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 خلفية 

الكوفيدَََّّّمليارَّدولارَّسنويًا.َّويرجعَّذلكَّجزئيًاَّإلىَّالاختلافَّفيَّتعريف3.6َّيكلفَّالاقتصادَّالأستراليَّالكوفيدَّطويلَّالأمدََّّرَّأنيقُد َّ

٪َّحسب43َََّّّ٪َّإلى7.5ََّّانتشارهَّ)معَّتقديراتَّتتراوحَّمنَّمدىََّّوهَّ،َّوهناكَّأوصافَّمختلفةَّللأعراضَّالمرتبطةَّبـالأمدَّطويلَّ

هوَّالأعراضََّّالأمدََّّطويلَّكوفيدَّالَّن(.َّتعتبرَّوزارةَّالصحةَّورعايةَّالمسنينَّالأستراليةَّأنالتعريفَّالمطبقَّووقتَّالمتابعةَّوالسكا

.التيَّتظلَّأوَّتتطورَّبعدَّأربعةَّأسابيعَّمنَّالإصابةَّالأوليةاهَّالمرتبطةَّبعدوَّ  

أغسطس21ََّّو12ََّّجريَّمسحَّسريعَّبينَّ.َّوأ2020َُّمنَّسكانَّفيكتورياَّمنذَّسبتمبر700ََّّمجموعةَّمنَّحواليَّالتحسينَََّّّاتبعتَّدراسة

وأيَََّّّهمخاوفَّالمشاركينَّبشأنبَّالإصابةَّبالكوفيدَّلفترةَّطويلة،َّوللإلمامََّّالذينَّعانواَّمنالدراسةََّّلتقييمَّنسبةَّالمشاركينَّفي2022َّ

كوفيدَّطويلَّالأمد.َّكانَّهناكَّقسمَّإضافيَّاختياريَّمنَّالاستطلاعَّتمََّّالسلوكياتَّاستخدموهاَّللتخفيفَّمنَّمخاطرَّالإصابةَّبفيروسَّ

معه.ََّّعنَّتجاربهمَّئلواَّعنسحيثَّ،َّلفترةَّطويلةَََّّّلديهمَّوجودهَّالمشاركينَّالذينَّأبلغواَّعنَّإكمالهَّفقطَّمنَّقبلَّ  

٪(.َّكانَّالمشاركونَّالذينَّأكملوا76ََّّ)499َّلإكمالَّالاستبيان،َّأجابََّّتهمدعوتَّمالتحسينَّتَّمشاركًاَّفيَّدراسة653َّمنَّبينَّ

ستبياناتَّعبرَّالهاتفَّمعَّجامعيَّبياناتَّثنائييَّاللغةََّّأكملَّخمسةَّعشرَّمشاركًاَّاالتحسينَّحيثََّّالاستطلاعَّممثلينَّلمجموعةَّاستطلاع

.َّبلغةَّالماندرينَّأوَّالعربيةَّأوَّالدينكا  

.َّةركزَّمناقشةَّالمللانضمامَّإلىَّمناقشةَّمجموعةَّالَّلديهمفيروسَّالكوفيدَّطويلَّالأمدََّّكماَّتمتَّدعوةَّالمشاركينَّالذينَّأبلغواَّعنَّوجودَّ

.َّركزتَّالمناقشاتَّعلى2022ََّّيوليو19ََّّو6ََّّمشاركًاَّفيَّواحدةَّمنَّثلاثَّمناقشاتَّجماعيةَّمركزةَّبين20ََّّشاركَّماَّمجموعهَّ

،َّوالدعمَّالذيَّتلقوه،ََّّالكوفيدَّطويلَّالأمدَّأعراضهم،َّوالوصولَّإلىَّالتشخيصَّوالعلاجَّوالمعلوماتَّحولاستمرارَّطبيعةَّومدةََّّ

.َّوروناَّلفترةَّطويلةوتوصياتَّلدعمَّالأشخاصَّالمصابينَّبفيروسَّك  

 

 ملخص النتائج 

(.2019َّمرةَّواحدةَّعلىَّالأقلَّمنذَّبدايةَّالوباءَّ)ديسمبرَّالكوفيدَّ(َّمنَّالمشاركينَّبـ243/499أصيبَّتسعةَّوأربعونَّفيَّالمائةَّ)َّ-  

.َّلفترةَّطويلةالكوفيدَََّّّكانواَّمصابينَّبفيروسأوََّّ(َّمنَّالمشاركينَّأنهمَّمصابون61/499َّأفادَّاثناَّعشرَّبالمائةَّ)َّ-  

.َّ(َّمنَّالمشاركينَّلديهمَّأصدقاءَّأوَّأفرادَّمنَّالعائلةَّممنَّلديهمَّخبرةَّطويلة302/499واحدَّوستونَّفيَّالمائةَّ)َّ-  

أوَّأفرادَّالأسرةَّءََّّ(َّمنَّهؤلاءَّالمشاركينَّبتقديمَّالدعمَّللأصدقا128/302مرضَّفيروسَّكورونا.َّأفادَّاثنانَّوأربعونَّفيَّالمائةَّ)َّ-

الكوفيدَّلفترةَّطويلة.َََّّّالذينَّيعانونَّمن  

(،َّوتأثرَّصحتهمَّالجسدية232/499َّ٪،46َّلفترةَّطويلةَّ)الكوفيدََّّنَّالمشاركونَّأكثرَّقلقًاَّبشأنَّإصابةَّأحدَّأفرادَّالأسرةَّبفيروسكاَّ-

(.187/499٪،37َّطويلةَّ)َّلفترةهَّ(،َّوأنهمَّقدَّيصابونَّب188/499٪،38َّفيروسَّ)الب  

البقاءَّعلىََّّالاستطلاعَّعلىَّضرورةَّتلقيَّاللقاحاتَّالمضادَّوَّالكوفيدَّطويلَّالأمدَّحث تَّالمشاركينَّفيَّالخشيةَّمنَّخطورةَّتطورََّّ-

٪،71َّ(،َّوارتداءَّقناعَّالوجهَّخارجَّالمنزلَّ)356/491َّ٪،73ََّّ(،َّوالحفاظَّعلىَّالتباعدَّالجسديَّ)401/492٪،82َّ)َّهااطلاعَّب

352/493َّ.)  

ةَّطويلة،َّسيكونَّمنَّالمقبولَّأنََّّلفترَّالكوفيدَََّّّ(َّعلىَّأنهَّلمنعَّالناسَّمنَّالإصابةَّبفيروس303/492٪،62َّوافقَّمعظمَّالمشاركينَّ)َّ-

(َّعلىَّذلك.َّتكونَّمقبولةَّلحكومةَّفيكتوريا271/488َّ٪َّ)56تطلبَّحكومةَّولايةَّفيكتورياَّارتداءَّقناعَّالوجهَّخارجَّمنازلهمَّووافقَّ

.َّلأماكنَّالعامةَّالداخليةلطلبَّالتباعدَّالاجتماعيَّفيَّا  

الكوفيدَّطويلَّالأمدَََّّّكانتَّتقدمَّمعلوماتَّكافيةَّحول(َّعلىَّأنَّالحكومة137/480َّ٪،29َّوافقَّماَّيقربَّمنَّثلثَّالمشاركينَّ)َّ-

.والمخاطرَّالمرتبطةَّبه  



منََّّه.َّمشاركًاَّالقسمَّالإضافيَّحولَّتجاربهمَّمع52َّ،َّأكملَّالكوفيدَّلفترةَّطويلةَّمشاركًاَّأبلغواَّعنَّإصابتهمَّبفيروس61َّمنَّبينََّّ-

تمَّتأكيدَّهذاَّالتشخيصَّمنَّقبلَّأخصائيَّرعايةَََّّّ.لفترةَّطويلةَّلكنهمَّلمَّيفعلواَّذلكَََّّّه٪(َّإنهمَّمصابونَّب83)43َّبينَّهؤلاء،َّقالَّ

.٪(َّأنهمَّقدَّتمَّتشخيصهمَّمنَّقبلَّأخصائيَّرعايةَّصحية17صحيةَّوذكرَّتسعةَّ)  

:َّالذينَّأصيبواَّأوَّأصيبواَّبفيروسَّكوروناَّمنذَّفترةَّطويلة52ََّّمنَّبينَّالمشاركينَّالـََّّ-  

تحولَّالفيروسَّإلىَّحالةَّطويلََّّمنذَّوَّ.19-الكوفيدالأولىَّبلفترةَّطويلةَّبعدَّالإصابةََّّبالفيروسَََّّّواحدَّوثمانونَّفيَّالمائةَّأصيبَّ-

.مرتينبالفيروسَّ٪(4ََّّ٪(َّمرةَّواحدة،َّوأصُيبَّاثنانَّ)12َّ)6َّ،َّتمتَّإعادةَّإصابةَّالأمد  

(َّثلاثَّجرعات29/52ََّّبالمائةَّ)56َّتلقىَّالمضادَّللكوفيدَّقبلَّأنَّيتحولَّإلىَّطويلَّالأمد.ََّّلقاحَّالَّ(َّلمَّيتلقوا4/52ََّّثمانيةَّفيَّالمائةَّ)َّ-

٪(َّأي54َََّّّ)28َّلمَّيتلقَّحولهَّإلىَّالغستطانَّلفترةَّطويلة،َّمنذَّتَّالفيروسَّطويلَّالأمد.ََّّللقاحَّقبلَّالإصابةَّالتيَّأدتَّإلىَّانتشارَّمنَّا

.َّللقاحَّجرعاتَّأخرىَّمنَّا  

(.42/52٪،81َّالتعبَّالشديدَّ)وََّّالتيَّأبلغَّعنهاَّالمشاركونَّهيَّالتعبلكوفيدَّطويلَّالأمدَّكانتَّالأعراضَّالأكثرَّشيوعًاَّلـَّ-  

التمارينَّالرياضيةَََّّّقلةَّممارسةهيََّّالأمدَّطويلَّلتجاربَّالأكثرَّشيوعًاَّالتيَّتمَّالإبلاغَّعنهاَّبينَّأولئكَّالذينَّيعانونَّمنكانتَّاََّّ-

(.20/52َّ٪،38َّ(َّوالتغيراتَّفيَّالحالةَّالمزاجيةَّ)20/52٪،38َّالاجتماعيَّ)ََّّلتفاعلاََّّقلة(،َّيليها٪34/52َّ،65َّ)  

(َّوالأصدقاء17/52ََّّ٪،33َّ(،َّالإنترنتَّ)24/52٪،46َّالعامَّ)َّطبيبَّالَّتتمثلَّفيكانتَّمصادرَّالمعلوماتَّوالدعمَّالأكثرَّشيوعًاََّّ-

(17َّ،٪9/52ََّّ.)  

 

 المناقشات الجماعية المركزة 

طويلََّّالكوفيدَََّّّوجدَّبعضَّالمشاركينَّفيَّمجموعاتَّالتركيزَّالمصابينَّبأمراضَّمصاحبةَّأنَّحالاتهمَّالمزمنةَّتميلَّإلىَّالتفاقمَّمعَّ-

َّأنَّعلاجاتهمَّالمعتادةَّلحالاتهمَّالصحيةَّالمزمنةَّالأخرىَّكانتَّأقلَّفعاليةَّمماَّكانتَّعليهَّقبلَّ.َّأفادَّبعضَّالمشاركينَّأيضًاالأمد

 الإصابةَّبالفيروس.َّ

نبَّتأثيرَّالإغلاق،َّكانتَّتعطلَّحياتهمَّاليوميةَّبماَّفيَّذلكَّالتأثيرَّاة،َّإلىَّجالكوفيدَّطويلَّالأمدََّّأعربَّالمشاركونَّعنَّأنَّأعراضَّ-

.والعلاقاتَّالاجتماعيةَّللمشاركينةَّوالعملَّنفسيالسلبيَّعلىَّالصحةَّال  

اعتمدَّالمشاركونَّعلىَّمصادرَّالمعلوماتَّالرسميةَّوغيرَّالرسمية،َّلكنهمَّفضلواَّالوصولَّإلىَّالمواردَّالقائمةَّعلىَّالأدلة،َّوخاصةَََّّّ-

نَّالكوفيدَّطويلَّالأمد.َّعَّجديدةَّعبرَّالإنترنت.َّومعَّذلك،َّأكدواَّأنَّهناكَّنقصًاَّفيَّالأدلةَّال  

لىَّالتحدياتَّفيَّالوصولَّإلىَّالخدماتَّبسببَّتعرضَّنظامَّالرعايةَّالصحيةَّللضغط،َّبماَّفيَّذلكََّّسلطَّالمشاركونَّالضوءَّعَّ-

انتشارَّالكوفيدَّطويلَّالأمد.َََّّّعنَّبعدعنَّبعدَّةَّوخدماتَّالرعايةَّالصحيةَّالجملالصعوباتَّفيَّالوصولَّإلىَّفواتيرَّ  
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(357/499ََّّ٪َّ)78عامًا،َّو64ََّّو45ََّّ(َّتتراوحَّأعمارهمَّبين181/499َّ٪َّ)37الاستطلاع،َّكانَّمشاركًاَّأجابواَّعلى499َََّّّمنَّبينَّ

(َّيتحدثونَّلغةَّأخرىَّغيرَّالإنجليزيةَّفىَّالمنزل.َّثلاثةَّوعشرونَّفيَّالمائة67/499ََّّ٪َّ)13يعيشونَّفيَّمدينةَّملبورن،َّوَّ

(َّمنَّالمشاركينَّقد243/499ََّّ٪،49َّصفَّ)(َّمنَّالمشاركينَّكانواَّعاملينَّفيَّمجالَّالرعايةَّالصحية.َّماَّيقربَّمنَّن115/499)

الفيروسَّلمدةَّطويلة.َّكانواَّمصابينَّبّـَأوَّ(َّأفادواَّأنهمَّمصابون61/499ََّّ٪َّ)12و19َََّّّ-الكوفيدثبتتَّإصابتهمَّبـ  

٪18َََّّّعامًاَّو34ََّّو25ََّّ(َّتتراوحَّأعمارهمَّبين14/61َّ٪َّ)23َّ،َّكانَّ،َّلفترةَّطويلةَّمشاركًاَّأبلغواَّعنَّإصابتهمَّبفيروس61َّمنَّبينَّ

(َّمنَّالعاملينَّالحاليينَّفيَّمجالَّالرعايةَّالصحية.َّولد12/61ََّّ٪،20َّعامًا.َّكانَّالخمسَّ)24َّو18ََّّتتراوحَّأعمارهمَّبينَّ(11/61َّ)

(48/61َّ(َّلغةَّأخرىَّغيرَّالإنجليزيةَّفيَّالمنزل.َّأربعةَّوثمانونَّفيَّالمائةَّ)14/61٪َّ)23(َّفيَّأسترالياَّوتحدث٪39/61ََّّ)64

.َّيعيشونَّفيَّالعاصمةَّملبورن  
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مرةَّواحدةَّعلىَّالأقلَّمنذَّبداية19ََََّّّّ-الكوفيد(َّأنهمَّأصيبواَّ)تمَّاختبارهمَّإيجابيًا(َّبّـ243/499َ٪َّ)49َّمشاركًا،َّأفاد499ََّّمنَّبينَّ

٪8َََّّّ(َّمرةَّواحدة،َّوأصيب218/243َّ٪َّ)90َّ،َّأصيبَّالفيروسَّمشاركًاَّأصيبواَّبّـ243ََّ(.َّمنَّبين2019َّالوباءَّ)ديسمبرَّ

(َّفي35/243َّ٪َّ)14فيروس،َّأصيبَّالمصابًاَّب243َّمراتَّأكثر.َّمنَّبينََّّثلاثهَّ(َّب5/243٪َّ)2َّوأصيبَّ(َّمرتين،20/243َّ)

(َّفي116/243ََّّفيَّالمائةَّ)48َّ(َّبالعدوىَّفيَّشهرَّإلىَّثلاثةَّأشهرَّقبلَّالمسح.َّأصيب77/243َّ٪َّ)23الشهرَّالسابقَّللمسحَّوأصيبَّ

.َّالأشهرَّالأربعةَّإلىَّالاثنيَّعشرَّالسابقةَّللمسح  

مشاركًاَّأصيبوا218َََّّّمنَّبينَّالكوفيدَّلفترةَّطويلة.َّكانواَّمصابينَّبـأوَّ(َّمنَّالمشاركينَّأنهمَّمصابون61/499َّأفادَّاثناَّعشرَّبالمائةَّ)

(َّأنهم10/20ََّّ٪،50َّأفادَّنصفَّالمشاركينَّالذينَّأصيبواَّبعدوىَّ)ه.ََّّ٪(َّأنهمَّمصابونَّب22َّ)49َّ،َّأفادَّواحدةمرةََّّالفيروسب

.َّلفترةَّطويلةهَّ٪(َّمصابينَّبـ40َّات،َّكانَّاثنانَّ)مرَّثلاثَّهَّطويلة.َّمنَّبينَّالمشاركينَّالخمسةَّالذينَّأصيبواَّبةََّّمدمصابونَّبكوفيدَّل  

ََّّ٪(َّالقسمَّالإضافيَّحولَّتجاربهمَّمع85ََّّ)52َّأكملَّالكوفيدَّلمدةَّطويلة،ََّّمشاركًاَّأفادواَّبأنهمَّأصيبواَّ/َّكانواَّمصابينَّبّـ61ََّمنَّبينَّ

٪(َّأنهمَّيعتقدونَّأنهمَّمصابون83َََّّّ)43َّأفادَّبهَّلفترةَّطويلة،َََّّّهمإصابتََّّبلغواَّعنشخصًاَّأ52َّمنَّبينَّالفيروسَّطويلَّالأمد.ََّّ

٪(َّتمَّتشخيصهمَّمنَّقبلَّأخصائي17َََّّّ)9َّبفيروسَّكوروناَّلفترةَّطويلةَّولكنَّلمَّيتمَّتشخيصهمَّمنَّقبلَّأخصائيَّالرعايةَّالصحيةَّوَّ

الفيروسَّلديهمَّلفترةَََّّّ٪(َّعنَّتطور81ََّّ)42َّ،َّأبلغَّمدَّالكوفيدَّطويلَّالأََّّالذينَّيعانونَّمن52َّالرعايةَّالصحية.َّمنَّبينَّالمستجيبينَّالـَّ

منَّبينَّهؤلاءَّالمشاركينَّالثمانية،َّأصيبََّّتطورَّالفيروس.َّ(َّأصيبواَّمرةَّأخرىَّبعد8/52َّ٪َّ)15َّبعدَّالإصابةَّالأولى،َّوَّطويلةَّ

والذينََّّهَّلمدةَّطويلة،َّمنَّمنَّبينَّأولئكَّالذينَّيعانونرهَّإلةَّطويلَّالأمد.َّمنذَّتطوَّأصيباَّبهََّّ٪(4َّواحدةَّواثنانَّ)َّهَّمرة٪(َّب12ستةَّ)

ََّّ(َّثلاثَّجرعاتَّمنَّاللقاحَّقبلَّالإصابةَّالتيَّأدتَّإلى29/52٪َّ)56َّتلقىَّه،َّةَّمعممتدأكملواَّالقسمَّالإضافيَّحولَّتجاربهمَّال

ََّّلمَّيتلقحولَّالفيروسَّإلىَّطويلَّالأمد،َّمنذَّترَّالإصابة.َّ٪(َّلمَّيتلقواَّلقاحًاَّقبلَّتطو8َّلفترةَّطويلة.َّأربعةَّمشاركينَّ)استيطانهَّفيهمَّ

.َّ(َّأيَّجرعاتَّأخرىَّمنَّاللقاح٪28/52َّ)54َّ  

ومنَّهؤلاءَّالمشاركين،َّأفادََّّالكوفيدَّلمدةَّطويلة.ََّّ(َّمنَّالمشاركينَّلديهمَّأصدقاءَّأوَّأسرةَّعانواَّمن302/499َّواحدَّوستونَّبالمائةَّ)

.(َّبتقديمَّالدعمَّلمساعدةَّالأصدقاءَّأوَّأفرادَّالأسرة٪128/302َّ)42َّ  
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كانَّالمشاركونَّأكثرَّقلقاًََّّالكوفيدَّطويلَّالأمد.َّ(َّعنَّأكبرَّثلاثةَّمخاوفَّلديهمَّفيماَّيتعلقَّبـ499لقدَّسألناَّجميعَّالمشاركينَّ)العددَّ=َّ

لديدَّالفيروسَََّّّطورَّتشخصَّضعيفَّيعرفونهَّيَّ(،َّوإصابة232/499٪،46َّ)َّلفترةَّممتدةََّّفيروسهذاَّالبشأنَّإصابةَّأحدَّأفرادَّالأسرةَّب

135/499٪،27َّ)َّةلمدةَّطويل  

(َّعنَّقلقهمَّمن188/499ََّّ٪َّ)38رَّب عَّ،َّحيثكماَّأعربَّالمشاركونَّعنَّقلقهمَّبشأنَّمخاطرَّتعرضهمَّلفيروسَّكوروناَّلفترةَّطويلة

(َّعنَّقلقهمَّمنَّاحتمالَّإصابتهمَّبفيروس187/499ََّّ٪َّ)37أعربََّّكماَّعلىَّصحتهمَّالجسدية،َّالأمدَََّّّأنَّيؤثرَّفيروسَّكوروناَّطويل

(َّعنَّقلقهمَّمنَّاحتمالَّتعرضهمَّلفيروسَّكوروناَّلفترةَّطويلةَّبسببَّالإصابةَّمرة140/499ََّّ٪َّ)28رَّب عكذلكََّّممتدة،َّةَّرَّكوروناَّلفت

منَّأنَّالمتخصصينَّفيَََّّّين(َّقلق97/499٪،19ََّّأخرى.َّبالإضافةَّإلىَّذلك،َّكانَّماَّيقربَّمنَّواحدَّمنَّكلَّخمسةَّمشاركينَّ)

الممتدةَََّّّتأثيراتَّال(َّمنَّالمشاركينَّقلقينَّبشأن117/499َّ٪َّ)23َََّّّنكاوَّ،الكوفيدَّطويلَّالأمدَََّّّالرعايةَّالصحيةَّلاَّيعرفونَّماَّيكفيَّعن

.َّعلىَّالمجتمعَّالأوسعَّوَّالاقتصادَّللكوفيدَّ  
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لتخفيفَّمنَّخطرَّ(َّعنَّأيَّإجراءاتَّاتخذوهاَّأوَّالتغييراتَّالتيَّأجروهاَّعلىَّسلوكياتهمَّل499َّتمَّسؤالَّجميعَّالمشاركينَّ)العددَّ=َّ

لفترةَََّّّ(َّمنَّالمشاركينَّأنَّخطرَّالإصابةَّبفيروس401/492كوفيدَّطويلَّالأمد.َّأفادَّاثنانَّوثمانونَّفيَّالمائةَّ)الالإصابةَّبفيروسََّّ

الكوفيدَّطويلَّالأمدَََّّّالبقاءَّعلىَّاطلاعَّباللقاحات.َّبالإضافةَّإلىَّذلك،َّفإنَّخطرَّالإصابةَّبفيروسوََّّطويلةَّحفزهمَّعلىَّالتطعيم

٪،71َّ(،َّارتداءَّالقناعَّخارجَّالمنزلَّ)356/491٪،73ََّّالمسافةَّالجسديةَّ)مراعاةََّّالسلوكياتَّالمتعلقةَّبَّاعهمَّعلىَّاتبَّيحفزَّ

٪،52َّ(،َّوتجنبَّالتجمعاتَّالاجتماعيةَّالكبيرةَّ)247/473٪،52َّقدرَّالإمكانَّ)ب(،َّاختيارَّالعملَّو/أوَّالدراسةَّمنَّالمنزل352/493َّ

255/495  
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ََّّلقدَّطلبناَّمنَّجميعَّالمشاركينَّالإشارةَّإلىَّمدىَّاتفاقهمَّمعَّالبياناتَّحولَّتدابيرَّالتخفيفَّلحكومةَّفيكتورياَّوتوافرَّالمعلوماتَّحول

كومةَّولايةَّفيكتورياَّارتداءَّقناعَّالوجهَّخارجََّّاتفقَّمعظمَّالمشاركينَّعلىَّأنهَّسيكونَّمنَّالمقبولَّأنَّتطلبَّحالكوفيدَّطويلَّالأمد.َّ

الإصابةََََّّّّ(َّللوقايةَّمن271/488٪،56َّالتباعدَّالاجتماعيَّفيَّالأماكنَّالعامةَّالداخليةَّ)منهمَّ(َّوأنَّتطلب303/492َّ٪،62َّالمنزلَّ)

رَّعلىَّمعلوماتََّّ(َّعلىَّأنهمَّيعرفونَّمكانَّالعثو312/482٪،65َّوافقَّماَّيقربَّمنَّثلثيَّالمشاركينَّ)بهذاَّالفيروسَّلفترةَّممتدة.ََّّ

هذاََّّ(َّأنَّالحكومةَّكانتَّتقدمَّمعلوماتَّكافية137/480َّ٪،29ََّّيعتقدَّماَّيقربَّمنَّثلثَّالمشاركينَّ)الكوفيدَّطويلَّالأمد.ََّّحول

ه.والمخاطرَّالمرتبطةَّبالفيروسَّ  
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٪38ََّّ.َّأفادَّتفاقمهاَّأسوأَّحالاتََّّهَّالممتدةَّفيالإشارةَّإلىَّشدةَّأعراضهذاَّالفيروسَّلفترةَّطويلةََََّّّّطُلبَّمنَّالمشاركينَّالذينَّيعانونَّمن

كذلكََّّ(َّأنَّلديهمَّأعراضًاَّمعتدلة،18/52َّ٪َّ)35(َّمنَّهؤلاءَّالمشاركينَّأنَّأعراضهمَّكانتَّخفيفةَّفيَّأسوأَّحالاتها،َّوأفاد20/52َّ)

شديدة.ََّّ(َّأنَّأعراضهمَّكانت14/52َّ٪َّ)27أفادَّ  

الإشارةَّإلىَّجميعَّالأعراضَّالتيَّعانواَّمنها.َّكانتَّالأعراضَّالأكثرَّالكوفيدَّطويلَّالأمدَََّّّركينَّالذينَّيعانونَّمنطُلبَّمنَّالمشا

(،َّآلامَّالعضلات30/52ََّّ٪،58َّ(،َّضيقَّأوَّصعوبةَّالتنفسَّ)42/52٪،81َّالتعبَّالشديدَّ)وشيوعًاَّالتيَّتمَّالإبلاغَّعنهاَّهيَّالتعبَّ

23/52٪(،44َّ(َّوالسعالَّ)٪24/52،46َّ)  

٪،40ََّّ(َّواضطراباتَّالنومَّ)12/52٪،23َّ(َّوالاكتئابَّ)12/52٪،23َّةَّكبيرةَّمنَّالمشاركينَّأنهمَّيعانونَّمنَّالقلقَّ)ذكرتَّنسب

21/52.  
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أنشطتهمَََّّّمعَّهذاَّالفيروسَّبماَّيشمل(َّعنَّتجاربهمَّالطويلة52َّطويلَّ)العددَّ=َّأصُيبواَّبالكوفيدَّلمدةَّطويلةَّلقدَّسألناَّالمشاركينَّالذينَّ

.ََّّالماليةأحوالهمَّةَّونفسيالَّتهماليوميةَّوعلاقاتهمَّوصح  

(،20/52َّ٪،38َّالاجتماعيةَّ)ََّّفاعلات(،َّتلاهاَّانخفاضَّالت34/52٪،65َّ)الرياضيةَّرينَّاكانتَّالتجربةَّالأكثرَّشيوعًاَّهيَّتقليلَّالتمَّ

(َّمنَّالمشاركينَّأنهمَّاتخذواَّاحتياطات20/52ََّّ(.َّأفادَّثمانيةَّوثلاثونَّفيَّالمائةَّ)20/52٪،38َّالمزاجيةَّ)ََّّوالتغيراتَّفيَّالحالة

ََّّالذيقدرَّاللمَّيكونواَّقادرينَّعلىَّالعملَّأوَّالدراسةَّبََّّ(َّأنهم16/52٪،31َّإضافيةَّلتجنبَّالإصابةَّمرةَّأخرى.َّأفادَّثلثَّالمشاركينَّ)

.َّونغبيرَّ  

منَّقبلَّنسبةَّأقلََّّبخصوصَّالإصابةَّبالكوفيدَّلفترةَّممتدةَََّّّدعمالنَّالوصولَّإلىَّالمعلوماتَّوتمَّالإبلاغَّعنَّالعوائقَّالتيَّتحولَّدو

الكوفيدَّطويلََََّّّّبماَّفيَّذلكَّالصعوباتَّفيَّالعثورَّعلىَّمعلوماتَّحولَّهذاَّالفيروسَّلمدةَّطويلة،َّمنَّالمشاركينَّالذينَّيعانونَّمن

الإصابةََّّالصعوباتَّفيَّالوصولَّإلىَّدعمَّالدخلَّبسببَّكذلكَّ(،َّو11/52٪،21ََّّهاَّ)مكنهمَّاستيعابالتيَّيالأمد،َّأيَّالمعلوماتَّ

7/52٪َّ،13َّ،َّوالصعوباتَّفيَّالحصولَّعلىَّرعايةَّصحيةَّمتخصصةَّلفيروسَّكوروناَّلفتراتَّطويلةَّ)ممتدةَّفترةبالفيروسَّل  
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(َّعنَّالمواردَّالتيَّاستخدموهاَّللحصولَّعلىَّالمعلوماتَّو/أو52ََّّ)العددَّ=ََّّفيدَّلفترةَّممتدةَّيعانونَّمنَّالكوَّلقدَّسألناَّالمشاركينَّالذين

٪46َََّّّكانَّالأطباءَّالعامونَّمصدرَّالمعلوماتَّالأكثرَّشيوعًا،َّحيثَّاستخدمهَّصابةَّبهذاَّالفيروسَّلفترةَّطويلة.َّلإذيَّالصلةَّباالدعمََّّ

(9/52َّ٪،17َّ(،َّالأصدقاءَّ)17/52٪،33َّماتَّمنَّالبحثَّعلىَّالإنترنتَّ)(َّمنَّالمشاركين.َّتبعَّذلكَّالبحثَّعنَّمعلو24/52)

٪13والأسرةَّ)  

كوفيدَّطويلَّالأمدَّمنَّمقدميَّالرعايةَّالصحيةََّّالفيروسَّأثناءَّإصابتهمَّبأفادَّالمشاركونَّأيضًاَّأنهمَّطلبواَّمعلوماتَّو/أوَّدعمًاَّ

(،َّووزارة5/52ََّّ٪،10َّلرعايةَّالصحيةَّالبديلةَّ)مقدميَّاكذلكَّ(،َّو7/52٪،13َّيةَّ)نفسالآخرين،َّبماَّفيَّذلكَّمتخصصوَّالصحةَّال

حينَّأصيبواَّبالكوفيدَّطويلَّالأمد.ََّّ٪(َّمشاركينَّإنهمَّلمَّيطلبواَّأيَّمعلوماتَّأوَّمساعدة17َّ(.َّقالَّتسعةَّ)4/52٪(،8َّالصحةَّ)  
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المستمرةَّلأكثرَّمنَّأربعةَّالكوفيدَََّّّأعراضأيَّ)لفترةَّطويلةَّالإصابةَّبالكوفيدَََّّّتمتَّدعوةَّالمشاركينَّفيَّالاستطلاعَّالذينَّأبلغواَّعن

6َّللمشاركةَّفيَّواحدةَّمنَّثلاثَّمناقشاتَّجماعيةَّمركزةَّشبهَّمنظمة.َّتمَّإجراءَّمجموعاتَّالتركيزَّبينَّالفيروس(ََّّأسابيعَّبعدَّظهورَّ

نَّمنَّجامعةَّملبورنَّومعهدََّّيباحثبواسطةَّيرهاَّتيسَّقدَّتمََّّمشاركًا.َّكانتَّمناقشاتَّالمجموعة20َّوشاركَّفيها2022ََّّيوليو19ََّّوَّ

،َّوأنواعََّّالكوفيدَّطويلَّالأمدَّبيرنت.َّناقشَّالمشاركونَّطبيعةَّومدةَّأعراضهم،َّوالوصولَّإلىَّالتشخيصَّوالعلاجَّوالمعلوماتَّحول

هذاَّالفيروسَّلمدةَّطويلة.َّالدعمَّالذيَّتلقوه،َّوتوصياتهمَّلدعمَّالأشخاصَّالمصابينَّبـ  

 

 

ويل الأمد والكوفيد ط  19-أعراض كوفيد  

والكوفيدَّطويلَّالأمد.19َََّّّ-كوفيدَّأبلغَّالمشاركونَّعنَّمجموعةَّواسعةَّمنَّالأعراضَّومستوياتَّمتفاوتةَّمنَّالشدةَّلكلَّمنَّ-  

.َّأفادَّالمشاركونَّبوجودَّصعوباتَّفيَّالحصولَّعلىَّتشخيصَّواضحَّوعلاجَّفعالَّلأعراضهمَّ-  

فرطََّّأوَّوجدَّبعضَّالأشخاصَّالمصابينَّبأمراضَّمصاحبةَّأنَّحالتهمَّالمزمنةَّساءتَّ)علىَّسبيلَّالمثال،َّاضطرابَّنقصَّالانتباهََّّ-

الكلى،َََّّّعجزَّ،َّوالتهابَّالمفاصل،َّوالسرطان،َّوالاكتئاب،َّوانتباذَّبطانةَّالرحم،َّوفيروسَّنقصَّالمناعةَّالبشرية،َّوالمفرطَّالنشاطَّ

(.التهابَّالجيوبَّالأنفيةو  

والتغيراتَّفيَّالشمَََّّّإلىَّالأعراضَّالمتعلقةَّبالوظيفةَّالإدراكيةَّ)مثلَّضبابَّالدماغ(َّوالتعبَّوأعراضَّالجهازَّالتنفسيَّبالإضافةَّ-

فيَّأغلبَّالأحيان.ََّّوالتذوق،َّأفادَّبعضَّالمشاركينَّأيضًاَّأنهمَّشعرواَّبالضعفَّوالمرضَّأكثرَّ  

 

فيروس على المدى الطويل صابة بالالصحة النفسية والآثار السلبية للإ  

نبَّمعَّتأثيرَّعملياتَّالإغلاق،َّإلىَّتعطيلَّحياةَّالناسَّاليوميةَّبماَّفيَّذلكَّالتأثيرَّالسلبيََّّا،َّإلىَّجالكوفيدَّطويلَّالأمدَََّّّأدتَّأعراضَّ-

علىَّالصحةَّالعقليةَّوالعملَّوالعلاقاتَّالاجتماعيةَّللمشاركين.َّأبلغَّالمشاركونَّفيَّكثيرَّمنَّالأحيانَّعنَّشعورهمَّبالإرهاقَّوسوءََّّ

العزلة.َّوالإحباطَّوالفهمَّوالقلقَّأوَّالخوفَّ  

كوفيدَّطويلَّالأمد،ََّّالََّّأصيبواَّوجدَّالمشاركونَّأنَّمجموعاتَّالتركيزَّمفيدةَّفيَّتوفيرَّفرصةَّنادرةَّللتواصلَّمعَّأشخاصَّآخرينَّ-

.َّيخففَّمنَّمشاعرَّالعزلة  

جةَّإلىَّالدعمََّّنظرًاَّللحابواسطةَّالمديكيرَّجلساتَّالممولةَّالبماَّيتجاوزََّّيةنفسأثارَّالمشاركونَّالحاجةَّإلىَّزيادةَّدعمَّالصحةَّالَّ-

عندَّالإصابةَّبالكوفيدَّطويلَّالأمد.ََّّالمستمرَّ  

 

الكوفيد طويل الأمد الوصول إلى معلومات حول  

اعتمدَّالمشاركونَّعلىَّمصادرَّالمعلوماتَّالرسميةَّوغيرَّالرسمية،َّلكنهمَّفضلواَّالوصولَّإلىَّالمواردَّالقائمةَّعلىَّالأدلة،َّوخاصةَََّّّ-

.َّوعلاجهالأمدََّّطويلَّعنَّالكوفيدََّّفيَّالأدلةََّّعبرَّالإنترنت.َّومعَّذلك،َّأكدواَّأنَّهناكَّنقصًا  

 

الفيروس لفترات طويلة الإصابة بالعوائق التي تحول دون الوصول إلى الرعاية الصحية في حالة   

أفادَّالمشاركونَّأنهمَّيتلقونَّالقليلَّمنَّالمتابعةَّأوَّالدعمَّلفيروسَّكوروناَّالمستجد.َّكانَّهناكَّقلقَّبشأنَّنقصَّالمعلوماتَّالمصممةَََّّّ-

.َّمنَّمجتمعاتَّمتنوعةَّثقافيًاَّولغويًاالمنحدرينَّخصيصًاَّللأشخاصَّ  

فيَّمجالَّالرعايةَّالصحيةَّيعانونَّمنََّّكانَّالمشاركونَّعلىَّعلمَّبأنَّنظامَّالرعايةَّالصحيةَّكانَّتحتَّضغطَّكبيرَّوأنَّالعاملينََّّ-

.َّمستوياتَّعاليةَّمنَّالإرهاق  

كانتَّبكاملَّطاقتهاَّووجدواَّأنَّاستشاراتَّالرعايةَََّّّالتيَّتتصدىَّلمعالجةَّالكوفيدَّطويلَّالأمدََّّعياداتاللاحظَّالمشاركونَّأيضًاَّأنَََّّّ-

تعاملَّمعََّّيدَّمنَّالأطباءَّقدَّتوقفواَّعنَّالوأنَّالعدَّالصحيةَّعنَّبعدَّكانتَّمحدودةَّأكثرَّمماَّكانتَّعليهَّفيَّوقتَّسابقَّوأنَّالعديدَّمن

.َّالجملةَّرَّيتافو  

 



طويلة  بالكوفيد لفترة  ةأثناء الإصابتلقي الرعاية الصحية   

كانَّللأطباءَّالعموميينَّوغيرهمَّمنَّالمهنيينَّالصحيينَّدورَّحاسمَّفيَّمساعدةَّالمشاركينَّعلىَّالشعورَّبالدعمَّوالتحققَّمنَََّّّ-

أنهَّتمتََّّالمرضىَّبعلىَّاحساسَََّّّالرعايةَّالصحيةَّ)الإيجابيةَّوالسلبية(َّأثرتَّبشكلَّكبيرَّصحتها.َّالخبراتَّالسابقةَّمعَّخدماتَّ

.َّلتقبلَّحقيقةَّتعرضهمَّلفيروسَّكوروناَّلفترةَّطويلةََّّاستعدادلتهمَّعلىَّمعاناتهم،َّكماَّجععنََّّهمتعبيرَّلالاستجابةَّ  

يستطيعونَّالوصولَّإليها.ََّّللغايةَّلأولئكَّالذينكانتَّمصدرًاَّمفيدًاََّّالكوفيدَّطويلَّالأمدََّّأبرزَّالمشاركونَّأيضًاَّأنَّعياداتََّّ-  

 

 

طويلة  عند الإصابة بالكوفيد لفترةدعم مكان العمل   

ََّّناقشَّالمشاركونَّالحاجةَّإلىَّالدعمَّفيَّمكانَّالعملَّولأولئكَّالأشخاصَّالذينَّفقدواَّمصدرَّدخلهمَّبسببَّفيروسَّكوروناَّطويلَّ-

 الأمد.ََّّ

ََّّحصولَّعلىَّإجازةَّمرضيةالَّداعمة،َّوأفادَّآخرونَّبعدمَّقدرتهمَّعلىَّذلكَّأفادَّبعضَّالمشاركينَّبوجودَّمشرفينَّوفرقََّّ-

.لاضطرارَّإلىَّالعودةَّإلىَّالعملَّوأداءَّساعاتَّطويلةَّوالمناوباتَّالليليةوا  

 

 توصيات المشاركين 

:َّماَّيليََّّالأمدَّطويلَّالكوفيدتضمنتَّتوصياتَّالمشاركينَّلدعمَّالأشخاصَّالمصابينَّب  

تسهيلَّالوصولَّإلىَّالرعايةَّالصحيةَّ-  

.َّالطويلَّللعاملينَّفيَّمجالَّالرعايةَّالصحيةَّوعامةَّالسكانالكوفيدَّطويلَّالأمدَََّّّتوفيرَّمزيدَّمنَّالمعلوماتَّحولَّ-  

.َّتسهيلَّالوصولَّإلىَّخدماتَّالصحةَّالنفسيةَّومجموعاتَّدعمَّالأقرانَّ-  

.َّدعمَّفيَّمكانَّالعملللَّاتَّترتيبَّتأسيسَّ-  

لأشخاصَّالذينَّيعانونَّمنَّحالاتَّصحيةَّبدنيةَّوعقليةََّّلوَّمجتمعاتَّمتنوعةَّثقافيًاَّولغويًا،ََّّالمنتمينَّإلىلأفرادَّاتقديمَّدعمَّإضافيَََّّّ-

.َّسابقة،َّوالمرضىَّالذينَّهمَّأيضًاَّعاملينَّفيَّمجالَّالرعايةَّالصحية  

 

 

 معهدَّبيرنتَّ

شارعَّكوميرشيال85ََّّ  

3004ملبورن،َّأستراليا،َّ  

burnet.edu.au 

بنيَّيد.َّكاثرينَّج  

 

مناعةمعهدَّبيترَّدهرتيَّللعدوىَّوال  

3000ملبورن،َّأستراليا،َّ  

doherty.edu.au 

 

والمحققاتََّّالمحققينَّةرئيس  



 بروفيسيرةَّمارغريتَّهيلاردَّأ.مَّ

margret.hellard@burnet.edu.au 

+61 3 9282 2111 

 

 

 ملحق 

 

19-كوفيد مشاركًا أصيبوا بعدوى 243: عدد ونسبة الإصابات بين 1الجدول   

  العدد  النسبة

 إصابةَّواحدةَّ 218 90

 إصابتانَّ 20 8

أكثرَّأوََّّثلاثَّإصابات 5 2  

 

لفترة طويلة   همشاركًا مصابين بـ 52بين الفيروس إلى الكوفيد طويل الأمد  ر: عدد ونسبة الإصابات قبل تطو  2الجدول   

  العدد  النسبة

 إصابةَّواحدةَّ 42 81

 إصابتانَّ 7 13

 ثلاثَّإصاباتَّأوَّأكثرَّ 3 6

 

طويلة ه لفترة مشاركًا مصابين بـ 52بين الفيروس إلى الكوفيد طويل الأمد  ر: عدد ونسبة الإصابات منذ تطو  3الجدول   

  العدد  النسبة

 دونَّإصابةَّ 42 81

 إصابةَّواحدَّ 6 12

 إصابتانَّ 2 4

 ثلاثَّإصاباتَّأوَّأكثرَّ 2 4

 

ر الفيروس إلى الكوفيد طويل الأمد  19-كوفيد : عدد ونسبة لقاحات 4الجدول  لفترة   يروسالفمشاركًا مصابين ب  52بين قبل تطو 

 طويلة

  العدد  النسبة

 دونَّلقاحَّ 4 8

واحدَّلقاحََّّ 2 4  

 لقاحانَّ 15 29

 ثلاثةَّلقاحاتَّ 29 56

 أربعةَّلقاحاتَّ 2 4

 

  مشاركًا مصابين 52بين الفيروس إلى الكوفيد طويل الأمد  ر: عدد ونسبة اللقاحات المأخوذة منذ تطو  5الجدول 

 بالفيروس لفترة طويلة 

  العدد  النسبة

 دونَّلقاحَّ 28 54

 لقاحَّواحدَّ 11 21

mailto:margret.hellard@burnet.edu.au


 
 
 

  

 لقاحانَّ 5 10

 ثلاثةَّلقاحاتَّ 4 8

 أربعةَّلقاحاتَّ 4 8

 

 

 معهد بيرنت

شارع كوميرشيال  85  

3004ملبورن، أستراليا،   

burnet.edu.au 

 

 معهد بيتر دوهرتي للعدوى والمناعة 

شارع إليزابِث  792  

3000ملبورن، أستراليا،   

 

 رئيسة المحققين والمحققات 

 بروفيسيرة مارغريت هيلارد أ.م 

margret.hellard@burnet.edu.au 

+61 3 9282 2111 

 د. كاثرين جِبني

katherine.gibney@melbuni.edu.au 

 

 لمزيد من المعلومات 

 سيمون بيفوس

 مديرة المشروع 

simone.beyfus@burnet.edu.au 
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Chief Investigators  
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For More Information 
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