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 ستاذ الدكتور: باسم غدير.إشراف الأ

ومعرفة مدى تاأرر   19-خلال جائحة كوفيد فظة حلب  داء الصيدليات العاملة في محاهدفت هذه الدراسة إلى تقييم أ

عمل الصيدليات خلال الجائحة من خلال توافر الأدوية الضرورية، ومدى تعاون المرضى مع الصيادلة العاملين 

ل المعقماات ضمن الصيدليات، وأخذ احتياجهم فقط من الادواء، بالإضاافة إلاى مادى تاوافر المعادات الوقائياة مثا

ت، والطلاب عليهاا، ومعرفاة مادى التعااون ماع الصايدليات مان قبال المساتودعات وأقنعة الوجه ضمن الصيدليا

 وشركات التصنيع لتوفير احتياجاتهم من الأدوية المختلفة، وتعاون الجهات المعنية على تلبية كافة التسهيلات لهم.

لاب والباالع عاددها لصيادلة العاملين في صيدليات محافظة حولتحقيق هذا الهدف تم توزيع استبانة على عدد من ا

صيدلية في حلب، لكن بسبب الأوضاع التي تعرضت لها محافظة حلب بسبب الحارب فكانات   800ما يقارب ال  

عدد الصيدليات العاملة الفعلية أقل، وعلى أرر ذلك تم توزيع الاستبانة على عينة عشوائية مان الصايادلة العااملين 

إجابة، كما تم إجراء بعض   77عشوائية التي تم تحليلها إحصائياً  يدليات، حيث بلع عدد إجابات العينة الضمن الص

 .المقابلات مع الصيادلة ضمن صيدلياتهم

 على نتائج الدراسة: اً خلصت الدراسة إلى النتائج التالية بناء

وتوا • الصيدلية،  الأعمال ضمن  للأوبئة والجائحات على  كبير  تأرير  الأيوجد  انخفضت  فر  فيها حيث  دوية 

 . 19-ر الأدوية بالصيدليات بشكل واضح خلال جائحة كوفيد نسبة تواف

حيث فقُد الحليب في بعض صيدليات   ،على توافر الحليب ضمن الصيدليات بشكل سلبي19-تؤرر كوفيد   •

 محافظة حلب.

 . 19-ة كوفيد استمرار توافر مسكنات الألم في معظم الصيدليات في محافظة حلب خلال جائح  •
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ة العاملين في محافظة حلب بشكل واضح من قبل الجهات المعنية، للمساهمة في مت التسهيلات للصيادلقدُ   •

 في أوقات حظر التجوال. 19-تقديم المساعدة للمرضى خلال انتشار كوفيد 

 . 19-تعاون نقابة صيادلة حلب بشكل كبير مع الصيادلة العاملين خلال كوفيد  •

مستود  • تعاون  وشرك غياب  الأدوية  في  عات  الأدوية  تصنيع  للصيدليات ات  الأساسية  الاحتياجات  تأمين 

 خلال الجائحة. 

كوفيد  • من  الوقاية  معدات  بسبب    19-توافر  كبيرة  بنسبة  أسعارها  ارتفاع  مع  والمعقمات  الواقية  كالأقنعة 

 . 19-زيادة الطلب عليها خلال جائحة كوفيد 

 يمكن الوروق به. اللازمة واعتبار الصيدلاني شخص مرجعي لجوء المرضى للصيدليات لأخذ الاستشارة  •

 حمل مسؤولية نشر التوعية على عاتق الصيادلة ومحاولة نشرها بكافة الوسائل والطرق. •

كل  • في  يحدث  كما  توفره  عدم  أو  انقطاعه  من  خوفاً  وذلك  الدواء  من  حاجته  من  أكثر  المريض  شراء 

 الأزمات السابقة. 

 هم للصيدليات. ءات الاحترازية عند دخولتطبيق بعض المرضى الإجرا •

 )تباعد_عدم ازدحام(. 19-تطبيق معظم الصيادلة لأساليب الوقاية من كوفيد  •

بسبب انقطاع بعض الأصناف وعدم تعاون المستودعات   19-تزايد مخاوف الصيادلة خلال جائحة كوفيد  •

 وشركات التصنيع معهم. 

بسا  • حلب  محافظة  في  العاملة  الصيدليات  النقابة  التزام  قبل  من  بها  الموصي  العمل  والالتزام  عات 

 . 19-بالمناوبات وساعات الفتح والإغلاق خلال جائحة كوفيد 

 

 وانتهت الدراسة إلى الحلول والمقترحات التالية بناءاً على نتائج الدراسة:

حليب خلال  تشديد الرقابة على مستودعات الأدوية والحليب وشركات التصنيع لتأمين الأدوية المزمنة وال -1

بتزويد   19-كوفيد  الصيادلة    والاستمرار  مخاوف  من  للحد  الضرورية  الألم  بمسكنات  الصيدليات 

 والمواطنين من انقطاع أصناف الأدوية على اختلاف أنواعها. 

استمرار نقابة الصيادلة في محافظة حلب بدورها في تقديم التسهيلات للصيادلة العاملين للحد من انتشار   -2

 . 19-كوفيد 

بتز اومح -3 الاستمرار  في  المعنية  الجهات  كوفيد لة  من  الوقاية  بمعدات  الصيدليات  وجه    19-ويد  أقنعة  من 

 ومعقمات وبأسعار أقل لتتوافر عند كافة المواطنين. 
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بها من إصابات ل كوفيد  -4 المشتبه  الحالات  الأخبار عن  أكبر في  بشكل  الصيادلة  دور  ونشر  19-تفعيل   ،

 انتشار الفيروس. الوعي على نطاق أوسع للحد من 

الأساليب   -5 لنشر  أرناء السعي  والمواطنين  المرضى  عند  أكبر  بشكل  الاحترازية  والإجراءات  الوقائية 

 تواجدهم في أماكن مغلقة أو داخل الصيدليات.
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This study aimed to assess the performance of pharmacies operating in the 

governorate of Aleppo during the Covid-19 pandemic and to know the impact of the 

work of pharmacies during the pandemic through the availability of necessary 

medicines, the extent of cooperation of patients with pharmacists working within 

pharmacies, and taking only their need for medication, in addition to the availability 

of protective equipment Such as sterilizers and face masks within pharmacies, and the 

demand for them, and knowledge of the extent of cooperation with pharmacies by 

warehouses and manufacturing companies to provide their needs of different 

medicines, and the cooperation of the relevant authorities to meet all facilities for 

them. 
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To achieve this goal, a questionnaire was distributed to a number of pharmacists 

working in pharmacies in the governorate of Aleppo, who number approximately 800 

pharmacies in Aleppo, but due to the conditions that the governorate of Aleppo was 

exposed to because of the war, the number of actual pharmacies was less, and as a 

result, the questionnaire was distributed to a sample Random from the pharmacists 

who are pharmacists within pharmacies, where the number of random sample answers 

that were statistically analyzed reached 77 answers, and some interviews were 

conducted with pharmacists within their pharmacies 

The study concluded the following results based on the results of the study : 

• There is a significant impact of pandemics on business within the pharmacy, 

and the availability of drugs in it, as the percentage of drug availability in 

pharmacies decreased significantly during the COVID-19 pandemic . 

• COVID-19 affects the availability of milk in pharmacies negatively, as milk 

was lost in some pharmacies in Aleppo Governorate. 

• The continued availability of painkillers in most pharmacies in Aleppo 

Governorate during the Covid-19 pandemic. 

• Facilities for pharmacists working in Aleppo governorate were clearly provided 

by the relevant authorities, to contribute to providing assistance to patients 

during the spread of COVID-19 in times of curfew . 

• The Aleppo Pharmacists Syndicate cooperated extensively with pharmacists 

working during COVID-19 . 

• Lack of cooperation between drug stores and drug manufacturers in securing 

the basic needs of pharmacies during the pandemic . 

• The availability of protective equipment against Covid-19 such as masks and 

sterilizers, with their prices increasing at a large rate due to the increase in 

demand for them during the Covid-19 pandemic . 
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• Patients resort to pharmacies to take the necessary advice and to consider the 

pharmacist as a reference person who can be trusted . 

• Carrying the responsibility for spreading awareness on the pharmacists and 

trying to spread it by all means and methods. 

• Buying the patient more than he needs from the medicine, fearing that it will be 

interrupted or not available, as happens in all previous crises. 

• Some patients apply precautionary measures when entering pharmacies . 

• The application of pharmacists to the methods of prevention of Covid-19 

(spacing - not crowding) . 

• Pharmacists ’concerns increased during the Covid-19 pandemic due to the 

interruption of some items and the failure of warehouses and manufacturing 

companies to cooperate with them . 

• The commitment of pharmacies operating in Aleppo Governorate to the 

working hours recommended by the Syndicate and the commitment to shifts 

and opening and closing hours during the Covid-19 pandemic . 

The study concluded with the following solutions and proposals based on the 

results of the study : 

1. Tightening control over drug and milk warehouses and manufacturing 

companies to secure chronic medicines and milk during Covid-19 and 

continuing to provide pharmacies with the necessary pain relievers to reduce 

the fears of pharmacists and citizens about interruption of different types of 

medicines . 

2. The Pharmacists Syndicate in Aleppo Governorate continues to provide 

facilities for pharmacists working to reduce the spread of Covid-19 . 
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3. The concerned authorities try to continue supplying pharmacies with protective 

equipment against Covid-19, such as face masks and sterilizers, at lower prices, 

as they are available to all citizens . 

4. Actively activating the role of pharmacists in the news about suspected cases of 

L Covid-19 infections and spreading awareness more widely to reduce the 

spread of the virus . 

5. Seeking to spread preventive methods and precautionary measures more to 

patients and citizens while they are in closed places or inside pharmacies . 
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 رقم الصفحة الموضوع رقم الشكل

وحاالات الوفااة فاي الصاين.  COVID-19الوقوع الزمناي لعادوى  1

حتى وقت إعاداد  2019في ديسمبر  COVID-19تظهر العدوى با 

ا  51174، كااان هناااك 2020فبراياار  16هااذه المخطوطااة،  شخصااً

 1666مان    ن، وتاوفي أكثاروى في البر الرئيسي للصيأصيبوا بالعد 
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 الفصل الأول: الإطار المنهجي للدراسة

 

 المقدمة: 1.1

عام   أواخر  وا  2019في  العديد من الإصابات  فيروسي حصد  أظهر مرض  لبث  ما  الصين،  أ  بد ن  لأرواا في 

العديد م الانتشاره في  العالمية رسميًا في  حتى    عالم،ن دول  الفيروس   30أعلنت منظمة الصحة  تفشي  أن  يناير 

حال يوم  يشُكل  جائحة  إلى  الفاشية  تحول  وأكدت  الدولي،  القلق  على  تبعث  عامة  صحية  طوارئ  مارس   11ة 

زاد من ية عالية مما  ولكنه يتميز عنها بسرا  قاً وسات التاجية المكتشفة مسبينتمي هذا الفيروس لعائلة الفير   2020

تزايد عدد الإصابات بشكل وبسبب   COVID_19مرض با  ه ووصوله إلى معظم دول العالم، عُرف هذا الانتشار

ب الاستعداد  بأهبة  تميز  الذي  الصحة  قطاع  مقدمتها  وفي  لمحاربته  التأهب  القطاعات  جميع  على  كان  كافة كبير 

 وممرضين وقابلات.ة  دلطواقمه من أطباء وصيا

خوفاً   ق التي تسبب بها أدى ذلك إلى تخوف الكثيرين من زيارة المستشفىوازدياد حالة القلومع تفشي الفيروس  

من العدوى، وهنا برز دور الصيدلاني في تقديم الرعاية الصحية الأولية وتعزيز الإجراءات الوقائية، خاصة وأن 

 ع. ارشوت تنتشر في كل الأحياء والالصيدليا

على الصيدلاني باعتباره خبير في الدواء   كل مكان إلى تراكم حجم المسؤوليةوأدى انتشار صيدليات المجتمع في  

 ع تقديم المشورة الصحية الأولية في بعض الحالات.ويستطي 

ه ورنّه وفي هذه الظروف مارس د وقد لا يكون الصيدلاني بديلاً عن زيارة الطبيب في كثير من الحالات، إلا أ

المرضى توجيه  في  به  المهم  تخفيومساعدتهم  وإعطاء دف  الأدوية  من خلال صرف  المستشفيات،  مراجعة  ف 

 النصائح للمرضى. 

نا جاءت المسؤوليات والأدوار المتعددة للصيدلاني في كثير من الجوانب وكان على عاتقه التصدي ونشر ومن ه 

 كورونا. ة ئحالصفوف الأولى لمكافحة جا   التوعية من خلال وقوفه في

 :الكلمات المفتاحية 1.2

 ، الصيادلة، الصيدليات.19-كوفيد ، جائحةةالجائحالأوبئة، 
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 مشكلة الدراسة: 1.3

عدة إجراء  المترتبة   بعد  والمهام  المسؤوليات  منهم  كل  أظهر  الصيدليات  داخل  العاملين  الصيادلة  مع  مقابلات 

خط   ضافة إلى أنهمي لجائحة كورونا، بالإصد لتنهم في الصفوف الأولى في اعليهم في تأمين الدواء للمرضى كو

 .كاك مباشر مع المرضى من كافة الشرائحتماس واحت

ذا المجال من خلال الدراسات السابقة التي تستعرض المتغيرات الخاصة بتوجهنا  وبعد مراجعة أدب البحث في ه

 :كالآتي في مشكلة البحث هذه، فقد تم تحديد مشكلة البحث 

ة الطرق والوسائل بما يتناسب حترازية المختلفة بكافوتنفيذ الإجراءات الا  داء الصيدليات أ  يمجائحة كورونا وتقي

 .مع المجتمع

  :ل البحث الإجابة على الأسئلة الآتيةوسوف نسعى من خلا

 .ما مدى توافر الأدوية المختلفة في الصيدليات خلال جائحة كورونا •

شركا • تعاون  مدى  الما  الدواء  تصنيع  وات  ادولأمحلية  مع  ية  الأدوية  ومستودعات  الصيادلة لمستوردة 

 .في تأمين احتياجاتهم من الدواء العاملين في الصيدليات 

 .ائل الوقاية من كورونا في الصيدليات )معقمات، أقنعة واقية(ما مدى توفر وس  •

 .ينهاما مدى إقبال المرضى على شراء كميات من الأدوية المزمنة وتخز  •

 .ت من كوروناعاملين ضمن الصيدليااية الصيادلة الحمل ماهي أساليب الوقاية •

 .ماهي الخدمات التي افتقدتها الصيدليات خلال جائحة كورونا •

 .اوف الصيادلة العاملين في الصيدليات خلال جائحة كوروناماهي مخ •

 عاملة ضمن محافظة حلب.نقابة الصيدلة لتحسين أداء الصيدليات القدمتها ماهي الخدمات التي  •

 الدراسة:  يةأهم 1.4

 :الأهمية النظرية

ة دليات المجتمعياة كونهاا جازء مان المنظوماة الصاحية فاي أي بلاد، وتشاكل الوجهاهمية الصيتنبع من أ -

 الأولى للمجتمع لطرا مشاكله الصحية وطلب العون في حلها.
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تماع فاي مواجهتاه مماا يسااهم وباالأخص مسااعدة المج 19-تنبع من أهمية التصدي لتفشي وبااء كوفياد   -

 ن من أرواايمكما نقاذ أكبر يف الأضرار الناتجة واخفبت

 .لال النتائج التي تم التوصل إليهاتتمثل في تحقيق قيمة مضافة لرواد العلم وخدمة البحث العلمي من خ  -

 :الأهمية التطبيقية

صايادلة الأمار الاذي يشاكل يطبق البحث على واحدة من أكبر الشرائح ضمن المنظومة الصاحية وهام ال  -

والإضافة على الجانب النظري في الدراسات الأكاديمياة فاي   ي إلى التحليلتنطلق من الواقع العملة  افإض

 .سورية

 19-مشااركة الصايادلة فاي الاساتجابة لوبااء كوفياد ة الدليل العلمي والعملي على أهمياة  تقدم هذه الدراس -

 عامل مع تفشي الأوبئة.لتا لمساعدتهم لكسب الخبرة في وتقديم جميع التسهيلات وبناء القدرات لهم

 .19-دورهم في مواجهة جائحة كوفيد لأهمية  الصيادلة ة في رفع وعيتساعد الدراس -

 .العام على المنظومة الصحية في سوريا والمجتمعتوصيات تعود بالنفع في تقديم  تساهم -

 أهداف الدراسة: 1.5

 يسعى هذا البحث إلى:

 ، وقائية(.ة كورونا من جوانب مختلفة )خدميةائحج لليات خلاررة على أداء الصيد تحديد العوامل المؤ •

 تحديد طرق تعامل الصيادلة بالأساليب المختلفة للتصدي لجائحة كورونا. •

 لأمورالخدمية التي افتقدتها الصيدليات خلال جائحة كورونا.تحديد ا •

 ل جائحة كورونا.تقديم حلول لتحسين الخدمات المقدمة من قبل الصيدليات خلا •

 :ابقةلسا  الدراسات 1.6

 صيدليات المجتمع خلال الأوبئة الدراسات الخاصة بالتعاون مع  1.6.1

 لـ: الدراسة الأولى

Rosenfeld, Lisa, Etkind, Paul, Grasso, Alfred, Adams, Alex J, Rothholz, Mitchel C - 

Florida - USA 

 يـة فلوريـدا مـج أجـلولاب مجتمـع فـي مقاطعـة بـالم بيـت بعنوان: تعاون إدارة الصحة المحلية مع صـيدليات ال

 H1N1إنفلونزا  الاستجابة لوباء
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دلة والصايدليات المجتمعياة والعياادات ( في فلوريدا مع الصياPBCHDتعاونت إدارة صحة مقاطعة بالم بيتش )

لال حملة واسعة النطاق الصحية بالتجزئة القائمة على الصيدليات لزيادة الوصول إلى الوقاية من الإنفلونزا من خ

عامة الدقيقة للوقاية من الإنفلونزا باستخدام علومات الصحة الونشر توصيات وم  H1N1ضد الإنفلونزا    ينحصللت

فيماا يتعلاق  H1N1مسح مديري الصايدليات والمخاازن المختاارين، قبال وبعاد توزياع لقااا بطاقات جاهزة. تم  

 ه.بولتلقيح الأنفلونزا أو قب صيتقرير ما إذا كان أو لا يوبالمشاكل التي تواجه الصيادلة والجمهور في 

ت واساعة النطااق تهدف هذه الدراسة إلى زيادة الوصول إلى الوقاية من الإنفلونزا من خالال حمالاحث:  هدف الب

 باستخدام الصيادلة المجتمعيين. H1N1ضد الإنفلونزا من النمط 

ليات المجتمعياة مان اجال يد لصاواين إدارة الصاحة والصايادلة  تتمثل في تقييم التعاون الحاصل بامشكلة البحث:  

 ول للوقاية من الانفلونزازيادة الوص

، وصايدليات ساوبر CVSو  Walgreensدليات  تعاونت إدارة صحة مقاطعاة باالم بياتش ماع صايعينة البحث:  

 ، وجمعية مقاطعة مقاطعة بالم بيتشWinn-Dixieو Publixماركت 

ماارس و 2009صايدلية باين سابتمبر    250زا فاي  ونفلاجااهزة لننبطاقة    200000ن  تم توزيع أكثر مالنتائج:  

 40000ماا يقارب مان    على مساتوى المقاطعاة. تام شاحن  H1N1لوباء الإنفلونزا  كجزء من الاستجابة    2010

( إلى الصيدليات المحلية والعياادات الصاحية بالتجزئاة PBCHD٪ من تخصيص  12) H1N1جرعة من لقاا 

و الذين لايس لاديهم منازل أ  ينأو المستضعفئك الأكثر عرضة للخطر  ولأ  راد والعائلات، بما في ذلكلتحصين الأف

٪ من الصيادلة بأن بطاقات الإنفلاونزا الجااهزة 52ع و٪ من مديري المتاجر الذين شملهم الاستطلا80طبي. أفاد 

 حاةلمحلي كانت مفيدة خالال جائ٪ من المجموعتين أن الشراكة مع قسم الصحة ا60كانت مفيدة، وشعر أكثر من  

H1N1. 

وإدارة الوصاول   H1N1ثمن لتوزيع ونقل وإدارة لقاا إنفلاونزا  ونية أنها لا تقدر بأربتت العلاقة التعاالتوصيات:  

لى الأدوية المضادة للفيروسات والعمل بمثابة رابط حيوي للمستشفيات ومقدمي الرعاية الصحية الآخرين. يمكن إ

لوصاول يوسعوا نطااق الاد ويمكن أن  ط الأول" للصحة في البلخا  ا جزءًا لا يتجزأ من "مورد للصيادلة أن يكونو

والخااص باين الإدارات الصاحية والصايادلة   اون باين القطااعين العاامإلى مباادرات الصاحة العاماة. يمكان للتعا

والموراوقين ويعازز  المجتمعيين أن يحسن استعداد الفرد والأسارة، ويزياد مان الوصاول إلاى المهنياين المادربين

 م والمرونة المجتمعية.عاالالتأهب 
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دور الفعاال مان بإعدادها نجد بعض النقاط المتشاابهة كالا  قمت الدراسة والدراسة التي    ارنة بين هذهمن خلال المق

 ليه.الدراسة عم خلال التعاون مع القطاع الصيدلاني مع وجود اختلاف بمكان الدراسة والمرض الذي ت

 نية لـ:الدراسة الثا

Fawziah Marra, Janusz A. Kaczorowski, Carlo Marra - British Columbia - 2010 

 بائية في كولومبيا البريطانيةبعنوان: تقييم سلوكيات الصيادلة فيما يتعلق بتوصيل لقاح الانفلونزا الو

مالية خلال ستصل إلى أمريكا الش 2009 (H1N1)استجابة لنشارة الواضحة إلى أن الموجة الثانية من الجائحة 

ة توسيع نطاق ممارسة الصايادلة لتشامل ، اقترحت وزارة الخدمات الصحية في كولومبيا البريطاني2009خريف  

ذا التغيير في اللوائح مدفوعًا بالحاجة المتوقعاة إلاى تاوفير ملاياين الجرعاات )اللقاحات(. كان هإدارة التطعيمات  

 نية قصيرة( في فترة زمH1N1من لقاا الإنفلونزا الوبائية )

(، H1N1، وخاصة لقاا الأنفلونزا الوبائية )تحديد مدى رغبة الصيادلة واستعدادهم لتقديم اللقاحات هدف البحث: 

 بتقديم هذه الخدمة فضلاً عن تفضيلاتهم المتعلقة

ة تتمثل في تقييم التعاون والرغبة والاستعداد لدى الصايادلة للتعااون ماع وزارة الخادمات الصاحيمشكلة البحث:  

 لإيصال اللقاا إلى مستحقيه.

دعاوة الصايادلة الماوظفين  يادلة بشاأن إعطااء اللقاحاات. تمات تم إعداد مسح لاساتطلاع آراء الصاعينة البحث:  

ات والمالكين المرخصين لممارسة المهنة في كولومبيا البريطانية لإكمال المسح عبر الإنترنات. ومديري الصيدلي

 رم تحليل نتائج المسح وصفا.

٪[( 55.6] 84جاال )صايدلي فاي الدراساة. كاان غالبياة المجيباين مان الر  151في المجماوع، شاارك  ج:  تائالن

٪[( 81.5] 123. كااان معظاام المسااتجيبين )٪[(71.5] 108ساانوات ) 5ومعظمهاام مارسااوا لماادة لا تقاال عاان 

٪[(. بشكل عام، 113  [74.8)  (H1N1)مهتمين بإعطاء اللقاحات لعملائهم، بما في ذلك لقاا الإنفلونزا الوبائية  

وا أهمية التوريق والإبالا  عان الأحاداث السالبية وإبالا  فضل المستجيبون تطعيم البالغين بدلاً من الأطفال وفهم

٪[( أنهام علاى اساتعداد لتقاديم خادمات 55.6]  84لمحلية. شعر أكثر من نصف المشااركين )السلطات الصحية ا

. وقد تم إعداد معظام هاؤلاء 2009( في خريف H1N1ضد الوباء ) التطعيم في الوقت المناسب لبرنامج التطعيم

بذلك خلال المساء تعداد للقيام  ٪[(، وكان البعض على اس74.0]  91تطعيم خلال ساعات النهار )لتقديم خدمات ال

٪( من المشاركين أن لديهم  73.2٪[(. اعتقد تسعون )32.5] 40٪[( وفي عطلات نهاية الأسبوع )35.0]  43)

https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.3821/1913-701x-143.6.278
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.3821/1913-701x-143.6.278
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.3821/1913-701x-143.6.278
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ن لديهم مساحة كافياة ٪( إلى أ  90.2)  111كافية لإدارة التطعيمات والحفاظ على سرية المرضى وأشار  مساحة  

 ( لديهم مساحة تخزين كافية في المجمدات الخاصة بهم٪ 66.7فقط ) 82م، ولكن لتخزين اللقاحات في رلاجاته

ات التطعيم لعملائهم. باالنظر إلاى هاذه كان الصيادلة في كولومبيا البريطانية على استعداد لتقديم خدمالتوصيات:  

لة الذين خضعوا للتدريب المناسب بالتطعيم ضد الأنفلاونزا السماا للصياد د العام، يجب  الرغبة ومستوى الاستعدا

 لموسمية والجائحية وتقديم لقاا المكورات الرئوية في صيدلياتهم.ا

جد بعض النقاط المتشاابهة كالادور الفعاال مان دها نبإعداقمت  من خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراسة التي  

الاذي ض  صيدلاني في تقديم الخدمات الطبية مع وجود اختلاف بمكان الدراساة والمارخلال التعاون مع القطاع ال

 ليه.الدراسة ع مت

 لـ: الدراسة الثالثة

Jerome F. Pierson, Matthew Carl Kirchoff, Rev Tijli Tyee Michael, J.Montello, Julie 

K.Rhie -Liberia-2016 

 إنشاء صيدلية بحثية لدعم بحوث فيروس الإيبولا السريرية في ليبيريا بعنوان:

تصف هذه الدراسة إشراك عنصر الصيدلة لدعم برنامج البحث الشامل خلال تفشي فيروس إيبولا في مونروفياا، 

 .2015و 2014ليبيريا، في 

اث لقاحاات الإيباولا فاي ليبيرياا إنشااء صايدلية بحثياة لادعم دراساة لقااا الشاراكة مان أجال أبحاهدف البحـث:  

(PREVAIL.لمرض فيروس الإيبولا ) 

الحاجة إلى الإنشاء السريع للبنية التحتية لدعم شاراكة الأبحااث الساريرية المشاتركة باين ليبيرياا مشكلة البحث:  

 لأمريكيينوالولايات المتحدة استجابة لمرض فيروس إيبولا الناشئ الفرصة للتعاون بين الصيادلة الليبيريين وا

لقااا عشاوائي   1500تم اعداد الصيدلة البحثية التشاركية بين الولايات المتحادة وليبيرياا وأعطات  عينة البحث:  

 .Ebolaفي مواجهة فيروس  PREVAILلدعم 

بالتعااون باين الصايادلة  1500في المجموع، كانت الشراكة ناجحة وتم توزيع كامل كمياة اللقاحاات الاا النتائج:  

 والأمريكيين الليبيريين

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319117301474#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319117301474#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319117301474#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319117301474#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319117301474#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319117301474#!
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كانت الشراكة ناجحة في إجراء الدراسة. والأهم من ذلك، تام تعزياز بنااء قادرة الصايادلة الليبياريين التوصيات:  

على دعم البحث السريري. بالإضافة إلى ذلاك، تعلام فرياق الولاياات المتحادة العدياد مان الادروس المهماة التاي 

 ي تفشي الأمراض المعدية في المستقبل.ستساعد في إعدادهم للاستجابة لاحتياجات البحث ف

 

بإعادادها نجاد بعاض النقااط المتشاابهة كالادور الفعاال   قمات من خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراساة التاي  

للصيادلة في البحوث العلمية وتطبيقها مع وجود اختلاف بمكان الدراسة وعدد الصايدليات المشااركة فاي البحاث 

 .عليه الدراسة موالمرض الذي ت

 الدراسة الرابعة لـ: 

Shannon Miller, Nimish Patel,  Tanya Vadala, Jeanine Abrons, Jennifer Cerulli -New 

York State (USA) - 2009,2010 

 H1N1بعنوان: تحديد دور الصيدلاني في تفشي جائحة إنفلونزا 

وتوافر اللقاحات، وتقييم فعالية تثقياف الطالاب  H1N1لتقييم معرفة المريض حول جائحة إنفلونزا هدف البحث: 

وتقييم راحة المريض مع الصيادلة كمقدمين للتلقيح، وتحديد الموقع المفضال   ،H1N1الصيدلانيين حول إنفلونزا  

 .H1N1لمرضى للتلقيح ل

 ، وتوفير اللقاحات لأكبر شريحة ممكنة. H1N1الحاجة لتثقيف الناس حول جائحة إنفلونزا مشكلة البحث: 

مان  نيوياورك،( في جميع أنحااء ولاياة CP-APPEموقعًا لتجربة ممارسة الصيدلة المتقدمة )  18عينة البحث:  

سنة( الماراجعين للمواقاع  18لائمة للمرضى البالغين )≤، حيث تم قبول عينة م2010إلى فبراير  2009سبتمبر  

 CP-APPE 18الا  

تادخلًا. غالبياة المساتطلعين كاانوا مان   215فاي    CP-APPEموقعًا لا    18طالبًا صيدليًا في    19شارك  النتائج:  

٪(. تحساانت معرفااة المااريض وراحتااه مااع 83.7٪( والأباايض )43.7ساانة ) 60٪( أكباار ماان 60.9النساااء )

زادت تادخلات تعلايم الصايادلة الطالاب بشاكل ملحاوظ عادد   الأسااس،بشكل ملحوظ. مقارنة ماع خاط  الصيادلة  

 = P ٪،81.4٪ إلاى 69.3من صيدلي )مان  H1N1المرضى الذين كانوا مرتاحين لتلقي التطعيم ضد إنفلونزا 

0.012) 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1544319115305628#!
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. يسااعدون فاي راحاة H1N1خدم الصيادلة الطلاب كمورد تعليمي فعال للمرضى فيما يتعلق بوبااء التوصيات:  

طاوط ، تمكاين الصايادلة مان العمال كمهنياين صاحيين فاي الخH1N1المريض من خلال توفير الصايدلي لقااا  

 الأمامية في وقت تفشي الوباء

بإعدادها نجد بعض النقاط المتشابهة كالتعاون مع طالاب   قمت من خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراسة التي  

في تثقيف الناس وتوفير اللقاا لهم في مع وجود اختلاف بمكان الدراساة وعادد الصايدليات الصيدلة والصيدليات  

 ه.ليعالدراسة  تمالمشاركة في البحث والمرض الذي 

 . 19-الدراسات الخاصة بالتعاون مع صيدليات المجتمع خلال جائحة كوفيد 1.6.2

 لـ: الخامسةالدراسة 

Mohamed Bahlol, Rebecca Susan Dewey - (Four regions “South, East, Centre, and 

North “– Egypt – 2020) 

 COVID-19 لتصدي لجائحةبعنوان: الاستعداد الوبائي للصيدليات المجتمعية ل

تقدم صيدليات المجتمع خدمة رعاية صحية مهمة، والتاي تأسسات وتعمقات علاى نطااق واساع، ويشاكل الوجهاة 

الضاوء مان خالال هاذه الدراساة علاى القيماة الكبيارة للصايدليات  المفضلة والأولى لأعضاء المجتمع. تم تساليط

  .COVID-19المجتمعية خلال أزمة جائحة 

 .COVID-19تهدف هذه الدراسة إلى تقييم استعدادات الصيدليات المجتمعية لوباء هدف البحث: 

 COVID-19 تتمثل في ازدياد ضغط العمل على الصيدليات المجتمعية بعد انتشار جائحةمشكلة البحث: 

صايدلية مجتمعياة تعمال فاي أرباع منااطق فاي مصار   1018اجراء مقابلات مساح مقطعياة لعادد  عينة البحث:  

 2020أبريل  19إلى  8)الجنوب والشرق والوسط والشمال(. تم إجراء جمع البيانات من 

ات ذات تركياز والأدوياة أفضال مان تاوافر الكحاول )عباو (PPE) كان توافر معدات الحماية الشخصيةالنتائج: 

٪ مان الصايدليات. كانات تادابير مكافحاة العادوى التاي 49.1(، كانت خدمات التوصيل للمنازل متاحة في  70٪

٪ من الصيدليات. علاى العكاس مان ذلاك، كاان هنااك 99.5تغطي التعامل بين الموظفين مطبقة بنسبة تصل إلى  

٪( بالنسابة 86.5٪( أو الأقنعة الطبياة )62.1د )٪(، أو استخدام معقمات الي29.1تواتر أقل للدفع بدون تلامس )

٪(. تام اساتخدام تعلايم 64)  COVID-19للزبائن، أو وجود منطقة منفصلة للمرضاى المشاتبه فاي إصاابتهم باا  

٪(. علاى الارغم مان المعرفاة والاوعي 81.3٪( بشاكل مفضال علاى التعلايم المكتاوب )90.4الزبائن اللفظاي )
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المشاتبه   COVID-19٪ فقط مان الصايادلة أبلغاوا عان حاالات  8.8فإن    ٪(،99.2-٪  97.6السريري العالي )

؛ تادريب الوبااء P <0.001فيها، ولكن هذا اختلف بشكل كبير مع التركيبة السكانية للصيادلة )المنطقة الجغرافية 

p <0.001 ؛ الموقعp = 0.019 ؛ العمرp = 0.046.) 

من النقص في معدات الوقاية الشخصية والأدوياة. يجاب تسعى الحكومة وصناع القرار إلى التخفيف  التوصيات:  

إيلاء المزيد من الاهتمام لتدابير مكافحة العدوى حول التعاملات باين الماوظفين والعمالاء للتأكاد مان أن صايادلة 

المجتمع محميين وقادرين على الاساتمرارية فاي دورهام المهام. سيسااهم تثقياف الزباائن باساتخدام ملصاقات أو 

بوسترات يتم تحديثها بانتظام في تقليل الاتصال مع المرضى وتقليل عدد ومدة زيارات الصيدلية. يجب لافتات أو  

أن يمتد التأهب للوباء لدى الصيادلة المجتمعيين ليشمل إجراءات الإبلا . مع التأكيد على تجنب نقص الإبالا  أو 

 دقيقة للانتشار الوطني للعدوى.الإفراط في الإبلا ، سيسهم الصيادلة المجتمعيون في المراقبة ال

بإعدادها نجد بعض النقاط المتشابهة مثال مجتماع البحاث   ت مقمن خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراسة التي  

ماع وجاود  الصايدلية،على أعماالهم ضامن  19-والمرض التي سيتم دراسة أرره، أي الصيادلة ودراسة أرر كوفيد 

   مصر.نة الذي شمل محافظات متعددة داخل اختلاف بمكان الدراسة وحجم العي

 لـ:  السادسةالدراسة 

Aruru Meghana, Yerramilli Aparna, Sekar M. Chandra, Sharma Sanjeev - India-2020 

( مـج قبـل المتخصصـيج فـي الصـيدلة فـي الهنـد: الـدروس EP&Rلاستعداد والاستجابة للطـوار  )ابعنوان:  

 والطريق إلى الأمام COVID-19المستفادة مج جائحة 

الضوء على أهمية التعليم والتأهب للطوارئ والاساتجابة لهاا، كماا التادريب وبنااء  COVID-19 سلطت جائحة

فاي الهناد تقاديم الأدوياة  القدرات وتطوير البنية التحتياة فاي الهناد. خالال الوبااء، واصال اختصاصايو الصايدلة

لعام والخاص في الهند معقد ومتغير الجودة. تشكل الفجوات في والإمدادات والخدمات. إن نظام الرعاية الصحية ا

التعليم والتادريب الصايدلاني وعادم اكتماال القارار حاول أدوار الصايدلي تحاديات فاي تقاديم الخادمات الصاحية 

للمرضى. يخلق هذا النقص في تمييز الاختلافاات باين الصايادلة تحاديات حاول الأدوار والمكاان المناساب الاذي 

لمتخصصين في الصيدلة رعاية المرضى من خلاله، والانخراط فاي فارق عمال الاساتعداد والاساتجابة يستطيع ا

 الصحية العامة. للطوارئ أو التمثيل على مستوى السياسة

الحصااول علااى ررى سااريعة ماان المتخصصااين فااي الصاايدلة فااي الهنااد فيمااا يتعلااق بااأدوارهم هــدف البحــث: 

  COVID-19واستعدادهم لوباء 
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التاي تعتبار حالاة طارئاة، وازديااد ضاغط العمال علاى   COVID-19تتمثال فاي وقاوع جائحاة  لبحث:  مشكلة ا

 المتخصصين في الصيدلة الذي يعتبر جزء منهم غير متمرس في الاستجابة لمثل هذه الطوارئ.

رة ساؤالًا يتعلاق بالتأهاب لحاالات الطاوارئ وإدا 20تم تطوير استطلاع عبر الإنترنت يتاألف مان عينة البحث:  

® وتم نشره على عينة ملائمة من شبكات الصيدليات المعروفاة Qualtricsالعمليات باستخدام برنامج الاستبيان  

 . WhatsAppفي الهند من خلال منصة الرسائل 

جناوب( للمساح غيار  5غارب،  1شامال،  1ولايات ) 7من  من المتخصصين في الصيدلة 24استجاب النتائج: 

 27-1)المادى:    5.83سانوات الممارساة  سنة( ومتوساط    58-24سنة )المدى:    35ر  العمالرسمي. كان متوسط  

 طالاب مسااعد صايدلي 5متخصص في الصايدلة و 13المتخصصين في الصيدلة، كان هناك  24سنة(. من بين 

فاي الصايدليات المجتمعياة.  11في العيادات و 2مشاركًا في الأوساط الأكاديمية، و 11يعمل  مساعد صيدلي. 4و

، COVID-19م حذف المسوا غير المكتملة من التحليل. من بين هؤلاء الذين أبلغاوا عان خضاوعهم لتادريب  ت

التدريب على استخدام القناع  متخصص في الصيدلة 11ساعات. سعى  3-1٪ أن التدريب استمر ما بين  87قال 

العزلاة كاساتراتيجيات لمكافحاة الطبي وطريقة ارتدائه. أكد المتخصصون في الصيدلة على التباعد الاجتمااعي و

العاادوى وأبلغاات عاان زيااادة الطلااب علااى هيدروكسااي كلااوروكين، والكلااوروكين، والأزيثروميسااين، والأدويااة 

أيضًا عن فحص  المضادة للفيروسات، لكنها لم تبلع عن ارتفاع أسعار هذه الأدوية. أبلع متخصصون في الصيدلة

٪( إلى جاناب العدياد مان الإجاراءات 33شاكل العاطفية والقلق )٪( والم  42٪( والسعال )  67المرضى للحمى )

المتخذة تجاه التباعد الاجتماعي مثل الاستشارات الهاتفية وتثقيف المرضاى ونشار المعلوماات عان غسال اليادين 

واستخدام الكمامة. ذكر متخصصون في الصيدلة أن منظماتهم كانت تتخذ خطاوات لمعالجاة الخاوف والقلاق باين 

 .الموظفين

الاساتعداد  في حين أن حالة كل بلد واستجاباته فريادة مان نوعهاا، ياتم تاوفير الادروس المساتفادة فايالتوصيات: 

والاستجابة للطوارئ، وخاصة ذات الصلة بالنقاط الشعبية الهندية أدناه بناءً على العديد من الأوراق التاي تتنااول 

 الموضوع

 .تشكيل تحالف من مجموعات الدفاع عن الصيدلة -

 .خاص بالهند  استعداد واستجابة للطوارئ تطوير إطار -

 .للطوارئ المتخصصين في الصيدلة تحديد وإنشاء سجل لملفات  -

 .نشر المتدربين الصيادلة خلال حالات الطوارئ -

 .الاستعداد والاستجابة للطوارئ في ملخص عن تجارب الممارسة دمج تجارب وتمارين -
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وطنية للصحة ومناقشات حاول المخزوناات الوطنياة أو سلاسال كجزء من فرقة العمل ال الصيادلة إدراج -

 .التوريد 

دمج صيدليات المجتمع مع قطاع التصنيع والخطط الصحية الوطنية وتكنولوجيا المعلومات والاتصالات  -

 ولوجستيات التوصيل والتوزيع

ياع مضاادات المتخصصاين فاي الصايدلة ومراقباة شاراء وب ات القيادة والإدارة الأخلاقية لتطوير مهار -

 .العدوى المختارة

 على ممارسة الصيدلة الجيدة الصيادلة تدريب  -

 في رعاية المرضى الصيادلة إزالة الحواجز التشغيلية وتسهيل مساهمة -

توسيع الجهود الحالية لتاوفير المعلوماات القائماة علاى الأدلاة: مثال إرشاادات اساتخدام الأدوياة الآمناة،  -

 .ومكافحة العدوى

 .يبية لشهادة التمنيع واللقااتطوير برامج تدر -

 .لأدوار مختلفة من الصيادلة تطوير كفاءات  -

 تطوير برامج التعليم المستمر للمتخصصين في الصيدلة. -

 

بإعدادها نجد بعض النقاط المتشابهة مثال مجتماع البحاث   قمت من خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراسة التي  

على أعماالهم ضامن الصايدلية، ماع وجاود  19-يادلة ودراسة أرر كوفيد والمرض التي سيتم دراسة أرره، أي الص

 اختلاف بمكان الدراسة وحجم العينة والمحتوى الفعلي اي الاستجابة في حالات الطوارئ. 

 لـ: السابعةالدراسة 

Paolo Cabasa, Stefano Di Bellab, Mauro Giuffrèc, Michele Rizzob, Carlo Trombettaa, 

Roberto Luzzatid, Roberta Maria Antonellod, Ketty Parenzane, Giovanni Liguoria – 

Italy-2020 

 COVID-19بعنوان: تعرض صيادلة المجتمع لـ 

، كان عمال الرعاية الصحية من بين الفئات الأكثر 2020في ايطاليا لعام    Sars-CoV-2منذ بداية تفشي فيروس  

صيادلة المجتمع حول التعرض المهني، وتطور الأعراض، وممارسات  تعرضًا. هناك القليل من المعلومات حول

 الاختبار في مجموعة الصيادلة المجتمعية. 
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مثال )تعرضاهم لنصاابة   COVID-19توفير معلومات اوفر حول صيادلة المجتمع خلال جائحة  هدف البحث:  

 وتطور الاعرض لديهم(.

  COVID-19معين خلال ازمة جائحة تجالحاجة إلى تقييم حالة الصيادلة الممشكلة البحث: 

مايو، تم إجراء استبيان من خلال وسائل التواصل الاجتماعي لصيادلة المجتمع   10أبريل و  30ين  عينة البحث:  

 على الاستبيان.  1632صيدلي يعملون حاليًا في صيدليات المجتمع، أجاب  67000الإيطالي. من بين 

ة صيادلة المجتماع الإيطاالي مان حياث العمار والجانس وعادد زمالاء ماعكست الدراسة الاستقصائية عالنتائج:  

٪( عرضًا واحداً 38.2صيدليًا )  624٪ من الصيدليات. طور  99.9العمل. تم اتخاذ تدابير وقائية فيما يصل إلى  

ا، تام اختباار   10فبراير و  28في الفترة ما بين    COVID-19على الأقل من أعراض   صايدليًا  102ماايو. أيضاً

٪ مان مجماوع 0.92٪ من الصيادلة الاذين تام اختباارهم و15، وأظهرت نسبة  COVID-19٪( من أجل  6.2)

الذين شاركوا في المسح نتائج إيجابية على مسحة البلعوم الأنفي. ومع ذلك، في حين انخفض عدد الصيادلة الاذين 

كان التقليال مان انتشاار ممتظهر عليهم الأعاراض، تام إجاراء عادد أكبار مان الاختباارات، وبالتاالي كاان مان ال

COVID-19   بين صيادلة المجتمع وربما يكون وسيطًا بين العاملين في مجال الرعاية الصحية الآخرين وعاماة

 ٪(. 0.31السكان )

ربما كاان صايادلة المجتماع مان الفئاات الأولاى التاي تعرضات لمخااطر ملامساة متزايادة لنصاابة التوصيات:  

بين الصيادلة. بالإضافة إلاى ذلاك، ربماا   COVID-19ن التقليل من انتشار  كم. كان من الم2-بفيروس السارس  

 بين زملاء العمل والمجتمع. COVID-19ساعدت معدلات اعتماد تدابير الحماية على الحد من انتشار 

 ث بإعدادها نجد بعض النقاط المتشابهة مثال مجتماع البحا  قمت   من خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراسة التي

، مع وجود اختلاف بمكاان الدراساة وحجام 19-والمرض التي سيتم دراسة أرره، أي الصيادلة ودراسة أرر كوفيد 

 العينة والهدف من الرجاسة وهو مدى تعرض الصيادلة العاملين للمرض خلال انتشاره. 

 لـ: الثامنةالدراسة 

Zachary Z. Sum, Charmane J.W. Ow, Australia- 2020 

 . مسح شاملCOVID-19بة صيدلية المجتمع لمكافحة العدوى خلال اجبعنوان: است

 . COVID-19تمارس الصيدليات تدابير مبتكرة لمكافحة العدوى خلال 
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إلى استكشاف الأنشطة الحالية التي يتم إجرارها عبر مختلف إعدادات الصيدلية   دراسةتسعى هذه الهدف البحث:  

 العمل للموظفين والمرضى. نالمجتمعية فيما يتعلق بسلامة بيئة مكا

ووصااولها إلااى أسااتراليا وتأريرهااا علااى الصاايدليات  COVID-19تتمثاال فااي تفشااي جائحااة مشــكلة البحــث: 

 المجتمعية.

إلاى   1في الفتارة مان    COVID-19تم إجراء مسح مقطعي عبر الإنترنت في أستراليا أرناء تفشي  عينة البحث:  

جتمعااي والاسااتجابة للساايطرة ومكافحااة العاادوى وتطبيااق مل، حيااث تناااول وعااي الصاايدلي ا2020أبرياال  30

 ممارسات الصحة العامة.

صيدلياً. يتم التعقيم المنتظم في الصيدلية، لكن استخدام القفازات أرناء التنظيف لام   137شارك في المسح  النتائج:  

لاحظاة أن سالال مب٪ فقاط مان المساتجيبين 46.72٪(. بالإضاافة إلاى ذلاك، أفااد 48.18يكن ممارسًا بانتظام )

٪( الصايادلة كاانوا علاى دراياة بعملياة التنظياف 37.96الوصفات الطبية يتم تنظيفها وتطهيرهاا. حاوالي رلاث )

٪ فقط من الصيادلة يمارسون إجراءات التعقايم والتنظياف هاذه. أفااد أكثار 18.98والتطهير ذات الخطوتين، مع 

ن صعوبة في مواكبة تطبياق ممارساات الصاحة العاماة وهمن نصف الصيادلة الذين شملهم الاستطلاع أنهم يواج

 وإرشادات مكافحة العدوى أرناء الجائحة.

توضح هذه الدراسة أن غالبية الصيادلة ليسوا على دراية كاملة باإجراءات مكافحاة العادوى المناسابة التوصيات:  

ر مكافحة العادوى لضامان سالامة يبالمطلوبة في بيئة صيدلية المجتمع. يجب أن يلعب الصيادلة دورًا أكبر في تدا

 الموظفين والصحة العامة.

بإعدادها نجد بعض النقاط المتشابهة مثال مجتماع البحاث قمت  من خلال المقارنة بين هذه الدراسة والدراسة التي  

ووعاي الصايدلي والاساتجابة للسايطرة   19-والمرض التي سيتم دراسة أراره، أي الصايادلة ودراساة أرار كوفياد 

 وحجم العينة. عدوى وتطبيق ممارسات الصحة العامة، مع وجود اختلاف بمكان الدراسةلاومكافحة 

 أوجه الاستفادة مج الدراسات السابقة: 1.6.3

 .معلومات  من تحتويه لما للبحث  النظري الجانب  إغناء .1

 .الإحصائية الأساليب  وإتباع التحليلي الوصفي المنهج وهو البحث  منهج اختيار .2

 الدراسات  استخدمتها التي للأدوات  بالرجوع وذلك الدراسة أداة هي التي ةنالاستبا وتطوير تصميم  .3

 .السابقة

 .للموضوع المناسبة البحث  متغيرات  تحديد  .4
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 للدراسة المناسبة والاقتراحات  التوصيات  تقديم في السابقة الدراسات  وتوصيات  نتائج من الاستفادة  .5

 .الحالية

 ما يميزّ هذه الدراسة:  1.6.4

وتم تنفياذها فاي ظال ظاروف صاعبة  ممة لما قبلها ومؤسسة لما سيأتي بعدها من دراسات،تمجاءت هذه الدراسة  

أعوام وتفشي لفيروس كورونا، وتعتبر هي الأولى من نوعها في محافظاة   10تمر بها البلاد من أزمة لما يقارب  

 حلب.

 :الدراسة  فرضيات 1.7

H1:  بحياث تشاير قيماة المتوساط إلاى 3ياد حللا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات عينة البحث ومتوسط ا ،

 وعدم التأرير على العمل في الصيدلية. ويتفرع عنه: 19-عدم توافر الأدوية خلال كوفيد 

 H11  :  تشير قيماة   ث ، بحي3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد

 صيدلية.لاالمتوسط إلى عدم تأرير الأوبئة والجائحات على أعمال 

 H12:   بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .بشكل أكبر من الأمراض المزمنة بزيادة الطلب على شراء الأدوية من الصيدليةالمتوسط إلى عدم تأرير الأوبئة 

 H13  :بحياث تشاير قيماة 3ومتوسط الحياد  ث حلا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة الب،

 .19-استمرار توافر أصناف الدواء المختلفة في الصيدلية خلال انتشار كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H14:   بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-الصيدلية خلال انتشار كوفيد  ياستمرار توافر الأدوية المزمنة فالمتوسط إلى عدم 

 H15  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-استمرار توافر مسكنات الألم في الصيدلية خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H16  :بحياث تشاير قيماة 3الحياد  طلا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوس،

 .في الصيدليات  19-توافر الأدوية الخاصة بتخفيف أعراض كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H17  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-الحليب خلال كوفيد  ت اتوافر حليب الأطفال واستمرار تزويدي بها من قبل مستودعالمتوسط إلى عدم 
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 H18  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-تقديم التسهيلات كصيادلة عاملين في الصيدلية خلال أوقات الحظر للحد من كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H19  :بحياث تشاير قيماة 3ة البحث ومتوسط الحياد نيلا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد ع،

 .19-تعاون نقابة الصيادلة مع الصيادلة لتسهيل متطلبات الصيادلة خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 

H2  : بحيث تشاير قيماة المتوساط 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد ،

 ، ويتفرع عنها:19-صنيع مع الصيدليات خلال كوفيد ركات التشوإلى عدم تعاون مستودعات الأدوية 

 H21  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-تعاون مستودعات الأدوية في تأمين مختلف الأدوية خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H22  : بحياث تشاير قيماة 3ابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد جإلا يوجد فرق معنوي بين متوسط،

تعاون مستودعات الأدوية بتطبيق الاجراءات الوقائياة أرنااء تخازين الأدوياة وتوزيعهاا خالال المتوسط إلى عدم  

 .19-كوفيد 

 H23  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-تعاون شركات تصنيع الأدوية بتلبية احتياجات السوق من الأدوية خلال كوفيد سط إلى عدم وتالم

H3  : بحيث تشاير قيماة المتوساط 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد ،

 ، ويتفرع عنها:19-كوفيد  لإلى عدم توافر معدات الحماية الشخصية ووسائل الوقاية وعدم ارتفاع أسعارها خلا

 H31  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .بكثرة في الصيدليات من أقنعة واقية ومعقمات  19-توافر معدات الوقاية من كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H32:  بحياث تشاير قيماة 3البحث ومتوسط الحياد  ةلا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عين،

 .بسبب زيادة الطلب عليها في كافة الصيدليات  19-ارتفاع أسعار مستلزمات الوقاية من كوفيد المتوسط إلى عدم 

H4  : بحيث تشاير قيماة المتوساط 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد ،

 على المرضى واختلاف حاجاتهم، ويتفرع عنها: 19-يد فوإلى عدم تأرير جائحة ك

 H41  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-شراء المريض حاجته من الدواء فقط خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 
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 H42  :بحياث تشاير قيماة 3ومتوسط الحياد  ث حلا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة الب،

التزام المريض بشراء الدواء الموصى به من قبل الطبيب بشكل كامل )الوصفة الطبياة( خالال المتوسط إلى عدم  

 .19-كوفيد 

 H43  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-مرضى للصيدلية بدلاً من زيارة الطبيب للاستشارة خلال كوفيد لالجوء بعض المتوسط إلى عدم 

 H44:   بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 الصيدلية.ضمن  19-تقديم المعلومات الضرورية والاستشارات المتعلقة ب كوفيد المتوسط إلى عدم 

 H45  :بحياث تشاير قيماة 3معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد   لا يوجد فرق،

 .19-شراء المريض حاجته فقط من وسائل الوقاية الشخصية للحماية من جائحة كوفيد المتوسط إلى عدم 

H5  : ط، بحيث تشاير قيماة المتوسا3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد 

 .19-إلى عدم ضمان حماية الصيدلي والصيدلية خلال جائحة كوفيد 

 H51  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

التزام المريض بشراء الدواء الموصى به من قبل الطبيب بشكل كامل )الوصفة الطبياة( خالال المتوسط إلى عدم  

 .19-كوفيد 

 H52  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

عناد دخولاه   19-المريض بتطبيق المسافة الاحترازية الخاصة للوقاية من انتشار كوفياد   تعاونالمتوسط إلى عدم  

 .للصيدلية

 H53  : بحياث تشاير قيماة 3ومتوسط الحياد  لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث،

 .19-عدم ازدحام( خلال كوفيد -تباعد تطبيق الأساليب الوقائية ضمن الصيدليات )المتوسط إلى عدم 

 H54  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-الصيدلية خلال كوفيد  الدوام فيالواقية والقفازات خلال  التزام الصيادلة بارتداء الأقنعةالمتوسط إلى عدم 

 H55  : بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد،

 .19-تزايد المخاوف عند الصيدلي خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 
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 H56  :بحياث تشاير قيماة 3البحث ومتوسط الحياد  لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة،

 التزام الصيدليات العاملة بساعات العمل والإغـلا  خـلال الوقـل المحـدد عنـد تطبيـق الحظـرالمتوسط إلى عدم  

 .19-خلال جائحة كوفيد 

 منهجية البحث: 1.8

ض )اختبار عبسيتم اتباع المنهج الوصفي التحليلي: من خلال وصف متغيرات الدراسة وتحليل ارتباطها بعضها ب 

المتغيرات عن  تلك  بيانات  الفرضيات( من خلال الاعتماد على عدد من الأساليب الإحصائية، حيث سيتم جمع 

 . كأداة للتحليل SPSSطريق الاستبانة ومن رم استخدام برنامج 

 مجتمع وعينة البحث: 1.9

 .إن مجتمع البحث المستهدف هم الصيادلة العاملين في صيدليات محافظة حلب 

 البحث: هي عينة ميسّرة من هؤلاء الصيادلة.  وعينة

 أداة البحث: 1.10

من   البحث  أداة  تصميمه  استبانةتكونت  مع   اجرى  البحث،  بموضوع  المتعلقة  السابقة  الدراسات  إلى  بالاستناد 

 من المحاور التالية:  الاستنابة ت إضافة بعض الأسئلة الخاصة بهذه الدراسة، وقد تكون

 أسئلة   (9يتكون من )   المحور الأول: •

 ( أسئلة 3يتكون من )  المحور الثاني: •

 ( سؤال 2يتكون من )  المحور الثالث: •

 ( أسئلة 5يتكون من )  المحور الرابع: •

 ( أسئلة 6يتكون من ) المحور الخامس: •

  –السن    –( أسئلة توضح المتغيرات الديموغرافية )الجنس  5يتكون من )   البيانات الشخصية والوظيفية: •

 سنوات خبرة العمل في الصيدلية(  –ك صيدلية خاصة بك لاتام –الحالة الاجتماعية 

 حدود الدراسة: 1.11

 الصيدليات العاملة في محافظة حلب الحدود المكانية:  •

 ( من الصيادلة العاملين في محافظة حلب 77عينة عشوائية بلغت )الحدود البشرية:  •
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 محددات الدراسة: 1.12

 جائحة كورونا، وفرض أوقات حظر تجوال رامواجهة بعض المحددات المتعلقة بالوضع الحالي وهو انتش

 .الاستبانةوالوضع الصحي المتردي، مدى تجاوب الصيادلة بالإجابة على ، 
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 الفصل الثاني: الإطار النظري للدراسة

 

 مفهوم الأوبئة:  2.1

 1(  4، ص 2015بحسب د. شعبان خلف الله ) 

ث الأماراض وتوزيعهاا فاي المجتمعاات الساكانية والتجمعاات ود يمكن تعريف علم الوبائيات بأنه علم دراساة حا

الحيوانية، ودراسة العوامل التي تحدد حدوث هذه الأمراض وطرق انتقالهاا ومكافحتهاا. ويتضامن هاذا التعرياف 

 مجالات أوسع من طرق البحث التي تشمل إجراء دراسات وأبحاث مقننة بصورة كمية ونوعية.

 2( 14ص  ،2015بحسب رودولفو ساراتشي ) 

المشتقة بدورها من المقطعين  )التي تعني وباء( epidemicمشتقة من كلمة   epidemiologyوكلمة علم الأوبئة  

علام الأوبئاة هاو علام يادرس )))بمعنى النااس(. وإيجاازاً يمكان القاول إن  demos)بمعنى بين( و  epiاليوناييَّين  

  ((الصحة والمرض داخل المجتمعات السكانية.

 3(  2، ص 2017)  M. Merrill Rayبحسب 

علم الأوبئة هو دراسة توزيع ومحددات الحالات أو الأحداث المتعلقة بالصحة في السكان البشاريين وتطبياق هاذه 

 ،epiالدراسة على الوقاية من المشاكل الصحية والسيطرة عليها. وتستند كلمة علم الأوبئة إلاى الكلماات اليونانياة 

 "؛الجاذر الاذي يعناي "الشاعب   التوضايحية،أو يصايب "؛ العاروض    أو،  ى،لاعوهي عباارة عان بادئاة تعناي "  

لاحقة تعني "دراسة". وفقًا للمصطلحات الطبية، تتم قراءة اللاحقة أولاً رام البادئاة والجاذر. وهكاذا،   والشعارات،

علام الأوبئاة   ىلافإن كلمة علم الأوبئة المأخوذة حرفياً تشير إلى دراسة ما يصيب الناس. على هذا النحاو، يشاار إ

 عادة باسم العلوم الأساسية أو أساس الصحة العامة.

 

 

 

 
 بيروت، لبنان: دار الكتب العلمية لانسان والحيوان، علم الوبائيات في مجالات صحة ا ( 2015خلف الله، شعبان. )  1
 القاهرة، مصر: مؤسسة هنداوي للتعليم والثقافة علم الأوبئة )مقدمة قصيرة جداً(، ( 2015ساراتشي، رودولفو. )  2

3  Merrill ،Ray M )2017( ،Introduction to Epidemiology ،Burlington, Massachusetts ،USA :Jones & Bartlett Learning 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
20 

 

 4  (3، ص 2007) Moyses Szklo and F.Javier Nietoبحسب 

تم تعريف علم الأوبئة بشكل تقليدي على أنه دراسة التوزياع ويحادد الحاالات أو الأحاداث المتعلقاة بالصاحة فاي 

سيطرة على المشاكل الصحية. وقد تم تصنيف علم الأوبئاة علاى للمجموعات سكانية محددة وتطبيق هذه الدراسة  

أنه "وصفي" أو "تحليلي". بشكل عام، يساتخدم علام الأوبئاة الوصافي البياناات المتاحاة لفحاص كيفياة اخاتلاف 

المعدلات )مثل معدل الوفيات( وفقًا للمتغيرات الديموغرافية )على سبيل المثال، تلك التي تم الحصول عليهاا مان 

نات التعداد(. عندما يكون توزيع المعدلات غير متناسق حسب الشخص والوقت والمكان، فإن عالم الأوبئة ليس ايب

فقط قادرًا على تحديد المجموعات عالية الخطورة لأغراض الوقاية )على سابيل المثاال ، فارط ضاغط الادم أكثار 

ي تعرياف الساود علاى أنهاا مجموعاة عالياة لاانتشارًا عند السود فاي الولاياات المتحادة مناه فاي البايض ، وبالتا

الخطورة( ولكن أيضًا لإنشاء فرضيات سببية تستند إلى نموذج البيئاة الكلاسايكية باين الوكيال والمضايف )علاى 

سبيل المثال، الفرضية القائلة بأن العوامل البيئية التي يتعرض لها السود ، مثل الإفراط في تناول الملح أو الإجهاد 

 ماعي، هي المسؤولة عن ارتفاع خطر الإصابة بارتفاع ضغط الدم(.تجالنفسي الا

 مفهوم الجائحة:  2.2

 مفهوم الجائحة:

 W.Qiu; S. Rutherford; A. Mao; C. Chu (2017 )5بحسب 

تأتي كلمة "وباء" من أصل الكلمة اليونانية التي تعني "الكل" وعامة الشعب "الشعب". والكلمة شائعة الاساتخدام 

إلى وباء واسع الانتشار من الأمراض المعدية في جميع أنحاء البلد أو بلد واحد أو أكثر من قارة في نفس   لنشارة

(. ومع ذلك، على مدى العقدين الماضيين، لم يتم تعرياف المصاطلح فاي العدياد Honigsbaum  ،2009الوقت )

رجها فاي فهارساها، بماا فاي ذلاك د تامن النصوص الطبية الحديثة. حتى النصوص الرسمية المتعلقاة بالأوبئاة لا  

حاول  1992الموارد مثل التواريخ الشاملة للطب، والكتب الوبائية الكلاسيكية، وتقرير معهد الطاب الماؤرر لعاام 

 (.Morens، Folkers، & Fauci، 2009الإصابات الناشئة )

اء يحدث فاي جمياع أنحااء بوالتعريف المقبول دوليًا للوباء كما يظهر في قاموس علم الأوبئة واضح ومعروف: "

العالم، أو على مساحة واسعة جداً، يعبر الحدود الدولية وعاادة ماا ياؤرر علاى عادد كبيار مان النااس" )هااريس، 

(. ومع ذلك، لا يتضمن التعريف الكلاسيكي أي شيء حول مناعة السكان أو الفيروسات أو شادة المارض. 2000
 

4  Szklo ، Moyses & Nieto ،F. Javier )2007( .Epidemiology Beyond the Basics ،Sudbury ، Massachusetts ،USA :Jones 

and Bartlett Publishers. 
5  W. Qiu; S. Rutherford; A. Mao; C. Chu )2017( ، The Pandemic and its Impacts, Health, Culture and Society 

Journal - University of Pittsburgh – USA, Vol. 9-10, pp. 1-11 
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الأوبئة تحدث سنويًا في كل من نصفي الكرة الأرضية الجنوبي  نأعلى أساس تعريف القاموس هذا، يمكن القول ب

والشمالي المعتدل، نظرًا لأن تعريف المصطلح واسع جداً. إن الأوبئة الموسمية تعبر الحدود الدولية وتاؤرر علاى 

واساع  ءاعدد كبير من الناس. ومع ذلك قال هذا، لا تعتبر الأوبئة الموسمية وبااء. تشامل التعريفاات الحديثاة "وبا

النطاق" و "وباء ]...[ على مساحة واسعة جداً وعادة ما تؤرر على نسبة كبيرة من الساكان" و "تاوزع أو تحادث 

 وآخارون،على نطاق واسع في جميع أنحاء المنطقة أو البلد أو القارة أو عالميًا"، من بين أمور أخارى )ماورنس 

أن تخضاع سالالات الجائحاة لطفارات جينياة رئيساية،  ا(. في حالة الإنفلونزا، يطلب علماء الأحيااء أيضاً 2009

تعرف باسم التحول المستضدي. لكي تنشر منظمة الصحة العالمية إنذار المستوى السادس بشاأن الجائحاة، يجاب 

أن يكون هناك انتقال مستمر في منطقتين على الأقل فاي نفاس الوقات. يشاير التعرياف القياساي لمنظماة الصاحة 

لونزا إلى حالة يكون فيها النوع الفرعي الفيروسي الجدياد والممارض للغاياة، والاذي لا يوجاد فنالعالمية لوباء الإ

لدى أحد )أو عدد قليل( من السكان لديه مقاومة مناعية ويمكن نقلاه بساهولة باين البشار، ويوجاد ماوطئ قادم فاي 

 أ(.  2011 مية،لاالعالسكان، عند هذه النقطة ينتشر بسرعة في جميع أنحاء العالم )منظمة الصحة 

 الأوبئة والأمراض المستوطنة والجائحات:

 6( 5، ص 2017) Ray M. Merrillبحسب 

 ً ، تم تطوير علم الأوبئة للتحقيق في أوبئة الأمراض المعدية. الوباء هو حادوث حاالات مارض، أو سالوك تاريخيا

الطبيعياة فاي المجتماع أو  ت امحدد متعلق بالصحة، أو أحداث أخرى تتعلق بالصحة بشكل واضح تتجااوز التوقعا

المنطقة. يستخدم مسؤولو الصحة العامة مصطلح "تفشي" بشكل مترادف مع الوباء، لكن الفاشية تشير بالفعل إلى 

وباء يقتصر على منطقة محلية. قد ينتج الوباء أيضًا عن التعرض المنتشر من خلال انتشار تدريجي من مضايف 

من مصدر مشترك ومن رم ينتقل من شخص لآخار عان طرياق الانتشاار   ءإلى مضيف. من الممكن أن ينشأ الوبا

في غرب أفريقيا اعترافًا عالميًا مع ظهور تهديدات بالوصول إلى مستويات   2014الثانوي. اكتسب وباء الإيبولا  

 الجائحة.

إلاى   نطالجائحة هي وباء يصيب أو يهاجم سكان منطقاة أو بلاد أو قاارة واساعة النطااق. يشاير المارض المساتو

 إن الماارض الوجااود المسااتمر أو المعتاااد أو المسااتمر للماارض فااي المجتمااع أو بااين مجموعااة ماان الناااس؛ يقااال 

مستوطن عندما يسود باستمرار في منطقة ما. على سبيل المثال، على الرغم من أن الأنفلونزا تتبع اتجاها موسميًا 

 ة إذا كان النمط رابتاً من عام لآخر.نطبأكبر عدد من الحالات في أشهر الشتاء، فإنها تعتبر مستو

 
6  Merrill ،Ray M )2017( ،Introduction to Epidemiology ،Burlington, Massachusetts ،USA :Jones & Bartlett 
Learning 
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 MorensDavid M. ،FolkersGregory K.  ،Anthony S. Fauci  (2009 )7بحسب 

ا  كما هو مطبق على الأحداث العالمية الهامة التي امتدت لقرون عديدة، يتضمن أمراضًا من مسببات مختلفة تماماً

ك قاسامًا مشاتركًا واحاداً ورابتاًا: امتاداد جغرافاي واساع انتظهر مجموعة متنوعة من السمات الوبائية. يبدو أن ه

علاى سابيل المثاال، معادلات -النطاق. ومع ذلك، فإن معظم السمات الوبائية الأخرى التي ياتم ملاحظتهاا شاائعة  

في حين أن السمات المتغيرة الأخرى، مثل عدم الإصابة بالعدوى والشدة، تبدو بشاكل -الحركة والهجوم المرتفعة  

، فاإن 2009خارج المكان. لا ينبغي أن يكون من المستغرب أناه عناد التصاالح ماع الوبااء الجدياد فاي عاام   عام

 .المراقبين المختلفين سوف يتذرعون ويؤكدون على جوانب مختلفة من الأوبئة القديمة التي كانوا على دراية بها

ائحاة لام يكان بسابب الغماوض المتأصال جلومن المفارقات أن جزءًا من المشكلة الأخيرة المتعلقة بمصاطلحات ا

ولكن بسبب المحاولات ذات النية الحسنة للقضاء على الغموض. مناذ عقاود، بادأ علمااء الإنفلاونزا فاي اساتخدام 

وانتشاارها  (HA) تعريف مقيد للغاية للوباء الذي قبل فقاط إدخاال الأناواع الفرعياة الجديادة مان الهيمااجلوتينين

، تم التراجاع عان هاذا التعرياف إلاى حاد كبيار بسابب الأوبئاة 2009عام  H1N1 ءابالعالمي. حتى قبل تفشي و

من نفس النوع الفرعي، والتاي ياتم  HAs العالمية المورقة بشكل متزايد التي تسببها الفيروسات التي تحتوي على

)علاى  ت االحصول عليها إما عن طريق إعادة الترتيب مع فيروسات من نوع مختلف أو بسبب انجراف المستضد 

(. لا يمكن اعتبار هذه الأحداث، حسب هذا التعريف، جائحاة، حتاى لاو انتشارت 2004-2003سبيل المثال، في  

 وكانت مميتة بنفس القدر HA على نطاق واسع مثل الأوبئة المرتبطة بالأنواع الفرعية الجديدة من

، إلاى حاالات "انتشاار" بشارية 2003الشديد الامراضية، في عام  H5N1 عندما أدى الانتشار الوبائي لفيروس

٪ من الوفيات، وضعت منظمة الصحة العالمية خطة للتأهب للوباء تنص، فيما يتعلاق 60عرضية مرتبطة بنسبة  

بالإنفلونزا، على أن العامل الوبائي يجب أن تكون معدية، يجب أن تكون جديدة، يجب أن تنتشر بساهولة، ويجاب 

مراحل للوباء   6، أدخلت منظمة الصحة العالمية كذلك نظامًا مرحليًا من  2005أن تسبب مرضًا خطيرًا. في عام  

الجائحة لمعالجة الإنفلونزا. كانت "مراحل" الوباء لغارض إعالام الجمهاور ووزراء الصاحة والتواصال معهام   /

عاالمي لاوإرارة استجابات الصحة العامة. في الواقع، على مدى السنوات العديدة الماضية، كاان المجتماع الصاحي 

العدوى تحسبًا لتفشي جائحاة. وهكاذا، الذي يكون مميتاً بشكل سيئ ولكنه سيء  A H5N1 يتتبع فيروس إنفلونزا

رم انتشر علاى نطااق واساع، اعتقاد الكثيارون أن  2009غير نسبي نسبيًا في أبريل  H1N1 عندما ظهر فيروس

- (H5N1) واحد مميت ولكن غيار وباائي سبحلول ذلك الوقت، مرتبط للأسف بفيرو-استخدام مصطلح جائحة 

يرقى إلى إحداث حالة من التنبيه لا يتناسب مع خطورة الوضع. وأشارت منظمة الصحة العالمية إلاى أن مراحال 

 
7  David M. Morens, Gregory K. Folkers, Anthony S. Fauc), (2009). “What Is a Pandemic?” The Journal of 
Infectious Diseases, Volume 200, Issue 7, 1 October 2009, Pages 1018–1021. 
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ولكنهاا   شادته،الإنفلونزا الوبائية شددت على التوزيع الجغرافي للأمراض الناجمة عن الفياروس الناشائ، ولايس  

رتباك من خلال تقديم مناقشاات حاول الشادة فاي الإحاطاات والوراائق الرسامية. لساوء لاانتقلت أيضًا إلى تهدئة ا

 الحظ، كان من الصعب تحقيق الوضوا على خلفية الغموض الذي طال أمده

خارج الاعتبارات التصنيفية، غالبًا ما تنشاأ المصاطلحات العلمياة حساب العاادة والاساتخدام بادلاً مان الاختياار. 

مصطلح، قد يكون تغييره صعبًا، ولا توجد عملية إجماع للقيام بذلك. ماا هاي آراار اساتخدام   انبمجرد أن يكون لدي

مصطلح مرن وذاتي يعني أشياء مختلفة لمراقبين مختلفين ويختلف عند تطبيقها على أمراض مختلفة؟ نلاحظ أناه 

ة العاماة أنفساهم. نشاأت حصاالمستمر، نادرًا ما كان هناك ارتباك بين العلماء ومساؤولي ال H1N1 خلال جائحة

المشاكل بشكل رئيسي فاي ترجماة الأفكاار العلمياة المعقادة إلاى لغاة مفهوماة علناًا، وهاي عملياة غالباًا ماا تقادم 

المصطلحات العلمية دون التحذيرات والمضاعفات التاي تصااحبها. لا يازال التاأرير علاى المفاردات العاماة فيماا 

 ى خلفية انتشار الأمية العلميةلعيتعلق بالمفاهيم العلمية مهمة هائلة 

وباختصار، فإن تعريف الجائحة على أنها جائحة كبير قد يكون له معنى مطلق من حيث الفهام والاتسااق. نقتارا 

أيضًا أن استخدام المصطلح محجوز بشكل أفضل للأمراض المعدية التي تشترك في العديد من نفاس الخصاائص 

لق بالإنفلونزا، يتم إعادة صياغة "قواعد" الوباء مرة أخرى على نطاق واسع عتالوبائية التي نوقشت أعلاه. فيما ي

ومن المحتمل تعديلها أكثر في الأشهر القادمة. قد يكون هذا أمرًا جيداً في النهاية؛ نتوقع أن ياؤدي الفهام المحسان 

ا أفضال،  إلاى مصاطلحات -من بين أهم الأمراض المتوطنة والوبائية والجائحياة -لعلم الإنفلونزا   أكثار دقاة وفهماً

 .وكذلك إلى اتصال أوضح

 كورونا فيروس:  2.3

 ما هو كورونا فيروس: 2.3.1

  Anthony S. Fauci، M.D.، H. Clifford Lane، M.D.، and Robert R. Redfield، M.Dبحسب 

(2020 Feb 28 ،Navigating the Uncharted “article”) —19 -Covid  )8 

ة هااو اسااتمرار تفشااي أمااراض الجهاااز التنفسااي التااي تاام تسااميتها مااؤخرًا باساام ياامأحاادث تهديااد للصااحة العال

Coronavirus Disease 2019 (Covid-19) تم التعرف على .Covid-19  وقاد ربات 2019فاي ديسامبر .

ا بااالفيروس الااذي يساابب متلازمااة الجهاااز التنفسااي الحااادة  بساارعة أن سااببه فيااروس تاااجي جديااد ماارتبط هيكليااً

-الماضاية  18متعلاق باالفيروس التااجي فاي السانوات الاا  في حالتين سابقتين من ظهاور مارض  ا)سارس(. كم
 

8   Anthony S. Fauci, M.D., H. Clifford Lane, M.D., and Robert R. Redfield, M.D  )2020( ،Covid-19 — Navigating the 

Uncharted, The New England Journal of Medicine (NEJM), n engl j med 382; 13, March, pp. 1268-1269. 
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 شاكل-إلاى الوقات الحاضار(  2012) (MERS)( ومتلازمة الشرق الأوساط التنفساية  2003و  2002)  سارس

 تحديات خطيرة للصحة العامة والأبحاث والمجتمعات الطبية. 19تفشي مرض كوفيد 

هو تذكير صارخ بالتحدي المستمر المتمثل في ظهاور مساببات الأماراض المعدياة   Covid-19إن تفشي مرض  

الناشئة والعائدة والحاجة إلى المراقبة المستمرة والتشخيص الفوري والبحاث القاوي لفهام علام الأحيااء الأساساي 

 للكائنات الجديدة وحساسياتنا لها، وكذلك تطوير إجراءات مضادة فعالة.

 :(19-د كورونا فيروس )كوفيأسئلة واجابات حول 

 lth OrganizationaWorld He WHO،(17 April 2020) 9بحسب 

الفيروسات التاجية هي عائلة كبيرة من الفيروسات التي قد تسبب المرض في الحيوانات أو البشر. في البشر، مان 

مان نازلات البارد إلاى   اوالمعروف أن العديد من الفيروسات التاجية تسبب التهابات الجهااز التنفساي التاي تتارا

( ومتلازماة الجهااز التنفساي الحاادة الحاادة MERSأمراض أكثر حدة مثل متلازماة الشارق الأوساط التنفساية )

ٍ(SARS أحدث فيروسات التاجية المكتشفة يسبب مرض كورونا .)COVID-19. 

COVID-19   لمارض الجديادان اوهو مرض معد تسببه أحدث الفيروسات التاجية المكتشفة. كان هاذا الفياروس

أصبح الآن جائحة   COVID-19.  2019غير معروفين قبل بدء تفشي المرض في ووهان، الصين، في ديسمبر  

 يؤرر على العديد من البلدان على مستوى العالم.

هي الحمى والسعال الجاف والتعب. تشامل الأعاراض الأخارى الأقال   COVID-19الأعراض الأكثر شيوعًا لا  

تؤرر على بعض المرضى الأوجاع والآلام واحتقان الأنف والصداع والتهاب الملتحماة والتهااب   شيوعًا والتي قد 

الحلق والإسهال وفقدان الطعم أو الرائحة أو طفح جلدي على الجلد أو تغير لون الأصابع أو أصابع القدم. عادة ما 

 لديهم أعراض خفيفة للغاية. نتكون هذه الأعراض خفيفة وتبدأ تدريجياً. يصاب بعض الأشخاص بالعدوى ولك

مان   1٪( من المرض دون الحاجة إلى علاج في المستشفى. يصاب حاوالي  80يتعافى معظم الأشخاص )حوالي  

بمرض خطير ويواجه صعوبة في التنفس. كبار السان، وأولئاك الاذين   COVID-19أشخاص مصابين با    5كل  

ل القلاب والرئاة، الساكري، أو السارطان، هام أكثار كايعانون من مشاكل طبية كامنة مثل ارتفاع ضغط الدم، مشا

ويصااب بمارض خطيار.   COVID-19عرضة لنصابة بمرض خطير. ومع ذلاك، يمكان لأي شاخص التقااط  

يجب على الأشخاص من جميع الأعمار الذين يعانون من الحمى و / أو السعال المرتبط بصعوبة التنفس / ضايق 

 
9   WHO World Health Organization, 2020 (www.who.int). Access Date: 25/07/2020 
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كلام أو الحركة التماس العناية الطبياة علاى الفاور. إذا كاان ذلاك ممكناًا، لاالتنفس أو ألم / ضغط الصدر أو فقدان  

 يوصى بالاتصال بمقدم أو مرفق الرعاية الصحية أولاً، حتى يمكن توجيه المريض إلى العيادة المناسبة.

من الآخرين المصاابين باالفيروس. ينتشار المارض فاي المقاام الأول مان  COVID-19يمكن للأشخاص التقاط 

لآخر من خلال قطرات صغيرة من الأنف أو الفام، والتاي ياتم طردهاا عنادما يساعل أو يعطاس أو ياتكلم   ص شخ

. هذه القطرات رقيلة نسبيًا، ولا تسافر بعيداً وتغرق بسرعة على الأرض. يمكان COVID-19شخص يعاني من  

السبب في أناه مان   وهإذا استنشقوا هذه القطرات من شخص مصاب بالفيروس. هذا    COVID-19للناس التقاط  

المهم الابتعاد عن متر واحد على الأقل(. يمكن أن تهبط هذه القطرات على الأشياء والأسطح حول الشاخص مثال 

الطاولات ومقابض الأبواب والدرابزين. يمكن أن يصاب الناس من خلال لمس هذه الأشياء أو الأسطح، رم لماس 

من المهم غسل يديك بانتظاام بالمااء والصاابون أو تنظيفاه بفارك   هنعيونهم أو أنفهم أو فمهم. هذا هو السبب في أ

 الكحول.

 OMorgan ،NLYozwiak  ،SFSchaffner  ،PCSabeti  ،Heymann DL  (2020 )10بحسب 

فبرايار   16( بسرعة في جميع أنحاء الصين، واعتبارًا من  COVID-19)  2019ينتشر مرض فيروس كورونا  

يعد توافر بيانات وبائية وسريرية ومخبرية دقيقة وقوية   العالم،لة على مستوى  ود   26، تم الإبلا  عنه في  2020

في وقت مبكر من الوباء أمرًا مهمًا لتوجيه اتخاذ قرارات الصحة العامة. التسجيل المتسق للمعلومات الوبائية مهم 

لنصاابة، ولتاوفير الأسااس   لفهم القابلية للانتقال، وخطر الانتشار الجغرافي، وطرق الانتقاال، وعوامال الخطار

لنمذجة الأوبئة التي يمكن أن تفيد التخطيط للاستجابة وجهود الاحتواء لتخفيف عبء المرض. علاوة علاى ذلاك، 

تعتبر المعلومات التفصيلية المقدمة في الوقت الفعلي أمرًا حاسمًا لتحديد مكان إعطاء الأولوية للمراقبة. ناادرًا ماا 

وط علنًا في الوقت الفعلي أرناء الفاشيات. ومع ذلك، فإنهاا تمكان مان إجاراء العدياد مان طختتوافر بيانات قائمة ال

التحليلات من قبل مجموعات مختلفة، باستخدام نماذج وافتراضات مختلفة، والتي يمكن أن تساعد في بناء إجماع 

ينومياة. قمناا ببنااء مساتودع جلعلى الاستدلال القوي. توجد أوجه تشابه بين هاذا والمشااركة المفتوحاة للبياناات ا

المؤكاد مختبرياًا )فاي   COVID-19مركزي للمعلومات على المستوى الفردي حول المرضى الذين يعانون من  

الصين، تم تأكيده من خلال الكشف عن الحمض النووي الفيروسي في المدينة والمراكز الإقليمياة للسايطرة علاى 

سفرهم وموقعهم )أعلى دقاة متاحاة وماا يقابلهاا مان خطاوط الطاول  خالأمراض والوقاية منها(، بما في ذلك تاري

والعرض( والأعراض وتواريخ البدء المبلع عنها، بالإضافة إلى تواريخ التأكيد والتركيبة السكانية الأساسية. ياتم 

ة حصاجمع المعلومات من مصادر متنوعة، بما في ذلك التقارير الرسمية من منظمة الصحة العالمية ووزارات ال

 
10   Morgan O, Yozwiak NL, Schaffner SF, Sabeti PC, Heymann DL )2020( ، “open access epidemiological data from 

the covid-19 outbreak”   ،  The Lancet Infectious Diseases, Vol. 20, No. 5, pp.534. 
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والسلطات الصحية المحلية والإقليمية والوطنية الصينية. في حالة توفر بيانات إضافية من التقارير الموروقة عبار 

الإنترنت، يتم تضمينها. تتوفر البيانات بشكل مفتوا وياتم تحاديثها بانتظاام )حاوالي مارتين فاي الياوم(. نأمال أن 

والنمذجة والدراسات الوبائية لإعلام الجمهور وصانعي السياسات   يستمر استخدام هذه البيانات لبناء أدلة للتخطيط

والمنظمات الدولية والممولين بشكل أفضل عن مكان وكيفية تحسين المراقبة وجهود الاستجابة وتوصيل الموارد، 

. يتفشى الوباء بسرعة وتصابح التقاارير قديماة بسارعة، لاذا COVID-19وهي عوامل حاسمة في احتواء وباء  

من الضروري بناء بنية تحتية حاسوبية يمكنها التعامل مع الزيادة الكبيرة المتوقعاة فاي تقاارير الحاالات.   نسيكو

 ستكون مشاركة البيانات أمرًا حيويًا لتقييم التقارير الدقيقة للحالات والحفاظ عليها أرناء تفشي المرض.

 (:19-والإمراضية لمرض كورونا فيروس )كوفيد  ةيالوبائ

 A.Rothansin Hus،N.Byrareddy Siddappa   (2020  )11بحسب 

ويمثل العامال المسابب لمارض  COV2-( في الإصابة بالسارس COVID-19يتسبب مرض السارس التاجي )

قد يكون مميتاً ويثير قلقًا عالميًا كبيرًا على الصحة العامة. استناداً إلى العدد الكبير من الأشخاص المصابين الاذين 

انات الحية في مدينة ووهاان، الصاين، يقُتارا أن هاذا هاو علاى الأرجاح أصال حياواني لاا ويتعرضوا لسوق الح

COVID-19  أدى انتقال عدوى .COVID-19   من شخص لآخر إلى عزل المرضى الذين تم علاجهم بعد ذلك

 مان شاخص لآخار COVID-19بمجموعة متنوعة من العلاجات. تم تنفيذ تدابير واسعة النطاق للحد من انتقاال 

للسيطرة على تفشي المرض الحالي. يجب تطبيق اهتمام خاص وجهود لحماية أو تقليل انتقال العدوى فاي الفئاات 

 السكانية الحساسة بما في ذلك الأطفال ومقدمي الرعاية الصحية وكبار السن. 

ي البشاري. سافيعد الفيروس التاجي أحد مسببات الأمراض الرئيسية التاي تساتهدف فاي المقاام الأول الجهااز التن

 CoV- (SARS)( المتلازماة التنفساية الحاادة الوخيماة CoVsتشمل حالات تفشي الفيروسات التاجية السابقة )

التي تم وصفها سابقًا بأنها عوامل تهدد الصحة العامة. فاي  CoV- (MERS)ومتلازمة الشرق الأوسط التنفسية 

تشافيات بتشاخيص أولاي للالتهااب الرئاوي سم، تام إدخاال مجموعاة مان المرضاى إلاى ال2019أواخر ديسمبر  

لمسببات غير معروفة. ارتبط هؤلاء المرضى وبائيًا بسوق الجملاة للماأكولات البحرياة والحيواناات الرطباة فاي 

ووهان، مقاطعة هوبي، الصين. توقعت التقارير المبكرة ظهور فاشية محتملة للفيروس التاجي نظارًا لتقادير رقام 

، الذي حددته منظمة الصاحة العالمياة فاي COVID-19)  2019المستجد )الجديد( لعام    التكارر لفيروس كورونا

 (.3.58إلى  2.24)نطاقات من  1( والذي اعتبر أكبر بكثير من 2020فبراير  11

 
11  Hussin A. Rothan, Siddappa N. Byrareddy( ، (2020) “The epidemiology and pathogenesis of coronavirus disease 

(COVID-19) outbreak”,  Journal of Autoimmunity  ، May Vol.109 NO.102433 pp. 1-4 
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. من 2019على النحو التالي. تم الإبلا  عن الحالات الأولى في ديسمبر  COVID-19التسلسل الزمني للعدوى  

، تام إدخاال خمساة مرضاى إلاى المستشافى يعاانون مان متلازماة 2019ديسامبر    29حتى    2019ديسمبر    18

مريضاً تام قباولهم فاي  41، تم تحديد 2020يناير    2الضائقة التنفسية الحادة وتوفي أحد هؤلاء المرضى. بحلول  

ى ضارالمؤكدة مختبريًا، وكان أقال مان نصاف هاؤلاء الم COVID-19المستشفيات على أنهم مصابون بعدوى 

يعانون من أمراض كامنة، بما في ذلك مرض السكري وارتفاع ضغط الدم وأمراض القلب والأوعية الدموية. تام 

افتراض إصابة هؤلاء المرضى في هذا المستشافى، علاى الأرجاح بسابب عادوى المستشافيات. تام الاساتنتاج أن 

COVID-19  ديد من المرضى الآخرين(، ولكن علليس فيروسًا شديد الانتشار )ينتشر من قبل مريض واحد إلى ا

من المرجح أن ينتشر بسبب إصابة العديد من المرضى في مواقع مختلفة فاي جمياع أنحااء المستشافى مان خالال 

آليات غير معروفة. بالإضافة إلى ذلك، تم اختبار المرضى الذين مرضوا سريريًا فقط، وبالتالي كاان هنااك علاى 

 571، تم الإبلا  عماا مجموعاه 2020يناير  22ترض أنهم مصابون. حتى فالأرجح العديد من المرضى الذين يُ 

مقاطعة )مقاطعة ومدينة( في   25في    2019( لعام  COVID-19حالة من الإصابة بالفيروسات التاجية الجديدة )

 25. وفاي 2020ينااير  22حالاة وفااة حتاى  17الصين. أبلغت لجنة الصحة الوطنية الصينية عن تفاصايل أول 

في البر الرئيساي للصاين ماع إجماالي  COVID-19إصابة با  1975، تم تأكيد إصابة ما مجموعه 2020  ريينا

حالاة. حتاى   5502معدل الإصابة التراكمي في الصاين باا    2020يناير    24حالة وفاة. وقدر تقرير آخر في    56

عادد مان البلادان التاي  نحالاة أخارى ما 90حالة في الصين وتم الإبلا  عان   7734، تم تأكيد  2020يناير    30

تشمل تايوان، تايلاند، فيتنام، ماليزيا، نيبال، سريلانكا، كمبوديا، اليابان، سنغافورة، جمهورية كوريا الديمقراطية 

)الجنوبية(، الإمارات العربية المتحدة، الولايات المتحدة، الفلبين، الهند، أستراليا، كندا، فنلندا، فرنسا، وألمانيا. تام 

المؤكادة فاي   COVID-19(. أدت الحالة الأولى لعدوى  170/7824٪ )2.2إماتة الحالات ليكون    لحساب معد 

الولايات المتحدة إلى الوصف والتعرف والتشخيص والمسار السريري وإدارة هذه الحالة. يشامل هاذا الأعاراض 

المرض. علاوة على ذلاك،  نالأولية للمريض عند التعرض ومن رم التقدم إلى الالتهاب الرئوي في اليوم التاسع م

. 2020ينااير  30مان شاخص لآخار فاي الولاياات المتحادة فاي  COVID-19تم الإبلا  عن أول حالة لانتقال 

مسافر يصلون إلى المطارات الأمريكية بحثاً   30.000فحص مركز السيطرة على الأمراض حتى الآن أكثر من  

شخصًا للكشف عن عدوى فيروسات التاجية  443اختبار  عن فيروس كورونا الجديد. بعد هذا الفحص الأولي، تم

كانات سالبية والنتاائج علاى  347٪( كانت إيجابياة، 3.1) 15ولاية في الولايات المتحدة الأمريكية. فقط   41في  

فبرايار  7أن السلطات الصحية الصينية خلصت إلى أناه حتاى   Natureالمتبقية معلقة. كشف تقرير نشر في    81

شخصًا من العادوى. فاي   630شخصًا أصيبوا بالعدوى في الصين، وتوفي أكثر من    31161  ، كان هناك2019

حالاة  15,384حالة مؤكدة بما في ذلك  51,174وقت إعداد هذه المخطوطة، أبلغت منظمة الصحة العالمية عن  
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هاذه الساطور  حالة وفاة في الصين. على الصعيد العالمي، وصل عدد الحالات المؤكدة حتى كتابة  1666شديدة و

 دولة. 25في  51,857( إلى 2020فبراير  16)

فاي  COVID-19وحالات الوفاة في الصين. تظهر العدوى با  COVID-19الوقوع الزمني لعدوى   (1الشكل )

ا أصاايبوا  51174، كااان هناااك 2020فبراياار  16حتااى وقاات إعااداد هااذه المخطوطااة،  2019ديساامبر  شخصااً

 .شخصًا 1666في أكثر من وتو ن،بالعدوى في البر الرئيسي للصي

 

Source: Hussin A. Rothan, Siddappa N. Byrareddy  ( ، (2020) “The epidemiology and 

pathogenesis of coronavirus disease (COVID-19) outbreak”, Journal of 

Autoimmunity ، May Vol.109 NO.102433 pp. 1-4 

 

 الانتقال:

 Hussin A.Rothan،yrareddy iddappa N.BS  (2020  )12بحسب 

استناداً إلى العدد الكبير من الأشخاص المصابين الذين تعرضوا لسوق الحيوانات الحية في مدينة ووهان حيث يتم 

تم بذل الجهود  .COVID-19 ني المحتمل لابيع الحيوانات الحية بشكل روتيني، يقُترا أن هذا هو الأصل الحيوا

ر. حددت التقارير الأولياة ناوعين مان لات وسيطة قد تنتقل العدوى منها إلى البشقللبحث عن مضيف خازن أو نا

ومع ذلك، حتى الآن، لم يكان هنااك أي دليال رابات  .COVID-19 الثعابين التي يمكن أن تكون خازنًا محتملًا لا

 88هوياة  COVID-19 تاجية غير الثدييات والطيور. أظهر تحليل التسلسل الجيني لااعلى خازنات فيروسات ال

تشبه الفيروساات التاجياة، مماا  (SARS) ٪ مع ارنين من متلازمة الالتهاب الرئوي الحاد المستمدة من الخفافيش

ير إلاى أن انتقاال والبشر. أشاارت عادة تقاار COVID-19 يشير إلى أن الثدييات هي الرابط الأكثر احتمالًا بين

 
12  Hussin A. Rothan, Siddappa N. Byrareddy( ، (2020) “The epidemiology and pathogenesis of coronavirus disease 

(COVID-19) outbreak”,  Journal of Autoimmunity  ، May Vol.109 NO.102433 pp. 1-4 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
29 

 

ويدعم ذلك الحالات التاي حادرت داخال  .COVID-19 العدوى من شخص لآخر هو طريق محتمل لنشر عدوى

العائلات وبين الأشخاص الذين لم يزوروا سوق الحيوانات الحية في ووهان. يحدث الانتقال من شخص لآخر في 

تشرة عن طريق السعال أو العطس مان شاخص المقام الأول عن طريق الاتصال المباشر أو من خلال قطرات من

 على نسااء فاي الثلاث الثالاث مان الحمال تام التأكاد مان إصاابتهن باالفيروس  مصاب. في دراسة صغيرة أجريت 

التاجي، لم يكن هناك دليل على وجود انتقال من الأم إلاى الطفال. وماع ذلاك، خضاعت جمياع الأمهاات الحوامال 

ذا مهم لأن هواضح ما إذا كان الانتقال يمكن أن يحدث أرناء الولادة المهبلية. لعملية قيصرية، لذلك يبقى من غير ال

 مراض التنفسية والالتهاب الرئوي الحاد.الأمهات الحوامل أكثر عرضة نسبيًا لنصابة بمسببات الأ

لانادماج ماع إن ارتباط المستقبلات الذي تعبر عنه الخلايا المضيفة هو الخطوة الأولى للعادوى الفيروساية يليهاا ا

ئة الهدف الرئيسي للفيروس. وهكذا، تام الإبالا  عان أن رغشاء الخلية. من المنطقي أن تكون الخلايا الظهارية لل

من إنسان إلى إنسان يحدث عن طريق الربط بين مجال ربط المستقبلات لطفرات الفيروس   CoV-انتقال سارس  

 .(ACE2) 2زيم تحويل الأنجيوتنسين والمستقبل الخلوي الذي تم تحديده على أنه مستقبل إن

 ونا:رأعراض الإصابة بفيروس كو 2.3.2

 الأعراض:

 A.RothanHussin ،N.Byrareddy Siddappa   (2020  )13بحسب 

يومًا تقريبًا. تراوحت الفترة مان بداياة أعاراض  5.2بعد فترة حضانة تبلع  COVID-19تظهر أعراض عدوى 

COVID-19    ا. تعتماد هاذه الفتارة علاى عمار الماريض وحالاة   14مًا بمتوسط  يو  41إلى    6إلى الوفاة من يوماً

عامًا مقارنة بمن تقل أعماارهم  70عن  جهاز المناعي عنده. كان المدة أقصر بين المرضى الذين تزيد أعمارهملا

هي الحمى والسعال والتعب، في حاين أن  COVID-19عامًا. الأعراض الأكثر شيوعًا في بداية مرض   70عن  

التنفس وقلة اللمفاويات )كرياات دم  قعراض الأخرى تشمل إنتاج البلغم والصداع ونزيف الدم والإسهال وضيالأ

اهر السريرية التي كشفت عنها الأشاعة المقطعياة للصادر قادمت علاى أنهاا ذات بيضاء تساهم في المناعة(. المظ

المادة الصابغية الخاصاة باالفيروس )وجود    RNAaemiaمثل  الرئة، ومع ذلك، كانت هناك ميزات غير طبيعية  

وحدوث العتامات الزجاجياة   الحادة،لضائقة التنفسية الحادة، وإصابات القلب  افي بلازما دم المصاب(، ومتلازمة  

الكبيرة في الرئة التي أدت إلى الموت. في بعض الحالات، لوحظت عتامات الزجاج الأرضي المحيطاي المتعاددة 

لياة أدت إلاى حكلتا الرئتين والتي من المحتمل أن تسبب استجابة مناعية جهازياة ومفي المناطق تحت الجافية في  

 
13  Hussin A. Rothan, Siddappa N. Byrareddy( ، (2020) “The epidemiology and pathogenesis of coronavirus disease 

(COVID-19) outbreak”,  Journal of Autoimmunity  ، May Vol.109 NO.102433 pp. 1-4 
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تنشاق الإنترفيرون أي تأرير سريري وبدلاً من ذلك بدا زيادة الالتهاب. للأسف، لم يظهر علاج بعض الحالات باس

 أنه أدى إلى تفاقم الحالة عن طريق التقدم بالعتامة الرئوية.

س المبكار ووفيروس بيتا كورونا فير  COVID-19هناك أوجه تشابه في الأعراض بين  من المهم أن نلاحظ أن  

ال الجااف وضايق التانفس وعتاماة الزجااج المغشاى رنائياة الجاناب علاى التصاوير المقطعاي مثل الحمى والساع

بعض الميزات السريرية الفريدة التي تشمل استهداف مجارى   COVID-19المحوسب للصدر. ومع ذلك، أظهر  

ناف والعطاس والتهااب الحلاق. لأواء السفلي كما يتضاح مان أعاراض الجهااز التنفساي العلاوي مثال سايلان االه

التصوير الشعاعي للصادر عناد الادخول، تظهار بعاض الحاالات تساللًا فاي بالإضافة إلى ذلك، استناداً إلى نتائج  

ن ذلاك، فاي حاين أن المرضاى الفص العلوي من الرئة يرتبط بزيادة ضيق التنفس مع نقص الأكساجين. الأهام ما

هال، فاإن نسابة منخفضاة مان مرضاى عدية معوياة مثال الإسامقد أصيبوا بأعراض    COVID-19المصابين با  

MERS-CoV    أو مرضى سارس-CoV   عانوا من نفس الاضطراب المعدي المعوي. لذلك، من المهام اختباار

وجه التحديد من خلال العاملين في مجال الرعاية عينات البراز والبول لاستبعاد مسار بديل محتمل للانتقال، على 

ل المختلفاة مثال إلى ذلك. لذلك، هناك حاجة ماسة إلى تطوير طرق لتحدياد طارق الانتقاا  االصحية والمرضى وم

عينات الغشاء والبول من أجل وضع استراتيجيات لمنع و/أو تقليل انتقال العدوى وتطوير علاجات للسيطرة على 

 المرض.

 تطور المرض:

 in A.RothanHuss،Siddappa N.Byrareddy   (2020  )14بحسب 

بتزايد أعداد ومعدل الوفيات خاصة في المنطقاة الوبائياة فاي الصاين.   COVID-19شديدة لا  عراض اللأترتبط ا

 2020ينااير  25حالاة وفااة، وفاي   17، أفادت لجنة الصحة الوطنية الصينية بتفاصيل أول  2020يناير    22في  

المبلاع  COVID-19حالاة مان  2684حالة وفاة. كانت النسبة المئوية للوفيات باين  56الوفاة إلى    زادت حالات 

 (.89-48)نطاق  75عمر الوفيات وكان متوسط  2020يناير  25٪ اعتبارًا من 2.84عنها حوالي 

يعية، وزيادة أعداداً أعلى من الكريات البيض، ونتائج تنفسية غير طب  COVID-19أظهر المرضى المصابون با 

 مستويات السيتوكينات الالتهابية في البلازما.

 الوقاية، السيطرة والتصدي لجائحة فيروس كورونا: 2.3.3

 الصحة العامة والتدابير الاجتماعية:

 
14  Hussin A. Rothan, Siddappa N. Byrareddy( ، (2020) “The epidemiology and pathogenesis of coronavirus disease 

(COVID-19) outbreak”,  Journal of Autoimmunity  ، May Vol.109 NO.102433 pp. 1-4 
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 World Health Organization  (2020  )15بحسب 

از التنفساي(، والتادابير البيئياة، تشمل تدابير الصحة العامة تدابير الحماية الشخصاية )نظافاة اليادين وآداب الجها

مثال عازل بير المتعلقاة بالسافر. تطُباق إجاراءات التباعاد الجسادي علاى الأفاراد )اوتدابير المسافة البعيدة، والتاد 

الحالات والحجر الصحي على المخالطين( أو على المجتمعات أو شرائح معينة من السكان أو على السكان ككال. 

 ة اعتمادها ككل.هذه التدابير ليست بالضرور

د لمشاتبه فيهاا واختبارهاا وعزلهاا والعناياة بهاا وتحديااتوصي منظماة الصاحة العالمياة بتحدياد جمياع الحاالات  

 الصحي.المخالطين الخاصة بهم وتتبعها والحجر 

(، بماا فاي ذلاك قياود علاى الحركاة، وإغالاق PHSMتم تنفيذ تدابير صحية واجتماعية إضافية واسعة النطااق )

عدد من البلدان. ويشار إليها أحيانًا   والشركات، والحجر الجغرافي للمنطقة، وقيود السفر الدولية من قبل  المدارس

 بإجراءات "الإغلاق".

إلى أدلة علمية وخبرة في العاالم الاواقعي  PHSMيجب أن تستند قرارات تشديد أو تخفيف أو إعادة تأسيس نظام 

لأخارى، مثال العوامال الاقتصاادية والعوامال المتعلقاة باالأمن وحقاوق وأن تأخذ في الاعتبار العوامل الحاسمة ا

 نسان والأمن الغذائي والمشاعر العامة والالتزام بالتدابير.لإا

يجب الحفاظ على التدابير الفردية، بما في ذلك الأقنعة الطبياة للأشاخاص الاذين يعاانون مان الأعاراض، وعازل 

 )نظافة اليدين، آداب الجهاز التنفسي(.وعلاج المرضى، وتدابير النظافة الشخصية 

 :السيناريوهات 

 tionHealth OrganizaWorld   (2020  )16بحسب 

وقد حددت منظمة الصحة العالمية في السابق أربعة سيناريوهات انتقال لتصف ديناميكية الوبااء: لام ياتم الإبالا  

وحالات متفرقة، ومجموعات )عناقياد(   عن حالات )سواء لم تكن هناك حالات بالفعل أو لم يتم اكتشاف حالات(،

( أرنااء مع. يمكن لبلد أو منطقة الانتقال من وضع لآخار )فاي أي مان الاتجااهينجتمن الحالات، وانتشار عبر الم

ا يصال أدناى  تجربة مواقف مختلفة على المستويات دون الوطنية. يتطلب كل سيناريو تطبيق نهج تحكم مخصصاً

 المستويات الإدارية.

 
15  World Health Organization ،  )2020( Considerations in adjusting public health and social measures in the context 

of COVID-19  - Interim guidance :Geneva, Switzerland   ، under the CC BY-NC-SA 3.0 IGO license. 
16  World Health Organization ،  )2020( Considerations in adjusting public health and social measures in the context 

of COVID-19  - Interim guidance :Geneva, Switzerland   ، under the CC BY-NC-SA 3.0 IGO license. 
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 رلاث نتائج:ر م من أنه من غير المعروف كيف سيستمر الوباء في التطور، يمكن تصوعلى الرغ

 أولاً: التوقف التام للانتقال من إنسان إلى إنسان؛

 و (؛رانياً: موجات وبائية متكررة )كبيرة أو صغيرة

 رالثاً: انتقال مستمر منخفض المستوى.

الأكثار منطقياة تكارار موجاات وبائياة تتخللهاا فتارات انتقاال استناداً إلى الأدلاة الحالياة، قاد يتضامن السايناريو  

م تحديثاه ماع تطاور المعرفاة مستوى. وقد تم تطوير هذه التوجيهات في سياق هذه السيناريوهات وسيتالمنخفضة  

 بديناميكيات الوباء.

 :تقييم المخاطر

 World Health Organization  (2020  )17بحسب 

مخااطر ة  أو تكييفه أو رفعه إلى تقييم المخاطر بمنهجية قياسية لموازنا  PHSMيجب أن يستند قرار إدخال نظام  

حالات، والقدرة على إدارة المزيد مان المرضاى فاي تدابير الاسترخاء، والقدرة على اكتشاف عودة الظهور في ال

ابير الاجتماعياة، إعادة الالتزام بممارسات الصحة العامة والتد  والقدرة علىالمرافق الصحية أو المواقع الأخرى، 

وتنفيذه من خلال تقييم المخاطر علاى المساتوى دون الاوطني أو  يةإذا لزم الأمر. ينبغي دعم تقييم المخاطر الوطن

 ليس متجانسًا عادةً داخل البلد. COVID-19ى مستوى المجتمع المحلي، لأن انتقال حتى عل

 يجب أن يستند تقييم المخاطر إلى المؤشرات التالية:

المستشافيات وقباول وحادة   ولالمؤكدة والمحتملاة؛ معادل دخا  COVID-19وامل الوبائية: حدوث حالات  . الع1

ة المركزة؛ عدد الوفيات؛ النسبة المئوياة الإيجابياة باين الأشاخاص الاذين تام اختباارهم؛ نتاائج الاختباارات العناي

 المصلية )توافر اختبارات موروقة(

 ات النظام الصحي )المستشفيات وغير المستشفيات( والقدرات )القباول. قدرات الرعاية الصحية: وظائف وقدر2

لعناياة المركازة، والفارز فاي مرافاق التخريج(، والعاملين في مجال الرعاية الصاحية، وساعة الأسارة ووحادة او

وفقًا   COVID-19وغير    COVID-19الرعاية الصحية، ومخزون معدات الحماية الشخصية، وعلاج مرضى  

 طنية ومعايير الرعاية للأزمات؛ القوى العاملة الصحية.للمعايير الو

 
17  World Health Organization ،  )2020( Considerations in adjusting public health and social measures in the context 

of COVID-19  - Interim guidance :Geneva, Switzerland   ، under the CC BY-NC-SA 3.0 IGO license. 
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معدل تحديد واختبار الحالات الجديدة المشتبه فيها، وعازل الحاالات المؤكادة الجديادة،   صحة العامة:ال. قدرات  3

 وتحديد وحجر المخالطين، وعدد فرق الاستجابة السريعة للصحة العامة للتحقيق في الحالات المشتبه فيها وعناقيد 

 الاصابات.

محاددة. تقاوم منظماة الصاحة   COVID-19لاج أو لقاحات  ع  . توافر التدخلات الدوائية الفعالة: لا يوجد حاليًا4

العالمية، بالتعاون مع الشركاء الدوليين، بتنفيذ بروتوكولات للتجارب السريرية لتطوير علاجات ولقاحات محددة 

 PHSMلآمنة والفعالة في المستقبل أمرًا مهمًا في قارار تنفياذ . سيكون توافر الأدوات الدوائية اCOVID-19لا  

 عه.رفأو 

 تنفيذ ممارسات الصحة العامة والتدابير الاجتماعية الوقائية:

 World Health Organization  (2020  )18بحسب 

، بمااا فااي ذلااك قيااود الحركااة واسااعة النطاااق، إلااى تقلياال مخاااطر عااودة ظهااور حااالات PHSMيحتاااج تعااديل 

COVID-19 :إلى أدنى حد 

 COVID-19. انتشار 1

 لصحيية الكافية وقدرات النظام اصح. توفر القوى العاملة ال2

 . يتم الحد من مخاطر التفشي في البيئات ذات الثغرات الشديدة إلى الحد الأدنى3

 . يتم وضع تدابير وقائية في أماكن العمل4

 عات ذات مخاطر انتقال عالية. إدارة مخاطر تصدير واستيراد الحالات من المجتم5

 . اشراك المجتمعات بشكل كامل6

 .PHSMمجتمع بانتظام واستشارته حول متى وكيف سيتم تنفيذ أو رفع نظام بلا  الإ • يجب 

بالإضافة إلى المساهمة فاي  PHSM• يحتاج المجتمع إلى التمكين، وفي بعض الحالات، سيكون حاسمًا في تنفيذ 

 جتمعية(.لمماعي والاقتصادي لبعض التدابير )مثل سلاسل الإمدادات الغذائية االتخفيف من الأرر الاجت

 العاملون في المجال الصحي ومواجهتهم للأوبئة:  2.4

 
18  World Health Organization ،  )2020( Considerations in adjusting public health and social measures in the context 

of COVID-19  - Interim guidance :Geneva, Switzerland   ، under the CC BY-NC-SA 3.0 IGO license. 
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 تعريف الطب: 2.4.1

 Medical News Today، (2018 )19بحسب 

العلاج، الطب هو مجال الصحة والشفاء. يشمل الممرضات والأطباء ومختلف المتخصصين. ويغطي التشخيص، 

 صحية الأخرى.الالوقاية من الأمراض، البحوث الطبية والعديد من الجوانب 

 يهدف الطب إلى تعزيز والحفاظ على الصحة، والبقاء أصحاء

يطُلق على الطب الحاديث التقليادي أحياناًا اسام طاب العالاج التفريقاي. وهاي تنطاوي علاى اساتخدام الأدوياة أو 

 الاستشارة وتدابير نمط الحياة. الجراحة، والتي غالبًا ما تدعمها

يعياة وطاب الأعشااب والعالاج باالفن والطاب للطب الوخز بالإبر والمعالجة الطبة  تشمل الأنواع البديلة والتكميلي

 الصيني التقليدي وغير ذلك الكثير.

 تعريف الصيدلة: 2.4.2

-Joanna C.MoullinB.Pharm, DanielSabater-HernándezPh.D, FernandoFernandezبحسب 

Shalom I.BenrimojPh.D, LlimosPh.D (2013 995،989، ص  )20 

وجد العديد من المصطلحات والتعريفات لوصف جوانب معيناة مان ممارساة الصايدلة وتقاديم الخدماة، ولكان لا 

يشمل أي منها النطاق الكامل للخدمات المهنية التي تقدمها صيدلية المجتماع. تشاير غالبياة التعااريف والتساميات 

مهنية للرعاية الصيدلانية أو إلى خدمات صيدلية مهنية محاددة؛ ولا سايما الحالية لخدمة الصيدلة إما إلى الفلسفة ال

الخدمات الصيدلانية التي يقدمها الصيادلة مع التركيز على سلامة الأدوية والفعالية والنتائج الصحية. الهادف مان 

دمة. حياث ياتم تعرياف هذه المقالة هو تحديد خدمة الصيدلة المهنية في سياق نموذج الصيدلة المجتمعية لتقديم الخ

خدمة الصيدلة المهنية علاى أنهاا "إجاراء أو مجموعاة مان الإجاراءات التاي ياتم القياام بهاا فاي أو تنظيمهاا فاي 

الصيدلية، والتي يقدمها صيدلي أو ممارس صحي آخار، يطباق معرفتاه الصاحية المتخصصاة شخصايًا أو عبار 

ين الصحيين، لتحسين عملياة الرعاياة، بهادف تحساين وسيط، مع المريض / العميل، السكان أو غيرهم من المهني

 النتائج الصحية وقيمة الرعاية الصحية ".

 

 
19  Medical News Today, 2018 , (www.medicalnewstoday.com) (What is Medicine?), Access Date: 25/07/2020 
20  Joanna C.MoullinB.Pharm, Daniel Sabater-Hernández Ph.D, Fernando Fernandez-LlimosPh.D, Shalom 

I.BenrimojPh.D (2013 ، ) , Defining professional pharmacy services in community pharmacy, Research in Social and 

Administrative Pharmacy  ،  Vol. 9, Issue. 6, November-December, pp. 989-995 

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
http://www.medicalnewstoday.com/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1551741113000417#!
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 دور الصيادلة في مواجهة الأوبئة: 2.4.3

 A.Cadogan Cathal،Carmel M.Hughes ( ،2020 )21بحسب 

 :مساهمة صيادلة المجتمع أرناء أزمة الصحة العامة COVID-19 على الخط الأمامي ضد 

، يتم اتخاذ تدابير غير مسبوقة لاحتاواء وتاأخير انتقاال الفياروس. COVID-19 ار الانتشار العالمي لارممع است

وتشمل هذه التدابير القيود المفروضة على السافر وإغالاق المادارس والجامعاات والحاناات والمطااعم ومحالات 

الأسابيع والأشهر المقبلة، ستضاعف   ىالبيع بالتجزئة. كان التأرير على كل مستوى من المجتمع عميقًا، وعلى مد 

التحديات التي تواجهها خدمات الرعاية الصحية بسابب زياادة خطار الإصاابة بالعادوى باين العااملين فاي مجاال 

الرعاية الصحية وما يترتب على ذلك مان غيااب الماوظفين بسابب المارض أو الحاجاة إلاى العزلاة الذاتياة. تعاد 

مهن الصحية التي تلعب دورًا رئيسيًا فاي الاساتجابة لهاذه الأزماة الصاحية لاصيدلية المجتمع واحدة من عدد من  

العامة. من المعروف جياداً أن الصايادلة المجتمعياين هام أحاد أكثار المتخصصاين فاي الرعاياة الصاحية ساهولة 

 .الوصول. للذين يحتاجون إلى معلومات ونصائح موروقة

دليات المجتمعية بشكل مناسب لتقديم التثقياف الصاحي يص، تم وضع ال2009السابق في عام  H1N1 خلال وباء

العام والمساعدة في التطعيم، على سبيل المثال، باستخدام نموذج محاكاة، تبين أن الصيدليات المجتمعية يمكان أن 

٪ 80تزيد بشكل كبير من عدد جرعات اللقاا المدارة وتقليل الوقت الالازم لتحقياق تغطياة جرعاة واحادة بنسابة 

مبادئ توجيهياة مؤقتاة  (FIP) وى السكان. والاستجابة والتعافي. ومؤخراً، نشر الاتحاد الدولي للصيدلةتسعلى م

للقوى العاملة في الصيدلة تحدد الأنشطة الرئيسية التي تشكل جزءًا من المسؤولية المهنية للصايادلة خالال الوبااء 

  .الحالي

، وهو اعتماد مبكر للتجارب في COVID-19 العلاج لا وأفي وضعنا الحالي وهو عدم وجود لقاا فعال ومعتمد 

بيئة الصيدلة المجتمعية في الصين بعد تفشي المرض، حيث تم تسليط الضوء على الإجراءات المهمة التاي يمكان 

للصيادلة اتخاذها كجزء من الاستجابة العالمية للوباء. وتشمل هذه تقديم المشورة الصحية العاماة والتثقياف بشاأن 

 .ة الشخصية والبيئية، وإجراء الإحالات المناسبة في حالات الأعراض المشتبه فيهافاالنظ

 
21 Cathal A. Cadogan, Carmel M. Hughes, (2020), on the frontline against COVID-19: Community pharmacists’ 

contribution during a public health crisis, Research in Social and Administrative Pharmacy, in press, corrected proof. 
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يختلف نطاق ممارسة الصيدلة المجتمعية اختلافًا كبيرًا عبر البلدان، وفي بعاض الحاالات، لا ياتم اساتخدام خبارة 

صاحة العاماة )التاي يمكان أن لاالصيادلة دون شك، وفيما يلي الأدوار والأنشطة الإضافية لتلك المتعلقة باستجابة 

يقوم بها الصيادلة المجتمعيون ويمكن أن تساعد في تخفيف الضغط على ممارساات الصاحة العاماة وغيرهاا مان 

 .مجالات الخدمة الصحية

 :إدارة الأمراض البسيطة

 Cathal A.Cadogan،Carmel M.Hughes ( ،2020 )22بحسب 

اية الصحية على مدى الأسابيع والأشهر القادمة سيكون بلا شك عرعلى الرغم من أن التركيز الرئيسي لخدمات ال

ا فاي تطاوير أعاراض وحاالات أخارى غيار مرتبطاة بااCOVID-19 على الاستجابة لا  ، سيستمر الناس أيضاً

COVID-19  تتطلب الانتباه. اعتماداً على طبيعة وشدة هذه الأمراض، فقد أظهرت الأبحااث الساابقة أناه يمكان

ة من الحالات بشكل فعال في بيئة الصيدلة المجتمعية بدرجة عالية من رضا المرضى. وهذا أمار ريإدارة نسبة كب

حيوي لتعظيم كفاءة تقديم الخدمات الصحية تشير البيانات الواردة مان المملكاة المتحادة إلاى أن أكثار مان زياارة 

لقسام الطاوارئ فاي المشاافي   زياارة  20زيارات للطبيب الممارس العاام وزياارة واحادة لكال    10واحدة من كل  

 .مخصصة للأمراض البسيطة التي يمكن إدارتها في الصيدليات المجتمعية

 :توسيع الأدوار والأنشطة ذات الصلة

 Cathal A.Cadogan،Carmel M.Hughes ( ،2020 )23بحسب 

، مثال ةفايهدف توسيع حقوق وصف الأدوية غير الطبية إلى الصيادلة إلاى تعزياز رعاياة المرضاى بطارق مختل

تحسين الوصول إلى الرعاية في الوقت المناسب وتعظايم الاساتفادة مان معاارف ومهاارات المهنياين الصاحيين، 

وبالتالي تحسين كفاءة تقديم الرعاية الصحية. هناك أدلة تثبت أن الوصفات الغير موصوفة مان قبال طبياب، مثال 

اء ويمكن أن تحقق نتاائج ممارلاة عبار مجموعاة بطوصفات الصيادلة، فعالة مثل الوصفات الطبية التي يصفها الأ

من التدابير السريرية )مثل التحكم في ضغط الدم(، والالتزام بالأدوية، ونوعياة الحيااة المتعلقاة بالصاحة ورضاا 

 .المرضى

 
22 Cathal A. Cadogan, Carmel M. Hughes, (2020), on the frontline against COVID-19: Community pharmacists’ 

contribution during a public health crisis, Research in Social and Administrative Pharmacy, in press, corrected proof. 
23 Cathal A. Cadogan, Carmel M. Hughes, (2020), on the frontline against COVID-19: Community pharmacists’ 

contribution during a public health crisis, Research in Social and Administrative Pharmacy, in press, corrected proof. 
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مكّنت سلسالة تورياد الطاوارئ صايادلة المجتماع مان اساتخدام حكمهام المهناي لضامان اساتمرار اماداد للأدوياة 

حالات التي يشعرون فيها بالرضا عند وجود حاجة فورية وبحيث أناه مان غيار الممكان / العملاي لاللمرضى في  

للمريض الحصول على وصفة طبية من الطبيب. تتم مواجهة طلبات المرضى للحصول على إمادادات الطاوارئ 

الأحيان، تكاون  نمللأدوية على أساس منتظم في الممارسة العملية، بشكل أساسي خارج ساعات العمل. في كثير 

هذه الطلبات من المرضى الأكبر سنًا والأفراد الذين يعانون من حالات طويلة الأمد. إن الصيادلة المجتمعيين فاي 

وضع جيد للتعامل مع طلبات التوريد الطارئاة خاارج سااعات العمال ويمكان أن يسااعدوا فاي تحويال المرضاى 

الكمية القصوى من الأدوية التي يمكن توفيرها على أساس   نوالتخفيف عن خدمات رعاية الطوارئ. ومع ذلك، فإ

 هذه الطلبات محدودة. 

 :موازنة العرض والطلب 

 Cathal A.Cadogan،Carmel M.Hughes ( ،2020 )24بحسب 

في أعقاب عمليات الإغلاق الواسعة للمدارس والجامعات وتجارة التجزئة، كاان هنااك طلاب غيار مسابوق علاى 

والسلع المنزلية الأخرى )مثل ورق التواليت(. وبالمثل، كانت هناك تقارير عن قياام المرضاى   الإمدادات الغذائية

بتخزين الأدوية. ما لم يتم اتخاذ إجراءات فورية، يمكان أن يكاون لهاذه الزياادة المفاجئاة فاي الطلاب تاأرير كبيار 

 .وضار على سلسلة توريد الأدوية

ي للادواء غيار كاافٍ لتلبياة الطلباات الحالياة أو المتوقعاة علاى لاكيحدث نقص في الأدوية عندما يكون العرض ال

مستوى المريض. وقد ازداد تواتر نقص الأدوية المبلع عنه في جميع أنحاء العالم في السانوات الأخيارة ووصاف 

 بأنه أزمة رعاية صحية في حد ذاته. الأسباب الكامنة وراء نقص الأدوية في الظروف العادية )أي في حالاة عادم

وجود وباء( معقدة ومتعاددة الأوجاه ويمكان أن تشامل مشااكل فاي طلاب الأدوياة أو تصانيعها أو توزيعهاا علاى 

المستوى المحلي أو الوطني. تشمل العواقب السلبية الأخرى لنقص الأدوية استنزافًا لماوارد الصايدلة حياث يلازم 

اسابة والاتصاال بالأطبااء لتعاديل نمتخصيص وقات إضاافي إماا لتحدياد مصاادر أو تركياب البادائل العلاجياة ال

 .الوصفات الطبية

على الرغم من وجود مبادئ توجيهية وأطر عمل لمساعدة النظم الصحية في إدارة النقص في الأدوياة، إلا أناه لا 

يوجد نهج واحد يمكنه القضاء تمامًا على الآرار السريرية والمخاطر المصاحبة بالنسبة للمرضى. يتمتع الصايادلة 

مان خالال طمأناة المرضاى وأفاراد  COVID-19 جيدة لتقليل مخاطر نقص الأدوية الإضافي الناجم عنة بمكان

 
24 Cathal A. Cadogan, Carmel M. Hughes, (2020), on the frontline against COVID-19: Community pharmacists’ 

contribution during a public health crisis, Research in Social and Administrative Pharmacy, in press, corrected proof. 
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المجتمع من استمرار توافر الأدوية التي لا تتطلب وصفة طبية والأدوية الموصوفة بناءً علاى مساتويات عقلانياة 

قيوداً علاى كمياة الادواء التاي ياتم من الطلب وتنفيذ السياسات لمنع التخزين غير الضروري. يمكن أن تشمل هذه 

صرفها )على سبيل المثال إمدادات شهر واحد في الوقت المناسب(. ومع ذلك، قد يكون منع تخزين الأدوياة التاي 

 .لا تحتاج إلى وصفة طبية أكثر صعوبة

 :تعزيز الالتزام المستمر بالأدوية

 Cathal A.Cadogan،Carmel M.Hughes ( ،2020 )25بحسب 

إلى حماية استمرارية توريد الأدوية على مستوى الصيدلة المجتمعية، من المهم بانفس القادر أن يحاافظ   بالإضافة

المرضى على الالتزام بأنظمة الأدوية الحالية من أجل منع أي تدهور في حالتهم الصاحية الحالياة التاي يمكان أن 

اليًا. أفادت الدراسات التي شاملت المرضاى تضع في نهاية المطاف حملاً إضافيًا على الخدمات الصحية المثقلة ح

الذين يعانون من حالات طبية مزمنة والذين تضرروا من إعصار كاتريناا الآراار السالبية لهاذه الكارراة الطبيعياة 

على الالتزام بالأدوية. على سبيل المثال، أظهرت دراسة شملت عينة ممثلة جغرافيًا للناجين من إعصاار كاتريناا 

ن حالات طبية مزمنة أن واحد من بين كل خمسة من المشاركين أفاد عن تقليص أو إنهااء تنااولهم الذين يعانون م

للأدوية في أعقاب الكاررة لعدة أسباب، بماا فاي ذلاك محدودياة الوصاول إلاى الأطبااء والأدوياة، بالإضاافة إلاى 

ضى الذين يعانون من حالات يمكان أن المشاكل المالية / التأمينية.  تم الإبلا  عن هذا بشكل أكثر شيوعًا في المر

 .تكون مؤقتة بدون أعراض إذا تم توقيف العلاج بشكل مؤقت )مثل مرض السكري(

هو وباء على عكس الكاررة الطبيعية، إلا أنه يخلق أيضًا تحديات للمرضى من  COVID-19 على الرغم من أن

لال المساافات البعيادة الاجتماعياة ومتطلباات حيث تأريره على الروتين اليومي العادي )على سبيل المثاال مان خا

العزل الذاتي( والعمالة والوصول إلى خدمات الرعاية الصاحية التاي ساتخلق فاي نهاياة المطااف حاواجز جديادة 

للالتزام بالأدوية. يلعب الصيادلة المجتمعيون دورًا مهمًا في تعزيز الالتازام بالأدوياة مان خالال تاوفير تادخلات 

 .قائمة على الأدلة

من المرجح أن يؤدي التأرير الشامل للوباء الحالي إلى إعادة تنظيم كبيرة لخدمات الرعاية الصاحية المساتقبلية.   - 

ساتخدام تشمل الأدوار والأنشطة الأخرى للصيادلة التي يجب النظر إليها كجزء من أي إعادة تنظيم في صرف وا

نشطة الممارسة العامة كصايادلة قاائمين علاى الممارساة الأدوية، وإدارة الأمراض المزمنة، ومشاركة أكبر في أ

 
25 Cathal A. Cadogan, Carmel M. Hughes, (2020), on the frontline against COVID-19: Community pharmacists’ 

contribution during a public health crisis, Research in Social and Administrative Pharmacy, in press, corrected proof. 
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كما هو الحال في المملكة المتحدة. لزيادة مساهمة الصيادلة المجتمعيين في الخدمة الصحية وإمكانية تخفيف عبء 

 .نهج كامل على مستوى النظام الصحيالعمل على الطبيب العام، سوف تكون هناك حاجة إلى 

ستكون هنااك حاجاة إلاى طارق مبتكارة وممتادة للممارساة. علاى  ،COVID-19 ة لامع استجابة مهنة الصيدل -

سبيل المثال، من أجل تعزيز التباعد الاجتماعي وتيسير العزل الذاتي مع ضمان استمرار وصاول المرضاى إلاى 

خادمات   ب الجديدة لتقاديم الخادمات دورًا متزاياداً. يمكان أن يشامل ذلاكخدمات الصيدلة الحيوية، ستلعب الأسالي

 توصيل الأدوية والاستشارات القائمة على الفيديو. 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
40 

 

 

 الفصل الثالث: الإطار العملي للدراسة

 

 أساليب المعالجة الإحصائية:  3.1

ظة حلب تم تدقيقها وترميزها  الموزعة على الصيادلة العاملين في صيدليات محاف الاستبانة بعد جمع استجابات 

( وهو من البرامج المتقدمة التي تستخدم في إدارة البيانات وتحليلها في  SPSSومن رم تم تفريغها على برنامج )

 مجالات متعددة.

 ولنجابة عن أسئلة الدراسة واختبار فرضياتها قام الباحث باستخدام الأساليب الإحصائية التالية: 

 التكرارات.  -

 حسابي. المتوسط ال -

 الانحراف المعياري.  -

 اختبار الفا كرونباخ.  -

 . One Sample T-Testاختبار   -

 حساب طول الفئة لتحديد درجة الموافقة على كل عبارة  -

 

 

 الموافقة لها المتوسط الحسابي والقيم( فئات قيم 1الجدول )

إلى  1.8من  1.79إلى  1من  فئات القيم 

2.59 

إلى  2.6من 

3.39 

إلى  3.4من 

4.19 

 5إلى  4.2 من

 اً جد  سلبي سلبي   محايد  إيجابي  إيجابي جدا التقدير 

 

 اختبار ثبات الدراسة:  3.2

 (Reliability Analysis-Cronbachs Alpha")تم قياس ربات أداة الدراسة باستخدام اختبار "ألفا كرونباخ  
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 الجدول التالي: وذلك لتحديد معامل ربات الأداة المستخدمة في قياس المتغيرات كما هو موضح في

 الفا كرونباخ ( اختبار ثبات 2)الجدول 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.797 29 

 

 يستخدم مقياس ألفا كرونباخ ربات وموروقية المقياس، فإذا كانت نتيجة هذا الاختبار

 .فهذا يشير إلى أن النتائج غير مرضية أو أن البيانات لا يمكن الاعتماد عليها 0.6>  

 .ويمكن الاعتماد عليهاى أن البيانات مقبولة فهذا يشير إل 0.7= 

 .ر إلى أن الثبات جيد أو نعتبر أن البيانات الناتجة يمكن الاعتماد عليهافهذا يشي 0.8= 

وهي نسبة  0.797حيث بلغت  0.6ونلاحظ من الجدول أن قيمة معامل ألفا كرونباخ لكافة فقرات الأداة أكبر من 

 د جداً لأداة الدراسة.الذي يدل على ربات جي عالية لأغراض إجراء البحث الأمر

 لدراسة:وصف عينة ا  3.3

 من خلال جداول التكرار نجد:

 الجنس( 3)الجدول 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 53.2 53.2 53.2 41 ذكر 

 100.0 46.8 46.8 36 انثى 

Total 77 100.0 100.0  

 

 السج( 4الجدول ) 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 
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Valid  أقل من

24 

5 6.5 6.5 6.5 

24-34 36 46.8 46.8 53.2 

35-45 23 29.9 29.9 83.1 

46-56 10 13.0 13.0 96.1 

56  

 فأكثر 

3 3.9 3.9 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

 الحالة الاجتماعية ( 5الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  / أعزب

 عزباء 

44 57.1 57.1 57.1 

  /متزوج  

 متزوجة 

29 37.7 37.7 94.8 

مطلق / 

 مطلقة 

4 5.2 5.2 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

 

 امتلاك صيدلية خاص بك( 6الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  35.1 35.1 35.1 27 نعم 

 100.0 64.9 64.9 50 لا 
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 امتلاك صيدلية خاص بك( 6الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  35.1 35.1 35.1 27 نعم 

 100.0 64.9 64.9 50 لا 

Tota

l 

77 100.0 100.0 
 

 

 

 دول لسهولة الاستخدامالج (7الجدول )

 النسبة المئوية  التكرار المتغيرات الديمغرافية

 ٪ 53.2 41 ذكر الجنس 

 ٪ 46.8 36 انثى 

 ٪ 6.5 5 24اقل من  السن

24-34 36 46.8 ٪ 

35-45 23 29.9 ٪ 

46-56 10 13.0 ٪ 

 ٪ 3.9 3 56من  أكثر

 ٪ 57.1 44 عزباء /أعزب  لحالة الاجتماعية ا

 ٪ 37.7 29 متزوج/متزوجة 

 ٪ 5.2 4 مطلق/مطلقة 

 ٪ 35.1 27 نعم  امتلاك صيدلية خاصة 

 ٪ 64.9 50 لا 
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 يتضح من الجدول أن خصائص عينة البحث كما يلي:

بة ويعزى ذلاك ث فنجد تقارب في النسهي إنا ٪46.8من عينة البحث هي ذكور، مقابل   ٪53.2الجنس: تبين أن  

 تفعة في حلب، ومجال العمل في الصيدلية مناسب لنناث.بأن نسبة الإناث التي تلتحق بكلية الصيدلية مر

سانة، تليهاا فئاة الأعماار مان   34إلاى  24تتاراوا أعمارهاا مان    ٪46.8السن: النسبة الكبيرة من أفراد ال عيناة

بنسابة   24، تليهاا فئاة الأعماار أقال مان  ٪13سابة  بن  56إلى46لأعمار من  ، تليها فئة ا٪29.9بنسبة    45إلى35

. وهذا يادل علاى أن أغلاب عيناة الدراساة مان فئاة ٪3.9فكانت النسبة  56ئة الأعمار أكثر من  ، أما عن ف6.5٪

 الأعمار المتوسطة والشابة التي تمتلك الخبرات والقدرة على العمل والعطاء والتعاون مع المرضى.

. ٪5.2منفصالين ونسابة ال ٪37.7، أما نسبة المتزوجين فكانات  ٪57.1ة العزوبية  الاجتماعية: بلغت نسبالحالة  

 وهذا يدل على أن معظمهم غير مرتبط.

 امتلاك صيدلية خاصة: بلغت نسبة من الأكبر هم صيادلة عاملين في صيدلية أو أن الصيدلية هي أجار.

 تحليل واختبار فرضيات الدراسة:  3.4

سااطات الحسااابية ماااداً علااى الأبعاااد الفرعيااة، اعتمااد الباحااث علااى اسااتخراج المتوياال نتااائج الدراسااة اعتتاام تحل

 والتكرارات لدرجات استجابات عينة البحث.

ساتنتاج نتااائج لاختباار كافاة الفرضاايات الفرعياة، وعلياه تاام ا One Sample T_Testوتام اساتخدام تحلياال 

 الفرضيات الأساسية.

 :19-لصيدلية وتوافر الأدوية خلال كوفيدالعمل في ا الأول:ور فرضيات المح 3.4.1

H1: 

، بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي باين متوساط إجاباات عيناة البحاث ومتوساط الحيااد  الفرضية العدم:  

 وعدم التأرير على العمل في الصيدلية 19-المتوسط إلى عدم توافر الأدوية خلال كوفيد 

، بحياث تشاير قيماة 3إجاباات عيناة البحاث ومتوساط الحيااد  فارق معناوي باين متوساط  الفرضية البديلة: يوجد  

 التأرير على العمل في الصيدليةو 19-إلى توافر الأدوية خلال كوفيد  المتوسط

H11: 
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تشاير قيماة  ث ، بحي3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد   الفرضية العدم:

 الجائحات على أعمال الصيدلية.عدم تأرير الأوبئة و المتوسط إلى

تشاير قيماة  ث ، بحيا3نوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد يوجد فرق معالفرضية البديلة:  

  المتوسط إلى تأرير الأوبئة والجائحات على أعمال الصيدلية

 :التالية ل على النتائجدم السابقة تمّ الحصولاختبار الفرضية الع One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 One-Sample Statistics(: 8الجدول )

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تؤرر الأوبئة والجائحات  

بشدة على أعمالي ضمن  

 الصيدلية. 

77 1.8442 .76201 .08684 

 

 One-Sample Test: (9لجدول )ا

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

لجائحات  تؤرر الأوبئة وا

بشدة على أعمالي ضمن  

 الصيدلية. 

-

13.310

- 

76 .000 -1.15584- -1.3288- -.9829- 

 

ة عدم وجود فارق وبالتالي نرفض فرضي   Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testان اختبار

نلاحاظ   محسوب،وسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوسط الب ومتمعنوي بين المتوسط المحسو
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وهاي  1.8442من الجدول أن متوسط رأرير الأوبئة والجائحات على الأعمال ضامن الصايدلية لعيناة الدراساة  

 الجائحات على أعمال الصيدلية .تميل إلى موافقة أفراد العينة على تأرير الأوبئة و

 لفرضية العدم.وبالتلي نرفض ا

 

 

 

تميل نحو عدم الموافقة،  ٪5.2وأن  الموافقة،نب من العينة تميل نحو جا  ٪88.3ومن خلال جدول التكرار نلاحظ

تميل للحياد وعليه نستنتج أن معظم عينة البحث تميل نحاو الجاناب الموجاب بشاكل كبيار وتعتبار أن   ٪6.5وأن  

 الصيدلية.وبئة والجائحات تؤرر بشكل كبير على الأعمال ضمن الأ

H12: 

،بحياث تشاير قيماة 3فراد عينة البحث ومتوسط الحياد لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أالفرضية العدم:  

 ليةد بشكل أكبر من الأمراض المزمنة بزيادة الطلب على شراء الأدوية من الصيالمتوسط إلى عدم تأرير الأوبئة 

،بحياث تشاير قيماة 3راد عينة البحث ومتوساط الحيااد  يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفالفرضية البديلة:  

 . بشكل أكبر من الأمراض المزمنة بزيادة الطلب على شراء الأدوية من الصيدليةتأرير الأوبئة  المتوسط إلى

 

 :التالية السابقة تمّ الحصول على النتائج ملاختبار الفرضية العد  One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

 One-Sample Statistics(: 11الجدول )

 الصيدلية  الأوبئة والجائحات بشدة على أعمالي ضمج ثيرتأ( 10الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

25 32.5 32.5 32.5 

 88.3 55.8 55.8 43 اوافق

 94.8 6.5 6.5 5 محايد 

 100.0 5.2 5.2 4 لا اوفق 

Total 77 100.0 100.0  
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N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

بشكل أكبر   ةوبئ تؤرر الأ

من الأمراض المزمنة  

بزيادة الطلب على شراء 

 الأدوية من صيدليتي 

77 2.1039 .83641 .09532 

 

 One-Sample Test: (12)الجدول 

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower 

Upp

er 

ر  بشكل أكب ةتؤرر الأوبئ 

من الأمراض المزمنة  

بزيادة الطلب على شراء 

 الأدوية من صيدليتي 

-9.401- 76 .000 -.89610- -1.0859- -

.706

3- 

 

وبالتالي نرفض فرضية عدم وجاود فارق   Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحظ ،  تداد بقيمة المتوسط المحسوب ن المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعمعنوي بي

 2.1039مزمنة  لمن الجدول أن متوسط تأرير الأوبئة على زيادة طلب شراء الأدوية بشكل أكبر من الأمراض ا

مراض المزمنة بزيادة الطلب علاى شاراء بشكل أكبر من الأوهي تميل إلى موافقة أفراد العينة على تأرير الأوبئة  

 .الصيدليةالأدوية من 

 بالتالي نرفض الفرضية العدم.و
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بشكل أكبر مج الأمراض المزمنة بزيادة الطلب على شراء الأدوية  ة تؤثر الأوبئ (: 13الجدول )

 يدليتي صمج 

 
Frequen

cy Percent 

Valid 

Percent Cumulative Percent 

Vali

d 

اوافق 

 بشدة

16 20.8 20.8 20.8 

 77.9 57.1 57.1 44 اوافق

 90.9 13.0 13.0 10 محايد 

 100.0 9.1 9.1 7  اوفق لا

Total 77 100.0 100.0  

 

تميال نحاو عادم  ٪9.1وأن  الموافقاة،ناب ا% مان العيناة تميال نحاو ج 77.9ومن خلال جدول التكرار نلاحاظ  

أربااع حجام عيناة البحاث تميال نحاو الجاناب تميل للحياد وعليه نستنتج أن أكثار مان رالاث    ٪13الموافقة، وأن  

 وبئة تؤرر بشكل أكبر من الأمراض المزمنة بزيادة الطلب على شراء الأدوية من الصيدلية.الموجب وتعتبر أن الأ

H13: 

،بحياث تشاير 3 يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحاث ومتوساط الحيااد لا  :الفرضية الصفرية

 .19-انتشار كوفيد استمرار توافر أصناف الدواء المختلفة في الصيدلية خلال عدم قيمة المتوسط إلى 

شاير قيماة ت،بحياث  3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  الفرضية البديلة:  

 .19-استمرار توافر أصناف الدواء المختلفة في الصيدلية خلال انتشار كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية بقة تمّ الحصول على النتائجلاختبار الفرضية العدم السا One Sample T-Test خلال اختبار ومن

 

   One-Sample Statistics (:14الجدول )

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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   One-Sample Statistics (:14الجدول )

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

استمرار توفر أصناف 

الدواء المختلفة في 

صيدليتي خلال انتشار 

 19-كوفيد 

77 2.7662 1.13435 .12927 

 

 

 One-Sample Test: (15الجدول )

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

ر توفر أصناف الدواء المختلفة في ااستمر

 19-صيدليتي خلال انتشار كوفيد 

-1.808- 76 .075 -.23377- -.4912- .0237 

 

لتالي نارفض وباوبالتالي نرفض فرضية    Sig =0.075>0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

ذي يمكنناا مان الاعتاداد بقيماة لافرضية عدم وجود فرق معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحيااد الأمار ا

ل ، نلاحظ من الجدول أن متوسط استمرار توفر أصناف الادواء المختلفاة فاي الصايدلية خالا المتوسط المحسوب 

اساتمرار تاوفر أصاناف الادواء المختلفاة فاي   وهي تميال إلاى موافقاة أفاراد العيناة2.7662   19-انتشار كوفيد 

 جزئي. لكن بشكل 19-الصيدلية خلال انتشار كوفيد 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

 19-استمرار توفر أصناف الدواء المختلفة في صيدليتي خلال انتشار كوفيد(: 16الجدول )



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

9 11.7 11.7 11.7 

 48.1 36.4 36.4 28 اوافق

 70.1 22.1 22.1 17 محايد 

 93.5 23.4 23.4 18 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

5 6.5 6.5 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميال نحاو عادم   ٪29.9نحاو اتجااه الموافقاة، وأن  مان العيناة تميال    ٪48.1ومن خلال جادول التكارار نلاحاظ

م اساتمرار تاوافر د تميل للحياد وعليه نساتنتج ان مجموعاة مان الصايدليات تعااني مان عا  ٪22.1الموافقة، وأن  

اماا  متااا،، وأن النسبة الأكبر ماا زال اساتمرار تاوافر الأدوياة 19-أصناف الأدوية المختلفة خلال انتشار كوفيد 

 بعضها.ع تخذ موقف الحياد مما يدل على توافر بعض أصناف الدواء وانقطاالبعض فنجد أنه ا

H14: 

تشاير قيماة  ث ، بحي3فراد عينة البحث ومتوسط الحياد ألا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات لفرضية العدم:  ا

 19-استمرار توافر الأدوية المزمنة في الصيدلية خلال انتشار كوفيد إلى عدم المتوسط 

تشاير قيماة  ث ، بحيا3ث ومتوسط الحيااد يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البح  :البديلة  الفرضية

 19-ية المزمنة في الصيدلية خلال انتشار كوفيد واستمرار توافر الأد المتوسط إلى 

 :اليةالت لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

 One-Sample Statistics: (17ل )الجدو

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 One-Sample Statistics: (17ل )الجدو

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

استمرار توافر الأدوية  

ي  تالمزمنة في صيدلي 

 19-خلال كوفيد 

77 2.8831 1.18070 .13455 

 

 One-Sample Test(: 18الجدول )

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

استمرار توافر الأدوية  

ة في صيدليتي  المزمن

 19-خلال كوفيد 

-.869- 76 .388 -.11688- -.3849- .1511 

 

وبالتالي نارفض وبالتالي نرفض فرضية    Sig =0.388>0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

ومتوسط الحيااد الأمار الاذي يمكنناا مان الاعتاداد بقيماة فرضية عدم وجود فرق معنوي بين المتوسط المحسوب  

ار تاوافر الأدوياة المزمناة فاي الصايدلية خالال انتشاار رنلاحظ من الجدول أن متوسط اساتم المحسوب  المتوسط

-توافر الأدوية المزمنة في الصيدلية خلال انتشار كوفيد وهي تميل إلى موافقة أفراد العينة .2.8831  19-كوفيد 

 كل جزئي.لكن بش 19

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 19-لال كوفيدخدوية المزمنة في صيدليتي استمرار توافر الأ(: 19الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

11 14.3 14.3 14.3 

 40.3 26.0 26.0 20 اوافق

 63.6 23.4 23.4 18 محايد 

 93.5 29.9 29.9 23 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

5 6.5 6.5 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميل نحو عدم الموافقاة، أن   ٪36.4تميل نحو جانب الموافقة، وأن    ٪40.3تكرار نلاحظ أن  لومن خلال جدول ا

ة المزمناة وعليه نستنتج ان ما يقارب رلث عينة البحث تعاني من عدم استمرار توافر الأدوي  للحياد،تميل    23.4٪

اماا الابعض  متااا،دوياة المزمناة ر ما زال استمرار تاوافر الأ، وأن النسبة الأكب19-المختلفة خلال انتشار كوفيد 

 .فنجد أنه اتخذ موقف الحياد مما يدل على توافر وانقطاع بعض الأصناف لديه

H15 : 

تشاير قيماة  ث ، بحي3متوسط الحياد لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث والفرضية العدم:  

 .19-ية خلال كوفيد لافر مسكنات الألم في الصيد استمرار توالمتوسط إلى عدم 

تشاير قيماة  ث ، بحيا3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد   :البديلةالفرضية  

 .19-كوفيد  استمرار توافر مسكنات الألم في الصيدلية خلالالمتوسط إلى  

 :التالية صول على النتائجحرضية العدم السابقة تمّ اللاختبار الف One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  20الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
53 

 

One-Sample Statistics (:  20الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

استمرار توافر مسكنات  

الألم في صيدليتي خلال  

 19-كوفيد 

77 2.1688 .80136 .09132 

 

One-Sample Test (:  21الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

استمرار توافر مسكنات  

الألم في صيدليتي خلال  

 19-كوفيد 

-9.101- 76 .000 -.83117- -1.0131- -.6493- 

 

وبالتاالي نارفض وبالتالي نارفض فرضاية    Sig =0.00<0.05ن يوضح أ One Sample T_Testن اختبارإ

ة عدم وجود فرق معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحيااد الأمار الاذي يمكنناا مان الاعتاداد بقيماة يفرض

 19-نلاحظ من الجدول أن متوسط استمرار توافر مسكنات الألم في الصايدلية خالال كوفياد  ،المتوسط المحسوب 

-في الصيدلية خلال انتشار كوفياد   مأي استمرار توافر مسكنات الألميل إلى موافقة أفراد العينة  وهي ت2.1688 

19. 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

  



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 19-استمرار توافر مسكنات الألم في صيدليتي خلال كوفيد: (22الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

12 15.6 15.6 15.6 

 76.6 61.0 61.0 47 اوافق

 90.9 14.3 14.3 11 محايد 

 100.0 9.1 9.1 7 لا اوفق 

Total 77 100.0 100.0  

 

 الموافقاة، أنتميال نحاو عادم  ٪9.1تميل نحو جانب الموافقة، وأن  ٪66.6ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن 

-ار كوفياد شاانت  الألام خالالنة البحث تتوافر لديها مسكنات  ما يقارب رلثي عيوعليه نستنتج    للحياد،تميل    14.3٪

 وأن نسبة قليلة لم تتوافر لديها المسكنات، وبعضهم يميل للحياد أي توافر وانقطاع بعض المسكنات لديهم.، 19

H16 : 

ماة تشاير قي ث ، بحي3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

 .في الصيدليات  19-د يف أعراض كوفيفتوافر الأدوية الخاصة بتخالمتوسط إلى عدم 

تشاير قيماة  ث ، بحيا3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد الفرضية البديلة:  

 .الصيدليات في  19-توافر الأدوية الخاصة بتخفيف أعراض كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية حصول على النتائجلسابقة تمّ الالاختبار الفرضية العدم  One Sample T-Test ارومن خلال اختب

 

One-Sample Statistic (:  23الجدول )  



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

توافر الأدوية الخاصة  

  19-بتخفيف أعراض كوفيد 

 في صيدليتي 

77 2.5325 1.09526 .12482 

 

 

One-Sample Test (:  24الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

توافر الأدوية الخاصة  

  19-بتخفيف أعراض كوفيد 

 في صيدليتي 

-3.746- 76 .000 -.46753- -.7161- -.2189- 

 

وجود فرق معنوي  الي نرفض فرضية عدموبالت .Sig =0.00<0يوضح أن   One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ مان  ،وسط الحياد الأمر الذي يمكننا مان الاعتاداد بقيماة المتوساط المحساوب بين المتوسط المحسوب ومت

وهاي تميال إلاى 2.5325في الصيدليات   19-الجدول أن متوسط توافر الأدوية الخاصة بتخفيف أعراض كوفيد 

 . في الصيدليات  19-تخفيف أعراض كوفيد بفر الأدوية الخاصة استمرار توا إلىموافقة أفراد العينة 

 التالي نرفض الفرضية العدم.وب

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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في   19-توافر الأدوية الخاصة بتخفيف أعراض كوفيد: (25الجدول )

 صيدليتي 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 16.9 16.9 16.9 13 اوافق بشدة 

 54.5 37.7 37.7 29 اوافق

 80.5 26.0 26.0 20 محايد 

 94.8 14.3 14.3 11 لا اوفق 

اوافق لا 

 بشدة

4 5.2 5.2 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميال نحاو جاناب الموافقاة علاى تاوافر الأدوياة الخاصاة بتخفياف ٪54.6ومن خلال جدول التكارار نلاحاظ أن  

أن أكثار مان للحيااد، وعلياه نساتنتج  لتميا ٪26تميل نحو عدم الموافقاة، وأن   ٪19.5، وأن  19-أعراض كوفيد 

، وأن القسام الأقال كاان 19-لبحث تتوافر لديها الأدوية الخاصاة بتخفياف أعاراض كوفياد نصف صيدليات عينة ا

متخذ موقف الحياد مما يدل على عدم استقرار وضع توافر الادوية داخل الصيدلية، أما النسبة الأقل فكانت تعااني 

 بتخفيف الأعراض.ة صالخا من عدم توافر الأدوية

H17 : 

تشاير قيماة  ث ، بحي3معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد لا يوجد فرق الفرضية العدم:  

 .19-توافر حليب الأطفال واستمرار تزويدي بها من قبل مستودعات الحليب خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 

ر قيماة تشاي ث ، بحيا3ط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد سن متويوجد فرق معنوي بيالفرضية البديلة:  

 .19-توافر حليب الأطفال واستمرار تزويدي بها من قبل مستودعات الحليب خلال كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Statistics :  (26الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

وافر حليب الأطفال  ت

واستمرار تزويد صيدليتي  

به من قبل مستودعات 

 19-الحليب خلال كوفيد 

77 2.8052 1.03922 .11843 

 

One-Sample Test (:  27الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

فال  توافر حليب الأط 

واستمرار تزويد صيدليتي  

به من قبل مستودعات 

 19-الحليب خلال كوفيد 

-1.645- 76 .104 -.19481- -.4307- .0411 

 

ة عدم وجود فارق يوبالتالي نرفض فرض   Sig =0.104>0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  لاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من ا معنوي

 19-من الجدول أن متوسط توافر حليب الأطفال واستمرار تزويدي بها من قبل مستودعات الحلياب خالال كوفياد 

ي بها من قبل مساتودعات الحلياب طفال واستمرار تزويد لأحليب اوهي تميل إلى موافقة أفراد العينة  .2.8052 

 بشكل جزئي. 19-خلال كوفيد 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 لتالي نرفض الفرضية العدم.وبا

 

توافر حليب الأطفال واستمرار تزويد صيدليتي به مج قبل مستودعات الحليب  : (28) الجدول

 19-خلال كوفيد

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 9.1 9.1 9.1 7 اوافق بشدة 

 41.6 32.5 32.5 25 فقاوا

 74.0 32.5 32.5 25 محايد 

 94.8 20.8 20.8 16 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

4 5.2 5.2 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تمياال نحااو جانااب الموافقااة علااى تااوافر حليااب الأطفااال وتزويااد ٪41.6وماان خاالال جاادول التكاارار نلاحااظ أن 

ان النسبة تميل للحياد، وعليه نستنتج    ٪32.5يل نحو عدم الموافقة، وأن  تم  ٪26لمستودعات به للصيدليات وأن  ا

الأكبر تتوافر لديهم حليب الأطفال وتزودهم به مستودعات الحليب، وأن القسم الأقل كان متخذ موقف الحيااد مماا 

الأقال فكانات  ض الأحيان يتوافر لديهم أما النسبةعيدل على انقطاعهم في بعض الأوقات من حليب الأطفال وفي ب

 يد مستودعات الحليب بحاجتهم منه.تزو تعاني من عدم توافر الحليب وانقطاعهم منه وعدم

H18 : 

،بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

 .19-خلال أوقات الحظر للحد من كوفيد هيلات كصيادلة عاملين في الصيدلية ستقديم التالمتوسط إلى عدم 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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،بحياث تشاير قيماة 3فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  يوجد  الفرضية البديلة:  

 .19-تقديم التسهيلات كصيادلة عاملين في الصيدلية خلال أوقات الحظر للحد من كوفيد المتوسط إلى 

 :ليةالتا لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test من خلال اختبارو

One-Sample Statistics (:  29لجدول )ا  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تقديم التسهيلات لي  

كصيدلي عامل في  

الصيدلية خلال اوقات حظر  

 19-التجوال للحد من كوفيد 

77 1.8701 .86375 .09843 

 

One-Sample Test (:  30ول )جدال  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تقديم التسهيلات لي  

كصيدلي عامل في  

الصيدلية خلال اوقات حظر  

 19-التجوال للحد من كوفيد 

-11.478- 76 .000 -1.12987- -1.3259- -.9338- 

 

عدم وجود فارق وبالتالي نرفض فرضية    Sig =0.00<0.05يوضح أن  One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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-وفياد هيلات كصايادلة عااملين فاي الصايدلية خالال أوقاات الحظار للحاد مان كسمن الجدول أن متوسط تقديم الت

التساهيلات كصايادلة عااملين فاي الصايدلية خالال   تقاديمإلاى  وهي تميل إلى موافقة أفراد العيناة  .1.8701 19

 .19-أوقات الحظر للحد من كوفيد 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

ي عامل في الصيدلية خلال اوقات حظر التجوال للحد  لتقديم التسهيلات لي كصيد: (31دول )الج

 19-مج كوفيد 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 35.1 35.1 35.1 27 اوافق بشدة 

 85.7 50.6 50.6 39 اوافق

 93.5 7.8 7.8 6 محايد 

 98.7 5.2 5.2 4 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

1 1.3 1.3 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

ب الموافقة بالمجمل على تقاديم التساهيلات لهام خالال تميل نحو جان٪85.6ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

تميال للحيااد، وعلياه  ٪7.8تميال نحاو عادم الموافقاة، وأن    ٪6.5، وأن19-التجوال للحد من كوفيد   أوقات حظر

دمت لهم التسهيلات اللازمة خالال أوقاات الحظار، وأن نسابة قليلاة قُ ان أكثر من رلاث أرباع حجم العينة  نستنتج  

 ذين موقف الحياد.لهم تلك التسهيلات ربما لظروف معينة، وأن القليل كانوا متخ جداً لم تقدم

H19 : 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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،بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

 .19-كوفيد تعاون نقابة الصيادلة مع الصيادلة لتسهيل متطلبات الصيادلة خلال ط إلى عدم سالمتو

،بحياث تشاير قيماة 3ت أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  يوجد فرق معنوي بين متوسط إجاباالفرضية البديلة:  

 .19-فيد وتعاون نقابة الصيادلة مع الصيادلة لتسهيل متطلبات الصيادلة خلال كالمتوسط إلى  

 

 التالية: تمّ الحصول على النتائج لاختبار الفرضية العدم السابقة One Sample T-Test ومن خلال اختبار

One-Sample Statistics (:  32الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تعاون نقابة الصيادلة معنا 

نحن الصيادلة لتسهيل  

 19-متطلباتنا خلال كوفيد 

77 2.6494 1.28520 .14646 

 

One-Sample Test :  (33دول )الج  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تعاون نقابة الصيادلة معنا 

نحن الصيادلة لتسهيل  

 19-متطلباتنا خلال كوفيد 

-2.394- 76 .019 -.35065- -.6424- -.0589- 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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عدم وجود فرق  وبالتالي نرفض فرضية   Sig =0.019<0.05يوضح أن   One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  ب،مر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوسط المحسومعنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأ

 2.6494  19-صيادلة لتسهيل متطلبات الصيادلة خلال كوفيد لمن الجدول أن متوسط تعاون نقابة الصيادلة مع ا

اباة الصايادلة ماع الصايادلة لتساهيل متطلباات الصايادلة خالال تعااون نقعلاى وهي تميل إلى موافقة أفراد العينة  

 .19-يد كوف

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 19-تنا خلال كوفيداتعاون نقابة الصيادلة معنا نحج الصيادلة لتسهيل متطلب: (34)الجدول 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 16.9 16.9 16.9 13 اوافق بشدة 

 58.4 41.6 41.6 32 افقاو

 72.7 14.3 14.3 11 محايد 

 87.0 14.3 14.3 11 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

10 13.0 13.0 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميل نحو تعاون نقابة الصيادلة معهم في تقاديم التساهيلات اللازماة   ٪58.5جدول التكرار نلاحظ أن    لومن خلا

ن نقاباة الصايادلة ماع تعااووعلياه نساتنتج    للحيااد،تميال    ٪14.3  الموافقة، وأنحو عدم  تميل ن  ٪27.3لهم، وأن

 .19-المعظم من الصيادلة في تقديم التسهيلات والخدمات لهم خلال كوفيد 

 ليه من خلال الفرضيات الفرعية السابقة وحساب المتوسطات نجد:عو

 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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Statistics (:  35الجدول )  

 
تؤرر الأوبئة 

والجائحات 

بشدة على  

  أعمالي

ضمن  

 الصيدلية. 

 ةتؤرر الأوبئ 

بشكل أكبر  

من 

الأمراض 

المزمنة 

بزيادة الطلب 

على شراء 

الأدوية من  

 صيدليتي 

استمرار 

توفر  

أصناف  

الدواء  

  ةالمختلف

في 

صيدليتي 

خلال 

انتشار  

 19-كوفيد 

استمرا

ر توافر 

الأدوية  

المزمنة 

في 

صيدليت 

ي 

خلال 

-كوفيد 

19 

استمرار 

توافر  

مسكنات 

الألم في  

ي صيدليت 

خلال 

-كوفيد 

19 

توافر  

الأدوية  

الخاصة 

بتخفيف  

أعراض 

-كوفيد 

في   19

 صيدليتي 

توافر حليب  

الأطفال  

واستمرار  

تزويد 

صيدليتي به  

من قبل  

مستودعات 

لحليب ا

خلال 

 19-كوفيد 

تقديم 

التسهيلات 

لي 

كصيدلي 

عامل في  

الصيدلية  

خلال 

اوقات 

حظر 

التجوال  

للحد من 

 19-كوفيد 

تعاون  

نقابة  

الصيادلة 

معنا نحن  

الصيادلة 

لتسهيل  

متطلباتنا 

خلال 

 19-كوفيد 

N Valid 77 77 77 77 77 77 77 77 77 

Missing 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Mean 1.8442 2.1039 2.7662 2.883

1 

2.1688 2.5325 2.8052 1.8701 2.6494 

Std. Deviation .76201 .83641 1.13435 1.180

70 

.80136 1.0952

6 

1.03922 .86375 1.28520 

Range 3.00 3.00 4.00 4.00 3.00 4.00 4.00 4.00 4.00 

Sum 142.00 162.00 213.00 222.0

0 

167.00 195.00 216.00 144.00 204.00 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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للفرضاية الأساساية تميال نحاو الجاناب الموجاب أو  9ال  وعليه من المتوساطات نجادأغلب الفرضايات الفرعياة  

تميال يب الأطفاال واساتمرار تزوياد الصايدليات باه مان قبال المساتودعات تقترب من الحياد ك فرضية توافر حل

ر مساتمر والابعض يتاوفر لدياه، ياللحياد فبعض الصيدليات لا يتواجد لديهم الحليب وبعضهم يتوافر لكن بشكل غ

وعادم توفرهاا  19-بعض الصيدليات خلال جائحة كوفياد  والمزمنة فيإضافة إلى نقص أصناف الأدوية المختلفة  

 كل الصيدليات. في

وهاي تميال لنيجااب   2.4021لال الفرضيات الفرعية وهاي  وعليه يتم حساب متوسط الفرضية الأساسية من خ

 .وهي قيم الإيجابية2.59-1.8حيث تتراوا القيمة بين 

 ونقبل البديلة. H1ومنه نرفض العدم للفرضية 

 .19-كوفيد لدوية مع الصيدليات خلالأتعاون شركات التصنيع ومستودعات ا الثاني:فرضيات المحور  3.4.2

H2 : 

قيماة  ري، بحيث تشا3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم: لا  

 .19-المتوسط إلى عدم تعاون مستودعات الأدوية وشركات التصنيع مع الصيدليات خلال كوفيد 

قيماة ، بحياث تشاير 3متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد الفرضية البديلة: يوجد فرق معنوي بين  

 .19-فيد وكالمتوسط إلى تعاون مستودعات الأدوية وشركات التصنيع مع الصيدليات خلال 

H21: 

،بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

 19-يد تعاون مستودعات الأدوية في تأمين مختلف الأدوية خلال كوفدم المتوسط إلى ع

،بحياث تشاير قيماة 3وساط الحيااد  تميوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث والفرضية البديلة:  

 19-تعاون مستودعات الأدوية في تأمين مختلف الأدوية خلال كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية نتائجلاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على ال One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics :  (36الجدول )  



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تعاون مستودعات الأدوية  

في تأمين مختلف الأدوية  

لا  19-خلال كوفيد 

 صيدليتي 

77 3.0390 1.05683 .12044 

 

One-Sample Test :  (37ول )الجد  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تعاون مستودعات الأدوية  

في تأمين مختلف الأدوية  

لا  19-خلال كوفيد 

 صيدليتي 

.323 76 .747 .03896 -.2009- .2788 

 

وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فارق    Sig =0.747>0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب  ان المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننمعنوي بي

وهاي ،3.0390 19-من الجدول أن متوسط تعاون مستودعات الأدوية في تاأمين مختلاف الأدوياة خالال كوفياد 

، لكان ماع وجاود 19-ل كوفيد تعاون مستودعات الأدوية في تأمين مختلف الأدوية خلاالعينة    أفراد حياد  تميل إلى  

 فرق.

 العدم. ةيوبالتالي نرفض الفرض



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 لـ صيدليتي  19-تعاون مستودعات الأدوية في تأميج مختلف الأدوية خلال كوفيد(: 38الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  3.9 3.9 3.9 3 ةاوافق بشد 

 35.1 31.2 31.2 24 اوافق

 67.5 32.5 32.5 25 محايد 

 89.6 22.1 22.1 17 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

8 10.4 10.4 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميل نحو جانب الموافقة على تعاون مستودعات الأدوياة فاي تاأمين ٪34.1ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

وعلياه   للحيااد،تميال    ٪32.5  فقة، وأنالمواتميل نحو عدم    % .  32.5أصناف الأدوية خلال كوفيد، وأن    مختلف

 مما يدل على الاقتراب من الحياد بشكل كبير. متقاربة،ان النسب بين المجموعات الثلاث نتج تسن

H22: 

،بحياث تشاير قيماة 3ط الحياد لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسالفرضية العدم:  

اء تخازين الأدوياة وتوزيعهاا خالال نارالأدوية بتطبيق الاجراءات الوقائياة أتعاون مستودعات  المتوسط إلى عدم  

 .19-كوفيد 

،بحياث تشاير قيماة 3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  الفرضية البديلة:  

-وتوزيعها خلال كوفياد   عات الأدوية بتطبيق الاجراءات الوقائية أرناء تخزين الأدويةتعاون مستود المتوسط إلى   

19. 

 التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test بارتخومن خلال ا



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
67 

 

 

One-Sample Statistics (:  39الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

الأدوية  تعاون مستودعات 

بتطبيق الاجراءات الوقائية  

أرناء تخزين الأدوية  

زيعها على صيدليتي وتو

 19-وفيد ك خلال

77 2.8182 .85420 .09735 

 

One-Sample Test (:  40جدول )ال  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تودعات الأدوية  تعاون مس

بتطبيق الاجراءات الوقائية  

وية  أرناء تخزين الأد 

ا على صيدليتي هعوتوزي

 19-خلال كوفيد 

-1.868- 76 .066 -.18182- -.3757- .0121 

 

وبالتاالي نارفض فرضاية عادم وجاود فارق  .Sig =0.066>0يوضاح أن  One Sample T_Testن اختباارإ

لاحاظ نالمحسوب ،اد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوسط  معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحي



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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دول أن متوسط تعاون مستودعات الأدوية بتطبيق الاجراءات الوقائية أرناء تخزين الأدوية وتوزيعها خلال  جلمن ا

 تعااون مساتودعات الأدوياة بتطبياقعلاى  أفاراد العيناة  بشكل بسيط  وهي تميل إلى موافقة  .2.8182 19-كوفيد 

 .19-يد الاجراءات الوقائية أرناء تخزين الأدوية وتوزيعها خلال كوف

 تالي نرفض الفرضية العدم.لاوب

 

تعاون مستودعات الأدوية بتطبيق الاجراءات الوقائية أثناء تخزيج الأدوية (: 41الجدول )

 19-وتوزيعها على صيدليتي خلال كوفيد

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

4 5.2 5.2 5.2 

 36.4 31.2 31.2 24 اوافق

 76.6 40.3 40.3 31 ايد مح

 100.0 23.4 23.4 18 لا اوفق 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميل نحو جانب الموافقاة علاى تعااون مساتودعات الأدوياة بتطبياق ٪36.4ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

يال نحاو عادم تم ٪23.4خالال كوفياد، وأن   الصايدليات ن الأدوية وتوزيعها علاى  الإجراءات الوقائية أرناء تخزي

ان النسبة الأكبر تميل إلى الحياد بالنسابة لتعااون المساتودعات وعليه نستنتج    للحياد،تميل    ٪40.3  الموافقة، وأن

 .19-مثالية خلال كوفيد  ظروففي تأمين كل ما يلزم لتخزين الأدوية في 

H23 : 

،بحياث تشاير قيماة 3توسط الحياد وم ث لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحم:  الفرضية العد 

 .19-تعاون شركات تصنيع الأدوية بتلبية احتياجات السوق من الأدوية خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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،بحياث تشاير قيماة 3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  الفرضية البديلة:  

 .19-لبية احتياجات السوق من الأدوية خلال كوفيد بت ةتعاون شركات تصنيع الأدويالمتوسط إلى 

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  42الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تعاون شركات تصنيع  

تياجات ح االأدوية بتلبية 

الأدوية خلال   السوق من

 19-كوفيد 

77 3.0390 1.10551 .12598 

 

One-Sample Test (:  43الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

ع  تعاون شركات تصني

الأدوية بتلبية احتياجات 

وق من الأدوية خلال  سلا

 19-كوفيد 

.309 76 .758 .03896 -.2120- .2899 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فارق    Sig =0.758>0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  لمتوساط المحساوب معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة ا

-الأدويااة بتلبيااة احتياجااات السااوق ماان الأدويااة خاالال كوفيااد  ل أن متوسااط تعاااون شااركات تصاانيعود ماان الجاا

تعاون شركات تصنيع الأدوية بتلبية احتياجاات الساوق مان على  أفراد العينة  حياد  وهي تميل إلى  .3.0390 19

 لكن لا تساوي الحياد. 19-الأدوية خلال كوفيد 

 ي نرفض الفرضية العدم.وبالتال

 

 19-حتياجات السو  مج الأدوية خلال كوفيدتعاون شركات تصنيع الأدوية بتلبية ا: (44) لوجدال

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 7.8 7.8 7.8 6 اوافق بشدة 

 32.5 24.7 24.7 19 اوافق

 66.2 33.8 33.8 26 محايد 

 89.6 23.4 23.4 18 لا اوفق 

 قلا اواف

 بشدة

8 10.4 10.4 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تعاون شركات تصانيع الأدوياة بتلبياة تميل نحو جانب الموافقة على ٪32.5ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

 ،للحيااد تميال  ٪33.8 الموافقاة، وأنتميل نحو عدم  ٪33.8، وأن 19-احتياجات السوق من الأدوية خلال كوفيد 

نجاد أن أعلاى نسابتين لكالا  والسالبية، وعلياهيااد  ن النسبة الأكبر كانت متسااوية فاي كال مان الحا  وعليه نستنتج

 .19-ة احتياجات السوق خلال كوفيد الجانبين تجد عدم تعاون شركات التصنيع بتلبي

 وعليه من خلال الفرضيات الفرعية السابقة وحساب المتوسطات نجد:



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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Statistics (:  45الجدول )  

 

دعات الأدوية  وت ستعاون م

في تأمين مختلف الأدوية  

لا  19-خلال كوفيد 

 يدليتي ص

تعاون مستودعات الأدوية  

بتطبيق الاجراءات الوقائية  

أرناء تخزين الأدوية  

وتوزيعها على صيدليتي 

 19-خلال كوفيد 

تعاون شركات تصنيع الأدوية 

بتلبية احتياجات السوق من  

 19-الأدوية خلال كوفيد 

N Valid 77 77 77 

Missing 0 0 0 

Mean 3.0390 2.8182 3.0390 

Std. Deviation 1.05683 .85420 1.10551 

Sum 234.00 217.00 234.00 

 

أي  2.9654ومن خلال حساب المتوسطات الفرعية للفرضية الأساسية نجد ان متوساط الفرضاية الأساساية هاو 

 وهي مجال الحياد. 3.39-2.6ن يب ةتميل جوانب الفرضية الثانية للحياد حيث تتراوا القيم

 ونقبل البديلة. H2ومنه نرفض العدم للفرضية 

فرضيات المحور الثالث: توافر معدات الحماية الشخصية ووسائل الوقاية )معقمات_أقنعة وجـه( خـلال   3.4.3

 :19-كوفيد

H3 : 

، بحيث تشاير قيماة 3حياد لا الفرضية العدم: لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط

 .19-ماية الشخصية ووسائل الوقاية وعدم ارتفاع أسعارها خلال كوفيد المتوسط إلى عدم توافر معدات الح



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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، بحياث تشاير قيماة 3الفرضية البديلة: يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد 

 .19-وسائل الوقاية وارتفاع أسعارها خلال كوفيد و ةالمتوسط إلى توافر معدات الحماية الشخصي

H31: 

تشاير قيماة  ث ، بحي3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد ضية العدم:  الفر

 .بكثرة في الصيدليات من أقنعة واقية ومعقمات  19-توافر معدات الوقاية من كوفيد المتوسط إلى عدم 

تشاير قيماة  ث ، بحيا3سط الحيااد يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتو  :ةلالفرضية البدي

 .بكثرة في الصيدليات من أقنعة واقية ومعقمات  19-توافر معدات الوقاية من كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية جئلاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتا One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  46الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تتوفر معدات الوقاية من  

بكثرة في   19-كوفيد 

-صيدليتي )أقنعة واقية

 معقمات( 

77 2.2208 .71861 .08189 

 

One-Sample Test (:  47الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Test (:  47الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

دات الوقاية من  تتوفر مع

بكثرة في   19-كوفيد 

-صيدليتي )أقنعة واقية

 معقمات( 

-9.515- 76 .000 -.77922- -.9423- -.6161- 

 

ة عدم وجود فارق يضوبالتالي نرفض فر   Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  تداد بقيمة المتوساط المحساوب ن المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعمعنوي بي

بكثارة فاي الصايدليات مان أقنعاة واقياة ومعقماات   19-من الجدول أن متوسط تاوافر معادات الوقاياة مان كوفياد 

كثرة في الصيدليات مان أقنعاة ب 19-ت الوقاية من كوفيد اد توافر معوهي تميل إلى موافقة أفراد العينة  2.2208 

 واقية ومعقمات 

 لفرضية العدم.وبالتالي نرفض ا

 

-بكثرة في صيدليتي )أقنعة واقية 19-تتوفر معدات الوقاية مج كوفيد(: 48الجدول )

 معقمات( 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

7 9.1 9.1 9.1 

 76.6 67.5 67.5 52 اوافق



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 92.2 15.6 15.6 12 حايد م

 100.0 7.8 7.8 6 لا اوفق 

Total 77 100.0 100.0  

 

 19-تميل نحو جانب الموافقة على توافر معادات الوقاياة مان كوفياد ٪76.6ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

الوقاياة مان معادات  تاوافريل نحو عادم الموافقاة علاى مت%   7.8معقمات، وأن  -بكثرة في صيدليتي )أقنعة واقية

ان النسابة الأكبار وعلياه نساتنتج  للحيااد،تميال  ٪15.6وأن معقمات،-بكثرة في صيدليتي )أقنعة واقية  19-كوفيد 

 معقمات(.-بكثرة )أقنعة واقية 19-أكثر من رلاث أرباع العينة تتوفر لديها معدات الوقاية من كوفيد 

H32: 

تشاير قيماة  ث ، بحي3أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد  لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات   :مد الفرضية الع

 .بسبب زيادة الطلب عليها في كافة الصيدليات  19-ارتفاع أسعار مستلزمات الوقاية من كوفيد إلى عدم  المتوسط

تشاير قيماة  ث ، بحيا3سط الحيااد وتيوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومالفرضية البديلة:  

 .الطلب عليها في كافة الصيدليات بسبب زيادة  19-ارتفاع أسعار مستلزمات الوقاية من كوفيد إلى المتوسط 

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار 

 

One-Sample Statistics    :(49الجدول )

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Statistics    :(49الجدول )

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

أسعار مستلزمات  ارتفاع 

  19-الوقاية من كوفيد 

  واقية(أقنعة  -)معقمات 

سبب زيادة الطلب عليها  ب

في كافة الصيدليات ومن 

 ضمنها صيدليتي.

77 1.7922 .92249 .10513 

 

One-Sample Test (:  50الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

ارتفاع أسعار مستلزمات  

  19-الوقاية من كوفيد 

  واقية(أقنعة  -)معقمات 

بسبب زيادة الطلب عليها  

في كافة الصيدليات ومن 

 ضمنها صيدليتي.

-11.489- 76 .000 -1.20779- -1.4172- -.9984- 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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رضية عدم وجود فارق وبالتالي نرفض ف   Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testبارتخن اإ

نلاحاظ  الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب   معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد 

عليهاا فاي كافاة   ب بسابب زياادة الطلا  19-من الجدول أن متوساط ارتفااع أساعار مساتلزمات الوقاياة مان كوفياد 

 19-ارتفاع أسعار مساتلزمات الوقاياة مان كوفياد على  نة  وهي تميل إلى موافقة أفراد العي.1.7922الصيدليات  

 .دة الطلب عليها في كافة الصيدليات بسبب زيا

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

بسبب   ة(ي قوا أقنعة -)معقمات 19-ارتفاع أسعار مستلزمات الوقاية مج كوفيد(: 51جدول )ال

 زيادة الطلب عليها في كافة الصيدليات ومج ضمنها صيدليتي. 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid  44.2 44.2 44.2 34 ةاوافق بشد 

 85.7 41.6 41.6 32 اوافق

 92.2 6.5 6.5 5 محايد 

 98.7 6.5 6.5 5 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

1 1.3 1.3 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

ارتفاع أسعار مساتلزمات الوقاياة مان نب الموافقة على  تميل نحو جا٪85.8ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

تميال  ٪6.5  الموافقاة، وأنتميل نحاو عادم    ٪7.8وأن    الصيدليات،بسبب زيادة الطلب عليها في كافة    19-كوفيد 

بسابب  19-بر تميل للموافقة على ارتفاع أسعار مستلزمات الوقاية مان كوفياد كان النسبة الأوعليه نستنتج    للحياد،

 عليها بكثرة في كافة الصيدليات. لطلب زيادة ا

 ت الفرعية السابقة وحساب المتوسطات نجد:وعليه من خلال الفرضيا



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
77 

 

 

Statistics (:  52الجدول )  

 

تتوفر معدات الوقاية من  

بكثرة في   19-كوفيد 

-قيةاوصيدليتي )أقنعة 

 معقمات( 

ارتفاع أسعار مستلزمات الوقاية من  

بسبب  واقية(أقنعة -)معقمات  19-كوفيد 

طلب عليها في كافة الصيدليات زيادة ال

 ومن ضمنها صيدليتي.

N Valid 77 77 

Missing 0 0 

Mean 2.2208 1.7922 

Std. Deviation .71861 .92249 

Sum 171.00 138.00 

 

تميال جمياع  ، أي2.0065ضيات الفرعية نجد ان متوسط الفرضية الأساساية يسااوي رفومن خلال متوسطات ال

 .الإيجابيةوهي قيم  2.59-1.8ن لثة لنيجابية والإيجابية جداً حيث تتراوا القيمة بيجوانب الفرضية الثا

 ونقبل البديلة. H3ومنه نرفض العدم للفرضية 

 ثيرها على المرضى واختلاف حاجاتهم:أتو 19-جائحة كوفيد: الرابعفرضيات المحور  3.4.4

H4 : 

، بحيث تشاير قيماة 3أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد  الفرضية العدم: لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات 

 على المرضى واختلاف حاجاتهم. 19-إلى عدم تأرير جائحة كوفيد  المتوسط

، بحياث تشاير قيماة 3د عينة البحث ومتوسط الحيااد ارالفرضية البديلة: يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أف

 واختلاف حاجاتهم. على المرضى 19-المتوسط إلى تأرير جائحة كوفيد 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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H41: 

،بحياث تشاير قيماة 3بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد لا يوجد فرق معنوي  الفرضية العدم:  

 19-ط خلال كوفيد قفشراء المريض حاجته من الدواء المتوسط إلى عدم 

،بحياث تشاير قيماة 3الحيااد    يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساطالفرضية البديلة:  

 19-الدواء فقط خلال كوفيد  شراء المريض حاجته منالمتوسط إلى 

 :التالية ئجاتلاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على الن One Sample T-Test ومن خلال اختبار 

 

One-Sample Statistics (:  53الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

حاجته من  شراء المريض 

-الدواء فقط، خلال كوفيد 

19 

77 3.1169 1.13525 .12937 

 

 

One-Sample Test (:  54الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Test (:  54الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

شراء المريض حاجته من  

-الدواء فقط، خلال كوفيد 

19 

.903 76 .369 .11688 -.1408- .3746 

 

وبالتالي نرفض فرضية عادم وجاود فارق    Sig =0.369>.05 يوضح أن One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  لحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب ا معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط

حيااد وهاي تميال إلاى  .3.1169   19-خلال كوفيد   من الجدول أن متوسط شراء المريض حاجته من الدواء فقط

 لكن لا تساويه.19-شراء المريض حاجته من الدواء فقط خلال كوفيد  إلىأفراد العينة 

 عدم.لاوبالتالي نرفض الفرضية 

 

 19-شراء المريض حاجته مج الدواء فقط، خلال كوفيد: (55الجدول )

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 7.8 7.8 7.8 6 وافق بشدةا 

 35.1 27.3 27.3 21 اوافق

 53.2 18.2 18.2 14 محايد 

 92.2 39.0 39.0 30 لا اوفق 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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لا اوافق 

 بشدة

6 7.8 7.8 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

 شراء المريض حاجته من الدواء فقاطتميل نحو جانب الموافقة على  ٪35.1ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

ان النسبة الأكبر وعليه نستنتج    للحياد،تميل    ٪18.2  الموافقة، وأنتميل نحو عدم    ٪46.8وأن  .  19-خلال كوفيد 

، وبالتالي هناك عملية تكديس للدواء فاي البياوت 19-جته من الدواء خلال كوفيد احتميل إلى عدم شراء المريض  

 قد يحتاجها المريض في وقت ما ولا يجدها.مما يسبب في نقص الأدوية الضرورية والتي  لها،دون الحاجة 

H42: 

ياث تشاير قيماة حب،3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد :  الفرضية العدم

التزام المريض بشراء الدواء الموصى به من قبل الطبيب بشكل كامل )الوصفة الطبياة( خالال المتوسط إلى عدم  

 .19-كوفيد 

،بحياث تشاير قيماة 3حث ومتوساط الحيااد  يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البة البديلة:  الفرضي

ء الموصى به مان قبال الطبياب بشاكل كامال )الوصافة الطبياة( خالال اوالتزام المريض بشراء الد المتوسط إلى   

 .19-كوفيد 

 :التالية بقة تمّ الحصول على النتائجلاختبار الفرضية العدم السا One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  56الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Statistics (:  56الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

راء شبالتزام المريض 

الدواء الموصى به من قبل 

الطبيب بشكل كامل  

)الوصفة الطبية( خلال  

 19-كوفيد 

77 2.7662 1.05001 .11966 

 

One-Sample Test (:  57الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

لمريض بشراء ا التزام

الدواء الموصى به من قبل 

الطبيب بشكل كامل  

)الوصفة الطبية( خلال  

 19-كوفيد 

-1.954- 76 .054 -.23377- -.4721- .0046 

 

 وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فرق   Sig =0.054>0.05وضح أن ي  One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب  رممعنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأ

من الجدول أن متوسط التزام المريض بشراء الدواء الموصى به من قبل الطبيب بشاكل كامال )الوصافة الطبياة( 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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لأدوية المزمنة في الصايدلية خالال انتشاار توافر اوهي تميل إلى موافقة أفراد العينة .2.7662 19-كوفيد   خلال

 لكن بشكل جزئي. 19-كوفيد 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

التزام المريض بشراء الدواء الموصى به مج قبل الطبيب  (: 58الجدول )

 19-بشكل كامل )الوصفة الطبية( خلال كوفيد

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 10.4 10.4 10.4 8 اوافق بشدة 

 45.5 35.1 35.1 27 اوافق

 70.1 24.7 24.7 19 محايد 

 97.4 27.3 27.3 21 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

2 2.6 2.6 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

التزام الماريض بشاراء الادواء الموصاى باه  ىالموافقة علتميل نحو ٪45.5ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن 

 الموافقاة، وأن% تميال نحاو عادم 29.9.وأن  19-خالال كوفياد   (الطبياب بشاكل كامال )الوصافة الطبياةمن قبل  

الموصاى باه مان قبال  الادواءان النسبة الأكبر من المرضاى ملتزماة بشاراء وعليه نستنتج    للحياد،تميل    24.7٪

 كامل.الطبيب بشكل 

 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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H43: 

تشاير قيماة  ث بحي ،3فراد عينة البحث ومتوسط الحياد لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أ  الفرضية العدم:

 .19-لجوء بعض المرضى للصيدلية بدلاً من زيارة الطبيب للاستشارة خلال كوفيد المتوسط إلى عدم 

تشاير قيماة  ث ، بحيا3حث ومتوسط الحيااد يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البالفرضية البديلة:  

 19-طبيب للاستشارة خلال كوفيد لاالمرضى للصيدلية بدلاً من زيارة لجوء بعض المتوسط إلى  

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  59الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

لجوء بعض المرضى  

زيارة  للصيدلية بدلاً من 

تي خلال راالطبيب لاستش

 19-كوفيد 

77 2.1688 1.05634 .12038 

 

One-Sample Test (:  60الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Test (:  60الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

وء بعض المرضى  لج

للصيدلية بدلاً من زيارة  

ل الطبيب لاستشارتي خلا

 19-د يفكو

-6.904- 76 .000 -.83117- -1.0709- -.5914- 

 

وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فارق    Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب  معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا

 19-بعاض المرضاى للصايدلية بادلاً مان زياارة الطبياب للاستشاارة خالال كوفياد  ءوساط لجامن الجدول أن متو

لجاوء بعاض المرضاى للصايدلية بادلاً مان زياارة الطبياب إلاى  وهي تميل إلى موافقاة أفاراد العيناة  .2.1688 

 .19-للاستشارة خلال كوفيد 

 نرفض الفرضية العدم. وبالتالي

ارة الطبيب  مج زي  لجوء بعض المرضى للصيدلية بدلاً (: 61الجدول )

 19-لاستشارتي خلال كوفيد

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 24.7 24.7 24.7 19 اوافق بشدة 

 76.6 51.9 51.9 40 اوافق



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 87.0 10.4 10.4 8 محايد 

 94.8 7.8 7.8 6 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

4 5.2 5.2 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

لجوء بعض المرضاى للصايدلية بادلاً مان زياارة الطبياب تميل نحو  ٪76.6ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

ان النسبة وعليه نستنتج  للحياد،تميل  ٪10.4وأن  اللجوء،تميل نحو عدم    ٪13، وأن  19-للاستشارة خلال كوفيد 

 ذهاب إلى الطبيب.ال من لابد ة جداً تميل للذهاب إلى الصيدلية لأخذ الاستشارة مرتفع

H44: 

،بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد   الفرضية العدم:

 صيدلية.الضمن  19-تقديم المعلومات الضرورية والاستشارات المتعلقة ب كوفيد المتوسط إلى عدم 

،بحياث تشاير قيماة 3أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  جابات  إ  يوجد فرق معنوي بين متوسطالفرضية البديلة:  

  الصيدليةضمن  19-تقديم المعلومات الضرورية والاستشارات المتعلقة ب كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية الحصول على النتائجلاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ  One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics :  (62لجدول )ا  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Statistics :  (62لجدول )ا  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تقديمي المعلومات 

الضرورية والاستشارات 

  19-المتعلقة ب كوفيد 

 ضمن صيدليتي 

77 1.8442 .72665 .08281 

 

 

One-Sample Test (:  63الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تقديمي المعلومات 

الضرورية والاستشارات 

  19-المتعلقة ب كوفيد 

 ضمن صيدليتي 

-13.958- 76 .000 -1.15584- -1.3208- -.9909- 

 

عدم وجود فرق وبالتالي نرفض فرضية    Sig =0.000<0.05يوضح أن   One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  ب،ر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوسط المحسومتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأملامعنوي بين 

ضاامن الصاايدلية  19-ماان الجاادول أن متوسااط تقااديم المعلومااات الضاارورية والاستشااارات المتعلقااة ب كوفيااد 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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-ات المتعلقة ب كوفيد راعلومات الضرورية والاستشتقديم الم  على  تميل إلى موافقة أفراد العينة  . وهي1.8442 

 لية.الصيد ضمن  19

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

تقديمي المعلومات الضرورية والاستشارات المتعلقة ب  (: 64الجدول )

 ضمج صيدليتي  19-كوفيد

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid  اوافق

 بشدة

24 31.2 31.2 31.2 

 88.3 57.1 57.1 44 قاواف

 96.1 7.8 7.8 6 محايد 

 100.0 3.9 3.9 3 لا اوفق 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميال نحاو تقاديم المعلوماات الضارورية والاستشاارات المتعلقاة ب ٪88.3ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

ان النسبة يه نستنتج  لعو  للحياد،  تميل  ٪7.8وأن    التقديم،تميل نحو عدم    ٪11.7وأن    الصيدلية،ضمن    19-كوفيد 

لمعلوماة يدل على الوعي الكبير وتحملهم مساؤولية نشار ا  الصيدلية، مماشورات ضمن  مرتفعة جداً نحو تقديم الم

 الصحيحة ضمن مكان عملهم.

H45: 

ماة تشاير قي ث ، بحي3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

 19-الشخصية للحماية من جائحة كوفيد  شراء المريض حاجته فقط من وسائل الوقايةلى عدم إ المتوسط



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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تشاير قيماة  ث ، بحيا3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد الفرضية البديلة:  

 19-فيد وكمن جائحة  شراء المريض حاجته فقط من وسائل الوقاية الشخصية للحمايةالمتوسط إلى 

 :التالية بار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائجلاخت One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  65ول )الجد  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

شراء المريض حاجته فقط  

من وسائل الوقاية الشخصية  

-للحماية من جائحة كوفيد 

19 

77 2.8571 1.06022 .12082 

 

One-Sample Test (:  66دول )الج  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

شراء المريض حاجته فقط  

من وسائل الوقاية الشخصية  

-للحماية من جائحة كوفيد 

19 

-1.182- 76 .241 -.14286- -.3835- .0978 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فرق    Sig =0.241>0.05يوضح أن   One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوسط المحسوب،

تميل  . وهي19-ة الشخصية للحماية من كوفيد ن وسائل الوقايم  من الجدول أن متوسط شراء المريض حاجته فقط

 .19-شراء المريض حاجته فقط من وسائل الوقاية الشخصية للحماية من كوفيد العينة على إلى موافقة أفراد  

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

شراء المريض حاجته فقط مج وسائل الوقاية الشخصية  (: 67جدول ) ال

 19-ة كوفيدحئللحماية مج جا

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 9.1 9.1 9.1 7 اوافق بشدة 

 42.9 33.8 33.8 26 اوافق

 64.9 22.1 22.1 17 محايد 

 97.4 32.5 32.5 25 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

2 2.6 2.6 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

-المريض حاجته فقط من وسائل الوقاية مان كوفياد  شراء تميل نحو  ٪42.9نلاحظ أن    رومن خلال جدول التكرا

تميل نحو عدم الموافقة وعدم الالتزام بشاراء الحاجاة الضارورية الشخصاية فقاط مان وساائل   ٪38.1، وأن  19

حساب ائياة  قوان النسبة الأكبار كانات ملتزماة بشاراء الوساائل الوعليه نستنتج    للحياد،تميل    ٪22.1  الوقاية وأن

 .19-وفيد الحاجة للحماية من ك



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 توسطات نجد:وعليه من خلال الفرضيات الفرعية السابقة وحساب الم

Statistics (:  86الجدول )  

 

شراء المريض  

حاجته فقط من  

وسائل الوقاية  

الشخصية  

للحماية من  

-جائحة كوفيد 

19 

تقديمي المعلومات 

الضرورية  

والاستشارات المتعلقة  

ن  مض 19-ب كوفيد 

 صيدليتي 

لجوء بعض  

المرضى 

للصيدلية بدلاً  

من زيارة  

الطبيب 

لاستشارتي  

-خلال كوفيد 

19 

التزام المريض 

اء الدواء بشر

الموصى به من  

قبل الطبيب  

بشكل كامل 

)الوصفة  

الطبية( خلال  

 19-كوفيد 

شراء 

المريض 

حاجته من  

الدواء فقط،  

-خلال كوفيد 

19 

N Valid 77 77 77 77 77 

Missing 0 0 0 0 0 

Mean 2.8571 1.8442 2.1688 2.7662 3.1169 

Std. Deviation 1.06022 .72665 1.05634 1.05001 1.13525 

Sum 220.00 142.00 167.00 213.00 240.00 

 

حياث تتاراوا   2.5506ومن خلال متوسطات الفرضيات الفرعية نجاد أن متوساط الفرضاية الأساساية يسااوي  

 كبير.من الحياد بشكل  وهي تميل لنيجاب لكن تقترب  قيم الإيجابية يهو 2.59-1.8 القيمة بين

 بديلة.ونقبل ال H4ومنه نرفض العدم للفرضية 

 :وضمان حماية الصيدلي والصيدلية 19-جائحة كوفيد: الخامسفرضيات المحور  3.4.5

H5 : 

، بحيث تشاير قيماة 3ط الحياد سوالفرضية العدم: لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومت

 .19-م ضمان حماية الصيدلي والصيدلية خلال جائحة كوفيد المتوسط إلى عد 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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، بحياث تشاير قيماة 3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد   البديلة:ية  الفرض

 .19-المتوسط إلى ضمان حماية الصيدلي والصيدلية خلال جائحة كوفيد 

H51: 

ة ،بحياث تشاير قيما3وسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد لا يوجد فرق معنوي بين مت  الفرضية العدم:

التزام المريض بشراء الدواء الموصى به من قبل الطبيب بشكل كامل )الوصفة الطبياة( خالال المتوسط إلى عدم  

 .19-كوفيد 

ير قيماة ،بحياث تشا3أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد    ت ايوجد فرق معنوي بين متوسط إجابالفرضية البديلة:  

مان قبال الطبياب بشاكل كامال )الوصافة الطبياة( خالال التزام المريض بشراء الدواء الموصاى باه المتوسط إلى 

 .19-كوفيد 

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics :  (69) الجدول  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

التزام المريض بشراء 

بل الدواء الموصى به من ق 

الطبيب بشكل كامل  

)الوصفة الطبية( خلال  

 19-كوفيد 

77 2.7662 1.05001 .11966 

 

One-Sample Test (:  70ول )الجد  

 Test Value = 3 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

التزام المريض بشراء 

الدواء الموصى به من قبل 

طبيب بشكل كامل  ال

)الوصفة الطبية( خلال  

 19-كوفيد 

-1.954- 76 .054 -.23377- -.4721- .0046 

 

وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فارق    Sig =0.054>0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  المحساوب متوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط معنوي بين المتوسط المحسوب و

من الجدول أن متوسط التزام المريض بشراء الدواء الموصى به من قبل الطبيب بشاكل كامال )الوصافة الطبياة( 

وصى به من التزام المريض بشراء الدواء المأفراد العينة إلى    موافقةوهي تميل إلى  .2.7662   19-خلال كوفيد 

 لكن بشكل جزئي. 19-قبل الطبيب بشكل كامل )الوصفة الطبية( خلال كوفيد 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

التزام المريض بشراء الدواء الموصى به مج قبل الطبيب  (: 71الجدول )

 19-لطبية( خلال كوفيدا بشكل كامل )الوصفة

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 10.4 10.4 10.4 8 اوافق بشدة 

 45.5 35.1 35.1 27 اوافق



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 70.1 24.7 24.7 19 محايد 

 97.4 27.3 27.3 21 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

2 2.6 2.6 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

 ٪29.9صاى باه، وأنالتزام المريض بشراء الادواء الموتميل نحو    ٪45.5جدول التكرار نلاحظ أن    لومن خلا

ان النسبة الأكبر ماا يقاارب نصاف حجام العيناة ستنتج وعليه ن للحياد،تميل  ٪24.7 الالتزام، وأنتميل نحو عدم  

 الطبيب.المرضى لديهم ملتزمين بالدواء الموصى به من قبل 

H52: 

قيماة  تشاير ث ، بحي3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد   :مد الفرضية الع

عناد دخولاه   19-زية الخاصة للوقاية من انتشار كوفياد المريض بتطبيق المسافة الاحترا  تعاونالمتوسط إلى عدم  

 .للصيدلية

تشاير قيماة  ث ، بحيا3لبحث ومتوسط الحيااد ا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينةالفرضية البديلة:  

عناد دخولاه   19-حترازياة الخاصاة للوقاياة مان انتشاار كوفياد المريض بتطبيق المساافة الا  تعاونالمتوسط إلى   

 .دليةللصي

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics :  (72الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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One-Sample Statistics :  (72الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

يتعاون المريض بتطبيق 

ترازية الخاصة  المسافة الاح

-للوقاية من انتشار كوفيد 

 ي عند دخوله صيدليت   19

77 3.0779 1.13284 .12910 

 

One-Sample Test (:  73ول )الجد  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

يتعاون المريض بتطبيق 

ية الخاصة  المسافة الاحتراز

-للوقاية من انتشار كوفيد 

 عند دخوله صيدليتي   19

.604 76 .548 .07792 -.1792- .3350 

 

الي نرفض فرضية عدم وجود فرق تلوبا   Sig =0.548>0.05يوضح أن   One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحظ من الجادول متوسط  معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة ال

عند دخوله للصيدلية  19-ة الاحترازية الخاصة للوقاية من انتشار كوفيد أن متوسط تعاون المريض بتطبيق المساف

تعاون المريض بتطبيق المساافة الاحترازياة الخاصاة للوقاياة فراد العينة إلى لأ د االحيوهي تميل إلى  .3.0779 

 لا تساويه. دلية، لكنللصيعند دخوله  19-من انتشار كوفيد 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

المريض بتطبيق المسافة الاحترازية الخاصة للوقاية   يتعاون(: 74الجدول )

 دليتي يصعند دخوله  19-مج انتشار كوفيد

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 5.2 5.2 5.2 4 اوافق بشدة 

 37.7 32.5 32.5 25 اوافق

 61.0 23.4 23.4 18 محايد 

 88.3 27.3 27.3 21 لا اوفق 

اوافق لا 

 بشدة

9 11.7 11.7 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميال نحاو عادم   ٪39وأن    بتطبياق،تميال نحاو التازام الماريض    ٪37.7حاظ أن  لاومن خلال جادول التكارار ن

الوقائياة   باالإجراءات الأكبر مان المرضاى لام تلتازم    ان النسبةوعليه نستنتج    للحياد،تميل    ٪23.4  الالتزام، وأن

والابعض كاان  ،ةماملتزبينما النسبة التي تليها مباشرة كانت   للصيدليات،سافة الاحترازية عند دخولها  وتطبيق الم

 ملتزم بشكل بسيط.

H53: 

حياث تشاير قيماة ،ب3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

  19-عدم ازدحام( خلال كوفيد -الصيدليات )تباعد  تطبيق الأساليب الوقائية ضمنالمتوسط إلى عدم 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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،بحياث تشاير قيماة 3متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد    نييوجد فرق معنوي بالفرضية البديلة:  

 . 19-عدم ازدحام( خلال كوفيد -تطبيق الأساليب الوقائية ضمن الصيدليات )تباعد المتوسط إلى  

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  75الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تطبيقي أساليب الوقاية  

عدم  -)تباعد ضمن صيدليتي 

 19-الازدحام( خلال كوفيد 

77 2.2338 .97192 .11076 

 

One-Sample Test (:  76الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تطبيقي أساليب الوقاية  

عدم  -)تباعد ضمن صيدليتي 

 19-الازدحام( خلال كوفيد 

-6.918- 76 .000 -.76623- -.9868- -.5456- 

 

وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فرق    Sig =0.000<0.05يوضح أن   One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  ين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب ب معنوي



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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 19-عاادم ازدحااام( خاالال كوفيااد -ات )تباعااد ماان الجاادول أن متوسااط تطبيااق الأساااليب الوقائيااة ضاامن الصاايدلي

عدم ازدحام( -يدليات )تباعد صلتطبيق الأساليب الوقائية ضمن اأفراد العينة إلى وافقة  موهي تميل إلى  2.2338 

 .19-خلال كوفيد 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

عدم الازدحام( -)تباعدتطبيقي أساليب الوقاية ضمج صيدليتي  (: 77الجدول )

 19-خلال كوفيد

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 18.2 18.2 18.2 14 فق بشدةاوا 

 74.0 55.8 55.8 43 اوافق

 88.3 14.3 14.3 11 محايد 

 96.1 7.8 7.8 6 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

3 3.9 3.9 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

(، عدم ازدحام-نحو تطبيق أساليب الوقاية ضمن صيدلياتها )تباعد   تميل  ٪74ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن

أن حاوالي رالاث أربااع وعليه نساتنتج   للحياد،تميل    ٪14.3  ام، وأنزتوالالتميل نحو عدم التطبيق    ٪11.7وأن  

 ازدحام(.-)تباعد الوقائية بتطبيق الأساليب العينة ملتزمين 

H54: 

قيماة  تشاير ث ، بحي3متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد  لا يوجد فرق معنوي بين  الفرضية العدم:

 .19-الصيدلية خلال كوفيد  الدوام فيتداء الأقنعة الواقية والقفازات خلال راالتزام الصيادلة بالمتوسط إلى عدم 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
98 

 

تشاير قيماة  ث ، بحيا3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحيااد الفرضية البديلة:  

 .19-ل كوفيد لاخالصيدلية  الدوام فياقية والقفازات خلال التزام الصيادلة بارتداء الأقنعة الوالمتوسط إلى 

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  78جدول )ال  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

التزامي كصيدلاني بارتداء 

القفازات  الأقنعة الواقية و

لية  د يخلال دوامي في الص

 19-خلال كوفيد 

77 2.3766 .81174 .09251 

 

One-Sample Test (:  79الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

التزامي كصيدلاني بارتداء 

الأقنعة الواقية والقفازات  

لصيدلية  ا خلال دوامي في

 19-خلال كوفيد 

-6.739- 76 .000 -.62338- -.8076- -.4391- 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فارق    Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  ب الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساومعنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط 

-الصايدلية خالال كوفياد  الدوام فيول أن متوسط التزام الصيادلة بارتداء الأقنعة الواقية والقفازات خلال  د جمن ال

القفاازات خالال التازام الصايادلة بارتاداء الأقنعاة الواقياة وأفراد العينة إلى  موافقة    وهي تميل إلى2.3766 19

 19-الصيدلية خلال كوفيد  الدوام في

 دم.علرفض الفرضية اوبالتالي ن

 

التزامي كصيدلاني بارتداء الأقنعة الواقية والقفازات خلال (: 80الجدول )

 19-دوامي في الصيدلية خلال كوفيد

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 9.1 9.1 9.1 7 اوافق بشدة 

 63.6 54.5 54.5 42 قاواف

 90.9 27.3 27.3 21 محايد 

 98.7 7.8 7.8 6 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

1 1.3 1.3 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

تميل نحو الالتزام بارتاداء الأقنعاة الواقياة والقفاازات خالال الادوام  ٪63.6ومن خلال جدول التكرار نلاحظ أن  

ان النسابة تنتج سانوعلياه  للحيااد،تميال  ٪27.3 الالتازام وأنتميل نحو عدم  ٪9.1 ، وأن19-أقناء انتشار كوفيد 

 للوقاية.الأكبر تميل للالتزام وتطبيق القواعد الموصى بها 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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H55: 

،بحياث تشاير قيماة 3لا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوسط الحياد الفرضية العدم:  

 .19-لمخاوف عند الصيدلي خلال كوفيد تزايد االمتوسط إلى عدم 

،بحياث تشاير قيماة 3ق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  رفيوجد  الفرضية البديلة:  

 .19-تزايد المخاوف عند الصيدلي خلال كوفيد المتوسط إلى 

 :التالية حصول على النتائجلاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ ال One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics :  (18الجدول )  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

تتزايد مخاوفي ك صيدلاني  

 19-خلال كوفيد 

77 2.0130 .91037 .10375 

 

 

One-Sample Test (:  82الجدول )  

 

Test Value = 3 

t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

تزايد مخاوفي ك صيدلاني  ت

 19-لال كوفيد خ

-9.514- 76 .000 -.98701- -1.1936- -.7804- 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فارق    Sig =0.000<0.05يوضح أن  One Sample T_Testن اختبارإ

نلاحاظ  وب ساحا من الاعتداد بقيمة المتوساط الممعنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكنن

أفاراد  موافقاةوهاي تميال إلاى  .2.0130 19-وسط تزايد المخاوف عند الصيدلي خلال كوفيد  من الجدول أن مت

 .19-تزايد المخاوف عند الصيدلي خلال كوفيد العينة إلى 

 وبالتالي نرفض الفرضية العدم.

 

 19-تتزايد مخاوفي ك صيدلاني خلال كوفيد: (83الجدول )

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 32.5 32.5 32.5 25 اوافق بشدة 

 72.7 40.3 40.3 31 اوافق

 94.8 22.1 22.1 17 محايد 

 98.7 3.9 3.9 3 لا اوفق 

لا اوافق 

 بشدة

1 1.3 1.3 100.0 

Total 77 100.0 100.0  

 

، 19-ة علاى أن مخااوفهم تتزاياد خالال كوفياد قافتميال نحاو الموا ٪72.8ومن خالال جادول التكارار نلاحاظ أن

ان النسبة الأكبر حوالي رلاث أربااع تميل للحياد، وعليه نستنتج    ٪22.1  الموافقة، وأنتميل نحو عدم    ٪5.2وأن

 .19-العينة تتزايد مخاوفهم بشدة خلال كوفيد 

 

 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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H56: 

،بحياث تشاير قيماة 3ومتوسط الحياد  ث ات أفراد عينة البحلا يوجد فرق معنوي بين متوسط إجاب  الفرضية العدم:

التزام الصيدليات العاملة بساعات العمال والإغالاق خالال الوقات المحادد عناد تطبياق الحظار ط إلى عدم  المتوس

 .19-خلال جائحة كوفيد 

تشاير قيماة ،بحياث  3يوجد فرق معنوي بين متوسط إجابات أفراد عينة البحث ومتوساط الحيااد  الفرضية البديلة:  

مل والإغلاق خلال الوقات المحادد عناد تطبياق الحظار خالال التزام الصيدليات العاملة بساعات العى  لإالمتوسط  

 .19-جائحة كوفيد 

 :التالية لاختبار الفرضية العدم السابقة تمّ الحصول على النتائج One Sample T-Test ومن خلال اختبار

 

One-Sample Statistics (:  84جدول )ال  

 
N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. Error 

Mean 

التزام صيدليتي بساعات 

الاغلاق خلال  العمل و

الوقت المحدد عند تطبيق  

-الحظر خلال جائحة كوفيد 

19 

77 1.8701 .81678 .09308 

 

 

One-Sample Test :  (85الجدول )  

 Test Value = 3 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 
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t df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

التزام صيدليتي بساعات 

ق خلال  العمل والاغلا

الوقت المحدد عند تطبيق  

-الحظر خلال جائحة كوفيد 

19 

-12.139- 76 .000 -1.12987- -1.3153- -.9445- 

 

بياق عند تط د نلاحظ من الجدول أن متوسط التزام الصيدليات العاملة بساعات العمل والإغلاق خلال الوقت المحد 

 .1.8701 19-الحظر خلال جائحة كوفيد 

وبالتالي نرفض فرضية عدم وجود فرق    Sig =0.000<0.05يوضح أن   One Sample T_Testوأن اختبار

نلاحاظ  معنوي بين المتوسط المحسوب ومتوسط الحياد الأمر الذي يمكننا من الاعتداد بقيمة المتوساط المحساوب 

بيق الحظار ات العاملة بساعات العمل والإغلاق خلال الوقت المحدد عند تطلصيدليا من الجدول أن متوسط التزام

التزام الصيدليات العاملة بساعات العمل أفراد العينة إلى موافقة وهي تميل إلى  1.8701 19-خلال جائحة كوفيد 

 .19-والإغلاق خلال الوقت المحدد عند تطبيق الحظر خلال جائحة كوفيد 

 عدم.ضية الرفوبالتالي نرفض ال

 

التزام صيدليتي بساعات العمل والاغلا  خلال الوقل (: 86الجدول )

 19-حدد عند تطبيق الحظر خلال جائحة كوفيد الم

 
Frequenc

y Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 



 قييم أداء منظمات الأعمال الصيدلانية في ظل جائحة كورونا  ت
 )دراسة ميدانية على الصيدليات العاملة في محافظة حلب( 

 

 
104 

 

Valid  اوافق

 بشدة

27 35.1 35.1 35.1 

 83.1 48.1 48.1 37 اوافق

 94.8 11.7 11.7 9 محايد 

 100.0 5.2 5.2 4 لا اوفق 

Total 77 100.0 100.0  

 

 التزام صيدلياتهم بسااعات العمال والإغالاق  ىالموافقة علتميل نحو  ٪83.2حظ أن  ومن خلال جدول التكرار نلا

 ٪11.7 الموافقاة، وأنتميل نحو عدم  ٪5.2، وأن19-ظر خلال جائحة كوفيد حخلال الوقت المحدد عند تطبيق ال

قات المحادد أي لنسبة الأكبر يلتزمون بتطبيق ساعات العمال والإغالاق خالال الوان اوعليه نستنتج    ،د اللحيتميل  

 لموصى بها للحد من تفشي الجائحة.التزام بالقواعد ا

 جد:وعليه من خلال الفرضيات الفرعية السابقة وحساب المتوسطات ن
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Statistics (: 87ل )الجدو   

 

التزام 

صيدليتي 

 ت بساعا

العمل  

والاغلاق  

خلال الوقت 

عند المحدد 

تطبيق  

الحظر 

خلال جائحة  

 19-كوفيد 

تتزايد  

مخاوفي  

ك 

ني  صيدلا

خلال 

-كوفيد 

19 

التزامي 

كصيدلاني  

بارتداء 

الأقنعة  

الواقية 

والقفازات  

خلال دوامي 

في الصيدلية  

-خلال كوفيد 

19 

تطبيقي  

أساليب 

الوقاية  

ضمن  

صيدليتي 

عدم  -)تباعد 

الازدحام(  

 خلال

 19-وفيد ك

يتعاون 

المريض 

بتطبيق  

افة المس

الاحترازية 

الخاصة 

للوقاية من 

انتشار  

  19-كوفيد 

ه  عند دخول

 صيدليتي 

التزام 

المريض 

بأساليب  

الوقاية عند 

دخوله لا 

صيدليتي 

خلال 

 19-كوفيد 

N Valid 77 77 77 77 77 77 

Missing 0 0 0 0 0 0 

Mean 1.8701 2.0130 2.3766 2.2338 3.0779 3.1169 

Std. Deviation .81678 .91037 .81174 .97192 1.13284 1.19179 

Sum 144.00 155.00 183.00 172.00 237.00 240.00 

 

وعليه نجد أن قسم مان الفرضايات يميال نحاو الحيااد فاي حاالات التازام الماريض بأسااليب الوقاياة عناد دخولاه 

 الإيجاب.ميل نحو جانب ي للصيدلية، وعند تطبيق المسافة الاحترازية، وقسم

 .الإيجابيةوهي قيم  2.59-1.8 تتراوا القيمة بين حيث  2.44805ن متوسط الفرضية الأساسية هو وعليه نجد ا

 ونقبل البديلة. H5ومنه نرفض العدم للفرضية 
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 نتائج الدراسة:    3.5

فيهاا حياث انخفضات   ةييوجد تأرير كبير للأوبئة والجائحات على الأعمال ضمن الصيدلية، وتوافر الادو •

 .19-ية بالصيدليات بشكل واضح خلال جائحة كوفيد نسبة توافر الأدو

 صايدليات حيث فقُد الحليب في بعاض   سلبي،على توافر الحليب ضمن الصيدليات بشكل    19-تؤرر كوفيد  •

 محافظة حلب.

 .19-استمرار توافر مسكنات الألم في معظم الصيدليات في محافظة حلب خلال جائحة كوفيد  •

 المعنياة، للمسااهمةفي محافظة حلب بشكل واضح مان قبال الجهاات   التسهيلات للصيادلة العاملين  قدمت  •

 في أوقات حظر التجوال. 19-في تقديم المساعدة للمرضى خلال انتشار كوفيد 

 .19-تعاون نقابة صيادلة حلب بشكل كبير مع الصيادلة العاملين خلال كوفيد  •

 للصايدليات تياجاات الأساساية شركات تصنيع الأدوياة فاي تاأمين الاحو غياب تعاون مستودعات الأدوية •

 خلال الجائحة.

كبيارة بسابب  أساعارها بنسابةكالأقنعة الواقية والمعقمات مع ارتفااع  19-ية من كوفيد توافر معدات الوقا •

 .19-زيادة الطلب عليها خلال جائحة كوفيد 

 به.ق ار الصيدلاني شخص مرجعي يمكن الوروبتلجوء المرضى للصيدليات لأخذ الاستشارة اللازمة واع •

 نشرها بكافة الوسائل والطرق.تحمل مسؤولية نشر التوعية على عاتق الصيادلة ومحاولة  •

الدواء وذلك خوفااً مان انقطاعاه أو عادم تاوفره كماا يحادث فاي كال   حاجته منشراء المريض أكثر من   •

 الأزمات السابقة.

 ية عند دخولهم للصيدليات.زاتطبيق بعض المرضى الإجراءات الاحتر •

 (.)تباعد_عدم ازدحام19-الصيادلة لأساليب الوقاية من كوفيد  ظممعتطبيق  •

بسبب انقطاع بعض الأصناف وعدم تعاون المستودعات   19-تزايد مخاوف الصيادلة خلال جائحة كوفيد  •

 وشركات التصنيع معهم.
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وصااى بهااا ماان قباال النقابااة والالتاازام ملالتاازام الصاايدليات العاملااة فااي محافظااة حلااب بساااعات العماال ا •

 .19-بالمناوبات وساعات الفتح والإغلاق خلال جائحة كوفيد 

 توصيات الدراسة:  3.6

تشديد الرقابة على مستودعات الأدوية والحليب وشركات التصنيع لتأمين الأدوية المزمنة والحليب خلال  •

ورية للحااد ماان مخاااوف الصاايادلة رضااوالاسااتمرار بتزويااد الصاايدليات بمسااكنات الألاام ال 19-كوفيااد 

 اطنين من انقطاع أصناف الأدوية على اختلاف أنواعها.والمو

نقابة الصيادلة في محافظة حلب بدورها في تقديم التسهيلات للصيادلة العاملين للحد من انتشاار   استمرار •

 .19-كوفيد 

مان أقنعاة وجاه   19-من كوفياد   ةمحاولة الجهات المعنية في الاستمرار بتزويد الصيدليات بمعدات الوقاي •

 وبأسعار أقل لتتوافر عند كافة المواطنين.ومعقمات 

، ونشار 19-ة بشكل أكبر في الأخبار عن الحالات المشتبه بها مان إصاابات ل كوفياد تفعيل دور الصيادل •

 الوعي على نطاق أوسع للحد من انتشار الفيروس.

أرنااء   بشاكل أكبار عناد المرضاى والماواطنين  ةيازالاحتراالسعي لنشر الأسااليب الوقائياة والإجاراءات   •

 تواجدهم في أماكن مغلقة أو داخل الصيدليات.
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 لملاحق ا

 

 ( الاستبانة: 1الملحق )

 الجمهورية العربية السورية 

 تعليم العاليوزارة ال

 الجامعة الافتراضية السورية 

تتعلق   دراسة  لإجراء  مصمم  الاستبيان  خلال  بهذا  الصيدلانية  الأعمال  منظمات  أداء    COVID-19تقييم 

مصمم فقط ليلبي متطلبات دراسة   مع أخذ العلم أنه  ،في محافظة حلب(  العاملة  الصيدليات   على)دراسة ميدانية  

 ن تستخدم البيانات المعطاة إلا لأغراض البحث العملي.الماجستير الخاصة بالباحث ول

 دقائق   05الوقل المتوقع لإنهاء الاستبيان هو 

 نكم ومع الشكر الجزيل لتعا                         

 

 

 الباحثة: رشد أبو الشامات    دير الأستاذ الدكتور باسم غدير غشراف: إ

 

COVID-بعمل الصيدلية وتوافر الأدوية خلال جائحة    موعة من الأمور التي تتعلقيلي مج  فيما  الأول:القسم  

 أمام الاجابة التي تعبر عن رأيك.  ✓. يرجى وضع إشارة 19

 

 1مجموعة 

غير  

موافق 

 بشدة

غير  

 قمواف
 موافق محايد 

موافق 

 بشدة

      لجائحات بشدة على أعمالي ضمن الصيدلية تؤرر الأوبئة وا (1

شكل أكبر من الأمراض المزمنة بزيادة الطلب على تؤرر الأوبئة ب (2

 شراء الأدوية من صيدليتي 
     

 )#(  رقم الاستمارة 
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استمرار توفر أصناف الدواء المختلفة في صيدليتي خلال انتشار   (3

COVID-19 
     

      COVID-19وية المزمنة في صيدليتي خلال فر الأد ااستمرار تو (4

      COVID-19استمرار توافر مسكنات الألم في صيدليتي خلال  (5

في   COVID-19توافر الأدوية الخاصة بتخفيف أعراض مرض  (6

 صيدليتي 
     

توافر حليب الأطفال واستمرار تزويد صيدليتي به من قبل  (7

 مستودعات الحليب.
     

وقات لي كصيدلي عامل في الصيدلية خلال اسهيلات تتقديم ال (8

 COVID-19حظر التجوال للحد من 
     

دلة معنا نحن الصيادلة لتسهيل متطلباتنا خلال تعاون نقابة الصيا (9

COVID-19 
     

 

 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  ـــــــــ

 

الثاني: ذات    القسم  الأمور  من  مجموعة  يلي  خلال الصلة  فيما  الأدوية  ومستودعات  التصنيع  شركات  بتعاون 

 أمام الاجابة التي تعبر عن رأيك:  ✓. يرجى وضع إشارة COVID-19جائحة 

 

 2مجموعة 

غير  

موافق 

 بشدة

غير  

 موافق
 فقامو محايد 

ق مواف

 بشدة

في (10 الأدوية  مستودعات  الأدوية   تعاون  مختلف  تأمين 

 ل صيدليتي   COVID-19خلال 
     

الوقائية    تعاون (11 الاجراءات  بتطبيق  الأدوية  مستودعات 

خلال  صيدليتي  على  وتوزيعها  الأدوية  تخزين  أرناء 

COVID-19 

     

السوق  (12 احتياجات  بتلبية  الأدوية  تصنيع  تعاون شركات 

 COVID-19ل دوية خلامن الأ

     

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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الثالث: الصلة    القسم  ذات  الأمور  من  مجموعة  يلي  الحماية  فيما  معدات  الوقاية    وسائل  ،الشخصيةبتوافر 

 أمام الاجابة التي تعبر عن رأيك:  ✓يرجى وضع إشارة  .DCOVI-19والمعقمات خلال جائحة  

 

 3جموعة م

غير  

موافق 

 بشدة

غير  

 موافق
 موافق محايد 

موافق 

 بشدة

من   (13 الوقاية  معدات  في   COVID-19تتوفر  بكثرة 

 معقمات(-صيدليتي )أقنعة واقية
     

الو (14 مستلزمات  أسعار  من  قارتفاع   COVID-19اية 

 ضمن صيدليتي  ب زيادة الطلب بسب واقية(أقنعة  -)معقمات 
     

 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  ـ

 

الرابع: يلي مجموع  القسم  الأ  ةفيما  تتعلق  من  . COVID-19خلال جائحة    بالمرضى واختلاف حاجاتهممور 

  :رأيك تعبر عن أمام الاجابة التي  ✓يرجى وضع إشارة 

 4مجموعة 

غير  

موافق 

 بشدة

غير  

 موافق
 موافق محايد 

موافق 

 بشدة

خلال  (15 فقط،  الدواء  من  حاجته  المريض  شراء 

COVID-19 

     

الموص (16 الدواء  بشراء  المريض  من    ىالتزام  قبل به 

 COVID-19ية( خلال الطبيب بشكل كامل )الوصفة الطب

     

زيارة الطبيب    لجوء بعض المرضى للصيدلية بدلاً من (17

 COVID-19لاستشارتي خلال 

     

المتعلقة  (18 والاستشارات  الضرورية  المعلومات  تقديمي 

 ضمن صيدليتي  COVID-19بمرض 

     

صية ية الشخ اشراء المريض حاجته فقط من وسائل الوق (19

   COVID-19للحماية من جائحة 

     

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 

الخامس: تتعلق    القسم  الأمور  من  مجموعة  يلي  حماية  فيما  جائحة لصيدلي  ابضمان  خلال  والصيدلية 

19-COVIDرأيك أمام الاجابة التي تعبر عن  ✓جى وضع إشارة . ير : 

غير   5مجموعة 

موافق 

غير  

 موافق
 موافق محايد 

موافق 

 بشدة
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 بشدة

التزام المريض بأساليب الوقاية عند دخوله ل صيدليتي  (20

 COVID-19خلال 

     

له  عند دخو  يتعاون المريض بتطبيق المسافة الاحترازية (21

 COVID-19ار صيدليتي الخاصة للوقاية من انتش

     

صيدليتي   (22 ضمن  الوقاية  أساليب  عدم -د )تباعتطبيقي 

 الازدحام( 

     

الواقية   (23 الأقنعة  بارتداء  كصيدلاني    والقفازات التزامي 

 COVID-19خلال دوامي في الصيدلية خلال 

     

      COVID-19 صيدلاني خلالتتزايد مخاوفي ك  (24

العمل والاغلاق خلا  التزام (25 الوقت صيدليتي بساعات  ل 

 COVID-19المقدد عند تطبيق الحظر خلال جائحة 

     

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  ــــــــــــــــــــــــ

 بة علما بأن هذه البيانات لن تستخدم إلا لأغراض هذا البحث: الإجابة المناس ملأ يرجى كتابة أو :السادس القسم

 عند الفئة التي تعبر عنك علما بأن هذه البيانات لن تستخدم إلا لأغراض هذا البحث:   ✓يرجى وضع اشارة 

 الجنس  (26

 أنثى  ذكر

  

 

 السن  (27

 فأكثر  56 56-46 45-35 34-24 24أقل من 

     

 

 

 الحالة الاجتماعية  (28

 غير ذلك مطلق / مطلقة  متزوج / متزوجة  أعزب / عزباء 

    

 

 ة خاصة بك امتلاك صيدلي (29

 لا  نعم 
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في  (30 العمل  خبرة  سنوات 

 الصيدلية 

 سنوات  10أكثر من  سنوات  10-5 سنوات  5-2 سنة  2أقل من 

    

 

 

  مكملاهتما شكراً جزيلاً                                    

    الباحثة رشد أبو الشامات 

 

 


