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هل يتساوى الجميع ف الحصول عل رعاية مرض الزهايمر؟ دراسة تشف عن فجوات
مقلقة ف الخدمات الصحية

كم من الوقت ينتظر كبار السن ف بلدتنا تشخيص مرض الزهايمر؟ وهل يحصل الجميع عل نفس الفرصة ف الحصول
عل الرعاية المناسبة، بغض النظر عن مان إقامتهم؟ هذه الأسئلة، الت تتردد ف أذهان العديد من الأسر، ه جوهر بحث
جديد يلق الضوء عل التفاوتات الصارخة ف خدمات رعاية مرض الزهايمر ف إنجلترا. الدراسة، الت أجرتها كيلس أو.
وزملاؤها، تشف عن أن الوصول إل التشخيص والعلاج ليس متافىا، وأن الجغرافيا تلعب دورا حاسما ف تحديد مصير

المرض وعائلاتهم.

الإطار النظري

لفهم أهمية هذه الدراسة، يجب أن نضعها ف سياق نظري أوسع. مرض الزهايمر، وهو الشل الأكثر شيوعا من الخرف،
ير إلالتواصل والتف جميع جوانب حياة الفرد، من القدرة عل الذاكرة؛ إنه تحدٍ معقد يؤثر عل ليس مجرد تدهور ف
القدرة عل أداء المهام اليومية البسيطة. من الناحية النفسية، يمن النظر إل هذا المرض من خلال عدسة نظرية العجز
يف النفسحيث يشعر المريض والعائلة بالعجز أمام تقدم المرض. كما أن نظرية الت ،(Learned Helplessness) تعلمالم
(Psychological Adaptation) تلعـب دورا، حيـث يحـاول الأفـراد التيـف مـع الخسـائر المتزايـدة التـ يفرضهـا المـرض.

التشخيص المبر والرعاية المناسبة لا يهدفان فقط إل إبطاء تقدم المرض، بل أيضا إل تمين المرض وعائلاتهم من
الحفاظ عل كرامتهم واستقلاليتهم لأطول فترة ممنة. إن تأخير التشخيص أو عدم الحصول عل الرعاية المناسبة يمن

أن يؤدي إل تفاقم القلق والاكتئاب لدى المرض وأفراد أسرهم، وزيادة العبء عليهم.

منهجية البحث

اعتمدت كيلس أو. وفريقها عل منهجية المسح الوطن الشامل لتقييم حالة خدمات رعاية مرض الزهايمر ف إنجلترا. لم
Memory) منطقة معينة، بل قاموا بجمع بيانات من جميع خدمات الذاكرة ف مجموعة صغيرة من المرض يركزوا عل
Services) ف البلاد. يمن تشبيه هذه الخدمات بأنها "نقاط الدخول" الرئيسية للمرض الذين يشتبه ف إصابتهم بالخرف.

قام الباحثون بتحليل بيانات حول عدد المرض الذين يتم تشخيصهم ف كل منطقة، والوقت الذي يستغرقه التشخيص،
وأنواع الرعاية الت يتلقونها. كما قاموا بتقييم مستوى الموارد المتاحة لل خدمة ذاكرة، مثل عدد الأطباء والممرضين
المتخصصين، والميزانية المخصصة للخدمة. الأهم من ذلك، قاموا بربط هذه البيانات بالخصائص الجغرافية لل منطقة،
برى. هذا الربط سمح لهم بتحديد المناطق التالمراكز الطبية ال انية، ومستوى الريفية، والمسافة إلثافة السمثل ال

تعان من نقص ف الخدمات، والمناطق الت يون فيها الوصول إل الرعاية أكثر صعوبة.

جمع البيانات وتحليلها

تم جمع البيانات من خلال استبيانات مفصلة أرسلت إل جميع خدمات الذاكرة ف إنجلترا. تضمنت الاستبيانات أسئلة
حول عدد المرض الذين تم تشخيصهم خلال فترة زمنية محددة، والوقت الذي استغرقه التشخيص من لحظة ظهور
،مثل العلاج الدوائ ،يتلقاها المرض تأكيد التشخيص. كما تضمنت أسئلة حول أنواع الرعاية الت إل الأعراض الأول
والعلاج النفس، والدعم الاجتماع. تم تحليل البيانات باستخدام تقنيات إحصائية متقدمة لتحديد العلاقات بين المتغيرات
المختلفة، مثل العلاقة بين مستوى الموارد المتاحة للخدمة والوقت الذي يستغرقه التشخيص. كما استخدم الباحثون
خرائط جغرافية لتصور التفاوتات ف الوصول إل الرعاية ف مختلف أنحاء البلاد. هذه الخرائط كشفت عن وجود "بقع
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سوداء" حيث يون الوصول إل الرعاية محدودا للغاية.

النتائج

تشخيص وعلاج مرض الزهايمر. فقد تبين أن المناطق الت الوصول إل أظهرت الدراسة وجود تفاوتات جغرافية كبيرة ف
تعان من نقص ف الموارد المتاحة لخدمات الذاكرة، والمناطق الريفية، لديها معدلات تشخيص أقل، ووقت تشخيص
أطول. بعبارة أخرى، المرض الذين يعيشون ف هذه المناطق كانوا أكثر عرضة لتأخير التشخيص، وبالتال تأخير
المناطق الريفية يواجهون صعوبات إضافية ف الذين يعيشون ف الرعاية المناسبة. كما تبين أن المرض الحصول عل
الوصول إل الرعاية، بسبب بعد المسافة إل المراكز الطبية البرى، ونقص وسائل النقل العام. هذه النتائج تشير إل أن

الجغرافيا تلعب دورا حاسما ف تحديد مصير المرض وعائلاتهم، وأن الوصول إل الرعاية ليس حقًا مضمونًا للجميع.

الآثار السريرية والعملية

هذه النتائج لها آثار عميقة عل كل من الأطباء والمرض والمجتمع كل. بالنسبة للأطباء، فإنها تسلط الضوء عل الحاجة
إل زيادة الوع بأهمية التشخيص المبر، وتوفير التدريب المناسب للمهنيين الصحيين ف المناطق الت تعان من نقص
ف الموارد. بالنسبة للمرض وعائلاتهم، فإنها تؤكد عل أهمية المطالبة بحقهم ف الحصول عل الرعاية المناسبة، والبحث
عن الدعم الاجتماع المتاح. بالنسبة للمجتمع كل، فإنها تدعو إل تخصيص المزيد من الموارد لخدمات رعاية مرض
الزهايمر، وتطوير استراتيجيات لضمان الوصول المتاف إل الرعاية لجميع المواطنين. إن الاستثمار ف رعاية مرض
ن أن يؤدي إلا استثمار اقتصادي، حيث أن تأخير التشخيص والعلاج يمبل هو أيض ،الزهايمر ليس مجرد واجب أخلاق

زيادة التاليف الصحية عل المدى الطويل.

العرب السياق الثقاف

عند النظر إل هذه النتائج ف سياق العالم العرب، تظهر تحديات إضافية. ف العديد من الدول العربية، لا يزال مرض
الزهايمر يعتبر موضوعا محظورا، وهناك وصمة عار مرتبطة به. هذا يمن أن يؤدي إل تأخير البحث عن المساعدة،
وتفاقم معاناة المرض وعائلاتهم. كما أن نقص الوع بالمرض وأعراضه يمن أن يؤدي إل تأخير التشخيص. بالإضافة
إل ذلك، قد تون هناك اختلافات ثقافية ف كيفية التعامل مع المرض المصابين بالخرف، حيث قد تفضل بعض العائلات
رعاية أفرادها ف المنزل بدلا من إرسالهم إل دور الرعاية. هذا يمن أن يضع عبىا كبيرا عل أفراد الأسرة، خاصة النساء
ا ما يتحملن المسؤولية الرئيسية عن الرعاية. كما أن نقص الموارد المتاحة لخدمات رعاية مرض الزهايمر فغالب اللات
العديد من الدول العربية يمثل تحديا كبيرا. هناك حاجة إل زيادة الاستثمار ف هذا المجال، وتطوير برامج تدريبية للمهنيين
الصحيين، وتوفير الدعم الاجتماع للمرض وعائلاتهم. إن تبن نهج ثقاف حساس ف تقديم الرعاية أمر بالغ الأهمية

لضمان حصول المرض عل الرعاية الت يحتاجونها بطريقة تحترم قيمهم ومعتقداتهم.

آفاق مستقبلية وقيود البحث

هذه الدراسة تمثل خطوة مهمة ف فهم التحديات الت تواجه خدمات رعاية مرض الزهايمر، ولنها ليست نهاية المطاف.
هناك حاجة إل مزيد من البحوث لتقييم فعالية التدخلات المختلفة، وتحديد أفضل الممارسات ف مجال الرعاية. كما أن
الوصول إل التفاوتات ف تساهم ف تحديد العوامل الاجتماعية والاقتصادية الت دراسات تركز عل هناك حاجة إل
الرعاية. من بين القيود الرئيسية لهذه الدراسة أنها اعتمدت عل بيانات تم جمعها من خدمات الذاكرة، وقد لا تعس بدقة
حالة المرض الذين لم يتمنوا من الوصول إل هذه الخدمات. كما أن الدراسة ركزت عل إنجلترا فقط، وقد لا تون
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نتائجها قابلة للتعميم عل دول أخرى. ومع ذلك، فإن هذه الدراسة تقدم رؤى قيمة يمن أن تساعد ف تحسين خدمات
رعاية مرض الزهايمر ف جميع أنحاء العالم. إن مستقبل رعاية مرض الزهايمر يمن ف التعاون بين الباحثين والأطباء
وصناع السياسات والمجتمع كل، من أجل ضمان حصول جميع المرض عل الرعاية الت يحتاجونها لعيش حياة

كريمة ومرضية.
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