متعددة الأبعاد،

والخوؼ من وصمة العار، وعدـ ادراؾ مرض الصرع كعوامل مؤثرة رئيسية في تشكيل لساوؼ 
 الوالدين..
وفقا لذذه الدراسة  (Augustin Rousselle,2016) دراسة أغوستن غوسل 

 أوليائهم.  منفإف الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع يسجلوف نتائج في جودة الحياة أفضل 
أظهر على أنو يعود ( M Nagarathnam,2017دراسة نقرتنام وآخرين ) 

العامل الدسبب لسوء جودة الحياة إلى تكرار النوبات بالنسبة للمرضى الذين لا يتابعوف العلاج، ولذذا 
تشتَ نتائج الدراسة إلى التشجيع في العلاج وبرستُ التعليم من أجل برسن جودة حياتهم إلى 

 فضل.الأ
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على الرغم من السيطرة الكافية على النوبات،  (Judmila,2019) دراسة جدميلا 
فإف جودة الحياة الدتعلقة بصحة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع منتظم، ىذا يشتَ إلى أنو ليس فقط 

ى النوبات وتكرارىا التي تؤثر على البيئة الخارجية عند الدراىقتُ،  ولكن أيضا لؽكن تضمتُ عوامل أخر 
 تتدخل في الرفاىية العامة.

من الدهم للأطباء اتباع نهج شامل للعلاج  (Sarah et al,2020دراسة صارا ) 
. واف الصحة العقلية لذا العية كبتَة من اجل وإدارة ومعالجة كل النوبات ولساوؼ الصحة العقلية

 برستُ جودة حياة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع.
(: أظهرت Hajar Maliki, et al, 2018) دراسة ىاجر ماليكي وآخرين 

النتائج من خلاؿ ىذه الدراسة اف جودة حياة الدرضى الدصابتُ بالصرع تغتَت  في عدة لرالات 
لاسيما الصحة البدنية والصحة العقلية والنشاط الاجتماعي والحالة العامة، كما أف من خلاؿ النتائج 

كتئاب لذا تأثتَ كبتَ على عي والسريرية ولاسيما الا يظهر العديد من العوامل كالعامل النفسي الاجتما
جودة حياة الدرضى الدصابتُ بالصرع، وتعتبر ىذه العوامل الدسببة في سوء جودة حياتهم ولذذا لابد أف 

 عتبار من أجل برستُ جودة حياتهم للأفضل.  تأخذ ىذه الأبعاد في الا
أظهرت في : (Nouha Bouzidi et al,2017) نوىا بوزيدي وآخريندراسة  

بحيث أف  ( في الدغرب،2018ىاجر ماليكي وآخرين ) ىذه الدراسة نفس نتائج بالنسبة مع دراسة
جتماعية والسريرية، ولاسيما الاكتئاب لذا تأثتَ سلبي على جودة حياة الدرضى لااالعديد من العوامل 

أمرا ضروريا لتحستُ جودة  الذين يعانوف من الصرع، و يعد الفحص الدبكر للأمراض النفسية والعقلية
 حياتهم. 

 Mohammed Shakir1 and) جاسم الأسدي دراسة محمد شاكر و   
Jasim N. Al-Asadi2,2012. :)اف بعض العوامل الاجتماعية  في ىذه يظهر

والدلؽغرافية، فضلا عن العوامل السريرية  كانت حاسمة في برديد جودة الحياة عند الدصابتُ بدرض 
على تلك العوامل ينبغي على الدهنيتُ الصحيتُ وضع استًاتيجيات لستلفة لتحستُ وبناء  الصرع،

 جودة الحياة عند ىؤلاء الدرضى.
أظهرت النتائج في ىذه  :(Jacoby et al,2015) آخريندراسة جايكوب و  

الدراسة  بأف القلق ومشكلات النوـ الليلية يعتبر عاملتُ اللذاف يؤثراف على جودة حياة الدرضى 
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لصرع، واف الشعور بالقلق بشأف الدرض يؤدي بدوره إلى ضعف الحالة الصحية العامة  ولػدث با
مشكلات النوـ وىذا ما يؤدي إلى خفض جودة الحياة لديهم وعليو لابد على الدرضى بذنب القلق 

 من اجل  تكيف مع الدرض بشكل أفضل 
يد على حد علمي درس من تتميز الدراسة الحالية عن الدراسات الأخرى بأنو البحث الوح 

جانب نظري )من منظور بعض الدراسات السابقة( بالتعليق والتعقيب وبرليل الدراسات. وىو ما لؽيز 
الدراسة الحالية ويسلط الضوء لضو اجراء الدزيد من الدراسات حوؿ ىذا الدوضوع، نظرا لندرة الدراسات 

  العربية خاصة المحلية التي تستهدؼ ىذا الدوضوع الذاـ.
من خلاؿ ىذه الدراسات السابقة التي تناولت موضوع دراستنا ىذه لقد استفدنا من عدة  

 نقاط ألعها:
 عرض الاطار النظري وفي الدراجع الدستخدمة -
تدعيم الاطار النظري بنتائج دراسات وأبحاث حوؿ جودة الحياة لدى الدصابتُ بالصرع عامة  -

 والدراىقتُ خاصة.
ؿ اطلاعنا على العديد من الدراسات الدشابهة للدراسات بناء مشكلة الدراسة من خلا -

 السابقة بشكل ملائم.
 تحليل الدراسات:

يبقى مفهوـ جودة الحياة أو نوعية الحياة ىي مصطلحات تتكرر في حياتنا اليومية، ولكن 
ني الدراسات الحديثة تركز على مصطلح جودة الحياة لأنو يتضمن الدكوف الدعرفي بجانب الدكوف الوجدا

الذي يتضمنو مفهوـ السعادة، كما ينظر البعض إلى الدفهومتُ على أنهما متًادفتُ وىو ما أدى إلى 
  .تداخل في تفستَ كثتَ من النتائج التي توصلت إليها البحوث السابقة

قامت بالكشف  (Joyce et al,1999)آخرين دراسة جويس و غالبية الدراسات مثل ف إ
الدتغتَات النفسية، حيث ىناؾ علاقة موجبة بتُ تقدير الذات أو عن علاقة جودة الحياة ببعض 

 Dejan)الفعالية الذاتية وتصور الدرض، بينما ىناؾ دراسات اوضحت  مثل دراسة دجاف ستينوفاؾ
Stevanovic,2007)    ،علاقة سلبية بتُ جودة الحياة بالعلاج والدخاوؼ بشأف تكرار النوبات

دراسة سرا  ،(Balogou et al,2010) الوغو وآخرينبكذلك ىناؾ دراسات مثل ودراسة 
(sarah,2020 ُبينت بوجود علاقة جودة الحياة بالصحة العقلية كالإكتئاب والقلق لدى الدراىقت )



   بلخير مالحة، غازلي نعيمة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػجودة الحياة لدى المراىقين المصابين بالصرع )دراسة تحليلية نقدية لبعض الدراسات السابقة(  

 595 2023، ديسمبر  554 - 565، ص ص  03، العدد 07لدراسات الانسانية والاجتماعية ، المجلد مجلة قبس ل

الدصابتُ بالصرع، وعلاقة بتُ القلق ومشكلات النوـ لدى مرضى الصرع مع جود الحياة لديهم في 
 دراسة مثلبالإضافة إلى دراسة اخرى مثل  (Jacoby et al,2015) آخريندراسة جايكوبي و 

( تبينت تصور الأولياء للمرض والخوؼ من الوصمة، كل ىذه الجوانب Roshini,2015)روشيتٍ 
 تبقى كعوامل أولى تؤدي إلى سوء جودة الحياة  عند الدراىق الدصاب بالصرع.

ابتُ بالصرع ربدا لتوفر والدلاحظ أف معظم الدراسات تناولت جودة الحياة عند الدراىقتُ الدص
مقياس جودة حياة خاص بالدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، اذ تعتبر فتًة الدراىقة ذات ألعية في حياة 

جي والفكري للفرد  ولذذا أعطوا قيمة كبتَة لذذه و الإنساف، حيث تعتًيها تغتَات على الجانب البيول
مقياس جودة الحياة تلف البلداف، و الفئة ودرسوىا في المجتمع وىذا ظاىر في الدراسات في لس

(QOLIE-AD-48  الخاص بالدراىقتُ الدصابتُ بالصرع ىو مقياس معد من طرؼ كرامل )
مة العا الصحة الأول عنء الجزيسأؿ بند ومقسم إلى جزأين  48، يتكوف من 1999واخروف سنة 

فئة الدراىقتُ  ، حيث يطبق علىعصرال ومضادات الصرع أدوية تأثيرات عن الثاني ءالجز يسألو
طبقوا مقياستُ  (Natha´lia F,2014)نتالية وآخرين عاـ. لكن في دراسة   18إلى  11من 

ومقياس جودة الحياة ولعا مقياس جودة حياة خاص بالدراىقتُ الدصابتُ بالصرع السابق ذكره 
مقارنة بتُ ( لدراسة Whoqol-bref)  الدختصر 26ىوكوؿ الدعدؿ لدنظمة الصحة العالدية 

الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع والدراىقتُ الأصحاء من خلاؿ ربط أداتتُ لستلفتتُ لتقييم جودة الحياة من 
اجل التعرؼ على الدتغتَات الجسدية والاجتماعية والنفسية بشكل خاص الدرتبطة بالدرض، ويعتبر 

الأصل ،  في Whoqol-brefالدختصر  26جودة الحياة لدنظمة الصحة العالدية ىوكوؿ  مقياس
الذي طور من مقياس جودة الحياة  Whoqol brefمن إنشاء منظمة الصحة العالدية، ومقياس 

Whoqol100 (1995 عبر  100، والدكوف في الصورة الأصلية من ،)مركز حوؿ  15عبارة
العالم لذا فهو يصلح لكل الثقافات لتقييم جودة الحياة، لتصبح الصورة الدختصرة شاملة ومتكاملة، 

( ليقدـ بروفيلا لستصر عن مستوى الجودة السائدة في حياة 1996من طرؼ منظمة العالدية )ووضع 
، 1عبارة، منها عبارتتُ عن جودة الحياة العامة والصحة العامة ولعا البند ) 26الفرد، وىو يتكوف من 

بند موزعة على أربعة لرالات فرعية للمقياس، كما يلي: الصحة الجسمية، الصحة  24(، و2
 لنفسية، العلاقات الاجتماعية، البيئة.ا

، في دراسة دراسة ىاجر QOLIE-31مقياس جودة الحياة ؿكما ىناؾ مقايسس أخرى مثل 
بالوغو وآخرين ودراسة ( ودراسة Hajar Maliki, et al, 2018ماليكي وآخرين )
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Balogou et al,2010)،) صرع سؤاؿ، يهدؼ إلى تقييم تأثتَ ال 31وىو استبياف لػتوي على
على جودة حياة الدرضى وتتنوع الأسئلة الدوجودة في مقياس لرموعة متنوعة من الدواضيع التي تشمل 

 نوىا بوزيدي وآخريندراسة وفي  جتماعية والجوانب اليومية للحياة. الصحة العامة والحالة العاطفية والا
 ((Nouha Bouzidi et al,2017  جاسم الأسدي ودراسة لزمد شاكر و

(Mohammed Shakir1 and Jasim N. Al-Asadi2,2012. :)  تم تطبيق
بواسطة النسخة العربية الدصدؽ عليها، وىو مقياس  QOL)لتقييم جودة الحياة  SF-36مقياس 

الدستخدمة في البحوث الطبية والصحية تم تطويره في الأصل بواسطة جوف ويروروبرت وير في عاـ 
سؤالا  36عا لقياس جودة الحياة و يشمل ىذا الدقياس و ىو يعتبر أحد أكثر الأدوات شيو  1988

 ويتألف من بشانية لرالات رئيسية الدختلفة للصحة والحياة. 
جويس وبتحليل ىذه الورقة لصد أف الدراسات تناولت الدوضوع  دراسات احصائية كما في دراسة 

 Dejan وستينوفاؾ دراسة دجافودراسة  (Joyes,1999)وآخرين 
Stevanovic,2007))  و( دراسة نقارتناـNagarathnam,2017)  دراسة سرا وآخرين و

(sarah,2020)  دراسة وصفية مقطعية وقائمة على الدلاحظة كما  اعتمدت علىودراسات أخرى
 دراسة جدميلا وآخرين و ((Masrour et al 2011وآخرين  ماسرورفي دراسة 

(Judmila,2019)  2017 آخرينودراسة بوزيدي و)(Bouzidi et al,   دراسة ىاجر
 Natha´liaنتالية وآخرين )(،  أما دراسات Hajer maliki et al,2018ماليكي وآخرين )

F,2014 دراسة أغوستن غوسل( وAugustin Rousselle,2016)(  اعتمدت على دراسة
ركزت  دراسة نوعية، حيث( اعتمدت على Roshini,2015)روشيتٍ وآخرين مقارنة، و دراسة  

( مقابلة مع أولياء الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع، وثلاثة 16) معمقة تضمت ستة عشرعلى  مقابلات 
مناقشات بصاعية مركزة مع مقدمي الرعاية الأولية لفئة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع. وتأتي دراسة  (3)

( تم اجراء مقابلات أيضا في ىذه mohamed chakir et al,2012وأخر ) لزمد شاكر
 الدراسة.

إلى  10لت ىذه الدراسات على فئة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع لدختلف الجنستُ من حيث شم
عاـ، حيث ركزوا على الجانب الأكادلؽي لديهم وسلوكاتهم في الددرسة، بالإضافة إلى الوسط  20

الاجتماعي الذين يعيشوف فيو، أما بالنسبة للدراسات الأخرى العربية فشملت الدراسات على فئة 
 ,Hajar Maliki, et alىاجر ماليكي وآخرين ) لدختلف الجنستُ في دراسات  الراشدين
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 و دراسة لزمد شاكر و Nouha Bouzidi et al,2017))  بوزيدي وآخرين ( و2018
( .Mohammed Shakir1 and Jasim N. Al-Asadi2,2012جاسم الأسدي )

راسات وبرليلها نستنتج في وفقا للنتائج الد (Jacoby et al,2015)ودراسة جايكوب وآخرين  
الأختَ بأف ىذه الدراسات ىي دراسات جد مهمة فمن خلالذا نستطيع توسيع نطاؽ البحث العلمي 
بدراسة الدوضوع مع نفس الدتغتَات أو بدتغتَات أخرى وبدناىج أخرى في الدوؿ العربية منها الجزائر، 

زمن في ىذه الدرحلة قد يؤدى إلى تأثتَ خاصة عند الدراىق، فضلا على ذلك فأف الإصابة بػالدرض الد
بالغ على الحالػة البدنية والنفسية للمراىق، فقد تقيد قدرتو على القياـ بالدهاـ الضرورية في حياتو 
اليومية، وعليو ضرورة الاىتماـ بهذه الفئة ودراستها خاصة الذين يعانوف من مرض الصرع، فهم 

اصة، كالدعم من طرؼ أوليائهم من أجل فهم الدرض لػتاجوف إلى عناية ودعم نفسي واجتماعي خ
 والتكيف وبرستُ من جودة حياتهم.

 خاتمة:
تعتبر فئة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع من الفئات التي برتاج إلى تكفل علاجي متنوع، من أجل 

درات متابعتها وتوجهها وتوعيتها بدرضها، وتوجيو الجهود إلى كيفية الارتقاء بدا ىو متاح لذم من ق
وإمكانيات، كما أف دور الأسرة لا يقل ألعية عن دور الدؤسسات الاستشفائية والدراكز الطبية من 
حيث عدـ الإلعاؿ، والدتابعة الدستمرة للأخصائيتُ النفسانيتُ، وىذا ما يعتبر كفيلا بأف يزيد من لصاح 

ـ معرفة الأسباب الحقيقية العملية الاستشفائية خصوصا، وأف فتًة العلاج قد تكوف طويلة نتيجة لعد
للمرض، وقصور التشخيص الدتوفر في برديده، ولكن رغم ىذا فهناؾ من لؽكنو تقدنً الدساعدة 
النفسية والطبية فلابد من توفتَىا للمريض، ولزاولة جعلو يتكيف مع مرضو ولزيطو وجعل جودة 

 حياتهم أفضل.
 الاقتراحات:

ت من أجل التوعية والتحسيس بهذه الفئة ندرجها في في ختاـ ىذه الدراسة نورد بعض الاقتًاحا
   :النقاط التالية

عمل بطاقات برمل اسم وعنواف الشخص الدريض، واسم الدواء الذي يستخدمو حتى  -
 يتمكن الناس من تقدنً الدساعدة عند حدوث النوبة فجأة في الأماكن العامة.
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توعية وتوجيو المجتمع من خلاؿ  على وزارة الصحة ووزارة الرعاية الاجتماعية العمل على -
برامج ونشرات تثقيفية منظمة لإزالة الأفكار الخاطئة منها أف مرض الصرع غتَ قابل للشفاء أو مرض 
قاتل أو من الخرافات، أو ىو مس أو جنوف لدى أفراد المجتمع، حتى يتمكن كل مصاب بهذا الدرض 

تمع حتى يستطيعوا مواصلة حياتهم، وعدـ من مواجهتو، والعمل على إعادة دمج ىذه الفئة في المج
 برسيسهم بأنهم عاجزين.

أف يكوف ىناؾ تعاوف بتُ الأطباء الدتخصصتُ والدعالجتُ النفسانيتُ حتى يتم التخلص  -
من الأثار النفسية التي تعتًي الدريض بعد العلاج الطبي، وإدراج عائلة الدريض في عملية الكفالة 

 النفسية.
ت الخاصة بدساعدة مرضى الصرع، لأف لذا دورا مهما في التوعية التكثيف من الجمعيا -

 والتوجيو.
 اجراء دراسات لدعرفة مدى الاستجابة للعلاج الطبي والنفسي معا. -
بناء برنامج تربية علاجية من أجل التحستُ من جودة حياة الدراىقتُ الدصابتُ بالصرع  -

 الفئة.بالإضافة إلى تطبيق برنامج التًبية الصحية لدى ىذه 
فتح آفاؽ للدراسة فيما لؼص مرض الصرع وذلك مع متغتَات أخرى كالدعتقدات  -

 الصحية، ادراؾ الدرض والدساندة الاجتماعية. 
وأختَا ضرورة وضع مقياس موحد لقياس جودة الحياة عامة ولدى مرضى الصرع بخاصة  -

 .في العالم العربي نظرا للغة والتاريخ الدشتًؾ بينهم وتقارب الثقافات
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