
 التركز السكاني بجمهورية  مصر العربية

1986-  2006   

 : مقدمة

يمثل التوزيع الجغرافي غير المتوواز  لسسوكا  ا ود اابعواث الثالوة الر يسوية لسم وكسة        

السكانية فى مصر،   يث يتركز معظم سكانها  ول واثي النيل والدلتا ذلك ال ريط الضوي   

تي ضاقت بكثرة عدث السكا  بها وذلك رغم الجهوث وتسك المسا ة المحدوثة من مسا ة مصر وال

التي تبذل  لبناء مد  جديدة خارج هذا الوواثي الضوي    إ    م وكسة التركوز السوكاني  وول       

والسوسبيا  بوامتمع مثول الز و       لواثي النيل مازالت قا مة. مما أثى   لى العديد من الم واك 

 ئي  بالإضافة  لى اختناق المراف  والخدما  العامة.العمراني عسى ااراضي  الزراعية و التسوث البي

 

% مون المصوري   فوى     98.2يتركوز    2006طبقاً لبيانا  أخر تعداث  اجري فى مصور عوا    

،  بينموا   وتتمثل فوى الوواثى و الودلتا     % من المسا ة الكسية لمصر7.8مسا ة إ تتجاوز نسبتها 

و تبسو  الكثافوة    فوى اافظوا  اوودوث     % من نفو  المسوا ة  92.2% منهم  عسى 1.8ينت ر   

،  بينمووا ترتفووع  الكثافووة 2نسوومةمكم 73السوكانية  سوولم المسووا ة الكسيووة لمصوور  وووالى  

. )أكثور مون ألنوى ع ور     2نسومةمكم   925 السكانية  سلم المسا ة المأهولة بها   لى  ووالى 

 ضعفاً(.  

 

تنمية عسى ألور السوكا    العاقة ب  السكا  والب التي اهتمت السابقة دراسا  ال ركز  

وا د وبالتالي يتوقع أ  السكا  يمكون أ  يكونووا    أ  هذا التألير يسير في اتجاهوعسى التنمية 

ولكن  في هذه الدراسة فمن المتصور ا  التنمية لها عاقوة مبارورة عسوي تركوز     معوقاً لستنمية 

 السوكاني عسوي المسوا ة.   السكا  في المناط  ااكثر تنمية وهو ما يسبلم اإختال في التوزيوع  

كما أ  االر السسبي الخاص لهذا اإختال يبرز من خال عد  التواز  ب  عدث السوكا  والمووارث   

الم كسة ب كل واضح وتتمثل بمعدإ  زيواثة سوكانية مرتفعوة     فتظهر المتا ة ،  والخدما 

، وهنوا  عي وة معودإ  الزيواثة السوكانية واضفوات مسوتوى الم      ومعدإ  تنمية إ تتمارى موع 

و ثارة الموووارث الماليووة    الموازنوواو عووداث في التنميووة   ةيكووو  المجوورج الو يوود  هووو الامركزيوو 

 .كافة سمحافظا لواإقتصاثية 

 

اي ثولوة   انت وارهم عسوي المسوا ة    مدى ي  وتوزيع السكانثراسة وتحسيل بيانا   اليعتبر  

 ، وبة تحسيول ومتابعوة توزيوع السوكا     صوع ويرجع  رغم صعوبته،  ثرجة كبيرة من ااهمية سىع

باسوتمرار سوواء   ة الب رية  ركو  من أكثر الظواهر سكاني ال التركز وأ  لى أ  ظاهرة اإنت ار

 .بالزياثة أو النقصا 

 

  عداث :  يما  اموث صالح

 



ذلك ولما لمحافظا  اودوث من ظروف خاصة بها  يث تتميز هوذه المحافظوا   بمسوا اتها    

عدث السكا  بها،  فأ  هوذه الدراسوة سوتسقى الضووء عسوى توألير هوذه المحافظوا          الواسعة وقسة 

)البحر ااحمر م الواثي الجديدم مطروحم شمال وجنوب سيناء( عسى كفاءة هذا التوزيوع كوذلك   

سكا  كل اافظة  لى مسا تها  تتهتم الدراسة بوضع التوزيع  السكاني في  الة  ذا ما نسب

                                               سوووووتجدا  بيانوووووا  التعوووووداثا  السوووووكانية الثالوووووة   المأهولوووووة فقوووووط ، وذلوووووك با 

 (.2006، 1996، 1986ااخيرة   )

غوير   السوكاني   واضوح عون توألير التوزيوع    ال ديثاوو كانت بداية   فترة السبعينيا  ففي 

بودء اإهتموا  بوالخروج مون الوواثي      و  الوواثي والودلتا   تركز السكا  في عسي المسا ة  و  المتواز 

  ةيناكسو لا ةيجيتاترسو لإا  ردصو  ملو  ،نيطولا لمعلا جمانرب رودص تم ثي .الصحراء الضي  الي

رسم خريطة مصور السوكانية مون خوال       عاثةمتضمنة برنامجا سكانيا  يتناول   0891  اع

ضمنت الخطة الإسوتراتيجية  وفي هذا السياق فقد ت مجتمعا  عمرانية جديدة في الصحراء  ن اء

الرابع  من المحور الثالث والوذي يهودف الوي  التنميوة المكانيوة و        ثالمحد 2012م2007لسسكا  

 عاثة  رسم الخريطة السكانية لمصر  ويتحق  هوذا المحودث مون خوال هودفا  فرعيوا  ا ودهما          

العمرانيوة الجديودة    خسجسة الكثافة السكانية بالدلتا والوواثي  وااخور هوو  ن واء امتمعوا      

   بالدولة.

 

 أهداف الدراسة:

تهدف الدراسة الي قياس كفاءة التوزيع السكاني عسوى المسوا ة الكسيوة لمصور خوال       -

 (.2006 -1986الثاث العقوث الماضية )

 لقاء الضوء عسى تألير  اافظا  اوودوث  )البحور ااحمور، الوواثي الجديود، مطوروح،        -

كفاءة التوزيع السكاني،  تسك المحافظوا   الوتي تعواني مون       شمال وجنوب سيناء(  عسي

قسة  جم اإستثمار  المجصص لها  مع قسة الم روعا  التنموية الموجوه  ليهوا ، ذلوك عسوي     

الرغم من  تميوز  هوذه المحافظوا   بمسوا ا  راسوعة وعوامول طبيعيوة  تمكنهوا مون          

 التنمية ال امسة لتصبح في مقدمة المد  العالمية.

 
 

 :  در البيانامص

زي ووووتعتمد الدراسة عسي نتا ج البيانا  النها ية اخر لاث  تعداثا  صدر  عن الجهاز المرك 

 (.2006، 1986،1996لستعبئة العامة والإ صاء  )

 

 

 

 



 

 

 : منهجية الدراسة

تعتمد الدراسة عسي  استجدا  ااساليلم الإ صا ية متمثسة في  جداول وأركال بيانية   -

كفاءة توزيع السكا  عسي المسا ة ، وذلك من خوال اسوتجدا  أكثور المقوايي      لقياس 

والمسا ة الكسية والمأهولوة،  بالإضوافة    لسكا لعدث  االتوزيع النسبي  ريوعاً  متمثسة في

(    موون خووال Index of Concentration(  )  ∆الووي  الوورقم القياسووي لستركووز ) 

(Lorenz Curveومعامل جيني لستركز  )Gini Concentration Ratio) ) 

 

 : تنظيم الدراسة

 لاث أقسا  :  تنقسم الدراسة الي

 – 1986ترة)ووووووال الفووووانية بمصر  خووو:   تطور الكثافة السك    أوإ           

2006.) 

 -1986رة )و:  كفاءة التوزيوع السوكاني عسوي المسوا ة بمصور خوال الفتو        لانيا           

2006) . 

 التوصيا .لالثاً :  النتا ج و                                       



 : (2006 -1986تطور الكثافة السكانية  خال الفترة)  أوإ:

( ذلك من 2006-1986يتناول هذا الفصل تطور الكثافة السكانية بمصر خال الفترة )

 خال ثراسة  الآتي:

 . وريةووووووو  الجمهافظاووووووا ي لمحوووكاني والمسوووووزيع السووووووالت -1

 الكثافة السكانية لسمسا ة الكسية والمأهولة  لمحافظا  الجمهورية.  -2
 

 (2006–1986لجمهورية خال الفترة )والمسا ى لمحافظا  ا السكاني عالتوزي     -1

 : والمأهولة لمصرلمسا ة الكسية ا  -أ 
 

اافظوا   تتكو  جمهورية مصر العربية  من سبعة وع ورو  اافظوة مونهم  سوة       

لسحدوث  وهي )اافظة البحر ااحمر ، اافظة الوواثي الجديود، اافظوة مطوروح و اوافظتي      

شمال وجنوب سيناء( وكسها اافظا  ت ترك  دوثها الإثاريوة  موع  ودوث ثول أخوري،  فموثا      

اافظة البحر ااحمر  فحدوثها م تركة مع جمهورية السوثا ، واافظة الواثي الجديود لهوا   

السوثا  و ليبيا، أما اافظة مطروح فحدوثها ت ترك مع  ليبيا و اوافظتي   ع جمهوريتي دوث م

شمال وجنوب سيناء ت ترك  دوثهما مع  دوث فسسط   و سرا يل ، وبالرغم من خطوورة مواقوع   

% من المسا ة الكسية لمصر  إ  نها ظست لفترا  طويسة 77.7هذه المحافظا   و  نها ت غل  والي 

 إ في أضوي    ة إ بالقسيل  مون بورامج التنميوة وإ يوجوه  ليهوا الم وروعا  اإسوتثماري       إ تحظي 

اودوث مما جعسها تحظي بقسيل من السكا  بالمقارنوة بالمحافظوا  ااخوري، وهوو موا أوضوحته       

(  فعسي الرغم من  أ  المسا ة الكسية لمصور تزيود قسويا عون مسيوو  كيسوومتر       1بيانا  جدول )

% من جمسة المسا ة الكسيةً  يث تركز أغسلم 7.8لمسا ة المأهولة لم تتجاوز  والي مربع  إ أ  ا

والدلتا أما  ذا استبعد   مسا ة اافظا  اودوث فستصبح  المسا ة  النيلالمصري    ول  واثي 

ألو    79،  أما بالنسبة  الي المسا ة المأهولة فتبس     والي  2أل  كم 225لمصر  والي   الكسية

 ذا  استبعد  اافظا  اودوث  أي  نوه عسوي الورغم       2أل  كم 55تنجفض الي  والي   2كم

 من  المسا ا   ال اسعة لهذه المحافظا   إ  نها إ تحظي  إ بثسث المسا ة المأهولة لسجمهورية.   

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%86%D9%8A%D9%84


 أهولة  لجمهورية مصر العربية ووالملمسا ة الكسية ا( 1) رقم  جدول

 

 ا ووووالبي

 بالكيسو متر مربع مسا ة الجمهورية

 المأهولة  الكسية

 78990 1009450 الجمهورية   جمالي مسا ة

 بعد استبعاث الجمهورية   جمالي مسا ة 

 اافظا  اودوث
224854 55271 

 الهيئة المصرية لسمسا ة.:   المصدر             

 

 

 والمأهولة  لجمهورية مصر بالكيسو متر مربع لمسا ة الكسية ا( 1ل )رك
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 (:2006 -1986مصر خال الفترة )  كثافة السكانية  لجمهورية لا  -ب

يسووتجد  لقيوواس معوودل تواجوود السووكا  في منطقووة مووا .    مقيوواسالكثافووة السووكانية هووي   

 وتحسلم كالآتي:

 

 الكثافة السكانية = عدث سكا  منطقة ما م المسا ة الكسية أو المأهولة لتسك المنطقة 

 

 سابه المسا ة غوير    ذا ما اخذ عند اوقيقة أو قد يكو  مضساً   وهو مقياس  قد إ يعك

المأهولة بالسكا  ويتضح هذا جسيا عسى جمهورية مصر العربية  يوث يا و    أ  هنواك تبواين     

كبير في الكثافة السكانية   ذا ما  نسلم عدث سكا  الجمهورية    لى المسا ة الكسية لسدولوة   

عدث سكا  الجمهوريوة   عن ما  ذا نسلم هذا العدث   لى المسا ة المأهولة لها وكذلك   ذا ما  نسلم 

  لى المسا ة الكسية والمأهولة لها  بعد استبعاث اافظا  اودوث.

 

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D9%82%D9%8A%D8%A7%D8%B3


 ( عدث السكا  و الكثافة السوكانية لسجمهوريوة خوال الفوترة      2 تظهر بيانا  جدول )    

ااخويرة  ويتضوح مون الجودول   ارتفوا          الثالة تعوداثا  طبقا لبيانا    (  2006الي  1986من  )

                                 1986لسمسووا ة الكسيووة لسجمهوريووة في تعووداث  2نسوومة مكووم 48فووة  السووكانية موون الكثا

               2نسومةمكم  72لم ارتفعت  الي    2نسمةمكم 10بفارق  1996في تعداث   2نسمةمكم 59الي 

الكثافوة السوكانية    عما قبسها، أموا   ذا نظرنوا الوي    2نسمةمكم 13أي بفارق  2006في تعداث 

الوي    1986عوا     2نسمةمكم 611ها من عبالنسبة لسمسا ة المأهولة لسجمهورية  فيا   ارتفا

ويرجع هذا اإرتفا  الوي زيواثة     ، 2006عا   2نسمةمكم 922لم ارتفعت الي  2نسمةمكم 751

 معدإ  النمو  السكاني خال  الثاث عقوث السابقة.  

ووول الوي    كانية تصوووو ثافة السوووو دوث  فون   الك وووو ظا  اووووافأما  ذا ما تم استبعاث  ا

،  2006عوا    2نسومةمكم  318ترتفوع الوي     1986لسمسا ة الكسية عوا    2نسمة مكم 212

وترتفوع  الوي    1986عوا    2نسمةمكم  863كما ا  الكثافة بالنسبة  لسمسا ة المأهولة  تبس   

   . ((2. )انظر ركل )2006عا   2نسمةمكم 1294

 -1986كثافة السكانية  لجمهورية مصر خال الفترة )ل( عدث السكا  وا2جدول رقم  )

2006) 

 البيا 
 *ااخيرة عدث السكا  لسسنوا  التعداثية  

 )الكثافة السكانية( 2مكمعدث السكا 

 لسمسا ة المأهولة   لسمسا ة الكسية 

1986 1996 2006 1986 1996 2006 1986 1996 2006 

 922 751 611 72 59 48 72798031 59312914 48254238 الجمهورية لي اافظا   جما

 جمالي  اافظا  الجمهورية 

 اافظا  اودوث بعد استبعاث
47690182 58494838 71504957 212 260 318 863 1058 1294 

 (.2006،  1996، 1986) التعداث العا  لسسكا   الجهاز المركزي لستعبئة العامة والإ صاء *المصدر: 

 (  الكثافة السكانية لسمسا ة الكسية والمأهولة لجمسة الجمهورية 2ركل )-

 (        2006-1986خال الفترة ) بعد استبعاث اافظا  اودوث                        
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 : التوزيع السكاني والمسا ي  لسجمهورية طبقا لسمحافظة   -جو 

كول  لوعودث السوكا     التوزيوع النسوبي لسمسوا ة الكسيوة    (  3رقوم )  دولالج يوضح 

ويتضوح مون    ,ااخويرة    الوثاث تعوداثا   طبقوا لبيانوا     من اافظا  الجمهورية  اافظة

  ,ب  مسا ة بعض المحافظا   وعدث السوكا  بهوا    ا مسحوظاأ  هناك تباين بيانا   الجدول 

مون المسوا ة الكسيوة     % 0.31اافظوة القواهرة  بسغوت     فعسي سبيل المثوال فون   مسوا ة     

                 % مون جمسوة  سوكا  الجمهوريوة     13لسجمهورية  في  و   بسغوت  نسوبة سوكانها   ووالي      

                      اضفضت هوذه النسوبة اووالي  نقطوة مئويوة خوال الع ورين عوا  الماضوية         ,   1986عا   

ألر السياسوة المتبعوة    وهو ما ي ير الى,  2006الجمهورية عا  % من جمسة سكا  12لتبس   

لتجفي   التركز عسي العاصمة وهوو موا أكدتوه  بيانوا  الهجورة الداخسيوة  يوث أصوبحت         

واستمر  من المحافظوا   ,  1996اافظة القاهرة واول مرة اافظة طارثة لسسكا  عا  

هرة من  يث عدث السكا   اافظوة  القا وتأتي بعد،  2006الطارثة  لسسكا   تي  تعداث 

الثالة  تعوداثا      ىمد ى% من جمسة سكا  الجمهورية  عس8الجيزة  يث يسكنها  والي   

ذلوك  كول مون     ييسو  ,  % من جمسة المسا ة الكسية لسجمهورية1.3في    تبس  مسا تها  

                                 % مووون  جمسوووة السوووكا  لكووول منهموووا   7اوووافظتي ال ووورقية والدقهسيوووة بنسووولم   

% من جمسة المسا ة الكسية لسجمهورية عسي التوالي . وعسي الصوعيد  0.37% ، 0.49مقابل 

% 1الآخر يوضح الجدول ا  كل اافظة من اافظا  اودوث بس  عدث سكانها   اقل من  

في  و  بسغوت مسوا ة اافظوة     ,  من جمسة سكا  الجمهورية عسي مدي الثالة تعداثا  

وا  مسوا ة   , % مون جمسوة المسوا ة الكسيوة لسجمهوريوة      44واثي الجديد و دها  ووالي  ال

، وهو ما يعكو    % من المسا ة الكسية لسجمهورية17اافظة مرسي مطروح بسغت  والي 



اامور الوذي  يودعو الوي زيواثة       ,الخسل في التوزيوع السوكاني والعمرانوي بتسوك المحافظوا        

 يميو وضوع وتنفيوذ ومتابعوة وتق   وه اإسوتثمار  ليهوا   يوجت ال ا من خالم روعا  التنموية به

وااوضوا  الداخسيوة     وروعا   تنسوي  بو  هوذه الم   الم روعا  التنموية عسي ا  يكو  هناك 

 المن ووثة  إ ب وكل مبارور عون تحقيو  ااهوداف      ئولكل اافظة وأ  يكو  المحواف  مسو  

المحسية لمواجهة الم وكسة لتحقيو     زة للأجهلسمحافظة كما يتع  توفير الدعم المالى والفنى 

  في ااولة لجذب السكا   لسهجرة  ليها. مبدأ الامركزية



 محافظةطبقا لسوعدث السكا   والمأهولة ( التوزيع النسبي لسمسا ة الكسية 3) رقم جدول 

 (2006 -1986خال الفترة )                       

 المحافظة
        الكسية المسا ة *

 افظة    %لسمح

 %   عدث السكا   

1986 1996 2006 

 11.64 11.47 12.58 0.31 القاهرة

 5.66 5.63 6.07 0.23 الإسكندرية

 0.78 0.80 0.83 0.13 بور سعيد

 0.70 0.70 0.68 0.89 السوي 

 1.51 1.54 1.53 0.09 ثمياط

 6.85 7.12 7.22 0.37 الدقهسية

 7.35 7.22 7.08 0.49 ال رقية

 5.84 5.57 5.21 0.11 قسيوبيةال

 3.60 3.75 3.75 0.37 كفر ال يخ

 5.51 5.74 5.98 0.19 الغربية

 4.49 4.65 4.60 0.25 المنوفية

 6.52 6.73 6.73 0.97 البحيرة

 1.31 1.21 1.13 0.50 الإسماعيسية

 7.86 8.07 7.72 1.31 الجيزة

 3.15 3.13 3.00 1.09 بنى سوي 

 3.45 3.35 3.21 0.60 الفيو 

 5.72 5.58 5.48 3.20 المنيا

 4.73 4.72 4.59 2.57 أسيوط

 5.15 5.27 5.07 1.09 سوهاج

 4.12 4.12 4.68 1.07 قنا

 1.63 1.64 1.68 6.21 أسوا 

 0.63 0.61 0.00 0.24 ااقصر

 0.40 0.27 0.19 11.80 البحر ااحمر

 0.26 0.24 0.24 43.60 الواثى الجديد

 0.44 0.36 0.33 16.50 مطروح

 0.47 0.43 0.35 2.73 شمال سيناء

 0.21 0.09 0.06 3.10 جنوب سيناء

 %              الجمسة                  

 باإعداث                           
100.00 100.00 100.00 100.00 

       1009450              48254238 59312914 72798031 

 .الهيئة المصرية لسمسا ة  *     المصدر:

                         



 :  الكثافة السكانية لسمسا ة الكسية والمأهولة لمحافظا  الجمهورية   -2

لسمسوا ة الكسيوة والمأهولوة   لكول      2(  الكثافة السكانية م كم4يعرت الجدول رقم ) 

 دول  يا    الآتي: (  ومن الج2006 -1986اافظة من اافظا  الجمهورية  خال الفترة )

عد  اختاف نمط الكثافوة السوكانية بالمحافظوا  خوال الوثاث عقووث السوابقة و أ          

هناك تباينا مسحوظا في  الكثير من  المحافظوا   بو  الكثافوة السوكانية لإجموالي  المسوا ة        

 الكسية و الكثافة السكانية لسمسا ة المأهولة لها.   

لسمسووا ة  2فظووة القوواهرة    وووالي  ألفووي نسوومةمكمتبسوو   الكثافووة السووكانية بمحا

لمسوا تها المأهولوة    2أل  نسومة م كوم   31.9في     نها تصل الي   والي   1986الكسية عا  

 2ألو  نسومةمكم   2.7فقد بسغت الكثافوة السوكانية لسقواهرة     2006ما عا  ألنف  العا  ، 

لهوا لتصول     السوكانية  افوة لسمسا ة الكسية وهي قيمة  ركسية فقط   يث تزيد قيموة الكث 

لسمسا ة الماهولة أي بزياثة تصل  لى  أكثر من سوتة ع ور  ضوعفا      2أل  نسمةمكم 44.5الي 

وهى أعسوى المحافظوا  تركوزا لسسوكا  عسوى مسوتوى الجمهوريوة، وهوذا يودل عسوي ا  توزيوع            

السكا  بها غير متمالل بوالمرة موع مسوا تها  مموا تعول تسوك المحافظوة  توئن مون م واكل           

اجتماعية واقتصاثية  متفاقمة، فضا عن عد  وفاء البنية ااساسية إ تياجا  السكا  بهوا.  

المسألة إ تتعس  فقط بسياسة الدولة التي تلم عسيها أ  تتبع سياسوا  جديودة في    وهنا أصبحت 

 تتعسو  أيضواً   مؤسساتها ووزاراتها وجامعاتها في مختس  المحافظا  وعسى قد  المساواة، بل توزيع

مون المود ، واإقتنوا  بوأ  فورص العمول        بعقسية امتمع الذي مازال يفضل العاصمة عسى غيرهوا 

وهنووا إ بوود  موون ثراسووة ،  العاصوومةفي   ااخصبووواويوواة اافضوول لوون تكووو   إ في المدينووة و

 رامسة لوضع  سول بديسة تتسم بالواقعية وقابسة لستنفيذ.اجتماعية واقتصاثية 

ألو     2.2لسكانية لسمسا ة الكسية لمحافظة القسيوبيوة  مون  ووالي    ارتفا  الكثافة ا  

ولم تختس  الكثافة السكانية  2006أل  نسمة عا   3.8الي  والي  1986عا   2نسمةمكم

كثيرا لهذه المحافظة بالنسبة لسمسا ة الكسية عنها بالنسبة لسمسا ة المأهولة مما يودل عسوي   

لل مع مسا تها، ويا    أ  هذا النمط موجوث تقريبوا في     توزيع السكا  بها يميل الي التما

 جميع اافظا  الوجه البحري .



                                              نا وووو  ارتفووووا  الكثافووووة السووووكانية لسمسووووا ة الكسيووووة  لمحافظووووة الجيووووزة       

القيمة   مع ما ظة    هذه 2006عا   2نسمة مكم 424الي  1986عا   2نسمةمكم 283من 

ركسية متألرة بانضما   الوا ا  البحرية   ثاريا  الي الجيزة وهى مسا ة  غير مأهولة بالسكا  ، 

     2ألو  نسومةمكم   3.1لسمسوا ة المأهولوة     ةلذلك تصل قيمة الكثافة السكانية لهذه المحافظ

رة أي بزيواثة تصول  لوي ع و      2006عوا    2ألو  نسومةمكم   4.8وترتفع لتصل الي   1986عا  

أضعاف الكثافة لسمسا ة الكسية ، وكوذلك اووال بالنسوبة لمحافظوة بوني سووي   يوث بسغوت          

                              المأهولة فتصول  أما الكثافة   1986لسمسا ة الكسية عا   2نسمةم كم 132الكثافة الكسية

 2نسومةمكم  209بسغوت الكثافوة    2006لونف  العوا  ، وفي عوا       2أل  نسمة م كوم  1.1الي 

لنف  العا ، ويا   وجووث   2أل  نسمةمكم 1.7لسمسا ة الكسية بينما تبس  الكثافة المأهولة 

 نف  النمط في كل من اافظا  المنيا وسوهاج وقنا.

أما اافظا  اوودوث فتراو وت  فيهوا الكثافوة السوكانية لسمسوا ة الكسيوة في الوثاث           

 2كم نسمة م 13تعداثا  ب  اقل من نسمة  لى  

 2نسومةم كوم   2.4بسغت الكثافة السكانية لسمسا ة الكسية بمحافظة البحر ااحمر   

                           لسمسووا ة المأهولووة أي مووا يقوورب موون   2ألوو  نسوومةمكم  4.1بينمووا تصوول الووي      2006عووا  

 أل  ضع .  1.7 والي  

وأ  هناك  حافظا  الجمهورية بمسب  يتضح التفاو  الكبير في توزيع الثقل السكاني  ومما 

اافظوة القسيوبيوة،     ةخاص (Over population) السكواني التكدس تعاني من افظا  ا

، 2نسومةمكم  1500عسى  لمحافظا اذه تزيد الكثافة بهالقاهرة ، الغربية و الإسكندرية   يث 

مثول     2م كممةسن 1500 - 1000تتراوح ما ب    يث مرتفعة الكثافة تعتبر اافظا  وهناك 

اافظة  الدقهسية ، المنوفية، ثميواط وال ورقية،بينما تعتوبر اافظوا  كفور ال ويخ ،الوبحيرة،        

                                  توووتراوح موووا   يوووث   متوسوووطة الكثافوووة الجيوووزة ، الفيوووو  وبوووور سوووعيد مووون المحافظوووا      

خاصوة   السكانيووة  نودرة أخورى تعواني مون ال   اافظوا   و،  2م كوم سومة ن 1000 - 400بو  :  

 اافظا  اودوث.  

اافظوا  مصور انهوا إ     كافوة السوكانية  والتنمويوة ب   السياسة عاث النظر في ي أ تلم ولهذا 

يكوو   وتولم ااخوذ في اإعتبوار أ      في التنميوة  تتناسلم مع التوجه للأخذ بمفهو  الامركزيوة 

افظوة مون التوسوع واإمتوداث     المحاافظوة  وبوذلك توتمكن     هناك امتداث وظهير صحرواى لكول 

 . ةالمن وث متطسبا  التمك  والتنمية و السكاني هو ما يتواف  مع  ركة النمووالعمرانى 



 الكسية والمأهولة طبقا لسمحافظة سمسا ةل 2مكملكثافة السكانيةا( 4) رقم  جدول

 (2006 -1986خال الفترة )

 2مكمالكثافة السكانية لسمسا ة الكسية المحافظة

ثافة السكانية لسمسا ة الك

 2مكمالمأهولة

1986 1996 2006 1986 1996 2006 

 44490 35716 31870 2746 2205 1967 القاهرة

 2461 1993 1747 1793 1452 1273 الإسكندرية

 432 358 304 422 350 297 بور سعيد

 57 46 36 57 46 36 السوي 

 1641 1366 1107 1206 1004 814 ثمياط

 1438 1217 1004 1343 1137 938 الدقهسية

 1124 899 717 1090 872 695 ال رقية

 3963 3077 2345 3783 2937 2238 القسيوبية

 699 593 483 699 593 483 كفر ال يخ

 2065 1754 1485 2060 1749 1481 الغربية

 1343 1133 912 1309 1105 889 المنوفية

 684 575 468 483 407 331 البحيرة

 188 141 108 188 141 108 اعيسيةالإسم

 4807 4017 3128 434 363 283 الجيزة

 1673 1358 1058 209 170 132 سوي  بني

 1353 1072 836 414 328 256 الفيو 

 1728 1373 1097 129 103 82 المنيا

 2189 1780 1408 133 108 85 أسيوط

 2351 1959 1535 340 283 222 سوهاج

 1724 1403 1298 278 226 209 قنا

 1181 969 805 19 16 13 أسوا 

 2017 1593 --   190 150 --  ااقصر

 4058 2212 1261 2.4 1.3 0.8 البحر ااحمر

 173 131 105 0.4 0.3 0.3 الواثى الجديد

 188 124 94 1,9 1,3 1,0 مطروح

 85 62 42 12.5 9.1 6.2 شمال سيناء

 9 3 2 4.8 1.8 0.9 جنوب سيناء

 922 751 611 72 59 48 مسةالج



 

  : (2006-1986بمصر خال الفترة ) كفاءة التوزيع السكاني عسي المسا ة لانيا:

يعرت هذا القسم من الدراسة  المقايي  المستجدمة لقياس كفاءة توزيع السوكا  عسوي المسوا ة    

 الكسية بمصر.

 يتم تطبي  مقياس  هما: ولقياس كفاءة توزيع سكا  الجمهورية عسى المسا ة الكسية لها  س

 (   Index of Concentration)     ( ∆الرقم القياسي لستركز )     -1

 ( (Gini Concentration Ratioنسبة التركز أو معامل جيني لستركز -2

  ( :Index of Concentration(  )  ∆الرقم القياسي لستركز )   -1

ة وااكثور رويوعا في قيواس عدالوة توزيوع      يعتبر الرقم القياسي لستركز مون المقوايي  الهامو         

(  ويمتواز هوذا   Lorenz Curve  - لوورنز مونحني السكا  عسي المسا ة ، تعتمد فكرته عسوى ) 

المقياس بأنه يعطي قياسا رقميا لكفاءة التوزيع السكاني عسى المسا ة ومدي تباين هذا التوزيوع  

، وتتسجص فكرته اساب المسا ة المحصورة ب  منحنى لورنز وب  خط المساواة )الخوط القطوري   

لبياني ، ولرسوم منحنوى لوورنز يوتم ترتيولم      ( في الرسم ا1،1الواصل ب  نقطة ااصل والنقوطة )

اافظا  الجمهورية  سلم الكثافة السكانية ترتيلم تصاعدي  ) ااقول  فوااكثر ( لوم يوتم     

رسم التوزيع النسبي التجميعي لسمسا ة  سلم المحافظة  مع التوزيع النسبي التجميعوي لسسوكا    

لعك   الة التوزيع المتمالول   ثرجةْ  45 سلم المحافظة المقابل له  ولسمقارنة يرسم خط قطري 

بمعنى انه كسما كا  المنحني قريلم جدا من الخط القطري ثل ذلك عسى أ  هناك توزيوع متوواز    

لسسكا   سلم المسا ة والعك  صحيح  بمعني  ذا  كوا  المونحني بعيود مون الخوط القطوري ثل       

  لخاصوة اسواب  ذلك عسى أ  هناك توزيع غوير متوواز  لسسوكا  عسوي المسوا ة)مرف  الجوداول ا      

 الرقم القياسي(.

لذا فن  قيمة الرقم  القياسي لستركز  تنحصر ب  الصفر والوا د،  يث تكو  قيمته  صفرا 

عندما ينطب  منحنى لورنز عسى خط التساوي وتكو  المسا ة مسواوية لسصوفر ويكوو  عنودها     

وزيع اامثل لسسكا  التتوزيع السكا  عسي المسا ة متساويا في جميع المحافظا  بالجمهورية  )

(، بينما يكو  قيمته  مساوية لسوا د الصحيح عندما ينطبو  منحنوى لوورنز عسوى     عسي المسا ة

الخط اافقي والخط العموثي  وفي هذه اوالة يكو  التوزيوع السوكاني عسوي المسوا ة في أسووأ      

ة التوزيوع  أ واله، أي أنه كسما كانت قيمة الرقم  القياسي لستركز  صغيرة كسما كانت عدالو 

http://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%85%D9%86%D8%AD%D9%86%D9%8A_%D9%84%D9%88%D8%B1%D9%86%D8%B2&action=edit&redlink=1


السكاني عسي المسا ة أفضل، ولقد وجد أ  اكبر قيموة لسبعود الراسوي مون الخوط القطوري  لى       

 ويحسلم كالآتي.(   ∆) تساوى  جبريا الرقم القياسي لعد  الت ابه  أو التركز  (   ∆) المنحنى  

 

 

 100  ×      ص   -     س     مجو ك × ½(  =  ∆الرقم القياسي لستركز)   

                                                                    =  1 

 

 :  التوزيع النسبي لسسكا  وفقا لسمحافظة   س      يث   

 :  التوزيع النسبي لسمسا ة وفقا لسمحافظة   ص                   

 :  عدث  اافظا  الجمهورية   ك                

 

خوال  (   ∆) الورقم القياسوي لتوزيوع السوكا   أو التركوز        (   5تعك    بيانا  جودول  )  

% عسوى مسوتوى    81.1( ومنه يا    نسبة الرقم القياسي لستركوز بسغوت    2006 - 1986الفترة )

 لتوالي  لم اضفضت هذه النسبة  ضفاضا طفيفا    خال العقودين ا   1986اجمالى الجمهورية عا  

%  49.3استبعاث اافظا  اودوث بسغت النسبة  ووالي    ، وعند  2006%  عا   80.72 يث بسغت 

،  وهذا يعنى انه  ذا  استبعدنا اافظا  اوودوث  فوا    2006% عا    48.4لتصل الي   1986عا  

 توزيع السكا  عسى مسا ة الجمهورية يكو  قريلم  لى  التمالل  بدرجة معقولة.   



 (2006 -1986ا ة الكسية  خال الفترة )( لسمس ∆) الرقم القياسي لستركز  ( 5 ) رقم جدول

 البيا 

 Concentration(  ) ∆) الرقم القياسي لستركز   

index) 

1986 1996 2006 

  جمالي  اافظا  الجمهورية بدو  اافظا  اودوث

 48,39 48,76 49,29 عسي المسا ة الكسية 

 80,72 81,11 81,09 عسي المسا ة الكسية  جمالي اافظا  الجمهورية

 

  (2006 -1986( لسمسا ة الكسية  خال الفترة ) ∆) الرقم القياسي لستركز ( نسبة 3 ) ركل 

49.3

81.1

48.8

81.1

48.4

80.7
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 �

 �

 �

 �

 ��

         �� 

                                                    

 

 

 : Gini  Concentration Ratio )نسبة التركز  )  -2

ب  التوزيوع السوكاني   من المقايي  الهامة لقياس مدى التجان   جيني لستركز معامل يعتبر 

كسموا اقوترب   ف زالتي تقوع بو  الخوط القطوري ومنحنوى لوورن       المسا ة  نسبة  يقي  لمسا ة هووا

وكسموا اقوترب مون     السكا  عسى المسوا ة  معامل جينى من الصفر كسما ثل ذلك عسى تجان  

التجان  بو  التوزيوع السوكاني     مستوي فيالوا د الصحيح كسما ثل ذلك عسى التفاو  الكبير 

 عسى المسا ة.

 سلم هذه النسبة كاإتى:و تح 

 

 

  ( 1  +  ص  ×   س     مجو ك ) وو (   ص ×   1  +  س   ك مج)نسبة التركز  =  

                                                =  1                                                         =  1 

 قا لسمحافظة لسسكا  طب ة:   النسبة التجميعي    س  يث  

 لسمسا ة طبقا لسمحافظة ةالنسبة التجميعي     :     ص          

 عدث اافظا  الجمهورية                 :    ك             

 

  

 

 

 

 

٪ 



(  أ  نسوبة التركوز السوكاني عسوي المسوا ة الكسيوة  بسغوت         6ويتضح من  بيانا   جدول )

                                     لووم اضفضووت ب ووكل طفيوو  لتصوول   1986وذلووك عسووى مسووتوى الجمهوريووة عووا     0.9132

 .2006عا   0.9073الي  

 

 -1986نسبة التركز السكاني باستجدا  معامل جيني خال الفترة )  ( 6 ) رقم جدول

2006) 

 البيا 
 نسبة التركز  

1986 1996 2006 

  جمالي  اافظا  الجمهورية بدو  اافظا  اودوث

 المسا ة الكسية  عسي
0,651 0.6439 0,6418 

 0.9073 0.9103 0.9132 عسي المسا ة الكسية  جمالي اافظا  الجمهورية

 

                          أمووا في  الووة اسووتبعاث اافظووا  اووودوث فوويا   اضفووات نسووبة التركووز السووكاني      

د  التمالول في التوزيوع   وهوذا يعكو  عو     2006عا   0.6418لم  لى .  1986عا   0.6510 لى 

السكاني عند ااخذ في اإعتبار اافظا  اودوث والتي  تتسم بمسا ا  كوبيرة مون اارت غوير    

 المأهولة بالسكا . 

 

(  ا    مونحني لوورنز  يكوو     4و يتضح ذلك أيضا من الرسم  يث  يا    مون ال وكل رقوم )    

ة لسمسا ة الكسية لسجمهوريوة موع   ابعد ما يكو  عن الخط القطري فى  الة الكثافة السكاني

 .2006ما ظة تحسن قسيل لستوزيع السكاني عسي المسا ة الكسية لمصر  عا    

 

( فيظهر ألر استبعاث  اافظا  اودوث عسي   التوزيع السوكاني، ويتضوح   5أما ال كل رقم )

 من ال كل ا  توزيع السكا  عسي المسا ة يكو  بدرجة معقولة  في هذه اوالة.



و نسبة التركز السكاني عسي المسا ة الكسية لإجمالي  ز( منحني لورن4ل )رك

 (2006-1986الجمهورية خال الفترة  )
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و نسبة التركز السكاني عسي المسا ة الكسية لمصر بعد استبعاث  ز( منحني لورن5ركل )

 2006 -1986اافظا  اودوث  خال الفترة 
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ز  ق  س   ت كز   سك نى   ص  ع       ظ          ع م 1996  ن نى    ن
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ز  ق  س   ت كز   سك نى   ص   ع       ظ          ع م 2006  ن نى    ن
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 النسبة التجميعية لسسكا 

 النسبة التجميعية لسسكا 

 النسبة التجميعية لسسكا 



 : دراسة و التوصيا مسجص اللالثاً :

 : الدراسة نتا ج   - 1

 مما سب  عرضه خسصت  الدراسة الي ااتي:       

تزيد  المسا ة الكسية لمصر  عن مسيو  كيسو موتر مربوع قسويا،   إ أ   المسوا ة      -أ 

% 98.2% من جمسة المسا ة الكسيةً  يث يتركز 7.8المأهولة لم تتجاوز  والي 

% 92.2% منهم  عسوى   1.8والدلتا  بينما  ينت ر   النيلمن المصري    ول  واثي 

 من نف  المسا ة 

 73تبسووو  الكثافوووة السوووكانية  سووولم المسوووا ة الكسيوووة لمصووور   ووووالى    -ب 

 مسا ة المأهولة.لس  2نسمةمكم 925، بينما ترتفع  لى  والى 2نسمةمكم

% من المسا ة الكسية لمصر لكنها ظست 77.7ت غل اافظا  اودوث   والي  -ج 

ولفووترا  طويسووة إ تحظووي  إ بالقسيوول  موون بوورامج التنميووة وإ يوجووه  ليهووا    

 إ في أضي  اودوث مما جعسها إ تحظي  إ  بالقسيل من  ةالم روعا  اإستثماري

 السكا .

لسمسوا ة الكسيوة    2نسمة مكم 49ية من  والي ارتفعت  الكثافة  السكان  -ث 

                           1996في تعوووداث   2نسووومةمكم 59الوووي   1986لسجمهوريوووة في تعوووداث  

في تعوداث   2نسمةمكم  72،   لم ارتفعت الكثافة الي 2نسمةمكم 10بفارق 

 نسمةمكم. 13بفارق  2006

لسمسا ة المأهولة   2منسمةمك 611ارتفعت الكثافة  السكانية من  والي    -ه 

لوم    2نسمةمكم 140بفارق  1996عا   2نسمةمكم  751الي   1986عا   

) أي   2نسومة مكوم  171بفوارق    2006عوا     2نسومةمكم  922ارتفعت الي 

 والي الني ع ر ضع (.ويرجع هذا اإرتفا  الي الزياثة السوكانية الوتي عانوت    

 منها الباث في الثاث عقوث السابقة.

بعود    1986لسمسا ة الكسية عوا    2نسمة مكم  212الكثافة من ارتفعت   -و 

  863ومون    2006عوا     2نسومةمكم  318استبعدنا اافظا  اودوث  الي   

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D9%86%D9%8A%D9%84


خور  آفي    2نسومةمكم 1294الوي 1986لسمسا ة المأهولوة عوا    2نسمةمكم

 تعداث.

حافظووووا                      تفوووواو  كووووبير في توزيووووع الثقوووول السووووكاني بم    هنوووواك  -ز 

 وانيووو السك اإكتظوواظ اني مون  وووو تعووافظوووا  اك اوهنف هوووريوة الجم

(Over population) اافظووة القسيوبيووة، القوواهرة ، الغربيووة و   ةخاصوو

 . 2نسمةمكم 1500عسى لمحافظا  اذه تزيد الكثافة بهالإسكندرية   يث 

                                      تووووتراوح مووووا بوووو     يووووث اافظووووا  مرتفعووووة الكثافووووة   هنوووواك  -ح 

مثوول اافظووة  الدقهسيووة ، المنوفيووة ، ثميوواط   2م كوومسوومةن 1500 -1000

 وال رقية.

م سومة ن 1000 - 400تتراوح ما بو :  يث  اافظا  متوسطة الكثافةهناك  -ط 

أخرى اافظا  ومثل كفر ال يخ ،البحيرة، الجيزة ، الفيو  وبور سعيد،   2كم

 ا  اودوث.  خاصة اافظ السكانيوة تعاني من الندرة

              1986بسوو  الوورقم القياسووي لستركووز  عسووى مسووتوى اجمووالى الجمهوريووة عووا     -ي 

                      % لم اضفضت هذه النسبة ببطء رديد خال العقدين السابق   يث 81.1 الى

 ،. 2006% عا   80.72بسغت 

 1986%  عوا   49.3باستبعاث اافظا  اودوث بس   الرقم القياسوي لستركوز      -ك 

 .2006% عا   48.4  لم  اضفض الي

عسي المسا ة الكسيوة عسوى مسوتوى      0.9132.بسغت نسبة التركز السكاني   -ل 

عووا  0.9073اضفضووت اضفووات طفيوو  لتصوول الووي  1986الجمهوريووة عووا 

2006. 



 التوصيا  :   -2

كل  ن اء مود   رغم الجهوث المبذولة من قبل اوكومة ول م كسة سوء التوزيع السكاني في ر

عمرانية جديودة تودعوا فيهوا ال وباب الى تعميرهوا وكوذلك  قاموة الم وروعا  الكوبيرة لوتعمير           

الصحراء مثل م رو  توركي  إ أ  م كسة التركز السكاني مازالت قا مة ذلك لعد  اكتموال  

هوذه  المراف  العامة والخدما  فى بعض هذه المد  الجديدة بالإضافة الى انوه موازال بعوض سوكا      

المد  يحتفظو  بوظا فهم وأعمالهم خارج هذه المد  والبعض الآخر منهم من ي غسونها لغوير غورت   

الإقامة مثل استغالها كمجاز  أو ورش صغيرة لستصنيع أو تأجيرها لعمال المصانع المقامة فوى هوذه   

 المد   

ف  والخدما  والوتي  توصي الدراسة بالتوسع فى  ن اء المد  العمرانية الجديدة المتكامسة المرا -أ 

تمتسك جميع  المقوما  اإقتصاثية واإجتماعية التي تجعل منهوا مراكوز  ضوارية فوى قسولم      

 جاذبة لسسكا .  الصحراء لتكو

فتوصى الدراسة بتطبي  نظوا  الإسوكا  الووظيفي لسمود       هنظرا إرتباط الفرث بمحل عمس -ب 

 المدينة الجديدة .  الجديدة بمعنى تمسيك و دا   سكنية لكل من له وظيفة ثاخل 

التوسع فى  ن اء مجتمعا  عمرانية صوناعية فوى روكل مسوتعمرا  صوناعية متكامسوة        -ج 

 مدينة الساثا  والساثس من أكتوبر. وعسي نهج  منطقة العارر من رمضا  

وضووع  سووتراتيجية رووامسة لتنميووة المحافظووا  ذا  الكثافووة السووكانية المنجفضووة لجووذب  -ث 

 السكا   للإقامة فيها.  

 التنمية المتوازنة والعاثلة ب  المحافظا  لسحد من ع وا ية الهجرة. تحقي  -ه 

عون طريو  غوزو     كدس السكانى فى الوواثى و الودلتا  مما سب  عرضه فيمكن مواجهة الت -و 

الصحراء وتعمير ربه جزيرة سيناء وتنمية سا ل البحر اإحمر سيا يا إجتوذاب السوكا    

حة وقود تم بالفعول تنفيوذ بعوض م وروعا        والعمل عسى استقرارهم  فى اإراضوى المستصوس  

 اإستصاح منها :

   . فى ررق الدلتا : م رو  الصاوية و اوسينية بال رقية (1)

نوباريووة ومديريووة التحريوور فووى اافظووا  : م وورو  غوورب الفووى غوورب الوودلتا (2)

        .البحيرة

 

 

 

 

 



 

 

Summary 

Population concentration in Egypt 

1986 - 2006 
 

Introduction : 
 

One of the major population problems in Egypt  is the unbalanced 
geographical distribution of the population,Where the concentrated 
most of its population around the Nile Valley and Delta, that the 
limited space of the area of Egypt, despite the efforts being made 
to build new cities outside of this valley However, the problem of 
population concentration around the Nile Valley is still remain. 
Which led to many problems and disadvantages to society such as 
environmental pollution.  

The main finding: 
1- The total area of Egypt is more than one million square 
kilometers, according to the data of the last census Has been 
implemented in Egypt at 2006, about 98.2% of Egyptians people 
concentrated in the area   about 7.8% of the total area of Egypt (on 

the Nile Valley and Delta), while about 1.8% of them are  spread in 
The rest of the area (92.2%). 
 

2- The  population density according to Egypt's total area about 73 
person /km2 , while the population density by populated area 
reached 925 people /km2. (More than twelve times). 
 

3- Egypt is Consisting of twenty-seven governorates including five 
of the Borders governorates which share borders with the 
administrative borders of other countries 

 (Red Sea, New Valley, Matrouh and  North and South Sinai), 
 

4-  The border  governorates Characterized by  the large area                
( 77.7% of the total area of Egypt) and  It's remained for long time 
with very little of the development programs making it has very 
little of the  population. 

 

5- The population density was about 49 persons/km2 of the total 
area of the Egypt at 1986 increased to 59 persons/km2 at 1996 
and reached 72 persons/km2 at 2006. 
 

 6- The population density was 611 persons/km2 of populated area  
at 986 increased to 751 persons/km2 at 1996, and then rose to 922 



persons/km2 at 2006. 
 
7-The density was 212 persons/km2 of total area in 1986  
increased after exclude the border governorates to 318 
persons/km2 at 2006. 
 
8-concerning the populated area The density was 863 
persons/km2 at 1986 increased to 1294 persons/km2 in the last 
census 2006. 
  
9- There are  some governorates suffering  from  over population 
such as  Qaliubiya, Cairo and Alexandria, where the density in 
these governorates more than 1500 persons/km2.  
 

10-There are some governorates suffering from  high density 
which  ranging from 1000to1500persons/km2 such as Dakahlia,  
Menoufia, Damietta and Sharkia.  
 

11-There are some governorates the  density ranging between: 
400-1000 persons/km2,such as Kafr El-Sheikh, the lake, Giza, 
Fayoum, Port Said, and the other governorates are suffering from 
rareness  of population particularly the border governorates. 

12-The index of Concentration on the total of the Egypt  was 
81.1% at 1986 this percentage declined very slowly during the 
past two decades, reaching 80.72% in 2006. 

13- After excluding the border governorates the index decried  to 
49.3% at  1986 and decreased to 48.4% at  2006. 

14- The Gini Concentration Ratio of  the total area was0.9132 at 
1986 declined slightly to 0.9073 at 2006. 

The recommendation: 

- Develop a comprehensive strategy for the development of the 
governorates with low population density to attract people to stay 
in it 

- balanced and equitable development among the governorates  to 
reduce the random migration 
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 ــــــالطفللأ ــةالتغذوي الحــالة

 2008فى مصـر 

 :دمةــــالمق

 ىفعلـى الصـع د العـالم    خطـااً   بين الأطفال أمراً malnutrition سوء التغذية انتشارأصبح     

تغذيـة  وأثرـر   يعانون مـن سـوء ال  عن خمس سنوات  أعمارهممل ون طفل تقل  195هناك نحو 

 .في البلاد النام ة ح ث غالبا ما تأخذ أشكالا حادة ودةالموجحالات سوء التغذية وضوحا هي 

لدى الأطفال مجموعة من المشـكلات الصـة ة قـد     under nutrition يسبب قصور التغذية

يصبح العديد منها مزمنا  فقد تؤدي هذه الحالة المرضـ ة لى  فقـد حـاد في الـوإن ولىعاقـة النمـو       

دي لى  الموت  وبشـكل خـاي يكـون للتـأ اات     ولىضعاف مقاومة الجسم وفي أسوأ الحالات قد تؤ

الأضرار خلال السنوات القل لـة الأو  مـن ح ـاة الطفـل عنـدما       أشدالناجمة عن نقص التغذية 

قصور التغذيـة خـلال مرحلـة الطفولـة يعتـب مسـبباً        أنيكون جسمه في حالة نمو سريع ثما 

   .الذهن ة  أساسي للإعاقة

 المتـوار   للفقـر  التراثم ـة  الآ ـار  اصةخ الطفل طول ويعكس للصةة مق اساً الطفل نمو يعتب

 ،المبكـرة  الطفولـة  مرحلـة  في التغذيـة  ونقص الأمهات تتلقاها التي التغذية ولسوء الأج ال، بين

 والخــدمات والمــاء، والمســكن، التعلــ م، علــى الحصــول في الكفايــة عــد  أيضــاً عكــسي ثمــا

 الأهـداف  لتةق ـ   أساسـ اً  يعتـب  الصـغار  والأطفـال  الرضع عند التغذية تحسين فإن لذا الصة ة 

 .للألف ة الإنمائ ة

           لمعـايا  وفقـاً  للأطفـال  التغذويـة  الحالـة  تق ـ م ل (الطول و الوإن) للطفل نموال مقاي س ستخد ت

   .عالم اً والمقبولة العالم ة الصةة منظمة قبل من الموضوعة الحديرة نموال

 

 

 

 

 قادر علا لىعداد : محمد عبد ال
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 الهدف من الدراسة:

لىلقاء الضوء على الحالة التغذوية للأطفال وبعض محدداتها التى تؤ ر علـى الأطفـال ونمـوهم    

 بصورة مباشرة ثما سب  الإشارة.

 

 مصادر الب انات :

  وهو المسح القـومى التاسـع الـذى ينفـذ فـى مصـر        2008المسح الديموجرافى الصةى مصر      

للمؤشـرات الأساسـ ة    ب انـات  المسح السكانى الصةى العالمى   بهدف توفا ثجزء من برنامج 

والتغذيـة   للسكان فى مجالات صة ة عديدة   ثالأنـجاب ورعايـة الأمومـة وصـةة الطفـل     

 ......... الخ .

 

 منهج ة الدراسة :

عـض  استخدا  التةل ل الوصفى للب انات الواردة بالمسح والخاصة بتغذية الأطفـال وصـةتهم وب  

 الممارسات التى تؤ ر عل هم.

 تنظ م الدراسة :

 تنقسم الدراسة لى  اربعة أقسا :

 أولًا : الحالة التغذوية للأطفال ومحدداتها.

  ان اً : صةة الأطفال.

  الراً : بعض الممارسات المتعلقة بالأسر المع ش ة والمؤ رة على صةة الأطفال.

 .رابعاً : نتائج الدراسة
 

 امة الواردة بالدراسة:بعض التعاريف اله

ويقصد به عد  احتواء الاغذية المقدمة للاطفال على العناصـر الدق قـة    : سوء التغذية للاطفال 

اللاإمة لنموهم الطب عى بدايةً من الحمل  عن طري  الا   م مباشـرةً  

 .للطفل بعد الولاده

 لطول المرا  لهذا العمر.ويقصد به قصر قامة الطفل بالنسبة لعمره عن ا :ـــــز  ـــــــلتقا

ويقصد بها نقص وإن الطفل بالنسبة للوإن المرا  لعمره وثذلك الوإن  :النةــــــــــــــــافة 

 المرا  لطوله .
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 الحالة التغذوية للأطفال ومحدداتها: أولًا :

مو بـالن رتبط ت ـ االهامة لكـل فـرد في جم ـع مراحـل ح اتـه لأنه ـ      الأمورعد التغذية من ت      

يتطلـب   للأطفـال  التغذويةوتق  م الحالة    مقاومة الأمراض والقدرة على تحمل أعباء الح اةو

معرفة الحالة الاقتصادية للأسرة ومستوى الرقافة الغذائ ة والمسـتوى الرقـافي العـا  أو الحالـة     

الـتي   ثذلك معرفة ثم ة العناصـر   المع ش ة والعادات والتقال د الغذائ ة السائدة في الأسرة 

 .ونوع تها الطفليتناولها 

 :تطور الحالة التغذوية للأطفال – 1

سـتخدا   اخـلال فـترة إمن ـة ب   للأطفال دون الخامسـة  ( تطور الحالة التغذوية 1يوضح جدول )

 ومنه تبين الآتى : 2008و  2000بين عا  ب انات الوإن والطول 

 ـث ثانـن نسـبة    ح 2005   2000 بات مق اس الطول بالنسـبة للعمـر بـين عـامى      (أ )

 %.29لتصل ا   2008% إادت فى مسح 23التقز  بين الاطفال 

للطول والعمر لوحظ ايضاً إيادة النةافة ونقص الوإن بين الاطفـال   بالنسبة لمق اس الوإن (ب )

عن العامين السابقين وربما يرجع ذلك الي ارتفاع أسعار الدواجن والب ض  2008فى عا  

ر عـا   ـــ ـمص بعـد ههـور مـرض أنفلـونزا الط ـور فـى       اجوالذي أعقب لىعدا  ملايين الدج

2006. 

 

( تطور نسبة الأطفال دون الخامسة من العمر الذين يعانون من سوء  1 جدول رقم )

          2008 – 2000التغذية وفقاً لبعض المقاي س التغذوية المرتبطة بالوإن والطول والعمر 

% 

 *مقاي س الحالة التغذوية

المسح 

السكانى 

لصةى ا

2000 

المسح 

السكانى 

الصةى 

2005 

المسح السكانى 

 2008الصةى 

 29,0 23,0 23.0 )التقز (  الطول بالنسبة للعمر

 7,4 9 4 7 2 )السمنة / النةافة( الوإن بالنسبة للطول

 6,3 1 5 4,0 )السمنة / النةافة( الوإن بالنسبة للعمر

 .2008المصدر : المسح الديموجرافى الصةى مصر 
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 الصةة العالم ة لنمو الطفل. ةعايا منظمم*
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 2008 -2000سنوات فى الفترة من  5( تطور الحالة التغذوية للأطفال أقل من 1شكل )

23

3 4

23

5 5

29

7
6

�

 

 �

  

 �

  

 �

            

                                                          

 

 :الحالة التغذوية -2

الحالة التغذوية هي المحدد لصةة الطفل ونموه وتقاس باسـتخدا  مقـاي س الـوإن والطـول        

سـنوات  وباسـتخدا  مقـاي س الـوإن والطـول       5الحالة التغذوية للأطفـال اقـل مـن     لتق  م

 وب انات أعمار الأطفال تم لىعداد المؤشرات الرلا ة الق اس ة للنمو الطب عي :

o الطول بالنسبة للعمر 

o الوإن بالنسبة للطول 

o الوإن بالنسبة للعمر 

من خلال دراسـة مرجع ـه للنمـو    وهناك معايا للنمو توضع بمعرفه منظمه الصةة العالم ة 

 2008متعددة المراثز وف  نمـوذج يسـتخد  لأول مـره في المسـح السـكاني الصـةي مصـر        

لذلك فان النتائج لا يمكن مقارنتها بالمسوح السـكان ة الصـة ة السـابقة   ولكـن  ـدر      

 الإشارة الي أن المقارنة في البند السـاب  تـن مـن خـلال مجتمـع مرجعـي دولـي  ـم تحديـده         

بواسطة المرثز الدولي للإحصاءات الصة ة بالولايات المتةدة وتم الموافقة عل ه مـن منظمـه   

 الصةة العالم ة ومرثز الولايات المتةدة لمراقبه المرض.
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 : مستويات سوء التغذية للأطفال أـ 

( يعرض الحالة التغذوية للأطفال وفقاً لبعض خصائصهم و تعكـس ب انـات   2الجدول رقم )

 ي :الجدول الآت

% يعانون من 14سنوات يعانون من التقز  وحوالي  5%من الاطفال اقل من 29حوالي   (1)

 قصر قامة حاد.

                    سـنوات في ثـل  الفتـات العمريـة       5ههور حالات التقـز  لجم ـع الاطفـال اقـل مـن        (2)

 شهور ثذلك حالات قصر القامة الحاد  6حتي الأطفال الأقل من 

% بـين  17ة بسرعة شديدة مع تقد  عمر الطفل فترتفـع مـن حـوالي    إيادة قصر القام  (3)

شـهر حـتي اقـل مـن      18%عنـد العمـر  41شهور لتصل الـي حـوالي    6الاطفال اقل من 

 سنتين.

 %(.27,1%( عن الإنا  )30,7انتشار قصر القامة بين الأطفال الذثور )  (4)

 لىرتفاع نسبة التقز  بزيادة ترت ب المولود.  (5)

% 28بقصر الفترة بين الموال د فب نما ترـل نسـبة التقـز  حـوالي      لىرتفاع نسبة التقز   (6)

عند المولود الأول   ترتفع بصوره شديدة في حاله لىنخفاض الفترة بين المولـودين لى  اقـل   

 % وتقل هذه النسبة بتباعد الفترة بين الموال د.34شهر لتصل الي حوالي  24من 

 ـارتفاع نسبة النة  (7)  ـ% والنة11,9افة لى  ـــ  ـ% بـين الأطف 5,9افة الشـديدة لى   ــ ال ــ

 ل منـأق

شهور وقد يرجع ذلك لى  العادات الغذائ ة الس تة بين الأمهات مما قد يـؤدى لى  عـد     6 

ثفاية لبن الأ  للرضاعة فى هذه الفترة أو عد  احتوائه على العناصر الغذائ ـة المطلوبـة   

 للطفل فى هذه الفترة من العمر.

بين الاطفال الذثور عن الإنا  سواءً ثانن بالنسـبة للـوإن لى     ارتفاع نسبة النةافة  (8)

% للإنـا   6,4% مقابل 8,0الطول أو لى  العمر ح ث بلغن النةافة للاطفال للذثور 

% للإنـا  فـى   4,9% للاطفـال الـذثور مقابـل    7.1فى حالة الوإن بالنسبة للطول   

 حالة الوإن بالنسبة للعمر.

النسبة للعمر للاطفـال فـى حالـة لىذا مـا قلـن الفـترة بـين        لىرتفاع نسبة نحافة الوإن ب  (9)

 عند النةافة الشديدة. 1,8%   لى  7,7شهر لى   24الموال د عن 
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نسبة الأطفال دون الخامسة من العمر الذين يعانون من سوء التغذية وفقاً لبعض ( 2جدول رقم )

 %           2008لبعض خصائص الطفل عا  طبقاً  المقاي س التغذوية المرتبطة بالوإن والطول والعمر

 الخصائص/الخلف ة

 الوإن بالنسبة للعمر الوإن بالنسبة للطول الطول بالنسبة للعمر

 نحافة نحافة حاده نحافة نحافة حاده تقز  تقز  حاد

 عمر الطفل

 شهور 6أقل من 

 أشهر 8 - 6

 شهر 11 -9

 شهر 17 -12

 شهر 23 -18

 شهر 35 -24

 شهر 47 - 36

 شهر 59 - 48

 

7,4 

11,0 

10,6 

14,2 

22,9 

16,8 

14,9 

10,5 

 

16,8 

21,9 

22,0 

28,1 

40,8 

34,9 

31,8 

24,3 

 

5,9 

2,4 

1,8 

1,3 

3,6 

3,2 

3,3 

3,0 

 

11,9 

6,5 

5,8 

5,2 

8,2 

7,3 

6,8 

6,4 

 

1,3 

0,6 

2,9 

0,6 

2,3 

0,9 

1,5 

1,2 

 

6,3 

5,2 

5,5 

4,4 

7,5 

6,5 

6,0 

5,9 

 النــوع

 ذثر

 أنرى

 

15,7 

12,3 

 

30,7 

27,1 

 

3,2 

3,1 

 

8,0 

6,4 

 

1,5 

1,0 

 

7,1 

4,9 

 ترت ب المولود

1 

2-3 

4-5 

 فأثرر 6

 

13,8 

14,3 

13,8 

12,5 

 

27,7 

29,3 

30,2 

28,7 

 

3,4 

3,1 

2,8 

3,2 

 

7,2 

7,3 

8,1 

5,7 

 

1,3 

1,1 

1,6 

1,2 

 

5,6 

6,0 

6,8 

5,5 

 الفترة بين الموال د

 المولود الاول

 شهر 24أقل من 

 شهر 47 – 24

 فأثررشهر  48

 

13,9 

17,3 

13,5 

12,9 

 

27,8 

34,1 

28,5 

28,4 

 

3,4 

2,9 

3,1 

3,1 

 

7,2 

7,2 

7,2 

7,5 

 

1,4 

1,8 

1,1 

1,0 

 

5,7 

7,7 

5,8 

5,8 

 6,0 1,3 7,3 3,2 28,9 14,0 الاجما 

  2008المصدر : المسح الديموجرافى الصةى مصر 

من سوء التغذية وفقاً الأطفال دون الخامسة من العمر الذين يعانون نسبة ( 2شكل رقم ) 

  2008طبقاً لنوع الطفل عا    لبعض المقاي س التغذوية المرتبطة بالوإن والطول والعمر
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28.9

30.7

27.1

14
15.7

12.3

7.3
8

6.4

3.2
3.2

3.1

6
7.1

4.9

1.5 1 1.3

 

 

  

  

  

  

  

  

                                                              

       

      

     

  وزن ب   سب   لطول  وزن ب   سب   لعم   طول ب   سب   لعم 

 

 
 :محددات الحالة التغذوية للأطفال ـ ب 

 خصائص الأ : (1)

الحالـة   تؤ ر خصائص الأ  المختلفة سواء العمر أو الحالة التعل م ة أو محـل الإقامـة أو      

                    العمل ــة علــي الحالــة التغذويــة لأطفــالهم وهــي مــن أهــم محــددات الحالــة التغذويــة  

                ( الحالة التغذوية للأطفال وفقاً لبعض خصـائص الأ   3للأطفال   ويعرض الجدول رقم )

التغذيـة الحـاد   ومنه التعرف على نسبه الأطفال الذين يعانون من سوء التغذيـة أو سـوء   

 وتعكس ب انات الجدول الآتي :

سنه( أثرـر تعرضـاً للإصـابة بنةافـة الـوإن       19-15الأطفال للأمهات الصغاات ) (أ )

% عن قرنائهم للأمهات فى باقى الفتات العمرية ربمـا لحدا ـة   7,3بالنسبة للعمر 

 هؤلاء الأمهات وقلة خبتهن فى تغذية أطفالهن .

مة أثرر من أطفال الحضر ح ث ترل نسبه التقـز   تعرض أطفال الريف لقصر القا (ب )

 % .27% ب نما في الحضر ترل 30في الريف حوا  

عد  وجود تأ ا ملةوه للمستوي التعل مي للا  أو مؤشر الرروة علـي انتشـار التقـز      (ج )

 بين الأطفال.

 % من الاطفال يعانون من النةافة.7حوالي  (د )

من باقي المحافظات لىذ تبلـ  نسـبتهم    الأطفال في المحافظات الحضرية أثرر نحافة (هـ )

 % وهى أعلى من باقى المحافظات.9,8

سـنوات مصـابون بـنقص الـوإن )نحافـة(       5% من الاطفـال اقـل مـن    6هناك حوالي  (و )

 بالنسبة لأعمارهم.

معظم الأطفال المصابون بنقص الوإن بالنسبة للعمـر في الوجـه القبلـي ح ـث بلغـن       (إ )

 اط  الأخرى.% مقارنه بالأطفال في المن7نسبتهم 

     % 

       

E

va

lu

ati

on 

L

ab

or 

fo

rc

e 

Su

rv

ey 
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تعرض أطفال الأمهات اللاتـي   تحصـل علـي أي قـدر مـن التعلـ م للإصـابة بسـوء          (ح )

% 8التغذية نقص الوإن بالنسبة للعمر عن بـاقي الاطفـال وبلغـن نسـبتهم حـوالي      

 % لباقي الفتات.6مقابل تقريبا 

نفس الوضع بالنسبة لأطفال الأسر ذات المستوي الأدنى للرـروة ينتشـر ب ـنهم نقـص      (ط )

% ب نمـا عنـد المسـتوي الأعلـى للرـروة      8وإن بالنسبة للطول ويبل  نسبتهم حـوالي  ال

 %. 5ثانن هذه النسبة حوالي 

 

 

 

 

نسبة الأطفال دون الخامسة من العمر الذين يعانون من سوء التغذية وفقاً (  3 جدول رقم )  

                 2008ص الأ  عا  طبقاً لبعض خصائ لبعض المقاي س التغذوية المرتبطة بالوإن والطول والعمر

% 

 الخصائص/الخلف ة

 الوإن بالنسبة للعمر الوإن بالنسبة للطول الطول بالنسبة للعمر

 تقز  تقز  حاد
نحافة 

 حاده

 نحافة
نحافة 

 حاده

 نحافة

 العمـــــر

15 - 19 

20 - 24 

25 - 29 

30 - 34 

35 - 49 

 

11,9 

14,7 

13,4 

14,1 

14,2 

 

25,9 

29,6 

28,0 

29 7 

29,1 

 

5,4 

2,9 

3,3 

3,1 

2,9 

 

7,0 

6,7 

7,9 

7,5 

6,4 

 

2,0 

1,1 

1,2 

1,6 

1,1 

 

7,3 

5,7 

5,9 

6,6 

5,5 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

13,6 

14,2 

 

27,1 

29,9 

 

3,3 

3,1 

 

8,2 

6,7 

 

1,4 

1,2 

 

6,0 

6,0 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

12,0 

18,8 

21,2 

18,2 

9,5 

8,8 

9,7 

15,0 

 

22,3 

34,3 

39,3 

32,7 

25,7 

22,7 

26,9 

28,2 

 

4,1 

3,2 

2,8 

3,4 

2,8 

2,8 

2,7 

3,2 

 

9,8 

6,8 

6,3 

6,9 

6,8 

8,0 

6,3 

6,4 

 

1,4 

1,3 

1,5 

1,2 

1,2 

1,4 

1,1 

0,7 

 

5,9 

5,5 

5,2 

5,6 

6,7 

7,1 

6,5 

4,2 

 الحالة التعل م ة

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

 المرحلة الابتدائ ة   تتم

 

12,8 

12,9 

 

30,1 

28,4 

 

3,7 

2,6 

 

8,1 

6,2 

 

1,4 

1,2 

 

7,6 

5,5 
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 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

15,6 

14,2 

30,1 

28,0 

3,3 

2,9 

7,0 

7,1 

1,3 

1,1 

5,7 

5,3 

 الحالة العمل ة

 تعمل بأجر نقدى

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

15,4 

13,8 

 

29,4 

28,8 

 

2,2 

3,3 

 

5,6 

7,5 

 

1,2 

1,3 

 

5,8 

6,0 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

12,6 

14,7 

12,4 

15,8 

14,7 

 

29,5 

30,5 

27,3 

30,3 

26,9 

 

3,8 

2,7 

3,9 

2,5 

2,8 

 

7,1 

7,9 

8,0 

5,6 

7,6 

 

1,3 

1,5 

1,4 

0,8 

1,3 

 

7,5 

6,0 

5,9 

5,1 

5,4 

 6,0 1,3 7,2 3,2 28,9 14 جما الا

 2008لمسح الديموجرافى الصةى مصر المصدر : ا
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 :بعض الممارسات المتعلقة بالتغذية (2)

 : الرضاعه الطب ع ه (أ )

يعـد البـدء المبكــر للرضـاعه الطب ع ـه مهمــا لكـل مـن الا  والطفــل ح ـث تحفــز             

   لىثساب الرض ع مناعـه  الرضاعه المبكره لىفراإات الهرمون الذي يساعد في انتاج اللبن

  اما اعطاء الطفل أى سوائل أخرى ف عتب من الممارسات الغا محببه لانـه دـد    طب ع ه

 من مرات الرضاعة.

سنوات( المولودين في الخمـس سـنوات    3( يوضح نسبه الاطفال )أقل من 4والجدول رقم )

 الاتي:السابقه للمسح وسب  لهم الرضاعه الطب ع ه وتعكس ب انات الجدول 

% مـنهم تم وضـعهم علـي    88ان معظم الأطفال في مصر سب  لهم الرضاعه فةـوالي   (1)

% مـنهم وضـعوا خـلال سـاعة     56 دي امهاتهم خلال ال و  الأول من الولادة و حوالي 

 واحده من الولادة.

علي الرغم من بدايه الرضاعه في وقن مبكر لغالب ه الاطفال الا ان عـاده التغذيـه    (2)

% من الاطفال تلقوا تغذيه مـا قبـل   47إالن شائعه ح ث ان حوا  قبل الرضاعه ما 

 الرضاعة.  

ان مكان الولادة له تأ ا علي تغذيه ما قبل الرضاعه ح ث تـزداد نسـبه الاطفـال     (3)

الذين تلقوا هذه التغذيه اذا ثانن الولاده خارج المنزل )في مكان طبي(   ح ث بلغن 

 % فى الولادة بالمنزل.40.0% فى الوحدات الصة ة ب نما بلغن 50.3

ارتفاع نسبة الاطفال الذين حصلوا على تغذية قبل الرضاعة فى ريف الوجه القبلـى   (4)

 (.35.9%( عن باقى الأقال م و تنخفض بصورة ثباة بين أطفال الحدود )50,5)

ارتفاع نسبة الاطفال الذين وضعوا على  دى أمهاتهم خلال ساعة مـن الـولادة لـدى     (5)

        % وتقـل النسـبة لـدى الأسـر ذات المسـتوى     60.1وى الأدنـى للرـروة   الأسر ذات المسـت 

 %.47.3الأعلى 



 12 

( نسبة الأطفال المولودين فى الخمس سنوات السابقة على المسح وسب  لهم الرضاعة 4جدول رقم )

 2008ف ه الرضاعة بعد الولادة وفقاً لبعض الخصائص عا   االطب ع ة والوقن الذى بدأو

 

 الخصائص

بة الذين سب  نس

 لهم الرضاعة

نسبة الذين بدأو 

الرضاعة خلال 

 ساعة من الولادة

نسبة الذين بدأو 

الرضاعة خلال يو  

 من الولادة

نسبة الذين حصلوا 

على تغذية قبل 

 الرضاعة

 المساعدة أ ناء الولادة

 شخص طبى مُدرب

 دايـــــــــــــه

 أخرى / لا يوجد

 

95,4 

97,2 

99,6 

 

51,4 

74,4 

64,7 

 

86,5 

92,2 

87,2 

 

48,0 

41,0 

44,1 

 مكان الولادة

 وحدة صة ة حكوم ة

 وحدة صة ة خاصة / جمع ة أهل ة

 المنزل / أخرى

 

93,8 

96,0 

97,2 

 

51,5 

48,0 

73,1 

 

85,5 

86,1 

92,1 

 

47,1 

50,3 

40,0 

 النـــــــــــوع

 ذثر

 أنرى

 

95,7 

95,9 

 

55,2 

56,7 

 

86,9 

88,4 

 

47,3 

45,9 

 الإقامـــــة

 ضرح

 ريف

 

95,2 

96,1 

 

51,3 

58,7 

 

88,9 

86,8 

 

46,2 

46,8 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 لىــــــه قبــــوج

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

95,2 

96,1 

96,2 

96,1 

95,6 

94,1 

96,1 

95,7 

 

49,1 

57,3 

53,3 

58,5 

58,4 

57,3 

58,9 

56,2 

 

89,4 

87,6 

87,1 

87,7 

86,7 

89,2 

85,6 

90,2 

 

46,3 

45,0 

47,8 

44,1 

49,0 

45,2 

50,5 

35,9 

 الحالة التعل م ة

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

   تتم المرحلة الابتدائ ة

 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

 

96,1 

96,5 

94,9 

95,7 

 

60,2 

58,8 

57,0 

53,1 

 

85,7 

87,6 

87,4 

88,6 

 

48,7 

45,5 

45,0 

46,2 

 الة العمل ةالح

 تعمل بأجر نقدى

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

94,2 

99,0 

 

50,9 

56,5 

 

87,2 

87,7 

 

43,9 

46,9 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 مستوى أعلى 

 

95,9 

96,2 

95,1 

95,9 

95,7 

 

60,1 

59,0 

56,9 

56,1 

47,3 

 

86,0 

85,7 

87,6 

89,7 

89,1 

 

47,9 

48,6 

45,7 

44,5 

46,4 

 46,6 87,6 55,9 95,8 الاجما 

% 
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  2008المصدر : المسح الديموجرافى الصةى مصر 

 الأطفال المولودين فى الخمس سنوات السابقة على المسح الساب  لهم نسبة ( 3شكل )

 2008الرضاعة الطب ع ة والوقن الذى بدأو ف ه الرضاعة بعد الولادة عا  

99.9

99.9

99.9

99.9

�

 �

 �

 �

 �

 ��

الاطفال الساب  لهم

الرضاعة

بدأوا الرضاعة خلال

ساعة واحدة

بدأوا الرضاعة خلال

يو 

حصلوا على تغذية

قبل الرضاعه

 

 :تقديم الأغذية المكمله (ب)

هناك توص ه من صندوق الأمـم المتةـدة للطفولـة تـنص علـي اعطـاء الطفـل رضـاعه               

طب ع ة مطلقه خلال الستة شهور الأولي من العمر أي اعطائهم لبن الردي فقط دون تنـاول  

للاطفـال دون   ( يقـد  أنمـاط الرضـاعة الطب ع ـة    5اش اء اخري مكمله   والجدول رقـم ) 

 : الرالره من العمر ويع شون مع امهاتهم وتعكس ب انات الجدول الآتي

بلغـن نسـبتهم    يرضـعون حال ـا  ان الاطفال دون الرالرة ويع شـون مـع أمهـاتهم و لا     (1)

 %.42حوا  

انتشار الرضاعة الطب ع ة المطلقة بين الأطفال خصوصا عند العمر اقل مـن شـهرين    (2)

% 0,1% وتقل بزيـادة عمـر الطفـل حتـى تصـل ا       79ح ث بلغن نسبتهم حوالي 

 شهر. 35 - 24عندما يكون عمر الطفل من 

شهر فأثرر أغذيـه أخـري    11( عند العمر 81.4يتلقى معظم الأطفال فى مصر ) (3)

 أو لبن خارجي بالإضافة لى  لبن الأ  .

 

 

     % 
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وفقاً سنوات ويع شون مع امهاتهم  3( التوإيع النسبى للاطفال أقل من 5جدول رقم )

  2008لحالة الرضاعة الطب ع ة عا  

 العمر بالأشهر

لا يرضع 

 طب ع اً

رضاعة طب ع ة 

 مطلقة

رضاعة طب ع ة 

مع ماء/ سوائل / 

 عصا / لبن آخر

رضاعة طب ع ة 

مع أغذية 

 مكملة

 الإجما 

 100 0,9 18,1 78,9 2,1 أقل من شهرين

2 – 3 2,5 57,5 33,7 6,3 100 

4 – 5 6,0 28,8 25,3 30,0 100 

6 – 8 8,7 12,3 15,6 63,5 100 

9 – 11 7,8 3,9 6,9 81,4 100 

12 – 17 22,4 0,7 2,7 74,3 100 

18 – 23 65,5 0,4 0,3 33,7 100 

24 – 35 95,9 0,1 0,0 3,9 100 

 100 37,5 8,7 11,9 41,9 الإجما 

  2008المصدر : المسح الديموجرافى الصةى مصر 

 

 سنوات ويع شون مع أمهاتهم 3ال أقل من الاطفنسبة ( 4) شكل

  2008وفقاً لحالة الرضاعة الطب ع ة عا   

41.9

11.9
8.7

37.5

0
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10

15
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30

35

40

45

 ض ع  طب ع   مع  غذ   م مل  ض ع  طب ع   مع سو ئل  خ ى ض ع  طب ع   مطل      ضع طب ع  

 

 

 

 

 

% 

% 
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 : داد بعنصر ال ودــالإم (ج)

يعتب ال ود من العناصر الغذائ ه الدق قه التي يسبب نقصها مشاثل صة ه ثراه         

لصرع   توقـف النمـو  العقـم وإيـاده وف ـات      فنقص ال ود يسبب تضخم الغده الدرق ه   ا

ثمـا ان الـنقص غـا المنـتظم لل ـود يعتـب السـبب الاثرـر شـ وعاً للإعاقـه            -الاطفال 

الذهن ة لذلك تبنن مصر برنامجا لمعالجه ملح الطعا  بـال ود للتغلـب علـى نقـص ال ـود      

 بالجسم .

مُعـا  بـال ود وفقـاً    ( يوضح نسبة الأسر المع شـ ة التـى تسـتخد  ملـح     6والجدول رقم )

 لبعض الخصائص وتعكس ب انات الجدول الآتي :

% مـن الاسـر   79% من الاسر ملح غا معـا  بـال ود وان حـوالي    2يستخد  حوالي  (1)

 تستخد  ملح به ثم ه ثاف ه من ال ود .

ترتفع نسبه الاسر المع ش ه التي تستخد  الملح المعا  بال ود في الحضر عـن الريـف    (2)

ــبه  ــن نس ــث بلغ ــف    ح  ــال ود في الري ــا  ب ــا مع ــا غ ــتخد  ملة ــتي تس ــر ال                 الاس

 % من الاسر في الحضر.0,6% مقابل 4تقريبا 

تعتب الأسر المع ش ة بريف الوجه القبلي من اثرر المناط  اسـتخداما للملـح الغـا     (3)

%  ب نما تصل نسبة الأسر المستخدمة لهذا الملح فى حضر الوجه 6,5معا  بال ود 

 %.1,1لقبلى مرلًا ا

تنخفض نسبة الأسر المستخدمة للملح الغا مُعـا  بـال ود ثلمـا أرتفـع مسـتوى       (4)

% عنـد أعلـى   0.2% عنـد ادنـى مسـتوى للرـروة       7,3الرروة فتصـل النسـبة ا    

 مستوى للرروة.
 

 :تناول العناصر الغذائ ة الدق قة بين الاطفال  (د )

صر الهامة للاطفال ح ث يؤ ران بشكل مباشـر  يعتب ثل ٍِ من ف تامين )أ( والحديد من العنا

علي النمو الطب عي للاطفال وحمايتهم من بعض الأمـراض المعديـة مرـل الحصـبة والإسـهال      

ثما أن النقص الحاد فى ف تامين )أ( يمكن ان يسـبب فقـدان البصـر  يتواجـد ف تـامين )أ(      

  الدواجن والب ض   ثما ان في بصورة طب ع ة في لبن الأ   الألبان الاخري   اللةو   الأسماك 
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مصر يوجد برنامجا تكم ل ا لف تامين )أ( للاطفال ابتـداء مـن الشـهر التاسـع عنـد تطعـ م       

 18الحصبة ح ث يأخذ الطفل ثبسولة ف تامين )أ(   بالاضافة لى  ثبسولتين عنـد العمـر   

 شهر مع الجرعة المنشطة للشلل.

 خد  ملح معا  بال ود ( نسبة الاسر المع ش ة التى تست6جدول رقم )

 2008طبقاً لبعض الخصائص عا  

 الخصائص

 مستوى ال ود

 لايوجد

غا ثافى )اقل من 

 جزء فى المل ون( 15

ثافى )اثرر من 

 جزء فى المل ون( 15

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

0,6 

3,7 

 

13,4 

24,5 

 

86,0 

71,9 

 لىقل م الإقامة

محافظات 

 حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

0,4 

1,4 

0,4 

1,8 

4,4 

1,1 

6,5 

3,1 

 

13,6 

17,7 

11,3 

20,4 

24,8 

15,1 

30,9 

20,1 

 

86,0 

80,9 

88,3 

77,8 

70,7 

83,8 

62,6 

76,8 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

7,3 

3,1 

1,3 

0,6 

0,2 

 

35,9 

26,0 

20,0 

11,9 

8,4 

 

56,8 

70,9 

78,7 

87,5 

91,4 

 78,7 19,1 2,2 الاجما 

 .2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 

 

 

% 
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سنوات الذين تلقوا غذاءٍِ ثـافٍِ مـن ف تـامين )أ(     3( نسبة الاطفال اقل من 7ويعرض جدول )

 والحديد وتعكس ب انات الجدول الاتي :

سـنوات يتنـاولون   3شهور الي اقـل مـن    6لعمر من % من بين الاطفال في ا36ان حوالي  (1)

طعاما غن ا بف تامين )أ( يوم ا وان ضـعفهم تقريبـا يتنـاولون اطعمـه غن ـه بالحديـد       

 %.72حوا  

ارتفاع نسبه الاطفال اللذين يتناولون طعاما غن ا بف تامين )أ( وغن اً بالحديـد بتقـد     (2)

ة غن ـة بف تـامين )أ( وغن ـة    عمر الطفل فبلغن نسبة الاطفـال الـذين تنـاولوا اطعم ـ   

أشـهر وترتفـع هـذه     8 – 6% علـى التـوا  فـى العمـر مـن      32,2%   15,4بالحديد 

% لتناول الحديد وذلك للاطفـال فـى   85% لتناول ف تامين )أ(   46النسبة لتصل ا  

شـهر   ثـذلك تـزداد النسـبة بـين الاطفـال الـذين لا يرضـعون          35 – 24العمر مـن  

ذين يرضعون طب ع ا ربما لزياده فري مـن لا يرضـعون طب ع ـا    رضاعه طب ع ه عن ال

في تناول ثم ات من الغذاء اثب من الآخرين ح ث ان نسبة استهلاك الاطفال الذين 

% من استهلاك أطعمة غن ـة بف تـامين )أ(   حـوا     28يرضعون رضاعة طب ع ة تبل  

% 83%   44حـوا   % من استهلاك أطعمة غن ة بالحديد ب نما تبل  هذه النسـب  60

 على التوا  بين الاطفال الذين لا يرضعون رضاعة طب ع ة.  

إياده نسبه الاطفـال اللـذين تنـاولوا اطعمـه غن ـه بف تـامين )أ( والحديـد ثلمـا إاد          (3)

المستوي التعل مي للا    فالا  التي   يسب  لها الذهاب للمدرسه ثانن نسبه الاطفـال  

درجـات متويـه عـن الاطفـال لـلا  الـتي        10بحـوالي   اللذين تناولوا هذه الاطعمه اقـل 

 %( على التوا .39,5%  30,3اتمن المرحله الرانويه فاعلي )

نفس النمط تقريبا للاطفال لدي الاسر ذات المستوي الادنـي للرـروة مـع الاطفـال لـدي       (4)

 الاسر ذات المستوي الاعلي للرروه  فكلما ارتفع المستوى المع شى للاسرة ثلما ارتفعـن 

سنوات للاطعمة الغن ة بف تامين )أ( والغن ة بالحديـد فعنـد    3نسبة الاطفال أقل من 

% 64% لف تـامين )أ(   حـوا   30,6أدنى مستوى للرروة تصـل نسـبة الاسـتهلاك لى     

% علـى التـوا  عنـد أعلـى     79%   40للةديد. وترتفع هذه النسبة لتصل لى  حـوا   

 مستوى للرروة.
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سنوات الذين تناولوا غذاءً غن اً بف تامين )أ( و غن اً  3الاطفال الأقل من ( نسبة  7جدول رقم ) 

 2008ساعة السابقة للمسح وفقاً لبعض الخصائص عا   24بالحديد خلال الـ 
 

 الخصائص/الخلف ة

نسبة استهلاك أطعمة غن ة بف تامين أ 

 ساعة السابقة 24خلال الـ 

نسبة استهلاك أطعمة غن ة بالحديد 

 ساعة السابقة 24ـ خلال ال

 عمر الطفل

 أشهر 8 - 6

 شهر 11 - 9

 شهر 17 -12

 شهر 23 - 18

 شهر 35 -24

 

15,4 

25,5 

36,4 

41,8 

46,0 

 

32,2 

62,2 

74,4 

82,2 

85,0 

 النـــــــوع

 ذثر

 أنرى

 

36,6 

35,8 

 

71,6 

71,9 

 حالة الرضاعة الطب ع ة

 يرضع طب ع اً

 لا يرضع طب ع اً

 

28,0 

44,3 

 

59,9 

83,2 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

37,6 

35,3 

 

73,2 

70,8 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

33,9 

36,6 

39,2 

35,8 

36,7 

42,0 

34,6 

34,3 

 

72,6 

74,4 

76,5 

73,7 

68,1 

70,9 

67,0 

74,9 

 الحالة التعل م ة للا 

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

 تتم المرحلة الابتدائ ة  

 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

 

30,3 

32,5 

35,2 

39,5 

 

66,2 

64,2 

69,8 

75,6 

 الحالة العمل ة للا 

 تعمل بأجر نقدى

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

39,9 

35,7 

 

73,6 

71,5 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 توى الرابعالمس

 أعلى مستوى

 

30,6 

35,2 

36,5 

38,0 

40,4 

 

63,7 

70,0 

71,9 

73,8 

79,0 

 71,7 36,2 الاجما 

 .2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 : الطفل صةة  ان اً:

% 
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 صـةة وترـل     الصـة ة  حالتـة للطفـل وجودتهـا    التغذويـة  للةالـة  الهامـة من المؤشـرات       

الطفل ثافه حقوقـه ثمـا نصـن     لىعطاءبغرض  القوم ةا في الس اسات منعطفا هام الأطفال

بعـض   خـلال الطفـل مـن    فى هذا القسم صةة الدراسةوسوف تتناول  الدول ة والأعرافالموا    

   راض.ـــالأمختلف لم اللاإمةوحصول الطفل علي التطع مات    ثالإسهال هالتي تص ب الأمراض

 : التطع مات لىحصول الطفل ع -1

الـتي   الخطـاة  الأمـراض طفـال ضـد بعـض    علي توفا برنامج قـومي لتطعـ م الأ   لدولةاحرصن 

وغاها وفـ  التطع مـات الموصـي بهـا دول ـا         الحصبةالدرن    الأطفالثشلل  منتشرةثانن 

الخطـوات علـي    أهـم مـن   المحـددة ويعتب حصول الطفل علي ثافه التطع مـات في مواع ـدها   

 ج دة للأطفال. ضمان صةة طري 

 23-12فى الفتة العمرية  الأطفاللتطع مات  التغط ةنتائج البنامج المصري واسع من خلال و

( نسبة الأطفال الذين تلقـوا تطع مـاً وفقـاً لنـوع التطعـ م وتشـا       8رقم )الجدول شهر يعرض 

 ب انات الجدول لى  ان : 

 الأمـراض من  أيشهر ضد  23-12العمر  فتةمن الاطفال في  %0.2حوا  م   يتم تطع   - أ 

 .منها  الوقايةالتي يمكن 

د ــ ـطع م ضـــ ـشـهر علـي الت   23-12العمر  فتةفي  فالــالأط%من 99والي ـــححصل   - ب 

 .الدرن

 ـمــن ط تاـــــــجرع لا ةـــــ علــي  الـــــالأطف% مــن 98وا  ـــــــححصــل   - ج  عم ـــ

 .لا يـــــــالر

%  95 الـــ ـطفعلي  لا  جرعات من طعم شلل الا احصلو الذين الأطفالـبة ن نســـبلغ  - د 

. 

 .%92 راضـــــــــــالأمكل ــــل ل ة للتطع ماتـــــالك غط ةـــــــالتبه ـــبلغن نس  - ه 

رغـم انتشـاره منـذ    )الكبـدي الفاوسـي   و لكـل التطع مـات   التغط ـة ارتفاع مستويات   - و 

 ــ% من الاطف90 النسبةبل  لت (منتصف التسع نات  ــــــــال في العمـــ  23-12ر مـن  ــ

 .شهرا
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                                  شهر الذين تلقوا تطع ما  23-12( نسبة الاطفال فى فتة العمر8ول رقم )جد

 وفقاً لنوع التطع م

                                                                                                                           % 

 سبة الاطفال الذين تم تطع مهمن نوع التطع م

 99,0 الدرن

 1الرلا ى

 2الرلا ى

 3الرلا ى

 جرعة منشطة  لا ى

99,8 

99,7 

97,6 

42,1 

 0شلل

 1شلل الاطفال

 2شلل الاطفال

 3شلل الاطفال

 4شلل الاطفال

 جرعة منشطة شلل الاطفال

86,7 

99,8 

99,3 

94,5 

79,7 

43,2 

 1الكبد الفاوسى

 2الكبد الفاوسى

 3الفاوسىالكبد 

99,3 

98,9 

96,1 

 98,3 الحصبة

 45,6 الحصبة الالمانى / الغدة النكاف ة

 91,7 ثل التطع مات

 90,4 ثل التطع مات و الكبدى الفاوسى

 0,2 لا توجد تطع مات

 2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 

 :2008  - 1992من  الفترةاتجاه تغط ه التطع مات خلال  -2

 23 - 12للأطفـال فـى فتـة العمـر     ( الاتجاه في تغط ه التطع مـات  9) رقم دولالجيوضح       

 2008 -1992ما بـين المسـح السـكاني الصـةي مصـر       الفترةخلال شهراً وفقاً لنوع التطع م 

 تي :وتعكس ب انات الجدول الآ

 مـا بـين المسـح السـكاني الصـةي      الفترةلكل التطع مات خلال  التغط ةارتفاع مستوي   - أ 

لتصـل ا    1992% عـا   67,4فقـد بلغـن نسـبة التغط ـة      2008   1992مصر 
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لترتفع مرة اخرى لتصـل   2005عا   88,7 م تراجعن ا   2000عا         % 92,2

 .2008عا   91,7ا  

و لا  جرعـات مـن ثـل مـن      والحصبةعلي تطع مات الدرن  اارتفاع نسبه من حصلو  - ب 

   المـذثورة  الفـترة خـلال   مضـطردة بصـوره   )ثل التطع مات(شلل الاطفال والرلا ي 

            ارتفعـن  و% 89,5 ا   1992فعلى سب ل المرال بلغـن نسـبة تطع مـات الـدرن عـا       

 وثذلك الحال لباقى التطع مات. 2008عا   99ا  

شهر وفقاً  23 – 12طفال فى العمر من لًاا  ( اتجاه التغط ة لتطع مات9جدول رقم )

 2008 -1992ل الفترة من لنوع التطع م خلا

سنة لىجراء 

 المسح

 الدرن
الرلا ى

3 

شلل 

الاطفال 

3 

الكبدى 

 3الفاوسى 

 الحصبة

الحصبة 

الالمانى         

/ الغدة 

 النكاف ة

ثل 

 التطع مات

ثل 

التطع مات 

و الكبدى 

 الفاوسى

لا يوجد 

 تطع مات

1992 89,5 76,4 78,9 - - - 67,4 - 3,8 

1995 94,7 83,0 84,2 56 9 89,2 - 79,1 - 2,5 

2000 99,3 94,0 94,9 93,0 96,9 - 92,2 91,1 0,2 

2005 98,0 93,5 96,6 79,8 96,6 22,6 88,7 75,9 0,2 

2008 99,0 97,6 94,5 96,1 98,3 45,6 91,7 90,4 0,2 

 .2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 

شهر  23 – 12طفال فى العمر من الأات تطور اتجاه التغط ة لتطع م نسبة (5رقم ) شكل

  2008 -1992وفقاً لنوع التطع م خلال الفترة من 
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 :التي تنتشر بين الاطفال الأمراضبعض  -3

 : الإسهال أمراض  - أ 

ل   بـين صـغار الاطفـا    الوفـاة  أسـباب من  أساس االحاد سببا  الإسهاليعتب الجفاف الناتج عن 

بعض الخصـائص  وفقاً ل الخامسةبين الاطفال دون  الإسهال( يوضح انتشار 10)رقم دول الجو

 :الآتى تعكس ب انات الجدول   

% خــلال 8.5بــين الاطفـال اقــل مــن خمـس ســنوات    بالإســهالبلغـن نســبه الاصـابه    (1)

ــؤلاء        ــدي ه ــباإ ل ــد  في ال ــابه ب ــبه الاص ــن نس ــح وثان ــابقين للمس ــبوعين الس            الاس

 .%0,4الاطفال 

العمـر مـن    فتةبين الاطفال في  وخاصةارتفاع نسبه الاصابه بين الاطفال اقل من سنه  (2)

%  م تقل معدلات الاصابه ثلمـا ارتفـع عمـر الطفـل     18,6شهر ح ث بلغن  11 -6

 . سنوات 5اقل من  ا  4بين الاطفال من  %3,1اقل معدلاتها  ا تصل  حتى

% عـن الاصـابه بـين الاطفـال     8,9بين الاطفال الذثور  بالاسهالارتفاع نسب الاصابه  (3)

 .% 8,0 الإنا 

 أطفـــــال % عـن   9,2الحضـر   أطفـــــــال بـين  بالاسـهال  اع نسب الاصابه ـــــــارتف (4)

 % 8,0الريف 

% 12,6بين الاطفـال في حضـر الوجـه القبلـي     بالإسهال ثانن  الإصابةاعلي معدلات  (5)

 %.5,3ى البةرحضر الوجه  أطفالواقل المعدلات بين 

 المرحلـة  أمهـاتهم ثانن للاطفـال الـذين   تكمـل     بالإسهالصابه اعلي معدلات الإ (6)

% بين 8,1 ا %  وتقل المعدلات بارتفاع المستوي التعل مي للا  لتصل 13,1 الابتدائ ة

  علي أف الرانوية المرحلةالتي اتمن  للأمهاتالاطفال 
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% 8,7باجر نقـدي   أمهاتهمالذين لا تعمل للاطفال  بالإسهالارتفاع معدلات الاصابه  (7)

  % 6,8جر نقدي أتعملن ب لأمهاتالاطفال بين وتقل 

 للرروة. الأعلىستوي ذات الم الأسرللاطفال في  بالإسهالتقل معدلات الاصابه  (8)

 

 حسب بعض الخصائص : الإسهالعلاج 

صلوا على اى دون الخامسة من العمر المصابون بالاسهال وحالاطفال  نسب (11) يوضح جدول

 2008رعاية طب ـة او   دصـلوا علـى اى عـلاج وفقـاً لـبعض الخصـائص / الخلف ـة عـا           

 -وتعكس ب انات الجدول التالي :

 شـهر  11-6العمـر مـن    فتـة ثانن للاطفال في  طب ة رعايةتلقوا  أطفالاعلي نسبه  (1)

ل الاطفـا  أمـا    الفتـة في نفس  اعلاج ثانوثمضاد ح وي  ا% ثذلك من تناولو65,1

محلـول معالجـه    افهـم اثرـر مـن تنـاولو     (اقل من سـنتين  ا من سنه )العمر  فتةفي 

اقـل   افكانو (سنوات 4اقل من  ا  3) العمر بين فتةالاطفال في  أما% 36,3الجفاف 

 .الاصابه أ ناءأي علاج  اطب به وتناولو رعايةالاطفال الذين تلقوا أي 

الإنـا    والعـلاج عـن    الطب ـة  الرعايـة ي النص ب الوافر في تلق أصةابالذثور هم  أن (2)

فكانن نسبة الاطفـال الـذثور المصـابين بالاسـهال الحاصـلين علـى استشـارة طب ـة         

 % من الاطفال الانا .53,5% مقابل 57,2

 الرعايـة في تلقـي   الـوافر الحـظ   أصـةاب وعلي نفس النمط ثان الاطفـال في الحضـر    (3)

 .في الريف %3 54% مقابل 57,3وبلغن نسبتهم والعلاج  الطب ة

 الطب ـة  للرعايـة تلقـي   الأثرـر اللاتـي لا تعمـل بـاجر نقـدي هـم       للأمهـات الاطفال  (4)

 للأمهــاتالاطفـال   % ب نمــا55,8ح ـث بلغــن نسـبتهم    الح ويــةوالعـلاج بالمضـادات   

 %.52,8 العاملات باجر نقدي

% 61,3 للرـروة مسـتوي   الأعلـى  للأسـر ثانـن   طب ـة  رعايةتلقن  أطفالاعلي نسبه  (5)

 % للاسر فى ادنى مستوى للرروة.50,6مقابل 
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                                ( انتشار الإسهال بين الاطفال دون الخامسة وفقاً لبعض10جدول رقم )

 2008الخلف ة عا   الخصائص

 لىسهال يصاحبه د  ثل أنواع الإسهال الخلف ة الخصائص

 عمر الطفل

 شهور 6أقل من 

 شهر 11 - 6

 شهر 23 -12

 شهر 35 -24

 شهر 47 -36

 شهر 59 -48

12,6 

18,6 

11,3 

6,5 

3,3 

3,1 

 

0,6 

1,1 

0,6 

0,2 

0,2 

0,0 

 النـــــــوع

 ذثر

 أنرى

 

8,9 

8,0 

 

0,4 

0,4 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

9,2 

8,0 

 

0,5 

0,4 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

9,5 

5,8 

5,3 

6,0 

11,1 

12,6 

10,5 

6,1 

 

0,5 

0,4 

0,3 

0,4 

0,4 

0,7 

0,3 

0,1 

 الحالة التعل م ة للا 

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

   تتم المرحلة الابتدائ ة

 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

 

7,5 

13,1 

9,3 

8,1 

 

0,4 

0,8 

0,4 

0,3 

 الحالة العمل ة للا 

 تعمل بأجر نقدى

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

6,8 

8,7 

 

0,2 

0,4 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

9,8 

8,6 

8,7 

7,8 

7,3 

 

0,3 

0,5 

0,6 

0,4 

0,3 

 0,4 8,5 الاجما 

 2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى         

% 
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دون الخامسة من العمر المصابون بالاسهال وحصلوا على اى فال الاط نسب (11) رقم جدول

 2008الخلف ة عا   اية طب ة او   دصلوا على اى علاج وفقاً لبعض الخصائصنع

 

 الخلف ة الخصائص

 الحصول على  لىستشارة

محلول معالجة 

 الجفاف

 مضاد ح وى

          لا يوجد علاج 

 أو رعاية

 عمر الطفل

 شهور 6أقل من 

 شهر 11 - 6

 شهر 23 -12

 شهر 35 -24

 شهر 47 -36

 شهر 59 -48

 

60,0 

65,1 

56,0 

43,6 

40,9 

45,3 

 

24,4 

32,2 

36,3 

25,8 

23,1 

30,5 

 

32,0 

35,7 

35,5 

26,6 

27,1 

35,3 

 

19,7 

19,4 

16,2 

24,6 

25,0 

19,2 

 النـــــــوع

 ذثر

 أنرى

 

57,2 

53,5 

 

32,2 

28,2 

 

34,0 

32,0 

 

20,9 

18,4 

 ةالإقامـــــ

 حضر

 ريف

 

57,3 

54,3 

 

30,0 

30,6 

 

31,3 

34,3 

 

18,7 

20,3 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود*

 

53,7 

59,7 

54,7 

61,0 

53,9 

62,6 

49,9 

44,0 

 

35,1 

23,1 

9,2 

26,6 

32,9 

31,6 

33,5 

33,4 

 

25,5 

36,1 

26,8 

38,4 

34,1 

39,4 

31,7 

23,2 

 

21,9 

15,9 

17,9 

15,4 

21,0 

15,8 

23,4 

28,6 

 الحالة التعل م ة

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

   تتم المرحلة الابتدائ ة

 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

 

54,2 

53,6 

52,5 

57,5 

 

34,6 

25,3 

33,1 

28,6 

 

33,5 

33,0 

29,8 

34,0 

 

21,1 

18,3  

24,0 

17,9 

 عمل ةالحالة ال

 تعمل بأجر نقدى

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

52,8 

55,8 

 

27,4 

30,7 

 

29,8 

33,4 

 

19,9 

19,7 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

50,6 

56,5 

59,8 

50,4 

61,3 

 

35,8 

34,3 

29,7 

24,6 

25,1 

 

25,5 

23,9 

16,7 

15,5 

15,6 

 

22,3 

18 7 

15,8 

21,9 

20,1 

 19,7 19,8 30,4 55,5 الاجما 

 حالة غا مرجةة 49 – 25لنسبة محسوبة لعدد ا*

 2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

% 
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 :الجهاإ التنفسي أمراض  - ب 

لوف ات الاطفال  الشائعة الأسبابالجهاإ التنفسي وخصوصا الالتهاب الرئوي من  أمراضتعتب 

 المؤديـة مـن الاسـباب    المناسـبة  الح ويـة المضـادات   ولىعطـاء شخ ص المبكر والرضع ولكن الت

( يوضح مدي 12وجدول ) الأمراضمن الوف ات بسبب هذه  ثباة ةدون حدو  نسب للة لولة

 : الآتيوتعكس ب انات الجدول  الخامسةبين الاطفال دون  السعالانتشار 

ــوا   (1) ــال دون  13حـ ــن الاطفـ ــة% مـ ــ بوا الخامسـ  ــ أصـ ــعال خـ ــبوعينبالسـ                          لال الاسـ

 .لمسحلالسابقين 

 .في التنفس صعوبةبالسعال ثانن لديهم  أص بوا% من الاطفال الذين 9حوا   (2)

 .بالسعال لديهم مشاثل بالصدر أص بواالذين  الخامسة% من الاطفال دون 3حوا   (3)

 

 

اص بوا بالسعال او احد  سنوات الذين 5( التوإيع النسبى للاطفال اقل من 12جدول رقم )

   2008الاعراض المصاحبة له عا  

 نسبة الاطفال المصابين اعراض الإصابة

 9,3 السعال مع تنفس سريع أو صعوبة فى التنفس

 4,1 السعال بدون تنفس سريع أو صعوبة فى التنفس

 1,4 انسداد أو رشح بالأنف

 3,2 مرض متعل  بالصدر فقط

 13,4 السعال عموماً

 86,6 يوجد سعاللا 

 100 الاجما 

 2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 

 

 

 

 

 

 

 

% 
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حد الاعراض أسنوات الذين اص بوا بالسعال او  5لاطفال اقل من ا نسبة (6) شكل

 2008المصاحبة له عا  

13.4

86.6

0

20

40

60

80

100

الاطفال المصابون بالسعال لا يوجد اصابة بالسعال

 

 ـ وفقـاً التنفسـي الحـاده    الجهـاإ  أمـراض  أعـراض عن التباينات في مدي انتشار  أما بعض الخصـائص  ل

  ( الآتى :7وشكل )( 13فتعكس ب انات جدول)

حـوالي   الخامسـة الجهاإ التنفسي بـين الاطفـال دون    أمراضالاصابه باعراض  ةنسب نبلغ -1

7,8%. 

الجهاإ التنفسي بين الاطفال بتقد  عمر الطفل ح ـث تبلـ     بأمراضانتشار الاصابه  يقل -2

 ا تصـل   حتـى % وتقـل بتقـد  العمـر    12,1شهر 11 -6مر من لها عند الع نسبةاعلي 

 .سنوات  5اقل من  ا سنوات  4% عند العمر من  5,5

% ب نمـا  8,3ح ث ثانن للذثور  الإنا بين الاطفال الذثور عن  الإصابةارتفاع نسبه  -3

 .% 7,3ثانن  الإنا 

% 9,1ضـر في الح نالحضـر عـن الريـف ح ـث بلغ ـ     فى بين الاطفالنسبة الإصابة ترتفع  -4

%  ربمـا لاخـتلاف العـادات والسـلوك في ترب ـه الاطفـال بـين سـكان         7ب نما في الريف 

 .الحضر والريف 

الجهـاإ التنفسـي اعلـي نسـبه لهـا بـين        أمـراض تسجل نسبه الاطفال المصـابين بـاعراض    -5

في  الخطـورة %مما ينـذر بمـدي   12,1 النسبةالاطفال في حضر الوجه القبلي ح ث بلغن 

بأقل نسـبه اصـابه ح ـث     البةرىويأتي ريف الوجه  الأعراضمن انتشار هذه هذه المناط  

% 
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التي لا تقل  الحضريةبذلك علي الوضع الصةي في المحافظات  اًتقدمم% 4,7 النسبةتبل  

 .%9,4بها  النسبةعن ريف الوجه القبلي في معدلات الاصابه ح ث ثانن  سوءً

 لأمهـاتهم فسي للاطفال الذين   يسب  الجهاإ التن أمراضترتفع نسبه الاصابه باعراض  -6

% بـين  8,5المسـتوي التعل مـي لـلا  ح ـث بلغـن       ارتفـع وتقـل ثلمـا    بالمدرسةالالتةاق 

 الأمهـات  أطفـال % بـين  7,2 ا وتقـل   بالمدرسـة الذين   يسـب  لهـم الالتةـاق     الأمهات

لاطفـال  % بـين ا 9,6  وتصـل ا  اعلـى نسـبة لهـا     فاعلي  الرانوية المرحلةاللاتي اتمن 

 الذين   تتم امهاتهم مرحلة التعل م الابتدائى.

اللاتي يعملن باجر نقدي عن مرـ لاتهن غـا    الأمهات أطفالترتفع معدلات الاصابه بين  -7

  .% علي التوا 7,7%  8,5 النسبةجر نقدي ح ث ثانن أب تعاملاال

 ـم  %  9,8وتبل   وةللرر الأدنىذات المستوي  الأسرترتفع معدلات الاصابه بين الاطفال في  -8

وتعـاود الارتفـاع   %  6,9لتبلـ    للرـروة ذات المستوي المتوسـط   للأسرتنخفض بين الاطفال 

 ى.مستو الأعلى الأسر أطفاللدي 

( الاطفال المصابون بامراض الجهاإ التنفسى الحادة  طبقاً للنوع ومستوى                               7شكل )

 2008الرروة عا  
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8.3

7.3

9.8

6.9
7.5

7.8

0

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

ذكور   مستوى  لاوسط دنى مستوى   ثروة ن ث

  ثروة

 جم  ى  لاطف   ع ى مستوى   ثروة

  مص  و 

النـــــــــوع مســـــــتوى الرــــــــورة

 

 ( نسبة الاطفال المصابين بأمراض الجهاإ التنفسى الحادة طبقاً 13جدول )

 لبعض الخصائص

 

 الخلف ة الخصائص

نسبة الاطفال المصابين بأمراض الجهاإ 

 التنفسى الحادة

 عمر الطفل

 شهور 6أقل من 

 شهر 11 - 6

 شهر 23 -12

 شهر 35 -24

 شهر 47 -36

 شهر 59 -48

 

8 6 

12,1 

9,9 

6,4 

5,6 

5,5 

 النـــــــوع

 ذثر

 أنرى

 

8,3 

7,3 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

9,1 

7,0 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 

9,4 

4,8 

5,4 

4,7 

% 

 

% 

 

% 
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 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

10,5 

12,1 

9,9 

7,2 

 الحالة التعل م ة

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

 حلة الابتدائ ة  تتم المر

 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

 

8,5 

9,6 

7,7 

7,2 

 الحالة العمل ة

 تعمل بأجر نقدى

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

8,5 

7,7 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

9,8 

6,8 

6,9 

8,0 

7,5 

 7,8 الاجما 

 2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 
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 :الاطفال صةةعلي  المؤ رةوالممارسات  المع ش ة الأسربعض خصائص   الراً :

 :سنه 49-15العمر  فتةفي  للأمهات التعل م ة الحالة -1

وعـ هم   ىالزواج مـد  نالساب  له 49-15العمر  فتةللس دات في  التعل م ة الحالةتعكس       

ويوضـح   المختلفـة وث ف ه التصـرف ح ـال المواقـف     أبنائهملمستول تهم ودورهم تجاه  اثهمولىدر

السـاب  لهـن الـزواج     سنة(49-15) العمر فتةللس دات في  التعل م ـــــة الحالة( 14) جدول

 :الاتى بعض الخصائص وتعكس ب انات الجدول ل طبقاً

سـبه السـ دات اللاتـي   يسـب      انخفاض المستوي التعل مي ثلما إاد العمر ح ث بلغن ن -أ

 .سنه 49-45العمر  فتة( عند 50,9اعلي معدلاتها ) المدرسة ا لهن الذهاب 

  فنسـبة مـن   في الريف عن الحضـر فى ثل المراحل انخفاض المستوي التعل مي للس دات  -ب

 % فى الريف.29,4% مقابل 38,5اتمن المرحلة الرانوية فى الحضر 

بين النسـاء اللاتـي سـب      التعل م ة الحالةنسب لانخفاض  أعلى ىسجل ريف الوجه القبل -ج

 %.54,4 نسبة من   تذهب ا  المدرسة ح ث بلغن  49-15العمر  فتةلهن الزواج في 

انخفاض المستوي التعل مي للس دات اللاتـي لا تعملـن مقابـل اجـر نقـدي عـن السـ دات         -د

   ى.العاملات مقابل اجر نقد

 الأسـر  فـى ( الساب  لهـن الـزواج   49-15العمر) فتةفي تدني المستوي التعل مي للس دات  -هـ 

فنسبة الس دات التى   يسب  لهن الذهاب ا  المدرسـة بلغـن    للرروة  الأدنىذات المستوي 

% عنـد اعلـى مسـتوى لهـا   ب نمـا بلغـن نسـبة        4,1% عند ادنى مستوى للرروة   68,2

% 38,1وة مقابـل  % عنـد ادنـى مسـتوى للرـر    0.3الس دات الحاصلات على مؤهل عا  

 عند اعلى مستوى للرروة.
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 - 15( التوإيع النسبى للس دات الساب  لهن الزواج فى الفتة العمرية 14جدول رقم )

 وفقاً لأعلى مرحلة دراس ة التةقن بها طبقاً لبعض الخصائص 49

 

 

 الخلف ة الخصائص

  يسب  

لها 

الذهاب 

 للمدرسة

  تتم 

المرحلة 

 الابتدائ ة

أتن 

لة المرح

 الابتدائ ة

  تتم 

المرحلة 

 الرانوية

أتن 

المرحلة 

 الرانوية

 الاجما  أعلى

 العمـــــر

15 - 19 

20 - 24 

25 - 29 

30 - 34 

35 - 39 

40 - 44 

45 - 49 

 

25,4 

21,2 

22,3 

26,9 

36,1 

42,9 

50,9 

 

4,8 

4,8 

6,9 

7,5 

9,0 

12,3 

12,2 

 

4,8 

3,5 

3,7 

3,4 

2,8 

4,3 

6,2 

 

30,3 

13,2 

10,8 

13 6 

9,7 

6,4 

4,3 

 

32,6 

46,0 

40,8 

34,8 

31,2 

24,4 

16,8 

 

2,2 

11,3 

15,4 

13,9 

11,3 

9,7 

9,6 

 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

17,1 

42,6 

 

7,3 

9,2 

 

4,9 

3,3 

 

11,6 

10,0 

 

38,5 

29,4 

 

20,6 

5,5 

 

100,0 

100,0 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 بحرىوجه 

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

17,0 

28,9 

13,1 

34,2 

44,0 

21,0 

54,4 

34,4 

 

8,0 

8,0 

6,2 

8,7 

9,3 

7,6 

10,1 

5,4 

 

6,0 

3,7 

4,6 

3,4 

3,2 

3,5 

3,1 

5,7 

 

13,1 

9,7 

10,4 

9,5 

10,5 

10,5 

10,6 

12,6 

 

34,9 

38,9 

45,1 

36,8 

24,7 

37,2 

19,0 

30,0 

 

21,1 

10,8 

20,6 

7,4 

8,3 

20,3 

2,8 

12,0 

 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

 الحالة العمل ة

 تعمل بأجر نقدى

لا تعمل مقابل عائد 

 نقدى

 

16,2 

34,9 

 

4,3 

9,1 

 

1,8 

4,3 

 

2,9 

12,0 

 

39,5 

32,0 

 

35,2 

7,6 

 

100,0 

100,0 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 رابعالمستوى ال

 أعلى مستوى

 

68,2 

50,0 

28,2 

14,6 

4,1 

 

10,8 

10,6 

10,6 

7,6 

2,8 

 

3,1 

3,2 

5,3 

4,9 

3,0 

 

7,5 

11,3 

12,7 

13,4 

7,9 

 

10,1 

22,7 

38,3 

47,3 

44,1 

 

0,3 

2,1 

4,8 

12,1 

38,1 

 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

100,0 

 100,0 11,7 33,1 10,6 4,0 8,4 32,1 الاجما 

 2008مصر  –رافى الصةى المصدر: المسح الديموج

 

% 
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 : الإعلا التعرض لوسائل  -2

 وصـةة عمومـا   الصـةة  الهامـة علـى   المـؤ رات من  المختلفة ابانواعه الإعلا  وسائل عتبت      

     التنمويـة تخص ثـل الجوانـب    صة ةسائل رالاطفال علي وجه التةديد نظرا لما تحمله من 

   و التغذوية.

 طبقـاً  49-15العمـر   فتـة دات الساب  لهـن الـزواج في   الس  نسبة ( يوضح15)رقم دول الجو

 : الاتىوتعكس ب انات الجدول  المختلفة الإعلا تعرضهن لوسائل ل

   الإعلا .وسائل ى وس لة من % من الس دات الساب  لهن الزواج لا تتعرض لا3حوالي  -أ

تـتراوح  المختلفة ح ث جذبا لكل الس دات في فتات العمر  الأثرر الوس لةالتل فزيون هو  -ب

  %.97% ا  حوا  95,5نسبة المشاهدة من 

عن الريـف   المختلفة الإعلا تعرضا لوسائل  رفى الحضر اثرالس دات الساب  لهن الزواج  -ج

% فـى  4,5% فـى الحضـر مقابـل    19,6ح ـث بلغـن النسـبة    الصةف والمجلات  وبخاصة

مـره علـي     الإعلا% من الس دات في الحضر يتعرضن لوسائل 14حوالي الريف   ثما أن 

 .% من الس دات في الريف3 ـةوا مقارنه ب أسبوع ا الأقل

ثلمـا إاد مسـتوي تعلـ م السـ دات      الإعـلا  ترتفع نسبه الس دات التي يتعرضن لوسائل  -د

% 21 ا  حــوا  النســبةالمقــر ه ح ــث تصــل  الإعــلا في وســائل  الزيــادةوتتضــح هــذه 

 الابتدائ ـة % لمن اتمـن  7مقابل حوالي   علي أف الرانوية المرحلة اتمنللس دات اللاتي 

   الرانوية.وبعض من 

 ح ـث أن  الرـروة بارتفـاع مسـتوي    الإعـلا  ارتفاع نسبه الس دات اللاتي تعـرض لوسـائل    -هـ 

 الإعـلا  تعرضـهن لكـل وسـائل     للرـروة  الأعلـى % من الس دات عند المسـتوي  25حوالي 

 للرروة.مستوي  % عند ادني1مقابل اقل من  أسبوع امره  الأقلالرلا  علي 
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و اللاتى  49-15( نسبة الس دات الساب  لهن الزواج فى الفتة العمرية 15) رقم جدول

 يتعرضن لبعض وسائل الإعلا  أسبوع اً طبقاً لبعض الخصائص

 

 الخلف ة الخصائص

تشاهد 

التل فزيون 

على الأقل 

 مرة أسبوع اً

تستمع 

للراديو على 

الأقل مرة 

 أسبوع اً

تقرأ الصةف  

المجلات على  أو

الأقل مرة 

 أسبوع اً

ثل الوسائل 

على الأقل 

 مرة أسبوع اً

لا تتعرض لأى 

وس لة لىعلا  

على الأقل مرة 

 أسبوع اً

 العمـــــر

15 - 19 

20 - 24 

25 - 29 

30 - 34 

35 - 39 

40 - 44 

45 - 49 

 

95,6 

96,7 

96,4 

96,4 

96,9 

95,5 

95,8 

 

43,8 

45,8 

49,7 

50,0 

50,1 

50,6 

49,6 

 

2 9 

7,3 

11,3 

11,0 

11,3 

12,6 

13,0 

 

2,0 

5,3 

8,0 

7,7 

7,7 

9,6 

9,6 

 

3,0 

2,6 

2,8 

2,7 

2,6 

3,3 

3,0 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

98,1 

95,0 

 

55,7 

44,5 

 

19,6 

4,5 

 

14,1 

3,2 

 

1,2 

4,0 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر

 ريف

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

98,3 

98,4 

99,1 

98,2 

92,5 

97,0 

90,6 

91,1 

 

61,3 

52,8 

55,4 

51,9 

38,3 

48,1 

33,9 

41,6 

 

19,7 

7,2 

1,6 

4,7 

10,6 

24,9 

4,2 

14,8 

 

15,4 

5,3 

10,5 

3,5 

7,0 

16,2 

2,8 

7,7 

 

0,9 

1,1 

0,6 

1,2 

6,0 

2,2 

7,7 

7,2 

 الحالة التعل م ة

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

   تتم المرحلة الابتدائ ة

 ئ ة/بعض الرانوىأتن الابتدا

 أتن الرانوية / فأعلى

 

92,5 

95,9 

97,6 

98,6 

 

33,4 

45,7 

53,5 

59,6 

 

0,2 

1,5 

6,7 

21,3 

 

0,2 

1,1 

5,2 

15,2 

 

6,2 

2,8 

1,5 

0,9 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

85,5 

97,6 

98,6 

99,1 

99,4 

 

27,9 

41,4 

50,4 

59,3 

63,8 

 

1,1 

2,3 

5,1 

11,0 

33,2 

 

0,7 

1,4 

3,4 

8,1 

24,2 

 

12,1 

1,7 

0,6 

0,4 

0,3 

 2,8 7,7 10,7 49,1 96,3 الاجما 

 2008 مصر –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 

% 
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 : الحصول علي م اه الشرب وتخزينها -3

ه وان الحصـول علـي   بصفه عام الصةةالمحددات التي تؤ ر علي  أهمتعتب م اه الشرب من        

البشـر     صـةة لما لها من تأ ا عظ م علي  الإنمائ ة الألف ة أهدافهو احد  مأمونةشرب   م اه

 بماسـورة بتـر   –عامـه   حنف ـة  –عامه الشبكه اللةصول علي الم اه ل المأمونةتشمل المصادر 

 ـ الأسر( حصول 16) رقم دولالجويعرض    بتر  مغطي لحمايته من التلو  –م اه  ي م ـاه  عل

 :الآتى وتعكس ب انات الجدول  الإقامةحسب وتخزينها الشرب ومعالجتها 

   مأمون.علي الم اه من مصدر  الأسر% من 98 صل حوا د -أ

   .الحوش أومصدر الم اه بالمنزل  الأسر% من 92حوالي لدى   -ب

عن  الأسر% من 3وتقريبا   علي الم اه عن طري  عربه ثارو  الأسر% من 2صل حوالي د -ج

 .م اه بماسورة% عن طري  بتر 2عامه وحوالي  حنف ةري  ط

% تنقطع عنهم الم ـاه قلـ لا   13باستمرار وحوالي  الأسر% من 71حوالي  ىتتوافر الم اه لد -د

 أسبوع اً.

% 83حـوالي     أي معالجـه لهـا   لىجراءالم اه ثما هي دون  الأسر% من 95ستخد  حوالي ي -هـ

تقـو  بتخـزين الم ـاه لحـين      الأسـر % مـن  17ي تستخد  الم اه دون تخزين وحوال الأسرمن 

 .استخدامها
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( التوإيع النسبى للاسر المع ش ة وفقاً لمصدر م اه الشرب وطرق معالجتها 16جدول رقم )

 2008وتخزينها طبقاً لمحل الاقامة عا  

 

 ريف حضر م اة الشرب
محافظات 

 حضرية

 وجه قبلى وجه بحرى

 الاجما  الحدود

ر
ض

ح
 

ف
ي
ر

 

جم
لا

ا
 

ا
 

ر
ض

ح
 

ف
ي
ر

  
ا
جم

لا
ا

 

 مصدر الم اه

 مصدر مُةسن

 بالمنزل / الحوش

 حنف ة عامة

 بتر بماسورة

 بتر / نبع مغطى

 مصدر غا مُةسن

 بتر / نبع غا مغطى

 عرب ة ثارو / نقل

 أخرى

 

99,8 

98,5 

0,6 

0,2 

0,5 

0,2 

0,0 

0,2 

0,0 

 

96,7 

86,7 

4,3 

3,3 

2,4 

3,2 

0,0 

3,1 

0,1 

 

99,9 

99,6 

0,3 

0,0 

0 0 

0,1 

0,0 

0,1 

0,0 

 

99,8 

97,4 

0,4 

0,7 

1,4 

0,1 

0,0 

0,1 

0,1 

 

98,1 

90,0 

2,7 

3,8 

1,5 

1,8 

0,0 

1,8 

0,1 

 

98,6 

92,2 

2,0 

2,8 

1,5 

1,3 

0,0 

1,3 

0,1 

 

100 

98,2 

1,4 

0,1 

0,2 

0,0 

0,0 

0,0 

0,0 

 

95,1 

82,2 

6,7 

2,6 

3,6 

4,8 

0,1 

4,7 

0,2 

 

96,9 

88,2 

4,7 

1,7 

2,3 

3,0 

0,0 

3,0 

0,0 

 

88,4 

81,2 

1,4 

0,1 

5,6 

11,5 

0,2 

11,3 

0,1 

 

98.2 

92.4 

2.5 

1.8 

1.5 

1.7 

0.0 

1.7 

0.0 

 عد  توفر مصدر الم اه

 متوفرة

 يوم اً/ تقريباً ثل يو 

 مرات قل لة أسبوع اً

 قل ل جداً

 لا يعرف

 

74,3 

7,9 

10,9 

6,5 

0,4 

 

67,8 

9,1 

15,0 

7,7 

0,4 

 

77,9 

8,1 

9,9 

3,7 

0,4 

 

74,1 

7,8 

11,3 

6,4 

0,4 

 

70,9 

8,8 

13,2 

6,6 

0,4 

 

71,9 

8,5 

12,7 

6,6 

0,4 

 

70,5 

5,5 

11,8 

11,9 

0,3 

 

63,2 

9,3 

17,6 

9,4 

0,5 

 

65,9 

7,9 

15,4 

10,3 

0,4 

 

63,2 

9,3 

17,6 

9,4 

0,5 

 

70.9 

8.5 

13.0 

7.1 

0.4 

 معالجة الم اه قبل الشرب

 لا يتم معالجتها

 يتم غل ها

 يتم لىضافة مب ض/ ثلور

 يتم تصف تها

 تر للم اهيستعمل فل

تـــترك الم ـــاه حتـــى ترقـــد  

 وتستقر / أخرى

 

93,8 

0,6 

0,0 

0,4 

4,6 

0,8 

 

96,3 

0,3 

0,0 

0,1 

1,3 

2,2 

 

95,1 

0,5 

0,0 

0,5 

3,5 

0,4 

 

92,8 

0,7 

0,0 

0,4 

5,9 

0,7 

 

95,6 

0,3 

0,0 

0,1 

1,7 

2,5 

 

94,8 

0,4 

0,0 

0,2 

2,9 

1,9 

 

92,9 

0,6 

0,0 

0,2 

5,1 

1,4 

 

97,2 

0,4 

0,0 

0,1 

0,7 

1,6 

 

95 6 

0,5 

0,0 

0,2 

2,3 

1,6 

 

92,2 

0,4 

0,1 

0,4 

4,9 

2,3 

 

95.1 

0.4 

0.0 

0.3 

2.9 

1.5 

 تخزين م اه الشرب

 مخزنه

 غا مخزنه

 

12,3 

87,7 

 

20,9 

79,1 

 

11,8 

88,2 

 

9,4 

90,5 

 

17,3 

82,7 

 

15,0 

85,0 

 

13,7 

86,3 

 

35,7 

74,2 

 

21,2 

78,8 

 

50,3 

49,7 

 

16,7 

83,2 

 

 لىجما  النسبة
100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 

 2008مصر  –المصدر: المسح الديموجرافى الصةى 

 

 

 

% 



 37 

 : الصرف الصةي والتخلص من المخلفات -4

لمـا   الإنمائ ـة  الألف ـة التخلص من  المخلفات احد غايات والتأثد من وجود صرف صةي  لىن    

نظا  الصـرف الصـةي    (17)رقم دول الجويعرض   بصفه عامه  الصةةتعود علي  آ ارله من 

 :الاتى والمخلفات تعكس ب انات الجدول  القمامةث ف ه التخلص من و الأسرلدي 

تسـتخد    الأسـر % مـن  17تستخد  نظـا  صـرف عـا  وان حـوالي      الأسر% من 62حوالي  -أ

 .الخزانات أوالب ارات 

 لأسـر ا% من 37الفضاء وان  أوفي الشارع  بإلقائهاتتخلص من مخلفاتها  الأسرحوالي ربع  -ب

 القمامة.تتخلص من مخلفاتها عن طري  جامع 

 

 نسبة الاسر المع ش ة وفقاً لنوع الصرف الصةى المستخد  ( 17) رقم جدول

 ريف حضر الاجما  الصرف الصةى / القمامة

محافظات 

 حضرية

 وجه قبلى وجه بحرى

 الحدود

ر
ض

ح
 

ف
ي
ر

  
ا
جم

لا
ا

 

ر
ض

ح
 

ف
ي
ر

  
ا
جم

لا
ا

 

 طريقة الصرف الصةى

 عا صرف 

 ب ارة

 خزان / طرنش

 ماسورة متصلة بترعة

 ماسورة متصلة بم اه جوف ة

 يتم تفريغها/لا يوجد صرف

 أخرى

 لا يوجد دورة م اه

 

62,5 

17,2 

16,8 

2,2 

0.1 

0.5 

0.2 

0.4 

 

89,8 

5,4 

4,3 

0,1 

0,0 

0,3 

0,1 

0,1 

 

37,0 

28,5 

28,4 

4,2 

0,2 

0,9 

0,2 

0,7 

 

96,8 

1,5 

1,3 

0,3 

0,0 

0,0 

0,1 

0,0 

 

93 1 

0,8 

6,1 

0,0 

0,0 

0,0 

0,0 

0,0 

 

52,6 

13,0 

28,5 

5,3 

0,0 

0,3 

0,2 

0,1 

 

64,6 

9,4 

21,9 

3,8 

0,0 

0,2 

0,1 

0,1 

 

76,5 

14,4 

8,0 

0,0 

0,1 

0,5 

0,2 

0,3 

 

13,5 

51,7 

28,4 

2,4 

0,5 

1,8 

0,2 

1,5 

 

37,2 

37,6 

20,7 

1,5 

0,4 

1,3 

0,2 

1,0 

 

42,8 

46,0 

9,0 

0,1 

0,3 

0,7 

0,1 

0,9 

 لقمامةالتخلص من ا

 تجمع من الب ن

 تجمع فى صندوق بالشارع

 تقلب فى الشارع/أرض فضاء

 تقلب فى الترعة/المصرف

 تحرق

 غذاء للة وانات

 أخرى

 

37.0 

18.4 

24.1 

8.9 

8.7 

2.5 

0.4 

 

46,5 

34,4 

16,4 

0,8 

1,4 

0,2 

0,2 

 

28,2 

3,5 

31,2 

16,4 

15,5 

4,6 

0,7 

 

41,0 

48,3 

9,9 

0,5 

0,1 

0,0 

0,2 

 

55,9 

17,1 

25 0 

1,2 

0,2 

0,5 

0,1 

 

37,7 

3,4 

32,0 

13,9 

7,5 

5,1 

0,3 

 

43,0 

7,5 

30,0 

10,2 

5,4 

3,7 

0,3 

 

48,3 

27,5 

17,8 

0,9 

5,1 

0,3 

0,1 

 

14,0 

3,5 

29,7 

20,4 

27,4 

3,8 

1,3 

 

26,9 

12,5 

25,2 

13,1 

19,0 

2,5 

0,8 

 

21,2 

31,7 

37,5 

1,4 

7,9 

0,2 

0,1 
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 التخلص من براإ الاطفال: -5

سـواء عـن طريـ      الأمـراض في انتشـار   اًيعتب عد  التخلص السل م من بـراإ الاطفـال سـبب        

 .عن طري  الح وانات أوالاتصال المباشر 

التخلص من بـراإ الاطفـال حسـب بعـض الخصـائص وتعكـس        ة( يوضح ث ف 18وجدول )

 :الاتى ب انات الجدول 

 .%85حوالي  بنسبة تبل   بأمانالاطفال يتم التخلص من براإ  -أ

عــن الحضــر %( 89,8)في الــتخلص مــن بــراإ الاطفــال في الريــف  الأمــانترتفــع نســب  -ب

في  بإلقائـه % من الاطفال يتم التخلص من بـراإهم  21ح ث في الحضر حوالي %( 76,6)

 الحفاضـات % في الريف ربما لانتشـار اسـتخدا    7مقابل    القمامة وهى طريقة غا آمنة

 .للاطفال في الحضر عن الريف  التى تستخد  مرة واحدة

ربما لـنفس   الرروةفي التخلص من الباإ مع ارتفاع مؤشر  الآمنةانخفاض نسبه الممارسات  -ج

 بإلقائـه  أبنائهنتتخلص من براإ  الأمهاتما يزيد عن ربع  أنالسبب الساب  ذثره ح ث 

 القمامة .في 
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سنوات  المق مين مع أمهاتهم وطريقة  5التوإيع النسبى للاطفال أقل من ( 18)رقم جدول

 2008التخلص من الباإ طبقاً لبعض الخصائص الخلف ة عا  

 الخلف ة الخصائص

 ث ف ة التخلص من براإ الطفل

الطفل 

يستخد  

 دورة الم اه

تلقى / 

تشطف 

فى دورة 

 الم اه

 تدفن

تلقى / 

تشطف 

فى 

 المصرف

تلقى 

فى 

 مةالقما

تترك 

فى 

 الهواء

أخرى / 

 فلا تعر

/ ب انات 

 مفقودة

 الاجما 

نسبة 

التخلص 

من الباإ 

 بأمان

 عمر الطفل

 شهور 6أقل من 

 شهر 11 - 6

 شهر 23 -12

 شهر 35 -24

 شهر 47 -36

 شهر 59 -48

 

1,2 

3,4 

19,6 

54,6 

58,6 

59,6 

 

56,6 

66,7 

60,8 

36,2 

31,9 

30,9 

 

0,2 

0,0 

0,1 

0,2 

0,3 

0,2 

 

2,5 

2,1 

2,6 

1,5 

1,0 

1,5 

 

39,1 

27,2 

15,4 

6,6 

6,8 

6,9 

 

0,0 

0,2 

1,2 

0,8 

1,2 

0,7 

 

0,5 

0,4 

0,3 

0,1 

0,2 

0,4 

 

100 

100 

100 

100 

100 

100 

 

58,0 

70,1 

80,5 

91,0 

90,8 

90,6 

 الإقامـــــة

 حضر

 ريف

 

43,2 

41,3 

 

33,4 

48,2 

 

0,0 

0,3 

 

1,7 

2,7 

 

21,3 

7,0 

 

0,2 

1,2 

 

0,2 

0,4 

 

100 

100 

 

76 6 

89,8 

 لىقل م الإقامة

 محافظات حضرية

 وجه بحرى

 حضر                    

 ريف                     

 وجه قبلى

 حضر

 ريف

 محافظات الحدود

 

42,6 

43,4 

45,7 

42,8 

40,4 

42,4 

39,5 

36,6 

 

26,1 

45,7 

40,2 

47,4 

45,9 

37,5 

49,3 

42,3 

 

0,0 

0,0 

0,0 

0,0 

0,4 

0,0 

0,6 

2,1 

 

2,2 

1,2 

1,5 

1 0 

2,1 

1,2 

2,5 

1,6 

 

28,8 

9,3 

12,7 

8,4 

8,9 

18,0 

5,2 

14,8 

 

0,1 

0,2 

0,0 

0,2 

1,8 

0,4 

2,4 

2,1 

 

0,1 

0,2 

0,0 

0,3 

0,5 

0,4 

0,5 

0,5 

 

100 

100 

100 

100 

100 

100 

100 

100 

 

68,7 

89,2 

85,8 

90,1 

86,7 

79,9 

89,4 

81,0 

 الحالة التعل م ة للا 

   يسب  لها الذهاب للمدرسة

 رحلة الابتدائ ة  تتم الم

 أتن الابتدائ ة/بعض الرانوى

 أتن الرانوية / فأعلى

 

43,1 

44,2 

42,1 

41,2 

 

45,5 

44,6 

43,3 

40,6 

 

0,4 

0,3 

0,2 

0,0 

 

2,2 

2,1 

1,8 

1,4 

 

5,9 

7,5 

11,5 

16,5 

 

2,5 

1,2 

0,6 

0,0 

 

0,4 

0,2 

0,4 

0,2 

 

100 

100 

100 

100 

 

89,0 

89,1 

85,7 

81,9 

 الحالة العمل ة للا 

 مل بأجر نقدىتع

 لا تعمل مقابل عائد نقدى

 

49,1 

41,1 

 

34,7 

43,6 

 

0,0 

0,2 

 

1,0 

1,8 

 

14,6 

12,1 

 

0,5 

0,9 

 

0,2 

0,3 

 

100 

100 

 

83,7 

84,9 

 مؤشر الرروة

 أدنى مستوى

 المستوى الرانى

 المستوى الأوسط

 المستوى الرابع

 أعلى مستوى

 

38,7 

40,8 

42,8 

42,4 

45,4 

 

50,6 

49,9 

46,6 

39,0 

26 5 

 

0,7 

0,3 

0,0 

0,0 

0,0 

 

2,2 

1,6 

1,1 

2,2 

1,4 

 

3,8 

6,6 

8,8 

16,3 

26,6 

 

3,4 

0,6 

0,2 

0,0 

0,0 

 

0,5 

0,3 

0,4 

0,1 

0,2 

 

100 

100 

100 

100 

100 

 

90,1 

91,0 

89,4 

81,4 

71,8 

 84,8 100 0,3 0,8 12,4 1,7 0,2 42,6 42,0 الاجما 
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 نتائج الدراسة و التوص ات:: رابعا

 : نتائج الدراسة    

لدى الأطفال مجموعة من المشـكلات الصـة ة قـد يصـبح العديـد       يسبب قصور التغذية      

منها مزمنا  فقد تؤدي هذه الحالة المرضـ ة لى  فقـد حـاد في الـوإن ولىعاقـة النمـو ولىضـعاف        

بشـكل خـاي يكـون للتـأ اات     مقاومة الجسم وفي أسـوأ الحـالات قـد تـؤدي لى  المـوت  و     

الأضـرار خـلال السـنوات القل لـة الأو  مـن ح ـاة الطفـل         أشـد الناجمة عن نقص التغذية 

قصور التغذية خلال مرحلة الطفولة يعتب  أنعندما يكون جسمه في حالة نمو سريع ثما 

وثـرا مـن المشـكلات   وقـد خلاصـن الدراسـة لى  بعـض        الذهن ـة   أساس اً للإعاقـة مسبباً 

 النقاط الهامة يمكن سردها ف ما يلى :

 سنوات المتمرلة فى: 5انتشار حالات سوء التغذية بين الاطفال أقل من  -1

نقـاط   6بزيـادة قـدرها    2008% عـا   29التقز  وقد بلغن نسبته حـوا    -أ

 .2005متوية تقريباً عما ثانن عل ه فى عا  

عـا   %4,9مقابـل   2008% عـا   7,4بلوغ نسـبة النةافـة ونقـص الـوإن      -ب

2005. 

 . %(27,1%( عن الإنا  )30,7انتشار قصر القامة بين الأطفال الذثور ) -2

لىرتفاع نسبة نحافة الوإن بالنسبة للعمر وثذلك نسبة التقز  فى حالة لىذا ما قلـن   -3

 شهر. 24الفترة بين الموال د عن 

% وقد يرجع ذلك لى  11,9شهور لى   6ارتفاع مستوى النةافة بين الأطفال أقل من  -4

لعـادات الغذائ ــة الســ تة بــين الأمهــات ممـا قــد يــؤدى لى  عــد  ثفايــة لــبن الأ    ا

بة للطفـل فـى   للرضاعة فى هذه الفترة أو عد  احتوائه على العناصر الغذائ ة المطلو

 هذه الفترة من العمر.

تعرض أطفال الريف لقصر القامة أثرر من أطفال الحضر ح ث ترل نسبه التقز   -5

 % في الحضر.27% مقابل 30في الريف 
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الأطفال في المحافظات الحضرية أثرر نحافة من باقي المحافظات لىذ تبلـ  نسـبتهم    -6

 .   % وهى أعلى من باقى المحافظات9,8

سـنوات مصـابون بـنقص الـوإن )نحافـة(       5% من الاطفـال اقـل مـن    6هناك حوالي  -7

 بالنسبة لأعمارهم 

نـن في الوجـه القبلـي    أعلى نسبة أطفال مصابون بنقص الوإن بالنسـبة للعمـر ثا   -8

 % مقارنه بالأطفال في المناط  الأخرى.7ح ث بلغن نسبتهم 

ترتفع نسبه الأسر المع ش ة التي تستخد  الملح المعا  بـال ود في الحضـر عـن الريـف      -9

% 4ح ث بلغن نسبه الأسر التي تستخد  ملةا غا معـا  بـال ود في الريـف حـوا      

 % من الأسر في الحضر.0,6مقابل 

% 6,5 ريف الوجه القبلي من اثرر المناط  استخداما لملـح غـا معـا  بـال ود     يعتب -10

 من الأسر المع ش ة في هذه المناط  .

سنوات يتنـاولون  3شهور ا  اقل من  6% من بين الاطفال في العمر من 36ان حوالي  -11

 .طعاما غن ا بف تامين )أ( يوم ا وان ضعفهم تقريبا يتناولون أطعمه غن ة بالحديد

للتطعــ م ضــد الكبــدي الفاوســي رغــم انتشــاره منــذ  التغط ــةارتفــاع مســتويات  -12

-12ر مـن  ــــــ ـفي العم الأطفـال % مـن  90 النسبةمنتصف التسع نات ح ث بلغن 

 . شهرا 23

بـين الاطفـال في    وخاصـة بين الاطفال اقل من سـنه   بالإسهال ارتفاع نسبه الاصابه -13

 ـ18,6شهر ح ث بلغـن   11 -6العمر من  فتة م تقـل معـدلات الاصـابه ثلمـا     %  

اقـل   ا  4بـين الاطفـال مـن     %3.1اقل معدلاتها  ا تصل  حتىارتفع عمر الطفل 

 .  سنوات 5من 

الجهاإ التنفسي بـين الاطفـال تقـل بتقـد  عمـر الطفـل        بأمراضان انتشار الاصابه  -14

% وتقـل بتقـد    12,1شـهر فتبلـ    11 -6ح ث تبل  اعلي معدل لها عند العمر من 

 .سنوات  5اقل من  ا سنوات  4% عند العمر من  5,5 ا تصل  حتى العمر

   الإعلا .% من الس دات الساب  لهن الزواج لوسائل 3لا تتعرض حوالي  -15
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 ح ـث أن  الرروةبارتفاع مستوي  الإعلا ارتفاع نسبه الس دات اللاتي تعرض لوسائل  -16

 الإعـلا  ل وسائل تعرضهن لك للرروة الأعلى% من الس دات عند المستوي 25حوالي 

 .للرروة% عند ادني مستوي 1مقابل اقل من  أسبوع امره  الأقلالرلا  علي 

   .مأمونمن مصدر الشرب علي م اه  الأسر% من 98صل حوالي د -17

تسـتخد    الأسر% من 17نظا  صرف عا  وان حوالي  الأسر% من 62تستخد  حوالي  -18

 .الخزانات أوالب ارات 

% مـن  37  الفضـاء   أوفي الشـارع   بإلقائهـا  ملفـاته من مخ الأسرتخلص حوالي ربع ي -19

 القمامة.تتخلص من مخلفاتها عن طري  جامع  الأسر

 

 :اتـــالتوص   

العمل على لى اد آل ة تهدف لى  خفض مستويات سوء التغذيـة بـين الاطفـال للةـد      -1

 من التقز  والنةافة التى تنتشر ب نهم .

الصةى الآمن لما له من آ ار س تة علـى  الإسراع باستكمال البن ة الأساس ة للصرف  -2

 الصةة عموماً والأطفال بصفة خاصة .

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 43 

 

 

 

 المراجـــــع

  

    1999احمد طه محمد   محددات الحالة التغذوية   عمان / الأردن. 

       ــا ــرف احك ــة مق،  اش ـــدراس ــة الابت   ــ ــذ المرحل ــذائي لتلام  ــلوك الغ ـــارنة الس                دائ ةــ

 .2006   لرياضاب

    2008الزناتى و آن واى   المسح الديموجرافى الصةى   جمهورية مصر العرب ه  . 

 2007،  نمو وتطور الطفل في سنوات ما قبل المدرسة،  رضوان غزال . 

  1996، ابريل /  تأ ا سوء التغذية والفاقة في النماء الذهني،  مجلة العـــــــــلو. 

 United Nation University , The Determinants of Child 

Weight and Height in Sri Lanka , Research Paper                

No. 53/2008 
 

 

 

 

 



 44 

Summary 

The Nutritional Status of Children In Egypt 2008 

 

Introduction:  

Cause a malfunction of nutrition in children a range of health 

problems, many of which may become chronic, Could cause 

the condition to have a severe weight and stunted growth and 

weaken the resistance of the body and in the worst cases may 

lead to death, In particular, be to the effects of under nutrition 

the most damage during the first few years of a child's life 

when his body in the case of rapid growth and the lack of 

nutrition during childhood is causing the key to mental 

disability and many of the problems. 

 

The Main Finding: 

1- Prevalence of malnutrition among children less than 5 

years in :  

A -  Stunting, which reached about 29% in 2008, an 

increase of almost 6 percentage points from what it 

was in 2005. 

B -  Thin and Underweight prevalence rate has reached 

7,4% in 2008, up slightly more than half what it was 

in 2005 when it stood at 4,9% . 

2- The spread between the short stature of male children 

(30,7%) than females (27,1%) . 
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3- Increasing the proportion of thinner weight for age in the 

case if what I said the period between births for 24 

months, as well as increasing the proportion of stunting .  

4- The high level of thin among children less than 6 months, 

11,9% may be due to poor eating habits among mothers, 

which could lead to insufficient breast milk for 

breastfeeding in the period, or it does not contain the 

nutrients needed for children in this period of life . 

5- Exposure to the rural children of short stature more than 

urban children, where the proportion of stunting in rural 

areas 30% while in urban areas, representing 27% . 

6- Children in the urban governorates thinner than the rest of 

the provinces as accounting for 9,8%, higher than the rest 

of the provinces .  

7- There are about 6% of children less than 5 years are 

underweight (thinner) for their age,  

8- Most children with underweight for age in Upper Egypt 

when they accounted for 7% compared with children in 

other regions.  

9- Increase the percentage of households using iodized salt 

in urban than rural areas where the percentage of 

households using iodized salt is in the countryside almost 

4% compared to 0,6% of households in urban areas .  

10- The rural Upper Egypt, one of the most frequently used 

areas of non-iodized salt 6,5% of households in these 

areas, 
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11- About 36% of children between the age of 6 months to 

less than 3 years of eating a diet rich in vitamin A (a) a 

day, and weakness almost ate foods rich in iron .  

12- High levels of vaccination coverage against hepatitis 

Despite its prevalence since the mid-nineties where the 

percentage reached 90% of children at the age of 12-23 

months .  

13- High incidence of diarrhea among children less than age, 

especially among children in the age group of 6-11 month, 

hitting 18,6% and less incidence of the higher age of the 

child until it reaches the lowest level of 3,1% among 

children from 4 to less than 5 years . 

14- The spread of respiratory diseases among children under 

the age of the child's progress, where the highest rate at 

the age of 6-11 months amounts to 12,1% and less with 

age until it reaches 5,5% at the age of 4 years to less than 

5 years .  

15- About 3% of women married the former are not exposed 

to the media . 

16- High proportion of women who presented to the media at 

altitudes where the level of wealth that about 25% of 

women at the highest level of wealth of exposure for each 

of the three media at least once a week compared with 

less than 1% at the lowest level of wealth .  

17- About 98% of households get drinking water from a 

secure source . 
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18- About 62% of households use the drainage system a year 

and about 17% of households use septic tanks or 

reservoirs .  

19- About a quarter of households dispose of their waste 

tissue in the street or space, and 37% of households 

dispose of their waste by the garbage collector . 

 

Recommendations: 

  

1- Working on a mechanism aimed at reducing levels of 

malnutrition among children to reduce stunting and thin, 

which spread among them .  

2- Accelerate the completion of the infrastructure of the 

sewage safe because of its adverse effects on health in 

general and children in particular . 
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 تقييـــم بحـث القــوى العـــاملة

 

 دمة:ــــالمق

 

يعتبر بحث القوى العاملة من أهم الأبحاث الأسرية التى ينفذها الجهاز بدورية ربع سـنوية  

لأخذ أثر الموسمية على العمالة والبطالة فى الاعتبـار وللـلم لمـا يقدمـ  مـن بيااـا  ىايـة فـى         

 الأهمية لكافة مستخدمى البيااا  والمخططين.

ولذللم فقد تم إعداد دراسة عن تقييم بحث القوى العاملة شاملا تقيـيم  تتويـا  اتسـتمار       

وسلسلة من اتائج  اشرا  القوى العاملة وأيضا المقاراة مع بحث تم تنفيذه خارج الجهاز هو بحث 

 لصالح  المجلس الدولى للسكان ) منتدى البحوث الاقتصادية(. 2006سوق العمل لعام 

 

 هم أهداف بحث القوى العاملة:ومن أ

 قياس حجم قوى العمل المصرية المداية داخل الدولة وخصائصها المختلفة. .1

 قياس مستوى التشغيل والتوظف بالمجتمع وبالمناطق الجغرافية بالجمهورية. .2

 قياس التوزيع الجغرافى للمشتغلين وفقاً للخصائص التالية: .3

                                                                                                                                      -القطاع  –النشاط الاقتصادي  – المهنة -لةالعملية الحا –الحالة التعليمية  -السن  -لنوع ا 

 .ساعا  العمل   -ستقرار فى العمل حالة الا

 غرافية المختلفة بالجمهورية.قياس مستويا  البطالة بالمناطق الج .4

 قياس التوزيع الجغرافى للمتعطلين وفقاً للخصائص التالية: .5

اوع التعطل )سبق ل  العمل/ لم يسبق ل   -مد  التعطل -الحالة التعليمية -السن -النوع

 العمل( المهنة والنشاط الاقتصادي بالنسبة للمتعطل الذى سبق ل  العمل.

 .ى سوق العمل المصرىقياس التغيرا  التى طرأ  عل .6

 

 : أهداف الدراسة

 دراسة تطور استمار  بحث القوى العاملة  -1

 .التعرف على مدى تطبيق التعاريف الدولية لمنظمة العمل الدولي  فى بحث القوى العاملة -2

 .2010 -2000التقييم الداخلى لنتائج بحث القوى العاملة خلال الفتر   -3

مع بحث سوق العمل لعام ة بيااا  بحث القوى العاملة التقييم الخارجى بمقارا -4 

2006 .  
 

 

 

 فاطمة سيد خليل                                               فاطمة عبد الرحمن إعداد : 

 هيام عبد الحميد                                                             ايمان  تمد الاسمر



 حنان حسين على

 

 مصادر البيااا :

 . 2010  - 2000بحث القوى العاملة خلال الفتر  

 تنظيم الدراسة :

 م الدراسة الى أربعة أقسام: ـتنقس      

 دراسة تطور استمار  بحث القوى العاملة .أولًا: 

 .   2010 - 2000خلال الفتر  من الداخلي لبحث القوي العاملة   تقييمالثااياً: دراسة 

 2006مع بحث سوق العمل لعام يم الخارجى بمقاراة بيااا  بحث القوى العاملة التقي ثالثاً:

 رابعاً: اتائج الدراسة .

 :أولًا: دراسة تطور استمار  بحث القوى العاملة

 تقييم منهجية بحث القوى العاملة : : - 1

   

ربع سنوية ولللم  مسح القوى العاملة هو مسح أسرى بالعينة ينفذه الجهاز بصفة دورية             

لأخذ أثر الموسمية على العمالة والبطالة فى اتعتبار. وتصدرعن الأربع دورا  اشر  سنوية 

 مجمعة.

أسر   95456أسره معيشية بإجمالى  23864يبلغ حجم العينة لكل ربع سنة   -أ 

 -موزعة على جميع تافظا  الجمهورية )حضر معيشية سنويا ممثلة للمجتمع 

طبقا لنسبة عدد الأسر التقديري لكل تافظة وكذا اسبة ريف(، كل تافظة 

 الحضر والريف داخل المحافظة.

الأخـذ بأحـدث المفاهيـم والتعاريف للقوى , روعي عند تصميم استمار  المسح  -ب 

 العاملة والعمالة والبطالة التي أقرتها منظمة العمل الدولية. 

ند جمع بيااا  المسح خاصة بيااا  يؤخذ بفتر  اتسناد الزمنى القصير  ) أسبوع ( ع  -ج 

 العمالة والبطالة. 



والذي يتفق مع التصنيف الدولي الموحد للمهن  2005تم استخدام دليل المهن لعام   -د 

في ترميز المهن على مستوى ستة حدود ولللم بعد إدخال  (ISCO) 1988لعام 

 بعض التعديلا  علي  ليلائم ظروف جمهورية مصر العربية.

  الذي يتفق مع التصنيف الدولي  2007ام دليل النشاط الاقتصادي لعام تم استخد -هـ

( المراجعة الرابعة في ترميز النشاط الاقتصادي للمنشأ  ISICللنشاط الاقتصادي )

التى يعمل بها الفرد على مستوى أربعة حدود. أما بالنسبة للأفراد الذين يعملون 

 لطبيعة عملهم. خارج المنشآ  فيحدد اشاطهم الاقتصادي طبقا 

 

 تقييم الاستمار :   -2

 :تحتوى على الاقسام الاتية اقسام الاستمار  :      

 الظروف السكنية للأسر  المعيشية    .أ 

 بعض الخصائص الديموجرافية والحالة العملية لافراد الاسر  المعيشية .ب 

 خصائص العمل للافراد المشتغلين او المرتبطين بعمل خلال اسبوع البحث .ج 

 الافراد المتعطلين خلال اسبوع البحث خصائص .د 

 اهم مؤشرا  النشر  التى يمكن استخلاصها من بحث القوى العاملة:  -3

 معدلا  المساهمة فى النشاط الاقتصادي طبقا للنوع والسن وتل اتقامة  -أ 

 

  

 معدل اتعالة الاقتصادية طبقا لمحل اتقامة  -ب 
 

 
 

 اسبة المشتغلون للسكان -ج 

 

 

 ى للمشتغلين طبقا للنوع والسن وتل اتقامة والحالة التعليمية.التوزيع النسب -د 

 التوزيع النسبى للمشتغلين طبقا للنوع والحالة العملية  هـ 

 التوزيع النسبى للمشتغلين طبقا للنوع و النشاط الاقتصادى.   - و

 التوزيع النسبى للمشتغلين طبقا للنوع والمهنة. - ز

 لساعا  العمل.التوزيع النسبى للمشتغلين طبقا   -ح 

طبقا لمحل اتقامة)مؤشر  اسبة النساء المشتغلا  باجر بالأاشطة الغير زراعية  -ط 

 لخدمة أهداف الألفية(

 Χ 100( العمرية ئة( / عدد السكان فى نفس الفةسن 64- 15معدل المساهمة = )عدد أفراد قوة العمل )

  Χ100 ( / عدد افراد قوة العمل (افراد قوة العملعدد -السكان معدل الإعالة الاقتصادية =)عدد

 Χ100 فى نفس الفئة(سنة فأكثر( /عدد السكان  15نسبة المشتغلين للسكان=) عدد الافراد المشتغلين)

 فراد قوة العملعدد الافراد خارج قوة العمل(/ عدد ا –= )اجمالى عدد السكان 



 التوزيع النسبى للمتعطلين طبقا للنوع والسن وتل اتقامة والحالة التعليمية.  -ى  

 ع والحالة التعليمية. التوزيع النسبى للمتعطلين طبقا لسبب التعطل والنو -ك              

 معدلا  البطالة طبقا للنوع والسن وتل اتقامة والحالة التعليمية. -ل              

 

 .معدلا  البطالة بين الشباب -م 

 

 
 معدل البطالة طويلة الأمد -ن 

 

 
 

المسح بناء على تطوير استمار   2010وتم استخراج بعض مؤشرا  جود  العمل إبتداء من الربع الأول 

 وإضافة بعض  الأسئلة الخاصة بقياس جود  العمل مثل: 

 ارتباط الفرد بعقد قااواى بجهة عمل  أم لا. -

 مؤقت(-موسمى-متقطع -مدى الاستقرار فى العمل )دائم -

 الاشتراك فى التأمينا  الاجتماعية.  -

 الاشتراك فى التأمين الصحى. -

 لية.الاشتراك فى النقابا  سواء مهنية أو عما -

يتم تنفيذ المسح بأسلوب العينة ويتم تقسيم العينة الخاصة لكل  دور  ربع سنوية بكل            

تافظة الى خمسة أجزاء بحيث يتم جمع البيااا  بدورية اصف شهرية ولللم خلال ثلاثة شهور 

ااا  التى ويتم السؤال عن الحالة العملية للافراد فى الاسبوع السابق للزيار  وبذللم تكون البي

تم جمعها ممثلة لفتر  الثلاث شهور)للنشر  الربع سنوية( وفقا لمعايير منظمة العمل الدولية. 

ولدراسة التغيرا  التى طرأ  على سوق العمل المصرى يتم استخدام اسلوب التتبع اعتبارا من الربع 

ة لنفس الأسر فى لحوالى ربع أسر عينة مسح القوى العاملة  حيث يتم مقابل 2010الثااى لعام 

الربع التالى للتعرف على التغيرا  التى طرأ  على الخصائص المختلفة لأفراد الاسر  مثل الحالة 

 . العملية، المهنة، النشاط

 

 :أهم التعاريف المستخدمة فى بحث القوى العاملة  -4

 

 : النشاط الاقتصادي والسكان النشيطين اقتصاديا -أ

 Χ100افراد قوة العمل( /عدد سنة( 64-15المتعطلين )عدد الافراد )= معدل البطالة

 عدد الافراد خارج قوة العمل(/ عدد افراد قوة العمل –= )اجمالى عدد السكان 

 Χ100 افراد قوة العمل(/عدد سنة( 24-15المتعطلين )عدد الافراد )= معدل البطالة بين الشباب

 عدد الافراد خارج قوة العمل(/ عدد افراد قوة العمل –الى عدد السكان = )اجم

 Χ100 افراد قوة العمل(/عدد المتعطلين لمدة اكثرمن عامعدد الافراد )=  معدل البطالة طويلة الامد

 عدد الافراد خارج قوة العمل(/ عدد افراد قوة العمل –= )اجمالى عدد السكان 



لخبراء إحصاءا   مؤتمر) الوكالة الدولية اعتمدت   الذينشاط الاقتصادي مفهوم الينص               

المنصوص علي  من قبل اظام وطين اقتصاديا يلقياس عدد السكان النش  (1982عام  العمل

جميع الأشخاص من كلا هم طين اقتصاديا يعلى أن السكان النش  الحسابا  القومية

دما  الاقتصادية ، وخلال فتر  زمنية تدد  ، السلع والخ يقومون بإاتاج الجنسين الذين 

 . الفتر  المرجعية

لخبراء إحصاءا  العمل بين كل من السكان النشيطين حالياً والسكان  13فرق الاجتماع          

حيث يقاس النشاط الاقتصادي الحالي لفتر  مرجعية قصير  )أسبوع واحد في   النشيطين عاد

شهر ( ويشمل  12الاقتصادي المعتاد يقاس لفتر  مرجعية أطول ) الغالب ( في حين أن النشاط 

تعريف السكان النشيطين اقتصادياً كل من العاملين والعاطلين عن العمل.  ويعرف 

 السكان النشيطين حاليا بقو  العمل.

 

 : المشتغلــــون   -ب   

الاقتصادية   )لمد  ساعة  يتم تعريفهم بأاهم الأفراد  الذين يزاولون أعمالا من الأاشطة       

أو أكثر خلال الفتر  المرجعية( مقابل أجر أو ربح أو بدون أجر )في مزرعة الأسر  أو الأعمال 

 التجارية( أو الأشخاص الذين لديهم وظيفة أو أعمال بصور  مؤقتة .

 

 :المتعطلــون    -ج    

عملون وليس لديهم ارتباط يتم تعريف الأفراد العاطلين عن العمل بأاهم الذين لا ي      

بوظيفة خلال الفتر  المرجعية للبحث ولكنهم  يقدرون على  العمل ويرىبون في  ومستعدون 

 ل  إلا سنحت الفرصة  ويبحثون عن  ولكنهم لا يجدوا . 

 

 : الأفراد خارج قو  العمل  -د   

أثناء فتر  البحث مثال  هم الأفراد القادرون على العمل ولا يعملون ولا يبحثون عن العمل       

 لذللم الطالب المتفرغ للدراسة, المتفرىا  لأعمال المنزل )ربا  البيو (, والأفراد المتقاعدين. 

 

 : النشاط الغير اقتصـادي  -هـ

يشمل  جميع الأاشطة والخدما   لا  الطابع الخدمي التي تقدمها أفراد الأسر  المعيشية            

تعتبر أاشطة ىير اقتصادية و تقع خارج حدود اتاتاج )لنظام  الأمم بدون أجر وبهذه الصفة 

المتحد  للحسابا  القومية( مثل إعداد الوجبا   وتقديمها , صنع وإصلاح وىسل وكي  

أعمال النظافة  ، أو بالمرضى أو المعاقين في الأسر  المعيشية( الملابس,التسوق ,العناية بالصغار

 لمعيشية , إصلاح السلع المعمر  المنزلية  وىيرها من الأعمال  . والحفاظ على مسكن الأسر  ا

 

 : المهنـــة   - و

اوع العمل الذي مارس  الشخص خلال الفتر  المرجعية أو اوع العمل الذي مارس  قبل أن         

يصبح عاطلًا عن العمل أو العمل الذي ينشده في المستقبل بغض النظر عن وضع الشخص في 

فراد  لأيدر دخلا ل  ما تعرف المهنة بأاها  النشاط الاقتصادي أو العمل  الذي عادالصناعة ك

 كبرأ فالمهنة التي يقضي فيها خلال الفتر  المرجعية ،  مهنة كان الفرد لدي  أكثر من وإلا 

 مهنتين إلا كان أمضى وقتا متساويا في  وفي حالة ما  عتبر مهنت  الرئيسية.تساعا  العمل 

 .تعتبر المهنة الرئيسية دخل  وفر أكبرت فالتي ، 



  

 : النشـــاط الاقتصــــادي  -ز

لمن يعمل داخل المنشأ  : يوضح بالتفصيل اوع العمل الرئيسى الذى تقوم ب  المنشأ  التى        

يعمل بها، بغض النظر عن طبيعة عمل  ومهنت ، فالسائق الذى يعمل فى مصنع مكرواة 

 للمنشأ  صناعة المكرواة.يكون النشاط اتقتصادى 

لمن يعمل خارج المنشآ : فإن النشاط اتقتصادى بالنسبة ل  يستمد من العمل الذى يقوم ب  

فمثلا بائع الخضراوا  المتجول يكون اشاط  اتقتصادى تجار  الخضراوا  بالتجزئة والمزارع 

 أو العامل الزراعى يكون اشاط  اتقتصادى الزراعة.

 

 ذه الحالا  العملية هى:  ــالعملية بعمل  وه علاقة المشتغل -ح

( يعمل بأجــــر:   يقوم الفرد بعمل لحساب الغير مقابل أجر اقدى أو عينى ويشمل 1)

الأفراد المتكسبين لأجر أو راتب شهرى أو المتدرب على صنعة ولم يحصل 

 . على عائد

أو من يعمل بمفرده. وإلا ( يعمل لحساب : الفرد الذى يعمل لحساب  ولا يستخدم عاملين 2)

شارك فرد أو أكثر فى عمل ولم يعمل لديهم أحد ومن يعمل مقابل 

 عمولة يدخل ضمن من يعمل لحساب .

( صاحب عــمل: الأفراد الذين يديرون أعمال خاصة بهم أو يزرعون أرضهم أو يرعون 3)

 أىنامهم ويعمل لديهم آخرين فى هذه الأعمال.

أجر: الأفراد الذين يعملون فى مشاريع أسرية أو الزراعة بدون  ( يعمل لدى الأسر  بدون4)

أجر. ولا يعتبر العمل التطوعى اشاط إقتصادى، والفرد الذى يعمل فى 

 اشاط تطوعى لا يعتبر مشتغل

 

  جداول جديد  مقترحة للتقرير السنوى: -5

 

  توزيع السكان النشيطين وىير اشيطين وفقا لفئا  العمر والحالة العملية  -أ 

  توزيع قو  العمل حسب آخر مؤهل حصل علي  الفرد ويفيد فى معرفة العلاقة  -ب 

 بين مخرجا  التعليم وسوق العمل.

  جدول لتوزيع قو  العمل حسب الحالة التعليمية مع الحالة الزواجية للإااث  -ج 

 )حضر/ريف(.

 لنوع.توزيع المشتغلين حسب عدد ساعا  العمل الأسبوعية والمهن وفئا  العمر وا   -د

    مؤشرلمستوى  هذا الجدول هـ توزيع المشتغلين حسب المهنة والحالة التعليمية و

 التنمية اتقتصادية وسياسا  العمالة والتخطيط.



 توزيع المشتغلين حسب  الحالة العملية والقطاع. - و

 تصنيف المشتغلين حسب المهن الرئيسية والفرعية. -ز 

ب المهنة والنشاط ويفيد فى معرفة مدى توزيع حملة المؤهلا  الدراسية حس -ح 

 تشغيل العمالة فى التخصصا  المختلفة.

 التوزيع العمرى للأشخاص المشتغلين فى أقسام الصناعة حسب النوع. -ط 

 توزيع المتعطلين حسب أخر مؤهل حصل علي  الفرد.  -ك

 توزيع المشتغلين حسب القطاع  المنظم والغير منظم . –ل

 ( : 2010 -2000)   لبحث القوي العاملة خلال الفتر داخلى اليم تقيالثاايا :دراسة 

 يستعرض هذا القسم بعض اتائج بحث القوى العاملة والتى من خلالها يمكن الحكم على 

 . (2010 - 2000مدى اتساق هذه النتائج خلال الفتر   ) 

 السكان : -1

 

 متوسط حجم الأسر : -أ

 .  اجمالى أفراد العينة على عدد أسر العينةيقاس متوسط حجم الأسر  بخارج قسمة 

فرد خلال  4.4 -4( ان متوسط حجم الاسر  لاجمالى الجمهورية تراوح بين 1يتضح من جدول)

فرد بينما تراوح  4.1 – 3.7وقد تراوح  هذا المتوسط بالحضر بين  2010 -2000الفتر  

 . 2010 -2000فرد خلال الفتر   4.7 – 4.4بالريف بين 

للم على وجود اتساق فى البيااا  فى السنوا  تل الدراسة فيما يتعلق ببيااا  حجم ويدل ل

 الاسر .

 2010 - 2000( متوسط حجم الأسر  خلال الفتر  من 1جدول رقم )

 )فرد(                                                                                             

 السنوا                             

 تل الاقامة
2000 2002 2004 2005 2006 2008 2010 

 4,0 4,1 4,1 3,9 3,8 3,7 3,9 حضر

 4,6 4,6 4,6 4,5 4,4 4,5 4,7 ريف

 4,3 40.4 4,4 4,3 4,0 4,0 4,2 جملة

 

  : قياس معدلا  النشاط الخام -ب

 

جملة السكان. وكما يقاس معدل النشاط الخام  بخارج قسمة جملة قو  العمل على 

        ( فقد تراوح المعدل  لكل من الحضر والريف واجمالى الجمهورية بين 2يظهر من  جدول )

 %  خلال46.وبالنسبة للذكور فقد بلغ المعدل حوالى  2010 - 2000%( خلال الفتر  33 -% 30)

، 2008عامى  %50لكل من الحضر والريف والجملة، ارتفع الى حوالى  2006  - 2000الفتر  

2010. 



يف والجملة  %( لكل من الحضر والر16 -% 12اما بالنسبة للاااث  فقد تراوح المعدل بين )   

 .2010 -2000خلال الفتر  

 

 مما سبق يتضح الاتساق فى البيااا  فى خلال فتر  الدراسة فيما يتعلق بمعدلا  النشاط الخام.

 

 

 

 

 

 2010 – 2000لسنوا  خلال الفتر  ( معدلا  النشاط الخام فى ا2جدول رقم)

% 

 السنوا 

 جملة اااث لكور

 جملة ريف حضر جملة ريف حضر جملة ريف حضر

2000 46.1 46.0 46.0 12.6 12.7 12.7 29.7 29.7 29.7 

2002 46.2 46.4 46.3 13.9 13.3 13.6 30.5 30.2 30.3 

2004 46.5 47.0 46.8 13.7 11.8 12.7 29.4 29.8 29.6 

2006 46.6 46.9 46.8 14.2 15.7 15.1 30.7 31.6 31.3 

2008 49.8 50.2 50.0 15.4 15.0 15.2 32.9 33.2 33.1 

2010 50.7 50.4 50.5 16.2 15.4 15.7 33.5 33.2 33.3 

 

 2010 - 2000( معدلا  النشاط الخام فى السنوا  خلال الفتر   1شكل )

 

شكل )2( معدل النشاط المنقح  خلال الفترة )من 2000 - 2010(

29.7 30.5 29.4 30.7 32.9 33.5

29.7 30.2 29.8
33.2 33.231.6
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 النشاط المنقح : معدلا  -ج
 

 

% 



سنة  15 يقاس معدل النشاط المنقح  بخارج قسمة جملة قو  العمل على جملة السكان )

%( لكل من اجمالى 39-%34( ان معدل النشاط المنقح تراوح بين )3فأكثر(. يوضح جدول )

 .  %(38 -% 33( وبالنسبة للحضر تراوح المعدل بين )2010-2000الجمهورية والريف فى الفتر  )

%( خلال فتر  الدراسة وتراوح للاااث مابين 59 -%52تراوح معدل النشاط المنقح للذكور بين )

 %( لكل سنوا  الدراسة. 18 -14%)

 ويتضح مما سبق وجود إتساق البيااا   فى السنوا  تل الدراسة فى معدلا  النشاط المنقح.

 2010 – 2000( معدلا  النشاط المنقح خلال الفتر  3جدول رقم )

                                                                                                                                        % 

 السنوا 

 جملة اااث لكور

 جملة ريف حضر جملة ريف حضر جملة ريف حضر

2000 51.2 53.3 52.4 14.2 14.7 14.5 33.2 34.4 33.9 

2002 51.6 53.9 52.9 15.6 15.6 15.6 34.1 35.2 34.7 

2004 51.6 53.9 52.9 15.2 13.6 14.4 32.6 34.3 33.5 

2006 51.4 53.7 52.7 15.6 18.0 17.0 33.9 36.2 35.2 

2008 55.8 57.5 56.7 16.4 17.0 16.8 36.6 37.7 37.2 

2010 58.1 59.9 59.1 18.5 18.3 18.4 38.3 39.4 39.0 

 

  (2010 - 2000( معدل النشاط المنقح  خلال الفتر  )من 2شكل )
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 :  لنوع وتل الاقامةوفقا لمعدل الاعالة الاقتصادية  -د 

فرد من  100بأا  عدد الاشخاص خارج قو  العمل لكل  معدل الاعالة الاقتصادية يعرف

نخفاض معدل الاعالة الاقتصادية بالنسبة تجمالى الجمهورية من ( ا4قو  العمل. يظهر من جدول )

ثم انخفض تدريجيا   2004% عام  185ثم ارتفع الى حوالى   2002%عام  176الى  2000% عام 182

 ويسير افس  النمط  لكل من حضر وريف الجمهورية . 2010% عام 145وصل  الى حوالى   حتى

ل الاعالة الاقتصادية بالحضر عن الريف ولللم فى جميع السنوا  ويلاحظ ايضا من الجدول ارتفاع معد

. وهذا يرجع الى ما سبق بياا  من ارتفاع معدلا  النشاط المنقحة بالريف  2010-2000خلال الفتر  

 عن الحضر

بسبب تذبذب معدل اتعالة من الملاحظ عدم وجود إتساق خلال السنوا  الثلاثة الاولى من السلسلة 

( حيث اتج  معدل الاعال  الى  2010 – 2006إتساق فى الثلاث سنوا  التالية ) ولكن إتضح 

 وقد يرجع لللم إلى زياد  فى قو  العمل . الانخفاض

 (2010 - 2000( معدل اتعالة وتل اتقامة خلال الفتر  )من 4جدول رقم )        

 جملة ريف حضر السنوا  

2000 187 179 182 

% 



2002 180 173 176 

2004 193 180 185 

2006 180 164 171 

2008 158 151 154 

2010 147 144 145 

 

  (2010 - 2000( معدل اتعالة وتل اتقامة خلال الفتر  )من 3شكل )

187 180 193 180
158 147

179 173
180

151
144

164
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 :اسبة المساهمة فى قو  العمل -هـ

عروف للمساهمة ويتميز بنسب فئا  السن النمط المل وفقاتوضح اسب المساهمة فى قو  العمل 

مساهمة منخفضة لصغار السن تتزايد سريعا للشباب حتى تصل الى القمة ثم تنخفض تدريجيا ثم 

 بسرعة لكبار السن.

( أن اسب المساهمة فى قو  العمل تجمالى الجمهورية تذبذبت بين الارتفاع 5يوضح جدول )    

%  وبالنسبة للذكور ايضا تذبذبت 49.3 ( حتى وصلت الى2010-2000والانخفاض فى الفتر  )

. ويسير افس النمط على اااث 2010% عام 75.1النسب بين الارتفاع والانخفاض حتى وصلت الى 

 . 2010% عام 23.1الجمهورية حيث بلغت 

% 

% 



، 2000( للسنوا  49-40و ) (39-30وتمثل أعلى اسبة مساهمة للذكور فى الفئا  العمرية )    

  2000( فى عام  29 -25أعلى اسبة مساهمة للاااث فى الفئة العمرية )وبلغت  2008، 2002

 .2004، 2002( فى عامى  24 -20بينما أعلى اسبة مساهمة للاااث فى الفئة العمرية  )

 يتضح مما سبق وجود اتساق فى اسب المساهمة فى قو  العمل فى سنوا  الدراسة.     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 2010 – 2000خلال الفتر  السن والنوع  لفئا  وفقاًفى قو  العمل  ( اسب المساهمة5جدول رقم )

                                                                                                                                                                                                             % 

 السنوا 

 

 فئا  العمر 

 جملة أااث لكور

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 

15- 26.2 23.5 22.7 28.8 27.3 30.8 8.9 10.2 10.3 10.4 10.6 8.7 18.2 17.2 16.9 20.0 19.5 20.1 

20- 55.7 61.6 62.4 66.6 55.2 69.0 27.7 34.6 36.4 31.4 29.7 29.1 43.0 49.4 51.3 50.7 44.4 49.9 

25- 94.5 95.3 95.6 94.7 93.7 96.5 32.1 30.1 29.8 28.9 30.8 29.3 62.2 59.1 59.6 60.6 61.2 62.3 

30- 98.9 98.9 97.4 98.4 99.0 98.3 28.4 22.6 27.6 25.5 25.8 27.7 61.5 55.7 58.6 60.0 59.0 62.2 

40- 99.2 99.1 98.0 97.2 99.1 97.3 23.9 19.5 25.8 27.5 19.9 30.2 60.8 57.3 61.1 62.2 58.6 63.4 

50- 98.5 98.3 91.5 88.7 98.4 89.7 13.8 10.3 16.9 15.8 11.5 25.1 53.9 50.9 54.0 52.8 52.3 57.4 

60- 35.4 33.7 38.1 47.8 38.5 34.8 3.8 2.1 6.1 3.3 5.0 5.4 21.7 19.1 22.9 26.3 23.7 20.4 

 49.3 48.0 49.1 47.3 45.2 46.9 23.1 22.0 22.2 22.7 19.2 21.1 75.1 72.7 75.3 72.0 72.9 72.3 الجملة

 

 

 

 



 2010 – 2000السن للذكور خلال الفتر   لفئا   وفقاًاسب المساهمة فى قو  العمل (   4شكل )  
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  : قو  العمل و التشغيل -2

 : التعليمية وفقاًللحالةالتوزيع النسبى لقو  العمل  -أ

يفيد هذا التوزيع فى التعرف على أحد الخصائص الهامة لقو  العمل من حيث المستويا  

التعليمية لكل من المشتغلين والمتعطلين ويعتبر لللم من القواعـد الاساسـية لتخطـيط الـبرامج     

ا بإحتياجا  التنمية الاقتصادية والتوسع فى مجالا  التعليم المتخصصة لسد التعليمية وربطه

 إحتياجا  سوق العمل.

( 2010-2000وبمقاراة التوزيع النسبى لقو  العمل حسب الحالة التعليمية خلال الفتر  )        

 ( يتضح أن اسبة الافراد داخل قو  العمـل مـن الامـيين فـى إجمـالى     6وكما يظهر فى جدول )

وهى أعلى اسبة للأميين فى هذه الفتر   ثم إنخفضت   2008% عام 30الجمهورية قد بلغت حوالى 

 ـــــــتر  % ( خلال الف28 -% 21. تراوحت اسبة الذكور الأميين بين) 2010% عام 24الى  حوالى 

. بينمـا  2010% عـام  23ثـم انخفضـت الى    2008% عام   28ثم إرتفعت الى  (2006 -2000)

ثم تذبذبت   2004إلى  2000%( خلال الفتر  من 31 -% 19ت اسبة اتااث الأميا  بين )تراوح

 . 2010% عام 29بين الارتفاع والانخفاض حتى بلغت  

% 33 -% 28وبالنسبة لحملة المؤهل المتوسط فى إجمالى الجمهورية فقد تراوحت اسبتهم بين )

 ( فى جميع سنوا  الدراسة.

%( فى جميـع سـنوا  الدراسـة    33 -%26اسبة التعليم المتوسط بين ) وبالنسبة للذكور تراوحت

                %( وكااـت أقـل اسـبة   46-% 25واسبة اتااث الحاصلا  على تعليم متوسـط تراوحـت بـين )   

 %(.25)حوالى  2008عام 

% ( 19 -% 16تراوحت اسبة الحاصلين على مؤهل جامعى على مسـتوى الجمهوريـة بـين )              

%(، بينمـا تراوحـت   16 -% 14. وقد تراوحـت اسـبة الـذكور بـين)     2010-2000لال الفتر  خ

 %(28-19للاااث بين )

يتضح مما سبق وجود اتساق بالنسبة للتوزيع النسبىلقو  العمل حسب الحالـة التعليميـة            

و  فـى  لكل من إجمالى الجمهورية والذكور خلال فتر  الدراسة وبالنسبة للإااث يوجـد تفـا  

 .2002،2008والاااث الاميين عام  2002اسبة الاااث فى مرحلة التعليم المتوسط عام 



 (2010 - 2000 ) لحالة التعليمية فى خلال الفتر  منوفقاً ل(  64 -15 العمل ) التوزيع النسبى لقو   (6) جدول رقم

                                                                                                                                                                                                                                  % 

 السنوا  والنوع

 الحالة التعليمية

 جملة أااث لكور

200
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2002 2004 
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2008 2010 

 24.4 30.2 25.8 23.6 20.9 26.2 28.9 39.9 28.0 30.8 18.7 29.7 23.0 27.8 25.1 21.3 21.5 25.2 امى

 9.3 10.5 12.7 17.8 19.2 19.1 3.6 3.6 3.8 4.8 4.0 4.7 11.0 12.2 15.4 21.9 23.4 23.2 يقرأ ويكتب

 10.3 9.0 7.6 5.7 5.7 6.0 3.5 3.1 2.5 1.5 1.5 1.9 12.3 10.5 9.0 7.1 6.8 7.2 اقل من متوسط

 32.5 30.7 32.8 32.2 32.5 28.0 29.7 25.4 36.8 37.8 45.5 35.9 33.4 32.0 31.6 30.3 28.9 25.8 متوسط

 4.8 4.1 4.7 4.7 5.1 4.9 6.2 5.3 6.3 5.8 7.6 7.0 4.3 3.8 4.2 4.4 4.5 4.2 فوق متوسط  أقل من الجامعى

 18.7 15.5 16.4 16.0 16.6 15.8 28.1 22.8 22.6 19.3 22.7 20.8 16.0 13.7 14.7 15.0 14.9 14.4 جامعى فأعلى

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة

 



 



 : حالة العمليةوفقاً للالتوزيع النسبى لقو  العمل  -ب

 

  (7تعكس الحالة العملية الاطار التنظيمى لسوق العمل فى المجتمع. يظهـر مـن  جـدول )              

          أن اكبر اسب لقو  العمل  من  العـاملين بـأجر اقـدى لكـل مـن اجمـالى الجمهوريـة و الـذكور         

-2000و الاااث.حيــث تذبــذبت  النســبة خــلال الفــتر  بــين الارتفــاع والانخفــاض  خــلال الفــتر   

.وتراوحت اسب العاملين بأجر مـن الـذكور بـين)     2010% عام 56.6.حتى استقر  عند 2010

 %(.44 -% 37%( للسنوا  تل الدراسة بينما تراوحت النسبة للاااث  بين) 62 -% 55

% 16حيث بلغت حـوالى    ةويستخدم أخرين فى المرتبة الثااي هتأتى اسبة صاحب عمل  ويدير       

( ثـم تذبـذبت بـين الانخفـاض والارتفـاع      2004 – 2000ى السنوا  مـن)  لاجمالى الجمهورية ف

% ( للــذكور فــى ســنوا  19 -% 15، وتراوحــت النســب بــين )2010%   عــام  13.4ووصــلت الى 

 الدراسة.

%  فـى اىلـب السـنوا  لاجمـالى     11بلغت اسبة من يعمل لحسـاب  ولا يسـتخدم احـد حـوالى           

(. أمـا بالنسـبة للإاـاث فقـد بلغـت       2010-2000لفـتر  ) الجمهورية وكذللم للـذكور خـلال  ا  

 % .5.2إلى  2002وقد انخفضت  فى عام  2000،2004% فى عامى 10حوالى 

%( 13 -% 11بالنسبة للافراد العاملين  لحساب الاسر  بدون أجر فقـد تراوحـت النسـبة بـين)           

% بالنســبة  9حــوالى  حيــث انخفضــت الى 2002( مــا عــدا عــام  2010 -2000خــلال الفــتر  ) 

 لاجمالى الجمهورية.

% ( فيمـا عـدا عـام    9 -%8النسبة  للذكور فتراوحت اسبة  العاملين لدى الاسر  بدون أجر بين )     

% (  28 -% 20%  فى حـين ترتفـع النسـبة بـين اتاـاث الى حـوالى  مـا بـين )        6انخفضت الى  2010

 %.15حيث  بلغت  2002خلال الفتر  فيما عدا عام 

% ( وللـلم  10 % وحوالى8فقد تراوحت اسبتهم  بين  )   أما المتعطلين الذين لم يسبق لهم العمل      

%( فـى  6%  و حـوالى  5سة تراوحـت اسـبة للـذكور بـين )    لاجمالى الجمهورية لكل سنوا   الدرا

% ( للإاـاث  24 -% 19%،  وتراوحت بـين ) 4حيث انخفضت الى  2010سنوا  الدراسة  ماعدا عام  

 لال فتر  الدراسة.  خ

مع باقى سنوا  الدراسة بالنسبة للعاملين بـأجر   2004يتضح مما سبق عدم اتساق بيااا          

% فـى  50 حـوالى  اقدى لاجمالى الجمهورية حيث انخفضت عن باقى  سنوا  الدراسة لتصل  الى

ملحوظا فى ويلاحظ عدم اتساق بيااا  العاملا  بأجر اقدى حيث انخفضت انخفاض  2004عام 

 .2004عام.



 

 



 2010 - 2000لحالة العملية و النوع خلال الفتر  من ل وفقاً (64-15التوزيع النسبى لقو  العمل ) (7جدول رقم )

                                                                                                                                                                                                                                     % 

 السنوا  والنوع

 الحالة العملية

 جملة أااث لكور

200

0 

200

2 

2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 

201

0 

 56.6 54.8 55.2 50.6 54.1 54.6 40.3 41 40.8 37.2 51.7 44.2 61.5 58.8 59.4 54.8 54.7 57.5 يعمل بأجر اقدى

 13.4 13.7 12.0 15.6 15.6 15.6 2.4 3.3 2.1 3.5 4.3 3.5 16.7 16.7 14.8 19.3 18.8 19.0 صاحب   عمل ويديره ويستخدم آخرين

 11.1 10.0 10.5 10.9 10.7 10.4 12.1 8.5 8.3 10.7 5.2 9.5 10.8 10.3 11.1 11.2 12.2 10.7 يعمل لحساب  ولا يستخدم احد

 9.9 12.9 11.7 12.6 9.4 10.5 22.7 28 24.8 24.0 14.9 20.1 6.1 8.5 7.9 8.8 7.9 7.7 يعمل لحساب الاسر  بدون اجر

 1.4 6. 1.0 0.6 0.8 0.6 2.0 6. 0.9 1.0 1.6 0.8 1.2 0.7 1.1 0.5. 0.6. 0.6. متعطل سبق ل  العمل

 7.6 8.0 9.6 9.7 9.4 8.3 20.5 18.6 23.1 23.6 22.3 21.9 3.7 5.0 5.7 5.4 5.8 4.5 متعطل لم يسبق لة العمل

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة

      



 : قسام المهنلا وفقاًالتوزيع النسبى للمشتغلين  -حـ

نف المشتغلين حسب المهنة التى زاولها الفرد بغض النظـر عـن طبيعـة عمـل المنشـأ  التـى       يص        

 يعمل بها.

(  2010-2000( التوزيع النسبى للمشـتغلين حسـب اقسـام المهـن خـلال الفـتر )       8يوضح جدول )

يتضح ان اسبة المزارعين وعمال الزراعة و الصيد تمثل اكبر اسبة للمشتغلين حسب أقسـام المهـن   

% 27%( فى كل السنوا   وينطبق افس النمط على الذكور بنسبة بلغت 31 -% 27تراوح بين )وت

وتمثل العاملا  فـى الزراعـة     2010% عام 24لكل سنوا  الدراسة الا ااها انخفضت الى حوالى 

أكبر اسبة استيعاب بالمقاراة بباقى المهن وقد تذبذبت النسبة بين الارتفاع والانخفاض واسـتقر   

. يلـى للـلم الأخصـائيون أصـحاب المهـن العلميـة حيـث تراوحـت النسـبة          2010% عـام  43  عند

%( للـذكور وتراوحـت النسـبة للااـاث     12 -%10%( وحوالى مـن) 15 -% 13لاجمالى الجمهورية )

 %( خلال فتر  الدراسة.25-% 20من) 

% وقـد  18لى% ا12يلى لللم الحرفيون ومن اليهم حيث تراوحت اسبة إجمالى الجمهوريـة مـابين   

 % ( للاااث خلال فتر  الدراسة. 5-%2%  مقابل )22% و 15تراوحت للذكور بين  

ــة        ــالى الجمهوري ــبة إجم ــت  اس ــد تراوح ــع فق ــلا  البي ــدما  وت ــاملين بالخ ــبة للع                     وبالنس

للاااث %(،  بينما تراوحت 11 -% 9%( . بالنسبة للذكور فقد تراوحت النسبة بين ) 10 -% 8بين) 

 %.  7.4حيث بلغت النسبة  2002% ( خلال فتر  الدراسة باستثناء عام 5 - %4بين ) 

وبالنســبة لمهنــة رجــال التشــريع وكبــار المســئولين والمــديرين فقــد تزايــد  النســب  لاجمــالى    

ثم اتجهت بصفة عامة الى التنـاقص   2002%( عام  11.3الى  2000% عام 9.9الجمهورية من )

. ينطبق هذا الـنمط علـى الـذكور بينمـا اتجهـت اسـبة الااـاث الى        2010عام  %5.6حتى بلغت 

 .2010% عام 3.9ثم انخفضت الى  2008% عام 4.7حتى بلغت  2004% عام 4.2التزايد من 

مما سبق يتضح لنا وجود اتساق فى بيااـا  العـاملين بالزراعـة والصـيد لكـل مـن إجمـالى                

ثم انخفضت الى  2000% عام 39فى بيااا  الاااث حيث بلغت  الجمهورية والذكور وعدم اتساق

وأيضا يلاحظ وجود اتساق فى  2006% عام 43، 2004% عام 46وارتفعت الى  2002% عام 27

اسب أصحاب المهن العلمية لكل من إجمالى الجمهورية والـذكور والااـاث. وينطبـق للـلم علـى      

تـلا  البيـع وللـلم تجمـالى الجمهوريـة      مهنة الحرفيون ومـن إلـيهم وأيضـا مهنـة الخـدما  و     

 والذكور ويلاحظ عدم اتساق بيااا  الاااث من حيث الارتفاع والانخفاض.

 

 



 2010 - 2000لمهنة والنوع خلال الفتر  ل وفقاً (64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين)8جدول رقم)

                                                                                                                                 % 

 السنوا  والنوع

 اقسام المهن 

 جملة أااث لكور

200

0 

2002 

200

4 

2006 2008 

201

0 

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 

201

0 

رجال التشريع وكبار المسئولين                    

 ديرينو الم

11.0 12.6 12.3 8.6 8.7 5.9 5.2 5.4 4.2 4.5 4.7 3.9 9.9 11.3 10.6 7.8 7.9 5.6 

 13.0 12.6 13.1 13.5 14.9 14.4 23.0 21.9 22.2 20.0 24.9 23.1 10.5 10.3 11.0 12.0 12.3 12.4 الاخصائيون)أصحاب المهن العلمية(

 8.2 7.9 8.8 9.2 9.1 8.0 13.7 12.5 14.9 13.6 16.2 12.4 6.9 6.7 7.3 8.0 7.5 7.0 الفنيون ومساعدوالاخصائيون

 3.0 3.6 3.4 4.9 5.9 5.6 4.6 5.8 5.6 7.0 11.2 9.5 2.6 3.1 2.3 4.3 4.7 4.8 القائمون بالاعمال الكتابية

ــدما   ــى الخــــ ــاملون فــــ                  العــــ

 وتلا  البيع

10.6 10.4 10.2 11.3 11.2 9.3 5.3 7.4 4.5 4.7 4.8 4.4 9.6 9.8 9.1 10.0 9.8 8.3 

 27.7 31.1 30.4 31.1 27.2 29.7 43.0 45.2 42.7 46.1 27.3 39.2 23.9 27.5 27.5 27.2 27.2 27.5 المزارعون وعمال الزراعةوالصيد

 17.8 15.4 15.2 12.3 13.3 13.9 1.4 1.7 1.9 2.4 5.0 3.0 22.0 18.8 18.3 14.8 15.1 16.4 الحرفيون و من اليهم

 9.0 7.7 7.5 6.5 6.3 6.3 2.3 1.8 1.7 1.1 1.6 1.2 10.6 9.1 8.8 8.0 7.4 7.4 مال تشغيل المصااعع

 7.4 4.0 3.8 2.8 2.2 2.6 3.7 1.6 1.8 1.1 1.0 1.1 8.3 4.6 4.3 3.2 2.5 2.9 عمال المهن العادية

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة



 : قسام النشاط الاقتصادىلآ وفقاًالتوزيع النسبى للمشتغلين  -د

 

يعرف النشاط الاقتصادى بأا  اوع النشاط الذى تقوم ب  الجهة التى يعمل بها الفرد وهو أحـد         

الخصائص الاقتصادية الهامة لقو  العمل وترجع أهمية دراسة توزيع السكان حسب النشاط الاقتصادى 

 عطاء صور  عن تركز الأاشطة الاقتصادية بالمجتمع سواء أكان اشاط زراعى أو صناعى .....الخالى إ

سنة( حسب أقسام النشـاط الاقتصـادى والنـوع وكمـا      64 -15بدراسة التوزيع النسبى للمشتغلين )      

وحت بـين  (، يتضح أن النشاط الزراعى يستوعب أكبر اسبة من المشتغلين وبنسبة ترا9يظهر فى جدول )

وللـلم لاجمـالى الجمهوريـة. وبلغـت اسـبة الـذكور        2010-2000% خلال الفتر  32% الى  28حوالى  

، بينما بلغت اسبة  الااـاث العـاملا  فـى    2010% فى عام 25% لكل السنوا  انخفضت الى 28حوالى 

% عـام  46.6ثم ارتفعـت الى   2002% عام 27.6وانخفضت الى  2000% عام 39النشاط الزراعى حوالى 

 2006،2010% عام 43وانخفضت الى  2004

وبالنسبة للمشتغلين فى ااشطة  الادار  العامة والتعليم والصحة والخدما ، تراوحت النسـبة بـين            

% للذكور. ويختلف النمط بالنسـب   23% الى 20% بالنسبة لاجمالى الجمهورية. وبين 28% الى الى 23

ثـم   2002% عـام  47، وارتفعـت الى  2000% عامى43ت النسبة حوالى للاااث لهذه الااشطة  حيث بلغ

 .2010% عام 41وارتفعت الى   2004% فى عام 37انخفضت الى 

% لكل 12 -11بالنسبة للمشتغلين بالصناعا   التحويلية تراوحت اسبة إجمالى الجمهورية بين   -       

% بالنسـبة للااـاث. وتتقـارب    9% الى 5من  % للذكور بينما تراوحت13السنوا . بلغت النسبة  حوالى 

 النسب فى اشاط تجار  الجملة والتجزئة مع اشاط الصناعا  التحويلية.

يتضح مما سبق الاتساق فى البيااا  لجميع الااشطة لكل من إجمـالى الجمهوريـة والـذكور    

ما  وعدم الاتساق فى بيااا  الااـاث فـى النشـاط الزراعـى وأاشـطة التعلـيم والصـحة والخـد        

 .والصناعا  التحويلية

                   

 



 2010 - 2000قسام النشاط  الاقتصادى والنوع خلال الفتر  لا وفقاً( 64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين )9جدول رقم)

                                                                                                                                                                                                                                             % 

 السنوا  والنوع

 النشاط الاقتصادى

 جملة أااث لكور

200

0 

200

2 

2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 

 28.3 31.6 31.2 31.9 27.5 29.6 42.8 45.6 43.3 46.6 27.6 39.3 24.7 28.2 28.3 28.1 27.5 27.4 الزراعة و الصيد

 0.2 0.2 0.3 0.2 0.2 0.3 - 0.1 0.1 - 0.1 0.1 0.2 2. 0.3 0.2 0.3 0.4 التعدين واستغلال المحاجر

 12.1 11.4 11.7 11.0 11.6 11.9 4.8 4.5 5.0 4.9 8.6 5.5 13.9 13.1 13.2 12.7 12.3 13.4 الصناعا  التحويلية

 1.7 1.3 1.2 1.2 1.4 1.2 0.7 0.4 0.6 0.4 0.7 0.5 2.0 1.5 1.4 1.4 1.5 1.4 الكهرباء و الغاز

 11.3 10.1 8.9 7.5 7.4 7.9 0.3 0.6 0.4 0.6 1.1 0.8 14.0 12.4 10.9 9.2 8.8 9.5 التشيد و البناء

 11.3 10.6 10.6 12.0 12.9 11.7 7.0 5.9 5.3 5.8 7.6 6.3 12.4 11.8 11.9 13.6 14.1 12.9   الجملة و التجزئةتجار

 2.2 2.1 2.0 1.8 1.9 1.6 0.5 0.2 0.4 0.4 1.5 0.4 2.6 2.5 2.4 2.2 2.0 1.8 الفنادق و المطاعم

 7.1 7.0 606 6.2 6.3 6.5 1.5 1.3 1.5 1.5 2.2 1.8 8.4 8.4 7.8 7.5 7.3 7.6 النقل والتخزين والاتصالا 

 0.9 2.7 209 3.0 3.1 2.9 1.1 2.3 2.5 2.5 3.4 2.7 0.8 2.8 3.1 3.0 3.0 2.9 الوساطة المالية و ااشطة العقارا 

الادار  العامة و التعليم والصحة 

 والخدما  الشخصية

22.7 23.2 22.1 20.4 19.0 20.8 42.5 47.2 37.3 40.8 39 41.2 26.4 27.7 25.2 24.3 22.9 24.8 

 0.1 0.1 0.3 - 0.0 0.0 0.1 0.1 0.1 - 0.0 0.1 0.2 0.1 0.3 0.0- 0.0 0.0 ااشطة ىير قابلة التوصيف



 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة



 : علقطاع والنول وفقاً( 64-15التوزيع النسبى للمشتغلين ) -هـ

 

 يوضح توزيع المشتغلين حسب اوع القطاع أهمية كل قطاع ومدى مايستوعب من عمالة.         

ــا  خــلال الفــتر  )  ــة البياا ــى جــدول )2010-2000بمقارا ( يتضــح أن اســبة إجمــالى  10( ف

%  عـام  43الجمهورية فى القطاع الخاص خارج المنشآ  أعلـى اسـبة عمالـة حيـث بلغـت حـوالى       

وبالنسـبة للـذكور بلغـت     2010% عـام  48وارتفعـت الى حـوالى    2002م % فى عـا 40،  2000

-2006%(  خـلال الفـتر  )  48-%47(وتراوحت بين) 2004-2000% فى الفتر  )43النسبة حوالى 

% 46.7(  وبالنسبة للاااث فقد تذبذبت  النسـبة  بـين الارتفـاع والانخفـاض حتـى بلغـت       2010

لخصخصة حيث ارتفع عدد العاملين فى القطاع الخاص ربما يرجع لللم الى براامج ا 2010فىعام 

. 

 

ويلى لللم القطاع الحكومى من حيث استيعاب العمالة حيـث تـراوح إجمـالى الجمهوريـة مـن          

-2000% فـى الفـتر  )  24%(  فى خـلال الفـتر  وبلغـت اسـبة الـذكور حـوالى       28 -% 23حوالى) 

 . 2010ام % ع19.3( ثم استمر  فى الانخفاض حتى وصلت الى 2004

 

وبالنسبة للاااث فان معدلا  العمالة فى الحكومة تعتبر مرتفعة اسبيا الا ماقوراـت بالـذكور   

 2004أو اجمالى الجمهورية وتتقارب مع اسب عمالة القطاع الخاص خارج المنشآ . ماعـدا عـام   

 %.36.9حيث انخفضت النسبة الى 

 

% لكـل  22بة إجمـالى الجمهوريـة حـوالى    ويأتى القطاع الخاص داخل المنشآ  حيث بلغت اس ـ    

حيـث بلغـت    2010، 2008% وعـامى  24.4حيث إرتفعت الى  2002سنوا  الدراسة ماعدا عام 

% لكـل سـنوا    26% ، 25% . تراوحـت اسـبة الـذكور بـين     23النسبة فى كل منهمـا حـوالى   

%( خـلال  12-%11. وتراوحت اسـبة الااـاث  مـن حـوالى)     2010%  عام 27الدراسة وارتفعت الى 

 %.23حيث بلغت النسبة حوالى  2002( ماعدا عام 2010-2000من )                الفتر 

 

% فـى السـنوا  تـل الدراسـة وللـلم      7% الى 3ويمثل القطاع العام وقطاع الأعمـال مـن حـوالى    

ــة والــذكور. وحــوالى مــن   ــاث وتســاهم القطاعــا  الأخــرى  3%الى 1تجمــالى الجمهوري % للإا

 %( لكل من الاجمالى والذكور والاااث.1والتعاوايا  بنسب ضئيلة جدا )أقل من واتستثمارى 



مماسبق يتضح لنا وجود اتساق فى بيااا  إجمالى الجمهورية والذكور لكل سـنوا   

الدراسة وعدم إتساق بيااا  اتااث وللـلم للقطـاع الخـاص خـارج المنشـآ  وكـذللم       

 قطاع الحكومة والقطاع داخل المنشآ .



 2010 - 2000لقطاع و النوع خلال الفتر  وفقاً ل( 64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين )10قم )جدول ر

                                                                                                                                                                                                                                            % 

 النوع

 

 عالقطا

 جملة أااث لكور

200

0 

200

2 

2004 2006 2008 

201

0 

200

0 

2002 2004 2006 2008 2010 

200

0 

200

2 

2004 2006 2008 2010 

 19.3 20.3 22.03 23.8 24.7 24.4 حكومى

42.

3 

43.5 36.9 40.3 37.5 37.7 27.8 

28.

2 

26.5 25.5 23.7 23.0 

 3.2 3.4 3.9 5.3 5.3 6.3 1.4 1.4 1.8 2.2 2.3 3.2 3.7 4.0 4.5 6.1 6.0 7.1 عام وقطاع اعمال

 27.4 25.5 24.6 25.6 25.9 25.0 خاص داخل منشآ 

11.

3 

23.3 11.3 11.3 12.0 12.7 22.4 

24.

4 

22.7 22.1 22.9 23.2 

 47.3 48.1 47.7 43.4 42.2 42.5 خاص خارج منشآ  

42.

5 

30.2 48.8 45.8 48.9 46.7 42.5 

40.

0 

44.5 47.3 48.1 48.4 

 1.5 1.5 0.8 0.7 0.8 0.7 1.1 8. 0.5 0.4 0.5 0.4 2.0 1.7 0.8 0.8 0.9 0.8 استثمارى

 0.3 4. 0.4 0.3 0.3 0.3 0.4 3. 0.3 0.4 0.2 0.3 0.3 4. 0.4 0.3 0.3 0.2 آخرىتعاوايا واجنبى

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة



 : البطالة  -3

 

تعتبر البطالة بصورها المختلفة أحد أبرز مظاهر إختلال سوق العمل الذى يعكس حالـة مـن           

حجـم   عدم التوازن فى الاقتصاد القومى.  ويقاس معدل البطالة بخارج قسمة حجم المتعطلين على

 .العمل )المشتغلين+المتعطلين( فى المائة

 :التعليمية والنوعوفقاللحالة التوزيع النسبى للمتعطلين  -أ

( خـلال  11وبدراسة التوزيع النسبى للمتعطلين حسب الحالـة التعليميـة والنـوع فـى جـدول )           

م حملـة  ( اتضـح مـن الجـدول أن الغالبيـة العظمـى مـن المـتعطلين ه ـ       2010-2000الفتر  مـن)  

% فـى  71% الى 55المؤهلا  الدراسية حيث بلغت اسبة المتعطلين للمؤهلا  المتوسـطة مـن حـوالى    

% الى 58%  للذكور و من حـوالى  67% الى 52السنوا  تل الدراسة تجمالى الجمهورية وحوالى 

                   % للإااث. وانخفضت النسبة لكل مـن اجمـالى الجمهوريـة والـذكور والااـاث حتـى وصـلت        74

 .2010% عام 44حوالى 

ارتفعـت الى    2002، 2000% عـام  23وبلغت اسبة المـتعطلين حملـة المـؤهلا  العليـا حـوالى           

تجمالى الجمهورية ويسير على افس النمط  2010% عام 40والى حوالى  2006% عام 27حوالى 

كـون معدومـة فـى سـنوا      كل من الذكور والاااث واسـبة المـتعطلين الأمـيين قليلـة تكـاد ت     

الدراسة المختلفة ويرجع لللم الى توفر فرص العمل للأميين لأن الأعمال التى يلتحقون بها أعمال 

بسيطة لاتحتاج لمهار  معينة وكذللم الحال بنسب متفاوتة فـى فئتـى يقـرأ ويكتـب وحـاملى      

 مؤهل أقل من المتوسط فى كل سنوا  الدراسة

اا  المتعطلين حسب الحالة التعليمية فى كل سنوا  الدراسة يتضح مماسبق وجود اتساق فى بيا

وكل من إجمالى الجمهورية والذكور واتااث



 : فئا  السن والنوعل وفقاًالتوزيع النسبى للمتعطلين  -ب

 (2010-2000بدراسة التوزيع النسبى للمتعطلين حسب فئا  السن والنوع فى الفتر  )      

( حيث تذبذبت اسبة المتعطلين تجمالى الجمهورية  بين 24-20الأعمار ) أتضح أن أعلى اسبة بطالة فى

 .2010% عام 46.9 حيث بلغتالانخفاض والارتفاع 

. ويوجد تفاو  فى اسب اتااث مـن حيـث   2010% عام 48.6وبالمثل اسبة الذكور حيث استقر  عند  

ثم حدث   2002% عام 34والىإنخفضت  الى ح 2000% عام 43الارتفاع والانخفاض حيث بلغت النسبة 

  2010% عام 45وإنخفضت حتى وصلت  2008% عام 51تذبذب حتى وصلت 

( لاجمالى الجمهورية ما بين اترتفاع واتتخفـاض  29-25تذبذبت اسبة المتعطلين فى الفئة العمرية)      

 حـوالى  وإرتفعـت إلى  2000% عـام  27، وبلغت النسبة بين الذكور حوالى 2010% عام 24حتى وصلت 

 (2010-2004وظلت تقريباً ثابتة فى الفتر  من ) 2002عام                 28%

وكااـت   2010% عـام  25.6وتذبذبت النسب فى اتااث ما بين الارتفـاع والانخفـاض حيـث بلغـت             

ووجـد   2006% عام 23ثم ارتفعت الى  2004% عام 20% ثم انخفضت الى 32الى  2002مرتفعة  عام 

 2002% فى عام 12وحوالى  2006، 2000( فى السنوا  39-30% من المتعطلين فى الأعمار )9 حوالى

 .2004عام               %7.5انخفضت الى 

وتبدو هذه النسب بسيطة اسبيا الا ان لها أثار خطير  لان هؤلاء الأفراد ىالبـا مـا يكواـوا متـزوجين          

سنة تكـاد تكـون معدومـة لا تشـكل      40عمار أكثر من ومسئولين عن أسر واسبة المتعطلين فى الأ

لكـل مـن أجمـالى الجمهوريـ  و      2010وترتفـع اسـبيا عـام     2006% من جملة المتعطلين عام 1سوى 

 و الاااث.                   الذكور 

 ( مع وجود اتساق فى بيااا  اجمالى24-20يتضح مما سبق أن اسبة المتعطلين فى تزايد فى الأعمار )    

( تجمالى الجمهورية وعدم اتساق قى بيااا  اتااث حيـث  2002الجمهورية والذكور فيما عدا عام )

 يوجد تفاو  كبير من حيث الانخفاض والارتفاع فى البيااا  على مدار سنوا  الدراسة.

اا  ( يوجد عدم اتساق فى بيااا  إجمالى الجمهورية واتااث. أما باقى بيا29-25وفى الفئة العمرية )

 الجدول تعتبر متسقة الى حد ما.

 

 

 

 

 

 



 2010 – 2000لحالة التعليمية و النوع  خلال الفتر  ل وفقاً(64-15( التوزيع النسبى للمتعطلين )11جدول رقم)

                                                                                                                                                                                                                                     % 

 السنوا  النوع

 الحالة التعليمية

 جملة أااث لكور

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 

 2.4 1.8 1.8 0.4 0.5 0.8 1.1 0.6 0.4 0.1 0.3 0.1 4.1 2.9 3.2 0.9 0.7 1.8 أمى

 1.2 1.2 1.2 0.9 0.5 0.9 0.6 0.6 0.4 0.5 0.4 0.3 2.1 1.8 2.1 1.4 0.6 1.6 يقرأ ويكتب

 3.5 3.0 2.6 1.0 0.5 0.9 2.3 1.2 1.0 0.5 0.2 0.4 5.1 4.8 4.2 1.6 0.9 1.6 أقل من متوسط

 44.4 55.0 60.8 66.3 70.8 66.9 44.6 57.6 65.2 71.0 74.0 69.5 44.2 52.3 56.3 60.4 67.2 63.4 متوسط

 فوق متوسط

 و اقل من الجامعى 

7.6 4.3 6.5 5.9 6.9 8.0 8.4 4.1 6.4 7.4 7.8 9.4 8.0 4.2 6.4 6.7 7.3 8.8 

 39.7 31.7 26.9 25.0 23.5 22.5 42.0 32.2 25.6 21.5 21.0 21.3 36.5 31.3 28.3 29.2 26.3 24.0 جامعى فاعلى

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة

    



(                                  2010  – 2000 )  فتر فئا  السن و النوع خلال الل وفقاً ( 64  -15  التوزيع النسبى للمتعطلين )  (12)  جدول رقم                                                 

            % 

 السنوا   

 النوع

 فئا  السن

 جملة أااث لكور

200

0 

2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 2000 2002 2004 2006 2008 2010 

15- 21.4 20.7 23.6 20.4 18.5 13.1 21.3 16.9 23.9 21.1 18.3 11.6 21.4 18.8 23.8 20.8 18.4 12.2 

20- 43.1 43.5 47.7 47.7 51.2 48.6 43.1 33.5 46.2 44.9 51.0 45.7 43.1 38.2 46.8 46.3 51.1 46.9 

25- 26.7 28.3 23.2 22.8 22.8 22.7 25.1 32.0 19.9 22.9 21.2 25.6 25.8 30.2 21.4 22.9 22.0 24.4 

30- 7.8 6.6 4.7 7.0 5.8 7.8 10.3 17.2 9.7 10.5 8.4 12.9 9.2 12.1 7.5 8.7 7.1 10.7 

40- 0.7 0.7 0.6 1.7 1.1 6.4 0.1 0.3 0.3 0.4 1.0 3.6 0.4 0.5 0.4 1.1 1.1 4.8 

50- 0.3 0.2 0.2 0.4 0.6 1.3 0.1 0.1 0.0 0.2 0.1 0.6 0.1 0.2 0.1 0.2 0.3 0.9 

60-64 - - - - - 0.1 - - - - - - - - - - - 0.1 

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الجملة

% 



التقييم الخارجى بمقاراة بيااا  بحث القـوى العاملـة مـع بحـث سـوق العمـل لعـام         :ثالثا

2006:  

بحـث سـوق العمـل  وفقـا لمفـاهيم       بحث القوى العاملة افس منهجيـة  يتبع :  منهجية البحث-1 

ة العمل الدوليـة والتـى تم لكرهـا بالتفصـيل فـى الجـزء الاول مـن        منظم

البحث , وتجدر اتشار  إلى أن حجم عينة بحث القوى العاملة الربـع السـنوى  

 الف أسر  ( تزيد مرتين واصف عن عينة بحث سوق العمل .   21) 

 يمكن مقاراة بيااا  البحثين من خلال الخصائص التالية : -2

 :2006ط المنقح لبحث القوى العاملة وسوق العمل عام معدل النشا - أ 

( أن معـدل النشـاط المـنقح إرتفـع فـى بحـث سـوق العمـل تجمـالى          13يتضح من جدول )

اقاط للريف عن بحـث   1.9اقاط مئوية و 4اقطة مئوية وللحضر بفارق  2.8الجمهورية بفارق 

 القوى العاملة بالعينة

مل عن بحث القوى العاملة بالعينـة فـى كـل مـن     وبالنسبة للذكور إرتفع بحث سوق الع 

اقـاط مئويـة علـى التـوالى. وبالنسـبة للإاـاث        2.3، 1.5، 3.4الحضر والريف والجملة بفارق 

اقـاط   4ارتفعت معدلا  النشاط المنقحة فى بحث سوق العمل عن بحـث القـوى العاملـة بفـارق    

 لحضر.       اقاط تااث ا 6.2مئوية لكل من جملة اتااث والريف وبفارق 

 
 

 2006معدل النشاط المنقح لبحث القوى العاملة وسوق العمل عام  (13جدول رقم )

% 

 بحث سوق العمل بحث القوى العاملة  النطاق الجغرافى 
 لكور

 حضر

 ريف

 جملة

72.8 

77.3 

75.3 

76.2 

78.8 

77.6 

 إااث

 حضر

 ريف

 جملة

21.3 

22.9 

22.2 

  27.5 

26.2 

26.8 

 جملة

 حضر

 ريف

 لةجم

47.4 

50.4 

49.1 

51.4 

52.3 

51.9 

 خصائص قو  العمل :  -ب 

 :2006سنة ( وفقاً للحالة التعليمية لعام  64  -15التوزيع النسبى لقو  العمل )   (1)

( ارتفاع اسبة الافراد الاميين من قو  العمل فى بحث القوى  14يظهر من جدول) 

 6.7وايضا اسبة من يقرأ ويكتب بفارق اقاط مئوية  3عن بحث سوق العمل بفارق  العاملة 



اقطة مئوية مقابل انخفاض اسبة لوى المؤهلا  )متوسطة وعليا( فى بحث القوى العاملة عن 

 بحث سوق العمل.

 

 

لحالة التعليمية لعام وفقاً لسنة(  64-15( التوزيع النسبى لقو  العمل)14) رقم  جدول

2006 

 

 بحث سوق العمل % بحث القوى العاملة % الحالة التعليمية

 أمى 

 يقرأ ويكتب

 أقل من متوسط

 متوسط 

 فوق متوسط

 جامعى فأعلى

25.8 

12.8 

7.5 

32.8 

4.7 

16.4 

22.8 

6.1 

9.4 

37.8 

5.2 

18.7 

 100 100 الجملة

 

 

 2006لحالة التعليمية لعام ل وفقاً سنة (  64 -15 ( التوزيع النسبى لقو  العمل )  5شكل )

  

25.8

22.8

12.8

6.1
7.5

9.4

32.8

37.8

4.7
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16.4
18.7
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 �
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 :2006سنة ( وفقا للحالة العملية  64-15التوزيع النسبى للمشتغلين )  ( 2)         
 

( وجود اتساق فـى بيااـا  بحـث القـوى العاملـة بالعينـة وبحـث سـوق         15يوضح جدول )

العمل بالنسبة للحالة العملية صـاحب عمـل ويـديره  ويسـتخدم آخـرين وايضـا الافـراد الـذين         

% 



اقطـة مئويـة للحالـة العمليـة يعمـل       1.7سر  بدون اجر، يوجد انخفاض بفـارق  يعملون لدى الا

اقطـة مئويـة فـى     1.9بأجر اقدى فى بحث القوى العاملة عن بحث سوق العمل. وارتفـاع بفـارق   

بحث القوى العاملة بالنسبة للحالة العملية يعمـل لحسـاب  ويلاحـظ وجـود فـروق بسـيطة بـين        

لدى الاسر  بدون اجر وصاحب عمـل ويسـتخدم وهـذا يـدل علـى      التوزيع النسبى لكل من يعمل 

 وجود اتساق بين بحث القوى العاملة وبحث سوق العمل فيما يخص الحالة العملية.

 

 

لحالة العملية لسنة ( وفقا  64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين ) 15جدول رقم )      

2006 

                                                                                                                                                               % 

 بحث سوق العمل  بحث القوى العاملة  الحالة العملية 

 يعمل بأجر اقدى

 صاحب عمل ويستخدم 

 يعمل لحساب 

 يعمل لدى الأسر  بدون أجر

61.8 

13.4 

11.7 

13.1 

63.5 

13.0 

9.8 

13.7 

 100 100 اتجمالى 

 

  2006لحالة العملية ل وفقاًسنة (  64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين ) 6شكل )              

 

61.8 63.5

13.4 13 11.7 9.8
13.1 13.7
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 �
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 : 2006سام المهن  قلأسنة ( وفقا  64-15التوزيع النسبى للمشتغلين )  ( 3)

 

% 



ساق فى بيااا  بحث القوى العاملة بالعينة وبحث سـوق العمـل   ( وجود ات16يبين جدول )

فى أقسام المهن المختلفة ما عدا مهنة العاملون فى الخدما  وتلا  البيع وعمال الزراعة  2006

اقـاط مئويـة للعـاملون فـى الخـدما        4.3العاملة بفـارق   القوىحيث انخفضت النسبة فى بحث 

 للعاملون بالزراعة.اقاط مئوية  6وتلا  البيع وبفارق 

 

 

 2006قسام المهن لأسنة ( وفقا  64 -15 ( التوزيع النسبى للمشتغلين ) 16جدول رقم ) 

                                                                                                                                                       % 

 بحث سوق العمل بحث القوى العاملة هنةالم

 رجال التشريع والمديرين

 أصحاب المهن العلمية –أخصائيون 

 الفنيون ومساعدو أخصائيين

 الأعمال الكتابية 

 العاملون فى الخدما  وتلا  البيع 

 أعمال الزراعة 

 الحرفيون ومن إليهم 

 عمال تشغيل المصااع

 عمال المهن العادية 

7.9 

13.0 

8.8 

3.4 

10.0 

30.4 

15.2 

7.5 

3.8 

8.2 

13.5 

9.1 

3.9 

14.3 

24.4 

16.5 

7.2 

2.9 

 100 100 اتجمالى

 

 

  2006قسام المهن لا وفقاًسنة (  64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين )  7شكل )

 



7.9 8.2

13 13.5

8.8
9.1

3.4 3.9

10

14.3

30.4

24.4

15.2

16.5

7.5 7.2

3.8
2.9
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        الع       الق   العام   

% 



 :2006ى لنشاط اتقتصادل وفقاًسنة (  64-15التوزيع النسبى للمشتغلين )( 4)

( يتضح وجود إتساق بين بحث القوى العاملة بالعينـة وبحـث سـوق    17من بيااا  جدول )

فــى معظـم الأاشــطة اتقتصـادية عــدا اشـاط الزراعــة والصـيد وتجــار  الجملــة      2006العمـل  

اقـاط مئويـة عـن     6والتجزئة حيث ارتفعت اسبة المشتغلين فى الزراعة فى بحث العمالة بحـوالى  

انخفضت اسبة المشتغلين فى تجار  الجملة والتجزئـة فـى بحـث القـوى العاملـة       بحث سوق العمل

 .  اقاط مئوية عن بحث سوق العمل 4بحوالى 

 

 2006نشاط اتقتصادى للسنة ( وفقا  64-15(  التوزيع النسبى للمشتغلين )17جدول )

                                                                                                                                % 

 بحث سوق العمل بحث القوى العاملة النشاط اتقتصادى

 الزراعة والصيد 

 التعدين 

 الصناعا  التحويلية 

 الكهرباء والغاز

 التشييد والبناء

 تجار  الجملة والتجزئة 

 الفنادق والمطاعم 

 النقل والتخزين واتتصالا  

 وساطة المالية وأاشطة العقارا ال

 اتدار  العامة والتعليم والصحة والخدما  الصحية

31.2 

0.3 

11.7 

1.2 

8.9 

10.6 

2.0 

6.6 

3.0 

24.5 

25.2 

0.3 

13.4 

0.9 

7.9 

14.6 

2.8 

7.2 

1.0 

26.7 

 100 100 اتجمالى

 

 :2006سن  ( وفقا  لنوع القطاع  64-15التوزيع النسبى للمشتغلين )  ( 5)

وبيااا   ( وجود إتساق فى بيااا  بحث القوى العاملة بالعينة18حظ من بيااا  جدول )يلا

 بحث سوق العمل فى جميع القطاعا  المختلفة.

 

 2006سنة ( وفقا لنوع القطاع  64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين ) 18جدول رقم )

                                                                                             % 

 بحث سوق العمل بحث القوى العاملة القطاع

 حكومى 

 قطاع عام 

 قطاع خاص

 استثمارى 

 أخرى 

25.4 

4.0 

69.4 

0.8 

0.4 

25.1 

4.8 

68.8 

1.0 

0.3 

 100 100 اتجمالى

 

 



 

  2006وفقا لنوع القطاع  ( سنة 64-15( التوزيع النسبى للمشتغلين )  8شكل )

 

25.4 25.1

4 4.8

69.4 68.8

0.8 1 0.4 0.3
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 : البطالة  -ج

 :2006لحالة التعليمية سنة ( وفقا ل 64-15ى للمتعطلين ) التوزيع النسب  (1)     

( وجود إتسـاق فـى بيااـا  الحالـة التعليميـة للمـتعطلين  بصـفة        19يتضح من جدول )

د فارق فى المتعطلين حملـة  فيما بين بحث القوى العاملة بالعينة وبحث سوق العمل مع وجو  عامة 

اقطة  5.4اقاط مئوية ارتفاعا فى بحث القوى العاملة. وبفارق  ارتفاع  5.6المؤهل المتوسط بفارق 

 مئوية فى اسب المتعطلين فى بحث سوق العمل بين حملة المؤهل الجامعى فأعلى.  

 

 2006عليمية لحالة التة ( وفقا لسن 64-15( التوزيع النسبى للمتعطلين ) 19ل رقم )جدو

                                                                                                                                                  % 

 بحث سوق العمل بحث القوى العاملة الحالة التعليمية

 أمى 

 يقرأ ويكتب 

 أقل من متوسط  

 مؤهل متوسط

 فوق المتوسط وأقل من جامعى مؤهل

 جامعى فأعلى

1.8 

1.2 

2.6 

60.8 

6.7 

26.9 

2.5 

1.0 

2.2 

55.2 

6.8 

32.3 

 100 100 اتجمالى
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 :2006فئا  السن لسنة ( وفقا  64-15التوزيع النسبى للمتعطلين )   (2)

( إتساق بيااا  اسب المتعطلين وفقا لفئا  السن بصـفة عامـة فـى    20يتضح من جدول )

( وجود 19-15ولوحظ فى الفئة العمرية ) 2006من بحث القوى العاملة وبحث سوق العمل كل 

اقاط مئوية ارتفاعا فى اسب المتعطلين فى بحث القوى العاملة أما فـى الفئـة العمريـة     8.2فارق 

 اقاط مئوية ارتفاعا فى اسب المتعطلين فى بحث سوق العمل. 6( لوحظ وجود فارق 30-39)

 

 2006سنة ( وفقا فئا  السن  64-15(التوزيع النسبى للمتعطلين ) 20جدول رقم  ) 

                                                                                              % 

 بحث سوق العمل بحث القوى العاملة  فئا  السن
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 : رابعا : اتائج الدراسة

 : اتائج تقييم بحث القوي العاملة -1

تهدف هذه الدراسة إلي اجراء تقييم لنتائج بحث القوى العاملة عـن طريـق  المقاراـة بـين             

خدمين بعض الخصائص منها متوسط حجـم  ( مست2010-2000بيااا  البحث خلال الفتر  )

الأسر  ومعدلا  النشاط الخام والمنقح واسب اتعالة واسب المسـاهمة والتوزيـع النسـق لقـو      

العمل حسب الحالـة التعليميـة والعمليـة والمشـتغلين حسـب أقسـام المهـن وأقسـام النشـاط          

. وقـد أظهـر  اتـائج    الاقتصادي واوع القطاع والبطالة حسب الحالة التعليمية وفئا  السـن 

                الدراسة وجود إتساق كبير بين بيااا  النشر  السـنوية لبحـث القـوى العمالـة خـلال الفـتر       

 ( ووجود بعض اقاط إختلاف أهمها :  2000-2010) 

 

 عدم الاتساق في بيااا  اسب  اتعالة في سنوا  الدراسة المختلفة . -أ 

 2004لة التعليم المتوسط والجـامعي في عـام   عدم إتساق في بيااا  اتااث في مرح -ب 

 2002وبيااا  الأمية عام 

مع باقي سنوا  الدراسة بالنسبة للعاملين بـأجر اقـدي    2004عدم اتساق بيااا   -ج 

                          تجمـــالي الجمهوريـــة. وكـــذللم بيااـــا  اتاـــاث العـــاملا  بـــأجر اقـــدي في 

ــر في الســنوا     واللائــي يعملــن لــدي الأ   2004،2006عــامي  ســر  بــدون أج

1998،2000 ،2002. 

عدم اتساق في بيااا  اتااث في كـل سـنوا  الدراسـة في اسـب المشـتغلين حسـب        -د 

 أقسام المهن .

عدم اتساق في بيااـا  اتاـاث المشـتغلا  في النشـاط الزراعـي والتعلـيم والصـحة         -ه 

 .2006، 2004، 2002والخدما  والصناعا  التحويلية في السنوا  

ــدم -و  ــاع      ع ــا  وقط ــل المنش ــاع الخــاص داخ ــاملا  في القط ــا  الع ــاق في بياا اتس

   .  الحكومة

عدم اتساق اسب المتعطلين اتااث لكل سنوا  الدراسـة وكـذللم اسـب إجمـالي      -ز 

  2002( في عام 29-25( ، )24-20الجمهورية في الفئة العمرية ) 
 

 : مقاراة بحث القوي العاملة مع بحث سوق العمل  -2

 

لتقرير إلي المقاراة بين بيااا  كلا من "بحث القوي العاملة وبحث سوق  ويهدف هذا

مستخدمين بعض المعدلا  والتوزيعا  النسبية لبعض  2006العمل في افس العام 

الخصائص  حيث أظهر  النتائج وجود اتساق كبير بين بيااا  بحث القوي العاملة وبحث 

 سوق العمل وبعض اقاط اختلاف أهمها :



عدل النشاط المنقح في بحث سـوق العمـل  علـي مسـتوي إجمـالي الجمهوريـة       ارتفع م -أ 

 والحضر والريف والذكور واتااث .

ارتفاع اسب  الحاصلين علي مؤهل دارسي في بحث سوق العمل وارتفـاع اسـب الأميـة     -ب 

 في بحث القوي العاملة .

 ارتفاع في الحالة العملية "بعمل بأجر اقدي " في بحث سوق العمل  -ج 

 "يعمل لحساب " في القوي العاملة.ولمن 

ارتفاع في اسب مهنة العاملين في تلا  البيع والخدما  وعمال  الزراعة في بحث  -د 

 سوق العمل .

ارتفاع في اسب  المشتغلين في  اشاط الزراعة والصيد في بحث القوى العاملـة  و ارتفـاع    -ه 

 العمل . في اسبة المشتغلين في اشاط تجار  الجملة والتجزئة في بحث سوق

ارتفاع اسـب  المـتعطلين في الحاصـلين علـي مؤهـل متوسـط في بحـث القـوي العاملـة           -و 

 وكذللم الحاصلين علي مؤهل جامعي في بحث سوق العمل

  (19-15ارتفــاع في اســب المــتعطلين في بحــث القــوى العاملــة  في الفئــة العمريــة )   -ز 

 (.39-30العمرية )  وكذللم ارتفاع في اسب المتعطلين في بحث سوق العمل في الفئة 

 إن الاختلافا  السابق لكرها قد ترجع الى :

إختلاف مدلى البيان فى كلا البحثين حيث يشترط فى بحـث سـوق العمـل     -1

أن يجيب الفرد بنفسـ  , أمـا فـى بحـث القـوى العاملـ  فـلا يشـترط للـلم          

 سر  أن يجيب .لأويمكن لأى فرد فى ا

بر حجم عينـة بحـث القـوى    إختلاف بسبب حجم العينة بين البحثين  لأن ك -2

 العاملة يجعلها أكثر تمثيلًا للمجتمع .

 



Summary 

Evaluation Labor force Survey 
 

  Introduction : 
       This study aims to evaluate the results of labor force 
survey by comparing data during the period (2000-2010) 
using some of the characteristic  

 
   The main finding: 
 

I. Evaluation Labor force Survey: 
 

1- Inconsistency in the data dependency ratio in the years of   
the study . 
    
2-  Inconsistency in the females data in middle school and 
university in 2004 and the statements of illiteracy in 2002 
 
3 - Inconsistencies in the females data for the period of the 
study in the proportions of the employed by classification of 
professional. 
 
4- Inconsistency in female workers in agriculture, education , 
health services and manufacturing industries in the years 
2002, 2004, 2006 
 
5- Inconsistency in female workers in the private sector   
within the stablishment and the government sector      
. 
5- Inconsistency in unemployed female ratio during the  period 

as well as the total percentages of Egypt in the age group 
(20-24) and (25-29) in 2002  

 

II. Compare between labor force survey and labor market 

survey in the same year 2006: 
 

By using rates and distributions percentage of the properties 
where the results showed that.                                                                            
there is consistency between labor force survey and the labor 
market survey and  there are some points of difference        
such as : 



 1- Increased Revised activity  in the Labor market survey By  

place of Resident and sex . 
2- High percentages of students obtaining a qualification in the 

labor market  survey and high rates of illiteracy in the Labor 
Force Survey. 

 

3- Increase in the, work status  of paid cash" in the labor 
 market survey. 

And also who "self-employed" in the Labor Force Survey. 
4- Increase in the percentage of  employees in the retail, 

services and Workers in agriculture in the labor market 
survey 

5- Increase in the proportion of workers iagriculture and fishing 
activity in the Labor Force Survey. and increase in the 
proportion of workers in the activity of wholesale and retail 
trade in the labor market  survey. 

 

 
6- High proportion of the unemployed  who having 

intermediate  certificate in the Labor Force Survey also who 
having universty certificate in the labor market  survey. 

7 -The percentage increase in the unemployed age group 
(15 -19) in the Labor Force Survey also increasing the labor    
market survey  in age group (30-39). 

 



 2008/2009للأفراد البالغين  الممارسات الصحية الضارة

 

 : المقدمه

للأفراد البالغين خطراً يجب الحث على  نببىه  إ اذىا     1 ضارةتشكل الممارسات الصحية ال         

التدابير الصحية الوقائية إالعلاجية للتخلص من تلك الممارسات الت  لها آثاراً مدمرة على  حىحة   

 ع ككل .الأفراد إالمجتم

تشىكل خطىراً داامىاً على       إالتى   ممارسىات الأفىراد البىالغين   تتباإل الدراسة مجموعة من        

ححتهم إححة عائلاتهم ، كالتدخين إتأثيراته المعرإفة عل  ححة المدخن إما يصيب بىه الرىرد   

 إالىذ   ، إكذلك ما يصيب الأشخاص المحيطين به مىن تىدخين سىلب      إعديدة من  مراض خطيرة

 .  يقل خطورة عن التدخين الذ  ماارسه الشخص فرههلا

تعد التغذية غيرالهليمة من الممارسات الت  لايببغ   ن فغرل عبها إما تؤد  اليه من  مراض ،      

الغذاء الت  يتباإلهىا الرىرد يوميىاً ، مىن كيىث كوفهىا ا عمىة          إ فوع سواءً كافت ببقص كمية

 افة الملحوظة.مؤدية الى الهمبة المرر ة   إ البح

التى  ذلىآ آثىاراً فهىيولوجية إفرهىية على         ضارةإيعتبر ختان الإفاث من  كبر الممارسات ال      

البهاء  إقد سبت الدإلة ف  سبيل القضاء عل  اذه الممارسة الهىيةة قىا الإفىاث مىايكر  مىن      

 .  عقوبات للأشخاص الذين ماارسوفها 

الأكوال بشأفه كالة من الترد  الخطىير إخاحىة    هآلت اليتمثل ممارسات الحقن غير الآمن إما     

الأشىخاص المىدمبون  بعضىهم     لإدمان المخدرات عن  ريا الحقن بواسىطة  ةعبدما تهتعمل كأدا

مىن  ا مشكلات الأمراض المزمبة إدرجىة معرفىة الأشىخاص ببحىابتهم بهى     البعض, بالإضافة الى 

 ءاً من استشارة  بيب بشأن اذا المرض.  عدمه ، إالإجراءات الت  يتبعها المريض للعلاج بد

 تهىا  لممارسات الخا ةة بالترصيل للوقىو  على  مىد  خطور   اتتباإل اذه الدراسة بالشرح  اذه      

 .الى جافب التعر  عل  آثاراا إكيرية الحد مبها 

 الهد  من الدراسة: 

 :تهد  الدراسة الى التعر  عل       

 يجاب  إالهلب  إتأثيره عل  الصحه.الممارسات الخا ةة للتدخين الإ - 1

 التغذيةغير الهليمة إتأثيراتها ) نحافة / سمبه (. -2

 ( سبه. 49 -15ظاارة ختان للإفاث من سن )  -3

 الجهل بالإحابة  بالأمراض المزمبة .  -4

 ممارسات الحقن غير الآمن. -5

                                                 

 إعداد  : حسن محمد حسن أحمد   



 

 مصادر البيافات :  

إكذلك بيافىات مىن قىث     2008لدماوجراف  الصح  تعتمد اذه الدراسة عل  فتائج المهح ا      

الى جافىىب بعىىض المصىىادر الأخىىر  للبيافىىات الببريىىة مثىىل شىىبكة المعلومىىات   2009التىىدخين 

 الإلكترإفية ) الإفترفت (.

 

 مبهجية الدراسة :

يتم استخدام المبهج الوحر  فى  لليىل بيافىات اىذه الدراسىة إ لىك للمىدخبين مىن البهىاء                

إكذلك لبىاق     49-15إكذلك للهيدات المختبات ف  الهن من   59 -15  الهن من إالرجال ف

 الممارسات الت  فتباإلها بالدراسة.  

 : التعريرات المهتخدمة ف  الدراسة 

 : التدخين الهلب  -1

يطلىىا مصىىطلح التىىدخين الهىىلب  علىى  الىىذين لا يىىدخبون إلكىىن يتعرضىىون                                 

للغازات إ المواد المببعثة من تدخين الهجائر ف  الاماكن المختلرة , إاىو  إبشكل يوم  

 يحدث فتيجة استبشاق الشخص الغير مدخن للدخان المببعث من سيجارة المدخن .

 :افة ىالبح -2

% فىأكثر  20ا  الحالة الت  يبدإ عليها الشخص الذ  يقل إزفه عن  قرافه بى                     

 الشخص من كالة مرضية تهم  البحافة .  ,  كيث يعاف  اذا 

 :الهمبة  -3

ا  عبارة عن نميع للطاقة الزائدة عن كاجة الجهىم إتغىذيبها على  شىكل                            

فهيج داب  ف  اماكن مختلرة لت الجلد مهببه بىذلك زيىادة فى  إزن الجهىم عىن      

 الطبيع  .  

 

 تببيم الدراسة:

 كالتالى : تشتمل الدراسة عل  ستة  قهام

 .التدخين  إلًا:         

 .ثافياً:التغذية غير الهليمة             

 ثالثاً:ختان الإفاث.            

 رابعاً:الجهل بالإحابة بالأمراض المزمبة.        

 الآمن. غير خامهاً: الحقن         

 سادساً:التوحيات.       

     

 



 

 :  إلًا: التدخين

 

كرق مادة، غالبًا ما تكون اذه المادة اي التبغ، كيث يتم  فيهىا   التدخين او عملية يتم فيها  

استبشاق الدخان. إتتم اذه العملية في المقام الأإل باعتباراا ممارسىة للترإيىح عىن الىبر  عىن      

 ريا اكتراق المادة الرعالة ،   إتعد الهجائر  كثر الوسىائل شىيوعًا للتىدخين في الوقىت الىراان،      

دخين تتمثل في الغليون، الهيجار، الشيشة ،  إيعىد التىدخين مىن  كثىر     إاباك إسائل  خر  للت

المباار شيوعا لاستخدام المخدرات مثل الحشيش إالأفيون،. إفي الوقت الحاضر، يعد تدخين التبىغ  

من  كثر  شكال التدخين شيوعًا كيث ماارسه  كثىر مىن مليىار شىخص في معبىم المجتمعىات       

للتىدخين مثىل تىدخين الحشىيش إالأفيىون. إتعتىبر معبىم         البشرية.إاباك  شكال  قل شىيوعا 

 المخدرات التي تُدخن فوع من  فواع الإدمان.  

قبىل المىيلاد، كيىث إُجىد في العديىد مىن الثقافىات         5000يرجع تاريخ التدخين الى عىام       

لآلهىة،  تقديم القىرابين ل  المختلرة كول العالم. إقد لازم التدخين قدماا الاكترالات الديبية; مثل

ثم جاء الاستكشا  إالغزإ الأإرإبي للأمريكتين، ليبتشىر تىدخين التبىغ في كىل  نحىاء العىالم       

افتشارًا سريعًا. إفي مبا ا مثل الهبد إجبوب الصحراء الكبر  بأفريقيا، افدمج تدخين التبىغ مىع   

رإبىا فقىد   عمليات التدخين الشائعة في اذه الدإل إالتي يعد الحشيش  كثراىا شىيوعًا.  مىا في  إ   

قدم التدخين فشاً ا اجتماعيًا جديدًا إشكلًا من  شكال تعا ي المخدرات لم يكن معرإفًىا مىن   

قبل. اختلرت  رق فهم التدخين عبر الزمن إتبايبت من مكان الى  خر، من كيىث كوفىه مبىاح     

شىكل   م محرم، راقي  م مبتذل، دإاء عام اإ ترياق  م خطر عل  الصحة. فرىي الآإفىة الأخىيرة إب   

  ساسي في دإل الغرب الصباعية، برز التدخين باعتباره ممارسة سلبية.    

لقد  ثبتت الدراسات الطبية   ن التدخين إاستخدام مبتجات التبىغ مىرتبإ ارتبىاث إثيىا           

بصورة كبيرة بالعديد من المشاكل الصحية مثل الهر ان ، إ مىراض القلىب إالأإعيىة الدمويىة     

  . إتمتد مخا ر التدخين لتشمل الأفراد المعرضىين للتىدخين الهىلب  فى      إ مراض الجهاز التبره

بيةة تدخين التبغ ، إالذ  يؤد  الى العديد من الآثار الصحية الت  تتضمن ارتراع فهبة الخطىورة  

 . للإحابة بأمراض الجهاز التبره  إ مراض القلب

 المدخبين إفقاً للبوع : -1

،  1( إالشىكل البيىاف     1يعرض الجدإل ) 2008الصح    بقاً لبتائج البحث الدماوجراف  

سىبة   59-15مد  افتشار استخدام مبتجات التبغ بىين الهىيدات إالرجىال فى  الرةىة العمريىة        2

،كيث  إجد  ن اباك علاقة إ يدة بين استخدام مبتجات التبغ إالمهتجبين  بعيبة البحث فوجد  ن 

% مىن بىين   0.7ا بتىدخين مبتجىات التبىغ مقارفىة    %( من الرجال اسىتخدموا  إ قىامو   43.9فهبة )

الهيدات إكذلك يتضح من الجدإل  ن الذكور المىدخبين الىذين دخبىوا الهىجائر فقىإ فهىبتهم       

% من الرجال  ستخدموا التبغ بالاضىافة الى الهىجائر     3.6% من البهاء بيبما  0.4مقابل  34.7

ئر إجىد  ن المتوسىإ اليىوم  لتىدخين     % من الهيدات . إبىين الرجىال المىدخبين للهىجا     0.1مقابل 

 سيجارة . 14للهيدات  , سيجارة باليوم  18.9الهجائر 

 



(  يضاً  من خلال البهب الإجمالية لتعرض الأشخاص لمخا ر التدخين 1إيوضح الجدإل رقم )

% معرضىون لىدخان    43.4الهلب  فتيجة إجود شخص إاكد عل  الأقل يدخن بالأسىرة  ان مىبهم   

 % معرضون لدخان الهجائر  . 35.7التبغ  ، 

إ بقاً لهذه البتائج إغيراا فهتطيع  ن فرجع اسباب افتشار التدخين فى  المجتمىع المصىر  الى    

كدإث بعض المتغيرات الإجتماعيىة إتغىير  ىإ المعيشىة ، إتزايىد المشىكلات الأسىرية إضىغوث         

لد  الشباب لبىدرة ايجىاد    الحياة إارتراع  سعار المبتجات إالهلع إكذلك ازدياد الشعور بالإكباث

 فرص العمل إتأخر سن الزإاج .  

 2008( التوزيع البهب  لإستخدام المبتجات التبغية بين الهيدات إالرجال  1جدإل رقم )

            % 

 الأجمالى رجال سيدات استخدام المبتجات التبغية

 الأستخدام الشخص  للمبتجات التبغية

 استخدام مبتجات التبغ -

 فقإ الهجائر -

 مبتجات تبغية  خر  فقإ -

 كلًا من الهجائر إالمبتجات التبغية الأخر  معاً -

 لا يهتخدم المبتجات التبغية  -

 لا يعر   -

 

0.7 

0.4 

0.2 

0.1 

99.1 

0.2 

 

43.9 

34.7 

5.6 

3.6 

56.0 

0.1 

 

21.3 

16.8 

2.7 

1.8 

78.6 

0.1 

 اجمالي البهبة 

 العدد

100.0 

6290 

100.0 

5718 

100 

12008 

 ساعة 24الهجائر المدخبة خلال  متوسإ عدد

 عدد مدخب  الهجائر

14.0 

22 

18.9 

2174 

18.9 

2196 

 استخدام المبتجات التبغية بواسطة شخص آخر بالأسرة

 استخدام مبتجات التبغ -

 الهجائر فقإ -

 مبتجات تبغية  خر  فقإ -

 كلًا من الهجائر إالمبتجات التبغية الأخر  معاً -

 لا يهتخدم المبتجات التبغية -

 يعر لا  -

 

54.1 

44.6 

6.0 

3.5 

45.5 

0.4 

 

31.6 

26.0 

3.1 

2.6 

67.8 

0.6 

 

43.4 

35.7 

4.6 

3.0 

56.1 

0.5 

 اجمالى البهبة 

 العدد

100.0 

6290 

100.0 

5718 

100.0 

12008 
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شكل )1( المتوسط اليومى لتدخين السجائر      

)رجال /سيدات ( عام 2008

سيدات رجال
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س  ات رجال

للإستخدام الشخصى   شكل )2( التوزيع النسبى

للمنتجات التبغية بين السيدات والرجال عام 

2008

اس   ام ت   س ائ     
م   ات ت    خ   س ائ  وت  
  ي     ي    م

 
 

 التدخين إفقاً لبوع الدخان :-2
 

 %                          2009( فهبة المدخبين  بقا لبوع الدخان المهتخدم عام 2جىىدإل رقم ) 

 التبغ الهجائر الشيشه تبغ بلا دخان فوع الدخان

 19.7 16.3 3.3 2.6 البهبة

 . 2009المهح العالم  لأستهلاك التبغ بين البالغين 

 

من خلال البحث الذ  اجراه الجهاز بالتعاإن مع مببمىة الصىحة العالميىة بعبىوان )التىدخين بىين       

   للوقو  عل   سباب افتشار التدخين إبخاحة بين الشباب إحغار الهن . الكبار ف  مصر (

 الهىكان  مىن مجمىوع    % 19.7مليىون مصىر  ببهىبة     9.8 ن ابىاك   (  2يوضح الجىدإل رقىم )  

 1.6، الهىجائر   دخىن %  16.3 مليون ببهىبة   8.1، التبغ  مبتجاتفوع من  استعملي  المصر بالمجتمع

ن )فوع من  فىواع  تبغاً بلا دخااستعمل  % 2.6مليون ببهبة  1.1إ دخن شيشه %  3.3مليون ببهبة 

 (.  3التبغ الت  تمضغ عن  ريا الرم (، إيوضح  لك الشكل رقم )

 

شكل )3( النسبة المئوية للمدخنين و  اً نوع الدخان المستخدم عام 2009   

19.7
16.3

3.3 2.6

�

 

 �

  

 �

  

ال    ال  ائ  ال     ت   ب  دخان

 

 

% 



         .2009( فهبة الهكان المهتخدمين    مبتج للتبغ إفقا لرةات الهن عام 3جدإل رقم )               

                                                                                                                                                                                       % 

 البهبه فةات الهن

15-24 22.4 

25-44 25.8 

45-64 23.3 

65+ 11.3 

 . 2009المهح العالم  لإستهلاك التبغ بين البالغين 

 

بلغىىت                 تبىىغ   مبىىتج يّ تهىىتخدم نْ الهىىكان  الىىتي مىى فهىىبة(الى ان  علىى  3تشىىير بيافىىات جىىدإل )     

 % ،  23.3سبه( بلغىت   64 - 45تليها الرةة العمرية ) إسبه(  44 – 25ة العمر  )لرة%  25.8 لىاكو

% مىىىن اجمىىىالى الهىىىكان .                                       11.3+(    65بيبمىىىا بلغىىىت  قىىىل فهىىىبة عبىىىد فةىىىة العمىىىر )     

 .( 4إيوضح  لك الشكل )
 

 

 2009فقا لرةات الهن عام ( البهبة المةوية للأفراد المدخبين لأ  فوع تبغ إ4شكل )

 

22.4
25.8

23.3

11.3

�

 �

 �

 �

                 

 

 

 خين إفقاً للخصائص الخلرية للهيدات إالرجال:دالت -3

التىدخين بىين الهىيدات     افتشىار  ( 7, 6, 5)( إالأشىكال البيافيىة رقىم    4يوضح  الجىدإل رقىم )           

خن بالأسىرة ، تىبين  ن البهىبة     إالرجال إالتعرض للتدخين الهلب  بوجود فرد إاكىد على  الأقىل يىد    

(   49 – 40% (  ف  فةة العمر مىن )   55.4المةوية للتدخين بين الرجال المدخبون بأفرههم بلغ  قصاه )

%(، مىا بالبهىبة للهىيدات فكافىت      16.8إبين الأسر الت  بها رجل إاكد عل  الأقل يدخن كافت )

( ، إبىين الأسىر التى  بهىا فىرد       49 – 40ر )%( عبد فةة العمى  1.1فهبة المدخبات بأفرههن  قصااا )

 % ( عبد فر  فةة العمر. 57.6إاكد عل  الأقل يدخن كافت  قصااا )

% 



% إبىين الرجىال    0.8% إبىالريآ   0.6 بقاً لمحل الأقامة تشير البيافات الى  ن المدخبات بالحضىر  

 % . 42.3%  إبالريآ  42.9كافت بالحضر 

 على  فهىبة تىدخين للهىيدات بىين مىن لم يهىبا لهىم الىذااب          إإفقاً للحالة التعليمية إجىد  ن  

 % للذين  تموا المركلة الابتدائية  . 62.0% للرجال  1.1للمدرسة 

يشير المهح الدماوجراف  الصح  الى  ن  قل فهبة سيدات إرجىال يعيشىون بأسىر بهىا شىخص       

افوية العامىة  إ  على    إاكد عل  الأقل يدخن ام الذين يقيمون ف  الحضر إكاحلين عل  شهادة الث

 إيعيشون ف  مهتو  معيشة مرترع.

 

المدخبين كاليا إالمتعرضين للتدخين  49-15( فهبة الهيدات إالرجال ف  العمر 4جدإل رقم )

 . 2008الهلب  إفقا لبعض الخصائص الخلرية عام 

                    % 

 الخصائص الخلرية

 

 لتدخين الحالى بين الرجالفهبة ا فهبة التدخين الحالى بين الهيدات

 الهيدة فرهها

شخص آخر 

 بالأسره

 الرجال افرههم 

شخص آخر 

 بالأسره

 العمر

15-19 

20-29 

30-39 

40-49 

 

0.3 

0.6 

0.7 

1.1 

 

56.2 

54.2 

51.6 

57.6 

 

18.9 

43.2 

51.8 

55.4 

 

50.9 

41.9 

16.1 

16.8 

 الحالة الزإاجية

 سبا له/لها الزإاج

 لم يهبا له/لها الزإاج

 

0.8 

0.4 

 

54.8 

54.2 

 

53.8 

29.6 

 

16.8 

50.1 

 محل الأقامة

 كضر

 ريآ

 

0.6 

0.8 

 

51.6 

56.9 

 

42.9 

42.3 

 

28.5 

35.3 

 الحالة التعليمية

 لم يهبا لها/له الذااب للمدرسة

 لم يتموا المركلة الأبتدائية

 تمىىىوا المركلىىىة الابتدائيىىىة / بعىىىض  

 الثافوية

  تموا المركلة الثافوية / فأعل  

 

1.1 

0.4 

0.5 

 

0.6 

 

61.5 

67.9 

58.5 

 

46.4 

 

58.3 

62.0 

38.5 

 

38.5 

 

33.6 

31.8 

40.8 

 

27.5 

 الحالة العملية

 تعمل/يعمل مقابل عائد فقد 

 لا تعمل/يعمل مقابل عائد فقد 

 

0.7 

0.7 

 

44.6 

56.5 

 

50.7 

18.3 

 

27.4 

46.9 

 مؤشر الثرإة

 ادف  مهتو 

 المهتو  الثاف 

 المهتو  الأإسإ

 لرابعالمهتو  ا

 

1.0 

1.1 

0.5 

0.3 

 

58.0 

60.6 

59.1 

56.6 

 

43.2 

45.6 

44.9 

44.1 

 

38.8 

42.3 

34.1 

28.1 



 19.6 35.3 40.5 0.5 اعل  مهتو 
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شك  )5( ن بة  ل يد   و ل     فى  لعم  15-49 و لمتع ضين للتدخين  ل لبى نتي ة و ود ف د و حد         

                      يدخن ب لأ  ة وفق ً لفئ    ل ن ع م 2008

  -    - �   - �   - �

 

61.5
67.9

58.5

46.4
33.6 31.8

40.8
27.5

�

 �
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 �

         

شك  )6(ن بة  ل يد   و ل     فى  لعم  15-49 و لمتع ضين للتدخين  ل لبى نتي ة و ود ف د و حد          

         يدخن ب لأ  ة وفق ً للح لة  لتعليمية ع م 2008

ل  ي    ل   ال  ا  لل  رس  ل  ي   ا ال   لة ا ب  ائ ة ات  ا ال   لة ا ب  ائ ة / ب   ال ان ية  ت  ا ال   لة ال ان ي /  اعلى

 

% 

% 



58 60.6 59.1 56.6

40.5 38.8 42.3
34.1

28.1
19.6

�

 �

 �

 �

 �

س  ات رجال

شك  )7( ن بة  ل يد   و ل      لمتع ضين للتدخين  ل لبى نتي ة و ود ف د و حد يدخن ب لأ  ة وفق ً          

   لمؤش   لث وة ع م 2008

 على م     ل       ل  ب  ل       لأو   ل       ل  نى دنى م    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 خطار التدخين الهلب  إالإيجاب  -4
2

: 

تباإلبا فيما سبا التدخين الإيجاب  إالهىلب  كأكىد الممارسىات الصىحية الخا ةىة التى                

ماارسها الكبار ، إتبين مد  الأامية القصىو  إالبالغىة فى  مبىع افتشىار التىدخين إالتوعيىة        

خن فرهه إللأفراد المخالطين إالذين ام  كثر عرضىة للإحىابة   المهتمرة ببضراره للشخص المد

 بأمراض كهاسية الصدر إامراض الجهاز التبره  إ مراض القلب .

 

 –سجائر مصىبعة   –ا ا ما علمبا  ن فهبة المدخبين بالمجتمع المصر  لكافة  فواع الدخان )تبغ  

افىات قىث التىدخين المصىر      % من جملة الهكان  بقاً لبي40شيشة ... لخ ( قد بلغت كوالى 

 إا  فهبة عالية جداً إجب تضافر كل الجهود لمقاإمتها إالحد مبها . 2009

 :التبغ سبب رئيهي للوفاة إالاعتلال إالرقر - 

العىالم على  مىر التىاريخ      ان تعا ي التبغ من  كبر التحديات في مجال الصحة التي شىهداا        

ثوانٍ، إيتهبب في  بوياً، بمتوسإ شخص كل ستفهو يقتل  كثر من خمهة ملايين شخص س

الحىاليين في خاتمىة    إفيات بين البالغين إسىيموت نحىو فصىآ المتعىا ين     10إفاة من بين كل 

 المطا  من جراء الإحابة بأمراض  ات حلة بالتبغ.

البلدان المبخرضىة   % من المدخبين البالغ عددام مليار شخص في العالم في80إيعيش  كثر من  

 عن التبغ  رإته. إالبلدان المتوسطة الدخل، كيث يبلغ عبء الاعتلالات الباجمة الدخل

الرعاية الصىحية   ان الوفاة المبكرة لمن يتعا ون التبغ لرم  سرام من الدخل إتزيد تكاليآ

   .إتعوق التبمية الاقتصادية

 :التدخين الهلبيمخا ر  -ب

                                                 
2
 بمة الصحة العالمية.مب –شبكة المعلومات الدلية للافترفت   

 

% 



إيهتبشا الباس دخافه المببعث من اكتراق  قة،مبتشر ف  الأماكن المغل هلب ان التدخين ال      

مبتجات التبغ، كالهجائر إالبارجيلة. إلا يوجد  ي مهتوً  مأمون من التىدخين الىلاارادي, إلا   

% من 5‚4الا  يتمتع قماية القوافين الو بية الشاملة الخاحة بالأماكن الخالية من التدخين

  عن مببمة الصحة العالمية. الباس.إلذا تعرض الاكصائيات التالية إالصادرة

 % كيىث 74ببهىبة   هىلب  زاد عدد من يتمتعون بالحماية من التدخين ال 2008في عام  (1)

  .2007ملايين شخص في عام  208مليون شخص بعد  ن كان  362إحل الى 

مديبىة خاليىة مىن دخىان      22مديبة اكتباظىاً بالهىكان ابىاك     100من بين  كثر  (2)

  التبغ.

  باً يتبرهون بافتبام اواءً ملوثاً بدخان التبغ.فصآ عدد الأ رال تقري (3)

  % من الأ رال يدخن  كد إالديه عل  الأقل.40 كثر من  (4)

   لآ إفاة مبكرة سبوياً. 600التدخين اللاارادي يتهبب في  (5)

  .هلب % من الوفيات الباجمة عن التدخين ال28، شكل الأ رال 2004في عام  (6)

مىادة على     250ادة كيميائيىة، مىن بيبهىا    م 4000دخان التبغ يحتوي عل   كثر من  (7)

  مادة معرإ   فها تهبب الهر ان. 50معرإ   فها مضرة، إ كثر من  الأقل

بمىا   يتهبب في احابة البالغين بأمراض قلبية إعائية إتبرهية خطيرة، هلب التدخين ال (8)

 ما  في  لك مرض القلب التاجي إسر ان الرئة. إيتهبب في احابة الرضّع بالموت المراجئ.

 فيما يتعلا بالحوامل فيتهبب في فقص إزن المواليد.
 

 الجهود المبذإلة للتوعية إمكافحة التدخين: -5

إخصوحىاً الىتي لتىوي     الإعلافات الصارمة المضادة للتبغ إالتحذيرات  عل  العلب، -  

عل  حور، تقلل عدد الأ رىال الىذين يشىرعون في التىدخين إتزيىد المقلعىون عىن        

كىل مىن البرازيىل إكبىدا      ات المصورة عل   غلرىة التبىغ في  التدخين,ان  التحذير

الباس بأضرار تعا يىه,   إسبغافورة إتايلافدا إكالياً ف  مصر تزيد كثيراً من إعي

عل  الرغم من  ن الصور  كثر ردعاً بكثير من الكلمات في التحذيرات الموضىوعة  

بلداً يشىكل   19ف   غلرة التبغ الا ان اذه  التحذيرات المصورة لا تطبا سو   عل 

% من سكان العىالم،  7‚6بلداً فقإ، يشكل  15% من سكان العالم, إ اباك 24

التحذيرات المصىورة إالتى  تىبص على   ن تكىون اىذه        او الذي يري بأعل  معايير

  علب الهجائر عل  الأقل. التحذيرات ملوفة إتغطي فصآ إاجهة إظهر

ية ، إإزارة الماليىة ( بالعديىد مىن    لقد قامىت الجهىات المعبيىة )إزارة الصىحة المصىر      -ب 

الأجراءات الوقائية إالعلاجية لمبىع افتشىار التىدخين مثىل مبىع  علافىات الهىجائر        



بكافة  فىواع إسىائل الإعىلام إتببى  دىلات دعائيىة مضىادة لىذر مىن  ضىرار           

التدخين عل  ححة الأفراد المدخبين إلذر من مخا ره عل  المخالطين من الأ رال 

فشر الملصقات المصورة عل  علب التبغ لتكىون الصىورة  بلىغ تعىبير عىن      إالبهاء ، إ

التحذيرات بأضرار التدخين ، إكذلك احدار التشريعات الت  مىن شىأفها التقليىل    

من افتشىار التىدخين مثىل مبىع التىدخين بىىالأماكن المغلقىة إإسىائل المواحىلات          

ا كافىت رفىع   إفرضت الحكومة غرامات مالية باابة للحد مىن افتشىاره إآخراى   

 سعار مبتجات التبغ جميعها كوسيلة للحد من افشاره الى جافب لمىل المىدخبين   

 ضرائب عل  المبتجات التبغية لدعم المبتجات الأخر  الت  تريد المجتمع .

إقد قامت المببمات الدإلية ) مببمة الصحة العالمية(  ا  الأخر  بالمهىاامة فى     -ج 

لأجىراءات التحذيريىة الوقائيىة للىدإل     خرض معدلات التدخين من خىلال بعىض ا  

إالحكومات ، فقامت ببفشىاء مىا يهىم  بىاليوم العىالم  لمبىع التىدخين دعىت فيىه          

الحكومات الى خرض افتاج المبتجات التبغية إكذلك اذا  التىدابير التى  ترااىا    

مباسبة ف  اذا الشأن إمبهىا سىريان اتراقيىة مببمىة الصىحة العالميىة الإ اريىة        

إمبذ  لىك الحىين  حىبحت اكىد   كثىر       .2005التبغ في  فبراير  بشأن مكافحة

المتحىدة، كيىث يبلىغ عىدد الأ ىرا        المعاادات التي كبيت بالقبول في تاريخ الأمىم 

إتُعد اتراقية مببمة  % من سكان العالم.86 رفاً، إبهذا تشمل  170فيها نحو 

 التبىغ لىد    ةالصحة العالمية الإ ارية بشأن مكافحة التبىغ  اىم  دإات مكافحى   

معااىدة مدعمىة    المببمة، كما تشكل معلماً بارزاً في مجال تعزيز الصحة  إاي

 بالبيافات الت  تؤكد مجدداً عل  كا الشعوب في التمتع بأعل  مهتوً  من الصحة

 ماكن بلوغه، إتوفر الأبعاد القافوفية للتعاإن الصحي الدإلي إتضع معايير عالية

 للامتثال.

لت المببمة برفامج الهياسات الهىت لتىدابير مكافحىة التبىغ      دخ 2008إفي عام  -د 

 جل تعزيز مكافحة الوباء إمهىاعدة البلىدان على  تبريىذ اتراقيىة مببمىة        من

الإ ارية بشأن مكافحة التبغ. إفيما يلي بيان التدابير الهتة الىتي   الصحة العالمية

 البرفامج :  يشملها                           اذا

  التبغ إسياسات الوقاية رحد تعا ي (1)

  داية الباس من دخان التبغ (2)

  عرض المهاعدة عل  الإقلاع عن تعا ي التبغ (3)

  التحذير من  خطار التبغ (4)

 تبريذ الحبر عل  الإعلان عن التبغ إالترإيج له إرعايته (5)

  زيادة الضرائب عل  التبغ. (6)
 



 : ثافياً : التغذية غير الهليمة

  ماارسها الأفراد البالغين سىواء بالإيجىاب  إ الهىلب ، فهى      التغذية ا  اكد  الممارسات الت

تشكل خطراً بالغاً عل  ححة الأفراد مما قد تىؤد  الى الكىثير مىن الأمىراض إ امهىا الهىمبة       

المرر ة  إ البحافة الباارة إسو  فتباإل ف  اذا الجزء من الدراسة التغذيه إ اميتهىا إتعريرهىا   

 فراث ف  تباإل الغذاء إكذلك مخا ر قلة الغذاء)البحافة(.إالطرق الصحيحة لها إمخا ر الإ

 التغذية إ بعاداا :    -1

للصحة فهو الذي ماد  جهامبا بالوقود لتزإيداا بالطاقة الىتي   الدعامة الاإلىاو  :ءالغذا -  

  ميةاليو فشا اتبا لتاجها لتأدية 

لغذائيىة الضىرإرية   على  جميىع العباحىر ا    او  لك الغىذاء الىذي يحتىو    : الكاملالغذاء   -ب 

 .للافهان إبكميات مباسبة لاكتياجاته اليومية

البقصان في تباإل بعض العباحر الغذائيىة   الزياده  إ هيقصد بهوء التغذي : وء التغذيةس  -ج 

 .ححيا عل  الشخص ضررا  مما يهبب 

   فواع سوء التغذية: -د 

على  الأحىابة   سوء تغذية فاتج عىن افىراث فى  تبىاإل المىواد الغذائيىة ممىا قىد يهىاعد           (1)

 بالهمبة إالهكر إ مراض القلب  

فقىر الىدم    ممىا قىد يىؤد  الى    الغذائيىة   سوء تغذية فاتج من عدم تباإل بعض العباحىر  (2)

 إالبحافة إضعآ البمو.

 :سوء التغذية  سباب -اى     

 .فقص تباإل عبصر  إ  كثر من العباحر الغذائية الرئيهية   (1)

 . انحهار الرضاعة الطبيعية  (2)

 لمبكر.اام رطال  (3)

 المجتمع.الصحي إالتغذية بين  فراد  فقص الوعي  (4)

 .لمجتمعا المبتشرة بين  فرادالهيةة  العادات الغذائية  (5)

 الأمية.افتشار   (6)

 إالطريلية. الاحابة بالأمراض إبخاحة المعدية  (7)

 : ام  مراض سوء التغذية المبتشرة في المجتمع -2

 : الدم الباتج عن فقص الحديد ى فقر       

الموجىود فى  خلايىا الجهىم فىب ا       اذا المرض يصيب الشخص ا ا كدث فقص ف  عبصر الحديد       

ا  الشىعور   عراض المرضإ الدم انخرضت كمية الحديد عن المعدل الطبيعي  حيب الشخص برقر

بالصداع إالدإار إ ن يكون الشخص شاكب اللون إلديىه سىوء اضىم بالإضىافة الى فقىد الشىهية       



  القلب إازدياد فى  عىدد الضىربات. ترجىع  سىباب فقىر الىدم الى الأسىباب         للطعام مع خرقان ف

 التالية:  

 .قلة تباإل الا عمة الغبية بعبصر الحديد  (1)

 .تقلل من استرادة الجهم من الحديد تباإل   عمة  (2)

 المعوية.الإحابة بالطريليات إالديدان   (3)

 . البزيآ الدموي الشديد  (4)

 .الإسهال الشديد المتكرر  (5)

 ثىل ملطعىام  امن  الحديد عض العادات الغذائية الهيةة التي تهاعد عل  فقدب ممارسة  (6)

  . سلا الخضراإات إعدم استخدام ماء الهلا

 :ةىالبحاف  -ب  

باب مرضىىية مثىىل الإحىىابة بىىأمراض   سىىعديىىدة مبهىىا مىىااو راجىىع الى   البحافىىة سىىباب        

الإحىابة بالطريليىات   فىاتج عىن    إمبها ما اوالهل إالهكر,انالهر  ُْْ, إالكبد الكلي ,القلب

 سىباب غىير مرضىية    ، إمبها ما او فاتج عىن   إالأفكهلتوما إالإسكارس كالدإدة الشريطية

الطعام إالاستعداد الوراثي إالمشاكل إالضغو ات البرهىية الىتي    مثل سوء التغذية إقلة تباإل

 .تهبب فقدان الشهية

لتركيز عل  الأسباب المتعلقة بالغىذاء فبجىد  ن   إا ا ما تم اامال الأسباب المرضية للبحافة إا   

سوء التغذية إقلة تباإل الطعام إغيراا من العوامل غير المرضية الت  توجد اختلالًا فى  قواعىد   

تكوين الوجبات إافتقاراا للتبوع مثل الجهىل بضىرإرات التركيىز على  الأ عمىة  ات اللىون       

ت الهاضىمة ، إكىذلك الأفتقىار الى تبىاإل     إالطعم إالرائحة الت  تزيد مىن افىرازات الأفزماىا   

الخضرإات الموسمية الطازجة ، إالجهل  يضاً بطىرق اعىداد الطعىام مىن كيىث درجىات الحىرارة        

إالوقت اللازم للإعداد إكذلك قوام الطعام من كيث الصلابة إالحجم إكذلك مراعىاة الحالىة   

 مبتجات الألبان . الأقتصادية للأسر إالتزام عدم خلو الوجبات إخاحة الإفطار من

 ة:مبىىىىىاله  -ج

فهىيج داىفي في  مىاكن     ا  عبارة عن نميع للطاقة الزائدة عن كاجة الجهم إذزيبها على  شىكل  

 الطبيعي مختلرة لت الجلد مهببة بذلك زيادة في إزن الجهم عن

 :درجات الهمبة (1)

  اباك ثلاثة درجات من الهمبة

 . عن الوزن المثالي%20هم الى مايقارب إتعفي زيادة في إزن الج : سمبة خريرة    (  )

 .% عن الوزن المثالي40-% 20زيادة إزن الجهم مابين  إتعفي : سمبة متوسطة (ب )

 .% عن الوزن المثالي40إتعفي زيادة في إزن الجهم  كثر من :  سمبة شديدة   (ج )

الهمبة في  إل مراكلها تكىون غىير مصىاكبة بىأي  عىراض       إ 

من إزيادة درجىة  مرإر الز إلكن مع مرضية  إ مرض قد  اته

 



تكون غالبىاً    ن الزيادة في الداون إالوزن نجد الهمبة إشدتها

 .إراء ظهور إتطور  مراض خطيرة تصيب الإفهان

 :سباب الهمبه  (2)

 إالإقتصىادية  تطىورت فيهىا الحيىاة الإجتماعيىة     بعىدة مراكىل   مرت المجتمعات (  )

 بصورة كبيرة إببوعيىات المواد الغذائية  فيها بهرعة إبصورة غير تدريجية توفرت

ختيار إتببىيم الغىذاء إكىان    الإ إلم يتبع اذا التطور توعية ححية لتحديد اائلة

اميىة الملائمىة ممىا    الأ إقصور للتوعية الصحية إالغذائية إلم تعطى   اباك غياب

ممارسة الحركة إالمشىي إالخلىود للراكىة     في الوزن مع عدم تهبب في ظهور  ررة

 لوجبات الدسمة.ابعدإالاسترخاء إالبوم 

 إمحاإلة توفير الأغذيىة العاليىة الهىعرات    إالمرضع معاملة المجتمع للأم الحامل (ب )

إالخلود للراكىة التامىة إعىدم الحركىة      الحرارية إتبريذ رغباتها في اذه المركلة

فتشىار  افي  افهىاام اىذ   الجبين بالأم  إ تضر عتقادات خا ةة  ن الحركةا بهبب

تعفي زيىادة اضىافية في    عات إ حبحت كل كالة إلادةالحوامل إالمرض الهمبة بين

  ة.الوزن مهببة مشكلة مرضية اسمها الهمب

 تىزإد  إا  تلك الأغذية إالمشرإبات الىتي  الخاإية فتشار تباإل الأغذية الهشة  إا (ج )

العباحر المغذية إ لرم الجهم مىن   من الجهم بالطاقة الحرارية العالية إالخالية

يتباإلهىا دإن فائىدة . إتتضىح     بما تهببه من شبع لد  مىن  الأغذية المريدة تباإل

إعدد الخلايىا الدابيىة    سن المرااقة إفترة البمو كيث يزداد كجم اذه المشكلة في

ن بعبد العىلاج فى   الأ عمة مما يزيد من كجم المشكلة خاحة من تباإل مثل اذه

يىا  عىدد الخلا  الخلايا مىع حىعوبة  لىك فىبن تقليىل       ستطعبا كل مشكلة كجم

   .تهااإالتي لها خطورتها إمضاعر لايعالج الا بالعمليات الجراكية

عاليىة  الالهىعرات الحراريىة    لمختلرة  اتا زيادة تباإل المقليات إالوجبات الهريعة (د )

 .مهم في افتشار معدل الهمبة تببيم إبصرة مهتمرة له دإر بدإن

في كىل   الغىير  على   عتمىاد اليوميىة إالإ  إالتراخي إعدم القيام بالأعمال الكهل (ه )

عىدم   إتبىاإل المهىليات مىع    التلرزيىون  إكبيرة إالجلوس بالهىاعات  مىام   حغيرة

 .القيام برياضة يومية مبتبمة

تبىاإل بعىض الأدإيىة    ما او مرض  إما او إراث  مثل  الأسباب الأخر  للهمبة من (إ )

  .خاحة مركبات الكورتيزإن



( يبين الحالة التغذإية بىين الهىيدات   9( ، )8( إالأشكال  البيافية رقم )5يوضح الجدإل رقم )

سبة إللخصائص الخلرية مثىل العمىر    59-15إالرجال إفقاً للعد الرعل  للأفراد ف  العمر من 

إمحل الأقامة إالحالة التعليمية  إمؤشر الثرإة ، إالذ  يشار فيه الى البحافة إالهىمبة  بقىاً   

 بين: للمؤشر العالم  لكتلة الجهم للهيدات إالرجال إمبه يت

تزايد فهب الهيدات اللات  تم تصبيرهن عل   فهن بديبات تباسىباً  رديىاً مىع عمىران      -

% تقريبىىاً بىىين  65.7الى كىىوالى  19-15% بىىين الهىىيدات فىى  الرةىىة العمريىىة  9.8مىىن 

 . 59-55الهيدات ف  الرةة العمرية  

ان بديبات عن تشير الدراسة  ن الهيدات ف  الحضر ان الأكثر اكتمالًا بأن يتم اعتبار  -

الهيدات ف  الريآ ، إقد يرجع  لك الى ارتراع المهتو  الأقتصاد  إالأجتماع  لهكان 

الحضر عن الريآ الى جافب ممارسة المر ة الريرية للعمل جبباً الى جبب مع الرجىال فى    

الحقول إمشاركة الرجل العمل ف  مختلآ الأفشىطة الريريىة على  عكى  المىر ة فى        

عب اذا الدإر كت  إان كافت ذرج للعمىل فى  الوظىائآ المختلرىة الى     الحضر الت  لا تل

جافب افتشار اسىتخدام البهىاء بالحضىر للأ عمىة التى  لتىو  على  الزيىوت إالىداون          

 المتوفرة بكثرة ف    عمة المطاعم إالوجبات الجاازة المعرإفة .

دات البىديبات  من كيث مؤشر الثرإة إجد  فه عبد  عل  مهتو  للثرإة كافت فهبة الهي -

( عل  التىوالى ، ممىا    24.7، 44.3كوالى ضعآ  اللوات  يبتمين الى مؤشر الثرإة الأدف  )

يدل عل   ن الحالة المادية إالأقتصادية لها بىالغ الأثىر فى  بلىوس المهىتو  الأسىتهلاك        

 الغذائ   الترف  للقادرين مادياً عن غير القادرين.

إجىود فرى  التبىاين فى  كجىم إكتلىة الجهىم        بالبهبة للرجال يعرض الجىدإل  يضىاً    -

% 5.6إيلاكظ ازدياد فهبة الرجال الذين تم تصبيرهم عل   فهم يعافون من البدافة مىن  

 59-55% بين الرجال فى  الرةىة العمريىة مىن     33.2سبة الى  19-15ف  فةة العمر من 

  سىبة الى التراخى   59-55سبه .إقد يرجىع  لىك الى ميىل الرجىال فى  فةىة العمىر مىن         

إالكهل إعدم مزاإلة الرياضة الى جافب الأكهاس البره  ببقترابهم من كافىة الحيىاة   

إظهور العديد من المشكلات الصحية كبرتراع ضغإ الدم إالهكر إكثير من الأمىراض  

 المهببة للهمبة إالدافعة كتماً لمزيد من التراخ  إالتعب المرض  للأمراض .

ادية إجد  فه عبد  عل  مهتو  للثرإة كافىت فهىبة   إ بقاً لمؤشر الثرإة إالحالة الأقتص -

% عبىد  دفى  مهىتو  للثىرإة ، إيعىز       8.6%  بيبما بلغت  23.9الرجال البدفاء مرترعة 



 لك لبر  الأسباب الهابا الإشارة اليها مثل الرفااية ، الأ عمة المالةة ، الداون ، عىدم  

 مزاإلة الرياضة إف  البهاية ا  الهمبة إالأمراض .    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ال الذين لديهم مهتويات محددة لمؤشر كتلة الجهم ( فهبة الهيدات إالرج5جدإل رقم )

     إفقا للعد الرعل  إالخصائص الخلرية. 2008عام  59-15ف  العمر من 

                                                                                                                                                                                                              % 

 الخصائص الخلقية

 *(2مؤشر كتلة الجهم للرجال )كجم/م *(2مؤشر كتلة الجهم للهيدات )كجم/م

 نحافة

 قل من  

18.5 

نحافة 

 قل  كادة

 16.0من 

 دإزن زائ

 25.0 - 

29.9  

 بدافة 

30.0 

 فأكثر

 نحافة

 قل من 

18.5 

 نحافةكادة

 قل من 

16.0 

 إزن زائد

 25.0 – 

29.9  

 بدافة

 30.0 

 فأكثر

 العمر

19-15 4.3 0.4 26.1 9.8 10.1 1.3 16.0 5.6 

24-20 2.3 0.0 30.6 16.8 3.4 0.5 28.7 8.2 

29-25 0.8 0.1 34.0 32.6 1.3 0.0 35.6 18.7 

34-30 1.0 0.1 31.6 43.6 0.5 0.1 41.4 23.3 

39-35 0.5 0.0 28.6 53.6 0.8 0.0 46.7 17.8 

44-40 0.7 0.1 25.2 59.8 1.6 0.0 39.0 27.3 

49-45 0.7 0.0 26.4 65.2 1.2 0.0 41.9 29.5 

54-50 0.6 0.0 22.6 64.9 1.7 0.2 43.4 24.5 

59-55 0.0 0.0 23.8 65.7 1.5 0.0 40.5 33.2 

 الأقامة

 21.9 35.6 0.3 3.7 44.8 28.1 0.2 1.0 كضر

 



 15.3 33.2 0.4 2.8 35.5 28.4 0.0 1.9 ريآ

 الحالة التعليمية

لم سبا لها/له الذااب 

 18.1 34.3 0.4 2.4 46.2 26.8 0.0 1.3 للمدرسة 

لم تتم /يتم المركلة 

 الأبتدائية
1.2 0.3 26.6 53.5 2.8 0.4 33.4 19.8 

الابتدائية /   تمت المركلة

 بعض الثافوي
2.7 0.1 28.9 30.5 6.7 0.9 27.0 13.0 

 /اتمت المركلة الثافوية

 20.8 38.4 0.0 1.6 36.2 29.5 0.1 1.2 فأعل  

 مؤشر الثرإة

 8.6 28.6 0.7 4.8 24.7 28.8 0.1 3.4  دف  مهتو 

 12.4 30.4 0.9 4.0 35.9 26.9 0.2 1.4 المهتو  الثاف 

 19.2 35.6 0.0 2.4 42.5 29.1 0.0 1.3 المهتو  الأإسإ

 24.8 34.9 0.2 3.6 48.6 27.3 0.2 0.9 المهتو  الرابع

 23.9 40.4 0.1 1.7 44.3 29.4 0.1 1.0  عل  مهتو 

 2008المصدر : المهح الدماوجراف  الصح    

الطول بالمتر .  ( عن  ريا قهمة الوزن بالكيلو جرام عل  مربع2يتم كهاب مؤشر كتلة الجهم )كجم /م  *

  

 إفقا لمؤشر الثرإة ( فهبة الهيدات  إ  البحافة إالأإزان الزائدة إالبديبات8شكل )                

2008 
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ن ا ة وزن زائ  ب انة
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ن ا ة وزن زائ  ب انة

                       

 على م     ل       ل  ب  ل       لأو   ل       ل  نى دنى م    

 

 :الهمبة  ضرار (3)

 ، مثىل   يحلو للبعض تهميتها  مىراض الرفاايىة المزمبىة    يتعرض مريض الهمبة لعدة  مراض      

رترىاع ضىغإ   ا ( % من المصابين يعافون مىن الهىمبة  60الهكري غير المعتمد عل  الإفهولين ) داء

التهىاب المراحىل    ، لرجىال عبد ا القولون إالمهتقيم ،  سر ان الركم عبد البهاء . الدم الشريافي

إعل  ر سها  مراض الشرايين التاجيىة    لتهاب المرارة إ مراض القلب الوعائيةا ، إالبقرس إالعبام

إجلطات القلب ،إ مراض الأإعية الدماغية  إمبها الهكتة الدماغية إ رترىاع كولهىترإل الىدم    

 .الثلاثيه إالداون

د المىرارة إالكلى  إالإحىابة بىالعقم المؤقىت .      في اجهىا   يضاً اباك  ضرار  خىر  للهىمبة تتمثىل   

كهاس البدين بأن مبهره  مىام الأخىرين غىير لائىا ،     اع من تببالتي  بالإضافة الى الآثار البرهية

 . الدائم فعزال عن المجتمع إالإكتةابمما يؤدي به الى الأفطوائية إالإ

  لدد بشكل اساسى   كل اذه الأسباب مجتمعة تؤثر إبشكل إاضح عل  إزن الجهم إا  الت

 ححة الررد .

بعض المؤشرات الخاحة بمخا ر التغذية الغير سليمة -3
3

: 

فعرض ف  اذا الجزء من الدراسة بعىض المؤشىرات الدإليىة كهىب تقىارير مببمىة        -  

 الأغذية إالزراعة للأمم المتحدة إالت  تبين مايل  :

فى  عىام   مليون شىخص   1023يقدر العدد الكل  لباقص  التغذية ف  العالم  (1)

مليىون شىخص    925% ليصىل الى   9.6إمن المتوقع ان يبخرض ببهبة  2009

% مىن عىدد فاقصى  التغذيىة فى       98إتهجل الىدإل الباميىة    2010ف  عام 

% عىام  18% بعىد بلوغهىا   16العالم ،إ مىع افتشىار فقىص فهىبة التغذيىة الى      

                                                 
 www.fao.orgموقع مببمة الأغذية إالزراعة عل   شبكة الافترفت .         المصدر :  3

% 



مىن  إلكبها مازالت  عل  بكثير من الغاية الت  كدداا الهىد  الأإل    2009

 الأادا  الإ ائية للألرية.

صُىص القضىايا الرئيهىية      قد اذىذت   ملموسةاباك تدابير إ اجراءات  (2) فيمىا 

إالت غذإي إفي مُقدمتها كيىازة الأراضىي، إالاسىتثمار     المرتبطة بالأمن الغذائي

 سىعار الغىذاء، إمواجهىة افعىدام  إضىاع الأمىن        الدإلي في الزراعىة، إت ذبىذُب  

إتىأتي اىذه البتىائج عقىب اجتمىاعٍ دام      ،  المصمت ىدة  زمىات لأاالغذائي في غضىون  

في رإمىا،   "FAO"إالزراعة للأمم المتحدة خمهة  يام بمقر مببمة الأغذية

المهتو  اثر احلاكها الذي يرمىي الى   لهذه الهيةة الحكومية الدإلية الرفيعة

شىىؤإن الأمىىن الغىىذائي    للح وكمىىة الدإليىىة في   زاإيىىة كجىىر  تصىىبح ن 

خلريىة  مىن التقلابىات     .إج ر ت مُداإلات اللجبىة إاذىا  قراراتهىا ازاء   إالزراعة

في استشىراء الجىوع    المتزايدة في  سعار المواد الغذائيىة إالاسىتمرار غىير المقبىول    

اسىتراتيجية    كّد الحاجة مجددّاً الى ضرإرة افتهىاج  إسوء التغذية، عل  نحوٍ 

 مُحهّبة في مواجهة الجوع.

 سىعار الأغذيىة    ارترىاع بشىأن  سىباب    تاحىدار توحىيا  إ الببىر   في الىتمعن  (3)

 .إعواقبه

كيريّات ضىمان  ، راإالببمة متوحيات لجبة الأمن الغذائي العالمي لد   تببت (4)

الأمم إالهكان من الرةة المصعرَّضة لآثىار التقلابىات على  امىداداتها       ن لصُل

تيادية، مىع  كركة الهوق الاع يعرقل ت ذبذُب الأسعار ن  كين ، ف  من الغذاء

تعرُّضها الى آثىار التقلابىات، مىن خىلال تطبيىا       الببر في سبُل الحدّ من م د 

 .إالإفتاجي برامج لشبكات الأمان الاجتماعي

مصر اي  كىبر بلىد    ن إتبين  كدث تقارير مببمة الأغذية إالزراعة للأمم المتحدة   -ب 

 العربي. إكىان  عربي من كيث عدد الهكان ، إتمتلك ثافي  كبر اقتصاد في العالم

(  2000 -1995مىن )   معدل متوسىإ للرىترة   ٪ 1.9معدل البمو الهكافي الهبوي 

 الحقائا التالية :إ ظهرت العقود الثلاثة الماضية 

 

إتيرة التحضر بطيةة بالمقارفة مع سرعة إتيرة المتوقع عل  مىد  العقىود الثلاثىة     (1)

 التالية.

 .القادمةامدادات الطاقة الغذائية تزيد في الهبوات   (2)

مىىن امىىدادات الطاقىىة مىىن كىىل مىىن الكربوايىىدرات     الرىىرد فصىىيب ديىىادزا (3)

إالبرإتيبات خلال العقدين الماضيين بالمقارفىة مىع مهىاامة مىن الىداون ، إالىتي       

 انخرضت تدريجيا.

بصر  الببر عىن امىدادات الزيىوت    ،  توافر المجموعات الغذائية الرئيهية ازدياد  (4)

 التي انخرضت تدريجيا.   البباتية إالداون الحيوافية



زيىادة   إكىذلك المجموعىات الغذائيىة الرئيهىية المتاكىة      ازديىاد عل  الرغم مىن   (5)

لإمىدادات الغذائيىة المتاكىة ،    لسوء توزيىع   الا ان اباكامدادات الطاقة الغذائية 

 .إفقا لرةات مختلرة اجتماعية إاقتصادية 

برإتين الحيىىوافي اسىىتهلاك الىى مثىىل إ ظهىىرت الدراسىىات  ن اسىىتهلاك الأغذيىىة  (6)

 إالداون الحيوافية كافت  عل  بين المبا ا الحضرية.  

صحي عل  البحىو الموحى  بىه    البطاق الاستهلاك الداون إالزيوت إالهكر ضمن  (7)

 من قبل مببمة الصحة العالمية.

 الحبوب تمثل المصدر الرئيهي للطاقة في غذاء المصريين. (8)

د ممارسىات التغذيىة إالحالىة    اىي الىتي لىد    يىه  و الطرىل إالتبميىة إالرفاا   ى  (9)

 لغذائية للطرل.ا

لمعبىم الأ رىال بعىد     ة ظهرت استطلاعات الر ي  ن الرضاعة الطبيعية المهتمر (10)

 -6  البهبة المةوية للأ رال الذين تتراإح  عمارام بين  ن الهبة الأإلى من الحياة

ي اى  المكملىة   شهر عل  كد سواء الذين تلقىوا كليىب الأم إالأغذيىة الصىلبة     9

في المبا ا الريرية ، إالأمهات ام  كثر عرضىة   عبها  عل  في المبا ا الحضرية

 لبدء إمواحلة الرضاعة الطبيعية من الأمهات في المبا ا الحضرية.

بلاد تشير الى  ن الحالة التغذإية للأ رال الصىغار في  للفتائج مهوكات التغذية  (11)

 .2000-1995    مصر قد لهبت خلال الرترة

 التقزم الىذي يعتىبر معتىدلا   ا  الرئيهية بين الأ رال قبل سن المدرسة المشكلة  (12)

 مشكلة ححية عامة إفقا لمعايير مببمة الصحة العالمية. الا  فها

ختلرة في مصىر الى  ن المشىكلة الرئيهىية التغذإيىة للبىالغين      المح والمه تخلص (13)

فقىر الىدم    إ لك إجىد  ن  ناه نحو الهمبةلإاه العديد من إجوا  برإز  ينالمصري

 بخصوص البقص في المغذيات الدقيقة.   ف  مصر يعتبر الأكثر افتشارا

 كثر الرةات تضررا ام الأ رال ما قبل المدرسة إ مهاتهم إفقا لمعىايير مببمىة    (14)

 ححية عامة في مصر. مشكلةيعتبر فقص الحديد إفقر الدم إالصحة العالمية 

رابات الباجمىة عىن فقىص    إفقا للارقام في  كدث استطلاعات الىر ي ، إالاضىط   (15)

يعتىىبر مشىىكلة حىىحية عامىىة ، كيىىث  ن معىىدل تضىىخم الغىىدة الدرقيىىة  اليىىود

 . بين مختلآ الرةات من الهكان ٪ 5الإجمالي كان  عل  من 

لصىغار الأ رىال إالأمهىات      ( ) فيتىامين التى  لتىو  على     البرامج الحالية  تعد (16)

باليود ، لهبا في مؤشرات سوء خلال فترة ما بعد الولادة ، فضلا عن الملح المعالج 

 التغذية بالمغذيات الدقيقة.  
 

% من البهاء فى  مصىر    75ف   دراسة  جرااا المعهد  القوم  للتغذية بوزارة الصحة  ن   -ج 

سبه فأكثر بديبات بيبما تصل البهبة بين الرجال الى  كثر من  30ممن ام ف  سن 

د لرتىت الدراسىة الأفتبىاه الى  ن    % ، محذرة من افتشار الهمبة بىين المصىريين ، إقى   30

الأ اث الغذائية الخا ةة ا  الهبب ف  افتشار العديد من الأمراض المزمبىة إ شىهراا   

(15) 

 



 مراض الهكر إضغإ الدم إالهر ان إالت  تمثل عبةاً اقتصادياً ملموساً عل  كاال 

% من الأ رال ف  فةىة مىادإن الخمى  سىبوات     29الدإله ,إكشرت الدراسة  يضاً  ن 

 عافون سوء تغذية مزمن .  ي

 

إبباءً عل  ما تقدم اباك ااتمام دإلى إمحل  بمشكلات الغذاء ف  مصر ، إمصر لىاإل جااىدة    

عدم الأفزلاق لهذا المبحدر الخطر لهوء التغذيىة ، الا  ن ارترىاع الأسىعار إافتشىار البطالىة إعىدم       

بىين فةىات المجتمىع فمىع الىدخول      عدالة توزيع الدخول بين الرةات ، جعلت اباك تراإتأ ملحوظىاً  

المرترعة فصل الى الهمبة إمع انخراضها توجد البحافة إمع ضآلتها توجد  مىراض سىوء التغذيىة    

  جميعها .

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : ثالثاً : ختىىىىىىىىىىىىان الإفىىىىىىىاث

بىة زمبيىة   ختان الإفاث من  ام موضوعات الممارسات الخا ةة الت  سادت فى  مصىر خىلال كق        

 كبيرة إتزايدت عبر مورإث خا  ء.

إالختان له كثيرمن الأضرار إالهلبيات عل  المر ة  فهو  ُلآ عليها آثاراً فرهية إفهيولوجية      

مما يجعلها عرضة لكثير من الأمىراض البرهىية إالعضىوية . إقىد شىرعت الدإلىة الكىثير مىن         

  إقوع مثل اذه الأضرار من  جل كياة  سىرية  القوافين إغلبت عقوبة ممارسة عادة الختان لتلاف

 آمبة إمطمةبة يهوداا الحب إالتعا آ إالتراكم بين الزإجين مما يبعك  ايجاباً عل  المجتمع.  

الذ  يوضىح افتشىارالختان بىين     2008توضح الارقام من خلال دراسة المهح الدماوجراف  الصح  

 لريىة ، كىالعمر , الحالىة الزإاجيىة ,     سىبة إفقىا للخصىائص الخ    49-15الهيدات ف  العمر من 

الحالة التعليمية إمهتو  المعيشة للوقو  عل  تقدم  إ اختراء اذه الباارة مىن عدمىه إمىا آلىت     

 الية الأكوال ف  اذا الموضوع .



( مد  افتشار ختان الإفىاث بىين الهىيدات فى      13-12-11-10( إالأشكال ) 6يوضح الجدإل )    

%  91.1إتشىير بيافىات الجىدإل الى  ن      .ا لبعض الخصائص الخلرية سبة إفق 49-15العمر من 

مختبات  ف  مصر إا  فهبة عاليىة جىداً مقارفىة      49-15من جميع الهيدات ف  الرةة العمرية 

بمجتمعات  خر  . إيؤكد الجدإل  ن ختان الإفاث يبتشر افتشاراً إاسعاً بالرغم من القوافين الت  

العمل الا  ن جميع عمليات الختىان تىتم فى  الخرىاء ممىا يزيىد الوضىع        سبتها الدإلة لإيقا  اذا 

( عن الهيدات فى  الرةىة    29-25خطورة ، الا  ن اذه البهبة تقل بين البهاء ف  فةات الهن من) 

 %  عل  التوالى . 96% ،   94.3( كيث بلغت  49 -45العمرية من )

لهن الزإاج عىن الهىيدات اللاتى  سىبا لهىن       إيقل  يضاً معدل الختان بين الإفاث اللوات  لم يهبا

%( عل  التوالى إقد يرجع  لك الى تىأخير اجىراء بعىض عمليىات الختىان      95.2% ،.80.5الزإاج )

للببات الى ما قبل الىزإاج مباشىرة مىع إجىود فهىبة قليلىةً مىن البهىاء فى  مصىر يىتم ختىافهن                              

 سبة . 15بعد سن 

تشار الختان بين البهاء ف  الحضىر  قىل مىن الهىيدات فى  الريىآ كيىث        إيوضح المهح  يضاً  ن اف

% . إتقىل فهىب اجىراء عمليىات الختىان للبهىاء       96% إف  الريىآ  85كافت البهبة ف  الحضر 

كلما  رترع المهتو  التعليم  ، إكذلك تقل بشكل ملحوظ بين البهىاء اللىوات  اىن فى   على       

 %( عل  التوالى .95.4% ، 78.3ث كافت )مهتو  للثرإة مقارفة بالمهتو  الأدف  كي

سىبة تقىل عمليىات ختىان الإفىاث بيبمىا        25إتلاكظ  فه عبد فةات الهن الصغيرة الأقل مىن      

(، إتقل ف  المبىا ا إالمحافبىات الحضىرية عبهىا فى        49 -45تزداد ف  فةات الهن الأكبر من) 

ات إالتقاليد إالمورإثات القدماىة عىن   المبا ا الريرية فبراً لتمهك بعض العائلات بالريآ بالعاد

سكان المبا ا الحضرية ، إتشير الدراسة  يضاً  ن عمليات الختان بىين الإفىاث تقىل بىين اللىوات       

 كصلن عل  مهتويات تعليمية  عل  , إبين الأثرياء    من ام ف  مهتويات معيشية مرترعة .

كهب الخصائص الخلرية  إتم ختافهن  49-15( فهبة الهيدات ف  العمر 6جدإل رقم )

 .                                                                                                   %2008المختارة مصر 

 فهبة الهيدات المختبات  الخصائص الخلرية

 العمر:

15-19 

20-24 

25-29 

30-34 

35-39 

40-44 

45-49 

 

80.7 

87.4 

94.3 

95.2 

96.4 

96.2 

96.0 

 محل الإقامه

 كضر

 ريآ            

85.1 

95.5 



 الحالة الزإاجية:

 سبا لها الزإاج

 لم يهبا لها الزإاج

95.2 

80.5 

 الحالة التعليمية:

 لم يهبا لها الذااب الى المدرسة

 لم تتم المركلة الإبتدائية

 اتمت المركلة الأبتدائية / إبعض الثافوية

 عل اتمت المركلة الثافوية / فأ

97.6 

96.4 

88.8 

87.4 

 مؤشر الثرإة

  دف  مهتو 

 المهتو  الثاف 

 المهتو  الأإسإ

 المهتو  الرابع

  عل  مهتو 

 

95.4 

96.1 

95.2 

91.8 

78.3 

 91.1 الإجمالى

 . 2008المصدر :المهح الدماوجراف  الصح     

 

  2008 ( البهبة المةوية للبهاء المختبات كهب فةات الهن10شكل) 
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اللاتى  تم ختىافهن    49-15( التوزيع البهب  للهيدات فى  العمىر   14( إشكل )7يوضح جدإل ) 

كهب الشخص القائم بعملية الختان إفقا للإقامة إمحل الإقامة,إتلاكظ من بيافات الجىدإل ان  

%(  كرن ان الداية كافىت مهىةولة عىن اىذه العمليىة      63الهيدات اللات  تم ختافهن ) غالبية 

% مىن اىذه   24% فى  الحضىر ,  مىا الطبيىب فقىد قىام بىبجراء كىوالى         57% ف  الريآ 66ببهبة 

% 8% فى  الحضىر إقامىت الممرضىات بىبجراء كىوالى       28% ف  الريآ إكوالى 22 العمليات ببهبة

% ف  الحضىر إ على  فهىبة عمليىات ختىان قىام بهىا        11% ف  الريآ إكوالى 6مبها ببهة كوالى 

%  ما الداية فقد كافىت فهىبة قيامهىا بالختىان     25الطبيب كافت ف  محافبات الوجه القبل  

 عل  فهبة ختان قامت بها الممرات كافت ف  المحافبات % إ65.7مرترعة ف  محافبات الحدإد 

 %. 10.3الحضرية ببهبة 

 

 

 

 

 

 

 

اللات  تم ختافهن كهب  49-15( التوزيع البهب  للهيدات ف  العمر 7جدإل رقم )

           .                                                   2008الشخص القائم بعملية الختان إفقا لمحل الإقلمة,عام 

% 

الشخص القائم 

 بالختان

 ريآ كضر
محافبات 

 كضرية

محافبات 

 قر 

محافبات 

 قبل 

محافبات 

 الحدإد

 الإجمالى

 24.2 24.9 25.0 24.1 23.1 22.1 27.5  بيب

ممرضة/عاملين 

 آخرين بالصحة 

10.6 5.8 10.3 7.9 6.1 7.4 7.7 

% 



 62.7 65.7 64.5 61.5 62.0 66.3 57.3 دايه

 2.1 0.4 2.0 2.7 0.8 2.6 1.4 كلاق ححة

 1.5 0.8 0.6 2.4 1.4 1.8 1.1 غجرية

 1.6 0.9 1.6 1.4 2.2 1.3 2.1 لا يعر 

 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 اجمالى البهبة

 5044 54 1825 2244 922 3044 2000 العدد

 .2008المصدر: المهح الدماوجراف  الصح               
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شكل )14( التوزيع النسبى للسيدات  ى ال مر 15 49 ال تى تم ختان ن  س  الشخص ال ائم ب ملية الختان  2008

طبي  ممرضة/عاملين  داي  غجرية  ق ص ة   ي ر 

 

 الجهود المبذإلة للحد من ظاارة ختان الإفاث :

  لقىىت إزارة الصىىحة المصىىرية دىىلات عديىىدة للتعريىىآ بمخا رعمليىىات الختىىان إمازالىىت       

مهتمرة الى الآن كرحاً مبها عل  الصىحة الجهىدية إالبرهىية إتلافى  الأضىرار الباجمىة عبىه        

 كاضراً إمهتقبلًا .

إقد  إردت مببمة الصحة العالمية عبر عىدد مىن البحىوث التى   جرتهىا بعىدد مىن بلىدان العىالم          

خطورة ختان الإفاث إما تؤإل الية  كوال البهاء بعد اجراء تلك الممارسة فقد إرد فى  تقريىر لهىا    

 كول اذا الموضوع الحقائا  التالية : 

 

  مباشىرة ارتراعىاً شىديداً لىد  فةىة      ترترع معدلات إفيات الأ رال  ثباء الولادة إبعىداا 

% فيمىا ُىص   15ببهبة  الأ رال الذين تعرّضت  مهاتهم للختان ، فتلك المعدلات  عل 

 الى 10البهاء اللائي تعرّضن للختان ، إتشير التقديرات الى  نّ اباك، في  فريقيىا، مىن   

 إلادة جرّاء تلك الممارسة. 1000كالة إفاة اضافية لدث في كل  20

 غالبيتها الكبر  في  فريقيا. ان ظاارة مألوفة في عدد من البلدان تقعالخت 

   من البهىاء إالببىات خضىعن لتلىك      مليون 100تشير التقديرات الى  نّ اباك  كثر من

 الممارسة في جميع  نحاء العالم.

 

% 

% 



كل اذه الحقائا تضع مصر إالعالم  مام مشكلة كقيقية إجب الحد مبهىا إمىن خطورتهىا ،          

قد لجأت مصرالى تشديد العقوبىة على  القىائمين بهىذه الممارسىة لمبعهىا فقىد إحىلت بالبهىبة          ف

للعاملين بالمجال الصح  مثل الأ باء إالممرضين إغيرام الى الشطب من فقابة الأ باء إالهجن لمن 

قافوفىا   2008في يوفيو  مجل  الشعب المصرييثبت  فه قام باجراء مثل اذة العمليات بعد  ن  قر 

يجرم ختان الإفاث الا في كالة الضرإرة،  حبح يعاقب من يقوم بالختان بالهجن لمىدة تىتراإح بىين    

  شهر إعامين إغرامة قد تصل من  لآ جبيه الى خمهة آلا  جبيه.ثلاثة 

جح بالتعاإن مع برفىامج الأمىم   ىجدير بالذكر  ن المجل  القومي للطرولة إالأمومة في مصر قد ف

المتحدة الإ ائي في تبريذ مشىرإع قريىة خاليىة مىن ختىان الإفىاث الىذي بىد  تطبيقىه في يبىاير           

جاكه الملحوظ يجىري كاليىا   ىإبهبب ف  , افبات في حعيد مصرمح 6قرية في   60إضم   2003 عام

قريىة  خىري ليصىل عىدد القىر  المهىتريدة مىن اىذا المشىرإع الىي مائىة              60اضافة العمل عل  

 . الوجهين القبلي إالبحريبإعشرين قرية في عشر محافبات 

ثيىة مىن   (  حىدرت فشىرة لدي   USAIDإجدير بالذكر  ن مببمة الأمم المتحدة عبر مببمة )

عن ختىان الإفىاث  كىر بهىا  ن عىدد البهىاء التقىدير          2010خلال المكتب المرجع  للهكان 

مليون سيدة إفتاة ، إ ن ابىاك مىا    140الى  100اللوات   جريت لهن عمليات ختان يتراإح ما بين 

ملايين فتاه معرضة لخطر الختان ف  كل عام فى  القىارة الأفريقيىة إكىداا ، إاىن       3يزيد عن 

سبة إف  بعض الثقافات ماارس عل  الرتيىات   12سبوات إ 4رتيات اللوات  تتراإح اعماران بين ال

 ف  عمر لا يتجاإز بضعة  يام .

 قليل ف  دإل  سيا إالشرق الأإسىإ  دإلة عل  الأقل إعدد  28إماارس الختان ف   فريقيا ف        

الطبقىات الإجتماعيىة إجميىع     إماارس ختان الإفاث عل  كل المهتويات التعليمية إفى  جميىع  

 العقائد إالديافات .

 2010جعى  للهىكان   المكتب المر -   USAIDإعل  الصعيد الدإلى إالعالم  اماافاً من مببمة 

 إح  بضرإرة القضاء على  ظىاارة ختىان الإفىاث فى  العىالم ،  حىدرت مىؤخراً فشىرة التحىديث           

يقيا بين حغار الرتيات إالبهاء الأكبر سىباً  للبيافات  توضح بها معدل افتشار ختان الإفاث ف  افر

إكذلك الإنااات الهائدة لمعدل افتشار ختان الإفاث  فكافت البيافات دالىة على  بىادرة  يبىة     

من بعض البلدان للتخل  عن ظاارة ختان الإفاث مثل  ثيوبيىا إكىوت ديرىوار إكيبيا.إالجىدإل     

 ها للحد من ظاارة ختان الإفاث  ( يوضح اناه الدإل المشار الي15( إالشكل )8رقم )

 

 2010( معدلات ختان الإفاث ف  دإل افريقيا 8جدإل رقم )

                                                                                                             % 

 39-35الأعمار من  19-15الأعمار من  الدإلة

 99 97 الصومال

 96 81 مصر

 80 80 جامبيا

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%AC%D9%84%D8%B3_%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%B9%D8%A8_%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B5%D8%B1%D9%8A


 81 62  ثيوبيا

 44 28 كوت ديروار

 35 15 كيبيا

 .2010المكتب المرجع  للهكان  –مببمة الأمم المتحدة 

 

 

  2010( معدل افتشار ختان الإفاث ف  دإل افريقيا 15شكل )
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م   ل  م   ك   ديف    ث  ب    م    ك    

 لأع    م    -   لأع    م    -  

 
 

 رابعاً :الجهل بالإحابة بالأمراض المزمبه:

تبر  مراض القلب إالأإعية الدموية إالهكر من  ام الأمراض الت  يصاب بها الكبىار إمىن   تع      

الاسباب الرئيهية المهةولة إ المؤدية للوفاه ف  مصر  إاباك بعض الممارسات الصحية الخاظةة ف  

تباإل مشكلات اذه الأمراض ، فتختلآ  رق العباية بدءاً بالمعرفىة بىالمرض اإ الإحىابة بىه مىن      

مه ، إما ا  الممارسات الصحية الهليمة الت  يتبعها المريض للحد من خطورة اذه الأمىراض  إ  عد

 محاإلة علاجها إالهيطرة عليها .

ف  اذا الجزء من الدراسة سو  فتعرض  لهذا الجافب من الأمراض ف  محاإلة للتعر  عل  علم      

جىراءات المتبعىة مىن قبلىهم للهىيطرة      الأشخاص من الذكور إالإفاث بالأحابة بهذه الأمراض إالأ

( يعرض تاريخ مرض  الهكر إالأزمات القلبية 16( إالشكل )9عليها إعلاجها , إالجدإل رقم )

% من الرجال فى  عيبىة   2.3% من الهيدات إ3.6إالجلطات بين الذكور إالإفاث ، إمبه يتبين  ن 

% من الرجىال إالبهىاء    96.6البحث  كرإا افه تم اخبارام ببحابتهم بمرض الهكر .إ ن فهبة 

% فقىإ   0.9لم يتم  خبارام بأفهم مصابون بمرض الهكر ، إكذلك بالبهبة للأزمىات القلبيىة   

% لم يبلغهم  كد  99.1ام من  خبرإا  ن لديهم  زمة قلبية بواسطة  كد مقدم  الخدمة الطبية ,

لطات مخية مما يرهر جهىل  بضرإرة المتابعة إالرحص سواء لمصاب  الأزمات القلبية  إ المصابين بج

 الباس بأحابتهم بهذه الأمراض الخطيرة لك  يتم متابعتها إالهيطرة عليها عن  ريا العلاج .

 

 

 

% 



كهب  تاريخ مرض  59-15( التوزيع البهب  للهيدات إ الرجال ف  العمر 9جدإل رقم )

 .     2008الهكر إالأزمات القلبية إالجلطات بالمخ عام 

                                                                                                                                          % 

 الأجمالى رجال سيدات تاريخ مرض الهكر إالأزمات القلبية إالجلطات بالمخ 

 تاريخ مرض الهكر

 تم  خباره  ن لديه مرض سكربواسطة ممارس  ب  

 عل  العلاج. كصل

 لم يحصل عل  علاج.

 لم يتم اخباره.

 لا يعر .            

 

3.6 

3.4 

0.2 

95.8 

0.5 

 

2.3 

2.2 

0.1 

97.4 

0.2 

 

3.1 

2.9 

0.2 

96.6 

0.3 

 تاريخ الأزمات القلبية

تم  خباره عن  حابته بأزمة قلبية بواسطة ممارس 

  ب .

 لم يتم اخباره.

 لايعر .            

 

0.8 

99.2 

0.0 

 

1.0 

98.9 

0.1 

 

0.9 

99.1 

0.0 

 تاريخ جلطات المخ  

 تم  خباره عن  حابته بجلطة بواسطة ممارس  ب .            

 لم يتم اخباره.

 لايعر .            

 

0.8 

99.2 

0.0 

 

1.0 

98.9 

0.1 

 

0.9 

99.1 

0.0 

 100.0 100.0 100.0 اجمالى البهبة

 12008 5718 6290 العدد

 . 2008وجراف  الصح  المصدر : المهح الدما

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الذين لم يتم  59-15( التوزيع البهب  للهيدات إالرجال ف  العمر 16شكل )

 2008ابلاغهم بالأحابة بالأمراض المزمبة 
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بأحابتهم به اما عن الوع  بين الهيدات إالرجال المصابين بضغإ الدم المرترع من كيث المعرفة       

(  ن  فهىب الهىيدات   18( ، )17( إالشىكل البيىاف  رقىم )   10من عدمه ، يوضىح الجىدإل رقىم )   

اللائ  تم ابلاغهن ببحابتهن بمرض ارتراع ضغإ الدم كافت   عل  من فهب الرجىال المصىابين ا    

 65.1% مىن الهىيدات إ    64.2% للرجال إ ن فهبة  5.6% للبهاء ف  مقابل 12.5بلغت  البهبة 

% من الرجال  قد قاموا ببدء العلاج إاذذإا الأكتيا ات اللازمة للتقليل من فهب  رترىاع ضىغإ   

 % مبهم تباإلوا العقاقيرالطبية اللازمة لذلك بين الرجال إالبهاء عل  كد سواء.55.4الدم إ ن 

اع ضىغإ  % من الرجال لم يتم اخبارام  ببرتر 94.2% من الهيدات إ  87.3إتشير البيافات الى  ن 

الدم عبدام ، إام بذلك يعيشون مرض  إلا يعرفون مما يترتب عليه افعكاسىات حىحية خطىيرة    

 إ لك جراء الممارسات الصحية الخا ةة ف  المجتمع المصر .

إفهتخلص من  لك  فه يجب متابعة الحالة الصىحية للافىراد لإكتشىا  مثىل اىذه الأمىراض           

الصحة إكذلك التيقن من  ن القائمين بالعمىل فى  الحقىل    المزمبة الت  تمثل خطراً كبيراً عل  

  راءات الوقائية  إ العلاجية لهىا  الصح  يبلغون الأفراد ببحابتهم بمثل اذة الأمراض ليتخذإا الإج

إتشير مببمة الصحة العالمية الى  ن  مراض القلب إالأإعية الدموية مبتشىرة فى  مصىر افتشىاراً     

عىامً مىن الحيىاة الإفتاجيىة لكىل       21سبباً ف  فقد مصر لحوالى إاسعاً إ ن اذه الأمراض كافت 

 8من الهكان فتيجة الوفاه المراجةة اإ العجز الباتج عن الأحابة بأمراض القلىب إكىوالى    1000

مىن الهىكان فتيجىة الإحىابة بالجلطىات )مببمىة        1000سبوات من الحياة الإفتاجيىة لكىل   

 (.    2004الصحة العالمية

 

 رجىىال

% 



إفقاً لتاريخ   59 -15لتوزيع البهب  للهيدات إالرجال ف  العمر من ( ا10جدإل رقم )

 ارتراع            ضغإ الدم إالإجراءات المتبعة للعلاج

                                                                                                                                               % 

 الأجمالى رجال سيدات تاريخ المرض إالوسائل المتبعة للعلاج

 تاريخ المرض :

 9.2 5.6 12.5 تم اخبارة ببرتراع ضغإ الدم

 2.2 1.2 3.2 تم اخباره مرة    -

 6.9 4.4 9.1 مرتين  إ  كثر    -

 90.6 94.2 87.3 لم يتم اخباره    -

 0.2 0.2 0.2 لا يعر     -

 100.0 100.0 100.0 اجمالى البهبة

 12008 5718 6290 العدد

 الإجراءات المتبعة للعلاج:

 64.5 65.1 64.2 بد إا اجراءات العلاج -

 55.4 55.4 55.4 الحصول عل  الأدإية  الموحوفة -

 14.8 11.7 16.1 تببيم الوزن -

 31.4 25.3 33.9 تقليل الملح ف  الطعام -

 6.9 11.3 5.1 ممارسة الرياضة -

 3.8 10.8 0.9 التوقآ عن التدخين -

 2008المصدر: المهح الدماوجراف  الصح                     

 

                    بقا لمعرفتهم 59-15ف  العمر  ( التوزيع البهب  للهيدات إالرجال 17شكل)

  2008عدم معرفتهم بالأحابة بمرض ضغإ الدم    إ
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ت   خ ار  م   خ   ب  ض  م ت    و  ك   ل  ي    خ ار    ي    

س  ات رجال
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 بقا  59-15( التوزيع البهب  للهيدات إالرجال ف  العمر من 18شكل)    

 للإجراءات المتبعة للعىلاج
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  امية المعرفة بالإحابة بأمراض الهكر إالقلب إالأإعية الدموية :  

رفىة بالأحىابة بىالأمراض    ( عىن مىد  افتشىار المع   20(,)19( إالأشىكال ) 11يوضح الجىدإل )     

(  ن فهىبة الهىيدات إالرجىال    20,  19المزمبه مثل ضغإ الدم المرترىع ، بيبىت الأشىكال  رقىم )    

المصابون بضغإ دم مرترع إتم تلقيهم العلاج إقاموا بضبإ مهىتو  الضىغإ لىديهم تمثىل فهىبة       

ن الرجىال تم  % مى  11% مىن البهىاء إ   14% للرجال . إ ن فهىبة  15% بين الهيدات ف  مقابل 27

تلقيهم العلاج إلكبهم مازالوا يعافون من ارتراع ضغإ الدم لىديهم ، إعلى  الجافىب الأخىر إاىو      

% مىن الرجىال   21% مىن البهىاء إ   32الأام إاو المعب  بهذا الجزء من الدراسة  ن اباك مافهىبته  

% 27 يعلمون بأفهم مصابون بضغإ دم مرترع إلكبهم لم يتلقىوا    عىلاج لىه ، إكىذلك فهىبة     

إاىذا ان   % رجال مصابون إلا يعلمون  فهم مصابون بمرض ارتراع ضغإ الدم لديهم ,53سيدات إ 

دل عل  ش ء ا ا يدل عل  ضرإرة تزايد الحملات الأعلامية للتوعية بأخطىار الأمىراض المزمبىة    

ار لحث الباس عل  بدء الكشآ عن الأمراض إمن ثم المتابعة المهتمرة لتلاف  الوقوع فى  الأخطى  

             .     الت  تتهبب بها اذه الأمراض مثل كالات الشلل إالموت المراج ء

 ( التوزيع البهب  لحالات الوع  بالأحابة بأمراض ضغإ الدم المزمن.11جدإل رقم )

                                                 % 

 رجال سيدات الحالات

 %15 %27 لديهم إع  إيعالجون

 % 11 %14 ديهم إع  إلا يضبطون الضغإل

 %21 %32 لديهم إع  إلا يعالجون

 %53 %27 لي  لديهم إع 

 100.0 100.0 اجمالى البهبة

% 

% 



 . 2008المصدر: المهح الدماوجراف  الصح           

( التوزيع البهب  لحالات الإحابة بأمراض ضغإ الدم المزمن لكل من  20(,) 19شكل  )

 .2008عام  59 -15ل ف  العمر الهيدات إالرجا

رجال
%15

%53 %21

%11

ل ي   وعى وي ال�

ل ي   وعى و  ي    ن ال غ 

ل ي   وعى و  ي ال  ن

ل   ل ي   وعى 

سيدات

%14%32

%27 %27

ل ي   وعى وي ال  

ل ي   وعى و  ي     ال غ 

ل ي   وعى و  ي ال  

ل   ل ي   وعى 

 

 خامهاً: الحقن غير الآمن :

اكد  الممارسات الخا ةة الت  ماارسها الأفراد ا  الحقن  غير  الآمن ، فقد شاعت بكثىرة             

حة عبىد متعىا    المخىدرات ممىا سىاام فى        ف  الآإفة الأخيرة سوء استخدام الأفراد للحقن إخا

افتقال العديد من الأمراض الخطرة إالت  تبتقل عن  ريا الحقن  مثل التهىاب الكبىد الوبىائ      

( ، فقص المباعة )الإيدز( إ اللذان يعدان من  الامراض الخطيرة  إامىا إكىداما مرضىان    c)فيرإس 

 ثباء إبعد العمليات الجراكية، إعمليىات   قاتلان .اذا علاإة عما يبتقل خلال عمليات فقل الدم

جراكات الأسبان إغيراا . إلأامية اذا الموضوع فلق  بالضىوء فى  اىذا الجىزء مىن الدراسىة على         

 الحقن إاستخدامها ف  العلاج إالوضع الحالى لإستخدامها .

معلومىات   إالت  تم فيها الحصول عل  2008إمن خلال بيافات المهح الدماوجراف  الصح            

شىهور ، يوضىح الجىدإل     6من الهكان توضح كيرية التداإ  بالحقن خلال فترة ماقبل المهح بىى  

( فهبة الهيدات إالرجال الذين تلقوا خلال فىترة علاجهىم مىن    22( , )21( إالأشكال )12رقم )

مرض ما كقبة إاكدة عل  الاقل إكذلك من تلقوا كقبة إاكىدة على  الأقىل مىن مقىدم خدمىة       

)الطبيىىب ، الممرضىىة ، تمرجىى  ،حىىيدلى مىىدرب...الخ ( إفقىىاً لىىبعض الخصىىائص الخلريىىة  بيىىة 

إمبه يتبين  فه إفقاً لرةات الهن إجد  ن  عل  فهبة للهيدات الىذين   2008للهيدات إالرجال , 

 



 12.3، إاقلىها    44-40% عبد فةة الهن مىن   26.6كصلن عل  كقبة إاكدة عل  الأقل كافت 

 . 19-15% عبد فةة الهن من 

اما بالبهبة للرجال فكافت  عل  فهبة لمن كصلوا عل  كقبة إاكدة عل  الأقل خىلال الهىتة       

ن مىن  ىىىى% عبد فةة اله 5.3إاقلها كان  59-55% عبد فةة الهن  14.8شهور الهابقة للمهح  

.إبالبهبة الى من كصلن عل  كقبة إاكدة عل  الأقل عل  يىد مقىدم خدمىة  بيىة بىين      15-19

% عن فةة الهىن   9.5إاقلها كان  39-35% عبد فةة العمر من  18.3بهاء كافت  عل  فهبة ال

إبين الرجال كافت فهبة من كصلوا عل  كقبة إاكىدة على  الأقىل على  يىد مقىدم        19-15من 

عبد فةة العمر  % 4.1إاقلها 54-50عن فةة العمر من %11.5 كافت  عل  فهبة الخدمة الطبيه

 .  19-15من 

 

لمحل الأقامة لا توجد فرإق كبيرة ملحوظة بين من يعيشون بالحضر إمن يعيشون بىالريآ   إإفقاً

%  21.6كما يبيبها الجدإل كيث إجد  ن فهبة الهيدات اللوات  تلقين كقبة إاكدة عل  الأقىل  

%  9.6% فى  الحضىر إ    8.8% ف  الريآ إكذلك الرجال على  الترتيىب    21.3ف  الحضر مقابل 

بهبة لمن تلقوا كقبة إاكدة عل  الأقل عل  يد مقىدم خدمىة مىن البهىاء كافىت      ف  الريآ،إبال

% ف  الريآ إبالبهبة للرجال كافت البهب عل  الترتيىب متهىاإية    15.6% ف  الحضر إ 14.6

 % للحضر إالريآ معاً. 7.1    بقيمة

  الأقل  وال فترة اما بالبهبة لمؤشر الثرإة فوجد  ن من بين الهيدات الذين تلقوا كقبة إاكدة عل

% عبىد ادفى  مهىتو      20.4عن المهتو  الأإسإ للثرإة إ قلها  23.7علاجهم كافت  عل  فهبة 

% عبىد المهىتو  الثىاف  للثىرإة      9.9للثرإة إبين الرجال عل  فر  الترتيب كافت البهبة الأعلى   

قىل على  يىد مقىدم     عبد المهتو  الرابع للثرإة ،  ما عمن تلقوا كقبة إاكىدة على  الأ   8.2إ قلها 

%  14.1%  عبد المهتو  الأإسإ للثىرإة إاقلىها     17.1خدمة  بيه كافت  عل  فهبة بين البهاء

% عبىد  دفى     7.3عبد  عل  مهتو  للثرإة ، إبين الرجال على  فرى  الترتيىب  على  فهىبة اى        

 % عبد اعل  مهتو  للثرإة.   6.8مهتو  للثرإة إ قلها 

 

 

 

 

 



 

(الذين تلقوا كقبة إاكدة  59 -15يدات إالرجال ف  العمر) ( فهبة اله12جدإل رقم )

عل  الأقل إكذلك الذين تلقوا كقبة إاكدة عل  الأقل بواسطة مقدم خدمة  بية إفقا 

 .2008للخصائص الخلرية عام 

 

                                                                                                                   % 

الخصائص 

 الخلرية

 الرجال الهيدات

فهبة الهيدات 

اللات  كصلن عل  

عل   كقبة إاكدة

  ا قل

الهيدات  ة فهب

اللات  كصلن عل  

كقبة إاكدة عل  

الأقل من مقدم 

 خدمة  بية 

فهبة الرجال  

الذين كصلوا عل  

 كقبة إاكدة 

الرجال الذين  ةفهب

كصلوا عل  كقبة 

لأقل إاكدة عل  ا

من مقدم خدمة 

  بية 

 العمر

19-15 12.3 9.5 5.3 4.1 

24-20 19.5 14.8 7.4 6.2 

29-25 23.0 17.7 10.2 7.9 

34-30 23.7 16.1 12.7 10.5 

39-35 26.5 18.3 12.3 9.6 

44-40 26.6 17.4 10.3 7.1 

49-45 25.9 15.3 11.1 6.9 

54-50 23.5 12.9 15 11.5 

59-55 25.5 12.3 14.8 9.0 

 الإقامة

 7.1 8.8 14.6 21.6 كضر 

 7.1 9.6 15.6 21.3 ريآ

 مؤشر الثرإة

 7.3 9.8 14.8 20.4 ادف  مهتو  

 6.9 9.9 15.4 20.6 المهتو  الثاف 

 7.2 9.2 17.1 23.7 المهتو  الأإسإ

 7.2 8.2 14.5 21.0 المهتو  الرابع

 6.8 9.3 14.1 21.4  عل  مهتو 
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 ( فهبة الهيدات إالرجال الذين تلقوا كقن عل   يد مقدم  الخدمة الطبية 21شكل)

   2008إفقاً لرةات الهن عام 
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ة إفقا ( فهبة الهيدات إالرجال الذين تلقوا كقن عل  يد مقدم  الخدمة الطبي22شكل )

 2008لمؤشر الثرإة عام 
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 الجهود المبذإلة لزيادة  الوع  بممارسات الحقن الآمن: 

ه من برامج توعية إارشىاد للطىرق الهىليمة للحقىن الآمىن      إنجازإسو  فهتعرض ف  اذا الجزء ما تم        

 العالميةالمعبية بالتصد  لهذه الباارة إالقضاء عليها .إالجهود المبذإلة من قبل الدإلة إالمببمات الصحية 

كهب تقرير مركز الهيطرة عل  الأمراض بالولايات المتحدة     

(1)
: فقد  إضىحت افىه  بعىد التحقىا مىن      

 .بين المرض  في الولايات المتحدة المعدية إالأمراض  (سي)الكبدي الوبائي  لتهابلإلكبير الترشي ال  سباب 

 

 

 

 

 

% 

% 



(1)
 مببمة الصحة العالمية : مركز الهيطرة عل  الأمراض. 



 : لددت الأسباب ف  الآت إ 

المبىاد  الأساسىية   بالالتىزام   عىدم  إغىيره مىن الأمىراض بهىبب    ترشي التهاب الكبد الريرإسي  (1)

سىتخدام معقىم اسىتخدام إاكىد،     ا ا إجىوب إتشمل اذ ،لأدإيةابالحقن  لتعبةةعقيم تلتقبية ال

 .الوقاية من تلوث معدات الحقن كل كيث تمبح إماكن التخلص مبها 

 يرضل استخدام ملء الحقن من قارإرة دإاء إاكده كلما  مكن  لك. (2)

لا   إليهىوا على  علىم     الصحية ممارسات الحقن غير المأموفة تشير الى  ن بعض  فراد الرعاية   (3)

 عقيم.تتقبية البالتحكم  إا المباد  الأساسية للعدإ  بيرهمون ،  إ لا تلتزم 

%  3 -1تحدة بين العىاملين بالرعايىة الصىحية فوجىد  ن     إقد جر  استطلاع للر   بالولايات الم       

مىن بىين  إجىه القصىور الىتي تم      إ . لحقن  كثر من مريض بعادة استخدام فر  الإبرة يهمحون ب

لرقابة عل  المىوظرين إالرشىل في متابعىة الافتهاكىات     دم إجود اعإ  فاقلات العدإ لديداا في 

 .كاإيات الحقن ممارسات التحكم في اعدادات  ف 

يعملون بكراءة عالية لصحة  فراد المجتمع  الرعاية الصحيةب ينلمكون جميع العايلضمان  ن إ

رهىم  ت رإعى  ضىرإرة   اض المتهبب بها الحقن غير الآمىن  إام  يضاً ف   مان تام من الإحابة بالأمر

لا بىد مىن   ، فى  عقىيم تبيىة ال تقإالممارسات الموح  بها ، إمباد  مكافحىة العىدإ    بالالتزام  رق 

  إالرقابة إاتباع الآت :تعزيز برامج التدريب 

 عقيم لتجبب تلوث معدات الحقن المعقمة.  تاستخدم  سلوب ال  (1)

استخدام الأبر لمرة إاكدة لمريض إاكد فقإ إلايهمح بتكىرار اسىتخدامها لأكثىر مىن       (2)

 مريض.

موحلات( لمريض إاكد   فابيب إالوريد ، إ قن) ي ك إمعدات الحقناستخدم ضخ الهوائل   (3)

  .  بعداستخدامها فقإ إالتخلص مبها بشكل مباسب

 الحقن كلما  مكن  لك.   دإيةزجاجات استخدام جرعة إكيدة من   (4)

بقايىا    هىا الجمىع بىين محتويات   إ الأدإية من قارإرة إاكدة لعدة  مبولات يتم استخداملا   (5)

 لاستخدامها لاكقا.  

   للحقن .لا تهتخدم اكياس اإ زجاجات من المحلول الوريدي كمصدر مشترك     (6)

ضرإرة اخبار المريض ببكتمالية احابتة بالعدإ  فتيجة الحقن ف  العمليىات الجراكيىة     (7)

 ن  لىدم  بقىاً لمعااىدات كقىوق الإفهىان إ      إ عبد استخدام الحقن  إ فى  عمليىات فقىل ا   

مليون من الوفيىات المبكىرة، ممىا    1,3عمليات الحقن غير المأموفة تتهبّب سبوياً في نحو 

مليىون دإلار   535مليون سبة من سبوات العمىر الضىائعة إعىبء سىبوي قىدره       26ماثل 

 



إ كىرت  ن   كهب تقارير مببمة الصحة العالمية , مريكي في شكل تكاليآ  بية، 

ممارسات الحقن غير المأموفة من الوسائل الرعالة لبقل الطريليىات إالريرإسىات المعديىة    

عىراض جىراء الإحىابة بتلىك الريرإسىات، فىبن       التي يحملها الدم. إفبراً لعدم ظهور  ية  

الأإبةة الباجمة عبها قد تبل مهتترة لرترة  ويلة من الىزمن. إقىد  كىرت اكصىاءات     

مليىون كالىة مىن التهىاب      21,7لمببمة الصحة تكشآ  ن الحقن غير الآمن يتهبب في 

 الكبد الريرإسي

% 33كلىة افتقاليىة، إاىذا ماثىل     ( في البلدان البامية إالبلدان التي تمر اقتصادياتها بمر8) 

 من الإحابات الجديدة بهذا الريرإس في تلك الدإل.

إتُعد عمليات الحقن غير المأموفة  كثر  سباب الإحابة بعىدإ  فىيرإس التهىاب الكبىد              

(c    ،في البلدان البامية، إلديداً تتهبب في كدإث مليوفي احابة جديدة في كىل عىام )

% مىن  2لإحابات الجديدة بهذا الريرإس.اضافة الى  فها تتهبّب في % من ا 42مما ماثل 

% مىن  9مجموع الإحابات الجديدة برىيرإس الإيىدز في العىالم. إترترىع اىذه البهىبة الى       

 الإحابات الجديدة في جبوب آسيا. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 



 سادساً : البتائج التوحيات :

 : البتائىىىج  -1   

 :التدخىىىين - أ

فهبة الرجال المدخبين لأ  فوع من  فواع التبغ    عل  بكثير من فهبة الهيدات إجد ان   (1)

 0.7%( مقابىل)   43.9(، )  59 -15كيث بلغت فهبة الرجال المدخبين ف  العمر مىن  )  

 %( فقإ للهيدات.

%(  معرضىىون لىىدخان التبىىغ إ  43.4بالبهىىبة للتىىدخين الهىىلب  إجىىد  ن مىىا فهىىبته)  (2)

ضون لدخان الهىجائر ، فتيجىة إجىود فىرد إاكىد على  الأقىل        %( معر 35.7هبة ) ىىىف

 يدخن بالأسرة .

%( مىن مجمىوع    25.8بلغت  عل  فهىبة للأفىراد المىدخبين لأ  فىوع مىن  فىواع التبىغ )         (3)

 ( .44-25الهكان ف  مصر  ف  الرةة العمرية  ) 

إبىين   %( 0.8%(  إبىالريآ  )  0.6 بقاً لمحل الأقامة إجد  ن فهبة المدخبات بالحضر )  (4)

 .%(   42.3%(  إبالريآ )  42.9الرجال كافت بالحضر) 

إجد  ن  قل فهبة سيدات إرجال يعيشون بأسر بها شخص إاكد عل  الأقل يىدخن اىم    (5)

الذين يقيمون ف  الحضر إكاحلين عل  شهادة الثافوية العامة  إ  على  إيعيشىون فى     

 مهتو  معيشة مرترع.

 هود لخرض اذه المعدلات إالبهب تبذل الدإله إالمببمات المعبية كل الج (6)

 التغذية غير الهليمة : - ب

تزداد فهب الهيدات اللوات  تم تصبيرهن عل   فهن بديبات زيادة  ردية مىع عمىران    (1)

%(  تقريبىاً   65.7(الى كوالى)  19-15%(  بين الهيدات ف  الرةة العمرية  )  9.8من ) 

ابىاك  ازديىاد لبهىبة الرجىال      (. ما بين الرجال إجىد  ن  59-55ف  الرةة العمرية )  

-15%( ف  فةة العمر مىن )  5.6الذين تم تصبيرهم عل   فهم يعافون من البدافة من ) 

 ( سبه  59-55%( بين الرجال ف  الرةة العمرية من ) 33.2( سبة الى ) 19

فهبة الهيدات البديبات إالرجال البديبين  عل   ف  الحضر عىن الريىآ ، إقىد يرجىع       (2)

 راع المهتو  الأقتصاد  إالأجتماع  لهكان الحضر عن الريآ. لك الى ارت

كافت فهبة الهيدات البديبات عبد  عل  مهتو  للثرإة كوالى ضعآ  اللوات  يبىتمين   (3)

% ( عل  التوالى ، مما يىدل على   ن الحالىة     24.7% ،   44.3الى مؤشر الثرإة الأدف  )

تو  الأسىتهلاك  الغىذائ   الترفى     المادية إالأقتصادية لها بىالغ الأثىر فى  بلىوس المهى     

 للقادرين مادياً عن غير القادرين.

بة الرجال البىدفاء  ىىإكذلك عبد الرجال إجد  فه عبد  عل  مهتو  للثرإة كافت فه (4)

 % ( عبد  دف  مهتو  للثرإه.    8.6%( إتبقص الى ) 23.9) 

 



 

 ختان الإفاث: -جى 

( مختبىات    فى     49-15العمريىة )  %(  من جميع الهيدات ف  الرةة 91.1إجد  ن )    (1)

 مصر إا  فهبة عالية جداً مقارفة بمجتمعات  خر .

( عىن الهىيدات فى  الرةىة      29-25تقل فهب البهاء المختبىات فى  فةىات الهىن مىن)       (2)

 %(  عل  التوالى . 96% ،   94.3( كيث بلغت )  49 -45العمرية من )

يهبا لهن الزإاج عن الهىيدات اللاتى    إيقل  يضاً معدل الختان بين الإفاث اللوات  لم    (3)

 %( عل  التوالى.95.2% ،.80.5سبا لهن الزإاج )

افتشار الختان بين البهاء ف  الحضر  قل من الهيدات ف  الريآ كيث كافت البهىبة     (4)

% (. إتقل فهىب اجىراء عمليىات الختىان للبهىاء      96% ( إف  الريآ ) 85ف  الحضر ) 

إكذلك تقل بشكل ملحوظ بين البهىاء اللىوات  اىن    كلما  رترع المهتو  التعليم  ، 

%( على   95.4% ، 78.3ف   عل  مهتو  للثرإة مقارفة بالمهتو  الأدف  كيث كافت )

 التوالى .

 الجهل بالإحابة بالأمراض المزمبه: -)د(

%( مىن الرجىال تم اخبىارام ببحىابتهم     2.3%( مىن الهىيدات إ)  3.6بيبت الدراسة  ن) (1)

%( مىىن الرجىىال إالبهىىاء لم يىىتم  خبىىارام بىىأفهم  96.6 بمىرض الهىىكر .إ ن فهىىبة) 

%( فقىإ اىم مىن     0.9مصابون بمرض الهكر ، إكذلك بالبهبة للأزمىات القلبيىة )   

هبة ىىىىىى  خبرإا  ن لديهم  زمة قلبية بواسطة  كد مقدم  الخدمة الطبية إ ن اباك ف

زمىات القلبيىة  إ   %( لم يبلغهم  كد بضرإرة المتابعة إالرحص سىواء لمصىاب  الأ   99.1) 

المصابين بجلطات مخية مما يرهر جهل الباس بأحابتهم بهذه الأمراض الخطيرة لك  

 يتم متابعتها إالهيطرة عليها عن  ريا العلاج .

 ما عن مد  افتشار المعرفة بالأحابة بالأمراض المزمبه مثل ضغإ الدم المرترع إجد  ن  (2)

رع إتم تلقىيهم العىلاج إقىاموا بضىبإ     فهبة الهيدات إالرجال المصابون بضغإ دم مرت

 %( للرجىال . 15%( بين الهيدات فى  مقابىل)   27مهتو  الضغإ لديهم تمثل فهبة ) 

 %( من الرجال تم تلقيهم العلاج. 11) %( من البهاء إ  14إ ن فهبة )

% (من الرجال يعلمون بأفهم مصابون بضىغإ  21% (من البهاء إ )32اباك مافهبته ) (3)

% ( 53% ( سىيدات إ ) 27)  لقوا    علاج له ، إكذلك فهىبة  لم يتدم مرترع إلكبهم 

 رجال مصابون إلا يعلمون  فهم مصابون بمرض ارتراع ضغإ الدم لديهم.

 الحقن غير الآمن:-)اى(

إفقاً لرةات الهن إجد  ن  عل  فهبة للهيدات الذين كصلن عل  كقبىة إاكىدة على       (1)

%( عبد فةىة   12.3( ، إاقلها   ) 44-40)%( عبد فةة الهن من     26.6الأقل كافت ) 

(.اما بالبهبة للرجال فكافت  عل  فهبة لمىن كصىلوا على  كقبىة      19-15الهن من )



%( عبد فةة  5.3( إاقلها كان ) 59-55%( عبد فةة الهن ) 14.8إاكدة عل  الأقل ) 

 (. 19-15الهن من ) 

% ( فى  الحضىر    21.6ل )إجد  ن فهبة الهيدات اللوات  تلقين كقبة إاكدة عل  الأقى   (2)

%(  فىىى   8.8%(  فىىى  الريىىىآ إكىىىذلك الرجىىىال علىىى  الترتيىىىب )  21.3مقابىىىل ) 

%(  ف  الريآ ، إبالبهبة لمن تلقوا كقبة إاكدة عل  الأقىل على     9.6ضر إ )ىىىىىىىىالح

%(  فى  الريىآ    15.6%( فى  الحضىر إ)   14.6يد مقىدم خدمىة مىن البهىاء كافىت )      

%( للحضىىر  7.1)   الترتيىب متهىىاإية بقيمىة   هىب علىى إبالبهىبة للرجىال كافىىت الب  

 إالريآ معاً.

عبد مؤشر الثرإه ترترع فهب البهاء الذين تلقوا كقبىة إاكىدة على  الأقىل على  يىد         (3)

 %(  للرجال عبد المهتو  الأإسإ للثرإة. 7.3%(  ف  مقابل )  17.1مقدم خدمه ) 



 التوحيات: -2

ة اجمالًا لأقهام الدراسة إالببود الخمى  الرئيهىية التى     تتلخص التوحيات ف  البقاث التالي      

 تباإلبااا بالشرح :

 التدخين الهلب  إالإيجاب : -  

 

اذا  المزيد من اجراءات الرقابة إترعيىل القىوافين إالتشىريعات للحىد مىن        (1)

افتشار التدخين الإيجىاب  إالهىلب  إتأثيراتهمىا القاتلىة ،  عىلاإة على  مىا        

الصىحية العالميىة المعبيىة مىن قيىود على  الإفتىاج        فرضته الدإلة إالجهىات  

 إالتداإل إغيراا من الإجراءات إالتدابير المتخذة  بهذا الشأن.

تبب  مشرإع اعلام  قوم  كبير  ويل المد  للتوعية بأضرار التدخين عل    (2)

الأ رال إالبهاء إالبالغين المعرضون للتىدخين الهىلب  فضىلًا عىن التىدخين      

 رادة المدخن.العمد  الذ  يتم بب

ا لاق دلة دعائية لإستحداث بدائل لمبتجات التبغ  قل ضىرراً إبتكلرىة     (3)

ضعيرة  بمهابقة علبية بىين شىركات الىدإاء  إ مبتجى  الغىذاء للحىد مىن        

 التدخين .

ا لاق فبام كوافز لأرباب الأسر المدخبين للإقلاع عن التدخين كأن يضىا    (4)

 إفوعيات  كثر فائدة . الى بطاقاتهم التمويبية سلع غذائية  كثر

 التغذية غير الهليمة: -ب 

   ايقا  الإرتراع الجبوف  لأسعار المىواد الغذائيىة لهىد كاجىات المىوا بين مىن         (1)

 الغذاء إخاحة الرقراء إالمحتاجين.

ضرإرة التوعية بممارسات التغذية الغىير الهىليمة إمهىبباتها عىن  ريىا         (2)

الربىى  الىىذ  يرىىرس   بىىرامج توعيىىة اعلاميىىة اادفىىة بعيىىدة عىىن الإسىىرا   

 الموضوعات عن مضموفها 

فشىىر الملصىىقات إبىىرامج التوعيىىة بكافىىة الوسىىائل مصىىورة  إ مكتوبىىة                       (3)

  إ رسومات كاريكاتير  إ ماشابه للتوعية ضد مخا ر الهمبة  إ البحافة.

 ختان الإفاث: -ى ج 

ة فى   اذا  المزيد من التدابير الرقابيىة لمبىع ممارسىة ختىان الإفىاث إخاحى       (1)

 الريآ .

 التأكد من سريان القوافين العقابية الت  سبت ف  اذا الشأن كأسلوب ردع  (2)

 لمن يبو  ممارسة عادة الختان.

اضافة مواد اعلامية مبررة لممارسة عادة ختان الإفاث إالترايب مىن الآثىار     (3)

 الهلبية لهذه العادة.

 

 

 

 



 الجهل بالإحابة بالأمراض المزمبه: -د 

الإعلام  الخطير الذ  يلعبىه فى  شىت  فىواك  الحيىاة      التأكيد عل  الدإر  (1)

 إبخاحة المعرفة بالأمراض المزمبة إ عراضها إ رق نببها إعلاجها .

فشىر الحمىىلات الإعلاميىىة القوميىىة المحىىذرة إالمببهىىة مىىن  خطىىار الأمىىراض   (2)

المزمبىىة كالهىىكر إضىىغإ الىىدم المرترىىع إالمىىبخرض إالقلىىب إغيراىىا مىىن  

 .الأمراض

مية قومية  ويلة المد  لذر مىن الآثىار الهىلبية لتجااىل     تبب  دلة اعلا (3)

 الكشآ إالمتابعة للأمراض المزمبة.

اتاكة سبل الكشآ المجاف  بالمهتشريات الحكوميىة إالوكىدات الصىحية     (4)

 بالريآ لإختبارات الهكر  إكافة الأمراض المزمبة .

ت عىن  التحذير بالمزيد من الملصقات إالصور بالوكدات الصىحية إالمهتشىريا   (5)

 .خطورة اامال علاج إمتابعة الأمراض المزمبه

 ممارسات الحقن غير الآمن: -ه 

المزيد من الرقابة عل  الصيدليات الت  تمارس الحقن غير الآمىن ببسىتخدام    (1)

 سرفىجات كقن لأكثر من مرة.

الإعلام المرشد المبوث به التوعية ضد مخىا ر اسىتخدام الحقىن لأكثىر مىن       (2)

 مرة.

يطرة  مبيىىاً علىى  تعىىا   المخىىدرات المهىىببة لبقىىل القضىىاء  إ محاإلىىة الهىى (3)

 الأمراض الخطيرة عن  ريا الحقن.

اذا  التدابير إالإجراءات الطبية الوقائية بالمؤسهات الطبية العلاجية الت   (4)

 .تمارس الحقن لهلامة القائمين عليها

 عل  المهتو  العام: -إ 

ب الموا بين خطر الوقىوع  ضرإرة تضافر كل الجهود الرسمية إغير الرسمية لتجبي      

ف  مثل اذه الممارسات الصىحية الخا ةىة التى  تباإلبااىا بالأقهىام الهىابقة بهىذه        

الدراسة ، سواءً بالجهود الإعلامية إاى  التى  يقىع على  عاتقهىا الجىزء الأكىبر مىن         

 المهةولية الى جافب كل مؤسهات الدإلة المعبية إغيراا ليصبح المجتمع قوياً معافاً .
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 Summary 

Harmful Healthy Practices for Adults2008 -2009 
 

The study concluded the following result : 

I. Smoking: 

1. The percentage of men who smoke any type of 
tobacco aged (15-59), much higher than the 
percentage of women where it was (43.9%) 
compared to (0.7%) for women. 

2. The percentage for the passive smoking exposed to 
tobacco smoke (43.4%), and the percentage of 
exposed to cigarette smoke, (35.7%) as a result of 
the presence of the individual and at least one 
smoking family. 

3. The highest percentage of individuals smoking any 
kind of tobacco (25.8%)of the total population in age               
group (25-44). 

4. According to the residence found that the proportion 
of women smokers in urban (0.6%), (0.8%) in rural 
area and between men in urban (42.9%) , (42.3%) 
rural area. 

5. The lowest percentage of women and men smoked 
live in household of one person at least , in urban 
area , obtained a high school diploma or higher and 
living in the high standard of living. 

 

II. Female genital mutilation: 

1.  All women in the age group (15-49) affected by very 
high rate   91.1% in Egypt, compared to other 
communities. 

2.  the proportion of women circumcised in age group 
(25-29) less than in age group (45-49), where were 
(94.3%, 96%), respectively. 

3. the rate of circumcision among females who never 
married less than women who have been married 
(80.5%, .95.2%), respectively. 

4. The prevalence of circumcision among women in 
urban areas less than the women in the rural where 
the percentage in urban (85%) compared to   (96%) 



rural areas. The rates are less than  between women 
in higher educational level, as well as significantly 
less among women who are at the highest level of 
wealth compared to the lowest level (78.3%, 95.4%) 
respectively. 

 
 
 
 
 
 

III. Nutrition is sound: 

1. The rates of women who were classified as obese 
increased proportionately   from (9.8%) among 
women in the age group (15-19) to (65.7%) in the 
age group (55-59). Among men the proportion 
increase who were classified as suffering from 
obesity (5.6%) in the age group (15-19 years) to 
(33.2%) in the age group (55-59) years. 

2.  The proportion of women who were overweight and 
obese is higher than men, and urban than rural 
areas, may be due to high economic and social 
levels of urban than rural area. 

3.  The proportion of women at the highest level of 
wealth, about twice compared to the lowest wealth 
index (44.3%, 24.7%) respectively which indicates 
that the physical and economic condition have a 
great impact in achieving the level of consumer food 
recreational. 

4.  As well as men who were overweight at the highest 
level of wealth, (23.9%) and decrease to (8.6%) at 
the lowest level of wealth. 

 

IV. Ignorance of chronic disease: 

1. The study showed that (3.6%) of women and (2.3%) 
of men have been told of infected diabetic. But about 
(96.0%) of men and women did not tell them they 
have infected diabetic , as well as for heart attack 
(0.9%) just have been told they have a heart attack by 
a medical service providers and that a proportion 



(99.1%) did not tell them they need for follow-up and 
testing whether ARTHRITIS heart attack or infected 
with stroke cerebral, which explains the ignorance of 
people infected with these diseases serious in order to 
be monitored and controlled through treatment 

2. . the extent of the spread of knowledge of chronic 
disease such as high blood pressure found that the 
proportion of women and men with blood pressure 
high and they  receiving treatment and adjust the 
pressure were (27%) among women in exchange for 
(15%) for men. And (14%) of women (11%) of the 
men were receiving treatment. 

3.  A gain of (32%) of women and (21%) of men know 
they are infected with blood pressure is high, but they 
did not receive any treatment, and the proportion of 
women (27%) and (53%) of men are infected  but  
they did not know they were infected with increase 
their blood pressure. 

 

V. Injection unsafe: 

1. the highest of women according to age groups found 
that they have been taken injection at least one was 
(26.6%) in age group (40-44), and the least 
percentage  (12.3%) in age group (15-19). As for men 
the highest for those who received the injection at 
least one (14.8%) in age group (55-59) and the least 
percentage (5.3%) at age group            (15-19). 

2. the proportion of women who received an injection at 
least one (21.6%) in urban compared to (21.3%) as 
well as the proportion of men, (8.8%) in urban areas 
and (9.6%) in rural area respectively, and for those 
who have been taken injection at least one by the 
service provider of the women were (14.6%) in urban 
(15.6%) in rural areas and for men the percentages 
were equal value (7.1%) in urban and rural areas. 

 
The proportions of wealth index rising of women who received 
an injection at least one by the service provider (17.1%) 
compared to (7.3%) for men at mid-level of wealth 

 
 

 



1- About 98% of households get drinking water from a 

secure source . 

2- About 62% of households use the drainage system a year 

and about 17% of households use septic tanks or 

reservoirs .  

3- About a quarter of households dispose of their waste 

tissue in the street or space, and 37% of households 

dispose of their waste by the garbage collector . 

 

Recommendations: 

  

1- Working on a mechanism aimed at reducing levels of 

malnutrition among children to reduce stunting and thin, 

which spread among them .  

2- Accelerate the completion of the infrastructure of the 

sewage safe because of its adverse effects on health in 

general and children in particular . 
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 2008،  2005فى عامى تخاذ القرار فى الأسرة فى إالمرأة دور 

 

 

 المقدمة

          شهدت العقود الأخيرة بداية من انعقاد مؤتمر القاهرة الدولى للسكان والتنمية  

اهتماما عالميا  بقضية تنمية المرأة وتمكينها من أداء أدوارها بفعالية مثل الرجل  1994عام 

القرار فى مختلف نواحى الحياة السياسية والاقتصادية والاجتماعية  ومشاركتها فى اتخاذ

والثقافية فالمشاركه والتمكين وجهان لعملة واحدة حيث ان مفهوم التمكين يشير إلى كل ما 

 من شأنه أن يطور مشاركة المرأة وينمى مصدر قدرتها ووعيها ومعرفتها.

تمعها حيث تمثل نصف الموارد الششرية تلعب المرأة المصرية دوراً محوريا فى حياة مجو  

فيه وتسهم فى تنشئة وبناء نصفه الآخر، لذلك تزايد اهتمام المجتمع بقضايا المرأة المصرية 

هام من محاور التنمية وشريك  إيمانا بتكامل دور المرأة مع دور الرجل ، فالمرأة المصرية محور

درتها على المشاركة الايجابية فى فى مسيرتها داخل مجتمعها وأسرتها ، وتتوقف قفعال 

حركة التنمية على ما تتمتع به من حقوق وحريات، وما يتاح لها من فرص وإمكانيات 

 تمكنها من القيام بدورها والإسهام الحر والواعى فى بناء المجتمع.

 تالمرأة المصرية فى الريف والحضر تساهم فى اتخاذ القرارا أنأوضحت بعض الدراسات 

سرتها ، وان هذه المساهمة تتضح فى بعض المجالات المختلفة كمشاركتها فى الخاصة بأ

 رالقرارات الخاصة بالتصرف فى الدخل، وتوزيع ميزانية الأسرة على بنود الإنفاق والادخا

ومشاركتها فى اتخاذ القرار الخاص باستخدام وسائل تنظيم الأسرة   وأشارت الدراسات أيضا أن 

القرار تتأثر بعوامل كثيرة مثل الحالة التعليمية والعمر والحالة العملية قوة المرأة فى اتخاذ 

 بالإضافة الى محل الإقامة وهذا ما سوف تحاول هذه الورقة إلقاء الضوء عليه.

 

 أهداف الدراسة :

 تهدف الدراسة الى: 

 الذى يحصل عليهكيفية التصرف فى العائد  نع التعرف على دور المرأة فى اتخاذ القرار -1

 ى تحصل عليه الزوجة.الزوج والعائد الذ

إلقاء الضوء على دور المرأة فى اتخاذ القرار النهائى بشأن القرارات اليومية المتكررة مثل  -2

 زيارة الأسرة والأقارب(. –المشتريات اليومية والكشيرة  –)الرعاية الصحية 

 جابية.ـمعرفة مدى مشاركة المرأة فى اتخاذ القرارات الخاصة بالصحة الإن -3

 المنهجية :

 ( سنة.49-15استخدام أسلوب التحليل الوصفى والتوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حـاليـا  )    

 

 مصادر الشيانات :

 2008، 2005تعتمد الدراسة بصفة عامة علي بيانات المسح السكانى الصحى لعامى 

 تنظيم الدراسة :

 رف فى العائد.أولا: مساهمة المرأة فى اتخاذ القرار فى التص

 ثانيا: مشاركة المرأة فى اتخاذ القرارات اليومية.

  جابيةـثالثا: دور المرأة فى اتخاذ القرارات الخاصة بالصحة الإن

 رابعاً : النتائج و التوصيات .

 

 

 إيمان صدقى توفيق                                              عايدة السيد محمد  إعداد : 
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 : مة المرأة في اتخاذ القرار فى التصرف فى العائداولا: مساه

 قرار التصرف فى العائد الذى يحصل عليه الزوج : – 1

و حتى مشاركتها د الذى يحصل عليه الزوج أيعبر تمكين المرأة من التصرف فى العائ

 للزوج فى هذا الأمر عن أهمية دورها فى الأسرة خاصة إذا كان العائد الذى يحصل عليه الزوج

 و حتى مساوى له.أكبر من عائدها أ

 

( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا وفقا لصاحب القرار 1) وشكل  يعرض جدول

 الخلفيةالخصائص بعض الاساسى فى كيفية التصرف فى العائد الذى يحصل عليه الزوج و

ى عائد الزوج على نسشة للسيدات المتصرفات فأومنه يتشين أن  2008,  2005للسيدات لعامى 

% من السيدات ذكرن أن القرار 5سنة(  حيث أن حوالى  49 -40كانت للسيدات فى فئة العمر )

% ذكرن 27.0لزوجة فى كيفية التصرف فى العائد الذى يحصل عليه الزوج بينما يرجع الى ا

 القرار يرجع لهن ذكرن أناللاتى لسيدات % ل3.1النسشة الى انخفضت  2005انه للزوج عام 

سنة (   39 -35. تليها السيدات فى فئة العمر من ) 2008% ذكرن أنه للزوج عام 22,7مقابل 

. 2008ذكرن أنه  للزوج عام  % 26.6% منهن  أن القرار للزوجة مقابل 4حيث ذكرت 

على أوبالنسشة لمشاركة الاثنان معا فى اتخاذ القرار الخاص بالتصرف فى عائد الزوج فقد بلغت 

% عام  72ارتفعت الى  2005% عام 69حوالى  حيث بلغتسنة(   44-40العمر )   نسشة فى فئة

2008. 

أن القرار  فى الحضر اللاتى ذكرن نسشة النساء كما توضح بيانات الجدول أيضا أن  

بالاضافة الى إنخفاض  فى الريف ها لعائد الذى يحصل عليه الزوج أعلى منللزوجة فى التصرف ل

% 3.3مقابل  2005% عام 4.3حيث بلغت نسشتهن فى الحضر  2008،  2005النسشة بين عامى 

أوضحت الشيانات و ،% 3مقابل حوالي  2008% عام 2.2وعلى العكس انخفضت إلى فى الريف 

لعائد له القرار الأعلى فى التصرف ل أن نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن الزوج فى الريفايضا 

. ويسود نفس 2008% عام 23انخفضت الي  2005% عام 31الذى يحصل عليه بلغت حوالى 

% فى 74عائد الزوج حيث بلغت النسشة حوالى شاركة الاثنان معا فى التصرف لالنمط بالنسشة لم

% 67.8% فى الحضر مقابل 75.3ارتفعت الى  2005% فى الريف عام 60الحضر مقابل حوالى 

 .2008فى الريف عام 

ت الشيانات أن السيدات اللاتى لم يسشق لهن الذهاب فقد أوضح ةوبالنسشة للحالة التعليمي 

عائد الزوج يرجع ل لتصرفالمدرسة يمثلن أعلى نسشة من السيدات اللاتى ذكرن أن القرار فى اإلى 

السيدات اللاتي  فى حين أن 2008% عام 31.4مقابل  2005% عام 35للزوج بنسشة حوالى 

دائية بنسشة اللاتى لم يتممن المرحلة الابت  التصرف لعائد الزوج يرجع لهن هن قرار ذكرن أن

 .2008% عام 3.5 مقابل 2005%            عام 4.5
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الذى يحصل  فى كيفية التصرف فى العائدوبالنسشة لمشاركة الاثنان معا فى اتخاذ القرار  

   فقد لوحظ أن السيدات اللاتي أتممن المرحلة الثانوية فأعلى يمثلن أعلى نسشةعلية الزوج 

. وبالنسشة للحالة العملية للسيدات  2008% عام80.4ارتفعت الى و 2005% عام 75.8بلغت 

التصرف فى قرار فقد بلغت  أعلى نسشة  للسيدات اللاتى يحصلن على عائد نقدى وذكرن ان 

% من 64مقابل حوالى  2008% عام 82ارتفعت إلي و 2005% عام 78.3عائد الزوج للاثنين معا 

حوالى ان . و2008% عام 69ارتفعت الى و 2005لا تحصلن على عائد نقدى عام  السيدات اللاتى

%  من السيدات اللاتى لا يحصلن على عائد نقدى ذكرن ان الزوج هو المتصرف فى العائد الذى 29

 .  يحصلن على عائد نقدى% 15مقابل حوالى  2008يحصل عليه عام 

ن نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن ألجدول وبالنسشة لمؤشر الثروة فقد لوحظ من بيانات ا 

فى  2005عن عام  2008القرار فى كيفية التصرف فى عائد الزوج يعود للزوجة انخفضت عام 

 جميع مستويات مؤشر الثروة.

وعلى العكس فقد مثلت السيدات فى المستوى الأعلى من مؤشر الثروة أعلى نسشة حيث 

عام  بالزوج يتم بالمشاركة معهن عائد الخاصفى المنهن إن قرار التصرف  %  79.2ذكرت 

لسيدات اللاتى يقعن فى لفى المقابل بلغت اقل نسشة  2008 % عام 78.4انخفضت الى  2005

 .2008% عام 58.5ارتفعت الى  2005% عام 54.1أدنى مستوى من مؤشر الثروة 

 لثروةلسيدات اللاتى يقعن فى أدنى مستوى من مؤشر العلى نسشة أ وجد أنبينما  

انخفضت الى  2005% فى عام 35.2ذكرن أن هذا القرار يعود للزوج بمفرده حيث بلغت واللاتى  

لسيدات اللاتى ذكرن أن القرار فى التصرف ل نـجد ان اقل نسشةوفى المقابل  2008% عام 29.3

 2005% عام 15.2فى المستوى الأعلى لمؤشر الثروة بلغت فى عائد الزوج يعود للزوج بمفرده 

 .2008% عام 18.1ارتفعت الى 
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               2008،  2005فى العائد الذى يحصل   عليه الزوج ،والخصائص الخلفية لعامى ( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات وفقاً لصاحب القرار الاساسى فى كيفية التصرف    1)   رقم جدول        

% 
 

 الخصائص الخلفية

 عدد السيدات المتزوجات حاليا الاجمالى اخرى/ بيانات مفقودة الزوج لا يحصل على عائد شاركة مع الزوجبالم الزوج السيدة
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 الحالة العملية
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فى العائد اً صاحب القرار الاساسى فى كيفية التصرف  التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات وفق( 1شكل )

 2008،  2005الذى يحصل عليه الزوج والخصائص الخلفية لعامى 

% % 

% % 

% 
% 
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 قرار التصرف فى العائد الذى تحصل عليه الزوجة: -2

تخاذ القرار داخل الأسرة من خلال مدى تصرفها بنفسها فى إيتم تقييم دور المرأة فى            

العائد الذى تحصل عليه ومشاركتها مع الزوج فى التصرف فى هذا العائد خاصة اذا كان العائد 

عدم تمكين المرأة داخل مما يعنى د السيدة هو الزوج المتصرف فى عائوالذى تحصل عليه كشير 

 أسرتها.
 

( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا ويعملن وفقا لكيفية  2) وشكل يعرض جدول       

. 2008، 2005لعامى  بعض الخصائص  الخلفية التصرف فى العائد الذى تحصل عليه الزوجة و

% منهن عام 28( سنة حيث ذكرت 49-45ى فئة العمر )ويتضح منه  أن أعلى نسشة للسيدات ف

% 3.5أن القرار فى كيفية التصرف فى العائد الذى تحصل عليه هو للزوجة مقابل   2005

ذكرن أن القرار فى اللاتى لسيدات ل% 26الى حوالى  ةذكرن أنه للزوج ، انخفضت هذه النسش

-25، تليها فئة العمر ) 2008وج عام نه للزأ% ذكرن 1.8التصرف فى العائد هو للزوجة مقابل 

% ذكرن أنه للزوج عام 5% منهن أن القرار للزوجة مقابل 27( سنة حيث ذكرت حوالى 29

. أما 2008% ذكرن أنه للزوج عام 2% ذكرن أنه للزوجة مقابل 17.2، انخفضت الى  2005

ة فقد بلغت اعلى عن مشاركة الاثنان معا فى اتخاذ القرار فى كيفية التصرف فى عائد الزوج

% منهن أن القرار للزوجة عام 67.5( سنة حيث ذكرت 34-30نسشة للسيدات فى فئة العمر )

 .%76.5سنة(  44-40كانت فى فئة السن ) 2008بينما اعلى نسشة عام  2005

% من السيدات فى الحضر ذكرن أن القرار للزوجة فى 26.7أيضا إلى أن  وتشير الشيانات         

مقارنة  2005% منهن ذكرن أنه للزوج عام 4.4ى العائد الذى تحصل عليه مقابل التصرف ف

بينما بلغت ، 2008% ذكرن أنه للزوج عام 1.6% ذكرن أن القرار للزوجة مقابل 20.4بنسشة 

نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن اتخاذ القرار الخاص بكيفية التصرف فى عائد الزوجة 

 .2008% عام 72.2ارتفعت الى  2005% عام 66.5 فى الريفبمشاركة الاثنان معا 

أما عن الحالة التعليمية للزوجة فقد ظهرت أعلى نسشة للسيدات اللاتى ذكرن أن القرار         

% للسيدات اللاتى أتممن 28للزوجة فى التصرف فى العائد الذى تحصل عليه بنسشة حوالى 

% ذكرن 16.5انخفضت الى  2005زوج عام % منهن ذكرن أنه لل5.8المرحلة الابتدائية مقابل 

. يليهم السيدات اللأتى لم يسشق لهن  2008% ذكرن أنه للزوج عام 8.2أنه للزوجة مقابل 

% ذكرن أنه للزوج عام 10.7% مقابل 25.5الذهاب الى المدرسة وذكرن أن القرار للزوج بنسشة 

اما السيدات اللاتى  ، 2008% للزوج عام 6.7% للزوجة مقابل 18.3انخفضت الى  2005

% مقابل 25حوالى حصلن على تعليم ثانوى فأعلى فقد بلغت نسشة من ذكرن أن القرار للزوجة 

 .  2008% للزوج عام 1.4% للزوجة مقابل 20.3انخفضت الى  2005% للزوج عام 4حوالى 

أن القرار وبالنسشة لمؤشر الثروة فقد أوضحت الشيانات أن نسشة السيدات اللاتى ذكرن         

فيما عدا  2005عن عام  2008للزوجة فى التصرف فى العائد الذى تحصل عليه انخفضت عام 

% 26% ، 28حيث بلغت   2005 عن عام  2008المستوى الأدنى للثروة فقد ارتفعت نسشتهن عام 

نـجد أن نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن القرار يرجع للأثنين معاً وعلى العكس على التوالى 

 . 2005عن عام             2008رتفع عام أ

% 72لسيدات فى المستوى الرابع من مؤشر الثروة حيث بلغت كانت لعلى نسشة كما نـجد أن ا

قل نسشة من السيدات اللاتى يقعن فى أبلغت  فى حين 2008% عام 75.2مقابل  2005عام 

لزوجة بمشاركة الاثنان معا أدنى مستوى لمؤشر الثروة وذكرن أن القرار فى التصرف فى عائد ا

بينما بلغت نسشة السيدات اللاتى  2008% عام 62الى حوالى  تارتفع 2005% عام 56حوالى 
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دنى مستوى لمؤشر الثروة وذكرن أن القرار فى العائد الذى يحصلن عليه يرجع للزوج أيقعن فى 

 .2008% عام 7حوالى انخفضت الى  2005% عام 10

 

يع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا ويعملن وفقا  لكيفية التصرف فى ( التوز  2)  رقم جدول

 2008،  2005 الذى تحصل عليه السيدة والخصائص الخلفية لعامى  العائد
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- 

67.3 

73.2 

73.6 

74.9 

76.5 

68.0 

 

12.5 

4.9 

3.6 

4.2 

3.9 

4.3 

4.9 

 

- 

8.3 

7.6 

4.6 

4.0 

3.7 

4.5 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

26 

176 

451 

574 

601 

666 

522 

 

9 

118 

386 

384 

426 

471 

430 

 الاقامة

 ضرح

 ريف

 

26.7 

22.9 

 

20.4 

19.2 

 

4.4 

7.0 

 

1.6 

3.0 

 

64.0 

66.5 

 

73.4 

72.2 

 

4.8 

3.7 

 

4.6 

20.5 

 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

 

1676 

1339 

 

1282 

942 

 الحالة التعليمية

لم يسشق لها الذهاب 

 للمدرسة

 لم تتم المرحلة الابتدائية

اتم المرحلة الابتداية/ 

 بعض الثانوى

ثانوية / اتمت المرحلة ال

 فأعلى

 

25.2 

23.7 

28.1 

24.9 

 

18.3 

20.5 

16.5 

20.3 

 

10.7 

10.3 

5.8 

3.9 

 

6.7 

2.5 

2.8 

1.4 

 

57.0 

61.9 

63.5 

67.4 

 

71.1 

72.4 

76.3 

73.1 

 

7.1 

4.1 

2.6 

3.8 

 

3.9 

4.5 

4.4 

5.3 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

525 

155 

142 

2193 

 

304 

90 

102 

1728 

 ؤشر الثروةم

 أدني مستوي

 

26.2 

 

28.0 

 

10.0 

 

6.9 

 

55.9 

 

61.6 

 

7.9 

 

3.4 

 

100.0 

 

100.0 

 

328 

 

177 
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 المستوي الثاني

 المستوي الأوسط

 المستوي الرابع

 المستوي الأعلي

21.3 

25.6 

22.1 

27.2 

15.9 

16.6 

17.1 

22.3 

6.4 

7.2 

2.6 

2.9 

3.8 

2.8 

1.9 

0.8 

63.8 

61.5 

72.0 

65.2 

74.0 

75.7 

75.2 

72.3 

8.5 

5.7 

3.4 

4.7 

6.3 

4.9 

5.8 

4.6 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

312 

442 

729 

1205 

224 

379 

540 

904 

 

 

 

 

49.4

3.4

34.7

12.5

24.8

16.7

53.6

4.9

27.2

5

64.1

3.6

23.1

4.9

67.9

4.2

22.4

6.1

67.5

3.9

24.3

4.7

66.7

4.3

28.1

3.5

63.6

4.9

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

   -      - �    -      - �    -      - �    -   

الفئات العمرية 2005

ال     ال      ا ات       ال  ار ة م  ال   

0

0
0 0

21.6

2.8

67.3

8.3

17.2

2

73.2

7.6

20

1.9

73.6

4.6

17.9

3.2

74.9

4

18.3

1.6

76.5

3.7

25.7

1.8

68

4.5

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

   -      - �    -      - �    -      - �    -   

الفئات العمرية 2008

ال     ال      ا ات       ال  ار ة م  ال   

 
 

26.7

4.4

64

4.8

22.9

7

66.5

3.7

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ري      

م ل ا قامة 2005

ال     ال      ا ات       ال  ار ة م  ال   

20.4

1.6

73.4

4.6

19.2

3

72.2

20.5

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ري      

م ل ا قامة 2008

ال     ال      ا ات       ال  ار ة م  ال   

 
 

 

           التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا ويعملن وفقا  لكيفية التصرف( 2شكل ) 

 2008،  2005ية لعامى الذى تحصل عليه السيدة والخصائص الخلف فى العائد

% % 

% % 
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25.2

10.7

57

7.1

23.7

10.3

61.9

4.1

28.1

5.8

63.5

2.6

24.9

3.9

67.4

3.8

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ل  ي    ل ا

ال  ا  ل   ر ة 

ل      ال    ة

ا    ائ ة 

ا   ال    ة

ا    ائ ة  ع 

ال ا    

ا   ال    ة

ال ا  ية       

ال الة ال ع يمية 2005

ال     ال      ا ات       ال  ار ة م  ال   

18.3

6.7

71.1

3.9

20.5

2.5

72.4

4.5

16.5

2.8

76.3

4.4

20.3

1.4

73.1

5.3

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ل  ي    ل ا ال  ا 

ل   ر ة 

ل      ال    ة

ا    ائ ة 

ا   ال    ة ا    ائ ة

 ع  ال ا    

ا   ال    ة ال ا  ية

      

ال الة ال ع يمية 2008

ال     ال      ا ات       ال  ار ة م  ال   

 

 :نسشة السيدات المتزوجات ويعملن وفقا للعائد الذى يحصلن عليه بالنسشة لعائد الزوج – 3

( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات ويعملن وفقا للعائد الذى  3) وشكل يستعرض جدول          

ومنه يتشين انخفاض نسشة السيدات المتزوجات اللاتى يحصلن . يحصلن عليه بالنسشة لعائد الزوج

 49-45سنة( حتى ) 29-25بدءاً من الفئة العمرية )وفقا لفئات العمر لى عائد أقل من الزوج ع

                         بينما ارتفعت نسشة السيدات المتزوجات فى الفئة العمرية .2005عن عام  2008سنة( فى عام 

يدات اللاتى أما الس  .2005% عام 58.4مقارنة بـ  2008% عام 60.3الى  (سنة 20-24)

 2008يحصلن على عائد أعلى من الزوج فقد انخفضت نسشتهن فى جميع الفئات العمرية عام 

، كما لوحظ ارتفاع نسشة السيدات المتزوجات حاليا اللاتى يحصلن على نفس  2005عن عام 

 .2005فى جميع الفئات العمرية عن عام  2008عائد الزوج  عام 

ات المتزوجات ويحصلن على عائد فأوضحت بيانات الجدول وبالنظر الى محل إقامة السيد 

% عام 62انخفاض نسشة السيدات اللاتى يحصلن على عائد أقل من عائد الزوج  فى الحضر من 

تى يحصلن لا،  وبالمثل انخفضت نسشة السيدات المتزوجات ال 2008% عام 55الى حوالى  2005

من   2005% عام 6.3الى  2005% عام 8.8ن على عائد أعلى من الزوج والمقيمات فى الحضر م

 .اجمالى السيدات المتزوجات حاليا ويعملن 

اما بالنسشة للسيدات المتزوجات اللاتى يحصلن على نفس عائد الزوج فأظهرت بيانات  

% على التوالى عن عام 23% ، 26فى الحضر والريف بنسشة  2008الجدول ارتفاع نسشتهن عام 

 % على التوالى19.2، % 22.1حيث كانت  2005

وتشير الشيانات الى ارتفاع نسشة السيدات اللاتى يحصلن على عائد أقل أو على نفس عائد الزوج 

نسشة السيدات اللاتى تحصلن على  انخفاض فى الحضر عن الريف فى كلا العامين إلا أنه لوحظ 

 .كل من العامين الريف فىالحضر عن عائد أعلى من الزوج أو الزوج لا يحصل على عائد فى 
  

إتضح من بيانات الجدول أن أكثر من نصف السيدات المتزوجات اللاتى أتممن المرحلة    

% 65.4الثانوية فأعلى يحصلن على عائد أقل من الزوج فى كلا العامين ولكن انخفضت من 

وعلى العكس إرتفعت نسشة السيدات المتزوجات اللاتى  .2008% عام 56.3الى  2005فى عام 

% % 
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%  25.6الى   2005% عام 22 حوالى أتممن المرحلة الثانوية ويحصلن على نفس عائد الزوج من

2008.  

ارتفعت نسشة السيدات المتزوجات اللاتى لم يسشق لهن الذهاب للمدرسة من بين السيدات   

% فى 15اللاتى تحصلن على عائد أعلى من الزوج / الزوج لا يحصل على عائد حيث بلغت حوالى 

مقارنة بنسشة السيدات المتزوجات اللاتى أتممن المرحلة الثانوية فأعلى  (2008،  2005)مى عا

، وبالمثل انخفضت نسشة السيدات 2008% عام 5.5انخفضت الى  2005% عام 7.2حيث بلغت 

% عام 15.3المتزوجات وأتممن المرحلة الابتدائية / بعض الثانوى أكثر من النصف قليلا من 

 .2008% عام 7لى الى حوا 2005

            عن 2008اما بالنسشة لمؤشر الثروة فقد أظهرت بيانات الجدول ارتفاع مؤشر الثروة عام  

            فى جميع مستويات مؤشر الثروة لجميع السيدات سواء التى تحصل على عائد اقل 2005عام 

فقد انخفضت نسشتهن فى  علىأعلى عائد  نتى تحصللاو تحصل على نفس العائد باستثناء الأ

على نسشة للسيدات التى تحصل على عائد اعلى من أوقد بلغت  2005عن عام  2008عام 

 .2008% عام 17ارتفعت الى حوالى  2005% عام 13الزوج فى أدنى مستوى للثروة 

على للثروة حيث ذكرت حوالى لأالسيدات فى المستوى ا اظهر الجدول إرتفاع نسشة وقد  

 ، 2008% عام 27انهن يحصلن على نفس العائد ارتفعت الى حوالى  2005ام % منهن ع23

نفس  ىبينما سجلت السيدات اللاتى يقعن فى أدنى مستوى للثروة وذكرن إنهن يحصلن عل

أقل نسشة  ، وفى المقابل نـجد أن2008% عام 18.3 ارتفعت الى 2005% عام 16العائد حوالى 

% 51حوالى بلغت لأتى ذكرن انهن يحصلن على عائد أقل فى أدنى مستوى للثروة للسيدات ال

أما السيدات اللاتى  يقعن فى أعلى مستوى للثروة  2008% عام 54ارتفعت الى  2005عام 

انخفضت  2005% عام 65.4وذكرن انهن يحصلن على عائد أقل من الزوج فقد بلغت نسشتهن 

  .2008عام               %60.3الى 
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التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات ويعملن وفقا للعائد الذى يحصلن عليه (   3)  رقم جدول

 2008، 2005الى عائد الزوج والخصائص الخلفية فى عامى  بالنسشة

% 

 الخصائص الخلفية

تحصل على عائد 

 اقل

تحصل على نفس 

 العائد

تحصل على عائد 

اعلى/ الزوج لا 

 يحصل على عائد

لا تعرف / بيانات 

 مفقودة

 

 الىالاجم

عدد السيدات 

المتزوجات حاليا 

 ويعملن

2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 

 العمر

15-19 

20-24 

25-29 

30-34 

35-39 

40-44 

45-49 

 

52.9 

58.4 

71.5 

64.1 

62.2 

98.5 

59.5 

 

- 

60.3 

58.0 

51.9 

50.9 

54.0 

55.7 

 

9.3 

15.4 

15.8 

20.8 

22.8 

23.9 

21.8 

 

- 

15.9 

21.0 

26.7 

28.9 

25.0 

24.8 

 

- 

8.6 

4.9 

8.5 

10.3 

10.6 

10.9 

 

- 

6.3 

4.7 

6.4 

9.2 

7.8 

6.6 

 

37.8 

17.5 

7.7 

6.6 

5.1 

6.9 

7.8 

 

- 

17.5 

16.2 

15.0 

11.1 

13.2 

12.9 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

26 

176 

451 

574 

601 

666 

522 

 

9 

118 

386 

384 

426 

471 

430 

 الإقامة

 حضر

 ريف

 

62.2 

62.6 

 

54.7 

53.9 

 

22.1 

19.2 

 

26.0 

23.0 

 

8.8 

9.5 

 

6.3 

7.8 

 

6.8 

8.7 

 

13.0 

15.3 

 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

 

1.676 

1.339 

 

1.282 

942 

 الحالة التعليمية

 يسشق لها الذهاب للمدرسةلم 

 لم تتم المرحلة الابتدائية

اتمت المرحلة الابتداية / بعض 

 الثانوى

 اتمت المرحلة الثانوية / فأعلى

 

54.3 

53.1 

56.3 

65.4 

 

46.3 

46.7 

52.9 

56.3 

 

18.7 

15.7 

20.6 

21.7 

 

 21.6 

22.1 

21.8 

25.6 

 

14.9 

11.3 

15.3 

7.2 

 

14.7 

8.9 

6.6 

5.5 

 

12.1 

20.0 

7.7 

5.8 

 

17.4 

22.2 

18.6 

12.6 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

525 

155 

142 

2.193 

 

304 

90 

102 

1728 

 مؤشر الثروة

 أدني مستوي

 المستوي الثاني

 المستوي الأوسط

 المستوي الرابع

 المستوي الأعلي

 

51.4 

58.1 

61.1 

64.9 

65.4 

 

54.1 

47.6 

52.6 

48.6 

60.3 

 

15.7 

20.7 

17.6 

22.1 

22.6 

 

18.3 

23.0 

23.0 

25.5 

26.7 

 

16.1 

9.0 

12.3 

8.4 

6.6 

 

13.0 

9.8 

8.8 

8.1 

3.6 

 

16.7 

12.2 

9.0 

4.5 

5.4 

 

14.6 

19.6 

15.5 

17.8 

9.4 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

278 

290 

449 

761 

1.238 

 

177 

224 

379 

540 

904 
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52.9

9.3

0

37.8

58.4

15.4
8.6

17.5

71.5

15.8

4.97.7

64.1

20.8

8.5
6.6

62.2

22.8

10.3

5.1

98.5

23.9

10.6

6.9

59.5

21.8

10.9

7.8

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 ��

   -      - �    -      - �    -      - �    -   

الفئات العمرية 2005

          ائ  اق  
          ف  العائ 
          ائ  ا    / ال      ي         ائ 
  ا ات ا    

0

0

0 0

60.3

15.9

6.3

17.5

58

21

4.7

16.2

51.9

26.7

6.4

15

50.9

28.9

9.2
11.1

54

25

7.8

13.2

55.7

24.8

6.6

13.9

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

   -      - �    -      - �    -      - �    -   

الفئات العمرية 2008

          ائ  اق  
          ف  العائ 
          ائ  ا    / ال      ي         ائ 
  ا ات      

 
 

62.2

22.1

8.8

6.8

62.6

19.2

9.5 8.7

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ري      

م ل ا قامة 2005

          ائ  اق 
          ف  العائ 
          ائ  ا    /ال      ي         ائ 
  ا ات      

54.7

26

6.3

13

53.9

23

7.8

15.3

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ري      

م ل ا قامة 2008

          ائ  اق  
          ف  العائ 
          ائ  ا    / ال      ي         ائ 
  ا ات      

 
 

 

 التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات ويعملن وفقا للعائد الذى يحصلن عليه بالنسشة (  3شكل )

 2008،  2005الى عائد الزوج والخصائص الخلفية فى عامى 

% 
% 

% % 
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54.3

18.7

14.9
12.1

53.1

15.7

11.3

20

56.3

20.6
15.3

7.7

65.4

21.7

7.2
5.8

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ل  ي    ل ا

ال  ا  ل   ر ة 

ل      ال    ة

ا    ائ ة 

ا   ال    ة

ا    ائ ة  ع 

ال ا    

ا   ال    ة

ال ا  ية       

ال الة ال ع يمية 2005

  ا ات                ائ  ا    /ال      ي         ائ           ف  العائ           ائ  اق  

46.3

21.6

14.7
17.4

46.7

22.1

8.9

22.2

52.9

21.8

6.6

18.6

56.3

25.6

5.5

12.6

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ل  ي    ل ا ال  ا 

ل   ر ة 

ل      ال    ة

ا    ائ ة 

ا   ال    ة

ا    ائ ة  ع 

ال ا    

ا   ال    ة ال ا  ية

      

ال الة ال ع يمية 2008

  ا ات                ائ  ا    / ال      ي         ائ           ف  العائ           ائ  اق  

 

 دقرار التصرف في العائد الذي تحصل عليه الزوجة والزوج طشقا للعلاقة بين مقدار العائ -4

 لكل منهما :

( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا حسب الشخص الذى 4) وشكل يعرض جدول

يقرر التصرف فى العائد الذى تحصل عليه الزوجة والزوج طشقا للعلاقة بين مقدار العائد الذى 

 .2008، 2005صل عليه كل منهما لعامى يح

يتضح من بيانات الجدول أن نسشة السيدات اللاتى يحصلن على عائد أعلى من عائد  

الزوج ويتخذن القرار فى كيفية التصرف فى العائد الذى تحصل عليه أعلى من نسشة الأزواج 

للزوجات % 35 انخفضت الى حوالى 2005لأزواج عام % ل3.4% للزوجة مقابل 42.2بلغت حيث 

، بينما ارتفعت نسشة مشاركة الاثنان معا فى التصرف فى  2008لأزواج عام % ل2.2مقابل 

مما يعنى أن  2008% عام 61.6الى  2005% عام 53.6العائد الذى تحصل عليه الزوجة من 

عن عام  2008نسشة المشاركة فى اتخاذ القرار بين الزوج والزوجة تحسنت بشكل ملحوظ عام 

2005 . 

ويسود نفس النمط بالنسشة للسيدات اللاتى تحصلن على عائد أقل من الزوج واللاتى  

 .تحصلن على عائد مساو لعائد الزوج

الزوج فقد بلغت نسشة  هالذى يحصل علي دأما بالنسشة لكيفية التصرف فى العائ 

التصرف فى  ةيالسيدات اللاتى يحصلن على عائد أعلى من عائد الزوج ويتخذن القرار فى كيف

% 15.8% للزوجة مقابل 12.8إرتفعت الى  2005% للزوج عام 17.1% مقابل 11.5عائد الزوج 

، وبالنسشة للسيدات اللاتى يحصلن على عائد اقل من الزوج فقد انخفضت 2008للزوج عام 

لتصل  2005% للزوج عام 18.1% للزوجة مقابل 2.8نسشة تصرفهن فى عائد الزوج من حوالى 

ويسود نفس النمط بالنسشة للسيدات اللاتى  .2008للزوج عام  13.5% للزوجة مقابل 2.7الى 

 .تحصلن على عائد أقل من الزوج واللاتى تحصلن على عائد مساو لعائد الزوج 

% % 
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وفيما يتعلق بمشاركة الاثنان معا فى التصرف فى عائد الزوج فقد سجلت أعلى 

للسيدات اللاتى تحصلن على  2008فى عام % 90.1ارتفعت الى  2005% ، فى عام 89.1نسشة

إرتفعت الى  2005% عام 78.7نفس العائد تليها الزوجات اللاتى تحصلن على عائد أقل بنسشة 

 .العامين % لكلا71وبلغت نسشة اللاتى تحصلن على عائد أعلى حوالى  2008% عام 83.2

 

 

 

 

 

 

 

 

ليا حسب الشخص الذى يقرر ( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حا  4)  رقم جدول

 2008،  2005التصرف فى العائد الذى تحصل عليه الزوجة والزوج فى عامى 

% 

 

المتصرف فى 

 العائد

تحصل على عائد 

 اقل

تحصل على نفس 

 العائد

 

تحصل على عائد 

اعلى/ الزوج لا 

 يحصل على عائد

لا يقدر مقدار 

العائد الذى 

 تحصل عليه

نسشة السيدات 

 االمتزوجات حالي

2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 

المتصرف فى 

العائد الذى 

تحصل علية 

 السيدة

 الزوجة

 الزوج

 الاثنان معاً

 شخص آخر

 اجمالى النسشة

 عدد السيدات

 

 

25.7 

5.4 

68.4 

0.4 

100.0 

1881 

 

 

21.9 

2.5 

75.2 

0.4 

100.0 

1210 

 

 

18.2 

4.1 

77.6 

0.1 

100.0 

628 

 

 

16.0 

1.2 

82.0 

0.8 

100.0 

550 

 

 

42.2 

3.4 

53.6 

0.8 

100.0 

276 

 

 

34.7 

2.2 

61.6 

1.5 

100.0 

155 

 

 

17.4 

0.8 

17.9 

63.9 

100.0 

231 

 

 

11.6 

2.8 

53.5 

32.2 

100.0 

310 

 

 

25.0 

4.6 

65.1 

5.3 

100.0 

3016 

 

 

19.9 

2.2 

72.9 

5.0 

100.0 

2224 

المتصرف فى 

العائد الذى 

يحصل علية 

 الزوج

 الزوجة

 جالزو

 الاثنان معاً

 بيانات مفقودة

 

 

2.8 

18.1 

78.7 

0.4 

100.0 

 

 

2.8 

13.5 

83.2 

0.7 

100.0 

 

 

4.0 

6.2 

89.1 

0.6 

100.0 

 

 

3.1 

6.2 

90.1 

0.6 

100.0 

 

 

11.5 

17.1 

70.6 

0.9 

100.0 

 

 

12.8 

15.8 

70.8 

0.6 

100.0 

 

 

7.3 

18.2 

73.2 

1.3 

100.0 

 

 

1.7 

16.3 

79.0 

3.0 

100.0 

 

 

3.8 

26.9 

66.9 

2.4 

100.0 

 

 

2.7 

22.2 

71.8 

3.2 

100.0 
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 اجمالى النسشة

 عدد السيدات

1881 1208 628 550 204 109 229 309 17937 15192 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا حسب الشخص الذى يقرر التصرف فى (  4شكل ) 

 2008،  2005العائد الذى تحصل عليه الزوجة والزوج فى عامى 

 

25.7

18.2

42.2

17.4

5.44.1
2.4

0.8

68.4

77.6

52.6

17.9

0.40.1
0.8

62.9

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ال    ال   ة ا   ا  معا          

الم صرف    العائد الذ    صل   ية ال يد  2005

          ف  العائ           ائ  اق  

  ي  ر م  ار العائ  ال           ة          ائ  ا    /ال      ي         ائ 

21.9

16

24.6

11.6
2.5
1.2 2.22.8

75.2 82

61.6

17.9

0.40.8 1.5

22.2

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ال   ة ال    ا   ا  معا         

لم صرف    العائد الذ    صل   ية ال يد  2008

          ائ  اق  
          ف  العائ 
          ائ  ا    / ال      ي         ائ 
  ي  ر م  ار العائ  ال           ة

 
 

 

 

 

% % 
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2.8
4

11.5

7.3

18.1

6.2

17.118.2

78.2

89.1

70.673.2

0.40.6

0.9

1.3

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

ال    ال   ة ا   ا  معا    ا ات      

االم صرف    العائد الذ  ي صل   ية الز   2005

          ف  العائ           ائ  اق  

  ي  ر م  ار العائ  ال           ة          ائ  ا    /ال      ي         ائ 

2.83.1

12.8

1.7

13.5

6.2

15.816.3

83.290.1

70.8

79

0.70.6 0.6
3

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 ��

ال   ة ال    ا   ا  معا    ا ات     

الم صرف    العائد الذ  ي صل   ية الز   2008

          ف  العائ           ائ  اق  

  ي  ر م  ار العائ  ال           ة          ائ  ا    / ال      ي         ائ 

 

 

 

 

 

 

 
 

 : مشاركة المرأة في اتخاذ القرارات اليومية -ثانيا:

بما يعنى تنظيم عالة افراد الأسرة كما يقع عليها مسؤلية رئاسة الأسرة إيقع على المرأة  

ية ، صحبمختلف شئون أسرتها اليومية من رعاية  أمورها واتخاذ جميع القرارات المتعلقة

 .وزيارة الأسرة أو الأقارب ومشتريات يومية 

 بشأن الرعاية الصحية والمشتريات الكشيرة واليومية: تاتخاذ القرارا – 1

قرار بمفردهن أو بالمشاركة ( نسشة السيدات اللاتى يتخذن ال  5) وشكل يعرض جدول  

أوضحت بيانات الجدول إرتفاع . 2008، 2005مع الزوج وفقا للخصائص الخلفية للسيدة لعامى 

 44-40سنة( حتى  ) 34-30نسشة السيدات المتزوجات فى الفئات العمرية الأكبر سنا بدءاً من )

شيرة واليومية للأسرة ، سنة( اللاتى يتخذن القرار بشأن الرعاية الصحية لهن والمشتريات الك

زيارة الأسرة أو الأقارب ، ويظهر ذلك فى ارتفاع نسشة السيدات المتزوجات اللاتى يتخذن القرار 

 2008% عام 89سنة( الى  49-45سنة( ، ) 44-40بشأن رعايتهن الصحية فى فئتى العمر )

لسيدات تليها نسشة ا .2005فى عام على التوالى % 79.2% و 81.3لكل منهما مقابل 

% على التوالى 88% ، 88.6سنة( ، بنسشة  39-35سنة( ، ) 34 -30المتزوجات فى فئتى العمر )

بنسشة  2005مقارنة بالسيدات اللاتى يتخذن القرار بشأن الرعاية الصحية عام  2008عام 

 .% لنفس الفئتين على التوالى %80.9 ، 81.1

% % 
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لقرار بشأن شراء طلشات كشيرة للأسرة فقد أما بالنسشة للسيدات المتزوجات اللاتى يتخذن ا 

الى حوالى  2005% عام 56سنة( من حوالى  49-45السيدات فى الفئة العمرية ) نسشتهنارتفعت 

بينما انخفضت نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بالنسشة لشراء طلشات  2008% عام 59

% عام 48.3الى  2005عام % 50سنة( من حوالى  24-20كشيرة للأسرة فى الفئة العمرية )

2008 .  

بين  طرديةأما بالنسشة لاتخاذ القرار بشأن شراء طلشات الأسرة اليومية فقد لوحظ وجود علاقة 

نسشة السيدات اللاتي يتخذن القرار بمفردهن أو بالمشاركة مع آخرين وبين عمر السيدة حيث 

وفقا  2005عن عام  2008ام مع ملاحظة انخفاض نسشتهن فى عنسشتهن بارتفاع العمر  ترتفع

سنة( في حين ارتفعت  49-45سنة ( حتــي ) 24-20وذلك بدءاً من الفئة العمرية )لفئات العمر 

 . 2008% عام  60.3الي  2005% عام 56سنة( من  19-15نسشتهن في الفئة العمرية )

ردية بين نسشة وبالنسشة لاتخاذ القرار فيما يتعلق بزيارة الأسرة أو الأقارب فهناك علاقة ط

السيدات فى اتخاذ القرار داخل الأسرة المعيشية وبين عمر السيدة فكلما زاد عمر السيدة زادت 

مقارنة بعام  2008نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بشأن زيارة الأسرة أو الأقارب عام 

2005. 

                  ذ القراروتوضح بيانات الجدول ارتفاع نسشة السيدات المقيمات فى الحضر فى إتخا 

أو المشاركة مع الزوج عن السيدات المقيمات فى الريف بصفة عامة مع ارتفاع نسشتهن عام 

بشأن القرار فى رعايتهن الصحية ، المشتريات الكشيرة للأسرة ، زيارة  2005عن عام  2008

القرار الخاص بالمشتريات  أو الأقارب بينما إتخفضت نسشة السيدات اللاتى يتخذن          الأصدقاء

 % 73.7، % 83.7فى الحضر والريف حيث بلغت  2005عن عام  2008اليومية للأسرة فى عام 

% فى الريف 75.2% فى الحضر ،  86.9بينما بلغت  لكل منهما على التوالى  2008فى عام  

 . 2005عام 

حسب مستواها التعليمى أوضحت بيانات  تبالنسشة لمشاركة السيدة فى اتخاذ القرارا 

فكلما ارتفع  تالجدول وجود علاقة طردية بين تعليم السيدة ومشاركتها فى اتخاذ القرارا

فقد أظهرت  .مستوى تعليم السيدة ارتفعت نسشة مشاركتها فى اتخاذ القرار داخل أسرتها 

وية /فأعلى فى اتخاذ القرار فى بيانات الجدول ارتفاع نسشة السيدات اللاتى أتممن المرحلة الثان

% على التوالى 88.7% ، 92.5حيث بلغت  2008رعايتهن الصحية وزيارة الأسرة أو الأقارب عام 

وعلى العكس بالنسشة  .% على التوالى 79.2% و85.1حيث بلغت نسشتهن  2005مقارنة بعام 

فضت نسشة السيدات اللاتى لشراء الطلشات الكشيرة للأسرة وشراء طلشات الأسرة اليومية فقد انخ

فى عام على أيتخذن القرار بمفردهن أو بمشاركة الزوج واللاتى أتممن المرحلة الثانوية ف

مقارنة بعام  2008% على التوالى عام 81.2% ، 63.3 حيث بلغت  2005عن عام  2008

 .لى% على التوا84.1%  ، 64.2نسشتهن                                حيث بلغت  2005
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ويلاحظ أن السيدات اللاتى لم يسشق لهن الذهاب الى المدرسة من أقل السيدات  مشاركة  

داخل الأسرة المعيشية ، وأظهرت بيانات الجدول ذلك بوضوح فيما يخص  تفى اتخاذ القرارا

مشاركة السيدة فى اتخاذ القرار بشأن المشتريات الكشيرة والمشتريات اليومية حيث انخفضت 

% علي التوالي عام  72.9%,  41.9الي  2005% علي التوالي عام  74.8% ,  44.2ن نسشتهن م

2008.    

وتعكس بيانات الجدول ارتفاع نسشة السيدات المتزوجات اللاتى  يحصلن على عائد  

نقدى من حيث اتخاذ القرار بشأن رعايتهم الصحية ، شراء الطلشات الكشيرة واليومية للأسرة 

و الأقارب بصفة عامة مقابل السيدات التى لا يحصلن على عائد نقدى بالإضافة وزيارة الأسرة أ

 .2005مقارنة بعام  2008الى ارتفاع نسشتهن فى عام 

وبالنسشة لمؤشر الثروة فقد لوحظ من بيانات الجدول أن أعلى نسشة للسيدات اللاتى  

الطلشات اليومية بلغت شراء  فىيقعن فى أعلى مستوى لمؤشر الثروة وذكرن أن القرار لهن 

يليهم اللاتى ذكرن أن القرار لهن بشأن  2008% عام 84.7إنخفضت الى  2005% عام 88.3

ثم اللاتى  2008% عام 94.1ارتفعت الى  2005% عام 87.9رعايتهن الصحية حيث بلغت 

إنخفضت إلى  2005% عام 67.2ذكرن ان القرار لهن فى شراء طلشات الأسرة الكشيرة بنسشة 

نسشة السيدات اللاتى يقعن فى أدنى مستوى من مؤشر الثروة  وجد أنبينما  2008% عام 64.4

 % عام39إنخفضت حوالى  2005% عام 42.4وذكرن أن القرار لهن فى شراء الطلشات الكشيرة 

بلغت نسشة من يتخذن القرار بشأن رعايتهن الصحية وشراء الطلشات اليومية ويقعن فى  و 2008

للرعاية الصحية ،  2008% عام 77ارتفعت الى  2005% عام 73لثروة حوالى أدنى مستوى ل

% لشراء الطلشات اليومية يليهم من يتخذن القرار بشأن زيارة الأقارب 69حوالى الى انخفضت 

 .2008% عام 70 مقارنة بـ2005% عام 66بنسشة حوالى 

   

 

 

 
 

 2005/2008الطلشات اليومية   نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بشأن(  5) رقم جدول

    % 

الخصائص 

 الخلفية

 نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بمفردهن او المشاركة مع اخرين

 

 الرعاية الصحية

شراء طلشات 

 كشيرة للأسرة

شراء طلشات 

 للأسرة اليومية

زيارة الأسرة أو 

 الأقارب

 ولا قرار

 

 عدد السيدات

 

2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 
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 العمر

15-19 

20-24 

25-29 

30-34 

35-39 

40-44 

45-49 

 

67.2 

75.0 

79.8 

80.9 

81.1 

81.3 

79.2 

 

76.1 

83.5 

86.4 

88.0 

88.6 

89.0 

88.7 

 

38.4 

49.9 

53.3 

56.6 

57.8 

58.0 

55.7 

 

42.7 

48.3 

54.6 

56.5 

57.2 

56.1 

58.9 

 

56.0 

72.2 

78.1 

83.4 

84.9 

84.6 

85.3 

 

60.3 

69.2 

76.4 

80.4 

82.6 

82.9 

82.2 

 

61.6 

69.4 

71.4 

74.3 

74.7 

75.2 

73.7 

 

71.4 

80.0 

82.3 

83.0 

82.0 

83.6 

83.7 

 

14.5 

9.6 

7.4 

5.6 

6.3 

6.3 

6.0 

 

11.9 

7.8 

6.6 

5.3 

4.6 

4.5 

4.8 

 

792 

2898 

3656 

3077 

3010 

2525 

2233 

 

605 

2527 

3264 

2551 

2406 

2188 

1855 

 الإقامة

 حضر

 ريف

 

84.3 

75.3 

 

91.9 

83.2 

 

61.4 

49.5 

 

61.9 

49.4 

 

86.9 

75.2 

 

83.7 

73.7 

 

76.0 

70.1 

 

87.6 

78.0 

 

4.0 

9.5 

 

3.0 

8.0 

 

7490 

10697 

 

6316 

9080 

الحالة 

 التعليمية

لم يسشق لها 

 الذهاب للمدرسة

لم تتم المرحلة 

 الابتدائية

أتمت المرحلة 

الابتدائية /بعض 

 الثانوى

أتمت المرحلة 

 لثانوية / فأعلىا

 

73.3 

74.7 

78.2 

85.1 

 

79.4 

84.1 

85.6 

92.5 

 

44.2 

51.4 

52.3 

64.2 

 

41.9 

56.1 

52.9 

63.3 

 

74.8 

80.4 

80.2 

84.1 

 

72.9 

78.8 

77.2 

81.2 

 

65.3 

70.3 

71.9 

79.2 

 

72.0 

81.8 

81.9 

88.7 

 

11.4 

8.1 

6.5 

3.9 

 

9.8 

6.6 

6.1 

3.2 

 

6116 

2019 

2564 

7488 

 

4758 

1259 

2273 

7106 

 الحالة العملية

تعمل بعائد 

 نقدى

لا تعمل بعائد 

 نقدى

 

87.2 

77.5 

 

94.4 

85.5 

 

69.3 

51.5 

 

69.5 

52.1 

 

89.1 

78.3 

 

88.7 

76.0 

 

82.5 

70.6 

 

91.9 

80.3 

 

2.8 

8.1 

 

1.6 

6.7 

 

2920 

15267 

 

2182 

13215 

 مؤشر الثروة

 أدني مستوي

 المستوي الثاني

 المستوي الأوسط

 المستوي الرابع

 لمستوي الأعليا

 

72.6 

72.2 

77.2 

83.5 

87.9 

 

77.2 

82.1 

87.1 

91.7 

94.1 

 

42.4 

46.4 

52.9 

60.3 

67.2 

 

38.8 

45.1 

57.0 

64.7 

64.4 

 

73.2 

72.6 

78.1 

86.1 

88.3 

 

68.6 

71.9 

78.3 

84.0 

84.0 

 

65.5 

67.7 

72.5 

74.8 

80.6 

 

70.1 

76.8 

81.8 

86.9 

92.1 

 

11.2 

11.8 

8.0 

4.3 

2.0 

 

11.4 

8.3 

5.8 

3.5 

1.7 

 

3266 

3509 

3675 

3897 

3840 

 

2764 

3014 

3172 

3268 

3178 
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 2005/2008لعامى   2005/2008( نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بشأن الطلشات اليومية5شكل )

67.2

38.4

56

61.6

14.5

75

49.9

72.2

69.4

9.6

79.8

53.3

78.1

71.4

7.4

80.9

56.6

83.4

74.3

5.6

81.1

57.8

84.9

74.7

6.3

81.3

58

84.6

75.2

6.3

79.2

55.7

85.3

73.7

6

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 ��

   -      - �    -      - �    -      - �    -   

الفئات العمرية 2005

ال  اية ال   ة    ا     ات       ل     
زيار  ا       ا قار    ا     ات ل     ال  م ة 
   ق ار 

76.1

42.7

60.3

71.4

11.9

83.5

48.3

69.2

80

7.8

86.4

54.6

76.4

82.3

6.6

88

56.5

80.4
83

5.3

88.6

57.2

82.682

4.6

89

56.1

82.9
83.6

4.5

88.7

58.9

82.2

83.7

4.8

�

 �

 �
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 �
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73.3

44.2

74.8

65.3

11.4

74.7

51.4

80.4

70.3

8.1

78.2

52.3

80.2

71.9

6.5

85.1

64.2

84.179.2

3.9
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ل      ال    ة

ا    ائ ة 

ا   ال    ة

ا    ائ ة  ع 

ال ا    

ا   ال    ة

ال ا  ية       

ال الة ال ع يمية 2005

ال  اية ال   ة    ا     ات       ل     
زيار  ا     ا  ا قار    ا     ات ل     ال  م ة 
   ق ار 

79.4

41.9

72.972

9.8

84.1

56.1

78.8
81.8

6.6

85.6

52.9

77.2
81.9

6.1

92.5

63.3

81.2

88.7

3.2
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ل  ي    ل ا ال  ا 

ل   ر ة 

ل      ال    ة

ا    ائ ة 

ا   ال    ة ا    ائ ة

 ع  ال ا    

ا   ال    ة ال ا  ية

      

ال الة ال ع يمية 2008

ال  اية ال   ة    ا     ات       ل     
زيار  ا     ا  ا قار    ا     ات ل     ال  م ة 
  ق ار

 

 مشاركة المراة فى اتخاذ القرار وفقاً لنوع القرار : – 2

لشخص صاحب القرار ل( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات وفقاً 6) وشكل يعرض جدول 

وقد اوضحت الشيانات أن أعلى نسشة للسيدات  2008،  2005النهائى ونوع القرار لعامى 

 .المتزوجات فى اتخاذ القرار النهائى كانت بالمشاركة مع الزوج

مشتركة فيما يتعلق بزيارة الأسرة أو الأقارب حيث ارتفعت نسشة  توكانت اغلب القرارا 

عام % 72.6سشة السيدات المتزوجات حاليا بالمشاركة مع الزوج فى اتخاذ القرار النهائى بن

حيث تليها اتخاذ القرار النهائى بشأن الرعاية الصحية  2005عام % 58.7 بـ  مقارنة 2008

 .%52.7حيث كانت  2005مقارنة بعام  2008عام % 61.2الى   ارتفعت نسشة السيدات

بينما أوضحت الشيانات ارتفاع نسشة الزوجات اللاتى يتخذن القرار النهائى داخل الأسرة  

وانخفضت الى  2005% عام 60.3بشأن شراء الطلشات اليومية للأسرة حيث بلغت  نهبمفرد

اقل نسشة فى تمثل الزوجة بمفردها أظهرت الشيانات أن ، وعلى العكس 2008عام    % 43.9

وانخفضت الى  2005% عام 7.3اتخاذ القرار النهائى بالنسشة لشراء الطلشات الكشيرة حيث بلغت 

 .2008م عا            4.7%

 2005% عام 47.1 بنسشة بينما أشارت اقل بقليل من نصف السيدات المتزوجات حاليا 

يكون بالمشاركة بين  شراء الطلشات الكشيرةإن إتخاذ قرار  2008 % عام 49.8ارتفعت الى 

 الزوج         و الزوجة   . 

 

 

 

 

 

% % 
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 لشخص صاحب القرارلجات حاليا ويعملن وفقاً ( التوزيع النسشى للسيدات المتزو 6)   رقم جدول

 2008، 2005نوع القرار لعامى و  النهائى 

% 

 نوع القــرار 

 

 الزوجة

 

 الزوج

 المشاركة مع الزوج

 

 شخص اخر

2005 2008 2005 2008 2005 2008 2005 2008 

 1.3 1.2 61.2 52.7 11.8 19.5 25.6 26.3 الرعاية الصحية

 5.2 5.5 49.8 47.1 40.0 39.9 4.7 7.3 رةشراء طلشات كشيرة للأس

 6.5 7.8 34.0 19.7 15.5 11.8 43.9 60.3 شراء الطلشات اليومية للأسرة

 1.3 1.6 72.6 58.7 16.5 25.5 9.4 13.8 زيارة الأسرة أو الأقارب

 

 التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا ويعملن وفقاً الشخص صاحب القرار(  6شكل ) 

 2008، 2005 ى نوع القرار لعامى النهائ
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26.3

19.5

52.7

1.2

7.3

39.9

47.149.8

60.3

11.8

19.7

34

13.8

25.5

58.7

72.6
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ال   ة ال    ال  ار ة م  ال           

25.6

11.8

61.2

1.3

4.7

40

49.8

5.2

43.9

15.5

34

6.5
9.4

16.5

72.6

1.3
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  ا  ال   ات

ال  م ة ل    

زيار  ا     ا 

ا قار  

2008  

ال   ة  ال    ال  ار ة م  ال           

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : ثالثا : دور المرأة فى اتخاذ القرارات الخاصة بالصحة الإنـجابية

من أن  جالواسع جميع الإجراءات التى تمكن الازوا اجابية بمفهومهـتشمل الصحة الإن

ولذلك  ،جاب أطفال أصحاءـزوجية صحية وآمنه وان تكون لديهم القدرة على إن حياة ايحيو

جابية من أهم المؤشرات لقياس مدى استفادة النساء من البرامج ـتعتبر مؤشرات الصحة الإن

التنموية حيث يتداخل فى هذا المؤشر وضع المرأه الاقتصادى والتعليمى والاجتماعى والثقافى 

اع المرأة الصحية عن وضعها العام فى المجتمع واهتمامه بها من الناحية حيث لا يمكن فصل أوض

فهي كلها  .......التعليمية ومن ناحية تمكينها من اتخاذ القرار وتوفير إمكانيات مادية 

  .بجابية للمرأة بالسلب أو بالايجاـعوامل تؤثر على الصحة الإن

 :اتخاذ القرار فى تفضيلات الإنـجاب  – 1

جابية فى مجتمع ما ذات أهمية خاصة لتقدير عدد الأطفال ـدراسة الرغشات الإنتعتبر  

جابية حيث يعبر عن ـجاب فى المستقشل وهو أحد مؤشرات الصحة الإنـالمرغوب فيه وللتنشؤ بالإن

جاب والمشاركة فى اتخاذ القرار بهذا الشأن مع ـقائم على أساس الرغشة فى الإن أسرى تخطيط

   .الزوج

( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا وفقا لتفضيلات  7)و شكل  جدوليعرض  

 .2008، 2005جاب للزوج وعدد الأطفال الأمثل للزوجة عامى ـالإن

% 
% 
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% من السيدات المتزوجات يعتقدن إنهن يتفقن مع 64.3يتضح من بيانات الجدول أن  

، 2008% عام 62.6فضت الى انخ 2005أزواجهن على نفس عدد الأطفال الذى  يريدونه عام 

جاب عدد من ـيعتقدن إن أزواجهن يفضلون إن 2008عام  22.7ارتفعت الى  2005% عام 22و

 .الأطفال اكبر من العدد الذى تفضله السيدات 

جاب طفل واحد وأزواجهن ـبلغت نسشة السيدات اللاتى ذكرن أنهن يرغبن فى إن

، أما من 2008% عام 59عت الى حوالى ارتف 2005% عام 48يشاركهن نفس الرغشة حوالى 

% عام 39ذكرن أن أزواجهن يرغبن فى عدد اكبر من طفل واحد فقد بلغت نسشتهن حوالى 

 .2008% عام 31انخفضت الى حوالى  2005

بلغت نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن أزواجهن يشاركهن نفس الرغشة فى عدد الأطفال  

 2008% عام 68انخفضت الى حوالى  2005% عام 70والى الأمثل من )طفلين أو ثلاثة أطفال( ح

مقارنة بالسيدات اللاتى ذكرن أن أزواجهن يرغشوا اكثر من طفلين حيث بلغت نسشتهن حوالى 

% لكلا العامين ، بينما بلغت نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن أزواجهن يرغشوا فى أكثر من 23

 .2008% عام 22ارتفعت الى حوالى  2005% عام 18ثلاثة أطفال 

             وقد تساوت نسشة السيدات اللاتى ذكرن أن أزواجهن يرغبن فى )اقل من طفلين( ، 

  .على التوالى 2008،  2005%( فى عامى 4%( ، )3)أقل من ثلاثة أطفال( وبلغت )

 

 

 

 

 

 

 

للزوج  تفضيلات الإنـجابل( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا وفقاً  7) رقم جدول

  2008،  2005وعدد الأطفال الأمثل للزوجة عامى 

 

تفضيلات 

 الإنـجاب للزوج

 الاجمالى + 6 5 4 3 2 1

200

5 
2008 2005 2008 2005 

200

8 
2005 2008 2005 

200

8 

200

5 

200

8 

200

5 

200

8 

.40 52.9 50.1 61.7 62.9 68.1 70.6 67.9 69.5 59.3 48.1 يرغب بنفس العدد

1 

46.1 64.

3 

62.

6 

.34 26.9 25.8 23.2 23.1 21.8 18.2 23.6 22.9 31.1 39.2 يرغب بأكثر

6 

26.9 22.

0 

22.

7 

.13 8.8 7.9 5.4 5.9 3.9 4.4 2.6 2.5 2.8 1.0 يرغب بأقل

8 

15.8 4.1 4.0 

 1.0 1.3 2.2 2.1 1.3 1.6 1.6 1.3 0.8 1.3 0.7 0.9 0.2 1.4 لا يرغب

 9.7 8.5 8.5 9.4 10.0 14.6 8.1 6.8 5.4 5.6 5.3 4.1 6.7 10.4 لا يعرف

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 الاجمالى

 

 

% 
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تفضيلات الإنـجاب للزوج ل( التوزيع النسشى للسيدات المتزوجات حاليا وفقاً  7شكل ) 

 2008، 2005وعدد الأطفال الأمثل للزوجة عامى 

48.1

39.2

1 1.4

10.4

69.5

22.9

2.5

0.9

4.1

70.6

18.2

4.4

1.3

5.6

62.9

23.1

5.9

1.3

6.8

50.1

25.8

7.9

1.6

14.6

40.1

34.6

13.8

2.1

9.4
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 فضي ت الإ ـ ا  ل ز   2005

ي      ف  الع د ي          ي      ق    يع ف   ي    

 

59.3

31.1

2.8
0.2

6.7

67.9

23.6

2.6

0.7

5.3

68.1

21.8

3.9

0.8

5.4

61.7

23.2

5.4

1.6

8.1

52.9

26.9

8.8

1.3

10

46.1

26.9

15.8

2.2

8.5

�

 �

 �

 �

 �

 �

 �

 �

     + 

 فضي ت الإ ـ ا  ل ز   2008

ي      ف  الع د ي          ي      ق    يع ف   ي    

 

 اتخاذ القرار الخاص باستخدام وسائل تنظيم الأسرة : - 2

الخاصة بالأسرة محدوداً فى بعض المجالات ، وهناك  تيظل دور المرأة فى اتخاذ القرارا

مجموعة من القرارات فى اغلب الأحيان من اختصاص الرجل، ونظريا يظل اتخاذ القرار فى 

   .نظيم الأسرة من اختصاص الزوجين معا بالتشاور فيما بينهمااستخدام وسائل ت

لشخص المسئول عن ل( التوزيع النسشى للمستخدمات الحاليات وفقاً  8)   وشكل يعرض جدول

) وهو ما توفرت  .2008الخصائص الخلفية عام بعض قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة و

  .(2005بياناته حيث انه لا توجد بيانات لعام 

 

باستقراء بيانات الجدول تشين أن الغالشية العظمى من المستخدمات الحاليات فى جميع  

الفئات العمرية شاركن أزواجهن فى اتخاذ القرار بالنسشة لاستخدام وسائل تنظيم الأسرة 

% بينما سجلت 87.7سنة( حيث بلغت  29-25ومثلت أعلى نسشة للمشاركة فى الفئة العمرية )

% 

% 
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وفى المقابل أوضحت الشيانات أن   .%79.4سنة( حيث بلغت  19-15الفئة العمرية ) أقل نسشة فى

اقل نسشة فى اتخاذ القرار بالنسشة لاستخدام وسائل تنظيم الأسرة كانت للزوج بمفرده  ولوحظ 

سنة( والتى  19-15% للفئة العمرية )3.3 حيث بلغتانخفاض النسشة بانخفاض الفئات العمرية 

سنة( وبلغت  49-45سنة( ، ) 29-20ة ، بينما سجلت أقل نسشة فى فئتى العمر )تمثل أعلى نسش

  .% على التوالى%1.4 ، 1.9

أشارت بيانات الجدول الى أن غالشية السيدات المستخدمات المقيمات فى الحضر شاركن 

% مقارنة بنسشتهن فى 86.5فى اتخاذ قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة مع الزوج بنسشة 

% فقط من المستخدمات حاليا أن الزوج هو الشخص 2% ، وأشارت 84.8يف حيث بلغت  الر

المسئول عن اتخاذ قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة فى الريف والحضر ، ولوحظ أن نسشة 

السيدات اللاتى يتخذن القرار فى استخدام وسائل تنظيم الأسرة بمفردهن أعلى فى الريف حيث 

 .% فى الحضر8.3انت % بينما ك11.4بلغت 

على تعليم ثانوى فأعلى وقمن  تتوضح بيانات الجدول أن نسشة السيدات الحاصلا 

 .%88القرار بمشاركة الزوج فى استخدام وسائل تنظيم الأسرة بلغت   ذباتخا

%  13.1أما السيدات اللاتى لم يتممن المرحلة الابتدائية فقد مثلن أعلى نسشة  بلغت  

لتى يتخذن قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة بمفردهن ، ومثلت السيدات من بين السيدات ا

على وذكرن أن الزوج هو المسئول عن اتخاذ قرار استخدام وسائل أاللاتى أتممن المرحلة الثانوية ف

 .%1.7تنظيم الأسرة أقل نسشة حيث بلغت 

تشين أن نسشة  بالنسشة لاتخاذ قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة طشقا لعمل المرأة

كشيرة من المستخدمات سواء اللاتى تعملن بعائد نقدى، أولا تعملن بعائد نقدى شاركن الزوج 

 .% لكل منهما  86فى إتخاذ القرار فى استخدام وسائل تنظيم الأسرة حيث بلغت النسشة حوالى

فردهن أما السيدات اللاتى تعملن بعائد نقدى ويقررن استخدام  وسائل تنظيم الأسرة بم 

% للسيدات اللاتى لا تعملن بعائد نقدى ، بينما 10.5% مقابل 7.9فقد شكلت نسشتهن 

% أن زوج السيدة التى تعمل بعائد نقدى هو الذى 1.8ذكرت نسشة ضئيلة من السيدات مثلت 

% لزوج السيدة التى لا تعمل مقابل عائد 2.3يتخذ قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة مقابل 

 .نقدى

 

 

 (  التوزيع النسشى للمستخدمات الحاليات وفقاً للشخص المسئول عن قرار  8)  رقم ولجد

 2008استخدام وسائل تنظيم الأسرة والخصائص الخلفية عام 

% 

 

 الخصائص الخلفية

 الشخص المسئول عن قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة

 الاثنان معا الزوج الزوجة

بيانات 

 مفقودة

 يداتعدد الس الاجمالى

 العمر

15-19 

20-24 

 

15.9 

9.4 

 

3.3 

2.2 

 

79.4 

86.9 

 

1.8 

1.5 

 

100.0 

100.0 

 

142 

1128 
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25-29 

30-34 

35-39 

40-44 

45-49 

9.4 

10.0 

10.5 

10.0 

11.0 

1.9 

2.7 

2.3 

2.3 

1.4 

87.7 

84.9 

85.1 

84.9 

83.6 

1.1 

2.4 

2.0 

2.9 

4.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

1952 

1723 

1788 

1587 

962 

 الاقامة

 حضر

 ريف

 

8.3 

11.4 

 

2.1 

2.3 

 

86.5 

84.8 

 

3.1 

1.4 

 

100.0 

100.0 

 

4059 

5223 

 الحالة التعليمية

 لم يسشق لها الذهاب للمدرسة

 لم تتم المرحلة الابتدائية

 اتمت المرحلة الابتدائية/ بعض الثانوى

 أتمت المرحلة الثانوية / فأعلى

 

12.6 

13.1 

11.2 

7.6 

 

2.6 

3.2 

2.6 

1.7 

 

83.3 

82.4 

83.8 

88.0 

 

1.4 

1.3 

2.3 

2.7 

 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

 

2745 

785 

1353 

4399 

 الحالة العملية

 تعمل بعائد نقدى

 لا تعمل بعائد نقدى

 

7.9 

10.5 

 

1.8 

2.3 

 

85.7 

85.5 

 

4.6 

1.7 

 

100.0 

100.0 

 

1484 

7799 

 

 المسئول عن قرارلشخص لالتوزيع النسشى للمستخدمات الحاليات وفقاً ( 8شكل )

 2008استخدام وسائل تنظيم الأسرة والخصائص الخلفية عام 
 

15.9

3.3

79.4

1.8

9.4

2.2

86.9

1.5

9.4

1.9

87.7

1.1

10

2.7

84.9

2.4

10.5

2.6

85.1

2

10

2.3

84.9

2.9

11

1.4

83.6
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 النتائج : 

أدت المشاركة الايجابية للمرأة بكل أبعادها فى الحياة الى التأثير فى صنع القرار وتمكينها    

 -وتتلخص بيانات الدراسة فيما يلى: .من أداء دورها فى المجتمع وداخل أسرتها

                   فئة العمر على نسشة للسيدات المتصرفات فى عائد الزوج كانت للسيدات فى أ -1

 .2008% عام 5.2ارتفعت الى  2005% عام 2.7سنة( حيث بلغت 45-49)

ارتفاع نسشة السيدات فى الحضر اللاتى ذكرن أن القرار للزوجة فى التصرف فى العائد  -2

 2005عام  4.3الذى يحصل عليه الزوج عن السيدات فى الريف حيث بلغت فى الحضر 

% فى الريف لكلا العامين وعلى العكس 3مقابل  2008ام % ع2.2انخفضت الى 

وضحت الشيانات ان نسشة السيدات اللاتى ذكرن ان الزوج فى الريف له القرار الأعلى أ

وارتفعت الى  2005% عام 20فى التصرف فى العائد الذى يحصل عليه بلغت حوالى 

 .2008عام        % 23

ن الذهاب الى المدرسة وذكرن إن القرار فى نسشة السيدات اللاتى لم يسشق له إنخفضت -3

% عام 31.4 إلى 2005% عام 35حوالى  منالتصرف فى عائد الزوج يرجع الى الزوج 

، أما السيدات اللاتى أتممن المرحلة الثانوية فأعلى فمثلن اعلى نسشة لمشاركة  2008

 .2008% عام 80.4ارتفعت الى  2005% عام 75.8الاثنان معا حيث بلغت 

رتفاع نسشة السيدات اللاتى يحصلن على عائد نقدى وذكرن ان التصرف فى عائد ا -4

 .2008% عام 82 إلى 2005% عام 78.3 منالزوج للاثنين معاً 

مثلت السيدات فى المستوى الأعلى لمؤشر الثروة أعلى نسشة ذكرت أن قرار كيفية  -5

% فى عام 79.2بلغت الخاص بالزوج يتم بالمشاركة مع الزوجة حيث  دالتصرف فى العائ

 .2008% عام 78.4انخفضت الى  2005

ان  2005% عام 28 بلغت سنة( 49-45ذكرت اعلى نسشة للسيدات فى فئة العمر ) -6

القرار للزوجة فى كيفية التصرف فى العائد الذى تحصل عليه الزوجة انخفضت الى 

 .2008% عام 26حوالى 

وجة فى التصرف فى العائد الذى % من السيدات فى الحضر أن القرار للز26.7ذكرت  -7

% من السيدات ذكرن 66.5مقابل  2008% عام 20.4مقارنة  2005تحصل عليه عام 

الى  تارتفع 2005إن القرار فى التصرف فى العائد كان بالمشاركة مع الزوج عام 

 .2008عام                72.2%

% أن القرار 28حوالى  يةلسيدات اللاتى اتممن المرحلة الابتدائأعلى نسشة من ا ذكرت -8

% عام 16.5 قابلم 2005للزوجة فى التصرف فى العائد الذى تحصل عليه عام 

2008. 

مثلت السيدات فى المستوى الرابع من مؤشر الثروة أعلى نسشة فى مشاركتهن مع الزوج  -9

% عام 75.2ارتفعت الى  2005% عام 72فى التصرف فى عائد الزوجة حيث بلغت 

2008. 
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سشة السيدات المتزوجات اللاتى يحصلن على عائد أقل من الزوج بدءاً من انخفاض ن  -10

 .2005عام   2008سنة( عام  49-45سنة( حتى ) 29-25الفئة العمرية )

انخفاض نسشة السيدات المتزوجات ويحصلن على عائد اقل من عائد الزوج فى الحضر  -11

السيدات اللاتى  سشةارتفاع ن ولوحظ،  2008% عام 55الى حوالى  2005% عام 62من 

 .على من الزوج فى الريف عن الحضر فى كلا العامينتحصلن على عائد أ

فى جميع مستويات الثروة لجميع  2005عن عام  2008ارتفاع مؤشر الثروة عام  -12

و تحصل على نفس العائد باستثناء التى ات سواء التى تحصل على عائد أقل أالسيد

 .2005شتهن فى عام على فقد انخفضت نسعائد أتحصل على 

ارتفاع نسشة السيدات اللاتى يحصلن على عائد أعلى من عائد الزوج ويتخذن القرار فى  -13

% 42.2حيث بلغت عن نسشة الازواج كيفية التصرف فى العائد الذى تحصل عليه 

%  2.2للسيدات مقابل % 35انخفضت الى حوالى  2005عام % على التوالى  3.4مقابل 

، بينما ارتفعت نسشة مشاركة الاثنان معا فى التصرف فى العائد  2008عام للازواج 

وهذا يعنى 2008% عام 61.6الى  2005% عام 53.6الذى تحصل عليه الزوجة من 

  .2005عن عام  2008تحسن ملحوظ فى المشاركة فى اتخاذ القرار بين الاثنان عام 

الزوج ويتخذن القرار فى ارتفعت نسشة السيدات اللاتى يحصلن على عائد أعلى من عائد  -14

 .2008% عام 12.8الى  2005% عام 11.5كيفية التصرف فى عائد الزوج من 

قل من الزوج ويتصرفن فى عائد السيدات اللاتى تحصلن على عائد أ انخفضت نسشة -15

 .2008عن عام  2005الزوج ، واللاتى تحصلن على عائد مساو لعائد الزوج عام 

فى التصرف ويتخذن القرار تى تحصلن على نفس العائد سجلت اعلى نسشة للسيدات اللا -16

 .2008% عام 90الى  2005% عام 89من  حيث إرتفعت  فى عائد الزوج

سنة(  34-30ارتفاع نسشة السيدات المتزوجات فى الفئات العمرية الأكبر سنا بدءاً من ) -17

ات الكشيرة سنة( اللاتى يتخذن القرار بشأن الرعاية الصحية لهن والمشتري 44-40حتى )

 .واليومية للأسرة ، زيارة الأسرة والأقارب

ارتفاع نسشة السيدات المتزوجات اللاتى يتخذن القرار بشأن رعايتهن الصحية فى الفئتين  -18

 2008% لكل منهما عام 89سنة( حيث بلغت  49-45سنة( ، ) 44-40العمريتين ) 

 .2005% على التوالى عام 79.2% ، 81.3مقابل 

السيدات المتزوجات اللاتى يتخذن القرار بشأن طلشات كشيرة للأسرة فى نسشة  تعارتف -19

 .2008% عام 59الى  2005% عام 56( من حوالى ةسن49-45الفئة العمرية )

بين نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بمفردهن أو بالمشاركة مع  وجود علاقة طردية -20

نسشتهن بارتفاع  فعتتحيث ار شراء طلشات الأسرة اليومية وبين عمرهن نآخرين بشأ

 .2005عن عام  2008عام مع انخفاض نسشتهن العمر 

      القرار فيما يتعلق بزيارة الأسرة  وجود علاقة طردية بين نسشة السيدات اللاتى يتخذن -21

لسيدة زادت نسشة السيدات اللاتى يتخذن اد عمر افكلما زوعمر السيدة أو الأقارب 

 .2005مقارنة بعام  2008فى عام  أو الأقاربالقرار بشأن زيارة الأسرة 
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نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار بمفردهن أو بالمشاركة مع الزوج المقيمات  تعارتف -22

 2008فى الحضر عن السيدات المقيمات فى الريف بصفة عامة مع ارتفاع نسشتهن عام 

للأسرة زيارة بشأن القرار فى رعايتهن الصحية ، المشتريات الكشيرة  2005عن عام 

أو الأقارب بينما انخفضت نسشة السيدات اللاتى يتخذن القرار الخاص  الأصدقاء

 .فى الحضر والريف 2005عن عام  2008بالمشتريات اليومية للأسرة فى عام 

فكلما ارتفع  توجود علاقة طردية بين تعليم السيدة ومشاركتها فى إنخاذ القرارا  -23

 .ة مشاركتها فى اتخاذ القرار داخل أسرتهامستوى تعليم السيدة ارتفعت نسش

 تخاذ القرارارتفاع نسشة السيدات المتزوجات اللاتى يحصلن على عائد نقدى من حيث ا -24

  .2005عن عام  2008مقابل السيدات التى لا يحصلن على عائد نقدى عام 

% من السيدات المتزوجات أن أزواجهن يشاركهن نفس الرغشة فى عدد 70ذكرت -25

% 68الى حوالى نسشتهن انخفضت  2005الأمثل ) طفلين أو ثلاثة أطفال( عام الأطفال 

  .2008عام 

أعلى نسشة مشاركة بين الزوجين فى قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة كانت فى   -26

                          سجلت اقل نسشة فى الفئة بينما،%87.7 بلغت حيث سنة( 29 -25الفئة العمرية )

كما أشارت النتائج الى أن  .2008عام  %79.4سنة( حيث بلغت  19-15)العمرية 

غالشية السيدات المستخدمات المقيمات فى الحضر شاركن فى اتخاذ قرار استخدام 

% مقارنة بنسشتهن فى الريف حيث بلغت 86.5وسائل تنظيم الأسرة مع الزوج بنسشة 

 فى نفس العام. 84.8%

ى تعليم ثانوى فأعلى وشاركن أزواجهن فى اتخاذ نسشة السيدات الحاصلات علبلغت  -27

أما اللاتى لم يتممن المرحلة الابتدائية فقد ، % 88قرار استخدام وسائل تنظيم الأسرة 

تشين أن و .% من بين السيدات اللاتى يتخذن قرار الاستخدام بمفردهن 13مثلن نسشة 

و لا تعملن بعائد نقدى ئد نقدى أنسشة كشيرة من المستخدمات سواء اللاتى تعملن بعا

أما نسشة من قررن  .% لكل منهما 86أزواجهن قرار الاستخدام بلغت  يشاركن

% للسيدات 10.5% مقابل 8الاستخدام بمفردهن ويعملن بعائد نقدى بلغت حوالى 

 .2008اللاتى لا تعملن بعائد نقدى فى عام 

 

 التوصيات : 

فى اتخاذ القرارات الخاصة بأسرتها توعية المرأة بحقوقها وضرورة مشاركتها زيادة  -1

 غير الحكومية. تعن طريق وسائل الأعلام المختلفة والمنظما والمجتمع

تشجيع تعليم السيدات خاصة فى الريف لكى تساهم فى اتخاذ القرارات الخاصة   -2

 وتوعيتها عن طريق الرائدات الريفيات. بأسرتها

لمساعدتها ور من محاور تنمية المرأة الاهتمام بمشاركة المرأة فى سوق العمل لأنه مح  -3

من خلال  فى اتخاذ القرارات اليومية ، الرعاية الصحية ، تنظيم الأسرةفى المساهمة 

 فتح أسواق جديدة للمرأة للعمل بها.
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مختلف عن طريق وذلك لأزواج وخاصة لبأهمية تنظيم الأسرة  برامج التوعيةزيادة   -4

 لتوعية بمميزات الأسرة صغيرة الحجم .وسائل الأعلام ، وعقد ندوات لزيادة ا

 

 

 

Summary 
Women and decision-making in the household 

Introduction: 
 

This study has attempted to shed light on women participation  in 

decision-making concerning their families, and this contribution is 

reflected in some different areas such as participation in decisions 

concerning the disposition of income distribution, household budget and 

their participation in decision-making on the use of family planning 

methods.  

Studies strength that women in decision-making are affected by 

many factors such as education, age and place of  residence. 

Objectives: 

 

The study aims to: 

1- Analyze the role of women in decision-making in the spending there  

earning and these hub one. 

2- Highlight the role of women in the final decision on the daily 

resolutions (daily purchases / health care / visit family  and 

relatives). 

3- Determine how women's participation in decision-making about 

reproductive health. 

 

The main finding: 

 

1- More than one quarter (27%) of women in age group ( 40-49) stated 

that their husbands has the decision in the way of spending his 

earning compared to only ( 5%) to the wife in 2005 reduced in 2008 

to (22.7%) for husband and  

       ( 3.1%) for wife. 

    

2- Percentage of women who stated that decision in how to spend earning 

is return to the wife decreased in rural compared to urban area in 

2008 than 2005 while increased for women who have completed 

secondary education or above, which the highest percentage from 

(75.8%) in 2005 to (80.4%) in 2008. 
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3- Highest proportion represented in older age groups starting from (30-

34 years) until (40-45 years) who make the decision on health care 

and large daily purchases and everyday family, visit family and 

relatives. 

4- More than three thirds (78.3%) of women who are working for cash 

stated that they jointly with there husbands in decide the way of 

spending. The husband earning in 2005 increased to (82%) in 2008. 

 

5- More than to thirds (70%) of women stated that their husband have the 

same desired number of children in 2005 decreased to (68%) in 2008. 

 

6-As expected the contribution of women in decision making has positive 

relation with there educational level. 

  

7- Women in age group (25-29 year) has the highest percentage (87%) of 

who jointly with the husband in decision to use family planning, 

while the age group (15-19 year) has the lowest one (79.4%) in 2008. 

 

Recommendations: 

 

1. Mass media programs should include awareness of women wrights to 

participate and promoting women in decision making in here family 

and society. 

    

2. Encourage  the education of rural women in particular to contribute to 

their decisions. 

 

3. Promote in the participation of women in the labor market because it is 

one of women's development axis in day-to-day decision-making, 

health care, family planning. 

 

4. Awareness programmers about family planning should target men in 

varies mass media, and conduct meeting to increase awareness of 

advantages of small family.  

 

 
 

 
 


