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  مقدمة. 1

  
إن المرأة العربية تواجه العديـد مـن التحـديات التـي تمنعهـا مـن القيـام بـدور فعّـال فـي                      

 المرأة العربية إلى إدراج قضايا المرأة ضمن أولويات خطط          المجتمع، لذلك تسعى منظمة   
التنمية الشاملة، و العمل على خلق و تطوير قنوات ملائمة لتمكـين المـرأة مـن التعبيـر                  
عن قضاياها والدفاع عنها، و بناء قدراتها آمواطنـة تـساهم فـى مؤسـسات المجتمـع و                  

  .تشارك فى اتخاذ القرارات
  

   العربيةتعريف منظمة المرأة 1.1
منظمة المرأة العربية منظمة حكومية تعمل تحت مظلة جامعة الـدول العربيـة، و مقرهـا                
جمهورية مصر العربية، و لقد  وافق مجلس الجامعة علـى إنـشاء المنظمـة إنطلاقـاً مـن                

تـشرين  (إعلان القاهرة الصادر عن مؤتمر المرأة العربيـة الأول الـذي عُـــقد فـي نـوفمبر                   
، و ذلك إستجابة لدعوة من السيدة الفاضلة سـوزان مبـارك، سـيدة              2000سنة  ) الثاني

مصر الأولى و بتنظيم مشترك مع المجلس القومي للمرأة بمـصر، و مؤسـسة الحريـري                
  .2003) آذار(بلبنان، و قد بدأت المنظمة نشاطها في مارس 

  
  الأهداف الرئيسية للمنظمة 1.2

بأهميـة مـشارآتها فـى التنميـة        النهوض بأوضاع المـرأة العربيـة، و التوعيـة           •
 .الشاملة للمجتمع

 .التنسيق بين الدول الأعضاء من أجل تمكين المرأة •
 – البيئــة –قتــصاد  الا–عــلام  الا– الــصحة -التعلــيم : التوعيــة فــى مجــالات •

 . المشارآة السياسية-جتماع   الا–التشريع 
لازمـة  ضمان العمل في نطاق خطة استراتيجية مفصلة، ووضع المؤشرات ال          •

للتقييم و المتابعة، حتى تـستطيع المنظمـة رسـم خطـة شـاملة للنهـوض                
 .بالمرأة العربية

 -2004و تحقيقاً لهذه الأهداف، فقد وضعت المنظمة خطـة طموحـة للفتـرة مـن                
، )قتصاد الا -علام     الا – الصحة   –التعليم  (، ورأت ان تبدأ بدراسة أربع مجالات  فقط          2008

التعرف على الوضع الحالي للمشروعات التي تعمل في هذه         و أن تكون أول خطوة هي       
المجــالات، ممــا يمكــن المنظمــة مــن تكرارالمــشروعات الناجحــة، و الرفــع مــن آفــاءة     
المشروعات المستقبلية التى سوف تتبناها المنظمة، و ذلـك مـن خـلال التعـرف علـى                 

  .عوامل النجاح و عناصر التحدى لتلك المشروعات

فقد تبنت المنظمة دراسة لمسح المشروعات التي تهـدف         و من هذا المنطلق،     
إلى النهـوض بـالمرأة العربيـة، وتمهيـداً لـذلك عُــــقدت ورشـة عمـل فـى القـاهرة فـي                       

، حضرها خبراء فى آل من المجالات الأربعـة، ممثلـين عـن آـل مـن الـدول                   2004نوفمبر
لات، ومعـايير   الأعضاء بالمنظمة، و قد أسفر ذلك عن تعريـف نطـاق آـل مـن هـذه المجـا                  
   0اختيارالمشروعات، وإعداد استمارة استبيان لجمع البيانات عن آل مشروع

  
  :الموقف الحالي 1.3

أدرآت منظمة المرأة العربية أن العديد من الدول العربية تتبنى برامجـاً للنهـوض               
الشامل بالمرأة، و لكن المشكلة هي أنه لا يوجـد مـسح شـامل لتلـك البـرامج، سـواء                    

  .ي نجحت في إنجاز أهدافها، أو التي أخفقت في ذلكتلك الت

 –التعلـيم   (وغياب هـذا المـسح يـؤدي إلـى غيـاب رؤيـة شـاملة للبـرامج الأربـع                    
و على هذا يتعذر على المنظمـة تـصميم بـرامج تـستهدف     ) قتصاد الا–علام   الا –الصحة  

 آذلك ترتيـب  حل مشاآل المرأة العربية، والتغلب على المعوقات التي تعرقل تمكينها، و          
الأولويات من حيث مواجهة القضايا، ومـن حيـث تحديـد الـدول التـي تـستفيد مـن هـذه                     
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البرامج، آما يتعذر على المنظمة تحديد القضايا التي يمكن فيها تحقيق التعاون و تبادل              
  .ةمجالات الأربعالالخبرات بين الدول الأعضاء في 

حية هـو أول خطـوة لبـدء أنـشطتها          وعلى هذا رأت المنظمة أن مشروع الدراسات المس       
  .في المجالات التنموية و التخطيط لها على أساس سليم

  
و يخــتص هــذا التقريــر بالدراســة المــسحية لمــشروعات صــحة المــرأة    

  .بجمهورية مصر العربية
  

  : الدراسة المسحيةمشروعف أهدا 1.4
لـى  تهدف هـذه الدراسـة إلـى رفـع  آفـاءة البـرامج المـستقبلية التـي تعمـل ع                      

النهوض بصحة المرأة العربية آأحد الرآائز الأساسية للتنمية الشاملة للمرأة، و مـن ثـم               
  :التنمية الشاملة للمجتمع آكل، و ذلك من خلال

التعرف على البرامج التي نـُـــفذت في مجال النهوض بـصحة المـرأة و علـى                •
 .لناجحةما حققته تلك البرامج، لتفادي الأخطاء و الإستفادة من التجارب ا

نجازهـا حتـى لا يكـون       االتعرف على البرامج قيد التنفيذ و المراحل التـي تـم             •
 .مكانية التوصية بتصحيح مسار البرامج المتعثرةاهناك تكرار، مع 

تحديد المشكلات التي تواجه برامج النهوض بالمرأة حتى يمكن تفاديها عند            •
 .صياغة البرامج الجديدة

هـا تفعيـل التنـسيق والتعـاون و تبـادل الخبـرة        تحديد المجالات التي يمكن في     •
 .بين الدول الأعضاء فى مجال الصحة

تحديد المشروعات و البرامج التي يمكن أن تتبناها المنظمة للنهوض بـصحة             •
 .المرأة
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  منهج الدراسة. 2
اشتملت استمارة الاستبيان علـى سـبع أسـئلة تغطـي نقـاط البحـث الأساسـية لكـل                   

  .لتنفيذ و التمويل و الفئات المستهدفة و التقييممشروع، بما فيها جهات ا
  

  : خطوات العمل 2.1
   

تصال بالهيئات المشارآة فى مجال النهوض بصحة المـرأة، و جـدير بالـذآر              تم الا   2.1.1
أننا لم نكتفي بالاتصال بالهيئات في القاهرة فقط، بل اتصلنا بمديريات الصحة و الشئون              

 الأقـاليم أيـضاً، و تمثلـت تلـك الهيئـات فـى القطاعـات        جتماعية و جمعيات أهلية فـي    الا
 : الآتية 

 :القطاع الحكومي •
o وزارة الصحة و السكان 
o  وزارة الشئون الإجتماعية و التأمينات 
o الجهاز المرآزى للتعبئة و الإحصاء 
o وزارة التعاون الدولى 
o المجلس القومى للمرأة 
o المجلس القومي للطفولة و الأمومة 
o رئاسة الوزراء- دعم اتخاذ القرارمرآز المعلومات و   

  :القطاع الأهلي •
o الجمعيات الأهلية  
o مرآزالمعلومات و الإتصالات للجمعيات الأهلية 
o الإتحاد العام للجمعيات الأهلية  

  : قطاعات أخرى •
o  منظمة الصحة العالميةWHO)(  
o الهيئة الأمريكية للتنمية الدولية(USAID)  
o  الانمائيلأمم المتحدةابرنامج  (UNDP)  
o مجلس السكان الدولي  
o  مرآز التنمية و النشاطات السكانية(CEDPA)  
o مؤسسة فورد  
o  قسم المعونة –السفارة الكندية (CEDA)   
o  منظمة اليونيسف(UNICEF)  
o جتماعية بالجامعة الأمريكيةمرآز البحوث الا  
o البنك الدولي للتنمية  
o نترنتشبكة الا 

  

متفــق عليهـا فــي ورشـة العمــل، مــع   تـم اختيــار المـشروعات طبقــاً للمعـايير ال     2.1.2
الالتزام بنقاط تعريف مجال الصحة التي أوصت بها الورشـة، و قـد رآـزت الدراسـة علـى                   

  .المشروعات المستمرة و تلك التي انتهت خلال العشر سنوات السابقة

تم جمع البيانات من خلال زيارة أماآن إدارة المـشروعات و الهيئـات الحكوميـة و                 2.1.3
الاتصال  بالمسئولين عن البرامج و المشروعات التي تعمل في مجـال            غير الحكومية، و    

النهوض بصحة المرأة فى آافة محافظات مـصر، و اسـتعنا بالفـاآس و الانترنـت لمتابعـة       
  .ملء استمارة الاستبيان من الهيئات الموجودة خارج القاهرة

مختلفـة،   من قطاعات ة استمار74 نتج عن هذا البحث المسحي الحصول على         2.1.4
  :و فيما يلي قائمة بأعداد الاستمارات و القطاعات

  
  



 
5

  ) استمارة33: (القطاع الحكومي •
  ) مشروع24استمارة لـ24(وزارة الصحة و السكان   
  ) استمارات لمشروعين4(جتماعية و التأمينات  وزارة الشئون الا 
  ) مشروعات 3 استمارات لـ 3(المجلس القومي للطفولة و الأمومة  
  )استمارتان لمرحلتين من مشروع واحد(الصحة بمحافظة الفيوم مديرية  

  
 ) استمارة33): (الجمعيات الأهلية(القطاع غير الحكومي  •

القـاهرة  (ساهمت المنظمـات غيـر الحكوميـة فـي التحـضير لمـؤتمر الـسكان و التنميـة                   
 هـذه   ، الذي نتج عنه وثيقة بكين،  و تتويجـاً لمجهـود           )1995بكين  (ومؤتمر المرأة   ) 1994

لمتابعة وثيقة بكين بمشروع الـدعم الفنـي        ) 1998لبنان  (المنظمات جاء المؤتمر الثاني     
 – الفنيــة –الإداريــة (المؤســسي لتلــك المنظمــات، الــذي يــدعم قــدراتها المؤســسية   

  ).التدريبية

يمثل قطاع المنظمات غير الحكومية جمعيـات أهليـة عديـدة منتـشرة فـي جميـع أنحـاء                   
نشاطات )  جمعية في مصر   150حوالي  (ية، و نهجت هذه الجمعيات      جمهورية مصر العرب  

: في محاور العمل الستة التـى أوصـى بهـا مـشروع الـدعم الفنـى المؤسـسى و هـي                    
 النساء المعيلات للأسـر  – المساواة أمام القانون – تعليم المرأة – الطفلة  –صحة المرأة   

  . العنف ضد المرأة–
  
  ) استمارات8: (المنظمات الدولية •

تعمل هذه المنظمات مع المنظمات غير الحكومية و قطاع الحكومة فـي مجـال النهـوض                
بصحة المرأة، و منها منظمات يقتصر دورهـا علـى التمويـل فقـط، بينمـا هنـاك منظمـات                    
أخــرى تعمــل آــشريك أساســي فــي تنفيــذ المــشروعات و تــوفير الــدعم المؤســسي   

  .لشرآائها من القطاع الحكومي و الأهلي
  

  ).انظر المرفقات( المشروعات بيانروعات القطاعات المختلفة موضحة فى      مش
  

  :معوقات الدراسة 2.2
واجه فريق البحث بعض المعوقات أثناء اجراء الدراسة المسحية، منها معوقات عامة قـد               
تظهر أثنـاء اجـراء أي دراسـة مـسحية تـستخدم اسـتمارة اسـتبيانية لجمـع البيانـات، و                     

  : ه الدراسة بالتحديد، و تتلخص هذه المعوقات في النقاط التاليةأخرى معوقات تخص هذ

أصرمسئولي بعض الهيئات على ملء الاستمارة بأنفسهم و ليس من خـلال مقابلـة         •
ـــرسل إلــيهم     شخــصية مــع أحــد أعــضاء فريــق البحــث، بينمــا فــضّــل آخــرون أن تـُـ

 .  بلا إجاباتالاستمارة لملئها و ذلك لضيق وقتهم، و لذلك جاءت بعض الأسئلة

جاء توقيت الدراسة المسحية فـي وقـت ذروة بالنـسبة لـبعض الجمعيـات الأهليـة و              •
المنظمات الدولية، لانشغالها باعداد التقارير و تقديم مقترحات المشروعات للجهـات           
الممولة، مما أسفر عن تأخير ملء الاستمارة مـن قبـل آثيـر مـن الجهـات و صـعوبة                    

لشخصية، بل لم تتمكن بعض الجهات من ملء الاسـتمارة          تحديد مواعيد للمقابلات ا   
قبل الموعد المحدد لبدء مرحلة التحليل، و أدى ذلك إلى أننا رغم اتصالنا بعـدد آبيـر          

 .من الجهات و متعابتنا لها، إلا أننا لم نتكمن من الحصول على استمارات منها

ّـــــل طــول اســتمارة الاســبيان  • اصــة عنــدما قمنــا معوقــاً للدراســة، خ)  صــفحات6(مث
بارسالها إلى بعض الجمعيـات الأهليـة فـي الأقـاليم، فقـد آـان علـى الهيئـة اعـادة                     
ارسال الاستمارة لنا بعـد ملئهـا مـن خـلال الفـاآس، ممـا آـان يمثـل معوقـاً لزيـادة                       

إلى جانب ذلك أحياناً آانـت الهيئـة تكتفـي بارسـال             التكاليف على الهيئة المرسلة،   
اريعها بدلاً من ارسال أآثر مـن اسـتمارة، لمـا يمثلـه ذلـك               استمارة واحدة لأحد مش   

 الإجابـة مـستبدلة     أرسـلت إلينـا   من زيادة في التكلفـة، و ممـا جعـل بعـض الجهـات               
 .   الإستمارة بورقتين
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أهم المتغيـرات التـي تمثـل فـرص         "عدم وضوح بعض الأسئلة مثل ما ورد في سؤال           •
 ".خارجية للمشروع

 
  روعالتحليل الإحصائى للمش. 3

  
اشتمل التحليل على جميع المشروعات التى تمكنا من الحصول عليها من الهيئـات             

 تمكنـا مـن توضـيح مـا تـم           البيانات التي جمعناها عن المـشروعات     و من خلال    ،  المعنية
ــل لأســئلة اســتمارة       ــي تحلي ــا يل ــة، و فيم ــى محافظــات الجمهوري ــالى ف ــشكل إجم ب

  ).عة نسخة آاملة من الاستمارةانظرالمرفقات لمراج(الاستبيان بالترتيب، 
  

     :بيانات المشروع:  3.1
 اسم المشروع 3.1.1

من أسماء المشروعات تم تعريف المشروعات المختلفة و مـا ينـدرج تحتهـا مـن                
أنشطة، و تم تصنيف تلك الأنشطة تحت ستة محاور أساسية، موضحة في الجدول             

  ).3.1(رقم 
  

  ةأ محاورصحة المر توزيع المشروعات على: )3.1(جدول رقم 
النسبة  العدد  محور المشروعات رقم

  المئوية

  55.4  41  خدمات الصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة  1

  73  54  نجابية و تنظيم الأسرةتوعية و تثقيف بجوانب الصحة الا  2

  32.4  24  دعم خدمات الصحة الانجابية وتنظيم الاسرة  3

  23  17  العنف ضد المرأة  4

  14.9  11   الحياة الصحية للوقاية من الأمراض المزمنةتعزيز أنماط  5

  40.5  30  تنمية المرأة الريفية    6

  
نفس المحاور و نسبة الاستمارات التابعة لها و لكن هذه المرة ) 3.1(يوضح الرسم رقم 

  .موضحة في ترتيب تصاعدي
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   مشروعات المرأةمحاور:  )3.1(رقم الرسم 
  
  

أن محـور  ) 3.1(و الرسـم التوضـيحي رقـم       ) 3.1(ظ من خلال الجدول رقـم       و نلاح 
آان المحور الأساسي الـذي عملـت فيـه معظـم المـشروعات،             " التوعية و التثقيف  "

خدمات الـصحة   "من اجمالي الاستمارات، و تلاه محور تقديم        % 73حيث    ذُآر في       
ت، بينمــا آــان محــور مــن الاســتمارا% 55الــذي ذآرتــه " الانجابيــة و تنظــيم الأســرة

% 15من أقل المحاور تكـراراً فـي الاسـتمارات و ذآرتـه       " تعزيز أنماط الحياة الصحية   "
  .فقط من الاستمارات

  

 أنشطة آـل المـشروعات تقتـصر علـى محـور واحـد مـن المحـاور                   لم تكن  لكنو  
الستة، بل آان هناك تداخلاً بـين المحـاور المختلفـة فـي المـشروع الواحـد، فعلـى                   

خـدمات الـصحة    "لمثال آثيراً ما آـان يـضم مـشروع واحـد عـدة محـاور مثـل                  سبيل ا 
دعـم خـدمات الـصحة      "و تدريب العاملين من خـلال       " التوعية و التثقيف  "و  " الانجابية
، وربما آانت تتم هذه البرامج في آن واحد أو يمثل أحدها محـوراً أساسـياً             "الانجابية

حـاور فرعيـة، و فيمـا يلـي رسـماً      لعمـل المـشروع بينمـا تمثـل الأنـشطة الأخـرى م      
  .   لنموذج يوضح تداخل آل تلك المحاور في أنشطة المشروعات

73

55

41

23

15

32
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   تداخل محاور المشروعات: )3.2(رقم الرسم 
  

و آان لكل قطاع من القطاعات المختلفة محاور بعينها يترآز فيها نشاط هذا القطاع،           
  . نقطة بالتفصيل لابد من شرح ما تعنيه تلك المحاور الستةو لكن قبل تناول هذه ال

لقد التزمنا بتعريف الصحة الذي قدمته ورشة العمـل و اسـتخدمناه آنقطـة انطـلاق                
 :لتحديد هذه المحاور الستة، فبينما يحتوي تعريف الصحة على جوانب مختلفة منها    

لادة و أثنـاء الـولادة و       و تشمل الرعايـة قبـل الـو       (الصحة الانجابية بمفهومها الشامل     
بعــدها، و تنظــيم الأســرة، و الكــشف المبكــر عــن ســرطان الثــدي و عنــق الــرحم، و 

، و الـصحة    )العقم، و مكافحة الأمراض المنقولة جنسياً، و فترة ما بعد سـن الانجـاب             
النفسية للمرأة، و صحة البيئة، و تعزيز أنمـاط الحيـاة الـصحية للوقايـة مـن الأمـراض          

آانت المحاورالستة بمثابة الشكل الذي تـُـــنـــفذ مـن          -لعنف ضد المرأة  المزمنة، و ا  
  :خلاله جوانب الصحة، وفيما يلي شرح لكل من هذه المحاور

  
  
  
  

تنمية المرأة 
 الريفية

توعية و تثقيف بجوانب 
نجابية و تنظيم الصحة الا

  الأسرة

  

 الصحة خدمات
نجابية و تنظيم الا

   الأسرة

دعم خدمات 
الصحة الانجابية 
 وتنظيم الأسرة

  

العنف ضد 
 المرأة

تعزيز أنماط الحياة 
الصحية للوقاية من 
 الأمراض المزمنة
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 و تــشمل تقــديم خــدمات خــدمات الــصحة الانجابيــة و تنظــيم الأســرة  •
 :الصحة الانجابية مثل

 
  توفير التطعيمات •  العناية بصحة الأم و الطفل •
  توفير خدمات تنظيم الأسرة •  املمتابعة الحو •
  تطبيق نظام طب الأسرة •  تقديم خدمات خاصة بالصحة الانجابية •

و يـشمل   توعية و تثقيف بجوانب الـصحة الانجابيـة و تنظـيم الأسـرة               •
 :هذا المحور

 
  دور رجال الدين في التوعية •  دور الاعلام في التوعية •
  جتوعية عن أهمية الكشف فبل الزوا •  عمل نشرات و ندوات •
توفير دليـل ارشـادي لأمـاآن الخـدمات          •

  الصحية
  عمل بطاقات صحية و قومية •

 :و يشمل هذا المحوردعم خدمات الصحة الانجابية و تنظيم الاسرة  •

  
تنميــة بــشرية و تــدريب للعــاملين فــي  •

مجال تقـديم الخدمـة الـصحية و مجـال          
  التوعية

إصــلاح البنيــة الأساســية مــن خــلال  •
  تجديد الوحدات و تجهيزها

تحديد معايير للجودة و مراقبـة الالتـزام          •
  بها

  إنشاء قاعدة بيانات و نظم معلومات •

    إعداد بروتوآولات ارشادية علاجية •

خاصـة تلـك التـي      (و يضم هذا المحور أنواع العنف ضد المرأة         العنف ضد المرأة     •
 :و المجهودات المبذولة للتغلب عليها) تؤدي إلى عواقب صحية

  
  علام للتوعية دور الا •  ختان الاناث •
  دور رجال الدين  •  الزواج المبكر •
ــرأة   •   ــوق المـ ــة بحقـ ــة (التوعيـ خاصـ

  )الصحية و القانونية والسياسية
  

 و يـشمل هـذا      تعزيز أنماط الحياة الصحية للوقاية من الأمـراض المزمنـة          •
 :المحور مجهودات مختلفة منها

  
  صحيحةالتوعية عن العادات الغذائية ال •  التوعية عن الأمراض المزمنة •
 مناهضة العادات الصحية الخاطئة •  الحفاظ على البيئة لخلق مناخ صحي •

  

  

  : و يأخذ هذا المحور الأشكال الآتيةتنمية المرأة الريفية  •
  محو الأمية •  توعية صحية •
  تدريب على الصناعات الصغيرة •  القروض الصغيرة •
تدريب على الحاسب الآلي و المهارات       •

  الادارية
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ه المحاور الستة نعود مرة أخرى لإلقاء الـضوء علـى مجهـودات آـل            تنبعد شرح ما تضم   و  
نرى توزيـع تلـك   ) 2(من القطاعات المختلفة في هذه المحاور، و بالنظر إلى الجدول رقم    

  .المحاور حسب القطاعات
  

 توزيع مشروعات القطاعات المختلفة حسب محاور صحة : )3.2(جدول رقم 
  المرأة

  
  

  محور المشروعات
جهات 

 %*ومية حك
منظمات 

  %*دولية 
جمعيات 

 %*أهلية 
خــدمات الــصحة الإنجابيــة و تنظــيم     .1

  الأسرة
  
61  

  
38  

  
82  

توعيـــة و تثقيـــف بجوانـــب الـــصحة     .2
  نجابية و تنظيم الأسرةالا

  
76  

  
100  

  
85  

دعم خدمات الصحة الانجابية وتنظيم      .3
  الاسرة

  
45  

  
25  

  
21  

  21  25  27  العنف ضد المرأة .4
لصحية للوقاية من   تعزيز أنماط الحياة ا    .5

  الأمراض المزمنة
  
27  

  
-  

  
1  

  73  -  30  تنمية المرأة الريفية   .6

  33  8  33  اجمالي استمارات آل قطاع
اجمـالي مـشروعات آـل قطـاع و          آنـسبة مـن    القطاعات تم حساب نسبة مشروعات   * 

  .ليس اجمالي مشروعات الدراسة آلها لتفاوت أعداد الاستمارات في آل قطاع

 لنا أن مشروعات القطـاع الحكـومي تعمـل فـي آـل واحـد مـن المحـاور                    و من هنا يتضح   
، بينما ترآـز  )الخدمات و التوعية و الدعم(الستة، مع الترآيز على المحاور الثلاثة الأولى        

و ) الخــدمات و التوعيــة(مــشروعات الجمعيــات الأهليــة علــى المحــورين الأول و الثــاني 
  ).تنمية المرأة الريفية(المحور السادس 

و يتميــز القطــاع الحكــومي عــن الأهلــي مــن حيــث نــشاطه فــي دعــم خــدمات الــصحة 
الانجابية علـى مـستوى عـدة محافظـات أو علـى المـستوى القـومي لمـا يتطلبـه هـذا                      

لتجديد البنية الأساسية للوحدات الصحية و   (المحور من تخصيص حجم آبير من التمويل        
 تمتلكــه مــن خبــرات و متخصــصين و لمــا) المستــشفيات و تجهيزهــا بالمعــدات و الآلات

  .لتدريب آوادرالقطاع الصحي

على جانب آخر، نجد أن ترآيز الجمعيات الأهلية على مناطق معينة يجعلها أنـشط فـي                
محاور التوعية و تنمية المرأة الريفية لصلاتها الوطيدة بالمجتمعات المحلية و لقلة تكلفة             

  .تلك الأنشطة نسبياً

 ليــست آلهــا ،ذي تتــضمنه الدراســة يــضم أآثــر مــن جهــة  و لأن القطــاع الحكــومي ال ــ
متخصصة في مجال الصحة، فلقد رأينا أنه من الأنسب تحليل محاور هـذا القطـاع علـى                 

  .حدة
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 توزيع مشروعات القطاع الحكومي حسب محاور صحة : )3.3(الجدول رقم 
  المرأة

  
  

  محور المشروعات
وزارة الصحة 

و السكان 
 *%♣  

وزارة 
الشئون 

الاجتماعية 
*%  

المجلس 
القومي 

للطفولة و 
الأمومة 

*%  
خـــدمات الـــصحة الإنجابيـــة و تنظـــيم   .1

  الأسرة
  
62  

  
25  

  
-  

توعيــــة و تثقيــــف بجوانــــب الــــصحة   .2
  نجابية و تنظيم الأسرةالا

  
73  

  
75  

  
66  

دعم خدمات الصحة الانجابيـة وتنظـيم        .3
  الاسرة

  
54  

  
-  

  
-  

  100  75  7  العنف ضد المرأة .4
ياة الصحية للوقاية مـن     تعزيز أنماط الح   .5

  الأمراض المزمنة
  
27  

  
25  

  
33  

  -  50  31  تنمية المرأة الريفية   .6

  3  4  26  اجمالي استمارات آل قطاع
  . تضم هذه المجموعة إستمارتي مديرية الصحة بالفيوم♣
اجمـالي مـشروعات آـل جهـة و      آنسبة من هذا القطاع تم حساب نسبة مشروعات  * 

  .ع آله، لتفاوت أعداد الاستمارات من آل جهةليس اجمالي مشروعات القطا
  

رغم صغر حجم اجمالي أعداد الاستمارات التي تم حساب النسب عليها، إلا أن النتائج              
 أن وزارة الصحة و السكان تحتل       ، و هي  تؤآد التوقعات بخصوص نشاط القطاع الحكومي     

 الاجتماعيـة فيمـا   المرآز الريـادي فـي المحـاور الـستة، بينمـا يقتـصر دور وزارة الـشئون               
يخص النهوض بصحة المرأة على محـوري التوعيـة و العنـف ضـد المـرأة و تنميـة المـرأة                     
الريفية، و يرآـز نـشاط المجلـس القـومي للطفولـة و الأمومـة علـى محـوري التوعيـة و                      

  .العنف ضد المرأة
  

  الرقم الأصلي للمشروع  3.1.2
 الرقم الاقليمي 3.1.3

على هذين السؤالين مما لم يتح فرصة لم يرد سوى عدد ضئيل جداً من الاجابات 
  .للتحليل

  
  مدة المشروع 3.1.4

تتراوح مدة العمل في غالبية المشروعات ما بين سنة و ثلاث سنوات، و هناك 
الذي يبين مدة ) 3.4(، و فيما يلي جدول .سنة 15مشروعات أثبتت جدواها و استمرت 

  .العمل في مشروعات الدراسة
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  عمل فى مشروعات الدراسةمدة ال  :)3.4(جدول رقم 
 

 % المدة % المدة
 5.4 ست سنوات 1.4 ستة أشهر

 5.4 سبع سنوات 2.7 احدى عشر شهراً
 1.4 سبع سنوات ونصف 20.3 سنة

 2.7 ثمانى سنوات 1.4 سنة وأربعة أشهر
 2.7 تسع سنوات 4.1 سنة وخمسة أشهر
 1.4 عشر سنوات 1.4 سنة وتسعة أشهر

 1.4 سنةأربع عشر  12.2 سنتان
 1.4 خمس عشر سنة 12.2 ثلاث سنوات
 2.7 مستمر 6.8 أربع سنوات

 9.5 غير محددة 4.1 خمس سنوات

  
آانـت  %) 20.3 (أن نسبة عالية من المشروعات    ) 3.4(يظهر لنا من الجدول رقم      

ترآـزت فـي مـدة سـنتين و ثـلاث           %) 12.2و  %  12.2( و نـسبة أخـرى       مدتها سـنة  
فـي المـدد القـصيرة      % 2.7و  % 1.4شكل ملحوظ إلـى      النسب ب  قلتسنوات، بينما   

  . عن سبع سنواتزادتو المدد التي ) ستة أشهر(جداً 



 
13

  : التقسيم النسبى  للمدى الزمنى للمشروعاتو فيما يلي رسماً توضيحياً يعرض
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   المدى الزمنى لمشروعات الدراسة:)3.3(الرسم رقم 
  

المشروعات حسب المدى الزمني الذي تقع فيـه أن أعلـى           نرى بعد اعادة عرض نسب      
، تليها مشروعات مـدتها مـا بـين         )أقل من عامين  (تقع في المدى القصير     %) 31(نسبة  

عامين و أربع أعوام، و يتضاءل عدد المشروعات بعد ذلك آلما زادت المدة، و جدير بالذآر 
أآبر للاستمرارية، ممـا لا     أن طول مدة المشروع يساوي حجم أآبر من التمويل و ضمان            

يتهيأ سوى للقطاعات الكبيرة مثل وزارة الـصحة و الـسكان، و آلمـا آـان حجـم التمويـل                
محـدود تتبعــه قـصر مــدة المـشروع والعكــس صــحيح، و ذلـك مــا نجـده فــي مــشروعات      

  .الجمعيات الأهلية في غالبية الأحيان
  

  :التاريخ المخطط للبداية 3.1.5
 :تاريخ البداية الفعلية 3.1.6
 :يخ المخطط للانتهاءالتار 3.1.7
 :تاريخ الانتهاء الفعلي 3.1.8

إن معظــم الاســتمارات لــم تــأت بإجابــات علــى هــذه الأســئلة يمكــن تحليلهــا إحــصائياً،  
  .اآتفت بالإجابة على سؤال مدة المشروعو

10
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  : التنفيذ 3.2  
 :الجهات المنفذة/ الجهة  3.2.1

  :يوضح التمثيل النسبي للجهات المنفذة الآتي
 :ي القطاع الحكوم  - أ

  %35                                 وزارة الصحة •
  %  5.4     وزارة الشئون الإجتماعية و التأمينات •
 %   4.1    لأمومةالمجلس القومى للطفولة و ا •

  % 44.6          القطاع غير الحكومى  -  ب
 %   8             المنظمات الدولية  -  ت

  

اع الحكـومي تمثـل   نلاحظ من تلك النسب أن اجمالي نسبة الجهات المنفـذة مـن القط ـ       
من مشروعات الدراسة، مما يؤآد دور الدولة آشريك أساسي في تنمية المرأة و  % 49

لاتـساع  % 44.6النهوض بها صحياً، آما يظهر لنا أهمية دور القطاع الأهلي الـذي يمثـل               
قاعدته و قدرته علـى الوصـول و العمـل فـي القـرى و عـشوائيات المـدن، و لـذلك يجـب                 

ورالقطاع الأهلي للإستفادة منه وعـدم تكرارالمـشروعات بـين الهيئـات            متابعة و تقييم د   
المختلفة و التنسيق بينه و بين قطاعات الدولة لتحقيق هدف الارتقاء بالمرأة في جميع              

  .المجالات

  

  و فيما يلي رسماً توضيحياً يعرض نسبة الجهات المنفذة لمشروعات الدراسة

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
   الجهات المنفذة لمشروعات الدراسةنسبة: )3.4(الرسم رقم 

5

4

11

45

35
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  :طبيعة الجهات المنفذة  3.2.2
المصاحب له طبيعة الجهة أو الجهـات       ) 3.5(يبين هذا السؤال و الرسم التوضيحي  رقم         

المنفذة للمشروع، حيث آانت الاختيارات فـي الاسـتمارة بـين منفـذ حكـومي أو قطـاع                   
فبينما آانت هناك مشروعات تنفـرد بتنفيـذها        خاص أو منظمة اقليمية أو منظمة دولية،        

  . جهة واحدة، آانت هناك أيضاً مشروعات تشترك في تنفيذها أآثر من جهة
   
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  

   طبيعة الجهات المنفذة لمشروعات الدراسة:)3.5(الرسم رقم 
  

ت و يؤآد هذا الرسم الاستنتاج الذي توصل إليـه الـسؤال الـسابق مـن أن نـسبة الجهـا                   
ــراً مــن نــسبة الجهــات غيــر الحكوميــة المنفــذة   %) 43(الحكوميــة المنفــذة  تقتــرب آثي

من المشروعات التي حددت اشـتراك أآثـر    %) 7(، بينما هناك نسبة و لو ضئيلة        %)46(
مــن جهــة فــي تنفيــذها، ولابــد أن ننــوه إلــى أن غالبيــة مــشروعات الجمعيــات الأهليــة  

ء من مشروعات آبـرى تـضم أآثـر مـن جهـة             هي في الأصل جز   ) الجهات غير الحكومية  (
  .تنفيذ و لكن ربما تنفرد جمعية أهلية معينة بتنفيذ المشروع في منطقة أو قرية محددة

   
  :الجهات الممولة / الجهة  3.2.3
  ) محلية– اقليمية –دولية (طبيعتها  3.2.4

 :أظهرت الدراسة أن الجهات الممولة تمثلت فى 
  %50                              منظمات دولية               •
  %33.98      جهات محلية                                    •
 %   8.1                     تمويل ذاتى                        •
 %    2.7                   محلية                       / دولية •
 %   5.4            مشروعات لم يحدد فيها جهة التمويل •

  
من مشروعات الدراسة علـى التمويـل الخـارجي،         % 50هذه النسب تعكس اعتماد     

أنها تعتمد على جهات محليـة آمـصدر        %) 34حوالي  (بينما ذآرت ثلث المشروعات     
لتمويلها، و لكن عنـد تحليـل هـذه الجهـات المحليـة نجـد أن غالبيتهـا تحـصل علـى                      

ولية، فعلى سبيل المثال تقوم وزارة الصحة       تمويلها من طرف ثالث ربما يكون جهة د       
و السكان و وزارة الشئون الاجتماعيـة و صـندوق التنميـة الاجتماعيـة بتمويـل بعـض                  

3

46

4

1

3

43

0 20 40 60 80

جهة حكومية

جهة غير حكومية

منظمة دولية

جهة حكومية/ جهة غير
حكومية

جهة حكومية/ منظمة
دولية

جهة حكومية/ جهة غير
حكومية/ منظمة دولية

(%)
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هذه الجمعيات الأهلية، بينما تتلقـى جمعيـات أخـرى التمويـل مـن الجهـات الدوليـة                  
مباشرة أو من منظمات غير حكومية وسيطة تتلقى التمويـل ثـم تعيـد توزيعـه علـى        

دة جمعيات أهلية، آما نود أن نشير إلى وجود جهات تمويل دولية تخـتص بتمويـل                ع
الجمعيــات الأهليــة و المــشروعات الــصغرى فقــط، لأن مبلــغ التمويــل المتــوفر لــديها  

  .محدود

و قد راعينا أن تقدم الدراسة مشروعات تعتمـد علـى التمويـل الـذاتي آمثـال لنـوع                   
  .في مجال صحة المرأةمختلف من الجمعيات الأهلية الناشطة 

  
  
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   الجهات الممولة لمشروعات الدراسة:)3.6(الرسم رقم 
  

  : التغطية الجغرافية للمشروع 3.2.5
و الغـرض منـه تحديـد    )  قريـة - مدينـة -قـومي (يعرض هذا السؤال ثلاثة اختيـارات و هـي    

 ــُ         ــفذ علـى مـستوى جميـع       نطاق أو مستوى تنفيذ المشروع، هل آان مشروعاً قومياً ن
محافظات الجمهورية أم آان صغيراً اقتصر حجم تنفيذه على قرية واحدة أو عـدد محـدود                

  . من القرى
و قد أوصت ورشة العمل في معايير اختيار المـشروعات بـأن يكـون الحـد الأدنـى لتنفيـذ           
 المــشروع هــو قريــة واحــدة، و بالفعــل التزمنــا بهــذا الــشرط، إلا أن بعــض المــشروعات  

المنفــذة فــي القــاهرة و الاســكندرية رآــزت علــى الأحيــاء العــشوائية فــي تلــك المــدن   
الكبرى، و هو ما لا يتعارض مع معايير اختيـار المـشروعات لمـا تمثلـه هـذه الأحيـاء مـن                       
آثافة سكانية قد تقترب مـن عـدد سـكان قريـة، و لأن المـرأة فـي هـذه المنـاطق هـي                    

  . المدن الكبرىالأآثر احتياجاً لخدمات الصحة داخل 

و لقد لاحظنا من بيانات المشروعات أن معظم المشروعات بـدأت فـى عـدة محافظـات،                 
ــل هــذه        ــة، و تمث ــشمل معظــم محافظــات الجمهوري ــة لت ــدت فــي مراحــل تالي ــم امت ث

من اجمالي مشروعات الدراسة، وفي بعض الأحيان إمتـدت التغطيـة            % 59المشروعات  
  ).من المشروعات% 19( عليها صفة القومية لتشمل جميع محافظات مصر، مما أضفى

50

3 8 5

34
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جهة محلية جهة اجنبية  جهة دولية/محلية جهة تعتمد على
التمويل الѧѧذاتى

لم يحدد

(%)
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وغالبا ما تكون موزعة    " الدعم الفنى  المؤسسى   "و هناك جمعيات تعمل داخل مشروع       
على محافظات محددة و خاصة فى الوجه القبلى، وقد تبدأ الجمعيات العمـل فـي قريـة                 

  .واحدة ثم تمتد بالبرنامج إلى قرى أخرى داخل المحافظة

وعات التي إمتدت عبـر جميـع المحافظـات، هـي المـشروعات التـي                و يلاحظ أن المشر   
رآزت على خدمات دعم وتطوير الرعاية الصحية الاساسية ذات الأولوية على المـستوى             

  .القومي، آالتطعيمات و تقويم الخدمات الصحية المتكاملة

  : و فيما يلى رسما يوضح نسب التغطية الجغرافية للمشروعات
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  التغطية الجغرافية لمشروعات الدراسة:)3.7(قم رالرسم 

قومى
19%

محافظة
59%

مشروعات بدأت 
بقرية
22%



 
18

  : الوضع الحالى للمشروعات 3.2.6
  

 – متوقـف  – مـستمر  – جديـد  –مخطط له التنفيـذ  (قدم هذا السؤال عدة خيارات و هي    
  الدراسة أن هناك ، على أن يتم اختيار أحد البنود فقط، و أظهرت ) ألغي–انتهى 

 %   1.4                         مشروعات مخطط لها التنفيذ        •
 %   1.4             مشروعات جديدة                                 •
 %  56           مشروعات مستمرة                                   •
   %41           مشروعات انتهت                                     •

مـا  %) 56(وضيحي أن النسبة الأآبـر مـن المـشروعات          من الملحوظ في هذا الرسم الت     
ــى      ــة إل ــشروعات المنتهي ــسبة الم ــصل ن ــا ت ــستمرة، بينم ــت م ــن بعــض  % 40زال و لك

المشروعات التى انتهى العمل بها انتقلت إلى أماآن أخري و ما زالت مستمرة، خاصـة               
 ،بيـة نجامشروعات وزارة الصحة لدعم و تطوير الخدمات الـصحية و مـشروعات الـصحة الا         

التى اتجهت الوزارة فيها الـى حلـول غيـر تقليديـة منهـا اسـتمرار مـشروع نظـم تنظـيم                      
 و توصـيل الخـدمات للأمـاآن النائيـة، وعمـل قاعـدة بيانـات          ،نجابيـة الأسرة مع الصحة الا   

    0للوحدات الصحية

والجــدير بالــذآر أنــه لــم توافينــا أي مــن القطاعــات عــن مــشروعات  توقــف العمــل بهــا    
  . ألغيتأومشروعات

 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  الوضع الحالى للمشروع :)3.8(الرسم رقم 

لم يحدد
%1

جديد
%1

مخطط له التنفيذ
%1

انتهى
%41

مستمر
%56
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  :لمشروع في اعدد العاملين  3.2.7

 ألف فرد آحد أقـصى، و      13يتراوح  عدد العاملين بالمشروعات ما بين فردين آحد أدنى و          
من الملاحظ أن الأعداد الكبيرة تتواجد فى المشروعات القومية  لوزارة الصحة و السكان              
و تمثل أعداد مقدمى الخدمة بالوحدات الصحية في محافظـات جمهوريـة مـصر العربيـة،                
أما المشروعات التي يعمل بهـا عـدد قليـل مـن الأفـراد فـتعكس صـغرحجم المـشروع و                     

  .الجهة المنفذة

و رغم أن معظم المشروعات التي ذآرت أعداد ضـئيلة مـن العـاملين آانـت مـن القطـاع         
تمارات التي وفدت إلينا مـن منظمـات دوليـة آانـت تـذآر عـدد                الأهلي، إلا أن بعض الاس    

 العـدد   اعتمـد موظفي مكتبها الاقليمي، و الـذي آـان فـي غالبيـة الأحيـان قليـل، بينمـا              
الحقيقي للعاملين على شرآاء هذه المنظمة فـي تنفيـذ المـشروع، مثـل وزارة الـصحة        

  .و جمعيات أهلية أخرىأوالسكان 

  .  فكان من الصعب تحديدها لعدم توافر تلك المعلوماتأما نسبة الإناث و الذآور
    

   عدد العاملين في مشروعات الدراسة  :)3.5(جدول رقم 
  النسبة المئوية  عدد المشروعات  عددالعاملين

2 - 19  
20  - 59  
60  - 999  

  13000 إلى 1000من 
  لم يحدد

19  
17  
3  
  
3  
32  

26  
23  
4.1  
  
4.1  
43.2  

  
أي % 23و %  26( أعلــى نــسب مــن المــشروعات  أن) 3.5(يتــضح مــن الجــدول رقــم  

 فـرد يعملـون فـي المـشروع،         59هي التي آان لديها ما بـين فـردين و           %) 49الاجمالي  
 فـرد لـم تـُــــذآر إلا فـي ثلاثـة          1000 فـرد إلـى حـوالي        60بينما الأعداد التي تمتـد مـن        

  . ألف ذُآرت في ثلاثة مشروعات أخرى13 فرد إلى 1000مشروعات فقط، و من 
  

  : المستهدفة ةالفئ 3.2.8
 فئـة مـستهدفة مـن قبـل مـشروعات صـحة المـرأة، أغلبهـا فئـات                   16عرضت الاستمارة   

عمريــة مختلفــة للمــرأة و بعــضها فئــات مــن العــاملين فــي مجــال الــصحة تــستهدفهم    
المشروعات من أجل تدريبهم، و أتيحت الفرصـة لمـن يجيـب علـى الاسـتمارة أن يختـار           

   .أآثر من اختيار واحد

المـرأة  أن فئـة    ) )3.9( و الرسـم رقـم       )3.6(انظر الجـدول رقـم      (أظهرت نتائج الاستبيان    
ــة  %)68.9( احتلــت الإهتمــام الأول فــى ســن الإنجــاب  ــة، تلتهــا فئ  المــرأة الريفي

 %).58.1(المرأة و الطفل ، ثم فئة %)63.5(

مـام آبيـر     فكانت من الفئات التى لـم تحظـى باهت  المرأة بعد انقطاع الطمثأما فئة  
رغم وجود مشاآل صحية تواجـه هـذه الفئـة بالتحديـد، مثـل مـرض هـشاشة العظـام و              
سرطان الرحم و الثدي و الأمراض التي تواجه الفئة المسنة مثـل مـرض ألزهـايمر، آمـا                  

  . نسبة عالية من الاجاباتحديثو الزواج و الأزواج في سن الانجابلم تمثل فئات 

القطـاع   و الوزارات المهتمة بشئون المرأة تستهدف  و أخيراً فإن المشروعات التي 
 جــاءت فــي المرتبــة الجمعيــات الأهليــة و ن فــي قطــاع المــرأةيالعــامل و الخــاص

الأخيرة من أولويات مشروعات المرأة، و لكننا نود أن ننوه إلى أن معظـم أنـشطة الـدعم                  
المـشروع  الموجهة إلى تلك الفئات جـاءت آأهـداف فرعيـة للمـشروعات، أي أن نـشاط                 
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الرئيسي آان يلازمه نشاط آخـر ثـانوي، و هـو مـا آـان يـستهدف هـذه المجموعـة مـن                       
  .  الفئات

  
   الفئات المستهدفة فى مشروعات الدراسة:)3.6(جدول رقم 

النسبة  العدد  الفئات المستهدفة رقم
  المئوية

  58  43  المرأة والطفل  1
 63.5  47  المرأة  2
 63.5  47  المرأة الريفية  3
  68.9  51  رأة فى سن الانجابالم  4
  60.8  45  المرأة فى فترة الحمل  5
  54  40  المرأة بعد الولادة  6
  42  31  المقبلون على الزواج  7
  35  26  حديثو الزواج  8
  31  23  الأزواج فى سن الإنجاب  9
  28  21  المرأة بعد انقطاع الطمث  10
  54  40  الفتيات   11
  42  31 الشباب  12
  30  22  اعات المرأةالعاملين فى قط  13
  22  16  الوزارات المهتمة بشئون المرأة  14
  13.5  10  القطاع الخاص  15
 30  22  الجمعيات الأهلية  16
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   الفئات المستهدفة فى مشروعات الدراسة:)3.9(الرسم رقم 
  

 ــ  "ذآرت بعض الاسـتمارات فئـات أخـرى تحـت بنـد              و لكـن بمراجعـة تلـك       " ذآرأخـرى تـُــ
، و لم تؤثر زيادة أعـدادها علـى         16الفئات استطعنا ادماج معظمها مع فئات الاستمارة ال ـ      

نتائج السؤال، فيما عدا خمس اجابات لم تكن موجـودة فـي قائمـة فئـات الاسـتمارة، و                   
  : موضحة فى الجدول التالىهي
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   فئات أخرى تذآر: )3.7(جدول رقم 
 عدد الاستمارات  الفئات المستهدفة

  3  القيادات المحلية .1
  1  القيادات النسائية .2
/ مكلفــات الخدمــة العامــة / الممرضــات / الــدايات  .3

  مدرسات محو الامية
  
1  

  1  المرأة المهمشة والمعيلة .4
  1   الفتيات المتسربات من التعليم–الاسرة  .5

  
  عدد المستهدفين   3.2.9

 )إن أمكن(لمستفيدين الفعليين عدد ا 3.2.10
إجابات وافيـة علـى هـذين الـسؤالين، ممـا جعلـه مـن الـصعب تحليلهمـا أو                    لم ترد إلينا    

محاولــة المقارنــة بــين إجاباتهمــا، ففــي بعــض الأحيــان ذآــرت الاســتمارة أن عــدد          
ــد أعــداد، بينمــا ذآــرت      ــدون تحدي المــستهدفين هــم جميــع ســكان القريــة أو المرآــز ب

  .ستهدفيناستمارات أخرى أن عدد المستفيدين الفعليين هو نفس عدد الم
  
 طبيعة المشروع 3.2.11

 اختيارات عن طبيعة نشاط المشروع، تتيح الفرصة        9يقدم هذا السؤال قائمة مكونة من       
لاختيار أآثر من بند، و بعد تحليل الاجابات جاءت النتـائج ملخـصة فـي الجـدول التـالي و                    

  : الرسم التوضيحي له
  

   طبيعة مشروعات الدراسة:)3.8(جدول رقم 
النسبة  العدد   المشروعطبيعة رقم

  المئوية
  15  11  رسم السياسات  1
  28  21  تطوير البنية التحتية  2
  31  23  تزويد بالاجهزة والمعلومات/ تطوير   3
  31  23  تنمية مؤسسية  4
  38  28  تزويد بالوسائل  5
  51  38  توعية اعلامية  6
  66  49  تقديم خدمات  7
  73  54  تدريب  8
  78  58  تثقيف وتوعية صحية  9

  

 آانـا مـن الأنـشطة الأساسـية         التثقيـف و التوعيـة الـصحية      ومن النتائج يتأآد لنا أن      
 التـدريب ، يليهـا بعـد ذلـك        %)78(التي اشـترآت نـسبة آبيـرة مـن المـشروعات فيهـا              

و الذي يضم جوانب مختلفة مثل تدريب العاملين في مجـال الـصحة و القـائمين                %) 73(
  .ى مهارات و صناعات صغيرةبالتوعية الصحية و تدريب السيدات عل

ّــــل نـشاط        في المرتبة الثالثـة     الصحية تقديم الخدمات و يأتي    مـن  % 66حيـث مث
المشروعات، و لأن هذا النشاط يعتمد على وجود أطبـاء و وحـدات و عيـادات صـحية                  
مجهزة و فريق عمل لتقديم هذه الخدمات، فقد آان دور وزارة الصحة و السكان فيـه                

  .رآة بعض الجهات الأهلية التي تمتلك عناصر تقديم هذه الخدمةأساسياً، مع مشا
جـاء  ( فكان من أقل الأنـشطة التـي ذآرتهـا الاسـتمارات     رسم السياسات  أما  

و ذلك لأن رسم الـسياسات مـن مـسئوليات الجهـات التابعـة              ) منهم فقط % 15في  
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الــصحة و للدولــة، و لكــن جــدير بالــذآر أن أحــد المــشروعات الكبــرى التابعــة لــوزارة  
يعمل على اشراك المجتمع المحلي و خاصة       ) مشروع صحة الأم و الطفل    (السكان  

  .المرأة في رسم السياسات و تحديد الاحتياجات
 

 
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  طبيعة مشروعات الدراسة:)3.10(الرسم رقم 
  

ة تلـك   و لكـن بمراجع ـ   " أخـرى تـُــــذآر   "ذآرت بعض الاستمارات أنشطة أخرى تحت بنـد         
الأنــشطة اســتطعنا ادمــاج معظمهــا مــع أنــشطة الاســتمارة الـتــسعة، و لــم تــؤثر زيــادة 
أعدادها على نتائج السؤال، فيما عدا تسع اجابات لم تكن موجـودة فـي قائمـة طبيعـة                  

  :المشروع في الاستمارة، و هي موضحة فى الجدول التالى

31
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   أنشطة أخرى تذآر في طبيعة المشروع: )3.9(جدول رقم 
 عدد الاستمارات  طبيعة المشروع

  3  دعم المشارآة الاجتماعية و تمكين المرأة .1
  4  لدخلاقروض و أنشطة لزيادة  .2
  1  تطبيق نظام صحة الأسرة التابع لبرنامج اصلاح القطاع الصحي .3
  2  تدعيم الدور الحكومي .4

  
  ) :المحافظات( الموقع الجغرافى لتنفيذ المشروع 3.2.12

لسؤال المحافظات التي تمت بها المشروعات، وقد قمنـا بتوزيـع          تُــحدد إجابات هذا ا   
محاورمــشروعات صــحة المــرأة علــى المحافظــات التــي تـُـــــنفذ فيهــا المــشروعات  
ليتسنى لنا معرفة المنـاطق التـي تترآـز فيهـا مـشروعات صـحة المـرأة، و المحـاور             

محاورمـشروعات  الأآثر انتشاراً في هذه المناطق، و فيما يلى جدول لتوضيح توزيـع             
  :الدراسة حسب المحافظات

  
  مشروعات الدراسة حسب المحافظات  توزيع محاور:)3.10(جدول رقم 

المحور   
  الأول

المحور 
 الثانى

المحور 
 الثالث

المحور 
 الرابع

المحور 
الخامس

المحور 
السادس

  -  3  4  4  8  7  القاهرة
  -  2  3  -  4  2  الإسكندرية
الإسماعيل

  2  3  1  2  5  5  ية

  1  1  -  1  2  1  ليةالدقه
  4  2  -  1  3  2  دمياط
  2  2  4  3  8  4  أسوان
  2  2  6  4  10  7  أسيوط
  13  1  5  5  18  17  المنيا
  2  3  1  3  8  8  الجيزة

  2  2  -  -  3  1 البحر الأحمر
  2  2  1  -  2  3 السويس
  1  1  1  2  4  4  الشرقية
  1  1  1  1  2  1  الغربية
  4  2  2  2  9  7  الفيوم
  3  4  2  2  5  4  القليوبية
  3  3  2  1  5  4  ةالمنوفي

  2  1  1  4  7  6  بنى سويف
  -  2  1  1  2  1  بورسعيد
  -  1  -  -  1  - جنوب سيناء
  2  2  4  3  9  6  سوهاج
شمال 
  4  1  -  1  3  1  سيناء

  2  2  3  4  9  7  قنا
  2  1  -  -  1  2  آفر الشيخ
  1  3  1  2  3  3  البحيرة
  -  1  -  -  3  1  الأقصر
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  :المحاور
  خدمات الصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة •
  عية و تثقيف للصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة تو •
   تدعيم وتطوير الوحدات الصحية •
   العنف ضد المرأة •
   تعزيز أنماط الحياة الصحية للوقاية من الأمراض المزمنة •
  تنمية المرأة الريفية •

و في الجدول التالي عرض ملخص للمحـاور الـستة موزعـة علـى المنـاطق الرئيـسية                  
و الوجه القبلي و محافظات القناة و سـيناء و البحـر الأحمـر،              الوجه البحري   : في القطر 

 ،  31انظر صفحات    (.آما يمكن رؤية المحاور موزعة على خرائط لجمهورية مصر العربية         
32 ، 33 (  

  
  محاور الصحة موزعة على مناطق الوجه البحري و :)3.11(جدول رقم 

  القبلي و محافظات القناة و سيناء 
  

 رقم

  

  اتمحور المشروع

الوجه 

  البحري

الوجه 

  القبلي

القناة و 

  1سيناء

  11  63  30  خدمات الصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة  1

توعية و تثقيف بجوانـب الـصحة الإنجابيـة و            2

  تنظيم الأسرة

  

37  

  

81  

  

16  

دعــم خــدمات الــصحة الانجابيــة وتنظــيم       3

  الاسرة

  

14  

  

28  

  

4  

  3  26  14  العنف ضد المرأة  4

ــز أنمــاط  5 ــة مــن  تعزي ــصحية للوقاي ــاة ال  الحي

  الأمراض المزمنة

  

21  

  

16  

  

11  

  10  29  16  تنمية المرأة الريفية    6

و يتضح لنا بالنظر إلى هذا الجدول أن الوجه القبلي يتفوق في أعـداد مـشروعات صـحة          
ــه، آمــا يتفــوق فــي المحــاور     ـــنفذ ب ــاة   (المــرأة التــي تـُــ ــز أنمــاط الحي عــدا محــور تعزي

  .2...)الصحية

 جدير بالذآر أنه لم يكن هذا هـو حـال الوجـه القبلـي فـي الماضـي، فقـد أدى تـدهور                        و
أحوال المرأة الصحية في جنوب الـبلاد و ارتفـاع نـسبة وفيـات الأمهـات و الأطفـال، إلـى                     

 هادراك الدولة و المنظمـات الدوليـة لـضرورة التـدخل لتحـسين الحالـة الـصحية فـي هـذ                    
الأوليـة و الاهتمـام بالـصحة الانجابيـة، و بـسبب هـذه              و توفير الرعايـة الـصحية        المناطق

الجهود بدأت معدلات وفيات الأمهات و الأطفال في الانخفاض، و لكن تسبب هذا الترآيز              
على الوجه القبلي في خلق فجوة بينـه و بـين الوجـه البحـري، و التـي تحـاول الجهـات                   

صـحة  "مثـال مـشروع     (يـضاً   المعنية تضييقها بمد برامج صحة المرأة إلى الوجه البحري أ         
  ").الأم و الطفل

                                                 
 .تضم هذه المجموعة محافظة البحر الأحمر 1
، و ) استمارة12(ننوه هنا إلى أنناحصلنا على عدد آبير من استمارات جمعيات أهلية تعمل في محافظة المنيا  2

  . تلك المحافظة و الوجه القبلي عامةالتي ربما قد تكون السبب في زيادة العينة التي تمثل 
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  المرأة فى الوجه البحرىمشروعات صحة 
  )11.3( رقم) رسم(شكل
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  المرأة فى الوجه القبلىمشروعات صحة 
  )21.3( رقم)رسم(شكل
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  محافظات القناة و سيناءالمرأة فى مشروعات صحة 
  )31.3( رقم) رسم(شكل
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  موقع تنفيذ المشروع 3.2.13 
، )مرآـز صـحي ، مرآـز مجتمعـي، مؤسـسي          (ا الـسؤال ثـلاث اجابـات، و هـي           يتيح هذ 

 أن 11 رقــم لمعرفــة طبيعــة المواقــع التــي تـُـــــنفذ فيهــا المــشروعات، و يوضــح الرســم 
منهـا آـان    % 27من المشروعات آان المرآز الصحي هـو موقـع تنفيـذها و             % 31حوالي  

هـا أن المرآـز المؤسـسي هـو         من% 22المرآز المجتمعي هو موقع التنفيذ، بينما ذآرت        
  .موقع التنفيذ

و يعتمد هذا على نوعية النـشاط الـذي يقـوم بـه المـشروع، فالمـشروعات التـي تقـدم               
خدمات صحية لابد و أن تـُـــنفذ من خلال وحدة صحية، و أحيانـاً تـتم التوعيـة الـصحية و                    

ي الأنشطة مثل   تدريب العاملين في مجال صحة المرأة في المرآز الصحي أيضاً، أما باق           
التوعيــة و التــدريب علــى الــصناعات الــصغيرة و محــو الأميــة فــيمكن أن تــتم فــي مرآــز  

 .    مجتمعي
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  موقع تنفيذ مشروعات الدراسة:)3.14(الرسم رقم 
  

  :التمويل 3.3
  :)إن أمكن (حجم التمويل الإجمالي 

  .وى عدد قليل من الإجابات ستفد إليناآان هذا السؤال اختيارياً لذلك لم 
  

  : الأهداف 3.4
أهداف رئيسية و أهـداف فرعيـة، و هـو          : انقسمت الاجابة على هذا السؤال إلى جزئين      

من الأسئلة المفتوحة في الاستمارة لذا قمنا بتقـسيم الإجابـات إلـى مجموعـات، تتبـع       
  :سيمآل مجموعة محور من محاور الصحة الستة، و يوضح الجدول التالي ذلك التق

1
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  تحليل الأهداف الرئيسية و الفرعية للمشروعات و :)3.12(جدول رقم 
  توزيعها على المحاور الستة

  
  

 الرقم
  

  المحور
هدف 
  رئيسي

هدف 
  فرعى

  3  47  خدمات الصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة  1
  17  10  نجابية و تنظيم الأسرةتوعية و تثقيف للصحة الا  2
  18  9  صحيةتدعيم و تطوير الوحدات ال  3
  6  9  العنف ضد المرأة  4
تعزيز أنماط الحياة الصحية للوقاية من الأمراض   5

  المزمنة
  
2  

  
4  

  1  33  تنمية المرأة الريفية  6
  15  3  لم يجب على هذه الجزئية  7

  
 و  تقـديم خـدمات الـصحة الإنجابيـة و تنظـيم الأسـرة            يتضح لنا من هذا الجدول أن       

 الأهـداف الرئيـسية فـي غالبيـة الإسـتمارات ، حيـث        آانـت مـن  تنمية المرأة الريفيـة   
التوعيـة و   إسـتمارة ، بينمـا جـاءت         33إسـتمارة و الثانيـة فـي         47آرت الأولـى فـي      ذ

 تدعيم و تطـوير الوحـدات الـصحية        و   التثقيف للصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة     
 .أعلى قائمة الأهداف الفرعية التي لازمت أهداف أخرى رئيسية

  
  :زاتالانجا 3.5

تـدريب، توعيـة، أخـرى      (أتاحت الاستمارة ثلاث اختيارات في الإجابة على هـذا الـسؤال            
، و  %84" تـدريب "، و آانت نسبة الاستمارات التي أجابـت بالايجـاب علـى اختيـار               )تذآر

، و تلك النتائج تمثـل نـسب عاليـة و           %89" توعية"نسبة الاستمارات التي أجابت على      
  : الرسم الآتيمتقاربة آما يتضح لنا من

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

   انجازات مشروعات الدراسة :)3.15(الرسم رقم 
  "أخرى تذآر"جزئية 

و قمنا بتقسيم الاجابات على هذه الجزئية إلى مجموعات، تتبع المحاور الستة 
  .للمشروعات، حتى يتسنى ربط أهداف المشروعات بانجازاتها و طبيعة عملها
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حسب بنود " أخرى تذآر"إجابة جزئية   تقسيم :)3.13(جدول رقم 
  محاور الصحة

  
  إجمالي  المحور الرقم

  19  نجابية و تنظيم الأسرةخدمات الصحة الا  1
  9  *نجابية و تنظيم الأسرةتوعية و تثقيف للصحة الا  2
  27  )*تدريب(تدعيم و تطوير الوحدات الصحية   3
  2  العنف ضد المرأة  4
  3  وقاية من الأمراض المزمنةتعزيز انماط الحياة الصحية لل  5
  11  تنمية المرأة الريفية  6
  27  لم يجب على هذه الجزئية  7

  :ملحوظة

" أخـرى تـذآر   "يجب مراعاة أن بعـض مـن أجـابوا علـى الاسـتمارة أضـافوا فـي جزئيـة                    * 
  " .تدريب"و " توعية"انجازات أخرى تعتبر ضمن اجابة 

تـضمنت أنـشطة    )  اسـتمارة  27(منهـا   عند تحليل الاسـتمارات لـوحظ أن الجانـب الأآبـر            
 مـن اجمـالي الاسـتمارات ذآـرت ضـمن انجازاتهـا             19تدعيم و تطوير للصحة الإنجابيـة و        

، و جدير بالـذآر أن هـذين المحـورين مـن     تقديم خدمات الصحة الانجابية و تنظيم الأسرة 
لمتوقع أآثر المحاور تكراراً في أسئلة أهداف المشروع و طبيعة المشروع، و لذلك فمن ا             

  .أن يمثلا نسبة عالية أيضاً في انجازات المشروعات

  
  :التقييم 3.6

 هل تم تقييم المشروع من قبل ؟ 3.6.1
فقـط  %  15من الجهات بالايجاب على هـذا الـسؤال، بينمـا أجابـت             % 61أجابت  

، و لكن نسبة ضئيلة جدا من الاستمارات التي أجابـت بالايجـاب أآملـت بـاقي                 "لا"بـ
 .سؤال التي تستفسر عن التقييم الرسمي الذي تم للمشروعأجزاء هذا ال

 
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  
  

  
   مدى تقييم مشروعات الدراسة:)3.16(الرسم رقم 

  
 

نعم
61%

لا
15%

لم يحدد 
24%
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  : تقييم للمشروع بواسطة جهة التنفيذ3.6.2
 و (open-ended questions)إن هذا الجزء من السؤال مكون من ثماني أسئلة مفتوحـة  

و لكننـا حاولنـا رسـم صـورة         ) %44حـوالي   (ليـه ضـعيف     آان متوسط نـسبة الاجابـات ع      
  . مبسطة عن آراء مسئولي جهات التنفيذ التي وصلتنا ردود منها

 .S.W.O.T التالية إلى تحليـل المـشروعات مـستخدمة نمـوذج     ةتسعى الأسئلة الأربع
Analysis   ــا ــاط قوتهــ  و (Strengths) الــــذي يقــــيْم المــــشروعات مــــن خــــلال نقــ
  و الفــرص الخارجيــة (Weaknesses)الداخليــة التــي تواجههــا التحــديات /الــسلبيات

(Opportunities)     و التحديات الخارجية (Threats)،         نقـاط  (  و تنبع النقطتان الأُ ولتـان
من داخل المـشروع ، بينمـا تتبـع النقطتـان الثالثـة و الرابعـة             ) القوة و التحديات الداخلية   

  .مناخ المحيط بالمشروعال) الفرص الخارجية و التحديات الخارجية(
  

  :"نقاط قوة المشروع" •
، آما وجدنا أن الاسـتمارات       %59 وجدنا أن نسبة الاجابات التي وافتنا بلغت حوالي       

  :التي أجابت على السؤال إنقسمت إلى اتجاهين ، هما
  

  :الاتجاه الأول
نقاط قـوة نابعـة مـن أهـداف المـشروعات و انجازاتهـا و يعكـس هـذا وجهـة نظـر                      .أ 

ن علــى تنفيــذ المــشروع ، حيــث يــروا أن تميْــز مــشروعهم يكمــن فــي   القــائمي
و نــرى أن تكــرار هــذه النقــاط ســيكون بمثابــة اعــادة تحليــل لــسؤالي .  إنجازاتــه

الأهداف و الانجازات لذا سنكتفي بالتنويه بأن عدد النقاط التي اتبعت هذا الرأي             
 :  و تلخصت في العناوين التالية3استمارة) 39(تكررت في 

o فير التدريب لفئات العاملين المختلفة والتنسيق بينهمتو. 
o ًتمكين المرأة ثقافياً و اقتصاديا و توعيتها صحيا. 
o تحسين صحة الأم و الطفل و الفئات العمرية الأخرى للمرأة . 
o العمل على تحسين الصحة العامة و الوقاية من الأمراض المزمنة. 
o ظيم الأسرةالعمل على حل المشكلة السكانية من خلال تن. 
o توفر الدعم المؤسسي و السياسي و المادي للمشروع. 
o عمل الدراسات الأولية و التقييمية للمشروع. 
o التعرف على الحالة الصحية في مناطق تنفيذ المشروع. 
o   وجــود عيــادات مجهــزة لتــوفير الخدمــة الــصحية تتعامــل بــشكل مباشــر مــع

 .المستفيدات و تسد حاجة المجتمع
 

 مـن نقـاط قـوة المـشروع         التـدريب فيما سبق نود أن ننوه أن بعض الاجابات عللت آون           
لما يوفره ذلك مـن اسـتمرارية للمـشروع حيـث تـتمكن المجموعـة المُدَربـة مـن تـدريب                

  .آخرين و بذلك يمكن امتداد المشروع لمناطق أخرى

 نوهـت بعـض     ،زء من أهداف و انجازات المشروعات      بشكل عام آج   التوعية بينما جاءت   
المشروعات إلى آون إختيار الأسلوب الأمثـل للتوعيـة و التثقيـف مـن نقـاط قوتهـا مثـل                    

بينمـا  ) فـي المنـازل أو المـزارع      (زيارات الرائدات الريفيات للسيدات في أماآن تواجـدهن         
حاول مشروع مناهضة ختان الاناث تنويع أساليب التوعية المتبعة للوصول إلى أآبر قـدر              

فراد و اشراك المجتمع المحلي في تحديد أسـلوب التوعيـة الأنـسب لـه و                ممكن من الأ  
الاستعانة بالقيادات المحلية و الدينية و أمثلة من الأفـراد الـذين قـاموا بالفعـل بمقاومـة                  

  .هذا التقليد داخل نطاق أسرتهم
  

    
                                                 

تجاه الثاني تجاه الأول و البعض الآخر الاستمارات ذآرت أآثر من نقطة إتجه بعضها الامع مراعاة أن آثير من الا 3
 .ستمارات في المجموعتينمما يبرر تكرار بعض الا
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  :الاتجاه الثاني

 المتبـع و    تطرقت بعض النقاط إلى أسلوب تنفيذ المشروع و السياسة أو المنهج            .ب 
  : استمارة و تلخصت في النقاط التالية)15(آان عددها نسبياً أقل وجاءت في 

o  الــشباب –المــرأة (اشــراك عناصــر المجتمــع المحلــي بفئاتــه المختلفــة – 
فــي تحديــد احتياجــات المجتمــع و الأســلوب الأنــسب  ) القيــادات المحليــة

 داخــل لتلبيــة تلــك الإحتياجــات إلــى جانــب العمــل فــي تنفيــذ المــشروع  
 .مجتمعهم المحلي

o  التعــاون و التنــسيق بــين الجهــات المختلفــة ، الحكوميــة منهــا و الأهليــة و
التنسيق بين أنشطة مختلفة للمشروعات مثل عمليـة تـدريب العـاملين و             

 .تثقيف السيدات
 
    :"تحديات داخلية/سلبيات" •
  :"التحديات الخارجية" •

فلم تفرق معظـم الاسـتمارات بـين مـا          جاءت الاجابات على هذين السؤالين متشابهة ،        
، )مـن خـارج المـشروع     (و مايمثل تحدياً خارجياً      )من داخل المشروع  (يمثل تحدياً داخلياً    

لذا قمنا برصد إجابات السؤالين معاً و بعدها قمنا باعادة تقسيم الاجابات إلـى مـا يعتبـر                  
  .تحدياً داخلياً و ما يعتبر خارجياً

  
 الاستمارات التي أجابت و التي لم تجب  رصد عدد:)3.14(جدول رقم 

  سؤالي التحدياتعلى 
  

  السؤال
  
 أجاب

  آتب
 "لا يوجد"

  
 لم يجب

نسبة 
  الإجابة

  %46  40  2  32  تحديات داخلية/سلبيات
  %34  49  3  22  التحديات الخارجية

  
وبتحليل الاستمارات التي وردت بها اجابات على هذين الـسؤالين وجـدنا أن معظـم               

لت في النقاط التالية و آان توزيعها على جهات التنفيذ المختلفـة آمـا              التحديات تمث 
  :يلي

 التحديات التي تواجهها المشروعات موْزعة حسب :)3.15(جدول رقم 
  الجهات

  
  التحديات

جهات 
  حكومية

منظمات 
  دولية

جمعيا
ت 
  أهلية

  
 الاجمالي

          :التحديات الخارجية
  18  12  2  4  نقص الدعم المادي. 1
عــادات و الموروثــات الــشعبية ال. 2

ــادات  أو إعتــــراض بعــــض قيــ
  المجتمع و رجال الدين

  
6  

  
3  

  
5  

  
14  

صعوبة التنسيق مع الجهـات      .1
  الأخرى

1  1  5  7  

صـــعوبات أخـــرى فـــي ظـــروف . 4
  المشروعتنفيذ 

-  1  5  6  

         :تحديات داخلية/ سلبيات
ــنهج  . 5 ــرى فـــي مـ ــديات أخـ تحـ

  تنفيذ المشروع
1  
  

3  2  6  
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  :ة لنقاط التحدياتملاحظات تابع 
 :التحديات الخارجية 

  

 أعلى قائمـة التحـديات التـي تواجههـا الجمعيـات الأهليـة          الدعم المادي جاء نقص    ـــ  
استمارة ، مما يعوق استمرارية برامج هذا القطاع ، و يتـضح لنـا مـن                ) 12(حيث ذآرته   

عيات أهليـة    أن غالبية المشروعات التابعة لجم     )4جدول رقم   (" مدة المشروعات "جدول  
تُـمَـول لمدة عام واحد قيد التجديد ، و في الجـدول الأعلـى نـرى أيـضاً أن نقـص الـدعم                      

، و   من منظمات دوليـة    استمارتاناستمارات من جهات حكومية و      ) 4(المادي جاء في    
جاءت هاتان الاستمارتان مـن منظمـات دوليـة غيـر حكوميـة تتلقيـا التمويـل مـن جهـات            

  .أخرى

 و انخفـاض الـوعي الـصحي قـسطاً مـن            ادات و الموروثـات الـشعبية     الع ـمثلـت    ـــــ
التحديات التي واجهتها بعض البرامج فيما يخص تعرضها لموضوعات حساسة مثل دمـج             
رسائل الثقافة الجنسية في التوعية عن الـصحة الانجابيـة والتوعيـة عـن مخـاطر ختـان                  

المجتمـع مـن شـائعات تخـص     الإناث ، و أيضاً فيمـا يخـص تنظـيم الأسـرة أو مـا يتداولـه               
و مثلت العادات و الموروثـات الـشعبية جانبـاً آخـر مـن التحـديات مثـل                  . الجوانب الصحية 

امكانية خروج المرأة في المجتمع الريفـي للتوجـه إلـى الوحـدات الـصحية أو لاسـتخراج                  
اعتراض بعض رجال الـدين  و بعـض قيـادات المجتمـع             بطاقات إنتخابية ، و اقتصر      

 تناول برامج التوعية عـن الـصحة الانجابيـة لرسـائل الثقافـة الجنـسية و                  على المحلي
  . لموضوع ختان الإناث

مـثلا نقـاط قـوة لـبعض        " التنـسيق و التعـاون    "آما رأينـا فـي سـؤال نقـاط القـوة أن              ـــــ
جاء آأحد التحديات ، و آان له   التنسيق مع الجهات الأخرى     المشروعات نرى هنا أن     
ة التنفيـذ ، فبالنـسبة للقطـاع الأهلـي آـان تحـدي التنـسيق                منظور مختلف حسب جه   

يمتد ليشمل الـدعم مـن مؤسـسات الدولـة و التعـاون و التنـسيق مـع المنظمـات غيـر                      
 . الحكومية الأخرى

تـشمل جميـع الاجابـات التـي        : صعوبات أخـرى فـي ظـروف تنفيـذ المـشروع          ـــــ  
ة عــشوائية و عــدم تناولــت صــعوبات فــي ظــروف تنفيــذ المــشروع مثــل العمــل بمنطق ــ

استقرار الأسر بها أو عدم توافر الأرقام و المعلومات لدعم تنفيذ المـشروع أو المنافـسة                
 .التي تواجهها بعض الجمعيات من جمعيات أخرى
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  :تحديات داخلية/ سلبيات  

تشمل جميع الاجابات التي    : تحديات أخرى في منهج تنفيذ المشروع     ــــــ  
مـشروع مثـل اقتـصار الأنـشطة بمراآـز تـدريب المـرأة              تناولت قصور في مـنهج ال     

على الأنشطة التقليدية أو تحديات واجهها فريق التنفيذ بـسبب ضـيق الوقـت و               
 . التزامهم بتوقيت محدد

  
  :"أهم المتغيرات التي تمثل فرص خارجية للمشروع" •

 ، و فيمـا يلـي جـدول          %31وردت اجابات علـى هـذا الـسؤال بنـسبة أقـل مـن               
  .تغيراتتقسيم الم

تقسيم المتغيرات التي تمثل فرص خارجية  :)3.16(جدول رقم 
  للمشروعات

  
الاجمالي  المتغيرات

فرص خارجية أتاحتها سياسات الدولة أو توصـيات المنظمـات      .   1
  الدولية

13  

  3  فرص خارجية أتاحتها تغيرات في المجتمع.   2
  4  متغيرات أخرى لها علاقة بالمشروع نفسه.   3
  2   لا يوجد.  4
  51  لم ترد اجابة على هذا السؤال.   5

  
 :ملاحظات تابعة للفرص الخارجية للمشروعات 

  
ة و آـان     اسـتمار  )13( و دعمها لنـشاط المـشروع فـي          سياسات الدولة تكرر ذآر    

آرت هـي النهـوض بـالمرأة صـحياً و ثقافيـاً و اقتـصادياً و                من أهم  السياسات التي ذ     
توصـيات   و أمـا مـن ناحيـة         ،ة و مناهـضة ختـان الإنـاث       الحد من المـشكلة الـسكاني     

 مشروع( فجاءت توصيات مؤتمر بكين باشراك الجمعيات الأهلية         المنظمات الدولية 
على قمـة هـذه القائمـة آمـا ذآـرت           ) الدعم الفني و المؤسسي للجمعيات الأهلية     

لأمـم  اتوصيات و تقارير برامج و منظمـات دوليـة آمنظمـة الـصحة العالميـة و برنـامج                   
 .   آمؤثرات خارجية أفادت برامج هذة الهيئات الانمائيالمتحدة

بعض المتغيرات في المجتمع التـي آـان لهـا        ) 3(و ذآرت بعض الاستمارات و عددها        
تــأثيراً ايجابيــاً علــى المــشروع ، مثــل زيــادة الــوعي فــي المجتمــع حــول المعلومــات 

 .الخاطئة المتعلقة بالصحة الانجابية
فـي نطـاق نقـاط قـوة المـشروع          ) 4و عـددها    (ابة بعـض الاسـتمارات      بينما جاءت اج   

نفسه مثل اقبال المستفيدين على الخدمة التي تقدمها الهيئة أو حصول الـسيدات             
 . فرص خارجية للمشروعتشير إلىعلى شهادات محو الأمية و هذه لا 
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  :"ما مدى قدرة المشروع على الاستدامة؟" •
  

مارات حسب قدرة المشروع على تقسيم الاست :)3.17(جدول رقم 
  الاستدامة

الاجمالي  البند
  30  قادر على الاستدامة

  3  غير قادر على الاستدامة
  1  قدرته على الاستدامة متوسطة

  40  لم يجب على السؤال
  74  الاجمالي

  
و أآـدت   %  46عند حصر الاستمارات تبين لنا أن نسبة الاجابة على هذا السؤال آانـت              

ت التـي أجابـت علـى الـسؤال قـدرة مـشروعاتها علـى الاسـتدامة، و قــد         غالبيـة الجهـا  
  ):3.18( نقاط موضحاً بالجدول 6تلخصت مقومات تلك الاستدامة في 

   
  مقومات استدامة المشروعات  : )3.18(جدول رقم 

الاجمالي  مقومات الاستدامة
  15  الكوادرالمدربة و مشارآة المجتمع في المشروع .1
  7  مجتمع و إحتياجه لخدمات المشروعزيادة الوعي في ال .2
  6  التجهيزات و الخدمات التي وفرها المشروع .3
  8  توفر التمويل أو رهن توفر التمويل .4
  6  دعم مؤسسات الدولة .5
  3  التوسع آوسيلة للاستمرارية .6

  
ذآرت الاستمارات عدد من المقومات التـي رأى القـائمين علـى هـذه المـشروعات أنهـا              

رية هذه المـشروعات ، و جـدير بالـذآر أن هـذه المقومـات آانـت           عناصر ضرورية لاستمرا  
في بعض الأحيان نقاط قوة يمتلكها المشروع و في أحيان أخرى آانـت مقومـات أوصـى                 

  .المسئول باضافتها للمشروع لضمان الاستمرارية

  :و فيما يلي شرح مختصر لبعض تلك النقاط

 تشجيع المـشروع    امتلاك المشروع لكوادر مدربة و    جاءت نقطة   ــــــ  
 15آرت فـي    ذ ( من أهم مقومات الاستمرارية    لمشارآة فئات المجتمع  

   خاصة بالنسبة للجمعيات الأهلية )استمارة

 مـن أجـل الاسـتمرارية       توفير التمويل استمارات أهمية   ) 8(أبرزت  ـــــــــ  
رغم أنه لم يكن دائماً من المقومات التي تمتلكها جهة التنفيـذ، ولـم نجـد                

 . بين الجهات المختلفة هذا السؤالاً في توزيع اجاباتاختلاف

اسـتمارات توسـع المـشروع لمنـاطق و قطاعـات           ) 3(و أخيراً ذآرت    ـــــــــ  
 .أخرى آنوع من الاستدامة للمشروع

 

في حالة تنفيذ المشروع مـرة أخـرى مـا الـذي يـرى الخبيـر اضـافته إلـى                    " •
  ":المشروع؟

، و تلخصت الاضـافات التـي آتبهـا         % 46 ةوافتنا اجابات على هذا السؤال بنسب     
  :خبراء المشروعات في نقاط أساسية يشرحها الجدول التالي
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الاضافات التي يوصي بها خبراء المشروعات موزعة  :)3.19(جدول رقم 
  حسب جهات التنفيذ

  
  

  المقترحات الأساسية
جهات 
حكوم
  ية

منظمات 
  دولية

جمعيات 
  أهلية

  
الاجمالي

ة بجوانـب الـصحة   زيادة التوعي ـ .   1
  الانجابية

6  2  5  13  

  8  7  -  1  زيادة دعم مؤسسات الدولة .   2
أن يمتد المشروع إلى مناطق     .   3

  و قطاعات و فئات أخرى
  
2  

  
2  

  
4  

  
8  

ــصحة    .   4 ــي خدمــة ال ــع ف التوس
  الانجابية و تحديثها

1  -  5  6  

نقاط أخرى تخص تطوير مـنهج      .   5
  المشروع

1  1  4  6  

أآبر مـن العـاملين     تدريب عدد   .   6
فـــــي الخـــــدمات الـــــصحية و 

  التوعية

  
2  

  
-  

  
3  

  
5  

  4  4  -  -  زيادة الدعم المادي.   7
 و فئــات أخــرىاشــراك جهــات .   8

مــــن المجتمــــع فــــي تنفيــــذ 
  المشروع

  
1  

  
-  

  
1  

  
2  

  3  3  -  -  زيادة مدة المشروع.   9
  40  13  3  24  لم يجب. 10

  

 بعـض الاجابـات و دمجهـا مـع الـبعض            حاولنا في تحليل هذا السؤال تلخـيص      : ملحوظة
الآخر و لكن آثرنا الاحتفاظ بتعدد النقاط الأساسـية بـدلاً مـن دمجهـا فـي عـدد أقـل لمـا                       

  .تتضمنه من تعبير عن وجهات نظر و مقترحات المسئولين عن هذه المشروعات

ــادة التوعيــة بجوانــب الــصحية الانجابيــة جــاءت   13( أعلــى قائمــة المقترحــات  زي
لنسبة لجميـع الجهـات و آانـت بالتحديـد أعلـى قائمـة مقترحـات الجهـات                   با )استمارة

 . الحكومية و الجمعيات الأهلية

اسـتمارات لجمعيـات    ) 7( فـي     ذآر حيثزيادة دعم مؤسسات الدولة     تلاها بعد ذلك    
 فقـد   امتـداد المـشروع إلـى منـاطق و قطاعـات و فئـات أخـرى               أهلية، أما اقتراح    

التوسـع   و مـن اقتراحـات الخبـراء أيـضاً           ،ات المختلفـة  تساوى ذآره في استمارات الجه    
  .)5و عددها ( من جمعيات أهلية  الاجابات  و جاءت غالبيةفي الخدمة و تحديثها 

 مثـل   تطويرات متعددة في منهج المشروع    آما وصلتنا بعض المقترحات التي تخص       
ادماج مفهوم النوع   "أو  " انشاء قاعدة بيانات للتعرف على أآثر المناطق احتياجاً للتوعية        "

، و قـد تـضمنت      " تحديث و تطوير الأنـشطة القائمـة      "أو  " الاجتماعي في البرامج الصحية   
زيـادة الـدعم     أمـا    ،استمارات من جمعيـات أهليـة اجابـات تنـدرج تحـت هـذا البنـد               ) 4(

استمارات من جمعيات أهلية و لم تـذآرها  ) 4( فكان من الاضافات التي ذآرتها      المادي
  .ت من جهات حكومية أو منظمات دوليةأى استمارا

و تكــررت بــاقي البنــود فــي إســتمارات الجهــات الأخــرى بنــسبة أقــل مــن تكرارهــا فــي  
  .  استمارات الجمعيات الأهلية
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  :"ما هي مقترحات الخبير بخصوص المشاريع المكملة في المستقبل؟" •

اءتنـا آانـت مـن      ، و أغلب الاجابات التـي ج      %  32آانت نسبة الاجابة على هذا السؤال       
، و انحـصرت معظـم موضـوعات المـشروعات المقترحـة فـي            ) إجابة 24(جمعيات أهلية   

  :نقاط الجدول التالي
  

موضوعات المشروعات المقترحة موزعة حسب   :)3.20(جدول رقم 
  جهات التنفيذ

  
  الموضوعات

جهات 
  حكومية

منظما
ت 
  دولية

جمعيات 
  أهلية

  
الاجمال
  ي

التوســـــع فـــــي الخدمـــــة و  .1
  هاتحديث

-  1  8  9  

ــصحة    .2 ــب الــ ــة لجوانــ التوعيــ
  الإنجابية

1  1  6  8  

الامتـــــداد إلـــــى منـــــاطق و  .3
  قطاعات أخرى

-  -  4  4  

ــي    .4 ــشروع ف ــشاط الم ــج ن دم
  مشروعات أخرى

1  1  3  5  

  2  2  -  -  تدريب العاملين .5
اشــراك جهــات أخــرى و فئــات  .6

  من المجتمع
-  1  1  2  

  1  1  -  -  انشاء قاعدة بيانات .7
  1  -  1  -  لا يوجد .8

   
لاجابة على هذا الـسؤال مزيجـاً مـن مقترحـات لمـشاريع مكملـة و مـن اضـافات                    جاءت ا 

لمشروعات قائمة ، و آانت غالبية تلك الاقتراحـات فـي اسـتمارات الجمعيـات الأهليـة ،                  
التوعيــة لجوانــب و ) اســتمارات 8( التوســع فــي الخدمــة و تحــديثهاحيــث ذآــرت 

 4(طق و قطاعــات أخــرى الامتــداد إلــى منــاو ) إســتمارات 6( الــصحة الانجابيــة
، بينمــا جــاءت اســتمارات الجهــات الحكوميــة و المنظمــات الدوليــة بنــسبة    )اســتمارات
  .اجابات أقل

  
هل آان مـن الأفـضل أن تـشارك فـي           : في حالة وجود جهة واحدة منفذة     " •

 لمـاذا؟ مـا هـي مجـالات التنـسيق           – ما هـي     –المشروع عدد من الجهات     
  :"المختلفة؟

 يخص مـشارآة أآثـر مـن جهـة فـي            الشطر الأول ن إلى شطرين ،     انقسم السؤال الثام  
 يخص مجالات التنسيق المختلفة و جاءت نسبة الاجابة الشطر الثانيتنفيذ المشروع و 

   % .20على هذا السؤال منخفضة للغاية ولم تتعد 
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هـل آـان مـن الأفـضل أن         : في حالة وجود جهة واحـدة منفـذة       : "الشطر الأول 
   لماذا؟– ما هي –لمشروع عدد من الجهات تشارك في ا

  
عدد الاستمارات التي ردت بالايجاب أو بالسلب على : )3.21(جدول رقم 

  سؤال مشارآة جهات أخرى
  

  الاجمالي  الاجابة
  11  آان من الأفضل أن تشارك عدد من الجهات" نعم"
  4  لم يكن من الأفضل أن تشارك عدد من الجهات" لا"

  59  لم يجب

  
آـرت   ذ لجهات التي رأى الخبراء أنه من الأفضل أن تشارك في مـشروعاتهم و التـي              أما ا 

  :في الاستمارات هي
o مؤسسات الدولة متمثلة في الوزارات و الجهات التالية: 
 
  وزارة الأوقاف •  وزارة الصحة و السكان •
  وزارة الزراعة •    وزارة التنمية المحلية •
  وزارة التربية و التعليم •  وزارة الاعلام •
ــة و  وز • ــشئون الاجتماعيـ ارة الـ

  التأمينات
ــة   • ــومي للطفولـــ ــس القـــ المجلـــ

  والأمومة
o الجمعيات الأهلية  
o المنظمات الدولية المانحة  
o القطاع الخاص 

  
  :"ما هي مجالات التنسيق المختلفة؟: "الشطر الثاني

  :كانت آالآتيفأما مجالات التنسيق التي ذُ آرت في الاستمارات 
o التدريب  
o ستفادة من الخبراء المتخصصينتبادل الخبرات و الا 
o توحيد الرسائل الصحية المقدمة من خلال التوعية 
o الدعم المادي 
o الدعم المؤسسي 
o مشروعات عن صحة الأم و الطفل 
o قوافل طبية 
o فتح فصول محو الأمية 

  
برجاء مراعاة تفاوت أعداد الاسـتمارات التـي وافتنـا مـن الجهـات المختلفـة ،                 : ملحوظة

 33 استمارات من منظمات دولية و       8رة من جهة حكومية و       استما 33فقد وصلنا   
استمارة من جمعية أهلية، و آـان هنـاك أيـضاً تفاوتـاً  بـين الجهـات فـي نـسبة                      

، فقد آان متوسط نسبة الاستمارات التـي        مجموعة أسئلة التقييم  الاجابة على   
بينمــا آــان % 23 مــن الجهــات الحكوميــة حــوالي  الأســئلة هأجابــت علــى هــذ 

   .، مما قد يؤثرعلى الاستنتاجات% 48ط  من الجمعيات الأهلية حوالي المتوس
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  والتوصياتالإستنتاج . 4
مما تقدم نرى أن جميع مشروعات صحة المرأة جاءت ضمن الأهـداف الإنمائيـة للألفيـة                

 – مكتبـة الإسـكندرية      –المؤتمر الرابع للمجلس القومي للمـرأة       (المرأة  بالثالثة للنهوض   
المــسئولة هــى وزارة الــصحة و الــسكان الدولــة متمثلــة فــى ن وأ) 2004 مـارس  15-16

خـرى تابعـة للدولـة      أ بجانـب هيئـات      ،عايـة الـصحية للمـواطن المـصري       رالرئيسية عن ال  
ومنظمات دولية وقاعدة واسـعة مـن القطـاع غيـر الحكـومى الـذى يـساهم فـى تنفيـذ                     

  .مشروعات صحة المرأة 
  .لنا نقاط عديدةضح اتد بعد الآخر و بدراسة بنود استمارة الاستبيان بن

  
  :بيانات المشروع 4.1

الدراسـة  مـشروعات   التـى تـضمنتها     بيانات المشروع طبقـاً للمحـاور الـستة         تم تقسيم   
  :آالتاليوهى لنهوض بصحة المرأة المسحية ل

  خدمات الصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة  •
 الـصحة و الـسكان مـن خـلال          يمثل هذا المحور أحد أهم الأنشطة التي تقـوم بهـا وزارة           

الوحدات الصحية المنتشرة في أنحاء الجمهورية، و من خلال عدد آبير من المـشروعات              
التي تهـدف إلـى تغطيـة فئـات مختلفـة و جوانـب مختلفـة مـن الـصحة الانجابيـة، و قـد                         
أوضحت الدراسة أن برامج تنظيم الأسرة مستمرة منـذ سـنوات عديـدة، لكـن مـع تطـور                   

تتناول المشكلة السكانية و النهوض بالمرأة صحيا، تم تـدعيم نظـم تنظـيم             الحلول التي   
الأسرة و خدمات الصحة الانجابية معـاً للوصـول إلـى هـدف الأسـرة المـصرية الـصغيرة و                    

  .توزيع و تنمية سكانية على أسس علمية

 أما بالنسبة للقطاع غير الحكومي فرغم أن محور اهتمامه الأول آان التوعية و مناهـضة              
 لديه مـشارآة فـي تقـديم خـدمات الـصحة الانجابيـة مـن        تالعنف ضد المرأة، إلا أنه آان    

 تقـوم بأنـشطة عديـدة، منهـا متابعـة الحوامـل و              ل عيادات تابعة للجمعيـات الأهليـة      خلا
  .تقديم التطعيمات و رعاية الأطفال ناقصي الوزن

  
  توعية و تثقيف بخدمات الصحة الإنجابية و تنظيم الأسرة •

القطاع الحكومي حديثاً إلى التوعية بالـصحة الانجابيـة و تنظـيم الأسـرة و الوصـول                 اتجه  
إلى أطراف القـرى و الأمـاآن النائيـة، حتـى يتحقـق منظـور الأسـرة الـصغيرة و التوعيـة                      
الصحية الشاملة، و تبدأ التوعية من أول دمج رسائل الصحة الانجابية ضمن بـرامج محـو                

إلى حملات إعلامية علـى     ) العامة لمحو الأمية و تعليم الكبار     بالتعاون مع الهيئة    (الأمية  
  ".البنت مصرية"المستوى القومي، مثل حملة 

الصحة الانجابيـة و بـالعنف      ب التوعيةمجال   ترآيزاً على و آان القطاع غير الحكومي الأآثر       
ضد المرأة، و من أآثر المشروعات فاعلية آانت تلك التي تشرك المجتمع المحلـي مـن                

مـشروع  (لال تدريب آوادر منه على توصيل الرسائل الصحية، مثل تـدريب الميـسرات              خ
أو طالبـات  ) مشروع توعية الفتيـات بمكونـات الـصحة الانجابيـة    (أو القرينات   ) آفاق جديدة 

 ...).مشروع تدريب الكوادر في الجامعات(الجامعة 
  

  تدعيم و تطوير الوحدات الصحية •
o   ــ  دعيم و تطويرالبنيــة الأساســية و تحــديث   تقــوم وزارة الــصحة و الــسكان بت

 .الوحدات الصحية الريفية للإرتقاء بالخدمة للمواطنين
o  القوميـة  مـشروعات   الضع سياسـات قـصيرة و طويلـة المـدى مـن خـلال               آما ت ـ

 الـدعم المـادى      إلـى  حتـاج ت التـي  و   ،تقديم حزمة الخدمات الصحية المتكاملة    ل
  .ستمراريةالالضمان 

o قاعدة بيانات فى الوحدات الصحيةهناك برامج حديثة لعمل . 
o             حتـاج الـى    ت التـي  آما أن تطبيق نظام طب الأسرة من المـشروعات الجديـدة

  .لقرى و الأماآن النائية المحرومة من الخدمةإلى اصل لتتوسع شامل 
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 و يرآـز علـى       فـى هـذا المجـال       بـسيط  القطاع غير الحكومى  فإن دور خر  الآجانب  العلى  
 .ت التوعية و الاسعافات الأوليةتدريب الكوادر في مجالا

 بتـوفير   تشارك وزارة الـصحة فـى هـذا المجـال        التي المنظمات الدولية هناك العديد من    و
  .قدر من الدعم الفني و المادي

  
  العنف ضد المرأة  •

اقتصر اهتمام مشروعات العنف ضد المرأة على قضيتين هـامتين و همـا ختـان الانـاث و                  
للجهــات غيــر عمــل فيهمــا علــى أنــشطة التوعيــة ضــدهما، و  الــزواج المبكــر، و ترآــز ال

الحكوميــة دورا واضــحا فــى هــذا المجــال مــن خــلال التوعيــة بحقــوق المــرأة الــصحية و  
النـشاط الإعلامـى و دور        و مـن خـلال     ، و التوعية بمضار ختان الإناث     ،القانونية و تمكينها  

ي للطفولة و الأمومة و     آما لعبت جهات حكومية أخرى مثل المجلس القوم        ،رجال الدين 
وزارة الشئون الاجتماعية و التأمينات دوراً هاماً في التوعية بمضار هذه العـادة و محاولـة        
تغيير الموروث الاجتماعي بشأنها، و توفير السبل لكسر حاجز الصمت و تشجيع الأفـراد              

  .على مناقشة الموضوع
  
  
  

  زمنةتعزيز أنماط الحياة الصحية للوقاية من الأمراض الم •
ن آان لوزارة   إ و   ،حكومىالغير  تعكس الدراسة قصور هذا الجانب فى مشروعات القطاع         

لا تخـدم عـدد آبيـر مـن     إلا أنهـا    ، فـي هـذا المحـور      الصحة و الـسكان مـشروعات قليلـة       
 الذى نأمـل    ، حديثا فى  مشروع تقديم حزمة الخدمات المتكاملة        تبدأ، و قد    المحافظات

   .جميع محافظات مصرأن يمتد ليشمل قرى و نجوع 
  

  تنمية المرأة الريفية  •
مـشروعات عديـدة   ب لقيامهـا لقد آان للجهات غيـر الحكوميـة الـسبق فـى هـذا المجـال           

 و التــى أدت الــى مــشروع ، علــى الــصناعات الــصغيرةهابيلتنميــة المــرأة الريفيــة و تــدر
 المـرأة    التـى تـدعم    ،القـروض الـصغيرة و المتناهيـة الـصغر        القروض الدوارة و مـشروعات      

 بجميع حقوقهـا    يعرفها و )لمرأة المعيلة  ا ةصاخ( مما يعطيها الإستقرار النفسى      ،اقتصاديا
  .قديم فرص عمل لمجتمعهات يساعدها علىو

وعلى الجانب الآخر بدأت الجهـات الحكوميـة الإهتمـام بهـذه المـشروعات اقتناعـا منهـا                  
الإهتمـام   و محـو أميتهـا و      ا علـى رفـع وعيه ـ     ها يـساعد   مما بأهمية تحرير المرأة اقتصادياً   

  .    بصحة أسرتها
  

  :التنفيذ 4.2
  الجهات المنفذة و التغطية الجغرافية 4.2.1

تقوم وزارة الصحة و السكان بتنفيذ المشروعات الكبيرة الممتدة ذات الطـابع القـومي، و               
، و تبــدأ تلــك بتغطيــة عــدة  فــي معظــم تلــك المــشروعات تتعــاون مــع الجهــات الدوليــة 

 على مـستوى المـشروعات      ، أما م تمتد لتشمل معظم محافظات الجمهورية     محافظات ث 
، أو تنفـذها    ، غالباً ما تكون مـع الجمعيـات الأهليـة         بدأ بقرية أو محافظة   المحددة و التي ت   

  .الجمعيات الأهلية بالتعاون مع جهات دولية أو منظمات محلية غير حكومية

 بعد أن آانت محرومة من تلك أآبر هتمام تحظى با محافظات الوجه القبليأصبحتو قد   
، ممــا تــسبب فــي احــداث فجــوة فــي مــستوى الخــدمات بينهــا و بــين الوجــه  الخــدمات
 إلى المناطق النائيـة مثـل منطقـة بئـر     مؤخراًً توجه اهتمام الجهات المعنية    آماالبحري،  

   .العبد في محافظة شمال سيناء
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  التمويل المالي للمشروعات 4.2.2
يسعى المشروع لتحقيقه، و الفئة و المنطقة الجغرافية التـي يـُــــخطط   إن الهدف الذي   

له تغطيتها، من العناصر الأساسية التي تحدد حجـم تمويـل المـشروع و عـدد العـاملين                  
به، لذا فإن المشروعات ذات الطابع القومي غالباً ما تقوم بها جهـات مرآزيـة مثـل وزارة                  

فولة و الأمومة، بمشارآة دعـم مـادي و فنـي           الصحة و السكان أو المجلس القومي للط      
  .من جهات أجنبية لتضمن لتلك المشروعات الاستمرارية

بينما تعتمد الجمعيات الأهلية على ميزانيات أقل و يغطـي تمويلهـا فتـرات قـصيرة قابلـة                  
للتجديد، و تحصل الجمعيات علـى تمويلهـا مـن جهـات مختلفـة، منهـا جهـات محليـة و                     

الجهــات الدوليــة تتخــصص فقــط فــي تــوفير مــنح صــغيرة الحجــم  جهــات دوليــة، و بعــض 
  .للجمعيات الأهلية

  
   عدد العاملين 4.2.3

جاءت قلة الاجابـات علـى هـذا الـسؤال بـسبب عـدم تـوفر تلـك البيانـات، و يرجـع ذلـك                         
  :لعاملين

o         ــي ــة ف ــداد، خاص ــذه الأع ــشمل ه ــات ت ــدة بيان ــود ســجلات أو قاع ــدم وج ع
المرآزية، و التي تنفذ من خلال مديريات تابعة        المشروعات الكبرى ذات الادارة     

سياسات لتـسجيل  للمحافظات المختلفة مما يوضح احتياج المشروعات لوضع       
 .آل ما يخص المشروع

o               في حالة ملء الاستمارة بواسطة الجهة الممولـة أو احـدى الجهـات المنفـذة، 
هـات التنفيـذ     يتوافر لديها بيانات آاملة عن أعداد العـاملين التـابعين لج           لم يكن 

الأخرى، مما يشير إلـى قـصور فـي تـداول المعلومـات بـين الجهـات المختلفـة                   
  .المشارآة في تنفيذ مشروع واحد

  
   و عدد المستهدفينالفئة المستهدفة 4.2.4

آان الهدف الأساسي من المشروعات في هذه الدراسة المـسحية، النهـوض الـشامل              
لا يوجد مشروع واحـد يـستهدف المـرأة فـي     بالمرأة في جميع مراحلها العمرية ، و لكن         

خاصـة الـصحية و     أو يحاول حل مشاآلها    ،مرحلة ما بعد إنقطاع الطمث و المرأة المسنة       
النفسية مما يشير إلى نقص في المشروعات الخاصة بهـذه الفئـة العمريـة، علمـا بـأن                  

سـرطان  هذه الفئات تتعرض لأمراض عديدة منها هشاشة العظام والأورام الخبيثة مثـل             
 و بالرغم من أن هناك جهـات متفرقـة فـى الجامعـات و الجمعيـات                 ،الثدى و عنق االرحم   

تـسعى   التـي  لا أنها لا تأخذ صفة المشروعاتإهلية قامت بدراسات فى هذا المضمار  الأ
  . المستهدفةات أآبرعدد من الفئلتغطية

 لـه  لجغرافيةو آذلك يمثل عدد المستهدفين في أي مشروع إنعكاس الهدف و التغطية ا            
 تمويـل أآبـر    تحتاج المشروعات الكبيرة ذات التوجه القومي إلى   وو أيضا حجم التمويل ،      

 القطاع الحكومي ممثل في وزارة الصحة والسكان بالتعاون مع الجهـات الدوليـة              يقوم به 
معظـم المـشروعات عـن هـذا البنـد، ويرجـع ذلـك إلىعـدم وجـود                  ، و لم تفـدنا      و الأهلية 

  .هذه الأعداد لسجلات دقيقة
  

   طبيعة المشروع 4.2.5
، و  إتجهت الجمعيات الأهلية إلى التثقيف والتوعية الصحية من خلال الندوات و الكتيبـات            

و أالتدريب سواء علـى مهـارات الـصناعات الـصغيرة           آما قامت ب   ، على سبيل المثال   ذلك
  .أة بجانب التوعية بالعنف ضد المر،الإسعافات الأولية لرفع آفاءة المرأة

 ،مؤسـسية و تطـوير البنيـة التحتيـة        التنمية  الكان لها طبيعة    فالمشروعات الحكومية   أما  
جانب نشر إلى مع رسم سياسات و تنمية بشرية و رفع آفاءة مقدمى الخدمة الصحية       

  .الوعي الصحي
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  :الأهداف 4.3 
أهداف جميع المشروعات تتجه نحـو النهـوض الـشامل بـالمرأة مـع إخـتلاف الأسـلوب و                   

و لكنها دائماً ما تكـون      إحتياج آل مجتمع    و تختلف هذه الأهداف حسب      الجهات المنفذة   
بعـض   تكـرار  لـوحظ قـد  و،  الثالثـة تحت مظلة الأهداف القومية و الأهداف الانمائية للألفية 

المشروعات و هو ما يحتاج إلى لجنة قومية للتنسيق بين الجهات التي تعمل فـي هـذا             
 و آيفيـة وصـول تلـك        ات المجتمعـات   و دراسة إحتياج   ،شروعاتالمجال و أهداف تلك الم    

  .الخدمات لهذه المجتمعات الصغيرة حتى تأتي بثمارها
  
  : الإنجازات4.4

 تحقيق أهداف المشروع الرئيسية و الفرعية، و تمثلـت نـسبة   جاءت الإنجازات من خلال 
عيـة و التثقيـف   عالية من الاجابات فـي أربعـة محـاور أساسـية لـصحة المـرأة، أولهـا التو              

الصحي، و يشمل توعية بجوانب الصحة الانجابيـة و بأضـرار عـادة ختـان الانـاث و الـزواج                    
ن على الزواج، و انتهجت مشروعات التوعية الصحية منهج ادمـاج           يالمبكر و توعية المقبل   

رسائل التوعية الصحية مع أنشطة أخرى تهدف إلى تمكين المرأة و النهـوض بهـا، مثـل                 
   . و التدريب على المهارات و توعيتها بحقوقها القانونيةمحو الأمية

ثم جاء محور التدريب في المرآز الثاني و يشمل المحور التنمية البشرية للعـاملين فـي    
 للتعامل مع التقنيات الحديثة و استخدام شـبكة         مجال صحة المرأة من أطباء و ممرضات      

 ى و الفنــي لهــم، آمــا يــتم تــدريبالمعلومــات و الحاســب الآلــى وتــوفير التــدريب الإدار
  . يقمن بالتوعية اللاتيميسراتال

محاور تقديم خدمات الصحة الانجابية و تدعيم و تطوير تلك الخدمات في المرتبة           و جاءت   
الدور الأآبر، بالتعاون مع    ) خاصة وزارة الصحة و السكان    (التالية، و آان للقطاع الحكومي      

نــامج الأمــم المتحــدة رمريكيــة للتنميــة الدوليــة و بالمنظمــات الدوليــة، مثــل الوآالــة الأ
الانمــائي و منظمــات أخــرى، التــي تــساهم بتقــديم الــدعم المــادي و الفنــي للقطــاع    

   :الحكومي، و من المشروعات التي أنجزتها الوزارة في هذه المحاور
o تطوير و تدعيم  الخدمات الصحية الأساسية 
o  تنمية نظم تنظيم الأسرة 
o لأسرةتطبيق نظم طب ا 
o تقديم الخدمات الصحية فى الأماآن النائية 
o برنامج التطعيمات القومى 
o انشاء قاعدة بيانات للمناطق الريفية 

    
  :التقييم 4.5

 أن الجهات    إلى و يرجع ذلك  أقرت عديد من الجمعيات الأهلية باجراء تقييم لمشروعاتها،         
 على ما تم إنجازه من أهـداف  للتعرفتطلب المتابعة المانحة للجمعيات الأهلية غالباً ما    

و أحيانـاً يـتم التقيـيم مـن قبـل الجمعيـة نفـسها أو مـن قبـل الجهـة                       ،تلك المـشروعات  
الممولة، و يتم بشكل دوري، و لم تحدد أغلب الجهات الحكوميـة إن آـان يجـري تقييمـاً                   

جابيات لمشروعاتها أم لا، و لكننا نرى ضرورة إجراء التقييم و المتابعة من أجل تحديد الاي              
  .و السلبيات

  :نقاط القوة و السلبيات الداخلية و التحديات و الفرص الخارجية •
رغم ضعف نسبة الاجابـة علـى مجموعـة الأسـئلة الخاصـة بنقـاط القـوة و الـسلبيات و                     
التحديات و الفرص الخارجية، إلا أننا يمكننا رسم صورة مبسطة عن المنـاخ الـذي يحـيط                 

  .مبمشروعات صحة المرأة بشكل عا

رأت معظم الجهات التي أجابت على هذا الجـزء أن الأهـداف التـي تـسعى مـشروعاتها                  
إلى تحقيقها و الانجازات التي حققتها بالفعـل هـي أهـم نقـاط قوتهـا، و انحـصرت هـذه                     
النقاط في تقديم خـدمات الـصحة الانجابيـة و تـوفير التـدريب للعـاملين و توعيـة الفئـات                     
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ثة الأساسية التـي تعمـل فيهـا معظـم المـشروعات، و             المستهدفة، و هي المحاور الثلا    
أشارت بعض الجهات إلى أهمية عناصر أخرى مثل اشراك المجتمع المحلي و الـشراآة              

مثـل جهـات    (بين جهات تنفيذ مختلفة لتنسيق أنشطتها أو المشارآة بأنـشطة مكملـة             
دمات الـصحة  تقدم توعية عن الصحة الانجابية إلى جانب الوحدات الصحية التي تقدم خ ـ     

  ).الانجابية

ي سـلبيات   لتـي واجهتهـا معظـم الجهـات فتمثلـت ف ـ          أما بالنسبة للـسلبيات الداخليـة ا      
خاصة بتصميم منهج المشروع أو قصور في أوجه تنفيذه، و هو مـا يمكـن لهـذه الهيئـات                   

  .تفاديها مستقبلاً، إذا توافرت لديها العناصر المناسبة لحل تلك المشكلات

 الخارجيــة التــي واجهتهــا المــشروعات فــي تحــديات بــسبب نقــص و تلخـصت التحــديات 
التمويل، أو بسبب ما يطرحه المجتمع من موروثات و عادات تقاوم التغيير لبعض التقاليـد       
السلبية، أو صعوبات تواجهها فرق العمل في التعامل مع طبيعة البيئة و المجتمـع الـذي      

على الرسائل التي تحملها البرامج     يستهدفه المشروع، أو اعتراض عناصر من المجتمع        
أو أسلوب توصيلها، و أحياناً يكـون هـذا الأخيـر نابعـاً مـن عـدم وجـود قنـوات اتـصال بـين                         

 في هذا المجتمع، مما يشير إلـى        مسئولي المشروع و القيادات المحلية و رجال الدين       
 خاصة  لمشروعات و ل  مرحلة التخطيط  ضرورة اشراك رجال الدين مع الجهات المعنية في       

تلــك المــشروعات التــي تمــس موروثنــا الاجتمــاعي و الــديني، حتــى يكــون هنــاك رؤيــة 
  .سليمة تتماشى مع وجهة نظر الدين

وعاتها قــادرة علــى الاســتدامة لمــا و رغــم التحــديات فقــد رأت غالبيــة الجهــات أن مــشر
ت من تأآيـد    متلكه من نقاط قوة و إذا توفر التمويل اللازم، إلا أن هذا لم يمنع تلك الجها               ت

ها، و هــي زيــادة الــدعم مــن الدولــة، و  اتعوحاجتهــا لتعزيــز مقومــات الاســتدامة لمــشر 
التوسع في الخدمات الصحية، و زيادة التوعية بجوانب الـصحة الانجابيـة مـن أجـل زيـادة                  
الطلب على تلك الخـدمات، و تـدريب عـدد أآبـر مـن العـاملين و اشـراك عـدد أآبـر مـن                          

  .الجهات

ن دائمـاٍ يتكـرر عنـصر التمويـل آأحـد أهـم مقومـات الاسـتدامة، خاصـة                   و في آل مرة آا    
سـنة فـي    (يـة محـددة     بالنسبة للجمعيات الأهلية، التي يرتبط التمويل لـديها بفتـرة زمن          

، مما قد يؤدي إلى توقف البرنامج بأآمله إذا لم يجد التمويل الـلازم فـي                )غالبية الأحيان 
  .العام التالي

    
  :التوصيات 4.6

 نــرى التوجــه  ، هــذه الدراســة المــسحية لمــشروعات النهــوض بــالمرأة     ايــةفــي نه
التي بـذلت مجهـوداً واضـحاً و مـشرفاً و التـي             بالشكرالجزيل  لجميع الجهات المشارآة      

، و نتقدم   التعاون بينها في المستقبل مبنياً على مفهوم العمل الجماعي        نأمل أن يكون    
  :ذه المشروعات مستقبلاًبالتوصيات التالية من أجل النهوض بمستوى ه

  
  :لقطاع الحكوميا 4.6.1

 ةتوسيع فكـرة تطبيـق مـشروعات الـدعم و تطـوير البنيـة الأساسـية و المؤسـسي                  •
لصحية لتشمل باقي محافظات الجمهورية و هذا من خلال عمـل قاعـدة             اللوحدات  

 .لقطاع الصحيلبيانات 

حة المـرأة لتنفيـذ     التنسيق بين الوزارت المعنية التي تعمل في مجال النهوض بـص           •
 حتى تتحقق أآبر نسبة من الاستفادة مـن الخبـرات           ، آل فى مجاله   ،المشروعات

لتنمية الـشاملة للمـرأة،     ل ليكون هناك مخطط شامل       و التي تمتلكها تلك الجهات،   
 .تمشيا مع الأهداف الإنمائية للألفية الثالثة

ــشباب ( ــساحات الرياضــية لت  ---وزارة ال ــوادي و ال ــدة  اســتخدام الن ــات  وســيع  قاع الفئ
  )المستهدفة

  )مستهدفةالفئات ال للوصول إلى أآبر آم من نوادي الثقافة  استخدام---وزارة الثقافة (
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  ) تدريب على صناعات صغيرة---وزارة الصناعة (
  ) تدريب المرأة الريفية---وزارة الزراعة (
  )لعمل خريطة تبين تميز آل محافظة لإيجاد فرص عم---وزارة التخطيط (
  ) دعم المرأة المعيلة--- و التأمينات  الاجتماعيةوزارة الشئون(

  ) دعم السياسات---المجالس القومية (

إستحداث جهاز متابعة و تقييم مرآزي لتنفيذ المشروعات و آذلك هيئة متابعة فـي               •
أماآن تنفيذ المشروعات حتى يكون هناك متابعة مستمرة جادة لمعرفـة المـشاآل             

 مـع التأآيـد علـى    ،حتى لا تصبح عائقاً لهذه المـشروعات و دي لحلها و إمكانية التص 
  التـي يواجههـا،    الإلتزام بتقارير دورية لكل مشروع عن مدى تقدم تنفيذه و المعوقات          

ه فـــي الدراســـات منـــتقيـــيم نهـــائي للمـــشروعات يمكــن الإســـتفادة  ثــم اعـــداد  
 .المستقبلية

محافظــة تجــاه المــشروعات وضــح تمييــز آــل تعمــل قاعــدة بيانــات للريــف المــصري  •
لمــشروعات الــصحية و للتخطـيط  لالإنتاجيـة حتــى تكـون مــشارآة الـوزارات المعنيــة    

 ، و  متكاملة تهـدف إلـى تحـسين الحالـة المعيـشية والـصحية معـاً               مشارآةالتنموية  
بانتهـاء  المـشروعات وقتيـة تنتهـي       و ألا تكـون تلـك        ،ساعد في الإنتماء و المواطنـة     ت

 .آوادر مدربةترآه من تبما   و لكن تستمرالمدة

  

  :القطاع غير الحكومي 4.6.2

إعتــراض رجــال الــدين و قيــادات المجتمــع علــى تعــرض بعــض البــرامج لموضــوعات     •
حساسة مثل دمج رسائل الثقافة الجنسية يتطلب أن تكون هناك هيئـة مـن جميـع     
ذة الأطــراف المعنيــة بــذلك بمــا فيهــا وزارة الــصحة و الــسكان و رجــال الــدين و أســات

الجامعــة لمعرفــة مــنهج هــذه المــشروعات و وضــع أســلوب عمــل بمــا يتناســب مــع 
 .التقاليد و العادات الإجتماعية لمجتمعنا العربي

التثقيف الـصحي و العنـف ضـد        الجمعيات الأهلية لها نشاطات واضحة في التوعية و          •
  لكـن هنـاك تكـرار بـين    ، موزعـة علـى محافظـات الجمهوريـة     و قاعدة واسـعة   ،المرأة

 آــان هنــاك مرآــز المعلومــات و  ، و إن  تلــك الجمعيــات و مــشروعات عــدة نــشاطات
 يوجــد معرفــة إلا أنــه لا، الجمعيــاتالإتــصالات للجمعيــات الأهليــة للــربط بــين هــذه  

 أو قاعـدة بيانـات تحصرمـشروعات القطاعـات         آـل جمعيـة    هانفذالتي ت بالمشروعات  
ا يحـدث مـن مـشارآة فـي          و حتـى م ـ    ،المختلفة في هذا المجال و تجدد باسـتمرار       

حتـى  إلـى التأآيـد      المشروعات بين قطاع الحكومة و الجمعيات الأهلية يحتـاج           بعض
  .أتي تضافر الجهود المتفرقة بثمارجماعية واضحة تمثل مفهوم العمل الجماعيي
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  .الفجوات و الأولويات الصحية فى جمهورية مصر العربية 4.6.3
  

الدراســة موضــحا بالتفــصيل أوجــه الإيجابيــات ، و الــسلبيات  جــاء الإســتنتاج فــى هــذه  
و قـد   .  فى تلك الـشريحة المـسحية و التـى تمثـل مـشروعات صـحة المـرأة                ) الفجوات(

ــا للإحتياجــات       ــر ســنوات الدراســة طبق ــدة عب أظهــرت الدراســة تطــور مــشروعات عدي
  .  و الأهداف القومية معا) المحافظات المختلفة(الجغرافية 

  
 الفجوات •
  

 : فى التقاط التالية ) السلبيات(  تمثلت الفجوات 
o قصور العدالة فى التوزيع الجغرافى للمشروعات 
o                 عدم الترآيز على برامج خاصة لبعض الفئات العمرية للمرأة ، مثـل المـرأة فـى

 سن ما بعد انقطاع الطمث و المسنة
o نقص برامج الصحة النفسية للمرأة و البيئية 
o      هو ما يحتاج إلى لجنة قومية للتنسيق بين الجهـات          تكرار بعض المشروعات و

 التى تعمل فى المشاريع و البرامج قيد البحث
o            ضعف المشارآة بين جهات التنفيذ المختلفة لتقديم أنشطة مكملة مع تعظيم

 دور القطاع الخاص
o نقص برامج ادماج الرجل فى برامج الصحة الإنجابية 
o صحة المرأةعدم إشراك الشباب من لجنسين فى مشروعات  
o  غيـــاب دور الجامعـــات و المعاهـــد العليـــا المـــشارآة فـــى وضـــع الـــسياسات

 لمشروعات و براخج صحة المرأة
o                غياب التقييم الدورى  و النهائى لمعظم المشروعات و الذى يمثل ضـرورة مـن

و التــى يمكــن معالجتهــا فــى ) النــواقص(أجــل تحديــد الإيجابيــات و الــصلبيات 
 المستقبل 

  
 ى هذه الدراسة رؤى لطرح حلول جاءت ضمن التوصياتوآانت لنا ف

  
  الأولويات الصحية فى جمهورية مصر العربية •

  
o   لمعرفـة المـشاآل و إمكانيـة       ،  لمـشروعات ل جهاز متابعة و تقيـيم    استحداث

 تقييم نهائي للمشروعاتو  مع الالتزام بتقارير دورية ،التصدي لحلها
o          المؤسـسية للوحـدات الـصحية        التوسع في دعم و تطوير البنيـة الأساسـية و 

 .لتشمل باقي محافظات الجمهورية و عمل قاعدة بيانات للقطاع الصحي
o                   التنسيق بين الوزارات المعنية التـي تعمـل فـي مجـال النهـوض بـصحة المـرأة

 .مثل وزارة الشباب و الزراعة و الشئون الاجتماعية
o          افى لمشروعات التنسيق بين الوزارات و الجهات الممولة حتى يتجمع تمويل آ

 قومية
o    انــشاء هيئــة تــضم متخصــصين مــن وزارة الــصحة و الــسكان و رجــال الــدين و

أساتذة الجامعة لمعرفة منهج المشروعات و وضع أسـلوب عمـل يتناسـب مـع       
 .التقاليد و العادات الاجتماعية لمجتمعنا العربي

o                يانـات  تحسين أداء الهيئات التي تربط بين الجمعيات الأهليـة و انـشاء قاعـدة ب
تحصر مشروعات القطاعات المختلفة حتى يتسنى معرفـة المـشروعات التـي      

 .تنفذها آل جمعية
o إشراك رجال الدين فيما يخص العادات و التقاليد الدينية و المجتمعية. 
o التنمية البشرية لمقدمي الخدمة الصحية و اعداد الكوادر لمشارآة فعالة. 
o      ي تمـت والمـستمرة حتـى لا يكـون     إنشاء قاعدة بيانات تحصر المشروعات الت ـ

 .هناك تكرار عند تنفيذ مشروعات جديدة
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o                عمل قاعدة بيانات للريف المصري توضح تميز آـل محافظـة تجـاه المـشروعات
 .الإنتاجية

o               إنشاء هيئة عامة للإشراف على المشروعات الصحية للمرأة و الطفـل و تكـون
شارآة والقطاع غير   وزارة الصحة و السكان شريك أساسي بجانب الهيئات الم        

  : الحكومي، و يتلخص دور هذه الهيئة في الآتي

 تحصر المشروعات التي تمت والمـستمرة حتـى لا يكـون            قاعدة بيانات نشاء  اـــ  
 .هناك تكرار عند تنفيذ مشروعات جديدة

وضع سياسات عامة للمشروعات مع توفير الدعم السياسي و المؤسسي ــــ 
 و المادي

  جهة مشارآة ليكون هناك مشارآة جماعية فعالةتحديد دور آلــــ 
 ا دوريًمتابعتها تقييم المشروعات و ــــ 
 .التنمية البشرية لمقدمي الخدمة الصحية و اعداد الكوادرلمشارآة فعالةــــ 
 .إصدارات سنوية عما تم من مشروعاتنشر ــــ 
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