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 شكر وتقدير  

  .صدق االله العظيم" وسيجزي االله الشاكرين:" قال االله سبحانه وتعالى

  مـــــــــــلـــــــــــر أتكــــــــــــا بالشكــــــــــها أنـــــــــــــــــم     ب محتـــــــــرك واجـــــــيا رب شك

  مـعدا النجوم بعرض السماء مقدارا      يرضيك أني بعد شكرك مسل

  مـــــــــــكلــــب ثم لا أتـــــل نحــــــمن ك     نيـــــــــــــه تحيطـــــــــــــــــــالي أرى الإلـــــــــــــــــــــــم

  مــــــــــــــــن أتكلـــر ولست ممـــــــممن يقـــــــــــــــــني     م فإنّ ـــــــني أحدّث بالنعيـــــــــــدع 

حمدا كثيرا طيبا كثيرا وشكره شكرا جزيلا الذي كان فضله كريما بحمده لأنه نحمد االله 

سهل لنا المبتغى وأعاننا على إتمام هذا العمل الذي نسأله أن يكون خالصا لوجهه 

  .الكريم

وعلى مذكرتي الدكتور كما أتقدم بالشكر الجزيل إلى أستاذنا الفاضل والمشرف عنيّ 

والذي لم يبخل عليّ بتوجيهاته ونصائحه القيمة، ومنحنا منهجية  "خالد جوادي"

البحث العلمي المثلى وقد لا تؤدي الكلمات معناها بصدق وقد لا يكون الاعتراف في 

مستوى الإقرار بالجميل والشكر الجزيل للدكتور على التوجيه والنصائح القيمة الثمينة 

يه تلك الشخصية المميزة بكل ما تحمله من التي قدمها لنا، أشكره جزيل الشكر ونحيي ف

  .أخلاقيات وروح سامية بعيدا عن ا�املة

  

  

    



 )فسيرى االله عملكم ورسوله والمؤمنون

  "فإن لم تستطع فكن متعلما ، فإن لم تستطع فأحب العلماء ،فإن لم تستطع فلا تبغضهم

والدتي الحبيبة)

إلى من جرع الكأس فارغاً ليسقيني قطرة حب

إلى من كلّت أنامله ليقدم لنا لحظة سعادة

الأشواك عن دربي ليمهد لي طريق العلم

رشيـــــــد)

)العزيزتين سعاد و كريمةأختي 

إلى أخوتي ورفقاء دربي وهذه الحياة بدونكم لاشيء معكم أكون أنا وبدونكم أكون مثل أي شيء 

الآن تفتح الأشرعة وترفع المرساة لتنطلق السفينة في عرض بحر واسع مظلم هو بحر الحياة وفي هذه الظلمة 

 أصدقائي الأعزاء(الذكريات ذكريات الأخوة البعيدة إلى الذين أحببتهم وأحبوني

)محمد جلال ،علاء،منير

والى الكتكوتة رماس

اللغة الفرنسية 

  من لم تحمله مذكرتي و حملته ذاكرتي

  

فسيرى االله عملكم ورسوله والمؤمنون قل اعملوا

  صدق االله العظيم

فإن لم تستطع فكن متعلما ، فإن لم تستطع فأحب العلماء ،فإن لم تستطع فلا تبغضهم

  إلى من أرضعتني الحب والحنان

 إلى رمز الحب وبلسم الشفاء

والدتي الحبيبةالزهرة  إلى القلب الناصع بالبياض(

  إلى من جرع الكأس فارغاً ليسقيني قطرة حب

  إلى من كلّت أنامله ليقدم لنا لحظة سعادة

الأشواك عن دربي ليمهد لي طريق العلمإلى من حصد    

رشيـــــــد والدي العزيز  إلى القلب الكبير(

أختي (البريئة إلى رياحين حياتي  إلى القلوب الطاهرة الرقيقة والنفوس

إلى أخوتي ورفقاء دربي وهذه الحياة بدونكم لاشيء معكم أكون أنا وبدونكم أكون مثل أي شيء 

)محمد  المازوزي عادل،خليل،و(  

الآن تفتح الأشرعة وترفع المرساة لتنطلق السفينة في عرض بحر واسع مظلم هو بحر الحياة وفي هذه الظلمة 

الذكريات ذكريات الأخوة البعيدة إلى الذين أحببتهم وأحبوني

جلال ،علاء،منيرزاكي ، يعقوب ،صابر،حليم،ادهم،يوسف ،

والى الكتكوتة رماس. ابن عمي في الغربة مراد إلىتحية كبيرة 

اللغة الفرنسية  إلى كل الأصدقاء في   

 إلى كل الأهل و الأقارب

من لم تحمله مذكرتي و حملته ذاكرتي و إلى كل

  

فإن لم تستطع فكن متعلما ، فإن لم تستطع فأحب العلماء ،فإن لم تستطع فلا تبغضهم..كن عالما "

 

 

 إلى القلوب الطاهرة الرقيقة والنفوس

إلى أخوتي ورفقاء دربي وهذه الحياة بدونكم لاشيء معكم أكون أنا وبدونكم أكون مثل أي شيء 

الآن تفتح الأشرعة وترفع المرساة لتنطلق السفينة في عرض بحر واسع مظلم هو بحر الحياة وفي هذه الظلمة 

الذكريات ذكريات الأخوة البعيدة إلى الذين أحببتهم وأحبونيلا يضيء إلا قنديل 

 صابر،حليم،ادهم،يوسف ،

 تحية كبيرة 
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  : مقدمة 

 أو اقتصاديةما يسمى بالعصر الحديث بالتقدم والتطور في شتى ا�الات ، سواء كانت  أواتسم العصر الحالي      

حيث وفر ولقد كان لهذا التطور دورا ايجابيا على حياة الكائن البشري . ثقافية  أواجتماعية  أوتكنولوجية  أو

سبل العيش والحياة الكريمة ، والعيش في رفاه و رخاء ، بعيدا عن حياة الضنك والتعب التي كان يعيشها  للأفراد

وكما لهذه التكنولوجيا والتقدم محاسن وايجابيات فإ�ا لا تخلو من النقائص والعيوب ، ومن عيوب التقدم . قديما 

وهذا ما يجعل عضلات سلنا عنها واللامبالاة �ا عن ممارسة الرياضة وتكا استغناؤناالعلمي في العصر الحديث 

  . في حالة ضعف وارتخاء  وقلة الممارسة لها خطورة كبيرة على صحة الجسم  أجسامنا

 الإنسانالعلاقة الوثيقة بين الممارسة الرياضية من جهة وصحة  إلىوكنتيجة حتمية للدلائل القوية التي تشير       

، صدرت العديد من التوصيات والوثائق من قبل المنظمات والهيئات المتكفلة  أخرىالنفسية والعضوية من جهة 

ومن بين هذه . حركة ونشاط  أكثرنمط حياة  وإتباع، تؤكد على الممارسة الرياضية  الإنسانوالمهتمة بصحة 

 �ذاا التي توجت اهتماما� 2004ما صدر من قبل منظمة الصحة العالمية سنة : الوثائق على سبيل المثال 

  ) .    WHO 2004( الموضوع واستراتيجيا�ا الدولية للغذاء والنشاط البدني 

على مفهوم الممارسة الرياضية ، و مزاولة التمارين الرياضية  الأخيرة الآونةوعليه فقد طرأ تطور وتغير كبير في      

ورية لما لها من فوائد مختلفة على ضر  أصبحت، بل لكلا الجنسين  الأعمارمن قبل مختلف  إليهاالماسة  ةجاوالح

سليمين ، وما لها من دور ال غير والأشخاصالسليمين  للأشخاصخاصة ما يسمى باللياقة البدنية . الصحة 

الذين لا يتمتعون  الأشخاص أنوقد بينت الدراسات . والحد من مضاعفا�ا  الأمراضإيجابي وفعال في مكافحة 

وهذا أكدته  المزمنة عامة و السكري خاصة بالأمراض للإصابةعرضة  أكثربمستوى لائق من اللياقة البدنية هم 

أجريت هذه الدراسة الوبائية الموسعة  حيث دراسة صحة الممرضات الأمريكيات Hu, et al,1999  دراسة

 1967لقد كانت متابعتهن في عام . سنة  65 -  40ألف ممرضة أمريكية في الأعمار من  70من  أكثرعلى 

سنوات لاحقة ، أكدت نتائج المتابعة ، بعد ضبط العوامل الأخرى المهيأة للإصابة بداء  8واستمرت لمدة 

ممارسة النشاط البدني المعتدل الشدة كالمشي أو المرتفع الشدة قد أدى إلى وقاية الممرضات من  أنالسكري ، 

النوع الثاني حيث كانت نسبة الإصابة بداء السكري لدى الممارسات اقل للنشاط البدني  الإصابة بالسكري من

  اقل مما هي لدى غير الممارسات 

  



  ب
 

  

ة لذوي الأمراض المزمنة عامة من الدور الذي تلعبه الممارسة الرياضية في تحسين الحالة الصحية والعضوي وانطلاقا   

الايجابي في  الأثركما لها . رضى السكري خاصة ، و محاولة العودة �م إلى الحياة الطبيعية او الاقتراب منها و م

الممارسة : ولهذا فلقد ركز الطالب الباحث في هذه الدراسة على . لشخصية الفرد  المزاجيةتحسين الحالة النفسية و 

  . الرياضية وعلاقتها بجودة الحياة لدى مرضى السكري 

للشخصية ،  الأساسيةمصطلح جودة الحياة من المفاهيم الحديثة ، والتي تعتبر إحدى المتغيرات  أصبحوقد    

شعور  إلىفي حياة الفرد يسعى لتحقيقه المبدعون من فلاسفة وخبراء ومفكرين ، ويؤدي تحقيقه  أساسيوهدف 

وترجع أهمية هذا .بالتالي التوجه الايجابي نحو الحياة  الفرد بالرضا والاستمتاع والبهجة وتحقيق الذات ، والتفاؤل ، و

 . الموضوع إلى الوقت الراهن بحكم طبيعة الحياة وتكيفه الشخصي والاجتماعي واستثمار النواحي الايجابية 

الَّذِینَ آَمَنُوا " : لىاعت لاق اهنيب نم تيلاو   ةديدع نطاو م في يمر كلا نآر قلا في ركذ  مو هفلما اذه كلذك دنج انم      

فقد ربط االله تعالى بين اطمئنان القلب واستقرار ]. 28:الرعد ] (وَتَطْمَئِنُّ قُلُوبُهُمْ بِذِكْرِ اللَّهِ أَلاَ بِذِكْرِ اللَّهِ تَطْمَئِنُّ الْقُلُوبُ 

التكنولوجيا  بالقلب لأنه العضو الأكثر تعرضاً للإجهادات وبخاصة أننا نعيش في عصر إن معظم أمراض العصر تتعلق . عمله وبين ذكر االله

هو أن ذكر االله تعالى بأكبر عدد ممكن من   انهالسر  . واستقرار عمله الرقمية، ولذلك معظم الأبحاث العلمية تسعى لتنظيم عمل القلب

قدرة أفضل على التنفس وتخفيف  .عمل القلب، وشفاء من معظم الأمراض التي سببها القلب قوة واطمئنان في :ما يلي المرات يمنح

زيادة الثقة بالنفس ومزيد من  . !وتنشيط الخلايا.. التخلص من الخوف والقلق والتوتر .الإجهادات عن أعضاء جسدك وبخاصة الدماغ

التفاؤل والاستبشار والأمل الكبير الذي يملأ حياتك لما  .ا فرحاً برحمة االله تعالىالتخلص من هموم الحياة والغم والحزن وإبدال مكا� ..السعادة

    )  موقع عبد الدائم الكحيل للاعجاز العلمي  : ردصملا ( .ستجده في الآخرة من الأجر والثواب

وتم التركيز على فئة مرضى داء السكري نظرا للعدد الهائل للمصابين �ذا المرض ، حيث تعاني شريحة عريضة      

وتعزى . قلة الحركة والعزوف عن الممارسة الرياضية  أهمهاعديدة  لأسباب، وذلك  الأخيرة الآونةه خاصة في من

. الجسم ولهذا سمي بمرض المضاعفات  أعضاءتلف تصيب مخ أنخطورة هذا المرض إلى المضاعفات التي يمكن 

مليون  230تعتبره وباءا عالميا نظرا لعدد المصابين به والذي قدرته ب  أنوهذا ما جعل منظمة الصحة العالمية 

  . مصاب 

  

  



  ت
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 :تمهيد

الضرورية  و الحاجات الأساسية ينمتأالكائن البشري لا تنحصر مقومات حياته في  أن في ريب لا   

بالأساس في قياس و فهم  لبقائه بل تتعدى ذلك إلى ما يشمل كل ما يحسن جودة الحياة للفرد ، تتجلى

�تمعات نحو السبيل الأفضل و الجماعات وا وبناء مكامن القوة لدى الإنسانية وصولا إلى توجيه الأفراد

التمكين الشخصي و حسن الحال الذاتي في الحياة ، و تختلف  نحو الحياة المتوازنة و الجيدة بالتركيز على

وجهات النظر حول مفهوم جودة الحياة وفق الذات الشخص ، أي ما يدركه الشخص وفقا للمتغيرات 

عنوية و لذلك يمكن أن نعتبره مفهوم نسبي يختلف من البيئية التي تحيط بنا و الإمكانيات المادية و الم

إنسان إلى آخر و أصبح موضوع جودة الحياة في السنوات الأخيرة موضع اهتمام العديد من البحوث و 

  .على الأفراد الأسوياء وغير الأسوياء الدراسات 

لان مرض داء  .وفي هذه الدراسة اختيرت شريحة من ا�تمع وهي شريحة مرضى داء السكري      

السكري في الوقت الحاضر أصبح يعد من أكثر الأمراض انتشارا في العلم اجمع المتقدم والنامي ، يصيب 

   الأغنياء والفقراء ، الكبر والصغار ، الرجال والنساء وقد أظهرت الدراسات العلمية أن ما يقارب من

ولا . ضى لا تظهر عليهم أعراض المرض من الأفراد مصابون بمرض السكري ، وكثيرا من المر   % 8 -  5

يعرفون أ�م مصابون بالسكر ، وربما يكون وراء هذا الانتشار الرهيب لهذا المرض تغير نوع الطعام 

  . والسمنة والرفاهية والقلق والتوترات النفسية والإصابة ببعض الفيروسات وأسباب أخرى 

التي من شا�ا مساعدة هذه الفئة على ضبط  كما سنتطرق في الأخير إلى  وصفة النشاط البدني     

  .عن الحياة  لعيش حياة طبيعية والإحساس بالرضامستوى السكر في الدم وا
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I.  جودة الحياة: 

 :تعريفات جودة الحياة  - 1

حظي مفهوم جودة الحياة باهتمام كبير في مجالات الطب وعلم الاجتماع و الاقتصاد ، و حديثا في     

 .علم النفس مجال 

إلى مفهوم ظهر في منتصف الستينيات من القرن العشرين ، )Harman, 1996(هارمان  ويشير   

الفرد في كافة  ثم شاع استخدامه في الدراسات المختلفة كأحد المؤشرات الدالة على الاهتمام برفاهية

ات ، باعتباره وسيلة  البداية  ا�الات ، وقد ظهر مفهوم جودة الحياة في الذي تسعى إليه غالبية ا�تمع

لتحسين ظروف الحياة و تحقيق الرفاهية ، وتعددت  quantityكمفهوم مكمل لمفهوم الكم 

استخدامات مفهوم الجودة بصورة واسعة في السنوات الأخيرة في جميع ا�الات ، مثل جودة الحياة ، و 

 .عمر وجودة التعليم ، وجودة المستقبل جودة المواد الخام ، و جودة الحياة الزوجية ، وجودة آخر ال

يشير إلى الصحة الجيدة أو السعادة أو تقدير الذات أو الرضا " أنّ مفهوم جودة الحياة  كومنسيرى     

 ." عن الحياة أو الصحة النفسية 

أنّ جودة الحياة لا تقتصر على تدليل الصعاب و التصدي للعقبات و الأمور  ": ليتوين ويرى     

 ." ية فقط ، بل تتعدى إلى تنمية النواحي الايجابية السلب

 والمتعة بالرفاهية والإحساس بالرضا الشعور في تتمثل «الحياة  جودة أنّ  ليمانوجيناس من كلّ  ويرى    

 ».الفرد  اهيحيا التي لظروف فيظلا

علم النفس ، حيث يشار إلى أن مفهوم جودة الحياة جاء امتداد للجهود السابقة في علوم أغرى غير     

انتظمت بدايات المعرفة لهذا المفهوم في علم الاقتصاد و الاجتماع و بالتالي فإن دراسة بدايات المعرفة 

لهذا المفهوم من المنظور النفسي قد اكتسب أهمية كبيرة نتيجة إدراك علماء الاقتصاد و الاجتماع 

رقام و الإحصائيات وإنما هي في حقيقتها وصانعي القرار السياسي ، لحقيقة أن الحياة لا تقاس بالأ

استجابات و مشاعر ، فالزيادة في معدلات النمو الاقتصادي و ارتفاع متوسط دخل الفرد و تحسن 

مستوى ما يقدم له من خدمات و رفاهية لا يؤديبالضرورة إلى إشباع حاجاته المتنوعة و إرضاء طموحاته 

 .2005: 10) ،الصاوي والسيد حسن(  .الشخصية و كذلك تأكيد قيمة الإنسانية 

جودة الحياة بأ�ا حسن إمكانية توظيف إمكانيات الإنسان العقلية و  ":فرانك  كما أشار      

الإبداعية و إثراء وجدانه ليتسامى بعواطفه و مشاعره و قيمه الإنسانية و تكون المحصلة هي جودة الحياة 

لمدرسية ، و الجامعة و بيئة العمل و من خلال التركيز على و جودة ا�تمع و يتم هذا من خلال الأسرة ا

ثلاث محاور هامة هي التعليم ، و التثقيف ، و التدريب ، و كذلك يعرفها فرانك بأ�ا إدراك الفرد 

الغذاء و    :للعديد من الخبرات و بالمفهوم الواسع شعور الفرد بالرضا مع وجود الضروريات في الحياة مثل
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يصاحب هذا الإحساس من شعور بالإنجاز و السعادة وجودة الحياة بالمفهوم الضيق خلو المسكن و ما 

  .  frank, 2000: 24)( "الجسم من العاهات الجسمية 

و العقلية  كل ما يفيد الفرد بتنمية طاقاته النفسية: " جودة الحياة مصطفى الشرقاوي كما يرى    

لضاغطة والمبادرة ااستخدام أساليب مواجهة المواقف ذاتيا و التدريب على كيفية حلا لمشكلات و 

بمساعدة الآخرين و التضحية من أجل رفاهية ا�تمع و هذه الحالة تتسم بالشعور وينظر إلى جودة الحياة 

من خلال قدرة الفرد على إشباع حاجات الصحة النفسية مثل الحاجات البيولوجية و العلاقات 

رار الأسري و الرضا عن العمل و الاستقرار الاقتصادي و القدرة على الاجتماعية الايجابية و الاستق

مقاومة الضغوط الاجتماعية و الاقتصادية ، و يؤكد أنّ شعور الفرد بالصحة النفسية من المؤشرات القوية 

 ): 200415مصطفى حسن (.  " الدالة على جودة الحياة 

س الايجابي بحسن الحال كما يرصد بالمؤشرات أنّ جودة الحياة هي الإحسا (Ruff):«روف ويرى      

السلوكية التي تدل على ارتفاع مستويات رضا المرء عن ذاته وعن حياته بشكل عام وسعيه المتواصل 

لتحقيق أهداف شخصية مقدرة وذات قيمة ومعنى بالنسبة له واستقلاليته في تحديد وجهة ومسار حياته 

الآخرين كما ترتبط جودة الحياة بكل من الإحساس العام وإقامة  لعلاقات اجتماعية ايجابية مع 

 (Ryff et al, 2006 : 85-95) .»بالسعادة و السكينة و الطمأنينة النفسية 

الحسية للفرد اتجاه  اتالإدراكأنّ جودة الحياة هي " لجودة الحياة مفاده )  2009 :33ديني،( ويعرفّ   

من منظومة القيم في ا�تمع الذي يعيش فيه الفرد و كذلك مكانته في الحياة من الناحية الثقافية ، و 

  علاقته بأهدافه وتوقعاته وثوابته ومعتقداته وتشمل أوجه الحالة النفسية ومستوى الاستقلال الشخصي 

تعريفا محددا فقد   :و قد وجد الباحثون في العلوم النفسية و التربوية صعوبة في تعريف جودة الحياة 

ول هذا المفهوم فمثلا عرف تايلور جودة الحياة على أ�ا الرضا أي رضا الفرد بقدره في تعددت الآراء ح

 .لفرص لتحقيق أهداف ذات معنى  الحياة والشعور بالراحة و السعادة كما عرفها جود بأ�ا امتلاكا

مفهوم يستخدم للتعبير عن رقي مستوى ":إلى جودة الحياة على أ�ا حسن مصطفى و يشير     

دمات المادية و الاجتماعية التي تقدم لأفراد ا�تمع ، أو أنّ جودة الحياة تعتبر عن نزوع نحو نمط الخ

الحياة التي تتميز بالترف هذا النمط من الحياة الذي لا يستطيع تحقيقه سوى مجتمع الوفرة ، وذلك 

 . "ا�تمع الذي استطاع أن يحل كافة المشكلات المعيشية لغالبية سكانه 

الدمج و التكامل بين عدة اتجاهات لدى الفرد من ناحية الصحة  " : جودة الحياة بأ�ا روبن ف وعر 

  الجسمية و النفسية و الحياة الاجتماعية ، متضمنة كلا من المكونات الإدراكية   

    (cognitive comportment)  الذي يشمل الرضاsatisfaction   والمكونات العاطفية 

comportment  emotional  والتي تشمل السعادة" .) (Rubin, 2000: 19  
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أنّ جودة الحياة هي إحساس الأفراد بالسعادة والرضا Reine and al :«رينيه وآخرون  ويرى     

حدة الوجدان والمشاعر و  في ضوء ظروف الحياة الحالية ، وأ�ا تتأثر بأحداث الحياة و العلاجات وتغير

  . دباستبصار الفر  دة الحياة الموضوعية والذاتية يتأثرانأنّ الارتباط بين تقييم جو 

.«(Reine ,et al ,2003, 297 

حين قال أنّ الفرد يصبح أكثر سعادة   "مارتن سيلجمان" إلى رأي سامية الأنصاري و كما أشارت 

بالرغم من  وتفاؤلا عندما يحاور نفسه و يتحدى أفكاره السلبية ويحللها ويقار�ا بما يتمتع به من النعم و

  .الغالبية تتفق على أن جودة الحياة هدف أساسي و مطلب في حياة الفرد  أن

جودة  و يلاحظ من التعريفات السابقة أنه لا يوجد اتفاق بين الباحثين حول تعريف موحد لمفهوم    

النفسية إلى و تشير الأدبيات .الحياة إلا أنه يمكن القول بأنه مفهوم واسع يمثل إشباع الحياة جزء مهما

صعوبة صياغة تعريف محدد لجودة الحياة ، فهذا المفهوم لا يرتبط بمجال محدد من مجالات الحياة أو بفرع 

 من فروع العلم ، إنما هو مفهوم 

موزع بين الباحثين على اختلاف تخصصا�م و الملفت للنظر في أن أصحاب كل تخصص يرون أ�م     

أو العلوم البيئية أو .م علم الاجتماع أو الطب بفروعه المختلفة الأحق باستخدامه سواء كان تخصصه

الفرد بالرضا و السعادة و القدرة على إشباع  الاقتصادية التربية أو علم النفس ، مثل تعريف كاظم شعور

ا�الات الصحية و الاجتماعية و التعليمية  حاجاته من خلال ثراء البيئة ورقي الخدمات التي تقدم له في

 لنفسية مع حسن إدارته للوقت والاستفادة منهوا

 UNESCOجودة الحياة من المنظور الاجتماعي إن منظمة اليونسكو  أن  :الغندور نقلا عن    

«United Nations To Educationnel and Science and Culture 

Organisation » يدركها تعتبر مفهوم جودة الحياة مفهوما شاملا يضم كل جوانب الحياة كما

الأفراد و هو  يتسع ليشمل الإشباع المادي للحاجات الأساسية و الإشباع المعنوي الذي يحقق التوافق 

  .النفسي للفرد عبر تحقيقه ذاته وبناءا على ذلك فإن لجودة الحياة ظروف موضوعية و مكونات ذاتية 

م لأبناء ا�تمع ،كما أن العنصر وتحتل جودة الحياة دورا محوريا في مجالات الخدمات المتعددة التي تقد

يتضح في العلاقة الانفعالية القوية بين الفرد و بيئته و هذه العلاقة  Qualityالأساسي في كلمة جودة 

التي تتوسطها مشاعر و أحاسيس الفرد و مدركاته كما يؤكد على أهمية دور البيئة و العوامل الثقافية  

  )    Rogreson,1999: 969- 968(         . كمحددات لجودة الحياة

قد تتمثل لدى البعض بامتلاك الثروة التي تحقق لهم السعادة  " و يشير العادلي إلى أنّ جودة الحياة     

في حين يرى البعض الآخر أن الحياة الجيدة هي التي يتوافر فيها فرص العمل والدراسة ويراها آخرون التي 

  )38: 2006 العادلي،( ."ه دون عناء أو جهديتمكن فيها الفرد من الحصول على مبتغا
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بأ�ا عبارة عن دراسة إحصائية لقياس   :"ا لجودة الحياة ، متعريفه في بيجدون و تايلر من كلاً  يشير و

 ".مدى الشعور بالراحة التي تتوافر عند الإنسان ، من خلال خبرته الحياتية في هذا العالم 

لا يوجد اتفاق بين الباحثين حول تعريف موحد لمفهوم جودة يلاحظ من التعريفات السابقة أنه     

و أن هذا المفهوم لا يوجد ضمن .الحياة إلا انه يمكن القول بأنه مفهوم واسع يمثل إشباع الحياة جزء مهما

نظرية محددة ينطلق منها مما جعل العديد من الدراسات تتناول جودة الحياة و اكتفت بتحديد المؤشرات 

 .ا ، كما اكتفت دراسات أخرى باعتبار المفهوم مؤشر المفاهيم أخرى مثل الصحة النفسية الدالة عليه

و نشير هنا إلى .إنه نتاج التفاعل بين الحالة الاجتماعية و الاقتصادية و البيئية التي تؤثر على الإنسان 

وضيح المضامين بوصفه أقرب التعريفات إلى ت (1998)أدبيات ا�ال تعريف منظمة الصحة العالمية  

 :العامة لهذا المفهوم ، إذ ينظر إلى جودة الحياة بوصفها 

إدراك الفرد لوضعه في الحياة في سياق الثقافة و أنساق القيم التي يعيش فيها و مدى تطابق أو عدم 

تطابق ذلك مع أهدافه ، توقعاته، قيمة، واهتماماته المتعلقة بصحته البدنية ،حالته النفسية ، مستوى 

   .ستقلاليته ، علاقاته الاجتماعية ، اعتقاداته الشخصية وعلاقته بالبيئة بصفة عامة ا

 : نشأة و تطور مفهوم جودة الحياة  -  2

أرسطو ، سقراط ، (الفكرة الأولية لجودة الحياة بدأ ظهورها في المناقشات التاريخية لفلاسفة اليونان  

و رغم أن مبدأ مؤشرات جودة الحياة بدأ في الظهور من حول طبيعة جودة الحياة و مواصفا�ا ، )بلاتو

خلال تطور فكرة المؤشرات الاجتماعية خلال الستينات إلا أن لها جذور في وسائل القياس الاقتصادية 

و أوائل القرن العشرين ، هذه المؤشرات المبكرة و ما حولها انقسمت على  19و 18 خلال القرنين

 .المؤشرات النوعيةنوعين من المؤشرات الكمية و 

و تطورت دراسات جودة الحياة حيث كانت تركز على موضوع واحد دون النظر إلى علاقته بعوامل   

 ثلاث )  Riseborough,1990("  جودة الحياة " أخرى و قد رصدت الدراسة حول موضوع 

 :جوانب هامة هي  ( 03 )

سات جودة الحياة و البحث عن تعريفا�ا قلّ الاهتمام في المملكة المتحدة بدرا 1970 بعد:  الأول

ضمن المناطق الحضرية و الريفية على العكس من الدول الأخرى التي زاد فيها الاهتمام حول كيفية بحث 

  .و فهم هذه المواضيع 

عالميا حظيت جودة الحياة بشعبية في الأوساط الطبية على الرغم من ذلك ، فإن المدخل المتبع    :الثاني

و زيادة على ذلك ، فإن أعضاء من منظمة الصحة العالمية .وامل كثيرة مؤثرة في الصحة كان يغفل ع

(WHO) اقترحوا مفهوما ضمنيا لجودة الحياة و توجه هذا المفهوم إلى الرعاية الصحية   1947 عام

 تشمل الجوانب الفسيولوجية و العقلية و الاجتماعية و  "حالة صحية جيدة"عندما تمّ تعريف الصحة 
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لتبدأ الدراسات فيه  1992 هذا المصطلح سنة  (WHO)وسعت   1978في سنة 
)1999:16,Hinds(Kinget 

 Martin Selgmanو قد تطورت نتيجة ظهور تيار جديد على يد 

 : أبعاد جودة الحياة    - 3

 بعد استعراض العديد من التعريفات لبعض الباحثين حول جودة الحياة و التي خلصوا فيها إلى عدم

وجود تعريف محدد و واضح يستند عليه الباحثون لمفهوم جودة الحياة و هذا ما أشارت إليه دراسة كل 

تيلور و "Park et al 2002"بارك" و دراسة  Greg Bognar  2005"جريج بوغنار" من 

، و تشير الدراسات إلى أن جودة 1993و آخرون  "دنيس" Taylor et Racine 1991"رسينو

للدرجة أو المستوى و أنّ جودة الحياة بوجه عام تشير إلى الحياة النفسية ، حتى على الرغم  الحياة مرادفة

من تضمين الظروف  البيئية في بعض التعريفات و التالي ، فإن هذا المفهوم المركب يتم تقييمه 

  :ظروف هي    ( 03)بثلاث

 .)الاستمتاع السعادة أو (من خلال التقدير الذاتي للرضا عن الحياة بوجه عام  )1

 . )الآخرين العمل، الصحة، العلاقات مع (التقدير الذاتي للرضا في مجالات أو جوانب معينة   )2

 ) المؤشرات الاجتماعية والموارد أو العوائق (البيانات الديموجرافية بالنسبة لجودة الحياة  )3
).frisch, et al, 2005(  

 :و عادة ما يتحدد في مؤشرين 

 د الموضوعيالبعد الذاتي و البع:  

إلا أنّ غالبية الباحثين ركزوا على المؤشرات الخاصة بالبعد الموضوعي لجودة الحياة و يتضمن مجموعة من 

المؤشرات القابلة للملاحظة والقياس المباشر مثل أوضاع العمل ، مستوى الدخل ، المكانة الاجتماعية 

 .جتماعية والاقتصادية وحجم المساندة المتاحة من شبكة العلاقات الا

و مع ذلك تظهر نتائج البحوث أنّ التركيز على المؤشرات لجودة الحياة إلا في جزء صغير من التباين في 

  .التقديرات الكلية لجودة الحياة 

  :و من هنا يتحدد بعدين لجودة الحياة 

 ة،و يقصد �ا مدى الرضا الشخصي بالحياة، وشعور الفرد بجودة الحيا: البعد الذاتي . 1.  3

 .شعور الشخص بالسعادة 

  : و تشمل : البعد الموضوعي . 2.  3

 الصحة البدنية  

 العلاقات الاجتماعية 

 الأنشطة ا�تمعية 
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 العمل 

 فلسفة الحياة 

 وقت الفراغ 

 مستوى المعيشة 

 العلاقات الأسرية 

 الصحة النفسية 

  27.1994العارف باالله الغندور(.التعليم( 

  ودة الحياةمكونات جيوضح  ) 01( رقم الجدول 

  على المستوى ا�تمعي   المستوى الشخصي  على  

كيف يشعر الشخص اتجاه   ) الإحساس( نوعي  - شخصي 

  نفسه وحالته

كيف يشعر الشخص اتجاه 

مجتمعه وقدراته على المشاركة 

  .في قرارات ا�تمع  والتأثير

مثل التعليم ،  الوظيفيةالحالات   موضوعي 

  طبيعة العمل 

ادية والاجتماعية الحالة الاقتص

  .والبيئية والكفاءة الحكومية 

في حين يرى باحثون آخرون إلى وجود ثلاث أبعاد لجودة الحياة منها جودة الحياة النفسية أحد مكونات 

 . التقييم الشخصي من خلال الرضا و السعادة : الذاتية الناحية : جودة الحياة العامة

 .ي التقييم الوظيف: الناحية الموضوعية  -

   (schalock ,2003,25) المنبهات الاجتماعية: الظروف الخارجية  -

 :أبعاده عدة منها :إلى أن مفهوم جودة الحياة متعدد الأبعاد يتضمن  "لاوتن" إذ يفيد 

  و المصاغ تحت   Craig A. Jackson2010"كارييج جاكسون " ما يتضح مع وصف 

 (Craig A. Jackson): التالي و هي على النحو  The 3 B’sمسمى الثلاثة بي  

 Beingالكينونة    :أ

 Belongingالانتماء    :ب

  Becomingالسيرورة    :ج

  .و يوضح الجدول التالي تفاصيل المكونات الفرعية لهذه ا�الات 

  

  مجالات جودة الحياةيوضح )  02( رقم  الجدول
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  الامثلة   الابعاد الفرعية   ا�ال 

  

  

  الكينونة 

   )الوجود ( 

Bieng  

  الوجود البدني 

Physical bieng  

القدرة البدنية على الحركة و ممارسة  *

  .الانشطة الحركية 

  اساليب التغذية وانواع الماكولات المتاحة  *

  الوجود النفسي 

Psychological bieng  

  التحرر من القلق و الضغوطات  *

 -ارتياح ( الحالة المزاجية العامة للفرد  *

  ) اح عدم ارتي

  الوجود الروحي 

Spirituel bieng  

  ) الاستبشار ( وجود امل في المستقبل  *

  افكار الفرد الذاتية عن الصواب والخطا  *

 

  

  

  الانتماء 

Belonging  

  ) البدني ( الانتماء المكاني 

Physical belonging  

  الشقة او المنزل التي اعيش فيها  *

   نطاق الجيرة التي تحتوي الفرد *

  الانتماء الاجتماعي 

Social belonging  

القرب من اعضاء الاسرة التي اعيش  *

  فيها 

( وجود اشخاص مقربين او اصدقاء  *

  )شبكة علاقات اجتماعية قوية 

  الانتماء ا�تمعي 

Community belonging  

توافر فرص الحصول على الخدمات  *

طبية ، اجتماعية ( المهنية المتخصصة 

(....  

  الامان المالي  *

  

  

  

  السيرورة 

Becoming 

  السيرورة العملية 

Practical becoming  

  القيام باشياء حول منزلي  *

العمل في وضيفة او الذهاب الى  *

  المدرسة 

 السيرورة الترفيهية 

Leisure becoming  

 -التنزه ( الانشطة الترفيهية الخارجية  *

  ) التريض

وسائل ( خل المنزل الانشطة الترفيهية دا *

  )الاعلام والترفيه 

  السيرورة التطورية الارتقائية 

Groth becoming  

  . تحسين الكفاءة البدنية والنفسية  *

  القدرة على التوافق مع تغييرات الحياة  *
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 )07. 2010محمدالسعيدأبوحلاوة، : (المصدر

 النفسية ويؤكد  الحياة وجودة المدركة ياةالح جودة( عليها السيطرة أو البيئة ضبط: السلوكية الكفاءة

و  :أن بعد جودة الحياة النفسية المكون المحوري لجودة الحياة بصفة عامة  (2004)وآخرون  "جونيكر"

هي بالتحديد الخلو من الأعراض الدالة على الاضطراب النفسي و التقدير الايجابي للذات و الاتزان 

  .ي نتاج للصحة النفسية الانفعالي والإقبال على الحياة و ه

 :نموذج ثلاثي العناصر لجودة الحياة يعكس التفاعل  (1995) "فيلس وبيري" و طرح 

 .وتتضمن الوصف الموضوعي للأفراد وللظروف المعيشية لهم   :ظروف الحياة -أ

ويتضمن ما يعرف بالإحساس بحس الحال والرضا عن ظروف   :الرضا الشخصي عن الحياة -ب

  .سلوب الحياة الحياة أو أ

أيضا أن مفهوم جودة الحياة من المفاهيم متعددة الأبعاد و  1994) كومينزو ماك كيب،(ويقرر كلا من 

أنّ جميع المقاييس التي أعدت في هذا ا�ال تأخذ �ذا الاتجاه و يضيف أنّ أيّ مقياس لجودة الحياة يجب 

  .أن يتضمن المؤشرات الموضوعية و المؤشرات الذاتية 

أبعاد تضمنها المقياس الذي أعده  أربعةتتضمن  الحياة جودة أن  rosen ).1995("روزن" ى وير 

 .النفسية، الرضا  الضغط النفسي المدرك، العاطفة، الوحدة  :لهذا الغرض وهي

الفرد على  وتتضمن القيمة أو الأهمية النسبية التي يسقطها :القيم الشخصية والطموح الشخصي-ج

  .ة الموضوعية أو جودة الحياة الذاتية مختلف ظروف الحيا

 "فالوفيلد" حسب  :مؤشرات قياس جودة الحياة  - 4

 وتتبدى في شعور الفرد بالقلق و الاكتئاب أو التوافق مع المرض أو   :المؤشرات النفسية

  .الشعور بالسعادة

  سة وتتضح من خلال العلاقات الشخصية ونوعيتها، فضلا عن ممار  :المؤشرات الاجتماعية

 .الفرد للأنشطة الاجتماعية والترفيهية 

 تتمثل بدرجة رضا الفرد عن مهنته وحبه لها والقدرة على تنفيذ مهام   :المؤشرات المهنية

 .وظيفته ، وقدته على التوافق مع واجبات عمله 

  و تتمثل في رضا الفرد عن حالته الصحية و التعايش مع   :المؤشرات الجسمية والبدنية

 في تناول الغداء والقدرة الجنسيةلنوم والشهية الآلام و ا
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  في جودة الحياة  لأساسيانن االعاملا

  

  : الأولالعامل   :مل الثاني االع

  القدرة على التوافق  ةايجابي بأنشطةالقيام 

  المواجهة  مقدرة 

    

  سلبي   ايجابي   

  العاملين الأساسين في جودة الحياة :(01) شكل رقم    

 ياة والخبرات المتباينة التي نتعرض لها في كل مرحلة من مراحل هنا تلعب دور الح

 تغير رؤيتنا لجودة وعلى الرغم من أن  حياتنا دورا شديد الأهمية في واقع الأمر في ثبات أو

 .لكل شخص توقعاته الكيفية الخاصة 

 :الاتجاهات النظرية المستخدمة في وصف وتفسير جودة الحياة   - 5

 :ات رئيسة في تفسير جودة الحياة وهي يوجد أربع اتجاه

i. الاتجاه الاجتماعي 

ii. الاتجاه الطبي 

iii. الاتجاه النفسي 

iv.  الاتجاه الاجتماعي  

يشير إلى عدد من الجوانب و من منظور يركز على الأسرة و ا�تمع ، :الاتجاه الاجتماعي  - 1 - 5

الوظيفة والمتغيرات الاجتماعية  وعلاقات الأفراد والمتطلبات الحضارية والسكان والدخل والعمل ،وضغوط

  .لأخرى 

حيث يرى أحد العلماء انه يجب الاهتمام أكثر بنوعية العلاقات الاجتماعية أكثر من الاهتمام بالكمية 

  .من العلاقات 

  :من أهم المجالات في الاتجاه الاجتماعي 

 لمؤشرات إن علماء الاجتماع عند اهتمامهم بدراسة جودة الحياة يركزون على ا :السكان

معادلة المواليد والوفيات وضحايا الأمراض المختلفة ، نوعية المساكن ،   :الخارجية مثل



الخلفية النظرية والدراسات السابقة                                                 :    الأولالفصل   

 

- 16 - 
 

مستويات تعليمية للأفراد ، ا�تمع ومستوى الاستيعاب والقبول في مراحل التعليم المختلفة 

 .إضافة إلى مستوى الدخل 

أو ما يشغله من وظيفة و ثمة يرتبط مفهوم جودة الحياة بما يقوم به الفرد من عمل  :العمل ����

محددات هامة يمكن اعتبارها في هذا الصدد أن يكون لها تأثير على تحقيق هذا المفهوم إجرائيا 

أوضاع العمل ،نفسه والعائد المادي و ما يمكن أن يوفره العمل من فرص للحراك المهني و  :مثل

قته بالمهنة ، كما أن نوعية الإشراف و المكانة المهنية مما يكون له تأثيره على حياة الفرد في علا

علاقة الزمالة تعد من العوامل الفعالة في تحقيق هذا المفهوم ، فهي تؤثر بدرجة ملحوظة على 

 . .18-27) 1999الغندور،(.رضا أو عدم رضا العامل عن عمله

 : الاتجاه الطبي  - 2 - 5

ن يعانون من الأمراض الجسمية المختلفة أو ويهدف هذا ا�ال إلى تحسين جودة الحياة للأفراد الذي   

النفسية أو العقلية و ذلك عن طريق البرامج الإرشادية و العلاجية و تعتبر  جودة الحياة من الموضوعات 

الشائعة للمحاضرات التي تتعلق بالوضع الصحي و في تطوير الصحة فقد زاد اهتمام أطباء ومتخصصين 

العلوم الاجتماعية لتعزيز ورفع جودة الحياة لدى المرض من خلال  الشؤون الاجتماعية و الباحثين في

 .توفير الدعم النفسي و السيكولوجي لهم 

بكندا تقول إن الهدف النهائي من   "تورينتو" عدد أبحاث جودة الحياة التابعة لقسم الصحة بجامعة 

اة لها معنى و يتم الحياة و تطبيق ذلك على حياة الناس تعيش حياة ذات جودة حي دراسة جودة

 ) 44،  2010.  االله عبد إسماعيل صالح(.الاستمتاع �ا

 نصرا يعتبر الحياة إلى سنوات إضافة : القائلة بالمقولة الاعتبارات هذه أجملت العالمية الصحة ومنظمة    

 الحياة جودة دراسة و (who,1998)الأعوام لهذه حياة إضافة هناك تكن لم ما مضمون عادي غير

 حول الإشكالية فتدور مزمنة بأمراض المصاب الشخص حياة جودة على المرض تأثير تحديد خلال من

  .)  بالأمان الإحساس كالكسل،الخمول،عدم(   الأعراض ببعض المتعلقة الحياة وجودة الاندماج

 : الاتجاه النفسي   - 3 - 5

الإدراك الذاتي للفرد فالحياة بالنسبة الإدراك كمحدد أساسي لجودة الحياة فجودة الحياة هي تعبير عن    

للإنسان هي ما يدركه منها كما أن جميع متغيرات المنحى الاجتماعي السابق الإشارة إليها تعتمد على 

تقييم الفرد للمؤشرات المادية الموضوعية في حياته أي أن العوامل النفسية و يعتمد هذا المنحى على عدة 

       قيم، مفهوم الإدراك الذاتي، ومفهوم الحاجات ومفهوم الاتجاهاتمفهوم ال: مفاهيم أساسية منها 

  .مفهوم الطموح ومفهوم التوقع ومفهوم تقدير الذات إلى مفاهيم الرضا والتوافق والصحة النفسية و 

  2010 .43) ،سامية الانصاري (.
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