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الصحة اقتصاديه بيئية المؤثرة في  -المتغيرات السوسيوثقافية 
 للمرأة دراسة مقارنة بين منطقة عشوائية واخرى حضرية الإنجابية

 
 :مقدمة* 

للصحة معنياً بخلو الجسم من المرض فحسب ، بل لم يعد المفهوم الشامل  
و بصححح ا اليليححة ، بمعنححم السححنمة البدنيححة  و العسححلية والنفسححية وا ج ما يححة ، و 
ذلك في سوء مجمو ة  ديدة من المحثررا   ال حي  حثدو دوراً يبيحراً  فحي  شحييل 

، الصحة  لعالم بالنسبة لمفهومة  ننو ية حياة الإنسان ، و عيس رثي ا  لذا ا  و ل
مرل  : البيئة والقيم والعادا  وال قاليد وغيرها من العوامل ا ج ما ية وا ق صادية 

 والدينية والرقافية.
ويعد الحفاظ  لم صحة الإنسان من المقوما  الأساسحية للمج مح، ، فيقحدر  
بححالنظر ىلححم الصحححة با  بارهححا مالبححاً  ساسححياً مححن ماالححب الحيححاة  ، بقححدر مححا هححي 

سححرورا  ال نميححة ،  و ححامنً مهمححا فححي ىحححداا ال ةيححر فححي البيئححة   سححرورة مححن
ا ج ما يحة فحي سحلوك الأفحراد ، ولحذلك دائمحاً محا  سح خدم السياسحة الصححية محدخنً 
  ساسياً  ج ذاب  فراد المج م، نحو حل المشيلة السيانية من خنل  نظيم الأسرة .

مريزاً  لم " خصوبة  وم، ذلك ، يان ا ه مام الأساسي للصحة الإنجابية
المر ة "  بدرجة  يبر من الجانب الآخحر ، الحذو يمحس وظيف هحا الإنجابيحة بمعنحي " 
الأمراض الإنجابية " وخاصحة العقحم  و  ح خر الحمحل لحدو المحر ة المصحرية ومحد  
معانا هححا سححواء بالنسححبة  لعححدم  ححوفر مرافححح الخدمححة الصحححية المنئمححة ،  و بالنسححبة 

ا  ان هاييا مثلمحة و سحارة بصحح ها ، وربمحا  يحرس المزيحد ل عرض جسدها ل قني
 من الأمراض الإنجابية .

م،  ن مفهوم الصحة الإنجابية   يق صر مجالحا  لحم المحر ة  وححدها ىنمحا 
يشمل الرجل  يساً ، فإن ا  جاه السائد في هذا المجال يان ير   ن الجانب الأيبر 

لة " الخصحوبة " بمعنحم القحدرة  لحم منا يخص المر ة ، وخاصحة فيمحا ي علحح بمسح 
الإنجاب  . وبالرغم من  ن هحذا قحد ييحون صححيحاً ىلحم ححد محا ، فإنحا يلقحي العحبء  
يلا  لم ياهل المحر ة ويححدد دورهحا و همي هحا فحي المج مح، فحي الوظيفحة الإنجابيحة 
فقححا ، ويسححاوو فححي ذلححك بححين الصحححة الإنجابيححة  للمححر ة  و بححين جوانححب  خححر    

 ا المر ة  و  قل  نها في الأهمية .  علح بصح
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 : الصحة الإنجابية  للمر ة -
هي مجمو حة الوسحائل والسحبل والخحدما  ال حي  سحاهم فحي الصححة العامحة 
والسححنمة الإنجابيححة للمححر ة، و  شححمل القحححدرة الإنجابيححة وحريححة الخيححار الإنجحححابي 

قولححة  ححن اريححح و وقي ححا، و الأمومححة الآمنححة والوقايححة مححن الأمححراض الجنسححية المن
.  و هي قدرة المر ة  لم العيش، خنل سنوا  الإنجحاب ومحا (1)العنقا  الزوجية 

بعححدها بيرامححة، محح، حقهححا فححي الخيححار الإنجححابي و ىميانيححة الحمححل النححاج  و  جنححب 
 .(2) مراض النساء ومخاارها 

 :المرض الإنجابي -
الم علقححة  يقصححد بححالأمراض الإنجابيححة  لححدو المححر ة بصححفة  امححة الأمححراض

مباشححرة  بعمليححة الححو دة  ، سححواء خححنل  ف ححرة الحمححل  و  رنححاء الوسحح،  و مححا بعححد 
الو دة ، يما  شمل  يسا بعض  نواع الأمراض ذا  الصلة بالعملية الإنجابية  يما 

، اً " العقم العرسي " سعف الخصوبةيندرج  ح  قائمة الأمراض الإنجابية   يس
و الإنجاب مثق اً و لف رة زمنية لحين  نج  سبابا ، وهي  دم المقدرة  لم الحمل 

، و العقم الدائم  (3) و ال ي  ثدو ىلم الأمراض المنقولة جنسياً   و ا نسداد الأنبوبي
والمس مر الذو يعني  دم القدرة  لم الإنجاب مالقحاً و  يجحدو معحا  و نحوع محن 

  نواع العنج 
 : الصحة الإنجابية للمر ة
نجابية للمر ة واحدة محن  هحم الم البحا  المهمحة و الأساسحية  عد الصحة الإ

فححي  حقيححح ال نميححة البشححرية وا ج ما يححة فححي المج محح،. يمححا  سححاهم بقححدر يبيححر فححي 
 حسححين الصحححة لجميحح،  فححراد المج محح، وخاصححة صحححة المححر ة ،  لححيس مححن حيححا 

ي   ييحد مواجهة مشين ها الصحية الخاصة الم صلة بالحمل والو دة فقا ، بحل وفح
دورها " الأمومي "  في ر اية  سر ها و ربية  افالها  يساً . ولذلك فإن ا ه محام 

بالإسححافة ىلححم يونححا  -ب حسححين الصحححة الإنجابيححة للمححر ة ،  هححو فححي حقيقححا الأمححر 
الاريح المباشحر لفهحم المشحين  الصححية  -مدخنً مهماً في  حسين الصحة العامة 

ف  لححححم يافححححة الجوانححححب الأخححححر  ا ج ما يححححة ال ححححي  واجححححا المححححر ة ، و ال عححححر
 وا ق صادية والرقافية المحياة بوسعها الإنساني ل حسين موقعها في المج م، .

و اريخياً لم  ين قسايا المر ة بصحفة  امحة وصحح ها الإنجابيحة  لحم وجحا 
الخصوص في موس، ا ه مام المنئحم لهحا ، ولحم ينظحر ىليهحا صحانعو السياسحة   و 
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وجيون ى  في ااار " المشيلة السيانية " و ار بااها بالخصحوبة ومعحدل ا نرروبول
المواليد و ما  فسي ىليا من زياده السيان و انخفحاض مسح و  الحدخل ، ولحم ي ةيحر 
هحححذا الوسححح، ى  فحححي العشحححرين  امحححاً الماسحححية ن يجحححة للمسحححاهما  ال حححي  سحححاف ها 

اواة " وحقوح الإنسان وخاصة المبادرا  ا ج ما ية الدولية بالنسبة لقسايا " المس
،  و عزيزها من قبل الحيوما  وال شحريعا  الوانيحة ، ومحن  (4)"  ميين المر ة " 

رححم  صححبح  الصحححة الإنجابيححة  للمححر ة   مرححل مجححا ً مهمححاً  وواسححعاً فححي الدراسححا  
والأبحاا الأنرروبولوجية الابية ، و ناول  مجمو ة يبيرة من ا ه مامحا  مرحل : 

والأافحححال ، و مزاولحححة ال وليحححد " الحححو دا  المنزليحححة " و خاحححر محححو  الأمهحححا  
المع قدا  الرقافية حول الصحة والاما وال ةذية والعقحم والإجهحاض ومنح، الحمحل 

 وسن الي س وما ىلم ذلك من قسايا   علح بالصحة الإنجابية للمر ة .
يشير  عريف منظمة الصحة العالمية للصحة الإنجابية للمر ة ب نها " قدرة و

الإنجابيحة ومحا بعحدها بيرامحة ،  و ن  المر ة  لم المعيشحة  ، خحنل مراححل حيا هحا
ييون لهحا ححح الخيحار الإنجحابي ، وىميانيحة  الحمحل النحاج  ، و ن   جنحب  محراض 

، وهححو نفححس المفهححوم الححذو  يد ححا وريقححا المححث مر الححدولي  (5)النسححاء و مخاارهححا 
بوصفة " مجمو ة الوسائل والسبل والخحدما  ال حي  1994للسيان في القاهرة في 

الصحححة العامححة والسححنمة الإنجابيححة للمححر ة ، و ال ححي  شححمل : القححدرة  سححاهم فححي 
الإنجابيحة ، و حريحة الخيححار الإنجحابي و وقي ححا ، و الأمومحة الآمنححة ، و الوقايحة مححن 
الأمراض المنقولة  ن اريحح العنقحا  الجنسحية الزواجيحة ، و حمايحة المحر ة سحد 

 العنف و ال شوية الجسدو . 
فة الجوانب الصحية الجسحدية النفسحية ا ج ما يحة   ويةاي هذا المفهوم يا

ل لبيححة الحاجححا  الصحححية الإنجابيححة للمححر ة ، حيححا يشححير ىلححم الصحححة الجسححدية مححن 
خنل الحمل الناج  و جنحب الأمحراض الإنجابيحة ،  يمحا يشحير ىلحم مفهحوم الصححة 
النفسحححححية و ا ج ما يحححححة ، محححححن خحححححنل مفهحححححوم اليرامحححححة ، بمعنحححححم " الرفاهيحححححة 

ي علح ب وقيح  و حدد محرا   ، وحح المر ة في الخيار الإنجابي في مايولوجية"السي
 .(6)الإنجاب

 :ميونا  الصحة الإنجابية للمر ة 
يما هو واس  من مفهحوم الصححة الإنجابيحة  للمحر ة ،   نحا   يعنحي الخلحو 

فقا  ، ىنما يشير ىلي حالة ىيجابيحة    -وخاصة الأمراض الإنجابية  -من الأمراض 
  م ، فيها المر ة بالصحة الجيدة ، و ال حي    ق صحر  لحم مرحلحة الإنجحاب فقحا ، 

                                                           

(4 )  Peter J . Brown, Understanding and applying Medical 
Anthropology,Mayfield Publishing Co.U.S.A, 1982:p.343. 
 (5 ) Ritu Sadana,Definition and Measurement of Reproductive 
Health , Bullentin of the World Health Organization 2002, 
80(50)                                                                                            
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وىنما  شمل جمي، مراحل حيا ها ال حي  بحد   محن الافولحة ىلحم محا بعحد سحن اليح س . 
وهنا ينبةحي ال  ييحد  لحم  نصحرين مهمحين فحي ميونحا  الصححة الإنجابيحة للمحر ة، 

حيحاة جنسحية مرسحية و م مونحة، و وهما القحدرة  لحم الإنجحاب فحي ىاحار ممارسحة 
الأمومة الآمنة،  ما باقي العناصحر الأخحر  فسحوف يح م  ناولهحا فحي مجحال الححديا 

  ن الأمراض الإنجابية.
 :  القدرة  لم الإنجاب في  ىاار ممارسة جنسية مرسية و م مونة -1

 مرححل القححدرة الإنجابيححة للمححر ة حححح  صححيل مححن حقوقهححا الإنسححانية ال ححي لهححا 
بالإسافة ىلحم  -مباشرة بال نمية المج معية ، فعدم قدرة المر ة  لم الإنجاب   نقة

يححد محن قحدر ها  لحم   -ما  ثدو ىليا من مشايل نفسحية  حثرر فحي صحح ها العامحة 
المشارية الإيجابية  في  اور و ىصنح المج م، . يما  ن ممارسة الحياة الجنسحية 

رة وجود درجة محن الحو ي و الرقافحة المرسية و الم مونة ، وما  ف سيا من سرو
الجنسية السليمة ال ي   فح م، القيم وال قاليد المصرية ، هي بن شك ىححد  الحد ائم 

 الأساسية للصحة الإنجابية للمر ة . 
يما يجب النظر  يسا ىلم القدرة الإنجابية و حح الخيار الإنجابي ، في 

بةض النظر  ن  -ال سوء الرغبة القوية لدو المصريين في ىنجاب الأاف
بالرغم من  نها  ظهر بدرجا  يبر بين الفقراء والابقا  الدنيا  -مس ويا هم الابقية 

في الريف  والحسر . فم، النمعيارية و ا غ راب ينظر المصريون دائما ىلي 
 افالهم با  بارهم  عويساً  ن يل ما يف قرون ىليا في حيا هم الصعبة و اليائسة ، 

الأزواج في هذه البيئة يمارسون سةااً شديداً  لي زوجا هم  و هو ما يجعل
للإيرار من ىنجاب الأو د . بالإسافة ىلي  نا في غياب نظام السمان ا ج ما ي   

. هذا  (7)فإن يبار السن يع مدون ى  ماداً يلياً من الناحية ا ق صادية  لي  و دهم 
ج  نظيم الأسرة ينصب  ساساً من ناحية  ، و من ناحية  خر  يان اه مام برام

 لم ال حيم في  دد السيان ، من خنل  رويج اس خدام  قنيا  مد ومة لمن، 
الحمل في الأسرة المصرية ، مس هدفة المر ة  فقا ، و م جاهلة ا   قاد ب ن المر ة 
ليس  " صانعة الأافال " ابقا لنظرية الإنجاب  حادية الجينا  الموجودة بين 

الابقا  الفقيرة ، و يان يجب  ن  وجا هذه البرامج نحو الرجال و المصريين من 
 شجعيهم  لي اس خدام موان، الحمل الذيورية ، و مواجها ا   قاد " الأبوو " 
بسلاا الرجال في مجال الإنجاب ، و ال ناقض في ال جني  لي المر ة بالإخفاح في 

بحرية الخيار الإنجابي و الإنجاب و لذلك فقد  خا   الهدف في ىقناع المصريين 
 (8) في  نظيم الحمل.

                                                           

(7 )  Willem Ombelet,et,al,Infertility and the Provision of Infertility 
Medical Services In Developing Countries,Human 
Reproduction Update,2008:V(14),N(6), P.605 .                        

(8 )  Marcia C.Inhorn,Quest for Conception,OP.Cit,P.25-26. 



 م2222  يوليووالستون،  الرابعمجلة كلية الآداب، جامعة سوهاج، العدد 

763 

 : الأمومة الآمنة 
 عححد و دة الافححل مححن   ظححم  حححداا الحيححاة فححي  و رقافححة، بيححد  ن هنححاك 

لمحو  الأم  و الافحل  و يليهمحا  و  -  سم بها بعض المج معحا   -اح ما   يبيرة 
الر ايحة   عرسهما للإصابة ب مراض خايرة، ذلك بسبب  دم حصول المر ة  لم

ال وليديححة الأساسححية. ويخ لححف الأمححر بححين الححدول الم قدمححة و الححدول الناميححة فححي هححذا 
الصححدد حيححا  شححير بعححض الإحصححاءا  ىلححم  ن هنححاك حححوالي نصححف مليححون حالححة 

مليون رسي، يمو ون يل  حام رلحرهم  8.1وفيا  للأمها  سنوياً في البند النامية، 
  وذلحك بسحبب (9) مو  بعد الحو دة مباشحرة  في الشهر الأول، والنسبة الأيبر منهم

مشايل الحمل والو دة ال ي  صيب من ينجو منها محن المحو  ب سحرار جسحمية قحد 
 صاحبا مد  الحيحاة. يمحا  شحير الإحصحاءا   يسحاً ىلحي  ن معحدل وفيحا  الأم فحي 

ليل مائة  لحف حالحة حمحل ، فحي ححين  بلح   28 – 8الدول الم قدمة ي راوح ما بين 
 . (10)ليل مائة  لف حالة 172ة في مصر النسب

هذا و قد  نبرح مفهوم " الأمومة الآمنة "  ن مبادئ الإ نن العالمي 
و ما   قبا في العديد من  -الر اية الخاصة بالأمومة و الافولة  -لحقوح الإنسان

 المث مرا  الدولية ل قرير صحة الأم و الافل. 
و بالرغم من  ن مفهوم الأمومة الآمنة  س هدف في البداية معالجة و  دارك ما يان 

منسوباً ىليا من  جاهل الأمها  لصال  الأافال ، و بقدر ما  اور هذا المفهوم 
خنل السنوا  ال الية ، فقد ظل سيقاً ىلي حد ما ، و   سم بعدم الشمولية في 

. و  نصب  رييزه الأساسي  لي الحد من  عريفة الواس، لصحة و رفاهية المر ة 
وفيا  الأمها  النا جة  ن الو دة غير الآمنة و  ن الإجهاض ، م جاهنً اليرير 

من ا ح ياجا  الصحية الماسة و الفعلية للأمها  ، و هو ما  داري ا منظمة 
الصحة العالمية و المثسسا  الوانية المعنية بعد ذلك، و ال ي وسع  في مجال 

 ومة الآمنة ، و سمن   عريفها جمي، مراحل حياة  المر ة وجمي، الأمراض الأم
 و المصا ب ال ي  واجهها في ى ننها لوريقا الأم و الافل .

و مما   شك فيا  ن الم ا ب ا ج ما ية و النفسية و البدنية الم ر بة  لم 
سحية للمحر ة الإخفاح في ىدراك الأمومة الآمنحة  عحد ىححد  المشحين  الصححية الرئي

فححي مصححر ، حينمححا  شححعر بححالخوف مححن ال بعححا  ال اليححة للححزواج و ح ححي بعححد و دة 
الافل الأول ، فالأمومة هي " ح ميحة رقافيحة " بالنسحبة للمحر ة المصحرية  سح خدم و 
 قيم  لي  ساس القوة و السلاة ، و   سيما بالنسبة للمر ة ال ي  ف قر ىلم ال علحيم و 

 ن فشلها في  ن  صب   ماً  و في ىنجاب العحدد اليحافي محن  لمهارا  ال وظيف، يما

                                                           

يححل ، صحححة المححر ة الإنجابيححة و حح رير ذلححك  لححم معححدل وفيححا  الأمهححا  ، مححن د ل محمححد خل( 9)
 . 163، المنوفية ، ص  1998 وراح المث مر القومي الرالا للمر ة، مارس 

 1998يورر  امر ،  الصحة الإنجابية ، من  وراح المث مر القومي الرالا للمر ة ، مارس ( 10)
 . 22، المنوفية ، ص 
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، و مححن رححم يحمححل فححي ايا ححا (11)الأافححال لزوجهححا يمرححل واقعححاً مثلمححاً بالنسححبة لهححا 
 مفاهيماً رقافية  ساسية  فسر الأنماا و ا خ نفا  السلويية بين النساء .

 : الأمراض الإنجابية للمر ة وخيارا ها العنجية
 صححورا  وسححلوك المححر ة ، فيمححا ي علححح ب مراسححها الإنجابيححة ،  لححم  حححظ 

با ه مام اليافي من جانب الباحرين في مجال ا ج ماع  و الأنرروبولوجيا الابية ، 
با  بححار  ن هححذه المشححين  الإنجابيححة   مرححل سححةوااً اج ما يححة ورقافيححة فححي شححيل 

و المر باححة بالمفححاهيم الرقافيححة  دوار الأمومححة و الححو دة الم علقححة بالعمليححة الإنجابيححة 
 .(12) للسلوك الأمومي والأنروو

، عنم بمفهوم الأمراض الإنجابيةوالجسم الفيزيقي للمر ة ليس هو وحدة الم
وىنما المر ة  نفسها  ساهم فحي صحن، هحذا المفهحوم ، محن خحنل  اورا هحا وسحلويها 

واء يححان هححذا الإنجححابي داخححل الوسححا ا ج مححا ي والرقححافي الححذو  عححيش فيححا ، وسحح
ال صحححور ي فحححح مححح، الأ حححراض الابيحححة للمحححرض  م   ، و سحححواء يانححح  خيارا هحححا 
العنجيححة  م نئمححة محح، المفححاهيم العلميححة لعححنج المححرض  م   ، بمعنححم  ن  سححلوب 
المر ة في ال عايش م، المرض واريق ها في ال عبير  نا " ىنرروبولوجيحة المحرض 

 ج ما يححححححححة و ا ق صححححححححادية " همححححححححا اللححححححححذان  يعبححححححححران  ححححححححن الأوسححححححححاع ا 
و الرقافيححة ال ححي  حححدد  صححورها للأمححراض الإنجابيححة ،  و  عيسححان الممارسححا  و 

 المع قدا  ال ي  حدد خيارا ها للأنماا العنجية .
 : الأمراض الإنجابية لد  المر ة -1

 ناوو الأمراض الإنجابية للمر ة  لي جمي، الأمراض الم علقة بالحمل و 
الو دة، في خنل ف رة الحمل و  رناء الو دة و محا بعحدها، و يحذلك جميح،  محراض 
النساء بالإسافة ىلم الأمراض الأخحر  ذا  الصحلة بحالأمراض الإنجابيحة. و  مرحل 

صحرية، حيحا   حمحل وححدها هرارهحا الأمراض الإنجابية  بئا رقينً  لحم المحر ة الم
ا ق صادية والعوامل الرقافية السائدة في المج م،  -ون ائجا بسبب البيئة ا ج ما ية 

 المصرو. 
و   حدد الأمراض الإنجابية للمر ة في سوء رنرة محددا   ساسحية هحي : 

احة العوامل المباشرة ال حي  حر با بيولوجيحاً بحالمرض الإنجحابي  ، والعوامحل المر ب
بالسححياح ا ج مححا ي للمححرض ) الشخصححية و الأسححرية والمج معيححة( ، و العوامححل 

 .  (13)المهنية للمرض الإنجابي ، مرحل : سحوء ال ةذيحة و القابليحة للعحدوو و ال لحوا 
و  لي ذلك يمين  قسيم الأمحراض الإنجابيحة للمحر ة فحي فئ حين: الأمحراض الم علقحة 

 ية الأخر  ذا  الصلة.بالحمل و الو دة، و الأمراض الإنجاب
  

                                                           

(11 )  Marcia C.Inhorn,Quest for Conception,OP.Cit,P.349. 
(12 )  Marcia C.Inhorn,Quest for Conception,OP.Cit,P26. 

 . 104هدو زريح ، مرج، سبح ذيره ، ص ( 13)
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 : العقم) ( 
بداية هل يمين النظر ىلم  قم المر ة المصرية با  باره مرض ىنجابي في 
حد ذا ا ،  م  نا ن يجة لأمراض ىنجابية  خرو  و الأمراض ذا  الصحلة ، الحقيقحة 
 ن العقححم هححو حالححة مرسححية ىنجابيححة  و نححوع مححن  نححواع الأمححراض الإنجابيححة ال ححي 

، سواء  يان  قماً  رسياً  و  قماً نهائياً م واصنً ، وبةحض النظحر   صيب المر ة
 ن العوامل المسببة لا ، سواء  يان   وامل  بيولوجية ورارية ،  و ن يجحة لحبعض 
الأمراض النسحائية المحثررة فحي خصحوبة المحر ة ،  و بسحبب الأمحراض ا ج ما يحة 

لمسححين وسححوء ال ةذيححة الأخححر  ال ححي  ححنجم  ححن الفقححر وال راصححف الابقححي سححيح ا
والبدانة ،  و الزواج المبير و  عدد الزوجا  ،  و ا  جاهحا  الرقافيحة السحلبية لحدو 

 . (14)المر ة ،  و بسبب هجرة الأزواج للعمل في الخارج 
 :  مراض النساء)ب( 

، الإنجابية للمر ة باريقة مباشحرة هي مجمو ة الأمراض الم علقة بالصحة
ال ناسححلي و  مححراض الححرحم و انقاححاع الامححا و الإجهححاض مرححل  مححراض الجهححاز 

المبيحححر ،  و الأمحححراض ذا  الصحححلة ، ولعحححل  خاحححر محححا فحححي هحححذه الأمحححراض هحححي 
الأمححراض المنقولححة جنسححياً  ححن اريححح العنقححة الزواجيححة بححين الرجححل و المححر ة. و 

بيحة باف راض المعايير الرقافية الصارمة بالنسحبة للف حاة المصحرية قبحل الحزواج و ال ر
الدينية المبنية  لم اح رام و قدسية الحياة الزوجيحة ، فحإن اح محال  ن  يحون المحر ة 
مصدراً لنقل الأمحراض الجنسحية هحو اح محال بعيحد ، و ا ح محال الأيبحر هحو ان قحال 

، رة للعمل في الخارج لف را  اويلحةالعدو  من الأزواج ن يجة للآرار السلبية للهج
وجحة " ، و هحي    حدرو ، و مح، ذلحك   حمحل مسحئولية و  سبب العقحم للمحر ة " الز

 .(15) قمها 
 :خ ان الإناا 

بالرغم  مما يشاع من  ن خ ان الإناا  ادة مصرية قديمة ، في الواقح،  ن 
جذورها  لم  نب  في مصحر ، ىنمحا ان قلح  ىليهحا محن الحبشحة ، و  حم ممارسح ها فحي 

سحماوية ، و واررح  الأجيحال مصر سحنة مئحة قبحل المحيند  و قبحل ظهحور الأديحان ال
 بر القرون ، ومازال   مارس في مصر ح م الآن وخاصة في الريحف المصحرو 

 و  س مر  ل صب   بئاً  لم الإنسانية و ىن هاياً لحقوح الأنسان .

                                                           

(14 )  Bambra CS.,Current Status of Reproductive Behaviour in 
Africa, Human Reprod.Update, 1999 (5), P.10- 20 .                                                                                                                  
(15 )  Marcia C.Inhorn, et,al,Infertility Infection and Latrogenesis in 
Egypt:The Anthropological Epidemiology of Blocked 
Tubes,Med,Anthro.1993(15) P.1-28.  
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وخ ححان الإنححاا  و " اهححور الإنححاا " هححو  مليححة اس ئصححال جزئححي  و يلححي 
، و لاالمححا  صححد   (16)ر ابيححة للأ سححاء ال ناسححلية الخارجيححة للأنرححم لأسححباب غيحح

الأوساا الابية و ا ج ما ية في مصر لهذه العحادة البشحعة،  و  لقح  السحوء  لحم 
مدو خاور ها وما ينجم  نها من  سرار صححية نفسحية و اج ما يحة  ، و بحالرغم 
من ذلك مازال  مارس ليونها مر باة ب  راف و حادا  و قاليحد م واررحة وخاائحة 

 لدينية والرقافية ، ودون  و دليل ديني  لم مشرو ي ها .من جمي، جوانبها ا
ومح،  نحا محن المثيحد  ن هحذه الظحاهرة  بحد  فحي ا نقحراض مح،  قحدم درجحة 
الو ي الصحي للمج م، ، فمحا زال الأمحر ماروقحاً  لحم جميح، المسح ويا  المعنيحة 

راء بالصحة الإنجابية  للمحر ة لمحا  مرلحا محن خاحورة بالةحة ،  خاصحة  ن هحذا الإجح
 قوم با في يرير من الأحوال المولدا   و النساء العجائز القرويا  و النئي  غالباً 
مححا  يححون معححرف هن  محححدودة بمبححادئ  عقححيم و  اهيححر الأدوا  المسحح خدمة فيححا ، و 

، بالإسححافة ىلححم مححا ي ر ححب  ليححا مححن مسححا فا   (17)بالمفححاهيم الأساسححية لل شححري 
، شديد في الصحة الإنجابية  للمر ة ي  ثرر بشيل مباشرة و لم المد  البعيد ، و ال

و  ال ي  شمل النزيف ، و  عفن الدم ، و ا ل هابا  المهبلية ،  و سحر الامحا ه م 
، بالإسافة ىلحم الآرحار النفسحية ال حي  (18)المخاض الميبو  والعقم اح ما   الوفاة 

 قد  صيب الف اة ال ي يصعب ال خلص منها . 
 : ال ينولوجي لجسد المر ةا ن هاك  

نححادراً مححا   جنححب  و امححر ة مصححابة بححالعقم مححن ىخسححاع جسححدها لنن هححاك 
ال ينولوجي في سعيها للعنج ، حيا ي حول الجسم البشرو  ىلي موسح، للسحيارة 
 مححححححححححن خححححححححححنل "   ينولوجيححححححححححا الجسححححححححححد "  ححححححححححح  الإيححححححححححراه و الحححححححححح حيم 

 هححاك حرم ححا او يححاً و و ا س سححنم ، حينمححا  سححار المححر ة ل عححريض جسححدها  ن
جراحيححاً و مهبليححاً ، مححن خححنل ممارسححا  صححارخة مرححل الصححدمة اليهربائيححة لعنححح 

 الرحم و  وسي، و يح  الرحم ، و النفخ الأمبوبي .
و بالرغم من  ن هذه الإجراءا  لم يرب  جدواها في معظحم الححا   ، بحل 

ا ج ما يححة للمححر ة ، فححإن الظححروف النفسححية و ( 19)و قححد  سححبب العقححم فححي حححد ذا هححا 
المصابة بالعقم  هيئها لن  قاد في فا لية هذه الوسائل . و هنا يرار ال ساثل : ىذا لم 
 خس، المر ة المصرية بالعقم لهذه الإجراءا  الإن هايية ، فإين يميحن لهحا  ن  لجح  

                                                           

(16 ) WHO.World Health Assembly, Femal Genital Mutilation 
(FGM):May2008.                    
(17 )  Davis G,et,al,'' Female Circumcision:The Prevalence and 
Nature of the Ritual in Eritrea'' Mil-Med.1999(164):P.11-16 .                                                                                                   
(18 )  Obermeyer CM, " The Consequences of Female Cricumcision 
for Health and Sexuality :an Update on the Evidence , Cult 
Health Sex 2005 (7), p.453-458.                                        
 (19 ) Marcia C.Inhorn,Quest for Conception,OP.Cit,P.6-302. 
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البححاً للعححنج الآمححن  و قححد يححرو الححبعض  ن الإجابححة  ححن هححذا ال سححاثل  يمححن فححي 
ل ينولوجيا  الحديرة مرل ال لقي  الصحنا ي  و ىخصحاب الأنابيحب ، و هحو اس خدام ا

 ما قد يرير بال الي ىشياليا  رقافية و دينية حول هذا النما من الحمل .
 : خيارا  المر ة المصرية في معالجة الأمراض الإنجابية 

 نعيس العوامل ا ج ما ية و الرقافية في حياة وواق، المحر ة المصحرية فحي 
ورها لأ سائها الإنجابية و  شيل مفهومها للمرض الإنجابي، و  ححدد سحلويها  ص

و ا جاها ها نحو الخيحارا  العنجيحة. ففحي ىاحار رقافحة مج معيحة  قحدس الإنجحاب و 
 حححدد ميانححة المححر ة داخححل المج محح، و  ححربا وجودهححا بوظيف هححا الإنجابيححة ،   شححيل 

رحم المر ة في صورة بيح  الولحد  و  معرف ها النسائية و  صورا ها . فعندما   خيل
في صورة  ش يح وو مجمو ة من البيض  خرج منا يل بيسحة للوجحود بمشحيئة 

، فهححي  سحح خدم  خححين  خنقححة  حححول اللةححة ا صححانحية  (20)الله سححبحانا و عححالم 
للاب الحيوو ىلي مفاهيم  سفي معني   ظم للخبحرة الحيا يحة للمحر ة، و  بحرز محن 

 .(21)موقف المج م، من الخصوبة و العقم خنلها موقفها و 
وغالباً ما  بد   اورا  المر ة في  فسير سببية المحرض الإنجحابي بالحيمحة 
الإلهية، و يفسر في مخيل ها وجود مرض يربا بين جسمها و  نق هحا ا ج ما يحة 
و الخسوع للقدرة و المشيئة الإلهية.  يما قد   سمن هذه ال صورا   سباباً " فوح 

 بيعحححححة " خارجيحححححة المنشححححح ، خفيحححححة وغامسحححححة يالسححححححر والحسحححححد والعمحححححل، الا
و  حححرك خيارهححا نحححو العححنج الححديني، ومححا ي سححمنا مححن  نمححاا حقيقيححة ورمزيححة، 
وزيارة الأماين المقدسة و  سرحة الأولياء ال ماساً للبرية والشفاء. يما قد   سمن 

بعححض   سححاء جسححمها  يسححاً   سححباباً  " ابيعيححة " ابيححة المنشحح   ححثدو ىلححم  عاححل 
سحححائل الاحححب الحيحححوو  و الاحححب الإنجابيحححة ، و ي ححححرك خيارهحححا العنجحححي نححححو و

. وهي  فعل ذلك في يل الأححوال محن منالحح وازع  ىيمحاني لحديها بح ن  (22)الشعبي
الله سححبحانا و عححالم خلححح الححداء و خلححح الححدواء " الوسححيلة العنجيححة لأو مححرض " ، 
ومن رم ي ح م  ليهحا مواصحلة  السحعي نححو الشحفاء ح حم اسح نفاذ جميح، الإميانيحا  

لحقيقحة شحك فحي حيمحة الله العنجية الم احة ، وال وقحف  حن ذلحك ، ىنمحا يعنحي فحي ا
 وفي قدر ا  ز وجل  لم الأنعام بالشفاء و بالأافال  لم من يشاء وق ما يشاء . 

وفححي يريححر مححن الأحيححان  يححون المححر ة المصححرية  يرححر مححينً ل حمححل و قبححل 
مسئولية مرسحها الإنجحابي ، ىسح ناداً ىلحم  صحورها فحي وجحود خلحل فحي   سحاءها 

لاب الحيوو لإصنح هحذا الخلحل ، محن خحنل  قنيحا  الإنجابية  ف لج  ىلم نموذج ا

                                                           

 . 120رحمة بورقيبة ، مرج، سبح ذيره ، ص  ( 20)
(21 )  Marcia C.Inhorn,Quest for Conception,OP.Cit,P.255. 
(22 )  Early,Evelyn A,Ferytility and Fate:Medical Practices Among 
Baladi Women of Cairo , Bloomingon:Indiana , University 
Press,1993:P.102 .                                                                
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، (23)م خصصة  قنياً وميلفة ، و عرض   ساء من جسمها لنن هاك و الألم الشديد
غير  ن ما يناحوو  ليحا نمحوذج الاحب الحيحوو محن  وائحح ،  ححول دون وصحول 

ما ي سم وان فاع المر ة من الابقة الدنيا ىج ما ياً  و ىق صادياً من خدما ا ، ونظراً ل
با من  نقا  القوة غير الم مارلة بين الابيب والمحر ة المريسحة ، وهحو محا يححبا 
اح رامهحححا لحححذا ها ، بالإسحححافة ىلحححم  عزيحححزه  لوسحححائل  نجيحححة  حمحححل فحححي ايا هحححا  
ىجراءا  ان هاييا    ساس لها من ناحية الاحب الحيحوو ، وهحو الأمحر الحذو يهيح  

جحححال الاحححب الشحححعبي وقبحححول اح محححا   المحححر ة المصحححرية  للسحححعم للعحححنج فحححي م
 با  بارها خياراً  نجياً .

و يمارس الاب الشعبي بشيل فعال بين النساء المصريا  في الريف وفي 
بعححض الأمححاين الحسححرية ذا  المسحح و  ا ج مححا ي وا ق صححادو الأقححل. ويعمححل 
الم خصصححون فيححا يميونححا   ساسححية  ومثيححدة  للمع قححدا  والمعححارف النسححائية ،  
بالرغم من  باين فهمهم و فسيرهم لسببية  الإمراض الإنجابية .  وفي مصر يوجحد 
خمسا  نماا محن المعحالجين الشحعبيين فحي مجحال  محراض النسحاء الإنجابيحة  وهحم : 

والمنجمححون المشححايخ   -والعاححارين " العشححابون "  -والقححابن    -النسححاء العجححائز
ة  الأمراض الإنجابية  في : الراوبحة ورجال الدين .  و نحصر مع قدا هم في سببي

 و ا ل هابحححا    - و  " اليبسحححة "   و الصحححدمة  - و الظهحححر المف حححوح   -" البلحححل " 
 و ا   قحاد بوجحود قحرين  حح  الأرض والحسحد والعمحل  -المهبلية و هبوا الرحم 

وما ىلم ذلك ،  يما  ناوو وسائلهم العنجيحة  لحم بعحض الأنمحاا  العاميحة مرحل :  
وال نبث  - و بعض الأ شاب الدوائية  -واقوس اليبسة و الخسة   -اسا  الهواء ي

بالأ مال السحرية لإباالها ،  واقوس الزار و ال شف، وال واصل بالأد ية وال مائم 
 والأحجبة ، و زيارة الأسرحة و الأولياء الصالحين .

 : ة الإنجابية للمر ةبيئية المثررة في الصح -اق صادية  - ةيرا  السوسيورقافية مال
لقد انعيس  ال حو   وال ةيرا  اليبيرة و الم عددة فحي نو يحة الحيحاة فحي 
المج م، المصرو  لم حياة وواق، المر ة المصرية،   سواء  لم مسح و  الأسحرة 
يوحدة في البناء ا ج ما ي،  و  لم المس و  الفردو با  بار المحر ة ييانحاً حقيقيحاً 

م هحححذه  ال ةيحححرا  وال ححححو   فحححي السياسحححا  ا ج ما يحححة مسححح قنً. و مرلححح   هححح
وا ق صحححادية ، وال شحححريعا  المدنيحححة وا ج ما يحححة ال حححي  ناولححح  قسحححايا المحححر ة 
المصرية ،  فيمحا ي علحح ب حوفير ال علحيم الأساسحي لهحا ومححو  مي هحا ودخولهحا سحوح 

يجحة  احور العمل العام والخحاص ، بالإسحافة ىلحم ال ةيحرا  الرقافيحة ال حي ححدر  ن 
وسححائل الأ ححنم وا  صححال الجمححاهيرو ومححا حمل ححا مححن  فيححار جديححدة حححول ميانححة 
المر ة  ودورها في المج م، ،  وما ارح ا من مفاهيم ومقاو   جديدة  في مجال 

                                                           

(23 )  Renaud Marc , On the Structural Constraints to State 
Intervention in Health , IN:The Cultural Crisis of Modern 
Medicine , New york Monthly review Press , 1978:P.101 .             
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حقوح المر ة  بالنسبة  ل ميينها ، و دم ال مييز سدها وحماي ها من ممارسة العنف 
المسحاواة وال يحافث بمحا يحفحظ حقهحا ويرام هحا وا ن هاك الجسمي ، و رسيخ فحرص 

 .(24)و نمي ا قدرا ها للمشارية في بناء مج م، ىنساني م وازن 
ومن رم ، فإن المر ة  المصرية  واجا اليوم ن حائج هحذه ال ةيحرا  ، و ال حي 
قححد  حمححل فححي ايا هححا انعياسححا  سححلبية  و ىيجابيححة  لححم صححح ها الإنجابيححة  و لححم 

 و  نهححا قححد  سححا د  لححم قححدر ها الإنجابيححة  و ححد م  حقهححا فيححا سححلويها الإنجححابي ، 
الخيححار الإنجححابي  ،  و قححد  يححرس المزيححد مححن  وامححل الخاححر  لححم صححح ها فححي 
المراحل المبيرة من الحمل  و ان ياسا  ما بعد الحمل والو دة  و ىصاب ها بالعقم ،  

م  حريححر المححر ة و اححرح بال ححالي هححذا ال سححاثل : هححل  د  هححذه ال ةيححرا  فعححنً ىلحح
المصرية و ميينها و حسين موقعها وقدر ها داخل المج م،    م  نها زاد  من حدة 
معانا هححا و يححريس موقعهححا الهامشححي فححي المج محح،   وهححو الأمححر الححذو ينبةححي معححا 
دراسة هذه ال حو   من منالح شمولي لرصد ا ر بااا  وال  ريرا   لم جمي، 

 ادية والرقافية والبيئية  لم الصحة الإنجابية للمر ة. المس ويا  ا ج ما ية وا ق ص
 و هو ما سوف   ناولا الباحرة يما يلي:

 :   رير ال ةيرا  السوسيورقافية -1
يقصححد بححال ةيرا  السوسححيورقافية هنححا ال ةيححر فححي الأفيححار و المع قححدا  و 

المج م، ، و ال صورا  و القيم والعادا  والرموز ال ي   حيم في وس، المر ة في 
المر باة بالصحة الإنجابية ، والمثررة في و يها وسلويها الإنجابي ، و ال ي  حدد 

  هدافها واموحا ها وميان ها في المج م، .
 : الميانة ا ج ما ية للمر ة) ( 

لقحححد ححححدد  معظحححم المج معحححا  البشحححرية ، بةحححض النظحححر  حححن اخححح نف 
 دواراً  معينا للرجل و خر   للمر ة ،  مس ويا ها من حيا درجة النمو  و ال عقيد ، 

 مين الرجل من خنلها وبفعل  مليحا  اج ما يحة  وبسحبب مسحثولي ا  حن الإ الحة  
و حمل المخاار ، من اح يار السحلاة والسحيارة فحي النظحام الأسحر  ، و راجعح  
 بالمقابل ميانة المر ة  بسبب دورها الأنروو وحاج ها ال قليدية ىلم يفالة المعيل .

و لم الحرغم محن  ن هحذا الوسح، قحد  عحرض ل ةيحرا  اج ما يحة فحي بنيحة 
الأسرة خنل العقد الأخير من القرن الماسي، وال ي  رر  ىيجابياً في ميانة المر ة 
وفي  حسين وسعها ا ج ما ي ن يجة ال اور العمراني وزيادة فرص ها في ال عليم 

لعمل ، فإنها لم  س ا،  ال حرر من و نمية قدرا ها ومهارا ها و اندماجها في سوح ا
 بء ال قاليد المورورة ال ي  ربا ميانحة المحر ة  بحدورها الأمحومي يزوجحا و م، و 
 قرنهححا  بقححدرا ها  و  ححدم قححدر ها  لححم الإنجححاب "الخصححوبة والعقححم"،  وينهمححا 
موجود ويشينن  نقة  يسية في ميانة المر ة المصرية . فعقحم المحر ة ومعانا هحا 

                                                           

ابية للمر ة نجنء محمد  ااف،   رير الأبعاد ا ج ما ية و الرقافية  لي الصحة الإنج( 24)
 .408، ص 2009المصرية: دراسة ميدانية، يلية الآداب، جامعة القاهرة، دار المنظومة،  
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ره  لححم وسححعها فححي المج محح،  يلقححي السححوء  لححم  هميححة الخصححوبة يقيمححة و حح ري
اج ما ية  نعيس في ميانة المر ة المنجبة ، و عيس في الوق  نفسة نظرة المج م، 
الإيجابية للعملية الإنجابية ال ي  صل ىلم حد القداسحة ،  و فسحر  يسحاً رقافحة المحر ة 

الإنجححابي،  ومع قححدا ها حححول  المصححرية حححول مفححاهيم  الخصححوبة وممارسححة الخيححار
 (25)  همية الأمومة و الأافال ويل ما ي علح بجسمها و مليا ا الإنجابية  يساً.

و ن معدل الخصوبة الحيوية ي  رر بالقدرة البيولوجية  لم الإنجاب  رناء 
ف رة الزواج ،  ما الخصوبة الم مرلة في  دد الأافال الذين  نجبهم المر ة ،  فهي 

ل الأافال الفعلي الذو ي  رر بعد الزيجا  و دد مرا  الزواج وسن    رر بمعد
، صنا يا  حول دون ىنجاب الزواج و ف ره اس مراري ا، و دم وجود موان

 .(26)الأافال
وبالمقابل ، فإن خصوبة المر ة ،  وما يسفي المج م، محن قيمحة وميانحة و 

 صحور المحر ة للعقحم  سلاة وقوة للمر ة المنجبة في الأسرة المصحرية ، يحنعيس فحي
و دم الإنجاب بوصفة فراغاً في الجسم يثدو ىلي الشعور بالفراغ ا ج ما ي الذو 

وخاصحة فحي رقافحة المج معحا   -يعزلها  ن الإحساس بذا ها يسجد  نروو خصيب 
وما ي ر حب  ليحا محن انعحزال ا ج محا ي   -ال ي  عرف الأنورة من خنل الأمومة 

يحا الأسحرة والعائلحة و الأقحارب وجيحران ، ويعيحس فحي داخل المحيا الحذو  عحيش ف
الوق  نفسة  يسا نظرة المج م، السلبية لها با  بارها امر ة  ديمة الفائدة و مخيبة 
لآمال زوجها و ائل ا في ىنجاب ذرية ، حيا ين هي بحا الأمحر ىلحم الإهمحال و حدم 

الرسحو   لوجحود اس قرار الحيحاة الزوجيحة ، و العنحف المنزلحي ، وا نفصحال ،  و 
 زوجة  خر  بالإسافة ىلم وصمها بالمر ة العقيم .

 : لقيم والعادا  السلويية المثررة في الصحة الإنجابية للمر ة
 لم الرغم من العديد من الن ائج الإيجابية  ل حسين الصحة الإنجابية  من 
خنل ال حول ىلم  نماا صحية  فسل في حياه المر ة ، وما  ر ب  ليها من 

حسين في مس و  صح ها بشيل  ام و  حسين صحة الافل ، و انخفاض معدل  
وفيا  الأمها  والأافال ، وال ةلب  لم معظم ال هديدا  الرئيسية للصحة ، فإن 
المر ة قد   عرض  يساً لأخاار صحية  شديدة ن يجة لل ةير في نو ية حيا ها 

صح ها الإنجابية وصحة وممارسة بعض العادا  والسلوييا  ال ي  مرل  هديداً ل
 افالها . وذلك بفعل ما  حدر ا المساواة في النوع  و خروج المر ة للعمل و قلدها 
بعض الوظائف المرهقة ذهنياً  و بدنياً ، و ام داد سا ا  بقائها في العمل لف را  
اويلة  بعاً لنخ نف في  نماا الحياة ، وهو الأمر الذو  ر ب  ليا  ةير في 

                                                           

نجححنء محمححد  ححااف،  حح رير الأبعححاد ا ج ما يححة و الرقافيححة  لححي الصحححة الإنجابيححة للمححر ة ( 25)
 .409المصرية: دراسة ميدانية، مرج، سابح، ص 

،  1امحجوب  ايا ،  ساسيا   لم السحيان ، منشحورا  الجامعحة المف وححة ، احرابلس ،  (26)
 .55، ص 1997
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الةذائية حيا  صبح   ع مد بشيل يبير  لم الوجبا  الةذائية السريعة الأنماا  
والجاهزة الةنية بالدهون والشحوم والنشويا  و دم ا ه مام ب ناول الخسروا  
والفوايا والمواد الةذائية الةنية بالبرو ينا  ، وهو ما يعرسها لأخاار السمنة 

و ناول المواد المهدئة بين النساء والبدانة ، بالإسافة ىلم ان شار ظاهرة ال دخين 
خاصة العامن   منهن لل ةلب  لم ىرهاح العمل . وهذه يلها  مرل  وامل سلبية، 
 شيل خاراً  لم الصحة الإنجابية للمر ة و لم  اور ونمو  افالها و   خر 
البلوغ  ند الف يا ، يما يسبب لها العديد من الأمراض الإنجابية ال ي  بد  من 

سنً  ن و  ريرها السلبي  لي العمر الم وق، للمر ة حين الو دة. معظم الرحم، ف
هذه السلوييا    ينب،  ن اخ يار فردو ىرادو واع ، ىنما هي شيل من  شيال 
ال ييف م، ال و ر والقلح المزمن الذو ينش  ن يجة ابيعة العمل  و بسبب ظروف 

 لأسر  وا ج ما ي .و حداا سلبية في حياة المر ة  و  دم وجود الد م ا
وهيذا فإن هناك نسبة يبيرة محن النسحاء  باشحر الحمحل فحي وجحود مسحبح " 
قبل الحمل " لهذه الأخاار الصحية ، يما  ن محاولة الحد محن هحذه الأخاحار قحد   
ي حقح في المرحلة المبيرة للحمحل ، وقحد يحثدو ىلحم ان ياسحا  خايحرة فحي محا بعحد 

 .( 27)الحمل 
 : ا ق صادية والبيئية رير ال ةيرا  

ىن الفقر و دني المس و  ا ق صادو، و ال فاو  ا ج ما ي، بالإسافة ىلم 
مشين  البيئة ا ج ما ية،  عد من  يرر العوامحل المحثررة سحلبياً فحي صححة المحر ة 

  لم ام داد حيا ها الإنجابية. 
اره با  بح  -بالرغم من  ن دور  نظيم الأسحرة فحي الححد محن مسح و  الفقحر 

وذلحك محن خحنل  خفحيض معحد    -مشيلة  ر با بقسايا السيان والنمحو السحياني 
خصححوبة المححر ة  و عزيححز صححح ها الإنجابيححة وممارسححة حقهححا فححي ممارسححة الخيححار 
الإنجححابي  ب شححجيعها  لححم اسحح خدام ال قنيححا  الحديرححة لمنحح، الحمححل ، هححو دور لححيس 

ن صحة الافل و عزيحز فحرص بقائحا مبال  فيا، لينا ير با في المقام الأول  ب حسي
 لم قيد الحياة ، فالمر ة  دائماً    ميل ىلم  خفيض معدل خصحوب ها محا لحم ي حقحح 

 هذا الشرا .
يما  ن ال فاو  والحرمان ا ج ما ي بين  وسحاا الفقحراء والمهمشحين همحا 
  بححا الفقححر المالححح ، سححواء  لححم المسحح و  الفححردو " ال علححيم والابقححة ا ج ما يححة 
والدخل ونو ية السين "  و  لم مس و  البيئة ا ج ما ية خاصة وسا ال جمعا  
العشوائية بفعل  زايد الهجرة الداخلية من الريحف و المنحااح الحسحرية الأشحد فقحراً 

                                                           

(27 )  Shahul H, et,al,Overcoming Social and Health Inequalities 
Among U.S Women of Reproductive Age – Challenges to the 
Nation's Health in the 21 Century , Health policy , 2009 (90) , P 
. 146-205.                                                                                                            
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ىلم سواحي المدن ، و ال ي   سم بعدم ال يامل ا ج ما ي وانعحدام الرقحة وال عحاون 
 ثدو ىلم ا س بعاد ا ج محا ي وبال حالي فهحي  و المسا دة بين  فرادها ،  يمين  ن

 ثرر   ريراً شديداً  لم الصححة الإنجابيحة  للمحر ة و عرسحها لليريحر محن الأمحراض 
الإنجابية  وا سارابا  النفسية  و الوفاة ن يجة الظروف ا ج ما ية وا ق صادية 

البلحوغ . هحذا و  نماا الحياة السارة خنل ف رة الحمحل و الحو دة  و خحنل مرحلحة 
بحداف، الححرص  لحم  -بالإسافة ىلحم اح محال  عحرض المحر ة  لن حائج صححية سحيئة 
 و الميححوا ف ححرا   -السححنمة الشخصححية واسحح خدام وسححائل  رفيهيححة غيححر منئمححة 

اويلة  مام " ال لفاز " وما ي ر ب  لم ذلك من البقاء داخل المنزل ، مما يعرسها 
 .(28) الي يثرر  لي صح ها الإنجابية لأخاار السمنة و مراض القلب وبال

وهناك  يساً   رير بيئي سلبي  لم الصحة الإنجابية  للمر ة ، بسبب دخول 
 نواع يريرة وم عددة من المواد الييميائية بعسها من " الدويسين " وال حي  سح خدم 
 جارياً ،  اوح يل الجوانب الحيا ية  للمر ة بز م  نها مواد  عزز  سلوب المعيشة 
و نو يحة الحيحاة ، مرحل  الييماويحا  المسحافة للمنظفحا  المنزليحة ، و دوا   جميحل 
السيدا  ، والييماويا  ال ي  ساف لمحواد اللصحح والاحنء والأحبحار ، والأصحباغ 
والمواد الحافظة المسحافة لحبعض المحواد الةذائيحة المعلبحة ، وجميعهحا بمرابحة سحموم 

صحوب ها و سحبب لهحا بعحض الأمحراض مرحل  ثرر في الصحة الإنجابية للمر ة في خ
ال هابححا  الححرحم وسححراان المبححايض فسححنً  مححا قححد ي ر ححب  لححم ا سحح مرار فححي 

 اس عمالها من  يوب خلقية في المواليد .
يسححاف ىلححم ذلححك الآرححار البيئيححة المححدمرة لل ححدخين  لححم الصحححة الإنجابيححة  

ي مححيا وبيئحة مححن للمحر ة سحواء  يانح  المحر ة نفسحها  محارس ال حدخين  و  عحيش فح
المدخنين ، حيا ييون الحمل بالنسبة لهحا  يرحر صحعوبة ،  حنوة  لحم ذلحك محا قحد 
ين ج  ن هرار ال دخين من مسا فا  الحمل والو دة  مرل  العمليحا  القيصحرية  و 
الو دة المبيرة ومحا ي ر حب  ليهحا محن انخفحاض وزن المولحود و عرسحها  ح محال 

لم ىصابة المر ة بالعقم . ولحذلك فح ن انسححاب المحر ة محن الوفاة ، يما يثدو  يساً ى
  يساً. والجنينال دخين  و محيا ال دخين هو خيار صحي للأم 

 رانياً: الدراسا  ال ي  ناول  الصحة الإنجابية:
هناك العديد من الدراسا  العربية والأجنبية ال ي  ناول  موسوع الصحة 
الإنجابية  للمر ة المصرية في الريف والحسر ، و المر ة العربيحة ، و ال حي   ميحز 
ب نوع ورراء موسو ا ها ، فمنها ما  ناول موسوع الصحة الإنجابية  للمر ة  محن 

ة بها ، ومنها ما  ناول صحة المر ة  حيا الخصوبة ،  والممارسا  الشعبية الم علق
الإنجابية  من خحنل الأمحراض الإنجابيحة  ال حي   عحرض لهحا المحر ة خحنل مراححل 

                                                           

(28 )  Whitaker R.C,et,al, Prediciting Obesity in Young Adulthood 
From Childhood and Parental Obesity , New England J. of 
Medicine, 1997 :(337) ,P. 869-873                               
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الحمل والو دة ،  و من حيا العنقة بحين الإنجحاب والرقافحة النسحائية ، ال صحورا  
والسلوييا  والاقوس الإنجابية ، ومنها ما ريحز  لحم حالحة " العقحم " لحد  المحر ة 
المصرية ومد  معانا هحا و عرسحها لنن هحاك الجسحدو خحنل رحلحة العحنج لالحب 
الحمل،  و  لك ال حي ريحز   لحم العوامحل المر باحة بنو يحة حيحاة المحر ة فحي سحن 

 الإنجاب خنل السنة الأولم بعد الو دة. 
 :  (29)دراسة ماررا انهورن -1

الأنرروبولوجيححة فححي مجححال هححي دراسححة ميدانيححة و عححد مححن  هححم الدراسححا  
 -وهحي  مريييحة الجنسحية  -الصحة الإنجابية للمر ة المصحرية وقحد  جر هحا الباحرحة 

 - 1988وقدم ها باللةة الإنجليزيحة ، وذلحك خحنل خمسحة  شحر شحهراً محن  ي حوبر 
، قام  خنلها بدراسة حالة العديحد محن النسحاء العقيمحا  فحي صحعيد 1989ديسمبر 

اابي بالإسححيندرية ، صححورر   فيهححا المححر ة المصححرية مصححر وفححي مس شححفم الشحح
الفقيرة اوال صرا ها الشديد في مواجهة العقم ، و رس  حيايا   نقلها محا بحين 
الاب الحيوو والاب الشعبي في مجال  مراض النساء لمحاولة  نج العقم ، يمحا 

ددة  ناولحح  بالشححرح وال حليححل الأرححر ال ححدميرو للعقححم  لححم المححر ة المصححرية المهحح
بححالانح مححن زوجهححا ، و بالإيححذاء مححن  هححل زوجهححا ، و بالنبححذ بوصححمة العقححم مححن 

 و خلص  الدراسة ىلم: جيرانها .
 ن الوسائل العنجية للعقم في مصر في يحل محن الاحب الحيحوو والاحب الشحعبي  -

غالباً ما  يون فعالة ، وفي بعض الأحيان قد  يون مثذية و سارة  بصححة المحر ة 
بالإسحافة ىلححم محا  مرلحا ال قنيححا  الإنجابيحة  ال قليديحة فححي مجحال الاححب   الإنجابيحة ،

 الحيوو من ان هاك شديد لجسد المر ة .
باف راض  ن هذه الوسائل " غير  نجية " ، وبالنظر ىلم م ر با  مشحيلة العقحم  -

في مصر ، فإنا ينبةي دراسة حالة المر ة المصرية في سحوء حاج هحا ىلحم سياسحة 
بية ،  ودخول  قنيا  ىنجابية حديرة بد ً من ال قنيا  ال قليدية في الاب صحية ىنجا

 النسائي الحيوو في مصر .
 :  (30)بعنوان الصحة  الإنجابية  للمر ة العربية:  دراسة هد  زريح -2

 هدف هحذه الدراسحة ىلحم ال عحرف  لحم صححة المحر ة فحي المج مح، المحلحي 
ا ر بااا  الم داخلة بين صحة الافحل  لم نااح الوان العربي، من خنل بحا 

 وصحة الأم في سياح الأسرة والمج م، المحلي.
، خحنل  و ناول  فيها  عريف الأمراض الإنجابية ال ي   عرض لهحا المحر ة

 الحمل والو دة " الوس، " وما بعد الو دة ، و ان ه  الدراسة ىلم:

                                                           

(29 )  Marvia  C .Inhorn, Quest for Conception, University of 
Pennsylvania press Philadelphia, U.S.A, 1994:P.1-440.                                                                     

ح ، الصحححة الإنجابيححة للمححر ة العربيححة ، منشححور فححي : المححر ة العربيححة   الواقحح، هححد  زريحح (30)
 .  113-101، ص 1995وال صور ، دار المر ة العربية للنشر   نور ، القاهرة ، 
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 سرورة ال وس، في خدما  الصحة الإنجابية .  -
ى داد و دريب المهنيين في مجال العلوم الابية وا ج ما ية لإيجاد الحلول المناسحبة  -

 لمشيلة الصحة الإنجابية لد  المر ة.
 اس مرار الجهود البحرية  س حداا مقاييس  شخيص و رصد الأمراض الإنجابية. -

 : (31)"بعنوان "الإنجاب والرقافة النسائية:  دراسة رحمة بورقيبة -3
ذه الدراسة ىلم بحا ال صورا  والسحلوييا  والاقحوس الإنجابيحة   هدف ه

للمر ة  في وسا اج ما ي ورقافي معين  ، و دراسة سلويها الإنجحابي مح، ال رييحز 
  لم اس را يجية هذا السلوك في ىاار المعارف والرقافة النسائية .

و ناولحح  هححذه الدراسححة موسححوع  حديححد النسححل مححن جانححب النسححاء سححواء  
ديد ال لقحائي " الابيعحي "  و الإرادو ،  رحم اس عرسح  مسح لة خصحوبة المحر ة  ال ح

وما  سيفا  ليها رقافة الأفحراد ورقافحة المج مح، محن قيمحة اج ما يحة ،   لحم  يحس 
النظححرة السححلبية للعقححم ومححا يعنيححا مححن الإحسححاس بححالفراغ ا ج مححا ي لححد  المححر ة ،  

وهحو الأمحر الحذو يحدف، معظحم النسحاء  والذو يثدو في نهاية ىلي ىقصاء اج ما ي .
لزيارة  الأماين المقدسحة و  سحرحة الأوليحاء و داء اقحوس معينحة البحاً لنس شحفاء 
مححن حالححة العقححم ،  و ممارسححة بعححض الأسححاليب العنجيححة الوهميححة ال ححي  بنححي  لححم 
ا   قاد في فيرة " الجنين النائم " لمحاولة  ىيقاظا ،  و اللجوء ىلم  سحاليب الاحب 

 الشعبي ال قليدو ووصفا ا المعروف لد  النساء ال ي يع قدن في مفعولها .
و ان ه  الدراسة ىلم  ن  صوير العقحم با  بحاره حالحة مرسحية يح م البححا 
 ححن مسححببا ا مححن جهححة المححر ة  ولححيس مححن جهححة الرجححل  ، ومححن خححنل  سححاليب 

ا   قاد فحي  اس ان ية ليس لها   و سمان حول جدواها ومفعولها بالإسافة  ىلم
 بها   اقوس رمزية خلف ها رقافا المج م، و  بن ها النساء لنح ماء

 بعنوان العوامل المر باة بنو ية حياة المحر ة محن :  دراسة بلجين  يين م، هخرين 
 : (32) سنا خنل السنة الأولم بعد الو دة في  رييا 49ىلم  15 مر 

 هححدف هححذه الدراسححة ىلححم بحححا العوامححل ذا  الصححلة بنو يححة حيححاة المححر ة 
خنل السنة الأولم بعد الو دة، وذلك من خنل ىجراء دراسة ىقليمية لل عرف  لم 
العوامل الم صلة بنو ية حياة المر ة في مدينة " قونيا "  رييا ، وقحد  جريح   لحم 

م  قياسا  الن يجحة الأساسحية ، محن امر ة في السنا الأولم بعد الو دة ، و  1749
 خنل قياس نو ية الحياة و العوامل المر باة بها بعد الو دة . 

وخلص  الدراسة ىلم  ن العوامل البيئية و السوسيويموجرافية  لعحب دوراً 
مهماً في نو ية حياة المر ة بعد الو دة ، حيحا يشحف  الن حائج  حن  ن النسحاء فحوح 

                                                           

لمحححر ة العربيحححة   الواقححح، رحمحححة بورقيبحححة ، الإنجحححاب والرقافحححة النسحححائية ، منشحححور فحححي : ا( 31)
 . 125-115، ص  1995، دار المر ة العربية للنشر   نور  ، القاهرة ، وال صور

 (32 ) Belgin akyn,et,al,Quality of life and Related Factors in Women 
Aged 15-49 in the 12 Month Post-Partum Peried in 
Turkey,J.Obstet Gynaecol,Res,V.(35),N(4) , 2009:P.86-93. 
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الم زوجا  من  زواج  ذوو مس و   عليمحي و دخحل اق صحادو سنة و 35سن ال  
منخفض ، و النئي لديهن  دد يبير من الأافال يقعن داخحل المجمو حة المعرسحة 
للخاححر. وذلححك لعححدم وجححود د ححم اج مححا ي سححواء مححن الححزوج  و مححن  فححراد  ائل هححا 

نسحبة لحلأم للر اية الشخصية للأم  و للمولود ، ولعدم وجود وق  للراحة  والنوم بال
 يسححاً ،  بالإسححافة  ىلححم  ححدم الم ابعححة الابيححة خححنل ف ححرة الحمححل والححو دة ، وهححذه 

  مرل  وامل الخار بالنسبة لل ةير السلبي في نو ية حياة المر ة بعد الو دة .
يما  يد   لم سرورة ىجراء الم ابعة  حن قحرب محن جانحب الممرسحا  

ة لأولئحك النسحاء النئحي فحي مرحل هحذه العامن  في مجال الر اية الصحية الأساسحي
الظروف، يمحا ينبةحي  يسحا مسحا دة الأم فحي  خاحيا وق هحا  ح حم  سح اي،  حوفير 

 وق  الفراغ السرورو لراح ها ونومها.
 لإجراءات المنهجية للدراسةا

 : مبررات دراستهامشكلة البحث و: أولا 
ىن مشيلة  و بحا غالباً ما  ر با بموقف غامض غير محدد وبال الي فإن 

سحا د  لحم   ملية البحا في جوهرها  دور حول جم، الحقائح والمعلومحا  ال حي 
ىزالة الةموض الذ  يحيا بالظاهرة ومحاولة الوصول ىلم  فسيرا   مليحة   علحح 

ل  هميحة خاصحة بحين ولحذلك فحإن  حديحد مشحيلة البححا  ح ح (33)بموسوع  الدراسة 
خاوا  البحا حيا  ثرر   ريراً يبيراً  لم جمي، ىجراءا  البحا وخاوا ا حيا 
ي وقف  ليها اخ يار المنهج المنئم للبحا ويذلك الأدوا  المنئمحة لجمح، البيانحا  
ونححوع المعلومححا  ال ححي سححي م الحصححول  ليهححا ومححا يميححن  ن  سححهم بححا فححي  قححدم 

 (34)المعرفة.
ء يمين القول  ن ىشيالية الدراسة   مرل في محاولة يشف وفم سوء ما جا

العنقححة بححين الم ةيححرا  الرقافيححة و ا ج ما يححة و  نق هححا بالصحححة الإنجابيححة مححن 
الموسو ا  ذا  الأهمية في  لم ا ج ماع السياني و  لم ا ج ماع الابي ومحل 

و ب ح رير الم ةيحرا  اه مام الباحرين والمنظحرين  الحذين يه محون بالسياسحة السحيانية 
 الرقافية و ا ج ما ية و  نق ها بالصحة الإنجابية و السلوك الإنجابي  لي الأفحراد 

 داخل مج معا هم.
 : الأهمية العلمية للدراسة:  رانياً 

بح، محن المشحيلة ال حي يعالجهحا هحذا البححا نىن  همية  و بحا  لمي ىنمحا  
شحك  ن الصححة الإنجابيحة يعحد محن  ومد  ار بااها بقسايا المج م، ومشحين ا و 

القسايا الهامة ال ي  ه م بها المج معا  النامية بصفة  امحة ومصحر بصحفة خاصحة 
ىذ يمر المج م، المصرو بف رة حاسمة وهامة في  اريخية المعاصر   الب  سافر 

                                                           

، 1971، القحاهرة مي بحة وهبحة، 5محد حسحن .  صحول البححا ا ج محا ي، ا(  بد الباسحا مح33)
 .144ص
 .592( محمد  لم محمد .  لم ا ج ماع والمنهج العلمي، مرج، سابح، ص34)
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يافححة الجهححود ل حقيححح ال نميححة المالوبححة وال ةلححب  لححم المشححين  ال ححي  عححوح هححذا 
يميحححن القحححول  ن ا ه محححام بدراسحححة الأزمحححا  ومشحححين  المج مححح، الهحححدف وبحححذلك 
ها ويشف العوامل المثدية ىليهحا يعحد محن  هحم المهحام الملقحاة  لحم ا المعاصر و ةير

  ا ح  لم ا ج ماع في المرحلة الراهنة. 
بحح،  هميححة الدراسححة الراهنححة مححن يونهححا محاولححة للإسححهام فححي الجهححود نيمححا  

الم ةيححرا  الرقافيححة و نححب البححاحرين لدراسححة موسححوع " العلميححة ال ححي  بححذل مححن جا
 ا ج ما ية و  نق ها بالصحة الإنجابية 

ويححذلك  حححاول الدراسححة الراهنححة ىرححراء الجانححب النظححرو لعلححم ا ج مححاع 
السححياني  فيمححا ي علححح بموسححوع الصحححة الإنجابيححة بالمنححااح العشححوائية  ومحاولححة 

ج ال حححي  سحححهم فحححي ىرحححراء النظريحححة الوصحححول ىلحححم مجمو حححة محححن الحقحححائح والن حححائ
 السوسيولوجية.

 : الأهمية ال ابيقية للدراسة -
ف مرل  همية هذا البحا في  نا ي ناول بالدراسة موسو اً حيوياً    وهو 
الم ةيرا  الرقافية و ا ج ما ية و  نق ها بالصحة الإنجابية " دراسة في احدو 

ن وس،  ابيقا  العلوم في خدمة و لما ياالمنااح العشوائية بمدينة سوهاج  
ن الباحرة سع  لنفس الةرض إالمج م، هو ا جاه م فح  ليا بين  لماء ا ج ماع ف

في  نا سوف  قوم بعرض ما سوف   وصل ىليا دراس ها ال ابيقية واس خنصا ها 
وذلك في سوء ن ائج الدراسا  والبحوا السابقة مما قد يثد  ىلم هرار جديدة 

شين   ديدة قد   ي  فرصا لحلها  و مناقش ها من قبل ويبرز  سئلة وم
الم خصصين في المج م، والمسئولين والمه مين بهذا الجانب الأمر الذ  ربما 
يثد  ىلم  حقيح فائدة قومية للمج م، المصرو هذا بالإسافة ىلم ما قد يريره هذا 

نا دراسا  البحا من قسايا واس فسارا  يمين  ن  يون منالقاً  ساسياً  بد  م
 مس قبلية ، جديدة  فيد هي الأخر  في المجال ال ابيقي. 

 : Study هداف الدراسة :  رالراً 
ي جا البحا العلمي في غاي ا ىلم  حقيح  هداف  امة غير شخصية ذا  

 .(35)قيمة  لمية ود لة اج ما ية
و  فسححير الم ةيححرا  ا ج ما يححة   وسححي  و سحح هدف هححذه الدراسححة ال عححرف  لححي

ميدانيحة  مقارنحة بحين  ينحة محن سحيان الرقافية و  نق ها بالصحة الإنجابية دراسة و
 المنااح ا  شوائية وهينة من سيان المنااح الحسرية غير العشوائية 

 ي فرع من هذا الهدف بعض الأهداف الفر ية ال ي   لخص في الآ ي:    
و   ريرهحا  لحي ما الخصائص ا ج ما ية و الديموغرافيحة لمج مح، البححا  -1

 السلوك الإنجابي  

                                                           

 .70، ص 1977(  حمد بدر .  صول البحا العلمي ومناهجا، اليوي ، ويالة المابو ا ، 35)
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ىلي  و مدو   وفر مصادر المعرفة ال ي  مين المحر ة فحي المنحااح ) العشحوائية -2
 ( من الحفاظ  لي صح ها الإنجابية   حسرية ال –

 :  ساث   الدراسة: رابعاً 
ما الخصائص ا ج ما ية و الديموغرافيحة لمج مح، البححا و   ريرهحا  لحي  .1

  السلوك الإنجابي 
 

و ا  جاه نحو  –و  عدد مرا  الحمل  –هل هناك  نقة بين نوع المولود  .2
  نظيم الأسرة  

ة ال حححي  ميحححن المحححر ة فحححي المنحححااح ىلحححي  و محححدو   حححوفر مصحححادر المعرفححح .3
 ( من الحفاظ  لي صح ها الإنجابية   حسرية ال –العشوائية )
  منهج المس  ا ج ما ي بالعينة -1 :خامساً 

ال ححي  سححعم ىلححم وصححف و حليححل الظححاهرة  و المج محح، وهححو مححن المنححاهج 
المحدروس وي حي  الحصححول  لحم  يبحر قححدر مميحن محن المعلومححا  ومعرفحة الأبعححاد 
الحقيقة ل لك الظاهرة ولقد اس خدم ا حيحا  نحا   يع محد  لحم  داة بححا واححدة بحل 

  لم مجمو ة من الأدوا  ال ي  ساهم في الإجابة  لم  ساث   الدراسة.
 :  نهج المقارنالم -2

 واسُ خدم هذا المنهج لعقد مقارنا  بين زوجا  في مناق ين مخ لف ين: 
مناقة  شوائية: "هي مناقة  م البناء  ليها بدون  خايا، م،  دم  وفر  -

 و ينة من سيان المنااح الحسرية غير العشوائيةجمي، الخدما  بها".  
لإسححافة ل ححوفر : " هححي مناقححة ذا   خاححيا  ححالي، باحسححرية مناقححة  –

 جمي، الخدما  بها". 
لأن المححنهج المقححارن مححن المميححن اسحح خداما بححين مححوقفين مخ لفححين فححي يححل 

 .(36)الجوانب دون واحدة،  و قد يس خدم بين موقفين م مارلين دون جانب واحد
  دوا  جمي، البيانا  : سادسا

 : ا س بيانومن الأدوا  ال ي اس عن  بها: 
هامححة فححي جمحح، البيانححا  مححن المبحححورين، وذلححك  ححن ا سحح بيان هححي وسححيلة 

اريححح ا  صححال الشخصححي الم عمححد القححائم  لححم ال فا ححل وجهححا لوجححا بححين الباحححا 
 (37)والمبحورين.

وقد  م  قسيم ا س مارة ىلم بنود و قسام فر ية  ر با بالإاار  -1
 النظرو للدراسة وهم يال الي :

                                                           

الييفي والمنهج اليمي، يلية الآداب، جامعحة  المنهج-( محمد  ارف، المنهج في  لم ا ج ماع36)
 .47م،  ص 1972القاهرة، 

( محجوب  اية الفائد . ارح البحا العلمي بالعلوم ا ج ما ية، البيساء، منشورا  37)
 .113، ص 1990جامعة  مر المخ ار، 
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افيحة لمج مح، البححا و لخصائص ا ج ما ية و الديموغر سئلة   علح با -
   ريرها  لي السلوك الإنجابي .

بمدو   وفر مصادر المعرفة ال ي  مين المر ة في المنااح  سئلة   علح  -
 . ( من الحفاظ  لي صح ها الإنجابية حسرية ال –) العشوائية 

 :  ينة الدراسة: سابعاً 
البنحاء : "هحي مناقحة  حم مناقحة  شحوائية -زوجا  في مناق ين مخ لف ين: 

  ليها بدون  خايا، م،  دم  وفر جمي، الخدما  بها".
: "هي مناقة ذا   خايا  الي، بالإسافة ل حوفر جميح، الخحدما  حسرية مناقة 
 بها".
 : مجا   الدراسة:  رامناً 
 زوجا  في مناق ين مخ لف ين: : المجال البشر * 

م،  دم  وفر مناقة  شوائية: "هي مناقة  م البناء  ليها بدون  خايا،  -
: " هححي مناقححة ذا   خاححيا  ححالي، حسححرية مناقححة  –جميحح، الخححدما  بهححا".   

 .بالإسافة ل وفر جمي، الخدما  بها"
 : المجال الزمنم* 

وي مرل في الف رة الزمنية ال ي اس ةرق ها  ملية جم، البيانحا   حن مج مح، 
 ام ف رة حوالم.الدراسة و ابيح الجانب الميداني من الدراسة وقد اس ةرق  هذه ال

  ونصف
 :المجال الجةرافي* 

، و هحي ويقصد با المناقة الجةرافيحة ال حي سح جر  بهحا الدراسحة الميدانيحة
: (38)قاحاع غحرب :حي غحرب -1 مدينة سوهاج حيا  نقسم المدينة ىلي حيين هما:

و  م اخ يار المناقة الرانية بحي ال ي سوف ي م بها ال ابيق هي المناقة العشوائيةو 
( من الجهة 15و هي المحصورة بين شارع ): حسرية المناقة الشرح با  بارها 

القبلية ونهاية اليردون من الجهة البحرية ويحدها شارع ال حريحر والجحزء الشحرقي 
 من الناحية الةربية ونهر النيل من الشرح.

  : مفاهيم الدراسة:   اسعاً 
الإجرائححي للصحححة الإنجابيححة : هححي حالححة ا ي مححال  الصحححي و ال عريححف 

البدني و النفسي و ا ج ما ي في جمي، الأمور الم علقة  بالجهاز ال ناسلي ووظائفا 
و  مليا ا في يافة مراحل العمر ، وال ي  مين الفرد محن  حقيحح غرائحزه و ال م ح، 

الزوجين " الرجل  ، يما  شمل  لي حح بها خاصة غريز ي الجنس و ا س خنف
المر ة " في معرفة و اس خدام  ساليب  نظيم النسل ، و  لي الحح في الحصحول  –

                                                           

 ، مريز المعلوما  و د م 2019( المصدر : الوحدة المحلية لحي غرب ، الدليل الإحصائي 38)
 ا خاذ القرار.
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 لي خدما  الر اية الصحية المناسبة ال ي  مين المر ة من اج ياز ف حره الحمحل و 
 الو دة ب مان. 

 :  نوع الدراسة وان ماءا ها:   اشراً 
خاوا  وىجراء هذه  بد ليل دراسة من اس را يجية  حدد  سلوب و

ة ىلم  همية  ن رالدراسة بما يحقح الهدف  و الأهداف منها ، وهنا يجب الإشا
ي يامل الإاار المنهجي للدراسة م، البحا والأهداف ال ي يسعم ىلم  حقيقها ، 
وي حدد نوع الدراسة  لم  ساس مس و  المعلوما  الم وفرة لد  الباحا و لم 

، و س هدف هذه الدراسة ال عرف  لم   رير ( 39) ساس الهدف الرئيسي للبحا 
ميدانية " دراسة    الم ةيرا  الرقافية و ا ج ما ية و نق ها بالصحة الإنجابية

مقارنة بين  ينة من سيان المنااح العشوائية واخر  من مناقة حسرية غير 
  شوائية 

 البيانات الميدانية 

 : حسرية المنااح العشوائية و ال( يوس   دد  فراد العينة لينً من  1جدول ) 

 ا جمالي حسرية مناقة  مناقة  شوائية 

 300 150 150 العدد

 % 100 % 50 % 50 النسبة

مبحورة ) زوجة (  300ي س  من الجدول السابح ىن  ينة الدراسة   يون من 
 نابق   ليهم شروا الدراسة  و اس مارة ا س بيان ، و   مرل شروا  خ يار العينة 

 في :

 منفصلة . –مالقة  – رملة  –الحالة ا ج ما ية : م زوجة  -1
 ميان الإقامة : -2
و  قااع غربزوجة من المناقة المحددة و هي  150 م  خ يار  المناقة العشوائية : -  

ال ي  م  حديدها يمناقة  شوائية بناءاً  لي وحدة  اوير العشوائيا  بالديوان العام 
للمحافظة و مريز المعلوما  و د م ى خاذ القرار بالوحدة المحلية لحي غرب ، مدينة 

 سوهاج ، بمحافظة سوهاج ، بجمهورية مصر العربية .
 – زبة راشد  –وبرو غرب الي –قااع غرب : يسم الشوارع ال الية ) الحوي ي 

العمرو ( . و هي المنااح ال ي  م  ابيح  س مارة ا س بيان بها و الخاصة بالمناقة 
 العشوائية .

                                                           

، ص 1996، دار المعرفحة الجامعيحة، 2( سمير محمد حسن .  حليل المسحمون، القحاهرة، ا 39)
21. 
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 المناقةالرانيةزوجة من المناقة المحددة و هي  150 م  خ يار  : حسرية المناقة ال - ب
شرح ، بناءاً  لي الوحدة المحلية لحي  حسرية بحي شرح و ال ي  م  حديدها يمناقة 

 بمدينة سوهاج ، محافظة سوهاج ، جمهورية مصر العربية .
من الجهة القبلية و نهاية اليردون من  15المناقة الرانية : و هي المحصورة بين شارع 

الجهة البحرية و يحدها شارع ال حرير و الجزء الشرقي من الناحية الةربية و نهر النيل 
 من الشرح .

ة ال ي لديها افل واحد : ف يرر ي الزوجة المنجبالحالة الإنجابية : ابق   ل -3
 مس رني من ال ابيح الزوجة ال ي  عاني من العقم ( .)

*****  من  جل ال عمح  يرر بالدراسة  م  ابيح  س مارة ا س بيان  لي الزوجا  
و قياس هرائهم و ذلك من  جل  قد المقارنة و  بين  حسرية المقيما  بالمناقة ال

و المناقة العشوائية ، و  حسرية و ال شابا بين ينً من المناقة ال  وجا ا خ نف
  ال عرف  لي   رير يل ا المناق ين  لي ابيعة الحياه الإنجابية ليل ا الزوج ين .

 ( يوس  الحالة ال عليمية للزوجا  و الأزواج : 2جدول رقم )

 ال يرار حسريةالمناقة ال المناقة العشوائية 

 % العدد الزوجة الزوج الزوجة الزوج

 % العدد % العدد % العدد % العدد

 %18 108 - - %173 2 %4373 65 %2773 41 امي

يقر  و 
 يي ب

45 30% 40 2677% 4 277% 2 173% 91 1571% 

مثهل 
 م وسا

43 2877% 35 2373% 27 18% 31 2077% 136 2277% 

مثهل 
 جامعي

19 1277% 10 677% 99 66% 92 6173% 220 3677% 

مثهل فوح 
 جامعي

2 173% - - 18 12% 25 1677% 45 775% 

 %100 600 %100 150 %100 150 %100 150 %100 150 ا جمالي

ي س  من الجدول السابح ىر فاع نسبة الأمية بين  ينة البحا من  المناقة العشوائية : -1
، ، و  % بين ا زواج2773% ، مقابل 4373الزوجا  بالمنااح العشوائية بنسبة 

هو ما يرب  اس فحال مشيلة الأمية و هرارها السلبية  لي الزيادة السيانية ، و  قلص 
فرص نجاح ال نمية المس دامة في  هم المنااح و  يررها معاناه من الفقر و الجهل و 
المرض و ال يارر ، فإر فاع نسبة الأميا  يصاحبا دائما ار فاع مس مر لمعد   

 يساً ىر فاع  دد الوفيا  الرس، و الأافال ن يجة ىنخفاض الحمل و الإنجاب ، و 
م وسا السن  ند الزواج و الفقر و الحرمان ، و هذا ما  يد  معظم الدراسا  
السوسيوديموجرافية و ال قارير السيانية و ال نموية  ن ) الأمية  ج   لي قمة  دني 

 ص السيانية في المج م، المصرو الخصائ
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سابح انعدام المبحورا  الحاصن   لي مثهن  فوح جامعية يما يثيد الجدول ال
% للأزواج ، و هو ما ي مارل م، النسب الواقعية و الحالة ال عليمية 173، مقابل 

 لي مس وو المج م، المصرو ييل و المنااح العشوائية بصفة خاصة ، و هو ما 
نش ة ناصر سنة  يد ا الدراسا  السابقة مرل دراسة الأوساع ا ج ما ية لسيان م

، و دراسة  زة  2008، و دراسة مريز الوزراء للمنااح العشوائية سنة  1998
 ن الأوساع ا ق صادية و ا ج ما ية للأسرة في ال جمعا   2011يريم سنة 

% في مج م، البحا 70العشوائية ال ي ان ه  ىلي  ن الأمية لدو الزوجا  بلة  
  ب ن  هم  سباب هذا ا ر فاع في الأمية ) الزاوية الحمراء و المرج ( و  فاد

يرج، ىلي انخفاض مس وو الدخل مقارنة بم البا  الحياه ا ج ما ية و 
ا ق صادية ، مما يسا د  لي ار فاع نسب ال سرب و  دم ا ل حاح بالمدارس ، و 
لجوء الأافال ىلي العمل في سن مبيرة ، لعدم وجود  ائد ملموس  و سري، من 

 لي المذايرة  –الأميين  –اجهة م البا  الحياه ، و لعدم مقدرة الآباء ال عليم لمو
 (40) لأبنائهم .

فيظهر  باين واس  بينها و بين  حسرية  ما بالنسبة للمناقة ال : حسرية المناقة ال -2
المناقة العشوائية ، حيا ي س  من الجدول السابح انعدام الأمية بين الزوجا   ينة 

% للأزواج ، و ىر فاع نسبة المثهل 173، مقابل  سرية حالبحا في المناقة ال
% 78% ، مقابل 78الجامعي و فوح الجامعي بين الزوجا   ينة البجا بنسبة 

، و هذا يوس   همية قيمة ال عليم و الحرص  ليا في  حسرية للأزواج بالمناقة ال
  نا في المناقة العشوائية . حسرية المناقة ال

ىن الهدف من ال عليم هو  حقيح حاسر ومس قبل جيد  الإنجابي :ال عليم و السلوك 
للأجيال ، ول حقيح هذا الهدف نجد  النسح ال عليمي ين ج  ناساً  لم درجا من 

، و يصب   الأمر  يرر سرورة  ندما ير با ب عليم  (41)ال علم لسد حاجا الدولة 
 الف يا  ،

  

                                                           

 زة يريم ، الأوساع ا ق صادية و ا ج ما ية للأسرة في المج معا  العشوائية ، المريحز ( 40)
 21 - 20القومي للبحوا ا ج ما ية و الجنائية ، مرج، سابح ، ص 

(41 )   Tony Barnett , Sociology and Development , Hutchinson 
Education , London , 2005 , p . 138 
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 الإنجابية :( يوس  مفهوم الزوجة للصحة 3جدول رقم ) 

 ال يرار        حسرية المناقة ال المناقة العشوائية 

  
 العدد

   %   
 العدد

   %  
 العدد

 % 

 %1677 50 - - %3373 50 القدرة  لي الإنجاب 

 %8 24 %277 4 %1373 20 السنمة في الجهاز ال ناسلي 

حالة من ال يامل البدني و 
العقلي و ا ج ما ي لأجل 

 الإنجاب 

80 5374% 146 9773% 226 7573% 

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

% من المبحورا  5374ي س  من الجدول السابح ىن  المناقة العشوائية : -1
اجابوا  لي مفهوم الصحة الإنجابية ب نا : حالة من ال يامل البدني و 

% من المبحورا  3373العقلي و ا ج ما ي لأجل الإنجاب ، بينما 
يحصرون مفهوم الصحة الإنجابية في : القدرة فقا  لي الإنجاب دون 

 اج ما ية ( . – قلية  – مرية  –مرا اه لأو  وامل ) جسدية 
% 9773في المقابل ي س  من الجدول السابح ىن  : حسرية المناقة ال -2

من المبحورا  يعرفون الصحة الإنجابية : ب نها حالة من ال يامل البدني و 
% من المبحورا  يعرفون 277ا ج ما ي لأجل الإنجاب ، بينما العقلي و 

الصحة ا نجابية بانها السنمة في الجهاز ال ناسلي ، م، انعدام من 
يعرفون الصحة الإنجابية : ب نها القدرة  لي ا نجاب فقا ، و هو ما يدل 

و  –بسرورة ا ي مال ) النفسي  حسرية  لي مدو و ي المناقة ال
و ا ج ما ي ( و  –و العمرو  –و العقلي  –الجسدو و  –الصحي 

ا  بارها المقوما  و المعايير ا ساسية النزمة للمر ة من  جل  ي مال 
الحالة ا نجابية و المحافظة  لي صحة المراة المنجبة ، فن يمين مرا اة 

  نصر و اهمال باقي العناصر 
دراسا  الخصوبة  ، و 2008حيا يشير المس  الصحي الديموجرافي لسنة 

مريز  –الم عددة ال ي  جريها المرايز الديموجرافية ) المجلس القومي للسيان 
دراسا  السيان بالجهاز المريزو لل عبئة العامة و الإحصاء ، و المريز 

ىلي  ن معدل ىنجاب السيدة المصرية انخفض في   CDCالديموجرافي بالقاهرة  
سيدة ) ال سعينا  ( و زيادة الإقبال  لي  افال ليل  375الف رة الأخيرة ىلي 

اس خدام  نظيم الأسرة ، و ار فاع م وسا السن  ند الزواج ، و لين في المنااح 
العشوائية   يزال  معدل الإنجاب مر فعا لمعظم السيدا  في  لك المنااح ، فقد 
 يد  المسوح السابقة  ن السيدا  يفسلن ىنجاب  دد يبير من الأافال ح ي 

%  افال ليل سيدة 477م وسا المواليد في يرير من المنااح العشوائية ىلي  وصل
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 571م زوجة ، و انخفض قلينً  ن ف رة الرمانينيا  حيا يان م وسا المواليد 
 (42)  افال ليل سيدة .

 ( يوس   جراء الفحوصا  الابية قبل الزواج :4جدول رقم )

 ال يرار        حسرية المناقة ال المناقة العشوائية 

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %9277 278 %98 147 %8773 131 نعم

  19 1277% 3 2% 22 773% 

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

 

% من المبحورا  8773ي س  من الجدول السابح ىن  المناقة العشوائية : -1
% لم يقمن بإجراء 1277 قمن بإجراء فحوصا  ابية قبل الزواج ، بينما

 الفحوصا  الابية قبل الزواج .
% من 98في المقابل ي س  من الجدول السابح ىن  حسرية المناقة ال -2

% فقا 2المبحورا  قد قمن بإجراء الفحوصا  الابية قبل الزواج ، بينما 
دراسة مورجان خواجا و  ومن لم يقمن بإجراء الفحوصا  الابية .

المواقف  جاه الصحة الجنسية و الصحة الإنجابية هخرون ، المعارف و 
 2013بين البالةين في شيراز 

هدف  الدراسة ىلي  قييم مس وو المعارف و المواقف  جاه الصحة الجنسية و 
الإنجابية بين البالةين في شيراز بجمهورية ىيران الإسنمية و هي دراسة قوميا 

 ال و يا حصص خنل مر ةا 281رجنً ، و  276، و شمل   2010نفذ   ام 
  ن للباحرين   س  و بند ،  33ن م بإس بيان  يون ال ابيح  م وقد ، الزواج قبل

 يل لد  يان فقد منخفساً ،  يان  والنساء  الرجال بين للمعارف العام المس و 
معارفهم  ن  شري  الأ ساء ال ناسلية ،  في منخفسا درجا  والرجال النساء من

المنقولة جنسياً ، و ىس خدام موان، الحمل ، وقد يان لدو الةالبيا و الأمراض 
العظمم من المشاريين بالدراسا مواقف ىيجابية  جاه  نفيذ برامج  رقيفية حول 
قسايا الصحة الجنسية و  الإنجابية لدو الشباب البالةين قبل الزواج ، مما يدل 

ا المعلوما  حول الصحة  لم  ن هناك حاجا لبرامج  رقيفية مثررة   قدم  حد
 (43) الإنجابية و الصحة الجنسية في جمهوريا ىيران الإسنمية .

                                                           

 رض لأساب المشيلة و حل جذرو لها ،  رجمة  –سيدروو يالن ،  الم يفيض بسيانا  ( 42)
 24، ص  1996لة  الم المعرفة ، اليوي  ، سب مبر ، ليلي الجبالي ، سلس

(43 )   M . Khajehei , s . Ziyadlou and A . Ghanizadeh , Knowledge of 
and attitudes towards sesxual and reproductive health in adultsin 
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 (  يوس  في حالة ا جابة بنعم  و   ،  ذير الأسباب : 5جدول رقم ) 

 ي س  من ال ساثل السابح ىن المبحورا  يرجعن الأسباب ىلي :

يل ا  سباب ىجراء الفحوصا  الابية :  جمع   غلب المبحورا  في  -1
(  ن  سباب قيامهمن بالفحوصا  قبل  حسرية ال –المناق ين ) العشوائية 

الزواج يرج، ىلي  ن الفحوصا  من م البا   قد الزواج )  غلبها رو ين 
 بر  ن الواق، الإنجابي الفعلي   يع

 سباب  دم ىجراء الفحوصا  الابية : حيا  جمع  المبحورا  الن ي لم  -2
الابية ،  رجعن السبب ب نها لم  ين الفحوصا  يقمن بإجراء الفحوصا  

ىجبارية لهم من  جل  قد الزواج بالإسافة ىلي  نهم ي ريون الأمور  لي 
الله  لي حد  عبيرهم  ، و  ن ىجراء الفحوصا  قبل الزواج يع بر ف ل 

غير حسن ، يما  نا  يب  لي حد  عبيرهم  ن   عرض الف اه لفحوصا  
 ابية قبل الزواج .

سا منير يرداشا ونايف البنوو ، الإ جاها  القدرية والسلوك الإنجابي في درا 
  2010الأردن 

و  -ا ق صاديا  -اس هدف  الدراسا بحا  نقا الم ةيرا  ا ج ما يا 
الديموغرافيا م، مس ويا  الأزواج القدرية ، وذلك ىس ناداً ىلم  حليل بيانا  مس  

اس خدم  الدراسا  دداً من النماذج ، وقد  2002السيان و الصحة الأسرية 
ا حصائيا الوصفيا ىسافا ىلم نموذج  حليل ا نحدار اللوجس ي ، و  خ يار 

%  من 5ا نحدار الخاي العام ، و  ظهر  ن ائج الدراسا  ن هناك ما نسب ا 
النساء  ينا الدراسا لديهن ى جاها  قدرية بخصوص سلويهن الإنجابي ، يما 

الم ةيرا  المس قلا مرل : مس و   عليم المر ة ، والعمر  ند  ظهر  الن ائج  ن 
الزواج ، و مر الزوجا الحالي ، وحجم الأسرة ، وسبح ىس خدام موان، الحمل في 
الأسرة  نقا ىحصائية دالة  م، ى جاها هن  القدرية بخصوص سلويهن الإنجابي 

القرابا بين الزوجين ، يما بين   الدراسا  ن الم ةيرا  مرل  عليم الزوج ، وصلا 
، وحالة  مل المر ة ، و اجراء فحص الابي قبل الزواج ، والدين ،  هميا هامشية 

 44) ، وسعيفا احصائيا م، ا جاها هم القدرية بخصوص سلويهن الإنجابي .

                                                                                                                                               

shiraz , aneed for fother education , Eastren Medilterrane health 
journal , vol 19 , no 12 , 2013 , p. 982 - 989                                                                    

نايف البنو  ومنير يرداشا ، ا  جاها  القدرية والسلوك الإنجابي في الأردن : دراسا   (44)
، العدد  38اليوي  ، المجلد مرجعيا ، مجلا العلوم ا ج ما يا ، مجلس النشر العلمي ، جامعا 

 325 - 298، ص  2010،  1
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( يوس   الزوجا  ال ي قد  ان  من  مراض ىنجابية و  م  6جدول رقم )
 معالج ها :

 ال يرار        حسرية المناقة ال المناقة العشوائية     

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %5373 160 %6677 100 %40 60 نعم

  90 60% 50 3373% 140 4677% 

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

 المناقة العشوائية : -1
% من المبحورا  لم يعانين من  مراض ىنجابية 60ي س  من الجدول السابح ىن 

% من 40و  ن حملهم و ىنجابهم  م بصورة ابيعية و بدون  و مشين  ، بينما 
المبحورا  قد يان  لهن مشين  و امراض ىنجابية قد منع هن من الإنجاب لف رة 

 زمنية ، و قد انقسموا الي قسمين هما : 

ن قمن بالم ابعة و اليشف )  ند ابيب م خصص ( ىلي  ن  مين من  و ً: م
 الحمل و الإنجاب بعد العديد من المحاو   و العنج .

رانياً :  ن  دد منهن  رجعن سبب  دم الإنجاب و المرض الذو لديهن ىلي السحر 
و   مال الربا للزوجين ، و ذهبوا ىلي الشيو   و الأسرحة و ا  قادهم بإن سبب 

 جابهم بعد ذلك يرج، الي فك   مال السحر و الربا الم علقة بعدم ىنجابهم . ان

% 6677في المقابل ي س  من الجدول السابح  ن  : حسرية المناقة ال -2
من المبحورا  قد  انين من مشين  ىنجابية و قد قمن بم ابعة 
% 3373الفحوصا  و العنج  ند ابيب م خصص ىلي  ن  نجبن ، بينما 

و بناءاً  لي ن ائج  المبحورا  لم يعانين من  و  مراض ىنجابية .من 
 ان  فيها  حسرية الجدول السابح ي س   ن يل ا المناق ين العشوائية و ال

المبحورا  من  مراض نسائية و ىنجابية و هو ما يثيد  لي ىر فاع نسبة 
 الإمراض الإنجابية المن شرة بين السيدا  .

 حالة وجود مرض ىنجابي  م معالج ا يذير ما هو :( يوس  في 7جدول رقم )

 ال يرار        حسرية ال المناقة      المناقة العشوائية     

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %3474 55 %46 46 %15 9 ىنسداد  نبوبي

 %2474 39 %24 24 %25 15  يرار ا جهاض

 %20 32 %12 12 %3373 20 .... ( -داء القاا  – مراض الرحم ) اللوفا 

 %10 16 %10 10 %10 6 اسارابا  الدورة الشهرية

 %1172 18 %8 8 %1677 10  خرو  ذير

 %100 160 %100 100 %100 60 ا جمالي
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% من المبحورا  3373ي س  من الجدول السابح ىن  المناقة العشوائية : -1
الإنجابي في  مراض الن ي  انين من امراض ىنجابية  مرل  مرسهم 

%  رجعن السبب 1677........ ( ، بينما  -داء القاا   –الرحم ) اللوفة 
 دم ىنجابهن ىلي السحر و   مال الربا للزوجين ، و ذهبوا ىلي الشيو  و 

الأسرحة و ا  قادهم بإن سبب انجابهم بعد ذلك يرج، الي فك   مال 
ن ينجبن بعد حل مشيل هن السحر و الربا الم علقة بعدم ىنجابهم ، و ىنه

  ند المشايخ .
% من المبحورا  46ي س  من الجدول السابح ىن  : حسرية المناقة ال -2

الن ي  انين من امراض ىنجابية  مرل مرسهم الإنجابي في الإنسداد 
% من المبحورا   وسح   ن سبب  دم الإنجاب جزء 8الأنبوبي ، بينما 

ا  لدو  زواجهم ) مشين  م علح بهم ، بالإسافة الي وجود معوق
(  8جدول رقم )  ذيورية ىنجابية  م معالج ها ب خذ العنج المناسب ( .

 يوس  م ابعة الزوجة الحامل   م  ن اريح :

المناقة       المناقة العشوائية     
 حسرية ال

 ال يرار       

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %5177 155 %9773 146 %6 9 ابيب خاص

 %29 87 %277 4 %5573 83 مس شفي حيومي

 %4 12 - - %8 12 مس وصف

 %1573 46 - - %3077 46   يوجد م ابعة

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

 المناقة العشوائية : -1
% من المبحورا  ي ابعون و يرون حاجة 6173ي س  من الجدول السابح  ن 
% ، و ىلي 6منقسمة الي ) الذهاب لابيب خاص  الزوجة الحامل ىلي الم ابعة ،

% ( ، يما ييشف  حليل الجدول  ن رغبة و 5573المس شفيا  الحيومية 
ممارسة واسحة بين جمي،  فراد المج م، البحري لإنجاب الأبناء  ن اريح 

الزواج الشر ي ، و من رم ين ظر الجمي، من الزوجين الفرصة لل لمي  ب  راض 
ي مرا ا الأولي ، و لعل هذا ما يدف، جمي، السيان ىلي الرغبة الحمل ، و خاصة ف

الواسحة في م ابعة الحمل في مرا ا الأولي ، خاصة  ن  يرر من نصف سيان 
% يقومون بالم ابعة في مس شفي حيومي ، و ذلك لقلة 5573العينة و ذلك بنسبة 

 نزمة للحوامل .ال ياليف النزمة با ،  نا يقدم بعض الخدما  مرل ال اعيما  ال

% من العينة   ي ابعون الحمل ، و هن السيدا  الن ي   3077و هناك نسبة 
 و يقسون  –يرغبن حقيقية في الم ابعة : ) نظراً لظروفهن المادية الصعبة 

حوائجهم بالي مان يما ذيرن ( ،   و قد  يون لظروف   علح بخجلهن من ال عرض 
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يها  حياناً برقافة الصم  ، فهناك من السيدا  للأاباء الرجال و هي ما يالح  ل
 من  يابدن مشقة الألم و الإنهاك البدني خوفاً من البهن الذهاب للأاباء للم ابعة .

% 9773في المقابل ي س  من الجدول السابح  ن  : حسرية المناقة ال -2
من المبحورا  ي ابعن الحمل  ن اريح ابيب خاص ، هو ما يظهر 

 ابعة الصحية و الإنجابية للزوجة الحامل بالمناقة الو ي ب همية الم
دراسا هسيا شريف ، واق، و شير   نا في المناقة العشوائية . حسرية ال

 2012الصحة الإنجابية و الجنسية في البند العربيا ، 
هدف  الدراسا ىلم ىبراز واق، الصحة الإنجابية و الجنسية في  دد من الدول 

ن ائج الدراسا  بين  ن مس و  الصحة الإنجابية و الجنسية العربيا  ، و في سوء 
و  بعادها في الدول العربيا ال ي شمل ها الدراسا غير م جانسا ، حيا    زال 
 ةاي ها نسبيا ، و  يزال مس واها دون الحد المالوب نحو الأهداف  ال نموية 

و دراي ها بيل ما يحيا للألفية ، يما   س   ن ال عليم   يعزز و ي المر ة الرقافي 
بها فحسب ، و ىنما  بعد من ذلك فهو  يمينها من ى خاذ القرارا  الم علقا بصح ها 

، فالمر ة الم علما  يرر اس عداداً لعمليا ال رقيف الصحي ، و  يرر حرصاً  لم 
صح ها ، و  يرر  فوقاً ليل مرحلا  مر بها  رناء الحمل وبعده ، و  يرر  مييناً 

، الوحدة الصحية من  جل الوصول ىلم المعلوما  الصحية النزمة ،  لن صال م
 (45) فال عليم يعد مف احاً و  نصراً محفزاً من  جل ال ميز في حياة المر ة .

 ( يوس  ميان الو دة : 8جدول رقم ) 

المناقة       المناقة العشوائية     
 حسرية ال

 ال يرار       

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %11 33 %2 3 %20 30 المنزل

 %5 15 - - %10 15 مس وصف

 %28 84 %277 4 %5373 80 مس شفي حيومي

 %56 168 %9573 143 %1677 25 ابيب خاص 

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

 وس  بيانا  الجدول السابح  ن نسبة يبيرة من  المناقة العشوائية : -1
 ينة البحا يلدن  و دهن بالمس شفي الحيومي بنسبة الزوجا   فراد 

% يلدن في المنزل  و يف قدن الو دة  ح  ىشراف 20% ، و 5373
فريح ابي م خصص ، و هو ما يدل  لي الفقر و قلة الإميانيا  المادية 

 ال ي   ي  الم ابعة و الو دة  ح  الإشراف الابي النزم .

                                                           

 هسيا شريف ، واق، الصحة الإنجابية و الجنسية في البند العربيا  ، مرج، سابح  (45)
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% 9573 س  من الجدول السابح  ن في المقابل ي : حسرية المناقة ال -2
من  فراد المبحورا  يلدن  ند ابيب خاص ، و هو ما يدل  لي  وفر 
الإميانيا  المادية لهم من  جل  وفر الر اية الابية النزمة و الياملة 

 للزوجة اب داء من الحمل ح ي الإنجاب و ر اية الافل .
سيدة ،  و رب، مليون  250ن  شير بيانا  الأمم الم حدة ىلي  ن هناك ما يقرب م

سيدة   عنض لحمي النفاس سنوياً ن يجة انعدام الخدما  الصحية  و ندر ها ، و 
مليون  ملية ىجهاض في العالم ن يجة الحمل غير  50 يساً هناك ما يزيد  ن 

الم مون ، و هو ما دف، الأمم الم حدة لوس، ميراح ا  حاد الدولي لر اية الأسرة 
دولة ، و  يد  فيا  لي يل حقوح المر ة خاصة  127قع   ليا ، و 1995سنة 

 حقها في الحياه و الر اية الصحية ، خاصة في  رناء الحمل و الو دة .

 ( يوس  السن  ند  ول و دة : 9جدول رقم )

المناقة       المناقة العشوائية     
 حسرية ال

 ال يرار       

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %9 27 - - %18 27 سنة  18 قل من 

 %30 90 %20 30 %40 60 سنة 24:  18من 

 %5377 161 %6973 104 %38 57 سنة 29:  25من 

 %773 22 %1077 16 %4 6 : ف يبر 30من 

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

 18ي س  من الجدول السابح ىلي الف رة العمرية من  المناقة العشوائية : -1
 25% ،  ليها الف رة من 40سنة هو  مر الأم  ند  ول و دة بنسبة  24: 
% و هي ف رة ا ن قال من الزواج و   بائا ىلي 38سنة بنسبة  29: 

% من العينة 18البحا  ن الحمل و ىجراءا ا ، في حين  ن نسبة 
 مرهن  ند  ول و دة   ي جاوز الرامنة  شر  اماً ، و هي  ثيد  ن 

يس  بالقليلة منهن ي عرسن للحمل و الإنجاب المبير و الم يرر ، نسبة ل
 و هو ما يزيد قدر هن  لي  يرار مرا  الحمل و الإنجاب بعد ذلك .

 : حسرية المناقة ال -2
سنة هو  29:  25في المقابل ي س  من الجدول السابح  ن الف رة العمرية من 

رهن بالف رة المرالية من % ، و هو ما بر6973 مر الأم  ند  ول و دة بنسبة 
حيا ىي مال للنسج الجسدو و النفسي و الإس عداد اليامل لعملية الإنجاب و 

 الو دة .
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 ( يوس  القائم بعملية الو دة : 10جدول رقم ) 

المناقة       المناقة العشوائية     
 حسرية ال

 ال يرار       

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %84 252 %98 147 %70 105 ابيبةابيب / 

 %5 15 - - %10 15 ممرسة

 %11 33 %2 3 %20 30 داية

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

% يلدن  ند الابيب / الابيبة ، و 70هناك نسبة  المناقة العشوائية : -1
%   يون و د ها   لي يد ممرسة فقا و هذا يدل  لي سعف 10نسبة 

% من المبحورا  يلدن 20الر اية الصحية النزمة ، و هناك المباشرة و 
 ح  ىشراف الدايا  و هذه من الممارسا  ال ي  حول دون  وفر الر اية 
الصحية النزمة ، و  حياناً ما  ثدو ىلي وفيا  الأمها  ، و هي ىحدو 

 المشين  الصحية و ا ج ما ية خاصة في المنااح العشوائية .
% من 98في المقابل ي س  من الجدول السابح  ن  : حسرية المناقة ال -2

المبحورا  يلدن  ند ابيب / ابيبة ، مما يجعلهن يحصلن  لي قدر يبير 
النزم للزوجة و لافلها  من الر اية و الإشراف الابي و الصحي

 .المولود
 ( يوس  ف را  المبا دة بين يل حمل و هخر :11جدول رقم ) 

المناقة       المناقة العشوائية     
 حسرية ال

 ال يرار       

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %473 13 - - %877 13  قل من سنة

 %5577 167 %2973 44 %82 123 سنة 2:  1

 %40 120 %7077 106 %973 14 سنة 5:  3

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

 

الو دا  من  هم محددا  السلوك الإنجابي  مرل اول  و قصر ف رة المبا دة بين 
في المج م، ، و لعل اول  و قصر هذه الف رة يخس، لمجمو ة من القيم و 

ا  جاها  و الم ةيرا  السلويية ، و لعل من  هم هذه ا  جاها  و الم ةيرا  
السلويية ما يشي، في ال جمعا  الحسرية العشوائية من سرورة ىنجاب الأو د 

 ربة ليحدا بينهم الوفاح و ال قارب العمرو .في سن م قا
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بالنسبة للف رة بين الو دا  ف يد  نسبة يبيرة من  المناقة العشوائية : -1
% من حجم العينة  نها   راوح من سنة واحدة ىلي سن ين ، 82المبحورا  

و هي ف رة الرسا ة الابيعية ، و قد  يد  الن ائج الميدانية للبحا  ن 
 العينة يرسعن رسا ة ابيعية .معظم مفردا  

% 7077في المقابل ي س  من الجدول السابح  ن  : حسرية المناقة ال -2
سنة من  جل  5:  3من المبحورا  يحددن ف رة المبا دة بين الو دا  من 

 و ىس عادة الأم لصح ها . – نظيم الأسرة و  وفير الر اية الياملة للافل 
 ة بين الحمل و الآخر :( يوس  فائدة الراح 11جدول رقم ) 

المناقة       المناقة العشوائية     
 حسرية ال

 ال يرار       

 %  العدد  %    العدد   %    العدد  

 %2777 83 %1373 20 %42 63 لإ مام الرسا ة

 %2577 77 %2173 32 %30 45 راحة الأم

 %3773 112 %60 90 %1477 22  نظيم الأسرة

 %973 28 %574 8 %1373 20 للافل وفير الر اية 

 %100 300 %100 150 %100 150 ا جمالي

و لقد  جمع  المبحورا   لي فائدة ف را  الراحة بين  المناقة العشوائية : -1
الحمل و الآخر ، و لين ب خ نف الأسباب فيما بينهم ، و قد جاء  

 ملية % من  جل ى مام 42الأسباب الدافعة للراحة بين مرا  الحمل : 
% من  جل راحة و 30الرسا ة الابيعية لمدة سن ين م صل ين ، و 

 صحة الأم .
% من 60في المقابل ي س  من الجدول السابح  ن  : حسرية المناقة ال -2

المبحورا  يرون  ن من  هم  سباب الراحة بين حمل و هخر هو من  جل 
  نظيم الأسرة .

 -ن ائج و  وصيا  الدراسة :
ن بارح  ساثل رئيسي يس هدف  وسي  و  فسير الم ةيرا  اه م البحا الراه

ميدانية مقارنة بين  ينة  دراسة ا ج ما ية و الرقافية و  نق ها بالصحة الإنجابية 
من سيان المنااح العشوائية واخر  من سيان مناقة حسرية غير  شوائية 

 الو ي الصحي الإنجابي   .

 –المر ة في المنااح ) العشوائية : مدو  وفر مصادر المعرفة ال ي  مين 
 -( من الحفاظ  لي صح ها الإنجابية :  حسرية ال

) المناقة العشوائية ( : يشف  ن ائج البحا  ن ميونا  رقافية قد  يون غير 
مسبوقة في ن ائج الدراسا  السابقة ، و هي  نامي مصادر اس قاء المعلوما  
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بر جهاز ى نمي و رقافي مثرر في الم علقة ب نظيم الأسرة من ال ليفزيون ي ي
 يوين ا جاها  و سلوييا  المبحورا  ، با سافة الي مصدر الأهل / الجيران و 

% ، و هذا يدل  لي مدو ال قارب الرقافي الم دني بين المبحورا  74ذلك بنسبة 
في  هم الموسو ا  الم علقة بحيا هم بصفة  امة و الإنجابية و الصحية بصفة 

 خاصة .

 يد البحا  ن الرقافة المن شرة بين المبحورا   حبذ ب ن ييون ا س خدام  يذلك
% ، و 45الفعلي لوسائل  نظيم الأسرة ييون بعد المولود الراب، و ذلك بنسبة 

ييون بعد ىنجاب الذيور  ادة ، هذا بالإسافة ىلي بعض الميونا  الرقافية الأخرو 
عبية ال ي  رفض  نظيم الأسرة و المثيدة لبعض الف اوو الدينية و الآراء الش

ا  بارها حرام  ، و لها   رير واس  في  شييل ا جاها  و سلوييا   ينة البحا 
. 

( :  نامي مصادر اس قاء المعلوما  ب نظيم الأسرة من  حسرية ) المناقة ال
% ، و هذا يدل  لي و ي المبحورا  في  هم 8378الابيب الم اب، و ذلك بنسبة 

  علقة بحيا هم بصفة  امة و الإنجابية و الصحية بصفة خاصة .الموسو ا  الم

***  شار البحا الراهن ىلي  ن هناك صعوبا  بالةة في  ةيير الإنسان بصفة 
 امة و السلوك الإنجابي بصفة خاصة ، و لين من خنل ا نانح من  فسير و 

نااح و غيرها  حليل ديناميا  الواق، ا ج ما ي و ا ق صادو للسيان في هذه الم
، و اس خدام الخصائص السيانية الإيجابية و  د يمها ، و  حسين الخصائص 
ال عليمية و ا ج ما ية ، و يذلك الأوساع ا ق صادية و الصحية للسيان ، حيا 
يمين  رشيد السلوك الإنساني و الإنجابي  لي حد سواء ، فالسلوك الإنجابي ليس 

اع م نحقة ، و ىنما ينهض و يقوو بناءاً  لي وليد لحظة بعينها  و ظروف و  وس
ما  م  شييلا و  يوينا و اي سابا من معارف و  ادا  و  قاليد و قوا د منذ 
الصةر ، و من رم يصعب  ةيير السلوك الإنجابي بسهولة ، لأنا ن اج  ملية 
  فا ل فيها العوامل الحيوية و المثررا  ا ج ما ية ، يما  نا ن اج ال فا ل و 
ال واصل ا ج ما ي خاصة في المج معا  النامية ، و ذا  الرقافا  الفر ية ، و 
الجانحة  حياناً نحو مزيد من العزوة العصبية ، و فرض السيارة بالقوة  و بوس، 

 اليد ، يما هو سائد و من شر في المنااح العشوائية ، و منها مج م، الدراسة .

السلوك  –و ليس  ةيير  –ل عديل  و  رشيد و مجمل القول  ن المدخل الأساسي 
الإنجابي هو ا نانح من  حسين الخصائص السيانية للأفراد خاصة للإناا و 
الن ي  سود بينهن الأمية بيل  نوا ها ، و بنسب يبيرة  شيل حاجزاً يبيراً ل حسين 
قدرا هن ، و خصائصهن ا ج ما ية و ا ق صادية و الصحية و الديموجرافية 

دافعة للإنجاب و ال يارر ، مما يس وجب  عديل و  رشيد السلوك الإنجابي  ما هو ال
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 ليا ، و في المنااح العشوائية خاصة ، و ىحداا  نمية ذا ية و ىنسانية و بيئية 
شاملة ل عديل ا  جاها  و القيم الإنجابية ىلي ا جاها  و قيم ىنسانية  حفز  لي 

فيا بد ً من ال سرب من ال عليم ، و من فصول ى نء قيمة ال عليم و ا س مرار 
محو الأمية ، و من مرايز ال دريب المهني  يساً ، و يذلك قنوا  ا  صال الرقافي 
و ا ج ما ي ، و لعل ذلك ي فح م، ما  يد ا نظرية ال حول الديموجرافي ، و هي 

نمية  ن ال نمية ا ج ما ية و ا ق صادية ،  ن اريح برامج و مشرو ا  ال 
البشرية و نجاحها يثدو ىلي سهولة ا م رال للإ جاها  و القيم الإنجابية ال ي 
  ثدو  ر فاع مس وو الاموح و الرفاهية و انخفاض معدل المواليد و الوفيا  .

  وصيا 

مرل الندوا  ال رقيفية السيانية ، و يذلك  –يريف قنوا  ا  صال المباشرة  -1
ع و الأاباء في ندوا  ، و حلقا  نقاشية رجال الدين ، و  لماء ا ج ما

مس مرة ، و في  وقا  و  ماين  حفز المواانين  لي حسورها و ال فا ل 
 معها .

دمج موسو ا  الرقافة السيانية سمن البرامج و المشرو ا  الصحية و  -2
ا ج ما ية و ا ق صادية المنفذة ، مرل : رقافة و ممارسة الفحص الابي 

همية الصحية للأمها  و الأافال و الأسرة و المج م، قبل الزواج ، و الأ
 ييل .

للمقبلين  لي الزواج  –صحية و اج ما ية و دينية  – قد دورا   رقيفية  -3
 من خنل حصرهم  ن اريح الم ذون و الينيسة .

 قد ندوا  و حلقا  نقاشية و  و ية مس مرة ل وسي  الأخاار الصحية و  -4
 الديموجرافية لزواج الأقارب .

 عزيز ا  جاها  الدا مة ل بني زيادة ف رة المبا دة بين المواليد ىلي  يرر  -5
من سن ين ، و ل ين مرن من رنا ىلي خمس سنوا  ، و ذلك ح ي يمين 

  خفيض مرا  الحمل و الإنجاب ، ل حقيح  هداف السياسة السيانية .
رر  لي  بصير الأفراد ب خاار الزواج المبير ، و الإنجاب المبير و الم ي -6

الصحة العامة و الإنجابية لهم و لأبنائهم ، و ييون ذلك  ن اريح  قد 
لقاءا  رقافية و صحية و دينية مش رية بيل  حياء المج م، ، و سرورة 

  حفيز المواانين لحسورها ، و لل فا ل معها .
 حسين الخصائص السيانية للأفراد سواء ا ج ما ية و ال عليمية و الرقافية  -7

ا ق صادية و المهنية و الصحية ، و يذلك ا س رمارية لقدرا هم الخاصة و 
 ، و ذلك  ن اريح اس خدام مثسسا  المج م، المدني و دور العبادة .
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 نمية ا  جاها  الإيجابية و رف، مس ويا  الاموح لدو معظم الأفراد ، و  -8
 ليهم  ذلك بةرض  ةيير ا  جاها  السلبية و العنف بيل  نوا ا المسيار
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