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 ن الماضیین في الجزائر،واقع المصابین بالأمراض المزمنة خلال العقدی
 دراسة مبنیة على معطیات المسوح العنقودیة

 
 ملخص

تھدف ھذه الورقة البحثیة إلى تسلیط الضوء على نسب الإصابة بالأمراض المزمنة في الجزائر بناء على 
ین ، عن طریق تقدیم مقارنة ب2019و 2012، 2006معطیات المسوح العنقودیة التي تم القیام بھا في السنوات 

الجنسین (النساء والرجال) في اختلاف نسب وسن الإصابة بینھما، إضافة إلى وضع إسقاطات مستقبلیة (لمدة إحدى 
عشرة سنة) لإجمالي المصابین ولكل جنس على حدى، لنتوصل إلى وجود فوارق كبیرة حیث كانت النسوة أكثر 

  ضافة إلى كونھن یصبن في سن أبكر من الرجال.عرضة للإصابة مقارنة بالرجال مع زیادة ھذا الفارق مستقبلا، إ
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Abstract  
 
This paper aims at shedding light on the rates of chronic diseases in Algeria based on 
cluster surveys in 2006, 2012 and 2019, and through a gender comparison regarding the 
rate and age. Besides, the study sets future projections for 11 years for the two genders. 
Findings show big differences and that women are more subject to the diseases. In 
addition, the differences shall increase in the future. Finally, women get the diseases at 
an earlier age than men. 
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I - مقدمة 

ترتبط حیاة الإنسان مباشرة بصحتھ ومدى الحفاظ علیھا، حیث أن أي معوق لھا أو مؤثر على قدرتھا على القیام 
بواظفئھا سیسھم في تأثیره على السلوكات الیومیة للشخص وقدرتھ على أداء وظائفھ الیومیة وھذا ما نعبر عنھ إختصارا 

مس صحة الانسان مدى الحیاة فإنن سننتقل إلى حالة الأمراض المزمنة بإسم المرض، لكن في حالة كان ھذا الاعتلال ی
 .والتي لا علاج لھا على المدى القریب، أو التي لا یوجد لھا علاج أصلا

عالمیا وحسب الموقع الإلكتروني لمنظمة الصحة العالمیة والتي عرفت الأمراض المزمنة بأنھا: "الأمراض غیر 
ً باس م الأمراض المزمنة، ھي أمراض تدوم عادة فترات طویلة وتنجم عن مزیج من العوامل الساریة، المعروفة أیضا

الوراثیة والفیزیولوجیة والبیئیة والسلوكیة. وتشمل الأنواع الرئیسیة لھذه الأمراض كلا من الأمراض القلبیة الوعائیة 
مزمنة (مثل مرض الرئة الانسدادي المزمن (مثل النوبات القلبیة والسكتة الدماغیة) والسرطانات والأمراض التنفسیة ال

من إجمالي  %74ملیون شخص سنویاً، أي ما یعادل  41والربو) والسكري". وتتسبب ھذه الأمراض بوفاة حوالي 
، وتقع 70ملیون شخص بسبب أحد الأمراض غیر الساریة قبل بلوغھم السن  17الوفیات في العالم، إذ یموت سنویا 

من إجمالي الوفیات الناجمة عن الأمراض غیر الساریة في البلدان  %77بكرة وما نسبتھ من ھذه الوفیات الم 86%
 المنخفضة والمتوسطة الدخل. (موقع منظمة الصحة العالمیة)

والجزائر كغیرھا من دول العالم، عرفت ھي الأخرى تأثرا كبیرا وزیادة معتبرة في نسب الأمراض المزمنة 
فیھا من خلال النتائج التي تم التوصل لھا بعد إجراء التعداد والمسوح المختلفة، وعلیھ ونوعھا، حیث لوحظ تغیر كبیرا 

سنتطرق في ھذه المقالة إلى أھم الإحصائیات الخاصة بالأمراض المزمنة وتفصیلھا حسب الجنس (ذكور وإناث) وسن 
خاصة بھما. وذلك من خلال الاصابة نظرا للفروقات الواضحة التي یتم ملاحظتھا حین عرض معطیات الاصابة ال

، وبناء على ما سبق فإننا نطرح وعلیھ نقوم 2019و 2012، 2006تتبعنا لھذه القیم عبر المسوح العنقودیة لسنوات 
 :بطرح الأسئلة التالیة

 ھل تعرف نسب الإصابة بالأمراض المزمنة إختلافا حسب جنس المصابین (ذكور، إناث) ؟

 من إختلافا حسب الجنس والمتغیرات السوسیودیموغرافیة ؟ھل یعرف سن الإصابة بالمرض المز

 ماھي القیم المستقبلیة المتوقعة لنسب الإصابة بالمرض المزمن حسب الجنس في الجزائر ؟

 تطور نسب الإصابة بالأمراض المزمنة في الجزائر: .1
 2002ة الأسرة لسنة تجدر الإشارة الى أننا إعتمدنا أیضا تحت ھذا العنوان على معطیات المسح الخاص بصح

بغرض مقارنتھا مع معطیات المسوح العنقودیة ومقارنة نسب إصابة الذكور مع الإناث لذات السنة، وسنقتصر في باقي 
، 2006، 2002المقالة على معطیات المسح العنقودي الثالث والرابع والسادس، إضافة أن عینات المسوح لسنوات 

 0تبدأ من العمر  2006و 2002، حیث أن سن المصابین في مسحي لیس متشابھة من حیث السن 2019و 2012
، وعلیھ سنقوم بمقارنة نسب الإصابة كما 2019و 2012سنة فأكثر في مسحي  15فما فوق، في حین نجدھا تبدأ من 
 2012لنقارنھما مع المصابین في  2006و 2002سنة فأكثر في المسحین  15ھي، ثم سنحدد المصابین من 

 . 2019و

نلاحظ استقرارا في نسب الإصابة بالأمراض المزمنة لدى الجزائریین قبل سنة  1الشكل البیاني رقم  حسب
، في حین 0.5أي بفارق لا یتجاوز  2006سنة  %10.5و 2002لسنة  %11.4حیث تراوحت النسب بین  2006

یمة كبیرة حیث تعني وھذه ق 2019سنة  %20ثم  2012سنة  %14.2لتصل إلى  2006تبدأ النسب بالارتفاع بعد 
سنة یوجد واحد مصاب بالمرض المزمن وھو ما یستدعي تدخلا عاجلا  15أنھ من بین كل خمسة جزائریین فوق 

 لمعرفة الأسباب وتدارك الموقف قبل أن تتفاقم الظاھرة (كما أسلفنا الذكر).

 %17.3إلى  2006ة سن %13.1أما حسب الجنس فإن النسوة ھن الأكثر إصابة بالمرض المزمن فمن نسبة 
سنة مصابات  15ما یعني أن ربع النسوة الجزائریات التي یتجاوز سنھن  2019سنة  %24.2ثم  2012سنة 

سنة  %16إلى  2006سنة  %9.7بالأمراض المزمنة، في المقابل فإن الذكور ھم الأقل من حیث الإصابة؛ فمن نسبة 
 والي::عن النساء، كما یوضح الشكل الم %8.2أي بفارق  2019
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 تطور نسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب الجنس.: 1الشكل 

 
 : من إعداد الباحث بناء على معطیات المسوح.المصدر

سنة فأكثر، فإننا نجد أن الفوارق بین النسب الإجمالیة تصب  15أما لو وحدنا سن البدایة لمفردات العینة أي 
الى  2002سنة  %15.5، إضافة إلى تراجع الإصابة من 2012ل من الشكل البیاني السابق قبل سنة متقاربة بقیمة أق

 .2019سنة  %20ثم  %14.2بقیمة  2012ثم ترتفع النسبة الى  2006سنة  13.7%

 %13للإناث و %18أن النساء یبقین الأكثر إصابة مقارنة بالذكور ( 2002وحسب الجنس فنلاحظ في سنة 
بین الجنسین  %6بفارق  %13.7فتتراجع القیمة الإجمالیة إلى  2006). ثم لو إنتقلنا الى سنة %5بفارق للذكور أي 

 %11.2( %6.2فیبقى الفارق  2012للذكور). أما في سنة  %10.7للإناث و %16.7لصالح النساء بطبیعة الحال (
ارق الأكبر بین الجنسین یكون في سنة ، إلا أن الف%14.2للنساء) مع زیادة نسبة الإصابة الى  %17.4للذكور و

. كما یوضح الشكل %20للإناث) بنسبة إصابة إجمالیة  %24.2للذكور و %16( %8.2حیث یصل إلى  2019
 البیاني الموالي:

 سنة فأكثر حسب الجنس. 15تطور نسب الإصابة بالأمراض المزمنة للأشخاص البالغین : 2الشكل 

 
 على معطیات المسوح.: من إعداد الباحث بناء المصدر
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 نسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب الجنس وسن الإصابة: .2

حسب وسط الإقامة فنجد أن سن الإصابة متقارب جدا، عبر الحضر والریف بین الذكور والاناث، إلا أن النساء 
سنة، أما النساء  46.1الأسرع إصابة من الذكور بحوالي نصف سنة حیث یبقى السن للذكور ثابتا في الحضر والریف بـ

 في الحضر. 45.4في الریف و 45.3فأقل بحوالي نصف السنة حیث وصلت سن إصابتھن حوالي 

سنة  44.1حسب الأقالیم الجغرافیة فنلاحظ أن أبكر إقلیم في إصابة سكانھ كان الھضاب العلیا الشرقیة بحوالي 
سنة، في حین كانت الإقلیم الثاني  44.4غ سن اصابتھم سنة مقارنة بالذكور الذین بل 43.8حیث بلغ سن إصابة النساء  

سنة إلا أننا نلاحظ تقاربا بین الجنسین لا یتجاوز  44.5من حیث بكارة سن اصابة ساكنیھ فھو الھضاب العلیا الوسط 
بلغ سنة (متوسط سن الإصابة) حیث  45للذكور). وفي المرتبة الثالثة نجد الجنوب بـ  44.6للإناث و 44.4سنة ( 0.2

سنة مع فارق سنة واحدة بین  45.8. ثم نجد الشمال الأوسط بـ0.4سنة بفارق  45.2سنة و 44.8سن الإصابة الإناث 
سنة للذكور). ثم ننتقل الى اقلیم الشمال الشرقي حیث نجد أن الفارق لا یتجاوز  46.4سنة للإناث و 45.4الجنسین (

 46.4سنة، ثم الشمال الغربي بسن إصابة یصل الى 46.2الى للذكور) بسن إصابة یصل  46.8للإناث و 45.9( 0.9
سنة مع تساوي لدى كلا الجنسین، ثم الھضاب العلیا الغربیة وھي أفضل مكان من حیث سن الإصابة حیث تتأخر إلى 

 سنة للذكور). 47.9سنة للإناث و 45.7سنة (  2.2سنة مع فارق كبیر بین جنسین یصل  46.6

لاحظ أن العمال ھم الأسرع إصابة بالمرض المزمن حیث یبلغ متوسط سن إصابتھم حسب الوضعیة المھنیة ن
سنة، حیث أن النساء العاملات یصبن أبكر في سن إصابة  3.7سنة مع فارق كبیر لدى كلا الجنسین یتجاوز  38.5

ر العمال فتبقى النساء سنة أي مطلع الأربعینات ، أما غی 39.3سنة أما الذكور فتتأخر إصابتھم الى  35.6متوسط یبلغ 
 سنة للذكور. 48.7سنة للنساء و 45.9أیضا فتبقى النساء الأبكر فیھ 

سنة  في حین  17.8أما حسب الحالة المدنیة فھنا نلاحظ العزاب الذكور یبلغف متوسط سن إصابتھم حوالي 
سنة  47.3تزوجون فتصل الى سنة ویبقى ھذا الأمر غیر مفھوم والسبب منھ. أما في حالة الم 24.3یصل عند الاناث 

سنة. وفي حالة الطلاق نجد أن الفارق یقل جدا حیث یصل  6.1سنة للإناث بفارق  44.5سنة للذكور و 50.6كاجمالي 
للذكور أي ان سن الاصابة عند المطلقین لا یختلف كثیرا، لكن الاختلاف  44سنة و 43.2سن الاصابة عند الاناث الى 

سنة مع الأخذ بعین الاعتبار ان عدد  6.5للذكور أي بفارق  40.7سنة للإناث و 47.2ن بـالمبیر یظھر عند المنفصلی
 مفردة. 77مفردات قلیل حیث لا یتجاوز 

وحسب الحالة الاقتصادیة والمستوى المعیشي نجد أن الإصثابة تتأخر عند الأغنیاء وتبكر عند الفقراء بفارق 
سنة أي بفارق  45.6سنة أما الذكور  44.1سن إصابة النساء بینھن سنة، حیث نلاحظ أن الفقراء جدا یترواح  1.7
للإناث  45.4سنة ( 1سنة حیث یصاب الذكور أبكر، أما الفقراء فیبقى الرجال یصابون أبكر لكن بفارق لا یعدوا  1.5

سنة  0.4سنة بفارق  45.1سنة والذكور  45.5سنة للذكور)، أما المتوسطون فیصل سن إصابة للإناث بـ 44.4و
سنة  46.9سنة للإناث و 46لصالح الذكور، أما مع طبقة الأغنیاء فنجد أن اللإصابة تعود لنساء بسن أبكر عن الذكور (

سنة، ولو انتقلنا الى الطبقة الأخیرة وھي طبقة الأغنیاء جدا نجد أن الإناث یصبحن في  0.9للإناث) بفارق لا یعدوا 
 سنة وھنا نجد أكبر فارق بین مختلف الطبقات. 47.7ابون في عمر سنة مقارنة بالذكور الذین یص 45.5عمر 

أما حسب المستوى الدراسي فنلاحظ أن سن الاصابة یتناقص كلما زاد المستوى الدراسي حیث یصاب المتعلمون 
 سنة أما الذكور 51.5في سن مبكرة عن غیر المتعلمین فبدایة بمن ھم بدون مستوى نجد النساء یصبن أبكر عند سن 

سنة مع بقاء السن أبكر عند النساء  2.4سنة، أما لو انتقلنا للابتدائي فنجد الفارق یقل الى  4.1سنة أي بفارق  55.6
سنة للذكور، وعند المستوى المتوسط نجد أن الفارق لا یذكر أصلا مع تناقص سن الاصابة  46.2سنة لھن و 43.8بـ

وي نجد أن سن الإصابة یتساوى مع المرحلة المتوسطة لكن الملاحظ سنة، وفي حالة المستوى الثان 37.7الإجمالي الى 
سنة للذكور، ولو إنتقلنا الى المستوى  39.5سنة للإناث و 36.1سنة بـ 3.4ھنا الفرق بین الجنسین حیث یصل الى 

 40.3اث وسنة للإن 32.5سنة وھو أقل سن بین المستویات الدراسیة منھا  36.5الجامعي یتراجع السن الإجمالي الى 
سنة للذكور. أي أن النساء اللواتي یصبن في سن أصغر ھن ذوات المستوى الجامعي مقارنة بغیرھن أما الذكور فإن 

سنة. وھنا یتبادر الى ذھننا السؤال التالي: ھل یؤثر المستوى  37.7أصغر سن لھم ھو لذوي المستوى المتوسطي بـ 
 الدراسي في الاصابة بالمرض المزمن ؟ 
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سن الإصابة بالمرض المزمن حسب الجنس والخصائص السوسیودیموغرافیة للأشخاص البالغین ): 1ل (الجدو
 فأكثر. 15

 الاجمالي الاناث الذكور المفردات سن الاصابة بالمرض المزمن المتغیرات
 14633 45,7 45,4 46,1 الحضر وسط الاقامة

 6499 45,6 45,3 46,1 الریف

الأقالیم 
 الجغرافیة

 7670 45,8 45,4 46,4 شمال الوسط ال
 3166 46,2 45,9 46,8 الشمال الشرقي
 3825 46,4 46,4 46,4 الشمال الغربي

 1261 44,5 44,4 44,6 الھضاب العلیا الوسط
 2808 44,1 43,8 44,4 الھضاب العلیا الشرقیة
 870 46,6 45,7 47,9 الھضاب العلیا الغربیة

 1532 45,0 44,8 45,2 الجنوب

المستوى 
 المعیشي

 3412 44,7 44,1 45,6 فقیر جدا
 3863 45,0 45,4 44,4 فقیر

 4178 45,3 45,5 45,1 متوسط
 4636 46,3 46,0 46,9 غني

 5043 46,4 45,5 47,7 غني جدا
الوضعیة 
 المھنیة

 3065 38,5 35,6 39,3 عامل
 18067 46,9 45,9 48,7 غیر عامل

 الحالة المدنیة

 2473 21,0 24,3 17,8 بعزا
 15097 47,3 44,5 50,6 متزوجون
 492 43,3 43,2 44,0 مطلقین
 77 46,2 47,2 40,7 منفصلین
 2994 57,7 57,3 62,6 أرامل

المستوى 
 الدراسي

 

 9206 52,7 51,5 55,6 بدون مستوى
 4318 44,8 43,8 46,2 ابتدائي

 3540 37,7 37,6 37,7 متوسطي
5,39 ثانوي  36,1 37,7 2781 
 1259 36,5 32,5 40,3 جامعي

 21132 45,6 45,4 46,1 المجموع
 .2019بناء على معطیات المسح العنقودي متعدد المؤشرات  من إعداد الباحثالمصدر: 

وھي فئة الشیوخ لنرى ھل یؤخر مستواھم الدراسي  50وللإجابة على السؤال السابق فإننا نحددّ فئة السن فوق 
ابتھم بالمرض المزمن، لنلاحظ من خلال الجدول أن سن إصابة الأشخاص تتناقص كلما زاد المستوى الدراسي من إص

سنة، في حین أن ذو المستوى الابتدائي أصیبوا  55لھم، إذ نجد فئة الذین بدون مستوى دراسي تتأخر سن إصابتھم إلى 
أما لو انتقلنا الى المستوى المتوسط فسن إصابتھم  سنوات، 4سنة أي بفارق عن عدیمي المستوى یصل الى  51في سن 

سنة. إلا أن الملاحظ ھو تساوي سن الإصابة في المستوى المتوسطي والثانوي والجامعي وھذا ما یدفع  49تصل إلى 
إلى الشك في ھذه المعطیات أو إعتبارھا حقیقیة والتسلیم بتساوي سن المصابین في ھذه العینة لدى كل المراحل 

 رسیة فوق الابتدائي.المد

لكن لو انتقلنا إلى جنس المصابین لوجدنا أن النساء ھن الأبكر إصابة عبر كل المستویات الدراسیة بفوارق 
 58سنة مقارنة بالذكور الذین تصل عندھم الى  52كبیرة، فنلاحظ أن النساء عدیمات المستوى تصل سن إصابتھن الى 

 4سنة أي بفارق  53سنة مقارنة بالذكور  49لابتدائیة تصل سن النساء الى سنوات، وفي المرحلة ا 6سنة أي بفارق 
سنة للذكور، ونفس الشيء  51سنة للإناث و 47سنوات بحوالي  4سنوات، أما في المرحلة المتوسطة فیبقى الفارق 

 50سنة و 48بتھن یلاحظ على المستوى الثانوي، أما لو انتقلنا للجامعة فنجد أن الخریجات منھا لا تتجاوز سن إصا
 سنة للذكور. كما یوضح الجدول الموالي:
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 سنة حسب الجنس والمستوى الدراسي. 50سن الإصابة بالمرض المزمن للأشخاص فوق  ):2الجدول (

المتغیرات   سن الإصابة 
 الإجمالي الاناث الذكور

 المستوى الدراسي

 55 52 58 بدون مستوى
 51 49 53 إبتدائي
 49 47 51 متوسط
 49 47 51 ثانوي
 49 48 50 جامعي

 53 52 55 الاجمالي
 .2019بناء على معطیات المسح العنقودي متعدد المؤشرات  من إعداد الباحثالمصدر: 

سنة (الشباب) بغرض تحدید متوسط سن إصابتھم  40الى  30نقوم بتحدید الأشخاص المصابین ما بین العمر 
كس الجدول السابق حیث یصاب الذكور في سن أبكر من الإناث، فالسن المتوسط حسب المستوى الدراسي، فإننا نجد ع

سنة أي بفارق سنتین، أما حسب المستوى الدراسي فنلاحظ أنھ كلما زاد  15سنة أما الاناث فـ  13لإصابة الذكور ھي 
سنة، ما یوحي  17وز المستوى الدراسي زادت سن الإصابة، والملاحظ أیضا أن سن الاصابة المتوسط الأعلى لایتجا

بأن المستوى الدراسي لا علاقة لھ بالإصابة لھذه الفئة حیث أن ھذه الاعمار لا تمكن لأصحابھا الحصول على شھادات 
دراسیة أعلى من المرحلة الثانویة، وبالتالي لو سلمنا بصحة المعطیات كما ھي فإننا نستنتج أن تناقص سن الاصابة عند 

جدولین السابقین) یعود غالبا الى طبیعة العمل التي تتمیز بقلة الحركة والملیئة بالتوتر الجامعیین (كما یوضح ال
 (الوظائف المكتبیة) التي عادة تكون من نصیب خریجي الشھادات العلیا. 

سنة حسب الجنس والمستوى  40-30سن الإصابة بالمرض المزمن للأشخاص في الفئة العمریة  ):3الجدول (
 الدراسي.

 راتالمتغی
 سن الإصابة

 المجموع الإناث الذكور

 مستوى الدراسي

 10 8 12  بدون مستوى
 13 16 12 إبتدائي
 14 17 13 متوسط
 13 13 13 ثانوي
 16 16 14 جامعي

 10 0 10 لم یجیبوا
 14 15 13 الاجمالي
 .2019بناء على معطیات المسح العنقودي متعدد المؤشرات  من إعداد الباحثالمصدر: 

 نسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب الجنس ونوع المرض: .3

من خلال الشكل البیاني نلاحظ أن أكثر الأمراض انتشارا في الجزائر وعبر كل المسوح ھو الضغط الدموي، 
أي بفارق  2019سنة  %7.5ثم حوالي  2012سنة  %5.6إلى  2006سنة  %5.4حیث یتزاید انتشاره من حوالي 

 %2.9إلى  2006سنة  %2، إلا أن أكبر زیادة كانت من نصیب مرض السكري من 2019و 2006بین  2.1%
وھو في المرتبة الثانیة من حیث نسبة الإصابة، وفي المرتبة  %3أي بزیادة  2019سنة  %5الى غایة  2012سنة 

سنة  %1.1ثم  2012سنة  %1.2إلى  2006سنة  %1.6الثالثة أمراض المفاصل إلا أنھا تعرف تناقصا من 
. كما یوضح 2019سنة  %1.5الى  2006سنة  %1.3، وفي المرتبة الرابعة نجد الأمراض التنفسیة من 2019

 الشكل البیاني الموالي:
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 سنة فأكثر حسب نوع المرض. 15نسب الإصابة بالأمراض المزمنة للأشخاص البالغین : 3الشكل 

 
 : من إعداد الباحث بناء على معطیات المسوح.المصدر

بما أن النساء أكثر إصابة من الرجال، فإن توزیع نسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب نوع المرض تختلف 
نلاحظ أن أعلى الأمراض من حیث الفرق بین الجنسین ھو مرض الضغط الدموي بنسبة  2006بینھما، ففي سنة 

للإناث  %2.2( %1.2مفاصل بـ ، یلیھ من حیث الفارق أمراض ال%4.1للذكور أي بفارق  %3.4للإناث و 7.5%
 للذكور). %1للإناث  %2.2( %1.2للذكور) ثم أمراض المفاصل بـ %1و

بین الجنسین  %3.8یبقى أعلى الأمراض انتشارا ھو الضغط الدموي بفارق  2012ولو إنتقلنا الى مسح 
 %0.7لإناث ول %1.7( %1للذكور) وفي المرتبة الثانیة أمراض المفاصل  بفارق  %3.7للإناث و 7.5%(

 ..%0.2للذكور) وأقل الأمراض من حیث الفروق ھو السكري والأمراض القلبیة بحوالي 

 %5.1للإناث و %10( %4.9نجد أن أعلى فرق بین الجنسین ھو الضغط الدموي بحوالي  2019وفي سنة 
ض القلبیة والتنفسیة للذكور) وفي الأخیر الأمرا %1.6للإناث و %0.6( %1للذكور) یلیھ أمراض المفاصل بحوالي 

 كما یوضح الجدول الموالي:  %0.2بفارق لا یتجاوز 

 سنة فأكثر حسب نوع المرض وجنس المصاب. 15نسب الإصابة بالأمراض المزمنة للأشخاص البالغین ): 4الجدول (

 أخرى أمراض المفاصل فسیةالأمراض التن الأمراض القلبیة السكري الضغط الدموي الإجمالي نوع المرض المزمن الجنس السنوات

2006 

 10,7 2,3 1 1,2 0,9 1,9 3,4 الذكور
 16,7 2,7 2,2 1,3 1 2 7,5 الاناث

 6 0,4 1,2 0,1 0,1 0,1 4,1 الفرق بین الجنسین
 13,7 2,4 1,6 1,3 0,9 2 5,4 المجموع

2012 

 11,1 2 0,7 1,1 0,8 2,8 3,7 الذكور
 17,3 2,7 1,7 1,4 1 3 7,5 الاناث

 6,2 0,7 1 0,3 0,2 0,2 3,8 الفرق بین الجنسین
 14,2 2,4 1,2 1,3 0,9 2,9 5,6 المجموع

2019 

 15,9 3,1 0,6 1,4 1,1 4,6 5,1 الذكور
 24,1 4,2 1,6 1,6 1,3 5,4 10 الاناث

 8,2 1,1 1 0,2 0,2 0,8 4,9 الفرق بین الجنسین
 20 3,7 1,1 1,5 1,2 5 7,5 المجموع

 إعداد الباحث بناء على معطیات المسوح. : منالمصدر
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 التوقع المستقبلي لنسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب الجنس:. 4

حسب المعطیات السابقة نقوم بحساب معادلة المركبات الصغرى المنمذجة لقیم الإصابة بالأمراض المزمنة، 
ث نلاحظ تزاید الأمراض المزمنة مستقبلیا إذا ، حی2030حیث نضع إسقاطات مستقبلیة لمدة إحدى عشر سنة إلى سنة 

، تجدر الإشارة ھنا 2030سنة  %25.5ثم  2025سنة  %22.3بقیت الأمور على ما ھي علیھ، لتصل إلى حوالي 
إلى أن النسب السنویة المعتمد علیھا في ھذه الحالة لاستخراج المعادلة الخطیة، یتخللھا فراغ كبیر بین السنوات نظرا 

المعطیات السنویة للأمراض المزمنة بشكل متتال، مما دفعنا إلى حساب تقدیرات بناء على السنوات التي  لعدم وجود
 قبل وبعد ھذه القیم السنویة المجھولة، لنتحصل على المعادلة التالیة:

y = 0,0028x – 5.441 

 عند معامل تحدید:

0.5157=R² 

سب الإصابة بالأمراض المزمنة للنساء بناء على النسب من خلال معادلة الانحدار الخطي البسیط المنمذجة لن
 %26.9) ستصل نسب الإصابة إلى حوالي 7المتحصل علیھا في السنوات السابقة، وكما نلاحظ من الشكل البیاني (

 15، أي أن حوالي ثلث الجزائریات فوق السن 2030سنة  %30.6، ثم ترتفع ھذه النسبة إلى حوالي 2025سنة 
بالأمراض المزمنة إذا استمرت الظروف والأحوال على اھي علیھ حالیا. أما في حالة الذكور فإن نسب سیكن مصابات 

ثم  2025بحلول سنة  %17.9الإصابة المتوقعة لھم ستكون أقل بكثیر من النساء حیث یتوقع أن تصل إلى حوالي 
عن النسوة المصابات،  %10.1فارق أي ب 2030سنة  %20.5تتزاید ھذه النسبة تدریجیا إلى غایة بلوغھا حوالي 

 كما یوضح الشكل الموالي:

 سنة فأكثر 15التوقع المستقبلي لنسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب الجنس للأشخاص البالغین : 4الشكل 

 
 : من إعداد الباحث بناء على معطیات المسوح.المصدر 

بین نسب الإصابة بالأمراض المزمنة حسب  حسب ما نلاحظھ في الجدول الموالي نلاحظ تزاید في الفارق 
، وبوضع التقدیرات 2019سنة  %8.2إلى غایة وصول الفارق الى  %6بفارق  2006السنوات بدایة من سنة 

 ، كما یوضح الجدول الموالي:2030سنة  %10.1ثم  2025سنة  %9المستقبلیة تزید ھذه القیمة لتصل 
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 15ض المزمنة والفارق بینھا حسب الجنس وسنة المسح للأشخاص البالغین تطور نسب الإصابة بالأمرا ):5لجدول (
 فأكثر

 الإناث الذكور الفرق بین الجنسین الإجمالي الجنس السنوات
2006 10,7 16,7 13,7 6 
2012 11,2 17,4 14,2 6,2 
2019 16 24,2 20 8,2 
2025 17,9 26,9 22,3 9 
2030 20,5 30,6 25,5 10,1 

 من إعداد الباحث بناء على معطیات المسوح. المصدر:

  خاتمة: 

إن الأمراض المزمنة في الجزائر عرفت زیادة معتبرة في نسب الإصابة بھذه الأمراض منذ الاستقلال إلى الآن 
وإن كانت تبذل جھدا كبیرا في مواجھتھا إلى أن بقاء ھذه النسب في تزاید یضع علامات استفھام كثیرة حول أسبابھا 

وامل انتشارھا، إلا أن الموضوع لا یتوقف ھنا، فحسب إحصائیات الأمراض المزمنة ونسب الإصابة بھا یلاحظ وع
فارق كبیر في الإصابة بین الذكور والإناث، وھذا الأخیر یتزاید عبر الزمن وھو ما یشكل دافعا كبیرا لمعرفة أسبابھ 

 یھ وما سبق یمكننا تلخیص أھم ما جاء في الدراسة كما یلي: والعوامل التي ساھمت في حدوثھ. ومن خلال ما تطرقنا ال

نسبة النساء الجزائریات المصابات بالأمراض المزمنة أكبر من الذكور ویزداد الفرق بینھما عبر السنوات، 
وحسب نوع المرض فإن أكثر مرض یصیب الجزائریین "الضغط الدموي" یلیھ "السكري". إضافة إلى كون النساء 

سن أصغر من الذكور عموما، حیث كان الفارق بین سن إصابة الجنسین یتغیر مع مختلف المتغیرات تصاب في 
 السوسیودیموغرافیة خصوصا مع المستوى الدراسي والحالة المدنیة.

سنة  %25.5أما التوقعات المستقبلیة فنسب الإصابة بالأمراض المزمنة ستعرف زیادة إجمالا تصل الى 
. وحسب السن التي یصاب فیھا الأفراد  فإن %20.5والذكور حوالي  %30.6نساء حوالي ، سیكون نصیب ال2030

 النساء یصبن في سن أبكر من الرجال .

وكتوصیات نشیر أن النتائج المتوصل إلیھا تستدعي وضع دراسات مستعجلة لمعرفة الأسباب الحقیقة التي تجعل 
زائري، بالإضافة الى معرفة االأسباب التي تجعل النساء أكثر الأمراض المزمنة تعرف ھذه الزیادة في المجتمع الج

 عرضة للإصابة مقارنة بالرجال والعمل على التحسیس وبناء مناھج توعویة للحد منھا.  
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