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  20بلـــــيـــدة ــال ةـجــــــــامــــع

 كليـــــة العلوم الانسانية و الاجتــــــــــــماعية

 قسم علم الاجتماع و الديموغرافيا

 

 مـذكـرة  مـاجـــسـتيــر 

 علم الاجتماع جريمة و انحراف:تخصص ال

 

                 

 القـــابــلات  العــنــف  ضد  النـــســاء الحــوامــل  من  طــرف

 فـــي المستــــشفيات  الجــــزائـــريــــة 

 

 مــن طـــــــرف

 تــــادبيـــرت عبــــد النــور 

 :أمام اللـــــجنة العـــــلمية المـــــكونة مــــــن 

 رئيسا               20جامعة البليدة    ،(  أ) ر         أستاذ محاضر ـاهســواكري طــ

 مشرفا و مقررا           20  جامعة البليدة                   أستاذ   معــــتوق جمــــال       

 وا مناقشاـعض          20 جامعة الجزائر                  ــمد         أستاذ ــحويـــتي أحــ

 وا مناقشا ـعض          20  جامعة البليدة  ، ( أ) محاضر  بويحـياوي ابراهيم         أستاذ

 وا مناقشا ـعض          20جامعة البليدة    ،(  أ) حاضر كويحـــل فـــاروق         أستاذ م
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abdou
Timbre



2 
 

 

 مــــلـــخص

 

يعتبر موضوع العنف ضد النساء الحوامل من المواضيع الهامة التي تمس الجانب الصحي والنفسي         

والاجتماعي للمرأة الحامل ،حيث أن موضوع العنف كسلوك انحرافي والذي يكون ضد الحوامل من طرف 

تصادية و التكوينية القابلات يكون بسبب عدة أسباب متداخلة بعضها مع بعض مثل الاسباب النفسية والاق

وكذا المهنية، هذه الاسباب التي تكون لها عدة انعكاسات وخاصة النفسية والصحية و التي تؤثر على حياة 

العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات في المستشفيات "الحامل والجنين،و بهذا تناولنا موضوع 

ا في فهم واقع الظاهرة و التي تمحورت حول أسباب استنادا لأربع فرضيات علمية اعتمدنا عليه" الجزائرية

العنف التمريضي الموجه للحوامل مثل نقص التكوين الذي تتلقاه القابلة ودوره في ظهور السلوكات العنيفة 

ضد الحوامل،و كذا ظروف وضغوطات العمل وعلاقته بالممارسات العنيفة ،وغياب آليات الضبط و الرقابة 

بظهور الممارسات العنيفة ،و أخيرا علاقة التنشئة الاجتماعية للقابلة و علاقتها  داخل المصلحة وعلاقتها

 .بممارسة السلوكات العنيفة ضد الحوامل 

و قد كشف لنا التحقق من الفروض العلمية العديد من النتائج أهمها أن ظاهرة العنف ضد الحوامل تكون 

التهرب من العمل و انتشار البيروقراطية داخل مصالح بسبب الاهمال و اللامبالاة من طرف القابلات و كذا 

التوليد ،كما تبين لنا أن هناك علاقة قوية بين ظروف وضغوطات العمل وكذا غياب آليات الضبط و الرقابة 

في حدوث السلوكات العنيفة ضد الحوامل من طرف القابلات،كما اتضح لنا أن عملية التنشئة الاجتماعية 

ة له دور كبير في ممارسة السلوكات العدوانية ضد الحوامل ، كما أن نقص التكوين الذي التي تتلقاه القابل

 .تتلقاه القابلة في المرحلة التكوينية له دور أيضا في انتشار السلوكات العنيفة ضد النساء الحوامل 
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 ر ــــكــش

 

 الواجب الحمد لله الذي أنار لنا درب العلم والمعرفة وأعاننا على أداء هذا

 .ووفقنا في  انجاز هذا العمل 

 أولا أتقدم بجزيل الشكر الى الأستاذ الفاضل لتقبله الاشراف على هذه الرسالة

 "جمال معتوق " الأستاذ الدكتور 

 و الذي رافقني " سواكري الطاهر " لأستاذ لكما أتقدم بالشكر 

 .منذ الخطوات الأولى و لم يبخل علي  بأي جهد 

 كما أتوجه بجزيل الشكر و الامتنان لأعضاء لجنة المناقشة 

 على تفضلهم بمناقشة الرسالة و اثراءها بملاحظتهم القيمة 

 كما أشكر العائلة الكريمة على ما قدموه لي من عون معنويا و ماديا

 كما أشكر كل من قدم لي  يد المساعدة من قريب أو من  بعيد لإنجاز الرسالة  

 "تواتي مهدي ،بو عبد الله محمد"  ئي في الدفعةلاو بالأخص زم

 على مجهوداتها الكبيرة في  "حمادي دليلة"لزميلة ل و شكر خاص موجه 

 على نصائحها و توجيهاتها القيمةومراجعة هذه الرسالة المتواضعة  

 و أتمنى لهم جميعا مزيدا من النجاحات  لاخراج الرسالة  في شكلها النهائي 

 .ي رسالة الدكتوراه  بحول اللهو التوفيق ف 

 

 النُـــــــــــــــــــــــــــور عبــــــــــد
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 داولــــــمة الجــــــــائــــق

 الصفحة                                                                  عنوان الجدول                 الرقم

   44   ........... .................................................2992الوضعية الصحية عام       22
 254 .............................................................   توزيع افراد العينة حسب السن    20
   255  .................................................... راد العينة حسب الحالة العائليةتوزيع أف    20
 255.......................................................   زيع أفراد العينة حسب نوع السكنتو    24
   251................................................   العينة حسب الأقدمية في العمل توزيع أفراد    25
 251......................   يبين العلاقة بين المستوى التعليمي للقابلات و طريقة اختيار المهنة    21

 022.....................   بين المهنة و الظروف العائلية فئات الاجابة الخاصة بطبيعة التوافق    24
 029......................................................   الإجابة الخاصة  بطبيعة التكوينفئات     22
 029.........................   موجودة بين القابلات و الأساتذةفئات الإجابة الخاصة  بالعلاقة ال    29
 022  ............................................ لخاصة بطبيعة البرنامج التكوينيفئات الإجابة ا    22
  022......................................  بدرجة الرضى عن مهنة القابلةفئات الإجابة الخاصة     22
 022...............................  تأثير الدخل المادي على المهنة فئات الإجابة الخاصة  بمدى    20
 022..........................................  ..........يت العمل و طبيعته على القابلاتيبين توق    20
 020..........  يرها السلبي على أداء المهنةفئات الإجابة الخاصة بعلاقة الظروف العملية و تأث    24
 020.......................  سؤول اتجاه القابلةفئات الإجابة الخاصة بالضغوطات من طرف الم    25
 020............  الحوامل الخاصة بمدى قدرة المصلحة على استيعاب عدد النساءفئات الإجابة     21
 020.........................  لنساء الحواملفئات الإجابة الخاصة  بطريقة تعامل القابلات مع  ا    24
 024....  .......سادهن وتأثيره السلبي على العلاجفئات الإجابة الخاصة بعدم نظافة النساء لأج    22
 024...................  شات بين الزميلات في مكان العملفئات الإجابة الخاصة بحدوث المناو    29
 025...  العنففئات الإجابة الخاصة بالمراقبة الادارية من طرف الادارة و دورها في الحد من    02
 025............  داخل المصلحةمن خلال المعايشة  فئات الإجابة الخاصة بملاحظات المبحوثة    02
 021..................  خوة و الأخوات من طرف الوالدينفئات الإجابة الخاصة بالتمييز بين الإ    00
 024............................................  خاصة بالصفات المزاجية للوالدينفئات الإجابة ال    00
 024. في الأخطاء من طرف افراد العينة فعل الوالدين جراء الوقوع فئات الإجابة الخاصة بردة    04
 022....................  فئات الإجابة الخاصة بحدوث  الممارسات العنيفة داخل مصلحة التوليد    05

 022..............................  الممارسات العنيفة داخل المصلحةفئات الإجابة الخاصة بنوع     01
 029...........................................................  ات الإجابة الخاصة بنقص التكوينفئ    04
 002........................................................  لإجابة الخاصة بالرقابة و الضبطفئات ا    02
 002............................................  لخاصة بظروف العمل لدى القابلاتفئات الإجابة ا    09
 000....................................................... ابة الخاصة بالتنشئة الاجتماعيةفئات الإج    02
 042...................................................................  توزيع المبحوثات حسب السن    02
      042..........................................................  وزيع المبحوثات حسب منطقة السكنت    00
 042.....................................................  المبحوثات حسب المستوى التعليميتوزيع     00
 040...............................................  ......المبحوثات حسب الظروف المعيشيةتوزيع     04
 040.............................................................  توزيع المبحوثات حسب عدد الأبناء    05

   059.....................................................  ة الخاصة بالاستقبال و المعاملةفئات الإجاب    01
 012........................  المقدمة من طرف مصلحة التوليد فئات الاجابة الخاصة بنوع الخدمات   04
 012..  كات العنيفة داخل مصلحة التوليدفئات الإجابة الخاصة بتعرض النساء الحوامل الى السلو    02
 010.................... نيفة الممارسة من طرف القابلاتفئات الإجابة الخاصة بنوع السلوكات الع    09

 010....................  فئات الإجابة الخاصة بالصعوبات التي تلقتها الحامل داخل مصلحة التوليد    42
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 ملخص

 شكر و تقدير 

 قائمة الجداول 

 قائمة المحتويات

 22...................................................................................... مقدمة عامة 

 : 20الفصل 

 لاطار التصوري للدراسةا
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 20................................................................ أسباب اختـــيار الموضوع .2.2

 20.........................................................................الأسباب الذاتـــية.2.2.2

 24....................................................................الأسباب الموضوعية .0.2.2
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 25..........................................................................الأهداف العملية .2.0.2

 25..........................................................................الأهداف العلمية .0.0.2

 25................................................................................أهمية الدراسة.0.2
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 22...............................................................................تحديد المفاهيم .1.2

 22............................................................................ظروف العمل .2.1.2
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 29................................................................مفهوم الضبط الاجتماعي .0.1.2
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 00...............................................................نظرية الضبط الاجتماعي .2.4.2

 04.............................................................نظرية التنشئة الاجتماعية   .0.4.2
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 01................................................................نظرية التفاعلية الرمزية  .4.4.2

 04...........................................................................الدراسات السابقة .2.2

 04........................................................................الدراسات العربية .2.2.2
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 04........................................................................صعوبات الدراسة  .22.2

 04....................................................................................خلاصة الفصل

 :20الفصل 

 السياسة الصحية في الجزائر

 01..................................................................السياسة الصحية في الجزائر.0

 01.............................................................................................تـمـهيـد

 04.............................................................السياسة الصحية في الجزائر  .2.0

 04..............................................................نشأة و تطور المستشفيات  .2.2.0

 04..........................................المستشفى كمركز لممارسة الخدمة الدينية .2.2.2.0

 02........................................ (أو بيت للبر و الإحسان )المستشفى كملجأ .0.2.2.0

 09..............................................................المستشفى كمكان للموت .0.2.2.0

 42.............................................ظهور المستشفيات عند العرب المسلمين.4.2.2.0

 42......................................الجزائر  لمحة تاريخية عن الصحة و الطب في  .0.2.0

 40..............................................................مرحلة ما قبل الاستعمار .2.0.2.0

 40...................................................السياسة الصحية في الجزائر و مراحلها .0.0

 40.....................................................السياسة الصحية في الجزائرمراحل .2.0.0

 40...............................................النظام الصحي في الفترة الاستعمارية  .2.2.0.0

 40......................................................2940-2910: المرحلة الثانية .0.2.0.0

 44..................................................... 2944/2924: المرحلة الثالثة .0.2.0.0

 45................................................... (2994-2925):المرحلة الرابعة.4.2.0.0

 44............................. 2992نظرة عن الوضع الصحي في الجزائر في سنة .5.2.0.0

 42.............................................. ( 0229 -2991): المرحلة الخامسة .1.2.0.0

 52.....................................التغطية الصحية و المؤسسة العلاجية في الجزائر .0.0.0

 52..............................................................النظام الصحي الجزائري 2.0.0.0

 55.....................................................................المؤسسة العلاجية  0.0.0.0

 55......................................................الخدمة الإستشفائية في الجزائر . 0.0.0.0

 51.......................................................................م المستشفىمفهو. 4.0.0.0

 52.............................................ظائف و خصائص المستشفيات الحديثةو 5.0.0.0

 52......................................................الوظائف الأساسية للمستشفى .2.5.0.0.0

 12...........................................................لمستشفيات ووظائف أنواع .1.0.0.0

 12.............................................................نمط الملكية و الإشراف.2.1.0.0.0

 12...........................................................لمستشفيات الحكومية ا.2.2.1.0.0.0
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 12... ........................................................المستشفيات الخاصة  .0.2.1.0.0.0
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 12.....................................................................ماهية العمل الطبي.4.0.0.0

 10.......................................................................أخلاقيات التوليد .2.0.0.0

 10.....................التفاعل الصحي و العلاقات المختلفة داخل المؤسسة العلاجية .9.0.0.0

 10.................................................العلاقات بين الطبيب و المريض .2.9.0.0.0
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 11.........................................................علاقة الممرضة بالمريض.4.9.0.0.0

 14.....................................................................................الفصل ملخص

 :20الفصل 

 في ماهية الضبط الاجتماعي

 12...............................................................................................تمهيد 
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 42...............................................................تعريف الضبط الاجتماعي .0.2.0

 42....................................................................................لغويا .2.0.2.0
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 مـــــــــــــقــــــدمــــــة

 

تنددددددرج هددددددذه الرسدددددالة فددددددي اطدددددار التحضددددددير لنيددددددل شدددددهادة الماجسددددددتير فدددددي علددددددم الاجتمدددددداع         

العندددددف ضدددددد النسددددداء الحوامدددددل مدددددن طدددددرف القدددددابلات فدددددي " جريمدددددة و انحدددددراف ، تحدددددت عندددددوان 

و هدددددددي تتضدددددددمن التقريدددددددر النهدددددددائي لدراسدددددددة ميدانيدددددددة أجريدددددددت علدددددددى " المستشدددددددفيات الجزائريدددددددة 

حوامدددددددل اللدددددددواتي تعرضدددددددن للعندددددددف مدددددددن طدددددددرف عيندددددددة مدددددددن القدددددددابلات و كدددددددذا علدددددددى النسددددددداء ال

العندددددددف و القدددددددابلات داخدددددددل " القدددددددابلات ،و لهدددددددذا سدددددددوف نحددددددداول رفدددددددع السدددددددتار عدددددددن معادلدددددددة 

و خصوصدددددددا فدددددددي الأوضددددددداع الحاليدددددددة العويصدددددددة التدددددددي تعيشدددددددها القطاعدددددددات " مصدددددددلحة التوليدددددددد 

 .     الصحية 

و لهددددددددددددذا فددددددددددددالمجتمع  يشددددددددددددهد صدددددددددددديرورة واسددددددددددددعة النطدددددددددددداق فددددددددددددي مختلددددددددددددف المجددددددددددددالات 

،السياسددددددية ، الاجتماعيددددددة الأمددددددر الددددددذي أقلددددددق كثيددددددرا علمدددددداء الاجتمدددددداع و دفعهددددددم  لددددددى صاديةالاقت

الاهتمددددددام بدراسددددددة الظددددددواهر الاجتماعيددددددة التددددددي أفرزهددددددا المجتمددددددع ، و مددددددا نددددددتج عددددددن ذلددددددك مددددددن 

 .أزمات حادة يعيشها الأفراد و يواجهونها 

بكددددددل أشددددددكالها و مددددددن بددددددين الظددددددواهر التددددددي أصددددددبحت تحظددددددى باهتمددددددام كبيددددددر ظدددددداهرة العنددددددف      

و أنواعهدددددا ، هدددددذه الظددددداهرة التدددددي أصدددددبحت تهددددددد حيددددداة الأفدددددراد و المجتمعدددددات و التدددددي تعدددددد مدددددن 

أقددددددم الظدددددواهر الاجتماعيدددددة التددددددي صددددداحبت الإنسدددددان علدددددى مددددددر العصدددددور كونهدددددا سدددددلوك بشددددددري 

تواجدددددددد مندددددددذ أن عدددددددرف الإنسدددددددان معندددددددى المدددددددوت و الحيددددددداة ، فقدددددددد عدددددددرف التددددددداري  البشدددددددري 

ن العنددددددف فهددددددو يمددددددارس بأشددددددكال مختلفددددددة يمكددددددن حصددددددرها فددددددي مظدددددداهر عديدددددددة و متنوعددددددة مدددددد

العنددددددف المددددددادي و المعنددددددوي و كلاهمددددددا يمددددددارس بطددددددرق ووسددددددائل متعددددددددة ، و العنددددددف لدددددديس وليددددددد 

الطبيعدددددددة البشدددددددرية و  نمدددددددا هنددددددداك طاقدددددددة كامندددددددة فدددددددي الإنسدددددددان تغدددددددذيها الظدددددددروف الخارجيدددددددة و 

وجدددددود فددددي كدددددل مكددددان فدددددلا الأحددددداث المفاجئدددددة ، و هددددي التدددددي تدددددفع بهدددددا  لددددى الظهدددددور ، فددددالعنف م

يخلدددددددو منددددددده قطددددددداع أو مجدددددددال  لا و كاندددددددت مظددددددداهر العندددددددف باديدددددددة عليددددددده ، و القطددددددداع الصدددددددحي 

لا يخلددددددددو مددددددددن ...كغيددددددددره مددددددددن القطاعددددددددات الاجتماعيددددددددة و الاقتصددددددددادية و السياسددددددددية و التربويددددددددة 

 . هذه الظاهرة 

 فاسددددددتفحال العنددددددف داخددددددل القطاعددددددات الصددددددحية أصددددددبحت تدددددددق ندددددداقوس الخطددددددر فهندددددداك عنددددددف   

يتعددددددرض لدددددده عمددددددال القطدددددداع مددددددن ممرضددددددين و أطبدددددداء علددددددى يددددددد المرضددددددى ،  و العكددددددس ففددددددي 
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الكثيدددددر مدددددن الأحيدددددان نجدددددد أن المدددددريض يصدددددبح هدددددو الضدددددحية أي أنددددده يتعدددددرض للعندددددف مدددددن قبدددددل 

و مددددددن الفئددددددات اللاتددددددي يتعرضدددددددن للعنددددددف نجددددددد النسدددددداء الحوامددددددل ايدددددددن ...الطبيددددددب و الممددددددرض 

ية مددددددن طددددددرف القددددددابلات بكددددددل أنواعهددددددا ، هددددددذه  يمددددددارس علدددددديهن السددددددلوكات العنيفددددددة و اللا نسددددددان

السددددددلوكات العنيفددددددة التددددددي تضددددددر بالنسدددددداء الحوامددددددل كالإهمددددددال و التسدددددديب و اللامبددددددالاة و التمييددددددز 

الدددددددد  ، و التددددددددي تكددددددددون لهددددددددا ...بددددددددين الحوامددددددددل ، و سددددددددوء المعاملددددددددة مددددددددن طددددددددرف القددددددددابلات 

دراسدددددددة انعاكاسدددددددات سدددددددلبية علدددددددى صدددددددحة و نفسدددددددية النسددددددداء الحوامدددددددل ، و قدددددددد جددددددداءت هدددددددذه ال

كمحاولدددددددة مندددددددا تهددددددددف مدددددددن وراءهدددددددا لمعرفدددددددة مددددددددى انتشدددددددار السدددددددلوكات العنيفدددددددة ضدددددددد النسددددددداء 

 .الحوامل و كذا معرفة الأسباب التي تكون وراء ارتكابها 

و قددددددد قسددددددمنا الدراسددددددة  لددددددى بددددددابين الأول تطرقنددددددا فيدددددده  لددددددى الإطددددددار النظددددددري للدراسددددددة ، ايددددددن 

ول خصصدددددناه للبنددددداء المنهجدددددي حيددددددث  قسدددددمنا هدددددذا البددددداب الددددددى أربعدددددة فصدددددول ، ففدددددي الفصددددددل الأ

موضددددددددوع و بعدددددددددها  شددددددددكالية الدراسددددددددة قدددددددددمنا فيدددددددده أسددددددددباب اختيددددددددار الموضددددددددوع و أهددددددددداف ال

صدددددددددددددياغة الفرضددددددددددددديات و تحديدددددددددددددد المفددددددددددددداهيم و المصدددددددددددددطلحات ، و تحديدددددددددددددد المقاربدددددددددددددات و

السوسددددددددديولوجية التدددددددددي اعتمددددددددددنا عليهدددددددددا و الدراسدددددددددات السدددددددددابقة و أخيدددددددددرا الصدددددددددعوبات التدددددددددي 

 .واجهتنا في البحث

امددددددا الفصدددددددل الثددددددداني فقدددددددد تدددددددم تخصيصددددددده للسياسددددددة الصدددددددحية الجزائريدددددددة ، و قدددددددد قسدددددددمناه الدددددددى 

مبحثددددددين ، المبحددددددث الأول تطرقنددددددا فيدددددده الددددددى الارهاسددددددات الأولددددددى لظهددددددور المستشددددددفيات ، حيددددددث 

نشدددددددأة و تطدددددددور المستشدددددددفيات، و ظهدددددددور المستشدددددددفيات عندددددددد العدددددددرب و المسدددددددلمين وكدددددددذا تناولندددددددا 

فدددددددي الجزائر،كمدددددددا تناولندددددددا أيضدددددددا مراحدددددددل السياسدددددددة  لمحدددددددة تاريخيدددددددة عدددددددن الصدددددددحة و الطدددددددب

الصددددددددحية فددددددددي الجزائددددددددر و كددددددددذا التغطيددددددددة الصددددددددحية و المؤسسددددددددة العلاجيددددددددة بددددددددالجزائر، كمددددددددا 

ماهيدددددددة العمدددددددل الطبدددددددي و أخلاقيدددددددات التوليدددددددد  و التفاعدددددددل الصدددددددحي و العلاقدددددددات  تعرضدددددددنا الدددددددى 

 .المختلفة داخل المؤسسة العلاجية

و فددددددي الفصددددددل الثالددددددث تددددددم تندددددداول ماهيددددددة الضددددددبط الاجتمدددددداعي ، و بدددددددوره قسددددددمناه الددددددى خمسددددددة 

مباحدددددث ،أيدددددن تعرضدددددنا فدددددي المبحدددددث الأول الدددددى ماهيدددددة الضدددددبط الاجتمددددداعي ، و قدددددد تناولندددددا فيددددده 

لمحددددددددة تاريخيددددددددة عددددددددن عمليددددددددة الضددددددددبط الاجتمدددددددداعي ، و كددددددددذا الددددددددى تعريددددددددف الضددددددددبط لغددددددددة و 

صددددددناه لوسددددددائل الضددددددبط الاجتمدددددداعي منهددددددا الوسددددددائل اصددددددطلاحا ، أمددددددا المبحددددددث الثدددددداني فقددددددد خص

 لتربيدددددددة و التعلددددددديم فدددددددي عمليدددددددة الضدددددددبطاوظيفدددددددة الأسدددددددرة و الرسدددددددمية و غيدددددددر الرسدددددددمية و كدددددددذا 

خصدددددددص نظريدددددددات الضدددددددبط الاجتمددددددداعي ،  الاجتمددددددداعي ، و فيمدددددددا يخدددددددص المبحدددددددث الثالدددددددث فقدددددددد

ة و أهدددددددددداف الضدددددددددبط الاجتمددددددددداعي المبحدددددددددث الربدددددددددع قدددددددددد خصصدددددددددناه لاسدددددددددتعراض ضدددددددددرورو
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خصدددددددائص الاجتماعيدددددددة و النفسدددددددية لعمليدددددددة الضدددددددبط الاجتمددددددداعي ، أمدددددددا المبحدددددددث الخدددددددامس الوكذا

 .و الأخير فقد تناولنا فيه علاقة  الضبط الاجتماعي بالسلوك الانحرافي و العنيف

ماهيدددددددة العندددددددف الطبدددددددي ، ففدددددددي المبحدددددددث الأول تناولندددددددا فيددددددده و فدددددددي الفصدددددددل الرابدددددددع خصصدددددددناه ل

و كدددددددذا أشدددددددكال  اهره ، و لماهيدددددددة العندددددددف الطبددددددديلتعريدددددددف العندددددددف ، اشدددددددكاله  أنواعددددددده  و مظددددددد

مبحددددددث الثدددددداني فقددددددد خصصددددددناه لأسددددددباب نمدددددداذج العنددددددف الطبددددددي ضددددددد النسدددددداء الحوامددددددل ، أمددددددا الو

 .انعكاسات  العنف الطبي على النساء الحوامل و

أمدددددا البددددداب الثددددداني فقدددددد خصصدددددناه للجاندددددب الميدددددداني للدراسدددددة ، و بددددددوره قسدددددمناه الدددددى فصدددددول ، 

تناولنددددددا فيدددددده الأسددددددس المنهجيددددددة للدراسددددددة الميدانيددددددة حيددددددث تناولنددددددا فيدددددده  ففددددددي الفصددددددل الخددددددامس 

المنددددددداهج المتبعدددددددة فدددددددي الدراسدددددددة و  الأدوات و التقنيدددددددات المسدددددددتخدمة و أخيدددددددرا العيندددددددة و طريقدددددددة 

 .اختيارها و مجالات الدراسة 

و الفصددددددل السددددددادس تطرقنددددددا فيدددددده الددددددى عددددددرض و تحليددددددل البيانددددددات الخاصددددددة بالقددددددابلات ، و قددددددد 

حددددددددث متنوعددددددددة بددددددددين عددددددددرض المقددددددددابلات الخاصددددددددة بالقددددددددابلات و تحليددددددددل محتددددددددوى جدددددددداءت المب

 .معطيات القابلات و أخيرا الاستنتاج الجزئي الخاص بفئة القابلات حسب الفرضيات

أمدددددددا الفصدددددددل السدددددددابع و الأخيدددددددر فقدددددددد خصصدددددددناه أيضدددددددا لعدددددددرض و تحليدددددددل المقدددددددابلات الخاصدددددددة 

مدددددددل بلات الخاصدددددددة بالنسددددددداء الحوابفئدددددددة النسددددددداء الحوامدددددددل ، و لهدددددددذا تناولندددددددا فيددددددده عدددددددرض المقدددددددا

تحليددددددددل محتددددددددوى معطيددددددددات المقددددددددابلات الخاصددددددددة بالحوامددددددددل و الاسددددددددتنتاج الجزئددددددددي الخدددددددداص و

 .بالنساء الحوامل حسب الفرضيات

قائمددددددة و وضددددددع خاتمددددددة لموضددددددوع الدراسددددددة ، و و أخيددددددرا تددددددم عددددددرض النتددددددائج العامددددددة للدراسددددددة ،

لبحددددددث بددددددبعض الملاحددددددق التدعيميددددددة للمراجددددددع التددددددي اعتمدددددددنا عليهددددددا لإنجدددددداز الدراسددددددة ، ختمنددددددا ا

 .لموضوع دراستنا 
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 :0الفصل 

 :الاطار التصوري للدراسة 

 

 

 :تــــمهــــيد 

لكل بحث في العلوم الاجتماعية أسس منهجية وخطوات وقواعد لا بد على الباحث أن يتبعها وتلك       

الخطوات تساعده لأن يكون موضوعه  سليم و مرتكز على أسس منهجية سليمة ، فلكل دراسة علمية أسس 

لمتطلبات بحثه، و هذه منهجية يتبعها الباحث خلال مشواره العلمي، حتى يتمكن من رسم المعالم الأساسية 

هي السمة الأساسية التي تميزه عن الكاتب الذي يعد كتابا يتصف بالطابع التجاري أكثر من الموضوعية 

 .العلمية

و في هذا الفصل التمهيدي نستعرض فيه الإطار الذي انطلقنا منه في دراستنا لموضوع العنف ضد النساء 

يث من خلاله سوف نتطرق  لى أول خطوة والتي قادتنا الحوامل في المستشفيات من طرف القابلات، ح

ودفعت بنا  لى دراسة مثل هذه المواضيع الحساسة والتي نعرضها في أسباب ذاتية وأخرى موضوعية ، ثم 

نطرح الإشكالية ومن ثم الفرضيات، و بعدها نقوم بتحديد المفاهيم التي تخدم بحثنا هذا، كما سنقوم بإجراء 

لوجية ، وسنحاول تحديد بعض النظريات المناسبة للبحث كما سنبين سبب الاختيار، وفي المقاربات السوسيو

الصعوبات التي واجهتنا في  الأخير نعرض الدراسات السابقة التي تناولت مثل هذه المواضيع وكذلك

 .البحث

 :أسباب اختـــيار الموضوع .2.2

 :ع لم يأتي من فراغ و  نما لأسباب عدة وهي  ن اختيارنا لهذا الموضـــو :الأسباب الذاتـــية.2.2.2

كثيرا ما سمعنا عن قصص لنساء تعرضن للعنف وفي المستشفيات الجزائرية هذا ما ينذر بالخطر، _ 

تيار مثل هذه المواضيع الحساسة ووجود سلوكات سلبية داخل القطاع الصحي و هذا ما دفعنا  لى اخ

 .ارتكاب مثل هذه السلوكيات ضد أهم فئة في المجتمع محاولة معرفة الأسباب التي تكون وراء و

التعمق في مواضيع الصحة والتي تهتم بصحة الأفراد وبالتالي صحة المجتمع ،وخاصة فئة النساء _ 

 .الحوامل 

الرغبة في الاطلاع على مثل هذه المواضيع المتعلقة بالصحة و عامل الفضول للتعرف على تفاصيل _ 

 .ستشفيات الظروف الصحية في الم
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تعرض أعز الأشخاص  لى هذه الممارسات والتي انتهت بوفاته وتأثرنا بهذه القصة مما كان سببا في _ 

التساؤل عن أسباب الخلل في العلاقة بين الأطباء و المرضى و بين كل من القابلات والممرضات والنساء 

 .الحوامل  

الإلمام بجوانبه لأن العنف ضدهن تعدى العنف الرغبة في دراسة موضوع العنف ضد النساء الحوامل و _ 

اللفظي أين نجد العنف المادي الشديد و الذي بلغ  لى حد ارتكاب جرائم القتل و ذهب ضحيتها الجنين قبل 

 .ولادته أو الأم 

قناعتنا الشخصية بأهمية هذه المواضيع في مجتمعنا و وعينا بخطورة هذه الظاهرة السلبية و انعكاساتها _ 

الايجابية على النساء المقيمات داخل المستشفيات ، الأمر الذي ولد عندنا الرغبة الملحة و القوية غير 

للتعرف أكثر على هذه الظاهرة عن قرب و معرفة كل العوامل المساهمة في تفشيها في الواقع الصحي 

 .الجزائري بشكل مخيف على النساء في قسم التوليد و في جميع المستشفيات 

مستقبل و انعكاسات هذه الممارسات العنيفة على المرأة و على الجنين و معرفة الإجراءات اللازمة معرفة _

و كذا تأزم وضعية المستشفيات ( حياة الأم و الجنين ) للحد من مثل هذه الظواهر و المهددة لحياتين 

 .الجزائرية من السيئ  لى الأسوأ و كيفية التقليل منها 

هو رغبتنا في دراسة موضوع مثير للرأي العام و حساس لأنه يمس شريحة  و لعل أهم سبب يبقى_ 

 .حساسة في المجتمع و هي شريحة الأمهات الحوامل و أيضا في القطاع المهم و هو القطاع الصحي 

كما أن هذه الدراسة ستسمح لنا بالتدريب العملي على أسس ومنهجية البحث العلمي والحصول على _ 

 .شهادة الماجستير 

 :الأسباب الموضوعية .0.2.2

كون أن قطاع الصحة جد حساس و يمس المجتمع و جميع الشرائح و الأفراد لأن أي فرد مهدد بالمرض _ 

ومجبر بدخول المستشفى لطلب العلاج  و خاصة فئة النساء الحوامل و هذا ما ينبأ بحدوث مشاكل و تعرض 

 .الممرضات و القابلات  هاته النساء  لى جميع أنواع العراقيل و خاصة مع

محاولة الكشف عن سبب وجود ظاهرة العنف ضد النساء الحوامل و سبب الخلل في العلاقة بين _ 

بناء حقيق مصلحة علاج المرأة الحامل والممرضة والقابلة و النساء الحوامل و محاولة وضع أسس سليمة لت

 .علاقات ايجابية بينها و بين الممرضات و القابلات 

ائدة العلمية التي ستأتي بها هذه الدراسة و كذا فتح المجال أمام الطلبة الذين سيأتون لدراسة مثل هذه الف_ 

 .المواضيع لإتمامها و التعمق أكثر فيها و الوصول  لى حلول للتقليل من هذه الممارسات العنيفة

لدراسات في مكتباتنا  ضافة دراسة علمية موثقة و جديدة للمكتبة الجامعية بسبب غياب مثل هذه ا_ 

 .الجزائرية 

 .التأكد من صحة الفرضيات المطروحة في بداية الدراسة _ 
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محاولة  سقاط بعض النظريات الغربية المفسرة للمشكلة المطروحة لمعرفة مدى تطابقها و فهم واقعنا _  

 .الصحي الجزائري

 :أهداف و أهمية الموضوع .0.2

هذه الدراسة للقارئ و تزويده بمادة علمية مبسطة تتصل ببيئته في  عداد _ :  الأهداف العملية.2.0.2

 .المجتمع و كذا تناول القضايا التي تمس حياته اليومية و الصحية 

معرفة مدى تفشي الظواهر السلبية في بلادنا و خاصة موضوع الصحة بصفة عامة لأن العديد من _ 

ممارسات اللا أخلاقية و السرقة و المحسوبية و ال الظواهر السلبية تحدث داخل المستشفيات مثل الرشوة

 .ال ....الأخطاء الطبية و

 رة التي تهدد حياة الأم و الطفل معرفة الجهود المبذولة من طرف السلطات العمومية للوقاية من هذه الظاه_

 .القدرة على التنبؤ بحجم الظاهرة مستقبلا و تقديم الدراسة كخدمة تفيد الجهات المختصة _ 

العمل على دفع الهيئات المسؤولة الى مساعدة النساء الحوامل اللواتي يتعرضن الى العنف ، و تعميم _ 

المراقبة الصارمة على القطاعات الصحية و خاصة مصالح التوليد ، و التي لا بد من توفير كل الشروط 

 .اللازمة و الأجواء الملائمة للعلاج 

 :الأهداف العلمية .0.0.2

من صدق و عدم الصدق للفرضيات التي تم وضعها تجريبيا و الحصول على قدر أكبر من المعرفة التأكد _ 

 .و التدريب أكثر على البحث الميداني 

 .التعرف على العلاقة بين المتغير المستقل و المتغير التابع في الدراسة _ 

، كما أن النتائج التي سنتحصل استنطاق بعض النظريات المفسرة للجريمة و العنف مع واقعنا الجزائري _ 

عليها من خلال هذا البحث سنتمكن بإذن الله من كشف بعض الحقائق و الأسباب الخفية وراء حدوث مثل 

هذه الظواهر السلبية في مجتمعاتنا العربية عامة و في بلدنا الجزائري خاصة و التي ستنعكس هذه الحقائق 

ن الممرضات و القابلات و النساء الحوامل ، و كذا تجاوز كل ايجابيا على تحقيق و تحسين علاقة جيدة بي

المعوقات التي تصادف هذه العلاقة التي لا بد و أن تكون جد حميمية و جيدة لأنها علاقة مؤقتة تمتد 

 .لساعات الوضع و الولادة  فقط 

و الموت و حماية  ين الحياةالوصول  لى الغاية الأسمى و هي راحة النساء الحوامل و هن في السرير ب_ 

 .أمن  الطفولة لأنها أغلى و أبهى فئة و

محاولة لفت الانتباه للأسباب التي تكون وراء ظهور السلوكات العنيفة اتجاه _ : أهمية الدراسة.0.2

 .النساء الحوامل من طرف القابلات
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الأسرة بأكملها ، الى أفراد المساهمة في معالجة مشكلة اجتماعية تتعدى آثارها من النساء الحوامل _ 

حيث يتجاهلها الجميع لأنها فئة حساسة في مجتمعنا ، الى وضع " صامت " اخراج هذه المشكلة من وضع و

 .تكون فيه هذه المشكلة قابلة للطرح و النقاش بصيغة علمية عقلانية 

 :الإشـــــــكالــــــــية .4.2

م و تقاليد تجعله يختلف عن غيره من لكل مجتمع ثقافة و بعد حضاري خاص به حيث تحكمه قي     

المجتمعات ، و لكن رغم الضبط الاجتماعي الذي يمارسه المجتمع  لا أنه تتعدد و تتشابه الظواهر 

الاجتماعية من مجتمع لآخر حتى لو كانت قديمة قدم الوجود الإنساني ، هذا هو الحال بالنسبة لظاهرة 

أغلب المجتمعات و  ن اختلفت من مجتمع لأخر حسب العنف ، فالعنف ظاهرة اجتماعية قديمة مست 

الظروف و الدوافع المتوفرة ، فظاهرة العنف بصفة عامة تعد من أخطر الظواهر و التي تهدد سلامة و أمن 

المجتمعات العربية عامة والجزائر خاصة لأن هذا النوع من الظواهر ينشر الرعب و الخوف في نفوس 

الظواهر التي اهتم بها علماء الاجتماع و علماء النفس نظرا لتعقدها و كذا تعدد الأفراد ، و قد كانت من أهم 

و محاولة  يجاد تفسير لأسبابها أسبابها و دوافعها عند الأفراد ، ما جعل العلماء يقرون بأهمية دراستها 

 .دوافعهاو

فالعنف ظاهرة سلوكية واسعة الانتشار في العصر الحديث ، و تكاد تشمل العالم بأسره ،و يحظى        

موضـوع العنف اليوم باهتمام كبير في ميدان البحث الاجتماعي ،و يشكل محورا للعديد من الدراسات 

 .ا العام المعاصــرة و هذا لما يخلفه من آثار و خسائر تمس بسلامة الحياة الاجتماعية و نظامه

وقد أصبحت ظاهرة العنف في الوطن العربي أكثر وضوح وأصبح الكثيرون أكثر اطلاعا عليها من       

قيق للتوصل  لى أسبابها ذي قبل،لهذا فالأمر بدأ يشكل ظاهرة تحتاج  لى دراسة معمقة وبحث د

لمجتمع ككل ، ومن أنواع هذه ،فالممارسات العنيفة يكون لها تأثير سلبي قوي على حياة الأفراد واودوافعها

الممارسات نجد العنف الممارس داخل القطاعات الصحية سواء العامة أو الخاصة ، و ما يزيد من خطورة 

هذه الظاهرة الصحية هو استفحالها في الآونة الأخيرة  ذ انتشرت مظاهر وأنماط جديدة في الوسط الصحي 

 و نسمع عن قصص للممارســات العنيفة بين المرضى و أصبحت ظاهرة عالمية بحيث لا يخلو مستشفى  لا

 .و الأطباء و كذا كثرة الأخطاء الطبية التي تطورت  لى حد حدوث جرائم القـتل العمدي

و هذا ما يحصل في المستشفيات الجزائرية أين أصبح المستشفى المكان الذي يشمئز منه كل شخــص      

انت له تجربة و لو قصيرة داخل المستشفى ،  ذ أن هذا ليس يسمع هذا المصطلح و ينفر منه كل مريض ك

لعدم توفر الإمكانيات اللازمة للعلاج و الشفاء و  نما لانعدام التكفل الاجتماعي الإنساني بالمريض و انعدام 

المعاملات الإنسانية و الأخلاقية للمستخدمين الطبيين و الشبه الطبيين بشكل عام،مما أدى  لى ظهور ظواهر 

غريبة عن مجتمعنا بصفة عامة ،حيث أصبح المستشفى مسرحا للاعتداءات الجسدية و الضرب الممارس 

على المرضى و الممرضين على السواء ، دون أن ننسى البيروقراطية المريرة والتمييز التي يواجهونها 

 .الوافدون من المرضى 
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طرف الأطباء و الممرضين أصبحت تهدد  ذن فظاهرة العنف الطبي و كذا اللامبالاة و الإهمال من    

صحة المرضى ، و قد تطورت هذه الظاهرة و أصبحت تمارس على الفئة الحساسة داخل المستشفيات وهن 

النساء الحوامل اللواتي يمارس عليهن جميع أنواع العنف من طرف القابلات، هذه الظاهرة التي ارتفعت 

و أصبحت ظاهرة مثيرة للقلق لأنها تزداد و تتطور يوما بعد  مؤخرا ما تدعوا  لى الدراسة و الاهتمام بها

 .يوم و كذا تتعدد أسبابها و أشكالها و العوامل الكامنة وراءها و الآثار المترتبة عليها 

و قد أصبحت الشكوى الأساسية للنساء الحوامل اليوم هو أن القوى العاملة الطبية عامة لا يولونهم أي    

نسانية و أخلاقية خاصة و أصبحت القابلات يرون في المرأة التي تأتي للعلاج ووضع اهتمام وأي عناية  

سياسة ع الصحي عامة يحكمه اللا قانون والمولود على أنها آلة تحتاج  لى  صلاح و فقط ، فالعنف في القطا

ما مسامعنا و اللاعقاب  وضحيته دائما و أبدا النساء الحوامل و الطفولة ، فكم من قصص كثيرة سردت على

زلنا نسمعها عن هاته النساء ،هذه القصص التي تستوجب التوقف عندها و التمعن في أسبابها، فكثيرة هي 

الممارسات العنيفة سواء الجسدية أو النفسية و التي تدفع ثمنها النساء الحوامل و التي تصل كلفة هذا الثمن 

 .لا حول و لا قوة له   الروح نفسها أو روح الجنين الذي لا ذنب له ، و الذي

 :و من هنا نطرح التساؤلات التالية 

ما هي الأسباب التي تدفع بالقابلات  لى ارتكاب السلوكات العنيفة ضد النساء :  السؤال العام للدراسة

 الحوامل في المستشفيات الجزائرية ؟

 :و ينقسم السؤال العام  لى تساؤلات فرعية 

ه القابلات علاقة في  قبالها على ممارسة السلوك العنيف ضد النساء هل لنقص التكوين الذي تتلقا_ 2

 الحوامل في  المستشفيات الجزائرية؟

هل لظروف و ضغوطات العمل علاقة في دفع بعض القابلات  لى السلوك العنيف ضد النساء الحوامل _ 0

 في المستشفيات الجزائرية ؟

فيات الجزائرية هو السبب  في  ظهور السلوكات العنيفة هل لغياب آليات الضبط و الرقابة داخل المستش_0

 من طرف القابلات ضد النساء الحوامل ؟

هل لعملية التنشئة الاجتماعية للقابلات دخل في ظهور السلوكات العنيفة ضد النساء الحوامل في _4

 المستشفيات الجزائرية  ؟

 :الفرضيات .5.2

 :بصياغة هذه الفرضيات للإجابة على التساؤلات المطروحة نقوم   

نقص التكوين الذي تتلقاه القابلات دخل في ظهور السلوكات العنيفة ضد النساء الحوامل في المستشفيات _ 2

 .الجزائرية 
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لظروف و ضغوطات العمل علاقة في دفع بعض القابلات  لى ارتكاب السلوك العنيف ضد النساء _ 0

 .الحوامل في المستشفيات الجزائرية 

اب آليات الضبط و الرقابة داخل المستشفيات هو السبب في ظهور السلوكات العنيفة ضد النساء لغي_ 0

 .الحوامل في المستشفيات الجزائرية 

لعملية التنشئة الاجتماعية للقابلات دخل في ارتكاب سلوكات العنف ضد النساء الحوامل في المستشفيات _ 4

 .الجزائرية 

 :تحديد المفاهيم .1.2

يمكن تعريف ظروف العمل على أنها مجمل الأحوال الطبيعية و المادية التي  :ظروف العمل .2.1.2

أنها تختلف من صناعة على  يمكن أن تحيط بالعامل في مكان العمل و يصعب حصرها بصورة نهائية  ذ

 من منطقة  لى أخرى و التصنيف الشائع لظروف العمل هو الذي يتميز بين ظروف العمل  التيأخرى و

 [001، ص 204..." ]ؤثر على سلامته تؤثر على صحة العامل و بين الظروف التي ت

فظروف العمل هي تلك السلوكات و التصرفات التي يتأثر بها العامل و من هذه الظروف نجد مثلا    

فسية الظروف المادية مثل الأجر الشهري للعامل و ضمان الأمن و الطمأنينة أثناء تأدية العمل و الراحة الن

ي و توطيد العلاقات بين أما الظروف الغير المادية فهي تتعلق في ترقية العمال و رفع مستواهم المهن...

 .مع أفراد المؤسسة العمال و

 ذن فظروف العمل هو كل ما يحيط بالعامل من وسائل وأحوال مادية و فيزيقية في مكان العمل لهذا فقد    

لتأدية العمل مثل الإضاءة والتهوية والنظافة ، والعلاقة الجيدة بين تكون هذه الظروف والوسائل مساعدة 

ال  ، وهذا ما يساعد في رفع الإنتاجية و تقدم المؤسسة و العكس صحيح فإذا كانت ...المسئولين و العمال 

ظروف العمل غير مهيأة ما يؤدي  لى ظهور سلوكات عنيفة داخل المؤسسات و بالتالي تؤثر سلبا على 

 .اجية الإنت

الإمكانيات التي توفرها المؤسسات الاستشفائية من ظروف العمل هي تلك الوسائل و: التعريف الإجرائي

القابلات لتقديم العلاج للنساء الحوامل و ما يحيط بالقابلة من دوية للممرضات وآلات وأجهزة طبية و أ

للقابلة و بيئة العمل تؤثر في أدائها المهني النفسية مادية و فيزيقية في مكان العمل ،فالحالة الصحية وأحوال 

هذا من جهة،و من جهة أخرى قد تكون معيقة للمهنة مثل الشجار الذي يدور بين القابلات و الذي يؤثر في 

هذا بسبب ظروف العمل و المشاكل التي ارسات عنيفة ضد النساء الحوامل والعمل و بالتالي ظهور مم

 .نساء  و قلة الإمكانيات الطبية و قلة القابلاتتكتسيه مثل الضغوطات و كثرة ال

 :العنف .0.1.2

والتي تعني السمات العنيفة أو  (violentia)تنحدر من كلمة لاتينية  violence)) ن كلمة العنف   

هو الخرق بالأمر و قلة الرفق به و هو ضد الرفق و يقال عنفه تعنيفا  ذا " الوحشية أو القوة ، و العنف لغة 
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 ."ن رفيقا له في أمره و هو الشدة و المشقة و كل ما في الرفق من خير ففي العنف من الشر مثله لم يك

 [054، ص  202]

أما اصطلاحا فهو السلوك المقترن باستخدام القوى الفيزيقية استخداما غير مشروع أو غير مطابق     

متعددة و له أسباب للقانون من شأنه التأثير على  رادة فرد ما ، فالعنف مفهوم معقد و هو ذات جوانب 

د الأملاك العامة أو أبعاد عدة فهناك العنف الشرعي و الغير الشرعي ، كما أن العنف يمكن أن يكون ضو

 [21،ص242] "الخاصة مفعما بنوع من العلاقات 

لغة التخاطب الأخيرة الممكنة مع الواقع و مع " و يشير مفهوم العنف حسب مصطفى حجازي  لى أنه      

الآخرين ، حيث يحس الفرد بالعجز عن  يصال صورته بوسائل الحوار العادي و حين تترس  القناعة لديه 

 [ 02، ص  22]" قناعهم بكيانه و قيمته  بالفشل في

ظاهرة " أن العنف " ظاهرة العنف السياسي في النظم العربية"كما يشير حسين توفيق  براهيم في كتابه     

مركبة لها جوانبها السياسية و الاقتصادية و الاجتماعية و النفسية و هو ظاهرة عامة تعرفها كل المجتمعات 

 [05، ص  22 ]" البشرية بدرجات متفاوتة

العنف هو الإيذاء باليد أو اللسان بالفعل أو بالكلمة و هو التصادم مع " أما خليل احمد خليل فيقول    

 [202، ص  09]"الآخرين 

السلوك الذي يتضمن استخدام القوة في الاعتداء على شخص أخر دون " كما يمكن تعريف العنف بأنه     

 رادته أو الإتيان أو الامتناع عن فعل أو قول من شأنه أن يسيء  لى ذلك الشخص و يسبب له ضررا 

 .[20، ص  21]" جسمانيا أو نفسيا أو اجتماعيا

مثل  نكار أو  هانة كرامتها الإنسانية أو سلامتها ... تصرف عدائي  و لهذا فالعنف ضد المرأة هو أي"      

و يمكن أن يمارس العنف ضد المرأة من قبل ... الأخلاقية أو التقليل من شخصها و من احترامها لذاتها 

 .[00،ص  04] " .الأفراد أو الجماعات أو المؤسسات بشكل منظم أو غير منظم

العنف  جرائيا بأنه ذلك الفعل الغير السوي الذي تمارسه القابلات ضد  يمكن تعريف:  التعريف الإجرائي

النساء الحوامل داخل المستشفيات و هن في حالة صحية سيئة أو هو كل فعل  أو تصرف مادي يهدد حياة 

تصدر من طرف ( شفهية ) المرأة الحامل داخل القطاع الصحي ، و هو كل قوة سواءا عضلية  أو معنوية 

يكون اعتدائيا أو مؤذيا للمرأة الحامل و الذي يؤثر على حالتها الصحية و النفسية و قد يكون هذا القابلة 

السلوك العنيف بسبب ظروف العمل و المشاكل التي تتلقاها القابلة في فترات العمل و كذا بسبب الحالة 

 ..الصحية و النفسية للمرأة الحامل 

ة الضبط الاجتماعي هي العملية التي تحاول الجماعة في  ن عملي:" مفهوم الضبط الاجتماعي.0.1.2

 طارها عدم حدوث التغير الغير المرغوب فيه و توجيه سلوك الأفراد بما يتفق و معايير الجماعة بحيث لا 

 .[41، ص  14]" ينحرف عنها و  نما لتحقيق التوازن الاجتماعي 



21 
 

بقاء القيم و أهداف و حاجات المجتمع و بهذا يؤدي مفهوم الضبط الاجتماعي في تدعيم " و يؤكد على      

وظيفة في البناء الاجتماعي و يتم ذلك من خلال ميكانيزم تدعم تماسك المجتمع كما أن العقاب ضرورة 

فآليات الضبط هي الأدوات المستخدمة في الحفاظ على استقرار .. "[22،ص25] "لضبط السلوك المنحرف 

 .[95ص،90] "ام الاجتماعي و ديمومة و رقي في تقدم النظ

فإذا كانت وسائل الضبط الاجتماعي مسيطرة على الفرد و مرسخة عنده فانه يمتنع عن ارتكاب "     

السلوك الإجرامي و العكس هو الصحيح  ذا كانت وسائل الضبط الاجتماعي ضعيفة و متناقضة و غير 

  [222، ص  90 ]."مؤثرة في شخصية الفرد و سلوكياته 

 ذا كانت مؤثرة و فعالة فإنها تؤدي  لى امتثال " فيعرف آليات الضبط باعتبارها مصادر   Reissأما     

 .[229_222ص  45 ]."السلوك مع المعايير الإصلاحية في النسق الاجتماعي 

نقصد به العمليات أو السبل التي تحدد وتقيد و تؤاطر الفعل : المفهوم الإجرائي للضبط الاجتماعي

الاجتماعي للقابلة في مكان عملها واحترام القوانين والمعايير الموجودة داخل المستشفى هذه القوانين التي 

تحدد تصرفاتها و معاملتها مع النساء الحوامل و هذا من أجل تحقيق الاستقرار والتكامل و الطمأنينة بين كل 

ت العنيفة التي تؤثر على حالة و صحة المرأة من القابلة و النساء الحوامل وعدم حدوث الأخطاء و الممارسا

 .و الطفل 

هي اكتساب :" guy rocherيعرفها   :للتنشئة الاجتماعية مفاهيم عديدة :  التنشئة الاجتماعية.4.1.2

و الطفولة الأولى هي المرحلة ...الطرق في السلوك و التفكير و الشعور التي تخص الجماعات و المجتمع 

 [215،ص 01] ."و الأكثر استعدادا للعلم ...ة في التنشئة الاجتماعية الأكثر تأثيرا و قو

هي ذلك النوع من التعليم الذي يسهل في قدرة الفرد على أداء الأدوار :"ويعرفها محمد عاطف    

التنشئة الاجتماعية تعليما ..الاجتماعية ،فهي تعليم ذو توجيه وكيفية خاصة،ومن زاوية بعض الأنساق

 [200ص ،02 ]."وصادقامرغوبا 

هي تلقين أعضاء المجتمع الجدد ثقافة المجتمع ، و يتم هذا اختصار المدى :" و يعرفها صفوح الأخرس     

يمكن التي يرضاها المجتمع و يتقبلها والواسع من الإمكانيات السلوكية  لى عدد محدود من الأنماط السلوكية 

 .[252، ص 09 ]. "للفرد من اكتساب العضوية في المجتمع 

بفترة حرجة عندما يستخدم القيم كما تعني التنشئة تلك العملية المستمرة مدى الحياة حيث يمر الطفل    

حلة ضرورية يؤدي  لى  دماجه في مجتمعه لذا تعتبر هذه المرات والأدوار التي تشكل شخصيته،والاتجاهو

كذلك سلوك الآخرين واتجاهاتهم نحوه ول تطوير مفهومه عن ذاته كشخص من خلالتكوين الذات للطفل و

عن طريق تعلم كيفية أداء الأدوار الاجتماعية المختلفة والذي يؤدي بدوره  لى ظهور الذات 

 .[21ص  42].الاجتماعية
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قود بالفرد الى التكيف التي تة الاجتماعية هي سيرورة للتعلم والنضج وكما يمكن القول أن التنشئ    

ساهم في بلورة الأنا عند الطفل تمن التفاعلات التي تبدأ من مرحلة الولادة وموعة هي مجالاجتماعي،و

 [025ص244].هي التي تكون العامل الجوهري في تكوين الفرد،وللعلاقات الاجتماعية الخاصة بهتشكيله و

النفس والأسرة هي المسئولة عن التنشئة الاجتماعية فهي بهذه الوظيفة تغرس في النشىء الاعتماد على     

فالتنشئة الاجتماعية  ذن لا تؤثر فقط في ،مما يسمح في المستقبل بالتعاون مع ظروف الحياة بكل صرامة

الوعي وتصوغ فهمه لنفسه تربية الطفل والفرد بل كيف أنّها تشترط مقدرته الداخلية على 

 .[12ص209]"والآخرين

 لى كائن اجتماعي يلقن ببعض القيم  نّ عملية التنشئة الاجتماعية تحول الطفل من كائن عضوي    

التي تطبع في الشخص قيما فالتنشئة الاجتماعية هي عبارة عن العملية والمعايير من أجل دمجه في المجتمع،

مفاهيم ه العملية  لى تلقين الفرد قيم وتهدف هذلسلوك الملائم للوضع الاجتماعي وأنواعا من اجديدة و

متدربا على أشكال مجموعة أدوار تحدد نمط سلوكه اليومي و هي مجتمعه الذي يعيش فيه بحيث يصبح 

 .عملية مهمة لكل فرد من المجتمع 

 : التعريف الإجرائي للتنشئة الاجتماعية

المستمرة التي تبدأ منذ لحظة الميلاد ولا ية بأنها تلك العملية المعتمدة ويمكن تعريف التنشئة الاجتماع     

ات والقابلات في مسارهن المهني السلوكات التي تنتهجها كل من الممرضوهي بوفاة الشخص، تنتهي  لا

تي من خلالها القابلة طول مسار حياتها اليومية والعملية والمعايير التي اكتسبتها الوهي صورة عن القيم و

 كذاالنساء الحوامل وطرق تعاملها مع المرضى وخاصة تندمج في المجتمع وهذا لتحديد سلوكاتها السوية و

ة ليست الأسرة المؤسسة معرفة الطرق السليمة للتعامل معهن و بناء علاقات ودية معهن، لهذا فهذه العملي

 . نما تشاركها في ذلك مؤسسات أخرى الوحيدة والقائمة عليها و

 : لرقابةا.5.1.2

خلل في التشغيل الإشارة  لى آية أخطاء أو كجهاز للإنذار المبكر للتنبيه و الرقابة في التنظيم تعمل"    

التحكم بها ،كما تعرف الرقابة بعملية مقارنة ث يتمكن متخذ القرار من التدخل وتوجيه سير الأنشطة وبحي

اتخاذ الإجراء التصحيحي اللازم في حالة و" الأهداف "مع النتائج المخططة " الانجازات"النتائج الفعلية 

 [029،ص 20 ]."الانحراف  ذا كان مطلوبا و ممكنا 

بمقدورهم التحقق من أن الأنشطة لأنه لو لم يقم المسؤولين بممارسة هذه العملية الرقابية فلن يكون   

الفاعلية في تحقيق ابة سوف ينتج عنها عدم الكفاءة وكما أن غياب الرقمليات في التنظيم يجري تنفيذها،العو

مية أعظم في منظمات الرعاية أه تحتلتستوجب اهتماما أكبر والضرورة في أي تنظيم فإنها والأهداف ،

 .خاصة في مهنة التمريض لأنها تمس مباشرة بصحة و حياة الأفراد و
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 : التعريف الإجرائي

فعالا مع فإنها تستوجب تطبيقا مباشرا و ذا كانت الرقابة ضرورة لا غنى عنها في أي تنظيم في المجت      

الكبيرة في هذا القطاع  أسباب ،لأن الرقابة لها أهميتهاها وهذا لعدة عوامل وفي القطاع الصحي نظرا لأهميت

بالأخص وخاصة في قسم التمريض والخطأ في تقديم خدمات الرعاية الطبية ،الحساس وهذا بسبب الخلل و

ون شفقة في قسم النساء و التوليد أين نجد أن بعض القابلات يمارسن سلوكات العنف ضد النساء الحوامل د

كبيرة تب عليه عواقب ومضاعفات خطيرة وقد تترس مباشرة على صحة الأم والطفل وما ينعكو لا رحمة ،

ودة هذه الخدمات وكشف الأخطاء مستمرة لضمان جتهما، مما يستوجب رقابة فعالة وعلى صح

المناسب ،فإذا كانت هناك انحرافات داخل قسم التمريض يستلزم على والانحرافات في الوقت المحدد و

باب اتخاذ الإجراءات اللازمة وهذا بفحص و تحليل هذه السلوكات العنيفة لتحديد الأس رئيسة  الممرضات

سلوب الملاحظة الشخصية للمديرة من الأحسن أن تكون هذه الرقابة بأالحقيقية التي كانت وراءها و

 .منعها قبل وقوعهاكتشاف الأخطاء والإشراف المباشر للقابلات أثناء تأدية عملهن هذا لاو

 : الضمير المهني .1.1.2

وى الأخلاقي للسلوك عند شخص على أنه المست" يعرف الدكتور محمد عاطف غيث الضمير     

ماعية أعراف الجماعة لهذا يتشرب الفرد في عملية التنشئة الاجتمعين،يتكون نتيجة لخبرته مع الجماعة و

المؤسسات وقبول المعايير الاجتماعية،و يشير بصورة قاطعة  لى دور الفرد في تكوينوقيمها،و

 .[25، ص 240]."الأخلاقية

الصواب في جهاز المرء من القيم الأخلاقية والإحساس بالخطأ وبأنه " كما يعرفه الدكتور جمال شوقي    

 . [294،ص  10 ]"التصرف 

ر خلقية ترضي عما يقوم على أنه الأداء المتكامل لما لدى الفرد من معايي" و يعرفه عبد الهادي جوهري     

 [22،ص  242 ]."أو يود القيام به من أفعال أو تنكرها 

و يشير مفهوم الضمير  لى ذلك الشعور الذي يوجد لدى الفرد فيما يتعلق بسلوكه الخاص و خاصة فيما "   

 اتصل بالصواب و الخطأ و ما يترب على ذلك من نتائج ، فالضمير يختلف من فرد لأخر ،و الضمير هو

 .[55ص 225 ]"الجانب الشعوري للوظيفة التي تقوم بالحكم على ما يقوم به من فعل

 : التعريف الإجرائي

تحرك الممارسة التمريضية  بصفة خاصة من أهم المسائل التي تبر الممارسة الطبية بصفة عامة وتع       

الضمير الذي أصبح مصدر هذا ة الضمير الاجتماعي،المهني من أجل  ثارالضمير العلمي والأخلاقي و

رد يملك ضمير يراقب به تصرفاته وتصرفات لهذا فالفوضى والعنف ضد النساء الحوامل،الكثير من الف

 .بالتالي تكون القابلة أو أي فرد عامل في الطاقم الطبي مسؤولا أمام سلطة الضمير غيره و
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لاحترام اتجاه النساء وبالتالي ظهور مريض يعني غياب الأخلاق وافغياب الضمير المهني في مهنة الت     

الضمير لدى القابلات أين تكون العواقب ه يرجع  لى غياب روح المسؤولية وهذا كلكل أنواع العنف و

 .وخيمة جراء هذا التصرف اللا  نساني 

 :المقاربة السوسيولوجية  .4.2

يرتكز عليها الباحث  ذ من خلال  تعتبر المقاربة السوسيولوجية المنطلق و القاعدة الأساسية التي       

الإطارالنظري يتم تحديد الزاوية الفكرية أو المجال الذي على ضوئه يقوم الباحث بمعالجة الموضوع ، 

فالاقتراب النظري هو تحديد الاتجاه النظري الذي نتناول منه الدراسة أي تبيان أهم النظريات الاجتماعية 

ا ألا و هو العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات ، لأن التي يمكن  سقاطها على موضوع دراستن

من ،والنظرية الاجتماعية هي الركيزة الأساسية التي بفضلها يكسب البحث الطابع العلمي في  طار فكري

 :أهم المقاربات السوسيولوجية التي سنحاول  دراجها و التي ستخدم بحثنا هي 

 :نظرية الضبط الاجتماعي .2.4.2

ذه النظرية فهمت بتفسير كل من السلوك العنيف والعدواني،اهتنظرية من المقاربات التي تطرقت وهذه ال     

ترى أنه من أسباب العنف في المجتمع  خفاق و فشل المجتمع في التحكم بأفراده من تفسر السلوك العنيف و

عدم  لأفراد قد يؤدي بهم  لىالقيم الاجتماعية ،فالتساهل مع القيود التي وضعها مثل المعايير وخلال ا

نيفة داخل المجتمع هذا هو السبب وراء حدوث الممارسات العوالتعدي عليها ،الامتثال لمعايير المجتمع و

يجب " بأنه " مدخل  لى سوسيولوجية العنف " يرى الأستاذ الدكتور جمال معتوق في كتابهبصفة عامة،و

ؤسسات هي الأسرة وصولا  لى الممؤسسة ألا و ماعي انطلاقا من أولتفعيل مؤسسات الضبط الاجت

العمل على السلوكات العنيفة و غير السوية ومضايقة الضبطية الخاصة بالدولة، وهذا حتى يتم حصر و

 [019، ص  22 ]. "ردعها حتى لا تتفاقم و ينفلت الوضع في المستقبل 

هذا لا غير أسوياء في المجتمع، و لأفرادأي أن عملية الضبط تقلل من سلوكات العنف التي يمارسها ا   

غير السوية الى الضبط أرجع السلوكات العنيفة و "بارسونز"يكون  لا بالتنشئة الاجتماعية السليمة وكذلك 

الاجتماعي حيث يشير  لى وجود علاقة وثيقة بين عملية التنشئة الاجتماعية و الضبط الاجتماعي فجوانب 

هي تتمثل في تعليم ألا ينخرط في عمليات الانحراف و لتي تعلم الفاعلالضبط المانعة تتكون من العمليات ا

 [94،ص24 ]"الفاعل أن لا يفعل أفعالا معينة أكثر مما تعلمه كيف يقوم بأفعال معينة لها طابعها الايجابي 

الرقابة داخل المستشفيات يؤدي  لى ظهور سلوكات أن غياب الضبط ومن هذا المنطلق يمكن القول بو   

هذا لوكات وتعقدها و كذا تطورها ، ويؤدي  لى استمرار هذه السقية و منافية للقيم الإنسانية ور أخلاغي

ه تبين لنا ان لهذا فهذه المقاربةالمسؤولين داخل القطاعات الصحية، بسبب غياب الردع و الرقابة من طرف

مراقبة داخل المستشفيات قد يمنع من ممارسة أعمال العنف من طرف القابلات اتجاه  ذا كان هناك ضبط و
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الضرب طرق العنف ضد النساء منها السب والشتم والنساء الحوامل هاته الفئة العاملة التي تستعمل كل 

 .ال  ...

وضع القيود  ه فيفشلم في العمال وهذا كله بسبب غياب الضبط و  خفاق المجتمع الصحي في التحكو    

بالتالي تعد نظرية الضبط الاجتماعي من النظريات الحاسمة في فهم مدى تفشي والقوانين وردع العمال،و

السلوكات السوية وغير السوية داخل المؤسسات الاستشفائية لأن القابلات اللاتي يمارسن السلوكات العنيفة 

لاقية أو الاجتماعية بصفة عية سواءا الأخضد النساء الحوامل يعانون من انفصال عن المعايير المجتم

صحية و غياب الرقابة لتصرفاتهن قيم المستشفى بصفة خاصة أي ضعف الضوابط العامة،وعن معايير و

 .في قسم النساء و التوليدوسلوكاتهن داخل المستشفى و

 :نظرية التنشئة الاجتماعية   .0.4.2

عملية و تربية تقوم على التفاعل الاجتماعي وتهدف الى  كساب أنها " يمكن تعريف التنشئة الاجتماعية     

اعته والتوافق الفرد سلوكا و معايير و اتجاهات مناسبة لأدوار اجتماعية معينة تمكن من مسايرة جم

 .[14، ص12 "]و تيسر له الاندماج في الحياة تكسبه الطابع الاجتماعي الاجتماعي معها و

ى النشىء من حيث تعلم المعايير والقيم و الاتجاهات الاجتماعية في التأثير علتكمن أهمية التنشئة و    

 .[02،ص 224 "]خاصة ما يسمى بالتكيف الاجتماعيكذلك السلوك الملائم للنجاح في الحياة العملية و

هي عملية   كساب الكائن الحي مجموعة من القيم المحدودة أو "كما أن عملية التنشئة الاجتماعية هي     

 .[42،ص12 "]دد له أيضا السلوك المرغوب فيه تكوين بنيان قيمي يحدد للفرد السلوك المتوقع كما يح

والأسرة هي المسؤولة عن التنشئة الاجتماعية فهي بهذه الوظيفة تغرس في النشىء الاعتماد على النفس "     

فالتنشئة الاجتماعية  ذن لا تؤثر فقط في مما يسمح في المستقبل بالتعاون مع ظروف الحياة بكل صرامة، 

وعي وتصوغ فهمه لنفسه تربية الطفل أو الفرد بل كيف أنّها تشترط مقدرته الداخلية على ال

 .[12،ص205]"والآخرين

 نّ عملية التنشئة الاجتماعية تحول الطفل من كائن عضوي  لى كائن اجتماعي يلقن ببعض القيم     

ية التنشئة الاجتماعية  تتلاءم وطبيعة  ذن يمكن القول بأن عملالمجتمع ،  والمعايير من أجل دمجه في

الذي يتمثل في العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات فوجود مثل هذه الممارسات موضوعنا و

ة  في تأدية الدور المنوط  ليه العنيفة داخل القطاعات الصحية يكشف و يبين عن فشل هذه المؤسسة الصحي

علاجهم ومساعدتهم وتوجيههم و تشجيعهم  حماية المرضى بدون استثناء من هذه السلوكات وكذاهو و

لمكافحة الأمراض من جميع الأصناف،هذه السلوكات العنيفة من طرف القابلات يبين سوء التنشئة 

سلوكاتها ال ، ما أثر سلبا على ...المسجد التي تلقتها القابلة في الأسرة والمدرسة والاجتماعية 

كذا عدم تكيفها مع الوضع العملي أي في مكان العمل ،لهذا فوجود هذه الممارسات غير وتصرفاتها،و

فمثلا  ذا الاجتماعية لدى القابلات،المقبولة داخل القطاع الصحي يكشف عن وجود خلل في عملية التنشئة 

س سلبا على سلوك الأبناء مما يؤدي  لى كانت علاقة الأولياء بالأبناء تقوم على العدوان و العنف فانه ينعك
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هذا ما نجده في علاقة التفاعل مع الأفراد في المجتمع وهذا بسبب السلوك العدواني ضد الآخرين،و ممارسة

القابلة بالنساء الحوامل بحيث أن تربية بعض القابلات المبنية على العنف التي تلقتها داخل الأسرة ينتج عنه 

ها القابلة يحدد كيفية التفاعل والتعامل فنوعية التنشئة الاجتماعية التي تتلقاالنساء، ل العنف ضدممارسة أعما

كذا تبيان  ن كان هناك الضمير المهني الذي يؤثر على طبيعة العمل الذي تقوم به القابلة ، فإذا مع النساء و

العمل و مساعدة النساء  هنا يظهر الإخلاص فيسرتها يؤثر على عملها بالإيجاب وتلقت تربية سوية داخل أ

 .العكس صحيح تشجيع لمكافحة الألم و المرض ، وو تقديم الدعم المعنوي و ال

بالتالي هذه النظرية تسمح لنا بمعرفة سلوكات و تصرفات القابلات أثناء تأدية عملهن من حيث الطريقة و    

 .ن النساء و القابلات و المعاملة مع النساء الحوامل و كذلك  ن كان هناك احترام متبادل بي

 : نظرية الحاجات  .0.4.2

هذه النظرية التي يمكن لها أيضا أن تأخذ حصتها من هذا البحث و هذا نظرا لأهميتها في موضوع   

 . Abraham Maslowدراستنا ، هذه النظرية كان مؤسسها

الحاجة وهما الندرة  تتركب منهميظهر لنا مفهومان أساسيان  besionوهنا عندما نتحدث عن الحاجة    

باع و الرضا افتقار  لى شيء ما  ذا وجد حقق الإش" الوفرة ، وقد عرف عبد السلام زهران الحاجة بـو

الحاجات توجه سلوك الكائن الحي سعيا لإشباعها كما تتوقف كثيرا من خصائص الارتياح للكائن وو

 .[01،ص 202 ] "الشخصية على حاجات الفرد ومدى  شباع هذه الحاجات 

وهناك من عرفها على أنها حالة من التوتر أو عدم الإشباع يشعر به الفرد و تدفعه  لى العنف متجها     

نحو الهدف الذي يعتقد أنه سوف يحقق  شباعه و هذا يكون بطريقة غير شرعية أي باستعمال وسائل غير 

الأفعال للفرد هذه الردود تكون قانونية ، فسلوك الفرد في هذه النظرية هو عبارة عن مجموعة من ردود 

استجابة لحاجات شخصية لم يستطع تحقيقها و شباع ذاته بهذه الحاجات ما يدفعه  لى ارتكاب سلوكات منافية 

المعنوي سواء بطريقة ته وبهذا يحقق الإشباع المادي وللواقع المعاش وهذا لإشباع حاجته و  رضاء ذا

 .شرعية أو غير شرعية 

" العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات " ا هذه النظرية على موضوع دراستنا وهوأما  ذا أسقطن   

تعني افتقار هذه القابلات  لى روح المسؤولية و افتقارهن أيضا  لى الضمير المهني ما يدفع بهن  لى  فهي

و غرائزها في حياتها ارتكاب سلوك العنف اتجاه هاته  النساء، و كذا عدم  شباع القابلة للعديد من رغباتها 

الشخصية مثل الزواج و بناء الأسرة و  نجاب الأبناء و بارتباط هذه الحاجيات بعوامل اجتماعية أخرى مثل 

ابلة  لى ارتكاب ممارسات خطيرة وعنيفة على التنشئة الاجتماعية التي تتلقاها داخل الأسرة تدفع بهذه الق

درة القابلة المجتمع و كما يقال عدو المرأة هي المرأة ، فعدم ق هذا كله بدافع الانتقام منالنساء الحوامل و

كالا أشرة و بالتالي تتكون لديها صورا ورغباتها المختلفة كما قلنا سالفا أي وجود الندعلى تلبية حاجاتها و

والتي تجعلها تقوم ببعض الأفعال غير  والتي تتولد بسبب الدوافع المختلفةمن السلوكات الغير السوية،

الأخلاقية في حق غيرها ومن نفس الجنس، وهذه الممارسات العنيفة تحدث بسبب وجود خلل في حاجة 
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بناء ا الدنيا مثل الحصول على وظيفة وورغبة كانت تصبو  ليها القابلة فعندما تفشل في تحقيق رغباته

خل مكان عملها علاقات صداقة مع الزميلات في العمل و ن فشلت في تحقيق هذا الهدف ووجود مشاكل دا

ليس مخيرا أي لظروف قهرية ،وهذا ف هذا السلوك الذي يكون مدفوعا وبالتالي تلجأ  لى السلوك العني

ر على حالتها الصحية و النفسية ويؤثر أيضا السلوك يكون موجها مباشرة نحو النساء الحوامل والذي يؤث

النساء وكذا بسبب ظروف العمل مثل الضغط  ذن فهدف القابلة من هذا السلوك هو الانتقام من على الجنين،

والإهمال و منع الصراخ و السب وكثرة الحوامل و صراخهن وهذه السلوكات ما تكون متبوعة باللامبالاة 

 .الضرب والشتم و

 :نظرية التفاعلية الرمزية  .4.4.2

لقد اعتمدنا على هذه النظرية السوسيولوجية لأنها تركز على أن سلوك الأفراد و الجماعات ما هو  لا         

انعكاس للرموز التي يشاهدها الفرد و يتأثر بها سلبا و  يجابا بشكل مباشر فعملية التفاعلية الرمزية تعتمد 

بالإضافة  لى الرموز و الإشارات الأخرى على الاتصال بين الأفراد باعتبار اللغة أساسا وبواسطة التفاعل  

فهي تسهل عملية التفاعل بين الأفراد في المجتمع ، أي أن عملية التأثير والتأثر ورد الفعل الذي يحدث 

و جورج هاربت ميد ( 2909 -2214) خلال عملية الاتصال بين الأفراد و يعد كل من تشارلز كولي 

 [22،ص 05"]رواد نظرية التفاعلية الرمزية  من أهم( 2910 -2921 )ورايت ميلر( 2210-2902)

 :هذه النظرية التي تقوم على الأسس التالية 

 .أن الحقيقة الاجتماعية حقيقة عقلية تقوم على التخيل و التصور _ 

كار ومعلومات يمكن نقلها قدرة الإنسان على الانتقال من خلال الرموز وقدرته على تحميلها معان وأف_ 

، فهذه النظرية تركز على أهمية التفاعل الرمزي في التواصل و الاتصال بين الأفراد [291،ص42"]لغيره 

عن طريق الرموز واللغة في عمليات التفاعل الاجتماعي، كما يؤكده جورج ميد عالم النفس الأمريكي الذي 

جتمعه عبر التواصل ي ميرى أن الذات تظهر وتنمو لدى الفرد نتيجة نمو قدرته على التفاعل مع الآخرين ف

تعتبر اللغة العامل لى التواصل الرمزي بين الأفراد و، لهذا فهذه النظرية تركز ع [49،ص19"]الرمزي 

العنف " المهم في نقل الرموز من فرد لآخر و هذا ما يمكن  سقاطه على موضوعنا المبرمج تحت عنوان 

فمن خلال تفاعل هاته النساء مع " رية ضد النساء الحوامل من طرف القابلات في المستشفيات الجزائ

القابلات قبل و أثناء و بعد عملية الولادة ينتج هناك تفاعل و اتصال مباشر بينهن و هنا يستلزم عليهن 

استعمال طريقة اللغة و الرموز لإتمام العملية ، و من خلال هذا التفاعل المتواصل بينهن يكون هناك ردود 

جابي أو السلبي و من هنا تظهر سلوكات العنف غير الأخلاقية من طرف أفعال من الطرفين سواء الاي

القابلات اتجاه النساء و من كل الأشكال سواء المادي أو المعنوي أو الرمزي، كل هذه الممارسات تحدث 

 .من خلال التفاعل بين النساء الحوامل و القابلات 
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 :الدراسات السابقة .2.2

المجتمع بعدة ظواهر من خلال تقديمهم لدراسات حظيت بأهمية معتبرة من البحث اهتم الباحثون في      

الإحاطة بالدوافع جة لموضوع ما و محاولة الإلمام والعلمي الهادف ،  ذ تعتبر كل دراسة بمثابة معال

الأسباب و المؤثرات و العوامل من أجل الوصول  لى  يجاد الحلول لهذه المشاكل الناجمة عن جوانب و

نها لا تناسب موضوعنا ديدة من الحياة و فيما يخص عن الدراسات التي اعتمدنا عليها بالرغم من أع

من هذه الدراسات دراسته و لكن من زوايا مختلفة و بالرغم من أنها تناولت نفس المجال المرادبالتحديد و

 :نجد 

 :الدراسات العربية .2.2.2

  ، أطروحة  للتمريض ، دراسة في الانثروبولوجيا الطبيةالأبعاد الاجتماعية دهب محمد أحمد ،

 .2990ماجستير ، جامعة القاهرة ، كلية الآداب ، قسم علم الاجتماع ، 

و قد تمحورت  شكالية الدراسة حول مهنة التمريض كمهنة ترتبط بهدف  نساني هو صحة الإنسان   

ة للخدمة التمريضية و مشكلاتها لأساسيووقايته من المرض و قد جاءت الدراسة للوقوف على الجوانب ا

نواحي القصور فيها ، و محاولة عرض حلول لهذه المشكلات بهدف رفع مستوى الخدمة  التمريضية في و

 .المجتمع المصري ، مع مراعاة الجانب النفسي و الاجتماعي 

 :و فيما يخص تساؤلات الدراسة فقد كانت كالتالي 

 فة الممرضات و مستوى الخدمة التمريضية في المؤسسة الصحية ؟هل هناك علاقة طردية بين كثا_ 2

 هل هناك علاقة تبعية بين المستوى الطبقي المنخفض و الالتحاق بمجال التمريض ؟_ 0

 هل هناك علاقة بين الإقبال على التمريض و الدخل الاقتصادي ؟_ 0

 هل يتأثر زواج الممرضات بنظرة المجتمع المتدنية للتمريض ؟_ 4

 هل ينخفض مستوى أداء الممرضات بعد الزواج و الإنجاب ؟ _5

 حضرية في مستوى الخدمة التمريضية ؟_ هل توجد فروق ريفية _ 1

 هل هناك علاقة بين  مكانيات المؤسسة الصحية و مستوى التمريض بها ؟_ 4

 :أما الفرضيات فكانت كالتالي 

 خدمة التمريضية في المؤسسة الصحيةهناك علاقة طردية بين كثافة الممرضات و مستوى ال_ 2

 .هناك علاقة تبعية بين المستوى الطبقي المنخفض و الالتحاق بمجال التمريض _ 0

 .هناك علاقة بين الإقبال على التمريض و الدخل الاقتصادي_ 0

 .يتأثر زواج الممرضات بنظرة المجتمع المتدنية للتمريض _ 4

 .واج و الإنجاب ينخفض مستوى أداء الممرضات بعد الز_ 5

 .حضرية في مستوى الخدمة التمريضية _ توجد فروق ريفية _ 1
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 .هناك علاقة بين  مكانيات المؤسسة الصحية و مستوى التمريض بها _ 4

 :العينة و كيفية اختيارها 

يض المختلفة في محافظتي الجيزة ممرضة ممثلة لمستويات التمر 222اختارت الباحثة عينة مكونة من 

يات التمريض و مشرفات و حكيمات سويف و تشمل مديرات التمريض ، و وكيلات التمريض و فنبني و

 .و قد استخدمت معهم منهج دراسة الحالة .ممرضات و مساعدات ممرضات و

 وجود عجز في الممرضات في بعض المؤسسات الصحية بالقطاع الريفي -:  أهم نتائج الدراسة

عامة و التخصصية في الحضر بالمريض الذي يهمها أمره أو على تهتم الممرضة في المستشفيات ال -

 .معرفة سابقة به أكثر من غيره من المرضى 

 .لا توجد علاقة بين الممرضات و النقابة بصورة واضحة في الجانب الثقافي  -

المثاليات كما توصلت الدراسة  لى أن النقابة تهتم بالاحتفال بالعيد السنوي للممرضة و تكريم الممرضات  -

 .و تسليمهن الدروع و شهادات التقدير 

هناك علاقة بين المؤهل و نوع العمل بالنسبة للممرضاة فكلما ارتفع المستوى التعليمي كلما ارتقى  -

 .المنصب الوظيفي 

هناك علاقة بين الدراسة النظرية لمواد التمريض و تطبيقها عمليا من خلال تدريب الطالبات في مراحل  -

 .يم المختلفة على الجانب العملي في المستشفيات التعل

 .تقتنع الممرضات بدراسة العلوم الاجتماعية و لكن لا يستفاد منها في التطبيق العملي  -

تعايش الممرضة في القطاع الريفي و الحضري صراعا في الأدوار ينعكس على أدائهن المهني  -

 .عاملة تتحمل أعباء العمل  فالممرضة تكون زوجة و أم للأطفال و ربة منزل و

يرجع انخفاض نسبة  قبال الفتيات على التعليم في مجال التمريض في القطاع الريفي  لى نظرة المجتمع  -

 .الريفي المتدنية  لى مهنة التمريض 

تقوم الممرضات و الزائرات الصحيات بدور واضح في مجال التربية و التعليم يتضمن الرعاية الصحية  -

 .للتلاميذ من بداية التعليم الأساسي حتى نهاية التعليم الثانوي  الأولية

يتأثر التمريض بالخلفية الاجتماعية للممرضات حيث ينتمي غالبية الممرضات  لى أسر ذات مستوى  -

 .طبقي منخفض كما تنعكس التنشئة الاجتماعية للممرضة على سلوكها و أخلاقها و أدائها لعملها

 :زائرية الدراسات الج.0.2.2

العنف الممارس من طرف الأطباء " للطالب حاج الله مصطفى تحت عنوان  :الدراسة الأولى .2.0.2.2

دراسة ميدانية بمستشفى فرانتز فانون الجامعي بالبليدة ، رسالة لنيل شهادة " و الممرضين اتجاه المرضى

 .0229/0222.الماجستير في علم الاجتماع جريمة و انحراف ،جامعة الجزائر 
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و قد تمحور موضوع الدراسة حول أسباب لجوء بعض الأطباء و الممرضين للممارسة السلوك العنيف ضد 

محورت حول طبيعة العلاقة بين الطبيب و المريض من جهة ، و الطبيب و مرضاهم و  شكالية الدراسة ت

 .الممرض من جهة أخرى ، كما تناول الطالب واقع القطاع الصحي بالجزائر 

 التساؤلات التي اعتمدت عليها الدراسة: 

السلوك العنيف  هل لنوعية التنشئة الاجتماعية التي يتلقاها كل من الطبيب و الممرض علاقة في انتهاجهما _

 اتجاه المرضى ؟

هل الظروف المهنية والمعيشية لكل من الطبيب والممرض علاقة بممارستها السلوك العنيف اتجاه _

 المرضى؟

 هل لغياب الرقابة داخل المستشفيات علاقة بانتشار السلوك التطبيقي العنيف ؟_

بهما السلوك العنيف اتجاه بارتكاهل لغياب الوازع الديني لدى كل من الطبيب و الممرض علاقة _

 ؟المرضى

  هي الفرضيات التي اقترحتها الدراسة: 

لنوعية التنشئة الاجتماعية التي يتلقاها كل من الطبيب و الممرض علاقة في انتهاجهما السلوك العنيف _

 .اتجاه المرضى 

 ك العنيف اتجاه المرضى تها السلوالظروف المهنية و المعيشية لكل من الطبيب و الممرض علاقة بممارس_

 .لغياب الرقابة داخل المستشفيات علاقة بانتشار السلوك التطبيقي العنيف 

 .لغياب الوازع الديني لدى كل من الطبيب و الممرض علاقة بارتكابهما السلوك العنيف اتجاه المرضى _

 هو المنهج الوصفي التحليلي و المنهج الإحصائي  :المنهج المستخدم. 

 هي الملاحظة و المقابلة و استمارة المقابلة  :المستخدمة التقنيات. 

 هي العينة القصيدة أو العمدية : العينة المستخدمة. 

  أهم النتائج المتحصل عليها: 

 قرار معظم المبحوثين من الأطباء و الممرضين و المرضى بأن وضعية المستشفيات توجد في حالة تأزم     -

 .و انسداد تستوجب التدخل من الهيئات العليا 

نقص الهياكل الطبية و قدم بعض الآلات يؤدي  لى أخطاء في التشخيص كما يؤدي   لى أخطاء طبية أثناء  -

 . العلاج و عمليات الجراحة

غياب التنسيق بين الإدارة و الهيئة الطبية و شبه الطبية هو ما يضعف التكامل و التعاون و هو ما ينعكس  -

 .سلبا على المريض 

غياب الحوار و الاستماع من طرف الأطباء و الممرضين للمرضى ما ينتج عنه جو من التشنج و التوتر   -

 .عند المرضى 
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الجانب الإنساني " فكانت للطالبة خالفي صفية نبيلة و تحت عنوان  :الدراسة الثانية  .0.0.2.2

دراسة ميدانية سوسيولوجية للمستخدمين الطبيين و شبه الطبيين بالمستشفى " الأخلاقي للممارسة الطبية و

 -0221الجامعي مصطفى باشا ، رسالة لنيل شهادة الماجستير ، قسم علم الاجتماع ، جامعة الجزائر ، 

0224. 

و قد تمحورت اشكاليتها حول معرفة العوامل التي تؤثر في العملية العلاجية و طبيعة العلاقات بين أفراد     

 .الهيئة الصحية ، و تحديد واجبات و مسؤوليات الطبيب و الممرض اتجاه المريض 

المقدسة  وو قد تطرقت الباحثة  لى أهمية مهنة الطب و التمريض و التي تعتبر من الممارسات الشريفة 

 .التي تخدم المريض و توليه الاهتمام الكبير و

كما تناولت قضية الأخطاء الطبية التي تحدث داخل القطاع الصحي و الذي يكون سببها التطور التكنولوجي    

و غياب العنصر الإنساني هذا العنصر الذي يساعد على استمرار نوعية الضبط و التحكم في مجال الرعاية 

 .الصحية 

 تساؤل العام للدراسةال: 

 ما هو الواقع الأخلاقي المهني في الممارسة الطبية في المستشفى الجزائري ؟ _

 و لماذا هذا التدهور على مستوى الأخلاقيات و هذا القصور في الأداء الطبي ؟ _

ر أخلاقيات و ما هي العوامل المؤثرة في الجانب الإنساني و الأخلاقي للممارسة الطبية و ما هو مدى تأثي _

 .الممارسة الطبية في تحديدي العلاقة بين الممارسين و المرضى ؟ 

  الفرضيات: 

تتأثر نوعية الممارسة الطبية و آدابها بالخصائص السوسيو ديمغرافية و بالأوضاع السوسيواقتصادية  _

 .للقوى العاملة الطبية 

القيمي و آداب المهنة و أخلاقيتها له تأثير كبير  ن التكوين الناقص في التعليم الطبي و الشبه الطبي للبعد  _

 .في تدهور أخلاقيات الممارسة الطبية و غياب الجانب الإنساني في الممارسة العلاجية 

 ن النقائص و المشاكل التي تكتسي ظروف العمل داخل المستشفى و مدى تأثيرها على العلاقة بين  _

 .نب الإنساني و الأخلاقي في الممارسة الطبية الممارسين لها تأثير في تدهور و غياب الجا

  المنهج و التقنيات المستخدمة: 

فقد استخدمت الباحثة عدة مناهج منها المنهج التحليلي الوصفي و كذلك المنهج المقارن بالإضافة  لى 

 .الاعتماد على المنهج الكمي 

 استخدمت الباحثة عدة تقنيات منها :  أدوات الدراسة: 

 : بالمشاركةالملاحظة _ 
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فطبيعة الدراسة و أهميتها استدعت استعمال هذه التقنية الهامة لمعرفة مجتمع الدراسة معرفة دقيقة و قد     

مكنتها من الاتصال المباشر بحقل البحث و جمع أكبر عدد ممكن من المعلومات و الوصف الدقيق و الشامل 

 .لمختلف أجزاء ميدان البحث 

 : الاستمارة_ 

و هذا بسبب الصعوبات التي واجهتها الباحثة في الاتصال مع المبحوثين و لانعدام الوقت الكافي لإجراء    

 .المقابلة مع كل واحد من المستجوبين 

 :المقابلة _ 

اعتمدت على هذه التقنية نظرا لأهميتها و فعاليتها في بحثها و موضوعها الحساس و قد قامت   بالمقابلة   

 هناك مرضى أميين ما استلزم عليها  جراء المقابلة لطرح الأسئلة مع مرضى و كان

 فيما يتعلق بالمجال الجغرافي أقيمت الدراسة في مدينة الجزائر العاصمة و قد :  مجالات الدراسة

قسم طبي من  02لى حصرت الدراسة بالضبط بالمستشفى الجامعي مصطفى باشا و قد اكتفت الدراسة ع

مصلحة أمراض  -مصلحة النساء و التوليد  -: ح العلاجية التي تم دراستها هي المصالقسم طبي ، و 49

 .ال  ...الحنجرة ، مصلحة الجراحة العامة الأنف و الأذن و

 .مصلحة علاجية فقط أما الأخرى فقد تم دراستها بشكل سطحي  21قد ركزت الدراسة على و

في هذا الموضوع في هذا الموضوع المجموعة  أما المجال البشري أي العينة البحث فقد شملت مجموعتين

أما المجموعة الثانية في شكلت .  الأولى التي شملت المستخدمين الطبيين بالمستشفى أي الأطباء 

 .المستخدمين الشبه الطبيين أي الممرضين بنفس المستشفى 

مجتمع البحث  لى شرائح وفئات وطبقات مهنية  قد استخدمت العينة الطبقية الحصصية أي تقسيمو    

كان مين الطبيين والشبه الطبيين،ومن المجموع الكلي للمستخد 22اجتماعية ، و قد تم التعامل مع نسبة و

 .ممرض  201طبيب و  222 ـحجم العينة المسحوبة ب

الشبه الطبيين الطبيين ولتعامل مع  المستخدمين فيما يخص طريقة اختيارها فقد اعتمدت الباحثة على او   

 .الذين لهم علاقة مباشرة و تقريبا في الاتصال الدائم بالمرضى 

  النتائج التي توصلت  ليها الباحثة: 

سنوات سوسيواقتصادية كالدرجة المهنية والخواص اللسوسيوديمغرافية كالسن والجنس وللخواص ا - 

الإنساني للممارسة في يؤثر على الواقع الأخلاقي وراالواقع الجغة بالإضافة  لى الحالة المدنية والأقدمي

 .الطبية

الشبه الطبي من حيث آداب المهنة له يمي الأكاديمي في المجال الطبي والضعف الحاصل في التكوين التعل- 

 .الأخلاقي في ممارسة المهنة اة المستخدمين للجانب الإنساني وتأثير في مراع



33 
 

الأخلاقي اب الجانب  الإنساني ولمهنية داخل المستشفى له تأثير في غيالمشاكل االنقائص السوسيومهنية و- 

 .في ممارسة المهنة 

دم في نفس الوقت المستخأهم العوائق التي تعترض المريض والمحسوبية من المشاكل البيروقراطية و- 

 .عدم الالتزام تؤدي  لى التهميش واللامبالاة وبالتالي داخل المستشفى و

المريض بين " هي رسالة ماجستير للطالبة بن فرج الله بخته  تحت عنوان  :الدراسة الثالثة .0.0.2.2

دراسة سوسيولوجية ميدانية بالمستشفى الجامعي اسعد "  القطاع الصحي العام و القطاع الصحي الخاص

لعلوم بني مسوس و عيادة خاصة بسيدي يحيى ببئر مراد رايس جامعة الجزائر كلية الآداب و ا–حسني 

 . 0222/0222الاجتماعية عام 

القطاع للجوء  لى القطاع الصحي العام  وما هي العوامل التي تؤدي بالمريض :وقد جاء التساؤل العام حول 

 الصحي الخاص ؟

 :و قد تضمنت الدراسة تساؤلات فرعية  تتمثل في 

الاجتماعية هل هي عوامل مرتبطة بالمريض نفسه كمستواه الاجتماعي و الاقتصادي أي كل من ظروفه - 

 المادية ؟و

هل هي عوامل مرتبطة بالمريض و علاقته الاجتماعية المتمثلة في شبكة المعارف و الوساطة التي تسهل - 

 له الالتحاق بالمؤسسة العلاجية ؟

الاستجابة له من نوعية العلاج  مؤسسة العلاجية نفسها كطريقةهل هي عوامل خارجية مرتبطة بال -

 غيرها من الخدمات المقدمة ؟التكفل الحسن وحسن الاستقبال والرعاية الطبية و و

  الفرضيات هي: 

لتحاق بإحدى المؤسسات العلاجية تشكل الظروف الاجتماعية و الاقتصادية للمريض الجزائري دافعا للا -

 (.العامة أو الخاصة )

وجود تسهيلات عن طريق شبكة العلاقات الاجتماعية المتمثلة في معارف المريض الموجودة في  -

 .المؤسسة العلاجية تدفعه  لى الالتحاق بها 

 .هناك علاقة بين الطريقة التي تستجيب بها المؤسسة العلاجية للمريض و الالتحاق بها  -

 تقنيات المستخدمة بالنسبة للوالمنهج المقارن وهو المنهج الوصفي  :دم في البحثالمنهج المستخ

 وقد اختارت العينة القصدية أو العمدية و بذلك اتجهت  لى المستشفيات،المقابلة تمارة والاسفهي الملاحظة و

 .التوليدالجراحة والخاصة أمراض النساء وبالضبط مصلحة العمومية ببني مسوس اسعد حسني و

  الفرضيات نتائج: 

 .الاجتماعية و الاقتصادية للمريض الجزائري تعتبر دافعا للالتحاق بالمؤسسة العلاجيةالظروف  -

 .الشبكة الاجتماعية للمريض المتمثلة في المعارف في المؤسسة العلاجية تدفعه  لى الالتحاق بها -



34 
 

ى عدم وكلما كانت استجابة المؤسسة العلاجية ايجابية كلما التحق بها المريض و العكس صحيح بمعن -

استجابة المؤسسة العلاجية للمريض تدفعه  لى تركها و الاتجاه نحو مؤسسة علاجية أخرى تلبي له حاجاته 

 ..الصحية 

سباب الاجتماعية الأ" للطالبة كواش زهرة ، تحت عنوان  كانت : الدراسة الرابعة .4.0.2.2

دراسة ميدانية تحليلية للنساء الحوامل و المواليد "  الصحية لوفيات النساء الحوامل و الأطفالالاقتصادية وو

 . 0221الجدد، رسالة لنيل شهادة الماجستير في الديمغرافيا ، جامعة الجزائر ،  الموتى والمواليد

قد تمحورت  شكالية الدراسة حول المشاكل الصحية و بالأحرى حالة الميدان الصحي في الجزائر بعد  و  

كما تطرقت الباحثة  لى ظاهرة تخفيض معدلات الخصوبة و هذا في رأيها راجع    حصولها على الاستقلال 

 لى التقدم في ميدان التعليم و انتشار الوعي الاجتماعي ، كما تناولت قضية وفيات الأطفال ، كما تناولت 

بعد ل و المواليد قبل و السياسة الصحية و نجاح برامجها في علاج المرضى و مدى الاهتمام بالحوام

 .الولادة

فهي ترى بأن من لأسباب وفيات الحوامل قلة الأطباء المتخصصين من جهة و ضعف التكفل بالمرأة   

 .الحامل  من جهة أخرى و اكتظاظ الأقسام الطبية 

 كيف فال الأكثر انتشارا في الجزائر وهي أسباب وفيات الحوامل و الأطما : السؤال العام للدراسة

 قليصها  لى أدنى درجة ؟يمكن التحكم فيها و ت

  الفرضياتأهم: 

 ن تدهور الحالة الاقتصادية لكثير من العائلات و انخفاض الدخل يجر معه سوء التغذية و انخفاض  -

مستوى الرعاية الصحية و بالتالي ظهور أمراض فقر الدم و تدهور الصحة العامة التي تؤدي  لى وفاة 

 .الحوامل و الجنين أثناء الحمل أو أثناء الولادة 

ة كلما ارتفعت نسبة التعقيدات أثناء الحمل و الولادة التي تؤدي  لى موتها أو     كلما تأخر سن الزواج للمرأ -

 .موت الطفل أو موتهما معا 

 ن الإرهاق الذي يصيب المرأة بسب الأعمال داخل و خارج البيت يؤثر على حالتها الصحية و هذا  - 

 .يؤدي      لى موتها و وفاة الجنين 

من الأمراض المزمنة و ألمراض البيولوجية هن أكثر عرضة للوفاة أثناء الحمل       ن الأمهات اللائي يعانين  -

 .و الولادة 

يتأثر مستوى الصحة ألأم و الطفل بمدى توفر خدمات الرعاية الأمومة و متابعة الحمل و الرعاية الصحية     -

 .د الوفيات لدى الحوامل و الأطفالبعد الولادة ، و كلما كان المستوى التعليمي للحوامل عالية كلما تقلص عد

 د الجدد في مصلحة أجريت الدراسة للمواليد الموتى و وفيات الموالي:  العينة و كيفية اختيارها

 .التوليد التابعة للمستشفى الجامعي بقسنطينة أمراض النساء و
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 منهج تحليل  فيما يخص المنهج المتبع من طرف الباحثة فقد استخدمت:   المنهج المتبع في الدراسة

ملف طبي ،  لى جانب استخدام تقنية الإحصاء لوصفي و تقنية التحليل الديمغرافي كما  024المحتوى   ل 

 .استعانت  بالمنهج المقارن 

 التقنيات المستعملة : 

 .استعانت الباحثة بتقنية المقابلة مع النساء الحوامل  لى جانب استعمال تقنية الاستمارة 

  ليهاالنتائج المتوصل   : 

لاحظت الباحثة أن النساء الحوامل المتقدمات في السن أكثر عرضة للمشاكل أثناء الحمل ، بحيث كلما ارتفع 

سن النساء الحوامل كلما ارتفعت نسبة التحاقهن بمصلحة الحمل ذي الخطورة العالية ، و بالنسبة لمدة الحمل 

سنة ، وكلما  05حمل و اللائي سنهن يتعدى سن   فان أغلبية النساء الحوامل واجهن مشاكل صحية أثناء ل

 .ارتفع المستوى التعليمي للنساء الحوامل قلت مرات الإنجاب 

 ن النساء الحوامل اللاتي يعانين من المشاكل الصحية لا يستعملن وسائل منع الحمل و ذلك بسبب  -

مصلحة خاصة بالعناية وضعهن الصحي ، كما أن النقص الكبير في الخدمات الصحية مثل عدم وجود 

بالحمل و الحامل اللواتي يواجهن تعقيدات صحية أثناء حملهن في العديد من الولايات المجاورة لولاية 

قسنطينة هو سبب ظهور ظاهرة وفيات النساء و الطفولة و كذلك الرعاية الصحية غير كافية أي عدم وجود 

 .المراكز الصحية و سوء تقديم الخدمات الصحية 

التغذية له تأثير على صحة الحمل و الحامل و كلما تأخر السن عند الحامل كلما ظهرت التعقيدات  سوء -

أثناء الحمل ، كما أن النساء الحوامل اللواتي يعانين من مشاكل صحية سواء كانت مزمنة أو مشاكل تظهر 

 .أثناء الحمل هن أكثر عرضة لخطر الموت 

عرضة للخطر أثناء الحمل من النساء العاملات ، و تؤثر الخدمات  أن النساء الماكثات في البيت أكثر -

الصحية بشكل كبير على العناية بالحامل و الحمل و غياب هذه الخدمات أو نقصها يؤدي  لى فقدان النساء 

 .الحوامل  لحياتهن

 :  تقييم عام للدراسات السابقة.9.2

التي تناولت في لمساعدتنا في انجاز بحثنا هذا و هذه بعض الدراسات التي استطعنا الوقوف عليها      

مجملها جوانب مهمة من موضوع دراستنا فقد قام الباحثون في دراساتهم و التي كانت محور اهتمامنا في 

أصعب وع الصحة بصفة عامة يعد من أهم و عداد بحثنا هذا بجهد كبير في دراستهم للمواضيع لأن موض

كما أن هذه الدراسات المتنوعة أعطتنا نظرة على موضوع لجريمة والانحراف،المواضيع في علم الاجتماع ا

لت المستشفى بصفة عامة ، كما أن مواضيع هذه الدراسات تناوكما أنها ركزت على النسق الطبي وبحثنا 

قد ساعدتنا في ضبط خطة الموضوع و كذا المناهج المستعملة و الإطار نفس المجتمع المراد دراسته  و

وضع أسئلة المقابلات لهذا فنحن نقر بأهمية ريق صياغة الأسئلة ووضع الفروض وي بالإضافة  لى طالنظر
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خاصة دراسة حاج الله مصطفى كانت المنطلق والبداية لبحثنا والنتائج التي توصلت  ليها الدراسات و التي 

راسة التي ركزت هذه الد" الممرضين اتجاه المرضىالعنف الممارس من طرف الأطباء و"تحت عنوان 

توصلت  لى نتائج بالغة التي ثيرا في الموضوع المراد دراسته،وعلى العنف ضد المرضى و التي ساعدتنا ك

الأسباب الاجتماعية " حت عنوان تتي قامت بها الطالبة كواش زهرة،لا يخفى عنا كذلك الدراسة الالأهمية ،و

دراسة ميدانية تحليلية للنساء الحوامل و المواليد " فال الاقتصادية و الصحية لوفيات النساء الحوامل و الأطو

الجدد، و التي كانت مناسبة لموضوعنا ، بالرغم من اختلاف المنهج المتبع في دراستها  الموتى والمواليد

 .لدراستنا نحن ،  لا أنها اعطت صورة حقيقية عن أسباب وفيات النساء الحوامل و المواليد الجدد

 : اسةصعوبات الدر .22.2

، و من خلال  يل و الصعوبات أثناء قيامه ببحثهمن الطبيعي جدا أن يصادف الباحث بعض العراق     

 :دراستنا  للموضوع في المرحلة الاستطلاعية تلقينا العراقيل التالية

 .قلة المراجع المتناولة التي تساهم في  ثراء بحثنا و قلة الدراسات السابقة الجدية حول موضوعنا  -

صعوبة  يجاد الدراسات  السابقة المتطابقة لموضوع بحثنا بالتحديد وذلك نظرا لانعدام الدراسات في   -

 .موضوع العنف الطبي في الجامعات الجزائرية

نظرا لخوفهن من البوح ( حالات العنف ) صعوبة الاتصال بالنساء اللاتي تعرضن للعنف في المستشفيات  -

يد ، و كذا الخجل من ق التي تعرضت لها و هي داخل مصلحة التولبالأسرار ومحاولة كبح الحقائ

 كذا من بعض المفردات البذيئة التي تعرضت لها من طرف القابلاتالتصريحات و

التحدث مع القابلات و هذا لطبيعة  عملهن و خوفهن من الأسئلة خاصة المتعلقة صعوبة الاتصال و  -

 .ائق و السلوكات العنيفةبظاهرة العنف ضد الحوامل و  نكارها للحق

 :الفصل  خلاصة

في هذا الفصل تم التطرق للإطار المنهجي للدراسة من خلال الإشكالية التي هي عبارة عن فكرة        

شاملة أو خلاصة الدراسة النظرية و الميدانية للدراسة ، و من ثم تطرقنا  لى الفرضيات التي هي  جابات 

حديد أسباب و أهداف مؤقتة للتساؤلات و التي نحاول من خلاله التحقق من صحتها أو خطئها ، كما تم ت

الدراسة ، كما وجب علينا تناول أهم المفاهيم الأساسية لبحثنا هذا ، و كذا المقاربات السوسيولوجية المفسرة 

هذه المواضيع المتعلقة بالصحة  لموضوع دراستنا ، ثم تناولنا الدراسات السابقة و التي تناولت مثل

ل ستنا هذه ، و في الأخير توصلنا  لى أهم العراقيالمرض و التي تعتبر كمرجع أو دعم لنا في دراو

 .الصعوبات النظرية و الميدانية التي واجهتنا في بحثنا هذاو
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 20الفصل 

 السياسة الصحية في الجزائر

 

 

 : تـمـهيـد  

لقد أصبحت مسألة الصحة من الأمور الأكثر أهمية في مجال التنمية في مختلف المجتمعات ، سواء        

تلك المتقدمة أو المتخلفة ، و ذلك بسبب وصفها من بين أهم العوامل التي تساهم في تحقيق التنمية المستدامة 

ذاتها ، و من جهة أخرى تعتبر  و أحد مؤشراتها على حد سواء ، فمن جهة نجد أن الصحة تمثل قيمة في حد

مفتاحا لزيادة الإنتاج و رفع الإنتاجية ، كما أن التنمية الصحية و التطور في المجال الصحي تمثل عنصرا 

صحية للإنسان  هو نواة التنمية هاما في عملية التنمية الاجتماعية و الاقتصادية ،  ذن فتحسين الأوضاع ال

، و  ذا ما كان ل صحيا و بدنيا هو القادر على تحقيق و بناء تنمية صحيحة هدفها ، كما أن الإنسان المكتمو

الرئيسي في مجال الصحة هو التحكم في المرضى و التطبيب لمعالجته ، فإن هناك العديد العامل المباشر و

 .من العوامل الحاسمة و التي تقع خارج نطاق التحكم المباشر لقطاع الصحة  

بأن في السنوات الأخيرة من حياة المجتمع الجزائري شهد بعض النمو والتطور في ولهذا يمكن القول      

ميادين عديدة وبما في ذلك الاهتمام بتحسين صحة السكان،فقد شهدنا  نجازات هامة في مجال تخفيض 

معدلات الوفيات وسوء التغذية لدى الأطفال، كما شهدنا تطورات ملحوظة في مجال بناء الهياكل الصحية 

الوسائل المتطورة التابعة لها ، وكذا التغيرات الكبيرة من حيث عدد الهياكل والإمكانيات وكذا العاملين في و

المجال الصحي وخاصة فئة الممرضين وكذا الأطباء، وهذا خاصة مع ظهور القطاع الاستشفائي الخاص 

ستوى الصحي الجزائري الى والذي أصبح داعما لجهود الدولة،وهذا لتحسين صحة الجزائريين وترقية الم

 .أعلى المستويات 

وهذا ما حاولنا دراسته نحن كباحثين في علم الاجتماع في هذا الفصل و الذي يتمحور حول السياسة     

الصحية في الجزائر، بحيث قمنا بتقسيم الفصل الى عدة مباحث ، ففي المبحث الأول أين تطرقنا فيه  لى 

مطالب والذي كان أوله حول نشأة فيات،والذي بدوره قسمناه  لى عدة الارهاسات الأولى لظهورالمستش

تطور المستشفيات،والثاني حول اللمحة التاريخية عن الصحة والطب في الجزائرهذا قبل فترة الاستعمار و

 .الفرنسي 

قسمناه  لى عدة ئرية أين أما المبحث الثاني فقد اخترنا أن يكون حول السياسة الصحية في الدولة الجزا     

هي عبارة عن مراحل السياسة الصحية الجزائرية أين بدأنا بمرحلة أو فترة الاستعمار ، و الثانية مطالب و
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أما المرحلة الرابعة فقد ( 2924لى ا 2944 )، و الثالثة كانت من(2940 )الى غاية(2910)الممتدة من

ين خصصت للفترة الممتدة ما بين سنة ، والمرحلة الأخيرة أ(2994و  2925 )كانت محصورة بين سنة

 .(0229 )الى غاية( 2991)

أما المطلب الثاني من المبحث الثاني فقد كان حول دراسة التغطية الصحية و المؤسسة العلاجية في     

الجزائر من مفهوم للمؤسسة العلاجية و كذا الخدمة الصحية من طرف القطاع الصحي العام و الخاص،كما 

ا المطلب الى مفهوم المستشفى و تناول وظائفه وخصائصه وكذا أنواعه ، وماهية العمل تطرقنا في هذ

الطبي و أخلاقيات التوليد ، أما العنصر الأخير من المطلب فقد تناولنا فيه التفاعل الصحي والعلاقات 

جية و ذلك ذلك لمعرفة جميع العلاقات المختلفة داخل المؤسسة العلاؤسسة العلاجية والمختلفة داخل الم

لمعرفة جميع العلاقات بين القوى العاملة الصحية داخل المستشفيات،وهذا لمعرفة الأسباب التي تكون وراء 

حدوث سلوكات غير سوية داخل هذه المستشفيات،هذا الموضوع الذي سنحاول دراسته في فصولنا اللاحقة 

 .بإذن الله تعالى 

 :السياسة الصحية في الجزائر  .2.0

 ن نشأة المستشفيات كمؤسسة اجتماعية تقدم خدمة طبية للناس ، : نشأة و تطور المستشفيات  .2.2.0

قد تطور حسب حاجات ومعتقدات و قيم و اتجاهات الناس الذين تخدمهم هذه المستشفيات،و يشير المؤرخون 

 : على أن المستشفيات قد مرت في تطورها خلال التاري  بأربعة  مراحل وهي 

  :مستشفى كمركز لممارسة الخدمة الدينية ال.2.2.2.0

يعتقد بأن الرومان أول من أنشأ مراكز طبية متخصصة تؤدي خدمات للعساكر بصورة خاصة ولكن     

أغلب الكتابات تشير  لى أن المؤسسة التي نعرفها الآن بالمستشفى قد ارتبطت بظهور المسيحية ، ذ أن 

سان مطالبون بمساعدة المرضى والمحتاجين ،ثم  ن هذا المطلب قد التعاليم المسيحية قد أكدت أن بني الإن

يمكن أن يحصل أو يصل  ليه كل من يقدم هذه ( الخلاص الروحي )ازداد قوة نتيجة للاعتقاد بأن 

على طول الطريق ( 2092-2291)الخدمة،وقد أنشأت العديد من المستشفيات في فترة الحروب الصليبية 

سيحية  في طريقها للأراضي المقدسة، وكما أن المحسنين من غير رجال الدين مثل التي سلكتها الجيوش الم

والتجارالأغنياء،والفنانين والحرفين قد شيدوا مستشفيات لخدمة المرضى وكذلك أنشأت  الملوك والنبلاء،

هم في  العديد من البلديات مستشفيات خاصة لها لتقديم الخدمات والرعاية الصحية لسكانها المرضى الذين

و بنهاية القرن الخامس عشر  حالة صحية سيئة وهذا لمساعدتهم في تخطي فترة المرض والشفاء منه

 [209ص40].ال ...الغربية و في كل المناطق الميلادي أقيمت العديد من المستشفيات في كل أوروبا

 ن المستشفيات في العصور الوسطى ليست مستشفيات بالمعنى الصحيح حسب مقاييس العصر     

الحاضر، ذ كانت مراكز عامة للعناية بالمرضى من أبناء المستويات الدنيا من الناس و تقديم نوعا من 

نت القيام الرعاية التمريضية البدائية البسيطة ، ن الوظيفة الأساسية للمستشفى في العصور القديمة  كا
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بالواجبات الدينية وتقديم نوعا من الإحسان وبعض الخدمات الخيرية للفقراء المرضى منه و الأصحاء  ذن 

هذه المستشفيات قد وفرت العديد من الخدمات الاجتماعية لصالح الفقراء وخاصة توفير الغذاء، المسكن أو 

أما في عصر النهضة  [209،ص 40]..سرةالملجأ والملاذ ، ومكان للصلاة و كذلك المريض أي توفير الأ

والإصلاح فقد تضاءلت طبيعة المستشفى الدينية ، نتيجة لازدياد عدد المستشفيات التي أصبحت تدار من 

 لى ثلاثة خصائص من المستشفيات ( رودني كو)قبل السلطة و  دارة مدينة غير دينية ،ولكن مع ذلك يشير 

 :تأثير الكنيسة وهي الحديثة التي  يرى أنها كانت نتيجة 

أطباء )مفهوم الخدمة الموجهة نحو مساعدة الآخرين هو الذي يقود العاملين في عملهم بالمستشفى 

 (. ل  ..وممرضين وفنيين 

كل الناس المحتاجين  لى خدمات  مبدأ المساواة و عدم التمييز في قبول المرضى وعلاجهم أي قبول -ب

 .لونهم أو مستواهم الاجتماعي  رعاية طبية بغض النظر عن جنسهم أوو

طبيعة العناية الطبية و الرعاية الصحية تستدعي وضع المرضى في مكان واحد وحجزهم في نطاق  -ج

 [242، ص 40].معين حتى تسهل خدمتهم أي في قاعة واحدة و توفير الأسرة الخاصة بهم

  (:أو بيت للبر و الإحسان )المستشفى كملجأ .0.2.2.0  

 ن سيطرة المدنين على المستشفيات كان نقطة ضعف أو انحطاط في تطورنظام المستشفيات في أوروبا     

،  لا أن  زالة السلطة المركزية للكنيسة ترك والراهبات في العمل بالمستشفيات بالرغم من استمرار الرهبان

ت، وبدون قوانين و لوائح عامة المستشفيات تحت  دارات مختلفة والتي غالبا ما تكون سيطرة حكومة البلديا

تسير عليها  دارات المستشفيات كان كل مستشفى حرا في  تباع أي طريق يشاء في تسيير أموره الإدارية ، 

وهذا الأمر أدى  لى انتشار بعض المفاسد وخاصة في ما يخص  همال المستشفيات و سوء توزيع 

 .  همال و كذا اللامبالاة اتجاه المرضىالميزانيات و انخفاض مستويات العناية بالمرضى و الإ

انتشرت  تماعية للفقراء  لى درجة كبيرة ووبنهاية القرن السادس عشر،ساءت الحالة الاقتصادية والاج

الذي خلف مشاكل حادة مثل  لة،وكذا ارتفاع الأسعار وفقدان الأراضي الزراعية الخاصة وظاهرة  البطا

شرت بينهم أمراض كثيرة لكثير من هؤلاء المشردين والفقراء انتواتشرد والفقر والضياع في أوروبا،ال

 كبيرفي كل المستشفيات نتيجة كثرة ك الاعاقة ما أدى  لى خلق ضغط وازدحامانتشرت بينهم كذلومزمنة و

ومع ظهور المرضى في مقابل قلة الأطباء والممرضين وكذا قلة الوسائل التمريضية والطبية وقلة الأدوية،

لكنيسة ليست مسؤولية االاجتماعية هي مسؤولية المجتمع وأن الرعاية جتماعي الجديد الذي يرى تجاه الاالا

كل لتوفير المساعدات اتخذت تدابير من قبل السلطات المدنية والدولة كوالمؤسسات الدينية الأخرى،

ذلك لأنها و(لمأوى ا)أخذت صفة للمحتاجين ولذلك افتتحت عدة مستشفيات وأعيد افتتاح ما كان مقفلا منها،و

عن حالتهم الصحية وقد كان القادرين على العمل من الذين ء ومكان للنوم للفقراء بغض النظرتقدم الغذا

لمرضى غير ،ويمكن أن يتم ذلك في صورة خدمة للآخرين من اون بالمستشفى دفع مصاريف  قامتهميعيش
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المحتاجين  لى مساعدة و قد كانت هذه المستشفيات تتلقى مساعدات مالية من خلال القادرين على الحركة و

 [242، ص 40]نظام الضرائب العامة التي تفرضها الدولة 

و مما سبق يتضح أن المستشفيات في هذا العصر صارت أقرب ما يكون  لى مراكز خدمات اجتماعية    

بير السن ،واليتيم ، والذي لا عائل له والمريض النفسي  يوائية للمرضى ، حيث يجد المريض العاجز ، وك

 .تقديم جميع المساعدات الشارع و رعايته داخل المستشفى ومأوى يستقر به وبذلك يتم  زاحته أو نقله من 

 :المستشفى كمكان للموت .0.2.2.0

الواضح لها هو   نما التغيرغير وضع وطبيعة المستشفى كثيرا وبعد عصر النهضة والإصلاح لم يت      

ين يمكن دراسة حالتهم الجرحى الذين لا قوة لهم ،والذبالمستشفيات العديد من المرضى و اكتشاف الأطباء أن

ومع أن الأطباء في الواقع قد باختيار التقنيات وأنواع العلاج والأدوية الجديدة،هذا المرضية  ويتم علاجهم و

الميلادي ،  لا أن تأثيرهم كان محدودا لأنهم لم يكونوا أعضاء ارتبطوا بالمستشفيات منذ القرن الرابع عشر 

أما ،المحتاجينفقراء ودائمين فيها ، بل أدوا خدماتهم على أساس التطوع فقط أي تقديم يد العون للمرضى ال

الموجودة في تلك الفترة حتكار المعرفة الطبية كمتخصصين وفي القرن السابع عشر فقد استطاع الأطباء ا

العناية ية للمستشفيات في أمور الرعاية والتاريخية ، الأمر الذي مكنهم من أن يكونوا مستشارين في البدا

بالمرضى، ثم أصبحوا في النهاية هم الذين يديرون ويوجهون كل أوجه الرعاية والعناية بالمرضى داخل 

يعهم على مقاومة المرض هم و تشجالمستشفيات وهم الذين يقومون بعلاج المرضى وتقديم يد العون ل

 [202، ص  41] .الشفاء منهو

ومع تطور وازدياد تأثير الأطباء في  دارة المستشفيات تناقصت بالتدريج الوظائف الغير الطبية العلاجية     

للمستشفى ،وفي بداية القرن التاسع عشر أخذت المستشفيات أدوارها المعروفة الآن و في وقتنا الحاضر  

العناية والرعاية الطبية، والبحث الطبي، وفي تعليم وتدريب طلاب الطب وهذا داخل والمتمثلة في 

عشر الوظيفة الأساسية للمستشفى المستشفيات الجامعية ، ومع أن الكثيرون قد أدركوا منذ القرن الثامن 

تكن له نتائج  هي العلاج الطبي ،  لا أن المستوى البسيط البدائي للمعرفة الطبية و التقنية العلاجية لمو

 يجابية واسعة النطاق في علاج الأمراض ، حيث أن الأطباء لم يستطع و حتى المدريين منهم الوصول  لى 

نتائج ثابتة و مهمة ، لذلك لم تكن لهم مركزا عاليا و محترما لدى عامة الناس، و ذلك لأن القليل من 

ارة التي بذلها الأطباء و هذا ما جعل المرضى قدر لهم الشفاء من أمراضهم بالرغم من الجهود الجب

مستشفيات تلك الفترة تأخذ صفة المكان الذي يذهب  ليه الفقراء لكي يموتوا ، و ذلك لأسباب عدة نذكر منها 

قلة النظافة وضعف التهوية و غالبا ما نجد أكثر من مريض في السرير الواحد ، كما أن العمليات الجراحية 

رضى ، والتي كانت تقتصر على بتر الأعضاء وعمليات التوليد ، وتطهير كانت تتم في نفس جناح الم

الجروح ، ونقل الموتى ،كل هذا يتم في نفس القاعة  التي يأكل و ينام فيها المرضى و لتتصوروا مدى 

خطورة هذه الظاهرة الخطيرة بحيث نجد أن العديد من الأمراض كانت معدية و مع قلة النظافة أو انعدامها 

 .[242، ص41] قاعة العلاج فان المكان حقا هو مكان للموت داخل
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لون من سرير مريض الجراحين كذلك لم يهتموا حتى بأقل مقاييس النظافة  ذ كانوا ينتقكما أن الأطباء و    

فلا عجب  ذن أن دية منها بدون غسل وتطهير أيديهم،ويعالجون مختلف الأمراض حتى المع لى سرير آخر،

، من الناس  لى المستشفيات في تلك الفترة على أنها أماكن يذهب  ليها الفقراء فقط لكي يموتواينظر الكثير 

منذ نهاية القرن التاسع عشر ظهرت فكرة جديدة أو مفهوما حديثا للمستشفيات كمؤسسة ،[242، ص41]

ية والرعا اجتماعية يذهب  ليها الناس من مختلف فئات المجتمع للحصول على درجة عالية من العناية

حدثت تغييرا في مفهوم هناك عدة عوامل أعن المرضى و تخفيف الآلامالصحية وعلاج مختلف الأمراض و

وصول  لى المعرفة ذلك بإتباعه المنهج العلمي للأن الطب أصبح علما و-:من هذه العوامل نذكرالمستشفى و

،كما أن اختراع مواد قة ثابتةلاج يمكن استعمالها بطريو لى تطوير طرق ناجحة للعالطبية الصحيحة،

 .التخدير لإجراء العمليات الجراحية بدون ألم لها أهمية خاصة في هذا التغيير 

اكتشاف و استعمال المطهرات والمبيدات الحشرية في المستشفيات للمساعدة على الحد من انتشار العدوى  -

كذلك أصبح يتم عزل المرضى الذين ،كما أنه لم تصبح المستشفيات نظيفة و جيدة التهوية فقط ،ولكن 

يعانون من أمراض معدية في أماكن خاصة ، وصار من الواجب من العاملين بالمستشفى غسل أيديهم 

 .وتغيير ملابسهم بعد تعاملهم مع هؤلاء المرضى 

وخاصة بعد دخول الممرضات لعاملين بالمستشفيات ونوعياتهم،ظهور تحسينات على برامج تدريب ا -

في خبراتهم المتخصصة عاملا مهما المؤهلات وفي المختبرات والأشعة الذين تعتبر خدماتهم و مدرباتال

وتى من بين العلاج، ن هذه الإجراءات لم تخفض فقط من أعداد الممساعدة الأطباء على التشخيص و

المريض،ومدة بقائه  ولكنها كذلك اختصرت المدة المطلوبة لشفاءالمرضى بالمستشفيات،

 .[240،ص40]ىبالمستشف

 :ظهور المستشفيات عند العرب المسلمين.4.2.2.0

أما بير في تأسيس وبناء المستشفيات وتصميمها،وفتح أبوابها لجميع المواطنين،لقد كان للعرب نصيب ك      

هي لفظة فارسية و" البيمارستان" قد أطلق عليها اسم تشفيات هو الوليد بن عبد الملك وأول من أنشأ المس

فيكون معناها مكان المريض أو ريض،وستان وتعني المكان أو المحل،بيمار ومعناها الممن جزأين،تتألف 

المستشفيات منذ عهد الأمويين  ذ أن أول مستشفى أنشئ في قد كان هناك اهتمام بالطب وو،دار المريض

في ( م424-هـ22)عام العالم الإسلامي هو المستشفى الذي أنشأه الوليد بن عبد الملك سادس خلفاء بني أمية 

وخصص له أطباء متفرغين للعمل فيه من مختلف التخصصات لعلاج المرضى بعد دمشق بسوريا،

 [240، ص  40].تشخيص أمراضهم وكانت الدولة تدفع لهم أجورهم وكان به قسم لحجز المجانين

خاص ببعض الأمراض كأمراض  كما هو في الوقت الحاضر فقد كانت المستشفيات منها ما هوو    

تقسم  لى قسمين أحدهما للنساء  ومنها ما هو عام لجميع الأمراض، كما كانتالأمراض العقلية،والعيون،

خاصة الجنون وأقسام لعلاج الأمراض النفسية و،قسام لعزل المصابين بأمراض معديةالآخر للرجال، وأو

عوا حالتهم المرضية البقاء بالمستشفى تحت المراقبة ،ما اهتم العرب بإنشاء عيادات للمرضى الذين لا تد
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كما فع من قيمتها وبدأ التدريس بها،عدل في  المستشفيات وركن القول بأن العرب أول من حسن ولهذا يم

امتحان الأطباء والصيادلة قبل الترخيص ن أقام العيادات الخارجية بها،وأول من أوجب فحص وأنهم أول م

الممرض أن اح عدة شروط يستلزم على الطبيب وكذا اقترت ووهذا بإتباع عدة خطوالهم بالقيام بمهامهم 

 ذن فظهور المستشفيات مر بعدة مراحل بحيث ،[240،ص 40] يتصف بها وهذا في أخلاقيات مهنة الطب

التي تطورت من صائصها و مهامها من جيل لآخر،وقد تعددت خلمستشفيات كانت قديمة الظهور،وأن هذه ا

 . لى الأحسن الحسن 

 :لمحة تاريخية عن الصحة و الطب في الجزائر   .0.2.0

 :مرحلة ما قبل الاستعمار .2.0.2.0

العــــالم الا واستعمرتها،  تروي ضمئها منمـانية منطــــقة تشبع أطماعها ولم تترك الحضارة الرو    

فدخلت ولت عليها وجعلتها من أتباعها،فقد استذ الأزل محل أطماع العديد منهم،منوباعتبار الجزائر كانت و

في  20منها مستعمرة أو مدينة رومانية، 29الإمبراطورية الرومانية الجزائر وتركت آثارها التي بلغت 

سيطرة حرب وفيها دمار،كل استعمار وفيه هيمنة و ومن المعروف بأن كلبلاد،في داخل ال 20الجنوب و 

طش والفقر والمرض لأن العفي ذلك الوقت فقد عانت الجوع وة باعتبار الجزائر مستعمرة رومانيظلم،وو

فيها ضحايا،وما تخلفه الحرب من دمار يتسبب في انتشار الأمراض كما أن في هذه الفترة كان كل حرب و

كما أن الأطباء العموميين في وعان من الطب،طب عسكري وطب مدني،وكانت ممارسة الطب عامة،هناك ن

ثاب،حيث كانوا يستفيدون هم وعائلتهم بالإعفاء من الضريبة،وفي المقابل نجدهم مدن الإمبراطورية كانت ت

هنة الطب في كما أن في هذه المرحلة نجد أن الأطباء يمارسون ممجاني للفقراء،مجهزين بعلاج أو فحص 

لون أن أطباء ذلك العصر كانوا يستعملأطباء لعلاج المرضى في بيوتهم،كما كذا لجوء امكتباتهم الخاصة،و

المعروفة الآن CAESAREA))دوات برونزية في ممارسة مهنتهم وقد عثر على العديد منها في منطقةأ

وبعض "الكي"ستعينون بأدوات حديدية كالمشرط والمعالجة بالناربالإضافة أنهم كانوا ي"شرشال"بمدينة

درسة الهيلينية أي لهذا يمكن القول بأن طب ذلك العصر كان متأثرا بالمو،[240،ص40]الأدوية البسيطة

انتشار الرسالة النبوية في أقطار الكرة الأرضية ظهر الطب النبوي يقية،كما أن بعد ظهور الإسلام والإغر

ولهذا (لامالصلاة والسمحمد عليه )طب الذي يقوم على بعض الأحاديث والأقوال التي تصدرعن النبيوهو ال

مار الثاهم  أي الطب النبوي،كالأعشاب الطبية وي علاج مرضالأطباء يستعينون بهذه الأحاديث فكانوا

غيرها ء،والرمان،التين،الزيتون وفي الأحاديث النبوية الشريفة كالحبة السوداالمذكورة في القرآن الكريم و

 .[20ص92] الأمراض من الثمار التي كان يستعين بها في علاج بعض

لهذا يمكن القول أن ممارسة الطب في الجزائر في فترة ما قبل الاستعمار الفرنسي أي  قبل سنة و    

حتى الأطباء الأجانب أي الأوروبيين كان ممارسة الطب بطريقة حرة وكانت في متناول الجميع،و 2202

ية أي الاستشفائية لهذا نجد أن العديد من القطاعات الصحفي ممارسة الطب هنا في الجزائر وكان لهم الحق 
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،حيث تم  نشاء أول مستشفى الخامس عشر حتى القرن السادس عشرأنشئها أوروبيين في الجزائر في القرن 

يعد الاحتلال الثاني على و  Xéménésمن طرف  م في مدينة وهران2529أوروبي بالجزائر في سنة 

والذي   Saint Bernardinالذي كان تحت اسم تم  نشاء مستشفى ثاني و2124-22-21وهران  في 

راك و قد قد بقيت ممارسة الطب حتى مجيء الات،و" D.Antonio Comoiy Morata"كان من طرف

من طرف القائد في المدن،و" الباشا" باستثناء فرض بعض الضرائب من طرف بقي يمارس بطريقة حرة،

كما أن استعمال النباتات الطبية،ز على في بعض الدوائر أو المديريات و قد كان الطب في هذه المرحلة يرتك

 . [222-94ص  92] ال ..."رشيد " أو" عاقل"أو " حكيم " أطباء هذه المرحلة كانوا يسمونهم 

لا نعرف ما  ذا كانت هناك مؤلفات تعلمنا عن الصحة " وعلى حد تعبير الدكتور محمد أمير بن عيسى    

و رغم هذا فإن بصمات الطب العربي القديم ،هل وجدت ؟ هل تم تحطيمها ؟ (م202 )في الجزائر قبل

واضحة كل الوضوح حيث نجد  لدى الأسر الجزائرية القديمة مستندات طبية كان يسترشد بها رغم قطيعة 

سنة بقيت حركات وممارسات آثار الطب العربي القديم كالمعالجة بالأعشاب والتجبير والتبخير  202

اواة،ولم يكن لهذه الممارسة الطبية طابع تجاري،  لا أن لها فوائد والكي،و فوائد الكبريت يستعان بها للمد

 [52،ص  229].للصحة

 :السياسة الصحية في الجزائر و مراحلها .0.0

 :مراحل السياسة الصحية في الجزائر.2.0.0

بمستويات تحتل السياسة الصحية مكان بارزا في  طار سياسة التنمية الشاملة بحكم ارتباطها المباشر       

عليه فإن السياسة الصحية تعمل أساسا على تخفيض معدل لات الاصابة بالأمراض المختلفة والوفيات ومعد

ثم   ن السياسة الصحية في   الارتقاء بالحالة الصحية لأفراد المجتمعات  لى أدنى المستويات الممكنة والوفي

ققها المختصون في القطاع للنتائج التي ح خاصة الغربية منها بالنظرم المتطورة جدا وبعض دول العال

لفرد في العالم تتزايد والعوامل المؤدية لتحسين صحة اعدد الأطباء ،والهياكل الصحية،حيث نجد الصحي،

ومن أجل فهم تطور النظام الصحي في الجزائر يتوجب علينا أن نتبع المراحل الأساسية التي باستمرار،

 . لى يومنا هذا ميزت هذا القطاع غداة الاستقلال 

 : النظام الصحي في الفترة الاستعمارية  .2.2.0.0

كان وقاية وعلاج المعمرين والجالية الأوروبية واهتم بنذاك عسكريا موجها لخدمة الجيش وكان الطب آ      

علاجهم لبعض الجزائريين القاطنين بالقرب من الأوروبيين سوى من باب الوقاية من أثر العدوى وكان 

الوسائل الذاتية للمجتمع حيث يؤدي المعالجون  دورا ئون للعلاج وفق أساليب ثقافتهم وائريين يلجالجز

 [49، ص201]"اجتماعيا يقدمون من خلاله خدماتهم العلاجية 

قد لوحظ حدوث عدة تغيرات تدريجية فيما يخص موقف الجزائريين  زاء الطب الفرنسي وكان ذلك قبل و   

غير متساوية من بصفة منهم من يستفيد و 2/22اندلاع الثورة الجزائرية بحيث عدد قليل من السكان أي



44 
 

لة الثورة التي الاجتماعية للنسق الصحي المعمول على مقياس المعمرين ثم جاءت مرحالبقايا الطبية و

هياكل لبلد منظم  فيما بعد بدأت تظهر شيئا فشيئاح للجزائريين استعادة هويتهم،وستسم

قد قاد التنظيم الصحي في يسمى فيما بعد بالنظام الصحي،والدبلوماسية التي قامت بتهيئة ما الدولة،الجيش،

 .[29،ص 229] .تلك الفترة  لى بناء النظام الصحي الحالي

 :(2940-2910): رحلة الثانية الم.0.2.0.0

لمواجهة زة بنقص مفاجئ للموارد البشرية وهي وضعية أزمة متمي (2910 )لقد كانت الوضعية في سنة    

 لى تكوين و( روسيابلغاريا،رومانيا،الصين،) ذلك لجأت الجزائر  لى مساعدة من  طارات العديد من البلدان 

لهذا يمكن القول  ن الوضعية الاجتماعية ،[22ص229]الأطباء الجزائريينفي العلاج والأعوان 

نت ما ميز هذه الفترة كذلك ارتفاع نسبة الأمية التي كاومتردية،و  والاقتصادية بعد الاستقلال كانت متدهورة

ؤســـسات الطـــبية شبه كما نجد أن في القطاع الصحي آنذاك كانت المتسود أغلبية الشعب الجزائري،

قلة الأطباء وأغلبهم كانوا كبرى، وكذلك نقص وفانه كان مرتكزا في المدن ال ن كان معدومة و

 . [01،ص  204]"أجانب

طبيب على المستوى الوطني و هذا العدد  102حوالي  (2912 )بحيث قدر عدد الأطباء في جويلية      

طبيب وهذا  052حيث كان عددهم حوالي  (2910 )قليل جدا  ذا ما قورن في نفس المرحلة مع بداية سنة

التناقص يعود  لى كون أغلبية الأطباء كانوا فرنسيين الذين عادوا  لى بلدهم مباشرة بعد نهاية الحرب 

كذا العدد القليل من المتمدرسين الذي و،[01،ص225]"واستقلال الجزائر ما أثر سلبا على القطاع الصحي

الذي الب في الطب والصيدلة وط 252من بينهم  %22,2متمدرس أي نسبة  2024(2912 )بلغ سنة

 2029لم تكن الجزائر تتوفر  لا على  (2915 )طبيب جلهم أجانب، قبل سنة 122يسهر عليه حوالي 

 0000صيدليا لكل   014مواطن و 2290وهو ما يعادل طبيب لكل جزائري فقط، 025طبيب منهم 

أما من مواطن،  42122أي طبيب أسنان واحد لكل طبيب، 252أما أطباء الأسنان فكانوا حوالي مواطن،

سرير  09222قرابة (2914)فكان هناك قبل سنةاكل القاعدية فكان هناك عجز دائم ،حيث الهي

 [05 ،ص92]" 2910ما ميز هذه المرحلة هو الزيادة بالنسبة لقاعات العلاج مقارنة بسنة بالمستشفيات و

وكذا التلقيح ضد ( 2942-2919)ما ميز هذه المرحلة التاريخية أيضا بداية الحملات الوطنية للتلقيح و    

راء ذلك هو الهدف من و،للعلاج الأولي و [95ص ،222]."(2915)الشلل ومكافحة الملاريا وهذا منذ 

ء في  طار مراكز الدولة سواكذا التكفل بالعلاج المجاني للأطفال من طرف الوقاية من الأمراض والأوبئة،و

 91/ 19 كما صدر في هذه الفترة مرسوم رقمحماية الطفولة والأمومة أو في  طار الطب المدرسي،

ذا للقضاء على الأمراض هضي بإلزامية التلقيح ومجانيته والقاو(2919)جويلية سنة29المؤرخ في 

التلقيح ضد ،(2942-2919)للتلقيح ما ميز هذه المرحلة أيضا هو بداية الحملات الوطنية المعدية،و

الإعلان عنه بالمناطق الوبائية وكذا مكافحة مرض الرمد،و (2915 )الشلل،ومكافحة الملاريا بداية من سنة

 [210].الوقاية برنامج الحماية من حوادث العمل ووضع لجان النظافة و جباريا بالإضافة  لى 
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و استوجب اتخاذ  جراءات  العلاج مهمة أساسية وطنيةلهذا يمكن القول أن في هذه المرحلة أصبح و    

رة في المحافظة على صحة السكان قرارات هامة وهذا لتدعيم القطاع الصحي نظرا لأهميته الكبيو

المحافظة على استقرار واستمرار النسل وخاصة في تلك المرحلة أين استوجب العناية الكلية لإسعاف و

ب ، وحماية الأمومة والطفولة ، ولهذا بالرغم من الظروف القاسية المرضى و علاج المعطوبين من الحر

التي كانت عليها الدولة الجزائرية بعد الاستقلال  لا أنها استطاعت أن توفر العلاج للمرضى، واستطاعت 

ل قاعدية و كذا قاعات للعلاج ، أن تحقق تطورا في المجال الصحي وهذا من خلال بناءها لعدة هياك

علاجو كذا تكوين الإطارات الطبية و شبه طبية ،و توفير كل الوسائل  الطبية لعلاج المرضى في مجانية الو

 .[20ص ،252]كل القطاع العمومي

 : 2944/2924: المرحلة الثالثة .0.2.0.0

انجاز هياكل صحية جديدة  كما يمثل الطب المجاني ة تم تشييد  نجازات عديدة هامة وفي هذه المرحل    

نشاطات الصحة العمومية في الجزائر،ومن أجل ذلك تم توسيع الهياكل الصحية ومحاولة التوزيع قاعدة 

ولهذا تم تقسيم المجتمعات الكبرى والدوائر  لى قطاعات صحية مختلفة ،وهذا  العقلاني على التراب الوطني

والوقاية وميزانيته  جمن أجل تقريب المراكز الصحية من المواطن،وكل قطاع يتميز بامتلاكه لوسائل العلا

هذا الحق مضمون عن على الحق في الرعاية الصحية و 14في المادة (2944)ولقد نص دستورالخاصة به،

الرباعي الثاني مجانية نجد كذلك في هذه المرحلة المخطط صحية عامة و طريق توفير خدمات

مركز  022وعيادة متعددة الخدمات 212مستشفى و 52الذي نص على  نشاء ( 2944/2944)

سعة كل مدرسة للتكوين الطبي، 20أما بالنسبة للعاملين الصحيين فلقد تم برمجة عيادة توليد، 05وصحي،

 [51ص ،229]مقعد بيداغوجي 0222واحدة تقدر بحوالي 

كانت بأداء أرفع وحسن للنظام الصحي وتوصيات المجلس المركزي بتوجيه أ(2922)ولقد سمحت في سنة 

الملاحظ قبل ما يتم ،و[52ص ،229]ج وتوزيع أحسن للإطارات الطبيةالوقاية والعلاالجهود منصبة على 

ألاف  5كانت الحصبة من الأمراض التي تسببت في موت  2924 قرار الأيام الوطنية للتلقيح في نوفمبر 

صينية حيث بلغت النسبة التح طلاق حملات تلقيحية وتحصينية،طفل سنويا في  الجزائر ما أجير الدولة على 

في  %22بلغت التغطية التحصينية لكل المضادات ما عدا الحصبة و %22لأطفال أقل من سنة تتعدى 

من السكان،أما التغطية التلقيحية في المناطق النائية تصل الى  %42المراحل المكتظة التي يعيش فيها 

حيث الحوامل ظلت ضعيفة ،نسبة للنساء بالنسبة  لى للحصبة،أما التغطية التحصينية ضد الكزاز بال 54%

                  .                                                                                                                 [52،ص229].(2929)سنة حية ولادة 222,222وفاة بين 004وصلت نسبة وفيات الأمهات  لى 

ذا من حيث  الهياكل هنوع من الاستقرار ومادية ففي هذه المرحلة تميزت بأما بشأن تطور الموارد ال

نامج الصحي في هذه و بشأن البرعدد العيادات المتعددة الخدمات، هذا ما نجده في ارتفاعالقاعدية،و

تطبيقه في المخطط شرع فريق عمل متعدد الاختصاصات في  عداد برنامج صحي ل (2945)المرحلة، ومنذ

من مجموع النفقات،  % 12ومن حيث تمويل هذه الخدمات فقد قدرت نسبة الدولة بـ ،ثانيالرباعي ال
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ولهذا يمكن القول أنه من طرف السكان والأسر،  %22والباقية من طرف الضمان الاجتماعي، %02و

ي الاهتمام الكافي بهذا وزارة الصحة لم تعطبالرغم من كل هذه الانجازات والمنشآت  لا أن الدولة وو

هو قاعدية الخاصة بقطاعات التوليد،فالملاحظ أن المرحلة التاريخية وخاصة من ناحية المنشآت الالمجال و

 وانعدام أهداف واضحة موضوعة لهذا النظام الصحيم ترتيب الأولويات حسب أهميتها،عد

امل اللواتي الحوالمصالح الموجودة حاليا لا يمكنها استيعاب العدد الكبير من لهذا ف،و[209-202،ص222]

سوء التقسيم لهذه القطاع الصحي سببه عدم التوازن ولهذا فالاكتظاظ  الذي يعاني منه يقصدن المصلحة،و

 .المصالح العلاجية 

 :(2994-2925):المرحلة الرابعة.4.2.0.0

نلاحظ في هذه المرحلة تراجع مستمرمن طرف الدولة مقارنة مع الصندوق الوطني للضمان      

%  12بنسبة (2949)فيما يخص تمويل سير القطاعات الصحية بحيث كانت الدولة تساهم سنةالاجتماعي 

فقد أصبحت تنفق  (2924)نفقات على الميزانية المخصصة لإنشاء وتسيير القطاعات الصحية ،أما سنة 

و أصبح  (2949)في سنة %   02.5فقط،أما صندوق الضمان الاجتماعي فكان يساهم بنسبة %  04.0

مما يدل أن مجانية العلاج كانت تمول بشكل متزايد من طرف صناديق % 14.0يقدر بـ (2924)في

فإنها لم  (2924)الضمان الاجتماعي أما على مستوى القطاعات الصحية واتصالها بالقسم الشبه العمومي

تصل بعد  لى تغطية العرض فيما يخص خدمات العلاج وتظهر المنظومة العلاجية ذات قطبين أحدهما يمثل 

بدأت في ظهور المراكز الاستشفائية (2921)القطاع العمومي، والأخير يمثل القطاع الخاص، وفي سنة 

لاستقلالية في الميزانية والتسيير على المستوى الوطني،وطبق عليها قانون ا 20الجامعية الذي بلغ عندها 

 .[45، ص 225]."21/20/2921الصادر في 

لتكوين المكثف للإطارات الطبية كما اهتمت السياسة الصحية في هذه المرحلة بأربع أساليب وهي ا    

زيادة المؤسسات والمراكز الصحية والاستيراد المكثف للوسائل الطبية الحديثة والمتقدمة و دخال برامج و

استمرت و كذا تطوير المجال الصحي في الجزائرة وللطب الوقائي ضمن مخطط التنمية الصحية الشامل

دفع مبلغ مالي عند كل فحص  حيث فرض (2995)الجزائر في سياسة العلاج المجاني  لى غاية مارس 

هو دج و 222الأشعة وحتى في الحالات المستعجلة فالمريض يدفع مبلغ طبي،وعند  نجاز اختبارات الدم و

قد تم في هذه و،في حالة صحية  لا تسمح له بذلك وخاصة اذا كان بدون دخل و مستواه الاقتصادي ضعيف

 قامة اتفاقيات حول )الليونة والتفاوض مع المتدخلين و علام الرأي العام   -:المرحلة اتخاذ عدة  جراءات

 (تحسين نظام الصحة 

   ميكانيزمات التمويل تنظيم قطاع الصحة أهداف السياسة الوطنية للصحة،-  

 .المهنيين في قطاع الصحة تفاوض حول نوعية الأجرة للعمال وال  -

 .القطاعات الصحية والمجالس الاستعلامية تنصيب وتشكيل مجالس للإدارة و -
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تدابير تتماشى وتتفاوت مع تحضيرات القطاع الصحي للعمل في  طار مناسب للإصلاح - 

   .[44،ص 225]والتعديل

 نه قبل التطرق  لى أي موضوع كان يخص الصحة في الجزائر علينا " نقرين  بلعيد " وعلى حد قول      

العودة  لى ما كانت عليه الوضعية الصحية في الجزائر عامة والمؤسسات الصحية بصفة خاصة باعتبارها 

السياسة الصحية فما هي  ذا حالة مؤسسات عمومية ذات طابع  داري ،وها نحن قد تطرقنا سابقا  لى 

مؤسساتنا الصحية بعد الاستقلال ؟ رغم انتهاج دولتنا لمجهودات  كثيرة في القطاع ؟سؤال تنا اليوم ومستشفيا

يجب الإجابة عنه لمعرفة مدى أبعاد السياسة الصحية التي انتهجتها البلاد والوضعية التي آلت  ليها 

 [45، ص  225] ء تطبيق هذه السياسةمؤسساتنا الصحية والعلاجية من جرا

الصحية خاصة المستشفيات العامة انجاز عدد كبير من الهياكل -:وقد سجل خلال هذه الفترة أيضا    

ل من أج(العيادات المتعددة الاختصاصات والمراكز الصحية والاستشفائية الجامعية ) والهياكل الأخرى

ايجابيا على تطور عدد المستخدمين في قطاع الصحة من ،مما انعكس زيادة التغطية الصحية في الوطن

المرتفعة التي تقوم وهذا بفضل الاستثمارات ،2924عامل عام  204402 لى  2940عامل عام  54240

ارتفع ،و2924سرير عام  10522 لى  2940سرير عام  40452حيث ارتفع عدد الأسرة من بها الدولة،

،أما على مستوى المؤشرات الصحية (2921 )عام 2244 لى  2944عام  552عدد المراكز الصحية من 

 52 كما ارتفع أمل الحياة من ع وانخفاض حدة الأمراض المعدية،فسجل ارتفاع تراجع لمعدل وفيات الرض

       [50-52،ص200] .2924سنة  15 لى (2915)سنة 

وطني للتنمـــية المخطط ال ضمن كما اعتبرت اللجنة المركزية لجبهة التحـــرير الوطني يجب أن يدمج -

توحيد و تحديث القوانين  -: حتى يتحقق هذا الهدف يجب التركيز على ما يلي الاقتـــصادية والاجتماعية و

اسية التي أعلنها الميثاق الأهداف الأسالتناسق بين التنظيم القانوني و النظم الصحية لضمانو

وزارة الصحة،و نما الأدوار ليست فقط د الوظائف ووتحدي  لزامية التكامل بين القطاعات(2941)الوطني

لصحة ليس مشكل وزارة التنظيمات الوطنية التي لها علاقة بالصحة بطريقة مباشرة لأن مشكل االقطاعات و

تكامل جميع الهياكل الصحية مهما كانت طبيعتها القانونية  - نما مشكل قد يعرقل المجتمع ككلالصحة فقط و

تأكيد التنمية الصحية كوسيلة فعالة في توجيه وتأييد و البطاقة -الجهوية للصحة وطنية ويق البرامج الفي تطب

 عطاء الأولوية للعلاج القاعدي الذي يمكن تقديمه عن طريق الهياكل التسلسل في العلاج و -الصحية 

في جملة بالإضافة  لى  عادة النظر الصحية أكثر مردودية ونجاعة،جعل المؤسسات  -الصحية القاعدية 

 .[202ص ،222] .غيرهاجتماعي للموظفين من أجور ونقل وتكوين والمشكلات المتعلقة بالجانب الا

كما تمثل .لجامعية وهي المراكز الاستشفائية ا(2921)ا تم  نشاء هياكل صحية جديدة سنةكم -

نهاية لمرحلة على  الأقل من الناحية الرمزية بحيث شرع في تطبيق للإصلاح الذي كان وضع (2995)سنة

تكاليف  من% 02يعمل على  شراك المستعملين للعلاج لكن بصفة خفيفة و 2924من قبل أي في سنة 
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كشرط  2922يشكل  شراكهم في التكاليف  حدى توصيات البنك العالمي لسنة الاستشفاء والتشخيص، و

 .[24ص 29].2995جانفي  22أسرع في تطبيقه في هذا الجانب هو الذي و اسي لإعادة الجدولة للديونأس

فعلى مستوى وضعية الصحة فانه يوجد غياب للتخطيط على المدى الطويل وهناك مركزية _ 

ادة ،كل ذلك تسبب في تقهقر تدريجي للخدمة العلاجية مرورا بزي،وبيروقراطية في الهيكل الإداريللقرار

سنة  %4,4و ، 2940 سنة   PIBمن الدخل الوطني الخام % 0,5مستمرة للنفقات الوطنية للصحة 

 .[22ص 29] .2995سنة  24%، و 2922سنة  % 5,5و ،2922

 :  2992نظرة عن الوضع الصحي في الجزائر في سنة .5.2.0.0

كانت الأمراض المنقولة بعد  تعيش الجزائر في هذه الفترة مرحلة انتقالية على الصعيد الصحي فبعد أن

الاستقلال تحتل صدارة كل البرامج الصحية و هاجس كل العاملين في هذا المجال ، أصبحت تحتل هذه 

الأمراض اليوم المرتبة العاشرة ، و هذه الوضعية الصحية تغيرت في الثمانينات كما يتبين هذا من خلال 

 .2992العمومية سنة  نتائج المسح المنجز من طرف المعهد الوطني للصحة

 [20، ص  22]: 2992يبين الوضعية الصحية عام ( 22) جدول رقم 

 نسبة الحالات  عدد الفحوصات  أسباب الفحوصات الطبية 

 %05 2242 الولادة الطبيعية 

 %1.2 022 الولادة المعقدة 

 %20.0 429 الجهاز الهضمي 

 %4.2 004 الجهاز التنفسي 

 %1.9 002 الحريق  –الصدمات 

 %1.5 002 الأمراض المتنقلة و الطفيليات  

 %4.0 244 الجهاز العصبي 

 %4.0 240 الجهاز التناسلي 

 %0.4 200 الجهاز الدموي و القلب 

 %0.4 19 الجهاز الغددي 

 %0.2 12 الجهاز العظمي و المفاصل 

 %2.5 59 السرطان 

 %2.5 52 الاضطرابات العقلية 

 %2.2 04 الجلد 

 %2.9 09 أمراض الدم 

 %2.4 04 الشواذ الوراثي 

 %0.2 204 آخر 
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جد فيها تتواTransition Epidémiologiqueهذه الوضعية الخاصة بالمرحلة الانتقالية للأمراض 

التوتر النفسي،الصحة النفسية ) والأمراض المتعلقة بالنمو (لنقص نظافة البيئة ) الأمراض المتعلقة بالفقر

فة  لى ،وقد أجري بحث آخر كانت نتيجته انه  ضا(الفوضوي،نمط المعيشة والنظام الغذائي والعمران 

الولادة التي تحتل المرتبة الأولى،أصبح مشكل الضغط الدموي يحتل نسبة الفحوصات الخاصة بالحمل و

ي ،ومرض السكر%29و الحساسية تمثل % 9.2،أما الأمراض المتعلقة بنظافة البيئة فهي تمثل 24.2%

 [20،ص 22].2.0%يمثل 

 :( 0229 -2991): المرحلة الخامسة .1.2.0.0

يمكن القول أن مرحلة التسعينات كانت بداية لمرحلة جديدة وهي مرحلة الإصلاح السياسي والاقتصادي     

والاجتماعي، فعرف القطاع ولادة مشروع الاصلاح للنظام الصحي و الضمان الاجتماعي من الديناميكية 

خاصة ن وأخلطت اليوم آفاق البلاد ، فقد قامت الجزائر بجهود كبيرة فيما يخص التكفل بصحة السكاالتي 

ج ، بحيث قامت منذ تطبيق الطب المجاني الذي حطم الحواجز المالية لكل المواطنين للحصول على العلا

د كبيرة لتكوين عدد كبير والحديث كما قامت بجهو تم استراد عدد كبير من العتاد المتطورببناء عدة هياكل و

 [22ص ،229] .من الأطباء و شبه طبيين

لاتجاه نحو اكتساب العلم الطبي اه الفترة التاريخية  لى التفتح وكما اتجهت السياسة الصحية في هذ   

ا محاولة كذحيث استيراد الأجهزة المتطورة والحديثة في مجال الطب و محاولة تطوير الوسائل الطبية منو

قد بدأ المرضى يقومون بدفع فيها و اكتساب الخبرة الطبية،وفتحها للطلبة للتكوين المعاهد الطبية وتطوير 

دج عن كل فحص طبي يقوم به و  52نفقات الإيواء والإطعام داخل المستشفيات بالإضافة  لى دفع مبلغ 

حالات فيف عن بعض الدج عند اجراء تحاليل الدم أو الأشعة و لكن الدولة ساهمت في التخ222دفع مبلغ 

 لى  التي تواصلت في الاستفادة من مجانية العلاج بالإضافةالمستعصية مثل كبار السن والفئات المحرومة و

الذي انطلق فائية والمؤسسات الاستشبنهج نظام تعاقدي بين الصندوق و هذامساهمة الصندوق الاجتماعي و

مستشفى بونة مستشفى مصطفى باشا بالجزائر،في  لمدة ثلاث سنوات( 0224-0222)التجريب فيه سنة 

في سنة و ،(0225-22-22)بعنابة ،و مستشفى الرياض بقسنطينة،وتم التطبيق الفعلي لهذه العملية ابتداء من

المؤسسات العمومية ية العمومية وأعيد تنظيم القطاعات الصحية لتصبح المؤسسات الاستشفائ( 0224)

هدفها تسهيل الصحية الجوارية أي فصل الاستشفاء عن العلاج والفحص وهي نوع من اللامركزية 

 .(0224 )لسنة 24/242هذا بواسطة مرسوم رقم الوصول  لى العلاج،وتقريب المستشفى من المواطن و

 [92،99ص،  222]

الأساتذة الذي يسمح للأطباء الاختصاصيين و(2999)المؤرخ في أكتوبر 99/001أما بالنسبة للقانون رقم  

الباحثين في مستشفيات القطاع العام بالعمل لدى القطاع الخص لمدة نصف يوم مرتين في الأسبوع ،فقد 

م في القطاعات الصحية العمومية وعدم احترام لاحظت الوزارة الوصية غياب الأطباء عن أماكن عمله

تركون المرضى يعانون من الآلام ويطولون في الانتظار بالتالي يوالقوانين والعمل بطريقة غير شرعية 
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من أجل الحد صحية ويزيد قلقهم على صحتهم ،واجراء العلميات الجراحية مما يؤثر على حالتهم الللعلاج و

بحيث ( 0229ديسمبر29)المؤرخ في220/29ة هذا القانون بمرسوم رقم من هذا التسيب قد عدلت الوزار

ن بدرجة أقل من القانون المعدل يجبر الأطباء العمل في القطاعات الاستشفائية الخاصة و لكأصبح القانون 

ون يومي الثلاثاء هذا يكعوض نصف يوم مرتين في الأسبوع و هي العمل ليوم واحد فقط في الأسبوعو

ضت الوزارة هذا بهدف عدم الإخلال بالعمل الطبي العادي داخل المستشفيات العمومية ،كما فروالأربعاء،و

يارات المفاجئة على  جراء الزانون بإجراء المراقبة المستمرة وعلى مديرية الصحة في نص هذا الق

ترك المرضى في الانتظار هروب الأطباء نحو القطاع الخاص وهذا للحد من المستشفيات وبصفة منتظمة و

كبيرة  ة في القطاع الخاص بنسبةداخل قاعات العلاج لأن ما نلاحظه هو  جراء الأطباء للعمليات الجراحي

المجال المتطورة في مومي للعديد من الآلات الحديثة وهذا لنقص المستشفى العمقارنة بالقطاع العمومي و

بالمقابل نجد لأن الطبقة الغنية يتميز بتوفر الأجهزة المتطورة والحديثة و الذيالطبي عكس القطاع الخاص و

للظروف المادية لها وبالعكس نجد أن الطبقة هذه القطاعات نظرا هي التي لها الحظ في العلاج داخل 

 [24، ص  229].الأقل دخلا تتجه نحو القطاع العمومي للعلاجالمتوسطة والفقيرة و

حيث التنظيم فقد عرفت هذه السنة بإعادة تنظيم المؤسسات الصحية من  (2994)وبالعودة  لى سنة    

صحية القطاعات الالمؤسسات الاستشفائية المتخصصة وتنفيذية الخاصة بهذا من خلال المراسيم الوالتسيير و

المؤسسات أعيد تنظيم القطاعات الصحية لتصبح  (0222)أما في سنة والمراكز الصحية الجامعية،

وهي ل الاستشفاء عن العلاج والفحص،المؤسسات العمومية للصحة الجوارية أي فصالعمومية الاستشفائية و

أو المؤسسة الصحية من  تقريب المستشفىهدفها تسهيل الوصول  لى العلاج ونوع من اللامركزية 

لة الجزائرية قامت بمجهود لهذا فإن الدوو،بناء العديد من الهياكل القاعديةكما عرفت هذه المرحلة بالمواطن،

هي سنة  0220قول بأن سنة لهذا يمكن التطور الكبير في المجال الصحي،وهذا ما لحظناه في الكبير و

النوع و هذا بفضل الاهتمام الذي أولته م شهد قفزة متميزة من حيث الكم وأي أن هذا القطاع المهالمكتسبات،

 .الدولة لهذا القطاع

غنية بالانجازات و شهدت بميلاد عدة مؤسسات استشفائية  (2990 -0220 )فقد كانت المرحلة العشرية    

و الذي يهدف  لى ( 0224 )كذا تطبيق تنظيم جديد للمؤسسات الصحية في سنة دعمت القطاع الصحي ،و

فصل مهام المستشفيات الجامعية عن تلك التي تضمن علاجا قاعديا و الذي أدى  لى  تأسيس الطب 

من غلاف مالي ( 0229 – 0225 )الجواري و الذي قرب العلاج للمواطن ، كما استفاد القطاع من سنة

 .مؤسسة استشفائية و جوارية  222ر دينار و الذي تم استثماره في انجاز مليا 044بقيمة 

فيما يخص التغطية باللقاحات فقد حقق القطاع خلال العشرية الأخيرة عدة مكاسب تمثلت في تعميم و    

مما ساهم في القضاء على عدة أمراض خطيرة أدت خلال السنوات الأولى ،92%التغطية اللقاحية بنسبة 

الأطفال ،  تراجع الوفيات لدىب القضاء على الأمراض المتنقلة و لى جانستقلال  لى الوفيات والإعاقات،للا

كما تعزز القطاع الصحي بتجهيزات نة،لكل س 25%انخفاض وفيات الحوامل بنسبة بالإضافة  لى تراجع و
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راض المزمنة التي التشخيص الدقيق للأمعبت دورا هاما في الكشف المبكر وطبية عصرية و متطورة ل

 [210].مما يدل على مواكبة المجتمعات المتقدمةت ظهورها خلال السنوات الأخيرة،سجل

لكن بالرغم من تحسين للوضعية الصحية للسكان كانخفاض نسبة وفيات الأطفال مثلا ،  لا أن ذلك لم و     

 : ظام و التي انتهت  لى يمر دون أن يترك آثار سلبية و التي ربما لا يمكن تفاديه لنمو هذا الن

 .تسيير الموارد المالية على حساب الضمان الاجتماعي و تضخيم بدون أسبقية للتكاليف _ 

غياب لأهداف ،و تحطيم نظام المحاسبة داخل وحدات العلاج خاصة في المستشفيات سمح بتبذير مهم _ 

المعلنة عنها من طرف السكان و واضحة لنظام الصحة و الذي أدى  لى عدم توافق النفقات مع الحاجات 

 [99،222ص ،222].ج عمال الصحة و المطالبين للعلاجيظهر هذا من خلال احتجا

ع الصحي للأطباء وشبه الطبيين هذه الظاهرة التي بقيت  لى يومنا هذا بحيث نجد أن العاملين بالقطا    

العاملين في القطاع الصحي هذا ما يدل على عدم رضى والممرضين والمرضى في احتجاجات مستمرة ،و

المزرية  كذا الظروفوكذا قلة الأجر الشهري التي يمرون بها في مكان العمل و بتلك الأوضاع السيئة

 .الممارسات العنيفة  اصة ما  يتمثل في الضغط العملي والاكتظاظ وخللقطاعات الاستشفائية و

تعامل الأطباء و الممرضين معهم ، و هذا  نفس الشيء بالنسبة للمرضى بحيث أنهم لم يرضوا بطريقةو    

هو داخل قاعات العلاج منها كثرة ي يعيشها وزد على ذلك الأوضاع التا يبين أن المرضى في حالة سيئة وم

هذه الفئة الحساسة ف ضد النساء الحوامل بصفة خاصة،العنظاهرة العنف الطبي بصفة عامة ،وأو ارتفاع 

الاعتناء بها و حمايتها من كل أنواع العنف و لكن واقعنا المعاش يقول غير التي يستلزم على المجتمع ككل و

هذا ما ق داخل المستشفيات الجزائرية ،وذلك ففي السنوات الأخيرة عرفت هذه الظاهرة انتشارا واسع النطا

 .كذا سنتعرف على الأسباب الكامنة وراء حدوثها في فصولنا اللاحقة بحول الله ،وسنحاول دراسته 

 : التغطية الصحية و المؤسسة العلاجية في الجزائر .0.00.

 :النظام الصحي الجزائري 2.0.0.0

النظام الصحي الوطني يتكون من عدة أقسام الأمر الذي جعله يسير بصفة متناقضة حيث أنه  لى جانب    

فهناك مؤسسات تالي و بال،(2922 )القطاع العام هناك القطاع الخاص الذي شهد تطورات مع بداية سنة

 ن اختلفت أهداف و أساليب مريض للبحث عن العلاج والشفاء وأخرى خاصة يتجه  ليها العلاجية عامة و

ا طبعا حسب طبيعة هذما هو المخير لطريقة علاج مرضه وكل واحدة يبقى المريض القاسم المشترك بينه

 .الطبقة الاجتماعية التي يعيش فيها الدخل الشهري و

ية الصحية في الجزائر غداة الاستقلال لا تدعوا للتفاؤل  ذ كان معدل الوفيات الراجع  لى كانت الوضعو" 

الإسهال  الأطفال الناجم عن سوء التغذية ومعدل وفاة "قلة الرعاية الصحية يفوق كل التصورات فمثلا 

في هذه  من معدل الوفيات لذا فكان على الجزائر%12عدد الوفيات من الرضع وصل  لى و 42% يمثل
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ت على الطب المرحلة محاولة التخفيف من حدة الأمراض المعدية التي ورثتها عن فترة الاستعمار فاعتمد

 [5، ص  252]."نقص  مكانياتهاالحربي نظرا لفقرها و

فمعظم المعالجين هم في الأصل من المجاهدين الذين مارسوا مهنة التمريض في الجبال وبالتالي فإن    

الصحية تعتمد على هذه الفئة التي يمكن أن نقول عنها بأنها لا تملك القدر الكافي لتحمل المؤسسات 

المسؤولية العظيمة لأن ليس لديها القدر الكافي من الخبرة العلمية و لم يتم تكوينهم في المجال الطبي، لذا 

ربما انحصرت في توليد  فنحن برأينا لا يمكن لنا التحدث عن خدمة صحية راقية و نما مجرد خدمات بسيطة

بعض النساء و بعض العلاجات البسيطة في حدود الإمكانيات المتوفرة و هي طرق تقليدية و قديمة 

 .استعملت في هذا المجال بغرض التقليل من الآلام و شفاء الجروح و مساعدة النساء في التوليد

ملحوظا في ميدان العلم و التكنولوجيا  لعبور مسافة التخلف التي تفصلها عن الدول التي أحرزت تقدماو   

ة من خلال تخطيط شامل كان الاختيار الوحيد و الممكن للجزائر هو تبني مجموعة من البرامج الإنمائي

ومن بين أهم الميادين الميدان الصحي الذي استطاع خلال السنوات ومتكامل وهذا لإعادة بناء المجتمع،

الصحية، لذا فقد بذلت الدولة  جهودا خاصة لإصلاح هذا القطاع   الماضية أن يواجه العديد من المشاكل

فأعلنت عن مرسوم العامل العمومي و الذي مكن هذه الفئة من الاستفادة من التكوين دام ثلاثة أشهر قصد 

ستشفيات قصد ترقية الخدمة الصحية و التكفل بشكل لائق بالوفود الهائلة من المرضى الذين يقصدون الم

ات أن نتطرق  لى بعض الإحصائيات التي من شأنها أن تبين تطور المستشفي من الأحسنوالعلاج، والتداوي 

وصولا  لى ما حققته الجزائر مؤخرا و في الوقت الحاضر من تطورات في الجزائرية  بعد الاستقلال،و

هزة الطبية المجال الصحي سواء في مجال تطوير الأدوية أو من حيث التكوين الطبي و الوسائل و الأج

و يجدر بالذكر  أن نسبة  طارات المستشفى الجزائري تطورت تطورا ملحوظا و سجلت انتعاشا .الحديثة

طبيب  022طبيب من بينهم   122كبيرا في السنوات التي توالت ففي بداية السبعينات بلغ عدد الأطباء 

صحية في الجزائر مؤسسات النسمة ،كما  ارتفعت عدد ال 21122جزائري أي ما يعادل طبيب واحد لكل 

في مستشفى،و 022كان حوالي  (2925 )عدد المؤسسات عام: "يمكن  يجازها فيما يلي بعد الاستقلال و

مستشفى، و فيما  014فأصبح يفوق عن ( 2990 )أما سنةمستشفى، 012أصبح يفوق  (م2929 )عام

أزيد (م 2929)عام قاعة ،و 029حوالي (م 2925 )يخص القاعات المتعددة الخدمات فقد كان عددها سنة

مركز عام  2229مركز ثم صار أزيد من  919أما المراكز الصحية فقد كان عددها قاعة، 400من 

م بالإضافة  لى 2929مركز عام  0190ثم  2925قاعة سنة  0454قاعات العلاج حوالي م و2992

ن سنشير  لى الميزانية ،والآمختبرا جزائريا 01وحدة متخصصة و 0022وحدة صغيرة و  4222

 04مليار دينار جزائري وهذا يعني زيادة قدرها  05التي تزيد عن جزائرية المخصصة لقطاع الصحة،وال

 .لصالح القطاعات الصحية %10.42-: هي التي تتوزع كما يلي مقارنة مع بداية السبعينات و%

التكوين -،  % 45.0المستخدمون  - :أما المصاريف فهي كالتالي  ،للمراكز الاستشفائية الجامعية02.4

يجدر بالذكر أن عدد المستخدمين في و [04،02،ص 252].%0.21،التغذية %22.0، الأدوية 0.40%
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طبيبا في مختلف الاختصاصات   لى جانب عاملي السلك الشبه الطبي  01202قطاع الصحة وصل  لى 

موظف  45220الإدارية وما يربو عن عاملا في الشؤون  22952مقابل عاملا، 24442الذين بلغ عددهم 

 [10ص ،229]."في قطاع المصالح التقنية 

مركز صحي  2050عيادة أو  قطاع صحي و  494،( 02/20/0222 )ولقد سجلت الجزائر حتى    

مركز صحي  524 ـقاعة علاج  ،هذه البني التي تمثل القطاع الصحي العام تجدها مدعمة ب 0914و

صيدلية ، هذه البني  4222عيادة أسنان و  0222عيادة صحية خاصة و  5222اجتماعي و بأكثر من 

وضعت تحت تصرف كل فئات المجتمع الفقيرة منها و الغنية يخدمهم في ذلك مجموعة كبيرة من العاملين 

كالأطباء و الممرضين و الشبه الطبيين والإداريين وجميع الإطارات الإدارية والتقنية ، أما المستخدمين 

ممرض تكميلي و  01155ممرض متخرج ذو شهادة دولة ، و 42455الطبيين فقد بلغ عددهم الشبه 

حيث نجد عددهم قد ( 0220 )مساعد شبه طبي ، هذا وقد ارتفعت نسبة الأطباء في الجزائر سنة 22400

أما عدد المستخدمين ..(0220)طبيب في سنة  04220طبيب ،و  00914 لى  0220وصل في سنة 

 ( 0220 )مستخدم طبي في سنة 09242الإجمالي فقد بلغ حوالي الطبيين 

هذا بالنسبة للقطاع الصحي العام أما القطاع الصحي الخاص فقد بلغ ( 0220 )مستخدم طبي سنة 09900و

العدد الإجمالي ،و (0220 )طبيب في سنة 22414و طبيب ، 22422 ـب 0220سنة  يعدد الأطباء ف

 و( 0220)مستخدم طبي في سنة  02240ع الصحي الخاص فقد بلغ للمستخدمين الطبيين في القطا

 [1 0ص229](.  0220 )عام  في 02492

 ذن من خلال هذه الإحصائيات و الأعداد الهائلة من المنشآت الصحية ، و كذا الزيادة الهائلة و      

من ناحية ارتفاع  عدد  الارتفاع الايجابي للأطباء بعد الاستقلال نستطيع القول بأن التطور الصحي سواء

المستشفيات ، أو من ناحية ارتفاع عدد الأطباء ، كل هذا يسمح بمحاربة الأمراض العصرية الخطيرة ، و 

كذا  عطاء الفرصة للطلبة الجدد لدراسة الطب و التدريب عليه داخل هذه القطاعات الصحية سواء العامة أو 

 .الخاصة 

يعيق السير الحسن للعمل و هو بعد المراكز الصحية عن السكان في كما تشهد الجزائر مشكلا عويصا "    

كلم 20من العائلات تسكن في دائرة قطرها أقل من  %44.9بعض المناطق ، ففي المناطق الحضرية نجد 

من هذه العائلات تخضع لرعاية المستشفيات ، أما المناطق  %41.9من مراكز صحة الأمومة و الطفولة و 

منهم %44كلم من المراكز الصحية علما أن  2من السكان يسكنون على بعد يزيد عن  42%البعيدة فإن 

 [01ص،252]"يخضعون لرعاية المستشفى 

ولقد أدت الأوضاع الاقتصادية الصحية التي عاشتها الجزائر مؤخرا  لى تدني الإنفاق على الرعاية     

الطب  و  همال شروط النظافة في المناطق الصحية كما أن عدم احترام القواعد الصحية و احترام مهنة 

: الأهلة بالسكان  أدى  لى انتشار أمراض معدية و خطيرة كتلك المتنقلة عن طريق المياه الملوثة مثل 

 .الكوليرا و الحمى الصفراء التي لا نجدها  لا في الدول المتخلفة و الفقيرة 
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ن أخبار مأساوية عن حالات المستشفيات الجزائرية من ثم  ن المتصفح لجرائدنا اليومية كثيرا ما يقرأ ع     

حيث انعدام النظافة و كذا كثرة الأخطاء الطبية و التي تستدعي تدخل الجهات المعنية للحد منها كما تقع 

عينيه على ما هو لا أخلاقي في المستشفيات  الجزائرية فكثيرا ما سمعنا عن ظاهرة العنف و بكل أنواعه 

الشروق تقف على معاناة المرضى بأقسام "بجريدة الشروق اليومي تحت عنوان مقال نشر فمثلا ما جاء في

قد تطرقت كاتبة المقال و[29،ص 249]"بالمعريفة "ال  التطعيم..لتوليد النساء" باطوارات ""الاستعجالات 

سوء نظيم والمؤسسات المفتقرة  لى الرقابة والت لى معاناة المرضى منذ لحظة دخولهم المستشفيات هذه 

الات استثنائية تكون بالتوصيات ولكن هناك حمن تأزم الحالة الصحية للمريض، التسيير الذي يزيد

ساء حتى الحقنة الخاصة بالنللألم بالنسبة للأمراض المزمنة وكذلك انعدام الحقنة المسكنة سوبية،والمحو

الفوضى العارمة وسوء التسيير  معأو بديل له مسكن للآلام و"سباسفون " الحوامل مع انعدام تام لدواء

حقنة تطعيم "طفال تحت عنوانكما تطرقت  لى مشكلة تطعيم الأياب مراقبين من طرف قطاع الصحة،غو

تقول الصحفية فوضى "اع  ليها سبيلا بقسم الاستعجالاتلمن استط"بالباطوار" الأطفال بالمحسوبية والولادة

تشفيات نتيجة نقص الأدوية المسكنة للألم أولها حقنة نقص كبير  بمصالح الاستعجالات بالمسعارمة و

هرهم الأول بالإضافة حقن التطعيم للأطفال حديثي الولادة في شوامل واستثارة الولادة الخاصة بالنساء الح

ال ،كما أن نقص ..الصحي وكذا قلة سيارات الإسعاف التي تفتقر  ليها أقسام الولادة والتعقيم  لى النظافة

ما هم،ولتعقيم جعل المواطنين يفرون من التبرع بالدم مثلا خوفا من انتقال أي مرض معد  لياالنظافة و

المستشفى قصد يلاحظ في واقعنا المعاش أفضل مثال على ذلك حيث أن المريض الجزائري يدخل  لى 

ا دفعت غيرهه الأسباب من  همال ولامبالاة وكل هذخرج منها وهو حامل لفيروس أخر،يالتداوي والعلاج و

 .الممرض داخل قاعات العلاج الجزائر يفقد  الثقة في الطبيب والمواطن 

كما تطرقت جريدة النهار أيضا  لى حادثة موت أحد العسكريين المتقاعدين و هذا في أحد العيادات       

عسكري متقاعد يجري عملية على المرارة بعيادة خاصة فيموت "الخاصة بالجزائر العاصمة تخت عنوان 

الذي توفي بعد  جراء العملية الجراحية لإهمال المفضي  لى وفاة المريض وهذا بسبب او"بسبب خطأ طبي 

 [29، ص  250].لاستئصال المرارة 

عاجزون و  كما جاء في مقال نشرته جريدة الخبر اليومية تحت عنوان صيادلة مفلسون و أطباء     

الصيدليات دون اعتراف  نوع أساسي يختفي من 252و أزمة الدواء تصل ذروتها و " مرضى يصارعون 

تجاجات وبالتالي في المقابل نهاية الهدنة في قطاع الصحة و المستشفيات على موعد مع الاحالوصاية و

 .[1401،العدد  250]...المريض هو الأخير الخاصر الأول و

احتجاجات " نوان ع ة الكارثية بالقطاعات الصحية تحتالجريدة تطرق الصحفي  لى الوضعيفي نفس و     

بسبب نقص هذا وضع  امرأة مولودها في الطريق و هذا بعدو"بموكب الأمومة والطفولة في الأغواط

ك نقص أعوان التخدير كذلالوسائل المادية والبشرية وتفادي تعريض صحة الأمهات والأطفال للخطر و

 [24،ص251] .ات القيصرية بهذا الموكب الجديدالعمليالة القيام بالعمليات الجراحية واستحلوسائل ووا
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كما تطرقت أيضا جريدة الشروق اليومية  لى معاناة النساء الحوامل داخل القطاعات الصحية و هذا ما     

حيث " عاما  00ذات طاقم طبي صيني يتسبب في وفاة أم " جاء في مقال نشرته الجريدة تحت عنوان 

شوهوا جسد جنينها بمستشفى الأم في سطيف ، حيث تعرضت  لى نزيف دموي تسبب فيه نزعوا رحمها و

" الطاقم الطبي المختلط من الجزائر و الصين و هذا بسبب الإهمال الطبي و يقول الصحفي في المقال 

من هذه المؤسسة الصحية في دخلت ثلاث نساء  لى مستشفى الأم و الطفل لوضع حملهن لكنهن خرجن 

 [02،ص  254]."صناديق ليتوجهوا بهم بعدها  لى المقبرة و ليس  لى البيت 

ولد عباس يعد فتح تحقيق في وفاة رضيع بمستشفى عين " كما جاء في نفس الجريدة مقال تحت عنوان    

شكوى مواطنة كانت  طاية ، بحيث أكد وزير الصحة و  صلاح المستشفيات جمال ولد عباس أنه سيحقق في

في مستشفى بومرداس والتي مفادها وفاة رضيعها بسبب الإهمال الطبي في المستشفى و اللامبالاة من 

 [00، ص 252]"طرف الأطباء و الممرضات 

و خلاصة القول أن المستشفى العمومي من المفروض أن يكون العمود الأساسي للصحة في الجزائر و      

ة تجعل المريض يحس بالطمأنينة و الراحة عند قصده للعلاج ، كما أن على الدولة أن يكون في وضعية جيد

الجزائرية أن تعمل دون كلل أو ملل  لتحسين الوضعية في مستشفياتنا من الأسوأ  لى الحسن و من  الحسن 

ستقبال  لى الأحسن ، فيجب على المسئولين أن يجعلوا المواطن المريض و كأنه في بيته و ذلك عن طريق ا

المرضى و توفير الراحة و الحرية لتجعل من المستشفى يستحق أن يوصف بالمتطور علميا و هذا لا يكون 

 . لا بالاعتناء بالمريض و  حساسه أنه في بيته العائلي 

كانت الدولة الفاعل الوحيد تقريبا في محل توجيه و تحقيق و تمويل المشاريع بحيث أن معدل الإنفاق "    

غير كاف لسد الحاجيات ، فالمستشفى بوصفه المؤسسة الصحية الأولى في الجزائر بقي يعاني  % 5البالغ 

العجز و لم يتمكن من رفع تلك الفجوة بينه و بين المواطن ضف  لى ذلك مشكل البيروقراطية المتفشي هنا 

 [20، ص 225] ".وهناك ، فيا ترى كيف هو نظام و مهام المستشفى في الجزائر ؟

للعودة  لى ما بعد الاستقلال فقد نجد أن ما ميز تلك العشرية الرابعة بعد الاستقلال الاختلالات و      

ففي مجال الصحة ظهرت تباينات جهوية كبيرة رفها البلاد في مختلف المجالات،الوظيفية الكبيرة التي تع

 ـووهران تحتفظ لوحدها بنة ،قسنطييخص الموارد البشرية والمادية،اذ نجد أن كل من ولاية الجزائر،فيما 

هذا ما جعل ائيين التابعين للقطاع الخاص،ومن الأخص 04%ومن الأخصائيين في القطاع العام، 50%

صائيين وخاصة تخصص طب الكبير للإحق الداخلية تعاني النقص الفادح والعديد من المستشفيات في المناط

مة والداخلية وطب العيون وأمراض الأنف والحنجرة العاالجراحة الأطفال وأمراض النساء والتوليد و

مما أدى  لى لأجهزة الطبيـة بدون  صلاحها،وكذا نقص في الأدوية،زد  لى ذلك تعطيل العديد من اوالأذن،

كأمراض ) عدم قدرة الهياكل الصحية متابعة تطور الطلب فيما يخص علاج الأمراض المزمنة 

 .[10، ص  229] مراض التي تتطلب علاجات مكثفةغيرها من الأو( القلب،السرطان،الكلى
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 :المؤسسة العلاجية  0.0.0.0

 لا ماعية ،وحماية البيئة ،الطبية الاجتلاجية أو عناصر الوقاية الطبية ،ويتمثل ميدانها في المؤسسات العو_ 

،تحسين الصحة  طالة الحياة ،علاج الأمراض و لكن الوقاية منهاأن سياسة صحية كاملة لا ترمي فقط  لى 

 : هذا ما يتطلب أنشطة جماعية تتمثل في ،والحياة العقلية والبدنية للأفراد ،و

   راءات اللازمة لمنع ظهور الأمراضوقائية أولية تهدف  لى اتخاذ الإج وهناك أنشطة:الأنشطة الوقائية ،

 .لفةة و بفاعلية و أقل تكوأنشطة وقائية ثانوية تهدف  لى الاكتشاف المبكر للأمراض يسمح بمعالجتها بسرع

  و هذه العلاجية هي مقدمة و  ما من طرف أطباء بعيادتهم أو من طرف مؤسسات  :الأنشطة العلاجية

 .استشفائية عامة أو خاصة أو من طرف مراكز صحية مختلفة 

استمراره، ضمان استقرار المجتمع و  ذن هذه الوظائف التي تقوم بها المؤسسة  العلاجية هي التي تسمح ب   

يمكن القول بأن هناك عدة عوامل اجتماعية و اقتصادية و غيرها من العوامل المتداخلة ، أي أن المستشفى و

الاقتصادية أو مؤسسة اجتماعية بصفة عامة و ليست بمعزل عن المؤسسات الأخرى سواء السياسية أو 

 [91ص ، 229].ال ...الاجتماعية 

 :الجزائر الخدمة الإستشفائية في . 0.0.0.0

لتي تسير او،حي في الجزائر  لى وزارة الصحة والسكان و صلاح المستشفياتلقد تم  سناد النظام الص   

تسير و،ب شروط الممارسة في القطاع الخاصتراقو،العنايات الإستشفائية والصحة في الوسط العمومي

هي و،الاجتماعي الضمان و ق وطنية تحت وصاية وزارة العملالتغطية الإجتماعية من قبل ثلاث صنادي

الصندوق الوطني للضمان الاجتماعي  (CNAC) الصندوق الوطني للضمان الاجتماعي للعمال الأجراء 

يغطي نظام الحماية الاجتماعية و،(CNR)والصندوق الوطني للتقاعد  (CASNOS)للعمال غير الأجراء  

والتأمين على البطالة ،حوادث العمل،اعدالتق....(الوفاة،العطب،الأمومة،المرض)الضمانات الاجتماعية 

 [212].التقاعد المسبقو

 ة السابقة في الهياكل العموميةخلال العشري %24حيث  سجل السلك الطبي نموا قدرت نسبته بحوالي   

 لى   2999سنة (منهم أخصائيون 4222)(02222)فاع في عدد الأطباء الممارسين منبتسجيل ارت

و قد تمت مرافقة ذلك بتدعيم حضور (0224)في سنة( أخصائيون20222)طبيب ممارس منهم   05222

الأخصائيين العاملين في هياكل الصحة  وعليه فإن عدد الأطباء،أطباء أخصائيين في المدن الداخلية بالبلاد

أما بالنسبة   (0224)سنة 0244 لى (2999)سنة 024 قد ارتفع من،عمومية عبر ولايات الهضاب العلياال

 لى 2999طبيب سنة    22اوز لولايات الجنوب فقد ارتفع عدد الأطباء الأخصائيين الذي لم يكن يتج

 .[212](0224)سنة 2222

و من أجل  هذا للتكفل بالمرضي الجزائر من منشآت صحية كثيرة وو لقد استفاد القطاع الصحي أيضا ف    

فقط استفاد القطاع الصحي  (0222 لى  0225 )للفترة الممتدة منعليه فالنسبة و،تحقيق تغطية طبية أفضل
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وعة من المنشآت الصحية مليار دينار جزائري من الاستثمارات العمومية من  أجل  نجاز مجم  044من  

 . [212].منشأة في طور الإنجاز  422و حوالي ، تم استكمالها 250 منها

 :ات الإجمالية المتعلقة بالهياكل الإستشفائية بـ فقد قدرت الإحصائي   0229و بالنظر  لى سنة  

 مركز استشفائي جامعي 20، مركز استشفائي متخصص  02)منها  ،مستشفى 012 -:   القطاع العام

 (.سرير 54222ببطاقة استقبال مقدرة ب  

 .مركز طبي  و مستوصف   5012و،عيادة متعددة الخدمات 524

 .                  وحدة طبية للكشف و متابعة الصحة المدرسية    2202و،مركز طبي اجتماعي 525

 .مركز لنقل الدم  202وحدة طبية وقائية في الوسط الجامعي  ضافة  لى  22 

عيادات متعددة  20,مستشفيات جهوية  21مستشفى مركزي و : الهيئات التابعة للقطاع العسكري منها

 .[204ص ،222] .عيادتين للتوليد ،الخدمات 

 2022و ،طبيب عام022و،اختصاصي 522عيادة عاملة تستخدم ما يقرب من  002:القطاع الخاص 

 [202،ص  222] .سرير0422ببطاقة استقبال مقدرة ب  ،عون شبه طبي

  :مفهوم المستشفى. 4.0.0.0

يتمتع , عرفت جمعية المستشفيات الأمريكية المستشفى بأنه مؤسسة تحتوي على جهاز طبي منظم  

خدمات دمات طبية تتضمن خدمات الأطباء وو خ،بتسهيلات طبية دائمة تشمل على أسرة للمرضى الداخليين

 .[22،ص 22] لمرضى التشخيص و العلاج اللازمينو ذلك لإعطاء ا، التمريض المستمرة 

ين خدمات تأم صحي متكامل من مهامهأنه لا يتجزأ من نظام اجتماعي و كما عرفته منظمة العالمية على 

ويشمل عيادات خارجية تستطيع  يصال خدماتها ،من الناجيتين العلاجية والوقائية ،صحية شاملة للمجتمع

للعائلة في موقعها الطبيعي كما أنه أيضا مركز لتدريب الكوادر الصحية ولإجراء البحوث الطبية 

 [10، ص 25] .والاجتماعية

 :للمستشفىكما أعطت المنظمة العالمية للصحة تعريفين 

هو منشأ أو مؤسسة يخدمها بصفة مستمرة على الأقل طبيب يضمن للمرضى  لى جانب :"التعريف الأول

 "الاستشفاء العلاجات الطبية و التمريضية 

عنصر منظمة ذات طابع طبي و اجتماعي أين تتضمن : "فيعرف المستشفى على أنه :التعريف الثاني

و أين مصالحه الخارجية تشع ، للسكان ، شاف أو علاجي ووقائي  وظيفته في ضمان العلاج الطبي الكامل

أو ببساطة "و هو أيضا مركز تدريس للطب و البحث البيواجتماعي ، و تنتشر حتى الخلية العائلية 

مكان أين الحياة هي "و هو أيضا "مؤسسة تأوي المرضى الذين يتلقون العلاجات الطبية و التمريضية :"هو

نظام ) كما يمكن تعريف المستشفى على أنه منظمة اجتماعية فنية معقدة .[22ص،200] "الشغل الشاغل

، (المنظمة الجزئية) طات الجزئية تحتوي على أسرة للتنويم و تتألف من مجموعة من النشا( رئيسي مركب 
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 أهمها نشاط التمريض ، نشاط الخدمات الطبية المساعدة ، نشاط الخدمات العامة ، نشاط خدمات شؤون

نشاط الوحدات الاستشارية التي يؤثر بعضها على بعض و يتأثر رضى ، نشاط الوحدات الإدارية،والم

 .                                 [090ص  255].بعضها ببعض و يعمل بعضها مع بعض لتحقيق أهداف تقديم الرعاية الصحية 

 : و يقسم بعض علماء  دارة المستشفيات  لى نوعين  

هو التعريف القانوني الذي ينظر  لى المستشفى كمؤسسة تقدم الرعاية الصحية و:  التنظيمي التعريف

 .للمنومين و بهذا التعريف يسهل التمييز بين المستشفى و المؤسسات الصحية الأخرى 

 :التعريف الوظيفي

للمستشفى في يمثل الغرض العام التعريف على الغرض من المستشفى وليس من أجزاءه ويركز و       

لبية الحاجات الصحية للمجتمع،ولهذا فالمستشفى وفقا لما بذلك تاية صحة الأفراد  في المجتمع،ورع

أنظمة فرعية مثل  وقاية تحت تفاعلقديم رعاية طبية للمجتمع علاجا وتنظيم اجتماعي صحي هدفه ت"سبق

 .                                                                   [40-42،ص222]"م الاقتصاديالاجتماعي والنظاالنظام الإداري وظام التمريضي والنالنظام الطبي و

المتمثلة في نظام الخدمات الطبية وعة من النظم الفرعية المكتملة ولهذا فالمستشفى هو نظام كلي يظم مجمو

تحقيق أقصى تلك النظم معا بهدف المعاونة ،ونظام الخدمات الفندقية ونظام الخدمات الإدارية ،وتتفاعل 

العاملين في المجال والباحثية للدارسين و وكذا تدعيم الأنشطة التعليمية و التدريبيةرعاية ممكنة للمريض،

 .[40، ص  44].الطبي

و لهذا لم يعد دور المستشفى في عصرنا الحالي مقتصر على مجرد تقديم خدمة علاجية ، و لم يعد    

حيث كان أبسط وأقدم تعريف صابين كما كان معروف في الماضي ،واء المرضى و الميعرف بأنه مكان لإي

لكن المستشفى الحديث يعد تنظيما ى و المصابين حتى يتم شفاءهم ، وللمستشفى هو أنه مكان الإيواء المرض

 ضافة الى  جراء وقاية وعلاجا وتعليما طبيا،...م الخدمة الصحية بمفهومها الشاملطبيا متكاملا يستهدف تقدي

 [42ص ،222].البحوث الصحية في مختلف فروعها 

 ذن فالمستشفى يعتبر أهم المؤسسات الصحية و التي تقدم الخدمة الصحية المتكاملة للمريض و لا يمكن      

فى العمود الفقري لأي نظام لهذا يعتبر المستشهو المستشفى،ومثل هذا المكان و توفير هذه الخدمات  لا في

لمستشفيات الحديثة أصبحت مميزة كما اتوفير كافة أنواع الرعاية الصحية،ذلك بسبب قدرته على و صحي

 .[22-24،ص80]الأهدافالخدمات والتنظيم وسواء من حيث الإدارة و هذا من حيث الخدمات التي تقدمهاو

مرضه،وذلك للبحث عن  ذي يلجأ  ليه الفرد عندلهذا فالمستشفى سواء كان عاما أو خاصا فهو المكان الو    

لهذا و كذا ممرضين يساعدونه في ذلك، مقاومة مرضه هذا لا يكون  لا بتوفر طبيب معالجالعلاج اللازم،و

هذا في اقضاء على العديد ه من آثار ايجابية وهذا لما للديه مكانة هامة في المجتمع،و فالقطاع الصحي أصبح

الهياكل وعلى المجتمع ككل، ذن فالمستشفى يعد من المنشآت وبالتالي المحافظة على الأفراد من الأمراض و

 .الهامة في المجتمع الحديث 
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 : وظائف و خصائص المستشفيات الحديثة . 5.0.0.0

 : الوظائف الأساسية للمستشفى .2.5.0.0.0

تختلف وظائف المستشفيات بعضها عن بعض بسبب اختلاف الأهداف من وراء لإنشائها ،  لا أن       

 :أساسية تشترك فيها معظم المستشفيات الحديثة و هي  هناك وظائف

 .التمريضيةب العاملين في المجالات الطبية وتعليم و تدري. تحقيق مستوى عال من جودة الرعاية الطبية  - 

 .تعزيز البحوث في مجالات العلوم الطبية و العلوم الأخرى ذات العلاقة بالصحة  -

 [090ص ،155] الأولية اللازمة للنهوض بصحة المجتمعتوفير خدمات الرعاية الصحية  -

ث الادارة و التنظيم و الخدمات أي أن المستشفيات في العصر الحديث أصبحت مميزة في كل شيء من حي

تحقيق أقصى رعاية ممكنة للمريض و المصاب حتى _ : من أهداف المستشفى أيضا نجد و، الأهداف و

قديم الأدوية و الأشربة تكذا ،ومجانا ض المعروفة بأنواعها كافة ولأمراعلاج او تتحسن حالته الصحية 

 [24ص ،77].مين  قامتهم و  طعامهم و تمريضهمتأللمرضى و

السياسية التي قد تؤثر في العوامل الاقتصادية و البيئية و لهذا فالرعاية الصحية في معناها الى مختلفو      

 .تشير هذه العوامل للحفاظ على الصحة و الوقاية من المرض صحة الفرد بجانب الرعاية الطبية ، بذلك 

واء والغذاء والمعالة كما أن الخدمة الصحية للمستشفى هي كافة أوجه الرعاية للمريض من تقديم الد     

فيات للمرضى أثناء بصورة أوضح فهي تعني الخدمات التي تقدمها المستشالجيدة والأخصائي الاجتماعي،و

تعلق تلك الخدمات كنظام الطعام ذلك من حيث تنفيذ المعلومات التي يقدمها الطبيب فيما ي،والاقامة فيه

 .[92، ص  41].رةتقديم العلاج بصفة منظمة و القيام تدفئة المريض عند الضرووالنظافة و

 .للمريض البدنية و النفسية و الاجتماعية ية الصحية  هي الرعاية المادية وو لهذا يمكن القول أن الرعا     
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 [59ص ،82]: مكونات النظام الصحي و وظائفه و تدخلاته و خصائصه(: 22: )الشكل رقم 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :الإدارة الصحية 

 التخطيط    -2

 القيادة –الإدارة  -0

 الرقابة و التقويم -0

 التنظيم الصحي   -4

 

 :تنظيم البرامج الصحية 

 وزارة الصحة و الرعاية_1 

الصحية                   

 الهيئات العامة الصحية_2

الهيئات الخاصة الصحية _ 3  

 غير الربحية

 القطاع الصحي الخاص_ 4 

مع المحلي منظمات المجت_ 5 

و الدولي الاجتماعية 

 .                            الصحيةو

 :  نتاج الموارد الصحية 

موارد الطاقة البشرية _ 1

 الصحية 

 المؤسسات الصحية              _2    

 الأدوية و المواد الطبية _3 

  المعرفة الصحيحة_ 4

 :  تقديم الخدمات الصحية

 الوقاية _ الرعاية الأولية _ 2 

 العلاج _ الرعاية الأولية _ 0

 الرعاية الثانوية _ 0

 الرعاية التخصصية _ 4
            : الدعم المالي و التمويل_ 

 التأمين الشخصي _ 1

 الجمعيات الخيرية_ 2

 الشركاتالتأمين التطوعي و_ 3

 الصحيالضمان الاجتماعي و_ 4 

 الضرائب الحكومية_ 5 

 الإعانات الدولية  و المحلية _ 6 

 . القروض الدولية_ 7
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  :لمستشفيات ووظائف أنواع .1.0.0.0

هي التي تحد طبيعتها و خصائصها و هناك مجموعة من الأسس تستخدم غالبا   ن وظائف المستشفيات     

نمط الملكية و الإشراف الربحية مدة الإقامة نوع الخدمة :لتصنيف و وصف أنواع المستشفيات و من أهمها 

 .حجم المستشفى جودة خدمات الرعاية الصحية المقدمة 

ن تقسيم المستشفيات على أساس الملكية و الإشراف و من هنا يمك :نمط الملكية و الإشراف.2.1.0.0.0

 .و مستشفيات خاصة  مستشفيات حكومية: لى نوعين رئيسين 

  :لمستشفيات الحكومية ا.2.2.1.0.0.0

جهزة حكومية من وزارات و هيئات تعتبر  حدى أهم المؤسسات الصحية و هي مملوكة للدولة و تديرها أو  

،  [212،ص 86]ر  جراءات العمل في القطاع العامح حكومية تحكم سيلوائوفق تنظيمات و مؤسسات عامةو

 :كما يمكن تقسيم المستشفيات الحكومية  لى ما يلي 

 : تخصصيةيات حكومية عامة ومستشف.0.2.1.0.0.0

أما المستشفيات الخاصة ،السكان غالبالعامة فهي تابعة لوزارة الصحية وبالنسبة للمستشفيات الحكومية ا    

 لى المستشفيات التابعة لمنشآت بالإضافة  الشرطةمعينة مثل المستشفيات العسكرية وفهي تابعة لجهة 

أبنائهم بتلك الجهات،أما المستشفيات التخصصية فتشمل البا ما تقدم خدماتها للعاملين وغوهيئات معينة ،و

مستشفيات الأطفال ومستشفيات الولادة ،العيون ،الأنف والأذن ،الحنجرة،العظام،الأمراض المزمنة القلب 

 [22ص  80].مستشفيات تشمل أكثر من تخصص واحد ل  ،و هناك ....

ات باستثناء تلك التابعة للحكومة هي تشمل جميع المستشفيو:المستشفيات الخاصة .0.2.1.0.0.0

المركزية أو المحلية هذه المستشفيات تقدم الخدمات مقابل رسوم و ذلك عكس المستشفيات الحكومية التي 

 :                                       و لهذا يمكن تقسيم المستشفيات الخاصة  لى قسمين أساسين و هما ،قدم الخدمات الصحية مجانا ت

 و ذلك بهدف ...هي المستشفيات التي قد يملكها شخص أو شركة أو هيئو:  مستشفيات ذات طابع ربحي

 .       تحقيق مكاسب ربحية من خلال الخدمات المقدمة ،أي أنها تعمل من أجل التجارة و الربح 

  فيات ذات ات المستشوهي المستشفيات التي تتوافر فيها خصائص ومميز :مستشفيات ذات طابع غير ربحي

مة اجتماعية عامة لأفراد  لا أن الهدف من  نشائها يكون غالبا بهدف المساهمة في تقديم خدالطابع الربحي،

غيرها ،وهذه المؤسسات لا يكون هدفها ونقصد بها الجمعيات والنقابات،والجمعيات الدنية الطبية ،المجتمع،و

لديهم دخل شهري ، ذن فهدف هذه المستشفيات الذين ليس و نما تقدم مساعدات للمرضى الفقراء،و،ريتجا

هو التطوع من أجل القضاء على الأمراض و علاج المرضى العاجزين عن دفع مصاريف العلاج في 

                 .المؤسسات العامة أو الخاصة 

 :  وظائف المستشفيات الخاصة.2.1.0.0.04.

 : للمؤسسة الاستشفائية الخاصة عدة وظائف و التي تتمثل فيما يلي 
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ين يستحقون العلاج هي ملحقة للعيادات الطبية و هذا حتى تسمح للأطباء من معالجة مرضاهم الذ -

 التوليد الذين يقومون بإنشاء عيادات خاصة للولادةل واضح لدى أطباء أمراض النساء والمثاالاستشفاء وو

علاجهن مثل الحالات  هذا بهدف علاج النساء اللواتي تعجز المؤسسة العمومية علىوالجراحة ،و

هذا لا نجده غالبا  لا  في ر وسائل طبية حديثة ومتطورة،والتي تستدعي توفالمستعصية والخطيرة و

ات التقنيتلك الوسائل و القطاعات الصحية الخاصة نظرا لتوفرها على الإمكانيات المادية اللازمة لشراء

 .الحديثة 

ق مثلا أمراض القلب والشرايين وظيفة علاج الأمراض المزمنة و التي تتطلب العلاج المتخصص و الدقي -

 .ال  ...الدماغ و

هذا لتي يقدمها المستشفى العمومي ، والهياكل العلاجية تقدم خدمات ذات نوعية جيدة و مرتفعة عن تلك ا -

الطبية اتجاه المرضى ة الضرورية و كذا معاملة القوى العاملة لتوفر القطاع الخاص على الوسائل الطبي

 .                                                                           بطريقة لائقة مقارنة بالمستشفى العمومي تكون جيدة وبطريقة و

 لى مدة  قامة قصيرة أو فيات  تعد  قامة المريض في المستشفى أساسا في تصنيف المستش:  مدة الإقامة

غالبا ما تعتمد مدة ثلاثين يوما و اقل كمعدل للإقامة المريض في المستشفى ضمن المستشفيات طويلة ،و

 .[09، ص  73]. قصيرة الإقامة و  ذا ما تجاوزت ذلك فبعد من المستشفيات طويلة الإقامة

 : فيه يمكن تقسيم المستشفيات على هذا الأساس  لى قسمين هما و 

هنا يكون مدة الإقامة المريض في المستشفى من يوم  لى ثلاثين يوم مثل و:  مستشفيات قصيرة الإقامة -أ

 .التوليد فال و مستشفيات أمراض النساء ومستشفيات الأط

ها  لى أكثر من ثلاثين يوم مثل مستشفيات الحروق و قد تكون فترة الإقامة في :مستشفيات طويلة المدى  -ب

 .و الأمراض النفسية 

 و التي تكون المستشفيات على نوعين :  نوع الخدمة : 

علاج مختلفة من خلال استقبال المرضى وتضم اختصاصات متعددة و تعالج أمراض :  مستشفيات عامة  -أ

 .المرض و الذي يكون من طرف أطباء عاميين و ممرضين 

 :مستشفيات متخصصة -ب

الأمراض الحنجرة ،الأنف،الأذن،لأعصاب،االعين،)أجزاءالجسم ء معين منالتي تختص في علاج جزو

 [02، ص  74]...(المزمنة

 :  ماهية العمل الطبي .0.0.04.

لقد تعددت الآراء في مفهوم العمل الطبي ، فمن الآراء من قال  ن العمل الطبي هو ذلك العمل الذي      

يقوم به شخص متخصص من أجل مساعدة الغير على الشفاء ، و يجب أن يستند ذلك العمل على الأصول 

ي كيفية و ظروف ذلك النشاط الذي يتفق ف: " والقواعد المقررة في علم الطب ، و قد عرفه آخرون بأنه 

مباشرته مع القواعد المقررة في علم الطب ، و يتجه في ذاته وفق المجرى العادي للأمور  لى شفاء 
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المريض ،والأصل فيه أن يكون علاجيا أي أن يستهدف التخلص من المرض أو تخفيف حدته ومجرد 

سوء الصحة ن و مجرد تخفيف آلامه ، و كذلك من قبل الأعمال الطبية ما يستهدف الكشف عن أسباب 

 .[25،ص  87] "الوقاية من المرض 

أي أن العمل الطبي هو كل فعل يرد على جسم الإنسان أو نفسه ويتفق في طبيعته مع الأصول والقواعد     

ويقوم به الطبيب مصرح له قانونا بمزاولة ذلك العمل ليها نظريا وعمليا في علم الطب،الثابتة المتعارف ع

مرضى أو الحد منها الأمراض وتشخيصها وعلاجها لتحقيق الشفاء أو تخفيف آلام البقصد الكشف عن 

فر يهدف  لى المحافظة على صحة الأفراد أو تحقيق مصلحة اجتماعية شريطة أن يتواأومنع الأمراض،و

 [25،ص  87].رضى من يجري عليه العمل الطبي

ف علاج الذي يكون دائما بهدالنشاط الممارس من طرف الطبيب والممرض و  ذن فالعمل الطبي هو ذلك   

لطبيب  ذن يمارس العمل الطبي،وهذا ذلك يكون بالمحافظة على صحته فاالمريض و مقاومة مرضه ،و

هذا أيضا يكون في انه،والمحافظة على كيالمحافظة على استقرار المجتمع و بالتاليلصالح الفرد المريض و

 .دون الخروج عنها وتقاليد المجتمع السائدة فيه، فظ على عاداتمجال المحا

 :أخلاقيات التوليد .2.0.0.0

خلاقيات نجد الشرطين الأساسين وهما الشرط الطبي من هذه الأو ، ن لمهنة التوليد أخلاقيات     

ألا أغلبية الدول،ول فيما تتعامل به يكمن الشرط الأو[242ص،225]:الشرط العقائدي الاجتماعيالمهني،و

بالتالي الاعتناء بالأم دة وأثناء العملية وبعدها،وهذا قبل عملية الولاو الرعاية التامة بالأم الحامل وابنها وهو

يدية أن لهذا فعلى االفريق الطبي الذي يشرف على العملية التولواحي سواء النفسية أو الصحية،ومن جميع الن

في الجانب  انجاح العملية على أحسن وجه، أما الشرط الثاني والذي يتمثليحاول يراعي أخلاقيات المهنة و

لهذا ن العنف ضد الحوامل أو الابن،وكذا المنع مو عدم المساس بأخلاقيات المهنة وهالعقائدي الاجتماعي و

رف أن تراعي القابلات وكل الطاقم الطبي المشمعناها الحقيقي،ويجب أن تكون مهنة التوليد مهنة شريفة ب

صحية أو النفسية أو الاجتماعية،وذلك بهدف المحافظة على عملية التوليد حالة المرأة سواء من الناحية ال

 .المحافظة على استقرار الفرد و بالتالي المحافظة على استقرار المجتمع على حياتها وحياة ابنها و

 : التفاعل الصحي و العلاقات المختلفة داخل المؤسسة العلاجية .9.0.0.0

العلاقات القائمة في  كلعاملين داخل القطاع الاستشفائي وهذا التفاعل نقصد به الاتصال بين ال     

الطبيب ) أو ( به الطبي ش –الطبيب ) أو( الطبيب  –الطبيب )سواء بين بين كل أفراد التنظيم المستشفى و

 ( .و المريض  الشبه الطبيو –الطبيب )بين و( الشبه الطبي  –المريض )أو ( المريض –

تولد بنى على أساسها فاعلية التنظيم وكما أن هذه العلاقات في التنظيم الاستشفائي أهم عمل اتصالي لأنها ت  

التعاون و التضامن بين المهنيين داخل المستشفى ، و التي تؤدي  لى تحقيق الأهداف التي يرغبون في 
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العاملين للقطاع الصحي أهم شيء في حصول المريض  الوصول  ليها ، كما أن هذه العلاقات الاتصالية بين

 . على العلاج الكافي و القضاء على مرضه 

 : العلاقات بين الطبيب و المريض .2.9.0.0.0

الجانب فيها هذا الأخير و تعتمد العلاقة مع المريض على عدة عوامل منها الحالة النفسية التي يتواجد    

 كما أن نوعية العلاج المقدمةفاظ على سر تلك المهنة الشريفة،الحالمهني وي للمهن الطبية كالضمير الأخلاق

فبالرغم من أن المريض عندما ي بناء العلاقة الجيدة مع المريض،كبير فمن طرف الطبيب لها تأثير فعال و

ن فالمريض بحاجة ماسة  ذيفا ويطلب المساعدة والإسعاف،يصيبه المرض بين أيدي الطبيب ضع

هناك مريض وتفضيله لطريق العلاج،فهناك من يفضل العلاقات الجيدة والمعاملة الحسنة وللطبيب،وكل 

ض والمقصود هو العلاج وفقط،ولا يود بناء علاقات مع العكس من يفضل أن تكون العلاقة علاقة بسبب مر

 ة العلاجيةلكن قد تكون لتلك العلاقات الحسنة بين الطبيب والمريض تأثير كبير على أداء الخدمالطبيب،و

فعلاقة " على العلاج(البسيكولوجية ) ما يدل على تأثير العامل النفسي هذاوكذا استجابة المريض للعلاج،و

ردة ترجع للكفاءة التقنية لكن على قواعد مجتقوم على الروابط الشخصية فقط و الطبيب بالمريض لا

 "لمهن الأخرىقبل كل شيء عكس ا البحث راحة المريضو...يجب أن يتميز بالحياد العاطفيو...للطبيب

 [24،ص 204]

سيطة بين شخصين من بني لهذا يمكن القول بأن علاقة الطبيب بالمريض لا تقتصر عنا على علاقة بو      

ين متفاوتين على خريطة الأوضاع موقعها علاقة بين ثقافتين مختلفتين وبيئتين متباينتين ولكنالإنسان و

يدة بين الطبيب و المريض مما لا شك فيه أن بناء علاقة علاجية ج، و[250،ص42].المراكز الاجتماعيةو

لا لا يكون هذا  ة الطبية التي يقترحها الطبيب، وذلك لنجاح  العملية العلاجية و نجاح الاستشارضرورة و

تأتي على  لعل لغة التفاهم بين الطبيب و المريضبمراعاة الأبعاد الاجتماعية والقافية في الممارسة الطبية ،و

رأس هذه الأبعاد ، فلا بد من المريض أن يصف مرضه بشكل من التفصيل الدقيق للطبيب و هذا لكي يكون 

لدواء الذي يكون شافي للمريض ، صف افهم مرضه ، ويستطيع في الأخير وتفاهم من طرف المعالج و ي

في علاقة الطبيب بالمريض له  الاجتماعيالمعمق،كما أن الجانب النفسي وهذا كله يكون بطريقة الحوار و

العكس لها أهمية في المثول المريض وكما أن ثقة الطبيب في كبيرة في شفاء الأمراض الأمراض،أهمية 

مقابل تسخير كل معرفته على الطبيب في ال، فعلى المريض أن يثق في طبيبه ويتبع كل تعليماته وللعلاج 

 .[220 -212 ص 42] مهاراته المتاحة لعلاج المريضالشخصية و

قى كل بحيث نجد أن المريض يتلض تقوم على المشاركة المتبادلة،المريولهذا فالعلاقة بين الطبيب و      

أو على شكل نصائح شفوية شكل وصفة طبية يأخذها المريض ، اذا كانت علىتعليمات و رشادات طبيبه،

ل مريضه أن الطبيب بحاجة لتقبكما هدف الوصول للعلاج،هذا كله بيلتزم بها ولا يخالف أوامره،و

 هو شفاء المريض من مرضهفه الوحيد و الذي يعمل من أجله وهذا لتحقيق هدلاقتراحاته ونصائحه،و

 .[240ص ،42]
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 ذن فعلاقة الطبيب بالمريض هي علاقة الحقوق و الواجبات أي أن للمريض حقوق من جهة لا بد من        

 .من جهة أخرى للمريض واجبات يجب القيام بها لصالح الطبيب الطبيب القيام بها لصالح المريض ، و 

التعامل مع مشكلات المرضى بقدر كبير من الحصانة و الخبرة الطبية و  -:واجبات و أدوار الطبيب  

 .الاستجابة السريعة لحاجات المريض بأسرع مما يستجيب الطبيب لحاجاته هو 

محلي و تقديم ذلك على مصالحه الذاتية و الرغبة في جمع العمل من أجل رفاهية المريض و المجتمع ال -

 .ال  ... المال و الإعلان عن نفسه 

 .الموضوعية و الحياد الوجداني بمعنى ألا يقيم سلوك المريض بمعيار شخصي أو يتعاطف معه وجدانيا  -

ة و هي وحدها دليل أن يبادر الطبيب بأداء الممارسة الطبية انطلاقا من قواعدها الأساسية و أن تكون -

 [22ص  24].مرشدة في أداء الخدمة الصحية

فلو لم يستطع الطبيب بناء علاقة جيدة مع المريض و لم يصل   لى التشخيص السليم :  حماية المريض -

 لا شك بأنه سيتبع ذلك معالجة غير سليمة و التي تكون سليبة و التي ستؤدي  لى حدوث أضرار على

الطبيب  لى التشخيص الصحيح و بالتالي حرمان المريض من العلاج المناسب  المريض بسبب عدم وصول

 .لهذا فمن واجب الطبيب حماية المريض 

الحق في فحص المريض فحصا شاملا لكل جسمه و الاطلاع الدقيق على خبايا جسمه  -:  حقوق الطبيب

 .و كذا التعرف على حياة المريض الشخصية 

ملة المريض للطبيب معاملة درجة رضاه عن نفسه و هذا لا يكون الا بمعا رفع معنويات هذا الطبيب و -

قة الطبيب الجيدة في عاطفية و الاهتمام بشيء من الود و كذا الرضى عن ذلك العلاج و كذا طريجيدة و

 :يرى بارسونز أن دور الطبيب يتميز بأربعة خصائص هي التشخيص ، و

 . دائما لخدمة كافة المرضى على اختلاف ظروفهم بمعنى أن الطبيب مستعد : العمومية  - 2

، بير فقط في ميدان الرعاية الطبيةأن دور الطبيب متخصص وظيفيا ، بمعنى أن الطبيب يؤدي دور الخ - 0

فهو لا يقوم بدور عام أو غير محدد لتحقيق صحة المريض كالدور الذي يقوم به الأب ،أو رجل الدين أو 

 .ال  ...الأخصائي الاجتماعي 

يتعين على دور الطبيب أن يكون محايدا من الناحية العاطفية اتجاه المرضى و خاصة  ن كانوا من  - 0

 . جنس مختلف سواء طبيب مع مريضة أو طبيبة مع مريض

يختلف دور الطبيب عن دور رجل الأعمال أو التاجر مثلا ، من حيث أنه موجه أساسا لخدمة الآخرين  -4

 . أي جميع أفراد المجتمع و بدون استثناء و راحة المجموع 

 :و من مسؤوليات المريض 

توفير المعلومات و هنا يعتبر المريض مسئولا عن توفير أفضل ما لديه من معلومات عن مشكلته  -2 

الصحية ، مثل التاري  المرضي وأنواع الأدوية التي يتناولها أو تناولها من قبل استشارة الطبيب ، و ن سبق 
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وأسباب  دخاله ،كما أن المريض يعتبر مسئولا عن  بلاغ الطبيب المعالج أو دخل المستشفى، أن له و

 .الممرض المسئول عن آية تطورات وتحولات سلبية كانت أم ايجابية تطرأ على حالته الصحية 

التي يعطيها  طاعة التعليمات و أداء فريق العناية ، أي يجب على المريض الالتزام التام بخطة العناية  -0

 .الطبيب المعالج أو الممرض المسئول ، و كذا الالتزام بنصائح الطبيب المعالج 

 :علاقة الأطباء بالممرضين .0.9.0.0.0

هذه العلاقة تكون قائمة على أساس تقسيم تقني للعمل كل حسب مؤهلاته و مكانته ضمن النظام      

و تعاون و مشاركة ، كما أن الممرض يساعد الطبيب  التدرجي الذي ينتمي  ليه ، و تربطهم علاقات عمل

في عمله بشكل كبير و هذا بتهيئة الوسائل الضرورية للعمليات الجراحية ، و كذا بعد الانتهاء من العملية 

الجراحية أين تعتني الممرضة بالمرضى ،لأن النجاح الذي يتحقق بعد ذلك لا يرجع فقط لنجاح العملية بحد 

أيضا لمدى نجاح ما بعد ذلك ، أي القدرة على التكفل الجيد بالمريض ،  ذن فعلاقة الطبيب ذاتها ، و  نما 

 بالممرضين تبنى على عنصر الصداقة و كذا الثقة الكاملة في أداء كل طرف بمهامه على أحسن وجه

 .[222-222،ص 229]

فالقابلة لها دور كبير في العمل الطبي لما لها من ايجابيات في عمليات التوليد سواء العمليات الطبيعية      

أو القيصرية ، و لهذا فبناء علاقات جيدة بين كل من الأطباء و القابلات هو العنصر الرئيسي لنجاح العملية 

 . التوليدية و بالتالي نجاح العملية الطبية 

 :الممرضين بالممرضين  علاقة.0.9.0.0.0

د بعمله و دوره فيقوم كل واحيم تقني للعمل أيضا و كذا التخصص،تدخل هذه العلاقة في  طار تقس      

ى،وهذا داخل كثرة المرضلجميع المهام المختلفة لكثرتها وقد يقتسم االذي استند اليه،وحسب مكانته و

ينهم خاصة فيما يتعلق تواجد بعض المشاكل فيما ب، فهم مجبرون على ذلك بالرغم من المصالح العلاجية

معظم المصالح التي لأن هناك عدة مراتب في تخصص التمريض ، كما يوجد خلط في المهام في بالمرتبة ،

 .لهطا يجب أن تكون العلاقة بين الممرضين حسنة و هذا للقيام بعملهم بأحسن وجهتعاني النقص،و

جيدة مع بعضهن البعض وهذا بمساعدة كل واحدة لاقات فالقابلات يفترض أن تكون في ع     

العكس فإذا كانت العلاقة  سيئة و يكون الأخرى،وبهذا يكون التكامل وروح التعاون والعمل وحب المهنة،و

فيها روح الاتكالية فنها حتما ستؤدي  لى ظهور سلوكات انحرافية من طرف هاته القابلات مما يؤثر على 

لأن عدم تكوين علاقات جيدة في مكان العمل مع على صحة القابلات في حد ذاتها، وصحة النساء الحوامل 

كذا ممارستها لسلوكات عنف سواء ضد قابلة أخرى في طريقة سلبية على طريقة عملها،وزميلاتها سيؤثر ب

 .أو ضد النساء الحوامل ع القوى العاملة الصحية الأخرى،مكان عملها أو م
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 : رضة بالمريضعلاقة المم.4.9.0.0.0

كرامة هي أنها عند مساعدتها للمريض تحاول ب التي تكتسب مهنة التمريض شرف و ن من أهم الأسبا     

التفاؤل له بالشفاء ، معنوياته و كذا تحاول اطمئنانه وتحاول الرفع من فيف من ألامه واضطرابه وقلقه،والتخ

هنا يبين أنها لا جيدة من طرف المجتمع ككل،وت فهذه الممرضة كون مهنتها شريف فإنها تتلقى معاملا

 [255ص ،225]. نما في المجتمع ككللى المرضى وفي نطاق عملها فقط وتقتصر ع

 الممرض بالصداقة و هذه العلاقة الايجابية يكون لها تأثير قوي و فعال فيتتسم العلاقة بين المريض و     

د  حساسه بالمعاملة الحسنة من طرف الممرضين بحيث أن المريض عنالمساهمة للعلاج المبكر للمرض،

 .التفاؤل و العلاج امة فإنه حتما سيحس بالطمأنينة وبصفة ع

كما أن في بعض الحالات نجد أن الممرضة تساعد الطبيب في جمع المعلومات الاجتماعية الكافية عن       

الصحية و التعبير للمريض بلغة  المرضى ليسهل عليهم التشخيص للمرض و تقدير العلاج المناسب لحالتهم

 .[40ص ،02] .بسيطة عن المصطلحات الطبية و عن مرضه و ما يجب عليه في تعجيل الشفاء

هذا ما يساعد في تشخيص المرض هو كوسيط بين الطبيب والمريض و أي أن الممرضة يكون عملها      

القول بأن العلاقة بين لهذا يمكن المرض،ول على العلاج المناسب لذلك بطريقة سليمة و بالتالي الحصو

المريض تتسم بالصداقة لأن الممرضة هي التي تقدم للمريض جميع المعلومات و القواعد الممرضة و

هي حماية ية اللازمة على المريض  تباعها وهذا للحفاظ على صحته،والممرضة كذلك لها مهمة والصح

بمساعدته في تغيير اللباس مثلا،وكذا محاولة معرفة ا هذل مكروه قد يهدد حياته للخطر،والمريض من ك

لق جو من التفاؤل لشفاء المريض ر المريض هو خ،وهنا يكون دوهمومه وطموحاتهمخاوفه وآلامه و

المريض على  يمانه بالله تعالى تحرص أن يحافظ الصحية،كما أن الممرضة تحاول والاطمئنان لحالته و

 ذن فواجبات تلاوة القرآن الكريم والمحافظة على الصلوات الخمسة،ساعدته في تحاول قدر الإمكان مو

للقيام عاطفيا بد أن تعد نفسها فنيا وشخصيا و هنا لاوما عليها  لا القيام بها،و الممرضة اتجاه المريض كثيرة

العملية التي تعمل من أجلها هي وكل لطاقم الطبي وهو علاج هذا حتى تنجح بهذه المهام الأساسية،و

 .تحقيق الشفاء الكامل للمريض مرضى وال

قد لا ساء الحوامل في عملية الولادة،والتي تعمل على مساعدة النهذا ما ينطبق على عمل القابلة وو      

لهذا على القابلة الاعتناء بالمرأة من كل الجوانب و محاولة التخفيف من عملية  لا بمساعدة القابلة لها،تنجح ال

ل امرأة تتجه  لى قاعة التوليد محاولة رسم الابتسامة الجميلة في وجه كها مع الألم،ومها و تفهم معانتألا

 . تحقيق الشفاء المناسب للمرأة وشعورها بالخير والنجاح في العملية و
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 :الفصل  ملخص

استقرار ر من المجالات المهمة لاستمرار وفي الأخير يمكن القول بأن المجال الصحي يعتبو     

هذا ما دلت و،كما أن مسألة الصحة أصبحت من الأمور الأكثر أهمية من طرف الدولة الجزائرية ،المجتمع

 .المنشآت الإستشفائية خاصة في السنوات الأخيرة   عليه ارتفاع نسبة بناء الهياكل و

ات كبيرة صلاح المستشفيات مجهود هذا فقد بذلت الدولة الجزائرية وبالأخص  وزارة الصحة والسكان ولو

وذلك من خلال استيراد الآلات والوسائل الطبية الحديثة ،تحديث المنظومة الصحية وذلك من أجل تطوير و

علمية  لى كذلك نجد أن الدولة الجزائرية تقوم بإرسال البعثات الو،رة والمواكبة للتطور التكنولوجيالمتطوو

مة الصحية قد  ذن فالمنظو،الصحةطب ون أجل التكوين المكثف حول الهذا مخارج القطر الجزائري و

الأساسي لأي نظام صحي هو ضمان وتوفير مستوى صحي جيد للفرد  فالهدف،عرفت تطورا ملحوظا

كذا عليه و،لتحقيق هذا الهدف لابد أن يضمن النظام الصحي تقديم خدمات صحية نوعية للأفراد والمجتمع،و

 .الحوادث اض وحدوث الأمرمعدلات  لى الخفيض من معدلات الوفيات و أن يسمى

لكن بالرغم من الخدمات الصحية الكبيرة التي تقدمها المستشفيات الجزائرية  لا أن هذه المجهودات و       

وكذا بالرغم من توفر الوسائل ،تبقى قليلة مقارنة مع ارتفاع عدد المرضى الوافدين  لى المستشفيات

ا من خلال  انتشار ظواهر هذو،ت في المستوىبتقديم خدماالأجهزة الطبية المتطورة  لا أنها لم تسمح و

ما هي الأسباب التي تكون :وهذا ما يطرح التساؤل التالي،افية داخل هذه المؤسسات العلاجيةانحرسلبية و

 وراء حدوث ممارسات عنيفة داخل المستشفيات الجزائرية ؟

 .بحثنا هذامحاولة دراسته في أحد فصول هذا ما سنحاول التطرق  ليه و     
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 : 0الفصل 

 في ماهية الضبط الاجتماعي

 

 

 :تمهيد 

درجة تحضرها وتقدمها يعتبر الضبط الاجتماعي سمة ملازمة لكل المجتمعات على اختلاف          

اتخذ  قديم عرفته البشـــرية منذ القدم،ووالضبط الاجتماعي نظام قدوالثقافي،الاجتماعي الاقتصادي و

ا من أجل   شباع هذجتمع وذلك  لتنظيم العلاقات الاجتماعية بين أفراد الملتحقـــيقه بعض الأساليب و

الاجتماعي عملية قديمة و قيمة  لهذا فان عملية الضــبطحاجات الأفراد وتحقيق الأمن والاستقرار بينهم ،و

قد حظي لى الفرد وبالتالي المجتمع،وال في توفير الرقابة عفعلما لها من ايجابيات ودور قوي وهذا و

الاجتماع و هذا حديث من جانب علماء التربيـــة وموضوع الضبــــط الاجتماعي باهتمام كبير في العصر ال

 . كـــذا ضمان استقرار المجتمعات و كيانها ــته في حياة الأفراد ولأهمـي

الرقابة بصفة عامة داخل ـــــاعي ووع الضبــــــط الاجتمولهذا سنتناول في هذا الفصل موض     

دورها في التقليل من الظواهر السلبية التي تحدث داخل لأهميتها و القطــــاعات الاستشــــفائية نظرا

ج ، كما يأتي هذا المستشفيات و بالأخص ظاهرة العنف التي انتشرت بصفة كبيرة داخل قاعات العــلا

انعدام الرقابة و الضبط داخل : " ناها في بحثنا هذا ألا وهي اختبار للفرضية التي اقترحالفصل دراسة و

 "المستشفيات يؤدي الى ظهور العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات 

ففي المبحث الأول تناولنا مفهوم الضبـــط : قد قسمنا بحثنا هذا أو فـــــــصلنا هذا  لى عدة مباحث و هي و   

لثاني فقد تطرقنا  لى وسائل الضـــبط الاجتماعي و الذي قسمناه الى مطلبين الاجتماعي ، أما في المبحث ا

ففي الأول تناولنا الوسائل غير الرسمية ، أما في الثاني فقد تناولنا الوسائل الرسمية ، أما في المبحث الثالث 

ع فقد اخترنا أن فقد تطرقنا  لى ضرورة و أهداف عملية الضبط الاجتماعي في المجتمع ، أما المبحث الراب

يكون منصب حول نظريات الضبط الاجتماعي ، أم في المبحث الخامس و الأخير فقد حاولنا دراسة الضبط 

 .الاجتماعي و علاقته بالعنف و العدوان و السلوك الانحرافي بصفة عامة 

 

 

 

 



71 
 

 :في ماهية الضبط الاجتماعي .2.0

 : لمحة عن ظهور الضبط الاجتماعي.2.2.0

الاجتماعي كنظام اجتماعي ليس حديث عهد بالنظم الاجتماعية القائمة في عالمنا المعاصر، بل  الضبط     

 نه قديم قدم البشرية ، وقد عرفه المجتمع الإنساني القديم ، و قد استخدم منذ أمد بعيد للغاية أساليب و أنماطا 

قواعد و معايير مختلفة لكافة أنواع مختلفة في تنظيم العلاقات الاجتماعية بين الأفراد ، و استخدم لذلك 

السلوك ،و في مختلف أنواع المواقف ، كما استخدم لذلك أشكالا و أنواعا من الجزاءات التي تقع على من 

 .يخرج عن هذه القواعد 

ر الجديدة على النظام والمتتبع تاريخيا يرى أن فكرة الضبط الاجتماعي ومفهومه ليست من الأمو     

حيث اة الإنسانية منذ العصور الأولى، أن الضبط كان موجودا باستمرار في كل أشكال الحي ذ الاجتماعي،

م يتضمن استنادا الى حقيقة أن كل تنظي ، الجماعات وجدت القوى التي تقوم بتنظيم سلوك الأفراد و

 .[12، ص50] بالضرورة شيئا من الضبط

، حيث كان " j .DOWd" "جيرم جاود"أشار  ليه من أقدم أنواع الضبط في المجتمعات البشرية ما و     

البشرية  فمنذ عشرة آلاف سنة أو أكثر ،كان شكل الضبط في المجتمعات_ : نوعان من الضبط الاجتماعي 

معنى ذلك أن الضبط الاجتماعي كان يمارس بواسطة الفن ،ورفة والدولة والدين والحأبويا ،أي في الأسرة و

هؤلاء الأفراد بعض الأفراد على باقي الأفراد و هو يمثل السلطة من قبل،ونعلى الآخريأفراد لهم تأثير 

 .[202-201ص 52]الفنان في الفنوالحرفة ،والرئيس في الدولة،كانوا مثل الأب في الأسرة و المعلم في 

أما الضبط الاجتماعي أو الضبط الديمقراطي فلم يظهر  لا منذ ألف مائة سنة فقط ، و لا زال موضوع    

لفلاسفة منذ القدم بفكرة لقد نوه اج الى الدقة العلمية في تعريفه وفي نظامه ،والضبط في العصر الحديث يحتا

ت عديدة من الضبط الاجتماعي ، لدى فلاسفة الصين مقولاالضبط وظهرت لدى مفكري اليونان الكبار و

هذا الى ابتداع شخصيات فائقة اعتبروا الضبط ظاهرة تعمل على  قرار النظام في المجتمع ، ولجأوا في و

 .[10،ص  50] من خضوع الأفراد و امتثالهم لهاللطبيعة تمتلك من القوى السحرية ما يض

كما يرى أرسطو أن الإنسان بطبيعته سياسي ، ولكي يتم تنظيم الحياة الاجتماعية وضبط سلوك الأفراد      

العدوان عن الأفراد  بحيث يمكن رفعوالبأس ،وجود القدرة من السلطان فإنه لا بد من وجود وازع و 

وقد وصف آرسطو الإنسان بأنه ر الإنسانية من العدوان والظلم،، حيث أن هناك الطباع الغيبعضهم البعض

حيوان سياسي فما لم يتح للإنسان فرصة العيش في مجتمع منظم،فإنه يصبح أشد الحيوانات قسوة وافتراسا، 

ي على الجانب الاجتماعي م يتغلب الجانب الشرير الأناني المعتدوبدون الضبط الاجتماعي المنظ

ثرا الذي يمثل أقوى الضوابط الاجتماعية وأبعدها أ..القانون..ي المجتمعات الحديثة عنويتم ذلك ف...المتعاون

 .[04-01،ص28] في تنظيم الحياة الاجتماعية
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في عشرينات القرن العشرين،وخاصة جتماعي قد بدأ اهتمام علم الاجتماع الأمريكي بمفهوم الضبط الاو   

أبناء لمتخصصة بالانحراف والجريمة،ومضمار تعلم المهاجرين ومضمار الدراسات ا:في مضمارين 

ه النماذج على القدمين أثر هذون من أفراد الطبقة المتوسطة ،والأقليات الأثينية نماذج ثقافية يتداولها الأمريكي

توافق المسالك الفردية مع المنظومة " الاجتماعي تطرح نفسها في حدود  عليه فإن مسألة الضبطالجدد، و

 .[204،ص  30] "العقاب " و" الثواب" وبالتالي في حدود"العرفية السائدة 

ج الثقافية التي يتعلمها فقبل الأربعينات كان الضبط الاجتماعي يعني في علم الاجتماع الأمريكي النماذ    

أو عدم التقيد بهذه  تعاقب بالقياس الى التقيدالأساسية أو المؤسسة التي تثيب وهي الأوليات الفرد و

عندئذ تركز الذي أحزه تحليل ظواهر الترابط وبعد الأربعينات اغتنى هذا المفهوم من جراء التقدم النماذج،و

 صار الضبط يعني ترابط العناصر من هنالروابط المينة و الثابتة معا ،والاهتمام عل بعض ا

 . [202ص ،30].والنظام

ففي الخمسينات طرح بارسونز من خلال تحليله للفعل الاجتماعي رؤيته للضبط الاجتماعي باعتباره آلية     

و يرى بارسونز أن التنشئة ي ،وضبط السلوك والتحكم فيه ،مؤثرة في تحقيق التوازن داخل النسق الاجتماع

الاجتماعي التي يكتسب و يتعلم الفرد من خلالها القيم التي تحدد له الاجتماعية تعد من أبرز قنوات الضبط 

 .[78ص 56] ما هي أنماط السلوك المقبولة اجتماعيا

" وفي نهاية الستينات طرح هيرشي نظريته عن الضبط الاجتماعي و الانحرافي في دراسته الشهيرة     

فبدلا من النظر الى الأفراد على أنهم منحرفين أو متوافقين يذهب هيرشي تماما مثل " أسباب الجناح 

رف الى ضعف قد ارجع هيرشي السلوك المنحس درجة مختلفة من الأخلاقيات،ودوركايم أن السلوك يعك

 .[25،ص  54]لاجتماعي و انهيارها في المجتمعآليات الضبط ا

كما أنه وليس ببعيد فإن هناك ميزة كبيرة وقريبة بالنسبة للعلماء الاجتماعيين وهي دراسة    

قد حاولوا ل التي تؤثر في حياة الأفراد،ووذلك بمعرفة كل العوامع،ومحاولة معرفته معرفة دقيقة،المجتم

الرقـــــــابة من طلح الضـــتبط الاجتمــــــاعي وهذا من ناحية استعمال الأفراد لمصمجتمع ،ودراسة ال

وهذه الخاصــــية والميزة ظهرت عند علـــــماء ـــسات الرسمية والغير الرسمية،طرف المؤســـ

 .[271ص 54] ــتماعيين الأمريكييــــــن خاصةالاجــ

 :تعريف الضبط الاجتماعي  .0.2.0

بالانجليزية له   Controlمصدر اللفظة ومفهومها، فلفظ علم الاجتماع الأمريكي هو :لغويا  .2.0.2.0

بط الشيء أي راقبه أي ض: ، ضبط الشيء أي ساده ، لا أن هذا اللفظ بالفرنسية له معنى سلبي دلالة ايجابية

يعرف ( (Alain) فعن الفيلسوف ألان ضبط البرلماني ،بهذا المعنى يتحدث الفرنسيون عن المنع حدوثه،

 .[204، ص  02]الضبط الحقوقي أو الضبط المالي النائب بأنه ضابط،وعن
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من باب ضرب حفظه حفظا بليغا ومنه قيل ( ضبطا)ضبطه :كما يمكن تعريف مصطلح الضبط لغويا أنه    

من باب تعب عمل بكلتا  (ضبطا ( )ضبط) و( مت بأمرها مقاما ليس فيه نقص ضبطت البلاد وغيرها اذا ق)

 .[44ص  02] و هو الذي يقال له أعسر يسر( بطأض) يديه فهو 

مطاوع ضبط ( :انضبط _ ضبط (  )ج)ضبط عمل يساره كعمله بيمينه فهو اضبط و هي ضبطاء ( ضبط )

ضوابط ، ( ج)جزئياته عند العلماء حكم كلي ينطبق على ( الضابط ) تضبط فلانا أخذه على حبس و قهر،)

يصح أن الماسطة ،و( الضابطة ) قوي شديد يقال رجل ضابط ياسي في الجيش والشرطة ضابط ،ولقب رو

سجل يدون فيه ما يقع في جلسة رسمية كمضبطة مجلس (:المنضبطة ) ،(الفرملة )تطلق على ما يسمى 

 .[20،ص 20] لأحوال الشخصية ،مضابطة، محدثةالأمة،ومضبطة محكمة ا

 نه من الضغط الذي يمارسه المجتمع على أفراد المحافظة :ضبط الاجتماعي فقد قيلسبة الى الأما بالن    

من ضبط الشيء  ذا لزمه و حسبته على النظام، كما يمكن تعريف الضابط لغة على أنه اسم فاعل مشتق 

فهو مصدر لفعل ضبط ضبطا :أما الضبط حبسه حبسا و لزمه لزوما ،و:،أي يقال ضبطه ضباطا وضباطة و

لمن يحفظ الشيء ببذل مجهوده ،والثبات عليه بمذكراته  لى حين  حفظ الشيء بالحزم ،كما يقال:ادبه و ير

حكم كلتي  عبارة عن كل:عند أهل المنطق ضابطا،و:للرجل الحازم المتقين،و يقال أدائه  لى غيره بالضابط

 [20ص ،20] حفظه بالحزم:قيل وي الشديد ،وقيل القينطبق على جزيئاته، و

 : اصطلاحا  .0.0.2.0

اهتم به علماء تناولها العلماء والمفكرون ، و يعد موضوع الضبط الاجتماعي من أهم الموضوعات التي    

اة الأفراد داخل هذه المجتمعات حيصلته الوثيقة بتنظيم المجتمعات وهذا للتربية والاجتماع وعلم النفس وا

 .كذا المحافظة على استقرارها و بقاءها و

و الذي أشار في مقدمته  لى الضبط " ابن خلدون "  ن أول رائد لمفهوم الضبط الاجتماعي هوالعلامة     

 ن الاجتماع للبشر ضروري ولا بد لهم في " الاجتماعي بصورة أكثر وضوحا وتحديدا وهذا في قوله

الله يوجب  الاجتماع من وازع حاكم يرجعون  ليه، وحكمه فيهم  ما أن يستند  لى شرع منزل من عند

أو  لى سياسة عقلية يوجب انقيادهم  ليه ما يتوقعونه من ثواب انقيادهم  ليه  يمانهم بالثواب والعقاب عليه ،

الثانية  نما يحصل نفعها  في يحصل نفعها في الدنيا والآخرة و ذلك الحاكم بعد معرفته بمصالحهم فالأولى

 .[022، ص 41]"الدنيا فقط 

عمران المدن بحاجة  لى تدخل  نأى سلطة ضابطة لسلوكه الاجتماعي وبحاجة  لكما يرى أن الإنسان   

حماية المنشات ووسائل الضبط التي تحقق هذه الغاية تتمثل السلطان من أجل فاعلية النوازع وذوي الشأن و 

 .[502ص ،15]"ال  ....التقاليد ون ، والآداب العامة ،الأعراف ،العادات والدين و القان: في 

يشير مفهوم الضبط الاجتماعي  لى مختلف القوى التي يمارسها المجتمع اتجاه الأفراد وهذا للتأثير فيهم  كما

ا ومواصفته،ويمنع بها من عوامل من عرف وعادات وتقاليد وأجهزة يستعملها للمحافظة وحماية مقوماته

 .ي تكون لها سلبيات على المجتمعلتالسلوكات الانحرافية،ومظاهر العصيان والتمرد التي يحدثها الأفراد واو
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من هذا التعريف لضبط الاجتماعي للعلامة ابن خلدون نرى أنه من المناسب أن نستعرض مجموعة و    

 .من آراء العلماء في تعريف الضبط الاجتماعي و من ثم نخلص  لى تعريف شامل له 

هم من تناوله كتخطيط الاجتماعي فمنالاجتماع حول تعريف الضبط اختلفت نظرة علماء التربية و    

منهم من تناوله كوسيلة للتوافق الاجتماعي و منهم من اعتبره عاملا مؤثرا في السلوك بينما اجتماعي ، و

وعلى الرغم من تلك الاختلافات  لا  ن معظم التعريفات تلتقي في آخرون  لى الاتجاهات المحافظة ، أرجعه

ويعتبر العالم الأمريكي ادوارد روس ، السيطرة والإلزامرقابة والتحطم واعي يشير  لى الكون الضبط الاجتم

(E.ROSS  )بأنه  هو صاحب الفضل في بلورة تعريف محدد لمصطلح الضبط الاجتماعي حيث عرفهو "

 "هادفة لها قوة دفاعية لا يستهان بها في  حداث الاستقرار في المجتمعات سيطرة اجتماعية مقصودة و

 [04،ص 40]

تستلزم ضبط سلوك أفراد الجماعة وتصرفهم وفقا للنظام الطبيعي، كما يرى أن الطبيعة البشرية الخيرة      

، ومن وسائل الضبط المقننة تها من الطبيعة الاجتماعية للفردأن وسائل الضبط الاجتماعي تستمد فاعليو

 [05ص  40] "غيرها والفنون ووالقانون والعقيدة و المثل  الموضوعة لاستقرار الجماعة مثل التربية

عبارة عن لفظ عام يطلق على تلك العمليات " الضبط الاجتماعي أنه (  BREALYبريلي )كما يعرف     

المخططة و غير المخططة التي يمكن عن طريقها تلقين الأفراد و  قناعهم بالتوافق مع العادات الاجتماعية و 

 .[00، ص  42]"قيم الحياة السائدة في الجماعة 

ام الاجتماعي ككل و يحفظ أما ماكفير فهو يرى أن الضبط الاجتماعي هو الطريقة التي يتطابق بها النظ    

 .[294،ص 11]"لتوازن في ظروف التغير الاجتماعييعتبر الضبط عاملا لبناؤه و

وفق لمجتمع على ضبط ذاته  لى أن الضبط الاجتماعي يعني قدرة ا  (JANOWITZ)كما يشير جانوتز و

 .[295،ص 11]"المبادئ المطلوبة القيم و

ويشير مفهوم الضبط الاجتماعي من وجهة نظر المنظومة الاجتماعية  لى مختلف القيم التي يمارسها    

اية مقوماته ،والحفاظ على قيمه أجهزة يستعين بها على حمتقاليد وير على أفراده من عرف والمجتمع للتأث

فينطوي وامل الانحراف ومظاهر العصيان والتمرد،ى أن يتطرف  لى ع، ويقاوم بها ما عسومواصفاته

فئات المجتمع النظام الاجتماعي،وعلى كيفية تقبل الأفراد وين الفرد ومفهوم الضبط على تقرير علاقة ب

 [054ص،202].التي يتم بها هذا الضبط للطرق والأساليب 

، و ليس  يتدخل في سلوك الإنسان يعتبر عاملا ضابطاأما بالنسبة لإميل دوركايم فهو يرى أن أي عامل     

 يفرض على نفسه أشياء معينة ، ، فالفرد لاك أن الضبط لا يتعلق بالفرد ذاتهومعنى ذلعاملا ذاتيا أو جبريا ،

 ذا يصبح مصطلح قف العام الذي يتم فيه الفعل،و نما هو جزء من المووليس مفروضا عليه من الخارج،و

 [01،ص  44].ي بوجه عام أي يكون علة لكل سلوكرتباط العلالضبط مرادفا للا
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تمع السيطرة على كل مظهر من مظاهر ممارسة المج" قد عرفت سميرة السيد الضبط الاجتماعي أنه و     

هو سائد في مجتمعهم من  الوسائل لمساعدتهم على التكيف مع ماب وما يستخدمه من الأساليسلوك أفراده ،و

 [244،ص202].العمل معايير وقيم و قواعد للسلوك والتفكير و

و الطريق التي يسلكها  القوة التي يمارسها المجتمع على أفراده" بينما يعرفه مصطفى الخشاب بأنه      

الاجتماعي و ذلك لضمان سلامة البناء و أساليبهم في التفكير والعمل ،والإشراف على سلوكهم للهيمنة و

 [00ص، 42].مه و البعد به من عوامل الانحرافالحرص على أوضاعه و نظ

مجموعة الأنماط الثقافية التي يعتمد عليها المجتمع في ضبط سلوك الأفراد " كما يعرفه متولي بأنه       

ارتضتها الجماعة المنتمين  ليه بهدف التوصل الى مسايرة  الفعل الاجتماعي للتقاليد و أنماط السلوك التي 

 [002ص ،15].التنظيم الاجتماعي والاحتفاظ بهلضمان استقرار 

رسمية المنظمة للسلوك غير المجموعة القواعد الرسمية و" انه  يمكن تعريف الضبط الاجتماعي أيضاو     

المتوارثة الأخرى اعد القوالقواعد الدينية والقانونية،والتي تضبط سلوك الفرد من خلال مجموعة الإنساني و

 "غير المقبول اجتماعيا لتي تحدد أنماط السلوك المقبول وااليد وأعراف سائدة في المجتمع وتقمن عادات و

 [04،ص 42]

سمية الإجراءات الرمجموعة من الأساليب و"على انه  قد عرف خليل احمد خليل الضبط الاجتماعيو      

من انهم يتصرفون وفق المعايير والقيم  التأكدسلوك الأفراد فيه ومجتمع لرقابة غير الرسمية التي يتخذها الو

 [204،ص202]"استقراره رها المجتمع للحفاظ على تماسكه والنظم الاجتماعية التي اقو

لنظم والمؤسسات الاجتماعية ان الضبط الاجتماعي ضرورة لازمة لاستقرار ا"ومن هنا يرى الخريجي     

نزعاتهم خشية عية فإنهم يضطرون لضبط دوافعهم وتتعاشرون في وحدة اجتماأن الأفراد حيث " فيقول

د عامة خاصة خلال قواعصادم أو احتكاك يؤدي الى الوهن والانهيارالاجتماعي ويتم ذلك من حدوث ت

لى هذه القواعد حتى تصبح عادات وآداب وتقاليد يتعارف أفراد المجتمع عتسيطر على الدوافع والميول و

 .[42ص ،44]"ومعتقدات

فهي ية ضرورية للفرد والمجتمع معا ولهذا فان الضبط كما يقول السالم خالد بن عبد الرحمان عمل     

 تعدلالسائدة في محيط اجتماعي معين،و أنماط السلوكالأفراد من خلال  كسابهم القيم وتضبط سلوك 

هنا يتحقق لهم التكيف من فيها،وايير الجماعة التي عايشوا رغباتهم وميولهم لتتوافق مع معمواقفهم و

 .[02،ص 40]"الاندماج داخل الجماعة و

 ذن فالضبط الاجتماعي يعمل على الحفاظ على النظام العام ،فهو عملية ضرورية و يؤدي دورا كبيرا      

ومهما في استقرار النظم والمؤسسات الاجتماعية واستمرار فاعليتها،كما أنه لا يتحقق لأي مجتمع ومهما 

كانت درجة تقدمه و تحضره  ولايكون الآمن والاستقرار والاطمئنان و التقدم و الرقي  لا من خلال عملية 

الضبط و الرقابة الهادفة والتي بدورها تؤدي الى المحافظة على النظام العام للمجتمع وتحافظ على 

 .استمرارالاستقرار للمجتمع ككل
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قد يهدد تماسك الجماعة و يضعف من توافق الأفراد و توائمهم   ذن فالضبط الاجتماعي هو تأمين ضد ما    

 [45، ص  52].أنماط مقررة مع ما يسوده من قيم و

مجموعة العمليات التي تؤديها مؤسسات المجتمع من اجل الحفاظ " كما يمكن تعريف الضبط على انه     

 . [02،ص 220].على وحدة المجتمع و تماسكه وفقا للمعايير والأساليب المتفق عليها

هو كل ما يمارسه المجتمع للسيطرة على سلوك الأفراد المنتمين  ليه عن " ويذهب الخريجي للقول أنه    

." قوالب للتفكير و العمل اصطلحت عليه الجماعة من قواعد و طريق اتخاذ وسائل تكيف سلوك الفرد مع ما

 [02،ص220]

على العمليات المخططة التي يمكن استخدامها لتعويد  هو لفظ عام يطلق"أما بريلي فيرى أن الضبط    

الأفراد و قناعهم أو الضغط عليهم ليتواءموا أو يتوافقوا مع المعايير السائدة في الحياة على مستوى أفراد 

 [02،ص 220]"المجتمع 

 ليها، ويستخدم مصطلح الضبط للإشارة الى أن سلوك الفرد وتصرفاته محدودة بالجماعات التي ينتمي     

وبالمجتمع الكبير الذي يعتبر عضوا فيه،أما الوسائل التي تكفل امتثال الأفراد لقواعد الضبط،فهي 

ميكانيزمات ذات طبيعة اجتماعية،فالمجتمع يفرض عن طريق وسائل الضبط قيودا منظمة ومتسقة نسبيا 

ات الأهمية في أداء الجماعة أو على سلوك الأفراد ،بهدف مسايرة فعل كل فرد فيه للتقاليد وأنماط السلوك ذ

 [225،ص 04]"المجتمع 

غير لعمليات أو الإجراءات المقصودة وا"د عرف الضبط الاجتماعي على أنهأما محمد عبد الله البكر فق     

التأكد من أنهم تمع ، لرقابة سلوك الأفراد فيه وأو جزء من هذا المجالمقصودة التي يتخذها مجتمع ما ،

 .[052ص،49] ".القيم أو النظم التي رسمت لهم  معايير ويتصرفون وفق ال

فقد عرف الضبط على " الإسلام وعلم الاجتماع :موسوعة الفكر الإسلامي" أما محمود البستاني في كتابه 

الوسائل أو الطرائق التي تتم من خلالها السيطرة :مصطلح يستخدمه علماء الاجتماع ويقصدون منه " انه 

و الخلل الذي يؤثر على توازنها حيث ضبطها وحجزها عن الوقوع في الانحراف أ على المجتمعات من

 .[225،ص240] "استمراريتها و ثباتها و

 : وســـــــائل الضـــــــــبط الاجتـــــــــماعي  .0.0

 :للضــــــــبط الاجتـــــــماعي المؤسســـــــات الرســـمية  .2.0.0

تمرالمجتمعات البشرية المعاصرة بمرحلة تطور وتغير سريع ومذهل في البنية الاقتصادية والاجتماعية      

وقد فرض هذا التطورواقعا جديدا على الحياة العامة والذي اتسم بنوع من التعقيد والتداخل ..والثقافية

اد أو مؤسسات اقتصادية والتعارض في المصالح والرغبات بين مكونات المجتمع،وهذا سواء اكانوا أفر

 .وتجارية
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مة والمجتمع الجزائري خاصة نظرا لأن هذه التغيرات السريعة التي طرأت على المجتمعات عاو      

ا يجب التعامل مع هذه لهذمة لعملية التحضر في المجتمع،والتي تعد كأحد المعطيات أو النتائج الملازو

معنية بالدرجة الأولى مؤسسات الضبط الاجتماعي هي ال بما أنالتغيرات والتحولات بشكل علمي وحديث،و

ذلك بإخراجها من يث دور مؤسسات الضبط الاجتماعي وتحدتفعيل و، لهذا أصبح من الضرورة بهذا الأمر

تعاملها مع المشاكل أساليب ية،وكذلك تحديث أدائها وطرق ومسؤولقليدي الى الدور الأكثر فاعلية ودورها الت

 [055ص ،49].ية المعاصرةالأمنالاجتماعية و

و لهذا فالمؤسسات الرسمية للضبط الاجتماعي ترتبط ببعضها البعض بطريقة مباشرة و هذا من حيث     

الدور المشترك فعلا التي تقوم به هذه المؤسسات و كذا الدور الذي تقوم به و ذلك في المحافظة على 

لمحافظة على هذا من خلال توفير الأمن للأفراد و ا استقرار المجتمع و على البناء الاجتماعي للمجتمع ، و

 .كذا العامة ، و كذا دعم النظام الاجتماعي ممتلكاتهم الشخصية و

 [051،ص49] :و لهذا يمكن التطرق الى مؤسسات الضبط الرسمية و التي جاءت على النحو التالي     

يقوم الجهاز الأمني بمهام رئيسية و أساسية  :( الشـــــــــرطـــــــــة: ) الجهــــاز الأمني .2.2.0.0

في كيان البناء الاجتماعي للدولة لأن هذا الجهاز يكمن مهامه في المحافظة على المعايير الاجتماعية سواء 

الاستقرار السياسي و  ضافة الى دعم و تعزيز لاقية المفروضة من طرف المجتمع ،السلوكية أو الأخ

فأجهزة الأمن هي الدعامة للنظام العام للدولة و هذا لقيامها اتي للمواطنين،الاقتصادي والاجتماعي والحي

ار، تقديم الخدمات محاربة الجريمة ، المحافظة على الأمن و الاستقرمقاومة و: دة مهام مثال بع

كة مراقبة حر ئي ،المراقبة ، التحقيق و الاستجواب المبدئي ، التحري و البحث الجنا،الدوريات والاجتماعية

 [051ص ،49].الأجهزة الأمنية د و تحسين العلاقة بين الجمهور و، توطيالسيرالمرور و

 ذن فمهام جهاز الأمن بصفة عامة له مهام و أدار متشعبة و متعددة و هامة في نفس الوقت ، و كذلك فلديه 

سلامة الأفراد و المجتمع ، مسؤولية كبيرة ملقاة على عاتقه ، فهو العين الساهرة و اليقظة و المحافظة على 

 ذن فهدف الضبط الاجتماعي الذي تقوم به أجهزة الأمن فعال و هذا حسب طريقة التدريب و التعليم 

الأجهزة لانتقال و كذا وسائل التدريب ، والمستمرين من جانب ، و كذا من جهة تحديث و سائل الاتصال و ا

داء الأجهزة الأمنية من حيث القيام بدور فعال و شامل في المتطورة ، فهذه العوامل التي تساهم في تفعيل أ

 .تحقيق أهداف الضبط الاجتماعي للدولة و المجتمع على حد سواء 

 :المـــــــحاكـــــــم .2.0.00.

الاستماع الى لرسمية المناطة لدوائر الحكومة وو هي مؤسسة تقوم بتطبيق القانون و تحقيق العدالة ا    

اتخاذ القرار بحق المذنب ، و استنادا الى المواد القانونية المعتمدة تستطيع استخدام القوة ، لذلك الشهود قبل 

مدروسة في جميع جوانبها ، و لهذا فالمحاكم با ما تكون مطولة و غير متسرعة وفإن  جراءاتها القانونية غال
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ذلك نجد المحاكم التي تنظر بالقضايا كتنظر في القضايا الخاصة،وتنقسم الى نوعين بحيث نجد المحاكم التي 

 [254،ص52].زة أي القضايا الكبيرة و المعقدةالعليا الممي

هو ضرورة من أقوى وسائل الضبط الاجتماعي ومؤسساته يعد القانون و" :  القــــــــانــــون.2.0.00.

نون نمطا من يعكس القاوالنظم الاجتماعية في المجتمع استقرار وتدعيم وجتماعية لازمة لحياة الجماعة ،ا

من و،وهذه القواعد ملزمة للأفراد،هو يتكون من عدة قواعد تنظم العلاقة بين الأفراد والرقابة المنظمة ،

و يمثل القانون جزءا هاما من العرف الأخلاقي للمجتمعات ، فهو لم يظهر يخرج عنها يتعرض الى العقاب،

مارسوا الأشكال المختلفة للحياة وا الحياة في المدينة واش الأفراد في النظام المدني،وألف لا عندما ع

تطورت فأصبح القانون في المجتمعات الحديثة الوسيلة الفعالة لعملية الضبط لتي تقدمت والاجتماعية ا

 [02-01،ص 42]"الاجتماعي 

لإنسان كما أن القانون هو  حدى المؤسسات الجوهرية في حياة الإنسان الاجتماعية لولاه لأصبح ا     

لأفراد بعضهم البعض و الجماعات مخلوقا مختلفا جدا عما هو عليه ، فهو يقرر الحقوق و الواجبات بين ا

 . ال  ...الدول و

و قد ذهب بعض الفلاسفة من أفلاطون الى ماركس الى أن القانون شر يجدر بالإنسانية التخلص منه ،     

قوى التي تساعد على تحضر المجتمع الإنساني و أن نمو  لا أن التجربة دلت على أن القانون هو  حدى ال

، منتظماة و يجعل تنفيذها فعالا والحضارة قد ارتبط على الدوام بالتطور التدريجي لنظام من القواعد الشرعي

القواعد الخلقية ذات أهمية عظمى في كل مجتمع ري كما أن العلاقة بين القانون وكما في كل مجتمع بش

ما فمن الممكن استخدام القانون كأداة للطغيان كين القانون والحرية وثيقة جدا ،العلاقة ببشري ، كما أن 

 [22،ص  50]...العهود حدث في العديد من المجتمعات و

تبط القانون بفكرة الأمن فالدولة هي التي لديها السيادة في سن القوانين و  لغاءها وفق  رادتها ، و قد ار    

 [002،ص  50].ز و أغلى النعم الأمنلعدل فمن أعتحقيق او

أنني أعتقد أن القانون في أحد معانيه هو شكل ""رسكو باند"الضبط وعلى حد قوليعتبر القانون أحد أشكال و

 [054–002ص50]"معين أو خاص للضبط الاجتماعي من خلال التطبيق المنظم للقوة في هذا المجتمع

كما يستخدم القانون في ضبط أنماط السلوك التي لازالت غير مضبوطة بشكل واضح حتى الآن،كما        

ن الآلي يتميز بالقانون أن دوركايم تطرق  لى موضوع القانون ويذهب  لى أن المجتمع الذي يسوده التضام

لأنهم يميلون  لى الإيمان مجتمعات يكونون على درجة كبيرة وعالية من التماثل،والأفراد في هذه الالقمعي،و

بقوة مجموعة من القواعد الأخلاقية المشتركة فإن أي انتهاك لقيم هذه المجتمعات يعد أمرا ذا خطورة بالغة 

 [44،ص29].بقسوة لانتهاكه للنظام الأخلاقي بالتالي تعاقب المخالفغالبية أفراد هذه المجتمعات،و في نظر

أي مخالف لتلك ت عدة قوانين و هي تعدل فيها ، وي ، فالدولة قد سنهذا ما يحدث في مجتمعنا الجزائرو    

دة في قانون الموجون هذ القوانين نجد قوانين الطب ومترف بها يتعرض لعقوبات معينة ، والقوانين المع

حيث أن كل مخالفة عن تلك القوانين قد تعرض صاحبها الى عقوبات و هذا حسب العقوبات الجزائري،
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يفة التي تحدث السلوكات العنمثل في ظاهرة الأخطاء الطبية،وخاصة فيما يتلجريمة المرتكبة،ولمخالفة أو اا

هذا أن ذل على شيء فإنما يدل على و القوانين الداخلية للمهنة ، و وعدم احترام اللوائحداخل المستشفيات،

 .انعدام الرقابة و الضبط داخل القطاعات الاستشفائية

هذه سيلة رسمية من وسائل الضبط الاجتماعي و هو يقوم بدور كبير و مهم في  ذن فالقانون يعتبر و   

 .  هو يعمل على ضبط سلوكات الأفراد ، كما يوزع الحقوق و الواجبات توزيعا عادلا العملية ، و

 : وسائل الضبـــــــــط الاجتماعي الغير الرسمية .0.0.0

ضهم ببعض في تنظم سلوك أفرادها و علاقات بعكل جماعة بشرية تتمتع بمجموعة من الضوابط التي 

للسلوك السوي المنسجم مع القيم هي عبارة عن مجموعة المعايير الاجتماعية المحددة الحياة الاجتماعية ،و

الأعراف السائدة في الجماعة أو في المجتمع و تتميز وسائل الضبط غير الرسمية باعتمادها على و

اللوم و الاستهجان و المقاطعة ، كما لرقابة الاجتماعية مثل التثريب وى االجزاءات الاجتماعية القائمة عل

 : يمكن القول بأن الضبط الاجتماعي غير الرسمي بثلاث وسائل أساسية و هي 

بط علاقة تشير العادات  لى أنماط السلوك الجمعي الذي يسهم في تنظيم و ض :العــــــادات .2.0.0.0

التي  اس في أعمالهم و أنشطتهم اليومية يسيرون وفق مجموعة من العاداتفالنالأفراد ببعضهم البعض ،

الاتصال ببعضهم البعض ومن العادات السائدة مضلا في مجتمعنا الجزائري تيسر و تسهل طرق التعامل و

 الصغار علىو بر الوالدين و احترام الكبار واحترام كبار السن و آداب الطعام و السلام د احترام الجار ونج

ن المجتمع بالاستحسان و الثناء والشكر ال  كما أن التزام الفرد بهذه العادات الحسنة يقابل م...حد سواء 

اصطلاح العادات هي "، و ال ...بالعكس عند مخالفة هذه العادات فانه يقابل من المجتمع باللوم و التوبي  و

 [225،ص 242] "في المجتمع السلوك المستقر الذي يقوم بت الفرديشير  لى أشكال التفكير و

ظاهرة اجتماعية تمثل أسلوبا اجتماعيا بمعنى أنها "أما فوزية دياب فتعرف العادات الاجتماعية على أنها   

 [225،ص 55]"لا يمكن أن تتكون و تمارس  لا بالحياة في المجتمع و التفاعل مع أفراده و جماعته

العادات أن العادات الاجتماعية هي مجموعة من السلوكات  ذن نلاحظ من خلال هذين التعريفين لمفهوم 

التي يقوم بها الأفراد داخل المجتمع و المطلوب من الأفراد الالتزام بها والمحافظة عليها واستمرارها عبر 

الأجيال ومن بين العادات الممارسة بكثرة في مجتمعنا هي عادات الزواج و المتمثلة في الاختيار والخطبة 

 [22ص ،205].ال بوم الزفافوالاحتف

يمكن تعريف التقاليد بأنها تلك القواعد الخاصة بسلوك الجماعة و تختلف :  التـــــــــقاليـــــــد.0.0.00.

التقاليد عن العادات بأنها أكثر خصوصية و ارتباطا بجماعة معينة أو بمناسبة خاصة ، بينما تأخذ العادات 

جتمع ، ومن التقاليد السائدة في المجتمع الجزائري تلك المرتبطة صفة الانتشار بين عموم أفراد الم

بالمناسبات المختلفة كتقاليد الزواج و التي تختلف من منطقة لأخرى و تقاليد الأعياد سواء الدينية أو الوطنية 

 [40ص ،54] .فكل منطقة لها طابعها الخاص في الطعام مثلا و هذه التقاليد تختلف من مكان لآخر
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 : الأعـــــــــــــراف.0.0.00.

يمكن تعريف الأعراف أنها قواعد السلوك التي ها صفة الإلزام في تنظيم العلاقات الاجتماعية بين      

أفراد المجتمع كما يمكن القول بأن الأعراف تشبه التقاليد في درجة الإلزام  لا أن لها صفة العمومية و 

الحياة آداب التصرف و" ريفها أيضا أنها أو مناسبة معينة ويمكن تع الانتشار و ليست مرتبطة بفئة محدودة

 [290ص،202]"و التفكير المحددة اجتماعيا و المعاقب على تجاوزها اجتماعيا

 :  امــــرأي العــــال.0.0.04.

و " الناس "هي لعام يمكن أن يبدأ بكلمة بسيطة وأن هناك عدة تعار يف للرأي ا"   doob" دوب "يرى     

ردود أفعال أو كثيرا و تتكون نتيجة أفعال و ينتهي بفكرة شبه غامضة و هي الحكم الجمعي المعقول قليلا

أفراد كثيرون ، و هناك تعريف آخر له يقول أن الرأي العام هو اتجاه الناس نحو مشكلة أو حادث معين ، 

ليها جماعة ما في موضوع من كما يمكن تعريف الرأي العام على أنه نتيجة تفاعل الآراء التي يصل  

الموضوعات و أن هذا الرأي يتبع بعد تداول الآراء المختلفة سواء المؤيدة أو المعارضة متسقا مع اتجاهات 

 [09، ص21].هذا يختلف عن رأي كل فرد بمفرده وقيم الجماعة و هو في

من و،التفاعلاعة ، المشكلة ،الجم:عوامل وهي لا يقوم  لا بتوفر ثلاثة شروط و كما أن الرأي العام      

، ماعية ،القادة ، الحوادث ، الحربعملية التنشئة الاجتلعام نجد التراث الثقافي،والعوامل التي تكون الرأي ا

بلورة الرأي العام داخل  وسائل الاتصال الإشاعات ،الجماعات،كل هذه العوامل تساعد في

 [12 -42ص ،21].المجتمع

و القوة غير المحدودة التي ،و يعتبر الرأي العام الرقيب الرئيسي على أفعال الأفراد داخل المجتمع "    

يعطي للتنظيم الاجتماعي سيادته ،و لذلك فإن من الشروط المهمة لتكوينه شعور الفرد بوجود الرأي العام ، 

 [04ص ،40]"و اشتراكهم فيها  و أن تكون هناك معايير اجتماعية مشتركة بين الأفراد يشعرون بوجودها

وتظهددر سددلطة الددرأي العددام وفعاليتدده فددي مسدداندته العددادات والاتجاهددات الشددعبية فددي الشددؤون المتعلقددة "    

الأب الدذي لا يهدتم بتربيدة أولاده يواجده نقددا لاذعدا مدن خدلال النطداق الإجتمداعي الدذي :بالأسرة،ومثال ذلدك 

 [04، ص220]"يحيط به

لمهمة في عملية ضبط سلوك القول بأن الرأي العام هو وسيلة أيضا من الوسائل او لهذا يمكن     

،لأن الفرد  ذا أراد أن يرضي الرأي العام و لا يتلقى الانتقادات و التهم من طرف و يؤمن منه يجب الأفراد

من طرف أفراد  عليه الالتزام بالمعايير الاجتماعية المفروضة و اللازمة من المجتمع ، و  لا سيتلقى النقد

 .المجتمع 

القيم الاجتماعية هي  حدى المعايير الاجتماعية المهمة التي يسعى كل فرد في  :م ـــــيـــالق.0.0.05.

 ذن فالقيم قيم دينية وهناك قيم معنوية،وهناك قيم مادية وأخرى وظيفية ،المجتمع  لى تحقيقها ، فهناك 

 [02،ص220].أو يرغب فيها الناس في ثقافة معينة  الاجتماعية هي الصفات الشخصية التي يفضلها
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هذا باختلاف الجماعات الإنسانية كما أنها تتأثر بعوامل عية نسبية تختلف من مجتمع لآخر وو القيم الاجتما  

السلوك  كما تختلف القيم من حيث درجة  لزام الأفراد بنمط معين مناقتصادية  سياسية ،جتماعية واثقافية و

هي التي تمس المصلحة العامة و تتصل اتصالا وثيقا بالمعايير التي تحدد الأنواع فهناك القيم الملزمة،و

 . [00،ص220]المرغوب فيها من السلوك

 :كما أن القيم ما هي  لا نتاج لثلاثة مستويات اجتماعية و هي     

 يم الجديرة بالرغبة فيهاوهو المستوى الذي تحدد فيه الثقافة المفاه: المستوى الأول

 .حيث توجد الأسرة و توجهاتها نحو قيم و غايات بعينها :  المستوى الثاني

و يتمثل في الجوانب الاجتماعية الفرعية كالمستوى الاقتصادي و الاجتماعي ن الدين :  المستوى الثالث

 ..."والجنس و المهنة و مستوى التعليم 

، ؤسسات التنشئة الاجتماعية الأخرىالمرغوب فيها من طرف الأسرة و م ذن فالقيم هي تلك السلوكات      

 .ويتصف بها جميع الأفراد بدون الخروج عنها و الانحراف ضدها 

 :  نــــــديـــــال.1.0.0.0

يعتبر الدين أهم المعايير الاجتماعية بل و من أهم النظم الاجتماعية و ذلك لما يؤديه من وظائف في حياة     

 .و المجتمع و استقرار النظم الاجتماعية  الفرد

كما أن الإنسان بفطرته لا يملك أن يستقر في هذا الكون الهائل ذرة تائهة معلقة ضائعة ، ذ لا بد له من      

لذلك لا بد في هذا الكون الذي يعيش فيه ، و رباط معين في هذا الكون يضمن له الاستقرار و معرفة مكانه

والدين ... ية تفسر له مكانه فيما حوله ، فالدين ضرورة فطرية شعورله ما يحيط به ، ومن عقيدة تفسر له 

فية معيشته في يحدد له قواعد سلوكه و كينظام اجتماعي يحكم حياة كل فرد وعقيدة أي كباعتباره شريعة و

لاجتماعي هذا النظام اثم يتكامل ...أسرته ، وكيفية تربية أولاده ،وكيفية تعامله مع الناس بالعدل والفضيلة 

 [ 02-04 ص00].الحلول التي تعالج قضايا المجتمع العامة بوضع الأسس و القواعد و

عالددده ضدددبط أفوتنظددديم سدددلوكه خلقيدددا و هدددذا لتربيدددة نفسددده روحيددداهدددذا فالددددين يحتددداج  ليددده الإنسدددان وول     

أنددده لددديس هنددداك عاطفدددة كما عامدددة فدددي المجتمدددع الإنسددداني كلددده،الواجبدددات الاجتماعيدددا ،وتعيدددين الحقدددوق و

ء قددددد أدرك  العلمددددداوأكثدددددر تددددأثيرا فدددددي مشدددداعر الفددددرد والمجتمدددددع مددددن عاطفدددددة الدين،و  نسددددانية أرسدددد 

نشددددداط الاجتمددددداعي الأوليدددددة فقدددددد أشدددددار دوركدددددايم  لدددددى أن أشدددددكال الالاجتمددددداعيون قدددددوة هدددددذه العاطفة،

 .[00،ص  220] ومصطلحاتها المختلفة، نما هي منبثقة ومطبوعة من الحياة الديني

ويتضح من كل هذا أن الدين هو وسيلة من وسائل الضبط الاجتماعي والأكثر تأثيرا في مشاعر          

الدين نفسه وذاته واتجاه الآخرين، ووعاطفة الفرد،  ذن فالدين له أثر كبير في ضبط سلوك الأفراد اتجاه 

كما أنه يعوض ى التكامل الشخصي ،التي تساعد علكمعيار اجتماعي يشتمل على العديد من القيم و المعايير 

السعادة ويحقق للأفراد الراحة و...مالهم و أهدافهم في الحياةالناس عن الفشل الذي يتعرضون له في تحقيق آ
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تمتد هذه الرقابة في السر كما هي في من الرقابة على سلوك الأفراد ،وكما أن الدين يمارس نوعا ،النفسية

 [05ص ،220].جميع الأفعال والتصرفاتالقوانين و هي الثواب و العقاب لالعلن و هذا ما يميز الدين عن 

 ذن فالدين له أهمية كبيرة في الحياة الاجتماعية لأنه يسد حاجة ضرورية ،وهذا بفضل وضع القواعد       

النفسي والقوانين التي تنظم علاقات الأفراد وتعمل على التماسك الاجتماعي، واستقرار النظام والاطمئنان 

والسمو بالمشاعر الذاتية ،ولذلك فإن الحياة الاجتماعية لا يمكن أن تستقر بفضل القوانين الوضعية و قوة 

السلطة السياسية وتعزيز الجزاءات وتوقيع العقوبات، بل لا بد من وازع ديني، وكذا الإيمان بالقيم الدينية 

 [41ص ، 54].ة لضبط السلوك الاجتماعي للأفرادكآلي

 :وظيفة الأسرة في عملية الضبط الاجتماعي .0.0.0

تعد الأسرة أولى الهيئات في الضبط الاجتماعي، حيث تقوم بعملية التنشئة الاجتماعية التي من خلالها       

شخصا ذا سمات  يتحول الأطفال من كائنات عضوية  لى ذوات مشخصة اجتماعيا، فيصبح كل منهم 

المدينة أو قرية من   ،في  طار ثقافة الجماعة التي قد تكون حيا من أحياءمشتركة مع غيره من أفراد أسرته 

الريف فإذا كانت هذه السمات مشتركة بصفة عامة بين أفراد المجتمع، تميزت ثقافته عن ثقافات المجتمعات 

 .الأخرى

الاجتماعية،  و الثقافة كمصطلح عام في علم الاجتماع تدل على أسلوب حياة الناس في شتى معاملاتهم     

وجه سلوكاتهم في شتى المناسبات في تامين الغذاء، الملبس، الراحة والرفاهية، كل القيم التي ت: مثلا

 .الأحوالو

والأسرة هي الهيئة الاجتماعية الأساسية الأولى في عملية الضبط الاجتماعي ، هذا الأخير الذي يعد      

اجتماعيا في   أصبح الطفل من البشر  نسانا أو كائنا مضبوطاظاهرة اجتماعية بالغة الأهمية فلولاها ما 

 [21ص ، 55].ه ،أي في سلوكه الفردي والجمعيأقواله و أفعال

تختلف الأسر في قدرتها على التنشئة الاجتماعية لأطفالها، فمنها من يمتلك القدرة في تحمل المسؤولية       

القيم التي يرتضيها الدين والمجتمع فينشأ الطفل نشأة اجتماعية الكاملة في  كساب الطفل العادات و التقاليد و 

وهناك من الأسر من تفشل في قيامها بهذه الوظائف على وجه صحيح مما يحدث انحرافات ؛فقد  سليمة

 لى عدم تكيف الطفل في تفاعله مع المحيط الاجتماعي مما يسهل  يؤدي انفصال الأبوين ونزاعهما الدائم 

نحراف؛كما يمكن للأسرة أن تعاني من انعدام في القيم الأخلاقية و فقدان المثل العليا و طريقه  لى الا

المعايير الاجتماعية حيث يكون الأب والأم منحرفين فيتأثر الأبناء بهذه السلوكيات وتنتقل  ليهم عن طريق 

 .التقليد و بالتالي يسلكون طريق الانحراف 

 : مـــــعليــــية والتــتربــال .4.0.0

تهذيب أسلوب الإنسان و توجيهه  لقد أصبح موضوع تربية الجيل علما مستقلا قائما بذاته يهدف  لى     

جهة خيرة وسوية ، فهو  ذن وسيلة موجهة تعتمد على أسس علمية لأجل خلق اتزان في سلوك الفرد بما و
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التربية لا يقتصر على الطفل وحده بل  يتفق و قيم المجتمع و أهدافه التي يطمح  ليها ، و من هنا كان أثر

يمتد  لى المجتمع ككل ،فالتربية لا تنفصل عن التربية السياسية و الثقافية في المجتمع ، ومن وظائف  

التربية هي تسهيل عملة التكيف الاجتماعي مع البيئة  و يتم ذلك عن طريق تلقين الفرد مبادئ عامة تتوارثها 

ل،فالإنسان ابن بيئته الاجتماعية وهو يخزن في تراثه خبرت الأجداد وحصيلة الأجيال عبر تاريخها الطوي

 .تجاربهم المستمدة من تفاعلهم مع البيئة المادية وتعاون بعضهم لبعض وفي المؤسسات المختلفة

بقدر و يقع التعليم في جوهر العملية التعليمية التربوية ،  ذن فالمؤسسات التربوية توفر العلم و المعرفة     

 .ما تهيئ المناخ المناسب لتمثل المعايير و القيم الاجتماعية و التي تمثل بمجموعها حضارة الأمة و تراثها

مددددن ضددددمن ذلددددك وكه الاجتمدددداعي وو تحدددددد جملددددة المتغيددددرات المرتبطددددة بددددالتعليم معددددايير الفددددرد و سددددل

الأطفدددال وتدددؤدي  اء و الأمهدددات فدددي تربيدددةموضدددوع الضدددبط الاجتمددداعي و الأسدددلوب المفضدددل عندددد الآبددد

مباشدددرا فدددي تحديدددد أسدددلوب تنشدددئة الأطفدددال فدددي المندددزل ، فهنددداك ترابطدددا الوضدددع التعليمدددي دورا مهمدددا و

بددددين درجددددة التعلدددديم و الأسددددلوب المفضددددل فددددي تربيددددة الأطفددددال ، فكلمددددا ازدادت درجددددة التعلدددديم زاد ميددددل 

انخفضددددت درجددددة الأب نحددددو اسددددتعمال أسددددلوب التشددددجيع فددددي تربيددددة أبنائدددده والعكددددس صددددحيح ، فكلمددددا 

 [21،ص 09].التحصيل العلمي زاد ميل الأب نحو استعمال الشدة في تربية أطفاله

كما أن الإسلام رفع من مكانة العلم و العلماء و يتجلى ذلك في الآيات الكريمة العديدة التي حضت على     

نزل من القران الكريم ،و يقول  أول ما..." اقرأ باسم ربك الذي خلق "العلم و المعرفة و القراءة فكانت الآية 

يا أيها الذين امنوا  ذا قيل لكم تفسحوا في المجالس فأفسحوا يفسح الله لكم و " الله تعالى في سورة المجادلة 

 ذا قيل انشزوا فانشزوا يرفع الله الذين امنوا منكم و الذين أوتوا العلم درجات و الله بما تعملون 

 [22،الآية 22]"خبير

الإسلام طلب العلم فريضة على كل مسلم و مسلمة ، كما  ن ابن خلدون يشير عن التربية مؤكدا وجعل     

الصعب ومن البسيط  لى المركب  أهمية التعليم في كتاباته و وجوب التدرج في التعليم من السهل  لى

ي عملية التعليم الاستقرائية ف وضرورة تبني الطفولةدرك المحسوس  لى المدرك المجرد ،الانتقال من المو

 [92ص09]

و متكددداملا  كمدددا تكمدددن أهميدددة التعلددديم العمليدددة فدددي الددددور الدددذي يؤديددده فدددي نمدددو الإنسدددان نمدددوا متوازندددا    

ويدددددده بالقددددددر الأسددددداس مدددددن المعدددددارف وتزمدددددن الندددددواحي الجسدددددمية والعقليدددددة والاجتماعيدددددة والنفسدددددية ،

و فددددي غيدددداب عمليددددة التعلدددديم شخصددددية،لأوليددددة ، وتكددددوين سددددمات الالاتجاهددددات و المهددددارات التعليميددددة او

غيدددداب الإمكانددددات الثقافيددددة والفكريددددة  هددددذا بسددددببنددددات الذاتيددددة للإنسددددان أقددددل وضددددوحا وتصددددبح الإمكا

فالتعليم مددددن أهددددم الوسددددائل التددددي تعتمددددد عليهددددا الدولددددة فددددي بندددداء أطددددر اجتماعيددددة معاصددددرة والاجتماعيددددة،

و هدددفا فددي  ن واحددد فهددعلدديم يعددد وسدديلة و،فددالتخطيط للت تتددواءم مددع المتغيددرات التددي تحدددث فددي المجتمددع

مشددددارك فددددي ويددددة وهدددددف لبندددداء جيددددل سددددوي ملتددددزم ومشدددداريع تنموسدددديلة لتحقيددددق بددددرامج اقتصددددادية و

 .تحقيق الأهداف المرجوة 
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 :نظريات الضبط الاجتماعي .00.

تعريفاتهم اختلفت أفكار العلماء والباحثين حول مفهوم الضبط الاجتماعي وما ينضوي عليه ، وتعددت    

لمصطلح الضبط الاجتماعي فكل جاء حسب رأيه في تعريف الضبط الاجتماعي ، وتبعاً لذلك ظهرت عدة 

ها وفكرته عن الضبط نظريات في مجال الضبط الاجتماعي ، كل نظرية تفسر وجهة نظر صاحب

 .يمة والحديثة وفيما يلي عرض موجز لأهم نظريات الضبـــــــــط الاجتماعي الغربية القدالاجتماعي، 

 :( ROSS)عيانظرية تطور وسائل الضبط الاجتم.00.2.

تقوم هذه النظرية على أساس الطبيعة الخيرة للإنسان،  ذ يعتقد روس أن داخل النفس الإنسانية أربع        

تشكل هذه المشاركة أو التعاطف ،القابلية للاجتماع ،الإحساس بالعدالة ،ورد الفعل الفردي،: رائز هي غ

... [42ص ،44].الغرائز نظاماً اجتماعياً للإنسان يقوم على تبادل العلاقات بين أفراد المجتمع بشكل ودي

لمجتمع اوهنا يضطر رت سيطرة المصلحة الذاتية عليه،وكلما تطور المجتمع ضعفت تلك الغرائز وظه

كلما ازداد تحضر تتطور وتزداد تلك الضوابط ونعة تحكم العلاقات بين أفراده ،لوضع ضوابط مصط

أي أن هناك مجموعة أسباب أوجدت الحاجة  لى الضبط  اته ،وتعقدت أنظمته ، وتباينت جماعالمجتمع،

 :الاجتماعي وتطور وسائله وهي

 .زيادة حجم السكان وظهور طوائف وعشائر جديدة  -2

 .ضعف الغرائز الطبيعية ، وظهور الأنانية الفردية  -0

 [40،ص44] (في المجتمع الواحد...(نصرياً أو طبقياً أو ثقافياً قتصادياً أو عا)ظهور جماعات متباينة  -0

 .اهتم بالغرائز الإنسانية و دورها الايجابي و السلبي في عملية الضبط  الذاتي " فروس "  ذن 

 (:سمنر)نظرية الضوابط التلقائية .00.0.

الرئيسة للواقع الاجتماعي تعرض نفسها بطريقة على أن الصفة ( سمنر)تنصب الفكرة الأساسية لنظرية      

ي واضحة في تنظيم السلوك عن طريق العادات الشعبية ،  ذ أنها تعمل على ضبط التفاعل الاجتماعي ، وه

 [44، ص 44].ليست من خلق الإرادة الإنسانية

بد من أي فرد التقيد  لاجتمع تفرض نفسها على الأفراد ، وأي أن العادات و التقاليد الموجودة داخل الم    

ساعد و تساهم في التي تهي التي تضبط السلوكات الفردية و ذن العادات الشعبية ،نظم المجتمع بتعاليم و

ليس الفرد بمعنى أن أفراد المجتمع ملزمون بإتباع جميع التعاليم التي عملية التفاعل والاتصال الاجتماعي ،و

شعبية تحكم السلوك ج عنها ،  ذن يمكن القول أن العادات اليقترحها المجتمع و يمنع على أ يفرد الخرو

على تقاليد هي ضرورية لنجاح الأفراد و كذا الأجيال المتعاقبة لأنها تهدف  لى المحافظة الاجتماعي و

لى فرض تحافظ عهي التي تحكم النظم والقوانين واستقرار المجتمع ،فالأعراف المجتمع وعلى كيان و

 .تشديد العقوبات و الجزاءات عند خروج الفرد المنحرف عن قوانينها و نظمها اد  وقوانينها على الأفر
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التي تتمثل في احترام القوانين لطب و التمريض لهما أخلاقيات ، ووكمثال على هذا نجد أن مهنة ا    

بة عن هذه القوانين  يعتبر مجرم ، ولا بد من تسليط العقوالمسطرة من طرف وزارة الصحة و الخروج 

مثال على ذلك الإهمال و اللامبالاة اتجاه المرضى ، عدم الإسعاف ، العنف بكل أنواعه داخل عليه ،و

 .ال  ...القطاع الاستشفائي 

ام القوانين داخل مكان جميع العاملين بالقطاع الصحي يستلزم عليهم احترفالممرضين و الأطباء و     

هذا أيضا ينطبق على الممرضات فدور ليها في مهنة الطب ،والمتعارف عمراعاة القواعد العلمية ، والعمل

ليس تلقينها كل أنواع العذاب والعنف، فهذا كله يعتبر من هو  سعاف المريضة و مساعدتها ، والممرضة 

المظاهر السلبية التي تحدث داخل القطاعات الصحية ،ولا بد من الرقابة المستمرة من طرف المسؤولين 

 .واهر للتقليل من هذه الظ

 ذن فالعالم سمنر ركز على عملية الأعراف والتقاليد الاجتماعية للمجتمع والذي اعتبرها أنها الوسيلة     

 [02ص ،220].الأساسية والوحيدة لضبط أفراد المجتمع ، والتأثير على أفراد المجتمع وكذا ضبط سلوكهم

فالأعراف عند سمنر لها أهمية بالغة ، فهي التي تحكم النظم والقوانين وهو يرى أنه لا يوجد حد فاصل     

بين الأعراف والقوانين ، والفرق بينهما يكمن في الجزاءات ، حيث أن الجزاءات القانونية أكثر عقلانية 

 .  وتنظيماً من الجزاءات العرفية

 ( : كولي )   نظرية الضبط الذاتي.00.0.

ينظر كولي للمجتمع على أساس أنه كل لا يتجزأ يعتمد في تنظيمه الاجتماعي على الرمز والأنماط     

والمستويات الجمعية والقيم والمثل ، فهو يرى أن الضبط الاجتماعي هو تلك العملية المستمرة التي تكمن في 

مجتمع هو الذي يضبط ، وهو الذي ينضبط الخلق الذاتي للمجتمع ، أي أنه ضبط ذاتي يقوم به المجتمع ، فال

والضبط الاجتماعي يُفرض  سوا منعزلين عن العقل الاجتماعي،وبناءًا عليه فالأفراد لي. في نفس الوقت 

على الكل الاجتماعي وبواسطته ، وهو يظهر في المجتمعات الشاملة والجماعات الخاصة ، كما أن سلوك 

 [14ص ،11].لا شعورية و غير مقصودة  الفرد ينضبط عن طريق نمو الضمير بطريقة

اخل المحيط الذي يعيشون فيه ، و أي أن الأفراد ملزمون بإتباع و احترام النظام الاجتماعي السائد د       

قوانينه الاجتماعية ،  ذن فالمجتمع يفرض هذا يكون بطريقة غير مباشرة ، و التي تدخل ضمن عملية التنشئة

على الأفراد وما على هؤلاء  لا الاحترام وعدم الخروج عن هذه القوانين و لا سيلقون جزاءات و عقوبات 

يم الاجتماعية الخاصة بمجتمع معين لها دور كبير في تحقيق الضبط من طرف المجتمع ،  ذن فالمثل و الق

الذاتي للفرد الواحد ، كما أن ضبط الأفراد ككل ينبع من ضبط الفرد لنفسه و ذاته أولا ومن ثم ضبط الأفراد 

الذين يعيشون في المجتمع الواحد كما يرى كولي أن سلوك الفرد ينضبط عن طريق نمو الضمير بطريقة لا 

 .ورية وغير مقصودة ، فالضبط عند كولي متضمن في المجتمع وينتقل  لى الفرد عن طريق المشاركة شع

 (:لانديز) النظرية البنائية الوظيفية.00.4.
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على مكونات البناء الاجتماعي ودورها في الضبط الاجتماعي ،كما يركز على مفهوم " لانديز" يركز     

النظم " لانديز"الاجتماعية  وعلاقة هذه النظم بالضبــط الاجتماعي ، و يصورالتوازن الوظيفي بين النظم 

الاجتماعية على شكل خط متصل نظري، يمثل أحد طرفيه التفكك الاجتمــاعي الذي يتسم بالفوضوية 

والنزعات الفردية ، بنما يمثل الطرف الآخر التنـظيم الاجتماعي الأكثـــر صرامة والذي يتميز بالاعتماد 

أن الضبط " لانديز"ويرى  .[224ص،44]على السلطة المطلقة ، وبينهما توجد منطقة تسامح واسعة،

، ثيرات السلوكية للنظام الاجتماعيالاجتماعي ضروري للفرد حيث تصبح طبيعة الشخص  نسانية بسبب التأ

لما توافق مع معايير وقيم فالإنسان عندما يولد يستمد المعايير والقيم الثابتة من الجماعة ، ويشعر بالأمن ك

 .[222ص ،44]جماعته

" وهذا يعني أن .أو لأن أجداده كانوا يمارسونها فالفرد يفعل أشياء كثيرة جداً لمجرد أنه قد تعود عليها ،     

وأن الإنسان مخلوق من صنع الزمان ، ماضيه يساعده لحاضر،والحاضر يحكم المستقبل،الماضي يحكم ا

 [229-222ص، 44] "ويمده بالوسائل والأساليب اللازمة لذلك على حل مشاكل الحاضر 

و في نظر بارسونز أن البنائية الوظيفية في معظم اتجاهاتها الفرعية للمجتمع على أنه انسق من الأفعال      

 المحددة المنظمة ، و يتألف هذا النسق من مجموعة من المتغيرات المترابطة بنائيا و المتساندة وظيفيا ، كما

نسان و تحدد شروط  ن المجتمع له طبيعة سامية و متعالية تتجاوز و تعلو على كل مكوناته بما فيها  رادة الإ

لها التعالي من خلال قواعد الضبط و التنظيم الاجتماعي و التي تلزم الأشخاص بالانصياع هذا التجاوز و

لذي تعد المحافظة عليه وصيانته وتدعيم الالتزام بها لأن أي انحراف عنها يهدد أساسيات بناء المجتمع او

مجتمع على أداء وظائفه و بقائه استمرار يته غاية في ذاتها ، اذن فالبنائية الوظيفية هدفا يساعد ال

 [220ص ،00].، و يتحقق بالتناغم بين مكونات البناء و التكامل بين الوظائف الأساسيةواستمراره

وظيفي حسب غاية أساسية تتمثل في الاستقرار و النمو من البسيط كما أن المجتمع يسير من منظور      

 لى المعقد، ويحقق الضبط الاجتماعي تلك الغاية من خلال القضاء على مظاهر العصيان والتمرد التي قد 

تظهر في بعض المجتمعات وفي مراحل معينة ، والجزاء هنا وسيلة نافعة تحقق التماسك الاجتماعي بقدر ما 

ستقرارو الأمن ويتم الردع الاجتماعي بطريق غيرمباشر تحت تأثير القوانين الرادعة وسلطانها أو تحقق الا

هو و..بطريق غيرمباشر مثل استشعار الخوف و الرهبة لكل من يخرج عن نطاق المجتمع و تقاليده 

 .[222،ص 44] ...استخدام القوة البدنية للقصاص

 (:جيروفيتش) النظرية الثقافية التكاملية.00.5.

 :يركز جيروفيتش على ضرورة دراسة الضبط الاجتماعي على أسس وشروط تتمثل في       

أن الضبط الاجتماعي ليس نتيجة لتطور المجتمع وتقدمه ، بل أنه كان موجوداً في المراحل المبكرة من  -2

 .تاري  المجتمعات الإنسانية ،  ذ يستحيل تصور مجتمع بلا ضوابط 

 .الاجتماعي واقع اجتماعي وليس أداةً للتقدم  أن الضبط -0

 .عدم وجود صراع بين المجتمع والأفراد  -0
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أن كل نمط من أنماط المجتمعات هو عبارة عن عالم صغير يتألف من جماعات ، ولذا فإن مؤسسات  -4

 [222ص ،44].الضبط الاجتماعي تختلف باختلاف الجماعات والمؤسسات

لضبط الاجتماعي  ما أن يكون ضبطاً منظماً ، أو ضبطاً عن طريق الممارسات ويذهب جيروفيتش  لى أن ا 

الثقافية والرموز كالعادات والتقاليد ، أو ضبطاً تلقائياً من خلال القيم والأفكار والمثل ، أو ضبطاً أكثر تلقائية 

 [220ص ،44] .من خلال الخبرة الجمعية المباشرة

 :نظرية الاحتواء  .00.1.

علماء نظريات الاحتواء، أما  يعتبر كل من العالم و الفيلسوف بينتام و بكاريا و كذلك هوبز من أوائل     

توبي ، ) و،2952سنة ( REISSريس ، )، و2952سنة (  NYE() ناي ) لماء المحدثون فهم الع

TOBY  ) و 2954سنة ، ( ،ركلسRECKLSS ) 2912سنة،( بريرBRIAR  بلفن وPILIAVIN  )

ية يتلخص في أن دور الأسرة كإحدى مؤسسات التنشئة الاجتماع( ناي ) وغيرهم،و يرى العالم  2915سنة 

الهدف من كل ذلك هو خلق ر،ووسائل الثواب والعقاب ،وذلك من خلال الضبط المباش عداد الفرد قيميا و

منع السلوك  فيا ،م يركز على الضبط الداخلي والخارجي معالضمير أو الأنا الأعلى ، أي أن هذا العال

 [022ص ،25].المحافظة على كيان المجتمع المنحرف والجريمة و

فيعتقددددد أن الأحددددداث المنحددددرفين تنقصددددهم الضددددوابط الفرديددددة و يتمتعددددون بأنددددا ( ريددددس ) أمددددا العددددالم      

علدددى حدددد قدددول الددددكتور عايدددد ( ريدددس ) ضدددعيفة و بالتدددالي فغدددن سدددلوكهم المنحدددرف متوقدددع ن و قدددد ركدددز 

يكددددات علددددى أهميددددة العوامددددل الخارجيددددة مثددددل ضددددعف رقابددددة الأهددددل ، و تعددددرض الأحددددداث عددددواد الور

لتددددأثير رفدددداق السددددوء و العوامددددل الداخليددددة مددددن قددددوة الضددددوابط الشخصددددية و تشددددرب الصددددغار لقددددديم و 

قددددد وصددددفا عمليددددات  2915سددددنة ( بلفددددن ) و ( بريددددر ) معددددايير المجتمددددع ،و مددددن جهددددة أخددددرى نجددددد أن 

مثدددالا عدددن ذلدددك الأحدددداث الدددذين يخدددافون مدددن  لقددداء القدددبض علددديهم والإسددداءة الالتدددزام بقددديم المجتمدددع ، و

  لددددى صددددورتهم فددددي المجتمددددع أي الاحتددددواء الخددددارجي سددددوف يبتعدددددون عددددن الانحددددراف ويلتزمددددون بقدددديم 

 [020ص ،25].ومعايير المجتمع

المجتمع لتصورهم أنهم فيعتقد أن الناس الذين يستطيعون أن يلتزمون بمعايير و قيم ( توبي ) أما العالم      

يعيشون في مجتمع عادل سوف يستفيدون من هذا الالتزام طبقيا و اجتماعيا لأي أنهم يراهنون على مسالة 

الالتزام التي سوف يجنون ثمارها و العكس قد يكون صحيحا ، أي أن الناس الذين لا يعتقدون أن الالتزام 

 [020ص ،225].يم المجتمع مفيد لهم و لمستقبلهم قد ينحرفون عن معايير و ق

 

تلك كانت أهم النظريات في الضبط الاجتماعي ، ويتضح مدى التباين والاختلاف في نظرة علماء           

الاجتماع  لى طبيعة الضبط الاجتماعي ، فقد اهتم روس بالغرائز الإنسانية ودورها الإيجابي والسلبي في 

لوسيلة الوحيدة والضابطة اف والتقاليد ، واعتبرها االضبط الذاتي ، في حين ركز سمنر على الأعر

، بينما أبرز كولي دور المثل والقيم في تحقيق الضبط الذاتي  فضبط الجماعة ينبع من ضبط الفرد للمجتمع
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أما لانديز فقد اهتم بالنظم الاجتماعية باعتبارها أدوات الضبط الاجتماعي ، ووضع جيروفيتش . لذاته 

ا بعين الاعتبار عند دراسة الضبط الاجتماعي، أما نظرية الاحتواء بصفة عامة فقد شروطاً ينبغي أخذه

 .ركزت على علاقة الأنا الأعلى بالضبط و كذا العوامل الخارجية و الداخلية للفرد 

 :ضرورة و أهداف الضبط الاجتماعي  .4.0

 :أهداف عملية الضبط الاجتماعي .2.4.0 

امتثال الفرد لمعايير المجتمع الذي ينتمي  ليه و يتعلم الإنسان السلوك الضبط الاجتماعي يعني     

ة التي يجب الانضباطي عن طريق التنشئة الاجتماعية فهناك القوانين أو المعايير الرسمية و غير الرسمي

ط احترامها و  لا كان جزاءه العقاب لذلك هنالك ما يعرف بالضبط الايجابي و الضبعلى الفرد مراعاتها و

 [25ص، 14].السلبي

 ن الضبط ضرورة من ضروريات الحياة الاجتماعية و استمرار بقاء الإنسانية كما أنه لا توجد حياة      

تستطيع الاستمرار في الحياة بدون الخضوع في تصرفات الأفراد لقيود و نظم اجتماعية تحدد للإفراد 

يمكنه من العيش بسلام و طمأنينة مع غيره من المسالك و الطرق التي تحكم ذلك السلوك البشري و الذي 

الأفراد بحيث يستطيع تبادل الاحترام و التقدير و الأمن هذا في مراحل نموه المختلفة و هي ما يسمى 

بالتنشئة الاجتماعية هذه القدرة هي الأساس الذي يعتمد عليه الفرد في ضبط سلوكه ، كما أن هذه العملية 

رة ، لهذا نجد أن المجتمعات التي يولدها الضبط الاجتماعي تعمل الجماعات الاجتماعية من وظائف الأس

جيه الأفراد بالتمسك بالتقاليد المختلفة فيها على تزويد الأفراد الخبرات المختلفة للمجتمع و تقوم على تو

بقاء  القيم و المعايير الاجتماعية التي يفرضها المجتمع وهذا كله يدخل ضمن طرق استمرار و دوام وو

المجتمع ، ثم  ن المجتمع يفرض على أفراده منذ نشأتهم ضوابط اجتماعية و يلتزم السير في حدودها فهناك 

مثلا سلوكات  ذا ما قام الفرد داخل مجتمعه يجعل الناس يسخرون منه و هذا هو الضابط الاجتماعي لأن 

قيمته في نظرهم و هذا أساسه العرف و القيم ذلك السلوك لم يتكيفوا و لم يقبلوا به أفراد جماعته و بهذا تقل 

 .الاجتماعية  

وهناك أيضا نوع من السلوك الحرام و الذي يفعله يغضب الله تعالى غليه و يعذبه مقابل ذلك الفعل الغير     

أخلاقي مثلا و هذا الضابط الاجتماعي مصدره الدين و في المقابل نجد السلوك الإجرامي و الذي يفعله يقع 

 ذن هذه الطرق كلها وجوها مختلفة لعملية .طائلة القانون و بالتالي يلقى الجزاء جراء فعله الإجرامي تحت 

 [90، ص 50].الضبط الاجتماعي و التي تعد بدورها من أهم وظائف التربية أو التنشئة الاجتماعية

لف باختلاف المجتمعات هكذا يظهر أثر عملية الضبط الاجتماعي في حفظ النظام الاجتماعي والذي يخت    

وأحوالها كما يظهر أن القانون و الدين من أقوى الضوابط الاجتماعية أثرا في العصر الحديث عكس ما 

 . كانت عليه المجتمعات القديمة حيث كان الدين آخر ما تعتمد علي الدولة في عملية الضبط الاجتماعي 
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فل داخل الجماعة والمجتمع عن طريق احترام كل  ذن فهدف الضبط الاجتماعي هو تحقيق النظام والتكا  

أن كل المشكلات : ماهو متفق عليه من عادات وتقاليد وقيم ومعايير وقوانين رسمية ، وثمة علماء يقولون 

الاجتماعية تتعلق بالضبط الاجتماعي،لذلك يمكن القول أن عكس الضبط الاجتماعي هو الانفلات،أو 

لضبط الاجتماعي هوأسلوب تنشئة لكل أبناء المجتمع مع نوع من بالأحرى الانحراف الاجتماعي فا

 الاختلاف بين كل طبقة اجتماعية 

  :الخصائص الاجتماعية و النفسية للضبط الاجتماعي  .4.00.

 :الخصائص الاجتماعية للضبط الاجتماعي .2.0.4.0

 ن الضبط الاجتماعي حاجة ضرورية و يجب أن يكون في كل مجتمع و هذا نظرا للدور الكبير الذي      

هي ضرورة لازمة لاستقرار النظم يقوم به في المحافظة على استقرار المجتمع و المحافظة على كيانه و 

هذا لتلبية حاجات والمؤسسات الاجتماعية ، فكل مجتمع له أنساق خاصة تتفق مع القيم السائدة فيه ، و

أفرادها و استجاباتها لرغباتهم المختلفة و تحققها لميولهم و دوافعهم الفطرية ، و لتحقيق كل هذه الرغبات لا 

بد من التعاون و التضامن بين الأفراد و هذا ما يسمى بالوحدة الاجتماعية و هذا ما يؤدي بهم  لى ضبط 

هم و حاجياتهم المتعددة و هذا كي لا يحدث صراع أو تصادم دوافعهم و ميولهم الفطرية للوصول  لى مبتغا

عامة يتعرف  ليها كل الانفراد  يؤدي في النهاية  لى عدم تحقيق جميع الرغبات و التي ستصبح قواعد

الجمود ما دامت و أصبحت لازمة في البناء الاجتماعي ومع ة الاستقرار و الدوام و الثبات وستكتسب صفو

ة على الأفراد في تعبيرهم و تلبيتهم لتلك الدوافع و الميول وخير مثال على ذلك فرض الضبط والسيطر

فع والاستجابة لكثير من الميول الأسرة والتي نجد فيها صفة التنظيم الاجتماعي وتقوم بتلبية كثير من الدوا

نجاب وتربية الرغبات مثل الحاجة الأولية في الحصول على الغذاء و المؤوى والرغبة الطبيعية في الإو

الأطفال ، و هذا أيضا ينطبق على سلوك الجماعة حيث يتم ضبط سلوك الإفراد و السيطرة عليهم و تعديل 

هذا مثلا عملية رضه التنظيم الاجتماعي من قيود وضوابط ومواقفهم  زاء ميولهم و تعودهم على ما يف

ه و التي تخترق كل الخلايا و المنظمات التي التنشئة الاجتماعية  و التي تبدأ من ميلاد الفرد حتى نهاية عمر

تنظم شبكة الوحدات الاجتماعية التي ينتسب  ليها سواء في الأسرة أو جماعة الرفاق أو المدرسة أو 

المؤسسة الترفيهية  ذن فالفرد   يتكيف مع مواقف الإفراد و عاداتهم  و هذا وفقا للنظام الاجتماعي العام ، 

تماعي ضرورة اجتماعية من الناحية الوظيفية البيولوجية و الاجتماعية و  ن ومن هنا فان الضبط الاج

المجتمع يستطيع  ن يضبط و يسيطر على رغبات الأفراد لأنه القوة الوحيدة التي تتفوق على الفرد و تنظم 

 .[11ص ،50]فاعليته

 :الخصائص النفسية للضبط الاجتماعي .0.4.00.

بعملية الضبط الاجتماعي كمظهر من مظاهر القدرة على الإلزام و المنع التي  ن الجماعة الإنسانية تقوم     

التهور الذي يؤدي  لى تعديلها و كضرورة نفسية تقاوم الاندفاع و عب دورا هاما في تنظيم الوظائف وتل
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لفرد  ذن فالآثار النفسية الاجتماعية لها دور كبير في عملية الضبط بحيث  ن االاختلال وعدم الاستقرار،

يصبح يقوم بكل العادات و التقاليد التي يقوم بها الجماعة داخل المجتمع الذي يعيش فيه هذه التقاليد 

النفسية ويصبح الفرد يحس بالطمأنينة ة قهرية ترسم للفرد حدود سلوكه ومواقفه ،الاجتماعية التي تصبح قو

تالي يقوم بسلوكات مقبولة ومألوفة بالنسبة الغربية على عاداته وباليقاوم العادات والاستقرار مع جماعته و

 [11ص ،50]. لا سيستقبل بالرفض والسخط من أفراد جماعتهلجماعته و

 :حرافي و العنيف ـــماعي و السلوك الانـــبط الاجتـــالض .5.0

 :رافي  ــفي ماهية السلوك الانح .2.5.0

 : هوم الانحرافــــمف .2.2.5.0

 :ةــــغـــــل .2.2.2.5.0

و يدل الانحراف على الميل [212،ص202]ويقصد بالانحراف في اللغة الخروج عن الطريق السوي    

العدول و يقال انحراف عنه و انحرف أي مال و عدل وحرف الشيء ،و  ذا مال الإنسان عن شيء يقال و

 .[20،ص 02]انحرف انحراف بمعنى مال 

 :                                                                                                                       يمكن تعريف السلوك العنيف على النحو التالي من الناحية الاصطلاحية  :اصطلاحا  .2.2.5.00.

 الانحراف عن هذه  يمثلبالرجوع  لى المعايير الاجتماعية فهو : الانحراف من المنظور الاجتماعي

 [04، ص24].هي مختلفة حسب المكان والزمانالمعايير و

و في نظر علماء الاجتماع فالانحراف يعني ذلك السلوك الذي يقوم به الشباب منتهكا معيارا معينا لوجود  

          [022ص،40]. دافع معين أو لوجود مجموعة من العوامل و الظروف أو الضغوط التي يخضع له الفاعل

 الانحراف من منظور الشريعة الإسلامية: 

الانحراف هو ترك الحق والاستقامة،و يقتضي الانحراف منحرفا عنه ومنحرفا والمنحرف عنه حق     

الصراط المستقيم  والصراط في لغة العرب هو الطريق المستقيم الذي لا اعوجاج فيه ولا انحراف وهو دين 

 [020،ص204].دي  لى الجنة لأنه طريق  ليهاالإسلام ويسمى طريق لأنه يؤ

عدم تقيدها بأخلاقيات التوليد يير وأخلاقيات مهنة القابلة،وو لهذا فانحراف القابلة يعني خروجها عن المعا   

 .وشروطها 

 : الضبط الاجتماعي و السلوك العنيف و الانحرافي  .0.5.0

لقد ورد في أحد فصول المقدمة لابن خلـــدون و أشار  لى خطأ بعض الناس الذين يحاولون مخالفة    

العادات السائدة حيث يرونها غير صالحة فيتخذون عادات أخرى أصلح منها في نظرهم ، وهم اذ يفعلون 

وسلطان ويبدو أن هذا ذلك يرميهم الناس بالجنون و في هذا خطر عليهم ، وربما فقدوا به ما لديهم من جاه 

هو الذي دفع ابن خلدون  لى الاعتقاد بأن المجتمع يسير على قوانين ثابتة لا تتغير، فالمجتمع يتألف من 

العامة، والعامة لا يقبلون أي تغيير لعاداتهم التي ورثوها عن أبائهم ، و ذا جاءهم أحد بما يخالف تلك 
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لا يخضع للأفكار الفردية أو الأهواء الخاصة،  نما هو يجري  العادات ثاروا عليه و حاربوه ، فالمجتمع  ذن

 [294ص  04]".على سنن محتومة هي تلك السنن المنبثقة من عادات العامة و أسلوب تفكــــيرهم 

و لهذا ما زال مفهوم ضبط الاجتماعي يحتاج  لى تدقيق من قبل العلماء الاجتماعيين و المهتمين بالدراسات  

هذا يمكن القول أنه هناك ثلاثة تصنيفات لتحديد مفهوم الضبـــط الاجتماعي و هذه الاجتماعية ، ل

 :التصنــــيفات تتمثل في

هذا التصنيف الذي يشير  لى أن الضبط الاجتماعي هي عملية سيطرة اجتماعية : التصنيف الوضعي- 2 

رسمية تستخدم وسائل كثيرة كالدين و الرأي العام و القانون و المعتقدات و العرف و المثل الشخصية و الفن 

 [48 -43 ص 59] .ال ....و القيم الاجتماعية

جهدا ذاتيا يبذله المجتمع من أجل تحقيق قيم معينة و مثل  و الذي يشير  لى أن الضبط  : التصنيف المثالي-0

اجتماعية مرغوبة و لذلك فهو يتمتع بقدرة مستمرة على الخلق الذاتي للضوابط التي يحول بها دون وقوع 

 [92، ص  50].الانحراف 

للضبط والذي ينظر  لى العادات الشعبية والأعراف والقوانين كوسائل مسيطرة : التصنيف القانوني -0

الاجتماعي ومن هذه التصنيفات الثلاثة يمكن القول  ن الضبط الاجتماعي يعتبر سلبيا حيث يفرض الامتثال 

للمعايير التقليدية وذلك في مقابل الضبط الاجتماعي الايجابي الذي يشير  لى عملية تستهدف تحقيق أهداف 

النظام الاجتماعي فان الثاني يرتبط ايجابيا  وقيم جديدة، فإذا كان النوع الأول للضبط يمارس من أجل تدعيم

بالنمو الاجتماعي ،ومعنى هذا أن الضبط الايجابي هو عملية مستمرة ومتصلة تختبر بواسطتها القيم على 

نحو مقصود ، و ن يكون الضبط حديث و جديد حسب المجتمع الحديث أي أن النظم تكون جديدة و معدلة 

 .الجمعية باستمرار و هذا لتحقيق الأهداف 

ومن هنا نرى أنه لتحقيق الأهداف لا بد من تغيير الضبط القديم و الماضي وأن يحل محله ضبطا حديثا      

و  ن يؤثر في الدارسين و المهتمين بموضوع الضبط الاجتماعي ولكن التساؤل المهم الذي ينبغي طرحه 

 [99،ص  50] ؟ هنا هو ماذا عن علاقة الضبط الاجتماعي بالانحراف و الجريمة

في ضوء التغير الاجتماعي في المجتمعات المختلفة و خاصة في الحقبة الأخيرة متمثلا في احتلال      

عايير الخلقية و القيم الدينية القيمة المادية مكانة أساسية في سلم ترتيب القيم و تدني القيم المرتبطة بالم

دم الكبير في مجالات الاتصالات ذلك التق التقاليد الأصلية تجمعت مظاهر سلوكية جديدة دعمهاو

المواصلات ، هذا ما أدى  لى احتكاك مباشر بين المجتمعات الغربية و الشرقية ، والتي استوردت معها و

قيم جديدة على المجتمع ومفاهيم غربية وعادات منقولة لا تتناسب مع القيم السائدة في المجتمع الجزائري ، 

هذه التغيرات هي ظهور عدة سلوك انحرافية والتي تعتبر خروجا عن المعايير ثم  ن الآثار الناتجة عن 

الاجتماعية و التعاليم الدينية والقيم والأحكام القانونية والعرف والعادات والتقاليد ، فالانحراف أصبح ينتشر 

الاجتماعي في كل المجتمعات طالما هناك ضعف في المعايير الاجتماعية التي تعتبر أقوى أدوات الضبط 

هذا الذي ينذر بحدوث أنمط سلوكية لا تتوافق مع السلوكات السائدة والمسموح بها في المجتمع كتعاطي 
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المخدرات و الإدمان على الكحول ومختلف العلاقات الجنسية غير الشرعية وغيرها من السلوكات التي لها 

 .آثار سلبية على الفرد و كذا المجتمع ككل 

ولات اجتماعية اقتصادية ثقافية زائري كغيره من المجتمعات عرف عدة تغيرات و تحو المجتمع الج     

هذا من خلال الواقع المعاش و المتغيرات الاقتصادية و التي نتجت عنه عدة مشاكل اجتماعية و التي أدت و

نحرافية  لى ظهور البطالة و الفقر و الأمراض و تفشي الجريمة بكل أنواعها ، و لم تقتصر السلوكات الا

على أماكن محدودة بل عرفت انتشارا حتى داخل القطاعات الاستشفائية و التي تمارس فيها سلوكات 

هذا .انحرافية ناتجة عن تداخل عدة متغيرات و عوامل من شأنها أن تؤثر على انحراف العاملين بالقطاع 

دي  لى بروز العديد من السلوكات التي العامل الحامل لمبادئ و معايير اجتماعية نابعة من البيئة الأسرية تؤ

لا تتماشى و الضبط الاجتماعي فمع غياب الرقابة و كثرة ضغوطات العمل و كثرة المرضى داخل قاعات 

العلاج تدفع بالممرضين  لى التغيير من المعايير و القيم التي يحملها و التي قد يلجأ بذلك لممارسة السلوكات 

تعريف الانحراف على أنه انتهاك التوقعات الاجتماعية و عدم الالتزام الانحرافية ، و من هنا يمكن 

بالمعايير التي يرتضيها و يحددها المجتمع للسلوك و هو كل سلوك يخالف مبادئ المجتمع و الذي قد يعاقب 

 .عنه القانون

بديلة  سائل ن الضبط الاجتماعي الايجابي يعمل على تحقيق قيم  ستراتيجية و كذلك توجد مجموعة و    

من ثم فان الانحراف عن هذه القيم هو الذي يستلزم تدخل مثل هذا النوع من الضوابط أما الانحراف عن و

، [24-20ص 209].وسيلة من الوسائل فقد يكون موضع تسامح نظرا لوجود وسائل أخرى بديلة و ممكنة

عها الوزارة و التي يستلزم على لذلك فمجال الصحة يحتاج  لى ضوابط ايجابية من خلال القواعد التي تض

 .العاملين بالقطاع الصحي احترامها و عدم الانحراف عنها 

أمدددا المصددددر الحقيقدددي للانحدددراف فدددي هدددذه المجدددالات أو غيرهدددا فدددلا يتمثدددل بالضدددرورة فدددي تغيددددر      

يطددرأ علددى سددلوك أعضدداء المجتمددع أو التنظدديم و  نمددا قددد يتمثددل فددي فددرض قواعددد جديدددة تحدددد السددلوك 

ف الجددددوهري بددددين لقددددائم أو الددددذي يتسددددق مددددع المعددددايير القديمددددة بوصددددفه انحرافيددددا و هنددددا يكمددددن الاخددددتلاا

بوصدددفه انحرافيدددا  السدددلبي،  فدددإذا كاندددت الأولدددى تسدددتهدف مدددن تحديددددها للسدددلوك القدددائمالضدددبط الايجدددابي و

مدددن رجدددال الثانيدددة تسدددتخدم لدددردع أندددواع معيندددة مدددن السدددلوك و تقييددددها ، لهدددذا لا بدددد  حدددداث التغييدددر و

القددانون  ن يعترفدددوا بدددالتغير و التطدددور الدددذي يحصدددل فدددي المجتمدددع هدددذا الدددذي يضدددع القدددانون الرسدددمي فدددي 

 .مدددددن قواعدددددد الضدددددبط الاجتمددددداعي مجدددددال أوسدددددع و أهدددددم ممدددددا هدددددو عليددددده و علدددددى قاعددددددة عريضدددددة

 [220ص50]

صور  ذن فالضبط الاجتماعي السلبي يتحكم في طبيعة الانحراف بصورة واضحة فكثير من       

الانحراف السائدة في المجتمع بوجه عام و داخل تنظيماته الرسمية بوجه خاص تمثل ردود أفعال اتجاه 

الضوابط الاجتماعية القائمة و غير الملائمة ، فالمجتمع يقوم بسن مجموعة الضوابط من أجل تحقيق النظام 

ة و معروفة و قانونية و لكن قد العام داخله و الوصول  لى حالة من الأمن من خلال وسائل و سبل محدد
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توجد بعض المتغيرات التي تظهر في طبيعة هذه الضوابط أو في أساليب تطبيقها و التي يمكن التطرق  ليها 

 : فيما يلي 

أن يتم وضعها من أجل تنظيم السلوك في ظروف اجتماعية واقتصادية وسياسية وتشريعية مختلفة تماما _ 

لا تصبح هذه الضوابط ملائمة للحاضر بما يتميز به من نمو وتطور  عن الظروف الراهنة وبالتالي

 . مستمرين 

أن تتميز بقصورها عن تحقيق الأهداف العليا للمجتمع و عدم تمشيها مع السياسات المرغوب تنفيذها أو _ 

 .مع الصالح العام 

التجديد و الابتكار و الحاجة  عدم قدرتها على تحقيق الحاجات الإنسانية الشاملة المتمثلة في الحاجة  لى_ 

  لى تحقيق الذات الإنسانية و الحاجة  لى تحقيق الأفعال المرغوب فيها

 [220ص 50] .انحراف في التطبيق يتفاوت من التعسف المتطرف  لى التسيب المفرط_  

و لهذا فان المظهر الأخير له الأهمية الكبيرة حيث أثبتت الدراسات أن عدم ملائمة الجزاءات التي تبدو 

بوجه خاص في صرامتها ، أو عدم تطبيقها على الجميع بصورة متكافئة يؤدي  لى ردود أفعال سليبة متمثلة 

رة أخرى و لو لم يكن انحرافيا مفي انحرافات متتالية و من أهم مظاهرها محاولة عدم التورط في الفعل 

مثال ذلك أن التجديد و المبادرة حينما يواجهان بالإحباط من جانب الضوابط الرسمية و غير الرسمية في و

التنظيم فإنهما كثيرا ما ينقلبان  لى جمود و سلبية و لا مبالاة من طرف أفراد المجتمع ، و كذلك الإحساس 

ة تعسفية و التي تكون له ردود أفعال انحرافية كالانتقام بواسطة الإقدام بالظلم و هذا بوجود ضوابط اجتماعي

على أعمال تخريبية و لهذا يمكن التوصل  لى نتيجتين و هذا بصدد العلاقة بين الضبط الاجتماعي الســـلبي 

 :و الانحراف 

لانحراف و الخروج  ن الضبط الرسمي في صورته السلبية يعتبر متغيرا أساسيا ، و عاملا يؤدي  لى ا -2

 .عن الضوابط الاجتماعية المعروفة داخل نظام المجتمع 

يؤدي التهاون في تطبيق بعض الضوابط  لى تسيب و  همال و لا مبالاة ، و خير مثال على ذلك عدم  -0

احترام قوانين مهنة الطب في بعض المستشفيات بحيث نرى  ن بعض الممرضين يقومون بالتدخين و هم 

ت العلاج و هذا بطبيعة الحال يعود  لى عدم مراقبة الإدارة لهؤلاء العاملين بالقطاع الاستشفائي ، داخل قاعا

ال اللأخلاقية ، و ليس هذا فقط فلو كانت هناك رقابة و صرامة داخل المستشفيات لما حدثت مثل هذه الأفع

 [220ص 50] ... نما أيضا تغيب العاملين عن العمل دون احترام قوانين العمل و

ن أكثر الانحرافات المنتشرة داخل مكان العمل نجد الخطأ في الأداء أو الإهمال في العمل أو  ذن فإ       

الهروب عن العمل ، كما توجد أيضا انحرافات سلوكية عامة و من الأمثلة على ذلك السرقة و التي تتمثل 

ثلا أو بين المرضى، وهناك في سرقة الحاجات الشخصية للمرضى من طرف الممرضين بصفة عامة م

انحراف آخروهو  زعاج الآخرين داخل المستشفيات و هذا أيضا يكون من طرف العاملين داخل القطاع أو 

من طرف المرضى في حد ذاتهم ،  ذن يمكن القول بأن التنظيم داخل القطاعات الاستشفائية يساعد على 
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ن قبل أي أن التنظيم ييسر السلوك الانحرافي ، فلو خلق و نمو و انتشار مظاهر انحرافية لم تكن موجودة م

كانت هناك صرامة في القواعد المنظمة للسلوك داخل هذه القطاعات لما كانت هناك تجاوزات من طرف 

 .العاملين فيها 

لذلك يمثل الضبط الاجتماعي ضرورة من ضروريات بقاء الإنسانية و استمرارية الحياة الاجتماعية          

تحدد فيه العاقات الفردية و الجمعية ، كما أن الضبط يوليها ع يسوده النظام وبطة ، كما أن أي مجتمالمترا

م و البناء السبب وراء ذلك أن الضبط يمثل التنظيع بالغ اهتمامهم وتقديراتهم ،والمسئولون في أي مجتم

و تنظيمات و محددات السلوك  التزامهم بقواعدذي عند تكامله بانضباط الأفراد والالاجتماعي المتماسك و

لهذا فان الأسرة هي ، حيث يسود الأمن والاطمئنان والانضباط في سلوك الأفراد، و يتحقق تماسك المجتمع

كما أنها مسئولة عن يتمثل في بناء شخصيات أبناءها ، اللبنة الأولى في التنظيم الاجتماعي ،  ذ أن دورها

داخل الأسرة  الذي يحدد سلوك أفرادهاالاجتماعي و طار الأسريتنظيم السلوك داخل الأسرة و تشكيل الإ

 نجازات التنظيم بالنسبة لية الرقابية تستهدف قياس أداء ولهذا فلما كانت العمو،في المجتمع الخارجي

 .[224ص 50]"تصحيحها عن الانحرافات عن هذه الأهداف و الكشفللأهداف من خلال عملية التخطيط و

قم المدراء بممارسة هذه العملية الرقابية فلن يكون بمقدورهم التحقق من أن الأنشطة و لأنه لو لم  ي     

صحية سوف ينتج عنه الرقابة داخل القطاعات ال،كما أن غياب الضبط والعمليات في التنظيم يجري تنفيذها 

همية و الضرورة في فإذا كانت هذه العملية على قدر كبير من الأ,الفاعلية في تحقيق الأهداف عدم الكفاءة و

خاصة  في مهنة التمريض أهمية أعظم في منظمات الرعاية و تحتلفإنها تستوجب اهتماما أكبر و,يم أي تنظ

لأنها تمس مباشرة بصحة و حياة الأفراد ، لأن الخطأ و الخلل في أداء هذه الخدمة التمريضية لا يمكن 

مما استلزم الاهتمام بمراقبة جودة ،كبيرة و خطيرة   صلاحه في كثير من الأحيان و النتائج المترتبة عليه

تقديم مريضية ،وهذا بهدف ضمان توفير وهذه الخدمات و المحافظة على أعلى مستوى ممكن من الرعاية الت

 .أعلى مستوى ممكن من الرعاية الصحية للنساء الحوامل و بأقل تكلفة ممكنة 

في التنظيم تعمل كجهاز للإنذار المكبر للتنبيه و الإشارة  لى و لهذا يمكن القول بأن الضبط و الرقابة      

 .آية أخطاء أو خلل في التشغيل بحيث يتمكن متخذ القرار من التدخل و توجيه  سير الأنشطة و التحكم بها 

فإذا كانت الرقابة ضرورة لاغنى عنها في أي تنظيم في المجتمع فإنها تستوجب تطبيقا ة مباشرة وفعالا في 

القطاع الصحي نظرا لأهميتها و لهذا لعدة عوامل أسباب لأن الرقابة و الضبط لها أهمية كبيرة في هذا 

قدمة في المنظمات الصحية هذا ما القطاع الحساس لأن القطاع الصحي و مع تزايد التكنولوجيا الطبية المت

تقديم خدمات يستلزم من المسؤولين الرقابة المستمرة لهذه الوسائل الطبية و كذا بسبب الخلل و الخطأ في 

ة الفرد وقد هذا لأن الخطأ في المجال الطبي بصفة عامة ينعس مباشرة على صحالرعاية التمريضية و

مستمرة على حياة الفرد وصحته مما يستوجب رقابة فعالة وكبيرة مضاعفات خطيرة وتترتب عليه عواقب و

 .  لضمان جودة هذه الخدمات و الكشف الأخطاء و الانحرافات في الوقت المحدد و المناسب 
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لقد ذهب بعض العلماء لتأكيد فكرة التركيز دراستهم لظاهرة الجريمة على متغيرات يمكن قياسها "     

ريق من الاجتماعيين اتخذوا من متغير الضبط الاجتماعي سبيلا لتفسير هذه و من هؤلاء العلماء ف،اجرائيا 

من " ر النسبي التحر"فأنصار هذه النظرية ينظرون الإجرام و النجاح عموما على أنه نتاج حالة ،الظاهرة

لمجتمع المعتقدات الأخلاقية و التي تحكم السلوك و العلاقات أثناء التفاعل الاجتماعي باالارتباط بالقيم و

 [90، ص  20] ."مجتمع بهذه القواعد و الأعراف ليعيشوا حياة واحدة في ظل التزام كل أفراد ال

تراقبز "و "هرتن وزلي " بأن من أنصار هذه المدرسة:في هذا الصدد للقول " السيد شتا "و يذهب      

أن ضعف رابطة الفرد : فادها لقد انتهى الأخير  لى تأكيد الفرضية التي تقوم عليها النظرية و مو" هيرزخ

فقد خلص من " وزلي "أما " بالمجتمع أو تصدع علاقة الأفراد بالمجتمع تنتج الأفعال الإجرامية و الجانحة 

أن أغلب المنحرفين أو الجانحين يعانون من انفصال واع : تحليله للعديد من الدراسات في هذا المجال للقول 

 [92،ص 20] "ة عن معاييرهم الأخلاقية والاجتماعي

لماذا يتحرر الأفراد و ينفصلون عن مكونات واقعهم الاجتماعي و : و فيما يخص السؤال الذي مفاده "     

أن :"فسرا ذلك بقولهما "كلود و أوهلين "أن " سلامة و غباري "يورد كل من , معاييرهم الأخلاقية بخاصة ؟

مجموعة من الذين يعانون مشكلة واحدة على  تعارض الطموحات و الآمال مع الفرص المناسبة قد يشجع

 [00ص ،259] "التحرر من نسق المعايير و بالتالي الخروج على مجموعة القوانين الموجودة  

كما أن في المجتمعات الريفية و التي عادة ما تتسم بقوة نسبية في ضبطها لسلوكيات أفرادها توجد بها بعض 

و  ن دل هذا على شيء  نما يدل على قصور الركون فقط للتحرر ,أنماط السلوك الإجرامي و الإنحرافي 

 [00ص،259].تماعية في تفسير السلوك الإجراميأو التام من الضوابط الاج,النسبي 

فإذا كانت هناك انحرافات داخل قسم التمريض يستلزم على مديرة الممرضات اتخاذ القرارات و       

لأسباب الحقيقة التي كانت ل هذه  السلوكات العنيفة لتحديد االإجراءات اللازمة و هذا بفحص و تحلي

 .وراءها

و لهذا يجب أن تكون الرقابة بأسلوب الملاحظة الشخصية و الإشراف المباشرة على العاملين أثناء       

تأدية عملهم و هذا لاكتشاف الأخطاء أو منحها قبل وقوعها ، كما يمكن القول بأن خدمات التمريض عاملا 

ئيسيا و ذا تأثير كبير و مباشرة على جودة الرعاية الطبية التي يقدمها الأطباء و على جودة الرعاية ر

 [029،022ص،259] .ضبط ورقابة جودة هذه الخدمات لغاياتو،ئية التي يقدمها المستشفى ككلالإستشفا

أنواعها نتيجة خلل في   ذن فقد يكون السلوك الإنحرافي و العدواني داخل مؤسسات المجتمع و بكل       

و بهذا لا يعي الفرد ،بحيث تكون عملية التنشئة الاجتماعية ناقصة,أداء وظائف مؤسسات الضبط الإجتماعي 

تنظم التي بدورها ،وبالقيم الاجتماعية التي تسود في المجتمع و لا يدرك أهميتها أي هذه النظم المعيارية 

هذا ن في سن متأخرة  للفرد المنحرف وك الإنحرافي قد يكوكما أن السلوعلاقة الأفراد ببعضهن البعض،

بداخل المؤسسات اتجاه النساء و مثلا ما نجده عند القابلات اللاتي يمارسن السلوكات العدوانية

،وهذا ما من التنشئة الاجتماعية الأولويةسلامة المراحل الأولى من العمر وهذا بالرغم من ،والاستشفائية
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قوانين المجتمع سلوكات المنافية لقيم و معايير وعوامل عديدة وراء ارتكاب هذه الو يبين أن هناك أسباب

 .هذا ما سنتعرف عليه في الفصل الموالي  ن وفقنا الله ،وككل 

وكات الرقابة داخل المستشفيات و أماكن العمل تجعل الكثير من العمال يسلكون سلفمثلا غياب الضبط و"   

بالتالي تعد نظرية الضبط الاجتماعي من ها لأنه لا يوجد ردع ورقابة،ويعمل استمرارمنافية للقيم الإنسانية،و

 [24ص ،222] "وك السوي والغيري السويالنظريات الحاسمة في فهم مدى الاستمرارية في السل

 

  :خلاصة الفصل 

و فدددددي الأخيدددددر يمكدددددن القدددددول بدددددأن عمليدددددة الضدددددبط الاجتمددددداعي سدددددمة ضدددددرورية مدددددن سدددددمات       

كمددددا أن موضددددوع الضددددبط الاجتمدددداعي مددددن و علددددى اخددددتلاف تقدددددمها و تحضددددرها ، المجتمعددددات البشددددرية

قدددد قددداموا بجهدددود كبيدددرة واضددديع التدددي اهتمدددت بهدددا الدراسدددات واهدددتم بهدددا العلمددداء و المفكدددرون ، وأهدددم الم

المجددال و هددذا علددى اخددتلاف نظريددداتهم ، و لكددن كددان هدددفها هددو الاتفدداق علددى أهميدددة  و متميددزة فددي هددذا

عمليدددددات الضدددددبط الاجتمددددداعي فدددددي ضدددددبط سدددددلوك الافدددددراد و تعديلددددده ، للإشدددددارة فدددددإن تزايدددددد الاهتمدددددام 

بعمليدددات الضدددبط الاجتمددداعي ارتدددبط ارتباطدددا وثيقدددا مدددع زيدددادة الاهتمدددام بعمليدددات ارتدددبط ارتباطدددا وثيقدددا 

شددداط الإجرامدددي فدددي المجتمعدددات الإنسدددانية ، لهدددذا فقدددد كدددان هددددف الضدددبط الاجتمددداعي و لا مدددع زيدددادة الن

 . يير القيمية الأساسية في المجتمعزال يكمن في الوصول الى الاتساق بين سلوك الفرد و بين المعا

و لهددددذا يمكددددن القددددول بددددأن الضددددبط الاجتمدددداعي حاجددددة ضددددرورة لتنظدددديم العلاقددددات الاجتماعيددددة و       

الأمدددر الدددذي يتطلدددب تددددخل مدددن الجماعدددة و مصدددالحها المختلفدددة ،لنزاعدددات الفرديدددة التدددي تهددددد اضدددبط ا

 .النظام الاجتماعي السائد لتجريم الأفعال التي تتعارض مع مصلحة الأفراد و الجماعة 

الاجتماعيددددة و بقدددداء الإنسددددانية، كمددددا أن الضددددبط الاجتمدددداعي ضددددرورة مددددن ضددددروريات اسددددتمرار الحيدددداة 

 ذا خضدددددعت تصددددرفات الإنسددددان لقيدددددود ك  نسددددانية قدددددادرة علددددى الحيدددداة الاجتماعيددددة  لا لا تكددددون هندددداو

اطمئندددان مدددع لتدددي تحكدددم السدددلوك البشدددري وتسدددمو ونظدددم اجتماعيدددة تحددددد للأفدددراد المسدددالك و الطدددرق او

الأمدددن راد الاحتدددرام والتقددددير وحيدددث يتبدددادل الفدددرد مدددع جميدددع الأفدددو.ه مدددن أفدددراد عشددديرته أو أمتدددهغيدددر

 . الاطمئنان و
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  0الفصل 

 العنف الطبي ةفي ماهي

 

 

 : تمهيد 

هذا يوما بعد يوم و ذلك جتماعية مثيرة للقلق والخوف ،ويعد العنف انحرافا مكتسبا ، كما أنه ظاهرة ا       

قد جاء الاهتمام العوامل الكامنة وراء حدوثها ،وكذلك الآثار المترتبة عليها،ولتعدد مظاهرها و أشكالها و 

مختلف التخصصات والمجالات وهذا نظرا في العديد من الباحثين والعلماء و بظاهرة العنف من طرف

ة عامة و التمريضي أمن المجتمعات ، و من أنواع العنف نجد العنف الطبي بصفلخطورتها على استقرار و

ا و التي تكون لهمن قبل القابلات اتجاه النساء الحوامل بصفة خاصة ، والذي يمارس داخل المستشفيات،

لمعرفة أسباب و نتائج العنف التمريضي ضد الحوامل ، انعكاسات سلبية حادة على صحة ونفسية الحوامل،و

تطرقنا في هذا الفصل الى ماهية العنف الطبي و قد قسمنا الفصل الى مبحثين ، و قد كانت متنوعة بين 

قد تناولنا في المبحث رحة في بداية بحثنا ،ويات المقتالتعريف و الأسباب و النتائج ، و هذا حسب الفرض

كما تناولنا أنواع العنف و كيفية و اصطلاحا و اجتماعيا و نفسيا وأخيرا قانونيا ، الأول الى مفهوم العنف لغة

نماذج العنف الممارس الطبي بصفة خاصة، و كذا أشكال وتنفيذه و أنماطه ، كما تطرقنا الى ماهية العنف 

العوامل الكامنة وراء حدوث السلوك العنيف سباب وفي المبحث الثاني فقد تطرقنا الى الأ ضد الحوامل ، أما

أخيرا تناولنا انعكاسات ومهنية و تكوينية ، ية و ذاتية و اقتصادية و نفسية وضد الحوامل من أسباب اجتماع

 . سلبيات العنف و التي تراوحت بين الصحية و النفسية و

 :نف ــــــية العـــــفي ماه .2.4

  violence:نف ـــــتعريف الع.2.2.4

و هددددو الحددددرف بددددالأمر ( ف_ن _ع)ذر كلمددددة عنددددف فددددي اللغددددة العربيددددة مددددن الجدددد: ةـــددددـلغ .2.2.2.4

قسددددوة ، و لامدددده أخددددذ بشدددددة و: وعنافددددة ف  ذا لددددم يمكددددن رفيقددددا فددددي أمددددره ،قلددددة الرفددددق بدددده ، و هددددو عنيددددو

درايدددة بدددده ،واعتندددق الطعددددام والأرض و لدددم يكددددن علدددى علددددم و أتدددداهأخدددذ بعنف،و:عيدددره و اعتندددق الأمددددر و

 [920،ص200.]لأرض نفسها نبت عليهاعتنق او،كرهها:

، فددة بالرجددل و عليدده لددم يرفددق بددهكمددا أن كلمددة عنددف فددي اللغددة العربيددة تعنددي عنددف بمعنددى عنددف و عنا   

. اللدددوم التفريدددغ و و هدددو ضدددد الرفدددق بددده و هدددوالخدددرق بدددالأمر و قلدددة الرفدددق بدده عاملدده بشددددة فهدددو عنيدددف ،و

 [920، ص  200]
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 [24،ص24].قسوة ولامه لذا فهو عنيفأي أخذه بشدة و والعنف يأتي من فعل عنف به وعليه،    

كمدددا أن العندددف تحمدددل معندددى اللدددوم ، و يسدددتخدم مصدددطلح العندددف ضدددد الرفدددق و فدددي معجدددم العلدددوم       

ن شدددانه أو غيدددر مطدددابق للقدددانون مدددالاجتماعيدددة هدددو اسدددتخدام الضدددغط أو القدددوة اسدددتخداما غيدددر مشدددروع 

 [24،ص 24].التأثير على  رادة فرد ما

و المعندددددى الآخدددددر هدددددو القدددددوة "  vis" يرجدددددع لأحدددددد معددددداني الكلمدددددة اللاتينيدددددة "فمصدددددطلح العندددددف      

و الددددذي ،( robert)حسددددب قدددداموس  2025القسدددداوة ،  لددددم  ينقددددل للفرنسددددية حتددددى القددددرن الثالددددث عشددددر و

بددددالقوة  أو التصددددرف مددددع الشددددخص بددددالقوة أو جعلدددده يتصددددرف ضددددد تعسددددف "يعددددرف العنددددف علددددى اندددده 

 .[05،ص 202]"مال القوة أو التهديد أو التخويفرغبته باستع

كما أن الموسوعة العالمية تناولت مصطلح العنف بنوع من التفصيل حيث قامت بشرح هذا المفهوم عن       

 :في النقاط التالية  طريق تجزئة الصفات الأساسية التي تنسب لهذا السلوك و تمثل

برة و هي في أكثر الأحيان ضارة عبارة عن صفة تبرز أو تتكون و تخلق عوامل بقوة حادة و قسوة معت_ 

ه استعداد تام  لاستعمال القوة صفة لشخص ل_ هو صفة لشعور رهيب نخو الشيء كالكره الرهيب  مهلكةو

 .تصف بالاندفاع و القسوة في الكلام و التصرف صفة اللاتسامح و عدوانية كبرى و ي_ يتصف بالعدوانية  و

صفة لمجوعة الأفعال و التصرفات تتميز بالمبالغة في استعمال _ صفة المبالغة في استعمال القوة الجسدية _ 

صفة التعامل بالعنف كالإرغام و القهر عن _ القوة العضلية أو الأسلحة أو صفة لعلاقات عدوانية حادة 

 [05،ص 202].طريق القوة 

مات العنيفة أو الوحشية التي تعني الس( violentia)تنحدر من كلمة لاتينية ( violence) ن كلمة العنف *

أو المخالفة و الانتهاك و كل  ، و الذي يعني العمل بالخشونة أو العنف ( (violave،  أو الفعل هو أو القوة

 (الجسدي)واستعمال العنف العضلي ،القدرة والعنف،اليأس،والتي تعني القوة( (visهذه الكلمات ترتبط بكلمة 

 [20،ص  220]

ر القانوني لوسائل الاستعمال غي" العنف على انه ( رضا محمد جواء)عرف: العنف اصطلاحا.0.2.2.4

انبه النفسية يحمل معنى التوتر على انه في جو غاء تحقيق غايات شخصية أو جماعيةالبدني ابتالقس المادي و

أبرزها هذا العالم الحديث المنقسم على ،ل الفرد  أو الجماعة عوامل كثيرةتسهم في تأجيجها داخ،والانفجار

 .[244ص ،20] "العقائدية الاقتصادية ونفسه و الذي يعيش فيه  نسان اليوم عالم التناقضات السياسية و

شـــاذ و غير سوي ، و أنه كما العنـــف هو سلوك عدواني و تعد على حقوق الآخرين ، كما أنه سلوك    

سلــــوك تحركه مجموعة من العوامل الداخلــــية و الخارجــــــية ، و يمارس اتجاه الآخرين و ينتج عنه أذى  

 .[09،ص 200]"و تدمـــــــــير لممتلكات الغيرأو قتـــــل أ

استجابة سلوكية تتميز " على أنه( violence)فقد عرف بدوره العنف ( عصام عبد اللطيف العقاد )أما    

و يبدو العنف في استخدام ، بصفة انفعالية شديدة قد تنطوي على انخفاض في مستوى البصيرة و التفكير 
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و فالعنف ه، و هو بهذا المعنى يشير الى الصيغة المتطرفة للعدوان ، القوى المستمدة من المعدات و الآلات 

 .[222،ص 02] "المحاولة لإيذاء البدني الخطير

أما منظمة الصحة العالمية و العنف فإنها تعرف العنف على أنه الاستعمال المادي الحقيقي ضد الذات أو    

ضد شخص آخر أو ضد مجموعة أو مجتمع بحيث يؤدي  لى حدوث  صابة أو موت أو  صابة نفسية أو 

  .[25،ص 22]"النماء أو الحرمات 

العنف تعبير صارم عن القوة التي تمارس لإجبار فرد أو جماعة على القيام بعمل أو أعمال محددة يريدها     

أو ، الضرب أو الحبس ) و يعبر العنف عن القوة الظاهرة حين تتخذ أسلوبا فيزيقيا  ، فرد أو جماعة أخرى 

 . اف الجميع به أو يأخذ صورة الضغط الاجتماعي و تعتمد مشروعيته على اعتر( الإعدام 

كما أن العنف هو استخدام الضغط أو القوة استخداما غير مشروعا أو غير مطابق للقانون من شأنه التأثير     

على  رادة الفرد و من هذا الضغط و القوة تنشأ الفوضى فلا يعترف الناس بشرعية الواجبات مادامت الحقوق 

تنشأ مجموعات أو تكتلات تتفق على صيغة تفرض  و،مجتمعشر العلاقات العدائية في الغير معترف بها فتن

ضاع بها  رادتها على الأفراد و الجماعات الأخرى فينصب عنفها على الأفراد أو على الممتلكات قصد  خ

 [04،ص00].وتتطور وتتطغى فتصبح  رهابا قد تجمع بين النوعينالسلطة أو الجماعات الأخرى و

العنف على انه لغة التخاطب الأخيرة الممكنة مع الواقع و مع الآخرين و قد عرف مصطفى حجازي      

حين يحس المرء بالعجز عن  يصال صوته بوسائل الحوار الذي و حين تترس  القناعة لديه بالفشل في 

 [050ص  00]. قناعهم بالاعتراف بكيانه وقيمته 

لقوة في الاعتداء على شخص آخر دون و يمكن تعريف العنف على أنه السلوك الذي يتضمن استخدام ا    

 رادته و رضاه ، أو الإتيان أو الامتناع عن فعل أو قول من شأنه أن يسيء  لى ذلك الشخص المعتدي عليه 

أي الضحية و الذي يسبب له أضرار سلبية سواءا كانت جسمية أو نفسية أو اجتماعية أي أن العنف هو الفعل 

 [20،ص 21].الشخص الممارس عليه سلوك العنف ىالذي يترك آثار سلبية جانبية عل

السلوك المشوب بالقسوة و العدوان و القهر و الاكراه ، و هو " و يعرفه عبد الرحمان العيسوي على أنه       

ة استثمارا صريحا بدنيا عادة سلوك بعيد عن التحضر و التمدن تستثمر فيه الدوافع و الطاقات العدواني

 [21ص،224]."تخدام القوة لإكراه الخصم و قهرهالتكسير و التدمير للممتلكات و اسالتقتيل و كالضرب و

هو قمة صراع القيم ، حيث يهدف محترفوا العنف " أما سامية خضر صالح فقد عرفت العنف على أنه       

تأخذ  الى تحقيق أهدافهم بصرف النظر عن الوسيلة التي قد تكون حادة و خطيرة ، و لكنها أولا و أخيرا

 .[442ص 201]"اتجاها معاديا أو معارضا و غالبا من معارضة سليمة  لى معارضة عنيفة 

و تضيف سامية خضر صالح لتقول بأن العنف هو ضغط مادي أو معنوي ذو طابع فردي أو جماعي       

غام الآخرين على ينزله الإنسان بالإنسان، و هو يلحق الأذى بالأفراد أو الممتلكات و هو لجوء للقوة بقصد  ر

 [40ص 20].اتخاذ مواقف لا يريدونها
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أما أحمد زكي بدوي فقد عرف العنف على انه استخدام الضغط أو القوة استخداما غير شروع أو غير       

 [202ص ،02]"مطابق للقانون من شأنه التأثير على  رادة فرد ما 

و من هذه التعريفات المتنوعة و المختلفة للعنف يمكن القول بأن السلوك العنيف هو كل فعل أو تصرف       

كيان و استقرار المجتمع ككل ،  مادي تقوم به القابلة اتجاه أو ضد النساء الحوامل ، هذا السلوك الذي يهدد

قاعات تتجه و تتخذ من المستشفى و التي يهدد سلامة و صحة المرأة بصفة عامة و الحاملة بصفة خاصة أيو

التوليد مكانا لوضع مولودها و التخلص من آلام و معانات الحمل ، و  لى الفرحة من قدوم طفلها ، و لكن ما 

يهدد صحتها الجسمية و النفسية  يحدث لها من معانات داخل القاعة من سلوكات سيئة من طرف القابلة قد

 . ال  ...الاجتماعية و

 :العنف من الناحية الاجتماعية  .0.2.2.4

ينظر علماء الاجتماع  لى العنف على اعتبار أنه يعتبر صارم عن القوة التي تمارس لإجبار فرد او      

جماعة عن القيام بعمل أو أعمال محددة يريدها فردا أو جماعة ، و يعبر العنف عن القوة الظاهرة حين يتخذ 

وعية العنف على اعتراف ذ صورة الضغط الاجتماعي و تعتمد مشرأسلوبا فيزيقيا من الضرب ، أو يأخ

 [290،ص 244].الجميع

ذلك السلوك الذي يلجأ  ليه فرد أو بعض الأفراد اتجاه " و قد عرف الدكتور جمال معتوق العنف على أنه     

كما أنه لغة العضلات الآخرين بالقصد أو الغاية منه  لحاق الأذى و الضرر بهم ، سواء كان ماديا أو معنويا ، 

 من وراء ممارسة العنف  ، و هو تصرف ناتج عن غياب لغة التحاور الحضاري بين طرفين و يكون الهدف

 [04، ص 22]."الإرغام و الإذلال و السيطرة الإكراه و

و عرف العنف على أنه سلوك في يد الدولة و يعني به المفهوم السياسي للعنف و ه" ماكس فيبر " كما أن     

فيأخذ جانبا ثوريا ، يظهر أن تاري  "مارس" شرعي و يعرفه بالعنف المنظم المؤسساتي ، أما العنف عند 

المجتمعات قائم على صراع الطبقات عوض صراع الجميع ضد الجميع ، و يقصد به كل التحولات الثورية 

 .س يتكلم عن العنف الثوريالعميقة التي حدثت من المجتمع المشاعي للوصول  لى المجتمع الشيوعي و مارك

و بالنسبة لدوركايم فيقول بأن العقاب شكل من أشكال العنف و هو يفيد لإعادة الوضع  لى حالته الطبيعية      

 [40ص ،222].و ذلك بإعادة الصلة الاجتماعية و سلطة القاعدة 

لإحداث ألم جسدي أو  كذلك فإن العنف من الناحية السوسيولوجية فعل يتخذ بقصد أو عن غير قصدو     

كما يعبر عن القوة مارس لإجبار فرد أو جماعة أخرى،هو تعبير صادر عن القوة التي تخر،و صابة لشخص آ

 [21،ص224].شروعيته على المجتمع بهتعتمد ميقيا أي أسلوب الضغط الاجتماعي ولأنه يتخذ أسلوبا فيز

 لى الشدة و القسوة ، أما بالقصد العام فيقصد به و يرى محمود صالح العادلي أن العنف لغة ينصرف       

على شخص ما بهدف دفعه  لى تصرف ( ال  ...،اقتصادي،سياسي،عسكري) ة صورة من صور الضغط أي

ما كان يقوم بت لولا وجود هذا الضغط ، فالعنف لي سوى محاولة لغرض موقف أو سلوك على فرد ما 

 [40-40ص،245].ل ا...لضغط ، التخويف يرفضه بوجه عام بوسائل مختلفة من بينها ا
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كما نجد أن مصطفى عمر التيار قد عرف العنف من الناحية الاجتماعية على أنه ظاهرة تتضمن أنماط      

سلوكية تهدف للقضاء أو تدمير الطرف الآخر ، أو ما يميز  ليه ، حيث يشار  ليه على أنه فعل يتضمن  يذاء 

الات الانفجار و التوتر ، له هدف  يتمثل في تحقيق مصلحة معنوية أو الآخرين ، و يكون مصحوبا بانفع

يتخذ محيط ما ، و يستمد لمدة معينة و مادية ، فيه مجموعة من أفعال الفريق ، أو مجموعة الفاعلين يحدث في

الذي يتمثل في القتل   أشكال كثيرة منها البسيطة التي لا تتعدى  ثارة غضب الآخرين و منها الشديد

 [02ص ،202]."الحروبو

و لهذا فالعنف موضوع هام و اساسي في مواضيع الدراسات الجنائية المعاصرة المواكبة للسياسات     

 [82 ص،01].الجنائية التي تتحكم في تصنيف القوانين الجنائية

 :العنف من الناحية القانونية  .2.2.44.

العنف أهمية كبيرة لما يترتب عن هذا السلوك من يولي المختصون في القانون في تحديدهم لمفهوم      

أضرار مادية و معنوية حتى يتسنى لهم تقرير العقوبة و الوسيلة المستعملة في أشكاله ، و يعرفه أحد خبراء 

القانوني لوسائل القصر المادي  الاستعمال غير" الأمانة العامة لمجلس وزراء الداخلية العرب على أنه 

 [04،ص202]."سياسية أو اجتماعية ية شخصية أو البدني لتحقيق غاو

 ذن من هذا التعريف القانوني لسلوك العنف يتبين بأنه سلوك غير سوي و غير قانوني يقوم به شخص     

غير سوي ، هذا السلوك الذي يكون منافيا للمعايير الاجتماعية الخاصة بالمجتمع ، كما أن لهذا السلوك السلبي 

هو تسليط العقوبة و الجزاء على له آثار خطيرة على الفرد و المجتمع ، و لهذا فدور رجال القانون هذا 

و من  ،الشخص العنيف حسب الأضرار المادية و المعنوية الناتجة عن استعمال ذلك السلوك غير الشرعي 

هنا يتبين لنا بأن السلوك العنيف ليس بسلوك  جرامي و خاصة فيما يتمثل بعنف الوالدين على الأبناء بغرض 

مال المعلم لسلوكات العنف اتجاه التلاميذ بهدف التعليم كاستعمال أسلوب التربية و التنشئة الاجتماعية أو استع

 .لا عقوبة  لا بنص قانونيجريمة ولهذا فلا القيام بالواجبات المنزلية مثلا، و التخويف و التهديد الايجابي في

ا الضرر الناجم وراء كما أن التناول القانوني يركز على الوسيلة المستعملة أثناء القيام بسلوك عنيف و كذ     

قسم يرتكب بواسطة العنف مثلا السرقة بواسطة _ :حدوثه ن و لهذا فجرائم العنف تصنف لقسمين و هما

 . السلاح 

من كل هذا فإن هذا التصنيف و،[04ص،202]اته مثل القتل والاغتصابقسم يتصف بالعنف في حد ذ_ 

 (. المحكمة ) لعنيف من طرف رجال القانون يسهل أكثر في تحديد العقوبة و الجزاء المناسب للشخص ا

كل من : " على ما يلي  014و قد تطرق قانون العقوبات الجزائري  لى ظاهرة العنف  ذ نصت المادة        

أحدث عمدا جروحا للغير أو ضربة أو ارتكب أي عمل آخر من أعمال العنف أو التعدي، يعاقب بالحبس من 

دج ،  ذا نتج عن هذه 522.222دج  لى  222.222و بغرامة من سنوات ( 25) لى خمس ( 22)سنة 

 [40ص ،210]."يوما (25)الأنواع من العنف مرض أو عجز كلي عن العمل لمدة تزيد عن خمسة عشر
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و  ذا ترتب على أعمال العنف الموضحة أعلاه فقد أو بتر  حدى الأعضاء أو الحرمان من استعماله أو فقد 

البصر أو فقد  بصار  حدى العينين أو آية عاهة مستديمة أخرى فيعاقب الجاني بالسجن المؤقت من خمس  لى 

 . عشر سنوات

 ذا وجد سبق  صرار أو ترصد فإن " أنه  كذلك و التي نصت على 015و هذا ما جاء في المادة        

العقوبة تكون السجن المؤبد  ذا حدثت الوفاة ، و تكون السجن المؤقت من عشر سنوات  لى عشرين سنة  ذا 

أدت أعمال العنف  لى فقد أو بتر أحد الأعضاء أو الحرمان من استعماله أو فقد البصر أو فقد  بصار  حدى 

أخرى و يكون السجن المؤقت من خمس سنوات  لى عشر سنوات في الحالة  العينين أو آية عاهة مستديمة

 [40ص ،210].014المنصوص عليها في الفقرة الأولى من المادة 

و من كل هذا فإن العنف لا يتحقق  لا باستعمال الوسائل المادية، و كذا لا يعد العنف سلوك  لا  ذا كانت     

  .لذي مورس عليه السلوك العنيفهناك نتائج سلبية أو ضرر على الشخص ا

  :العنف من الناحية النفسية  .2.2.45.

ضوية اتفق أصحاب التفسير النفسي للعنف على أنه سلوك  جرامي يرجع  لى عوامل فردية نفسية لا ع     

ب أتت مدرسة التفسير النفسي للسلوك العنيف بهدف تفسير السلوك الإنساني عن طريق الكشف عن الجانو

 [024،ص29].اللاشعوري في الحياة العقلية

ذاتية بالنسبة  أي أن أصحاب التفسير النفسي يرون بأن السلوك العنيف سلوك شخصي و أسبابه فردية و     

 ن هناك جانب لا شعوري بداخل الشخص العنيف هو الذي للشخص العنيف ،وأنه يكتسب من المجتمع ، و

 .سوي يجعله يسلك السلوك الشاذ و الغير ال

ا كما أن العنف نمط من أنماط السلوك و هو عبارة عن فعل يتضمن  يذاء الآخرين و يكون مصحوب      

معنوية أو  و كأي فعل آخر لا بد و أن يكون له هدف يتمثل في تحقيق مصلحةبانفعالات الانفجار والتوتر،

 لى الطريقة  قة شرعية لهذا يلجأالذي لم يستطع تحقيق تلك المصلحة الشخصية بطريمادية للشخص العنيف و

 .لمعايير المجتمع ككل المنافية للقانون و

المقصود به في و...نزعاج اجتماعي و قلق حياتي بأنه ظاهرة مرض لا" جين بيار " كما يعرفه عالم النفس   

 [21ص ،224]"كل الحالات علاقة مخالفة لرأي الكافة يعمل على قتل الشخصية و هدم الرابط الاجتماعي

و لهذا فالعنف ناتج عن عدم توازن الشخصية في فترة المراهقة و الضغوطات التي يتلقاها و تمارس      

عليه نتيجة للظروف المحيطة به ، و بالتالي يؤدي  لى اضطرابات في السلوك خلال مراحل النمو و التي 

 [42ص ،222].يؤثر على توازن الشخصية بدورها تؤدي  لى سلوك عنيف و منحرف

أي أن الاختلالات و العراقيل التي يواجهها الطفل في مرحلة المراهقة قد تؤدي  لى اضطراب سلوكاته       

طوال مراحله العمرية ، كما أن الطفل  ذا تعرض للعنف في مراحله الأولى من حياته فإنه سيمارس ذلك 

، بحيث كمثال على ذلك العنف الجنسي ، و الفعل الغير السوي في كبره ، و يكرر ذلك السلوك بغرض الانتقام
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فإنه يؤدي  لى اضطراب  أن أي شخص ما يتعرض لهذا النوع من العنف في المراحل الأولى من النمو،

 .  بالتالي يكرر ذلك السلوك على غيره مما يلحق بأضرار مادية و معنوية الشخصية و

كن الخروج بتعريف للعنف من الناحية من كل هذه التعريفات المتعددة و المختلفة للعنف يمو        

ر سلبية على هذا لما لها من آثانف ظاهرة خطيرة تؤثر على الفرد والمجتمع ككل والاجتماعية و هو أن الع

به كل شخص غير سوي في لأن العنف سلوك يقوم ذا على استقرار المجتمع وأمنه ،و كسلامة و صحة الفرد،

هذا السلوك ،في الظهور في صورة الشخص العنيفعوامل تساعده سباب وتكون من وراءه عدة أوشخصيته ،

، يحاول لوجود أهداف شخصية مسطرة من طرفهذلك كون مقصود من طرف الشخص العنيف والذي ي

هو عدم قدرته على تحقيق رغباته وأهدافه بطريقة شرعية يقة غير شرعية وهذا بسبب واحد وتحقيقها بطر

التي يكون لها عدة أهداف شخصية بلة التي تعمل في القطاع الصحي والقـــــاو كمثال على ذلك ،وقانونية 

اجات التي تعمل من أجل تحقيقها،و لكن  ذا لم تستطع تحقيقها،سواء لأسباب ذاتية أو بصفة عامة هذه الح

 سواء أو لظروف عملها ،فإنها تلجأ  لى محاولة الوصول  لى رغباتها عن طريق القيام بسلوكات عنيفةأسرية،

ف حتى المرضى فإنهم لا يرحمون من طرضد العاملات معها من القابلات،أو مع الممرضات أو الأطباء،و

يع أنواع العنف من التي قد تتلقى جمى أو النســــاء الحـــــوامل،وهي المرضالقابلة و هذه الفئة الحساسة و

 .ا من حالتها الشخصية و العائلية كذمن ظروف العمل بصفة عامة ،و هذا بغرض الانتقامطرف القابلة،و

 ذن فالعــــــــــــنف هو سلوك شاذ يقوم به شخص شاذ و غير سوي في حق شخص آخر ، أو مجتمع ما       

 .،بهدف تحقيق أهدافها الشخصية ،ما ينتج عنه أضرار سلبية سواء كانت مادية ،اجتماعية ،نفسية 

 :أنواع العنف أشكاله و مظاهره .0.2.4

 : أنواع العنف  .2.4.2.0

يتنوع العنف و يختلف من مجتمع لآخر ، فكل عنف و أهدافه الخاصة به ، كما أن كل عنف و ظروفه 

 : المختلفة الخاص به ، و لهذا فإن العنف ينقسم  لى عدة أنواع و هي 

ظاهريا هذا العنف الذي يعني الضرب الشديد و المبرح ، و الذي يكون :   العنف الجسدي.2.2.0.2.4

أي ماديا مباشرا يتحمله شخص ما أو أشخاص من طرف شخص آخر و يكون باستعمال وسائل اليد ، الحرق 

ال  ، هذا العنف الذي يترك آثار جسدية على الشخص الضحية كما أن ...بالنار أو بالكهرباء ، وسائل حديدية 

 [50ص ،222].د يؤدي  لى القتل ممارسة العنف الجسدي على شخص ق

...  ذن هذا النوع من العنف يمارس باستعمال وسائل مادية ملموسة مثلا شد الشعر و الصفع و الركل      

 . ال  ، هذه الممارسات و الأفعال السيئة التي تترك آثار سلبية على الشخص الذي مورس عليه الفعل العنيف 

دفه  لحاق الضرر بالغير و هذا الذي يكون هالسلوك العدواني والعنيف وكما أن العنف الجسدي هو ذلك  

لبصق ، الركل ، من الأمثلة نجد الدفع ، القرص ، االجسدية من طرف الشخص العنيف،وباستعمال القوة 

 [29،ص 22].ال ... ،الحرق،الضرب بالعصا  الخنقالجذب من الشعر ،
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و هذا ما يحدث داخل القطاعات الاستشفائية سواء العامة أو الخاصة ،أين نجد الأطباء و العاملين في        

هذا القطاع الصحي يستعملون هذا السلوك العنيف الجسدي الظاهر و خاصة في مصلحة طب النساء و التوليد 

ص من عملية التوليد ، حيث نجد أن ، حيث نجد أن القابلة و الطبيب القائم على عملية التوليد يفضل أن يتخل

القابلة و الطبيب القائم على عملية التوليد يفضل أن يتخلص من عملية التوليد في وقت وجيز و كأن  تلك 

المرأة التي ذهبت لتضع مولودها آلة ميكانيكية بحيث نجد أن هؤلاء الأطباء و القابلات يخرجون الجنين 

ت خطيرة على المرأة ، و ربما حصول نزيف حاد ن مما يستوجب البريء ، و هذا ما يتسبب في مضاعفا

التدخل العاجل ، و في الكثير من الأحيان يتسبب في وفاة الأم و الجنين معا ، و هذا بسبب فقدانها لكمية كبيرة 

من الدم ، كما أن عملية  خراج الجنين بطريقة عنيفة قد تؤدي  لى كسر احد أعضائه ، و  حداث عاهة 

ة للجنين طوال حياته ، و هذا كله بسبب العنف الجسدي الممارس من طرف العاملين بالقطاع الصحي مستديم

 ضد النساء الحوامل بصفة خاصة 

 : العنف اللفظي.2.0.2.40.

يعتبر هذا النوع من العنف أشد و أخطر الأنواع لأنه يؤثر على الصحة النفسية على الشخص المعنف لأن     

ف  لى التعدي على حقوق الآخرين وهذا فهذا العنف يهدك قد تسيء  لى شخصيته و كرامته ،لالألفاظ العنيفة ت

لعنف يصدر من الفم دون الجسد ، كما أن هذا اعن طريق الكلام السيئ والمسيء لسمعة الشخص المعنف ،

ت بين خلق شجاراهذا العنف الذي يؤدي الى ويتمثل في السب والشتم ،التهديد والإهانة ،والتنابز بالألقاب،

لهذا فنحن يمكننا ثاني لتلك الشتائم و الألفاظ ، وهذا بسبب عدم تحمل الطرف الالشخص العنيف و المعنف،و

 .ال  ..رؤية هذه الأنواع من العنف في أماكن العمل في الشارع ،في الأسواق 

أولها العنف اللفظي ، فلو عنف،والهذا القطاع الذي تنتشر فيه العديد من أنواع وكذلك القطاع الاستشفائي،     

عها ، صادفتك أمور غريبة و لم تكن لتتوقالجزائرية و انتظرت قليلا  لا و توجهت الى  حدى المستشفيات

تقريبا في هذا السلوك الغير السوي يحدث من أهم هذه الأشكال العنف اللفظي،وهي العنف بكل أشكاله ، و

مرضى خاصة فئة الطبقة اصة يأتي من طرف الممرضين اتجاه الهذا خية ، والعلاججميع المصالح الطبية و

ء غضبه حيث تجده يشتم الفقيرة ، أي يجد الممرض ذلك المريض سببا و عاملا لإفراغ و  طفاالمتوسطة و

بسبب مجهول تقريبا ، فمثلا لماذا لا تنظف جسمك ؟ لماذا لا المريض ، وينعته بكل الصفات القبيحة ، و

و لسبب طول مدة المكوث في المستشفى و السبب واضح هنا هو فقر ذلك المريض أو يزورونك أهلك ؟ أ

المريضة ، و هذا ما يحدث أيضا في قاعات التوليد حيث تجد القابلة تنعت المرأة الحامل بكل الصفات السيئة 

المستشفى  و القبيحة ، و خاصة من حيث النظافة ، فالويل لمن لم تنظف نفسها قبل الدخول أو التوجه  لى

هذه الألفاظ و الكلمات القبيحة للوضع أو الولادة ،لأنها ستلقى كل أنواع الألفاظ القبيحة من طرف القابلات ، 

 .  الذي يترك آثار سلبية عميقة في نفسية المريضة و كذا آثار اجتماعية و صحية واضحة ( العنف اللفظي )
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يسميه علماء النفس بالعنف التسلطي،و ذلك للقدرة هذا النوع من العنف : العنف الرمزي.0.2.0.2.4

رية أو رمزية المتمثلة في استخدام طرق تعبيذي هو مصدر هذا النوع من العنف،والتي يتمتع بها الفرد ال

عقلية لدى الموجه  ليه هذا النوع من العنف ، وهو يشمل التعبير بطرق غير تحدث نتائج نفسية واجتماعية و

ر رين أو توجيه الاهانة لهم ، كالامتناع عن النظر  لى الشخص الذي يكن له العداء أو النظلفظية كإحتقار الآخ

 [02-02ص ،200].تحقيره ليه بطريقة تدل على ازدرائه و

أة الحامل لهذا النوع من العنف هذا العنف أيضا الذي يحدث بداخل القطاع الصحي ، فمثلا تعرض المر   

كذا ا عن  طريق ألفاظ غير مفهومة ، والقابلة بسلوكات عنيفة اتجاهها و هذ هو النوع الخطير ، بحيث تقومو

هذا يحدث  ليها نظرة اشمئزاز ز سخرية ، و النظردتها في بعض الأمور الضرورية ، والامتناع عن مساع

م من أنه ع بالرغهذا عند تعنيف القابلة لها ، و لكن هذا الدفادفاع المرأة الحامل عن نفسها ، وخاصة في حالة 

ة تسخر بها ، و لا تعتني بها ، الذات  لا أنه يعود على المرأة الحامل بالسلب ، فتصبح القابلدفاع عن النفس و

 . اللامبالاة هو الشعار الأهم للقابلة ويصبح الإهمال و

لنسق ضائعون داخل ا ن الذين يمارسون العنف هم أفراد "عرف العنف الرمزي بما يلي " ديوبور" كما أن    

اجب ،الوفاء الشخصي بالووللعنف الرمزي الخاص بالثقة،"المسيطر عليهم،وهو ما يسمى بالعنف الرمزي

كل فضيلة جديرة بأخلاق الإنسان تفرض نفسها كأسلوب ،الضيافة ،الهيئة ،القرض،الاعتراف بالشفقة،و

 هو يشبه العنفه وسائل ونف الرمزي لا يستعمل فياذن فالع"كثر تماشيا مع الاقتصاد النسقيللسيطرة الأ

 .[50ص ،222]"المعنوي لأنه يترك آثار نفسية 

و يقصدددد بددده أي فعدددل يحددددث ضدددررا نفسددديا ، بمدددا ذلدددك  شدددعار المدددرأة :  العندددف النفسدددي.4.2.0.2.4

بالدونيدددة و عددددم الاهتمدددام بهدددا ، بالإضدددافة الدددى التهديدددد باسدددتخدام العندددف الدددذي يحددددث داخدددل الأسدددرة أو 

فس و عدددددم الشددددعور تقاضددددى عندددده المجتمددددع و الددددذي يددددزرع و يغددددرس الخددددوف فددددي الددددنالمجتمددددع ، أو مددددا 

 [09،ص 221] "الاستقرار العاطفي لدى المرأة المساء  ليها بالأمن النفسي و

و قد يدخل هذا النوع من العنف في كل نوع من الأنواع السابقة ، و هي :  العنف الصحي.2.0.2.45.

ية للحامل ن و الزواج المبكر ، ن من ذلك قلة الرعاية الصح أي ممارسة يترتب عليها أضرار صحية

خاصة في حالة رغبة أو  جبارها على الحمل المتعدد و الختان و التعقيم الإجباري ، و الإجهاض القصري ،و

 .[02ص ،221]"الزوج الحصول على الأولاد بعد عدد من البنات ، و ذلك على حساب صحة المرأة 

العنف الطبي و الذي يمارس من طرف الأطباء ضد المرضى ، أو فئة المرضى اتجاه  ذن العنف الصحي أو 

الأطباء و الممرضين ، هذا العنف الذي يمارس داخل القطاعات الصحية و الذي يكون له آثار سلبية سواء 

 .ال  ...للمرضى أو الأطباء ، هذه الآثار سواء كانت اجتماعية أو نفسية 
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 :نفيذ العنف ية تــــكيف .0.2.40.

 : العنف المباشر.2.0.0.2.4

الذي دوانية أ أي الشخص الغير السوي وو هو العنف الموجه نحو الموضوع الأصلي المثير للاستجابة الع    

له استعداد للسلوك العنيف و يركز على الشخص المراد القيام بأفعاله العنيفة اتجاهه و من ثم يبدأ في فعله ، 

أي أن الشخص العنيف لا يتجه بطريقة مباشرة للشيء الذي خطط له من قبل و يوجه عدوانه مباشرة ، فمثلا 

روف عملها ، أو ظروفها الشخصية و الاجتماعية ، القابلة التي تحدد المرأة الحامل كهدف لها للانتقام من ظ

تتجه  ليها مباشرة ، و تبدأ بتوجيه سلوكاتها العنيفة و الأسباب قد تكون وهمية ، و لكن هدفها يكون مستهدف 

 . أو مخطط من قبل ، قبل الاتجاه نحو الشخص المعنف 

 : العنف الغير المباشر .0.0.2.40.

رموز الموضوع الأصلي و ليس  لى الموضوع الأصلي المثير للاستجابة وهو العنف الموجه  لى أحد    

العدوانية ، وكمثال على هذا تبقى دائما على المثال الذي يخدم موضوعنا و هو أن القابلة يكون لديها عدة 

التي تعيشها و الوضع الاقتصادي ضغوطات سواء كانت داخلية أو خارجية ، فمثلا الظروف المعيشية 

عند لها آثار سلبية على نفسيتها ، و لها و لأسرتها ،أو حالتها النفسية السيئة ، كل هذه العوامل يكونالمادي و

مزاولة مهنتها داخل قاعة التوليد تكون هناك ضغوطات أكثر ن كل هذه العوامل قد تجعل منها شخصية عنيفة 

 .كل أنواع العنف  بدون استعدادات ، ما تجعلها توجه التهم للمرأة الحامل و كذا ممارسة

  :ماط العنفـــــأن .0.2.40.

 :ث الشكل ــــمن حي.0.2.40.2.

                                                                                                      :ف الفردي ـــالعن .2.2.0.0.2.4

فدددي مجدددالات الحيددداة هدددذا الندددوع مدددن العندددف هدددو الغالدددب العندددف الموجددده مدددن فدددرد  لدددى آخر،و هدددوو     

لعندددف الفدددردي يتميدددز مرتكدددب اتدددوج فدددردي نتيجدددة الفاعدددل المتسدددط ،وكما أن هدددذا العندددف هدددو مناليوميدددة،

الأشدددخاص اللدددذين يميلدددون  لدددى هدددذا تميدددل كثيدددرا  لدددى السدددلوك العنيف،ومعيندددة تجعلددده بصدددفات مميدددزة و

          [229ص، 24]:السلوك ينقسمون  لى ثلاثة فئات وهم

رغباتهم اللذين يمثل العنف لديهم جزءا أساسيا من سلوكيا تهم لتحقيق هم الأفراد المتسلطون و: الفئة الأولى

لهذا نجد أن بعض القابلات من يرون بأن عترفون بلغة الحوار في الحياة ،وولا ي [00ص،200]مطالبهمو

لغة العنف هي لانتقام من الحياة القاسية كما يرون بأن العنف هو الوسيلة الوحيدة لإطفاء نار الغضب و كذا ل

 . أما لغة الحوار فهي لا تجدي نفعا مع النساء الحوامل المناسبة للحوامل ،

بغرض سد النقص الذي حيث يستخدمون العنف فراد الذين يعانون من عقدة النقص،هم الأو:الفئة الثانية

هن اللاتي فاتعرن بالنقص خاصة العانسات منهم واللاتي يشما ينطبق على بعض القابلات يشعرون به ،وهذا 

ا لهذا فالقابلة عند  حساسهتحلم بالزواج و بناء أسرة ،و نجاب أبناء، كل امرأةقطار الزواج فهي كذلك امرأة و
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وم بأفعال شاذة ضد المرأة هذا ما يجعلها تقبالنقص أمام النساء الحوامل،يشعر بالفراغ  ومن كل الجوانب،

ها على المرأة الحامل هيمنتها بالنقص يجعلها تفرض سيطرتها وفإحساسأن عدو المرأة هي المرأة  ذن،،ملالحا

 . ممارسة كل أنواع العنف على هذه المريضة البريئة التي لا دخل لها في ظروفها الشخصية و العملية و

تستخدم هذه الفئة العنف لأنانية ،وراد الذين يتسمون أساسا بالعنف والعدوانية واو هم الأف:  الفئة الثالثة

 .[00ص ،200].تجابة الآخرين لمطالبهم كوسيلة عقابية في حالة عدم اس

كما أن هؤلاء الأشخاص يدركون أنفسهم ومطالبهم وحاجياتهم الحقيقية الوحيدة في هذا الوجود ولا يعبرون 

 سة العنف و ثارة الفزع والخوف أي اعتبار لمطالب واحتياجات الآخرين فهم يحصلون على اللذة في ممار

 [00،ص 24]

فالقابلة هنا لا تعبر للمرأة الحامل أي اهتمام و لا للألم الذي تعانيه و تعيشه ، و  نما تواصل في القيام     

بعملها كأن شيئا لم يحدث ، بدون الإحساس بوضعية تلك المرأة البريئة هي و جنينها الذي في بطنها ، سواء 

لكن لك الحالة الجد السيئة ، والصحية و النفسية ، و  نما القابلة تكون مستمتعة بوضعية المرأة في تمن الناحية 

و مع توبي  القابلة لها و سبها ( الحمل) مشاعرها لا تتحرك ، و لا يهمها أمر المرأة التي تعاني مع الآلام 

السلوكات ، و قد تكون اسباب ذلك تعود الى شتمها لا تعير أي اهتمام للنتائج الوخيمة التي قد تنجم عن تلك و

الظروف الاجتماعية و الاقتصادية التي تعيشها القابلة ، و كذا الى الحالة المزرية للقطاع الصحي الذي تعمل 

فيه ، ما يدفعها الى الانتقام من حالتها النفسية و الصحية و المهنية على حساب الحوامل و الانتقام من حالتهن 

 . ل ا...السيئة 

  Violence Collective:  العنف الجماعي .2.0.0.2.40.

هدددو عندددف تقدددوم بددده مجموعدددة مدددن الأفدددراد و يقدددوم عدددادة علدددى شدددعور ثابدددت بدددرفض الوضدددع القدددائم "      

و بمدددا أن العندددف هدددو الوسددديلة الوحيددددة المؤديدددة  لدددى الهددددف مدددن وجهدددة نظدددر هدددؤلاء الأفدددراد , و مناهضدددته 

بحريددددة أكثددددر فددددي أفعددددال العنددددف نظددددرا لأن المسددددؤولية تضدددديع بددددين أفددددراد ، لددددذلك فددددالفرد يتصددددرف هنددددا 

   [00ص ،200]. "الجماعة 

حيددددددزا أوسددددددع كالعمليددددددات الإرهابيددددددة كمددددددا أن العنددددددف الجمدددددداعي يتمثددددددل فددددددي عنددددددف أكبددددددر يشددددددمل     

الاضدددطرابات و المظددداهرات التخريبيدددة التدددي ترتكبددده بصدددفة جماعيدددة  لدددى التدددأثر الجمددداعي وصدددولا  لدددى و

 [221،ص 05].الأهلية بين القبائل أو الدول الحروب 

العندددف الجمددداعي هدددو أخطدددر أندددواع العندددف نظدددرا لمدددا يخلددده مدددن آثدددار و خسدددائر تمدددس بسدددلامة الحيددداة       

و يعتبدددر كدددرد فعدددل ضدددد الطموحدددات و مطالدددب لدددم يدددتم  شدددباعها و يتضدددمن هدددذا الندددوع مدددن ،الاجتماعيدددة  

 [04ص،202].لمطالب العنف الثأر ممن حالوا دون الاستجابة لهذه ا

استخدام العنف أداة أو " و قد عرف العنف الجماعي حيث التقرير العالمي حول العنف و الصحة بأنه     

وسيلة بواسطة أشخاص يعرفون أنفسهم بأنهم أعضاء في مجموعة سواء كانت هذه المجموعة انتقالية أو 
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ة من الأفراد و ذلك لتحقيق أغراض سياسية مرحلية أو تمثل وحدة أكثر ثباتا ضد مجموعة أخرى أو مجموع

 [029،ص 22] ."ادية أو اجتماعية أو جميع ذلك أو اقتص

 :ينقسم العنف من حيث المشروعية  لى نوعين هما :  العنف من حيث المشروعية 42.4.0.

 : العنف المشروع .2.4.0.2.4

المحارم يستخدم للدفاع عن الوطن وف الذي و هو العنف الذي يستند  لى أساس من المشروعية كالعن    

، لمهامهم في الدفاع عن حقوق الناسالعرض ، و هذا النوع من العنف قد يستخدمه رجال الشرطة في أدائهم و

 . و حفظ أمنهم و سلامتهم ضد من يحاولون الاعتداء على هذه الحقوق أو الإخلال بالأمن و النظام 

 :  العنف الغير المشروع.4.0.2.40.

هو العنف الذي لا يستند  لى سند مشروع، و الذي يخالف القانون و النظم و القيم و الأعراف و العادات و    

اء الإيذود التسامح مثلا الضرب و القتل وو التقاليد ، و بالجملة هو السلوك العنيف غير السوي الذي جاوز حد

  [00،ص 200].و هذا النوع يشمل أنواع العنف

هذا النوع من العنف هو الذي تمارسه العديد من الفئات الغير السوية التي تعيش و تنتمي  لى مجتمعنا      

الجزائري، و هذا ما يحدث في واقعنا المعاش ، نحن نسمع و نرى عن العديد من القضايا السيئة تحدث في 

و  جرامية حدثت و لا تزال تحدث ، مجتمعنا العربي و مجتمعنا الجزائري بالتحديد ، فكم من سلوكات عنيفة 

التي لقصر خاصة في السنوات الأخيرة،وكم من اختطافات للأطفال اسمعنا عن أعمال عنف هنا وهناك ،وفكم 

كم من تحرش جنسي يحدث في مؤسساتنا التعليمية ، و سرقة الأعضاء وبيعها ،وأتنتهي  ما بالاغتصاب ،

سات الصحية ، نعم  نها ظاهرة العنف الغير الشرعية و الغير المؤس،و(الإدارية ) نية و العمومية والدي

القانونية، فإلى متى ستستمر هذه الاختطافات للأطفال الأبرياء ، و  لى متى يبقى التجاهل من طرف الجهات 

 .؟؟؟!!!! الوصية من ظاهرة العنف هذه بصفة عامة ، و خاصة في المجال الصحي

 : بي ـــــنف الطــــية العــــماه .0.2.4

 : ي ــــنف الطبـــف العـــتعري .2.0.2.4

 ن مهنة الطب من المهن الإنسانية النبيلة في المجتمع ، و هي من لأقدم المهن حيث أن الطب له تاري      

، فالطبيب له مهمة علاج المرضى طويل ، وهذا لما له من آثار ايجابية في علاج الأمراض المختلفة 

 . تحقيق الشفاء لكل الأمراض التي تعوق الحياة العادية للإنسان المريض التخفيف عنهم ، وو

كذلك فهو المكان المفضل المكان الوحيد المناسب للمريض وهذا لتلقي  العلاج المناسب ، و فالمستشفى هو   

التي و ستشفائية يكون لها عدة قوانينهذه المؤسسة الاو باقي القوى العاملة الصحية ،وللعمل لدى الطبيب 

ين ملزمون بإتباع تلك القوانين ككل العاملين الطبيطباء وتتماشى مع طبيعة العلاج المقدم للمرضى ، فالأ

 .عدم الخروج عنها و
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و لهذا فدور الطبيب كبير في هذه المهنة الشريفة و هي المحافظة على صحة المريض و كذا الجهاد في      

قل ذلك لتحقيق النجاح في مقاومة ذلك المرض الذي يعرطرق ،ون المرض و مكافحته بكل السبيل حمايته م

تي يقدمها الطبيب لعلاج المرضى ،وكذا كل القوى العاملة المجهودات الحياة المريض ،ورغم هذه الأعمال و

العنف الذي يمارس في حق الا أنهم في بعض الأحوال يقعون في ف  ما يسمى بظاهرة العنف ، هذا الصحية ،

 لى المستشفى  فهو يكون ضعيف البدن و لديه علة في جسمه ، يأتي،الذي لا حول ولا قوة له ،المريض 

الضعف فإنه لكن رغم تلك البراءة والمرض،ويطلب العلاج و النجاة من يستنجد بالأطباء والممرضين و

 . سيتلقى ممارسات عنيفة من طرف الأطباء و الممرضين على حد سواء بدون محاسبة الضمير لهم 

هذه الظاهرة التي انتشرت بكثرة  داخل مستشفياتنا الجزائرية و أصبحت تهدد صحة و سلامة جميع     

باء و الممرضين المرضى بدون استثناء ، فالعنف الطبي هو تلك الممارسات العنيفة التي يمارسها كل من الأط

 . ال ...أو الاجتماعية أو العقلية فسية التي يكون لها نتائج سلبية على حياة المريض سواء الناتجاه المرضى،و

هذا السلوك الذي يكون نتيجة لانعدام التكوين لدى القوى العاملة الطبية ، هذا ما يجعله عرضة لسلوكات      

سلبية لم تكن متوقعة لتحدث منهم ، و التي يكون لها آثار سلبية أيضا على الطبيب المعالج أو على الممرضين 

 .. اءا في مكانته الاجتماعية كطبيب و ممرض ، أو في وظيفته المحترمة على حد سواء ، سو

و لهذا يمكن القول بأن العنف الطبي له عدة نماذج و هذا ضد المريض ، هذه النماذج التي تجعل علاقة       

، و هذا خوفا على صحته و حياته الطبيب بالمريض غير طبيعية هذا ما يجعل المريض ينفر من العلاج 

ا خوفا من حدوث انعكاسات سلبية يصبح المريض يخشى من الذهاب  لى المستشفى لطلب العلاج ، و هذو

ة مضاعفات على مرضه ، و هذا جراء حدوث أخطاء طبية ،أو سلوكات عنيفة من طرف القوى العاملو

ث أصبحت تسمى الكفاءة ، أو بسبب الإهمال ، و بالأخص مصلحة التوليد ، حي، و هذا لنقص المهارة والطبية

بالمذبح و ذلك لفظاعة و قسوة المعاملة في بعضها ، و حدوث ممارسات عنيفة اتجاه المرضى ، و من هنا 

أصبحت مهنة الطب و التمريض يقابلها و تلازمها ظاهرة العنف و الإجرام ، في الكثير من الأحيان ، و لهذا 

م فيها رضاء كل من الطرفين سواء الطبيب أو فإن العلاقة بين الطبيب و المريض هي علاقة تعاقدية يلز

 [41ص ،45].حقوق يجب احترامها كما أن لكل من الطرفين واجبات و المريض ،

فمهنة الطبيب و الممرض تتطلب المهارة و الكفاءة الدقيقة ، و هذا لأن هذه المهنة الإنسانية تتعامل مع        

الإنسان له أحاسيس و مشاعر و كذلك روح ، و لا بد على  الإنسان كإنسان ، و ليس  نسان كحيوان لأن هذا

هذه القوى العاملة الطبية الاعتناء بها و  سعافها ، و العمل من أجل نجاح العلاج و تحقيق الشفاء الكامل 

 .   للمرضى 

 :أشكال و نماذج العنف الطبي ضد النساء الحوامل .0.2.40.

 ن كلمة العنــف صغيرة و لكن معناها كبير، و هي خطيرة جدا على الفرد و المجتـــمع ، لأن هذه الكلمة      

تأثر سلبا على النظام العام للمجتمع ، و كذا على المؤسسات الاجتماعية المختلفة ،  ذن فظـــــاهرة العنف لها 

حدث داخل المؤسسات الحساسة مثل أشكال عدة و أنواع كثيرة لهذا فهي خطيرة ، و خاصة عندما ت
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المؤسسات الصحية ، و هذا لما تخلفه من آثار سلبية على المريــض ،و على كل القوى العاملــــــــة هناك ، 

كما أن هناك عدة أشكال من العنف الطبي الذي يحدث ضد النســــاء الحوامل هذه الفئة الحساسة و المهمة 

 . داخل المستشفى عامة 

ت المستشفيات عامة لا تخلو من السلوكات العنيفة و الإجرامية التي يلاحظها الزائر لهذه فقد أصبح

المؤسسات الصحية ، و هذا  ن كان مريض أو زائر لأحد الأقارب ، فهناك قد يرى ما لم تراه عينه من قبل ، 

ه اتجاه المرضى فقد تحدث سلوكات عنيفة سواء من طرف الأطباء و الممرضين أو الإداريين ، و هذا كل

 . الوافدين  لى المستشفى للبحث عن العلاج الذي سيخفف من آلامهم 

 : و من نماذج العنف الطبي الذي يحدث داخل مستشفياتنا الجزائرية نجد 

 :التأخر في تنفيذ الالتزام الطبي .2.0.0.2.4

يض ن طأن يتأخر الطبيب في و هو التأخر الذي يقوم به كل من الطبيب و الممرض في تقديم العلاج للمر   

تأخر الطبيب ,  جراء عملية الزائدة الدودية للمريض و حدوث  نفجار لها و حدوث مضاعفات مرضية ن أ

 [41،ص24].الطبيب في  جراء العملية للحاملعن  جراء عملية الولادة و حصول وفاة الجنين نتيجة تأخر 

و كذلك تأخر الممرضة و القابلة في تقديم العلاج و الإسعاف للمرأة الحامل ، و عدم الاهتمام بها ، هذا ما     

 . قد يجعل المرأة الحامل تعاني نفسيا أكثر من المعاناة الجسدية ، و هذا ما قد يؤثر عليها أيضا و على جنينها 

 : ةالامتناع عن تقديم العلاج و المساعدة الطبي.0.0.2.40.

فالمريض عناية بالمريض و الاهتمام به ،وبصحة جسمه، ن أخلاقيات مهنة الطب و التمريض تفرض ال    

ضرورية له ،وهذا لمقاومة مرضه وآلامه، تقديم كل الإسعافات الة تستدعي اهتمام الممرضين به،وفي حال

الخدمة التمريضية  ديملكن في بعض الأحيان نجد أن في بعض المستشفيات تمتنع الممرضات عن تقو

ي تلقي العلاج اللازم ، أي تجد  النساء صعوبة كبيرة فاصة في مصلحة طب النساء والتوليدخوللمريض،

خاصة في مرحلة التشخيص أين تمتنع الممرضة عن  سعاف المريضة ، ولا حتى توجيهها  لى لمرضها ن و

هي انشغال الممرضة بمريضة أخرى أو بسبب التعب بالطبع سيكون له سبب وظروف،و قاعة العلاج ، وهذا

 . أو أن المريضة تظهر لها بأنها من الطبقة الفقيرة 

 ن المرأة الحامل تعامل داخل مستشفياتنا كما تعامل المرأة في قبائل الهنود الحمر، هذه المعانات التي تعانيها 

م التوليد رهيب جدا ولا يمكن لأي رجل تصور المرأة لا يعلمها  لا هاته النساء ، كما أن ما يحدث في أقسا

ذلك مهما برعت أي امرأة في الوصف ، و هناك العديد من النساء اللاتي تعرضن لهذا الجحيم و اللاتي 

هذا في مرحلة قبل كل هذه المعاناة فإن المرأة ستتلقى آلام كثير و صى الآلام الجسدية والنفسية ،وتعرضن لأق

عن  ار دورها للدخول  لى قاعة التوليد و الحصول على سرير، و قد تمتنع القابلةانتظبحثها عن القابلة و

و ،ون السبب هو الضغوطات في العمليقنع المرأة التي تعاني الألم ن فقد يكفحص المرأة وبدون سبب يذكر و

في مستشفياتنا  لكن أين هي المعاملات الإنسانية التي يجب أن تعامل بها هاته النساء الحوامل ؟ولكن ما نراه
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ة العلاج ن فإم كان لديك أصحاب الجزائرية أن المحسوبية هي التي تؤثر في طريقة المعاملة وكذا طريق

أشخاص تعرفهم ،أو أن لديك المال ، فإنك تعامل بطريقة جيدة،ويكون التشخيص والعلاج في الوقت و

 .وامل و  سعافهن للحصول على العلاج الكافي المناسب،ولهذا فإن القابلة تمتنع عن تقديم المساعدة للنساء الح

 :  الإهمـــــــــــــــال.0.0.2.40.

المريض و المحافظة على صحته ،   ن ظاهرة الإهمال الطبي تعني عدم اهتمام الطاقم الطبي كله بعناية    

نجد العديد من  قد يكون هذا الإهمال بعدم تقديم  المساعدة له و  سعافه ،كما يحدث في قسم التوليد أينو

القابلات تمارس هذه الظاهرة المعروفة في مصلحة التوليد ،أين تجد المرأة المريضة الحامل صعوبة كبيرة 

ا وتوجيهها  لى من فحص لحالته لمساعدة اللازمة لتقديم العلاج ،في  يجاد القابلة ،التي تفهم ألمها وتقدم لها ا

ى سرير أو نصف سرير لترتاح فيه دن صعوبة في الحصول عللهذا فالعديد من النساء يجقاعة العلاج ، و

قد ير ،  وعلى نفس السرر امرأتين تعانين نفس المعاناة وفقد نجد في بعض المستشفيات أن في كل سري،

فتصور كيف تقضي هذه المرأة ليوم أو يومين في حالة كهذه ،  الحظ من تجد مهد لمولودها الجديد،يسعفها 

ل المريضة تعاني من هذا ما يجعدم تقديم أدنى الحاجيات لها،وذه النساء  يصل  لى درجة عفإهمال القابلات له

، ت التي تستدعي العمليات القيصريةخاصة في الحالا،ومضاعفات جانبية بسبب هذا الإهمالأمراض أخرى و

لكم أن ك ،و لى موت الجنين داخل بطن الأم ،و بدون معرفة ذلفإهمال القابلة للمرأة الحامل قد يؤدي 

 .تتصوروا النتيجة ؟ 

و لهذا نجد أن العديد من النساء يتجهن  لى القطاعات الصحية الخاصة و لكن الطبقة الغنية أو القادرة      

على دفع التكاليف فقط ، و لكن نساء الطبقة المتوسطة و الفقيرة هن اللاتي يكون اتجاههن  لى هذه 

أحد المعارف داخل مصلحة  المستشفيات الجحيمة ،  و هنا نجد أن أغلب هذه النساء يلجأن  لى البحث عن 

التوليد و هذا لتلقي العلاج الكافي و المناسب لحالتها ،   ذن  فظاهرة الإهمال و اللامبالاة التي تحدث داخل 

مستشفياتنا الجزائرية و بالأخص داخل قاعات التوليد تعود  لى عدم المراقبة و غياب الردع داخل هذه 

لوزارة الوصية بذلك ، مما أدى  لى تفاقم هذه الظاهرة و استفحالها المستشفيات من طرف الإدارة و كذا من ا

 . حتى أصبحت مشهورة ،  فالمستشفى أصبح مسرحا للعديد من السلوكات العنيفة و الإهمال و اللامبالاة 

  :( العــــــنف الجــــسدي )الـــــضرر الجــــسدي .0.0.2.44.

و هو يمثل  خلالا حق مشروع للمضرور ، و هو حق سلامة  الضرر الذي يصيب الإنسان في جسده ،     

ى و الجسم الجسم وسلامة الحياة فالعمل الطبي و التمريضي يهدف  لى مصلحة المريض ، و لهذا فالتعدي عل

 [59،ص 24].يعد ضررا على المريض

ابق س بدونعرض للعنف الجسدي من ضرب وصفع ،وركل من طرف القابلات ،وفالنساء الحوامل يت   

هذه الممارسات العنيفة الجسدية من ضرب و جرح ما كي تنهي عملية التوليد وفقط ، ن نذار،أو بسبب يذكر،و

فالممرضة كلما أحست بالضغط و كثرة الحوامل الوافدات مرأة و كأنها في حلبة المصارعة ،تتعرض لها ال
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النساء  يكون الخاسر الوحيد هوهني،وليد توجه كل اللوم على النساء ،وتنتقم من وضعها الم لى مصلحة التو

هذا بسبب سوء المعاملة التي لجنين أو المرأة في حد ذاتها،وأو من جرح أو  لى موت اسواء من تلقى اللكمات،

 . تسلكها القابلات في التعامل مع النساء اللاتي يلجأن  لى مصلحة التوليد لوضع الجنين 

استغلال حالتها ة بالانتقام من المرأة الحامل،وحيث تقوم القابللمرأة ،لانتقام من المرأة  لى افهنا يكون ا      

بلة بصفع المرأة بحجة منع فعند عملية الولادة تقوم القايه الكلمات الجارحة من سب و شتم ،الصحية لتوج

، للمرأة الحاملضربات القاسية أين توجه ال، و هنا يكون السبب الوحيد ،وكذا الهدف الكبير بالنسبة لها،الحركة

التي تبرهن مدى قساوة القابلة و معاملتها الشرسة على جسد المريضة و بقع زرقاء و الذي يترك آثار ظاهرةو

الدعاء للشفاء و العودة  لى  حول ولا قوة لها ، والتي ما عليها  لا الصبر واتجاه المرأة الضعيفة و التي لا

اهم الاحصائيات المتحصل  من هنا نستعرضلفرح مع عائلتها،ويد و كمال امنزلها العائلي مع مولودها الجد

 :التي تمثل نسب وفيات الرضع عليها و

 . امرأة تموت سنويا في المستشفيات بسبب تعقيدات في الحمل و الولادة  422أكثر من _ 

 .المواليد للولادة ( يوما 40)بعد الولادة و الباقي خلال ( ساعة  04)نصف الوفيات تكون في _ 

 . منهن يعانين من علل عادة ما تنتهي  لى  عاقات دائمة  222 لى  02و من _ 

 . من أقسام الولادة في المستشفيات الجزائرية لا تتوفر على محاضن  %50أكثر من _ 

 %42من أقسام طب الأطفال في المستشفيات تسير من طرف أطباء عاميين و أكثر من  %52أكثر من _ 

ألف مولود جديد _ من تعقيدات مزمنة % 02انيين من أشكال صحية يخلفها الحمل ، و من النساء الحوامل يع

 . يموتون سنويا 

 . ألف مولود قبل الأوان يموتون سنويا _ 

هذه الأرقام تؤكد الوضع الكارثي لأقسام التوليد التي تسيرها زمرة من الأطباء و القـــــــــابلات و   

لهذا ليس غريبا أن يكون هناك جيل عدواني عنيف مادامت الرقابة ، ومهملين وكذا غياب الممرضات ال

 [212].عمليات التوليد تتم بطريقة  رهابية 

  :العنف اللفظي مع النساء الحوامل .0.0.2.45.

يتضح من المفهوم أن العنف اللفظي يكون موجه من اللسان أي باللفظة أو الكلام ، و يهدف هذا العنف       

على الآخرين و على حقوقهم و هذا بإيذائهم عن طريق الكلام الجارح و الألفاظ السيئة ، و كذالك   لى التعدي 

هذا النوغ من العنف الذي المرأة الحامل من طرف القابلة ، بالنسبة  لى ظاهرة العنف اللفظي الموجه  لى

متها و عواطفها ، فنجد القابلة تكون له أثار سلبية على نفسية المرأة الحامل لأن تلك الألفاظ قد تمس بكرا

تسخر من اسمها و كذلك من اسم عائلتها ، و من حالتها الجسدية ، و حتى من ملابسها و خاصة  ن دلت على 

فقرها و تواضعها ، و هنا يكون السلوك العنبف هو الغالب على المعاملة الإنسانية الذي يجب أن تتخلى به 

من حالتهن ، فتتلجأ القابلة  لى السخرية و الإشمئزاز و الإحتقار ، و السبب القابلة اتجاه هذه النساء البريئات 

و الشتم ، و هنا يكون الويل لمن ينظف نفسها و جسمها قبل الدخول  لى المستشفى ، لأنها ستسمع كل الكلام 
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ية الفاحش و السبب من طرف القابلة ، و قد تسمعها لجميع الحاضرين في القاعة لأن النظافة الشخص

ضرورية بالنسبة للمرأة الحامل ، و لهذا فإن لم تنظف نفسها ، فإنها ستتذكر ذلك من وهلة  هانة القابلة لها ، 

، فقد تؤثر على حالة الجنين ،   ذن فالعنف اللفظي له آثار سلبية كبيرة و خاصة على نفسية النساء الحوامل

يؤدي  لى موته في بعض الأحيان بسبب ضعف حالة  قد لا تستطيع المرأة على الدفع و خروج الجنين ، و قدو

 .و نفسية المرأة الحامل 

 :العـــــنف الطــــــــبي و انعكاسات أســـباب .0.4

 :بي ـــف الطـــأسباب العن. 0.4.2

اب العنف ، فقد تعددت يبدو أنه حتى الآن لا توجد نظرية واحدة و ثابتة تشير بطريقة قاطعة  لى أسب      

وراثيا ،  انما زال الكثير من العلماء في الإجرام يتساءلون عن طبيعة هذا العنف و عما  ذا كالنظريات و

بداخله نزعة العنف و العدوان ، أم أن هذا العنف و العدوان مكتسب  من خلال تفاعل هل الإنسان يولد وو

متباينة المؤدية  لى ظهور العنف متعددة و، كما أن الأسباب [01،ص 21] الإنسان مع البيئة التي يعيش فيها ؟

و تختلف من انسان لآخر فالسلوك بشكل عام سواء كان مقبولا أو غير مقبول يظهر نتيجة تفاعل الانسان مع 

البيئة التي يعيش فيها ، كما أن الفروق الفردية أو التفاوت و الاختلاف في الظروف البيئية يؤديان الى 

و الذي يؤدي الى وجود أسباب متعددة تعمل على زيادة احتمال ... الانسان مع بيئتهاختلافات في نتائج تفاعل 

 [202،ص 224].ال ...نف عند البعض دون غيرهم ظهور شكل أو آخر من أشكال الع

مجتمع هي عوامل متعددة و لهذا فالأسباب المؤدية الى ظاهرة العنف و التي تسهم في رفع درجته في ال    

ن ما نراه هو أن هناك عوامل  تسهم بدرجة كبيرة عن بعضها في  حداث السلوك العنيف ، أي ، و لكمتداخلةو

أن هناك عوامل أساسية هي التي تؤدي الى الوقوع في ظاهرة العنف عامة ، و هناك عوامل خاصة هي التي 

هرة العنف تؤدي الى الوقوع في ظاهرة العنف عامة ، و هناك عوامل خاصة هي التي تدفع للوقوع في ظا

الطبي ، هذا العنف الذي يحدث داخل القطاع الاستشفائي العام أو الخاص ، فهناك عوامل خاصة بهذه 

القطاعات أو المجال هي التي تسهم و تزيد من احتمالات الوقوع في مثل هذه السلوكات المنافية للواقع 

و لهذه الأسباب المؤدية  لى العنف الطبي الاجتماعي أولا و منافية لأخلاقيات مهنة الطب و التمريض ثانيا ، 

 :هي 

 : باب الاجتماعية ــــالأس.2.2.0.4

يمكن القول بأن الأسرة هي المؤسسة الاجتماعية الأولى التي تستقبل الطفل عند ولادته ، و هي المسئولة      

الوحيدة عن تكوين ذلك الطفل و تشكيل شخصيته المستقبلية الاجتماعية ، لأنها الوعاء التربوي الأول الذي 

لتدريب على كل الأمور المهمة في حياته يساهم في تلقين الطفل فنون الحياة و طرق المعاملة مع الآخرين و ا

الشخصية و هذا لنموه بطريقة سليمة ، و من ثم يأتي دور المدرسة و هي البيت الثاني بالنسبة للطفل ، لأن 

هذا البيت سيعمله آداب التعامل مع أفراد المجتمع ، و تقليد و عادات المجتمع الذي يعيش فيه ، و هذا بهدف 
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و قيمها و نموه بطريقة سوية ، و محافظ على استقرار المجتمع و المحافظة على النظام  عدم الإخلال بتقاليدها

العام للمجتمع ، فالمدرسة هي المؤسسة التي يقي فيها الطفل معظم وقته مع معلمه أين يتعلم كل الأشياء 

ية ، و لهذا فالتنشئة الضرورية لحياته الشخصية و الاجتماعية و يتلقى فيها المعرفة العلمية ، و أصول الترب

الاجتماعية التي يتلقاها الطفل منذ ولادته لها الأثر الكبير في حياته المستقبلية سواء كانت ايجابية أم سلبية ، 

كما أن هذه التنشئة عن طريقها يتم انتقال الثقافة من جيل لآخر ، لهذا فإن هناك مؤسسات اجتماعية أخرى 

ر كبير في  كساب الطفل لسلوكات العنف ، لأن هناك العديد من المؤسسات غير الأسرة   و المدرسة لها تأثي

 .سواء كانت رسمية أو غير رسمية 

و لهذا فالطفل  ذا نشأ في بيئة محافظة و ضد السلوكات العنيفة فهو حتما قد يمتنع ، و قد ينفر من السلوكات 

مجتمعه ، و العكس فإذا نشأ الطفل في بيئة  العنيفة و لا يوم بممارستها ،لأنه سيلقى بالرفض من طرف أفراد

تمارس العنف مثله مثل باقي السلوكات الأخرى فإنه سيقلد تلك السلوكات السلبية ، و لهذا فالسلوكات العنيفة 

التي تحدث داخل الأسرة لها آثار كبيرة على شخصية الطفل عند كبره ، فممارسة الأب لسلوكات العنف على 

ع حضور الطفل قد يجعل الطفل يقلد لتلك الأفعال عند كبره ، كما أن رفقاء السوء كذلك زوجته و في بيته و م

 .من العوامل التي تجعل الفرد يمارس لسلوكات غير شرعية 

 :العوامـــــل الذاتيـــــــــة .0.2.0.4

 : لى العنف ما يلي وهي العوامل التي تجد مصدرها في الفرد ذاته ، ومن أهم العوامل الذاتية المؤدية        

 .طبيعة مرحلة البلوغ والمراهقة  -ضعف الثقة بالنفس  -الشعور المتزايد بالإحباط  -

 .الاضطرابات الانفعالية و النفسية و الضعف في الاستجابة للمعايير الاجتماعية  -

 . تحقيق رغباتهم الرغبة في الاستقلال عن الكبار و التحرر من السلطة الضاغطة عليهم و التي تحول دون  -

 .في الحصول على محرماتالرغبة -المشكلات التي يعاني منها الفرد عدم المقدرة على مواجهة -

 .الشعور بالفشل أو الحرمان العاطفي  -العجز عن  قامة العلاقات الاجتماعية مع الآخرين  -

، فالعنف هو صورة الأنا و الأنانية في ارتفاع نسبة الأنا  -عدم قدرة الفرد على التحكم في دوافعه العدوانية   -

الفرد ، و أن العلاقة بينهما مطردة ، فكلما زادت الأنا زاد العنف ، فالتهمة الشخصية كالوصف بالتحقير أو 

ا التي لا بد حين التقليل من شأن الآخر ، كلها عوامل تزكي الأنا العدوانية عند الفرد و تزيد من حساسيته

الإدمان على المخدرات و عدم القدرة على  -أن تستيقظ لدى أول دافع باتجاه العنف  محفزاتتتواجد عوامل و

 .التكيف مع الواقع 

ني فالدين هو الذي يهذب ضعف الوازع الدي -عدم الشعور بالاطمئنان و القلق و الاضطراب النفسي  -

ت العنيفة ، و تباعد بين الفرد اهو الذي يكسب للفرد قيم سامية و نبيلة تمنعه من الوقوع في السلوكالسلوك و

 [04-01،ص 200].العنفو

 : كما يمكن تحديد الأسباب الاجتماعية للعنف فيما يلي 

 .ضعف الضبط الاجتماعي  -وجود وقت فراغ كبير و عدم استثماره ايجابيا  -
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 .انتشار أفلام العنف  -ضعف التشريعات و القوانين المجتمعية  -

طئ أو الناقض و يظهر ذلك في المجتمعات التي تتناقض فيها القيم و الأهداف التدريب الاجتماعي الخا -

الجزاءات الضعيفة سواء بالنسبة للامتثال أو الانحراف ، و كذا ضعف الرقابة يؤدي  لى  -بصورة ملحوظة  

تغير قد تتناقض نواحي الضبط الاجتماعي فتتجمد القواعد القانونية و لا تساير ال -تلك النتيجة نفسها 

 .الاجتماعي و الثقافي في الوقت الذي يتطور فيه المجتمع بصورة تعطل فاعلية هذه القواعد و تجعلها عقيمة

ارتفاع عدد أفراد الأسرة الواحدة و الذين يعيشون  -الخلافات الزوجية و الصراع المستمر بين  الزوجين  -

 .رة صغارا و كبارا في غرفة واحدة  قامة كافة أفراد الأس -في منزل واحد مثل الأسرة الممتدة 

التمييز بين المعاملة التمييزية ضمن الأسرة مثل  -صراع الأدوار الاجتماعية و النموذج الأبوي المتسلط  -

 [204،ص  00].التدليل الزائد من الوالدين -ي و القسوة الزائدة من الوالدينالتفكك الأسر -الأنثى الذكر و

 :الأســــباب النــــفسيــــة .0.2.0.4

يرى الباحثين أن الأشخاص يختلفون من حيث استعداداتهم للتأثر بتجاربهم الاجتماعية لأن التفاعل بين     

تراثهم الجيني و الوسط المعيشي هو المحدد لطبيعة شخصيتهم طبعا باستثناء الحالات المرضية ، كما يجمع 

و لكنه مختلف المظاهر و متنوعة الأسباب ، فقد أرجع فرويد مصادر  العلماء كذلك على أن العنف موجود 

العنف  لى المراحل العمرية المبكرة للإنسان ، حيث يبقى الطفل حتى حل عقدة أوديب لديه و تحت تأثير 

فإنه يمكن  عادة تنشيط هذه الرغبة بمناسبة حالات غامضة من ... الرغبة في تأمين استئثاره بعطف الأمومة 

 [54ص ،222].لتي يتعرض لها الفرد خلال حياتهكبت و العدوانية المفتوحة اال

و لهذا فالعنف يكون بسبب مشكلات عقلية أو انفعالية أو تربوية لأصحاب الاضطرابات الانفعالية ، كما أن   

 :السلوك العنيف يمكن أن يكون لأسباب عدة و هي 

بالنفس ، فالقوى العاملة الصحية و خاصة لقابلات فإنها قد  تشعر الشعور المتزايد بالإحباط و ضعف الثقة  -

بالإحباط بالتوتر و الاكتئاب عند ممارستها لمهنتها و قد تتعرض  لى انفعالات عدوانية تجعل تتعدى جسديا أو 

كافية لفظيا على المرأة الحامل ، و قد يعود ذلك أيضا  لى عدم ثقة القابلة بنفسها ، و ليس لها الإرادة ال

لممارسة عملها ، و خاصة في الفترة الليلية ، كما أن طبيعة مرحلة البلوغ و المراهقة لها التأثير الكبير في 

 ممارسة هذه الأفعال العنيفة ، فإن أنشأت القابلة في عائلة عرفت العنف في جميع أمورها اليومية ، فإنها حتما

ضعف و الاضطراب الانفعالي و النفسي وسلوكات الشاذة ، تصبح تقلد لتلك القد تكون تعلمت تلك السلوكات،و

كذلك عدم القدرة على حل مشاكلها الشخصية بطريقة صريحة مع ذاتها ، و  نما المعايير،والاستجابة للقيم و

 . تلجأ  لى طريقة العنف للتخلص من المشاكل و لكن الواقع أنها تزيد من المشاكل لنفسها و غيرها من النساء 

أسباب العنف نجد أيضا ضعف شخصية الشخص المعنف و هي المرأة الحامل ، و كذلك الخوف من و من  -

 . مواجهة تلك القابلة ، ما يجعل القابلة تفرض رأيها ، و التسلط على جميع النساء الحوامل 
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درة عن  ن جرائم العنف وليدة خلل طارئ في التوازن بين الدافع و المانع ، و تختلف جريمة العنف الصا -

لعنف و الاعتداء لهذا فالأمراض العقلية مصدر للجريمة و خاصة افعل  جرامي عن العنف الطبيعي،ورد 

 : من الأسباب التي تؤدي  لى جريمة العنف نجد على الأشخاص،و

لانتقام و  شباع حاجة الانتقام و هو أن العديد من الأشخاص الذين يرتكبون سلوك العنف يكون هدفه هو ا -

 [200ص ،00].ة لهشخصي

و لهذا نجد أن القابلات ينتقمن من وضعيتهن المهنية و كذا الشخصية و الاجتماعية ، و لهذا يقول أن عدو   

المرأة هي المرأة ، فالقابلة يكون لديها حاجات كثيرة تسعى لتحقيقها بالأساليب المشروعة ، و لكن  ذا لم تحقق 

نا تلجأ  لى الانتقام من غير مشروعة ، و ه هدفها بهذه الطريقة فإنها حتما ستلجأ  لى استخدام أساليب

 .، و ترى أنه هو السبب في فشلها ، و يكون دائما و أبدا الخاسر الأكبر هي المرأة الحامل المجتمع

و قد تتلذذ القابلة عند ارتكاب هذا السلوك الشاذ و المخالف لقوانين المجتمع ، كما أن عنصر الغيرة له الحظ  -

قابلة لممارسة العنف ، فالشعور بالغيرة و المرتبطة بالحاجات و الأهداف المثلية فمثلا نجد الكبير في اندفاع ال

أن القابلة تنتقم من المرأة الحامل ،لأنها كانت تهدف  لى الزواج و بناء أسرة و  نجاب الأولاد ، و لهذه الغيرة 

الجسماني و النفسي للقابلة ، و كذا  أثر كبير في حدوث هذه الأفعال الغير السوية ، و كذلك الشعور بالنقص

 . فقدان الإشباع العاطفي و المعاناة من القلق و الخوف من المستقبل أي التشاؤم و الحساسية الزائدة 

 :الأســــــباب المهــــنيــــة .4.2.0.4

نقصد بالأسباب المهنية ظروف العمل التي تعمل فيه القوى العاملة الصحية ، لأن مكان العمل له تأثير       

لهذا نجد أن العديد من أماكن العمل من طرف الأطباء أو الممرضين ، و كبير في نوعية الخدمة المقدمة سواء

لهذا فلكل وسط مهني ظروفه فة ،ونيبالتالي حدوث ممارسات عالسبب في حدوث انفعالات سلبية و يكون هو

كما في القطاعات الصحية حيث نجد أن الدولة تقوم بكل مجهوداتها التي يقوم عليها و يتميز بهذا، و خصائصه

سائل الضرورية من لتوفير أماكن جيدة لعمل الفريق الطبي عامة بطريقة مريحة ، لهذا نجدها توفر لهم الو

و توفير كل الحاجيات ر لائقة و منح العلاوات على العمليات الجراحية أجو، ومكاتب جديدة أجهزة متطورة و

علاج الأمراض و،هو تحقيق النجاح في علاج المرضى،وتحسين ظروف استقبالهم هدفها في ذلكاللازمة ،و

لكن رغم كل ذلك  لا أن فظة على استقرار المجتمع ككل ، وتحقيق الخدمة اللازمة ، والمحابأسهل الطرق ، و

الأطباء و الممرضين اتجاه وف المهنية لها تأثير كبير في ظهور الممارسات العنيفة من طرف الظر

ابلات يقمن بسلوكات عنف خاصة في مجال أو مصلحة طب النساء و التوليد ، حيث نجد أن القالمرضى،و

مل لا تسمح ذلك بسبب ظروفهن العائلية و النفسية و كذلك المهنية حيث تكون الظروف في مكان العضدهن،و

، حيث تجد القابلة نفسها في ضغط غط العمليلها من ممارسة عملها بطريقة حسنة ، و خاصة في مجال الض

شديد من وجهة كثرة النساء الحوامل ، و من جهة أخرى ضغط المسؤول عليها ، و قلة القابلات العاملات في 

ليد ، و بالتالي يكون وضع القابلة في حالة نفسية مصلحة التوليد ، و تارة انعدام الوسائل الطبية اللازمة للتو

حادة ، ما يجعلها تتفوه بألفاظ قبيحة اتجاه النساء الحوامل ، و حتى يتعدى  لى الضرب و السب ، و الصفع ، 
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من جهة أخرى قلة الأجر الذي تتقاضاه مقابل عملها الكثير و الذي ا نتيجة للضغط الذي يحدث لها ، وو هذ

عمل الطبيب المعالج و الذي يتقاضى ضعف ما تتقاضاه هي ، و لهذا تنتهج القابلة لأسلوب يكون أكثر من 

 .مناف لأخلاقيات مهنة القابلة من  همال و لامبالاة اتجاه النساء الحوامل

اخل القطاع الصحي بين و لهذا فالظروف المهنية لها تأثير كبير في ظهور الممارسات العنيفة د       

لهذه الأفعال نجد الضغط المولدة نساء الحوامل،والتي يكون لها آثار سلبية ،ومن الظروف السيئة والالقابلات و

قد ول بزوال المشكلات المسببة له ،وشعور بعدم الراحة مؤقتا و قد يز" يمكن تعريف الضغوط أنها العملي ،و

لموظف ، تفوق قدرات و طاقات ايتفاقم  ذا ما اشتدت تلك المشكلات ، كما أنها متطلبات العمل و التي قد 

اجتماعية و التي قد تنتاب الإنسان و تتسم بالشعور بالإرهاق الجسمي و البدني ذهنية ولهذا فهي حالة نفسية وو

كذا تتسم بالشعور بالضيق و التعاسة و عدم القدرة على التأقلم و ما يصاحب الانحراف، و لى الذي قد يصل 

وبالتالي ي  حداث التغيير في السلوكيات ،المجتمع بصفة عامة و بالتالذلك من عدم الرضا عن النفس أو 

التي ته الجسمية والذهنية وفالضغوط تحدث جراء كثرة المتطلبات في بيئة الفرد و التي قد لا تتفق مع قدرا

 ثم منسلبية على صحة ونفسية الفرد،وبالتالي حدوث انعكاسات لى الانحراف عن الأداء الطبيعي وتدفعه  

بالفشل و التشاؤم من  عدم الرضا عن العمل والقلق و الشعورتؤثر على أدائه في العمل ومنها الإحباط و

 [21ص،202].المستقبل 

العملددددي مددددن كثددددرة النسدددداء الحوامددددل والصددددراخ،ونقص القددددابلات فددددي  ذن فإحسدددداس القابلددددة بالضددددغط      

هدددذه الممارسدددات العنيفدددة مدددن طددددرف قلدددة الوسدددائل العلاجيدددة كلهدددا تدددؤدي  لدددى ظهدددور مثدددل مكدددان العمل،

 .هاته القابلات اتجاه النساء الحوامل 

مارسات ، ولهذا فانعدام الضبط كما أن الرقابة و التنظيم الاستشفائي له الدور الكبير في التقليل من هذه الم    

للأخلاقية الرقابة من طرف المسؤولين داخل المستشفيات ، قد يؤدي  لى تمادي القابلات في السلوكات او

والمنافية لأخلاقيات و آداب مهنة الطب و التمريض ، و ارتكاب السلوكات الانحرافية و الإجرامية ،  ذن 

فالتسيير و التنظيم الفعاليين ، و كذا الرقابة و الصرامة في العمل قد يقضي على مثل هذه الممارسات 

 .و منعهم من تجاهلها أو تخطيها اللإنسانية و كذا وضع القيود المحكمة و الضابطة على العمال

  :الأسباب الاقتصادية .5.2.0.4

 ن العوامل الاقتصادية كما هو معلوم لدى الجميع تلعب في كل المسائل دورا أساسيا و بارزا ، و يندر أن     

حاجاتهم نجد مشكلة أو أي قضية الا و كان العامل الاقتصادي مؤثرا فيها ، فالأبناء الذين يؤمن لهم ذويهم 

تؤثر تأثيرا بالغا في حيويتهم  المادية كافة يختلفون عن نظرائهم الذين يفتقدون لكل هذه الأمور و التي

 [209ص ،00].نشاطهم و أوضاعهم النفسية و

و لهذا فظهور ظاهرة العنف في المجتمع يرجع  لى عدة أسباب اقتصادية و منها البطالة و غلاء المعيشة     

وى الطموح لدى الفرد بحيث تفوق مستويات هذا الطموح  مكانيتهم و قدراتهم ، مما يشعر و مع ارتفاع مست

بية اتجاه المجتمع و الأفراد ، هذا الفرد بالفشل و الإحباط و الصد و الزجر ، و هذا ما يولد لديهم مشاعر سل
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نتقام من المجتمع ، و هذا البحث عن الاال عن المجتمع والانعزالية ، وهذا ما ينتج عنه الهجرة أو الانفصو

لاعتقاده بان المجتمع  هو السبب في عدم تحقيقه لأهدافه المسطرة من طرفه، و هكذا يلجأ  لى أساليب غير 

هذا ما تقوم به العاملات في القطاع الصحي أي القابلات حيث أن مجتمع ، ومحرمة في الومشروعة ،

ي الأسرة ي مستواهن المعيشي ، و كثرة الأفراد فمن تدنلإحباط بسبب ظروفهن الاقتصادية ،شعورهن با

كثرة طموحهن لاكتساب المسكن و شراء السيارة ، قد يدفع بهن لارٍتكاب الأفعال ضعف الدخل الأسري ، وو

الواقع لعدم تحقيق آمالهن و طموحاتهن ، فالوضع الاقتصادي للقابلة ذلك انتقاما من المجتمع وية ، والانحراف

في مقدار نموها السليم أو الشاذ من الناحية الجسمية ، أو النفسية في تحديد نمط شخصيتها ورا كبيرا يلعب دو

البؤس يدفعها  لى ارتكاب لوحدة و الحاجة والحرمان والفقر و المعاناة ، والقهر و، فشعور القابلة بالتهميش و ا

هذا يكون والاجتماعية ، و نهن ، في أحوالها سواء الشخصية والاقتصاديةسلوك العنف ضد من هن أفضل م

الإهمال، أو طلب الرشوة منها مقابل الاعتناء بها ، أو حتى سرقة ريق الضرب و السب و اللامبالاة وعن ط

 .ال ...مشرب غراضها الشخصية من ملبس و مأكل وأ

 :أسبـــــاب تكوينـــــية .1.2.0.4

فرد المريض في كل أعماله و نشاطاته ، اذا  ن مهنة التمـــــريض بصفة عامة هي عبارة عن مساعدة لل    

الشفاء القريب لمرضه ،  كان عاجز عن القيام بها ، و هذا حتى يستطيع المريض مقاومة المرض و تحقيق

بهدف المحافظة على صحة  لهذا فمهنة التمريض تقوم على المساعدة النفسية و الاجتماعية و الجسميةو

ضة و المريض حتى لا يكون  لا بوجود علاقة اتصال جيدة بين الممر السهر على سلامتها ، و هذاالمريض و

 .التخفيف من معاناة المريض يتماثل للشفاء و

يض في لأنها هي التي تساعد المرية داخل مستشفياتنا الجزائرية ،أساسهمة و ذن فمهنة التمريـــض مهنة جد م

أن في المستشفيات يعاني سلبيات بحيث نجد أن هذه المهنة لديها عدة قصور و لكن ما نراهوعلاج الأمراض،

اللا نسانية التي تقوم هذا نظرا للسلوكات اللاأخلاقية وممرضين المكونين تكوينا جيدا،وذلك لنقص الالمريض و

تكوينا جيدا نظريا  هذه الممارسات الشاذة تبين أن هذه القابلات لم يتلقينالقابلات اتجاه النساء الحوامل،بها 

،كما نجد أن العديد من الممرضات يجهلن حتى تمثل في طريقة التعامل مع المرضىخاصة فيما يووميدانيا،

د هذا بسبب عدم وجووكيفية تقديم الدواء المناسب، كذاالضرورية في العلاج و كيفية استعمال بعض الأجهزة

التوظيف السلبي  لعمل في مستوى أقل من الكفاءة أي ذن يمكن القول بأن ادورات تكوينية خاصة للممرضات،

عند القيام  هذافية التعامل مع الضغط المهني،والعوامل النفسية وللقابلات يؤدي  لى عدم معرفتها كي

مــــل من عنف بكل أشـــــكاله هذا ما يؤدي بها الى ارتكاب سلوكات انحرافية ضد النســـــاء الحواو،بمهنتها

 .ذاتها  انعكاسات سلبية على المرأة والقابلــــــة بحدله  الذي يكونو
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 : انعكاســـــــــات و سلبيـــــــــات العنـــــف الطــــــــــبي  .0.0.4

 ن العنف الطبي هو توجيه السلوكات الغير السوية و الغير الأخلاقية نحو المريض و هذا من طرف     

 . ال  .....القابلة، هذا العنف الذي يكون له عدة أشكال و أنواع من عنف لفظي و جسدي و نفسي و معنوي 

لمرأة الحامل فإنه حتما سيؤدي  لى و نظرا لارتكاب القابلة هذا السلوك الإنحرافي و الغير القانوني اتجاه ا

 : انعكاسات وخيمة لتوجيه العنف بطريقة مباشرة نحو المرأة الحامل ، و من الانعكاسات و السلبيات نجد 

 : انعكـــاســـــــات صحـــــــية  .2.0.0.4

هذا نظرا نها،وتها الصحية و على صحة جني ن العنف الجسدي الموجه  لى المرأة الحامل قد يؤثر على حال    

هذا لإلحاق هذا باستعمال الأيدي مثل الصفع،أو الركل،و لى استخدام القابلة للقوة الجسدية بشكل متعمد و 

نين ،  لى  غماء المرأة الحامل وبالتالي التأثير على حالة الجو ما يؤدي  لى الجرح العمدي ،و ،الأذى بالمرأة،

قد   ذا كانت في مرحلة الولادةعفات جانبية على المرأة،ووث مضاحصول أو حدو الذي يؤدي  لى وفاته ،و

هذا بعد الوضع بعيادة التوليد حيث تها وهذا كما حدث لامرأة أدت  لى وفايؤدي  لى حدوث نزيف دموي،و

سنة بسبب نزيف دموي داخلي  04بحادثة وفاة امرأة البالغة من العمر  0220افتتحت العيادة السنة الجديدة 

 [24،ص254].لكنها ماتت داخل المستشفىعها لمولودها كتبت لها الحياة وضحاد نتج عن و

لمرأة الحامل و خاصة قبل  ذن فالعنف الممارس من طرف القابلة قد يؤدي  لى نتائج سلبية على ا   

هذا فإن نمو و صحة الطفل قد يتضرران نتيجة ذلك العنف ، و من جهة فإن الأم عند تعرضها الولادة،و

للعنف أثناء الولادة قد يجعل منها تبتعد عاطفيا مع الطفل و لا يعتني به كما يجب بسبب تذكرها للسلوكات 

 لى ض ، و موت الجنين ، ودرجة الإجهاالعنيفة التي تعرفت لها أثناء الولادة ، هذا العنف أيضا قد يصل  لى 

 . ال  ..ولادة الجنين بتشوهات جسدية مثل كسر أحد أعضائه 

 :انعكاسات نفسية  .0.0.40.

هذا من خلال الألفاظ البذيئة و الجارحة قد المرأة الحامل،و ن العنف اللفظي الذي تقوم به القابلة اتجاه     

لك العنف و تبقى لآثار ذيجعلها تحس بالذنب وتحتقر نفسها ،لبية على الصحة النفسية للمرأة،ما تترك آثر س

مساعدتها ها وخاصة  ذا لم تجد يد العون وقد تستمر معها طوال سنوات حياتاللفظي المدمر لسنوات،و

تي غرستها القابلة في للتخلص من تلك الآثار النفسية الحادة ، فقد تولد لديها صدمة نفسية جراء تلك الجروح ال

ل حيث هذا أيضا يؤثر على حياة الطف لى حالة نفسية سيئة وعصبية ، وكرامتها ما يؤدي بها و حق جسدها

عصبية و كذلك يؤثر على مستقبله ، كما أن هذا العنف يؤدي  لى  صابة يعيش الطفل في قلق و خوف و

ي وأمراض ي و امرض السكرالمرأة المعنفة من طرف القابلة أو غيرها الى عدة أمراض مثل الضغط الدمو

ليس بالعنف بكل النفسي الجيد للمرأة الحامل ،و لهذا لا بد من توفر الجو الهادئ والقلب ،ومرض السرطان، و

أشكاله لأن الطفل يتأثر بعصبية الأم أثناء الحمل ، فالجنين الذي يتعرض للعصبية عن طريق الأم عندما يكون 

يصاب بالإعاقة الذهنية أو النفسية ، و لهذا نجد أن في الرحم يجعل منه شخصا عصبيا و متوترا ، و ربما س
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العديد من الأطفال يولدون معاقين ذهنيا أو حركيا أو نفسيا ، فهذا حتما نتيجة للسلوكات العنيفة التي تتعرض 

 . لها الأم قبل و أثناء عملية الولادة 

 : ملخص  الفصل 

حياة الفرد و المكانة الهامة التي تحتلها المستشفيات نظرا للأهمية التي تتمتع بها القطاعات الصحية في      

في مجتمعنا الجزائري ، و هذا لكونها تتعلق بصحة الأفراد و سلامتهم و حياتهم ، و لهذا فالقابلة لها الدور 

ن تتحلى ببعض الكبير في المحافظة على صحة النساء الحوامل ،  سواء النفسية أو الصحية لهذا يستوجب أ

لها مع فئة حساسة جدا في المجتمع، الأخلاقية لممارسة هذه المهنة الحساسة ، و هذا لتعامنسانية والصفات الإ

قابلات لهذا تطرقنا في هذا الفصل  لى ظاهرة العنف في المستشفيات الجزائرية و الممارس من طرف الو

ة اولنا فيه التعريفات المختلفهذا لأهمية الموضوع و حساسيته في المجتمع ، بحيث تناتجاه النساء الحوامل ، و

مظاهره ، و كذا التطرف  لى أسباب العنف الممارس ضد النساء الحوامل ، لمصطلح العنف ، و كذا أشكاله و

 . و في الأخير تطرقنا  لى انعكاسات السلوك العنيف على النساء الحوامل من جوانب مختلفة 

ي و غير حضري لابد من داخل المستشفيات سلوك لا أخلاقو في الأخير يمكن القول بأن العنف الممارس     

صبح الفرد يخاف من المستشفيات، أو بالأحرى التقليل منه نظرا لاستفحاله في الآونة الأخيرة ، و أمكافحته ، 

طلب العلاج من مرضه ،و هذا بسبب كثرة الأخطاء الطبية ، و كذا الممارسات لا حتى التقرب من الطبيب وو

 . المرضى بصفة عامة  العنيفة ضد

و لهذا لابد من وجود حلول و مقترحات لهذه الظاهرة الخطيرة و لو كمقترحات للحد منها ، و هذا ما        

 .سنتناوله في بحثنا الميداني بحول الله 
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  0الفصل 

 :المقاربة  المنهجية للدراسة الميدانية  

 

 

 :تمهيد 

يقوم البحث العلمي على أساس مجموعة من الخطوات و القواعد العامة و لا شك أن هذه الخطوات        

تساعد الباحث في تركيز الجهود فيما هو مفيد للبحث ، بحيث يقوم الباحث بالتحليل الموضوعي العلمي 

 .السليم للمعطيات أو البيانات التي تم جمعها من ميدان البحث 

الدراسة الميدانية مجالا لجميع البيانات عن الواقع الاجتماعي المعاش المراد دراسته و بهذا لا كما تعتبر 

تكتسي طابعها العلمي  لا باستنادها على قواعد منهجية علمية لهذا لا يخلو بحثنا هذا من التصميم المنهجي 

الدراسة سواء المكاني الذي يعكس طبيعة موضوع البحث ،و لهذا ما علينا سوى التطرق  لى مجالات 

المراد دراسته ميدانيا أو زمنيا أي المدة التي سنقوم فيها بدراسة موضوعنا ، و كذا التطرق  لى مناهج 

 .الدراسة و العينة و كيفية اختيارها و التقنيات و الأدوات التي سنستخدمها في جمع و تحليل البيانات 

 :المقاربة المنهجية للدراسة الميدانية  .2.5

 :مجالات  الدراسة  .2.2.5

 :المجال البشري لدراسة  .2.2.2.5

و هددددو وحدددددة المعاينددددة أو الوحدددددة الإحصددددائية التددددي تمددددر بهددددا الاسددددتمارة و هددددي المجددددال المتعلددددق "   

بالعناصدددر الممثلدددة لوحددددات العيندددة تعبدددر عدددن المجتمدددع الدددذي نريدددد معرفتددده و تكدددوين فكدددرة عنددده و مدددن 

 [29،ص 94]" أهم الأشخاص الذين يسألون 

صلي الذي ترغب في التعرف عليها وهي جزء أو شريحة من المجتمع تتضمن خصائص المجتمع الأ    

يجب أن تكون مماثلة لجميع مفردات هذا المجتمع تمثيلا صحيحا ، لأنه من المستحيل على الباحث دراسة و

و تكون ممثلة للمجتمع ككل و بها  مجتمع أصلي و لجميع الأفراد و  نما يقوم باختيار عينة من هذا المجتمع 

نساء حوامل  22يمكن تعميم النتائج على جميع أفراد المجتمع الأصلي، لهذا اعتمدنا  على عينة مكونة من 

 .قابلات  22وقمنا  بإجراء مقابلات معهن ، و كذا أجرينا  مقابلات  مع 
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 :المجال المكاني  .2.2.50.

لقد أجري و حدد مجال دراستنا الميدانية حول فئة القابلات في بعض المستشفيات و حسب الظروف  

بولاية تيبازة في مصلحة النساء المواتية لذلك ، و هذا أولا في مستشفى سيدي غيلاس و مستشفى قوراية 

البليدة بمصلحة وفاريك بالتوليد ، و كذا مستشفى القليعة و حجوط بمصلحة التوليد أيضا ، و كذا مستشفى بو

التوليد ، أما فئة النساء الحوامل فقد أجريت في كل من ولاية تيبازة و البليدة ، و ذلك حسب طب النساء و

 .الظروف المواتية لمقابلة النساء الحوامل 

على  بمعنى أن البيانات الميدانية المستقاة لم تكن في مجال مكاني واحد و محدد و هذا نظرا لصعوبة العثور

القابلات و كذا النساء الحوامل ، و خاصة فئة المعنفات لأن ذلك من أسرار المهنة و التي يرفض فيها 

 .المسؤول الاستفسار عن الموضوع  

 :المجال الزمني للدراسة  .2.2.50.

منتصف هي المدة التي سيستغرقها البحث الميداني فبالنسبة لدراستنا هذه فقد جاءت فكرة دراسته في و     

لمدة و نحن نقوم بجمع و من هذه ا 0220و تم تحديده بشكل نهائي في شهر مارس  0220شهر فيفري 

التردد على المستشفيات و هذا بهدف الملاحظة المباشرة لجميع المعطيات والمراجع ،و قيامنا بالتوجه و

عمل النظري ، و جمع بدأنا في ال 0220السلوكات الممارسة داخل المستشفى، و مع بداية شهر أفريل 

المواد الأولية و القيام بالدراسات الاستطلاعية للعديد من الدراسات السابقة التي تناولت المواضيع المشابهة 

منا بالاطلاع على بعض المؤلفات لموضوع بحثنا بالرغم من أنها ليست من نفس المجال و الزاوية ، كما ق

بدأنا العمل  0220و الصحة ، و مع بداية شهر سبتمبر المراجع التي تناولت موضوع الطب و المرض و

، و مع بداية  0220في الدراسة النظرية و الخاصة بفصول الدراسة ، اين انتهينا منها في شهر فيفري 

و مع أخذ الموافقة من  مصالح التوليد المراد دراستها بدأنا بإجراء المقابلات مع  0220شهر مارس 

ب بكثير بسبب حساسية الموضوع ، اء الحوامل ، و قد كانت هذه المرحلة أصعالقابلات ، و كذا مع النس

كذا لمهنة القابلة التي تتميز بالضغط العملي ، و قد استمر ذلك الى غاية شهر أفريل ، و بعدها مباشرة  و

 .انطلقنا في تحليل المعطيات و البيانات التي تحصلنا عليها من خلال المقابلات 

 :كيفية اختيارها  العينة و .0.2.5

يعتبر اختيار الباحث من الخطوات والمراحل الهامة للبحث، ولا شك أن الباحث يفكر في عينة البحث      

منذ أن يبدأ في تحديد مشكلة البحث وأهدافه، لأن طبيعة البحث وفروضه وخطته تتحكم في خطوات تنفيذه 

   [000،ص 91]"واختيار أدواته مثل العينة والاختبارات  اللازمة

فالعينة هي جزء من المجتمع، أي هي ذلك الجزء الذي يختار بطريقة عشوائية أو محددة، والذي منه    

تشتق المعلومات وتستنتج الاستجابات التي تكون صحيحة بالنسبة للمجتمع الكبير، وغالبا ما تستعمل طريقة 

 .[294،ص241]"العينة أو المعاينة في مقابلة جميع الوحدات السكانية



122 
 

 ن تصميم العينة يعتمد على موضوع البحث و دقة المعلومات التي يريد الباحث تحقيقها في الدراسة "    

و كذلك على الإمكانيات  ضافة  لى اعتمادها على طبيعة مجتمع البحث  ذا كان متجانسا صغيرا أو كبيرا 

 [10ص90]"البشرية و الزمنية للباحث المادية و

الظروف المحيطة بالباحث هي التي تفرض عليه عينة البحث أي أن الباحث يقدر  فطبيعة الموضوع و

عية المقررة في بداية حاجاته الى المعلومات و يختار عينة بما يحقق له غرضه ، و بعد الزيارات الاستطلا

العنف التي كانت صعبة في ايجاد الحالات المناسبة لموضوعنا و هي القابلات اللواتي يمارسن البحث ، و

ضد النساء الحوامل ، و لهذا وجدنا أنه من الضروري اختيار عينة من القابلات و عينة أخرى متمثلة في 

 22لة ، حا 29النساء الحوامل اللواتي تعرضن للعنف من طرف القابلات ، و لهذا طبقنا بحثنا هذا على 

و هذا نظرا للظروف الصحية التي حالات متمثلة في النساء الحوامل ،  22، و حالة متمثلة في القابلات

هذا نظرا لمنع رؤساء المصالح التوليدية من الولادة ، وصعوبة الاتصال بهن ، وتكون عليها المرأة بعد 

الاتصال بالنساء اللواتي يتعرضن للعنف ، و نظرا لهذه الظروف وجدنا بأن أقرب منهج يوجهنا في تحليل 

لنفسية و الاجتماعية و المهنية ي يعتمد على توضيح العوامل االذالمنهج الوصفي ، وموضوع الدراسة هو 

كان بودنا الحصول على الحوامل داخل مصلحة التوليد،و النساءية التي تعيشها كل من القابلات والصحو

أكبر عدد ممكن من الحوامل الممارس عليهن العنف ، و لكن لصعوبة الاتصال بهن اضطر بنا الأمر الى 

رة الثلجية للوصول الى العينة المراد دراستها و هي النساء الحوامل ، اين تحصلنا على استخدام عينة الك

كذا عن الحوامل اللواتي تعرضن للعنف ، وأفراد عينتنا عن طريق توجيهنا من طرف بعض القابلات لهذه 

لخصوصية التوليد ، نظرا طريق بعض المخبرين الذين اعتمدنا عليهم في  جراء المقابلات داخل مصالح 

ة ، نظرا لطبيعة ، أما فئة القابلات فقد تحصلنا عليها بطريقة عشوائية و حسب الظروف المناسبالمصلحة

صعوبة الحصول على أفراد العينة المدروسة نفسها ، نظرا لسرية المعلومات و كذا خوف عمل القابلة ، و

 .القابلات و رفضهن للاستجواب 

 :سةالمناهج المستخدمة في الدرا.0.2.5

 ن كل بحث علمي يستخدم منهجا يعتمد عليه للوصول  لى حقائق بكل موضوعية و أمانة علمية و هو       

المنهج هو الطريقة التي يتبعها الباحث و. البيانات و استنتاج النتائج  أداة فعالة في تصميم البحوث و تحليل

 .يستعين بها في دراسة مشكلات بحثه لفهم و تحليل أي ظاهرة اجتماعية و هو الطريقة الفعلية التي 

الوسيلة التي نتوصل عن طريقها  لى الحقيقة و يتم بواسطتها الإجابة " كما يعرفه مصطفى الفوال بأنه     

 .[000ص،90] "عن الأسئلة المتعلقة بالظاهرة المدروسة 

يددددتم  وضددددعها مددددن و المقصدددود مددددن المندددداهج تلدددك المجموعددددة مددددن القواعدددد و الأنظمددددة العامددددة التدددي       

أجدددل الوصدددول  لدددى حقدددائق مقبولدددة حدددول الظدددواهر موضدددوع الاهتمدددام مدددن قبدددل البددداحثين فدددي مختلدددف 

 .[10،ص90]"مجالات المعرفة الإنسانية 
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إن الموضددددوع المدددددروس هددددو الددددذي يحدددددد المددددنهج المتبددددع فددددي الدراسددددة والمندددداهج مختلفددددة و لهددددذا فدددد   

والدددذي يسدددتطيع الباحدددث أن يسدددتعين بهدددا فدددي  جدددراء ومتعدددددة وكدددل مدددنهج ينطلدددق مدددن طبيعدددة الموضدددوع 

مجموعددددة مددددن القواعددددد التددددي يددددتم وضددددعها مددددن أجددددل " هددددو : بحوثدددده فددددي العلددددوم الاجتماعيددددة، فددددالمنهج

 [220، ص92]."الوصول  لى الحقيقة في العلم

مجموعدددة مدددن الاجدددراءات المسدددتعملة لقيددداس " كمدددا يمكدددن تعريدددف المدددنهج حسدددب مدددوريس أنجدددرس أنددده 

باسدددتخدام  ذلدددك عنددددما يتعلدددق الأمدددرلعلدددوم الانسدددانية تسدددتعمل القياس،وفمعظدددم الأبحددداث فدددي االظدددواهر ، 

ومددددددددن ، [60،ص224]"، أي عمومددددددددا الأدوات الاحصددددددددائيةالمؤشددددددددرات و المعدددددددددلات والمتوسددددددددطات

العندددددف ضدددددد النسددددداء الحوامدددددل مدددددن طدددددرف القدددددابلات فدددددي " خدددددلال موضدددددوع بحثندددددا والمتمثدددددل فدددددي

 : عتمادنا على المناهج التاليةقد تم ا" المستشفيات الجزائرية

 : منهج دراسة الحالة  .2.0.2.5

 نه المنهج الذي يهتم بدراسة الظواهر والحالات الفردية والثنائية والجماعية والمجتمعية، ويركز على     

تشخيصها من خلال المعلومات التي جمعها وتتبع مصادرها في الحصول على الحقائق المسببة للحالة، 

نتائج ومعالجات من خلال دراسته المتكاملة، وتتفق أغلب التعاريف على أن منهج دراسة الحالة  ويصل  لى

هو المنهج الذي يتجه  لى جمع البيانات العلمية المتعلقة بأية وحدة سواء كانت فردا أو أسرة أو جماعة أو 

التعمق في دراسة مرحلة  مؤسسة أو نطاقا اجتماعيا أو مجتمعا محليا أو مجتمعا عاما، ويقوم على أساس

 [209،ص 222]."معينة من تاري  الوحدة أو المؤسسة أو دراسة جميع المراحل التي مرت بها

 العوامل من عامل كل تحليل مع معمقة دراسات الحالات بعض أو واحدة حالة الحالة، دراسة تتضمن  ذن 

 [00،ص 220]."المدروسة الحالة عن خاص شيء بكل والاهتمام المؤثرة،

هذا للتعرف على مختلف الظواهر يلجأ الباحثون في علم الإجرام  لى استخدام منهج دراسة الحالة و"

صف تعني دراسة الحالة وطبيعته والعوامل التي تحيط بالفرد الذي يرتكب السلوك الإجرامي مهما كانت و

 "فيهاالسلوك التي يحدثلمواقف دراسة او العملية التي تتابع الأحداث،التي تؤدي  لى وقوع السلوك

 [40ص،29]

 الاجتماعي الموقف خلال من للموضوع، الكلية للوحدة دقيقة صورة تقديم طريق عن الحالة دراسة وتتم

 والعوامل الدوافع  لى للوصول وتفسيرها تحليلها ثم بها، الخاصة المعطيات وجمع منه، جزء أو فيه الموجود

 نتائج  لى الوصول وبالتالي ، الحوامل النساء اتجاه العنيفة السلوكات يمارسن القابلات جعلت التي

وقد تم اعتمادنا على هذا المنهج أيضا لأنه يرتبط بموضوع دراستنا، وذلك  المدروسة ،  الحالة بخصوص

قصد التعمق والتفصيل في فهم الأسباب الحقيقية لكل حالة ن الحالات المدروسة والتركيز على كل حالة 

البيانات الخاصة بها، ثم تحليل هذه البيانات تحليلا معمقا، من أجل التوصل  لى نتيجة  بمفردها، وجمع
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العنف ضد النساء )واضحة ودقيقة، تخص كل حالة والظروف المؤدية للوصول  لى الوضعية الجديدة 

 (.الحوامل

 :منهج التحليل الوصفي .0.2.50.

حين يريد الباحث أن يدرس ظاهرة ما فإن أول خطوة يقوم بها هي وصف الظاهرة التي يريد دراستها،  

وجمع أوصاف ومعلومات دقيقة عنها، والأسلوب الوصفي يعتمد على دراسة الواقع أو الظاهرة كما توجد 

فالتعبير الكيفي يصف لنا في الواقع، ويهتم بوصفها وصفا دقيقا ويعبر عنها تعبيرا كيفيا أو تعبيرا كميا، 

أو حجمها  الظاهرة ويوضح خصائصها، أما التعبير الكمي فيعطيها وصفا رقميا يوضح مقدار هذه الظاهرة

 [220،ص 91]."ودرجات ارتباطها مع الظواهر المختلفة

هو المنهج الذي يعنى بالدراسات التي تهتم بجمع وتلخيص الحقائق  والمنهج الوصفي التحليلي      

من  المرتبطة بطبيعة ووضوح جماعة من الناس، أو عدد من الأشياء أو قطاعات من الظروف أو سلسلة

الأحداث، أو منظومة فكرية أو أي نوع آخر من الظواهر أو القضايا التي يمكن أن يرغب الباحث في 

ذه الظواهر ويشمل أي ما هو الوضع الحالي له" ماذا يوجد؟ " دراستها، وهو بذلك يحاول الإجابة على سؤال

 .[254،ص 12]"ذلك تحليل بنية الظاهرة موضع البحث وبيان العلاقات بين مكوناتها

فالمنهج الوصفي  ذن يهدف  لى وصف وتحليل موقف أو مجال اهتمام معين ويعرف المنهج الوصفي "     

أفراد أو أحداث أو أوضاع بأنه الطريقة المنتظمة لدراسة حقائق راهنة بظاهرة أو بموقف أو " التحليلي أيضا

معينة بهدف اكتشاف حقائق جديدة أو التحقق من صحة حقائق قديمة، وآثارها والعلاقات التي تتصل بها، 

 .[24، ص99]"وتفسيرها وكشف الجوانب التي تحكمه

غراض محددة كتحديد  ذن فهو طريقة من طرق التحليل و التفسير و هذا من أجل الوصول  لى أ      

ئج و أخيرا تحديد نطاق الدراسة و فحص جميع الوثائق المتعلقة بالمشكلة و تفسير النتالبحث ومشكلة ا

دوافعها ، كما أن هذا المنهج يستطيع الباحث تحليل الظاهرة ووصفها مبينا أسبابها و الوصول  لى استنتاجات

 . الاستنتاجات أو الخلاصة التي توصل  ليها من دراسته، و أثارها الاجتماعية و

العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات في المستشفيات الجزائرية " و في بحثنا هذا المعنون بــ      

سيساعدنا هذا المنهج على بيان الأسباب المؤدية  لى ارتكاب الممارسات العنيفة ضد النساء الحوامل من "  

طة بالقابلة و كذا عملية الضبط يطرف القابلات ، كما سيساعدنا على وصف علاقة ظروف العمل المح

أثارها في التقليل من العنف و علاقة نقص التكوين لدى القابلات و ظهور الممارسات العنيفة لدى القابلات و

 .و بيان أثار هذه السلوكات العنيفة على النساء الحوامل سواء نفسيا أو صحيا و تأثيرها أيضا على الجنين 

أيضا في وصف وتحليل مختلف البيانات الخاصة بموضوع الدراسة سواء كما اعتمدنا على هذا المنهج 

كانت نظرية أو ميدانية، واستخدام هذا المنهج في تحليل الملاحظات والمقابلات التي عنيت بها الدراسة 
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وتحليل أيضا الحالات التي تم التطرق  ليها في موضوع الدراسة، ومنه فإن هذا المنهج مكننا من فهم 

 : ومدى تناميها ، أما المنهج الثاني الذي عنيت به الدراسة يتمثل في الظاهرة 

  :أدوات جمع و تحليل البيانات .2.54.

لقد تعددت التقنيات واختلفت نظرا للاهتمام المتزايد من طرف العلماء والباحثين بتطوير البحث العلمي،     

العلمي ونتيجة لهذا ظهرت تقنيات حديثة  يمانا منهم أن تطور المجتمع يتوقف على مدى تطور البحث 

 .بالإضافة  لى التقنيات القديمة أو المتداولة في البحث السوسيولوجي

العنف ضد النساء الحوامل من طرف القابلات في المستشفيات  "ومن خلال موضوع بحثنا والمتمثل في 

مرحلة جانبا مهما ورئيسيا من الجانب تعتبر هذه الو :  فقد تم اعتمادنا على التقنيات الآتية "  الجزائرية

الميداني التطبيقي،  ذ تعتبر الأداة الوسيلة التي يجمع بها أو عن طريقها البيانات التي يحتاجها الباحث في 

 : بحثه من أجل الكشف على جوانب الموضوع المتعددة والمختلفة، وسوف نعتمد في بحثنا هذا على

 : أدوات جمع البيانات .2.4.2.5

 :  تقنية المقابلة .4.2.52.2.

تعتبر المقابلة من الأدوات الأساسية الأكثر استعمالا وانتشارا في الدراسات الميدانية والامبريقية وذلك      

بأنها وسيلة للتقصي عن " لما توفره من بيانات ومعلومات حول الموضوع المراد دراسته وتعرف المقابلة

طريقة منظمة وتقوم على حوار أو حديث لفظي شفوي مباشر بين الباحث  باستخدام  الحقائق والمعلومات 

 .[004،ص  220]"والمبحوث

على التبادل اللفظي بين هي أكثر الوسائل فعالية للحصول على البيانات الضرورية و لم تقتصر  المقابلة     

" أكثر دلالة ،  ضافة أنها المبحوث بل اشتملت على ملاحظة المظاهر التعبيرية و الحركية لأنها الباحث و

 .[44،ص  04] تساعد على معرفة الكثير عن العلاقات و الظواهر و المشاكل الاجتماعية

على التبادل اللفظي بين و هي أكثر الوسائل فعالية للحصول على البيانات الضرورية و لم تقتصر      

الحركية لأنها أكثر دلالة ،  ضافة  لى المبحوثين بل اشتملت على ملاحظة المظاهر التعبيرية و الباحث و

أنها تساعد على معرفة الكثير عن العلاقات و الظواهر و المشاكل الاجتماعية المحيطة بمجتمع البحث 

المراد دراسته كما أن المعلومات التي سيتحصل عليها الباحث ستميل  لى الصحة لأنها ستكون جد دقيقة 

حه للمبحوث ، لباحث يستطيع أو بإمكانه  عادة طرح السؤال و توضيبالمقارنة مع تقنية الاستمارة لأن ا

تقنية المقابلة لها أهمية كبيرة فيما يخص موضوعنا و ذلك لأننا سنقوم بمقابلة النساء الحوامل و هذا لأن و

البعض منهن ستكون أميات ما يتطلب قراءة الأسئلة و تسجيل الإجابات ، ومن الأحسن وضع المبحوثات 

من الاطمئنان و الارتياح و  عادة السؤال و تفسيره و الحرص على عدم تضييع الوقت و المعلومة ، في جو 

 .و كذا الاستفسار الشخصي لانتزاع المعلومة من المبحوثات 
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هذا  عن طريق استخدام هذه التقنية وو قد استخدمنا المقابلة المنظمة ، و التي لا يمكن  دراك المشكلة  لا     

من ) قد و تشعب عمل القابلات و تفاعلهن مع الحوامل ، و كان لا بد علينا استغراق مدة طويلة نظرا لتع

لو القليل من ثقة المبحوثات ،  أثناء المقابلة مما ساعدنا أكثر على كسب و( دقيقة الى ساعة و نصف  42

اعطاءها فرصة بعد عدم اضطرارها للإجابة على ما نريده ، بل كنا نمنح الوقت الكافي للمبحوثة و و

الانتهاء من المقابلة للدردشة و الاستفسار عن أي موضوع ، و كنا نعمل في الأخير على طمأنتها من حيث 

سرية المعلومات التي قدمتها لنا ، و قد حاولنا قدر المستطاع على أن لا يكون أي نوع من الذاتية و التحيز 

المقابلة ، و كنا كلما توغلنا و زدنا في مدة المقابلة كانت بل حاولنا بكل روح علمية أن لا نؤثر على مجرى 

تشعر المبحوثة بالاطمئنان اكثر و هذا ما جعلنا نكسب ثقة البعض منهن من فئة القابلات ، و مع ذلك فهناك 

بعض الحالات التي لم تستجيب معنا و تمتنع عن الإجابة ، خاصة الأسئلة المتعلقة بالسلوكات العنيفة ما 

ت تجيب على الأسئلة المطروحة ، نا الى تغيير الأسئلة بصيغة أخرى و بطريقة غير مباشرة كاناضطرر

لكن فيما يخص النساء الحوامل فقد أكسبنا ثقتهن من أول وهلة نظرا للآلام و الجروح النفسية التي كانت و

لتفاصيل التي تتذكرها تعاني منها جراء الاهمال و العنف الممارس ضدها ،ما جعل المبحوثات يسردن أدق ا

ات التي يحتاجها موضوع دراستنا و تركت أثرا في نفسيتها ، و فعلا استطعنا الحصول على كل المعلوم

بدون التأثير على سير المقابلات ، و بالتأكيد تطلب منا ذلك جهدا عقليا و نفسيا كبيرا ، و أيضا التحكم في و

صغاء و التواضع و كذا الحيلة هما السبب الوحيد في نجاح التفاعل مع المبحوثات ، و قد كانت طريقة الا

 .المقابلة 

 :أدوات تحليل البيانات  .2.4.2.50.

و تمثل في تحليل معطيات البيانات المتحصل عليها من الميدان و :  التحليل الكيفي .2.0.2.4.2.5

المقارنة بين الاستنتاجات الجزئية ذلك عن طريق استخدام تقنية تحليل المحتوى و كذا تفسير النتائج و 

 .الخاصة بالقابلات و كذا النساء الحوامل 

 لا يمكن لأي باحث أو "  ن الهدف الرئيسي في استعمال هذه التقنية هو الاستدلال لأنه :  تحليل المحتوى

ما  محلل أن يصل الى االكشف عن مكونات ظاهرة ما ، و عن ميكانيزماتها دون دراسة مدلولاتها و هذا

 [25ص 224] ."يفرق التحليل عن القاموس أو الفهرس و الخلاصات 

 ن تحليل المحتوى أحد أساليب البحث العلمي ، التي " كما يعرف ايضا من طرف بيرلسون على أنه     

 [00،ص94]"ون الظاهر لمادة من مواد الاتصالتهدف الى الوصف الموضوعي و المنظم و الكمي للمضم

و من هنا نرى أن أساس استعمال تقنية تحليل المحتوى هدفها الحصول على الاستدلال حتى يمكن القول     

بأن الدراسة تتميز بالطابع العلمي ، و لتجسيد ذلك فقد قمنا بالتركيز على الأفكار المحورية للحالات 

ما كان يجري داخل مصلحة  المدروسة و خاصة ما يتعلق بالممارسات العنيفة و أنواعها و أسبابها ، و عن



127 
 

الاجتماعية اها ، و أخذ العوامل النفسية والتوليد من تصرفات و سلوكات عنيفة و تحليلها و الكشف عن خفاي

 .بعين الاعتبار بالنسبة للحالات ، و هذا بهدف الكشف عن البعد الحقيقي لهذه الظاهرة 

يق و لكنها تعد من أصعب التقنيات في العلوم و لهذا فهذه التقنية تبدو نظريا أمر سهل المنال و التحق

 .الاجتماعية و الانسانية خصوصا 

 :  التحليل الكمي .0.2.4.2.50.

و ذلك باستخدام النسب المئوية  في عرض خصائص العينة و كذا في تحليل فئات الاجابات حسب    

 .الفرضيات الأربعة 

  اذ لا تخلو صة في الأبحاث العلمية الحديثة، ن الأساليب الاحصائية لها أهمية خا  :التقنية الاحصائية

ق العلمية لهذا فعلم الاحصاء هو الأسلوب الذي يختص بالطرو بحث من دراسة تحليلية احصائية ودراسة أ

ى قرارات سليمة علتحليل البيانات وكذلك الوصول الى نتائج مقبولة وتخليص و عرض وتنظيم ولجمع و

 [25ص ،222].ضوء هذا التحليل

و من أجل تدعيم التحاليل التي سوف ننجزها في بحثنا هذا ، نعتمد على التقنية الاحصائية لتوضيح معطيات 

 .البحث و التركيز على الدلائل الاحصائية التي تزيد من البحث دقة و تؤكد النتائج المتوصل اليها 

 : ملخص  الفصل 

 ن من خصائص العلوم الانسانية و الاجتماعية أن طبيعة الموضوع أو الظاهرة المدروسة هي التي          

تفرض على الباحث الطريقة المنهجية التي يجب اتباعها خلال مشوار البحث ،لهذا وجدنا أن طبيعة 

ية و التحليلية موضوع دراستنا بحاجة الى تركيز و تفسير معمق ، مما جعلنا نجمع بين الدراسة الوصف

لظاهرة العنف ضد الحوامل من طرف القابلات ، و معتمدين في ذلك على بعض التقنيات التي ساعدتنا على 

كما دعمنا بحثنا لاحظة بدون مشاركة، المقابلة ،والوصف،التحكم في موضوع بحثنا ، كتحليل المحتوى ، الم

ن لغة الهدف الذي كان وراء ذلك هو الجمع بيها،وبتقنية الاحصاء من أجل تجسيد التحاليل المتوصل الي

ة على النتائج المتوصل اليها تقديم الأدلة الاحصائيالتحليل و لغة الأرقام ، وهذا حتى نتمكن من البرهنة و

 .الفروض التي انطلقنا منها لإعداد الدراسة المتواضعة اسقاط للتساؤلات واستجابة وهي في نفس الوقت و،

ولنا في هذا الفصل  التطرق  لى مختلف المناهج والتقنيات التي اعتمدت عليها الدراسة لهذا فقد حاو       

حيث اعتمدت الدراسة على المنهج الوصفي التحليلي و المنهج الكمي الذي يقوم على وصف وتحليل 

ة أو الحالالبيانات وتفسيرها من أجل الوصول  لى نتائج دقيقة، ومنهج دراسة الحالة الذي يعنى بدراسة 

تحليل محتوى الأفكار المحورية للحالات ، كما اعتمدنا على تقنية  المقابلة و التي الحالات دراسة معمقة و

تعتبر  كأداة رئيسية في البحث العلمي، ثم  التطرق  لى كيفية اختيار العينة، حيث اعتمدت الدراسة على 

ت الدراسة المكاني والزمني والبشري للدراسة ، وفي كذا عرض مجالاكرة الثلجية و العينة العشوائيةعينة ال

 .الميدانية 
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 0الفصل 

 :عرض و تحليل البيانات الخاصة بالقابلات  

 

 

 

 :عرض مقابلات الحالات الخاصة بالقابلات .2.1

 22:رقم الحالة 

 مكان العمل: مكان المقابلة 

 04/20/0220: تاري  المقابلة 

 سا22:02: مدة المقابلة 

  الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة المعلومات: 

 سنة 04: السن/ 2

 شهادة القابلة + شهادة الباكالوريا : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 مستشفى عمومي قوراية : مكان العمل / 0

 سنة  24: الأقدمية في العمل / 4

 20:عدد الأبناء /متزوجة :الحالة العائلية / 5

 سكن وظيفي : نوع السكن / 1

 الخاص بالفرضية الأولى حور الم: 

الاختيار كان بحريتي ومكاش اللي سيف علي باش ندخلها وكنت نتمنى باه "( القابلة ) تقول المبحوثة        

وفي رأيي مهنة التمريض .ندخل لمهنة الطب ولكن ربي مكتبليش علا هذيك أنا خيرت هذه المهنة  الشريفة 

بصفة عامة هي أنبل المهن في البلدان الغربية المتطورة والمتقدمة ولكن في الجزائر تخدم ولا متخدمش 

ف كيف، وكاين توافق بين العمل والحياة العائلية نتاعي و بدون مشاكل ،عندي وقت باه نخدم فيه الخدمة كي

نتاعي ونخدم في الدار ونربي ولادي ونتحاور معاهم و نتناقشوا في الدار أنا وزوجي ، ونحاول كل يوم 

وفي معهد خاص  نرضيه ونرضي ولادي،وفيما يخص التكوين كان في ولاية تيزي وزو وكان ممتاز

لتكوين القابلة وهذا بسبب توفر الوسائل العلاجية اللازمة وكذا توفر أساتذة ممتازين، والعلاقة بين الأساتذة 

كانت متذبذبة بسبب وجود مشاكل بيني وبين الأساتذة وهذا كوني متحجبة وبالرغم من أني كنت قبائلية  لا 

تذة والطلبة اللي يتكونوا معايا وكانوا يعاملوني أني كنت نتعرض لضغوطات في العمل من طرف الأسا
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بطريقة ماشي قاع مليحة وكانوا يشوفوا في منعزلة ومتخلفة ، ولكن ميعنيش أنه قاع الأساتذة كيف كيف 

بالعكس كاين وكاين،ولكن في النقطة والمعدل كل واحد يدي على حساب الخدمة وطبيعة البرنامج كان 

beaucoup chargé أما "  22:22الى غاية  20:22ومن  22:02الى غاية  2:22من ،كان كل يوم

أنا نقول بلي علم بدون اخلاق ليس بعلم لأن الأخلاق شيء مهم جدا "عن أخلاقيات المهنة فتقول المبحوثة 

في مهنة التمريض الحساسة والتعامل يكون بدون مشاكل المهم في الثقة اللي تكون بيني و بين النساء،كاين 

مرأة يكون عندها مشكل سواء من الناحية النفسية أو الصحية تستفسر وتروح،لأن الثقة هي أهم وين تجي ا

شيء في مجال الطب والصحة و لكن مع النساء هنا في الخدمة صعيبة بزاف،ندمت في النهار اللي جيت 

وكات أن راني نشوف بلي راني ضد هاذوا السل.فيه،لكان علبالي هكذا منخيرهاش ومنجيش لهنا ندمت

المنافية لأخلاقيات المهنة لأن العلم بدون أخلاق بدون فائدة ونشوف بلي السبة هي نقص الوعي الأسري 

والتربية لأنها  الأهم في العمل التمريضي وخاصة مهنة القابلة،وكذلك التعليم والحوار وهو الجزء الأهم من 

 .للأحسن و كذا الأخلاق هي مهمة جدا  التربية راهوم عايشين في فكرة خاطئة والعبد راهوا يحوس يغير

  بالفرضية الثانية  الخاص المحور الثالث: 

بطبيعة الحال الوضعية التاع القطاع اللي نعمل فيه "و حول وضعية مصلحة التوليد تصرح القابلة     

 النقائص من جميع النواحي سواء من طرف الادارة وكذا نقص الوسائل الطبية_ : كارثية وهذا بسبب 

والعلاجية وغياب الوازع الديني بالنسبة للاداريين والمسؤولين والعاملين ، والغياب الشبه كلي للضمير 

المهني ، أنا كي ندوموندي كاش حاجة محال يجيبهالك اذا كاش دواء أو حاجة دائما يقابلوني بالرفض لأن 

ا واش ندير نهدر وندافع على المسؤول منتفاهمش معاه و كي نقولوا على حاجة يقولي دبري راسك ، وأن

لكان علبالي نلقى المشاكل و الظروف هاذوا في  ،روحي وعلى النساء الحوامل و  لا كانت الكارثة الحقيقية 

الخدمة و الله العظيم منخدمها و منخيرها ، أنا نحب كي نخدم خدمة نخدمها صح و بقلبي ، و أنا نهدر و 

لوهالي، وأي حاجة ندومونديها ميجيبهاليش و يقولي دبري راسك ندافع على حقي على بيها يخافوني و يسا

 ".أنا مكاش واش ندير 

هو اللي يجيبلي في الدواء للنساء (الزوج نتاعي)تشاجرت مع المدير  و مسؤول المصلحة و دوكا راجلي "

رهت ،ولست راضية تماما على الوضع المهني ولا حتى على المهنة وأبدا منرضاش بها كرهت منها ، وك

نروح  défoiمن المسؤولين و الادارة ،والثقافة الحابسة نتاع المسؤول،كرهت من الظروف المهنية ، و

 un chokeو السبب  يولي للادارة و المسؤول اللي ميقادروش لا الخدام ولا المرضى أنا ديت .للدار مقلقة

منهم المشاكل اللي يعاني منها القطاع الصحي هي نقص العنصر البشري من قابلات و مساعدات في التوليد 

و كذا نقص الوسائل العلاجية و اهمال المسؤولين و انعدام الضمير المهني والاخلاق ، هذا طبعا يؤثر على 

نساء بزاف وهذا الضغط بزاف علي أداء المهنة ، لأني نفسيا منكونش عادية ومليحة،أتخيل اللي يخدم مع 

وكي نكمل الخدمة نحاول أني نظف الحالة تاع المكتب أنا نعيا بزاف،وكي ندخل للدار أتخيل كيفاش نولي 

نتحطم نفسيا،أنت راك تقول بأن المستشفى الجزائري يعاني من اللانظام وانا نقولك بلي يعاني من سياسة 
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اء من المسؤول الأول أي من الكبير الى الصغير أي من المدير اللاعقاب، أنه لكان كاين هناك عقاب وجز

العام الى المدير الجهوي والى الادارة والى المسؤول الأول ومن ثم  لى العامل العادي والاداري ميكونش 

هناك لا مبالاة واهمال من طرف المسؤول وصحابوا اللي معندهومش حتى ضمير مهني، مكاش اللي 

رايوا في الخدمة واللي يدير كاش خطأ نتحاسبوا كامل،ولكان كاين عقاب منوصلوش  يحاسب كل واحد داير

للحالة اللي رانا فيها ، الخدام يعرف القوانين  بصاح ميطبقش تلقاه يتمادى في الخدمة نتاعوا والعوج جاء 

رورية في قاعة نعم الوسائل العلاجية ض.من الفوق بالرغم من أن عدد القابلات شيء مهم في الخدمة نتاعنا 

التوليد وكذالك العنصر البشري كذلك والعاملين المساعدين وكثرة القابلات له دور كبير في نجاح العملية 

العلاجية للمريضة وهنا العدد نتاع القابلات غير كافي لأن العنصر البشري ضروري وعدد الغرف كذلك 

اعي وعلى حالتي العائلية والمهنية لأن الأهم أنا من جهتي ميؤثرش الدخل المادي على الخدمة نت.قليل جدا

ليس في الدخل المادي،والدخل الشهري الضعيف قد يؤثر على الحالة العائلية وخاصة على المستوى 

نعم نتعرض لضغوطات من طرف المسؤول عن المصلحة وهي كثيرة ، وكاين .المعيشي وغلاء االمعيشة

الحل الوحيد باه نبعدو علي و يولي يخافني ، أدخل بال  مشاكل بيني و بينه،وصلت وين سبيتو و كان هو

ميستأذن و كانت امرأة فوق السرير ، أقل شيء أنه يستأذن وهو لالا،وكي سبيتو يقولي بلي متكبرة، وهنا اذا 

سكت كلاك فوكس، يحقروك ،واللي يسكت عليهم خلاص، بالرغم من هذا كاين وين ندوموندي حاجة 

توقيت العمل فيه ضغط كبير و مكاين حتى وقت نريحو فيه ،وزد على ذلك .ضرورية ميجبهاليش خلاص 

 ".الخدمة صعيبة بزاف،وكي ندخل للدار ندخل مقلقة و عيانة ميولمنيش وقت العمل بزاف علينا 

  المحور الرابع  و الخاص الفرضية الثالثة: 

رهت منهم ،نعم كاين مناوشات العلاقة دائما ثابتة مع المسؤول،وكاين اللي منعرفهومش خلاص، ك"     

وهذا كي يحوسوا يدخلوا في خدمتي ويتجاوزا الحدود وكيما قتلك أنا نخير اللي يخدمو معايا ولا 

منخدمش،كاين بزاف اللي ميخدموش ومكاش ضمير مهني وأنا منسمحش بالشيء هذا لأني نخدم مع عباد 

ي معاهم واذا واحدة سكتت تروح تقدم ماشي ورق فيه ظلم كبير،المسؤول يدخل مع جماعتوا اللي يمش

مكاش رقابة وانضباط من طرف المسؤولين،هما مكاش اللي يراقبهم كيفاش تحب يكسر .الاستقالة خير ليها

راسوا و يجي يراقب ، وكاين سوء تفاهم و سوء تكامل مع المسؤول كل واحد في طريقو والعلاقة هي 

ة هما يديرو بياج باه يجيبوك فيه و موراها يحاسبوك عليه علاقة الورق،نعم تعرضت للمحاسبة  لكن بلا سب

نعم كاين اللي يجو لينا موسخين ، ولكن حنا ننصحوهم و نتفاتن معاهم ، من خلال معايشتي .هذا هو الظلم 

داخل المصلحة ، لاحظت التزام من طرف القابلات لمهامهن و سوء معاملة النساء الحوامل للقابلات ، 

تماما ، كما أن  طريقة التعامل طريقة سيئة و لكن كي يعرف بلي واحدة تهدر ميهدرش  المراقبة منعدمة

معاها و اذا واحدة تسكت يكرزيها و المسؤول أحيانا كاين وين حاجة ماكاش كيفاش أجوزها و كاين العكس 

نعم حدث و أن عايشت مممارسات عنيفة داخل القطاع الصحي حتى وصلت لدرجة الضرب و السب و .

لشتم و لكن لأسباب تافهة و أسباب وهمية وللأسف مع اشخاص ذو مستوى عال و المشكل في التربية مهنة ا
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القابلة مهنة شريفة و نبيلة و لكن كي بديت نخدم فيها لقيت مشاكل بزاف ، لكان علبالي  هكذا منخدمش و 

عدم قاعة العمليات و القلق و مع المشاكل هي أصعب مهنة ،و من الصعوبات  انعدام الوسائل العلاجية و ان

الخوف عند أداء المهنة و بعدها ،انعدام الثقافة لدى الممارسين وانعدام الضمير المهني وعدم تفهم المسؤولين 

مع القابلات ومعي انا بالأخص ،ومن قتراحات المبحوثة اضافة مادة الأخلاق في البرنامج التكويني للقابلات 

 ".لأنها الأهم 

 بالفرضية الرابعة  س  الخاصالمحور الخام: 

علاقتي مع أفراد العائلة كانت عادية و الحمد لله ، و مكانش تمييز ، حنا كامل قاريين ، و الأب يخدم بعيد "

، و الام هي التي تتحمل المسؤولية الكاملة ، و الأب عنيف في التعاملات نتاعوا نظرا لطبيعة العمل اللي 

ن يخاف علينا بزاف على بيها كان يعاملنا بالعنف و العدوانية ، باش نخافوه ، يخدم فيه ، و يخدم بعيد ، و كا

الوالدين راضيين عن المهنة الللي نخدم فيها ، و الصفات المزاجية للوالدين الأب كان عنيف و عدواني ، و 

، و أثر الأم كذلك و لكن تارة ، و المعاملة تكون عنيفة بالضرب و النصح كي نغلط ، وليت نخاف بزاف 

 ".على شخصيتي 

 20:رقم الحالة 

 مكان العمل : مكان المقابلة 

 22/24/0220: تاري  المقابلة 

 ثا04د و  52:مدة المقابلة 

  الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 44: السن / 2

 شهادة القابلة + شهادة الباكالوريا : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 (مستشفى سيدي غيلاس بتيبازة ) مستشفى عمومي : العمل مكان / 0

 سنة  02: الأقدمية في العمل / 4

 عزباء              :  الحالة العائلية / 5

                  بيت تقليدي: نوع السكن / 1

  الخاصة بالفرضية الأولى : المحور الثاني : 

،قريت في الجامعة سنتين و موراها بدلت رايي و قلت ندخل الاختيار كان بالصدفة "تقول المبحوثة أن     

و نتكون باه نولي قابلة لأن المهنة عجبتني بزاف و هذا على خاطر يتعاملوا مع الانسان كإنسان و رايي فيها 

و صح اللي متزوج أجيه صعيبة مع الدار  Normal مهنة مليحة و كاين توافق بين المهنة و الحياة العائلية

، حنا أقرينا ثلاثة  و الذراري بصاح أنا أجيني مليحة منيش متزوجة و مكاش اللي نتقلق عليه في الدار

سنوات نظري و تطبيقي ، كان مشاريجي و كان تما ضغط كبير علينا كان بزاف مواد و التكوين مليح 
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مع الأساتذة كانت مليحة و كنا متفاهمين مع الاساتذة بصاح كاين  عجبني قرينا كل شيء ، وفي الحق العلاقة

و أخلاقيات المهنة قرينا عليها و هي .و كاين ماشي قاع الاساتذة كيف كيف ،وخرج علي البرنامج و مليح 

أنه كاين صوالح منقدروش نخجوا عليه في الخدمة و خاصة في الالفاظ ،لأنه أجينا حالات بزاف و لازم 

و أنا كي تكون الحالة طبيعية نتعامل معاها مليح و لكن كي تكون امرأة . يفاش نتعاملوا معاهم نعرفوا ك

واعرة لازم واحد ميبينش المليح نتاعو لأنها تاكلك و خاصة كي تلقى نقطة الضعف فيك تما لازم نزقي 

بة كاينة واحدة متلها معاها و نبينلها بلي ماشي قاع القابلات كيف كيف ، أنا رحت للعدالة و دخلت و الس

الصبي نتاعها في المستشفى و حصلوها في القابلات قالونا بلي نتوما قريتو خير من الطبيب بصاح مدارونا 

 ".والوا الصبي مماتش داخل المستشفى 

 الخاصة بالفرضية الثانية :المحور الثالث: 

بيطارات الآخرين كارثة حقيقية انا راني نشوف في وضعية مصلحة التوليد مليحة لأني كي نشوف للس"    

و بصاح هكذاك كاين اهمال و لامبالاة بزاف خاصة من ناحية القابلات و من طرف المسؤولين و الاداريين 

على خاطر خويا طبيب و منعني  92%اللي يتعاملوا بالمعريفة و نقص الأخصائيين، وأنا راضية و لكن بـ 

ى الدخل المادي قليل و ميكفيش ،من بين المشاكل قلة ندخل في هذه المهنة و منيش راضية راضية عل

الاطباء الاخصائيين أو الانعدام كليا و انعدام المراقبة و عدم وجود مسؤول المصلحة اللي يوقف على 

الخداميين و نقولك الحمد لله كي مكاش بزاف نساء حوامل و لا تصرى الكارثة ، مكاش اللي يعسنا ، و من 

لادارة في عمل القابلة و خاصة فيما يخص سيارة الاسعاف ، و كاين مشاكل مع المشاكل ايضا تدخل ا

الرجال اللي يجيبو النساء باه يولدوا تما تصرى كارثة و خاصة كمنشدوش المريضة و يقولك دبري راسك 

و خطرات وين تكون المريضة في حالة مستعصية و ممنوع نشدوها ، حقيقة هذه المشاكل تؤثر على أداء 

نة ، كي يصرى كاش مشكل مع الرجال اللي يجو يزوروا المرضى نتقلق و يروحلك التركيز قاع و المه

مكاش أمن داخل المصلحة ، صح مكاش نظام وين تلقى النساء يولدوا في الرواق تاع المستشفى و مكاش 

و  ذا كاين وسائل بزاف غرف التوليد وين أجي المرأة تعاني باه تزيد ، و الوسائل العلاجية تقريبا منعدمة 

بصاح معطلين يرحم باباك باش تخدم ، عدد الغرف قليل و القابلات قليل مقارنة مع عدد النساء الحوامل ،و 

أنا نقولك بلي الشهرية  قليلة و خاصة اللي عندوا الذراري و هذه تؤثر على اداء المهنة ، المعيشة غالية 

و كذا اللي يخدموا في الادارة عندنا واش أرفنا واش تدير ، نعم نتعرض لضغوطات من طرف المسؤول 

حتى كاين يون يحوسو يضربو و يديروا في التبهدايل ، و توقيت العمل ( أندير و نعمل ) من السب و الشتم 

 ."ساعة هذا ميتماشاش مع الظروف العائلية 04لا يتماشى ، كيفاش نخدموا 

 والخاص الفرضية الثالثة :المحور الرابع: 

تي مع الزميلات علاقة عمل برك ، و مصراتش مناوشات و  ذا صرات يكون سوء تفاهم برك و علاق"    

كي ميتفاهموش في العمل كل واحدة و المنهجية نتاعها  و هنا يدخل المسؤول و يهدأ من الاوضاع و يحوس 
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يخدم واش من المشكل و نولو لبعضينا و مكاش رقابة كامل و مجاش كاش واحد يحوس علينا كل واحد 

الخدمة نتاعو ،و العلاقة مع المسؤول علاقة عمل برك و  منهدرش معاه ، نعم سبق و أن تعرضت 

للمحاسبة ، صرى وين رحت للعدالة و درت محامي ، على جال واحدة متلها الصبي نتاعها و سفريت في 

ن عدم اعتناء الحوامل المحكمة و لكن الحمد لله ، و ردة الفعل كانت عادية ستعرفت بالغلطة نتاعي ، كما أ

بنظافة اجسامهن يعيق العملية العلاجية و حاجة باينة نلقى صعوبة ، كيفاش أجي تولد و لا جات للحمام ، 

كل واحدة تنقي روحها فالدار و أمبعد أجي تولد ، انا نتفاتن مع المرأة المعفنة باه تنقي روحها ،من خلال 

رف القابلات لمهامهن و كثرة الغيابات و سوء معاملة معايشتي داخل المصلحة  لاحظت  التزام من ط

النساء الحوامل للقابلات ،و المستشفى مفيهش مراقبة ادارية و مجاش حتى واحد يحوس علينا و لا يحاسب 

 ". ، و رئيس المصلحة اللي يغلط يخلص و كاين عقوبة و لا يسكت عن المخالفات 

 الخاص بالفرضية الرابعة : المحور الخامس:  

العلاقة مع أفراد العائلة  كانت مليحة و الاسلوب مليح ، و لم يكن هناك تمييز بين باقي الاخوة ،و "  

الصفات المزاجية للوالدين ، الاب يحب اللي يقرا و كان هادئ الشخصية و لكن الأم كانت  مزاجية و مقلقة 

قشوا المواضيع الشخصية و ،و كانوا يضربوني كي نغلط ، و هذا الضرب أثر على شخصيتي ،نعم نتنا

خاصة الدراسة و كاين أداء الرأي و راي الوالدين في المهنة أن الأب كان يكره المستشفيات و قالي شوفي 

خوك ، و خويا كان طبيب و كان يكره القابلات و كي درتها محبش هذه المهنة الى حد اليوم ، أنا  نسانة 

ا هي بيئة حوار و تفاهم و بيئة تسامح و احترام الآخرين ، نعم ، و  البيئة الأسرية التي نشأت فيهمتسامحة

عشت ممارسات عنيفة داخل القطاع الصحي و كانت بين الادارة و المسؤول عن المصلحة و نوعها عنف 

لفظي و تطور الى حد الضرب و كان مع زوج المرأة الحامل و الادارة بسبب سيارة الاسعاف و لهذا فمهنة 

يفة و تساعد الطفل و الأم ، و من بين  الصعوبات نقص الأدوية و الامكانيات المادية و القابلة مهنة شر

المعنوية و البشرية و الوسائل العلاجية و نقص الاطباء الاخصائيين و نقص الأغطية وكثرة النساء الحوامل 

 " .و الضغط المهني، و لهذا لا بد من الزيادة في عدد الاطباء الأخصائيين

 20:لة رقم الحا

 المكتب / مكان العمل : مكان المقابلة 

 22/24/0220: تاري  المقابلة 

 22:02سا/ ساعة و عشرون دقيقة : مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة   50: السن / 2

 شهادة الباكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 .مستشفى سيدي غيلاس بولاية تيبازة / مستشفى عمومي : العمل مكان / 0

 سنة  02: الأقدمية في العمل / 4
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 متزوجة              :الحالة العائلية / 5

 .أبناء  20:عدد الأبناء 

    فيلا:  نوع السكن / 1

 :بالفرضية الأولى  الخاص:المحور الثاني 

و ( الزوج) كيفية الاختيار كانت بسبب ظروف عائلية ، أنا قريت في الجامعة ومراها عرفت براجلي "     

قالي نتزوجو و رحت معاه لولاية وهران و زدنا رحنا لولاية بشار لظروف مهنية ، و مقدرتش نكمل نقرى 

الولي على هذه في الجامعة لأن التخصص مكانش كاين في جامع بشار ، و قعدت نخمم واش ندير حتى ق

المهنة عجبتني و دخلت و درت التكوين و راني نخدم فيها و بالنسبة لي مهنة القابلة هي مهنة مليحة 

عجبتني بزاف ، و بيها عرفت ناس ملاح و ناس قباح ، و كي خيرتها مندمتش عليها و كاين توافق مع 

ننا ننتاقلوا بزاف من ولاية الى ولاية الظروف العائلية و المهنة ، لقيت مشاكل و صعوبة مع مهنة الزوج لأ

و كاين مشاكل و لكن خارجية و ليس في مكان العمل و هي خاصة بالتنقلات ، و طبيعة التكوين جاز مليح 

، و كانو يزيرونا و هذا هو اللي خلانا نتعلموا و نعرفوا بزاف صوالح ، و الموقف من التكوين  الحمد لله 

و لكن كي جيت للميدان ككل انسانة و طكيفاش نتعاملو معاها كاين النساء اللي ( النظري ) تعلمنا في الورق 

يخافو و تفشش و تسب ، والتكوين حاجة مليحة تعلمنا منو ، و التعامل مع الحوامل كي تكون القابلة أم 

تعرف و تحس و لكن كاين القابلات وين يبكو النساء الحوامل و يخوفوهم هاذي حاجة ماشي مليجة  ،و 

، وكانوا يعونونا بزاف في النظري و كانوا يفهمونا على كل شيء   très bienالعلاقة مع الاساتذة كانت 

خاصة في السنوات   très chargésولكن كاين وين كل استاذ و طريقته الخاصة بيه ، والبرنامج كان 

نما تبدأ من الانسان مع الأولى من الدراسة ، أنا راني نشوف بلي أخلاقيات المهنة متبداش من الخدمة  

روحو و احترام الانسان لنفسه قبل غيره ، الأخلاقيات معناها نعرفوا كيفاش نتعاملو مع المريض معاملة 

طبية انسانية ، و حسن الاستقبال و الثقة و لازم تكون من البداية و نعرفوا كيفاش نفهموا المرأة اللي تجي 

ا عليها ، و الاحترام لازم يكون مع الانسان في حد ذاته و لازم يكون تزيد بلي الولادة مفيها والوا باه نخففو

مربي تربة جيدة والقابلة لازم متدخلش المشاكل الخارجية و العائلية في وسط الخدمة، كما أن التعامل يكون 

جيد و متواضع مع النساء الحوامل و كاين وين نشتعمل أسلوب العنف و لكن العنف اللفظي و لكن لصالح 

االمرأة و هذا باش تفهم المقصود نتاعي ، و تسقم روحها و تخاف ، و التعامل بصفة عامة يكون بطريقة 

حسنة ولصالح المرأة و الطفل ، و السلوكات التي تتعارض مع أخلاقيات المهنة هي في روحها راهي ضد 

اهي تضر فينا حنا كقابلات و الاخلاق و التربية الانسانية و هذه السلوكات لازم يروحو من المجتمع لأنها ر

زد على المرضى و من الأسباب اللي خلات تنتشر السلوكات هي  نقص التربية أي التربية السيئة ، و 

 ".  انعدام الأخلاق الانسانية المبنية على الاحترام و تفهم شعور الآخرين

 :الخاص بالفرضية الثانية:المحور الثالث
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نخدم فيه في حالة يرثى لها من ناحية نقص الامكانيات البشرية و المادية وضعية القطاع الصحي اللي "    

، و الاخلاق منحطة لا علاقة لها بمهنة التمريض ، الوضعية المادية للمستشفى و خاصة من ناحية الوسائل 

الاسرة و العلاجية ، قلة النظافة و التعفنن بمعنى الكلمة ، و نقص الثثقافة لدى المرضى ، و قلة الافرشة و 

على المهنة ، و هذا بسبب واش  %222قلة او نقص عدد القابلات و الأطباء الاخصائيين ،أنا راني راضية 

راني نمد للنساء الحوامل ، تعجبني المهنة ، والمشاكل التي يعاني منها القطاع الصحي و مصلحة التوليد 

و قلة الامكانيات ( المعريفة ) وقراطية وانتشار ظاهرة البير( اللانظام ) بصفة خاصة هي عدم التنظيم 

المادية و البشرية ، ومن المشاكل ايضا هناك مشاكل مخلوقة من طرف المسؤول الاول عن المصلحة ، و 

الامتناع عن تقديم الادوية و الوسائل العلاجية و بالرغم من توفرها ، ولا يريد التغيير من الوضع السيئ الى 

من طرف المسؤول و الادارة و الممرضات و القابلات كل واحد يحصلها في الاحسن، وكذلك اللامبالاة 

واحد آخر و مكاش اللي يكسر راسوا هذه المشاكل و العوائق تؤثر على أداء المهنة و نتقلق منها ، لكان 

كاين وسائل علاجية بصفة عامة واحدة كي تجي تخدم مهنية و لكن مكاش كل شيء ، و رأيي من اللانظام 

ه حقيقة المستشفى الجزائري الذي يعاني من الانظام و كثرة المشاكل و هذه المشاكل مخلوقة من هو أن

الاهمال و اللامبالاة سواء من طرف الادارة أو من طرف المسؤولين و هذا كله بسبب غياب الرقابة و 

ة التوليد حنا الصرامة ، كما أنه حقيقة الوسائل العلاجية و الامكانيات هي الاساس و خاصة في مصلح

نكونوا نتعاملوا مع روح المرأة و الطفل الرضيع ، على ذلك لازم تكون الادوية و الوسائل و الاطباء 

المختصين في التوليد و الجراحة ، أما عدد القابلات و الغرف فأحيانا لا تكفي لعدد النساء الحوامل خاصة 

لتوليد ، أما الدخل المادي ميكفيش للعائلة اللي يكون في فترة المناوبات الليلية وين يتعمروا القاعات تاع ا

عدد الافراد بزاف و كبير، و أنا تكفيني لأن الزوج يعمل و لكن جاء ميخدمش متكفيش ، و بالمقارنة مع 

الخدمة و الدخل الشهري قليل و لا علاقة لها ، و أنا أحيانا نتعرض لضغوطات من طرف المسؤول و لكن 

بة المهنية ، و  نما في مشاكل مخلوقة يلقاها سبة باه يفرغ المشاكل و القلق نتاعوا ، و ليس في ايطار المراق

نوع الضغوطات لفظية برك ، وأنا نسكت منرجعلوش ، كما توقيت العمل يتماشى مع ظروفي العائلية نخدم 

 ".، وأولادي كبار في السن منتقلقش عليهم عادي  21:22الى غاية  2:22من 

 :والخاص بالفرضية الثالثة:المحورالرابع 

العلاقة مع الزميلات في العمل تكون في ايطار معقول و تكون في علاقة العمل و بس ، و مكاش "       

اللي نداسرها و نصاحبها ، نعم حدثت مناوشات بيني و بين الزميلات في العمل و لكن في العمل و سوء 

لنرفزة ، كي صرا المشكل أدخل المسؤول وهدأ الاوضاع تفاهم و هذا في طرقة العلاج ، ونوعها لفظية و ا

بيناتنا و كي شغل مصرا والوا ، و مكاش حتى مراقبة من طرف المسؤول و ميحوسش علينا كامل و كي 

يسرى كاش مشكل حنا نقولولو باه ميتقلقش و ميوصلهاش للادارة ، وعلاقتي معاه علاقة عمل وفقط ، 

ير مشاكل بزاف واذا يسالها في كاش واحدة يكلها بالمشاكل ، نعم منهدرش معاه ، على خاطر يحوس يد

تعرضت للمحاسبة و خاصة في بداية العمل و كي دخلت نخدم كاين وين ننسى و نهمل المريضة و اذا كا 
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مشكل يحاسبنا المسؤول ، و دوكا مكاين حتى محاسبة في وقتنا الحاضر على خاطر كل واحدة تخبي على 

ة تاع المرأة هي الصح و كي أجيني المرأة فايحة كيفاش أنا نقي و لا نخدم الخدمة نتاعي ، صحابتها ، النظاف

جات تولد ماشي جات تحمم بصح هكذاك كاين وين ننصح المرأة نقولها نقي روحك مليح ، و نقي حوايجك، 

و نولدها عادي ، وجيبي معاك اللبسة لوليدك و لكن هكذاك كاين اللي متسمعش ، وردة الفعل نتاعنا نسكتوا 

، مهن،  كثرة الغيابات  ولكن مبررةومن خلال معايشتي داخل المصلحة لاحظت تهاون القابلات في أداء مها

سوء معاملة القابلات للنساء الحوامل و كاين وين يبكوهم و السب و الشتم و الضرب و القرس ،و سوء 

مكاش اللي يحاسبك و النساء ( 22) اقبة الادارية معاملة النساء الحوامل للقابلات ،أنا قتلك من ناحية المر

كي يجو يسوفريو مع القابلات ، وزد القابلات يسوفريو مع الادارة من ناحية تقديمالادوية و الحقن حتى 

ولاو يشروا بالدراهم من الصيدليات ، مراقبة منعدمة، وبالعكس كي كتكونش المراقبة القابلة تخاف و تخدم 

يها مع النساء الحوامل اللي يجو يولدو ، وكاين نساء هما يزيدو عليها يعيطوا باش مليح و لكن أدير را

كن دايما يحوس سدير مشاكل يطهلاو فيها و لكن بالعكس ،و مسؤول المصلحة منشوفوهش كامل و ل

، مكاش علاقة معاه خلاص ، كما أن المسؤول لا يسكت عن المخالفات هو أصلا يحوس عليها ،و اذا بلعاني

 ".ش امرأة كتبت تقرير للمدير ترنكت علينا كامل كا

 :الخاص بالفرضية الرابعة :المحور الخامس  

العلاقة مع أفراد العائلة كانت علاقة أخوة و محترمة مبنية على الثقة التامة و الحب و التعاون ، "       

لى الحب و الاحترام للآخرين طحت في عائلة مثقفة الحمد لله علاقة عادية ، الاسلوب التنشئي كان مبني ع

ما نسبيا و صفات الأب كان مقلق و تبادل الآراء و الننقاش و الحوار ، لم يكن هناك تمييز كليا و  ن

متعصب و الأم كذلك و لكن حنونة و تنصحني بزاف ،و عند ارتكاب السلوكات الخاطئة كان الضرب من و

الشخصية وليت نخاف منهم و كي ندير حاجة ماشي طرف الوالدين خاصة الام ، نعم أثر ذلك على طبيعة 

مليحة نسكت و نخاف ، نعم نتناقش الامور الشخصية مع الاسرة و الدراسية و كاين أداء الرأي ، و كل 

،  %222واحد عندو اقتراحه في أي أمر ، كاين تقبل من طرف الأفراد اتجاه المهنة بصاح ماشي 

كانت سلبية و مع الوقت عرفوا بلي هذه هي المهنة اللي تخرج علي الموقف نتاعهم من المهنة في البداية و

مدام مكملتش في الجامعة ، أنا  نسانة متسامحة و متفتحة و تقبل كل الاقتراحات ، و  البيئة الأسرية التي 

صرات ات لفظية ، ونعم عشت ممارس ، نشأت فيها هي  بيئة حوار و تفاهم و بيئة تسامح و احترام الآخرين

كفوف كانت تعيط و تزيد عليها ن من اسبابها الضغط  20عشت و شفت قابلة ضربت امرأة حامل بـ  وين

العملي و كثرة النساء الحوامل و قلة الوسائل العلاجية ولات القابلة تخترع الآلات ووسائل باش يسلكوا 

سبق وين مارست المرأة و الطفل و هذه السلوكات هي ممارسات ضد الانسانية و ضد المهنة ، و قد و

سلوك عنيف ضد امرأة حامل و لكن لفظي كانت مقلقة وبدات تعيط علي و تقرس في ، و لهذا مهنة القابلة 

مهنة شريفة و خاصة عند مساعدة الحامل على وضع الحمل وهذه المساعدة تكون بالكلام الطيب الموجه 

أة نو من الصعوبات التي تلقيتها للمرأة  صح تحس بواحد الاحساس أن أم و نحس بواش تحس هذيك المر
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في المهنة  نقص الاطباء الاخصائيين و نقص الادوية و الوسائل العلاجية وانعدام الامن و الرقابة داخل 

توفير الوسائل و الامكانيات المادية والبشرية ، و التغيير والذي :القطاع الصحي ، و فيما يخص الاقتراحات 

ثم الظروف الخارجية ، توفر الامن و الامان داخل قاعات التوليد ، و  يكون من الانسان بحد ذاته و من

 ."اعطاء الثقة التامة في نفسية المرأة الحامل 

 

 04:رقم الحالة 

 منزل المبحوثة : مكان المقابلة 

 21/20/0220: تاري  المقابلة 

 د  42: مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة 05: السن / 2

 شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 ( مستشفى بوفاريك ) مستشفى عمومي :مكان العمل / 0

 .سنوات  22: الأقدمية في العمل / 4

 متزوجة               :الحالة العائلية / 5

 20عدد الأبناء  

              شقة: نوع السكن / 1

 :بالفرضية الأولى الخاصة :المحور الثاني 

كان الاختيار اراديا لأنني أحب مهنة القابلة ، وأحب أن أقدم للمريض وأحب دعاوي الخير "تقول القابلة

نتاعهم ،و لا يوجد هناك توافق بين العمل و الظروف العائلية لأن العمل متعب والعمل الليلي صعب و لكن 

ساتذة كانت عادية ، البرنامج كان صعب قليلا خاصة من أجل أولادي ،التكوين كان عادي ،والعلاقة مع الأ

في الكلمات والمصطلحات العلمي ، ومعنى أخلاقيات المهنة بالنسبة لي كل شخص والضمير نتاعو و كاين 

اللي معندوش ضمير خلاص، وطريقة المعاملة يوجد نساء يخافوا بزاف وكاين نساء عندهم شجاعة ولازم 

توش الوقت تاع الزيادة ، وهناك السب و الشتم من طرف أولياء النساء تكوني صعيبة معاهم لكي ميفو

 " .بصاح لازم تصبري

 :الخاصة بالفرضية الثانية : المحور الثالث 

وضعية المصلحة مراهوش مستشفى خلاص مكاين والو ، و كاين غير العباد بلا فائدة ، و نعم أنا "    

 دواء  و لا نظافة و لا أجهزة ، كل حاجة تمشي أبيبري و قاع راضية على المهنة لأنني أحبها ، لا يوجد لا

يحبو السرقة و الرشوة و الزوالي هو اللي يسوفري مسكين ، نعم مكاش صحة في الجزائر كل واحد يسرق 

نساء ،  20و يقولك أخطي راسي ، مصلحة الولادة ضيقة و الأجهزة غير متوفرة في كل سرير يرقدو 

ا بالمقارنة مع الخدمة و لكن الضمير كاين ، و لا يوجد ضغوطات لأنني أعمل الدخل المادي ضئيل جد

 ". سا 9:22سا الى 21عملي باتقان ، توقيت العمل لا يتماشى لأنني أعمل في دوام من 
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 :والخاص بالفرضية الثالثة :المحورالرابع 

المسؤول ما يسمعش كامل  العلاقة مع الزميلات علاقة عادية ،وقد حدثت مناوشات بين القابلات،"    

يحلوها فيما بعضهم و المسؤول معلابالو بوالو، ولا يوجد الرقابة من طرف المسؤول منشوهش كامل ،ولكن 

أنا لم أتعرض لأي موقف أنا نخدم خدمتي ، صح العفن يؤثر و عيق العلاج بصاح جميع النساء في هاذ 

ة لاحظت التزام من طرف القابلات لمهامهن و الوقت يطهلاو في روحهم،من خلال معايشتي داخل المصلح

القابلات الجدد عنهم ضمير ، مصلحة الولادة في حالة يرثى لها لا دواء لا أجهزة ولا نظام ،وطريقة 

 " .التعامل مع القابلات هي الرشوة و المعريفة ،رئيس المصلحة يحب لازم الخدمة تمشي وما يحوسش يفهم

 :الرابعة الخاص بالفرضية:المحور الخامس 

العلاقة مع الأفراد علاقة حميمية والأسلوب كان عادي،ولا يوجد تمييز بيننا والصفات المزاجية عادية "      

وكاين أداء .وصح متعصبين قليلا ولكن يفهموني الخطأ والصحيح ،ونتناقسواعلى الدراسة بصفة دائمة

بمهنتي ومتفخرين، وأنا  نسانة متسامحة و الرأي،وموقف الأسرة من المهنة أنها متفهمة لمهنتي وراضيين 

تقبل كل الاقتراحات،والبيئة الأسرية التي نشأت فيها هي  بيئة حوار وتفاهم وبيئة تسامح واحترام الآخرين 

شوهات ،مهنة القابلة مهنة صعبة لأن العمل فيها يجعلك تنتظرين أي شيء موت الطفل أو الأم أو الت

 ".الخلقية

   25:رقم الحالة 

 .مكان العمل :مكان المقابلة 

 24/24/0220: تاري  المقابلة 

 دقيقة  52:مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة  05: السن / 2

 شهادة البالوريا و شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 تيبازة  ولاية": القليعة " مستشفى عمومي : مكان العمل / 0

 سنوات  20: الأقدمية في العمل / 4

 عزباء      :  الحالة العائلية / 5

           شقة  : نوع السكن / 1

 :الخاص بالفرضية الأولى:المحور الثاني

) الاختيار كان من أجل الوظيفة "تحدثت المبحوثة في البداية على كيفية اختيار مهن التمريض فتقول       

و عن طبيعة التوافق بين العمل والظروف " ط ، و أنا مكنتش نسنى باه نقراها جات هكذا و فق( التوظيف 

كان هناك توافق أنا راني عزباء و منتقلق من والو المهم الشهرية   bien surنعم " العائلية تقول المبحوثة 
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كاين صوالح بزاف ماشي ملاح " أما عن طبيعة التكوين الذي تلقته المبحوثة فتقول ".توصل و خلاص 

معجبنيش التكوين كان عيان وعيانا " و فيما يخص موقفها من هذا التكوين تقول "والتكوين كان خلوطة 

للسن و بلي حنا طالبات  معاه  اما علاقتها مع الأساتذة كانت متذبذبة و الاساتذة معجبونيش ميديروش قيمة

كبار ، أما البرنامج كان خلوطة و مكاين والو و حاجة متنفع كل استاذ يجيب المنهجية نتاعو في التدريس و 

يجيب أسلوب مخلط و حنا نكوونوا ضحايا للمنهجية هذيك و كي كملنا باه ندو الشهادة منعرفوا والو على 

التعامل مع وت المهنة هي أنوا  نعرفوا نفسية المرأة الحامل الميدان و مدينا والو من البرنامج واخلاقيا

النساء الحوامل يكون بالتهدئة أو الهدوء ونخدم مليح ولكن كي تحوس المرأة تفهم نوريلها صوالح و تدي 

السلوكات التي تتعارض مع أخلاقيات المهنة لازم متكونش و ميكونش عنف ، و لكن والصحيح و تشبع 

اللي ميفهموش ومعندهومش وكاين نساء معلبالهومش كيفاش يطلعوا فوق الطبلة تاع كاين نساء حوامل 

الزيادة ، وكاين اللي متعرفش طريقة التوليد ، وحنا يكون عندنا ضغط كبير، أنا نهدر مع المرأة هدرة زوج 

 "متفهمش نخليها أنا مسناش نهار كامل باه نزيدها، وأنا نكره و نحب اللي تكمل بلخف

 :الخاص بالفرضية الثانية :الثانيالمحور 

وضعية القطاع الصحي و خاصة " و تضيف المبحوثة في حديثها عن وضعية القطاع الصحي و تقول     

في مصلحة طب النساء و التوليد في كارثة حقيقية و مع الضغط و عدد النساء الحوامل كبير جدا و لا أمن 

ابلات بعدد كافي ولا طبيب نفساني ومكاش اللي تلبس للرضيع و لا امكانيات ، و لا أطباء أخصائيين و لا ق

عند الولادة و لا مسؤولين يدافعوا علينا و أنا مانيش راضية على الوضعية هاذي وعلى المهنة بحد ذاتها ، 

أنا جيت على جال التوظيف و فقط و محبيتش نقرا في الجامعة و عن المشاكل قتلك عليها و بطبيع الحال 

عدد الأسرة و ومهنة نتاعي و منكونش مليحة و نكره من المشاكل و اللي متزوجة كارثة كبيرة تؤثر في ال

 20القابلات وعدد الغرف ناقصين بزاف وميكوفوش لكامل النساء و كاين اللي يرقدوا في الارض و لا 

ير من الدار الدخل المادي ميكفيش ، ولكن أنا خيرتها على أساس التوظيف و هذا خو نساء في سرير واحد 

و من جهة قليلة بالمقارنة مع طبيعة العمل و الخدمة تعيي بزاف رانا نعاونوا، نعم أتعرض لضغوطات من 

طرف المسؤول الاول ، و يزيرنا بزاف بصاح ماشي  باش نخدموا خدمة مليحة و  نما باش نخدموا خدمة 

ت باش نسلكوا المريضة ، و المسؤول بلا وسائل علاجية ، حنا نخدموا بلاش ، و نختارعوا وسائل و أدوا

اللي يغلط معاه يعاقبوا بصاح باه يجيبلك وسائل علاجية و الطبية لالا و كاين بزاف مشاكل مع المسؤول 

دائما يحوس يدير مشاكل باه يديرها زكارة ، و ردة الفعل نتاعي أنا نسكت و نخليه يهدر المهم نخدم الخدمة 

 "سا  و عادي  21:22سا الى غاية 22:22نخدم من  نتاعي  و توقيت العمل شوي مليح

 :الخاص بالفرضية الثالثة :المحور الرابع

العلاقة مع الزميلات علاقة عادية جدا و " وعلى طبيعة العلاقة مع زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ    

هموش في الخدمة وسوء نعم حدثت مناوشات بيننا و نوعها لفظية برك و هذا كي منتفا،كل واحدة في حدها 
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التفاهم كل واحد كيفاش قرات ، وكاين وين تبقى بيناتنا و خطرات وين يقلبوا الحالة داخل المصلحة 

وليس هناك رقابة من طرف المسؤول " وبطبيعة الحال هنا ونشوفو المسؤول يدخل ويهدأ من الأوضاع 

تعرضت للمحاسبة من طرف المسؤول  أوالادارة وعلاقتي معاه علاقة عمل و ميدورش معايا كامل  وقد

بهدلني و كان ضربني خير من التبهديلة على خاطر التبهديلة تخليك تكره الخدمة و المسؤول كما أن عدم 

النظافة من طرف النساء تؤثر على الخدمة و تلقى صعوبة كبيرة في التعامل والخدمة و أنا نكره كي نشوف 

و من خلال معايشة القابلة  " هاذي حيوان ولا واش أجي تولد برك واحدة ماشي نقية كيما لازم الحال واش 

،وعن  " تهاون القابلات في أداء مهامهن، و سوء معاملة القابلات للنساء الحوامل: "داخل المصلحة لاحظت 

وضعية القطاع " تقيمين المبحوثة  لوضعية المصلحة التي تعمل فيها من ناحية المراقبة الإدارية  تقول 

ي في حالة كارثية لا نظافة و لا أمن ولا حماية من طرف الادارة و لا امكانيات ولا مراقبة ، و الصح

وعن " مسؤول المصلحة يدير مشال بزاف مع القابلات و كاين وين يسالها لكاش واحدة و يحوس نتاقم منها 

ن الأخطاء هو أصلا لا يسكت رئيس المصلحة ع" ردة فعل المسؤول عند ارتكاب الاخطاء قالت المبحوثة 

 " يدير مشاكل ويحوس على الأخطاء 

 : الخاصة بالفرضية الرابعة : المحور الخامس  

أن العلاقة علاقة عادية و تارة " و عن طبيعة العلاقة بين المبحوثة  و بين أفراد أسرتها تقول المبحوثة     

فهو الاسلوب الديني و المعاملة "  والدينأما الأسلوب التنشئي المتتبع من طرف ال" حميمية و تارة صراعية 

الدينية و الاحترام و زرع الثقة ، و قد كان هناك تمييز و خاصة أنا الصغيرة في الدار على هاذيك يعاملوني 

بطريقة خاصة ، والصفات المزاجية للوالدين، الاب كان عنيف ومتسلط ، أما الأم فقد كانت مزاجية أيضا 

ني ويخلصوني ، بالضرب المبرح ، و هذا لأثر على مزاجي ، وخطرات وعنيفة ، و ك نغلط يضربو

الاسرة تتناقش الامور الشخصية نتاعي و الطموحات ، وكاين تقبل اتجاه المهنة من طرف الوالدين ، وأنا 

أما عن "  نسانة هادئة و متسامحة ، أما البيئة الأسرية فهي بيئة صراع و شجار و بيئة حوار و لكن تارة 

نعم عشت ممارسة عنيفة بين القابلات بزاف " ارسات العنيفة داخل القطاع الصحي فقالت المبحوثة المم

والنساء الحوامل ، وصرات وين قرصت واحدة امرأة حامل و كاين وين تحب تضرب و تسب و تشتم ، أما 

تعيق العملية  أما فيما يخص الصعوبات التي."عن الأسباب فهي الضغط المهني و انعدام الضمير المهني 

نقص الاسعافات من طرف الممرضات و القابلات ، و قلة " العلاجية داخل مصلحة التوليد تقول المبحوثة 

و فيما يخص "سيارات الاسعاف، وقلة الامكانيات المادية والبشرية خاصة الأطباء الأخصائيين والقابلات 

دارية و هذا لحماية القابلة ، و وضع فرقة الاصلاحات الا" الاقتراحات المقدمة من طرف المبحوثة فهي 

متخصصة في الحالات المستعصية ، وفتح الصيدليات المتعاقدة مع المستشفيات العمومية لتفادي الوقوع في 

 " انعدام الادوية كالحقن الخاصة الخاصة في عملية التوليد 
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   21:رقم الحالة 

 .مكان العمل :مكان المقابلة 

 24/24/0220 :تاري  المقابلة 

 دقيقة  49:مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة  05: السن / 2

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 ولاية تيبازة ": القليعة " مستشفى عمومي : مكان العمل / 0

 سنوات  20: الأقدمية في العمل / 4

        20: متزوجة و عدد الأبناء :  الحالة العائلية / 5

 شقة            : نوع السكن / 1

 :الخاص بالفرضية الأولى: المحور الثاني

الاختيار كان بطريقة عشوائية "تحدثت المبحوثة في البداية عن كيفية اختيار مهن التمريض فتقول      

ل و كي سمعت على المهنة عجبتني و خيرتها ، والمهنة مهنة قريت في الجامعة باب الزوار معجبنيش الحا

أما عن ما  ذا كان هناك "شريفة وخاصة كاين حياة تاع الام و الطفل ولازم نخدموا ونساعدوا المرأة الحامل 

كاين توافق و لازم واحد يدير برنامج لروحوا ولكن " توافق بين العمل والظروف العائلية تقول المبحوثة 

أما عن طبيعة التكوين الذي تلقته المبحوثة فتقول "متزوجة صعيبة بزاف المهنة مع الدار والذراري  مع اللي

أما البرنامج كان في الأول " عادية " أما علاقتها مع الأساتذة كانت "التكوين جاز مليح الله يبارك صراحة " 

ي يحفظهم ولكن مع الوقت شوي صعيبة وكانت المصطلحات علمية صعيبة وخلعت وخفت وقلت شكون الل

أخلاقيات المهنة هي أننا لازم نفهم المرأة " و فيما يخص أخلاقيات المهنة ومعناها فتقول المبحوثة "والفت 

" وعن كيفية التعامل مع النساء الحوامل تقول المبحوثة " الحامل و خاصة اللي عندها الزيادة الأولى 

عادية و الانسان راه يخدم الخدمة نتاعوا و نحاول دائما أننا التعامل مع النساء الحوامل يكون بمعاملة 

السلوكات التي تتعارض مع " أما السلوكات المعارضة لأخلاقيات المهنة ترى القابلة أن "نرضوهم 

 " أخلاقيات المهنة لازم متكونش وحنا متفاهمين في الخدمة ولكن كاين النقص في الأخلاق 

 :ضية الثانية الخاصة بالفر: المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي و خاصة " و تضيف المبحوثة في حديثها عن وضعية القطاع الصحي و تقول     

في مصلحة طب النساء و التوليد في حالة يرثى لها بصفة عامة و كاين بزاف من حاجة سلبية كيما قاع 
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و تضيف المبحوثة "المستشفيات الجزائرية مثل نقص الامن و الامكانيات و حنا نخدموا بأقل الوسائل الطبية 

أنا راني راضية على المهنة الحمد لله كتبهالي ربي ، و بالرغم من أنها ليست من اختياري و كي مكاش " 

لأزواج أو الأقارب و كاين السب و واش ندير جات هي وكاين مشاكل و لكن مع أولياء النساء الحوامل يا ا

الشتم ، و هذا حقيقة يؤثر على المهنة كي يجي واحد يسبك كاش ما بقى ، وكاين وين نطيحو مع كاش امرأة 

ماشي مكاش قاع النظام و " أما فيما يخص اللانظام داخل المصلحة تقول المبحوثة " ماشي مربية تسبنا 

رف قليل ميكفيش بالمقارنة مع عدد النساء الحوامل المتوافدات أما عدد الغ،ليس منعدم و لكن قليل صح 

نعم أتعرض وعلى المصلحة و كاين ضغط كبير في المصلحة  والدخل المادي ميكفيش بالمقارنة مع الخدمة 

لضغوطات من طرف المسؤول الأول وهذا في ما يخص العمل و لكن ليس  للبحث عن الجودة و  نما 

ر للنساء الحوامل و اكمال هذا العدد و وضع النساء لحلمهن وفقط ، وطريقة الضغط للقضاء على العدد الكبي

هي العنف اللفظي و شفهي وردة الفعل نتاعي أنا نسكت و نخليه يهدر  وتوقيت العمل يتماشى  شوي مع 

 "الدار والخدمة بزاف ضغط  

 :الخاص بالفرضية الثالثة :المحور الرابع

 العلاقة مع الزميلات علاقة عادية جدا" زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ  وعلى طبيعة العلاقة مع    

نعم حدثت مناوشات في العمل ونوعها لفظية مع القابلات والممرضات وبين النساء الحوامل ،

والقابلات،والأسباب تتعلق بالحالة النفسية السيئة و ظروف العمل وخاصة الضغط العملي وقلة الخبرة لدى 

ء الحوامل وبعض القابلات،ورئيس المصلحة كي تكون مناوشات يدخل ويصلح الوضع ويحوس على النسا

السبب واذا كانت كبيرة يوصلها للادارة وليس هناك رقابة من طرف المسؤول او الادارة  المسؤول ميدخل 

ت و قد تعرض،ميشوف واش كاين لداخل معلابالوش كامل ، ومكاش حتى علاقة مع مسؤول المصلحة 

للمحاسبة من طرف المسؤول بسبب الاهمال الطبي و أنا ستعرفت بالخطأ ومن ناحية نظافة المرأة للنظافة 

كاين اللي يجو معفنين بزاف و حنا لازم نقولولها و ننصحوها باش تنقي روحها و هي التي تؤثر على 

شتي داخل المصلحة الخدمة نتاعنا ونكرهوا بعض النساء الحوامل اللي يجو موسخات ومن خلال معاي

لاحظت التزام و تهاون القابلات في أداء مهامهن، وسوء معاملة القابلات للنساء الحوامل وسوء معاملة 

النساء الحوامل للقابلات ومن الناحية الادارية الادارة تراقب الخدمة برك و لكن باه تحميك لالا 

يعاونوك يحاسبك على الخدمة برك ، و معلابالهومش بيك ، اذا كاش واحدة غلطت ميحوسوش عليك باه 

 " هذه المراقبة متكفيش لاتقان العمل والمسؤول لا يسكت عن الأخطاء و يديرلنا تباهديل كبار 

 :الخاص بالفرضية الرابعة:المحور الخامس 

عشت  أن العلاقة علاقة عادية أنا" وعن طبيعة العلاقة بين المبحوثة  وبين أفراد أسرتها تقول المبحوثة     

يتيمة و كاين نقص للحنان،وقد كان هناك تمييز، والصفات المزاجية للوالدين، الأب كان عنيف،أما الأم فقد 

كانت مزاجية أيضا وعنيفة ولكن حنونة،و كي  نغلط يضربوني ، وهذا أثر على شخصيتي ، والاسرة لا 
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ة من طرف الوالدين،وأنا  نسانة تتناقش الأمور الشخصية نتاعي والطموحات،ولا يوجد قبول  اتجاه المهن

نعم عشت ،هادئة ومتسامحة ،أما البيئة الأسرية فهي بيئة صراع و شجار وبيئة حوار و احترام و لكن تارة 

فيما و ممارسة عنيفة بين القابلات و النساء الحوامل و هي لفظية قريب وصلت للضرب و الأمن مكاش 

داخل مصلحة التوليد هي نقص الأدوية والحقن، قلة سيارات يخص الصعوبات التي تعيق العملية العلاجية 

الاسعاف ، قلة عدد الاطباء الأخصائيين ، انعدام الأمن، قلة الامكانيات البشرية والمادية وكثرة النساء 

الحوامل،و انعدام الاحتر ام داخل المصلحة و فيما يخص الاقتراحات المقدمة هي الزيادة في عدد الغرف 

لحة مقارنة مع عدد النساء الحوامل،توفير الوسائل العلاجية الضرورية لمعالجة النساء بدون وتوسيع المص

استثناء ،الزيادة في عدد الأسرة وتوفيرالأغطية ،والتكوين الجيد للقابلات،التركيز على عنصر الأخلاق 

 " للتوظيف في مهنة القابلة 

  24:رقم الحالة 

 .مكان العمل :مكان المقابلة 

 24/24/0220: المقابلة  تاري 

 دقيقة  45:مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة 24: السن / 2

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 ولاية تيبازة ": القليعة " مستشفى عمومي : مكان العمل / 0

 سنوات  20: الأقدمية في العمل / 4

 عزباء       : الحالة العائلية / 5

 فيلا:نوع السكن / 1

 : الخاص بالفرضية الأولى : المحور الثاني 

الاختيار مكانش من اختياري "تحدثت المبحوثة في البداية عن كيفية اختيار مهنة التمريض فتقول      

في المعدل و كنت متمنية نولي ومكانش بإرادتي أنا كنت حابة نروح للطب وكي مقبلوليش بالفاصلة 

  programmeكاين توافق وكل واحد يدير  bien surوطبيبة،وكي مكاش خيرتها ودرت مهنة القابلة 

التكوين كان بزاف صعيب وكنت دايرة الداخلية ودرت في ولاية المدية والتكوين عيانا و أتغبننا و ولروحو  

كاين  ضغط كبيرو العلاقة مع الأساتذة كانت  جد عادية و لكن تطورت ولات كيما الأب و الابنة وأطهالاو 

من الاحد الى الخميس  24:22الى  2:22فينا و وقفوا معانا،أما البرنامج كان معمر و مشارجي بزاف من 

وهي اساس المهنة و هي القواعد اللي تمشي   nécessaireوكاين الميداني كل عشي وأخلاقيات المهنة 

عليها المهنة و عن كيفية التعامل مع النساء الحوامل فكل امرأة نحط روحي في بلاصتها و خطرات نطيحو 
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اللي يجيبوها يكونوا  surtoutدي وترفد الحدود عندها واش ت dépasséeوكي  a gétiqueمع نساء 

واعرين و تكون المرأة متخاذش الراي و ثم لازم نعاملها كيما راهي تعامل فينا ولازم نكونوا بعقلية خشينة 

السلوكات المعارضة لأخلاقيات المهنة لا ارادية و خطرات حنا نديباسيو الحدود وباه تخاف وتاخذ الراي 

اللي رانا فيه والنساء تانيك تكون مع الألم وين متعرفش واش كاين و كاين ولكن الفعل لاارادي للوضع 

 " القابلة تكون في حالة نفسية سلبية تدفعها باش تدير سلوكات منافية لأخلاقيات المهنة  

 :الخاص بالفرضية الثانية:المحور الثاني

ة القطاع الصحي و خاصة وضعي" و تضيف المبحوثة في حديثها عن وضعية القطاع الصحي و تقول     

في الامكانيات المادية و البشرية و المعنوية ،و أنا راني   manqueفي مصلحة طب النساء و التوليد كاين 

راضية على المهنة لأنها مهنة انسانية بالدرجة الاولى وعن المشاكل التي تعترض المهنة و تعرقل العمل 

ونقص القابلات وخاصة في المناوبات الليلية وهذه الظروف المهني هي نقص الامكانيات المادية والبشرية 

ماشي مكاش قاع النظام و انما وو النقائص تؤثر على المهنة و هذه حاجة باينة و التأثير يكون سلبي 

الدخل المادي ،و عدد الغرف قليل ميكفيش على حساب عدد النساء الحوامل اللي يجو  المصلحة ،ونسبي

و " لوجه الله وكاين طاقة كبيرة كي نخدموا و بالمقارنة مع الدخل المادي قليلة ميكفيش ورانا  نخدموا 

نعم أتعرض لضغوطات من طرف المسؤول الأول و " الأجر عند الله تعالى " تضيف المبحوثة بعباراتها 

ونوع الضغوطات خطرات تكون نقص في الامكانيات و لازم الخدمة تكون    sur et certainهذا 

و اللي " دبري راسك " كاين وين المرأة في حالة حرجة و مكاش الامكانيات و يقولك المسؤول منظمة و 

تكون تما خدامة هي المسؤولة و أي حاجة تكون هي اللي تتحمل المسؤولية و صرات وين أجبدنا الصبي 

ولنا بسيف بيدينا و هذا باش نسلكوا المريضة و كاين وين يجيب حالة تاع معريفة أو بيروقراطية و يق

هنا يدخل عنصر الذكاء و يدخل الابداع و الاختراع " أما عن ردة فعل المبحوثة  " ندخلوها و يفورسي علينا

تولي تخدم حاجات كبار من امكانيات صغار ، واش تدير كي يقولك المسؤول دبري راسك و توقيت العمل 

 ."لا يتماشى  و الظروف الخاصة  بزاف ضغط  

 :اص بالفرضية الثالثةالخ:المحور الرابع

العلاقة مع الزميلات علاقة عادية جدا " و على طبيعة العلاقة مع زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ     

نعم حدثت مناوشات في العمل مع الزميلات كل واحدة كيفاش قرات و ،و كل واحد و حدوا و كاين تأقلم 

المسؤول اذا عرف يحاول يهدأ الوضع و يسكت واتنا كيفاش تخدم و هنا يصرى سوء تفاهم بصاح تبقى بين

الحالة ،و ليس هناك رقابة من طرف المسؤول او الادارة  و لكن كاين المراقبة فيما يخص الملفات و 

كما "   السجلات و فقط و العلاقة مع مسؤول المصلحة علاقة عمل و في حدود منداسروا و ميداسرني 

اسبة من طرف المسؤول و عندهم الحق لأنه كاين اهمال من عندي و نعم تعرضت للمح" تقول المبحوثة 

يؤثر العفن والوس  في تشخيص المرض   bien surغلط في حق المريضة و تحاسبت على الغلطة و
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والوس  يعيق نتيجة التشخيص و تخطأ النتيجة وتعيق العمل وكي أجي المرأة موسخة لازم حنا نحوسوا 

الاجواء الملائمة للمرأة الحامل و نقوها باش نشخصوا المرض  ومن خلال معايشتي داخل المصلحة 

ة الولادة في حالة مصلحولاحظت التزام القابلات في أداء مهامهن، و سوء معاملة لقابلات النساء الحوامل 

يرثى لها مشكيتش كاين مراقبة من طرف الادارة و لكان كاين رقابة متكونش الخدمة و الحالة هكذا ،لا ولن 

 " و لم  يسكت رئيس المصلحة عن الأخطاء 

 :الخاص بالفرضية الرابعة:المحور الخامس 

أن العلاقة علاقة عادية و ملي " وعن طبيعة العلاقة بين المبحوثة  وبين أفراد أسرتها تقول المبحوثة      

دخلت لمهنة القابلة زادت العلاقة وخاصة النساء منهم والعلاقة حميمية والأسلوب التنشئي المتتبع من طرف 

،اسس الاسلام،وقد كان هناك الثقة التامةوالحرية المطلقة مع المعاملة الدينية الحياء والحشمة  هوالوالدين 

م فقد كانت أما الأب جد هادئ ومتفهم ،تمييزو يعاملوني معاملة استثنائية ،والصفات المزاجية للوالدين الأ

لوب عنيف وعدواني والأب بالنصح ولكن الأم اللوم وكي نغلط يورولي بأسعنيفة و لكن حنونة،

الشخصية مورتتناقش الأسرة والأيفية تحمل مسؤولتي لوحدي،يتي وكشخصوالعتاب،وهذا أثر على طبيعة 

نتاعي والطموحات والانشغالات وأنا نفرض الرأي نتاعي ونفرض الوجود والمشاكل والقرارات وكان 

حوار ومناقشة ونحب القرارات تكون من طرف أفراد العائلة نتاعي وكاين تبادل الآراء مع الاخذ بآرائي 

قالولي ة و الاخوات الرفض وعدم القبول واحية الأب القبول أما باقي الافراد الاخووموقفهم من المهنة من ن

وأسمح بالجدل متسامحة أنا  نسانة هادئة ووالطموحات والقدرات نتاعك قادر تكون خير من مهنة القابلة 

ئة الصراع و شجارمؤقت  وبيئة حوار واحترام  ولكن تارة وبيصراع وأما البيئة الأسرية فهي بيئة والنقاش،

نعم عشت ممارسة عنيفة بين القابلات وأولياء النساء الحوامل وهي لفظية وهي كي جاء ،مع التسامح 

الرجل وجاب المرأة باه تزيد وكانت الزيادة الأولى عندها وحنا مقبلناش نشدوها وقلنالوا تروح لمستشفى 

يضرب ويسب وهذه الممارسات بسبب  زرالدة ويدخل الراجل قالنا بلي حقرتوني المرأة وبدا يعيط وحب

نقص الثقافة عند المواطنين وكذا نقص الامكانيات البشرية وعدد القابلات والعاملين في المصلحة ،وفيما 

نفاهموها الحالة نتاعها ومهنة لتهدئة ونوصلوا الرسالة للمرأة ويخص عن ردة فعلنا حنا نحوسوا كيفاش ا

التي تعيق العملية العلاجية داخل الرزق بالدرجة الاولى،أما الصعوبات  القابلة أنها مهنة انسانية وهي مصدر

مصلحة هي نقص الامكانيات وضغوطات المسؤولين والاقتراحات المقدمةهي توسيع المصلحة والزيادة ال

  ."في عدد الاطباء الاخصائيين وكذا زيادة الامكانيات العلاجية

   22:رقم الحالة 

 .العمل مكان :مكان المقابلة 

 02/24/0220: تاري  المقابلة 

 دقيقة  45:مدة المقابلة 
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 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة  09: السن / 2

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 ولاية تيبازة ": حجوط  " مستشفى عمومي : مكان العمل / 0

 سنوات  25: في العمل الأقدمية / 4

 عزباء        : الحالة العائلية / 5

             شقة: نوع السكن / 1

 :الخاص بالفرضية الأولى: المحور الثاني

الاختيار على كل حال خيروهالي و "تحدثت المبحوثة في البداية عن  كيفية اختيار مهن التمريض فتقول  

اف و بالرغم من أنها مهنة شريفة ولكن فيها مشاكل وكرهت منها رأيي فيها أنا راني نشوف فيها مشاكل بز

كاين توافق بين العمل و الحياة العائلية لأن المشاكل العائلية نخليها وعينا من المشاكل والظروف المزرية 

علاقتي مع الأساتذة كانت عادية والتكوين كان مليح وأعجبني  وبرا والمشاكل المهنية نخليها في الخدمة 

كأي تلميذ والأستاذ وكانت علاقتنا مليحة ولكن كاين قابلات اللي قراونا مكناش معاهم نورمال و لقينا 

صعوبة مع رئيسة القابلات ،أما البرنامج كان عادي و مكاش فيه ضغط كبير صح في السنة الاولى كاين 

أخلاقيات المهنة أنه لازم يكون والعلمية و منفهموش بزاف  مواد بزاف و كنا نلقاو صعوبة مع المصطلحات

عند العامل أخلاق و تربية و يعرف يهدرو يتعامل مع النساء الحوامل بطريقة جيدة و طريقة التعامل مع 

الحوامل تكون على حساب شخصية المرأة و كل امراة و العقلية نتاعها و أنا نتعامل مع كل واحدة كيفاش 

السلوكات المعارضة لأخلاقيات المهنة هي سلوكات أما نحللش واحدة و نديرلها كي السلطانة هي تكون أنا م

 " سلبية 

 :الخاص بالفرضية الثانية : المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي و خاصة " و تضيف المبحوثة في حديثها عن وضعية القطاع الصحي و تقول     

كارثية رانا في معاناة ومكاش اللي يحوس عليك ومكاش اللي في مصلحة طب النساء والتوليد في حالة 

يقيمك وكاين ضغط كبير و مكاش امكانيات بشرية وانعدام النظافة وانعدام الحماية من طرف الادارة و 

الأمن ، والادارة راهي ضدنا و ضد كل العاملين ، وقلة الامكانيات والأطباء الأخصائيين وكثرة النساء 

لست راضية على الوضع و أنا ل قلة عدد الأسرة والغرف وانتشار ظاهرة البيروقراطية الحوامل في مقاب

المهني والسبب هوعدم توفير الأجواء الملائمة لمهنة التمريض بالوجه الحقيقي وعن المشاكل التي تعترض 

ام النظافة المهنة و تعرقل العمل المهني قتلك عليهم و كاين بزاف وين الماء متلقاهش باه تغسل و انعد

وهروب القابلات عن العمل واللامبالاة والاهمال وانتشار القطط بشكل مخيف بداخل المصلحة ، وعدم 

المراقبة من طرف الادارة ولا من الوزارة و بطبيعة الحال تؤثر هذه المشاكل على طبيعة العمل وأنا نتقلق 
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رك تقول معندوش مشاعر كت دون تحو نكره من هذوا المشاكل وخاصة وين تلقى المسؤول سا

أحاسيس،وردة الفعل نتاعنا أنه كي يكونوا مشاكل حنا قادر نردوا الزعاف على النساء الحوامل وكاين وين و

وصلنا للعدالة بسبب هذه المشاكل وكي ميكونوش وسائل منخدموش باش نخدموا وحنا نتقلقو مع النساء 

لنظام والتنظيم والمسؤول واش يخرج عليه وخاصة كاين حالات وين منصبرش ونعيط عليهم ، مكاش ا

يديروا و معلابالوش بينا كامل وين راه التنظيم والادارة، أما عدد الغرف قليل ميكفيش بالمقارنة مع عدد 

سرير وكاين وين عدد النساء يولدوو يباتوا في الارض والاطباء الاخصائيين  24النساء الحوامل وكاين 

يؤثر على القابلةو كيفاش حنا روبووات نخدموا خدمة   bien surل المادي الدخو مكاش والقابلات ناقصين

دورو وميكفيش بالمقارنة مع الخدمة و مكاش توافق بين الخدمة و الدخل  22وفالتالي نخلصوا " جهاد" تاع 

نعم أتعرض لضغوطات من طرف المسؤول الاول و هذه ،الشهري ، الخدام اذا كان يخلص مليح يخدم مليح 

غوطات تكون لفظية وكاين تهديد و تبهدايل كبار خاصة كي نغلط وكاين ضغط من ناحية البيروقراطية الض

وكاين وين يجيب واحدة بنت كاش ايطار في الدولة و يقولنا دخلوها بسيف وفي الليل وحنا منحبوش و يكون 

وخاصة في فصل ضغط و مكاش بلاصة وهو يضغط علينا باه ندخلوها وكاين ضغوطات من طرف الادارة 

 "توقيت العمل ميتوافقش مع الظروف العائلية والصيف 

 :الخاص بالفرضية الثالثة:المحور الرابع

لاقة مع الزميلات علاقة عادية الع"وعلى طبيعة العلاقة مع زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ      

واحدة عيانة مندورش معاها  مليحة ومكاش مشاكل معاهم واذا كاين نحلوهم مع بعض واذا كاين كاشو

خلاص وكاين سوء تفاهم في الخدمة برك و قد حدثت مناوشات في العمل ونوعها لفظية برك وكاين وين 

كي نخدموا منتفاهموش على كاش حاجة أو كي تكون واحدة فينا غير مبالية  وكي تكون مناوشات ونزاعات 

ر يسمع عليها ودائما يحاول يخبي ويغطي علينا،و المسؤول ميسمعش بالمشاكل الكبار ولكن المشاكل الصغا

ليس هناك رقابة من طرف المسؤول او الادارة وهو أصلا ميسمعش كامل على المشاكل وهو يعرف قاع 

المشاكل والنقائص ولكن هكذاك ميهدرش وما يطلبش من الادارة تجيب الوسائل وتوفير الأجواء الملائمة 

عمل وفقط وكي يكون اهمال ولامبالاة  نتعرض للمحاسبة من طرف  للعمل والعلاقة مع المسؤول علاقة

المسؤول بسبب الاهمال الطبي وصرات وين دخلت للعدالة صرات غلطة في المستشفى وردة فعلي 

من ناحية نظافة المرأة نعم عدم النظافة يعيق العملية العلاجية ،وصتعرفت بالغلطة وخطرات الزايور مليح 

في التشخيص وبالتالي في العلاج و أنا نكره النساء اللي يجوموسخات و نتقلق وكاين وين يسرى خطأ 

ومندورش معاها ومن خلال معايشتي داخل المصلحة لاحظت تهاون القابلات في أداء مهامهن، وسوء 

اما معاملة القابلات للنساء الحوامل و سوء معاملة النساء الحوامل للقابلات، ومن الناحية الادارية منعدمة تم

و المراقبة مكاش من الفوق للتحت ومكاش اللي راه يخدم في خدمتو و المراقبة حاجة مليحة و تساعد على 

أداء المهنة على أكمل وجه و لكن حنا المراقبة منعدمة وبالتالي التهاون و اللامبالاة في العمل و مسؤول 

المصلحة لا يسكت عن المخالفات و  المصلحة يعاملنا كامل كيف كيف ميقيم و ميحوس على الخدمة  ورئيس
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س على سبب باه يخرج الزعاف الاخطاء و هو كيما قتلك يحوس على  نقاط الضعف برك و تلقاه يحو

 " نتاعو

 :الخاص بالفرضية الرابعة:المحور الخامس 

أن العلاقة علاقة عادية والأسلوب " وعن طبيعة العلاقة بين المبحوثة وبين أفراد أسرتها تقول المبحوثة 

التنشئي المتتبع من طرف الوالدين علموني على كل شيء،ولم يكن هناك تمييز، والصفات المزاجية 

ر على شخصيتي، والاسرة للوالدين،الأب كان عنيف، أما الأم فقد كانت حنونة،وكي نغلط ينصحوني،وهذا أث

تتناقش الامور الشخصية نتاعي والمشاكل والطموحات ، وكاين قبول  اتجاه المهنة من طرف الوالدين، وأنا 

نعم عشت ممارسة عنيفة بين ،  نسانة متفتحة  ومتسامحة، أما البيئة الأسرية فهي بيئة حوارواحترام 

ء الحوامل تارة جسدية فيها الضرب والقرس والتهديد القابلات  فيما بعضهن وكاين بين القابلات والنسا

واالسب والشتم وكاين عنف مع الاشخاص اللي يجيبوا المرأة باه تزيد و تلحق للسب و الشتم و التهديد 

بالضرب وانتشار الفوضى داخل المصلحة والسبب يولي لانعدام  الأمن داخل المصلحة  والضغط العملي و 

اب الطبيب الاخصائي وانعدام الامكانيات المادية والبشرية والحالة النفسية للمرأة كثرة النساء الحوامل وغي

الحامل وكذا للقابلات وانعدام الضمير الخلقي والمهني للقابلات ،ومهنة القابلة مهنة نبيلة وشريفة ولكن 

قلة عدد الاسرة ماشي في بلادنا لأن فيها صعوبات بزاف منهم انعدام الاكل والشرب والنظافة و الأمن و 

والغرف وانعدام غرف القابلات والضغط العملي والاكتظاظ وسوء معاملة الادارة للقابلات ونقص 

الامكانيات المادية والبشرية و قلة عدد القابلات و عدم توفير لباس خاص للقابلات وانعدام القابلات 

لامكانيات المادية والبشرية وخروج المساعدات على اداء المهنة وانعدام المنح والاقتراحات هي توفيرا

الوزير الى الميدان وملاحظة المشاكل والنقائص،و توفير الاكل والشرب والغرف للقابلات للمبيت والأفرشة 

وتوفير اللباس اللائق للقابلات وتوفر عنصر الضمير المهني للقابلات باش تخدم خدمتها وتوفير الأمن 

 " والمراقبة الادارية 

   29:رقم الحالة 

 .مكان العمل :مكان المقابلة 

 02/24/0220: تاري  المقابلة 

 دقيقة  55:مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 .سنة  04: السن / 2

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 ولاية تيبازة " حجوط  "  مستشفى عمومي: مكان العمل / 0

 سنوات  25: الأقدمية في العمل / 4
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 عزباء        : الحالة العائلية / 5

            (عادي ) سكن أرضي : نوع السكن / 1

 : الخاص بالفرضية الأولى : المحور الثاني 

الاختياركان بإرادتي ورأيي في المهنة "تحدثت المبحوثة في البداية عن  كيفية اختيار مهنة التمريض فتقول 

كاين توافق بين العمل والمهنة و لكن ،وهي أنها مهنة نبيلة ولكن من قبل بصاح ذوك هي مهنة الصعوبات 

ة تاع الأساتذة ومن ناحية التكوين كان صعيب بزاف من جهوكي نتزوج أجيني صعيبة وميكونش توافق 

البرنامج وكانت مشقة كبيرة وكاين ضغط كبير وخاصة من الناحية المادية ولكن التكوين كان مليح من 

الناحية التوظيفية وعلاقتي مع الأساتذة مليحة والبرنامج كان هايل بالرغم من الضغط، أخلاقيات المهنة هي 

 ق وأيضا سر المهنة والأخلاق مهمة في المهنة وكذا الاحترامأنه لازم يكون ضمير مهني للقابلة ولازم أخلا

النساء الحوامل يكونوا في حالة فيزيولوجية صعيبة ولازم واحد يفهمها و التعامل يكون مليح دائما وتارة و 

وين نتقلق أما التي تتعارض مع أخلاقيات المهنة كاين بزاف وما لا نهاية وكثروا بزاف بزاف وكاين 

اداو ويهدروا برك يضربو و يخطيو ويسبو ويشتمو ومن الأسباب اللي تخليهم يتعاملوا هكذا هي قابلات تم

 " الضغط العملي وتارة المشاكل العائلية 

 :الخاص بالفرضية الثانية:المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي و خاصة " وتضيف المبحوثة في حديثها عن وضعية القطاع الصحي و تقول      

رانا نعانوا وفي حالة " الله لا يشوفك فيه "حة طب النساء و التوليد في حالة متدهورة و متدنية في مصل

يرثى لها وخاصة غرف القابلات والأفرشة وانعدام الماء و نشروه وانعدام الأكل ، رانا في كارثة حتمية من 

لمهني والسبب هو الظروف ناحية الادارة و المراقبة والأمن و الامكانيات و لست راضية على الوضع ا

القاسية للقطاع وعدم تطبيق المنهج النظري الذي تكونت فيه و كاين عراقيل بزاف وعن المشاكل التي 

تعترض المهنة وتعرقل العمل المهني هي انعدام النظافة والضغط الكبير من النساء الحوامل وقلة عدد 

الممرضات أكثر من عدد المريضات و لكن اللي القابلات الماهرات و لو لاحظت لوجدت عدد القابلات و 

تخدم مكاش لا عمل ، وكذا انعدام الاجهزة الالكترونية تماما نكتبو بيدينا تقول رانا في العصر الحجري،و 

قلة الامكانيات المادية والبشرية وكذا نقص عدد الاطباء الاخصائيين في طب التوليد والجراحة وانعدام 

عتناء بالرضيع عند الولادة، وبطبيعة الحال هذه المشاكل والنقائص تؤثر على أداء القابلات المساعدات للا

مكاش تنظيم ومكاش ،المهنة على اكمل وجه ومتخلنيش نخدم مليح و كذلك نخاف من الادارة و القابلات 

وامل عدد القابلات قليل ميكفيش داخل المصلحة وعدد الغرف الخاصة بالنساء الح،و المسؤولين الحقيقيين

برك للتوليد و فقط  والدخل المادي قليل ميكفيش  20قليلة بزاف والطابلات تاع الولادة كارثة كاين 

بالمقارنة مع الخدمة اللي رانا نخدموا فيها و الضغط العملي اللي رانا فيه الخدمة فيها تعب كبير وحنا 
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و يقولنا دخلوها بسيف و أنا كاين ضغوطات تخص المعريفة يجيب المدير كاش واحدة و ندبروا ريسانا

 "نقولوا دخلها  و توقيت العمل أنا مساعدني كي أنا عازبة ووقتي مقسماتوا و الحمد لله 

 :الخاص بالفرضية الثالثة :المحور الرابع

العلاقة مع الزميلات علاقة سيئة و عندي " وعلى طبيعة العلاقة مع زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ 

ابلات بصح نسبيا كاين اللي معاهم مليح وبزاف وين نسمح في حقي و كاين الغيرة و الحسد مشاكل مع الق

نعم حدثت مناوشات في العمل وممارسات عنيفة وكانت بين القابلات والنساء الحوامل و كذلك بين القابلات ،

سبة كي ميلقاوش الطبيب و النساء الحوامل و بين القابلات و الناس اللي يجيبوا المرأة الحامل باه تولد وال

الاخصائي و يبدى الراجل يتفاتن مع القابلات و كاين اللي يتقلقوا بزاف و يرجعوا الزعاف على النساء 

الحوامل وكاين ضرب و سب و شتم و تهديد واهمال ولامبالاة والقابلات ميسعفوش المرأة،وردة فعل 

ابة من طرف المسؤول أو الادارة والمراقبة المسؤول يدخل و يرجع العلاقة كيفاش كانت و ليس هناك رق

كاين غير في ملفات المرضى و فقط و لكن مكاش مراقبة داخل قاعات العلاج و داخل المصلحة و العلاقة 

والنظافة "  bienتعرضت للمحاسبة و نخدم خدمتي  jamaisمع مسؤول المصلحة علاقة عادية جدا ، و 

و من خلال معايشتي  ،ين ثقافة شوي و بكري صح كاين عفن على كل حال ولاة مليحة في النساء و كا

من الناحية الادارية مكاش مراقبة بصفة ،أما  داخل المصلحة لاحظت سوء معاملة النساء الحوامل للقابلات

 " دائمة و طريقة معاملة المسؤول عادية ، كما أنه لا يسكت عن المخالفات و الاخطاء و الممارسات العنيفة 

 :الخاص بالفرضية الرابعة :لخامسالمحور ا 

العلاقة بيني وبين أفراد أسرتي علاقة عادية والأسلوب التنشئي المتتبع من طرف الوالدين علموني على و

الدراسة، ولم يكن هناك تمييز، والصفات المزاجية للوالدين متفاهمين للزوج،وكي  نغلط ينصحوني ، و هذا 

الأمورالشخصية وأنا منهدرش على المشاكل والطموحات، وكاين  أثر على شخصيتي والأسرة لاتتناقش 

قبول  اتجاه المهنة من طرف الوالدين، وأنا  نسانة ومتسامحة،أما البيئة الأسرية فهي بيئة حوار واحترام 

،نعم عشت ممارسة عنيفة بين القابلات فيما بعضهن وكاين بين القابلات والنساء الحوامل وكانت لفظية مثل 

الضغط المهني وانعدام المراقبة والامكانيات :والشتم والتهديد بالضرب والكلام الفاحش وأسبابها هيالسب 

مهنة القابلة مهنة الصعوبات ومنها انتشار القطط داخل ،أما وكثرة المشاكل وقلة الاطباء و القابلات والغرف

راحات فهي توفير الامكانيات المادية المصلحة و قلة الامكانيات و انعدام النظافة والأمن وفيما يخص الاقت

 ."والبشرية زيادة اليد العاملة وتوفير النظافة والأمن داخل المصلحة 

  10:رقم الحالة 

 .مكان العمل :مكان المقابلة 

 02/24/0220: تاري  المقابلة 

 دقيقة  05ساعة و :مدة المقابلة 
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 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 سنة   50: السن / 2

 .شهادة البكالوريا و شهادة القابلة و مهندسة في الري : الشهادات المتحصلة عليها / 0

 ولاية تيبازة " حجوط  " مستشفى عمومي : مكان العمل / 0

 سنة  02: الأقدمية في العمل / 4

          20: متزوجة و عدد الابناء : الحالة العائلية / 5

            (عادي ) كن أرضي س: نوع السكن / 1

 : الخاص بالفرضية الأولى:المحور الثاني 

أنا اخترت هذه المهنة بسبب حب "تحدثت المبحوثة في البداية عن  كيفية اختيار مهنة التمريض فتقول 

كاين توافق بين العمل و الحالة العائلية ولكن حاليا فقط عند تغيير المهنة فعندما كنت كقابلة والمهنة و فقط 

وعندي الوقت ويكفيني وصح كاين    majorعادية لم يكن هناك توافق و لكن في الوقت الراهن أنا قابلة 

تطبيق العمل والعلاقة ضغط كبير ولكن الحمد لله والتكوين كان جد مهم والعلاقة كانت جد متينة من حيث 

مع الاساتذة كانت عادية و لكن كانت متينة بسبب فرض العمل وبجدية و طبيعة البرنامج كان فيه تدريس 

اخلاقيات المهنة هي ضرورية وهي تعني تحديد و وفي كيفية المتابعة للمرأة الحامل قبل وبعد عملية الولادة 

لية االعلاجية للمرضى و كذلك كسب ثقة المريض وهذا لا يكون تقسيم العمل اميداني للقابلة وهذا لنجاح العم

الا بتقسيم العمل كي يكون الاتقان، وعن كيفية التعامل مع النساء الحوامل تكون بطريقة جيدة من حين لآخر 

حسب شخصية المرأة الحامل فكل امرأة وكيفية التعامل معها وحسب مستواها العملي والثقافي،المهم في 

صال الرسالة اليها وخاصة النفسانية و اعلامها، وهنا نركز على مهمة الاعلام للعائلات الجزائرية الاخير اي

بالصحة و الأمومة والطفولة وكيفية المحافظة عليها وكاين اللي كي أجي نقولها تولي في المكتب كاين اللي 

ض مع أخلاقيات المهنة كاين ميفهموش، والقابلة على كل حال تعقل ماشي تولد أما السلوكات التي تتعار

تجاوزات كثيرة في بعض الاحيان وهذا فيما يخص الاهمال في اتقان العمل فيما بين القابلات وهذا يعود الى 

نرى بأنها هي العاقلة وليست الولادة وبالرغم من كل هذا   sage femmeالعقلية لأنه و بمصطلح القابلة 

الأسباب نجد أن القابلة في بعض الاحيان لا يكون لديها مهارة و فإنها تارة تتجاوز الحدود المهنية ومن 

اتقان في العمل ومع الضغوطات العملية والمشاكل والصعوبات وخاصة العائلية يؤثر على مستواها المهني 

وبالتالي التأثير على شخصية القابلة وعدم تحضيرها نفسيا وعدم التحكم في الأعصاب و فيما يخص النساء 

أيضا عدم التحضير النفسي و عدم المتابعة الصحية للحمل بصفة دائمة ومستمرة ما يولد لديها  الحوامل

الخوف من الوضع و الولادة و كذا الصمعة السيئة للقابلات أين تأتي بفكرة أن القابلة قبيحة و كاين نساء 

 " حوامل يحاولن الهروب من المصلحة 

 :الخاص بالفرضية الثانية:المحور الثاني
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على كل حال الحالة الميدانية " و تضيف المبحوثة في حديثها عن وضعية القطاع الصحي و تقول        

الحديثة جد حديثة و لكن المشكل انها لم تدشن بعد ، و بالتالي فالوضعية التي نحن فيها كارثية من حيث 

نتشار الروائح الكريهة وكذذلك حمل الامكانيات سواء المادية أو الانسانية العاملة وكذلك انعدام النظافة وا

القابلة لمهنة أو ما لا طاقة لها من عمل وكاين خلوطة في تصنيف النساء الحوامل المريضات والهيكل 

العمراني في حالة مزرية وكاين تهميش في تقسيم العمل و أنا لست راضية على الوضع المهني والسبب هو 

ن المشاكل التي تعترض المهنة و تعرقل العمل المهني هي انعدام من ناحية العباد ولكن هناك حب المهنة وع

الضمير المهني ونقص الامكانيات المادية والبشرية والطبيعية وهذا ما يدمر العامل في سلك الطب والصحة 

وانعدام المراقبة الادارية والاهمال واللامبالاة من طرف العاملين بالقطاع وفقدان التربية الصحية والضغط 

لعملي و الفوضى وانتشار البيروقراطية و خوف القابلات من البوح بالمشاكل والحقائق المتعلقة بالنقائص ا

أما ، والمشاكل والعراقيل  و لكن بالرغم من هذه المشاكل فهي تؤثر حقا و لكن للضرورة و نظرا لمهنتي 

هو النظام الداخلي للمؤسسة  فيما يخص اللانظام داخل المصلحة بالعكس كاين تنظيم و لكن غير مطبق و

كاين النظام و لكن المشكل في التطبيق و هذا من طرف المسؤولين و المسؤولية غابت وراحت و أطفرت 

فينا حنا القابلات و مكاش محاسبة ومراقبة لا من طرف الوزير ولا حتى من طرف المسؤول ولا من 

وكل هذا نتج عنه عدد القابلات قليل ميكفيش  طرف الادارة ولهذا يجب على الوزير الخروج الى الميدان 

داخل المصلحة و هذا نظرا لخوفهن من التكوين و خوفا من المتابعات القضائية  وكذاك تحميلهن ما لا طاقة 

لهن في مقابل يحملهن عمل ما لا شهادة لهن وعدد الغرف الخاصة بالنساء الحوامل قليلة جدا والقطاع في 

الدخل المادي لا يتوافق أبدا ولست وو النساء يعيشوا كوابيس داخل المصلحة حالة يرثى لها و مزرية 

تعرضت لضغوطات وقد راضية الدخل قليل بالمقارنة مع العمل المتعب والجهد الكبير الذي نبذله في المهنة 

كبار من طرف المسؤول والمدير ومازال راني عايشة الضغوطات وهذا لأنني ندافع على روحي و على 

طاع الصحي و معلوم كاين ارادة و كاين مسؤولية و هذا لكشف كل ما يعثر المهنة و هذا من اجل الق

المصلحة و المريض و بالتالي حدوث ضغوطات كبيرة من طرف المسؤول و نوع هذه الضغوطات ادارية 

مغفلة كي و أنا مانيش ( القانون لا يحمي المغفلين ) و صرات و ين صرى مشكل بيناتنا أنا و المسؤول 

ميكونش وسائل علاجية نهدر ونصرح بلي مكاش باش اذا كاش ما صرى للحامل الادارة هي التي تتحمل 

 "المسؤولية ماشي أنا  و توقيت العمل مكاش منو خلاص خلوطة 

 :الخاص بالفرضية الثالثة :المحور الرابع

العلاقة مع الزميلات علاقة بسيطة " و على طبيعة العلاقة مع زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ     

حدثت مناوشات في العمل وممارسات عنيفة في العديد من وقد وعادية و لكن لازم يكون التسامح و الترابط  

ع المشكل باه يحل المشكل المرات ونوعها مسألة تربية والسب والشتم و ردة فعل المسؤول كان لازم يسم

اداريا و ليس هناك رقابة من طرف المسؤول او الادارة و المراقبة مفقودة وكي مكاش مراقبة ديرفي بالك 

بلي القابلة تدير واش تحب مكاش اللي يحوس عليها، ولكن كاين محاسبة أنا تعرضت للمحاسبة من طرف 
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نية و ردة فعلي هي انه كل رد فعل انعكاسي على أساس المسؤول سواء في الأمور الادارية أو الاخطاء المه

الحقيقة يكون دائما في مصلحة المريض والممرضة و الممرض و عن عدم اهتمام بعض النساء الحوامل 

بنظافة أجسادهن و هندامهن و الذي يمثل عقبة و صعوبة في التعامل معهن فالوضعية الاجتماعية و 

اها المرأة الحامل خاصة الريفية منها و قلة التربية الصحية هي اللي الظروف القاسية القسوى التي تتلق

تخليفه متنقيش روحها مليح و حنا كي أجي لينا حالة هكذاك ننصحوها و من خلال معايشتي داخل المصلحة 

لاحظت تهاون القابلات في أداء المهام و سوء معاملة القابلات للنساء الحوامل و كثرة الغيابات و لكن مع 

من الناحية الادارية منعدمة تماما و بالتالي فهي تساعد على الاهمال و و تقديم التبرير و هو ضروري

اللامبالاة و لهذا لا يمكن تغطية كل الثغرات بسبب كثرة الاهمال كما أن المسؤول لا يسكت عن المخالفات 

لمسؤول يبحث عن الخدمة و و الاخطاء اللي نديروها في الخدمة لأن السكوت عن الحق شيطان كما أن ا

 ." فقط و لكن باه يجيبلك الوسائل لالا و يحوس يوريي روحو قدام صحابوا بلي المصلحة راهي مليحة 

 :الخاص بالفرضية الرابعة:المحور الخامس 

و طبيعة العلاقة مع أفراد أسرتي صعيبة مع الأفراد الأسرية وخاصة بعد المداومة ،أما الأسلوب "     

المتتبع من طرف الوالدين التشجيع  على الدراسة و التربية و كيفية المعاملة مع الاخرين فهو الكنز  التنشئي 

الحقيقي للانسان، وكان هناك تمييز فأنا محبوبة ، والصفات المزاجية للوالدين متفاهمين جدا،وكي نغلط 

خصية والمشاكل ينصحوني وبالخزرة نفهم،وهذا أثر على شخصيتي،والأسرة تتناقش الأمور الش

والطموحات بشكل دائم و النقاش في كل المواضيع و المجالات،وكاين قبول اتجاه المهنة من طرف الوالدين 

ويشوفوا فيها حاجة عظيمة، وأنا  نسانة متفتحة  ومتسامحة  وأقبل كل الاقتراحات، أما البيئة الأسرية فهي 

اع الصحي وهي لفظية وخاصة عندما تتعلق بتجاوز بيئة حوار واحترام وقد عشت ممارسة عنيفة داخل القط

مهنة القابلة مهنة انسانية أكثر ما هي ، ولهذا ففي سر المهنة وهذا ما يشكل مشاكل أمنية داخل المصلحة

مادية لأنها مهنة الاستعجالات الضرورية ولا بد من كل قابلة أن تعرف المعنى الحقيقي للاستعجال وفيما 

توفير الامكانيات المادية والبشرية زيادة اليد العاملة و توفير النظافة والأمن  مة فهييخص الاقتراحات المقد

 ."داخل المصلحة 

 22 :رقم الحالة 

 .مكان العمل :مكان المقابلة 

 02/24/0220: تاري  المقابلة 

 ساعة :مدة المقابلة 

 الخاصة بالبيانات العامة للمبحوثة : المحور الأول 

 .سنة   02: السن / 2

 .شهادة البكالوريا و شهادة القابلة: الشهادات المتحصلة عليها / 0
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 .ولاية تيبازة " حجوط  " مستشفى عمومي : مكان العمل / 0

 .سنوات  21: الأقدمية في العمل / 4

 عزباء : الحالة العائلية / 5

            (عادي ) سكن أرضي : نوع السكن / 1

 :بالفرضية الأولى الخاص :المحور الثاني 

الاختيار كان بسبب الصدفة "تحدثت المبحوثة في البداية عن  كيفية اختيار مهن التمريض فتقول        

ورأيي فيها أنها مهنة هايلة وشريفة وبطبيعة الحال كاين توافق بين العمل و الظروف العائلية وفيما يخص 

يحة و التكوين كان فيه ضغط سنوات و العلاقة مع الاساتذة كانت عادية و مل 20التكوين كان مليح و قرينا 

كبير،أما أخلاقيات المهنة فلا بد من احترامها واتقان العمل كما ان التعامل مع النساء الحوامل تكون بطريقة 

جيدة وهنا يدخل الاخلاق كما ان السلوكات المنافية لأخلاقيات المهنة فهي سيئة و منها كشف الاسرار 

بلة اتجاه النساء الحوامل وكذا الطبيب وسوء المعاملة و من أسباب والشتم والمعاملة السيئة من طرف القا

 ." هذه السلوكات غياب الاخلاق و الضمير المهني 

 :الخاصة بالفرضية الثانية : المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي وضعية مريضة و تحتاج الى فحص طبي و تشخيص لعلاجها وهو في "       

شروط العمل ونقص الموارد البشرية مثل الاطباء والممرضين أي الطاقم وضعية مزرية و عدم توفير 

الطبي فيه نقصان و نقص النظافة و الضغط العملي،وأنا  لست راضية على الوضع المهني والسبب هو 

منيش قادرة نوافق بين العائلة و الخدمة فيها ضغط كبير كما أن المشاكل الداخلية للمصلحة تؤثر على اداء 

وعن المشاكل التي تعترض المهنة و تعرقل العمل المهني هي انعدام الضمير المهني ونقص  المهنة

أما النظام كاين الارادي واللا رادي و كاين نقص كبير وهذا ارادي  الامكانيات المادية والبشرية و الضغط

صلحة و الهمجية من من طرف الادارة أما اللا رادي فهو الضغط الكبير وهذا مقارنة مع الوافدات الى الم

طرف النساء الحوامل بالرغم من أن الوسائل موجودة و لكن ليس في المصلحة،كما أن الدخل المادي لا 

يتوافق أبدا ولست راضية الدخل قليل بالمقارنة مع العمل وهذا يؤثر على اداء المهنة كما ان توقيت العمل 

 ".ات من طرف المسؤولتعرضت لضغوطومليح ولكن لازم برنامج واحد يمشي عليه 

 :الخاص بالفرضية الثالثة : المحور الرابع

العلاقة مع الزميلات علاقة عادية و " و على طبيعة العلاقة مع زملاء المبحوثة  في العمل أجابت بـ        

ليس هناك رقابة من طرف المسئول او الادارة والمراقبة مفقودة و كاين ولم تحدث مناوشات في العمل 

ة أنا تعرضت للمحاسبة من طرف المسؤول و عن عدم اهتمام بعض النساء الحوامل بنظافة أجسادهن محاسب

و هندامهن و الذي يمثل عقبة و صعوبة في التعامل معهن فإن الظروف الاجتماعية القاسية التي تتلقاها 

سوء معاملة المرأة الحامل هي السبب في عدم النظافة و من خلال معايشتي  داخل المصلحة لاحظت 
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القابلات للنساء الحوامل مثل السب و الضرب و هذا بسبب الحالة النفسية للمرأة الحامل و كذا للقابلات ، 

 ."ومن الناحية الادارية كاين مراقبة ادارية و لابد تكون 

 :الخاص بالفرضية الرابعة:المحور الخامس  

أن العلاقة علاقة عادية ، أما " تها تقول المبحوثة وعن طبيعة العلاقة بين المبحوثة  و بين أفراد أسر     

الأسلوب التنشئي المتتبع من طرف الوالدين التشجيع  على الدراسة ، و كان هناك تمييز ، و الصفات 

المزاجية للوالدين متفاهمين ، و كي  نغلط يضربوني ، و هذا أثر على شخصيتي، و الاسرة تتناقش الامور 

ل  اتجاه المهنة من طرف الوالدين ، و أنا  نسانة متفتحة  ومتسامحة  ، أما البيئة الشخصية ، و كاين  قبو

الأسرية فهي بيئة حوار و احترام  أما عن الممارسات العنيفة داخل القطاع الصحي فقد عشت ممارسة 

و  عنيفة داخل القطاع الصحي ودائما ومنها كسر الباب والشتم و الضغط على خروج المرأة من المصلحة

الاسباب هي غياب الطبيب الاخصائي و خاصة اثناء المناوبة ، مهنة القابلة مهنة انسانية و شريفة و نحبها 

و فيما يخص الاقتراحات فهي حل المشاكل و اعطاء قيمة و أهمية للقابلة من ناحية التكوين و الدخل المادي 

 "يين وكذا الاهتمام من الناحية المعنوية و توفير الأطباء الأخصائ

 :عرض خصائص العينة .0.1

و في هذه الخطوة سنقوم فيها بعرض خصائص العينة ، والتي تكون في ستة  عناصر متنوعة منها      

 .السن ، ونوع السكن،والشهادات المتحصل عليها،و كذا الحالة العائلية ، والأقدمية في العمل 

 :توزيع افراد العينة حسب السن ( : 20) جدول رقم 

 النسبة المئوية% التكرار السن

 45,45% 25 (سنة  02 - 02)  

 04,04% 20 (سنة  42 – 02) 

 04,04% 20 (فما فوق   – 42) 

 222% 22 المجموع

 من  خلال الجدول  أعلاه  يتبين لنا  أن غالبية  القابلات من فئة الشباب بحيث أن أعلى نسبة سجلت في فئة

–42) و ( 42 -02)، وقد سجلت نسبتين متساويتين بالنسبة للفئة 45,45%و المقدرة بـ ( سنة 02-02) 

 . 04,04%  ـو التي قدرت ب (فما فوق

و من خلال النتائج يتضح لنا أن غالبية أفراد العينة كانت من فئة الشباب ، ما يعني ان غالبية القابلات  

عن الدراسة في المرحلة الجامعية و  يتجهن للمهنة في مرحلة الشباب،وهذا ما يفسر ايضا تخلي القابلات

تغيير التخصص الدراسي  و اختيار هذه المهنة ، كما يبين أن غالبية المبحوثات اختاروا مهنة التمريض 

 .بسبب قصر مدة التربص ، و كذلك السهولة في الحصول على وظيفة عمل 
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 :توزيع أفراد العينة حسب الحالة العائلية ( :  20) جدول رقم 

 النسبة المئوية % التكرار الحالة العائلية       

 45,45% 25 متزوجة 

 54,54% 21 عازبة 

 222% 22 المجموع 

 45,45%،تقابلها نسبة  54,54%قابلات عازبات أي بنسبة  21الى وجود ( 20)يشير الجدول رقم 

العازبات مقارنة بنسبة بالنسبة للقابلات المتزوجات أي أن أعلى نسبة سجلت كانت عند فئة القابلات 

 .المتزوجات 

و من هنا نستنتج أنه كلما ارتفعت نسبة العزوبية في المجتمع عامة كلما صحب ذلك ظهور مشكلات 

اجتماعية، وفي القطاع الصحي و بصفة خاصة فإن عزوبية القابلة له تأثيركبير في طريقة التعامل مع 

امل و تكون لها نظرة عن الآلام حساس اتجاه المرأة الحالنساء الحوامل، فالقابلة المتزوجة يكون لها ا

المعاناة التي تتعرض لها الحامل أثناء الوضع ، و لكن من خلال الجدول نجد أن أغلب القابلات عازبات ما و

،كما أن الظروف العائلية و خاصة عند النساء المتزوجات يصعب عليهن يعكس معاملة سيئة اتجاه الحوامل 

التمريض بسبب توقيت العمل  الذي لا يتماشى مع ظروفهن العائلية و خاصة في تربية  العمل في مهنة

 .الأبناء 

 :توزيع أفراد العينة حسب نوع السكن ( : 24) جدول رقم 

 % ك نوع السكن

 22,22% 20 فيلا

 45,45% 25 شقة

 04,04% 20 (ارضي ) سكن عادي 

 29,29% 22 سكن وظيفي

 222% 22 المجموع

من خلال النتائج المتوصل اليها يتضح لنا أن أعلى نسبة سجلت كانت عند أفراد العينة من القابلة  التي        

عند القابلة التي تقيم  في سكن   04,04%، و تليها نسبة  45,45% ـتقيم  في شقة و التي قدرت النسبة ب

بالمقابل هناك واتي يقمن في فيلا ،  سجلت عند القابلات الل % 22,22 و نجد أن نسبة عادي و أرضي ، 

 .29,29%و المقدرة بـ  آخر نسبة و المسجلة عند من تسكن في سكن وظيفي

و من هنا نستنتج ان غالبية المبحوثات مستواهن المعيشي و الاقتصادي متوسط ، ما يبين عدم ارتياح       

فإنه يؤثر على حالتها النفسية  الشاقالقابلات من ناحية السكن ، و نظرا لطبيعة عملهن المتعب و 

الاجتماعية ، و خاصة في علاقتها  مع أفراد عائلتها و بالتالي فالقابلة تكون منشغلة كثيرا بمشاكلها العائلية و
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دوث اشتباكات بينهن بسبب القلق ،مما يصعب الاتصال بين الحوامل و التي تؤدي الى حو الاقتصادية 

 .التعب و الظروف الخارجية و

 :توزيع أفراد العينة حسب الأقدمية في العمل  ( : 25)جدول رقم 

 

 % ك الأقدمية  في العمل 

 10,10%  24 ( سنة  25 –سنة ) 

 04,04% 20 ( سنة 02 – 21) 

 29,22% 22 ( سنة  02 – 02) 

 222%                            22 المجموع 

سنة، و هذا من خلال النسبة  25من خلال الجدول نجد أن غالبية أفراد العينة لديها أقدمية تقل عن  

مسجلة عند الفئة التي لديها  04,04%،و في المقابل نجد أن نسبة  10,10%المتحصل عليها و المقدرة بـ 

سنة أقدمية  02مدة أقل من و التي تمثل أفراد العينة التي لها  29,22%سنة ، و أخيرا نسبة  02أقل من 

 .في المهنة 

من هنا نستنتج أن غالبية أفراد العينة لا توجد لديها اقدمية كبيرة في مجال مهنة القابلة ، وهذا ما يدل على   

قلة التجربة والخبرة ، والتي تعد من أساسيات المهنة ، وبالتالي حدوث ممارسات عنيفة وانحرافية داخل 

ة تهدئتهن و التقليل من آلامهن عدم خبرة القابلة في كيفية التعامل مع الحوامل و كيفيمصالح التوليد بسبب 

 .بالتالي حدوث ممارسات جانبية و التي تؤدي الى العنف و النزاعات بينهنو

 : يبين العلاقة بين المستوى التعليمي للقابلات و طريقة اختيار المهنة ( : 21) جدول

 

 كيفية

 الاختيار

 تعليمي.م

 

اا
فة
صد

ل
 

% 

نة
مه
 ال
ب
ح

 

% 

ف
ظي
تو
 ال
ب
سب
ل

 

% 

ع
مو
ج
لم
ا

 

% 

 52% 4 / / 54,24% 4 52% 20 بكالوريا

 40,25% 1 222% 2 02,54% 0 52% 20 جامعي

 4,24% 2 / / 24,02% 2 / / شهادات أخرى

  24 222% 222% 22 222% 24 222% 21 مج

  



158 
 

من خلال الجدول يتبين لنا أن أعلى نسبة سجلت كانت عند أفراد العينة ذات شهادة الباكالوريا بنسبة      

أصحاب  4,24عند أفراد العينة ذات المستوى الجامعي ،و أخيرا بنسبة  %40,25، تليها نسبة  %52

باختيار المهنة بسبب  الشهادات الأخرى ، كما تبين أن أعلى نسبة سجلت عند أفراد العينة الذين قاموا

عند أصحاب شهادة البكالوريا و الذين اختاروا %54,24، تليها نسبة  222%التوظيف و التي كانت بنسبة 

عند أفراد العينة ذات المستوى الجامعي و بنفس   %02,54المهنة بسبب حبهم لها و في المقابل تليها نسبة 

ت عند أفراد العينة الذين لديهم شهادات أخرى و قاموا سجل %24,02طريقة الاختيار ، كما نجد أن النسبة 

و هذا عند أفراد  %52باختيار المهنة بسبب حبهم لها ، و في المقابل نجد أن النسبة متساوية و المقدرة ب 

 العينة الذين قاموا باختيار المهنة بالصدفة 

من مجموع  24اد العينة و هي عينة ، يتبين لنا  أن أغلب أفر 22من خلال مجتمع البحث و المكون من 

قاموا باختيار المهنة عند حصولهم على شهادة البكالوريا ، و هذا بسبب الرغبة في تغيير التخصص  22

أفراد من العينة ذات المستوى  21الدراسي ، و عدم الرغبة في التوجه الى المرحلة الجامعية، كما أن 

ا في تغيير التخصص الجامعي  ، و الهروب من معاناة الجامعي اختاروا مهنة القابلة بسبب الرغبة ايض

قصر مدة التربص التنقل الى الجامعات ، و ايضا بسبب رفض التخصص الذي توجهوا اليه ، و بسبب 

و لهذا فذو المستوى العالي اختاروا مهنتهم حبا لها لأن المهنة لها كون مهنة القابلة مهنة نبيلة و شريفة و

 .و المركز الاجتماعي  مميزاتها من حيث الدور

و في المقابل نجد أن هناك حالة واحدة من القابلات و التي اختارت المهنة بسبب حبها للمهنة ، بالرغم من 

و هذا ما يبين حب و ميل القابلة للمهنة الشريفة بسبب حصولها على شهادات أخرى ، و من مستوى جامعي 

 .قوم به المكانة الاجتماعية و الدور الاجتماعي الذي ت
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 :( القابلات ) تحليل محتوى الحالات حسب الأفكار المحورية   .0.1

 لتحليل المحتوى للمقابلات التي قمنا بإجراءها مع القابلات لا بد من تفكيك المعطيات التي افرزتها المقابلات 

 .وتصنيف مضمونها و هذا يكون من خلال التحليل السوسيولوجي للأفكار المحورية للقابلات  

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

 : حسب الفرضية الاولى 

مهنة التمريض كانت من _

و في ( القابلة) اختيار المبحوثة 

رأيها أنها مهنة شريفة و لكن 

ليس في بلادنا ، ورغم ذلك 

فهناك توافق بين عملها و 

ظروفها العائلية كما أن طبيعة 

التكوين كان ممتاز ولكن العلاقة 

مع الاساتذة كانت متذبذبة وهذا 

مشاكل بينهاوبين لوجود عدة 

الاساتذة و كذا الطالبات بسبب 

ارتدائها للحجاب و كانت تتعرض 

لضغوطات عديدة و البرنامج 

الدراسي كان يتميز بضغط كبير 

. 

ترى المبحوثة أن علم بدون _ 

أخلاق ليس بعلم ، وهي  ضد 

السلوكات المعارضة لأخلاقيات 

 .المهنة

) اجابات و تصريحات المبحوثة يظهر لنا من خلال - : حسب الفرضية الاولى

أن مهنة القابلة كان من اختيارها و ذلك لأن في نظرها هي مهنة نبيلة ( القابلة 

وشريفة و بالرغم من كل الصعاب التي تواجهها داخل مصلحة العلاج الا أنها 

لقيت استجوابا ايجابيا من خلال ايجاد برنامج خاص لحياتها و بالتالي التوافق 

والحياة العائلية و بين زوجها و أبناءها و هذا ما يبين مدى قدرة بين المهنة 

القابلة في وضع برنامج لحياتها و بطريقة ناجحة و كذا تأثرها بالأسلوب 

التنشئي المتتبع من طرف أفراد أسرتها ، كما أن التكوين كان ممتاز وذلك 

م من ذلك فقد نظرا لتوفر الوسائل الضرورية وكذلك الأساتذة الممتازين وبالرغ

تلقت المبحوثة صعوبة كبيرة في التأقلم مع باقي القابلات في مرحلة التكوين 

كما أنها تلقت صعوبة ايضا مع الأساتذة كونها متحجبة،كما أن نظرة الأساتذة و 

الطالبات كانت نظرة اشمئزاز واحتقاربسبب ذلك الحجاب،وبالتالي حدوث عدة 

 .رنامج كان فيه ضغط كبير ومكلف أيضا ضغوطات على القابلة ، كما أن الب

كما أن القابلة ضد السلوكات المنافية لأخلاقيات المهنة و العلم بدون أخلاق 

ليس بعلم بتاتا، وبالتالي حسن المعاملة مع النساء الحوامل لا يكون  لا بوجود 

الاخلاق للقابلة،ولكن داخل مصلحة العلاج علاقتها مع النساء الحوامل متذبذبة 

ذلك نظرا لثقافة النساء المتدنية والظروف القاسية و المهنية المزرية، و

والسلوكات المعارضة لأخلاقيات المهنة سببها نقص الوعي الأسري حول 

الثقافة الصحية والانجابية وغياب التربية لدى القابلات والنساء وغياب الأخلاق 

امل بسبب معاناتها مع والحوار العائلي ولهذا فالقابلة في صراع دائم مع الحو

 .كثرة العمل داخل المصلحة وكذا بسبب الظروف المهنية السيئة التي تعيشها 

 22: رقم الحالة 

 04/20/0220: تاري  المقابلة 

ساعة و ثلاثين : مدة المقابلة 

 دقيقة 

 مكان العمل : مكان المقابلة 

 :البيانات العامة 

 سنة  04: السن 

متزوجة  : الحالة العائلية 

 20: عدد الابناء 

 . سكن وظيفي:نوع السكن 

 :الوضعية المهنية 

 شهادة القابلة : الشهادات المتحصلة عليها

_ قوراية " مستشفى عمومي : مكان العمل 

 "ولاية تيبازة 

  سنة 24:الاقدمية 
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 :حسب الفرضية الثانية 

وضعية القطاع الصحي الذي _ 

تعمل فيه المبحوثة في وضعية 

كارثية  وفهي في مشاكل متتالية و 

دائمةمع مسؤول المصلحة، 

والمبحوثة ضد الادارة و ليست 

 .راضية عن وضعها المهني 

هناك العديد من المشاكل التي _

 .يعاني منها القطاع 

من  المستشفى الجزائري يعاني_

سياسة اللاعقاب، فالوسائل العلاجية 

ضرورية في قاعة التوليد و لكنها 

و " العوج جاء من الفوق " منعدمة 

لهذا الدخل المادي الضعيف يؤثر 

 .على الحالة العائلية 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :حسب الفرضية الثالثة 

تتعرض المبحوثة لضغوطات من _ 

طرف المسؤول،كما أن توقيت 

من خلال أجوبة المبحوثة والخاصة بالفرضية الثانية  -: حسب الفرضية الثانية 

نلاحظ أن وضعية القطاع الصحي الذي تعمل فيه في وضعية كارثية و ذلك 

نقص الوسائل و الامكانيات العلاجية سواء المادية و البشرية و غياب المراقبة ب

الادارية وانعدام روح المسؤولية لدى المسؤولين عن القطاع ، وكذلك غياب 

الوازع الديني وغياب الضمير المهني، وبالتالي حدوث مشاكل دائمة و متتالية مع 

بلة والمسؤول الأول، وبالرغم من المسؤول بسبب سوء التفاهم الموجود بين القا

وجود سوء التفاهم و المشاكل  لا أنها تدافع عن حقوقها وهي دائما ضد الادارة 

الفاشلة و الغير القادرة  على تحمل المسؤولية و اعطاء الوجه الحقيقي للقطاع 

الصحي، وذلك بالرغم من توفر كل الامكانيات اللازمة ومنها الجانب المادي 

لهذا فالمبحوثة ليست راضية على الوضع المهني بسبب عدم توفر للدولة، و 

الأجواء الملائمة للعمل بثقة و ارتياح ، ومن المشاكل التي تعاني منها مصلحة  

التوليد نقص العنصر البشري من قابلات و مساعدات في التوليد للاعتناء 

المسؤولين  بالرضيع عند الولادة ، ونقص الوسائل العلاجية والاهمال من طرف

وانعدام الضمير المهني و الاخلاقي بالرغم من أنهما من أساسيات المهنة 

،وبطبيعة الحال هذه المشاكل و النقائص تؤثر على أداء المهنة لدى القابلة على 

أكمل وجه ، كما أن المستشفى يعاني من سياسة اللاعقاب وهي أن الادارة لا 

 تحاسب المسؤول و أخيرا المسؤول الذي يحاسبها الوزير، و بالتالي الادارة لا

وبالتالي الوصول " العوج جاء من الفوق " بدوره لا يراقب العمال والموظفين 

الى نتيجة سلبية و هي التي وصلنا اليها في وقتنا الحالي و هي هروب العاملين و 

مل الاهمال و اللامبالاة في اداء المهنة و التي يكون المريض فيها و المرأة الحا

الضحية الأولى و الأخيرة ، كما أن الدخل المادي الضئيل جدا الذي تؤجر عليه 

القابلة ليس في المستوى المطلوب و بالتالي لا يتوافق مع طبيعة العمل الشاق و 

هذا ما يؤثر على الحالة العائلية و خاصة مع غلاء المعيشة و لهذا فتغير قيمة 

غير المواتية و الملائمة يجعل مردودها العمل عند القابلة سببب ظروف العمل 

 .المهني ضعيف و غير كافي 

ومع ذلك فالمبحوثة تتعرض لضغوطات من طرف : حسب الفرضية الثالثة 

المسؤول الأول و هي لا تسمح في حقها و هي دائما ضد الادارة و المسؤول 

بسبب المشاكل العديدة و المتعددة ، و توقيت العمل الكثيف و الضغط العملي لا 
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ظروفها  العمل لا يتماشى مع

العائلية ، والعلاقة مع المسؤول 

 .دائما ثابتة و العلاقة علاقة ورق  

سبق و أن حدثت مناوشات بين _ 

المبحوثة و الطاقم الطبي ، و ليس 

هناك رقابة من طرف الادارة ، 

 .وسبق و أن تعرضت للمحاسبة

وفيما يخص نظافة النساء _ 

الحوامل لأجسادهن ترى أنها تنصح 

ل ايصال رسالة المرأة وتحاو

الاعتناء بنظافة الجسم و من خلال 

المعايشة داخل القطاع لاحظت عدة 

 .مظاهر سلبية و ايجابية 

المراقبة منعدمة داخل المصلحة _ 

و طريقة معاملة المسؤول طريقة 

 .سيئة و هو لا يسكت عن الاخطاء 

هناك ممارسات عنيفة داخل _ 

 .القطاع

ن فيها مهنة القابلة مهنة نبيلة و لك_ 

مشاكل و لم تكن تعرف أنها بهذا 

المستوى و لا بد من اضافة مقياس 

 .الأخلاق في البرنامج التكويني 

 

 

 

 

 

 

 

يتماشى مع وضعيتها الأسرية و يصعب على القابلة التوافق بين العمل و الحياة 

ائلية كما أن العلاقة مع المسؤول علاقة ورق لا أكثر ولا أقل لأن المسؤول الع

ليس منضبط  في أداء مهامه الادارية ولا يبحث عن العمل ولا عن الرقابة اتجاه 

القابلات و نتيجته الاهمال بصفة عامة واللامبالاة من طرف القابلات وكذا 

 .الأطباء الأخصائيين

في العمل بين القابلة و الطاقم الطبي قد يسبب  ن حدوث بعض المناوشات _ 

الظلم  وضغوطات بالنسبة للقابلة مما قد يؤدي الى اعادة تفريغها لما تلقته من 

ضغوطات على المرأة الحامل و يظهر ذلك في سوء المعاملة أو العنف بمختلف  

 .أنماطه ، أوعدم الاهتمام بالوضعية الصحية للمراة الحامل

القابلة واتفاقها مع تسيب النظام الاداري يجعل المسؤولين غير   ن عدم انسجام_

راضين عن هذه القناعة و من ثم تصبح المضايقات و التشديد في الانضباط 

بالعمل احدى صور عدم الرضا و هذا ما أثر على أداء المهنة بالنسبة للقابلة حيث 

ريقة حسنة ولائقة أصبحت تكره مهنة القابلة ولا تستطيع التعامل مع النساء بط

وأثر كل هذا على حالتها النفسية و الانفعالية والتي اصبحت تتعامل مع الأبناء و 

عائلتها بنفس السلوك الذي تتعامل به مع النساء الحوامل و هو السلوك العنيف و 

لكن تارة و تكون حسب حالة العمل في ذلك اليوم ، و لهذا فضغوطات العمل و 

ة أثر على مهنة القابلة ما ولد لديها القلق و الخوف من معاملة المسؤول السيئ

المهنة ، كما أن عدم نظافة بعض النساء الحوامل لأجسادهن تدفع بها االى النصح 

و التوجيه بطريقة تجعل المرأة تفهم مقصود القابلة و أنها في مصلحتها و صحتها 

ملة القابلات للنساء و صحة الطفل ، فالقابلات ملتزمن في أداء المهنة و سوء معا

الحوامل و التهاون و الاهمال من طرفهن اتجاه النساء و هذا ما أثر على صمعة 

المهنة و جعل العديد من النساء لديهن نظرة سلبية على القابلات و أصبحن يخافن 

منهن و يدخل في حالة نفسية منحطة و الولادة تكون اصعب بكثير و يتلقون 

جنين نظرا لخوف النساء و خاصة الصغيرات في صعوبة كبيرة في اخراج ال

السن ، فالمراقبة منعدمة داخل المصلحة و هذا ما خلق سلوكات منافية للمهنة 

بالمعنى الحقيقي و بالوجه الذي تستحقه أن تكون عليه دائما و أبدا ، كما أن 

معاملة المسؤول سيئة و لا تستحق التذكير أصلا لأنها معاملة سلبية و مرضية 

هو دائما يبحث عن المشاكل و بالرغم من وجودها مثل نقص و افتقار المصلحة ف

الى أبسط الوسائل الضرورية الا انه لا ينظر اليها ولا يدافع على النساء الحوامل 
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 :حسب الفرضية الرابعة 

العلاقة مع افراد العائلة كانت _ 

عادية و الاسلوب التنشئي الطريقة 

الاسلامية و لم يكن هناك تمييز بين 

الاخوة و صفات الأب كان مقلق و 

الأم عادية ، و عند ارتكاب الأخطاء 

يكون رد الفعل النصح و التوجيه 

من طرف الأم ، و هناك مناقشة 

للامور الشخصية و المشاكل و 

الرأي ، و هناك قبول  هناك أداء

اتجاه المهنة ، و هي انسانة 

متسامحة و بعض الاحيان متشددة و 

و  نما يبحث عن المشاكل مع القابلات ويضغط عليهن و بهدف الانتقام منهن و 

صية ، فهو لا يسكت عن تارة تحس أنه يحاول الضغط عليهن لأسباب شخ

الأخطاء و السلوكات الخاطئة و لكن تارة تجعله يبحث عن الأخطاء و يتهم القابلة 

بممارسة لسلوكات منافية أو حدوث خطأ ما ولكن بدون دليل،والسبب الانتقام منها 

بسبب الدفاع عن حقوقها كقابلة داخل المصلحة،هناك ممارسات عنيفة داخل 

وليد منها الضرب والسب والشتم ولكن اسبابها وهمية مصلحة طب النساء والت

وتبقى مجرد أوهام و تخيلات للمعنفين و خاصة فيما يخص طريقة معاملة النساء 

الحوامل ، تلك المعاملة العنيفة و التي تكون بسبب غياب الضمير المهني و روح 

بلة مهنة شريفة المسؤولية و كذلك التربية السيئة للقابلة، وبالرغم من أن مهنة القا

ونبيلة ولكنها دائما تبقى مهنة الصعوبات والمشاكل والعراقيل التي لا تنتهي الا 

بانتهاء مسؤولين النظام الاداري ، لأن مهنة القابلة فيها مشاكل عديدة ومنها انعدام 

الوسائل العلاجية وانعدام الثقافة لدى القابلات و حتى الأطباء الأخصائيين و سوء 

االموجود بينهم و كذلك خوفهن و قلقهن من المهنة ، و لهذا لا بد من التفاهم 

اضافة عنصر أو مقياس الاخلاق في البرنامج التكويني للقابلات لأنه الأهم و 

الأساسيي في هذه المهنة الحساسة جدا و التي تتطلب الصبر و المثابرة و المعاملة 

يبقيان دائما ضحايا لمثل هذه  الحسنة او أكثر مع روح الأم و الطفل ، و اللذين

 .الممارسات العنيفة التي ترتكبها القابلات و ضد من جعل الله الجنة تحت اقدامها 

علاقة القابلة مع أفراد العائلة كانت عادية و ما زادها  :حسب الفرضية الرابعة_ 

ي من ذلك ثقافة الوالدين و المستوى العلمي للإخوة و الأخوات ، و الأسلوب التنشئ

كان حول الطريقة الدينية و تعليم المبحوثة لتعاليم الدين الاسلامي و هذا ما جعلها 

تتناقض مع باقي الطالبات اللاتي كانوا معها في فترة التكوين و بسبب الحجاب 

أدى الى تذبذب علاقتها مع أساتذتها ، و لم يكن هناك تمييز بينها و بين باقي 

و هم في نفس المستوى التعليمي و الثقافي و  الاخوة لأن السن كان متقارب جدا

بعدهم عن البيت العائلي ما جعل العلاقة عادية و لم يكن هناك تمييز و انما الجميع 

سواسية ، و صفات الوالدين نلاحظ أن الأب كان من النوع العنيف و المتسلط و 

البيت  هذا بسبب نوع العمل الذي كان يمارسه و كذلك الضغط الكبير و البعد عن

العائلي لمدة طويلة ما جعله يخاف على أبنائه و هذا يا جعله يتعامل بالطريقة 

العنيفة و العدوانية و هذا بهدف تحمل كل فرد لمسؤوليته الخاصة و كذا الخوف 

من العقوبة و بالتالي الحذر ثم الحذر من الوقوع في الأخطاء و هذا ما جعله 
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البيئة الاسرية بيئة الحوار و 

 .الاحترام 

ناك مناقشة دائمة للأمور الشخصية للأفراد و يستعمل الطريقة العنيفة ،و لهذا فه

الطموحات والمشاريع الأسرية و كان هناك أداء الرأي لكل فرد و ترك الحرية 

المطلقة في التعبير عن الآراء والمواقف ، وهناك قبول من طرف الوالدين و 

الاخوة و الاخوات اتجاه المهنة،والمبحوثة شخصية متسامحة و لكن تارة و في 

لاحيان متشددة و لكن في المواقف التي تتطلب التشديد وخاصة في طبيعة بعض ا

عملها كقابلة و تستقبل العديد من الشخصيات في مكان عملها ، أما االبيئة الاسرية 

فهي بيئة حوار و تفاهم بين الافراد وكما ذكر سابقا بسبب غياب الأب عن المنزل 

واقع و حل المشاكل، و لهذا نجد تناقض و لهذا لا بد من اتحاد الافراد لمواجهة ال

في الأسولب التنشئي للأسرة خاصة الأب فهو يكون عنيف تارة و ديمقراطي تارة 

 .أخرى ما يولد شخصية غير متزنة لعدم اتزان الأساليب التنشئية 

  20:رقم الحالة 

 22/24/0220: تاري  المقابلة 

 دقيقة  52: مدة المقابلة 

 

 : البيانات العامة 

 سنة  44: السن 

 عازبة : الحالة العائلية 

 شقة : نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات 

تيبازة  –حجوط " مستشفى عمومي : مكان العمل 

" 

 سنة  02: الاقدمية في العمل 

 الأفكار المحورية و تحليلها

 

 المبحوثين حسبتدوين اجابات 

 معطيات الفرضيات

 :حسب الفرضية الأولى 

نلاحظ أنها لم تختر هذه المهنة ( القابلة ) من خلال تصريحات المبحوثة _  

بسبب حبها لها و لم تكن من اختيارها ،و لم تكن تتمناها منذ صغرها و انما 

تكوين كانت بالصدفة فقد درست في الجامعة لمدة عامين و من ثم جاءت فكرة ال

في معهد خاص بالقابلات و بالرغم من ذلك فإن المبحوثة لديها حب المهنة و 

كذلك الاعجاب بها ، و هناك توافق بين العمل و الظروف العائلية وهذا يرجع 

وبالتالي " لست متزوجة كي أخاف على أولادي " الى كون المبحوثة عزباء 

برنامج خاص بحياتها فقط ،  عدم انشغالها بالأطفال و بالمنزل العائلي و وضع

كما أن فترة التكوين كان متعب و شاق نوعا ما و ذلك بسبب الاكتظاظ و كثرة 

مقياس، و لكن علاقتها  20الدروس و المقاييس و التي بلغت حسب تصريحاتها 

بالأساتذة كانت عادية وهناك تفاهم بينها وبين الاساتذة بالرغم من كثافة 

 :حسب الفرضية الأولى 

مهنة القابلة لم تكن من اختيار _ 

المبحوثة و كانت بالصدفة و كان 

 .هناك اعجاب للمهنة

هناك توافق بين العمل و الحالة _ 

العائلية نظرا لعزوبية المبحوثة ، و 

التكوين كان في نظر المبحوثة 

كثيف و العلاقة مع الاساتذة كانت 

الاساتذة ، و  عادية و تتفاهم مع

البرنامج كان عادي بالرغم من 

 .الاكتظاظ 
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سن القابلة و عزوبيتها لوجدنا فرق كبير جدا و هذا  الدروس ولهذا عند مقارنة

ما يدفع بها الى الاحساس بالنقص أمام الحوامل ، وهذا ما يدفع بها الى القيام  

بسلوكات عنيفة وعدوانية اتجاه الحوامل ويحدث صراع وعدم الرضى عن 

المهنة والذي يؤدي بها الى ضعف الاتصال مع الحوامل وضعف العلاقة 

 .ة بينهنالانساني

ترى المبحوثة أن أخلاقيات المهنة تعني عدم الخروج عن بعض الأمور _ 

الضرورية و الاساسية و خاصة في مجال عملها الحساس لأنها تعمل مع امرأة 

حامل و حالتها النفسية تكون غير مستقرة ، و بالرغم من ذلك فهي تتعامل مع 

ها عاطفية و  نما هي تتعامل مع هاته النساء بطريقة عادية و لكن هذا لا يعني أن

كل امرأة على حدى وكل امرأة و عقليتها و لهذا فمزاج المبحوثة في تغير 

مستمر وفي حالة متذبذبة دوما، فهي تكون  عنيفة تارة و هذا مع النساء 

العنيفات و تارة أخرى عاطفية مع النساء العاقلات والهادئات ، و هذا ما يبين 

ة عنيفة فقد وصلت الى حد دخول مجالس العدالة و أن المبحوثة ذات شخصي

 القضاء و ذلك

بسبب موت رضيع احدى النساء الحوامل و هذا داخل مصلحة التوليد ، و هذا  

ما لاحظناه أثناء اجراء المقابلة مع المبحوثة و التي تتهرب من الأسئلة 

  .رضة لهنالحساسة و التي تتراوغ في الأجوبة من مؤيدة للنساء الحوامل و معا

أخلاقيات المهنة ضرورية و  -

أساسية و طريقة معاملة المبحوثة 

 مع النساء الحوامل تكون عادية

 :حسب الفرضية الثانية 

ان حالة و وضعية القطاع الصحي الذي تعمل فيه المبحوثة في حالة لا تشكر _ 

و هذا بسبب الاهمال الممارس من طرف المسئولين و بالتالي العاملين بذات 

و النقص "  المعريفة " القطاع الحساس و كذلك انتشار ظاهرة البيروقراطية 

ية و التي تعد من أساسيات الفادح للأطباء الاخصائيين و انعدام الرقابة الادار

المهنة الادارية و التي لا بد أن تكون فهي بمثابة الحواجز التي تعيق عملية 

الاهمال، ومن المشاكل أيضا تدخل الادارة في عمل القابلة بالرغم من ايجاد 

اختلاف كبير في المهام و الوظائف و بالتالي حدوث عراقيل للقابلات في اداء 

فتارة عدم وجود سيارات الاسعاف أو تعطلها و تارة مهامهن الاستعجالي 

أخرى منع القابلات من أخذ بعض النساء في سيارة الاسعاف أو بحجة أن 

الحالة ليست بالخطيرة و هذا ما يهدد حياتين حياة الام و حياة الطفل الرضيع 

،و من المشاكل أيضا حدوث المشاكل المتكررة مع أهل المريضة و التي تصل 

 : حسب الفرضية الثانية 

و فيما يخص وضعية القطاع _ 

الصحي الذي تعمل فيه المبحوثة 

فهو في حالة عادية و لكن هناك 

الاهمال من طرف المسؤولين ، و 

ا فهي ليست راضية على لهذ

الاوضاع المزرية و كذا الدخل 

المادي كما أن المشاكل المهنية 

 .تؤثر على أداء المهنة 

المبحوثة تتعرض لضغوطات _ 

 .المسؤول و كذا الادارة 

توقيت العمل لا يتماشى مع _ 
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عنف بكل أشكاله السب و الشتم و التهديد بالضرب ، و هذا كله بسبب الى ال

انعدام الأمن و انعدام النظام و التنظيم الاداري الواقي و المانع لمثل هذه 

الممارسات السلبية و ظاهرة اللانظام التي أدت الى الفوضى العارمة داخل 

ي الرواق دون فراش مصلحة التوليد ما أدى ببعض النساء الى الولادة و النوم ف

أو حماية ، ما يبين معاناة النساء الحوامل قبل و أثناء و بعد الولادة ، و التي 

تؤثر على عمل القابلة و كذا على المرضى بصفة عامة ، و زد على ذلك انعدام 

الوسائل العلاجية اللازمة للعلاج فهي معطلة و ان وجدت فهي لا تستغل من 

عدم وجود الكفاءة المهنية و التقنيين المختصين طرف العاملين و ذلك بسبب 

 .في تلك الوسائل المتطورة و الحديثة 

فظروف العمل في المصلحة غير مهيأة للقيام بالمهام وفق المعايير ، و قد تلقت 

القابلة عبء نقص التجهيزات و مواد العلاج ، فمكان العمل غير ملائم لأداء 

مل اليومي للقابلة صعبا جداو لا تستطيع و هذا ما جعل من تسيير العالعلاج 

العمل بإتقان كما كانت في بداية عملها ، كما أنها ليست راضية على تلك 

الاوضاع المزرية و كذلك عن الدخل المادي الضئيل جدا و الذي لا يكفي 

مقارنة مع ارتفاع أسعار المواد الغذائية و غلاء المعيشة و خاصة في وقتنا 

ارنة مع طبيعة العمل المتعب و الشاق فإنه لا يوجد علاقة بين الحالي ، و بالمق

 .الدخل الشهري و بين العمل 

و من خلال ملاحظة تصريحات المبحوثة تبين لنا أنها تتعرض لضغوطات 

كبيرة من طرف المسئول الأول عن المصلحة و زد على ذلك الادارة و التي 

الذي يتطلب التركيز من  تعرقل مهنتها و بالتالي عدم التركيز في عملها

ممارسيه، فهي تتعرض للعنف اللفظي مثل السب و الشتم و التهديد بالضرب ، 

وكذا العنف المعنوي و الذي يؤثر تأثيرا سلبيا على شخصيتها و بالتالي على 

سوء أداء المهنة على أكمل وجه ، فالحالة النفسية للمبحوثة تكون تحت تأثير 

لية بحيث أن توقيت عملها لا يتماشى مع ظروفها الضغوطات المهنية و العائ

ساعة كاملة بدون توقف ما يؤثر على حالتها سواء الجسمية  04فهي تعمل لمدة 

أو النفسية و كذلك تغيير طريقة معاملة القابلة للنساء الحوامل تحت تأثير 

 .العراقيل و الصعوبات المهنية 

للسير الحسن للمهنة و ضمان  فمحيط العمل الذي تعمل فيه القابلات مهم جدا

الخدمة الجيدة لأن ذلك لديه تأثير على الجانب النفسي للقابلات بالايجاب أو 

 .الظروف العائلية 
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السلب حسب تلك الظروف ، و نظرا لكثرة الحوامل و انتشار الاكتظاظ و الذي 

يؤدي الى كثرة العمل و المهام و الضغط و بالتالي التأثير على الحالة النفسية 

د من حدة الضغط و القلق و الذي يتسببان في مشادات في لهن و الذي يزي

 .الكثير من الاحيان مع الحوامل و الذي يؤدي الى ممارسات عنيفة ضدهن 

في العمل علاقة عمل  ن علاقة المبحوثة مع زميلاتها :حسب الفرضية الثالثة 

لا اكثر ولا أقل ، و حسب تصريحاتها لم تحدث مناوشات و نزاعات بينها و 

بين الزميلات و  ن حدثت فهي عبارة عن سوء تفاهم يقع بينهما بسبب اختلاف 

في المنهجية المطبقة في العلاج فكل قابلة وطريقتها في التشخيص والعلاج 

لمسؤول يسمع عن تلك المخالفات وبالتالي حدوث مناوشات و مع ذلك فا

ويحاول دائما اصلاح الوضع ، ولكن السبب الوحيد في حدوث النزاعات هي 

انعدام المراقبة من طرف المسئول، كما أن علاقتها بالمسئول علاقة عمل وهي 

لا تتفاهم معه في جميع الأحوال و قد تعرضت في العديد من المواقف للمحاسبة 

ما أدى بإحدى المريضات الى كتابة تقرير للإدارة من طرف المسئول الأول 

يبين وفاة رضيعها و السبب هو اهمال القابلات لها ، ما  نجر عليه استدعاء 

المبحوثة الى العدالة، ولكن لحسن حظها أنها لم تعاقب بدواعي أن الرضيع 

 توفي في أحشاء الأم قبل الولادة ،و بالرغم من ذلك فقد اعترفت بالخطأ و قبلت

للمحاسبة ،ما يبين أنها السبب في وفاة الرضيع حديث الولادة، و بالمقابل أيضا 

فهي تكره النساء المتعفنات  والغير مباليات بنظافة أجسادهن ، ومعاملتها تلك 

تأثر على الحالة النفسية للمرأة الحامل ، فهي تستعمل أسلوب العنف المعنوي 

هذا ما يبين قسوة القابلة مع المرأة " جيتي للحمام و لا جيتي تولدي " مثلا 

الحامل، فهناك نساء بسبب ظروفها الاجتماعية و الاقتصادية المتدنية لا تعتني 

بصحتها و بنظافة جسمها ، ولا بد من القابلات الاعتناء بهن و لو بالنصيحة و 

لكن بالطريقة و المعاملة الحسنة و لكن القابلة كانت تستعمل أسلوب العنف و 

ة في معاملتها مع الحوامل بسبب عدم القدرة على بناء علاقات انسانية القسو

 .معهن بسبب نقص التكوين و الذي نتج عنه محاسبتها في الكثير من الأحيان 

ومن خلال معايشة القابلة داخل مصلحة التوليد لاحظت التزام القابلات بأداء 

لة النساء الحوامل المهام ، وكثرة الغيابات و لكن الغياب مبرر وسوء معام

للقابلات وسوء معاملة القابلات للنساء الحوامل ، وهذا بسبب غياب المراقبة 

الادارية أوانعدامها تماما ،هذا ما يؤدي الى حدوث ممارسات خاطئة و مخالفات 

 : حسب الفرضية الثالثة 

و علاقتها مع الزميلات علاقة _ 

عمل ، و لم تحدث مناوشات بينها 

مع  و بين باقي القابلات و علاقتها

المسئول علاقة عمل و لا تتفاهم 

 .معه 

سبق و أن تعرضت المبحوثة _ 

للمحاسبة ، و هي تجد صعوبة في 

 .التعامل مع النساء المتعفنات

من خلال معايشتها لاحظت _ 

المبحوثة العديد من الظواهر سواء 

سلبية أو ايجابية ، و انعدام  

 .المراقبة الادارية 

حدثت ممارسات عنيفة داخل _ 

المصلحة و ، مهنة القابلة مهنة 

 .شريفة و لكن فيها صعوبات كثيرة
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من طرف العاملين بالقطاع، و لكن المسئول لا يسكت عن هذه الأخطاء ، فهو 

جهة يحاسب القابلات ، فالمراقبة ضرورية  من جهة لا يراقب مصلحته و من

و أساسية في أداء مهنة التمريض فالمسؤول الأول عن المصلحة يقوم بمهامه 

الرقابية و لكن متأخرا و هذا بعد ممارسة القابلات لسلوكات العنف ضد 

قد حدثت ممارسات عنيفة داخل مصلحة التوليد وكانت بين الادارة ف الحوامل

كذا أهل المرأة الحامل وهو عبارة عن عنف لفظي وقد تطور والمسئول الأول و

هذا العنف الى العنف الجسدي وهو الضرب بسبب غياب الأمن داخل المصلحة 

وكذا غياب النظام والمراقبة الادارية من طرف الادارة ،هذه الممارسات التي 

 تحدث داخل المصلحة تؤثر على أداء المهنة من طرف القابلة ، و تؤثر على

الحالة النفسية والجسدية للمرأة الحامل ، وبالرغم من أن مهنة القابلة مهنة 

شريفة الا أنها مهنة الصعوبات ومهنة المشاكل والنقائص ومن هذه النقائص 

نقص الأدوية وانعدام الامكانيات المادية والبشرية ونقص الأطباء الأخصائيين 

امل هذه النقائص تعتبر داخل المصلحة ونقص الأفرشة وكثرة النساء الحو

السبب الأول والاخير في حدوث الممارسات العنيفة بين النساء الحوامل و 

القابلات أو بين المسئول و أهل المرأة فالزوج مثلا عند احضاره للزوجة 

الحامل و اتجاهه الى المصلحة للبحث عن العلاج الاستعجالي والذي يتطلب 

يجد الطبيب الاخصائي في التوليد ما يولد  السرعة والدقة يجد نقائص كثيرة ولا

سلوكات عنيفة اتجاه المسئول ولتهدئة الوضع يلجأ المسئول الى ايجاد 

عذربغياب الطبيب وانعدام الوسائل العلاجية وغياب سيارات الاسعاف وارسال 

المريضة الى مستشفى آخر، ما يجعل المرأة في معاناة كبيرة و تنقلها من 

جدوى و هذا لأن المسؤول يرض  لقرارات الادارة و  مصلحة لأخرى بدون

هذا ما يبين تضارب المصالح و القيم و الاجراءات و الأفعال بين الادارة و 

 .مسؤول المصلحة و القابلات 

يتضح لنا من خلال تصريحات المبحوثة أن علاقتها : حسب الفرضية الرابعة

مع أفراد عائلتها علاقة عادية كما أن الأسلوب عادي أيضا ، كما أن المبحوثة 

نشأت يتيمة ما يبين أنها عانت من التمييز بين الاخوة و الاخوات بحيث أن 

و الأب كان متفهم و هادئ أما زوجة الأب كانت عنيفة و الخطأ يقابله العنف 

الضرب و هذا ما أثر على حالتها النفسية ، فنشأة المبحوثة في جو عنيف أثر 

على طريقة معاملتها مع الأفراد و بالتالي مع النساء الحوامل و هذا ما يبين 

 :حسب الفرضية الرابعة 

علاقة المبحوثة مع العائلة علاقة _ 

عادية و الأسلوب كان عادي أيضا 

و لم يكن هناك تمييز بين الاخوة 

والاخوات و صفات الوالد كان 

متفهم و هادئ أما الام فقد كانت 
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تأثير حالتها العائلية على الحالة النفسية و بالتالي على مهنتها كقابلة ، و بالرغم 

ر الشخصية و هناك أداء الرأي للمبحوثة من ذلك تقول أن هناك مناقشة للأمو

داخل أسرتها ، و هي انسانة متسامحة و متفتحة و تسمح بالجدل و النقاش و في 

بعض الاحيان تقبل كل الاقتراحات ، و بيئة الاسرة التي نشأت فيها فهي بيئة 

الحوار و التفاهم و بيئة التسامح و الاحترام ، و هذا بسبب اختلاف المبحوثة مع 

وتها من الأم الأخرى ، فهناك تناقض كبير في الأجوبة المقدمة من طرف اخ

القابلة و التي صرحت ببيئة أسرتها بأنها بيئة الحوار و التفاهم و في المقابل 

نجدها تصرح بالسلوك العنيف للوالدين ، و حسب ملامح وجهها و تصرفاتها 

 .لها مع الحوامل وجدناها انسانة عنيفة و عدوانية و خاصة في طريقة تعام

عنيفة و الخطأ يقابله الضرب و 

هذا ما أثر على شخصيتيها ، و 

اقشة للأمور الشخصية و هناك من

 .هناك أداء الرأي 

المبحوثة انسانة متسامحة _ 

ومتفتحة و تسمح بالجدل و النقاش 

وتارة تقبل كل الاقتراحات ، أما 

البيئة الاسرية فهي بيئة الحوار 

 والتفاهم و بيئة التسامح و الاحترام 
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 20: رقم الحالة 

 22/24/0220:تاري  المقابلة 

 مكان العمل : مكان المقابلة  

 دقيقة  02ساعة و : مدة المقابلة 

 

 : البيانات العامة 

 سنة 50: السن 

متزوجة عدد : الحالة العائلية 

 20:الابناء 

 فيلا : نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات 

سيدي " مستشفى عمومي : مكان العمل 

 تيبازة   –غيلاس 

 سنة 02: الاقدمية في العمل 

 

تدوين اجابات المبحوثين 

 حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

 :حسب الفرضية الأولى 

كيفية الاختيار كانت _ 

بسبب ظروف عائلية ، 

 .وكان بالصدفة 

هناك توافق مع الظروف   -

العائلية و المهنة ،و العلاقة 

 trèsمع الاساتذة كانت 

bien   و البرنامجtrès 

chargés  . 

أخلاقيات المهنة هي  -

المعاملة  الحسنة مع 

المريض معاملة طبية 

انسانية ، وحسن الاستقبال 

 .و الثقة

التعامل يكون جيد و  -

 متواضع مع النساء الحوامل 

كات التي تتعارض السلو -

مع أخلاقيات المهنة هي 

ضد الأخلاق والتربية 

 .الانسانية 

من خلال تصريحات القابلة نلاحظ أنها لم تقم باختيار مهنة _ : حسب الفرضية الأولى 

ريض بإرادتها و انما لظروف عائلية وبسبب زواجها، حيث لم يكن لها الحظ في التم

اتمام الدراسة الجامعية نظرا لمهنة زوجها، و لهذا اضطرت الى تغيير تخصصها، و 

لسوء حظها لم تعجبها التخصصات، وقد اختارت مهنة التمريض بطريقة غير ارادية 

بحوثة فإن المهنة شريفة و تعجبها مهنتها و بدون تخطيط أو حب للمهنة، و بالنسبة للم

لأنها تعمل مع النساء الحوامل، وهي أم ،فهي تحس بشعور المرأة عند الولادة ، و 

بالرغم من الظروف المهنية  لا أن هناك توافق بين المهنة والظروف العائلية ،ولكنها 

العديد من  تلقت العديد من المشاكل فيما يخص مهنة الزوج ما اضطر بها الامر في

الاحيان الى تغيير و تحويل مكان العمل، و هذا أيضا ما أثر على دراسة أبناءها 

الثلاثة، و لكن ترى أن المشاكل خارجية عن مكان عملها و بالتالي لا تؤثر على أداء 

مهامها داخل مكان العمل، ولكن بالرغم من ذلك فهذه الحالة كانت في معاناة متتالية و 

 .قلات ، ما يصعب عليها التأقلم مع الظروف الجديدة في مصلحة التوليد دائمة مع التن

و فيما يخص التكوين فقد كان عادي ،وكان هناك عدة ضغوطات من طرف الاساتذة _ 

ولكن لصالح القابلات دائما ، وهذا في مجال التكوين ما دفع بهن الى الدراسة والتكوين 

بيقي، و لكن في التطبيق يوجد فرق كبير بطريقة جيدة فقد كان التكوين نظري و تط

بين ما درسته المبحوثة في فترة التكوين وبين ما وجدته في الميدان ، و هذا ما يبين 

اختلاف المناهج التكوينية من طرف الأساتذة، كما أن النساء الحوامل كل و طريقتها 

لحوامل، وهناك من في معاملة القابلات و أيضا كل قابلة و طريقة معاملتها مع النساء ا

تكون معاملتها سيئة اتجاه النساء و هذا ما يؤثر على حالتها النفسية و الجسدية و الذي 

يؤدي الى الخوف من عملية الولادة ،كما أن علاقة المبحوثة مع أساتذتها علاقة حسنة 
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 :حسب الفرضية الثانية 

هناك العديد من المشاكل 

التي يعاني منها القطاع 

الصحي و مصلحة التوليد 

 . بصفة خاصة

 .المستشفى الجزائري  -

يعاني من اللانظام و _ 

كثرة المشاكل والدخل 

المادي لا  يكفي لمصاريف  

 .للعائلة

تتعرض لضغوطات من _ 

طرف المسؤول وتوقيت 

العمل يتماشى مع ظروفها 

 .و لكن المشكل أن كل أستاذ و طريقته في التدريس 

كبير و خاصة في السنوات الأولى ، أين وجدت البرنامج التكويني كان فيه ضغط _ 

المبحوثة صعوبة كبيرة في التوافق و التأقلم مع البرنامج الدراسي، كما أن اخلاقيات 

المهنة بالنسبة للمبحوثة تبدأ من الانسان بحد ذاته و من احترامه لنفسه قبل غيره ، 

تكون طبية والأخلاق هي معرفة التعامل مع المرضى بطريقة حسنة ومقبولة و

وانسانية، و كذلك كسب ثقة المرأة الحامل وحسن استقبالها والتخفيف من آلامها وليس 

زيادة معاناتها وتخويفها من الولادة ، كما أن الاحترام يجب أن يكون مع الانسان مع 

نفسه وزد الى ذلك التربية الصحيحة ،اذن فأخلاقيات المهنة ضرورية لمهنة القابلة لأن 

التربية هما أساس المهنة و قاعدتها ،و لهذا فمعاملة المبحوثة للنساء الحوامل الأخلاق و

تكون بطريقة جيدة ومتواضعة ، ولكن بالرغم من ذلك فهي تستعمل أسلوب العنف 

اللفظي والذي يكون لصالح المرأة الحامل لاتمام الولادة في أقرب وقت ممكن، ولكن 

التأثير على الحالة المعنوية والجسدية للمرأة ، هذا الأسلوب لديه عواقب وخيمة و منها 

اذن فهذه السلوكات منافية لأخلاقيات المهنة و التي تحدثت عنها المبحوثة و هي ضد 

الأخلاق والتربية الانسانية ، وهي تضر بالأم و الطفل معا ، ومن أسباب انتشار هذه 

الانسانية المبنية على الظواهر السلبية والمنافية نقص التربية و انعدام الأخلاق 

 .الاحترام و تفهم شعور الآخرين 

ان وضعية القطاع الذي تعمل فيه المبحوثة في وضعية كارثية :حسب الفرضية الثانية 

و في حالة يرثى له وهذا بسبب النقائص والمشاكل المنتشرة فيه منها نقص الامكانيات 

القطاع الاستشفائي وخاصة المادية والبشرية ، وانعدام الأخلاق لدى العاملين ب

القابلات، هذه الأخلاق المتناقضة تماما مع مهنة القابلة ، فمن جهة انعدام النظافة و 

الأخلاق و من جهة أخرى انعدام الوسائل العلاجية الضرورية للحوامل ، و كذلك 

وقلة الأفرشة و الأغطية و (النساء الحوامل) نقص الثقافة الصحية لدى المريضات

) و قلة عدد القابلات و الاطباء الأخصائيين ومن المشاكل أيضا عدم التنظيم  الأسرة

و انتشار ظاهرة البيروقراطية بين القابلات والادارة والمسؤول ، فالويل ( اللانظام 

للمرأة التي ليس لها وسيط مع القابلات فستلقى كل أنواع الشتم والسب ، ولكن هذه 

ل الأول عن تقديم الأدوية الضرورية ، وزد على المشاكل من خلال امتناع المسؤو

ذلك تهرب الأطباء الأخصائيين من عملهم و كذا القابلات الغير مباليات بعملهن 

ومهنتهن اذن فنقص الوسائل العلاجية للقابلات يؤدي الى الخلل الوظيفي و يعيق 

بسبب ما يؤثره التنظيم و الاتقان في اداء الوظيفة التمريضية و تحقيق الأهداف، وهذا 
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 :  حسب الفرضية الثالثة

العلاقة مع الزميلات في _ 

العمل تكون في ايطار 

معقول و تكون في علاقة 

حدثت مناوشات و قد العمل 

بينها و بين الزميلات في 

العمل و لا توجد مراقبة من 

على المردود العلاجي و الصراعات المتكررة وما يؤثره ايضا على تعب واجهاد و 

عدم رضى القابلات عن الظروف المهنية و بالتالي التأثير على سلوكاتها و تصرفاتها 

 .اتجاه الحوامل 

 %222و بالرغم من هذه الظروف المزرية و الصعبة  لا أن المبحوثة راضية 

هذا بسبب حبها للمهنة و اعجابها بعملها لأنها أم و تعمل مع النساء النوافس بمهنتها و 

، و لكن هذا لا يفسر أنها تعتني بالنساء ، فانعدام الوسائل و النظافة يؤثر على الحالة 

النفسية و الجسدية للمرأة  الحامل ، وكذلك تؤثر على أداء المهنة بالنسبة للقابلات و 

ق انفعالات القلق والعدوان ضد النساء الحوامل، اذن فانعدام الممرضات وهذا ما يخل

المراقبة الادارية الصارمة اتجاه المسؤولين هي السبب في انتشار الظواهر السلبية 

داخل مصلحة العلاج ، فالمستشفى الجزائري لا يتميز بالنظام والصرامة ، ولو كانت 

دد القابلات وعدد الأسرة والغرف له  المراقبة لما انتشرت الظواهر السلبية ، كما أن ع

تأثير كبير في عملية العلاج ، فنقص الغرف والقابلات يبين المردود العلاجي و كذلك 

الطريق المتبعة في ذلك، و لكن في المصلحة التي تعمل فيه المبحوثة عدد الغرف 

اصة في والقابلات قليل بالمقارنة مع عدد النساء الحوامل الوافدات الى المصلحة وخ

فترة المناوبات الليلية أين تكون الغرف ممتلئة ، وفيما يخص الدخل المادي فهو قليل 

مقارنة بالعمل الذي تعمل فيه المبحوثة ، و لكن الدخل  الشهري يكفي لسد الحاجيات 

الضرورية لأن  زوجها يعمل  لا أن الدخل قليل ولا علاقة له بطبيعة العمل ،كما أن 

ضغوطات كثيرة من طرف المسؤول الأول عن المصلحة ، ولكن المبحوثة تتعرض ل

الضغوطات ليست في ايطار العمل والمتعلقة بالمراقبة وانما في ايطار مشاكل مخلوقة 

من طرف المسؤول، وذلك كي يجدها كمجال لتفريغ الضغط العملي والمشاكل العائلية 

لكن بالرغم من أن الخاصة بالمسؤول ، وهذه الضغوطات تكون لفظية كالشتم ، و

المبحوثة هي المظلومة  لا أنها تسكت عن هذه الضغوطات ، كما أن توقيت العمل 

يتماشى و الظروف العائلية للمبحوثة وهذا بما أن الأبناء في سن لا تستحق الرعاية 

 .والاعتناء 

من خلال اجابات المبحوثة نرى بأن علاقتها مع زميلاتها :    حسب الفرضية الثالثة 

ي العمل علاقة حسنة و في ايطار معقول و تكون في ايطار العمل لا أكثر ولا أقل ، ف

كما أن المبحوثة منعزلة عن الزميلات نظرا لما عانته مسبقا مع زميلات في العمل ، 

كما أن الاقدمية في العمل و خبرتها في الميدان جعل منها شخصية منعزلة في مكان  

ي العمل جعل منها شخصية متفتحة و علاقتها مع العمل ، كما أن هذه الخبرة ف
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 .طرف المسؤول 

و قد تعرضت المبحوثة  _

للمحاسبة و من خلال 

معايشتك داخل المصلحة ، 

لاحظت المبحوثة العديد من 

 . الامور المنافية 

المراقبة الادارية منعدمة  -

 . 

هناك ممارسات عنيفة  -

هي  داخل مصلحة التوليد و

 ضد الانسانية و ضد المهنة 

 مهنة القابلة مهنة شريفة   -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الزميلات في ايطار معقول،وقد حدث وأن تشاجرت مع أحد الزميلات في العمل ، 

وهذه المناوشة كانت في ايطار العمل وخاص بسوء تفاهم واختلاف في طريقة العلاج، 

لاف في وقد كانت لفظية و بسبب النرفزة أو القلق ، وكذلك الضغط العملي ، والاخت

المنهجية العلاجية، و قد تدخل المسؤول بعد هذا النزاع وقد هدأ من الأوضاع ، وهذه 

هي مهنة المسؤول فهو يتدخل و لكن بعد فوات الأوان و ذلك كي لا تسمع الادارة و 

تتهمه بعدم المراقبة ، ففي الحقيقة المسؤول لا بد أن يراقب العاملات قبل حدوث أي 

اعات العلاج وليس بعد الحادثة ، وهذا يبين عدم المراقبة وغياب مشكل أو خلل داخل ق

الضبط داخل قاعات العلاج ،كما أن علاقة المبحوثة بالمسؤول علاقة عمل وفقط ، ولا 

تتحدث معه ما يبين سوء معاملة المسؤول مع القابلات أثناء أداء العمل، ويبحث عن 

اسبة من طرف المسؤول بسبب المشاكل بصفة دائمة، وقد تعرضت المبحوثة للمح

الاهمال و اللامبالاة ، وهذا في بداية عملها و لكن في الوقت الحاضر القابلات لا 

يصرحن بالأخطاء التي تقع داخل مصلحة التوليد خوف من العقاب والمتابعة القضائية 

ه من الادارة ، وهذا ما خلق العديد من الظواهر السلبية داخل القطاع الصحي ، وهذا كل

بسبب اخفاء القابلات للمخالفات وعدم التصريح بها للإدارة ، وبالتالي عدم مراقبة 

الادارة لعمل القابلة هو ما زاد من حدة تلك المشاكل والمخالفات، ولهذا فإن نظافة 

المرأة الحامل أصبح شرطا ضروريا قبل التوجه الى القابلات لأنها ستتلقى جميع أنواع 

فالقابلات يشترطن أن تكون هنالك نظافة كلية للمرأة الحامل ، الاهانات والتهديدات،

والظروف الذي تعيشه القابلات غير سامح للعمل بكل جهد بسبب التفكير في ظروف 

التنقل و النقص في عدد العاملين و خاصة القابلات وكذا التفكير في وقت الخروج من 

يعتنين بأجسادهن و المبحوثة تقول  العمل ، والمبحوثة تكره النساء المعفنات اللواتي لا

 .      ما يعني قسوتها أمام النساء الحوامل " جات تولد ماشي جات تحمم" 

ومن خلال معايشة المبحوثة داخل مصلحة التوليد لاحظت تهاون القابلات في اداء 

المهام والاهمال واللامبالاة ما يعني أنهن لا يعتنين بالنساء ولا يرحمن آلامهن 

تهن مع الآلام ، وكذلك كثرة الغيابات وسوء معاملة النساء الحوامل للقابلات ومعان

وهذا بسبب الحالة النفسية والجسدية السيئة التي تكون عليها النساء، كما أن النساء 

يتعرضن للعنف من طرف القابلات بكل أنواعه من سب وشتم وضرب و هذا كله 

ة و النساء يعشون كوابيس حقيقية مع بسبب غياب المراقبة الادارية داخل المصلح

القابلات وبدون عقاب من طرف الادارة،والمسؤول لا يتدخل أثناء حدوث الممارسات 

العنيفة مع القابلات و النساء الحوامل و لا علاقة تجمع المبحوثة بالمسؤول نظرا 
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 :حسب الفرضية الرابعة 

العلاقة كانت علاقة و  -

محترمة و الاسلوب التنشئي 

كان مبني على الحب 

والاحترام للآخرين و تبادل 

 .الآراء و النقاش و الحوار 

لم يكن هناك تمييز و 

كان مقلق و صفات الأب 

متعصب و الأم كذلك و لكن 

حنونة وعند ارتكاب 

السلوكات الخاطئة كان 

الضرب من طرف الوالدين 

 .خاصة الام 

نعم نتناقش الامور 

الشخصية مع الاسرة و 

الدراسية و كاين أداء 

 .الرأي

جميع  و لكن بالرغم من اهماله  لا أنه و اذ حدث أي مخالفة فإن. لضغوطاته الكبيرة 

 . القابلات سيتهمن جميعا بالإهمال 

لقد لاحظت المبحوثة في العديد من الأحيان ممارسات عنيفة داخل مصلحة التوليد وهذا 

سنة خبرة في المجال ، و كانت الممارسات لفظية و تارة جسدية  02بما أن لديها مدة 

ي داخل مصلحة ما يعني أن النساء الحوامل في معاناة دائمة و يعشن في جحيم حقيق

التوليد ، و من الاسباب الضغط العملي فكثرة النساء و قلة عدد الغرف و الأسرة و 

غياب الوسائل العلاجية و الاطباء كلها تؤدي الى حدوث مثل هذه الممارسات السلبية ، 

كما ان المبحوثة تعرضت لمثل هذه المواقف وهي ممارسة سلوك عنيف ضد امرأة 

 ن هذه الممارسات ضد الانسانية وضد مهنة ،هاق والتعب حامل وهذا بسبب الار

القابلة لأنها تمس بصمعة المهنة وبالقطاع الصحي بصفة عامة ،و مهنة القابلة من 

المهن الشريفة والنبيلة والتي تستحق تضحية كبيرة من طرف القابلات و لهذا لا بد من 

لأمن والذي بدوره يمنع من توفير الوسائل العلاجية داخل قاعات التوليد و توفير ا

 .حدوث الممارسات العنيفة بداخل مصالح التوليد 

من خلال تصريحات المبحوثة فإن علاقتها مع أفراد أسرتها :  حسب الفرضية الرابعة

كانت علاقة أخوة وعلاقة محترمة ومبنية على الثقة التامة والحب والتعاون، وهذا يبين 

ات مستوى علمي عالي ، كما أن الاسلوب التنشئي أن عائلة المبحوثة كانت مثقفة وذ

مبني على الحب والاحترام وكان هناك تبادل الآراء والنقاش والحوار بطريقة دائمة ، 

و لم يكن هناك تمييز بين الإخوة والأخوات كليا و نما جزئيا وهذا يعني أن المبحوثة 

بيعة عمله، ولكن نشأت في بيئة محترمة وبالرغم من أن الأب كان متعصب بسبب ط

الأم كانت تنصحها، أما عند ارتكاب الأخطاء فقد كانت تعامل  بالضرب والقسوة وهذا 

ما أثر على شخصيتها والتي أصبحت انسانة معقدة نفسيا و تخاف من الوالدين ، و لكن 

بالرغم من ذلك فهناك مناقشة للأمور الشخصية والعائلية وخاصة الأمور الدراسية ، 

حرية التعبير، كما أن العائلة كانت متفهمة للمهنة و لكن لا يعني القبول  وكانت هناك

بها لأن المبحوثة كانت متفوقة في دراستها و لا تتوافق المهنة مع مستواها العلمي و 

الفكري ، و في بداية العمل في مجال التمريض كان هناك رفض من طرف العائلة و 

رفض ، و المبحوثة انسانة متسامحة  و متفتحة هذا يعني أن المبحوثة عانت مع هذا ال

 .و تقبل كل الاقتراحات 
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تدوين اجابات المبحوثين  الأفكار المحورية و تحليلها

 حسب

 معطيات الفرضيات

نلاحظ أنها اختارت ( القابلة ) من خلال تصريحات المبحوثة : حسب الفرضية الأولى

مهنة التمريض بصفة عامة فقد كانت حلم الطفولة و قد أحبت مهنة القابلة منذ صغرها 

، كما أنها تحب أن تعمل مع النساء الحوامل لأنها تحب الخير،وفي رأيها أنه لا يوجد 

لطبيعة ومدة عملها وهو في الفترة  توافق بين العمل  والظروف العائلية وهذا نظرا

الليلية ،و خاصة أنها متزوجة و أم لثلاثة أطفال ولا يوجد وقت كافي للحوار معهم فهي 

صباحا ما جعلها تبتعد عن المنزل  9:22مساءا الى غاية  21:22تعمل من الساعة 

 .الانفعالية  ساعة ، هذا ما أثر على أداء مهنتها وعلى حالتها النفسية و 04العائلي لمدة 

أما التكوين الذي تلقته المبحوثة فقد كان عادي و كانت في علاقة عادية مع الاساتذة ولم 

تكن هناك مشاكل بينها و بين الاساتذة ولا حتى مع الطالبات المتربصات، و نما كان 

التكوين حسن، ولكن البرنامج التكويني كان صعب و ذلك بسبب الضغط الكبير وكثرة 

كذلك ايجاد صعوبة كبيرة في فهم المصطلحات العلمية خاصة في السنة المواد و

الأولى، ما أثر على الحالة النفسية للمبحوثة ، وواجهت العديد من العراقيل وخاصة في 

بداية التكوين ، وما كان أصعب من ذلك أيضا المناوبات الليلية التي كانت تعمل فيها 

 2:22حد الى غاية يوم الخميس و من الساعة المبحوثة ، فالتكوين يكون من يوم الأ

مساءا و مع ذلك تعمل مناوبة ليلا و بدون أجر مدفوع ،في  24:22صباحا الى غاية 

نظرها أن أخلاقيات المهنة هي الضمير المهني و لكل شخص و ضميره الخاص به ، و 

وامل بطبيعة الحال هناك من لا ضمير له، و بالتالي فهناك من يعاملن النساء الح

بخشونة و من بينهن المبحوثة حيث ترى أن العنف وبعض السلوكيات العدوانية 

 : حسب الفرضية الأولى

مهنة التمريض كانت _ 

) من اختيار المبحوثة 

وهذا بسبب حب ( القابلة 

و لا يوجد  _ المهنة ، 

توافق بين العمل و الحالة 

العائلية نظرا لعمل 

المبحوثة في الفترة الليلية ، 

و التكوين كان عادي ، 

وكذلك علاقتها مع الاساتذة 

ج فقد كان ، أما البرنام

 .صعب 

اخلاقيات المهنة _  

بالنسبة لها أنها الضمير 

المهني ، و تتعامل مع 

النساء الحوامل بعنف و 

خشونة و ذلك لإتمام 

الولادة و لصالح المريضة 
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ضرورية في مهنتها بحيث في نظرها أن تعامل المرأة الحامل بعنف و خشونة كي 

تنتهي  من عملية الولادة في وقت قصير وهذا كي لا يفوتها وقت الولادة ، وهذا خاصة 

لادة ، هنا لا بد في نظرها أن تكون القابلة عنيفة مع النساء اللاتي يكن خائفات من الو

كي تلد المرأة، وهذا ما يبين تلقي النساء الحوامل للعديد من السلوكيات المنافية 

لأخلاقيات مهنة التمريض بحيث ترغم على الولادة بقسوة وبعنف ،و هذا ما ينجر عليه 

هذه المعاملات السيئة، انعكاسات سلبية وجد خطيرة على النساء الممارس عليهن مثل 

ومن بين هذه السلوكيات نجد السب والشتم والضرب في بعض الاحيان ، و في المقابل 

ايضا نجد هذه السلوكيات من طرف أولياء النساء الحوامل، و هذا بسبب نقص الوسائل 

العلاجية و انعدام سيارات الاسعاف، و اهمال الطبيب الاخصائي ما يولد شحنات سلبية 

 .لأولياء و أزواج النساء الحوامل خوفا على حياتهن لدى ا

في نظر المبحوثة فإن القطاع الصحي الذي تعمل فيه بصفة عامة :حسب الفرضية الثانية

في حالة لا يرثى له ولا يوصف بالمستشفى أصلا ، فلا تجد فيه سوى الجدران أو 

ي راضية عن تلك الناس بدون فائدة كما قالت المبحوثة ، ولكن بالرغم من ذلك فه

الاوضاع المزرية لأنها تحب مهنتها كقابلة ، و لكن كيف لها أن تعمل في مكان ليس 

بمستشفى ولا توجد فيه أبسط الوسائل العلاجية الضرورية فمهنة القابلة مهنة 

الاستعجالات ، والنساء الحوامل اللتي يتجهن نحو المصلحة بحثا عن العلاج كيف 

وسائل طبية لازمة ،و من المشاكل والنقائص التي يعاني  مصيرهن ، بدون أدوية و

منها القطاع الصحي نجد انعدام الدواء الخاص للحوامل وانعدام النظافة  والأجهزة 

الطبية اللازمة للعمليات الجراحية ولا حتى البسيطة الخاصة بالتوليد ، ومن المشاكل 

ة السرقة بكل أنواعها وظاهرة أيضا أو الظواهر المنتشرة داخل المصلحة انتشار ظاهر

الرشوة ، والضحية الاولى هي النساء الحوامل و لكن ليس كلهن و انما البعض و هن 

اللاتي من فئة الطبقة الفقيرة فهن الضحايا أولا و أخيرا ، فهذا ليس بمستشفى ولا يصلح 

س بمكان أصلا بتسميته بهذا الاسم ، فالمكان الذي تنتشر فيه هذه الظواهر السلبية لي

للعلاج و التوليد ، فما حال اذن المرضى الذين يقيمون لأيام و لأسابيع داخل المستشفى 

، فالنساء الحوامل ان أكثرن الاقامة فهي لا تتعدى اليومين ، و بالرغم من ذلك فهن 

سيعيشون مأساة حقيقية و كوابيس متتالية ، فمع انعدام النظافة و الأجهزة و ضيق 

قاعات التوليد يمكن القول أنه في بلادنا ليس  معترف بالصحة و مساحة الغرف و 

الأطفال ) نساء حوامل ومع الرضع ( 20) المرض ، ففي سرير واحد تنام ثلاثة 

، فأين هي الصحة ؟فعدد الغرف وكذا الأسرة وعدد القابلات غير كافي ( حديثي الولادة 

، و هناك السب و الشتم 

من طرف أولياء المرأة 

 .الحامل 

 

 

 

 

 

 

 

 :حسب الفرضية الثانية 

القطاع الصحي في حالة _

و ليس بمستشفى  يرثى لها

، وأنا راضية بالوضع 

 .المهني لأنني أحب المهنة 

هناك العديد من المشاكل _

داخل مصلحة التوليد و 

كذلك نقائص بالجملة،وفي 

بلدنا الجزائري لا توجد 

صحة،كما أن عدد الغرف 

و الأسرة لا تكفي بالمقارنة 

مع عدد النساء الحوامل ،و 

الدخل المادي ضئيل جدا ، 

عرض لضغوطات لا أت_ 

من المسؤول،وتوقيت 

عملها لا يتماشى مع 

 .الظروف العائلية 
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ن نحو مصلحة التوليد ، كما أن لاستيعاب العدد الكبير للنساء الحوامل اللاتي يتجه

الدخل المادي قليل و لا يكفي مقارنة بارتفاع الاسعار وكذا مع الحالة العائلية و مستواها 

الاقتصادي الضئيل ،فالمبحوثة غير راضية بالدخل الشهري ولا بتوقيت العمل فطبيعة 

كما ، وثة العمل متعب وفيه ضغط كبير، وبالرغم من ذلك فهناك الضمير المهني للمبح

أن القابلة لا تتعرض للضغوطات من طرف المسؤول الأول بسبب اتقان القابلة لمهنتها 

و بدون تهاون و اهمال ، و انما الاهمال يكون من طرف الادارة و المسؤول بحد ذاته 

فهي تقول أن انتشار الظواهر السلبية داخل المصلحة تطور الى حد طلب الرشوة 

 . اء بصحة المريضة للعلاج أو كرمز للاعتن

 ن علاقة المبحوثة بزميلاتها في العمل علاقة عادية ، كما أنها :   حسب الفرضية الثالثة

لم يسبق وأن عايشت ممارسات عنيفة داخل مصلحة التوليد و مع زميلاتها في العمل، و 

لكن انعدام المراقبة الادارية من طرف المسؤولين أدى في بعض الاحيان الى وقوع 

وشات في العمل بين القابلات وأهل المريضة، وبالرغم من ذلك فان المبحوثة لم منا

تتعرض للمحاسبة من طرف المسؤول نظرا لإتقانها في العمل وعدم تهاونها في أداء 

واجباتها اللازمة ولهذا لم تتعرض لأي موقف سلبي من طرف المسؤول، ومن خلال 

ت التزام القابلات في أداء المهام و هذا لأن معايشة المبحوثة داخل مصلحة التوليد لاحظ

القابلات الجدد في المهنة لديهن ضمير مهني بالمقارنة مع القابلات اللاتي لديهن أقدمية 

أكثر من الجدد و هذا ما يبين أن الخوف من الأخطاء و المخالفات و كذا المتابعات 

ء بالنساء الحوامل و هذا عكس القضائية  جعل القابلات يلتزمن بالعمل و بالتالي الاعتنا

القابلات اللاتي لديهن الاقدمية في المهنة ، و اللاتي لا يعتنين بالمرضى و زد على ذلك 

 .الاهمال و اللامبالاة 

ان مصلحة التوليد في حالة يرثى لها و تنتشر فيها العديد من الظواهر السلبية و منها 

اء الحوامل التي قصدت مصلحة التوليد السرقة و الرشوة ، و هذا ما حدث مع أحد النس

لوضع مولودها  لا أنها تعرضت للسرقة من طرف احدى القابلات و التي سرقت لها 

مبلغ من المال وهذا نظرا لانشغال المرأة بالولادة ،فاستغلت القابلة الفرصة و سرقت 

المولود لها هذا المبلغ و أحذية ، كما حدث أيضا مع امرأة و التي تعرضت الى تغيير 

الذكر بالأنثى، فمصلحة التوليد لا تتوفر على أدنى شروط الصحة والنظافة ، وزد على 

ذلك انتشار ظاهرة البيروقراطية بشكل رهيب ، فأين حق العلاج للمواطن الجزائري  

وهل واجب عليه أن تكون هناك وساطة حتى يعالج؟ ،و بالرغم من ذلك فالمسؤول 

كل جيد و بدون حدوث أخطاء ، وهذا في المقابل نجد عدم يطلب من القابلات العمل بش

 

 

 

 

 

 

 

 

 : حسب الفرضية الثالثة 

العلاقة مع زميلات 

المبحوثة في العمل عادية 

، و لم يسبق لها أن حدثت 

مناوشات بينها و بين 

العاملات في المصلحة ، و 

ليس هناك مراقبة ادارية 

من طرف المسؤول ، و لم 

تعرض المبحوثة ت

 .للمحاسبة 

و من خلال معايشة 

المبحوثة داخل المصلحة 

لاحظت التزام القابلات في 

 .أداء المهام 

مصلحة التوليد في حالة 

يرثى لها و لا تتوفر على 

 .الجو الملائم للعمل براحة 

مهنة القابلة في نظرها 

 مهنة الصعوبات 
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توفر الشروط اللازمة للعلاج ولا حتى توفير الوسائل البسيطة الخاصة بالتوليد ، و لهذا 

فمهنة القابلة مهنة الصعوبات وهذا بسبب العمل في جو مملوء بالمخاطر والعراقيل 

مع بعض، وهذا كما حدث لامرأة  ويمكن في أية لحظة فقدان الطفل أو الأم أو الاثنين

قصدت مستشفى بوفاريك بالبليدة لوضع مولودها ، و أثناء عملية الولادة أشرفت عليها 

طبيبة مختصة في عملية التوليد ،وبالرغم من أن حالة الأم كانت طبيعية وكذا الرضيع 

الى اخراج  لا أنه أثناء عملية الولادة ومع اهمال و لامبالاة الطبيبة والقابلات أدى 

الجنين بعنف ما أدى الى وفاته ، وأثناء استفسار الأم عن الطفل أجيبت بالسلب بأن 

الطفل قد توفي في بطنها و قبل الولادة ، ما أدى الى انكار الأم للأمر، و أن الطفل كان 

بصحة جيدة و كان في حالة  طبيعية ، ما أدى بالقابلة و الطبيبة الأخصائية الى انكار 

أيضا ،ما أدى بالمرأة الضحية الى اعلام الزوج و بدوره تدخل لمعرفة حيثيات الأمر 

القضية و القصة ، و بما أن الزوج يعمل في مجال الامن ، أخبر الطاقم الطبي أنه 

سيقدم تقرير للشرطة و العدالة ، اذن فإهمال الطبيبة و القابلات ادى الى وفاة الطفل 

انعدام : و من الصعوبات التي تعرقل العمل الطبي ،ة الرضيع و هذا كله بسبب اللامبالا

الوسائل العلاجية و الامكانيات المادية و البشرية و خاصة الاطباء الاخصائيين في 

التوليد ، و كذلك انعدام النظافة و الأمن هذا ما أدى الى انتشار ظاهرة العنف بكل 

  .أشكاله بين الادارة و أهل النساء الحوامل بصفة عامة 

من خلال تصريحات المبحوثة يتبين لنا أن علاقتها مع أفراد  -:  حسب الفرضية الرابعة

عائلتها علاقة عادية و حميمية أيضا ، و كذلك الاسلوب التنشئي و الذي كان في 

المستوى والذي تعلمت فيه لتعاليم الدين الاسلامي كما أن التربية كانت صحيحة من 

ظناه من خلال اتقان المبحوثة لعملها كقابلة ، و بالتالي لم طرف الوالدين ، و هذا ما لح

يكن هناك تمييز بين الاخوة و الاخوات و صفات الوالدين كانت عادية ، بالرغم من أن 

الأب كان من الشخصية المتعصبة و العنيفة ،  لا أن الوالدين كانوا ينصحون المبحوثة 

شة  وحوار عائلي حول الدراسة و عند ارتكاب الأخطاء ، كما أنه كان هناك مناق

المواضيع العائلية ، و كان هناك أداء الرأي للمبحوثة و لأفراد عائلتها ، و فيما يخص 

موقف الاسرة من المهنة فإن الأسرة كانت متفاهمة للمهنة الشريفة و مفتخرة للمهنة 

في العمل ، و أيضا ، و المبحوثة انسانة متسامحة مع أفراد أسرتها و كذلك مع زميلاتها 

لكنها لا تسمح بالجدل و النقاش فهي شخصية منعزلة في بعض الاحيان و هذا ما بين 

علاقتها مع الزميلات في العمل و كذلك علاقتها مع المسؤول الاول عن المصلحة فقد 

كانت علاقة عمل و فقط كما أنها تقبل كل الاقتراحات  ، و بيئتها الاسرية كانت بيئة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :حسب الفرضية الرابعة 

علاقة المبحوثة مع أفراد -

العائلة علاقة حميمية و 

الأسلوب كان عادي ، و لا 

يوجد تمييز بين الاخوة و 

الاخوات والصفات 

المزاجية للوالدين عادية ، 

والمناقشة في الامور 

الشخصية تكون بصفة 

دائمة وخاصة في مجال 

الدراسة ،و هناك استجواب 

و قبول للمهنة من طرف 

 الوالدين
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 25: الحالة رقم 

تاري  المقابلة 

:14/24/0220 

 مكان العمل : مكان المقابلة  

 دقيقة  52: مدة المقابلة 

 

 : البيانات العامة 

 سنة05: السن 

 عازبة :الحالة العائلية

 سكن عادي: نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات 

 تيبازة " القليعة " ومي مستشفى عم: مكان العمل 

 سنوات  20: الاقدمية في العمل 

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

 : حسب  بالفرضية الأولى 

اختيدددار مهندددة التمدددريض كدددان مدددن أجدددل  -

،  و هندددداك توافددددق ( التوظيددددف ) الوظيفددددة 

العائليددة و طبيعددة الظددروف  بددين العمددل و 

و فيمدددددا يخدددددص "خلوطدددددة "التكدددددوين كدددددان 

" موقفهددددددددا مددددددددن هددددددددذا التكددددددددوين تقددددددددول 

معجبنددددديش التكدددددوين كدددددان عيدددددان و عياندددددا 

" امدددا علاقتهدددا مدددع الأسددداتذة كاندددت " معددداه 

 "متذبذبة 

التعامدددددل مدددددع النسدددددداء الحوامدددددل يكددددددون  -

 .بالتهدئة تارة و العنف تارة أخرى 

السددددددددددلوكات المعارضددددددددددة لأخلاقيددددددددددات  -

 .لمهنة تكون بسبب الضغط العملي ا

 

 

 

 

 

 

 

 

ان اختيار مهنة التمريض بالنسبة للمبحوثة : الأولى حسب الفرضية

كانت للحصول على الوظيفة وفقط،وهذا بسبب مشكل التوظيف 

العمومي في الوطن الجزائري، وهذا أيضا ما أدى بالمبحوثة الى 

اختيار المهنة و التكوين فيها، وحسب رأيها أن التوظيف فيها سهل، 

من الوظيفة الشريفة، كما وليست كالمهن الاخرى ، فعلى الأقل تض

أن هناك توافق بين المهنة والظروف العائلية فحسب المبحوثة حالتها 

العائلية تسمح لها بالعمل ليلا ونهارا لأنها عزباء ولا دخل لها بأفراد 

العائلة، وهذا ما يبين أن المبحوثة اختارت المهنة للابتعاد عن 

فيما يخص التكوين العائلة، وأهم شيء عندها هوالدخل الشهري، و

فإن المبحوثة عانت قليلا من جهة البعد عن دفئ العائلة ومن جهة 

أخرى تلقيها ومعايشتها لبعض الأمور والتي أثرت على تكوينها 

وبالتالي على أداء المهنة،كما أن التكوين كان في فوضى ولم 

تستوعب المبحوثة للدروس المقدمة وهذا بسبب اختلاف مناهج 

ا أن التكوين لم يكن في المستوى الذي تبحث عنه الأساتذة ،كم

المبحوثة فبالرغم من أنها اختارت المهنة على أساس التوظيف الا 

أنها لم تكن راضية عن التكوين وعن الأساتذة، ما جعل علاقتها 

بالأساتذة متوترة ومتذبذبة لأن الأساتذة لم يحترموا لا سن الطالبات 

لاقة سلبية بين الطالبات والاساتذة ، ولا المهنة ، وهذا ما جعل الع

ما يعني عدم استفادة القابلات من " خلوطة " كما أن البرنامج كان 

هذا البرنامج التكويني وبالتالي فهذا التكوين كان ضعيف وضئيل 

مقارنة بما هو في الميدان، فعند حصول المبحوثة على الشهادة لم 

 .وار و التفاهم التسامح و الح

 سنة  25
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 :الخاص بالفرضية الثانية : المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي و خاصة في   -

مصلحة طب النساء و التوليد في كارثة 

ة وكانوا  ضحايا للمنهجية تتطورلا من الناحية النظرية ولا التطبيقي

المتبعة من طرف الأساتذة، فكما توجهت المبحوثة للتكوين خرجت 

منه دون الاستفادة من البرنامج التكويني، و هذا ما يعني أن التكوين 

الضعيف والضئيل هو السبب في حدوث الممارسات الخاطئة عند 

لا أنها لم توجه المبحوثة الى الميدان ، فبالرغم من نهاية التكوين ا

تعرف معنى أخلاقيات المهنة ، هذا العنصر الأساسي والضروري 

في مهنتها كقابلة،  ذن ما درست أثناء فترة التكوين؟ كما أنها تقول 

أن أخلاقيات المهنة تعني فهم نفسية المرأة الحامل ، و لكن فهم نفسية 

الحوامل يكون عبر مراحل والتي تبدأ من مرحلة دخول المرأة 

مل الى المصلحة حتى الانتهاء من عملية الولادة والخروج من الحا

المصلحة، فإذا لم تفهم لنفسية المرأة كيف اذا ستعتني بها ،كما أن 

أخلاقيات المهنة من العناصرالضرورية لمهنة القابلة ، كما أن 

معاملة المبحوثة للنساء الحوامل تكون بطريقة التهدئة، ولكن اذا ما 

من الولادة أو تحاول رفض أمورها فإنها ستتلقى  وجدت امرأة تخاف

كل أنواع التعذيب والاهانات،وفيما يخص السلوكات المعارضة 

لأخلاقيات المهنة نجد العنف بكل أشكاله وخاصة عندما تعترض 

المرأة لعمل القابلة كالرفض من الصعود فوق الطاولات الملطخة 

ف النساء النوافس بالدماء وكذا العفن، ومع ضغط القابلات من طر

فإنها ستواجه المرأة بالسب و الشتم و الاهانة أمام أعين باقي النساء، 

واللواتي سيعشن المعاناة قبل الصعود فوق الطاولة الخاصة بالولادة 

، فالنساء الحوامل يتعرضن لآلام شديدة من جهة الألم الجسدي و 

ا أن القابلات الألم النفسي ، وهذا قبل البدئ في عملية التوليد، كم

يفضلن العمل في جو مريح خال من الضغط العملي و كذا خال من 

النساء الخائفات و البطيئات في عملية التوليد، وانما يحبن التسهيل 

والسرعة وذلك للخروج من مصلحة التوليد بدون تعب ولا ارهاق 

وهذا ما يؤثر على الحالة النفسية والصحية للنساء الحوامل و هذه 

 .ة التي تؤثر بدورها على صحة الجنين نفسيا و جسديا الحال

ان وضعية القطاع الصحي الذي تعمل فيه : حسب الفرضية الثانية

المبحوثة و خاصة مصلحة طب النساء و التوليد في وضعية كارثية 
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حقيقية ، و ليست راضية على الوضعية 

 .وعلى المهنة بحد ذاتها 

الوسائل عدد القابلات و الغرف و  -

العلاجية غير كافية و الدخل المادي لا يكفي 

 .و ليس في المستوى 

تتعرض المبحوثة  لضغوطات من طرف  -

المسؤول الاول و تخترع وسائل علاجية 

 .تقليدية حتى تعالج النساء الحوامل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

، وهذا بسبب الضغط العملي وكثرة النساء الحوامل، وانعدام الأمن 

والامكانيات الضرورية للعلاج ، ونقص الأطباء الأخصائيين وكذا 

القابلات،وانعدام الطبيب النفساني والذي يكون دوره التحضير 

النفسي للحوامل ، و انعدام روح المسؤولية لدى المسؤولين ، وهذا 

لمهنة وعلى طريقة معاملة القابلات للحوامل، ما يؤثر على أداء ا

فانشغال القابلات بالنساء قد تهمل فئة أخرى ، و هذا هو الاهمال و 

اللامبالاة الذي تعاني منه الحوامل وضحايا هذا التهاون،فالمبحوثة 

غير راضية بالوضع المزري و كذا بالمهنة لأنها امتهنتها بغرض 

الدراسة الجامعية مااضطرت التوظيف و فقط ولم تكن ترغب في 

الى تغيير تخصصها الدراسي والتوجه الى التوظيف المباشر عن 

طريق التكوين في مهنة القابلة، كما أن المشاكل التي يعاني منها 

القطاع الصحي، يؤثر على أداء المهنة وبالتالي حدوث متابعات 

صلحة قضائية وفقدان عملها، فالمشاكل والعراقيل تؤثر سلبا على الم

وبالتالي على المريضات واللواتي يكن ضحية وفريسة للأعمال 

العنيفة للقابلات ،كما أن عدد القابلات و الغرف لا يكفي للعدد الكبير 

للنساء الحوامل ما يؤدي بالبعض منهن الى فقدان الثقة في القابلات 

و كذا المبيت ليلا على الأرض وعدم ايجاد المساعدة والعناية من 

قابلات ، وهذا بسبب الاكتظاظ ، وكثرة الحوامل ما يؤدي طرف ال

الى نوم امرأتين في سرير واحد ومع أطفالهن،هذه المعاناة القاسية 

التي تعيشها الحوامل تؤثر على حالتهن النفسية والصحية، فالعديد 

من النساء يكرهن ويرفضن الحمل مرة أخرى ، بسبب التهاون و 

القابلات ، وهذا ما يعود أيضا الى  الاهمال الذي تتلقاه من طرف

ضعف وقلة الدخل المادي والذي لا يتوافق مع نوع العمل والضغط 

الكبير، والدخل المادي لاعلاقة له بالعمل و بالجهد الذي تبذله 

المبحوثة في أداء مهنتها ،ما يؤثر على أداء المهنة ، فالدخل ضعيف 

حوثة نرى بأنها وكذلك العمل متدني ، ومن خلال تصريحات المب

تتعرض للعديد من الضغوطات من طرف المسؤول، ما يعني انها 

ليست في جو ملائم للعمل بكل راحة وهدوء ، هذه الضغوطات التي 

تؤثر على حالتها النفسية و الصحية، و كذا ضغوطات من طرف 
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 الخاص بالفرضية الثالثة  : المحور الرابع  

الزميلات علاقة عادية  و قد العلاقة مع _

حدثت مناوشات بينها و بين  القابلات و 

 .نوعها لفظية

ليس هناك رقابة من طرف المسؤول أو _   

الادارة و العلاقة  مع المسؤول  علاقة 

 .عمل

و قد تعرضت للمحاسبة من طرف 

 .المسؤول

ان  عدم اهتمام بعض النساء الحوامل _ 

ل عقبة و بنظافة أجسادهن و هندامهن يمث

 . صعوبة في التعامل

من خلال معايشة القابلة  داخل المصلحة _ 

تهاون القابلات في أداء : "لاحظت 

مهامهن، و  سوء معاملة القابلات للنساء 

 " الحوامل

هناك العديد من الممارسات العنيفة داخل _ 

القطاع الصحي بين القابلات و النساء 

 . الحوامل

 

 

 

 

 

الادارة أين تمتنع عن تقديم الوسائل العلاجية و الأدوية و بالتالي 

ثة الى الاستعانة بالطرق التقليدية و اختراع أدوات لجوء المبحو

لإنقاذ المرأة الحامل و الجنين ، و هذا كله يبين معاناة المبحوثة مع 

المسؤول و الادارة ، والمسؤول يعرقل عمل القابلة و يخلق مشاكل 

متتالية و دائمة فالقابلات يحتجن الى التركيز على عملهن و ليس 

مواد العلاجية و الذي يؤدي الى عدم اتقانها بالبحث المتواصل عن ال

 .لمهنتها

من خلال اجابات المبحوثة حول الفرضية :حسب الفرضية الثالثة

الثالثة نرى ان طبيعة العلاقة مع الزميلات في العمل عادية و كل 

قابلة ومكانها الخاص فلا قابلة تتدخل في أمور زميلاتها، و هذا 

هن ، فقد حدث و أن تشاجرت بسبب المناوشات التي تحدث بين

المبحوثة مع الزميلات ونوعها لفظية بسبب سوء التفاهم في العمل و 

الاختلاف في المنهجية العلاجية ، فتارة يسمع المسؤول و يحاول 

اصلاح الوضع ، وتارة اخرى لا يسمع بالأمر و هذا ما يعني عدم 

 المراقبة داخل المصلحة ، و حدث و أن تشاجرت  مجموعة من

القابلات فيما بينهن وبطبيعة الحال يتدخل المسؤول للاستفسارواعادة 

المياه الى مجاريها بسبب الخوف من عقوبة الادارة و الوزارة ، كما 

أن علاقة المبحوثة مع المسؤول علاقة عمل ، و لا تجمع بينهما 

 .علاقة 

لقد تعرضت المبحوقة للمحاسبة من طرف المسؤول ، و قد كانت 

ة العنيفة حيث أنها تعرضت للإهانة أمام مرئى الجميع سواء بالطريق

العاملين بالقطاع و كذا المرضى وأهل المرضى ، وهذا ما يبين 

درجة الاهانة و كذا الانعكاسات التي انجرت عنها على المبحوثة ، 

وهذا ما تبين على ملامح وجهها، و الذي يوحي بالخجل ، كما أنها 

انة ، كما أن عدم نظافة النساء فضلت الضرب على تلك الاه

الحوامل لأجسادهن و هندامهن يمثل عقبة كبيرة في التعامل الجيد 

معهن وتؤثر على المهنة وعلى التشخيص و بالتالي على العلاج ، 

كما تبين ان المبحوثة ترفض تلك النساء الحوامل الغير مباليات 

، و بالتالي  بنظافة اجسامهن و تتعامل معهن بطريقة عنيفة و سلبية
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التأثير على الحالة النفسية للمرأة ، و من خلال معايشة المبحوثة 

داخل مصلحة التوليد لاحظت تهاون القابلات في أداء مهامهن، 

وبالتالي الاهمال و اللامبالاة اتجاه الحوامل ،وسوء المعاملة و هذا 

يعود الى انعدام الرقابة الادارية بالنسبة على المسؤول و على 

 .لقابلات المهملات لعملهن الاستعجالي و الضروري و الحساس ا

كما أن وضعية القطاع بصفة عامة في حالة يرثى لها من خلال 

انعدام الرقابة و كذا انعدام النظافة و الأمن ، وانعدام الحماية الادارية 

على القابلات ، وهذا ما انجر عليه اتهام القابلات في العديد من 

الادارة لم تتدخل ، ولم تحمي تلك القابلات ، كما أن  الحالات و لكن

انعدام الوسائل العلاجية اصبح من الضروري و المألوف لدى 

القابلات، وانعدام الاخلاق بالنسبة للمسؤول الذي يبحث عن خلق 

مشاكل وبدون أسباب تذكر و الذي يعني معاناة القابلات معه طوال 

الفات والأخطاء و لكن لا يوفر فترة العمل ، فهو لا يسكت عن المخ

الجو الملائم للعمل وكذا عدم توفير الوسائل العلاجية الضرورية، 

فمهمته هي ازعاج القابلات وفقط ،و قد تحدثت المبحوثة عن 

الممارسات العنيفة التي تمارس داخل المصلحة و التي تكون ضد 

الحوامل و نوعها الضرب والسب والشتم ،وعن أسبابها نجد أن 

الضغط العملي للقابلات وكثرة النساء الحوامل و في المقابل انعدام 

الوسائل العلاجية الضرورية ، كما أن انعدام الضمير المهني 

والأخلاق هو السبب في حدوث هذه الممارسات العنيفة التي تتعرض 

لها الحوامل من طرف القابلات ، والصعوبات التي تتلقاها المبحوثة 

السبب في ارتكابها للسلوكات العنيفة،و من هذه داخل المصلحة هي 

الصعوبات نجد نقص الاسعافات من طرف الممرضات بحيث نجد 

أن عدد الممرضات أكثر من المرضى ولكن في العمل الكل غير 

مباليات بواجبهن وكذا قلة سيارات الاسعاف والذي ينجر عنه انتظار 

رات الاسعاف الحامل لساعات طويلة للحصول على مكان داخل سيا

والذي يهدد صحة المريضة و الذي قد يؤدي الى موتها قبل الوصول 

الى المستشفى ، وكذا قلة الامكانيات العلاجية سواء من الناحية 

المادية أو البشرية وخاصة الأطباء الأخصائيين في التوليد ، وكذا 
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الخاص بالفرضية : المحور الخامس  

 :الرابعة 

" العلاقة بين المبحوثة  و بين أفراد أسرتها  

أما " عادية و تارة حميمية و تارة صراعية 

الأسلوب التنشئي المتتبع من طرف الوالدين 

فهو الاسلوب الديني و المعاملة الدينية و 

الاحترام و زرع الثقة ، و قد كان هناك 

تمييز ، و الصفات المزاجية للوالدين ، الاب 

سلط ، أما الأم فقد كانت كان عنيف و مت

،  و تارة الاسرة "الضرب المبرح "عنيفة ،

تتناقش الامور الشخصية و الطموحات ، و 

هناك  تقبل اتجاه المهنة من طرف الوالدين 

، والمبحوثة   نسانة هادئة و متسامحة ، أما 

البيئة الأسرية فهي بيئة صراع و شجار و 

 " بيئة حوار و لكن تارة 

 

 .قلة عدد القابلات والذي ينجر عنه الضغط العملي على القابلات 

من خلال اجابات المبحوثة نجد أن علاقتها :الفرضية الرابعة  حسب

مع أفرادها علاقة عادية و تارة حميمية و تارة اخرى علاقة 

صراعية، ما يبين ان المبحوثة اختارت المهنة للهروب من المشاكل 

العائلية و من الضغط الكبير، و من الصراعات التي تحدث في البيت 

نشأت في بيئة عنيفة و بيئة صراعات  العائلي، أي أن المبحوثة

مؤقتة، أما الأسلوب التنشئي من طرف الوالدين فهو الأسلوب الديني 

و المعاملة الدينية أي أن المبحوثة نشأت في بيئة اسلامية و قد 

تعلمت تعاليم الدين الاسلامي ، كما نشأت على الاحترام ، و لكن 

ت الأب أنه عنيف و كان هناك تمييز بينها و بين الاخوة ، وصفا

متسلط ، و هذا ما تبين من خلال صفات المبحوثة التي كانت هادئة 

و لكن خائفة، ومترددة في اجاباتها خاصة الحساسة و التي تتعلق 

بأسرتها ، أما الأم فقد كانت عنيفة ايضا، و قد كانت تتعامل 

بالضرب و العنف عند ارتكاب الأخطاء ، هذا ما يبين تأثير ذلك 

ف على شخصيتها وبالتالي على مهنتها ، فتارة تتناقش الاسرة العن

أمورها الشخصية وطموحاتها و تارة أخرى تهمشها كليا، و بالرغم 

من ذلك فهناك قبول اتجاه المهنة من طرف الوالدين،اذن فالمبحوثة 

انسانة هادئة ومتسامحة ، و أسرتها فيها صراع و شجار تارة 

 .وحوار تارة أخرى 
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  21: رقم الحالة 

 24/24/0220:تاري  المقابلة 

مكان عمل : مكان المقابلة  

 المبحوثة 

 دقيقة  49: مدة المقابلة 

 : البيانات العامة 

 سنة05: السن 

متزوجة : الحالة العائلية 

 20:عدد الابناء 

 شقة : نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات 

 "تيبازة   -القليعة "مستشفى عمومي : مكان العمل 

 سنة 20:الاقدمية في العمل 

 

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

 : حسب الفرضية الأولى

اختارت المبحوثة المهنة بالطريقة _

 .العشوائية 

مهنة القابلة مهنة شريفة لأنها تتعامل _

 .مع الأم و الطفل 

ليس هناك توافق بين العمل و الحياة _ 

 .العائلية 

التكوين كان جيد ، و علاقتها مع _

 .الأساتذة كانت عادية 

 .صعوبة البرنامج التكويني _ 

طريقة التعامل مع الحوامل تمون _

 .عادية و بطريقة حسنة 

هي السبب في صعوبات المهنة _ 

حدوث السلوكات المنافية لأخلاقيات 

 .المهنة 

 :حسب الفرضية الثانية

وضعية مصلحة طب النساء و _ 

 .التوليد في حالة يرثى لها 

هناك العديد من الظواهر السلبية _ 

 .داخل المصلحة 

المبحوثة راضية عن الوضع المهني _

. 

ان اختيار المهنة بالنسبة للمبحوثة كانت بالطريقة : ىحسب الفرضية الأول

العشوائية و لم تكن من اختيارها قناعة ، بحيث أنها وجهت اليها عن طريق 

توجيه أحد أقاربها ، هذه المهنة التي تعجب المبحوثة لأنها مهنة شريفة 

ولأنها تتعامل مع الأم والطفل ، كما أنه ليس هناك  توافق بين العمل 

وف العائلية لأن المبحوثة متزوجة وأم لأطفال، وفيما يخص التكوين والظر

الذي تلقته المبحوثة فقد كان جيد وقد كانت المبحوثة مقتنعة بهذا التكوين 

والاساتذة المدرسين وقد كانت علاقتها جيدة، أما البرنامج التكويني فقد 

لمية  تلقت صعوبة كبيرة خاصة في السنة الأولى و مع المصطلحات الع

المعقدة ، ولكن مع مرور الوقت فقد تأقلمت مع هذه المصطلحات ،كما أن 

أخلاقيات المهنة عند المبحوثة أنه يجب أن يعتني بالمرأة الحامل وكذا 

الشرح لها والتوضيح بمعنى الحمل و الولادة ، و المعاملة مع الحوامل 

ة ومتشددة،ما تكون عادية ، ولكن ما لحظناه أن المبحوثة شخصية غير هادئ

يعني أنها عنيفة مع النساء الحوامل،وفي رأيها أنه لا توجد سلوكات منافية 

لأخلاقيات المهنة و أن القابلات في المصلحة يعملن عملهن بجد و كد و 

 ت عرضة لهذه السلوكات السلبية لكن المشاكل والصعوبات تجعل من القابلا

ان وضعية القطاع الصحي ومصلحة التوليد في :حسب الفرضية الثانية

وضعية كارثية ويرثى لها، وهناك العديد من الظواهر السلبية منتشرة 

بداخلها وكأي مستشفى جزائري فهناك النقص في الأمن والامكانيات 

المادية والبشرية ،والقابلات يعملن بأبسط الوسائل العلاجية ، ما يهدد حياء 

ن المصلحة للولادة ، ويهدد حياة الرضع حديثي الأمهات اللواتي يقصد

الولادة ،و المبحوثة راضية عن الوضع المهني وعن المهنة بالرغم من 

الصعوبات والنقائص الكثيرة و الخطيرة ، ما يبين انهن يعملن في وضع 
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تتعرض المبحوثة للعديد من _ 

أثناء أداء المشاكل و الضغوطات 

 .مهنتها 

عدد الغرف و القابلات و الأسرة _ 

 .غير كافية للعدد الكبير من الحوامل 

الدخل المادي ضئيل و يؤثر على _ 

 .اداء المهنة بالنسبة للمبحوثة 

هناك العديد من الضغوطات على _

 .المبحوثة من طرف رئيس المصلحة 

توقيت العمل لا يتماشى مع الظروف _

 .العائلية 

 

 

 

 

 

 : حسب الفرضية الثالثة 

علاقة المبحوثة بالزميلات عادية و _

قد حدثت مناوشات بينها و بين 

 .القابلات 

تعرضت للمحاسبة من طرف _

 .المسؤول و لا علاقة بينهما 

خلال معايشة المبحوثة داخل _

المصلحة لاحظت العديد من الظواهر 

السلبية ، و كذا عدم اهتمام الحوامل 

هن و بالتالي التأثير على بنظافة أجسام

 .التشخيص و العلاج 

 .المراقبة الادارية منعدمة _ 

عايشت المبحوثة ممارسات عنيفة _

خطير جدا ومهددات بانتقال الأمراض الخطيرة،نظرا لانعدام النظافة و 

ن المبحوثة تتعرض للمشاكل والسلوكات العنيفة الوسائل الحديثة، كما أ

وخاصة مع أهل الحوامل و أزواجهن، ومن السلوكات نجد العنف اللفظي 

كالسب و الشتم،والتهديد بالضرب ،كما أن عنصر النظام يعد من العناصر 

الضرورية لمهنة الطب بصفة عامة و مهنة القابلة بصفة خاصة لأنها مهنة 

تعجالات، و لكن بالرغم من ذلك فإن المصلحة في الصعوبات و مهنة الاس

فوضى كبيرة، ما يعرقل عمل القابلة ، فجودة العلاج للحوامل رهين بنظام 

 المصلحة،والعكس فانتشار الفوضى بمصلحة التوليد يعني سوء العمل

كما أن عدد الغرف و قاعات التوليد وعدد القابلات ،وبالتالي سوء العلاج  

نة مع عدد النساء الحوامل الوافدات الى المصلحة لوضع قليل جدا بالمقار

مولودهن، و هذا ما يفرض على الحوامل الانتظار لمدة طويلة للحصول 

على مكان للولادة ، ما يعني زيادة آلامها الجسدي و النفسي مرتين ، والذي 

يؤدي بالبعض منهن الى الولادة على الأرض، والنوم في سرير واحد و مع 

افس ، و بالرغم من مهنة القابلة الشاقة و المكلفة للجهد والوقت الا ثلاثة نو

أن دخلها المادي لا يكفيها ، ولا علاقة له بالمهنة وبالجهد المقدم، و 

المبحوثة غير راضية على الدخل المادي، كما أنها تتعرض لضغوطات 

كثيرة من طرف المسؤول الاول عن المصلحة و هذا ليس فيما يخص 

البحث عن الجودة وبدون مشاكل و نما للإنتهاء من العدد الكبير من العمل و

النساء الحوامل و دون النظر الى نقص الوسائل العلاجية ولا الى نقص 

عدد القابلات التي لا تكفي للعمل مع نصف العدد الوافد الى المصلحة ، 

ها، فالمسؤول لا يتدخل لتوفير الامكانيات ولا يطلب من الادارة من توفير

وانما يحاول دائما وضع النساء الحوامل لمولودهن و فقط ، و هذا ما 

يضغط على المبحوثة و بالطريقة اللفظية و يحاول اهانتها أمام زميلاتها في 

أما توقيت العمل فهو يتميز بالضغط الكبير و خاصة أن المبحوثة ،العمل 

لتالي على الحالة متزوجة و أم لطفلين ما يؤثر على حياتها العائلية ، و با

 .النفسية والذهنية بسبب القلق و الارهاق و التعب 

بزميلاتها في العمل ( القابلة ) ان علاقة المبحوثة  :حسب الفرضية الثالثة 

علاقة عادية ، و لكن بالرغم من ذلك فقد حدثت مناوشات بينها و بين باقي 

ل و كذا تتعلق القابلات وهذا بسبب الضغط العملي و كثرة النساء الحوام
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داخل المصلة و هناك العديد من 

 .الصعوبات والعراقيل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

بالحالة النفسية سواء من ناحية القابلات أو النساء الحوامل ، وكذا ظروف 

العمل ، و قلة الخبرة لدى القابلات ، هذه المناوشات التي تكون لفظية ، و 

لم تصل الى حد الضرب، و  نما بالسب والشتم ،هذه الممارسات 

لنفسية للمبحوثة ، والسلوكات التي تؤثر على الحوامل ، وعلى الحالة ا

والتي تكون في حالة لا تركيز مع الحوامل و قد تؤدي الى حدوث اخطاء 

وحوادث خطيرة على الحامل و الجنين ، و رئيس المصلحة عند حدوث 

سباب التي كانت وراء المناوشات يتدخل و يصلح الأمور ويستفسر عن الأ

ضبط من طرف  حدوثها ،ولكن بالرغم من ذلك فليس هناك أي رقابة

الادارة و لو كانت هناك مراقبة لما حدثت المناوشات و لما تدخل رئيس 

المصلحة ، فهو لا يدخل الى المصلحة و لا يراقب العاملات ، و لا يستفسر 

عن النقائص و الضروريات، كما أن المبحوثة لا تجمعها أية علاقة برئيس 

ب الاهمال الطبي،و المصلحة،لأنها تعرضت للمحاسبة من طرفه وذلك بسب

قد اعترفت بالخطأ الذي اقدمت عليه و هو الاهمال الذي أدى الى حدوث 

 .اخطاء في العلاج 

كما أن عدم اعتناء بعض النساء الحوامل بنظافة أجسامهن قد يعيق العمل 

العلاجي للمبحوثة ، ويكون رد فعلها النصح بالنظافة ، و من خلال معايشة 

لاحظت العديد من الظواهر وهي التزام القابلات المبحوثة داخل المصلحة 

من جهة وتهاون من جهة أخرى للقابلات في أداء مهامهن ، وكذا سوء 

المعاملة اتجاه الحوامل ، وفي المقابل معاملة الحوامل للقابلات السوء وهذا 

يعود الى الحالة النفسية السيئة التي تكون عليها الحوامل ، منها الخوف من 

و شدة الآلام ،و من ناحية المراقبة الادارية سواء من الادارة أو من الولادة 

رئيس المصلحة نجد أنها منعدمة تماما ما يؤدي الى انتشار العديد من 

الظواهر السلبية و الخاطئة داخل المصلحة و من بينها العنف على الحوامل 

ابل العنف بكل و اللواتي يبحثن عن العناية التامة و العلاج الكامل و في المق

اشكاله وأنواعه المختلفة، و رئيس المصلحة لا يراقب القابلات ولا عملهن 

الحساس، وهذا ما يجعل القابلات لا يتقنن في عملهن نظرا لانعدام المراقبة 

الادارية ، و لكن رئيس المصلحة لا يسكت عن الاخطاء والمخالفات التي 

ا ما حدث خطأ في المصلحة فإنه ترتكبها المبحوثة ، فهو لا يراقب ولكن اذ

سيحاسب القابلة ، وهذا حتى لا يحاسب هو من طرف الادارة، و قد عاشت 
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 :حسب الفرضية الرابعة 

علاقة المبحوثة مع أفراد أسرتها _

 .و عنيفة  عادية ، و تارة صراعية

نشأت المبحوثة يتيمة الأم ، و هناك _

 .تمييز بين الإخوة من طرف الأب 

) الأب كان عنيف و متسلط و الأم _

 .كذلك ( زوجة الاب 

لا يوجد حوار و مناقشة للأمور و _

 .الطموحات 

البيئة الأسرية بيئة الصراعات و _

 الشجارات تارة و الاحترام تارة أخرى 

المبحوثة لممارسات عنيفة بين القابلات والنساء الحوامل وهي لفظية 

والتهديد  بالضرب، وهذا بسبب غياب الأمن داخل المصلحة،كما حدثت 

حوامل،و كذا الادارة و ممارسات عنيفة أيضا بين القابلات وأهل ال

 أزواجهن

 ن مهنة القابلة من المهن الشريفة و النبيلة ، و لكنها مهنة الصعوبات 

والعقبات ، ومن الصعوبات التي تتعرض لها المهنة  المصلحة نجد قلة او 

انعدام سيارات الاسعاف ،و قلة عدد الاطباء الاخصائيين، وانعدام الامن 

ية والحقن الخاصة بالحمل والتي تضطر بداخل المصلحة ،و نقص الادو

الحوامل الى شرائها من الصيدليات بأثمان مرتفعة و قلة الامكانيات المادية 

 .و البشرية و كثرة النساء الحوامل وانعدام الاحترام داخل المصلحة 

من خلال ايجابات و تصريحات المبحوثة يتبين :  حسب الفرضية الرابعة

رية يتيمة و مع أفراد أسرتها كانت علاقتها عادية ، لنا أنا نشأت في بيئة أس

وكان هناك نقص في عاطفة الأم، وقد كان هناك تمييز بين الاخوة 

والأخوات و ذلك نظرا لأن الإخوة كانوا من أب واحد و أم مختلفة وهذا ما 

يبين التمييز الكبير الذي كان داخل الأسرة ، و صفات الأب أنه كان 

) للضغط الكبير و اختلاف الأبناء ، كما أن الأم  عدواني وعنيف نظرا

كانت أيضا عنيفة تارة وعاطفية تارة أخرى، وهذا ما أثر ( زوجة الأب 

على حالة المبحوثة نفسيا وجسديا وهذا ما لحظناه أثناء  جراء المقابلة ، 

حيث كانت متوترة وآثار العنف على وجهها الكئيب والحزين والهادئ ، 

نف الجسدي و المعنوي الذي كانت تتعرض له في فترة أو وهذا بسبب الع

سن الطفولة والمراهقة وهذا عند ارتكاب الأخطاء والتي تكون عقوبتها 

الضرب ، وهذا ما يبين تأثير شخصيتها بالبيئة الأسرية العنيفة و العدوانية 

، فلم يكن هناك حوار و نقاش للأمور الشخصية و لا أداء الرأي ، كما أنه 

يكن هناك قبول اتجاه المهنة و نما الرفض من طرف جميع أفراد العائلة لم 

،اذن فالبيئة الأسرية بيئة الصراع والشجار تارة ،و بيئة الاحترام تارة 

أخرى ،و هذا ما أثر على شخصية المبحوثة والذي لحظناه من خلال 

ملامح موجهها ، كما أن حالتها العائلية هي السبب في اختيار المهنة 

بطريقة عشوائية وهدفها الهروب من المشاكل العائلية و من الجو العنيف و 

 .العدواني الذي كانت تعيشه العائلة 
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 24: رقم الحالة 

 24/24/0220:تاري  المقابلة 

 مكان العمل : مكان المقابلة  

 دقيقة  45: مدة المقابلة 

 

 : البيانات العامة 

 سنة24: السن 

 عازبة : الحالة العائلية 

 فيلا: نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات 

 "تيبازة -القليعة "مستشفى عمومي: مكان العمل 

 سنوات 20: الاقدمية في العمل

 

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

 :الخاص بالفرضية الأولى: المحور الأول 

الاختيار مكانش من اختياري و مكانش "

كاين توافق و كل   bien sur بارادتي و 

 ."لروحو    programmeواحد يدير

التكوين كان بزاف صعيب و كنت دايرة " 

الداخلية و درت في ولاية المدية و التكوين 

 ."عيانا و أتغبننا و كاين  ضغط كبير 

جد عادية و " أما علاقتها مع الأساتذة كانت 

بزاف  chargéأما البرنامج كان معمر و 

من الاحد الى  24:22الى  2:22من 

 ."الخميس و كاين الميداني كل عشي 

و هي   nécessaireأخلاقيات المهنة " _

اساس المهنة و هي القواعد اللي تمشي 

 ." عليها المهنة 

مل تكون تارة التعامل مع النساء الحوا" _

بالعنف و تارة بالر فق و هذا حسب الحامل 

 ."و عقليتها  

أما السلوكات المعارضة لأخلاقيات _

السلوكات لا ارادية "المهنة ترى القابلة أن 

و الفعل لا ارادي للوضع اللي رانا فيه و 

كاين القابلة تكون في حالة نفسية سلبية 

ت تدفعها باش تدير سلوكات منافية لأخلاقيا

ن طريقة اختيار مهنة التمريض بصفة عامة  : حسب الفرضية الأولى 

لدى المبحوثة لم يكن من اختيارها بصفة ارادية و بعزيمة ، و نما كان 

الاختيار لظروف عدم قبول المبحوثة في تخصص الطب ، و بسب 

الشروط التعجيزية  لم تتمكن المبحوثة من دراسة هذا التخصص ، 

وهذا ما انجر عنه اختيارمهنة التمريض، لأنها تشبه مهنة الطب، و 

فيما يخص العمل فإن الظروف المهنية و كذا الظروف العائلية لم 

عائلتها ، فالمبحوثة عازبة و بالتالي  تعرقل مهنتها من جهة و لا

 .وضعت برنامج خاص لحياتها العائلية ، و ظروف مهنتها 

 ن التكوين الذي تلقته المبحوثة كان جد صعب ، نظرا لبعد المبحوثة 

عن البيت العائلي، كما أن فترة التكوين كانت شاقة بالنسبة لها و كان 

و هذا من خلال ملامح فيها ضغط كبير، ما يبين معاناة المبحوثة 

وجهها، وكذا انفعالها السلبي لهذا السؤال الخاص بالتكوين،ولكن 

علاقتها مع الأساتذة كانت عادية ، وكان هناك تفاعل كبير بينها و بين 

الأساتذة ،وقد تطورت العلاقة الى علاقة الأب بابنته، وبالعكس 

فالتكوين كان فالبرنامج التكويني كان فيه ضغط كبير مقارنة بالوقت، 

سا الى 2:22كل أيام الأسبوع ما عدا الجمعة والسبت ، من الساعة 

سا، بالإضافة الى التكوين الميداني والذي كان في الفترة  24:22غاية 

المسائية من كل يوم ، هذا ما يبين نقص التكوين الذي تلقته المبحوثة ، 

قابل عدم و هذا من خلال الحجم الساعي الكبير للبرنامج و في الم

استفادتها من التكوين النظري ، وهذا ما تبين عند سؤال المبحوثة عن 

ماهية أخلاقيات المهنة ، بحيث ترى أن أخلاقيات المهنة هي أساس 

المهنة وهي القواعد التي لا بد الالتزام بها أثناء أداء المهنة ، كما أن 
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نظرا  معاملة المبحوثة مع النساء الحوامل تكون جد عنيفة و هذا

لطريقة المعاملة والتي تظهر من خلال شخصيتها القوية والجريئة و 

كذا المسيطرة والتي تفرض آرائها وقراراتها، وهذا ما تبين من خلال 

تصريحاتها ، والتي ترى أن معاملة النساء الحوامل تكون على حساب 

كل امرأة ، فكل واحدة ومعاملتها على حدى، وخاصة النساء اللواتي 

في حالة نفسية سيئة ، ففي الحقيقة لا بد من الاعتناء بالمرأة يكن 

الحامل ومحاولة تشجيعها وتحضيرها نفسيا من طرف القابلات، ولكن 

في الواقع نرى عكس ذلك، فالمرأة الحامل تعامل بطريقة سلبية ،ولا 

يوجد أية رعاية صحية من طرف الممرضات والقابلات ،و نما هناك 

بالضرب ،و هذه السلوكات معارضة حقيقة التخويف والتهديد 

لأخلاقيات المهنة و لكن ترى أن هذه الممارسات تكون بطريقة لا 

ارادة و هذا حسب الحالة النفسية السيئة التي تكون عليها القابلات 

والحوامل على حد سواء ، و خاصة فيما يخص الضغط العملي و 

تكوينية ، وزد على ذلك ضعف التكوين الذي تتلقاه القابلة في الفترة ال

انعدام الضبط والمراقبة داخل القطاعات الصحية ، كما أن النساء 

الحوامل هن السبب في ممارسة السلوكات العنيفة ضدهن وهذا بسبب 

السلوكات اللا رادية التي تقوم بها قبل و أثناء وبعد عملية الولادة وهذا 

عرض لها أثناء الولادة، بسبب الخوف والمعاناة مع الآلام الحادة التي تت

و لهذا فالقابلات يكن في حالة نفسية سلبية ، ومع حالة الحامل أيضا ، 

تمارس القابلة السلوكات المنافية لأخلاقيات المهنة ، و لهذا يمكن القول 

بأن حاجة المرأة الحامل للرعاية الصحية تعد من الضروريات 

ة ، كما أن السلوكات والأساسيات التي تقوم عليها العملية التوليدي

الانحرافية والعدوانية التي تحدث داخل مصالح التوليد تعود أساسا الى 

نقص التكوين الذي تتلقاه القابلات أثناء فترة التكوين و خاصة فيما 

يتعلق بالمجال الميداني و المتعلق ايضا بكيفية التعامل مع الحوامل ، 

ها ، هذا الافتقار الى من فترة الاستقبال الى عملية الولادة وبعد

الأساليب العلمية و كذا النقص الفادح في الوسائل العلاجية سواء 

المتعلقة بالوسائل المادية أو البشرية و الخاصة نقص عدد القابلات ، و 

 ن وجدن فالتكوين الذي تتلقاه لايكون في المستوى الذي تستطيع به 



191 
 

 

 

 

 

 : الخاص بالفرضية الثانية: المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي و خاصة في _

مصلحة طب النساء و التوليد كاين 

manque   في الامكانيات المادية و

 "البشرية و المعنوية 

أنا راني راضية " و تضيف المبحوثة _

مهن انسانية بالدرجة على المهنة لأنها 

 "الاولى 

هناك العديد من  المشاكل التي تعترض - 

المهنة و تعرقل العمل المهني ، و سببها 

 .غياب النظام و لكن بطريقة نسبية 

عدد الغرف قليل ميكفيش على حساب  -

عدد النساء الحوامل اللي يجو  المصلحة 

 "وكذلك  الدخل المادي للقابلة ضئيل 

وثة الى  الضغوطات من تتعرض  المبح -

   sur et certainطرف المسؤول و هذا 

و نوع الضغوطات خطرات تكون نقص 

دبري " في الامكانيات و يقولك المسؤول 

 " راسك 

هناك ظاهرة البيروقراطية داخل مصلحة  -

التوليد توقيت العمل لا يتماشى  و الظروف 

 "الخاصة  بزاف ضغط  

 

 

 

، وهذا فيما يخص  المعاملة مع الحوامل بالطريقة العلمية والصحية

عملية التوليد وهو السبب في حدوث مشاكل دائمة بين القابلات والنساء 

الحوامل اللواتي يتجهن للمصلحة لوضع مولودهن،ولكنهن يتعرضن 

 .للعديد من الاهانات والتهديدات 

 ن وضعية القطاع الصحي الذي تعمل فيه :حسب الفرضية الثانية

المبحوثة و بالأخص مصلحة طب النساء و التوليد في حالة يرثى لها ، 

نظرا للنقص الفادح في الوسائل العلاجية سواء المادية أو البشرية ، أو 

المعنوية ، اذن فالمصلحة تفتقر الى الامكانيات المادية والبشرية 

المناوبات الليلية ،وبالتالي هذه ونقص عدد القابلات وخاصة في 

الظروف السلبية تؤثر على أداء مهنة المبحوثة ،وهذا بسبب نقص 

وليس انعدام النظام داخل المصلحة ،اذن فالنظام نسبي،وليس في 

المستوى المطلوب، و بالرغم من ذلك فإن المبحوثة راضية عن 

انية الوضع المهني الذي تعيشه و هذا بسبب أن المهنة مهنة انس

بالدرجة الأولى، و لهذا فإن المبحوثة تعمل بإتقان ، بسبب حبها للمهنة 

بالدرجة الأولى ، و نقص عدد الغرف وعدد القابلات والوسائل 

العلاجية خلق فوضى داخل المصلحة بسبب العدد الكبير من النساء 

الحوامل الوافدات الى المصلحة يوميا ، لهذا فالدخل المادي للقابلات لا 

لاقة له بنوع و طبيعة العمل الذي تقوم به ، والمبحوثة تعمل جاهدة و ع

تبذل جهدا وطاقة أكبر و في المقابل الدخل المادي قليل ولا يكفي لسد 

الحاجيات الضرورية ، والمبحوثة تتعرض للعديد من الضغوطات من 

طرف رئيس المصلحة ، و تتعلق هذه الضغوطات بنقص الوسائل 

يوفر المسؤول الجو الملائم للعمل و في المقابل يفرض  العلاجية ، و لا

على المبحوثة العمل بجد وبدون أخطاء ، فالامكانيات العلاجية منعدمة 

داحل المصلحة ، والمسؤول يضغط على المبحوثة ،كما أن المصلحة 

انتشرت فيها ظاهرة البيروقراطية،أين يحضر المسؤول احدى الحوامل 

عتناء بها وتفضيلها عن باقي الحوامل، و ويفرض على المبحوثة الا

يفرض عليها بقاءها في غرفة التوليد ولو كان هناك ضغط كبير ، ما 

يؤدي الى حدوث مناوشات بين المبحوثة و المسؤول ، و في الأخير 

الى اختراع وسائل علاجية تقليدية لإنقاذ  المرأة الحامل و مولودها 
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 : الخاص بالفرضية الثالثة: المحور الثالث 

العلاقة مع الزميلات علاقة عادية جدا و "  

 " كل واحد و حدوا و كاين تأقلم 

نعم حدثت مناوشات في العمل مع " 

الزميلات كل واحدة كيفاش قرات و كيفاش 

تخدم و هنا يصرى سوء تفاهم بصاح تبقى 

 " بيناتنا 

المسؤول اذا عرف يحاول يهدأ الوضع و " 

 "الحالة يسكت 

ليس هناك رقابة من طرف المسؤول او " 

الادارة  و لكن كاين المراقبة فيما يخص 

الملفات و السجلات و فقط و العلاقة مع 

 " مسؤول المصلحة علاقة عمل 

نعم تعرضت للمحاسبة من طرف "   

 " المسؤول 

عدم اهتمام بعض النساء الحوامل بنظافة 

وبة أجسادهن و هندامهن يمثل عقبة و صع

يؤثر   bien sur" في التعامل معهن 

العفن و الوس  في التشخيص و التحليل 

للمرض و الوس  يعيق نتيجة التشخيص و 

 "تخطأ التشخيص و تعيق العمل 

و من خلال معايشة القابلة  داخل " 

التزام القابلات في : " المصلحة لاحظت 

أداء مهامهن، و سوء معاملة القابلات 

 .الحديث 

مع الظروف العائلية للمبحوثة بسبب   ن توقيت العمل لا يتماشى

الضغط الكبير في مكان العمل ، و لهذا فالسلوكات المخالفة لأخلاقية 

مهنة القابلة تعود في الأساس الى الظروف المهنة السيئة التي تعيشها 

القابلة داخل مصلحة التوليد ، و خاصة ما يتعلق بالضغط  العملي ، و 

يس المصلحة و الذي ينتج عنه الصراع سوء التفاهم بين القابلات و رئ

 .الدائم

 ن علاقة المبحوثة مع زميلاتها في العمل : حسب الفرضية الثالثة

علاقة عادية جدا ، و المبحوثة لا تتدخل في أمور زميلاتها ، وهذا ما 

لحظناه أثناء اجراء المقابلة، فالمبحوثة ذات شخصية وقوية ، و تفرض 

تأقلمت مع الجو الجديد مع الزميلات، و  كلامها و آراءها، كما أنها

لكن العلاقة في حدود العمل، و لكن بالرغم من ذلك فقد حدثت 

مناوشات في العمل بين المبحوثة والقابلات وذلك بسبب سوء التفاهم 

في مجال العمل، فاختلاف المنهجية المتبعة في فترة التكوين هي 

كونت بطريقة مخالفة السبب في حدوث هذه المناوشات ،و كل قابلة ت

لطريقة المبحوثة ، وهذا ما أدى الى حدوث خلافات و مناوشات 

 .كلامية بينهن 

كما أن مسؤول المصلحة يتدخل لفك النزاع و يهدأ من الوضع، وهذا 

 ن سمع بالأمر لأنه لا يراقب العاملات بالقطاع ، وليس هناك ضبط 

ة و المتابعة خاصة ولا رقابة من طرف الادارة ، و لهذا نجد المراقب

بملفات المرضى بصفة عامة ،و لكن داخل المصلحة لا توجد رقابة 

ولا انضباط ، وهذا هو الدافع الأول في حدوث الممارسات العنيفة ضد 

 ".ملائكة الرحمة "الحوامل من طرف 

لقد تعرضت المبحوثة للمحاسبة من طرف المسؤول وذلك بسبب 

نجر عنه محاسبة القابلة ، من الاهمال في حق احدى الحوامل ما ا

طرف المسؤول ، وبالرغم من ذلك فلا علاقة تجمع المبحوثة برئيس 

المصلحة، و ن وجدت فهي علاقة عمل و فقط ، كما ان رئيس 

 .المصلحة لا يسكت عن المخالات و الأخطاء 

عدم اهتمام بعض النساء الحوامل بنظافة أجسادهن يمثل عقبة و 
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 "للنساء الحوامل  

مصلحة الولادة في حالة يرثى لها "  

مشكيتش كاين مراقبة من طرف الادارة و 

لكان كاين رقابة متكونش الخدمة و الحالة 

 "  هكذا  

نعم عشت ممارسة عنيفة بين القابلات و " 

 " .اولياء النساء الحوامل و هي لفظية 

أن مهنة القابلة  مهنة انسانية و هي مصدر "

هناك العديد من و ىالرزق بالدرجة الأول

الصعوبات التي تعيق العملية العلاجية 

 .داخل مصلحة التوليد

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الخاصة بالفرضية : المحور الخامس 

 :الرابعة 

و عن طبيعة العلاقة بين المبحوثة  وبين _ 

أن العلاقة " أفراد أسرتها تقول المبحوثة 

علاقة عادية وملي دخلت لمهنة القابلة 

خاصة النساء منهم والعلاقة زادت العلاقة و

أما الأسلوب التنشئي المتتبع من "حميمية 

المعاملة الدينية الحياء و "طرف الوالدين

الأخير التأثير على العلاج ، و هذا ما  صعوبة في التشخيص وفي

يؤدي الى أخطاء في التشخيص و التحليل للمرض ، كما أنها تعيق 

العمل ، و يلزم على المبحوثة توفير الجو الملائم للعمل من خلال 

 .نظافة المرأة الحامل و هذا ما يتطلب جهدا أكبر من طرف القابلات 

لاحظت التزام القابلات في  من خلال معايشة المبحوثة داخل المصلحة

أداء مهامهن ، و سوء معاملة القابلات للنساء الحوامل هذا ما يبين 

تعرض الحوامل للعنف و الذي يكون بسبب الظروف غير الملائمة 

مصلحة التوليد في حالة يرثى لها من خلال فللعلاج بالنسبة للقابلات 

اك مراقبة لما كانت المراقبة الادارية ،المراقبة منعدمة و لو كانت هن

هناك تلك الظواهر السلبية التي تؤثر على أداء المهنة و كذا على 

 .الحالة النفسية و الصحية للحامل و الرضيع 

 ذن يمكن القول بأن مصلحة التوليد تفتقر الى عنصر الضبط و 

المراقبة الادارية ، و هذا هو السبب في ظهور العديد من الظواهر 

قابلات ، و الذي أثر على أداء المصلحة لمهنتها السلبية من طرف ال

 .بصفة عامة 

وقد عاشت المبحوثة العديد من الممارسات العنيفة داخل مصلحة 

التوليد، وقد كانت بين القابلات وأهل  النساء الحوامل و خاصة 

الأزواج، ونوعها لفظية والتهديد بالضرب والسب ، وهذه السلوكات 

دى المواطنين و كذا نقص الامكانيات كانت بسبب نقص الثقافة ل

البشرية وخاصة عدد القابلات الضئيل مقارنة بعدد النساء الحوامل 

 .الوافدات الى مصلحة التوليد بالمستشفى العمومي 

فمهنة القابلة مهنة انسانية و هي مصدر الرزق بالدرجة الأولى و هذا 

ي ، و لكن ما يعني أن المبحوثة فضلت مهنتها من أجل الدخل الماد

 .فيها صعوبات كثيرة منها نقص الامكانيات و ضغوطات المسؤولين 

 ن علاقة المبحوثة بأفراد عائلتها علاقة عادية :حسب الفرضية الرابعة 

و هذا من قبل اي في مرحلة الطفولة و المراهقة ، و لكن بعد أن 

أصبحت قابلة زادت تلك العلاقة و خاصة من طرف النساء و التي 

علاقتها بهم علاقة حميمية و هذا يدل على مكانة المبحوثة في  اصبحت

المجتمع ، وخاصة فئة النساء بسبب الاستفسار عن الامور الخاصة 
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الحشمة والحرية المطلقة مع الثقة 

،وقد كان هناك تمييز "التامة،أسس الاسلام 

ويعاملوني معاملة استثنائية،والصفات 

المزاجية للوالدين ، الأب جد هادئ و 

الأم فقد كانت عنيفة و لكن  متفهم، أما

حنونة ، وكي  نغلط يورولي بأسلوب عنيف 

وعدواني والأب بالنصح و لكن الأم اللوم و 

والأسرة  تتناقش الأمور _ العتاب ، 

الشخصية نتاعي والطموحات والانشغالات 

وأنا نفرض الرأي نتاعي ونفرض الوجود 

والمشاكل والقرارات وكاين حوار ومناقشة 

و "دل الآراء مع الأخذ بآرائي وكاين تبا

فيما يخص موقف الأسرة من المهنة  تقول 

من ناحية الأب القبول أما باقي " المبحوثة 

الافراد الإخوة والأخوات الرفض وعدم 

القبول وقالولي الطموحات والقدرات نتاعك 

وتضيف " قادر تكون خير من مهنة القابلة 

أسمح أنا  نسانة هادئة ومتسامحة و" القابلة 

بالجدل والنقاش، أما البيئة الأسرية فهي 

بيئة صراع وشجارمؤقت وبيئة حوار 

واحترام  ولكن تارة و بيئة الصراع و مع 

 " التسامح 

بالولادة ، و كل ما يتعلق بأمور النساء ، و فيما يخص الأسلوب الذي 

نشأت فيه المبحوثة هي المعاملة الدينية و تعليمها للقيم والمعايير الدينية 

ذا سلوك الحياء ، وكذا الحرية المطلقة من طرف الوالدين و مع و ك

 .الثقة التامة ، كما أن المبحوثة تعلمت أسس الدين الاسلامي 

لقد كان هناك تمييز بين المبحوثة و الإخوة داخل الأسرة من طرف 

الوالدين و جميع أفراد العائلة ، و هذا  ن دل على شيء فإنه يدل على 

لة ، و هذا ما أثر على شخصيتها حاليا كقابلة ، نظرا أن المبحوثة مدل

لسلوكاتها وطريقة كلامها، والتي توحي بأن المبحوثة تحس بأنها 

أصغر القابلات ، و بالتالي فهي مدللة أيضا و تحاول فرض آرائها 

المهنية و ن صفات الوالدين كانت مختلفة تماما و هي عكس الصفات 

كان جد  ( الأب)  مجتمع ، فوالد المبحوثة الوالدية للعديد من أفراد ال

هادئ و متفهم ، أما الأم فهي العكس فقد كانت عنيفة وعدوانية في 

سلوكاتها ، و عند ارتكاب الأخطاء كانت ردة فعل الأب النصح ، ولكن 

الأم اللوم والعتاب و الشتم ،و هذا  ما أثر على شخصيتها و التي 

في تصرفاتها و في طريقة كلامها اصبحت عنيفة نوعا ما ، و متشددة 

وقد كانت أسرة المبحوثة تتناقش الأمور الشخصية و كذا الطموحات 

الخاصة بها ،كماأنها بدورها تفرض آرائها و وجودها ومشاكلها 

وقراراتها ، و قد كان هناك حوار ونقاش داخل الأسرة ، وهناك تبادل 

 .الآراء و مع الأخذ بآراء المبحوثة 

فعل أفراد الأسرة اتجاه المهنة الرفض المطلق و خاصة لقد كان رد 

من طرف الإخوة و الأخوات، وعدم قبولهم للمهنة ، ما عدا الأب الذي 

كان مؤيد للمهنة و كان سند للمبحوثة و هذا ما أثر على نفسيتها و على 

 .أدائها المهني بسبب التوتر و الارهاق 

بالجدل و النقاش ، أما البيئة المبحوثة  نسانة متسامحة و هادئة و تسمح 

الأسرية فهي بيئة صراع  وشجار مؤقت ، وبيئة حوار و نقاش 

واحترام تارة ، وبيئة الصراع و التسامح تارة أخرى فبيئة القابلة بيئة 

متناقضة تماما فتارة تتميز بالصراع و تارة أخرى بالحوار ما أثر سلبا 

حوامل وقد قدمت على شخصية القابلة وعلى سلوكاتها اتجاه ال

و هي اقتراحات للحد من الممارسات العنيفة داخل مصلحة التوليد 
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توسيع المصلحة وزيادة عدد الأطباء الأخصائيين وتوفير الامكانيات 

 .المادية و البشرية 

 

 08: رقم الحالة 

 20/24/0220:تاري  المقابلة 

 مكان عمل المبحوثة : مكان المقابلة  

 دقيقة  45: مدة المقابلة 

 

 : البيانات العامة 

  سنة 09:السن 

 عازبة : الحالة العائلية 

 شقة : نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

شهادة البكالوريا و شهادة : الشهادات 

 القابلة 

حجوط  "مستشفى عمومي : مكان العمل 

 "تيبازة   -

 سنوات 25:الأقدمية في العمل

 

 المبحوثين حسبتدوين اجابات 

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

الخاص بالفرضية :  المحور الأول   

 : الأولى 

الاختيار على كل حال خيروهالي  و   -

رأيي فيها أنا راني نشوف فيها مشاكل 

بزاف و بالرغم من أنها مهنة شريفة و 

لكن فيها مشاكل و كرهت منها عينا من 

 .ف المزرية المشاكل و الظرو

نعم كاين توافق بين العمل و الحياة   -

 .العائلية و  التكوين كان مليح و اعجبني 

علاقتها مع الأساتذة كانت عادية كأي  -

تلميذ و الاستاذ و كانت علاقتنا مليحة و 

لكن كاين قابلات اللي قراونا مكناش 

معاهم نورمال و لقينا صعوبة مع رئيسة 

 .القابلات  

البرنامج كان عادي و لكن هناك أما   -

 .صعوبة مع المصطلحات العلمية 

اخلاقيات المهنة أنه لازم يكون عند 

 ن كيفية اختيار مهنة التمريض من طرف : حسب الفرضية الأولى 

المبحوثة كان عن طريق التوجيه من أحد أقاربها، وبالتالي فرأيها في 

رغم من أنها مهنة شريفة ، وقد اتضح من المهنة أنها مهنة المشاكل بال

خلال التصريحات المقدمة من طرف القابلة نجد أنها ضد المهنة ، وفيه 

نوع من الملل والتوتروالارهاق اتجاه مهنتها، وهذا بسبب الظروف المهنية 

المزرية التي تعيشها بداخل المصلحة ،و هناك توافق بين العمل و 

لمشاكل العائلية خارج نطاق العمل و العكس الظروف العائلية نظرا لترك ا

صحيح فمكان العمل بالنسبة للقابلة هو أساس المهنة ومهمة جدا للسير 

الحسن للمهنة و ضمان الخدمة الجيدة لأنه يؤثر على الحالة النفسية 

 .بالايجاب أو السلب و هذا حسب محيط العمل 

لاقتها مع الأساتذة التكوين الذي تلقته المبحوثة كان في المستوى ، و ع

واجهتها صعوبات كثيرة ( الأساتذة ) كانت عادية ، و لكن مع القابلات 

معهن ، وكان هناك صعوبة كبيرة في الاتصال والتفاعل بينهما ، وخاصة 

مع رئيسة القابلات كما أن البرنامج التكويني كان فيه ضغط كبير خاصة 

الصعوبة في فهم في السنة الأولى وكثرة المقاييس الدراسية ، و

المصطلحات العلمية والطبية، وهذا يعني أن المبحوثة واجهت العديد من 

المشاكل والضغوطات في الفترة التكوينية ،هذه العراقيل التي أثرت على 
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 .العامل أخلاق و تربية 

طريقة التعامل تكون على حساب  

شخصية المرأة و كل امرأة و العقلية 

 .نتاعها 

السلوكات التي تتعارض مع أخلاقيات 

 .المهنة هي سلوكات سلبية 

 

 

الخاصة بالفرضية : ثاني المحور ال

 :الثانية

وضعية القطاع الصحي و خاصة في _

مصلحة طب النساء و التوليد في حالة 

كارثية المبحوثة  في معاناة و لا أحد 

 .يدافع على المصلحة 

المبحوثة  ليست راضية على الوضع 

المهني و السبب هو عدم توفير الاجواء 

 .مة لمهنة التمريض بالوجه الحقيقيالملائ

و هناك العديد من  المشاكل التي تعترض 

المهنة و تعرقل العمل المهني و بطبيعة 

الحال تؤثر هذه المشاكل على طبيعة 

 .العمل 

تعرضت المبحوثة للمحاسبة من طرف 

لا يوجد لا  نظام و لا تنظيم و و العدالة

 .المسؤول لا يتدخل 

عدد الغرف عدد قليل و لا يمكن استيعاب 

 .من الحوامل العدد الكبير 

يؤثر على   bien surالدخل المادي _

القابلة و يوجد توافق بين الخدمة و الدخل 

 .الشهري 

سنوات  25) مسارها التكويني، وبالرغم من مدة وجودها في ميدان المهنة

ونظرا للظروف المهنية   لا أنها لم تتأقلم بعد نظرا للتكوين الضعيف ،(

 .التي تعيشها حاليا

أخلاقيات المهنة هي الأخلاق والتربية والمعاملة الحسنة مع المريض _

طريقة التعامل مع النساء الحوامل تكون على حساب المرأة وعقليتها أو و

تصرفاتها ومستواها العلمي والعقلي، ولهذا فالنساء بدون مستوى يتعرضن 

ا عن السلوكات المنافية لأخلاقيات المهنة فهي لكل أنواع العنف ،أم

سلوكات سلبية تؤثر على أداء المهنة و بالتالي التأثير على النساء الحوامل 

 .من الناحية النفسية و الصحية 

 ن وضعية القطاع الصحي وخاصة مصلحة التوليد :حسب الفرضية الثانية

ت من طرف الادارة في حالة كارثية، والقابلات في معاناة حقيقية ومهمشا

، فهناك الضغط العملي،وانعدام الامكانيات المادية والبشرية ،وانعدام 

النظافة، وانعدام الحماية من طرف الادارة ، وانعدام الأمن، وكثرة النساء 

) الحوامل في مقابل قلة عدد الأسرة والغرف وهروب القابلات عن العمل 

والاهمال و اللامبالاة من طرف  ، و انتشار ظاهرة البيروقراطية(التهاون 

القابلات وانتشار القطط داخل المصلحة بشكل مخيف وانعدام المراقبة 

هذه المشاكل و العراقيل التي تبقى دائما و أبدا حاجز في وجه .الادارية  

القابلات العاملات في القطاع الصحي وتؤثر على أداء المهنة ويخلق 

ي الانتقام من النساء الحوامل والسبب التوتر والارهاق للمبحوثة وبالتال

يعود للظروف المهنية المزرية والكارثية والذي أدى بالمبحوثة الى اللجوء 

للعدالة بسبب الاهمال والخطأ الطبي و العنف اللفظي ضد النساء الحوامل 

،ولهذا فهي ليست راضية عن الوضع المهني والسبب وراء رفضها عدم 

 .عمل بإتقان و راحة و بدون خوف و توترتوفر الأجواء الملائمة لل

لا وجود للنظام والتنظيم داخل المصلحة ، وبالتالي عدد الغرف و الأسرة 

لا تكفي للعدد الهائل من الحوامل،ما يضطر بالبعض منهن الى المبيت 

أرضا نظرا للنقص الفادح في عدد الأسرة ، والأطباء الأخصائيين، وعدد 

ولا يكفي لعدد الحوامل الكبير كما أن الدخل القابلات عدد قليل جدا ، 

المادي للمبحوثة ضئيل جدا وليست راضية عليه، مقارن بنوع العمل 

المتعب والمرهق، ولا يوجد توافق بين الدخل المادي وطبيعة العمل 
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نعم تتعرض المبحوثة  لضغوطات من _

طرف المسؤول الاول و هذه الضغوطات 

تكون لفظية و كاين ضغط من ناحية 

 .البيروقراطية 

توقيت العمل لا يتوافق مع الظروف _

 . العائلية

الخاص بالفرضية : الثالث   المحور

العلاقة مع الزميلات علاقة _: الثالثة

عادية و مليحة و هناك سوء تفاهم في 

 .طريقة العلاج و فقط 

نعم حدثت مناوشات في العمل بين _

بسبب غياب الزميلات و نوعها لفظية 

رقابة من طرف المسؤول أو الادارة ال

والعلاقة مع المسؤول علاقة عمل وفقط 

يكون اهمال ولامبالاة نتعرض وكي 

للمحاسبة من طرف المسؤول بسبب 

الاهمال الطبي وعدم اهتمام بعض النساء 

الحوامل بنظافة أجسادهن وهندامهن 

عقبة وصعوبة في التعامل معهن ويعيق 

العملية العلاجية ويحدث  خطأ في 

التشخيص وبالتالي في العلاج ومن خلال 

حظت معايشة القابلة  داخل المصلحة لا

العديد من الظواهرومن الناحية المراقبة  

الادارية منعدمة تماما والمراقبة مكاش 

من الفوق للتحت وبالتالي التهاون و 

اللامبالاة في العمل ورئيس المصلحة لا 

 .يسكت عن المخالفات و الأخطاء 

 

 

 .المكلف للجهد الجسدي و النفسي و الذهني بالنسبة للقابلة

رف المسؤول الأول و تتعرض المبحوثة للعديد من الضغوطات من ط

ما يعني أن المبحوثة تتعرض الى الاهانة من (تبهدايل ) تكون لفظية 

طرف رئيس المصلحة ،وهناك ضغط من ناحية البيروقراطية والذي يكون 

مخرجه أو بطلها رئيس المصلحة والذي يفرض على القابلات الاعتناء 

هناك  بحالات البيروقراطية على عكس الحوامل بدون وساطة،وكذلك

مل لا يتوافق مع الظروف ضغوطات من طرف الادارة وتوقيت الع

 .العائلية

علاقة المبحوثة بزميلاتها في العمل علاقة عادية : حسب الفرضية الثالثة

وبدون مشاكل،هناك سوء تفاهم في المنهجية المتبعة في العلاج،ولهذا فقد 

حدثت مناوشات بينها و بين زميلاتها في العمل ونوعها لفظية ،وسببها 

اللامبالاة والاهمال من طرف الزميلة،والمسؤول يتدخل عند حدوث 

ط ولكن المشاكل العادية لا يسمع عنها ، و اذا حدثت النزاعات الكبرى فق

مناوشات يحاول علاجها بدون وصول الخبر الى الادارة لأنها ستتهمه 

بالاهمال وعدم المراقبة و المتابعة اليومية لمهنة القابلة و لهذا ليس هناك 

مراقبة وانضباط من طرف المسؤول الأول ،بسبب الاهمال وتهميش 

ة معه علاقة عمل فقط ، ولكن المبحوثة تعرضت المصلحة ،والعلاق

للمحاسبة من طرفه واستدعتها العدالة بسبب خطأ طبي و السبب الاهمال 

الطبي ،و ن عدم اهتمام بعض النساء الحوامل بنظافة أجسادهن وهندامهن 

يمثل عقبة وصعوبة في التعامل معهن ويعيق العملية العلاجية وحدوث 

ل معايشة المبحوثة داخل المصلحة أخطاء في التشخيص ومن خلا

تهاون القابلات في أداء مهامهن، و سوء معاملة القابلات للنساء : لاحظت

الحوامل وسوء معاملة النساء الحوامل للقابلات و لهذا فالتصرفات الا 

انسانية منتشرة بكثرة داخل مصلحة التوليد بسبب الظروف العملية غير 

 .الملائمة

ية منعدمة تماما من الادارة الى المسؤول والى العامل ومن الناحية الادار

،ولا يوجد من العاملين في قطاع الصحة بصفة عامة يعمل (القابلة ) البسيط

 .مهنته على أكمل وجه ، و انتشار ظاهرة الاهمال و اللامبالاة و التهاون 

ورئيس المصلحة لا يسكت عن المخالفات و الأخطاء فهو يبحث عن  
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الخاص بالفرضية : المحور الخامس 

طبيعة العلاقة بين المبحوثة  و : الرابعة

ن أفراد أسرتها علاقة عادية ، و لم يكن بي

هناك تمييز ،والصفات المزاجية 

للوالدين، الاب كان عنيف ،أما الأم فقد 

 كانت حنونة، و كي  نغلط ينصحوني ،

و الأسرة   تتناقش الأمور الشخصية   -

 .والمشاكل  و الطموحات 

و كاين  قبول  اتجاه المهنة من طرف   -

انة متفتحة  الوالدين والمبحوثة  نس

ومتسامحة ، أما البيئة الأسرية فهي بيئة 

 "حوار و احترام  

عاشت المبحوثة  ممارسة عنيفة بين  - 

القابلات  فيما بعضهن و بين القابلات 

 .  والنساء الحوامل تارة أخرى

مهنة القابلة مهنة نبيلة وشريفة و لكن " 

ماشي في بلادنا لأن فيها صعوبات كثيرة 

قدمت المبحوثة العديد من وعديدة وقد  

الاقتراحات والتي كانت تصب في مجال 

توفير الظروف المهنية اللائقة والملائمة 

 "للمهنة  

 .ليس علاجها هذا ما يؤثر على عدم تركيز القابلة في عملهاالمشاكل و 

 ن علاقة القابلة  بأفراد عائلتها كانت علاقة عادية، :حسب الفرضية الرابعة

ولم يكن هناك تمييز بين الإخوة والأخوات،الأب كان عنيف وعدواني، أما 

 الأم فقد كانت عكس الأب و قد كانت عاطفية على أبناءها ،وعند ارتكاب

الأخطاء تكون ردة فعلهما النصح والتوجيه الى الصحيح ،أي التمييز بين 

الخطأ والصواب،وهذا ما أثر على شخصيتها ، كما أن الأسرة كانت 

تتناقش الأمور الشخصية و المشاكل و الطموحات ، وكان هناك قبول اتجاه 

ة الحوار المهنة، والمبحوثة انسانة متفتحة و متسامحة ، و البيئة الأسرية بيئ

والنقاش،وقد عاشت المبحوثة ممارسة عنيفة بين القابلات  فيما بعضهن 

تارة ،وتارة أخرى بين القابلات والنساء الحوامل وتكون جسدية مثل  

الضرب والقرس والتهديد والسب والشتم وهناك عنف مع أهل المرأة 

ل وتصل الى درجة السب والشتم و التهديد بالضرب وانتشار الفوضى داخ

المصلحة والسبب هو انعدام  الأمن داخل المصلحة  والضغط العملي 

وكثرة النساء الحوامل وغياب الطبيب الاخصائي وانعدام الامكانيات 

المادية والبشرية،وانعدام الاكل والشرب ،وانعدام النظافة ، وانعدام غرف 

والحالة القابلات، وسوء معاملة الادارة للقابلة ، وانعدام المنح للقابلة ،

النفسية السيئة للمرأة الحامل وكذا للقابلات وانعدام الضمير الخلقي والمهني 

ومن هنا جاءت اقتراحات المبحوثة المتعددة والمتنوعة والتي ، للقابلات

تتمحور حول الزيادة في عدد القابلات ، و توفير الامكانيات المادية 

لظروف الحقيقية التي والبشرية ، وخروج الوزير الى الميدان لمعاينة ا

تعيشها القابلات وبالأحرى الظروف التي هي عليها مصالح التوليد، 

وتوفير الظروف الملائمة لعمل القابلة كتوفير الغرف،الشرب،الأكل، 

المنح،الأفرشة، اللباس اللائق،وتوفير الأمن والرقابة داخل مصالح التوليد، 

من أساسيات المهنة وكذا توفر عنصر الضمير المهني للقابلات وهو 

وبدونه لا يمكن القول بأنها مهنة انسانية ونبيلة،ولا يمكن تشبيه القابلة بـ 

 ".ملائكة الرحمة"
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  29: رقم الحالة  

 02/24/0220:تاري  المقابلة 

 مكان عمل المبحوثة : مكان المقابلة  

 دقيقة  55: مدة المقابلة 

 

 : البيانات العامة 

 سنة  04: السن 

 عازبة : الحالة العائلية 

 سكن أرضي : نوع السكن 

 : الوضعية المهنية 

شهادة البكالوريا و شهادة : الشهادات 

 القابلة 

 -حجوط"مستشفى عمومي : مكان العمل 

 تيبازة  

 سنوات  25: الاقدمية في العمل 

 

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

الاختيار كان : حسب الفرضية الأولى

بإرادة المبحوثة  ورأيها  في المهنة 

أنها مهنة نبيلة و لكن من قبل و لكن 

 .حاليا  فهي مهنة الصعوبات 

هناك  توافق بين العمل والمهنة _

التكوين كان صعب من جهة و

الأساتذة ومن ناحية البرنامج و كانت 

مشقة كبيرة وضغط كبير وخاصة من 

الناحية المادية ولكن التكوين كان 

 .عادي من ناحية التوظيف

العلاقة مع الاساتذة كانت عادية _ 

والبرنامج كان عادي بالرغم من 

أخلاقيات المهنة هي والضغط 

الضمير المهني للقابلة والأخلاق 

وأيضا سر المهنة والأخلاق مهمة في 

المهنة والاحترام والتعامل يكون 

 .القلق حسن  دائما و تارة

هناك العديد من  السلوكات التي _

تتعارض مع أخلاقيات المهنة وما لا 

نهاية وانتشرت كثيرا،وهناك  قابلات 

تمادوا ويستعملوا ممارسات العنف 

اتجاه الحوامل ومن الأسباب الضغط 

 ن طريقة اختيار مهنة التمريض بالنسبة للمبحوثة : حسب الفرضية الأولى 

دتها الشخصية ، ورأيها في المهنة أنها مهنة شريفة كانت من اختيارها و را

ونبيلة ،ولكن لم تعد كما كانت من قبل ،بحيث أن المهنة أصبحت مهنة 

الصعوبات وهذا بسبب المشاكل والصعوبات التي تتلقاها المبحوثة في 

مهنتها كقابلة وهناك توافق بين العمل والظروف العائلية ،وهذا بسبب 

كن بعد الزواج ستكون هناك صعوبات الكثيرة من عزوبية المبحوثة ،ول

حيث تربية الأبناء،والتكوين الذي تلقته المبحوثة كان جد صعب و ذا من 

ناحية الأساتذة ومن ناحية البرنامج التكويني والذي كان فيه ضغط 

كبيرومشقة كبيرة خاصة من الناحية المادية،ما يعني أن التكوين كان ضئيل 

لتكوينية وبسبب المشاكل المتعددة مع الأساتذة وخاصة من الناحية ا

المكونين، بالرغم من العلاقة العادية التي كانت تجمع المبحوثة بالأساتذة، 

وبالتالي البرنامج أيضا كان فيه ضغط ،ولكن بالرغم من ذلك فالتكوين جيد 

من الناحية الوظيفية والعملية وأخلاقيات المهنة هي الضمير المهني بالنسبة 

مبحوثة،وكذا الأخلاق وأيضا سر المهنة و الاحترام ، وهذا ضروري في لل

المهنة كما أن طريقة التعامل مع النساء الحوامل تكون بطريقة عادية تارة ، 

و تارة أخرى تكون بطريقة سيئة و بقلق، وهذا بسبب الضغط وكذا الحالة 

 .الفيزيولوجية للحوامل 

ة هناك انتشار كبير داخل مصلحة والسلوكات المعارضة لأخلاقيات المهن

التوليد وهي ما لا نهاية، وانتشرت بشكل مخيف، وهناك العديد من القابلات 

من تمادوا في معاملتهن السيئة مع الحوامل ،وهناك سلوكات مخالفة لقوانين 

الأسباب التي والطب والصحة،وانتشرت ظاهرة الضرب والسب والشتم 

ط العملي وكذا المشاكل العائلية الخاصة تؤدي الى هذه السلوكات هي الضغ
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 .العملي وتارة المشاكل العائلية 

 

الخاصة بالفرضية : المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي و :" الثانية 

خاصة في مصلحة طب النساء و 

" التوليد في حالة متدهورة و متدنية 

 " الله لا يشوفك فيه 

المبحوثة  ليست راضية على _

الوضع المهني وهناك العديد من 

المشاكل التي تعترض المهنة وتعرقل 

 .العمل المهني 

مكاش تنظيم و مكاش المسؤولين " _

لقابلات قليل ميكفيش عدد اوالحقيقيين 

داخل المصلحة وعدد الغرف الخاصة 

الدخل كما أن  بالنساء الحوامل قليلة

المادي قليل ولا يكفي  بالمقارنة مع 

المهنة  والضغط  العملي عند أداء 

 ".المهنة 

كاين ضغوطات تخص المعريفة "_ 

يجيب المدير كاش واحدة ويقولنا 

 "دخلوها بسيف و أنا نقولوا دخلها 

توقيت العمل أنا مساعدني كي أنا " 

 "عازبة ووقتي مقسماتوا و الحمد لله 

 

 

 

 

 

 

بالقابلات،فبالرغم من أن المشاكل خاصة  لا أنها تبقى سببا في حدوث 

،اذن فتضارب المشاكل العائلية والمشاكل الممارسات العنيفة ضد الحوامل

 .العملية يولد سلوكات غير أخلاقية غير متوقعة للقابلة اتجاه الحوامل

 :حسب الفرضية الثانية

ن وضعية القطاع الصحي عامة و مصلحة التوليد في وضعية متدهورة  

ومتدنية ، والقابلات في معاناة حقيقية، و في حالة يرثى لها ،وخاصة فيما 

يخص غرف القابلات،من ناحية الأفرشة وانعدام الماء والاكل ، والمصلحة 

في كارثة حتمية من ناحية المراقبة الادارية وكذا من ناحية الأمن 

والامكانيات المادية والبشرية فهي منعدمة تماما والمبحوثة ليست راضية 

عن الوضع المهني وذلك بسبب الظروف القاسية الت تعيشها داخل 

المصلحة، وكذا عدم تطبيق المناهج المعتمد عليها في الفترة  التكوينية 

 .والنظرية 

انعدام النظافة   ن مصلحة التوليد تنتشر فيها العديد من المشاكل من بينها

والضغط الكبير من النساء الحوامل وقلة عدد القابلات الماهرات ،وكذا 

انعدام الأجهزة الالكترونية تماما ، و قلة الامكانيات المادية والبشرية وكذا 

نقص عدد الأطباء الاخصائيين في طب التوليد والجراحة وانعدام القابلات 

لادة ، وبطبيعة الحال هذه المشاكل المساعدات للاعتناء بالرضيع عند الو

والنقائص تؤثر على أداء المهنة وكذا خوف المبحوثة من المهنة، ومن 

 .الادارة و من القابلات و من الوقوع في أخطاء طبية 

فانعدام النظام و التنظيم داخل مصلحة التوليد ،وانعدام المسؤولين الحقيقيين 

ي ينتج عنه التسيب و الاهمال من ، ما يعني انعدام الرقابة والضبط و الذ

طرف القابلات في أداء المهنة ، والتي تتطلب السرعة و الاستعجال في 

 .العلاج ،و كذا أخذ الحيطة و الحذر ، نظرا لحساسية المهنة 

وعدد الغرف و القابلات ليس في المستوى المطلوب، و هذا نظرا للنقص 

التوليد حيث هناك طاولتين  الفادح خاصة في عدد الأسرة،وكذا عدد طاولات

في مصلحة للتوليد ، ما يعرقل عمل القابلة والتي تؤدي الى سوء التنظيم 

والفوضى العارمة داخل القاعات وفي الأروقة ، و بالتالي معاناة الحوامل 

مع الانتظار لفترة طويلة للبدء في عملية الوضع ، و هذا ما يؤدي الى 

 .حية على الحوامل انعكاسات سلبية سواء نفسية أو ص
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الخاص بالفرضية : المحورالثالث   

 :الثالثة 

العلاقة مع الزميلات علاقة سيئة _

وهناك مشاكل مع القابلات وهناك 

الغيرة و الحسد وقد حدثت مناوشات 

في العمل و ممارسات عنيفة و كانت 

القابلات و النساء الحوامل و بين بين 

 .القابلات وأهل  المرأة الحامل 

ليس هناك رقابة من طرف _

المسؤول او الادارة و المراقبة في 

ملفات المرضى و فقط و العلاقة مع 

مسؤول المصلحة علاقة عادية جدا ، 

 .ولم تتعرض للمحاسبة 

عدم اهتمام بعض النساء الحوامل _

مهن و الذي بنظافة أجسادهن و هندا

يمثل عقبة و صعوبة في التعامل 

 .معهن 

و من خلال معايشة القابلة  داخل _

المصلحة لاحظت سوء معاملة النساء 

 .الحوامل للقابلات

و لهذا فالمبحوثة ليست راضية عن الوضع المادي أو الدخل الشهري الذي 

تتقضاه،كما أن الدخل المادي ليس له علاقة بطبيعة العمل الذي تمتهنه 

المبحوثة نظرا للضغط الكبير وكثرة النساء الحوامل،و بالتالي فالمهنة 

 .  ال...تتطلب جهد كبير سواء جهد عضلي أو عقلي 

والمبحوثة تتعرض للعديد من الضغوطات من طرف رئيس المصلحة ، هذه 

الضغوطات و المتمثلة في ظاهرة البيروقراطية ، أين يلجأ المسؤول الى 

الضغط على المبحوثة للإعتناء بالحامل التي لديها وساطة مع أحد العاملين 

المبحوثة والتي تلجأ ، و هذا ما يؤدي الى خلق نوع من العنف اللفظي اتجاه 

الى الرفض ،والامتناع عن الاعتناء بالحامل صاحبة الوساطة ، وبالتالي 

 .حدوث مناوشات بينها و بين المسؤول و التي تصل الى حد الصراع

 .و لكن هناك قبول اتجاه توقيت العمل من طرف المبحوثة نظرا لعزوبيتها 

زميلاتها في العمل علاقة  ن علاقة المبحوثة مع :   حسب الفرضية الثالثة

سيئة ، و لديها مشاكل عديدة ومتعددة في مكان العمل ، وانتشار الحسد 

والغيرة بين القابلات، ما يبين انتشار ظواهر سلبية داخل المصلحة،و هذا ما 

أدى الى حدوث مناوشات عديدة بين القابلات هذه المناوشات التي كانت 

 .عنيفة و عدوانية 

مناوشات وممارسات عنيفة داخل مصلحة التوليد،والتي  والقابلة عايشت

كانت بين القابلات والحوامل،وتارة بين القابلات وأهل الحوامل أو 

أزواجهن،والسبب انعدام الأطباء الأخصائيين،وانعدام الأخلاق والضمير 

لدى القابلات،ونوع الممارسات،العنف اللفظي مثل السب والشتم،والتهديد 

همال واللامبالاة،وعدم اسعاف الحوامل من طرف بالضرب،وكذا الا

 .القابلات

انعدام الرقابة والانضباط داخل المصلحة من طرف المسؤول والادارة ، 

هذا ما يخلق مشاكل مهنية مثل الاهمال والتسيب من طرف القابلات ، 

فهناك مراقبة ادارية ولكن خاصة بمراقبة ومتابعة ملفات المريضات فقط ،و 

فعلاقة المبحوثة بالرئيس علاقة عادية جدا،ولهذا لم تتعرض بالتالي 

 .المبحوثة للمحاسبة من طرف المسؤول 

 ن عدم اهتمام الحوامل بنظافة أجسادهن يمثل عقبة و صعوبة في عملية 

التشخيص وبالتالي في عملية الولادة،و لكن حاليا ترى المبحوثة أن الحوامل 
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من الناحية الادارية المراقبة _  

منعدمة بصفة دائمة و طريقة معاملة 

المسؤول عادية ، كما أنه لا يسكت 

عن المخالفات والاخطاء 

 .ات العنيفة والممارس

 

الخاصة بالفرضية : المحورالرابع   

 :الرابعة 

أن العلاقددددددة علاقددددددة عاديددددددة مددددددع _ 

الافددددددراد،ولم يكددددددن هندددددداك تمييددددددز، 

والصدددددددددفات المزاجيدددددددددة للوالددددددددددين 

متفاهمين،والأسددددددددددرة  لا  تتندددددددددداقش 

الأمدددددور الشخصدددددية ،وهنددددداك قبدددددول  

اتجدددددددددداه المهنددددددددددة مددددددددددن طددددددددددرف 

الوالدين،والمبحوثدددددددددددددددة   نسدددددددددددددددانة  

البيئدددة الأسدددرية فهدددي  ومتسدددامحة،أما

 " .بيئة حوار و احترام  

لقد عايشت المبحوثة العديد من _

الممارسات العنيفة داخل مصلحة 

التوليد ، وهناك العديد من النقائص 

 .والمشاكل المنتشرة في المصلحة 

و من خلال معايشة القابلة  داخل يعتنين بحالتهن الجسدية و الصحية 

المصلحة لاحظت  سوء معاملة النساء الحوامل للقابلات،وهذا ما يبين الحالة 

النفسية السيئة التي تكون عليها الحامل قبل و أثناء و بعد عملية التوليد ومن 

الناحية الادارية ليس هناك مراقبة بصفة دائمة و طريقة معاملة المسؤول 

 .ه لا يسكت عن المخالفات و الاخطاء و الممارسات العنيفةعادية ، كما أن

و لهذا يمكن القول بأن المراقبة منعدمة تماما داخل مصلحة التوليد، ولهذا 

فعملية الضبط ضرورية و أساسية لمهنة التمريض،وانعدامها أو غيابها 

 يخلق العديد من الممارسات الانحرافية و العنيفة داخل مصالح التوليد 

العلاقة علاقة عادية مع الأفراد ،أما الأسلوب :  الفرضية الرابعة حسب

التنشئي المتتبع من طرف الوالدين فهو النصح و الارشاد و خاصة في 

مجال الدراسة ، و لم يكن هناك تمييز بين الإخوة و الأخوات ، و الصفات 

ة المزاجية للوالدين متفاهمين وهادئين، و عند ارتكاب الأخطاء تكون رد

فعلهما النصح والتوجيه، وهذا ما أثر على شخصيتيها، والأسرة لاتتناقش 

الأمور الشخصية والمشاكل  والطموحات ، وهناك  قبول  اتجاه المهنة من 

طرف الوالدين ، والمبحوثة  نسانة  ومتسامحة ، أما البيئة الأسرية فهي بيئة 

 .حوار و احترام  

ن القابلات  فيما بعضهن وكاين بين نعم عاشت المبحوثة ممارسة عنيفة بي

القابلات و النساء الحوامل وكانت لفظية مثل السب والشتم والتهديد 

الضغط المهني وانعدام المراقبة : بالضرب والكلام الفاحش وأسبابها هي 

والامكانيات وكثرة المشاكل و قلة الاطباء والقابلات والغرف والمبحوثة 

الصعوبات ومنها انتشار القطط داخل المصلحة ترى بأن  مهنة القابلة مهنة 

و قلة الامكانيات وانعدام النظافة والأمن، ومن الاقتراحات المقدمة من 

طرف المبحوثة فهي  توفيرالامكانيات المادية والبشرية زيادة اليد العاملة و 

توفير النظافة والأمن داخل المصلحة لأن الظروف العملية الحالية للمصلحة 

ئمة لطبيعة العمل الذي يتطلب الاستعجال و كذا الوسائل العلاجية غير ملا

 .اللازمة
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 22:رقم الحالة 

 02/24/0220:تاري  المقابلة 

 مكان العمل: مكان المقابلة 

 دقيقة 05ساعة و : مدة المقابلة 

 

 :البيانات العامة 

 سنة 50: السن 

متزوجة عدد :الحالة العائلية

 20:الابناء 

 عادي: نوع السكن 

 :الوضعية المهنية 

شهادة البكالوريا و شهادة القابلة : الشهادات 

 .و شهادة مهندس في الري 

" حجوط  " مستشفى عمومي : مكان العمل 

 تيبازة

 .سنة  02: الاقدمية في العمل 

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 الأفكار المحورية و تحليلها

بالفرضية  الخاص:  محور الأول ال

طريقة اختيار المهنة كانت  -:الأولى

 .بسبب حب المبحوثة للمهنة 

هناك توافق بين العمل والحالة   -

العائلية ولكن حاليا فقط عند تغيير 

المهنة وهناك ضغط كبير والتكوين كان 

جد مهم و العلاقة كانت جد متينة من 

حيث تطبيق العمل و طبيعة البرنامج 

كيفية المتابعة كان فيه تدريس في 

 .للمرأة الحامل قبل و بعد عملية الولادة 

أخلاقيات المهنة هي ضرورية "  -

وهي تعني تحديد وتقسيم العمل الميداني 

 ."للقابلة وهذا لنجاح العملية العلاجية 

التعامل مع النساء الحوامل تكون  -

بطريقة جيدة هناك تجاوزات كثيرة في 

همال بعض الأحيان وهذا فيما يخص الا

في اتقان العمل فيما بين القابلات نرى 

بأنها وبالرغم من كل هذا فإنها تارة 

 .تتجاوز الحدود المهنية

 

 

 

من خلال اجابات المبحوثة نجد أن طريقة : حسب الفرضية الأولى

اختيار مهنة التمريض كانت عن طريق حب المهنة،ما يعني أن 

لمبحوثة كان لديها استعداد للعمل في هذه لمهنة الشريفة،وهناك توافق ا

بين العمل والظروف العائلية للمبحوثة، وهذا حاليا أما من قبل وعندما 

كانت كقابلة عادية لم يكن هناك توافق نظرا لطبيعة العمل الشاق 

 .والمتعب،ونظرا للحالة العائلية للمبحوثة ، كونها متزوجة وأم لطفلين 

والتكوين الذي تلقته كان جد مهم ومفيد نظرا لكون التكوين كان جيد ، 

وعلاقتها مع الأساتذة كانت عادية وقد كانت متينة وهذا من خلال 

تطبيق العمل وفرضه على القابلات ونظرا لكون الأساتذة كانوا جديين 

في العمل،أما البرنامج التكويني كان يتمحور في طريقة التعامل مع 

امل و من كل الجوانب سواء النفسية أو الصحية ، و المعنوية الحو

 .وهذا قبل و أثناء و بعد عملية الولادة 

وأخلاقيات المهنة تعني أنها من الضروريات في المهنة 

الحساسة،وتعني تقسيم العمل الميداني للقابلات،وهذا بهدف انجاح 

العمل كماأن  العملية العلاجية،وبالتالي كسب ثقته كمريض،وكذا اتقان

تعامل المبحوثة مع الحوامل تكون جيدة،ولكن حسب طبيعة العلاقة مع 

الحوامل وحسب شخصية الحوامل أيضا ومستواها العلمي والثقافي،ما 

يعني أن المبحوثة ذات شخصية قوية وعنيفة ،نظرا لطريقة 

كلامها،وهنا نجد أن المبحوثة تحاول دائما ايصال الرسالة الى 

طرقتها الخاصة بها،كما أن القابلة في نظرها تعقل ولا  الحوامل على

تولد،ما يعني أنها في مهمة ايصال رسالة التوعية والتثقيف الصحي 

 .وفقط 
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الخاصة بالفرضية : المحور الثاني 

الوضعية التي تعمل فيها  -:الثانية 

المبحوثة كارثية من حيث الامكانيات 

 .سواء المادية أو الانسانية العاملة 

المبحوثة  ليست راضية على الوضع  -

المهني و السبب هو من ناحية العباد و 

 .لكن هناك حب المهنة 

هناك العديد من المشاكل التي   -

تعترض المهنة و تعرقل العمل المهني 

و التي  تدمر العامل في سلك الطب و 

 .الصحة

بالعكس هناك  تنظيم داخل المصلحة   -

الداخلي و لكن غير مطبق و هو النظام 

 للمؤسسة  و المسؤولية غابت و راحت

الدخل المادي لا يتوافق أبدا و لست "  -

راضية الدخل قليل بالمقارنة مع العمل 

المتعب و الجهد كبير الذي نبذله في 

هناك العديد من التجاوزات الخطيرة في حق الحوامل ، والتي تتمثل 

في الاهمال واللامبالاة من طرفهن، وانعدام الاتقان في العمل،ولهذا 

د من التجاوزات والتي تكون الحامل هي الفريسة الوحيدة فهناك العدي

داخل مصلحة التوليد ، ومن الأسباب التي تكون وراءها نجد انعدام 

المهارة لدى العديد من القابلات، وسوء العمل وعدم 

اتقانه،والضغوطات العملية و التي يكون سببها كثرة 

ذا ما يفسر أن الحوامل،والظروف العائلية السيئة لدى القابلات،وه

القابلة تربط المشاكل العائلية بالمهنة وبالتالي الوقوع في الأخطاء 

المهنية، ويؤثر على أدائها المهني، والتأثير على شخصيتها وعدم 

تحضيرها نفسيا وعدم التحكم في الإنفعالات ، وكذلك الحوامل 

واللواتي يكن السبب في حدوث الممارسات العنيفة ضدهن وهذا بسبب 

دم تحضيرهن نفسيا ولا جسديا وبالتالي الوقوع في ف  الممارسات ع

العنيفة من طرف القابلات، وعدم متابعتهن لحملهن بصفة دائمة، و 

 .الذي يؤثر على حالتها النفسية و الخوف من الولادة 

من خلال ايجابيات : و الخاص بالفرضية الثانية: المحور الثاني 

ع الصحي في حالة كارثية وهذا من المبحوثة نرى بأن وضعية القطا

حيث انعدام الامكانيات المادية والبشرية ،و كذا انعدام النظافة وانتشار 

الروائح الكريهة، وبالتالي حمل القابلة لعمل ما لا طاقة لها ،و كذاك 

انتشار الفوضى في تصنيف الحوامل وهذا ما يعرقل عمل القابلات ، 

الهيكل العمراني للمصلحة في  وكثرة الأخطاء المهنية ، كما أن

وضعية مزرية و سيئة جدا نظرا لقدم المستشفى، وانعدام الترميم 

 .والاصلاح ، كما أن هناك الفوضى في تقسيم العمل لدى القابلات 

والمبحوثة ليست راضية عن الوضع المهني وهذا بسبب المشاكل 

لصحيين والظروف القاسية التي تعيشها مع العاملين أو الممارسين ا

مصلحة التوليد تنتشر فيها وبصفة عامة و القابلات بصفة خاصة 

العديد من المشاكل والنقائص والتي تؤثر في الأخير على سوء اداء 

مهنة التمريض بصفة عامة وبالتالي حدوث ممارسات خطيرة 

وانحرافية داخل المصلحة،ومن هذه المشاكل انعدام الضمير المهني 

لامكانيات سواء المادية أو البشرية والانسانية لدى القابلات، ونقص ا
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 " .المهنة 

نعم تعرضت لضغوطات كبار من "-

طرف المسؤول والمدير ومازال راني 

عايشة الضغوطات وهذا لأنني ندافع 

روحي وعلى القطاع الصحي على 

القانون ) ونوع هذه الضغوطات ادارية 

 (.لا يحمي المغفلين 

توقيت العمل مكاش منو خلاص "

 "خلوطة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الخاص بالفرضية : المحور الثالث 

العلاقة مع الزميلات علاقة " _: الثالثة

حدثت مناوشات  ،وقدبسيطة و عادية 

في العمل و ممارسات عنيفة في العديد 

 ".من المرات و نوعها مسالة 

ليس هناك رقابة من طرف " _

المسؤول أو الادارة و المراقبة مفقودة ، 

ولكن كاين محاسبة أنا تعرضت 

للمحاسبة من طرف المسؤول سواء في 

 "الأمور الادارية أو التمريضية

وامل عدم اهتمام بعض النساء الح"_

العاملة بالقطاع الصحي، وانعدام المراقبة الادارية والاهمال 

واللامبالاة من طرف العاملين وفقدان التربية الصحية والضغط العملي 

والفوضى وانتشار البيروقراطية وخوف القابلات من البوح بالمشاكل 

فترة قصيرة في التوظيف،وهناك  والنقائص وخاصة اللواتي لديهن

نظام داخلي للمصلحة ولكن غير مطبق من ناحية الادارة،اذن فالمشكل 

هو التطبيق وفقط ، ولهذا فالمسؤولية داخل المصلحة منعدمة 

تماما،وليس هناك محاسبة ومراقبة لا من طرف الوزير ولا من طرف 

ا ما أدى الى الادارة وبالتالي انعدام المراقبة من طرف المسؤول،وهذ

انتشار العديد من الظواهر السلبية و حدوث ممارسات عنيفة وعدوانية 

 .ضد الحوامل

 ن عدد الغرف قليل مقارنة بعدد الحوامل و بالتالي نتج عنه نوم العديد 

منهن على الأرض، أو النوم مع ثلاثة نوافس في سرير واحد،كما أن 

الحوامل، و هذا نظرا لخوف عدد القابلات لا يكفي للعدد الكبير للنساء 

القابلات من التكوين وكذا الخوف من المتابعات القضائية، اذن 

فالقطاع في حالة يرثى لها و في حالة مزرية، والضحية الاولى هن 

الدخل ،كماأن الحوامل اللواتي يعشن كوابيس حقيقية داخل المصلحة

، نظرا  المادي الذي تأجر عليه المبحوثة لا يكفي، وهي غير راضية

للعمل الشاق الذي تقوم به والمتعب،والذي يتطلب جهدا عضليا و نفسيا 

 .للقيام به

لقد تعرضت المبحوثة للعديد من الضغوطات من طرف رئيس 

المصلحة ومدير المستشفى وهذا بسبب المشاكل المتكررة بين 

المبحوثة و المسؤولين بسبب الظروف المزرية و الكارثية التي تعاني 

منها المصلحة ، و نوع الضغوطات كانت و ما زالت ادارية ، و لفظية 

ه بسب دفاع المبحوثة عن نفسها و عن مثل التهديد والشتم ،وهذا كل

المبحوثة ليست راضية عن توقيت العمل والقطاع بصفة عامة 

 .المعمول به 

العلاقة مع الزميلات علاقة : الخاص بالفرضية الثالثة: المحور الثالث 

بسيطة و عادية و هذا بسبب التسامح و الترابط الموجود بين المبحوثة 

لرغم من ذلك فقد حدثت مناوشات عديدة و و زميلاتها في العمل ، و با
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بنظافة أجسادهن و هندامهن يمثل عقبة 

ومن خلال  و صعوبة في التعامل

معايشة القابلة  داخل المصلحة لاحظت 

تهاون القابلات في أداء المهام و سوء 

معاملة القابلات للنساء الحوامل و سوء 

 ".معاملة النساء الحوامل للقابلات 

من الناحية الادارية منعدمة تماما " _

هي تساعد على الاهمال وبالتالي ف

المسؤول لا يسكت عن و واللامبالاة

المخالفات والأخطاء لأن السكوت عن 

 ".الحق شيطان 

الخاصة بالفرضية : المحورالرابع 

أن العلاقة صعيبة مع الافراد :"  الرابعة

الاسرية و خاصة بعد المداومة ،و كان 

هناك تمييز فأنا محبوبة  ،و الصفات 

متفاهمين جدا ،  المزاجية للوالدين

والاسرة تتناقش الأمور الشخصية 

والمشاكل والطموحات بشكل دائم 

والنقاش في كل المواضيع و المجالات 

، وكاين  قبول  اتجاه المهنة من طرف 

الوالدين و يشوفوا فيها حاجة عظيمة ، 

وأنا  نسانة متفتحة  ومتسامحة  وأقبل 

كل الاقتراحات،أما البيئة الأسرية فهي 

 .ة حوار و احترام  بيئ

نعم عشت ممارسة عنيفة داخل القطاع "

الصحي وهي  لفظية مهنة القابلة مهنة 

انسانية أكثر ما هي ماديةلأنهامهنة 

 "الاستعجالات الضرورية

متعددة بينهن ، و نوعها في العديد من الأحيان عنيفة بسبب نقص 

التربية ، و هذه المناوشات متمثلة في السب و الشتم ، و المسؤول عن 

 .المصلحة لا بد منه حل النزاع بأي طريقة 

و نتيجتها المراقبة الادارية منعدمة و مفقودة  تماما داخل المصلحة ، 

اهمال القابلات للمهنة و انتشار العنف و الممارسات الانحرافية داخل 

المصلحة ،لقد تعرضت المبحوثة للمحاسبة من طرف المسؤول  وهذا 

من ناحية الأخطاء الادارية أو المهنية ، وكانت ردة فعلها ايجابية أي 

ضعية الاعتراف بالخطأ الذي قامت به و الذي كان بسبب الاهمال والو

الاجتماعية و الظروف القاسية التي تعيشها المرأة الحامل خاصة 

الريفية منها و قلة التربية الصحية هي التي تجعلها لا تعتني بنظافة 

جسمها ، و لهذا فالمبحوثة تراعي هذه الظروف و تقوم بنصيحة 

الحامل و توعيتها بنظافة جسمها و الاعتناء بصحتها ومن خلال 

داخل المصلحة لاحظت تهاون القابلات في أداء المهام   معايشة القابلة

و سوء معاملة القابلات للنساء الحوامل و سوء معاملة النساء الحوامل 

للقابلات أنهن مهددات من طرف الزوج و الرجال وكثرة الغيابات و 

لكن مع تقديم التبرير و هو ضروري كما أن المسؤول لا يسكت عن 

السكوت عن الحق شيطان كما أن المسؤول  المخالفات والأخطاء لأن

يبحث عن العمل وفقط ولكن لا يقوم بتوفير الوسائل العلاجية  ما يبين 

 .عدم ارتياح القابلة من الوضع المهني 

 ن علاقة المبحوثة مع :الخاصة بالفرضية الرابعة: المحور الخامس 

وبالتالي أفراد عائلتها علاقة سيئة نوعا ما وهذا بسبب الضغط العملي 

تأثير الحالة النفسية للقابلة بالعمل الشاق الذي تقوم به والأسلوب 

التنشئي المتتبع من طرف الوالدين هوالتشجيع على الدراسة 

والاحترام، وكان هناك تمييز بين الإخوة نظرا لصغر سنها،وصفات 

الوالدين كانت عادية وكانوا متفاهمين،والأسرة تتناقش الأمور 

شاكل والطموحات بشكل دائم والنقاش في كل المواضيع الشخصية والم

، وهناك قبول  اتجاه المهنة ويرون فيها من أفضل المهن 

،والمبحوثة نسانة متفتحةومتسامحة وتقبل كل الاقتراحات، أما البيئة 

 .الأسرية فهي بيئة حوار واحترام
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لقد عايشت المبحوثة  ممارسة عنيفة داخل القطاع الصحي وهي لفظية 

وخاصة عندما تتعلق بتجاوز في سر المهنة وهذا ما يشكل مشاكل 

امنية داخل المصلحة و لهذا فمهنة القابلة مهنة انسانية أكثر ما هي 

مادية لأنها مهنة الاستعجالات الضرورية ولابد القابلة أن تعرف 

وفيما يخص .المعنى الحقيقي للاستعجال ومعنى أخلاقيات التوليد

ة من طرف المبحوثة فهي توفير الامكانيات المادية الاقتراحات المقدم

 .والبشرية وزيادة اليد العاملة وتوفير النظافة والأمن داخل المصلحة

 

 22: رقم الحالة 

 02/24/0220:تاري  المقابلة 

 مكان عمل المبحوثة: مكان المقابلة 

 ساعة واحدة: مدة المقابلة 

 :البيانات العامة 

 سنة 02:السن 

 عازبة: العائلية الحالة 

 سكن أرضي : نوع السكن 

 :الوضعية المهنية 

 شهادة البكالوريا و شهادة القابلة: الشهادات 

تيبازة   -حجوط"مستشفى عمومي:مكان العمل

" 

 سنوات 21:الأقدمية في العمل

 

 

 تدوين اجابات المبحوثين حسب

 معطيات الفرضيات

 

 الأفكار المحورية و تحليلها

الخددددددددددددداص :  الأول  المحدددددددددددددور  

 : بالفرضية الأولى

الاختيدددددار كددددددان بسدددددبب الصدددددددفة "

ورأيددددي فيهددددا أنهددددا مهنددددة شددددريفة و 

بطبيعددددة الحددددال كدددداين توافددددق بددددين 

العمددددل والظددددروف العائليددددة وفيمددددا 

يخددددددددص التكددددددددوين كددددددددان ملدددددددديح 

،والعلاقددددددة مددددددع الأسدددددداتذة كانددددددت 

عاديدددة ومليحدددة والتكدددوين كدددان فيددده 

 .ضغط كبير 

أخلاقيات المهنة فلا بد من _

التعامل مع واحترامها و اتقان العمل 

النساء الحوامل تكون بطريقة جيدة 

 : حسب الفرضية الأولى 

كيفية اختـــيار مهنة التمريض لدى المبحوثة كانت بسبب حب المهنة أي _

ي اختيار المهنة ، ورأيها فيها أنها مهنة نبيلة و شريفة توفر عنصر الارادة ف

،وهناك توافق بين مهنة القابلة و الظروف العائلية نظرا لكون المبحوثة عازبة 

وبهذا لديها الوقت الكافي للقيام بأشغالها الشخصية والحياتية و التكوين كان 

وين و الذي كان جيد وعلاقة المبحوثة بالأساتذة كانت عادية أيضا ، أما التك

فيه ضغط كبير، وذلك بسبب كثرة البرنامج التكويني، وكذا عدم اعطاء فترة 

 .الاستراحة للقابلات للترفيه و التنزه 

أخلاقيات المهنة تعني احترام المهنة و اتقانها بالنسبة للمبحوثة أي علاج _ 

حوامل من الحوامل و توليدهن ، و لكن لم تراعي المبحوثة كيفية التعامل مع ال

الناحية النفسية ورفع معنوياتها الضرورية في عملية الولادة ،والتعامل مع 

 .الحوامل تكون بطريقة جيدة واستخدام عنصر الأخلاق في التعامل معهن 

السلوكات المنافية لأخلاقيات المهنة سيئة ومن هذه السلوكات نجد كشف _
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كما أن ،و هنا يدخل الاخلاق

السلوكات المنافية لأخلاقيات المهنة 

فهي سيئة ومن أسباب هذه 

السلوكات غياب الاخلاق والضمير 

 .المهني

الخاصة بالفرضية : المحور الثاني 

وضعية القطاع الصحي : الثانية

وضعية مريضة و تحتاج الى فحص 

طبي و تشخيص لعلاجها و هو في 

 .وضعية مزرية 

لست راضية على الوضع المهني  

والسبب هو مانيش قادرة نوافق بين 

العائلة و الخدمة فيها ضغط كبير 

كما ان المشاكل الداخلية للمصلحة 

 .تؤثر على اداء المهنة  

المشاكل التي هناك العديد من  _  

تعترض المهنة و تعرقل العمل 

المهني منها  انعدام الضمير المهني 

 .و نقص الامكانيات 

النظام كاين الارادي و اللا رادي _

و كاين نقص كبير وهذا ارادي من 

طرف الادارة أما اللا رادي فهو 

 . الضغط الكبير

كما أن الدخل المادي لا يتوافق _

ليل أبدا و لست راضية الدخل ق

 .بالمقارنة مع العمل

كما ان توقيت العمل مليح و لكن _

 .لازم برنامج واحد يمشي عليه  

نعم تعرضت لضغوطات من  

ئة اتجاه الحوامل، وكذا الأسرار من طرف القابلات والشتم والمعاملات السي

 .من طرف الطبيب، وهذا بسبب غياب الأخلاق والضمير المهني للقابلات 

وضعية القطاع الصحي بصفة : الخاصة بالفرضية الثانية: المحور الثاني 

عامة و مصلحة التوليد مريضة و تحتاج الى فحص طبي و تشخيص لعلاجها 

وهو في وضعية مزرية وعدم توفير شروط العمل ونقص الموارد البشرية 

مثل الاطباء والممرضين أي الطاقم الطبي فيه نقصان ونقص النظافة والضغط 

جة الى علاج من طرف الدولة والا العملي، وهذا ما يفسر أن المصلحة في حا

فإنها ستمرض بمرض مزمن وحاد ، والذي سيدخلها في غيبوبة لا يمكن 

الشفاء منها، فالمصلحة تنعدم الى شروط العمل ولا توفر الجو الملائم للعمال، 

والذي يؤدي الى انتشار ظواهر سلبية عديدة و متعددة ، و التي تكون الظروف 

لممارسين الصحيين من الأسباب التي تدفع بهم في القاسية التي يعيشها ا

الوقوع في الممارسات العنيفة و لهذا فهي ليست راضية عن الوضع الصحي 

المزري والمشاكل العديدة التي تنتشر داخل المصلحة ، وخاصة الضغط الكبير 

وكثرة الحوامل،ما يؤثر على أداء مهامها، كما أن عدم التوافق بين العمل 

لعائلية هو من الأسباب أيضا التي أدت الى عدم رضى المبحوثة والظروف ا

 .عن المهنة ، والتي ترى أنها شريفة و نبيلة 

و عن المشاكل التي تعترض المهنة و تعرقل العمل المهني فترى المبحوثة أن 

من بينها انعدام الضمير المهني ونقص الامكانيات المادية والبشرية والضغط 

رة الحوامل والذي يؤدي الى ارهاقها وتوترها،أما فيما العملي الكبير وكث

يخص اللانظام داخل المصلحة تقول المبحوثة أن النظام هناك  الارادي 

واللا رادي فالنقص الكبيرهو ارادي من طرف الادارة ،أما اللا رادي فهو 

الضغط الكبير وهذا مقارنة مع الحوامل  الوافدات الى المصلحة والهمجية من 

النساء الحوامل بالرغم من أن الوسائل موجودة ولكن ليس في المصلحة طرف 

وهذا بسبب امتناع رئيس المصلحة من تقديم الوسائل الضرورية للقابلات، 

والذي يؤدي الى الفوضى داخل المصلحة والتي تكون ضحيتها دائما وأبدا 

 .الحوامل 

يتوافق بين طبيعة عملها كما أن الدخل المادي الذي تأجر عليه المبحوثة  لا 

الشاق  وليست راضية عليه، وهذا يؤثر على أداء المهنة وتوقيت العمل تتوافق 

لقد تعرضت ،عليه المبحوثة، بالرغم من أنها تطلب برنامج واحد وموحد
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 .طرف المسؤول 

 

 

 

الخاص بالفرضية : المحور الثالث  

 :الثالثة 

العلاقة مع الزميلات علاقة عادية ، 

 .ولم  تحدث مناوشات في العمل

ليس هناك رقابة من طرف  

المسؤول او الادارة والمراقبة 

 .مفقودة 

وهناك محاسبة أنا تعرضت _

 .للمحاسبة من طرف المسؤول

عدم اهتمام بعض النساء الحوامل _

بنظافة أجسادهن و هندامهن يمثل 

عقبة و صعوبة في التعامل معهن و 

الظروف الاجتماعية القاسية التي 

 .ي السبب تتلقاها المرأة الحامل ه

و من خلال معايشة القابلة  داخل _

 .المصلحة لاحظت ظواهر سلبية 

من الناحية الادارية كاين مراقبة 

 .ادارية و لابد تكون

 

 

الخاصة بالفرضية : المحور الرابع  

 :الرابعة 

العلاقة مدع الأفدراد  علاقدة عاديدة،  _

أمدددا الأسدددلوب التنشدددئي المتتبدددع مدددن 

ى طدددددرف الوالدددددددين التشدددددجيع علدددددد

المبحوثة للعديد من الضغوطات من طرف المسؤول، وهي لفظية، وهذا ما 

عرض لها القابلات تبقى هي يعني أن ظروف العمل والضغوطات التي تت

السبب في حدوث ممارسات عنيفة اتجاه الحوامل،هذه السلوكات المنافية 

 .لأخلاقيات المهنة ، والمنافية لقيم الجتمع ككل

 :الخاص بالفرضية الثالثة : المحور الثالث  

لقد كانت علاقة القابلة بزميلاتها في العمل علاقة عادية، وهذا ما يبين أن 

في سوء تفاهم بينها وبين باقي القابلات وهذا نظرا لانفعالها السلبي  المبحوثة

جراء طرح السؤال، وكذا التعبير السلبي لملامح  وجهها، ولهذا صرحت بعدم 

حدوث مناوشات وليس هناك مراقبة و انضباط من طرف المسؤول والادارة ، 

 .اسبة فالمراقبة منعدمة ، وبالرغم من ذلك فقد تعرضت المبحوثة للمح

عدم اهتمام بعض النساء الحوامل بنظافة أجسادهن و هندامهن يمثل عقبة 

وصعوبة في التعامل معهن،وهذا بسبب الظروف الاجتماعية  القاسية التي 

تعيشها الحوامل،ومن خلال معايشة القابلة  داخل المصلحة لاحظت سوء 

الحالة النفسية  معاملة القابلات للنساء الحوامل مثل السب والضرب وهذا بسبب

 .للمرأة الحامل و الظروف المزرية و غير ملائمة لطبيعة العمل الحساس

ومن خلال تصريحاتها حول المراقبة الادارية ترى أن هناك مراقبة ادارية ولا 

بد أن تكون،و هذا تناقض للإجابة التي كانت حول المراقبة والانضباط من 

ن الاجابات المتعلقة برئيس طرف المسؤول، وهذا بسبب خوف المبحوثة م

المصلحة ،و لهذا يمكن القول بأن انعدام المراقبة والضبط داخل مصلحة 

التوليد تؤدي دون محالة الى ظهور العديد من  الظواهر السلبية والمخالفة 

لقوانين المهنة ، وللضمير المهني،هذا الضمير الذي يمثل القاعدة التي تمشي 

المهنة،و لهذا فإهمال ولامبالاة المسؤول تؤدي الى عليها القابلة أثناء أداء 

اهمال القابلات وبالتالي تكون الحوامل هن الضحايا ، و تكون الحامل الفريسة 

 .الأسهل لممارسات العنف من طرف القابلة 

 :الخاصة بالفرضية الرابعة : المحور الرابع  

ا علاقة عادية  و من خلال ايجابات القابلة نجد أن العلاقة مع أفراد عائلته

ليست جيدة ما يعني أنها متذبذبة ، أما الأسلوب التنشئي المتتبع من طرف 

الوالدين فهو  التشجيع  على الدراسة وهذا الأسلوب تتبعه تقريبا جميع الأسر 

الجزائرية، وكان هناك تمييز بين الإخوة والأخوات وهذا ما جعل من القابلة 
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 :تحليل معطيات المقابلات الخاصة بالقابلات   .4.1

 : فئات الاجابة الخاصة بطبيعة التوافق بين المهنة و الظروف العائلية (:24) جدول 

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 %54,54 21 هناك توافق

 %45,45 25 لا يوجد توافق

 222% 22 المجموع

يكون لديهن توافق اللواتي ( القابلات ) من خلال نتائج الجدول تبين لنا أن أعلى نسبة كانت عند أفراد العينة 

، و في المقابل نجد أن القابلات اللواتي لا %54,54بين المهنية والظروف العائلية ، والتي كانت بنسبة 

 . %45,45يجدن توافق بين العمل والظروف الأسرية بنسبة 

نت متقاربة ومن هنا نستنتج أن الظروف المهنية تتأثر بالظروف العائلية ، و هذا ما بينته النتائج و التي كا 

 .لبعضها ، بالرغم من أن العديد من القابلات يجدن توافق بين المهنة و الظروف العائلية 

الدراسدددددددددة،وكان هنددددددددداك تمييدددددددددز، 

والصددددددددفات المزاجيددددددددة للوالدددددددددين 

متفدددددددددددددددددددداهمين،وكي  نغلددددددددددددددددددددط 

يضددددددددددربوني،وهذا أثددددددددددر علددددددددددى 

شخصيتي،والاسدددرة تتنددداقش الأمدددور 

الشخصددددددية،وكاين  قبددددددول  اتجدددددداه 

المهندددددة مدددددن طدددددرف الوالددددددين،وأنا 

 نسانة متفتحدة  ومتسدامحة،أما البيئدة 

 .الأسرية فهي بيئة حوارواحترام 

سة عنيفة ومنها نعم عشت ممار"

كسر الباب و الشتم و الضغط على 

خروج المرأة من المصلحة 

والأسباب هي غياب الطبيب 

الاخصائي،و لهذامهنة القابلة مهنة 

 "انسانية وشريفة ونحبها 

ءها وأفكارها، والصفات المزاجية للوالدين شخصية عدوانية تارة و تفرض آرا

هي التفاهم ،وعند ارتكاب الأخطاء من طرف المبحوثة كان ردة فعل الوالدين 

الضرب، وهذا ما أثر على شخصيتها، والأسرة تتناقش الأمور الشخصية 

والمهنية ، وهناك   قبول  اتجاه المهنة من طرف الوالدين،والمبحوثة   نسانة 

 .  محة ، أما البيئة الأسرية فهي بيئة حوار و احتراممتفتحة  ومتسا

من خلال تصريحات المبحوثة نجد أنها عايشت العديد من الممارسات العنيفة 

داخل مصلحة التوليد مثل تكسير الأبواب والشتم والضغط على الحوامل 

للخروج من المصلحة من طرف أزواجهن وهذا ما يوضح المعاناة والاهمال 

لها الحوامل ما ينجر عليه منع الأزواج من ترك زوجاتهن داخل  التي تتعرض

المصلحة ، و ترى المبحوثة أن السبب هو غياب الأطباء الأخصائيين وخاصة 

اثناء المناوبة الليلية و لهذا فمهنة القابلة مهنة انسانية وشريفة،ولهذا المبحوثة 

مصلحة التوليد  قدمت اقتراحات للحد من الظواهر السلبية التي تحدث داخل

منها اعطاء قيمة وأهمية لمهنة القابلة والقابلة في حد ذاتها وهذا من ناحية 

التكوين،وكذا الدخل المادي،والاحترام،و توفير الأطباء الاخصائيين في 

 .التوليد



211 
 

 :فئات الإجابة الخاصة  بطبيعة التكوين ( :22) جدول 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 %04,04 20 ممتاز

 %45,45 25 متوسط

 %04,04 20 ضعيف

 222% 22 المجموع

النتائج المتوصلة اليها يتضح لنا أن أغلب الايجابات كانت حول أن طبيعة التكوين كان متوسط و من خلال 

، و في مقابل ذلك نجد أن النسبة متساوية وهذا عند اعتبار التكوين كان ممتاز و  %45,45هذا بنسبة 

 .%04,04ضعيف في آن واحد و التي كانت بنسبة 

قته القابلة كان متوسط و لم يكن في المستوى المطلوب و ذلك بسبب و من هنا نستنتج أن التكوين الذي تل

الظروف الاجتماعية و الاقتصادية التي عاشتها القابلة ، في فترة التكوين و التي أثرت على مستواها 

التكويني ، و لهذا فمهنة القابلة تتأثر بشكل كبير بطبيعة التكوين، ومن هنا يتضح لنا أن التكوين كان متوسط 

 .وهذا ما أثر على المسار المهني لها ،و بالتالي الوقوع في ممارسات ضد أخلاقيات و نسانية المهنة 

 :فئات الإجابة الخاصة  بالعلاقة الموجودة بين القابلات و الأساتذة ( : 29)جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

، وهذا عند القابلات اللواتي كانت علاقتهن  45,45%من خلال الجدول يتضح لنا أن أعلى نسبة كانت عند 

و التي كانت العلاقة مع الأساتذة علاقة سيئة ، و آخر نسبة  01,01%بالأساتذة علاقة عادية ، تليها نسبة 

و من هنا .22,22%كانت عند القابلات اللواتي كانت علاقتهن بالأساتذة علاقة جيدة و التي قدرت ب 

نستنتج أن أغلب القابلات كانت علاقتهن بالأساتذة عادية ، و كانت علاقة أستاذ بطالبة لا أكثر ولا أقل، و 

ما يبين أن العلاقة لم تكن حميمية كما أن تفاعل القابلة بالأستاذ كانت عادية تارة و سيئة تارة أخرى و هذا 

 .هذا ما يبين أن العلاقة متذبذبة وغير مستقرة

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 22,22% 20 جيدة

 45,45% 25 عادية

 01,01% 24 سيئة

 222% 22 المجموع
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 :فئات الإجابة الخاصة بطبيعة البرنامج التكويني ( : 22)جدول 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 29,29% 22 جيد

 22,22% 20 متوسط

 04,04% 20 ضعيف

 45,45% 25 فيه ضغط

 %222 22 المجموع

من خلال الجدول اعلاه و المعطيات التي تمثل طبيعة البرنامج التكويني الذي تلقته القابلات فقد جاءت 

من المبحوثات يرون أن البرنامج كان يتميز بالضغط وكثرة البرنامج التكويني،  45,45%النتائج بأن نسبة 

 22,22%من المبحوثات بضعف البرنامج التكويني،وفي المقابل نجد أن نسبة  04,04%في حين أجابت 

ت من أفراد العينة أجابت بأن البرنامج كان متوسط ،و في الأخير نجد أن آخر نسبة كانت عند المبحوثا

وانطلاقا من هذه النسب فإن نسبة ،  29,29%اللواتي يرون بأن البرنامج كان جيد والتي كانت بنسبة 

اللواتي أجبن بأن طبيعة البرنامج التكويني كان يتميز بالضغط الكبير فإنها تعتبر نسبة كبيرة من  %45,45

اليها أيضا ، و لهذا فمعظم القابلات يرون مقارنة بالإجابات الأخرى و لهذا تستوجب التوقف عندها و التنبيه 

أن التكوين الذي تم تلقيه في المرحلة التكوينية والنظرية كان فيه ضغط ، و بالتالي أثر على حالتها النفسية 

والصحية ، وكذا على طبيعة وجو التكوين،وهنا نجد أن أغلب القابلات كانت متوترة و مرهقة من التكوين، 

لمهني،وبالتالي  نجر عنه سوء التفاهم بين القابلات في المنهجية المتبعة في مرحلة ما أثر على مسارها ا

التكوين ، و الذي ينجر عنه العديد من الانعكاسات مثل حدوث ممارسات عنيفة و صراعات دائمة بين 

 .القابلات، وهذا بسبب ضعف التكوين النظري الذي تتلقاه القابلات 

 :اصة بدرجة الرضى عن مهنة القابلة فئات الإجابة الخ(: 22)جدول 

 

النسبة المئوية  التكرار الفئات

% 

 45,45% 25 راضية

 54,54% 21 غير راضية

 222% 22 المجموع

من خلال النتائج المتوصل اليها من خلال المعطيات المدونة أعلاه يتضح لنا أن أغلب المبحوثات والمقدرة 

من  45,45%أجابت بعدم الرضى عن الوضع المهني، وفي المقابل نجد أن نسبة  54,54%بنسبة 

 .المبحوثات أجابت بالرضى عن الوضع المهني 
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و من خلال تلك النتائج نستنتج أن الظروف المهنية المزرية التي تعيشها القابلات في مكان العمل يؤثر 

التالي الرفض القاطع لهذه الظروف غير ملائمة لطبيعة تأثيرا سلبيا على الحالة النفسية و الصحية ، و ب

المهنة ، و هذا يعود الى المشاكل و النقائص التي تشتكي منها القابلات ، و بسبب تراكم العراقيل المهنية و 

الادارية و التي تبقى كحاجز للعمل على أكمل وجه ، و هذا يعود الى انعدام المراقبة الادارية و خاصة من 

وفير الوسائل العلاجية و الطبية، و كذا توفير الموارد المادية و البشرية و المعنوية ، و من هنا يتبين ناحية ت

لنا أن أغلب القابلات غير راضيات عن الوضع المهني ، و بالتالي التأثير السلبي على أداء المهنة وعدم 

جراء الضغط العملي و كثرة اتقان المهنة و هذا بسبب العمل الروتيني و كذلك الارهاق و التعب 

 .الضغوطات من طرف مسؤولي المصالح التوليدية  

 :فئات الإجابة الخاصة  بمدى تأثير الدخل المادي على المهنة (:20)جدول

 

 %النسبة المئوية  التكرار الدخل المادي

 222% 22 يؤثر

 22% 22 لا يؤثر

 222% 22 المجموع

لنا أن جميع أفراد العينة و بدون استثناء يرون أن الدخل المادي له من خلال نتائج الجدول أعلاه يتضح 

في حين أن لا أحد من أفراد العينة يرون عكس  %222تأثير كبير على اداء المهنة ، و التي كانت نسبتها 

 .ذلك 

العمل يتوقف  ومن هنا نرى أن الدخل المادي للقابلة له التأثير الكبير في طبيعة العمل الذي تقوم به ، و اتقان

على الدخل المادي الكبير ، فكل افراد العينة يرفضون الدخل الشهري الذي يأجرون عليه ،فهو قليل مقارنة 

بطبيعة و نوع العمل الشاق و المتعب ، و لهذا فالدخل الشهري المنخفض هو السبب في حدوث ممارسات 

فسية و الانفعالية للقابلة و خاصة مع غلاء عنيفة و أخطاء من طرف القابلات بسبب تأثيره على الحالة الن

 .المعيشة 

 :يبين توقيت العمل و طبيعته على القابلات ( 20)جدول 

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 04,04% 20 يتماشى

 40,40% 22 لا يتماشى

 222% 22 المجموع
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من خلال النتائج المتوصل اليها من خلال المعطيات الأولية يتضح لنا أن أعلى نسبة سجلت كانت عند أفراد 

، في حين أن 40,40%العينة التي أن توقيت العمل لا يتماشى مع الظروف العائلية ، والنسبة قدرت بـ 

 .لمهنة والظروف العائلية قد سجلت عند أفراد العينة الذين يرون أن هناك توافق بين ا 04,04%نسبة 

نستنتج من خلال هذه النسبتين أن الظروف المهنية لمهنة القابلة تتميز بالضغط الكبير وهذا ما أكددته 

القابلات أفراد العينة،وهذا بسبب طبيعة العمل الشاق والمتعب،والذي يؤثر على الحياة العائلية وخاصة 

في التوافق بين العمل والأبناء،أما النسبة القليلة التي ترى  المتزوجات منهن، واللواتي يجدن صعوبة كبيرة

أن هناك توافق فهي فئة القابلات العازبات،واللواتي لايجدن صعوبة في التوافق بين المهنة والظروف 

 .العائلية بسبب عدم التفكير في الأمور العائلية  

 :يرها السلبي على أداء المهنة فئات الإجابة الخاصة بعلاقة الظروف العملية و تأث:(24) جدول

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 %222 22 نعم

 22% 22 لا

 222% 22 المجموع

ما يبين أن الظروف العملية تؤثر تأثيرا قويا على   %222بالنظر الى الجدول يتضح أن أكبر نسبة وهي 

مهنة القابلة، وخاصة الظروف المزرية التي وصلت اليها حالة المستشفيات الجزائرية، فالقابلات متذمرات 

من هذه الحالة ولذلك جاءت النسبة قوية جدا لتأكد علاقة الظروف المهنية السيئة بإتقان العمل،وعدم قدرة 

ستيعاب العدد الكبير من الحوامل،نظرا للضغط الكبير، وكذا للعمل الروتيني والمتكرر الذي القابلات على ا

 .تقوم به القابلات 

 ى نوعية المردود العلاجي للمهنة ولهذا فالظروف العملية لها التأثير الكبير على طريقة عمل القابلة و كذا عل

 :سؤول اتجاه القابلة فئات الإجابة الخاصة بالضغوطات من طرف الم(:25) جدول

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 92,92% 22 نعم

 29,29% 22 لا

 222% 22 المجموع

من خلال الجدول والمعطيات التي تحصلنا عليها يتضح لنا الأغلبية من القابلات أكدن بأنهن يتعرضن 

وهي خاصة  %29,29،ثم تليها نسبة %92,9لضغوطات كبيرة من طرف المسؤولين وهذا بنسبة 
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بالقابلات اللواتي لا يتعرضن للضغوطات من طرف المسؤول ، وهي نسبة ضئيلة جدا بالمقارنة مع نسبة 

 .القابلات اللواتي ييتعرضن للضغط 

و من هنا نستنتج أن العديد من القابلات يتعرضن لضغوطات متنوعة من طرف المسؤول الأول ، هذه 

وعة و التي تكون لها انعكاسات سلبية على أداء المهنة ،والتي تؤدي الى حدوث ممارسات الضغوطات المتن

عنيفة و عدوانية من طرف القابلات جراء هذه الضغوطات اتجاه الحوامل و كذا حدوث صراعات و 

 .نزاعات مع المسؤولين 

 :الحوامل   فئات الإجابة الخاصة بمدى قدرة المصلحة على استيعاب عدد النساء(:21)جدول 

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 92,92% 22 ليس هناك استيعاب

 29,22% 22 احيانا هناك استيعاب

 222% 22 المجموع

حالات ترى بأن ليس هناك استيعاب  22حالة هناك  22من خلال معطيات الجدول يتضح لنا أن من بين 

، و في المقابل نجد أن  %92,92القابلات و التي كانت بنسبة للحوامل و هذا من ناحية عدد الغرف و عدد 

من القابلات فقط من يرون أن أحيانا يكوت هناك استيعاب من ناحية عدد الغرف و  %29,22نسبة 

 .القابلات للنساء الحوامل

هناك  ومن هنا نستنتج أن عدد الغرف وعدد القابلات داخل مصلحة التوليد لا تكفي لعدد الحوامل الكبير و

اكتظاظ كبير، و لهذا فالضغط العملي وكثرة الحوامل يبقى عائق كبير في طريقة تعامل القابلات معهن و 

ت ضد أخلاقيات المهنة بالتالي فالضغط يولد الفوضى داخل المصلحة ، و بالتالي حدوث ممارسا

 .التمريضية

 :النساء الحوامل  فئات الإجابة الخاصة  بطريقة تعامل القابلات مع  ( : 24) جدول 

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 22,22% 20 معاملة حسنة

 04,04% 20 معاملة سيئة

 %54,54 21 معاملة عنيفة

 222% 22 المجموع

 

لقد جاءت معطيات الجدول لتؤكد أن النسبة العالية للقابلات تؤكد أن طريقة المعاملة مع النساء الحوامل هي 

 %04,04، و في المقابل نجد أن نسبة %54,54والتي سجلت أعلى نسبة والتي قدرت بـ طريقة عنيفة 
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سجلت عند القابلات اللواتي يؤكدن أن المعاملة تكون تكون بطريقة سيئة ، و أخيرا نجد أن آخر نسبة و 

ت بـ أصغرها سجلت عند القابلات اللواتي يرون أن التعامل مع الحوامل تكون بطريقة حسنة و التي قدر

%22,22             . 

و من هنا نستنتج أن المعاملة مع الحوامل بصفة عامة تكون بطريقة عنيفة وعدوانية و هذا ما يؤثر      

على الحالة النفسية و الجسدية للحوامل، والتي تكون لديها عواقب وخيمة و كارثية ، و هذا ما نتج عنه وفاة 

ولادة ، وهناك تشوهات خلقية للرضع الجدد بسبب الولادة العنيفة ، العديد من الحوامل و هن على طاولة ال

 .التي تؤدي في العديد من الأحيان الى وفاته ، جراء المعاملات العنيفة و القاسية التي تواجهها الأم الحامل و

 :صة بعدم نظافة النساء لأجسادهن وتأثيره السلبي على العلاج فئات الإجابة الخا(:22)جدول

 

 %النسبة المئوية  التكرار ت  الفئا

 22,22% 29 يعيق  التشخيص  

 22,02% 20 لا يعيق التشخيص  

 222% 22 المجموع 

من خلال الجدول المدون أعلاه و الذي يمثل تأثير عدم نظافة النساء الحوامل لأجسادهن على أداء المهنة 

القابلات اللواتي يرون أن عدم النظافة يعيق بالنسبة للقابلات يتضح لنا أن أعلى نسبة سجلت كانت عند 

سجلت عند  %22,02، في حين أن %22,22العملية التشخيصية والعلاجية ، و التي سجلت نسبة 

القابلات اللواتي يرون أن عدم النظافة لا يعيق العملية العلاجية،ومن هنا نستنتج ان عدم نظافة الحوامل 

ية المتابعة الصحية للحمل، وبالتالي تعيق عملية الولادة خاصة في لأجسامهن في مرحلة الحمل قد يعيق عمل

مرحلة التشخيص والعلاج ، وهذا ما يؤثر على النتائج النهائية للفحص، كما أن العديد من الحوامل من هذه 

الفئة قد يتعرضن لممارسات العنف والسب والشتم بسبب أمور النظافة ، و في الأخير حدوث انعاكاسات 

 .تها النفسية و الصحية و كذا على الجنين حديث الولادة على صح

 :فئات الإجابة الخاصة بحدوث المناوشات بين الزميلات في مكان العمل (: 29)جدول 

 

   

 

 

 

 

 22من خلال المعطيات الأولية نرى بأن أغلب أفراد العينة و المكونة من على ضوء النتائج المتوصل اليها 

حالة ترى أن هناك مناوشات و شجارات بين القابلات ، و التي كانت بنسبة  22حالات من مجموع 

 .%29,22، و في مقابل هذه النسبة نجد أن نسبة ضئيلة جدا ترى عكس ذلك و التي قدرت ب % 92,92

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 92,92% 22 نعم حدثت

 9,22% 22 لم تحدث

 222% 22 المجموع
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أن العديد من الحالات التي تحاورنا معها أكدت على أن هناك مناوشات و شجارات بين و من هنا نستنتج 

القابلات ، و التي وصلت في العديد من الأحيان الى درجة السب و الشتم ، و من اسباب حدوثها غياب 

تأثيرا الرقابة و الضبط من طرف مسؤول المصلحة ، و بالتالي هذه الشجارات و المناوشات الكلامية تؤثر 

كبيرا على حالة الحوامل ، وعلى طبيعة و نوع العمل الذي تقوم به القابلات ، و الذي يولد التوتر و 

الارهاق بالنسبة الى القابلات ، مما ينجر عنها انتقام القابلات من الحوامل، و التي تكون فيها الحامل هي 

 .الضحية الأولى و الأخيرة و بدون منازع 

الإجابة الخاصة بالمراقبة الادارية من طرف الادارة و دورها في الحد من فئات (: 02)جدول

 :الممارسات العنيفة

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات  

 29,22% 22 هناك مراقبة 

 92,92% 22 انعدام المراقبة 

 222% 22 المجموع 

أغلب الحالات التي أخذناها كعينة  من خلال هذه النتائج التي توصلنا اليها من الجدول يتضح لنا كذلك أن

تأكد على انعدام الرقابة والانضباط داخل مصلحة التوليد من طرف رئيس المصلحة ،حيث سجلنا نسبة 

عند الحالات التي ترى انعدام المراقبة الادارية، في حين أن نسبة قليلة جدا ترى عكس ذلك  92,92%

 .%29,22والتي قدرت ب 

دام المراقبة الادارية من طرف رئيس المصلحة داخل مصلحة التوليد تعد من ومن هنا نستنتج أن انع 

الأسباب التي تكون وراء حدوث ممارسات عنيفة ضد النساء الحوامل ،فغياب الضبط والردع يدعم حدوث 

هذه السلوكات المنافية لأخلاقيات مهنة التمريض، والتي تنعكس سلبا على الحالة الصحية للحامل والجنين 

على النساء والرضع حديث الولادة،كما أن غياب الرقابة يؤدي الى الاهمال واللامبالاة،وهذا بسبب سياسة ،و

 .اللاعقاب،وسياسة اللامراقبة واللامتابعة من طرف المسؤولين 

 :فئات الإجابة الخاصة بملاحظات المبحوثة من خلال المعايشة داخل المصلحة ( : 02) جدول

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات  

 %22,52 25 التزام القابلات في العمل 

 %00,00 21 التهاون و اللامبالاة 

 22,22% 20 كثرة الغيابات 

 05,90% 24 سوء معاملة القابلات للحوامل 

 %00,00 21 سوء معاملة الحوامل للقابلات 

 222% 04 المجموع
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عند تصريح القابلات في سوء معاملة القابلات للنساء من خلال الجدول يتضح لنا ان أكبر نسبة قد سجلت 

و التي تمثل كل من سوء معاملة  الحوامل  %00,00، تليها نسبة  %05,90الحوامل و التي كانت بنسبة 

قد سجلت فيما  %22,52للقابلات ، والتهاون و اللامبالاة من طرف القابلات ، في حين نجد ان نسبة 

و التي تتمثل في كثرة  %22,22ء المهام ، و النسبة الأخيرة قدرت بـ يخص التزام القابلات في ادا

 .الغيابات

نستنتج من خلال البيانات المتحصل عليها أن أغلب أفراد العينة صرحت وأكدت أن هناك سوء معاملة اتجاه 

حالة النفسية الحوامل من طرف القابلات،هذه الممارسات التي تكون لها العديد من الانعكاسات السلبية على ال

والصحية للحوامل والتي تؤدي في العديد من الأحيان الى حدوث مضاعفات جانبية سليبة على صحة 

الحامل والرضيع ، كما أن التهاون و اللامبالاة التي تقوم بها القابلات أيضا تعد من السلوكات المنافية 

تعمل على الرعاية الصحية لجميع  لأخلاقيات مهنة التمريض، ومنافية للقوانين التمريضية ، و التي

 .المرضى و بدون استشناء 

 :فئات الإجابة الخاصة بالتمييز بين الإخوة و الأخوات من طرف الوالدين  (: 00) جدول 

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 %54,54 21 هناك  تمييز

 %45,41 25 ليس هناك تمييز

 222% 22 المجموع

، بحيث اكدت هذه النسبة  %54,54يتضح لنا أن أعلى نسبة سجلت كانت مقدرة بـمن خلال نسب الجدول 

فقط كانت خاصة  %45,41من الحالات وجود تمييز كبير بين الإخوة و الأخوات ، في حين أن نسبة 

 .بالحالات التي ترى انه لم يكن هناك تمييز بين الإخوة و الأخوات 

لوالدين بين الإخوة والأخوات و بالتالي تأثيرها على  شخصية ومن هنا نستنتج أن هناك تمييز من طرف ا

الفرد ، ويتضح لنا أن القابلات أفراد العينة المدروسة كانوا يتعرضن للتمييز من طرف الوالدين، والتي 

أثرت على شخصيتهن، و بالتالي التأثير على طريقة معاملة القابلة مع النساء الحوامل ،و لهذا فالتنشئة 

عية لها دور في حدوث الممارسات العنيفة ضد الحوامل من طرف القابلات وخاصة مع الظروف الاجتما

 .السيئة التي تحيط مكان العمل
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 :فئات الإجابة الخاصة بالصفات المزاجية للوالدين (  : 00)جدول رقم 

 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات  

 64% 24 صفات عدوانية 

 %36 24 صفات عادية 

 222% 22 المجموع

مددن خددلال الجدددول والموضددح للصددفات المزاجيددة للوالدددين يتضددح لنددا أن أغلددب الحددالات المدروسددة تأكددد ان 

مدن مجمدوع أفدراد العيندة، وفدي المقابدل نجدد  64%صفات الوالدين كانت عدوانية وعنيفة والتي كانت بنسبة 

.                                                                                       فقدددددددط مدددددددن أفدددددددراد العيندددددددة تأكدددددددد أن صدددددددفات الوالددددددددين كاندددددددت عاديدددددددة وحسدددددددنة %36أن نسدددددددبة 

مددن هنددا نسددتنتج أن الصددفات العدوانيددة للوالدددين هددي مددن الأسددباب التددي تددؤثر علددى شخصددية الفددرد، وبالتددالي 

يمارسن سلوكات العندف ضدد الحوامدل هدي نتيجدة للممارسدات العنيفدة التدي تعرضدنا لهدا فدي  القابلات اللواتي

 .مرحلة الطفولة 

فئات الإجابة الخاصة بردة فعل الوالدين جراء الوقوع في الأخطاء من ( :04) جدول رقم 

 :طرف افراد العينة

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 45,45% 25 الضرب

 9,29% 22 العنف اللفظي

 45,45% 25 النصح و التوجيه

 222% 22 المجموع

من خلال نتائج الجدول يتبين لنا أن أغلبية أفراد العينة تلقون ممارسات عنيفة في مرحلة الطفولة ، و هذا 

، في مقابل  45,45%من خلال تسجيل  نسبة متساوية بين الضرب والنصح والارشاد والتي قدرت بـ 

 .والتي تمثل تعرض أفراد العينة الى سلوكات العنف اللفظي جراء ارتكاب الأخطاء  9,29%تسجيل نسبة 

نستنتج من خلال النتائج المتحصل عليها أن السلوكات العنيفة التي يتلقاها الفرد في مرحلة الطفولة قد تؤثر 

اللواتي تعرضن على حالته النفسية و كذا على شخصيته عند بلوغه ، و هذا ما ينطبق على فئة القابلات و

الى سلوكات العنف اللفظي والجسدي،والذي أثر على الشخصية وعلى السلوكات التي تحدث من طرف 

القابلات، والتي تكون على شكل انتقام ضد الحوامل بسبب الظروف المهنية و كذا الصعوبات التي تتلقاها 

 .في مكان العمل 
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 :الممارسات العنيفة داخل مصلحة التوليد فئات الإجابة الخاصة بحدوث  (: 05)جدول 

 

 

 

 

 

صرحن بوجود ممارسات عنيفة داخل ( القابلات ) من خلال هذا الجدول يتبين لنا أن جميع أفراد العينة 

، و في المقابل نجد أن لا أحد من القابلات   %222النسبة بـ مصالح التوليد و بدون استثناء والتي قدرت 

 .رفضن بعدم وجود هذه الممارسات 

اذن من هنا نستنتج أن مصلحة التوليد أصبحت مكانا مفتوحا لممارسة كل أنواع الممارسات العنيفة ، و 

قوانين و نظام داخلي و بمن فيه ، و بالرغم من وجود ( المستشفى ) بدون النظر الى طبيعة المكان 

للمستشفى الا أن العديد من العاملين بالقطاع و منهم القابلات و الممرضات من يخترقن هذه القوانين و 

يمارسن كل أنواع العنف ضد الحوامل أو ضد بعضهن البعض ، و هذا ما يفسر غياب الضبط و الرقابة و 

قوانين تمنع من حدوثها و تعاقب ممارسيها الا  كذا غياب الردع داخل مصلحة الولادة ، فالبرغم من وجود

أن العديد من القابلات غير مباليات بالنتائج و بالعقوبات ، و لهذا تبقى هذه الظاهر منتشرة ، و بدون تحرك 

 .الجهات المعنية 

 :الممارسات العنيفة داخل المصلحة فئات الإجابة الخاصة بنوع ( : 01)جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

يتبين من خلال الجدول أن نوع السلوكات العنيفة الأكثر ممارسة من القابلات اتجاه النساء الحوامل هي 

و التي تمثل الضرب ، ثم تليها الشتم بنسبة  09,10%، تليها نسبة 04,20%السب  والتي كانت بنسبة 

 . 22,22%، و بعدها التهديد بنسبة  %00,00

نستنتج من خلال الجدول انتشار السلوكات العنيفة وغير أخلاقية والمنافية لأخلاقيات مهنة القابلة ،و منافية 

، فإن "ملائكة الرحمة"لروح الخدمة التمريضة،باعتبارها مهنة شريفة ونبيلة ، و بالرغم من اعتبار القابلات 

 %النسبة المئوية  التكرار الفئات

 %222 22 نعم

 %22 22 لا

 222% 22 المجموع

 %النسبة المئوية  التكرار نوع الممارسات العنيفة

 09,10% 22 الضرب

 04,20% 22 السب

 00,00% 21 الشتم

 22,22% 20 التهديد

 222% 04 المجموع
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تهديد بالضرب، وبدون اعطاء اعتبار  النساء الحوامل يتلقون كل أنواع العنف من ضرب وسب وشتم و

للحالة النفسية والجسدية السيئة التي تكون عليها الحامل ، وبدون النظر والاحساس بالآلام التي تعاني منها 

الحامل سواء الجسدية أو النفسية ،اذن فنوع هذه السلوكات العنيفة التي تقوم بها القابلات تبين غياب روح 

لضمير المهني والأخلاقي لهن،ما يدفع بهن الى الانتقام من الحالة الصحية للحوامل المسؤولية و كذا غياب ا

و وقوعهن فريسة في أيدي لا ترحم ولا تعرف معنى الألم ، فينتقمن من ظروفهن المهنية على حساب 

 .الحوامل اللواتي لا ذنب لهن الا الحمل و التفكير في مصلحة التوليد لوضع مولودهن 

 :فئات الإجابة الخاصة بنقص التكوين (: 04) جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

التي سجلت أعلى نسبة كانت كل من فئة ضعف التكوين،ونفس النسبة  من خلال نتائج الجدول نرى أن الفئة 

والتي تمثل   %05، تليها نسبة %02,20سجلت عند فئة محاسبة المسؤول للقابلة والتي قدرت النسبة بـ 

من خلال هذه النتائج نستنتج أن لضعف التكوين الذي تتلقاه القابلات فئة سوء التفاهم الموجود بين القابلات،

في ظهور العديد من الظواهر السلبية واللاأخلاقية أثناء أداء مهامها،ما يؤدي الى ظهور الاهمال  دخل

واللامبالاة ، والتهاون، فالقابلات في فترة التكوين لم تتلقى تكوينا في المستوى المطلوب والذي تتكون من 

ن،وكيفية تحضيرها نفسيا وجسديا قبل خلاله على كيفية التعامل مع الحوامل وكيفية بناء علاقات انسانية معه

وأثناء وبعد عملية الولادة بطريقة جيدة ،ولهذا فسوء التكوين وضعفه يؤدي لا محالة الى ظهور السلوكات 

اللاانسانية من طرف القابلات ، وهذا ما يظهر في سوء التفاهم الموجود بين القابلات و خاصة في مجال 

ت يسئن الفهم مع زميلاتهن في العمل وخاصة ما يتعلق باختلاف المنهجية المهنة أين نجد العديد من القابلا

العلمية ،و طريقة التعامل مع الحوامل ما يؤدي الى ظهور مناوشات و خلافات كثيرة بين القابلات، والتي 

التي تؤثر تأثيرا سلبيا على الحوامل بالدرجة االأولى، وتكون الضحية الأولى بسبب هذه النزاعات اللفظية و

تصل الى حد السب والشتم و التهديد بالضرب،والذي يؤدي في آخر الأمر الى محاسبة رئيس المصلحة لهذه 

القابلات ،و لهذا سجلنا تعرض العديد من القابلات الى اتهامات من طرف الحوامل والتي وصلت بها الى 

 .مرحلة النظرية والتطبيقية العدالة ،وهذا ما يبين سوء و ضعف التكوين الذي تلقته القابلات في ال

 

 النسبة التكرار الفئات

 %22,45 21 نقص الضمير المهني لدى القابلات

 %02,20 29 ضعف  التكوين

 %05 22 سوء التفاهم بين  القابلات

 %02,20 29 محاسبة المسؤول للقابلة

 %222 00 المجموع
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 :فئات الإجابة الخاصة بالرقابة و الضبط (: 02) جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

من خلال معطيات الجدول يتضح لنا أن أغلب أفراد العينة و المكونة من القابلات يؤكن على وجود الاهمال 

و الاهمال يكون من ناحية الادارة و من ناحية  %04,24واللامبالاة  فقد سجلنا أعلى نسبة و المقدرة ب 

اخرى من جهة القابلات ، و لكن هذا الاهمال و التهاون في أداء المهنة لم يكن ولم يظهر من فراغ و  نما 

بسبب انعدام الرقابة و النظام و الضبط و الردع  و الذي بدوره يؤدي الى التهاون من طرف القابلات ، 

والتي تمثل فئة انعدام الرقابة و الضبط بمعنى أن جميع الحالات أفراد العينة  02,04%حيث سجلنا نسبة 

أكدن على انعدام الرقابة و الضبط ، فسياسة اللاعقاب من طرف الادارة يؤدي لا محالة الى ظهور العديد 

 من السلوكات المنافية لأخلاقيات مهنة التمريض ،منها العنف والتحقير ضد الحوامل ورفض العلاج

 والاسعاف من طرف القابلات اتجاه الحوامل 

 :فئات الإجابة الخاصة بظروف العمل لدى القابلات (: 09) جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 النسبة التكرار الفئات

 %04,24 20 الاهمال و اللامبالاة من طرف القابلات

 02,04% 11 انعدام الرقابة و النظام

 22,52% 22 انتشار ظاهرة  البيروقراطية

 %21,11 29 انعدام الأمن

 %24,42 24 ظاهرة الرشوةانتشار 

 %222 54 المجموع

 النسبة التكرار الفئات

 %00,00 02 الضغط العملي و كثرة الحوامل

 %24,44 20 قلة عدد الغرف و القابلات

 %24,44 20 قلة الدخل المادي

 %20,00 22 البشريةنقص الامكانيات المادية و 

 %22,22 22 نقص الأطباء الأخصائيين

 %22,22 22 سوء معاملة الادارة

 %1,11 21 توقيت العمل

 %4,44 24 انتشار ظاهرة الرشوة

 %0,00 20 انعدام الاكل و الشرب و الأغطية

 %222 92 المجموع
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السلوكات العنيفة التي تحدث داخل مصالح التوليد تعود الى من خلال الجدول المدون أعلاه يتضح لنا أن 

عدة أسباب مرتبطة فيما بينها،ومن خلال المعطيات المتحصل عليها يتضح لنا أن أعلى نسبة سجلت كانت 

والتي  %24,44والتي تمثل فئة الضغط العملي وكثرة النساء الحوامل، تليها نسبة  %00,00مقدرة بـ 

 %20,00الدخل المادي للقابلات وكذا قلة عدد الغرف الخاصة بالتوليد،تليها نسبة تمثل كل من فئة قلة 

والتي توضح كل من فئة نقص  %22,22والممثلة لفئة نقص الامكانيات المادية والبشرية، و تليها نسبة 

توقيت والتي تؤكد على سوء  %1,11الأطباء الأخصائيين وفئة سوء معاملة الادارة للقابلات ،تليها نسبة 

و التي تمثل فئة انتشار  %4,44العمل وعدم تماشيه مع الظروف العائلية للقابلات ، وبعدها نجد النسبة 

و التي تمثل فئة انعدام الاكل و الشرب و الأغطية بالنسبة  %0,00ظاهرة الرشوة ، وأخيرا نجد نسبة 

 .للقابلات 

ضح لنا أن للظروف الاجتماعية والاقتصادية والمادية من خلال النتائج و النسب المئوية التي توصلنا اليها يت

للمستشفى بصفة عامة و مصلحة التوليد بصفة خاصة دور كبير في حدوث ممارسات ضد أخلاقيات المهنة 

،وهذا ما يوضح معاناة القابلات مع انعدام الوسائل العلاجية والامكانيات الضرورية في عملية التوليد ، كما 

كثرة الحوامل و مع ضيق و صغر مساحة المصلحة و قلة عدد القابلات بالمقارنة مع  أن الضغط الكبير و

العدد الكبير للحوامل و قد تجد القابلات أنفسهن مع الضغط العملي و الذي بدوره يولد الارهاق و التوتر 

ة بسبب الانفعال والتعب، والذي يسبب القلق للقابلات و بالتالي معاملة الحوامل بالطرق العنيفة و العدواني

 .الغير السوي 

كما أن نقص الأطباء الأخصائيين داخل مصلحة التوليد قد ينجر عنه أيضا الضغط الكبير على القابلات و 

وقوع العديد منهن في مناوشات كلامية تصل الى حد السب مع الحوامل أو مع أهل الحوامل و هذا بسبب 

التوليد ، كما أن للدخل المادي أيضا نصيبه فقد يؤدي قلة غياب الطبيب الأخصائي الذي يشرف على عملية 

الدخل المادي للقابلات الى التهاون و الاهمال و اللامبالاة اتجاه الحوامل و هذا بسبب عدم رضى القابلات 

على الدخل و قلته مقارنة بالعمل الشاق الذي تقوم به و الصعوبات التي تتلقاها في مكان العمل، و لهذا قد 

ن القابلة مهنة اخرى لسد حاجياتها الضرورية و هذا يتمثل في طلب القابلة لمبلغ مالي معين من تمته

الحوامل و ذلك مقابل الاعتناء بها و مساعدتها في القيام بعملية التوليد و بعدها ، و هذا ما يتمثل في ظاهرة 

ا ، و انعدام الأكل و الشرب و الرشوة  ،كما أن  سوء معاملة الادارة للقابلة و ضغوطات المسؤول عليه

الأغطية لها دورها السلبي أيضا في حدوث الممارسات العنيفة ضد الحوامل ،اذن فالأسباب التي تكون وراء 

حدوث الممارسات العنيفة عديدة و متعددة ، حيث سجلنا نسب كبيرة ، و خاصة ما يتعلق و نقص 

و النظام ،و نقص الأطباء الأخصائيين ،و سوء معاملة  الامكانيات المادية و البشرية ، و انعدام الرقابة

الإدارة و قلة عدد الغرف والقابلات،و قلة الدخل المادي للقابلات،اذن هذه الأسباب المتداخلة فيما بينها 

 .والمترابطة تؤدي الى ظهور سلوكات غير متوقعة ولا ارادية من  طرف القابلات 
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 :التنشئة الاجتماعية فئات الإجابة الخاصة ب(: 02) جدول 

 

 النسبة التكرار الفئات

 15% 24 صفات الوالدين عدوانية

 14% 21 استعمال الضرب و العنف

 14% 21 التمييز بين الإخوة و الأخوات

 23% 22 نقص الوعي و التربية

 14% 21 المشاكل العائلية

 20% 29 انعدام الأخلاق

 100% 44 المجموع

 

والتي تمثل فئة نقص  23%من خلال معطيات وبيانات الجدول يتضح لنا أن أعلى نسبة سجلت قدرت ب 

والتي تمثل  15%والتي توضح فئة انعدام الأخلاق،تليها نسبة  20%الوعي والتربية للقابلات،تليها نسبة 

ل الضرب والعنف من طرف وتؤكد الصفات العدوانية للوالدين، وقد كانت النسبة متقاربة جدا مع فئة استعما

ومن هنا نستنتج أن للتنشئة الاجتماعية التي يتلقاها الفرد في مرحلة ، % 24الوالدين والتي قدرت بـ 

 .الطفولة لها الدور الكبير في تكوين الشخصية و كذا نوع السلوكات و طريقة المعاملة 

والدين في مرحلة الطفولة منها و لهذا نرى أن القابلات معظمهن عايشوا ممارسات عنيفة من طرف ال

الضرب والعنف اللفظي، كما أن أغلبهن تنعدم عنهن الأخلاق و التربية بسبب المعاملات القاسية التي 

كما أن المشاكل ،يعاملن بها الحوامل ، وهذا ما يعود أيضا الى  التمييز الذي كان بين الإخوة و الأخوات 

لديني ، لهما التأثير أيضا في حدوث السلوكات العنيفة ضد الحوامل ، العائلية للقابلات و كذا غياب الوازع ا

 .فأغلب الحالات التي يكون لديها مشاكل عائلية تؤثر على أداء المهنة بطريقة سلبية و بدون اتقان العمل 

 :الاستنتاج الجزئي الخاص بفئة القابلات  حسب الفرضيات  .5.1

 :بالقابلات البيانات العامة الخاصة .2.5.1

 ( .سنة  02_  02) غالبية المبحوثات يبلغ سنهن بين _ 

 .% 54,54غالبية المبحوثات من فئة العازبات أي بنسبة _ 

 .%45,45أغلب المبحوثات يسكنون في شقة أي بنسبة _ 

 .%10,10أي بنسبة (سنة 25سنة واحدة و ) معظم المبحوثات لديهن أقدمية ما بين _ 

 . %52متحصلات على شهادة البكالوريا و قاموا باختيار مهنة التمريض بنسبة  غالبية القابلات_ 
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 :الاستنتاج الجزئي حسب الفرضيات .0.5.1

نقص التكوين الذي تتلقاه القابلات دخل في " و التي تتمحور حول :  حسب الفرضية الأولى .2.0.5.1

 ".الجزائرية ظهور الممارسات العنيفة ضد النساء الحوامل في المستشفيات 

أن أغلب ايجابات القابلات كانت حول أن طبيعة التكوين كان متوسط و ( 20)تبين من خلال الجدول رقم _ 

و هذا ما نتج عنه الارهاق و العجز اثناء اداء المهنة ، و لهذا فنقص المهارة يؤدي  %45,45هذا بنسبة 

 .الى التماطل في أداء المهنة و القسوة في المعاملة اتجاه النساء الحوامل 

من القابلات كانت علاقتهن بالأساتذة علاقة عادية  45,45%نجد أن نسبة  ( 24)من خلال الجدول رقم _

 .لاقة كانت متذبذبة و غير مستقرةما يبين ان الع

من القابلات أكدن أن البرنامج كان يتميز بالضغط  45,45%نجد أن نسبة ( 25)من خلال الجدول _

و بالتالي نتج  عنه سوء التفاهم بين القابلات في المنهجية المتبعة في مرحلة . وكثرة البرنامج التكويني

وث ممارسات عنيفة بين القابلات من الانعكاسات مثل حدالتكوين والعلاج ، والذي ينجر عنه العديد 

من القابلات صرحن   04,04%ث نزاعات بسبب سوء التفاهم في طريقة العلاج ، كما أن نسبة دووح

 .بضعف البرنامج التكويني

النساء لتؤكد أن النسبة العالية للقابلات تؤكد أن طريقة المعاملة مع (  00)لقد جاءت معطيات الجدول رقم _

، ما يعني نقص التكوين و الخبرة لدى  %54,54الحوامل هي طريقة عنيفة و التي كانت  بنسبة بـ 

 .القابلات 

نجد أن أغلب القابلات صرحن  بضعف التكوين الأكاديمي، والتي ( 00)من خلال نتائج الجدول رقم _

الذي تتلقاه القابلات دخل في من مجموع أفراد العينة ، اذن لضعف التكوين  %02,20قدرت النسبة بـ 

، ي الى ظهور الاهمال و اللامبالاةظهور العديد من الظواهر السلبية واللاأخلاقية  أثناء أداء مهامها ، ما يؤد

 .و التهاون

الممارسات التكوين الذي تتلقاه القابلات و اذن و كخلاصة لنتائج الفرضية نستنتج أن هناك علاقة بين نقص_

 .وم بها ضد النساء الحوامل ،و بهذا تحققت الفرضية العنيفة التي تق

لظروف و ضغوطات العمل علاقة في دفع :"و التي تتمحور حول : حسب الفرضية الثانية .0.0.5.1

بعض القابلات  لى ارتكاب السلوك العنيــــــف ضد النســـاء الحوامل داخل المستشــــــفيات 

 ".الجـــــزائـــــرية 

أجابت بعدم الرضى عن الوضع  54,54%أن غالبية القابلات و بنسبة ( 21)الجدول رقم  تبين من خلال_

المهني الذي تعمل فيه أي أن الظروف المهنية المزرية التي تعيشها القابلات يؤثر تأثيرا سلبيا على حالتها  

صل الى حد النفسية والصحية و بالتالي تكون عرضة لسلوكات غير مدروسة أو غير انسانية  والتي ت

 .حدوث ممارسات عنيفة تضر بالحوامل و تضر بسمعة مهنة القابلة 
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يتبين لنا أن جميع القابلات أكدن على أن الدخل المادي له تأثير سلبي كبير (  24)من خلال الجدول رقم _

، فالدخل الشهري المنخفض هو السبب في حدوث ممارسات  %222على اداء المهنة  حيث  كانت نسبتها 

 .يفة و أخطاء من طرف القابلات بسبب تأثيره على الحالة النفسية والانفعالية للقابلةعن

يتضح لنا ان توقيت العمل لا يتماشى مع الظروف العائلية للقابلة حيث قدرت ( 22)من خلال الجدول رقم _

 .بالضغط الكبيرمن مجموع القابلات أي أن الظروف المهنية لمهنة القابلة تتميز  40,40%النسبة  بـ 

من القابلات صرحن  أن الظروف العملية   %222يتضح أن نسبة (  29)تبين من خلال الجدول رقم _

تؤثرتأثيرا قويا على مهنة القابلة،وخاصة الظروف المزرية التي وصلت اليها حالة المستشفيات 

لتأكد علاقة الظروف المهنية الجزائرية،فالقابلات متذمرات من هذه الحالة ولذلك جاءت النسبة قوية جدا 

السيئة بإتقان العمل،وعدم قدرة القابلات على استيعاب العدد الكبير من الحوامل،نظرا للضغط الكبير، وكذا 

 للعمل الروتيني و المتكرر الذي تقوم به القابلات 

ات كبيرة يتضح لنا أن الأغلبية من القابلات أقرن بأنهن يتعرضن لضغوط(  02)من خلال الجدول رقم _

 .ما يؤثر على أداء مهنتها  %92,92من طرف المسؤولين و هذا بنسبة 

يتضح لنا أن غالبية القابلات يرون  بأنه ليس هناك استيعاب ( 02)من خلال معطيات الجدول رقم _

،ما يبين الاكتظاظ الذي %92,92للحوامل وهذا من ناحية عدد الغرف وعدد القابلات والتي كانت بنسبة 

عمل القابلة و فقدانها للتركيز و خاصة مصالح التوليد و بالتالي تأثيرها على منه القطاعات الصحية  تعاني

 .بالتالي عدم اتقانها لعملهاو

من القابلات يجدن صعوبة في التعامل مع  %22,22يتضح لنا أن نسبة (  00)من خلال الجدول رقم _

ق العملية التشخيصية و العلاجية ، كما أن العديد من الحوامل اللواتي لا يعتنين بنظافة أجسادهن و يعي

الحوامل قد يتعرضن لممارسات العنف و السب و الشتم بسبب أمور النظافة ، و في الأخير حدوث 

 .انعاكاسات على صحتها النفسية والصحية و كذا على جنينها

خل مصالح التوليد تعود الى يتضح لنا أن السلوكات العنيفة التي تحدث دا(  04)من خلال الجدول رقم _

و التي تمثل  %24,44ونسبة  ، %00,00عدة أسباب منها الضغط العملي  و كثرة النساء الحوامل بنسبة

و الممثلة لفئة نقص  %20,00قلة الدخل المادي للقابلات و كذا قلة عدد الغرف الخاصة بالتوليد ، و 

نقص الأطباء الأخصائيين و سوء معاملة الادارة و التي توضح  %22,22الامكانيات المادية والبشرية،و

لظروف العائلية للقابلات ، و التي تؤكد على سوء توقيت العمل و عدم تماشيه مع ا %1,11للقابلات ، و 

تمثل فئة انعدام الاكل و الشرب والتي  %0,00و التي تمثل فئة انتشار ظاهرة الرشوة ، و  %4,44و

 .الأغطية بالنسبة للقابلات و

ر على اداء مهنتها بشكل سلبي ، اذن فالظروف العملية و المهنية المزرية التي تعمل فيها القابلة قد تؤث_

 .خاصة الضغط العملي و كثرة الحوامل ، و قلة الموارد المادية و البشرية لمصلحة التوليد و
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للظروف المهنية و العملية اذن و كخلاصة للنتائج التي توصلنا اليها من خلال الفرضية الثانية نستنتج أن _

و خاصة ضغوطات العمل داخل مصلحة التوليد تؤثر بطريقة سلبية على عمل القابلة و بالتالي حدوث 

 .ممارسات عنيفة ضد الحوامل ، و بهذا تحققت الفرضية الثانية 

ــة داخــــل لغياب آليات الضــــــبط و الرقابـــ:" و التي تدور حول : حسب الفرضية الثالثة  .0.0.5.1

المستشفيات يؤدي  لى ظهور السلوكات العنيفة ضد النـــــــــساء الــــــحوامل في المستشــــفيات 

 ".الجزائــــــرية 

 22حالات من مجموع  22نرى بأن أغلب أفراد العينة و المكونة من  04من خلال معطيات الجدول رقم _

، ما يفسر غياب % 92,92ابلات، والتي كانت بنسبة حالة ترى أن هناك مناوشات و شجارات بين الق

 .المراقبة و المتابعة من طرف الادارة و المسؤولين 

يتضح لنا كذلك أن أغلب الحالات التي أخذناها كعينة تأكد على انعدام الرقابة  05من خلال الجدول رقم _

اب الضبط و الردع يدعم فغي %92,92والانضباط داخل مصلحة التوليد من طرف رئيس المصلحة بنسبة 

حدوث هذه السلوكات المنافية لأخلاقيات مهنة التمريض ، و التي تنعكس سلبا على الحالة الصحية للحامل 

والجنين ،كما أن غياب الرقابة يؤدي الى الاهمال و اللامبالاة ، و هذا بسبب سياسة اللاعقاب ، و سياسة 

 .اللامراقبة و اللامتابعة من طرف المسؤولين

يتضح لنا ان أغلب القابلات صرحن  بسوء معاملة القابلات للنساء الحوامل  ( 01)من خلال الجدول رقم _

، كما أن هناك  التهاون و اللامبالاة من طرف  القابلات و التي تعد من  %05,90و التي كانت بنسبة 

 .السلوكات المنافية لأخلاقيات مهنة التمريض ، و منافية للقوانين التمريضية

يتبين لنا أن جميع القابلات صرٌحن بوجود ممارسات عنيفة داخل مصالح   (02)من خلال هذا الجدول_

ما يبين انعدام الرقابة و الردع  و العقاب من طرف   %222ي قدرت النسبة بـ التوليد وبدون استثناء و الت

 .الادارة 

يتضح لنا انتشار السلوكات العنيفة و غير أخلاقية و المنافية لأخلاقيات مهنة  (02)من خلال الجدول رقم _

ة من القابلات اتجاه القابلة ، و لروح الخدمة التمريضة و يتبين أن نوع السلوكات العنيفة الأكثر ممارس

والتي تمثل الضرب ، والشتم  09,10%، و نسبة 04,20%النساء الحوامل هي السب  و التي كانت بنسبة 

، بسبب غياب روح المسؤولية و كذا غياب الضمير المهني و 22,22%، والتهديد بنسبة  00,00%بنسبة 

 .الأخلاقي

لات يؤكن على وجود الاهمال واللامبالاة  و بنسبة يتضح لنا أن أغلب القاب( 00)من خلال الجدول رقم _

والاهمال يكون من جهة  الادارة ومن جهة القابلات،ولكن هذا الاهمال و التهاون في أداء المهنة  04,24%

لم يكن ولم يظهر من فراغ و  نما بسبب انعدام الرقابة و النظام والضبط والردع،والذي بدوره يؤدي الى 

والتي تمثل فئة انعدام الرقابة والضبط ،بمعنى أن  02,04%ابلات والتي كانت بنسبة التهاون من طرف الق

جميع القابلات أكدن على انعدام الرقابة والضبط،فسياسة اللاعقاب من طرف الادارة يؤدي لامحالة الى 
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 ظهورالعديد من السلوكات المنافية لأخلاقيات مهنة التمريض،منها العنف والتحقير ورفض العلاج

 .والاسعاف من طرف القابلات اتجاه الحوامل 

اذن من خلال هذه النتائج نتوصل الى أن لانعدام الضبط و الرقابة من طرف الادارة والمسؤول علاقة _

بظهور الممارسات العنيفة ضد الحوامل من طرف القابلات،و بالتالي تحققت الفرضية الثالثة و الخاصة 

 .بالضبط و الرقابة 

لعملية التنشئة الاجتماعية التي تتلقاها القابلات دخل :"والمتعلقة بـ  :حسب الفرضية الرابعة  .4.0.5.1

 "في ظهور ممارسات عنيفة ضد النساء الحوامل 

من القابلات أكدن على وجود تمييز كبير  %54,54يتضح لنا أن نسبة ( 04)من خلال نسب الجدول رقم _

 .بين الإخوة و الأخوات بين أفراد العائلة من طرف الوالدين 

والموضح للصفات المزاجية للوالدين يتضح لنا أن أغلب الحالات المدروسة  ( 02)من خلال الجدول رقم _

والصفات . موع أفراد العينةمن مج 64%تأكد ان صفات الوالدين كانت عدوانية وعنيفة والتي كانت بنسبة 

العدوانية للوالدين هي من الأسباب التي تؤثر على شخصية القابلة و ينجم عنها ممارسات عنيفة ضد 

 .الحوامل 

 09)و فيما يخص ردة فعل الوالدين من أخطاء القابلات في مرحلة الطفولة و من خلال الجدول رقم _ 

ممارسات عنيفة و هذا من خلال تسجيل  نسبة متساوية بين الضرب يتبين لنا أن أغلبية أفراد العينة تلقون (

و التي تمثل تعرض  9,29%، في مقابل تسجيل نسبة  45,45%و النصح و الارشاد والتي قدرت بـ 

 .أفراد العينة الى سلوكات العنف اللفظي جراء ارتكاب الأخطاء 

و التي تمثل فئة نقص الوعي  23%سبة يتضح لنا أن  ن( 05)من خلال معطيات و بيانات الجدول رقم _

و التي تمثل  15%و التي توضح فئة انعدام الأخلاق ، تليها نسبة  20%التربية للقابلات ، تليها نسبة و

تؤكد الصفات العدوانية للوالدين ، و قد كانت النسبة متقاربة جدا مع فئة استعمال الضرب و العنف من و

 . % 24طرف الوالدين و التي قدرت بـ 

بعد التعليق على الجداول المخصصة لفرضية التنشئة الاجتماعية التي تتلقاها القابلات داخل أسرتها ، _ 

سرتها علاقة مباشرة مع أعمالها يظهر لنا بوضوح أن التنشئة الاجتماعية التي تلقتها القابلة داخل أ

تصرفاتها المختلفة داخل البيت و خارجه ، فالأسرة تعمل على التزويد بالقيم و العادات و التقاليد السائدة و

داخل المجتمع ، و هي تعمل على خلق أفراد يكونون صورا مطابقة لهذه القيم و العادات ،و لهذا فالجو 

و خاصة  ذا علمنا أن الأطفال يقلدون أوليائهم العائلي و للعلاقة بين الوالدين تأثيرا  كبيرا على افعال الأبناء 

، فالأب  ذا كان عنيف و دائم الضرب و الشجار داخل البيت ، فهذا يجعل الطفل يقلد أباه ، كما أن الأب اذا 

كان يحتقر الأم  ومع حضور الطفل هذا قد يشجع الطفل على  التحقير و اللجوء الى الضرب ، وهذا ما 

ة التي اعتمدنا عليها ، فتنشئة القابلة في جو عنيف وعدواني قد يجعل منها شخصية ينطبق على أفراد العين

عنيفة و متسلطة ، و لهذا فالأسرة تلعب دورا أساسيا سواء في تغذية السلوك العنيف والعدواني أو محاربته، 
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صلت عليها و على هذا الأساس تكون ظاهرة العنف ضد الحوامل ترجمة و اسقاط لنوعية التربية التي تح

 .القابلة  داخل الأسرة بالإضافة الى تركيبة هذه الأسرة و نوعية العلاقات بين الأفراد 

اذن و من خلال هذه النتائج التي توصلنا اليها من خلال المعطيات الميدانية يتبين لنا أن لعملية التنشئة _

ها علاقة بتصرفاتها و سلوكاتها ، و لهذا الاجتماعية التي تتلقاها القابلة منذ المرحلة الأولى من ولادتها ل

فللتنشئة الاجتماعية للقابلة علاقة بممارستها للسلوكات العنيفة ضد النساء الحوامل ، و بهذا تحققت الفرضية 

 .الرابعة 

 .و لكن تبقى فرضيات دراستنا قابلة للاثبات او النفي عن طريق دراسات لاحقة عن الموضوع المدروس _
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 0الفصل 

 :عرض و تحليل بيانات المقابلات الخاصة بالنساء الحوامل

 

 

 

 :عرض  المقابـــلات الخاصــــة بالنـــساء الحــــوامل .2.4

 22:رقـــــم الــــحالـــة 

 22/20/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 دقيقة  05ساعة و :مــدة المـــقابلــــة 

 منزل المبحوثة :مـكان المــقابلـــة 

 :البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة  : المحور الأول 

 سنة 00: الســــــــــــــن 

 حضري               : الأصل الجغرافي 

 ثانوي            : المستوى التعليمي 

 متوسطة         :  الظروف المعيشية 

 لا يوجد  :   عدد الأولاد 

 : المحــــــــور الثـــــــــــاني

جاني وجع الزيادة ، و كي  Normalمع الصبيحة رحت "تقول المبحوثة عند توجهها الى مصلحة التوليد     

يوم وأنا الصطر ياكل في وهي تقولي روحي، وأنا  25أو  22لحقت لسبيطار قلبتني القابلة و قاتلي مزالك 

نقولها مقدرتش نمشي ، مبعد وليت للدار بهذاك السطر ، مبعد زدت عاودت وليت ليهم شدوني عندهم و 

، قلتلها راني نحس حاجة راحت أطيح (الممرضة ) ية بدات تعيط علي الحرايم.  capsulesعطاتلي كاشيات 

 " .ماجتش تشدني ، كانت معاملة سيئة بكل معناها الكامل ، الله يصطر من هاذوا القابلات

قعدت نهار و الخدمات والو والو والو ، حاجة ما تصلح ،مكانوش كامل يعاملوني مليح "وتضيف المبحوثة 

اين حتى علاقة بيني و بين القابلات و الممرضات و الأطباء ،و كي مانيش كامل راضية على المعاملة و مك

لي نولد فيها ، انا منعرفش ، قاتلي روحي للكوري مع صحاباتك  La chambreدخلت قلتلها وين راهي 

تتشرطي ، مبعد قلتلها أعطيني كابتي نروح مخلاتنيش و ما كان حتى تحضير نفسي   hôtelعمبالك راكي في 
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كنت نتوجع و نعيط ، قلتلها السطر راهو ياكل في و معرفتش واش ندير ، و كنت شادة في مكاش خلاص ، 

ونقولها ارواحي لي و ما حبتش كامل تسمعني ، و قاتلي بركاي ما تخبطي في الباب  lachambreالباب نتاع 

شافتني مصروعة  منهم ، مبعد ديكات 22تكسري الباس علاه جابوا باباك قلتلها  معليش سلكيني مبعد نجيبلك 

و خلاصوا كامل النساء لي يولدوا و القابلات تاع الصباح كانوا راحوا جاو تاع الليل باش عيتطلي و طلعتني 

عيطت  بزاف من قبل و كي خافت  parcequeما قدرتش نتنفس كامل  FAIBLEعلى الطابلة و لقاتني 

 bébé ى دارولي أكسجين و حقنة لا خاطر الستوتة عيتطلهم قاتلهم راهي عيانة بزاف ما قدرتش تولد ، حت

كان رايح يموت ، مبعد كانت تصبر في كي فات الأوان ، قاتلي ما تخافيش ، المعاملة كانت قاسية قبل ما نولد 

 Lessagesfemmesلا خاطر الزيادة تاعي كانت ساهلة على الطابلة برك و اثناء الولادة واحدة من 

كانت توريلها غير  stagaireيادتي الأولى مع هكذاك زيدتني وحدة ضغطت على بطني بقوة و على خاطر ز

من القابلات قالولي أسكتي مطعيطيش و أنا  25الطبيبة لي كانت معاها و أنا الأوللى لي جزت على يدها و 

 ".  باه نسلك حاشاك حسيت روحي نطلب عندهم lpossiblesدرت 

تهلات في القابلة  " املة القابلة بعد عملية الولادة فقالت عن طريقة مع( المرأة الحامل ) أضافت المبحوثة  

 .و خافوا أداوني و تهلاو في لا خاطر خافوا ( بنتي ماتت ) مات  bébéلاخاطر 

و معاملتهم كانت أسوء و كي شغل حيوان ما يحسش بيك ، كي شغل راكي في السبيطار تاع باباها ، و لو كان 

ن معاملتها مع النساء سيئة لا توجد رحمة في قلوبهم و نفس المعاملة لي كانت غير تخلي القابلة خدمتها هاذي لأ

معاي كانت مع النساء لخرين فيها عنف ، و كاين قابلات يعرفوا النساء و يعاملوهم أحسن من الأخريات تحسي 

، و لي  يا ربي pestonsبلي راكي كاينة حاجة وكاين فرق بيناتنا كشغل بالمعريفة حتى الزيادة ولات ب 

تعرفها يديرولها الحقنة تاع السطر ويعاملوها معاملة جيدة و تبدللها حوايجها و تديها لبلاصتها و تتهلى في 

bébé  و تعرضت للإهمال و التهاون من القابلات ، و . تاعها والمسكينة الأخرى تحس روحها مهيونة بيناتهم

و  الاساءة كانت لفظيا .ما قدرتش نهدر معاها  جاني البكاء ومقدرتش نهدر من الخوف ، خفت متدنيش ، و

مكاش ، و مكاش  maisبالهدرة قاتلي كلمة ماشي مليحة تاع الفندق و الحرايمية ، و مكاش حتى مسؤول كاين

و فيما يخص الأسلوب اللي تتبعوا القابلة مع النساء . اللي يوقف عليهم البواب هو اللي مسؤول على المصلحة 

ي ما نزيدش نولد كامل ،نعم سبق اللامبالاة و الإهمال و القسوة ، تقول حاكمة البلاد تقولالحوامل هو أسلوب 

أن حدثت ممارسات عنيفة داخل المستشفى و كانت مع الاخ نتاع زوجي لا خاطر كان زوجي مسافر ،كي و

قلب  رحت انا من الأول زوج مرات باش شدوني كي تضارب معاهم مع القابلات و الممرضات قالها هذا

عندك و لا خلي ، المرأة راحت تموت و قاتلوا ما عندي مانديرلها الغاشي بزاف مبعد دخلتني بالعنف ، قالها 

لوسي انت يهودية  مافيكش الرحمة قاتلوا دخلوها  ذا ما زيدتش أدوها علي للدار ، دخل و زدم عليهم و خافوا 

التهديد و العنف اللفظي ، و السبب هو لا  وقت زيادتي و نوعها dépasseانا كنت  Malgréباش دخلوني 

. ولدوا و ما يحسوش بالوجع اللي حسيناه  jamaisخاطر القابلات ما يستقبلوش النساء بالاحترام تقول هما 

السلوكات العنيفة الأكثر انتشارا داخل مصلحة التوليد هي السب و الشتم و الكلام الفاحش ، راجل و يعاملك 
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و مانيش راضية و السبب كيما ما نحبش على روحي .المرأة تحس بالمرأة   Normalementمليح خير منهم 

والقطاع الصحي العام ما يطهالاوش في المرضى عكس القطاع الخاص و مهنة ، ما نحبش على الناس 

كاش التمريض مهنة نبيلة بصاح معطاولهاش حقها والصعوبات اللي تلقيتها هي العنف و الهدرة العيانة و ما 

مرقتش على جالوا ، و ما كاش ( قرلولوا ) وسائل مليحة و كافية ، انعدام النظافة ، انا وحدي جاز علي 

مليح و  stageو لهذا  لازم القابلات يجوزولهم .الفراش كي يكون الغاشي كاين اللي يجيب مطرح من دارها 

، و لازم يعرفوا كيفاش يتعاملوا مع  stagiairesلازم المرأة لي تكون في زيادتها الاولى ما تستقبلهاش 

لا خاطر هذا هو الشيء اللي  leschambresالمرأة الحامل ، و لازم توفر الوسائل و زيد يكثروا من 

  .ميخليش القابلة تستقبل بزاف النساء الحوامل 

 20:رقـــــم الــــحالـــة 

 20/20/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 ة و عشرة دقائق ساع: مــدة المـــقابلــــة 

 الجمعية الخيرية : مـكان المــقابلـــة 

 :البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة  : المحور الأول 

 02: الســــــــــــــن _ 2

 شبه حضري    : الأصل الجغرافي 

 متوسط              : المستوى التعليمي 

 متوسطة : الظروف المعيشية 

       20: عدد الأولاد 

 :المحــــــــور الثـــــــــــاني 

كي لحقت من الباب واحد مستقبلني ، تصيب الممرضة هذا اذا صبتها ، وتقلك أسناي في "تقول المبحوثة      

واحد الغرفة حتى يحكمك سطر الزيادة ، لكان مكاش الغاشي تسقسيك شوي ، و اذا كاين الغاشي متقيمكش 

لاطباء الكبار يهتمو بصحة المرضى بصاح الممرضات ما يقيموش كامل ، كامل و تقلبك اذا وقت الزيادة ، ا

سا حكمني السطر قلتلها للقابلة شفيني اذا تاع الزيادة على خاطر مدخلتش في شهري تاع  24:02رحت على 

الولادة قاتلي لالالالا مازال ، و موراها حكمني السطر آلام عظيمة في ظهري و المخاض كي جاني وليت 

باه بسيف باه قلبتني و قاتلي جوزي وقت الزيادة حتى يجي وقتك تاع الصح ، و السطر يجي و ما  نتوغ ،

يديرولك والو لا حقنة لا دواء ، وبصاح كي كنت في الطاولة دارتلي القابلة جاست و عفسة ما عجبتنيش ، 

وكانت ...و عينها  قاستلي شعوري و جرحتني بزاف و مع أنها امرأة و يجي نهار و تولد ، عفسة بوجهها

اللامبالاة كشغل واحد راح يشري كاش حاجة ، و قالولو أسنا ، تقول ماشي مرض ، و الانسان يكون يعاني ، 

قعدت نهار واحد لأنها ولادة طبيعية ، شدوني ليلة واحدة و صباح رحت ، الخدمات عادية جدا و ماشي اللي 
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و القابلات ، لازم يكون لسانك حلو و تقوليلها راني  يحتاجها المريض ، وكانت علاقة عادية مع الممرضات

مريضة و عيانة و يا ربي اذا قضاولك حاجتك ، و مكاش حتى تحضير نفسي مقدم من طرف القابلات قبل 

الولادة و بوه بوه على القابلات ، و خاصة تاع الستاج ، مكان حتى تحضير نفسي ، تقولك أتنفسي باه ما 

قولك كتخافيش ، و المعاملة كارثة ، عنف لفظي بالهدرة ، أنا كي جاتني الزيادة يحبسوهاش من الخدمة و ت

حسيت بلي وقت الزيادة لا خاطر عندي تجربة وهي القابلة قاتلي أسناي حتى نسمعلك تضبحي بزاف ، مكان 

 .حتى اهتمام 

و تقولي متوغيش ما  وكي توغت بزاف لأني حسيت بالآلام و حتى قابلة ماجات لي أنا نعيط ، و هي تخزر في

زالت دالتك ، خلي القوة للولادة ، مبعد زاد علي السطر و كل القابلات راحوا يخدمو خدمتهم ، و الغرفة فيها 

النساء الحوامل ساعفت روحي حتى لحقت لغرفة الولادة طلعت للطابلة و وحدي واحدة معونتني ، وليت نعيط 

قابلة جاو زوج يتعاونوا و الحمد لله جاتني الولادة سهلة و طبيعية حتى جاء الطبيب و قالهم شفوها ، حتى جاء ال

، و المعاملة سيئة و مكاش  اعتناء من طرف القابلة بعد الانتهاء من عملية الولادة ، أنا كي كملت من الزيادة 

م حادة ونزلت من الطابلة تاع الولادة ، جات لي ممرضة و جابتلي كرسي متحرك و أداتني فيه ، و أنا في آلا

اكثر من الولادة ما يعلم بيها غير ربي سبحانه تعالى، وحتطلي كابتي و حوايجي و الصبي فوق حجري و أنا 

كنت مريضة بزاف ، المعاملة كارثة ، أي حاجة نسحقها نعيط و نعاود و يا ربي اذا قاموا بيك ، خلاوني فقوق 

قيقة مزدتش شتهم كامل و الطبيب يجي غدو من السرير و أداو الصبي باه يديرولو الفحوصات و من هذك الد

و كي كنت نزيد عادي ميهتموش بيك ، معاملة سيئة ، خاصة النساء الحوامل لأنهم . ذاك باش يشوف صحتك 

 .يكونوا في حالة مرضية و جسدية حرجة ، ويقولولك كلام غير مؤدب هاذو القابلات 

ايقيموش بيك ، الا اذا كانت حالة مريضة بزاف و تكون في ومع النساء الحوامل كامل معاملة عادية و سيئة ، م

حالة صعيبة و كي يهبطلها الضغط الدموي تما تتغاشى و القابلات يجروا ليها على خاطر يخافوا من العقوبات 

،نعم شفت نساء عندهم معريفة و المعاملة كانت جيدة و حاجة متنقصهم من معاملة صحية و نفسية ، نعم  سبق 

ت للإساءة والإهمال من طرف القابلات ،أنا سلمت أمري لله تعالى و صبرت ، و اللسان الحلو وأن تعرض

والحكمة في التعامل ، و التحلال تعيش و القابلة يحن قلبها ، و لكن أنا تعرضت لعنف رمزي و اللامبالاة ، 

 .كان ومسؤول المصلحة هذاك مشتوش كامل و ما يدورش أنا جاني الضحك على المسؤول وين 

نعم سبق و أن حدثت ممارسات عنيفة داخل المستشفى ، و قد و و أسلوب القابلة في المعاملة هي اللامبالاة 

لا خاطر غلطو في زيادتها و هي قريب ما ماتت من   sage femmeكانت بين امرأة وضعت مولودها و 

مسكينة ، و هما القابلات يقولولها  الوجع والآلام ولات تخبط و تكسر من الألم و صرالها نزيف دموي ، كارثة

سببها ا العنف اللفظي و السب و الشتم ونوضي بسيف وهي راحت تموت و كانت في حالة يرثى لها  ، و نوعه

الاهمال و عدم وجود كفاءة و غياب الضمير المهني و غياب الأخلاق يهوديات كامل ، و السلوكات العنيفة هي 

أدزيدي أكثر من ذلك و لست راضية تماما على هذه المعاملة ،لأني أنا  نسانة  العنف اللفظي وقلة الاهتمام واش
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الخدمات جد جد ن و حق في الصحة و في كل شيء ، وو عندي شعور وعندي حق في الحياة و في هذا الوط

 بسيطة و متدنية وأقل بكثير من احتياجات المريض البسيط، التمريض مهنة شريفة و نبيلة و لكن مع 

les sage femmes   قلبهم طاب من هذه المهنة لذلك يعاملوا بهذه المعاملة ، و من الصعوبات اللي تلقيتها

انعدام النظافة تماما ووجود القطط الخطرة على الرضيع ووجود الحشرات و نقص الأغطية للأم ، و انعدام 

دية و الصارمة في الخدمات اللي ولهذا لازم الانضباط و المراقبة الج، الوسائل اللازمة و المجهزة للرضيع 

 "". يقجموها للمرأة اللي تروح تزيد ، و توفير الوسائل العصرية للعلاج 

  20:رقـــــم الــــحالـــة 

 20/24/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 دقيقة  42: مــدة المـــقابلــــة 

 منزل المبحوثة : مـكان المــقابلـــة 

 :العـــــامة حول المبحوثة   البــــيانات: المحور الأول 

 سنة  04:الســــــــــــــن /2

 شبه حضري    : الأصل الجغرافي /0

 ابتدائي        : المستوى التعليمي /0

 متوسطة    : الظروف المعيشية /4

    20: عدد الأولاد /5

 :المحــــــــور الثـــــــــــاني 

دخلت ميقيمو المريض وميقادروا  للسبيطار باه نولد و كيفي الأول جاني الصتر و كي رحت "     

ميحسبوش المريض ، و الممرضات و القابلات و حتى اللي ينظفوا مكاش اللي تفهمك ، حتى و لو ولت في و

الرواق مكاش اللي حوس علي خلاص يهوديات ، والمعاملة سيئة ، مكاش اهتمام و اذا أرت السؤاال على اي 

ساعة ، و في  04مش ، غشيت هاذوا القابلات مشرارات ، ضربت ليلة واحدة أي شيء لا تسمع و متقي

، ( ي لحظة حرجة يقولولك أصبري وين تروحي ، واش جيتي أديري و ف) الاستقبال يكثروا من الأسئلة 

نساء في  20كذلك الاطباء كيف كيف كيما الممرضات و المستشفى هذاك ميرحمش كامل و الكارثة الحقيقية و

ر واحد و زد على ذلك الصبيان معنا في نفس السرير ، و مكاش وين نديروهم و كاين وين النساء يوقدوا سري

في الارض والافرشة كانت ممنوع اللي يدخلها للمصلحة أتخيل اللي ترقد في الارض ،و اذا حوست على 

تهدر يصرى فيها المنكر  الاطباء بسيف باه يجوا ليك و يسمعولك و مكاش اللي يعاونك و يحوس عليك و اللي

و قادر يدولك الصبي و الحوايج ، و مكاش حتى علاقة مع حتى واحد ، قاع كيف كيف ، الههدرة عيانة و يبداو 

يعيطو عليك و يقوقولوك متمسنيش و متشنيش ، و مكاش تحضير نفسي مقدم من طرف القابلات قبل البدء في 

حتى تحب باه أجي ليك و تقولك أصبري بالفرنسية و لا منيش عملية الولادة ومعلابالهومش ، يجو يقسروا ، 



234 
 

و المعاملة مكاش واش تهدر عنف بكل أنواعه،المعاملة ، عارفة و تقولك دوك أنجي ، معلابالهش قاع بيك 

العبد ملي يدخل يعاني حتى يخرج و كاين عنف بزاف ومكاش حتى ، و بطريقة سيئة و تقولك متفششيش علينا 

نساء في سرير واحد ، وكاين  20وك كامل علينا ، والليل كامل و أنا نعاني ، مكليت مرقدت ، اعتناء ، ميسكس

سرقة بزاف و خاصة الهواتف النقالة و الأحذية و الملابس خاصة تاع الذراري الصغار ، تشوف غير الغش ، 

 .و تقولك راكي زيرتي يدي مركيش في الدار ( بابابابابا)تقولك متضبحيش و متمسنيش 

المعاملة ماشي مليحة كامل، كاين نساء اللي يعتانو بيهم و كاين كيما أنا ، كاين واحدة كي دخلت بدات تعيط 

لرجالها باه يطهلاو بيها ، و بدات تشتكي لرجلها و تعيط و كي جاء وقت الولادة مكاش اللي راح ليها من 

قوبة بمعنى الكلمة المشرارات ، و بصاح القابلات بدات تعيط مكاش رحمة خلاوها تسوفري وحدها ، درولها ع

النساء تاع المعريفة يجو يدخلو بالشان و يقيموهم بالقسرة و يعطولها الدواء و الماكلة ، و خاصة الدواء تاع 

وعاونوا تاع المعريفة بزاف بالمعاملة الحسنة الماكلة بالقدر و فوق الطاولة تاع الولادة بالقدر ( الالم ) السطر 

و اللي معندوش كتاف يموت من الآلام و تعرضت للإساءة والإهمال من طرف القابلات والو و الشان ، 

متهالاو في مسقساو علي وكاين عنف لفظي السب و الشتم والتهديد بالضرب والاهمال و اللامبالاة مكاين لا 

هدرو خصروا في ال  ، و أنا مهدرتش على خاطر كاين اللي (....يا الرب ) قدر لا احترام و كاين السب 

ساعة مشتوش كامل رئيس المصلحة و  04حياتهم ، كاين واحدة هدرت انتقموا منها كيما قتلك ، قعدت تما 

مكاش مراقبة ، و هو أصلا لكان يكون واش يهدر القابلة أدير واش تحب هي وين راهي المراقبة ، و اسلوب 

( ك أسناي دوك أنجي و أنا كنت نموت ماشي خدمتيتقول) القابلة هو الاهمال و اللامبالاة من طرف القابلات 

حتى تروح فيك ، معلابلهومش قاع بيك ، وعشت ممارسات عنيفة في المصلحة و كانت مع القابلات و النساء 

الحوامل اللي يجو باه يولدو المساكين ، ونوعها  عفن لفظي بالمعنى الصحيح ، و مع الصطر أتخيل أنت 

والسبب كاين الاهمال من طرف القابلات كاين واحدة . ، بقى غير الضرب والدبزة كيفاش تكون الحالة نتاعنا 

هدرت و قالت عندي معريفة و بدات تشتكي ، وانتقموا منها و كانت قاعدة في الارض على الكلاج و البرد 

اللفظي ،  يقتل فيها و زد الناموس و الوس  و السلوكات العنيفة الأكثر انتشارا داخل مصلحة التوليد العنف

و منيش راضية كامل على المعاملة ، قاع ، السب و الشتم ، العفن و انعدام النظافة و الماء والمعاملات السيئة 

النساء يرضاو غير أنا لالالالا، و السبب معملنيش معاملة مليحة كامل من الدخلة للخرجة ، مقدرونيش كامل ، 

يت ، مكاش الدواء في وقتوا حتى تعيطي باه يجوا ليك لا أكل و لا شرب ، البلاصا وين نرقد مكاش سفر

يبدلولك القرعة تاع السيروم ، القرعة حبست وليت نعيط مكاش وليت نحوس أنا في الرواق على القابلات  

مكاش ، سفريت مع اليهوديات ، و كاين غير العنف اللي يخدموا بيه و الخدمة مكاش ، و مكاش الحنانة قاع في 

، لازم يعطوا حق للنساء الحوامل ، لكان ماشي ( التمريض) و مكاش منها قاع المهنة .ئري المستشفى الجزا

القابلات  الاهمال واللامبالاة من طرف حنا ميخدموش كامل وعن الصعوبات و العراقيل  تقول المبحوثة 

من المسؤولين ، باه العنف بكل أنواعه دارو فينا الباطل و لازم المراقبة و يعسو مليح الخدمات ، و يزيدو و

 ".يراقبوا كيفاش يعاملوا المريض ، والمنع من المعريفة و البيروقراطية داخل المستشفى و مصلحة التوليد 
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 04:رقـــــم الــــحالـــة 

 04/24/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 ساعة واحدة : مــدة المـــقابلــــة 

 منزل المبحوثة : مـكان المــقابلـــة 

 : البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة  :المحور الأول 

 سنة  01: الســــــــــــــن /2

 ريفي  : الأصل الجغرافي /0

 المستوى التعليمي ابتدائي  /0

 متوسطة  : الظروف المعيشية /4

              22: عدد الاولاد /5

 : المحــــــــور الثـــــــــــاني

في الاول جاني الصطر و جاء " و فيما يخص ظروف التحاق المبحوثة بالمستشفى تقول في البداية        

الزوج  نتاعي و أداني للمستشفى و لقد كانت الظروف عشوائية و بعيدة عن التنظيم حيث اختلف بين مستشفى 

ي رفض و مستشفى آخر من حيث من يستقبل في الجناح الخاص بالولادة و هذا بين مستشفى بن بولعيد الذ

الاستقبال و مستشفى موزاية و قد كانت القابلات عنيفات في المعاملة و غير مباليات بما يحدث لي حيث 

صادف وقت الزيادة لطفلي في شهر رمضان الا انها لم تتوانى بأن تقول لي القابلة دعينا ننام و لقد أكثرت 

الليلية بما أنها الوقت الذي عايشته فالكل نائم الصياح اكثر من الأبقار ولم تكن هناك متابعة خاصة في الفترة 

ايام متتالية ، و رأيي الخاص أن المعاملة سيئة جدا حيث قتلوا ابني و  20وغير مهتم بحالتي ، و قد قضيت 

كادوا يقتلوني أنا تان ، و لم يكون هناك من يسال عني خاصة أن الجنين توفي في بطني بسبب تخلي المدة 

لولادة فأي تحضير نفسي كان ، و لكن هناك تعاطفا كبيرا بسبب وفقدان الجنين و كان اهتمام الزمنية المحددة ل

كبير من طرف باقي النساء اللي ولدوا اولادهم عادي ، و بصفة عامة هي اهمال و لامبالاة و أحيانا السخرية و 

والاهتمام بالنساء معينات و فقط ،  (المعريفة ) بالطبع هذا ما جعلني افقد الجنين و هذا بسبب التمرير المعرفي 

و قط تعرضت للإساءة اللفظية و الكلامية ، و قد كان عنف معنوي مورس ضدي، وأنا غير راضية تماما على 

المعاملة ، و الخدمات المقدمة متدنية و تحتاج الى التحسين و التكوين ، ومن الصعوبات التي تلقتها هي 

هم و لا بد من المعريفة كي ترى الاهل و الاقارب بالإضافة الى النقص الصعوبة في الاتصال بالأهل وطمأنت

انا نافسة ، و من حيث الاوضاع  الكبير في الاسرة حيث كنت انام مع امرأة أخرى في نفس السرير و

و فيما يخص ، الخدمات عموما أوضاع مزرية و تجعلك تفكر في الموت و أنك لن تنجو مع ما يحدث لك و

هي لا بد من لجنة رقابة صحية و أن تقبض السلطات على من كانوا سببا في موت ابني و كل الاقتراحات 

 .امرأة فقدت جنينها بسبهن فهن قتلة بدم بارد 
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 25:رقـــــم الــــحالـــة 

 20/24/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 دقيقة   50: مــدة المـــقابلــــة 

 (البليدة ) يدي عيسى اولاد يعيش منزل المبحوثة س: مـكان المــقابلـــة 

 :البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة  :المحور الأول 

 سنة  00: الســــــــــــــن /2

 ريفي  : الأصل الجغرافي /0

 ابتدائي  :المستوى التعليمي /0

 غير مستقرة  :  الظروف المعيشية /4

              24:  عدد الاولاد/5

 :الثـــــــــــاني المحــــــــور 

كي حسيت بالصطر والوجع نتاع " في البداية و فيما يخص ظروف التحاق المبحوثة بالمستشفى تقول     

الزيادة ذهبت للمستشفى و فد كانت معاملة الممرضات و القابلات سيئة جدا و هذا بالحقرة بالعين و شافوني 

ليل وين يبانو و الممرضات كي حسيت بالصطير نعيطلهم يومين و الأطباء كي الهلال ق 20طايحة بيا و قعدت 

و هما يتقلشوا حتى قريب ولت وحدي ، و علاقتي مع القابلات كانت عادية و حاسين في رواحهم و يحقروا 

بالعين و لم يكن هناك أي تحضير نفسي و مكاش تحضير كاين اتشناف و اللعياط ، و قبل الولادة عيطلهم و 

الطفل و كنت وحدي ، و أثناء الولادة كان الضرب و السب و التشناف ، و كي زيدت ماجاونيش و خرج راس 

نت نحس باللآلام مكاش اللي دار بيا وحتى جات الطبيبة و كتبتلي ورقة تاع الدواء و خرجت ، و كي ك

 الصراخ مجاتنيش القابلة و قاتلي ياك ماشي اول مرة تزيدي كيفاش ما تعرفيش بيك الصغر ، و معاملةو

القابلات مع النساء كامل يعاملوا بالوجوه و المظاهر اذا شافوك لابسة و متحفة يدورو بيك باه تعطيها الدراهم و 

لا فطور و اذا طايحة بيك كي حالتي ربي نعاك ،و قد تعرضت للاساءة و الاهمال من طرف القابلات و نوع 

وب الي تعامل بيه القابلة أنا مشفتش أسلوب الاساءة هي الضرب و غاظتني عمري حتى وهي الغالطة ، و الاسل

بل التعياط كي العيداريات تقول مقراوش الحمد لله حتى ومقؤيتش مانيش كيما هما ، و أنا معلاباليش اذا 

ت ما نزيدش نرفد الكرش ونولد ، صرات ممارسات عنيفة داخل المصلحة أنا تصادمت من حالتي حتى حلف

لسب و التمسخير ، و أنا مانيش راضية على معاملة القابلات لي ، على السلوكات العنيفة هي الضرب و او

 .خاطر حسيت روحي مانيش في المستوى المعيشي المليح باش يرفدولي السعفة هذا حال الزوالية 

و الخدمات الصحية و القطاع الصحي الدولة تعطيلهم و هما ما هومش حابين يخدموا و هما شوهوا القطاع 

 ."حاشا اللي ما تستلهلش ( القابلات ) ات وخاصة العيداري
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 06:رقـــــم الــــحالـــة 

 04/24/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 نصف ساعة    :مــدة المـــقابلــــة 

 (البليدة ) منزل المبحوثة باب السبت  : مـكان المــقابلـــة 

 :البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة  :المحور الأول 

 سنة  02: الســــــــــــــن /2

 شبه حضري : الأصل الجغرافي /0

 ثانوي : المستوى التعليمي /0

 متوسطة :  الظروف المعيشية /4

              20: عدد الاولاد /5

 :المحــــــــور الثـــــــــــاني 

في الشهر التاسع احسست بالألم " في البداية و فيما يخص ظروف التحاق المبحوثة بالمستشفى تقول       

فأخذني زوجي الى المستشفى و قد كانت طريقة معاملة الممرضات سيئة و هذه التصرفات الفظة من طرف 

غرافي للنساء الحوامل الممرضات اظن انها راجعة الى عدم توفر المعرفة و التكوين الصحيح و كذا الاصل الج

المعنفات و أنا مانيش في بلادي و قد قضيت يومين داخل المصلحة و رأيي في الاطباء عادي مع بعض التأخر 

في المواعيد و الممرضات غلبهم غير العياط و الشتم و السب الا القليلات منهن ، و فيما يخص العلاقة مع 

ل زوجي تحسنت العلاقة و هذا راجع الى عمل زوجي الممرضات و القابلات كانت سيئة و لكن مع تدخ

كشرطي على خاطر يستعرفوا بالمعريفة و هذا ماشي مليح ، و من ناحية التحضير النفسي مكاش في بادئ 

الامر ساعفتني القابلةو في الاخير جات متاخرة ، و أثناء عملية الولادة و قبلها لامبالاة و تماطل ، و الكلام 

الالم و الولادة الاولى و الخوف ، ومن ناحية الاعتناء بعد عملية الولادة كان اعتناء ، و تأخر غير اللائق و مع 

عطالها الدراهم للقابلة وولات تدور معايا و طهالات )زوجي في التدخل لعدم معرفتنا أن المعاملة بهذا المستوى 

صدعتونا ) ت برفع الصوت و السب بكلام سوقي كيما يلزم الحال ، و مع الآلام و المعاناة مع الولاة بداو القابلا

بدون تعليق ينقصهم الاخلاق و المراقبة ، وكاين العنف و اللامبالاة و الاحتقار ( ... ريسانا ، تعرفوا نخلوها 

للبعض و مع البعض معاملة جيدة بحكم المعريفة و الدراهم و هذا ملاحظ لدى الجميع و اللي عندها المعريفة 

ال  ، و قد تعرضت للاساءة والاهمال من طرف ...راحة و توفير الادوية مثل الابر للألم تتلقى جميع ال

القابلات و كانت ردة فعلي الشكوى للزوج و مكانش حل و لكان كاين حل نخرج و نوع الاساءة الاهانة و 

ه القابلات السب و الشتم و المسؤول مشتوش و مكانش شكوى رسمية و ادارية ، و الاسلوب اللي تتعامل ب

ال  ن نعم سبق و ان حدثت مناوشات داخل المصلحة و كاين وفيات ...ذكرته سابقا السب و الشتم و التعياط 

للأطفال و ما يشتكوش كامل من الطبقة الفقيرة بصاح القابلات يعرفوا شكون يحقروا و نوعها لفظية و 
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ا ومن اسبابها التماطل و الاهمال و انعدام المراقبة اللامبالاة و وفاة رضيع سقط من يد القابلة و الام مغمى عليه

و انعدام الشكوى من طرف الضحايا ، و من السلوكات الاكثر انتشارا داخل المصلحة الضرب للحوامل و 

السب بشكل رهيب و سرقة الاطفال و تغيير الانثى بالذكر ، و أنا لست راضية عن المعاملة و هذا بحكم 

ت الى الاهانة و السب رغم أنني كنت في حالة نفسية و جسمية تتطلب العناية و التجربة ، و السبب تعرض

بابني الثاني ذهبت الى عيادة خاصة و هذا لتجنب الاساءة ، و رأيي في الخدمات الصحية ناقصة و مهنة نبيلة 

 "و لكن بدون اخلاق و لا تساوي شيئا 

 24:رقـــــم الــــحالـــة 

 24/24/0220:تاريـ  المقـــــابلة

 دقيقة     05 :مــدة المـــقابلــــة 

 (البليدة ) منزل المبحوثة بن بولعيد   : مـكان المــقابلـــة 

 :البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة  :المحور الأول 

 سنة  01: الســــــــــــــن /2

 حضري : الأصل الجغرافي /0

 جامعي: المستوى التعليمي /0

 متوسطة :  الظروف المعيشية /4

              22: عدد الاولاد /5

 :المحــــــــور الثـــــــــــاني 

في الاول جاتني لوجاع  قبل الوقت و جابني الزوج نتاعي الى المستشفى و ذلك قبل حلول الشهر التاسع تاع "

توقعة الاسوأ على حساب ما لأنني كنت مالزيادة ، و كانت طريقة المعاملة في البداية كانت تبالي مقبولة 

و الخدمات كانت دائما متؤخرة من طرف الممرضات وعلاقتي مع ( ساعة 04) ، و قعدت نهار كامل قالولي

القابلات و الممرضات مكانش و معندهومش الوجه البشوش مفهمتش وعلاش يبانولي كارهين من الخدمة 

انا قاتلي القالة اطلعي فوق ) ا يخص التحضير النفسي مكاش منو تاعهم ويحوسو دائما يليكيدو النساء ، و فيم

هايا ) وطريقة معاملة القابلات غير العياط لواحد ربي عالم بحالتوا و هما معنفين معاه ( الطابلة و خفي 

 و نعم كاين اعتناء من طرف القابلة بعد الانتهاء من عملية الولادة و السبب كانت( ومتخليناش نتقلقوا منك 

مراقبة من طرف الاطباء و لأنني زيدت في مستشفى جامعي ، و أثناء المعاناة مع الآلام تعاملو معايا بطريقة 

و على البيروقراطية ( ال  ... اسكتي علينا و لا لالا)غير لائقة ولا يجب معاملة المرأة الحامل هكذا و  قاتلي 

كون معملة جيدة و تتهالا فيها ، و أنا ما تشوفنيش بالكامل المعريفة اذا كانت المرأة الحامل تعرفها القابلة فستو

و نحسها بلي جات تضربني ماشي تولدني ، و قد تعرضت للاساء والاهمال من طرف القابلات و أثناء المعاناة 

مع الاوجاع كلمت زوجي و قتلواخرجني و أديني للخاص و الاساءة كانت عن طريق الكلام و قاتلي ياله 
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و نوع الاساءة غير السب ، و ردة فعل المسؤول كي شافني عيطت لراجلي و كنت خارجة  ماناش قاعدين

رجعني و قالي ما يخصك والو و نبه القابلات ، و الاسلوب اللي تتعامل به القابلة اذا كانت بالمعريفة تكون 

ممارسات عنيفة داخل بالقوسطو و اذا شفتها تتطهالا فيها و اذا العكس معاملة سيئة ، ونعم سبق و أن حدثت 

المصلحة و نوعها الضرب و الشتم وسببها انعدام الاخلاق و غياب الضمير ، انا لست راضية عن المعاملات 

 .و السبب مذكور سابقا ، و رأيي في الخدمات لا بأس بها لو كان يؤدو خدمتهوم صحيحة 

 22:رقــــــــــم الحالــــة 

 22/25/0220: تاري  اجراء المقابلة 

 دقيقة45:مدة المقابلة 

 .منزل المبحوثة :مكان المقابلة 

 :البيانات العامة حول المبحوثة :المحور الأول 

 سنة  01:السن 

 .شبه حضري : الاصل الجغرافي 

 .جامعي : المستوى التعليمي 

 متوسطة  :الظروف المعيشية 

 . 22: عدد الاولاد 

 :المحور الثاني 

من حظي السيء أن المخاض جاءني في الفترة المسائية ، وهذا يعني أنني سأقضي الليل كله في ذلك ''    

المستشفى لقد سمعت بأن المرأة يوم وضعها لمولودها في المستشفيات تتعرض لأقسى العقوبات والإهانات  

ة الاستقبال على الساعة والتهديدات، لكنني لم أتوقع أن أعيش كل ذلك الجحيم بعينه تقول فقد دخلت غرف

السابعة مساء، و قد واجت عدة عراقيل من البداية و لم أجد  حارس الباب المكلف بالبحث عن القابلة و ذلك كي 

أعيش آلام المخاض وتقلصاته الشديدة مرتين بسبب  تفحصني و تقول لي ان حان وقت الولادة  أم لا، و كنت 

اضطر زوجي للتدخل للبحث عن الحارس الهارب، وعندما عاد قال بأنه الألم و بطء القابلة في الفحص و  لقد 

بحث عن القابلة في كل مكان ولم يجدها والقابلة حتما لم تكن منشغلة بالنساء الحوامل و لا بالتوليد ، بل كانت 

الاخير تصر على أن تتناول عشاءها مع زميلاتها ببطء، وكأنها في نزهة ربيعية و بعدما ظهرت القابلة و في 

قررت  أنه موعد الولادة، و قد بدأ الجحيم و اضطرت للبقاء واقفة، و أنا أشاهد النساء اللواتي يصرخن وهن 

في حالة يرثى لهن،  ما دون عناية وهذا ما يزيد من ألمهن فيصرخن مرتين، مرة للألم الجسدي ومرة للألم 

ولادة، صرخت بشدة ولم أجد القابلة أمامي ، النفسي و طوال الليل كنت صبورة، لكن عندما بلغت مرحلة ال

،  ا، فاضطررت  لى  طلاق صرخة عاليةصرخت، لكن يبدو أن القابلات لا يردن أن يضيعن نوم الواحدة صباح

كنت حدث حتى أفقت في غرفة الجراحة و و قد جاءت  حداهن وصفعتني بشدة، حتي أغمي عليّ ولا أدري ماذا
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وكاد طفلي أن يموت في أحشائي، لولا تدخل الفريق الطبي بجراحة قيصرية ضعيفة جدا لا أقوى على الدفع 

بالرغم من أن حالتي كانت طبيعية ، لكن  همال القابلات والممرضات والصفعة التي تلقيتها من  حداهن انتهى 

فيه فمستشفياتنا و الخدمات المقدمة ،  بي  لى عملية قيصرية رغم أن وضعية الجنين كانت لزيادة طبيعية

منعدمة و قسم التوليد  كارثة حقيقية ، حتى القاعة التي يتم فيها التوليد لا تتوفر على أدنى شروط النظافة، فهي 

ملطخة بالدماء والعفن، ولا يحق للمرأة الحامل أن تعلن معارضتها، لأن ضعفها في تلك اللحظات يجعلها 

ية ترهب أي امرأة تفكر في أن تحمل مرة فريسة للقابلات والممرضات، اللواتي تحولن  لى وحوش ضار

والممرضات اللواتي يمارسن '' الشريرات''والقابلات .أخرى و انتشار  العفن والاكتظاظ  بشكل رهيب جدا 

عمليات الابتزاز ، فنظرة خاطفة على الطاولة التي يتم فيها التوليد تجعل المرء يتقزز ويصاب بالغثيان، لأن 

ستمر عليها مختلف الحوامل، ولا يحق لإحداهن أن ترفض أو تشتكي فالممرضات لا  الطاولة الملوثة بالدماء

يكلفن أنفسهن عناء التنظيف اذن الوضع كارثي في هذا المستشفى فتعرضت للإهانة والإهمال ويبدو أن 

في هذه القابلات والممرضات يستغلن وضع المرأة الحامل في تلك الظروف لينتقمن منهن، فالمعاملة الإنسانية 

الأقسام معدومة والمؤسف أن المرأة تنتقم من المرأة في هذه المستشفيات وتشعر للوهلة الأولى أن هناك تواطؤا 

وقسم التوليد هناك تحت ، و كل شيء بالبيروقراطية و المعريفة  بين كل العاملات والعاملين في هذه الأقسام

من هذا العالم لأنها بتلك الصورة وفمها لا يقذف  لا الشتم سيطرة امرأة لا تكاد تخرج من الأرض، وكأنها تنتقم 

والسب فهي تتعامل مع الحوامل بكثير من الاستهتار وعدم الاحترام رغم أنها أنثى، و لهجتها وسخريتها من 

فلا احترام للحوامل في هذا المستشفى، '' جهنم''الحوامل يعطي الانطباع أنها امرأة في شكل رجل و هذا المكان 

القابلات أو الممرضات على حد سواء لا يكلفن أنفسهن عناء تغطيتهن، فهن معروضات تحت وطأة الألم و قد و

حدث و  أن  حدى الحوامل كادت أن تضع مولودها أمام الحمام، لأن القابلة السابقة الذكر أرغمتها على ترك 

 .سريرها والمشي في الرواق بحجة تسهيل عملية الولادة

ت يضلن في البحث داخل أكياس النساء الحوامل بحثا عن الأكل و الشرب و سرقة ما يسرق ، كما أن القابلا

 .والوساطة ضرورية في تلك المصلحة و اللي معندهاش معريفة تموت من الاهمال و العنف 
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 :عرض خصائص أفراد العينة الخاصة بالنساء الحوامل .0.4

 :حسب السن توزيع المبحوثات ( : 02) جدول رقم 

 

 

 

 

 

 

و التي  % 24,5و النتائج المدونة أعلاه ، تبين لنا أن أعلى نسبة قدرت بـ  ( 24) من خلال الجدول رقم 

 (.سنة  42 - 02) و التي تمثل كل من الفئة  % 20.5، ثم تليها نسبة (سنة 02 – 02)تمثل الفئة العمرية 

تمثل الفئة الغالبة للنساء الحوامل ، وهذا ما يبين أن غالبية افراد ( سنة  02 – 02) و عليه نستنتج أن فئة 

و هي الفئة العمرية التي تتميز بالنشاط والتفاعل داخل (  02 – 02) العينة هي من فئة الشباب ، أي فئة 

، كما أن هذه الفئة غير قادرة على تحمل و مقاومة الآلام الحادة بسبب الحمل، وهذا نظرا  الأسرة و خارجها

حساسية و انفعال جراء الحمل ،  لضعف الخبرة و قلة التجربة نحو الحمل والمرض ،هذا ما يجعلهم أكثر

ة ، و عليه نجد أن جراء أي تفاعل سلبي يصدر من طرف القابلات ، والتي تشعر بعدها بالإهمال و اللامبالاو

أغلب النساء يحملن في سن العشرينات  فما فوق ، و بالتالي  فانعدام الخبرة و التجربة لديهن هو السبب في 

 .التعرض للعنف من طرف القابلات ، و في المقابل عدم الدفاع عن النفس ، بسبب عدم خبرتهن في التوليد 

سنة فما فوق قد 02، و منها نستنتج أن سن ( سنة  42 - 02) قد سجلت عند كل الفئة  20,5%كما أن نسبة 

تقل نسبة التوليد للنساء نظرا لانشغال المرأة بتربية الأبناء و نظرا للظروف الاجتماعية ، و الصحية و النفسية 

للنساء وخاصة التي تعرضن للعنف من طرف القابلات ، فالعديد من الحوامل أقسمن بعدم الحمل مرة أخرى ، 

ات العنيفة على الحالة النفسية للمعاملات القاسية والمزرية التي تعرضت لها وكذا انعكاسات السلوك و نظرا

 .الصحية للنساء و

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 % ك السن

 24,5% 24 (سنة  02- 02)  

 20,5% 22 (سنة  42 –02) 

 222% 22 المجموع
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 :توزيع المبحوثات حسب منطقة السكن ( :  00) جدول  رقم 

 

 

 

 

 

 

 

 

من   04,5 %مبحوثات نلاحظ  ان أعلى نسبة بلغت  22و من مجموع (  22) من خلال الجدول رقم   

من النساء هم من أصل  %05النساء الحوامل المبحوثات من أصل ريفي و شبه حضري ، ، ثم تليها نسبة 

 .حضري 

اتجاه الحوامل ، هو عدم قدرة و منه نستنتج أن أسباب وجود ممارسات عنيفة من طرف القابلات          

المستشفيات المتخصصة في المدن على استيعاب العدد الكبير من النساء الحوامل و الذي يشكل ضغطا كبيرا 

على مهنة القابلة،  و لهذا نجد أن غالبية الحوامل من مناطق ريفية و شبه ريفية و هذا ما يعود أيضا الى فقدان 

في التوليد و هذا ما نتج عنه نقص و غياب الخدمات الصحية الريفية و كذا هذه المناطق للمراكز المتخصصة 

الرعاية المتكاملة للنساء الحوامل ، و هو ما يشكل عبء ثقيل على المستشفيات العمومية في المدن ، و التي 

العلاجية و تؤدي بدورها الى عدم قدرة هذه المراكز على استيعاب العدد الكبير من النساء بسبب نقص الوسائل 

كذا نقص الامكانيات المادية والبشرية في مصالح التوليد ، و في الأخير انتشار الممارسات العنيفة داخل 

 .مصلحة التوليد من طرف القابلات 

 :توزيع المبحوثات حسب المستوى التعليمي ( :  00) جدول رقم 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

من خلال نتائج الجدول اعلاه يتبين لنا ان أعلى نسبة سجلت في النساء الحوامل اللواتي لديهن مستوى ابتدائي 

و التي تمثل كل من المستوى الثانوي و الجامعي ، و أخيرا  05%، تليها نسبة  04,04%والتي كانت بنسبة 

 .و التي تمثل فئة الحوامل ذات المستوى الجامعي  20,5%نسبة 

 % ك منطقة السكن

 05% 20 حضري

 04,5% 20 شبه حضري

 04,5% 20 ريفي

 222% 22 المجموع

 % ك المستوى التعليمي

 04,04% 20 ابتدائي

 20,5% 22 متوسط

 05% 20 ثانوي

 05% 20 جامعي

 222% 22 المجموع
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و من هنا نستنتج ان غالبية الحوامل اللواتي يتعرضن للعنف من طرف القابلات تتمثل في الحوامل اللواتي 

لديهن مستوى تعليمي ابتدائي،وهذا ما يعني ان ثقافة هذه الحامل تكون محدودة و لا تكون لديها أفكار عن 

كما أن الحوامل ذات المستوى الثانوي والجامعي كذلك ،بمقدورها الدفاع عن حقوقها كحاملالحمل،وليس 

يتعرضن للعنف من طرف القابلات وذلك بالرغم من مستواهن العلمي،و ذلك نظرا لحالتها العائلية و ظروفها 

هذا ما ينطبق على الاجتماعية والاقتصادية، و التي لا تسمح لها بالتوجه الى القطاع الخاص للعلاج ، و 

 .الحوامل ذات المستوى الثانوي 

ومن هنا نستنتج أن الحوامل و من جميع المستويات العلمية يتعرضن للممارسات العنيفة من طرف       

القابلات وبدون استثناء ، ولهذا فالمستوى التعليمي ليس له دور في تعرض أو التقليل من السلوكات العنيفة من 

 .مهنة القابلة  طرف العاملات في

 : توزيع المبحوثات حسب الظروف المعيشية ( :  04) جدول رقم 

 

 

 

 

 

 

 

من خلال الجدول أعلاه يتبين لنا أن أعلى نسبة كانت عند النساء اللواتي لديهن ظروف معيشية متوسطة و التي 

و التي كانت للنساء اللواتي يعشن في ظروف اجتماعية و  20,5%، و تليها نسبة  24,5%قدرت بــ 

المتوسطة و الفقيرة تلجأ الى اقتصادية غير مستقرة وسيئة ، و من هنا يتبين لنا أن الفئات الاجتماعية 

مستشفيات القطاع العام و ذلك نظرا لظروفها المادية المحدودة و التي لا تسمح لها بالعلاج في القطاعات 

الاستشفائية الخاصة ، ولهذا تلجأ الحوامل الى القطاعات العامة نظرا لمجانية العلاج ، كما أن المبالغ المدفوعة 

غم من أن بعض النساء الحوامل تكون ظروفها الاجتماعية والاقتصادية جيدة الا تبقى رمزية للمريض، و بالر

أنهن يلجأن الى القطاع االصحي العام وهذا  ن كان لديها نوع من الوساطة و المعارف داخل مصلحة التوليد ، 

 .والتي تضمن لها العلاج الجيد و جراء الفحوصات الطبية الضرورية للرضيع 

ن غالبية النساء الحوامل التي تتعرض للممارسات العنيفة تكون ظروفهن الاجتماعية ومن هنا نستنتج أ

والاقتصادية متوسطة و غير مستقرة و متذبذبة ، و هذا ما يعود الى وظيفة و مهنة الزوج غير المستقرة ، و 

العام ، و عدم قدرتها  قلة الدخل المادي للعائلة ،وهذا ما نتج عنه توجه المرأة الحامل الى القطاع الاستشفائي

على التوجه الى القطاع الصحي الخاص ، و لهذا فالظروف المعيشية و الاقتصادية للحوامل لديها الدور و 

التأثير الكبير في ممارسة السلوكات العنيفة ضدها ، كما أن المظهر الخارجي للحامل يأثر على طريقة معاملة 

 .القابلات لهن 

 % ك الظروف المعيشية

 24,5% 24 متوسطة

 20,5% 22 غير مستقرة

 222% 22 المجموع
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القاسية و المزرية للحوامل تؤثر على طريقة استقبال الحامل و معاملة الممرضات و لهذا فالظروف المعيشية 

 .والقابلات لها 

 :توزيع المبحوثات حسب عدد الأبناء ( : 05) جدول رقم  

 

 

 

 

 

 

 

 

و  45%و المقدرة بـ  ( أبناء  20 -22) من خلال الجدول أعلاه يتبين لنا أن أعلى نسبة سجلت عند فئة 

 (.أبناء  24 – 20) و التي كانت عند النساء اللواتي لم ينجبن بعد ، و كذا عند فئة  20,5%تليها نسبة  

وفقط،ما يعني أن هاته النساء في وقتنا الحالي لا ومن هنا نستنتج أن غالبية النساء لديهن على الأقل طفلين 

يريدون الإكثار من عدد الأبناء وخاصة المرأة التي تتعرض للممارسات العنيفة وخاصة في مرحلة التوليد 

،والذي يؤثر على الحالة النفسية والصحية للحامل،وبالتالي الرفض من الحمل مرة أخرى وهذا ما أكدته العديد 

 .ا من أفراد عينتن

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 % ك عدد الأبناء

 20,5% 22 لا يوجد أبناء

 45% 21 (أبناء  20 -22) 

 20,5% 22 (أبناء    24 – 20) 

 222% 22 المجموع
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 :تحليل محتوى حالات النساء الحوامل  .0.4

 

 22:رقم الحالة 

 22/20/0220: تاري  المقابلة 

 منزل المبحوثة: مكان المقابلة  

 : البيانات العامة 

 سنة 00: السن 

 لا يوجد  :   عدد الأولاد 

 

 : الوضعية الاجتماعية  

 متوسطة         :  الظروف المعيشية 

 حضري : الأصل الجغرافي 

 ثانوي             : المستوى التعليمي 

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

توجهت المبحوثة الى مصلحة _

التوليد بعد آلام الولادة التي كانت 

تعاني منها ،و عند فحص القابلة 

صرحتها بأنه لم يحن وقت الولادة 

. يوم 25 أو 22و مازالت أيام 

بدات تعيط علي الحرايمية 

قلتلها راني نحس "، (الممرضة )

حاجة راحت أطيح ماجتش تشدني 

، كانت معاملة سيئة بكل معناها 

الكامل ، الله يصطر من هاذوا 

 .القابلات

قضت المبحوثة يوم كامل  _ 

لست  ووالخدمات والو والو والو ، 

راضية على المعاملة و مكاين حتى 

وبين القابلات علاقة بيني 

 والممرضات و الأطباء

و لم يكن هناك  تحضير نفسي   -

 .للقابلات ولا للحوامل 

بعد عملية الولادة القابلات اعتنت _

بنتي ) مات   bébéبالحامل لأن  

 .و خافوا( ماتت 

و معاملتهم كانت اسوء و كي _ 

حسب تصريحات المبحوثة نرى أنها عانت كثيرا مع آلام المخاض و 

بالرغم من ذلك فقد تلقت رفضا قاطعا من طرف القابلة و التي صرحت لها 

يوم ،وبالرغم من  25أيام الى  22بأن وقت الولادة لم يحن بعد وهذا من 

رار المبحوثة بأن آلامها حادة ولا يمكنها المشي، لا أنها رفضت،وهذا اص

و حين دخول وقت الزيادة عادت ،ما أجبر المبحوثة على العودة الى منزلها 

المبحوثة الى المصلحة أين لقيت القابلة وأعطت لها دواء لتسهيل عملية 

اللفظي الولادة،وقد لقيت ممارسات عنيفة من طرف القابلات مثل العنف 

والشتم،وبالرغم من معاناة وآلام الحامل الا أنه لا أحد اعتنى بها و أسعفها 

 ن طريقة معاملة ،ثم ،فالاعتناء منعدم، وعوضه الاهمال واللامبالاة 

القابلات مع الحوامل معاملة سيئة بكل ما تحمل الكلمة من معنى،كما أن 

 04المصلحة،فقد قضت المبحوثة تأثرت بتلك المعاملة التي لقيتها  داخل 

ساعة والخدمات منعدمة تماما،وهي ليست راضية عن تلك الخدمات 

المتقدمة من طرف المصلحة ، ولا عن المعاملة السيئة،كما أنه ليست هناك 

علاقة بينها وبين الممرضات ولا القابلات ولا الأطباء،وهذا بسبب الألفاظ 

ن الحياة والموت مثل والمصطلحات البذيئة التي تلقتها الحامل وهي بي

و بعض الكلمات التي رفضت المبحوثة الإدلاء بها نظرا ...الكوري)

، فبالرغم من  المعاناة (لقساوتها وانحرافها عن المجتمع العربي المسلم

وصراخ الحامل الا أنه ولا أحد كان له ضمير مهني ولا أخلاق ليسعفها ، 

ة الصحية التي تقر بها بل ظلت تصارع الألم بمفردها ، فأين هي الرعاي

 ن انعدام الخدمات أجبر الحامل على كما  وزارة الصحة و مصالح التوليد ؟

طلب المغادرة من المصلحة نظرا لرفض القابلة بذلك وهذا خوفا من 

التقريرات الادارية،وهذا ما يبين عدم تحضير القابلة نفسيا،كما أن التكوين 
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شغل حيوان،لأن معاملتها مع 

النساء سيئة لا توجد رحمة في 

هناك نوع من الوساطة في و قلوبهم

المصلحة ،وهذه الحالات تكون 

المعاملة عكس معاملة الحوامل 

بدون وساطة فقد كان هناك اهتمام 

كبير بهن،و كاين فرق بيناتنا 

كشغل بالمعريفة حتى الزيادة ولات 

يا ربي و  petonsبــــــــــ

تعرضت للإهمال و التهاون من 

 ".القابلات والاساءة كانت لفظيا 

نعم سبق و أن حدثت ممارسات " _

عنيفة داخل المستشفى و نوعها 

 . التهديد و العنف اللفظي

السلوكات العنيفة الأكثر انتشارا _ 

داخل مصلحة التوليد هي السب 

 .والشتم و الكلام الفاحش 

مهنة التمريض مهنة نبيلة و لكن _ 

لم يقدموا لها الجو الملائم للعمل 

عديد تعرضت المبحوثة لل وفيها 

انعدام من الصعوبات مثل  العنف و

 ".الوسائل و النظافة والأفرشة

ب للمعاملة مع الحوامل،ولم يكن الذي تلقته لم يكن في المستوى المطلو

هناك تحضير نفسي ايضا للحامل، فعندما حان وقت الولادة لم تعرف 

طريقة الولادة وكيفية التعامل مع الموقف وقد تلقت الحامل عنف بكل 

معانيه وأنواعه، وخاصة النفسي والصحي واللفظي،فقد رفضت القابلة 

ر الى الإغماء،وبالتالي سارعت الاعتناء بها، ولا اسعافها،حتى بلغ بها الأم

القابلة لإسعافها ووضعها على الطاولة ولكن الأسوأ أن المبحوثة كانت جد 

ضعيفة ولا تستطيع المقاومة للآلام والأوجاع،ولا تستطيع التنفس نظرا 

للصراخ الكثير والذي دام لساعات طويلة دون التفاتة ولا واحدة من 

بأن حالتها خطيرة وتستدعي تدخل ( توتةالس)القابلات،وعند احساس القابلة 

فريق طبي،سارعت بإخبار باقي القابلات أن حالة الحامل جد خطيرة ولا 

تستطيع التنفس ولا الدفع ،ما أجبر الفريق الطبي بوضع الأكسجين للحامل 

ووضع حقنة لتسهيل عملية الولادة وفي أقرب وقت ممكن،لأن الجنين في 

بب اهمال القابلات، وهذا ما حدث حيث أن حالة خطيرة وكاد أن يموت،بس

تأخير عملية التوليد لفترة طويلة أدى في الأخير الى موت رضيع المبحوثة 

، وهذا هو نتيجة الاهمال والقسوة التي عانتها (أنثى)وهي من جنس

المبحوثة داخل مصلحة التوليد،كما العنف الجسدي الذي تعرضت له من 

بالضغط بطريقة قوية وعنيفة على بطن طرف أحد القابلات والتي قامت 

الحامل هو السبب في موت رضيعها،ولهذا فبالرغم من أن حالتها كانت 

خطيرة ،وكانت لها أول ولادة وتجربة الا ان عملية التوليد أشرفت عليها 

،و كان هناك خمسة stagiaire )) قابلة مازالت في الفترة التكوينية 

نهن سارعت لإنقاذ المريضة قابلات في نفس الغرفة ولا أحد م

الحامل،وطلبوا منها السكوت وعدم الصراخ،فهل هذا هو الضمير 

ملائكة " المهني،والأخلاق التي تتصف بها القابلة والتي يصطلح عليها 

،وهل ذنب المبحوثة أنها حملت ؟كما أن المعاملة كانت سيئة أيضا "الرحمة 

تنوا بالحامل نظرا لموت بعد عملية الولادة،بالرغم من أن القابلات اع

رضيعها، لا أن المعاملة كانت أسوء،لأن الضمير منعدم لدى القابلات،كما 

أن نفس المعاملة التي كانوا يعاملون بها المبحوثة كانت مع الحوامل في 

فقد (البيروقراطية)المصلحة وهي العنف بكل أنواعه،الا حالات الوساطة

وجيدة،لقد تعرضت المبحوثة كان الاهتمام والاعتناء بطريقة خاصة 
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للإهمال والتهاون من القابلات،والاساءة كانت لفظية والتلفظ بالكلمات 

،هذا ما يبين معاناة الحامل مرتين مرة للألم والمعاناة مع (الحرايمية)البذيئة 

الوضع،ومعاناة نفسية وجسدية من طرف القابلات وأسلوب القابلات هو 

القسوة بسبب غياب المسؤول عن المصلحة أسلوب اللامبالاة و الإهمال و

سبق وأن حدثت ممارسات عنيفة ونوعها التهديد ،فقد وانعدام المراقبة

 والعنف اللفظي،والسبب هو عدم استقبال  القابلات للحوامل بطريقة جيدة

ومن السلوكات العنيفة الأكثر انتشارا السب والشتم والتهديد بالضرب ،

ض حسب المبحوثة مهنة نبيلة و لكن الدولة لم مهنة التمري،والكلام الفاحش

توفر لها الجو الملائم للعلاج فيها،كما أن القابلات لم يقدموا لها ما لديهم من 

امكانيات جسدية وعقلية وانعدام الضمير لدى القابلات،وقد تعرضت للسب 

والشتم والاهمال النفسي والجسدي،والكلام الفاحش،كما أن المصلحة كانت 

 من ناحية الوسائل العلاجية وانعدام النظافة،والأفرشة مفقودة 

 

 20:رقم الحالة 

: تاري  المقابلة 

20/20/0220 

 منزل المبحوثة: مكان المقابلة  

 : البيانات العامة 

 سنة 02: السن 

 20: عدد الأولاد 

 : الوضعية الاجتماعية  

 متوسطة         :  الظروف المعيشية 

 شبه حضري    : الأصل الجغرافي 

 متوسط: المستوى التعليمي 

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

سوء الاستقبال من طرف القابلات "

( الحامل ) و الممرضات للمبحوثة 

وطول مدة الانتظار للتوجه الى 

غرفة التوليد ،ولا حقنة لا دواء 

واللامبالاة وكان هناك عنف لفظي 

ونفسي من طرف القابلةوالخدمات 

عادية جدا وماشي اللي يحتاجها 

المريض،وكانت علاقة عادية مع 

ت، ومكاش حتى الممرضات والقابلا

تحضير نفسي مقدم من طرف 

يبين سوء الاستقبال من ( المرأة الحامل ) من خلال ايجابات المبحوثة 

طرف القابلات ، والاهمال من أول وهلة ومن أول لحظة دخول مصلحة 

التوليد،فسوء التسيير والتنظيم يجعل من الحامل تنتظر لساعات طويلة ، 

غرفة التوليد ، فالاهمال أصبح من ضروريات وأساسيات لاستقبالها في 

عند توجه فمهنة التمريض، و خاصة من طرف القابلات و الممرضات 

المرأة الحامل فوق طاولة الولادة تعرضت للعنف النفسي والرمزي من 

طرف القابلة و هذا ما أثر على حالتها النفسية والصحية للحامل والذي 

وأحاسيسها ،وهذا ما يفسر أن عدو المرأة هي أدى الى تحطيم مشاعرها 

المرأة ، وخاصة في مهنة القابلة ، فحاجة القابلة الى الزواج و بناء أسرة و 

انجاب الأولاد هو السبب في قيام العديد منهن بسلوكات عنيفة ومنافية 
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القابلات قبل الولادة والمعاملة كارثة 

وليس هناك  اهتمام بالرغم من أن 

الحوامل يكونوا في حالة مرضية 

وجسدية حرجة، ويقولولك كلام غير 

مؤدب هاذو القابلات ،و مع النساء 

الحوامل كامل معاملة عادية و سيئة 

. 

( معريفددددة)وعشددددت حالددددة الوسدددداطة 

والمعاملددددددة كانددددددت جيدددددددة وحاجددددددة 

متنقصهم مدن معاملدة صدحية ونفسدية 

." 

نعم  سبق و أن تعرضت للإساءة _

و الإهمال من طرف القابلات ،و قد  

 .تعرضت لعنف رمزي و اللامبالاة

انعدام المراقبة من طرف مسؤول  –

المصلحة وأسلوب القابلة في 

 .المعاملة هي اللامبالاة 

ارسات نعم سبق و أن حدثت مم_

عنيفة داخل المستشفى،وقد كانت بين 

 sageامرأة وضعت مولودها و 

femme   بسبب تغيير المولود .

ونوعها العنف اللفظي والسب 

لست راضية تماما على " والشتم 

هذه المعاملة ،لأني أنا  نسانة و 

عندي شعور وعندي حق في الحياة 

و في هذا الوطن و حق في الصحة 

ت جد جد و في كل شيء الخدما

بسيطة و متدنية وأقل بكثير من 

احتياجات المريض 

 .لأخلاقيات المهنة ، وانعدام الاحترام والضمير أثناء أداء المهنة 

حوثة الى الاهمال من طرف القابلة ، بالرغم من المعاناة لقد تعرضت المب

الكبيرة والعظيمة التي كانت تعانيها المبحوثة مع آلام المخاض، و قد 

قضت ليلة واحدة نظرا لكون ولادتها كانت طبيعية، والخدمات كانت جد 

عادية، وليست في المستوى الذي يتطلبه علاج المرأة الحامل ، وخاصة 

كانت علاقة المبحوثة بالممرضات وقد الوسائل العلاجية  من ناحية قلة

والقابلات عادية جدا، ولم يكن هناك تحضير نفسي قبل عملية الولادة من 

طرف القابلات ،اذن فقد كانت معاملة القابلة معاملة سيئة ، وكانت فيه 

العنف اللفظي، وهذا ما يوضح أن المبحوثة كان لديها تجربة في عملية 

، ولهذا كان لديها أسلوب خاص في التعامل مع (20) ، لديها أولاد التوليد 

القابلات، وهذا لكسب ثقتها والاعتناء بها ،كما أن المبحوثة لم تهتم بها 

القابلات ، فعندما حان وقت الولادة لم تسعفها القابلات وكان هناك اهمال 

فوق  اتجاهها واضطرت الى المشي والتوجه الى غرفة الولادة والصعود

طاولة الولادة ، وهذا نظرا لخبرتها وتجربتها في التوليد،ولحسن حظها أن 

الطبيب الأخصائي توجه في نفس الوقت الى غرفة التوليد وطلب من 

القابلات الاعتناء بها ،و بعد الانتهاء من عملية التوليد ايضا لم يكن هناك 

و السب و الشتم و قد تعرضت المبحوثة الى الاساءة ،اهتمام من القابلات 

من خلال الكلام الفاحش و غير المؤدب ، و نفس المعاملة كانت مع باقي 

كان الاعتناء و الاهتمام ( الوساطة  –المعريفة ) الحوامل ، ما عدا حالات 

. بهن  صحيا و نفسيا بسب انعدام الرقابة من طرف المسؤول و الادارة 

لهذا فقد سبق و أن حدثت  فأسلوب القابلة في المعاملة هي اللامبالاة و

ممارسات عنيفة داخل المستشفى،وقد كانت بين امرأة وضعت مولودها و 

sage femme   بسبب خطأ في  تغيير مولودها، والذي نتج عنه نزيف

دموي ،وكانت في حالة يرثى لها،ونوعها العنف اللفظي والسب والشتم 

وسببها الاهمال وعدم وجود كفاءة وغياب الضمير المهني وغياب الأخلاق 

و السلوكات العنيفة هي العنف اللفظي و قلة الاهتمام (يهوديات كامل )

ية تماما على هذه المعاملة ، و الخدمات جد جد والحامل ليست راض

بسيطة و متدنية و أقل بكثير من احتياجات المريض البسيط ، والتمريض 

مهنة شريفة و نبيلة و لكن ليس مع هذه القابلات على حد قول المرأة 
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التمريض مهنة شريفة ونبيلة ،البسيط

  les sage femmesو لكن مع 

تعرضت ،قلبهم طاب من هذه المهنة

للعديد من الصعوبات داخل مصلحة 

العلاج و لهذا يجب توفر عنصر  

الانضباط و المراقبة الجدية و 

للمرأة  الصارمة في الخدمات المقدمة

الحامل ، و توفير الوسائل العصرية 

 ". للعلاج

 .الحامل 

و من الصعوبات اللي تلقتها انعدام النظافة تماما ووجود القطط الخطرة 

ووجود الحشرات ونقص الأغطية للأم ، وانعدام الوسائل  على الرضيع

اللازمة و المجهزة للرضيع و لهذا يجب توفر الانضباط و المراقبة الجدية 

و الصارمة في الخدمات المقدمة  للمرأة الحامل، و توفير الوسائل 

 . العصرية للعلاج 

 

 

 20:رقم الحالة 

: تاري  المقابلة 

20/20/0220 

 منزل المبحوثة: مكان المقابلة  

 : البيانات العامة 

 سنة 02: السن 

 20: عدد الأولاد 

 

 : الوضعية الاجتماعية  

 متوسطة         :  الظروف المعيشية 

 شبه حضري    : الأصل الجغرافي 

 ابتدائي  : المستوى التعليمي 

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

المعاملة سيئة منذ الاستقبال "_ 

وانعدام  الاهتمام،غشيت هاذوا 

القابلات المشرارات القابلات قعدت 

ساعة،  04ليلة واحدة أي 

ت ميرحموش  والممرضات والقابلا

الكارثة الحقيقية والمستشفىلا يرحم  و

نجد امرأتين في سرير واحد ، و لا 

وجود  للتحضير النفسي من القابلات  

كانت بالعنف بكل أنواعه و المعاملة 

ك  سرقة وخاصة الهواتف وهنا

المعاملة  و الملابسالنقالة والأحذية و

كانت سيئة عكس الحوامل اللواتي 

نرى بأنها تعرضت ( المرأة الحامل  )من خلال تصريحات المبحوثة 

للاهمال واللامبالاة من خلال الممرضات والقابلات،وهذا عند التوجه الى 

مصلحة التوليد ،وبعد احساسها بآلام حادة على مستوى الرحم،و قد تلقت 

المبحوثة نوعا من التهميش، وحتى من طرف أعوان النظافة بالمصلحة ، 

ت بالمبحوثة ، و كذا طرح أسئلة وهمية و لا كما أن ادارة الاستقبال استفز

علاقة لها بالصحة بالرغم من الحالة الصحية الحرجة التي تكون عليها 

الحامل ، كما أن معاملة الأطباء الأخصائيين كانت أيضا سيئة كما أن 

قضت المبحوثة ليلة ،وقد معاملة القابلات لها كانت سيئة و انعدام الاهتمام 

حة ، و العلاج ليس في المستوى ، كما أن المستشفى واحدة داخل المصل

بأكمله لا يقدم الخدمات المطلوبة للمريضة ،و ذلك نظرا لانعدام الوسائل 

العلاجية والامكانيات البشرية، أين نجد امرأتين في سرير واحد ،وانعدام 

 .مهود للرضع ، كما أن هناك نساء من يفترشن الأرض للنوم عليها 
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يكون لديهن نوع من الوساطة 

 " .المعريفة "

تعرضدددددددت للإسددددددداءة والإهمدددددددال "_

نددداك عندددف مدددن طدددرف القدددابلات وه

التهديدددد لفظدددي مثدددل السدددب والشدددتم و

مددددددددددددددددددددددددال بالضددددددددددددددددددددددددرب والاه

وانعدددددام الاحتددددرام بسددددبب لامبالاةوال

انعددددام المراقبدددة مدددن طدددرف رئددديس 

المصددددددلحة وأسددددددلوب القابلددددددة هددددددو 

عشدددددددددت والاهمدددددددددال و اللامبدددددددددالاة 

ممارسددددات عنيفددددة فددددي المصددددلحة و 

كاندددددددت مدددددددع القدددددددابلات و النسددددددداء 

الحوامدددددل، و السدددددبب هدددددو الاهمدددددال 

مددددن طددددرف القددددابلات و السددددلوكات 

العنيفدددددددة الأكثدددددددر انتشدددددددارا داخدددددددل 

ليدددددد العندددددف اللفظدددددي، مصدددددلحة التو

السددددددددب و الشددددددددتم ، والمعدددددددداملات 

 " .السيئة

المبحوثددددة ليسددددت  راضددددية علددددى _ 

سددددددددددددددفريت مددددددددددددددع "المعاملددددددددددددددة  

 ".اليهوديات

ومكددددددداش منهدددددددا قددددددداع المهندددددددة "_ 

والصددددددددددددددددعوبات (  التمددددددددددددددددريض)

والعراقيددددددددددددل  هدددددددددددددي الاهمدددددددددددددال 

واللامبدددددالاة مدددددن طدددددرف القدددددابلات 

 ". العنف بكل أنواعهو

عدة والاعتناء من طرف القابلات ،و انعدام التحضير النفسي وانعدام المسا

من طرف القابلات قبل البدء في عملية الولادة ، كما أن معاملة القابلة 

تكون سلبية لأبعد الحدود، و تستعمل اللغة الفرنسية كونها لغة غريبة جدا 

عن المبحوثة ،والتي لديها مستوى ابتدائي،أين يصعب عليها فهم 

تعرضت المبحوثة للممارسات العنيفة داخل المصلحة وقد ات المصطلح

بكل أنواعه ، و قد عانت طول مدة البقاء داخل المصلحة و خاصة في 

أين ظلت بدون أكل و لا شرب و لا فراش و لا اعتناء ، .الفترة الليلية 

 .فأين هي الصحية و الرعاية الصحية للحوامل ؟

 .واتف النقالة و الأحذية و الملابس انتشار ظاهرة السرقة و خاصة  اله_ 

ومعاملة القابلات للحوامل كانت مثل معاملاتهم للمبحوثة ، و لكن هناك 

نوع من الوساطة بين القابلات و بعض الحوامل ، أين كانت المعاملة 

و هذا " اللي معندوش كتاف يموت " جيدة و الاهتمام الى أبعد الحدود و 

تعرضت للإساءة و الإهمال نظرا لعدم د وقيعني الوساطة مع القابلات 

وجود نوع من الوساطة ، كما أن مستواها التعليمي المتدني جعل منها 

فريسة حقيقية للقابلة ،والتي أصبحت ضحية لسلوكات القابلة الانحرافية 

واللاأخلاقية و المنافية للمهنة الشريفة ، و هناك عنف لفظي مثل السب 

 .الاهمال واللامبالاة وانعدام  الاحتراموالشتم و التهديد بالضرب و

انعدام المراقبة من طرف رئيس المصلحة  وهذا هو السبب في انتشار 

الظواهر الانحرافية و المخالفة للمهنة النبيلة والحساسة وقد عاشت 

المبحوثة لممارسات عنيفة داخل المصلحة و قد كانت بين القابلات و 

الحقيقي ، و سببها الاهمال من طرف  الحوامل ، و نوعها لفظية بالمعنى

القابلات ،  و لهذا فالسلوكات العنيفة الاكثر انتشارا داخل المصلحة هي 

العنف اللفظي والسب والشتم والتهديد ، وانعدام النظافة والماء،و 

 .المعاملات السيئة 

المبحوثة ليست راضية تماما عن المعاملات،وعن الخدمات الصحية 

القابلات من الاستقبال الى غاية المغادرة من المصلحة المقدمة من طرف 

. 

مهنة القابلة ليست في المستوى وكذا العاملات فيها،لأن المبحوثة 

تعرضت للعديد من العراقيل و الصعوبات و هي فوق سرير الموت ، 
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وتعرضت لأقصى الاهانات والاهمال،وكذا العنف،ولهذا يجب توفير 

هذه الظواهر الغريبة عن مجتمعنا وعن المراقبة الادارية للحد من 

 .مستشفياتنا الجزائرية 

 24:رقم الحالة 

 04/24/0220: تاري  المقابلة 

 منزل المبحوثة: مكان المقابلة  

 : البيانات العامة 

 سنة 01: السن 

 22:  عدد الأولاد 

 : الوضعية الاجتماعية  

 متوسطة      : الظروف المعيشية 

 ريفي : الأصل الجغرافي 

 ابتدائي        :    المستوى التعليمي 

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

التحددددددددداق المبحوثدددددددددة   ن ظدددددددددروف"_

بالمستشدددفى كاندددت بسدددب آلام المخددداض 

و لقددددددد كانددددددت الظددددددروف عشددددددوائية و 

 .بعيدة عن التنظيم

و رفض الاستقبال في مصلحتين _ 

قد كانت القابلات عنيفات في  للولادة و

. المعاملة وغير مباليات بما يحدث لي 

و لم تكن هناك متابعة خاصة في الفترة 

قتلوا "الليلية و المعاملة سيئة جدا حيث 

، و المعاملة "ابني و كادوا يقتلوني أنا 

هي الاهمال واللامبالاة و أحيانا 

السخرية و بالطبع هذا ما جعلني افقد 

 .الجنين

لكن كان هناك تعاطفا كبيرا بسبب و _

وفقدان الجنين و كان اهتمام كبير من 

 .طرف باقي النساء الحوامل  

المعريفة )و هناك  التمرير المعرفي _ 

 .و الاهتمام بالنساء معينات و فقط ( 

و قط تعرضت للإساءة اللفظية _ 

 .الكلاميةو

حسب تصريحات المبحوثة نرى أن ظروف التحاقها بالمستشفى كانت 

بالصدفة و هذا بعد الآلام التي عانتها ،وبالتالي التوجه مباشرة الى 

مصلحة التوليد أين كانت الظروف عشوائية و بعيدة عن التنظيم 

هة الألم و من جهة التهميش ، الاستشفائي ، فقد عانت المبحوثة من ج

و قد عانت بين مصلحتين للولادة ، و ذلك بسبب كونها أنها أول ولادة 

لديها ، و بالتالي طول الانتظار و التنقل أنهكها و أضعف قواها ، حتى 

أصبحت منهمكة و متوترة من سوء المعاملات من طرف القابلات ، و 

لاة لحالة المبحوثة ، و لسوء كذا التعامل بالعنف و القسوة ، و اللامبا

حظها أن وقت الولادة كان في شهر رمضان المعظم ، و بالتالي 

انشغال القابلات بالأكل و بالنوم ، و بالرغم من صياح و لآهات 

الحامل الا أن لا أحد سمع لها و اعتنى بها ، بل ناموا كأن شيئا لم 

رة للألم يحدث و لن يحدث ، فبقيت تعاني مرة للألم الجسدي و م

 . النفسي 

ي الفترة الليلية ، فالكل خاصة فمتابعة القابلات لحالة الحامل و عدمو

وامل ،فقد عاشت كوابيس متكررة وعاشت غير مبالي بحالة الحنائم و

نظرا لطول مدة مكوثها في المصلحة فإن معاناة بمعناها الحقيقي،و

كون المبحوثة معاناتها كانت أسوء من بداية دخولها المصلحة ، و هذا 

نقاش الى الاهمال و التهميش ،  فقدت جنينها ، والسبب يعود بدون

كذا عنف القابلات سواء النفسي أو الجسدي ،  و قد كادت الحامل أن و

تموت كون أن جنينها توفي في بطنها ، و بسبب التأخير في الولادة 
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المبحوثة غير راضية تماما على _ 

 .مقدمة المعاملة،والخدمات ال

هناك نقئص كثيرة منها النقص الكبير _ 

في الأسرة،ومن حيث الاوضاع 

والخدمات عموما أوضاع مزرية 

وتجعلك تفكر في الموت وأنك لن تنجو 

 .مع ما يحدث لك 

 

و فيما يخص الاقتراحات هي لا بد _  

من لجنة رقابة صحية و أن تقبض 

السلطات على من كانوا سببا في موت 

رأة فقدت جنينها بسبهن ابني و كل ام

 .فهن قتلة بدم بارد 

 .توفي ، و لهذا فلا يوجد أي تحضير نفسي للقابلة و لا للحوامل 

لقد تلقت المبحوثة التعاطف و الحنان من طرف باقي الحوامل نظرا 

لحالتها السيئة نفسيا و جسديا ، و بسبب فقدانها للجنين ، و هذا ما يبين 

تعاطف و تفاعل الحوامل فيما بينهن ، فقد اهتموا بها و تفاعلوا مع 

 .حالتها المؤلمة جدا 

همال و اللامبالاة ت بطريقة الاان معاملة القابلات للمبحوثة كان

 .السخرية ، و هو السبب في فقدانها لجنينها الأول و

هناك اهتمام للحوامل اللواتي لديهن علاقة وساطة مع احدى القابلات 

وقد و الاهتمام يكون بطريقة استثنائية و خاصة بهن ( المعريفة)

تعرضت المبحوثة الى الاساءة اللفظية و الكلامية ، و كذا العنف 

و المعنوي الذي مورس ضدها كان الدافع الحقيقي لموت  اللغوي

جنينها ،والمبحوثة غير راضية تماما عن المعاملة السيئة و عن 

الخدمات العلاجية لأنها متدنية و تحتاج الى التحسين و التعديل و 

التغيير لأنها في وضعية مزرية و كارثية ، كما أن القابلات يحتجن 

 .يد لممارسة المهنة الى التكوين الصحيح و الج

لقد واجهت المبحوثة العديد من الصعوبات و منها الصعوبة في 

الاتصال بالأهل ، و انتشار ظاهرة البيروقراطية ، و التي انتشرت 

بشكل رهيب و مخيف ، و كذا النقص الفادح في الأسرة و نوم امرأتين 

المبحوثة فكرت في الموت نظرا للظروف وأو أكثر في سرير واحد 

التي مرت عليها ، و التي كانت سيئة و ليست في المستوى الذي 

يحتاجه المريض للعلاج ، فقد كان هناك احتمال كبير للحامل بالموت 

، و استحالة النجاة من تلك الأوضاع و المعاملات العنيفة و لهذا لا بد 

من توفير لجنة مراقبة صحية للمصالح العلاجية و خاصة التوليدية ، 

 لى السلوكات العنيفة وغير الأخلاقية، للقضاء ع

المبحوثة تتمنى و تطلب من المسؤولين التدخل للقضاء على القابلات 

اللواتي كن السبب في موت جنينها الذي حملته مدة تسعة أشهر، وفي 

الأخير يموت على يد قابلات قتلة،و بدم بارد يقتلونه و كادوا يقتلون 

 ن الحالة النفسية و الجسدية ،حملت به المرأة الحامل ، فهل ذنبها أنها 

للمبحوثة تبين مدى معاناتها مع الألم ،ومدى تأثرها بموت جنينها من 
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 25: رقم الحالة 

 20/24/0220: تاري  المقابلة 

) منزل المبحوثة : مكان المقابلة  

 (البليدة  –أولاد يعيش 

 : البيانات العامة 

 سنة 00: السن 

 24: عدد الأولاد 

 

 : الوضعية الاجتماعية  

 غير مستقرة  : الظروف المعيشية 

 ريفي  : الأصل الجغرافي 

 ابتدائي          : المستوى التعليمي 

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

في البداية و فيما يخص ظروف _ 

كي " المبحوثة بالمستشفى تقول التحاق 

حسيت بالصطر و الوجع نتاع الزيادة 

ذهبت للمستشفى و قد كانت معاملة 

 .الممرضات و القابلات سيئة جدا 

يومين و الأطباء كي  20و قعدت _ 

الهلال و قريب ولدت لوحدي ، و 

علاقتي مع القابلات كانت عادية و لم 

 .يكن هناك أي تحضير نفسي 

لولادة كان الضرب و السب و أثناء ا_  

 .و التشناف 

و معاملة القابلات مع النساء كامل _  

 .يعاملوا بالوجوه و المظاهر 

و قد تعرضت للإساءة و الاهمال من _ 

طرف القابلات و نوع الاساءة هي 

تأثرت المبحوثة من  –الضرب 

الممارسات العنيفة التي وقعت ضدها 

مرة حتى أقسمت بأنها لم تحمل و لم تلد 

لعائلية حسب تصريحات المبحوثة نرى أنها من طبقة فقيرة ، و حالتها ا

لم تسمح لها بالذهاب الى العيادة الخاصة للتوليد ، كما أن مستواها 

التعليمي لا يتعدى المرحلة الابتدائية ،وهذا ما يتبين من خلال ألفاظها ، 

فالمبحوثة توجهت الى المصلحة للولادة ، و هذا بعد معاناتها مع الآلام 

اتجاه  وقد كانت معاملات الممرضات والقابلات معاملة سيئة

المبحوثة،وخاصة أنها من عائلة فقيرة،و لا حول ولا قوة لها،الا أنها 

حملت،وتوجهت الى مستشفى عمومي و ليس بالعيادة الخاصة لوضع 

مولودها ، و الذي انتظرته لمدة فاقت التسعة أشهر، الا أنها تلقت 

الاهمال واللامبالاة من لحظة دخولها المستشفى العمومي ،وقد قضت 

وثة مدة يومين كاملين داخل المصلحة ، و المعاملة و الخدمات المبح

كانت متدنية ، كما أن الأطباء لا يعملون عملهم على أحسن وجه ، و لا 

ما يعني أن " هلال " يعتنوا بالمريضات ، و كما قالت المبحوثة كأنهم 

المرأة الحامل التي لديها الحظ يقوم بفحصها ، فالطبيب منعدم و 

 .منعدمة بالرغم من وجودهما داخل المصلحة القابلات 

المبحوثة كادت أن تلد بمفردها نظرا لإهمال القابلات و انشغالهن 

بالأمور الخارجية و التي لا علاقة لها بالمهنة ،وعلاقة الحامل مع 

القابلات كانت عادية جدا ، و لم يكن هناك تحضير نفسي من طرفهن ، 

عنوي ، كما أن المبحوثة كادت  أن تلد و  نما هناك العنف اللفظي و الم

جنس ذكر ، و خاصة أن المولود هو الأول ، وهذا ما يفسر عدم 

تجربة و خبرة المبحوثة في عملية الولادة ، كما أن مستواها العلمي،لم 

ح جنينها ، وبالتالي وقعت يسمح لها بالدفاع عن نفسها و عن رو

فريسة سهلة للقابلات اللواتي لا يرحمن،بالرغم من أنهن ملائكة 

 .الرحمة ، ولكن في الحقيقة هن منعدمات للرحمة و الرؤفة 
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 .أخرى 

و السلوكات العنيفة هي الضرب و _ 

السب و التمسخير ، و لست  راضية 

 .على معاملة القابلات لي 

و الخدمات الصحية و القطاع _ 

الصحي مشوه و السبب  هي  

حاشا اللي ما ( القابلات ) العيداريات 

 "تستلهلش 

 

 

لوحدها فقد توجهت الى طاولة الولادة ولا أحد ساعدها على ذلك كما 

أنها تعرضت للضرب و السب و الاهمال من طرف القابلات و بعد 

الولادة لم يكن هناك اعتناء و اهتمام ، بل كان هناك طبيب أين قدم لها 

و عن طريق " الوساطة " وجوه وصفة طبية فمعاملة القابلات كانت بال

المظاهر فالمبحوثة كانت من طبقة فقيرة وبالتالي مظهرها الخارجي 

يوحي بذلك ، و لهذا فقد وقعت فريسة للقابلات المعنفات وهناك 

سلوكات عنيفة داخل المصلحة منها الضرب واالسب والشتم و التهديد 

 .بالضرب 

ولودها ، و تأثرت نفسيا تأثرت المبحوثة بحالتها وبظروف ولادتها لم

وصحيا ، وليست راضية عن معاملات القابلات لها ، ما جعلها تقسم 

بعدم الحمل و الولادة مرة أخرى ، وهذا ما يفسر المعاناة التي عانتها و 

وترى أن القابلات هن اللواتي شوهن سمعة ، هي فوق طاولة الولادة 

 .القطاع الصحي الجزائري و خاصة مصالح التوليد 

 

 

 

 21:رقم الحالة 

 24/24/0220: تاري  المقابلة 

) منزل المبحوثة: مكان المقابلة  

 ( البليدة  –باب السبت 

 : البيانات العامة 

 سنة 02: السن 

    20:عدد الأولاد 

  

 : الوضعية الاجتماعية  

 متوسطة         :  الظروف المعيشية 

 حضري : الأصل الجغرافي 

 ثانوي             : المستوى التعليمي 

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

ظروف التحاق المبحوثة _   

بالمستشفى كان بسبب بالآلام  و قد 

كانت طريقة معاملة الممرضات سيئة 

وقد قضت المبحوثة مدة يومين  

والممرضات يمارسن الشتم و السب 

النفسي و اللامبالاة و انعدام التحضير و

و هناك . التماطل ، و الكلام غير اللائق

 ".العنف و اللامبالاة و الاحتقار للبعض

نجد أن ظروف التحاقها ( المرأة الحامل ) حسب تصريحات المبحوثة 

بالمستشفى كانت بسبب الآلام التي كانت تعاني منها ، و حين التوجه 

الى المصلحة كانت معاملة الممرضات و القابلات سيئة ، و حسب 

كوين الذي تلقته القابلات و رأيها أنها تعود الى سوء و نقص الت

الممرضات ، كما ان الأصل الجغرافي للحامل له تأثير كبير على 

طبيعة و طبيعة تعامل القابلات مع الحوامل الممارس عليهن العنف ، و 

هذا ما يوضح تعرض المبحوثة لسلوكات العنف بسبب عدم اقامتها في 

 .الولاية التي التحقت بها للولادة 
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هناك اعتناء بالحوامل اللواتي لديهن _ 

مع القابلات ،سبق و ( المعريفة)وساطة 

ان حدثت مناوشات داخل المصلحة و 

هناك وفيات للأطفال و نوع العنف 

طل و الاهمال لفظي و من اسبابها التما

و انعدام المراقبة و انعدام الشكوى من 

 .طرف الضحايا 

و من السلوكات الاكثر انتشارا داخل _ 

المصلحة الضرب للحوامل و السب 

بشكل رهيب و سرقة الاطفال و تغيير 

الأنثى بالذكر و المبحوثة ليست راضية 

 .عن المعاملة و هذا بحكم التجربة 

 

نبيلة و لكن بدون مهنة القابلة مهنة _ 

 "اخلاق و لا تساوي شيئا 

 

 

في المصلحة مدة يومين ، و قد كانت علاقتها مع قضت المبحوثة 

الأطباء عادية ، و قد اشتكت من تأخيرات الأطباء في المواعيد ، أما 

فيما يخص القابلات فترى أنهن لا يعرفن الا العنف و الشتم و السب ، 

و علاقتها بهن كانت سيئة جدا ، فلولا تدخل الزوج و بصفة مهنته لما 

مل ، و هذا ما يعني أن الحامل كان لديها نوع من اهتمت القابلات بالحا

الوساطة ، من خلال مهنة الزوج ولم يكن هناك أي تحضير نفسي من 

طرف القابلات ، بل كان هناك اهمال و لامبالاة و التماطل و التأخير 

في تقديم العلاج و الاسعاف ، وقد تعرضت المبحوثة للعنف اللفظي 

خوف من الولادة نظرا لكون المبحوثة والسب،فبالرغم من الآلام وال

كانت في أول تجربتها في الولادة الا أن القابلات لم تعتني بها ، وقد 

و ذلك مقابل ( رشوة ) وصل الحد الى اعطاء مبلغ من المال للقابلة 

الاعتناء بصحة الحامل و هذه كانت طرف الزوج ، والذي أدى في 

لى أكمل وجه ، و اهتمت بها ، الأخير الى اعتناء القابلة بالمبحوثة ع

وهذا ما يفسر انتشار ظاهرة البيروقراطية و الرشوة داخل مصالح 

 ن انعدام الأخلاق و التربية الصحيحة و كذا المراقبة من .التوليد 

طرف الادارة هو السبب في انتشار العنف واللامبالاة والاحتقار من 

 .طرف القابلات اتجاه الحوامل 

وثة للاهمال و الاساءة و الاهانة و السب و الشتم من لقد تعرضت المبح

طرف القابلات ، و كان ردة فعلها تقديم شكوى لزوجها ، و بدوره 

تدخل و قدم رشوة لإنقاذ زوجته ،بسبب انعدام الرقابة من طرف 

المسؤول ، و قد حدثت مناوشات و ممارسات عنيفة داخل المصلحة و 

بير ولكن من الطبقة الفقيرة والتي هناك وفيات للأطفال الرضع بشكل ك

بحكم ظروفها الاجتماعية و الاقتصادية ليس بمقدورهم تقديم شكوى 

ادارية ، و لهذا فالقابلات يخترن فريستهن للاستيلاء عليها و ممارسة 

 .كل أنواع العنف ضدها ، وعلمهن بعدم تقديم شكوى ضدهن 

وامل والسب السلوكات الأكثر انتشارا داخل المصلحة الضرب للح

بشكل رهيب و سرقة الاطفال و تغيير الانثى بالذكر ، والمبحوثة  

ليست راضية عن المعاملة و هذا بحكم التجربة ، والسبب تعرضت الى 

الاهانة و السب رغم أنها  كانت في حالة نفسية وجسمية تتطلب العناية 
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لكن و الرعاية من طرف القابلات و لهذا مهنة التمريض مهنة نبيلة و 

بدون اخلاق و لا تساوي شيئا عند المبحوثة نظرا للمعاناة و الاهانات 

 .التي تعرضت لها داخل مصلحة التوليد 

 24:رقم الحالة 

 24/24/0220: تاري  المقابلة 

 منزل المبحوثة : مكان المقابلة  

 

 : البيانات العامة 

 سنة 01: السن 

    22عدد الأولاد 

 

 : الوضعية الاجتماعية  

 متوسطة: الظروف المعيشية 

 حضري: الأصل الجغرافي 

 المستوى التعليمي جامعي

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

ظروف الالتحاق بالمستشفى كان  "_

بسبب آلام الولادة،و كانت طريقة 

المعاملة في البداية مقبولة لأنها كانت 

 .تتوقع الأسوأ 

و الخدمات ( ساعة 04) قضت مدة _ 

 .كانت دائما متؤخر

لم يكن هناك التحضير النفسي و _ 

 .طريقة معاملة القابلات غير العياط 

كان هناك  اعتناء من طرف القابلة _ 

بعد الانتهاء من عملية الولادة بسبب  

 .المراقبة من طرف الاطباء

انتشار ظاهرة البيروقراطية و _ 

مال تعرض الحامل  الى الإساءة و الاه

 .من طرف القابلات و نوعها السب 

سبق و أن حدثت ممارسات عنيفة _ 

داخل المصلحة و نوعها الضرب و 

الشتم و سببها انعدام الاخلاق و غياب 

 .الضمير

 

المبحوثة  ليست راضية عن _

نجد أن ظروف دخولها ( الحامل المرأة ) حسب تصريحات المبحوثة _ 

المستشفى كانت بسب آلام كانت على مستوى الرحم ، و لكن قبل حلول 

وقت الولادة لأنها لم تكن في شهرها التاسع ، و قد اضطرت التوجه الى 

مصلحة التوليد الأقرب اليها، و قد تلقت المبحوثة نوع من القبول من 

بذلك لأنها كانت تتوقع طرف العاملين في المصلحة ، وقد استحسنت 

ساعة و  04قضت مدة  ، وقد الأسوء ، نظرا للسمعة السيئة للمصلحة

الخدمات قليلة جدا ، كما أنها متأخرة دائما من طرف الممرضات،كما 

أن المبحوثة لم تتفاعل مع بالقابلات نظرا لشخصيتهم العنيفة وغير 

ت يتهاونون البشوشة كما قالت، و قد لاحظت ان القابلات و الممرضا

في أداء المهنة بسبب الإرهاق و التوتر من المهنة و من الحوامل و لم 

يكن هناك تحضير نفسي من طرف القابلات للحامل ، و  نما كان العنف 

، و كذا السرعة في أداء المهنة و لكن ليس على حساب الحامل و  نما 

قة لها على حساب القابلة التي تكون منشغلة بأمور خارجية و لا علا

بالمهنة،  ن طريقة معاملة القابلات للحوامل غير أخلاقية و لا  نسانية ، 

يستعملن أسلوب العنف و التخويف للاستيلاء عليهن ، و الوقوع 

كفرائس لهن ، كما أن المعاملة كانت بطريقة غير لائقة اتجاه الحامل 

وضعتها التي كانت تعاني مع آلام الولادة ، الا ان القابلات لم يرحمن 

الصحية و النفسية ،وقد كان هناك اهتمام من طرف القابلات بعد عملية 

الولادة ، و ذلك بسبب وجود أطباء أخصائيين داخل المصلحة ، وهذا ما 

جعل القابلات يعتنين بالحامل بسبب الخوف من العقوبات الادارية ،و 
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المعاملات و الخدمات  لا بأس بها و 

 .لكن هناك الاهمال  

 

يعني  هذا ما يبين ان الرقابة ضرورية في مهنة التمريض ، و انعدامها

انعدام الأخلاق و التربية ،  ن معاملة القابلات للحوامل اللواتي يكون 

لديهن نوع من الوساطة تكون جيدة و بطريقة لائقة و محترمة ، ما يبين 

ان انتشار مثل هذه الظواهر و خاصة البيروقراطية اصبحت ظاهرة 

ى معروفة لدى الجميع ، و هذا ما شوه الوجه الحقيقي لمهام المستشف

 .بصفة عامة 

لقد تعرضت المبحوثة الى الاهمال و الإساءة و نوعها العنف اللفظي _ 

و السب،ما أدى الى محاولة الخروج و الهروب من المصلحة ، و قد 

تدخل المسؤول و قام بتهدئة الوضع و اعادة الحامل الى غرفتها، و قام 

ة قد غادرت بتهديد القابلات ، فلولا تدخل ريس المصلحة لكانت المبحوث

المصلحة و بالتالي حدوث مضاعفات خطيرة على صحتها و على 

 .صحة الرضيع 

سبق و أن حدثت ممارسات داخل المصلحة ، و نوعها الضرب و _ 

الشتم ، و من أسبابها غياب الأخلاق و الضمير المهني للممارسين 

الصحيين ، و لهذا فالمبحوثة ليست راضية عن المعاملات السيئة التي 

عرضت لها على ايدي القابلات ، بالرغم من أن الخدمات كانت حسنة ت

الا أن العاملين بالقطاع لم يحترموا المهنة و لا الحوامل الوافدات الى 

 .المصلحة للولادة 

 

 

 22: رقم الحالة 

: تاري  المقابلة 

22/25/0220 

 منزل المبحوثة: مكان المقابلة 

 :البيانات العامة 

 سنة 01: السن 

 . 22:عدد الأولاد 

 

 :الوضعية الاجتماعية  

 جيدة: الظروف المعيشية 

 .شبه حضري : الأصل الجغرافي 

 .جامعي : المستوى التعليمي

 

 الأفكار المحورية و تحليلها تدوين اجابات المبحوثات

من الحظ السيء أن  "_

المخاض جاء في الفترة 

المسائية للحامل  ، وقد قضت 

 .الليل كله في ذلك المستشفى

من خلال ايجابات المبحوثة الحامل يتبين لنا أنها تعرضت لآلام حادة و هذا _ 

في الفترة المسائية ، و هذا يعني المكوث طوال الليل داخل المصلحة ، و نظرا 

لخوفها من معاملات القابلات فقد توترت و تدهورت حالتها النفسية و الجسدية 

املات القابلات المتدنية و ، و ذلك بسبب سمعة المصلحة السيئة و كذا مع



258 
 

لم تتوقع أن تعيش كل ذلك _  

الجحيم بعينه و قد بدأ الجحيم و 

اضطرت للبقاء واقفة، و تشاهد 

النساء اللواتي يصرخن وهن 

 .في حالة يرثى لهن

تعرضددت للصدددفع مدددن أحدددد _   

شدددددة، حتددددي أغمددددي القددددابلات  ب

عليها ،ما أدى الى تدخل الفريدق 

الطبددددددي بجراحددددددة قيصددددددرية ، 

فمستشدفياتنا و الخدددمات المقدمددة 

فيددددده منعدمدددددة و قسدددددم التوليدددددد  

 ".كارثة حقيقية 

القددددددابلات والممرضدددددددات ، "_ 

اللددددواتي تحددددولن  لددددى وحددددوش 

ضددارية ترهددب أي امددرأة تفكددر 

 .في أن تحمل مرة أخرى

ظدداظ  و انتشددار  العفددن والاكت_  

والقدددابلات .بشدددكل رهيدددب جددددا 

والممرضدددددددددات ''الشدددددددددريرات''

اللدددددددواتي يمارسدددددددن عمليدددددددات 

الابتددددددزاز والطاولددددددة الملوثددددددة 

 ".بالدماء

تعرضت للإهانة والإهمال _

ويبدو أن القابلات والممرضات 

 يستغلن وضع المرأة الحامل في 

 تلك الظروف لينتقمن منهن 

فالمرأة تنتقم من المرأة في هذه 

 .ت المستشفيا

انتشدددددددددار البيروقراطيدددددددددة و _ 

العنيفة ،كما أن خوفها من الاهانات و التهديدات و العقوبات كان كبيرا و أثر 

على حالتها ، و بالرغم من الاحتمال الكبير لحدوث الممارسات العنيفة الا أنها 

لم تتصور بتاتا أن تصل الى تلك الدرجة ، فقد عاشت جحيما حقيقيا و هي 

 .داخل المصلحة 

طريقة الاستقبال كانت سيئة و قد واجهت العديد من المتاعب و العراقيل ،  _ 

و خاصة طول انتظار القابلات للبدء في عملية التشخيص و الفحص ، و قد 

كانت المبحوثة تعاني مع آلام المخاض و تقلصاته الشديدة مرتين مرة للآلام 

لها جراء الاهمال و الجسدية ، و مرة أخرى للآلام النفسية التي كانت تتعرض 

 .اللامبالاة من طرف الادارة و القابلات و الممرضات 

لقد اضطر زوج المبحوثة الى التدخل لطلب اسعاف زوجته التي كانت بين _ 

 الحياة و الموت ، و هذا ما يبين المعاملات السيئة التي تعرضت لها الحامل 

تبالي بحالة الحوامل القابلة في موعد مع زميلاتها لتناول العشاء و لم _  

اللواتي كن ينتظرن الولادة بفارغ الصبر ، نظرا لمعانتهن مع الآلام النفسية و 

 .الجسدية 

بدأت قصة الجحيم مع الحامل حين قرار القابلة بأنه حان وقت الولادة فقد _ 

بقت الحامل واقفة مدة من الزمن ، و هي تشاهد أفلام العنف الممارس ضد 

او قاعة التوليد ، ما تسبب في توتر الحامل و خوفها بشدة الحوامل في غرفة 

نظرا لما شاهدته من معاناة و صراخ للحوامل و هن في حالة يرثى لها ، 

فالبعض منهن دون عناية و البعض الآخر في معاناة متواصلة مع آلام الولادة 

 .و آلام العنف النفسي و الجسدي الذي تتعرض له من قبل القابلات 

البدء في عملية الولادة صرخت المبحوثة و عانت كثيرا ، نظرا لانعدام حين _ 

القابلة التي تقوم بالإشراف على ولادتها ، و خاصة أنها في الفترة الليلية اين 

كانت القابلات نيام و لم يردن تضييع حلاوة النوم ، ما اضطر بالمبحوثة الى 

ة و لكن ليس لمساعدتها الصراخ و الصراخ بأعلى صوتها ، حتى جاءت القابل

، ما أدى الى  غماء الحامل التي كانت (  الصفع) و اسعافها ، و  نما ضربها 

في حالة سيئة و لم تستطع المقاومة ، و التي ادت بها الى عملية جراحية 

قيصرية مستعجلة لإنقاذ الجنين و الحامل ، فقد كانت في حالة صحية مزرية و 

، ما استدعى تدخل فريق طبي و اجراء عملية لم تستطع الدفع و المقاومة 

استعجالية ، رغم أن وضعيتها قبل الولادة كانت طبيعية و جنينها كان في 
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رئيسددة المصددلحة فمهددا لا يقددذف 

 ". لا الشتم والسب 

 

 .صحة جيدة أيضا ، و السبب هو العنف الجسدي الذي تعرضت له 

مصلحة التوليد مفقودة و منعدمة من ناحية الوسائل العلاجية ، و الخدمات _ 

المطلوب ، و هي في حالة مزرية و كارثية ، و  المقدمة ليست في المستوى

التي تتوفر على أدنى شروط النظافة ، فالطاولات ملطخة بالدماء ، و الملاحظ 

 لها سيصاب بالغثيان و الاشمئزاز ، كما ان القابلات 

تحولن الى وحوش ضارية في اقسام التوليد ، و الذي يؤدي الى خوف الحوامل 

خرى ، كما أن الاكتظاظ و الضغط لكبير الذي يسود من التوليد و الحمل مرة أ

المصلحة جعل منها فوضى حقيقية ، وبدون تدخل الجهات المعنية ، و لا 

الادارة ، فالمراقبة منعدمة ، و لهذا انتشر العفن والأوساخ داخل المصلحة و 

 .خاصة طاولة الولادة 

ب استغلال القابلات لقد تعرضت المبحوثة الى الاساءة و الاهمال ، وهذا بسب_ 

حالة الحوامل الصحية و النفسية للانتقام منهن ومن حالتهن ، و لهذا فالمعاملة 

الانسانية منعدمة تماما ، و هذا ما يبين انتقام المرأة من المرأة داخل مصالح 

التوليد وانتشار ظاهرة البيروقراطية داخل مصالح التوليد هو السبب وراء 

التي تتعرض لها الطبقة الفقيرة و المتوسطة من الحوامل و الاهمال و اللامبالاة 

التي تكون هذه الفئة هي الضحية الأولى ، و الفريسة للقابلات ، اللواتي 

 .يمارسن عليهن كل انواع العنف و بكل أشكاله 

رئيسة المصلحة ذات شخصية عدوانية و عنيفة و هذا من خلال تصريحات _  

هنت المهنة للانتقام من النساء و من جميع الطبقات المبحوثة التي ترى أنها امت

، لأنها امرأة في شكل رجل ، و تصرفاتها لا توحي أبدا بالاحترام و الالتزام 

بالمهنة ، كما أن سخريتها فاقت الحدود على الحوامل ، فلا احترام للمستشفى و 

مرأة حامل لا للنساء الحوامل و فمها لا ينطق  لا السب و الشتم ، و قد كادت ا

من وضع مولودها أمام الحمام بسبب سخرية القابلة رئيسة المصلحة و التي 

 طلبت منها السير و المشي في الرواق بغرض تسهيل عملية الولادة ، 

انتشار ظاهرة السرقة داخل المصلحة و خاصة ما يتعلق بالأشياء الخاصة _ 

و سوء التسيير ، و نقص  للحوامل ، و هذا ما يفسر انعدام المراقبة الادارية ،

 .التكوين الذي تتلقاه القابلات في المرحلة التكوينية ، و انعدام الأخلاق 
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 :تحليل محتوى الحالات الخاصة بالنساء الحوامل  حسب الفرضيات الأربعة .4.4

 :فئات الإجابة الخاصة بالاستقبال و المعاملة (  : 01)جدول 

 

 النسبة المئوية التكرار الفئات

 %222 22 معاملة سيئة

 %22 22 معاملة حسنة

 %222 22 المجموع

 

من خلال هذه النتائج المتحصل عليها نلاحظ أن فئة النساء الحوامل اللواتي استقبلن و عملن بالطريقة السيئة 

 بالمائة ، فجميع 222أخذت حصة الأسد ، أي أن النسبة كانت عالية جدا و هي واضحة ، و التي بلغت نسبة 

افراد العينة التي اعتمدنا عليها تعرضوا الى سوء الاستقبال من طرف القابلات ، و قد تعرضوا الى معاملة 

 .سيئة من طرفهن أيضا ، في حين أنه و لو حالة استقبلت بالطريقة الحسنة 

ة دخول و من هنا نستنتج أن سياسة الاهمال و اللامبالاة من طرف القابلات تكون من أول وهلة ، و من لحظ

الحوامل الى المصلحة الى غاية الخروج منها ، هذه المعاملة المنافية لإنسانية و أخلاقية المهنة تبين مدى قسوة 

القابلات في التعامل مع الحوامل و هذا بسبب عدم التأقلم مع ظروف العمل ، و لهذا لم يكن هناك تفاعل و 

الذي يكون عادة بالرموز و الألفاظ أي الحوار ، و لكن هنا  اتصال بين القابلة و المرأة الحامل ، هذا التفاعل

القابلات كن يرفضن حتى الاستفسار من النساء الحوامل ، و المعاملة السيئة هذه رافقت الحامل الى غاية 

 وصولها الى مرحلة الولادة ، فهي فوق طاولة الولادة ،و مع كل تلك الآلام و المعاناة الا أن القابلات لا يرحمن

و لا يشفقن على حالتها المزرية،وهذا ما يبين انعدام الضمير المهني وروح المسؤولية لدى القابلات و كذا 

اخفاق عملية التنشئة الاجتماعية في تحقيق الشخصية السوية لدى القابلات،فالعديد منهن يفتقدن الى التربية ، و 

السوية و اللاأخلاقية و التي تتناقض تماما مع المهنة لولاها لما قامت باستقبال النساء الحوامل بالطريقة غير 

الإنسانية التي تقوم بها،اذن فنقص الروح الإنسانية وسوء المعاملة تعود الى التنشئة الاجتماعية التي تلقتها 

 القابلة والتي زرعت فيها التهاون والإهمال و التفاني في العمل ، فهمنة القابلة مهنة نبيلة تعتمد على الروح

الإنسانية  تحكمها قوانين و شروط لا بد من توفرها و بالأخص عنصر الأخلاق ، اذن المعاملة السيئة التي 

تنتهجها القابلة في معاملتها مع النساء الحوامل يفسر التنشئة الاجتماعية غير السوية التي تلقتها في مرحلة 

 .الطفولة 
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 : فئات الاجابة الخاصة بنوع الخدمات المقدمة من طرف مصلحة التوليد (:04) جدول 

 

 النسبة المئوية التكرار الفئات

 %24,5 24 خدمات متدنية

 %20,5 22 خدمات متوسطة

 %222 22 المجموع

 

ان أعلى نسبة من خلال هذه النتائج و النسب  المئوية التي تحصلنا عليها من المعطيات الأولية يتضح لنا 

سجلت كانت عند الحوامل  اللواتي أقرن بأن الخدمات المقدمة من طرف القابلة كانت متدنية و التي قدرت 

، و في المقابل نجد نسبة ضئيلة جدا مقارنة بهذه النسبة و التي تمثل آراء الحوامل اللواتي صرحن %24,5ب

 .فقط  % 20,5بأن الخدمات كانت متوسطة و التي سجلت نسبة

و من خلال هذه النسب نستنتج أن الخدمات المقدمة من طرف القابلات متدنية و لا تصلح لتقديمها للمريض ، و 

 ن وجدت فهي متأخرة عن الموعد المحدد ، و لهذا فالسبب الذي كان وراء تدني الخدمات التمريضية في 

البشرية و المتمثلة في الوسائل العلاجية و مصلحة طب النساء و التوليد تعود الى نقص الامكانيات المادية و 

الآلات المستخدمة في عملية التوليد ، و كذا نقص عدد القابلات و الذي يصل الى حد ضعف عدد النساء 

الحوامل اللواتي يقصدن المصلحة للتوليد ، و بالتالي فظهور الممارسات العنيفة داخل مصلحة التوليد يعود الى 

تي تعمل فيها القابلات ، و كذا الضغوطات الكبيرة و الاكتظاظ و الفوضى ، ما يجعل ظروف العمل المزرية ال

المصلحة ليس بإمكانها استيعاب العدد الكبير من الحوامل ، و لكن يبقى السبب الرئيسي في تدني الخدمات الى 

العلاجية ، بحجة عدم  انعدام الرقابة والمتابعة من طرف الادارة و التي تمتنع عن تقديم الأدوية و الوسائل

توفرها ، ما يجعل القابلة في خيارين  ما  نقاذ الحامل و جنينها و  ما الامتناع عن المساعدة و الإسعاف ، و 

الخيار الثاني يعد الأسوأ لأن اهمال الحامل و رفض العلاج و الاسعاف قد يؤدي بحياتها و حياة جنينها الى 

أفراد العينة ، فبسبب الاهمال و رفض المساعدة و العلاج  أدى الى وفاة التهلكة ، و هذا ما حدث لحالتين من 

الرضيع الأول من جنس ذكر و الثاني من جنس انثى ، فنوع الخدمات المقدمة من طرف القابلة لها دور كبير 

ة لأن مهنة في نجاح العملية العلاجية للنساء الحوامل أو فشلها ، و النجاح لا يكون الا بتوفر الوسائل الضروري

القابلة مهنة الاستعجالات،و مهنة السرعة في العلاج و الدقة في خطوات التوليد، لأن القابلة تكون في معاملتها 

تتعامل مع روح  الأم و الجنين الذي لم يرى النور بعد ، و يطلب من القابلة الاعتناء بأمه قدر الإمكان و 

 .المستطاع لسلامة صحته و صحة أمه 
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فئات الإجابة الخاصة بتعرض النساء الحوامل الى السلوكات العنيفة داخل مصلحة (: 02 )جدول 

 :التوليد 

 

 النسبة المئوية التكرار الفئات

 %222 22 نعم تعرضت

 22 22 لم أتعـــرض

 %222 22 المجموع

 

من خلال هذه النتائج المقنعة و التي تفرض وجودها بقوة ، يتضح لنا أن جميع أفراد العينة المدروسة تعرضت 

بالمائة ، ما يوضح بصفة قاطعة تعرض أي امرأة  222لسلوكات العنف من طرف القابلات ، و التي قدرت ب 

ع أفراد العينة و المكونة من النساء و منه نستنتج أن جمي،حامل الى العنف حين توجهها الى مصلحة التوليد 

الحوامل اللواتي وضعن حملهن ، قد تعرضن لممارسات العنف و بكل أنواعه ، و لو حتى بدون سابق  نذار 

وبدون سبب يذكر ،  لا أن القابلات يمنعن الحوامل من الصراخ أثناء المعاناة مع آلام المخاض ، أو بسبب 

فهذا ما يولد لدى القابلات انفعالات سلبية و غير سوية و التي تؤدي الى  طلب الحامل المساعدة من احداهن ،

حدوث سلوكات منافية لأخلاقيات مهنة القابلة ، فببرودة أعصاب تقوم القابلات بإشباع الحوامل بكل السلوكات 

القدم ، كما أن العنيفة و التي تشبه الى حد كبير السلوكات الانحرافية و العنيفة التي تحدث داخل ملاعب كرة 

هذه السلوكات تفسر درجة انعدام التربية و الضمير المهني وسوء التنشئة الاجتماعية  ما من الأسرة أو المسجد 

فالحوامل في حاجة الى اعتناء و اهتمام من طرف القابلات ، و تكون في حالة خطرة تستدعي ...أو المدرسة 

جب القابلات مساعدتها ، و لكن الواقع يرى أنهن يزدن من تدخل الفريق التمريضي الى مساعدتها ، و من وا

معانتهن مرتين مرة للألم النفسي ، و مرة أخرى للألم الجسدي و هذا يعود الى انعدام الرقابة و الردع داخل 

مصلحة التوليد ، فلا الإدارة تقوم بعملها و لا  المسؤول عن المصلحة و لا القابلات ، و الضحية هي المرأة 

امل ، فلو كانت هناك  المتابعة الادارية والردع و العقاب لما انتشرت الظواهر السلبية و خاصة العنف الح

 .داخل مصلحة التوليد 
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 : فئات الإجابة الخاصة بنوع السلوكات العنيفة الممارسة من طرف القابلات (: 09)جدول 

 

 النسبة المئوية التكرار الفئات

 %2,22 24 الضرب

 %24,44 22 السب

 %25,55 24 الشتم

 %2,22 24 التهديد بالضرب

 %25,55 24 الاهمال

 24,44% 22 التمييز

 %25,55 24 الاحتقار

 %222 45 المجموع

 

من خلال نتائج الجدول يتضح لنا أن للممارسات العنيفة التي تقوم بها القابلات عديدة و متعددة ، بين اللفظية 

والجسدية و المعنوية و الرمزية ، و من خلال معطياتنا التي تحصلنا عليها نجد أن أعلى نسبة كانت عند فئات 

، تليها  24,44%طرف القابلات و التي قدرت ب  أفراد العينة التي تعرضت للسب و التمييز بين الحوامل من

و كذا الاحتقار من طرف  و التي تمثل فئة الحوامل اللواتي تعرضن للشتم و الاهمال %25,55نسبة  

د العينة أي الحوامل الى الضرب و التي توضح تعرض فئات افرا %2,22، وأخيرا نجد النسبة القابلات

 .المتقاربة تبين مدى تعرض النساء الحوامل الى سلوكات العنف  التهديد بالضرب، هذه النسب الثلاثةو

ب و الشتم و الاهمال و التمييز من هنا نستنتج أن السلوكات العنيفة عديدة و تتراوح بين الضرب و الس

الاحتقار ، هذه المعاملات السيئة التي تتعرض لها النساء الحوامل،تعد من السلوكات الانحرافية التي نسمع و

ا في الشوارع  من طرف منحرفين وشخصيات غير سوية ، و ليس من طرف قابلات تربصن لمدة ثلاثة عنه

هذه السلوكات تعود ،سنوات و في الأخير تغيير المهنة ، من مهنة نبيلة و شريفة الى مهنة المصارعة الحرة 

سوية و صحيحة ، كما تعود  بالدرجة الأولى الى فشل مؤسسات التنشئة الاجتماعية في تربية القابلات تربية 

الى نقص التكوين الذي تتلقاه خاصة فيما يتمثل بمقياس علم الاجتماع و علم النفس الذي تدرسه القابلات نظريا 

و فقط ، كما تعود الى غياب الضبط و الرقابة داخل المصلحة من طرف رئيس المصلحة ، و لهذا فالسلوكات 

أتي من فراغ و  نما هناك اسباب عديدة و أساسها التنشئة الاجتماعية العنيفة التي تتعرض لها الحوامل لم ت

فالسلوكات التي تنتهجها القابلات في مسارها المهني هي صورة عن القيم و المعايير التي اكتسبتها طول مسار 

التربية  حياتها اليومية و خاصة في مرحلة الطفولة والعلمية ،ولهذا فالعنف الممارس من طرفها يعود الى غياب

 .الصحيحة،وغياب الأخلاق الإنسانية 
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 :فئات الإجابة الخاصة بالصعوبات التي تلقتها الحامل داخل مصلحة التوليد ( : 42) جدول 

 

 النسبة المئوية التكرار الفئات

 29,52% 22 التهاون و الاهمال و اللامبلاة

 %20,29 25 غياب الضمير

 20,29% 25 انعدام الرقابة و الضبط

 9,45% 24 الاكتظاظ

 9,45% 24 انعدام النظافة

 %9,45 24 سلوكات العنف

 9,45% 24 انعدام الوسائل العلاجية

 %9,45 24 غياب الأخلاق

 24,02% 20 انتشارالسرقة

 20,40% 22 وجود القطط

 %222 42 المجموع

 

الحوامل داخل مصلحة التوليد ، تبين من خلال نتائج الجدول و الموضحة للصعوبات التي تعرضت لها النساء 

و التي تمثل فئة النساء الحوامل اللواتي تعرضن للاهمال و  29,52%لنا أن أعلى نسبة كانت مقدرة بنسبة

 %20,29التهاون واللامبالاة من طرف القابلات،و هي نسبة كبيرة مقارنة بالنسب المسجلة، حيث سجلنا نسبة 

عرضن لصعوبة انعدام الرقابة والضبط من طرف الادارة ورئيسة المصلحة ،تليها والممثلة لفئة النساء اللواتي ت

الاكتظاظ و انعدام النظافة داخل : وهي ممثلة لفئة الحوامل اللواتي تعرضن لكل من الصعوبات  9,45%نسبة  

ت،تليها نسبة المصلحة، كما تعرضن لسلوكات العنف، وانعدام الوسائل العلاجية،وغياب الأخلاق بالنسبة للقابلا

و التي تمثل فئة الحوامل التي تعرضن لظاهرة السرقة من طرف القابلات ، واخيرا نسبة  24,02 %

 .والتي تمثل فئة الحوامل اللواتي يرون انتشار القطط داخل المصلحة  %20,40

حة التوليد ، من منطلق هذه النتائج يتضح لنا أن النساء الحوامل يتلقون صعوبات كثيرة و عديدة داخل مصل

منها ما يتعلق بانعدام الوسائل العلاجية و ندرتها ،وانعدام الرقابة والردع من طرف الادارة و التي تؤدي 

بدورها الى تهاون القابلات و اهمالهن لمهنتهن ، و كذا القيام بسلوكات منافية للقيم الانسانية ، و الذي يعود 

في السلوكات العنيفة ، كما أن هذه السلوكات تكون بسبب غياب سببه الى غياب الردع و بالتالي الاستمرار 

الأخلاق و الضمير المهني لدى القابلات ، ما يجعلها تكسر الحواجز و تسلك طريق العنف و القسوة في 

المعاملة كما عانت الحوامل من انتشار الروائح االكريهة بسبب غياب النظافة و انتشار القطط داخل المصلحة ، 

 .ال ...سرقة الأغراض الشخصية من طرف القابلات و خاصة ما يتعلق بالهواتف النقالة ، و الأحذية و كذا 
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 :الاستنتاج الجزئي الخاصة بفئة النساء الحوامل حسب الفرضيات  .4.4

 :البيانات العامة الخاصة بالنساء الحوامل .2.4.4

 . % 24,5اي ما يعادل ( سنة 02_ 02) أغلب النساء الحوامل من فئة السن ما بين _ 

 . % 04,5أغلب النساء الحوامل يسكنون في منطقة ريفية و شبه حضرية بنسبة _ 

 .% 04,04معظم النساء من مستوى تعليمي ابتدائي بنسبة _ 

 .% 24,5غالبية الحوامل ظروفهن المعيشية متوسطة بنسبة _ 

 .%45و بنسبة (  20الى  22) معظم الحوامل لديهن أبناء و العدد ما بين _ 

نقص التكوين الذي تتلقاه القابلات دخل في " و التي تتمحور حول :  حسب الفرضية الأولى .2.2.4.4

 ".ظهور الممارسات العنيفة ضد النساء الحوامل في المستشفيات الجزائرية 

نلاحظ أن فئة النساء الحوامل اللواتي استقبلن (  01)من الجدول رقم  من خلال النتائج المتحصل عليها _

 %222بالطريقة السيئة أخذت حصة الأسد ، أي أن النسبة كانت عالية جدا و هي واضحة، والتي بلغت نسبة 

تعرضن الى سوء الاستقبال والى معاملة سيئة من طرف ( الحوامل)، فجميع أفراد العينة التي اعتمدنا عليها

 .القابلات

تبين لنا أن غالبية الحوامل تعرضوا للسب و التمييز من طرف القابلات و التي ( 09) من خلال الجدول رقم _ 

 .24,44%قدرت النسبة ب 

  %20,29وجدنا أن أغلب الحوامل أكدن على غياب الضمير المهني بنسبة ( 42)من خلال الجدول رقم _

السبب في المعاملة السيئة  لهن و انتشار البيروقراطية و التمييز بين والتكوين الصحيح للقابلات ، و هو 

 .الحوامل من طرف القابلات بسبب نقص التكوين

و لهذا من خلال النتائج يمكن القول ان الفرضية تحققت ، و هذا ما يعني أن نقص التكوين الذي تتلقاه لقابلات _

 .دخل في ارتكاب السلوكات العنيفة ضد الحوامل 

 :و التي تتمحور حول :حسب الفرضية الثانية   .2.4.40.

لظروف و ضغوطات العمل علاقة في دفع بعض القابلات  لى ارتكاب السلوك العنيــــــف ضد النســـاء "

 ".الحوامل داخل المستشــــــفيات الجـــــزائـــــرية 

ودها بقوة ، يتضح لنا أن جميع أفراد و من النتائج المقنعة و التي تفرض وج( 02)من خلال الجدول رقم _ 

، ما يوضح بصفة % 222العينة المدروسة تعرضت لسلوكات العنف من طرف القابلات ، و التي قدرت ب 

 .قاطعة تعرض أي امرأة حامل الى العنف حين توجهها الى مصلحة التوليد

بها القابلات عديدة و متعددة ، بين يتضح لنا أن للممارسات العنيفة التي تقوم ( 09)من خلال نتائج الجدول _ 

 .اللفظية و الجسدية و المعنوية و الرمزية ضد النساء الحوامل 

من النساء  % 24,50يتضح لنا ان نسبة ( 04)من خلال النتائج التي توصلنا اليها من خلال الجدول رقم _ 

 .الحوامل  صرحن   بأن الخدمات المقدمة من طرف القابلة كانت متدنية 
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تدني الخدمات المقدمة من طرف مصلحة التوليد كان من الأسباب التي اثرت على الحالة النفسية و الجسدية _ 

 .وامل ليست راضيات عن هذه الخدماتمن الح % 222للحامل ، و لهذا وجدنا أن نسبة 

ام من الحوامل تعرضن لصعوبات الاكتظاظ و انعد 9,45% نسبة  نجد( 42) من خلال الجدول رقم _ 

 .النظافة داخل المصلحة ، كما تعرضن لسلوكات العنف بسبب انعدام الوسائل العلاجية

و لهذا فإن الفرضية التي تمحورت حول علاقة الظروف المهنية للقابلة و بين ارتكابها للسلوكات العنيفة ضد _ 

 .ة لمصالح التوليدالنساء الحوامل ، قد تحققت أيضا ، و هذا ما يعني تأثر القابلات بالظروف المزري

 :و التي تدور حول : حسب الفرضية الثالثة .2.4.40.

لغياب آليات الضــــــبط و الرقابـــــة داخــــل المستشفيات يؤدي  لى ظهور السلوكات العنيفة ضد " 

 ".النـــــــــساء الــــــحوامل في المستشــــفيات الجزائــــــرية 

من  النساء الحوامل اللواتي تعرضن للاهمال   29,52%تبين لنا أن نسبة (  42)من خلال نتائج الجدول _ 

 .والتهاون و اللامبالاة من طرف القابلات 

من النساء تعرضن لصعوبات بسبب  انعدام الرقابة و  %20,29نجد نسبة ( 42) من خلال الجدول رقم _ 

 .مصلحةالضبط من طرف الادارة و رئيسة ال

من الحوامل تعرضن لظاهرة السرقة من طرف  24,02 %نجد نسبة ( 42) من خلال الجدول رقم _ 

 .القابلات

 .كافة النساء الحوامل صرحن بانعدام المراقبة و المتابعة من طرف رئيس المصلحة _ 

ليد الى المراقبة و الردع و لهذا ففرضية الضبط و الرقابة التي اقترحناها تحققت ، ما يبين افتقار مصالح التو_ 

 .من طرف المسؤولين و الادارة 

لعملية التنشئة الاجتماعية التي تتلقاها القابلات دخل في ظهور :" الرابعةحسب الفرضية  .2.4.44.

 "ممارسات عنيفة ضد النساء الحوامل 

نيفة من طرف القابلات بالمائة تعرضوا للممارسات الع 222حوامل أي  22كافة أفراد العينة و المكونة من  _

وخاصة ما يتعلق بالسب و الشتم وسببه التنشئة الاجتماعية السيئة و خفاق الوالدين في التربية الصحيحة و 

 .السوية 

من الحوامل أيضا ليست راضيات عن المعاملة السيئة من طرف العاملين بالمصلحة  % 222و نسبة _ 

 .خاصة القابلات 

صرحن بانعدام الاحترام من طرف القابلات وسوء المعاملة حيث قدرت النسبة كافة النساء الحوامل _ 

 .%222بـ
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غياب التربية الصحيحة  و غياب الأخلاق و الروح  الإنسانية لدى القابلات هو من الأسباب التي دفعت بهن _ 

العنيفة الى  من الحوامل أرجعن أسباب السلوكات % 52لممارسة سلوكات العنف ضد الحوامل وقد وجدنا أن 

 .غياب الأخلاق و غياب الضمير المهني و الإنساني للقابلات 

من الحوامل  تعرضن للسب و التمييز بين  24,44 %يتضح لنا أن نسبة( 09)من خلال نتائج الجدول _ 

تعرضن للشتم و الاهمال و كذا الاحتقار من طرف القابلات   %25,55الحوامل من طرف القابلات ،و نسبة  

 .تعرضن الى الضرب و التهديد بالضرب  %2,22سبة ، ون

اذن فنقص الروح الإنسانية و سوء المعاملة تعود الى التنشئة الاجتماعية التي تلقتها القابلة و التي زرعت _ 

فيها التهاون و الاهمال و التفاني في العمل ،فمهنة القابلة مهنة نبيلة تعتمد على الروح الإنسانية و تحكمها 

وشروط لا بد من توفرها و بالأخص عنصر الأخلاق ، اذن المعاملة السيئة التي تنتهجها القابلة في  قوانين

 .معاملتها مع النساء الحوامل يفسر التنشئة الاجتماعية غير السوية التي تلقتها في مرحلة الطفولة 

  فعملية التنشئة الاجتماعية و لهذا فإن الفرضية تحققت أيضا وهذا نظرا للنتائج التي توصلنا اليها ، اذن

 .هي التي أثرت على شخصية القابلة و بالتالي على سلوكاتها و تصرفاتها 
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 ةامـــــــالع اتتاجــــتنـــالاس

 

 

دائما و في آخر كل دراسة يتوصل الباحث الى وضدع نتدائج ، و نحدن و فيمدا يخدص موضدوع دراسدتنا        

، " العندف ضدد النسداء الحوامدل مدن طدرف القدابلات فدي المستشدفيات الجزائريدة" و الذي يتعلدق بدـموضوع  

لح التوليدد ،و هدي نستنتج أن هذه الظاهرة أي العنف موجودة فعلا داخدل قطداع الصدحة و بدالأخص فدي مصدا

نتيجة لتداخل عوامدل كثيدرة ، و بواسدطة الخطدوات السدابقة  التدي انتهجناهدا فدي دراسدتنا ، و ابتدداءا مدن أهدم 

التحليلات التي قمنا بهدا نكتشدف بدأن ظداهرة العندف ضدد الحوامدل اصدبحت تأخدذ حيدزا كبيدرا مدن الاهتمدام ، 

ليدة العلاجيدة والتوليديدة ، و هدذا نظدرا لتدوتر العلاقدة حيث تعتبر من المشاكل التدي تعرقدل السدير الحسدن للعم

التي تربط القابلات بالحوامل ، و فشل الطرفين في بناء علاقة يحكمها الاحترام و التقدير ، و لهذا مدن خدلال 

 : النتائج الجزئية التي تحصلنا عليها من خلال الجداول نتوصل الى النتائج العامة التالية 

تشابه نسبي بين نتائج دراستنا  ئج الجزئية التي توصلنا اليها يتضح لنا أن هناكبعد مراجعتنا للنتا -2

الذي و" حاج الله مصطفى " اسة الطالب بين نتائج بعض الدراسات السابقة التي اعتمدنا عليها ، و لهذا فدرو

معظم  توصل الى نتيجة أن" العنف الممارس من الأطباء و الممرضين اتجاه المرضى " تناول موضوع 

شفيات في حالة تأزم و انسداد ، المبحوثين من الاطباء و الممرضين و المرضى أقروا بأن وضعية المست

هذا ما تطابق مع النتيجة التي توصلنا اليها حيث وجدنا أن معظم المبحوثات من القابلات و كذا النساء و

من ناحية قلة الموارد المادية  ذاالحوامل صرحن بأن وضعية المصالح العلاجية في حالة يرثى لها ، و ه

 .البشرية و

كما أن نفس الدراسة توصلت الى أن في المستشفيات الجزائرية غياب كلي للروح الانسانية و تأخر  -0

ملحوظ في تقديم الخدمة الطبية و كذا انتشار التمييز في المعاملة بين المرضى ، و هذا ما توصلنا اليه نحن 

أغلب أفراد العينة من الحوامل أقرن بأن هناك تمييز كبير بين الحوامل من في دراستنا حيث وجدنا أن 

 .طرف القابلات و التي تكون بحكم الوساطة و البيروقراطية 

وفيما يخص عن عدم رضى المرضى عن الخدمات المقدمة من طرف الممرضين،توصلت نفس  -0

ق،وهذا ما توصلنا اليه حيث اتضح لنا الدراسة الى أن عدم الرضى يعود الى سوء المعاملة وغياب الأخلا

من الحوامل لم يرضوا بالخدمات المقدمة بسبب سوء المعاملة و انعدام الاحترام و غياب   222%أن 

 .التربية و الأخلاق لدى القابلات 
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و نفس الشيء بالنسبة الى اسباب ممارسة العنف و سوء معاملة المرضى ، أين توصل الباحث الى  -4

كذا الطالبة خالفي صفية نبيلة  الى الظروف المهنية الصعبة من ضغط و كثرة المرضى وان السبب يعود 

حيث توصلت أيضا الى أن ..."الجانب الانساني و الأخلاقي للممارسة الطبية " التي تناولت موضوع و

الاخلاقي النقائص السوسيومهنية و المشاكل المهنية داخل المستشفى له تأثير في غياب الجانب الانساني و 

في ممارسة المهنة   ، و نفس النتيجة توصلنا اليها حيث وجدنا أن ممارسة السلوكات العنيفة من طرف 

مثل الضغط  القابلات ضد النساء الحوامل تكون بسبب المشاكل المهنية و نقص الامكانيات المادية و البشرية

ب العدد الكبير من الحوامل ، و كذا كثرة العملي و كثرة الحوامل و عدم قدرة مصلحة التوليد على استيعا

الضغوطات من طرف مسؤول المصلحة ، و هذا ما توصلت اليه أيضا  الطالبة كواش زهرة في موضوع 

" الأسباب الاجتماعية و الاقتصادية و الصحية لوفيات النساء الحوامل و الأطفال " دراستها  تحت عنوان 

كبير على العناية بالحامل و الحمل و غياب هذه الخدمات أو  حيث وجدت أن الخدمات الصحية تؤثر بشكل

 .نقصها يؤدي  لى فقدان النساء الحوامل  لحياتهن

كما توصلت دراسة الطالب حاج الله مصطفى  أيضا الى أن المستشفيات ينقصها العمل الرقابي من  -5

واللامبالاة و التحرش الجنسي ل قبل الهيئات الخاصة و الذي أدى الى انتشار سلوكات منحرفة منها الاهما

قابلات صرحن بإنعدام المراقبة رفض العلاج ، وهذا ما يشبه تماما نتائج دراستنا حيث وجدنا أن أغلب الو

الضبط من طرف رئيس المصلحة ،كما أن جميع  الحوامل أكدن على انعدام المراقبة و المتابعة من طرف و

ضدهن،كما أنهن أكدن على تعرضهن الى الاهمال المسؤول وهو السبب في حدوث ممارسات عنيفة 

 .واللامبالاة و الاحتقار من طرف القابلات 

كما أن الدراسة ايضا توصلت الى أن لنوعية التنشئة الاجتماعية التي تلقاها الطبيب و الممرض  -1

اكتشفنا أن علاقة بكيفية آدائهم لمهنة الطب و التمريض و أنها مؤثرة فيهم ، و هذا ما توصلنا اليه حيث 

التنشئة الاجتماعية التي تلقتها القابلة داخل أسرتها علاقة مباشرة مع أعمالها و تصرفاتها ، و هذا ما توصلنا 

ات الوالدين عنيفة و عدوانية ، اليه ، حيث وجدنا أن أغلب القابلات نشئن في بيئة عنيفة ، و كانت صف

 .تعرضن للضرب من طرف الوالدين في مرحلة الطفولة و

كما توصلنا الى أن أغلب القابلات غير  راضيات عن الدخل المادي و هو الذي يؤثر على أداء  -4

 .مهنتها بطريقة سلبية ، و كذا توقيت العمل و الذي لا يتماشى مع الظروف العائلية للعديد من القابلات 

ابلات و بالتالي عدم نظافة الحوامل لأجسادهن يعيق العملية العلاجية و هذا ما صرحت به أغلب الق -2

 .تعرض الحوامل للممارسات العنيفة من سب و شتم بسبب عدم نظافة هندامهن 

اغلب القابلات أكدن على انعدام الرقابة و بالتالي انتشار الاهمال و اللامبالاة و التهاون و الهروب  -9

 من العمل

اهمال و لامبالاة ت العنيفة من نقص الوعي و التربية و الأخلاق هو السبب في ظهور الممارسا -22

 .احتقار للحوامل ، و كذا التمييز بينهن و
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أغلب القابلات أكدن بضعف التكوين الأكاديمي وعلاقتهن بالأساتذة كانت غير مستقرة ، و البرنامج  -22

كان يتميز بالضغط الكبير ، و نتج عنه اختلاف في المنهجية العلاجية و بالتالي حدوث سوء تفاهم بين 

مناوشات عديدة بينهن ، و ظهور ظواهر سلبية و انحرافية من اهمال و لامبالاة و تهاون القابلات و حدوث 

في أداء المهنة و العنف ضد الحوامل ، و هذا ما يشبه النتيجة التي توصلت اليها الطالبة خالفي صفية نبيلة 

تتمثل في أن التكوين  و التي..." الجانب الانساني و الأخلاقي للممارسة الطبية " و التي تناولت موضوع 

الناقص في التعليم الطبي و الشبه الطبي للبعد القيمي و آداب المهنة و أخلاقيته له تأثير كبير في تدهور 

 .اخلاقيات الممارسة الطبية و غياب الجانب الانساني في الممارسة العلاجية 

بين الحوامل يؤثر سلبا على  هناك انتشار كبير لظاهرة البيروقراطية داخل مصلحة التوليد و التمييز -20

الحالة النفسية للحوامل ، ونفس النتيجة توصلت اليها دراسة الطالبة خالفي صفية نبيلة حيث اكتشفت أن 

دم في نفس الوقت المشاكل البيروقراطية و المحسوبية من أهم العوائق التي تعترض المريض و المستخ

 .همال و عدم الالتزام بالتالي تؤدي الى التهميش و الاداخل المستشفى و

أخيرا توصلنا الى أن النساء الحوامل استقبلن بطريقة سيئة و تعرضن الى معاملات سيئة من طرف  -20

 .القابلات و أكدن بأن قلة التكوين لدى القابلات هو السبب وراء الممارسات العنيفة 

لتوجه الى مصالح التوليد ، فهناك و ما نستطيع قوله ان النساء الحوامل يعيشون معاناة حقيقية اثناء ا    

معاناة مع الآلام الجسدية، ومعاناة مع الآلام النفسية،وتتعرضن لتصرفات لا  نسانية أثناء عملية الوضع من 

قبل القابلات،أين تتعرض للأذى النفسي مثل السب والشتم والتلفظ بالكلام الجارح وكذا التشفي من وضعها 

ذي يتعدى الى درجة الضرب والصفع،والتي تؤدي الى نتائج سلبية على والاحتقار والاستهزاء بها،وال

من  24و 22الحامل و على الجنين،والتي تؤدي الى وفاته أو وفاة الحامل نفسها ، وهذا ما حدث للحالة رقم 

الحوامل اللواتي فقدن جنينهن اثناء عملية الولادة بسبب تعرضهن لسلوكيات عنيفة من طرف القابلات، 

 كان بسبب الاهمال و اللامبالاة و التهاون في أداء مهنة القابلة،و عدم توفر الظروف المناسبة والذي

 .الامكانيات اللازمة لأداء مهنة التمريضو
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 :خـــــاتـــــمة الـــــدراســـــة 

 

نظددددددرا للأهميددددددة التددددددي تتمتددددددع بهددددددا القطاعددددددات الصددددددحية فددددددي حيدددددداة الفددددددرد و المكانددددددة الهامددددددة       

علددددددق بصددددددحة الأفددددددراد و سددددددلامتهم التددددددي تحتلهددددددا المستشددددددفيات فددددددي مجتمعنددددددا ، و هددددددذا لكونهددددددا تت

حيدددددداتهم ، و نظددددددرا للدددددددور الددددددذي تؤديدددددده القددددددابلات داخددددددل مصددددددالح التوليددددددد ، جعلنددددددا نهددددددتم بددددددل و

ذه الفئددددددة مددددددن الممارسددددددين الصددددددحيين ، و كددددددذا البحددددددث عددددددن ظددددددروف بالموضددددددوع أكثددددددر عنددددددد هدددددد

اقتصددددددداديا و نفسددددددديا ،  و مددددددددى تفاعلهدددددددا مدددددددع النسددددددداء الحوامدددددددل ، و نظدددددددرا اجتماعيدددددددا و مهنتهدددددددا

الجزائريدددددددة  للفضدددددددول العلمدددددددي ، اخترندددددددا الموضدددددددوع الحسددددددداس الدددددددذي تنعددددددددم حولددددددده الدراسدددددددات

و العنددددددف ضددددددد الحوامددددددل مدددددددن هددددددذا نظددددددرا لحساسدددددديته و تعقدددددددده ، ألا و هددددددحتددددددى العربيددددددة ، وولا

طدددددرف  القدددددابلات ،هدددددذه الدراسدددددة و التدددددي تعدددددد مدددددن الدراسدددددات الأولدددددى فدددددي المجتمدددددع الجزائدددددري 

 .و  ن لم نقل العربي 

و قدددددددد كدددددددان اهتمامنددددددددا لهدددددددذا الموضدددددددوع لسددددددددببين و همدددددددا لنبدددددددل المهنددددددددة و مكانتهدددددددا المرموقددددددددة 

عديددددددددد مددددددددن والعاليددددددددة لدددددددددى أفددددددددراد المجتمددددددددع ، و بسددددددددبب الفضددددددددول العلمددددددددي حددددددددول تعددددددددرض ال

وكات العنددددددف ، وهددددددذا الحوامددددددل او جميددددددع الحوامددددددل اللددددددواتي يقصدددددددن مصددددددلحة التوليددددددد الددددددى سددددددل

الكشددددددف عددددددن الأسددددددباب التددددددي تكددددددون وراء حدددددددوث هددددددذه السددددددلوكات الانحرافيددددددة بهدددددددف التعددددددرف و

و المنافيدددددة لأخلاقيدددددات مهنددددددة القابلدددددة ، و لهددددددذا فقدددددد توصدددددلنا الددددددى أن هنددددداك العديددددددد مدددددن العوامددددددل 

ه الممارسدددددددات الدددددددلا تركة و المترابطددددددة و التدددددددي تددددددؤدي الدددددددى ظهددددددور مثدددددددل هددددددذو الأسددددددباب المشددددددد

 نسدددددددانية التدددددددي تتعدددددددرض لهدددددددا الحوامدددددددل ، هدددددددذه الأسدددددددباب و التدددددددي تتمحدددددددور حدددددددول أخلاقيدددددددة واللا

ظدددددروف العمدددددل و الضدددددغط الكبيدددددر مدددددن النسددددداء الحوامدددددل فدددددي مقابدددددل قلدددددة عددددددد الغدددددرف و عددددددد 

وليدددددد ، و كدددددذا انعددددددام الرقابدددددة و الدددددردع مدددددن القدددددابلات ، و كدددددذا قلدددددة الأطبددددداء الأخصدددددائيين فدددددي الت

طددددددددرف الادارة ، و كددددددددذا سددددددددوء التسدددددددديير مددددددددن طددددددددرف مسددددددددؤول المصددددددددلحة ، كمددددددددا أن لعامددددددددل 

التكددددددوين الأثددددددر الكبيددددددر فددددددي حدددددددوث هددددددذه الأخطدددددداء والسددددددلوكات ، فقلددددددة التكددددددوين الددددددذي تلقتدددددده 

العديدددددد مدددددن القدددددابلات هدددددو سدددددبب وقوعهدددددا فدددددي ممارسدددددة سدددددلوكات العندددددف ضدددددد مدددددن أضدددددعف منهدددددا 

جسددددددديا و نفسدددددديا ، كمددددددا ان لعامددددددل التنشددددددئة الاجتماعيددددددة الدددددددور الكبيددددددر أيضددددددا فددددددي ظهددددددور هددددددذه 

الممارسدددددددات ، فقدددددددد توصدددددددلنا مدددددددن هدددددددذه الدراسدددددددة الدددددددى أن أغلدددددددب القدددددددابلات نشدددددددأن فدددددددي بيئدددددددات 

التربيددددددددددة و الضددددددددددمير المهنددددددددددي وانيددددددددددة ، وبالتددددددددددالي غيدددددددددداب الأخددددددددددلاق وأسددددددددددرية عنيفددددددددددة و عد

 .الإنساني و
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لدراسددددددات و الأبحدددددداث حددددددول تعددددددرض النسدددددداء الحوامددددددل الددددددى السددددددلوكات و أمددددددام الغيدددددداب الكبيددددددر ل

العنيفدددددة مددددددن طددددددرف القددددددابلات تطرقنددددددا لهددددددذا  الموضدددددوع ، و هددددددذا محاولددددددة منددددددا لتقريددددددب الرؤيددددددة 

حدددددول مدددددا يحددددديط بهدددددذا المشدددددكل ، و نرجدددددوا أن يكدددددون عملندددددا هدددددذا نقطدددددة انطدددددلاق لأبحددددداث علميدددددة 

لجدددددة مثدددددل هدددددذه المواضددددديع الحساسدددددة أخدددددرى تكدددددون أكثدددددر دقدددددة و موضدددددوعية و أكثدددددر أهميدددددة لمعا

والسدددددددلبية،و هدددددددذا بتدددددددوفير الامكانيدددددددات والوسدددددددائل الكبيدددددددرة والضدددددددرورية لدددددددذلك ، فهددددددددف هدددددددذه 

الدراسدددددة هدددددو تحديدددددد الأسدددددباب و العوامدددددل المباشدددددرة والغيدددددر المباشدددددرة التدددددي تدددددؤدي الدددددى حددددددوث 

الممارسددددددددات العنيفددددددددة اتجدددددددداه الحوامددددددددل مددددددددن طددددددددرف القددددددددابلات،و كددددددددذا الكشددددددددف عددددددددن معاندددددددداة 

 . حوامل وهن فوق طاولات الولادة ال

و لهدددددددذا علدددددددى المختصدددددددين  بدددددددراز النقدددددددائص و المشددددددداكل التدددددددي تعددددددداني منهدددددددا الحوامدددددددل داخدددددددل 

قاعددددددددات التوليددددددددد ،و محاولددددددددة تحسددددددددين الظددددددددروف المهنيددددددددة و الخدددددددددمات الصددددددددحية و تدددددددددعيمها 

ين وبالتددددددالي تددددددوفير الظددددددروف الملائمددددددة و الضددددددرورية لمهنددددددة القابلددددددة و اعددددددادة النظددددددر فددددددي القددددددوان

التدددددددي تدددددددنظم المهندددددددة وكدددددددذا التوزيدددددددع الأمثدددددددل للصدددددددحة الجواريدددددددة ،و بالتدددددددالي تعمددددددديم المراقبدددددددة 

الصدددددددرامة علدددددددى القطاعدددددددات الاستشدددددددفائية عامدددددددة ومصدددددددالح التوليدددددددد خاصدددددددة ، وتدددددددوفير الددددددددعم 

ل و اثندددددداء وبعدددددددد عمليددددددة التوليدددددددد النفسددددددي والصددددددحي للنسددددددداء الحوامددددددل و تحضددددددديرهن نفسدددددديا قبددددددد

لمسدددددددددؤولة والهيئدددددددددات الأكاديميدددددددددة والعلميدددددددددة للتقليدددددددددل مدددددددددن كدددددددددذا تكثيدددددددددف جهدددددددددود الهيئدددددددددات ا،و

النسددددددددداء الحوامدددددددددل مدددددددددن طدددددددددرف  الانعكاسدددددددددات السدددددددددلبية جدددددددددراء الممارسدددددددددات العنيفدددددددددة ضدددددددددد

بالتدددددالي ابيدددددة علدددددى صدددددحة الأم و الطفدددددل معدددددا و،و التدددددي نتمندددددى أن تكدددددون لهدددددا  آثدددددار ايجالقدددددابلات

 .الصحة عامة للمجتمع وأفراده
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 :المراجــــــع قائـــــمة 

 

:القرآن الكريم : المصادر   

 (.22)سورة المجادلة ،الآية  (0

 :الاجتماع الجريمة و العنف  الكتب الخاصة بعلم -

 .2990، مؤسسة شباب الجامعة ،  علم الاجتماع الجنائيالسيد علي شتا ،  (0
، عمددددان ،  2، دار وائددددل للنشددددر و التوزيددددع ، ط علممممم الاجتممممماع الجريمممممة حسددددان محمددددد الحسددددن ،  (0

0222 . 

منشدددددددورات ذات السلاسدددددددل ، " سممممممميكولولوجية الارهممممممماف و جمممممممرائم العنمممممممف" سدددددددماعيل عدددددددزت ،  (4

 .2922الكويت، 

ر المعرفددددددة الجامعيددددددة ، ، دا الانحممممممراف و الضممممممبط  الاجتممممممماعيأمددددددال عبددددددد الحميددددددد و آخددددددرون ،  (5

 .0222، الإسكندرية

، المركدددز تغييمممر المممراي العمممام و علاقتمممو بالاتجممما  نحمممو الجريممممةرون، السددديد محمدددد الخيدددري ، و اخددد (1

 .2924العربي للدراسات الأمنية و التدريب للنشر، الرياض، 

،جامعددددة نددددايف ،العنممممف لممممد  الشممممباف الجممممامعيتهدددداني محمددددد عثمددددان منيددددب وعددددزة محمددددد سددددليمان (4

 . 0224العربية للعلوم الأمنية، الرياض،

بددددن مددددرابط للطباعددددة و النشددددر ، الجزائددددر ، "  يولوجيا العنممممفمممممدخل سلمممم  سوسمممم" جمددددال معتددددوق ،  (2

0222. 

اهممممممم الناريمممممممات المفسممممممرة للجريممممممممة :ممممممممدخل سلمممممم  علمممممممم الاجتممممممماع الجنمممممممائيجمددددددال معتددددددوق، (9

 .0222،دار بن مرابط للنشروالطباعة،الجزائر ،والانحراف

ت دراسددددا ،بيروت،لبنددددان ،،امممماهرة العنمممف السياسممممي فمممي الممممنام العربيمممةحسدددين توفيددددق  بدددراهيم (22

 .2990الوحدة العربية،

 . 2994،  2، بيروت ، الدار العربية للعلوم ، ط ، العنف و الجريمةخليل وديع شكور  (22

مجلدددددة عدددددالم الفكدددددر ، "  اممممماهرة العنمممممف فمممممي المجتمعمممممات المعاصمممممرة" رضدددددا محمدددددد جدددددواد ،  (20

 .2921،بيروت

عدددة ، جامرؤيمممة نقديمممة ودراسمممة تطبيقيمممة "اسمممتراتيجية مواجهمممة العنمممف"سدددامية خضدددر صدددالح  (20

 .عين شمس،بدون سنة ودار النشر

، دار المعرفددددددة الجامعيددددددة ، الإسددددددكندرية ،  سوسمممممميولوجيا الانحممممممرافسددددددامية محمددددددد جددددددابر،  (24

0224. 

 .0224، دار الشروق ، عمان ،  0، ط  ناريات علم الجريمةعايد عواد الوريكات ،  (25

العنمممممف افسمممممري فمممممي امممممل "عبددددداس أبدددددو شدددددامة عبدددددد المحمدددددود ، محمدددددد الأمدددددين البشدددددري ،  (21

 .0225، مركز الدراسات و البحوث ، جامعة نايف العربية للعلوم الأمنية ، الرياض ، "العولمة

،مطبعددددة جامعددددة منتددددوري حممممول علممممم الاجتممممماع والانحممممراف مطبوعممممةعبددددد الحميددددد كربددددوش، (24

 .0221قسنطينة،الجزائر،
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 .0220الجزائر ، بدون دار النشر ،  "العنف ضد النساء و افطفال "عبد القادر سماتي (22

،دار السددددديرة علمممممم الاجتمممممماع الجريممممممة والانحمممممرافعددددددلي السدددددمري،لطفي طلعدددددت وآخدددددرون، (29

 .0222للنشر والتوزيع والطباعة،الأردن،الطبعة الأولى،

، منحددددى علاجددددي معرفددددي  سمممميكولوجية العممممدوان و ترويضممممهاعصددددام عبددددد اللطيددددف العقدددداد ،  (02

 .0222جديد ، دار غريب للطباعة والنشر و التوزيع ، القاهرة ، 

،دار الجامعدددددة علمممممم افجمممممرام والعقممممماف،عبدددددد القدددددادر القهوجي،فتدددددوح عبدددددد الله الشددددداذلي علدددددي (02

 .2994الجديدة للنشر،القاهرة،

مركددددز "العنممممف لممممد  التلاميممممذ فممممي المممممدار  ال انويممممة الجزائريممممة"فددددوزي احمددددد بددددن دريدددددي  (00

 .0224البحوث والدراسات، جامعة نايف العربية للعلوم الأمنية ، الرياض ، 

معهددددد "مممممدخل المممم  سمممميكولوجية ارنسممممان المقهممممور:التخلممممف الاجتممممماعي"حجددددازي،مصددددطفى  (00

 .2941الإنماء العربي ، بيروت ، 

، جامعددددة  سوسمممميولوجية الرجممممل العنيمممف و المممممراة المعنفممممة: العنممممف افسمممري منيدددر كرادشددددة ،  (04

 .اليرموك ، عالم الكتب الحديث ، الأردن ، بدون سنة

 . 0220، الاسكندرية ،  2ط"  مواجهة التطرفدور الجامعة في وفاء محمد البرعي ،  (05

26) Raymand ; Gassin ; Criminologie ; ed 04 ; Paris ; ed Daloz ; 

1998 . 

  :الكتب الخاصة بعلم الاجتماع العام  -

 .2920مكتبة نهضة الشرق ، القاهرة ،  ، مبادئ علم الاجتماع ،أحمد رأفت عبد الجواد  (04

 .2912، مكتبة الأنجلو المصرية ،  0، ط  القانونيعلم الاجتماع حسن الساعاتي ،  (02

، بيدددددروت ، دار الحداثددددددة ،  المفمممممماهيم افساسمممممية فمممممي علممممممم الاجتمممممماعخليدددددل أحمدددددد خليدددددل ،  (09

2929. 

،دار الحداثددددة للطباعددددة والنشددددر 2،ط،المفمممماهيم افساسممممية فممممي علممممم الاجتممممماعخليددددل أحمددددد خليددددل (02

 .2924والتوزيع ، بيروت، لبنان،

 .0222مطبعة هومة ، الجزائر ،  للخدمة الاجتماعية ،، مدخل رشيد زرواتي  (02

ة ،علدددددددم المعرفددددددد اتجاهمممممممات ناريمممممممة فمممممممي علمممممممم الاجتمممممممماععبدددددددد الباسدددددددط عبدددددددد المعطدددددددي، (00

 .2922للنشروالتوزيع،الكويت،

المملكددددة العربيددددة  ، راكتددددان ،جدددددة للتوزيددددع ،0،ط علممممم الاجتممممماع الممممدينيعبددددد الله الخريجددددي،  (00

 .2992،السعودية

،الطبعددددة الثانيددددة ، دار  بممممن خلممممدون فممممي ضمممموء حضممممارتو و شخصمممميتومنطمممم  ا، علددددي الددددوردي  (04

 .2994كوفان للنشر ، توزيع دار الكنوز الأدبية ، بيروت ،لبنان ، 

،دارالشدددروق للطباعدددة والنشدددر 0ط،ممممدخل سلممم  علمممم الاجتمممماع،فهمدددي سدددليم الغربددداوي وآخدددرون (05

 0222والتوزيع،الأردن،

، ترجمددددة مصددددطفى  ،الفعممممل الاجتممممماعيمممممدخل سلمممم  علممممم الاجتممممماع المعاصممممر غددددي روشددددي ،  (01

 .، بدون سنة 2، المؤسسة الوطنية للدراسات ،دار النشر بيروت ، ج2، طدندشني

 2944،دار النهضة العربية ،مصر ،  ،علم الاجتماعمحمد مصطفى الشعبيني  (04

،دارالنهضددددة العربيددددة للطباعددددة ،دراسممممات فممممي علممممم الاجتممممماع التطبيقمممميمحمددددد عدددداطف غيددددث (02

 . ن سنة والنشر،بيروت،بدو
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 . 2992، مطبعة الطريق ، بيروت ،  علم الاجتماع العائلةمحمد صفوح الأخرس ،  (09

، مجلددددة العلددددوم الإنسددددانية ،  ، التنشممممئة الاجتماعيممممة ، المفهمممموم و افهممممدافمحددددي الدددددين مختددددار  (42

 .2992، جامعة قسنطينة، الجزائر ،  29العدد 

لمممبعض الملاممممس السوسممميو نفسمممية  دراسمممة: مقاربمممة  قافيمممة للمجتممممي الجزائمممري معمدددر داود ،  (42

 .0229،  الجزائر ،  2، دار طليطلة ، ط و الاقتصادية

،دار الكتدددددددددداب البنمممممممممماء الناممممممممممري لعلممممممممممم الاجتممممممممممماع،نبيددددددددددل توفيددددددددددق السددددددددددالوطي،وآخرون (40

 .الجامعية،القاهرة،بدون سنة

 : الكتب الخاصة بالضبط الاجتماعي  -

، بددددون دار النشدددر ، لضمممبط الاجتمممماعي و التماسممم  افسمممري السدددالم خالدددد بدددن عبدددد الرحمدددان ، ا (40

 .0222الرياض ، 

 .2949التوزيع ، جدة ،، دار الشروق للنشر و الضبط الاجتماعيالخريجي عبد الله ،  (44

 .عمان ، بدون سنة ، 2الوراق للنشر والتوزيع ، ط ، ، الضبط الاجتماعيمصلح الصالح  (45

، العددددد الخدددامس،ي ارسممملام ،اضمممواء الشمممريعةالضمممبط الاجتمممماعي فمممحسدددنين مصدددطفى محمدددد ،  (41

 .2944الرياض ، 

دار المعرفدددددددة الجامعيدددددددة ،  "القمممممممانون و الضممممممموابط الاجتماعيمممممممة " جدددددددابر سدددددددامية محمدددددددد  (44

 2924الإسكندرية ، 

 .2925، دار التوفيق النموذجية ، القاهرة ،  ارسلام و الضبط الاجتماعيسليم سلوى ،  (42

تفعيممممممل دور مؤسسمممممات الضممممممبط الاجتمممممماعي فممممممي امممممل التغيممممممرات "محمدددددد عبددددددد الله البكدددددر ،  (49

،  21المجلددددة العربيددددة للدراسددددات الأمنيددددة و التدددددريب ، المجلددددد " الاجتماعيممممة الاقتصممممادية المعاصممممرة 

 .، بدون بلد و تاري  النشر 00العدد 

، الهيئدددددة المصدددددرية العامدددددة للكتددددداب ،  الشمممممائعات و الضمممممبط الاجتمممممماعيمحمدددددود أبدددددو زيدددددد ،  (52

 .2922رية ،الإسكند

 .0221، دار الشروق للنشر و التوزيع ، عمان ، الضبط الاجتماعيمعن خليل العمر ،  (52

 "محاضممممرات فممممي علممممم الاجتممممماع القممممانوني و الضممممبط الاجتممممماعي " ،مهدددددي محمددددد القصدددداص  (50

 .0224جامعة المنصورة ، الإسكندرية ، بدون درا نشر ، 

ضمممممبط الاجتمممممماعي فمممممي المجتممممممي ل، دور افسمممممرة كممممم داة لعبدددددد المجيدددددد سددددديد أحمدددددد منصدددددور (50

 .2924دار النشر بالمركز العربي للدراسات الأمنية و التدريب ، الرياض،،العربي

، جامعددددة القدددداهرة ، 2،ط ال ابممممت و المتغيممممر فممممي اليممممات الضممممبط الاجتممممماعيعدددددلي السددددمري ،  (54

 .0220مركز البحوث و الدراسات الاجتماعية ، القاهرة ، 

، النهضدددة العربيدددة للطباعدددة و النشدددر ، بيدددروت، دار الاجتماعيمممةالقممميم و العمممادات فوزيدددة ديددداب، (55

 .2922الطبعة الثانية ، 

56) Kuper Adam;Jessica Kuper;the social science Encyclopedia 

Roultdge;London ; 1996 

57) Lapière ,Richard T;A; they of social control; new York; 1954 

58) Jerme  Dowd" Control in Humane Sociétés" ; Newyork ; 1936  

59) E .ROSS "SOCIAL CONTROL" A study of the foundation of the 

social order new York 1901  . 
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 :الكتب الخاصة بعلم النفس و علم النفس الاجتماعي   -

،الدارالمصدددددرية منمممماهب البحمممممب فممممي التربيممممة وعلمممممم الممممنف :أحمددددد عطيددددة أحمد،حامدددددد عمددددار (12

 .2999، 2اللبنانية،القاهرة،ط

،دار الفكددددر للطباعددددة والنشددددر 2،ط علممممم الممممنف  الاجتممممماعيخليددددل عبددددد الرحمددددان المعايطددددة ،  (12

 .0222والتوزيع،الأردن،

للثقافددددة والفنددددون ،المجلددددس الددددوطني ارتقمممماء القيم،دراسممممة نفسمممميةعبددددد اللطيددددف محمددددد خليفددددة، (10

 . 2942،الكويت ، والآداب

، الددددددار الدوليدددددة للنشدددددر و التوزيدددددع ، القددددداهرة ، مصدددددر  ذخيمممممرة علمممممم المممممنف كمدددددال شدددددوقي ،  (10

 . 2922الجديدة ، 

، دار القدددداهرة للكتدددداب ،  علممممم الممممنف  و التكيممممف النفسممممي و الاجتممممماعينددددوال محمددددد عطيددددة ،  (14

 .0222،  2ط

 :مراجع خاصة بعلم الاجتماع التربية  -

للنشدددددر و لخريجدددددي ، دار ا اصمممممول التربيمممممة ارسممممملاميةالخطيدددددب محمدددددد شدددددحات و آخدددددرون ،  (15

 . 2995، الرياض،التوزيع

 .2999، دار الشروق عمان ،  علم اجتماع التربيةالرشدان عبد الله ،  (11

، باقددددة  الفوضمممم  التربويممممة فممممي الوسممممط العربي،مسممممؤولية افسممممرة والمجتممممميحمددددد الله ربيددددع، (14

 .0225الغربية للطبع، 

،جهنيددددة للنشددددر ، تربيممممة الطفممممل المسمممملم مممممن الجانممممف الاجتممممماعيعبددددد الوهدددداب خليددددل الدددددماك  (12

 .2،0225والتوزيع،عمان،ط

، لنشدددر و الطباعدددة والتوزيدددع، دار صدددفاء ل، التنشمممئة الاجتماعيمممة للطفممملعمدددر أحمدددد الهمشدددري  (19

 .0220عمان،

، دار الصدددددفاء للطباعدددددة و النشدددددر  ، التنشمممممئة الاجتماعيمممممة للطفممممملمحمدددددد الشدددددناوي و آخدددددرون  (42

 .0222والتوزيع،الأردن،

 : مراجع خاصة بعلم الاجتماع الطبي -

،المكتددددب الإقليمددددي للشددددرق التقريممممر العممممالمي حممممول العنممممف والصممممحة،منامة الصممممحة العالميممممة (42

 . 0220المتوسطي،القاهرة،

،الدددددار  ،مقدمممممة فممممي علممممم الاجــممممـتماع الطبمممميالوحيشددددي أحمددددد بيددددري ،الســددددـلام بشددددير الدددددوبي  (40

 . 2929الجماهرية للنشر و التوزيع والإعلان ،ليبيا ،

العلميددددددة للنشددددددر و التوزيددددددع ،  ، دار اليددددددازوري ة المستشممممممفياتسدارثددددددامر ياسددددددر البكددددددري ،  (40

 .0225، عمان

، دار وائدددل 2،طالمعمممايير المعتممممدة فمممي سقاممممة وسدارة المستشمممفياتحسدددين ذندددوب علدددي البيددداتي، (44

 .0225للنشر،عمان،

الصممممممميادلة و المستشمممممممفيات المدنيمممممممة مسمممممممؤولية الاطبممممممماء و " عبدددددددد الحميدددددددد الشدددددددرنوبي ،  (45

 .2992منشأة المعارف ، الاسكندرية ، " الجنائية و الت ديبيةو
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، دار  اسمممم  الخدمممممة الاجتماعيممممة الطبيممممة و الت هيمممملعبددددد المحددددي محمددددود ، و سدددديد رمضددددان ،  (41

 .2999المعرفة الجامعية، القاهرة ، 

، دار الأتدددددراك ، القددددداهرة ، مصدددددر ،  2، ط  سدارة افزممممممات فمممممي المستشمممممفيات:علدددددوة السددددديد  (44

0222. 

، بددددون بلدددد  دراسمممات فمممي علمممم الاجتمممماع الطبمممي و الممموطن العربممميعلدددي المكددداوي و آخدددرون ،  (42

 .2992و دار النشر ، 

( تددداري )بددددون دار نشدددر ، و لا سدددنة  علمممم الاجتمممماع الطبمممي ، ممممدخل نامممري ،علدددي المكددداوي ،  (49

 .النشر 

، دار زهددددددران للنشددددددر  خممممممدمات اريممممممواء فممممممي المستشممممممفياتغددددددازي فرحددددددان أبددددددو زيتددددددون ،  (22

 .2999التوزيع ، عمان ، و

واقمممممي المشممممماريي الصمممممحية الموجهمممممة للممممممراة فمممممي الجمهوريمممممة الجزائريمممممة ائقدددددة مجاهدددددد ، ف (22

 .، منظمة المرأة العربية ، الجزائر ، بدون سنةالديمقراطية الشعبة

للنشددددر و التوزيددددع  ، دار المسدددديرة سدارة منامممممات الرعايممممة الصممممحيةفريددددد توفيددددق نصدددديرات ،  (20

 .0222، الأردن ، عمان ، 2والطباعة ، ط

الضمممموابط الشممممريعية لعمممممل المممممراة فمممممي امددددد الحددددولي ، مددددراد سددددهيل مطددددر مزيددددد ، مدددداهر ح (20

 .، الجامعة الاسلامية ، غزة ، بدون تاري  نشر   المجال الصحي

مسدددددديرة للنشددددددر و التوزيددددددع ، دار العلممممممم الاجتممممممماع الطبممممممي  محمددددددد الجددددددوهري ، و آخددددددرون ، (24

 .0229، عمان ، الأردن ،  2، ط والطباعة

، أكاديميدددا انترناشدددديونال للنشدددر و الطباعددددة ،  طممممف المجتمممميمحمدددود خليدددل الشدددداذلي وآخدددرون ،  (25

 . 2999بيروت ، لبنان،

رؤيممممة سداريممممة الفنمممماد  ، : المحاسممممبة فممممي المنشمممم ت الفندقيممممة مكددددرم عبددددد المسدددديح باسدددديلي ،  (21

 .0221، المكتبة العصرية ، المنصورة ،المستشفيات 

، مركدددددز  المسمممممؤولية المدنيمممممة و الجنائيمممممة فمممممي افخطممممماء الطبيمممممة منصدددددور عمدددددر المعايطدددددة ، (24

 .0224الدراسات و البحوث، جامعة نايف العربية للعلوم الأمنية ، الرياض ، 

،المكتددددب الإقليمددددي لشددددرق التقريممممر العممممالمي حممممول العنممممف والصممممحة"منظمددددة الصددددحة العالميددددة ، (22

 .0220المتوسطي،القاهرة،

89) Khiati mostefa   ; Regard sur la santé ; Edition Dahled ; Alger ; 1995  

90) Khiati mostafa; quelle santé pour les algériens édition Maghreb 

relation ; 1990 . 

91) Khiati Mostafa;.histoire de la médecine en Algérie de l antiquité à 

nose jours . Edition ANEP.ALGER.2000. 

 :مراجع خاصة بالمنهجية  -

،الطليعدددة للطباعدددة و النشدددر، افسممم  العلميمممة لمنممماهب البحمممب الاجتمممماعياحسدددان محمدددد الحسدددن، (90

 .2920، 0بيروت،ط

،تقددددديم محمددددود أبددددو النيددددل ،  ،اساسمممميات ارحصمممماء الاجتممممماعياعتمدددداد عددددلام ،يسددددرى رسددددلان  (90

 .2922دار التوفيق النموذجية للطباعة ، القاهرة ، 
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، القدددداهرة ، دار الفكدددر العربددددي ، دون  الانسمممانيةتحليمممل المحتممممو  فمممي العلمممموم رشددددي طعيمددددة،  (94

 .سنة

، الجزائدددددر ، ديدددددوان المطبوعدددددات الجامعيدددددة ،  ممممممدخل الممممم  الاحصممممماءعبدددددد القدددددادر حليمدددددي ،  (95

2994. 

، دار الفكددددر للطباعددددة البحممممب العلمممممي مفهومممممو، ادواتممممو، واسمممماليبوعبيدددددات ذوقددددان وآخددددرون ،  (91

   .2991والنشر والتوزيع، عمان الأردن، 

، ديدددددوان المطبوعدددددات  ، منممممماهب البحمممممب العلممممممي و طمممممر  سعمممممداد البحممممموبعمدددددار بوحدددددوش  (94

 .2995الجامعية ، الجزائر، 

 منمممماهب البحممممب العلمممممي وطممممر  سعممممداد البحمممموب،: عمددددار بوحددددوش، محمددددود محمددددد الددددذنبيات (92

 .2999ديوان المطبوعات الجامعية، الجزائر، 

، ديدددوان المطبوعدددات ل الجامعيمممةدليمممل الباحمممب فمممي المنهجيمممة وكتابمممة الرسمممائ: عمدددار بوحدددوش (99

 .2995الجامعية، الجزائر،

، مكتبدددددة مددددددبولي للنشدددددر والتوزيدددددع، فلسمممممفة منممممماهب البحمممممب العلمممممميعقيدددددل حسدددددين عقيدددددل،  (222

(2999) 

، دار المعرفددددة الطممممر  الاحصممممائية فممممي العلمممموم الاجتماعيممممة فتحددددي عبددددد العزيددددز أبددددو راضددددي ،  (222

 .الجامعية ، دون تاري  النشر

، المكتبددددددة ، البحممممممب العلمممممممي اسسممممممو، وطممممممر  كتاباتممممممولمبددددددارك محمددددددد الصدددددداوي ، محمددددددد ا (220

 2990، 2الأكاديمية، ط

، دار المعرفدددة الجامعيدددة ، كليدددة الآداب، ، علمممم الاجتمممماع والممممنهب العلممممي محمدددد علدددي محمدددد  (220

 .جامعة الإسكندرية ، بدون سنة

104) Carney Thomas ; Content Analysis ; A technique for systematic 

in France from communication ; Univerity of Monituha Press ; 1972 . 

105) Ruth C ; Kolin ; Pierre negre ; Les voies de L’observation ; Paris: 

ed Nathan ; université ; 1990 . 

106) Madeleine Gravitz.Méthodes des  Sciences Sociales ;paris ; Edition 

Dalloz ; 1996. 

107) Maurice Angers ; Initiation pratique a la Méthodologie des 

sciences Humain ; Alger ; Edition Casbah Université ; 1997 . 

 : الجامعية ل و الأطروحاتالرسائ -

دراسمممة ميدانيمممة مقارنمممة ب انويمممات المقرانمممي " العنمممف فمممي  انويمممة العاصممممة  "بوشدددوك حسدددينة  (222

، مدددددذكرة ماجسدددددتير غيدددددر منشدددددورة ،  الجزائمممممرو جممممممال المممممدين الافغممممماني و رابمممممس عممممممران بولايمممممة 

 .0222-0224تخصص علم الاجتماع التربوي ، جامعة الجزائر ، 

"  المممممريض بممممين القطمممماع الصممممحي العممممام و القطمممماع الصممممحي الخمممماص" بددددن فددددرج الله بختدددده   (229

بنممممي مسممممو  و عيممممادة خاصممممة –دراسممممة سوسمممميولوجية ميدانيممممة بالمستشممممف  الجممممامعي اسممممعد حسممممني 

 . 0222/0222،جامعة الجزائر ،غير منشورة ،بسيدي يحي  ببئر مراد راي  
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التربويمممممة و التصمممممدع الاطفمممممال و العنمممممف العمممممائلي بمممممين المسمممممتلزمات "  بدددددن قاسددددديمي ضددددداوية (222

دراسدددة ميدانيددددة فدددي مصددددلحة الطدددب الشدددرعي لمستشددددفى مصدددطفى باشددددا الجدددامعي ، رسددددالة "  افسمممري

 .،غير منشورة0220-0222ماجستير في علم الاجتماع التربوي، الجزائر ،

دراسددددة  العنممممف الممممممار  مممممن افطبمممماء و الممرضممممين اتجمممما  المرضمممم حدددداج الله مصددددطفى ،  (222

، رسدددالة لنيدددل شدددهادة الماجسدددتير فدددي تخصدددص _ البليددددة _عي فرانتدددز فدددانون ميدانيدددة بالمستشدددفى الجدددام

 .0222-0229علم الاجتماع الجنائي غير منشورة،جامعة الجزائر، 

و مفهمممموم الممممذات و السمممملو  ( الانممممومي ) ، اللامعياريممممة حسددددن بددددن علددددي بددددن عبددددد الله الشدددديخي  (220

، بحدددث مقددددم اسدددتكمالا لنيدددل درجدددة  الانحرافمممي لمممد  المنحمممرفين و ريمممر المنحمممرفين فمممي مدينمممة الريممماض

الماجسدددتير فدددي العلدددوم الاجتماعيدددة، جامعدددة ندددايف العربيدددة للعلدددوم الأمنيدددة ، قسدددم العلدددوم الاجتماعيدددة ، 

 .0220الرياض ،

دراسمممة نفسمممية اجتماعيمممة للسممملوكات العدوانيمممة و اعممممال العنمممف عنمممد حفصددداوي بدددن يوسدددف ،  (220

ادة الماجسدددتير فدددي تخصدددص علدددم النشددداط البددددني ، مدددذكرة لنيدددل شددده المتفمممرجين فمممي ملاعمممف كمممرة القمممدم

 .، غير منشورة 0222_0222الرياضي المكيف ، دالي ابراهيم، الجزائر ،

،دراسدددة حالدددة لعيندددات كددددل ، اسمممباف ممارسممممة افبنممماء للعنمممف ضمممد اوليممممائهمحندددان بدددوغراف    (224

ص علدددددم ، تخصدددددمدددددن الأبنددددداء و الأوليددددداء بدددددولايتي عنابدددددة و البليددددددة ،رسدددددالة لنيدددددل شدددددهادة ماجسدددددتير

 .، غير منشورة  0222،جامعة سعد دحلب البليدة ، الاجتماع

دراسدددددددة ،الجانمممممممف ارنسممممممماني و افخلاقمممممممي فمممممممي الممارسمممممممة الطبيمممممممةخدددددددالفي صدددددددفية نبيلدددددددة، (225

سوسددديولوجية ميدانيدددة للمسدددتخدمين الطبيدددين وشدددبه الطبيدددين بالمستشدددفى الجدددامعي مصدددطفى باشا،رسدددالة 

 . 0224-0221شهادة ماجستير في علم الاجتماع غير منشورة ،الجزائر،

،  العنمممف الموجمممو ضمممد الممممراة و مسممماندة المجتممممي لهممماسدددلمى بندددت محمدددد بدددن سدددليم الحربدددي ،  (221

النسددداء فدددي مديندددة مكدددة المرمدددة ، رسدددالة ماجيسدددتير فدددي علدددم الدددنفس ،  دراسدددة ميدانيدددة علدددى عيندددة مدددن

 .0222-0224تخصص  رشاد نفسي ، جامعة أم القرى، المملكة العربية السعودية ، 

، فعاليمممة الارشممماد الانتقمممائي فمممي خفمممض مسمممتو  سممملو  عبدددد الله بدددن علدددي أبدددو عدددراد الشدددهري  (224

اه فددددي علددددم الددددنفس تخصددددص ارشدددداد كتددددور، رسددددالة د (دراسممممة تجريبيممممة ) العنممممف لممممد  المممممراهقين 

 .0224_0221، جامعة أم القرى ، المملكة العربية السعودية ، نفسي

دراسددددة "  جممممودة الخممممدمات الصممممحية فممممي المؤسسممممات العموميممممة الجزائريممممة: "عتيددددق عائشددددة  (222

حالدددة المؤسسدددة العموميدددة الاستشدددفائية لولايدددة سدددعيدة ، رسدددالة غيدددر منشدددورة ، جامعدددة أبدددو بكدددر بلقايدددد ، 

 . 0220-0222تلمسان ، 

الاستشممممفائي بممممين القمممموانين و الممارسممممة دراسممممة ميدانيممممة لمستشممممف  علددددوان كريمددددة ، التنظدددديم  (229

،رسددددالة لنيددددل شددددهادة  فممممي المرحلممممة ممممما قبممممل سصمممملا  المستشممممفيات( بممممارني سممممابقا )نفيسممممة حمممممود 

الماجسددددتير فددددي علددددم اجتمدددداع التنظدددديم و العمل،رسددددالة غيددددر منشددددورة ،  جامعددددة الجزائددددر ، قسددددم علددددم 

 . 0222/0229الاجتماع ، 

، ضمممغوط العممممل و ا رهممما علممم  عمليمممة اتخممماذ القمممرارات ، علدددي بدددن حمدددد بدددن سددديلمان النوشدددان  (202

، فمنيمممة و المدنيمممة فمممي مدينمممة الريممماضدراسممة مسمممحية علممم  القيمممادات ارداريمممة فمممي عمممدد ممممن افجهمممزة ا

رسدددالة ماجسدددتير فدددي العلدددوم الإداريدددة غيدددر منشدددورة ، اكادميدددة ندددايف العربيدددة للعلدددوم الأمنيدددة ، الريددداض 

 .،بدون سنة 

، دراسددددة ميدانيددددة فددددي كددددل مددددن ولايتددددي  ، الانتحممممار عنممممد الشممممباف فممممي الجزائممممرفتددددال توفيددددق  (202

الماجسدددددتير ،تخصدددددص علدددددم الاجتمددددداع جريمدددددة و  الجزائدددددر العاصدددددمة و البليددددددة، مدددددذكرة لنيدددددل شدددددهادة

 .،غير منشورة 0222_0222انحراف،جامعة البليدة، 
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العواممممممل الاجتماعيمممممة المؤديمممممة للعنمممممف لمممممد  طممممملاف " فهدددددد بدددددن علدددددي عبدددددد العزيدددددز الطيدددددار  (200

رسدددالة مكملدددة لنيدددل شدددهادة الماجسدددتير، ( دراسمممة ميدانيمممة لممممدار  شمممر  الريممماض ) المرحلمممة ال انويمممة 

قسدددددم العلدددددوم  و الرعايدددددة الاجتماعيدددددة ، جامعدددددة ندددددايف العربيدددددة للعلدددددوم الامنيدددددة ،تخصدددددص التأهيدددددل 

 .0225،الاجتماعية ، الرياض

تطبيممممم  سدارة الجمممممودة الشممممماملة فمممممي المؤسسمممممات الصمممممحية ، دراسمممممة حالمممممة كحيلدددددة نبيلدددددة ،  (200

، رسدددالة غيدددر منشدددورة ، و هدددي  المؤسسمممة العموميمممة الاستشمممفائية محممممد الصمممدي  بمممن يحيممم  بجيجمممل

قسددددنطينة ،  –لنيددددل شددددهادة الماجيسددددتر ، تخصددددص تسدددديير المددددوارد البشددددرية ، جامعددددة منتددددوري مددددذكرة 

0222-0229. 

الصمممممحية لوفيمممممات النسممممماء الحواممممممل  افسمممممباف الاجتماعيمممممة و الاقتصمممممادية وكدددددواس زهدددددرة ،  (204

دراسددددة ميدانيددددة تحليليددددة للنسددداء الحوامددددل و المواليددددد المددددوتى الجددددد ، رسددددالة لنيددددل شددددهادة "،  افطفمممالو

 .0221الماجستير في الديمغرافيا غير منشورة ، جامعة الجزائر ، 

تغيممممر عممممادات الممممزوال فممممي افسممممرة الجزائريممممة ، دراسممممة اسممممتطلاعية : مسددددعودي مددددو الخيددددر  (205

ادة الماجسدددتير فدددي علدددم الاجتمددداع العدددائلي غيدددر منشدددورة  ، ، أطروحدددة لنيدددل شدددهمقارنمممة بمدينمممة البليمممدة 

 .0222-0222جامعة الجزائر ، 

، رسدددالة ماجسدددتير تخصدددص  نسممم  العممملال و عقليمممة الفممماعلين ضممممنومحمدددد رضدددا بلمخطدددار ، (201

 .،رسالة غير منشورة 2992علم الاجتماع، جامعة الجزائر ،

سدددددة ميدانيددددة بمراكدددددز ، درا المسمممممار المرضممممي المصممممماف بمممممرض السممممرطانمشددددري فطيمددددة ،  (204

،بالبليدددددة ، رسددددالة ماجسددددتير فددددي علددددم الاجتمدددداع الصددددحة ، غيددددر منشددددورة ، CACمكافحددددة السددددرطان، 

 . 0222-0222جامعة الجزائر ، 

، وضمممي ملممممس لم يمممري اعممممال العنمممف فمممي ملاعمممف كمممرة القمممدم الجزائريمممة  مصدددطفى عبددددون ، (202

، الجزائدددددددددر  مدددددددددذكرة لنيدددددددددل شدددددددددهادة  الماجسدددددددددتير فدددددددددي تخصدددددددددص علدددددددددم الدددددددددنفس الاجتمددددددددداعي

 .،غير منشورة0221_0225،

السمممملوكات الانحرافيممممة لممممد  بعممممض الطالبممممات المقيمممممات بافحيمممماء الجامعيممممة يسددددمينة القفددددل ،  (209

،دراسدددة ميدانيدددة بدددالحي الجدددامعي بدددن بولعيدددد للبندددات ، رسدددالة لنيدددل شدددهادة الماجسدددتير تخصدددص بالبليمممدة

 .0222-0229 –البليدة – علم الاجتماع جريمة و انحراف غير منشورة ، جامعة سعد دحلب

 :المعاجم و الموسوعات  -

 .2945،الهيئة المصرية العامة  للكتاب،القاهرة،معجم العلوم الاجتماعية براهيم مدكور، (202

 . 2912، دار صادر ، بيروت ، لبنان ،  لسان العرفابن منظور ،  (202

 .2951، بيروت ، دار الطباعة للنشر،  لسان العرف معجم لغوي علميابن منظور ،  (200

، دار المعددددددارف ، 22،ج  لسممممممان العممممممرفأبددددددو الفضددددددل محمددددددد بددددددن مكددددددرم بددددددن منظددددددور ،  (200

 .2949،القاهرة

، مكتبددددة (انجليممممزي ، فرنسممممي ، عربممممي)معجممممم المصممممطلحات الاجتماعيممممة أحمددددد زكددددي بدددددوي، (204

 .2990لبنان ، بيروت،

، 0، مكتبممممة لبنممممان، بيممممروت، ط"معجممممم مصممممطلحات العلمممموم الاجتماعيممممة"احمممممد زكممممي بممممدوي،   (205

0890 . 

، مكتبددددددددة لبنددددددددان ،  "معجممممممممم مصممممممممطلحات العلمممممممموم الاجتماعيممممممممة: "أحمددددددددد زكددددددددي بدددددددددوي  (201

 .2921،بيروت

 .0221دار أسامة المشرف الثقافي،المعجم النقدي،،جمال عبد الناصر (204
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، مكتبددددة الشددددقري ، الريدددداض ،  مصــــــممممـطلحات علـــممممـم الاجتمـــــممممـاعسددددميرة السدددديد احمددددد ،  (202

2994. 

، مؤسسممممممة الرسممممممالة، افردن، دار "النفسممممممية والاجتماعيممممممةقممممممامو  العلمممممموم " طلعممممممت همممممممام (209

 .0890، 0عمار، ط

، مكتبدددة نهضدددة الشدددرق ، القددداهرة ، مصدددر ، قمممامو  علمممم الاجتمممماععبدددد الهدددادي الجدددوهري ،  (242

2920. 

بيددددروت ، (  حسددددان محمددددد الحسددددن : ترجمددددة ) ،  معجممممم عـــممممـلم الاجتــممممـماعليددددنكن ميتشددددل ،  (242

 .2922،  0، ط دار الطلــــيعة للطباعة والنشر 

، مجمدددددع  2، ط ارسممممملام و علمممممم الاجتمممممماع: موسممممموعة الفكمممممر ارسممممملامي محمدددددود البسدددددتاني ،  (240

 .2994البحوث الإسلامية للدراسات و النشر ، بيروت ،لبنان ، 

، لمصددددرية العامدددة للكتاب،الإسددددكندرية، الهيئدددة ا قمممامو  علممممم الاجتمممماعمحمدددد عددداطف غيددددث ،  (240

 .2949مصر، 

 .2949، بيروت ، مكتبة لبنان ،  قامو  علم الاجتماعمحمد عاطف غيث ،  (244

، المواجهدددددة 2الجدددددزء " موسممممموعة القمممممانون الجنمممممائي ل رهممممماف " محمدددددود صدددددالح العدددددادلي ، (245

جدددددرائم الارهددددداب ، الأحكدددددام العامدددددة الإجرائيدددددة للجدددددرائم الإرهابيدددددة ، دار الفكدددددر : الجنائيدددددة للإرهددددداب 

 .0220الجامعي ، الإسكندرية ،

حسدددددان محمدددددد الحسدددددن، دار الطليعدددددة، بيدددددروت، / ت جمممممم علمممممم الاجتمممممماع،معميتشدددددال دينكدددددي ، (241

(2922.) 

147) Gisel (François ) et autre ; Dictionnaire des sience Humaines ; 

Sociologie Psychologie et anthropologie ; Nathan ; paris ; 1990  

148) Raymond Bourdon ;Philippe Bernard ; Mohamed Cherkaoui et 

bernard Pierre lécuger: Dictionnaire de la Sociologie, sans anné.  

 :المجلات و الجرائد  -

، جريدددددة الشددددروق اليوميددددة "بدددداطوارات لتوليددددد النسدددداء و التطعدددديم بالمعريفددددة"ايمددددان عدددديلان ،  (249

،ص  0429العددددددددد / ه  2400شدددددددعبان  22الموافدددددددق ل  0220جويليدددددددة  22الجزائريدددددددة ، ، الاحدددددددد 

29. 

الطممممف ) 02/20/2940: المددددؤرخ فددددي  15-40، الامددددر رقددددم  22، العدددددد  الرسمممممية الجريممممدة (252

 . 20،ص  22/22/2944، الصادرة في (  المجاني

العدددددددد ،المجلددددددة الجزائريددددددة للاتصددددددال ، "لخدمممممممة الصممممممحية الاجتماعيممممممة ا"بددددددوخبزة نبيلددددددة ،  (252

 . 2994،دار المحكمة ، الجزائر، جوان 21

عمليممممة علمممم  المممممرارة بعيممممادة خاصممممة فيممممموت بسممممبف عسممممكري متقاعممممد يجممممري " ق ، .جميلددددة  (250

 . 29، ص  2504العدد  0220-22-02جريدة النهار اليومية ، الأحد "  خط  طبي

جريددددددة " صممممميادلة مفلسمممممون و اطبممممماء عممممماجزون و مرضممممم  يصمممممارعون" خيدددددرة لعروسدددددي ، (250

 .  1401ه ، العدد 2400رجب  25الموافق ل  0220جوان  25الخبر اليومية ، الثلاثاء 

 00م ،الموافددددق لددددـ 25/22/0220،السددددبت جريممممدة النهممممار اليوميممممة الجزائريممممةيدة حريفددددة،سددددع (254

 .24هـ،ص 2404صفر 
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تقيممممميم مسمممممتو  الفاعليمممممة التنايميمممممة للمستشمممممفيات فمممممي الجزائمممممر  دراسمممممة " سنوسدددددي علدددددي  (255

العددددد السدددابع ، بددددون بلدددد  –مجلدددة اقتصددداديات شدددمال افريقيدددا  "تطبيقيمممة علممم  المستشمممفيات العموميمممة 

 . النشر

بعدددددد وضدددددع  امدددددرأة "  احتجاجمممممات بموكمممممف افموممممممة و الطفولمممممة فمممممي افرمممممواط، وسددددديم . ب (251

 .24،ص 1401، العدد  0220جوان  25مولودها في الطريق، جريدة الخبر اليومية ، الثلاثاء 

جريدددددددة "  عامممممما 00طممممماقم طبممممممي صممممميني يتسممممممبف فمممممي وفمممممماة ام ذات " ،سدددددمير منصددددددوري  (254

  02،ص  29، العدد 0220ماي  29ق اليومية الجزائرية، الشرو

، جريدددددة ولمممد عبممما  يعممممد فمممتس تحقيممم  فممممي وفممماة رضممميي بمستشممممف  عمممين طايمممة" . ب.مدددريم  (252

 00، ص  0154،العدد 0220ماي  24الشروق اليومية الجزائرية،

 : مواقع الكترونية -

159) WWW.minchawi.com. 22/20/0220: تاري  التصفح    
160) www. Djelfa. Info . 22/20/0220 :تاري  تصفح المقال  

161) http: //WWW.andi.dz 22/20/0220:تاري  تصفح المقال     

162) http: //WWW.Elmassa.com  22.20.0220:تاري  تصفح المقال  

 :القوانين و المراسيم  -

 .40، ص 0224، الجزائر ،  قانون العقوبات الجزائري (210
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 :  ـــــــلاحـــــالم

 بالقابلات الخاصة المقابلة دليل( :22)الملحق رقم 

 :.........رقـــــــم الحـــــــــــالة 

 :.......................مــــكان المقابلــــــــة 

 ......................: تاريــــ  المقابلـــــــة 

 :.......................مــــــدة المقابلــــــــة 

 الــــخاصــــــة بالبــــــيانات العامــــة للمبــــــحوثة : المحـــــــــور الأول 

 :السـن / 2

 :......................................الشهـــادات المتــــحصلة عليها / 0

 :......................................................العــــــمل  مــــكان/ 0

 :.......................................................الأقدمية في العمل / 4

 متزوجة               عزباء              مطلقة               أرملة      :الحالة العائلية / 5

  ذا كنت متزوجة كم عدد الأبناء في حالة ما  

 بيت تقليدي                 شقة             فيلا   : نوع السكن / 1

 :....................................................غير ذلك حددي 

 :الأسئلة  الخاصة بالفرضية الأولى : المحور الثاني 

القابـــــــلات دخل في ظهور الســـــــلوكات العنيـــــــفة اتجاه النساء الحوامل نقص التكوين الذي تتلقاه " 

 "في المســـــتشفيات الجزائريــــــــــة 

 هل يمكنك أن تحدثيني عن كيفية اختيارك لمهنة التمريض ؟ و ما رأيك فيها ؟/ 4س

 ة ؟هل يمكنك التحدث عن طبيعة التوافق بين عملك و حياتك العائلي/ 2س

هل يمكنك أن تحدثيني على طبيعة التكوين الذي تلقيته فيما يخص مهنة التمريض ؟ و ما موقفك من / 9س

 هذا التكوين ؟

 في رأيك كيف كانت طبيعة العلاقة بينك و بين أساتذتك خلال مسار تكوينك ؟/ 22س

 ؟هل يمكنك أن تحدثيني عن طبيعة البرنامج التكويني خلال مرحلة  التكوين / 22س

 في رأيك ، ماذا تعني لك أخلاقيات المهنة ؟/ 20س

 هل يمكنك أن تحدثيني على كيفية التعامل مع النساء الحوامل أثناء أداء المهنة ؟/ 20س

 ما رأيك في السلوكات التي تتعارض مع أخلاقيات  المهنة ؟و ما هي الأسباب المتعلقة بذلك ؟/ 24س

 

abdou
Timbre



284 
 

 :ية الثانية الأسئلة الخاصة بالفرض: المحور الثالث 

لظروف و ضغوطات العمل علاقة في دفع بعض القابلات  لى ارتكاب السلوك العنيــــــف ضد النســـاء "

 "الحوامل داخل المستشــــــفيات الجـــــزائـــــرية 

 هل يمكنك أن تحدثيني عن وضعية القطاع الصحي الذي تعملين فيه؟ وما رأيك في ذلك ؟/ 25س

 على وضعك المهني ؟ مع ذكر السبب وراء ذلك في كل الحالات ؟ هل أنت راضية/ 21س

قطاع الصحي الخاص بمصلحة هل  يمكنك أن تحدثيني عن طبيعة المشاكل التي يعاني منها ال/ 24س

 ؟ و هل هذا يؤثر على طبيعة عملك ؟  كيف ذلك في كل الحالات  ؟التوليد

 و كثرة المشاكل ، ما موقفك من هذا ؟ يقال بأن المستشفى الجزائري يعاني من اللانظام/22س

الكثير يرجع طبيعة الخدمات داخل مصلحة التوليد بنوعية الوسائل العلاجية المتوفرة فيه ، ما هو /  29س

موقفكم من هذا ؟ و هل مصلحة التوليد و عدد القابلات قادر على استيعاب عدد النساء الحوامل الوافدات  لى 

 الحالات ؟  المصلحة ؟ و كيف ذلك في كل

 في رأيك ، هل يؤثر  الدخل المادي للقابلة على أداء مهنتها ؟ و كيف ذلك في كل الحالات  ؟/ 02س

هل تتعرضين لضغوطات من طرف مسؤول المصلحة ، و ما هي أنواعها ؟ و كيف تتصرفين معه / 02س

 حيال ذلك ؟

 هل توقيت العمل يتماشى مع ظروفك العائلية ؟/ 00س

 :و الخاص بأسئلة الفرضية الثالثة :  المحور الرابع

لغياب آليات الضــــــبط و الرقابـــــة داخــــل المستشفيات يؤدي  لى ظهور السلوكات العنيفة ضد " 

 "النـــــــــساء الــــــحوامل في المستشــــفيات الجزائــــــرية 

 هل يمكنك أن تحدثيني على طبيعة العلاقة مع زملائك في العمل ؟/  23

هل سبق و أن حدثت مناوشات بينك و بين زميلاتك في العمل ؟ نعم           لا             ذا كان / 24س

 الجواب  نعم ما هي نوع هذه المناوشات ؟

 سؤول الأول على المصلحة ؟في حالة حدوث مناوشات و نزاعات بين القابلات كيف يتصرف الم/25س

في رأيك هل هناك رقابة و انضباط من طرف مسؤوليك في العمل ؟كيف هي طبيعة العلاقة التي / 26س

 تجمعك مع مسؤول المصلحة ؟

في حالة عدم الالتزام بواجباتك ، هل سبق و أن تعرضت للمحاسبة من طرف المسؤول الأول عن /  27س 

  المصلحة ؟ و كيف كان رد فعلك ؟

هل عدم اهتمام بعض النساء الحوامل بنظافة أجسادهن و هندامهن يمثل عقبة و صعوبة في التعامل / 28س

 معهن ؟ و كيف تكون ردة فعلك حيال ذلك ؟ 

 :من خلال معايشتك داخل المصلحة ، هل لاحظت / 09س 

 التزام من طرف القابلات لمهامهن _ 
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 تهاون القابلات في أداء مهامهن _ 

 رة الغيابات كث_ 

 سوء معاملة القابلات للنساء الحوامل _ 

 سوء معاملة النساء الحوامل للقابلات _ 

 :........................................غير ذلك حددي  

كيف تقيمين لنا وضعية المصلحة التي تعملين فيها من ناحية المراقبة الإدارية و هل هي كافية و / 30س

 المهنة ؟ و ما هي طريقة تعامل مسؤول المصلحة معك و مع باقي القابلات ؟ مساعدة على  تقان

 هل كان رئيس المصلحة يسكت عن المخالفات و الأخطاء التي تقومين بها أنت وباقي القابلات ؟/ 31س

 :الأسئلة الخاصة بالفرضية الرابعة : المحور الخامس  

للقابــــلات دخل في ارتكاب سلوكات العنــــــــــــف ضد النســاء لعملية التنشــــــئة الاجتــــــــــماعية " 

 "ّالحـــــــــــــــوامل داخل المستــــــــــــشفيات الجزائـــــــــــــرية 

 هل يمكنك التحدث عن طبيعة العلاقة بينك و بين أفراد أسرتك ؟/ 32س

 رف والديك ؟ و ما رأيك فيه ؟هل يمكنك التحدث عن الأسلوب التنشئي المتتبع من ط/ 33س

هل كان هناك تمييز بينك وبين باقي  خوتك من طرف الوالدين ؟ وكيف كانت الصفات المزاجية / 34س

 للوالدين ؟

 كيف كان رد فعل الوالدين عندما ترتكبين سلوكات خاطئة ؟و هل أثر فيك ذلك؟/ 35س

ما هي المواضيع التي يناقشونك فيها ؟ و هل تتناقش أسرتك مشاكلك و انشغالاتك بصفة دائمة ؟و / 36س

 هل كانت الأسرة تسمح لك بأداء الرأي ؟

 ماهو موقف أفراد الأسرة اتجاه مهنتك ؟ وما موقفهم من  طبيعة العمل في مهنة التمريض ؟/37س

 :أنت  نسانة / 02س

 متسامحة _

 متشددة _ 

 متفتحة _ 

 لا تسمحين بالجدل و النقاش _ 

 تقبلين كل الاقتراحات _

 :البيئة الأسرية التي نشأت فيها هي / 09س 

 بيئة صراعات و شجار دائم _ 

 بيئة حوار و تفاهم _ 

 بيئة اللاتسامح مع أبسط خطأ  _ 

 بيئة تسامح و احترام الآخرين _ 
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 :.............................................غير ذلك حددي 

 هل سبق و أن عايشت ممارسات عنيفة داخل القطاع الصحي ؟ نعم         لا / 40س

 ؟ و ما هي أسبابها؟و ما رأيك فيها ؟ ( نوعها )  ذا كان الجواب نعم ، ما هي طبيعتها

ماذا تعني لك مهنة القابلة ؟ و ما هي الصعوبات التي تواجهينها و أنت داخل مصلحة التوليد ؟ و ما / 42س

 اتك للحد من الظواهر السلبية المنتشرة داخل المستشفيات الجزائرية ؟هي اقتراح

 : الحــــوامل بالنـــساء الخاصــــة المقابـــلة دليـــل( :20)الملحق رقم 

  رقـــــم الــــحالـــة:............ 

 تاريـ  المقـــــابلة:......................... 

  مــدة المـــقابلــــة :........................ 

  مـكان المــقابلـــة :......................... 

I.  / البــــيانات العـــــامة حول المبحوثة : 

 :الســــــــــــــن  /2

 حضري                ريفي               شبه حضري    :  الأصل الجغرافي/ 0

 أمي            ابتدائي            متوسط              ثانوي              جامعي     :  المستوى التعليمي/ 0

       جيدة             مقبولة               متوسطة            غير مستقرة                سيئة:  الظروف المعيشية/ 4

 :    عدد الأولاد / 5

 : أسئلة خاصة بالفرضيات: المحــــــــور الثـــــــــــاني 

 . هل يمكنك أن تحدثيني عن ظروف دخولك الى المستشفى ؟/ 1

 و هل يمكنك التحدث عن طريقة تعامل الممرضات معك ؟/ 4

ما هي المدة التي قضيتها داخل المستشفى ؟ و ما رأيك في الخدمات المقدمة لك من طرف الأطباء و / 2

 الممرضات و القابلات ؟ 

 كيف كانت علاقتك مع الممرضات و القابلات و مع الاطباء الاخصائيين ؟ و ما رأيك فيها ؟ /9

 هل كان هناك تحضير نفسي مقدم من طرف القابلات قبل البدء في عملية الولادة ؟ /22

 نعم               لا            و كيف كان ذلك ؟ 

 ك قبل و أثناء عملية التوليد ؟هل يمكنك التحدث عن طريقة معاملة القابلات ل/22

 و ما رأيك في تلك المعاملة ؟ 

 هل كان هناك اعتناء من طرف القابلة بعد الانتهاء من عملية الولادة ؟ نعم            لا           /20

 في كلتا الحالتين كيف كان ذلك ؟ 

 أثناء معاناتك مع آلام الولادة  كيف كان رد فعل القابلة  ؟ و ما رأيك فيها ؟ / 20
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 هل يمكنك التحدث عن طريقة معاملة القابلات مع النساء الحوامل بشكل عام ؟ /24

نت طريقة المعاملة مع هذه هل سبق و أن عايشت نوع من الوساطة بين امرأة حامل و قابلة؟و كيف كا/ 25

 ؟المرأة

هل سبق و أن تعرضت للإساءة و الإهمال من طرف القابلات ؟ نعم           لا             و فيما تمثلت هذه /21

 الاساءة ؟و كيف كان رد فعل مسؤول المصلحة؟

 ما هو الأسلوب الذي تتبعه القابلة في التعامل مع المرأة الحامل ؟ /24

 ؟ في حالة نعم مع من كانت         ى ؟ نعم           لا   هل سبق و أن حدثت ممارسات عنيفة داخل المستشف/22

 .و ما نوعها ؟ و ما هي أسبابها في نظرك ؟

 في رأيك ما هي السلوكات العنيفة الأكثر انتشارا داخل مصلحة التوليد  ؟/ 29

 هل أنت راضية عن معاملة القابلات لك ؟  لماذا في كل الحالتين ؟/02

 ما رأيك في الخدمات التي يقدمها القطاع الصحي في بلادنا  ؟ و ما موقفك من مهنة التمريض عندنا  ؟  /02

 .هل يمكنك التحدث عن الصعوبات و العراقيل  التي تلقيتها و أنت داخل مصلحة التوليد  ؟/00

ات الجزائرية و خاصة في و هل يمكنك  عطاء اقتراحات للحد من الظواهر السلبية المنتشرة داخل المستشفي/ 00

 مصلحة التوليد  ؟ 
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 :صور و مقالات من الجرائد اليومية الجزائرية (:20)الملحق رقم 
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