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. يعتبر هذا الإذن العام لاغياً في حالة تقديم طلب بالحصول يتم ذكر المصدر الأصليإعادة النسخ على أن سمح بي  ما لم يتم تحديد غير ذلك، 
وفي هذه  ها،أو استخدام وغيرها( والبرمجياتنسخ البيانات النصية أو بيانات الوسائط المتعددة )الصوت والصور سبق لإعادة على إذن م  
 كون هناك قيود خاصة بالاستخدام. تالحالة س

نفذة بدعم مالي من الاتحاد الأوروبي على أنها ذه الوثيقة راء المعرب عنها في هالآ يمكن اعتبارلا . تغطي هذه الوثيقة الأنشطة الإنسانية الم 
مسؤولة عن أي استخدام محتمل للمعلومات غير المفوضية الأوروبية كما أن . بأي شكل من الأشكال ي الرسمي للاتحاد الأوروبيتعكس الرأ

 الواردة في هذه الوثيقة. 
 
 

 بند عدم المسؤولية  
نشر المعلومات الدقيقة هو سات منظمة العمل ضد الجوع. الهدف تهدف هذه الوثيقة إلى إتاحة وتوفير المعلومات المتعلقة بإجراءات وسيا

 هذه المعلومات: كما أن . يتم تنبيهنا حولهاسوف نبذل قصارى جهدنا لتصحيح أي أخطاء . إصدارها ثة بتاريخوالمحد  

  رأي أخلاقي معينشخص يؤمن بز على موقف محدد لشخص بعينه، ولا على ولا ترك  المقصود منها فقط تقديم المعلومات العامة، 

 املة أو دقيقة أو محدثةليست بالضرورة كاملة أو ش، 

 وبالتالي يرفضون تحمل أي مسؤولية  ،تشير في بعض الأحيان إلى وثائق أو مواقع خارجية لا يملك المؤلفون أي سيطرة عليها
 ،عنها

  قانونية نصيحةلا تشكل. 

نظمة العمل ضد الجوع بما يخالف مقتضيات وشروط التشريعات الوطنية السارية إلى الحد من مسؤولية مهذا بند عدم المسؤولية لا يهدف 
 . الرفض مستحيلاً  التشريعذلك نفس  يجعل فيهاوالمعمول بها، أو رفض المسؤولية في الحالات التي 
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 شكر وتقدير

المديرية العامة لدائرة المساعدات  ية الأوروبية،م مالي من المفوضبدع "ACF"منظمة العمل ضد الجوع من قبل تم إعداد هذا الدليل 
المياه والصرف خبيراً في مجالات  20مجموعة دولية تضم أكثر من الدليل هذا في تطوير  (. ساهمECHO الإنسانية والحماية المدنية )إيكو

 التشاركيةمراجعة اللميدانيين من خلال المشاركة في عملية العديد من الممارسين ا إضافة إلىوالتغذية والصحة  الصحي والنظافة العامة
 . المقدم الدعملف عن امتنانه وشكره العميق لذلك يعرب المؤو لعميقة والأفكار والمواد اللازمة،وتقديم الخبرة الفنية والتفكير والرؤية ا

منسق  ،والدعم )الدكتور اس بريس، والدكتور جين لابيجوالخبرة  إدارةفرنسا،  الجزيل إلى منظمة العمل ضد الجوع فينتوجه بالشكر كما 
 رعايةلقيام بلالولايات المتحدة الأمريكية )زفيا شويرتز والين ياكوينكو وجيزاهيجن ميتوسو(  المشروع(، ومنظمة العمل ضد الجوع في

ً لبعثات منظمة العمل ض موصول  المشروع. والشكر   وإبداء الرأيالزيارات الميدانية  ضافتهمستلاد الجوع في السنغال وأفغانستان أيضا
. ونتوجه بالشكر أيضاً للسيدة المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج التغذية وما بين  دمجالمة لتحقيق ي  الميدانية الق همكة خبراتومشار

المياه والصرف ديريكو سورانزو رئيس قسم في السنغال، والسيد في المياه والصرف الصحي والنظافة العامةمارييل لابادنس رئيس برنامج 
ليونيسف مكتب اخاص ل بشكرأيضا ونتوجه في تنظيم بعثات تقصي الحقائق.  الكبيرفي أفغانستان وذلك على دعمهم  الصحي والنظافة العامة

داكار )داميان بلانك(  )إيكو( في نسانية والحماية المدنية)فرانسوا بيليت( والمديرية العامة لدائرة المساعدات الإفي غرب ووسط أفريقيا 
 نيويورك )ديان هولاند وليزيت برجرز(. في اليونيسفمكتب و
 

 التشاركيةمراجعة المجموعة 
  جيل التغذيةالسيد بين هوبز، مدير الحملة العالمية، 

العمل ضد منظمة ، وغرب أفريقياوسط ، مستشار إدارة أخطار الكوارث ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالسيدة كلير جايلاردو، 
 الجوع

 ، المديرية العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحماية المدنية المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالسيد داميان بلانك، خبير 
 تغذية، اليونيسف  مستشارالسيدة دايان هولاند، 

منسق و، لوسط وغرب أفريقيا، المكتب الإقليمي لليونيسف ظافة العامةالمياه والصرف الصحي والن اختصاصيالسيد فرانسوا بيليت، 
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالمجموعة الإقليمية لبرنامج 

 العالمية كونسرنالسيد فرانك فلاشينبيرج، المستشار الفني للصحة البيئية، 
 العمل ضد الجوع منظمة ، وإدارة أخطار الكوارث فة العامةالمياه والصرف الصحي والنظا في أولمستشار الدكتور جين لابيجو، 

 المديرية العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحماية المدنية   ية العالمية، المفوضية الأوروبية،التغذفي السيدة ماري صوفي ويتني، خبير 
 ، منظمة الصحة العالميةالنظافة العامةالمياه والصرف الصحي والفني لبرنامج  المسؤولالسيدة مارجريت مونتجوميري، 

 العمل ضد الجوع منظمة ، المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في أولالسيد نيكولاس فيلمونت، مستشار فني 
 العمل ضد الجوع منظمة ، المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفي  أولالسيد بابلو الكالاد كاسترو، مستشار 

 منظمة العمل ضد الجوعالتغذية والوقاية،  مسوحاتنو، مستشار السيدة راشييل لوزا
 FHI360منظمة صحة الأسرة الدولية  WASHplus، مدير برنامج أول لمشروع السيدة رونكا بيري

 FHI360، منظمة صحة الأسرة الدولية المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالسيد رون كليمر، مدير تطوير الاستراتيجيات والأعمال، 
 تغذية، اليونيسف اختصاصيالسيدة روث ناشيبايا سيتوما، 

 
 المساهمون

 العالمي، مالتيرسير العالمية  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةرنو كورفير، مستشار برنامج السيد أ
منظمة العمل ضد  /GIZ ة للتعاون الدوليالألماني الوكالة ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية و مستشارالسيدة جونا تويتزك، 

 الجوع
 GTO للصرف الصحيالمنظمة الألمانية ، المياه والصرف الصحي والنظافة العامةروك، منسق مشروع التغذية و جوناسالسيد 

  ، مؤسسة أرض الإنسانالمياه والصرف الصحي والنظافة العامةان، مستشار غالسيد جون برو
  ، واش أدفوكاتسالمياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرنامج  دمجمشارك في السيد جوردان تيجو، مدير 

 للتغذية، كونسرن العالمية  أولمستشار السيدة كيت جولدن، 
 باكستان ال العمل ضد الجوع فيمنظمة السيدة ليلى خالد، منسق المنح، 

  الطفلإنقاذ مؤسسة ، لنظافة العامةالمياه والصرف الصحي والبرنامج إنساني  أولمستشار السيد مارك بوتل، 
 للصحة، مالتيرسير العالمية أولمستشار السيدة ماري ثيريز بينر، 

 (WaterAidسياسات الصحة والنظافة العامة، ووتر إيد )السيدة ميجان ويلسن جونز، محلل 
 ، جامعة بون (ZEF)السيد الدكتور محمد منير حسن، مركز أبحاث التنمية والتطوير 

المديرية  راسيا، المفوضية الأوروبية،وأولشرق الأوسط ل المياه والصرف الصحي والنظافة العامةمونيكا راموس، خبير المأوى و السيدة
 العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحماية المدنية )إيكو(

 فرنسا  منظمة العمل ضد الجوع في، ACF-LABمشروع ول ؤالسيدة ستيفاني ستيرن، مس
، المنظمة الألمانية للقضاء على الجوع المياه والصرف الصحي والنظافة العامةن سايمون، مستشار البنية التحتية الأساسية، ايفالسيد ست

(Deutsche Welthungerhilfe) 
 ، منظمة العمل ضد الجوع المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالسيد تانجو ليزيارت، مدير برنامج 

 الجوعى، والرئيس التنفيذي السابق لبرنامج الغذاء من أجل لصحة وتغيير السلوكعالمي ل شاريالسيد توم ديفيز، است
 



 8                                                                                     المياه والصرف الصحي والنظافة العامةولتغذية دمج االدليل العملي ل

 

 كيفية استخدام هذا الدليل
 

وكفاءة العمل من خلال تطبيق  أثر وتماسك. يمكن تحسين كذلك حلول متعددة القطاعات لهاومشكلة متعددة القطاعات هي نقص التغذية 
 ة.دمجالمنهجيات الم

 تدخلاتتكييف كما يبرز أهمية  ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامة تدخلاتة مع الغذائيالبرامج  دمج دليل التشغيلي أهميةلهذا ايوضح 
. يهار أكبر علأثوذات  ،لتشمل الاعتبارات الغذائية، بمعنى أن تصبح أكثر حساسية وارتباطاً بالتغذية المياه والصرف الصحي والنظافة العامة

المياه التي يمكنهم استخدامها لتصميم وتطبيق برامج فعالة للتغذية والمعلومات والأدوات المفيدة  للعاملينوير هذا الدليل ليقدم تم تطلقد 
 تدخلاتالهذا الدليل الدعم اللازم لتعزيز يوفر  ؛ةدمجموتصميم مشروعات جديدة  على هتشجيعلإضافة و. والصرف الصحي والنظافة العامة

ً منهجهذا الدليل . لا يقدم قائمةالة دمجالم ً معياري ا وأمثلة وأدوات عملية بشأن كيفية تحقيق مكاسب غذائية أفكاراً بل  ؛أو توصيات صارمة ا
المياه والصرف التغذية و نشاطات دمجيجب أن يخضع . المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرنامج تحسين إلى  ةضافبالإوصحية 

 . عمل كل سياق   حسبمع الظروف الخاصة والفرص والقيود القائمة  يتلاءمكي لائم بشكل دللتعديل  مةالصحي والنظافة العا

المجالات العاملين في  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية و برامجالميدانيين ومدراء  العاملينيخاطب هذا الدليل بشكل رئيسي 

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية وبرامج  دمجبشأن إرشاد عملي يل د دلالماسة لوجو ستجيب للحاجة، كما يوالتنموية الإنسانية

ً كأداة عملية للمانحين والمؤسسات )مثل وزارات الصحة( لتحديد يمكن استخدام هذا الدليل على المستوى الميداني.  ولويات الأأيضا

 التمويل. اختياركيفية لأنشطة والاستراتيجية ل
 

 بالشكل الآتي:تنظيم المحتوى  مت

 ة للتغذية دمجالمفاهيم الأساسية المتعلقة بالبرامج الم حوليوضح أساسيات نقص التغذية ويقدم نظرة عامة موجزة  الفصل الأول
 . المياه والصرف الصحي والنظافة العامةو
 ويشرح كيف يمكن لعامةا الصحي والنظافةالمياه والصرف ببيئة  الغذائييعرض الأساس المنطقي لربط الوضع  الفصل الثاني ،

. كما عن طريق الوقاية من العدوى والأمراض المساعدة في تقليل نقص التغذية المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلتدخلات 
 القائمة على الأدلة. الحالية المعرفة  حولاً قصيراً يعرض هذا الفصل ملخص

 هذا الفصل . حيث يوفر المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتغذية ولاستراتيجية الس الخمركائز اليدور حول  الفصل الثالث
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة تدخلات تدخلات التغذية مع دمجكيفية  حولوالمشورة الملائمة  ةالتشغيلي اتالإرشاد

 تغلب عليها. جيات المناسبة للبالإضافة إلى إلقاء الضوء على التحديات المحتملة واقتراح الاستراتي
 ة على مختلف المستويات )الأسري والمجتمعي والوطني( وفي أوضاع دمجالتطبيق العملي للأنشطة الم يفصل الفصل الرابع

ً (والمدارسومراكز التغذية  وسياقات مختلفة )المراكز الصحية المياه التغذية مع برنامج برنامج  دمجبهناك اهتمام خاص . أيضا
   في سياق حالات الطوارئ.  العامة ظافةف الصحي والنوالصر

 مكن استخدامها لقياس ي التي بالإضافة إلى مجموعة من المؤشرات ،ةدمجلمراقبة وتقييم التدخلات الم اً طاريقترح إ الفصل الخامس
 . تطور البرنامج وكذلك أثره

 التواصل وبناء كذلك و ،نظافة العامةالصحي والوالصرف المياه والتغذية  برامج دمجل المناصرة إجراءاتيغطي  الفصل السادس
 . الميدانية البحوثإجراء كيفية المشروع وفي لعاملين اقدرات 

 في  دمجمن مشروعات ميدانية لمساعدة جهود الالمستقاة يحتوي على مجموعة من الأمثلة والأدوات العملية  البرامجية قسم الموارد
 . التقليديةكل مرحلة من مراحل دورة المشروع 

ً على عدد من الملاحظات والمربعات التي يحتو الإنترنت وقراءات  وروابط لصفحات على إضافيةنصائح وإرشادات  تضمي الدليل أيضا
العمل ضد  منظمة بعثاتكل من  جمعهاقام بالتي في مختلف أجزاء الدليل وحالة( لأمثلة العملية الميدانية )دراسة ا يوجد العديد منمقترحة. 
 .والمساهمونالجوع 
 .10 رقم في الصفحة بالأشكال والمربعات والجداول قائمةستجد 
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 مقدمة 
 
 

على ملايين الأطفال ويساهم في نقص التغذية يؤثر حيث نقص التغذية يشكل تهديداً كبيراً على الصحة العامة. ما زال  ،على الصعيد العالمي
تعد التغذية الكافية والملائمة أثناء مرحلة  السبب ثلث وفيات الأطفال. لذلك ل أكثر منما يمث  مليون طفل سنوياً، وهو  3.1بـ وفاة ما ي قدر 

. إن النقص الغذائي خلال هذه المرحلة لا يؤدي فقط إلى الإصابة الصحيالدماغ لنمو البدني وتطور تحقيق االطفولة المبكرة أساسية وهامة ل
 انخفاض بالإضافة إلى ،والمعرفية الإدراكية الاجتماعيةت ؤثر على القدرات  واقب طويلة الأمديؤدي أيضاً إلى عبل قد  ،بالأمراض والوفاة

 الأداء المدرسي وإنتاجية العمل. 
يرتفع عادة معدل نقص كما . عندما يعانون من نقص التغذية الانتاناتأكثر عرضه للإصابة بأمراض الإسهال وغيرها من الأطفال  يصبح
زيد ي مما ،والصرف الصحي والنظافة العامة غير كافية وغير آمنة المياهخدمات فيها لطوارئ التي تكون التنمية وحالات اسياقات في التغذية 

ونتائج  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةواضح بين برنامج  ارتباطإلى وجود  من تعقيد المشكلة. تشير الأدلة، وإن كانت محدودة،
  والت قزم.لتغوط في العراء ل العلاقة بين االتغذية، على سبيل المثا

هناك إجراءات وتدابير م ثبتة وبسيطة لمنع نقص التغذية والإسهال حتى في الأماكن التي تواجه تحديات نقص الصرف الصحي والنظافة 
التي وة للتنمية الدولية لوكالة الأمريكيمنظمة الصحة العالمية واليونيسف وا المعدة من قبل وثيقةالتعد الآمنة. مياه الشرب وجود عدم العامة و

 ، تعدالعامة: الحلول العملية للسياسات والبرامج" والنظافةوالصرف الصحي  المياهتحمل عنوان "تحسين نتائج التغذية من خلال تحسين 
والصرف الصحي والنظافة المياه لتغذية وبرامج المشتركة لعمال االأهامة لفهم الأدلة والإجراءات والمنهجيات المتعلقة ب تأسيسيةبمثابة وثيقة 

ل هذا الدليل الميداني العملي الصادر العامة حقيقية الإصدار الأولي عن طريق تقديم أمثلة  ذلك "ACF"منظمة العمل ضد الجوع  عن. ي كم 
المجالين الإنساني عاملين في دف اليسته كما. في البرنامجين الجهود دمجومكان وكيفية  توقيت حولبلداً  30من أكثر من  ومفصلة بشكل أكبر

 خدمات المياه والصرفمن خلال تحسين جزئي بشكل أهداف التغذية فاعلة وبسيطة لتحقيق  استراتيجياتالذين يبحثون عن  والتنموي
 . الصحي والنظافة العامة

التركيز المكثف على ، مع اتمتعدد القطاع اجمنه 2025في حقيقة الأمر يتطلب التصدي لنقص التغذية وتحقيق أهداف التغذية العالمية لعام 
الخاص  6الهدف رقم  والتي تشملفإن أهداف التنمية والتطوير  ،. علاوة على ذلكالمياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج تحسين 

 اعليةشكل أكثر فارد بالمو لاستهدافتوفر فرصة  حول الشراكات، 17لصحة والهدف رقم حول ا 3الصحي والهدف رقم  بالمياه والصرف
يجب باختصار، لتغذية والصحة والتنمية والتطوير. برامج االآمنة وفوائدها ل المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج لمزايا  والانتباه

ج التغذية وبرامج برام ما بينالذكي والموجه ومن خلال العمل المشترك ويمكن منع ملايين الوفيات  ،ألا يعاني أي طفل من نقص التغذية
 .المياه والصرف الصحي والنظافة العامة

 

 
 
 

 مارجريت  مونتجوميري  زيتا ويز برينزو

 التغذية من أجل الصحة والتنمية، منظمة الصحة العالمية
والصرف الصحي والصحة العامة، منظمة الصحة  المياه 

 العالمية
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 قائمة بالأشكال 

 17 التغذية الأنواع المختلفة لنقص : 1الشكل 

 19 الإطار الفكري لنقص التغذية  :2شكل ال

 21 نقص التغذية خلال دورة الحياة  :3الشكل 

 22 المراعية للتغذية التدخلات التدخلات الخاصة بالتغذية و :4الشكل 

 23  الغذائيمن الأمنهج  :5الشكل 

 27 التوجهات العالمية في هزال وتقزّم الأطفال  :6الشكل 

 33 رداءة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة ونقص تغذية الأطفال  العلاقة بين :7 الشكل

 35 المتوسط السنوي لحدوث الإسهال بين الاطفال في المناطق النامية حسب العمر )ثلاث مراجعات لدراسات استباقية(  :8الشكل 

 35 المعوية ونقص التغذية  العدوىالحلقة المفرغة بين  :9الشكل 

 36 فرق بين الأمعاء السليمة والمصابة بمتلازمة الاختلال الوظيفي المعوي البيئي: ال10الشكل 

 38 الإسهال  مراضةنسب الانخفاض في  :11الشكل 

وكيف يمكن لبرنامج المياه والصرف الصحي  الامراض عن الطريق البرازي الفمويمسار انتقال ل البياني (Fرسم ) :12الشكل 
 ذلك منالوقاية العامة والنظافة 

39 

 40 تأثير التحسينات في مياه الشرب والصرف الصحي على مخاطر الإصابة بالإسهال  :13الشكل 

 46 المستويات المتزايدة للدمج متعدد القطاعات  :14الشكل 

 60 أصحاب المصلحة ذوي الصلة بدمج التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة :15الشكل 

        61 بينها فيما الإنسانية والتنسيق  تجمعاتال :16شكل لا

 75 تناولهم للتربة أو براز الحيوانات لحد من احتماللة للعب الأطفال تخصيص مساحة آمن :17الشكل 

 75 منهج الأسرة النظيفة  :18الشكل 

 77 سل اليدين بالصابون غت   ىتمبطاقة إرشادية توضح  :19الشكل 

 81 لغذاء تم إعداده من قبل منظمة العمل ضد الجوع في التشادلعامة لنظافة المناقشة الممارسات الرئيسية لملصق ي ستخدم ل :20الشكل 

 95 لمياه والصرف الصحي والنظافة العامة في مرافق الرعاية الصحيةلالتغطية العالمية نسب  :21الشكل 

 101 للمدرسة"  باسالمنالنهج إطار عمل " :22الشكل 

 105 لدمج التغذية مع برنامج المياه والصرف الصحي والنظافة العامة الشموليالنهج  :23 الشكل

 109 دورة إدارة أخطار الكوارث ، الاستمرارية والترابط  :24الشكل 

 
 قائمة الجداول 

 

 18 القيم الحاسمة والمؤشرات الأنثروبومترية الخاصة بنقص التغذية  :1الجدول 

 20 لوفاة الناجمة عن الهزال و/أو التقّزم  مخاطر ا :2الجدول 

 26 مثال غير شامل لتدخلات المياه والصرف الصحي والنظافة العامة :3الجدول 

 50 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في تقييمات التغذية والعكس بالعكس برامجدمج عناصر  :4الجدول 

 53 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة والتغذية برامج  دمجعة لالتحديات والمعيقات الشائ :5الجدول 

 54 معايير استهداف السكان: 6الجدول 

 58 (ABC)النموذج المكون من عشرة خطوات للمساعدة في تغيير السلوكيات  :7الجدول 

 63 حزمة الحد الأدنى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة للأسرة :8الجدول 

 65 حزمة الحد الأدنى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة للمراكز الصحية ومراكز التغذية  :9ول جدال

 67 حزمة الحد الأدنى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة للعيادات المتنقلة :10الجدول 

 86 وتعزيز الصحة ئيالغذارشاد الإالمياه والصرف الصحي والنظافة العامة مع  خدماتدمج  :11الجدول 

 91 تعريف منظمة الصحة العالمية للإدارة البيئية :12الجدول 

 96 معايير منظمة الصحة العالمية المتعلقة بالمياه والصرف الصحي والنظافة العامة في مجال الرعاية الصحية :13الجدول 

 112 لطوارئ صغار في حالات االخيارات التخلص من الفضلات للأطفال  :14الجدول 

 122 مشروع مدمج ل: تقييم 15الجدول 

 133 أدوات المناصرة لتعزيز دمج التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة: 16الجدول 
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 قائمة المربعات 

 

 23 للتغذيةأو المراعية خصائص تصميم التدخلات الحساسة  :1المربع 

 24 (CMAM)وء التغذية الحاد تمعية لسمنهج الإدارة المج :2المربع 

 45 استهداف التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة :3المربع 

 49 التقويم الموسمي  :4المربع 

 55 المراحل العمرية المختلفة وبرامج المياه والصرف الصحي والنظافة العامة :5المربع 

 57 سلوكيات التابعة لبرنامج المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتغيير التحسين مشاركة الأطفال في برامج  :6المربع 

 58 (ABC)نموذج المساعدة على تغيير السلوكيات  :7المربع 

 74 رسائل برنامج المياه والصرف الصحي والنظافة العامة للأطفال  :8المربع 

 77 ون الصابالماء والحرجة لغسل اليدين بالخمسة الأوقات  :9المربع 

 80 المفاتيح الخمسة لغذاء آمن حسب منظمة الصحة العالمية :10المربع 

 81 تدخل النظافة العامة الشامل ،الرضاعة الطبيعية: 11المربع 

 84  الشاملة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة لدى تقديم الخدمات المجتمعيةوالتغذية  دمج :12المربع 

 93 الحيواناتبفضلات  خفض التلوث :13المربع 

جلسات الفي التشاد خلال  الرسائل الرئيسية لتعزيز النظافة المستخدمة من قبل بعثة منظمة العمل ضد الجوع :14المربع 
 تعزيز النظافة في المراكز الصحيةلالأسبوعية 

98 

 105 نهج الصحة العامة في التغذية :15المربع 

 108 التنموي والإنساني عند معالجة نقص التغذية الجانب التغلب على الانقسام بين :16المربع 

 113 : نظرة عامة على نهج من الطفل إلى الطفل17المربع 

 120 المقترحة في استراتيجية التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة  مراقبةمؤشرات ال :18المربع 

رف الصحي والنظافة العامة على برنامج العيادات الخارجية اه والصفاعلية إضافة عنصر الأسرة لبرنامج المي :19المربع 
 الوخيموالروتيني لمعالجة سوء التغذية الحاد 

127 

 130 الأيام الدولية ذات الاهتمام المشترك بين قطاعات التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة  :20المربع 

 135  (WaterAid and SHARE)أيد و شير حاد ووترتقرير المكونات المفقودة، ات :21المربع 

 137 "عالم واحد بدون جوع"  الخاصة لمانياامبادرة  :22المربع 

 

 قائمة بالخرائط 

 

 28 الإسهالبسبب تحت سن الخامسة الأطفال وفيات  :1الخريطة 

 28 لإقليمطبقاً لهزال الأطفال  :2الخريطة 

 28 الذين يعانون من التقّزم    لخامسة:  نسبة الأطفال تحت سن ا3الخريطة 

 48 ( مقارنةً بالوصول لمياه الشرب في التشادGAMمعدلات سوء التغذية الحاد العالمي )  :4الخريطة 

 142 ، التقّزم والإسهال والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة2000النيجر،  :5الخريطة 
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 قائمة بالاختصارات 

 
ABC السلوك  تغيير على مساعدةال 
ARI التنفسية الحادة  الاخماج 

ASCAO جمعيات الإدارة القروية 
BMGF  مؤسسة بيل ومليندا غيتس 

BMZ  الألمانية للتعاون الاقتصادي والتنميةالاتحادية الوزارة 
CCTs  التحويلات النقدية المشروطة 
CGV  متطوع مجموعة الرعاية 

CHAST لأطفال من أجل التحول عامة لالصرف الصحي والنظافة ال 
CLTS  المبادرة المجتمعية للصرف الصحي الكلي 

CMAM  الإدارة المجتمعية لسوء التغذية الحاد 
DFID  الوزارة البريطانية للتنمية الدولية 
DHS  مسوحات الصحة الديموغرافية 

ECHO ،حماية المدنية )إيكو(ية والالمديرية العامة لدائرة المساعدات الإنسان المفوضية الأوروبية 
EcoSan الإصحاح البيئي 

EED البيئي المعوي الوظيفي  الاختلال 
ENN  الطوارئ في حالات تغذية الشبكة 
EVIs  الضعفاء للغاية الأفراد 
EWP  المياه القضاء على فقر  

FCHVs متطوعات الصحة المجتمعية 
FH/M  موزامبيق ال /الجوعىالغذاء من أجل  

FTI مراض المنقولة عن طريق البراز الأ 
GAC ن العالمية التابعة للحكومة الكنديةؤوإدارة الش 
GAM  سوء التغذية الحاد العالمي 
GDP  إجمالي الناتج المحلي 

GEMS  الدراسة العالمية المعوية متعددة المراكز 
GIS  نظام المعلومات الجغرافية 

GNC  مجموعة التغذية العالمية 
GWN بكة الألمانية للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة الش 
HFA  لعمر ل بالنسبةالطول 

HH ةالأسر  
HHWT ةمعالجة مياه الأسر  
HMIS  معلومات الصحة إدارة نظام 

HWTS  لها منالمياه المنزلية والتخزين الآمعالجة  
ICN2  المؤتمر الدولي الثاني للتغذية 
IDA ( بسبب نقص الحديد نيميافقر الدم )الأ 

IDPS  ًالنازحون داخليا 
IYCF تغذية الرضع والأطفال الصغار 
IYFC  تغذية الرضع والأطفال صغار السن 
KAP  والممارسات  والمواقفالمعرفة 
LBW  الوزن المنخفض عند الولادة 

LRRD  ربط الإغاثة وإعادة التأهيل والتنمية 
MAM دلتعمال سوء التغذية الحاد 
MDG  للألفيةالإنمائية الأهداف 
MIRA  التقييم السريع الأولي متعدد القطاعات 
MOU  مذكرة تفاهم 
MSF  منظمة أطباء بلا حدود 

MUAC  منتصف العضدمحيط 
MUS  متعددة الاستخدامات  المياهخدمات 
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NCD  الأمراض غير السارية 
NGO  منظمة غير حكومية 
NTD المهملة وائية الأمراض الاست 
NTU العكورة ةوحد  
ORS الفموية  الاماهة أملاح 

PEFSAV التحالف الباكستاني للأمن الغذائي في حالات الطوارئ V 
PHAST  التحول التشاركي للصرف الصحي والنظافة العامة 

PLW  الحوامل والمرضعات 
PROCONU المجتمعي الغذائيبرنامج ال 

RUTF  ستعمال ة للاجاهزأغذية علاجية 
SAM  الوخيمسوء التغذية الحاد  

SBCC تغيير السلوك الاجتماعي ل طرق التواصل 
SDC  الوكالة السويسرية للتنمية والتعاون 
SDG  أهداف التنمية المستدامة 
SIDA  الوكالة السويدية للتعاون الدولي 
SLTS  الصرف الصحي الكلي بقيادة المدرسة 

SM حي تسويق الصرف الص 
SUN  توسيع نطاق التغذية 

SuSanA الصرف الصحي المستدام اتحاد 
SWA الشركاء لجميع  المياه الصرف الصحي و  
Tdh مؤسسة أرض الإنسان 
TOT  تدريب المدربين 

TSSM  الصحي والصرف الصحي الكلي الصرف تسويق 
UNHCR  المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين 
UNICEF الأمم المتحدة للطفولة )اليونيسف(  منظمة 

URENAS  العيادات الخارجيةمرضى ل الغذائي والتعافيوحدات التعليم  
VHSGs  مجموعات الدعم الصحي القروي 
WASH المياه والصرف الصحي والنظافة العامة  

WFA  لعمر ا بالنسبةالوزن 
WFH  لطول ا بالنسبةالوزن 
WFP المي برنامج الغذاء الع 
WHO منظمة الصحة العالمية 
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  الصحي والنظافة العامة

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تعريف نقص التغذية  .1

 قص التغذية الأسباب الرئيسية لن .2

 يوم" للفرص  1000نافذة "الـ  .3

 ذية قص التغعواقب ن .4

 يةغذلجة نقص التمعا .5

المياه والصرف المية في نقص التغذية والع اتجهتولا .6

 الصحي والنظافة العامة
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ين التغذية وتعزيز القضاء على الجوع وتحقيق الأمن الغذائي وتحس

 الزراعة المستدامة 

 

 ان الإدارة المستدامة للمياه والصرف الصحي وتوافرهما للجميعضم

 عمريةاحل المرال عجميي للجميع ف اةالمعافز ة وتعزيضمان الحياة الصحي

 

الصحة الجيدة 
 والمعافاة 

 ماء النظيفةال
 حيلصا فرالصو

 على الجوالقضاء ع

المياه والصرف الصحي والنظافة العامة وية تغذالج برام دمجيوضح 

 6و 3و 2العلاقة بين أهداف التنمية المستدامة 

 

2 

6 

3 
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 ملحوظة 

ذية الزائدة كلاً من نقص التغذية والتغسوء التغذية يشمل 

من الكثير  استهلاك)المفرطة(. الإفراط في التغذية يعني 

ي إلى زيادة الوزن. وعلى الرغم تي تؤدال ةيرحراالالسعرات 

في تفاقمة شكل مشكلة ممن أهمية الإشارة إلى أن زيادة الوزن ت

العديد من البلدان النامية، إلا أن هذا الدليل التشغيلي سيعالج 

 نقص التغذية فقط.

 تعريف نقص التغذية  -1
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 امطعلل يالكافير غ تناولال"نتاج فت منظمة اليونيسف نقص التغذية على أنه عر  

أحد المشكلات العالمية  نقص التغذيةيعد ة المتكررة بالأمراض المعدية"، صابوالإ

وطويلة قصيرة  يؤدي إلى آثار صحية مباشرة وهو معالجة،رة والأقل الأكثر خطو

حافة الشديدة النر الفرد، وض الوزن بالنسبة لعمانخفا يةغذتلص انق. يشمل لأمدا

نقص و الت قزم، وأبالنسبة لعمر الفرد  ديدصر الشقالهزال، والأو  بالنسبة لطول الفرد

 . كثيراً ما تتداخل هذه الحالات.1 لدقيقةنقص المغذيات ا أولفيتامينات والمعادن في ا

اني أيضا من الهزال ونقص يع قد زمقت  لان م الذي يعاني الطفل ،لل المثاعلى سبي

 . 2 ةاوفمن خطر المراضة وال المغذيات الدقيقة مما يزيد

 

 لتغذيةلنقص اة لفتخالمع الأنوا :1ل الشك

  الطبيعي وفقاً للعمر  لطولا        

 "ت الجوع( "تعريفا2015المصدر: منظمة وورلد فيجن )

 
معايير  بالمقارنة مع (WFH)الوزن بالنسبة للطول  نقصإلى  نقص التغذية الحاديشير 

و/ أو  3 "(Z scores زدالحرز  " بـ منظمة الصحة العالمية )ما يسمىمو الخاصة بالن

نقص  . يتطورمم 125ن أقل م MUACقياس مواك  أوو/  الجانب ثنائيةوذمات  وجود

الفشل في بسبب أو  في الفترة القريبة الماضية،دان الوزن السريع جة لفقتين داالحة التغذي

أكبر بشكل  نقص التغذية الحاديحدث . قصيرةمعقولة ة منيفترة ز لالوزن خلا اكتساب

ة لتكميليالتي يتم فيها إدخال الأغذية ا المرحلةلباً خلال غاالرضع والأطفال الصغار،  بين

للإصابة أكثر عرضة خلالها الأطفال ا يكون عادة مي لتاوة، ئيظمتهم الغذاإلى أن

مرضية  عن نقص الغذاء أو نوبات حادغذية التنقص اليمكن أن ينتج بالأمراض المعدية. 

أو  المناسبةأو ممارسات التغذية غير  الرعاية غير الملائمة للأطفالبسبب أو  العهد حديثة

ً  العوامل من هذه مجموعةبسبب   .4 معا

 (MUAC) العضد منتصف يطمح
الذراع العلوي الأيسر، ويقُاس عند النقطة منتصف هو محيط 
 المرفق. وحافةف لكتحافة ا نالوسطى بي

  بانجلة ائيالوذمة ثنا
 اس السوائل على جانبي الجسم()احتب

. مالوخيعلامة سريرية تشير إلى نقص التغذية الحاد  وهي
يزيد وزن الجسم  الجانب، ثنائيةاب الفرد بالوذمة يص عندما

 .يهف بسبب السوائل الزائدة المحتبسة

 نقص التغذية الحاد
 ل.النسبة للطوالوزن ب انخفاض يتم تعريف الهزال على أنه

نقص التغذية الحاد على ت العالمية الخاصة بتقديرالاد نتتس
ذين يعانون ال الأطفال بيانات انتشار الهزال فقط )دون احتساب

(. العضد والوذمات ثنائية الجانبفي محيط منتصف  نقصمن 
من بينهم مليون طفل من الهزال  50نى ، عا2014في عام 

 .يدشدن الهزال اليعانون مكانوا  مليون طفل 16

 ( "التغذية البقاء والتطور" 2006اليونيسف ) . 1
 نفسه المرجع .2
 /http://www.who.int/childgrowth/enايير نمو الطفل طبقاً لمنظمة الصحة العالمية: مع .3
 الصحة" تغذية و(: "الأساسيات: ال2012منظمة العمل ضد الجوع ). 4

 هزال
 نقص الوزن بالنسبة للطول

 تقزّم  طبيعي
 نقص الطول بالنسبة للعمر

 ن زوال قصن
 الوزن بالنسبة للعمر نخفاض ا
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، فإن للطفلالحديث  الغذائيلحاد الذي يعكس الوضع على عكس نقص التغذية او. (HFA)الطول بالنسبة للعمر  نقصب التقّزمنقص التغذية المزمن أو ي عرف 

. وهو نتيجة لحالات نقص التغذية لفترات لعمر الطفل شهر 24الـ ن الحمل وعمر ما بينقص التغذية المزمن هو عملية تحدث على المدى الطويل في الفترة 
مما  ض خلال السنوات الأولى من الحياةللعدوى أو غيرها من الأمراالمتكرر طويلة أو متكررة )نقص الطاقة أو المغذيات الدقيقة(، وقد يعكس أيضاً التعرض 

 . 5 يضر بنمو الطفل ويعرضه للخطر
( مقارنة بمعايير النمو الخاصة بمنظمة الصحة WFAالوزن بالنسبة للعمر ) بنقصعرف والذي ي   ،الشكل المركب من نقص التغذيةلوزن نقص ايعتبر 

ً يعتبر أقل ش ،لأنه لا يتطلب قياس الطول بة للطول أو الطول بالنسبة للعمربالنس قياس الوزنأسهل من العالمية. قياس نقصان الوزن  ً ولكنه عموما من أنا
ً القياسات المذكورة   . من عدمه الت قزمالطفل من الهزال أو  معاناةحيث إنه لا يشير إلى  أنفا

ً باسم "الجوع الخفي"او المغذيات الدقيقة عوزيحدث  عندما لا يكون لدى الجسم كميات كافية من المعادن أو الفيتامينات بسبب عدم كفاية  لمعروف أيضا
الزنك والحديد وفيتامين أ  عوزف منظمة الصحة العالمية تصن  الأمثل للفيتامينات أو المعادن. أو الاستخدام غير و/ متصاص لاوء اأو سو/ المدخول الغذائي 

 . 6 المتضررين منه ومعافاةالمغذيات الدقيقة على بقاء وصحة ونمو  عوزيؤثر لمرض في البلدان النامية. لالأسباب العشرة الأولى المؤدية ضمن 
 بغي منع جميع أشكال نقص التغذية. بل وين ؛يمكن

 
  نقص التغذيةترية الخاصة بوالمؤشرات الأنثروبوم الحاسمة القيم :1الجدول 

 

 المغزىذات للانتشار  الحاسمةقيم ال الغذائيالمؤشرات الأنثروبومترية المستخدمة لقياس نمو الطفل والوضع 
 لصحة العامةل

 نقص التغذية الحاد

سوء التغذية 
 لوخيمالحاد ا

SAM 
 

معايير من  Zللحرز  - 3للطول  بالنسبةمؤشر الوزن 
 العضدمنتصف قياس و ،لنمومنظمة الصحة العالمية ل

  لوذماتاوجود مليمتر و/ أو  115أقل من 

 يشير إلى سوء التغذية الحاد العالمي
GAM 7 : 

 5 مقبول :% 
 %: متوسط 5-9

 %: مرتفع 10-14
15 ًمرتفع جدا % 
 SHPERE فيراس يارعمحسب *

سوء التغذية نسبة لحالات الطوارئ: 
 2% الوخيمالحاد 

سوء التغذية 
 دلمعتالالحاد 

MAM 

  - 3 ولكن -Z  2للحرز  لوزن بالنسبة للطولا

  125ملليمتر و   115 وقياس منتصف العضد 
 وجود الوذماتدون  ملليمتر

 التقّزم 
 الحاد

ن معايير م Zللحرز  - 3مؤشر الطول بالنسبة للعمر 
 منظمة الصحة العالمية للنمو

20 منخفض :% 
 %: متوسط 20-29
 %: عالي 30-39
 40اً %: مرتفع جد 
 

 المتوسط
من معايير  Zللحرز  - 2مؤشر الطول بالنسبة للعمر 
 منظمة الصحة العالمية للنمو

 

 الوزن نقص
من معايير  Zللحرز  - 2مؤشر الوزن بالنسبة للعمر 

 المية للنمو مة الصحة العمنظ

10 منخفض :% 
 %: متوسط 10-19
 %: عالي 20-29

30 ًعالي جدا :% 

الأمر الذي  س عادة من خلال المؤشرات الحيويةي قا نقص المغذيات الدقيقة
ً الدم أو من اليتطلب أخذ عينة   بول أو الاثنين معا

 وأالمعادن أحد  عوزيعتمد على 
 الفيتامينات

 

 نظام معلومات التغذية"نظرة على ( "2010عالمية )ظمة الصحة المقتبس من: من

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نفسهالمرجع . 5
 المرجع نفسه. 6
 ستوى السكانعلى م (MAM)وسوء التغذية الحاد المتوسط  (SAM)ء التغذية الحاد الوخيم شار سونتا عومجمو ه (GAM)لمي حاد العاغذية السوء الت. 7
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 ملحوظة
إلى نقص التغذية على أنه مشكلة محدودية  تم النظرغالباً ما 

غذية نقص التالحلول التي تعالج  ، وكثيرا ما ركزتتوافر الغذاء
التصور مبسط للغاية ويتجاهل هذا ن إ ء.اذالغج زيادة إنتا على
لات على التدخمن العوامل المساهمة التي يجب  اً عاسيفاً وط
في الحقيقة وة معالجتها من أجل تحقيق نتائج ملموسة. يذائالغ

المياه والصرف الصحي مع لتغذية ل الدمج الهادفيتطلب 
 تاحددلمللأسباب وا اً جيد اً جود فهمو ، يتطلبوالنظافة العامة

 (.2014نقص التغذية )منظمة العمل ضد الجوع، عقدة للما

 الأسباب الرئيسية لنقص التغذية  -2
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

ة على مجموعة واسعة من الغذائيالة وتعتمد الح ،محددات نقص التغذية معقدة إن
 نتيجةً ى الفوري المستوى عل ةغذيلتيعتبر نقص اترابطة. عة والمالعوامل المتنو

 . 8ض المعدية الأمراب المتكررة صابةوالإ مدخول الغذائي غير الكافيلل
الأمن الغذائي وممارسات الرعاية غير  انعدام لنقض التغذية الكامنةلمحددات ل اتشم

ك ما في ذلصحية، بوالبيئة غير اللى الرعاية الصحية الوصول إة وسوء الملائم
 تلك. كل لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاإلى  ولوصلارص ف كفاية عدم

لضغوط طويلة الأجل. إن وا الصدماتبلية حدوث قاالعوامل تؤدي إلى زيادة 
فاعلات بين وتتضمن ت ،المحددات الأساسية لنقص التغذية متأصلة في الفقر

 .9 (2ل شكنظر الأية )الاقتصادرافية والظروف الاجتماعية والسياسية والديموغ

 نقص التغذيةالفكري لطار الإ: 2 الشكل

 "سوء التغذية"  (2005)ة ميلاالعة منظمة الصح .8
 ائي والأسر"لغذالأمن اي لتدخلات ( "تعظيم التأثير الغذائ2011منظمة العمل ضد الجوع ). 9
 

 ( "الأساس: التغذية والصحة"2012: منظمة العمل ضد الجوع )المصدر
 (1990لأسباب نقص التغذية ) كريطار الفالإ -ونيسفمقتبس من: الي

 

 

 قصيرة المدى: العواقب
 اقةالإع ة،، الامراضيالوفيات

 

حجم في سن ال :دىلما ةطتوسم العواقب

 الرشد، 

 القدرة الفكرية، الإنتاجية الاقتصادية،

 لابيةستقالاراض ناسلي، الأمالأداء الت 

 وأمراض القلب والأوعية الدموية 

 

 

ضعف الوصول إلى 

 لكافيالغذاء الآمن وا

 

عدم توافر الرعاية 

ل ية للطفصحية الكافال

بالإضافة  ،الأمو

لممارسات التغذية غير 

 الملائمة

 

 الأمراض ءول الغذااية مدخعدم كف

 فلالطو لأماتغذية نقص 

 ىإل ولضعف الوص

اية ذات ت الرعماخد

الجودة، وبيئة الصرف 

 الصحي غير الصحية.

 

 وغير الرسميةالمؤسسات الرسمية 

 تتضمن الأسواق ومقدمي الخدمات

 الهياكل الاقتصادية والسياسية والأيديولوجية

 المحتملةرد الموا

 الإنسانية والطبيعية والمادية والاجتماعية والمالية
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ً بالظلم الهيكلي يرتبط أو  ،الريفيةعندما يعيشون في المناطق مرة ونصف إلى مرتين  بنحوحيث يزيد احتمال تعرض الأطفال للتقزم  ؛نقص التغذية أيضا
الوصول إلى محرومين من  . وينبع هذا من حقيقة كونهممستواها التعليميفيها مركز المرأة ويتدنى في المناطق التي  وأأفقر الشرائح الاقتصادية  ضمن

 .10 بالإضافة إلى الغذاء المغذي والمعلومات المتصلة بالصحة ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالرعاية الصحية و
                               

                           

 

 

 

 يوم" للفرص  1000الـ نافذة ". 3
 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 مالأ حمل منذ بدايةوهي تمتد ، حياتهمن  يوم الأولى 1000الـ إلا أن الفترة الأكثر أهمية في تطور الإنسان هي  ،طوال حياة الفرد مع الإقرار بأهمية التغذية
سن الثانية. وهذا يعني بشكل أساسي أن نقص التغذية يمكن أن يبدأ بالفعل مع الأم التي تعاني من نقص التغذية والتي يبلغ الطفل وحتى  وخلال جميع مراحله

تؤكد صحة  11 أن الأبحاث الحاليةويبدو نفسها لم تستفد من التغذية المثلى. هي لأنها  ية،مرحلة الجنيناللا تستطيع إمداد طفلها بالمغذيات الكافية وهو في 
 ـالنافذة خلال الرأي القائل بأن مياه الشرب غير الآمنة وسوء الصرف الصحي وعدم كفاية النظافة العامة تزيد بشكل كبير من خطر نقص التغذية، لا سيما 

بالنمو تلحق . وعادة ما تكون الأضرار التي 12 يق البرازعن طر لأمراض المنقولةأكثر عرضه للآثار الضارة لالطفل  فيها يكونوالتي  ،الحرجةيوم  1000
 . 13 لا رجعة فيهاوأثناء هذه الفترة نهائية لطفل ا دماغالبدني والجهاز المناعي وتطور 

 عواقب نقص التغذية . 4
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بالمائة من عبء الوفيات العالمية تحت سن الخامسة إلى نقص التغذية بجميع أشكاله، بما في ذلك الرضاعة الطبيعية دون المستوى  45ي عزى ما يقدر بنحو 
توثيقها على نطاق كما تم  ،الت قزملاريا وغيرها( المرتبطة بشكل فردي بالهزال ول والمدراسة المخاطر المتزايدة للوفاة والأمراض )الإسها ت. لقد تم14 الأمثل
. وهذا يعني تعرض النقصدرجة ازدياد المخاطر تدريجياً مع  اددوتزاً، طفيف النقصولو كن حتى بزيادة خطر الوفاة،  الت قزممن الهزال وكل . يرتبط 15 واسع

معاً الت قزم الطفل الذي يعاني من الهزال و يواجه ،الأخطر من ذلكفي أي سياق لخطر الموت بشكل أكبر.  ت قزمالأو  درجة ما من الهزالأي طفل يعاني من 
 . 16 لوحدهمن خطر الهزال الحاد  أكبر( خطر الموت بشكل أكبر، بل إنه طفيف)حتى لو بشكل 

 

 الت قزم الهزال و/أو مخاطر الوفاة الناجمة عن : 2الجدول 
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الأطفال الذين يعانون من  خطر الوفاة 
 الهزال 

الأطفال الذين يعانون من 
 التقزّم

الأطفال الذين يعانون من 
 الهزال والتقّزم  معاً 

 مضاعفةالالآثار 
 2.3حتى  1.6 3.4إلى  3 متوسط

12.3 
 5.5حتى  4.1 11.6حتى  9.4 شديد

 بين "مقالة تعليمية فنية، الارتباط (2014الطوارئ، الوكالة الأمريكية للتنمية الدولية )خلال تغذية الالمصدر: شبكة           

 "السياسات والبرامج والنتائج البحثية الت قزم، تداعياتالهزال و 

 

 

 

 

 

 

 

فرق بين نقص التغذية الحاد والمزمن يرُجى زيارة: ة والوصول إلى فهم أفضل للغذيتنقص اللفة للمعرفة المزيد عن الأشكال المخت

http://www.unicef.org/nutrition/training/2.3/1.html - UNICEF online training 
 

 اب المتعددة لنقص التغذية يرجى زيارة الموقع التالي: الأسب عنل ضفم أفهل

http://www.unicef.org/nutrition/training/2.5/1.html - UNICEF online training 
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يضعف الجهاز المناعي ويزيد من خطر الإصابة بالأمراض كما ، الخاص به نمو الطفل والتطور الإدراكي والبدنيعلى عرقلة نقص التغذية المزمن  يعمل
مثل السكري وأمراض القلب ) في مرحلة البلوغمن الأمراض المزمنة  أن يعانوا منوالوفيات. ويتعرض الأطفال الذين يعانون من نقص التغذية لخطر أكبر 

فيكون مصحوباً بضعف الأداء الإنجابي وارتفاع نسبة ، )IDA(خاصة فقر الدم بسبب نقص الحديد و . أما نقص التغذية لدى الأمهات،17والأوعية الدموية( 
وتراجع  الت قزماسات الحديثة وجود علاقة بين در. أكدت ال18 ونقص التغذية داخل الرحم )LBW(وفيات الأمهات وارتفاع نسبة انخفاض الوزن عند الولادة 

يتعرض الأطفال الذين يعانون من  ،على المستوى الجزئي أو الكلي. بالإضافة لذلك سواءً  مما ينطوي على آثار طويلة الأجل  المدرسيوالأداء الحضور 
 بالمائة 8و 2بين ما التكلفة الاقتصادية لنقص التغذية بنسبة تتراوح  درقت  و. 19 % من إيراداتهم المحتملة خلال حياتهم10نقص التغذية لخطر فقدان أكثر من 

 ، مما يشير إلى أن نقص التغذية يقلل من التنمية الاقتصادية الكلية. GDP(20(من إجمالي الناتج المحلي 
وبالتالي فإن  ،والقلب والرئتين( الدماغمثل )افظة عليها محلليعطي الجسم الأولوية لعمل الأجهزة والأعضاء الحيوية  ،الوخيمسوء التغذية الحاد ب عند الإصابة

لهذا الجهاز الهضمي وعدم امتصاص المواد الغذائية بالشكل الأمثل.  عمل في اً تباطؤ من بين أمور أخرى، . تولد هذه الظاهرة،عمل الأعضاء الأخرى يقل
 . 21 تدريجياً حتى الموت يتباطآالقلب والكلى والكبد والمعدة( كلجسم )لأجهزة الحيوية لا ملمناسب فإن عإذا لم يتم إيقاف هذه الدورة في الوقت ال السبب فإنه

 (. 3إن نقص التغذية يديم نفسه ويستمر في حلقة مفرغة تمتد إلى ما بعد دورة حياة الفرد )الشكل 

 

  : نقص التغذية خلال دورة الحياة 3الشكل 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (2000التغذية العالمي ) وضععن  للجنة التنسيق الإدارية/ اللجنة الفرعية للتغذية التابعة للأمم المتحدةر: التقرير الرابع صدملا

 
ً ما وارتفاع يؤدي نقص التغذية لدى الأمهات إلى ضعف نمو الجنين  ة إلى فتر يبدأ سوء التغذية في الرحم ويمتدمخاطر المضاعفات أثناء الحمل. غالبا

أمهات يعانين من نقص أيضاً يصبحن سفتيات وهن من نقص التغذية عانين . وعلى الأرجح فإن النساء اللاتي خاصة لدى الفتيات والنساء مراهقة والبلوغال
ن المنخفض عند الولادة وزالن من الأطفال الذين يعانويواجه . الأجيالعبر حلقة مفرغة وزن منخفض عند الولادة مما يؤدي إلى ذوي  يلدن أطفالاً سالتغذية، و
فمن  ،بقوا على قيد الحياةما مخاطر الموت بشكل أكبر في فترة ما بعد الولادة أو في مرحلة الطفولة المبكرة. وإذا عانون من تأخر النمو داخل الرحم والذين ي

يعاني سالأغلب على التي تخص نموهم.  والمشاكلز عجالالمؤكد أن يعوضوا هذا النمو المفقود، وعلى الأرجح سيواجهون مجموعة متنوعة من حالات  غير
 بعد جيل. جيلاً  نايتكرر افإن نقص التغذية وعواقبهوبذلك . 22 حياتهفي بداية  الت قزمالوزن المنخفض عند الولادة من انخفاض الوزن أو  وذالطفل الرضيع 

 
 
 

  

 
 الأمن الغذائي"سة ( "سيا2014) منظمة العمل ضد الجوع. 17
 " والمعيشةمن الغذائي الغذائي لتدخلات الأ الاثر( "تعظيم 2011منظمة العمل ضد الجوع ). 18
 مركزي وأساسي للتطور"  ا عنصررهباتعبا يةالتغذ موضعة"إعادة  (2011) مجموعة البنك العالمي. 19
 ئي" ( "سياسة الأمن الغذا2014منظمة العمل ضد الجوع ). 20
 ( "الأساسيات: التغذية والصحة" 2012العمل ضد الجوع )مة منظ. 21
 ( "الأساسيات: التغذية والصحة"2012منظمة العمل ضد الجوع ). 22

غون يعانون من بال

 سوء التغذية

 

 ير الكافية/ غير الملائمةة غلتكميليذية االأغ

 العدوى المتكررة

والصحة الغذاء  م كفايةعد

 ية عاوالر

 النمو غير الكافي 

 إعاقة النمو والتطور العقلي
 معدل الوفيات

انخفاض وزن 

 الطفل عند الولادة

فاض القدرة على انخ

 رعاية الطفل

انون من سوء سن يع اركب

 التغذية

 عدم توافر الغذاء والصحة

 عاية والر

نقص اكتساب الوزن 

 أثناء الحمل

 

نقص تغذية 
 طفل متقزم الجنين

 ليةانخفاض القدرات العق

 بالغ متقزم

 لتفاع معدار

الغذاء والصحة توافر م عد هاتموفيات الأ 

 انخفاض القدرات العقلية والرعاية 

عدم كفاية الغذاء والصحة 

 ية والرعا
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والخاصة  معالجة جميع الأسباب المحددة المباشرة والكامنة لنقص التغذيةطويل الأجل وواسع النطاق على نقص التغذية دون ومستدام  ثرألا يمكن تحقيق 

متعدد القطاعات يربط بين الإجراءات والاستراتيجيات العلاجية و ومتسقهناك حاجة ماسة لوجود منهج مترابط  ؛ذلكتحقيق جل . لأةى حدعلبكل سياق 

 والوقائية. 
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 المراعية للتغذيةالتدخلات التدخلات الخاصة بالتغذية و 5-1
 

 

 

 

 

 

 

  التدخلات الخاصة بالتغذية والتدخلات المراعية للتغذية :4الشكل 
 

 ةتغذيالت معرفة جيدة بفحوصا

 

 
 يالمجتمع المشرف نقلالفريق المت مشرف

 لتغذيةفي االخبير الميداني 

 ةالعامالمياه والصرف الصحي والنظافة دة بالتغذية ومعرفة جي

 

غذيةةةة فةةةة جيةةةدة بالتمعر
والصةةةةةةةةرف  الميةةةةةةةةاهو

افةةةةةةةةة الصةةةةةةةةحي والنظ
  امةالع

 

معرفةةةةةةة جيةةةةةةدة 
يةةاه المتغذيةةة وبال

 والصةةةةةةةةةةةةةةةةرف
 الصةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةحي
 والنظافة العامة 

 

 

ر: منظمة دالمص

جوع، العمل ضد ال

 2015نيجيريا 

المصدر: منظمة 
الصحة العالمية 

(WHO /)
ونيسف الي
الأمم  منظمة)

المتحدة للطفولة( 
الة الوك /

ة للتنمية لأمريكيا
 دوليةال
(USAID) 
تحسين نتائج  "

 غذية معالت
المياه سين تح

الصحي والصرف 
: ةظافة العاموالن

ل عملية حلو
للسياسات 

 " نرمجيمبالو

 ملاحظات

بمساعدة ودعم من  هذا الدليل رتطويتم 
 الشركاء التاليين

مبادئ التدخل  وء علىلضا ةثحديالالمشروعات  ومراجعات دراساتالألقت 

ز مييالتمع  غذية،يات عالية لمعالجة نقص التواستراتيجياته التي تنطوي على إمكان

 .المراعية للتغذيةالتدخلات بين التدخلات الخاصة بالتغذية وما 
ة بالتغذيالة الخاصة مجموعة من التدخلات الفع   2013ت لعام حددت سلسلة لانسي

أن تنفذ الملايين من الأرواح وتساهم في  اهيمكنف اقهاطع نسيذا ما تم توالتي إ

 900.000ذ ما يقُدر بنحو نقايمكن إ طويل.الصحة والتنمية على المدى التعزيز 

% من 90ث يعيش )حي العالي الغذائيمن البلدان ذات العبء  بلد   34شخص في 

 تدخلاتال كلتاق نطتم توسيع ا مإذا  لكوذ قزم(الت  أطفال العالم الذين يعانون من 

ن يمك الموجودة، وبالتاليالسكانية  % من التغطية90لتشمل حتى العشرة المثبتة 

 23%.60% والهزال الشديد بنسبة 20 بنسبةقزم الت  انتشار خفض 

 

ة ية والمراعية بالتغذت الخاصتعريف التدخلا

 (2013خرون، رول وآ) يةذغللت

هي التدخلات التي التدخلات الخاصة بالتغذية: 

طور الجنين وت لتغذية باشرةالمتعالج المحددات 

 . والطفل

هي التدخلات التي التدخلات المراعية للتغذية: 

لتغذية وتطور الجنين  الضمنية تعالج المحددات

 والطفل. 

 

 2013در: سلسلة لانست، صالم

لمعالجاااة اللازمااة الجهااود  بااذل ة بااادونالميااعال شااكلةلمايمكاان حااال هااذه  مااان البااديهي أنااه لاأن هااذه الإجااراءات تعاااد بالغااة الأهميااة، ولكنااه  ماان بااالرغم

 
 ما هي التكلفة؟"وكن عمله الذي يملأدلة والخاصة بتحسين تغذية الأم والطفل: ما لى ا( "التدخلات القائمة ع2013لانسيت ). 23
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 والصرف الصحي والنظافة العامة المياهفي  :ثال لا الحصريل المسبعلى  ،التدخلات المراعية للتغذية . إنالتغذية وراء نقصالعوامل غير المباشرة أو الكامنة 
  24. لديها إمكانيات هائلة للمساهمة في الحد من نقص التغذية كلها ؛الطفولة المبكرة والتعليم والزراعة والصحة وشبكات الأمان الاجتماعي وتنمية

كما يمكن لوقاية من نقص التغذية. اعياً للتغذية ومساعداً لمرمنهجاً رئيسياً  ظافة العامةلنالمياه والصرف الصحي واتمثل تدخلات برنامج من بين أمور أخرى، 
وذلك لأنها  وزيادة فعاليتها من أجل تعزيز تغطية التدخلات الخاصة بالتغذيةمنبراً للانطلاق امج المياه والصرف الصحي والنظافة العامة تدخلات بركون تأن 

وعليه على أنها مراعية للتغذية،  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج  يتم دائماً تصميملا  ؛الرغم من ذلكبو 25.ق واسعطاعادة ما يتم تنفيذها على ن
  (. 1لكي تساهم بفعالية في تحقيق نتائج التغذية )المربع يجب أن تكون برامج المياه والصرف الصحي والنظافة العامة ذات تصميم معين 
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ة والمجموعات تغذيلص انقل تلاف المجموعات التي تسجل أعلى معداستهدا ،على سبيل المثال .الغذائيتهداف على أساس الضعف سالا .1

من تعلق بالأالم قلقوالوالفئات السكانية التي تواجه الضغط  ،امل(الحوالخامسة والنساء  سن الأطفال تحتمثل الأكثر عرضه لنقص التغذية )

 الأخرى.  اتدمالغذائي أو الص

ة؟ وكيف ستؤدي الأنشطة المخطط لها غذيتلى ار علؤثتما هي الأنشطة التي يمكن أن  ص.تحديد أهداف التغذية لتحقيق أقصى قدر من الفر .2

 . الأثروتقييم  مراقبةت وأهداف ملائمة لؤشرامن الضروري وضع مإلى تغيير الوضع الغذائي؟ 

وقدرتهن على اتخاذ القرار ووضعهن الاجتماعي  ومعافاتهنة الغذائيية وتعزيز حالتهن مالحاللازمة التدخلات  وتضمين ةك المرأإشرا .3

 إدارة الوقت والموارد والأصول.  تحسين قدرتهن في ضلاً عنم، فال عبشك هننوتمكي

 التغذية وتغيير السلوك.  عزيزتضمين استراتيجيات ت .4

دة لتوقيت المناسب ومفة إلى تحديد ابالإضا عظيم الأثر الإيجابي على التغذية،وتة سلبية غير المقصودللعواقب اتقليل ال التفكير في بدائل .5

 الغذائي. وضع لى ار علثيأالتدخل للت

 

 

 

 "الغذائي( "سياسة الأمن 2014عمل ضد الجوع )ة الالمصدر: منظم

ف عردولي للأمن الغذائي والذي يُ ك الهذا الدليل على تعريف البن يصادق

أي اتباع  ؛لوصول المستمر إلى العناصر الأساسية للتغذية الجيدةه "انأى عل

ة وبيئة آمنة ومياه نظيفة وتوفير الرعاية الصحيازن نظام غذائي متو

الناس، بالإضافة إلى المعرفة اللازمة ع ميقائية( الكافية لجوجية وال)العلا

لأمن إن افلك لذ 62."صحية ونشطة لجميع أفراد الأسرة لرعاية وضمان حياة

 يعتمد الغذائيبأن الوضع  ويقر المعروف،يتجاوز المفهوم التقليدي  الغذائي

قق حت أن سرةلألمكن يمجموعة واسعة من العوامل متعددة القطاعات.  على

ا يتوافر لديها إمكانية الحصول على الغذاء بشكل آمن مع دمعن الغذائيالأمن 

رعاية واعية ية وفكا صحيةت اتوفير بيئة صرف صحي مناسبة وخدم

لك لذ 27(.5ضمان حياة صحية لجميع أفراد الأسرة )الشكل  لأهميةمدركة 

الضروري  ومن ،تأفضل للإجراءا دمجيشجع على  الغذائيإن الأمن ف

 .ات لتحقيق ذلكاعقطجود منهج متعدد الو

 يصحالالأمن 
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يؤثر على  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةن وضع لأ وذلك، الغذائي هاماً في ضمان الأمن دوراً  امةصحي والنظافة العالالمياه والصرف يلعب قطاع 

ة ضروريالملائمة  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتعتبر ظروف  ،إلى ذلك إضافةوالاستفادة منها. رارها واستقتوافر الموارد الغذائية والوصول إليها 
 .ينصحية والحصول على الخدمات الصحية وممارسات الرعاية الملائمة والتعليم المناسبال بيئةتوفر اللضمان 

 

 برامج التغذية 5-3
لتشخيص وعلاج نقص التغذية، إلا أن الوقاية هي الهدف الرئيسي لمعالجة  تطبيقهاة التي يمكن الغذائيالرغم من وجود مجموعة واسعة من التدخلات على 

 شكاله. ص التغذية بجميع أنق
في العيادات الخارجية للمرضى التي تقدم إلى خدمات علاجية، أي الوصول إلى البرامج العلاجية  الوخيميحتاج الأطفال الذين يعانون من سوء التغذية الحاد 

الزحار والحمى وب الرئوي الالتهاكات طبية )عفكان لديهم مضا في حال قد يحتاجون إلى أن يتم تدبير الحالة داخل المشفى المركز الصحي، أو من
من خلال منهج الإدارة المجتمعية لسوء التغذية % من حالات سوء التغذية الحاد الوخيم في المنزل 90يمكن علاج حوالي  ،على سبيل المثال 28وغيرها(.

ً إلى جنب خدحيث يحصل المرضى على الغذاء العلاجي الجاهز للاست .(2)انظر المربع  (CMAM)الحاد  مع الزيارات المنتظمة إلى أقرب مركز ام جنبا
بالغذاء التكميلي  المتوسطسوء التغذية الحاد معالجة يجب أن تتم ، ولكن (MAM) المتوسطمعالجة سوء التغذية الحاد  CMAMصحي. كما يشمل منهج 

 سوء التغذية الحاد الوقاية منعلاج أو سيلة الوحيدة لنبغي اعتبارها الوي الجاهز للاستخدام فقط في سياقات معينة مثل حالات الطوارئ ونزوح السكان، ولا
الغذاء في الأسواق  في حال توافرالتحويلات النقدية أو القسائم الغذائية التي تعد بدائل مفيدة كلعلاج حالات سوء التغذية منهجيات أخرى  توجد. المتوسط

 ،شهور حتى سنتين 6ستمرار الرضاعة الطبيعية والتغذية التكميلية المناسبة من سن المشورة والدعم لام المحلية. إن الأنشطة الخاصة بالتغذية مثل تقدي
الوخيم من سوء التغذية الحاد كل ويمكن أن تساعد في منع  ،جزء من العلاجبمجملها مكملات فيتامين أ والتخلص من الديدان هي تقديم بالإضافة إلى 
شبكات الأمان الاجتماعي ودعم توفير المراعية للتغذية و المياه والصرف الصحي والنظافة العامةت نشطة مصحوبة بتدخلالأيجب أن تكون هذه اوالمتوسط. 

 المثلى من نقص التغذية الحاد. و الامدطويلة  الصحة العقلية للأم وغيرها، وذلك لضمان الوقاية
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (CMAM)غذية الحاد لت: منهج الإدارة المجتمعية لسوء ا2المربع 

 

 

 

 

 

 

 ( "سوء التغذية الحاد الوخيم" 2014ة العالمية )صحال. منظمة 28
 مين عالتواكب النمو قبل سن ا أن الممكن. من 29
 مة العمل ضد الجوع "الأساسيات: التغذية والصحة"منظ .30
 . المرجع نفسه 31

 هلذلك ينبغي منعه والوقاية من 29،"" لا يمكن "معالجتهاالتقّزم هو حالة 

ً ال طو رممستشكل ب هي التي ومن تطور الطفل  المرحلة الأكثر حرجا

تشمل وحتى عيد ميلاده الثاني. من الحمل  دءاً ب من حياته يوم الأولى الألف

لحوامل ين تغذية احست ة الوقاية ما يلي:طى أنشعل الأمثلةبعض 

ساعة الاعة الطبيعية في غضون والمرضعات، وتشجيع البدء المبكر بالرض

 الحصريةالرضاعة الطبيعية القيام بة، بالإضافة إلى ولادلا دبع ىولالا

 ،التغذية التكميلية الكافيةتقديم و ،لطفلا اةحيللأشهر الستة الأولى من 

في سن الإنجاب والحوامل ء ساذائية الدقيقة للنغكملات الالمفير توو

 ضإلى خف التي تهدفتكون البرامج  يجب أن 30والأطفال وما إلى ذلك.

المنهجيات  وأن تشملتغذية المزمن شاملة وطويلة الأجل، ص القت نعدلام

 الماءلى الصعيد الوطني. تساهم برامج مة عالمجتمعية وقضايا الحوك

غار وتدخلات لصا ية الرضع والأطفالذبرامج تغالصحي ووالصرف 

بشأن  والمناصرةلغذائي المغذيات الدقيقة وتدخلات الزراعة والأمن ا

جميعها في  ، تساهمالتعليم وتنظيم الأسرة وغيرهاأة ورالمكين تموالتغذية 

 31 الت قزم.جهود الحد من 

 

 

 

 

بشكل كبير منذ  CMAMنطاق منهج منهج لمعالجة نقص التغذية الحاد. لقد تم توسيع  هي (CMAM)د لسوء التغذية الحا لمجتمعيةدارة االإ

ً من حزمة الصحة في اً مجزء تشكل الآن الوخيم، وأصبحت المعالجة المجتمعية لسوء التغذية الحاد 2000عام  في مرة ولقه لأبيطت عياريا

يكون  وذلك حين ،غير الطارئةالحالات الطارئة والحالات من  كلسوء التغذية الحاد على ل يةالإدارة المجتمع قبتنط. دانللبل يةالوطن اتالسياس

ً مع وجود بعض العوامل سن الحاد بين الأطفال دون  غذيةتال نقص ارشانت انعدام الأمن الغذائي ك) سوءاً  حالةالتي تزيد الالخامسة مرتفعا

 ا(. هرية وغيراض الساوانتشار الأمر
 

 ذية الرضع وصغار السنتغ

 (IYCF) 

لولادة حتى ا منمة للأطفال بدءاً دذية المقات التغتشير إلى ممارس

لفئات العمرية الخاصة با التغذيةعامين. وهي تختلف عن السن 

ة للرضع والأطفال الصغار ائيالغذ جاتحتيالااوذلك لأن  خرىالأ

وتركيب  امقوف يجب أن يتكيمختلفة. بالنسبة لهذه الفئة العمرية، 

لمضغ وحجم اعلى  فالرة الاطمع قد تقديم الغذاءالأغذية وتواتر 

. تلعب التغذية التي يتمتع بها نضجدرجة الو ميهضالجهازهم 

ً المثلى لل يوم  1000لـ اذة ناف في رضع وصغار الأطفال دوراً حاسما

الت قزم  الوقاية منللفرص، كما أنها محورية وبالغة الأهمية في 

 الهزال ونقص المغذيات الدقيقة.لوقاية من اعن  فضلاً 
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ً ما يتم تشخيص  اليود  عوزفي وقت متأخر جداً وقد يكون لذلك تأثير لا رجعه فيه على الأشخاص. وتشمل الأنواع الشائعة  المغذيات الدقيقة عوزغالبا
ات لمنع قاربعدد من المات العلاجية والوقائية. ويمكن اتباع قاربم من التتضمن كلاً  قةات الدقيالمغذي عوزد والزنك. إن السيطرة الفعالة على الحديوامين أ وفيت
المكملات الغذائية وتعزيز أو  /ية وتوزيع منتجات المكملات الغذائية والأغذية المقو  أو  /منها: توفير المواد الغذائية الطازجة و ؛المغذيات الدقيقة عوز

المواد غير الغذائية. تنطوي والرعاية الصحية الكافية ية الحصول على ما يكفي من إمكانضمان كذلك و ،علرضلتغذية الموصى بها الممارسات 
عن تؤخذ  من المكملات الغذائيةشكل أقراص أو كبسولات على العلاج  يكونعادة ما ات المختلفة. قاربمن هذه الم جيات الوقائية الفعالة على مزيجالاستراتي

 32باً بنظام غذائي عام جيد ورعاية صحية مناسبة.مصحوالعلاج ن ذلك كوطريق الفم، ويجب أن ي
 
 
 

  من خلال الرابط يتوافر كتاب منظمة العمل ضد الجوع بعنوان "الأساسيات: التغذية والصحة" باللغتين العربية والإنجليزية
-http://www.actioncontrelafaim.org/fr/content/l-essentiel-en-nutrition-sante: التالي

essential-nutrition-and-health 

  على:  والإسبانيةالتابعة لمنظمة العمل ضد الجوع، باللغة الإنجليزية والفرنسية  الغذائيسياسة الأمن
http://www.actioncontrelafaim.org/en/content/acf-international-nutrition-security-policy 

 الموقع:  غذية العالمية علىلتيمكن العثور على مجموعة أدوات اhttp://nutritioncluster.net/topics/im-toolkit/ 
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 ياهملاتحسين كمية المياه ) إمداداتوهي:  عناصرعدة  تصنيفها ضمنعدداً من التدخلات التي يمكن  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيشمل برنامج 
والبيئة لغذاء لعامة لانظافة الو)بما في ذلك غسل اليدين  النظافة العامةتعليم  /وتعزيز ،صرف الصحي )خاصة التخلص الآمن من الفضلات(وال ،(وجودتها
ً وثيقاً، حيث تعتمد المحافظة ع المياه والصرف الصحي والنظافة العامةإمدادات  عناصرالشخصية(. ترتبط والنظافة  كل  جيدة علىالصحة ال لىارتباطا

حيث إن  المياه،تعتمد النظافة الشخصية على توافر  ،على العديد من التفاعلات القائمة بينها. على سبيل المثالكذلك و ،العناصر على حدة تلكعنصر من 
وتؤدي منها،  ه القريبةالمياوجودة مصادر ة إلى حد كبير الاستخدام الصحي للصرف الصحي، فالمراحيض غير الصحية تهدد نوعي المياه ي سهلالوصول إلى 

  33من المصدر. هجمع المياه بعدتلوث الجيدة العامة النظافة ممارسات يمكن أن تمنع  كما، والحشرات إلى زيادة عدد الذباب
 

الأكثر قابلية للتطبيق العامة هي لنظافة والصحة تعزيز ا. قد تكون أنشطة المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبتدخلات قائمة غير شاملة  3يقدم الجدول 
ة، الغذائيالبرامج  المياه فيالتدخلات الأخرى مثل الصرف الصحي وتحسين جودة  هناك العديد من الحلول العملية لدمج ،مع برامج التغذية. ومع ذلك دمجوال

الب نى التحتية الكبرى للمياه والصرف الصحي في الاستثمار أن  منعلى الرغم يد من التفصيل في الفصل الرابع. بمزجميعها مناقشتها تم يسوف والتي 
مع  بشكل تشاركيلاختيار المواقع تخطيط الو المناصرةبإيجاز لتيسير موصوفة هنا إلا أن أ طر ومكونات هذه الجهود  ،خارج نطاق التغذية اً مواردسيتطلب 
المياه والصرف الصحي أن يكون لبرامج من المفترض  ،ة. وأخيراً الغذائيرضة للمخاطر معفي المناطق ال مياه والصرف الصحي والنظافة العامةلمشاريع ا

 الجودة العالية،)الهاردوير( والخدمات ذات  المعدات والعتادالآتية: الوصول إلى الثلاثة عناصر البين  تم الجمعما إذا أكبر وأكثر استدامة  أثر   والنظافة العامة
 34.والسياسات مؤسسيةوتمكين البيئة ال ،اتوخلق الطلب واستيعاب الخدم

 

 حة" والص ( "الأساسيات: التغذية2012منظمة العمل ضد الجوع ). 32
 العامة" فةظاوالصرف الصحي والن ة المياهعن أدل ( "مقال2013المساعدات البريطانية ). 33
 التغذية مع تحسين المياه والصرف الصحي والنظافة العامة"  تائجنين "تحس( 2015الأمريكية للتنمية الدولية )منظمة الصحة العالمية/ اليونيسف/ الوكالة . 34

 

 المزيد تعلّم

 

 أربعة عناصر:  CMAMد لسوء التغذية الحا لمجتمعيةدارة االإيضم منهج  

 كأساس ةالمجتمعي التوعية -1

  المتوسط سوء التغذية الحاد تدبير -2

 مضاعفات طبية ولا يعانون منشهية جيدة ب ونوالذين يتمتع الوخيمللأطفال الذين يعانون من سوء التغذية الحاد  دات الخارجيةلعياافي لاج لعا -3

ت اخدم دمجقد ثبت أن دام للشهية. لمع وجود مضاعفات طبية وانع الوخيممن سوء التغذية الحاد ن نوللأطفال الذين يعا المستشفىفي لاج الع -4

نشط ة بشكل المجتمعي بالمسوحاتالقيام ب جان إلى ،لحالات سوء التغذية الحاد الوخيم مستشفى مع العلاج في العيادات الخارجيةي الفج العلا

 . سوء التغذية الحاد الوخيمادة تغطية خدمات معالجة زيل أمر بالغ الأهمية ومتابعة هالة والوالإح

رف والصالمياه وذية الحاد بصحة الأمهات والأطفال حديثي الولادة وصحة الطفل والتغذية التغ سوءية لمعتبط النموذج الشامل للإدارة المجيرت

 على: CMAMمعية. المزيد عن منهج جتلممبادرات التوعية ا غيرها منمعيشة ووالأمن الغذائي وال الصحي والنظافة العامة

 /org.rumamfocm.http://www 

 

 

http://www.cmamforum.org/
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 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةشامل لتدخلات مثال غير : 3الجدول 
 

 إمداد وكمية الماء
 

 ياهالتخطيط لسلامة الم . 
  ياهتحسين أنظمة وخدمات إمدادات المإنشاء أو. 
 مستخدم.المنزل  لىبكة أنابيب وصولا إمن خلال ش اوموثوق به ةآمن ياهتوفير م 
 وغيرها. المحميةالآبار والينابيع ح نقاط الماء العامة وأو إصلاو/ شاء إن 
 عن طريق نقل الماء بالشاحنات.على سبيل المثال  ،الطارئة ياهإمدادات الم 

 جودة الماء
 

 كنه غير لكلور، لا . يمكن استخدامالتعريض للشمسأو  ، مثل الترشيح أو الغليياهاستخدام طرق معتمدة لمعالجة الم
  35 عكر.في حالة الماء ال كذلكو)البروتوزا(  اتليالأو ال ضدفع

  زين تخ، والشبكة النظامية أنابيب عبرالماء من خلال توزيع على سبيل المثال  ،وإعادة التلوث التلوثالحماية من
 نظيفة مغطاة. ةأوعيالماء الآمن في 

 الصرف الصحي
 

 الصحي النظيفة التي تتخلص من البراز وتعالجه بأمان. فق الصرفراتوفير إمكانية الوصول إلى م 
  .التخطيط لسلامة الصرف الصحي 
  بقيادة المجتمع، والصرف الصحي الشامل بقيادة المدرسة والتسويق للصرف الصحي.  الشاملالصرف الصحي 
 مناسبة للرضع والأطفال الصغار. صرف صحي إنشاء مرافق 
 ن الوصول إلى المراحيض واستخدامها. مبدنية  اتمعيق تمكين من يعانون من 

لنظافة العامة ا تعزيز
والتثقيف  والشخصية

 حولها

  فيها غسل اليدين رضتالتي يفالرماد إذا لم يتوافر الصابون( في الأوقات بالصابون )أو بالماء وتعليم غسل اليدين . 
  الغذائية الآمنة. العامة تعزيز ممارسات النظافة 
  (.التثقيفك التي تعالج المحددات السلوكية الرئيسية للسكان المستهدفين )بما يتجاوز السلوتغيير ج برامتوفير 

 الصرف الصحي البيئي
 

 ومناطق لعب  ،تحسين ممارسات النظافة البيئية، مثل إبعاد الحيوانات عن المناطق التي يتم فيها إعداد الأغذية
 . ياهالأطفال وموارد الم

  ة ومعالجتها. نفايات الصلبالتحسين التخلص من 
  وتحسين  الطعاممن خلال تغطية  والجرذانالسيطرة على ناقلات الأمراض مثل الذباب والبعوض والصراصير

 من خلال النفايات أو أوعيةوالتخلص الآمن من القمامة والمواد غير القابلة لإعادة الاستخدام في  الصرف الصحي
 الحفر الآمنة.

 رفوالص ياهحوكمة الم
 الصحي

 وخدمات الصرف الصحي.  ياهللوصول العادل إلى الم صرةالمنا 
 للمياه دعم السلطات المحلية/ الوطنية في وضع سياسة تسعير مستدامة . 
 وغيرها ياهلصراع بين مستخدمي الما التعبئة المجتمعية وتطبيق آليات إدارة. 

 
 "غذيةومات التعلنظام منظرة على ( "2010مقتبس من: منظمة الصحة العالمية )

 
 
 
 

 للفئات السكانية المعرضة للمخاطر على:  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيتوافر كتاب منظمة العمل ضد الجوع الخاص ب
http://www.actionagainsthunger.org/sites/default/files/publications/Water_sanitation_and_hygi

ene_for_ populations_at_risk_12.2005.pdf 

  العالمية هنا:  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيمكن العثور على أدوات وموارد مجموعةhttp://washcluster.net/tools-
and-resources/ 

  الصحي:  المياه والصرفإرشادات منظمة الصحة العالمية بشأنhttp://www.who.int/water_sanitation_health/en/ 

ا من قبل منظمة الصحة العالمية: بهى الموصالثلاثة داء لأتويات امسا من ئمة بالمنتجات التي وجد أنها تحقق مستوى وحدقا. 35
http://www.who.int/household_water/scheme/products/en/ 

 

 المزيد  تعلّم
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المياه والصرف الصحي والنظافة في نقص التغذية و العالميةهات وجالت -6
  العامة

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
التغذية  سوءطفل من  مليون 17وعانىمليون طفل للهزال  50كما تعرض ، 2015في عام  زممليون طفل دون سن الخامسة للتق 156تعرض ما ي قدر بنحو 

حتى الآن  الجهود العالمية لمكافحة نقص التغذيةحققت  36جنوب الصحراء الكبرى.والدول الأفريقية معظمهم في جنوب شرق آسيا يعيش ، والوخيمالحاد 
ذي يرمي إلى "القضاء على الجوع والفقر" عن طريق تخفيض نسبة الأشخاص الذي يعانون الو (MDG)ية لفالهدف الإنمائي الأول للأ في إنجاز بعض التقدم
% 23.3من أي ، 1990. فقد انخفضت نسبة السكان الذين يعانون من نقص التغذية في المناطق النامية إلى النصف تقريباً منذ عام إلى النصف من الجوع
انتشار الهزال العالمي مازال مع ذلك لكن أيضاً، و الت قزمكما انخفضت معدلات  37 .2016 -2014 ميعا نيب% 12.9حتى  1992 -1990 بين عامي

 ً   38الفيتامينات والمعادن. عوزيعانون من  البشرزال مليارات  وما ،بين الأطفال دون سن الخامسة ثابتا
 

 العالمية في هزال وتقزم الأطفالالتوجهات : 6الشكل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 “همستوياتوالتغذية بسوء  الأطفالإصابة في التوجهات ( "2015المصدر: اليونيسف/ منظمة الصحة العالمية/ مجموعة البنك الدولي )

ت مسؤولة كانبالتغذية ة للمرض في العالم، كما أن العوامل المتصليؤدي الرغم من التقدم الكبير الذي تم إحرازه، يظل نقص التغذية أكبر مساهم بسيط  وعلى
 اً ان لمياه الشرب الآمنة والكافية إلى جانب الصرف الصحي الكافي والنظافة العامة الملائمة آثاروك 39. 2014حالة وفاة للأطفال في عام  نمليو 3.1عن 

ً ونتائج تحسين صحة الأم ومكافحة الأمراض ات الأطفال وفيبدءاً من القضاء على الفقر والجوع وتقليل و ،(MDGs)للألفية الإنمائية على جميع الأهداف  ا
مليار  2.6تمكن  1990فمنذ عام  ،تحقق تقدم كبير على مدى العقد الماضي حيث 40الاستدامة البيئية.وحتى ضمان المعدية وزيادة الالتحاق بالمدارس 
ً  41 محسنة. ةرافق صرف صحيم شخص من الحصول علىمليار  2.1تمكن كما  ،محسن لمياه الشربشخص من الحصول على مصدر  انخفضت  ،عالميا

انخفض عدد الأطفال الذين يموتون بسبب أمراض الإسهال والتي  ،بمعدل النصف تقريباً. علاوة على ذلك في العراءنسبة الأشخاص الذين يقومون بالتغوط 
خلال  متزايدهذا الانخفاض على نحو وقد استمر مة، النظافة العاص وعدم ملائمة وكفاية الصرف الصحي ونق المياهترتبط ارتباطاً قوياً بضعف الوصول إلى 

 42. 2015في  وفاة مليون حالة 0.5إلى  1990مليون حالة وفاة عام  1.5العقدين الماضيين من نحو 
إلى مرافق الصرف  طيعون الوصولستنسبة السكان الذين لا ي الألفية الإنمائي المتعلق بخفضهدف  كان هناك إخفاق في تحقيق ،وبالرغم من التقدم المحرز

ً  مليون شخص 700 بفارقالنصف إلى الصحي المحسنة  من  الملياراتيفتقر كما  43في العراء. بالتغوطشخص لا يزالون يقومون  مليون 946، فهناك تقريبا
مازال الوصول لموضوع وحيويته، أهمية ا عرفةم معو 44بكميات كافية.والتي يتم توصيلها بصورة موثوقة ومستمرة و الصالحة للشرب المياه إلى  البشر

لإصابة ا ن لخطروالذين هم معرض ؛لمليارات الناس وخصوصاً الأطفالبالنسبة يشكل تحدياً هائلاً  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالكافي لخدمات 
 .ية منهايمكن الوقا التيوه ياالمالأمراض المنقولة ببالإضافة إلى  ،كبرأكلٍ بش بنقص التغذية والوفاة المبكرة

 "  ومستوياته الأطفال يةغذهات الخاصة بسوء تج( " التو2015ي )منظمة الصحة العالمية/ مجموعة البنك الدول ونيسف/الي. 36
 (2015فية )تقرير الأهداف التنموية للأل. 37
 "هومستويات ( " التوجهات الخاصة بسوء تغذية الأطفال2015مجموعة البنك الدولي ) /لميةاالعصحة ال اليونيسف/ منظمة. 38
 (2015منظمة الصحة العالمية ) .39
 "2014الشرب: تقرير جلاس، ( "التحليل والتقييم العالمي للصرف الصحي ومياه 2014ة )ميالمنظمة الصحة الع /ءقسم الما -متحدةالأمم ال. 40
 "2015 المشترك لعام مراقبةحقائق رئيسية مُستمدة من تقرير برنامج ال( "2015)المشترك  قبةامرلمج انارب. 41
 " ضلدول ذات الدخل المتوسط والمنخفه والصرف الصحي والنظافة العامة: الأسباب والنتائج في ايالمل من خلال تحسين اامن الإسهلوقاية ( "ا2015& 2014منظمة الصحة العالمية ). 42
 "2015عام شترك لالم مراقبةحقائق رئيسية مُستمدة من تقرير برنامج ال( "2015)المشترك  مراقبةالامج نبر .43
 (2014منظمة الصحة العالمية ). 44

بالمائة حتى  39.6 منالت قزم ر اشانت انخفض 2014و 1990بين 
 بالمائة 23.8

 
 م زتقّال
 ؤشرمال نخفاضا

نتشار لاالعالمي 
 وأعدادالتقّزم 

 به الأطفال المصابين
 

انخفضت 

الأعداد 

المصابة من 

مليون  255

 159إلى 

 مليون

 

 نمليو 96-

 

1990 
 
 

2014 
 

لم من طفل في العا 13طفل واحد تقريباً من بين كل  عانى

 2014عام  لهزال فيا

 الهزال 
كان معدل  2014ي ف

 7.5العالمي  الهزال
 بالمائة

 

في عام عالميا و
 50 ىعان 2014

ون طفل ملي
تحت الخامسة 
من الهزال، من 

مليون  16بينهم 
يعانون من 

 الهزال الشديد 
 

 مليون 50

2014 

وفي د، لشدياال الهزن مثلث الأطفال المصابين بالهزال  عانى

 2.4بلغ معدل انتشار الهزال على مستوى العالم  2014

 بالمائة.
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 الإسهالبسبب  الخامسةتحت سن الأطفال وفيات  :1الخريطة 
 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 
 (2015در: منظمة الصحة العالمية )المص

 
 
 

 هزال الأطفال طبقاً للإقليم: 2الخريطة 
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 التقّزم ون من الخامسة ممن يعانسن تحت ل : نسبة الأطفا3الخريطة 
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ً إلى تنفيذ خطة التنمية المستدامة لعام  -http://www.un.org/sustainabledevelopment/development) 2030يتجه اهتمام العالم حاليا
agenda/ .)لا من البديهي أنه  لظلم بين السكان.معالجة التغير المناخي والحد من أوجه عدم المساواة واوالفقر المدقع  لقيام به لإنهاءلالكثير ك لا يزال هنا

صحة العالمية. الالتي وضعتها جمعية  2025ة والوصول إلى أهداف التغذية العالمية لعام الغذائي والمعافاةيمكن تحقيق التنمية المستدامة دون تحقيق الرفاهية 
سيتطلب بالضرورة معالجة نقص  يمكن الوقاية منها،ات التي مثل إنهاء وفيات الأطفال والأمه الأهداف الصحية العالمية الهامة، فإن تحقيق ،ذلك علاوة على

ً أساسي اً ة جزءائيالغذتيجيات والميزانيات رافي الإجراءات والاست المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتدخلات  دمجلذلك يعد  45التغذية بجميع أشكاله.  ا
ً ومحوري على العمل المشترك متعدد  تركزالتي  (SDGs)ة. ويبدو أن بداية حقبة جديدة من أهداف التنمية المستدامة الغذائيتحقيق الأهداف الصحية ومن  ا

التي يجب  جراءاتالإو صحي والنظافة العامةالمياه والصرف الوتغذية الهي الوقت المناسب للبرهنة عملياً على كيفية دمج  القطاعات والتعاون والمشاركة
  46.أوضاعها وتحسين لبشريةللتحقيق صحة أفضل  القيام بها

 سيؤثر حتماً علىمعاً ( والمياه النظيفة)الصرف الصحي  6والرفاهية( والهدف  والمعافاة)الصحة الجيدة  3)القضاء على الجوع( والهدف  2إن ربط الهدف 
 ية.تائج الصحة والتغذن
 
 
 

 

 

 الرسائل

 الرئيسية

 

 الفصل الأول
 

  له  كما كان .(2015العالمية )منظمة الصحة  2014مليون طفل في عام  3.1كان نقص التغذية مسؤولاً عن وفاة

 له ياعلا دذلك كل وبالإضافة إلى تقويض النمو الاقتصادي وإدامة الفقر.  ،عواقب وخيمة على صحة الفرد والتنمية

 من أسباب نقص التغذية بشكل كامل. الوقايةلأنه يمكن 

  ما تكون متداخلة ومترابطةالعوامل تعتبر ً . أما العوامل والطرق المؤدية لنقص التغذية متنوعة ومعقدة، وغالبا

ة حيوالحصول على الرعاية الص فهي الغذاء وممارسات الرعاية الغذائيالرئيسية التي تؤثر على الوضع العريضة 

 يع هذه العوامل مرتبط بالمياه والصرف الصحي والنظافة العامة. فر بيئة صحية. وجموتو

  ناء مستقبل أكثر فرصة فريدة من نوعها لب ببلوغ الطفل سن الثانيةبدءاً من حمل المرأة وانتهاءً  يوم 1000يوفر أول

 . غير قابل للإصلاحون يكما غالباً الضرر الذي يحدث خلال هذه الفترة ، كما أن صحة وازدهاراً 

  التقليدية حدود الوجود استجابات متسقة ومنسقة تتجاوز تتطلب الطبيعة متعددة الأبعاد لنقص التغذية وأسبابه

 . اتلقطاعل

  توفر  يحتاج إلى والذيللسكان،  الغذائيإلى الأثر المستدام طويل الأجل وواسع النطاق على الوضع  الغذائيالأمن يشير

 .هقطاعات لتحقيقالمنهج متعدد 

 ل نقص التغذية والافتقار للمياه الآمنة الصالحة للشرب والصرف الصحي والنظافة العامة من التحديات العالمية لا يزا
والأهداف العالمية للتغذية  أهداف التنمية المستدامة الجديدة للوصول إلىيعد الدمج هو العنصر الرئيسي والكبرى. 

 افة العامة.نظوالمياه والصرف الصحي وال
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 ة ببيئة الغذائي

 حي الصوالصرف  الماء

 امةالع ظافةلنوا

 

المياه والصرف الصحي يئة بب يائالغذع لوضعلاقة ا .1

  والنظافة العامة

 المسارات الرئيسية لنقص التغذية  .2

مياه والصرف الصحي الالمرتبطة ب ةلمساهما الأمراض .3

  العامةوالنظافة 

على  حي والنظافة العامةلصا المياه والصرفلات خآثار تد .4

 الصحة
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  .2015 فل عامن طمليو 5.9حت سن الخامسة بلغ معدل وفيات الأطفال ت

 %27ولة عن ؤمس المياه والصرف الصحي والنظافة العامةب المرتبطةالأمراض نت كا

 . ياتمن الوف

 تغذية. فيات الأطفال إلى نقص المن و% 45 نحو يعُزى
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  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبيئة الغذائي ب الوضععلاقة  -1
 

الصحي وإدارة  المياه والصرفوضع غالباً ما ترتبط بسوء  ، وهيخلال العقد الماضي الإسهال والملارياك فيات الناجمة عن الأمراض المعديةتراجعت الو
كذلك مرتبطة مع و ،السيئة مرتبطة بنسبة كبيرة من الوفيات )وفيات ال ولدان( المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلا تزال ظروف  ،ومع ذلك 47خلفات.لما

رة الفصل الثاني نظدم يق 48الأمراض بين الأطفال دون سن الخامسة. ويقع معظم هذا العبء على الأطفال في البلدان ذات الدخل المتوسط والمنخفض.انتشار 
، ويوضح كيف تساعد تدخلات المياه والصرف الصحي والنظافة العامةة ببيئة الغذائيالمعرفة الحالية القائمة على الأدلة والخاصة بربط النتائج  حولعامة 

 . خلال الوقاية من العدوى والأمراضمن  في الحد من نقص التغذية المياه والصرف الصحي والنظافة العامة
ارتباطاً مباشراً أو  ،ي وسوء ممارسات الرعاية والأمراضهي عدم كفاية أو عدم ملائمة المدخول الغذائالتي و، الثلاثة لنقص التغذيةئيسية ترتبط الأسباب الر

   49.المياه والصرف الصحي والنظافة العامة الوصول إلىبعدم كفاية  غير مباشر
تؤدي حيث . المياه والصرف الصحي والنظافة العامةة على بيئة الغذائيالتي ت ظهر اعتماد الحالة  رة وغير المباشرةاشالمسارات المتعددة المب 7الشكل  يوضح

ى الإسهال والديدان المعوية التي تؤدي إلو ن طريق البرازالتي تنتقل عمسببات الأمراض  ابتلاعالسيئة إلى  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةظروف 
قدرة الجسم على مقاومة المرض والاستجابة له من خلال التأثير على امتصاص العناصر مع بصورة مباشرة ذلك  البيئي. ويتصلالمعوي الوظيفي ل والاختلا

لمثقبيات ا الصحي مثل الملاريا وحمى الضنك وداء الليشمانيات وداء بالمياه والصرفكما أن الأمراض الأخرى المرتبطة  50الغذائية وتقليل مناعة الجسم.
  51ة.الغذائيالجودة الكيميائية للمياه تساهم أيضاً في تدهور الحالة ن بسبب سوء الصفراء بالإضافة إلى التسمم المزم والحمى

 
 ونقص تغذية الأطفال المياه والصرف الصحي والنظافة العامة رداءة: العلاقة بين 7الشكل 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ةعلاقة مباشر 

 علاقة غير مباشرة                                                                                                                                              

 

 

 

 

 

 لمخاطر البيئية" سبب ابالحاصل من الأمراض من خلال البيئات الصحية: التقييم العالمي لعبء الأمراض  قاية"الو( 2016) ميةة العالمنظمة الصح -47
 لصرف الصحي"واء الأمراض بسبب الما يات وعبء( "الوف2014منظمة الصحة العالمية ) -48
 مة" عاافة اللنظلصحي واالمياه والصرف ا ( "سياسات2011ظمة العمل ضد الجوع )من  -49
 جعة("اطفال )مرائي للأامة ونتائجها على الوضع الغذف الصحي والنظافة العالصر ( "التدخلات الخاصة بحماية إمداد وجودة الماء، وممارسات2013دانجور وآخرون ) -50
 العامة"  ( "سياسة المياه والصرف الصحي والنظافة2011ل ضد الجوع )عمالمنظمة   -51
 

 ت
 ( "2014، منظمة العمل ضد الجوع )هطة لابيجو جياسبو(، مقتبس 2013ون )رنجور وآخصدر: داالم

 ت
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 بشكل أساسي ، والتي تشيرصحي والنظافة العامةمياه والصرف اللاوالحالة الغذائية الروابط والعلاقات غير المباشرة بين الاعتبار  بعينيجب أيضاً الأخذ 

ً )إمكانية الحصول على  المياه نقطة و المنزل بينوخدمات الصرف الصحي والنظافة العامة، والمسافة  المياهإلى البيئة الاقتصادية الاجتماعية الأوسع نطاقا

ً لغاثيرات غير المباشرة على التغذية، لأنه العديد من التأبرب من المنزل لحة للشرب بالقاصلا المياهنقص يتسبب  ،والفقر(. على سبيل المثال والتعليم لا  با

على النساء يقع وحملها إلى المنزل  المياهثلثي عبء جلب كما أن غير الآمنة من المصادر غير المحمية.  المياهسوى شرب آخر  يكون أمام الناس أي خيار

انخفاض الإنتاجية وانخفاض معدل الالتحاق بالمدارس وهدر الوقت اللازم لرعاية  على شكل المياهفي جمع ع لوقت الضائا وي ترجم 52والأطفال الصغار.

فإن  ،وعلى نفس المنوال 53أن رعاية الأطفال غير الكافية هي أحد الأسباب الأساسية الكامنة وراء نقص التغذية.ومن الجدير بالذكر هنا الأطفال والأسرة. 

ساعد يوؤثر على النجاح التعليمي للأطفال في سن الدراسة، مما يؤدي إلى انخفاض فرص العمل توالصرف الصحي  المياهل على ية فرص الحصوفاعدم ك

  54، وهي الأسباب الكامنة وراء نقص تغذية الأمهات والأطفال.للأسرةالفقر وتقويض الأمن الغذائي  استدامةعلى 

 

 غذيةلتالمسارات الرئيسية لنقص ا -2
 

التي و التي تنتقل عن طريق البرازإلى تسهيل ابتلاع مسببات الأمراض  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالظروف غير الملائمة في مجال تؤدي 

ياه والصرف الم سوءحالة ن المعوي البيئي، وهي المسارات الرئيسية الثلاث التي تؤدي للانتقال م الإسهال والديدان المعوية والاختلال الوظيفيب تتسبب

 نقص التغذية.  حالة إلى الصحي والنظافة العامة

 

 

  الإسهال  2-1

ً عن ابتلاع مسببات الأمراض  نقص النظافة العامة.  وأيضا بسبب ،لم يتم التخلص منه بشكل صحيح البراز الذي التي تنتقل عن طريقينتج الإسهال غالبا

  55يومياً.مرات  أكثر من ثلاث سائلاً  اً براز يتغوطا دمالإسهال عن مصابوي صنف الشخص بأنه 

 جنوب الصحراء الكبرىوأفريقيا دول أكبر العوامل الفتاكة في  أحد، وهو الإسهال سبباً رئيسياً للوفيات في العالم بين الأطفال تحت سن الخامسةلا يزال و

حالة وفاة  000531 بحدوث 2015في عام لكافية وغير الملائمة غير ا فة العامةظاالمياه والصرف الصحي والنظروف  تسببتكما  56.لهذه الفئة العمرية

  57حالة وفاة يومياً. 1450الخامسة، أو ما يقرب من  سن بسبب الإسهال بين الأطفال دون

عرضه لنوبات متكررة  أكثر نية يكونوغذفالأطفال الذين يعانون من نقص الت 58.الإسهال المتكرر بحالات% من نقص التغذية مرتبط 50تشير الأدلة إلى أن 

إن احتمال الوفاة الإسهال والأمراض الأخرى بما في ذلك العدوى والإصابات التنفسية.  بسببموت لللخطر أكبر  وبالتالي هم عرضةمن الإصابات المعوية، 

سبب تكما ت 59.الوخيموء التغذية الحاد صاباً بسلطفل ما كان ما بسبب أمراض الإسهال بين الأطفال تحت سن الخامسة يصبح أعلى بمعدل عشرة مرات إذا

متكرر ومزيد من " من المرض الحلقة مفرغةالأطفال في "يعلق ضعف المدخول الغذائي وانخفاض امتصاص المغذيات. وبالتالي بالأمراض المتكررة 

 60.(9)الشكل  ةالغذائي التدهور في حالتهم

يمكن ". سن العامينالإسهال قبل ب الاصابة مع كل حالة إسهال ومع كل يوم من"ازدياد خطر الت قزم حالية الأدلة ال تبينث حي، الت قزموللإسهال أيضاً تأثير على 

 61. خمس مرات أو أكثر قبل سن العامينحدوث الإسهال إلى  الت قزم % من حالات25 سب  نَ

 

 
 ( "مقال عن أدلة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة" 2013)نية طاالبري داتالمساع -52
 المرجع نفسه  -53
 العامة" والنظافةالصحي  المياه والصرف ( "سياسات2011ظمة العمل ضد الجوع )من -54
 سهال" الإاية من فة العامة والوق( "تدخلات المياه والصرف الصحي والنظا2011حة العالمية )لصا منظمة -55
 " ( "العبء العالمي لإصابة الأطفال بالإسهال والالتهاب الرئوي2013سي وآخرون ) الكرو -56
 (2016ية )منظمة الصحة العالم. 57
 ال بالإسهال والالتهاب الرئوي" طفلأالعالمي لإصابة ا ء( "العب2013ون )والكر سي وآخر -58
 ض الإقليمي والعالمي والنتائج الصحية"لتعرت: اهاوالأم فالدى الأط"نقص التغذية ل (2008بلاك وآخرون ) -59
 قيق من أجل التقدم العالمي" لضرورات القابلة للتحفل: ا( "تحسين تغذية الط2013اليونيسف ) -60
 2013ن ولكر وآخروا -61
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 ب العمر )ثلاث مراجعات لدراسات استباقية( مناطق النامية حسالالإسهال بين الاطفال في حالات وسط السنوي لحدوث متال :8الشكل 
 

  
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الفئة العمرية
 2003منظمة الصحة العالمية،  ،المصدر: العبء العالمي لمرض الإسهال

 
 المعوية ونقص التغذية  العدوى : الحلقة المفرغة بين9الشكل 
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لعمل ا ، مقتبس من منظمة2003(، براون 2007)منظمة الصحة العالمية،  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية بالتي تربط المسارات المصدر: 
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 سنة شهر 6-11

 تانسن
 نواتس 3

 سنوات 4

 الامراض التنفسية

 افة عامة غير ملائمةنظو صحيمياه وصرف 

 

المعوية  العدوىأنواع ول الإسها

 خرىالأ

 

 ةيقص التغذن

 

 يةوظيفة المناعالضعف 
 الحاجزيةاية الحم ضعف

 التقويض 
 سوء الامتصاص

 مغذيات ال احتجاز
 غذائيال المدخولانخفاض 

  يةطالخيدان الدي 2-2
فة من الديدان الطفيلية، وتنتقل العدوى من خلال البيض تلمخأنواع  تسببها

لى تلويث التربة في المناطق ره إبدو دييؤ لذيوا الإنسانلموجود في براز ا
طريق المشي  الصرف الصحي السيء. يمكن التقاط العدوى بسهولة عن ذات

ن داديعدوى ال تعيقلوث. ملطعام التناول ادمين على التربة الملوثة أو حافي الق
 ى فقر الدم وسوءمما قد يؤدي إل ؛الخيطية امتصاص المغذيات لدى الأطفال

تهديداً خطيراً  لذلك فهي تشكل العقلي والجسدي، لنموعف اوضإعاقة ة والتغذي
الطفيلية مثل تسبب الديدان  62تهم.على صحة الأطفال وتعليمهم وإنتاجي

( والديدان أو شربه لوثلما الماءالاستحمام ب لل من خلاتي تنتقالبلهارسيا )ال
ربة لتاس مع تماالخلال الإصابة بها من تحدث التي المنقولة من التربة )و

ً على الحالة وثة بالبراز( فقدان الدم وانخالمل فاض الشهية، وكلاهما يؤثر سلبا
 63للطفل. ةالغذائي

 (2014العالمي ) الديدانص من لتخلا -62
 فحة نقص تغذية الأطفال" لنظافة العامة في مكا( "دور المياه والصرف الصحي وا2015يل )تغذية الج -63
 

ما قبل في سن  % من الأطفال40وساء الحوامل تعاني الن
ة من فقر الدم. يزيد فقر دم مينامدرسة في الدول اللا

مل ناء الحسيئة أثى نتائج لحصول علالأمهات من مخاطر ا
طفال خطر الإصابة بالأمراض لدى الأذلك كو ،دةوالولا

ر الدم وانخفاض إنتاجية العمل لدى البالغين. يتفاقم فق
 شصيةعدوى الدودة الالحديد بسبب  الناجم عن نقص

وغيرها من ( والملاريا يةافأو الديدان الخط املأنكلستوا)
يئة ة بها من خلال بتم الإصابالأمراض المعدية التي ي

لنظافة العامة السيئة )منظمة ي واالصحف والصر ياهالم
 (.2015الصحة العالمية، 

ظة
و
ح
مل
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 (EED)البيئي المعوي الاختلال الوظيفي  2-3

الاختلال يقلل  64."التي تنتقل عن طريق البرازلمسببات الأمراض  لطَو  الم  عن التعرض تنجم ف هذه الحالة بأنها "عدوى مزمنة في الأمعاء الدقيقة ت عر  

إلى  الكائنات الحية الدقيقة ابتلاعأن  تقزم. وي قترحالنقص التغذية وبسبب تي التاليوب ،لغذائيةالعناصر اص ى امتصاقدرة الأطفال علمن البيئي المعوي الوظيفي 

ً البيئي لدى الأطفال تحت سن العامينالمعوي المعدة هو السبب الرئيسي للاختلال الوظيفي   يرتبط. ، ولا يشترط أن تكون تلك الكائنات مسببة للأمراض دائما

يرتبط إلى حد كبير بالبيئات غير الصحية التي يعيش  وبالتحديد خلال مرحلة الطفولة، ي في مرحلة مبكرة من الحياة،البيئالمعوي الوظيفي ل حدوث الاختلا

عاء مالبيئي تغيرات غير طبيعية في تركيب ووظيفة الأالمعوي يسبب الاختلال الوظيفي  ،وبمجرد حدوث العدوى 65وينمو فيها الرضع والأطفال الصغار.

الأمراض دخول  من يسهلفي نفس الوقت و صعباً، المغذياتدخول  يجعللزغابات مما بنية اوصل المحكم لبات ويحفز فقدان اليسطح الزغاإذ أنه الدقيقة. 

ي والمؤدي إلى صحالبيئي قد يكون المسار السببي الرئيسي الناتج من سوء الصرف ال المعوي الوظيفي الاختلالأن  تم وضع فرضية(. وقد 10)الشكل 

الوظيفي المعوي  الاختلال يساعد وقد 66.روتاالالأطفال وفيروس  ، كما أنه يلعب دوراً في انخفاض فعالية اللقاحات الفموية لبعض الأمراض مثل شللمالت قز

ط بسوء بيئة المياه لأنه يرتب مدى الطويلالة البحتة في الحد من نقص التغذية في العديد من السياقات على الغذائيفي تفسير سبب فشل التدخلات البيئي 

  67.والصرف الصحي والنظافة العامة وعادة ما يكون عديم الأعراض

 ( الأيمن)الجانب  السليمة( والأمعاء الأيسر البيئي )الجانبالمعوي الوظيفي  الاختلالالفرق بين الأمعاء المصابة ب: 10الشكل 
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  ويبالمصدر: ال

 اليدين"  ذية الأطفال، الاعتلال المعوي الاستوائي والمراحيض وغسلتغص ( "نق2009امفيري )ه. 64
 الدول النامية"  الت قزم فية للحد من لال تحسين المياه والصرف الصحي والنظافة العامة: فرصل الوظيفي المعوي البيئي من خختلاالا نع( "م2015)امفيري ه. 65
 ة"   نظرة عام -( "الاختلال الوظيفي المعوي البيئي 2014حاد )الة تمعية لسوء التغذيجدارة المنهج الإندوة م. 66
 والصرف الصحي والنظافة العامة"فقية: دمج التغذية مع المياه الأ دياتتح( "ال2015آخرون )بير و -67
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 رف الصحي والنظافة العامةالمياه والصمرتبطة بلا المساهمةالأمراض  -3

 
 

، هناك أمراض أخرى مرتبطة المعوي البيئيإلى جانب العدوى المنقولة عن طريق البراز مثل الإسهال والالتهابات الطفيلية المعوية والاختلال الوظيفي 
 لتغذية وانخفاض المناعة.ا أنها تكون مصحوبة بنقصب ة  ومعروف ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةب

من وزن الأطفال دون سن الخامسة. حيث يعاني عدد كبير من الأطفال نقص المغذيات فضلاً عن  عوزالملاريا بالعديد من أوجه  ارتباطتشير الأدلة إلى 
فإن  ة للإسهال،وبطريقة مماثلذيات الدقيقة. مغالزنك وفيتامين أ وغيرها من العوز و يةطاقة البروتينالنقص  ه، وكذلك بسببويموتون بسببمرض الملاريا 

غير  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتؤدي بيئة  68ة.الغذائيالحالة في مزيد من التدهور الالملاريا ونقص التغذية يشكلان حلقة مفرغة من المرض و
 انتشار الملاريا. بالتالي ر البعوض وتكاثل مناسبة إلى خلق مواقع فةالمياه المكشوف وصهاريج يصرتالناجمة عن سوء ال المياه الراكدةمثل  الملائمة

. ويتعرض بسبب سوء ممارسات النظافة العامةهذه الامراض تتفاقم  ، وعادةوزنالإلى فقدان  (ARI) الأمراض التنفسية الحادةوعلى نفس المنوال تؤدي 
فقد  ،ذلكإضافة إلى  69الوفاة بشكل أكبر من الأطفال الأصحاء.لخطر  مثل الالتهاب الرئوي ةادالأمراض التنفسية الحذية والأطفال الذين يعانون من سوء التغ

المياه والصرف تساعد بيئة كما  70المغذيات الدقيقة. عوزمما يؤدي إلى  ،ثبت أن الأمراض التنفسية الحادة تحول دون تحسين حالة فيتامين أ لدى الرضع
ي ات  الن زْف ي ةوتراخوما وحمى الضنك المثل  (NTDs) ية المهملةالأمراض الاستوائانتشار ونقل  ىعل السيئة الصحي والنظافة العامة م   من نوع  الح 

يزيد سوء التغذية من قابلية  ،المغذيات الدقيقة. وفي الوقت نفسه وعوزوالهزال  الت قزمالأسباب الكامنة وراء من هي التي  من الامراض وغيرها تشيكونغونياال
  71الأمراض الاستوائية المهملة مع نقص التغذية إلى إطالة دورة المرض ونقص التغذية والفقر.ي اجتماع كما يؤد ،دوى بالأمراض الاستوائية المهملةلعا
 
 2006اردهارت وآخرون،  -68
 2011دريجز وآخرون، رو -69
 يتامين أ" ف تن يحصلون على مكملايلرضع الذأ لدى اادة تمنع تحسن حالة فيتامين ض الجهاز التنفسي الح( "أمرا2016رحمن ام وآخرون ) -70
 توائية المهملة" الاسراض مية والأتغذجوع وال( "ال2015هملة )الشبكة العالمية للأمراض الاستوائية الم -71
 
 



 38        ةملعاا حي والنظافةلصرف الصمياه واالوتغذية دمج الالدليل العملي ل

 على الصحة المياه والصرف الصحي والنظافة العامةآثار تدخلات  -4

 

لها نتائج النظافة العامة  وممارساتلصرف الصحي الشرب ومرافق ا ياهمعلى بأن التحسينات ية اضخلال العقود المأفادت العديد من المنشورات والدراسات 

بفعالية  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتدخلات في مجال  يتم تنفيذوآثار إيجابية في الحد من الأمراض، لا سيما في البلدان الأقل نمواً. فعندما 

 المرض وتحقيق فوائد صحية وغير صحية كثيرة.  والحد من عبء ،ال مسببات الأمراضوقف انتق لىقادرة عتلك التدخلات تصبح 
 

   الإسهال )النسبة المئوية لكل نوع تدخل( مراضة الانخفاض في نسب: 11الشكل 

 

 (2005المصدر: فيوترل وآخرون )
 

بمجرد وذلك  يئة العامة. على الرغم منالبراز عن البالذي يعزل " الحاجز الأساسي"ة يعمل الصرف الصحي إلى جانب الصحة والنظافة العامة الجيدة بمثاب

لطعام من خلال الأصابع والذباب والسوائل وفي وغير مباشر إلى ا ،(الثوي  ) انتشاره بشكل مباشر إلى المضيف يصبح من السهل ،تواجد البراز في البيئة

وخاصة  العامة الجيدةالنظافة التلوث. وتشكل ممارسات  هذالحماية الجمهور المعرض لمثل  لثانوية"اجز احو"الالحقول أو الأرضيات. لذلك لابد من وجود 

المسببات  وصول حيث إنها تمنع ،حواجز ثانوية حيوية أمام انتشار الإسهال وأمراض الجهاز التنفسي وغيرها من الإصابات المعدية غسل اليدين بالصابون

  72(.12)الشكل  ابتلاعهاومن ثم ية والغذاء حلالمرضية إلى البيئة الم

 هو سبب أهميتهم؟"  : ماعامةالنظافة والالصحي  ( "الصرف2015ي )مجموعة البنك الدول -72
 

 

44% 
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 الوقاية من المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوكيف يمكن لبرنامج  الطريق البرازي الفمويعن الأمراض  انتقالمسار البياني ل (F) رسم :12الشكل 
 ذلك
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 (1958)، مقتبس من واجنر ولانجلوس (2012المصدر: بريز وآخرون )

ً  اً عن الطريق البرازي الفموي أمرطرق انتقال الأمراض  يعد فهم والصرف الصحي والنظافة العامة  ماءيعتمد تنفيذ التدخلات الفردية أو المتعددة للإذ . أساسيا
متواجدة بين زي الفموي التي تنتقل عن الطريق البرامراض الأاء لبق دهوحل )السوائل والأصابع والذباب وغيرها( كافٍ  مسار للانتقالعلى ما إذا كان كل 

حيث تشجع  على حالات الطوارئ والأوبئة، فائدة ضئيلة. ينطبق هذا تماما كان الأمر كذلك، فإن التدخلات ذات المسار الواحد ستكون ذاتما السكان. وإذا 
بتحسين إدارة مصحوبة كن تضئيل إن لم  أثر   اهالميتحسين جودة أو  /و المياه اتدادلة يصبح لإمحافي هذه الالأمراض السارية.  انتشارى علالظروف البيئية 

ً أن الإسهال ينتشر من خلال مسارات تفاعلية عديدة، لذلك يجب أن تكون تدخلات  ذكرهالجدير من و 73السلوك الصحي المناسب.وتحسين الفضلات  أيضا
  74لكي تكون فعالة.متناسقة بشكل جيد وقادرة على توفير تغطية عالية  ةالمياه والصرف الصحي والنظافة العام

 

عامة للنظافة الصحي واابي لتدخلات المياه والصرف اوية تؤكد الأثر الإيجهناك أدلة ق
في وكما هو مبين  75هال، خاصة بين الأطفال تحت سن الخامسة.سالإ إمراضيةعلى 

 %( من73اطر مرض الإسهال )حتى ي مخاض فخفكبر انق أكن تحقي، يم13الشكل 
من ، وايضاً ربللش ةب والصالحلأنابيبا ةالمنقول التي توفر إمدادات المياهخلال الخدمات 

منازل والبيئات الن م تخلص من الفضلاتتحي التي لصصرف اخلال شبكات ال
 حول اتلدراس (isanalys-meta) ي  و  لَ تَ علاوة على ذلك توصل تحليل  76المجتمعية.

إلى أن غسل اليدين بالصابون يمكن أن يقلل  ، توصلاليدين أ جري في دول نامية غسل
 77%.48 لإسهال بنسبة تصل إلىخطر ا

رامج المياه والصرف الصحي وبة الدمج بين التغذي ليشم
انتقال مسار أكبر على  والنظافة العامة التركيز بشكل

 ظى عادة بالاهتمام الكافي مثل يحذي لاال حقول""ال
 مسارات الانتشار الأخرى لأنه يتعلق أساساً بالأطفال

ضع مثال الزحف بين الحيوانات ووالصغار )على سبيل ال
ورة النظر في ضرى فم(. وهذا يشير إللياء في االأش

لمياه والصرف مجموعة جديدة من تدابير الوقاية الخاصة با
مفهوم "المياه والصرف نظر أة )امفة العنظاصحي والال

 النظافة العامة للطفل"، الفصل الرابع(.الصحي و
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  حالات الطوارئ" الخاصة بتدخلات المياه والصرف الصحي والنظافة العامة فية دلمراجعة لقاعدة الأ"( 2009) نسون ج.باركي -73
 والنظافة العامة" ( "مقال عن أدلة المياه والصرف الصحي 2013) انيةبريطالاعدات لمسا -74
 2005، فيوتريل وآخرون -75
  خل" سطة ومنخفضة الدرف الصحي والنظافة العامة: التعرض والآثار في الدول متولصوالال تحسين المياه خسهال من من الإ ( "الوقاية2014حة العالمية )منظمة الص -76
 2011، خرونوآبراون  -77
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 الشرب والصرف الصحي على مخاطر الإصابة بالإسهال مياهتأثير التحسينات في  :13الشكل 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 2014 المصدر: منظمة الصحة العالمية،
 

وغيرها من الأمراض المرتبطة بسوء  العدوى الطفيلية المعويةتمنع  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةأن تدخلات على تؤكد الأبحاث الحالية أيضاً 
لبشرية يقلل من خطر إصابات ا واستخدامها من أجل التخلص الآمن من الفضلاتالصحية تبين أن الوصول إلى المرافق  ،على سبيل المثال 78ة.الغذائيالحالة 

كما انخفضت نسبة الإصابة  79%.54 بـ نسبةال خفض تلكعلى المعالجة المياه استخدام %، كما يساعد 34قولة بواسطة التربة بنسبة منلالديدان الخيطية ا
 80% مقارنة بالمجموعات الضابطة.50 سبةبن لصابون العادي وتعزيز غسل اليدينبالالتهاب الرئوي بين الأطفال تحت سن الخامسة ممن حصلوا على ا

العذبة المتحركة ببطء  المياه الراكدة أو  المياه مشتملة على التخلص من ال% من عبء الملاريا العالمي عن طريق الإدارة البيئية 42ما يقرب من  ويمكن منع
 81بالإضافة إلى التصريف.

 في الميكروبات والاختلال ،وفيتامين أ عوز الزنكخاصة ة والغذائيعواز الأ ضحة. ويبدو أنواالبيئي غير المعوي الاختلال الوظيفي  اتسببيازالت م

تساهم في تعدد  ،لمناعة البشريةا نقصفيروس ب الاصابةريا والسموم الفطرية أو يالملوية البوابية والنمو المفرط للبكت جرثومةووجود  الهضمية المتعايشة

ً أنه البيئالمعوي يرتبط الاختلال الوظيفي البيئي.  ويمعال الاختلال الوظيفيحدوث أسباب  ي بالنمو الخطي المتعثر في العديد من الدراسات، وي قترح حاليا

 82بدلاً من الإسهال أو الديدان المنقولة بالتربة.وذلك ، قزمالت  إلى وصولا المسار السببي الرئيسي الممتد من سوء الصرف الصحي والنظافة العامة 
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 تلوي" ( "تأثير البيئة على الصحة حسب للدولة، تحليل 2008بروس اوستن اي وآخرون ) -78
 2014خرون، سترونز وآ -79
 2005لوبي،  -80
 ة" ئير البيخاطسبب الملعبء الأمراض ب ية من الأمراض من خلال البيئات الصحية: التقييم العالميقالو( "ا2016لعالمية )اة الصحة منظم -81
 2017اسبانيا،  -ضد الجوعمنظمة العمل  لت قزم،امة للطفل والألف يوم، الحزمة العملية للحد من المياه والصرف الصحي والنظافة العا -82
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 الرسائل

 الرئيسية

 

 الفصل الثاني
 

 ظروف المياه والصرف الصحي عدية إلا أن م من التراجع الملحوظ في الأمراض الم  على الرغ
الوليدية أو ما بعد سواءً  ) الوفياتحدوث بنسبة كبيرة من  ترتبطوالنظافة العامة السيئة ما زالت 

 امسة. لخالأمراض بين الأطفال تحت سن احدوث الولادة( و
 

 ي هي عدم كفاية أو عدم ملائمة المدخول الغذائالتي و ،ذيةلنقص التغ ترتبط الأسباب الرئيسية الثلاث
ارتباطاً مباشراً أو غير مباشر بعدم كفاية الوصول إلى المياه  والأمراض، ممارسات الرعاية ءوسو

 والصرف الصحي والنظافة العامة. 

 

 لتي اببات الأمراض ف الصحي والنظافة العامة ابتلاع مسصرتسهل عدم ملاءمة ظروف المياه وال
بالإسهال والديدان المعوية والاختلال الوظيفي ، مما يؤدي إلى الإصابة تنتقل عن طريق البراز

الممتدة من سوء خدمات المياه والصرف الصحي  ، وهي المسارات الرئيسية الثلاثالمعوي البيئي
 .والنظافة العامة إلى نقص التغذية

 

  ضعف فالمرض المتكرر ي   سهال المتكررة.الإ بحدوث نوباتنقص التغذية  % من حالات50ترتبط
من المرض  "دائرة مفرغة"زيد من خطر العدوى. مما يشكل التغذية الفقيرة تة، كما أن الغذائيالحالة 

 . بشكل متزايد ةالغذائيلحالة اتدهور المتكرر وبالتالي 

 

 امة مثل ف الصحي والنظافة العلأخرى المتصلة بالمياه والصرا من المعروف أن بعض الأمراض
مثل التراخوما وحمى  لجهاز التنفسي والأمراض الاستوائية المهملةلالحادة عدوى الالملاريا و

 مرتبطة بضعف المناعة ونقص التغذية. الضنك والشيكونغونيا 

 

 النظافة العامة على آثار ت تنطوي التحسينات على مياه الشرب ومرافق الصرف الصحي وممارسا
إعاقة  لتدخلات المياه والصرف الصحي والنظافة العامةراض. ويمكن إيجابية في الحد من الأم

 انتقال المسببات المرضية والحد من عبء المرض وتحقيق فوائد كبيرة صحية وغير صحية. 
 

 

  بيئة دلة إلى أن الأمتزايدة من  كمية، تشير تأثيرها على خفض نسبة حدوث الأمراضإلى جانب

ة الغذائيلعامة يمكن أن تكون محورية وهامة في تشكيل النتائج المياه والصرف الصحي والنظافة ا

ظافة العامة . ويعتبر ذلك صحيحاً بشكل خاص في نتائج أوضاع المياه والصرف الصحي والنللأطفال

 لبحث والدراسة. ل ، في حين أن نتائجها على الهزال مازالت بحاجةوآثارها على الت قزم
 

 تبرير ودعم الدمج بين التغذية وتدخلات المياه والصرف الصحي تعتبر الأدلة المتوافرة كافية ل
 والنظافة العامة. 
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    3 

والصرف المياه ستراتيجيات التغذية وا

 نظافة العامةلالصحي وا

 

والصرف ه يابرامج المغذية مع تبرامج ال مواءمة .1

  الصحي والنظافة العامة

  الدمج .2

 الأم والطفل  يثنائالتركيز على  .3

 وك السلر تغيي ىعل التركيز .4

 أصحاب المصلحة  بين تنسيقال .5

المياه والصرف الصحي زمة الحد الأدنى من ضمان ح .6

  فة العامةوالنظا
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 فقط............ ذلك ولكن ليس ، بشكل رئيسي  والتطويرياقات التنمية سفي 

 

 الدمج 

 

 الأم والطفل ثنائي
 

 تغيير السلوك

 

 دنىلأا الحدحزمة 

 
 تنسيقلا

 

 ............فقط ذلك ولكن ليس ، كل رئيسيبش  والتطويرالتنمية سياقات في 

  لثالثةة االركيز
 

 كيزة الثانية الر
 

 ة الأولى ركيزال
 

ً بطلاً  كن  والصرف الصحي  الماءالتغذية و في مجال اولمبيا

 عامة!والنظافة ال

 

 ة بعة الراكيزالر

 ة الركيزة الخامس
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 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج برامج التغذية مع مواءمة  -1
 

( ها)قبل حدوث من نقص التغذية ن التدخلات التي تهدف إلى استكمال الوقاية" إلى أي نوع ماه والصرف الصحي والنظافة العامةميالويشير مصطلح " التغذية 
الصرف  المياه وخدمات( من خلال تعزيز الحصول على (SAM) الوخيموسوء التغذية الحاد  (MAM)ومعالجة نقص التغذية )سوء التغذية الحاد المتوسط 

بالإضافة إلى  ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلتوجهات الاستراتيجية لبرامج التغذية وإلى )إعادة( تحديد ا تشير المواءمةنظافة العامة. الالصحي و
 :ما يلي على أساسالبرامجية تحديد الفرص 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

أولي بواسطة المجموعة الإقليمية المعنية والتي ص ممت بشكل  ه والصرف الصحي والنظافة العامةيالمالتغذية واهناك خمس ركائز رئيسية لاستراتيجية 
 84: 2015هذه الاستراتيجية عام  اعتمادعديد من الشركاء. وقد تم ال بدعم 2012لغرب ووسط أفريقيا في عام  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةب

ً مناطق المتضررة من نقص التغذية، في ال المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيع شارلم المناسبالجغرافي  التجميعضمان  .1 في خصوصا
 .(GAM)المناطق ذات الانتشار المرتفع لسوء التغذية الحاد العالمي 

وذلك لمنع الحلقة  ،حتى المنزل يةومتابعتهم بدءاً من مراكز التغذ من سوء التغذية" يوالطفل الذي يعان قدم الرعايةم  "الأم/  ثنائي التركيز على .2
 نقص التغذية" والأمراض المرتبطة بها. و المعوي البيئي "الإسهال/ عدوى الديدان الخيطية/ الاختلال الوظيفي المفرغة المكونة من

ي( لا يحقق لصرف الصحا ومرافق المياهالحصول على مثل أو الجوانب المادية فقط ) الادواتالعلم أن توفير  أي التركيز على تغيير السلوك، .3
 السلوكيات الصحية المناسبة. ممارسة يكن مصحوباً بسوى فائدة ضئيلة للصحة إن لم 

لصحي( والمنظمات الإنسانية والصرف ا المياهوتعزيز الشراكة بين الوزارات المعنية )التغذية والصحة والأمن الغذائي وموارد  تحسين التنسيق .4
المياه والصرف الصحي والنظافة مشروعات أهداف التغذية والصحة في جميع  دمجوذلك لضمان  ،لةلصمن أصحاب المصلحة ذوي ا موغيره
 منذ البداية.  العامة

بالإضافة إلى الأسر  ،ةالغذائيمن المراكز الصحية و في كل ٍ  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالحد الأدنى من حزمة ضمان وتعزيز مبدأ  .5
 .التفصيل فيما بعد في هذا الفصل(بمزيد من  عذلك الموضوستتم مناقشة ) ن نقص التغذيةم والمجتمعات المتضررة

 
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية و استهداف :3المربع 

 
 

 ( "سياسة الأمن الغذائي" 2014ة العمل ضد الجوع )منظم -83
 والصرف الصحي والنظافة العامة"ياه والمة للتغذيي "الأفريقراتيجية الساحل (، است2015الصحي والنظافة العامة في غرب ووسط أفريقيا )ف صرقليمية للمياه والجموعة الإالم -84
 
 

  .حتياجات الخاصة بكل سياقلاالأولويات وا 

 .الأمنو الوصول ةإمكاني 

 لبعثة.االمنظمة/  تاردوق اختصاص 

 .لفرص(لم وي 1000 )مثل نافذة الـ لمجالات ذات الاهتمام المشتركاتحديد  

التغذية  مجد ن حيثم مهوقدرات صحاب المصلحة الآخرين المعنيينمسبق لألاد وجوال 

 العامة.لصرف الصحي والنظافة المياه وامع 

لمياه والصرف الصحي او ةيوطنية بشأن التغذلاتيجيات االاستروالقوانين والسياسات  

 والنظافة العامة.

  .ينسالرئي نالخاص للمانحي يالوضع الاستراتيج 

  ف الصحي والنظافة العامة: ختلفة لموائمة التغذية مع المياه والصرات مخيارك هنا

التحليل ند على بطريقة تعاونية وتست إعدادهايتم ة دمجستراتيجية ممن خلال بناء ا .1

 . والمثال في هذا الصدد هوالمشترك بين القطاعات تراتيجيسالاالتخطيط والتفكير و

ً والتي تمثل  83،عالجوضد  ملمة العمنظغذائي لسياسة الأمن ال طويل  شاملاً  وضعا

المياه التغذية و جالاتالعلاقة بين م لية فيمد يشمل كلاً من التدخلات الوقائية والتفاعالأ

ة وممارسات الرعاية والأمن الغذائي ليعقوالصحة ال العامة ةوالنظاف ف الصحيوالصر

 ة. والصح

الموضوعات والقضايا  تشملعين م بقطاع اصةجية الخأن الاستراتي انضممن خلال  .2

. وهذا يعني دمجالمع تحديد فرص  ،قطاع آخرلأهداف المحددة لوا الجامعةالهامة 

 مةعاالف الصحي والنظافة رياه والصالمكاء ة استباقية فاعلة مع جميع شرمنهجي

 حة وذلكي والتغذية والصالأمن الغذائو MHCP الصحة العقلية وممارسات الرعايةو

والصرف الصحي  المياهها مع جميع مشروعات دمجالتغذية وداف أه ققيتحمان لض

 .منذ البداية والنظافة العامة
 

جميع  نموذج واحد يمكن تطبيقه على لا يوجد
يع"، فعملية جمالو "حل واحد يناسب ألأوضاع، ا

النهائية  تطوير الاستراتيجية هي تماماً مثل الوثيقة
لاستراتيجية بطريقة ير اتطو تمذا ما فإ ة عنها.الصادر

منة كلا القطاعين في عملية تشاركية وشاملة متض
لبرامج بشكل ا يذفتنلأرجح أن يتم التخطيط، فعلى ا
ناصر والمكونات عد دمج الف وفوائمدمج. إن فهم هد

لمياه والصرف الصحي التغذية وابرامج لفة تلمخال
 توضيح علىيساعد  ة والعكس بالعكسوالنظافة العام

 لأهداف عبر القطاعات المختلفة.مة اموائو
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صرف الصحي يجب النظر إلى دمج التغذية والمياه وال
كلا ف هين"."شارع ذو اتجالعامة على أنه والنظافة ا

  في التأكد من أن كل قطاعماً هايلعبان دوراً  عاناالقط
ا موضوعات والقضاييأخذ في الاعتبار ال على حدة

 الآخر. طاع بالقة الخاص دافوالأه

 

ظة
و
ح
مل

 

  

 ام الخاصالاهتم الأطفال تحت سن الخامسة، مع لاستهداففي البداية  والمياه والصرف الصحي والنظافة العامةغذية استراتيجية الت تم تصميملقد 

ً بشكا يةبالسياقات الإنسان لتنسيق والركيزة الخامسة ة باتعلقلمابعة االرلركيزة ل خاص بالنسبة للتي تعاني من نقص التغذية الحاد. ويعتبر ذلك صحيحا

ن أ يمكن ة،كائز الخمسرالة، أي تراتيجيالاتجاهات المنهجية للاسفإن . ومع ذلك افة العامةالمياه والصرف الصحي والنظالأدنى من حزمة  المعنية بالحد

ي المياه والصرف الصحنقص التغذية وظروف  دلاتمعا يهفتكون  تيالموية ع السياقات التنتتكيف مأن و الأنواع الأخرى من نقص التغذية،تغطي أيضاً 

 للقلق. اً مثار والنظافة العامة
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 الدمج )الركيزة الأولى( -2

لفاعلية من حيث التكلفة إلى أقصى حد ممكن، مما يزيد ا هاعلى زيادة أثر امةلعالمياه والصرف الصحي والنظافة ابرامج التغذية وبين الموائمة الجيدة  تساعد
. ويجب المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالعديد من الطرق التي يمكن من خلالها دمج برامج التغذية وتوجد ويخلق فوائد أكبر للمستفيدين.  ،والاستدامة

على سبيل  ق التآزر القوي بسبب قيود التمويلسياق. وحتى عندما يتعذر تحقيكل والظروف الخاصة ب تاععلى أساس قدرات القطا دمجالبت في مستوى ال
 أو الجداول الزمنية للأنشطة التي تمنع مختلف القطاعات من العمل كبرنامج واحد،  ،المثال

 
 
 
 

  

 

 عندما: تآزري ل بشكل عموالصرف الصحي والنظافة ال المياهتعمل قطاعات التغذية و ،من المنظور التشغيلي
 

 .للوضع القائم كرخطيط وتحليل مشتتيكون هناك  

المدرجة  لمؤشراتااحد أو أكثر من و نتماءا بمعنى ،منها والحد من نقص التغذية لوقايةاتهدف إلى  ةمجدوحدة وممرامجية بناصر عيكون هناك  

 .عينطالكلا الق هدف محدد مشتركخر، أو هناك الآقطاع في أهداف المشروع لل

 .لمجتمعات المحلية(ا وألأسر ا وأ)الأفراد  ستهداف نفس المستفيديناس المنطقة الجغرافية مع فنيكون هناك تنفيذ مشترك ومتزامن للتدخلات في  

ة قة المنسرادر الإفوتتو ،لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية واين الجهات الفاعلة في مجال بلتواصل المنتظم استوى عال من مر فوتي 

  .لتقاريرلية هيكلوجود تنسيقاً جيداً بالإضافة إلى 

 .المشترك للأنشطة المنفذة والتقييم راقبةملار فويت 

 

 .متعدد القطاعات دمجالمستويات المتزايدة لل :14الشكل 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 "الغذائي( "سياسة الأمن 2014المصدر: منظمة العمل ضد الجوع )

 

 

 للمخاطرعرضة الأكثر في المناطق  صرف الصحي والنظافة العامةالمياه والالتغذية ولأنشطة  بشكل تشاركي ةالجغرافي قعوااختيار الم 2-1
 ةالغذائي

بين  قةفهم العلاالمتقاطعة التي تساعد على استخدام تقنيات رسم الخرائط منخفضة التكلفة وسهلة التطبيق نسبياً لتحديد مختلف المؤشرات الرئيسية  قد يساعد
استخدام  ويمكن 85.ووضع البرامجتحسين اتخاذ القرارات الخاصة بالتدخلات  على النظافة العامةالمياه والصرف الصحي ونقص التغذية وظروف  معدلات

، مراقبةبرنامج أو أداة للباعتبارها وسيلة تقييم أو تصميم  جغرافي )مستوى الأسرة والمجتمع والمنطقة والإقليم.. وغيرها( هذه المنهجية على أي مستوىً 
في المناطق التي يرتفع فيها انتشار  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةعلى ضمان التركيز الجغرافي الجيد لمشروعات ولكنها في المقام الأول تساعد 

 نقص التغذية. 
 

رامج الب وضع (،2014) فالالاط واأنقذمان ومنظمة ائرة المساعدات الإنسانية والحماية المدنية )ايكو( في علدة ة، المديرية العاميالأوروب لمفوضيةوكيندل أ.، ا م.راموس  -85
 صرف الصحي والنظافة العامة" المدمجة: رسم خرائط التغذية والمياه وال

 
 

 ون بينتعاتواصل وناك تنسيق جيد وهناك خيارات لموائمة التدخلات مادام ه فإنه تبقى
التي قد تعد مناسبة في  دمجختلفة للالمستويات والأنواع الم 14يوضح الشكل  عات.لقطاا

 المختلفة.الظروف 

تي ف هذا الدليل الدمج على أنه طريقة العمل اليعُر
رف قطاعات التغذية والمياه والصتستطيع من خلالها 

 آزري.ت كلة العامة العمل بشفي والنظاالصح

 لتآزر ا

وقد صُممت التدخلات . وع تأثيرها المنفصل كل على حدةجمم أكبر بكثير من ةركتلات المشلتدخار تأثييحدث عندما يكون 

ً لكن أي، وا البعضل بعضهفقط لتكم ليس  . الغذائيرها ل فيما بينها لتحقيق القيمة القصوى لأثتفاع للضا

 

 التغذية جالمواءمة ودم
ً يتغذو اً هدف من خلاله قبشكل تحقأنها متسقة  ة، كماالغذائيتأخذ في الاعتبار الأمور لفة لمختا تدخلاتال د من أنالتأك ً مشترك ا لأولوية للأنشطة ا وتعطي، ا

 بقدر أكبر.  دفهق هذا الفي تحقيالتي تساهم 

 
 ابط ترال

 ،خرالآدخل تالالواحد لا يعمل ضد  ى التأكد من أن التدخلأخر بارةبعجيات، اتيوالاسترخلات والسياسات التدفي زدواجية الا من حدوث تقليلالضمان الاتساق و
 .ية على نقص التغذيةله آثار عكس وبالتالي ليس

 

 التكامل
استخدام ب ذيةتغالمل المختلفة لنقص اوالعو اتالمحدد مم بعضها البعض لتؤثر علىوتتت بشكل يجعلها تكمل تصميم التدخلا ضمان

 القيمة المضافة لكل تدخل. 
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 :يستهدفي الأولوية الذ ولتحديد التدخل ذوتبعاً للسياق، يمكن أن تكون هناك طرق مختلفة 
الاستجابة وبالتالي فاع معدلات الأمراض المرتبطة به مثل الإسهال والملاريا عند توافر البيانات، وارت *ارتفاع معدل انتشار سوء التغذية العالمي .1

 ة لدعم التدخلات المنقذة للحياة. الغذائيلحالات الطوارئ 
 . الموجهة نحو التنمية والتطوير البرامجمزيد من  اجة إلىح وهناكالأثر طويل الأجل، وهو  التقّزم*ارتفاع معدل انتشار  .2
التي تركز على الوقاية من نقص التغذية، وبالتالي عدم انتظار  البرامج وضع حيث ينبغي ةالغذائيالمناطق التي ي رجح أن تتدهور فيها الحالة  .3

 للتدخل. الموجبة ارتفاع معدل انتشار القيم الحاسمة 
 

 لصحة العامة. ا من ناحية المغزىلانتشار ذات الحاسمة لقيم ع على الطلاللا نظر الفصل الأولأ*
 

عليها من البيانات  التي يمكن الحصول المؤشرات الرئيسيةوالصرف الصحي والنظافة العامة على فحص بعض  مياهلللتغذية وا دمجالم رسم الخرائطينطوي 
 فاعلها:وإنتاج مثال مرئي على ت ،والتقارير السنوية KAP(86(ات رسوالمواقف والمماالمعرفة  مسوح من خلال الثانوية مثلا
  لت قزم.اأو  لوخيماسوء التغذية الحاد  أو نتشار سوء التغذية العالميامعدل  
 .ليهاإللازمة للوصول االشرب الآمنة والمسافة  اهيمر داالوصول إلى مص 
  .االوصول إلى مرافق الصرف الصحي المناسبة والآمنة واستخدامه 
 .على غسل اليدين في الأوقات الحرجة ين السكان، مشتملةبالشخصية وممارسات النظافة العامة  
 لصغار.اممارسات التغذية ورعاية الرضع والأطفال  
  .لبيئيالمعوي ادوى الديدان الخيطية والاختلال الوظيفي عو نتشار أمراض الإسهالامعدل  
  78.والنفايات الصلبة التي ت دار بشكل سيء (الراكدة لمياهاسبب تطار الغزيرة التي ماعة الأرز والأرزو)المستنقعات  لمياه الراكدةانتشار امعدل  
 .الأساسية لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةانسبة الب نى الصحية التي تفتقر إلى خدمات  

القرى التي حديد لت عةز التغذية أو المراكز الصحية بهدف التعقب والمتاباكيمكن استخدام البيانات المتعلقة بأصل المريض والمحفوظة في مر ،إلى ذلك إضافة
 فعالةً  الأساس وسيلةً  على ذلك اعتماداً  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلبرامج . يعتبر الاستهداف الذكي نقص التغذيةل النقاط الساخنةتوجد فيها 

 والتيمستندة على الأدلة حسب كل سياق،  توفر الخرائط الناتجة معلومات محددةكما لنظافة العامة. واوالصرف الصحي  ماءلتخطيط الأنشطة المجتمعية لل
ة إظهار وإثبات الرابط والعلاقة القوية بين الوضع دمجيمكن للخرائط الم ،يمكن استخدامها بطرق مختلفة بهدف تحقيق تأثير تغذوي أكبر. على سبيل المثال

يتحقق محددة يمكن أن رئيسية لتدخلات حتاج الامكنة التي تلضوء على تسلط اأن بل و ،داخل منطقة ما لنظافة العامةرف الصحي والصالمياه واوبيئة  الغذائي
 88. الأكبر على نقص التغذيةالأثر  من خلالها

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  يش خامسة في بنغلادالأسر التي لديها أطفال تحت سن ال لدىوالنظافة العامة  حيلصة للمياه والصرف ايية التحتة والبنرسم خرائط الحالة الغذائي
نامج الأول ل بنغلاديش. حصل البرية الحاد في منطقة كوريغرام في شماعلى الوقاية من نقص التغذ 2006منذ عام  (Tdh)ن نساض الإأر مؤسسةمل تع

 ياهسري للموالاتحاد السوي (WFP)امة على دعم من اليونيسف وبرنامج الأغذية العالمي لعا رف الصحي والنظافةصمياه والذية واللدمج تدخلات التغ
م المشروع خرائط استخد حي والنظافة العامة،الصرف الصي مجال التغذية والمياه و(. وباعتباره منهجاً جديداً ف2013 -2011عوام )ي للأالصحف والصر
التحتية نية بالبة الخاص ناتة البياالخامسة مع قاعداعدة البيانات الخاصة بالحالة الغذائية للأطفال تحت سن ق بطمن خلال ر (GIS)ة يالجغراف معلوماتنظم ال

يم بين ط والوخار سوء التغذية الحاد المتوسن خرائط موسمية لانتشنسارض الإأ مؤسسةفي المنازل. أخرجت للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة 
وع، بالإضافة للأسر التي لمشرها اعملتي يدة االمنزليمواقع المراحيض ، مقارنة ب()بلدية كوريغرام 1ة شبه الحضرية في الدائرة يرفقفي الأحياء ال سرلأا

ن م %100صول إلى نسبة ويسمح بالروع لم وعلى الرغم من أن تمويل المشالتي وفرها المشروع. نقل المياه  بأنابيبالآبار المزودة لوصول إلى بإمكانها ا
مع حالات نقص التغذية ومقاطعتها نظافة العامة وال لصحيا والصرفاه ية للميور البنية التحت، إلا أن تص1مصادر الماء والمراحيض المحسنة في الدائرة 

  بحاجة إلى المتابعة عن كثب. هي مثار القلق والتي الحاد ساعد على تحديد الأحياء التي 
وضية المفمع  كةشراباللك نات، وذمتأثرة بالفيضا فية كبيرةليشمل مناطق ري 2015حتى عام  2013فترة من عام الي فالبرنامج المدمج  سيع نطاقتم تو

حي. صالصرف اللمياه والعالمي والاتحاد السويسري ليكو( وبرنامج الغذاء عدات الإنسانية والحماية المدنية )إالأوروبية، المديرية العامة لدائرة المسا
 اد. تحستوى الامسح الذكي على ملوب رسم خرائط نظم المعلومات الجغرافية لتمثيل نتائج الأسق واستخدم الفري

ريغرام هي تعزيز التعاون مع نسان في منطقة كوالإ رضأ مؤسسةطوة التالية التي اتخذتها ، كانت الخ2015فيضانات الشديدة التي حدثت عام ة للتجاباسو
 خصيصة بتلقالمتع راتذ القرالسلطات على اتخاساعد التعداد المناطق المتضررة من الفيضانات. لأسر في ال ادجراء تعدإمن خلال  المحلية السلطات

لات فال وحاخرائط للحالة الغذائية للأط نسان وضعرض الإأ ؤسسةمتعتزم فرق  ؛البيانات الديموغرافيةالموارد خلال تدخلات الإغاثة. وبالإضافة إلى 
يما يتعلق بمخاطر سر فالأ قعة ومواعامظافة اللصرف الصحي والنلمخاطر وتسجيل المواليد وكذلك البنية التحتية للمياه واا ليالمبكر والحمل عا لالحم

افية للمعلومات رمات الجغالمعلو ة، فمن المخطط وضع خرائط نظمة العامة مكلفة للغايلتحتية للمياه والصرف الصحي والنظافالفيضانات. وبما أن البنية ا
كن تركيز الجهود والموارد فيها نحو إدارة ي يمالت ادية الحتغذنقص ال ة في تحديد جيوبم الحصول عليها من خلال التعداد الذي تم اجراؤه للمساعدت تيال

 ء والصرف الصحي بشكل آمن.الما
 

  من الميدانلأول اال مثال

 

 رسات عرفة والمواقف والمماالم -86
 ن مخاطر الأمراض مثل الملاريا وحمى الضنك. م يدكما أنها تز قلات،االن كاثرلتواقع متمثل هذه الظروف  -87
ائط وضع البرامج المدمجة، رسم خر(، "2014) الاطفال واأنقذفي عمان ومنظمة  المدنية )إيكو(العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحماية  يريةالمد ،وروبيةالأمفوضية ال، أ.وكيندل  .مراموس  -88
 ظافة العامة"لنواياه والصرف الصحي مغذية والالت
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 تشاد الالشرب في  لمياهل الوصوبمقارنة  (GAM)معدلات سوء التغذية الحاد العالمي  :4الخريطة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 2012، مارس المياه والصرف الصحي والنظافة العامة، الفريق العالمي للتقييم السريع لمجموعات ب.فيلون م. المصدر: راموس 
 

 
 ةدمجالتقييمات الم 2-2

أن تكون كما يمكن ة. دمجوتشجيع الاستجابة المإلى تعزيز الفهم الشامل للوضع والحالة القائمة  التقنيةت التقييمات المشتركة لمختلف القطاعااجراء ؤدي ي
 مجالات الاهتمام المشترك. ويكتشفوا التقييمات الميدانية المشتركة وسيلة رائعة لكي يتعلم الموظفون عن قطاعات بعضهم البعض 

نقطة الانطلاق للتقييمات المدمجة هي  المستخدمةيها بالإضافة إلى طرق البحث إلالتي ينبغي النظر رئيسية الشرات الاتفاق على نطاق التقييم والمؤيعتبر 
إلى بالإضافة  أساساً، يبدأ تقييم الاحتياجات باستعراض ومراجعة التقييمات الموجودة عادة ماو. الخاصة بالتغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة

نقص التغذية ومرض الإسهال  انتشار مدىوأماكن بالأساسيات الخاصة  معرفةيمكن أن تساعد ي أ جريت في البلد. ئيات الصحية التصالدراسات والإحا
المياه والصرف الصحي التغذية وبرامج مديري  ، يمكن أن تساعدوالأمن الغذائي والاقتصادي المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوإمكانية الوصول إلى 

 ة. دمجنية المعلى تحديد أولويات تنفيذ التقييمات الميدا نظافة العامةالو
وغيرها( والتنسيق والاجتماع بانتظام  تم مقابلتهموالأشخاص الذين سوف تالتخطيط الدقيق )المخططات والأنشطة إلى إجراء التقييمات المشتركة  يحتاج
 ير التقييم. محتوى تقر والاتفاق على ووضع الاستنتاجاتهتمام المشترك لامن تبادل النتائج وتحديد المجالات ذات ا للتمكن كفريق

ومناهج  ستتطلب مهاراتٍ لذلك و ،أو ممارسات الرضاعة الطبيعية( المياه الجوفيةتكون بعض أسئلة التقييم خاصة بقطاعات محددة )مثل تقييم موارد يمكن أن 
ً  هناك متخصصة. ولكن   . لصرف الصحي والنظافة العامةالمياه وامن التغذية و كل ٍ أن ت درج في تقييمات  يمكنوالتي  ةالجامعالعديد من القضايا  أيضا

 بينفيها تنفيذ التدخلات المشتركة  سيتميمكن استخدام عدد من الأساليب التشاركية النوعية لاستكشاف معارف الناس ومواقفهم وممارساتهم في المجالات التي 
 . ةحي والنظافة العاملصالمياه والصرف االتغذية و

 ت

 سيلا
توجد  لا

 بيانات

 ت

 ت

 ت

 جويرا

 

 كواديا 

 

 
 كانم

 

 لا توجد بيانات

 لاك

 

 هدجير لاميس

 لغزالبحر ا

 

 اثاب
 

 وادي فيرا

 

GAM  2010أغسطس 
 

GAM 2011رس ما 
 

GAM 2011غسطس أ 

 

 (2012ل الوصول لمياه الشرب )عدم

 

 لكاميرونا
 

 سالامات
 بيانات لا توجد
 جمهورية 

أفريقيا 
 الوسطى

 14% (GAM)لعالمي اة الحاد التغذي معدلات سوء
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التغذية التي من شأنها تمكين فرق  FGD التمثيليةمجموعات الأو مناقشات  ،89 في ثلاث مجموعاتمثل الفرز ة مختلفعلى سبيل المثال، إجراء أنشطة  
ء والأطفال(، والمقارنة بين تصوراتهم سامن تكوين رؤية أفضل عن ممارسات مختلف فئات المجتمع )الرجال والن المياه والصرف الصحي والنظافة العامةو

ً في تحليل العقبات المحتملة أمام تنفيذ المشروعات المحول بعض القضايا والتح ة دمجقق من ماهية احتياجات المجتمع الحقيقية. كما أنه يساعد أيضا
لمين وغيرهم( ماء التقليديين ورجال الدين والأطباء والمعزعلتحديد الأشخاص الرئيسين في المجتمع )ال جيدةواستدامتها. توفر المناهج التشاركية فرصة 

 مثل السن والنوع الاجتماعي والإعاقة وغيرها.  الجامعةتعرف على القضايا وال
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  التقويم الموسمي :4المربع 
 

 
 ونز، صور لمنظمة العمل ضد الجوعرسبااي 

 ة العام افةي والنظياه والصرف الصحمناقشة المعتقدات والممارسات العامة والشائعة بشأن الم لىع ة مجموعة من الناسدية لمساعة تشاركأدا -89
 
 

 لمياه والصرف الصحي والنظافةوالتغذية لة دمجتحديد التدخلات الم بهدفاً، يروأخ
 أصحاب المصلحة مدى قدراتفهم ، فمن الأهمية بمكان العامة بشكل صحيح

سيحدد أنشطة بناء القدرات الامر هذا سية. ؤسلمالجهات المحلية وا خاصةين والمعني
الشركاء في عملية  ختلفاك مشردون إ حولالتي ت والحواجز فيذها،تنالتي ينبغي 

ه الميان فرق التغذية وستتمك ،التحليلات التنفيذ. علاوة على ذلك واستناداً لنتائج هذه
 المناسبة.  ةصرالمنافيذ مبادرات نتحديد وتمن  امةوالصرف الصحي والنظافة الع

ي الت مةلعانظافة االصرف الصحي والالمياه وأحد أمثلة استبيانات  4يوضح الجدول 
المهم  . الأسئلة الموجودة هي أمثلة فقط، ولكن منينها في تقييم التغذيةتضم يمكن
 ةزليالمن ه الشربميا مثل معروضةسئلة لكل فئة الأ من الاعتبار عدد بعينالأخذ 

نتقال لارتباط كل منها بمسار ا ،والنظافة الغذائية يدينالل والصرف الصحي وغس
 ي.الفمو ازييق البرالامراض عن الطر

 

إجراء الدراسات الأنثروبولوجية وسيلةً مفيدةً جداً  عتبري

كان، كما بين الس ية والثقافيةيادة فهم المحددات الاجتماعلز

توفير صورة أكثر  من خلال البرامجدمج  أنه يساعد على

ة عن السياق. على سبيل المثال، أظهرت دراسة ليموش

ي لجوع فد االعمل ضة أجرتها منظمة أنثروبولوجي

أن رأي الرجال بشأن طعم  2012ن والتشاد عام ميروالكا

 ماءلتعقيم ال دام الكلورعلى استخ اً كبير اً له تأثيرالماء كان 

ا بعين الاعتبار يذه القضاذ مثل همن قبل الأسرة. ينبغي أخ

صميم استراتيجيات الوقاية من الإسهال )منظمة العمل ت ندع

 (.2012لجوع، ضد ا

م
ظة
و
ح
ل

 
 

ادل المعلومات التقويم الموسمي لتيسير تبكاستخدام أداة تعاونية  يمكن

ى أساس هذا التقويم عل ددُ ح  ركة. يُ الرؤية المشتتحديد و والتفكير المشترك

بالإضافة إلى التغيرات في  ،نقص الغذاء ة  ي  م  موس   المتاحة تالمعلوما

ناخية الم وامللعا مثل ائيالغذمن تي تؤثر على الأالسياق المحلي ال

ية في الأسواق وأنماط الطقس )مثل الفيضانات الموسمية( وأسعار الأغذ

. على والأمراض السارية وغيرها ماءالوفرص العمل وتوافر المحلية 

ً أن بعض الشهور تشهد ارتفاع ن يوضحأ يمهذا التقولل يمكن ابيل المثس  ا

ار لأمطا موسمة دايوأن ب ،سبب موسم الجفافمستوى الإسهال ب في

لى رة وزيادة الإنفاق عمما قد يؤثر على صحة الأس جلب الملاريايس

على الأرجح نقص التغذية.  د فيهالأشهر التي يزيهذه هي االأدوية، و

والتي هي نتيجة لتدهور زال لهل موسمية" ذرواتود "جد لوحظ وقل :لاً مث

يا آسيقيا وأفرفي  لاهالمذكورة أع ورةالخطمن عوامل أو أكثر  واحد  

 كا اللاتينية.أمريو

والصرف الصحي  المياهيمكن للقطاعات المختلفة )التغذية والصحة و

 شامل   فهم   ر  ( تطويكسب الرزقلغذائي وسبل والأمن ا ظافة العامةوالن

من خلال  الغذائيتلفة التي تؤثر على الأمن مخالعن العوامل  شترك  مو

 البرامجيل تعد تاليالبو ،ركمشتي بشكل التقويم الموسم وتحليل إعداد

للتقويم  للاستجابة بأكثر الطرق فاعلية. يمكن الاطلاع على مثال

ة لبرامجيل ضد الجوع في قسم الموارد اته منظمة العمع  ض  و   الموسمي

 .الدليل في هذا

 ت

الغذاء ( "سياسة الأمن الغذائي" وبرنامج 2014ل ضد الجوع )العمظمة منمصدر: ال
 ة: ما هي ولماذا"؟رامج المراعية للتغذي( "وضع الب2014العالمي )
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 بالعكس لعكسالتغذية وا اتفي تقييم المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج دمج عناصر : 4الجدول 

 
 
 

 الصحي والنظافة العامة في تقييمات التغذيةدمج عناصر برامج المياه والصرف 
 مثال على أحد الاستبيانات كيف؟

  إشراك الزملاء في مجال المياه والصرف الصحي والنظافة العامة للحصول

  للتقييم.والتي هي لازمة  قطاعهمعلى الدعم الفني الخاص بجوانب 

 

 مة ذات الصلة جمع البيانات المتعلقة بالمياه والصرف الصحي والنظافة العا

 . فقط ببرامج التغذية

 

  الصحي والنظافة العامة  المياه والصرفبرنامج تخص  التي معلوماتالتحليل

ومشاركة النتائج وتبادلها مع الزملاء في هذا  ،" البرنامجرؤيةمن خلال "

الإجراءات  ذخَ ت  لكي ت  الأخرى ذات الصلة ف المجال بالإضافة إلى الأطرا

 المناسبة.

 

  صلاحية مرافق المياه والصرف الصحي والنظافة العامة أثناء التحقق من

  المقابلات الشخصية المنزلية.

 

  تقييم الحواجز التي تعيق السلوكيات المتعلقة بالمياه والصرف الصحي

 .والنظافة العامة، كغسل اليدين على سبيل المثال

 

 مياه الشرب المنزلية 

  من أين تحصل على مياه الشرب الخاصة بك؟ 

 يوميا؟ً وما هي الأوعية التي تستخدمها؟  ياهكم مرة تجلب الم 

 المستهلكة على مستوى الأسرة؟ ياهما هي كمية الم 

  ؟ تقوم بذلك ، كيفنعمالجواب إذا كان وهل تعالج مياه الشرب الخاصة بك؟ 

  ؟ مت معالجتهاي تتلاأين تخزن مياه الشرب 

 بريق أو قادوس أو غيرهما(؟ كيف تقوم بتقديم مياه الشرب للناس )الصب من إ 

 الصرف الصحي 

  هل لديك مرحاض؟ هل يمكنني رؤيته؟ 

  من يستخدم المرحاض؟ 

  المرحاض؟ كم مرة يستخدم أفراد الأسرة 

  هل يحتاج أي شخص في منزلك للمساعدة في استخدام المرحاض؟ 

 ؟ غوطأين يقومون بالتكذلك، الامر اض؟ إن لم يكن طفالك المرحأ هل يستخدم 

 ل اليدينغس

 ؟ المكان غسل يديك؟ هل تستطيع أن ترينيقوم بأين ت 

  متى تغسل يديك؟ 

  كيف تغسل يديك؟ 

 لنظافة والصحة الغذائيةا

  أين تقوم بإعداد الطعام للطهي؟ 

 ؟ هاهل تغسل الأسطح الخاصة بإعداد الطعام؟ متى وكيف تغسل 

 بل الطهي؟ غسل طعامك قبل الطهي؟ ما هي الأطعمة التي تغسلها ققوم بهل ت 

  عَد(؟ ولأي مدة؟  أين تخزن الطعام )المطبوخ/ الم 

 هل تعيد تسخين الطعام المخزن؟ 

 لتغذيةأكثر حساسية لوالصرف الصحي والنظافة العامة المياه  جعل تقييمات
 والصرف الصحي والنظافة العامةالمياه ج برنامب الصلةمعلومات التغذية ذات  كيف؟

 م معلومات الإدارة الصحية استخدام البيانات من نظا(HMIS)  واستبيانات

كمرجع عند تخطيط تدخلات المياه والصرف  (DHS)الصحة الديموغرافية 

 الصحي والنظافة العامة.
 

واستبيانات الصحة  (HMIS)فر تقارير نظام معلومات الإدارة الصحية تتو
ة. يتم إعداد لمعظم البلدان، وتحتوي على معلومات صحية قي م (DHS)ديموغرافية ال

سنوات وهي متاحة عبر  5أو  4تقارير استبيانات الصحة الديموغرافية للدول كل 
يمكن الحصول على بيانات نظام معلومات الإدارة الصحية من كما شبكة الإنترنت. 

 . المعني وزارة الصحة في البلد
عامة ذية ذات الصلة ببرامج المياه والصرف الصحي والنظافة النات التغياتشمل ب
المرافق الصحية التي تفتقر لخدمات المياه والصرف ئمة بمراكز التغذية وعلى قا

انتشار الإسهال وعدوى  معدل الصحي والنظافة العامة الأساسية، بالإضافة إلى
رتبطة بالمياه والصرف الصحي لمالديدان الخيطية والملاريا وغيرها من الأمراض ا

تغذية وانتشار الهزال والت قزم بين صل بنقص الوالمعروف أنها تت ،والنظافة العامة
معدلات سوء التغذية الحاد العالمي وعدد وأيضا على  الأطفال تحت سن الخامسة
مدى و التي تم إدخالها في المستشفيات للعلاج الوخيمحالات سوء التغذية الحاد 

ت سن الديدان ونسبة النساء الحوامل والأطفال تح التخلص من بنشاطات ةتغطيال
المغذيات الدقيقة بين  بعوزوالمعلومات المرتبطة  الخامسة الذين يعانون من فقر الدم

 السكان وما إلى ذلك.
 

 
 بشكل أفضل" مةعاالمياه والصرف الصحي والنظافة الربط برامج التغذية و ية( "كيف2014رن العالمية )يالمصدر: كونس

 في برامج التغذية" المياه والصرف الصحي والنظافة العامةبرامج ج ( "دم2013الوكالة الأمريكية للتنمية الدولية )
 

ً يضم قسم الموارد  ة ؤيتطوير رعلى  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالتغذية يمكن أن تساعد فرق  لأدوات تحليلية أخرى اً موجز البرامجية وصفا
 LINK) ةالغذائي السببيةتحليل ( وأداة MIRA)التقييم السريع الأولي متعدد القطاعات  أداة للعوامل المتعلقة بنقص التغذية وأولويات العمل، مثلمشتركة 

NCA). 
 

 

 

 

 

 

 

 ت
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  ةدمجصياغة وتمويل المشروعات الم 2.3

في مقترح  ما محددة لقطاعأهداف وأنشطة ومؤشرات إدراج بشكل أو  ،مشترك دمجم مشروع ءبناعلى صورة إما ة دمجصياغة الأنشطة المتكون يمكن أن 

(. المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفقر الدم في مشروعات  أو اعية للتغذية مثل وزن وطول الطفلخر )بمعنى تضمين المؤشرات المرآ قطاع مشروع

ً حتياجات الذي أ جري الحكومية ونتائج تحليل الا ريغوقدرات البعثات والمنظمات  ويتوقف القرار على السياق وجود كهناك عناصر مختلفة أن  كما. سلفا

مبادرات و المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالجهات الفاعلة التي تعمل على مسألة دمج التغذية و اتقدربالإضافة إلى  ،قطاعيناللتنسيق بين لآليات 

في عملية اتخاذ القرار. وحيثما تكون مهماً ب أيضاً دوراً التي تلع من العوامل وغيرها ،هذا الصددبوالمحلية الوطنية  تارات السلطوتصوالمناصرة الجارية 

 دمجالبدء بالأنشطة التجريبية الصغيرة وزيادة ال المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيمكن لمنفذي برامج التغذية و ،عناصر الموارد والتمويل مقيدة

ً يجتدري  سعت البرامج وتكيفت مع السياق. كلما تو العمل نطاقتوسيع لفي بعض الأحيان فرص قد تنشأ . ا

 تعتمد الأهداف والنتائج والأنشطة والمؤشرات في الإطار المنطقي على نوع المشروع المختار: 

  .اهتجلوقاية من نقص التغذية ومعالع ام لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةادخلات تيتم دمج  

 .وقاية من نقص التغذية فقطلع ام لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةادخلات تيتم دمج  

 .معالجة نقص التغذية )الحاد( فقط عم لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةادخلات تيتم دمج  

الصحة "تحسنت  محددة. على سبيل المثال:تعلقة بجوانبه الملاي قاس بالمؤشرات  "مشترك"محدد واحد هدف سوى  دمجماللمشروع لالمنطقي للإطار  لا يكون

أسرة في مقاطعة بلخ، بالإضافة إلى تحسن ممارسات تغذية الرضع والأطفال الصغار من خلال  950القائمات على الرعاية في أو  لنظافة العامة للأمهاتوا

  ".المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلمنتجات الخاصة باو زيادة المعرفة وتحسين إمكانية الوصول إلى البنية التحتية والخدمات

 مثلة على المؤشرات الموضوعية المحددة: ومن الأ

 .الأوقات الحرجة يفلصابون الماء وا% من السكان المستهدفين يغسلون أيديهم ب75 

 .لأطفالاند تغذية عآمنة صحياً ولائمة م% من السكان المستهدفين يقومون بممارسات 70 

بمجرد تحديد النتائج و. مشتركالواحد الهدف الفي إطار  لتي تخرج من القطاعات المختلفةعن طريق خلق أوجه تآزر بين النتائج ا دمجكن أيضاً تحقيق المي

بأنشطة الخروج  مةاعلالمياه والصرف الصحي والنظافة اهنا يمكن لفرق التغذية وويجب تحديد أنشطة المشروع المطلوبة لتحقيق تلك النتائج.  ،المتوقعة

أو نقل  طرائق العملللموظفين الميدانيين وتبادل  ةالمشترك اتالتدريبجراء إمثل  ،خيارات مختلفة ذلك شملي. ودمج مواردهاوالتفكير في سبل  مشتركة

 لعمل الميداني وما إلى ذلك. الأشخاص إلى ا

من الممكن العمل بطريقة  الما زإلا أنه  ،قد تكون شديدة الاختلاف لعامةلصحي والنظافة اا رفالمياه والصوالتغذية ق رَ ف  على الرغم من أن الأطر الزمنية ل  و

. يساعد التخطيط المشترك للأنشطة والموارد على موائمة واتساق التنفيذ وتجنب التداخل بشكل مشتركتم تطوير الجداول الزمنية للتدخلات ما ة إذا دمجم

يحي بسيط للأنشطة المخططة )المستمدة من الإطار رسم توضعبارة عن  وهي ،لأنشطة والموارد أداة مفيدة لذلكلة ادوج وتحديد فرص الدعم المتبادل. وتعد

رد البشرية والموارد والمعدات(. بالإضافة إلى الموارد اللازمة لتنفيذ تلك الأنشطة )الموا ،المنطقي( خلال فترة زمنية معينة، مع تحديد تواريخ البدء والانتهاء

ن ان يتطلبينشاطكوجود مثلاً  ،تحديد المعيقات المحتملةع بعضها البعض، كما يسهل ممن معرفة مدى تناسب الأنشطة والموارد المختلفة الامر هذا  هليس

مثالاً  رامجيةوارد البلما قسم يضمفي نفس الوقت، أو تأخير المشروع بأكمله نتيجة وجود أنشطة معينة تستغرق وقتاً أطول مما كان مقرراً لها. ورد انفس المو

  90.الغذائيالقطاعات لضمان الأمن  ةمتعدد مقاربةالمنطقي الخاص بالمشروع مع طار على الإ مبسطٍ  مثالٍ إضافة إلى ، على ذلك

ً  مرتبط المياه والصرف الصحي والنظافة العامةة للتغذية ودمجإن حساب التكلفة الخاصة بالمشاريع الم  ييم الاحتياجاتى تقعلويعتمد  ،بالسياق دائما

بنفس المبلغ في جنوب آسيا تحقيقه ما يمكن تحقيقه في غرب أفريقيا بدولار واحد يختلف عما يمكن  ،مثلاً ف .وما إلى ذلكالمحددة ومدة التدخل والمشكلات 

  دد أكبر من الناس(.لى عإ في آسيا وتصلعموماً أرخص هي والصرف الصحي والنظافة العامة  ياهم)على سبيل المثال البنية التحتية لل
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 يمكن اتباع التوصيات الآتية:  ،منخفضة المياه والصرف الصحي والنظافة العامةنية المتاحة لأنشطة كانت الميزا في حال
لركيزة الخامسة من ا إلى ظرنأ) للأسر المتضررة اوإتاحته لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاإعطاء الأولوية لتوفير الحد الأدنى من حزمة  

لأمهات ومقدمي رعاية الأطفال المقبولين في ل توعية عمل جلساتبالإضافة ل ،(الصحي والنظافة العامة المياه والصرفوالتغذية استراتيجية 
 . الوخيمبرنامج معالجة سوء التغذية الحاد 

في  ةالنظافة العام تافق الصرف الصحي الملائمة ومستلزمات ومنتجاروم ةنمالوصول المستدام إلى مياه الشرب الآ نمضلتي تاتضمين التدخلات  
على والفصل الرابع الذي يوضح أمثلة  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالتغذية نظر الركيزة الخامسة من استراتيجية أالمرافق الصحية )

 الوخيم أكبر عدد من حالات سوء التغذية الحاد تستقبلالصحية التي  فقمرالل ينبغي إعطاء الأولويةة والصحية(. الغذائيلأنشطة في المراكز ا
 . (النزلاء) المقبولينوالأماكن التي تستقبل المرضى 

 :  علاهأ به بالإضافة إلى ما هو موصىً  القيام بالآتي يجب ،أكبر مما سبق ذكره المياه والصرف الصحي والنظافة العامةإذا كانت الميزانية المتاحة لتدخلات 
ي حالة فلنقص التغذية  ةعرض ثركأو في المجتمعات الأ ،ثر تضرراً كفي المجتمعات الأ لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاشطة نإدراج أ 

 المجتمع المحلي(. مستوى على الأنشطة  حولأمثلة للاطلاع على الفصل الرابع  إلى نظرأ)وجود منهج وقائي 
الصحية  لمرافقايع التغطية لتشمل سوتو ،رافق الرعاية الصحيةملاء/ إعادة الإصلاح والتأهيل نلباى تعزيز أعمال لإ تضمين التدخلات التي تهدف 

ً  المدعومة  . مسبقا
 لتغذيةالركيزة الثالثة من استراتيجية الى إظر نأنشطة تعزيز النظافة العامة وتغيير السلوك )أثر أمعيقات لضمان زيادة للحليل تراء جإتضمين  

 (. لعامةلصحي والنظافة االمياه والصرف او
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الناجح  دمجوالاحتياجات الشائعة لل لتحدياتوا المعيقات 2-4

لا تزال هناك صعوبات عديدة  ، إلا أنهمعروف ومعترف بهبالعكس على التغذية والعكس  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةعلى الرغم من أن تأثير 

أو التغذية في أهداف  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةشرات ما لم يتم تضمين مؤ ،سين النتائج الصحية. بعبارة أخرىة لتحجدمذ البرامج المفيفي تن

استخدام  ةالمياه والصرف الصحي والنظافة العامالتغذية وبرامج يمكن لمديري  92.دمجهناك حافز كبير للعمل نحو تحقيق هدف ملن يكون  ،المشروع

لظروف والشروط لوالوصول لفهم أفضل  ،الإعداد للتحديات التي قد يواجهونهاللتحضير والمشاريع بتخطيط المتعلقة  5جدول ات الواردة في الالمعلوم

  93ة.دمجالضرورية لنجاح البرامج الم
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ة مثل استدام المحلية غير المكلفة والأكثرينبغي تفضيل الحلول  ير بالذكر أنهومن الجد
واد. وعلى نفس الم تلكلتسويق الاجتماعي على توزيع نفس وار اج الصابون والكلوتإن
اه والمستدامة للمي الثابتةالبنية التحتية  ر فيتثماسلالوية ولالأعطاء لمنوال، ينبغي إا

ة التحتية منخفضة البني استبدال أجزاء ، حيث إنلعامةوالصرف الصحي والنظافة ا
 .وذو نوعية جيدة امتدمس من بناء واحدٍ  ريكلف أكثباً ما الجودة غال

تهم ياتراتيجاس اعات فياصر متعددة القطازداد عدد المانحين الذين يدرجون العن
سم الموارد ذلك القسم، يقدم ق. ودون الادعاء بشمولية خلال الأعوام الأخيرة ويليةالتم
مج إجراءات دشجع على التي ت ن العديد من وكالات التمويللمحة موجزة ع لبرامجيةا

ً على مثال لمياه والصرف الصحي والنظافة العامة. كما يمكن العثور أواة التغذي يضا
د المشروعات المدمجة للتغذية والمياه والصرف الصحي بأح خاصةالزانية لميعناصر ال

 سم.قذلك الفي  19 العامةوالنظافة 

 

في جمهورية الكونغو الديمقراطية، نجحت إضافة 
لمياه والصرف الصحي صر من عناصر اأصغر عن

الطارئة  تالحالا يف تغذيةالالنظافة العامة إلى مشروع و
 الحصول علىة العمل ضد الجوع في ظممنالتابع ل
والصرف المياه  حقائب) % من الميزانية16حوالي 

مة للأطفال المقبولين في برنامج العاافة نظحي والالص
الجة لول مؤقتة لمعسوء التغذية الحاد الوخيم، وتوفير ح

شاريع من م وبعضي المراكز الصحية، ف هالماء وتخزين
لمراحيض على لية حتلتل وإصلاح البنية ايعادة تأهإ

نيجيريا  منهج مماثل في جحوجه الخصوص(. في حين ن
لذلك دائماً ما ية. يزانلم% من ا40 صول علىفي الح

 يرتبط حساب التكاليف والميزانيات بالسياق.

ظة
و
ح
مل
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 ظافة العامةي والنلصرف الصحواالمياه والتغذية مج ابردمج لالتحديات والمعيقات الشائعة : 5الجدول 

 
 
 
 التوصيات المعيقات والتحديات 

يل
مو
لت
ا

 

ً بغال  ً واحداً مثل المياه والصرف الصحي  ا ما يستهدف التمويل هدفا
 والنظافة العامة أو التغذية، ولكن ليس كلاهما معاً. 

تدفقات التمويل الخاصة ببرامج التغذية والمياه والصرف الصحي  
من جهة مانحة ذات أهداف مختلفة  تأتي بشكل منفصلة والنظافة العام

 أو من مانحين مختلفين. 

ود المفروضة على استخدامات التمويل. وهذه الأنواع من القيود لا يالق 
تسمح بدمج برامج التغذية مع أنشطة المياه والصرف الصحي والنظافة 

 العامة والعكس صحيح. 
 

جة غير كافي مللمشروعات المد مدلمقاغالباً ما يكون التمويل التجريبي  
 طاقها.توسيع ن لإمكانيةظهار الأثر الحقيقي لها أو لإ

دعم الجهات المانحة وتشجيع الدمج بين التغذية والمياه  
 والصرف الصحي والنظافة العامة. 

يئة ت مكن من ب الاكبر رونةملا وذلتمويل اأن يخلق  يستطيع 
والنظافة ي دمج برامج التغذية والمياه والصرف الصح

 . العامة

 لبرامج المدمجة. للمخصصة اغ التمويل لازيادة مب 

وعات متعددة القطاعات على اثنين أو أكثر رعرض المش 
 من المانحين.

 

ت
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  نقص التواصل المنتظم والمناقشات والاجتماعات المستمرة بين
 فة العامة. ظاقطاعات التغذية والمياه والصرف الصحي والن

 ود استراتيجية شاملة للدمج. وج عدم 

 ب المصلحة.عدم كفاية التنسيق بين أصحا   
 

  الإطار الاستراتيجي الواضح لدمج البرامج. وجود 

  بين أصحاب المصلحة مستوى  أعلىعلى التعاون توفر
الرئيسين في قطاعات التغذية والمياه والصرف الصحي 

 والنظافة العامة. 

   بين البرامج والقطاعات بدلاً ون ضي إلى التعافخلق بيئة ت 
 بينها. فيما المنافسة وجود من 

  تبادل المعلومات بشكل أفضل. على سبيل المثال، يقوم
 بانتظام قطاع التغذية بمشاركة بيانات التغذية الرئيسية

مثل قوائم مراكز التغذية والحالات المقبولة للعلاج 
قوم اسات وغيرها، وتدروالتقييمات ونتائج ال والمسوحات

صحي والنظافة بمبادلتها مع قطاع المياه والصرف ال
 لضمان استهداف التدخلات بشكل أفضل. العامة

ى
عل
ل 
لي
لد
ا

 
ث
دو
ح

 

ثر
لأ
ا

 

   محدودية الأدلة المتاحة الخاصة بالفعالية والجدوى الاقتصادية للمناهج

مدمجة المتعددة القطاعات بشأن التغذية، مما يحد من صياغة التدخلات 

 ة. الغذائيلى الأدلة لتحقيق أقصى قدر ممكن من النتائج القائمة ع

 تقار إلى الأدوات والتوجيهات المستندة على الأدلة والخاصة بإدارة الاف
 المشاريع متعددة القطاعات.

 

 

 التي تمت جة طرح المزيد من الأمثلة على البرامج المدم
لأمثلة ا ، ولتعمل تلكبنجاح من أجل حشد الدعم للدمج

 لمدمجة الجديدة.ليل لتصميم وتنفيذ المشروعات ادبمثابة 
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   ،بما أن كل قطاع لا يزال يتعلم عن التدخلات الاستراتيجية الخاصة به

فإنه من الصعب إعطاء الأولوية للتدخلات المدمجة واتخاذ قرار بشأن 
 ية الموارد. الوقت ومحدود يقض بسببالأنشطة ذات الأثر الأكبر 

  ً ً رئيسيا بالإضافة إلى نقص تشكل المعرفة حول دمج البرامج تحديا
 التدريب. 

 بين القطاعات. والمعلومات عدم كفاية مشاركة وتبادل المعارف 
 

  تحسين تبادل المعلومات وفرص التدريب حول دمج التغذية
 .والمياه والصرف الصحة والنظافة العامة

 

اق
مر
ال

 بة
يي
تق
وال

م
 

 جموعة محددة من المؤشرات ومناهج القياس. طاع ملكل ق 
 

  المشاريع على مجموعة مؤشرات المشاريع الخاصة بهم يركز مديرو
من  يحصل عليها مشروعهمحيث يتم تقييمهم من خلال النتائج التي 

 تحقيق أهداف المؤشرات.مدى حيث 
 

 رفوضع مؤشرات مشتركة ما بين التغذية والمياه والص 
العامة لاستعمالها من قبل فرق القط اعين  الصحي والنظافة

فريق قطاع بالمسؤولية تجاه القطاع وذلك لكي يشعر كل 
 الاخر وليس فقط تجاه قطاعهم.

 
 بشكل أفضل" المياه والصرف الصحي والنظافة العامةربط برامج التغذية و ية( "كيف2014المصدر: كونسرن العالمية )

 في برامج التغذية" المياه والصرف الصحي والنظافة العامة( "دمج برنامج 2013ة )للتنمية الدولي يةالوكالة الأمريك
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 الأم والطفل )الركيزة الثانية( ثنائي التركيز على -3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

على معدلات انتشار لنقص التغذية، طق التي تواجه أناوالصرف الصحي والنظافة العامة على الم ماءلوالتغذية لة دمجيجب أن ينصب تركيز المشاريع الم
من  التي تعرف على أنهاية الوصول إلى مياه الشرب الآمنة ومرافق الصرف الصحي وسوء ممارسات النظافة والصحة العامة ودودوالمناطق التي تتسم بمح

ً الأكثر  سر والأفرادفي المجتمعات والأ ويةذات الأول تهدفةمسوتتمثل الفئات السكانية ال 94ة.الغذائيسوء الحالة  الكامنة وراءالأسباب بين   وعرضة ضعفا
 1000الـ "بنافذة الأم والطفل فيما يتعلق ثنائي ء اهتمام خاص ب. كما ينبغي إيلاالمياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية وعدم كفاية ظروف لنقص 

 95غ الأهمية.بال أمر هو ه الفترةهذحيث إن الوقاية من نقص التغذية خلال  ،يوم للفرص"
 

 معايير استهداف السكان :6الجدول 
 
 
 

 سياقات التنمية قات الحالات الطارئةسيا

  .اللاجئون 
  .ًالنازحون داخليا 
  .السكان المتضررون في حالات الطوارئ 
 .السكان المتضررون من النزاعات 

 

  والذين أطفال تحت سن الخامسة  يوجد فيهاالأسر التي
أو  أو المتوسط الوخيمغذية الحاد ون من سوء التانيع

 . منه تعافوا
  وجد فيها نساء حوامل أو مرضعات مع يالأسر التي

تي يعانين لواالوالمرضعات رضع، أو الحوامل أطفال 
تي لواالوالمرضعات من سوء التغذية، أو الحوامل 

يعانين من فيروس نقص المناعة البشرية أو غيرها من 
 زمنة مثل السل.لمالأمراض ا

 .الأسر التي تعاني من انعدام الأمن الغذائي 
 لتي تعيش تحت خط الفقر )أقل من الأسر الفقيرة ا

 دولار في اليوم(.  1.25
  الأسر التي لا تتوفر لديها القدرة الكافية على رعاية

الأطفال، كالأسر التي تترك الأطفال الذين تتراوح 
أو في رعاية  ،مشهراً بمفرده 59 - 0أعمارهم بين 

 أعوام.  10ـ ل آخر دون سن الطف
 صول إلى الماء ن صعوبة الوالأسر التي تعاني م

لصرف الصحي محسنة لللشرب وخدمات  الصالح
 والنظافة العامة.

 
 
 
 
 
 
 
 

 لغذائي" اة الأمن ( "سياس2014منظمة العمل ضد الجوع ) -94
 فسهن جعالمر -95
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 ؟ ي الرعايةلاستهداف الأطفال والنساء الحوامل والمرضعات ومقدم الاولوية تعطىيجب أن لماذا  3-1
 

 

 

 

 

 

 
 

 
 
هي الأكثر أهمية على الإطلاق، حيث إن قصور النمو يحدث بشكل حصري  نيتعمر السن لطفلا يبلغيوم الممتدة بين بداية الحمل حتى  1000 الـنافذة إن 

ً خلال هذه  ستة ر عممن ة الممتدة ترخلال الفالأطفال عادة محميين بواسطة الرضاعة الطبيعية الحصرية  يكونلا الفترة، كما يرتفع عبء الإسهال. تقريبا
وقد ثبت أن معدلات سوء  99.المياه ى والمرض من خلال البيئة الملوثة وبالأخص الغذاء ويصبحون أكثر عرضةً للعدوبالتالي و ،شهراً  24أشهر حتى 
وصغار الأطفال وارتفاع ات تغذية الرضع رسنتيجة لعدم ملائمة وكفاية مما ،شهراً  24أي قبل سن  ،تصل إلى ذروتها خلال هذه الفترة الوخيمالتغذية الحاد 

  100صابات.مخاطر التعرض للعدوى والإ

 
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالمراحل العمرية المختلفة وبرامج  :5المربع 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

فية اللازمة المغذيات والطاقة الإضارأة إلى اجة المح تزدادحيث  101المرأة الحامل والمرضعة ارتباطاً مباشراً بنمو وصحة رضيعها. ومعافاةترتبط صحة 
يستخدم جسم الأم مخزونه الطبيعي لتقييد نمو  ،. وفي حالة نقص التغذيةخلال فترة الحمل والرضاعة الطبيعية اجات الغذائية لطفلهاوالضرورية لتلبية الاحتي

 كما أن 102هو المسؤول عن أكثر من ربع وفيات حديثي الولادة. اتذية لدى الأمهتغلبسبب نقص ا الرحم الجنين داخلنمو  تقييدتطور الجنين. وي قدر أن و
الأطفال الذين يعانون من نقص الوزن عند الولادة يكون ومن نقص التغذية. أطفال يعانون خطر ولادة من عدم كفاية المدخول الغذائي قبل وأثناء الحمل يزيد 

ثر والذي يؤ ثناء الحملذلك يعد نقص التغذية أل 103تهم ومرحلة المراهقة حتى البلوغ.جميع مراحل طفولي فبشكل خاص لنقص التغذية والأمراض معرضين 
وقد يؤدي إلى عواقب وخيمة مثل الأمراض المرتبطة بالتغذية والأمراض غير السارية في مرحلة  ،هو أحد المحددات الرئيسية للتقزم على نمو الجنين

  104البلوغ.
 
 
 

 

 

 الصحة" تغذية و( "الأساسيات: ال2012لجوع )منظمة العمل ضد ا -96
 "  ( "الأساسيات: التغذية والصحة2012وع )لجا منظمة العمل ضد -97
 "  لصحةة واتغذيالسيات: سا( "الأ2012مل ضد الجوع )منظمة الع -98
99- IPIN (2014 "وضع البرامج المدمجة لتحسين التغذية" ) 

 الدليل الفني"  ص: مختصروم للفري 1000( "نافذة الـ 2015ة )مريكية للتنمية الدوليالوكالة الأ -100
 لمرجع نفسها -101
 ية" تغذسوء ال لأطفال ناتجة عن( "ما يقرب من نصف وفيات ا2013لانسيت ) -102
 ( "الأساسيات: التغذية والصحة" 2012العمل ضد الجوع )ظمة من -103
 ي" ندليل الفختصر اليوم للفرص: م 1000افذة الـ (: ن2015مية الدولية )مريكية للتنالوكالة الأ -104

 
 

ت ئاين الفن برضعات ماء الحوامل والمبصورة عامة، يعتبر الأطفال دون سن الخامسة والنس

  96عرضة لنقص التغذية والإصابة بالأمراض. كثرالأ

لتالي يتعين إطعامهم بشكل من الطاقة، وبا قليلن غار سوى مخزولا يتوافر لدى الأطفال الص

ا ما يفسر لم يصبح الأطفال أول المتضررين في هذو دة تعبئة الخزان".اأجل "إع تكرر منم

ن الأمراض قد تكون ذات تأثير أكبر في أسبب الأيضاً سر كما يف تر ونقص الغذاء.فترات التو

أثناء المرض  ة للتعافيتهلاك المزيد من الطاقوم الجسم باسيق 97على الحالة الغذائية للأطفال.

. ومن ناحية أخرى، يفقد الشخص المريض الشهية يةائتناول المواد الغذ حاجة إلىيزيد المما 

  98رض ونقص التغذية.الم ة منرغلقة مفى حيؤدي إلبعاً لذلك. مما ثم الوزن ت

 ثنائي الأم والطفل 

الحمل بدءاً من  هاوطفليشير المصطلح إلى الأم 

ام جنينية حتى عمر الثلاثة أعولوخلال الحياة ا

ديريك بي، ) يةدة البشرية الأساسحيمثل الوهو و

(. ترتبط المشاكل الصحية في جميع أنحاء 1997

ً ا ً لعالم ارتباطا الأم ي ثنائعرض ت تماليةباحوثيقا

ً للتغذية غير الملائمة أو غير الكافية  والطفل معا

ا من العوامل لأمراض وغيرهوالإصابة با

فإن  الاثنينوبسبب العلاقة الوثيقة بين الأخرى. 

يستطيع أن لطرفين ا حدأ يواجهتلال الذي خالا

 . ث ذلكيحد غالباً ماو ،يؤثر على الطرف الأخر
 

 يوماً من العمر. 28من  أقل طفل :ةالولاديث أو حد دالولي .1

 شهراً  12: طفل أقل من عمر عيالرض .2

 شهراً.  24و 12يتراوح عمره بين : طفل المشي حديث الطفل .3

 وام. أع 5ما بين عامين إلى  من العمريبلغون : الأطفال الصغار .4

الحلول والمناهج الفنية الحالة الغذائية أن  حسينة بتنية المععامظافة اللصرف الصحي والنينبغي أن يراعي التنفيذ العملي لتدخلات المياه وا

ً إعداد وتطوفشديدة الاختلاهي عمرية لف الفئات الالمناسبة والملائمة لمخت عال لفا ستخداملتيسير الا ةيات جديدير منهج. يجري حاليا

لعامة للأطفال التي تقودها منظمة فة النظاواالصحي رف اه والصومجموعة المي الالاطف أنقذواوذلك بواسطة منظمة  للحفاضات والنونيات

وجود عد اسظيف. سيل والتنعلى ممارسات الغسي لتعديلاتمن الفضلات واالآمن ص خيارات التخلوورلد فيجن، إلى جانب أدوات الدعم و

ً ذية الرضع وصغار الأطفال والمختصين في صحة الأطفال حديثتغع الروابط م لذي يستهدف الفئة مج االمدج المنه زيزعلى تع ي الولادة أيضا

 ن الحياة. يوماً الأولى م 1000العمرية الأكثر ضعفاً خلال الـ 
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  105كانت الأم تعاني من سوء التغذية الحاد.ما إذا جلسة رضاعة في كل تنخفض  من قبل الام المنتجالحليب كمية فإن  ،الطبيعيةبالرضاعة  يتعلقا مأما في

والنظافة  حيصالمياه والصرف الة في مجال التغذية ودمجيجب على التدخلات والاستراتيجيات الم ،ونظراً للضعف الشديد والترابط القوي بين الاثنين

ً الأم )المصابة بسوء التغذية( والطفل مثنائي  حماية ودعم " ةالعام  ة لكليهما. دمجوتشجيع تقديم الخدمات الم "عا

كبر سناً لأادات والأشقاء مثل الآباء والج مقدمي الرعاية المؤثرينو أيضاً على غيرهم من البالغين يعتمد الأطفال ،إضافة إلى العلاقة الوثيقة بين الأم والطفل

الأمهات/ والقائمين على  يتشارك ،وثيقالتصال تلك الدرجة من الاصحة(. ولأنهم على لرعايتهم ولتلبية احتياجاتهم العامة )النظافة والتغذية وال وغيرهم

ية من استراتيجية التغذية ر الركيزة الثانطاإلهذا السبب فإن التدخلات المقترحة في ئة المنزلية وغيرها من الموارد. والطعام والبي المياهالرعاية وأطفالهم 

)الذين يعانون من سوء  "الأم/ مقدمي الرعاية المؤثرين والأطفال ثنائي وتتجه لاستهداف تتعدى نموذج الأم عامةالمياه والصرف الصحي والنظافة الو

 التغذية(". 

تستهدف الأطفال الذين يعانون بالفعل من  ة للعلاجالمصاحب التدخلاتن حين أي ف، "والطفل الأم/ مقدم الرعاية" ثنائي تركز على أنشطة الوقايةلاحظ أن 

 ".والطفل الذي يعاني من سوء التغذية لرعايةمن "الأم/ مقدم اكل ء التغذية، وبالتالي التركيز على سو
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

على مختلف المستويات  ةالمياه والصرف الصحي والنظافة العاموالتغذية ت في مجال دخلاالت دمجح كيفية وضتيقدم الفصل الرابع أمثلة مختلفة من الميدان 
 من سوء التغذية(.  ي)الذي يعان والطفل الأم/ مقدم الرعاية المؤثرثنائي : المستهدفةالرئيسية مع التركيز على المجموعة  ،والسياقات

 
 

 

 

 

 

 متعلقة بالأم""التغذية ال (2015اليونيسف ) -105
 

 
 

 " في غانا مةعاالصحي والنظافة ال ه والصرفلميالم يو 1000"استراتيجية الـ 
)سبرينغ(" إلى تحسين التغذية من خلال لمي العاد الصعي لىعلتغذية ال ايهدف مشروع "تعزيز الشراكات والنتائج والابتكارات في مج

سلوكيات الأسرية لأهمية ا على ؤكدهي منهج متعدد الجوانب يتي الوالنظافة العامة"، والصرف الصحي للمياه و يوم "استراتيجية الألف
للمياه والصرف الصحي وم ي 1000ـ التيجية راتركز "اس. تيبلوغ الطفل عامه الثانسية خلال الألف يوم الأولى بين حمل الأم حتى ئيلرا

 هي: والنظافة العامة" على أربعة سلوكيات رئيسية و
 يف للعب الأطفال. من توافر مكان آمن ونظالتأكد  .1

 نسان والحيوان.براز الإ لآمن منالتخلص ا .2

 يدين في الأوقات الحرجة. الل غس .3

 ل.طفال قبلن مها هلاكلاستالمعالجة أو المغلية فقط  استخدام المياه .4
. إن مركزة بأنها ذيةرتفاع معدلات نقص التغلمتضررة من اأنشطة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة الرئيسية في المجتمعات ا تميزت

 القنينةال "استعملمراحيض هي إحدى الطرق المستخدمة لتحسين الصرف الصحي. كما أن ا اءلمتضررة من أجل بنامجتمعات وحشد التعبئة 
د ممارسات غسل اليدين بعمن  ازل يعززأو محطات غسل اليدين البسيطة بالقرب من المراحيض وداخل المن Tippy taps ـو الأ صنبور"ال

للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة. يوم داف استراتيجية الألف أهن يمثل هدفاً آخر م اوهو م امالطع اتوجبض وقبل استخدام المرحا
 /https://www.spring-nutrition.orgجى زيارة: ع يرمشروالات عن وملمن المعزيد لم

 

 ل السنغافي  العامةة ف الصحي والنظافالمياه والصريوم" و 1000"استراتيجية الـ 
وقاية من سوء التغذية تان يهدف إلى تعزيز الفي منطقة ما وبالتشارك مع بعثة منظمة العمل ضد الجوع مشروعاً  2012لسنغال منذ عام فذ اتنُ

ذين ال الأطفالو حوامل والمرضعاتدمج. تم التركيز في إطار هذا المشروع بشكل خاص على الم هجحالاته من خلال من ومعالجة الوخيم الحاد
حول أنشطة التغذية التي  الصحة والنظافة العامةيسية لتعزيز عن العامين مع تنفيذ استراتيجية الألف يوم. وقد تم تصميم الجهود الرئرهم أعمال تق
ية غذات التارسحسين ممت ة التي تهدف إلىع المحلي وفي المراكز الصحية. وتشمل التدخلات الغذائيتممجشترك على مستوى المها بشكل م تنفيذيت
والتي هي: غسل لصحي والنظافة العامة ياه والصرف اسية لكل من الأسرة وصغار الأطفال على عناصر رفع مستوى الوعي بشأن الملأساا

ثي حديلعامة لا الصحة والنظافة يض واستهلاك الماء الآمن والصالح للشرب، بالإضافة إلىاحمرستخدام السليم لللالحرجة واوقات االيدين في الا
 موسيات.ة الجسم والفم والبيئات الصحية النظيفة الملائمة للعيش واستخدام النانظافدة ولاالو

 ن داميمن ال الثاني مثالال
 

 من الميدان  الثالث لمثاال
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 ة(لثالث)الركيزة اك وير السليعلى تغالتركيز  -4

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

، وذلك لأن توفير المعدات والأجهزة ياتإلى "التركيز على تغيير السلوك المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية وتدعو الركيزة الثالثة من استراتيجية 
 حوباً بسلوك صحي مناسب". حة ما لم يكن مصلصاومرافق الصرف الصحي( لا يعود بالنفع على  المياهالمادية فقط )الوصول إلى 

 
 

 ؟ ضروري هو تغيير السلوك ولم هوما  4-1
المياه منها: الصحة والتغذية و جدافي مجالات تشغيلية متنوعة وذلك لعديد من مبادرات المساعدات الإنسانية ل اً تعد عمليات وتدخلات تغيير السلوك مركز

والمواقف الاجتماعية مثل المعرفة العوامل السلوكية والمتغيرات النفسية ل والأمن الغذائي. إن ة الأطفاى ورعايأوموال والصرف الصحي والنظافة العامة
 تلكالبرنامج في  لأثر" قوي مضخمبمثابة "أن تكون جيداً  لها مبادرة تغيير السلوك المخططل، فيمكن والأعراف الاجتماعية تؤثر على فعالية التدخلات

  106المناطق.
افع من وبالإضافة إلى الد ،الممارسات. فهو يوفر المعلومات ذات الصلةند إلى البحوث لمعالجة المعارف والمواقف وملية استشارية تستر السلوك هو عييتغ

ير غيت بدءمرحلتين:  لىإباستخدام مزيج من القنوات الإعلامية والأساليب التشاركية. يمكن تقسيم عملية تغيير السلوك  جيداً  معروفةخلال استراتيجيات 
  107على تغيير السلوك. والحفاظالسلوك 

التأثير على سلوك الأفراد من أجل تعزيز الممارسات  هو استهداف المياه والصرف الصحي والنظافة العامةعمل قطاعات التغذية وفي شتركة أحد الجوانب الم
معاً  مةالمياه والصرف الصحي والنظافة العاوالتغذية فية عمل قطاعات ن هذا الدليل كيم عالفصل الراب لذلك يناقشالتي تمنع نقص التغذية وتحمي الصحة. 

إعداد الطعام وتعليم النظافة العامة الغذائية وموائمة واتساق المناهج عند استهداف نفس الفئات كيفية المشتركة لتعزيز تغيير السلوك، مثل المجالات لتحديد أهم 
 اعتمادوزيادة فرص  مهور المستهدففي التواصل مع الج نه تقليل العبء الزائد والتعقيدلوك من شأتغيير السل دمجمج هاستخدام منالسكانية. إن 
 . من قبل المتلقي التي تم تعزيزهاالممارسات 

  

  ةامعالمياه والصرف الصحي والنظافة التحسين مشاركة الأطفال في برامج تغيير السلوكيات التابعة لبرنامج : 6المربع 
 

 فإنهم 2013لعام ات المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين انبيوفقاً ل)الأزمات  نتضررين مكان الم% أو أكثر من الس50الأطفال يمثل 

تيح العمل مع الأطفال بنغلاديش(. ي% من النازحين داخلياً في 49% من اللاجئين في جنوب السودان، و60ين، وسورين الئياللاج من %48لون يمث

لك بالشراكة مع ظافة العامة المناسبة لعمر الطفل، حيث يمكن تطبيق ذلنا السلوكيات وتعزيز ررة لتغييرصة كبيعام( ف 12)من سن عامين إلى 

التي ة ومتنوعة من الأنشطة مجموعة كبير الأم والطفل وفي المجتمع نفسه. تتوفر ومراكزوأماكن التعليم المؤقتة  لطفلقة لديكن الصماارس والأالمد

 والنوادي. رب الأدواقات ولعتتضمن الألعاب والمساب

 سواءً   أكبر،بشكل  تغيير السلوكصل ولتواا بأنشطةوا ن يتأثرجح أ، لذلك فمن الأرفال الصغار بأنهم أكثر قدرة على التكيف من البالغينطالأيتميز 

 لأطفال يمكن أناادر بأن من المصى. كما تفيد مجموعة متنوعة أو مرتبطة بقطاعات أخرظافة العامة كانت متصلة بالمياه والصرف الصحي والن

 زيادةالنظر في  على منفذي البرامجبغي ك ينذل. ليهمير علوالتأث ورهمأولياء أمسناً ورات في سلوك أخوتهم الأصغر يتغيحداث إناجحين في  واونيك

 مةعاتعزيز النظافة ال تنشاطافي لأطفال النظر إلى مشاركة از مرحلة النظافة العامة، وتجاولصرف الصحي ومشاركة الأطفال في برامج المياه وا

 (.2014 ،لاطفالا واأنقذ)منظمة  ثيرعلى أنهم مجرد متأثرين فقط وغير قادرين على التأ

 اذج" نظريات والنم( "المساعدة في تغيير السلوكيات، الجزء الأول: ال2013لعمل ضد الجوع )مة امنظ -106
 تطوير" مية وال( "التواصل من أجل التن2015اليونيسف ) -107
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 (ABC)تغيير السلوكيات  علىالمساعدة نموذج  :7المربع 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (ABCالنموذج المكون من عشرة خطوات للمساعدة في تغيير السلوكيات ): 7الجدول 
 
 

 لجوعا د( الذي وضعته منظمة العمل ضABCالنموذج المكون من عشرة خطوات للمساعدة في تغيير السلوكيات )

1 
 

 الحياة والممارسات الحاليةطريقة تحليل 
 ية للسكان: ما هي ممارساتهم، ومعنى وعواقب هذه الممارسات على المجتمع وعلى حياة الأفراد؟فهم السياق والنقاط المرجع

يل
حل
لت
ا

 

 تحليل تصورات المجتمع للمشكلة 2
 حدث جديد؟ مشكلة أم مجرد  هانما هو تصورهم لما نعتبره "المشكلة"؟ هل ي نظر إليها على أ

 هل ي نظر إليها على أنها حدث مؤقت أم دائم؟
 تحليل الإسناد السببي  3

 ما السبب الذي ت عزي إليه المشكلة؟ هل هو سبب داخلي أم خارجي؟

 تحليل مرحلة التغيير  4
 زمة لتيسير العملية؟ الموارد اللا ومن أو ما هي، مه ةالسكان بالفعل في عملية التغيير؟ إذا كانت الإجابة نعم، ففي أي مرحلينخرط هل 

 تهتحليل السلوك ومحددا 5
  عن تعقيد السلوك المتبع. ة مفيد صورة يعكس، لأنه 1975نشير هنا إلى النموذج الذي تم تطويره بواسطة فيشبين وأجزن عام 

 تحليل المعيقات والفوائد والموارد الخاصة بعملية تغيير السلوك 6
حددها الناس والتي تشكل عقبة أمام عملية التغيير؟ وما  تماعية والثقافية والنفسية وغيرها( التييقات )العملية والاجحواجز والمعي اله ام

 هي المجموعات أو الحقائق التي بإمكانها تسهيل العملية؟ ما هو المعروف عن هذه الفوائد والمعيقات؟  ن؟ محالياهي الفوائد المتصورة 

 ي تم جمعها في مرحلة التحليلوالنشاطات( مع الاخذ بعين الاعتبار المعلومات الت )الطرائق البرنامج مبتصمي مق 7

يم
صم

لت
ا

 

 تغيير التدخل وفقاً لمرحلة التغيير ،دعم عملية التغيير 8
 على سبيل المثال، إذا كان الناس في "مرحلة المقاومة" فعليك معالجة أسباب مقاومتهم أولاً.

 من الجزء الأول(. 7.8 وس )انظر إلى الملحقن" لكوبلر رم اقتباسه من نموذج "مراحل الحزالتغيير، الذي ت رجوع إلى منحنىلا كعلي

يم
قي
لت
وا
ة 
قب
را
لم
ا

 

 والعادات الطقوسو استدامة تغيير السلوك 9
ة ضرورية للحفاظ على تغيير مرحلة الانتقاليال يجب أن تتناسب السلوكيات أو الممارسات الجديدة مع القيم التقليدية والثقافية، كما أن

 (.ةوالمراقبة )الذاتي مراقبةب التخطيط لنظام اليجكما . وجعله عادة متبعة السلوك

 تقييم عملية تغيير السلوك  10
 تقييم العملية والسلوك الذي تغير من خلال التدابير والمؤشرات المناسبة.

 
 
 
 
 

 

ً من د ض وضعت منظمة العمل ً مكونا منهج أكثر فاعلية  طويرفي تا قدراتهحسين بغية ت (ABC)يير السلوكيات خطوات للمساعدة في تغ 10الجوع نموذجا

 ك في برامجها، كماويير السلجوع لتغقامت به منظمة العمل ضد ال ل النظري والعملي الذيلتحلينتيجة ليمثل النموذج  شاركية واستدامة في تغيير السلوك.وت

ي لتنفيذ البرامج التي تهدف إلى تغيير السلوك. عمل دليلة بمثاب ليكونالسلوك يير المساعدة في تغ يستند إلى نماذج أخرى قائمة. لقد تم تصميم نموذج نهأ

نا معلومات طيتعالسلوك. فكل خطوة  ت تغييرخلااق تدب مراعاتها عند تصميم وتطبيهي عناصر محورية يج 14ضة في الشكل الخطوات العشرة المعرو

يمكن لوحدها. ة ضرورية لتعزيز تغيير السلوك ولكنها ليست كافية خطو ر كلتب. تعيرالتغيلى ذلك ع ظةوالمحافها تسهيلو عملية تغيير السلوكب حول البدءهامة 

 والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة. ة ذيطاعات الصحة والتغقفي ذلك  ية، بمانهج في مختلف القطاعات الفنمقدمة من خلال هذا المالتوجيهات التطبيق 

 

 لعمل ضد الجوع: الجزء الأول مة المنظع التاب (ABC)لوكيات الس مساعدة في تغييركتيب ال

http://www.actioncontrelafaim.org/sites/default/files/publications/fichiers/acf_abc_part_1_2013_gb.pdf 

 اني التابع لمنظمة العمل ضد الجوع: الجزء الث (ABC)ت ياوكعدة في تغيير السلاتيب المسك

http://www.actionagainsthunger.org/sites/default/files/publications/ACF_Manual_Assisting_behaviour_Change

_Part2_ Dec13.pdf 
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  تحليل المعيقات 4.2
 

 

 

 
 
 

استخدامه أيضاً من أجل فهم السبب الذي كما يمكن  سائل والأنشطة الرئيسية للتدخل.برنامج تغيير السلوك لتحديد الر بدايةفي لمعيقات ام تحليل ايمكن استخد
 .لذلك متكررةلامن الجهود رغم ال ىلعيركز على السلوكيات التي لم تتغير كثيراً  جارٍ  برنامجفي  ،في سلوكهم مثلايمنع الناس من إجراء تغيير معين 

باستخدام أسئلة معينة لتحديد المحددات المحتملة التي يمكن أن تمنع )أو تمك ن( الناس من اتخاذ إجراءات أو إجراء مسح  هو في تحليل المعيقاتما يتم عمله 
من  ةعشر اتإثن هناك(. في المنزل المياه حصرية أو معالجةال يةالقيام بأعمال من شأنها تحسين حياتهم أو حياة أطفالهم )مثل ممارسة الرضاعة الطبيع

وإمكانية الوصول والعواقب المتصورة والمعايير الاجتماعية المتصورة المهارات الذاتية  ات أوالكفاء تي تتم دراستها ويشمل ذلكالالمحددات المحتملة 
علون أو الفات سمى وحالياً  السلوك قيد الدراسةمجموعة التي تتبنى ال، اثنتين عتينمومج منة المقدمجابات الام مقارنة تتيجابية المتصورة لتبني السلوك. الإ
ً التي لا تتبنى السلوك قيد الدراسة ، والمجموعة ونفذمنال المحددات  تحديدساعد على يجابات هاتين المجموعتين إ. إن مقارنة الفاعلينغير ت سمى وحاليا

ً التي ترتبط المحتملة  ً يقوثارتباطا . حجم العينة هي السلوك والمحافظة عليوذلك من أجل زيادة تبن ،الأكثر أهمية في التأثيرتكون لي قد بالسلوك، وبالتا ا
 بصورة عامة يومين إلى ثلاثة أيام. وتستغرق الدراسة ، الفاعلينمن غير  45والفاعلين من  45 هو نحوالموصى به لدراسة تحليل المعيقات 

موعات معينة باستخدام برنامج بهدف الوصول إلى مجالتغيرات اللازمة في تصميم اللإجراء يها من تحليل المعيقات تي تم الحصول علال ئجتايمكن استخدام الن
 .المرغوب وتذليل العقبات والمعيقات المحددة، وبالتالي يصبح من الأسهل على الأفراد تبني وتنفيذ السلوك رسائل خاصة

 
 

 

 

 

 
 زة الرابعة(لحة )الركيالمص ابحأصن بيتنسيق ال -5
 

 

زخماً  الكبير الحاصل بينهما، اكتسب الترابط والتداخلكذلك و ،ةالغذائيوبين الحالة  الصحي والنظافة العامةالمياه والصرف إدراك العلاقة بين ظروف كتسب ا
ذية يتطلب المرجوة في نتائج صحة الطفل والتغ تحقيق التحسيناتن أح اضأصبح من الوكما أنه مدار السنوات القليلة الماضية.  هائلاً في كلا القطاعين على

 القطاعات وأصحاب المصلحة على العمل بشكل تعاوني لتحقيق الأهداف المشتركة. مختلف وتشجيع  ،رة الأكبرالنظر إلى الصو
 

. المعني خل البلداق والوضع الخاص داداً على السيتمااع ةجدميمكن تحديد مختلف أصحاب المصلحة باعتبارهم شركاء محتملين لتخطيط وتنفيذ الأنشطة الم
المحلية المعروفة  أو كومية الدولية والمنظمات الوطنيةي وكالات الأمم المتحدة والمانحين والمؤسسات الأكاديمية والمنظمات غير الحفاولئك  ويمكن أن يتمثل

لي ، بالإضافة إلى ممثالمياه والصرف الصحي والنظافة العامةوية التغذفي برامج  رىخلأا بدمج المشاريع أو المعروفة بالتعاون مع المنظماتبالقيام 
ويعتمد ، والمستفيدين وقادة المجتمع ورجال الدين ووسائل الإعلام وغيرها. المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالوزارات المتصلين ببرامج التغذية و

 حة مختلفينمصلكما يمكن إشراك أصحاب  السياق المحلي.على النشاط وأو  وعشرص المحددة للمائصلخا اء علىالشرك أو ختيار أصحاب المصلحةا
قد لا يكون من الممكن أو المناسب التعامل مع جميع أصحاب المصلحة المحتملين، لذلك ي نصح بالتخطيط ة وفي مراحل مختلفة من المشروع. غراض مختلفلأ

 ة.دمجخطيط وتنفيذ الأنشطة المب المصلحة قبل تحاصبأة الجيد وتحديد الأولويات المتعلق
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 http://barrieranalysis.fh.org/annex/Barrier_Analysis_Facilitator_Guide.pdfالميسر لتحليل المعيقات":  دليل( "2004وعى )ل الجء من أجلغذاا -108
 

 ت   7

ت الصحية قدانموذج المعت بواسطة توم ديفيس على أساس 1990تم تطوير تحليل المعيقات عام 

عات الصحة المجتمعية رومشفي  ويستخدملسريع التقييم لو أداة عمل المنطقي. هذا التحليل هونظرية ال

ك معين، حتى يتسنى بسلوبطة رتية الملسلوكحددات االم مجتمعية "لتحديدوغيرها من مشاريع التنمية ال

إنشاء )مثل  غيير ذلك السلوكفاعلية في ت داعمة أكثر وأنشطةاستراتيجيات وتطوير رسائل تواصل 

 108نشطة البديلة(.لأا اف المجتمعية وخلقرير والأعالمعاي مجموعات الدعم وتغيير

يام وراء ق محدد السلوك هو السبب
لذلك  .هعلأو عدم ف ما بفعل صالشخ

فالمحددات السلوكية قد تكون كلًا من 
، أو إيجابيةين" تحفيز" أو "تمك "أدوات
 سلبية.ات" معيقو "حواجز

 http://caregroupinfo.org/vids/bavid/player.htmlت: المعيقاليل مي حول عملية تحالعرض التقدي

-http://www.fsnnetwork.org/practical-guide-conductingالدليل العملي لتحليل المعيقات: 

barrier-analysis 

 http://www.fsnnetwork.org/barrier-analysis-questionnaires-0تحليل المعيقات:  ستبياناتا

 المزيد  تعلّم
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اعتماداً  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالتغذية برامج  دمجظرة عامة عن أصحاب المصلحة المحتملين الذين يمكن إشراكهم في ن 15يقدم الشكل 
 على موقعهم وخبرتهم. 

 
 الصحي والنظافة العامةوالصرف المياه لتغذية وا جدمب الصلةذوي أصحاب المصلحة  :15الشكل 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 لتواصل والتنسيق بين أصحاب المصلحة الرئيسيين تعزيز ا 5-1
 والمياهية غذتلل ةجمدالبرامج الم منجزءاً أساسياً  الآخرفي القطاع التنسيق القوي والتعاون الوثيق والتوعية بالمسائل الفنية والبرامجية الهامة من  كلاً يعتبر 
بدءاً من التقييمات المشتركة  ،دورة إدارة المشروع للعمل بتآزر وتجميع الخبراتل خلاالعديد من الفرص أن تتاح صحي والنظافة العامة. يمكن رف الوالص

منتظمة وفعالة فضلاً ت اتصال وتنسيق يالآ وضع فإن اغتنام هذه الفرص يتطلب ،على الرغم من ذلك. المشتركة يرووضع التقار والتقييم مراقبةإلى الوصولاً 
 يمكن تحقيق ذلك بطرق مختلفة: . تبادل المعلومات بين القطاعات عن زيادة

 مثل:  دمجهيئات التنسيق على مستويات متعددة لتوجيه جهود الأو  تطوير مجموعات العمل .1
  .تحسين التنسيق وتدفق المعلومات بين المستويات المركزية والمقاطعات 
 .وتحديد فرص المواءمة لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاولتغذية اياسات س ةعجامر 
عليها من قبل  ةوالدعوة إلى الموافق ،لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاالتغذية مع  مجدتعزيز أو تطوير الاستراتيجيات اللازمة ل 

 .الحكومات الإقليمية ذات الصلة أو الوزارات المعنية
وصول إلى أفضل ممارسات التنفيذ، وتحديد لاسات والخبرات والتجارب المحلية لروالإحصائيات الصحية والد حاليةلقييمات اتلا ةعمراج 

 .ة وكيفية تخصيص الموارد على النحو الأمثلدمجأولويات تنفيذ الأنشطة الم
  .ع الحلولضأو  /و وتحليل المشكلات ةمجدإجراء تقييمات م 
   .لمشتركةا التمويل طلباتو عيراشالم صياغة مقترحات 

 ، على سبيل المثال: لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاوالتغذية  مشاريععمل بين موظفي  اتإرساء علاق .2
)بالإضافة إلى الزملاء من  لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاوالتغذية  ي  برنامج ين مدراءببادل المعلومات تلرش عمل وإقامة  
  .ةوالتحديات والدروس المستفادالبرامج روعات الجارية وأولويات خرى( بشأن المشالأ اتلقطاعا
لتقديم تقارير بسيطة  لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاو التغذية شاريعمعلى المستوى التشغيلي: عقد اجتماعات أسبوعية لموظفي  

ول أنشطة بعضهم البعض وتقديم ة هامة حطرح أسئلك على لذ عشجيأن  يمكنيث ح الأسابيع المقبلة خطط عرضو عما تم إنجازه
  .اقتراحات للتحسين

 .لتواصلاالواضحة وصياغة خطط  لجداول البيانيةابالإضافة إلى وضع  شكل مشترك،بلتقارير اعداد إو راقبةميم أدوات للمتص 
  ةمعافة الالمياه والصرف الصحي والنظاوالتغذية مشاريع التدريب المشترك لموظفي  .3

بشأن هدف  لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاتغذية وليوفر فهماً أكبر للعاملين الفنيين في قطاعات ا ةالمشترك تابإن حضور التدري 
أساليب العمل مع الزملاء وتعزيز في المشروع  امساهمتهمدى و ،للمشاريع المشتركةة والمكونات والعناصر المختلفة دمجالتدخلات الم

  .الأخرى اتعطان القم
ن يزيد من مهارات أتغذية الرضع وصغار الأطفال  امة وممارساتعتدريب المشترك على تعزيز فهم النظافة الليمكن ل ،مثالليل ابعلى س 

 .الموظفين

 العامةلنظافة المياه والصرف الصحي وا

 صحةلا

 ةاعزرال   التغذية 

 الأمن الغذائي والمعيشة

 لمبكرةتطوير وتنمية الطفولة ا

 لرعايةسات اة وممارعقليالصحة ال

 يملتعلا

 لصحة المدرسية                          الصحة البيئية ا

  تغيير السلوك

 لمناصرةواالتواصل 

 يةالصحة المجتمع

 الحد من مخاطر الكوارث

 المناخ ع تغيراتلتكيف ما

 

 التغذيةف الصحي والنظافة العامة أو صرالاه والمي

 المنسقون

 لسياساتا واللمح ج البرام وارمدي

 المستشارون الفنيون                       مج  ناء البرشركا

 العمليات ورؤساء  وامدير

 نظمات غير الحكومية المحليةالم  ات      النساء  اء    الممرضطبالأ

  ينلدة المجتمع ورجال ادقا    ونالباحث

 الإعلام الفلاحون     الشباب     المعلمون     وسائل

  اتجموعلما وانسقم    ي      لمدنع االمجتم

  الهيئات والسلطات المحلية          الوزارات

 مجموعات رعاية الأم

 تمعيةل الصحة المجعما
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 منهج المجموعات كآلية للتنسيق 5-2
  

الإنساني بين الجهات الفاعلة في المجال  لزيادة التنسيقمنها حاولة م فيذلك و 2006ام ع يف موعاتنفذت الأمم المتحدة آلية تنسيق ت سمى منهج المج
، غير تابعة لهالأمم المتحدة أو ل كانت تابعة سواء ،جماعات من المنظمات الإنسانيةعبارة عن . المجموعات هي الاتساق في الاستجابة الإنسانية وتحسين

إن مسؤوليات واضحة عن التنسيق. التي تتحمل و ،والصحة واللوجستيات المياهعلى سبيل المثال:  نيللعمل الإنسا يةسئيلرت ااعافي كل قطاع من القط تعمل
ً لتحقيق هدف مشترك مختلفعمل ضمان تزامن كذلك على و ،في تقديم المساعدة والتراكباتتقليل الفجوات يعني التنسيق الجيد  وبالتالي  المنظمات معا
ً أ ةاباستج الحصول على يعني أن هذه الآلية مما مجموعة خاصة بها،  العامة المياه والصرف الصحي والنظافةية والية وكفاءة. لكل من التغذ وفعكثر تماسكا

ك اشرات لإيمكن استخدام منهج المجموع ،. على سبيل المثالالإنسانية للأزماتستجابة الا ن خلالقطاعيلل دمجمناسبة لضمان اتباع المنهج المتسق والم
ضمان تحديد أدوار  ،آخر شيء أي، وقبل والمناصرةستراتيجي المشترك في أنشطة التخطيط الا المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوقطاعات التغذية 

اً لتفاوت حجم ظرنو وعات.ومسؤوليات كل قطاع بوضوح. وهنا من المهم التأكيد على أنه لا يوجد "حل واحد يناسب الجميع" للإدارة المشتركة بين المجم
ف اختيار منهج الإدارة مع الاحتياجات، وقد يتغير مع تطور الاستجابة على المستوى أن يتكيينبغي  ،لها نطاق وتعقيد الأزمات واستجابة المجموعاتو

  109الوطني ودون الوطني.
 

 بينهافيما الجماعات الإنسانية والتنسيق : 16الشكل 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 UNOCHA" (2016)"المصدر: مكتب الأمم المتحدة لتنسيق الشؤون الإنسانية 
 

المياه والصرف والتغذية  برامج مدراءتفاهم بين  اتقيع مذكرتو 4 .1

 : النظافة العامةو حيالص

ً عج ممكيفية عمل البرالى تحديد عذا الامر هيساعد   طابع با

النقاط المتفق تتضمن هذه الوثائق  ن أنيمك ماك. كثرسمي أر

ع إطار المشرو في الأدوار والمسؤولياتبشأن  عليها

والصرف المياه مشاركة قطاع  ،لمثالعلى سبيل ا .المشترك

برنامج لالبنية التحتية  ينحسفي ت نظافة العامةلالصحي وا

قة ي منطلعامة ففة النظاممارسات ا إدخالعلى عمل الوالتغذية 

 .وعشرالم

 على كيفية استخدام مذكرة التفاهم هو تحديد العناصر خرآ مثال 

 ،ذ المشروعاع بتقديمها خلال تنفييلتزم كل قط التي والمواد

  ك.ذلالدعائية وما إلى  والمواد لميسرينوا التقنياتمثل 

 

 

 

 

 لصعيدي على ااتيجسترالا دمجي ضمان اليضطلع المنسقون الميدانيون بدور قوي ف

اريع للمشقاموا بتوفير قيادة قوية ما فرقاً كبيراً إذا  إمكانهم أن يحدثواهم بوي. انالميد

شغيلي تال دمجالتعزيز  يمكنهم كمالعمل المشترك. ا عالية حولتوقعات  ديهموكانت ل

ً ومع  ،بيل المثالفي منطقة البرنامج. على س الآخريناب المصلحة صحأ داخليا

للتدخل في المجتمعات نفسها، وضمان  اعاتالقط" ن "دفعدانييين الميمنسقن لليمك

ظافة ياه والصرف الصحي والنالمالتغذية ووجود قاعدة بيانات فريدة لمشاريع 

اه والصرف مياللمواقع التغذية و ةئط مشتركرسم خرا، والتشجيع على العامة

 ك.وما إلى ذل الصحي والنظافة العامة،

ظة
و
ح
مل

 

 

 ئي ذامن الغالأ
 مج الغذاء العالميبرنا

 منظمة الغذاء العالمية

 
 وارئلاتصالات في حالات الطا

 برنامج الغذاء العالمي

 التعليم 
 ف ومنظمةيسونالي
 الاطفال أنقذوا 

 

 الشفاء المبكر

UNCP 

 

 سيق وإدارة المعسكراتتن

UNHCR  

 

 اللوجستيات

 العالمي برنامج الغذاء

 

 يةالتغذ

 سفياليون

 

 لحماية والوقايةا

UNHCR 

 مأوىال

سامية للأمم ة الفوضيلما

 المتحدة لشؤون اللاجئين

 

 يالماء والصرف الصح
 مة اظافة العوالن 

 اليونيسف

 

 الكوارث

 

 يةوزجهال

 والاستعداد

 

 الاستجابة

إعادة 

 البناء

 

 الوقاية
 

 التخفيف

 

 الشفاء

  نية"سات الإنجموعا( "الم2013)نية لاستجابة الإنساا -109

 الصحة
 لعالميةحة االص منظمة
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-http://educationcluster.net/intercluster) المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالصحة ولتغذية ل المسؤولية والمحاسبة مصفوفةتحدد 
topics/evaluating-practice/ )التراكبفي مجالات  خاصةكل مجموعة خلال الاستجابة لحالات الطوارئ  تقع على عاتقوالمساءلة التي  تاليمسؤولا 

من خلال عملية تشاورية واسعة النطاق، ولكن يمكن  وقد جرى وضعها وتطويرها، من حيث صلتها بالوقاية من الأمراض المعدية ومكافحتها. ةالمحتمل
استخدامها كنقطة بداية للتفاوض بشأن غي وينبعتبار السياقات المحددة والموارد المتاحة. الابآخذين  ييدانالمستوى المى لع رورةضلمراجعتها وتنقيحها عند ا

 ملياتأثناء ع المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالمسؤوليات المحددة وتحسين التنسيق والتعاون بين الموظفين الميدانيين في مجالات التغذية والصحة و
قد تختلف باختلاف السياق، وبالتالي فإن  لصحي والنظافة العامةالمياه والصرف ان القدرات في قطاعات الصحة والتغذية وحظة أيجب ملاكما ارئ. طولا

 المسؤوليات الخاصة بكل نشاط يمكن أن تختلف أيضاً، فالمهم هنا هو وضوح المسؤوليات وتنسيق جميع الأنشطة. 

ف الصحي والنظافة من المياه والصرى ندحد الأضمان حزمة ال -6
 (العامة )الركيزة الخامسة

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

المياه والصرف الحد الأدنى من ضمان وتعزيز مبدأ حزمة إلى " المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتدعو الركيزة الخامسة من استراتيجية التغذية و

يجب عدم الخلط بين الحد الأدنى ". وفي المجتمعات المتضررة من نقص التغذية ةعلى مستوى الأسرية ولصحة والتغذا زاكفي مر الصحي والنظافة العامة

"، والتي عادة ما تحتوي على مواد مختلفة خاصة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة أدوات حقيبةمع " المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلحزمة 

لات الطوارئ. يقدم هذا القسم شرحاً تفصيلياً لماهية حزمة في سياقات حاتوزيعها والصابون، ويتم  "كواتابسالأ" اقراص ثلالمياه ممعالجة و ةامة العبالنظاف

ام التزيجب مراقبة ه نأ ه إلىينبغي التنبيمجموعة من التوصيات حول كيفية تنفيذها عملياً. و تقديم مع ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالحد الأدنى من 

 ومتابعتها عن كثب.  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةحزمة الحد الأدنى من ممارسات بالسكانية المستهدفة لفئة ا

 

 
 ةللأسر المياه والصرف الصحي والنظافة العامةحزمة الحد الأدنى من  6-1

الميااه إلاى القائم بالرعاية والأطفال )الذين يعانون من سوء التغذياة(  وأ نية وصول الأمكامإ توافرة لضمان مجموعة من الاستجابات اللازم 8يعرض الجدول 

ضمان قدرتهم على القيام بممارسات النظافة العاماة الجيادة فاي كذلك مرافق الصرف الصحي الملائمة، ووالوصول إلى  الصالحة للشرب بكميات كافية الآمنة

مةع الحةالات الخاصةة بكةل بلةد ءم لتةتلا المياه والصرف الصحي والنظافة العامةةدنى من ة الحد الأمحتوى حزم تعديلي غنبه يأنالمنزل. وتجدر الإشارة إلى 

المتاحةةة فةةي السةةوق المحلةةي لضةةمان  والمةةوادلسةةلع لتةةزود باالأعةةراف والعةةادات الاجتماعيةةة والثقافيةةة. كمةةا يجةةب إعطةةاء الأولويةةة ل احتةةرام بالإضةةافة إلةةى

 .الاستدامة
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 رةللأس المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلأدنى من د االححزمة : 8 دولجلا

 

المياه ناصر حزمة ع

والصرف الصحي 

 والنظافة العامة

 أمثلة على الأنشطة المؤشرات

إمكانية الوصول إلى 

 مياه الشرب الآمنة

  

 الكمية -

 الجودة  -

 النقل  -

 التخزين  -

 الاستخدام -

في  صكل شخلن الماء م رتل 15ة رر للأسفيتو 

طبق الحد الأدنى من ي، والأزماتليوم خلال ا

 .وطنية في الأوقات الأخرىالمعايير ال

 :شرب )عند الضرورة(لاياه م ةالجعمبلأسرة اتقوم  

ولونية كالشريكية الاأشكال  من( 0)صفر  وجود

عند من الماء لدى فحصه مل  100لكل البرازية 

 ومياهالصنابير  اهيم افيه بما ،نقطة الاستخدام

  .حاويات الشرب

بتخزين مياه الشرب )في حاويات  ةتقوم الأسر 

 بطريقة لا تتسبب) ذلك الماء وتقدممغطاة نظيفة( 

 .(هتلوثب

  .لمياهالا يمكن للحيوانات الوصول إلى نقاط إمداد  

دقيقة، مشتملة  30من  لمياه أكثرالب جستغرق يلا  

ل ذلك يشك قدو) تنقللاعلى وقت الانتظار وكذلك 

 ً   .لريفية( في بعض السياقات اتحديا

المنزلية أثناء  لمياهااصة بمعالجة خلتدريب والمتابعة الاالقيام ب 

يجب تعزيز الزيارات المنزلية أو الزيارات إلى مراكز التغذية. 

معالجة مياه الشرب المنزلية بسبب مخاطر التلوث أثناء النقل 

 . موجودة اه مجتمعية آمنةمي طةاك نقكان هن ولوحتى والتخزين 

نتجات مب الاسرة زويدتينبغي  ،في سياقات التنمية والتطوير 

محلية  من مصادر له الآمنمعالجة المياه المنزلية والتخزين 

كما . 110 في حال الحاجة لذلك وردةأو الم ،الأفضل(وهو )

س أو كواتابالأ إعطاء اقراص على المياهمرشحات  اعطاءيفضل 

 دم في حالات الطوارئ. غالباً ما ت ستخي تالكلور ال

أو الآبار المجهزة  رالآبا ثلم لمياهاتوفير شبكات وأنظمة  

 بشبكة الوصلأو  ،على المستوى المجتمعيبمضخات يدوية 

المياه . وينبغي أن يقترن ذلك بخطط سلامة النظامية المياهتوريد 

 . المياه الآمنةحلول تطبيق استمرار  لضمان

  .اليها سهولة الوصول ياه لتوفيرملا طة إصلاح نقاداعإ وأ بيكتر 

فائح الماء أو ص)للأطفال( ) ويات مياه الشرباتوزيع ح 

لكي بض )مق واذ انكوبوغيرها( والرضاعة  وقناني"البيدونات" 

 .هغرفوالماء  شرب( ليمكن تعليقهما

 النظافة العامة 

 

النظافة الشخصية  -

 مثل غسل اليدين 

 ءذاة الغنظاف -

 111 وقات الحرجةلأابلرعاية ام دمق أو لأمافة رعم 

  .لغسل اليدين

صابون أو الرماد لاقدم الرعاية مو أ تخدم الأمست 

  .اليدين في الأوقات الحرجة والمياه لغسل

مقدم الرعاية الصابون أو الرماد  أو ر لدى الأمفيتو 

)المرحاض  الحساسةلغسل اليدين في الأماكن 

 .(امالطع ومكان إعداد

 النظيفة ياه الشربمقدم الرعاية م أو تخدم الأمست 

 الاطعمةعداد لغسل الفاكهة والخضروات وإ

 .والمشروبات للأطفال

لوكيات سلامارسة مي ف ةأنشطة تغيير السلوك لدعم الأسر 

  .لصحة والنظافة العامةلالرئيسية 

رفع الوعي من خلال أدوات المساعدة المرئية والعروض  

  .عامة الأساسيةرسات النظافة المامن ة بشأالتشاركي

ج للنظافة العامة يلترواسائل رع مرسائل التغذية الأساسية  دمج 

  .لغذاءلعامة لنظافة االب ةالخاص والتثقيف

نينة قلا" ا في المنزل مثلهنعصأو  غسل اليدين، دواتأتقديم  

ذات  أو القنانيالعلب  ها باستعمالملعيمكن والتي  "رالصنبو

 توزيع مع ،لغسل اليدين ستعملتو من الاسفل وبةثقمالو طاءالغ

  .هرياً(جرام لكل شخص/ ش 450الصابون )

 الصرف الصحي 

 

بشكل التغوط بأمان و

كرامة يحفظ ال

لكل طريقة صحية بو

 من المستخدم والبيئة

من قبل أفراد  ي العراءفعدم ممارسة التغوط  

  .الأسرة

 لزنملا لحو عدم وجود براز حيواني أو بشري 

  .طفالق لعب الأحول مناطخصوصاً و

  .لمارسات التخلص الآمن من براز الأطفامتطبيق  

المياه ووجود نظام لغسل اليدين بالصابون أو الرماد  

  .المرحاض أو بالقرب منه في

صرف الصحي المحسن بشكل لاتخدم الأسرة ست 

 .جيد

الأسرة على ناقلات الأمراض، مثل  تسيطر 

 .البعوض

المبادرة  الصحي )مثل ة لتحسين الصرفيعامتجالا ةالتعبئ 

 للصرف الصحي التسويقو المجتمعية للصرف الصحي الكلي

  .(والتحول التشاركي للصرف الصحي والنظافة العامة

عائلية محسنة )دون  مراحيض و بناءأراحيض ملاإعادة إصلاح  

على يدين، غسل اللمرافق وجود ذباب أو براز أو روائح( مع 

المبادرة من خلال ام بذلك قياللمستفيدين لن كميل المثاسبيل 

  المجتمعية للصرف الصحي الكلي.

وات صيانة المراحيض العائلية )قفازات ودلو دأ قائبحتوزيع  

  .صغير للرماد(وفرشاة ومجرفة ووعاء 

يادة الوعي حول زنبغي ي ،متنقلةلسكانية الابالنسبة للمجموعات  

جب تركها واالالآمنة  افةمسال ولحعية التوكالدفن الآمن للبراز )

ودفن  حفرال والمنازل، ومنهجية المياهنقاط و مكان التغوط بين

  .(حفر القطط"مثل " البراز

والتخلص من  ،رفع الوعي بشأن الوقاية من الملاريا ومكافحتها 

  .النفايات وإدارتها بصورة آمنة ومستدامة

 الصاارف الصااحي أو الملاحظااة مسااوحاتاقااف والممارسااات أو ة والموالمعرفاا مسااوحات) اتحسةةوالمق عةةن طريةة 8الجاادول يمكةةن توثيةةق المؤشةةرات مةةن 
 .تحقق المؤشراتالأسر التي من )%(  المئوية نسبةاللتحديد  (لمباشرةا

 /http://www.who.int/household_water/scheme/products/enالمنتجات وأساليب المعالجة الموصى بها:  -110
 بعد تنظيف الطفل من الغائط وبعد التغوط.، فلطعام أو تغذية الطلتناول ا هي، قبلالطعام أو الط دقبل إعدا -111
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فة إضا ظافة العامةلناو الصحيالمياه والصرف مجموعة من خدمات  ةالخاصة بالأسر المياه والصرف الصحي والنظافة العامةحزمة الحد الأدنى من تتضمن 

الميةاه ب المتصةلةالحد الأدنى المطلوب لمنع الأمةراض  ها"الحزمة" الوضع المثالي، ولكنلا تمثل هذه الآمنة.  العامةأهمية ممارسات النظافة بشأن  إلى التوعية

اعتمااداً علاى  مان الخادمات مزيادوتشاجيع الن دعام مكيو .سرة(أفراد الأبقية إلى  إضافةالأم والطفل ) صحة والحفاظ على والصرف الصحي والنظافة العامة

على أهمية خاصة أثناء معالجاة ساوء  ةللأسر المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالحد الأدنى من لي. ينطوي ضمان حزمة الموارد المتاحة والسياق المح

مزياد مان مراحال تطاور اللكفااءة العالاج نفساه، وللوقاياة مان ر باالغ الأهمياة أم ربة للشالصالح المياه الآمنة، حيث ثبت أن الوصول إلى الوخيمالتغذية الحاد 

الوقاية ولكن أيضاً  ،لعلاجا ةفقط مصاحب ليس المياه والصرف الصحي والنظافة العامةة للتغذية ودمجفإن الهدف من التدخلات الم ،ومع ذلك 112التغذية.نقص 

مكان تطبياق "حزماة الحاد سن الخامسة في المجتمع. ولهذا السابب يللأطفال الآخرين تحت  ة بالنسبةالتغذيص قون يموخالانتكاس حالات سوء التغذية الحاد  من

لأنها تستند إلى الرسائل الأساسية لتعزيز النظافاة وذلك يعانون من نقص التغذية أم لا(،  تضم أطفالاً كانت الأدنى" على النحو المحدد على جميع الأسر )سواء 

داً علاى ناوع المشاروع والساياق )حاالات الطاوارئ أو التغذية والشاروع فاي تغييار السالوك علاى المادى الطويال. واعتماا نشرها لمنع نقص كنمي والتيالعامة 

 ايةةرعلا مقةدم أو "الأمثنةائي أيضةاً التركيةز علةى ويركز على الأسر التي تعاني من نقص التغذيةة  ايكون للتدخلات منهجالتنمية( والموارد المتاحة يمكن أن 

 . المجتمعات التي يستمر فيها نقص التغذية منهج وقائي أوسع وأشمل فيوكذلك على ني من سوء التغذية" يعا الذيوالطفل 

 يتسم".  عند نقطة الاستخدامماء مل  100ولونية البرازية لكل كال الاشريكيةصفر من أشكال  وجودإن مؤشر جودة مياه الشرب على مستوى الأسرة هو "
فعند استهداف الفئات  ،والأطفال تحت سن العامين. ومع ذلك الوخيم الأسر التي تعاني من حالات سوء التغذية الحاد د التركيز علىأهمية خاصة عنب مرالأهذا 

سيركز ة الحال ذهه يفية. ب تحقيقه من الناحية التشغيلصعمن الو زائد عن الحدالسكانية الأوسع )المجتمع ككل( يبدو أن الاحتمال الصفري طموح بشكل 
عند نقطة الاستخدام من خلال  المياهعلى مستوى المجتمع المحلي، ومن ثم تحسين نوعية نظام آمن وسليم للمياه أو  ف الرئيسي على ضمان وجود مصدرهدلا

( البرازية ولونيةكال الاشريكية نقصان) هياالمة نوعي تحسنالسياق الخاص. يمكن أن يكون مع مع السكان و تتلاءم المياه المنزليةأساليب مختلفة لمعالجة 
 المياهتجدر الإشارة إلى أن برامج تعزيز النظافة العامة غالباً ما تركز على جمع  ،ز النظافة العامة. علاوة على ذلكنجاح أنشطة تعزي مراقبةمؤشراً جيداً ل

ً لصيكون أكثمنهج  ومعالجتها وتخزينها، لذلك هناك حاجة إلى الغذائية. العامة اليدين والصرف الصحي والنظافة ل غسمثل ب الأخرى انولجالح ار توازنا
فإن أنشطة  ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوبالتالي الحصول على نتائج واضحة من حيث خفض الأمراض المرتبطة ب واسعة،غطية ولتحقيق ت
ين استخدام وصيانة المراحيض أو محطات غسل اليدفي الناس  يستمر ه يقل احتمال أنأنبر تباعالا ينبغي الاخذ بعينمن الحل.  اً لا تشكل سوى جزءالتوزيع 

تفعيل وممارسة في  ةبرامج دعم الأسرالتدخلات القائمة على ينبغي أن تركز ولذلك أو على الأقل المشاركة في تكلفتها،  ،ببنائهابأنفسهم هم إذا لم يقوموا 
كواتابس ومناقشة الأقراص أاستخدام طريقة توضيح ب القيام ،. على سبيل المثالبشكل عمليالمطلوبة  لعامةا ةافوالنظالمياه والصرف الصحي سلوكيات 

 ،كما هو الحال في حالات الطوارئ ،شرائها في النهاية. وعند الضرورةأسباب أهمية معالجة مياه الشرب مع أفراد الأسرة، وتتبع عدد الأسر التي قررت 
 ،على مستوى الاسرة التنفيذقيد  والنظافة العامةالمياه والصرف الصحي . وحالما يتم وضع حزمة الحد الأدنى من لتلك الاقراص يعوزتالليات يمكن تنظيم عم

 مةحز فراتون أداة بسيطة )قائمة مرجعية( تتضمن المؤشرات الرئيسية التي يمكن أن تساعد في التحقق مفر اتتو. الأحوال بشكل منتظم مراقبةمتابعة و ينبغي
الموارد البرامجية في نهاية هذا قسم الأداة في  أنها تعمل. تتوفر هذهالتحقق من كذلك و ة،الأسرلدى  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةمن الحد الأدنى 

 الدليل. 

 

 ة الصحيوالصرف الصحي والنظافة العامة الخاصة بمرافق التغذية والمرافق  ماءحزمة الحد الأدنى لل 6-2
 
 
 
 
، من الأهمية بمكان التمييز بين نوعين من ةلعامفة اظاي والنالصح والصرف مياهالو التغذية دمجضوء في 

لنظافة لصحي واالمياه والصرف افي مجال دة لكل نوع على حلمناسبة بالتدخلات ا مراكز التغذية واستهدافهما

 :عامةلا

 

صحي مركز الو الفى ألمكثف في المستشلعلاج اتقديم اوالتي يتم فيها  القبولمرضى ل يةصحلامرافق ال .1

ية ت سوء التغذ( مع توفير الإقامة والرعاية الطبية لحالاة او البعد عن المشفىلجغرافيا لةالعزة في حال)

 .يةات الطبالمضاعف تترافق معالتي وسط والمت الوخيمالحاد 

ثل ، مطمتوسال أو الوخيماد لحالات سوء التغذية الح العيادات الخارجيةضى مرل ةالعلاجي البرامج زمراك .2

، أو مراكز التغذية ممن هم في حالة حرجة الخارجية العيادات مرضىل ئيلغذاايل أهدة التز إعامراك

، أو ة متوسطةلهم في حاممن  يةالعيادات الخارجمرضى ل ذائيالغاكز إعادة التأهيل مرو لتكميليةا

عد يان بمن الأحثير في كبضع ساعات ولكن إقامة )الزيارة ل المراكز الصحية بدونو تغذيةالز مراك

 .ة(طويلة رحل

 ونغو الديموقراطية والباكستان والتشاد لكا الجوع في جمهورية دالعمل ض ت منظمةدراسا -112

المعالجة بالكلور لرعاية المرضى  : المياه1الصورة 
 المصابين بسوء التغذيةو شأة الصحيةالمقبولين في المن

 الحاد الوخيم
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يتم تكوين فرق متنقلة لتحديد الأطفال الذين يعانون من سوء  ،إلى الرعاية الصحية لوصوللمحدودية هناك ضعيفة وث البنية التحتية ائية حياطق النفي المن
. يجب دعم هذه بةالمناس ز الصحيةاكرلمإلى اإحالة الحالات التي تحتاج إلى رعاية خاصة كذلك ووالمتوسط ومعالجتهم على الفور،  الوخيمالتغذية الحاد 

  (. 9)الجدول المناسبة  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةمن  الحد الأدنى ةبحزمأيضاً العيادات المتنقلة 
ادات لعيلمتنقلة أو اا تداالعيا) تعتمد على هيكل ووظيفة مركز التغذية المياه والصرف الصحي والنظافة العامةاستجابات بالملاحظة أن مجموعة من الجدير 
 ،ةالغذائيفي مرافق الرعاية الصحية والمرافق  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةص خدمات (. وحتى يتم التصدي الفعال لنقأو مرضى القبول الخارجية

المياه والصرف ييم لأوضاع جب إجراء تقلك يلذ .تاتياجالاح لتلبية أكبر إعطاء الأولوية للإجراءات اللازمة يجبتقدير مدى وحجم المشكلة بحيث  ينبغي
 بصورة منتظمة.  مراقبتهولرعاية الصحية، ومتابعة الموقف في مرافق ا الصحي والنظافة العامة

 
 للمراكز الصحية ومراكز التغذية المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالحد الأدنى من حزمة : 9الجدول 

 

المياه عناصر حزمة 

ي حلصصرف اوال

 والنظافة العامة

 أمثلة على الأنشطة المؤشرات

إمكانية الوصول إلى 

 ب الآمنةمياه الشر

  

 الكمية -

 الجودة  -

 النقل  -

 التخزين  -

 الاستخدام -

 1 – 0.5كلور متبقي بنسبة  لىعشرب لياه امتحتوي  

البرازية  ولونيةكال الاشريكية على مليجرام/ لتر أو

جات تخدام معاللة اسحا فيماء  مل 100 /بنسبة صفر

  .أخرى للمياه

لعيادات اريض مللتر/  5لكافية )المياه اسعة تخزين  

المقبول في مريض اللتر/  40و ،اليوم /الخارجية

  .اليوم( /المشفى

متر على الأقل من  30عدم وجود مراحيض في حدود  

 المياه.مصدر 

لى إ 45 :فقط لمقبولين في المنشأة الصحيةا للمرضى 

للشخص  المياهذلك  ا في)بم اليوممريض/ ال ر/لت 90

م المعايير القومية استخدا بدلاً من ذلك يمكنوالمرافق(، 

  .ومعايير منظمة الصحة العالمية كمرجع

توزيع المنتجات الغذائية )الغذاء غير المجهز(:  طانق 

  اليوم.شخص/ اللتر/  0.5

 يف ةدعالم ةتوزيع المنتجات الغذائية )المواد الغذائي طانق 

 اليوم.شخص/ التر/ ل 15الموقع(: 

 ورةكحدات العو) لمياه الصافيةاكلورة )تطهير(  

NTU*  <20 محلول ( باستخدامHTH  أقراص أو

  .الكلورالأكواتابس أو 

 (20<  *حدات العكورةو) لمياه العكرةامعالجة  

  .P&Gالمياه مطهر  بأكياس من

  .لجةاعملا بعد هتوفير التخزين والحماية الكافية للميا 

جهزة مآبار أو آبار  لى شكلع ياهممة ظتركيب أن 

المحلية  الإمداد بشبكةة مربوطبمضخات يدوية أو 

 الشاحنات المياه باستخدامنقل في  التفكير )يمكن للمياه

 بشكل استثنائي( 

 .المنزلية لمياهاتعزيز معالجة  

 

 *NTU  أو وحدات العكورة هي

Nephelometric Turbidity Units 

 

 افة العامة نظال

 

النظافة الشخصية  -

مثل غسل اليدين 

 أوالصابون الماء وب

بمادة ذات  ليدينفرك ا

 .يكحول أساس

 نظافة الغذاء -

  .لصابون في جميع المنشآتاتوفر  

 ،أدنى كحد ماء ترل 20 اليدين لغس قطةنيتوفر في  

ملغم/  50≤ )أو والصابون  بالمياه النقية مجهزةتكون و

 في جميع الأوقات(. FRCالحر الكلور  اياقبمن  لتر

مادة ذات ب يندرك اليف وأ ،لصابونالماء وابغسل اليدين  

  .يكحول أساس

ي تحتوي على تلالملصقات والإعلانات المرئية اتوفر  

 المناسبةفي النقاط الصحية كز افي المرمحدثة معلومات 

  .)غرف الانتظار والمراحيض( لذلك

 .لنظافة العامةا زيزعة لتمتنظيم جلسات منتظ 

 فقط:  المقبولين في المنشأة الصحيةمرضى لل

 ليوم. ا /ستحماملاامكان  /د أقصىحكشخص  50 

ستحمام )دش( مع الفصل حسب لال خاصة ماكنأوجود  

  .الجنس

  .ستحمام مضاءة ليلاً لااماكن أأن تكون  

 عزلها عن مع ،جفيفتللومناطق  لتنظيفلوجود أماكن  

  .خطبلا أوانيوجود مناطق 

بشكل يمنع  جهزة بصرف صحي مناسبم لمناطق الغسي 

  .ل الحيواناتدخومنع ي اء، كماالمركود 

 لعلاجي.اماكن وأدوات نظيفة لإعداد الحليب أتوفر  

بناء القدرات وتدريب موظفي الصحة، حيث يمكن أن  

  .يساهم ذلك في استدامة التدخلات

 ةيقنة الجلمياه المعالاغسل اليدين ب قاطنصيانة  

ظمة الصرف الصحي أو ب أنتركيو والصابون،

  .الصرف الصحي ماءلجمع  تخصيص أوعية

 فق الجنسوأماكن الاستحمام )الدش( مع الفصل  بناء 

 .الفنيةالحفر  إلى التصريف وجودو

  .اهجفيفتلوأخرى  ،لأطباقا تنظيفل ناطقمبناء  

صحة العامة: غسل لللأساسية امارسات ملاتعزيز  

ت الحرجة، وصيانة بون في الأوقاصاالو ءاالمباليدين 

راز وتنظيف المراحيض، والتأكد من عدم وجود الب

التقنيات الملائمة  وتوضيحفي جميع المنشآت، 

  .الشرب المنزلية مياهلمعالجة وحماية 

والنظافة العامة المنزلية  لمياهامعالجة  قائبحتوزيع  

 اتيادالعلمرضى المعالجة )على الأمهات في بداية 

جرام  500كز التغذية )رة مرمغاد حين( ورجيةخالا

، )بيدونة(لمياه اصابون لغسل اليدين، وعبوة لحمل 

لمدة  كافيةالتي تكون  المنزلية المياهومنتجات معالجة 

 .شهرين على الأقل(
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 الصرف الصحي 

 

بشكل التغوط بأمان و

كرامة يحفظ ال

لكل طريقة صحية بو

 من المستخدم والبيئة

  .الصحية مراكزلحول ا ي العراءف طوغتال مدع 

 د مياهضحمية م) لعدوىا خطر مراحيض خالية من 

توفر ، و(الجريان السطحي والمطر الشديد والفيضانات

والمرحاض والتي المياه الحد الأدنى للمسافة بين مصدر 

فوق طبقة  متر 1.5وجود مسافة عازلة بـ و ،متر 30هي 

بين  متر 30 من ثرأكفة ووجود مسا، المياه الجوفية

سهولة ، وواستهلاك الغذاء أو أماكن إعدادو رحاضالم

  .لك المراحيضى تإل الوصول

 20 :لمقبولين في المنشأة الصحيةابالنسبة للمرضى  

  اليوم.مرحاض/ الحد أقصى/ كشخص 

د حكمراحيض  4 :لعيادات الخارجيةارضى مبالنسبة ل 

الأقل  لىعن رحاضيأدنى )في المناطق النائية والريفية، م

 .لجنس(ا حسب مع الفصل

  .مراحيض منفصلة للمرضى والعاملين 

 .سيدات( أو لجنس )رجاللفقاً وة لمراحيض منفص 

 .للأطفال الصغار تاتوافر النوني 

ي حاويات المخلفات فلصحية اوضع نفايات المنشآت  

المختلفة )البلاستيكية أو المعدنية( اعتماداً على النوع: 

ضوية، عضوية، مخلفات عر يوغحادة مخلفات غير 

  .مخلفات حادة

  .في المكان ير معالجةغاهرة ظعدم وجود نفايات طبية  

البعوض في نطاق مساحة  تكاثرل ةناسبمماكن أ عدم وجود 

 .كيلو متر حول المركز الصحي 3نصف قطرها 

 ميع الأسرة التي يشغلها المرضى بالناموسياتجتجهيز  

 .المشبعة بالمبيدات

براز أو ذباب أو  دوئمة، وعدم وجلام ضيحامر ءإنشا 

غسل ل نقاطلجنس وتوفير حسب امع الفصل  ،روائح

  .اليدين

ً بمحلول   توفير مراحيض مضاءة ليلاً يتم تنظيفها يوميا

الكلور في قناني وضع ينبغي %(. لا 0.2الكلور )

  .ة في الارضحفرالمرحاض الذي هو على شكل 

جمع لجرفة ملا وأ ،ارغتوزيع النونيات للأطفال الص 

  .راحيضاز والتخلص منه في المالبر

دران أو جحاطة بمت اتخلص من النفايللإنشاء مناطق  

  .سياج

تنظيف وصيانة حفر النفايات وصناديق القمامة  

 أسبوعياً. وصناديق النفايات الطبية والمحارق وغيرها

وذلك للحد من  ،الراكدة وغيرها لمياه اتنظيف البرك و 

 .الصحيةحول المرافق وض بعلا تكاثرمواقع 

 

 
 
 

 
 
  

 في مالي نى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في مرافق الرعاية الصحية الأدلحد ا ن حزمةضما
قرية  376من أجل تحسين التغذية في  2013يغو منذ عام س قةمة في مالي في منطاظافة العحة والنبالشراكة مع وزارة الص (Tdh)أرض الانسان  مؤسسةل تعم

د كو( واليونيسف والاتحاالمدنية )إي وضية الأوروبية المديرية العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحمايةالمفمن  عمذلك بدالا وماركا وآسينتي مفي مقاطع
ظمة د أنوجوعلى شجع لصرف الصحي والنظافة العامة المجتمعية، فإن المشروع القائم يواه إلى مبادرات الميا بالإضافةلصحي. والسويسري للمياه والصرف ا

. ويشمل ذلك تقديم الدعم لرعاية الصحية الأوليةمن مرافق ا مرفقاً  33توى الأساسي لخدمات المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في المسنى ودلحد الأا
 من أجل:  (ASACO)ارة القروية دالإلحكوميين ورابطات االطبيين موظفين لل

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في استراتيجية التغذية والمياه حزمةمن  نىد الأدق الحتحقية للصحيفق ارفع سوية البنية التحتية للمرا .1
 ي والنظافة العامة. والصرف الصح

وقع في ملم التعيب وير وإدارة النفايات الطبية البيولوجية، بما في ذلك دعم التدرطهلتالنظافة العامة وا وتوكولاتبرحول  أدوات وكتيبات تدريبيةقديم ت .2
 لعمل. ا

 يمية في سيجو.السلطات الصحية الإقل يم الذاتي معمخاطر على الصرف الصحي البيئي في المرافق الصحية باستخدام أداة التقيال ةراقبم .3
 جةمعالالوحدات دة والولاحة بأجناصة تخدام البنى التحتية للمياه والصرف الصحي، مع إيلاء اهتمام خاسو ات النظافة العامةسعلى ممارمراقبة تركز أداة ال

ية رمديلرية كة الدووخيم. تمُكن الرقابة المشترسوء التغذية الحاد ال ين يعانون منالخاصة بالأطفال الذ التثقيفووحدات  العيادات الخارجيةلمرضى  ةلغذائيا
 . محرزاللتقدم ا حولرير تقاالد إعداو اتسيجو من تحليل اتجاهات المخاطر ودعم عملية اتخاذ القرار فية الصحة الإقليمي

 (2017لمرحلة الحالية )حتى أغسطس/ آب ا
قترحة من قبل لما ة في ضوء المعاييربة المراقفي عمليمية وموظفي المرافق الصحية ة مديرية الصحة الإقليمستوى مشارك تتطلب دورة المشروع الحالية رفع

تحت قيادة منظمة  2030ي لتوفير الوصول الشامل بحلول عام عالمل العمالوة، الصحياية لرعفق امرا برنامج المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في
المؤشرات المقترحة وتطبيقات  برختالمراقبة، وسوف ت لفريق عم ضواً فيأرض الانسان ع مؤسسة. وتعد .(www.washinhcf.org) واليونيسفية الصحة العالم

 ي: ف أيضاً  نسانض الاأر ؤسسةممر جمع البيانات في مالي. كما ستست
 الإدارة المالية والصيانة. فة العامة، بما في ذلكالصحي والنظارابطات الإدارة القروية في إدارة حزمة الحد الأدنى من المياه والصرف دعم  .1

 فق الصحية على إدارة النفايات الطبية القائمة على المرافق.رالمريب لجميع موظفي ادشجيع التدعم وت .2

 مع المجتمع على المستوى الوطني.  مراقبةلات اوأدوع المشرويبات ة كتاركومش بادلت .3
 وموريتانيا والنيبال. ياينوبوركينا فاسو وغ شبنغلادي جودة فيأرض الانسان المماثلة المو مؤسسةبرامج  معي مالي تحصل عليها فكما سيتم تبادل الخبرات الم

 ان من الميد علرابا مثالال

 

( "الحد الأدنى من المعايير 2016، التحديث 2014د الجوع )مل ضالع مةيل منظدللى إانظر  صلة،المفد من الإرشادات لمزي

لتي تعاني ا اتة في البيئالغذائي والمراكزلريفية للمرافق الصحية ا فة العامةه والصرف الصحي والنظاالميالخاصة بوالإرشادات ا

 من فقر الموارد". 

 

 المزيد تعلّم
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 للعيادات المتنقلة والصرف الصحي والنظافة العامة المياه الحد الأدنى من حزمة :10الجدول 
 

المياه عناصر حزمة 

والصرف الصحي 

 والنظافة العامة

 أمثلة على الأنشطة المؤشرات

إمكانية الوصول إلى 

 مياه الشرب الآمنة

 الكمية -

  دةلجوا -

 ل لنقا -

  التخزين -

 الاستخدام -

يا اقبمن  ليجرام/ لترم 1 - 0.5 :ر مياه الشربفتو 

 .الحر الكلور

متر على الأقل  30عدم وجود مراحيض في نطاق  

   المياه.من نقاط 

  .لمياه المنزليةاتعزيز معالجة  

 (20 > رةوحدات العكو) لمياه الصافيةاكلورة )تطهير(  

  .الكلورالأكواتابس أو  اصرأقأو  HTHمحلول باستخدام 

ن مبأكياس  (20≤ حدات العكورةو) لمياه العكرةامعالجة  

 .P&Gالمياه مطهر 

 . لمياه اخزين تلحمية منشآت موجود  

 النظافة العامة

  

النظافة الشخصية  -

اليدين مثل غسل 

، أو الصابونبالماء و

ة ذات مادب فرك اليدين

 . يكحول أساس

 نظافة الغذاء -

  .آتشجميع المن ن فيوباصلاتوفر  

لسات منتظمة جقديم تو ،لملصقات المرئيةاتوفر  

  .دعم النظافة العامةلتعزيز و

  .بشكل دائم غسل اليدين قاطني ف الصابونو لماءا توفر 

تعزيز الممارسات الأساسية للنظافة العامة: غسل اليدين  

في الأوقات الحرجة، وصيانة وتنظيف  والصابون اءالمب

جود البراز في المنشآت، التأكد من عدم وو ،يضلمراحا

عالجة وحماية التقنيات الخاص بمتشرح عروض تقديم و

  .الصالحة للشرب المياه المنزلية

مقدم  أو نظافة العامة المنزلية على الأملا قائبحتوزيع  

جرام صابون لغسل  500الرعاية في بداية المعالجة )

ت معالجة نتجاوم ، (دونة)بي المياهاليدين، وعبوة لحمل 

 .لمدة شهرين على الأقل(تكفي المنزلية  اه ميال

 الصرف الصحي 

 

بشكل التغوط بأمان و

كرامة يحفظ ال

لكل طريقة صحية بو

 .من المستخدم والبيئة

  .حول موقع التدخل ي العراءفعدم التغوط  

ر النونيات فتووخصصة للمراحيض منطقة موجود  

 الصغار.للأطفال 

 .من المخلفات مئلامشكل بالتخلص  

النونيات  توفر للمرضى مع راحيض صحيةماء منطقة شنإ 

  .صغارللأطفال ال

لمجرفة لجمع اأو  /و لأطفال الصغارلتوزيع النونيات  

  .البراز والتخلص منه في المرحاض

لقيام الدة أثناء وتضمان التخلص المناسب من المخلفات الم 

 .اتالنشاطب

 
الحد تلبي ة التي الغذائيالمراكز المراكز الصحية و المئوية من النسبةلتحديد  اجراء المسوحات عن طريق 10و 9 لوادجلافي  يمكن توثيق المؤشرات
 الأدنى من هذه المعايير. 

الصحي ف رلصااه والميالمؤشرات الرئيسية المعنية بالتحقق من توافر حزمة الحد الأدنى من  تضممرجعية بسيطة  قائمةً يضم قسم الموارد البرامجية 
 المرافق وفقاً لحاجتها إلى التدخل.  لتصنيفالأداة  تلكاستخدام ويمكن أيضاً  وصلاحيتها،في المراكز الصحية والتغذية  العامة والنظافة

حية رافاق الصالماع جميا يفا والاتخلص مان النفاياات الطبياة والصالبة الميااه المكلاورةوإعاداد وتجدياد  الميااهإمادادات  علاى طارقيجب تعيين موظفين مدربين 
 . والعيادات المتنقلة(والمشافي عيادات الخارجية )ال

 
 

  الوخيمفي علاج سوء التغذية الحاد تساهم باعتبارها  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةمن  ة الحد الأدنىحزم 6-3
المياه والصرف الصحي دنى من زمة الحد الأيجب تنفيذ ح ،يةغذتالنقص  بالإضافة إلى الدور الأساسي الذي تلعبه في استكمال استراتيجيات الوقاية من

 والمتوسط(.  الوخيمعم معالجة نقص التغذية الحاد بجميع أشكاله )سوء التغذية الحاد لد والنظافة العامة
ماة المضاافة لاه. لقيوا الاوخيمالحااد ة ياغذء التفاي عالاج ساو المياه والصرف الصحي والنظافة العامةإثبات أهمية دمج عناصر إلى دراسات العديد من ال سعت

ضافة منتجات معالجة لإدراسة مقارنة لتقييم ما إذا كان في جمهورية الكونغو الديمقراطية  2013في عام جوع أجرت منظمة العمل ضد ال ،على سبيل المثال
حياث . الوخيموء التغذية الحاد فال الذين يعانون من ساسية للأطة القيلجاعمللئي آثاراً إيجابية على الشفاء الغذانقطة الاستخدام على المستوى الأسري  المياه في
 30.4ياوم مقابال  26.4التدخل في برنامج العلاج كانت أقصر مقارنة بالمجموعة الضاابطة ) المستفيدة من مجموعةاللنتائج إلى أن مدة إقامة أطفال اأشارت 

 6.6مقابال  جارام/ كيلاو جارام/ ياوم 7.3بواقاع موعاة الضاابطة، مقارناة بالمج مجموعة التادخلن ضم لىأع زنفي الو يوم(. كما كان متوسط الزيادة اليومية
% مان التكلفاة الإضاافية لإدخاال 90أياام فاي مادة العالاج سايكون قاادراً علاى تغطياة حاوالي  4جرام/ كيلو جرام/ يوم على التوالي. وقد ق در أيضاً أن خفاض 

ً الباكستان والفي العمل ضد الجوع ة منظجري مكما ت   المياه.أجهزة تنقية  وخياارات تادخل بديلاة لتحساين نوعياة عيناات بأحجاام أكبار علاى دراسات  تشاد حاليا
   .حول هذا الموضوعأن تدعم بقوة الأدلة من المفترض والتي  ،المياه المنزلية
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 مستويين من التدخل:  الوخيمتشمل إدارة سوء التغذية الحاد 
 

 قديموت الوخيملحاد وء التغذية ايتم تشخيص س ل(:اوجالنقل )العلاج المت
تتكفل هي من حية، ولكن الأسرة العلاج في الوحدة الصجرعات 

 بالرعاية في المنزل.

 
بشكل  الوخيملحالات سوء التغذية الحاد  الجوالدعم العلاج يتكون 

الحد الأدنى من خدمات إمداد الأسر المتضررة بحزمة أساسي من 
لضمان الوصول الآمن إلى  العامةالصحي والنظافة ف رلصاه واالمي

 مة خلال مدة العلاج: إمدادات الماء والنظافة العا
 450  /شهر لكل الشخص/ الجرام من الصابون

معالجة فرد من أفراد الأسرة حتى نهاية فترة 
 . الوخيمسوء التغذية الحاد 

  5لضمان نسبة تعكر >اللازمة المواد الاستهلاكية 
NTU ملغم/ لتر  0.5≤ة المتبقي الكلور سباروو

 سرة.لأفي مياه الشرب ل
  113بغطاء وصنبور.ود مزلتر  20دلو بسعة 
  لتر ذات  20بسعة  )بيدونة( صلبةعبوة

 114غطاء.

 

)ي قدر بنحو  المقبولين في المنشأة الصحيةالعلاج المكثف/ المرضى 

شخيص (: عند تالوخيم% من حالات سوء التغذية الحاد 15

حتى الصحية في المنشأة  المريضاستضافة  تمي ،عفات الشديدةضامال

معالجتها يبدأ الانتهاء من ة المضاعفات. وبمجرد الانتهاء من معالج

 115المنتظم. الجوالالعلاج تلقي ب المريض

  

الحد خدمات حزمة تتكون  الوخيم معالجة سوء التغذية الحادفي إطار 
تأمين الخدمات  نظافة العامة منالوي الصح الأدنى من المياه والصرف

قبولهم كمرضى لذين يتم ال االتالية متضمنة اختبار الشهية على الأطف
  : قبول

  .الوصول إلى مياه الشرب الآمنة 
 .غسل اليدين بالماء النقي والصابون 

 
المضاعفات.  وجود مع الوخيمغذية الحاد مصابين بسوء التال الالأطفيمكن أن يشمل العلاج مخرجات ونتائج طويلة الأمد مكرسة للعناية المركزة ومعالجة 

ً حزمة الحد وكيفية تعزيز الوصول إلى خدمات المياه  ،الأدنى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة الخاصة بمراكز التغذية والصحة انظر أيضا
 .مشافيالمقبولين أو ال افة العامة في مرافق المرضىوالصرف الصحي والنظ

دنى من المياه والصرف الصحي والنظافة لحد الأحزمة ا اكمال كنيم
أو الموسعة "الحزمة التدخلات الإضافية مثل  العامة عن طريق

حزمة إضافية تتجاوز ليصل إلى هذا التدخل  بحيث يتوسع "الكاملة 
تمتد حتى نهاية ، والوخيمالمدة المحصورة بمعالجة سوء التغذية الحاد 

ً  60تكاس )من الان ليالعخطر افترة ال هذه  تتكونفي المتوسط(.  يوما
لاكية المواد الاستهالامدادات بمن تجديد بشكل أساسي  الحزمة الموسعة

الآمنة وممارسات النظافة العامة )انظر  ياهالمتعلقة بالوصول إلى الم
ً إلى المي  مراقبةمتابعة و ،اه والصرف الصحي والنظافة العامةأيضا

 في الفصل الرابع(. يموخاللتغذية الحاد ا ءسوتكاس حالات ان
 

 

 (2016مديرية العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحماية المدنية )إيكو( )ال المصدر: المفوضية الأوروبية،
 من:  الموسعةتتكون الحزمة 

 450 شهرياً لكل فرد من أفراد الأسرة جرام من الصابون. 
 ملغم/ لتر في مياه  0.5≤ورواسب الكلور متبقية  ،5تعكر >وحدات  ية التي تخص الماء:التالى النتائج عل ولالحص واد الاستهلاكية لضمانالم

  116.يوماً في المتوسط( 60) العالي من الانتكاس فترة الخطرحتى نهاية  سرةالأ فرد في لكل ليتر/ الشخص/ اليوم 15كمية ، وذلك لالشرب
في حزمة الحد الأدنى للمياه  فرصة لتوسيع نطاق الرعاية المتضمنةكويجب اعتباره  ،ذاتهاحد راتيجية قائمة بستاي تكميللا يمكن اعتبار هذا التدخل ال

 والصرف الصحي والنظافة العامة.
 

 قة للمياه شديدة العكورة.لمسبجة االح للمعومرش بغطاء( مزودتر )ل 20دلو آخر بسعة بالإضافة إلى  -113
المياه والصرف الصحي والنظافة تغذية والة ( "خلاص2016) يكو(إلمدنية )حماية ارة المساعدات الإنسانية والالمديرية العامة لدائ ة الأوروبية،مقال الموضوعات الفنية الخاص بالمفوضي -114
 ة " العام
ياه والصرف الصحي والنظافة المالتغذية و( "خلاصة 2016) )إيكو(المديرية العامة لدائرة المساعدات الإنسانية والحماية المدنية  وبية،لأورية اوضبالمف الخاصالفنية عات موضومقال ال -115

 " العامة 
 لمرجع نفسها -116
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 الرسائل

 الرئيسية

 

 الفصل الثالث
 

  رتعظيم الأثيتيح ة معافة البرامج التغذية والمياه والصرف الصحي والنظابين إن تحسين المواءمة والدمج 
 بر للمستفيدين. الاستدامة وخلق فوائد أكو وزيادة الفعالية من حيث التكلفة

  معلومات محددة  الخرائط المدمجة لمؤشرات التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامةتوفر
دمج الجغرافي لا نضموتل، احتياجات السكان بشكل أفضن من فهم تمك  ند على الأدلة، ووخاصة بالسياق تست

 للتدخلات.  مركّزلا

  فهم أكثر شمولية للوضع القائمت الفنية والتشغيلية على تكوين لمختلف القطاعا التقييمات المشتركةتساعد 
 وتشجيع الاستجابة المدمجة. 

  بناء مشروع مدمج مشترك أو دمج الأهداف والأنشطة يمكن أن تتخذ صياغة الأنشطة المدمجة شكل
مؤشرات )على سبيل المثال: إدراج ال في مقترح مشروع قطاع آخراصة بقطاع معين لخات مؤشراوال

 . (وفقر الدم في مشاريع المياه والصرف الصحي والنظافة العامة طول الطفل أو المراعية للتغذية مثل وزن

  تغذية ال قصضة لنالأكثر تضرراً وعر المجتمعات والأسر والأفرادالسكان المستهدفون ذوو الأولوية هم
ف به أنه ينبغي التركيز على مة. ومن المعترياه والصرف الصحي والنظافة العامة غير الملائوظروف الم
 أمر بالغ الأهمية. هو لأن الوقاية من نقص التغذية خلال هذه الفترة  يوم للفرص" 1000"نافذة الـ 

 أن تتضمن  ل، يجبوالطف رعايةم القدم وأ لأمبط القوي بين انظراً لقابلية التأثر والضعف الشديد والترا
 لتغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة حماية ودعمالتدخلات والاستراتيجيات المدمجة في مجال ا

وتشجيع تقديم الخدمات المدمجة  والطفل )الذي يعاني من سوء التغذية(" مقدم الرعايةأو  "الأم ثنائي
 لكليهما. 

 حزمة الحد الأدنى من المياه اعد على ضمان وتعزيز مبدأ التي يمكن أن تست اابلاستجهناك مجموعة من ا
وذلك ، ف الصحي والنظافة العامة في مراكز التغذية ومراكز الصحة وكذلك على مستوى الأسرةوالصر
 والطفل )الذي يعاني من سوء التغذية(" من العدوى والأمراض.  مقدم الرعاية أو "الأم ثنائي لحماية

 ية، ينبغي تنفيذ استراتيجيات الوقاية من نقص التغذ سي الذي تلعبه في استكمالالرئي إلى الدورة فضابالإ
حزمة الحد الأدنى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة لدعم إدارة ومعالجة سوء التغذية الحاد 

 والمتوسط(.  الوخيم) بجميع أشكاله

 طفل الذي يعاني من سوء وال م الرعايةقدم أو "الأم ائينثل سرل الأداخ يعد التركيز على تغيير السلوك
ً وحيوياً، مع العلم أن توفير في المجتمعاالتغذية"   المعداتت المتضررة من نقص التغذية أمراً ضروريا

والعناصر المادية فقط )الوصول إلى الماء ومرافق الصرف الصحي( لا يعود بالنفع الكبير على الصحة إن 
ً ونن مقرلم يك  ة المناسبة. بسلوكيات النظاف ا

 بالجوانب الفنية والبرامجية المهمة الخاصة بالقطاع الآخر والتوعية  التنسيق القوي والتعاون الوثيق يشكل
"منهج المدمجة للتغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة. ويعد  لوضع البرامجالأجزاء الأساسية 

 نسانية. لكلا القطاعين في الاستجابة للأزمات الإ المتسق والمدمج ملعالضمان آلية مناسبة ل المجموعات"
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 والأسرةفرد ى العلى مستو .1
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1 
 على مستوى

 ردالف 
 سرةوالأ 

 

 جتمعلما على مستوى

 

على مستوى المؤسسات 
 )المدارس والمراكز الصحية(

 

 لوطنيوى المستا على

 

 التطوير والتنمية

 

 حالات الطوارئ

 

2 

3 

4 

 العامةالصرف الصحي والنظافة المياه ومع  التغذية دمج

 قاتاالسيتلف في مخو على مختلف المستويات
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  على مستوى الفرد والأسرة -1
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

على  مثلامع التركيز  ةاد والأسرتوى الأفرمن مس اً ءبد ،ياتعلى العديد من المستو المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيمكن دمج تدخلات التغذية و
المياه وصولاً إلى المستوى الوطني، حيث يتم تنسيق ومواءمة استراتيجيات وسياسات التغذية و ،لذين يعانون من سوء التغذية(الأطفال والنساء الحوامل )ا

التغذية  دمجالمختلفة ل المقارباتل الرابع كان. يناقش الفصأفضل للس ةحصلاب طةرتبير مطة وغرتبممن أجل ضمان نتائج  والصرف الصحي والنظافة العامة
ً لمستوى التدخل  لصحي والنظافة العامةالمياه والصرف او المياه والصرف الصحي والنظافة اهتمام خاص بمواءمة تدخلات  هناك والسياق.والمكان تبعا

 مع التغذية في حالات الطوارئ.  العامة
على مستوى  صرف الصحي والنظافة العامةالمياه والمكونات التغذية و دمجديدة من الميدان توضح كيفية ا الفصل أمثلة عتالية من هذال اتالصفحستجد في 

كما . لفضوية أضمان نتائج صحية وتغذبالتالي ، و"والطفل )الذي يعاني من سوء التغذية( رينمقدمي الرعاية المؤث أو "الأم ثنائيالفرد والأسرة لاستهداف 
 وهناك"الإجراءات الصغيرة القابلة للتنفيذ". والأسرة النظيفة"  منهج"ولطفل" ل المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفة مثل "شة مناهج مختلاقمنستتم 

 الوقاية منو الفموي يزرالبا قالطريالعدوى عن لمنع واللازمة  ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالأساسية المرتبطة ببالسلوكيات اهتمام خاص 
 اض، وهي: مرالأ

  .لحرجةام يتوافر الصابون( في الأوقات لالغسل الصحيح لليدين بالصابون )أو الرماد إذا  
  .الصرف الصحي والتخلص الآمن من براز الأطفال 
  .رية(صأشهر من الرضاعة الطبيعية الح 6ياه الشرب بشكل آمن )للرضع بعد م شربومعالجة وتخزين  
 .لغذائية الآمنةا ةلعاماالنظافة  تة إجراءاسرامم 
 .نظيفة(لاللعب ا تاساحمكمنة )آوضمان بيئة نظيفة  

 

 البيئة المنزليةنظافة الشخصية والعامة وأهمية النظافة  1-1
ً  ،بما في ذلك ضعف الوصول إلى المياه والصرف الصحي والنظافة العامة ،تشكل البيئة غير الصحية ً منكاسببا منزلية لوث البيئة الت إن. ةالتغذيص قلن ا

ما  اً كثير هذا التلوثو ،البيئيالمعوي ر الأمراض مثل الإسهال والعدوى بالديدان والاختلال الوظيفي البراز البشري أو الحيواني يعد مصدراً رئيسياً لظهوب
 . في السياقات منخفضة الدخلحدث ي

ال بو ويلعب ويأكل الرضع والأطفلكثير من الوقت. حيث يحْ لرعاية امقدمي ا أو اتهمالصغار وأمهل اطفالأ هفي يقضيالذي الأساسي المكان  وهزل المن
لم يتم الحفاظ على نظافة  في حال يشكل فرصة للتعرض لمسببات الأمراض وابتلاعها في وقت مبكر من الحياة ما سبقوكل البيئة المنزلية. هذه الصغار في 
فمن  ،النظافة العامة المنزليةإلى شروط وإضافة والتطور.  النمو فيما يخصدقيقة ومحورية  لةمرح المبكرة هي تلك المرحلة أن هييالبدومن  ،البيئة المنزلية
 117.ترتبط بالنمو الخطي الضعيف الرعاية بالإضافة إلى ممارسات تغذية الرضع وصغار الأطفال ومقدميمارسها سلوكيات النظافة العامة التي المعروف أن 

تساعد على الرعاية و ومقدمالتي يمارسها ات النظافة العامة التي تعالج سلوكي المياه والصرف الصحي والنظافة العامةمجال نزلية في ت المالتدخلاتبر عتك للذ
 ضرورية لضمان نتائج تغذوية أفضل.  ة، تعنبروالمياه الملوثمنع الأطفال من تناول الطعام 

 

 المبكرة: خلق روابط"ولة الطفر ة وتطولتغذيوابيئي ي اللمعووالاعتلال العامة ( "المياه والصرف الصحي والنظافة ا2014ون )خروآنيجرو  -117
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 لبراز مع ا الأطفالصغار  تماسمنع لطفل: ل العامة حي والنظافةصال رفوالص المياهمفهوم  1-2
 
 
 
 
 
 
 
 

 حياثالصغار في السياقات والأوضاع فقيرة الموارد على التربة والأسطح الملوثاة، ويتعرضاون باساتمرار لباراز الادواجن. حف الرضع والأطفال غالباً ما يز
فاي  ثلاث ماراتلمع براز الدواجن كانت على تماس  أيديهمإلى أن ، رالصغا للأطفال ةاللصيقاقبة رلمان اعة مس 12خلال  بيروالتوصلت دراسة أجريت في 

البراز فاي منااطق لعاب باإلاى حادوث تلاوث  تمات الاشاارة. وبالمثال خالال فتارة المراقباة مارات 4حاوالي  فمهمث انتقال البراز إلى وتكرر حدكما ، المتوسط
واناات فاي نصاف الأمهاات باأنهن رأيان الطفال يلماس أو يأكال باراز الحيحاوالي أفاادت كماا  ،ديشسار فاي بانغلاالأ مان %66 ر فايالرضع والأطفاال الصاغا

 مشااكل تتعلاق بضايق الوقات،إضافة إلى نقص المعرفة بالمخاطر البيئية التي يتعرض لها الأطفال، فإن معظام مقادمي الرعاياة لاديهم  119الأسبوعين السابقين.
 ةيعتبار تلاوث بيئا لتلاك الأساباب،. الطفال مان حاين لأخار غسال ياديالاهتمام با يحد من قدرتهم على مفي وقت واحد، ممتعددة  هاممب نمويقوب في الغال لأنهم
 120خلال النافذة الحرجة لنمو وتطور الطفل. التراكميذات الأثر أحد المخاطر الصحية المستمرة وكالبراز ب همولعبالأطفال تغذية 

عناد نقطاة الاساتخدام ميااه البوجاه عاام علاى تحساين الصارف الصاحي ومعالجاة  والنظافاة العاماةصارف الصاحي ه والالميامجال  يف ةئعالشا تركز التدخلات
ن الأمهات ومقدمي الرعاية، ولكن غالباً ماا تكاون اليادي ز تدخلات غسل اليدين عادة على غسل يديترك ،. على سبيل المثالوالشخصية وتعزيز النظافة العامة

القياساية ليسات مصاممة لإعاقاة  النظافاة العاماةالميااه والصارف الصاحي وباختصاار يمكان القاول باأن تادخلات  121ا.يده نفساه ضيع هيفم الرإلى  لدختي الت
الدم وفقر  قزمت  لاب بةللإصاالنافذة الحرجة  خلال الفموي إلى الأطفال خلال أول عامين من الحياة، أي يالبرازالامراض عن الطريق الرئيسية لانتقال  تالناقلا

بيئاة نظيفاة للعاب وتغذياة  تاوفير، كماا تغفال عان أهمياة الادواجن وأغذياة الرضاعز من الترباة وباراالمهمة النواقل ناول تتتطور الطفل. فهي لا ضعف نمو وو
  122الرضع.

 

 للأطفال  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةرسائل برنامج  :8المربع 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

أيدي  خلال منالفموي  يالبراز عن الطريقراض منقل الأفي وقف  للأطفال ف الصحي والنظافة العامةوالصر المياهلبرنامج  ساسيهدف الألا نمكي

ً سنج همنلا هذاف براز الحيوانات وكذلك براز الإنسان. يستهدالمسائل التي تخص بمعالجة مع الاهتمام  ،بين اليد والفم تتمالأنشطة التي وقف و ،الأطفال  ا

ً معين ( ولكنه يكملها بشكل عام التي تقلل من التلوث في البيئة المنزليةوالعامة ) العامة المنزلية للمياه والصرف الصحي والنظافةمحل التدخلات ، وهو لا يحل ا

 : ، مثلبتدخلات أكثر استهدافاً للأطفال صغار السن

  .التخلص الآمن من براز الطفل 

  .عضرلا ماعطظافة نضمان  

  .ةيات الحيوانفإدارة المخل 

 .لنظيفةاناطق اللعب متوفير  

 

 

 

 تحديد المشكلة"  العامة المنزلية والإسهال، ظافةلن"ا( 2000) آخرونكيرتس و -118
 لق روابط" خ ة:ور الطفولة المبكرطتغذية وتواليئي الب تلال المعويعوالالعامة لصرف الصحي والنظافة ا( "المياه وا2014نيجرو وآخرون ) -119
 المرجع نفسه -120
 والتغذية وتطور الطفولة المبكرة: خلق روابط" البيئي  تلال المعويعوالاامة لعظافة اوالن ف الصحيالصراه والمي" (2014خرون )نيجرو وآ -121
  ور الطفولة المبكرة: خلق روابط" تطو والتغذيةالبيئي  يولال المعتعوالا لصرف الصحي والنظافة العامة( "المياه وا2014رون )نيجرو وآخ -122

 

  ي.لحيوانري وااز البشالبركال كل آمن من جميع أشالتخلص بش .1

 . الأطفال طعامإقبل يدين بالصابون بعد ملامسة البراز وقبل إعداد الطعام وتناوله أو ل الغس .2

 ات. بتلاع التربة وبراز الحيوانحماية الأطفال من ا .3

 .منه لطفلا إطعام ن قبلالغليا درجةل يهلطعام الذي سبق طهسخين اأو إعادة تلا بأول وعند الحاجة لها، أول للأطفا الطازجة مةعداد الأطإع .4

لرضاعة )وذلك بعد اعتماد ا المياه زلية الملائمة لمعالجةالمن الوسائلباستخدام أحد  التي تمت معالجتها مياه الشربسوى إعطاء الأطفال عدم  .5
 الأولى من العمر(.ة ستالحصرية للشهور ال الطبيعية

 
 (2014ن، زيمبابوي )مثال من دراسة شاي     

إلااى أن تناااول  توصاالت دراسااة شاااين فااي زيمبااابوي
هاو براز الدجاج  ولونية من خلال ابتلاعلكا لاشريكيةا

اه مين مأو  ،ا من التربةهمن تناولمرة  4000 أكبر بـ
 الشرب غير المعالجة!

 الأسر الفقيرة في جميع لدىلحيواني تلوث البيئة المنزلية بالبراز الإنساني وا يحدث
ي العراء، وبذلك ف وديوان البراز الموجحنسان والدام الإأنحاء العالم. حيث تحمل أق

 من ةربعلى مقولية ة المنزلبيئلى الأمراض المتنوعة إتجلب الميكروبات ومسببات ا
ظة  118ضع وصغار الأطفال.الر

و
ح
مل
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  تناولهم للتربة أو براز الحيوانات د من احتماللحل لأطفالا منة للعبتخصيص مساحة آ: 17الشكل 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

في مراكز التغذية  ي تتملتا لنظافة العامةية لتعزيز اعبوسلأسات افي الجليتم استخدامها التي وأداة تفاعلية للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة على مثال 
في بعثة  (CMAM)منهج الإدارة المجتمعية لسوء التغذية الحاد  ضمنالمدرجين  الوخيمرعاية حالات سوء التغذية الحاد على القائمين  أو لأمهاتا وتستهدف

 (. 2015تشاد )مشروع أوادينوت، المنظمة العمل ضد الجوع في 
 

 وتحسين صحة الطفل  مقزالتّ للحد من  ةيفالنظ الاسرة هجنم 1-3
لعب القذرة والأيدي غير لجزء الأكبر من مسببات الأمراض البيئية للأطفال تحت سن الثانية يأتي من مساحات الإلى أن ا الاطفال ذواأنق  مؤسسة صت خل  

جمع بين العديد من التدخلات المنزلية في ذي ي" ال ةالنظيف رةالاس"منهج  ظمةمنلا طورت الغرض، لذلكو .المياه غير النظيفة وغير الآمنةكما من النظيفة 
  123.الت قزم بهدف الحد من خطر الإصابة بأمراض الإسهال و لصرف الصحي والنظافة العامةالمياه وامجال 

 

 ةالنظيف الاسرةمنهج  :18الشكل 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 "الاطفال أنقذوامؤسسة  تبراوخ ةالحديث ثبحاالأ( "2015) لاطفالا واقذأنمؤسسة المصدر: 

 
يجب  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالطلب )إمداد وتوفير خدمات ومنتجات  وتحفيز رئيسية وهي: خلقمجالات ربع أفي  ةالنظيف الاسرةيعمل منهج 

ذات أهمية مماثلاة "لالأدوات والعناصار  والنظافة العامة الصرف الصحياه والميلوكيات ر ستبع)تكيات تحقيق النتائج( والسلولتمكن من لبي الطلب القائم لتأن 
لا وتوفير البيئة التمكينياة ) ،المياه والصرف الصحي والنظافة العامةية" للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة( وتوريد المنتجات والخدمات في مجال الماد

 124(.الوصول نية والتمويلية وإمكانيةالقانوو تمكينيةلعوامل الا فروتت لمق إن مكن تحقيق شيء مما سبي

 "  ةالنظيف ةالاسر( "منهج 2015ل )اطفالا أنقذوامنظمة  -123
 "  ةيفنظال الاسرة( "منهج 2015طفال )لاا قذواأنمنظمة  -124

 ذية يات المراعية للتغالسلوك

  لبفيز الطوتح

 
 لعب النظيفةلمساحات ا. 1

 

معالجة مياه الشرب قبل إعطائها . 3

 للأطفال

 

 لين بالصابون قبل إطعام الطف. غسل اليد2

 

ل الأطفابراز من من ص الآلتخلا. 4

 بالغينالز براو

 

ية للمياه والصرف منزلت الساالسيا
 الصحي والنظافة العامة

 

 

 العامة صحي والنظافةالتسويق للمياه والصرف ال

 

 سةياالس
الوطنية للمياه 
والصرف 
الصحي 
 امةوالنظافة الع
 معتمدة

 

 ت

 المزيد تعلّم
 

 الآتي:رابط تباع الجى اير ةالنظيف الاسرةنهج لمعرفة المزيد عن م

 http://www.savethechildren.org/atf/cf/%7B9def2ebe-10ae-432c-9bd0-

df91d2eba74a%7D/CLEAN_HOUSEHOLD_APPROACH.PDF 
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  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوونتائج التغذية " لتحسين ظروف القابلة للتنفيذت البسيطة "الإجراءا 1-4

رد كافية لبدء التحسينات في خدمات ومرافق العثور على موا ه قيوداً فيواجت يلتعات االمجتم للتطبيق في"الإجراءات البسيطة القابلة للتنفيذ" هي منهج فعال 

على التحرك خطوة بخطوة  ةوي شجع هذا المنهج الأسر، أو اعتماد حلول "مثالية" باهظة الثمن من البداية. بنفسها حي والنظافة العامةالمياه والصرف الص

 المنهج:  هذا يتضمنضافية. الإموارد ال مند الأدنى لحا تحتاج إلىتي لاو ة العامةظافلناو الصحيللمياه والصرف أفضل نحو اعتماد ممارسات 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 تحسين ممارسات النظافة العامة: غسيل اليدين في الأوقات الحرجة  1-5

التي تنتقل عن مراض الأن سهال وغيرها ملإاعلى منع ة ائله ةردق له ( أن يكون9)المربع في الأوقات الحرجة غسل اليدين بشكل صحيح يمكن ل
تأتي ثم ومن لغسيل مثل الصابون أو الرماد لومادة  المياه توفر ما يلي: لغسل اليدين على الجيد تطبيقشمل اليأن  نبغي. يالفموي يالبراز الطريق
 ،ي وقت يعد ممارسة جيدة ومفيدةغسل اليدين في أن لرغم من أى اعلو. (.يولكح بمادة ذات أساس اليدينتجفيف )أو بدلاً من ذلك فرك مرحلة ال

تغذية الرضع والأطفال الصغار إلى إزالة أكبر عدد برنامج سعى إذ يغسل اليدين قبل الرضاعة الطبيعية. بالترويج للا يوصي خبراء التغذية 
ويقلل من التزام الأمهات  ،اضافياً حاجزاً  أنه أن يخلقن شم ندياليل غسشرط ممكن من الحواجز أمام الرضاعة الطبيعية، لذلك فإن إضافة 

 . لرضاعةتلك االذي سوف تخصصه ل والوقت ضاعة الطبيعية الحصريةبالر
قريباة مان الماراحيض أو منطقاة البيئاة المنزلياة  ضامن" القنينة الصانبورغسل اليدين أو غيرها من المنتجات التمكينية مثل " نقطةيجب أن تكون 

 سالوك معاين بغاض النظار عان قادرتهم ودوافعهام للقياام باذلكتبناي واعتمااد براد علاى فارص الأفاغسال اليادين  اطقانحيث تؤثر  ام.طعلا تحضير
المحددات السلوكية  والصابون في الأوقات الحرجة يعد أحد المياهمن لكل فرضية ناشئة ترى أن الوصول السهل والملائم حيث أن هناك . السلوك
لبحاث كانات الأم مشاغولة ومضاطرة لماا إذا  بشكل كبيرابون ل اليدين بالصيقل احتمال غسال. ن النساء والأطفبيبالصابون ين يدلا للغس الرئيسية

 127المرحاض. الخروج منبعد  المياه والصابونالطفل لا يستطيع الوصول إلى كان إذا أو  ات،عن الصابون قبل إعداد الوجب

حي لصا جال المياه والصرفمفي الية لية الحتقييم الممارسات المنز .1

  والنظافة العامة.

ي الصح والصرف مياهالل دة القائمة في مجاتحديد الممارسات الجي .2

 .التي يتعين تعزيزها أو تعديلها ةلعامفة اظاوالن

س من الممارسة تي تنقل الناتحديد الخطوات الإضافية الممكنة ال .3

  .نحو الممارسة المثالية الحالية

تفاوض بشأنها مع أفراد الو لتي ينبغي تحسينهااممارسات حديد الت .4

 125.الأسرة

ن عدم ول مللتحذ للتنفيقابل ل صغير و عمتة أخطوة مؤق ،المثال على سبيل

ليدين إلى غسل ا ،المرحاض الدخول إلىالصابون بعد والماء بغسل اليدين 

ك قد لا ا السلو. وعلى الرغم من أن هذج منهالخروحيح بالرماد بعد بشكل ص

وم به لأنه تقالتي إلا أن هناك عدد كبير من الأسر  ،ة"ليثاكون الممارسة "المي

يمكن  ،فر المواردوحالما تتو. محليق اليافي السممكن تاح والالم أفضليعتبر 

ات إلى المزيد من التحسين" للتنفيذلة القاب البسيطةأن يؤدي منهج "الإجراءات 

  126في السلوك.

 

 أوغندا ات، الرضع والأطفال، حزمة موارد وتدريب غذيةمج تراة مع بالعاملنظافة ي واالصحماء الآمن والصرف ( "دمج ال2014واش بلس ) -125
 المرجع نفسه  -126
  فيتنام" يفية فيغسل اليدين للمنازل الر قطةن( "أفكار لتصميم 2010واش بلس ) -127
 

للتنفيذ" من خلال: القابلة  يطةالبسيمكن معرفة المزيد عن منهج "الإجراءات  المزيد تعلّم

http://www.fhi360.org/sites/default/files/media/documents/Sol_681_014421.pdf 

 

 

، لة للتنفيذ" لغسل اليدين من ميانمارابلقا البسيطةجراءات لإل على "ا: مثا2 الصورة

 Tippy Tapsلـ ينة الصنبور" أو ا"القن

أن توفر  في الجزء السفليغطاء لولبي ومثقوبة  مليئة بالماء ذاتكية ستيبلاقنينة مكن لي

ً تدفق ً لل ا سماح لاالتالي بو ،خولاللولبي للسماح للهواء بالدياه عند توسيع الغطاء ممناسبا

 مرة ولبيإحكام الغطاء الل يتم ،. بعد غسل اليدينلغسل اليدين ن الفتحةم فقللمياه بالتد

 . ببساطة ماءق الدفتوقف تحيث يأخرى ب
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  الصابونماء ولاليدين بل الغس ةجحرالسة الخمالأوقات : 9المربع 
 
 

  .بعد التغوط .1
  .التعامل مع براز الأطفال وأ حفاض الطفل بعد تنظيف .2
  .قبل إعداد أو طهي الطعام .3
 .قبل تناول الطعام .4
 .قبل إطعام الأطفال .5
 http://www.globalhandwashing.org: يرجى الرجوع إلى الرابط التاليل اليدين المزيد عن غسلمعرفة 

 

 

 غسل اليدين بالصابون أوقات توضحإرشادية قة بطا :19ل شكال
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 في مالي". المياه والصرف الصحي والنظافة العامة( "التغذية و2015بلس )واش المصدر: 

 رضع في مالي الأطفال المة مع أمهات عاة الافحي والنظف الصه والصرلمياة واين ممارسات التغذيالتفاوض بشأن تحس
 

الصحي ف صرتغذية والمياه واللل اً مدمج اً برنامجلدولية في مالي باعتباره الة الأمريكية للتنمية االوك قبل نتم تصميم برنامج واش بلس الممول م
من المجتمعات المستفيدة من التدخل  اً مجتمع 180لي واة الصحة حوزار ملين فيالعاطعة المقا احدد مسؤولوقد البداية. ف ذمن والنظافة العامة

دية ليتقة إلى التدخلات الفإضاودامها. ية استخعدم إمكان وألصرف الصحي وسوء الوصول إلى مرافق ا الت قزمن كمناطق ذات معدلات مرتفعة م
القابلة للتنفيذ" لمناقشة  البسيطة"الإجراءات  جمنه لسامج واش بم برنيستخد ،توسطالم سوء التغذية الحادالخاصة بالتغذية مثل إدارة ومعالجة 

ل ماع ومن خلال العمل مع ضع.طفال الرهات الأة والتفاوض بشأنها مع أمصرف الصحي والنظافة العاملمياه والتحسين ممارسات التغذية وا
م تحسين ظروف التغذية والمياه والصرف عي تدلتلتنفيذ" ابلة لالقا طةلبسياات مدمجة من "الإجراءش بلس مجموعة وا يعززالصحة المجتمعية 

آمنة، بطرق  لماءاين لجة وتخزز، ومعاوالتخلص الآمن من البرا غسل اليدين بالصابون،: ثلم مستهدفةالصحي والنظافة العامة في الأسر ال
قدمي الرعاية ( ليشرحوا لم19شكل لة )اديالإرشا اتلبطاقتمعية االمجصحة خدم عمال ال. يستةاعة الطبيعية الحصرية والتغذية التكميليرضالو
 : لمث عجاببعض النتائج المثيرة للإمن التنفيذ، حقق المشروع  اً شهر 30بعد . فيها غسل اليدينالتي يجب وقات الأ

 الأسر. من قبلمرحاض  9500 منإعادة إصلاح أكثر  أو بناء 

  ر.الأس من قبل يدينل اللغس نقطة 11000من تركيب ما يقرب 

 من القرى المستهدفة76لدى التغوط في العراء ة ظاهرء اختفا % . 

  ة شهرياً لمستهدفالماء وتوزيعها على الأسر اقرص من أقراص معالجة  30000 – 20000شراء ما يتراوح بين.  

  40 بنسبة لتدخلدة من استفيالم في القرى المختلط في المراكز الصحية بسبب نقص التغذية الحاد ولقبالانخفضت حالات.% 

  من الميدانالخامس ل ثامال

 

1 

2 3 
4 

5 
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 التخلص الآمن من براز الأطفال  1-6
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 ليةمنزال ئةالبي عدم تلامس البراز مع.  

 الأيديمع المباشر  تماسخلص منه في المراحيض دون التعملية ال وسيلة تيُسرأداة أو  نقل البراز في مأن يت. 

  التخلص من البراز في مرحاض محسنيتم أن.  

بعد التغوط  الطفل ظيفنتن ماضل ضافيةيجب أن تكون منتجات الصرف الصحي الخاصة بالأطفال سهلة التنظيف، وقد تكون هناك حاجة إلى مواد ومعدات إ

بعد التعامل مع براز  غسل أيديهمبالرعاية مقدمي أن يقوم و ،التخلص من مياه الصرف بطريقة صحيةتوفر إمكانية كما يجب أن ت، تهنظافظة على حافالمو

ً دوراً  شهراً  24ف الصحي للأطفال حتى سن تحسين الصر يلعب 131.الاطفال وذلك من  يئيالبالمعوي  ظيفيالو لاختلالوا زمقت  الطر في الحد من مخامهما

 132.للفرصيوم  1000الـ  استهداف نافذة خلال

 

س ي. ويرجع ذلك في الأساج الصرف الصحبالاهتمام الكافي في برامحتى الآن يحظ التخلص الآمن من براز الأطفال لم 

ه أقل ، أو على الأقل أنغير ضار اً ليب الثدي برازح لىضع الذين يتغذون عربراز ال ت تعتبرإلى أن العديد من الثقافا

من وما إلى ذلك. وبالرغم من رائحة براز البالغين برازهم أقل ائحة رناً وغر سأصنهم لك لأغين، وذلبالاز اضرراً من بر

 ،ى الأطفاللدض من مسببات الأمرا اوغيره التربة ال والديدان المنقولة عن طريقع معدل انتشار الإسهلك وبسبب ارتفاذ

ً ما يشكل براز الأطفال خطر ً أكبر من فغالبا ً غا 281الغين.الب برازاً صحيا غير راحيض مصممة بطريقة الم ونتك ام لبا

سبب ب وأها بسبب خطر السقوط فيها ا )قد يخشون استخداملصغار استخدامها وبالتالي لا يمكن للأطفال ،""صديقة للطفل

ال لأطفسب لذات الحجم المنات لحفاضات والنونياا ولأن 129(.وما إلى ذلكلمة مظالخوف من المساحات لاوائح والر

ر عملية ل الخيار الأكثب اً،شائع اً التغوط على الأرض أمر يصبحالعديد من الأماكن الفقيرة، رة في متوفت ليس سالاتغالو

ً لطفل مدربا لحين يصبح الأطفال، كما أن سلوك  من قبلراحيض لما ينخفض استخدام ،كلذتيجة لنية. ونعلى استخدام النو ا

  130خل الأسر التي تستخدم المراحيض المحسنة.حتى دااية رعي المقدم بينائع ال شلأطفر الآمن من براز االتخلص غي

كما  ،ز الكبارارب ل معالتعام حالةفي كما الاهتمام والوعي  ع براز الأطفال بنفسيجب التعامل م ما سبق ذكره، بسبب كلو

أدوات يمكن  اأنه على فلقة للطصديالنونيات الد تحدي. وقد تم ن البرازم لتخلصل الآمنة وسائلالاستخدام بأن يتم ذلك ي بغين

 ي:الآت ة للبرازالنظيفالإدارة تعني . نظيفةبطريقة أن تيسر على مقدمي الرعاية إدارة ومعالجة براز الأطفال 

 

 
 

 

ها على استخدام لطف تعلم أم: 3ة الصور

 ةنينوال

المصدر: "التغذية والمياه والصرف الصحي 

 ش"لاديبنغ النظافة العامة فيو
 

 طفال في بنغلاديشز الأبرا منخلص الآمن الت
 

 "للتنفيذ القابلة البسيطةوعة من "الإجراءات نغلاديش على تحديد مجمي جنوب غرب بعمل برنامج واش بلس مع الشركاء المنفذين والأسر ف
التخلص لضمان  عينةات ماءفيذ" الأمهات على ممارسة خطوات وإجرللتن القابلة يطةالبسع هذه "الإجراءات ال بأمان. تشجطفلأللتخلص من براز ا

ي تغوط كان الذبغض النظر عن الم للبراز": ةالأخير الوجهة"ات هو ىً عند الأمهبراز الأطفال في المرحاض. كان المفهوم الذي حظي بصد من
 ات عمرية: ع فئأرب لىأدى ذلك إلى تقسيم الأطفال إقد . ورالام في آخر رحاضالم ن وصول البراز إلىد من التأكد مبلا ،ه الطفل لأول مرةيف

 

 شهور.  6أقل من  الرضع

 . شهر 12إلى  6من  الرضيع الذي يزحف

 أعوام. 3عام إلى من  بداية مرحلة المشيالطفل في 

 أعوام. 6إلى  3ن م لصغارالأطفال ا
، اح للطفل بالتبرز أينما أرادمالس يلي:ا تم تشجيع الأمهات على القيام بم، فالزح ي مرحلةال فلأطفتم تحديدها لفئة الممارسات التي ا لىوكمثال ع

 ا.هتاد عليحتى يع تغوط(قوم بال)حتى عندما لا يالطفل على النونية  عوضلمرحاض، ثم ثم استخدام المجرفة لنقل البراز إلى ا

  انمن الميد لسادسامثال ال

 

 طفال" الألدى ة ى المعويالعدولعامة وفة النظاه والصرف الصحي وا( "الميا2013براون وآخرون ) -128
 المرجع نفسه  -129
 للأطفال"  "ضمان الصرف الصحي الآمن( 2015حي )برنامج البنك الدولي للمياه والصرف الص -130
 يا" ودكمب في النظيف الآمنالتخلص قل ووالنين الخاصة بالجمع راز الرضع والأطفال الصغار ومنتجات التمكب معالتعامل ( "2016) نرويتري وآخب -ميلرمولي كي  -131
 " اتلخص السياسم أثر الصرف الصحي السيء على التغذية،( "2015شير/ اليونيسف ) -132
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 في المنازل لها والتخزين الآمن المياهمعالجة  1-7

ض المنقولة ل من الأمراطفالأاة لحمايعلى إمكانات كبيرة مستوى الأسرة(  المياه علىمعالجة أو عند نقطة الاستخدام ) المياهينطوي تحسين نوعية وجودة 
بشكل على مستوى الأسرة  المياهظهر نتائج الأبحاث وجود تأثير وقائي كبير لتدخلات جودة الإسهال. وت   تؤدي إلىالتي  ، بما في ذلك مسببات الأمراضياهالمب

مان جودة ضوراض سببات الأملتخلص من ما انضمل 313%.04إلى بنسبة تصل بالنسبة لنتائج مرض الإسهال المياه مصدر يفوق التدخلات على مستوى 
ً  تدخلاتيمكن تطبيق عدة  لأغراض الشربالمياه  منها: الكلورة والغليان )لا ي وصى بهذه  في "نقطة الاستخدام"فعالة وبسيطة ومنخفضة التكلفة نسبيا

ل أنواع ية، والترشيح من خلافوق البنفسجشعة والأ شمسال ةارحر يقعن طروالتطهير  فيها إزالة الغابات مشكلة كبيرة(تمثل الممارسة في المناطق التي 
من مسببات الأمراض  فعالة في التخلص المياه المنزليةوالتطهير. ليست كل أجهزة معالجة  والتندفالتخثر الكيميائي  مع المقرونةلفة من المرشحات مخت

التي تستوفي  التقنياتائمة بانتظام، ويمكن الاطلاع على ق ةالمياه المنزلي معالجة اتنيتق اءدأ تقييمتقوم منظمة الصحة العالمية ب ، ولهذا الغرضوحماية الصحة
 . /http://www.who.int/household_water/scheme/products/enمعايير منظمة الصحة العالمية هنا: 

 . ر(وكلة بالالمتبقي في حالة المعالجالحر عن كثب )مثل الكلور المياه يجب مراقبة سلامة 

غيار المغساولة  الأياديغير المحمي أو الحاوية غيار النظيفاة أو المياه مصدر كل من حلة بينهما. فو في المنزل أو أثناء الرمصدر أفي ال المياه وثتلأن تيمكن 
 أثناءالمياه سلسلة  طواتع خميجة امراعيجب . لذلك مستساغ هامذاقو ةنظيف ولو بدت ، حتىبسهولة إلى شيء يصيب الناس بالأمراض المياهحول تيمكن أن 

 من أجل تحسين التغذية: لها الآمنوالتخزين  المياه المنزليةة الجمع
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ساافات المب ببساساساي الخدماة الأ 134 يؤثر على الصحة. فعندما لا يتحقق مستوىمهماً جانباً من قبلها  ستخداملال ةللأسرالتي يتم توصيلها  المياهكمية تعتبر 
يمكان أن التاي  الميااهتاؤدي زياادة كمياة اماة الأساساية الشخصاية والأسارية. لا يمكن ضامان النظافاة الع على سبيل المثال، المياهم لجمع لة والوقت اللازالطوي
الأنشاطة بالقياام وحي الصاداد الطعاام إعاول لأطفااالوقات لرعاياة ا إعطااء المزياد مانمثال ة لصاحبا طاةبغيار المرتطة والمرتب إلى زيادة الفوائد للأسرةتتوفر 
اساتخدام )التخازين خياارات عان طرياق تاوفير المزياد مان ماثلا . يمكن تحقيق تلاك الزياادة ل الوقت الضائع بسبب المرضك التعليم( وتقليجية )بما في ذلالإنتا
  .المياهبنقاط الوصول إلى  ةالأسرط برريق طعن أو  (جمع مياه الأمطار أوعية

 
 

 المصدر

 
استخدام  ينبغي

المصادر بعناية 

حالة  والحفاظ عليها في

ويجب ألا يكون جيدة. 

لتلوث من لر هناك خط

ورة المراحيض المجا

ف رمياه الصأو 

ت ناالصحي أو الحيوا

أو الأشياء التي تسقط 

 في البئر.

 

 لنقالجمع وال

 
جمع مياه الشرب  ينبغي

من حاويات نظيفة 

وجود تماس ن بدو

 دي. كماالأيمع  مباشر

 في ءماالنقل يجب 

 يات مغطاة.حاو

 

 المعالجة

 
 تنفيذ إجراءات ينبغي
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بعيدة عن تكون 

 الأرض تماماً لمنع

 انات.والحيمع  التماس

 

 التخزين

 
في  الماءتخزين  ينبغي

أواني وحاويات نظيفة 

ها ويتم تنظيفمغطاة 

 ينبغيبانتظام. كما 

خزين مياه الشرب في ت

ة عن ت منفصلحاويا

 الأخرى هياالم

 .المنزلي ف المستعملة

 

 خدامالاست

 
اه الشرب يم أخذ نبغيي

زين تخالمن وعاء 

باستخدام مغرفة لتجنب 

ب بسب الماءتلوث 

و اب أالأكوالأيدي أو 

التي  لأخرىشياء االأ

 .وث الماءتلأن  كنيم

 

  طفال"لدى الأوية المعة العامة والعدوى ( "المياه والصرف الصحي والنظاف2013رون )آخو براون -133
 لحالات الطوارئ( SPHEREمعايير منظمة الصحة العالمية أو معايير "سفير" )ى ع إلرجا -134

 من الميدان السابع مثاللا                                                                                                                                          
 ع فيظمة العمل ضد الجوقصة من بعثة من طفال في تاندو محمد خان،للأة الغذائين الحالة سحصحي وتياة أسلوب حالنقية إلى  المياهتؤدي 

 اكستانبال
 

 ي في مكافحة نقص التغذية.لنظيفة هي العنصر الأساسا المياهن باكستان، يعرف باهومال وأسرته أالالصغيرة في مقاطعة السند الجنوبية في ي كولهو رية واليفي ق
تذكر عامل المزرعة ي. منزلالفي  همالخاصة بلشرب مياه ا نقيةفي تالأكثر ابتكاراً  يستخدمون أسلوباً بسيطاً ولكنه ال واسرتهوماهلة الماضية، كان بيلأشهر القلخلال ا

رعة بسم ، حيث تفقد أجسامهلعاف الأطفاإلى إض المرض ن الإسهال. أدى ذلكباستمرار م يعانونقريته لأطفال في اكان عاماً كيف  30البالغ من العمر وباهومال 
باهومال "لم  . يقولبالأمراض أهل القرية التسبب بإصابةالشرب تؤدي إلى ه ميا معتناولها يتم  يا التيكتيروالبالجراثيم كما أن  د من العناصر الغذائية الحيوية.العدي

عانون من لى المستشفى بشكل متكرر، وأصبح الأطفال يإ همأطفال أخذرية على قفي ال سرلأواومال باه الذي نشربه." واعتاد يأتي من الماء ن الإسهالكن نعلم بأن
ع بع لمنظمة العمل ضد الجوالتا ارجيةالعيادات الخلمرضى ر إلى البرنامج العلاجي المستمر ء الأطفال على الفوؤلالة هحاإ تتم ت.مغذيانقص ال بسببذية ص التغنق

 حياة.لالمنقذة ل لعلاجاتفي المنطقة حيث تلقوا ا
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 ءلغذالعامة لانظافة الحول  التثقيف 1-8

ائياة تماماً أن النظافة الجيدة هي الوسيلة الوحيدة الأكثر فاعلية من حيث التكلفة للوقاية من الأمراض المعدية. تلعب النظافاة العاماة الغذمن الثابت 

نااول تلأنهم أكثر عرضه ل وذلكخامسة، فال تحت سن الطللأبالنسبة  اصةة الجيدة، خيائذغلاية ودوراً حيوياً في ضمان النتائج الصح ةداخل الأسر

بصاورة  اددريات فاي فيتناام أن خطار الإساهال يازالمضاعفات الصحية ذات الصالة مثال الإساهال. أظهارت دراساة أجب للإصابةولأغذية الملوثة ا

ا عاام علاى الطاولاة. كماأمهااتهم الطالاذين أعادت ب ناةمقارلطاولاة ر امكان أخر غي في هيم للطالأطفال الذين تقوم أمهاتهم بإعداد الطعالدى  كبيرة

غسل اليدين بالصاابون فاي الأوقاات الحرجاة )بماا فاي ذلاك عادة بين الأطفال الذين لا تمارس أمهاتهم  الت قزملوحظ ارتفاع معدلات نقص الوزن و

ية في ذائية يمكن أن تحقق نتائج إيجابكيات الصحية الغتحسين السلولى ت الرامية إخلادلتفإن االطفل(. لذلك  طعامإوالطعام وملامسة قبل تحضير 

لادور المحاوري لنظاراً  وذلاك مقدمي الرعاياة أو ع من الأنشطة في الأمهاتمجالي الصحة والتغذية. وتتمثل المجموعات المستهدفة لمثل هذا النو

 135ال.الأطف امعإط في كوكذل ،الذي يلعبونه في إعداد وتقديم الطعام

 

 لميةمنظمة الصحة العا حسبلغذاء آمن خمسة المفاتيح لا :10مربع لا
 
 
 

ن. وبعد خا ضة لنقص التغذية في مقاطعة تاندو محمدعرلمتحديد المجتمعات ا خلال مرحلةاهومال ل ضد الجوع بزيارة قرية بيق الميداني لمنظمة العمقام الفر
اه والصرف مجال المي ن على مياه الشرب هي مصادر غير آمنة وغير صالحة للشرب، قام الداعمون فييولقروا حصل منهالتي يالمياه در امصا اكتشاف أن

حدة د ووعبارة عن موقهو ي لباهومال وغيره من القرويين. مرشح شول "Chuli filter "ح شولي" شبتقديم "مرالجوع  ة العامة لمنظمة العمل ضدالصحي والنظاف
ن لمياهتسخين ل في لتسخين الماء قلل الحاجة إلى وقود إضاوقت، مما يالطهي في نفس الكذلك و ،ن تسخين مياههم وبالتالي تقليل التلوث الجرثوميم لناسا تمُك  
 صل. بشكل منف

باسم "تشولا". فالأنبوب  حلياً م المعروفةية، والتقليدطين د الان الخارجية لمواقلفائف حلزونية من أنابيب النحاس في الجدرء ناوالآخرون كيفية ب للم باهوماتع  
ة درج 158جة مئوية )رد 70ء إلى قد الماالنار داخل الموتسُخن ه. لقرويون بطهي الطعام علينما يقوم ابي "تشولاالـ "يحمل الماء من حاوية خلال جدران 

وبالنتيجة  .من خلال الحفاظ على درجة الحرارة هذه الماء فيارة لضكتيريا اوالب لجراثيما يلتعط ويتم ابيب النحاس،ا ببطء خلال لفائف أنرنهايت( أثناء تدفقهفه
  . الأنبوبالطرف الآخر من  منصنبور من الللشرب عندما تتدفق نة وصالحة تكون المياه آم

منذ أن تعلمنا ن مرض الإسهال م قريةالي أطفال يعان بالكاد ال "اهوم. قال باليو كولهيحياة الأطفال في وولي تغييراً كبيراً في تشح مفهوم البسيط لمرشلاأحدث 
نقص ن م ج لأنهم لا يعانونوع من العلان لأي نى بشكل متكرر، ولا يحتاجوعليهم زيارة المستشف وجبلم يعد يت"كيفية بناء واستخدام مرشح تشولي." وأضاف: 

 التغذية بعد الآن." 
م الصحي والغذائي لأطفال القرية قرر أن يصبح جزءاً من البرنامج الذي تقو ضعالو لىيجابي عره الإي وتأثيتشولرشح ال نجاح استخدام معندما رأى باهوم

د. تلقى باهومال نسانية والحماية المدنية )إيكو( في السنالإت ة لدائرة المساعدامديرية العاالم ية،المفوضية الأوروبمويل من منظمة العمل ضد الجوع بتبتنفيذه 
 همية استخدام مياه الشربويين على ألخلق الوعي بين القر في تاندو محمد خان جزءاً من المتطوعين المجتمعيين بحوأص وعل ضد الجالعم ن منظمةاً مدريبت

 تر تشولي للمجتمعات.فلم استخدا طريقة وضيحتضافة إلى ية، بالإالنظيفة وعلاقتها بالتغذ

 بون عةام، جالتنميةأبحاث  زلاديش" مركفي بنغ الغذائية للمنازل الريفيةالعامة "تعليم النظافة  (2015نير )محمد حسن م  -135

أن تتخذها الأسر في المطبخ للحفاظ على سلامة الغذاء. وتعتبر هذه ي ينبغي اءات التالإجرء آمن" لغذامسة الخمفاتيح السمى "تالتي وثيقة التصف 

 ل: مية خاصة خلال فطام الطفءات ذات أهالإجرا

 سطح والأواني. الأو بما في ذلك الأيدي داد الطعامماكن إعالمحافظة على نظافة أ .1

 طبوخ.فصل الطعام النيء عن الم .2

 . جيداً طهي الطعام  .3

 رارة آمنة. ح رجاتد طعمة فيظ بالأالاحتفا .4

 الآمنة. والمياه الطازجةاستخدام المواد  .5

 ة:لغ 87لغذاء آمن" في مسة الخمفاتيح التتوافر ملصقات "

 http://www.who.int/foodsafety/areas_work/food-hygiene/5keys-poster/en/ 

 اء:لغذالعامة ل نظافةالالمواد التدريبية الخاصة ب

 https://foodhygiene2010.wordpress.com/category/categories/iectraining-materials/ 
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التجهيز والتقديم والتخزين. من جميع مراحل عمليات إعداد الطعام المحافظة على شروط النظافة السليمة والملائمة في على  الغذائيةالعامة النظافة  تشمل
. يجب تحسين التغذية بغرض لغذائيةا لعامةية بمجال الصحة والنظافة اف في مجال التغذلربط التثقيدة فرصة جي طعامال ادعدلإ العروض التوضيحيةتوفر 

 حنفيةالمزودة بمياه شرب آمنة يتم تخزينها في حاويات نظيفة )مثل الدلاء ذات الغطاء و يتوفر فيهامواقع إعداد الطعام لى موظفي المشروع التأكد من أن ع
والصابون. يجب أن تبدأ العروض  اءالم توفر فيهايالتي اليدين  غسل نقاطوجود  ( بالإضافة إلىالمياهالمباشر مع  ماسالتوث بسبب لتلاحتمالية ان م لليللتق

ً بالموظفين وهم  " ولىالأ"الخطوة  فهصبويجية في جميع المواد الإرشادية والترو غسيل اليدين بالصابونأمام المشاركين. ويجب دمج  يغسلون أيديهمدائما
والصابون بالقرب من المناطق التي  اءالملغسل اليدين ب ةمخصص الترويج لتخصيص أماكنالمهمة  وتشمل هذه 136إطعام الطفل.ب يامالق أو أي طعام قبل إعداد

 يتم فيها إعداد الطعام وتغذية الأطفال. 
 

 ملالشا ل النظافة العامةتدخّ  ،ضاعة الطبيعيةالر :11المربع 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 منظمة العمل ضد الجوعتم إعداده من قبل لغذاء لعامة لنظافة الل شة الممارسات الرئيسيةخدم لمناقملصق ي ست: 20ل الشك

 لتنفيذ" ملخص ا والتنمية،لعامة: استراتيجية الماء ا فةلصرف الصحي والنظااالمياه وولتغذية ا ( "2015لتنمية الدولية )الوكالة الأمريكية ل -136

الطفل كلما احتاج  رضاعإة أشهر. وطالما يتم "ست عمرى لرضيع حتجها اتي يحتاة الذائيسوائل والمواد الغحليب الأم هو مادة صحية توفر كل ال

ل لاية التي يحتاجها خئلمواد الغذاجميع ا فإن الطفل سيحصل على ،مةلحليب من الحله لمص  على  جسدية تؤثرأي مشاكل  وليس لديه وطلب"

ً كون ملوثي أن لتممن المح ءماأو ي طعام ول أتنا دون أن يضطر إلىه من ثدي أم حياتهالأشهر الستة الأولى من  الأطفال أن )على الرغم من  ا

 مةصحي والنظافة العالاه والصرف االميسم نظر قأقد تعرضهم للخطر، الأخرى في أفواههم والتي الملوثات الصغار يميلون إلى وضع الكثير من 

يمكن أن يظل حليب الأم إلا أنه  ،اعداً صهر فأشستة  عمر من اءالمبعض إلى جون ن الأطفال قد يحتافي حين أ ،لخاصة بالطفل(. علاوة على ذلكا

 لا شهر أخرى. كما أنهأة لمدة ستة الملوث المياهى والإصابة نتيجة هراً، مما يقلل خطر العدوش 12ى سن هو مصدر الطفل الرئيسي للسوائل حت

 ً ً د يكون مكلفحليب الصناعي قالفي حين أن  ،يكلف شيئا  . ا

ه والصرف المياوات ضاعة الطبيعية أحد التدخلات الصحية الأكثر فعالية والمتاحة في مجموعة أدرر البايمكن اعت ،حدهاالأسس وهذه على و

يعية على تنطوي الرضاعة الطب إضافة إلى ذلك،دوى. لعبا بسببللوفاة  ةعرض كثرالأموعة مجالدف ، خاصة وأنها تستهالعامةالصحي والنظافة 

ث إن ي صحي )حيجهاز هضمالتمتع بتنتقل من الأم إلى الطفل( والتي : زيادة المناعة )صناعيليب احلبالتغذية وق الالتي تفلية التاالفوائد 

لغالب وحليب الحيوان، والتي قد تؤدي في ا ناعيلصا ة في حليب الأطفالدتلك الموجو على عكسالثدي يتم هضمها بسهولة البروتينات في حليب 

زز شفاء تع طبيعيةكما أن الرضاعة ال ل تعزيز الترابط بين الأم والطفل،مثللطفل فوائده عن  فضلاً ، الأمعاء( دة أوالمعنة بطا كشط إلى تآكل أو

 لولادة.م بعد اتأخير عودة الخصوبة للأ تساعد علىالرحم و

 اطعامالطعام وتناوله وقبل  ادعدغسل اليدين قبل إ بيج

  .الطفل
 

 عام، وغسلد الطها إعدام فيي يتغسل المنطقة التب يج

 .ت والأواني قبل وبعد الاستخدامالأدوا

النظيف  ءالماغسل الخضروات والفواكه النيئة بيجب 

  .ثيم والحشراتللتخلص من الجرا والمعالج

ية حرلبواجن والمأكولات ادالنيئة والاللحوم فصل يجب 

 .هتخزينو الطعامإعداد أثناء  عن الأغذية الأخرى
 

جن دواوال وماللحاً خصوص ،جيداً  طعامي الطهيجب 

 .والبيض والأغذية البحرية

ً ب إعادة تسخين الطعام المطبوخيجب   شكل جيدمسبقا

  .الاستخدام قبل

عن  عيدةبلذباب الحيوانات والحشرات مثل ا إبقاءيجب 

  .مالطعاوالمطبخ طقة نم
 

في  فلللطا تخزين الأطعمة التي سيتم إعطائهيجب 

 نبتجيجب  كما. كان صحية ومآمن درجات حرارة

 .الطفل بقايا الطعام امطعإ
  

تغطية الطعام لحمايته من الذباب والغبار يجب 

 .لأوساخوا
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ً يعانون من نقص التغذية نشاط أطفاللديها عائلات التي سر والعلى الأ ة العامةصحي والنظافال المياه والصرفد امو زيعوتيعتبر  خر ذا صلة آ ا
منتجات معالجة المياه المنزلية والصابون مثل تزويد ) لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالتغذية لة دمجيمكن تنفيذه في إطار البرمجة الم

أنشطة التغذية وذلك لضمان توفير حزمة مشتركة  المستفيدين منذات لمستفيدون هم يجب أن يكون ا ،الحالة هذه في .يرها(يدين وغال سلغ طقاون
 ً فإن توفير  ،عرضه للإصابة. وبخلاف دعم الأسر المتضررة بالفعلوالأكثر لتعزيز الصحة والتغذية والنظافة العامة للفئات الأكثر ضعفا

لخطر نقص التغذية يمكن ومعرضون ة تحت سن الخامس يها أطفالاً التي لدللأسر  ة العامةصحي والنظافال المياه والصرفر صناات وعمستلزم
 في برامج الوقاية من نقص التغذية. هاماً أن يلعب دوراً 

نوعية دة وجوسات توعية حول يم جليتم تنظزيع التوعادة وقبل 

مياه الشرب ومخاطر التلوث بالبراز، كما يتم إجراء جلسات 

منزلية. غسل اليدين ومعالجة الماء الق طرل توضيحية حو

ية معجتدة عمال الصحة المعهذه الجلسات بمساتعُقد  وكثيراً ما

ً مالذين يتكلمون اللغة المحلية وي  ة منختلفستخدمون أنواعا

لنظافة العامة الأساسية لرسائل الم ديصرية لتحسين تقل البالوسائ

ظافة العامة(. الن تعزيزلصور ال)مثل اللوحات أو الرسومات أو 

لصرف الصحي مياه واأدوات ال وى مجموعةجب أن يكون محتي

ينبغي أن تكون العناصر والأدوات  ماك فة العامة بسيطاً،اوالنظ

ة صرفُ الدخل وتوفير ة التن ملاءملضماحلي تاحة في السوق المم

دة تعبئة المخزون بمجرد استهلاك الأدوات والمواد لإعا

 . اء المواد محلياً وبأسعار معقولة(ر)أي التمكن من ش الموزعة

لمياه والصرف امجموعة ر وأدوات عناص تيرادباسلا يوُصى 

ل ولكن في المقاب ة،في سياقات التنمي لنظافة العامةواي الصح

إنتاج الصابون خل ولدلللأنشطة المدرة  ولويةطاء الأب إعيج

 والتسويق الاجتماعي وما شابه ذلك. بشكل محلي والكلور 

 

لتي مة المقدمة للأسر اوالنظافة العا ت معالجة المياهمعداأدوات و :4الصورة 
لوخيم في مقاطعة تابوا، بوركينا ا ادن سوء التغذية الحمها أطفال يعانون لدي
 سو. فا

 

سو، 
ركينا فا

ي بو
ع ف

جو
ضد ال

ل 
ظمة العم

بعثة من
2
0
1
4

 

 من الميدان  الثامن لمثاال                                                                                                                                            

 نغالالغذائية في السالعامة النظافة  يف حولثقلتواالحاد المتوسط  ةالتغذين سوء وقاية مال
المتوسط من خلال الجمع  ية الحاد"برنامج التغذية المجتمعية" الذي يهدف إلى الوقاية من الإصابة بسوء التغذروع مشي السنغال جوع فل ضد الالعمظمة تنفذ بعثة من

 د المتوسطالحا التغذيةسوء بة بصامعرضين لخطر الإ تتلقى الأمهات اللواتي لديهن أطفالاً  يثح المستوى المجتمعي. ة العامة علىوالنظافن أنشطة تعزيز التغذية بي

تشارك لتدخل، ق المحلي. وكجزء من اة بالمكونات المتاحة في السوة مغذيالتدريب اللازم حول كيفية إعداد وجب ة الرئيسية المستهدفة في المشروع،موعمجالن وه

عداد والتخزين الآمن للطعام لإواة لغذائيعامة الفة ال النظا، مثجيدةممارسات الصحية اللتي تقترن بالجوانب التعليمية حول الا هيعروض وتجارب الطي فالأمهات 

يات" ذجموشراك "الأمهات النإم يت كماذلك.  وغيررة لعامة على مستوى الأسفي تغذية الأطفال والنظافة اسليمة وغسل اليدين في الأوقات الحرجة والممارسات ال

لديهن أطفال أصحاء في عروض الطهي للمساعدة في رفع مستوى الوعي ي اتلوالمنازلهن و ية فيالغذائ عامةالة لنظافوالملائمة ل لجيدةاتي يتبعن الممارسات االلو

ئية الجيدة، الغذاالعامة ستدامة ممارسات النظافة ا دىستفيدين لمراقبة ممزيارات لأسر اليم عدة يوماً، يتم بعدها تنظ 14ريات. يستمر التدريب مدة ت الأخبين الأمها

 ة.حيحيتصإجراءات  ةأي   ة إلىناك حاجان هكما وإذا 
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نقص التغذية الحاد بعد فترة حدوث من  ةجديدلنوبة من برامج التغذية  من نقص التغذية الحاد وتم تخريجهم تم شفائهمالأطفال الذين ينة من نسبة معتتعرض 
لك عدم ، بما في ذوخيملاد ذية الحالتغسوء احالة اس تكان فيثيرة ج وهو ما يعرف بالانتكاس. يمكن أن تساهم عوامل كيخرتقصيرة من نجاح العلاج وال

وارتفاع عبء الأمراض المعدية في المجتمع مرض بالمقدم الرعاية صابة إوممارسات الرعاية ملاءمة وعدم  ،ذية الملائمةصول على الأغذية المغالح
انتكاس  ة فيخطورتشكل عامل  ال المتكررةسهمثل نوبات الإ مةعالا نظافةالمياه والصرف الصحي والوغيرها. ومن المعروف أن الأمراض المرتبطة ب

حالات انتكاس لديها يتم تنظيم زيارات منتظمة للأسر التي  ،الوخيمانتشار نقص التغذية الحاد معدل وفي السياقات التي يرتفع فيها  ،الةالهزال. في هذه الح
مثل  .والتحقق منها ي والنظافة العامةوالصرف الصح ياهالممرتبطة بال ظروف المنزليةالص حف ات هوالغرض من هذه الزيار. الوخيمسوء التغذية الحاد ل

والأطفال والنظافة العامة داخل الأسرة البالغين واستخدام وصيانة المراحيض من قبل المياه الصحي وممارسات معالجة وتخزين  المياه والصرفالوصول إلى 
ً ارتباطذا كان هناك التحقق مما إهو الغرض  .رهاوغيمي الرعاية قدم أو اتالأمه من قبل وممارسات غسل اليدين المياه والصرف الصحي حوال أ رداءةبين  ا

المياه هذه المعلومات فريق المشروع على صياغة تدخلات يمكن أن تساعد . الوخيمعلى المستوى الأسري وانتكاس سوء التغذية الحاد  والنظافة العامة
ة للأطفال وتضعهم الغذائيتدهور الحالة تساهم في  ةخل الأسرت محددة داجوانب ومشكلاحل  التركيز على، وبشكل أفضل امةالع فةانظي والوالصرف الصح

 في خطر الانتكاس. 
دة لحاالات محاد قةحلاعاية بإجراء مراقبة ور GEMS"137"ت وصي الدراسة العالمية المعوية متعددة المراكز  ،الوخيموعلى غرار انتكاس سوء التغذية الحاد 

طويلة الأمد  الرقابةَ  على أن يشمل ذلك التغيير ،وفرص نجاتهصحة الطفل  ن تحسن منأالإسهال  ىمرضللمقدمة لرعاية اتغيير طريقة ال يمكنحيث . لسهاالإ
فاي إطاار  زياارةلاك التت تماسواءً   كبير بشكل يةحلصائج اإلى تحسين النت ارة متابعة بعد المعالجة الأوليةقد يؤدي القيام بزي ؛. وبشكل خاصوالتأهيل الغذائي

 138.في المنزلرعاية الصحية أو مركز ال

 

 /http://medschool.umaryland.edu/GEMS( 2014المية متعددة المراكز )الع يةوالدراسة المع -137
 لمرجع نفسها -138

  وى الفرد والأسرة:تعلى مس فة العامةصحي والنظالمياه والصرف الاسائل الرئيسية الخاصة بالتغذية ورال
 

 قيبت  و الرعاية يدمقلم ةماعكيات النظافة الولسج لتي تعالاة يسرلأا والنظافة العامةلمياه والصرف الصحي ادخلات تد عت 

ي لال الوظيفالخيطية والاخت ية وأساسية لمنع الإسهال والديدانرضرو عن استهلاك الماء والغذاء الملوثالأطفال بعيداً 

 ة. يدج ضمان نتائج تغذويةوالبيئي المعوي 
 

ربة وبراز تي الف موجودةلاة ماهلاالامراض  واقلن عامةلظافة انوال صحيلمياه والصرف الة لعالج التدخلات القياسيتلا  

صرف المياه واللأساسي لبرنامج لعب وتغذية الرضع. يتبلور الهدف التوفير بيئة نظيفة  من حيثالدواجن وأغذية الرضع، 

قائها بعيدا بإي وي الفمورازبق العن الطريتي تنتقل الالامراض  تقلاان الطريق امام طعق في للطفل ة العامةفالصحي والنظا

ان. ببراز الحيوانات وكذلك براز الإنس الاهتمامإيلاء لأنشطة التي تتم بين اليد والفم، مع اكذلك الحد من و ،طفالالأ دييأعن 

ً نهج أكثر تمال هذايعد  صرف وال مة في مجال المياهيحل محل التدخلات المنزلية العا لا فهو من حيث السن، حديداً واستهدافا

   بتدخلات أكثر استهدافاً للأطفال الصغار.لها كميفة العامة ولكنه النظاالصحي و

 
مياه لادخلات تمن خلال  ، لا سيماهخفض نسبتوبيئي لالمعوي اية من الاختلال الوظيفي اقتعد التدخلات الرامية إلى الو 

من  الحدى للمية التي تسعى إالعا للجهود نسبةبال ، محورية ومهمةفالالتي تستهدف الأط لنظافة العامةواي والصرف الصح

 التقّزم.
 

فضل، أبشكل  ة العامةفلمياه والصرف الصحي والنظاارسات اميمكن استخدام مناهج مختلفة لتشجيع الأسر على تبني واتباع م 

صحي لصرف اله والميااخلات التغذية مع فية. كما يمكن تنسيق ومواءمة تدضالإاموارد الدنى من لأالحد الحاجة إلى امع 

  "الأسرة النظيفة". أو القابلة للتنفيذ" البسيطة"الإجراءات باستخدام عدة مناهج مثل  لى دمجهامل علعاو النظافة العامةو
 

 يقالامراض عن الطر ة لمنع انتقالرسلأالازمة على مستوى لاالرئيسية  لعامةاوالنظافة  ه والصرف الصحيالمياسلوكيات  

، واستخدام المراحيض الحرجةابون في الأوقات بالصح يصحل اليدين بشكل غسي: همراض ع الأومن الفموي يالبراز

عامة لاممارسة النظافة بشكل آمن وزين مياه الشرب تخالأطفال، بالإضافة إلى معالجة و الصحية والتخلص الآمن من براز

 لتغذية. نقص ااية من الوقعلى ية يمكن أن يساعد تحسين هذه السلوكيات الأساسإن  .ةمنالغذائية الآ
 

لمياه والصرف الصحي افرق  ديمكن أن يساع نوبات الإسهال وحالات انتكاس سوء التغذية الحاد الوخيم قبةارمو ةعبإن متا 

مستوى الأسرة  ة للأطفال علىالغذائيوء الحالة س قمالتي تساهم في تفا صة المحددةا الخاالقضاي رفةمععلى  ة العامةوالنظاف

 ل.شكل أفضها بالجتومع

 الرسائل الرئيسية
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لا  ت جزءاً عامجتي المالصحي وتعزيز الممارسات الصحية وممارسات النظافة العامة ف المياه والصرفيشكل توفير إمكانية الوصول إلى مرافق 

بشكل نموذجي على الفئات  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةو برامج التغذية زص التغذية. وتركلمنع ومعالجة نق دمجنهج المالميتجزأ من 

ً السك ي تعااني التااطق منالا وأ ،ةأو الوصول إلى مياه الشرب الآمن ،مرافق الصرف الصحيلديها المجتمعات التي لا يتوافر  ، أيانية الأكثر ضعفا

وغيرهاا. لاذلك يقادم هاذا الفصال  مستمربشكل تي تعاني من الأمراض السارية الالمناطق شديدة الفقر  وأ قزم،والت  ار الهزال ع معدل انتشتفاارمن 

نفةس  فةييعملةون  امنةدفضةل عبربط وتوحيد جهودها بشةكل أ المياه والصرف الصحي والنظافة العامةاقتراحات حول كيفية قيام برامج التغذية و

 على المستوى المجتمعي.  ف الصحي والنظافة العامةالمياه والصروالتغذية  لمشروعاتالمنظم  دمجص ال، وتحديد فرعاتالمجتم
 

 الشاملةالخدمات المجتمعية  تقديم ىدل المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالتغذية دمج : 12المربع 
 

الخاص  قطاعوال ت مختلفة كالحكومةراعة وغيرها( التي تقدمها مؤسسالزوا)الصحة والتعليم  تلى عدد من الخدماحلي عادة عالمجتمع المصل حي

ل الصحة المجتمعية والصيادلة امن الموظفين والمتطوعين مثل الممرضات وعم اسطولهذه الخدمات  يقوم بتقديم لية.دولظمات الإنسانية اوالمن

 موذجيينالن رعينيع الزراعي والمزاوعمال الإرشاد والتوس ة المبكرةولطفطفال في مرحلة اللأفي مجال تنمية ا العاملينو ابلات والمعلمينوالق

يلعب وأسواق المواد الغذائية وغيرها.  ةالمنزلي الماءمواد وأدوات النظافة ومنتجات معالجة  يبيعوناع الخاص الذين القطن موالباعة  الدينل ورجا

 م من أنالرغعلى داخل المجتمع. و ةاه والصرف الصحي والنظافة العامميالوالتغذية ين ظروف سواراً مهمة في تحأد ق ذكرهمجميع من سب

هماً يلعبون دوراً مإلا أنهم  ة العامةفالمياه والصرف الصحي والنظاوالتغذية ات الفاعلة ليس لديها تركيز خاص على الجهه ذلبية العظمى من هالغا

ج البرام ة فيشاركللم مصلحة رئيسيينأصحاب يعتبرون و النظافة العامةو حيالمياه والصرف الصوالخاصة بالتغذية لمعلومات ا في مضاعفة

رآن دة للنظافة العامة والغذاء في القيلهم أهمية خاصة في الثقافات الإسلامية حيث إن هناك إشارات عد الدينرجال  ه أنكرذمن الجدير ة. دمجالم

 .الكريم
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 المحسنة مةلنظافة العاوا ف الصحيوالصر المياهوة يغذالتى وصول المجتمع إل 2-1

الجمع بين هذه  ويعدمتساوية في الأهمية.  اً الآمنة بكميات كافية والصرف الصحي المحسن وتعزيز النظافة العامة أمور المياهوصول المجتمع إلى ل من ك عدي  
مثل الإسهال والملاريا  امةحي والنظافة العف الصوالصر ياهالمالمرتبطة بلمعدية ا ضرالأما منأفراد المجتمع وحمايتهم للحفاظ على كرامة أساسياً العناصر 

 والتحسينات في المياه والصرف الصحي والنظافة العامة. لذلك فالعلاقة بين وصول المجتمع إلى للمجتمع وليرا وتحسين النتائج الصحية وغير الصحيةوالك
  139به. أمر مسلمهو  ،ئيالغذاالأمن ان لضمن يمهم نيرأمهما  نيذللا ،رثوالحد من مخاطر الكوا التعليم مجال

 140على الأطفال والنساء الحوامل على تنفيذ برامج شاملة وكلية للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة في المجتمعات المحلية، ذائيالغالأثر ينطوي تحقيق 
بها.  اتباع السلوكيات الخاصةكذلك و ،ةوالنظافة العامف الصحي لصروا المياه الآمنةات خدم لىإ للوصوابمعالجة العديد من الحواجز المتعلقة كما ينبغي 

 يلي: يمكن القيام بذلك من خلال مامثلا 
 هلميااوبناء قدرات لجان  وإصلاح المصادر المائية المحسنة وتشييد للشرب وتحسين جودتها لمياه الصالحةاتحسين إمكانية الوصول إلى  المياه: 

ً دالمائية وإر االمصادوصيانة تشغيل  لىع المياه وتصميم خطط سلامة لها ستخدام والتخزين الآمن الانقاط عند  المياهمعالجة زيز وتع رتها ماليا
 وما إلى ذلك.  المجتمعية

إعادة ويد يوتش حيصلا فرللص قودها المجتمع والتسويقيالتي  لمقارباتاتوليد الطلب على الصرف الصحي المحسن من خلال  الصرف الصحي: 
 لمجتمع. لمحسنة لأفراد االمراحيض ا لاحإص

لغذائية العامة اثل غسل اليدين بالصابون والنظافة م ولهاحلتوضيحية ا ضورعقديم التوممارسات النظافة العامة الآمنة  تعزيز النظافة العامة: 
  ما إلى ذلك.ة ولنفايات الصلبعالجة اوم رةوإدا والتخلص الآمن من البراز الطمثأثناء العامة النظافة  وتدبير
تكون مراعية للتغذية. بحيث  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةجهة نحو المجتمعات المحلية في مجال طة المشتركة والموعديد من الأنشيمكن تصميم ال

اه والصرف ميالنة مرافق صيا جيد شكلاه بميلاإدارة موارد لضمان  ئتشنتي أ  لا المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيمكن أيضاً للجان  ،على سبيل المثال
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفي مراكز التغذية والمراكز الصحية. ومن شأن وجود عامل صحي معين كعضو في لجنة  امةالصحي والنظافة الع

الحدائق امتلاك ئي مثل تعزيز ية والأمن الغذاأنشطة التغذإن لتغذية. هود امع ج مةعالا نظافةالمياه والصرف الصحي والأن يساعد في تحسين مواءمة جهود 
توفير المعلومات للمجتمعات ومن الأمثلة الأخرى في هذا المجال  المياه.تتطلب الكثير من  للأسرةأو تربية المواشي لتنويع النظام الغذائي  المنزلية نباتيةال

باستعمال القنينة  اليدينيات غسل مثل حنف لخاصةاستخدام مواردها افضة التكلفة بنخم فة العامةنظاوالصرف الصحي وال ياهملاق مراف المحلية حول كيفية بناء
ت. لزراعة الخضروا *المياه الرماديةالأطباق وأنظمة جمع مياه الأمطار منخفضة التكلفة )حيثما ينطبق ذلك( أو استخدام حمل والمراحيض ورفوف  الصنبور

  141الإسهال.مرض نتشار لاذروة أوقات الخلال والمطرية مواسم الالمصدر خلال  في معالجةالمياه ال وأ اهالميمصادر  لوثعلى منع ت هسفنالشيء ق بنطوي
ئيسية في شطة الرنلأا تقديمهناك العديد من الفرص ل ،مراعية للتغذية المياه والصرف الصحي والنظافة العامةإلى جعل التدخلات المجتمعية في مجال إضافة 
ً  ةدمجبطريقة م ي والنظافة العامةوالصرف الصح ياهالموتغذية لا يمجال عند استهداف نفس المجتمعات. وقد يساعد ذلك على توفير الموارد وتحديد معا

  142لمشتركة.ل اقنوات الاتصا من خلالا هيزوتعز الغذائية عند الترويج للأغذية الصحية والمفيدة(العامة مجالات التداخل )مثل مناقشة ممارسات النظافة 

 

 الاستحمام والاغتسال وغسل اليدين أو الناتجة من الغسالة. بعدائط أو الروث، أو المياه المنزلية منخفضة التلوث كما هو حال المياه الناتجة خالية من الغاللمياه مادية هي االمياه الر* 
 

 

  ةالصح وتعزيز ائيغذلا رشادالإمع  العامة فةانظي والالمياه والصرف الصحدمج خدمات  2-2

المجتمعات ضمن وتعزيز الصحة إلى الحد من حالات نقص التغذية  رشاد الغذائيمع الإ العامةالمياه والصرف الصحي والنظافة  دمجيهدف 
 المياهخزين وت ةلبراز ومعالجا إدارةء ووسئة سيال: ممارسات غسل اليدين وهي المستهدفة من خلال معالجة الأسباب الكامنة وراء نقص التغذية

 . لممارساتوغيرها من ا ستوى الأسرةة على مغير آمن ةبطريق
على أعضااء المجتماع الماؤثرين )العااملين فاي مجاال  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيعتمد قطاعي التغذية و ،عند التواصل مع المجتمع

ذات  الخادمات وتوصاايل الرساائل الصااحية وغيارهم( لتقااديم المجتمعياين عينات والمتطااودربالمايات دالااوابلات الرعاياة الصاحية المجتمعيااة والقاا
الميااه نقطاة الاتصاال الأولاى ماع النسااء الحوامال وأمهاات الأطفاال تحات سان الثانياة. وغالبااً ماا تساتهدف أنشاطة ما يكوناون الصلة، لأنهم عادة 

مارساة غسال اليادين عرفاة وتعزياز موهاي زياادة الم الا ،النتيجاةفاس ن وتهادف إلاى نمساتفيديال فاسذياة نوالتغ والصرف الصحي والنظافة العاماة
 بالصابون في الأوقات الحرجة، غير أن جهودهم وتدخلاتهم كثيراً ما تفتقر للتنسيق الكافي.

 
 
 
 
 
 
 

ية استهداف النساء الحوامل يفك حولأمثلة عديدة  11دد، يقدم الجدول في هذا الصو

لصحي رف الصال رسائل المياه وتوصي من خلالولة بسه ات الأطفال الصغاروأمه

تحسين  يشرحو ،قنوات تعزيز الصحةمن خلال  والإرشاد الغذائيوالنظافة العامة 

 المجتمع. هة إلى نفسالمختلفة الموج تنسيق الرسائل عبر القطاعات

ة والنظافة العامة ذيتغكل من التعزيز صر تلا يق
 أن يضميجب بل  وصيل الرسائل فقط،الصحة على تو

ظة ب أيضاً.مناسال التغيير السلوكي تعزيز
حو
مل

 

 

 (2014الزراعة )الأغذية و ، منظمةة )إيكو(ساعدات الإنسانية والحماية المدنيمالمديرية العامة لدائرة ال المفوضية الأوروبية،  -139
الصحي والنظافة العامة، والأمراض صرف الوسوء ظروف المياه )مثل لتغذية قص اطر نعة أو يواجهون مخال من معدلات نقص التغذية المرتففعالإما متضررين ب  -140

 مناطق الأكثر ضعفاً تغذوياً. الي والنظافة العامة ف ياه والصرف الصحيلأنشطة المية بشكل تشاركي سم الخاص باختيار المواقع الجغرافقالمعدية المستمرة وما إلى ذلك(. انظر ال
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة بشكل أفضل"  رامجب عبرامج التغذية م ة ربط( "كيفي2014ية )كونسرن العالم -141
 ة"اه والصرف الصحي والنظافة العامميالية من خلال تحسين ذتحسين نتائج التغ( "2015ة )للتنمية الدولي مية/ اليونيسف/ الوكالة الأمريكيةلمنظمة الصحة العا -142



 86        ةملعاا حي والنظافةلصرف الصمياه واالوتغذية دمج الالدليل العملي ل

 حةالصزيز تعو يلغذائالارشاد امع  المياه والصرف الصحي والنظافة العامة خدمات دمج :11الجدول 
 
 

ي حمياه والصرف الصلالمختارة لات السلوكي
ً بالتغذية اروالنظافة العامة، والأكثر  تباطا

 ارات الصحةواستش
 المراجع كيف؟

  غسل اليدين بالصابون في الأوقات
 الحرجة 

 
 عند نقطة الاستخدام  ياهمعالجة الم 

 
  الاستخدام الصحي والنظيف للمراحيض 

 
 الأطفالز ابرن من التخلص الآم 

 
 الغذائيةمة العالنظافة ن االتوعية بشأ 

 خلال من  زيارات التوعية المجتمعيةم تقد
العاملين في مجال الرعاية الصحية فرصة 
جيدة لتعزيز السلوكيات المرغوبة في 
مجال المياه والصرف الصحي والنظافة 
العامة. على سبيل المثال، يمكن تعزيز 

ية التكميلة يغذو الأمراقبة وتعزيز النمو أ
سليم بالتزامن نظام غذائي اع وتشجيع اتب

في  ع الترويج لغسل اليدين بالصابونم
تقديم ذلك يتضمن والأوقات الحرجة، 

العروض التوضيحية من أجل تعزيز 
الممارسات السلوكية والتشديد على أهمية 
مياه الشرب الآمنة إلى جانب التنوع 

 الغذائي. 
 
 

 ،العمل منظمة  ثةعب بدأت على سبيل المثال
برنامجا اسو ي بوركينا فع فضد الجو

هال ية المجتمعية والعلاج من الإسقالول
الزنك الفموية و الإماهةمحاليل باستخدام 

ً إلى جنب مع توزيع أدوات  جنبا
ومجموعات المياه والصرف الصحي 
والنظافة العامة والترويج للنظافة العامة. 

 الصحةقام العاملون في مجال حيث 
وكيات لسلبون على المدرّ تمعية امجلا

من التغذية والمياه سية الخاصة بكل الرئي
بتنظيم  ي والنظافة العامةوالصرف الصح

توعية وتواصل شاملة في القرى  تحملا
المستهدفة لنشر الرسالة الأساسية حول 
الوقاية من الإسهال ومعالجته باستخدام 

 وشرح ،الزنكو أملاح الاماهة الفموية
ل ثم) سات صحية جيدةاد ممارمعتاة أهمي

لحرجة ومعالجة وقات اين في الأغسل اليد
من أجل تحسين صحة نزلية( الماء الم

 وسلامة الأطفال.
 
 

  يمكن توضيح ممارسات التغذية والمياه
والصرف الصحي والنظافة العامة 

 .الاستشارات الأسريةالمرغوبة أثناء 
واد ويمكن دمج غسل اليدين في جميع الم

لخطوة ه ارويجية على أنية والتدشارلإا
عداد الطعام أو تناوله ى المتبعة قبل إالأول

 الأطفال. أو إطعام
 

  تعزيز المياه والصرف  كيفيةيمكن عرض
الصحي والنظافة العامة المراعية للتغذية 

أو  جلسات المجموعات المجتمعيةخلال 
اجتماعات النوادي أو في الأسواق أو 

العلم أن رس، مع امدلا ية أوالمراكز الدين
رسة ومماأكبر لتبني ميلون بشكل س يالنا

الأشخاص  قامما السلوكيات المرغوبة إذا 
 .بذلك الذين يحترمونهم

  التدريب الخاص بتعزيز الصحة والنظافة
 العامة والتغذية: 

https://www.humanitarianresponse. 
info/en/system/files/Nutrition%252CH 
ygiene%2520%2520and%2520Health 
%2520Promotion%2520Training%252 
0Guide_%2520Training%2520for%25 

20Trainers.pdf 
 

 
 

  دليل منظمة العمل ضد الجوع حول دمج
أنشطة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة 

 وممارسات الرعاية العقليةمع أنشطة الصحة 
MHCP  :لتحسين المشروعات الإنسانية 

http://www.actioncontrelafaim.org/ 
sites/default/files/publications/fichiers/ 
integrating_wash_and_mhcp.pdf 

 
 
 

  التابعة لليونيسف باللغتين  الغذائيمواد الإرشاد
 الإنجليزية والفرنسية: 

http://www.unicef.org/nutrition/ 
index_58362.html 
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 فة العامة تحسين النظات ومن من الفضلاتخلص الآلا يف تمعيةالمشاركة المج 2-3

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                                                                                                     من الميدان التاسع مثالال     
 

والصةرف الصةحي والنظافةة لميةاه والتغذيةة لرسائل المدمجةة على إيصال الال مث ،للأمهاتية الصح الرسائل لتوصيل ةيعارالوعات استخدام متطوعي مجم
 العامة في موزامبيق 

 
بالتعااون ماع وزارة الصاحة وبادعم فناي إضاافي مان ماوظفي المركاز موزامبياق ى فاي الجل الجوعأالغذاء من  تم تنفيذ المشروع بواسطة منظمة

أحياء في مقاطعة سوفالا  7في  2010حتى  2005الفترة من  المشروع فيجرى تنفيذ وعى. من أجل الج ذاءع لمنظمة الغبات التادملخلي لعالما
موزامبياق منطقاة المشاروع تلاك لأنهاا كانات تعااني مان عى فاي الختارت منظماة الغاذاء مان أجال الجاومليون نسمة. ا 1.1التي يبلغ عدد سكانها 

فيهاا ، وتقاع العدياد مان القارى تقريباالطفل. المنطقة ريفياة بأكملهاا ا اءية لإنقاذ وبقخلات الرئيسلتدنخفاض تغطية اغذية والتا صنقدلات ارتفاع مع
 على مسافة بعيدة من المرافق الصحية. 

 24 الاـ حات سانطفال تالأت امهمل وأموزامبيق أولًا جميع النساء الحواى في الحددت منظمة الغذاء من أجل الجوعبمساعدة من قادة المجتمع، و
أسارة، وطلبات مان كال  12مان  مؤلفاة تلاك الأمهاات علاى مجموعااتن مان المشاروع(. ثام قامات بتوزياع شاروع )المساتفيديي منطقاة الم فشهراً 

 ع.وشارل المات خالال جمياع مراحاعرض وتعزيز السلوكيات مع الأمها اللواتي يقع على عاتقهنالرعاية  اتمجموع اتة انتخاب متطوعمجموع
 الاذي كاان يتلقاى أجارا لقااء خدماتاهومشارف المشاروع  وذلك تحات اشارافن سبوعيرعاية كل أمجموعة ال عم ةعمتطو 12ب من قرما ي اجتمع

كال  تصحة وبقاء الطفل على قيد الحياة. وعلى مدى الأسابوعين التااليين، تقابلا اتمهارتعلم أو معينة لتعلم رسالة وذلك ج"( "المرو   بالـ يسمىو)
أساارة مجاااورة( لتبااادل  12 شااهراً )ماان حااوالي 24ال تحاات ساان طفاالأأمهااات  أو اماالالنساااء الحوماان  12عايااة مااع لرا اتطوعااماان مت ةعااوتطم

مجموعاة الرعاياة بهاؤلاء  اتمتطوعا تلتقاالرسائل والمهارات التي تعلموها وعرض الرسومات المساعدة في نقل وتوضيح رسائل التغيير. وقد ا
زلياة لمان لام يحضارن زيارات المتابعة المنب القيام عة في منطقتهم )مغيرجموعات صي مأو ف ،منزلية اتزيار خلال نم ةديرة فرالنساء إما بصو

اجتماعات المجموعات الصغيرة(. وقد أوصالوا مجموعاة الرساائل بأكملهاا خالال فتارة سانتين تقريبااً. وتام عارض وتوصايل الرساائل مارتين فاي 
 . الاوليمنطقة التدخل 

رساالة بشاكل تعااوني،  24ن موزامبياق بتطاوير سلسالة مكوناة مالا ى فايأجال الجاوعالغاذاء مان  ظماةون مان منلمحلياليون وان الادوفوظموم الاق
فيتاامين أ وتنااول  الرضااعة الطبيعياة الحصارية والتغذياة التكميلياة ومكمالاتمثال مجموعاة الرعاياة لتعزياز التغذياة الجيادة ) اتها متطوعاتوقدم

لوقاياة مان مارض أشاهر، وماا إلاى ذلاك( وا 6ل فاال كاالأط لادىيادان لدا لاتخلص ماناوة الحمال والرضااعأثناء  كلفوليا ضحمو ديدمكملات الح
الآمنة وغسل اليادين كاإجراءات تغذوياة أساساية، والاتخلص الساليم مان الباراز عان طرياق إنشااء  ياهالمممارسات تعزيز مثل الإسهال ومكافحته )

منزلياة الآتياة التاي زادت جميع السلوكيات التيجة الن. ب(اهة الفمويةملإمحاليل اام ت كيفية استخدالأمها وتعليم، لهاالإس واستخدام المراحيض لمنع
 :الأساسيللمشروع مع الخط  النهائي الخطيروج لها المشروع بصورة ذات دلالة عند مقارنة 

  
 طعمااة الغنيااة وتناااول الأ طااامإلااى أطعمااة الفالزياات  وإضااافةة باسااالمن تحسااين التغذيااة )الرضاااعة الطبيعيااة الحصاارية والتغذيااة التكميليااة

 تامين أ(. بفي
 ( التغذية أثناء الإساهال، ومعرفاة كيفياة الاستمرار بسوائل لحالات الإسهال في مرحلة الطفولة، وال اء كمية أكبر منإعطمعالجة الإسهال

 صحيح(. محاليل الاماهة الفموية بشكلإعداد 
 المنزل(. لاستخدام فية االماء عند نقط وتعقيمليدين ا لغسهال )الوقاية من الإس 

 
نقاص  ت حاالات، انخفضاهعالاج الإساهال والوقاياة مناالممارساات المتعلقاة بحسين في مناطق المشروع بت وإلى جانب قيام الأمهاتوقت ر البمرو

 دل الانخفااضمعا أضاعاف 4بنحاو  وذلكع، المشروق طنافي م شهراً بشكل كبير وسريع 23 -0التغذية بين الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين 
 عيد الوطني.شهراً على الص 59إلى  0طفال من بين الأ الحاصل
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الصرف الصحي و اهميلفي تقديم خدمات امعية ة المجتشاركالم تشكل

ويشير مصطلح  143مفتاح ضمان الاستدامة والمساءلة في المشروع.

ذها تخذها وتنفوالمناهج التي تالمشاركة" إلى مجموعة من الأنشطة "

 ، وتتراوح بين تقديم المشورةةوتفاالفاعلة بدرجات مت مختلف الجهات

ن ويمك 441نفيذ المشروعات.يم وتفي تصم نشطةة اللعامة حتى المشاركا

اه والصرف المشاركة المجتمعية في مجال المي طرقمختلف  استعمال

من  فة العامة والحدلتحسين سلوكيات النظا ظافة العامةنالصحي وال

أمثلة على  التغذية.و حةوتحسين نتائج الص ىل والأمراض الأخرالإسها

أو التحول  "CLTS"الكلي صحي ف الرة المجتمعية للصرذلك: المباد

نظر المثال أ) "PHAST"رف الصحي والنظافة العامة للص كيرالتشا

 من الميدان التاسع(.

في التغوط دوث عدم حف الصرف الصحي الكلي بأنه ر  يعُ
 ت% من الفضلا100 مع لوالتعام طلاق،الإعلى  لعراءا
ى ويرتبط القضاء عل (.2006طريقة صحية )كايرونكروس، ب
% إلى 4اوح بين تر ةسبنالت قزم بانخفاض راء بفي الع تغوطال

% في المناطق 46% إلى 20% في المناطق الريفية و37
 (.2008ايجيموت وآخرون، )الحضرية 

ظة
و
ح
مل
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ع في الصرف الصحي الكلي. وقد ن فذت في لى نطاق واسمجتمعية استخداماً عالمناهج ال أكثرأحد  (CLTS)لي صرف الصحي الكمعية للالمجت رةدبامر التعتب
على  ءراعالفي ط الكلي في "القضاء على التغو الصحيالمبادرة الاجتماعية للصرف  برامج ويتبلور الهدف من 145.نجاح كبيرب حول العالم بلداً  21أكثر من 
يمكن تحقيق  هأنب القائلةالفرضية الأساسية ستند المبادرة على تو 146الصرف الصحي المعقولة".ت خياراوتوفير عي الومستوى ع رف لمجتمع من خلاالنطاق 

رية(: من مع )القالمجت ادرأفجميع مبادرة الصرف الصحي الكلي ت شرك قيادته وتنفيذه بواسطة المجتمعات نفسها.  الصرف الصحي المستدام فقط في حال
 فهم جماعيلديهم و ،مارسات التغوط في العراءبالقضايا المرتبطة بم جتمع جميعاً على درايةق النجاح إلا إذا كان أفراد المطفال، فلا يتحقوالنساء والأال الرج
بالخزي د شعور توليى لإالإطلاق لية تهدف عماق. طنلاع وتوسي الإطلاق،وما بعد  الإطلاقو ما قبل الإطلاقتتكون من أربع خطوات رئيسية: . وحولها

لوضع تصاميم مراحيض المشاركين . ويتم توجيه وإرشاد في العراءمع لاتخاذ إجراءات فورية لإنهاء التغوط ي بدوره يحشد أعضاء المجتذالواز والاشمئز
   147ة.حليوالخبرات الم المواردتخدام اسبض مراحي، والبدء الفوري في إنشاء الللقريةمنخفضة التكلفة وخطة للصرف الصحي 

الكلي لبناء فهم المجتمع حول الصلة بين التغوط في العراء وعدم كفاية الصرف الصحي وخطر  للصرف الصحي المبادرة المجتمعيةستخدام منهج ن ايمك
يمكن أن  ،وة على ذلكعلا الممارسات. لكت لتبنيعهم دفي نأ يمكن ة، كحافز قوي آخر للأسرطفالالأوضعف النمو المعرفي والتطور الإدراكي لدى  الت قزم
تعزيز ممارسات تغذية الرضع وصغار الأطفال في المجتمع، مثل النظافة العامة والصرف الصحي ل الكلي منصةً  معية للصرف الصحيالمبادرة المجتتكون 

 البيئة المباشرة للطفل. صحاح إبإدارة براز الأطفال والمتعلقين 
 
 من الميدان شرعالا الثملا

في  اديشبر هياتين من مادمنطقفي لي حلما يالغذائدمج المبادرة المجتمعية للصرف الصحي الكلي في "برنامج معالجة نقص التغذية الحاد وانعدام الأمن 
 "نداله

أنهم لن يحققوا الغذائي  للأمنمشروع  ولة تنفيذحامء أثنا في الهند (Deutsche Welthungerhilfe) على الجوع المنظمة الألمانية للقضاءمشروع  اأدرك موظفو
عات المستهدفة. لذلك لعامة في المجتموالنظافة ا صحيياه والصرف القة بالمالمتعلالنتيجة المنشودة بدون معالجة مشكلة التغوط في العراء وغيرها من القضايا 

لمعالجة حالات الإصابة  (CMAM)امج الإدارة المجتمعية لسوء التغذية الحاد رنبي كلي فمنهج المبادرة المجتمعية للصرف الصحي ال وا بدمجقام ؛الغرض
في الفئة العمرية د المتوسط بين الأطفال ذية الحاسوء التغحالات  ضاً معالجةيأو في المنطقة، عاسطاق وعلى ن غير المختلط المنتشر الوخيمبسوء التغذية الحاد 

 2015"الهند النظيفة"(، وقد تم تنفيذه عام  ع ببرنامج الصرف الصحي الكلي الذي تديره حكومة الهند )حملةروشلمهذا اأعوام. يرتبط  5شهور حتى  6من 
المديرية  ،والمفوضية الأوروبية الجوعالمنظمة الالمانية للقضاء على  س بدعم من مشروعمدينة ديوا في ة "جان ساهاس"جتماعيمية الاجمعية التن بواسطة

حي رف الصالمشروع بشأن دمج المبادرة المجتمعية للص اعدة نقاط بارزة ذكرها موظفو فيما يلي،)إيكو(.  دات الإنسانية والحماية المدنيةاعسلمئرة االعامة لدا
 :الحاد لتغذيةية لسوء اة المجتمعارلإدي مع برنامج االكل

 
 ء تدريب المدربين على المبادرة في الميدان مع راجلإلكلي مع متخصص في المبادرة المجتمعية للصرف الصحي ا في البداية تم التعاقد

ميدانيين العاملين المع في ثلاث قرى  ستشاريبير الاع، وقد شمل ذلك العاملين في مجال التغذية وعمال القرية. عمل الخفريق المشرو
وابداء بعض الدعم  الحاجة إلى مع ه،سنفب كليالفريق المبادرة المجتمعية للصرف الصحي ال نفذ اجتماعات ومناقشات مجتمعية. ثم لتنظيم
 . أحيانا من الاستشاري الرأي

 

   سية. وبدأت الأولويات الرئيديدها كأحد تح نزلية، حيث تمحيض المالمرا التركيز على بناء بعد المناقشات الأولية مع المجتمع، انصب
لأموال اللازمة للبناء. كما بدأت أسر أخرى لوسائل واا رفيبتو ةبالمطالب الآخر بدأ البعض، بينما راحيض بنفسهاض الأسر ببناء المبع
وعات لمدارس ومجمي امع الأطفال ف ت جلساتع ن ظمممارسة غسل اليدين وتوقفت عن رمي القمامة في العراء. وكجزء من المشروب

 الأمهات. 
 

 الحجج مثل "نذهب للتغوط الكثير من  اكنه فكان .في العراءناع المجتمعات المحلية بشأن التغوط وجد فريق المشروع صعوبات في إق
لى لصلبة( إر االصخووجود ل ثمافية )الجغر بعيداً جداً عن منزلنا والذباب لا يمكن أن يأتي إلى منزلنا". في بعض القرى أدت الأسباب

ئيسية حيث إن المنطقة معرضه لرات تحدياثير من العمل للحفر. وكان توافر المياه أحد اللأنها تتطلب الك على البناء يينعدم تحفيز القرو
 للجفاف.

 

مثلًا، ما هي  .تشافهلاك هناك المزيدك، لا يزال ذل ة الهامة. ومعالتغذي رسائل هذا مثال جيد على استخدام المبادرة المجتمعية للصرف الصحي الكلي كنقطة دخول لاستيعاب
، وما هي الأدوات الجديدة أو الاستراتيجيات التكميلية التي قد تكون ضرورية لتعزيز لتنفيذابلة للقاو ةتغذيادرة المجتمعية للصرف الصحي الكلي المراعية للخطوات المب

 ؟حي الكليلصرف الصتمعية لرة المجمبادال لعامة من خلالنظافة احي والالتغذية والمياه والصرف الص
 

 
 
 
 

 

 :يكلاللصرف الصحي لالمجتمعية  المقاربات المزيد عنللاطلاع على 
 http://www.unicef.org/socialpolicy/files/Field_Note_-_Community_Approaches_to_Total_Sanitation.pdf

 

 الهندية:نجليزية والفرنسية وباللغات الإافر متو ينلمدربب الي: دليل تدريصحي الكصرف الالمبادرة المجتمعية لل
 http://www.communityledtotalsanitation.org/resource/facilitating-hands-training-workshops-clts-trainers-training-

guide 
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هو الاستراتيجية التي تجمع بين المبادرة المجتمعية للصرف الصحي الكلي وتسويق  (TSSM)لكلي الصحي والصرف الصحي ا للصرف إن التسويق
ً أكفي المناطق التي ي عتقد أنها رف الصحي الكلي مجتمعية للصال يكمل المبادرةالصحي لالصرف الصرف الصحي. يوفر هذا المنهج فرصة لتسويق   ثر ضعفا

على زيادة استيعاب الصرف الصحي المحسن في المدن الصغيرة  بقدرتهمالصحي الكلي والصرف ي حلصا صرفلل التسويقكلا من والعكس صحيح. يتسم 
 صل. منف بشكلدة لى حع لكيذ المنهجين فوق تنفكبير يوتحقيق أثر  ،والمستوطنات شبه الحضرية

جيداً وهي:  معروفةقيوداً  (PHAST)لعامة ا ةافوالنظوالتحول التشاركي للصرف الصحي  (CLTS)ي الكلي لمبادرة المجتمعية للصرف الصحا منلكل 
 ،معينةموعات ستبعاد مجومخاطر ا ت،لوقلكثير من ااف صركين لالمشاروحاجة  ،عدم كفاية المتابعة والأمور المتعلقة بمعدلات الاستخدام على المدى الطويل

هو أمر من شأنه انتهاك حقوق الإنسان الذي و ،لة التحفيزرحم للاخعات وإثارة الخزي والاشمئزاز في المجتم ،ل المجتمعوالتحريض على الصراع داخ
ولا سيما  ،صحية المحسنةإلى المرافق ال نطاق الوصوليع التكلفة لتوس من حيث فعالة هما مناهجيفقد ثبت أن كل ،وغيرها. ومع ذلك بتلك المجموعاتالخاصة 
أو التحول التشاركي  (SM)تسويق الصرف الصحي  وأ (CLTS)صرف الصحي الكلي لل يةمجتمعتطبيق المبادرة اليمكن أن يساعد اطق الريفية. في المن

منة المعروفة ض الأسباب الكاعلى معالجة بع د، سيساعغذيةالتع معدلات نقص بارتفا متأثرةفي المناطق ال (PHAST)للصرف الصحي والنظافة العامة 
 لأخرى. ا ةحيد الصوتحقيق العديد من الفوائ ،ة السيئةالغذائيالة للح
 
 

مبادئ التسويق التجاري  (SM)تسويق الصرف الصحي يستخدم 

 هوتسهيل توفيرحسن الصحي الم الصرفعلى الطلب لزيادة 

مداد مستدامة . فهو يسعى إلى إنشاء آلية إكههلاستاوبالتالي زيادة 

الصحي صرف ال لى منتجات وخدماتمين إالمستخدصول يل ولتسه

ً يعتبر تسويق الصرف الصحي مناسب 148المحسنة. لمعظم الأماكن،  ا

حضرية ى المستوطنات المن المجتمعات الريفية الصغيرة وحت بدءاً 

الصحي قدرته على ف صرالأخرى لتسويق ال ايرة. تشمل المزايالكب

لأسر في هها اتي تواجز الحواجاعدة على إزالة الوضع آليات للمس

ما يفضله  واعتمادف الصحي المحسن الصرى لالحصول ع

. في الحقيقة، واصلتالكأساس لتطوير المنتجات وخطط  المستخدم

 ةلسوق المستهدفي في فهم اسويق الصرف الصحنجاح تسر يكمن 

مكان من التسويق والمنتج والسعر وال حةحيحقيق التركيبة الصتو

 914د.فراوالترويج والأ

 

 المزيد  تعلّم

 

الصرف الصحي:  خطة وأدوات تسويق

http://wsp.org/toolkit/toolkit-home 

 

 الميدان ن م الحادي عشر ثالالم

 باكستانالمن  صةق قرية كارو ملاح في بادين،في  اً كبير اً المنهج التشاركي يحقق تغيير

 

ستان. اكبالة السند في اطعمقءاً من زل جتشك دين التيمنطقة با في القرية تقعشخص.  230 يغ عدد سكانها حوالويبل ،أسرة 34 فيهاكارو ملاح هي قرية صغيرة 
ة الجفاف التي تمر بها حالياً. إن أزم لىإ، بالإضافة 2012و 2011و 2010بسبب فيضانات  رئ تغذوية مستمرة في المقاطعة تفاقمت جزئياً واط هناك حالة

ارس يم. ص التغذية الحادنق الكامنة وراء بابسة هي الأملعافة اات النظاسوء ممارسنة ومرافق الصرف الصحي وممحدودية فرص الوصول إلى مياه الشرب الآ
 المياههناك مياه شرب نظيفة، حيث كان السكان يشربون  تكن لم مرحاض لدى أي منزل من المنازل. كما يأ سكان كارو ملاح التغوط في العراء. ولم يكن هناك

 الماء.  طريق لة عنقوالمنراض بالأملإصابة ، ولريعرض صحتهم لخطر مستم الراكدة مما الكريهة
ذائي في حالات الطوارئ الغ منفي القرية في إطار التحالف الخامس الباكستاني للأ (PHAST)للصرف الصحي والنظافة العامة  كيارمنهج التحول التش ذتم تنفي

(PEFSA V)  ي ف المشاركة الفعالة ىيشجع المنهج عل .إيكو(نية )مدة الحماية والنسانيدات الإالعامة لدائرة المساع المديرية المفوضية الأوروبية،بتمويل من
يترددن عموماً في التعبير عن آرائهن بسبب القيود الثقافية  لاتيال يعد فعالًا بشكل خاص في حالة النساء، وهو ما اعتماداً على أسلوب تشاركيالسياق الجماعي 

. صرف الصحي والنظافة العامةللي ية التحول التشاركجخطوة أولى من منهك عهممجتم هاواجهتي يية اللمشكلات الصحقشت المجموعة وحددت ااوالمجتمعية. ن
 يقاط الماء والصرف الصحلية هي إجراء تحليل للمشكلات يتألف من رسم خرائط لنالتاة ووكانت الخط ملاح الإسهال كمرض متكرر الحدوث، حدد سكان كارو

تحديات الرئيسية التي حددها المجتمع، فكانت مرتبطة للة بالنسبر الأمراض. اكذلك فهم انتش، ولسيئةدة واجية اللعامافة اسلوكيات النظ، ومناقشة في القرية
 ياه الشرب الآمنة والتغوط في العراء وسوء ممارسات النظافة العامة. فر مواتبالأمراض المنقولة بالماء بسبب نقص 

 

 لي" ي الكرف الصحوالصصحي تسويق الصرف ال اتمقارب( "تطبيق 2010ية الدولية )نملتوكالة الأمريكية للا -148
 سه نف المرجع -149

أنشطة المبادرة المجتمعية للصرف الصحي ناء أث : مرحاض تم بناؤه5ورة الص

 الكلي في الهند

 



 90        ةملعاا حي والنظافةلصرف الصمياه واالوتغذية دمج الالدليل العملي ل

 
  اً.اعية أكثر أمندية وجميات فربالإضافة إلى اعتماد سلوك تها،وإدارجديدة  صرف صحي مرافقلًا من بناء الحلول التي تم التوصل إليها ك اشتملت

التابع لمنظمة العمل ضد الجوع الدعم  مةعالا نظافةالمياه والصرف الصحي والة محلياً. قدم فريق المواد المتاحباستخدام مراحيض  بإنشاءالمجتمع  وتم إقناع
ض بناء مراحيموا بقد قاف ،تمعلمجن في متناول اة لم يكالأسر حلول الصرف الصحي منخفضة التكلفة. وبما أن بناء المراحيض على مستوىللعثور على الفني 

في القرية. وُطلب من  ضعفاً من الأشخاص الأكثر  فقط لاثنين كلوذ جزاءتتألف من أ التركيبسهلة جاهزة مراحيض الجوع منظمة العمل ضد  قدمتمشتركة. 
ثم جرى ومن  .التركيب سهلةض لمراحياء انبل مطلوبة جزءاً  12ضم ت مةقائ )في المتوسط( يرغبون في الحصول عليها من أجزاء 6بقية المستفيدين اختيار 

لعبت لجنة مشروع القرية دوراً حيوياً في الخطة، ء من أفراد المجتمع. وكجز بدعم منك وسلالير تغيتحقيق و ،لمرافق الجديدةبناء اعية لخطة عمل مجتمإعداد 
تركة في الوقت الحاضر المراحيض المش تخدم جميع الأسرف الصحي. تسلصرسين ممارسات اإلى تح لنهايةتيسير استخدام سكان القرية للمرافق مما أدى في ا

لمجتمع باستخدام الموارد مرافق غسل اليدين بواسطة اإعداد تم . همرفق لغسل اليدين بالقرب منمرحاض بل كد تزوي بمعدل ثلاث أسر لكل مرحاض. كما تم
سرة التي كانت قادرة على ت معدنية قديمة لهذا الغرض. الأخدم آخرون حاوياليدين، واستل اج المرحاض لغسكية خاربلاستيحيث وفر البعض حاويات  ،المحلية

 . اليدينفي غسل  المياه فقط الأسر الأخرى تا استخدمبون لغسل اليدين، بينممت الصاخدتاس ابونالص تحمل كلفة
 حسن( م.بون للمدرسة بانتظام." )النا أصحاء ويذه، وأصبح أطفحيضنستخدم المرا فة ونحننا نظيأصبحت منازللقد "لقد حدث تغير كبير في قريتنا. ف

 

 
 

 ةيذائالغلحالة ا نسيجل تحلأمراض من أا ناقلات مكافحة 2-4
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

أن الأطفاال  اكميا، لملارل احة الأمراض مثلى مكافقدرة عأنظمة مناعية ضعيفة، وبالتالي فإن أجسامهم أقل "إن الأطفال الذين يعانون من نقص التغذية لديهم 
لاريا وحدها قد لا تحقق النتيجة المرجاوة لى أن برامج مكافحة المالبحثية إة لدالأير تش 153".الوخيمللإصابة بسوء التغذية أكثر عرضه  هم يامصابين بالملارال

 .ةجمدستجابة ما طلبتتمل جميعاً عوافهذه ال 154 ةالتغذي قصجة نمعالالقيام بوفيات الأطفال والإصابة بالأمراض دون  نسب على
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

الملاريا بسبب عدم الذي ينقل من أعداد البعوض  البرك التقليلمن شأن إزالة مثل هذه لمنازل. وا نم القربقد توجد ب المياه التيالبعوض في برك يتكاثر 
افق ملائمة المصارف وتوفير مروإنشاء راضي وتسوية الأ مياهلاريف أحواض بتصالقيام  يمكن ،البعوضتكاثر للقضاء على مواقع و. لتكاثرهوجود أماكن 

  157ا.يرهوغ حيف الصلإدارة ومعالجة مياه الصر
لة تحقيق الحالي بالتاو البشر،والتي يمكن استخدامها للحد من الاتصال بين مسببات الأمراض والنواقل و ،هناك ثلاثة مناهج رئيسية للإدارة البيئية للملاريا

 158 (.12تمعات المستهدفة )الجدول مجالأو  سكانلى للالصحية المث

 حمولة بالنواقل" لما ( "الأمراض2014ة )يمة الصحة العالمظمن -150
 المرجع نفسه -151
 المرجع نفسه  -152
 ريا: حلقة مفرغة" الملاو ة( "نقص التغذي2013) س.لويس  -153
 " التدخل وياتأول تحديد ،الأفريقيينالتغذية لدى الأطفال  صنق( "الملاريا وفقر الدم و2006اهرهاردت وآخرون ) -154
  ئية"بيلالمخاطر ا بسببية من الأمراض من خلال المجتمعات الصحية: التقييم العالمي لعبء الأمراض قالو( "ا2016لعالمية )امنظمة الصحة  -155
 المرجع نفسه  -156
  "( "فهم الصحة العالمية2007ماركل، فيشر، سميجو ) -157
 المخاطر البيئية" بسببي لعبء الأمراض لمعالصحية: التقييم الاخلال المجتمعات  ض منالأمرا ة منوقاي( "ال2016عالمية )منظمة الصحة ال -158

أن تنقل  الأمراض المعدية ويمكن الناقلات هي كائنات حية تحمل مسببات

هو  لاً مثض البعو 150ى البشر.لمن الحيوانات إ وشر أين الببدية المعمراض الأ

أحد الناقلات المعروفة لعدة أمراض أبرزها الملاريا. وتشمل الناقلات الأخرى 

  151باب والذباب الرملي والبراغيث والبق وغيرها.والذد االقر

جميع % من 17من  الناقلات أكثرعن طريق  تشكل الأمراض التي تنتقل

ً من مليون شخص سنوي بب في وفاة أكثرسوتت معدية،لاض الأمرا ومن بين  521.ا

الأمراض المنقولة الأخرى )حمى الضنك والحمى الصفراء وداء الليشمانيات 

 لعلاقتها الوقاية من الملاريا ومكافحتها ذات أهمية خاصة نظراً  تعد (.اوغيره

 : مفرغة ةحلق غذيةقص التالملاريا ونحيث تشكل  قص التغذية،نالمثبتة ب

.  

 

إن فية، عالمصحة العن منظمة الاً لآخر تقديرات صدرت قوف

تحت  الطفص سنوياً معظمهم أخش 600.000تقتل  الاريالم

دولة حول العالم، مما  97الملاريا في  تنتقل ابينم سن الخامسة.

لمرض )منظمة الصحة طر الخ مليار شخص 3.4يعرض 

 (.2014العالمية، 

من عبء الملاريا العالمي يمكن منعه بواسطة الإدارة % 42يقدر أن كما 

 155ومرافق الصرف الصحي. ياهالم رداا في ذلك تحسين إدارة موالبيئية، بم

عوض في الأسر بخفض انتشار اليمكن أن يكون على سبيل المثال، 

لناجمة عن سوء ادة )الراك ءالمامن  التخلصات عن طريق والمجتمع

ً في الحد من حالاتا اءتصريف وخزانات الملا  لمكشوفة( عاملاً مهما

 156الملاريا.

 وتكاثرموسم الأمطار  مع "وعجباً ما تتزامن أشهر "فجوة الغال

يصل فيها  يعدد حالات الملاريا، وهي الفترة الت وارتفاعلبعوض ا

 .(2013س.، )لويس إلى ذروته  نقص التغذية
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 البيئيةللإدارة  يةمالة العتعريف منظمة الصح: 12الجدول 
 
 

 الأمثلة التعريفات

 التعديل البيئي

طويل الأمد للأرض والماء والغطاء النباتي لمنع أو أو ل الدائم يالتحو
 يطيف الوساثر المضمواطن تكى لعو أ ،عليهاقضاء أو الل النواقتقليل 

 يةالبيئالظروف  على أو ،المنقولة بالنواقل( )الأمراض المرتبطة بالماء أو
 بالماء. لى انتقال الأمراض المحمولة تي تشجع عال

تسوية والتصريف و الردمو لتمهيدا
 في المنازل الإسكانوالأرض 

 الصرف الحضري. و

 

 يئيةجة البالمعال

 مساعدةغير  قتةؤملق ظروف تكاثر البيئية لخ روفيرات في الظتغال

 .قال النواقلتكاثر وانتعلى 

 رييتغو ءلتقلبات في مستوى الماا
إزالة و والشطف الماء جريانرعة س

درجة تغيير و الضارة الأعشاب
 الملوحة.

 

السلوك و معالجة المأوىتعديل أو 
 البشري

ت الأمراض بباين مسلاتصال بد من احلعلى ايساعد بيئي  تعديلأي 
  اقل والإنسان.الإنسان أو النوو

 الحماية الشخصيةوالنوم  ناموسيات
 زلنامللة ازلالعتركيب الشبكات و
 الاستحمام والغسيل الآمنة نأماكو
معالجة مياه الصرف ومراحيض الو

 إمدادات الماء. و الصحي

 
 

 (1982المصدر: منظمة الصحة العالمية )
 

تكاون  أن ريالضاروتفضايلات الساكان والوضاع المحلاي. فمان  ي المجتمعاات المساتهدفة عاادة علاىسيتم تطبيقهاا فا لنواقل التية احأساليب مكاف اراختي يعتمد
تي تعتبار الفالطرق  159ا.وأن تشارك بفاعلية في اختيار وتنفيذ أنشطة مكافحة النواقل التي تتناسب مع ظروفه ،جتمعات على دراية جيدة بالخيارات المتاحةالم
المبيادات الحشارية هاي لمعالجاة با تياناموساالمثاال قاد تكاون المبيادات الحشارية والمناسابة فاي مكاان أخار. علاى سابيل  ا ليست بالضرورةمكان مة في باسمن

علاى  صاولالحيجاب قاة أخارى. فاي منط ملائماةفاي حاين أن منااهج الإدارة البيئياة قاد تكاون الأكثار  ،المنااطق إحادىي الطريقة المفضلة لمكافحاة الملارياا فا
د المكافحاة علاى نطااق الماوارد فاي جهاومار اساتث بالقو ،حلياةابير المارجح نجاحهاا طبقااً للظاروف المدالعاملين الصحيين بشأن نوع التا شورة والنصح منالم

لاى تحمال محلياة والقادرة عالثقافاة ال مع اليب المكافحةوافق أسكها وتهناك العديد من العوامل التي يجب أخذها في الاعتبار منها: أنواع النواقل وسلو .المجتمع
ني عشر كيف يمكن دمج عنصر الوقاياة مان الملارياا فاي ن الميدان الثاال مالمث ضحوي 160ا.ويل والحاجة إلى مشورة الخبراء وغيرهالتكاليف على المدى الط

 برامج التغذية.

 من الميدان  الثاني عشرثال الم

 عامة في نيجيريا صفها مشكلات صحيةيا بووالملارذية التغنقص من  كلللتصدي ا

 

تدمج هي فها مشكلات صحية عامة، ووصب التغذية والملاريا عالج كلًا من نقصت التي تلافي المجا لعاملةا هي إحدى المنظمات (MSF)لا حدود بمنظمة أطباء 
حالياً هذا بلا حدود  ءمنظمة أطباطفال الصغار. تستخدم ساء الحوامل والأف الني تستهدالت اسيةالأسحية لصادابير في مجموعة من التلتلك الحالتين الوقاية والعلاج 

واللقاح الوقاية  ولا سيما، 2012في عام فيذ خطة ضخمة لمعالجة نقص التغذية تنو عندما تم إعداد نةيمعاحتياجات صحية ى استبعاد جرمال نيجيريا. المنهج في ش
ي لتنفسي. وفتهابات الجهاز اإنهم لا يزالون عرضة للملاريا والف ،يد الأطفال بالتغذية الملائمةنه حتى لو تم تزوبان أفي الحسخطة ذ التأخ لم. يارالملا أجل من

د الحاذية التغسوء ة جلمعال إلى المشفىة في معدلات الملاريا مع النسب القصوى غير المعتادة في حالات الإدخال يعسرتصادفت الزيادة ال 2012 آب /أغسطس
المنشأة  المقبولين فيرضى لمكثفة للمين في الخدمات االمدرجهم من  لتغذية الحاد الوخيما% من الأطفال المصابين بسوء 70 ث ثبت أن أكثر منم. حيالوخي

ى ي نقص التغذية لدهمت فريا ساالملابات ن نوجح أمرلفمن ا % خلال موسم انخفاض انتشار الملاريا. وبالتالي،10بين بالملاريا، مقارنة بأقل من صالماو الصحية
ي حالة معالجة الأمراض ف لاا لن تكون ناجحة إهالتغذية ومعالجت اية من نقصالتغذية أن الوقالجمع المميت" بين الملاريا ونقص ". ويؤكد ضعفاً الأطفال الأكثر 

 الكامنة. 
ريا ونقص ومعالجة الأطفال المصابين بالملاهجي ومنتظم بفحص كل منحدود بشبلا باء ة أطمنظمق رتقوم فوللمساعدة في الحد من وفيات الأطفال بشكل عام، 

اية من الملاريا، توزع فرق منظمة أطباء بلا حدود الناموسيات وقال، ولرفع أثر حملة هى. وفي الوقت نفسفولة الأخرهم ضد أمراض الطالتغذية، فضلًا عن تلقيح
  الأكثر عرضه للإصابة.  الفئتان ال والنساء الحوامل، وهماالأطف ( مع التركيز علىلاريافحة الملمكاامة لة هكوسي) تالحشرامبيدات الالمعالجة ب

 

 قل واستخدامها من قبل الأفراد والمجتمعات" لنواا ة( "وسائل مكافح1997منظمة الصحة العالمية ) -159
 المرجع نفسه  -160
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 ة زراعوال نظافة العامةصحي والصرف الالمياه والوالتغذية الربط بين  2-5

، ملحوظانمواً اقتصادياً في العقود الماضية  الأفريقيةن الدن البنات في التغذية. واجهت العديد ميتحس لن يؤدي إلىنتاج الزراعي وحده أن تحسين الإثبت لقد 

ا تتطلب غذاء الكافي. كمرد توفير المج يتطلب أكثر منالجيدة تغذية يعود ذلك إلى أن ضمان ال 161.الت قزم ؤشرات مغير مصحوب بانخفاض في ولكنه كان 

للشرب ومرافق الصرف الصحي والنظافة  المياه الصالحةول إلى إلى الوص بالإضافة ،مهيتورعا لوكيات مناسبة مرتبطة بتغذية الأطفالالتغذية الجيدة أيضاً س

 العامة واستخدامها بطريقة آمنة. 

 حتى مرحلة ،جيدة بدءاً من بذر البذورلممارسات الزراعية اليتجزأ من اجزءاً لا  لعامةوالنظافة ا صحيوالصرف ال ياهالمجال ة في متشكل الممارسات الجيد

 إن. اتللمجتمع الغذائيتعزيز هذه الممارسات والترويج لها في الأنظمة الزراعية والغذائية يمكن أن يساهم في تحسين الصحة والوضع أن إذ  .حصادال عدما ب

ة حسين الصحت فهدوثة بالمل المياههو منع التعرض للأغذية و الشوكة"بدءاً من "الحقل حتى  مةي والنظافة العاالصحوالصرف اه الميمن تحسين لهدف ا

  163 ة:الممارسات الزراعي من خلالممكن تنفيذها للحد من ابتلاع مسببات الأمراض تي من الالأنشطة العلى مثلة الأومن  162والتغذية.

لسموم ا كلذكورع المزان حيوانات ملناتجة اات الأمراض بياه الري ملوثة بمسبمد تكون قف .لشربل اهية كميلجاراي رلا اهيتخدام مسدم اعضمان  

ه ميادام ستخن ايمك ،منفصلة عن مياه الشرب المنزلية. ومع ذلك المياهمبيدات الآفات والمعالجات الكيميائية الأخرى. لذلك يجب أن تظل هذه  بببس

 . الزراعة المنزليةة للتغذية مثل عيلزراعية المراالأنشطة اي ف ةلري الجاريا

وجودتها على المستوى المجتمعي من  لمياهاقد تم تصميم هذا المنهج لتحسين توافر ف .(MUS) تامادخلاستا لمياه متعددةااعتماد منهج خدمات  

المياه  معظم يتم تخصيص لموارد المائية.ارة المستدامة لالإد موضوع اولفقد تن ،ذلكى إلافة ضإعية، والزرا المياه المنزليةاحتياجات تلبية أجل 

ً شائع اً أمرمعاً في المناطق الريفية وشبه الحضرية للاستخدام المنزلي والزراعي  المياهم إمدادات كن استخداول ة،راعلزل بارمن الآ المسحوبة العذبة  ا

في مشكلات وقوع إلى  لاستخدامات المتعددة، مما يؤديا من أجلأو ت دار نظمة عادة الأ لا ت صممية(. والماش ليةمنزال )مثل مياه الشرب والحدائق

متعددة الاستخدامات عن طريق إضافة المزيد من الأنشطة  المياهمنهج تعديل الإنسان. يمكن لى صحة مخاطر عب تسبو أ ،ئةوالبيالاستدامة 

لصحي والنظافة العامة ملة للمياه والصرف االحزمة الكا( إضافة 1: يتالال جراءإ كنيم سبيل المثالى علمنه. تحصلة لتحسين الفوائد المالقطاعية 

ل رفع اليدين  لصحي وغسلصرف اال فقمرال تشمالتي و ( توفير التدريب وتيسير سلاسل الإمداد من أجل اعتماد 2مياه الشرب  اتإمدادلتكم 

في المناطق التي تكون الاستخدامات الأنسب  متعددة ياهالميعتبر منهج  رى للمياه(.لأخت الإنتاجية استخداماعم الاممارسات بستانية محسنة )أو د

 سوى مصدر مياه واحد لتلبية جميع احتياجات المجتمع. فيها لا يتوفر  التيأو  ،ودةحدم هياالمد موارفيها 

توفر مياه الري  .ةفطريلت اابيدملاالآفات و ية ومبيداتوعضلعضوية وغير السمدة اية الأئمل ملوثات الغذاء الكيمياشت الحد من التلوث الكيميائي، 

إلى استخدام الملوثات الكيميائية والتخلص منها بطريقة غير سليمة أن يؤدي  كنيمحيث  ،امنه ةبيولوجيال أوائية الكيمي ا  ت سواءللملوثاآخر راً مسا

  أو الصحة. تغذيةبسبب سوء العة من ضعف المنا يعانون الذين زيادة الوفيات والأمراض بين البشر، خاصة أولئك

المناهج والتكنولوجيات منخفضة التكلفة نسبياً  عملت الزراعة. ستخدامها فيلا ناما بأهإلى سماد وإعادة تدوير اجمع النفايات البشرية وتحويله 

رف الصحي ر خدمات الصوفيمة )من خلال تحة العاين الصالبيئية )الإصحاح البيئي( بشكل متزامن على تحس مراحيض الصرف الصحي مثل

إلى سماد واستخدامه( والتخفيف من التدهور  لهاتحويخلال البشرية من  اتفخلة للم)عن طريق المعالجة الآمنية( وزيادة الإنتاجية الزراعية الأساس

 البيئي. 

 توفير مرافق غسل اليدين والمراحيض في الحقول ومرافق المعالجة.  

طعام لا عم ملاعتلاعدم والمرحاض  روج منخلاثل غسل اليدين بعد مالجيدة  ةالنظافة العام تشأن ممارسابك ووتغيير السل يجتماعلاا لاصوالت 

 في التراب يمكن الترويج لأساليب أخرى مثل دفن البرازالتواجد في الحقل،  حينالمرحاض ا كان من غير الواقعي فرض استخدام المرض. إذأثناء 

 . طريقة القططى لبراز عدفن الأو 

 

 لصحي والنظافة العامة: العناصر الأساسية للأمن الغذائي" ا رف( "المياه والص2013لتنمية الدولية )لأمريكية لالوكالة ا -161
 ملخص التنفيذ" لماء والتطوير، ا: استراتيجية ي والنظافة العامةمياه والصرف الصحالة والتغذي ( "2015)لية الدوة يللتنم الوكالة الأمريكية -162
ي هايتفي  بيئيي الالصحف ر"، الصملخص التنفيذ: استراتيجية الماء والتطوير، المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوة ذيالتغ( "2015ولية )دريكية للتنمية الوكالة الأمالمقتبس من:  -163

 (2016أمريكا )الجوع،  ومنظمة العمل ضد (2010)
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 يوانات ث بفضلات الحتقليل التلو :13المربع 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ينصب التركيز على  ،وضع القائم بأعمال الرعاية. وكجزء من الاستهداففي تغير بب تتسوقد  لالعمكثير من ال لبتتطة أن الزراعمن الملاحظ 
هذا جنوب شرق آسيا(. وفي  الأرز في زارعات)مثل مارات لحضفي بعض احقول ن في اليعمل يتوامقدمي الرعاية الرئيسيين مثل الأمهات الل

الثانويين مثل الأطفال  نظافة العامة الآمنة يجب أن تتناول أيضاً مقدمي الرعايةمارسات الالمتعلقة بم ئلارسأن المن المهم التأكيد على  ،الصدد
لى الزراعة تنطبق هذه النقطة عالسيئة. ولا مارسات اليومية دة بسبب الملجيظافة العامة امن الن ستفادةالأكبر سناً والأجداد، لضمان عدم إلغاء الا

 اء العاملات في المصانع(. )مثل النسعمل أنواع الن مع نو أيبل على فقط، 
 

 

والوقاية من تعرض أيدي الأطفال للبكتيريا ت ناعلى احتواء الحيوا تدخلات التي تركزأن ال حيث نظمة الحيوانية.ارسات الجيدة ضرورية أيضاً في الأمتعد الم

راسات إلى أن أعلى دتكن أكثر أهمية. توصلت إحدى ال مهمة أيضاً إن لم ،ماءالجة الومع يدينل الغسي ثلمفناء، البرازية من الأرضيات الملوثة وتربة ال

الذي  الابتلاع الاستكشافي النشط للتربة وبراز الدواجن حال في يحدثال طفلألدى ا رازي الفمويبالطريق الزية عن وبات البرالانتقال الميكر حمولة ميكروبية

والأرضيات  افة البيئية فهو الزحف على التربةظسلوك الثانوي الذي يؤثر على الن(. أما ال2013ن، وآخرو)نغور  حيطةالم يئتهاف بتشكطفل لايقوم به ال

 وثة. المل

فةي امةة الع ظافةالن ونكت ،بانحيوانات المنتجة للألالفي حالة الحيوانات والدواجن، أن تقلل من فرص التلوث. أما س حبمثل  بة للنفايات،سأن الإدارة المنان شم

فةة الةدلو. إن ارع والتأكةد مةن نظتنظيةف الضة والحالب، وكذلك القيام بالحلب لحماية كل من اللبن لمثال، يجب غسل اليدين قبل وبعداهين، على سبيل االاتجكلا 

نهةا ، كمةا أالفمةويزي البةرا الطريقعن  عدوىللة مسببال مساراتفي مجال الزراعة والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة لا تعالج هذه ال الحالية تخلاالتد

  والتطور الحرجة. وأثناء مرحلة النماض الأخرى ز ومسببات الأمرل الصغار من ابتلاع التربة والبرااتفشل في حماية الرضع والأطف

 زيدالم علّمت

 

رف على الصرف الصحي الإنتاجي والعلاقة بالأمن الغذائي: تع

http://www.susana.org/en/resources/wiki/factsheet-wg-5-food-security-and-productive-

sanitation-systems#akvopedia 

الصحي بشكل ف صرالفضلات ومياه ال مجة وإعادة استخداعالة لمعالار عمل وعملية فتخطيط سلامة الصرف الصحي، إط

 /http://www.who.int/water_sanitation_health/publications/ssp-manual/enآمن: 

 

  انمن الميد الث عشرلثا لمثاال

 مشروع التغذية "نوريش" في كمبوديا

 
ستقبل" يعمل مشروع "نوريش" على مومة الأمريكية بعنوان "تغذية البادرة الأمن الغذائي العالمي التابعة للحكة ومليوبتمويل من الوكالة الأمريكية للتنمية الد

وهي الفقر وعدم الوصول  ؛يسية المسببة لنقص التغذية المزمن الموجودة في كمبوديال الرئامعومن ال لعديدعلى ا ةباشريز مل التركمن خلا قزمالت  ريع الحد من تس
 دف مشروع. يهفرادلأل لتطور الملائمعية التي تعمل ضد النمو الأمثل وااحية والعادات والممارسات الاجتماء الجيد وخدمات التغذية والبيئات غير الصالغذى لإ

رسات وسيم ريب، وبو نغاعات باتامبن نقص الخدمات في مقاطمجتمع ريفي يعاني م 555النساء والأطفال في  افاةومعئي ذالغلوضع اسين اإلى تح ريش""نو
 افة العامة والزراعة بشكل فريد. ظغذية والمياه والصرف الصحي والنوالعمل على دمج الصحة والت

 ة: شامل تيجياتااسترربع ن خلال أ"نوريش" م يتم تنفيذ مشروع
روع "نوريش" البرنامج المجتمعي للوقاية ا مشمهعمن بين البرامج الرئيسية التي يد تقديم الخدمات المجتمعية من أجل تحسين التغذية:منصات ن سيتح .1

لدعم ا لمن خلا لوخيماغذية تء البسو المصابينالمرضى و لومتابعة الأطفا مع إحالة ،تة للنهوض بنمو الأطفالب، الذي يستخدم مواقع ثاالت قزم من
مة لتقديم خدمات تغذوية عالية الجودة وإقا (VHSGs) ةلاجتماعي والأنظمة الصحية القائمة. يدعم مشروع "نوريش" مجموعات دعم الصحة القرويا

تعزيز جتمع للما ق داخلالنطاواسع  للوصوي وان الغذائقيود الأم ي فرصاً لمعالجة. ويتيح التعاون مع القطاع الزراعةروابط قوية مع المراكز الصحي
 التغيير الاجتماعي والسلوكي بهدف تحسين التغذية. 

التحويلات النقدية م وئالقساتعمل  حي والنظافة العامة:مارسات الزراعة والصحة والمياه والصرف الصت وممادخلق الطلب على منتجات وخ .2
لى منتجات وخدمات وممارسات محسنة قائمة على لطلب عا لقعلى خ (SBCC)ماعي تالاجكي وير السلوالتغ أجل نوالتواصل م (CCTs)المشروطة 

الصرف  لفقر. كما يزيدامعالجة القيود المرتبطة بخلال  افزاً للنساء للوصول إلى خدمات التغذية منطة حروشالأدلة. وتشكل التحويلات النقدية الم
على شراء المنتجات الزراعية )مثل الخضروات  الفقراء   سائم  لقا توفير يساعدلصحي، اصرف ى الالطلب عل من تمعاتجالذي تقوده الم الصحي الكلي

 راحيض وأدوات غسل اليدين(. ي والنظافة العامة )مثل مرشحات الماء والمالصحف روالأسماك( ومنتجات المياه والص
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ت مشروعاريش" مع الويعمل مشروع "ن اه والصرف الصحي والنظافة العامة:ييع إمدادات الزراعة ومنتجات الماستخدام القطاع الخاص لتوس .3 
 إلى لبطسوق المنتجات الزراعية ومنتجات الصرف الصحي. يؤدي توسيع العرض لتلبية الالعرض في  وسيعلتة والمتوسطغيرة الص تسالمؤسوا

ع وفي تحسين التن امة والمنتجات الزراعية، مما يسهمعلمياه والصرف الصحي والنظافة الضمان حصول الأسر والمجتمعات على منتجات ا
  صحي.الف سات الصرممار تباعاو جتمعوالمللأسر الغذائي 

ت الشركاء في أنشطة التغذية والزراعة قدرا" ش: يعزز مشروع "نوريتعزيز قدرات الحكومة والمجتمع المدني في مجال التغذية المدمجة .4
أنشطة شجيع لى تعن حلييالم القادةد المشروع عيساناصرة. كما ر التنظيمي والإرشاد والمل التطويرف الصحي والنظافة العامة من خلاوالص

 ل التغذية. ن أجم ةوتعزيز رسائل التغيير الاجتماعي والسلوكي والهياكل المجتمعي المجتمع والترويج لها ة فيذيتغال
 

 

 مجتمعات:في الامة عالافة النظلصحي وه والصرف ااة الخاصة بالميالرسائل الرئيسي

 

والصرف  ياهملابعني تنفيذ برامج شاملة وكلية خاصة يعلى الأطفال والنساء الحوامل  لغذائيا لأثراق يتحق إن 

 مياهالإلى  بالوصولالمعيقات المتعلقة و، ومعالجة العديد من الحواجز اتفي المجتمع الصحي والنظافة العامة

 عامة. فة اللنظااو لصحيرف اات الصمات وسلوكيدالآمنة وخ

اً عم ةماعللمياه والصرف الصحي والنظافة ااولتغذية انشطة رئيسية في مجال أد من الفرص لتقديم يلعدا كانه 

ر الموارد وتحديد مجالات ييمكن أن يساعد ذلك على توف. عاتة عند استهداف نفس المجتمدمجوبطريقة م

حية المغذية( وتعزيزها من الص يةغذرويج للأد التة عنيائالغذامة العفة رسات النظاا)مثل مناقشة ممالتداخل 

 خلال قنوات اتصال مشتركة. 

استراتيجيات مختلفة  جدمو ،لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةاة ويذغترسائل الصحة وال مجدلك ذيشمل  

درة المبامثل )ة ذائيالغ لبرامجفي ا لعامةالصحي والنظافة المياه والصرف المجتمعية في مجال اللمشاركة 

والتحول التشاركي للصرف الصحي والنظافة العامة  "CLTS"صرف الصحي الكلي ة للعيتمالمج

"PHAST" رف الصحي لصا يقووتس"SM") تنتقل عن طريق الناقلات  التي، والوقاية من الأمراض

 . اتلمجتمعل تحقيق تغذية أفضلها بغرض تومكافح

عتبر الممارسات الجيدة تالتغذية. حيث  في تانيسإلى تح مترجيُ لن  هدحي وعزرالتاج انتحسين الإ نوقد ثبت أ 

بدءاً من  ،لا يتجزأ من الممارسات الزراعية الجيدة زءاً ج ةالمياه والصرف الصحي والنظافة العامفي مجال 

 فيلها ويج والتر الممارسات هتعزيز هذيساهم يمكن أن وى مرحلة ما بعد الحصاد، تالزراعة وبذر البذور ح

 .الغذائية في تحسين الصحة والوضع ذائيلغوالزراعية ظمة االأن

ً أساسي اً لمجتمع أمراي ف ةينلتلوث بالمخلفات والفضلات الحيواايعتبر الحد من   ضع رلحماية ال اً وضروري ا

 ة. لحرجتطور االنمو وال ةمراض خلال مرحلربة والبراز وغيرها من مسببات الأتوصغار الأطفال من ابتلاع ال

لقطاع الخاص وكذلك اي فالمنزلية والأغذية  لمياهاالعامة ومنتجات معالجة  افةظنلا ستلزماتم يئعار ببتيع 

ابلات قالصحة المجتمعية والصيادلة وال ن في مجاليات المزارعين والممرضات والعاملجمعيو نرجال الدي

 غيينب ينلذين ايئيسة الرمصلحلا صحابهم أغيرهم المبكرة و ةل تنمية الطفولن في مجاين والعامليوالمعلم

 . افة العامةالنظو يالمياه والصرف الصحاستهدافهم وإشراكهم في التدخلات المجتمعية الخاصة بالتغذية و

 

 رسائللا

 الرئيسية
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 )المراكز الصحية والمدارس( اتعلى مستوى المؤسس – 3

 متوسطةو منخفضة نالبلدا في الوضع: الصحية الرعاية مرافق في امةلعا والنظافة الصحي والصرف المياه( "2015)صندوق الأمم المتحدة للطفولة( ) اليونيسيف / ميةالعلا الصحة منظمة  - 164
 الذي يلوح في الأفق". والطريق الدخل
 لسابق.لمرجع انفس ا – 165
 متوسطةو منخفضة البلدان في لوضعا: ةحيصال الرعاية مرافق في المياه والصرف الصحي والنظافة العامة( "2015لمتحدة للطفولة( )مم الأا )صندوق ليونيسيفا / ةالعالمي صحةال ةمنظم - 166
 الذي يلوح في الأفق". طريقوال الدخل
 "الصحية الرعاية مرافق في( WASH) العامة والنظافة الصحي الصرفو اهميلل العالمية العمل ةطخ"( 2015)لة( طفولالمتحدة لق الأمم )صندو فاليونيسي/  العالمية الصحة منظمة - 167

 لرعايةةا مرافةق فةي العامةة والنظافةة الصةحي والصةرف ياهالم من يكفي ما توفير ساعدي

 الحفةاظ" و ىلمرضةوا نالمةوظفي حمايةةو اضرمةالأ رنتشةاوا دوىالعة منع لىع الصحية

ً  السةةكان كرامةةة علةةى  نإ .416 "وذوي الإعاقةةة الحوامةةل النسةةاء فةةيهم ابمةة الأكثةةر ضةةعفا

 الرعايةةة مرافةةق فةةي العامةةة لنظافةةةوا الصةةحي والصةةرف يةةاهالم خةةدمات سةةوء عواقةةب

 أو دواحة مةن نونيعةا المرضةى مةن %15 أن إلةى التقةديرات تشيرحيث . عديدة الصحية

 تعفةنيعتبةر و .المستشةفى في الإقامة أثناء الصحية لرعايةاب ةبطرتمراض المالأ نم ثركأ

ً مسةبب الجةدد المواليةد نبةي ةيمةخالو الإصةابات من وغيره الدم ً رئيسةي ا  يقةدر حيةث ،للوفةاة ا

ً  اةفو حالة 430000 تسبب أنها ً  34 إلةى بالتسمم المرتبطة المخاطر وتصل .سنويا  ضةعفا

 يةةاهالم علةةى الحصةةول إمكانيةةة معةةد يؤديةة وقةةد .نخفضةةةالم داروالمةة ذات اقاتسةةيال فةةي

 فةي الةولادة عةن ءلنسةاا طتثبي إلى الصحية الرعاية مرافق في الصحي الصرف وخدمات

  .165 الرعاية طلب في التأخر في يتسبب قد أو المرافق هذه

 فةاالنظو حيالص لصرفوا ياهالم ماتخد تتوفر لا ؛وأساسية حيوية أنها على الرغم من

 يضر مما ،الموارد منخفضة المناطق في الصحية الرعاية افقمر نم يدالعد مة فيالعا

 ومن الصحية الرعاية مقدمي من كلاً  ضويعر   ،لآمنةا يةعارال توفير على بالقدرة بشدة

 راتيجيةاست طلبتت ،تالحالا هذه في. 166 ية خطيرةحخاطر صمإلى  العلاج إلى يسعون

 الماء حزمة من لأدنىا حدال رتوف ضمان العامة ةفظاوالن حيالص صرفلوا ياهالم

 ثنائي ايةحم أجل من والتغذية الصحة مراكز في العامة والنظافة الصحي والصرف

 الإصابة من" التغذية سوءالذي يعاني من  الطفلو الرعاية على القائمأو  الأم"

 (2015المصدر: منظمة الصحة العالمية )  .(لثالثا صلفال انظر) ةالغذائيو لصحيةا حالتهم وتفاقم بالأمراض
 الانسان حول المتمحورة ةلجيدا ةالصحي الرعاية تقديم"

 "للجميع
 

رف الصوة للمياه العالمي التغطيةنسب : 21الشكل رقم 
 ية الصحيةلرعاا قفة العامة في مراافظلنلصحي واا

 

 ليس لديهم أي مصدر للمياه

 

لا يحصلون على خدمات  
 صحي المحسنةلالصرف ا

 

ليس لديهم الماء  
 لغسل اليدين ابونلصاو

 

 يةالصح رعايةال مرافق يف العامة لنظافةوا الصحي والصرف لمياهل عالمية ملع خطة واليونيسيف العالمية الصحة منظمة وضعت ذلك، إلى إضافة

 لمياهل يهاد علماتوممارسات آمنة ويمكن الاع مرافق إدارة مكان كل في الصحية للرعاية منشأة كل ستمتلك 2030 معا بحلول هأن" نضما فهدب

 ليوتو انحول الانس رتتمحو جيدة ايةرع توفير أجل من المرضى واحتياجات الموظفين احتياجاتيضاً أ تلبيو ،العامة والنظافة الصحي والصرف

ً مهتماا  .716 والأطفال الفتياتو اءنسال حتياجاتبا اً خاص ا
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 ة الصحيةفي مرافق الرعاي افة العامةلنظي والصرف الصحاه واميالمات تحسين خد 3-1

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 في مجال الرعاية الصحية اه والصرف الصحي والنظافة العامةميالب قةتعلالمالعالمية ة حلصظمة امعايير من: 13 لجدول رقما
 

 التوضيح  التوصيات البند

 .ماليو /لتر لكل شخص  400 – 5 المياه كمية 
فااي حااين  ،ياااهالمميااات أقاال ماان الخارجيااة ك داتمات العياااب خاادتتطلاا

 د الأعلاىالحاو .اهالميا وغرف الولادة المزيد من تتطلب غرف العمليات
 ن لمراكز عزل الحمى النزفية الفيروسية )مثل الإيبولا(.كوي المطلوب

الوصول إلى 
 المنشأة الصحيةفي  تالإمداداتوفر  المياه 

وفااي مناااطق سااام العاالاج أق متاحااة فااي جميااع مياااه لاتكااون ينبغااي أن 
 .ظارالانت

 المياه جودة 

يااات ونولكالمااوع جموولونيااة كالالاشااريكية  ماان 1أقاال ماان 
 مل.  100لكل  ةلة للحرارالمتحم
 اتالمطهر يقوابوجود 
 المياه سلامة لموضوعة خطط  وجود

صااحة ظمااة الالتوجيهيااة لمنالمبااادئ مااع مياااه الشاارب وافااق تتينبغااي أن 
وبياة والكيميائياة يكرالممان الناواحي  ميااه الشارب عياةالمية بشاأن نوالع

ان مخااطر لضاماً لإدارة الهجانق لمرافاة. كما ينبغي أن تعتمد اوالفيزيائي
 سلامة مياه الشرب.

 مرافق عدد
 الصحي الصرف

مرضاااى  فاااي مرافاااقمساااتخدم  21لكااال  واحاااد مرحااااض
 .المشافي
مرضاى ق مان مرافا مرفاق مراحيض على الأقل لكالأربع 

 .ةخارجيالات عيادال
نشاأة فاي الم ضى والعاملينمنفصلة للمردورات مياه ود جو

 .الصحية

 
 .ن والزوارالعامليلمرضى ول من المراحيض افكد ير عدينبغي توف

الوصول إلى 
صرف ال مرافق

 صحيال
 المنشأة الصحيةالمرافق في  توفر

كااون ن توأ ،شااأةي المنداخاال أراضاا ةمرافااق الصااحيالينبغااي أن تكااون 
ور، والأشااخاص ذوي ، والااذك)الإناااثسااتخدمين فئااات الميااع لجممتاحااة 
 .ة(الإعاق

  مرافقجودة 
 الصحيالصرف 

ة ليامالظاروف الفنياة والياة امان ناحبة أن تكاون مناسا بجي
 ً ويمكاان  آمنااة ونظيفااةكمااا ينبغااي أن تكااون ، المعتماادة محليااا
لاك ذوي ا فاي ذالمستخدمين بممن قبل جميع الوصول إليها 
 .على الحركةدة القدرة المحدو

 
ً يجااب بناااء الماار إدارة الفضاالات تضاامن لمواصاافات فنيااة  احيض وفقااا

 .بأمان

 امةعلاة نظافلا
 والشخصية

الصاابون أو  توفر مياه يمكن الاعتماد عليها مع طةنقتوفير 
فاي جمياع  يكحول ذات اساسمواد مستلزمات فرك اليدين ب

 يض القريبااة ماانوالمااراحنتظاار منااطق العاالاج وغاارف الا
 .فينمرضى والموظال

ذات مااواد رك الياادين بمسااتلزمات فااوالصااابون )أو  المياااهيجااب تااوفير 
لضاامان  منشااأة الصااحيةية للطق الرئيسااميااع المناااي جفاا (يلكحااو ساسااا

 .نظافة اليدينالمتعلقة بالممارسات السليمة القيام ب

 

 

 

 تقةديمن أجةل مة يةةهمالأ بةالغ أمةراً  المياه والصرف الصةحي والنظافةة العامةة الوصول إلىيعتبر 

 ةمتوسةطو منخفضةة البلةدان فةي الصةحية المرافةق تفتقةر ما راً كثي .جيدة وتغذوية صحية خدمات

 الموثوقةةو المأمونة ياهلما إمدادات فيها ماب ،دةالجي مةالعا فةاللنظ اسيةالأس باتالمتطل إلى الدخل

 بشةريةال مةواردوال عةاييرمالو تاسياسةال إلةى البلةدان من العديد تفتقر .الملائمة الصحية والمرافق

 جةالم فةي العامةة والنظافةة الصةحي الصةرفو للميةاه ملائمةة بيئة وجود لضمان كافيةال ماليةالو

 يمكةن التةي المكلفةة غيةر لاتدختةلا مةن العديد ناكه ،لكذ من غمالر علىو. 168 حيةالص عايةالر

 المثةال، سةبيل علةىف .لفضةأ يةةووتغذ صةحية نتةائج وضمان العدوى خطر تقليل أجل من تنفيذها

 فحةصالقيةام ب قبةل أيةديهم غسل دماتخال مقدميل والصابون بالماء يدينال لغسل نقطة إنشاءيتيح 

الشةبكة  أنابيبب المنقولة ياهلما توفر عدم حالة يفو .ةالادوي أو مطعالا عامل معالت وقبل المرضى

 عةن العامةة والنظافةة دينالية سلغمن ممارسة  تسهل أن للمستشفيات يمكن المنشأة، في النظامية

 هةاتطبيق يمكن التيطريقة القنينة الصنبور  اتباع أو ،الأمطار مياهل تجمعاتمس مظُ نُ  إنشاء طريق

 .اأيض زلاالمن في

 حاوياتال أو )البيدونات( المستخدمة العبوات من نعهاص كنمالتي ي ها بنفسك"لفعإ" نماذج عتبرت

ً  مناسةةةبة خةةرىالأ الموجةةةودة فةةةي  المةةراحيض فةةةي صةةغيرةال ناتتحسةةةيال إجةةراء كمةةةا أن .أيضةةا

 نحةو خطةواتعتبةر ت كلهةا، ذلةك إلةى ومةا الصةابون تةوفري لا عنةدما الرماد واستخدام سساتالمؤ

. 169 والتغذيةةة الصةةحة راكةةزم فةةي ةامةةعال والنظافةةة لصةةحيا صةةرفوال يةةاهالم تدماخةة تطةةوير

 العالميةة الصةحة ظمةةمن رييامعة عرضسةتي الةذي 13 رقةم الجدول نظرأ المراجع، على للاطلاع

 .الصحية رعايةلا مرافق في ةعامال والنظافة صحيال والصرف ياهالم بشأن

 اتدمخةال علةى الحصةول رصفة ادةلزية زمةةاللا بيرالتةدا دأحة تطبيقهةاو ييرالمعةا هةذه وضةع عديُ 

حدى إ 14 الميدان من مثالال يظهر .والمرضى للموظفين أفضل صحة ضمانكذلك و ،هاسينوتح

 والنظافةة الصةحي والصةرف يةاهمال أنشةطة تنفيةذ فةي (ACFالجوع ) ضد العمل ةمنظمب رتجا

 سةوء نمة ونيعةان ينالةذ لطفاللأ فضلأ غذائية جنتائ ضمان أجل من الصحية المراكز في مةاالع

 .استشفاء مرضىالصحية ك ايةرعال نقوليتو التغذية

 يف ابناؤه يتم الطبية لنفاياتا : أماكن لتخزين6الصورة رقم 
 .محرقة تفتقر إلى التي الصحية الرعاية شأةمن

 متوسطةو منخفضة البلدان في الحالة: الصحية ةرعايال قفمرا في العامة فةاالنظو الصحي صرفلوا المياه"( 2015ة( )لطفول)صندوق الأمم المتحدة ل اليونيسيف / العالمية الصحة منظمة - 168
 الذي يلوح في الأفق". والطريق الدخل
 "عامةال ةفوالنظا الصحي صرفلوا هياالم نتحسي مع التغذية نتائج سينتح: "(2015) الأمريكية للتنمية الدولية الوكالةمم المتحدة للطفولة( / )صندوق الأ اليونيسيف/  العالمية الصحة ظمةمن - 169
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 :نة الخدماتيالصزمة ية اللابعض العناصر الرئيس
 /مغلم 50≤  و ،مياه الشربل (FRC) قيبن الكلور الحر المتمتر لملجم /  0.5≤ و  حدات عكورةو 5 > التي تؤمن ةروكات الكللهتمس 

طح الأسةتطهيةر ميةاه ل (FRC) الكلاور الحار المتبقايمان لتار  /جم 0.5و <  ،اليدينل غسمياه ل( FRC) كلور الحر المتبقيمن اللتر 
 ض.احيلمرالأدوات واات ومعدوال

لتي تتضمن ا DPDوني للقياس الاة قيرط ،ءلماا ركب رائط فحصش ،لعكورةاقياس ملمياه )اودة جقياس ل اللازمة  المستهلكاتوالأدوات  
 ((.FRC) للكلور الحر المتبقي  0n 1 فينيلنيد أمين p--ثنائي إيثيل N،-Nمؤشر 

 .(سناكوالم التنظيف فوطو تاسفنجلإاو تاتعقيم الأدوات )البخاخوتنظيف  

  .(ءلادلاو يةطلقات الصنابير المطاح لثم) وترميم النقص فيها المعدات مؤقت لإصلاح نوزخمتوفر  

 

 

 

 

 

 

 

 السلوك في مرافق الرعاية الصحية ييرتغ 3-2
 تقديم تدخلاوت منتظم بشكلهن وأطفال لرعايةالقائمين على اأو  ة فرصة فريدة للوصول إلى الأمهاتالتغذيمراكز ة ويمراكز الصحالتتيح 

النمو، زيارات متكررة إلى  ومراقبةة قة للولاداية السابلرعاو يائالغذ الارشادمثل تقديم  ،نيةن الخدمات الصحية الروتيلعديد متتطلب اة. دمجم
ين القائم أو تمهاإلى الأ لعامةة انظافوال حيوالصرف الص المياهوالتغذية لإيصال رسائل هذه الزيارات استغلال المرافق الصحية. ويمكن 

لصحيين المجتمعيين ومتطوعي الرعاية لعاملين امثال، يمكن للا لبيعلى سوقاية من نقص التغذية. ودعم ال ز السلوكيات المرغوبةزيتعلعاية بالر
اية مقدمي الرع أو تنتظر الأمهاتبينما  صابونلاو اءالمغسل اليدين باستخدام توضيح عملية املين الصحيين المدربين الصحية وغيرهم من الع

 المختلفة موضوعاتالالصحية مناقشة الرعاية  يمكن لمقدمي .701 ةويلأدع ايالذي يجري فيه توز أو في الوقت الصحية،قي الرعاية دورهم في تل
 أو هاتلأمزل مع االمنا في عامةافة الالمياه والصرف الصحي والنظوتحسين ظروف  إعداد الطعام الآمنطرق البراز وبالتلوث طرق مثل 
 ذلك. إلى اوم اتلقاحلاوأيام  الأطفال المرضىوزيارات  ص الروتينيةثناء الفحوبالرعاية أئمين القا

 :العالمية الصحة منظمة قبل من يةالصح الرعاية افقمر يف ةامعوالنظافة الالمياه والصرف الصحي  المزيد تعلّم

 http://apps.who.int/iris/bitstream/11665.154533.1.1131241513416_eng.pdf 

 :صحيةال اتالمؤسس في الصحية رافقوالم اهيالم اتدمداإ قمراف وتشييد تصميم بشأن اليونيسيف دليل

-wash/schools/files/WASH_in_Health_Facilities_org/f.cehttp://www.uni

Design_Manual.pdf_ 

 ان دمن المي الرابع عشر مثالال

 وسفا بوركينا في يةذوالتغ الصحة راكزم في لعامةلصحي والنظافة االمياه والصرف ا ظروف تحسين

 
 حسةينت إلةى يهةدفركينةا فاسةو فةي بو تةابوا اطعةةمق يفةه جلاوع التغذية نقص من للوقاية برنامجبتنفيذ  2008 ويوليشهر  منذ منظمة العمل ضد الجوعقوم ت

الميةاه  يجيةتراتاسة عمة وتماشةياً . رضةعاتموال الحوامةلنسةاء الو لخامسةةا سةن دون لأطفةالل بالنسةبة ومعالجتةه عنةه كشةفالو ادحةال التغذيةة نقةص من الوقاية
 مراكةز فةي امةةالع ةوالنظافة الصةحي رفوالصة يةاهالم ظةروف ينسةتح لةىع ل ضد الجوعمنظمة العم عملت ،الخاصة بها والصرف الصحي والنظافة العامة

 .ين فةي المنشةأة الصةحيةقبةولم ضىمرصحية كال رعايةلا يتلقون الذين الالأطف بين المستشفيات في ةالمكتسب بالعدوى الإصابة خطر من دحال أجل من التغذية
 :ييل ما تغذيةوال الصحة مراكز إطار في الرئيسية الأنشطة وتشمل
 تلةك  داماسةتخ علةى لتةدريبا ( بالإضافة إلةى تةوفيرتعليمية كزاومر غذائيالعلاج اً وللصحي) اكزمر 31لنحو  ياهالم لجةمعات أدوا اتجموعم ريتوف

 .مجموعاتال

 والاستحمام الملابس غسيل ومناطق ضراحيلموا ياهالم آبار أهيلتو إنشاء. 

 مياهال لنقاط متابعة لجنة 31 تدريب. 

 الصحية فقالمرا في ياهالم نقاط إدارةيتعلق بيما ف روتشالل إطار تنظيم. 

 والاجتماعية الصحية النظافةقاء بتالار" مسابقة  تنظيم (CSPS " )ارسةاتمم رويتطعلى  الصحية مراكزلا موظفي وتحفيز عتشجين أجل وذلك م 
 .دجي لبشك جالعلا وغرف توالساحا اليدين غسل ومرافق ياهالم نقاط وصيانة وإدارة ،جيدة صحية

 ومةا يةاهالم الجةةمع ومنتجةات الاستحمام رشاتوم اليدين غسل ونقاط للمراحيض نيةقالت الحلول اختيار في الصحية يةالرعا مجال في لعاملينا راكإش شكليو
 .واستدامتها التدخلات ملاءمة ضمان في اً سيرئي اً عنصر ذلك لىإ

لصحي والنظافة االمياه والصرف  نتحسي خلال من التغذية تائجن تحسين(: "2015) للتنمية الدولية الوكالة الأمريكيةة للطفولة( / لمتحد)صندوق الأمم ا فونيسيالي/  ةالميالع صحةال منظمة  - 170

 ."ةامالع

http://apps.who.int/iris/bitstream/11665.154533.1.1131241513416_eng.pdf
http://www.unicef.org/wash/schools/files/WASH_in_Health_Facilities_-_Design_Manual.pdf
http://www.unicef.org/wash/schools/files/WASH_in_Health_Facilities_-_Design_Manual.pdf


 98        ةملعاا حي والنظافةلصرف الصمياه واالوتغذية دمج الالدليل العملي ل

 

 عةللمراج اً شهر 12 "يبجأ" نها، التي جلبت ابعاماً  35 "أبراب" لـ الشخصيةو العامة بتنظيم جلسة حول النظافة البيانات ةجامعو ةالصحي ةالمروجتقوم : 7رقم  الصورة
 لالطف مركز تغذية الأم وصحة ي( فCMAM)الحاد ية لسوء التغذية الإدارة المجتمع ضمن برنامج

 
العياادات الخارجياة مرضاى ( لGAMالحااد العاالمي ) وساوء التغذياة( SAMساوء التغذياة الحااد )عالاج امج خلال برمن ة دمجم نشاطاتيذ أيضاً تنفكن موي

يجاري توزياع  ادمناع لصحيةأسبوعياً في المراكز ا مقدمي الرعايةأو  للأمهات امةلعا تعزيز النظافةظيم جلسات لتن كنالمثال، يم بيللى س. فعولومرضى القب
خااطر للحاد مان مالعاماة للتفااوض بشاأن تحساين ممارساات الرعاياة والنظافاة جيادة ذلاك فرصاة حياث يتايح . (RUTFلعلاجية الجاهزة للاستخدام )الأغذية ا

ن أن ذياة. ويمكامان نقاص التغ افواتعاأن ي اظ علاى صاحة الأطفاال بعادالحفبالتالي و ،أثناء العلاج مةي والنظافة العاالصحوالصرف اه الميالمتصلة بلأمراض ا
 (.14م مربع رقلة )الومناقشات المجموعات حول مختلف الموضوعات ذات الصالمياه ة لمعالجة تشمل هذه الدورات أنشطة مختلفة مثل العروض التوضيحي

ً مكان عمليا. وإذا أةلنظافاة العامااو يصاحرف الالميااه والصا أدوات وعاتعادة ما تكون مصحوبة بتوزيع مجمالعامة النظافة ز لسات تعزين جلاحظ أ ، يمكان ا
صارف ه والامياالأدوات موعاة مج خدامواساتة العاماوبعده مباشرة من أجال تجدياد المعلوماات بشاأن رساائل النظافاة  الغذائيتنظيم زيارات للأسر أثناء العلاج 

 .عامةصحي والنظافة الال
 

تعزيز لالأسبوعية جلسات التشاد خلال ال الجوع فيظمة العمل ضد نمبعثة بل من قتخدمة مسلا ةامالعة الرئيسية لتعزيز النظافالرسائل  :14المربع رقم 
 في المراكز الصحيةالعامة  النظافة

 ت.اناالحيو برازل أو لتربةل هتناول احتمال من للتقليل طفلك بها لعبلكي ي محمية مساحة يصصخ .1

 ظم.بشكل منت بالصابون طفلك يديوجه و يلغسإ .2

 .حفرة في دفنهمن خلال  أو اضحمرال في بأمان طفلك براز من يخلصت .3

 إطعةام وقبةل الطعةام تقةديم أو إعةداد قبةلو الحيةواني أو البشةري رازالب ينمسلاعندما ت أو لمرحاضا الخروج من بعدو التغوط بعد بالصابون يديك يغسلإ .4

 .فلكط

 .الحيوانات وصول عن يداً بع مرتفع مكان فيو مغلقة اتاويح في برالش هامي تخزينب يموق .5

 .ملائمة منزلية جعلا طريقة ستخدامبا أشهر 6 عن أعمارهم تزيد الذين للأطفال المقدمة الشرب ياهم معالجةب يموق .6

 ىإلة ومةا والمطةبخ الأوانةي تنظيةفو منةةآ ريقةةطب نةهتخزيو الطعةام إعةداد) ةالغذائية العامةة النظافة بممارسات تتعلق مختلفةأخرى  رسائل يصالإب يموق .7

 .(ذلك
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 في مرافق الرعاية الصحية لعامةلصحي والنظافة االصرف ااه وميلا حقائبتوزيع  - 3 – 3

 أو وتمكاين الأمهاات ،فاي الأسار المتضاررة الميااه المأموناةى ضمان الحصول علاى إمادادات لإ العامة صحي والنظافةلا فصره والالميا حقائبيهدف توزيع 
ً نظر أأج الغذائي وبعده مباشرة )يدة أثناء العلارسات صحية جممامن أداء  صحيةنشأة الفي الم القائمين على رعاية الأطفال المقبولين  3الفصال رقام   إلاىيضا

 ((.SAMلاستكمال علاج سوء التغذية الحاد ) صحي والنظافة العامةالصرف الالمياه و حد الأدنى منلا ةزمشأن حب
افز وحالأو إعطاء المكافآت ) التخريج نيح من ج بدلاً علالل القبولن حي لنظافة العامةلصحي والصرف االمياه وا حقائب توزيعيجب  ،العلاجتلقي من أجل دعم 
لكي يتم  في المرفق الصحي المياه والصرف الصحي والنظافة العامة حقائب، ينبغي أن تتوفر اليالمث لوضعفي اة(. عالجمال من سحابالان لضمان عدم

لزيارة في ا ص منهاما نق ترميميمكن  كما(، RUTFم )لجاهزة للاستخداة االعلاجي ذيةالأغ توزيعنب إلى جا تغذيةلاأو  الصحة يموظف توزيعها من قبل
المحتوى، بساطة العام هو الحفاظ على التوجه . التعامل معهاويسهل  ةرصغي الحقائبعادة ما تكون أحجام  ،طوارئحالات ال فيبالتوزيع  ةرنامقية. لاتال

 اهيملامل حلوعبوة جم،  500 بوزنن ل المثال: صابون لغسل اليديسبي على .وق المحليةجميع في السال ناولعار في متة بأساحمتنات بحيث تكون المكو
 كيفية تصميم محتوى المجموعة:الإرشادات الأخرى حول  ومن. 171 على الأقل شهرينلمدة تكفي المنزلية  المياهجة معال تجاتبيدونة( ومن)
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 15مثال من الميدان                                                                                                                                          
 نيبال في الروتيني احاتاللق برنامج خلال من العامة ةلنظافا عزيزت - ةتغذيوال الصحة تحسين لأج من العامة النظافة تحسين

 
 لتحديةد( WaterAid) ايةد تةروو ةمنظمةو مةعبالتعةاون  الطفةل ةحص قسم نيبال، في والسكان حةالص وزارة قبل نم 2014 عام في التجريبي المشروع اذه تنفيذ بدأ

 بارديةا هةي عةاتطمقا أربةع فةي التجريبةي المشةروع اهةذ يةذتنف ىجةر .اللقاحةات برنةامج لالمن خة نيالوط ديصعال ىعلالعامة  النظافة تعزيزمن أجل  الفعال التدخل
كمةا اسةتهدف  ،شةهراً  12و شةهر بةين أعمةارهم تتةراوح أطفال ملديهو يةبالرعا ينقائمن الممن الامهات أو  35،000 تهدفساو نوالباراسي،و وميغدي وجاجاركوت

 زتعزية حزمةة وتنفيةذ واختبةار لتحديةد يالتجريبة المشةروع تصةميم تم. عيينلمجتما الصحيين المتطوعين من 2200و يين،صحال نيلمعاال نم 1200 حواليشروع الم
 يفة زركةت ةيةالتقليد الصةحي قيةفالتث منةاهج أن حةين فةي .في نيبال الصحي النظام خلال من تداممس لشكب تقديمها يمكن التي للتطوير والقابلة البسيطة ةالعام النظافة

ال فةالأط يحضرحيث  .تاللقاحا اتعياد خلالمن  مهتقدي سيتم العامة النظافة لتعزيز يالحال التدخل فإن المدرسة، أو علمجتما سياق في التنفيذ على لأحيانا من يركث
 هةذا دويسةتن .بالكامل أطفالهم تحصينل دةولاال دعب لىالأو السنة خلال الأقل على مرات خمس اللقاحات عياداتمقدمي الرعاية لهم إلى أو  مهاتهأمو في نيبال الرضع
 والمهةارات دواتالأ نمة يةدبمزمقةدمي الرعايةة  أو الأمهات تزويدمن أجل  دميستخ أن يمكن اتالعياد في الانتظار يتم قضاؤه في يالذ الوقت أن فرضية إلى التدخل
 بيئةة فةي الحةال هةو ممةا السةياق هذا في الصحةب لقةالمتع للرسائل تقبلاً  أكثرون يكون يةلرعااب ينقائمال أو الأمهات أن أيضاً  ويفترض .أطفالهن صحة لحماية اللازمة
 تتةدخلا تقةديم تةم .الصةحة ومةوظفي بالرعايةة القةائمين أو الأمهةاتبةين  ةاد مما هي العةتظاماً نا أكثر" اتصال طةنق" توفر تاللقاحا جلسات نأكما  .طبيعية مجتمعية
 مسةتوى علةى لعةلاجل بالإضةافة ،الأساسي تعزيزلا يوفر الذي الأولية الصحة كادر وهو ،(FCHVs) الإناث المجتمع صحة تطوعامت قبل من ةلعاما النظافة تعزيز
 إلا ،يةةنيلروتا نأدوارهة إلةى افةبالإض اللقاحاتلعيادات  التطوعي الدعم يقدمن ما غالباً ( FCHVs) اثنالإ المجتمع صحة اتعمتطو أن حين فيو .المحلي معالمجت

 فةي واحةدة مةرة اتاللقاح راتدو من دورة كل ةبداي في العامة النظافة تعزيز ساتلج تنظيم في رسمي بدور ضطلعنا، ةالعام النظافة تعزيز مشروع إطار يفنهن أ
 .لتحقيق ذلك الغرض خلاق بشكل ممةمص ةحزم باستخدام لشهرا

 الحصةرية يعيةةبالط الرضاعة مثل بالتغذية الصلة ذات السلوكيات تعزيز زيادة طريق نع يضراحالم امدخاستو الصابون باستخدام اليدين غسل الحزمة هذه تتجاوز
 ةعائلة نظيفةة، أسةرة" شةعار تحمةل حملةة إطةار فةي ذلك تم .الحليب وأ اءلما ومعالجة الطعام ينختس وإعادة كل جيدبش الطعام طهيو الحياة من الأولى الستة للأشهر
 دفهة وهةو ،"مثاليةة أسةرة" عمةل علةى خلةقي الخمسةة السةلوكياتتلك  جميع رسةومما الخمس اللقاحات جلسات جميع روحض نأ يه لةحملا ضيةفر كانت ".سعيدة
 سةردو والألعةاب،، يحيةالتوضة المعينةاتبعةض بالإضةافة إلةى  ،الاسةتخدام ةوبسةيط لإبداعيوا رتكمبال التصميم ات ذاتوالأد من اً مزيج ةالحزم دواتأ شملت .ملهم

 مةع) مجالبرنةا لةواأكم الةذين رعايةةال علةى القةائمين أو للأمهةات هاداتشةال وإصةدار ،وقطةع العهةود سةابقات،والم اليةدين، غسل العملي للممارسة طبيقالتو ص،قصلا
 التوضةيحية رسةومالب ةسةتعانلااب كوذلة القةائمين بالرعايةة أو الأمهةات( وFCHVs) الإنةاث المجتمع صحة لدى متطوعات كتابةوال ءةرابالق الإلمام وياتتمس مراعاة

ذكر تة لةىع لمسةاعدتهم وميةاً ي تسةتخدم شةعارات لتحمة بصةرية بمعينةات الرعايةة علةى القةائمين أو الأمهةات م تزويدت ذلك، إلى بالإضافة .(حلياً م المنتجة والأصوات
 مةن العديةد تةرتبط. (صغارال الأطفال إطعام خدم عندتست ةومريل ،ائطح ةرآوم الذباب، طردو رلإشعال النا مروحةمثل ) المنزل في تمارسيجب أن  التي السلوكيات
 .السلوكية البيئات في غييروالت ةالعاطفي بالمحفزات العرض اتيوتقن الأدوات
 عةاتومتط اترمهةا زيةعزت علةى التشديد تم ولذلك، .البرنامج في حاسماً  عنصراً ( FCHVs) الإناث المجتمع صحة عاتطومت ومشاركة الدوافع ىعل الحفاظ ويمثل
 ةوممتعةة جذابةةة دواتأ وتةوفير ةالمجتمعيةة الصةحية الرعايةةة لمراكةةز الاجتمةاعي حتةةراملاا وتعزيةز عمةةق،الم التةةدريب خةلال مةةن( FCHVs) الإنةاث المجتمةةع صةحة

 بجنة إلةى جنبةاً  الةوطني صعيدال ىلع لنهجا ذاه قطان توسيع سيجري .يةوفقاً لما هو محدد في المعايير الحكوم ينفذ نشاط كل مقابل اديةم فزواح دفعيتم  أن وضمان
 .اللقاحات برنامج طريق عن البشري يعالمنا العوز فيروس لقاحات إدخال مع
 noimmunisati-through-promotion-eygienadvocacy/h-and-practice-licyo.org/pdraieta.whttp://www: ق بالمشروعمعلومات تتعلل

في  في الأكواخ المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيجية تراتاس" (2015) أفريقيا سطوو غربفي  الصحية والنظافة يالصح والصرف ياهللم الإقليمية المجموعة - 171

 "لالساح

http://www.wateraid.org/policy-practice-and-advocacy/hygiene-promotion-through-immunisation
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 خااالال مااان لامةةةلا حمااان يفمكااان التفكيااار م. مااان ال(تلناموساااياااوياااات وحثااال المينياااة )عتقاااديم ماااواد  نم تض الوكاااالاعب نقاااد تتماااك 
ً  الأسواق المحلية من شراؤها في حال كانالمبيض الأساسية مثل الصابون أو الدلاء أو لإمدادات لتزود باء لشرالا ائمقس  .ممكنا

 
 :عامةمياه والصرف الصحي والنظافة اللا حقائببتوزيع  فيما يتعلق ادةالدروس المستفئيسية وات الربعض التوصي

ياااان حن الأفضاااال الانتظااااار لمفةةةة ،فااااي البرنااااامج أطفااااالهم مهقبااااول تاااامي ن لااااميال الااااذفالأط يلاهةةةةأ ى ماااانوالشااااكا ورود لتجنااااب 

للاسااتخدام  جاااهزةلعلاجيااة الالأغذيااة ا عوزيااان ساايتم تال كاافااي حاا مااةة العاالمياااه والصاارف الصااحي والنظافاا حقائااب للقيااام بتوزيااعيااة تاللزيااارة الا

(RUTF) .بشكل متزامن 

شاااكل صاااحيح. ومااان الضاااروري أن ياااتم ب لحقيباااةافياااة اساااتخدام يياااب علاااى كرلقوياااة والتااادا ةيعةةةوتباااال عينبغاااي أن يقتااارن التاااوزي 

 وي علااىتحتاا التااي اتصااقملال تااوفيرأن يااتم  ين. يجاابالصااحي بشااكل صااحيح مااع المااوظفينالتنساايق وأن يااتم  ،بدقااة الحقيبااةتوضاايح ساابب وغاارض 

 .الحقيبة دامستفيدين على استخلمتدريب اأثناء  اإليه ارشي أنو ،الصحي في المرفق مجانيةال ةتوضيحيال اتمخططال أو لوماتالمع

صاااااحي لصااااارف اللميااااااه واا قائااااابحماااااان تااااادريب العااااااملين الصاااااحيين علاااااى الرساااااائل الرئيساااااية للتوعياااااة أثنااااااء توزياااااع ضيجاااااب  

 ك.وما إلى ذل لغسل اليدينالحرجة ت وقاالاو المياهمعالجة لالمنزلية  لطرقفي ذلك ا ماب ،لنظافة العامةوا

وفيااار تب توصاااي منظماااة العمااال ضاااد الجاااوعوساااهولة النقااال بعاااين الاعتباااار.  وألسااافر ا إلاااى ةلحااااجا وأ تافاخاااذ الماااسؤتةةة نأ بياااج 

. وإذا كاناات لة النقاالتكااون سااه بحيااث قااطف (HHWT) رةلاسةةه علةةى مسةةتوى اة الميةةالجةةمعا مةةوادالصااابون وتحتااوي علااى الااوزن خفيفااة  حقائااب

ً وأصناف مل دلاءً تش الحقائب منفصال فاي مكاان التوزياع ربماا ينبغاي النظار فاي ، (RUTFهزة للاساتخدام )جية الجاالأغذية العلا لىإة إضاف أخرى ا

 حي.لى المرفق الصلوصول إويلة لن يسافرون لمسافات طيزل إذا كان المستفيداأقرب إلى المن

نبغاااي ي مثاااالي،لضاااع اولةةةا يفةةة زياااع.وا بعاااد عملياااة الاااتماقباااة رالااامومساااتفيدين للةةةوائااام قجاااود وماااع  لتوزياااعاراقباااة م ماااانضينبغاااي  

يااة غذالأ أو فااي قااوائم المسااتفيدين ماان التغذيااةن يهاام نفسااهم الموجااود المياااه والصاارف الصااحي والنظافااة العامااة حقائاابمسااتفيدون ماان يكااون ال أن

 .ةيدتزالما الأخطاء وحصولالصحية  لمراكزفي ا تقديم الخدمات يةواجازدحدوث لتجنب  (RUTFدام )ستخة الجاهزة للاالعلاجي

التغذياااااة العلاجياااااة مااااان أجااااال خفاااااض التكااااااليف التشاااااغيلية ذات الصااااالة.  مااااان مراقباااااةضلكلاااااورة المنزلياااااة اراقباااااة م جمدمااااان الممكااااان  

 نااطق الأخارىالساكان مان الم يتقبلهاا أمال أنى علا نظافاة العاماةف الصاحي واللصارالميااه وا ةيبحقجاح نوية ذبجامدى مراقبة كما أنه من الممكن 

 .كز الصحيةارمالتلك  التي تخدمها

كماااااا يجاااااب  ،التوزياااااع يجاااااري بشاااااكل فعاااااال ن أنمللتوزياااااع أثنااااااء الزياااااارات المنزلياااااة )تحقاااااق  ةلمنهجااااايالمراقباااااة اماااااج دغاااااي بنةةةةةي 

 .حيح(ل صبشك بةالحقياستخدام  منالتحقق 

وينبغةةي أن  ،ةفتكةةللا خفضةةةنمةةو ةطيسةةبو فيفةةةخ اجعلهةةا 

 يةةةاهالم ةونوعيةةة الصةةةابوناسةةةتعمال  علةةةىرفقةةةة الم ةنشةةةرالتركةةةز 

 .الصحية الممارساتو

لعةةةةةةلاج ا وسةةةةةةط مةةةةةةدةترق التغذيةةةةةةة مةةةةةةن مفمةةةةةةع  تحقةةةةةةق 

 .التةةي سةةيتم توزيعهةةا المةةواد ميةةاتك يرتقةةدكةةي تةةتمكن مةةن ل ةاللازمةة

 ةبسةةلنمعةةايير التاليةةة باهنةةاك ال( SPHEREسةةفير )امعةةايير حسةةب 

 نظافةة أو يةدينال سللغلازمة شهر ال الشخص/ /مج 200ابون: صلل

 لغسةةياليةةوم مةةن صةةابون  /الشةةخص /جةةم 200، كمةةا يلةةزم الجسةةم

 .الملابس

 نتجةةةةةاتم اهةةةةةلمكأب لأسةةةةةرةا تخةةةةةدمستةةةةة نأ مةةةةةرجحلا مةةةةةن 
ً  المسةتحيل مةن أنةه حيةث المنزليةة، ياهلما معالجة ومةن غيةر ) تقريبةا

 فقط، لمريضا فلطلل ماءلا دادعإب من يرعى الطفل ومقي أن( العملي

 متوسةةةط ىعلةةة واعتمةةاداً  .المشةةةتركة الحاويةةةة خدامسةةةيقوم باسةةتبةةل 

 ، أييةومال /شةخصال /الطهةيو للشةربء مةا لتةر 3 مثلاً ) الاستهلاك

ً ريلأسرة في اليوم تقل /لتر 20  مةن ةالمتوقعة الكميةة حسةابقةم ب(، بةا

 ةدمةلة اللازمة (HHWT) سةرةمعالجة المياه على مسةتوى الامواد 

أقةةةراص الةةةـ  اً مةةةنقرصةةة 60 يلةةةزم المثةةةال سةةةبيل علةةةى) معالجةةةةلا

 (.العلاج من شهرين لمدة جممل 67 بعيار "ستابأكوا"

و أ خةةزينتلةن اوعيةة م كفةيي ام ةرلأسا دىل كةني مل إذا 
 .لماءل حاويات رتوفي يف فكر ،الماء نقل

 يف لمرضةةىا لأطفةةالل اموسةةياتنوفيةةر ت شةةدةب يوصةةى 
 الممكةةن مةةن كةةان إذا ريةةالابالم ةبصةةالإا طةةرلخ المعرضةةة لمنةةاطقا

 .ذلك

 على القائمين أو اتالأمه على الموزعة الماء معالجةو ةالعام النظافة مجموعة :8رة رقم الصو

 في العيادات الخارجية مرضىل( SAM) دالحاة ذيسوء التغ لبرنامج نالمقبولي الأطفال رعاية

 .السنغال ماتام، منطقة
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 لحااااااداات معالجاااااة ساااااوء التغذياااااة جفاااااي قائماااااة منااااات والنظافاااااة العاماااااة يوالصااااارف الصاااااح اهيلاااااما قائااااابح مباااااض لتوصااااايةايجاااااب  

ن الاذين يقوماون باإدارة ون الصاحيوالموظفا يقاوم علاى إدارتهاا والنقال والتوزياع،والتورياد  فقاط للطلابواحادة ة سلسلتوجد ث ( بحيSAM) يمخولا

 .(SAM)م الوخي سوء التغذية الحاد

 
 
 
 
 
 

 
  في المدارس ي والنظافة العامةوالصرف الصح ياهالموتغذية لا. 3.4
الاتعلم واكتسااب المهاارات الأساساية للحيااة. إن تعزياز كماا لأطفاال انماو للعب ومن أهم الأماكن هي تعتبر مة ودائمة. فرتحم تمعيةالمدارس مؤسسات مجتعد 

ت تفيد الأطفاال مان التادخلاإلاى ذلاك، يساإضافة ل صحة أفضل. ن تعليمهم من خلادة القصوى متفافال الاسللأط يتيح فةالنظي العادات الصحية في بيئات التعلم
 .  172أفضل لحياة صحية ومنتجة  ةلهم جميعاً فرصخلفيتهم بحيث تتضاءل أوجه عدم المساواة القائمة، وتتاح  النظر عن لمدرسية بصرفا ةحيالص
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  تاعاقطال ينب اتيسد الفجووى الأدلة وفعال من حيث التكلفة وقائم عل دمجومسع النطاق برنامج وا ،رسةصالح للمدالج نهال - 1
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

الميةاه  حقائبالتجارب الميدانية أن توزيع  ظهر بعضتُ 
مرافةةةةق لا فةةةةي ظافةةةةة العامةةةةةالصةةةةحي والنوالصةةةرف 

إلةةى زيةةادة عةةدد المسةةتفيدين  يةةؤدين أ الصةةحية يمكةةن
إلةةى إدخةةال  ، ممةةا يةةؤدي بالتةةاليالمسةةحخةةلال جلسةةات 

د سوء التغذية الحاانون من ن يعيالذال فلأطا نم المزيد
ى الةةرغم مةةن لةة. عفةةي برنةةامج التغذيةةة (SAM) خيمالةةو

عمليةةات لةةى إ أن يةةؤدي أيضةةاً هةةذا النشةةاط يمكةةن ذلةةك، 
فةةةي ة غبةةةالر ون حافزهةةةا فقةةةطكةةةي ،"مةةةزورة"إدراج 

وفةةي هةةذا الصةةدد، المعةةدات والأدوات. لحصةةول علةةى ا
لةةةة ممحتلا يةر فةةةي الآثةةةار السةةةلبمةةةن المهةةةم جةةةدا النظةةة

فةةي بعةةض فضةةل لتوزيةةع، إذ قةةد يكةةون مةن الأطة اشةلأن
 .عدم تنفيذها الأحيان

لم
ظة
حو

 

 الرئيسةية الفئةةضةمن الخامسةة الةذين ليسةوا سةن  قفةال فةوطالأ ةيرسةتهدف البرامج المدتس

التةةدخلات و لنظافةةة العامةةةالميةةاه والصةةرف الصةةحي واوالتغذيةةة  ةلاسةةتراتيجيالمسةةتهدفة 

ستتتهداف الأطفتتال فتتي ستتن المدرستتة، اإن فةة ك،. علةةى الةةرغم مةةن ذلةةةوثيقةةة الصةةللأخةةرى ا

قص التغذية ن من لوقايةالى ع لعموفر فرصة فريدة للوالفتيات المراهقات بشكل خاص، ي

 ه والصرف الصحي والنظافةة العامةةاالميوالتغذية تساعد تدخلات كما . ويلطال على المدى

 اسةتهدافإن  .غلةوسةتمر فةي مرحلةة البتخلق عادات صحية  راهقين علىلتي تصل إلى الما

 اتأظهةةرت دراسةة حيةةث ،رعوامةةل للتغييةة مةةنهم يجعةةلالأطفةةال فةةي سةةن المدرسةةة يمكةةن أن 

لقةةةاء نفسةةةها نتيجةةةة للإجةةةراءات مةةةن ت ات بةةةدأت فةةةي بنةةةاء المةةةراحيضجتمعةةةمأن ال ةتلفةةةخم

 النظافةةة العامةةةرف الصةةحي والميةةاه والصةةامج مةةن خةةلال بةةر تةةم تنفيةةذهاويجيةةة التةةي رالت

 .731 مختلفةال مدرسيةلا

فةةي  ة العامةةةالميةةاه والصةةرف الصةةحي والنظافةةعةةدة أمثلةةة عةةن كيفيةةة تنفيةةذ تةةدخلات  توجةةد

ً جل اأية من سمدرلا اتالبيئ  .للأطفال ذائيالغع على الوض لتأثير إيجابيا

 

 

 

 

 

ض امةن الإسةهال وأمةر ب شةرق آسةياالمدارس فةي جنةو تعاني أعداد كبيرة من أطفال 

الديدان وتسوس الأسةنان والأمةراض التةي يمكةن الوقايةة منهةا دة وحاالالجهاز التنفسي 

خطيةر وتةؤثر هةذه الأمةراض بشةكل  .امةةعال افةظالن ءوس عن بصفة أساسيةمة والناج

قدرتةه علةى  علةى بشكل سةلبيتؤثر كما  ،الادراكيو على نمو الطفل البدني والمعرفي

علةةى البةةرامج  ليبةةين،الف فةةيه ، الةةذي تةةم إطلاقةةسةةةرصةةالح للمدالنهج لةةايركةةز . لمالةةتع

ً  الصحية المدرسةية الفعالةة التةي يمكةن تمويلهةا طةاع قمةوارد  دامختسةباوتنفيةذها  محليةا

 .التعليم

ى الأدلةة مثةةل تنظيةف الأسةةنان لةتةةدابير وقائيةة قائمةةة عق وتنفيةذ بتطبيةهةذا الةةنهج  يقةوم

اض لأمةرا جةةدان بانتظةام لمعالية، والتخلص مةن الدن بالصابونشاة، وغسل اليديبالفر

 ابير مةع تحسةين فةرصهةذه التةد دمةجيةتم  بين أطفال المدارس.والمنتشرة  الأثرشديدة 

حيةث . 174 في المةدارس امةالعة والصرف الصحي والنظاف ماءالق فلى مراإول صولا

 سةةنانالأ معجةةون خدامباسةةتبالفرشةةاة  يالأسةةنان اليةةوم تنظيةةفعمليةةة دمةةج  لاً مةةث يةةتم

ن بالصابون فةي اليةوم الدراسةي العةادي للأطفةال ليديا سلوغ ،الفلورايد على المحتوي

دائةةم علةةى  أثةةريةةومي ن اليالةةروت اهةةذلو .ونعيةةة يةةديرها المعلمةةشةةكل أنشةةطة جما علةةى

تقوم  للتثقيف الصحي التيالأخرى قليدية تلاوتكملة الأشكال العامة، ظافة ت النممارسا

 حيةث تين كل عةاممرل فاطلدى الأالديدان  من التخلصكما يتم . لمعرفة فقطعلى نقل ا

دات اإمةد نيحسةوي البرنةامج علةى تينطةكمةا مةن قبةل المعلمةين. يةتم تنفيةذ هةذا النشةاط 

 إنشةةاء يفةة بفعاليةةةبةةاء والمجتمةةع المحلةةي رك الآحيةةث يشةةا ،والخةةدمات الصةةحية يةةاهمال

 يس لةديهالالتي فة للمدارس النظي ياهمالتوفير مل على العأو  ،مرافق الصرف الصحي

وتةةوفير  يةةاه،المويةةؤدي تحسةةين فةةرص الحصةةول علةةى . لةةى المةةاءإول وصةةالإمكانيةةة 

ة تهيئة إلةى ،فةي هةذا الةنهج مشةاركةس الرالمةدا يل فةافطلأالصحية المناسبة لالمرافق 

الحصةول  تةم. 175 ن الصحة علةى المةدى الطويةليبيئة مدرسية صحية ضرورية لتحس

حيةةث لمدرسةةة، ل الحالصةة هجنلةةتنفيةةذ افيهةةا  تةةمي تةةفةةي المةةدارس اليةةة تةةائج التالعلةةى الن

 دعةد تضةفنخاكمةا ، %20 بنسبة انخفض عدد الأطفال الذين يعانون من نقص الوزن

 ةالوخيمةاضطرابات الديدان حالات  نخفضتوا ،%40 بنسبةوس الجديدة التس حالات

مقارنةةة  %30بة رض أقةةل بنسةةب المتعلقةةة بةةالمكمةةا كانةةت حةةالات الغيةةاإلةةى النصةةف، 

ً  وقةد. 176 الصحي التقليدي ثقيفلتا مدارس التي تستخدملبا علةى  سةاعد البرنةامج أيضةا

 إلةى فةي البيئةة المدرسةية يالصح صرفال قرافمو اءالم الوصول إلىية تحسين إمكان

 .بيرحد ك

 

 

 للمدرسة النهج الصالح إطار عمل :22الشكل رقم 
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 تنمية الطفل سين الصحة من أجل تحسين التعليم وحت  -( النهج الصالح للمدرسة GIZ( )2014) مانية للتعاون الدوليالأل لجمعيةا -172
 .الصحي في المدارس بالنظاملقة تعلممبادئ التوجيهية الا( 2006) ف نيبالاليونيس -173
-http://www.fitforschool.international/wp :ونيرتكلوآخرون: الموقع الإالنهج الصالح للمدرسة: بنزيان  -174

content/ezdocs/Fit_for_School_Action_Framework_Benzian_et_al_2112.pdf،  
 .طفلالصحة من أجل تحسين التعليم وتنمية ال تحسين للمدرسة،ج الصالح النه( GIZ( )2014) الدولي نالألمانية للتعاوالجمعية   -175
 .تحسين التعليم وتنمية الطفل لالصحة من أج تحسين للمدرسة،الح ج الصالنه( GIZ( )2014) الدولياون عية للتنلمالأاة الجمعي  -176
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 .177امج لبرنل الخاضعةبشكل كبير في المدارس  اليدين لة المراحيض المدرسية ومرافق غستحسن أداء ونظافكما  
 178.اوإندونيسيبوديا ولاوس مك ملج ليشوتم توسيع نطاق هذا النه" في الفلبين، ةرسصالح للمدج الالنهمن برنامج "مليون طفل  من استفاد أكثر

 

 صحي الكلي الذي تقوده المدرسة:مرافق الصرف ال نظام - 2
الصحية بالمرافق الشاملة تحقيق التغطية  تي تهدف إلىال ةبرامج الشاملالة من مجموع هو( SLTSصحي الكلي الذي تقوده المدرسة )مرافق الصرف النظام 

على القضاء التام على حالات التغوط فاي العاراء فاي النظام المستدامة. يؤكد النظافة العامة ات سلوكي تليها ،محليةلا اتمجتمعفي المدارس وال المياه( )دورات
لااى تمكااين عفيااه كية المسااتخدمة دوات التشااار. وتعماال الأ179 الصااحيالصاارف فااق مراوالعامااة ة النظافاا لتحسااينمناااطق تجمعااات الماادارس كشاارط أساسااي 

يعتبار التغاوط فاي العاراء حياث  ،والتنمياة بالكراماة والصاحةتتعلاق باعتبارهاا مساألة  حيرف الصاق الصافمروعامة لاين النظافة سحتن لية مالمجتمعات المح
ه ى أنالاعالصارف الصاحي  واعتباارت بتكااراوالا ت التآزرية والإدمااجة والمجهوداشاركالم م هي:ظالناهذا توجيهية لئ البادالمر. لة تثير الاشمئزاز والعامسأ
 . 180 امع ح  لاص

وده قاتصاحي الكلاي الاذي مرافاق الصارف النظاام الصاحي. يركاز نهاج الصرف مرافق تمثل المدارس نقطة دخول لتعزيز  ؛الدائمة مع المجتمعتها علاقبحكم 
نهم لاب على أنظر إلى الطي  ، كذلها. لبناء المراحيض واستخدامتحفيز المجتمعات المحلية على ض بغرل ادي الأطفاالفعال لنو دحشال( على SLTS)لمدرسة ا

نحاو ئيساية خطاوة ر بوصافه تحفياز الطالاب والمجتماع ياتمالجيدة. العامة النظافة  ياتبناء المراحيض واعتماد سلوكالأهالي على  تقوم بتحفيزمجموعة ضغط 
 .181 المحلية تعامجتوالم دارس والمنظمات المحليةل تعزيز الشراكة بين الممن خلا لمراحيضرويج للتواالسلوكي  حولالت

بناائهم حة أصا فايالحاصال لتحسان ادراكهام لالمدرسة بسابب تقوده صحي الكلي الذي مرافق الصرف الببرنامج  اهتموالأن الآباء  ،رنامج فعالأن الب وقد ثبت
تمر م بشاكل مسامجتماع المادعولا يفا الصحيوالصرف العامة النظافة بسبب استدامة  وكذلك، دارسب المة طلاعلى خصوصي المحافظةمن ام تمكن النظكما 

ة ن التجرببي   وت   لإسهال.مراض اوعلى المدى الطويل، يستمر البرنامج في الحد من وفيات الأطفال ويساهم في الحد من أمن قبل المدرسة والشراكة المجتمعية. 
أعلنت أنها باتت خالياة التي و ،(SLTS) المدرسة دهقوت ذيال ليالكي صحمرافق الصرف الام نظتمعات المحلية المشاركة في مجالنيبال أنه في لمكتسبة من ا

ل ت الإساهاعان أن حاالات معااك المجتادت تلكما أف ،ديدانمن ظاهرة التغوط في العراء، انخفض عدد الأطفال الذين لم يلتحقوا بالمدارس بسبب الإسهال أو ال
 182 .2007و 0520 ميين عا% ب 5 % إلى 7ضت من د انخفالأطفال دون سن الخامسة قلدى 
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 ً دويةة المضةادة الا تنةاوللتوصةيات منظمةة الصةحة العالميةة، ينبغةي  وفقا

ثةةر مةةن هةةا أكميةةع المنةةاطق التةةي يصةةاب فيفةةي ج جمةةاعي لبشةةك نايةةدللد

 ولا تسبب بالنظر إلى أن الأدوية آمنة جداً و. بالعدوى من الأطفال 20%

توصةي  ة لاميةالن منظمةة الصةحة العإلغيةر المصةابين، فةار جانبية آث ةأي

من خةلال  الديدان التخلص منوقد ثبت أن .  183 الفردي الفحصبإجراء 

ين ل إلةةى جميةةع السةةكان المعرضةةلوصةةولفرصةةة  رأكبةة رفتةةوالمةةدارس 

سةةتخدام البنيةةة التحتيةةة الحكوميةةة اخطةةر مةةع تقليةةل التكةةاليف مةةن خةةلال لل

 .لقائمةا

، وهي سيطةوبة ة على المدرسة آمنمالديدان القائ منالتخلص  يةعمل تعد

ة المدرسة واحدة من أكثر الطرق فعالية من حيث التكلفة لتحسين مشارك

حةةالات  مةةنلةل قت اتبةةين أنهةة كمةا. متعمةةق بشةةكل قييمهةاتتةةم  نأق سةةبالتةي 

ً  50 عن كلفة تقلوب، %25بنسبة المتكرر  الغياب ً  سنتا لكل طفةل  أمريكيا

 ً  .184 سنويا

النواقةةل الرئيسةةية  جةةةمعالم يةةتات بأكملهةةا عنةةدما عةةمجتمل قةةق الفائةةدةتتح

 رأثة" تخلص مةن الديةدانلةا يمتلةك. بشكل منةتظم الأطفالكذلك ومرض لل

 .ينللتحصاً كما هو الحال بالنسبة تمام ،185ع"يلقطا
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لهاذا دفة الرئيساية الفئاات المساتهن تتضمديدان. ال لية التخلص منضات بعموالممر يةصحة المجتمعمجال الفي المدربون والعاملون ن درسويمكن أن يقوم الم 
لثلاث الثااني والثالاث والنسااء في سان الإنجااب )بماا فاي ذلاك النسااء الحوامال فاي ا ة والنساءفي سن الدراس فالطلأوادرسة ال في سن ما قبل المالنشاط الأطف

وقااادة التواصال مااع أوليااء الأمااور  علااى مجمعاات الماادارس الديادان فااي ماان ية قبال الااتخلصسااالرئي الخطاوةتشااتمل . 186 تي يقماان بالرضااعة الطبيعيااة(وااللا
وتضامن التوعياة أهاداف الاتخلص مان الديادان فاي المادارس وماا ينبغاي أن يتوقعاوه. بشأن حيين المحليين وكلاء الصالدينيين وال ماءزعلواحلية المجتمعات الم

ت لفشافقاد  .187 ائادها وسالامتهاقائمة علاى المدرساة وأسابابها وفوص من الديدان العملية التخلأن ر والأطفال بشء الأمووأولياالمدرسون  يعرفأن  ةالمجتمعي
ً حيوي اً أمرتعتبر التوعية المجتمعية الجيدة قدر كاف من التوعية المجتمعية. اجراء فيها يتم ت التي لم في الحالاامج السابقة رالب ج لبرنامجل ضمان نجاح امن أ ا

 .188 رساالمدبين حقتملال ريغما في ذلك الأطفال الديدان في المدرسة، ب من تخلصلافي يوم  جيداً  الاً ضمن إقبا تأنه اكم ،امتهواستد
مكان لممان اأناه  ،مان الأمثلاة علاى ذلاك. المياه والصرف الصحي والنظافة العامةةتحسين سلوكيات للترويج لتخلص من الديدان فرصة جيدة ملات الت تيح ح

ار عناد ء الانتظامهاات أثنااالمنازل للأي فا اهميالا الجةعمشرح كيفية القيام بو، الصابونالماء واليدين بغسل  كيفيةتوضيح مة لالعالنظافة ز اموظفي تعزيال إرس
، لأن ةذائياالغ العاماة ةالصاححول ية التوع من الديدان بأنشطة يمكن استهداف الفتيات المراهقات اللواتي يحضرن أيام التخلصكما نقاط التخلص من الديدان. 

 .189 ة أسرهنحصون تهحص تحسينن يمكن أن يعمل على ام وتقديمه بأمايفية إعداد الطعتعليم الفتيات ك

 

 يلية"فدوى بالديدان الطة للعغذائيالثار الصحية والديدان لمكافحة الآ التخلص من( "2015منظمة الصحة العالمية )  -186
 "المدارسي فدان الدي للتخلص منوطنية الج براملرحات لتلمقا رويلتط م على التخطيطقائ: دليل في المدرسة( "التخلص من الديدان 2010العالم ) دان فيالدي نم التخلص -187
 بق.انفس المرجع الس -188
 "؟ةميههو على قدر من الأ ميات المراهقات. لنساء والفتللالتغذية ( " 2015وآخرون ) أإليزابيث   -189

 رسااكز الصحية والمدفي المر مةي والنظافة العاالمياه والصرف الصحوالتغذية مج د نالرسائل الرئيسية بشأ

مات دخت ىلتإ رقتتفتالمةوارد  منخفضة لبيئاتالعديد من مرافق الرعاية الصحية في الا أن إوأساسية،  ةيويح اهنعلى الرغم من أ 

مةن مقةدمي  لاً ويعةرض كة ،الآمنةلى توفير الرعاية عيضر بشدة بالقدرة  ، الأمر الذيلعامةوالصرف الصحي والنظافة ا مياهلا

وعلةى الةرغم مةن ذلةك، هنةاك العديةد مةن التةدخلات غيةر رة. كبية يةصةحإلى مخةاطر  العلاج يسعون إلى ومنية رعاية الصحال

 أفضل.ية وذدوى وضمان نتائج صحية وتغالع رليل خطقل تجأ منلتي يمكن تنفيذها المكلفة ا

يةةارات زقيةةام بلاتطلةةب ت ،النمةةو ةبةةمراقودة لايةةة السةةابقة للةةواالرعولارشةةاد الغةةذائي امثةةل  ،ينيةةةتوتتطلةةب الخةةدمات الصةةحية الر 

امة الع ةالنظافوحي صلاف المياه والصرو ذيةالتغرسائل لإيصال  الزياراتهذه  استغلال مکنيو. المرافق الصحيةإلى ة ررمتك

مثةال لا يوضةححيةث ذيةة. التغنقةص  الوقايةة مةنودعةم  ،مرغوبةةلا السةلوكيات وتعزيةز ،الرعايةة یلةمات عالقائأو  الأمهات یإل

 الصتتحي علتى نحتتو مستتدام متتن ختلال قنتتوات النظتام العامتتةزيتتز النظافتة لتع فتةتلحتتزم مخيمكةةن تقةديم  مةن نيبةةال أنةهخوذ المةأ

 .اتللقاحاأيام في قبل الولادة و اية مارعديم قل تثم يةوالأنشطة الروتين

مليةة ع ةيحافةق الرعايةة الصةرلصةحي فةي ماالتحتيةة للصةرف  والبنيةة اهيةلماأهيةل نقةاط تإعةادة و نشةاءإمليةات ع ن تتبعأينبغي  

ن يالعةامل بةين يعلوا رفع مستوىعن  فضلاً  والإشراف على بيئة المياه والصرف الصحي والنظافة العامة، ةنتظمملا مراقبةلل

 .يهالوالحفاظ ع الجيدةالعامة لنظافة روف اصحيين بشأن أهمية تحسين ظال

انةب التوعيةة القويةة جلةى إ ،ةيية الصحية والتغذاعراكز الرمي ف مةانظافة العلوا الجة المياهعقائب محينبغي أن يؤدي توزيع  

 ارسةةاتأداء مم مةن ن علةى الرعايةةائميقةالأو  تمهةالأان إلةى تمكةي شةكل صةحيحب الحقائةبتلةك والتةدريب علةى كيفيةة اسةتخدام 

 .من العلاجبعد فترة وجيزة ي تقليل خطر العدوى والمرض خلال وللجيدة، وبالتالعامة االنظافة ا

لميةاه اة لمجموعةة المسةتهدفة الرئيسةية لاسةتراتيجيامن ضةامسةة الةذين ليسةوا خال نسة قومدرسية الأطفةال فةلاتستهدف البرامج  

راستة، والمراهقتات دالأطفتال فتي ستن ال، فةإن اسةتهداف ع ذلةكومة والتدخلات ذات الصلة. عامةلظافة انوال يحلصوالصرف ا

التغذيةة وتسةاعد تةدخلات  .ويتللطا التغذية على المدى ى الوقاية من نقصة للعمل عليوفر فرصة فريد على وجه الخصوص،

 .وغصحية تستمر في مرحلة البلدات اخلق ع ىعل نيقاهالتي تصل إلى المر المياه والصرف الصحي والنظافة العامةو

 الرسائل الرئيسية
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   ةوالنظافة العام صحيالصرف اله والمياة مع غذيالتدمج تعلق بالسياسات والاستراتيجيات التي ت 4-1

فعلى الرغم في السياسات وخطط العمل الوطنية المتعلقة بالتغذية.  ة العامةلصحي والنظافارف لصاو مياهلادمج في  حل متفاوتةوصلت مختلف البلدان إلى مرا
ت اساتراتيجياو خارىالأوطنياة ال سااتسياالإلا أن ، نبعض البلدا في لم يبدأ بعد ةالعامة النظافوالصرف الصحي والمياه والتغذية إزاء  دمجاتباع نهج مأن  من

تدعو إلى توسيع نطاق كما  ،تحقيق حالة تغذوية جيدةالعامة من أجل صحي والنظافة للمياه والصرف الة الملائمالظروف وجود  ميةهأب تقر  ن الشركاء الإنمائيي
 ساياق،يات الموجاودة فاي كال اعتمااداً علاى الفارص والتحادلاك، وعلاى ذنااءً بوة. اءات التغذيإجرإلى جانب  امةافة العوالنظ المياه والصرف الصحيتدخلات 

علاى مساتوى السياساات الوطنياة. وبالإضاافة إلاى  المياه والصرف الصحي والنظافاة العاماةوالتغذية بين  دمجزيز الطوير أو تعمختلفة لت مقارباتباع تي ابغني
علاى  لعاماةافاة ظانالصاحي والميااه والصارف الوة التغذياقيااس والمترابطاة فاي مجاال شارات القابلاة للعد وضاع المؤيسااعها، يمكن أن ي تم وضات التالسياس

امااً ي اهتمنهاج النظاام الشامولي الاذي ياول 24ة. يعارض الشاكل رقام دمجاوالممارسات الإدارياة للخادمات المالفنية دئ التوجيهية راتيجيات والمباستسين الاتح
علاى بعاض.  بعضاها وياؤثر ،هاتفاعل ماع بعضاتتي ال م(ييلتقوا مراقبةوآليات ال وأماكن التنفيذوالاستراتيجيات  فردية )السياساتت النظام الونايفية تفاعل مكبك

الصاحية ئج ر علاى النتااكباأ ثرل أحصولى لنظام يؤدي إمن افي مكونات متعددة بشكل متزامن  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةوالتغذية إن دعم دمج 
 د.للبل

عةن  فضةلاً  ؛كاتاوشةرت حالفةات اء  نةب يةةنةة وراء نقةص التغذمتعةددة الأبعةاد الكاميتطلب التصدي للأسةباب 

 وع ونقةص التغذيةةالجة بشةأنج الوطني متعدد القطاعةات هإن الن. نسيق على الصعيد الوطنيت للتإنشاء آليا

 الغةذائيح التحسةينات المسةتمرة فةي الوضةع مفتةاو هة ي والنظافةة العامةةحلمياه والصةرف الصةاوالصحة و

ً  ،للسةةكان  ياسةةاتينطةةوي ذلةةك علةةى مواءمةةة السو .معةةان الطأمةةو ئيالغةةذا الأمةةنمةةع تحقيةةق  إلةةى جنةةب جنبةةا

ذيةةة وخلةةق التغ مةةعف الصةةحي والصةةر يةةاهالموالتعلةةيم والزراعةةة و ةفةةي قطاعةةات الصةةح سةةتراتيجياتوالا

علةى المسةتوى الةوطني الإداريةة )ى مختلةف المسةتويات علة جدملةاتحقيةق ئةة مؤسسةية ليتمكينية وب اتياسس

 .(حليالمالمستوى و اتطعالمقامستوى و

ت متعةددة الأوجةه اوضةع اسةتراتيجي فةيزارات المعنيةة ع الةول، يمكةن أن يسةاعد العمةل مةالمثةا سبيل لىفع

بالتةالي و، ةحكومةالا لتغذيةة توافةق عليهةاة بشةأن النظافةة ووحةدة ومتسةقى توفير رسةائل ملتغيير السلوك عل

وقةد  يرهةا.غعةن ل بمعةز هايمقةدتتةم ريقةة أخةرى إذا مةا ة التةي لةن تتحقةق بطالغذائيةزيادة النتائج الصحية و

والتنظةيم  انوالتواصل مع السةكلمشورة والتدريب اتقديم  ومنها ،المقارباتوعة من ة متنيشمل ذلك مجموع

 وغيرها. ناصرةوالمجتمعي الم

 

تحسةةةةين وحةةةةدها سةةةةات يالسالا تضةةةةمن 
ومةةع ذلةةك، . النتةةائج الغذائيةةة أو الصةةحية

ة ميةهبأ ياسة تغذويةة تعتةرففإن وجود س
 الصحي والنظافة العامةة فلصروامياه ال
 المدمجة على برامجال لى تطويرشجع عي
  .يع المستوياتمج

م
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قيقةه، ا ينبغةي تحلم اسات أهدافاً تضع السي
ف ول إلةةةةى تلةةةةك الأهةةةةداصةةةةوكيفيةةةةة الو

 . كمةةا يعتبةةر الإلمةةامالمسةةؤوليات حديةةدوت
مةن أجةل  اً ضةروريأمراً  الدولةبسياسات 

ء كاوالشةةةةةرع ريشةةةةةامال تحديةةةةةد فةةةةةرص
ع مع لمشروومواءمة أهداف ا متعاونينلا

 الأهداف الوطنية.
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  العامةالنظافة حي وف الصوالصرالمياه وحة صلاو ذيةتغالم .  تعزيز نظ4.2
كل مار بشاساتثالادون  ،2030ة لعام الجديدبأنه سيكون من المستحيل تحقيق أهداف وطنية ودولية، مثل خطة التنمية المستدامة  متفق عليهمشترك وهناك فهم 

وحيثما يحتاجون عندما  تاجها الناسدة التي يححية الجيصلر الرعاية افتو يدجل ل بشكنظم الصحية التي تعمفي النظم والخدمات الصحية. فال بر وأكثر فعاليةأك
لتغييرات في السياسات تحديد وتنفيذ ا أنه: "عمليةه بويمكن تعريف ،لتعقيدهنظراً لصحية يشكل تحدياً . بيد أن تعزيز النظم ا190 هايمكن أن يتحملو وبأسعار إليها

"أي مجموعة  " أوالصحي بالنظامالصحية والتحديات المتعلقة تحديات لب بشكل أفضل ليستجيأن  لبلدذلك ان لكيم يثحب لبلد،ت في النظام الصحي لوالممارسا
تغطياة ن الوصاول أو الفضل من خلال تحسايوتؤدي إلى صحة أ ،ظام الصحيالنكثر من وظائف دة أو أفة واحمن المبادرات والاستراتيجيات التي تحسن وظي

 .911 "ءةالكفاأو الجودة أو 
( علاى ACFعملات منظماة العمال ضاد الجاوع ) العاماة،الميااه والصارف الصاحي والنظافاة والتغذية م الصحية في دمج لذي تلعبه النظسي االرئيلدور لنظراً 
لخايص وفيماا يلاي ت .امةلعاة لنظافياه والصرف الصحي واالموالتغذية ءمة جهود خلال موا الصحية منالنظم  بناءعليها وم التي يقنات لبالعزيز فرص ت تحديد
 بناء.لبنة لكل  192التوصيات الرئيسية  لبعض

 
 

 ة"حام الصظز نيزع"ت( 2015) (USAID) ةالوكالة الامريكية للتنمية الدولي  -190

 ( "الأنظمة الصحية".2015ة )منظمة الصحة العالمي  -191

في صرف الصحي والنظافة العامة وال اهميالو التغذيةبشأن  (ACF)مل ضد الجوع منظمة الع التي عقدتها نيةالفالعمل  ورشةالمستمدة من  وصياتتال  -192

 .2013نيروبي، 

ً كثةر الأالتغذيةة العامةة للسةكان  سةينحيمكةن ت مةانهيب ةه العلاقة التآزريعلى هذ . واعتماداً على بعضهما البعضالصحة العامة والتغذية  منكل  مدعتت  ضةعفا

ن يتة متقالواختدمات العامتة، و ةرف الصحي والنظافلمياه والصخدمات الصحة وا مثل الحصول على ،جال الصحة العامةمعن طريق تقديم تدخلات في 

من . والأطفالصغار ز التغذية المثلى للرضع ويتعزودقيقة لة ايئاغذالمكملات التوفير مثل مع عناصر التغذية  ودمج تلك التدخلات ،ومكافحتها الأمراض

يتطلةب دمةج هةذا و (.UNICEF ،2013) ثترلاايتق أقصتى قتدر متن متاحة لتحقة من الموارد الالصحة العامة، يمكن الاستفادوذية غالتخلال دمج جهود 

مؤشةرات التغذيةة فةي دراج رة أخرى، ينطةوي ذلةك علةى إابعب .الصحة ارةزو مهالذي تستخد تقاريرإعداد الو والمراقبةنتائج التغذية ضمن نظام التصميم 

عبةر منصةات وأن يةتم ذلةك  ،(حةاتللقااوة لادة وتنظةيم الأسةروبعد الما لرعاية لولادة وااما قبل الرعاية ة الرعاية )مثل ة على امتداد سلسليالبرامج الصح

دايةة كةل بة منةذ الغذائيةقويةة للتةدخلات  بةةمراق تصةميم نظةمفة إلةى القيةام بالإضةاب ،يةة(عجتمملاة ت التوعيةة والرعايةالمرافق الصحية وخةدمامثل مختلفة )

 .لصحيةاعلومات الإدارية في نظم المتغذية الرئيسية برنامج، وإدماج مؤشرات ال

الصترف الصتحي والنظافتة واه يتثتل المميتة ذغتللالأنشتطة المراعيتة  جمبتد القيةامو ،عل التغذية المثلى هدفاً من أهداف الصةحة العامةةجمر لاا كما يستلزم

ت عةاطابةاع نهةج متعةدد القتيط، وذلك لضمان اثائق التخطجيات الوطنية وووالاستراتي ذلك في البرامج الصحية الزراعة والأمن الغذائي وما إلىامة والع

 .عالجة التغذيةلم
 

 

 
 

 

 

 والخطط تاالسياس

 :التنفيذ أماكن
 المجتمع -
 المرافق الصحية -
 المدارس -

 والتقييم راقبةمظم المعلومات والن
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قليمية اطق الفرعية والإاطعات والمنلمقة على مستوى افي الصحموظات قدرتدريب وبناء  وتشمل: في قطاع الصحة الموارد البشرية أو القوى العاملة  - 1
بة، مثال حاالات ولا سيما في الظاروف الصاع لعامةلصحي والنظافة اف اوالصر المياهوة غذيتال الجم ة فيجدميم رسائل وخدمات متقد من حيث المقدرة على

وتنظيم جلسات  ،ظام الصحيستويات النميع معلى جلعامة ة اوالنظافالصحي  والصرفلمياه والتغذية لالمناهج الأساسية  كما تشمل وضع .الطوارئ الإنسانية
لإسهال والملاريا وحالات نتشار االموسمية لاالذروات ، وخاصة خلال ةحي والنظافة العامصالصرف الالمياه ووية ذتغلا يظفن مويبلتبادل المعلومات  منتظمة

 .الوخيمسوء التغذية الحاد 
ة لعاماة والبنيااحة لصااج بارام وتعزيز ،اكز التغذيةختبارات الشهية في مرة في اتخدمالمسالمياه عية لى تحسين نوز عزيادة التركي وتشمل: الخدمةتقديم  – 2

 ت رعاياةممارساادماج تعزياز و ،تلبياة معاايير الجاودة والإنصاافلتأكاد مان لالميااه  مزودي ومراقبة، المياه والصرف الصحي والنظافة العامةلأنظمة  التحتية
ياة الصاحية الأولياة نظام الرعاالديدان في  نص مخلتالرسات ومما غذية التكميليةالسليمة والرضاعة الطبيعية والتعامة والشخصية لاك النظافة ذل بما في الطفل

 والثانوية والثالثية.
باين وتحساين التنسايق  ،الغذائياة صارةالمناحمالات  يفا لعامةظافة االمياه والصرف الصحي والن ادراج التشديد على أهميةوتشمل : تمويل النظام الصحي - 3

 م المالي.دعلام ديقتورعات جمع التبمن أجل  ليةالحكومية الدو المنظمات غير
ات المغذي عوزجة ة لمعالالغذائييد لضمان الحصول على المكملات الغذائية والمنتجات وزتعزيز سلاسل التوتشمل : والتقنياتة واللقاحات جات الطبيالمنت - 4
مع توزيع مكملات  ضعفا الأكثر سرلأعلى ا اهميلاة قينت أنظمةأو  مرشحاتالتوزيع  مواءمةكما تشمل على . همااية منوالوق الوخيماد التغذية الحوء يقة وسالدق

 الحديد على الأطفال والنساء الحوامل. أو حمض الفوليك
لعمال علاى ا مان حياث وى الاوطنيعلى المسات مةي والنظافة العاالصحوالصرف اه الميوالتغذية ية اتيجاسترد اعتماالدعوة إلى وتشمل : القيادة والحوكمة - 5

تغذياة للمشاترك عمال إنشااء فرياق ، و)حيثماا ينطباق ذلاك( المياه والصرف الصاحي والنظافاة العاماةوية لتغذاعات ومجموقطاعات  بينق ينست التتحسين آليا
 المحلي. أوالإقليمي  وأي توى الوطنالمسعلى مة ة العاالنظافلمياه والصرف الصحي ووا
وأيضااً  ،هاوتوحياد العاماةلنظافاة رف الصاحي وااه والصامياالوالتغذياة  تومااعلم تبيانااتحساين دقاة وصاحة شامل وت(: HISم المعلومةات الصةحية )نظ - 6

 دعم الحكومة في تحليل البيانات واستخدامها.الحصول على 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الرسائل

 الرئيسية

 مستوىعلى ال العامة ي والنظافةحالص والصرف ياهملاو التغذيةبشأن دمج  الرسائل الرئيسية
 الوطني

 
آليةات  ءاعن إنش فضلاً  ،تافات وشراكلتغذية بناء تحالعددة الأبعاد الكامنة وراء نقص اتميتطلب التصدي للأسباب  

ة لةاحالالمسةتمر فةي  تحسةينللمفتةاح  بمثابةة متعتدد القطاعتاتالتنهج التوطني يعتبر و. د الوطنيلصعيا لىللتنسيق ع
 ان.كللس ةغذائيلا

 
 
 
 

ف الصةحي رلميةاه والصةاوالتغذيةة  اتيسةتراتيجاوسياسةات  مةجدي فة مراحةل متفاوتةة ىن إلةاوصلت مختلةف البلةد 
مختلفةةة  مقاربةةاتينبغةةي اسةةتخدام  ؛ا كتتل ستتياقاجههتتيوي فتترص والتحتتديات التتتلعلتتى ا واعتمتتاداً  .فةةة العامةةةوالنظا

 .ةالعامه والصرف الصحي والنظافة المياو غذيةتال جمدل السياسات الوطنية لتطوير أو تعزيز بيئة
 
 
 

 نة والتغذية، يمكملصحة العاادماج جهود إل لان خمو .لى بعضهما البعضعالتغذية و لصحة العامةاتعتمد كل من  
تغذيةة ضةمن نظةام دمةج نتةائج الالامةر هةذا يتطلةب و. الاثةرتاحةة لتحقيةق أقصةى قةدر مةن الم ردواالاسةتفادة مةن المة

 .ة الصحةوزار الذي تستخدمه اد التقاريردوإع مراقبةلوا ميمتصال

 
ً  اً رتلعب النظم الصحية دو  ختلفةة م هناك فرصو .عامةلالنظافة اووالصرف الصحي  هلميااو لتغذيةا مجد يف رئيسيا

ي لميتاه والصترف الصتحاوالتغذيتة في مجال  التدخلاتمواءمة ودمج  خلالالنظام الصحي من ناء ب اتلتعزيز لبن
 ة.مة العافنظالاو
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 الطوارئ ت في حالاتدخلا. دمج الت5

 
 

مان هاذه  % 86كانات وباالكوارث الطبيعياة،  ،المن العاساكا ثلاث أي ،شاخص يياارمل مان يقاربوالعشارين، تاأثر ماا  العقاد الأخيار مان القارن الحااديل خلا
حاالات ات الأولوياة فاي التادخلات ذ أهامحية مان فاق الصاوالمرا الآمناةالميااه .  وإلى جانب الغذاء والمأوى، تعتبار 193 جفاففيضانات و على شكلالكوارث 

الكافية على نحو  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةر خدمات م توفييت لم في حالن. يضررمتلا لسكاناسمة بالنسبة لصحة االطوارئ، وهي ذات أهمية ح
يازداد خطار وف ساها عناد، حاو ساليمى نعلا الجيادة ةخصايالعاماة والشة النظاف اتارسممتطبيق الأشخاص المتضررون في حالات الطوارئ بولم يقم عاجل، 

جميع أنواع حالات الطاوارئ، بادءاً مان الكاوارث الطبيعياة  علىوينطبق ذلك . 194 ةالعامافة علقة بالنظمتلاض راملأمن ا ليرا والحصبة وغيرهاالإسهال والكو
ً  310 اليوحضحايا الأزمات عقدة. يمثل المة من العوامل ن مجموعاجمة عطويلة الأجل النالأزمات حتى و ،الناشئة بسرعة  172هم ، بينمليون شخص سنويا
 Complexقاعادة بياناات الطاوارئ مجماع  مساوحات وتناذرلكاوارث الطبيعياة. من ضحايا اشخص  ليونم 139وفقط ت ازاعلناا حايض منمليون شخص 

DAT-CEEmergency Database  195 اتبالنزاع لبلدان المتأثرةتزايدة في اة محاد يمثل مشكلغذية اللتوء اأن س بشكل واضح من. 
وزياادة مخااطر  وانخفااض المناعاةراَ بنقص التغذية والنمو المتعثر رتباطاَ مباشرتبط اا تبه المتعلقة ضمرالأاو لصحيةظروف المعيشة غير ا وبالنظر إلى أن

أمراً يعتبر  امةاه والصرف الصحي والنظافة العميالانية في مجال جابات الإنسستالتغذية في الالخاصة بهداف افإن إدراج الألذلك ، الإصابة بالأمراض والوفاة
والتغذية وتحسين نتائج التغذية في حالات الطوارئ ماا  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالصلة بين تدخلات  دة لتعزيزتدابير المحدلل اشمتو رياً.ضرو
 يلي:

 //:http :رفيس عظر مشرونأالطوارئ ) لأشخاص المتأثرين بحالاتل عامةلصحي والنظافة اللصرف ااه وايملان معايير م ىلأدنا دة الحيضمان تلب 
www.spherehandbook.org/en/.) 

 .(ةلمتنقلاادات يمراكز الصحة والتغذية )بما في ذلك العلالمقدمة  لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةازمة الحد الأدنى من حتعزيز  
 .لعامةاات تعزيز النظافة يية في استراتيجسغذية الرئيتال دمج رسائل 
تاوفير التحاويلات النقدياة لتغطياة  مان خالال على سابيل المثاال، وألاستخدام ا سومرفع د ن خلال تجنبم اهيملا ى علاً حصول أشد الناس فقر ضمان 
 .اءللم تكاليف المرتبطة بمستويات الاستهلاك الدنياال
 يفاالتعاافي و ةبجاتسالااوأهاب تلال مرحلاة الخاابطاة رمت حي والنظافاة العاماةصالصرف الالمياه واوية ذغتلان ملكل  قسيننصات التمأن  د منكأتال 

 ج.البرنام
 

 "الطوارئ حالاتفي  ف الصحي والنظافة العامةرالمياه والص( "2015ف الإنساني )لتحالا -193

 "في حالات الطوارئ عامةالة صرف الصحي والنظافلالمياه وا( "2014اليونيسف ) -194

195- CE-DAT Complex Emergency Database ،2012 2013 وليدلاد وتقرير الاتحا. 
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 ذيةقص التغالجة نالتغلب على الانقسام بين الجانب التنموي والإنساني عند مع: 16المربع رقم 
 

196- (ECHO - 2013 ،وروبية والعمليات الإنسانيةية الأرية العامة للحماية المدنيلمداوبية، رلأوا ةضيالمفو" )ت الطوارئالتصدي لنقص التغذية في حالا." 

 ".للسكان المعرضين للخطر الصحي والنظافة العامةصرف الو المياه( "ACF( )2005)لعمل ضد الجوع منظمة ا - 197

198 - (ECHO - 2013 - مليات الإنسانيةوالع لحماية المدنية الأوروبيةلمة اية العرمديلا ة،المفوضية الأوروبي" )لنقص التغذية في حالات الطوارئ يالتصد." 

 )مةثلا يةةليدوى الديةدان الطفعةبلإصةابة انةع مليح حالمراحيض بشةكل صة بنىتأن  بيج 

لةةوث تحيض لتجنةةب خطةةر المةةرابنةةاء الوهكةةذا يجةةب  .ية(خرسةةانال الصةةبات لاسةةتعما

 مواقةع إعةداد الطعةامو المةراحيض وجةود مسةافة كافيةة بةين ضمانب يجكما  ،البرازي

 .لكذا إلى مو يناولأن اوتخزي اه الشربومصادر مي

الأسةةري قبةةل  دالسةةبل المعيشةةة والاقتصةة بالنسةةبة هايةةلماحليةةل أهميةةة مصةةادر تينبغةةي  

 لتجاذبةةاتاوتجنةةب  ،اه الشةةربإمةةدادات ميةةجةةل إنشةةاء خةةدمات مةةن أوذلةةك التةةدخلات، 

 .المتضاربةالأولويات بسبب لف المجموعات مخت ينب المحتملة

 والنظافة العامة يصحلالصرف اوه ايملا الإنسانية في مجالسخير العمليات تينبغي  

من وذلك أو الغذائية المشروطة،  ةتحويلات النقديحصول على الصة للها فرباعتبار

 196 امةالع فةظاوالصرف الصحي والن المياهناء خدمات فيدين في بلال إشراك المستخ
197. 

 

 بصةةحاأ عميةةبالتنسةةيق مةةع جمكةةن حيثمةةا أتصةةميم هةةذه الإجةةراءات وتنفيةةذها  ينبغةةيكمةةا 

مةع  وبالتنسةيق، ملهة معةات المحليةة و/ أو الممثلةينالمجتمعنيين، بما في ذلك قادة لة احالمصل

فةي  الطفةرجةال والنسةاء والألاركة المتساوية لتساهم المشكما . الوطنيةو أ السلطات المحلية

الميةةاه والصةةرف  التخطةةيط وصةةنع القةةرار والإدارة المحليةةة لعمليةةات الطةةوارئ فةةي مجةةال

سةبل آمنةة وسةهلة للحصةول علةى  في ضمان حصول جميع السةكان امةعافة الظالنو يصحال

هةةذه  الوصةةول إلةةىأن ضةةمان و ،عامةةةالميةةاه والصةةرف الصةةحي والنظافةةة ال تعلةةى خةةدما

، ولا سةيما النسةةاء الأكثةةر ضةعفاة للفئةات الغذائيةالةةة لحا علةى بشةةكل سةلبيؤثر يةالخةدمات لا 

 .والأطفال

مةةن ي والتةة رف الصةةحي والنظافةةة العامةةةصةةوال الميةةاهبلةةق عتتة هامةة جندريةةةأبعةةاد  وهنةةاك

ن تضةر اقةب التةي يمكةن أالعو الوقاية من بغية بشكل كاملر االضروري أن تؤخذ في الاعتب

بةنفس و الجندريةة،الفةوارق يراعةي ميم تصة اكةذه إن وجةود. ة والطفةلأالمر فاة ورفاهيةبمعا

 ،المةاء جمةع حين ساءنال ىاقع علوال ءبعاليساعد على تخفيض  لتغذيةلالوقت يكون مراعياً 

ة النساء عن تحسين حماي فضلاً  تلك المهمة، ىزم صرفه علعلى تقليل الوقت اللاساعد كما ي

فةي  ي والنظافةة العامةةالصةحف صةرالميةاه واللمرافق  التصميم المناسب ات من خلالوالفتي

 .198 النازحينمخيمات اللاجئين أو 
 

ً معدلات الهزال  اع المستمر فيرتفالاو أ /والت قزم  فيها موجودفي سياقات  ت الطوارئتحدث معظم حالا تقةع خةارج  نتيجةة لعوامةل هيكليةة خطيةرة مسةبقا

 الطوارئ. تستمر خارج سياقاتنقص التغذية و حالاتوجد معظم تن ناحية أخرى، مو. ةنسانيلإة ادعامسنطاق ال

المعونةة الطارئةة إعادة الإعمار  يتلوينبغي أن  ، أييل خطلستس بمثابة( LRRDية )مدة التأهيل والتنغاثة وإعاالإ تكونفترض أن في البداية، كان من الم

أصبح من الواضح أن ن، والعشرو يالحاد رن العشرين، وبداية القرنن القالتسعينات م لكن في. جلاً أول طئي الأانملإا ونالتعا يأتي دور حقوفي وقت لا

ً  ضةوحويمكةن تمييزهةا بة متواليةاحةل التقسةيم إلةى مر هةذا ً مصةن مةا يكةو غالبةا  لمختلةف دمجولةذلك، ينصةب التركيةز علةى الاسةتخدام المتةزامن والمة. طنعا

ل. اجنةر )وط سةد الفجةوة بةين مختلةف المراحةل قليس فو ا بطريقة استباقيةموربطهمائي نسانية ونهج التعاون الإنالإ ةالمعون سيقنت ينالأدوات بهدف تحس

  (.2016، ج.

ً مةظايجةاد صةلة أكثةر انتعةن طريةق إ أولاً تفةادي حةالات الانقطةاع فةي القيةام بالانتقاليةة  ةمرحلالي ات فلمساعدتقديم الالفكرة الأساسية تكمن  ير بالتةدا نبةي ا

سانية نبير المساعدة الإاحب تداتص المثال، يمكن أنفعلى سبيل . طويل الأجلئي الناجح الإنمالظروف الملائمة للتعاون ا تهيئةلقصيرة والطويلة الأجل، وا

 الصةرف الصةحي ميةاه منظةاو الشةربه يام تبكاشبناء إعادة ب بهاصحاإ  ، يمكن المدمرة ياهالمالرامية إلى إصلاح شبكات إمدادات ة مؤقتالو قصيرة الأجل

 .النهاية يلكي تستبدلها تدريجيا ف متوازل بشك يالنظام

المفوضية الأوروبية، المديرية العامة للحمايةة  ECHO) غذيةلتل نسانية والإنمائيةجداول الأعمال الإطناعي بين ى الانقسام الاصوبالمثل، يجب التغلب عل

ً  خلاً يتطلب نقص التغذية تدكما  (.2013 ،يةاننسلإاات الأوروبية والعمليالمدنية  ن انية والإنمائيةة علةى حةد سةواء لضةماسةمن الجهةات الفاعلةة الإن مشتركا

ً دالتغذية الناشئ حةية من نقص العلاج والوقا  اتة وبنةاء قةدرة بطريقةة أكثةر اسةتدامنسةانية والإنمائيةة مةن مكافحةة نقةص التغذيةت الإمةانظسةتتمكن المو. يثا

ً  ثركالأ ئاتالف  التشغيلي.والتخطيط الضعف نب الجوتحليل المشترك المنسقة مثل لاءات جرابعض الإمن خلال لسكان امن  ضعفا

ت
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   الاستمرارية والترابط ،الكوارثإدارة أخطار  رةدو: 24رقم  لشكال
 

 
 

 2011 ،(ACFوع )جال ضد ملالع ةالمصدر: منظم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 من الميدان 16مثال 
التغذية والصحة في و عامةفة المياه والصرف الصحي والنظالل افي مجا وارئلطاالاستجابة المدمجة لحالات 

 انتأفغانس
 
ليةة أو التربةة رم أو جبليةة) ريسلتضةاا يةمن ناحغير مواتية  ظروف جيولوجيةب موتتس ستان،غانأففي  الوسطىعات مرتفمقاطعة غور في ال تقع

لأمن والتشةرد النةاجم ن انعدام الية ممستويات عالى ذلك وجود إ فأض لجفاف(،ا أوت ايد للكوارث الطبيعية )الفيضانوالتعرض الشد الصخرية(
(. فقةط لحكومةة فةي المقاطعةةهةا اليع لمنةاطق التةي تسةيطراتتركز في التي ) ل الإنسانيمجافي اللفاعلة ات االجهوانخفاض وجود  عاتن النزاع

 الميةاه نسةبة تةوفرأن  يقةدر إذة. حتياجات الإنسانية الحادلاوا ن الضعفية مالعمستويات وجود ن جميع عوامل الخطر هذه في وينعكس الجمع بي
إصةابة اء ومعةدلات المة يةقطرمةراض المنقولةة عةن ارتفاع معةدلات الألة ترتبط بحا ، وهيلمقاطعةاء اأنح في جميع % 20إلى  تنخفض ةنالآم

هر فةي شة (ACFظمةة العمةل ضةد الجةوع )نمل ا مةن قبةراؤهةإج ( التةي تةمSMARTقد وجةدت دراسةة سةمارت )ف. الأطفال بالأمراض ووفاتهم
 نوبةة مةنهم مةن%  78 عةانى ؛ن الماضةييني الأسةبوعيى فالمرضلأطفال من ا% 34.9 قدرها ةإجمالي نسبةين ب، أنه من 2014سبتمبر من عام 

ة مقاطعة، تحتل OCHAالمتحدة  ممتابع للأال ةنياالتي أعدها مكتب تنسيق الشؤون الإنس "النظرة العامة على الاحتياجات الإنسانية"وفي ال. سهإ
 ولحصةال مةن ناحيةةيةا" لأولوية ع"، وعامةالللنظافة ئة السي ممارساتوال امسةلأطفال دون سن الخوفيات ا من ناحية "جداً  متقدمة "أولوية غور
 لتةيا مةن العتبةة الحرجةة 2014ام عةفةي  اقتةرب الةذيي متسجل المقاطعة أيضاً انتشاراً مرتفعاً لنقص التغذيةة الحةاد العةالكما . الآمنة ياهلمالى ع

د سوء التغذيةة الحةا لوصل معد% بينما 9.2 إلى (GAM) عالميلحاد الية التغذانتشار سوء ا معدليث وصل ح ،حددتها منظمة الصحة العالمية
 %.14 إلى (SAM) وخيمال
 

بهةدف تحسةين الحالةة  ة غةورفي منطقةة ألا يةار بمقاطعة ةامليلة العالقلة ي( إحدى المنظمات الإنسانACFمنظمة العمل ضد الجوع )عتبر تُ  ؛اليوم
الميةةاه ت تةةدخلاو يةةةت الصةةحية والإنمائة مةةن خةةلال التةةدخلاسةةن الخامسةة دونطفةةال بةةين الأيةةات الوفو لإصةةابة بةةالأمراضاحةةد مةةن لالغذائيةةة وا

 يلي:ا موالصرف الصحي والنظافة العامة المنقذة للحياة. وتشتمل هذه التدخلات على 
لأطفةال ا إحالةةو ةماعيةجال وحاتالمسةضةعات مةن خةلال امةل المروفال دون سن الخامسةة والنسةاء الحالأط ت سوء التغذية الحاد بينلاحا تحديد
 المتنقلة.الصحية الخدمات إلى  (SAM)الوخيم ة الحاد يسوء التغذصابين بالم
 

 المقبةولينالمرضةى  عم علاجود ،لمن خلال فريق متنق (SAM) موخياللحاد ية اغذتسوء الت الخارجية المصابين بتوفير العلاج لمرضى العيادا
 اطعة.شفى المقتفي مس

 

 
 املة لجميع الحوامل المرضعات.الش يةيلسة والتغذية التكممطفال دون سن الخاجميع الأ فتهدتي تساليلية لتكمية ادعم التغذ

 

 المتنقلة.لصحية ارق لال الفمن خ IMCIالطفولة لأمراض  التدبير العلاجي المتكاملتوفير 
 ة.ماء المحميالصادر ل إلى مولوصية ان ليس لديهم إمكاندين الذييلمستفعلى اكواتابس الأ أقراص وأكلور التوزيع 

 بار غير العاملة.لآإعادة تأهيل ا
 هر.لناللمستفيدين الذين يقومون بجلب الماء من  biosand filter (BSF)رشحات الرمل الحيوية يع موزت

 لآمنة.ا العامة على ممارسات النظافة اء الدينينالزعمولين الصحيين المجتمعيين ملعاتدريب ا
 متنقلة.الفرق الرية من خلال الق وىستية الرئيسية على مئأن الرسائل الغذاالوعي بش ىتوفع مسرمع  مةاالعافة تعزيز النظ
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 . دعم تغذية الرضع وصغار الأطفال في حالات الطوارئ5.1

  
ا ماك عاساطااق وعلاى نالنااس يتاأثر  ،بطيئاةأو  ةساريعبادايتها  إن كاناتلا فارق الساكان،  ونازوحعقدة المالات الطوارئ يعية وحبث الطلكواركنتيجة لحدوث ا

تلك الحالات، من المرجح أن يصاب الأطفال دون سن الخامسة  جميع فيبسرعة. كذلك والأمن الغذائي  ة العامةتتعطل ظروف الصحوعادة ما عطل حياتهم تت

ئة الطارت غير لالحاا يفف. 199 من تلك المخاطرئمة ص آخر، وتزيد التغذية غير الملاض أكثر من أي شخذية والأمرالتغراء نقص اون جيموتقد مراض وبالأ

مارة  14باـ أكثر  ،مشتركة جميع الأسباب بسبب ،عرضة للوفاة رضاعة طبيعيةالرضع الذين تقل أعمارهم عن ستة أشهر والذين لا يرضعون طفال لاا يكون

ً هذه المخاطر في حالات الطواداد وتز 200 .طبيعيةرضاعة ضعون ير الأطفال الذين من  حد كبير. ت مرتفعة إلىاوفيال تمعدلا ما تكون رئ، وغالبا

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

فاي  خااصتنظار بشاكل  أنو ،ريعةتكاون سا لأن( والعوامل ذات الصلة IYCFتحتاج تقييمات الممارسات السليمة والمناسبة لتغذية الرضع وصغار الأطفال )
كال )التاي لا تحتااج إلاى الطهاي( زة للأالجااهعمة المدالأغذية  زيعتو ونما يك كثيراً يجة للأزمة. وممارسات التغذية نتاء على الغذالحصول  فرصغير كيفية ت

ل تعزياز شااملة". ولا يازاياة تكميلياة تغذلياه علاى أناه "إشاارة يتم الإو تدخلا ذا أولوية شهراً  23و 6مباشرة إلى الأسر التي لديها أطفال تتراوح أعمارهم بين 
يمثل أولوية قصاوى، ولكان فاي بعاض  الغذائية وك وإسداء المشورةسلاللتغيير  التواصللال خمن ر هأشستة لاية للأطفال دون سن الرضاعة الطبيعية الحصر

 فاي حادث كمااالطاوارئ )حالاة وقاوع قبال مان هن طفاالتغذية أجل من أللحليب ة ديلية بأغذ نمستخدي كنمن الأمهات  كبيراً  قد تجد أن عدداً  سياقات الطوارئ
 لاديهن الحلياب ادرارعاادة (. وقاد يساتغرق الأمار وقتااً طاويلاً لكاي تاتمكن النسااء مان إة الحالياةلأزماة الساوريا وأ ييتس، هافي بورت أو برن 2010 زلزال

الحاالات،  أخرى ملحة. وفي مثل هاذهمتطلبات بسبب  ذلك اولةحميسمح لهن بضع أنهن في وطة بببساهن ر بعضعشتلا  بينما، الطبيعيوالنجاح في الإرضاع 
وقاد تحتااج  ،(وحلياب الأم الحلياب الصاناعي)أو أولئك الذين يحصلون على مزيج مان  يب الصناعيالحلعلى غذون رضع الذين يتلا ةيذتغصحة ويجب حماية 

 فاةنظيلقصاير وضامان بيئاة هات غيار المرضاعات علاى المادى امللأالصناعي طفال من حليب الأتة دات آمنة وثابير إمدافي توفالوكالات الإنسانية إلى النظر 
ً  ي الرضاعةانقنخدام ستا شجعيتم ت لا .هداعدلإ  ملعقة.الكوب والما تؤوي البكتيريا، وبالتالي يتم تشجيع استخدام  بشكل خاص لأنها غالبا

 يعناب الصاالحلييلاحظ أن شركات نه كثيراً ما ت الطوارئ، حيث أة خاصة في حالاميأهالصناعي  فالالأطحليب ق ويتستنظم  التي المدونة الدوليةوتحظى 
لعاب تقاديم . وقاد يوالعادوى التلاوث دون النظر في مخاطرفي المستقبل جدد  زبائنلتأمين  لاستغلال الفرصةعلامات التجارية، وذلك ها ذات البمنتجات برع"ت"ت

ً ومقدمي الرعم الاجتماعي للأو النفسيالدعم  ً اية أمراً حاسما لاذي هج اوالان ،غارأطفالها الصا عم ملأا تفاعلأن تؤثر على كيفية ن يمكالصحة العقلية لأن  ، أيضا
 .صوصاً بعد التعرض للصدماتخ في التغذية يمكن أن تتبعه

لجهاات الفاعلاة ى جميع ايتعين علبل  ،يةالتغذ ييصاصاختب تتعلق فقط لاطوارئ لات ال( في حاIYCFويبدو من الواضح أن تغذية الرضع وصغار الأطفال )
اجات الرضع والأطفاال الصاغار وإبقاائهم علاى قياد الحيااة. إن إدارة تغذياة الرضاع احتيعلى ا الهأعمية تأثير فكي يفر ن تنظت في حالات الطوارئ أوالقطاعا

اساات والتنسايق السيوضاع تقيايم الاحتياجاات وعناد الطاوارئ )حالاة  بداية منذم سليتغذية بشكل الهتمام بالاء إيلاتتطلب وصغار الأطفال في حالات الطوارئ 
وتمكاين لرضع والأطفال الصغار، والأمهات المرضاعات ومقادمي الرعاياة فاي جمياع القطاعاات، بااجات الخاصة اة الاحتي(، مع مراعلىولأا ةابلاستجخلال ا

 .202 فة العامةالصحي والنظا المياه والصرفو دة الغذائيةساعمن والمى والأالمأو نم اسيةالخدمات الأس الوصول إلى
 العديادهنااك كماا أناه . حالات الطوارئ ( فيIYCFوتغذية الرضع وصغار الأطفال ) لعامةالنظافة اي ولصرف الصحاو هايملل ويجلترجد رابط حرج بين ايو

الرضاع تغذية ل حساسية أكثرحالات الطوارئ في ها برامجتجعل ن أ فة العامةنظاوالصرف الصحي وال ياهالمال من الطرق التي يمکن للجهات الفاعلة في مج
 :يلي ن ذلك مايب نمو، طفالوصغار الأ
 يحصال فلصراو ياهمللغذية الرضع وصغار الأطفال في أي تقييم تلمتعلقة با لرئيسيةاالأسئلة  تضمينل لتغذيةاالفاعلة في مجال  تالجها عالربط م 

 (.التغذية تقييم تقييم متعدد القطاعات أواللال بالفعل من خ تهاتغطيتتم لم  ذا)إالعامة افة والنظ
نازلهم مالملائمة للأمهات ومقدمي الرعاية في  العامة ةلصحي وظروف الصحالصرف ارافق مو ةنه الآمايملايكفي من  ام ىلع لوصالح ضمان 

 .ومجتمعاتهم ومستوطناتهم
 طاقن يف كلسلوالتواصل لتغيير اريق طل )حيثما كان ذلك مناسباً( عن امة وحليب الأطفعطعداد الألإة بالمناس لعامةاظافة نلا تسارمامتعزيز  

 رئيسية.الاتصال ال
 
 
 

 ".رئلطواا ت( "تغذية الرضع في حالا2111) "UNHCR " مفوضية الأمم المتحدة لشؤون اللاجئين -199

 ي حالات الطوارئوالأطفال فضع لرة اتغذي( "2014كو )إي ،يات الإنسانيةوالعمل ةلعامة للحماية المدنية الأوروبيرية المفوضية الأوروبية، المديا -200

 "مجلوضع البرارشادات إ

 "عقمواحديد القة تور ،وصغار الأطفال في حالات الطوارئتغذية الرضع ACF( "2015" )منظمة العمل ضد الجوع " -201

 الطوارئ الأطفال في حالاتلرضع وية اتغذ( "2014يكو )، إةسانيية والعمليات الإنالأوروب لمديرية العامة للحماية المدنيةية، االمفوضية الأوروب -202

 "امجالبرع وضلإرشادات 

للرضةع بالنسةبة عايةة ت الرخاطر على التغذية وممارسةامال الطوارئلات حا فيترتفع حيث 

هال وغيةره لتعةرض للإسةة ازيةاد لةى جانةبإ ،ةرعايةمقدمي الأو  هاتهمغار وأمصوالأطفال ال

، وانخفةاض فةرص الحصةول علةى صةحيصةرف اللفةق ارام حالةراض بسبب سوء ممن الأ

الممارسةةات السةةليمة  زيةةزايةةة وتعن حمفةةإ ولهةةذا السةةبب،. الغةةذاء وتةةدهور الأحةةوال المعيشةةية

ذ نقةاخل لإلات الطةوارئ هةو تةدفةي حةا (IYCF) تغذية الرضع وصةغار الأطفةالسبة لوالمنا

 .201 تغذية وعلاجهلللوقاية من نقص اأمر أساسي هو اح، والأرو

إن تغذيةةةةة الرضةةةةع والأطفةةةةال الصةةةةغار فةةةةي حةةةةالات 
السةةلوك علةةى  تغييةةربلةةق لا تتع (IYCF-E)الطةةوارئ 
لدعم  ةبإجراءات عملية فوري تتعلق ، بللطويلالمدى ا

ل فتةرة طولهن لأاع أطفاإرض من ن  مهات حتى يتمك  الأ
 علةى ةرسةمقةدمي الرعايةة والأ مساعدةكذلك و، نةممك

تةةةوفير أغذيةةةة تكميليةةةة مناسةةةبة للأطفةةةال ودعةةةم تغذيةةةة 
 .ومعافاتهنالأمهات 

مل
ظة
حو
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 لنقاااااط التواصااااو العامااااة لال حماااالات النظافااااةخاااان مااااتعزيااااز الرضاااااعة الطبيعيااااة )وغيرهااااا ماااان رسااااائل التغذيااااة التكميليااااة حيثمااااا أمكاااان(  

 .ةمعااللنظافة يز التعز رىالأخ
 .ةلغذائياية وحلصرف الصحي في المراكز الصاات موخد ه النقيةايملاتوفير  
ا يجمعاان غالبيااة مااثيااراً ك)لأن النساااء  يهاااف رضاااعة الطبيعيااةلي تقماان بممارسااة اكاا هقاااط الميااانقرب ماان لاباانااة للنساااء ملآا تاحاالمساا تعزيااز 

 (.للأسرةاللازمة المياه 
 لرضاااعاقياااام بتغذياااة ورعاياااة للنسااااء المزياااد مااان الوقااات لل تاااوفريتاااى حلميااااه اماااع جوعياااة أياااة افكو لميااااهانقااااط  ىإلااا افةساااالم لياااقلتضااامان  
 ل الصغار.افطلأاو

 اماةفاة العالميااه والصارف الصاحي والنظاادية التي يمكن أن تساعد في التحقق مما إذا كانت الاستجابة لحالات الطوارئ في مجاال سئلة الإرشبعض الأ اكهن
 ي:ما يلة لأسئلاك لت منية، ولمرضعات ومقدمي الرعاطفال دون سن الثانية والنساء امحددة للرضع والأحتياجات الالا الاعتبارفي ذ تأخ
 مناسب؟ ( بشكلIYCFوتغذية الرضع وصغار الأطفال ) المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتحديد مخاطر  تم هل - 1
 ؟نهلافأططعام ساحات آمنة للنساء لإطفال دون سن الثانية؟ هل هناك موتغذية آمنة للأرعاية خاصة ير ى الرعاية توفئمين علالقا /هل يمكن للأمهات - 2
ً عض  لأسر التي لديها ر  هل تستطيع او ،وأوعية التجميع اهميالر نقاط هل تتوف - 3  ؟الوصول إليهامن  اً صغار وأطفالاً  ا
 ؟الأسرةو غذائيلا أو ز الصحيمركوالالمجتمع وى على مستفة نظيوالحية فل الصهل تتم مراعاة ممارسات تغذية الط - 4
 المياه؟اط قنفي أو  وزيعلتاع مواق الانتظار فيمدة  ما هي - 5
ياة، المسااعدات الغذائضمن مشاريع مواضيع مناقشات التثقيف الصحي  ( فيIYCF)الطوارئ  في تغذية الرضع وصغار الأطفالمواضيع دراج إ تمهل  - 6
صارف ه والالميااريع مشاا فاي العاماةة افاظلنزياز امان تع اً جازءهل تشاكل ة، ويالصحريع االمشأو  CMAM الحاد غذيةية لسوء التتمعرة المجالإدا مشاريع وأ

 للجمهور المستهدف؟ النسبةب وملائمة ذات صلة المواضيعهل و؟ العامة الصحي والنظافة
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  طفالللأالطوارئ  لاتفي حا العامة النظافةلصحي والمياه والصرف ا. 5.2

أن تادمج برامجهاا علاى نحاو  العاماة الصاحي والنظافاةصارف ه والالمياوية تغذلوا الصحة تالاجم ية فيلات الإنسانلبرامج التي توفر التدخكالات وايمكن للو
 أفضل بالتركيز على الأطفال.

يمثلاون  واتالذين تقل أعماارهم عان خماس سانال سكان. والأطفبين عامة ال هاأعلى بكثير منلخامسة ن سن اتعتبر معدلات الوفيات والمراضة بين الأطفال دو
ما تكون النساء والأطفال  %(. وكثيراً  21)س اللاجئين في جنوب السودان م  وخ   ،ن السورييناللاجئي % من 17 :الات الطوارئحفي ن السكا من ةرية كبنسب

أن تكاون ن كايمذلك، لار ساناً. أشاقائهن الأصاغعن رعاياة مسؤولات الفتيات ا تكون غالباً ماً ضأي، المياهجمع  ولين عنت( مسؤ)بنين وبنا من مختلف الأعمار
أمار النظار إلاذ ذلاك علاذ أناه  ينبغيولا  ،ما أخذنا الأطفال بعين الاعتبار في حالات الطوارئ أكثر فعالية إذا النظافة العامةف الصحي والمياه والصر امجبر
 .203لطوارئ ا تلافي حا ة العامةالمياه والصرف الصحي والنظافت تدخلا جميعسي من جزء أسا أنهى لعبل يام به"، فضل القمن الأ"
 
 ركز على الطفل:يي ذالطوارئ ال ي حالاتالصحي فف الصرنظام  - 1

في حالات ار صغالوالأطفال  ضعالرة إفرازات إن إدارذلك ف الكبار، ومعفضلات المرجح أن تكون أكثر خطورة من  الصغار منقد ثبت أن فضلات الأطفال 
إدارة الفضالات، فاي مختلاف الأعماار متطلباات مختلفاة ل مان لأطفاالة. به على الصح نتهاطراً لا يسخ لمثمما ي ،ل منهجييتم التعامل معها بشكلطوارئ لا ا

لايس لاديهم  شاهراً  12دون سان الأطفاال ف. رياةف الفئاات العمة لمختلالمناسابتدخلات الصارف الصاحي فاي حاالات الطاوارئ إلاى إيجااد الحلاول ا لذلك تحتاج
الأطفال بعض بينما يصبح . السنتينشهراً إلى  13عض السيطرة بحلول سن ممارسة ب قادرين على نوبحصيوعادة ما  ،لبوو التالتبرز أ فية علىالسيطرة الكا
ً الطوارئ قد اق الإجهاد في سيك، فإن ومع ذلسنوات.  3أو المرحاض في سن النونية ب على جاهزين للتدر  بشكل خاص للبدء في التدريب يجعل الوقت صعبا

 .النونيةى عل
 
 

 "الوارئ للأطفالطالات حي في حالص لصرفوا الماء( "2014) الاطفال أنقذوامنظمة   - 203

 المزيدم تعلّ 
 :ارئت الطوحالا في الرضع وصغار الأطفال " بشأنACFلمنظمة العمل ضد الجوع " تثبيت المعلوماتورقة 

E_Position_Paper_Final.pdf-s/default/files/publications/ACF_IYCFsiteg/orionagainsthunger.thttp://www.ac 

لات ي حاال فرضع والأطفغذية الت( "2014إيكو ) ،ية والعمليات الإنسانيةوروبلعامة للحماية المدنية الأاية المدير بية،رووالمفوضية الأ 

media/publications/2114/sileecho/f/a.euoprhttps://ec.eu : "البرامج لوضعشادات إر ،وارئالط

lkit_nutrition_en.pdftoo/ 
 

اللغات الإنجليزية حة بتام ، وهيلاطفالا قذوانأي وضعتها منظمة التترونية لكالإات ة الأدوجموعم(  IYCF) غار الأطفاللرضع وصاتغذية 

 :toolkit-e-cfents/iymes.google.com/site/stcehn/docusit//https: والفرنسية والعربية

 

 :المملكة المتحدة (ALNAP) م النشط للمساءلة والأداءلتعلا كةقارئ شبمنهج هج، انمالأدوات وال ،رئالات الطواي حافة فيز النظلتعزدمة مق
www.alnap.org/event//:ttph  

 

http://www.actionagainsthunger.org/sites/default/files/publications/ACF_IYCF-E_Position_Paper_Final.pdf
https://ec.europa.eu/echo/files/media/publications/2114%20/toolkit_nutrition_en.pdf
https://ec.europa.eu/echo/files/media/publications/2114%20/toolkit_nutrition_en.pdf
https://ec.europa.eu/echo/files/media/publications/2114%20/toolkit_nutrition_en.pdf
https://sites.google.com/site/stcehn/documents/iycf-e-toolkit
http://www.alnap.org/event
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الساياق  حساب الحاسامةالقايم  تحاددللأطفاال مان مختلاف الأعماار )اساتعمالها  ممكانتي مان الن الفضلات الص مالتخل خياراتبعض  14قم جدول رص اللخي
 لأما عما أجرياتالتاي شاات مناقالضالات للأطفاال الصاغار علاى ق التخلص مان الفد اختيار طرستنال(. يجب أن يوالأطف لأمهاتعتمد على رغبات الآباء واتو

 وتنظيفها.الفضلات  من لتخلصلات خيار نخدمه متست ماحول 

 خيارات التخلص من الفضلات للأطفال الصغار في حالات الطوارئ: 14جدول رقم 

 
 ملاحظات فضلاتص من الالتخل خيارات المجموعة العمرية

 18 رضةةع دون سةةنلا
 شهر

 

قماااش أو ماان ال حفاضااات
بطاناااااااااات الحفاضاااااااااات 

 القماشية.

 

 .اهمن لصمكن التخي تضاحفا

 

أو  اتل أو بطاناات الحفاضاقابلة للتحلااضات الحفالتتوفر 
ماان  محاادود فقااط لاادى عاادد ولكاانالحفاضااات القماشااية 

لااى ايااة، عالمااوردين. ناااقش المتطلبااات مااع مقاادمي الرع
طاارق ، واتلحفاضااماان ا طلااوبلما دالعاادالمثااال،  ساابيل

 عماا ر دلااوإلااى تااوفي قااد تحتاااج ،غساايل أو الااتخلص منهااالا
 ى ذلك.ا إل، وميةماشحفاضات القلل اتفطاء أو منظغ

 18الأطفةةال مةةن سةةن 
 سنوات 5شهراً إلى 

 

  نونيات مع الأغطية

  

فاااي الهاااواء مرحااااض مناساااب للأطفاااال 
ل معاادكاان لو اركبااللأو مرحاااض  ،الطلااق

ق حفارة نونياة فاو عضاو قمثلا عن طريا
أو توفير مغرفاة/  ،في الأرضالمرحاض 

ار كبااااالل كااااانيماض أو مرحااااا ،ةمجرفااااا
ً اسااتعماله  فاالوالأط تين فااي ولااه حفاار معااا

 .الارض

   

الاااااتخلص مااااان البااااراز مطلوبااااااً إلاااااى جاناااااب لا ياااازال 
. كمااااا يلاااازم تااااوفير مسااااااحة ةغساااال النونيااااضاااارورة 

 مااان الممكااان. يضالمااراح ايااة فااايية لمقااادمي الرعإضاااف
كمااااا يجااااب . Peepoo bagsالتغااااوط  تخدام أكياااااساسااا
 يدين.ال سلغ طةقنارتفاع  مدىاه إلى الانتب

 5مةةةةن سةةةةن  لطفةةةةاالأ
 سنة 11ات إلى سنو

الصاااااديقة  يااااااهدورات الم
 للطفل

 

 معدلة.للكبار مراحيض 

 

لأطفاااااال ذوي تناساااااب اتعاااااديلات لا باااااد مااااان إجاااااراء 
وإياااالاء  ،الياااادين يااااز غساااالدمااااج وتعزيجااااب الإعاقااااة. 

غساااال  نقطااااةارتفاااااع ماااادى ة، وبحجاااام الحفاااار ايااااةالعن
 ابزين.اليدين والإضاءة والدر

 12سةن  وقفةل طفالأا
 ارمياه للكبات ردو سنة

الصااااااديقة للطفاااااال فااااااي  ياااااااهالمدورات 
 المدارس

 

خاااااااالال الطمااااااااث للفتيااااااااات العامااااااااة إدارة النظافااااااااة 
 لأطفاااال ذويمااان أجااال اتعاااديلات فكااار بالالمراهقاااات. 

 ليدين.اسل وتعزيز غ جدم يجبقة. الإعا

 ( 2014) الاطفال ذواأنقمؤسسة در: مصال
 لأطفال"وارئ لت الطلااح في العامة فةانظي واللصرف الصحالمياه وا"

 
ت الاتخلص لياال عم، مثااهتوصايان المقدماةالماواد لمرافاق أو للضامان الاساتخدام الفعاال  العاماة لنظافةالترويج لجميع الخيارات المذكورة أعلاه سوف تتطلب 

ن المشاورة بشاأن ع بايالجماأن ا كمارف الصحي. صال لص من مياهتخلواضات، دام الحفا، وعملية الغسيل بعد استخنياتنوالبعد استخدام  من الفضلات حقةلاال

جال ر مسااحات مان أماع تاوفيل جياد ورسائل النظافة، واقتران ذلك ماع الصارف الصاحي المناساب )مثال توزياع الحفاضاات وغسالها بشاك الرضاعة الطبيعية

فارص بقااء الرضاع والأطفاال فاي  راً اً كبياإساهام لتأكيادام بسيساهذلاك  لكا ،بةلمناساالصاحية ا ( والوصول إلى التدخلاتللنونياتالمسؤول توزيع لاغسلها، أو 

 الصغار.

 التي تركز على الطفل المياه الطارئةإمدادات  - 2

منصاات فاي هاذا الصادد: تركياب ن الأمثلاة ماطفاال إليهاا. ووصاول الأ مانلضا الصاحي الصارف قمرافيل لتعدئ في حالات الطوارجرت محاولات مختلفة 

 الميااه يفضالونبأحجاام مختلفاة، حياث أن الأطفاال الصاغار الاذين يجمعاون الميااه وعباوات حاوياات فير وتاو ،الطفالأساتخدام الا اسابالمنرتفاع لااب رابينالص

ً أحجام  :ومن بينها ما يلي الات الطوارئ،ح فيطفل قة لليصدال المياهدات ير إمدات لتوفعدة توصياتوجد أصغر.  ا

مناساابة  هااي ااختيارهااالتااي تام  المعااداتتخطاايط البارامج، وأن آرائهام فااي  ن إدراجماوضااالمياااه اط قاء نتصااميم وبناااي فا( خدمينال )المسااتإشاراك الأطفاا .1

 لاحتياجات الأطفال.

ً ممككلما كان ذلك  ،هاكسر بصع  ة يير قوياستخدام صناب .2 ً . ويسهم نا  يل.على المدى الطوياه الموتوفير  نقطة غسل اليدين، ودصم في ذلك أيضا

شراكهم إأيضاً وإشراك الأطفال في المناقشات حول الصيانة، و المياه والصرف الصحي والنظافة العامةا في لجان الأكبر سن راج الأطفالدإ يف النظر .3

نظافة.ندية الم في أمن خلال مشاركته
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 ن الطفل إلى الطفلعامة على نهج م نظرة :17قم بع رالمر

 

 "في حالات الطوارئ فال للأط والنظافة العامةرف الصحي صوال ياهالم( "2014) الاطفال أنقذوامنظمة  -204

 :ظافة العامةنلتعزيز ا( 3
جةزءاً حيويةاً مةن تقيةيم وتصةميم  حولهةا أو التواصةل لنظافة العامةعزيز اتية ملع تشكل

والصةةرف ميةةاه المعظةةم تةةدخلات  وتةةدرك ،هةةاروفيوت لصةةحيرف الصةةاو المةةاءمرافةةق 

لتغييةر ل اعوامة يكونةوا ى أنم علمع الأطفال قدرته تي تعمللا الصحي والنظافة العامة

 ف الصحي.تثقيالت في جلسا مشاركين درمجوليس  ،مجتمعهمفي 

ل، طفةلعلى المكونةات التةي تركةز علةى النظافة العامة تعزيز امل وينبغي أن يش ،يمكن

يم متصةالفةي  وبإشراك الأطفةالاعلية، التف م مجموعة متنوعة من الطرقاتخدذلك باسو

ي تركةز تةال لنظافةة العامةةتعزيةز ا هجمنةاتشمل خدمة. ولمستاد المول ختبار المسبقوالا

 تخدمت في حالات الطوارئ ما يلي:ي اسلتواعلى الطفل 

  رقةمالمربةع نظةر )ا لمجتمةع(إلةى االطفةل من )و "طفلال إلى الطفلنهج "من 

17.) 

  مةةن أجةةل التحةةوللأطفةةال امةةة للعة انظافةةوالالصةةرف الصةةحي CHAST – 

 مال.الصو

 تلفة.مخ بلدانفي سية لمدرية االنوادي الصح 

 طفةةاللأا عيةةة )يمكةةن أن تشةملمادي الصةةحية المجتالنةو  ً النةةوادي  ولكةةن أيضةةا

: فةةةي مخيمةةةات اسةةةتخدامهاومةةةن الأمثلةةةة علةةةى المخصصةةةة للأطفةةةال فقةةةط( 

 في أوغندا ودارفور. يينالداخل زحيننالا

 204 رانالأق تعليم. 

 

يفة رب النظالش مياهمضخة يدوية توفر  حولفال طالأ - 10الصورة رقم 
بعد وقوع  لطفاالا اأنقذون قبل منظمة متم بناء المضخة  .ة أثيوبيةقريل

 2009زلزال عام 

هةو نهةج و. التنفيةذ قيةدنةه مةا يتعلمو وضةععلم وليةة الةتي عمط فةشنشكل ى المشاركة بطفال علتشجع الأتثقيف صحي طفل هو وسيلة لى الالطفل إمن نهج إن 

ين عةن رعايةة الأخةوة لسةؤوم نكونةوقةد ين االطفةل إلةى الطفةل بةأن الأطفةال فةي العديةد مةن البلةد مةن نهةج يةدرك. يف الصحي أكثر إثارةلتثقا علجييمكن أن 

ً وات اوالأخ ً لأقةد يةؤثر ا .لهةم نراعةيوصةفهم ب لة أفضةصةحعهم بتمةت ضةمانيف ودعم أشقائهم لهم بتثقلوأنهم في وضع يسمح  ،لأصغر سنا علةى  طفةال أيضةا

ً رس أدامةيمكن لل. م على اتخاذ إجراءات لتعزيز الصحة في المنزل والقريةونهين من أسرهم ويشجعآخر ادفرأ قيةة علةى صةحة أفضةل لب ن مثةالاً وتكة أن يضةا

 .معوالمجت درسةالم " بينمتعرجمستمر "تفاعل  كهنايكون لمجتمع، وبهذه الطريقة ا

 تعلمن الكام
 الشجرة(تحت )المدرسة ومركز الرعاية الصحية و

 ن المعيشةمكا
 لمدينة أو الشارعاالقرية والبلدة و

 ت

 
 

 
 
 

. 

ائج النتقشة : منا5الخطوة رقم 
 .العملعن اتجة الن

كل بش لعملبا: القيام 6الخطوة رقم 
 .العملتدامة سوا أفضل

  "إلى الطفلوالطفل من " المتعرجنهج الالشكل: 

: 1 رقتتتتتتتتم الخطتتتتتتتوة
اختيةةةةةةةةةةار الفكةةةةةةةةةةرة 

ا فهمهةةو ةالصةةحيح
 جيداً 

 :2الخطوة رقم  

 اكتشاف المزيد

 :3 رقم الخطوة
ناقشة ما تمت م

معرفته والتخطيط 

 عمل. لل

، لعملبا ماالقي :4خطوة رقم ال

 ن(نح) )أنا( و
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 بدء المشروع: –أ 
  فال:طلأجمع ا
عيةادة الرسةة أو مدال لةك فةيذن كةويد قة. تكرركل موبش أن يجتمعوا بسهولةلأطفال لالطفل إلى الطفل حيثما يمكن  من نهج المشاريع التي تستخدمام بيالقيمكن 

 ة.لأو تحت شجرة ظلي الماءنقطة تجميع أو مركز التغذية  :عليه المجتمع، على سبيل المثالتفق ي اصأو أي مكان خ صحيةلا

 :ةنشطيار الأاخت

 .حيةة الصوالأنشطعات موضوالباختيار  هؤلاء مزيج من الأطفال أنفسهم أو أو م المشروعمنظو أالتخطيط  لجنة تقومقد 
 

 ة كما يلي:طتكون جميع الأنش ويجب أن

 .الأطفال ومجتمعاتهم ةحص لجأ نممهمة  

 سهلة بما فيه الكفاية لكي يفهمها الأطفال. 

 .ديج لال بشكفلأطا اهبسيطة لكي يقوم ب 

 شيقة وممتعة. 
 

 

ً مال –ب   :ضي قدما

 :خطوات كما هو مبين في الصفحات التاليةن الم لةتم إدخالها في سلس مابشكل أفضل إذا لطفل تعمل ى افل إلالطمن  نشطةأن أأظهرت التجربة 

 .أفضل لبشك هافهم على الف'الفكرة' ومساعدة الأط: تقديم 1الخطوة رقم 

ً مرضةهال الإسةبةر تيعالأطفال المصابين بالإسهال:  رعاية: على سبيل المثال مةن ذلةك عةن  ةويمكةن الوقاية يةة.نقةص التغذ سةببتةل وين أن يقيمكة لأنةه اً خطيةر ا

ف، جفةاتلبالإسةهال لأنهةم يصةابون با بونذين يصةال الةفاطقد يموت الأف. التغذية المناسبةالنظيفة، وعن طريق تناول  الماءواستخدام  ى النظافةعلظ فالحطريق ا

 لاماهةة الفمويةةيةل االمحأو  خاصةةمشروبات  ريمكن تحضي. سادهمعاد إلى أجيُ  جب أني قدونهيفي الذ السائلو أجسادهم. وائل منسأي أنهم يفقدون الكثير من ال

(ORS من قبل الأطفال للمساعدة فةي اسةتبدال )فةل مصةابالط ونكةالمفقةودة عنةدما ي يةاهالم ً اسةتخدام الأنشةطة  يمكةن. جفةافتال لةكذ الإسةهال، ويمكةن أن يمنةعب ا

. علةى سةبيل المثةال، يصةف الأطفةال لذلك يبونتجيسوكيف يشعر الناس  فوالألعاب لفهم كي اية القصصورولدمى اودوار الأ لعب مثل الأفكار،عزيز ملية لتعال

 علاجه.ية فكيو، ئلتهمعاي ف هالإسهال، والكلمات المستخدمة لوصف معتجاربهم 

 لأطفال يكتشفون المزيد.جعل ا: 2الخطوة رقم 

 خرين في المخيم.والأمهات ومن الآ من الآباءوين الآخرلأطفال من ا مورالمزيد من الأرفة طفال معيمكن للأ

 .همر فيأث الإسهال، وكيف يعانون منأو العائلة الذين  المجموعةعدد الأطفال في ما هو : المثال سبيلى علف

 .أنشطة التخطيطمناقشة و طفالمناقشة ما وجده الأ: 3رقم  طوةالخ

 العملية، ووضع خطة عمل. اءاتجرلإا باستخداملأطفال ا واساعديأن  همكنص الذين يمشخاة الأرفة هويومع ذها،ات التي يمكن اتخاالإجراء مناقشة

 اطر؟خأن نفعل لتعليم الآخرين حول المكننا طفل آخر؟ ماذا يم اصيبذا إعل ا أن نفمكنني اماذا يمكنني أن أفعل لمنع الإسهال؟ ماذ: فعلى سبيل المثال

 .لانشطةمل ابعم القيا: 4خطوة رقم ال

 دة مع أفراد الأسرة والأصدقاء. القيام بأنشطة في المخيم.لجديا ئلدل الأفكار والرسااية في المنزل. تببأنشطة عملام القي

 ،الالإسةه يعةانون مةنن الةذي الفةالشةراب للأطذلةك إعطةاء و ،(ORS) فمويةةمحلةول الاماهةة ال لخةاص أواوب المشةرق وتةذو طلةخوصةنع : فعلى سبيل المثال

 .الإسهال بببسيحدث جفاف تال نأيعرفون  ناسأن ال حقق منلتوا

 مناقشة نتائج الأنشطة.: 5 قمر الخطوة

 ارسات البالغين والأطفال.موم ة مواقفراقبم .اختبار معارف ومهارات الأطفال في المجموعة وغيرهم في المخيم

 لأفكار للآخرين؟ا ة تم تمريركم مر الفموية؟ اهةالام و محلولاص أالخ المشروب مل وتحضيرعكيفية  كم منا يعرف الآن: سبيل المثال فعلى

 : القيام بعمل الأنشطة بشكل أفضل في المرة القادمة.6م ة رقطولخا
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 ئلالرسا

 رئيسيةال

 ت الطوارئفي سياقا ةعامفة الوالنظا لصحيرف االمياه والصتغذية الاءمة والرسائل الرئيسية حول م

 

 
وغيرهتتا متتن الأمتتراض المرتبطتتة  وعتتوز الفيتتتامين ستتي )البثتتع(بة الحصتتو رار الإستتهال والكتتوليطتتإن خ

الكافيةة  والنظافةة العامةة الصةحيالميةاه والصةرف فير خةدمات وم تا لم يتم عةسرب اديزدس العامةبالنظافة 

. ل جيةدكبشة العامةةلنظافة الطوارئ ا لاتمن حاتضررين الم شخاصالأ بحيث يمارسة، ه السرعجعلى و

من الكوارث الطبيعية الناشئة والأزمات الطويلة الأجل  أنواع حالات الطوارئ، بدءاً  جميع ىعلينطبق هذا 

 .من العوامل المعقدة وعةعن مجم اجمةلنا

 

 
 

لصةةحي ف اوالصةةرالميةةاه جةةال فةةي منسةةانية لإتجابات اسةةلافةةي ا بسةةوء التغذيةةةهةةداف الخاصةةة لأاج ان إدرإ

عتبةةار لامجةةال بعةةين اذلةةك السةةتجابة الطارئةةة فةةي لااأخةةذ ت أن. يجةةب اً ضةةروري اً رمةةأيعةةد  افةةة العامةةةوالنظ

 ية.الرعالحوامل والمرضعات ومقدمي اة والثاني ن سندو طفاللأحتياجات المحددة للرضع والاا

 
 

ذيةة الرضةع لتغذيةة وتغج للتةرويوا عامةالة نظافوالصرف الصحي وال لمياهل جالتروي هناك صلة حرجة بين

ن حمايةةة وتعزيةةز ممارسةةات التغذيةةة السةةليمة حيةةث أ  الطةةوارئ.لات حةةاي فةة( IYCF) ل الصةةغاراوالأطفةة

أمةةر  يحيةةاة، وهةةلل ةذمنقةةال تتةةدخلامةةن الارئ هةةي والطةةحةةالات  ر فةةيغاصةةلرضةةع والأطفةةال اللوالصةةحية 

 .غذية وعلاجهنقص الت ضروري للوقاية من
 

 

لصةحي والنظافةة رف الصةواالميةاه  تفةي مجةالا تةدخلات الإنسةانيةتةي تةوفر الال بةرامجلات واللوكةاكن ليم

ذلةك  یر إلةظةالن ينبغةي ولا ل.االتركيةز علةى الأطفةمةع ة أن تدمج برامجها علةى نحةو أفضةل والتغذي العامة

ي رف الصحوالصياه المتدخلات  جميعن أساسي م جزء بل على أنه"، هب اميفضل القن الأ"م أمر هأن یعل

 .في حالات الطوارئفة العامة نظاوال
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  مراقبة

  يموتقي

 ةدمجخلات المالتد

 دمجةالأنشطة الم مراقبة .1

 دمجةتقييم أثر التدخلات الم .2
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  الارتباط
 ةمئلاالممدى و

 
 
 

 يةلتغطا

 
 
 

 الفعالية

 
 
 قسالتنا

 
 

 
  المساءلة

 جعةية الرالتغذوا
 د الأفعال(ردو)

  وضع البرامجو معايير التقييم

 (ACF ”2011جوع "منظمة العمل ضد ال ،تصاديقالا لميدانفي اة ي)لجنة المساعدة الإنمائية، منظمة التعاون والتنم
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 ةدمجالأنشطة الم مراقبة. 1

 
 

علاى  والتقيايم باةالمراقإطار  ملعيالمقبلة.  دمجأجل مساعي ال ينها منتحسين يتعالتي مجالات الوتحديد  حرازه،إالذي تم ة تقييم التقدم دمجتتطلب المشاريع الم

المساتمدة مان الإطاار  المراقباةفاي خطاة  ةدمجاالم المراقباة. ويكمن أساس رارستمبا امهائجونت ة العامةفاظنالوصحي ف الالمياه والصرغذية والتأنشطة  قياس

 لين فايالعاام اب المصلحة المعنيين )مثالء وغيرهم من أصحروع والشركالمشات المعنية باالقطاع تلفمخ مع إعدادها بالتشاوريتم التي المنطقي للمشروع، و

 ما يلي: لكل هدف في الإطار المنطقي المراقبةتتناول خطة  ي أنينبغ(. نييالمجتمعلين معالاوية صحة الالرعايمجال 

 المعلومات التي يتعين جمعها وتحليلها لكل مؤشر. .1

 (KAP)ت والممارسااقاف اوالموالمعرفاة ومساوحات استقصااءات  ظااتوالملاح مقاابلات)مثال الليل حلتوايانات ع البفي جمة تخدممسالمنهجيات ال .2

 ذلك(. ىإل ماو

ً ليلها )يوميانات وتحجمع البي تواتر .3 ً ، أسبوعيا ً ، شهريا  ، وما إلى ذلك(.ا

 من هو المسؤول عن جمع وتحليل البيانات؟ .4

 يقوم بذلك ومتى؟ومن الذي س ها،سيتم توزيعمن ول كلش أيبو تكيف سيتم استخدام البيانا .5

ينبغاي تعزياز لاذلك . لقياسل مختلفة وطرائقمحددة من المؤشرات ه مجموعة قطاع لدي كل نأ رباتالاعفي  عند الأخذ اً صعب ةكالمشتر المراقبةيكون إجراء  قد

ً  مراقباةظر في قياس والنأساليب ال لحو المعلوماتادل ات، وتبالمؤشرمن خلال المناقشات بين القطاعات بشأن اختيار  ةدمجالم المراقبة وتحدياد  ،النتاائج معاا

جميع القطاعات المعنية تكون بهذه الطريقة، ، وما إلى ذلك. المراقبةة لمعلومات شأن كيفية الاستجابتعاونية بالقرارات ال ذاختوا شتركالم قضايا ذات الاهتمامال

 كة.المشتر مراقبةجهود المسؤولة عن 
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  ةافة العامالصحي والنظ فرصلوااه ميالو التغذيةاستراتيجية  المقترحة في المراقبةمؤشرات  :18المربع رقم 
 

 
 
 

 

عملية  : حلولعامةال نظافةصحي والف الالصرالمياه ومع تحسين لتغذية اتحسين نتائج  ( "2015) الدولية تنميةالوكالة الأمريكية للف / ينيس/ اليو لميةعالمنظمة الصحة ا -205
 "المبرمجينوللسياسات 

: حلول عملية ة العامةلنظافالمياه والصرف الصحي وان يتحسذية مع التغج ئتحسين نتا ( "2015) الوكالة الأمريكية للتنمية الدوليةصحة العالمية / اليونيسيف / ة الظممن  -206
 "ينالمبرمجوللسياسات 

 يسية:الرئت االمؤشر
 

 .ةلصحيفة الصرف الصحي والنظاوا مياهلمن ا حزمة الحد الأدنىلتي تقدم ة ائيالغذابة المئوية للمراكز سالن

 الميةاه والصةرف الصةحي والنظافةة العامةةنشةطة لأ حزمةة الحةد الأدنةىتلقةوا ذين الةو الةوخيمغذية الحاد تللعلاج من سوء الالمقبولين ال الأطفعدد 

أو  والةدينللا به ىالموصلنظافة ل سيةالرئي تاسلوكيالرسائل حول ال ، أوالعامةظافة الن مع رسائل ظافة العامةنوالالصحي  لصرفوا المياه حقيبة)

 (.مستوى المجتمع المحلي یعل لعامةفة اظالنه والصرف الصحي وااالميو/ أو أنشطة  ،الرعاية دميمق
 

ة فةي لمستخدمافي مياه الشرب  الكلور المتبقي قياس التي تم فيهاة الغذائيكز المرمئوية لة السبنال ،على سبيل المثال .مؤشر نوعي واحد على الأقل

 .هيةاختبارات الش

علتى ات الأمهات والأطفال التذين يعتانون متن ستوء التغذيتة مارسم يممجتمع المحلي لتقيلعلى مستوى ا ديلةبى مؤشرات إل أيضا اك حاجةوهن

 :الأسرة مستوى

 مستوى الأسرة؟ علىستهلكة الم اءمالما هي كمية 

 ؟منزلإلى ال هلجلب الماءجمع ي تستغرقها رحلة ة التما هي المد

 خزن في المنزل؟الماء الم في متبقيال الحر لورالك ما هو مستوى

 .تمتع بإمكانية الوصول الدائم إلى مصدر محسن للمياهتي تالر نسبة المئوية للأسلا

 .المنزل يف ءالماجة معالس رلأسر التي تمالالنسبة المئوية 

 .يوم /ة لكل شخصستخدمالم ياهكمية الم

  .لصحة العالميةير منظمة اعايم يهالدخزنة الم لشربلتي تستوفي مياه اللأسر ا النسبة المئوية

 .دقيقة 30عن  الماءيقل فيها الوقت المستغرق لجمع لتي ا سرلنسبة المئوية للأا

 .منزللي اصابون ف يهالد توفريالنسبة المئوية للأسر التي 

 .وقات الحرجةن في الأوبالصاب يغسلن أيديهن تياللوا اتالأمهالنسبة المئوية من 

 .از الأطفالرمن ب الآمنلتخلص تي تمارس اال الأسروية من المئسبة الن

 .والتي تحظى بصيانة جيدةة من الأسر التي تستخدم مراحيض محسنة مئويالة النسب

 خاصةةالت ر النهةائي للمؤشةرااوسةيتوقف الاختية 520 التطةويريةد ق دمجشرات الل مؤتزا لا

ونظةةم المعلومةةات القائمةةة  الموجةةود فةةي البلةةد المعنةةي،علةةى السةةياق  دمجمشةةروع مةةأي بةة

التركيةز علةى مةع ابلةة للقيةاس طةة وقد مؤشةرات مترابهةو تحدية مةرالا في لمهما ت.رادوالق

ً دول امراقبته تتملتي اك بعض المؤشرات اهن. ائجتالن ظ علةى ان استخدامها للحفةوالتي يمك يا

 18رقةم المربةع يعةرض  .المياه والصةرف الصةحي والنظافةة العامةةية وغذلتانشطة أسجل 

و المقتةةرح فةةي النحةة ج الإقليميةةة والوطنيةةة علةةىئنتةةاال اقبةةةلمر لةةةيالبدالرئيسةةية و المؤشةةرات

هةذه أن  ب ذكةرهواجةمةن ال .لعامةةافةة لنظاوالصرف الصةحي وا هايالمو ةالتغذياستراتيجية 

توجيهيةة المبادئ وتعمل ال. الوخيمالتغذية الحاد سوء ن م ة للوقاية والعلاجدالمؤشرات محد

د منظمةة العمةل ضةمةن قبةل  هاعضةوم التةي تة (2016) والتقيةيم للمراقبةةمتعددة القطاعات 

 ،مشةةاريعي للمنهجةةتعةةدد القطاعةةات والمتقيةةيم لوا المراقبةةةتعزيةةز علةةى  (ACF) وعالجةة

طةلاع علةى المؤشةرات الا كةنيمو. المراقبةةأنشطة  ات لتعزيز وترشيدعبر القطاعمل والع

 يمكةن، اً خيةروأ .أدنةاه حسةب القطةاعالتي أوصةت بهةا منظمةة العمةل ضةد الجةوع الرئيسية 

مشةةاريع ل Outcome النتةةائجو Outputخرجةةات المت أمثلةةة علةةى مؤشةةراطةةلاع علةةى الا

صةحة العالميةة لاقترحتهةا منظمةة االتةي  عامةةال نظافةةصحي والف الالصرالمياه والتغذية و

 .مجيةافي قسم الموارد البر 206 الوكالة الأمريكية للتنمية الدوليةويف يسونوالي

ين اليةةدل غسةةمؤشةةرات المتعلقةةة بالقيةةاس  يصةةعب
ظمةات نمباشرة. تقةيس الملب مراقبة تتطأنها كما 

التةةةي يةةةتم ممارسةةةات الخةةةرى لأا غيةةر الحكوميةةةة
الإبةةةلاغ الةةةذاتي مةةةن خةةةلال قياسةةةها عةةةن طريةةةق 

ف قةةاوالمورفةةة معلا مسةةوحاتشةةبيهة ب مسةةوحات
منةذ وف المعةرمةن ، ولكن (KAPات )لممارساو

عطةةي نتةةائج لةةذاتي ياسةةنوات عديةةدة أن الإبةةلاغ 
 تةةةةائجن نرات مةةةةثةةةةلاث مةةةة إلةةةةى رتينبمةةةةأعلةةةةى 
 عةنم . فعنةد سةؤالهمنةازللحظة الفعلية فةي االملا
% مةةن النةةاس  90اليةةدين، يجةةاوب نحةةو  لغسةة
تبةةةين أيةةةديهم بالصةةةابون، ولكةةةن  نهم يغسةةةلونبةةةأ

ط معةدل غسةل اليةدين سةمتولية أن الفع ةظالملاح
حوالي هو المرحاض  الخروج مند ون بعبالصاب

 (.2014)كيرتس % فقط  17

ظة
و
ح
مل
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 المؤشرات الرئيسية للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة
 
 ابقين(.وا بالإسهال خلال الأسبوعين السقارير أنهم أصيبن أفادت التمم امسة من العمرسن الخ ال دونانتشار الإسهال )النسبة المئوية للأطف معدل - 1

 الرماد(. /اضح لغسل اليدين بالماء والصابونها مكان ولديلأسر التي يتوفر لوية نسبة المئاليدين )الل سغ نم نتمك سائلوجود و - 2

اليادين: بعاد ء الأوقاات الرئيساية الخماس لغسال المساؤول عان الماافيهاا الشاخص رك للأسر التاي يادلمئوية نسبة الأوقات الرئيسية لغسل اليدين )المعرفة ا - 3

 الطفل(. طعامإاد الطعام، قبل الأكل، وقبل ، قبل إعدفل الذي تغوططال يفظد تن، بعالتغوط

 نة(.ء المحسط الماالوصول إلى مصادر الماء المحسنة )نسبة الأشخاص الذين يمكنهم الوصول إلى نقا - 4

 للتغوط. أو المشترك( يلزنلمااض )لمرحأبلغت عن استخدام ا)النسبة المئوية من الأسر التي خلص من الفضلات م مرحاض للتخدااست  - 5

 مخلفااتة معالجاو مياة، أز الأطفاال فاي الماراحيض المحمن براز الأطفال )النسبة المئوية للأسر التي قامت بالإبلاغ عن التخلص من برا السليمالتخلص  - 6

   لبراز(.للتخلص من ا سليمةأخرى م وسائل ، أو استخداجاريالم ض ومياهاحيالمر

لمراكاز النسابة المئوياة لفي المراكز الصحية والمستشفيات والمدارس )ووسائل تمكين غسل اليدين العامة  والنظافة والصرف الصحي هايملاافق ر مرتواف - 7

 ةلااح فايهاي تاي لاعامة )الماراحيض الالنظافة المياه والصرف الصحي و في مجال الدنيا الثلاثةنية مكيالتم العوامل التي تضمدارس الصحية والمستشفيات وال

 المرافق(. تلكإلى المرضى والتلاميذ وصول فر سبل تتوكما الرماد، أو  لصابونء واالمافيها يتوفر و جيدة
 
 
 
 
 

 للصحة والتغذية المؤشرات الرئيسية
 
التنفساي الجهااز  اضماراو يئاوب الرلتهااالا تدبيرو/ أو  ،نطفل مثل الوقاية متدخلات صحة الالتركيز على  فيفكر ئيسية )الردخلات الصحية تطية التغ - 1

 الحصبة((.مثل ) اللقاحاتلملاريا ولحادة والإسهال واا

ئاك الاذين يتلقاون ج فاي مقابال أولون إلاى العالاتااجشخاص الاذين يحإلى الأتغطية ( )تشير الCMAMتغطية الإدارة المجتمعية لسوء التغذية الحاد )نسبة  – 2

 .العلاج بالفعل(

( في الإدارة المجتمعية لسوء التغذية الحاد و/ أو المتوسط الوخيمسوء التغذية الحاد  ة منالمستهدفت حالاالفي )تعا أو شفاء اهنأى عل تالالحا تخريجنسبة  - 3

(CMAM100باً في ضرووم تخرجواالذين عدد المرضى وع سوماً على مجمافوا مقذين تع( )عدد المرضى ال %.) 

( فااي الإدارة المجتمعيااة لسااوء التغذيااة الحاااد أو المتوسااط /و الااوخيمالحاااد تغذيااة سااوء ال ماانة المسااتهدفت لااحااال)فاااة هااا والحااالات علااى أن ريجتخاانساابة   - 4

(CMAM 100ومضروباً في  واتخرجالذين  رضىمجموع عدد الماً على مقسوم أثناء العلاج توفوا( )عدد المرضى الذين %.) 

( في الإدارة المجتمعية لسوء التغذية الحاد و/ أو المتوسط الوخيمية الحاد سوء التغذ ة منمستهدفلا تالاالح) علاجت التي تخلفت عن الالحالا تخريجنسبة   - 5

(CMAM[ خلال تغطيية أمنزلالزيارة ال ليتين وأكدتتتاوا لزيارتين مدلم يعوالذين أي ( )عدد المرضى الذين تخلفوا عن الحضور ]تهم في ن المريض لم يمت

ً البرنامج مق  (.% 100وا مضروباً في الذين خرجعدد المرضى  عومجم ى علسوما

للأفاراد فاي  ةبة المئوينسال) ذيات الدقيقةمغت التدخلا يوالتواتر الصحيحين فنسبة السكان المستهدفين الذين يتلقون ويتناولون المكملات الغذائية بالجرعة  - 6

دقيقااة ومساااحيق المغااذيات ال أماالاح الإماهااة الفمويااةزنااك ون أ والميتااامكماالات في ىعلاا ياازكالترمااع  المغااذيات الدقيقااة، ذين يتلقااون مكماالاتطقااة التاادخل الاامن

 ومكملات الحديد والفولات(.
 
 
 
 
 
 

 ( MHCP)اية ات الرعوممارسصحة العقلية للالمؤشرات الرئيسية 

 
ءمة ممارسات )قياس مدى ملا سبة للسن(طبيعية المنالا ةاعض)الرعات قبل الأمهات المرض الطبيعية من سات المثلى للرضاعةات في الممارغيرالتقياس   - 1

طفال الطبيعياة ) اعةوع الرضاطفال وناعمر ال مثل ة،من خلال النظر في عوامل متعدد شهراً  23 – 0بين لأطفال الذين تتراوح أعمارهم الرضاعة الطبيعية ل
وتعتباار زيااادة عاادد الأمهااات  لطبيعيااة(.الرضاااعة اب يسااتمر هراً شاا 23و 6بااين عماار طفاال ب أو الحصاارية، يتلقااى الرضاااعة الطبيعيااةر أشااه 6 أقاال ماانبعماار 

 (.نيتسنالمح الأطفال وتغذية لأطفالرعاية اإلى  بمثابة البوابةالمرضعات اللواتي يمارسن ممارسات الرضاعة الطبيعية المثلى 
 5باين مقادم الرعاياة والطفال )أقال مان لتفااعلات ءمة ونوعية املا دىس ميا)قي بشكل إيجابأطفالهم بين مقدمي الرعاية والتفاعلات  التغيرات فياس يق  - 2

 ينهم(.فيما بذين يمارسون التفاعلات المناسبة الطفل" الثنائيات "مقدمي الرعاية وسنوات(. نسبة 
 
 
 

 2016 القطاعات متعدد والتقييم مراقبةفي ال( ACFجوع )العمل ضد الظمة نتوجيهية لمال المبادئدر: مصال
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 ةدمجالم ثر التدخلاتأ ميقي.  ت2
 

مج للبرناا اتقييما، كماا يتضامن قاد انتهاىأو  مستمراالذي لا يزال  مشروعلتتضمن المرحلة النهائية من دورة المشروع تقييماً منهجياً وموضوعياً ل
تاه اءكفومادى  ،المرجاوة مناه فادهالأه ليقاوتحقالمشاروع دى ملاءمة الهدف من ذلك هو تحديد منتائج. لتنفيذ واليم واالتصمكذلك و ،تاالسياسأو 

كماا ، درة عناهصاائج الالنتا تقديرو ،بالسياقالمشروع  مدى ارتباط تقديربيسمح التقييم .  207 التي يتمتع بها والاستدامة الذي تركه والأثر وفعاليته
لااى الاادروس ط الضااوء عيضاااً فااي تسااليأ ميقياتم اليسااه مواصاالة تنفيااذه. كماااوقااف  ساتدعى الأماار،وع، وإذا مااا اة توجيااه المشاارادإعاابأيضاااً ح تسام

 توصيات للمشاريع المقبلة.الالمستفادة وإصدار 
إلى أي مادى  ين:سؤالين رئيسيينبغي طرح  ،مةوالنظافة العاالصحي  والصرفالمياه و التغذية ة، بما في ذلك مبادراتدمجتقييم المشاريع الم لدى

التاي يمكان اساتخدامها  208عاماة عان معاايير التقيايم لمحاة  15رقام  لجدولدم ا؟ يقدمجج المهنلاه ثأحد الذي؟ وما هو الفرق دمجالمتم تنفيذ النهج 
 .مةالعافة والنظالمياه والصرف الصحي لتغذية واة لدمجلتقييم أثر المشاريع الم

 
 دمجمشروع مل تقييم :15قم الجدول ر

 
 

 أسئلة التقييم ايير التقييمعم

 لأثرا
 والثقافية والمؤسسية الأوسع نطاجتماعية الا السياقات رابتعالا ينبعع هل أخذ المشرو ً  ؟فٍ بشكل كا قا

 
  ؟المشروع عليها ن وأثرالسكا منالمستهدفة الرئيسية تاح تبادل المعلومات بين القطاعين تحديد الفئات أهل 

 ؟كسعلاب سكوالعذية في استراتيجية التغظافة العامة والصرف الصحي والن ك بعد للمياههناهل   الترابط
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة ؟التغذية ووع وفقاً لسياسات رميم المشهل تم تص 

 التغطيةمدى 

 الصرف الصحياه والميذية وتغال)ونات المشروع ة من مكتهدفمسالالرئيسية  إلذ أي مدى استفادت المجموعات 
والصرف الصحي  ة بالمياهتدخلات الخاصلا  - أمن: دوا لأشخاص الذين استفاعدد ا ما هووالنظافة العامة(؟ 

ً  التدخلات المدمجة -، جفقطة الغذائيالتدخلات  -، بفقطوالنظافة العامة    ؟معا
 ر ضالأكثالفئات  صول إلىما للوهل استخدم كلا القطاعين قدراته ً لضمان تغطية منصفة  ية العاليةلأولوذات او عفا

 لاحتياجات؟تناسب مع ات

 امةالاستد
  مع مراعاة أفضل الممارسات المعروفة؟ بشكل تعاونيإلى التحليل والتصميم  اداً استنسلوك غيير البات تراقم تتمهل 
 اق ل التعاااوني للساايإلااى التحلياا تندلصاارف الصااحي تساامياااه واتيااة للهاال كاناات الترتيبااات المحليااة لإدارة البنيااة التح

 الاجتماعي والثقافي؟

 الملائمةمدى و اطالارتب
 غرض المشروع بطريقة مدمجة؟ تنفيذيذ بحيث تم يط والتنفتحليل والتخطلا ةءموات متم له 
  لعامة ؟نظافة احي والالمياه والصرف الصالتغذية والسكان المستهدفون مكونات مشروع  امتلكإلى أي مدى 

 اءةالكف
 سمنا ذلك القطاعات حيثما كانعبر  عززة لبناء قدرات الموظفيند المدام الموارهل تم استخ ً  ؟با
 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة على أساس المهارات والخبرات؟وذية التغفي وظم توظيفتم  له 

 الفعالية
 كافي؟لابالقدر  طةرابالأهداف المت لات بينار الصهل أخذ تصميم المشروع وإدارته في الاعتب 

 طريقة مدمجة؟تقدم نحو تحقيق الأهداف بالراز هل تم إح 
 نبي عةالجامايا القض

 نوع والإعاقة( ؟الو العمر)مثل بطريقة متسقة بين القطاعات  الجامعة القضاياالقطاعين  لاناول كت هل  طاعاتالق

   
 من رعايةالارسات ممالصحة العقلية وو ظافة العامةي والنلصرف الصحالمياه واة نشطکيفية دمج أ "( 2013)( ACF)مقتبس من منظمة العمل ضد الجوع 

 "نية أفضلاسنإت وعاشرم جلأ
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

     لتقييم التابع للأمم المتحدةنظام ا – 207
 ميةقتصادي والتنعاون الامة التالمساعدة الإنمائية التابعة لمنظ معايير لجنةعلى  ءً بنا – 208
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 2016العمل ضد الجوع التشاد                                                                                     مشروع اجتماعي ةمراقب: 11رقم  ةالصور

 
 جال النااجمالاثار طويال الأ التغيارات أواس قيااستخدامها لكن ي يمالت ثرتحديد الا، هناك العديد من مؤشرات كما هو دمجبصرف النظر عن تقييم المشروع الم

 النتائج. من ثم تتم مقارنةومن المشروع، ساس والخط النهائي عند خط الأشرات الأثر ؤم ساقييتم  عام،بوجه  .للمشروع تركعن جهود التنفيذ المش
، مثال إلةى الخةدمات صةولالوتتعةدى التةي  النتةائج قبةةمراخةلال قيةاس و نمة ائيغاذال رثالأاأن تزياد  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةيمكن لتدخلات 

ً ى أتقارير إلال لوك. تشيرسال يرتغيو حتيةوصيانة البنية الت الاستخدام هاو  المياه والصرف الصحي والنظافة العاماةلتقييم أثر تدخلات  ن أكثر المؤشرات شيوعا
ملارياا أو الديادان أخارى مثال انتشاار ال إمراضايهرات مكن استخدام مؤشيستهدفين. والمالسكان بين  لالإسها حالات 210 وقوع )حدوث(أو  209 نتشارا معدل
، ونسبة الأطفال 211بين الأطفال دون سن الخامسة، ونسبة نقص الوزن لدى النساء  التقّزم والهزالانتشار  على ئيالغذا رثالأمؤشرات  ملشت اكم وية.المع

 كال   نكمتت ي أنينبغ. جرام( 2500من  قل)أوزن عند الولادة ال منخفضي الونسبة الأطف ،دمبين بفقر المصاسن الإنجاب الساء في ة والندون سن الخامس
بين  تحديد أثر الجمع من المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتغذية وتحليل الإقبال على تدخلات و لوزن والطولسم البشري مثل االجقياس  مؤشراتمن 
منياة فتارة ز لالت قازم خالاى لاعر ثالأا ؤياةن رأناه لايس مان الممكا ظمان الملاحاة. الغذائياعلاى الحالاة  النظافة العامةوصرف الصحي والالمياه ة وغذيالتهود ج

 .212الت قزم للتمكن من ملاحظة الأثر على برامج تستمر لمدة سنتين على الأقل وهناك حاجة إلى  يرة،قص
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 معين.وقت كان في السعدد إلى الات سبة الحن - 209
 .أساساعرضين للخطر لسكان الماً على حجم اموقسمة ددمح نيةجديدة خلال فترة زمهي عدد الحالات ال )الحدوث( قوعالو – 210
 18.5مؤشر كتلة الجسم، أقل من  – 211
حلاول  :ف الصاحي والنظافاة العاماةوالصار الميااهماع تحساين ئج التغذياة نتاا( "تحساين 2015) دولياةمياة الالوكالة الأمريكياة للتنمنظمة الصحة العالمية / اليونيسيف /  - 212

 "مجارلباي وواضعات عملية للسياس

 ت

 ت
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 رك نحو الاستهلاكالتح

 ةليتشغيال ثالابحا .1

 اء القدراتوبن دواتالأ .2

 نشرالالتواصل و .3

 الموجهة لمناصرةا .4
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 ةث التشغيليابحالا – 1
 

سامة فاي تكاون حاأن  كانمي ظافاة العاماةحي والنرف الصاالميااه والصاإلى جانب التأثير على الحد من الأمراض، تشير قاعدة متزايدة مان الأدلاة إلاى أن بيئاة 

 ماع الت قازم،تاأثيراً إيجابيااً علاى معادلات حادوث  عاماةلنظافاة الواصارف الصاحي لاو هيااالمت خلايمكن أن تاؤثر تاديث ح.  321 للأطفالة الغذائينتائج تشكيل ال

 التاي ظاروفالساوأ لأ والمعرضاين لعمارمان اسانتين  غاونرو الاذين يبليابالفاي  لأطفالكان ا مثلاً . 214دون سن الثانية م هالذين على الأطفال  أثرأعلى  تحقيق

 المياه والصرف الصحي ظروفيتمتعون بأفضل الأطفال الذين  سم من 10 ـب صرَ أق الرديئة يحالص رفصالظروف  كذلك، واهوتخزين اهميالدر امصتخص 
، الأطفاال طاوللادولي فاي لتبااين ا% مان ا45يفسار  ن أنيمكافاي العاراء وط أن التغا ،لاداً ب 65المستعرضاة مان  متعددة القطاعات . ويظهر تحليل البيانات21

كاذلك و ،واساع الانتشاار فاي الهناد فاي العاراء والاذي هاو إلاى أن التغاوطالامر هذا يشير و . 216فعة السكانية مرت افةكثال ونا تكما الرابط أقوى عندويكون هذ

 يمان النماو الاقتصاادفعلاى الارغم  .اللغاز الآسايوي سايرتف علاىيسااعدان  وقاد ،ت قزملابا الاصاابة يد مانطر متزال في خالكثافة السكانية العالية يضعان الأطفا

عواقاب  حاول قوياةأدلاة  علاى الارغم مان وجاود.  217ياا ن أقصر فاي المتوساط مان أولئاك الأطفاال المتواجادين فاي أفريقسيا يكونوالأطفال في آ فإن، يداتزالم

 (زمقت  لاي )أ نسبالنسبة للالطول  تدنيب وعلاقتها( السيء الصحيرف الصلظروف لتعرض )وخاصة ائة يلسا ظافة العامةحي والنرف الصالمياه والصظروف 

. هنااك (الهازال)أي  لى الوزن المنخفض بالنسبة للطولالصحي والنظافة الصحية ع المياه والصرفن استكشاف آثار تدخلات ل يتعيلا يزا نهفإبشكل خاص، 

ئاق طرا وتحدياد ،ةغذياتلا جائنتاذ لاع والنظافاة العاماةالميااه والصارف الصاحي  ظاروففيهاا طرق التي تؤثر لاوکيفية ال ضيحلتو البيانات من مزيدة إلذ حاج

لمجاال ي هاذا ادلاة فاقاعدة الأ الواسعةأن تدعم التجارب الجارية ودراسات التدخل من المفترض . 218قوي ومستدام تأثيرالتي من المرجح أن تؤدي إلذ  ذالتنفي

طفاال الرضاع ة الأوتغذيا اماةالعالنظافاة  ةاليافعو ،ادتشاال ( فايACFضد الجوع )الخاصة بمنظمة العمل  219ادينوتدراسة أو ذلك هية على مثلأ .يربشكل كب

(SHINE)220  وکينيا بنغلادشفي  221 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفي زيمبابوي وفوائد. 
 

سةوء  ةالجةعمل يينةلروتالعيةادات الخارجيةة علةى برنةامج ا ي والنظافة العامةةوالصرف الصح ياهالمبرنامج لرة الأسافة عنصر ية إضعلفا :19المربع رقم 
 يموخالالحاد  التغذية

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 -وادينوت (، دراسة أASRADDلمستدامة )ة امن أجل التنميطبيقية وث الت(، معهد الطب الاستوائي، رابطة الساحل للبحACFالعمل ضد الجوع )منظمة المصدر: 
 تشادالمنطقة كانم، 

 
كفايةة الأدلةة لتبريةر المجال الإنساني، بما في ذلك الجهات المانحة، بشاأن  بين الجهات الفاعلة في فاق مشترككان هناك ات ؛ينيقلا وجود وعلى الرغم من عدم

 .العامةي والنظافة لصحاه والصرف اميالذية والتغ يالتدخلات في مجال دمجودعم 
 
 
 
 

 2013وآخرون  ، إيكيدا2013دانجور وآخرون،  – 213
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ي فقيار فا مجتماع الطفولاة فاي فاي مرحلاة صاحةالعلاى  المياه والصرف الصحي والنظافة العامة( " تأثير 2004، آر إتش جيلمان، آر إي، بلاك وآخرون ).وتشيكلي  – 215

 ة في بيرو "ضريالمناطق الح

 5مل وتشة هةيو. قةل فةي منطقةة السةاحللأإلى حةد كبيةر، علةى ا المياه والصرف الصحي والنظافة العامةة وتغذيالة تعزيز استراتيجي ىليجري العمل ع

نشةطة أحةد الأ رة.سلأتوى امسو يصحالز لمركالعامة على مستوى نظافة الالمياه والصرف الصحي وادنى من لأحد اتوفير حزمة ال حداها هوإ ،ائزرك

فةي  الةهإدخعنةد طفةل لل رعايةالإلى مقدم  العامةللمياه والصرف الصحي والنظافة  )حقيبة( مجموعة من الأدوات قديمت هيها هذه الركيزة ليعالتي تقوم 

 ةالغذائيةئج حسةين النتةاتو ،ديةدةإسةهال ج بةاتنوث حةدويةة الأطفةال مةن هةدف حماب وذلةك(، SAM) الةوخيمغذيةة الحةاد ء التسو المركز الصحي لعلاج

 .حتى الآن الى فعاليتهيل عدلد ومع ذلك، لا يوج .لللطف

نفتةرض أن تحسةين نوعيةة فإننةا  ،ارجيةةمن خةلال العيةادات الخ (SAM) مالوخيد الحاة يسوء التغذالمصابين بللأطفال  الغذائيالتأهيل إعادة في سياق 

لمياه والصةرف الصةحي والنظافةة اة ببطرتحالات العدوى الم نن شأنه أن يقلل مم ،الأسرة توىلى مسالصلة عذات حية ارسات الرعاية الصومم ماءلا

 تقليةل خطةركةذلك و ،والتعةافيلةوزن ادة اتحسةين زية وهكةذا نحصةل علةى .يئةيعةوي البالم فييوالاخةتلال الةوظ، مثل الإسةهال والديةدان الخيطيةة العامة

تجربةة  2016الجةوع فةي عةام  ضةد مةللعيات، نفةذت منظمةة اضةاختبةار هةذه الفر ومةن أجةل .حنجالجة بز المعامرك من ضإخراج المريس بعد الانتكا

 لعةلاج التغذيةة فةيروتينةي النةامج برال يث كانت التجربة مدمجة فةيحب، تشادال م فيانكمنطقة في ، وموندو الصحيةعشوائية عنقودية في مقاطعات ماو 

 -2، في العيادات الخارجيةة لعلاج التغذيةيني وترلابرنامج ي تلقت التوال: الضابطةوعة مجمال -1 :تينمجموع بين نةمقاربال وقامت، ت الخارجيةلعياداا

 العامةة فةةوالنظا يوالصةرف الصةح يةاهالم حقيبةة"إلةى  ضةافةبالإ في العيادات الخارجية ذيةج التغلعلا نييروتالبرنامج الوالتي تلقت مجموعة التدخل: 

 هةذه الحقيبةة، وتةم تقةديم النظافةنشرة تعزيز و ،وكأس ،صابونوال ،ءماالتطهير ل ستهلكاتمو ،لماءلحاويات  ما يلي: لىع ةلحقيبتلك ال تشتم ة".المنزلي

ً سةمقدمةة أالتعزيز النظافةة  ات حولجلسن يتلقت كلتا المجموعت .(SAM) مالوخيد الحاة يفي بداية علاج سوء التغذ ضةمت فةي المركةز الصةحي.  بوعيا

( غيةر SAM) الةوخيمسةوء التغذيةة الحةاد صحي من أجةل معالجةة  مركز 20 في إدخالهمتم  ،راهش 59و 6ارهم بين تتراوح أعم طفلاً  1600 اسةالدر

ائج نت تشمل .أشهر 6و 2عد ب عافواتعلى أنهم  تخريجهمفال الذين تم الأط كما تم فحص. هم من المركزجخريل حتى تطفاالا اولئك متابعةتمت  المختلط.

المنزليةة وممارسةات  يةاهالم ونوعيةة الةوزن ونتةائج المراضةة ومةدى اكتسةاب قامةةة الإمدة النتائج الثانوي تلوشم الانتكاس.ء والشفانسب  ليةالأو التقييم

 .امةلعاالنظافة 

ً اليحيجري   ورابطةة كةا،لجيرب، بي أنتةويئي فةسةتواا، ومعهةد الطةب الافةي فرنسة الجةوع ضةدراكة تشمل منظمة العمل طار شهذا المشروع في إتنفيذ  ا

ة تنميال ووزارة( ACF)الجوع  ضدالعمل  منظمةدعم مالي من وذلك ب ،تشادالفي ( ASRADD)مستدامة ة الميتنتطبيقية من أجل اللالساحل للبحوث ا

 .(2017 عام )أوائل لنتائج قريباً صدر اتوف وس (.DFIDلبريطانية )اية الدول
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 ؟" الصحي سره الصرفي يمكن أن يفذوال لفاالأط لوطلتباين الدولي في اكم هو ( "2013) والبنك الدولي سبيرز د. – 216
217 - SHARE/LSHTM/WaterAid (2015نقص التغذية و " )المياه والصرف الصحي والنظافة العامة " 
218 – WASHPlus (2015دم " ) موجز التعلم" -حية والتغذية الصالنظافة ي والصح صرفه والالمياج 
219 - tps://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT12436523ht    220- 

11324141t2/show/NCTv/cicaltrials.go://clinhttps  
221 - /nefits.neteshbaww.://wwtpht  

https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT12436523
https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT11324141
http://www.washbenefits.net/
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 وبناء القدرات دواتالأ – 2
 

دة المجتماع وقاااع القارار صان مان ،نياةت المعمختلاف الجهاالنترنات( ماواد تدريبياة وكتيباات )عبار الإوهناك عدد من المؤسسات التي تقوم بتقديم ورش عمال 
الميااه والصارف ك حاول أي مان مواضايع فتاعر. إذا كنت تشاعر بأناك بحاجاة إلاى تحساين موميين إلى الموظفين التقنيين والطلاب والعائلاتوالمسؤولين الحك

 نترنت:عبر الإ دريبيةو/ أو التغذية و/ أو الصحة، فيمكنك استخدام بعض هذه المواد الت الصحي والنظافة العامة
 

 اللغة دة التدريبيةماال الموضوع سسةالمؤ
 (ACFمنظمة العمل ضد الجوع )

تأسسااات فاااي فرنساااا، وهاااي الآن واحااادة مااان 
ي مجال مكافحة الجاوع فاي ف دةالمنظمات الرائ

 جميع أنحاء العالم.

المياااااااه والصاااااارف 
الصااااحي والنظافااااة 

والتغذياااااااة  العاماااااااة
 والصحة

 مواد التعلم الذاتي:
/http://www.actionagainsthunger.org/media 

 الكتيبات -السياسات 

الإنجليزياااااااة 
 يةوالفرنساااااااا
 والإسبانية

الميةةةاه والصةةةرف الصةةةحي مركةةةز تكنولوجيةةةا 
بأسةةةةةةةةةعار معقولةةةةةةةةةةة  والنظافةةةةةةةةةة العامةةةةةةةةةة

(CAWST:) 
دسااية مؤسسااة خيريااة كنديااة وشااركة هن يهااو
لشاارب ميااة لمياااه اعالالحاجااة ال الجتعاا ةرخصاام

الصاااحي مااان خااالال بنااااء صااارف وال الآمناااة
علاااى  اعتمااااداً  المعاااارف والمهاااارات المحلياااة

ن للناااس أن ينفااذوها مكااي الحلااول المنزليااة التااي
 بأنفسهم.

 
المياااااااه والصاااااارف 
الصااااحي والنظافااااة 

 العامة

 قسم كبير من مواد التعلم الذاتي:
awst.org/home?lang=enp://resources.chtt 

 العمل التدريبية: اتورش
http://www.cawst.org/services/training  

 
الإنجليزياااااااة 
والفرنسااااااااية 

 والإسبانية

 ارئ:شبكة التغذية في حالات الطو
المملكاااة  فاااي ياااة مساااجلةة خيرمؤسسااا يهاااو
وتقوياة  ،اتتحسين الممارسمتحدة تعمل على ال
ذاكرة المؤسسية للوكالات العاملة في قطااعي ال

 حالات الطوارئ.ي ف والتغذيةالغذاء 

 
 التغذية

 العمل القادمة: اتوورش اتنظرة عامة على التدريب
xorum/15.aspg/fnet.or-www.enhttp://  

 
 ةمتعددلغات 

 FHI) 360منظمةةة صةةحة الأسةةرة الدوليةةة 
360:) 
للتنمياااة البشااارية  غيااار ربحياااةمنظماااة  وهاااي
تحسين الحياة بطارق دائماة مان خالال ل سةمكر

ً دمجتقديم حلول م فاي مختلاف  ة وموجهة محلياا
 القطاعات.

 
المياااااااه والصاااااارف 
الصااااحي والنظافااااة 

غذياااااااة لتوا اماااااااةالع
 والصحة

 يبية:رات تدردو /عمل اتورش
http://www.fhi360.org/services/capacity-
building 

 

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةشبكة 
 لمانية:لأا
هااي شااراكة بااين المنظمااات غياار الحكومياااة و

الألمانياااااااة المعنياااااااة بالمسااااااااعدات الطارئاااااااة 
، وقاد الادوليوالانتقالية، وفي التعاون الإنماائي 

 .2011أسست في عام ت

لصاااااارف المياااااااه وا
ظافااااة ي والنالصااااح
 العامة

العمال القادماة، بماا فاي ذلاك  اتوورشا اتنظرة عاماة علاى التادريب
فاي حاالات  ه والصرف الصحي والنظافاة العاماةيالما سلسلة تدريب

 :الطوارئ
/ningen/traiet.de/http://www.washn  

ياااااااة ليزالإنج
 يةمانوالأل

 (:GIZاون الدولي )لمانية للتعالجمعية الأ
الجمعياااة بتنفياااذ مشااااريع لتحساااين  هاااذه تقاااوم 

نيابااة  بلااداً  25ر ماان كثااأ الصاارف الصااحي فااي
للتعاااااون عاااان الااااوزارة الاتحاديااااة الألمانيااااة 

 (.BMZ) الاقتصادي والتنمية

والصااااارف  الميااااااه 
الصااااحي والنظافااااة 

 العامة

 اتل ورشامان خالا البشارية مياة الماواردتن ستراتيجياتع اوض دعم
وتقاديم  جامعياة والمدرساية وتاوفير الماوادتطوير المناهج الوالعمل، 

التاااي تااام تطويرهاااا خصيصاااا لهاااذا  الإنترنااات بااارع دورات الاااتعلم
 :الغرض

e_infrastructure.htmlices/sustainabl/en/ourserv.detps://www.gizht 

الإنجليزياااااااة 
 والألمانية

 مجموعة التغذية العالمية:
إلى تحسين فعالية بارامج  عةمومجهذه التهدف 

قدر الاستجابة الإنسانية وذلك من خلال ضمان 
 شراكة.الو والمساءلة التنبؤأكبر من إمكانية 

ورفااع  وارئحااول حااالات الطااي م الإلكترونااتعلالتاادريب والاام حااز لصحةواذية التغ
 والتقييم وما إلى ذلك: ى الوعيمستو

/http://nutritioncluster.net/trainings 

الإنجليزياااااااة 
 والفرنسية

المجموعةةة العالميةةة للميةةاه والصةةرف الصةةحي 
 :العامةوالنظافة 

ً شاري 32المجموعاة  هاذه تضم ، وتهادف إلاى كا
قطااع  ين التنسيق والاستجابة الإنسانية فايتحس

 .العامةوالصرف الصحي والنظافة  المياه 

الصاااااارف اه والمياااااا
الصااااحي والنظافااااة 

 العامة

وارئ وتعزياز حاالات الطا حاولموارد التدريب والتعلم الإلكتروناي 
 النظافة:

/resources-r.net/trainingtp://washclusteht 
)مثاال  المياااه والصاارف الصااحي والنظافااة العامااةأدوات  مجموعااة

لأدوات والتقياااايم والبيانااااات والتخطاااايط الاسااااتراتيجي والتصااااور ا
 والإبلاغ ...(:

/getoolkitpa-er.net/imashclustttp://wh  

ة الإنجليزيااااااا
والفرنسااااااااية 

 والإسبانية

 الصةةةةةةةةةرف الصةةةةةةةةةحي المسةةةةةةةةةتدام اتحةةةةةةةةةاد
(SuSanA:) 

الاذين  ة مان الأعضااءودولي شبكة مفتوحة وهو
يتشاااااركون رؤيااااة مشااااتركة بشااااأن الصاااارف 

 الصحي المستدام.

رف المياااااااه والصاااااا
الصااااحي والنظافااااة 

 العامة

 مؤتمرات:وثيق المواد التعلم الذاتي، وت
http://www.susana.org/en/resources/library 

 العمل والندوات القادمة: اتوورش اتالتدريب مة علىنظرة عا
http://forum.susana.org/forum/categories/1- 

announcements-and-miscellaneous  

 
 متعددةلغات 

 

 ت ت

http://www.actionagainsthunger.org/media/
http://resources.cawst.org/home?lang=en
http://www.cawst.org/services/training
http://www.en-net.org/forum/15.aspx
http://www.washnet.de/en/training/
https://www.giz.de/en/ourservices/sustainable_infrastructure.html
http://nutritioncluster.net/trainings/
http://washcluster.net/training-resources/
http://washcluster.net/im-toolkitpage/
http://www.susana.org/en/resources/library
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 معة ساوثامبتون:جا
مدينااااة مااااة تقااااع فااااي جامعااااة بحثيااااة عا هاااايو

 نجلترا.إ، ساوثامبتون
 لكونهاااا واحااادة مااان الجامعاااات البحثياااة واضاااافة

دة، فقااد حققاات أيضاااً دة فااي المملكااة المتحااالرائاا
 بأنشااطةها سااتمرارلا ماان التميااز درجااات عاليااة
. وهي تقدم مجموعة الخاصة بها التدريس والتعلم

 انية.علم الإلكتروني المجورات التعة من دواس

لصرف المياه وا
الصااااااااااااااااااااحي 
 والنظافااة العامااة
والتغذيااااااااااااااااااااة 

 والصحة
إحصااااااااااائيات و

 علم الأوبئة

. ساااوثامبتونكترونااي الإحصااائي المجاااني فااي جامعااة م الإلدورة التعلااي
المفااهيم الإحصاائية الأساساية فاي  تعلامتدعم حزمة التعلايم الإلكتروناي 

 :السياقات الصحية
http://www.med.soton.ac.uk/stats_eLearning/inde

x. html 
ة فاااي المقاااام الأول ماااواد التعلااايم الإلكتروناااي الأخااارى المكرساااتتاااوفر 
 الرابط التالي: علىالصحة العقلية والصحة العامة  مثل الطبي للتدريب

https://www.som.soton.ac.uk/learn/elearning/ 
materials/som/ 

 
 

 الإنجليزية

 فولةةةةةة الأمةةةةم المتحةةةةدة للطمنظمةةةةسةةةةيف اليوني
(UNICEF:) 
الأماام المتحاادة مقااره  تااابع لمنظمااة برنااامجهااي و

م يدقااااقااااوم بتالرئيسااااي فااااي مدينااااة نيويااااورك وي
الإنسااااااانية والإنمائيااااااة للأطفااااااال  اتمساااااااعدال

 والأمهات في البلدان النامية.

ف المياه والصر
الصااااااااااااااااااااحي 
 والنظافااة العامااة

 والتغذية

: افاة العاماةوالصارف الصاحي والنظ الميااهو التغذياة ات أدواتمجموع
المياااه والصارف الصااحي و راءات العملياة المشااتركة للتغذياةل الإجاادليا

شاارق آساايا والمحاايط يونيساايف الإقليمااي فااي الكتااب م ،والنظافااة العامااة
اساتراتيجية اليونيساف  ضامنهاذه الوثيقاة توجد . 2016يونيو  ،الهادئ

 للميااه والصارف الصاحيإلزامية ى وحدة للتغذية إيبرو التي تحتوي عل
 اليونيسااايفو منظماااة الصاااحة العالمياااة توجيهاااات إضاااافة إلاااى أحااادث

لحلاول العملياة لتحساين نتاائج بشاأن االوكالة الأمريكية للتنمياة الدولياة و
 .ةالمياه والصرف الصحي والنظافة العامالتغذية مع تحسين 

gnicef.or//www.uhttps: 
": صااارف الصاااحي والنظافاااة العاماااةوالذياااة والميااااه التغاساااتراتيجية "

ووسط  غربفي المجموعة الإقليمية للمياه والصرف الصحي والنظافة 
 2012هذه الاستراتيجية الإقليمياة فاي عاام تم تطوير . 2014، أفريقيا
ها م تحاديثالأزمة الغذائية في منطقة الساحل. وقد تاالطعام و ازمةخلال 
خاالال ماان  2014م مراجعتهااا فااي عااا ت. وبعااد أن تماا2015م فاي عااا

الاستشااارات، فإنهااا تظاال اسااتراتيجية إرشاااد مشااتركة بااين القطاعااات 
 يفها مع السمات الوطنية والمحلية المحددة لكل بلد.كن تكييم

http://www.pseau.org/outils/biblio/resume. 
php?d=6035 

 
 الإنجليزية

 
 
 
 
 
 
 
 
ة نجليزيااااالإ

 سيةوالفرن

 (:WASHplusبلس ) واش
تقوده منظمة صاحة الأسارة الدولياة  مشروعهو و

360 (FHI 360 )ياادعم الأساار والمجتمعااات و
تهاادف إلااى إدخااال تحسااينات كبياارة التااي  المحليااة

إلاااى خااادمات الميااااه والصااارف  علاااى الوصاااول
والنتااائج  العامااة والممارسااات الصااحي والنظافااة

 .خدماتبتلك ال لمتعلقةاوالامدادات الصحية 

ف المياه والصر
الصااااااااااااااااااااحي 
ة والنظافااااااااااااااااااا

  ،العامة
الميااه ووالتغذية 

والصااااااااااااااارف 
الصااااااااااااااااااااحي 
  والنظافة العامة

 حاايضلل العامااة نظافااةالالساالوك وتغيياار ة حااول أدوات ومااواد تدريبياا
 :ةوالأسروالمدرسة 

http://www.washplus.org/resources/tools-and- 
training-resources 

 رنت:ر الإنتندوات عب
http://www.washplus.org/resources/webinars 

 
لغاااااااااااااااات 

 ةمتعدد

 (:WaterAid) ر إيدووت
مؤسسااة خيريااة دوليااة تهاادف إلااى تحسااين هااي و

والنظافاااة  الامناااة الميااااه فااارص الحصاااول علاااى 
 والصرف الصحي.العامة 

صرف المياه وال
حي الصاااااااااااااااااااا

 افة العامةوالنظ

 علم الذاتي:مواد الت
-do/our-we-ww.wateraid.org/whattp://wht
-and-approach/research publications 

 الإنجليزيااااة
والفرنسااااية 
 والإساااابانية
 والبرتغالية

 (:WEDCية )التنمو ةوالهندسالمياه مركز 
البحااث الرائاادة فااي ؤسسااات التعلاايم وم ماانوهااو 

الميااه العالم لتطوير المعرفة والقدرات فاي مجاال 
لبلاادان ا فااي فااة العامااةوالنظاوالصاارف الصااحي 

 منخفضة ومتوسطة الدخل.

المياه والصرف 
الصااااااااااااااااااااحي 
 والنظافة العامة

مناساابة تعتباار  وهاايالطارئااة، الحااالات سااياقات ملاحظااات تقنيااة بشااأن 
عاان  ، فضاالاً العامااةنظافااة ي الالمهندسااين ومروجاالفنيااين المياادانيين ول

 الموظفين من مقر الوكالة:
tes_emergehttp://wedc.lboro.ac.uk/knowledge/no

ncies.html  
 :أدلة عملية للتعلم الذاتي

https://wedc-
knowledge.lboro.ac.uk/search.html?q= 

series53A522WEDC+Guide522&l=11&p=1&s=sc
ore&o=desc 

 
الإنجليزيااااة 
 والفرنسية

منظمةةة اليونيسةةيف " –الصةةحة العالميةةة منظمةةة 
الوكالةةةة الأمريكيةةةة  -الأمةةةم المتحةةةدة للطفولةةةة" 

 لتنمية الدولية:ل
كالااااة هااااي و (WHO)منظمةةةةة الصةةةةحة العالميةةةةة 

تم بالصاااحة عاااة للأمااام المتحااادة تهاااخصصاااة تابمت
 ومنظمةةة الأمةةم المتحةةدة للطفولةةةة الدوليااة. العاماا

دينة ه في مهي برنامج تابع للأمم المتحدة يقع مقر
نيوياااورك ويقااادم المسااااعدة الإنساااانية والإنمائياااة 

 لنامية. ل والأمهات في البلدان اللأطفا
 دةت المتحةوكالة التنمية الدولية التابعة للولايةاو

 وهايالمتحادة ولاياات الة تابعاة لحكوماة الهي وك
المدنيااااة المعونااااات مسااااؤولة أساساااااً عاااان إدارة 

 الخارجية.

المياه والصرف 
الصااااااااااااااااااااحي 

 لنظافاااااااااااااااااااةوا
 التغذية ،العامة

المياااه والصاارف الصااحي والنظافااة تحسااين نتااائج التغذيااة مااع تحسااين 
 :امةالع

عاادتها ة التااي أالوثيقاا هااذهتلخااص الحلااول العمليااة للسياسااات والباارامج: 
سيف والوكالاة الأمريكياة للتنمياة الدولياة لعالمية واليونيمنظمة الصحة ا

فاي  ي والنظافاة العاماةف الصحالمياه والصرالدليل الحالي بشأن فوائد 
رف الميااه والصادمج تادخلات  كيفيةتحسين نتائج التغذية. وهي تصف 

فة نياة لإضااياة الوطفي سياساات وبارامج التغذ الصحي والنظافة العامة
 :لها قيمةال

http://www.who.int/water_sanitation_health/ 
publications/washandnutrition/en/ 

 
 

 الإنجليزية

https://www.unicef.org/
http://www.washplus.org/resources/webinars
http://www.wateraid.org/what-we-do/our-approach/research-and-
http://www.wateraid.org/what-we-do/our-approach/research-and-
http://wedc.lboro.ac.uk/knowledge/notes_emergencies.html
http://wedc.lboro.ac.uk/knowledge/notes_emergencies.html
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 صل والنشرالتوا .3
 

 

فاي رك مشاتتماام اهديهم لفنية التي تجمع بين مختلف أصحاب المصلحة الذين لفي الصفحات التالية سوف تجد لمحة موجزة عن منصات التواصل والشبكات ا
ت بحاجاة إلاى مواكباة أحادث إذا كنا هاذه المنصاات مفياداً مان الانضامام إلاى بعاض يمكان أن يكاون . الصحي والنظافة العامة المياه والصرفو التغذيةكل من 
ف الميااه والصارتغذياة والشااريع مختلاف موالتعرف علاى  ترنت والمشاركة في المناقشات الفنيةول إلى مواد مختلفة على الإنوالوص البحث والنتائجتوجهات 

  التي تتعلق بمشروعك. تجاربكبشأن في جميع أنحاء العالم والتواصل  ة العامةالصحي والنظاف

 
 SUSANA - الصرف الصحي المستدام اتحاد

 
 
 

 

ت، بهادف تشاجيع ن مان مختلاف المساتوياكااديمييثين والأالممارسين وصانعي السياسات والبااح الذي يضملناشط التجارب الميدانية مع المجتمع ا الاتحاد يربط
فاي المسااهمة فاي تحقياق أهاداف التنمياة  تحاادلالهادف العاام مثال الالتنفياذ. ويتكاذلك و ،مجاالسياساات والباروضاع أفضل الممارساات فاي تحقيق و اتلابتكارا

 اموقعا نشاطة التالياة:الاتحاد بادعم الأيقوم نب الاستدامة. جميع جواعتبار الصرف الصحي الذي يأخذ في الاتقديم في الأنظمة  هجتعزيز نالمستدامة من خلال 
ار الحاو تحاادالايادعم كماا  ا.إقليميا اوفرعاموضاوعية  عمل مجموعة 12و لفعالياتل اوتقويم (،ترنتالإنعبر الكبيرة  تهمكتب)والذي يتميز ب هب اخاص اإلكتروني

 تحاادالاوالخبرات بين أفراد المجتمع. يتم عقد اجتماعات لأجوبة والآراء الأسئلة واتبادل و لالمتباد التعلم يمكن من خلالهالنشط من خلال منتدى نقاش مفتوح 
 ة الصرف الصحي المستدام.مع المتحمسين لمسأل وتكوين الشبكات لتواصللفرصة  حيث يقدمالعمل، مجموعات جتماعات ختلف اعادة جنباً إلى جنب مع م

التابعاة  12رقام العمل  ةمجموع حيث تتناوله(، 2018-2015) تحادالابالطريق الخاصة خارطة  علىراتيجياً وعاً استذية موضيعتبر الصرف الصحي والتغ
مختلفاة حاول هاذا الموضاوع، مثال ادر مصاالإنترنات عبار  تحاادالاتقادم منصاة كماا (. الميااه والصارف الصاحي والنظافاة العاماةة والتغذيوهي مجموعة )له 

الميااه والصارف ( وفرياق عمال 2015)باون، ألمانياا العاماة الصارف الصاحي والنظافاة منتادى التغذياة ووالوثائق الكاملاة ل ،تحادالامن ارة المنشورات المخت
لنظافاة الميااه والصارف الصاحي وابالتغذياة وسائلة المتعلقاة الأخباار والأنشاطة والأتاتم فياه مناقشاة الاذي  تحاادلااوالتغذية في منتادى  ظافة العامةي والنالصح
  nutrition-and-shups/wagro-http://www.susana.org/en/working. العامة

 
 
 
 
 

 
 

 

 
 

زمنة كبيرة. مشكلة مفيها لتغذية نقص اثل يم التيزمات، وعادة ما تكون في حالات الطوارئ الإنسانية ينصب تركيزها على المجتمعات التي تعاني من أحيث 
ثال مأخارى قطاعات  التي ينخرط بهاالمراعية للتغذية،  لبرامجووضع ادارة نقص التغذية الحاد، بالتغذية، مثل إ ينالخاص ينامجنكلا البرشبكة الطي عمل ويغ

  .مةالمياه والصرف الصحي والنظافة العاو زراعة والصحةالحماية الاجتماعية وال
أثرة بالنزاعاات والمتا تركيز أنشطتها إلى ما هو أبعاد مان ساياقات الطاوارئ البحتاة إلاى ساياقات الادول الهشاةتوسيع نطاق بكة شللراتيجية الجديدة مل الاستتش

( ومجموعة SUN) يةاق التغذوسيع نطت مبادرةراً ناشئاً في إدارة المعرفة المدمجة في دوشبكة النقص التغذية. تلعب ان التي تعاني من عبء مرتفع من والبلد
  http://www.ennonline.net تغذية العالمية.ال

 
 
 
 

 
ة اط القااوإلاى الاساتفادة مان نقا التحاالف يهادفدون ذلاك الادمج، ف والتمويال التااي تحاول اً مناه لوجاود العدياد مان العوائاق المتعلقاة بالسياساات والمواقاوإدراكا
العمال فاي أيلاول/ بتحاالف لتحقياق أهاداف التنمياة المساتدامة. بادأ هاذا ال دمجفوائد وضارورة اتبااع نهاج ما بشأن وبناء حجة قوية ية لكسر هذه الحواجزالجماع
 لمنفاذيلاى المثساات الممار واقتاراح دمجوتطاوير مقااييس الا المناصارةلتركياز علاى لفترة أولية مدتها خمس سنوات، وهو يعمال علاى زياادة ا 2016سبتمبر 
  http://babywashcoalition.org/. البرامج

 

 

الصرف  اتحاد
 داملمستحي االص

فةي أوائةل  تحةادالا نشةأ شةأن الصةرف الصةحي المسةتدام.كة بترمشين يتشاركون رؤية ذال ية من الأعضاءفتوحة ودولة مشبك وهو

 لصرف الصحي المستدام.سات احوارات بشأن سياالاهم في سوم استشاريجلس وم عملوعمل كمنصة تنسيق يو ،2007عام 

 ENN –الطوارئ  حالاتفي ذية غشبكة الت
زيز الةذاكرة المؤسسةية للوكةالات العاملةة فةي قطةاعي وتع اترسنشئت لتحسين المماأوقد كة المتحدة. ة في المملسجلرية منظمة خيهي مو

إلةى  تانتقلة ثةم ي شةوهم وفيونةا أوريلةي،جيريمةمةن قبةل  1996عةام دبلةن فةي  فةي الشةبكة أسسةتت .والتغذية في حةالات الطةوارئ الطعام

  .ستند على الادلةم يةائغذ مجابروضع ى بناء لعشبكة ال، تساعد كي والتعلملشبربط اعمها للل دن خلاوم .2004سفورد في أك

 (Baby WASH)بيبي واش تحالف 
وتنميةة الطفولةةة  لنظافةةةحي واالمةاء والصةةرف الصةبةرامج ن يبةة جدمدة الةزيةةا لةىعمجموعةة مةةن المنظمةات التةةي تركةز هةو و

 زملاالة التمويةلوإيجةاد ت اوضةع السياسةن أجل ذلك مو فاللأطوادة ي الولاحديثوات وصحة الأمه لتغذيةوا( ECD) المبكرة

  .من حياته الأولى 1000 الـــ تحسين رفاهية الطفل في الأيامن أجل م

http://www.susana.org/en/working-groups/wash-and-nutrition
http://www.ennonline.net/
http://babywashcoalition.org/
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ة نطااق تركياز مجتماع التنمياة ليشامل الأساباب المتوساط على الحد من نقص التغذية من خلال توسيع المياه والصرف الصحي والنظافة العامةخلات اعد تدتس
ات التابعاة القطاعافاي اساتراتيجية التغذياة المتعاددة  الميااه والصارف الصاحي والنظافاة العاماةع في دمج مشروالة. وساهم منة وراء نقص التغذيامل الكاوالعو

. 2018 - 2013 الميااااه والتنميااااةاً فااااي اساااتراتيجية الوكالاااة بشااااأن ، وأصااابحت التغذيااااة موضاااوع2025 - 2014للوكالاااة الأمريكياااة للتنميااااة الدولياااة 
/ttp://washplus.orgh  

 
 
 
 

 
نظماات ال الوطني والدولي، واعتبارهاا أولوياة سياساية ومالياة. وتماشاياً ماع رغباات أعضااء المالأعم على جدول المياه بقوةوهو يسعى جاهداً لضمان وضع 

وتعبئاة  الخبارة والتحليال تحاادالاياوفر  انب المناصرةر ربحية. وإلى جة غييشبه هيكل منظم أن هيكلهحيث  ة،كشبكة غير رسمي تحادالاغير الحكومية، يعمل 
//:itionwww.coalhttp-. ةالميااه والصارف الصاحي والنظافاة العاماالتغذياة وبما في ذلك ما يتعلق بالصالة باين  عيةوالتو والتدريب والمعلومات الشبكات

eau.org  

 

 (EWPالمياه )ى فقر القضاء عل اتحاد
 

 
 
 

أو مان فترة اليوم العالمي للمرحاض أو اليوم العاالمي للميااه، السنة، مثل  منلاستراتيجية اوقات الأ في تحادلااتنظم كل منظمة حملات مع أعضاء آخرين من 
إلاى تأسايس شاراكة الصارف  2010عاام  فاي تحادلاات أدت حملا .2030م تنمية المستدامة لعال الأعمال جدول خلال التفاعل مع عملية السياسة الدولية، مث

  http://www.endwaterpoverty.org(. ASW) الشركاء والمياه لجميعالصحي 

 
 
 
 

 
وبوجود والتعاون في مشاريع محددة. المعارف شاركة وم المناصرةشطة من خلال أن ة العامةوالنظاف ف الصحيالمياه والصروتهدف الشبكة إلى تعزيز قطاع 

التغذية، تناولت الشبكة و المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفي مجالات التركيز الاستراتيجي في مجالات  متخصصةمجموعة من المنظمات الأعضاء ال
. وقد 2011والطاقة والأمن الغذائي في عام  المياهمؤتمر بون بشأن العلاقة بين  والتغذية في امةالصحي والنظافة الع ه والصرفالميان العلاقة المهملة بي أولاً 
لتغذياة انادوتين حاول الشابكة . وعقدت لصحي والنظافة العامةالمياه والصرف االتغذية وأفضل بين  دمججنباً إلى جنب مع الشركاء، إلى تحقيق  ،بكةالشعت د
يم منتدى باون رة تنظإلى فك الفعاليات تلك. وأدت 2015و 2012 في عامي العالميين للمياه ستوكهولمبوعي في أس فة العامةوالصرف الصحي والنظاالمياه و

ي صارف الصاحيااه والالمالتغذياة ولاي يركاز بشاكل حقيقاي علاى العلاقاة باين ، وهاو أول ماؤتمر دو2015 فاي عاام العاماةللمياه والصرف الصحي والنظافة 
 .والنظافة العامة

www.washnet.de/en  

 (:WASHplus)واش بلس مشروع 
 

القطةري  وألعةالمي توى امسى العل  سواءً  ( USAID) يةة الدوليالوكالة الأمريكية للتنممن قبل ممول مشروع الال شارك، 2010ام عنذ م

وتبةادل الخبةرات والةنهج  ة،الغذائيفي البرمجة  لمياه والصرف الصحي والنظافة العامةامج د ولين قاعدة الأدلة حستحفيز النقاش وتحفي 

 .لقطاعيناج ادملإ

 اء:( اتحاد المEAUتحاد "أو")ا
علةى  تحةادلاا، ركةز 2006منةذ عةام   ي.رف الصةحوالصة اءالم قطاعرنسية العاملة في ة الفيهو شبكة من المنظمات غير الحكومو

 دماتوخةة الامنةةةعي القةةرار علةةى جميةةع المسةةتويات بهةةدف الوصةةول الشةةامل والمسةةتدام إلةةى ميةةاه الشةةرب لصةةانة ويةةتقةةديم رسةةائل ق

 ية.المائمع الحفاظ على الموارد  يحالصالصرف 

 (:GWN)فة العامة النظاية للمياه والصرف الصحي ونلمابكة الأالش
 

 يةعفةي جم ظافةة العامةةنوالصرف الصةحي والالمياه ال مج تعمل فيانية لمأية ربح غيروة غير حكومية منظم 21الشبكة  تضم
 العالم. نحاءأ

 ل مةن المنظمةات غيةريةاجتمةع عةدد قل حي.والصةرف الصة اهيةالممة اء أزنهلى إعو إول حملة عالمية تدكأ 2007عام في تحاد لااتم إنشاء 
 .محول العال بلداً  60منظمة تنشط في  260الذي يضم الآن  تحادلتنظيم الا 2007ة في عام كوميلحا

http://washplus.org/
http://www.coalition-eau.org/
http://www.coalition-eau.org/
http://www.coalition-eau.org/
http://www.endwaterpoverty.org/
http://www.washnet.de/en
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 الموجهةالمناصرة . 4

 مقدمة:
ساات مواطناون وجماعاات المجتماع المادني بهادف تغييار السيابأنها إجاراءات يقاوم بهاا الالمناصرة ف . وتعر  المناصرةتأثير على السياسات من خلال حدث الي

لصاحي الصارف لميااه والتغذياة واادماج جهاود مناصارة حكومية، والادفاع عان القاوانين والحقاوق. تلعاب انت مجتمعية أو كسواءً  والممارسات، سلوكيات وال

 دوراً حيوياً ذو ثلاثة أبعاد: والنظافة العامة

 ة.ر سياسات الحكوموتحمي حقوقهم وتغي ملتي تهمهواضيع امنهم، بشأن الم لناس، ولا سيما الأكثر ضعفاً صوت اإلى إيصال المناصرة تسعى  - 1

 الناس في الحصول على المعلومات والخدمات.حق تدعم المناصرة  - 2

هاا تطالبمالحكوماات وبتاذكير ين الآخارين المجتمع المدني وأصاحاب المصالحة غيار الحكاومي حيث يقوم ،أن تساعد على ضمان المساءلة ناصرةللميمكن  - 3

 .222 هامسؤولياتالوفاء بوانين وباتباع الق

 التغذياةفاي مجاال المناصرة لا زالت تحديات  متاحة.لاارد والمو منها المستهدفة على هدفها وحجمها والمجموعاتاعتماداً صرة تبايناً واسعاً اين أعمال المناتتب

عدد  تبدأ. وقد ك التبادلالقطاعات وتحسين ذل عارف بينادل المرفع مستوى الوعي حول الصلة بين تب تتلخص في لعامةالمياه والصرف الصحي والنظافة او

. وقد تبين أن العمل المشترك المياه والصرف الصحي والنظافة العامةة ويالتغذة بشأن دمجات في الدعوة إلى وضع سياسات وبرامج متحادمن المبادرات والا

لعمال ماع "الأبطاال" كاان لساي. كماا ق التغييار السيار ماع الحكوماات وتحقياير الحاواات وتيساتحسين تقديم الخدمفي  أهداف مماثلة يعتبر فعالاً  من أجل تحقيق

. ويمكان أن هالأثار نفسا الذين لديهم شغف لمناع نقاص تغذياة الأطفاال علمين والمشاهير، وما إلى ذلك(ملة وا)السياسيين وقادة المجتمع ومقدمي الرعاية الصحي

 .المياه والصرف الصحي والنظافة العامةتغذية والبين  دمجيز القيادة العمل في تعز على جدد أبطالم تحديد "الأبطال" الحاليين ودع كيساعد

مناصارة ة أدوات ومنهجياات الصحي والنظافاة. تساتند قائما والمياه والصرفالتغذية للدعوة إلذ مواءمة جهود  دامهاخاستك التي يمکن الآلياتمن  العديدتوجد 

الإضافية التي المناصرة (. وتشمل أدوات WaterAid) تر إيدوومن منظمة تراحات المقدمة إلى الاق 14الجدول  في لعامةنظافة االمياه والصرف الصحي وال

 ا يلي:مامها يمكنك استخد

 .223المعلومات ومقاطع الفيديو( نشرات إنتاج مواد إعلامية )مثل  

 شراكة مع السياسيين أو المشاهير.إنشاء  

 .224مختلفة المنتديات الر الحكومية من خلال حة والمنظمات غيالجهات المان منلحة حاب المصمع أصل التواصتيسير   

 ر الذين يدعمون قضيتكم.يلمشاهإنشاء الشراكة مع السياسيين أو ا 

 .225منظمات غير الحكومية من خلال منتديات مختلفة مع أصحاب المصلحة في الجهات المانحة والالتواصل تيسير   

ي والنظافاة حف الصاالمياه والصارو التغذية في مجالالمناصرة فرصة ممتازة وواضحة للانضمام إلى أنشطة  الأمم المتحدة الدولية التي حددتهاالأيام  وتعتبر

 .(20ربع رقم العالمي. )انظر المحتى على المستوى المحلي أو الوطني أو  سواءً   العامة

 
 
 

 صة بك:االخ مناصرةالد هوجمفيدة حول كيفية زيادة تأثير ال الملاحظاتبعض هنا يمكنك أن تجد 
فةي أعلةى  كثر صلة وتأثيراً حصاءات الأالإضع م بوق. ارقرع الصنالامة السكان وكذلك لع بةسويسهل فهمها بالنبسيطة  معلوماتال اتنشرينبغي أن تكون 

 .قرؤون النشرةيين الذ صرةلمناا تدعوا ن منمستهدفيالوعات نصية بحيث يمكن رؤيتها بسهولة أكبر من قبل واضعي السياسات مرب فيو مستند أال
 

أو  دة والمنشةوراتيالموارد الجد ركةمشان طريق ك عيام بذلن القمكوي .دوامبقضيتك على ال رارالق عاصن تذكيرالاتصالات المنتظمة في ساعد يمكن أن ت
 .الجهة التي تستهدفها المناصرة التي تقوم بهالحالة مع ات ااسدر

ظة
و
ح
مل

 

 ".ةلعامالصحي والنظافة ا الصرفوالمياه لتحسين إدارة  والمناصرةاركة المش "( WaterAid/ UKaid( )2013) نيةريطالباالمعونة تر إيد / وو – 222
 .كسر الحلقة المفرغة"نية: دعونا لتغذواي (، "الصرف الصح2015و: جيل التغذية )فيديالطع امق ثال علىم - 223
 .عامةوالصرف الصحي والنظافة ال ياهالمو يةلتغذا جدم -التعليمي واش بلس ملخص(، 2015) واش بلس – 224
 نفس المرجع السابق. – 225
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  العامةة ف الصحي والنظافوالصر تغذية والمياهال دمجز لتعزي ةالمناصر أدوات: 16جدول رقم 
 

 (CBOsالمنظمات القائمة على المجتمع ) كافة المستويات
 ساااااتير الوطنيااااة والقااااوانين والسياسااااات الدق واسااااتخدام الحقااااو

 والبرامج كأساس للمناصرة.
 ث عن الحلفاء.إنشاء الشبكات والبح 
 وماا  مساتديرةموائاد الرات والتنظيم الاجتماعاات التفاعلياة والحاوا

 .إلى ذلك
  لأصحاب المصلحة المتعددين.عقد اجتماعات 
  تثقيفيةتنظيم زيارات. 

 رفع الوعي
 اما.لدرا /المسرح/ الموسيقى 

 .سرد القصص 

 إعطاء أمثلة من دراسات لحالات. 

 مناقشات المجتمعية.ال 

 الاجتماعية وأدوات التقييم الريفي التشاركية. رسم الخرائط 

 وأخاذ  يى المجتمع المحلكل الرسمية على مستوالهيا معجتماع الا

 .أراءهم

 وما إلى ذلك. المشاركة في أيام الرياضة والحفلات الموسيقية 

 ات التعلم بين المجتمعات المحلية.يارم زتنظي 

 وما إلى ذلك. وقادتها عقد الاجتماعات بين المجتمعات المحلية 

 وما إلى ذلك. النشرات والكتيبات 

 الخارجية لأدلة والمناصرةجمع ا والتواصلعلام سائل الإتخدام واس
  التغذيااة إنشاااء مجموعااات متخصصااة للصااحفيين فااي مجااال

 ظافة العامة.الني والمياه والصرف الصحو
 .الإحاطات والنشرات الصحفية والقصص 
 يون.البرامج الإذاعية ولقاءات التلفز 
 ( عروض الفيديو والدي في ديDVD.) 

 
 وماا إلاى  والمجالات والملصاقات لمنشاوراتت واشراإنتاج الن

 ذلك.
 

  بالتغذياة التعبئة من أجال الأياام الدولياة )أو الوطنياة( المتعلقاة
 والنظافة العامة، علذ سابيل المثاالحي الصوالمياه والصرف 

 اليوم العالمي لغسل اليدين.
 

  والصااارف الصاااحي  قاااة بالتغذياااة والميااااهالمتعلماااواد النشااار
 .ةالعام والنظافة

 ء المجتمعيات الأدابطاق. 
 ضع الخرائط.خدمات و 
 لحكومات المحلية.ات اميزانيحسابات مراجعة وع تتب 
  الشعبية لمحلفيناهيئات. 
 المجتمعات المحلية والصحفيين. فيعلام الإ ائلوس مكاتب 

 
 

 بين قطاعاتالاهتمام المشترك الدولية ذات  الأيام: 20المربع رقم 
  افة العامةحي والنظصرف الصالمياه والالتغذية و

 مارس/ آذار. 22عالمي للمياه م اليوال

 أبريل/ نيسان. 7يوم الصحة العالمي 

 ن.انيسأبريل/  25 ميليوم الملاريا العا

 مايو/ أيار. 28طمث للعامة لنظافة االيوم 

 ونيو/ حزيران.ي 5ي ميوم البيئة العال

 غسطس/ آب.أ 7 – 1مي عاليعية الالطب عةلرضاوع اأسب

 آب.طس/ غسأ 19نسانية العالمي يوم الإ

 أكتوبر/ تشرين الاول. 15اليوم العالمي لغسل اليدين 

 ول.رين الاتش /بروأكت 16يوم الغذاء العالمي 

 نوفمبر/ تشرين الثاني. 19 ياهلدورات الم يوم العالميال

 ني.ثان التشرينوفمبر/  20عالمي فل الطيوم ال

 نون الاول.اديسمبر/ ك 10 لميالعا نسانالإ وم حقوقي

 

 
 

حي ف الصصروال مياهالثمار الأكبر في الاست
فحة نقص او المفتاح نحو مكه ة العامةظافوالن

 التغذية

 

لمياه والصرف الصحي ا: مثال على نشرة مناصرة للتغذية و12قم ر رةالصو
  العامة.والنظافة 

 2014وع، أفغانستان جال لعمل ضدمة انظمالمصدر: 
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 الموضوعاتمناقشة ومنتدى ياسي الحوار الس
والصرف الصحي والنظافةة  لماءاوة ذيتغكانت الصلة بين ال ،2011 عام ائي فيالأمن الغذة ووالطاق لمياهاقة علاث بحبون لتمر رابطة مؤعقد  أنمنذ 

ً  مجالاً العامة   ة لوضةعلةوفةي محاو. لصحي والنظافة العامةةصرف ااه والبكة الألمانية للميشلا قوم بهات تيال المناصرةمن مجالات تركيز أعمال  رئيسيا

 هايةالموبشةأن التغذيةة بحةث  حلقتي مشركاؤهية ونالمانظمة غير حكومية م 20 مكون منال لفتحاالعقد  لي،ل الدواالأعم جدولرأس هذه المسألة على 

ف الصحي والصر هالمياوالتغذية بمعني  عامل فريق نشاءتم إ 2012في عام ولمياه، لية العالم هولموكتفي أسابيع سالعامة والصرف الصحي والنظافة 

، العامةةوالصةرف الصةحي والنظافةة والمياه للتغذية  بون دىنتبممبادرة لت هذه اجوقد تو .المستدامصرف الصحي ال اتحاد ةت مظلحت مةالعاوالنظافة 

ر علةى الحةواير بتيسةى دالمنتة قةد قةامو .العامةة والنظافةةلصةحي والصةرف ا هايةالمب التغذيةة قةعلاعلى  حديدلتادولي يركز على وجه  مؤتمروهو أول 

من أكثر مةن  اه والصرف الصحي والنظافة العامةالمي تلامتخصصين في مجااء رخبمؤتمر جمع ال اكم ات.مؤسسال مستوىعلى و شغيليالت ىستوالم

ً مزيج وفر، مما بلداً  23ومنظمة  50 مةن أجةل  المةرآة سةاتلج . تم عقدجلسات المرآة"مى بـ "ما يس خلال الموضوعات ةومناقش تخلاان المدم الاً عف ا

، والمنبةران "تقريةر التغذيةة العةالمي"و (GLAAS)اه الشةرب" ومية حيلصةم العةالمي للصةرف اي"التحليل والتقي وهما: يسيةلرئالمية العا ةراقبمال اريرتق

 لصرفه وانسانية للميالإة المياوالمجموعات الع ("SUN" التغذية نطاق توسيع مبادرةو ،للجميع اءمالوالصحي  لصرفا ةالعالميان الرئيسيان )شراك

ً مال كما استمع ية.والتغذامة العلنظافة واحي الص وإحةدى و وجنةوب السةودان(، سةر مةن المسةتوى القطةري )بوركينةا فات نظةهةاوجإلةى  شاركون أيضةا

 .بوي(زمبةافةي  مانةة تنسةيق التقةدم)أ ة(، ومنظمةة مجتمعيةوجيةل التغذيةة ءالما فقرع المدني )القضاء على ممجتالبكات من شو ()ألمانيا الجهات المانحة

مةن  والمناصةرةوالبحوث والسياسات  ،العملية القابلة للتطبيق المناهج واحيفي نت ماالمقبلة والالتزا تالتوصيات والخطوامجموعة من دى م المنتقدو

 قزم.الت  وللتصدي لنقص التغذية  لاً متكاج أكثر ى نهإل أجل التوصل
 

مةن أجةل دفةع لةة مالح تنظةيم تةم .وعجةمنظمةة العمةل ضةد ال استضةافتهامةت باق 2016عةام إلى  2014عام لمجتمع المدني استمرت من ية للمعاحملة هي و
تشةيكية لاسةو والجمهوريةة ابوركينةا ف فةي نشةطتتةي لةة الحمة الشةريكمنظمةة  85دعمةت قةد و يةة.ذنقةص التغ بسةببد لوفيات الأطفال وضع حللحكومات ا

 يلعالمعلى الصعيد اكما نشطت  ،يوبابحدة وزمالمتت اتحدة والولايوفرنسا والهند وإيطاليا وكينيا ونيبال والفلبين وإسبانيا والمملكة الموبي ورلأوالاتحاد ا
 ً على  قضاءال داتحا، بما في ذلك ةفي الحمل أعضاءً  لصرف الصحيوا الماءي صصة فتخالم اتادتحر الحكومية والاات غيمعدد من المنظ هناك كان .أيضا
ً  ي والنظافة العامةحالصوالصرف ياه لماوكان تأمين التحسينات في (. Eau) "أو" اتحادو (WaterAidووتر إيد ) ،الماءفقر  ً رئيسي هدفا للحملة، حيث أن  ا

وضةوع، دعةت الحملةة الم ذاهة وفةي إطةار الأطفةال. لةنقص التغذيةة لةدىالرئيسةية  بابحةد الأسةهةو أ مةةالعاافةة الصةرف الصةحي والنظياه ومالسوء توفير 
والعمةل علةى  -2 ،ة العامةةلنظافةالميةاه والصةرف الصةحي وان يتحسةليم فةي كل سبش الاستثمار -1من أجل: الحكومات والجهات الفاعلة الإنمائية الأخرى 

هو إنشةاء آليةات تمويةل مرنةة  دمجال هذا يزعزالسبل الكفيلة بت دأح صحة والتغذية.وال العامةفة والنظا الصحيف الصراه والميبين برامج  ملكا مجدتحقيق 
 ففي ض:ور عريهزيادة الوعي لدى جم جيل التغذيةبلقة وشملت أعمال الحملة المتع حد.نامج وار برطاإولكن في  القطاعات الثلاث في من الاستثمارتمكن 

تمت ترجمة الفيديو إلى ، وين الصرف الصحي والتغذيةبط بوالرفيديو قصير يوضح ا شريط جيل التغذية ت حملةنتجأ، 2015 ءاالمت الدورلمي اليوم العا
ن مةاء عمةل الشةركوقةد  يةة.التغذ وفي المناصرة الموجهة نح العامة نظافةالمياه والصرف الصحي وال جدراكيفية إعلى  اً جيد كانت الحملة مثالاً . ست لغات

ً الضمان أن تتضمن خطط عمل  الاتحادفي  خرينالآع م يقبشكل وث فة العامةالصرف الصحي والنظالمياه وا جالة في مرالخب يذو  للمناصرة لحملة أهدافا
  .افة العامةظالنالصحي وصرف الوالمياه في مجال 

 

( UKAID) والمعونةة البريطانيةة USAID ليةةالدوة ميةلةة الأمريكيةة للتنامن قبةل الوك 2016له في عام شكياد تم تو اتحه ائعةاة ضلا حي
لأمةم امنظمةة اليونيسةيف )والإنسةانية(  مليةاتة المدنيةة الأوروبيةة والعيةحماعامةة للة الرييالأوروبية، المد " )المفوضيةECHO"  –إيكو و

، وهةو أكثةر (SAM) الةوخيمحةاد الة مكافحةة سةوء التغذية العمل العةالمي فةي( لتحفيز ACF)الجوع  مل ضدلعمة امنظو( المتحدة للطفولة
اء العةالم، وهةو ع أنحةمليةون طفةل فةي جمية 16ر مةن ثةأك يةوم علةىال (SAM) الةوخيميةؤثر سةوء التغذيةة الحةاد  .اً سوء أشكال سوء التغذية

ء ن سةومة ونملايةين طفةل يعةان 6 هةو ضةمان أن يكةون يةاة ضةائعة" ح"لا تحادامن  دفاله ياً.حالة وفاة سنو يونمل 2و 1بين  عمامسؤول 
عةدد الأطفةال فةي جميةع  فعل ضةمةا يمثة أي، 2020عةام  لحةينن على الحصول على العلاجات المنقذة للحياة كةل عةام يالتغذية الحاد قادر

ل سةوء التغذيةة عةوهي: ج داف واضحة" ثلاثة أهئعةحياة ضا "لا اداتح حدد ل إلى العلاج. وقدالوصو إمكانيةالآن لعالم الذين لديهم حاء اأن
حقيةةق هةةذه تول إنفاقةةه.ليةةة عاف ورفةةعالمةةال  وحشةةداكتشةةاف طةةرق فعالةةة لمنعةةه ومعالجتةةه، و، الأولويةةاتعلةةى قائمةةة  (SAM) ملةةوخيا ادالحةة

(، ومنتةدى والعمةلالتعلم بة متقةدللتكةرة ار مبفكةير أ)تطةو: المسرع التقني يوه يةسمسارات عمل رئي بتطوير ثلاثة ادتحالاالأهداف، سيقوم 
تغذيةة ء السةوللتعزيةز فهةم أفضةل  المناصةرة( وجةدول أعمةال ة للصحةجديد تلفتح تمويلا المانحة الأخرى جهاتالو لمانحين )للحكوماتا
 .(SAM) الوخيم دلحاا

د القطاعةات فةي نهج متعداليز ج وتعزالعلا اقع نطتوسيمن أجل اة ضائعة" لا حي"جزء من مبادرة هي ( ACF) الجوع مل ضدمنظمة الع
اه الميةز ية( إلةى تعزACF) تهةدف منظمةة العمةل ضةد الجةوعالحد من وفيات الأطفال،  وبغية(. SAM) خيمالو ادلحفحة سوء التغذية اامك

ي لصةحالصةرف ايةاه ولموا ةتغذيدمج الاعتماد نهج ( وSAM) الوخيمبات سوء التغذية الحاد استجافي  لصحي والنظافة العامةارف والص
 حملة. لفي هذه ا العامة والنظافة

ياة لا ح

 ائعةض

 Generationجيل التغذية )حملة 
Nutrition) 

 حملات المناصرة
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 SHAREواتحاد شير  WaterAid ووتر إيد -تقرير المكونات المفقودة :21المربع رقم 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ه ميةاالو غذيةالت تنسيقفهم مدى أجل من   وذلكبلداً  13( WaterAid and SHARE) وشيرايد  ترومن قبل وادر صال مفقودة"ت الناوحلل تقرير "المك

 تكماله بالأدلةة والخبةرات القائمةةواسة إلةى نتةائج هةذا البحةث واستناداً   ية المعنية.لوطنا اتفي الخطط والسياس اوإدماجه ة العامةحي والنظافالصوالصرف 

 سية:يرئ ة نتائجخمس رتهظ

بأهميةة  التةي تةم تحليلهةا ةالغذائيةت اسةاط والسيخطةال جميعترف تعث حي .بشكل كبيرذية لتغا مع لصرف الصحي والنظافة العامةاه واالمي دمج تفاوتي – 1

ايةات والتةدخلات غواللأهةداف يث اح نضمن الخطط م المياه والصرف الصحي والنظافة العامةدرجة دمج  لكن ،ي والنظافة العامةالصحف صرالمياه وال

ً تختل والمؤشرات  عبر البلدان. كبيراً  ف اختلافا

التةي تشةير  رف الصةحي والنظافةة العامةةوالصةه يةاالممن خطةط  جداً  ل  يهناك عدد قل دود.مح العامة افةي والنظصحال لصرفه والميااالتغذية في  دمج - 2

 يبريا.ل في كانمن ذلك ة. والاستثناء حالصتغذية وت اللامبرامج وح معندماج إلى التغذية أو تحدد فرص الا

جعةل بةرامج  ةكيفيةل لاوفي خطةط التغذيةة،  والنظافة العامة لصرف الصحيوا المياه راجإديفية د لكواح يوجد مخطط لا ميع.لجلواحد لا يصلح  مقياس - 3

هج الرئيسةية علةى دفةع والةن النظةر فةي بعةض المبةادئاعد سن ييمكن أ ذلك،ن معلى الرغم  أكثر حساسية للتغذية. المياه والصرف الصحي والنظافة العامة

 صةرف الصةحي والنظافةة العامةةوال اهميةالتصميم بةرامج  للامن خ هج المترابطمن الن علىة أقيق درجتح كنيمل، لمثايل اعلى سب .لى الأمامإ معجلة التقد

الشخصةية ة فةالنظا مةن قبيةلسلوكيات الب تتعلقالتي مثل تلك  رص لدمج الأنشطةفال و تحديدو/ أ ،ةلتغذيا ضعفاً من ناحيةلاستهداف الفئات السكانية الأكثر 

 .عيةبية الطرضاعوال والغذائية

الأدنةى، قةد ينطةوي ذلةك  حةدهفةي  مختلفةة للتعةاون. مقاربةاتسةلة متصةلة، بةدرجات أو سل هأنةى علة المشتركالعمل  يينبغي النظر ف .ةالاستمراريهج ن - 4

 .مجدم أن يبدو هذا الأمر أشبه ببرنامجيمكن  الاقصى حدهات، بينما في معلوالم اركتشى عل ببساطة

أن يكةون هنةاك و ،دمجة بتمويل كافطط المالخ عمد رد خطة جيدة. ويجبجلبرامج أكثر من منجاح ا طلبسيت كافية.ست ليحدها طط ووالخالسياسات  - 5

 وزارات.ال القوية لدعم العمل المشترك بين ؤسسيةالعمليات والآليات الم ودجن ولا بد مذلك كو ،لنتائج في الوقت المناسبلتنسيق فعال وتتبع 

 :2015 العامةة ظافوالنصحي ف البون للمياه والصر تدىنوثيقة م
26&e=b36d315341c5313afc6e13bf46bfd1&id=6cb5e3e?u=bc3acom/2.ehttp://us4.campaignarchiv

11  
 rg.onutrition-erationnwww.ge: جيل التغذيةلة محللمزيد حول 

 eJ3FAs-om/watch?v=yWIrube.cwww.yout: " كسر الحلقة المفرغةن"دعونا  الصرف الصحي والتغذية ديوفي
 : تغذيةالو ةلعامفة النظاه والصرف الصحي واميالانشرة 

ctsheet_no.__fan/editorial/generation_nutritiofilesition.org/sites/default/rnuteration.genwwwhttp://
fh.pdwas_1  

  http://www.nowastedlives.org/ ": ياة ضائعةحول "لا ح ماتالمعلو منيد للمز
 

 وطنيةلة االتغذي خطط
 

 والصرف الصحي والنظافة العامة؟ لمياهما مدى جودة دمج ا

 نيبال
 ت

 بنغلاديش
 ت

 كينيا
 ت

 نزانيات
 مورتي ت

 الشرقية

 دغشقرم
 ت

 ليبيريا
 أوغندا ت

 سيراليون ت
 ت

 قبيموزم
 ت

 رواندا
 ت

 زامبيا
 ت

 مالاوي
 ت

 المزيدتعلّم 

 :المفتاح

ي لصحا الصرفو اءالم

 الخلفية.في تحليل  افةوالنظ

ه ياللم كونات الثلاثمجميع ال

رف الصحي والنظافة تم والص

 تضمينها.

والصرف الصحي  الماءهدف 

 والنظافة الذي تم تضمينه.

الصحي  صرفوال ماءالة شطنأ

 ا.ضمينهوالنظافة التي تم ت

والصرف  الماءتدخلات 

 افة الشاملة.لنظاالصحي و

 ماءالت ؤشراف ومأهدا

 ي والنظافةلصحالصرف او

 .التي تم تضمينها

 ءماالأدوار ومسؤوليات 

لصرف الصحي والنظافة وا

 التي تم تحديدها.

 الماءأهداف ومؤشرات 

والصرف الصحي والنظافة 

 ا.تضمينه ي تملتا

لميزانية المخصصة لأنشطة ا

والصرف الصحي  الماء

 والنظافة.

مشتركة في تخطيط ال ةالوزار

 حيالصصرف وال لماءا

 فة.والنظا

أو  آليات التنسيق و/الهياكل و

 تضمنت عةمجموعات المراج

 الماءالوزارة المعنية ب

 والصرف الصحي والنظافة

ف صحي صرهم % من السكان لدي

 "محسن"

لخامسة مصاب ن اس% من الأطفال دون 

 قزم.بالت  

 "محسنة" ياهلديهم من سكان ال% م

 جيددمج 

 يجزئ
 في تحسن

 الحاجات غير معروفة

http://us4.campaignarchive2.com/?u=bc3ae3e513afc6e13bf46bfd1&id=6cb41c5326&e=b36d315311
http://us4.campaignarchive2.com/?u=bc3ae3e513afc6e13bf46bfd1&id=6cb41c5326&e=b36d315311
http://www.generation-nutrition.org/
http://www.youtube.com/watch?v=yWIr-eJ3FAs
http://www.generationnutrition.org/sites/default/files/editorial/generation_nutrition_factsheet_no._1_wash.pdf
http://www.generationnutrition.org/sites/default/files/editorial/generation_nutrition_factsheet_no._1_wash.pdf
http://www.nowastedlives.org/
http://www.nowastedlives.org/
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 الالتزامات والمبادرات العالمية
 

 المياه والصارف الصاحي والنظافاة العاماةالتغذية وب الأخرى المتعلقةلالتزامات العالمية عدد من ا، هناك ((SDGsبالإضافة إلى الأهداف الإنمائية المستدامة 
 :عامةالمياه والصرف الصحي والنظافة الالتغذية والسياسية لتعزيز دمج  اصرة وخلق الإرادةلمناد التي يمكن أن تشكل أساساً لجهو

. 2012دته الدول في جمعية الصحة العالمية في عام ، الذي اعتمطفالات والرضع وصغار الأية الأمهلة لتغذبشأن خطة التنفيذ الشام 6 /65القرار رقم  
ووضع ستة أهاداف ، العامةالمياه والصرف الصحي والنظافة ة بشأن الصحة والغذاء والقطاعات الأخرى بما في ذلك تركمش ودعا القرار إلى اتخاذ إجراءات

 .226 2025 – 2012للتغذية العالمية للفترة 

 .227لغذائي ن الأماأمن الطعام ولتحقيق  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالذي أقر بأهمية  ،0220المي للأغذية مؤتمر القمة الع 

ياه والصرف الموذية التغت التي تشمل كلاً من تدخلاو لالتهاب الرئوي والإسهالخطة العمل العالمية لمنظمة الصحة العالمية واليونيسيف للوقاية من ا 
الذي يمكن الوقاية منه في والإسهال ي رئوال لتحقيق الهدف العالمي المتمثل في القضاء على الالتهاب الاخرى التدخلات الأساسيةو لنظافة العامةالصحي وا

 .2025مرحلة الطفولة بحلول عام 

فحة الأمراض ونقص التغذية لدى "من أجل مكا يفةومياه الشرب النظمة الملائة المغذي الموادالتي تحث الدول على ضمان "توفير  وق الطفل،تفاقية حقإ 
 .922 الأطفال

ي تدعو إلى تعزيز التو، المهملةالموسمية والأمراض  المياه والصرف الصحي والنظافة العامةالمية بشأن العحة الاستراتيجية العالمية لمنظمة الص 
مرتبط حيث أن كليهما ، البلهارسيال العدوى المنقولة بالتربة وداء فحة الأمراض، مثلمكا النظافة العامةالصحي و والصرف المياهالجهود المبذولة في مجال 

 .230 ة السيئةالغذائيلنتائج با راً ارتباطاً مباش

ات من "الإجراء 60طار يتضمن الإ. و2014في عام الذي أقيم  الذي اعتمدته الدول في المؤتمرإطار عمل المؤتمر الدولي الثاني المعني بالتغذية،  
 .المياه والصرف الصحي والنظافة العامةفي مجال  لتحسين التغذية، بما في ذلك ثلاث  الموصى بها" 

ية ان لحمااستراتيجيات للبلد تسع   التوالي على 2014و 1992مي ن تم عقدهما في عاياللذ بالتغذية انالمؤتمرين الدوليين الأول والثاني المعني عن جنت 
 231 .الصحي والصرف المياها في ذلك ز الرفاه الغذائي بموتعزي

مان  لادمج التغذياة والميااه والصارف الصاحي والنظافاة العاماةالمناصارة الوطنية وجهود يط طتخالالتزامات العالمية، يمكن دعم عمليات ال تلكوبالإضافة إلى 
 .(SWA) ياه للجميعالمتوفير ورف الصحي الصراكة وش( SUNمبادرة توسيع نطاق التغذية )ل منصات عالمية مثل خلا
 

 (SUNمبادرة توسيع نطاق التغذية ) (1
 
 
 
 
 
 

 
 
 

الجوهرياة مان المواضايع  ذياة".جل "توسايع نطااق التغأرد من حيحة والتعاون مع الشركاء لتنفيذ البرامج وتعبئة المواالص اتوتسعى البلدان إلى وضع السياس
 يوم من الفرص لتحسين التغذية. 1000 أو نافذة الـ خلال الفترة الحرجة التدخلاتلمرأة وتمكين ا :هذا الشأن في

خالال فمن . ضمن المبادرة( في طليعة تحفيز الجهود SUNأتي شبكات مبادرة توسيع نطاق التغذية )ت ؛(SUNبلدان مبادرة توسيع نطاق التغذية ) إلى جانب
يد العاالمي وعلاى الصاعيد أكثار اتسااقاً علاى الصاع تكاون ةول أعماال للتغذياان، تادعم الشابكات جادن التعااولمزياد مازيادة التنسيق ومواءمة الماوارد وتعزياز ا

ة المتعاددين ومواءماة مباادرة الحكوماات الوطنياة مان خالال المشااركة فاي منصاات أصاحاب المصالحالم أعضاء شبكات يدعي، نعلى الصعيد الوطي. فطر  الق  
مبادرة من سويسرا المنظمة بدعم الخطط الوطنية. تتخذ أمانة  2000على التزمت ما يزيد تائج المشتركة. وقد أطر الن من خلالالأنشطة مع الأهداف الوطنية 

بيار وهولنادا والمملكاة المتحادة. يكمان النجااح الك رلناداوإيفاي كنادا والاتحااد الأوروباي وفرنساا وألمانياا  ا ماليااً مؤسساة بيال وميلينادا غياتسعمهوتد ،مقراً لها
 http://scalingupnutrition.orgالتي تعتمد المبادرة. لبلدان لت التغذية الوطنية في استراتيجيا العامةالصحي والنظافة المياه والصرف دمج  في بادرةملل
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (.2012منظمة الصحة العالمية ) – 226
 (.2002اعة )ء والزرمنظمة الغذا – 227
 (.2013ليونيسيف )حة العالمية / امنظمة الص - 228
 (.1989منظمة الأمم المتحدة ) – 229
 (.2015ة )يمنظمة الصحة العالم - 230

فيها عضاء الأ سمقاتولتغذية الجيدة، او الطعامالحق في ناس لديهم ال أن جميعأ مبدعلى  2010 امع ي حركة تأسست فيهو

مةات والمجتمةع المةدني ولحكا كةل مةن عمةل، ةجماعيةالد وجهةالوكجزء من  أن العديد من العوامل تؤثر على التغذية.الفهم ب

ً وال والشةةركات والجهةات المانحةةمتحةدة مةم الوالأ شةرة وغيةةر سةباب المباالأمراعةاة ع ، مةغذيةةةالت حسةينعلةى ت بةاحثون معةا

ً ليحا. لنقص التغذية ةالمباشر  البلدان الأولوية للجهةود الراميةة إلةى تلكأعطى قادة حيث  هذه الحركة، دولة في 56رك تشت ا

  ية.ذلتغلنقص ا تصديال

 تثماروالاس والإلهامالاشتراك 

http://scalingupnutrition.org/
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 (.1992منظمة الصحة العالمية / منظمة الغذاء والزراعة ) - 231

 
 (SWAجميع )لل الماءف الصحي والصرشراكة  - 2
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 :وهي اون على الصعيد العالمي والإقليمي والوطني في ثلاثة مجالات ذات أولويةكن للشركاء التعلعمل المنسق بحيث يمة منبر لمثاب برتعتوهي 
 الأولوية السياسية.اء إعطدة ازي .1
 تعزيز تطوير قاعدة أدلة قوية. .2
 ة التي تقودها الحكومة.عمليات التخطيط الوطني تقوية .3
 ، وتعتباررفيعاة المساتوىالشاراكة الالتزامات التي تام التعهاد بهاا فاي اجتماعاات تقدم المحرز في ال مراقبةبمثل : وتتلمتبادلةساءلة االم لتقويةمنصة  كما انها

 تعزيز المساءلة المتبادلة. فيشراكة ال التي تتبعهالية الرئيسية الآبة ابمث
هتمام والموارد للمياه والصرف مزيد من الايم التقدائمة للدعوة إلى اسية القات السيفي العملي هيشارك شركاء شراكحيث : الرفيع المستوىللحوار  منصة  هي و

 رمالمستسي تشجيع الحوار السيا بشكل يمكنه منلالتزامات بشأن ارفيع المستوى تم تصميم الحوار  مي.عالالعلى المستويين الوطني والعامة الصحي والنظافة 
ً شاراكة الرض. تعقاد الأئج علاى ياق النتااعلى تحقعلى الصعيدين الوطني والعالمي، ويركز  الماانحون والاوزراء يقاوم فياه  كال سانتين رفياع المساتوى اجتماعاا

 لال عملية حوار الالتزامات رفيع المستوى.خا دوهحدالالتزامات التي بجدولة 
فاق الشاركاء علاى يتمام إلاى الشاراكة، ل الانضاخالا : مانالمياه والصارف الصاحي والنظافاة العاماةفي قطاع ونة منصة لتنفيذ جدول أعمال فعالية المعهي و

 Accra Agenda for بشاأن فعالياة المعوناة وبرناامج عمال أكارا ريسباا نالتي تستند إلى حاد كبيار إلاى إعالاو هاالالتزام بالمبادئ التوجيهية التي تتعلق ب
Action 232 . 

الأساسية التي تعرقال التقادم. لعقبات الوطني لمعالجة معاً على المستوى ا المصلحة ع أصحابرفيع المستوى إلى جمالتزامات الاجتماع  مراقبةد وي إعداويؤد
علاى المساتوى الاساتثمارات أكثار اساتهدافاً للأشاخاص والأمااكن المناسابة. وقاد عاززت العملياة الحاوار ون تكا أنقاعدة أدلاة أقاوى لضامان باستخدام ذلك يتم 
ني وأصاااحاب المصااالحة الرئيسااايين الآخااارين. ات المجتماااع المااادك باااين الحكوماااة ومنظماااالتماسااات وحققاااات عاااززت التنسااايق باااين الاااوزاركماااا ي، طااار  الق  

http://sanitationandwaterforall.org  
 

 اصة "عالم واحد بدون جوع"مبادرة ألمانيا الخ :22المربع رقم 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 http://www.oecd.org/dac/effectiveness/parisdeclarationandaccraagendaforaction.htmل أكرا للعمل: ن باريس وجدول أعماإعلا –232

ائيين إنما اءركوشا ماات مجتماع مادنيظت دعام خارجياة ومنووكاالا ياةر  طق   حكومة 100من كثر ضم أية تشراكة عالم وهي
علاى نحاو أكثار فعالياة.  يحةرد الشاحلماواا مآخرين يعملون معاً لتحفيز القيادة السياسية والعمال، وتحساين المسااءلة واساتخدا

 ئمة.لملالصحية اا افقوالمر لآمنااء ول الشامل إلى المصوشركاء على تحقيق رؤية مشتركة للمل الويع

 الصرف

الصحي  

 يع مجلل الماءو

 

ت مجةالا ةوازابمة فةي المسةاعدة الإنمائيةة الألمانيةةلهةا ي الةدكتور غيةرد مةولر، علةى تأسةيس مكانةة أساسةية تحةادلاا لتةي أطلقهةا الةوزيرات هذه المبادرة، عمل

يجمةع  والأمةن الغةذائي، اء التغذيةةإز شةكل تةامب دمجنهةج مة نفيةذيةة تمكافحةة الجةوع. وبغ يستثمارات كبيرة ومتنامية تسةهم فةامج االبرن يقدمخرى. الأتركيز لا

عنصةةر حاسةةم فةةي  يهةتةةي المةةة، والعاة فةالميةةاه والصةةرف الصةةحي والنظاو الغةذائيبمةةا فةةي ذلةك التثقيةةف الصةةحي و الجديةدة والقائمةةة طةنشةةلأا البرنةامج بةةين

 بادرة.ة الماستراتيجي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  tion.htmcoraagendafccradanhttp://www.oecd.org/dac/effectiveness/parisdeclarationaرا: ل أكباريس وبرنامج عم نإعلا - 232

http://sanitationandwaterforall.org/
http://www.oecd.org/dac/effectiveness/parisdeclarationandaccraagendaforaction.htm
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1. 

 يةبرامجالالموارد 
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 إدارة المشروعورة د
 

 (2004التوجيهي  أ)مشروع المفوضية الأوروبية، المبد

 يةلهوحديد ات

 جبرامإعداد ال

 مالتقيي

 مراقبةوال التنفيذ

 الصياغةالتشكيل و

 يلالتمو

2 

5 

1 

3 

4 

6 
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 . إعداد البرامج1
 

 المدمجمثال على التقويم الموسمي 
 

 

 
 لبلد:ا

           الباكستان

القاعدة / 
 المنطقة:

           ادوقاطعة دم

 
 العام:

2013           

نون كا 
 الثاني

تشرين  أيلول آب تموز حزيران أيار نيسان آذار شباط
 الأول

تشرين 
 يلثانا

ن انوك
 الأول

 التباينات الموسمية للجوع وسوء التغذية في المجتمع، فيما يخص:
             وعفجوة الج

انتشار سوء 
             التغذية الحاد

             موسم:سمات كل 
 الموسم المطري /
    مرتفع رياح موسمية      مرتفع الرياح الموسمية

 باردة قصوى  48 مرتفعة قصوى 50 + 50+    ةبارد قصوى درجة الحرارة
             الرياح

             نقص مياه الري
منطقة جوهي 

             بعلية( -)جافة 

 -خرى مناطق أ
             رويةم

             الشربنقص مياه 
منطقة جوهي 

             بعلية( –)جافة 

 -مناطق أخرى 
             مروية

طرق / ال الةح
المسائل التي 
 تتعلق بالسفر

    مجمع أمطار جوهي واندوس      

وقت الحصاد 
لمواد الغذائية )ا

 الأساسية(
        قمح  

اد وقت الحص
واكه )الف
 خضراواتوال

رة عباد فليفلة بندو
خضار     الشمس

 فاصولياء بطاطا  فواكه وفواكه

إنتاج / توفر 
 الألبان 

 مرتفع        

سعار ع أتفاار
المواد الغذائية 

 الأساسية
    أرز    قمح

انخفاض القوة 
 الشرائية

          

فرص العمل 
 اليومي

      جمع الارز  حصاد القمح  

 الحركات
هبون إلى رياح موسمية يذ   للحصاد   ة للسكانالموسمي

    المناطق المروية

 حدوث المخاطر التي تتعلق بالمناخ بشكل موسمي
             فافالج

             الفيضانات
             الرياح الموسمية

الكوارث في آخر 
 سنوات 4

            

 :رىحدوث المخاطر الموسمية الأخ
لات تفاع معدار

 وفيات الأطفال
            

             سهالالإ
             الملاريا والكوليرا

أمراض الجلد 
 والجرب

            

             الآفات
أمراض 
 الحيوانات

            

             الحصبة
 رعايةمتعهدي ال

 المشغولية الدائمة
ارتفاع عبء  /

 النساء العمل على
ير حصاد الأرز غ  القمححصاد   

رس الأرز غير غ    المقشور
 المقشور

 الأخذ في الاعتبار الفروق بين الجنسين: مع تمعالمجالأنشطة الموسمية لاستراتيجيات المعيشة الرئيسية في 
    بيع المواشي       المواشي للرجال

 النساء يقمن بأغلب أعمال المواشي لمواشي للسيداتا
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 -للرجالالصيد 
 في كل مكان

      نوعمم ممنوع مرتفع مرتفع   

 –الصيد للسيدات 
في بحيرة مونشير 

 فقط
      ممنوع ممنوع مرتفع مرتفع   

حطب الوقود  جمع
للرجال والنساء  –

 والأطفال
            

الحرف اليدوية 
 للرجال

   قليلة قليلة قليلة   قليلة   قليلة قليلة

وية الحرف اليد
 ساءللن

            

مي العمل اليو
 خارج المجتمع

 –للرجال 
الحصاد وجمع 

القطن، المقاطعات 
 المجاورة

 بعلي     
مروي 
  يمرو وبعلي

             تنوعةد مبنو
العطل 

 والمهرجانات
   العيد  العيد       

             حفلات الزفاف
المدرسة /  فصول

 رسوم المدرسة
  

الرسوم 
 مغلق     لقمغ مغلق   لقبولوا

ات بين الصراع
أو ضمن القبائل 
 المجتمع

            

        متعلقة بحصاد القمح   الحرائق
 

 2013الجوع، الباكستان  ضد عمل: الالمصدر
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  العامةة لصحي والنظافالمياه والصرف لتغذية وال راتيجيةاستط مثال لرسم خرائ

 

والصرف  الماء الآمنول إلى الوصت امستوي
خفضة في أجزاء عديدة من نحسن مالصحي الم
 كافة المناطق مستوياتر ظه  كما تُ  ،النيجر

من سهال. الإ سطة مننخفضة إلى متوم
في  تباينةزم مقلت  اأن تكون مستويات  المحتمل

يات مستوبها طق لاحتمال ارتباطهذه المنا
تتعلق ي الت ةباب الأخرى الكامنمن الأسة مختلف

 .بسوء التغذية

ل قالأنيامي وأجاديز، حيث يوجد على 
 نسبة

والصرف  الماء% من الوصول إلى  50 
ً نسوجد يحي، وصال بة منخفضة من أيضا

 .الدرجة طمتوسم قزلتّ اوهال الإس
 

 منخفضة. لالإسهامستويات كما أن  ،رف الصحيالصو يوجد وصول جيد للمياه، ولكن الدرجة طوسم متزتق
 لخ.ة، اايرعذائية وممارسات الغالئي والممارسات الغذلأمن االمؤثرة، أي احث عن العوامل الأخرى بإ 

 ش

 حدود المقاطعة
  قزملتّ ا

15.1 – 30 % 
30.1 – 45 % 
 >45 % 

مصتتدر  الوصتتول إلتتى
 لمحسنا الماء
 

25.1 – 50 % 
50.1 – 75 % 
75.1 – 100 % 

 

وصتتتول إلتتتى الصتتترف لا
 صحي المحسنلا
 

0.25 % 
25.1 – 50 % 
50.1 – 75 % 
75.1 – 100 
% 
 

 2000النيجر  ،نظمة إنقاذ الطفلمر: المصد
 

 فة العامةوالنظا حيالصرف الصاه والميوالإسهال ولتقّزم ا: 2000النيجر،  :5 رقم طةريالخ

 ديفلا

 ديزأجا

 اهوات

 ت

 ودوس

 يمراد

 زندار

 يلا بيرتي

 

0    80     160      

320    
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 تحديد ال. 2

 

 
 
 (MIRAمتعدد القطاعات )السريع الأولي م تقييال
 

سية اتيجية خلال الأسابيع الأولى التي تلي حالة الطوارئ. وتتمثل الفائدة الرئيسترلإنسانية الإادف تحديد الأولويات تقييم بهالهذا  تم تصميم

المصادر الأولية والثانوياة. ياتم التعبيار عان  منذ بداية الأزمة، تستند إلى أفضل المعلومات المتاحة من متناسقةوضع صورة تنفيذية ي فه ل

سااعة مان بداياة الكارثاة، وتقريار  12لسايناريو الأولاي، الاذي يصادر بعاد رئيساية: تعرياف الاثنين مان المنتجاات امن خلال الصورة هذه 

يلية الصاادرة عان اللجناة (، الذي يصادر بعاد أسابوعين. وهاو يتساق ماع التوجيهاات التشاغMIRA) ولي متعدد القطاعاتالأ يعالسر مالتقيي

التاي تادعو إلاى تنفياذ تقيايم مشاترك خالال المارحلتين وماات الإنساانية، زأن التقييماات فاي الأ( بشاIASCكالات )الدائمة المشتركة بين الو

 من أجل تنسيق التقييمات المتعمقة للوكالات والمجموعات. عد ذلكبن موارئ، ين من حالات الطوتالأولي

وصال إليهاا، يمكان تم التيائج التاي اواساتناداً إلاى النتا .بلد ما في وارئطوة الأولى في استجابة الفريق الإنساني لحالة الطالخهو التقييم هذا 

الاساتجابة. وماع ذلاك، لا ينبغاي الحالاة و مراقباةالماوارد و كحرياوتتركة ضع خطة اساتراتيجية مشاالفاعلة في المجال الإنساني و للجهات

ائيي قبال فرياق مان أخصا التقيايم مانهذا نفيذ أن يتم توينبغي لومات مفصلة عن تصميم مشاريع الاستجابة المحلية. التقييم مع توقع أن يقدم

القطاعاات الموجاودة فاي البلاد لضامان إدراج  أو جموعااتمختلاف الم يعملاون فايالاذين و صين في التقييم والقطاعااتتمخ يضم الطوارئ

 الة الطوارئ.حجم حلى د ذلك عويعتم قليميالإمن المكتب الرئيسي أو دعم ل ك حاجةقد يكون هناالمعرفة المحلية في النتائج. 

يفها وتحليلهااا بصااورة تصاانو وليااةوالاالبيانااات الثانويااة والمعلومااات جمااع خاالال  لتوجيااه تحديااد الاحتياجااات ماان إطاااراً ا التقياايم هااذيقتاارح 

عااات/ د القطانماااذج تقرياار التقياايم السااريع الأولااي متعاادذلك أساااس كااو "تعريااف الساايناريو التمهياادي"يشااكل هااذا الإطااار أساااس منهجيااة. 

حاالات  مان ةحرجاال فتاراتالنتائج التقييم في  وتقرير التقييم السريع الأولي متعدد القطاعات "لسيناريو الأوليا تعريف"يقدم . جموعاتالم

تقياايم النتااائج الرئيسااية لتقرياار الينبغااي إدراج فااي حاين  ،فاي النااداء العاجاال الأولااي "تعريااف الساايناريو التمهياادي"الطاوارئ. ينبغااي إدراج 

 ت.في النداء المنقح لإبراز الأدلة التي تستند إليها الالتماساوت الإنسانية ي لوحة المعلوماف ولي متعدد القطاعاتلسريع الأا

نوياة مان مختلاف المجموعاات/ القطاعاات، ( بتنسيق عملية التقييم ودعم تجميع البياناات الثاOCHAتب تنسيق الشؤون الإنسانية )مك ميقو

( OCHAكاان مكتاب تنسايق الشاؤون الإنساانية ) فاي حاالانية. لإنسامنساق الشاؤون ا /يميابة عن المنسق المقامات بالنالمعلو وتوفير إدارة

 .بذلك وكالة أخرىيفوض منسق المقيم/ منسق الشؤون الإنسانية أن لأداء هذه المهمة، يجوز للى ع اقادرغائباً أو غير 

الأولي سريع لاالتقييم دليل 
 اتقطاعد المتعد

 2015ليو يوتعديل 

اعةةات/ القطد عةةدمتالأولةةي السةةريع  مالتقيةةيدليةةل  فحاتيبلةةغ عةةدد صةة
(MIRA )20  معلومةات  تتضمنمع خمسة مرفقات إضافية صفحة

 داعمة:
https://interagencystandingcommittee.org/system/fi
les/ 
legacy files/2112_14_mira_manual.pdf 
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 :Link-NCAت ومنهجيات دراسا
/ghttp://www.linknca.or 

 

 
-Link ـــبــــخاص ي النهائالالتقرير 

NCA 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

 2015يو يول – رسما
الرعوية  -الزراعية  المعيشةمناطق 

 والمختلطة
 مقاطعة غرب بوكوت، كينيا

 

 
ن أداة تحليليةة يمكةن أ 2010عةام ة فةي واللجنةة العلميةالجةوع  ة العمل ضدمنظم تم تطويرها من قبلالتي  Link-NCA ليةعم رتبعت

لتغذيةة ة ومشةتركة للعوامةل المتصةلة بةنقص ادمجةيةة مع رؤوضة ينظافةة العامةة فةلوا والصةرف الصةحي ياهوالم تغذيةتساعد فرق ال

لات جةالا يتجةزأ مةن م جةزءاً  ظافةة العامةةوالن المياه والصةرف الصةحيو ي التغذيةقطاع نم ل  ك شكلي العمل. فيوية لأولواعطائها ا

 Link-NCAوتعتبةر  العمليةة. هةذه فةين ثنةيبةين الا قةاتعلالابرز تةـحيةث ، (NCA) لغذائيةةيل السةبيبة التحلالتقييم والتحليل التابعة 

 السةياق المحلةي.ة فةي الغذائيةسةببية ال مةن أجةل إثبةات صةحةيف سةونيليلببي لسةالإطار ا على تقوم، وشموليةتشاركية ومنظمة دراسة 

 :وهي تتصف بما يلي

 "تبارها جميبدقة وتم اخخطوات المنهجية ": يتم تحديد منظمة ً  في الميدان. عا

 "ويذين خةرمصةلحة الآب الأصةحاالمجتمةع ونسةاء مةن صةة حقيقيةة للخبةراء التقنيةين الةوطنيين والة فراسةدرتوفر ال": ركيةاتش 

 .والتحقق من صحتهاية للدراسة هائية ومناقشة واستعراض النتائج النالتغذعن آرائهم بشأن سببية نقص  رللتعبي ةالصل

 "قةدرة علةى ال لتعزيةزوعالمي لتجنةب الةنهج القطةاعي، العيد لصا على ة الغذائيةيببسفي تحليل الغذية سة نقص التتم درا": ملةشا

، مثلا عاملطمن اأوفقط إلى الأمن الغذائي  ناا نظرالممكن أن نفهم السببية الغذائية إذ نس ملي خطر.الين عوامل ات بعلاقتحديد ال

 ام.مكونات النظ جميع إلى رالنظ ينبغي بل

 " ر الخطةامةل يونيسيف لتحديةد عوإطار ال تحليل السببية الغذائيةم منهجية ستخدت ":سببي لليونيسيفلا رالإطاة على أساس قائم

 قص التغذية.نات ارسأو مة المحتمل

 "حسةب بية ب فرضةية السةبتحديةد وترتية في ل السببية الغذائيةليتحالممارسة الأساسية لدراسة كمن ": تةبناء قضية السببيتقوم ب

ميةة العلرات المنشةو المختلفةة: بتحليةل مصةادر المعلومةات السةببية الغذائيةةليةل تحف لغةرض، يقةوم موظةاا ذوله الأهمية. تيبتر

 ةة الأسةرمعيشةج مسةح ائالمرأة فةي المجتمةع ونتة دور تصور كيفيةالخبراء الوطنيين و لومات الصادرة عنعالمو ةرسميالوغير 

خبةةراء التقنيةةون، والنسةةاء مةةن المجتمةةع وال ،ةئيةةالسةةببية الغذا لليةةحتموظةةف  يقةةومذلةةك، علةةى  اً نةةاءوب الموسةةمي. وتفسةةير التقةةويم

 .حتهاصن قق متحوال ذائيةالغ ببيةسوتفسير بعرض لي، المح
 

 "في الستياق المحلتي :" ً  نطةاق غةرض مةن هةذه المنهجيةة هةو تجةاوزوال سةباب نقةص التغذيةة مةن مكةان لآخةر.تلةف أمةا تخ غالبةا

كةن أن تكةون فعلةى سةبيل المثةال، يم .مناسةبةقتراح حلةول جل اأ منددة في السياق حملالأسباب صول إلى اوالولعامة التدخلات ا

ً لا يمثل  ية الغذائيةالسبب لفإن تحليولذلك،  .لأخرىة يطقة معيشمن يف جداً  فةغذية مختلالت نقص موسمية ً إحصةائ عرضةا لسةببية  يا

 ني.لمستوى الوطالتغذية يمكن تعميمه على ا

LINK-NCA  - (الغذائية ببيةالس تحليل) 

http://www.linknca.org/
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 التشكيل  – 3

 .العامةافة نظالاه والصرف الصحي ويالمهدف 

 .العامةظافة نواللمياه والصرف الصحي أولويات اجراءات ا

 .العامةالصحي والنظافة  الصرفو إجراء ثانوي للمياه

دية تقليالب استخدام الأعشا
كعلاج )وهي تسبب القيئ 

 (والإسهال

فق مراالل إلى سوء الوصو
 هاالاستفادة منوة يالصح

 (الأسعار والمسافات)

ة غذيالتبية طغتالنخفاض ا
 اللقاحاتة والتكميلي

 دور النوع الاجتماعي:
قع تل الأطفا رعاية ؤوليةمس

 ةأمرعلى عاتق ال

انتشار  دلمع اعارتف

ي المعوي وظيفال لالاختلا

 يئي بال

 ةلآمنا قلة الوصول إلى المياه
ة وتردي النظافة العام

 رف الصحيالصمارسات مو

ارتفاع معدل انتشار 

 الملاريا

ارتفاع معدل انتشار 

 الإسهال
ر شاارتفاع معدل انت

ز التنفسي الجههابات االت
 الحادة

 الجهازف ضع
 مناعيال

 الأطفالبين  مراضلأاع معدل انتشار رتفاا
دام تخسوء اس

  لناموسياتا

 ذياتالمغ نقص/ فقدان
 نيمياالأ، نكلز)ا ستهلكةالم

...) 

 ارتفاع عبء العمل على النساء

 السيئة رعايةلت ارسامما 

 نقص المعرفة

  عامةالي والنظافة صحال لمياه والصرفالتغذية وامشروع  رةشجلى مثال ع

 2015يا ، كينالجوعة العمل ضد منظمالمصدر: 

 التغذية لدى الأطفال نقص
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 المياه والصرف الصحي والنظافة العامةو التغذيةلمشروع  قيتحليل الإطار المنط مثال على

 

 مصادر التحقق بشكل موضوعي نهاملتحقق المؤشرات القابلة ل منطق التدخل 

ي
س
ئي
لر
 ا
ف
هد
ال

 

ضمان أمن غذائي قصير  

لأكثر االمدى للعائلات 

من خلال نهج  ضعفا

 .متعدد القطاعات

  

ا
 ال
ف
هد
ل

دد
ح
م

 

 

 ةالغذائيزيز الحالة تع

الأكثر لسكان النازحين ل

من خلال دعم  ضعفا

لعلاج ة لالمستدامبرامج ال

ي والوقاية من الأمراض ف

سند ومقاطعة خيبر ال مإقلي

 .(KPK) باختونخوا

العلاجية وفقاً  : أن يحقق برنامج التغذية التغطية1المؤشر رقم 

جال الاستجابة نيا في ميير الدلمعايير الميثاق الإنساني والمعا

 توصيات:(. الSPHERE) يةانالإنس

% في المناطق الريفية، و < 70 – 50القيمة المستهدفة: < 

 .المخيماتحالة % في 90رية، و <لحضامناطق % في ال70

صول قاعدة بيانات البرنامج ومسح التقييم شبه الكمي للو

 (SQUEACوالتغطية )

 

الانخفاض في )%( من  المئوية: النسبة 2المؤشر رقم 

 المجتمعاتاء )الإسهال( في لمنقولة عبر الما الأمراض

 % 10القيمة المستهدفة: المستهدفة/ 

( لمنظمة العمل DIMAتأثير الإسهال )يم يتقو بةمراقتقرير 

 (ACFضد الجوع )

م 
رق
ة 
ج
تي
لن
ا

1
 

 

 تغذيةمعالجة نقص ال

، تغذية الرضع والحد منه

 وصغار الأطفال

(IYCF)ة يد الأدل، تول

 بشأن التغذية

 سوء التغذيةطفال الذين يعانون من : نسبة الأ1رقم  شرالمؤ

برامج في  سجيلهمالذين تم فحصهم وت( SAM) الوخيمالحاد 

 المعالجة العلاجية.

( في السند، SAMمن حالات ) 9,614القيمة المستهدفة: 

 (.KPKفي مقاطعة خيبر باختونخوا ) 1،529و

مرضى قات طات التغذية، بمعلوما مج: نظامالبرنا قاعدة بيانات

 (.OTP) ات الخارجيةالعياد

 لتغذيةا سوءنسبة الأطفال الذين يعانون من  :2المؤشر رقم 

العلاجية برامج الالذين تم فحصهم وتسجيلهم في  اد المتوسطالح

 (.MAM) وسطء التغذية الحاد المتسول

سند، ( في الMAMمن حالات )18713القيمة المستهدفة: 

 (.KPKاختونخوا )ب في مقاطعة خيبر 3822و

مرضى قاعدة بيانات البرنامج: نظام معلومات التغذية، بطاقات 

 ت مرضى برنامج الأغذية التكميليةاقاوبط جيةالعيادات الخار

(SFP.) 

المرضعات اللاتي تم : نسبة الأمهات الحوامل و3المؤشر رقم 

 44759هدفة: مة المستالقية. فحصهن وتلقين المغذيات الدقيق

 (.KPKمقاطعة خيبر باختونخوا )في  10641د، ونلسفي ا

 البرنامج، نظام معلومات التغذية. قاعدة بيانات 

( يحقق معايير CMAM: برنامج )4رقم  ؤشرالم

(SPHEREبالنسبة لمعدلات الإ )خراج من ( )بالنسب المئوية

 المستشفيات والتخلف عن العلاج والوفيات.

 ء.فاش % نسبة 75فة: < المستهد القيمة

مرضى بطاقات نظام معلومات التغذية،  ات البرنامج،قاعدة بيان

برنامج الأغذية ضى ات مراقبط( وOTP) العيادات الخارجية

 (. التقارير النهائية والمؤقتة.SFPالتكميلية )

سبة الأمهات الحوامل والمرضعات ومقدمي : ن5المؤشر رقم 

ة الغذائيو يةصحال اتت الاستشاررون جلساذين يحضاية الالرع

ستشارات تغذية الرضع وصغار الأطفال والذين أظهروا وا

طفال )السند(/ الأ وصغارع تحسن في ممارسات تغذية الرض

 % 25القيمة المستهدفة: 

ي وخط الأساس تقارير دراسة الخط ،قاعدة بيانات البرنامج

ات والممارسلمواقف المعرفة وا اتحوومس اتالنهاية، دراس

(KAP.) 

نت
ال

ج
ي

ة 
م 
رق

2
 

 

المستهدفين سكان اللدى 

إمكانية  الأكثر ضعفا

الوصول إلى مياه الشرب 

عامة الالآمنة والنظافة 

صرف الصحي في وال

السند ومقاطعة خيبر 

 (KPK) باختونخوا

ن تم تزويدهم بمياه آمنة : عدد الأشخاص الذي1المؤشر رقم 

ظافة الشخصية. والن طهيشرب والافية لاستخدامها في الوك

مقاطعة  في 10000في السند، و 32400ة المستهدفة: يملقا

 (KPKخيبر باختونخوا )

 .ةماء ومعالجة مياه الأسرال من خطة تقرير التحقق النهائي

براز : عدد المستوطنات البشرية الخالية من ال2المؤشر رقم 

: مستهدفةالقيمة الحول الموقع/ و ياتالبشري على الأرض

20 

(، KAPممارسات )المواقف والفة وعرالم اتحوير مستقر

وتقرير التقدم الشهري لمنظمة العمل ضد الجوع، وتقارير 

 .ةسرللأمتابعة زيارات ال

: النسبة المئوية )%( من السكان المستهدفين 3المؤشر رقم 

ناً في ممارسات غسل اليدين بحلول نهاية الذين أظهروا تحس

 المشروع.

 %.30 ة: تحسن بنسبةالمستهدفالقيمة 

(، KAPالمعرفة والمواقف والممارسات ) تاحوتقرير مس

ير قارجوع، وتوتقرير التقدم الشهري لمنظمة العمل ضد ال

 زيارات المتابعة للأسرة. 

رى : نسبة المستفيدين من التغذية في الق4المؤشر رقم 

ة ة العامالمياه والصرف الصحي والنظافبرامج المستهدفة ب

والصرف الصحي  نشطة المياهبل أق تم تغطيتها منالتي و

 %.90القيمة المستهدفة: والنظافة العامة/ 

والصرف الصحي  المياهنات بياقاعدة  قاعدة بيانات البرنامج:

 .(PQA) جودة البرنامج، وتقارير التحقق من العامة والنظافة

 النشاطات

1.1 
شهر والأمهات المرضعات والحوامل، وإحالتهم إلى مواقع المعالجة  59ى إل 6هم بين عمارأ اد ممن تتراوحغذية الحنقص التتحديد الأطفال الذين يعانون من 

 ((KPKمقاطعة خيبر باختونخوا  )د وفي السنالصلة ) ذات

 ((KPK) بر باختونخوا قاطعة خيلسند ومشهر )في ا 59إلى  6الحاد ممن تتراوح أعمارهم بين الأطفال الذين يعانون من نقص التغذية معالجة  1.2
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 ةالغذائير جلسات التوعية الصحية وتوفي 1.3

 يين متخصصين في الرضاعة الطبيعيةالرضع من خلال استشاروغار الصلأطفال توفير الاستشارات والدعم من أجل تغذية ا 1.4

 موارد المياه )السند(إلى ستدام مالوصول التوفير  2.1

 ند(.)السم الصحي المستداى الصرف محسن إلتوفير وصول  2.2

 (.السندحسين النظافة العامة وسلوكيات الصرف الصحي )ت 2.3

 (KPKلآمنة الطارئة في مقاطعة خيبر باختونخوا  )ه اد المياتحسين الوصول إلى موار 2.4

 .(KPKاختونخوا  )ة خيبر بي مقاطعي الطارئ  للنازحين داخلياً والمجتمعات المضيفة فتحسين الوصول إلى الصرف الصح 2.5

 (.KPKيير السلوك المتعلق بالنظافة والصرف الصحي في مقاطعة خيبر باختونخوا  )جلسات تغ 2.6

 

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة التغذية والإطار الزمني لمشروعات لى مثال ع

 النشاطات
الشهر 

1 

الشهر 

2 

الشهر 

3 

الشهر 

4 

الشهر 

5 
 المصادر

جة النتي

1 

إعاادة تأهيال البنياة التحتياة للميااه  وأ ية لإنشااءالفنى دراسات الجدو – 1

 والصرف الصحي في مراكز التغذية المستهدفة
X     
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 .
 

 إعااادة تأهياال البنيااة التحتيااة للمياااه والصاارف الصااحي أو إنشاااء – 2

 العامة في مراكز التغذية المستهدفة.فة والنظا
 X X   

راكاز التغذياة، بماا فاي ذلاك تاوفير الماواد الارتقاء بالنظافة العاماة فاي م – 3

 لى ذلك(.وجية، وما إبيولالخلفات الطبية دارة المناديق إ)من أجل ص
 X X X X 

النتيجة 

2 

الماااء  لجاةجااات معامنتتوزياع مجموعااات أدوات النظافاة الشخصااية ماع  – 1

الأطفاال الاذين يعاانون مان ساوء التغذيااة، ومقادمي الرعاياة  أو علاى الأمهاات

 من مراكز العلاج بنجاح أن يتم تخريجهمبعد 

X X X X X 

المتضاررة مان ارتفااع معادلات المجتمعاات  ة فيامبالنظافة الع الارتقاء - 2

 سوء التغذية.
 X  X  

ع الاذين لهام تاأثير علاى النسااء مان جتماادة المأنشطة التوعية للرجال وق – 3

 أجل إشراكهم بشكل كامل في العملية
  X  X 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

   
 
 

 1ر الشه 3 الشهر 4 الشهر 5الشهر  الموارد الأنشطة
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  فة العامةلنظاي والمياه والصرف الصحوعات التغذية والمشري يمعلى الهيكل التنظ لمثا

 .بةمراقالتخطيط وال
 ينفظوإدارة الم

 اد التقاريردإع
 خبير التغذية الميداني

 عرومدير المش

 عامةرة اللإداا
 العامة  والنظافة لصحيا رفالمياه والصغذية وتبالمعرفة لا
 

 

 الميداني المياه والصرف الصحي والنظافة العامةخبير 

 الصحي بشأن الصرفة ساسيلأا ية/ النظافة العامةذلتغانشر رسائل  ضمان
. 

 خلفات.مالدارة إ /CLTS كليي الالصحالمبادرة المجتمعية للصرف تيسير 
 التعبئة المجتمعية

 

 والتغذية بالنظافة العامةيدة ج فةمعر
 رف الصحي.بالصيدة معرفة ج

 .الحاسوببرفة مع إدخال البيانات

 لأساسيةامة اظافة العشر رسائل التغذية/ النضمان ن
 التعبئة المجتمعية

 .مةالعامعرفة جيدة بالتغذية والنظافة 
 .محددبقطاع يدة جفة عرم
 

صرف الصحي ياه والبالم عمال البناء الخاصةنية لأالفضمان الجودة 
 والنظافة العامة.

 لاغبوالإ ةلتقنيا المراقبةوالتعبئة المجتمعية، 

 اه والصرف الصحي والنظافة العامةالميءات بإنشامعرفة جيدة 

 .السكان ادوتعد فرز
 ةهريالش /ةاد التقارير الأسبوعيدوإع لشهريا /الأسبوعي التخطيط

 

 ية ز التغذبفرمعرفة جيدة 

 

 .التعبئة المجتمعية
 العاملين في الصحة المجتمعيةيب تدر

 ةيالشهر /ةعياد التقارير الأسبودوإع لشهريا /الأسبوعي التخطيط
 

  ة العامةظافنوالصرف الصحي وال والمياه يةالتغذب معرفة جيدة

 

 .ةيالصح المنشآت يوظفيب متدر
  ة العامةظافنوالصرف الصحي وال والمياه يةذالتغب ةيدمعرفة ج ةالشهري /ةسبوعياد التقارير الأدوإع لشهريا /لأسبوعيا يطخطلتا

 

 تنفيذ.لضمان الجودة الفنية ل
 .ةالفني قبةمراال

 .ساء الأقساممشروع ورؤالإبلاغ إلى مدير ال

  مةالعاة ظافنوالصرف الصحي وال ياهلموا يةالتغذب رفة جيدةمع

 
 ةصحيال منشأةالمشرف 

 عمجتم  ال اومشرف

  الزراعة والأمن الغذائي 

 لأمان الاجتماعي اات شبك 

 ةفولة المبكرتنمية الط  

 الصحة العقلية للأمهات  

  تمكين المرأة 

 فلالط مايةح 

 ل المدرسي في الفصم تعليال 

  الماء والصرف الصحي 

 ات الصحية وخدمات تنظيم الخدم

 رةالأس

 لقتنالفريق الم مشرفوا

  ما قبل تغذية و المراهقينصحة

 لمالح

 ت هامم الغذائي للأنظالت امكملا 

 تدعيم لات المغذيات الدقيقة أو كمم

 ةالاغذي

 ة ليية التكميلتغذة واالرضاعة الطبيعي 

 لأطفال ملات الغذائية لالمك 

  تنوع النظام الغذائي 

  التحفيزوسلوكيات التغذية 

 الوخيم معالجة سوء التغذية الحاد 

 وتدبيرها الوقاية من الأمراض 

 طوارئال تالاحية في ذتدخلات التغ 

 بناءموقع ال وامشرف

 عامةالفة لتغذية / النظاا وامروج

 الصرف الصحي وامروج

 البيانات واخلمد

 المشروعمدير 

 ارات الرئيسيةلمها المهام

ه الميا الخبير الميداني في
الصحي والصرف 
 امة الع والنظافة

 / غذيةج التروّ م  
 عامةلاة النظاف

/  التغذية جروّ م  
 عامةالالنظافة 

 

 ءنالبمشرف موقع ا مشرف موقع البناء

 

لصرف ج اروّ م  
 الصحي

 

 ممرضة ممرضة
 المسؤولون عن
 فحص التغذية

 تاالبياندخل م  

 ةأشمنالمشرف  المشرف المجتمعي للمتنقالفريق امشرف 
 ةلصحيا

 2015 ،نستانأفغا وع،لجضد ا المصدر: منظمة العمل

 فيالخبير الميداني 
  ذيةغلتا

 ة امالع والنظافةي الصحالصرف المياه و الخبير الميداني في
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 يلولتما .4

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة التغذية وى خطوط موازنة مشروعات مثال عل
A يةد البشرالموار 

A1 الموظفين المحليين 

A1.1  لتغذيةبرنامج امنسق مساعد 

A1.2  اتورودام –فريق التغذية 

A1.3 وداماتور -لعامة فريق المياه والصرف الصحي والنظافة ا 

A1.4  داماتورو – دعمالفريق 

A1.5  أبوجا –فريق الدعم 

A1.6  مايدوجوري –فريق الدعم 

A1.7 ريمايدوجو - النظافة العامةي ورف الصحفريق المياه والص 

A2 الموظفين الدوليين 

A2.1  اأبوج –فريق تنسيق الدعم 

A2.2 برنامج التغذية منسق 

 (INGOلية )مية الدور الحكوتنسيق المنظمات غي 

A2.3 سق المنظماتنم ( غير الحكومية الدوليةINGO) 

B المعدات 

B1 المعدات ذات القيمة المنخفضة 

B1.4 كيلو فولت أمبير 5 –رباء كه ةمولد 

B2 المعدات كاملة القيمة 

B3 انخفاض القيمة 

C ات والموادالتوريد 

C1  رضع وصغار الة اذيذية الحاد وتغسوء التغتمعية ل: دمج منهج الإدارة المج1النتيجة( لأطفالIYCF) 

C1.1 ( دعم أسبوعي لصحة الأم والوليد والطفلMNCH) 

C1.2 العيادات الخارجيةمرضى علاج مج عم برناتكلفة د (OTP) 

C1.3 أنشطة منهج الإدارة المجتمعية لسوء التغ( ذية الحادCMAM( وتغذية الرضع وصغار الأطفال )IYCF) 

C1.4 تركة والمتابعة زيارات المشل، ايةبرنامج التغذ تنسيق 

C2  المياه والصرف الصحي والنظافة العامة – 2النتيجة رقم 

C2.1 للمرافق الصحيةل اليدين ومواد النظافة العامة غس مراكز 

C2.2 ياهتعزيز لجنة مستخدمي الم 

C2.3 عتوعية بالنظافة العامة القائمة على المجتمال 

C2.4  الوخيمالتغذية الحاد  ة لمرضى سوءملعاا أدوات النظافةمجموعة (SAM) 

C2.5 امةالعلنظافة توفير البنى التحتية للمياه والصرف الصحي وا 

C3  والتغذية( العامةوالصرف الصحي والنظافة ياه بناء الطاقة الاستيعابية )الم – 3النتيجة رقم 

C3.1  اية غذمعية لسوء الترة المجتج الإدامنه علىتدريب عمال الصحة( لحادCMAM) 

C3.2 تدريب المتطوعين المجتمعيين على منهج الإدارة المجتمعية لسوء التغذية ال( حادCMAM) 

C3.3 تدريب المتطوعين المجتمعيين على تغذية الرضع وصغار الأطفال 

C3.4 بلغ الرئيسيتدريب ال  م 

C3.5 ةالنظافة العامالصحي و والصرف بناء القدرات في مجال المياه 

C4 لتقييموا مراقبةال 

C4.1 والإبلاغ عند الخط الأساسي مراقبةال 

C4.2  اسعالوإدخال جمع البيانات 

C4.3  مسح التقييم شبه الكمي للوصول والتغطيةSQUEAC 

C4.4 رسات مسح المعرفة والمواقف والمماKAP 

C4.5 التقييم متعدد القطاعات 

C5 فة العامة )مايدوجوري، وولاية بورنو(لصحي والنظاارف لصالمياه واوى والمأ - 5جة رقم النتي 

C5.1  لصرف الصحي والنظافة العامة والمأوى(وا )المياهتوزيع مجموعات المواد غير الغذائية 

C5.2 مراحيض الطوارئ 

D تكاليف التشغيل 

D1.1 تكاليف مكتبية 

D1.2 تكاليف الاتصالات 
 امهواستخد ية الوصول إليهنمكاتوافر الغذاء وإا في ذلك مدى مالأمن الغذائي ب
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D1.3 ركباتشغيل المكاليف تت 

D1.4 شحنالإيجار والوقل لنا 

D1.5 تكاليف تشغيل المولدات الكهربائية 

D1.6 (نيةوالقانو التكاليف الإدارية )المالية 

D1.7 تكاليف أخرى 

 (INGOالمنظمات غير الحكومية الدولية ) مع نسيقتال 

D1.8 ولية(مية الدالمنظمات غير الحكو مع قتنسيالتكاليف المكتبية: )ال 

D1.9 (المنظمات غير الحكومية الدولية مع تنسيقالت: )صالاتتكاليف الا 

D1.10 ( :ات المنظم مع تنسيقالتكاليف تشغيل المركبات)غير الحكومية الدولية 

D1.11 ( :نظمات غير الحكومية الدوليةالم مع تنسيقالتكاليف تشغيل المولدات الكهربائية) 

E علاماز والإالاتصالات والإبر 

E1.1 مجناإبراز البر 

F  التشغيلية الأخرىالتكاليف 

F1 عقود المقاولة الفرعية 

F1.1 شركة الأمن 

F1.2 ةيالخارج اتالاستشار (ODK) 

F1.5 تحليل جودة الماء 

 

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة ية والتغذأمثلة على الجهات المانحة الداعمة لمشاريع 

ة لمديرية العامروبية، اية الأوالمفوض

الأوروبية والعمليات  اية المدنيةمللح

 (ECHO)الإنسانية 

أن  تارى المفوضايةحياث  لانقص التغذياة. والكامناةالأساباب المباشارة جاة ي بمعالتهتم السياساة الإنساانية للاتحااد الأوروبا

جناة علاى لال جعتشاومشاترك. ال نماائيالإنسااني والإنهج الانهج متعادد القطاعاات والاتحتااج إلاى تعزياز ة الغذائياالتدخلات 

ة العاماة فاي ساياقات ظافحي والناج الأهداف الخاصة بالتغذية في الاستجابات الإنسانية في مجال المياه والصرف الصإدر

الأزماااااااااااااااات التاااااااااااااااي يشاااااااااااااااكل فيهاااااااااااااااا نقاااااااااااااااص التغذياااااااااااااااة مصااااااااااااااادر قلاااااااااااااااق إنسااااااااااااااااني رئيساااااااااااااااي. 

aid_en-t/humanitarianeu/echo/wha.opaurhttp://ec.e 

 منظمة الأمم المتحدة للطفولة

 )اليونيسيف(

كالاة بوصافها وأيضااً و ،الميااه والصارف الصاحي والنظافاة العاماةالتغذية وهة مانحة لمشاريع ا جف بوصفهتعمل اليونيس

ل علاى خادمات ار فاي الحصاومساتثلاخطار مان خالال الل عرضاة الأكثار . حيث يعد تحسين تغذياة الساكانأيضا منفذة لها

ً الصحة و  نهج متعدد القطاعات إزاء التغذية.ال ها تعززكما أنوحيويا بالنسبة لها،  الماء والصرف الصحي مبدأً مهما

/www.unicef.orghttp:// 

 (USAID)ولية الوكالة الأمريكية للتنمية الد

شااديد ة هااي الوكالااة الحكوميااة الأمريكيااة الرائاادة التااي تعماال علااى إنهاااء الفقاار العااالمي النميااة الدوليااتلل يااةوكالااة الأمريكال

إلاى زياادة  2018-2013نمياة ن المجتمعات الديمقراطية الصامدة من تحقيق إمكاناتها. تدعو استراتيجية الماء والتمكيوت

ياادة فارص الحصاول علاى خادمات عالياة ذائي، مثال زغاال مانة العاماة والأوالنظافا ف الصاحيدمج برامج الميااه والصار

 رافق الصرف الصحي والنظافة العامة.وم ى الماءالجودة ومراعية للتغذية، بما في ذلك الحصول عل

do-we-https://www.usaid.gov/what 

انية للتعاون ية الألمالاتحادالوزارة 

 (BMZة )ادي والتنميصقتالا

نباااً إلااى جنااب مااع التنميااة ج الطعااام أماانغاذائي والأماان ال لمانيااة للتعاااون الاقتصااادي والتنميااةجعلات الااوزارة الاتحاديااة الأ

هااذه ارة ماان درة خاصااة بعناوان "عااالم واحااد بادون جااوع". تهاادف الاوزمجااالاً ذا أولوياة فااي عملهااا، وأطلقات مبااا الريفياة

والتغذياة، ولكان أيضاا الأساباب الكامناة وراء نقاص التغذياة مان خالال إدراج  لطعامافقط قضية  سلي جةادرة إلى معالالمب

 الصحي والنظافة العامة كعنصر حاسم في الاستراتيجية. صرفياه والالم

//en#phpx.s/hunger/indee/webappw.bmz.dhttps://ww 

 عة البنك الدوليمجمو

 نامج المااء والصارف الصاحيبر علىولي التي وضعها البنك الد "الممارسات العالمية للمياه"تشمل مجموعة 

ء فااي الحصااول علااى خاادمات الماااء والصاارف وهااو شااراكة بااين الجهااات المانحااة المتعااددة التااي تاادعم الفقاارا

ج المياااه والصاارف دمالاادولي حالياااً باا جموعااة البنااكموم تقاا. وماان ومسااتدامبشااكل آو معقولااة الصااحي بأسااعار

. مااااان مشاااااروعاتها علاااااى الأقااااالاً مشاااااروع 13 الصاااااحي والنظافاااااة العاماااااة والتغذياااااة والصاااااحة فاااااي
//www.worldbank.org/en/topichttp: 

 (BMGF) دا غيتسمؤسسة بيل وميلين

 ختلااف مشاااريع الماااء والصاارف الصااحي والنظافااة والتغذيااة.م (BMGF) يناادا غيااتسيلمل وبيااتمااول مؤسسااة 
أنهاا  إلى النساء والأطفال مع حلاول ثبات الوصولَ  المؤسسة في مجال التغذية   بعهالذي تتد ويشمل النهج الجدي

 .يادةجدال ةالابتكاريا فاي الانهج ق البحوثسيع نطاتغذية، مثل الرضاعة الطبيعية وتدعيم الأغذية، وتوتحسن ال
/grhttp://www.gatesfoundation.o 

إدارة التنمية الدولية  -نة البريطانية معوال

(DFID) 

ية، فضالاً ية للتغذوالمراع( التدخلات الخاصة بالتغذية DFIDلتنمية الدولية )إدارة ا -تدعم المعونة البريطانية 

ى لاكأساس للعمل، ماع التركياز فاي المقاام الأول عالمترتبة عن تلك التدخلات الآثار  ولحالأدلة  طابستنا عن

ى باذل جهاود ( علDFIDإدارة التنمية الدولية ) -. وتشجع المعونة البريطانية من الحياة يوم حرج 1000أول 

 لدان.بلت اماشراكة مع حكونحين بالمل الماعالمية لمعالجة نقص التغذية من خلال ع
 development-onalinternati-for-https://www.gov.uk/government/organisations/department 

لدولي نمائي االوكالة السويدية للتعاون الإ

(SIDA) 

 عيشاتهم.من ظاروف السويدية للتعاون الإنمائي الدولي في الإسهام في تمكاين الفقاراء مان تحساي ام للوكالةعلف اهديكمن ال

صارف الصاحي والنظافاة والوالميااه  انحاة الأخارى، مشااريع حماياة الطفالجنباا إلاى جناب ماع الجهاات الم دعم الوكالةوت

مااااا تكااااون مرتبطااااة بالصااااحة. تااااي غالباااااً لاو ةويااااة مشاااااريع تغذ عاااان عااااديااااة، فضاااالاً والسياسااااات الاجتماع العامااااة

http://ec.europa.eu/echo/what/humanitarian-aid_en
http://www.unicef.org/
https://www.usaid.gov/what-we-do
https://www.bmz.de/webapps/hunger/index.php#/en/
http://www.worldbank.org/en/topic
http://www.gatesfoundation.org/
https://www.gov.uk/government/organisations/department-for-international-development
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/glish/Ensida.se.http://www 

إدارة الشئون العالمية التابعة للحكومة 

 (GAC) الكندية

و منال يزالغذائي وتحفة الأمن لذ زياد( عGAC) الشئون العالمية التابعة للحكومة الكنديةإدارة  برامج تركز

ركز ي تدان التلي المستدام وتأمين مستقبل الأطفال والشباب ودعم الحوكمة. حيث زادت كندا عدد البالاقتصاد

 الصراعات الشديدة. زمات والإنسانية في أوقات الكوارث والأ بلداً، كما أنها تقدم المساعدات 25عليها إلى 
ngehttp://www.international.gc.ca/international/index.aspx?lang= 

للتعاون الإنمائي الدولي  السويسريةلة وكاال

(SDC) 

خارجياة، شاؤون ال(، فاي إطاار الاوزارة الاتحادياة للSDCماائي الادولي )ية للتعااون الإنالوكالاة السويسارتقدم 

في الجناوب والشارق. وتعتبار المااء والصاحة والإغاثاة فاي  طويل الاجلنمائي التعاون الإو نيةساالمعونة الإن

   https://www.eda.admin.ch/sdcن القضايا التي تتناولها. بي وارئ منطحالات ال

 
 

http://www.sida.se/English/
http://www.international.gc.ca/international/index.aspx?lang=eng
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 بةمراق. التنفيذ وال5
 

 لة للمنازماالعة نظافلصحي والالصرف احزمة الحد الأدنى من المياه و مراقبةقائمة 
 
 
 

 غذيةالتن بنقص وي مصابيؤالمنازل التي تالنظافة العامة في الحد الأدنى من المياه والصرف الصحي وحزمة 

 نعم / لا لأطفال واستخدامها دون التعرض لخطر التلوث.ايتم تغطية أوعية مياه شرب   - 1

 نعم / لا مل 100ولونيات البرازية لكل الكمن أشكال  0بقي، أو تمال حرال رمن الكلوم/ لتر ملج 1 – 0.3مكلورة مع مياه الشرب  – 2

 نعم / لا خر( لدى الأسرة أو بالقرب من المنزل.ر آأو مطه الصابون)ب غسل اليدينل نقطةوجود  - 3

 نعم / لا ون الأوقات الحرجة لغسل اليدين بالصابون.الرعاية يعرف وامقدم /هاتالأم – 4

 نعم / لا من سوء التغذية. يعالجون، وخاصة حول الأطفال الذين لمنزلحول ا لطفالأبراز ا عدم وجود - 5

ثنائي في منزل  العامةوالنظافة  لماء والصرف الصحيلراز أو الذباب أو الروائح، وتوافر حزمة الحد الأدنى البم وجود مع عد مراحيض نظيفة – 6

 تغذية".بسوء ال المصاب الطفلالأم/ مقدم الرعاية و"
 لا /عم ن

 نعم / لا ."مصاب بسوء التغذيةالطفل واللرعاية قدم االأم/ م" ثنائي زمة الحد الأدنى من المياه والصرف الصحي والنظافة العامة في منزلوفر حت

  إلى أن "حزمة الحد الأدنى" غير موجودة الإجابة بـ "لا" مرة واحدة فقط أو أكثر يشير
 الطفل المصاب بسوء التغذية"مقدم الرعاية و /لأما"نائي لثة رسالأى على مستولأساسية وظائف امؤشر ال

 نعم / لا ؟(20أقل من  NTUالعكورة ار ختبا) ور لالك يبواقهل تحتوي مياه الشرب على 
 

 

ي ف لقبولا مرضىلدنى للمياه والصرف الصحي والنظافة العامة حزمة الحد الأ مراقبةالقائمة المرجعية ل

 In-patient ق الصحيةالمراف

 قبولالمرضى نظافة العامة في مراكز التغذية لالأدنى من حزمة المياه والصرف الصحي والالحد 

 نعم / لا م مع الاحتياجات؟ءتخزين للماء يتلا مكن الحصول على مياه الشرب )المكلورة( للمرضى والعاملين في المجال الطبي وهل يوجدل يه  - 1

، بيين والمرضى غسل أيديهم فيها بكميات كافية )في غارف الفحاص، الاستشافاء، الماراحيضين الطعاملللكن يملليدين  جد مغسلةهل يو – 2

 التوزيع(؟اط طبخ، نقالم
 نعم / لا

 ؟أماكن استحمام يتم صيانتها باستمرارهل يوجد  -3

الظااهرة فاي المركاز وماا  طبياةغيار الو بياةلطاياات اياب النفة إلى غارة مناسبة للنفايات الطبية وغير الطبية، بالإضافهل تتوفر إد -

 حوله؟

 نعم / لا

 نعم / لا ؟بانتظام غذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامةالتي مجال وقاية فهل يقدم المركز رسائل مدمجة بشأن ال -5

 / لا نعم موظفين حول الجوانب المتعلقة بالبيئة الصحية؟هل تم تدريب ال -6

لمنشاأة التي تفصل بين الجنساين، وأيضاا تفصال باين المرضاى والعااملين فاي ا رف الصحي المحسنةالص خدمات ىلل إصوكن الوهل يم -7

 ؟ثار التغوط في العراء(آها، وانعدام نل هي مزودة بنقاط لغسل اليدين قريبة م)وهالصحية 
 لا نعم /

نة وتطهير معدات المااء والصارف الصاحي؟ وصيا تنظيفل سيقتنمسؤول  تم تعيينية، هل من بين الموظفين الموجودين في مركز التغذ -8

 ؟ الصيانةعدة  رتتوف وهل ،نظيفة ويتم تطهيرها المساحاتهل 
 

 نعم / لا القبولمرضى للنظافة الصحية في مركز التغذية يوجد الحد الأدنى من حزمة الماء والصرف الصحي وا

   دنى" غير موجودةحد الأمة الزحن "أ شير إلىو أكثر ية فقط أالإجابة بـ "لا" مرة واحد
 مؤشر الوظائف الأساسية

 نعم / لا ؟الشهيةتم اختبار ي ماحيثفي المكان ي على أساس شهري( جابقياس إيلور )مالك قيابوهل تحتوي مياه الشرب على 
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 عياداتلاى ضرم مسالعامة لأقلنظافة الصحي واللمياه والصرف احزمة الحد الأدنى  مراقبةمرجعية لالقائمة ال

 في المرافق الصحية  الخارجية

 
 

 العيادات الخارجيةمرضى مراكز التغذية لفي العامة افة نظالحد الأدنى من حزمة المياه والصرف الصحي وال

 لا نعم / ؟جاتايحتالاتلاءم مع لماء يل د تخزينوهل يوجكلورة( للمرضى والعاملين في المجال الطبي الحصول على مياه الشرب )الم يمكن هل  - 1

، الاستشافاء، الماراحيض، في غارف الفحاصة )ات كافيبكميغسل أيديهم فيها للعاملين الطبيين والمرضى  يمكنليدين يوجد مغسلة لهل  – 2

 المطبخ، نقاط التوزيع(؟
 نعم / لا

 لا /نعم  رة؟مباش بهوالمناطق المحيطة  المركزد نظام إدارة للمياه في هل يوج - 3

 / لا نعم ؟تظام بان ةاه والصرف الصحي والنظافة العامالميالتغذية ورسائل مدمجة بشأن الوقاية في مجال لمركز دم اقيهل  – 4

 نعم / لا تم تدريب الموظفين حول الجوانب المتعلقة بالبيئة الصحية؟هل  - 5

بشااكل آماان أو حاال مؤقاات  الباارازماان  صللااتخل ظااام بااديلل يوجااد نأو هاا نةلااى خاادمات الصاارف الصااحي المحساايمكاان الوصااول إهاال  – 6

 ؟لطوارئل
 نعم / لا

والصرف الصحي؟  ياهلتنظيف وصيانة وتطهير معدات المم تعيين مسؤول تنسيق ل تغذية، هز التمن بين الموظفين الموجودين في مرك - 7

 ؟عدة الصيانةتتوفر هل و ،نظيفة ويتم تطهيرها تالمساحاهل 
 م / لانع

 لا /نعم  العيادات الخارجيةمرضى في مركز التغذية ل العامةاء والصرف الصحي والنظافة مة المن حزم دنىلأالحد ا رهل يتوف

   ـ "لا" مرة واحدة فقط أو أكثر يشير إلى أن "حزمة الحد الأدنى" غير موجودةة بالإجاب
 الوظائف الأساسية مؤشر

 نعم / لا تم اختبار الشهية؟ي مافي المكان حيثي( اس شهرى أسلعبي جامقياس إي) الحر رالكلو يبواقهل تحتوي مياه الشرب على 
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 . التقييم 6
 

 (5لمياه والصرف الصحي والنظافة العامة )انظر أيضاً الفصل رقم لتغذية وجات مشروع امخرمؤشرات لى أمثلة ع
 

 المؤشر النطاق

ازديةةةةةةةةاد الةةةةةةةةدعم السياسةةةةةةةةي 

مةةةةةةةاء لةةةةةةةدمج الوالمؤسسةةةةةةةي 

 جمبةةراي رف الصةةحي فةةوالصةة

 غذيةلتا

 ضعت الدولة خطة تغذوية وطنية تشمل المياه والصرف الصحي والنظافة العامة.و -

تفعااة لسااوء التغذيااة وانعاادام الأماان للمياااه والصاارف الصااحي والنظافااة العامااة اسااتهدافاً واضااحاً للمناااطق ذات المعاادلات المريااة ط الوطنلخطااتشاامل ا -

 الغذائي.

 .الماء والصرف الصحي والنظافةالتغذية والاتفاقيات الداعية إلى دمج برامج  أو كاتالشرا أو /و راتادجيات والمبيلاستراتدد من اع وجود -

 لصحي والنظافة.الماء والصرف االمدمجة للتغذية وبرامج لات المستهدفة التي رفعت النفقات المخصصة لؤسسسبة المن -

 التخطيط والاستهداف المشترك

 

 /لقاراراتوا بين التغذية وبرامج المياه والصرف الصاحي والنظافاة العاماة )مثال الوثاائق المشاتركةتعاون الن ع بلغت تهدفة التيسات المسة المؤسنسب -

 لسياسات وخطط العمل(.ا

 .ظافة العامةصحي والنلصرف الالمياه وا من عناصر برنامج اً تشمل عنصروالتي ذية نسبة أو عدد القرى/ المناطق التي يتم فيها تنفيذ برامج التغ -

 لصحي والنظافة العامة.ف اه والصريارى/ المناطق ذات الانتشار المرتفع لسوء التغذية الحاد والتي تستهدفها أنشطة المدد القع أو ةنسب -

 ة.ة العامالتي تستهدفها أنشطة المياه والصرف الصحي والنظافونسبة أو عدد القرى/ المناطق ذات الانتشار المرتفع للتقزم  -

مان  اً صارعن ي تتضامنلتاحزماة الحاد الأدناى مان الخادمات ا ىتتلقاالتي ن في برامج علاج سوء التغذية الحاد، ومسجلو الطفأ يهالدالأسر التي نسبة  -

 المياه والصرف الصحي والنظافة العامة. عناصر برنامج 

 ريةتطوير الموارد البش
 لصرف الصحي والنظافة العامة.ياه والما رصعنال لتشم مراقبةلشراف واابعة الإنسبة المنظمات المستهدفة التي قامت بتعديل مت -

 من السكان. 100000والنظافة العامة لكل حي صرف الصلعدد أخصائيي التغذية المدربين على عناصر المياه وا -

الوصةةةةول إلةةةةى أنشةةةةطة البرنةةةةامج 

 المشترك

الميااه والصارف الصاحي والنظافاة وذياة ن التغما كال نبشاأل تقاديم رساائ ياتم فيهااة التاي فاي الأنشاط التي تشااركالأسر في المناطق المستهدفة نسبة  -

 العامة.

 صول إليهم من خلال برامج التغذية والمياه والصرف الصحي والنظافة العامة المشتركة.الوين يتم لذعدد الأطفال دون الخامسة من العمر ا -

 الماء

 

 ن.نسبة الأسر التي تحصل على مصدر مياه محس -

 .كل آمنبشب رشال اهلتي تخزن ميالأسر ا نسبة -

 .باستمرار HWT المنزلي للمياهج ها للعلانيات موصى بمياه الشرب الخاصة بها باستخدام تقالنسبة المئوية للأسر التي تعالج  -

 لعلاج المنزلي للمياه.للأقل طريقة واحدة على ا حولالتي لديها معرفة نسبة الأسر  -

 الصرف الصحي

 

 .لمحسنةا حيصلف اصردم مرافق اللتي تستخالأسر انسبة  -

 نسبة الأسر التي تتخلص من براز الأطفال بشكل آمن. -

 التغوط في العراء. رةظاهاء على قضعدد القرى التي تمكنت من ال -

 معوقين في الأسرة الوصول إليها.نسبة الأسر التي لديها مرافق صحية يمكن للأطفال والأشخاص ال -

 النظافة العامة

 يدي:ل الأغس

 لغسل اليدين في المجمع.مكان  هاديل لتيا نسبة الأسر - 1

 ات الحرجة لغسل اليدين بالصابون.وقيذكر الأن فيها أ الاساسينسبة الأسر التي يمكن لمقدم الرعاية  - 2

 :الطعامنظافة 

 لهم. وتقديمهافة الاماكن التي يتم فيها إعداد الطعام للأطفال نسبة الأسر التي تحافظ على نظ - 1

 الأطفال بشكل آمن. أغذية زنتخ يالتر نسبة الأس - 2

 طفال(.لأنسبة الأسر التي تستخدم أدوات المطبخ النظيفة )لإطعام ا - 3

 الأطفال. نسبة الأسر التي تستخدم مياه الشرب المعالجة و/ أو المخزنة بشكل آمن لإعداد طعام - 4

 .لاطفالأقبل إطعام  النظيفء بالما ةنسبة الأسر التي تغسل الخضار النيئ - 5

 الأسر التي تعيد تسخين أغذية الأطفال جيداً قبل إطعامهم. نسبة - 6

 النظافة البيئية:

 طفال.ل التي لا يوجد فيها براز )حيواني أو بشري( واضح في المجمع/ الفناء/ منطقة لعب الأنازسبة المن - 1

 م.اعالطد منطقة إعدا واجدة فيمتزلية نسبة الأسر التي ليس لديها حيوانات من - 2

 الرضع وصغار الأطفالتغذية 

 

 بشكل حصري. من الثدي عهمتم ارضاي أشهر الذين 5 -0نسبة الرضع الذين تتراوح أعمارهم بين  - 1

 والذين يتلقون الحد الأدنى من الغذاء المقبول.شهر  23أشهر و 6نسبة الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين   -2

 عة واحدة من الولادة.لال ساخ ديثلن ام لذين يرضعونلأطفال انسبة ا -3

 لى حليب الأم.ن عن يتغذوذيشهر وال 15و 12نسبة الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين  -4

 ن على حليب الأمشهر والذين يتغذو 23و 20نسبة الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين  -5
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ة(لأسرم واوالأ لى المستويات المجتمعية)عم لإطعاد الرعاية وارموا
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 آمنةحية ئة صبيالصحية واستخدامها، وتوفير دمات إلى الخل الوصو
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 قياريجنوب أفو شرق

 ب أفريقياغرو طوس

  ق آسيا والمحيط الهادئشر يبيأمريكا اللاتينية والكار
 

 المعرفة والأدلة

 السياسات والحوكمة

 القيادة والقدرة والموارد المالية

 جتماعيوالاالبيئي والسياسي والاقتصادي  قالسيا

 مي(والعال )الوطني


