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يقضي مايكل رِييس )Michael Reyes( لياليه
على السجّادة في غرفة عائليةٍ في الطابق السفليّ، على بُعْد 

خطواتٍ قليلةٍ من السرير الطبي حيث تنام والدته. تستيقظ فجأةً 
في بعض الأحيان، توّاقةً للنهوض والذهاب إلى وظيفةٍ لم تشغلها 

منذ حوالي 20 عاماً. 

فالوالدة التي عَرَفَها، مرساة عائلته، وشخصٌ يتمتّع بروحٍ تواقة 
للحياة حيث كانت تظنّ أنّ أمسيةً صيفيّةً هادئةً سببٌ كافٍ 

للاحتفال، قد اختفت بالكامل تقريباً في ضباب مرض الخَرَف 
القاتم. إنّها لا تذكر الأسماء ولا الوجوه؛ أمّا جُملها فتبدأ في 

مكانٍ وتنتهي في آخر. لقد حاولت مرّة في خِضَمِّ ارتباكها التلويح 
للسائقين على الطريق السريع من المقعد الخلفي في سيّارة ابنها 

للتوقف، فاتّصل أحدهم بالشرطة. 

ليست قصّتهما فريدة من نوعها إلّ من حيث التفاصيل. فقد زُجَّ 
ملايين الأمريكيين في عالَم رعاية مرض الخَرَف المُربِك بحد ذاته، 
نّ هذا الرقم على وشك الارتفاع مع بلوغ جيل فترة طفرة الإنجاب  و�إ

)Baby Boom( سنّ الشيخوخة. ستكون التكاليف هائلة.

أظهَرَت دراسةٌ أجرتها مؤسسة RAND ونُشِرَت عام 2013 
New England( في مجلّة نيو إنجلند جورنال أوف ميديسِن

Journal of Medicine(، باعتبارها الفحص الأكثر تفصيلًا الذي 
أجُري في العقود الأخيرة حول تكاليف مرض الخَرَف، أنّ مرض 
الخَرَف يتسبّب أصلًا بتكلفةٍ اقتصاديّةٍ أكبر من مرض القلب أو 
السرطان: فتبلغ هذه التكلفة 159 مليار دولار أمريكي في العام 
كحدّ أدنى، ومن المحتمل أن تبلغ 215 مليار دولار أمريكي. 

وحذّرت الدراسة من أنّ تلك التكاليف قد ترتفع بما يتجاوز 
الضعفين بحلول عام 2040، وسيقع العبء الأكثر ثقلًا على 

عاتق مقدّمي الرعاية من أفراد العائلة مثل مايكل رِييس. 

يقول رِييس وهو في الخامسة والأربعين من العمر فقط، قد توقّف 
عن العمل من أجل رعاية والدته إليانور )Eleanor( بدوامٍ 

كامل: “أتعلم؟ هذا الأمر ليس بوظيفة. إنّه واجب”. يتنهّد ويقول: 
“يُجهدني الأمر كثيراً. أنا أعتقد أنّ لا أحد يستحقّ الإصابة بهذا 

المرض. إنّك تخسر...” ينقطع صوته. “يغيب الشخص. إنّ 
الأمر معها كناية عن خسارةٍ مستمرّة، إنّه خسارةٌ كلّ يوم”.

عبءٌ ثقيلٌ
لقد وَجَدَت الدراسة التي أجرتها مؤسسة RAND أنّ حوالي 15 
في المئة من الأمركيين الذين تتجاوز أعمارهم سنّ السبعين، أي 

ما يساوي حوالي 3.8 مليون شخص، مصابون أصلًا بمرض 
الخَرَف. وبحسب تحليلات هذه الدراسة، سوف يرتفع هذا الرقم 
إلى 9.1 مليون شخص بحلول عام 2040، أي أكثر من عدد 

سكّان مدينة نيويورك الحالي. 

عند تلك النقطة، قد تتجاوز كلفة توفير الرعاية لهم نصف تريليون 
 Michael D.( دولار أمريكي في العام، بحسب مايكل د. هيرد

Hurd(، وهو مؤلّف الدراسة الرئيسيّ، واقتصاديّ بالتدريب، ومدير 
 RAND’s( RAND مركز دراسة الشيخوخة التابع لمؤسسة

ن تباطأ معدّل  Center for the Study of Aging(. فحتّى و�إ
مرض الخَرَف، بحسب ما أشارت إليه بعض الدراسات الحديثة، 

من أجل تكوين فكرةٍ 
عن تكلفة مرض الخَرَف 

الحقيقيّة، ينبغي أن 
تَعلَم أن إليانور رِييس 

)Eleanor Reyes( قد 
أعدّت طبق التاكو بالفلفل 

الأخضر بطعم معتدل. 
وأنّها أحبّت الرقص 

على موسيقى فيسنتي 
 Vicente( فرنانديز

Fernandez( الشعبيّة.

وَجَدَ الباحثون أنّ بإمكانهم 
تحديد مقدّمي الرعاية 

للأشخاص المصابين بمرض 
الخَرَف من خلال المستويات 

المرتفعة لهرمونات التوتّر 
الموجودة حتّى في ألياف 

شعرهم. 



بمفردها بعد مضيّ أربع ساعات، وكانت عاجزةً عن شرح أين 
كانت. 

انْتَقَلَ مايكل للسكن معها مع تدهور حالتها. لقد أصبح والداً، 
يضع الحدود، ويخشى من كونه شديد الصرامة، ويقلق بشأن 

تناولها العشاء. فقَبْلَ فترةٍ ليست ببعيدة، أمضى يوماً وهو 
ينظّف غرفة استحمام فاضت بالمياه بعد أن كدّست الورق في 

المرحاض وأطلقت دفق المياه. لقد تَعَرَّف إلى مجموعةٍ من أبناء 
مرضى الخَرَف وبناتهم وأزواجهم المماثلين في مركزٍ وطنيٍّ يوفّر 
الدعم لمقدّمي الرعاية ومن خلال جمعية مرض خَرَف الزهايمر 
)Alzheimer’s Association( الوطنيّة. قال إنّ نوع الدعم 
كان كناية عن إنقاذٍ للحياة. لقد حَضَرَ مؤخّراً دورةً امتدّت على 

ستة أسابيع حول كيفيّة التعامل مع التوتّر. 

يكتشف أنّه يقضي ما يساوي 14 ساعةً في اليوم وهو يقدّم لها 
الرعاية، وحوالي 100 ساعة في بعض الأسابيع. إنّه عاطل 

عن العمل، لا يحمل سوى شهادة دراسةٍ ثانويّةٍ وهو واقعيّ بشأن 
الخيارات المتوفرة له: لن يكون الراتب المدفوع مقابل أي وظيفة 

يُعتبر مؤهلًا لها كافياً لتوظيف شخصٍ يتولّى ذلك النوع من 
العمل. فهو ووالدته ينفقان ما يساوي شيكات الضمان الاجتماعي 

الصغيرة المصروفة لها. 

إنّه يعترف قائلًا: “إنّني أشعر بالقلق. أمضي ليالٍ كثيرة بلا نوم. 
لقد تفكّكت العائلة. ببساطة، لقد تحطّمنا جميعاً”. 

أزمةٌ وشيكةٌ 
يُكَلِّف هذا النوع من الرعاية غير مدفوعة الأجر سوق العمل 
حوالي 50 مليار دولار أمريكي في العام من حيث ساعات 

العمل التي تتمّ خسارتها، بحسب تقدير هيرد )Hurd(؛ وقد يُكَلِّف 
استبدال هذا النوع بمقدّمي رعاية مهنيين مدفوعي الأجر 106 

مليار دولار أمريكي. لقد وَجَد هيرد أنّ هذا الرقم أكبر بكثير من 
تكاليف المرض الطبيّة المباشرة وهو يضاهي المبلغ الذي يتمّ 

إنفاقه على الرعاية في دور رعاية المُسِنّين التمريضية. 

وقال هيرد إنّ تقديرات التكاليف بحسب دراسته هي “جيّدة بقدر 
ما يمكن القيام به حالياً”، ولكنّه سرعان ما يقرّ أنها لا تغطّي 

حتّى العبء الاقتصاديّ الكامل الناتج عن مرض الخَرَف. فعلى 
سبيل المثال، إنّها لا تأخذ في الحسبان خسارة الأقدميّة وفقدان 
مدخرات التقاعد لشخصٍ ما يترك عمله من أجل تقديم الرعاية 

لأحد أحبّائه. قال هيرد إنّ “ذلك قد لا يكون كافياً من أجل تغيير 
المعادلة على المستوى المُصَغَّر للاقتصاد الكليّ، ولكنّه كافياً 

على المستوى الفرديّ.”

سيستمرّ العدد الإجمالي للأشخاص الذين يصابون بالمرض بالتزايد مع تقدُّم السكّان في 
السنّ، مصحوباً بارتفاع التكاليف. 

بحسب سيناريو هيرد في أفضل الحالات، ستساوي كلفة رعاية الأشخاص المصابين بمرض 
الخَرَف 305 مليار دولار أمريكي في العام بحلول عام 2040، أي ما يساوي أربعة أضعاف 

كلفة مرض السرطان الطبيّة الحالية. 

قال جون هاغا )John Haaga(، وهو محلل سياسات سابق في مؤسسة RAND ويشغل 
 National Institute of( حالياً منصب نائب المدير في المعهد الوطني للشيخوخة

Aging(: “الأمر المفاجئ هو مدى ارتفاع العبء أصلًا، والذي يضاهي بالفعل الأمراض 
القاتلة. كنّا نقول إنّ هذا الأمر سيحدث. ولقد حدث بالفعل الآن. إلّ أنّ الأرقام هي حالياً، 

أي عام 2015، أكبر بكثير مما تَكَهَّنته أغلبية الناس”.  

ليالٍ بلا نوم 
ولكن من أجل تكوين فكرةٍ عن تكلفة مرض الخَرَف الحقيقيّة، ينبغي أن تَعلَم أن إليانور رِييس 

)Eleanor Reyes( قد أعدّت طبق التاكو بالفلفل الأخضر بطعم معتدل. وأنّها أحبّت 
الرقص على موسيقى فيسنتي فرنانديز )Vicente Fernandez( الشعبيّة. وأنّ ابنها يتذكّر 
تلك الحفلات الصيفية التي نظّمتها قبل وقتٍ طويل، عندما كان لا يزال طفلًا يركض بين 

المرشّات، باعتبارها بعض اللحظات الأكثر فرحاً من حياته. 

لقد خَسِرَت كلّ ذلك، ولكنّها لم تخسر حسّها الفكاهي. اسْألْها إن كانت كثيرة النسيان، 
وستأتيك سريعاً بإجابةٍ مدروسةٍ وتقول: “أحاول ألا أكون كذلك، لأنني قد أفوّت شيئاً ما.” 

أدرَكَ ابنها مايكل في بداية الأمر أنّ هناك مشكلةً ما عندما تَوَقَّفَتْ عن تسديد فواتير المنزل 
قبل بضعة أعوام. وبعد فترةٍ وجيزة، ذَهَبَت لاصطحاب أحد الأقارب، ثمّ عادت إلى المنزل 

بحسب سيناريو هيرد في أفضل الحالات، ستساوي 
كلفة رعاية الأشخاص المصابين بمرض الخَرَف 305 
مليار دولار أمريكي في العام بحلول عام 2040، أي 
ما يساوي أربعة أضعاف كلفة مرض السرطان الطبيّة 

الحالية.



هكذا هو الضغط الحادّ والساحق الذي يتسبب به المرض. لقد وَجَدَ الباحثون أنّ بإمكانهم تحديد مقدّمي 
الرعاية للأشخاص المُصابين بمرض الخَرَف من خلال المستويات المرتفعة لهرمونات التوتّر الموجودة حتّى 
في ألياف شعرهم. ففي الدراسات الاستقصائيّة، يفيد باستمرار الأشخاص الذين يقدّمون الرعاية لأحدٍ يعاني 

من مرض الخَرَف بمستويات عاليةٍ من الاكتئاب والإرهاق البدنيّ، وهم أكثر ترجيحاً للقول إنّ صحّتهم 
الشخصية قد تضرّرت، بالمقارنة مع مقدّمي الرعاية للأشخاص المُصابين بأمراضٍ أخرى. ويُلَخّص كتيّبٌ 

إرشاديٌّ مشهورٌ موجّهٌ لمقدّمي الرعاية للأشخاص المُصابين بمرض الخَرَف التجربة في عنوانه: “اليوم على 
.)”The 36-Hour Day“( ”مدار 36 ساعة

هذا هو الواقع الذي يواجهه على الأقلّ 15 مليون أمريكي يقدّمون حالياً الرعاية لصديقٍ أو لشخصٍ عزيزٍ 
يعاني من مرض الخَرَف. وسينضمّ ملايين آخرون إلى هذا العدد في العقود القادمة، وهم المسنّون من جيل 

فترة طفرة الإنجاب )Baby Boomers( وأزواجهم وأولادهم. 

سيضحي اعتماد البلد الكبير على مقدّمي الرعاية من أفراد العائلة أمراً يتعذّر تحمّله بشكلٍ متزايدٍ مع تزايد ذلك 
.)Hurd( بعد نشْر دراسة هيرد RAND العبء، بحسب ما خَلُصَت إليه فرقة عملٍ خاصّة من باحثي مؤسسة

صدار توصياتٍ بشأن الخيارات في السياسات التي قد  شكّلت مؤسسة RAND فرقة عملٍ لإجراء بحثٍ و�إ
تساعد المصابين بالمرض وأولئك الذين يقدّمون الرعاية لهم. وقد طوّر الفريق خطّة في السياسات دَعَت 

لتعليمٍ وتدريبٍ أفضل حول مرض الخَرَف؛ وتحسين الوصول إلى الرعاية الطويلة الأمد؛ وتقديم حوافز ضريبيّة 
ومعونات ماليّة أخرى لمقدّمي الرعاية من أفراد العائلة. كما عَرَضَ أفراد الفريق نتائجهم المستخلصة على 

.)Alzheimer( مستشارين يعملون على وضْع خطّةٍ وطنيّةٍ من أجل معالجة موضوع مرض خَرَف الزهايمر

لقد حذّروا في تقريرهم من أنّ مرض الخَرَف، والمَطالِب المُلقاة على عاتق مقدّمي الرعاية من أفراد العائلة، 
يمثّل “أزمةً وشيكة”. 

'لقد تألّمتُ حقّاً' 
جَلَسَ مايكل رِييس )Michael Reyes( مع والدته على مقعدٍ في منتزهٍ مفضّل، يُطلّ على بحيرةٍ صغيرةٍ 
تتلألأ تحت أشعّة الشمس في وقتٍ مبكرٍ من بعد الظهر. إنّهما يتنزّهان لفتراتٍ طويلةٍ في بعض الأيّام، 

ويطعمان البطّ، وربّما يخرجان لتناول البيتزا، ولكنّه يعلم أنّ هذه اللحظات عابرة. فوالدته في المراحل 
الأخيرة من المرض. يقول: “إنّها ببساطة مجرّد مسألة وقت”. 

ما زالت تعيش لحظاتٍ عرضيّةً من الوضوح، كما لو أنّها تصحو من نومٍ طويل. إنّها تعتذر أحياناً 
من مايكل على المتاعب التي تتسبّب بها. وَقَبْل فترةٍ ليست 
ببعيدة، رأت أنّه كان مريضاً فعَرَضَت أن تُعِدَّ له حساءً 

بالدجاج، منزلي الصُنْع. ولكنّها لم تَعُدْ تعرف الوصفة.  

قال مايكل: “لقد حطّمني ذلك. لقد تألّمتُ حقاً. كُنْتُ 
سأتناول بعضاً من حسائك المنزلي الصُنْع يا 

أمــي. أنــا مــا زلــت أريــد أن تكونــي أمّــي.” 

تبتسم له ابتسامةً لطيفةً وتومئ برأسها. 

لقد عثر قبل بضعة أعوام على بطاقتها التعريفيّة في المدرسة الثانوية التي 
تعود إلى عام 1957، محشوّةً بصورٍ بالأسود والأبيض من رحلات إلى 

الشاطئ، وحفلات زفاف، وحفلات صيفية. إنّها تُصَوِّر امرأةً شابّةً تبتسم 
أمام الكاميرا، مليئةً بالحياة، وفي عينيها لمحة مشاغبة. 

 وَشَمَها على ذراعه الأيسر، مباشرةً فوق معصمه، تخليداً 
لذكراها. 

لمزيدٍ من المعلومات حول تكاليف 
مرض الخَرَف النقديّة في الولايات 

Monetary Costs of( المتّحدة
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خطّة مؤسسة RAND بشأن مرض الخَرَف 

لقد وفّرت مؤسسة RAND عام 2014 الإجابة عن بحثها الخاصّ حول تكاليف رعاية مرض الخَرَف الآخذة بالارتفاع من خلال 
خطّة إصلاحات وخيارات في السياسات مصمّمة لتحسين خدمات ودعْم مرض الخَرَف على المدى الطويل. لقد وَجَد الباحثون أنّ 

النظام الحاليّ مُجزأ ومُكلِف بالنسبة إلى الحكومات الفيدرالية وحكومات الولايات، وبالنسبة إلى العائلات أيضاً. وبالتالي، طوّروا 
Improving Dementia Long-Term( ”تحسين رعاية الأشخاص المصابين بمرض الخَرَف الطويلة الأمد: خطّةٌ في السياسات“

Care: A Policy Blueprint(، والتي تحدّد 25 خياراً في السياسات، ذات التأثير الكبير والتي يجب النظر فيها من أجل اعتمادها 
على الفور. ويتمّ تصنيف التوصيات حول خمسة أهداف.

مــا الذي يمكن القيام به؟ 

 RAND Corporation’s Investment in( في القوى البشرية وبرامج الأفكار RAND إنّ هذا التقرير من إنتاج استثمار مؤسسة
People and Ideas program(. ويتمّ توفير الدعم لهذا البرنامج جزئياً عن طريق المساهمات السخيّة من الجهات المانحة لمؤسسة 

RAND ومن الرسوم التي يتمّ جنيها من الأبحاث المموّلة من رعاة الأبحاث. 
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زيادة الوعي العام حول 
مرض الخَرَف من 

أجل الحدّ من الوصمة 
وتعزيز الكشف المُبكر. 

تحسين الوصول 
إلى الخدمات والدعم 
على المدى الطويل 

واستخدامها.

تعزيز الرعاية العالية 
الجودة التي تتمحور 
حول المرضى وحول 

مقدّمي الرعاية لهم من 
أفراد العائلة. 

توفير دعمٍ أفضل لمقدّمي 
الرعاية من أفراد العائلة، 

على غرار الحوافز 
الضريبيّة والسياسات 

الصديقة للعائلة المُعتمدة 
في مكان العمل. 

الحدّ من عبء مرض 
الخَرَف المُلقى على 

الأفراد والعائلات من 
خلال توسيع نطاق 
برامج تأمين الرعاية 

الطويلة الأمد. 

12345

عَرَضَت الأخصائيّة الأولى في 
مجال العلوم السلوكيّة ريجينا 

شيه )Regina Shih(، والتي 
قادت الجهد المبذول، الخطّة 
في إحاطات لعضو أوّل في 
الكونغرس وللجنة الاستشاريّة 
العامِلة على الخطّة الوطنيّة 

لمعالجة موضوع مرض خَرَف 
 National Plan( الزهايمر

 to Address Alzheimer’s
Disease(. ومنذ ذلك الحين، 
أصدرت تلك اللجنة توصيات 

متعدّدة تعتمد إلى حدّ كبير 
على النتائج المستخلصة من 
خطّة مؤسسة RAND، بما 

في ذلك توسيع نطاق الوصول 
إلى الرعاية العالية الجودة 

ودعْمٍ أفضل لمقدّمي الرعاية 
من أفراد العائلة. 

وقد تتطلّب توصيات أخرى 
واردة في الخطّة، مثل توسيع 

نطاق الخدمات المنزلية 
والمجتمعيّة، تشريعات جديدة 

أو تغييرات على مستوى 
التوصيات القائمة. ومن 

المرجّح أيضاً أن تواجه بعض 
التوصيات معارضةً سياسية، 
ولا سيّما اقتراح نظام تأمين 

للرعاية الطويلة المدى مع جهةٍ 
دفعٍ واحدة. 

وبحسب ما أشار إليه 
الباحثون، من المُتوقّع أن 

يرتفع عدد الأمريكيين الذين 
سيحتاجون إلى الرعاية الطويلة 
الأمد بمعدّل الضعفين بحلول 
عام 2050. وقالت شيه: “ما 
من مسارٍ واحدٍ يُعتبر المسار 
الأفضل الواجب اتباعه لتوفير 

رعايةٍ أفضل للأشخاص 
المصابين بمرض الخَرَف 

وتحسين الدعم للذين يقدّمون 
الرعاية لهم. ولكنّ الأمر الذي 

تدعو الحاجة إليه بوضوح 
هو عمل إضافي وأسرع 

حول مجموعة من التوصيات 
للاستجابة لهذه المشكلة الكبيرة 

والمتنامية”. 

تحسين الرعاية الطويلة الأمد للأشخاص 
المصابين بمرض الخَرَف: خطة في السياسات 

 Improving Dementia Long-Term(
)Care: A Policy Blueprint

متوّفرة للتنزيل مجاناً على الموقع الإلكتروني: 
www.rand.org/t/RR597

http://www.rand.org/t/RR597
http://www.rand.org/t/RR597


مايكل رِييس )Michael Reyes( مع والدته إليانور 
)Eleanor(. وَشَم رِييس صورة والدته، انطلاقاً من 

صورتها على بطاقتها التعريفية في المدرسة الثانوية، 
باعتبار ذلك وسيلةً لتكريمها. 
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مؤسسة RAND هي منظمةٌ بحثية 
تعمل على تطوير حلولٍ لتحدّيات 

السياسات العامة وللمساعدة في جعل 
المجتمعات في أنحاء العالم أكثر أمناً 

وأماناً، وأكثر صحةً وازدهاراً. 

 مؤسسة RAND هي مؤسسةٌ
 غير ربحية، حيادية، وملتزمةٌ

بالصالح العامّ.

W W W . R A N D . O R G

Arabic Translation of:
“Struggling with Dementia”
CP-922/1

للحصول على مزيدٍ من المعلومات حول هذا المنشور، الرجاء
www.rand.org/t/CP922زيارة الموقع الإلكتروني :                                                                   

http://www.rand.org/t/CP922



