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                 مقدمـــــة

�صدر المركز القومي للمناهج والبحث التربوي        بعون الله وتوفيقه �أ

ول ن �سبقــــه الأ �سرية والخا�ص بال�صف الثالث الثانوي بعد �أ          كتاب العلوم الأ

ول والثاني للمرحلة الثانوية .          الذي تم تدري�سه في ال�صفين الأ

�ساتذة والطــلاب مما  ول ترحيباً كبيراً من قبل الأ                 ولقد وجد الكتاب الأ

ن مــــــادة  إلى بذل كثير من الجهد ليكون هذا الكتاب – خا�صة و�أ         دفعنا �

�سرية من المواد الممتحنة لل�شهادة الثــــــــــــــانوية – ذا قيمة           العلوم الأ

         علمية رفيعة . 

جــــــــلاء الذين ن نتقدّم بال�شكر للعديد من علمائنا الأ                وكان لابد لنا �أ

مدونا به من المعلومات والمراجع والنقا�ش ، كمــــــــــــــــا تمت  فدنا مما �أ          �أ

ي�ضاً الا�ستفادة من كثير من المراجع العلميــــــــــــــــــة ال�سودانية منها           �أ

جنبية وتم ا�ستقاء كثير من المعلومات من دوريات وتقــــــــــــــــــــارير          والأ

        منظمة ال�صحة العالمية ، ومنظمة الفــاو ووزارة ال�صحة ال�ســـــــــــودانية ، 

بحاث في هذا المجال في إلى العديد من الأ         ومراكز البحـــــــوث ، بالإ�ضافة �

         عدد من الجامعات ال�سودانية . 

لفون  الم�ؤ

�سرية�أ العلوم الأ
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ول الباب الأ

        التغـــذية العـــــامة
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ول �أهداف الباب الأ

 

علىتغذية  واثرهما  الغذائي  وال�سلوك  العامة  لل�سلوكيات  التو�ضيح  	-

فراد.  الأ

 ، الدينية  العوامل   ، للفرد  الغذائي  ال�سلوك  في  الم�ؤثرة  للعوامل  ال�شرح  	-

والنف�سية،  والثقافية،  والعادات والمعتقدات ، والعوامل الاقت�صادية ، 

علام. �صدقاء وو�سائل الإ �سرة والأ وت�أثير الأ

التقدير والتحديد للعوامل الم�ؤثرة على الحالة التغذوية في المجتمع – في  	-

الغذائية  لل�سلوكيات  ال�ضارة  ثار  والآ  ، المختلفة  ن�سان  الإ عمر  مراحل 

المختلفة .

طعمة وطرق �إعدادها وطرق تناولها والا�ستفادة منها.  التق�سيم الهرمي للأ 	-

– الن�ساء  �سا�سيات المطلوبة لتغذية المجموعات الخا�صة  التعرف على الأ 	-

طفال في �سن قبل المدر�سة  طفال الر�ضع ، والأ الحوامل, المر�ضعات ، والأ

ومرحلة المدر�سة والمراهقة ، والم�سنين والريا�ضيين .

وقات  التقدير للاحتياجات الغذائية والطاقة للمجموعات الخا�صة في الأ 	-

ن�شطة المختلفة . المختلفة والأ

التي  التغيرات  �أثناء  المختلفة  للمجموعات  ال�صحيح  الغذائي  التعامل  	-

تحدث لها. 

مختلف  وفي  فراد  الأ لمختلف  ال�صحيحة  الغذائية  العادات  	�إك�ساب  -

التغيرات. 

طعمة المختلفة . عداد وتناول العنا�صر الغذائية والأ الكيفية لإ 	-

فراد وللمجتمع . 	�إك�ساب الاتجاهات الايجابية نحو الحالة التغذوية للأ -

كافة  في  فراد  الأ ولمختلف  المختلفة  الغذائية  للموارد  الامثل  الا�ستخدام  	-

عمار. الحالات والأ

ثار المختلفة لل�سلوك الغذائي غير ال�سليم وكيفية تجنبه . التقدير للآ 	-

	�إجراء وحل �أ�سئلة وتمارين حول مو�ضوعات الباب المختلفة .   -
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ول )1-1( الف�صل الأ 	

ال�سلوكيات العامة وال�سلوك الغذائي و�أثرهما على 

فراد تغذية الأ

ثرة في ال�سلوك الغذائي للفرد :  العوامل الم�ؤ

)1( العوامل الدينية :

	         يت�أثر تناول الطعام واختياره بالمعتقدات الدينية ، �إذ تحدد الديانات 

الم�سلمين  فنجد   ، عنها  الامتناع  يجب  التي  والم�شروبات  غذية  الأ بع�ض 

واليهود لا يتناولون لحوم الخنزير كما �أنّ الهندو�س لا يتناولون لحوم البقر 

تناول  ويحرم  المذبوحة  الحيوانات  تناول  �سلامي  الإ الدين  ويوجب   .

�ضافة �إلى تحريم الم�شروبات الكحولية . الحيوانات المختنقة والميتة بالإ

غذية في القر�آن الكريم كدليل على �أهميتها في غذاء  وقد ورد ذكر بع�ض الأ 	

ن�سان مثل الع�سل ، كما دعا النبي �صلى الله عليه و�سلم  �إلى اجتناب  الإ

اً من بطنه 
ّ
كثار من الطعام وقال عليه ال�سلام : )ما ملا ابن �آدم وعاءاً �شر الإ

، بح�سب ابن �آدم لقيمات يقمن �صلبه ، ف�إن كان لا محالة فاعلًا فثلثاً 

كُلُوا 
َ
لطعامه وثلثاً ل�شرابه وثلثاً لنف�سه( و�صفوة القول في قوله تعالى :  ) و

فُِوا (  وعند �إتباع الم�سلم ذلك يقل احتمال �إ�صابته ب�أمرا�ض 
ْر

َلَا تُ�س
وا و

ُ
ب
َ
ا�شْر

َ
و

وعية  والأ القلب  و�أمرا�ض  وال�سكري  ال�سمنة  مثل   ، الغذاء  في  فراط  الإ

الدموية والنقر�س . 

)2( العوامل الاقت�صادية :

طعمة المتناولة ، فارتفاع  �سرة على نوعية الأ 	         ي�ؤثر م�ستوى دخل الأ

القيمة  العالية  البروتينية  غذية  الأ ا�ستهلاك  ي�ساعدها على  �سرة  الأ دخل 

�ضافة �إلى الخ�ضروات والفواكه ، �أما انخفا�ض الدخل يجعل  الحيوية بالإ

غذية المنخف�ضة ال�سعر والقليلة في  �سرة تعتمد في ا�ستهلاكها على الأ الأ
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نظراً  والخ�ضروات  والحبوب  البقول  مثل  الغذائية  العنا�صر  من  محتواها 

لرخ�ص ثمنها مما ي�ؤدي �إلى نق�ص الغذاء المتناول كماً ونوعاً .

�سرة : )3( ت�أثير الأ

�سرة ي�ؤثر على توزيع الطعام بين �أفرادها ، فكلما  	           �إنّ عدد �أفراد الأ

�سرة قلت الفر�صة في تناول كميات منا�سبة والح�صول على  ازداد حجم الأ

منخف�ضة  �سر  الأ على  ينطبق  وهذا  �أفرادها  بين  الطعام  من  جيدة  نوعية 

�سرة فهو م�ؤ�شر للقيم  الدخل . �أما طريقة توزيع وتناول الطعام داخل الأ

فرادها مثال ذلك : والتقاليد ال�سائدة والوعي الغذائي لأ

دوات ؟ كيفية تناول الطعام اهو باليدين �أم با�ستخدام الأ 	-

�سرة ؟ 	�أيتناول الرجال الطعام منف�صلين عن بقية �أفراد الأ -

ر�ض �أم على المن�ضدة ؟ 	�أيكون جلو�سهم لتناول الطعام على الأ -

)4( الم�ستوى التعليمي والثقافي : 

الطعام ,  الم�ؤثرة على اختيار  الم�ؤ�شرات  �أهم  التعليم من                 يعتبر 

فارتفاع م�ستوى تعليم الفرد ومدى وعيه ال�صحي والتغذوي ي�ساعدان على 

�ضافة �إلى انه �أكثر ا�ستعداداً لتقبل  ح�سن اختيار الطعام الجيد المفيد. بالإ

ر�شادات التغذوية وتطبيقها. الن�صائح والإ

فراد والمجتمع , فارتفاع الم�ستوى  كما يت�أثر اختيار الطعام بالجوانب الثقافية للأ

الثقافي لمجتمع ما ينعك�س على �أفراده وفهمهم وعاداتهم الغذائية المرتبطة 

بالطعام و�أ�سلوب تناوله.

)5( العادات والمعتقدات المرتبطة بالغذاء :

مهات و�أفراد  باء والأ               توجد كثير من المعتقدات التي تن��شأ عن الآ

المجتمع . وعادة ما يتقبل المجتمع المعني تلك المعتقدات من دون محاولة 

لمعرفة فائدتها �أو �ضررها وعادة ما تكون �صعبة التغيير . 
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وقد ق�سمت هذه العادات الغذائية المعتقد بها �إلى ثلاث �أنواع :

عادات غذائية مفيدة يجب ت�شجيعها مثل عادة تناول ال�سلطة الخ�ضراء في  �أ(	

وجبة الغداء �أو �شرب الع�صير الطازج بين الوجبات .

وعدم  منها  التخل�ص  يجب  وهذه  مفيدة(  )غير  خاطئة  غذائية  ب(	عادات 

على  ي�ؤثر  مما  مبا�شرة  الوجبات  بعد  ال�شاي  �شرب  عادة  مثل  ت�شجيعها 

على  الرجال  تف�ضيل  و�أي�ضا   . منه  والا�ستفادة  الحديد  عن�صر  امت�صا�ص 

�سرة .   مهات الحوامل في توزيع الطعام داخل الأ طفال والأ الأ

غذية في المنا�سبات الاجتماعية  عادات غذائية غير �ضارة مثل عادة تناول الأ ج(	

نها تتناول في منا�سبات خا�صة و�أنها ت�ؤثر في الحالة التغذوية . وذلك لأ

علام : �صدقاء وو�سائل الإ  )6( ت�أثير الأ

           يت�أثر تناول الفرد لطعامه ب�أ�صدقائه من حيث تبادل الخبرات الخا�صة 

المرتبطة  والخبرات  عليه  الحفاظ  وكيفية  وتقديمه  �إعداده  الطعام  باختيار 

علام على �أ�سلوب اختيارنا للطعام وتزودنا  بالطعام . كما ت�ؤثر و�سائل الإ

طعمة وعلينا اختيار الجيد  بالكثير من المعلومات عن الجديد في عالم الأ

منها وذلك بمتابعة البرامج الخا�صة بالتغذية الموجهة نحو التر�شيد الغذائي 

ومعرفة القيمة الغذائية للمنتجات لاختيار الطعام ال�صحي المفيد .

)7( العوامل النف�سية :

ن�سان من الغذاء قد يت�أثر بجوانب نف�سية ناتجة               �إنّ مقدار ما يتناوله الإ

ا�ستئ�صال  �أو  �سمنة  م�شكلة  ووجود   , واجتماعية  مر�ضية  م�شكلات  عن 

�أمور ت�ؤثر على الكمية المتناولة من  �أو �إعاقة كلها  معدة �أو حدوث �شلل 

الطعام وبالتالي على الو�ضع التغذوي للفرد .
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ثرة على الحالة التغذوية في المجتمع : العوامل الم�ؤ

ن�سان  من المعروف �أن التغذية بمفهومها ال�شامل هي الغذاء الذي يتناوله الإ 	

وكيفية ا�ستفادة الج�سم منه ، وهناك عوامل عدة ت�ؤثر على الحالة الغذائية 

فراد والجماعات يو�ضحها المخطط )1 – 2( . بالنظر �إلى المخطط )1  للأ

– 2( نجد �أن �أي جانب من الجوانب الواردة فيه مرتبطة ارتباطاً مبا�شراً 
ب�سلوك الفرد �أو الجماعة �أو المجتمع ) ناق�ش هذه الجوانب في الف�صل ( . 

ن�سان                و�سوف نتعر�ض فيما يلي �إلى بع�ض المراحل المهمة في تغذية الإ

وال�سلوكيات المرتبطة بها :  

)�أ( ال�سلوك الغذائي في مرحلة الطفولة المبكرة : 

بحاث �أنه لا بديل للر�ضاعة  الر�ضاعة الطبيعية : �أثبتت كل التجارب والأ 	)1(

طفال في �سن الر�ضاعة .  الطبيعية ك�سلوك مثالي لتغذية الأ

الفطام : التدرج في الفطام من ال�سلوكيات المهمة في هذه المرحلة و�أي�ضا  	)2(

ثر النف�سي ال�سلبي في حالة وقف الر�ضاعة ب�صورة مفاجئة كذلك  مراعاة الأ

بدء  مواعيد  في  خا�صة  ال�صحية  النواحي  من  المطلوب  ال�سلوك  مراعاة 

�إدخال الطعام مع الر�ضاعة ، وفي اختيار الطعام المنا�سب لهذا العمر وفي 

ا�ستعمال الزجاجات للر�ضاعة .

�سلوب ال�سليم في الر�ضاعة والفطام : ثار ال�ضارة لعدم اتباع الأ      الآ

�سرية . الخلل النف�سي و�ضعف الرابطة الأ 	-          

	�أمرا�ض �سوء التغذية .  -          

�سنان .  ت�سو�س الأ 	-          

)ب( ال�سلوك الغذائي في مرحلة قبل المدر�سة : 

تية :  يجب مراعاة ال�سلوكيات الغذائية الآ

اللبن ك�أ�سا�س للتغذية في هذه المرحلة مع زيادة كميته ب�صورة مطردة مع  	-

زيادة العمر والنمو . 
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�سرة .  طفال على تناول طعام الأ تعويد الأ 	-

نفورهم من  �إلى  ت�ؤدى  قد  ب�صورة  الطعام  تناول  طفال على  الأ �إجبار  عدم  	-

الطعام ، �إذ ي�ؤدى ذلك �إلى نتائج عك�سية . 

كثار من تناول الحلوى لكي لا تقلل من �شهيتهم  طفال على عدم الإ حث الأ 	-

�سا�سية .  في تناول الوجبات الأ

      

ثار ال�ضارة لعدم التقيد بهذه ال�سلوكيات :         الآ

- �أمرا�ض �سوء التغذية المختلفة .  	

- مر�ض فقدان ال�شهية  الع�صبي.  	

- زيادة الوزن ومر�ض ال�سمنة .  	

كل في مجموعات :  )ج( الأ

�سرة ، وفي  كل في مجموعات ، كما في الأ يعتبر ال�سلوك ال�سوداني في تناول الأ

العائلي مطلوب  المناخ  نّ  �سلوكاً حميداً ، لأ المنا�سبات -  العمل ، وفي 

تي :   وي�شجع على تناول الطعام مع مراعاة الآ

ح�صول كل فرد على كفايته من الغذاء كماً ونوعاً .  	-

ح�صول كل فرد على طعام متنوع .  	-

الاهتمام بالن�ساء ، خا�صة الحوامل والمر�ضعات .  	-

ينا�سبهم  الذي  الطعام  واختيار   ، ال�سن  وكبار   ، طفال  بالأ الاهتمام  	-

وي�ستطيعون م�ضغه وه�ضمه . 

	�إعداد �أنواع من الطعام تكون مرغوبة من الجميع .  -

 ) د( الالتزام بمواعيد الوجبات : 

ن  من �أهم ال�سلوكيات الغذائية الجيدة الاهتمام بمواعيد تناول الوجبات ؛ لأ

ن�سان خا�صة جهازه اله�ضمي يتكيف فزيولوجياً بمواعيد الوجبات  ج�سم الإ

، لذا ف�إن �أي خلل �أو تغيير �أو عدم انتظام في تناول الطعام في زمن محدد - 
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ثار ال�ضارة ، مثل الخلل في �إفرازات الجهاز اله�ضمي  ي�ؤدي �إلى الكثير من الآ

�صابة بالعديد من م�شاكل �سوء التغذية .  والذي بدوره يقود �إلى الإ

) ه( تناول وجبات �أقل �أو �أكثر :

فراد درجوا على تناول عدد قليل من الوجبات في اليوم ) وجبة �أو  بع�ض الأ

بالعمل  الان�شغال  ومنها  الاقت�صادية  منها  �أ�سباب  لعدة  وذلك   ) وجبتين 

فراد  الأ بع�ض  ف�إن   ، والعك�س �صحيح   . �أخرى  �سباب  لأ �أو  الدرا�سة  �أو 

بحكم  الن�ساء  من  الكثير   : مثل  من حاجتهم  �أكثر  الطعام  من  يتناولون 

ن �أ�سا�س   الم�ستمر في المنزل . كلا ال�سلوكين غير حميدين ؛ لأ
ّ
وجودهن

التغذية ال�سليمة �أن تكون متوازنة بحيث يكون الغذاء المتناول  ي�ساوي 

الطاقة الم�ستهلكة �أو المبذولة .

ثار ال�ضارة لل�سلوكيات ال�سابقة :    الآ

العنا�صر  نق�ص  وخا�صة   ) البدانة   / الوزن  قلة   ( التغذية  �سوء  �أمرا�ض  	·
المغذية الدقيقة . 

مرا�ض .  �ضعف جهاز المناعة �ضد الأ 	·
�صابة ب�أمرا�ض القلب ، �ضغط الدم والبول ال�سكري .  الإ 	·

 ) و( اهلاتمام بالخ�ضر والفواكه : 

الخ�ضر  من  الكثير  بتناول  الاهتمام  هي  الحميدة  الغذائية  ال�سلوكيات  من 

الفيتامينات  توفير  في  �أ�سا�سية  نها  لأ ؛  منها  الطازجة  خا�صة  والفاكهة 

ن�سان .  لياف والماء لج�سم الإ والمعادن والأ

�سبب  والفاكهة دون  بتناول الخ�ضر  نهتم كثيراً  ال�سودان لا  �أننا في  والملاحظ 

معقول ، �إذ �أنها دائماً متوافرة ب�أ�سعار زهيدة . ويترتب على عدم الاهتمام 

ثار ال�سلبية التالية : بتناول الخ�ضر والفاكهة الآ
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�صابة ب�سوء التغذية المتعلق بنق�ص العنا�صر الدقيقة .        0 الإ

م�ساك .  �صابة ب�سوء اله�ضم وخا�صة الإ                0 الإ

 ) ز( تف�ضيل بع�ض �أنواع الطعام �أو الاعتماد على نوع واحد من الطعام : 

هذا ال�سلوك غير الحميد نجده كثيراً في مجتمعنا ال�سوداني في الريف   والح�ضر 

حيان قد يكون غير �ضار ، خا�صة في حالة  ، بالرغم من �أنه في بع�ض الأ

نواع المف�ضلة يكمل بع�ضها بع�ضا من ناحية التوازن الغذائي . �أما  �أن الأ

الاعتماد على نوع واحد فقط من الطعام ، ف�إنه يحمل مخاطر جمة تت�أتى 

�سا�سية . ومن المحتمل �أن ي�ؤدي مثل هذا  من نق�ص في بع�ض المغذيات الأ

ال�سلوك الغذائي �إلى : 

�سوء التغذية الناتج من نق�ص العنا�صر الدقيقة مثل :

			           = العمى الليلي .  نق�ص فيتامين �أ   	·   
نيميا( .  نق�ص الحديد وبع�ض  الفيتامينات 	           = فقر الدم ) الأ 	·   

		         = ه�شا�شة العظام �أو لينها . 	 نق�ص الكال�سيوم وفيتامين د  	· 
 

مرا�ض ينبغي للفرد �أن يتناول ح�ص�صاً يومية منا�سبة من  ولتجنب مثل هذه الأ

خر . ) ال�شكل )1-1( ( يو�ضح  طعمة حتى لا يطغى جانب على الآ الأ

طعمة .  التق�سيم الهرمي المنا�سب للأ
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طعمة . �شكل )1-1( : التق�سيم الهرمي للأ

)ح( طرق �إعداد وتناول الطعام : 

تبايناً  تتباين  الطعام  وتناول  �إعداد  وطرق  كيفية  فراد خا�صة في  الأ �سلوك  �إن 

عراف ولكنها ت�ؤثر ت�أثيراً مبا�شراً في الحالة  وا�ضحاً باختلاف الثقافات والأ

فراد .  الغذائية للأ

تي :  وعليه يجب تجنب الآ

كثار من ا�ستعمال الزيوت والدهون خا�صة الحيوانية .  الإ 	·
تكرار ا�ستخدام الزيوت والدهون في التحمير .  	·

تعري�ض الطعام للحرارة العالية دون حاجة لذلك .  	·
ترك الطعام على النار لفترات طويلة . 	·

كثار من التوابل والبهارات .  الإ 	·
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) ط( �شرب المياه وال�سوائل : 

�سا�سي اللازم لعمليات ه�ضم وامت�صا�ص الطعام   معروف �أنَّ الماء هو العن�صر الأ

خراج والمحافظة على درجة حرارة الج�سم . تزداد الحاجة  ، وعمليات الإ

�إلى تناول الماء في المناطق ذات الحرارة المرتفعة ن�سبياً ، وكذلك مع زيادة 

تتطلب  البروتينات  الغذاء مثل  �أن بع�ض عنا�صر  البدني،  كما  الن�شاط 

الكثير من الماء حتى يتم ه�ضمها والا�ستفادة منها والتخل�ص من ف�ضلاتها 

تية: . وعليه لابد من �إتباع ال�سلوكيات الآ

 

تناول ما لا يقل عن )3 – 5( لترات من الماء البارد يومياً في المناطق المعتدلة  	-

الحرارة . 

ثار ال�سالبة  كثار من �شرب المياه الغازية �إذ ي�ؤدي ذلك �إلى بع�ض الآ عدم الإ 	-

)زيادة الوزن / ال�سكري( . 

الغازية ؛ لاحتوائها على  الم�شروبات  �أن�سب من  الطبيعية  الع�صائر  �شرب  	-

مغذيات طبيعية وفيتامينات ومعادن . 

نه �أ�سرع في الامت�صا�ص من الماء الفاتر .  تناول الماء البارد ، لأ 	-

) ن( تعاطي المكيفات ) القهوة / ال�شاي/ التدخين /الكحول ( : 

 ارتبطت كثير من �سلوكياتنا وعاداتنا الغذائية بتناول المكيفات مثل 

فطار ال�صباحي .  �شرب ال�شاي �أو القهوة في ال�صباح الباكر بدلًا عن وجبة الإ

كذلك �شرب ال�شاي والقهوة بعد كل وجبة �إ�ضافة �إلى التدخين وتعاطي 

الكحول.  

تية :  ثار ال�سلبية الآ كل هذه ال�سلوكيات غير حميدة ويترتب عليها الآ

منع امت�صا�ص العديد من العنا�صر الغذائية المهمة خا�صة الحديد مما ي�ؤدي  	-

�صابة بفقر الدم .  �إلى الإ

تقليل الرغبة في تناول الطعام .  	-

الاعتلال العام في ال�صحة .  	-
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)1-2( الف�صل الثاني 

�سا�سيات المطلوبة لتغذية المجموعات الخا�صة الأ

تعريف : 

وتحتاج  خا�صة  بظروف  تمر  التي  المجموعات  تلك  هي  الخا�صة  المجموعات   

لنظام غذائي يتنا�سب مع الحالة الف�سيولوجية لكل منها للمحافظة على 

طفال  الأ �صغار   – الر�ضع   – المر�ضعات   – �سلامة �صحتهم مثل الحوامل 

– المراهقين – الريا�ضيين – الم�سنين . 
في هذا الف�صل �سوف نتطرق �إلى بع�ض الجوانب المهمة في تغذية هذه المجموعات 

ثار الناجمة من عدم كفايتها من الطعام  وقد تم تو�ضيح احتياجاتها ، والآ

في �شكل جدول )حيث ي�ستطيع الطالب ب�سهولة الربط والمقارنة بينها( . 

ولى :  المجموعة الأ

ت�شمل هذه المجموعة الن�ساء الحوامل والمر�ضعات في فترات مختلفة �أثناء الحمل 

طفال في  طفال في �سن قبل المدر�سة والأ طفال الر�ضع ، والأ والولادة ، والأ

مرحلة المدر�سة ومرحلة المراهقة . 

الجدول رقم )  ( يو�ضح التغيرات التي تحدث في المجموعات المختلفة ومتطلباتها 

والاحتياجات في الظروف العادية والجديدة . 

المجموعة الثانية :  

ت�شمل هذه المجموعة الم�سنين و الريا�ضيين واحتياجاتهم الغذائية الخا�صة .

) �أ( تغذية الم�سنين : 

     تعريف ال�شخ�ص الم�سن ؟  

ـتين )60( عاماً . 
ِّ
  يعرف الم�سن عادة بال�شخ�ص الذي بلغ عمره �أو تجاوز ال�س

 و�صف ال�شيخوخة : 

في  عام  بانخفا�ض  تت�صف  ف�سيولوجية  حالة  هي  عامة  ب�صورة  ال�شيخوخة 

�ضافة �إلى متغيرات في �شكل الج�سم . و�أول  المقدرة الوظيفية للج�سم بالإ
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مما  للجلد  المرنة  ن�سجة  الأ وتهدم  انخفا�ض في وزن الج�سم  ما يلاحظ هو 

خرى مثل �ضعف  �ضافة �إلى بع�ض التغيرات الأ ينتج عنه التجاعيد . بالإ

ال�سمع والب�صر و�ضعف التحكم في الع�ضلات وفي كفاءة القلب والدورة 

الدموية. 

لماذا نهتم ب�صحة وتغذية الم�سنين ؟

لُغَنَّ 
ْ
ب
َ
ي ا  �إمَّ اناً  َ

�س
ْ
�إح الدَِينِ 

َ
باِلوْ

َ
اهُ و

َّ
�إي �إلِّا  ُدُوا 

ب
ْ
تعَ �ألَّا  َبُّكَ 

ر قَ�ضَى 
َ
قال تعالى :  ) و

ا 
َ
قُلْ لَّهُم

َ
ا و

َ
رهُم

َ
َلَا تنَهْ

ا �أفُّ و
َ
�آ فََال تقَُل لَّهُم

َ
 كِلَاهُم

ْ
ا �أو

َ
دُهُم

َ
 �أحَ

َ َرب
عِندَكَ الكِ

�سراء : 23(. لًاْ كَرِيماً ()الإ

قَو

�إن اهتمامنا بالم�سنين نابع من تعاليم ديننا الحنيف و�أمره بالعناية بهم ورعايتهم. 

فالم�سنون في كل المجتمعات يمثلون عقل المجتمع وحكمته بما لديهم من 

معرفة وخبرات اكت�سبوها خلال عمرهم الطويل ، وبالرغم من ذلك ف�إنّ 

وزيادة  �أ�سرهم  �إعالة  على  قادرون  هم  �إذ  ؛  المجتمع   في 
ّ
المهم دورهم  لهم 

يقع على عاتقهم رعاية  �إذ  �أهميته ؛  له  المنزل  �أن دورهم في  دخلهم كما 

طفال والاهتمام بهم في غياب ذويهم.  الأ

عندما نهتم بتغذية الم�سنين في مجتمعاتنا ف�إننا بذلك نوفر لهم ال�صحة فتقل 

مرا�ض بينهم في�صبحون �أقوياء ي�ستطيعون القيام ب��شؤونهم المنزلية  ن�سبة الأ

من  م�ساعدة  �إلى  الحاجة  دون  ب�أنف�سهم  والعناية   ، ولب�س  ا�ستحمام   من 

خرين .  الآ

�إن تح�سين تغذية ال�شخ�ص الم�سن ت�ساعد في جعله معافى وم�ستمتعاً بحياته في 

ا�ستقلالية تامة ذلك خلافاً للم�سن �سيئ التغذية والذي غالباً ما يعتريه 

المر�ض في معظم �أوقاته . 

�صابة ب�سوء التغذية :  عوامل الخطورة للإ

�أن الم�سنين وبحكم ال�سن ي�صبحون �أقل قدرة على تناول طعام كاف كماً ونوعاً  

�صابة ب�أمرا�ض �سوء التغذية  )لعدة �أ�سباب( وبذلك يكونون �أكثر عر�ضة للإ

خرى .  مرا�ض الأ �صابة بالأ والتي قد تقود للإ
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�صابة ب�سوء  �سباب التي قد تقود الم�سنين �إلى الإ �أن ندرك الأ وعليه لابد من 

تق�سيمها  ت�سمي بعوامل الخطورة ويتم  �سباب والعوامل  التغذية وهذه الأ

�إلى عدة مجموعات كما يلي : 

) �أ( العوامل النف�سية : 

�شياء للم�سنين �أن يعي�شوا في مناخ ي�شملهم فيه الحب والرعاية  من �أهم الأ 	  

حيان نجد �أن بع�ض الم�سنين يعانون من بع�ض  والاهتمام ، لكن في بع�ض الأ

تي : الا�ضطرابات النف�سية ن�سبة للآ

يعي�شون في عزلة تامة �أو يتركون في غرف نائية مما يقودهم �إلى الاكتئاب . 	-

لا	 يوجد �شخ�ص معّني لرعايتهم .  -

طفال ال�صغار عند غياب ذويهم . تترك لهم م�س�ؤولية رعاية ومتابعة الأ 	-

	�أولادهم الكبار يعي�شون بعيدين عنهم �سواء في منازل نائية عنهم �أو خارج  -

ال�سودان . 

حباب .  قرباء والأ موت الأ 	-

الطبيعيه  الكوارث  حالات  مثل  مريرة   وتجارب  قا�سية  لظروف  التعر�ض  	-

وغير الطبيعيه التي قد ت�ؤدي �إلي فقدان الممتلكات و�إلي النزوح .

وجودهم في ظروف و�أجواء لم يعتادوا عليها من قبل .  	-

يعانون من الوحدة التي قد تقودهم �إلى الاكتئاب .  	-

فقدان الذاكرة والخرف . 	-

عاقة :  )ب( القدرة الج�سدية والإ

بع�ض الم�سنين قد يعانون من : 

قد  ع�صاب  والأ الع�ضلات  في  وا�سترخاء  الج�سدية  قواهم  في  عام  �ضعف  	-

ي�ؤدى �إلى �ضعف في القدرة الع�ضلية  . 

فقدان البراعة اليدوية وعدم ات�ساق حركة اليدين والرجلين . 	-

�ضعف النظر وال�سمع .  	-
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عدم القدرة على الحركة ) معوقين /  مقعدين ( . 	-

) جـ( عوامل �صحية �أخرى : 

عدم وجود رعاية طبية و�صحية منا�سبة .  	-

مرا�ض مثل �ضغط الدم / ال�سكري .  المعاناة من بع�ض الأ 	-

	�إدمان الكحول والمنبهات .  -

) د( الفقر :

ال�سابقة ولكن يمكن  �سباب  الأ �إلى  تعود  ذاتها قد  الفقر في حد  �إن م�شكلة    

ح�صر بع�ض علامات الفقر التي قد تقود �إلى قلة تناول الطعام ومنها : 

�شح المال المخ�ص�ص ل�شراء الطعام . 	-

عدم وجود ما ي�ساعد على زيادة الدخل ك�أر�ض للزراعة �أو لتربية الدواجن  	-

�أو فوائد مجزية بعد الخدمة .

الديون .  	-

العطالة لعدم وجود عمل �أو لعدم المقدرة على ممار�سة �أي نوع من العمل.  	-

لي�س للم�سن �سلطة �أو ر�أي في �شراء الطعام . 	-

)هـ( تغييرات في الجهاز اله�ضمي :

�إلى  ي�ؤدي  الم�سن والذي  ع�ضاء ج�سم  الف�سيولوجية لأ الوظائف  انخفا�ض  	-

�سا�سي للطاقة . انخفا�ض معدل التمثيل الأ

الع�ضلية  ن�سجة  الأ ن�سبة  نق�ص  على  يعمل  الغذائي  التمثيل  معدل  بطء  	-

ن�سجة الدهنية لدي الم�سنين . وزيادة ن�سبة الأ

معاء الدقيقة ت�ؤدي  نزيمات الها�ضمة في الفم والمعدة والأ قلة �إفراز بع�ض الإ 	-

�إلى �سوء اله�ضم وبالتالي �سوء امت�صا�ص العنا�صر الغذائية وانخفا�ض معدل 

الا�ستفادة منها في الج�سم .

وخا�صة  الفم  طريق  عن  البروتين  تعاطي  يقل  �سنان  الأ فقد  ب�سبب  	�أي�ضا  -
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اللحوم في الوقت الذي يزداد فيه احتياج الج�سم للبروتين مما ينتج عنه فقر 

دم وتقل بالتالي مقاومة الج�سم للعدوى .

�سباب  للأ نتيجة  الم�سنين  لبع�ض  الم�صاحبة  م�ساك  الإ ظاهرة  حدوث  	-

التالية: 

معاء - ن�سبة لنق�ص الن�شاط الج�سمي �أو الريا�ضي ونق�ص ن�شاط المعدة والأ

اله�ضم  في  ت�ساعد  التي  معاء  الأ ع�ضلات  �ضعف  �إلى  �ضافة  بالإ           

والامت�صا�ص. 

لياف )الخ�ضروات والفاكهة( طعمة الطازجة الغنية بالأ - نق�ص تناول الأ

�سنان             التي ت�ساعد في خروج الف�ضلات وذلك نتيجة لنق�ص عدد الأ

�أو

طقم ال�صناعية غير المنا�سبة .            ا�ستخدام الأ

طعمة دوية ونق�ص كمية الماء المتناولة وقلة ال�شهية للأ - تناول بع�ض الأ

          نتيجة لعدم كفاءة بع�ض الحوا�س مع تقدم العمر .

)�أ( الاحتياجات الغذائية للم�سنين :

نجد �أنّ هناك �صعوبة في تغذية الم�سنين لمقابلة احتياجاتهم الغذائية وذلك  	

للتغيرات التي ت�صاحب هذه المرحلة العمرية . 

قلال من ال�سكريات الب�سيطة وزيادة كمية الكربوهيدات المعقدة  يجب الإ 	

المتعددة  الدهون  تناول  زيادة  . كما يجب  الم�سنين  لياف في وجبات  والأ

الم�شبعة  الدهون  على ح�ساب  النباتية(  )الزيوت  الم�شبعة  غير  حادية  والأ

)الدهون الحيوانية( .

على  يح�صل  �أن  الم�سن  ي�ستطيع  المتناولة  طعمة  الأ في  التنوع  خلال  من  	

ملاح المعدنية في الخ�ضروات -  حاجته من البروتينات والفيتامينات والأ

لبان ومنتجاتها والبقول . الفواكه – اللحوم – الأ

عند �إعداد الوجبات التي تقدم للم�سنين يجب مراعاة �أن تحتوي الوجبة على  

تي :   الآ
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�أ« ، و»د«  م�صدر للبروتينات ، الحديد ، المعادن والفيتامينات خا�صة »  	.1

�سماك ، البي�ض ، البقول( . )اللحوم   الأ

م�صدر للبروتينات ، الدهون ، الكال�سيوم ، الطاقة ، الفيتامينات �أ وب  	.2

)الحليب،  الزبادي ، الجبن ، الروب( .

رز ، القمح  غذية الغنية بالطاقة مثل الن�شويات كالرغيف ، الأ الكثير من الأ 	.3

، الذرة الكامل )بالردة( البطاط�س )الطاقة ، فيتامينات ب المركبة . 

القليل من الدهون والزيوت )م�صدر الطاقة ونق�ص الفيتامينات(  	.4

لياف  والأ المعادن  « و» ج« ،  »�أ  )فيتامينات   والفاكهة  الكثير من الخ�ضر  	.5

الغذائية. 

الكثير من ال�سوائل )8-10( �أكواب كبيرة خلال اليوم و�أهمها الماء ، كما  	.6

يف�ضل تناول الع�صائر الطبيعية وال�شوربة .

)ب( تغذية الريا�ضيين : 

 مقدمة : 

من المعلوم �أن مهمة الغذاء لا تتوقف فقط على بناء الج�سم ، ولكنه �أ�سا�سي 

مرا�ض ، وتوفير قوة التحمل الع�ضلي ، وحفظ الج�سم  �أي�ضاً للوقاية من الأ

عموماً في حالة جيدة ، ولكن ذلك يتوقف على نوع الطعام ، ومدى تنوعه 

لكي ي�ستطيع الفرد تغطية كل احتياجاته اليومية من الغذاء كماً وكيفاً ) 

نوعاً ( .

�أ�سا�سيات تغذية الريا�ضيين : 

�إن النظم والقوانين التي تحكم وتنظم الاحتياجات الغذائية للريا�ضيين تت�شابه 

بالن�سبة  لكن   .  ) الريا�ضيين  غير   ( العاديين  فراد  الأ من  مع غيرهم  تماماً 

لاحتياجات الريا�ضيين يجب التركيز علي �أمرين هامين  هما  :
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) �أ( منظور كمي ) الكميه المحتاجه من الطاقه  ( : 

ف�إنه  النوم  في  حتى  حالاته  كل  في  ن�سان  الإ يحتاجها  الطاقة  �أن  المعلوم  من 

ي�ستهلك طاقة ، وتزداد الحاجة �إلى الطاقة بزيادة المجهود والن�شاط البدني 

. والاحتياج للطاقة يتوقف على عدة عوامل يجب مراعاتها وهي : 

  )1( وزن الج�سم .

  )2( العمر .  

  )3( النوع ) ذكر/ �أنثى ( 

  )4( المناخ .  

  )5( نوع الن�شاط �أو الريا�ضة )كرة قدم / �سلة / �سباحة /

                        �ألعاب قوى ....الخ (

 )6( كمية الن�شاط المبذول وزمنه ومقدار ما فيه من مجهود بدني . فاللاعبون 

الذين يمار�سون ريا�ضة كرة القدم في الملاعب قد تختلف حاجة كل منهم 

فحار�س   ، من جهد  يبذله  ما  ومقدار  الملعب  وظيفته في  للطاقة ح�سب 

المرمى يبذل جهداً �أقل مقارنة مع لاعب الو�سط مثلًا . 

)ب( منظور كيفي 

داءالن�شاط الريا�ضي   :  )من �أين نح�صل  علي الطا قه الازمه لأ

بطال الريا�ضة لا يختلف  بحاث العلمية �أن الغذاء المثالي لأ دلت الدرا�سات والأ

الغذاء  يكون  �أن  ينبغي  حيث  العادي  الكامل  الغذاء  عن  مكوناته  في 

تمارينه  �أثناء  اللاعب  احتياجات  لتغطية  الكافية  الطاقة  ويعطي  متكاملًا 

ب�أنواعها الب�سيطة والمتو�سطة والعنيفة . كما يجب �أن نراعي �ألا يكون نوع 

الغذاء �سبباً في زيادة الوزن . والجدول رقم ) 1 – 3 ( يو�ضح تقدير الطاقة 

ن�شطة الريا�ضية . الم�ستهلكة من الأ

ن�شطة الريا�ضية .  جدول )1 – 3 ( : تقدير الطاقة الم�ستهلكة من الأ
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م�ستوى �شدة    

الن�شاط
نوع الن�شاط

م�ستوى 

الطاقة

الم�ستهلكة  

بالكيلو 

�سعر 

خفيف جداً 

قيادة   – والوقوف  الجلو�س  �أن�شطة 

عمال  ال�سيارة – مهنة الدهان – الأ

 – الحياكة   – الطباعة   – المخبرية 

الكي  .

1.3 للرجل 

1.3 للمر�أة 

لة خفيف  الآ على  العزف   – الطبخ   –
المو�سيقية

1.6 للرجل 

1.5 للمر�أة 

معتدل

الم�شي ب�سرعة 5.5 �إلى 6.5 كيلومترات 

�أو  بالفلاحة  العمل   – ال�ساعة  في 

ركوب   – �أثقال  حمل   – المناجم 

الدراجات – التزحلق على الجليد 

ر�ضي  الرق�ص . – التن�س الأ

1.7 للرجل 

1.6 للمر�أة

ثقيل 

حمل ثقل وال�صعود به �إلى �أعلى – قطع 

�شجار – لعبة كرة ال�سلة – كرة  الأ

الحفر   – الجبال  ت�سلق   - القدم 

اليدوي الثقيل بالمناجم

2.1 للرجل 

1.9 للمر�أة

حالات 

ا�ستثنائية 
�أو  للم�سابقات  الريا�ضيين  تدريب 

المباراة النهائية . 

2.4 للرجل 

2.2 للمر�أة
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وب�صورة عامة ف�إنّ عدد الوجبات للريا�ضي يجب �ألا تقل عن ثلاث وجبات 

ويف�ضل زيادتها �إلى خم�س وجبات في حالة الريا�ضة التي ت�ستلزم مجهوداً 

عنيفاً . 

ثرة للريا�ضيين :  العوامل الم�ؤ

الع�ضلي ،  الطاقة اللازمة لبذل المجهود  �إلى  �أول ما يحتاج  الريا�ضي  يحتاج 

الطاقة  من  المطلوب  المقدار  �أن  كما   ، �أنواعه  بمختلف  البدني  والن�شاط 

وك�سجين المتوافرة للع�ضلات ) ال�سعة الهوائية ( وهذه في  تحدده كمية الأ

حد ذاتها تعتمد على عاملين �أ�سا�سيين : 

وعية الدموية .  �أولهما   : كفاءة ولياقة الرئتين والقلب والأ

وثانيهما : �أنواع التمارين . 

ومكوناته  الغذاء  هو  ن�سان  للإ �سا�سي  الأ الطاقة  م�صدر  فان  معروف  هو  وكما 

من الكربوهيدرات ، والدهون ، والبروتينات . وقد دلت التجارب على 

نتاج الطاقة ، هذه العوامل هي :  �أن هناك عدة عوامل يتم ا�ستخدامها لإ

ك�سجين المتوافرة ، والحالة التدريبية للفرد ومكونات الوجبة .  كمية الأ

طعمة على التحمل الريا�ضي . وال�شكل )1 – 3 ( يو�ضح ت�أثير الأ

طعمة على التحمل الريا�ضي . �شكل )1 – 3 ( : ت�أثير الأ
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 الن�سبة المئوية لم�صادر الطاقة الحرارية                      بروتينات                  كربوهيدردات                   دهون

ثقال        �سباق حواجز        بطولة كرة ال�سلة    �سباق درجات لمدة      الجري لمدة                  رفع الأ

                                    لم�سافة 200متر                                        �ساعة                   �ساعة

�شكل )1 – 4 ( : الن�سب المئوية الحرارية الم�ستهلكة من م�صادر الطاقة خلال 

ن�شطة الريا�ضية . بع�ض الأ
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�أ. احتياج الريا�ضيين من الكربوهيدرات :

�أو�ضحت العديد من الدرا�سات العلمية �أن كمية الكربوهيدرات التي يجب 

الكلية  الطاقة  مجموع  من   ٪65 �إلى   ٪60 ن�سبة  تمثل  �أن  يجب  تناولها 

�سا�سي  المتناولة  للفرد . وقد ثبت �أن الكربوهيدرات هي م�صدر الطاقة الأ

نتاج الجلايكوجين في  خا�صة في التمارين العنيفة.  وفي توافر الجلكوز لإ

الع�ضلات كما ، �أنّ للكربوهيدرات دوراً رئي�ساً في منع �أو ت�أخير ال�شعور 

رهاق ، وفي المقابل قد ثبت �أي�ضاً �أن تناول طعام غني بالكربوهيدرات  بالإ

ولكن قليل المحتوى من الدهون ولفترات زمنية طويلة ي�ضعف من مقدرة 

الج�سم على الا�ستفادة من تمثيل الدهون وي�ؤدي في نف�س الوقت �إلى زيادة 

�صابة بت�صلب ال�شرايين كل ذلك ي�ؤكد علي �ضرورة التنوع وعدم  مخاطر الإ

عتماد علي نوع واحد من الغذاء للح�صول علي الطاقه .  الأ

ب. البروتينات :

فيما يتعلق بالبروتينات لوحظ �أن الحاجة �إليها تزداد في حالة التمارين العنيفة 

بال�ضروري  �أنه لي�س  �أن نعلم  التحمل . لكن من المهم  وال�سريعة وتمارين 

البروتين  ن  لأ ؛  البروتينات  من  المتناولة  الكمية  زيادة  الريا�ضيين  لكل 

�أك�سدة  طريق  عن  زائدة  طاقة  �إلى  تحويله  يتم  الج�سم  حاجة  عن  الزائد 

مرين يحمل في داخله  مينية �أو تحويلها �إلى دهون ، وكلا الأ حما�ض الأ الأ

ك�سدة قد تزيد من مخاطر الجفاف وفقدان  مخاطر �صحية للريا�ضي ، فالأ

ال�سوائل �أو قد ت�ؤدى �إلى زيادة الوزن . وقد �أثبتت الدرا�سات العلمية �أن 

داء  زيادة الكمية المتناولة من البروتينات لي�س لها �أي �أثر على تح�سين الأ

�أن كمية  �أي�ضاً  �أثبتت الدرا�سات  �أو زيادة الكتلة الع�ضلية .  الريا�ضي ، 

 1.5 هي  الع�ضلات  في  تر�سيب  �أق�صى  على  للح�صول  المطلوبة  البروتين 

جرام بروتين لكل كيلوجرام وزن ، كما �أن العامل المحدد لزيادة تر�سيب 

بروتين الع�ضلات هو كمية الطاقة المتناولة ولي�س كمية البروتينات . وهنا 

ين�صح علماء التغذية �أن تمثل كمية البروتين المتناولة في حدود 10٪ �إلى 
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15٪ من الطاقة الكلية المتناولة للفرد .

جـ. الدهون : 

                فيما يخت�ص بكمية الدهون التي يفتر�ض تناولها يجب �ألا تتجاوز ما 

حما�ض  يعادل 30٪ من الطاقة الكلية المتناولة ، مع مراعاة �أن تكون ن�سبة الأ

الريا�ضيين  على  يجب  كما   ٪10 ن�سبة  تتجاوز  لا  فيها  الم�شبعة  الدهنية 

الاهتمام بم�صادر الدهون ، حيث يف�ضل دائماً ا�ستعمال الزيوت والدهون 

مكان .  النباتية بقدر الإ

د. تناول ال�سوائل : 

�ضافة �إلى �أهميته كو�سيط  طلاق هو الماء ، فبالإ                  �أهم ال�سوائل على الإ

الحفاظ  دوره في  ف�إن  للدم  �أ�سا�سي  وكمكون   ، الحيوية  التفاعلات  لكل 

للريا�ضيين .  العرق مهم جداً  �إفراز  على درجة حرارة الج�سم عن طريق 

اللياقة ، فالغدد العرقية  تت�أثر بم�ستوى  �إفراز العرق  �أن درجة  وقد لوحظ 

في الج�سم المكتمل اللياقة تكون �أكثر عدداً و�أكبر حجماً . وقد وجد �أن 

كمية الماء المفقود خلال التمارين عادة تمثل 6٪ من وزن   الج�سم ، و�أنه 

�إذا لم يتم تعوي�ض هذا النق�ص تزداد كثافة الدم مما يعوق حركة �ضخة في 

ك�سجين والمغذيات بين الدم والع�ضلات  القلب وبالتالي حركة تبادل الأ

. �إن حالة الجفاف الناتجة من نق�ص �سوائل الج�سم �إذا بلغت 3٪ من وزن 

�ضافة �إلى �أنها �أي�ضاً ت�ؤدي �إلى  داء الريا�ضي بالإ الج�سم ت�ؤدي �إلى �إعاقة الأ

زيادة تركيز ال�صوديوم في البلازما.  ومن العلامات المبكرة للجفاف هي 

رهاق، وفقدان ال�شهية ، وفقدان الوزن ، وعدم المقدرة على  ال�شعور بالإ

�صفر  �ضافة �إلى نق�ص في حجم البول وتغير لونه �إلى الأ تحمل الحرارة بالإ

رهاق   الداكن . �أما حالة الجفاف الحادة ف�إنها ت�ؤدي �إلى ال�شد الع�ضلي والإ

الكامل . وقد وجد �أن الماء هو �أن�سب م�صدر لل�سوائل خا�صة للتمارين 

قل من �ساعة واحدة ، بينما ال�سوائل مثل : المياه الغازية  التي ت�ستمر لأ
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ن محتواها عالٍ ن�سبياً  والع�صائر لي�ست بالبدائل المنا�سبة �أثناء التمارين ، لأ

الامت�صا�ص في جدران  من  يقلل  مما   ٪  )14  –  10( الكربوهيدرات  من 

�أعلى  بدرجة  التمارين  عنف  بين  تربط  هنالك علاقة  �أن  كما   . معاء  الأ

ق�صى ، وتقليل معدل امت�صا�ص ال�سوائل من المعدة  من 80٪ من الحد الأ

 ، الريا�ضي  داء  الأ على  الجفاف  �أثر  تقليل  �أو  منع  على  نعمل  ولكي   ،

يو�صي العلماء بتناول كمية كبيرة من الماء قبل التمرين ، مع ملاحظة �أن 

لقيا�س حالة الجفاف  يعتمد عليه  الذي  بالمقيا�س  لي�س  بالعط�ش  ال�شعور 

لذا يجب �شرب ال�سوائل حتى دون ال�شعور   بالعط�ش ، كذلك نلاحظ 

�أن الكحول والكافيين لديها �أثر في در البول ؛ لذا فكل الم�شروبات التي 

تحتويها يجب �ألا ت�ستعمل كو�سائل تعوي�ضية ، بالرغم من دور الكافيين 

زيادة في  ي�سبب  البع�ض  عند  �أنه  �إلا  رهاق  بالإ ال�شعور  تمنع  منبهة  كمادة 

معدل �ضربات القلب وال�شعور بعدم الراحة ، كما �أن ل�شرب ال�شاي دوراً 

ي�سمي  ما  عنه  ينتج  مما  الج�سم  بوا�سطة  الحديد  مادة  امت�صا�ص  تقليل  في 

ب�أنميا الريا�ضين  جدول )1 – 4 ( : التغيرات التي تحدث في المجموعات 

المختلفة و�أ�سبابها ومتطلباتها واحتياجاتها في الظروف العادية والجديدة
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ول : �أ�سئلة وتمارين الباب الأ

)1( ما خطورة المعرفة الناق�صة وما �أثرها على ال�سلوك ؟

مثلة من الواقع لبع�ض المعتقدات الغذائية وناق�ش  )2( �أ�ضرب بع�ض الأ

�صحتها �أو خط�أها .

)3( ناق�ش مدي �أثر الخلفية العرقية والثقافية على تناول الغذاء في منطقتكم 

 .

مثلة من المجتمع لبع�ض ال�سلوكيات الغذائية ال�ضارة وناق�ش  )4( �أذكر بع�ض الأ

ثار التي قد تنجم عنها .  الآ

فراد يكتفون بتناول وجبة واحدة  �سباب التي قد تجعل بع�ض الأ )5( ناق�ش الأ

�أو اثنان فقط خلال اليوم . 

)6( و�ضح كيف يكون الاعتماد على نوع معين من الطعام �ضاراً بال�صحة ؟ 

)7(  ناق�ش ال�سلوكيات المتبعة في تح�ضير الطعام وكيف يمكن �أن تكون �ضارة 

ن�سان ؟  بالإ

)8(  ناق�ش لماذا يجب علينا الاهتمام بتغذية الم�سنين واكبار ال�سن  ؟ 

)9(  الم�سنين وبحكم ال�سن ي�صبحون اقل قدرة على تناول الطعام ناق�ش . 

)10( �إن العوامل النف�سية الم�صاحبة لل�شيخوخة من العوامل الم�ؤثرة في تناول 

الطعام للم�سنين ، ناق�ش . 

)11( ما الاختلاف في الغذاء المثالي للريا�ضيين ولغير الريا�ضيين ؟ 

)12( ما العوامل التي تحدد احتياجات الريا�ضيين من �أغذية الطاقة ؟

كثار من  )13( ما دور الكربوهيدرات في الن�شاط الريا�ضي وما ال�ضرر من الإ

تناولها؟ 

ن�سان الريا�ضي من فرط تناول اللحوم ؟ )14( ما ال�ضرر ال�صحي على الإ

ثار الناجمة من قلة تناولها . )15( ناق�ش فوائد تناول ال�سوائل للريا�ضيين والآ

)16( لماذا يجب عدم ربط تناول ال�سوائل �أثناء التمارين بال�شعور بالعط�ش ؟
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الباب الثاني 

           �سوءالتــــــــــــــغذية 
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�أهداف الباب الثاني

مرا�ض الناتجة عنه خلال المراحل  - التعرف على م�صطلح �سوء التغذية والأ

 ، المدر�سة  �سن  وفي   ، الر�ضع  طفال  الأ  ، المختلفة  والحالات  العمرية 

والحوامل والمر�ضعات والبالغون .

الوزن  نق�ص   – والمر�ض  الجوع  حالات   ، التغذية  �سوء  مرا�ض  لأ ال�شرح   -

طفال – المرازم�س ، الكوا�شيكور ، �أ�سبابها و�أعرا�ضها وكيفية معالجتها  للأ

والتغلب على �آثارها ال�سلبية . 

�سوء  لحالات  معالجتها  وطرق  مرا�ض  الأ على  التعرف  مهارات  �إك�ساب   -

التغذية. 

- �إجراء الم�سوحات الغذائية في المجتمع لمعرفة �أ�سباب النق�ص والتوفر للعنا�صر 

الغذائية – مثل اليود ، فيتامين �أ .

في   التغذية  �سوء  على  للق�ضاء  المطلوبة  والخطط  للا�ستراتيجيات  التطبيق   -

المجتمع 

- �إك�ساب مهارة التر�صد الغذائي و�إجراءه وجمع المعلومات له . 

نظمة قومية للتر�صد الغذائي في المجتمع . - الت�صميم لأ

�سباب التي ت�ؤدي �إلى ا�ضطرابات نق�ص العنا�صر الغذائية مثل  - التحليل للأ

اليود،  فيتامين �أ ، وعن�صر الحديد .

مرا�ض  - التو�ضيح لم�صطلح التغذية العلاجية ، �أهدافها – وكيفيتها �أثناء الأ

القناة  ملحقات  و�أمرا�ض   ، المعدة  �أمرا�ض   ، اله�ضمي  الجهاز  �أمرا�ض   :

اله�ضمية ، الكبد ، الحوي�صلة ال�صفراوية .

مرا�ض المختلفة . عداد والتقديم للو�صفات الغذائية الخا�صة بالأ - الإ

بالغذاء  الخا�صة  مرا�ض  الأ بع�ض  �أعرا�ض  معرفة  لكيفية  المهارات  �إك�ساب   -

 ، ال�سمنة   ، ال�سكري  مر�ض  مثل   – عنها  الناتجة  الم�ضاعفات  وتعليل 

النحافة. 

- ال�شرح لمفهوم الح�سا�سية الغذائية ، م�سبباتها الغذائية ، و�أعرا�ضها والتو�صية 

الغذائية لمعالجتها والوقاية منها .
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�ضرار  غذية مع تجنب الأ - �إك�ساب اتجاهات �إيمانية نحو العلاج بالغذاء وتناول الأ

الناتجة عنها .    

- �إجراء وحل �أ�سئلة وتمارين عن مو�ضوعات الباب الثاني .

ول )2-1( الف�صل الأ

مرا�ض الم�صاحبة �أمرا�ض �سوء التغذية والأ

مقدمة : 

ن�سان. ولا  يعتبر �سوء التغذية من �أهم الم�شاكل ال�صحية التي تهدد بقاء الإ 	

تحدث هذه الم�شاكل بمعزل عن العوامل الاجتماعية والبيئية والاقت�صادية، 

كما ترتبط ارتباطاً وثيقاً بعدم كفاية الغذاء المتناول نتيجة لعدم العدالة 

من الغذائي والفقر والجهل  نتاج الزراعي و�ضعف الأ في التوزيع الجيد للإ

فراد . وانخفا�ض الم�ستوى التعليمي للأ

�سوء التغذية خلال المراحل العمرية المختلفة  :

طفال الر�ضع :  �أولًا : الأ

ولى من عمرهم على :  طفال الر�ضع في ال�سنة الأ تعتمد الحالة الغذائية للأ

   )1( طريقة الر�ضاعة ) طبيعية �أو �صناعية ( 

م التغذوية �أثناء الحمل .     )2( حالة الأ

طفال بحالة تغذوية جيدة ومعدل نمو جيد  في حالة الر�ضاعة الطبيعية يتمتع الأ

حالات  في   . المطلوبة  الغذائية  الاحتياجات  بتوفير  يقوم  م  الأ لبن  ن  لأ

طفال بمر�ض البرى برى نتيجة لنق�ص  خا�صة – كما في قارة �آ�سيا  ي�صاب الأ

رز المق�شور  مهات يعتمدن في غذائهن على الأ ن الأ فيتامين )ب1( ن�سبة لأ

قد  الذي  الر�ضيع  الطفل  عند  الفيتامين  نق�ص  �إلى  ذلك  وي�ؤدى   ، فقط 

ي�ؤدى �إلى المر�ض . 

�أهم مظاهر هذه الفترة في الدول النامية هو انخفا�ض معدل الزيادة في الوزن ، 

�صابة بنق�ص فيتامين ) �أ ( ، و�أنيميا نق�ص الحديد .  والإ



�سرية34 العلوم الأ

في حالة �ضعف الو�ضع الاقت�صادي وانخفا�ض م�ستوى التعليم والثقافة الغذائية 

�صابة ب�سوء التغذية  قد يعطى الطفل غذاء ناق�صاً وملوثاً وهذا ي�ؤدى �إلى الإ

�ضافة  �سهال بالإ مرا�ض كالإ الناجم من نق�ص البروتين والطاقة ، وبع�ض الأ

�إلى نق�ص فيتامين ) ج ( و ) �أ ( . 

طفال قبل �سن المدر�سة ) 1 – 5 �سنوات ( :  ثانياً : الأ

تعتبر ال�سنة الثانية من العمر هي �أكثر المراحل خطورة ن�سبة للزيادة ال�سريعة في 

النمو والن�شاط الج�سماني ، وبالتالي ازدياد الحاجة �إلى العنا�صر  الغذائية.  

�سوء  و�أمرا�ض  الطفولة .  �أمرا�ض  للتح�صين �ضد  الطفل  وكذلك حاجة 

التغذية التي قد يتعر�ض لها الطفل في هذه ال�سن ت�شمل : 

-	 �أمرا�ض نق�ص فيتامين �أ  .

-	 الك�ساح  .

-	 �أنيميا نق�ص الحديد .

-	 �أمرا�ض نق�ص البروتين والطاقة . 

طفال في �سن المدر�سة ) 6 – 18 �سنة  ( : ثالثاًً : الأ

بمراحل حرجة  مروا  قد  طفال  الأ فمعظم  كبيرة  م�شكلة  ت�شكل  لا  ال�سن  هذه 

مرا�ض  مرا�ض المعدية . وتتميز الأ في حياتهم �أعطتهم مناعة خا�صة �ضد الأ

تي :  الغذائية في هذه ال�سن بالآ

نق�ص عام في الوزن بالن�سبة للطول . 	-

ونق�ص في كمية الدهن تحت الجلد . 	-

 ولكن لا توجد �أعرا�ض بالخطورة التي ت�ستلزم دخول الم�ست�شفى. 

رابعاً : الحوامل والمر�ضعات :

حيث  من  طفال  الأ بعد  الثانية  المرتبة  في  والمر�ضعات  الحوامل  �شريحة  ت�أتى 

مرا�ض التي ت�صيبهم  �صابة ب�أمرا�ض �سوء التغذية . و�أهم الأ تعر�ضهم للإ

هي : 

- مر�ض نق�ص البروتين والطاقة الذي ينتج عنه ولادة طفل ناق�ص الوزن .

نق�ص المعادن خا�صة الكال�سيوم ) ه�شا�شة العظام ( ، الحديد ) فقر الدم (  	-
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واليود ) الدراق ( .

خام�ساً : البالغون : 

ب�أعمال  يقومون  الذين  �أو  الم�سنين  با�ستثناء  الفئة م�شكلة غذائية  لا تمثل هذه 

مرا�ض التي ت�صيب هذه الفئة :  �شاقة جداً في ظروف �صعبة ومن �أهم الأ

نق�ص الوزن نتيجة نق�ص الغذاء مع ظهور بع�ض التورم . 	-

زيادة الغذاء الذي يقود �إلى زيادة الوزن ، ال�سمنة ، ال�سكري ، �ضغط الدم  	-

�سنان ، ت�صلب ال�شرايين . المرتفع ، ت�سو�س الأ

�أمرا�ض �سوء التغذية :

    )1( حالات الجوع المزمن : 

  يحدث هذا المر�ض في الحالات التالية :

- في المجاعات �أو عند النق�ص ال�شديد في الغذاء . 

�أمرا�ض الجهاز اله�ضمي الم�ستع�صية والتي تعوق اله�ضم والامت�صا�ص مثل   -

ال�سرطان . 

- اختلال عمليات التمثيل الغذائي والتي قد ت�ؤدى �إلى فقدان ال�شهية .

�أعرا�ض المر�ض : 

الفقد العالي في �أن�سجة الج�سم ي�ؤدى �إلى ا�ستنزاف �شبه كامل لمخزون الدهون 

مع ترهل الجلد و�ضمور الع�ضلات الداعمة للهيكل العظمي ، وتورم في 

معاء الدقيقة . ذلك مع  طراف ، و�ضمور القلب والأ الوجه والبطن والأ

�إلى  الغذاء  في  ال�شديد  النق�ص  مع  الت�أقلم  ي�ستطيع  الج�سم  �أن  ملاحظة 

درجة فقدان 25٪ من الوزن دون خطورة على ال�صحة . ال�شكل رقم ) ( 

يو�ضح �أحد الم�صابين ب�سوء التغذية . 
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�شكل ) 2 – 1 ( : طفل م�صاب ب�سوء التغذية .

العلاج : 

وعلى  )100�سم3(  الد�سم  خالي  اللبن  من  مكونة  بوجبات  المري�ض  تزويد 

طعمة التي تميل �إلى الحمو�ضة كالزبادي  فترات ق�صيرة . يمكن �إعطاء الأ

معاء الدقيقة ونق�ص  . مع مراعاة عدم زيادة الكميات نظراً لرقة جدار الأ

�سهال . �صابة بالإ نزيمات اللازمة لله�ضم مما قد يعر�ض المري�ض للإ الأ

مرا�ض الناتجة عن نق�ص البروتين والطاقة : )2( الأ

طفال ( 2- �أ : نق�ص الوزن ) الأ

عدم ح�صول الطفل على كفايته من الغذاء ، يقلل معدل نموه وي�صبح وزنه اقل 

من الوزن المقابل ل�سنه . وي�سمى طفلًا ناق�ص الوزن . 

ن :  ويعتبر نق�صان الوزن عن المعدل الطبيعي م�شكلة �صحية لأ

طفال العاديين ن�سبة لعدم نمو المخ  طفال ي�صبحون �أقل ذكاء من الأ ه�ؤلاء الأ 	-

بالمعدل الطبيعي ب�سبب نق�ص البروتين ، خا�صة في الفترة ما بين الميلاد 

م  �إلى �سن 6 �سنوات . و�أحد �أ�سباب هذا النق�ص قد يرجع �إلى �إ�صابة الأ

بالملاريا �أثناء الحمل �إذ يعاق و�صول العنا�صر الغذائية خلال الم�شيمة �إلى 

الجنين فيولد ناق�ص الوزن .
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تمثل فترة ال�سن من )1 – 5( �سنوات فترة تعلم الم�شي والكلام واللعب،   	-

طفال خاملين لا يتكلمون ويميلون �إلى النوم  وب�سبب نق�ص الغذاء يظل الأ

ال�شيء الذي ي�ؤثر م�ستقبلًا على درا�ستهم وعملهم . 

�صابة ب�أمرا�ض المعدة �أكثر  طفال يجعلهم عر�ضة للإ نق�صان الوزن عند الأ 	-

من غيرهم وترتفع بينهم معدلات الوفيات . 

�إلى   قامتهم  والطاقة لات�صل  البروتين  نق�ص  �إلى  يتعر�ضون  الذين  طفال  الأ 	-

الطول المنا�سب ل�سنهم ويتميزون بق�صر القامة . 

�شكل )      ( : طفلان م�صابان بنق�ص 

البروتين والطاقة .

2 – ب : �صغر حجم الج�سم : 

�سباب  �صغر حجم الج�سم �إن لم يكن لأ

نتيجة  يكون  ما  غالباً  فهو  وراثية 

لنق�ص البروتين والطاقة في الغذاء 

ولفترات طويلة وممتدة . ينتج عن 

وزنهم  ويقل  النمو  في  �إبطاء  ذلك 

 ، الطبيعي  المعدل  عن  وطولهم 

�أوزانهم مع  �أن مقارنة  وبالرغم من 

مع  �أنه  �إلا  منا�سبة  تبدو  �أطوالهم 

طفال  الأ مع  الن�سبة  هذه  مقارنة 

قل عن  �أقل �سناً بمعدل �سنة على الأ �أعمارهم نجدهم  �صحاء في نف�س  الأ

المعدل الطبيعي . 

2 – ج : المرازم�س : 

يمثل هذا المر�ض الحالة الق�صوى من حرمان الج�سم من البروتين والطاقة . 

�أن محاولة الج�سم  العمر نلاحظ  ولى من  ال�سنة الأ طفال في  حيث ي�صيب الأ

الت�أقلم على النق�ص ال�شديد في عن�صري البروتين والطاقة ينتج عنها �إبطاء 

معدل نموه . 
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�أعرا�ض المرازم�س : 

)1(   بطء النمو   .

نق�ص �شديد في الوزن �أكثر و�ضوحاً من النق�ص في الطول ) عليه ي�صبح  	)2(

الوزن حوالي 60٪ �أو �أقل من الوزن المثالي ( .

في  ال�شديدة  النحافة  ويلاحظ  الدهنية  ن�سجة  والأ الع�ضلات  )3(	�ضمور 

الزراعيين مع ترهل الجلد . 

عرا�ض غير الثابتة للمرازم�س :  الأ

)1(	تغيرات في لون ال�شعر ، في�صبح بنياً باهت اللون . 

ت�شققات في جوانب الفم وجفاف في الجلد .  	)2(

�سهال ، الجفاف ، الدرن وغيرها .  مرا�ض مثل الإ )3(	ظهور بع�ض الأ

)4(	فقدان ال�شهية الذي ي�ؤدى �إلى زيادة �سوء الحالة . 

2 – د : الكوا�شيكور : 

ويحدث مر�ض الكوا�سيوكور �أ�سا�ساً ب�سبب النق�ص ال�شديد في البروتين . 

طفال خلال ال�سنة الثانية والثالثة من العمر .  ي�صيب المر�ض الأ

�أعرا�ض المر�ض : 

)1(	بطء النمو ) غير �أن التورم في الج�سم يعطى انطباع الوزن الطبيعي ( . 

�سا�سي نق�ص البروتين فيحدث خلل في توازن ال�سوائل �أو  التورم و�سببه الأ 	)2(

ملاح بين الخلايا والدم مما ي�ؤدى �إلى ت�سرب الماء من الدم �إلى الخلايا  الأ

. وقد تتورم �أجزاء الج�سم كلها خا�صة الوجه وت�سمى تلك الحالة بالوجه  

طراف ال�سفلى فقط .    القمري ، وقد يحدث التورم في الأ

)3(	ظهور بقع داكنة و�أخرى غير ملونة على الب�شرة وظهور ق�شور على المناطق 

الداكنة من الب�شرة وتبدو ك�أنها حروق . 

�إلى  اللون  يتحول  وقد  بكثرة  ويت�ساقط  ق�شور  به  باهتاً  ال�شعر  لون  )4(	ي�صير 

بي�ض لعدم وجود المواد ال�صابغة .  حمر ثم الأ الأ
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غ�شية المخاطية تت�أثر بظهور ت�شقق وتقرحات زوايا الفم مع �ضمور ونعومة  الأ 	)5(

الل�سان . 

	�إ�سهال مع ت�ضخم في الكبد .  )6(

)7(	�ضمور الع�ضلات مع �ضعف في ع�ضلات البطن وارتخائها مع عدم القدرة 

على الحركة واللعب . 

نيميا �أو فقر الدم لعجز الجهاز اله�ضمي على الامت�صا�ص .  )8(	ظهور الأ

ال�شعور بالاكتئاب ويبدو الطفل حزيناً .  	)9(

2 - ه : الكوا�شيوكور الم�صحوب بالمرازم�س : 

ينت�شر المر�ض في المناطق التي تتوطن فيها �أمرا�ض نق�ص البروتين والطاقة وتكون 

�أعرا�ضه خليطاً من �أعرا�ض كل منهما ، ويكون العلاج عن طريق توفير 

اللبن في  ا�ستعمال  ويف�ضل  عالية  قيمة حيوية  للبروتين ذي  م�صدر جيد 

بع�ض الحالات، ولا بد �أن يكون اللبن خالي الد�سم ، �أو يمكن ا�ستعمال 

م�ستح�ضرات الكازين �أو بديلات اللبن نباتية الم�صدر ) لبن ال�صويا ( . 

 

    الوقـــــــــــــــــــــــــاية : 

بما �أن الجهل والفقر هما ال�سببان الرئي�سان للمر�ض لابد من : 

مهات .  التوعية الغذائية لجميع �أفراد المجتمع وخا�صة الأ 	)1(

تنمية موارد المجتمع ورفع م�ستوى الدخل .  	   )2(

طفال �صحياً وغذائياً خا�صة في العمر �أقل من  10 الاهتمام برعاية الأ 	 )3(

خرى العاملةفي مجال            �سنوات  من قبل الحكومات والمنظمات الأ

         الطفولة . 

3  : �سوء التغذية الناتج من نق�ص العنا�صر المغذية الدقيقة :

مقدمة : 

�سوء التغذية الناتج من نق�ص العنا�صر المغذية الدقيقة يق�صد به ا�ضطرابات نق�ص 

اليود ونق�ص فيتامين �أ وفقر الدم الناتج عن عوز الحديد وهذه الم�شاكل يعانى 
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منها ملايين الب�شر في العالم . نجد �أن ال�سبب المبا�شر هو نق�ص المتناول من 

العن�صر المغذى الدقيق �أو عجز ا�ستخدامه بوا�سطة الج�سم . �إلا �أن لكل 

نواع �أ�سبابه الكامنة الخا�صة به .  نوع من الأ

3 - �أ :  ا�ضطرابات نق�ص اليود : 

�أ�شارت تقارير منظمة ال�صحة العالمية �إلى �أن ما يزيد عن مليار ن�سمة يعي�شون 

�صابة بنق�ص اليود في حين �أن هناك 200 مليون  في مناطق معر�ضة لخطر الإ

�شخ�ص م�صابون بمر�ض الجويتر ) الدراق ( و�أن هناك حوالي 20 مليون من 

المتخلفين عقلياً ب�سبب هذا النق�ص . 

ونق�ص اليود لا ي�ؤدي �إلى مر�ض الدراق فقط بل ي�ؤدي �أي�ضاً �إلى : 

تلف في دماغ الجنين والر�ضيع . 	-

التخلف العقلي . 	-

-	  القذامة ، البكم ، الحول ، ال�شلل المزدوج الت�شنجي . 

جها�ض وحالات  ي�ؤثر في الوظيفة التنا�سلية مما ي�ؤدى �إلى زيادة معدلات الإ 	-

الولادة غير الطبيعية . 

انخفا�ض الوزن عند الميلاد . 	-

طفال .  وفيات الر�ضع و�صغار الأ 	-

3 – ب : فقر الدم : 

ما  �أ�سباب متعددة . وكثيراً  وله  لنق�ص الحديد ،  نتيجة مبا�شرة  المر�ض  هذا 

ي�ساهم عاملان �أو �أكثر في فقر الدم لدى ال�شخ�ص المعنى ، �إلا �أن فقر الدم 

�صابة .  الناجم عن نق�ص الحديد يمثل عادة ن�صف حالات الإ

�أ�شارت تقارير منظمة  ال�صحة العالمية �إلى �أن مجموع الم�صابين بفقر الدم في 

العالم يبلغ حالياً 2.170.000.000 ) مليارين ومائة و�سبعين مليون �شخ�ص 

( ومعدلات الانت�شار في البلدان النامية �أعلى من الدول ال�صناعية . 

كثر ت�أثراً :  المجموعات الأ

تي :  هذه المجموعات مرتبة ترتيباً تنازلياً كالآ
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)1(	الحوامل من الن�ساء . 

خريات .  الن�ساء الأ 	)2(

طفال في �سن ما قبل المدر�سة .  )3(	الأ

الر�ضع المنخف�ضي الوزن .  	)4(

	�أطفال المدار�س والرجال .  )5(

�أن  ناق�صاً دون  فراد  الأ المخزون من الحديد لدى  حيان يكون  الأ في كثير من 

�صابة  يكونوا م�صابين بفقر الدم الوا�ضح ، وعليه ف�إنهم معر�ضون لخطر الإ

بفقر الدم الناجم عن نق�ص الحديد . 

العواقب : 

ت�أخير التطور البدني والعقلى .  	-

نتاجية في العمل .  التعب وانخفا�ض الإ 	-

اعتلال خطير في الوظائف التنا�سلية .  	-

مهات ي�سبب تفاقم �آثار النزف عند الولادة ) وهو �سبب رئي�س من  عند الأ 	-

مومة ( .  �أ�سباب وفيات الأ

فقر الدم للر�ضع .  	-

انخفا�ض الوزن عند الميلاد .  	-

�سوء التغذية بالبروتين والطاقة عند الر�ضع .  	-

3 – ج : نق�ص فيتامين �أ :     

ي�سبب الع�شى الليلي . ] انظر ال�شكل ) ( [   	-

جفاف الملتحمة الذي قد ي�ؤدى �إلى العمى . 	-

انخفا�ض المقاومة للعدوى بالمر�ض .  	-

طفال . زيادة معدلات وفيات الر�ضع و�صغار الأ 	-

 Night( الليلي  بالع�شى  الم�صاب  الفرد  مقدرة  عدم   :  )3  –  2( �شكل 

Blindness( على الر�ؤية في ال�ضوء الخافت .
�ستراتيجيات والخطط المطلوبة للق�ضاء على �سوء التغذية :  الإ
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 )1( �أهداف الر�صد القومي : 

- تعيين المناطق الجغرافية داخل كل منطقة لتحديد مدى حدة النق�ص فيها 

 .

- تحديد المجموعات ال�سكانية ) من حيث الحالة الفيزيولوجية �أو الاجتماعية 

والاقت�صادية ( المت�أثرين �أو العر�ضة للت�أثر . 

معدلات  جانب  �إلى  �سباب  الأ وتحليل  تقدير  ي�شمل  �أن  الر�صد  على  ينبغي 

الانت�شار وي�ستعان في ذلك بالموظفين المختلفين من عدة وزارات وقيادات 

المجتمع ذات الاخت�صا�ص . 

هذه الم�سوحات تجريها عادة ال�سلطات الحكومية المركزية والمحلية بالتعاون معاً 

. مع العمل على تدريب العاملين في مجال ال�صحة وال�صحة القروية .

المطلوب  والمعلومات  الغذائي  التر�صد  �أهداف  1( يو�ضح   – الجدول رقم )2 

توافرها . �أما المخطط )2 – 1( فيو�ضح كيفية ت�صميم نظام قومي للتر�صد 

الغذائي. 

جدول )2- 1( �أهداف التر�صد الغذائي والمعلومات المطلوب توفرها .
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م�صادر  المعلوماتالمعلومات المطلوبة القيد الزمني الهدف 

نذار  1. الإ

المبــكر 

للطوارئ 

الغذائية 

2. تغيير اتجاه 

الحالة 

الغذائية 

بمرور 

الزمن .

3. ت�أثير 

الوفرة 

على 

تغيير 

اتجاه 

الحالة 

الغذائية 

.

مدى ق�صير

مدىمتو�سط

متو�سط 

وبعيـد 

المدى

1.  توافر الغذاء 

2. الت�أثيـر المبكــر على 

الحالة الغذائية .

1.التغييـر فــي الحـالة 

الغذائية . 

2. تغيير في 

اتجاه الو�ضع 

الاقت�صادي 

والزراعي . 

1. تغيير الحالة 

الغذائية 

2. حالات الوفاة 

والمر�ض الناتجة 

عن �أمرا�ض ذات 

�صلة بالغذاء .

1. الزراعة .

2. الار�صاد 

الجوى .

3. الثروة 

الحيوانية .

4. الغذاء .

5. ال�صحة .

1. ال�صحة .

2. الاقت�صاد .

3. الزراعة . 

1. ال�صحة . 

2. الغذاء . 
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مخطط )2 – 1 ( : ت�صميم نظام قومي للتر�صد الغذائي :

                                     ال�سكان - المجتمع

                                       جمع المعلومات 

                       

  الا�ستجابة والتنفيذ            نقل المعلومات              الا�ستجابة والتنفيذ 

                                       تحليل المعلومات 

                                         تف�سير النتائج 

                                      و�ضع القـــــــرارات 

                                            والتخطيط 
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ي�شمل عدة  وذلك  للمكافحة  وتنفيذ تدخلات �صحية  بتخطيط  القيام    )2(

�أنواع من التدخلات منها : 

) 2 – �أ ( التنوع القوتي : 

ويعنى ذلك �إحداث تغييرات �سلوكية �إيجابية قابلة للا�ستمرار على �أن ت�شمل 

وراق الخ�ضراء والخ�ضر والفاكهة البرتقالية  �أغذية مثل  : الخ�ضر ذات الأ

�سكوربيك  اللون ، وهى �أغذية غنية ن�سبياً بالكاروتين والحديد وحم�ض الأ

)فيتامين ج( والفولات ومجموعة فيتامين  ب . 

غذية في داخل  كما يمكن تح�سين الو�ضع بدرجة كبيرة عن طريق تغيير توزيع الأ

طفال مثلًا لا يتلقون عادة ن�صيباً من الخ�ضر – كذلك زيادة  �سرة - فالأ الأ

غذية الم�سببة للدراق .  غذية البحرية وتقليل الأ ا�ستهلاك الأ

التر�صد الغذائي :  

�إن�شاء نظام قومي للتر�صد الغذائي ل�ضمان ا�ستمرارية البرامج المهمة للق�ضاء 

مرا�ض ويت�ضمن :  على هذه الأ

ثر من خلال التقييم ال�سريري والوبائي .  تقييم الأ 	-

هداف .  نجازات بالمقارنة مع الأ ر�صد الإ 	-

وهناك م�ؤ�شرات هامة ت�ستخدم في تقييم الحالة التغذوية في المجتمع يو�ضحها 

جدول رقم ) 2 – 2 ( .
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الغذائية في  الحالة  تقويم  الم�ستخدمة في  الم�ؤ�شرات  بع�ض   :  )2  –  2( جدول 

المجتمع :

العامــل
المعلومات المطلوب    

جمعها
المقيا�س

- الوزن عند الولادةبطء النمو     

- الوزن بالن�سبة للعمر

- الطول بالن�سبة للعمر

- الوزن بالن�سبة للطول

- اقل من 2.5 كجم

- ٪ اقل من 75٪ من المقيا�س

- ٪ اقل من 90٪ من المقيا�س

- ٪ اقل من 80٪ من المقيا�س

�سوء التغذية 

الاكلينيكى   

ظهور 

العلامات 

ال�سريرية 

ل�سوء 

التغذية              

- حالة القرنيةعلامات �سوء التغذية 

- حالة الجلد

- وبعد الاودمة  

- المعدل المطلوب ح�سب - هيموجلوبين الدم الدم

العمر والجن�س والحالة 

الفيزولوجية
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تناول الطعام 

عوامل �صحية 

- الر�ضاعة الطبيعية 

والفطام 

- طول فترة الر�ضاعة 

- متو�سط العمر عند الفطام 

طفال الذين لا يزالون  - ٪ الأ

ير�ضعون عند  3 ، 6 ، 

9 ، 12 �شهر

- قيا�س تناول الطعام

- ن�سبة مايوفره الطعام من المغذيات 

مقارنة بالمقررات اليومية ح�سب 

العمر والجن�س والحالة الفيزولوجية 

�سهال  - الإ

طفال الذين ا�صيبو  - ن�سبة الأ

�سهال قبل ا�سبوعين - �شهر من  بالإ

جمع البيانات .

طفال الذين تم معالجتهم  - ن�سبة الأ

في الم�ست�شفى .

�سهال خلال  �صابات بالإ - معدل الإ

ا�سبوعين .

- النظافة العامة 

وال�شخ�صية

�سر التي لديها حمام . - ن�سبة الأ

مهات اللواتي يح�ضرن  - ن�سبة الأ

طعام الطفل بال�شكل ال�سليم .

مهات اللواتي يعقمن  - ن�سبة الأ

�أدوات الر�ضاعة ونوع التعقيم .

الخدمات ال�صحية
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- م�ستوى التعليم التعليم 

�سرة  مية بين �أفراد الأ -ن�سبة الأ

-ن�سبة التعليم المتو�سط والعالي 

العادات والتقاليد

- عدد مرات تناول 

الوجبات

طفال الذين  - ن�سبة الأ

يتناولون وجبتان �أو اقل 

في اليوم 

طعمة  - تناول الأ

المختلفة

طعمة  - تكرار تناول الأ

�سبوع  المختلفة في الأ

- �أ�سباب الاعتقادات

- ن�سبة الذين يعتقدون ب�أن 

الغذاء ي�سبب حالات 

مر�ضية �أو نف�سية معينة . 

عوامل �سكانية 

�سرة  - حجم الأ

طفال اقل من 5  - الأ

�سنوات

�سرة - متو�سط حجم الأ

قل  طفال الأ - متو�سط عدد الأ

�سرة . من 5 �سنوات في الأ
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عوامل اقت�صادية

- �سعر الغذاء 
- متو�سط �سعر بع�ض 

غذية ال�ضرورية الأ

نفاق على الطعام  - الإ

نفاق على  -متو�سط الإ

غذية  مجاميع الأ

- الدخل
�سرة - متو�سط دخل الأ

- الوظيفة

مهات العاملات  - ن�سبة الأ

- توزيع المجتمع ح�سب نوع 

الوظيفة

المعلومات  هذه  تخ�ضع  ال�سابقة  الم�ؤ�شرات  با�ستخدام  المعلومات  جمع  وبعد 

المغذية  العنا�صر  با�ستخدام  التغذية  �سوء  على  التغلب  بهدف  للتحليل 

الدقيقة وتو�ضح المخططات )2 – 2 ( و ) 2 – 3 ( و ) 2 – 4 ( الطريقة 

المتبعة في التحليل .  
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شرة
با�

م

امنة
ك

�سية
�سا

أ �

دى �إلى ا�ضطرابات نق�ص اليود.  �سباب التي ت�ؤ مخطط )2 – 2( : تحليل الأ

                           ا�ضطرابات نق�ص اليود

�سباب : �أنواع الأ

        عدم كفاية ا�ستخدام                                  عدم كفاية م�أخوذ

           اليود في الج�سم                                           اليود

    وجود مولدات الدراق

                 الكرنب           ملح الطعام غير ميودن         انخفا�ض ا�ستهلاك        انخفا�ض اليود في   

غذية  غذية البحرية             معظم الأ                  البفرة               �أو ميودن بدرجة غير          الأ

                 الدخن                        كافية 

   عدم كفاية نقع البفرة           عدم وجود �سيا�سة          ارتفاع تكلفة            انخفا�ض اليود في 

غذية البحرية      الترية ب�سبب ظروف   ا لاعتماد على �سلعة                 �أو برنامج لمكافحة          الأ

   وحيدة )البفرة ، الدخن(       ا�ضطرابات نق�ص            �أو عدم توافرها         جيولوجية �أو كثرة 

مطار �أو الفي�ضانات                                                  اليود                                                  الأ

                                                      افتقار البلد للحدود 

                                                                        ال�ساحلية البحرية 
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شرة
با�

م

امنة
ك

�سية
�سا

أ �

المبا�شر  اليود  نق�ص  غير  �أخرى  عوامل  درا�سة  �ضرورة  المخطط  هذا  يو�ضح 

ولا�سيما في الحالات التي بد�أت فيها برامج اليودنة منذ بع�ض الوقت ، 

�إلا �أن الم�شكلة لم تجد حلا فيما يبدو ، ويعنى ذلك �إتباع منهج متكامل 

�سباب الخفية .  �سباب الظاهرة والأ ي�شمل النظر �إلى بع�ض الأ

دى �إلى نق�ص فيتامين ) �أ ( . �سباب التي ت�ؤ مخطط )2 – 3 ( : الأ

نق�ص فيتامين ) �أ ( 

�سباب : نوع الأ

                      خلل في ا�ستقلاب                                                             عدم كفاية 

                         فيتامين ) �أ (                                                                      فيتامين ) �أ (   

                                          

مرا�ض المعدية:             انخفا�ض �شعبية /             - �ضعف �إنتاج الخ�ضروات                   الأ

وراق                                                        الخ�ضروات                        خ�ضراء الأ

                 - الفيرو�سية                       خ�ضراء                           والفاكهة ال�صفراء / 

وراق                          البرتقالية اللون وزيت                  - الح�صبة                           الأ

حمر (  �سهال                                                               النخيل ) الأ                 - الإ

مرا�ض                                            - فيتامين )ج(                  - والأ

                   التنف�سية 

                - الطفيليات                                               

                                                    نق�ص الوعي             �ضعف الت�شديد 

غذية                    على التو�سع               نق�ص                                                      بالأ

                         �أ                          الغنية                      الزراعي ، عدم             المياه              

                                            بفيتامين )�أ(               وجود �سيا�سة   

غذية الغنية                                                      و�أهميتها                    للأ

                                                               بفيتامين )�أ(

                       �ضعف الخدمات               �ضعف البيئة :                         جهل 

                       ال�صحية : عدم            - تلوث المياه                   الوالدين 

�صحاح                 بالرعاية                    توافر المعالجة                - �سوء الإ

                        بالامهاء الفموي/        - الت�صحيح الغذائي             الغذائية 

                 خدمات التمنيع

                                    

                                              الفقر  
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يو�ضح هذا المخطط مرة �أخرى �أن هناك مجموعة من العوامل ت�سهم في نق�ص 

غذية  الأ وا�ستهلاك  كفاية  لعدم  العوامل  هذه  وترتبط   .  ) �أ   ( فيتامين 

مرا�ض  التي تحتوى على فيتامين ) �أ ( و�سوء ا�ستقلاب الفيتامين ب�سبب الأ

مر عملًا متعدد الجوانب ل�ضمان وقاية فعالة ، مع  المعدية . ويتطلب الأ

غذية التكميلية لفيتامين ) �أ ( .  عدم الاقت�صار على مجرد توفير الأ

دى �إلى فقر الدم .           �سباب التي ت�ؤ مخطط ) 2 – 4 ( : الأ

                                                      فقر الدم 

�سباب :  �أنواع الأ

                                                                   عوامل التدخل:      نق�ص الم�أخوذ الغذائي:    

مرا�ض المعدية               مواد مانعة في       - الحديد           زيادة فقر الدم       الأ

مرا�ض التنف�سية             - ال�شاي             -  الفولات           مع عدم كفاية       الأ

�سهال                        - القهوة             - فيتامين )ب( المركب           م�أخوذ الحديد         الإ

                                                                                                - فيتامين )ج(                   

                                                                                                 - البروتين

        فرط الحي�ض والولادات            �ضعف                  �ضعف البيئة :

        والملاريا والطفيليات                الرعاية                 - الماء 

�صحاح         عدم كفاية القوت         - الدودة ال�شريطية              ال�صحية ، عدم            - الإ

       - الر�ضع                           توافر التح�صين                  الغذائي               كمياً / نوعياً 

        

         عدم كفاية                                     عدم كفاية  

         ال�سيا�سات /                  الفقر                الرعاية         عدم كفاية            نق�ص الوعي 

من الغذائي           بالقيم الغذائية          البرامج ال�صحية                                                       الأ
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مثلة  ال�سابقة . وغالباً  �إن �أ�سباب فقر الدم متعددة العوامل بدرجة �أكبر من الأ

ما ت�شترك عوامل عديدة في الت�أثير في �آن واحد . وتتطلب الوقاية الوقوف 

�سباب .  عند نقاط مختلفة في �شبكة الأ
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) 2 – 2 (  الف�صل الثاني

التغذية العلاجية

مرا�ض  التغذية العلاجية يق�صد بها ا�ستعمال الغذاء و�سيلة لعلاج كثير من الأ

التي لها علاقة بالغذاء .

�أهداف التغذية العلاجية :

الم�ساهمة في علاج المري�ض . 	.1

2.	 تعوي�ض نق�ص بع�ض العنا�صر الغذائية والتخل�ص من �أعرا�ضها.

3.	 التحكم في وزن الج�سم �إما بالتخل�ص من الزيادة و�إما بتعوي�ض النق�ص. 

4. العمل على راحة بع�ض �أع�ضاء الج�سم المري�ضة .

5. ا�ستمرار التغذية الطبيعية .

6. تعديل الغذاء تبعاً لقابلية ج�سم المري�ض .

العوامل التي يجب مراعاتها عند تقرير غذاء علاجي :

1.تحديد نوع الغذاء وكميته .

2. حالة المري�ض ومدى تحمله للنظام الغذائي .

3. المدة المحتملة للمر�ض بالتقريب .

4. العنا�صر الغذائية المطلوب زيادتها �أو تخفي�ض كمياتها.

فترات  من  فترة  كل  في  المري�ض  يحتاجها  التي  الكلية  ال�سعرات  عدد   .5

المر�ض. 

التغذية �أثناء المر�ض :

الغذائية  العنا�صر  من  للا�ستفادة  الج�سم  قابلية  في  مبا�شراً  ت�أثيراً  المر�ض  ي�ؤثر 

لم يمنع ال�شخ�ص من  والحاجة �إليها، فمثلًا حالة فقد ال�شهية، القيء والأ

�سهال الحاد تقلل قدرة  غذية كما �أن حالة الإ تناول كميات كافية من الأ
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غذية مما قد ي�ؤدي �إلى نق�ص الوزن والجفاف وظهور  الج�سم على امت�صا�ص الأ

علامات �سوء التغذية نجد �أن الحمي ت�سبب زيادة معدل الا�ستقلاب مما 

يزيد الحاجة �إلى ال�سعرات ، البروتين ، والفيتامينات . وهكذا في معظم 

مرا�ض نجد �أن نوع المر�ض له ت�أثير في التغذية ت�ستوجب درا�سته و�أخذه  الأ

في الاعتبار عند تحديد الاحتياجات الغذائية وم�صادرها. 

كما ت�ؤثر الحالة النف�سية للمري�ض على تغذيته ، ومن �أهم الحالات ال�شائعة �أن 

ي�صبح المري�ض قلقاً على نف�سه مما ي�ؤدي �إلى �سرعة غ�ضبه وت�شا�ؤمه وينعك�س 

نظار  الأ ليلفت  �أو بدون �سبب ،  ب�سبب  الغذاء  ال�شكوى من  ذلك على 

الغذاء  على  �إقباله  �ضعف  �إلى  �ضافة  بالإ  ، من حوله  انتباه  وي�سترعي   ،

و�أخ�صائي  والممر�ضة  الطبيب  �إلى تجاهل  يعمد   مهما كانت جودته كما 

التغذية.

  لذلك يو�صى عند تغذية المر�ضي بالبدء بالكمية العادية و�إدخال التعديلات 

المنا�سبة عليها مثل : القوام ، النكهة ، القيمة الغذائية ، ن�سبة العنا�صر 

الرئي�سة وغير ذلك بحيث ت�صبح في النهاية ملائمة لحالة المري�ض . 

�أمرا�ض الجهاز اله�ضمي :

تنق�سم �أمرا�ض الجهاز اله�ضمي �إلى ق�سمين:

 . اله�ضمي  الجهاز  �أمرا�ض  على  الغالب  النوع  وهي   : وظيفية  �أمرا�ض  )�أ( 

وتحدث نتيجة خلل في وظائف الجهاز ذي الطبيعة الحركية �أو الح�سية �أو 

ن�سجة  خراجية �أو الامت�صا�صية بدون �أن تحدث تغيرات في تركيب الأ الإ

�أو محتوياتها .

مرا�ض الع�ضوية هي التي يحدث فيها تغير �أ�سا�سي في  )ب( �أمرا�ض ع�ضوية : الأ

�صابة بالمر�ض مثل �أمرا�ض ال�سرطان والقرحة.  ن�سجة نتيجة الإ تركيب الأ

 وهناك �أمرا�ض ذات طبيعة م�شتركة مثل مر�ض التهاب القولون المتقرح الذي 

فرازات الحم�ضية للمعدة. ت�سببه القرحة والتي ت�سببها كثرة الإ

كثيراً ما ت�سبب �أمرا�ض الجهاز اله�ضمي الكثير من الم�ضايقات للفرد ؛ لذا فمن 
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المهم جداً  الاهتمام بخطة العناية الغذائية حيث يجب �أن يتجنب المري�ض 

كل الم�أكولات التي ت�شعره بعدم الراحة، كذلك يجب مراعاة ت�أثير المر�ض 

غذية. كما ت�ستوجب الحيطة  على قدرة ال�شخ�ص على تناول  كفايته من الأ

دوية التي لها ت�أثيرها على الجهاز اله�ضمي  عند تناول  المري�ض  بع�ض الأ

يحتاج مر�ضي القناة اله�ضمية �إلى �إدخال بع�ض التعديلات على النظام 

الغذائي بحيث تتنا�سب مع الحالة اله�ضمية التي يعانون منها، ففي بع�ض 

ملاح المعدنية  الحالات يحتاج المري�ض �إلى زيادة ال�سعرات، البروتين، الأ

والفيتامينات حتى يتمكنوا من  تعوي�ض النق�ص الذي حدث  نتيجة قلة 

الغذاء الذي تناوله لنق�ص �شهيته ، �أو لخوفه من تناول �أ�صناف معينة ، �أو 

لعدم كفاءة عملية الامت�صا�ص .

لياف من �أهم العنا�صر الغذائية التي يجب التركيز عليها عند �أعداد  وتعتبر الأ

نها  لياف �إلا وهي م�سلوقة لأ وجبة مر�ضي القناة اله�ضمية . لا تعطى الأ

معاء ميكانيكياً مما يزيد من الم�شكلة .  تعمل على تهيج غ�شاء المعدة والأ

لذا ت�ؤكل الخ�ضروات م�سلوقة والفواكه وهي نا�ضجة �أو في �صورة ناعمة 

– ولذا وجب �إعطاء فيتامين ج والحديد في �شكل حقن .

�أمرا�ض المعدة :

�أ- �سوء اله�ضم : 

ح�سا�س بالراحة والتي �أحياناً ما تكون نف�سيه وقد يكون من  �أ�سبابه   هو عدم الإ

كل الد�سم ، �أو فقر الوجبة  كل في عجالة ، عدم الم�ضغ الجيد، �أو الأ الأ

الغذائية .

نه قد يكون عر�ض لمر�ض  يجب معرفة �سبب �سوء اله�ضم قبل بدء العلاج ؛ لأ

كل مبا�شرة �إذا �أن تغيير   حيان لي�س بال�ضرورة تغيير الأ �أخطر. في غالب الأ

كل ونوعه والعادات الغذائية قد يكون �سبباً لتفاقم الم�شكلة . طريقة الأ

ب- التهاب المعدة الحاد :

غ�شية المخاطية التي تبطن المعدة  التهاب المعدة الحاد عبارة عن التهاب في الأ
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، وهو ي�ؤدى �إلى �شعور بال�ضيق في المعدة ، وانتفاخ في البطن ، وي�صحبه 

عرا�ض  �شعور بالغثيان وقيء و�صداع . في الحالات الحادة ، تزداد كل هذه الأ

�أعلي البطن ، وب�ألم عند اللم�س وبحمي  �سوءاً في�شعر الم�صاب ب�ألم في 

وربما يتقي�أ  و�أحيانا قد ينزف من المعدة.

�سباب : الأ

�أنواع الطعام التي  حيان بعد تناول بع�ض  عرا�ض في معظم الأ  تغلب هذه الأ

�أو   ، ب�سرعة  كل  الأ عند  يحدث  و�أحياناً   ، لها  ال�شخ�ص ح�سا�ساً  يكون 

كل مع التعب ال�شديد ، �أو ال�ضغط النف�سي . و�أي�ضا تعاطى ال�سجائر  الأ

والم�أكولات الحارقة قد ت�ؤثر �أحياناً.

3- القرحة المعدية والاثني ع�شر : 

القرحة المعدية عبارة عن تقرحات في الغ�شاء المخاطي المبطن للمريء �أو للمعدة 

ثنى ع�شر ويح�س المري�ض ب�آلام احتكاك حام�ض الهيدروكلوريك مع  �أو الأ

ال�سطح المجروح وتكون في �صورة حرقان �أو حمو�ضة .

 ) �أ ( قرحة المعدة :

الغ�شاء  مقاومة  قلة  ب�سبب  للمعدة  الخلفي  الجزء  في  المعدة  قرحة  تحدث 

المخاطي المبطن بخد�شها نتيجة التقرح باله�ضم الذاتي للغ�شاء المخاطي 

البب�سين  ومادة  الايدروكلوريك  حام�ض  ت�شمل  التي  المعدية  والافرازات 

بوا�سطة البكتريا الحلزونية .

ثني ع�شر : )ب( قرحة الأ

ثنى ع�شر في منطقة تبعد 3 �سم من الغ�شاء البلوري في منطقة  تحدث قرحة الأ

تي في مر�ضي  فرازات المعدية الحم�ضية.  وقد لوحظ الآ تزيد فيها ن�سبة الإ

ثني ع�شر : الأ

فراز الع�صارات الحم�ضية ا�ستجابة لهرمون الجا�سترين  1. زيادة مقدرة الج�سم لإ

ن�سبة لوجود عدد �أكبر من الخلايا التي تفرز الحم�ض.
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2.  زيادة ح�سا�سية تلك الخلايا للجا�سترين.

كل. 3.  زيادة �إفراز الجا�سترين عند الأ

�إفراز الجا�سترين في حالة انخفا�ض  درجة  4.  انخفا�ض المقدرة على تقليل 

حمو�ضة المعدة.

كل لفترات طويلة وغير عادية . فرازات الحم�ضية عبر الأ 5. ا�ستمرار الإ

ثني ع�شر وعدم معادلتها بالقلوي  فرازات الحم�ضية لمنطقة الأ 6. زيادة  دخول الإ

بال�سرعة المطلوبة.

ثني  فرازات الحم�ضية في منطقة الأ �سباب ت�ؤدي �إلى زيادة وجود الإ كل تلك الأ

ثني ع�شر. ع�شر مما ي�ؤدي �إلى حدوث قرحة الأ

       �أحياناً يتطور المر�ض وي�ؤثر على الغ�شاء البريتوني �أو البنكريا�س وينتج عنه 

نزيف �شديد . 

�أ�سباب القرحة :

�سبرين �أو المياه الغازية،  التدخين الكثير، ، �شرب القهوة وال�شاي الكثير والأ

كل  �أوقات الأ طعمة الجيدة ، عدم انتظام  كل. عدم اختيار الأ �سرعة الأ

قدرة  ؛ لان  عامل محتمل  �أي�ضاً  الوراثة  الم�ساعدة.   العوامل  من  �أي�ضاً  

�إفراز حم�ض الهيدروكلوريك تحددها عدد الخلايا الموجودة   الخلايا علي 

في الغ�شاء المخاطي والتي تحددها الجينات .

�أحياناً ال�ضغط البدني مثل قلة النوم والراحة والمر�ض ) قرحة المعدة(.

ع�صاب التي تغذي الغ�شاء المخاطي المبطن  الناحية النف�سية �أي�ضاً لها ت�أثير على الأ

حما�ض.  للمعدة بالدم ، فت�ضعف الغ�شاء ، وتجعله عر�ضه لهجوم الأ

العلاج الغذائي لمر�ضى القرحة :

الغذائية   باحتياجاته  الج�سم  �إمداد  �إلى  المعدية  القرحة  مر�ضى  تغذية  تهدف 

الغذاء  الذي  المري�ض كفايته من  و�إعطاء  القرحة،  التئام  الم�ساعدة على 

لم ، لذلك  ي�ساعد على راحته وهدوئه ، ويخفف قوة الحام�ض ويقلل الأ
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غذية  �ضافة �إلى الأ تعطي عناية خا�صة للبروتين وحام�ض الا�سكوربيك بالإ

التي تعادل الحمو�ضة مثل الحليب، البي�ض، اللحم وال�سمك.

التو�صية الغذائية :

ويو�صي  ي�ؤكل  الذي  الطعام  لنوع  الانتباه   - والمتعددة  المنتظمة  الوجبات 

بوجبات �صغيرة كل 3 �ساعات لكي ي�ستمر اثر المواد المعادلة ولا ي�سبب 

امتلاء المعدة و�إفراز الحم�ض .

ن ه�ضم البروتينيات يحولها �إلى  للبروتينات ت�أثير معادل قلوي لكنه م�ؤقت لأ

�أحما�ض �أمينية وعند و�صولها �إلى م�ؤخرة المعدة تعمل على ا�ستمالة هرمون 

الجا�سترين وبالتالي �إفراز الحم�ض . الدهون ت�ؤدي �إلى تخفي�ض �إفراز الحم�ض 

لبان الدهنية التي ين�صح بها مري�ض القرحة لها  ولم يثبت �أن منتجات الأ

�أثر �أكثر من منتجات النباتات من الدهون والزيوت .

�أمرا�ض ملحقات القناة اله�ضمية :

1- �أمرا�ض الكبد :

ن�سان نذكر منها: يقوم الكبد بعدة وظائف مهمة في ج�سم  الإ

1. ي�ؤدي دوراً رئي�ساً في ا�ستقلاب البروتين ، الكربوهيدرات والدهون. 

2. يخزن الجلوكوز على �صورة جليكوجين .

3.  يقوم بدور رئي�س في تحويل الكل�سترول �إلى �أملاح ال�صفراء التي تدخل في 

ه�ضم وامت�صا�ص الدهون .

حما�ض الدهنية . 4. ي�ؤك�سد الأ

الحديد   ، د   ، �أ  فيتامين  يخزن  كما  �إليها  الحاجة  لحين  الدهون  يخزن    .5

والنحا�س .

منا�سبة  المري�ض  يتناولها  التي  الكمية  تكون  �أن  يجب  الكبد  مر�ض  حالة  في 

لقيام الكبد بوظائفه ب�صورة طبيعية ومر�ضية ، وتكون قليلة الدهون وكثيرة 

الكربوهيدرات . 
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مرا�ض التي ت�صيب الكبد ما يلي :  ومن الأ

) �أ ( اليرقان المعدي:  

خر �أو من  مرا�ض المعدية التي ي�سببها فيرو�س ينتقل من مري�ض لآ  هو �أحد الأ

�إلى  الذباب  ينقله  الذي  البراز  بوا�سطة  �سليم  �إلى �شخ�ص  المر�ض  حامل 

ينتقل عن طريق حقنه غير معقمة  وقد  ن�سان.  الإ يتناولها  التي  غذية  الأ

بعد ا�ستعمالها في حقن مري�ض يحمل الفيرو�س الم�سبب للمر�ض . 

التو�صيات الغذائية :

الوجبة  التي تنا�سب مري�ض اليرقان تكون كثيرة ال�سعرات وتحتوي على كمية 

كبيرة من البروتين والكاربوهيدرات مع تقليل كمية الدهون . ت�ستعمل 

الكربوهيدرات لتكملة احتياجات المري�ض من ال�سعرات .

غماء الكبدي  )ب( الإ

مونيا )الناتجة  ينتج  هذا المر�ض من ت�سرب المواد النتروجينية ال�سامة مثل الأ

معاء الغليظة( �إلى الدورة  غذية البروتينية فى الأ من ت�أثير البكتريا على الأ

الدموية ويحمل �إلى الجهاز الع�صبي المركزي قبل �أن يقوم الكبد بوظيفته 

مونيا في الدم ،  في التخل�ص من المواد ال�سامة مما ي�ؤدي �إلى ارتفاع ن�سبة  الأ

مونيا �إلى يوريا ال�سبب الرئي�س في حدوث  ويعتبر عجز الكبد عن تحويل الأ

هذا المر�ض .

التو�صيات الغذائية :

غماء الكبدي ، كما في معظم حالات �أمرا�ض الكبد يتطلب   تغذية مري�ض الإ

زيادة كمية البروتين في الحمية ، ولكن بحد �أق�صى جرام لكل كيلوجرام 

من وزن الج�سم مع ملاحظة تقليل الكمية في حالة ظهور �أعرا�ض حادة مثل 

الا�ضطراب الذهني  وحينئذ يعطى المري�ض وجبة من البروتين متو�سطة 

البروتين في  �أكثر من ثلاث جرامات من  الدهون بحيث لا تحتوي على 

�أعداد  لتقليل  حيوي  م�ضاد  من  جرعات  المري�ض  ب�إعطاء  ويو�صي  اليوم 
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حما�ض  البروتين والأ ا�ستمرار تحلل  لمنع  معاء  الأ الموجودة في  الميكروبات 

البروتين  كمية  زيادة  في  البدء  يمكن  عرا�ض  الأ اختفاء  وعند   . مينية  الأ

تدريجياً حتى يعود المري�ض �إلى الحالة الطبيعية .

) ج ( تليف الكبد . 

ن�سجة  يحدث نتيجة لتحول �أن�سجة الكبد �إلى حزم ليفية مما يقلل من كمية الأ

�سوء  من  المر�ض  هذا  وينتج   . الكبد  الدموية في  الدورة  وعرقلة  الفعالة 

الكبد  بالتهاب  �صابة  الإ وتكرار   ، الكحولية  والم�شروبات   . التغذية 

الفيرو�سي وان�سداد القنوات المرارية لمدة طويلة والتهابات الكبد المزمنة.

 

التو�صيات الغذائية :

وجبة المري�ض بتليف الكبد تكون كثيرة البروتين والكربوهيدرات قليلة الدهون 

�سوء  وفى حالة  اليوم  بروتين في  قل على 100 جرام  الأ ، وتحتوى على 

الحالة الغذائية بالن�سبة للمري�ض يراعي تنفيذ التو�صيات التالية :

1. تراوح عدد ال�سعرات اليومية من 2500 – 4000 �سعر .

2. 5 �أكواب حليب يومياً .

اله�ضم  ال�سهلة  نواع  الأ ا�ستعمال  ويف�ضل  عادية،  تكون  الدهون  كمية   .3

طعمة المحمرة، وفى حالة ان�سداد القنوات المرارية يجب  والامتناع عن الأ

ا�ستعمال حمية قليلة الدهون . 

خ�صو�صاً  المقررة  ال�سعرات  لتكملة  كافية  تكون  الكربوهيدرات  كمية   .4

و�أنها تفيد في المحافظة على مخزون الجليكوجين الذي يحمي الكبد من 

التليف. 

5.	 يجب تعديل الحمية ح�سب تقدم حالة المري�ض .

2 - �أمرا�ض الحوي�صلة ال�صفراوية :

الكبد.   ب�أمرا�ض  حيان  الأ من  كثير  في  ال�صفراوية  الحوي�صلة  �أمرا�ض  ترتبط 

ملاح ال�صفراوية  �سا�سية للحوي�صلة ال�صفراوية ، هي تخزين الأ الوظيفة الأ

القنوات الكبدية لتتجمع في الحوي�صلة  التي تفرزها الكبد، ثم  تمر عبر 
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الدهون  وامت�صا�ص  ه�ضم  في  ال�صفراوية  �أملاح  ت�ساعد  ال�صفراوية.  

والفيتامينات التي تذوب في الدهون و�أملاح الحديد والكال�سيوم . 

عادة تمتلئ الحوي�صلة ال�صفراوية وترتخي بين الوجبات ، وعندما ي�أكل ال�شخ�ص 

ثني ع�شر تنقب�ض الحوي�صلة ال�صفراوية  وجبة غنية بالدهون وت�صل �إلى الأ

الوجبة  في  التي  الدهون  تحويل  على  تعمل  حيث  فيه  محتوياتها  لتفرغ 

معاء لتعمل على ه�ضم وامت�صا�ص  �إلى م�ستحلب دهني وتدفع بها �إلى الأ

الدهون . 

التو�صية الغذائية :

        �إذا تم �إجراء عملية ا�ستئ�صال الحوي�صلة المرارية ،  ي�صاحب العلاج تحديد 

 ، والمحمرات   ، جبان  والأ  ، ال�سمينة  اللحوم   : مثل  الدهنيات  لتناول 

لبان كاملة الد�سم  وزيوت ال�سلطة والمك�سرات والحلويات الد�سمة ، �أما الأ

والزبد والبي�ض فتنخف�ض كمياتها للدرجة التي ي�ستطيع المري�ض ه�ضمها ، 

بعد �إجراء العملية قد ي�ستمر تحديد الدهون لفترة ، ثم يمكن زيادتها ؛ لان 

معاء وقد تنتفخ قناة ال�صفراء  �إفراز ال�صفراء يتم مبا�شرة من الكبد �إلى الأ

لتعمل كمخزن م�ؤقت لل�صفراء .

5- مر�ض ال�سكري :

�ستقلاب  الأ عمليات  ا�ضطراب  عن  ينتج  ال�سكري  البول  �أو  ال�سكري  مر�ض 

البنكريا�س ، وينتج عن  ن�سولين المفرز من  الرئي�س عدم كفاية الأ و�سببه 

البول  في  ال�سكر  بع�ض  يفرز  وبالتالي  الدم  في  ال�سكر  ن�سبة  ارتفاع  ذلك 

التبول  �إلى تكرار  ي�ؤدي  ن�سجة مما  الماء من الأ ، وهذا يت�سبب في �سحب 

على  الغذاء  وامت�صا�ص  ه�ضم  عملية  �إتمام  عدم  �أن  كما  العط�ش  وزيادة 

ح�سا�س   بالجوع . كما ي�صاب المري�ض  كمل ، ي�سبب زيادة الإ الوجه الأ

برودة   ، الهر�ش     ، الجروح  التئام  بطء  مثل  خرى  الأ عرا�ض  الأ ببع�ض 

القدمين، ظهور دمامل في بع�ض �أجزاء الج�سم ، زغللة في العين ، ونق�ص 

في الوزن. 
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وينق�سم مر�ض ال�سكري �إلي نوعين :

ول :      النوع الأ

ال�شباب و�صغار  ن�سولين وي�صيب  الأ �أخذ  فيه على  المري�ض  يعتمد  الذي   هو 

ال�سن.

   النوع الثاني : 

ن�سولين ويظهر عادة بعد �سن   وهو الذي لا يعتمد المري�ض فيه على �أخذ الأ

ربعين وهو النوع ال�شائع ) حوالي 90٪ من حالات ال�سكري  من النوع  الأ

الثاني ( .

ول تظهر �أعرا�ضه مبكراً وتتطور ب�سرعة لذا لا يمكن التحكم فيه �إلا  النوع الأ

ن�سولين بينما النوع الثاني تظهر �أعرا�ضه مت�أخرة وب�صورة �أخف  بم�ساعدة الأ

ويمكن التحكم فيه بوا�سطة الغذاء .

�أعرا�ض المر�ض :

�ضعف القدرة على ا�ستقلاب المواد الكاربوهيدراتية . 	.1

2.	 زيادة ن�سبة الجلوكوز في الدم .

3.	 زيادة �إفراز الجلوكوز في البول بدرجات متفاوتة .

م�ضاعفات المر�ض :

ت�صلب ال�شرايين . 	.1

2.	 حدوث الجمرة ) ظهور خراج في �أماكن متفرقة من الج�سم(

ع�صاب . 3.	 التهاب الأ

ب�صار . 4.	 �ضعف الإ

5.	 الدرن الرئوي .

6.	 التهاب كلوي مزمن .

7.	 غيبوبة ال�سكر.

8.	 احتمال وفاة الجنين في حالات الحمل .
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�أهداف علاج مري�ض ال�سكري :

   يمكن تحقيق ثلاثة �أهداف من علاج مري�ض ال�سكر �سواء بالعقاقير والغذاء 

�أو بالغذاء فقط وهي :

1. تخفيف �أعرا�ض المر�ض.

2.  تمكين المري�ض من الحياة ب�صورة طبيعية.

3.  منع �أو ت�أخير الم�ضاعفات.

علاج مر�ض ال�سكري :

�صابة: يتوقف نوع العلاج على درجة الإ

1. في الحالات الب�سيطة يمكن العلاج بتنظيم الغذاء فقط.

2.  في الحالات المتو�سطة يمكن العلاج بتنظيم الغذاء وتناول العقاقير المخف�ضة 

ح�سب �إر�شادات الطبيب .

3.  في الحالات الحادة يكون العلاج بتنظيم الغذاء والعقاقير بجرعات يحددها 

الطبيب .

متطلبات علاج مر�ضى ال�سكري :

1. ثبات الوزن .

2. الانتظام في تناول الوجبات بعد تحديد مواعيدها .

3. تعاطي الدواء بانتظام وفى مواعيده المحددة .

 : الرئي�سة  العنا�صر  من  خ�صو�صاً  الغذائية  الاحتياجات  على  الح�صول   .4

البروتين ، الدهون ، الكربوهيدرات .

5. تعديل الوجبة ح�سب حالة المري�ض .

6. المداومة على الريا�ضة البدنية .

7. المحافظة على نظافة الج�سم .

8. زيارة الطبيب ب�صفة منتظمة .
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الاحتياجات الغذائية لمري�ض ال�سكري :

تقدر الاحتياجات الغذائية لمري�ض ال�سكري على النحو التالي :

المنا�سب  الوزن  بال�سكر ذي  المري�ض  ال�شخ�ص  احتياجات  تقدر   : الطاقة  	.1

طعمة  ح�سب درجة حركته . الجدول رقم ) 2 – 3 ( يو�ضح بع�ض �أنواع الأ

وكمية الجلوكوز الموجودة فيها . 

2.	 البروتين:  يحتاج مري�ض ال�سكري �إلى كمية من البروتين تختلف ح�سب 

الوزن .

3.	 الكربوهيدرات:  تقدر الكمية على ح�سب حالة المري�ض .

4.	 الدهن : يحتاج �إلى كمية من الدهون تعادل تقريباً كمية البروتين ولكن 

عادة تح�سب كمية البروتين والكربوهيدرات  ثم تخ�ص�ص الكمية الباقية 

من ال�سعرات للدهون .

طعمة وكمية الجلوكوز فيها : جدول ) 1-1 ( : بع�ض �أنواع الأ
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طعمة     نوع الأ

م�ؤ�شر الجلوكوز

- الجلوكوز 

- كورن فليك�س – جزر – بطاط�س  – ع�سل النحل  

بي�ض – ذرة بي�ضاء  رز الأ - خبز ابي�ض – الأ

-خبز ا�سمر – �أرز ا�سمر – قمح – ب�سكويت – موز 

– عنب 
    مكرونة – ذرة حلوة – نخالة – ب�سكويت ال�شوفان 

- – �سكروز – �شرائح البطاط�س مكرونة م�صنوعة من 

القمح الكامل ال�شوفان . 

- البرتقال وع�صيره بطاط�س حلوة – فا�صولياء – بازيلاء 

جافة.  

- لوبياء –كبكب – تفاح– حليب 

   – زبادي ) لبن ( – ح�ساء الطماطم

 عد�س – فركتوز – فا�صوليا مجففة .

- فول ال�صويا –مك�سرات  

 ٪100

٪89  -   80

٪79  –   70

٪69  –   60

٪59   –  50

٪49   –  40

٪39  –   30

 ٪29   –  20

٪19  –   10
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)2 – 3 ( الف�صل الثالث

الح�سا�سية الغذائية

تعريف :  

                    الح�سا�سية هي تفاعل غير عادي ي�سبب م�ضايقات لل�شخ�ص المعر�ض 

�شخا�ص العاديين ، وم�سببات  �صابة بها بينما لا ي�سبب �أي �أ�ضرار للأ للإ

الح�سا�سية غالباً تكون مواد بروتينية وفى بع�ض الحالات قد تكون الم�سببات 

�سبرين . من �أ�صل غير بروتيني كما يحدث في حالة البن�سلين والأ

م�سببات الح�سا�سية :

1- تناول �أطعمة �أو �أدوية معينة . 

2- ا�ستن�شاق غبار ، م�ستح�ضرات تجميل ،عطور ، فطريات ، حبوب لقاح ، 

�أو مبيدات ح�شرية . 

3-الحقن بالفاك�سينات �أو بلازما �أو هرمونات .

غذية الم�سببة للح�سا�سية : الأ

غذية الم�سببة للح�سا�سية هي : اللبن ، القمح ، البي�ض ، ال�سمك،   �أكثر الأ

ولى يعتبر الحليب �أهم  طفال في �سنهم الأ الموالح، الطماطم ، وبالن�سبة للأ

غذية الم�سببة للح�سا�سية . و�أي�ضاً قد ي�صاب ال�شخ�ص بالح�سا�سية ، �إذا  الأ

تناول ذرة ، مك�سرات ، فول �سوداني ، ب�صل ، ثوم ، كرنب ، بطاط�س �أو 

باذنجان .

�شخا�ص الا�ستعداد للح�سا�سية ولكن بدرجة مختلفة وب�أعرا�ض غير  يتوارث الأ

مهات . ويزيد  باء والأ مت�شابهة ، وم�سببات �أخرى غير التي ي�صاب بها الآ

�صابة بالح�سا�سية ال�ضغوط النف�سية والج�سمانية التي يتعر�ض  من احتمال الإ

رهاق ، المر�ض والم�شاكل العائلية. لها ال�شخ�ص مثل الخوف ، القلق ، الإ
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�أعرا�ض الح�سا�سية :

تظهر �أعرا�ض الح�سا�سية غالباً على الجلد ، العين ، الجهاز التنف�سي ، الجهاز 

اله�ضمي. 

�إ�صابات الجلد : حكه ، ورم ، طفح ، نفاخ ، هر�ش .

�إ�صابات العين :  احمرار ، حرقان .

�أزمات   ، نفية  الأ الجيوب  التهاب   ، الر�شح   : التنف�سي  الجهاز  �إ�صابات 

تنف�سية. 

التهاب الفم ،  �إ�صابات الجهاز اله�ضمي : رائحة كريهة في الفم ، غثيان ، 

القولون ،  التهاب  �إم�ساك ، تقرحات ،  �أو  �إ�سهال  تقل�صات ،  انتفاخ ، 

�أمرا�ض المرارة .

علاج الح�سا�سية :

بب�ساطة في الامتناع  الغذاء الم�سبب للح�سا�سية ينح�صر العلاج  عندما يعرف 

عن تناوله خ�صو�صاً لو كان من النوع الذي ي�ستعمل بمفرده ، �أما �إذا كان 

 ، البي�ض   ، الحليب  مثل  �أخرى  �أغذية  �صناعة  في  تدخل  غذائية  مادة 

القمح فيكون من ال�صعب تجنبه �أو ا�ستبعاده .

التو�صيات الغذائية :

1- يجب الامتناع عن تناول المادة الغذائية الم�سببة للح�سا�سية �أو التي تدخل 

في �صناعتها المادة الم�سببة مهما كانت �ضئيلة .

2- ا�ست�شارة الطبيب وتحديد الطريقة الفعالة للعلاج. 

3- �إذا ا�ضطر ال�شخ�ص للامتناع عن اللبن فيجب ا�ستعمال م�صدر �آخر يح�صل 

منه الج�سم على احتياجاته من الكال�سيوم والريبوفلافين .

4- ال�شخ�ص الح�سا�س للموالح يجب �أن ي�ستعي�ض عنها بم�صدر �آخر لفيتامين 

ج  . 

الوجبات  بتجنب  ين�صحون  تنف�سية  ب�أزمات  ي�صابون  الذين  �شخا�ص  الأ  -5



�سرية69 العلوم الأ

زمات . نها ت�سبب انتفاخاً وت�ساعد على زيادة الأ الكثيرة لأ

نها ت�ساعد  6- محاولة تجنب ال�ضغوط النف�سية وما ي�صاحبها من قلق واكتئاب  لأ

�صابة بالح�سا�سية . على م�ضاعفة الإ

ت�شخي�ص الح�سا�سية :

تية : يمكن ت�شخي�ص الح�سا�سية باتباع الو�سائل الآ

1- تاريخ الحمية :

 عند ال�شك في �أن �سبب الح�سا�سية غذائي فلا بد من عمل �سجل يدون فيه 

تاريخ و�أوقات و�أنواع المواد الغذائية التي يتناولها الم�صاب لفترة من الوقت 

المادة  بين  العلاقة  �إيجاد  ثم  ونوعها  عرا�ض  الأ ي�سجل وقت حدوث  كما 

الغذائية وظهور �أعرا�ض الح�سا�سية وتحديد الغذاء الم�سبب مما ي�ساعد على 

التي  غذية  الأ و�أنواع  �إجرا�ؤها  يجب  التي  الجلد  اختبارات  �أنواع  تحديد 

يتحتم الامتناع عنها .

2- اختبارات الجلد :

  تدعك المواد الم�شتبهة فيها على خد�ش في الظهر �أو الذراع �أو تحقن هذه المواد 

عليها  يك�شف  ثم  لا�صقة  بمادة  وتغطى  الجلد  على  تل�صق  �أو  الجلد  تحت 

ماكن التي تعر�ضت  بعد فترة وجيزة ف�إذا لوحظ احمرار �أو ورم في هذه الأ

للاختبار دل على احتمال ح�سا�سية ال�شخ�ص للمادة مو�ضوع الاختبار مع 

ملاحظة �أنها لي�ست نتيجة م�ؤكدة ولابد من الربط بينها وبين المعلومات 

خرى الموجودة في التاريخ المر�ضى لل�شخ�ص .   �شكل )2 – 5( يو�ضح  الأ

طريقة اختبار الح�سا�سية في الذراع . 
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�شكل ) 2- 5 ( : اختبار الح�سا�سية في الذراع :

غذية :   3- اختبارات الأ

غذية واختبارات الجلد حتى  تعتمد هذه الطريقة على تاريخ الحمية و�سجل الأ

غذية الم�شتبه  فيها ، وقد تمكن  يمكن ا�ستعمال حمية تخلو من جميع الأ

غذية الم�شكوك فيها تحتوى  بع�ض العلماء من ت�صميم طريقة لا�ستبعاد الأ

على ثلاث حميات لا تحتوى لبناً �أو قمحاً �أو بي�ضاً ، وحمية رابعة تتكون 

من لبن ، �سكر ، ن�شاء .

 وين�صح المري�ض تحت الاختبار بتناول كل حمية لمدة تتراوح بين �أ�سبوع وثلاثة 

عرا�ض وا�ضحة قبل ذلك. و�إذا لم تظهر �أعرا�ض  �أ�سابيع �إلا �إذا ظهرت الأ

ف�إذا  الرابعة  ثم  الثالثة  ثم  الثانية  الحمية  �إلى  ينتقل  ولى  الأ الحمية  نتيجة 

ظهرت �أعرا�ض الح�سا�سية في �أثناء تناول �أحد هذه الحميات يكون �سبب 

الح�سا�سية واحداً �أو �أكثر من عنا�صر هذه الحمية �أو قد يكون ال�سبب غير 

غذائي ، و�إذا  لم تظهر �أعرا�ض الح�سا�سية طول مدة الاختبار يمكن اعتبار 

غذية غير م�ضرة بالن�سبة لل�شخ�ص،  وت�ستعمل ب�صفة دائمة وتعتبر  هذه الأ

كنقطة بداية في علاج الحالة .
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�أ�سئلة وتمارين الباب الثاني :

طفال فقط . ناق�ش مدى  )1( يربط الكثير من النا�س �أمرا�ض �سوء التغذية بالأ

�صحة هذا الاعتقاد . 

�صابة ب�سوء التغذية وما  كثر تعر�ضاً للإ )2( �أي مراحل الطفولة المختلفة هي الأ

�سباب ؟  الأ

المرتبة  ي�أتين في  والمر�ضعات  الحوامل  الن�ساء  التي تجعل  �سباب  الأ ناق�ش   )3(

�صابة ب�أمرا�ض �سوء التغذية .  طفال من حيث القابلية بالإ الثانية بعد الأ

�شكال الواردة في هذا الف�صل لتو�ضيح  )4(   قم بعمل نماذج تحليلية كما في الأ

�سا�سية لنق�ص العنا�صر الغذائية الدقيقة  �سباب المبا�شرة والكامنة والأ الأ

في مجتمعنا ال�سوداني . 

�أهداف التغذية العلاجية والعوامل الواجب مراعاتها عند اتباع  �أهم  )5( ما 

النظم الغذائية العلاجية ؟ 

لبان المتناولة في الغذاء لمر�ض القناة  )6(       كيف ت�ستطيع التحكم في كمية الأ

اله�ضمية ؟ 

    . �ضار  القرحة  لمر�ض  الدهون  تناول  �أن   ، مفهوم  النا�س  من  لدى كثير   )7(

ناق�ش . 

غذية التي ت�سببها ؟ وما �أعرا�ضها ؟   )8( ما الح�سا�سية الغذائية ؟ وما الأ
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الباب الثالث

           ال�صحــة العــامة
     والخدمــات ال�صحـــية
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�أهداف الباب الثالث

- التو�ضيح للخدمات ال�صحية المقدمة في ال�سودان ، خلفية تاريخية عنها ، 

والجهود العالمية في ذلك .

ولية ، مكونات برنامجها ، المبادئ العامة   - ال�شرح لمفهوم الرعاية ال�صحية الأ

ولية ، والمعوقات وجوانب  نجازات لبرنامج الرعاية ال�صحية الأ لها,  والإ

مكافحة  برنامج   – ال�سودان  في  البرنامج  تطبيق  واجهت  التي  الق�صور 

الملاريا ، برنامج مكافحة الا�سهالات ، برنامج مكافحة التهابات الجهاز 

ر�شاد  التنف�سي الحادة ، برنامج التح�صين المو�سع وبرنامج متابعة النمو والإ

التغذوي .

طفال . - التطبيق لجدول التح�صين للأ

في  �إنجاحها  على  والعمل  البرامج  هذه  نحو  ايجابية  اتجاهات  �إك�ساب   -

ال�سودان. 

- ال�شرح لمفهوم الت�أمين ال�صحي – خدماته ، وكيفية تلقي هذه الخدمات وكيفية 

الالتحاق والدخول في خطة التامين ال�صحي لكافة �أفراد المجتمع. 

في  ال�صحي  التامين  من خدمات  للا�ستفادة  ال�صحيحة  للخطوات  تباع  الإ  -

ال�سودان. 

ع�شاب والنباتات الطبية – فوائدها ، طرق ا�ستخدامها والتعامل  - المعرفة للأ

معها.

قواعد   ، �أق�سامها   – عنها  تاريخية  خلفية   ، الطبية  للنباتات  التو�ضيح   -

ا�ستخدامها. 

ع�شاب الطبية والحذر  - �إك�ساب اتجاهات ايجابية نحو ا�ستخدام النباتات والأ

من بع�ض الو�صفات الع�شبية غير المدرو�سة .

ع�شاب الطبية . - �إك�ساب مهارات كيفية ا�ستخدام النباتات والأ

في  الطبية  ع�شاب  والأ النباتات  جانب  في  ال�سائدة  بالممار�سات  التنوير   -

ال�سودان. 

-�إجراء وحل �أ�سئلة وتمارين حول مو�ضوعات الباب الثالث . 
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ول )3 – 1 ( الف�صل الأ

ولية برامج الرعاية ال�صحية الأ

)3 – 1 – 1 ( الخدمات ال�صحية في ال�سودان :

المواطنين    �صحة  علي  الحفاظ  �إلي  تهدف  منطقة  �أي  في  ال�صحية  الخدمات 

بها  الا�ستمتاع  و  حياتهم  ممار�سة  من  يتمكنوا  حتي  ح�سن  للأ وتنميتها 

ن�سان علي العي�ش  بقدرات متكاملة وفي �سعادة تامة. ولما كانت قدرة الإ

والنف�سية  والعقلية  الج�سمانية  قدراته  علي  تعتمد  ومعاي�شته  في مجتمعه 

ي�شمل كل هذه الجوانب  الفرد هنا  ف�إن الحديث عن �صحة  والعاطفية ، 

مجتمعة .

خلفية تاريخية :

و�ضعت منظمة ال�صحة العالمية هدفاً �إ�ستراتيجياً لكل دول العالم وهو       » 

ال�صحة للجميع بحلول عام 2000م » ويهدف �إلي ح�صول جميع المواطنين 

في العالم بحلول عام 2000م علي م�ستوي من ال�صحة يتيح لهم �أن يكونوا 

منتجين اقت�صادياً واجتماعياً .

وقد كان ال�سودان من �ضمن الدول الم�شاركة و المتبنية لهذا الهدف . وبعد 

عقد من الزمان جاء ما ي�سمي ب�إعلان هراري ، والذي �أكد علي �أن الرعاية 

ولية تقوي وتدعم بمجهودات متكاملة و �شاملة ، اعتماداً علي  ال�صحية الأ

المختلفة  القطاعات  تعاون  �أهمية  �أكد علي  ال�صحية ، كما  المنطقة  نظام 

دارة ال�صحية المحلية عن  بما فيها قطاع ال�صحة مع المجتمع لتقوية نظام الإ

طريق :

ولية . دارة الرعاية ال�صحية الأ اعتماد �سيا�سة داعمة لإ 	)1(

دارة في اتخاذ القرار في حدود ال�سيا�سة العامة  	�إعطاء لامركزية كافية للإ )2(

للدولة .

دارة . تعزيز عملية التخطيط ال�صحي علي م�ستوي الإ 	)3(

تقوية م�شاركة المجتمع لزيادة الاعتماد الذاتي وتقوية العمل الم�شترك بين  	)4(
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القطاعات .

ولية . 	�إعادة و�صف دور الم�ست�شفي كجزء متكامل مع الرعاية ال�صحية الأ )5(

ت�شجيع البحوث التطبيقية والا�ستفادة من نتائجها . 	)6(

الطرق  �أمثل  لبحث  البحوث  العديد من  العالمية  ال�صحة  �أجرت منظمة  كما 

لتقديم الخدمات ال�صحية ، وقد كان من نتائج تلك الدرا�سات الملاحظات 

التالية :

· وجود فوارق كبيرة في الحالة ال�صحية بين الدول المتقدمة والنامية. 
الدولة   داخل  فوارق  ووجود  ال�صحية  الخدمات  توزيع  في  العدالة  عدم   ·

الواحدة. 

مرا�ض التي يمكن الوقاية منها . · تف�شي الأ
طفال الر�ضع . · ارتفاع معدلات وفيات الأ

· تغليب الجانب العلاجي علي الجانب الوقائي في توزيع الموارد. 
يتعلق ب�صحتهم و كيفية  فيما  والتنفيذ  التخطيط  المواطنين في  �إ�شراك  عدم   ·

تقديم الخدمات ال�صحية �إليهم .

الدول في  تتبني كل  �أن  العالمية �ضرورة  ال�صحة  منظمة  �أقرت  لذلك  ونتيجة 

الخدمات  لتقديم  ك�أ�سا�س  ولية  الأ ال�صحية  الرعاية  ا�ستراتيجية  العالم 

ال�صحية         وا�ستجابة لذلك تبنت حكومة ال�سودان والتي �شاركت 

في الجمعية العمومية لمنظمة ال�صحة العالمية ممثلة في وزارة ال�صحة الالتزام 

ولية.  با�ستراتيجية الرعاية ال�صحية الأ

في عام 1974م تم تحديد الم�شاكل ال�صحية الرئي�سة وو�ضعها في جدول �أ�سبقيات 

تي : فكانت �أهم الم�شاكل ال�صحية كالآ

)1(	الملاريا ب�أنواعها . 

)2(	�سوء التغذية .

البلهار�سيا . 	)3(

ال�سل الرئوي . 	)4(
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الريف و�صعوبة الح�صول  فراد في  )5(	عدم توافر الخدمات لقطاع كبير من الأ

عليها . 

)6(	عدم توافر الماء ال�صالح لحوالي 75٪ من المواطنين وتدني �صحة البيئة .

طفال . )7(	عدم توافر الرعاية للحوامل والر�ضع والأ

مرا�ض ال�سارية . تف�شى الأ 	)8(

قلة الوعي ال�صحي .  	)9(

ولية  وقد �شهدت فترة الثمانينات مراجعة دقيقة لبرنامج الرعاية ال�صحية الأ

بال�سودان وقد تم الخروج بتو�صيات عديدة منها :

1-  �ضرورة اعتماد نظام المناطق ال�صحية .

2-  �إعطاء دور قيادي للم�ست�شفى الريفي لقيادة تقديم خدمات الرعاية ال�صحية 

ولية المتكاملة . الأ

ولية : ) 3 – 1 – 2 ( الرعاية ال�صحية الأ

ولية  الأ ال�صحية  للرعاية  العالمي  الم�ؤتمر  عقد   تم  العام 1978م  من  �سبتمبر  في 

والذي يعرف بم�ؤتمر �ألما- �آتا في الاتحاد ال�سوفيتي و بدعم مزدوج من منظمة 

ال�صحة العالمية ومنظمة اليون�سيف . والذي تم فيه و�ضع تعريف للرعاية 

ولية ب�أنها هي : ال�صحية الأ

�صالحة  وتكنولوجيا  و�سائل  علي  تعتمد  التي  �سا�سية  الأ ال�صحية  الرعاية   «

�سر  والأ فراد  الأ لكافة  ومي�سرة   ، اجتماعياً  ومقبولة  علمياً  و�سليمة  عملياً 

في المجتمع من خلال م�شاركتهم التامة بتكاليف يمكن للمجتمع والدولة 

توفيرها في كل مرحلة من مراحل تطورها ، بروح من الاعتماد علي النف�س 

�إذ   ، للدولة  ال�صحي  النظام  من  يتجز�أ  لا  جزء  وهي   . رادة  الإ وحرية 

تعد وظيفته ومحوره الرئي�س هي التنمية الاجتماعية والاقت�صادية ال�شاملة 

�سر والمجتمع بالنظام  فراد والأ ول لات�صال الأ للمجتمع . وهي الم�ستوي الأ

ال�صحي الوطني . 
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ولية : مكونات برامج الرعاية ال�صحية الأ

ولية ي�ستهدف �أهم الم�شاكل ال�صحية الموجودة في  �إن برامج الرعاية ال�صحية الأ

�أي مجتمع ، وب�صورة عامة يقوم بتقديم خدمات تعزيز ال�صحة ، الخدمات 

الوقائية  العلاجية والت�أهيلية .

قل( علي المكونات التالية : يحتوى البرنامج )علي الأ

1- التوعية ب�أهم الم�شاكل ال�صحية وطرق الوقاية منها ومكافحتها .

2- توفير الغذاء ال�سليم ، والتوعية والتثقيف التغذوي .

مداد الملائم بالمياه النقية و�أ�سا�سيات �إ�صحاح البيئة . 3- الإ

�سرة . م والطفل وتنظيم الأ 4- رعاية الأ

مرا�ض المعدية . 5- التطعيم �ضد �أمرا�ض الطفولة والأ

مرا�ض الم�ستوطنة والوبائية ومكافحتها . 6- الوقاية من الأ

مرا�ض ال�شائعة والجروح . 7- العلاج الملائم للأ

�سا�سية . دوية الأ 8- توفير الأ

ولية :  المبادئ الهامة للرعاية ال�صحية الأ

ولية في �أي مجتمع علي مبادئ هامة والتي  ت�ستند برامج الرعاية ال�صحية الأ

بدونها ف�إن البرنامج قد لا يحقق �أهدافه . وهذه المبادئ هي :

1- عدالة توزيع الخدمات .

2- الم�شاركة الجماهيرية .

3- التن�سيق بين قطاع ال�صحة والقطاعات ذات ال�صلة بال�صحة

 والجوانب ذات العلاقة بالتنمية القومية وتنمية المجتمع .

4- ا�ستخدام التقنية الملائمة .

5- التكلفة المنا�سبة .

6- �سهولة وقرب الخدمات من المواطنين .



�سرية78 العلوم الأ

ولية : �إنجازات برامج الرعاية ال�صحية الأ

ولية عدة نجاحات في ال�سودان كان من �أهمها  حققت برامج الرعاية ال�صحية الأ

و�أبرزها :

و�صول الخدمات ال�صحية لقطاع وا�سع من المواطنين خ�صو�صا في المناطق  	.1

النائية و الرحل .

	�إن�شاء عدة برامج �صحية قومية مثل : .2

�سرة. -	 مومة والطفولة وخدمات تنظيم الأ البرنامج القومي لرعاية الأ 	-

�سهالات . البرنامج القومي لمكافحة �أمرا�ض الجهاز التنف�سي والإ

البرنامج القومي للتغذية . 	-

البرنامج المو�سع للتح�صين .  	-

تم �إن�شاء برامج تعليمية وتدريبية لتنمية الموارد الب�شرية لل�صحة علي كل  	.3

الم�ستويات .

مبادرات لتطوير الم�شاركة الجماهيرية . 	.4

المعوقات وجوانب الق�صور التي واجهت تطبيق البرامج :

بالرغم من النجاحات ال�سابقة الذكر ، �إلا �أن بع�ض العقبات واجهت تطبيق 

البرامج نذكر منها :

�ضعف التن�سيق والتكامل بين البرامج ال�صحية المختلفة . 	-1

دارية . انعدام التخطيط المحلي لل�صحة و�ضعف المهارات الإ 	-2

�ضعف الميزانيات المر�صودة لت�سيير العمل . 	-3

�ضعف الم�شاركة الجماهيرية . 	-4

�شراف الداعم علي كل الم�ستويات . �ضعف الرقابة والإ 	-5

غياب التدريب الم�ستمر والمتكامل والمدرو�س . 	-6

داري للمعلومات ال�صحية . �ضعف النظام الإ 	-7

طر ال�صحية المدربة .                               هجرة الأ 	-8

ولية :  برامج الرعاية ال�صحية الأ

                  تعرف منظمة ال�صحة العالمية ال�صحة ب�أنها » حالة من اكتمال 
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مرا�ض  ال�سلامة البدنية والعقلية والنف�سية ولي�ست فقط خلو الج�سم من الأ

» . وبالرغم من ا�ستحالة بلوغ ال�صحة بهذا المعنى ولكن التعريف يجعل 

الجميع في �سعى متوا�صل للارتقاء بال�صحة لكي يكون الفرد منتجاً اقت�صادياً 

ن هو في تعزيز ال�صحة وذلك ب�أن يكون الفرد  واجتماعياً والاتجاه ال�سائد الآ

والمجتمع م�س�ؤول م�س�ؤولية مبا�شرة عن �صحته و�صحة مجتمعه وذلك عن 

طريق : 1( �إتباع �أ�سلوب حياة يعزز ال�صحة ب�أن تكون البيئة المحيطة به 

والمحيطة بمجتمعه �صحية . 2( ترك ومحاربة العادات التي ت�ضر بال�صحة 

و�إتباع العادات المعززة لل�صحة مثل : الريا�ضة والتغذية ال�سليمة وغيرها . 

3(  الم�ساهمة �إيجابياً في �صنع القرارات التي تعزز ال�صحة .  

قل من  الأ طفال  الأ ال�صحية هم  للم�شاكل  ال�سكانية عر�ضة  ال�شرائح  �أكثر  �إن 

نجاب ) 15 – 45 ( . ومن �أهم الم�شاكل  خم�س �سنوات والن�ساء في �سن الإ

ال�صحية التي تواجههم ب�صفة خا�صة وتواجه المجتمع ب�صفة عامة هي : 

الملاريا ، �سوء التغذية ، التهابات الجهاز التنف�سي الحادة ، الا�سهالات 

مرا�ض التي �صار يطلق عليها  ، م�ضاعفات الحمل والولادة ومجموعة الأ

بوا�سطة  للمكافحة  قابليتها  من  يجمعها  لما  ال�ست  الطفولة  �أمرا�ض  �أ�سم 

طفال ، وال�سل ، والدفتريا ، وال�سعال  التح�صين ، وهى �أمرا�ض �شلل الأ

الديكي ، والتتانو�س والح�صبة . 

ت�ستهدف مكافحتها ب�صورة  برامج  �أقيمت عدة  ال�صحية  لمجابهة هذه الم�شاكل 

مركزة منها :

البرنامج القومي لمكافحة الملاريا : 

بها عن  �صابة  الإ وتتم  ال�سودان .  ال�صحية في  الم�شاكل  �أكبر  الملاريا من  تعد 

ال�شخ�ص  من   ) البلازموديوم   ( للمر�ض  الم�سبب  الطفيل  انتقال  طريق 

المري�ض �إلى ال�شخ�ص ال�سليم . ينتقل الطفيل من المري�ض �إلى �أنثى بعو�ض 

نوفيلي�س عند امت�صا�صها لدمه ، وتنقله مع لعابها �إلى ال�شخ�ص ال�سليم  الأ

عند امت�صا�صها لدمه . بعد فترة الح�ضانة ) الفترة التي يتكاثر فيها الطفيل 

داخل ج�سم الم�صاب قبل �أن تظهر عليه �أعرا�ض المر�ض ( تظهر �أعرا�ض 
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المر�ض و�أهمها الحمى ، ال�صداع ، �آلام المفا�صل . و�إذا لم تعالج يمكنها �أن 

ت�سبب م�ضاعفات خطيرة .

تكافح الملاريا بوا�سطة الطرق التالية : 

)1(	علاج الم�صابين : يقلل من انت�شار الملاريا بالق�ضاء على م�صدر العدوى . 

و�سائل  �أهم  من   . البعو�ض  ل�سعات  باتقاء  وذلك   : ال�شخ�صية   )2(	الحماية 

الوقاية ا�ستخدام النامو�سيات ويف�ضل النوع الم�شبع بمادة طاردة للبعو�ض .

)3(	مكافحة البعو�ض : ويكافح في �أطواره المختلفة : 

) �أ( الطور الطائر : الح�شرة الكاملة تكافح بالمبيدات الح�شرية .

)ب( الطور المائي ، يرقات البعو�ض تنمو في المياه الراكدة لذلك ف�إنها تكافح 

التغيير  المياه ،  مطار وردم تجمعات  ال�صحيح لمياه الأ الت�صريف  عن طريق 

 ، المياه  تخزين  �أوعية   ، الازيار   ( للتوالد  ت�صلح  التي  للمياه  �سبوعي  الأ

المكيفات .. الخ ( وتنظيم ري الم�شاريع الزراعية بحيث لا تبقى مياه راكدة 

حياء  �سبوع ؟ ( . التجمعات المائية للأ �أ�سبوع ) لماذا فترة  الأ كثر من  لأ

التي ي�صعب ت�صريفها �أو ردمها يجب تغطية �سطحها بالزيت . 

كبر في مكافحة   ما دور المواطن ؟ يت�ضح مما �سبق ذكره �أن للمواطن الدور الأ

المياه  تجمعات  في  تكاثره  ومنع  البعو�ض  ل�سعات  بتجنب  �أولًا   ، الملاريا 

داخل المنزل �أو في الحي وثانياً يطلب العلاج مبكراً والالتزام ب�إر�شادات 

الطبيب .   

�سهالات :  البرنامج القومي لمكافحة الإ

طفال . ويكون ال�شخ�ص م�صاباً  �سهالات بحياة الكثيرين وخ�صو�صاً الأ تودي الإ

�سهال عندما تزيد عنده عدد مرات التبرز عن المعتاد ) في المتو�سط �أكثر  بالإ

�سهالات  من ثلاث مرات في اليوم ( ويكون البراز لين القوام . وتحدث الإ

نتيجة لميكروبات متعددة كما �أن الفيرو�سات التي لا ت�ستجيب للم�ضادات 

�سهالات والتي  الحيوية تت�سبب معظمها في الم�ضاعفات الخطيرة الم�صاحبة للإ

طفال.   تتمثل في فقدان ال�سوائل الحاد ، وهو مهدد حقيقي لحياة الأ

تكافح الا�سهالات ب�إبقاء بيوتنا �صحية ، نظيفة وخالية من الذباب . النظافة 
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يدي قبل تناول الطعام وبعد التبرز . نظافة الم�سكن،   ال�شخ�صية وغ�سل الأ

التخل�ص  �إعداد  وحفظ وتقديم الطعام وال�شراب ،  �أماكن و�أواني  نظافة 

ال�سليم من الف�ضلات والنفايات ، ونظافة الحي . 

�سهال يجب تعوي�ض ال�سوائل التي يفقدها بزيادة الر�ضاعة  عند �إ�صابة طفل بالإ

رواء  الطبيعية ، �إعطاء �سوائل و�أغذية �إ�ضافية �أكثر وا�ستخدام �أملاح الإ

وطلب الم�شورة الطبية مبكراً . 

طفال . يجب معاودة  ر�شادات �أعلاه ب�إ�شراف الطبيب يتعافى معظم الأ ب�إتباع الإ

الوحدة ال�صحية �إذا قلت كمية ال�سوائل التي يتناولها ) ر�ضاعة و�سوائل 

عرا�ض ال�سابقة .  ح�سب العمر ( �أو لم تتح�سن الحالة ، �أو �إذا زادت الأ

بعد زوال �أعرا�ض المر�ض يحتاج الطفل المتعافى لتعوي�ض ما فات فيجب زيادة 

تغذيته . 

البرنامج القومي لمكافحة التهابات الجهاز التنف�سي الحادة : 

طفال ، بين نزلة البرد الب�سيطة �إلى  تتراوح التهابات الجهاز التنف�سي ، عند الأ

الالتهاب الرئوي الحاد ، ومن �أهم �أعرا�ض التهابات الجهاز التنف�سي الحادة 

: زيادة معدل التنف�س �صعوبة التنف�س ) لدى الر�ضع تتمثل في �صعوبة 

الر�ضاعة( ، الكحة والحمى .

 تعالج الالتهابات ح�سب الحالة ؛ فنزلة البرد الب�سيطة تعالج عن طريق تقوية 

الر�ضاعة  ح�صة  فيه  تزاد  الذي  ال�سليم  الغذاء  طريق  عن  الج�سم  مناعة 

ت�سده  قد  التي  الافرازات  من  الطفل  �أنف  وتنظيف  وال�سوائل  الطبيعية 

المت�أخرة  �إبقائهم دافئين دوماً . في الحالات  �إلى  طفال ال�صغار  ويحتاج الأ

قد يو�صف الطبيب الم�ضادات الحيوية وقد يتم اللجوء �إلى المكمدات �أو 

الم�سكنات لخف�ض درجة الحرارة . 

تناول  على  القدرة  �ضعف   : مثل   ، حالته  �ساءت  �إذا  للطبيب  الطفل  يعاد 

ال�سوائل ) الر�ضاعة �أو ال�شراب ح�سب ال�سن ( ، �أو في حالة زيادة الحمى 

و�سرعة و�صعوبة التنف�س . 
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برنامج التح�صين المو�سع : 

مرا�ض التي يمكن الوقاية منها عن  ي�ستهدف هذا البرنامج التحكم في بع�ض الأ

طريق التح�صين .

) �أنظر جدول رقم )  ( ( .

جدول رقم ) 3 – 1( : التح�صين بال�سودان .

 نوع اللقاح
مرا�ض  المر�ض �أو الأ

التي يقي منها
مواعيد تلقى الجرعة

 B C( ال�سل

) G
بعد الولادة مبا�شرة ال�سل 

)2( الثلاثي 

الدفتريا ، التتانو�س  

ال�سعال 

الديكي

ولى في عمر 6 �أ�سابيع  الجرعة الأ

الجرعة الثانية في عمر 10 �أ�سابيع .

الجرعة الثالثة في عمر 14 �أ�سبوع .

لقاح �شلل 

طفال  الأ
طفال �شلل الأ

تعطى 3 جرعات مع لقاح الثلاثي 

كما تعطى جرعات �إ�ضافية في 

الحملات القومية لا�ستئ�صال 

طفال . �شلل الأ

9 �أ�شهر الح�صبةلقاح الح�صبة 
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لقاح توك�سويد 

التتانو�س 

التتانو�س عقب 

م  الولادة للأ

والكزاز 

الوليدي 

للمولود 

ولى : بعد ال�شهر الثالث  الجرعة الأ

للحمل .

الجرعة الثانية : بعد �شهر من 

ولى . الجرعة الأ

الجرعة الثالثة ) تن�شيطية �أولى ( 

بعد 6 �أ�شهر من الجرعة الثانية 

�أو في الحمل التالي .

الجرعة الرابعة ) تن�شيطية ثانية 

( بعد �سنة من �سابقتها �أو 

الحمل التالي .

الجرعة الخام�سة ) تن�شيطية ثالثة     

) بعد �سنة من �سابقتها �أو في 

الحمل التالي . 

ر�شاد التغذوي : البرنامج القومي لمتابعة النمو والإ

ر�شادات  الإ م  الأ و�إعطاء  ومراقبته  طفال  الأ نمو  بر�صد  البرنامج  هذا  يخت�ص 

يعطى  ولكن  لعمره  الطبيعي  المعدل  الوزن عن  نق�صان  اللازمة في حالة 

اهتمام �أكبر للحالات التي يحدث فيها نق�صان وزن الطفل مقارنة بوزنه في 

الزيادة ال�سابقة �أو حتى ثباته على نف�س الوزن  للزيادة ال�سابقة . المتابعة 

مهات المر�ضعات اللائي لم  الدورية بهذه ال�صورة ت�صلح ك�إنذار مبكر للأ

ربعين يوماً بعد   الولادة.  الأ
ّ
يبلغ �أطفالهن

 )3-2( الف�صل الثاني 

الت�أمين ال�صحي

مقدمة :

هداف العامة : الأ

الم�ساهمة في التنمية ال�صحية في المجتمع .  	-1
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2-	 الم�شاركة في تخفيف العبء العلاجي الواقع على المرافق ال�صحية وتخفيف 

العبء المالي عن الدولة وذلك بعلاج الم�ؤمن عليهم.

3-	 ترقية الخدمات الطبية لتواكب التطور في مجالات الخدمات الطبية وتقليل 

العلاج بالخارج .

مدخلات  من  المنا�سب  المناخ  وتوفير  الم�ؤهلة  ال�صحية  طر  الأ ا�ستقطاب   	-4

العمل الطبي .

خدمات الت�أمين ال�صحي :

هنالك 3 م�ستويات مختلفة تقوم بها خدمات الت�أمين ال�صحي وهي:

ول : الم�ستوى الأ

التكلفة الماليةالمكانالخدمة

الك�شف على م�ستوى الطبيب 

العمومي

الفحو�صات المعملية الروتينية

مجاناًالمراكز ال�صحيةالغيارات والحقن

العمليات ال�صغيرة

نقاذ ،    الإ

الم�ست�شفيات

     العامة والخا�صة 

     �أو المراكز فقط 

التنويم بالعنابر خلال �ساعات 

العمل

ربع القيمةالدواء
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الم�ستوى الثاني :

التكلفة الماليةالمكانالخدمة

الك�شف الطبي بوا�سطة 

خ�صائي	 الأ
خ�صائيين مجاناًعيادات الأ

كافة الفحو�صات المعملية 

والت�شخي�صية

بالمراكز المخ�ص�صة               

والعيادات المحولة
مجاناً

الدواء
بالمراكز ال�صحية والعيادات 

المحولة
ربع القيمة

الم�ستوى الثالث :

 التنويم بالم�ست�شفيات والعمليات الجراحية :

التكلفة الماليةالمكانالخدمة

الك�شف الطبي بوا�سطة 

خ�صائي	 الأ

الم�ست�شفيات 

الاتحادية
مجاناً

كافة الفحو�صات المعملية 

والت�شخي�صية

الم�ست�شفيات 

الولائية       

والطرفية

مجاناً

الدواء

بالمراكز ال�صحية           

والعيادات 

المحولة

ربع القيمة
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هنالك بع�ض الخدمات ال�صحية لا تدخل في نطاق الت�أمين ال�صحي وهي :

غ�سيل الكلى لمر�ضي الف�شل الكلوي . 	-

-	 العلاج الكيميائي ) الذرة( .

جهزة التعوي�ضية . الأ 	-

الجراحات الدقيقة . 	-

-	 العلاج بالخارج .

-	 علاج مر�ضى الهيموفيليا .

من ؟ كيفية تلقى الخدمات ال�صحية لل�شخ�ص الم�ؤ

ح�صاء(  تبد�أ  �إجراءات  تلقى  الخدمة  بالمرور على �ضابط الت�أمين ) فني الإ 	-1

حيث يتم �إبراز البطاقة للت�أكد من هوية حاملها.

2-	 يتم ملء الا�ستمارة الخا�صة بالعلاج ويرمز لها ب ) ن 100( .

الطبيب  لمقابلة  للمري�ض  وت�سلم  الت�أمين  �ضابط  بوا�سطة  الا�ستمارة  توقع   	-3

العمومي.

4-	 يتم عمل الفحو�صات المعملية المكتوبة على الا�ستمارة ثم يعود المري�ض 

لمقابلة الطبيب العمومي.

5-	 يكتب الطبيب العمومي الت�شخي�ص النهائي والعلاج على الا�ستمارة.

6-	 يتم �صرف الدواء  بموجب و�صفة طبية )رو�شتة( مرفقة مع الا�ستمارة .

ح�صاء حيث يتم اعتماد الو�صفة الطبية )الرو�شتة(  7-	 يعود المري�ض لموظف الإ

 وختماً.
ً
�إم�ضاء

المطالبات  جراء   لإ بها  ويحتفظ  الا�ستمارة  الت�أمين  �ضابط  ي�ستلم   	-8

ال�شهرية.

9-	 يعد تقرير  بالحالات المتكررة  على المراكز  ال�صحية  �شهرياً ، وعليه تدفع 

دارة �شئون الخدمات لتقوم بدورها بدفع  دارة التنفيذية قيمة الخدمات لإ الإ

طر الطبية . ا�ستحقاقات الأ
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نظام التحويل �إلى الم�ستويات المختلفة من الخدمات :

   يتم  تحويل المري�ض بعد الك�شف عليه بوا�سطة الطبيب العمومي )الم�ستوى 

تي : ول( ح�سب النظام المعمول به في وزارة ال�صحة وهو كالآ الأ

مقابلة الطبيب العمومي �أولًا لتحديد الحالة والتحويل �إلى �أي من الم�ستويين  	.1

الثاني �أو الثالث .

يتم ملْ الا�ستمارة الخا�صة بالتحويل بوا�سطة الطبيب العمومي ويتم تحديد  	.2

جهة التحويل .

يتم اعتماد الا�ستمارة الخا�صة بالتحويل بوا�سطة الطبيب العمومي ويقوم  	.3

�ضابط الت�أمين بالتوقيع وعمل الختم الر�سمي .

التخ�ص�صات  �إلى  العمومي  الطبيب  مع  المرفق  الجدول  وفق  التحويل  يتم  	.4

طفال(  ربع الكبيرة )الجراحة ، الباطنية ، الن�ساء والولادة والأ الطبية الأ

ف�ضلية للم�ست�شفيات والمراكز التابعة للولاية . كل ح�سب �سكنه والأ

خ�صائي فقط . بقية التخ�ص�صات يتم التعامل معها بوا�سطة الأ 	.5

الحالات الطارئة تتم معالجتها في القطاع العام دون تمييز . 	.6

الحالات الطارئة في الفترة الم�سائية يمكن لل�شخ�ص المرافق للمري�ض مراجعة  	.7

كمال �إجراءات تلقى العلاج عبر الت�أمين  مكتب الت�أمين في اليوم التالي لإ

ال�صحي. 

موجهات �صرف الو�صفة الطبية )الرو�شتة( الدوائية من ال�صيدليات :

جراءات ال�ضرورية من توقيع وختم               بعد �أن يقوم المري�ض بعمل كل الإ

الو�صفة الطبية )الرو�شتة( بوا�سطة الطبيب و�ضابط الت�أمين، يمكنه �أن يقوم 

ب�صرف الدواء من ال�صيدلية الموجودة بالمركز الذي يتلقى فيه العلاج �أو 

خرى . من �أي من ال�صيدليات الأ

التامين  �إدارة  ت�صدره  الذي  الدليل  طريق  عن  ال�صيدليات  معرفة  )يمكن 

ال�صحي(. 
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الخطوات :

ت�صرف الو�صفة الطبية )الرو�شتة( من ال�صيدلية الداخلية بالمركز . 	-1

	�إذا لم يتوافر الدواء �أو بع�ضه ب�صيدلية المركز، فعلى المري�ض ختم الو�صفة  -2

الطبية )الرو�شتة( بختم �صيدلية المركز.

ل�صرف  ال�صحي  للت�أمين  تابعة  �صيدلية  قرب  لأ الذهاب  المري�ض  على  	-3

الدواء.

	�إذا لم يتوافر الدواء بثلاث �صيدليات تابعة للت�أمين فعلى المري�ض �صرف  -4

الدواء من �أي �صيدلية �أخرى وا�ستخراج فاتورة بقيمة الدواء.

الت�أمين  ب�إدارة  الا�سترداد  لق�سم  بالرجوع  عنه  ينوب  من  �أو  المري�ض  يقوم  	-5 

ال�صحي لا�سترداد 75٪ من قيمة الفاتورة ب�شرط �أن يحمل معه :

1-	 الفاتورة .

ب- الو�صفة الطبية )الرو�شتة( .

ج- بطاقة المري�ض .

مرا�ض المزمنة . مرا�ض المزمنة �إذا كان من ذوى الأ د- كرت الأ

ال�صيدليات  من  الدواء  �صرف  عند  الت�أمينية  بطاقته  �إبراز  المري�ض  على   -6

الت�أمينية وعند الا�سترداد .

مرا�ض المزمنة �إبراز الكرت الخا�ص بهم عند �صرف الدواء  7- علي مر�ضي الأ

�أو عند الا�سترداد .

كيفية الالتحاق �أو الدخول في مظلة الت�أمين ال�صحي :

    هنالك نظامان �أ�سا�سيان للدخول في مظلة الت�أمين ال�صحي وهما :

      �أولًا  : عن طريق الم�ؤ�س�سات العامة �أو الخا�صة .

      ثانياً  : الت�أمين ال�صحي الحر :

�س�سات العامة والخا�صة : �أولاً: الم�ؤ

والخا�صة عن  العامة  والم�ؤ�س�سات  بالوحدات  الات�صال  يتم  الحالة  في هذه  	.1
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طريق �ضابط الات�صال ب�إدارة الت�أمين ال�صحي .

ال�صحي  الت�أمين  عن  وافيه  ومعلومات  �شرح  بتقديم  الات�صال  �ضابط  يقوم  	.2

وخدماته وعر�ضها على الم�ؤ�س�سة المعنية حتى يتم الاقتناع بها .

               ملحوظة :

                الدخول  تحت مظلة الت�أمين ال�صحي للعاملين بالقطاع العام ملزم 

                    بن�ص المادة  )59 ( من قانون الت�أمين ال�صحي ل�سنة 2000م .

يتم ت�سليم الم�ؤ�س�سة المعنية ا�ستمارة الت�سجيل لملئها . 	.3

تقوم الم�ؤ�س�سة المعنية بت�سليم �ضابط الات�صال �آخر ك�شف للمرتبات لجميع  	.4

العاملين بها لكي يتم تحديد مقدار الا�ستقطاع .

وفقاً  العاملين  ا�شتراك  ا�ستمارات  الم�ؤ�س�سة  بت�سليم  الات�صال  �ضابط  يقوم  	.5

للعدد الموجود بالك�شف .

العامل  للعاملين ، يدفع  المرتب  �إجمالي  قيمته 10٪ من  ما  ا�ستقطاع  يتم  	.6

منها مقدار 4٪ وتقوم الم�ؤ�س�سة ب�سداد ٪6 .

بعد ملء الا�ستمارات مع ال�صور الفوتوغرافية المطلوبة لل�شخ�ص الم�ستفيد  	.7

�إلى  ت�سلم  الا�شتراك  ر�سوم  ت�سديد  �إلى  �ضافة  بالإ كفالته  يدخل في  ومن 

�ضابط الات�صال.

فراد الم�ستحقين : الأ 	-

         ) �أ (  الزوج �أو الزوجة .

الوالدين . 	)2(

بناء حتى �سن 18 �أو 24 �سنه �إذا كان طالباً .          ) ج (  الأ

         ) د (  الفتيات غير المتزوجات .

بعد �إح�ضار الا�ستمارات تعطى الم�ؤ�س�سة رقم ت�سجيل وتراجع الا�ستمارات  	.8
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وبعد 72 �ساعة يتم ا�ستخراج البطاقات للعاملين .

�أن يتم ت�سكين  يتم ت�سليم البطاقات للمندوب المعتمد من الم�ؤ�س�سة بعد  	.9

العاملين في اقرب وحدة �صحية ح�سب موقع ال�سكن .

منه  ن�سخة  و�إح�ضار  بال�شرطة  بلاغ  فتح  يتم  البطاقة  فقدان  حالة  في  	.10

فوتوغرافية  �صورة  �إح�ضار  بعد  بديلة  بطاقة  لا�ستخراج  البطاقة  دارة  لإ

�ضافة �إلى رقم البطاقة المفقودة . حديثة بالإ

�ضافة : حالات الإ 	.11

بناء يتم �إح�ضار بطاقة العامل مع �شهادة المولود الجديد   ) �أ ( عند �إ�ضافة الأ

و�صورته. 

و�صورة  البطاقة  مع  الزواج  ق�سيمة  �إح�ضار  يتم  زواج  الأ �إ�ضافة  عند  )ب(   

الزوج.

 ) ج(  لا ي�سمح ب�إ�ضافة عامل جديد �إذا كانت الم�ؤ�س�سة قد تم �إدخالها منذ 

البداية بن�سبة 100٪ �إلا في حالة تبديل بطاقة عامل ترك العمل �أو �أحيل 

ب�إبراز ك�شف مرتبات  �أو توفى. في هذه الحالة تقوم الم�ؤ�س�سة  �إلى المعا�ش 

جديد .

ثانيا ً:  الت�أمين ال�صحي الحر :

- الغر�ض منه تو�سيع مظلة الت�أمين ال�صحي لتغطية 75٪ من ال�سكان .

كيفية الدخول في البرامج :

�أفراد كحد   7 من  المكونة  �سرة  للأ يناً 
ّ
مع �شهرياً  مبلغاً  الت�أمين  �إدارة  1. تحدد 

�أق�صى ويتم دفع مبلغ �إ�ضافي يتم تحديده لكل فرد �إ�ضافي .

2. دفع ا�شتراك لفترة 3 �أ�شهر مقدماً عند بداية الا�شتراك و يليه �سداد الا�شتراك 

�شهرياً .

المتواجدين  الحر  ال�صحي  الت�أمين  مناديب  بوا�سطة  الا�شتراكات  تجمع   .3

بمراكز الت�أمين ال�صحي ويعطي الم�شترك �إي�صالًا مالياً بذلك وي�سلم ا�ستمارة 

الا�شتراك .
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�سرة  فراد الأ 4. يقوم الم�شترك بملء الا�ستمارة و�إح�ضار �صور فوتوغرافية له ولأ

بناء  الم�ستحقين )الزوج - الزوجة - الوالدين الفتيات غير المتزوجات – الأ

الذكور حتى �سن 18 �أو 24 �سنه �إذا كانوا طلاباً( .

غير  و�أخواته  �سنه   18 �سن  دون  �إخوانه  على  ي�ؤمن  �أن  خ  الأ للم�ؤمن  يجوز 

المتزوجات �شريطة �أن يكون الم�ؤمن غير متزوج . �أما �إذا كان متزوجاً فيتم 

التعامل ك�أ�سرتين منف�صلتين .

اكتمال  بعد  الطبية  تلقى الخدمات  الت�أمين الحر في  بطاقة  الا�ستفادة من  تتم 

ت�أمين  بها خدمات  التي  المراكز  �أ�سرة في حالة  �إلى 50  الم�شتركين   عدد 

�أ�صلًا �أو 100 �أ�سرة في حالة عدم وجود  مركز للت�أمين حيث يتم فتح مركز 

ت�أمين خا�ص. �أما �إذا زاد العدد عن 100 �أ�سرة يعتبر المركز، مركز ت�أمين 

�صحي عام .

- يتلقى مري�ض الت�أمين ال�صحي الحر جميع الخدمات الطبية المن�صو�ص عليها 

في قانون ولائحة الت�أمين ال�صحي .
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)3-2( الف�صل الثالث

ع�شاب الطبية النباتات والأ

          هنالك م�صدران �أ�سا�سيان للعقاقير : �أولهما المواد الفعالة الم�ستخل�صة من 

ن�سان ومتطلباته، ذلك  النباتات الطبية ، وهي  قليلة ولا تفي بحاجة الإ

لعدم الاهتمام بالنباتات الطبية ورعايتها و�إكثارها .

الم�صدر الثاني هو المركبات الكيميائية الم�صنعة التي انت�شرت وتنوعت كنتيجة 

المواد  ا�ستخلا�ص  و�سائل  وفى  المختلفة  الكيمياء  فروع  المطرد في  للتطور 

الفعالة من النباتات الطبية .

بعد انت�شار العقاقير وتنوعها، كان من المتوقع �أن يتراجع المر�ض وتزداد ال�سيطرة 

�إلي  اليوم  �إن�سان  تماما ، فقد تعر�ض  العك�س  عليه ، ولكن ما حدث هو 

مرا�ض المزمنة ،  �أمرا�ض لم تكن معروفة من قبل ، بل ودخلنا ع�صر الأ

ويرجع ال�سبب في ذلك �إلى عدة عوامل منها :

حيان على  �أغلب الأ دوية العديدة التي يتناولها المري�ض تعمل في  الأ 	 )1(

�إلى الحالة  ليتحول  يبقى المر�ض كامناً  بينما  �أعرا�ض المر�ض فقط  اختفاء 

المزمنة .

مرا�ض  للأ ومقاومته  ن�سان  الإ مناعة  في  بع�ضها  �أو  دوية  الأ ت�أثير  	 )2(

خرى.  الأ

دوية الم�صنعة في المعامل مازال الكثير منها يفتقر �إلى معلومات �أوفي ، وبين  )3(	  الأ

بحاث ، و منظمة ال�صحة العالمية ، بك�شف  فترة و �أخري تزودنا مراكز الأ

ثار الجانبية ال�سلبية التي ت�سببها العقاقير الكيميائية.  جديد عن الآ

دوية ال�سامة تزداد تدريجياً ، وي�ضاف �إليها �أحياناً  القائمة ال�سوداء للأ 	 )4(

دوية التي �أ�صبح ا�ستعمالها م�ألوفاً بين النا�س مثل الكلورماي�سين  بع�ض الأ

والنوفالجين والفاليوم ، الخ .

طفال الر�ضع ، نتيجة  دوية لها �آثاراً جانبية �سالبة علي الأ )5(	   العديد من الأ

�سبرين و�أقرا�ص منع  م الكثير منها ، مثل الم�ضادات الحيوية والأ لتناول الأ
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تروبين   و�أدوية علاج الح�سا�سية والأ الدم  المعالجة ل�ضغط  دوية  الحمل والأ

– الذي ي�ضر بالكليتين وي�سبب حدوث ت�شنج الر�ضع – وكذلك بع�ض 
مدرات البول التي تحدث جفافاً واختلالا في توازن الدم .

والتعرف  النباتات  من  فقط  الفعال  الجزء  ا�ستخلا�ص  على  الاعتماد  	     )6(

على تركيبه الكيميائي لت�صنيع مركبات مماثلة له في المعامل . عند تناول 

المري�ض تلك المركبات في جرع  مركزة على هي�أة �أقرا�ص �أو �شراب �أو حقن 

- تظهر علي المري�ض في كثير من الحالات �آثار جانبية �سالبة . بينما �أرادت 

حكمة الخالق عز وجل �أن تجعل تركيزات هذه المواد الفعالة في النباتات 

ج�سام امت�صا�صها برفق في �صورتها الطبيعية  منخف�ضة وغير م�ضره ويمكن للأ

الفعالة  المواد  العديد من  الواحد قد يحتوى على  النبات  �أن  ، بجانب 

التي تتعاون معا في معالجة المري�ض .

)7(	         وعند التدقيق نجد �أن كل نبته �أو ع�شبه هي في الواقع قد ترقي 

الله  �أرادها  بن�سب  تنوعت  فعالة  مواد  على  تحتوى  كاملة  �صيدلية  �إلي 

طعمة  الأ من  وهو   ، الب�صل   : مثلًا   . وتقديره  بحكمته  وتعالي  �سبحانه 

ال�شعبية المحبوبة والمعروفة في العالم �أجمع . يحتوى الب�صل على مواد 

ها�ضمة و�أخرى تنظم احتراق ال�سكر وا�ستهلاك المواد ال�سكرية كما يفعل 

رائحته  يك�سبه  الب�صل على زيت طيار عطري  ن�سولين . كما يحتوى  الأ

يحتوى  كما  الجراثيم   يقتل  المفعول  قوى  مطهر  الزيت  وهذا   ، الخا�صة 

من  ال�شرايين  تقي  و�أخرى  ع�صاب  الأ تقوى  �أملاح  على  كذلك  الب�صل 

الت�صلب . هذا �إلى جانب مواد تقوى ب�صيلات ال�شعر وتعمل دون �سقوطه 

واحد  لعقار  فهل يمكن   ، واحدة  ب�صلة    تختزن في  الفوائد  . كل هذه 

م�صنع �أن يملك كل هذه الفوائد مجتمعة ؟

�أو�صت العديد من الم�ؤتمرات الطبية وال�صيدلية في العالم ب�ضرورة الحد من تعاطي 

دوية الم�صنعة لما لها من �آثار جانبية �ضارة ونادت بالعودة �إلى النباتات  الأ

الطبية والاهتمام بها ب�صفتها م�صدراً �آمناً ل�صناعة العقاقير الطبيعية . في 

نباتات جديدة قد تكون  بالبحث عن  العلماء  فرق  بد�أت  و�أوربا  �أمريكا 
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م�صادر للدواء . وكنتيجة للبحث العلمي تم اكت�شاف نباتات جديدة لها 

فوائد طبية و�أخري اقت�صادية لم تكن معروفة من قبل .

كذلك قامت نه�ضة مماثلة في الاتحاد ال�سوفيتي )�سابقا( لدرا�سة النباتات التي 

ت�ستخدم في الطب ال�شعبي والتي يمار�سها الفلاحون في قراهم . �أما ال�صين 

الطبية  بالنباتات  فيها  الاهتمام  فان  �سيوية  الآ القارة  دول  ومعظم  والهند 

ن في دول �أمريكا و�أوربا ال�صيدليات  قد و�صل مراحل متقدمة وتنت�شر الآ

ع�شاب الطبية بكثرة وا�ضحة وتجد �إقبالًا متزايداً من النا�س . ال�صينية للأ

النباتات الطبية في  �إلى ا�ستخدام  �أن الرجوع  �أو يظن  البع�ض  )8(	 قد يعتقد 

مرا�ض �إنما هو �ضرب من التخلف . وربما كان من الممكن �أن يجد  معالجة الأ

و�إعادة  المر�ض  قهر  بالفعل  ا�ستطعنا  قد  كنا  �إذا  القبول  بع�ض  الر�أي  هذا 

ال�صحة وتخفيف �آلام الذين يقا�سون ويعانون المر�ض وويلاته ، وكلنا نري 

عك�س ذلك تماماَ . ففي �أحيان كثيرة يقف الطب الحديث عاجزاً ولا يملك 

�أن يقدم لهم �شيئاً .

خلفية عن النباتات الطبية والطب ال�شعبي :

ع�شاب ظهر في ال�صين عام 2700 ق.م وفى               �أول كتاب طبي للأ

في  الم�ستعملة  بالنباتات  تتعلق  التي  المعلومات  كانت  القديمة  بابل  بلاد 

حمورابي  وقانون  والطينية.  الحجرية  �سطوانات  الأ على  ت�سجل  الطب 

على  ين�ص  ق.م   1728 �إلى  تاريخه  يرجع  والذي  ال�صخر  على  المحفور 

مرا�ض. �أما في م�صر فتدل  ا�ستعمال النباتات الطبية ل�شفاء الكثير من الأ

ع�شاب التي وجدت بالمقابر على ا�ستعمال هذه  الكتابات القديمة وبقايا الأ

طباء  الأ ا�شهر  من  )�أمنحتب(  ويعتبر  ق.م.  �سنه   3000 منذ   النباتات 

ع�شاب الطبية .  الذين ا�ستخدموا  الأ

ترجمة  وبعد  وال�صين  �أ�سبانيا  �إلى  امتدت  التي  �سلامية  الإ الفتوحات  مع     

عمال الم�صرية والفار�سية وغيرها ، ازدهرت المعرفة الطبية وظهر العديد  الأ

من العلماء الم�سلمين الم�شهورين الذين �ألفوا الكثير من الكتب عن العقاقير 
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دري�سي ، �أحمد الفافقي  الطبية ومنهم  الرازي ، ابن �سينا، البيروني ، الإ

�سلام – �ألف كتاباً عن العقاقير( ، ابن البيطار ) �ألف  )من �أ�شهر �أطباء الإ

غذية ، و�صف فيه 1400 نوع من  دوية والأ كتاب الجامع في مفردات الأ

العقاقير، منها 300 نوع لم ي�سبقه �أحد �إلى و�صفها ( .

�أق�سام النباتات الطبية : 

يق�سم العلماء النباتات الطبية �إلى عدة مجموعات ح�سب محتواها من المركبات 

تي : �سا�سية كالآ الأ

مجموعة النباتات التي تحتوى على قلويدات . ومن �أمثلتها : الفلفل ،  	-1

البن ، الترم�س والحلبة .   

دقن   : �أمثلتها  ومن  على جليكو�سيدات  التي تحتوى  النباتات  مجموعة  	-2

البا�شا ، ال�صبار ، اللالوب ، ال�سنامكة ، الحنظل ، الكركدى ، الكمون 

�سود .  الأ

مجموعة النباتات التي تحتوى على اللبن النباتي وال�صموغ ومن �أمثلتها :  	-3

ال�صمغ العربي ، الجميز ، الحرجل ، الباباي .

مجموعة النباتات التي تحتوى على الراتنجات والبلا�سم ومن �أمثلتها : 	-4

الحناء ، اللبان ) ال�ضكر ( التين ال�شوكي .  

الدقة  وجه  على  الكيميائي  تركيبها  يعرف  لم  التي  النباتات  مجموعة  	-5

نانا�س   ولكنها ت�ستخدم في الطب ال�شعبي . ومن �أمثلتها : الدم�سي�سة ، الأ

، ل�سان الطير ، النبق ، الخ�س . 

الثرة  ال�سودانية  بيئتنا  في  الطبية  النباتات  من  جداً  والكثير  العديد  وهناك 

بيئتهم  واقع  مثلة من  الأ الكثير من  �أن يجمعوا  والمتنوعة ويمكن للطلاب 

المحيطة . 

�أن هذه المجالات  �إلا  الهائل في مجالات الطب المختلفة  التقدم  وبالرغم من 

�شهدت تعقيدات �أدت �إلى زيادة  تكاليف المعالجة ، مما حدا بكثير من 

�أو ما  التقليدي  الب�سيط والطب  الطبيعي  العلاج  �إلى الاتجاه نحو  النا�س 
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ي�سمي بالطب البديل .

       �إن الطب البديل ممار�س في كل �أنحاء العالم ، ومنذ �أزمان �ضاربة في 

وفى  �أرخ�ص  وهو   ، والممار�سة  بالخبرة  مكت�سبة  ومجالاته  ومعارفه  البعد 

لم والم�سهلات  �أحيان كثيرة �آمن و�أح�سن من العلاجات مثل : مزيلات الأ

�أعرا�ض جانبية  التي ي�صاحب ا�ستخدامها  ال�صناعية  دوية  وغيرها من الأ

حيان. تكون خطيرة في بع�ض الأ

ع�شاب فوائد  طبية وعلاجية لا تنكر ، ويثبتها الواقع والتجربة   �إن لكثير من الأ

لكن مما لا�شك فيه �أن هناك �أي�ضاَ خرافات و�أوهام وادعاءات كثيرة حول 

ع�شاب . ا�ستخدام الأ

ع�شاب تعرف بالمعالجة المثلية وهى معالجة الداء ب�إعطاء الم�صاب           المعالجة بالأ

حدث عنده  جرعات �صغيرة  من الدواء الذي لو �أعطى ل�شخ�ص �سليم لأ

عرا�ض التي يحدثها المر�ض المعالج .  �أو فيه �أعرا�ضاً مثل الأ

كمية  بين  يوازي  الذي  المثلية  قانون  هي  المثلية  للمعالجة  �سا�سية  الأ القاعدة 

ال�سم الموجود في المادة المعنية ومفعولها العلاجي .

ع�شاب كعلاج : قواعد عامة لا�ستخدام الأ

المعرفة  �أهل  ون�صيحة  م�شورة  دون  ع�شاب  الأ ا�ستخدام  على  تقدم  لا	  -1

والاخت�صا�صيين .

ن بع�ضها يحتوى على ن�سب  ع�شاب بالجرعات المحددة ، لأ 2-	 ا�ستخدم الأ

من ال�سموم .

ع�شاب قد تعالج وقد لا تعالج وذلك يعتمد علي كيفية زراعة الع�شب  3-	 الأ

وتجفيفه ومدة تخزينه وطريقة تعبئته.

على  تحتوى  قد  نها  لأ جيداً  تغليفاً  المغلفة  وغير  القديمة  ع�شاب  الأ 	�أحذر  -4

حياء الدقيقة الممر�ضة. الغبار وبالتالي على الأ

الع�شبية غير المدرو�سة والمقننة من جهات علمية  	�أحذر بع�ض الو�صفات  -5

دوية  معترف بها ، وتم �إعدادها من قبل �أنا�س غير ملمين بقواعد تركيب الأ



�سرية97 العلوم الأ

�صابة ب�أمرا�ض  ن �أثرها قد يكون مميتاً ومهلكاً وقد ي�ؤدي �إلى الإ ؛ ذلك لأ

ن�سان . قاتلة مثل ال�سرطان وتلف الكبد والكلي وت�ؤثر على خ�صوبة الإ

ت�ساقط  تمنع  �أنها  �أ�صحابها  يقول  التي  والدهانات  الو�صفات  بع�ض  احذر  	-

ال�شعر �أو ت�ساعد على التخ�سي�س . 

احذر ع�شبة الحربي ) الع�شبة ، النبتة( وقد لاقت هذه الع�شبة رواجاً كبيراً  	-

�إذ يزعم مروجوها �أنها تعالج ال�سرطان والف�شل الكلوي وارتفاع �سكر  الدم 

. علماً ب�أن هذه النبتة غير مدرو�سة ومجهولة الهوية .
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�أ�سئلة وتمارين الباب الثالث 

ولية ؟  ما مكونات برامج الرعاية ال�صحية الأ 	)1(

وكيف يمكن تح�سينها في ال�سودان ؟   

)2(	هل �أنت �أو �أفراد �أ�سرتك م�شتركون في خدمات الت�أمين ال�صحي ؟ 

)3(	هل هنالك توعية كافية ب�أمر الت�أمين ال�صحي في منطقتك ؟ 

مرا�ض المعالجة  مرا�ض لا تدخل �ضمن الأ لماذا - في ر�أيك - �أن بع�ض الأ 	)4(

بوا�سطة خدمات الت�أمين ؟

)5(	هل ا�ستطاع الت�أمين ال�صحي في ال�سودان �أن يحقق �أهدافه ولماذا ؟ 

في  مرا�ض  الأ بع�ض  لعلاج  ت�ستخدم  التي  الطبية  النباتات  بع�ض  اذكر  	)6(

منطقتكم .

في  الطبية  النباتات  ا�ستخدام  عند  اتخاذها  ينبغي  التي  الاحتياطات  )7(	ما 

العلاج ؟ 
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الباب الرابع

            الامن الغـذائي 
      وتغذية الطــــــوارئ



�سرية100 العلوم الأ

�أهداف الباب الرابع  

�سرة ، �ضعف  من الغذائي ، متطلبات تامين الغذاء للأ ال�شرح لمفهوم الأ 	-

من الغذائي . الأ

والحقائق   – الغذائي  من  الأ �ضعف  على  التغلب  �ساليب  لأ التحديد  	-

من الغذائي . والمعلومات العامة التي ترتبط بق�ضية الأ

 – وكيفية تحقيقها من خلال  الغذائي  من  للأ العامة  هداف  للأ التو�ضيح  	-

تطوير القطاع الزراعي ، والقطاع الحيواني ، والت�صنيع الغذائي ، ونظام 

غذية ودعم الغذاء ، والا�ستيراد والغذائي وفتح مجالات التعاون  توزيع الأ

خرى . بين ال�سودان والدول الأ

هداف العامة  عداد للا�ستراتيجيات والخطط التي تحقق الأ التخطيط والإ 	-

من  الغذائي . للأ

ال�شرح لمعنى التغذية �أثناء الكوارث والطوارئ ، والفئات الم�ستهدفة بها ،  	-

غذية ، ومن �أين تتوفر ؟ وم�صادرها . و�أهدافها، وخ�صائ�ص هذه الأ

الطوارئ  �أثناء  توزيعه  وكيفية  الغذاء  محتوى  تحديد  مهارات  	�إك�ساب  -

للمجموعات المختلفة .

غذية في حالات الطوارئ . التنظيم والتخطيط لتوزيع الأ 	-

ن�شاء لمراكز التغذية وتخطيط البرامج التغذوية في المراكز . الإ 	-

الكوارث   حالات  في  خرين  الآ نحو  والتراحم  والتعاون  التعاطف  تنمية  	-

والطوارئ

	�إجراء وحل �أ�سئلة وتمارين لمو�ضوعات الباب الرابع . -
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ول )4-1( الف�صل الأ

من الغذائي عنا�صر وا�ستراتيجيات الأ

من الغذائي : الأ

وقات  من الغذائي يعني عموماً قدرة كل �أفراد المجتمع وفى كل الأ             الأ

الح�صول على الغذاء الذي يحتاجونه لحياة معافاة .

�سرة علي ت�أمين الكمية الكافية  �سرى يعني مقدرة الأ من الغذائي الأ  كذلك الأ

من الغذاء . ويق�صد بها كمية الغذاء الذي يكفي تناوله لتلافي �أي درجة 

نتاج . من درجات �سوء التغذية التي قد ت�ضر بال�صحة وتقلل من الإ

�سرة : متطلبات ت�أمين الغذاء للأ

غذية  فى المكان  المعين والزمان المعين �إما ب�إنتاجها مبا�شرة بوا�سطة  توفر الأ 	-1

�سرة الح�صول  �سواق بحيث ت�ستطيع الأ �سرة من المزرعة �أو بتوزيعها فى الأ الأ

عليها فى �أي وقت .

�سرة قوة �شرائية تمكنها من �شراء ما تحتاجه من غذاء وخا�صة  2-	 �أن تكون للأ

�سر الفقيرة . الأ

�سرة فى الح�صول علي الغذاء ، وان يكون له المقدرة على  3-	 رغبة رب الأ

�سرة . انفاق جزء منا�سب من دخله  لت�أمين الغذاء الكافي للأ

�سرة  �أفراد الأ �سرة بحيث يح�صل جميع  4-	 التوزيع العادل للطعام داخل الأ

على ن�صيبهم من الغذاء وفق احتياجاتهم الف�سيولوجية )الوظيفية( ، وهذا 

بالطبع يحتاج الى وعى بتلك الاحتياجات خا�صة بالن�سبة للمجموعات 

مهات فى حالتي الحمل والر�ضاعة . كما يعنى  طفال والأ الح�سا�سة كالأ

طعمة  من الغذائي محاربة العادات والتقاليد ال�ضارة المرتبطة بتناول الأ الأ

وخا�صة بالن�سبة لتلك المجموعات .

مرا�ض  �سرة وخا�صة بالن�سبة لأ 5-	 الت�أكد من الحالة ال�صحية لجميع �أفراد الأ

الجهاز اله�ضمي التي قد ت�ؤثر علي كفاءة اله�ضم والامت�صا�ص �أو التمثيل 
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الغذائي للطعام الذي تم �إعداده . عليه لا بد من معالجة ومكافحة تلك 

مرا�ض حتى تتم الا�ستفادة الق�صوى من الطعام المتاح . الأ

من الغذائي : �ضعف الأ

ب�ضعف  ويعرف  ول  الأ الغذائي  من  الأ �ضعف  من  نوعان  هناك               

نتاج  من الغذائي العابر ، والذى قد يحدث نتيجة لت�أرجح مو�سمية الإ الأ

الزراعي خا�صة فى المناطق التي تعتمد على الزراعة المطرية ، والثاني هو 

من الغذائي الم�ستمر والذي ي�سببه النق�ص الم�ستمر فى الغذاء  �ضعف الأ

نتاج �أو لعدم وجود المتطلبات  �أو �صعوبة الح�صول عليه نتيجة لمو�سمية الإ

�أو  ال�صحراوية  �أو  القاحلة  المناطق  في  كما  الغذائي  نتاج  للإ �سا�سية  الأ

ماكن النائية . الأ

من الغذائي : �أ�ساليب التغلب علي �ضعف الأ

غذية بحيث يغطى فترة الجفاف  الاهتمام بتح�سين و�سائل تخزين وحفظ الأ 	-1

غذية من ح�صاد المو�سم الجديد. لحين الت�أكد من توافر الأ

الريف  فى  الفقيرة  �سر  الأ وخا�صة  �سرة  الأ دخل  لزيادة  م�شاريع  �إن�شاء   	-2

ال�شباب  وتمكين  ال�صغيرة  الريفية  ال�صناعات  بقيام  ذلك  ويتم  والح�ضر. 

يجاد فر�ص عمل لهم خا�صة خلال فترة الجفاف  من المهارات المختلفة لإ

وتوقف العمل الزراعي. 

الغطاء  �إزالة  م�شاكل  وخا�صة  المحلية  البيئة  تدهور  وقف  على  العمل   	-3

النباتي والرعي الجائر التي ت�ؤدى للت�صحر والجفاف وتدهور خ�صوبة التربة 

وانجرافها .

4-	 العناية بالمراعي الطبيعية وحمايتها وتوفير المياه عن طريق حجز وتخزين 

بار الارتوازية . مطار المو�سمية وحفر الآ مياه الإ

قبل  المنا�سبة  جراءات  الإ اتخاذ  يمكن  المبكر حتى  نذار  الإ �أجهزة  �إن�شاء   	-5

غذية . وقوع المجاعات والنق�ص ال�شديد فى الأ
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حقائق عامة :

من الغذائي ومنها : هناك حقائق ومعلومات عامة ، كلها ترتبط بق�ضية الأ

ا�ستمرار زيادة �أعداد ال�سكان فى العالم . 	-

 . العالم  فـى  الفقـراء  عـدد  مـن  الحد  فى  ملحـوظ  تقـدم  تحقيـق  عدم   	-

حد  دون  يعي�شون  �أفريقيا(  و�شمال  و�سط  الأ ال�شرق  فى  )000ر000ر89 

عداد . الفقر مع توقع زيادة الأ

-	 ي�شكل فقراء الريف اكثر من 76٪ من مجموع الفقراء ، ومن ه�ؤلاء �صغار 

�سماك ، الحرفيين ،  المزارعين ، المعوقين ، الن�ساء ، الرعاة ، �صيادي الأ

الم�شردين .

-	 ن�سبة لزيادة عدد ال�سكان وزيادة الدخل ، من المتوقع �أن يزيد الطلب علي 

الحبوب والمنتجات الحيوانية خا�صة فى البلدان النامية .

را�ضي والمياه، لذا  كبر لموارد العالم من الأ ن هى الم�ستخدم الأ -	 الزراعة الآ

فان زيادة ال�ضغط ال�سكاني �ست�ؤدي الى زيادة التناف�س على هذه الموارد. 

-	 هنالك العديد من التطورات التي تتيح فر�صا كبيرة لحدوث تغيرات فى 

من الغذائي مثلا: التكنولوجيا وال�سيا�سات والتي �سوف ت�ؤثر على الأ

التقدم ال�سريع فى العلم والتكنولوجيا والات�صالات على م�ستوى العالم.  	·
والاتفاقات   المتحررة  المحلية  ال�سيا�سات  فى  التناف�سية  ال�ضغوط  زيادة   	·

قليمية . التجارية الدولية والإ

الاهداف العامة للامن الغذائي :

�ضمان انتاج امدادات كافية من الغذاء . 	)1

غذية . تحقيق �أكبر قدر من الا�ستقرار في كمية الأ 	)2

�ضمان ح�صول العامة على امدادات كافية من الاغذية . 	)3

تي : هداف من خلال الآ يتم تحقيق هذه الأ 	
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�أولًا : تطوير القطاع الزراعي :

زيادة الانتاج لمقابلة الزيادة الم�ضطردة في عدد ال�سكان . 	.1

من  ا�ستمراراها  وقف  مع  الحالية  على  والمحافظة  الزراعية  الرقعة  ازدياد  	.2

التدهور .

زيادة انتاج الفدان من خلال : 	.3

الامثل  الا�ستخدام  مع  الجيد  بالت�سميد  التربة  خ�صوبة  على  المحافظة  	-1

لو�سائل الري الحديثة لتر�شيد ا�ستهلاك المياه .

فات الزراعية وتح�سين و�سائل  حفظ الانتاج من التلف من خلال مكافحة الآ 	-2

التخزين .

ت�شجيع الابحاث العلمية لانتاج �سلالات جديدة من الخ�ضر والفواكه مع  	-3

ا�ستخدام �أ�ساليب جديدة في الزراعة .

فات والح�صول على انتاج يتفق مع متطلبات  تح�سين نوعية الانتاج لمقاومة الآ 	-4

ال�صناعة .

لات با�سعار مخف�ضة للمزارعين للمحافظة على زيادة الانتاج . توفير الآ 	-5

ثانياً : تطوير القطاع الحيواني :

را�ضي الزراعية مع توفيرها  علاف الخ�ضراء عن طريق ا�ست�صلاح الأ توفير الأ 	.1

با�سعار مخف�ضة . 

اللحوم  من  الانتاج  وزيادة  الحيوانات  تربية  على  ال�سكان   ت�شجيع  	.2

والالبان. 

توفير �سلالات جديدة من الحيوانات والطيور با�ستيرادها من قبل الدولة  	.3

لتح�سين النوع .

ت�شجيع اقامة م�شاريع الدواجن للو�صول �إلى الاكتفاء الذاتي من البي�ض  	.4

ولحم الدجاج عن طريق تقديم الم�ساعدة لل�شركات الحكومية والاهلية .

الطرق  وتوفير  �سماك  الأ مزارع  �إقامة  خلال  من  الطازجة  �سماك  الأ توفير  	.5

الحديثة للتخزين والحفظ الجيد .

العناية البيطرية )الوحدات المتحركة( . 	.6
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ثالثاً : تطوير الت�صنيع الغذائي :

�سهلة  م�صنعة  �أغذية  توفير  �إلى  الغذائي  ال�صناعي  نتاج  الإ زيادة  يهدف  	

الحفظ مع امكانية الح�صول عليها في �أي وقت من العام في حالة عدم توفر 

مو�سم  نهاية  عند  �أو  الندرة  وقت  �سعار  الأ ارتفاع  عند  �أو  الطازج  الغذاء 

نتاج ، يتطلب ذلك : الإ

اقامة م�صانع حديثة مع تطوير الوحدات القائمة فعلًا . 	.1

جل مع الحفظ في الجو  لبان المب�سترة طويلة الأ غذية كالأ تطوير تكنلوجيا الأ 	.2

العادي.

الم�صنعة  المادة  �إ�ستلام  مراحل  جميع  في  الحديثة  التكنولوجيا  ا�ستخدام  	.3

حتى الو�صول �إلى مرحلة التعبئة .

	�إنتاج نوعيات جديدة من خلال تح�سين جودة المنتج لم�ضاعفة العر�ض ،  .4

�ضافة �إلى تح�سين ا�سلوب التعبئة والمقدرة على الحفظ لفترة طويلة . بالإ

اللازمة  المبالغ  بتوفير  ال�صناعة  في  الحديثة  التكنولوجيا  ا�ستخدام  يرتبط  	.5

التي يجب ر�صدها لاجراء البحوث لاحداث تطوير في الت�صنيع الغذائي 

ا�ضافة الى ارتباط ذلك بالدول الم�صدرة وما يحكم ذلك من ظروف �سيا�سية 

وا�ستراتيجية .

غذية ودعم الغذاء : رابعاً : نظام توزيع الأ

غذية من م�صدرين :  ي�ستطيع الم�ستهلك الح�صول على احتياجاته من الأ

      1/ ال�سوق الحرة 2/ منافذ الاغذية المعتمد من الحكومة وت�سمى بالجمعيات 

الا�ستهلاكية �أو التعاونية .

�سعار في ال�سوق الحرة تبعاً لنظرية العر�ض والطلب . �أما في التعاونيات  تت�أثر الأ

فتظل دائماً �أقل منها في ال�سوق الحرة وعادة ما تكون ا�سعارها ثابتة .

غذية ب�أ�سعار منا�سبة للجميع ، وحتى  نظام التوزيع العام عمل على توفير الأ

تية في الاعتبار : يكون هذا النظام فعالًا يجب و�ضع الجوانب الأ

الاغذية  انتاج  على  المزارعين  تحفيز  خلال  من  غذية  للأ الملائم  الت�سعير  	.1

تخفي�ض  بغر�ض  للمزارعين  �سعار  الأ دعم  خلال  من  لل�سكان  �سا�سية  الأ
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ال�سعر للم�ستهلك وي�سمى هذا ب�إعانة  الدعم . 

عند و�ضع برنامج لدعم الغذاء يجب :  	.2

	�أن تكون الفئات المنخف�ضة الدخل الم�ستفيد الرئي�س من الدعم . -

غذية المدعومة ذات قيمة تغذوية عالية لل�سكان كالدقيق والزيت  -�أن تكون لأ

واللبن وال�سكر .

�ستيراد الغذائي :  خام�ساً : الإ

            يتم ا�ستيراد الغذاء نتيجة لعدم كفاية الغذاء المنتج محلياً وذلك لتلبية 

احتياجات ال�سكان .

ينبغي �أن تكون الاعتبارات التغذوية الوطنية هي التي توجه �سيا�سة ا�ستيراد 

غذية في �أي بلد . الأ

من �أكثر المنتجات الغذائية التي ت�ستورد ، القمح ، الذرة وال�سكر – هناك عدة 

جوانب يجب مراعاتها عند الا�ستيراد : 

مواءمة متطلبات الا�ستهلاك وما يجب ا�ستيراده . 	-1

الا�ستيراد من خلال الاتفاقيات الدولية . 	-2

اختيار اوقات تنا�سب كفاءة عمليات النقل والتخزين والتوزيع . 	-3

عليها  المتفق  الجودة  لموا�صفات  مطابقتها  �ضمان  مع  ال�سلع  اف�ضل  اختيار  	-4

عالمياً.

�ساد�ساً : فتح مجالات التعاون بين الدول :

              �إن اختلاف الظروف الطبيعية والمناخية وطبيعة التربة واختلاف 

نوعية المحا�صيل ، يجعل بع�ض الدول لا ت�ستطيع توفير معظم احتياجاتها 

لتوفير  ال�صديقة  الدول  بين  التعاون  يتم  ولذلك  الغذائية  المواد  من هذه 

الغذاء بعدة طرق :

تبادل الفائ�ض من المنتجات الزراعية . 	-1

توفير الخبرات عن طريق التدريب وار�سال خبراء في المجال . 	-2

	�إقامة اتفاقيات التكامل الزراعي والاقت�صادي . -3

غذية الم�صنعة.  توفير ال�سلالات الجيدة مع �سد النق�ص من خلال الأ 	-4
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من  الأ م�شاريع  ترتكز  لا  حتى  متكاملة  غذائية  ا�ستراتيجية  وجود  من  لابد 

الم�شاريع  فهذه   ، فقط  والحيواني  الزراعي  القطاع  تنمية  على  الغذائي 

بالرغم من اهميتها في توفير الغذاء �إلّا انها غير كافية لتحقيق ذلك على 

من الغذائي يجب �أن يرتبط بجميع الجوانب  ن مفهوم الأ المدى البعيد لأ

الاقت�صادية والاجتماعية وال�صحية للبلد حيث توجد عدة جوانب يجب 

من الغذائي مثل : �أن تكون من �ضمن خطط الأ

تر�شيد الا�ستهلاك من خلال نبذ العادات الغذائية ال�ضارة كالا�سراف في  	-

المنا�سبات الاجتماعية . 

علاج الم�شاكل الغذائية من خلال تح�سين كمية ونوع الغذاء المتناول من  	-

قبل القطاعات ال�سكانية المعر�ضة للم�شاكل الغذائية .

رفع م�ستوى التثقيف التغذوي للجميع . 	-

والطفولة  مومة  الأ ورعاية  والتغذية  بالغذاء  المتعلقة  البحوث  ت�شجيع  	-

ولية . والرعاية ال�صحية الأ

من الغذائي كوزارة ال�صحة،  الزراعة  التن�سيق بين الجهات ذات ال�صلة بالأ 	-

، التجارة والتموين ، التربية والتعليم ، وزارة الاعلام والعمل وال��شؤون 

الاجتماعية حتى يت�سنى و�ضع �سيا�سة غذائية اكثر فعالية .

اعادة النظر في �سيا�سات دعم ال�سلع الغذائية ل�ضمان اكثر كفاءة تغذوية  	-

لها .

التركيز على تدريب وت�أهيل الكوادر الوطنية وبرامج تغذية الجماعات . 	-

ال�صديقة من  الدول  الغذائي والاقت�صادي بين  التكامل  المزيد من  تحقيق  	-

خلال تبادل الخبرات ، توفير ال�سلالات الجيدة ، التكامل الزراعي و�سد 

غذية الم�صنعة . النق�ص عن طريق الأ

فتح مجالات التعاون مع الهيئات الدولية والتي يت�صل ن�شاطها من قريب  	-

�أو بعيد بالغذاء وذلك من خلال :

التدريب على م�ستوى العمال والفنيين والباحثين مع اقامة مراكز تدريب  	-1

محلية.
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ن�شطة العالمية . حقل للمعلومات الخا�صة بالأ 	-2

كاديمية والتطبيقية . بحاث والمنح الأ تمويل الأ 	-3

الدعم الغذائي في �شكل معونات غذائية . 	-4

نقل التكنولوجيا المنا�سبة لزيادة الانتاج �أو تح�سينه .    	-5
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)4-2( الف�صل الثانى

التغذية في حالات الكوارث والطوارئ والمجاعات

مقدمة :

من  معينة  لمجموعات  التغذية  توفير  تعني  والطوارئ  الكوارث  �أثناء  التغذية 

ن�سان . ال�سكان ت�أثرت تغذوياً نتيجة لكوارث طبيعية �أو بفعل الإ

طفال ، الن�ساء الحوامل،  من �أهم الفئات الم�ستهدفة في تغذية هذه المجموعات الأ

�صابة ب�سوء  نهم �أكثر قابلية للإ المر�ضعات ، المر�ضى وكبار ال�سن ن�سبة لأ

فراد العاملين والمتطوعين  التغذية.  كما يت�ضمن برنامج الغذاء جميع الأ

في �أعمال الانقاذ بالا�ضافة �إلى اللاجئين والنازحين داخلياً . 

اهداف التغذية في حالات الطوارئ :

توفير الاحتياجات الا�سا�سية لكل فرد لمنع الا�صابة ب�س�ؤ التغذية . 	.1

خرين . فراد وتح�سينها للآ الحفاظ على الحالة ال�صحية للأ 	.2

طعمة  الحفاظ على م�ستوى جيد من المعنويات من خلال التقديم العاجل للأ 	.3

لتخفيف حدة التوتر والقلق .

طول فترة ممكنة دون �أن يحدث عجزاً غذائياً ي�ؤثر  فراد لأ غذية للأ توفير الأ 	.4

�سلباً على �صحتهم .

مد المت�ضررين بمعونات غذائية ت�ساعدهم على اداء وظائفهم الحيوية حتى  	.5

يتمكنوا من ا�ستعادة حياتهم العادية �أو ما يقاربها . 

غذية في حالات الطوارئ : خ�صائ�ص الأ

	�أن تكون متوافرة محلياً بكميات كافية وب�سعر منا�سب . .1

فراد )غذاء متوازن له قبول  	�أن تقابل الاحتياجات والعادات الغذائية للأ .2

عداد( . من حيث الطعم والإ

	�أن تكون �سهلة النقل والتخزين والتوزيع . .3
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4.�أن تكون �سهلة و�سريعة التح�ضير عندما تقدم للا�ستهلاك المنزلي .

	�أن تكون �أنواع الطعام قليلة بقدر الامكان )ثلاثة �أنواع كحد �أق�صى( . .5

غذية في حالات الطوارئ :  م�صادر الأ

	�أغذية محلية : تقوم الدولة بتوفيرها وتكون �أكثر اقت�صادا وتوفراً . .1

طريق  عن  خرى  الأ الدول  من  م�ساعدات  عن  عبارة   : بها  متبرع  	�أغذية  .2

مم المتحدة عن طريق برنامج الغذاء العالمي  الاتفاقيات الثنائية ، وكذلك الأ

�أو المفو�ضية ال�سامية للاجئين .

محتوى الغذاء في حالات الطوارئ :

�ضافة �إلى  يعتبر هذا النوع من الغذاءات من الناحية الغذائية غير متوازن بالإ

كونه يفتقر لبع�ض العنا�صر الغذائية الهامة مثل فيتامين �أ و ج والتي يجب 

غذية  توفرها من م�صادر غذائية �أخرى . كما يجب �إ�ضافة الفيتامينات للأ

التي تقدم في �شكل م�سحوق .

هذه الغذاءات الهامة يجب �أن توفر قدراً من الطاقة تتراوح ما بين )1500- 

1800( �سعر حراري للفرد يومياً ، كما يجب �أن تت�ضمن :

لتوفير   – رز  الأ �أو  الذرة   ، ال�شامي  ،الذرة  القمح   : مثل  �أ�سا�سياً  غذاءاً   -

الاحتياجات من البروتين والطاقة )12٪ من الطاقة الكلية من البروتين(. 

الكلية(  الطاقة  من   ٪40-٪20( للطاقة  جيد  م�صدر  لتوفير  وزيوت  دهون   -

كل م�ست�ساغاً ومقبول الطعم . ويجعل الأ

- خ�ضروات وفواكه لتغطية الاحتياجات من الفيتامينات خا�صة فيتامين �أ .

-فا�صوليا �أو عد�س لزيادة كمية البروتين في الوجبة ويف�ضل ا�ستخدام اللحوم 

�أحياناً �إذا كانت متوفرة .

طفال والمر�ضى �سيئي التغذية )مخلوط الذرة  - �أطعمة م�سحونة �أو مخلوطة للأ

ال�شامي وفول ال�صويا ، مخلوط القمح وفول ال�صويا( جدول رقم )1-1(
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جدول رقم )1-1( محتوى الغذاءات العامة من العنا�صر الغذائية : 

        نوع  الغذاء          الكمية          ال�سعرات الحرارية        البروتين

       الحبوب                400 جم	     1400	          40 جم

       الزيوت	  	   50 جم                440	          0   جم

      بروتين حيواني	  30  جم 	       110	         5.1 جم

توزيع الغذاءات �أثناء الطوارئ : 

غذية في حالات الطوارئ يتطلب قدراً  كبيراً من التنظيم والتخطيط  توزيع الأ

دارة . كما يتطلب توفير اعتمادات مالية منا�سبة ل�شراء وتوفير  وح�سن الإ

دوات والمعدات التي  المعدات اللازمة . ال�شكل )4 – 1( يو�ضح بع�ض الأ

تتطلب توفير اعتمادات مالية . 

)1(  توزيع الغذاءات الجافة :

�أو  �إعداد وجباتهم الخا�صة  القادرين على  فراد  للأ الغذاءات الجافة  توزع  	·
تقدم في حالات الطواريء التي تنعدم �أو ت�شح فيها و�سائل الوقود ، فيكون 

عداد .  من ال�ضروري �إعطاء طعام لا يحتاج �إلى طبخ �أو �أغذية �سهلة الإ

ن ذلك ي�ساعد  فراد ، لأ �سر ولي�س الأ ف�ضل توزيع الغذاءات على الأ من الأ

في ت�سهيل عملية التوزيع وبالتالي ي�سهل تنظيمهم و�ضمان و�صول الح�صة 

�سرة ، كما ي�ساعد �أي�ضا في عملية ح�ساب الكمية  المقررة لكل فرد في الأ

المقررة للمجموعات .  

يجب توزيع الغذاءات من مركز ثابت ومحدد وعلى فترات ثابتة ومحددة  	·
. مع ا�ستعمال �أواني ومعدات �أعدت خ�صي�صاً لذلك . 
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 )2(  توزيع  الغذاءات الجاهزة )المطبوخة( :

هى وجبات يتم �إعدادها في مطبخ مركزي من المواد الخام المحلية . وهى عادة 

مح�صورة في مع�سكرات اللاجئين والم�ؤ�س�سات ال�صحية . ويف�ضل �إعطاء 

الوجبات المعتاد عليها . 

تعطي الوجبة اليومية في المتو�سط حوالي )1500-3500( �سعر حراري.  ويتم 

�أ�سا�س المادة  �أولًا على  ح�ساب وتقدير الكمية التي يرغب في تقديمها ، 

المقدمة ، وعند تقديم ثلاثة وجبات  الوجبات  �أ�سا�س  وثانياً على  الجافة 

تي : 2 : 2 : 1 لكل  في اليوم ف�إنّ الكمية المقدمة من الطعام تق�سم كالآ

وجبة .

هنالك اعتبارات معينة يجب مراعاتها في حالة القيام بتوزيع طعام جاهز مثل 

واني ، موقع الطبخ ، المواقد ، الوقود  تنظيم و�سائل ومعدات الطبخ كالأ

غذية وال�شكل )4-3( يو�ضح �أهم الجوانب  ، البيئة ال�صحية وتخزين الأ

التي يجب نظافتها. 

ال�شكل )4-3( : اهم الجوانب التي يجب نظافتها .

المباني

امدادات المياه

التخل�ص من الفضلات

الطعام

النظافة ال�شخ�صية

الاواني والمعدات
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ف�إن ذلك  للغذاء مثل الحبوب  موارد  ايجاد  قادرين على  فراد  الأ �إذا كان  �أما 

ي�ساعد في تخفي�ض عدد الوجبات المقدمة لهم �إلى وجبة واحدة ، وتكون 

كميتها كما هو مو�ضح في الجدول التالي :

جدول رقم )2-1( الغذاءات المخف�ضة : 

الكمية نوع الغذاء 
ال�سعرات 

الحرارية 
البروتين 

الحبوب 

الزيوت 

بروتين حيواني 

100 جم 

50 جم 

30 جم 

 350

 450

 110

10 جم 

0 جم 

5.1 جم 

برنامج التغذية اثناء الطوارئ : 

من  البروتينات  خا�صة  المغذيات  �أو  الطاقة  من  الفاقد  تعوي�ض  منها  الغر�ض 

كثر قابلية للا�صابة ب�سوء التغذية وذلك من  فراد الأ �سا�سية للأ الوجبة الأ

خلال فترة ق�صيرة ن�سبياً )2-3 �شهور( عن طريق تغذية مكثفة بغذاء خا�ص 

وعناية �صحية خا�صة.

من  متفاوتة  بدرجات  الم�صابون  طفال  الأ وت�أهيل  لمعالجة  البرنامج  هذا  �أن��شأ 

�سوء التغذية ، كما ت�ضمن هذا البرنامج الن�ساء الحوامل ، والمر�ضعات، 

�سوء  المعر�ضة لخطر  خرى  الأ للمجموعات  ا�ضافة  ال�سن  وكبار  والمر�ضى 

التغذية في حالة وجود  الموارد .  

الرعاية ال�صحية ، كالتح�صين ،  يت�ضمن هذا البرنامج جزءاً من برنامج  	

مرا�ض المعدية . �ضافة �إلى معالجة الأ وتعوي�ض فيتامين �أ بالإ

خ�صائيين في الحقل  يحتاج هذا البرنامج �إلى م�ستوى عالٍ من الموارد والأ 	

الطبي والتغذوي من ذوي الخبرة المتعددة �أو التدريب العالي ، وزمن كاف 

طفال �سيئي التغذية المعر�ضون للوفاة بالرغم  ن�سبة للتغيرات التي تواجه الأ
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من توافر الرعاية ال�صحية والتغذوية .

معايير الدخول في برنامج تغذية الطوارئ :   

عندما ي�صل �سوء التغذية العام �إلى �أكثر من 15٪  يقت�ضي ان�شاء مراكز للتغذية 

)خم�سين فرداً لكل مركز( وي�شتمل البرنامج التغذوي في هذه المراكز على 

تية :  الفئات  الآ

مقابل  وزن   ٪80  -  ٪70( المعتدل  التغذية  ب�سوء  الم�صابون  طفال  )1(	الأ

الطول(. 

طفال الم�صابون ب�سوء تغذية حاد )�أقل من 70٪ وزن مقابل طول(. )2(	الأ

وديما .  نيميا �أو الأ طفال الم�صابون ب�أمرا�ض الأ )3(	الأ

يتام والذين لا عائل لهم . طفال الأ )4(	الأ

)5(	الحوامل والمر�ضعات وكبار ال�سن )العجزة( .

البالغون المر�ضى والم�صابون ب�أمرا�ض خطيرة مثل الدرن الرئوي . 	)6(

غذية الهامة المعطاة تعطي حوالي 1990 �سعر / الفرد / يومياً  )7(	عندما تكون الأ

�سهالات والح�صبة في هذه الحالة يجب  وتكون هناك معدلات عالية من الإ

طفال في عمر 5 �سنوات فما دون في البرنامج التغذوي. قبل  ادخال كل الأ

الطبيب كما  التغذية يجب فح�صهم من قبل  برنامج  طفال في  ادخال الأ

لابد من وزن الطفل �أولًا عند دخول البرنامج يومياً لمدة �أ�سبوع ثم مرة كل 

�أ�سبوع .
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ا�سئلة وتمارين الباب الرابع :

)1( و�ضح كيف يمكن للتطور الحادث في مجال الات�صالات والتكنولوجيا �أن 

من الغذائى في �أى منطقة . ي�ؤثر في ق�ضية الأ

الوراثية  والهند�سة  الحيوى  التنوع  لا�ستخدام  المتوقعة  المخاطر  و�ضح    )2(

من الغذائى . لتح�سين الأ

من الغذائى م�س�ؤولية من ؟  )3( الأ

)4( ما دور هي�آت البحوث الزراعية الذي يمكن ان تلعبه في مجال توفير الغذاء 

وتح�سينه ؟ 

فراد  خيرة العديد من الم�شاكل في الحالة التغذوية للأ ونة الأ )5( ظهرت في الآ

والمجتمعات اذكر بع�ضها .

مثلة  الأ وبع�ض  �أنواعها  بين  ؟  والكوارث  الطوارئ  بحالات  يق�صد  ماذا   )6(

لها. 

�سا�سى للتغذية العامة ؟  )7( ما الهدف الأ

)8( لماذا ين�صح عادة �أثناء الكوارث �أن يكون التوزيع للغذاء في فترات ق�صيرة 

ومتقاربة ؟
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الباب الخام�س

    �صحة و�سلامة الغذاء               
و�ضبط جودته
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�أهداف الباب الخام�س

مرا�ض الناتجة عن  التو�ضيح  للغذاء ال�سليم والمقارنة بينه والت�آلف . والأ 	-

الغذاء التالف مثل الت�سمم الغذائي . 

لتقليل  المتبعة  ر�شادات  والإ الغذاء  وجراثيم  الطفيليات  لم�صادر  التحديد  	-

�صابة بهذه الجراثيم . خطر الإ

�صابة بالجراثيم . 	�إك�ساب المهارات التي تقلل من خطر الإ -

غذية والتقليل من خ�سائر  تنمية الاتجاهات الايجابية نحو الرقابة على الأ 	-

غذية من حالات الغ�ش والتلوث .  غذية وحماية الأ الأ

تنمية الاتجاه الايجابي نحو التعامل مع البيئة والمحافظة عليها من التلوث  	-

�شعاع الذري . غذية – الإ – ا�ستخدام المبيدات – وم�ضافات الأ
مرا�ض التي تنتقل عن طريق الحيوان والغذاء . مكافحة الأ 	-

غذية ومنع حدوث الفاقد منها.  ال�شرح لطرق التخزين ال�سليم للأ 	-

التو�ضيح لمفهوم الجودة ، و�أهمية علوم الجودة في الت�صنيع الغذائي ومقومات  	-

�ضبط الجودة .

لبان والقمح وتحديد الخوا�ص الفيزيائية  التحليل للتركيب الكيميائي للأ 	-

غذية . للمادة الغذائية – وكيفية تحديد القيمة الغذائية للأ

التحديد و�ضبط الجودة من خلال الجوانب الح�سية – الل�سان / النظر /  	-

ال�شم والذوق.

التعريف للقوانين العالمية والمحلية والهيئات العاملة في الجودة والموا�صفات  	-

جراءات الخا�صة  والمقايي�س وحماية الم�ستهلك وكيفية تطبيق القوانين والإ

بها .

	�إك�ساب اتجاهات ايجابية نحو �ضبط الجودة و�سلامة الغذاء . -

	�إجراء وحل �أ�سئلة وتمارين لمو�ضوعات الباب الخام�س .  -
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ول  )5-1( الف�صل الأ

�صحة و�سلامة الغذاء 

الغذاء ال�سليم : 

دمي الخالي                 هو الغذاء النظيف ال�صحي ال�صالح للا�ستهلاك الآ

بطريقة  والمتداول  البيئي  �أو  الميكروبيولوجي  التلوث  عوامل  جميع  من 

نتاج �إلى مناطق الا�ستهلاك . �صحيحة من مناطق الإ

غذية : تلف الأ

ت�صيب  التى  الاخرى  الا�ضرار  وبع�ض  والتعفن  التحلل  طريق  عن  ويتم 

الغذاء.  

علامات تلف الغذاء :

والرائحة  واللون  الغذاء  ن�سجة  لأ الطبيعي  ال�شكل  تغير  مثل  مرئية  علامات 

والطعم و�أخرى غير مرئية .

مرا�ض الناتجة عن الغذاء :  الأ

مرا�ض التي يحملها الغذاء �إلى مجموعتين رئي�ستين :        تق�سم الأ

	�أمرا�ض الت�سمم الغذائي : )1

يحدث نتيجة لتناول غذاء يحتوي �سموم ميكروبية �سبق افرازها وتكون ال�سبب 

في ا�ضطرابات الجهاز اله�ضمي ويحتوي على :

�أ. الت�سمم الغذائي من م�صدر بكتيري )البوتوليني ، العنقودي( .

ب. الت�سمم بال�سموم الفطرية )الافلاتوك�س( .

فات( . ج. الت�سمم الغذائي من م�صادر كيميائية )مبيدات الآ

د. الت�سمم الغذائي من �سموم طبيعية )الم�شروم( .

هـ.الت�سمم الغذائي من ظروف بيئية )التلوث الا�شعاعي( .  
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امرا�ض العدوى الغذائية :  	)2 

يق�صد بها تلك الامرا�ض المعدية التي ت�سببها الميكروبات الممر�ضة التي 

 تنتقل عن طريق الغذاء الذي تتواجد في �أن�سجة العائل .

 تنق�سم �أمرا�ض العدوى الغذائية الى ق�سمين تبعاً للم�صدر الم�سبب لها :

 �أ. امرا�ض العدوى البكتيرية )ال�سالمونيلا ، ال�شيجلا ، البرو�سيلا( .

ب. امرا�ض العدوى غير البكتيرية )اللامبيا الطفيلية ، الديدان 

ال�شريطية ، الخيطية ، المثقبية( 

الم�صادر الاولية لطفيليات وجراثيم الغذاء :

التربة والماء )البكتريا والطحالب( تنتقل عن طريق الرياح والمطر. 	)1(

غذية - التلوث الذي يحدث فى معدات الح�صاد و�أوانـي الطبخ  	�أواني الأ )2(

وغيرها . 

ن�سان والحيوان عن طريق طعام �أو ماء ملوث ثم العدوى  القناة المعوية للإ 	)3(

عن طريق  الف�ضلات .

طعمة . طعمة - التداول غير ال�صحي للأ )4(	متداولى الأ

)5(	علف الحيوانات - مثل ال�سالمونيلا .

)6(	 جلد الحيوانات - في حالة حلب اللبن .

الهواء والغبار – لها دور في احداث التلوث .

 )يجب اتباع الار�شادات المو�ضحة في ال�شكل  ])5 – 1 ( و )5 – 2 (.
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الا�صابة     خطر  لتقليل  اتباعها  ينبغي  التي  الار�شادات   :  )1  –  5( �شكل 

بال�سالمونيللا 
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الا�صابة  خطر  لتقليل  اتباعها  ينبغى  التى  الار�شادات   :  )2  –  5( �شكل 

بالكامبايلوبكتر والكونات العنقودية .

غذية : �ضرورة الرقابة على الأ

الناجمة  خطار  بغية تجنب الأ غذية  للرقابة على الأ ال�ضرورى وجود نظام  من 

مما  قانوناً  بها  المعمول  للموا�صفات  المطابقة  غير  �أو  الملوثة  غذية  الأ عن 

يهدد �صحة ورفاهية ال�سكان وخا�صة في المناطق الح�ضرية المزدحمة حيث 

طعمة  ا�ستخدام الكيميائيات في الزراعة وزيادة تلوث البيئة وا�ستخدام الأ
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الجاهزة وال�سريعة التح�ضير .

غذية :  التقليل من خ�سائر الأ 	)2

غذية بغر�ض مكافحة �سوء التغذية في البلدان النامية  يمكن تقليل الفاقد من الأ

غذية واتباع الممار�سات  عن طريق اتباع و�سائل �أف�ضل لتداول وتخزين الأ

غذية في جميع  ال�صحية الجيدة وذلك من خلال نظام فعال للرقابة على الأ

نتاج �إلى الا�ستهلاك . مراحلها من الإ

الحد من حالات الغ�ش والتلوث : 	)3

غذية تبدو اح�سن من  هنالك الكثير من حالات الغ�ش ال�شائعة مثل جعل الأ

مظهرها عما هي فى حقيقتها – لذا ف�إن خدمات التفتي�ش �ضرورية للحد 

اللازمة  ال�سلطة  الرقابة  جهاز  اعطاء  ويجب  ال�سيئة  الممار�سات  هذه  من 

قبل حدوث  الا�ستهلاك  قنوات  المغ�شو�شة من  غذية  الأ ل�سحب كميات 

م�شاكل الت�سمم وغيرها . 

الرقابة على ال�صناعات الغذائية : 	)4

غذية للت�أكد من التزامها بما هو  لابد من وجود جهاز رقابي فعال على م�صانع الأ

غذية الملوثة . مطلوب من ظروف �صحية للحد من التلوث و�سحب الأ

تلوث البيئة : 	)5

�إلى الغذاء عن طريق  قد تنتج لبع�ض مخلفات ال�صناعات مواد �سامة تنتقل 

�أن مياه ال�صرف ال�صحي في المدن  �أو الماء . كما  �أو الهواء  تلوث التربة 

ت�شكل خطورة على م�صادر المياه وعليه لابد من وجود المختبرات اللازمة 

غذية . للقيام بخدمات التحليل عن الأ

فات : مراقبة ا�ستخدام مبيدات الآ 	)6

الكيميائيات  وا�ستعمال  ا�ستيراد  على  �صارمة  رقابة  تفر�ض  �أن  الدولة  على 

المبيدة التي ت�ستخدم لزيادة الانتاج الزراعي لما لها من خطورة تتمثل في 

الخ�سائر الب�شرية والمادية .

غذية :  مراقبة ا�ستخدام م�ضافات الأ 	)7

على  الغذائية  ال�صناعات  في  المطردة  للزيادة  نتيجة  معقدة  �صعوبات  تن��شأ 
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غذية قد يكون مفيداً في حفظ الخوا�ص  الرغم من ا�ستخدام م�ضافات الأ

غذية وجعلها اكثر جاذبية �إلّا �أنه يلزم تطبيق عدد  الفيزيائية والغذائية للأ

من ال�ضوابط القانونية نظراً لخطورة ا�ستخدام بع�ض تلك الم�ضافات دون 

ع�ضاء( .  جنة �أو الأ رقابة )حالات الت�سمم المزمن – ت�شوهات الأ

مرا�ض التي تنتقل عن طريق الحيوان : مكافحة الأ 	)8

المنتقلة  مرا�ض  الأ بمكافحة  الكفيلة  جراءات  الإ اتخاذ  �إلى  ما�سة  هناك حاجة 

ن�سان والحيوان وتتطلب الرقابة الفعالة  عن طريق الحيوان لحماية �صحة الإ

والزراعة  ال�صحة  وزارات  مثل  ال�صلة  ذات  الجهات  بين  الجهود  وتن�سيق 

والثروة الحيوانية . 

م�شكلة الافلاتوك�سين : 	)9

�إنتاج  على  قادرة  مادة  الحبوب  الموجودة في  الفطريات  لبع�ض  ان  علمياً  ثبت 

عوامل �سرطانية قوية ت�سمي الافلاتوك�سينات . لذلك لابد من مراجعة 

�صابة  �أثناء تخزين بع�ض المنتجات المعر�ضة للإ درجات الحرارة والرطوبة 

بالفطريات مثل الحبوب والفول ال�سوداني . 

�شعاع الذري : م�شكلات معاملة الغذاء بالإ 	)10

ن�سبة لتطور ا�ستخدام الطاقة الذرية وارتباطها ببع�ض الم�شاكل ال�صحية فلابد 

غذية  غذية وخا�صة الأ من وجود ت�شريعات جديدة في مجال الرقابة على الأ

�ضرار ال�صحية المحتملة  المعر�ضة للا�شعاعات لتوفير الحماية اللازمة من الأ

�شعاع الذرى . وكذلك مراقبة الواردات من المواد الغذائية المعاملة بالإ

غذية : و�ضع  موا�صفات قيا�سية للأ 	)11

التجارة  فيها متطلبات  تراعي  غذية  قيا�سية للأ لا	بد من و�ضع موا�صفات 

التجارية  المناف�سة  فى  عدالة  هناك  تكون  بحيث  والخارجية  الداخلية 

غذية المعرو�ضة للا�ستهلاك  والت�أكد من الم�ستويات ال�صحية والتغذوية للأ

المحلي والت�صدير.

غذية فى تح�سين التغذية : دور الرقابة على الأ 	)12

عن  التغذية  تح�سين  جهود  في  ي�شارك  ان  غذية  الأ على  الرقابة  لجهاز  يمكن 
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عن  وكذلك  والخ�سائر  التلف  من  غذية  الأ وحماية  نتاج  الإ زيادة  طريق 

غذية لتقويتها كالفيتامينات  طريق ا�ضافة بع�ض العنا�صر الغذائية �إلى الأ

ملاح المعدنية . والأ

ال�سيا�سات الزراعية : 	)13

غذية بعد ح�صادها .  وتت�ضمن ال�سيا�سات الزراعية ال�سليمة معالجة فواقد الأ

نتاج . لما له من �أهمية فى زيادة الإ

غذية : 	�أنواع فواقد الأ )14

فواقد الوزن : لعدم التخزين الجيد ويقدر ن�سبة الفاقد بحوالي ) ٪10-5  	-1

( من الحبوب والحبوب الزيتية المنتجة بعد ح�صادها .

الفواقد النوعية وت�ؤثر ب�صفة خا�صة على ت�صدير المنتجات الغذائية مما ينتج  	-2

عنه خ�سارة اقت�صادية . 

كذلك يحدث تغير فى التركيب الكيميائي للمنتج )�أما بظهور مركبات  	-3

غير مرغوبة �أو بفقد بع�ض العنا�صر الغذائية الموجودة في المنتج( .

ثار الجانبية للتخزين غير ال�سليم : الآ 	)15

تخزين  المنتجات الغذائية فى درجة حرارة ودرجة رطوبة عالية يجعل تلك 

المنتجات عر�ضة للتلف من قبل الح�شرات والكائنات الدقيقة ي�سبب نق�ص 

ثار على �صحة الان�سان . الحبوب ، كما �أن له بع�ض الآ

منع حدوث الفاقد : 	)16

)�أن تحفظ  �إذا تم تخزينها ب�صورة جيدة  الفاقد من الحبوب  يمكن منع حدوث 

قبل   )  ٪13-12  ( حوالي  �إلى  الرطوبة  تخفي�ض  جاف(  مكان  في  جافة 

�آفات  التخزين كما يمكن ا�ستعمال التبخير وبع�ض المواد القاتلة لمكافحة 

التخزين دون �إحداث �ضرر .
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)5-2( الف�صل الثانى 

قوانين �ضبط الجودة وحماية الم�ستهلك 

مفهوم الجودة : 

هي مجموعة العوامل المختلفة التي تحدد موا�صفات �أي منتج وت�شمل الخوا�ص 

الطبيعية والكيميائية والح�سية والقيمة الغذائية والجودة الميكروبية .

مفهوم �ضبط الجودة : 

للمادة  الجودة  خوا�ص  لتقييم  الم�ستخدمة  والو�سائل  الطرق  مجموعة  هي 

تقدير  وطرق  والح�سية  والكيميائية  الفيزيائية  الطرق  وت�شمل   ، الغذائية 

القيمة الغذائية.

�أهمية علوم �ضبط الجودة في الت�صنيع الغذائي :

تي :  تظهر �أهميتها في الآ

مرا�ض و�أي مواد �أخرى �ضارة  ) �أ ( ت�أكيد خلو المادة الغذائية من م�سببات الأ

ب�صحة الم�ستهلك .

غذية المختلفة لت�سويقها بالطريقة ال�سليمة       )ب(  تحديد درجات وموا�صفات الأ

�سماك(. لبان – اللحوم – الأ ) الأ

 ( وت�سويقها  غذية  الأ بع�ض  �إنتاج  عند   
ّ
تتم التي  الغ�ش  حالات  تلافي  ج(   (

لبان – المربات والع�صائر( . الع�سل – الأ

) د ( تحديد �صلاحية المادة الغذائية للا�ستهلاك وذلك بمعرفة درجة الف�ساد 

فيها ومدى مطابقتها لمقايي�س الجودة) الزيوت والدهون( .

مقومات �ضبط الجودة :

التركيب الكيميائي للمادة الغذائية : ويعطي �صورة وا�ضحة عن �صحة  	.1

المكونات من الناحية الكمية والنوعية )مثل التركيب الكيميائي لبع�ض 

لبان( جدول )1-5( ، )2-5( ، )3-5( . الأ
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لبان : الجدول )5 – 1 ( :  يو�ضح التركيب الكيميائي لبع�ض الأ

غناملبن الماعزلبن البقرالمكون م(لبن الأ ن�سان)الأ لبن الإ

87.886.081.388.2المـاء   ٪

3.164.66.93.3دهـون  ٪

4.564.25.26.8اللاكتـوز٪

3.294.45.61.5البروتين ٪

0.750.81.00.2المعادن ٪

الجدول )5 –2( : يو�ضح التركيب الكيميائي للبن البقر المجفف الكامل ومنزوع 

الد�سم :

المكون
م�سحوق لبن كامل 

الد�سم
م�سحوق لبن منزوع الد�سم

3.53.9المـاء   ٪

26.51.3دهـون  ٪

35.548.6اللاكتـوز٪

28.838.6البروتين ٪

5.77.6المعادن ٪

لعدة  الم�ستخل�ص  القمح  لدقيق  الكيميائية  المكونات  :يو�ضح   )3–5( الجدول 

درجات مختلفة : 

المكون
دقيق القمح الكامل

٪100

دقيق ا�ستخلا�ص

٪80

دقيق ا�ستخلا�ص

٪72

لياف٪ 0.1 – 0.20.3 – 1.20.4 –5.2الأ

0.61.3 – 1.20.9- 2المعادن٪
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2.الخوا�ص الفيزيائية �أو الطبيعية : لكل مادة غذائية خوا�ص طبيعية تحدد 

درجة نقائها مثل درجة تجمد اللبن تختلف في اللبن النقي عن غير النقي 

 .

3. الجوانب الميكروبيولوجية : جودة المادة الغذائية تتحدد بمحتواها الميكروبي 

باعتبار �أن الكائنات الدقيقة جزء من مكونات المادة الغذائية . حيث نجد 

�أنواع من الميكروبات تت�سبب في �أنواع من الت�سمم الغذائي مثل ال�سالمونيلا 

وكذلك الفطريات التي تقوم ب�إفراز بع�ض �أنواع من ال�سموم .

2- تحديد الخوا�ص الفيزيائية للمادة الغذائية :

                ت�ستخدم بع�ض الطرق العلمية لتحديد بع�ض الخوا�ص الطبيعية 

للمادة  الغذائية . فمعرفة بع�ض خوا�ص العجين - كدرجة امت�صا�ص الماء 

ك�ستوغراف  - تقدر بجهاز الفارينوجراف  ودرجة احتفاظها بالغاز بجهاز الأ

، وي�ستخدم الرفراكتور لتحديد معامل انك�سار الزيوت النباتية . 

غذية عن طريق التمثيل الكيميائي : 3- التقييم الميكروبيولوجي للأ

         تم الا�ستعانة بالتحاليل الكيميائية بدلًا عن التحاليل الميكروبيولوجية 

فمثلًا   – للمادة الم�صنعة  الميكروبية  نتيجة الجودة  نها �سريعة في تحديد  لأ

لبان يتم معاملة اللبن حرارياً �إما بالب�سترة �أو بالتعقيم للق�ضاء  في م�صانع الأ

غذية . وللت�أكد من �إتمام  مرا�ض وف�ساد الأ على الميكروبات التي ت�سبب الأ

عمليات الب�سترة والتعقيم بكفاءة تجرى اختبارات كيميائية با�ستغلال خوا�ص 

نزيمات الموجودة في اللبن حيث �أن  غياب �إنزيم الفو�سفاتيز ي�ؤكد  بع�ض الإ

كفاءة الب�سترة بينما غياب �إنزيم البيروك�سيديز ي�ؤكد كفاءة التعقيم .

غذية )تحديد الجوانب التغذوية( :  4- تقييم القيمة الغذائية للأ

غذية : هناك عدة �أ�سباب لتحديد القيمة الغذائية للأ

1. يحدد محتوى المادة الغذائية من ال�سعرات الحرارية بت�صنيفها �إلى �أغذية 
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عالية ال�سعرات و�أخرى منخف�ضة ال�سعرات .

غذية الم�سببة للح�سا�سية لتجنبها ) اللاكتوز في اللبن – البي�ض  2.تحديد الأ

�سا�سية  الأ الامينية  حما�ض  الأ من  غذية  الأ يحدد محتوى  �سماك(  الأ  –
لتحديد جودة بروتيناتها . 

�سا�سية لتحديد جودة  مينية الأ حما�ض  الأ غذية من الأ 3. يحدد محتوي الأ

بروتيناتها.

4. تحديد ت�أثير بع�ض العمليات على القيمة الغذائية مثل : فقد الفيتامينات 

بالمعاملات الحرارية ، فقد العنا�صر المعدنية بغربلة نخالة الدقيق .

غذية لمعرفة محتواها من مثبطات الغذاء مثل : التانين في ال�شاي  5. تحليل الأ

والكافيين في ال�شاي والقهوة والافلاكتو�سيتات في البقول .

6. تحديد كمية بع�ض المركبات الغذائية ال�ضارة بال�صحة عند زيادتها عن حد 

غذية الدهنية . معين مثل الكل�سترول في الأ

7. تحدد �أغذية خا�صة بالوقاية �أو العلاج مثل الملح المعامل باليود �أو ال�سكر 

المعامل باليود .

طفال تبعاً لمكونات غذائية محددة . تحديد �أغذية الأ 	.8

الجوانب الخا�صة بالقوانين والموا�صفات :  	-5

�أ�صل القوانين :

غذية �إلى �إ�صدار قوانين تحدد كيفية التعامل  	�أدى ظهور حالات من غ�ش الأ

مع المنتجات الغذائية لت�صل للم�ستهلك ب�صورة �سليمة .

الجوانب الخا�صة بالتغذية : 	-6

حيان بمحتواها من العنا�صر الغذائية  غذية في كثير من الأ تتحدد جودة بع�ض الأ

. فهناك �أغذية ذات بروتين عالي الجودة مثل المنتجات الحيوانية )لارتفاع 

�سا�سية( ومتو�سط الجودة مثل البقول  حما�ض الامينية الأ محتواها من الأ

ملاح  وفقيدة الجودة مثل الحبوب . وهناك �أغذية غنية بالفيتامينات والأ

المعدنية مثل الفاكهة والخ�ضر ، فتقييم هذه المنتجات يعك�س جودتها من 

الناحية الغذائية .
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الجوانب الخا�صة بالقوانين والموا�صفات :  	-7

لكل مادة م�صنفة مقايي�س جودة ت�سمى بالموا�صفات الغذائية تحدد درجة جودتها 

�سواق . وتركز هذه المقايي�س �أو الموا�صفات على  قبل عملية تداولها في الأ

تي : الآ

ق�صى للعن�صر الغذائي المطلوب �أو   ·     �أن تحتوي المادة الغذائية على الحد الأ
المرغوب ويرمز �إليه بالتعبير )لي�س اقل من( .

دنى للعن�صر الغذائي غير المرغوب  �أن تحتوي المادة الغذائية على الحد الأ 	·
فيه ويرمز �إليه بالتعبير )لي�س �أكثر من( . فعند تحديد عن�صر غذائي بـ )لي�س 

لبان والتي تعك�س جودته فقد  اقل من( مثل عن�صر الدهن في منتجات الأ

حددت الموا�صفة للبن الطازج بان لا تقل ن�سبة الدهن فيه عن 3% ، وفي 

ع�صائر الفاكهة يجب �أن لا تقل ن�سبة الفاكهة المذكورة عن %25 . 

الجوانب الح�سية ل�ضبط الجودة :

المنتج  تقييم درجة جودة  المختلفة في  ن�سان  الإ ا�ستغلال حوا�س  وهي عملية 

نف  الغذائي ، فيمكن ا�ستخدام العين لتحديد اللون والمظهر العام ، والأ

للرائحة والنكهة واليد للقوام والفم وخا�صة الل�سان للطعم والنكهة معاً 

ح�سا�س الع�صبي لكل طعم  وقد ق�سم الل�سان لعدة مناطق تبعاً لمراكز الإ

مميز كما هو مو�ضح في ال�شكل  �أدناه :

            

ح�سا�س المختلفة فيه . ال�شكل )5 – 2( : يو�ضح ر�سم تخطيطي لل�سان الان�سان ومناطق الإ
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جهزة لتحديد احدى الخوا�ص الح�سية )الطبيعية(         كذلك ت�ستخدم بع�ض الأ

ن�سترون  لتحديد درجة �صلابة �أو قوام  غذية مثل ا�ستخدام جهاز الأ للأ

غذية . الأ

تحديد الجوانب الكيميائية والفيزيائية ل�ضبط الجودة :

غذية : تجرى اختبارات لتحديد الخوا�ص الكيميائية والفيزيائية للأ

) �أ( التركيب الكيميائي للمادة الغذائية : 

 ي�ستخدم التحليل الكيميائي لمعرفة مكونات المادة الرئي�سة من عنا�صر غذائية 

جهزة والطرق الكيميائية في ذلك مثل : �أ�سا�سية  كا�ستخدام بع�ض الأ

طريقة كالدال - لتحديد كمية البروتين 

�أفران التجفيف - لتحديد كمية الرطوبة

جهاز �سوك�سيليت – لتحديد كمية الدهن  

القوانين العالمية:

في عام 1962م تم تكوين هيئة الموا�صفات القيا�سية لو�ضع قوانين خا�صة لحماية 

الم�ستهلك بوا�سطة لجان م�شتركة من منظمة ال�صحة العالمية ومنظمة الفاو 

بغر�ض ت�سهيل حركة التجارة العالمية بين الدول المختلفة في العالم . كما 

حركة  ت�سهيل  بهدف  الم�شتركة  الاوربية  بال�سوق  خا�صة  قوانين  و�ضع  تم 

تداول المنتجات الغذائية بين اع�ضاء الدول الاوربية .

القوانين ال�سودانية :

الهيئة ال�سودانية للموا�صفات والمقايي�س : 

�أن�شئت  وقائية  رقابية  علمية  هيئة  والمقايي�س  للموا�صفات  ال�سودانية  الهيئة 

بقانون عام 1992م . وبا�شرت عملها الفعلي في 1994م . 
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اهداف الهيئة :

حماية الم�ستهلك وحماية الاقت�صاد القومي وترقية جودة الانتاج المحلي وترقية 

جودة الاداء الخدمي بتدريب العنا�صر المتعلقة بالتفتي�ش . 

و�سائل الهيئة : 

ا�ست�صدار الموا�صفات ومراقبة تنفيذها .  	)1(

)2(	منح �شهادة الجودة والمطابقة لل�صادرات والواردات . 

توفير المعلومات المتعلقة بالموا�صفات ومتطلبات الجودة . 	)3(

بين  بالتفتي�ش  الوعي  وبث  والدولية  الاقليمية  بالمنظمات  ال�سودان  ربط  	)4(

المواطنين والمنتجين والم�ستوردين والم�صدرين والقطاعات الخدمية . 

	�إن�شاء عدد من المختبرات الفنية وتزويدها ب�أحدث الاجهزة ذات التقنية  )5(

العالية المطابقة للموا�صفات الدولية كمطلب قومي ودولي وذلك لمراقبة 

وتحليل : 

الحبوب ومنتجاتها .  	.1

لبان ومنتجاتها .  الأ 	.2

�صباغ والدهانات . تحليل الأ 	.3

	�أجهزة ال�سكر وماتوغراف التحاليل الميكروبية .  .4

ه. المعادن والاملاح .

و . الدهون والزيوت .

ز. ال�سميات الفطرية .

ح . المواد الملونة . 

فروع الهيئة : 

للهيئة عدة فروع متخ�ص�صة نذكر منها : 

فرع المطار :  	)1(

       يقوم بمراقبة ال�صادرات والواردات التي ت�أتي عبر مطار الخرطوم ، كما يقوم 

بمراقبة مراكز ت�صدير الخ�ضر والفاكهة .    
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فرع �سوبا :  	)2(

         يقوم بمراقبة جودة المنتجات ال�سودانية الم�صدرة وي�صدر �شهادات الجودة . 

كما يقوم بمراقبة جودة المنتجات الم�ستوردة مثل : المدخلات الزراعية . 

التدريب : 

من  عدد  بت�أهيل  الخا�ص  القطاع  و�شركات  الدولية  المنظمات  مع  الهيئة  تقوم 

الاطر الوطنية في مجالات الايزو 9000 والايزو 14000 ، الجودة ال�شاملة 

والتوثيق وتدقيق المعلومات . 

وتعتمد الهيئة على موا�صفات منظمة التفتي�ش الدولية ) الايزو ( ولجنة د�ستور 

الاغذية ) كوك�س ( . 

�س�سات ال�صناعة في القوانين : دور م�ؤ

المكونات  مثل  للمنتج  الفنية  الجوانب  بكل  الخا�صة  المعلومات  توفير  	)1(

والتركيب الكيميائي والظروف الت�صنيعية وال�صحية والميكروبيولوجية .

ال�سعر  ناحية  المنتج من  لقانون موا�صفة معينة على  المبا�شر  الت�أثير  تقدير  	)2(

والتداول .

توفير المعلومات الخا�صة بتغيرات الجوانب ال�صحية في المنتج على فترات  	)3(

زمنية متقاربة .

دور العلماء والباحثون والتقنيون في القوانين :

والطرق الحديثة في  والو�سائل  الت�صنيع  تقنية  بالجديد في  ال�صناعة  تزويد  	)1(

�ضبط الجودة .

الم�ضافة  المواد  ا�ستخدام  في  بال�سلامة  الخا�صة  بالمعلومات  الم�صانع  تزويد  	)2(

ال�سامة  والمواد  الح�شرية  المبيدات   : مثل   . الخارجية  والملوثات  غذية  للأ

وكيفية الحد من خطورتها .

مبا�شرة  ب�صورة  ال�صحة  ت�ؤثر على  التي  والملوثات  الفطرية  ال�سموم  )3(	مراقبة 

ب�إجراء البحوث في هذا المجال .

في  معها  التعامل  لت�سهيل  المختلفة  التحليل  بطرق  النهو�ض  على  العمل  	)4(

نطاق قوانين وموا�صفات المنتج المعين .
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     ورغم �أنّ الم�ستهلك هو الم�ستفيد المبا�شر من كل ما �سبق ذكره ، ف�إنّ دوره 

غذية  �س�س العامة لموا�صفات الأ لمام بالأ حيان على الإ يقت�صر في كثير من الأ

المجتمعات  في  وخا�صة  تفا�صيلها  على  الا�ضطلاع  ال�ضروري  من  ولي�س 

ذات الكثافة ال�سكانية غير المتعلمة .

غذية : �إجراءات تطبيق قوانين الأ

�إن �إ�صدار القوانين هو م�س�ؤولية الجهات القانونية �أما �إجراءات تطبيقها فهو من 

مهام الجهات التنفيذية . 

ل�ضمان �سريان القوانين لابد من :

)1(  تحديد الجهاز التنفيذي الذي يناط به متابعة تنفيذ تلك القوانين . 

عدة  على  تتم  وهي   ، عر�ضها  �أثناء  غذية  الأ على  التفتي�ش  �إجراءات    )2(

مراحل يمكن �إيجازها فيما يلي :

	�أخذ العينات . .1

2.	 تحليل العينات للت�أكد من مطابقتها لما هو من�صو�ص عليه .

تحذير المنتج �أو المورد �أو التاجر فى حالة وجود مخالفة للقانون . 	.3

كتابة تقرير عن المخالفة وتقديم الجهة المعنية للمحاكمة . 	.4

طريقة القيام بكل �إجراء على حدة :

�أولًا : 

 �أخذ العينات وتتم بوا�سطة افراد مدربين على هذه العملية . 

ثانياً : 

مرحلة التحاليل المعملية وهي تتكون من التحاليل الكيميائية والميكروبولوجية 

)مختبرات متخ�ص�صة( . 

ثالثاً : 

احالة المخالفة للق�ضاء م�صحوبة بالادلة الكافية )التحاليل( . 
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رابعاً :

 في حالة ثبوت المخالفة ف�إن العقوبة يمكن �أن تكون عن طريق التحذير حتى لا 

تتكرر المخالفة �إلا �إذا �أثبت �أن هناك غ�ش تجاري متعمد �أو �إهمال وا�ضح 

فهنا لابد من توقيع عقوبة محددة . 

غذية وبطاقات العبوة : قوانين الأ

غذية التجارية ومدة �صلاحيتها في العبوة  �إن �إعطاء بيانات كافية عن مكونات الأ

تعتبر جزءاً ا�سا�سياً من �أى نظام لرقابة الاغذية بغر�ض حماية الم�ستهلك 

والحفاظ على �صحته ، وللت�أكد من المناف�سة العادلة في التجارة الدولية تم 

و�ضع معايير دولية لطرق و�ضع البيانات على الغذاء المنتج داخل في �إطار 

غذية وهى كما يلي :  التجارة الدولية للأ

ا�سم الغذاء ، قائمة مكوناته ، الوزن ال�صافي للعبوة ، وا�سم وعنوان الم�صنع 

�أو الم�صدر ، والبائع ،  والجهة التي قامت بالتعبئة ، والموزع ، والمورد ، 

كذلك ا�سم دولة المن��شأ ، وتاريخ الت�صنيع ، وفترة ال�صلاحية ، وطريقة 

بحيث   ، معينة  ب�صورة  المكونات  قائمة  و�ضع  ي�شترط  كما   . الا�ستعمال 

قل وزناً وهكذا حتى  تكون �أكثر المكونات وزناً في �أول القائمة ثم يليه الأ

نهاية قائمة المكونات . الجدير بالذكر �أن هذه الطريقة لي�ست كافية بالن�سبة 

غذية . كما �أنه من  للم�ستهلك الذي يعاني من الح�سا�سية تجاه بع�ض الأ

المهم و�ضع بيانات من الناحية الغذائية حتى ت�ساعد الم�ستهلك على اتباع 

الموجهات ال�سليمة للتغذية .

غذية : قوانين تقوية الأ

غذية ب�إ�ضافة بع�ض العنا�صر الغذائية يعتبر هدفاً هاماً من �أهداف  �إن تقوية الأ

تح�سين ال�صحة العامة للم�ستهلك . وو�ضع القوانين الغذائية التي تحكم 

تي : هذه التقوية يجب ان تراعى فيها الآ
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تحديد العن�صر �أو العنا�صر الغذائية المراد �أ�ضافتها بغر�ض التقوية . 	-1

كفاية الكمية الم�ضافة لتحقيق الغر�ض من الا�ضافة . 	-2

غذية و�ضبط الجودة : قوانين الأ

غذية والت�أكد من �سلامتها في كل  لابد من تكوين ادارة خا�صة ل�ضبط جودة الأ

نتاج . ويمكن تلخي�ص المهام التي لابد لمختبرات رقابة  مراحل تداول الإ

الاغذية القيام بها على الم�ستوى القومي والاقليمي والدولي كما يلي : 

غذية وال�سعي لتطبيقها  العمل على و�ضع ومراجعة قوانين التفتي�ش عن الأ 	-1

.

2-	 �شرح تلك القوانين لكل من المنتج والبائع والم�ستهلك .

غذية و�ضبط  3-	 ت�شجيع قيام المنظمات والجمعيات المهنية التي تعني برقابة الأ

جودتها .

نها  غذية و�ضبط جودتها لأ تو�ضيح �أهمية وجود خدمات الرقابة على الأ 	-4

من الغذائي وتح�سين للاقت�صاد وحماية للم�ستهلك . �ضمان للأ

قليمي والدولي بحيث ينعم الجميع  العمل على ت�شجيع التعاون المحلي والإ 	-5

بغذاء و�صحة جيدة .  
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ا�سئلة وتمارين الباب الخام�س

ما �أهم الموا�صفات المطلوبة في الغذاء ال�سليم ؟  	)1(

ما العلامات التي ت�ساعد على معرفة الغذاء التالف ؟  	)2(

مرا�ض الم�صاحبة للغذاء ؟  )3(	كيف يمكن التقليل من الأ

ما �أهمية الرقابة على ال�صناعات الغذائية ؟  	)4(

اذكر �أهم العوامل التي ت�ؤدي �إلى تلوث الغذاء وكيفية مكافحة ذلك .  	)5(

)6(	كيف تحدد جودة الغذاء ؟ 

ما دور المواطن للم�ساعدة على �ضبط جودة الغذاء ؟ وما دور الدولة في  	)7(

ذلك ؟ 

)8(	هل ت�ساعد قوانين �ضبط الجودة ب�صورتها الحالية على توفير الغذاء ال�سليم 

لجمهور الم�ستهلكين في ال�سودان ؟ 

�سباب التي ت�ؤدي �إلى �سحب بع�ض المواد الغذائية من ال�سوق ؟ وما  )9(	 ما الأ

�ضرار المترتبة على ذلك ؟ الأ
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الباب ال�ساد�س

       �صحة المجتـــــــمع



�سرية138 العلوم الأ

�أهداف الباب ال�ساد�س 

- التعرف على مفهوم الايدز.

- التعرف على معنى م�صطلح المناعة �أو المقاومة.

- التفريق بين المناعة الطبيعية والمناعة المكت�سبة.

-  ال�شرح لم�صطلح الجهاز المناعي – متلازمة عوز المناعة المكت�سبة.

- التعرف على مر�ض الايدز والت�سل�سل التاريخي للمر�ض والتوزيع الجغرافي له.

�صابة وفترة  - التو�ضيح لكيفية عمل فيرو�س الايدز عند الإ

             ح�ضانته في الج�سم.

- التحديد لطرق انتقال مر�ض الايدز – العدوى.

�صابة بمر�ض الايدز. -  الربط بين ال�شباب والنا�شئة والإ

- ال�شرح للطرق التي لا تنقل العدوى بالمر�ض.

خرى المنقولة جن�سياً. مرا�ض الأ - الربط بين الايدز والأ

- اكت�ساب اتجاهات ايجابية لتجنب مر�ض الايدز.

�سهام في نقل المعلومة ال�صحيحة عن هذا المر�ض للغير. - الإ

- التعامل ال�صحيح مع الم�صابين بهذا المر�ض.

-  اكت�ساب اتجاه ايجابي نحو التعامل مع الم�صابين بالايدز.

�صابة بمر�ض الايدز. - الربط بين امتثال �أوامر الدين والإ

ناث. - ال�شرح للجانب التاريخي لختان الإ

ناث. - التو�ضيح لمختلف �أ�شكال ختان الإ

ناث. دراك لمترتبات ختان الإ - الإ

ناث في ال�سودان  ح�صائيات ختان الإ - الم�سح لإ

            الح�ضر –  الريف.

ناث. �سهام في الدعوة لوقف ختان الإ - الإ

ناث. - الدعم للو�ضع القانوني لختان الإ

ناث. �ضرار و�سلبيات ختان الإ - ال�شرح لأ

ناث.  - اكت�ساب اتجاهات ايجابية نحو عدم ختان الإ
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ول )6 – 1 ( الف�صل الأ

)AIDS( يدز مر�ض الأ

يدز : )6 – 1 – 1 ( مفهوم الأ

 “ الكلمـات              �إلـى  يـرمـز   ”AIDS  « نجليـزية  الإ باللغـة  المخت�صـر 

Acquired Immunity Deficiency Syndrome “ وتعني 
تلك الكلمات باللغة العربية : متلازمة عوز المناعة المكت�سبة” .

مر ولنتعرف خطورة هذا المر�ض القاتل ، لابد لنا من التعر�ض �إلى  في بداية الأ

ن�سان وجهازه المناعي . بع�ض التعاريف الخا�صة بمناعة ج�سم الإ

�أولاً:  المناعة �أو المقاومة  :

هي مقدرة الكائن الحي على �صد �أو رف�ض كائن غريب على الج�سم . وعليه 

ي�صبح الكائن الحي مح�صناً �ضد هذا الكائن الغريب على الج�سم . وهناك 

نوعان �أ�سا�سيان للمناعة .

المناعة الطبيعية / الفطرية ، �أو المقاومة : 	-1

�أو  منع الجرثومة  الكائن الحي على  �أو  ن�سان  الإ تلك مقدرة ج�سم  وتمثل       

لمناعة  ذلك  ويرجع  الحي  الكائن  ج�سم  في  التمكن  من  الغريب  الكائن 

مقاومة  على  الحي  الكائن  �أو  ن�سان  الإ ج�سم  لمقدرة  �أو  فطرية  �أو  طبيعية 

و�صد الجرثومة �أو الج�سم الغريب .

المناعة المكت�سبة : 	-2

ن�سان  �أو ج�سم غريب وتمكن ج�سم الإ ن�سان �إلى جرثومة  �إذا تعر�ض ج�سم الإ

�أو الكائن الحي �أن يظهر �أو يكت�سب �أي  قدر من المناعة �ضد الجرثومة ، 

هذا  ويتوفر   . المقاومة  �أو  المكت�سبة  بالمناعة  المناعة  من  النوع  هذا  ي�سمي 

النوع من المناعة عن طريقين :

مناعة طبيعية : 	-1

طفال حديثي  تحدث تلك نتيجة عدوى طبيعية بجرثومة ما. وقد تحدث للأ
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م عن طريق  ج�سام الم�ضادة التي تكونت عند الأ الميلاد من خلال نقل الأ

الم�شيمة �أو الر�ضاعة .

المناعة الا�صطناعية: 	-2

     تحدث تلك المناعة عن طريق التح�صين المق�صود بجرثومة حيه �أو ميتة �أو 

�أي من ع�صاراتها : 

الجهاز المناعي  :

ن�سان تمثل مختلف كريات الدم البي�ضاء ، ذات المن��شأ اللمفاوي،  في ج�سم الإ

ج�سام الغريبة على الج�سم بطرق متعددة  القنا�صة المناعية �ضد الجراثيم والأ

ج�سام  للأ المبا�شر  الالتهام  على  البي�ضاء  الدم  بع�ض خلايا  تعمل  كما   .

ن�سان . زيادة على التفاعل  الغريبة �أو البكتيريا  التي تنفذ �إلى ج�سم الإ

ن�سان  ج�سام الغريبة التي تنفذ �إلى ج�سم الإ المبا�شر بين الخلايا الملتهمة والأ

ن�سان  التي تحدث  في دم الإ التفاعلات » الم�صلية  العديد من  ، هنالك 

بالمولدات   « ت�سمي  الم�صلية  التفاعلات  تلك  على  تحث  التي  والمواد   .

الم�ضادية » ، والتي ي�ستخدم بع�ض منها في �أغرا�ض التح�صين المناعي . 

يدز  ) AIDS (: متلازمة عوز المناعة المكت�سبة : الأ

يدز:  ما هو الأ

من  متعددة  �أجهزة  في  المر�ضية  عرا�ض  الأ من  عدداً  تعني  متلازمة  كلمة 

الج�سم. 

العوز المناعي :

مرا�ض   هو النق�ص ال�شديد في المناعة الطبيعية التي تمكن الج�سم من مقاومة الأ

مرا�ض التي ي�ستطيع الج�سم  �صابة بالعديد من الأ وبدونها يكون عر�ضة للإ

ال�سليم �أن يتغلب عليها .

المكت�سب :

ولي�س  البيئة  اكت�سبها من  ب�سبب عوامل  الج�سم  المر�ض طر�أ على  �أن  تعني    
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.
ً
مر�ضاً وراثياً ولا تلقائيا 

تاريخ المر�ض :

الولايات  في  1981م  عام  في  �سريرية  كحالة  المر�ض  هذا  تعرف  مرة  ول  لأ تم 

ال�شذوذ   جماعات  هي  معينة  فئات  بين  وخا�صة   ، مريكية  الأ المتحدة 

الجن�سي . و�سرعان ما بلغت عن وجود هذا المر�ض بلدان �أخرى كثيرة  في 

عوام ) 1982 – 1983( م . وقد اخذ هذا المر�ض يت�صدر ب�سرعة قائمة  الأ

اهتمامات رجال ال�سيا�سة والعاملين في مجال ال�صحة العمومية وال�صحافة 

والجمهور.

يقينا كيف  يعرف  �أحد  فلا  الغمو�ض  من  بقدر كبير  المر�ض  هذا  �أحيط  وقد 

ماذا  يعرف  �أحد  ولا   . وكيف حدث   . ن�سان  الإ �إلى  المر�ض  هذا  و�صل 

�سيحل بالب�شرية بعد م�ضى فترة طويلة من الزمن .

الت�سل�سل التاريخي للمر�ض :

الولايات  �أنجلو�س في  لو�س  مر�ضية في  �أول حالات  تعرف  تم  عام 1981م  في 

المتحدة . وفى نهاية عام 1981م �أظهرت المعلومات الوبائية ب�أن الايدز مر�ض 

1983م    مايو  وفى   . الملوث  والدم  الجن�سية  بالات�صالات  وينتقل  معدي 

ومايو 1984م تم اكت�شاف العامل والم�سبب لهذا المر�ض ، وقد �أطلقت عليه 

.“ HIV1»أ�سماء كثيرة �أحدثها » فيرو�س نق�ص المناعة الب�شرى�

     وفى عام 1985م تم التو�صل لطريقة فح�ص معملي للك�شف على فيرو�س 

بلاغ عن حالات �أيدز �سببها نمط �آخر من  الايدز . وفى مار�س 1986م تم الإ

الفيرو�س هو “ النمط HIV2 في �أفريقيا الغربية الذي يعتقد �أنه متوطن 

ول “  فيها . ويعتبر “ النمط )2( . من الناحية العملية مماثلًا للنمط الأ

HIV1 “ وبائياً ، وفى مظاهره ال�سريرية .

لازمة  و�أدوية  علاجية  �أ�ساليب  يجاد  لإ المحاولات  بد�أت  1986م  نهاية  وفى 

لمعالجة العدوى بفيرو�س مر�ض الايدز .

�صابة بالعدوى  ومنذ بداية وباء الايدز - قبل عقدين من الزمن - و�صلت الإ

 ، مليون   14 منهم  توفى  �إ�صابة  مليون   47 حوالي  العالم  م�ستوى  على 
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طفال . وفي عام 1998م بلغت الوفيات مليونين ون�صف  من البالغين  والأ

المليون ويمثل هذا العدد حداً �أق�صى للوفيات مقارنة ب�أعداد الوفيات في 

ال�سنوات ال�سابقة . 

�صابة ؟ يدز عند الإ كيف يعمل فيرو�س الأ

يتخ�ص�ص الفيرو�س في مجابهة خلايا ب�شرية م�س�ؤولة عن المناعة ت�سمي بالخلايا 

الم�شاركة  المختلفة  الخلايا  عمل  وتنظيم  بتثبيت  تقوم  والتي   ، اللمفاوية 

في الجهاز المناعي . ويحيط بالفيرو�س غلاف من البروتين ي�ستطيع تغييره 

با�ستمرار وبذلك يهرب من مقاومة الج�سم له . ويوجد الفيرو�س في جميع 

نثى واللعاب  فرازات الجن�سية للأ �سوائل ج�سم المري�ض كالدم والمني والإ

الع�صبي  الجهاز  خلايا  في  الفيرو�س  هذا  عزل  تم   . م  الأ ولبن  والدموع 

كما   . مبا�شرة  يهاجمها  التي   الجلد  خلايا  وفى  المعوي  الجهاز  وخلايا 

يهاجم كريات الدم البي�ضاء البالغة فتقل عدد الكريات الليمفاوية عند 

يدز يكونون عر�ضة  المر�ضي ، ونتيجة ل�ضعف الجهاز المناعي فان مر�ضى الإ

للمهاجمة بالميكروبات النادرة وخلافها ، والتي تجد المناخ ملائماً لتكاثرها 

دون ما �ضابط فت�ؤدى �إلى الوفاة الحتمية .

ن �سبب انتقاله  هذا الفيرو�س لا يتحمل درجات الحرارة العالية وذلك لأ 	

عادة  حرارتها  ودرجة  المهبل  وافرازات  )المني  الملوكية  ال�سوائل  الحقيقي 

اقل من درجة حرارة الج�سم )37ْم(  اقل من 20ْ . 

فترة الح�ضانة :

الم�ؤكدة   عرا�ض  الأ وبين ظهور  العدوى  بداية  ما بين  المدة  الح�ضانة وهى  فترة 

للمر�ض تتراوح بين 6 �شهور وعدة �سنوات وقد ت�صل �إلى 10 �سنوات ، 

متو�سط مدة  ويبلغ  �أطول فترة ممكنة .  لمعرفة  الدرا�سات جارية  ولازالت 

طفال ، ومن �سنتين �إلى 5 �سنوات في  الح�ضانة �سنة واحدة تقريباً في الأ

البالغين . وتكون فترة الح�ضانة اق�صر في الحالات التي ي�سببها نقل الدم ، 

وكذلك في المواليد الذين اكت�سبوا العدوى من �أمهاتهم �أثناء الحمل .



�سرية143 العلوم الأ

التوزيع الجغرافي للمر�ض :

 منت�شراً على نطاق العالم كله ولي�س هناك ا�ستثناء 
ً
يدز ي�شكل وباء �إن مر�ض الأ

الموقع الجغرافي والاقت�صادي . ولكن منظمة  النظر عن  بلد ب�صرف  ي  لأ

ال�صحة العالمية ت�أخذ بعين الاعتبار �أن هناك ت�أخيراً وتق�صيراً وعدم تبليغ 

رقام الحقيقية بعدد الحالات لدى كثير من الدول ، وهذا ناتج عن  عن الأ

ف�صاح  الإ عدم  في  الدول  بع�ض  ممار�سات  من  وغيره  الخاطئ  الت�شخي�ص 

�سباب كثيراً ما تكون غير منطقية ، وت�أتي بنتائج عك�سية  بعدد الحالات لأ

�صابة في  في الا�ست�شراء المتزايد لهذا المر�ض الوبائي . وتقدر حالات الإ

ال�سودان بحوالي 600.000 حالة . 

التي  قطار  الأ من  بعديد  محاط  ال�سودان  �أنً  الاعتبار  بعين  ن�أخذ  �أن  ويجب 

الجنوبية  الحدود  ناحية  من  خا�صة  عالية  ب�صورة  المر�ض  هذا  فيها  ينت�شر 

والغربية وال�شرقية �أو ما ي�سمي بحزام الايدز .

طرق انتقال العدوى :

تم عزل فيرو�س الايدز من الدم والم�صل و�سوائل الج�سم المختلفة بما فيها المني 

واللعاب . ولكن عزل  والدموع  الثدي  والمهبل ولبن  الرحم  و�سائل عنق 

الفيرو�س من �أحد �سوائل الج�سم لا يعني حتماً �أن لهذا ال�سائل ��شأناً في 

الدم  �إلى  بوجه خا�ص  العدوى  الدرا�سات  معظم  وتعزو   . العدوى  نقل 

والمني و�إفرازات عنق الرحم والمهبل. 

لماذا التركيز على ال�شباب والنا�شئة ؟ 

 ال�شباب والنا�شئة يكونون فئة عمرية لها �أهميتها بين الفئات ال�سكانية  فهم 

عماد الاقت�صاد الوطني لبلدانهم ، وكا�سبو لقمة العي�ش للملايين الذين 

يعولوهم من ال�صغار والكبار .

خلال فترة الانتقال من المراهقة �إلى البلوغ ي�صبح ال�شخ�ص المعني �أكثر انفتاحاً 

على التوجهات المختلفة . وفقاً لما يقع عليه من ت�أثيرات عوامل عديدة منها 

ما هو ديموغرافي �أو اقت�صادي �أو �سيا�سي �أو قانوني �أو ديني �أو تكنولوجي 

 .
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لالتقاط  ا�ستعداداً  �أكثر  والنا�شئة  ال�شباب  تجعل  الانتقالية  المرحلة  هذه  �إن 

مرا�ض المنقولة    مرا�ض ال�سلوكية المن��شأ مثل : الايدز وغيره من الأ بع�ض الأ

جن�سياً.  

وبينما يمثل ال�شباب العماد الفعلي لتطور �شعوبهم في الوقت الراهن ف�إن النا�شئة 

هم الذين �سيتحملون م�س�ؤولية الحفاظ على رخاء �شعوبهم في الم�ستقبل.  

ومن �أجل ذلك ت�ستحق هذه ال�شريحة ال�سكانية �أن تحاط بعناية خا�صة ل�ضمان 

يدز .  حمايتها من بلاء الإ

يدز وال�شباب ...... �أرقام ونتائج :  الإ

ن�سان  يدز لا ينبغي اعتباره خطراً يهدد الإ ح�صاءات المتاحة �أن الإ يتبين من الإ

في كل مراحل حياته فهو قبل كل �شيء مر�ض من �أمرا�ض ال�شباب . �إن 

ثلثي من ي�صابون به �إنما ت�صيبهم العدوى قبل �أن يبلغوا الخام�سة والع�شرين 

من العمر . وهكذا ف�إن الخطر يكون في �أعظم درجاته في ال�سن التي يبد�أ 

ال�شباب فيها مرحلة التحول نحو الرجولة . �إن ال�سنوات العمرية الع�شر 

ال�شباب فيها م�شاعر  تنتاب  الع�شرينات تمثل مرحلة  ب�أوا�سط  تنتهي  التي 

القلق ب�سبب غمو�ض الم�ستقبل . فهم يتخوفون من علاقاتهم ببع�ضهم ، 

مان الاقت�صادي و�ضغوط  بوة واحتمالات الأ ا ينتظرهم من التزامات الأ وّمم

قران والنظراء – وتلك كلها ق�ضايا تبدو لهم �أكثر واقعية و�إثارة للانزعاج  الأ

�أو ربما لا يحدث لهم .  من مر�ض قد ي�صيبهم في وقت ما من الم�ستقبل 

كما �أن هذه هي ال�سن التي يبد�أ بع�ضهم فيها يجرب �سلوكيات محفوفة 

بالمخاطر . 

يدز فعلينا �أن ننظر �إلى ما  �أردنا �أن نحمي ال�شباب من الإ �إذا  من �أجل ذلك 

عمار ال�صغيرة و�أن نهتم بها قبل �أن تواجه  وراءه فيجب �أن نتفهم هذه الأ

�أعظم احتمالات العدوى .

الذين  �أولئك   ، العمر  �أو�سط  ال�شباب في  ومن  ال�صغار  الملايين من  �إن موت 

�إنه  بل   - ي�ؤدي  �أن  يمكن   . المجتمع  قطاعات  من جميع  �أفراداً  ي�شملون 
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اقت�صادي ، ف�ضلًا  �إلى تدهور  في بع�ض المجتمعات   – بالفعل  �أدى    قد 

�أف�ضى موت  ولقد  والعلاقات الاجتماعية .  العائلية  الروابط  انهيار  عن 

الكثيرين من الرجال والن�ساء في �سن ال�شباب �إلى ترك �أعداد لا تح�صى 

�أفريقيا جنوب  �أن في   : مثال ذلك  عائل  دون  والم�سنين من  طفال  الأ من 

يدز على  يتام الذين ق�ضى الأ ن ملايين من الأ ال�صحراء الكبرى يوجد الآ

تجعل  والدينية  ال�سليمة  التربية  ولكن   . والديهم  كلا  على  �أو  �أمهاتهم 

�شبابنا �أكثر وقاية من هذا المر�ض .

كيف يتعر�ض ال�شباب والنا�شئة للعدوى ؟ 

تت�أثر فئة ال�شباب �أكثر من �أي جماعة �سكانية �أخرى ب�ضغوط المجتمع وغيرها 

و�ضاع تحفها  من �ضغوط النظراء ، كما �أن نزعة التجريب تعر�ض ال�شباب لأ

مخاطر ج�سيمة وفيما يلي الطرق الرئي�سة الثلاث التي تنتقل من خلالها 

يدز :  عدوى الإ

الات�صال الجن�سي : 	.1

 كل �أنواع الات�صالات الجن�سية بين �أفراد من الجن�سين �أو الجن�س الواحد. تعتبر 

من خلال  الدم  �إلى مجرى  الفيرو�س  وي�صل  الفيرو�س  انت�شار  طرق  �أهم 

ع�ضاء التنا�سلية �أو الم�ستقيم . ولي�س بمقدور �أحد  تمزقات دقيقة في بطانة الأ

�أن يتبين ما �إذا كان قرينه الجن�سي م�صاباً بالعدوى �أم لا ، كما �أن وجود 

الذين  �أولئك  بين  العدوى  انت�شار  احتمالات  يعزز  جن�سياً  منقول  مر�ض 

يمار�سون الجن�س مع �أكثر من �شريك خارج ع�ش الزوجية . وهذا هو ال�سبب 

في �أن البغايا يعتبرن م�صدراً للعدوى �شديد الخطورة .
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العدوى عن طريق الحقن : 	.2

المدخل المهم الثاني من مداخل 

العدوى هو نقل الدم �أو م�شتقات 

الدم الملوثة بالعدوى . وتتخذ 

كافة البلدان في الوقت الراهن ما 

يلزم من التدابير لتحري �سلامة 

الدم وم�شتقاته قبل ا�ستخدامها في 

عمليات نقل الدم . 

وثمة �سبيل �أخرى لنقل الفيرو�س هي 

بر والمحاقن  الم�شاركة في ا�ستعمال الإ

الملوثة بالعدوى . وهذا هو �سبب 

انت�شار العدوى على نطاق وا�سع 

بين متعاطي المخدرات بالوريد 

بر  الذين ي�شاركون في ا�ستعمال الإ

     �شكل )1-1( :العدوىوالمحاقن دون تعقيمها كما ينبغي .

          عن طريق الحقن

العدوى حوالي الولادة :  	.3

م الحاملة للعدوى �أن تنقل الفيرو�س �إلى طفلها قبيل ولادته �أو في  ت�ستطيع الأ

الذين  بالعدوى  الم�صابين  طفال  الأ ن�سبة  وتبلغ   . بقليل  بعدها  �أو  �أثنائها 

الواقي  ي�ساعد  لا   .  )  ٪35  –  30( العدوى  يحملن  مهات  لأ يولدون 

الذكري لمنع الحمل من تقليل العدوى بالايدز .  
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الطرق التي لا تنقل العدوى : 

�شكال التالية :  الطرق التي لا تنقل العدوى مو�ضحة في الأ

�شكل )2-1( يو�ضح الطرق التي لا تنقل العدوى بالايدز 
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ماذا يحدث بعد التعر�ض للفيرو�س ؟ 

عندما ي�صاب �شخ�ص بعدوى الايدز ف�إن العدوى لن تفارقه طوال عمره . 

عرا�ض �أو قد لا تبدو عليه  وفي البداية قد تظهر على الم�صاب بالعدوى بع�ض الأ

�آية �أعرا�ض . وقد ي�شكو الم�صابون بالعدوى من مظاهر عامة مثل الحمى 

والتوعك والخمول و�ألام الع�ضلات والتعب وال�صداع وغير ذلك . وتبقى 

هذه المظاهر �أ�سبوعا �أو اثنين ثم تعود الحالة العامة لل�شخ�ص الم�صاب �إلى 

طبيعتها . 

ون )الح�ضانة( التي ت�ستمر مدة تتراوح 
ُ
بعد هذه المرحلة الحادة ت�أتي مرحلة الكم

الفيرو�س  بين �شهور و�سنوات وفي خلال هذه المدة وفيما بعدها يوا�صل 

غزوه وتدميره للجهاز المناعي للج�سم . ويظل ال�شخ�ص الم�صاب قادراً على 

خرين . وعندما ي�صل التدمير �إلى درجة متقدمة ي�صبح  نقل العدوى للآ

الجهاز المناعي عاجزاً عن الدفاع عن الج�سم ، وهكذا ي�سقط الج�سم فري�سة 

تظهر �ضروب مختلفة  المرحلة  هذه  وفي  ب�سهولة.   للمر�ض  م�سبب  ي  لأ

مر  ورام الانتهازية ، وت�ؤدى في نهاية الأ مرا�ض والأ من �أعرا�ض ومظاهر الأ

ن�سميها  التي  المر�ض هي  خيرة من مراحل  المرحلة الأ الوفاة . وهذه  �إلى 

الايدز.  

مرا�ض الأخرى المنقولة جن�سياً :  الايدز والأ

والقريح وغير  وال�سيلان  )الزهري(  ال�سفل�س  المنقولة جن�سياً  مرا�ض  الأ ت�شمل 

مرا�ض تظهر �أعرا�ض مثل  ذلك ، وفي مرحلة مبكرة بعد العدوى بهذه الأ

لام وهذه يمكن �أن تلاحظ �سريعاً وتعالج ،  فرازات �أو الآ : القروح �أو الإ

مرا�ض بنف�س  حيان . وتنتقل العدوى بهذه الأ ثم �إنها ت�شفى في معظم الأ

مرا�ض  الطريقة التي تحدث بها عدوى الايدز . وهكذا ف�إن اجتناب عدوى الأ
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المنقولة جن�سياً �سوف ي�ؤدى كذلك �إلى اجتناب عدوى الايدز وكذلك ف�إن 

هناك ت�آزراً بين هذين النوعين من العدوى . فوجود مر�ض منقول جن�سياً 

بعدوى  �صابة  للإ ا�ستعداداً  �أكثر  الم�صاب  ال�شخ�ص  يجعل  �أن  ��شأنه  من 

الايدز . و�أكثر قدرة على ن�شرها . 

يدز والجن�س والزواج :  الإ

الطبيعية  احتياجاته  وله  الب�شري  الج�سم  بنيان  في  بيولوجي  مكون  الجن�س 

ومطالبه التي يجب �أن تنظم وت�ضبط وفقاً للمعايير ال�شرعية والاجتماعية 

المقبولة . 

�إن الت�سيب الجن�سي لي�س من علامات الرجولة �أو الحياة الاجتماعية ولي�س من 

ديننا في �شيء ولكنه عمل ينطوي على المغامرة و�سوء تقدير المخاطر .

مان التام والفوز بر�ضا العلي القدير فعليك �أن ت�ضع  ف�إذا �أردت �أن ت�ضمن الأ

ن�صب عينيك على الدوام قاعدتين جوهريتين هما : 

              - لا تمار�س الجن�س قبل الزواج 

              - ولا تمار�س الجن�س خارج �إطار الزواج 

ويجب ت�شجيع الزواج المبكر �إن �أردنا حماية ال�شباب والبالغين من الانحراف 

ال�شريفة  بالعلاقة  يلتزموا  �أن  المتزوجين  على  يتوجب  كذلك  الجن�سي 

ر�شاد  والوفاء المتبادل بين الطرفين . والوعي الديني لل�شباب والبالغين والإ

ال�صحي بخطورة هذا المر�ض لكل من لا يلتزم بالدين . 

يدز لقاح ولا علاج :  لي�س للإ

ظل البحث م�ستمراً دون انقطاع طوال العقد الما�ضي في كل �أنحاء العالم عن 

يدز .  لقاح فعال �أو علاج ناجع �ضد الإ

ن�سان  يدز ولا لقاح يحمي الإ ن لم يتم التو�صل �إلى دواء ي�شفي الإ وحتى الآ
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منه .

�أن  وانه  ال�سابق لأ �أنه من  ن على لقاحات محتملة غير  وثمة تجارب تجرى الآ

بالفاعلية  يت�سم  �أكثر  �أو  لقاح  عن  ت�سفر  �سوف  التجارب  هذه  �أن  تعتقد 

ويكون �صالحاً للا�ستعمال على م�ستوى جماهيري .

�أ�صابته  �شخ�صاً  يفيد  �أن  ي�ستطيع  لا  ف�سوف  لقاح  �إلى  التو�صل  تم  لو  وحتى 

يدز .  بالفعل عدوى الإ

يدز الوقاية حماية للحياة .... فلي�س هناك علاج �ضد الإ

مكان �أن ي�صيبك دون �أن  يدز مر�ض يقتل جميع مر�ضاه ومع ذلك فلي�س بالإ الإ

يدز . ويجب �أن تتذكر على  تعر�ض نف�سك له . فعليك �إذن �أن تحذر الإ

الدوام القواعد التالية : 

�أن يمتنع عن  �أ�سا�سية ويجب على المرء  يدز مر�ض منقول جن�سياً ب�صورة  - الإ

الات�صالات الجن�سية خارج روابط الزواج  .

دوات الم�ستخدمة في عمليات الحقن  -  ينبغي التحقق من م�أمونية وتعقيم الأ

خذ عينات  دوات الثاقبة للجلد كالمبا�ضع التي ت�ستعمل لأ وغيرها من الأ

ذن والو�شم .  الدم و�أدوات ثقب الأ

�إلى  ت�ؤدي  نها  لأ فقط  لي�س   ، المخدرات  �أنواع  كافة  تعاطي  تجنب  ينبغي   -

بر الملوثة التي ت�ؤدي بدورها �إلى العدوى بفيرو�س  الم�شاركة في ا�ستعمال الإ

ن�سان على التحكم و�سلامة  ن المخدرات ت�ضعف قدرة الإ يدز ، ولكن لأ الإ

التقدير ، وهكذا ي�سهل عليه التورط في ات�صالات جن�سية محفوفة بالخطر 

، ربما ت�صل �إلى حد البغاء .    

مهات الم�صابات بالعدوى بتجنب الحمل حفاظاً على �صحتهن  - ينبغي ن�صح الأ

ال�شباب  وبا�ستطاعة   . �أطفالهن  �إلى  العدوى  نقل  من  وخوفاً   ، �شخ�صياً 

وال�شابات المقبلين على الزواج �أن يجروا اختبارات طوعية ويح�صلوا على 

التوعية الملائمة قبل �إتمام الزواج .  
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يدز ؟  لماذا يجب �أن تعرف كل �شئ عن الإ

يدز مر�ض قاتل لم ي�سبق �أن وجد له نظير ، ومع ذلك فما �أي�سر               الإ

اجتنابه  ونظراً لعدم وجود لقاح فعال �أو علاج �شاف ، ف�إن ال�سلاح الفاعل 

�سا�سيات  الوحيد �ضده هو معرفة كل �شئ عنه . ف�أنت محتاج لمعرفة الأ

�أو  �سنك  كانت  مهما  الايدز  ومر�ض  الفيرو�س  بعدوى  المتعلقة  والحقائق 

جن�سك �أو حالتك الزواجية . 

عليك �أن تعرف كيف ينتقل الفيرو�س ، وما هي ال�سلوكيات التي تعر�ض من 

يمار�سها للخطر . 

وعليك �أن تتحدث عن الايدز �إلى �أ�سرتك و�أبنائك �إن كنت والداً �أو �أماً . 

ف معاونيك �أو �شركائك �أو موظفيك �أو تلاميذك بكافة الحقائق 
ّ
وعليك �أن تعر

من العدوى وعن مر�ض الايدز . 

خرين .  هذا هو ال�سبيل الوحيد لحماية نف�سك وحماية الآ

كما �أن ذلك �سوف ي�ساعدك على تبديد الخرافات وا�ستبعاد المعلومات الخاطئة 

التي قد ت�سبب هلعاً لي�س له مبرر . �أو ت�ؤدي �إلى و�صم النا�س �أو التحامل 

�ضدهم . 

�إن الو�سيلة لاتقاء عدوك هي �أن تعرفه

  فلا تترك نف�سك فري�سة للجهل .

ماذا تفعل في حالة ال�شك ؟ 

�سباب فتوجه �إلى طبيبك �أو  ي �سبب من الأ حين ي�صيبك القلق على نف�سك لأ

الم�س�ؤول ال�صحي المخت�ص في مدر�ستك �أو مقر عملك .

�أ�شرح له مخاوفك دون خجل �أو تردد . فالق�ضية م�س�ألة حياة �أو موت . وفي 

الوقت نف�سه عليك �أن تتوقف عن ممار�سة �أي �سلوك قد يكون هو �سبب 

مخاوفك ولكن لا تجزع �أو ي�صيبك الرعب . 
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وقد ي�ستطيع الطبيب �أو الم�س�ؤول �أن يبدد مخاوفك �إن لم يكن لها �أ�سا�س كما 

�سين�صحك كيف يمكنك �أن تعي�ش حياة �آمنة وتتجنب مواطن الانزلاق �إلى 

الخطر. 

الملائم   ) المعمل   ( المختبر  �إلى  ال�صحي  الم�س�ؤول  �أو  الطبيب  يحيلك  و�سوف 

لاختبار دمك �إن ر�أى �ضرورة لذلك . 

قواعد لا تن�سى : 

         - المعرفة والعفة فيهما الحماية الم�ؤكدة من الايـــــــــــــــــدز . 

     - ابتعد عن المخدرات . فتعاطي المخدرات يهيئ ال�سبيل لمخاطر   

بــــر ،  يدز ، وذلك من خلال الم�شاركة في الإ     كثيرة من بينها الإ

   والتعر�ض للانحلال الجن�سي .

الايدز وعلاقته بالدين : 

�أ�ساليب  باتباع  غيره(  �أو  )�شباب  ن�سان  الإ ت�أمر  لا  ال�سماوية  ديان  الأ كل  	

الانحلال الجن�سي . 

الفاح�شة في  انت�شرت  ما   “ قال ر�سول الله { �صلى الله عليه و�سلم } :  	

قوم �إلا ظهرت فيهم الطاعون و�أمرا�ض لم تكن في �أ�سلافهم “ والايدز لم 

ن له مناعة مكت�سبة مما 
ّ
ج�سام لم تكو يعرف في �أ�سلاف الب�شرية لذا ف�إن الأ

يجعل �صعوبة وجود لقاح �أو علاج لهذا المر�ض . 
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)6 – 2 ( الف�صل الثاني

ناث   ختان الإ

)6 – 2 – 1 ( تمهيد : 

               بينما �شهد ال�سودان تقدماً م�ضطرداً ن�سبياً في النواحي التعليمية 

عموماً منذ فجر الا�ستقلال في عام 1956م ، بالرغم من الفجوة ال�سلبية 

في تعليم المر�أة مقارنة بالرجل ، �صاحب ذلك التقدم الن�سبي في النواحي 

التعليمية تخلفاً اجتماعياً . �أحد �أب�شع مظاهر هذا التخلف الاجتماعي 

خير في عموميته  ناث . والأ تتبلور في ا�ستمرارية عادة ختان ) خفا�ض( الإ

للجهاز  الطبيعية  التركيبات  من  للغالبية  الكلية  �أو  الجزئية  زالة  الإ يعنى 

ذات  اللم�سية  الحوا�س  فيه  تكمن  والذي   . للمر�أة  الخارجي  التنا�سلي 

الارتباط المبا�شر بالح�سا�سية الجن�سية بالن�سبة للمر�أة . 

ناث في العديد من مجتمعات دول                 وترتبط ممار�سة عملية ختان الإ

بمعتقدات مختلفة   ، ال�سودان  فيها  بما   ، النامية  الدول  �أو  الثالث  العالم 

وموروثاته من  المعنى  المجتمع  تركيبة  و�أثرها ح�سب  تتباين في عمقها  قد 

ال�ضارة  العادة  العادات والتقاليد . والفهم الخاطئ في �صلة الدين بهذه 

ناث والن�ساء على حد �سواء .  طفال من الإ بالأ

            وبالرغم من الجهد ال�شعبي والذي تمتد جذوره �إلى الربع الثالث من 

القرن ال�سابع ع�شر ، والجهد الر�سمي والذي بد�أ في عام 1945م ثم جهود 

المنظمات التطوعية والتي بد�أت في عام 1979م - لا تزال معدلات ختان 

ح�صائيات المدونة والتي �سنتعر�ض  ناث في ازدياد ح�سب ما �أوردته الإ الإ

لها لاحقاً . 

�سبق  ما  النظر حول  فيها  نعيد  فاح�صة  وقفة  من  لنا  لابد  وعليه             

من تدخلات ومنهجيات متنوعة في �أ�ساليب الات�صال وحملات التوعية 

مجال  في  العاملة  الفعاليات  جميع  بها  قامت  والتي  والم�شكورة  المقدرة 

ناث . وعليه تبرز �أهمية الحاجة الما�سة لو�ضع  الق�ضاء على عادة ختان الإ
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هداف  �س�س العلمية ذات الأ �ستراتيجيات المدرو�سة والقائمة على الأ الإ

م�شكلة  تعقد  الاعتبار مدى  �آخذين في   ، الفاعلة  والتدخلات  المحددة 

ناث ومركب �أبعادها الثقافية ، الدينية ، وال�صحية ، والاقت�صادية  ختان الإ

، والاجتماعية وال�سيا�سية معاً . 

) 6 – 2 – 2 ( العمق التاريخي ومن��شأ عادة الختان : 

راء حول من��شأ الختان متباينة ولا تزال م�صدر جدل بين المهتمين                 الآ

خير انت�شار وا�سع �شمل قارات متباعدة وعليه  ناث . وللأ بق�ضايا ختان الإ

ي�ضعف احتمال المن��شأ الواحد . 

              ومنذ زمن لي�س بالق�صير ان�شغل الباحثون حول من��شأ العادة . فالبع�ض 

�سباب في  ين�سب العادة �إلى فراعنة م�صر ، ثم ربط العادة بمختلف من الأ

حاجي .  �أ�شكال �أقرب �إلى الأ

الن�ساء  �أمرا�ض  �أخ�صائيو  �أجرى  التا�سع ع�شر  القرن                       في 

�أوربا كثيراً من عمليات بتر البظر في ادعاء ل�شفاء المر�أة من  والتوليد في 

مر�ض النمفومونيا �أو للحد من ممار�سة العادة ال�سرية بين الن�ساء . كذلك 

في القرن التا�سع ع�شر انت�شرت       » جراحة الحب » . وهى عبارة عن 

عملية جراحية كانت تجرى ب�أمريكا وت�شمل �إزالة الجزء الناتئ من جلدة 

البظر . ذلك بغية تعرية ر�أ�س البظر الح�سا�س للارتقاء باللذة الجن�سية . 

ناث له عمق                �أما بالن�سبة لل�سودان فهنالك ما ي�شير �إلى �أن ختان الإ

رجح  �سلام في ال�سودان . وعلى الأ تاريخي يرجع �إلى ما قبل الم�سيحية والإ

الحدودية  القبائل  بين  ال�سودان  في  بد�أت  ناث  الإ ختان  عادة  ممار�سة  �إن 

الم�شتركة بين ال�سودان وم�صر و�إثيوبيا . 

ناث :  نواع والم�صطلحات في �أدبيات ختان الإ ) 6 – 2 – 3 ( م�شكل الأ

                  في �أدبيات الطب ، كلمة » ختان » تعني �إزالة النتوء الجلدي 

الذي يغطي ر�أ�س الذكر عند الرجال �أو ر�أ�س البظر عند الن�ساء عن طريق 
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طفال من الن�ساء تلك العملية في غاية من  عملية جراحية . بالن�سبة للأ

ال�صعوبة ، �إذ �إن الجلدة الناتئة والتي تغطي ر�أ�س البظر لا يكتمل نموها 

عادة �إلا بعد �سن الختان في ال�سودان      ) 5 – 9 �سنوات ( . كما �أنه في 

البع�ض من الن�ساء لا ينمو النتوء الجلدي الذي يغطي ر�أ�س البظر على 

طلاق .  الإ

ناث               حديثاً �أعلنت منظمة ال�صحة العالمية )1997م( تعريفاً لختان الإ

�إلى  ت�ؤدي  التي  �ساليب  الأ كل  ي�شمل  ناث  الإ ختان   «  : تي  كالآ فحواه 

�سباب  نثى لأ زالة الجزئية �أو الكاملة للتركيبات التنا�سلية الخارجية للأ الإ

ثقافية �أو غير علاجية » . 

                �أما الم�صطلح ) ختان ال�سنة ( فيوحي بارتباط هذا النوع من الختان 

�سلامي . غير �أنه لم يرد في ال�سنة ما ي�شير �إلى �إثباته �أو منعه .  بالدين الإ

)6 – 2 – 4 ( �أنواع الختان الممار�سة في ال�سودان : 

دبيات عموماً ، وما ن�شر عنها في ال�سودان  ناث كما وردت في الأ عملية ختان الإ

خ�صو�صاً ، تتلخ�ص في �إجراء عملية جراحية ، غالباً ما تكون ع�شوائية 

التقليديات في الريف  ب�إجرائها القابلات  وب�أدوات بدائية ، عندما تقوم 

والبقاع النائية من ربوع ال�سودان . 

حيان  وحديثاً عندما تجرى عملية الختان بوا�سطة قابلة م�ؤهلة ، �أو في بع�ض الأ

النظر عن  وب�صرف   . اللازم  التخدير  العملية تحت  تلك  طبيب ، تجرى 

المخاطر  للعديد من  الختان  الطفلة عند  تتعر�ض   ، الختان  ظروف عملية 

والبعيد  القريب  المدى  في  معاً  الاثنين  �أو  جلة  الآ �أو  العاجلة  ال�صحية 

 
ً
�سواء.

ونق�سم �أنواع الختان الممار�سة في ال�سودان على النحو التالي : 

بتر البظر : 	)1(

بختان  �سابقاً  ذكرنا  كما  الخط�أ  طريق  عن  الختان  من  النوع  هذا  وي�سمى   

ال�سنة.  
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ويقت�صر هذا النوع من الختان على التعدي بالقطع في بظر المر�أة بمعدلات متفاوتة 

تي كما ورد في ت�صنيف �أ�سماء ال�ضرير 1983م . نلخ�صها في الآ

 ) �أ( ا�ستئ�صال الجزء الجلدي المتدلي على ر�أ�س البظر .

 )ب( ا�ستئ�صال الجزء الجلدي المتدلي مع الجزء العلوي �أو �أكثر البظر .

 )ج( ا�ستئ�صال البظر من قاعدته وخياطة الجرح الناتج . 

 )2(	الختان المتو�سط : 

 ويمثل ذلك �شكلًا ودرجة للختان الفرعوني ولا يختلف عنه �إلا قليلًا بالن�سبة 

للعملية الجراحية . كما له نف�س المترتبات ال�صحية ال�سالبة والتي تعقب 

وال�شفرين  للبظر  الكامل  الا�ستئ�صال  العملية  ت�شمل   . الفرعوني  الختان 

ال�صغيرين والقليل من ال�شفرين الكبيرين ثم خياطة الجرح مع ترك مخرج 

لمرور  وذلك  الكبريت  ثقاب  عمود  ر�أ�س  و�سعه  ي�صل  قد  �صغير  ثقب  �أو 

خراج البولي ومكونات الطمث ال�شهرية للمر�أة  . وقد ظهر هذا النوع  الإ

ربعينيات من القرن ال�سابق للتحايل على قانون  من الختان في منت�صف الأ

منع الختان الفرعوني والذي �صدر في عام 1946م. 

الختان الفرعوني : 	)3(

الكامل  الا�ستئ�صال  ي�شمل  �إذ   ، للختان  نوع  و�أب�شع  �أق�سى  النوع  ذلك  يمثل   

من  يغطي  ما  ثم خياطة  الكبيرين  وال�شفرين  ال�صغيرين  وال�شفرين  للبظر 

الجلد لل�شفرين الكبيرين مع ترك فتحة �أو ثقب �صغير في �سعة ر�أ�س ثقاب 

عود الكبريت لمرور البول ومحتويات الطمث ال�شهري . 

	�إعادة الختان : )4(

 وهى عملية تحدث بعد الولادة مبا�شرة عند الن�ساء المختونات .

ناث : ) 6 – 2 – 5 ( المترتبات ال�صحية ال�سلبية لختان الإ

للختان ب�أنواعه و�أ�شكاله المختلفة مترتبات �سلبية تنعك�س على الطفلة والمر�أة 

�صحياً ونف�سياً واجتماعياً . ومن المترتبات ال�سلبية ما يحدث على المدى 

جل . القريب العاجل والمدى البعيد الآ
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 ) �أ( مترتبات المدى القريب العاجلة : 

هنالك الكثير من المترتبات ال�سلبية العاجلة ونذكر منها : 

ينتج عن بتر البظر في الجزء العلوي نزيف دموي غزير من �شريان البظر .  	.1

على البظر ربما يقود النزيف �إلى م�ضاعفات غير  وفي حالة عدم الخياطة لأ

م�أمونة . 

حدوث �صدمة �إكلينيكية في حالة عملية الختان في غياب التخدير اللازم  	.2

لام الحادة . ناتجة من الآ

�صحية  مترتبات  عنها  ينجم  والتي  بالداخل  الطمث  مكونات  احتقان  	.3

�سالبة، منها التلوث الميكروبي والذي ي�سبب العديد من التهابات المجاري 

البولية . 

المر�أة  �أو  الطفلة  عند  تولد  قد  الختان  عملية  عند  كلينيكية  الإ ال�صدمة  	.4

المختونة عقداً نف�سية �سالبة كلما حام بخلدها ذكرى ب�شاعة العملية . 

جلة :   )ب( مترتبات المدى البعيد الآ

التع�سر  حالات  تحدث  الطبيب  �أو  الم�ؤهلة  القابلة  وجود  عدم  حالة  في  	.5

م في حالة الختان المتو�سط �أو  عند الولادة والتي قد ت�سبب م�ضاعفات للأ

م العناية الطبية في الوقت المنا�سب . الفرعوني �إذا لم تجد الأ

هنالك الكثير من الدلائل الطبية التي ت�شير �إلى ت�سبب العقم من جراء  	.6

الختان المتو�سط �أو الفرعوني . 

التلوث البكتيري  تحت جيوب الجلد بالقرب من الجرح عند الختان المتو�سط  	.7

�إلى  ينجم عنه تكوين حو�صلة منتفخة قد ي�صل حجمها  والفرعوني قد 

زالة الانتفاخ لابد من التدخل الجراحي .  �أكبر من حجم البرتقالة ولإ

ولى الذي قد يحدث عقداً  �صعوبة الجماع و�آلامه في التجارب الجن�سية الأ 	.8

نف�سية عند المر�أة تقف �أمامها من الا�ستمتاع بالممار�سة  الجن�سية . 

وعدم  الانكما�ش  مثل  ال�سالبة  الاجتماعية  النك�سات  بع�ض  حدوث  	.9

الم�شاركة الاجتماعية . 
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ناث في ال�سودان :   ) 6 – 2 – 6 ( معدلات ختان الإ

في عام 1979م ذكرت » هو�سكن » ا�ستناداً على �إح�صائيات منظمة ال�صحة 

مر ، �أن معدل مجمل  مم المتحدة المعنية بالأ العالمية وغيرها من منظمات الأ

ناث في ال�سودان ي�صل �إلى 89٪  من الن�ساء .  ختان الإ

ال�سودان الديموغرافية والم�سح ال�صحي الديموغرافي لعام )1989/  �إح�صائيات 

1990( م �أكدت �أن معدل مجمل الختان على م�ستوى ال�سودان – الولايات   

مومة  ح�صائيات )م�سح الأ ال�شمالية – يبلغ 89.2٪ ، كما �أكدت �آخر الإ

الريف  يبلغ 93٪ وفي  �أن معدل الختان في الح�ضر  للعام 1999م(  الم�أمونة 

�أو   ٪91 ال�سودان  في  الحالي  الختان  مجمل  معدل  ي�صبح  وعليه   .  ٪89

�أكثر.  

تلك الزيادة الم�ضطردة ذات �إ�شارة ت�ستدعي القيام ب�إح�صائية عامة خا�صة بالختان 

فقط لتحديد المعدلات الواقعية ، �سيما و�أن بع�ض الدلالات ت�شير �إلى 

الح�ضر  م�ستوى  على  البظر  بتر  �إلى  الفرعوني  الختان  من  التحول  بع�ض 

�أن  القاطعة التي ت�ؤكد  الثاني هنالك بع�ض الدلالات  . وعلى ال�صعيد 

معدلات الختان الفرعوني تبلغ 100٪ على م�ستوى القرى التي تبعد عن 

الخرطوم بم�سافات ق�صيرة في قطرها تتراوح ما بين )30 – 120( كيلومتر. 

 

ناث والتغيير :  يقاف عادة ختان الإ )6 – 2 – 7 ( الدعوة لإ

الثالث من  الربع  �إلى  الفرعوني  الختان  عادة  �إبطال  �أو  يقاف  لإ الدعوة  ترجع   

�أو طبقات ود  الطبقات )1971م(  ال�سابع ع�شر كما ورد في كتاب  القرن 

ناث كان  يقاف ختان الإ �ضيف الله . ولقد ذكر الكاتب �أن �أول داعية لإ

نه » لي�س من ال�سنة  ال�شيخ / حمد ود �أم مريوم والذي �أمر ب�إيقاف الختان لأ

 . «

في 22 يوليو من عام 1944م كتب ال�سيد ، عبد الرحمن المهدي مقالًا بجريدة 

كانت  الر�سمي  ال�صعيد  وعلى   . الختان  عادة  �إيقاف  �إلى  يدعو  النيل 

يقاف الختان الفرعوني في عام 1945م من  ولى في الدعوة لإ المبادرات الأ
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خلال فتوى م�صدرها ال�شيخ �أحمد الطاهر مفتي الديار ال�سودانية �آنذاك 

وفي نف�س الوقت دعمت تلك الفتوى بفتاوى من قبل ال�سيد عبد الرحمن 

المهدي ، وال�سيد على الميرغني . �أكد على هذه الفتوى من خلال التوعية 

عبد  الدكتور  ر�أ�سهم  على  كان  طباء  الأ من  مجموعة  ال�صحية  بالمخاطر 

الحليم محمد �أطال الله بقاءه ، والدكتور على بدري ، والدكتور عبد الله 

�أبو�شمة ، والدكتور التجاني الماحي رحمهم الله و�أ�سكنهم ف�سيح جناته.  

يقاف عادة الختان حتى ظهور  ولقد �أعقب هذه الفترة خمول ن�سبي في الدعوة لإ

يقاف عادة الختان بجميع  المنظمات التطوعية الرائدة في مجال الدعوة لإ

للدرا�سات  العلمية  بدري  بابكر  جمعية  الجمعيات  تلك  من   . �أ�شكاله 

لمحاربة  ال�سودانية  القومية  واللجنة  1979م(  عام  ت�أ�س�ست   ( الن�سوية 

العادات ال�ضارة ) ت�أ�س�ست عام 1987م( . زيادة على ذلك البرنامج القومي 

لمحاربة العادات ال�ضارة والتابع لوزارة ال�صحة ) ت�أ�س�س عام 1992م( ، ثم 

ر�شاد الريفي والذي بد�أ في عام  حفاد للبنات خلال برامجها للإ جامعة الأ

1987م . 

بالرغم من الجهود المقدرة والم�شكورة التي قامت بها الجمعيات الطوعية الرائدة 

وغيرها �إلا �أن ن�سب معدلات الختان لا تزال في زيادة م�ضطردة كما �أوردنا 

ح�صائيات القومية الر�سمية عليه لابد لنا من وقفتين :  �سابقاً ح�سب الإ

ولى : وقفة ت�أمل جادة ومخل�صة وخال�صة ، نراجع فيها من جميع الجوانب  الأ

من  العقدين  يفوق  ما  ا�ستمر حديثاً  والذي  الختان  عادة  يقاف  لإ جهدنا 

الزمن . 

وي�أخذ في  ناث  الإ �إيقاف ختان  لمنا�شط حركة  تخطيط علمي  وقفة   : الثانية 

ناث ب�أبعاده المتعددة والمختلفة .  الاعتبار تعقد م�شكل ختان الإ

ناث في ال�سودان :   )6 – 2 – 8 ( الو�ضع القانوني  لختان الإ

�صدر  القانون  عليها  يعاقب  جريمة  الفرعوني  الختان  اعتبار  حول  قانون  �أول 

كتعديل لقانون الجنايات لعام 1925م وذلك في عام 1945م . وقد �شملت 
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القانون  �أن هذا  معاً . غير  الاثنين  �أو  الغرامة  �أو  ال�سجن  �آنذاك  العقوبة 

طلاق .  بالرغم من �سريانه لم يطبق على الإ

في تعديل قانون الجنايات لعام 1974م �أدخل القانون تحت ا�سم جديد        » 

الختان غير القانوني » . واعتبر هذا القانون الختان الفرعوني وغيره من 

�أنواع الختان جريمة يعاقب عليها بال�سجن �أو الغرامة �أو الاثنين معاً . ولكن 

القانون ا�ستثنى �إزالة الجزء المتدلي من ر�أ�س البظر كجريمة . 

في تعديل عام 1983م �أ�سقط القانون تماماً . 

�أنواع  من  نوع  ي  لأ تطرق  قانون  ي  لأ ذكر  يرد  لم  1991م  عام  تعديل  وفي 

الختان. 
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�أ�سئلة وتمارين الباب ال�ساد�س

ما الطرق التي ينتقل بها عدوى مر�ض الايدز ؟  	)1(

�صابة بمر�ض الايدز ؟  )2(	كيف نجنب �أنف�سنا من الإ

ما �أنواع الختان الممار�س في ال�سودان ؟  	)3(

ما �أ�ضرار ختان البنات ؟  	)4(

)5(	كيف ن�ستطيع محاربة عادة ختان البنات ؟ 
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