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 :العام الملخص 
سر الفلسطينية في منطقة جنوب الضفة الغربية، تقييم المعرفة من الغذائي بين الأانعدام الأنسبة معرفة  :الأهداف

 بالاستهلاك الغذائي.من الغذائي للأسر  علاقة الأو سر، والمواقف والممارسات المتعلقة بالتغذية بين الأ

بحث وطني تم تنفيذه في عينة ممثلة من مناطق الضفة الغربية )شمال،  نم ءاً  جز تعتبر هذه الدراسة    :الدراسة  منهجية
الجامعات   وعدد من  وجامعة بيرزيت   جامعة الخليل  بالتعاون بين فريق بحثي في  وتمت الدراسة  وسط، جنوب(،

سئلة أحليلها للإجابة عن  م تبأخذ جزء من البيانات التي تم جمعها، وتقمنا  . في هذه الرسالة  خرى الأ  الفلسطينية
 سر الفلسطينية في منطقة جنوب الضفة الغربية فقط. البحث، حيث تم تحليل البيانات التي تم جمعها من الأ

الخاصة بمنطقة جنوب الضفة الغربية    الأسر  وبلغ عدد   أسرة،  1400الدراسة    فية  المشاركللأسر    الكلي  عدد البلغ  
   أسرة. 488والتي دخلت في هذه الرسالة 

المعرفة   إلىبالإضافة  سر الفلسطينية،  من الغذائي بين الأانعدام الأ  نسبة تضمنت:    المتغيرات الرئيسية التي تم قياسها
يضاً أ   وقد تم  .بين الأسرالغذائي    كالاستهلا، وكذلك  المتعلقة بالتغذية للفئات العمرية المختلفةوالممارسات    والمواقف

سرة، التعليم، الجنس، وخاصة دخل الأعلى المتغيرات الرئيسية،  ثر  ؤ ن تأالمتغيرات الثابتة الأخرى التي يمكن  دراسة  
تم تحليل البيانات باستخدام برنامج    الفئة العمرية، المهنة، مكان السكن، الحالة الاجتماعية، والمحددات الصحية.

 . 25طبعة  (SPSS) حصائيالتحليل الإ

%،  15.4 كانت جنوب الضفة الغربية    محافظات من الغذائي في  الأ  انعدامنسبة  ن  أبينت الدراسة ب  :الدراسة  نتائج
%، 12.7بحيث كانت النسبة    ،و المخيمأو القرية  أالمدينة    سر حسب مكان السكن، بينالأ  بينتتفاوت  والنسبة  

ما أ%،  86سنوات    5بالتغذية للأطفال الأقل من    معرفتها  ت ما الأمهات فكانأعلى التوالي.    %29.8%،  15.9
 %. 28ة ب حيث كانت النس  سنوات، قليلة وغير كافية 5حول الممارسات المتعلقة بالتغذية للأطفال الأقل 

بالتغذية  أ المتعلقة  الممارسات  المدرسة )ما حول  الدراسة ب18-5للأطفال في عمر    لديهنن الأمهات  أ(، وجدت 
 ممارسات جيدة. لديهنلمن % 53ة  بحيث كانت النسيدة بالتغذية قليلة، الممارسات الج

وخاصة فقر الدم الناجم عن    و التغذيةأاتجاه المشكلة المتعلقة بالصحة  عند الأمهات    بالممارسات ما فيما يتعلق  أ
غذية ذات أ إيجابية، فيما يتعلق بفقر الدم من ناحية تناول    ممارسات لمن لديهن  %  83انت النسبة  ، كنقص الحديد 

  .%3مصدر جيد للحديد فكانت النسبة  
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% من النساء لديها معرفة حول نقص فيتامين  32.2ن النسبة كانت  إف  ،ما فيما يتعلق بالمعرفة حول نقص فيتامين أأ
اتجاه المشكلة المتعلقة   بالممارسات ما فيما يتعلق  أأ والمشاكل التي تنجم عن نقصه وكيفية الوقاية منه ومصادره.  

 خاصة فيما يتعلق بمصادر فيتامين أ في الغذاء.إيجابية،  ممارسات % 5.9ة كانت النسببنقص فيتامين أ، 

قل من خمس سنوات لا يأخذون الكميات الكافية من  طفال الأن الأأ، نجد  ةالمتناول  ةغذيمحتوى الأ بما فيما يتعلق  أ
لكل اليومي   حتياج الاقل من معدل  أكميات  هم يأخذون  نأومن الملفت بو الكبرى،  أ العناصر الغذائية سواءً الصغرى  

%، 90  :الأطفال الذين يأخذون أقل من هذا المعدلحيث بلغت نسبة    .  جفيتامين أ، وحمض الفوليك، وفيتامين    من
 % على التوالي.%66،  71.4

لا يأخذون الكميات الكافية من جميع العناصر الغذائية الدقيقة فسنة    18لى  إ  5عمر    منواليافعين    طفالالأ  ماأ
أ، والكالسيوم،   فيتامين  بلغت نسبة الأطفال والحديد )الفيتامينات والمعادن(، وبشكل ملفت  الذين   . حيث    واليافعين 

 % على التوالي.88%، 99%، 99هي: المعدل المطلوب لهذه المواد  يأخذون أقل من

البالغين  ما  أ خاصة فالاشخاص  الغذائية  العناصر  من  لهم  المرجعي  اليومي  الحد  من  عالية  كميات  يأخذون 
% من الاشخاص البالغين  72على العكس عند المقارنة مع البروتين التي تصل ما نسبته    ،والدهون   ،الكربوهيدرات 

في معظمهم يوجد نسب مرتفعة لا يأخذون  والمعادن    ات ما الفيتامينألا يأخذون احتياجاتهم من البروتين يومياً،  الذين  
 ياليوم اجحتي الامعدل  قل منأ كميات الكمية الكافية اليومية، وخاصة فيتامين أ، وحمض الفوليك، والزنك، يأخذون 

 % على التوالي.68.1%، 88.4%، 97.6  نسبهم: كانت  حيث ، من تلك العناصر

من  الأ  نعداماعلى حالات    اً واضح  اً والديموغرافية كان لها تأثير   جتماعيةالان الخصائص  أمن الواضح ب  :الخلاصة
سرة، تلقي المساعدات الغذائية، وملكية  مكان السكن، مستوى التعليم، دخل الأ  :وخاصةبه  قوياً    ارتباطاً لها  الغذائي و 

 لىإ  سرة قليل في القيمة التغذوية والعناصر الغذائية الدقيقة، بالإضافةن الغذاء المتناول على مستوى الأأكما  .  البيت 
وبشكل خاص   ،سرالجيدة بين الأ  بالتغذية قليلة وخاصة الممارسات   العلاقةن المعرفة والمواقف والممارسات ذات  أ

وكذلك المعرفة والممارسات الجيدة قليلة فيما ،  الحديد   الأغذية ذات المصدر الجيد من عنصر  بتناولفيما يتعلق  
 يتعلق بتناول الأغذية ذات المحتوى الجيد من فيتامين أ. 

فيما يتعلق  أ بأبعاد الأب ما  العلاقة  العامة والتشريعات ذات  الغذائي، يوجد قوانين وسياسات تختص السياسات  من 
بالرقابة على الأغذية بشكل عام الذي يندرج تحت بُعد استخدام الغذاء، بالإضافة الى بعض القوانين والسياسات 

 يضاً مهمة وجزء كبير منها حديث بحيث نتوقع نتائجه بعد بضع سنوات.أ القليلة التي تهتم بالأبعاد الأخرى، وهي 
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وخاصة في العناصر الغذائية    افتقار الغذاء المتناول بالعناصر الغذائية الأساسية والمهمة كان واضحاً ن  أ ونلاحظ ب
دعم وتحديث السياسات والقوانين  لضرورة  هناك    وهذا يتوافق مع القوانين التي تغطي هذه الجزئية. وبالتاليالدقيقة،  

 ة.من الغذائي الأربع بعاد الأأالموجودة بما يتلاءم مع جميع 

 الفصل الأول:
 : المقدمة

من  بحاث العلمية بانه لا زال هناك زيادة مستمرة في العديد من المناطق في العالم التي تعاني من انعدام الأ تستمر الأ
مناً غذائياً. ومن المتوقع أسواء، مما يترك عملًا كبيرًا يتعين القيام به من أجل عالم أكثر    الغذائي والجوع على حد  

 .  (Dillard, 2019) والبعيد الغذائي مشكلة سيتعين على البشرية معالجتها في المستقبل القريب  الأمنأن يكون 

والتي باتت ضمن الأجندة   قليمي والمحليعلى المستوى العالمي والإ  الغذائي من أهم القضايا  الأمنتعتبر قضية  
جندة السياسة الوطنية أدراجها على  إ، وفي فلسطين تم  (FAO et al., 2018a)في جميع أنحاء العالم  العامة  

 . (Delivery, 2016) 2022- 2017للأعوام  لحكومة الفلسطينية ل

وعلى  جهة،    والقوانين منقد يساهم بها عوامل مختلفة، على مستوى السياسات  الغذائي    الأمنمشكلة    نأوحيث  
، فإنه من المهم عند ومواقفهمالمتعلقة بالتغذية مما ينعكس على ممارساتهم    بالأمور   ومعرفة المجتمعات وعي    مستوى 

والحالة   والاقتصادية  الاجتماعيةالعوامل  و الغذائي    الأمنالعلاقة بين انعدام    تحديد الغذائي    الأمنانعدام  دراسة نسبة  
 الغذائي وربطه مع الأمنن عدداً قليلًا من الدراسات التي أجريت فيما يتعلق بانعدام أبشكل عام، ولا سيما  التغذوية
 والعادات الغذائية في مختلف الفئات العمرية.  ،والمواقف والممارسات المعرفة 

الفلسطينية في منطقة جنوب الضفة    الأسرمن الغذائي بين  انعدام الأنسبة    لى: معرفةإهذه الدراسة    وبالتالي تهدف
المرتبطة  الغربية الأبه  والعوامل  بين  بالتغذية  المتعلقة  والممارسات  والمواقف  المعرفة  تقييم   أنماطوتحديد    سر،، 

توفر ب  والقوانين المتعلقة كما تهدف الى تحديد السياسات  .الغذائي  منوعلاقته مع الأ الأسرلدى  الاستهلاك الغذائي
 القائمة.  وأنماط الاستهلاك  من الغذائيتوافقها مع وضع الأ واستهلاكه ومدىالغذاء 

  الدراسة:مشكلة 

في منطقة  %  16بنسبة    ،غذائيال  منالأانعدام    الفلسطيني يعاني من% من الشعب  27ان  أظهرت الدراسات السابقة  
لم تتحدث   ولكن الدراسات   .(Fawwaz Abu Rmaileh et al., 2019)% في قطاع غزة  47والضفة الغربية  
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الأ علاقة  الغذائي  عن  علىالفلسطينية.    للأسر  والاقتصادية  الاجتماعيةوالخصائص  من  الباحثين    وبناء  معرفة 
بالموضوع، فلا  وقراءتهم للأدبيات  يوجد المتعلقة  على      نسبة  دراسات ركزت  بين  الغذائي في الأانعدام  الربط  من 

تطرقت لا يوجد دراسات ذلك، لى  إضافة إ  بالتغذية. وممارساتهم المتعلقة فراد ومعرفة الأ والأنماط التغذويةالمجتمع 
في توفر   اً أساسي  اً ، حيث تلعب القوانين دور سرتوفر الغذاء واستهلاكه بين الأوالتشريعات المختصة في  قوانين  اللى  إ

    .من الغذائيمما يساهم في تعزيز الأالغذاء في المجتمع  لىإوالوصول 

الفلسطينية وخاصة في سر  كان لابد من عمل دراسة بحثية للوقوف على الأسباب والتحديات التي تواجهها الألذلك  
منطقة جنوب الضفة الغربية ودراسة جميع الجوانب التي لها علاقة بنقص المغذيات، ومعرفة الاستهلاك الغذائي  

الأربعة، لتسليط   بأبعادهمن الغذائي  الأ  انعدامنسبة  ة  فمن هنا جاءت دراسة معرف  .سر الفلسطينيةالحقيقي بين الأ 
من الغذائي الذي سوف ينعكس بشكل ة إيجاد حلول واقعية تحد وتقلل انعدام الأالضوء على الأسباب الحقيقة وكيفي 

 مباشر على تحسين الصحة والتغذية.  

 : أهمية الدراسة

الغذائي في منطقة جنوب الضفة الغربية ومحاولة ربطه بالعديد   الأمنتكمن أهمية الدراسة في معرفة نسبة انعدام  
كانت   سواءً  والجوانب  المتغيرات  الغذائية  من  الأنماط  وكذلك  والديموغرافي،  والاجتماعي  الاقتصادي  الجانب  من 

 الفلسطينية في منطقة جنوب الضفة الغربية.  الأسرالمتبعة بين 

كما تكمن أهمية هذه الدراسة بمثابة اثبات علمي وحقيقة مثبتة  يتم ارسالها الى صناع القرار على المستوى الحكومي 
بضرورة عمل تدخلات بالتعاون مع جميع القطاعات الحكومية )الزراعة، الاقتصاد، العمل، وخاصة القطاع الصحي  

التنمية الاجتماعية، الإحصاء المركزي الفلسطيني(، وغير الحكومية كمؤسسات الأمم المتحدة الداعمة والممولة للعديد 
والأغذية، منظمة الصحة العالمية، برنامج  من المشاريع ذات العلاقة بالغذاء والتغذية والصحة منها )منظمة الزراعة  

هلية غير الحكومية كـ )اتحاد الصناعات الغذائية والزراعية، الغذاء العالمي(، والمؤسسات والاتحادات والجمعيات الأ 
جمعية الغذاء والتغذية الفلسطينية، نقابة المهندسين الزراعيين(، بحيث يتم تكاتف هذه الجهود مع بعضها البعض 

الغذائي    الأمنعلى الحد والتقليل من نسبة انعدام    ستنعكس إيجاباً التي  هداف التنمية المستدامة و أ وتحقيق  نفيذ  ليتم ت
 الفلسطينية ككل.  الأسربين 
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 هداف الدراسة:أ

علاقته مع و الغذائي في منطقة جنوب الضفة الغربية  الأمنمعرفة نسبة انعدام هو من هذه الدراسة الرئيسي الهدف 
بين    الجانب  المتبعة  الغذائية  الفلسطينية في منطقة    الأسرالاقتصادي والاجتماعي والديموغرافي، وكذلك الأنماط 

 دناه.أجنوب الضفة الغربية، من خلال الإجابة عن الأسئلة المحددة 

 ؟ جنوب الضفة الغربية  منطقةالفلسطينية في  الأسرالغذائي بين  الأمنانعدام  نسبةي  هما  .1
الفلسطينية في منطقة جنوب الضفة    الأسرالغذائي بين    الأمنانعدام    نسبة  العوامل المؤثرة على ما هي   .2

 الغربية؟ 
  الفلسطينية  الأسر بين    المتعلقة بالاستهلاك الغذائي وسلامة الغذاء  ما هي نسبة المعرفة والمواقف والممارسات  .3

 في منطقة جنوب الضفة الغربية؟  
 الاستهلاك الغذائي؟ مع الغذائي للأسر  لأمنابين انعدام   ما مدى العلاقة  .4
الفلسطينية في    الأسر لدى  والممارسات الاجتماعية ذات الصلة بالتغذية    ما هي العوامل المؤثرة على المعرفة .5

 منطقة جنوب الضفة الغربية؟ 
 الغذائي؟   الأمنانعدام المعرفة والممارسات الاجتماعية ذات الصلة بالتغذية مع  علاقة  ما هي .6
 المعرفة والممارسات الاجتماعية ذات الصلة بالتغذية مع الاستهلاك الغذائي؟  علاقة  ما هي .7
الغذائي بين    الأمنانعدام    بنسبة  الغذائي  الأمن  ب القوانين والسياسات ذات العلاقة  بين  علاقة  مدى الما   .8

 ؟ الفلسطينية  الأسر

 :الثاني لفصلا
 دبيات: مراجعة الأ

 نبذة عامة: 
الغذائي بالعديد من التطورات منذ أول فكرة له خلال مؤتمر الينابيع الساخنة للأغذية    الأمنتعريف  لقد مر  

الغذائي".   الأمن. وقد انتهى تطور هذا المفهوم أخيرًا الى أربعة مفاهيم تسمى "أبعاد  1943والزراعة في عام  
 . (Dillard, 2019) توافر الغذاء، وإمكانية الوصول للغذاء، واستخدام الغذاء، واستمراره واستقراره

الغذائي جعلت من الصعب وصف وجوده    الأمنالاختلافات في الأساليب التي تم استخدامها في تحديد    نإ
عبر البلدان والمجتمعات. بالنسبة للبعض، فإنه يشمل الجانب التغذوي والصحي بينما، بالنسبة للآخرين، يتعلق  

  بتنوع طرق قياسه  الغذائي الأمن، فمن الواضح أن ذلك  إضافة الىالأمر بالحصول على الغذاء ومدى توافره. 
 .(Maxwell, 1990)دان من العالم لم يتحقق بعد في معظم البل
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  الأسر في تحديد  كأداة ( Radimer / Cornellداة )أالغذائي بمستوياته المختلفة تم اعتماد   الأمنبعاد أ لقياس 
الغذائي وتوفير المعلومات حول طبيعة المساعدات والامدادات الغذائية ومشاكل   الأمن التي تعاني من انعدام  

الغذائي، مما يشير إلى أن هذه    الأمنوالأفراد الذين يعانون من انعدام    الأسرالدخل الغذائي التي تعاني منها  
 . (A. Kendall et al., 1996) التدابير قد تكون مفيدة للمجتمع

دراسة   بمفهوم   الغذائي  الأمن انعدام  تمت  الضيق    سواءً   الجوع  وارتباطه  من و  أبتعريفه  دراسة  خلال    الواسع 
 ,.Radimer et al)نيويورك  طفال شمال ولاية  لدى النساء والأ  ةتقييميوضع مؤشرات    لىإهدفت    ةتقييمي 

1992a).   والجوعالغذائي  الأمنتم من خلال هذه الدراسة تحديد المكونات الأساسية لمقياس انعدام  حيث . 
  

الجوع بين النساء   لقياس مؤشرات ت هذه الدراسة من خلال مقابلات للنساء  تم  للأداة الأساسية    ولتحديد المعايير
هو عدم كفاية  "  ؛الجوع بصيغته الضيقةتعريف    حولالأمهات  سؤال    وعند   ولاية شمال نيويورك،في  والأطفال  

قالت إحدى النساء إن الجوع هو "عندما لا أستطيع الحصول على ما يكفي من الطعام، أو لا    "،تناول الطعام
يام او أكثر أ"الجوع" بالنسبة لها يعني "البقاء لمدة ثلاثة    إنخرى قالت  أأحصل على شيء على الإطلاق"، و 

هذا التعريف الضيق للجوع الإحساس الجسدي بالجوع كما وصفه أحد الزوجين:  شمل    الأقل بدون طعام".  على
تؤلمك".   معدتك  لأن  النوم  تستطيع  لا  هو    وإحدى"عندما  الضيق  بتعريفه  الجوع  وصفت  المجاعة  النساء 

(Radimer et al., 1992a) . 
بمفهومهما  أ الغذائية للأسر، وسوء جودة وجباتهم    الأوسع  الجوع  بالإمدادات والسلاسل  تتعلق  شمل مشاكل 

غذائية منزلية كافية، ومشاعرهم حول وضعهم. قالت سيدة   سلاسلالغذائية، وما فعلوه لمحاولة الحفاظ على  
يتعين    . ولكن الجوع أيضًا هو عندما"الجوع هو عدم وجود شيء في المنزل على الإطلاق"على سبيل المثال: 

و البعيد أعليك تناول نفس الشيء طوال الأسبوع وليس لديك أي اختلاف عن ذلك، وستعلم في المدى القريب 
 .(Radimer et al., 1992a)الغذاء أنك ستفقد ذلك 

فإن الجوع  "ة. وكما وصفته هؤلاء النساء،  الأسر مستوى  الفرد و مستوى  لجوع على مستويين:  ليشمل هذا التصور  
. الأول هو مشكلة كمية الطعام المتناولة، الموصوفة بأنها غير  ت مكونا  أربععلى المستوى الفردي يتكون من  

الثاني هو مشكلة جودة الطعام المتناول، مع وصف عدم الكفاية التغذوية بجميع العناصر  كافية. العنصر 
ما العنصر الرابع، العامل الاجتماعي، للجوع الفردي أالعنصر الثالث للجوع هو نفسية.  متوازن(.    ءالغذائية )غذا

بشكل عام، تحدثت النساء عن "عدم تناول الطعام"    هو اضطراب النمط المعتاد لتناول ثلاث وجبات في اليوم.
لأطفالهن عندما  كمشكلة لأنفسهن عندما يحدث ذلك لمدة يوم أو يومين، ووصفت هذه المشكلة بأنها مشكلة  

ي، له  الأسر المستوى الثاني من الجوع، الجوع    .(Radimer et al., 1992b)محددة  يذهبون دون وجبات  
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. الأول هو مشكلة كمية السلاسل الغذائية للأسر الموصوفة استنفاد الطعام. بينت النساء  ت مكونا  أربعأيضًا  
بهذه التصريحات: "الطعام الذي اشتريته لم يدم )أو نفد("؛ المكون الثاني هو مشكلة تتعلق بجودة الإمدادات 

اليقين الثالث عدم  بشأن كفاية الإمدادات   الغذائية للأسرة، والتي تحمل علامة طعام غير مناسب. العنصر 
العنصر الرابع    ماأالغذائية للأسرة )ما إذا كان سيكون كافياً ومن أين سيأتي(، وهو القلق الغذائي المصنف،  

قياس الجوع    يمكنخلص هذا البحث أنه   فهو اجتماعيًا: الحصول على الغذاء بطرق غير مقبولة اجتماعيًا.
 Radimer)والأطفال مباشرة بطريقة صحيحة وموثوقة. من خلال أدوات للقيام بذلك في المنازل ومع النساء 

et al., 1992b)  . 
لبنان،    الأمن النسخة العربية المعدلة من مقياس الوصول إلى انعدام    أنالنتائج    بينت في دراسة أخرى في 

 ,.Naja et al)القرى اللبنانية  الغذائي في    الأمنانعدام  لتقييم  بها  وموثوقة    دقيقةي هي أداة  الأسر   الغذائي
2015).  

النظر عن أعمارهم،    بصرف،  تتأثر رفاهيتهمالغذائي    الأمن انعدام  الذين يعانون من  الأفراد    نأدبيات  أظهرت الأ
 Asfahani)  جيدةتغذوية    سليمة وبحالةصحة  ب  فراد ن يتمتع هؤلاء الأأب   يحد ويعيق  الغذائي   الأمنانعدام  ن  أكما  

et al., 2019.) 
 The Food Insecurity Experience Scale  (FIES)""الغذائي يعتبر في السياق العالمي    الأمنقياس  

انعدام  " لتجربة  الجوانب   الأسر، كما تعد قدرة  "الغذائي  الأمنمقياس  الغذاء أحد  إلى  والأفراد على الوصول 
( التي تم تطويرها  Rasch Modelعبر وتصف هذه الورقة وباستخدام نموذج راش )الرئيسية للأمن الغذائي. تُ 

الغذائي التي تتكون من    الأمنانعدام  ( لتحديد مقياس تجربة  FAOوجمعها من قبل منظمة الأغذية والزراعة )
الغذائي. وهذه التجربة تمت بأخذ عينات    الأمنثمانية بنود كإجراء نحو إنشاء مؤشر للرصد العالمي لانعدام  

دولة أو    153من   2016و   2015و  2014ممثلة على المستوى الوطني من السكان البالغين، خلال الاعوام 
معد  لتقدير  طرق  تطوير  بهدف  المختلفة،   الأمنانعدام    نسبةلات  منطقة،  بمستوياته  البلدان  عبر  الغذائي 

وكذلك إمكانية اعتماده من خلال المقارنة بين البدان، تم استخدام إجراء يعتمد على متوسط    ،المتوسطة والشديدة
الثمانية لتحديد وتوحيد مقياس مرجعي عالمي، يمكن على    FIES)عناصر )  من  عنصر  لكل  المعيارية  الشدة

كافي مع    توافقأساسه معايرة المقاييس التي تم الحصول عليها في كل بلد بشكل منفصل. أظهرت البيانات  
 the Rasch model-based procedures developed to define the  "افتراضات نموذج راش  

eight-item"  بلد الغذائي في كل    الأمنانعدام    لنسبةوموثوقة    لإصدار مقاييس معتمدة  (Cafiero et al., 
2018).  
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 الغذائي وعلاقته بالمؤشرات التغذوية على مستوى العالم:  الأمنانعدام  نسبة

 ( في دراسة تمت في الاتحاد الروسيRadimer Cornelالغذائي )  انعدام الأمنعند استخدام نفس أداة قياس  
%، وكلاهما  70كانت    الأسر%، وبين  77الغذائي بين النساء كانت    الأمنن نسبة انعدام  أ تبين ب  ،1998سنة  

 . (Welch et al., 1998) %32على بكثير من الأطفال حيث كانت أ كانت 
والترتيب   الفئة  لنفس  النسب  كانت  نيويورك  ولاية  في  تنفيذها  تم  دراسة  مع  و 46.8وبالمقارنة   %25.9  %

الغذائي بين الأطفال اقل من الفئات الأخرى    الأمن%، وفي كلا الدراستين نلاحظ بان نسبة انعدام  18.3و% 
 .(Welch et al., 1998)ة الأسر سواء على مستوى الأمهات او على مستوى 

  الأسر من    %27.7ن  أوجد    (،Radimer / Cornellداة )ي العاصمة الماليزية كولالمبور وباستخدام نفس الأف
الأفراد   %10.9و انعدام    من  من  بينما  للأمنيعانون  الأطفال  %27  الغذائي،  جوع  فئة  في  حيث    ،يقعون 

ما فيما  أ  كوالالمبور،الماليزية ذات الدخل المنخفض في المنطقة الحضرية في    الأسر استهدفت هذه الدراسة  
على التوالي.   30.7%، و 36.5%،  44.5يتعلق بسوء التغذية فان نقص الوزن وقصر القامة والهزال كانت  

 ,Sharif & Merlin)  (Multinomial Logistic Regression% على أساس )13.1وزيادة الوزن كانت  
2001). 

هدفها هي تحديد المؤشرات والنتائج الغذائية    ،في دراسة تم تنفيذها في المجتمعات الريفية الفقيرة في ماليزيا
 الأمن التي تتمتع ب  الأسرلتصنيف    (،Radimer / Cornellي باستخدام أداة )الأسر الغذائي    الأمنلانعدام  

تعاني من انعدام    %14غذائياً، و  آمنة  الأسرمن    %42ان  وجدت الدراسة  الغذائي.    الأمنالغذائي وانعدام  
جوع بين الأطفال. تم  تعاني من ال  % 34.5الغذائي الفردي، و  الأمنتعاني من انعدام    %9.5و   الغذائي،  الأمن

  أكبر الغذائي على أنها تعيش تحت خط الفقر ولديها حجم أسري    الأمنالتي تعاني من انعدام    الأسر تصنيف  
 . (Shariff & Lin, 2004) العاملات وعدد أكبر من الأطفال والأطفال الملتحقين بالمدارس والأمهات غير 

%(  30%( والسمنة )26الغذائي يعانين من زيادة الوزن )   الأمنفي حين أن النساء اللواتي يعانين من انعدام  
% على التوالي،  9% و 30الغذائي كانت نسبة زيادة الوزن والسمنة بين    الأمنمقارنة مع النساء اللاتي يتمتعن ب

سم،   88% لديهن محيط خصر معرض للخطر <  40الغذائي،    الأمنن النساء اللاتي يعانين من انعدام  أكما  
 . (Shariff & Lin, 2004)الغذائي  الأمنبالنساء اللاتي يتمتعن ب  %29بـ   مقارنة

ي والمخرجات التغذوية بين الأطفال في شمال شرق الأسر الغذائي    الأمنبين انعدام    في دراسة حول الارتباط
  الأمن % تعاني من أدنى مستويات انعدام  29.6% آمنة غذائياً. و 16خلصت الدراسة بان   ا،شبه جزيرة ماليزي

من تلك  %  19.3كانت    منها   ؛ي"الأسر الغذائي    الأمنالغذائي شدة وتم تصنيفها على أنها "تعاني من انعدام  
لديها أطفال جائعون. وهذا يعني   الأسر من % 35الغذائي، بينما   الأمن ام لديها بالغون يعانون من انعد  الأسر
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لا كانوا  الآباء  يقدموا  أيستطيعون    أن  من    لأطفالهمن  ومناسبة  كافية   ,.Ali Naser et al)  الطعام كمية 
2014). 

  الأمن التي تتمتع ب   الأسرما فيما يتعلق بالحالة التغذوية للأطفال فقد كان متوسط وزن الجسم للأطفال في  أ
 Height For) كانت متوسطات   .الغذائي  الأمنالغذائي أعلى بكثير من نظرائهم الذين يعانون من انعدام  

Age Z-Score)  و  ((Weight For Age Z-Score  و (Weight For Height Z-Score)     كلها
  .(Ali Naser et al., 2014) الدراسةمما يشير إلى حالة تغذوية سيئة بشكل عام للأطفال في  سلبية،

في شمال شرق شبه جزيرة    يائالغذ   انعدام الأمنضمن فئة    الأطفالعند  كان معدل انتشار النتائج التغذوية  
وهي نسبة أعلى    ،%24.1%، والهزال  41.6وقصر القامة    %،44.5نقص الوزن    ا على النحو الاتي:ماليزي

  .(Ali Naser et al., 2014) الغذائي الأمنالتي تتمتع ب  الأسربكثير من تلك الموجودة في 
في العالم    ( عاماً 24- 15أعمارهم بين )   الذين تتراوحفراد  الغذائي تتفاوت بين الأ  انعدام الأمنن نسبة  أكما  

بنسبة  أالعربي. فكان   لبنان  بنسبة  أ % و 3.1قلها في  %، وبشكل عام كان  92.4علاها في جنوب السودان 
  . ( Asfahani et al., 2019)  الغذائي في بلدانهم  انعدام الأمن% من عينة الشباب العربي يعانون من  28.7

ن ثلث الشعب الفلسطيني أالغذائي تبين ب   الأمنانعدام  لمتوفرة حول نسبة  معظم البيانات اما في فلسطين، فأ
الغذائي في الضفة الغربية    الأمنأن انعدام    حيث   حادة،لى  إيعاني من انعدام للأمن الغذائي بدرجة متوسطة  

( %  68.3تشير التقديرات إلى أن أكثر من ثلثي السكان )  التيقل بكثير من قطاع غزة  أوهو    %18يعادل  
 ;FAO et al., 2018b; Fawwaz Abu Rmaileh et al., 2019)الغذائي    الأمن انعدام  يعانون من  

WFP, 2018)  . 
  الأمنانعدام  نسبة    ت كان  من فلسطين،   في المحافظات الجنوبية  2021في دراسة تم تنفيذها في أواخر عام  

%  13.8و،  خفيف% تعاني من انعدام أمن غذائي  36.2. بحيث  المختلفة% بمستوياته  71.5الغذائي للأسر  
 ,.el Bilbeisi et al)  % تعاني من انعدام أمن غذائي حاد 21.5، ومعتدلتعاني من انعدام أمن غذائي اقل  

2022).  
يعتبرأ بحيث  التغذوية في فلسطين؛  المؤشرات  قياسه    ما  يتم  والذي  القامة  الارتفاع  قصر  مقارنة  خلال  من 

%  8.7يعاني  .  الغذائي  الأمنقوياً على المدى البعيد لقياس انعدام    اً مؤشر   لأقل من سنتين( مع العمر)الطول  
ن الهزال  إ ، وفي المقابل ف2020-2019من الأطفال الأقل من خمس سنوات من قصر القامة في الأعوام  

  الأمنلأقل من سنتين( يعتبر مؤشراً لقياس انعدام  قارنة الوزن مع الارتفاع )الطول  من خلال م   والذي يتم قياسه
ن  أ% من الأطفال الأقل من خمس سنوات من الهزال. كما  1.3يعاني ما نسبته  و   ، الغذائي على المدى القريب 

، بينما زيادة الوزن والسمنة (PCBS, 2019)طفال الأقل من خمس سنوات  % بين الأ8.6زيادة الوزن تشكل  
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، كما تعاني العديد من الفئات (Ministry of health, 2018)% بين طلبة المدارس  25تشكل ما يقارب  
نقص في العناصر الغذائية الدقيقة    منمهات المرضعات والأطفال( في فلسطين  الضعيفة )النساء الحوامل والأ

(I. Elmadfa, A. Abu Rub, K. Ben-Abdullah, A.L. Meyer, A. Ramlawi, L. Bahar, N. 
Rizkallah, A. Skaik, Z. Zakout, 2013).    

 
 :في المناطق التي تعاني من انعدام للأمن الغذائي الاستهلاك الغذائي

ودراسة  ة  الأسر على مستوى    الغذائيالأمن  و تم تنفيذ دراسة في ولاية نيويورك الريفية، لدراسة العلاقة بين الجوع  
( خلال  من  المتوفر  الطعام  ومعرفة  وحساب  والخضروات  الفواكه  استهلاك  وتكرار  الغذائية   h 24الأنماط 

recall )(A. Kendall et al., 1996)  . 
قل من احتياجهم من فيتامين ج، ومن الخضار والفواكه بأنهم  أن الأشخاص الذين يتناولون  أخلصت الدراسة ب

ن  أو   الغذائي أكثر من الذين يأخذون احتياجاتهم من نفس المجموعات الغذائية السابقةيعانون من انعدام للأمن  
  الغذائي باستثناء فيتامين أ والدهون   الأمنتناول العناصر الغذائية أقل بالنسبة للمجموعة التي تعاني من انعدام  

(A. Kendall et al., 1996) . 
 

ن كمية  أ ، تبين بي الأسر الغذائي    الأمنالوصول إلى    تم تنفيذ دراسة حول دقة وموثوقية قياس  يفي الريف اللبنان
، كما    الأسرونوعية الغذاء بين تلك   بمستويات  الغذائي    الأمنبين انعدام    اً نه يوجد ارتباطاً عكسي أغير كاف 

النظام    وتوفير وكفاية  ،للطفلبالنسبة للعمر    والطول  للعمر،  بالنسبةوالوزن    الدخل،  ومستوى   والأب،تعليم الأم  
،  الغذائي   الأمنانعدام    مع  اً إيجابي   مرتبط  مللأكتلة الجسم  معامل  كان مؤشر    المقابل،. في  لدى الاطفالالغذائي  

 (.Naja et al., 2015) (Pearson's Correlationوذلك باستخدام ارتباط بيرسون )
 

 :الغذائي بانعدام الأمنالمحددات الاجتماعية والاقتصادية وارتباطهما 

واضح بتأثير   رتباطاعند دراسة الحالة الاجتماعية والاقتصادية والديمغرافية للسكان في روسيا الاتحادية، وجد  
على معدل دخل الفرد   اً الغذائي، والذي يتأثر بشكل مباشر أيض   الأمنهذه العوامل على ارتفاع نسبة انعدام  

الغذائي    الأمنلذلك كانت نسبة انعدام    اً ة قليل جد الأسر ن معدل دخل  أة بشكل عكسي، بحيث يؤكد  الأسر و 
دراكي وفي المستقبل يؤثر على الإنتاجية الغذائي بين الأطفال له تأثير على التطور الإ  الأمنن انعدام  أعالي. و 

 .(Welch et al., 1998) البالغينعند 
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الماليزية كولالمبور بك العاصمة  التي نفذت في  الدراسة  تبين    نه من أقد وجد    بشكل عامة  الأسر دخل    نأ ما 
مكونات  تعتبر من الالغذائي    الأمن أن مؤشرات  وقد خلصت الدراسة  الغذائي،    الأمنلانعدام    ةخطر العوامل  ال

 .(Sharif & Merlin, 2001) للحالة الصحية والتغذوية للأفراد والمجتمعات والدول الأساسية
الغذائي حسب المنطقة المستهدفة   الأمنتفاوت في نسبة ودرجة انعدام  وجد    2018- 2017في كندا خلال العام  

% تقريبا كانت تعاني  57% من  28% بحيث ان  57الغذائي في ولاية نونافوت    الأمنبحيث كانت نسبة انعدام  
، الغذائي  الأمنانعدام    % يعانون من21.6ما في شمال غرب كندا كانت النسبة  أ  ،من غذائي شديد أمن انعدام  

يعيشون في    عاماً   18دون سن    طفالمن الأ  %27%،  11قلها كانت في ولاية كيوبيك التي وصلت الى  أو 
 . (Tarasuk & Mitchell, 2017) الغذائي الأمن أسر تعاني من انعدام 

. وهو أكثر  قتصاديالاو  أ  جتماعيالا  خرى سواءً على الجانب أبعوامل  الغذائي ارتباطًا وثيقًا    الأمن يرتبط انعدام  
  يسكنون في بيوت مستأجرة، الذين  شخاص والأوحيدة الوالد،  الأسرذات الدخل المنخفض، و  الأسرانتشارًا بين 

- 2017)   تلك الفترةالذين يُعرفون بأنهم من السكان الأصليين أو السود. في    يضا هناك تأثير وفرق بينأو 
الغذائي تعتمد على الدخل من العمل.   الأمنالتي تعاني من انعدام    الأسرمن    %65كان    ،(في كندا  2018

  على  %32و الاجتماعية،    ات التي تعتمد على المساعد   الأسرمن    %60الغذائي على   الأمنأثر انعدام  بينما  
التي تعتمد على المعاشات ودخول    الأسرمن    %7والذين يعتمدون على تأمين العمل أو تعويضات العمال،  

 .(Tarasuk, 2005) التقاعد 
الخصائص الاجتماعية والاقتصادية للأسر،  بخصوص  ي دراسة نفذت في شمال شرق شبه جزيرة ماليزيا، و ف

يتلقوا أي نوع من    ولم الغذائي  الأمنالتي تعاني من انعدام    الأسرفرق كبير بين الأمهات في    دت الدراسةوج
الغذائي، في حين أن التعليم الثانوي العالي كان أعلى    الأمن التي لم تعاني من انعدام    الأسر التعليم أعلى من  

 .  (Ali Naser et al., 2014)الغذائي  الأمنتمتع بالتي ت  الأسربين 
بين المستوى التعليمي للأمهات وانعدام   (P = 0.047) أظهرت نتائج اختبار فيشر الدقيق وجود ارتباط معنوي 

ذات   الأسرمن    أكثرمن غذائي  أعاني من انعدام  ت  كبر الأذات الحجم  ة  الأسر ن  أ الغذائي للأسرة. كما    الأمن
 .(Ali Naser et al., 2014)قل الأحجم ال

  الشهري، الدخل  واضح بين    ارتباط  من فلسطين بوجود   )قطاع غزة(   ظهرت دراسة في المحافظات الجنوبيةأكما  
بشكل    اً منتشر و   اً كان واضحالغذائي    الأمنانعدام   للأسرة.الغذائي    الأمنوحالة العمل مع انعدام    المنزل،وامتلاك  

  بضرورة   خلصت الدراسة  بظروف المعيشة السيئة. لذلكارتباطاً وثيقاً  ومرتبط    المحافظات الجنوبيةكبير في  
 el Bilbeisi et)السرعة  بجدية والنظر فيه على وجه  على مختلف المستويات  مناقشة هذا الانتشار المرتفع  

al., 2022) . 
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%  23ن  أفاد صندوق الأمم المتحدة للطفولة )اليونيسف( وبرنامج الغذاء العالمي  أ،  ي قطاع غزة من فلسطينف
تتلقى    الأسر% من هذه  80ن  أالفلسطينية لديها معدل استهلاك غذائي دون المستوى الأمثل. و   الأسرمن  

لا تستهلك ما يكفي من المجموعات الغذائية ذات    الأسرن هذه  أخر مساعدات إنسانية. بحيث  بآو  أبشكل  
الدم الناجم عن نقص الحديد، بحيث    بفقرلى ارتفاع مخاطر الإصابة  إالمحتوى الجيد من الحديد، مما يؤدي  

تلك  أ خلاأتحاول    الأسرن  من  الأغذية  من  موجود  هو  بما  تتكيف  الكمن  تقليل  الطعام  يل  من  المتناولة  ة 
(Abuzerr et al., 2020; UNICEF, 2010) . 

 
 يها:عل وتأثيرهبالصحة الغذائي وارتباطه  الأمنانعدام 

الغذائي المعتدل    الأمنالوطنية لانعدام    النسب ن معدلات  أب (،  FAO)منظمة الأغذية والزراعة    في دراسة نفذتها
بتأثير نقص التغذية مع العديد من المؤشرات المستخدمة مثل الدخل والصحة    اً أو الشديد ترتبط ارتباطًا واضح

 .(Cafiero et al., 2018) والرفاه
ن الأشخاص الذين يعانون من انعدام أمن  أ بين ب، ت 2019تم تنفيذ دراسة سنة    وفي الضفة الغربية من فلسطين

ن انعدام  أ من غذائي، بحيث تبين بأ  الذين لديهمغذائي يكونون عرضة للإصابة بالأمراض المزمنة أكثر من  
 فراد الأمن    % 29يعاني حوالي    له تأثير سلبي على الصحة الذاتية والصحة النفسية، في حينالغذائي    الأمن

ن أ . كما (Fawwaz Abu Rmaileh et al., 2019)مزمنة مراض أ  من اً عام  35تزيد أعمارهم عن  التي
% من الأطفال لا  60مهاتهم رضاعة طبيعية قط، وأكثر من  أ% من الأطفال لم يرضعوا من  5أكثر من  

يعانون من  من الأطفال الأقل من خمس سنوات كانوا    اً % تقريب44.2بينما    ،يرضعون رضاعة طبيعية فقط
 . (Tomov et al., 1975)خر أسبوعين من تنفيذ المسح آخلال  سهالالإ

% من الأمهات المرضعات يعانين  14% من النساء الحوامل و18حوالي  في قطاع غزة،  وفي ذات السياق،  
%  55مهاتهم رضاعة طبيعية قط، وأكثر من  أ% من الأطفال لم يرضعوا من  6ن أكثر من  أو من سوء التغذية،  

% من الأطفال التي تتراوح أعمارهم 40من الأطفال لا يرضعون رضاعة طبيعية فقط. كما يعاني أكثر من  
 Abuzerr et)سهال  يعانون من الإ  اً % تقريب40ات من التهاب الجهاز التنفسي الحاد، بينما  سنو   5- 2بين  

al., 2020; UNICEF, 2010).  
 :الغذائي الأمنانعدام  ارتفاع نسبةور السياسات والقوانين في الحد من د

بشكل عام وبين الأطفال بشكل    الأسرالغذائي بين    الأمنالسياسات والبرامج مهمة في التخفيف من انعدام  
يعتمدها    مريكية يوجد العديد من البرامج والاستراتيجيات المتنوعة التيحيث في الولايات المتحدة الأ  ،خاص 



20 

 

  الأمن م  ان خلال فحص مستويات انعد م   ؛الغذائي  الأمنأطباء الأطفال في التخفيف ومعالجة مخاطر انعدام  
 . (Hartline-Grafton & Hassink, 2020)الغذائي داخل مؤسسات الرعاية الصحية 

سرته، كما يدعون أطباء الأطفال أيوجد العديد من برامج التغذية الفيدرالية التي يتم ربطها بين الطفل و حيث  
الغذائي من خلال معرفة أسبابه    الأمنلعمل وتوحيد السياسات بما يضمن ويساعد في التخفيف من انعدام  

 .(Hartline-Grafton & Hassink, 2020) والجذريةالحقيقية 
ات المتحدة كان لا بد من ضرورة توفير الدعم والتمكين السياسي من  ي الغذائي في الولا  الأمنلمكافحة انعدام  

  كأحد العامة ودمجهم بها    ت السياساالغذائي في    الأمنخلال مشاركة الأشخاص الذين يعانون من انعدام  
العامة زاد    السياسةي في  أأصحاب ر   الأسرذا اصبح هؤلاء الأشخاص و إالوسائل للقضاء على الجوع بحيث  

الغذائي بين الدول   الأمنعلى معدلات انعدام  أ ن الولايات المتحدة تعتبر من  أي المجتمع، وخاصة  اندماجهم ف
مكافحة  ، وبرامج توفير الغذاء، لها دور في  الأسرن برامج المساعدات الخاصة بتمكين  أالصناعية، حيث  

 ,Pine)  ص المهمشينملايين الأمريكيين ويمكن أن تكون بمثابة محطّات قوية لتمكين الأشخا   لدىالجوع  
2022). 

الغذائي إذا كانت   الأمنن السياسات والبرامج مهمة في التخفيف والتقليل من انعدام أ خر نجد آوعلى صعيد 
عتبار الاحتياجات  خذ بعين الإ وخلق الفرص، وزيادة التكافل الاجتماعي، مع الأ  ،ضمن إطار زيادة المعرفة

كثر من  أبرنامج المساعدات الغذائية، بحيث  ،  ميركاأ، مثل العديد من البرامج التي تتبناها  للأسرة  ي ساسالأ
تعاني من انعدام    الأسر% من  11ميركا تستفيد من هذا البرنامج، ومع ذلك يوجد  أفي    الأسر% من  25

 . (Miller & Thomas, 2020)الغذائي  للأمن
ن  أ ي مؤثرات ممكن  أالغذائي وخاصة عند ربطه ب  الأمنالسياسات مهمة في التصدي والتخفيف من انعدام  

المحلي الإجمالي، برامج    الناتجلى مؤشر الفقر،  إو حروب، بالإضافة  أو طبيعية  أ تحدث سواءً كوارث مناخية  
بانعدام   التنبؤ  في  مهمة  مؤشرات  جميعها  التغذوية،  والقيمة  الغذائية  -Vilar)الغذائي    الأمنالمساعدات 

Compte et al., 2020). 
تمامًا لمواجهة التحدي المعقد المتمثل في   ة مناسبمهمة و الغذائي    الأمنحوكمة  عليه فان سياسات وبرامج  و 

 . (Vilar-Compte et al., 2020) الجوع والحصول على نظام غذائي مغذي
نه يوجد  أالغذائي، كما    الأمن ن هناك العديد من القوانين المهمة وذات العلاقة بانعدام  أما في فلسطين نجد ب أ

مية الاجتماعية على  ندرج ضمن مساعدات غذائية ونقدية سواءً ما تقوم به وزارة التنالعديد من البرامج التي ت 
كمساعدات غذائية  عالمي  لوبرنامج الغذاء ا  ،الأونرواو ما تقوم به منظمات الأمم المتحدة مثل  أ  مستوى الدولة
 في فلسطين. 
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 (Hartline-Graftonالغذائي   الأمننسبة انعدام  ن البرامج والسياسات مهمة في الحد والتخفيف من  أحيث  
& Hassink, 2020)  له دورأ(، كمان الغذائية  المساعدات  برامج  الجوع وتمكين    ن    الأسر في مكافحة 

  .   (Pine, 2022)المهمشة
 :البحث اتفجو 

أن هناك حاجة    لا إالغذائي في فلسطين،    الأمنانعدام    نسبة بالرغم من وجود بعض المعلومات التي توضح  
على سبيل المثال معرفة أسباب فقر    الأخرى.  المختلفة  المحددات الارتباط بينه وبين  ومعرفة العلاقة و لفهم  

ن  أالفلسطينية. حيث    الأسرالدم الناجم عن نقص الحديد، وفيتامين أ، من خلال قياس التنوع الغذائي بين  
لذلك سنقوم  ،  حول هذا الموضوع  ةمحدود عامة وفي فلسطين خاصة    أنحاء العالمعدد الدراسات في جميع  

بمحاولة   الدراسة  هذه  خلال  المتعلقة  من  المختلفة  العوامل  من    الأمنبربط  دراسة الغذائي  الأنماط    خلال 
 نسبة   في  مهم  كمؤشر  الغذائية   بالأنماط  العلاقة   ذات   والمواقف   والممارسات   وتحديد المعرفة،  للأسر  الغذائية

لى ربط ذلك بالسياسات إإضافة    .الغربية  الضفة  جنوب   منطقة  في  الفلسطينية  الأسر  بين  الغذائي  الأمن  انعدام
 العلاقة. والقوانين ذات 

 : الثالث الفصل     
 :منهجية الدراسة    

الغربية )شمال، وسط،  مناطق الضفة    عينة ممثلة من  نفيذه فيبحث وطني تم ت   جزءاً من ذه الدراسة  تعتبر ه
في هذه الرسالة    .بتنفيذ هذه الدراسة بالمشاركة مع عدد من الجامعات الفلسطينية  الخليل  جامعة  جنوب(، وقامت 

سئلة البحث، وتم استخدام وتحليل البيانات  أقمنا بأخذ جزء من البيانات التي تم جمعها، وتحليلها للإجابة عن  
 جنوب الضفة الغربية فقط. منطقةفي  الفلسطينية الأسرالتي تم جمعها من 

 في الدراسة:توضيح للمنهجية التي تم اتباعها   وفيما يلي    
 تصميم الدراسة: 

زيارات ميدانية للأسر الفلسطينية  حيث تم جمع البيانات من خلال  تم استخدام التصميم المقطعي لهذه الدراسة،  
المعرفة والمواقف والممارسات  لى  إضافة  إ،  الأسرالغذائي مع الحالة التغذوية لتلك    الأمنلمعرفة نسبة انعدام  

 . الاقتصادية والاجتماعية والجغرافية لى العواملإإضافة ، الواحدة الأسرةداخل 
 كان تنفيذ الدراسة: م
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مع العلم  ممثلة بمحافظتي الخليل وبيت لحم  ،  جنوب الضفة الغربيةالدراسة في منطقة  الجزء من    اتم تنفيذ هذ 
 .(PCBS, 2017 )نسمة  مليون تقريبا  جنوب الضفة الغربية  منطقةبان عدد سكان 

 :الكلية العينة وصف
 الفئة المستهدفة: 

 استهدافها في هذه الدراسة للأسر الفلسطينية تتكون من المجموعات التالية: تمالفئة التي  
 سنة.  18هم عن  ر عماأ باء التي تزيد الأمهات والآ .1
 الأطفال الأقل من خمس سنوات.  .2
 سنة(.  18قل من سن المدرسة )الأكبر من خمس سنوات والأ واليافعين فيالأطفال  .3
 سنة. 18البالغين الأكبر من   .4

 
الضفة الغربية1رقم )الجدول   العمرية في منطقة  الفئة  السكان حسب   PCBS ,السنوي،)كتاب فلسطين الاحصائي    (: يبين نسبة 
2019 .) 

 منطقةال
التي يوجد فيها   الأسر

على الاقل طفل اقل  
 من خمس سنوات

التي يوجد فيها   الأسر
ص بين  خعلى الاقل ش

 سنة  5-18

التي يوجد فيها   الأسر
  بين على الاقل شخص

 سنة  60- 19

التي يوجد فيها   الأسر
واحد    على الاقل شخص

 أكبر من ستون سنة
 %20.4 %94.5 %55.1 %41.2 جنين

 %20.3 %95.2 %56.8 %42.5 طوباس 
 %22.9 %93.5 %53.6 %36.6 طولكرم
 %21.7 %94.6 %55.7 %39.3 نابلس 
 %19.7 %94.9 %56.2 %42.8 قلقيلية
 %20.0 %94.0 %54.9 %43.0 سلفيت 

 %21.0 %94.5 %55.1 %39.5 رام الله والبيرة 
 %19.5 %96.0 %58.4 %41.7 ريحاأ

 %19.9 %95.0 %56.3 %41.6 القدس )الضواحي( 
 %20.5 %94.3 %54.5 %40.8 بيت لحم
 %15.9 %96.3 %60.5 %52.1 الخليل 

 %19.6 %95.0 %56.6 %43.3 المجموع
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 تخصيص العينة: 
 بناءً عليها.  الأسرعلى الطبقات الرئيسية والتي تم توزيع  تم بالاعتماد تخصيص العينة  

 
 توزيع المناطق بشكل تقريبي: (:2الجدول رقم )

 تم اختيار المناطق بشكل عشوائي بحيث تشمل مدينة وقرية ومخيم.

 نوع العينة والنهج المتبع:

 على ثلاث مراحل حسب الاتي:  هانوع العينة تم تقسيم
 الطبقات )المنطقة، والنوع(.المرحلة الأولى: تم اختيار العينة او المنطقة لتشمل جميع 

 المرحلة الثانية: تم اختيار البيوت بشكل عشوائي وباستخدام تقنية المشي العشوائي. 
من البيوت التي تم استهدافها    ة المختارة في المرحلة الثانيةالأسر الفرد المؤهل في    المرحلة الثالثة: تم اختيار

 .ربة المنزل )الام( الأسروكانت في معظم 
 تصميم العينة: طبقات 

 تي: تقسيم الطبقات الى وحدات )أماكن( وفقاً للآ  تمممثلة، حتى تكون العينة 
 . الضفة الغربيةالمنطقة: شمال ووسط وجنوب 

 النوع: مدينة، قرية، مخيم. 
 خذ العينة:أ طارإ

يحتوي هذا الإطار . بالإضافة إلى ذلك،  المستهدفة في الدراسة  لمنطقةلعلى إطار أخذ العينات    عتماد تم الإ 
الفلسطينية أو مناطق العد ) ( حسب آخر تعداد في فلسطين  Enumeration Areaعلى جميع التجمعات 

السنوي، الاحصائي  فلسطين  اعتبار.  (PCBS, 2019)كتاب  العينات   المنطقةهذه    تم  أخذ  وحدات  بمثابة 
 وحدات المعاينة الأولية.  أو الأولية

 

 عدد البيوت المستهدفة  )%(  نسبة العينة المنطقة 
 520 37.1 الضفة الغربية شمال 
 400 28.6 الضفة الغربية وسط 
 488 34.3 الضفة الغربية جنوب 

 1400 % 100 المجموع
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 حجم العينة:

 دناه:أاسرة، تم احتسابها بناءً على المعادلة  1400يبلغ حجم العينة الكلي  
 

𝑛 =
𝑡2 ∗  𝑆2 ∗ (1 + 𝑛𝑟%) ∗ 𝐷𝑒𝑓𝑓

𝐸2
 

𝑆2 = 𝑝(1 − 𝑝) 

 

 

Where: 

n:  Total sample size. 

t: Confidence level factor = 1.96 for confidence interval 95%. 

S2 : Variance, which is calculated for the main variable of interest. 

p: the main variable of interest, (P =25%) The prevalence of household food insecurity in West 

Bank was (World Food Program, 2021). 

Deff: design effect because of using the cluster sample and it supposed equal 1.15. 

nr: non-response rate = 10%.  

E: margin of error, which is around 2.5 %. 

وتم  أوبما   الغربية،  الضفة  جنوب  منطقة  على  التركيز  تم  الماجستير،  لرسالة  الحالية  الدراسة   عينةالخذ  أن 
 . وتحليل بياناتها ةر أس 488  والتي بلغت مخصصة لهذه المنطقة ال

 :للدراسةالمستجيبون 

 (:Inclusion Criteriaالأشخاص الذين يحق لهم الدخول في هذه الدراسة )

 سنة.  18باء الأكبر من  الأمهات والآ .1
أكثر   هناك قل من خمس سنوات ويعيشون بنفس البيت مع امهاتهم، وإذا كانأالتي يوجد بها أطفال  الأسر .2

 طفل من بينهم عشوائياً.  رقل من خمس سنوات يتم اختياأمن طفل في البيت الواحد 
سنة ويعيشون بنفس البيت مع    18قل من  أمن خمس سنوات و   أكبرويافعين    التي يوجد بها أطفال   الأسر .3

العمرية يتم اختيار طفل من بينهم    الفئةأكثر من طفل في البيت الواحد من نفس    هناك  مهاتهم، وإذا كانأ
 عشوائياً. 

 ( كغم عند الولادة. 4.5-2.5الأطفال الذين ولدوا ولادة طبيعية وكان وزنهم بين )  .4
 و جزئياً.أ اً شهور سواءً حصري 4مهاتهم على الأقل أالأطفال الذين رضعوا من  .5
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 (.Signed Consent Formتوقيع نموذج الموافقة للأسر التي وافقت على المشاركة في الدراسة ) .6
 

 (:Exclusion Criteriaلأشخاص الذين لا يحق لهم الدخول في هذه الدراسة )ا

 بعد الشهر الثالث. الأمهات الحوامل .1
 عاقات.إ باء الذين يعانون من الآ .2
 عاقات.إ الأطفال والفتيان الذين يعانون من  .3
 أسبوع عند الولادة.  37قل من الخدج الأ .4
 مصابة بمرض السكري. الرضع من أمهات  .5
 الأطفال الذين ولدوا بمضاعفات خلال الحمل. .6

 
 أدوات البحث:

 (: 1الاستبيان )ملحق رقم  .1
منزلية لجمع جميع المعلومات البحثية  ميدانية  زيارات    ، بتنفيذ مساعدًا بحثيًا مدربًا )المحاورين(  حدى عشرةإقام  

المقابلات الفردية مع الأمهات، والأطفال دون سن    وتم إجراءوجهاً لوجه،    ت مقابلاعمل  ذات الصلة من خلال  
والأطفال بين    اليافعين /الخامسة،  أعمارهم  تتراوح  الاستبيان  سنة  18إلى  سنوات    5الذين  يتألف  عدة .    من 

انعدام  لاقتصادية والديموغرافية،  الخصائص الاجتماعية وا  :عناصر التنوع  الأسر الغذائي في    الأمنقياس  ة، 
بالإضافة إلى المعرفة والمواقف    ساعة الماضية(،  24نماط الغذائية )استذكار النظام الغذائي خلال ال  والأ

  .، وفيما يلي توضيح كل قسم والممارسات المتعلقة بالتغذية 
 

 والاقتصادية والديموغرافية للأسرة:الخصائص الاجتماعية  

مقابلات مع الأمهات للحصول على معلومات مثل العمر، والتعليم، والمهنة، والدخل، وعدد أفراد  الإجراء    تم
تتلقاها  حول    ت ن وجد إمعلومات  ة،  الأسر  التي  المالية  الحكومية أو غير    المؤسسات من  الأسر  المساعدات 

من تواريخ ميلادهم  الكاملة  ة على الغذاء. تم احتساب عمر الأطفال بالأشهر  الأسر إنفاق  أسئلة حول  الحكومية،  
 )من شهادات الميلاد( إلى يوم جمع البيانات. 

المعيشية على أنها إما أسر معيشية ذات عائل واحد )نتيجة الطلاق أو كونها أرملة(، أو    الأسرتم تصنيف  
 المعيشية(. ة الأسر )حيث يعيش الزوجان في نفس  معيلينأسر ذات 
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 : الأسرالغذائي بين  الأمنقياس انعدام  

تقييم   الجوع  الأسرةمستوى  على    الأسري الغذائي    الأمن انعدام  نسبة  تم  مقياس   / Radimer))  باستخدام 
Cornell   بنود   10المكون من(A. /V/Ve Kendall et al., 1995a).   

مكونات: كمية الغذاء، وجودة الغذاء، ومقبولية الغذاء، واليقين    أربعمن  يتكون  ي  الأسر الغذائي    الأمنانعدام  
قابلية تطبيق  مدى  واستخدامه لتقييم    Radimer / Cornell))في الحصول على الغذاء. تم تعديل استبيان  

 .ثقافيًا للأسر الريفية والحضرية  يتلاءموبما هذا الإجراء وصلاحيته وموثوقيته في سياق مختلف 
 
 نماط الغذائية:والأ التنوع 

  الماضية   ساعة  24  خلال الـالغذائي    على فترتين مختلفتين لمعرفة النمط تم استخدام يومين  في هذه الدراسة  
-Qasrawi & Abu Al)  التي يستهلكها جميع المشاركين  العناصر الغذائية الكبرى والصغرى لتحديد كمية  

Halawa, 2022).   رضاعة والطعام الذي يتناوله  وعدد مرات ال  الاغذيةجميع    استذكارمن الأمهات    طُلب
أداة وطنية "الاطلس الغذائي الفلسطيني"  ساعة الماضية. تم تقدير أحجام الأجزاء باستخدام    24أطفالهن خلال الـ  

  .(University, 2020) الذي يعتمد على رموز لكل كمية غذاء
اليومي    تمبحيث   الاحتياج  مع  ومقارنتها  للفرد  الغذائي  الاستهلاك  على  بناءً  المغذيات  جميع  حساب 

 ,Academies, 2008; DEPARTMENT OF HEALTH AND HUMAN SERVICES)المرجعي
2016).  

 

 :ذات العلاقة بالتغذية (KAPالمعرفة والمواقف والممارسات )

تم استخدام دليل منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة )الفاو( لتقييم المعرفة والمواقف والممارسات المتعلقة 
على   الجودة  عالية  مسوحات  لإجراء  الدراسة  هذه  في  للتغذيةبالتغذية  المحلي  المجتمع   والمعرفة-  مستوى 

 .(Lin & Dali, 2012) والمواقف والممارسات المتعلقة بالصحة
والممارسات  والمواقف  نماذج المعرفة    2014طوّرت منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة )الفاو( في عام    حيث 

 Food and Agriculture)  6لجدول رقم  الموضح في ا  بناءً على الفئات العمرية وتم تصنيفها على النحو 
Organization of the United Nations Rome., 2014). 

 
 (: تقسيم المعرفة والمواقف والممارسات المتعلقة بالتغذية لكل فئة عمرية3جدول رقم )
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 الغذائي:  الأمنبأبعاد ت العلاقة السياسات والقوانين ذا

جل مقارنتها وربطها مع  أالغذائي، وعمل ملخص لها من    الأمن تم جمع السياسات والقوانين ذات العلاقة بأبعاد  
لى معرفة مدى شمولية هذه السياسات والقوانين لتغطية جميع جوانب  إالغذائي. بالإضافة    الأمن  نسبة انعدام

 الغذائي.  الأمنلى سياسات وقوانين أكثر نجاعة في مواجهة انعدام  إم بحاجة أالغذائي؛  الأمنبعاد أو 
 

 تحليل البيانات: 

ذلك   بما في  والفئوية  المستمرة  البيانات  الوصفي لوصف  استخدام الإحصاء  الغذائي.    الأمنانعدام    نسبةتم 
ي والحالة التغذوية للمشاركين  الأسر الغذائي    الأمنلفحص العلاقة بين انعدام  (  Chi Square)استخدام اختبار  و 

استخدام الحزمة الإحصائية للعلوم الاجتماعية  ، ب والمعرفة والمواقف والممارسات المتعلقة بالتغذية بين المشاركين
(SPSS)  لتحليل البيانات. 25طبعة 

 (. Significant) ة احصائيةذات دلال رتباط حقيقيإ( كP=0.05تم اعتماد قيمة )
 (،hour dietary recall 24) ساعة    24النظام الغذائي على مدار    استذكارمعالجة البيانات الغذائية من    تمت 

من أجل حساب الجرامات الصافية من الأطعمة التي يستهلكها المشاركون وتم تحليل هذه المعلومات باستخدام 
لى عناصر غذائية  إكل مادة غذائية    يقوم بتحويل  (،Food Composition Table)  لكتروني محوسب إبرنامج  

و  فيتامينات،  دهون،  بروتين،  معدنية(أ)كربوهيدرات،  ،  (Qasrawi & Abu Al-Halawa, 2022)  ملاح 
 ,Group)(  DRIالغذائي المرجعي )  المقداروالمغذيات للتأكد من كفايتها باستخدام    الداخلة للجسم تقييم الطاقةو 

 من مختلف الفئات العمرية. (2019
  

 المعرفة والمواقف والممارسات المتعلقة بالتغذية  الفئة العمرية  الرقم

 قل من خمس سنوات أ 1
 أشهر.  6-0تغذية الرضع من  

 ( شهراً.23-6تغذية الرضع وصغار الأطفال من )
 سنة(.  18- 5النظام الغذائي بين طلبة المدارس ) سنة  18-5بين  2

 سنة  18أكبر من  3

 التغذية.  سوء
 فقر الدم. 

 نقص فيتامين أ.
 السلامة الغذائية.
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 ( Independent Variablesالمتغيرات الرئيسية التي تم قياسها بالاعتماد على المتغيرات المستقلة )

و ارتباط مع العديد  أتم قياس ودراسة ثلاث متغيرات رئيسية في هذه الدراسة ومعرفة ما إذا كان هناك علاقة  
 تي: من المتغيرات المستقلة وهي الآ

 

 ( Dependent Variableالغذائي: المتغير التابع ) الأمنانعدام  .1
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 مستوى التعليم 

 المهنة

 العمر

(السكن )الموقع الجنس   

 الدخل 

 الحالة الاجتماعية  عدد افراد الاسرة

 المساعدات الغذائية

 ملكية السكن  الوضع الصحي  المعرفة والمواقف والممارسات 
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 (Dependent Variable: المتغير التابع )المعرفة والمواقف والممارسات .2
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (Dependent Variable: المتغير التابع ) (Food Intakeالاستهلاك الغذائي ) .3
 

 

 

 

 

 

 

 

 

التعليم مستوى   

 المهنة

 العمر

 الجنس 
 السكن )الموقع(

 الدخل 

 الاستهلاك الغذائي 
 الحالة الاجتماعية 

 المساعدات الغذائية

الغذائي  الأمنانعدام   الوضع الصحي  

التعليم مستوى   

 المهنة

 العمر

 السكن )الموقع( الجنس 

 الدخل 

 الحالة الاجتماعية 

 المساعدات الغذائية

الغذائي  الأمنانعدام   

 قياس الوزن والطول الوضع الصحي 

المعرفة والمواقف  
 والممارسات
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 لفصل الرابع: ا
  النتائج:
 : الاول القسم

 :الخصائص العامة لعينة الدراسة

في منطقة جنوب الضفة الغربية )بيت لحم    منزلاً   488تم مسح وزيارة    (،4( رقمدناه  أو موضح في الجدول  كما ه 
النسبة المتبقية، في المقابل تقريبا    % والمرأة 92ومصاريفها بنسبة كانت  ة  الأسر والخليل(، وكان الرجل هو من يترأس  

% منهن حاصلات على الشهادات 60قل وأو  أ ة( حاصلن على شهادة الثانوية العامة  الأسر % من النساء )ربة  40
%  32.2% تسكن في المدينة و58.2تها كان هناك ما نسبته  يتعلق بنسب البيوت التي تم زيار   ما فيماأ الجامعية.

ن  أاستهدافها فوجدنا ب  التي تم  ة الأسر حجم  الاستفسار عن معدل    د وعن% في المخيم.  9.6و،  )القرية(في الريف  
 الأسر% و 13تشكل    ،شيكل  2000قل من  أالتي دخلها    الأسرفي حين كان نسبة    4.6ة الواحدة  الأسر   فراد أمعدل  

 %.22.5كانت نسبتها    ،شيكل 5000من   كثر% والأ64.5كانت نسبتها   ،شيكل  5000- 2000التي دخلها بين 
و  أت مالية  نتتلقى مساعدات سواءً كا  الأسر% من  6ن فقط  أوجد ب   الأسرنسبة المساعدات التي تحصل عليها  

وهي   يجارإملك والنسبة المتبقية  من الأسر يسكنون بيوت  %    92.4  كانالسكن    ملكيةحول  وعند سؤالنا    غذائية.
 تعمل.   النساء% من  25ن  أو % من الرجال يعملون  88ن  أالزوج والزوجة وجدنا ب، وحول سؤالنا عن عمل  7.6%

مهات يعانين  % من الأ14ن  أباء يعانون من مشاكل صحية و % من الآ 11م كان  ب والأوحول الحالة الصحية للأ
 من مشاكل صحية. 

 ( 488)العدد= والديموغرافية للأسرة:الخصائص الاجتماعية والاقتصادية  (:4دول رقم )ج

 العدد )%(  الخصائص العامة

ة الأسر  ربجنس    
نثىأ  (8) 39 

 449 (92) ذكر
ة الأسر  ربعُمر    

سنة  30قل من  أ  196  (40.2 )  
سنة  40- 31من   118  (24.2 )  

سنة  40أكبر من   174  (35.7 )  
  مستوى التعليم

و اقل أثانوي   (41.6) 203 
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 285 (58.4)  جامعي 
  نوع المكان

 284 (58.2) مدينة
 157(32.2) قرية
 47 (9.6) مخيم 
ةالأسر فراد أ عدد    

ل(ة )شيكدخل الأسر    
قل من أ 2000  63  (13 ) 
2000-5000 315) 64.5( 
5000 من  أعلى  110 (22.5 ) 

  المساعدات الغذائية
 ( 6)  28 نعم 
 ( 94)  460 لا

  ملكية البيت 
( 96.4)  451 ملك  

جارإي  37  (7.6 )  
الأب عمل   

( 88.3)  431 نعم   
( 11.7)  57 لا  

م عمل الأ   
( 25.4)  124 نعم   
( 74.6)  364 لا  

ب( وجود مشاكل صحية )الأ   
( 10.9)  53 نعم   
( 89.1)  453 لا  

م(وجود مشاكل صحية )الأ   
( 14.3)  70 نعم   
( 85.7)  418 لا  
 Mean SD Range 

ة الأسر  ربعُمر   36.4  12.36 19-83 
ةالأسر فراد أ عدد   4.6  2.11 1-9 
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 ( 151وعددهم )قل من خمس سنوات طفال الأالأ

ناث % والإ 51سنوات  قل من خمس  طفال الذكور الأالأفقد كانت نسبة    ،(5)رقم  دناه  أموضح في الجدول    وكما ه
 الحمل لتلك   وكانت أسابيع  .( شهراً 56- 3)عمارهم من  أ وتتراوح    شهراً،  30%، المتوسط العمري لهم  49نسبتهم  

وا يعانون من مشاكل كان  الذين  طفالالأنسبة  ما  أ  سبوعاً.أ(  42- 28سبوع وتتراوح بين )أ  38.3طفال بمعدل  الأ
التي عانت من    مهات الأ  ونسبة النساء%،  2دوية  أوالذين كانوا يتناولون  %،  2.7  صحية من نفس الفئة العمرية

 . %3سكري الحمل كانت 

 ( 151 )العدد= الأطفال الأقل من خمس سنوات:خصائص (: 5جدول رقم ) 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 ( 188) وعددهم سنة 18-5 واليافعين بين طفالالأ

%، ومستوى التعليم  58ناث كانت  الإ نسبة  % و 42نسبة الذكور في تلك الفئة العمرية كانت    (،6)  الجدول رقمحسب  
والثانوي  86الابتدائي كان   نسبتهم  أ  %.%14  الذين يعملون كانت  والذين يعانون من مشاكل 1قل من  أما   ،%
 %. 1.6صحية نسبتهم  

 

 

 العدد )%( الخصائص العامة

  الجنس

نثىأ  74 (49 )  

( 51) 77 ذكر  

  وجود مشاكل صحية )الطفل(

( 2.7) 4 نعم   

( 97.3) 147 لا  

م(وجود سكري حمل )الأ   

(3) 4 نعم   

( 97) 147 لا  

خذ دواءأي   

(2) 3 نعم   

( 98) 148 لا  

 Mean SD Range 

 56-3 16.8  30.3 العمر )الشهر(

 42-28 2.6  38.3 عمر الحمل )أسبوع(
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 ( 188)العدد=سنة:  18-5: واليافعين الأطفالخصائص (: 6جدول رقم )

 

 

 

 

 

 

 

 (488سنة وعددهم ) 18 >البالغين 

%، ومستوى التعليم  98.4ناث كانت  % والإ 1.6نسبة الذكور في تلك الفئة العمرية كانت  (،7)حسب الجدول رقم  
%، والذين  25كانت نسبتهم  فما الذين يعملون  أ  .%60نسبته    ت معي كان% والتعليم الجا40  ت قل كانأو  أ الثانوي  

 %.13يعانون من مشاكل صحية نسبتهم 

 (488العدد=عاما: )  18   >البالغين خصائص (: 7دول رقم )ج

 

 

 

 

 

 

 

 

)%(  العدد الخصائص العامة  

  الجنس

نثىأ  109 (58 )  

( 42) 79 ذكر  

  مستوى التعليم 

( 86) 161 أساسي  

( 14) 27 ثانوي   

  العمل

( 0.6) 1 نعم   

( 99.4) 187 لا  

  وجود مشاكل صحية

( 1.6) 3 نعم   

( 98.4) 185 لا  

 Mean SD Range 

 18- 5 3.66 11.03 العمر )سنة(

 العدد )%( الخصائص العامة
  الجنس

نثىأ  480 (98.4 )  

( 1.6) 8 ذكر  

  مستوى التعليم 

و اقل أثانوي   197 (40.4 )  

( 49.4) 291 جامعي   

  يملك عمل

( 25.4) 124 نعم   

( 74.6) 364 لا  

  وجود مشاكل صحية

( 13.1) 64 نعم   

( 86.9) 424 لا  

 Mean SD Range 

 83-18 12.4 36 العمر )سنة(
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 ةالأسر على مستوى الغذائي   الأمن

الغذائي   الأمنكورنيل للجوع و أداة رايدمير وتم احتسابه باستخدام  الغذائي لثلاثة مستويات    الأمنتم تقسيم مستويات  
 تي:كالآ

 ة. الأسر الغذائي على مستوى  الأمنياس ق .أ
 الغذائي على مستوى الفرد للبالغين.  الأمنقياس  .ب 
 . للأطفالالغذائي على مستوى الفرد  الأمنقياس مستوى  .ت 

 
  سألنا ة عندما  الأسر على مستوى    المستويات الثلاثة وتفصيلاتها المختلفة، فمثلاً   يبين(،  8)حسب الجدول رقم  و وعليه  
على زمة للطبخ قبل أن تحصل/ين  ة هل تشعر/ تشعرين بالقلق من أن ينفذ الطعام أو المواد الغذائية اللاالأسر   رب/ة

  .الأسر% من تلك  4.9ما نسبته  )دائماً( لدى    و  %،23ما نسبته  الإجابات )أحياناً( لدى  المال اللازم لشرائها كانت  

مال كافي لشراء   كوعلى المستوى الفرد للبالغين عند سؤالنا هل تشعر/ تشعرين بالجوع بشكل متكرر لأنه لا يوجد مع
م طفال وعند سؤالنا للأوعلى مستوى الأ  .فراد البالغينالأ  % من8.2ما نسبته    الإجابة )أحياناً( لدى  الطعام، كانت 

لا تستطيع توفير وجبات طعام متوازنة لطفلها لأنه لا يوجد لديها المال الكافي لتوفير الطعام. كانت   إذاحول ما  
 % منهم. 1%، و )دائماً( لدى ما نسبته  8.4ما نسبته الإجابة )أحياناً( لدى 

 الغذائيالأمن و لقياس الجوع  كورنيل   \أداة رايدمير (: 8الجدول رقم )

 غير صحيح  السؤال  الرقم 
n (%) 

 احيانا 
n (%) 

 دائما صحيح 
n (%) 

على مستوى المنزل -أ     

1. 
زمة للطبخ قبل أن  لاأشعر بالقلق من أن ينفذ الطعام أو المواد الغذائية ال

 (4.9)  24 (23)  112 (72.1)  352 أحصل على المال اللازم لشرائها

2. 
تنفذ الطعام والمواد الغذائية اللازمة للطبخ التي اشتريها للعائلة دائما 

المال لشرائها مرة أخرى  ولا أملك بسرعة  421  (86.3) 62  (12.7) 5  (1.0) 

3. 
  والمواد الغذائيةلا يوجد عندي في المنزل كميات كافية من الطعام 

اللازمة للطبخ لتحضير وجبات طعام للعائلة خلال النهار )من الفطور  

المال لشرائها ولا أملكللعشاء(   
432  (88.5) 52  (10.7) 4  (0.8) 

4. 
نأكل نفس الطعام لعدة أيام متواصلة لأنه لدينا أصناف قليلة متوفرة من  

المال لشراء المزيد وليس لديناالطعام   402  (82.4) 81  (16.6) 5  (1.0) 

للبالغين  – المستوى الفردي -ب     

 0 (6.8)  33 (93.2)  455 أشعر بالجوع بشكل متكرر لأنه لا يوجد معي مال كافي لشراء الطعام  .5

6. 
أتناول طعام أقل من احتياجي الحقيقي لأني لا أملك المال الكافي  

 0 (8.2)  40 (91.8)  448 لشراء الطعام
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7. 
على الأكل بشكل صحيح أو الأكل حتى الشبع  ةلم يكن عندي المقدر

 (0.2)  1 (7.8)  38 (92)  449 لأنه لا يوجد لدي المال الكافي لشراء الطعام 

الاطفال  –المستوى الفردي -ج     

8. 
لا أستطيع توفير وجبات طعام متوازنة لأطفالي لأنه لا يوجد لدي  

 (0.2)  1 (8.4)  41 (91.4)  446 المال الكافي لتوفير الطعام 

9. 
لا يتناول طفلي كمية طعام كافية أو هناك نقص في الطعام دائما لأني 

 0 (5.9)  29 (94.1)  459 لا أملك المال لشراء الطعام 

10. 
أعلم أن أطفالي يكونوا جائعين في بعض الأحيان ولكن لا أستطيع ان  

أشتريه. أفعل شيء لأنه لا أستطيع أن أشتري كميات طعام أكبر مما   463  (94.9) 24  (4.9) 1  (0.2) 

 

تقسيم    تمقد  ف  (،9)وحسب الجدول رقم  ،  (A. /V/Ve Kendall et al., 1995b)(  Kendallداة )أوباستخدام  
الغذائي    الأمنبانعدام  تم تعريفه    الأسرة مستوى  نفة الذكر بحيث على  آالغذائي حسب المستويات    الأمنانعدام  درجات  

بانعدام  ، وعلى مستوى الفرد للبالغين تم تعريفه  %8.8والذي كانت نسبته    (Mild Food Insecurityالخفيف )
 للأطفال، وعلى مستوى الفرد  %3.1والذي كانت نسبته    (Moderate Food Insecurityالغذائي المتوسط )   الأمن

في المقابل تم    .%3.5والذي كانت نسبته   Sever Food Insecurity)الغذائي الشديد ) الأمنبانعدام تم تعريفه 
 . %15.4الغذائي  الأمنانعدام الغذائي بحيث كان الذين يعانون من  الأمنانعدام تجميع نسب 

 
 ي الأسر الغذائي  الأمن مستويات انعدام (: 9جدول رقم )

/ 
  الأمنمستويات انعدام  

 ي الأسر الغذائي 
 CI %95 % التكرار 

 0.877-0.811 84.6 413 الأمن الغذائي الأسري  1

2 
انعدام الأمن الغذائي  

 الأسري )خفيف(  
43 8.8 

0.065-0.117 

3 
انعدام الأمن الغذائي  

 الفردي )متوسط(  
15 3.1 

0.017-0.050 

 0.055-0.020 3.5 17 قياس الجوع )حاد(  4

الغذائي   الأمن حالات  /
 الكلي 

 %  التكرار 
 

 0.877-0.811 84.6 413 من غذائيأ 1

 0.189-0.123 15.4 75 الغذائي  الأمنانعدام   2
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 : المرتبطة بالتغذية اتوالممارس المواقفوالمعرفة 

 سنوات: 5المعرفة والمواقف والممارسات حول: النظام الغذائي للأطفال تحت عمر 

الأطفال الأقل من خمس سنوات، فقد تم تقسيمهم  تغذية  المرتبطة ب   والمواقف والممارسات ما فيما يتعلق بمدى المعرفة  أ
- 6من عمر )   الأطفال  تغذية حول    م حول المعرفةعند سؤال الأحيث يظهر الجدول أنه  (.  10رقم )حسب الجداول  

%، 86ة  بسنوات حيث كانت النس  5للأطفال الأقل من    بالتغذيةن الأمهات على معرفة  أ (، وجدت الدراسة باً شهر   23
على معرفة كافية بالوجبات وتناسقها   نن الأمهات لسأ ب  اً ولكن عند التفصيل حسب السؤال المطروح، فكان واضح 

 وملائمتها للطفل، وكذلك عدم معرفة بالتنوع الغذائي وجعل الغذاء المقدم للطفل ذات قيمة تغذوية عالية. 
 

 ( 151)العدد=  :سنوات 5حول: النظام الغذائي للأطفال تحت عمر الكافية المرتبطة بالتغذية المعرفة (: 10جدول رقم )

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

  السؤال  #
 يعرفون 

 (%)العدد 
لا يعرفون  

 (%)العدد 
 ( 15.2)  23 ( 84.8)  128 إلى أي عمر ينصح أن تستمر الأم في الرضاعة؟  1

 ( 31.1)  47 ( 68.9)  104 ؟ للرضاعة الطبيعية الحصرية االموصى به الفترة 2

3 
بالإضافة   الأغذية التكميليةفي أي عمر يجب أن يبدأ الأطفال في تناول 

 إلى حليب الأم؟  
104  (68.9 ) 47  (31.1 ) 

 ( 3.3)  5 ( 97.3)  146   ؟ التكميلية في عمر ستة أشهر غذيةالأسبب إعطاء  4

 ( 52.3)  79 ( 47.7)  72 قوام الوجبات 5

 ( 84.8)  128 ( 15.2)  23 سبب قوام الوجبات  6

 ( 71.5)  108 ( 28.5)  43 التنوع الغذائي وطرق إثراء العصيدة 7

 144  (95.4 ) 7  (4.6 ) (Responsive feeding)المؤثرة التغذية  8

 لا نعم المعرفة الكلية  /

/ 
للأطفال تحت حول: النظام الغذائي الكافية المرتبطة بالتغذية المعرفة 

 ( 13.9)  21 ( 86.1)  130 سنوات  5عمر 
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لأطفال من عمر با المتعلقة    المثالية  ات ممارسلالمواقف تجاه ام حول  عند سؤال الأفيظهر أنه    (11 (ما الجدول رقمأ
بالتغذية على دراية كاملة حول المواقف المثالية المرغوبة والمتعلقة  ن الأمهات  أ شهرا(، وجدت الدراسة ب  23- 6)

 .ذات مواقف إيجابية % 100ة  بسنوات حيث كانت النس  5للأطفال الأقل من  

 (151)العدد= :سنوات 5للأطفال تحت عمر  المواقف تجاه الممارسة المثالية أو المرغوبة المتعلقة بالتغذية(: 11دول رقم )ج

 
ن  أ، وجدت الدراسة ب(12)سنوات وحسب الجدول رقم    5  من  ما حول الممارسات المتعلقة بالتغذية للأطفال الأقلأ

سنوات، حيث كانت   5ذات العلاقة بالتغذية للأطفال الأقل من    للأمورممارسات قليلة وغير كافية    لديهن الأمهات  
 اً ت لا تقدم طعامالتفصيل حسب السؤال المطروح، فكان واضحا بان الأمها، ولكن عند  اً % وهي قليلة جد 28ة  بالنس

بل   اللحوم  لأطفالهن   منخفضاكافياً  الالبان،  منتجات  البقوليات،  الحبوب،  سواءً  الغذائية  المجموعات  معظم  ، من 

 لا نعم السؤال  #

   :الرضى الشخصي  1
 ك بالرضى في تحضير الطعام لطفلك؟ ما مدى شعور 

147 (97.4) 4 (2.6) 

2 
 (:perceived benefitالفوائد المرجوة )

إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد إعطاء أنواع مختلفة من الطعام لطفلك كل  
 يوم؟ 

143 (94.7) 8 (5.3) 

3 
  Perceived barriers):) العوائق المتصورة

 (90.7) 137 (9.3) 14 ما مدى صعوبة إعطاء أنواع مختلفة من الطعام لطفلك كل يوم؟ 

4 
 (:perceived benefitالفوائد المرجوة )

 أي مدى تعتقد أنه من الجيد إطعام طفلك عدة مرات كل يوم؟  لىا
137 (90.7) 14 (9.3) 

5 
  Perceived barriers):) العوائق المتصورة

 ما مدى صعوبة إطعام طفلك عدة مرات كل يوم؟
10 (6.6) 141 (93.4) 

6 
 (:perceived benefitالفوائد المرجوة )

 الرضاعة الطبيعية بعد ستة أشهر في رأيك؟ما مدى فائدة الاستمرار في 
142 (94) 9 (6) 

  Perceived barriers):) العوائق المتصورة 7
 ما مدى صعوبة الاستمرار في الرضاعة الطبيعية بعد ستة أشهر؟

27 (17.9) 124 (82.1) 

 لا نعم  المجموع الكلي للمواقف  /
 (0) 0 (100) 151 بالتغذية المتعلقةالمواقف الإيجابية  /
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علق بعدد الوجبات ما فيما يتأ.  من الخضراوات والفواكه   لا يقدم للأطفال أغذية ذات مصدر جيد من فيتامين أوكذلك  
 . اً الساعة الماضية قليلة جد  24فكان عدد الوجبات المقدمة للطفل خلال 

 ( 151 )العدد= :سنوات 5وع الغذائي للأطفال الأقل من نالممارسات والت(: 12جدول رقم )      

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 سنة(:   18-5في سن المدرسة )واليافعين المعرفة والمواقف والممارسات حول: النظام الغذائي للأطفال   .أ

(  18-5في سن المدرسة )واليافعين  الممارسات المرتبطة بالأطفال  المواقف و ما فيما يتعلق بمدى المعرفة و أ
 دناه. ( أ13رقم ) تقسيمهم حسب الجداولسنة، فقد تم  

م حول المعرفة المرتبطة بالتغذية للأطفال في سن المدرسة، وجدت  عند سؤال الأأنه  في الجدول  يظهر  
ب تقريبا  أالدراسة  النسبة  كانت  حيث  المدرسة،  في سن  للأطفال  بالتغذية  على معرفة  الأمهات  %،  95ن 

قبل الذهاب للمدرسة )وجبة  ايأكلو لم  إذاطفالهن أ يواجها ن أعند سؤالهن حول المشاكل التي يمكن   وخاصة
 مراً سيئاً.أالإفطار(، وكذلك حول مخاطر تناول الكثير من الحلويات والسكاكر ولماذا تعتبر 

 
 (188 )العدد= :سنة  18-5من حول: النظام الغذائي للأطفال بالتغذية  المرتبطةالكافية المعرفة (: 31جدول رقم )

 السؤال  #
 نعم
  )%(N 

 لا
  )%(N 

 (49) 74 (51) 77 استمرار الرضاعة الطبيعية  1
   الغذائيالتنوع  /
 (29.1) 44 (70.9) 107 الحبوب والجذور والدرنات :1مجموعة ال 2
 (66.9) 101 (33.1) 50 البقوليات والمكسرات: 2المجموعة  3
 (86.8) 131 (13.2) 20 منتجات الألبان: 3المجموعة  4
 (88.1) 133 (11.9) 18 اللحوم  :4لمجموعة ا 5
 (87.4) 132 (12.6) 19 : البيض 5المجموعة  6
 (94) 142 (6) 9 الفواكه والخضروات الغنية بفيتامين أ :6المجموعة  7
 (23.8) 36 (76.2) 115 فواكه وخضروات أخرى  :7 المجموعة 8
  SD) –(Mean  (2.2 – 1.797)الحد الأدنى لتكرار الوجبة  9
 لا نعم  المجموع الكلي للممارسات /
 (72.2) 109 (27.8) 42 التنوع الغذائي حقق الحد الأدنى من درجات  /

 لا يعرفون  يعرفون   السؤال  #
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  لالأطفابم حول المواقف تجاه الممارسة المثالية المتعلقة  عند سؤال الأ  فيظهر أنه  (،14)ما الجدول رقم  أ

بالتغذية للأطفال    إيجابية فيما يتعلق  اجمالًا مواقفالأمهات  لدى    بأنهالنتائج  أظهرت  ،  في سن المدرسة
 % ذات مواقف إيجابية. 98ة ب حيث كانت النس ،اً عام  18الأقل من 

 
 سنة:   18-5  واليافعين منتجاه الممارسة المثالية أو المرغوبة المتعلقة بالتغذية للأطفال    المواقف(:  41جدول رقم )

 ( 188 )العدد=

 
وجدت   (،15)دناه رقم  أ ما حول الممارسات المتعلقة بالتغذية للأطفال في عمر المدرسة وحسب الجدول  أ

الممارسات الجيدة ذات العلاقة بالتغذية قليلة وغير كافية للأطفال    لديهنممن  الأمهات  نسبة  ن  أالدراسة ب
النس 18-5من عمر ) السؤال53ة  ب( سنة، حيث كانت  التفصيل حسب  المطروح، فكان   %، ولكن عند 

الخاصة بتناول الغذاء كوجبة إفطار وتفصيلها من حيث الزمان والمكان كانت النسب    ن الممارسات أ ب  اً واضح
ممارستهم من حيث المكان والزمان  كثر من الثلث  أن  أو سيئ )غير مرضي(، بحيث  أمتفاوتة من حيث جيد  

  )%(N   )%(N 

 (4.8) 9 (95.2) 179 تبعات الجوع قصير الأمد في المدرسة  1

 (0.5) 1 (99.5) 187 تجنب الحلويات والسكاكر  2

 لا نعم المعرفة الكلية  /

 (5.3) 10 (94.7) 178 المعرفة الكافية المرتبطة بالتغذية /

  السؤال  #
 نعم

  )%(N 

 لا

  )%(N 

1 
 Perceived benefits:  المرجوة الفوائد 

 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تناول وجبة الإفطار قبل الذهاب إلى المدرسة؟ 
181 (96.3) 7 (3.7) 

2 
 Perceived barriers:  المتصورة العوائق 

 ما مدى صعوبة تناول الإفطار قبل الذهاب إلى المدرسة؟ 
39 (20.7) 149 (79.3) 

3 
 Perceived benefits:  المرجوة الفوائد 

 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تناول ثلاث وجبات في اليوم ووجبات خفيفة؟
167 (88.8) 21 (11.2) 

4 
 Perceived barriers:  المتصورة العوائق 

 ما مدى صعوبة تناول ثلاث وجبات في اليوم ووجبات خفيفة؟ 
8 (4.3) 180 (95.7) 

5 
 Perceived benefits:  المرجوة الفوائد 

 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تناول أنواع مختلفة من الأطعمة في الوجبات؟ 
167 (88.8) 21 (11.2) 

6 
 

 ما مدى صعوبة تناول أنواع مختلفة من الأطعمة في وجبات الطعام؟ 
8 (4.3) 180 (95.7) 

 المجموع الكلي للمواقف  /
 نعم

  )%(N 

 لا

  )%(N 

 (1.6) 3 (98.4) 185 قة بالتغذيةلالمواقف الإيجابية المتع /
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الذي    المكانعن    (Bad Practicesممارساتهم غير جيدة )%  93ن  اكما لتناول وجبة الغداء فأ،  غير جيدة
% منهم ممارستهم 25فكان ما يقارب    تناول وجبة العشاء  ومكان  وقت ما فيما يتعلق بأ،  طعامهم  يتناولون فيه

%  47ما الانطباع العام حول الممارسات المرتبطة بتناول وجبات الطعام مكاناً وزماناً كانت  أ.  غير جيدة
 .جيدةغير 

 

 (188 )العدد= سنة: 18-5 منواليافعين  الممارسات المرتبطة بالتغذية للأطفال(: 15جدول رقم )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 سنة:  18للبالغين < التغذية نقص: حول والممارسات والمواقف المعرفة .ب
تبين   علامات وأسباب والوقاية من سوء  على معرفة كافية حول    بأنهنعند دراسة المعرفة بين الأمهات 

  % تقريباً.96ة معرفتهن ب بحيث كانت نس ،(16)التغذية حسب الجدول رقم 
   

  السؤال #
 جيد
  )%(N 

 سيء
  )%(N 

 (35.1) 66 (64.9) 122 المدرسة؟ هل تناولت الفطور قبل الذهاب إلى  1
 (35.6) 67 (64.4) 121 إذا كانت الإجابة نعم: في أي وقت؟ 2
 (45.2) 85 (54.8) 103 الإفطارمكان  3
 (42) 79 (58) 109 تناول الغداء 4
 (6.4) 12 (93.6) 176 وقت الغداء 5
 (93.1) 175 (6.9) 13 الغداء مكان 6
 (3.7) 7 (96.3) 181 تناول العشاء 7
 (23.9) 45 (76.1) 143 وقت العشاء 8
 (25) 47 (75) 141 العشاء مكان 9

10 
بالأمس أثناء النهار والليل هل أكلت أي شيء بين 

 الوجبات؟
179 (95.2) 9 (4.8) 

بالأمس خلال النهار والليل، هل اشتريت طعامًا من مالك  11
 الخاص؟ 

124 (66) 64 (34) 

 (62.2) 117 (37.8) 71 اشتريت هذه الأطعمة؟من أين  12

 المجموع الكلي للممارسات /
 نعم 
  )%(N 

 لا
  )%(N 

 (47.3) 89 (52.7) 99  الممارسات الجيدة المرتبطة بالتغذية /
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 (488 )العدد= :المعرفة بسوء التغذية بين الامهات(: 16جدول رقم )

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

مواقف إيجابية، لمن لديهن  %  29و التغذية، كانت النسبة  أ ما فيما يتعلق بالمواقف اتجاه المشكلة المتعلقة بالصحة  أ
 .(17كما هو موضح في الجدول رقم ) مقارنة مع المعرفةجدا أي قليلة 

 ( 488 )العدد= المواقف المرتبطة بسوء التغذية بين الامهات: (: 17جدول رقم )

 
 

 

 

 

 

 السؤال  #
 يعرفون 
  )%(N 

 يعرفون لا 
  )%(N 

 (4.7) 23 (95.3) 465 ما هي علامات نقص التغذية؟ 1
 (6.4) 31 (93.6) 457 ما هي أسباب نقص التغذية؟ 2

3 
من الذي يساعد الأم لمعرفة ما إذا كان الطفل ينمو بشكل  

 جيد؟ اين يمكن ان تذهب؟ 
400 (82) 88 (18) 

4 
ماذا يمكن  إذا كان الطفل لا يكتسب وزن، فماذا يعني ذلك؟ 

 أن تكون الأسباب؟
459 (94.1) 29 (5.9) 

5 
ما الذي يجب أن نفعله لمنع نقص التغذية بين الرضع  

 وصغار الأطفال؟
441 (90.4) 47 (9.6) 

 المجموع الكلي للمعرفة  /
 نعم 
  )%(N 

 لا
  )%(N 

 (4.1) 19 (95.9) 468 نسبة المعرفة الكافية  /

  السؤال #
 نعم 
 )%(N 

 لا
 )%(N 

1 
ي  ما مدى احتمالية تعرض طفلك لسوء التغذية في اعتقادك، أ

 توقف عن النمو أو فقدان الوزن؟ 
163 (33.4) 325 (66.6) 

 (14.8) 72 (85.2) 416 ذية بالنسبة لصحة الطفل في رأيك؟ ما مدى خطورة نقص التغ 2
 لا نعم  المجموع الكلي للمعرفة  /
 (70.9) 346 (29.1) 142 الإيجابية لسوء التغذيةنسبة المواقف   /
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انت النسبة جيدة  كف  (،18)عن نقص الحديد وحسب الجدول    الناتجمعرفة حول فقر الدم  الما فيما يتعلق ب أ
حول فقر الدم الناجم عن نقص الحديد ومخاطر نقصه بالنسبة    معرفةن  لديه% من النساء  91بحيث كانت  

 به.  المرتبطةوالأطفال والأسباب  للأمهات 
 

 ( 488 )العدد= : بط بالتغذية عند الامهاتت ر المعرفة حول فقر الدم الم(:  18جدول رقم )

 

بالصحة  أ المتعلقة  المشكلة  اتجاه  بالمواقف  يتعلق  فيما  التغذيةأما  الناجم عن نقص   و  الدم  وخاصة فقر 
فيما يتعلق بفقر الدم من ناحية القابلية المتوقعة،  مواقف إيجابية،  ال% اتجاه  94.5، كانت النسبة  الحديد 

 .(19)حسب الجدول رقم  قر الدمفن تزيد من احتمالية الإصابة ب أوالشدة والعوائق المتصورة التي يمكن 
 
 

 يعرفون   السؤال #
 )%(N 

 لا يعرفون 
 )%(N 

 (13.1) 64 (86.9) 424 فقر الدم الناجم عن نقص الحديد؟  هل سمعت عن 1
ما هي المخاطر الصحية التي يتعرض لها الرضع والأطفال الصغار بسبب   2

 نقص الحديد في النظام الغذائي؟ 
310 (63.5) 178 (36.5) 

ن نقص الحديد  ما هي المخاطر الصحية التي تتعرض لها المرأة الحامل م 3
 الغذائي؟ في النظام 

350 (71.7) 138 (28.3) 

 (12.1) 59 (87.9) 429 ما الذي يسبب فقر الدم؟  4
 (10.9) 53 (89.1) 435 كيف يمكن منع فقر الدم؟  5
 (29.3) 143 (70.7) 345 د أمثلة للأطعمة الغنية بالحديد؟هل يمكنك سر  6
الأطعمة الجسم  عند تناول بعض الأطعمة أثناء الوجبات، تساعد بعض  7

 د واستخدامه. ما هي تلك الأطعمة؟ على امتصاص الحدي
296 (60.7) 192 (39.3) 

تقلل بعض المشروبات من امتصاص الحديد عند تناولها مع الوجبات. اي  8
 واحدة؟ 

429 (87.9) 59 (12.1) 

 Yes No عرفة الكلية مال /
 (10.2) 50 (89.8) 438 الكافية  المعرفةنسبة  /



43 

 

بين    وخاصة فقر الدم الناجم عن نقص الحديد  و التغذيةأالمواقف اتجاه المشكلة المتعلقة بالصحة  (:  19جدول رقم )
 (488 )العدد= :مهاتالأ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
وخاصة فقر الدم الناجم عن نقص    و التغذيةأاتجاه المشكلة المتعلقة بالصحة    بالممارسات ما فيما يتعلق  أ

غذية ذات مصدر أ اول  تنيتعلق بفقر الدم من ناحية    إيجابية، فيما  ممارسات %  83، كانت النسبة  الحديد 
الغذاء المتناول الذي يساعد في  الممارسات المتعلقة ب  ماأ،  جداً   قليلة % وهي  3نت النسبة  اكجيد للحديد ف

  %90انت ذات مستوى عالي تصل الى  كف  ،و الأغذية التي تقلل من امتصاص الحديد أامتصاص الحديد  
 دناه. أ (،20)كما هو موضح في الجدول رقم 

 

 

 

 

 

 السؤال  #
 نعم 
 )%(N 

 لا
 )%(N 

1 
ما مدى احتمالية إصابة طفلك بنقص الحديد / فقر الدم في اعتقادك؟ 

 مدى احتمالية إصابتك بنقص الحديد / فقر الدم في اعتقادك؟أو ما 
219 (44.9) 269 (55.1) 

 (14.5) 71 (85.5) 417 ما مدى خطورة نقص الحديد / فقر الدم في رأيك؟  2

3 
في رأيك، ما مدى جودة تحضير وجبات من الأطعمة الغنية بالحديد  

 مثل لحم البقر أو الدجاج أو الكبد؟ 
399 (81.8) 89 (18.2) 

 (70.3) 343 (29.7) 145 ما مدى صعوبة تحضير وجبات الطعام الغنية بالحديد بالنسبة لك؟ 4
 (6.1) 30 (93.9) 458 ما مدى رضاك عن إعدادك لوجبات الطعام الغنية بالحديد؟  5
 (22.5) 110 (77.5) 378  [؟  ما مدى إعجابك بمذاق ]عنصر أو وجبة طعام غنية بالحديد 6
 لا نعم  المواقف الكلية  /
 (5.5) 27 (94.5) 461 الإجمالينسبة المواقف )الانطباع(  /
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بين    وخاصة فقر الدم الناجم عن نقص الحديد  و التغذيةأاتجاه المشكلة المتعلقة بالصحة    الممارسات(:  20جدول رقم )
 488: مهاتالأ

 
 
 
 
 
 
 

 
النساء    % من32.2النسبة    فكانت   (،21)دناه  أوحسب الجدول    ما فيما يتعلق بالمعرفة حول نقص فيتامين أأ

 . والمشاكل التي تنجم عن نقصه وكيفية الوقاية منه ومصادره نقص فيتامين ألديها معرفة حول 
 

 (488 )العدد= مهات:المعرفة حول نقص فيتامين أ المتربط بالتغذية عند الأ(: 21جدول رقم )

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 السؤال  #
 جيد
  )%(N 

 غير جيد
  )%(N 

 (95.3) 465 (4.7) 23 ؟ تناولت أغذية غنية بالحديد خلال الامس واليوم 1
 (10) 49 (90) 439 هل تأكل عادة الفواكه الحمضية الطازجة؟  2
 (9) 49 (91) 439 هل تشرب القهوة أو الشاي عادة؟  3
 لا نعم  الممارسات الكلية /
 (17.8) 87 (82.2) 401 نسبة الممارسات الكلية /

 سؤال  #
 يعرفون 

 )%(N 
 يعرفون لا 

 )%(N 

1 
هل سمعت عن نقص فيتامين أ في الجسم أو عدم توفر  

 فيتامين أ في الأغذية؟ 
139 (28.5) 349 (71.5) 

 (63.5) 310 (36.5) 178 ما الذي يسبب نقص فيتامين أ في الجسم؟  2
 (53.9) 263 (46.1) 225 كيف يمكن منع نقص فيتامين أ في الجسم؟  3

4 
مصدر حيواني أو خضروات أو  هل تعرف أي أطعمة من  

 فواكه غنية بفيتامين أ؟ 
147 (30.1) 341 (69.9) 

 لا نعم  المعرفة الكلية  /
 (67.8) 331 (32.2) 157 نسبة المعرفة الكلية  /
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، كانت النسبة  بسبب نقص فيتامين أ  و التغذيةأما فيما يتعلق بالمواقف اتجاه المشكلة المتعلقة بالصحة  أ
ن تزيد  أمن ناحية القابلية المتوقعة، والشدة والعوائق المتصورة التي يمكن    مواقف إيجابيةال% اتجاه  63.3

 .دناهأ (،22)أ حسب الجدول رقم  من احتمالية الإصابة بنقص فيتامين
 

 488: مهات المواقف حول نقص فيتامين أ المتربط بالتغذية عند الأ(:  22جدول رقم )

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
إيجابية،    ممارسات %  5.9ة  كانت النسببنقص فيتامين أ،  اتجاه المشكلة المتعلقة    بالممارسات ما فيما يتعلق  أ

 دناه.أ (،23)خاصة فيما يتعلق بمصادر فيتامين أ في الغذاء كما هو موضح في الجدول رقم 
 

 ( 488 )العدد= : مهاتالممارسات حول نقص فيتامين أ المتربط بالتغذية عند الأ(:  23جدول رقم )

  السؤال #
 نعم 
 )%(N 

 لا
 )%(N 

1 
إلى أي مدى تعتقد أن طفلك يعاني من نقص فيتامين أ في جسمه؟ أو ما 

 (83.4) 407 (16.6) 81 مدى احتمالية نقص فيتامين أ في جسمك في اعتقادك؟ 

 (61.3) 299 (38.7) 189 خطورة نقص فيتامين أ في رأيك؟ما مدى  2

3 
إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تحضير وجبات تحتوي على أطعمة غنية  
بفيتامين أ مثل الجزر أو الخضار الورقية الخضراء أو البطاطا الحلوة أو  

 الكبد؟
349 (71.5) 139 (28.5) 

 (60.9) 297 (39.1) 191 الغنية بفيتامين أ بالنسبة لك؟ما مدى صعوبة تحضير وجبات الطعام  4
 (49) 239 (51) 249 ما مدى رضاك عن نفسك في إعداد وجبات الطعام الغنية بفيتامين أ؟  5

6 
ما مدى إعجابك بمذاق ]أدخل عنصرًا أو وجبة غذائية غنية بفيتامين أ[؟  

 (33.6) 164 (66.4) 324 هل تكرهها أم تعجبك ولا تكرهها )محايدة( أم تحبها؟

 لا نعم  المواقف الكلية  /
 (36.7) 179 (63.3) 309 نسبة المواقف )الانطباع( الاجمالي /

 N)%(،  جيدغير  N، )%( جيد السؤال  #

1 
الأطعمة الغنية بفيتامين بالأمس، أثناء النهار والليل، هل تناولت أيًا من  

 أ؟ 
29 (5.9) 459 (94.1) 

 لا نعم  الكلية الممارسات /
 (94.1) 459 (5.9) 29 الجيدة الكلية  الممارساتنسبة  /
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   :الأسرعلى مستوى  وصف الاستهلاك الغذائي

 قل من خمس سنوات:طفال الأالأ .أ
الجدول   ب  (،24)  رقمحسب  الكافية من    يأخذون لا  قل من خمس سنوات  طفال الأن الأأ نلاحظ  الكميات 

بأالعناصر الغذائية سواءً الصغرى   الفئة العمرية    نأو الكبرى، ومن الملفت  يأخذون  الأطفال ضمن هذه 
 كانت   ، حيث جوفيتامين    ،فيتامين أ، وحمض الفوليك  ي من العناصر:حتياج اليومالإ  من معدل  قلأكميات  
 .% على التوالي66%،  71.4%، 90،  نسبتهم

 
خمس سنوات:    الأقل من للأطفال    المرجعي  عتماداً على معدل الغذاء المتناولا  الغذاء المتناولمتوسط  (: 24جدول رقم )

 ( 140)العدد 

 

Nutrient Intake per RDI N (%) 

Macronutrient   

Calories (Kcal) 
<RDI 62(44.3) 

≥RDI 78(55.7) 

Carbohydrates (g) 
<RDI 74(52.9) 

≥RDI 66(47.1) 

Protein (g) 1 <RDI 45(32.1) 

≥RDI 95(67.9) 

Fat (g)  
<RDI 83(59.3) 

≥RDI 57(40.7) 

Vitamins   

Vit_A (mg) 
<RDI 126(90) 

≥RDI 14(10) 

Vit_B6 (mg)  
<RDI 52(37.1) 

≥RDI 88(62.9) 

Folate (mcg) 
<RDI 100(71.4) 

≥RDI 40(28.6) 

Vit_B12 (mg)  
<RDI 57(40.7) 

≥RDI 83(59.3) 

Vit_C (mg) 
<RDI 92(65.7) 

≥RDI 48(34.3) 

Minerals   

Calcium (mg) 
<RDI 100(71.4) 

≥RDI 40(28.6) 

Copper (mg)  
<RDI 34(24.3) 

≥RDI 106(75.7) 

Iron (mcg) <RDI 104(74.3) 
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≥RDI 36(25.7) 

Selenium (mg) 
<RDI 74(52.9) 

≥RDI 66(47.1) 

Zinc (mg) 
<RDI 68(48.6) 

≥RDI 72(51.4) 
1 Values for ages 1 to 5 years 

 
 سنة:  18-5 واليافعين بينطفال الأ .ب

ب  (،25)  الجدول رقم الأ أ يبين  من عمر  ن  لا    18لى  إ  5طفال  من جميع    يأخذون سنة  الكافية  الكميات 
والحديد التي تصل   والكالسيوم،العناصر الغذائية الدقيقة )الفيتامينات والمعادن(، وبشكل ملفت فيتامين أ،  

 . (National Library of Medicine, 2006) % على التوالي88%، 99%، 99لى إنسبهم 
 

-5عمر    واليافعين منللأطفال    معدل الغذاء المتناول المرجعياعتماداً على    الغذاء المتناولمتوسط  (:  25جدول رقم )
 (179سنة: )العدد  81

Nutrient 
Intake per 

RDA/RDI 
N (%) 

Macronutrient   

Carbohydrates (g) 
<RDA 17(10.1) 

≥RDA 151(89.9) 

Protein (g) 
<RDA 7(3.9) 

≥RDA 172(96.1) 

Vitamins    

Vit_A (mcg) 1 
<RDI 178(99.4) 

≥RDI 1(0.6) 

Vit_B6 (mg) 
<RDI 137(76.5) 

≥RDI 42(23.5) 

Folate (mcg) 
<RDI 162(90.5) 

≥RDI 17(9.5) 

Vit_B12 (mcg) 
<RDI 124(69.3) 

≥RDI 55(30.7) 

Vit_C (mg) 
<RDI 136(76) 

≥RDI 43(24) 

Minerals   

Calcium (mg) 
<RDI 177(98.9) 

≥RDI 2(1.1) 

Copper (mg) 
<RDI 87(48.6) 

≥RDI 92(51.4) 

Iron (mcg) 
<RDI 157(87.7) 

≥RDI 22(12.3) 
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Selenium (mg) 
<RDI 123(71.9) 

≥RDI 48(28.1) 

Zinc (mg) 
<RDI 145(81) 

≥RDI 34(19) 
1Vit: Vitamin 

 سنة:  18كبر من البالغين الأ  .ث
حسب  أ )ما  رقم  ب26الجدول  نلاحظ  الأأ(،  من  ن  لهم  المرجعي  اليومي  الحد  من  عالية  كميات  يأخذون  البالغين  شخاص 

نسبته   ما  تصل  التي  البروتين  مع  المقارنة  عند  العكس  على  والدهون  الكربوهيدرات  خاصة  الغذائية  من  72العناصر   %
ا الفيتامينات والمعادن في معظمها  يوجد نسب مرتفعة لا مأشخاص البالغين لا يأخذون احتياجاتهم من البروتين يومياً،  الأ

والزنك،   الفوليك،  وحمض  أ،  فيتامين  وخاصة  اليومية،  الكافية  الكمية  جداً حيث  يأخذون  قليلة  كميات  معدل    يأخذون  من 
العناصر  الإ تلك  من  اليوم  كانت،  و  حتياج  التوالي 68.1%،  88.4%،  97.6التي  على   %(DEPARTMENT OF 

HEALTH AND HUMAN SERVICES, 2016)  . 

 ( 250=: )العددللبالغين  المرجعي   على معدل الغذاء المتناول اعتماداً  الغذاء المتناولمتوسط (: 26جدول رقم )

Nutrient Intake per RDA N (%) 

Macronutrients  

Calories (Kcl) 
<RDA 65(26) 

≥RDA 185(74) 

Carbohydrates (g) 
<RDA 3(1.2) 

≥RDA 247(98.8) 

Protein (g) 
<RDA 181(72.4) 

≥RDA 69(27.6) 

Fat (g) 
<RDA 0 (0) 

≥RDA 250(100) 

Vitamins    

Vit_A (mcg)1 <RDA 244(97.6) 

≥RDA 6(2.4) 

Vit_B1 (mg) 
<RDA 164(65.6) 

≥RDA 86(34.4) 

Vit_B6 (mg) 
<RDA 131(52.4) 

≥RDA 119(47.6) 

Folate (mcg) 
<RDA 221(88.4) 

≥RDA 29(11.6) 

Vit_B12 (mcg) 
<RDA 161(64.4) 

≥RDA 89(35.6) 

Vit_C (mg) 
<RDA 146(58.4) 

≥RDA 104(41.6) 

Minerals   

Calcium (mg) 
<RDA 150(60) 

≥RDA 100(40) 
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 تحليل العلاقات بين المتغيرات  القسم الثاني:

 :  للأسرةالغذائي مع الخصائص العامة  الأمنلاقة ع

 الغذائي وعلاقته بكلا من الاتي:  الأمنصف انعدام  ي  (، 27) رقم لجدول ا

و الموقع نلاحظ وجود ارتفاع ملحوظ  أالغذائي حسب المكان    الأمنتفصيل انعدام    د عن  السكن:كان  م .1
ولكن على مستوى المخيم يوجد فرق كبير في   ،و المخيمأ و القرية  أواختلاف سواءً على مستوى المدينة  

الغذائي على مستوى المخيم تزيد الضعف   الأمنبحيث كانت نسبة انعدام    ،الغذائي  الأمنانعدام  نسبة  
و القرية بحيث كانت النسب في المدينة والقرية والمخيم  أالتي تسكن في المدينة    الأسرعند المقارنة مع  

 %. 29.8%،  15.9%، 12.7على التوالي 
 .الغذائي الأمن بالمقارنة مع انعدام بين مستوى التعليم  ملحوظ   تأثيرمستوى التعليم: حيث وجد  .2
 .الغذائي الأمنملحوظ مع الدخل الشهري بالمقارنة مع انعدام  تأثير: حيث وجد معدل الدخل .3
بالمقارنة مع انعدام  مع المساعدات الغ  واضح وملحوظ  تأثير  هناكالمساعدات الغذائية:   .4   الأمن ذائية 

 الغذائي.
 .للإيجارالتي تسكن ببيت  الأسر غذائي أكثر من  بأمنمسكن تتمتع تمتلك التي  الأسرملكية السكن:  .5
 للأسرةالغذائي مع الخصائص العامة  الأمن علاقة بين انعدام  (:27جدول رقم )

Iron (mcg) 
<RDA 57(22.8) 

≥RDA 193(77.2) 

Copper (mg) 
<RDA 71(28.4) 

≥RDA 179(71.6) 

Selenium (mg) 
<RDA 164(65.6) 

≥RDA 86(34.4) 

Zinc (mg) 
<RDA 169(68.1) 

≥RDA 79(31.9) 

 المتغير 
الغذائي الأمن  

(n=413) 

  الأمن انعدام 

 (n=75) الغذائي 

 ي يالإحصائ الفحص 

  ((Test Statistics 

 N (%) N (%)  2X P value 

 0.391 1.897   ة الأسر ربمر ع  

   (33.3) 25 (41.4) 171 سنة  30اقل او يساوي  

   (25.3) 19 (24.0) 99 سنة  40-31من 

   (41.3) 31 (34.6) 143 سنة  40من  أكبر
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 :  للأسرةوالمواقف والممارسات  المعرفة  الغذائي مع  الأمن علاقة

ث يوجد ارتباط الغذائي، بحي  والأمنوالممارسات  نه يوضح العلاقة بين المعرفة والمواقف  إف  (،28)  الجدول رقمما  أ
 .الأسر تغيرات وخاصة المعرفة والمواقف والممارسات المرتبطة بفقر الدم ونقص فيتامين أ بين  بين معظم الم  واضح

 بينما لا يوجد ارتباط واضح بالنسبة للمعرفة والمواقف المرتبطة بسوء التغذية. 
 
= العدد)  الغذائي  الأمنللبالغين مع حالة    الأسراجمالي المعرفة والمواقف والممارسات المرتبطة بالتغذية بين    (:28)  رقم  جدولال

488.) 
ي الأسرالغذائي  الأمن المتغيرات 

(413N= ) 

ي  الأسرالغذائي  الأمنانعدام 

(75N= ) 
p-value* 

  التغذية بسوء ذات العلاقة  المعرفة الكافية المرتبطة بالتغذية 

 0.179 (93.3) 70 (96.4) 398 نعم 

 (6.7) 5 (3.6) 15 لا

     

     

 0.001  89.336   السكن مكان  

   (48) 36 (60)  248  مدينة

25( 33.3) (31.9)  132  قرية    

   (18.7) 14 (8.1) 33  مخيم 

 0.001  83.187   مستوى التعليم 

   (72) 54 (36.1) 149 ثانوية عامة او اقل 

   (28) 21 (63.9) 264  جامعة

 0.001  210.755   ةالأسردخل 

   (37) 28 (8.5) 35 شيكل 2000اقل من 

   (60) 45 (65.4) 270 شيكل   5000 –2000من 

   (3) 2 (26.1) 108 شيكل   5000من  أكثر

 0.001  46.713   المساعدات الغذائية 

   (32.1) 12 (4.6) 19  نعم 

   (14.3) 88 (95.4) 394 لا

 0.026  4.979   ملكية السكن 

   (84) 63 (93.9) 388 ملك

   (16) 12 (6.1) 25 ايجار 
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  بسوء التغذيةذات العلاقة  المواقف الايجابية المرتبطة بالتغذية

 0.099 (36) 27 (27.8) 115 نعم 

 (64) 48 (72.2) 298 لا

  بفقر الدم المعرفة الكافية المرتبطة بالتغذية فيما يتعلق بنقص الحديد المرتبط 

 0.004  (80) 60 (91.5) 378 نعم

 (20) 15 (8.5) 35 لا

  بفقر الدم المواقف الايجابية المرتبطة بالتغذية فيما يتعلق بنقص الحديد المرتبط 

 0.013 (88) 66 (95.6) 395 نعم

 (12) 9 (4.4) 18 لا
  بفقر الدم الممارسات الجيدة المرتبطة بالتغذية فيما يتعلق بنقص الحديد المرتبط 

 0.05 (89.3) 67 (80.9) 334 نعم

 (10.7) 8 (19.1) 79 لا

  بنقص فيتامين أ المعرفة الكافية المرتبطة بالتغذية فيما يتعلق 

 0.004 (18.7) 14 (34.6) 143 نعم

 (81.3) 61 (65.4) 270 لا
  بنقص فيتامين أ المواقف الايجابية المرتبطة بالتغذية فيما يتعلق

 0.005 (49.3) 37 (65.9) 272 نعم

 (50.7) 38 (34.1) 141 لا

*Chi-square test 

 

 لأسرة: ا بفقر الدم مع استهلاك الحديد لدى البالغين في والمواقف والممارسات المتعلقةالمعرفة   علاقة

الدم الناجم    بفقرالمتعلقة  نه يوضح العلاقة بين المعرفة الكلية والمواقف والممارسات  إف  (،29)  الجدول رقمما  أ
، بحيث يوجد ارتباط واضح في المواقف مع استهلاك الحديد لدى الافراد البالغين في الأسرة  عن نقص الحديد 

جمالي المعرفة والممارسات المرتبطة بالتغذية  إما  أالغذائي بين البالغين،    ستهلاكالا ذات العلاقة بالتغذية مع  
    .للحديد  ستهلاك الغذائيمع الإواضح لها  لا يوجد ارتباط ف
 

المعرفة والمواقف والممارسات المتعلقة بالتغذية حول فقر الدم الناجم عن نقص الحديد العلاقة بين  :  )29)الجدول رقم  
 ( 250العدد= )  البالغين لدىواستهلاك الحديد 

 
p-value*  Iron intake >= RDA 

N=193 
Iron intake < RDA 
N=57 

Variables  

Module 6: Iron deficiency anemia.: No (%) 

 Nutrition-related adequate knowledge 

0.333 175 (90.7) 50 (87.7) Yes  

18 (9.3 ) 7 (12.3) No  

 Nutrition-related positive attitudes 

0.031 180 (93.3) 57 (100) Yes  
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 بعاد الأ ةعلاقات متعدد القسم الثالث:      

حسب    الغذائي   الأمنب  وربطها حدة،  المختلفة التي تم دراستها كل على   توضيح المتغيرات تم  في هذا القسم  
في مكان    قوياً   المتغيرات، حيث كان هناك ارتباطاً رتباط قوي في معظم  إنه يوجد  أبحيث    .(30)  الجدول رقم

، جميعها بنقص فيتامين أوالمواقف والممارسات  ة، ملكية السكن،  الأسر كذلك مستوى التعليم، ودخل  ،  السكن
 . خرى ، عند مقارنتها مع المتغيرات الأ الغذائي الأمن نعدامإبنسبة رتباطا قويا  إكانت ترتبط 

بعض المتغيرات كانت العلاقة واضحة ولكن قلت واختفت هذه العلاقة عندما تم إضافة المتغيرات الأخرى  في  
يضاً المعرفة أالمعرفة والمواقف والممارسات الكافية بالحديد المسبب لفقر الدم، و،  الغذائية  اعدات سلمامثل  

بين  المقابل  في  الكافية بنقص فيتامين أ. واضحاً  ارتباطاً  يكن هناك    الأمن وانعدام        ةالأسر   رب عُمر    لم 
 الغذائي.

 
 (488) ةالأسر المتغيرات الاقتصادية والاجتماعية على مستوى و ي الأسر الغذائي   الأمنالعلاقة بين  (:30)جدول رقم 

   

13 (6.7) 0 (0.0) No  

 Nutrition-related good practices 

0.34 159 (82.4) 49 (86) Yes  

34 (17.6) 8 (14) No  

*Chi-square test 

 المتغيرات المستقلة

Unadjusted* Adjusted* 

OR 95% CI 
p-

value 
OR 95% CI 

p-

value 

       ةالأسر مر رئيس ع  

 0.801 1.961 – 0.418 0.906 0.177 2.627 – 0.837 1.483 سنة  30اقل او يساوي 

 0.297 1.409 – 0.305 0.655 0.703 2.112 – 0.604 1.130 سنة  40-31من 

    Ref    Ref سنة 40من  أكبر

       ةالأسرجنس رئيس 

 0.942 2.971 – 0.310 0.959 0.356 3.339 – 0.648 1.471 ذكر

       Ref انثى 

       مكان السكن 

 0.027 6.763 – 1.122 2.754 0.003 5.982 – 1.428 2.923  مدينة

 0.030 7.326 – 1.106 2.846 0.037  4.777 – 1.050 2.240  قرية

       Ref  مخيم 

       مستوى التعليم 

 0.001> 0.588 – 0.147 0.294 0.001>  0.378 – 0.128 0.219 ثانوية عامة او اقل 

       Ref  جامعة

       ةالأسردخل 
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 0.001> 0.170 – 0.007 0.035 0.001> 0.102 – 0.005  0.023 شيقل  2000اقل من 

 0.014 0.680-0.035 0.154 0.003 0.466 – 0.026 0.111 شيقل   5000–2000من 

       Ref شيقل  5000من  أكثر

       المساعدات الغذائية

 0.530 3.878 – 0.498 1.390 0.015  6.516 – 1.227 2.828  نعم

       Ref لا

       ملكية السكن 

 0.014 8.576 – 1.278 3.311 0.004  6.184 – 1.143 2.956 ملك 

       Ref ايجار 

لفقر المعرفة الكافية بالحديد المسبب  

 الدم 
      

      Ref نعم 

 0.111 1.188 – 0.187 0.472 0.003 0.719 – 0.191 0.370  لا

العلاقة   ذات  الإيجابية  المواقف 

   بالحديد المسبب لفقر الدم
      

      Ref نعم 

 0.676 4.828 – 0.360 1.318 0.011 0.775 – 0.144 0.334 لا

ذات   الجيدة  العلاقة  الممارسات 

بالتغذية ذات المصدر الجيد بالحديد 

 المسبب لفقر الدم

      

      Ref نعم 

 0.151 4.855 – 0.784 1.951 0.001>  16.453 – 2.945 6.961 لا

        المعرفة الكافية بنقص فيتامين أ

      Ref نعم 

 0.759 1.924 – 0.407 0.885 0.008 0.802 – 0.234 0.433 لا

       المواقف الإيجابية بنقص بفيتامين أ

      Ref نعم 

 0.034 0.947 – 0.252 0.488 0.007 0.829 – 0.307 0.505 لا

العلاقة  ذات  الجيدة  الممارسات 

 بنقص فيتامين أ 
      

      Ref نعم 

 0.024 8.707 – 1.169  3.190 0.001> 13.239 – 2.801 6.090 لا

*Multinomial logistic regression model 
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 القسم الرابع: 
 الغذائي في فلسطين   الأمنالقوانين والتشريعات والسياسات ذات العلاقة ب

في و غير مباشر  أسواءً بشكل مباشر  الغذائي    الأمنعلاقة بيع القوانين والسياسات التي لها  تم جمع وتوثيق جم
 ، هميته على المستوى الحكوميأ الغذائي و   الأمنب  هو تشريع كجزء مهم في ربطأفلسطين، ليتم وصف كل قانون  

ن قانوناً وتشريعاً ي من خمس   أكثريوجد  بحيث    ( قائمة بهذه القوانين.31، ويبين الجدول رقم )والسياسات   ،والتشريعي
الغذاء ومراقبته،   بواقع  إ  بالإضافةتتحدث عن توفير  الغذائي في فلسطين    الأمنلى سياسات واستراتيجيات تعنى 

بعضها   1947ن تلك القوانين تتراوح سنوات صدورها منذ العام  أ كما    الغذائي.  الأمن انعدام    نسبةبهدف الحد من  
نين  بسياسات وقوا  مروراً و تعديله،  أولم يتم تحديثه    خر قديم جداً وبعضها الآ  البريطاني،  الانتداب لى حقبة  إيعود  

صدار  إ، وجميعها صادرة عن الجهات الحكومية العليا حسب الحقبة الزمنية عند  2022واستراتيجيات حتى العام  
 تلك السياسات والقوانين.

لى إ  بالإضافةدمي  الآ  للاستهلاك  اً ن يكون صالحكأ  ،ء فنياً معظم القوانين والتشريعات كانت تتحدث عن مراقبة الغذا 
غذية كالخبز  مع التركيز على فئة معينة من الأ ل،  والاستغلا  الاحتكارنواع الغذاء لمنع  أتحديد في تسعيرة بعض  

غذية الأ غذية مع تحديد بعض  و تعليماً يتحدث عن الرقابة على الأ أو تشريعاٌ  أ   قانوناً   33يوجد نه  أكما  والمربى.  
ون الصحة العامة نشمولية تضم الجانب الصحي والغذائي والتغذوي مثل قا   أكثر بشكل خاص، وهناك قوانين كانت  

  باً يجاإم والطفل بما ينعكس  همية تغذية الأأ لى  إغذية مع التطرق بشكل بسيط  الذي تحدث باستفاضة حول سلامة الأ 
الغذاء في الأاتو تتحدث عن  تشريعات    6  يوجد   على الصحة بشكل عام. الفلسطينية  فر    الأمنبعاد  أ  كأحد سواق 

ن يكون هناك أو   بشكل دائم  الغذاء  في  والاستقرار الاستمراريةهمية  أ تتحدث عن    تشريعات وسياسات   8الغذائي، و
حول كيفية استخدام الغذاء والتعامل معه وتخزينه حتى   ت رى تحدثخأو ،  حالة طوارئ قد تحدث   لأيغذائياً    مخزوناً 
المستهلك  إيصل   للغذاءتحدثت حول    تشريعات   3جد  و ويسليماً،  و   مناآلى  من قبل جميع فئات   إمكانية الوصول 

 . الغذائي الأمنومكونات المجتمع الفلسطيني كبعد مهم في الحفاظ على 

ذلك،   الى  الخاصة  السياسات والإتشريعات تحت مسميات    4أكثر من  هناك  إضافة  الغذائي    الأمنب ستراتيجيات 
غذائي جيد   وضمان أمنهداف التنمية المستدامة، وخطط عمل تنفيذية في تحقيق أ وكيفية تحقيق الهدف الثاني من 

 الغذائي.  للأمنربعة بعاد الأالأ بالاعتبار  بالأخذ 
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 الغذائي في فلسطين الأمنالقوانين والتشريعات والسياسات ذات العلاقة ب  :(31) جدول رقم

الجهة /   عنوان التشريع الرقم
 المؤسسة 

سنة  
 الإصدار

  الأمنأبعاد  ملخص عنه الحالة 
 الغذائي

1 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)المواشي( وتعديلاته لسنة  

1945   

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1945
وضبطها   المواشيمرسوم بقانون مراقبة  

 أساسيواشهار أسعارها بشكل 
 استخدام الغذاء

2 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)العسل( وتعديلاته لسنة  
1945   

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1945
العسل سواءً من  بقانون مراقبة  مرسوم 

 أسعارهاالغش وضبطها واشهار 
 استخدام الغذاء

3 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)النقانق ومنتوجات اللحوم(  

ل( لسنة      1945)المعدِّّ

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1945
مرسوم بقانون مراقبة النقانق ومنتوجات 
واشهار  وضبطها  حفظها  سواءً  اللحوم 

 أسعارها 
 استخدام الغذاء

4 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)تصدير المواد الغذائية بالبريد(  
   1946وتعديلاته لسنة 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1946

ضبط   في  متخصص  ومراقبة مرسوم 
المواد الغذائية بشكل عام وخاصة المواد  
التي يتم تصديرها وطرق حفظها ومنع  

 تلوثها 

 استخدام الغذاء

5 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)الحد الأعلى لأسعار مسحوق 
  1946وتعديلاته لسنة الحليب( 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1946
ومراقبة  ضبط  في  متخصص  مرسوم 
المجفف(  )البودرة  الحليب  اسعار 

 وتحديدها
 استخدام الغذاء

6 

مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)صنع الجبن وتعيين الحد الأعلى 

لأسعاره( وتعديلاته لسنة  
1946   

الانتداب 
 ساري المفعول  1946 البريطاني 

ضبط   في  متخصص  ومراقبة مرسوم 
اسعار الاجبان وتحديد السقف الاعلى  

 لسعرها 
 استخدام الغذاء

http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2101
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2101
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2101
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2112
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2112
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2112
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2086
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2086
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=2086
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13710
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13710
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13710
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13727
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13727
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13727
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13731
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13731
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13731
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13731
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7 

مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)الحد الأعلى لأسعار الحليب 

المكثف والمبخر( وتعديلاته لسنة 
1946  

الانتداب 
 ساري المفعول  1946 البريطاني 

ومراقبة  ضبط  في  متخصص  مرسوم 
الاعلى   السقف  وتحديد  الحليب  اسعار 

 لسعرها سواءً المكثفة او السائلة 
 استخدام الغذاء

8 

مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)مراقبة الزبدة الأسترالية الحكومية 

المستوردة والحد الأعلى  
   1946لأسعارها( لسنة 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1946
ومراقبة  ضبط  في  متخصص  مرسوم 

الزبدة   المستوردة   الأستراليةاسعار 
 وتحديد السقف الاعلى لسعرها

 استخدام الغذاء

9 

مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)صنع منتوجات الألبان والحد  

الأعلى لأسعارها( وتعديلاته لسنة 
1946   

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1946

ومراقبة مرسوم   ضبط  في  متخصص 
منتجات الالبان سواءً التصنيعية ومنع  
الاعلى   السقف  تحديد  وكذلك  تلوثها 

 لسعرها 

 استخدام الغذاء

10 

مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)الحد الأعلى لأسعار بعض 

ية( وتعديلاته لسنة  المواد الغذائ
1946  

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1946
وضبط  تنظيم  هدفه  خاص  مرسوم 
اسعار الاطعمة واستهلاكها وما يتصل 

 بها 
 استخدام الغذاء

11 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)الخضار والفواكه الطازجة(  

  1946وتعديلاته لسنة 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1946
  مرسوم بقانون مراقبة الخضار والفواكه 

الطازجة سواءً حفظها وضبطها واشهار 
 اسعارها 

 استخدام الغذاء

12 
إعلان مراقبة المواد الغذائية  

)مسك السجلات( وتعديلاته لسنة 
1947   

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947
المقصود هو توثيق البيانات سواءً كانت  

او   ارشفة    الإداريةالتصنيعية  ضمن 
 موثقة في سجلات 

 استخدام الغذاء

13 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 
)الشكولاتة( وتعديلاته لسنة 

1947   

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947
 الشوكولاتةمتخصص في ضبط ومراقبة  

بمختلف انواعها من حيث الجودة ومنع  
 التلوث

 استخدام الغذاء

14 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)الشاي( وتعديلاته لسنة 
1947   

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947
الشاي  ومراقبة  ضبط  في  متخصص 
بمختلف انواعه من حيث الجودة ومنع  

 التلوث
 استخدام الغذاء

http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13771
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13771
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13771
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13771
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13777
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13777
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13777
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13777
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13860
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13860
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13860
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13860
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13939
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13939
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13939
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13939
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13962
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13962
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=13962
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11757
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11757
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11757
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11770
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11770
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11770
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11771
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11771
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11771
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15 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)حظر بيع لحم البقر والعجول(  
   1947لسنة 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947

شخص ان يبيع او يشتري    لأيلا يجوز  
لحم بقر او عجل او ان يتقدم لشرائه او  
كتب   بعد  الا  شرائه  على  يوافق  ان 
صريح من المراقب العام يفوضه بذلك. 
وهذا الحظر لا يشمل اللحوم المصنعة 

 او اللحوم المستوردة المجمدة

 استخدام الغذاء

16 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)السلع الخاضعة للرقابة(  
   1947وتعديلاته لسنة 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947
ومراقبة  ضبط  في  متخصص  مرسوم 
بمختلف  عام  بشكل  الغذائية  المواد 

 الجودة ومنع التلوثانواعها من حيث 
 استخدام الغذاء

17 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)تنظيم قطف الزيتون وعصره(  
   1947وتعديلاته لسنة 

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947

موسم  وتنظيم  ضبط  في  متخصص 
خواصه    الزيتون قطف   على  للحفاظ 

الجودة  حيث  من  والكيميائية  الفيزيائية 
 والكمية

 استخدام الغذاء

18 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)كشوف تجار الجملة( وتعديلاته 
   1947لسنة 

الانتداب 
 ساري المفعول  1947 البريطاني 

المواد   مراقبة  في  متخصص  مرسوم 
انواعها،   بمختلف  عام  بشكل  الغذائية 

من مدى المطابقة مع الكشوفات   والتأكد
 والوثائق المعتمدة 

 استخدام الغذاء

19 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية )منع 

لواء غزة( لسنة  النقل( )في  
1947  

الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947

ومراقبة  ضبط  في  متخصص  مرسوم 
المواد الغذائية بشكل عام، وخاصة فيما 
النقل في منطقة قطاع  يتعلق بسلاسل 

 غزة

 استخدام الغذاء

20 
نظام مراقبة المواد الغذائية )ربط 

   1947السلع( وتعديلاته لسنة 
الانتداب 
 البريطاني 

 ساري المفعول  1947
قانون خاص هدفه تنظيم وضبط اسعار 

 واستهلاكها وما يتصل بهاالاطعمة 
 استخدام الغذاء

21 
مرسوم مراقبة المواد الغذائية 

)المربى الموحد( وتعديلاته لسنة  
1948   

الانتداب 
 البريطاني 

 المفعول ساري  1948
المربى  ومراقبة  ضبط  في  متخصص 
بمختلف انواعها من حيث الجودة ومنع  

 التلوث
 استخدام الغذاء

22 
نظام مراقبة المواد الغذائية  

  1948)الخبز( وتعديلاته لسنة 
الانتداب 
 ساري المفعول  1948 البريطاني 

الخبز من حيث تطبيق   ضبط ومراقبة 
المخابز  في  وخاصة  الصحية  الشوط 
التي تقوم بتصنيع الخبز بكافة اشكاله  

 وانواعه 

 استخدام الغذاء

http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11790
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11790
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11790
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11792
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11792
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11792
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11794
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11794
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11794
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11822
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11822
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11822
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11867
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11867
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11867
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11905
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11905
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11835
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11835
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=11835
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=12570
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=12570
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23 
 37قانون مراقبة الحمضيات رقم 

 وتعديلاته 1940لسنة 
الانتداب 
 1948 البريطاني 

ساري بما لا  
يتعارض  

الضفة  /
 الغربية وغزة

وهو يقضى بوضع أحكام لمراقبة إنتاج 
الاثمار الحمضية ومعالجتها وتصديرها 
والاعلان عنها، وغير ذلك من المسائل 

 المتعلقة بصناعة الحمضيات

 استخدام الغذاء

24 
نظام مكتب التموين ومراقبة 

نة  ( لس19الأسعار نظام رقم )
1959   

لحكم الأردني 
 )الضفة الغربية(

 ساري المفعول  1959
المواد   أسعار  متابعة  في  مهتم  نظام 

 الغذائية بشكل عام وتوفيرها
 استخدام الغذاء

25 
نظام التموين والمراقبة وتحديد 

( لسنة  33الأسعار نظام رقم )
1959  . 

الحكم الأردني  
 )الضفة الغربية(

 ساري المفعول  1959

المواد   أسعار  متابعة  في  مهتم  نظام 
مكمل   وتوفيرها  عام  بشكل  الغذائية 

( رقم  لسنة  19للنظام  فيما    1959( 
 يتعلق بضبط وتحديد الاسعار 

 استخدام الغذاء

26 
قانون تسويق المنتوجات الزراعية 

[ 88والحيوانية ]قانون مؤقت رقم 
   1966لسنة 

الحكم الأردني  
 )الضفة الغربية(

1966 
ساري بما لا  
يتعارض/ال
 ضفة الغربية 

ومراقبة   وتطوير  تنظيم  قانون 
وال  الزراعية المنتجات تسويق عمليات

 حيوانية في الأسواق المحلية والخارجية
 استخدام الغذاء

27 
( لسنة  88قانون مؤقت رقم )

بشأن تسويق المنتوجات  1966
 الزراعية والحيوانية 

لحكم الأردني 
 ساري المفعول  1966 )الضفة الغربية(

ومراقبة عمليات تسويق  تنظيم وتطوير   
والحيوانية الزراعية  في   المنتجات 

وتحديد  والخارجية  المحلية  الأسواق 
 شروطها ومراقبة تنفيذها 

 استخدام الغذاء

28 
قانون المواصفات والمقاييس 

 2000( لسنة 6الفلسطينية رقم )
 م

المواصفات  
والمقاييس 
 الفلسطينية

 ساري المفعول  2000

على   تطبيقها يحتوي  فنية  تعليمات 
يهتم  التعليمات  هذه  من  جزء  الزامي 
ضرورة  ناحية  من  والتغذية  بالغذاء 
المعتمدة   للمواصفات  الغذاء  مطابق 
غذائية   قيمة  ذات  مواصفات  سواءً 
ضبط  خلال  من  او  وتغذوية  وصحية 

 وتوفير غذاء امناً صحياً 

 استخدام الغذاء

29 
(  20قانون الصحة العامة رقم )

 م 2004لسنة 
 ساري المفعول  2004 وزارة الصحة 

الحفاظ على سلامة الاغذية من خلال  
ووصولها  المخبري  والفحص  الرقابة 
صحياً،  امنة  الفلسطيني  للمستهلك 

 استخدام الغذاء

http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/wb.supp.off.19.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/wb.supp.off.19.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/wb.supp.off.19.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/wb.supply.off.33.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/wb.supply.off.33.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/wb.supply.off.33.pdf
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3588
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3588
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3588
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الصالحة   غير  الاغذية  وحظر 
 للاستهلاك الادمي 

30 
( 21قانون حماية المستهلك رقم )

 م 2005لسنة 
وزارة الاقتصاد 

 الوطني
 ساري المفعول  2005

اي  من  الفلسطيني  المستهلك  حماية 
غش او غبن او تدليس، وحماية حقوقه  

تعرضه   عدم  ضمن  مخاطر   لأيبما 
صحية او خسائر اقتصادية، ومنع اي  

 تلاعب او الاستغلال في الاسعار 

 استخدام الغذاء

اللائحة التنفيذية لقانون حماية   31
  2009( لسنة  17المستهلك رقم )

وزارة الاقتصاد 
 الوطني

 ساري المفعول  2009

وحماية حقوق المستهلك الفلسطيني بما 
مخاطر صحية    لأيضمن عدم تعرضه  

او خسائر اقتصادية، ومنع اي تلاعب 
وحماية  الاسعار،  في  الاستغلال  او 
او   غش  اي  من  الفلسطيني  المستهلك 

  21غبن او تدليس، تنفيذا للقانون رقم  
 2005لعام 

 استخدام الغذاء

32 
استراتيجية وسياسة وخطة العمل  

 وطنية الفلسطينية للتغذيةال
 ساري المفعول  2017 وزارة الصحة 

والاهداف   النشاطات  جميع  تشمل 
والأولويات لتحسين الحالة التغذوية بين 

 جميع فئات المجتمع الفلسطيني
 استخدام الغذاء

33 
الاستراتيجية الوطنية لسلامة 

 2022-2017الأغذية 
وزارة الصحة /  

FAO 
 ساري المفعول  2017

الأساسي  هدفها  وطنية  استراتيجية 
ضمان غذاء امناً صحياً وغير ضار في  

 الأسواق الفلسطينية
 استخدام الغذاء

34 

نظام تزويد المزارعين والمؤسسات 
العامة بالغراس والبذور والنتاج  

[ لسنة  65مجاناً ]رقم  الحيواني 
1965 

الحكم الأردني  
 )الضفة الغربية(

1965 
ساري بما لا  
يتعارض/ال
 ضفة الغربية 

المزارعون  العامة   يزود  والمؤسسات 
بالغراس والبذور والنتاج الحيواني مجاناً 

 المزارعينضمن شروط بهدف دعم 
 توافر الغذاء

35 
قانون صيانة الأشجار  

والمزروعات ]قانون مؤقت رقم  
   1966[ لسنة 85

الحكم الأردني  
 1966 )الضفة الغربية(

ساري بما لا  
يتعارض/ال
 ضفة الغربية 

أي   من  والمزروعات  الأشجار  حماية 
ضرر قدد يلحق بها سواءً عن قصد او  

 غير قصد. 
 توافر الغذاء

http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/law172009.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/law172009.pdf
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3582
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3582
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3582
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3582
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3583
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3583
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3583
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36 
نظام بشأن تربية الأشتال وبيعها  

 1983)يهودا والسامرة( لسنة 

الاحتلال 
 ائيليالإسر 

 )الضفة الغربية(
1983 

ساري بما لا  
يتعارض/ال
 ضفة الغربية 

ببيع،   الخاصة  التفاصيل  بكل  يهتم 
المشاتل  ونوع  تخزين،  حفظ، 

 بشروط البيع والتقيدومواصفاتها 
 توافر الغذاء

37 
( وتعديلاته لسنة 1تعليمات رقم )

م بتنظيم عمل معاصر 2021
 الزيتون 

 ساري المفعول  2012 وزارة الزراعة 

زيت   معاصر  انشاء  بتنظيم  خاص 
والفنية   الصحية  والشروط  الزيتون 
الواجب توافرها في معاصر الزيتون من  
اجل الحفاظ على الخصائص الفيزيائية 
والكيميائية لزيت الزيتون كسلعة اساسية 

 في فلسطين 

 الغذاءتوافر 

38 
(  12قرار مجلس الوزراء رقم ) 

م بنظام منع تهريب  2012لسنة 
 المنتجات النباتية

السلطة الوطنية  
 الفلسطينية

 ساري المفعول  2012

او   ادخال  يجوز  منتجات لا  أي  نقل 
السلطة   أراضي  الى  نباتية  زراعية 
زراعي   تصريح  بموجب  الا  الفلسطينية 

 لحماية والضبط عمليات التسويق

 توافر الغذاء

39 
(  14قرار مجلس الوزراء رقم ) 

م بنظام المشاتل  2018لسنة 
 الزراعية

السلطة الوطنية  
 الفلسطينية

 ساري المفعول  2018

الفنية   للمواصفات  اشتال مطابقة  انتاج 
تلك   وخلوها انتشار  ومنع  الآفات،  من 

وبيع   انتاج  على  والرقابة  الآفات، 
الاشتال الزراعية بما يحقق حماية ودعم  
اعتماد  خلال  من  الفلسطيني،  المزارع 
 مشاتل زراعية مرخصة حسب الاصول 

 توافر الغذاء

40 
نظام تحسين الزراعة والصناعة  

[ لسنة 1والإسكان وتعديلاته ]رقم 
1958 

الحكم الأردني  
 )الضفة الغربية(

 ساري المفعول  1958
خلال   من  الزراعة  تحسين  الى  يهدف 
ضمن   الأراضي  واستصلاح  فلاحة 

 قوانين تضبط ذلك بين المستفيدين
 استمراره واستقراره 

41 
  1962( لسنة 8نظام رقم )

استيراد وتصدير الدواجن )ساري  
 في الضفة( 

اد وزارة الاقتص
 الوطني

 ساري المفعول  1962

بعض  في  ورمزية  مجانية  رسوم 
استيراد   ومراقبة  ضبط  الاحالات، 
وتصدير الدواجن بما يضمن يخلوها من  
للمستهلك  أي تلوث، وضمان سلامتها 

 الادمي وضمان توافرها 

 استمراره واستقراره 

http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3094
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3094
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17542
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17542
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17542
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16473
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16473
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16473
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17112
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17112
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17112
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3555
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3555
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3555
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/system12.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/system12.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/system12.pdf
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42 
نظام سوق الخضار والفواكه في  

[  76مدينة أريحا وتعديلاته ]رقم 
 1963لسنة 

الحكم الأردني  
 )الضفة الغربية(

1963 
ساري بما لا  
يتعارض/ال
 ضفة الغربية 

تنظ الى  السوق يهدف  في  البيع  يم 
المركزي للخضار والفواكه وفرض رسوم  
وجباية على الخضار والفواكه بالاعتماد 

 على الكمية والنوع 

 استمراره واستقراره 

43 
نظام اسواق الجملة للخضار  

( لسنة  13والفواكه نظام رقم )
1998 

وزارة الحكم 
 المحلي 

 ساري المفعول  1998

المحلية التي تسمح هو نظام يتبع للهيئة  
الشروط  حسب  والفواكه  الخضار  ببيع 
الخضار   ببيع  الخاصة  والتعليمات 

واستقرارها    والفواكه بما يضمن توافرهما
 على مدار العام 

 استمراره واستقراره 

ديلاته  ( وتع2قانون الزراعة رقم ) 44
   2003لسنة 

السلطة الوطنية  
 الفلسطينية

 ساري المفعول  2003

السياسات   وضع  الى  والخطط يهدف 
التي تهدف الى تحقيق التنمية  التنفيذية  

الرشيد  والاستغلال  المستدامة  الزراعية 
والمحافظة   والزراعية،  الطبيعية  للموارد 
والحيوانية،   النباتية  الصحة  على 
وتطوير الخدمات الارشادية ورفع الوعي  
احصائية  قاعدة  وانشاء  الزراعي، 

ودعم وحماية للبيانات الزراعية وتشجيع  
 الاستثمار الزراعي

 استمراره واستقراره 

45 
م  2012( لسنة 4تعليمات رقم )

 بآلية تسويق عسل النحل 
 ساري المفعول  2012 وزارة الزراعة 

الأسواق  في  العسل  طرح  ضبط 
الغش  تمنع  شروط  ضمن  الفلسطينية 

للمستهلك الى    فة ضابالإ  ،والتدليس 
 مواصفات الزامية يجب التقييد فيها

 استمراره واستقراره 

46 

(  12قرار مجلس الوزراء رقم ) 
م بنظام المركز 2015لسنة 

الوطني الفلسطيني للبحوث 
 الزراعية

السلطة الوطنية  
 الفلسطينية

 ساري المفعول  2015

العلمي  البحث  وبرامج  خطط  إعداد 
التنمية   أغراض  تخدم  التي  الزراعي، 
وتنفذ  وتحقق  فلسطين،  في  الزراعية 
استخدام   الزراعية  السياسة  أهداف 
المناسبة  الحديثة  الزراعية  التكنولوجيا 
فيما  سواء  واعتمادها  المحلية  للظروف 
بالإنتاج   أو  النباتي  بالإنتاج  يتعلق 

 استمراره واستقراره 

http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=9791
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=9791
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=9791
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=14461
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=14461
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16759
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16759
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16759
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=16759
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لتطوي الحيواني العمل والمائي  ر 
الزراعي. تقديم الخدمات المخبرية فيما 
والمياه  التربة  بفحوصات  يتعلق 
وتحاليل   والسمية  والزيوت  والأعلاف 

 الأسمدة وغيرها

47 
(  16قرار مجلس الوزراء رقم ) 

م بنظام 2018وتعديلاته لسنة 
 المخصبات الزراعية 

السلطة الوطنية  
 الفلسطينية

 ساري المفعول  2018

اعتماد وترخيص يهدف هذا القانون الى  
عن   عبارة  وهي  الزراعية  المخصبات 
"المادة الكيماوية أو العضوية الصلبة أو  
التربة  إلى  تضاف  والتي  السائلة 
أو  خواصها  تحسين  أو  لإصلاحها 

 تضاف إلى النباتات لزيادة إنتاجها"

 استمراره واستقراره 

48 
( وتعديلاته لسنة  52نظام رقم )

بشأن إعفاء الحليب المعد  1965
 لتغذية الأطفال من مرسوم البيطرة 

وزارة الاقتصاد 
 الوطني

 ساري المفعول  1965

المجف الحليب  اعفاء  في  ف مختص 
المعد لتغذية الأطفال من رسوم البيطرة،  

الدوري   بالإضافة الى مراقبته والتفتيش 
 الصحي عليه لضمان سلامته 

إمكانية الوصول  
 للغذاء

49 
ل لقانون تسوية ديون   قانون معدِّ

[ لسنة  15المزارعين ]رقم 
1966   

الحكم الأردني  
 )الضفة الغربية(

1966 
ساري بما لا  
يتعارض/ال
 ضفة الغربية 

العب  على    ءتخفيف  المستطاع  قدر 
ديونهم    المزارعين جدولة  خلال  من 

فلاحة   في  الاستمرار  في  للمساعدة 
 الارض

إمكانية الوصول  
 للغذاء

50 
نظام تسويق المنتجات الزراعية 
)صندوق المنتجات الزراعية( 

 1983)منطقة قطاع غزة( لسنة 

الاحتلال 
 ائيليالإسر 

 )قطاع غزة(
1983 

ساري بما لا  
 يتعارض /غزة 

يهدف الى استيعاب 
الزراعية التي لم تبع  المنتجات فوائض

في أسواق الجملة وضمان تعويض 
الزراعية واتخاذ الوسائل  للمنتجات

لتخفيض نفقات الإنتاج والتسويق. 
الزراعية  ضمان توفير بالمنتجات

بأسعار مناسبة. تشجيع البحوث  
الزراعية  المتعلقة بالمنتجات

ا. تنظيم ومصنوعاتها والمبادرة إليه
الزراعية داخل   المنتجات إنتاج وتسويق

 المنطقة وخارجها 

إمكانية الوصول  
 للغذاء

http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17114
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17114
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=17114
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/system10.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/system10.pdf
http://www.mne.gov.ps/MneModules/laws/system10.pdf
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3586
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3586
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3586
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3269
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3269
http://muqtafi.birzeit.edu/Legislation/LegCard.aspx?id=3269
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51 
استراتيجية القطاع الزراعي  

 ( 2022- 2017الوطنية )
 ساري المفعول  2017 وزارة الزراعة 

الزراعي   القطاع  عن  نبذة  عن  تتحدث 
العام   السياق  حول  وصفاً  تقدم  والتي 
للقطاع والقطاعات الفرعية والمؤسسات 
القطاع   في  الأداء  ومعوقات  الفاعلة 
الزراعي   الوضع  تحليل  الزراعي، 
والتنمية الزراعية، تتحدث عن الاهداف  
سنوات  الست  خلال  تحقيقها  المرجو 

الاسترا الأهداف  إلى  تيجية، للوصول 
العلاقة   أجندة   الاستراتيجيةتوضح  مع 

التنمية   وأهداف  الوطنية  السياسات 
 وفجوات التمويل 2030المستدامة 

توافر والوصول  
واستخدام الغذاء  
 واستمراره واستقراره 

52 
الاجندة الوطنية لأهداف التنمية 

 2030-2020المستدامة 
 سارية المفعول 2018 دولة فلسطين

بشكل   اهداف  تهدف  لتحقيق  اساسي 
التنمية المستدامة وخاصة الهدف الثاني 

 المعني بالقضاء على الجوع

توافر والوصول  
واستخدام الغذاء  
 واستمراره واستقراره 

53 
السياسة الوطنية للأمن الغذائي  

 2022-2020والتغذوي 
وزارة الزراعة /  

FAO 
 سارية المفعول 2019

تحسين   هدفها  وطنية  الوضع سياسة 
المجتمع   شرائح  جميع  بين  التغذوي 
التغذوية  الاولويات  وتحديد  الفلسطيني 

 لذلك 

توافر والوصول  
واستخدام الغذاء  
 واستمراره واستقراره 

54 
خطة الاستثمار الوطنية للأمن 

 2022- 2020الغذائي والتغذوي 
وزارة الزراعة /  

FAO 
 سارية المفعول 2019

جلب   الى  تهدف  تنفيذية  الموارد  خطة 
الثاني  الهدف  لتحقيق  والمالية  الإدارية 

 من اهداف التنمية المستدامة 

توافر والوصول  
واستخدام الغذاء  
 واستمراره واستقراره 
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 الفصل الخامس: 
  النقاش والاستنتاجات:

 حول النتائج عام ملخص  ول:القسم الأ 

بنبي  الموقع   خذ أوعند    .%15تقريباً    هو  الغذائي في جنوب الضفة الغربية  الأمنانعدام  ن نسبة  أت هذه الرسالة 
  الأمن على بمقدار الضعف في معدل انعدام  أ التي تسكن في المخيمات    الأسرالمستهدفة فكانت    للأسرالجغرافي  

المتعلقة    والممارسات بالمعرفة والمواقف  ما فيما يتعلق  أ  و المدن.أ التي تسكن في القرى    الأسرالغذائي مقارنة مع  
ما الممارسات أطفالهن،  أبتغذية    كافية   مهات على معرفة ودرايةقل من خمس سنوات، فكانت الأالأ  لأطفالا    بتغذية  

سن   واليافعين في بتغذية الأطفالالمتعلقة  بالمعرفة والمواقف والممارسات ما فيما يتعلق أ  %(.28) فكانت قليلة جداً 
بالنسبة و   %(.53الممارسات فكانت قليلة )  ماأطفالهن،  أبتغذية  كافية  مهات على معرفة ودراية  المدرسة، فكانت الأ

مراض سوء التغذية وكذلك ذات معرفة أوالوقاية من    بأسباب فكانت على معرفة جيدة وكبيرة  مهات(  للبالغين )الأ
المتعلقة بمشكلة نقص فيتامين أ،  ما بخصوص المعرفة والمواقف  أ  .جيدة اتجاه فقر الدم  وممارسات   عالية ومواقف

المعرفة    فكانت  قليلةمستويات  نسبتهن    الأمهات،  لدى  والمواقف  كانت  التوالي،  63%،  32بحيث  على  ما أ%، 
 %. 5قل من أبحيث كانت  قليلة جداً الممارسات اتجاه المشكلة المتعلقة بفيتامين أ كانت النسبة 

  ، ولكن كان واضحاً لأخرى ما من فئة عمرية    فكانت تتفاوت نوعاً ة  الأسر في  الاستهلاك الغذائي    اطبأنم   وفيما يتعلق 
غذائي مقارنة مع الذين    بأمنالذين يتمتعون  لدى  على  أ معدل تناول الدهون  أن  قل من خمس سنوات  طفال الأالألدى  

ن يتناوله أقل من الحد المرجعي اليومي الذي يجب  أما فيتامين أ فكان مستواه  أالغذائي،    للأمنانعدام  يعانون من  
العمرية بحيث وصل الفئات  يتناولون  الفرد في جميع  نسبة من  اليوميأت  المرجعي  الحد  بين  86لى  إ  قل من   %

عنصر الحديد فكان مستواه استهلاك  ما  أخرى.  الفئات الأ  % لدى 97من    وأكثرقل من خمس سنوات،  طفال الأالأ
ت نسبة من يتناولون ن يتناوله الفرد في جميع الفئات العمرية بحيث وصلأقل من الحد المرجعي اليومي الذي يجب  أ
 لدى الأطفال%  87من    وأكثرقل من خمس سنوات،  طفال الأالألدى  %  70لى  إ  قل من الحد المرجعي اليوميأ

بالمعرفة والمواقف والممارسات ذات العلاقة   وفيما يتعلق    . البالغين  لدىذلك    وأقل من،  سن المدرسة  واليافعين في
 لأكثرمستوى عالي من المعرفة والمواقف والممارسات بحيث وصلت النسبة    الأمهات علىت  غذية فكانبسلامة الأ 

 %.97من 
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 خرلى تجديد والعامل الآإقوانين والسياسات فكانت متعددة وكثيرة، ولكن جزء كبير منها قديم وبحاجة  لما بخصوص اأ
ساسياً في أبعداً  جودة ونوعية الغذاء الذي يعتبر    ما يخص الغذائي وخاصة في  الأمنبعاد  أجميع    يلا تغط نها كانت  أ

 تحسين الصحة والتغذية.

 القسم الثاني:

 الغذائي  الأمنانعدام 

ن  أ الغذائي، وبما    الأمنبعد التحليل المستفيض والكامل لمعظم المتغيرات ذات العلاقة وارتباطها بمستويات انعدام  
الغذائي في مناطق جنوب الضفة الغربية، وقياس   الأمنانعدام  معرفة نسبة    هوالهدف الرئيسي من هذه الدراسة  

فقد أظهرت نتائج التحليل   الفلسطينية.  الأسرات بين  سالمعرفة والمواقف والممار نسبة  استهلاك الغذاء، ومعرفة    نماطأ
%( لا يختلف كثيرا عن نسبته في الضفة  15الغذائي في مناطق جنوب الضفة الغربية )  الأمنانعدام    نسبةن  أ

% عند تحليل الدراسة لجميع مناطق الضفة الغربية. ولكن عند المقارنة  13.6الغربية مجتمعة والتي كانت النسبة  
آخر دراسة تمت   حسب %  71فكان هناك اختلاف كبير حيث كانت النسبة  )قطاع غزة(  مع المحافظات الجنوبية  

، والذي يمكن ايعازه للعديد من الاسباب، منها لا على سبيل الحصر؛ (el Bilbeisi et al., 2022)القطاع  في  
حتلال على قطاع  الإ  خلفهذي  السنة، الحروب المتتالية والدمار الكبير    17الحصار الجائر والظالم منذ أكثر من  

 الدخل. غزة، وارتفاع معدلات البطالة وقلة 

  و ما هم  على بكثير  أ الغذائي    الأمنكانت نسبة انعدام    2020وعند المقارنة مع دراسة نفذت في الأردن في العام  
وصلت   التي  الغربية  واضحا  (Elsahoryi et al., 2020)%  59لى  إالضفة  ذلك  وكان  حول   وتأثيرا،  مباشراً 

 . مستأجرةبيوت  التي تعيش في الأسرمعدلات الدخل و 

  ،هو في الضفة الغربية   عمايضاً مرتفعاً أالغذائي     الأمن كانت نسبة انعدام  فقد    2016في العام  ما في البرازيل  أ
. وتم ايعاز ذلك بشكل (de Souza et al., 2016)%  65  حيث كانت النسبة  ،  لى النسبة في قطاع غزةأ  ةوقريب

 لأكثر ة أيضا لا يعمل الأسر ن رب أ لى إقل من الحد الأدنى للأجور، بالإضافة أجرة ن معدلات الدخل والأأمباشر ب 
  من التي شملتها الدراسة عانت    الأسرأكثر من ثلث  ن  أبحيث  (،  2010- 2004من ستة شهور خلال الفترة من )

و  أل  الغذائي المعتد   الأمنارتبط انعدام    خرالثلث الآ  الغذائي المعتدل بالظروف الديموغرافية، في حين  الأمنانعدام  
 ة. الأسر جتماعية والاقتصادية، لا سيما تلك المتعلقة برب الحاد بالظروف الإ
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  للأسرة باط واضح وكبير بين الموارد المالية والدخل  تار   وجود   مريكيةفي الولايات المتحدة الأجراؤها  إظهرت دراسة تم  أ
ي بين تلك ائالغذ  الأمننه كلما قلت مستويات الدخل ارتفعت مؤشرات انعدام أالغذائي، حيث  الأمنانعدام نسبة مع 

 ،انعدام الغذائي  نسبة لمعدلات على  أ دولار لديها     10,000قل من  أالتي دخلها السنوي    الأسرن  أ ، حيث  الأسر
 .(Orr et al., 2019)% 43الذي وصل الى 

الغذائي بحيث   الأمن  ونسبة انعدام كان هناك ارتباط واضح بين المؤهل العلمي    للأمهات وفيما يتعلق بالمؤهل العلمي  
 قل من الثانوية العامةأ  ن  الغذائي كانت بين الأمهات اللواتي كان تعليمه  الأمنكبر لمعدلات انعدام  ن النسبة الأأ

، وهذا كان منسجما مع ما بينته  (Orr et al., 2019)  لنفس الدراسة التي تمت في الولايات المتحدة الامريكية 
 في جنوب الضفة الغربية.  الحالية الدراسة

  البطاقة التموينية وتستخدم  ،  التي عندها أطفال  الأسرن  أب  ظهرت أ  في الهند   بودوتشيري وفي دراسة تمت في مقاطعة  
ة الأسر ومتوسط حجم    الاجتماعية والاقتصاديةالحالة  لى  إبالإضافة  تحت خط الفقر،    التي تصنف  للأسرالتي تعطى  
ثلثها تعاني من    الأسرن تلك  أ بحيث  الغذائي.    الأمنبشكل كبير بانعدام    اطاً ارتب  ، كان هناكفراد أ  4التي بلغت  

المرتبطة بالتغذية في المجتمع، وخاصة عند  لمشكلات  او يجب معالجتها لمنع الاضطرابات  الغذائي و   الأمنانعدام  
سرة عندها أطفال، كان على الأطفال أ  71  أصل% من  4ن  أنه وجد بأكما    .(Nagappa et al., 2020)  الأطفال

 Nagappa et)  قل من الطعام بسبب عدم وجود طعام كافي في المنزلأتقليل وجباتهم الغذائية او تناول كميات  
al., 2020) . 

 ائي.لاستهلاك الغذا

بان  الغذائي وتناول الوجبات الغذائية خلال الاربعة والعشرون ساعة الماضية، نلاحظ    الاستهلاك وعند الحديث عن  
الكميات الكافية من العناصر الغذائية سواءً   يأخذون لا    في جنوب الضفة الغربية  الاطفال الاقل من خمس سنوات 

كميات قليلة جدا من معدل الاحتياج    يأخذون ،  جأ، وحمض الفوليك وفيتامين    وخاصة فيتامينات   الصغرى او الكبرى،
ما عند المقارنة بقطاع  أ.  % على التوالي66%،  71.4%،  90،  نسبتها  من تلك العناصر التي كانت المرجعي  اليوم  

الغذائي خاصة في استهلاك الدهون والبروتينات   الأمناك ارتباطاً واضحا مع الاستهلاك الغذائي بانعدام  غزة فكان هن
 . (El Bilbeisi et al., 2022a) وفيتامين د، والزنك

ة  فعناصر الغذائية بين معظم الفئات العمرية في منطقة جنوب الضيما يتعلق بوجود نقص في الالأسباب كثيرة ف 
والحديد فيتامين أ    وهذا كان واضحا وخاصة في نقص المرتبطة بالتغذية،  الممارسات  و الغربية، ومنها  قلة المعرفة  
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زن ومتنوع يحتوي على جميع المجموعات الغذائية خلال اليوم الواحد االفلسطينية، عدم استهلاك غذاء متو   الأسربين  
وعدد افرادها بحيث كلما كان حجم  ة  الأسر الى حجم  ة جيد، بالإضافة  الأسر وهذا أيضا بحاجة الى ان يكون دخل  

السببين )دخل وحجم    الى غذاء اكثر، وكلا  الأسرعلى الغذاء اكبر وكلما احتاجت    الانفاقة اكبر كلما كان  الأسر 
 الغذائي.   الأمنة مع الأسر ة(  كانا واضحين في الدراسة من خلال وجود ارتباط قوي بين دخل وحجم الأسر 

ربية تهتم بالكميات وبعيدا عن مدى جودتها الفلسطينية في منطقة جنوب الضفة الغ  الأسروهذه النتائج تدل على ان  
عرا وتحتوي على طاقة أكثر بغض النظر عن مدى افتقارِّها للمغذيات  التغذوية بحيث يكون التركيز تناول أغذية اقل سِّ

وعند المقارنة مع دراسة تم تنفيذها في نيبال بين الأطفال الأقل من سنتين،   وخاصة الفيتامينات والاملاح المعدنية.
 ,Akoto Osei)الغذائي في نقص العناصر الغذائية    الأمنبين التنوع الغذائي وانعدام    اً واضح  اً تأثير ن هناك  كا

2010). 

 .والممارسات قفوالمواالمعرفة  

الاقل من خمس سنوات نجد من خلال   للأطفالوعند الحديث حول المعرفة والمواقف والممارسات بين الامهات  
من    عرفة والمواقفموخاصة عند ربط العلاقة بين ال  إيرانفي  فة والمواقف بين النساء  عر النتائج بانها قريبة من الم

 . (Yeganeh et al., 2018) للأطفال من جهة اخرى الغذائي والتغذية التكميلية  الأمنبين جهة و 

الغذائي مشكلة حقيقة ورئيسة وخاصة توفر الغذاء والحصول عليه بحيث ان    الأمنفي جنوب افريقيا يشكل انعدام  
من  25 و   الأسر%   الجوع  من  الطعام  يأكلون لا  تعاني  من  الكافية  والمواقف   بالإضافة  ،الكمية  المعرفة  ان  الى 

التغذوية والرئيس   والممارسات  المهمة  الأمور  كيفييمن  وخاصة  عليه ة  والحفاظ  واستخدامه  الغذاء  اختيار   ة 
(MATHYE, 2015). 

غير كافية بالتغذية،  لديها معرفة الأسر% من 14  كانت  جنوب الضفة الغربيةفي  الأسر، نلاحظ بان عند المقارنة
فكانت الامهات % لم تحقق الحد الأدنى من درجات التنوع الغذائي،  72% لديها مواقف غير جيدة، و 1واقل من  

%، على التوالي، اما المعرفة الكافية  63%،  32مستوى قليل من المعرفة والمواقف بحيث كانت نسبتهن    لديهن
المشكلة   اتجاه  والممارسات  أوالمواقف  بفيتامين  ايجابية  المتعلقة  وغير  قليلة  كانت  النسب بحيث    ،فقد  كانت 

  الأمن التي تعاني من انعدام    الأسرمن    %56  حواليبينما في قطاع غزة  .  % على التوالي97%،  33،  70% تقريبا
( %95.2و)متعلقة بالتغذية،  (سلبيةغير جيدة )( لديها مواقف %77.6الغذائي لديها معرفة غير كافية بالتغذية، )

لديها معرفة   %80.9الغذائي    الأمن التي تتمتع ب  الأسر  معظملم تحقق الحد الأدنى من درجات التنوع الغذائي.  
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التي تعاني    الأسرفقط من    %34.7في حين أن    المدرسة،كافية تتعلق بالتغذية حول عواقب الجوع قصير الأمد في  
 . (El Bilbeisi et al., 2022) الغذائي لديها تلك المعرفة الأمنمن انعدام 

 وجدوا بان هناك ارتباطاً في نيويورك،  ويسكنون  الأمهات المهاجرات من أصل إسباني    تمت على  وبالمقارنة مع دراسة
الغذائي بسلوكيات   الأمن. كما ارتبط انعدام  من قبل الوالدينإطعام الأطفال    مع تقييد سلوكيات الغذائي    الأمن انعدام  ب

ذات محتوى عالي من    بأغذيةوتزويدهم    الأقل من خمس سنوات للأطفال  المقيدة من قبل الاهل  التغذية  وممارسات  
وعند المقارنة بدراسة تمت في الأردن لكبار السن وجد بان المعرفة الجيدة والمواقف   .(Orr et al., 2019)الطاقة

 Hammouh et)%، على التوالي73%،  53%،  53بحيث كانت النتائج  ة وغير مرضية  لوالممارسات كانت قلي
al., 2023) . 

الفلسطينية بحاجة الى رفع الوعي الصحي والتغذوي من خلال مقدمي الخدمات الصحية على   الأسر من الواضح ان  
الفلسطينية غير مهتمة بالقضايا المتعلقة   الأسرمستوى الرعاية الصحية الأولية ومراكز الامومة الطفولة، واعتقد بان  

الصحب وزارة  وعلى راسها  الجهات  من  العديد  بها  تقوم  التي  التوعية  برامج  من  العديد  وجود  من  بالرغم  ة التغذية 
 مؤسسات المجتمع المدني التي تهتم بالصحة والتغذية.  و 

 الغذائي   الأمنلقوانين والتشريعات والسياسات ذات العلاقة با

كان هناك افتقار كبير في القوانين والتشريعات التي تغطي الجانب التغذوي او الاغذية التي تكون ذات قيمة تغذوية  
من ناحية القيمة التغذوية عالية، وهذا كان واضحا جدا في نتائج الدراسة التي بينت ان منطقة جنوب الضفة الغربية  

وخاصة فيتامين  جسم، لاصة من الفيتامينات والمعادن الضرورية لتستهلك كميات قليلة جدا من الاحتياج اليومي وخ
في   من خلال هذه الدراسة التي تمت   بحيث ان معظم الافراد   ،في هذا البحث   ماوالحديد الذي تم التركيز عليه  ،أ

الاحتياج الكافي اليومي المرجعي من فيتامين أ، بحيث  يأخذون لا   ةالأسر منطقة جنوب الضفة الغربية على مستوى 
الحد الكافي   يأخذون % على التوالي لا  100%،  86عاما، كان    18ان الاطفال الاقل من خمس سنوات، والاقل من  

عاما(    18اليومي من فيتامين أ، اما الحديد ولنفس الفئات العمرية )الاطفال الاقل من خمس سنوات، والاقل من  
 الحد الكافي اليومي من الحديد.  يأخذون % على التوالي لا 87%، 70كان  

الغذائي على مستوى الدولة، وكان هناك العديد من العوامل التي تؤثر   الأمن والقوانين والتشريعات مهمة في تحقيق  
البلد التي   الغذائي سواءً كانت على مستوى الحكومات والسياسات والتشريعات داخل   الأمنبشكل مباشر على انعدام  

، وحتى العوامل الفيزيائية  كماً ونوعاً الرقابة عليه  و   الغذاءتضمن توفر الغذاء والحصول عليه او من خلال استخدام  
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 ,.Nagappa et al)الحيوية مثل توفر الأرض والمياه وغيرها من العوامل الأخرى المرتبطة اجتماعية واقتصادية 
2020). 

الغذائي بين    الأمن في دراسة تمت في الولايات المتحدة الامريكية حول الممارسات والسياسات للحد ومعالجة انعدام  
ها الحكومة ومنها برامج تغذية طلاب المدارس، برامج  التي تتخذ ت  سااالعديد من البرامج والسيأهمية    ت الأطفال، بين

 (Hartline-Grafton & Hassink, 2020) لكثيروغيرها ا ذات الدخل المحدود  الأسرلدعم التغذية 

الغذائي مهمة جدا في تحقيق    الأمنالسياسات والبرامج المدعومة من الحكومة والجهات الأخرى ذات العلاقة بتحقيق  
بحيث توفر الغذاء واستقراره هو من واجبات الدولة، الغذائي وخاصة بين الفئات الضعيفة داخل المجتمع.    الأمن

الغذائية السلع  يحتكرون  التجار  من  الكثير  شاهدنا  طر   بحيث  وغوعدم  سعرها  على  للحفاظ  السوق  في  لائها حها 
وخاصة في المواسم والمناسبات العامة، وهنا يأتي دور الرقابة التي تستند على قوانين وتشريعات تضمن توفر السلع 

 الغذائية للمستهلك الفلسطيني من خلال فرض غرامات وإجراءات عقابية لكل من يخالف.

الغذائي في فلسطين كثيرة سواءً كانت مباشرة او غير مباشرة، ولكن هذه   الأمنحقيق  وجود العديد من القوانين في ت
القوانين والتعليمات،   الأمن القوانين بحاجة الى العديد من الإجراءات لضمان تحقيق   الغذائي، ومنها تحديث تلك 

الغذائي، والجزء الاخر الأهم    منالأالعديد من البرامج والتشريعات التي تغطي جميع جوانب وابعاد    الى ادخالإضافة  
مة زم وصراضرورة تطبيق التشريعات والقوانين بح  ،ضمن الفجوات الموجودة في فلسطين والمهمة لضمان امن غذائي

 . الموزعين. الخأكثر وإجراءات عقابية لغير الملتزمين سواءً من قبل التجار، المستوردين، 

ذات جودة   الفلسطينيةباب رئيسية في وجود العديد من الأغذية داخل الأسواق  ي اسديات أعلاه والفجوات أعلاه هحالت
، بالإضافة الى عدم السيطرة الكاملة من قبل الحكومة على المواد الغذائية التي تدخل روف تخزين سيئةوظ  رديئة

 الغذائي.  الأمنالى فلسطين ينعكس سلبا لتحقيق 

 الفصل السادس: 
  توصيات:الخاتمة والالقسم الاول: 

 ، في مناطق الضفة الغربية  ليس مرتفعاً بشكل عام  الغذائي    الأمنن انعدام  أ علاه والتي بينت بأ نتائج  ل من خلال ا
%. 71موجود في المحيط وخاصة في قطاع غزة التي كانت النسبة    وما ه % مقارنة مع  15التي كانت نسبته  و 

ولكن هناك نقص واضح في الكميات المتناولة من الفيتامينات والمعادن بشكل عام مقارنة مع الحد المرجعي اليومي 
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 افةبالإضالتي تم دراستهم بشكل مفصل من ناحية الاستهلاك الكمي والنوعي   والحديد  ،وبشكل خاص مع فيتامين أ
فع ر العمل على  ضرورة  ب  في فلسطين   العاملة الصحية وهذا يحتم على الجهات    الى المعرفة والمواقف والممارسات.

فيما يتعلق بالاستمرار بالرضاعة الطبيعية لمدة عامين من عمر الطفل وكذلك المعرفة   الأمهات لدى  مستوى المعرفة  
المهم   الغذائي  والتوازن  بالتنوع  الغذائية، وكذلك رفع الأ  للأطفالالكافية  المجموعات  قل من خمس سنوات لمعظم 

 أ.فيتامين  الفيتامينات بما في ذلك مهات فيما يتعلق بمصادرالأ لدىمستوى المعرفة 

ل الغذاء كانت تناو   مكانرس من حيث تناول الغذاء، ووقت تناول الغذاء، و اما في الفئة العمرية بين طلاب المد أ
النتائج غير مرضية، وعليه ومن خلال الشراكة الحقيقية والتعاون الوطيد بين وزارة الصحة ووزارة التربية وبالتعاون  

على مستوى الوالدين وكذلك على مستوى    الأسربين  تعزيز ورفع مستوى المعرفة  ل  ضرورةهناك  ،  المحل  المجتمع مع  
 تناول الغذاء وربطه مع المكان والزمان.   بأهميةالمدرسة 

غذية ذات مصادر أ تناول    بأهميةرفع مستوى الممارسات فيما يتعلق  لضرورة  فهناك  مهات  ما البالغين وخاصة الأأ
الصحة وجميع الجهات الشريكة لتعزيز   وزارةمن خلال حملات توعوية على مستوى الوطن من قبل    جيدة من الحديد 

تناول فيتامين أ وما هي المصادر الغذائية    بأهميةالتوعية    رفع  ضرورةإضافة إلى    .همية الوقاية من فقر الدمأ مفهوم و 
الصحة وجميع الجهات الشريكة   وزارةخلال حملات توعوية وتثقيفية على مستوى الوطن من قبل    منوذلك    الغنية به

 همية الوقاية من نقص فيتامين أ.أ لتعزيز مفهوم و 

، بحيث للأسرةبحيث يتم اخذ جميع الابعاد والمتغيرات    هاتصويب ل  فهناك ضرورةبالمساعدات الغذائية،    وفيما يتعلق
 . تغذوي، الظروف المعيشية، والجانب الاقتصادي والاجتماعيتشمل الجانب الصحي، وال

ومن المهم ايضاً المتابعة المستمرة والحثيثة للعديد من البرامج المعتمدة في وزارة الصحة بالتعاون مع الجهات ذات 
الغذائي، ومنها لا على   الأمنالعلاقة في تطبيق فعلي لتلك البرامج المهمة في تحسين الوضع التغذوي والحفاظ على  

سبيل الحصر برنامج تدعيم الأغذية الوطني، برنامج دعم وحماية وتشجيع الرضاعة الطبيعية، برنامج توسيم الأغذية  
 . ، برنامج العيادات والمستشفيات صديقة الطفلالخاصة ببطاقة البيان

روف الاقتصادية والسياسية والاجتماعية  من المهم جدا مراجعة وتحديث جميع القوانين والسياسات بما يتناسب والظ
 التي تعيشها الاسر الفلسطينية، وخاصة في ظل الارتفاع الكبير للأسعار وخاصة السلع الأساسية الاستهلاكية.
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 محددات الدراسة:القسم الثاني: 

تقيدنا   نانأبحيث ، مستوى الضفةاعتمدت الدراسة على بيانات تم جمعها من خلال فريق بحثي أكبر على  ➢
 ، ولم نتحكم بطريقة جمع البيانات بشكل كامل.الموجودة في الاستبيان كما هي بالأسئلة

وبعض البيانات الخاصة بالاستهلاك   كبيراً  خذ جهداً أة والفرد الأسر تحليل الاستهلاك الغذائي على مستوى  ➢
 عينة اقل من العينة الكلية.  بأخذ لزمنا أالغذائي كانت غير واضحة مما 

خذ الغذائي ليس الافضل من حيث الأ  الأمنقد يكون المقياس الذي تم اعتماده في الدراسة لقياس انعدام    ➢
 الغذائي بشكل منفصل.  الأمنبعاد أكل بعد من بعين الاعتبار 
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   (:1الاستبيان )ملحق رقم 
 فلسطين- جنوب الضفة الغربية في   ومحدداتهي الأسر الغذائي  الأمنالعلاقة بين انعدام 

 عزيزتي المشاركة / عزيزي المشارك، 
معايير  تستوفي/ن  لأنك  كمشارك/ة  اختيارك  تم  لقد  أعلاه.  المذكورة  البحثية  الدراسة  إلى  للانضمام  مدعو/ة  أنت 

( 2ي في الضفة الغربية. )الأسر الغذائي    الأمنانعدام  نسبة  ( التعرف على  1المشاركة. تهدف هذه الدراسة إلى: )
  الأمن ( دراسة ارتباط انعدام  3تقييم المعرفة والمواقف والممارسات المتعلقة بالتغذية في مختلف الفئات العمرية؛ )

بالمدخول الغذائي، ومقاييس الجسم )الأنثروبومترية(، والممارسات الغذائية المرتبطة بالتغذية لدى   الغذائي للأسر 
( دراسة ارتباط المعرفة والممارسات الاجتماعية ذات الصلة بالتغذية بالمدخول الغذائي  4ة؛ و ) مختلف الفئات العمري

 ومقاييس الجسم البشري لمختلف الفئات العمرية في محافظات الضفة الغربية. 
ل، وسيتم  خلال المقابلة سيتم طرح اسئلة متعلقة بالمعلومات المذكورة وذلك لجميع الفئات العمرية الموجودة في المنز 

اخذ قياسات لكل فرد يتم مقابلته، وفي النهاية سيتم استذكار وجبات الغذاء التي تم تناولها في اليوم السابق لكل فرد  
ايضا. مع العلم انه سيتم التواصل معكم مرة اخرى لاحقاً عبر الهاتف لإعادة جزئية استذكار وجبات الغذاء لليوم  

 السابق. 
دقيقة، وسيتم الاحتفاظ بجميع المعلومات التي نحصل عليها في سرية تامة ولن   45- 30ستستغرق المقابلة حوالي 

يتم الكشف عن إجاباتك واسمك، ولن يتم نشر أي معلومات من شأنها تمكين تحديد هوية أي مشارك. أيضًا، ليس 
 عليك الإجابة على أي سؤال لا تريده، ويمكنك إيقاف المقابلة في أي وقت.

 في هذه المقابلة؟  لمشاركةهل توافق على ا
 -------------------- لا      التوقيع   نعم        الأم:

 ---------------------- مر: لا       توقيع ولي الا  نعم       سنوات:  5الطفل تحت سن 
 --------------------- مر:  لا       توقيع ولي الا نعم       سنة: 18-5الطفل أو اليافع 
 ---------------------- ----- لا       التوقيع:   نعم          سنة: 18البالغ فوق سن 

رقم اضافي  --------------------محمول:  للتواصل خلال الاسبوع القادم، يرجى اعطاء رقم هاتف او
 -------------- 

 . إذا كان الجواب لا، أوقف المقابلة.إذا كانت الإجابة بنعم، فانتقل إلى السؤال التالي
 هل لديك أي سؤال قبل أن نبدأ؟
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 هل يمكنني البدء الآن؟ 
 نشكرك على حسن تعاونك ونقدر قرارك الإيجابي للمشاركة في البحث  

 ة الخصائص الاجتماعية والاقتصادية والديموغرافية للأسر

)الرقم   الاسم 

 التسلسلي(

1.  

  .2 الجنس  أنثى-2ذكر                -1

  .3 العمر  

  .4 المحافظة   

  .5 طبيعة مكان السكن مخيم -3قرية                 -2مدينة                -1

  .6 مستوى التعليم   جامعي  -4ثانوي         تعليم-3تعليم أساسي       -2أمي      -1

  .7 ة الأسرعدد أفراد  

  من -4شيكل  3000- 2000-3شيكل  2000-1000من  -2شيكل  ألفاقل من -1

 5000أكثر من  -5شيكل  3000-5000

  .8 ةالأسردخل 

هل تتلقى العائلة  لا - 2نعم          -1

 مساعدات غذائية 

9.  

  .10 ملكية السكن بيت مستأجر   -2   بيت ملك-1

 طبيعة العمل   لا أعمل  -2المهنة( )الرجاء تحديد  أعمل-1

 )الأم والأب( 

11.  

  .12 جتماعيةالحالة الا أرمل   -4          مطلق  -3          متزوج-2أعزب                    -1

هل تعاني من اي  نعم )الرجاء تحديد نوع المرض( -2لا               -1

امراض او مشاكل 

صحية؟ )الأم  

 والأب( 

13.  

 

 الغذائي  الأمنوكورنيل للجوع  \أداة رايدمير 

 ً ً  صحيح  دائما  الرقم  السؤال   غير صحيح    أحيانا

 على مستوى المنزل -أ

زمة للطبخ قبل لامواد الغذائية الأشعر بالقلق من أن ينفذ الطعام أو ال   

 أن أحصل على المال اللازم لشرائها  

1)  

تنفذ المواد الغذائية اللازمة للطبخ التي اشتريها للعائلة دائما الطعام و   

 المال لشرائها مرة أخرى  ولا أملك بسرعة

2)  

  والمواد الغذائيةلا يوجد عندي في المنزل كميات كافية من الطعام    

من ار )اللازمة للطبخ لتحضير وجبات طعام للعائلة خلال النه

 ائها المال لشر ولا أملكالفطور للعشاء( 

3)  

نأكل نفس الطعام لعدة أيام متواصلة لأنه لدينا أصناف قليلة متوفرة    

 المال لشراء المزيد وليس لدينامن الطعام 

4)  

 للبالغين   –المستوى الفردي -ب
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أشعر بالجوع بشكل متكرر لأنه لا يوجد معي مال كافي لشراء    

 الطعام 

5)  

أتناول طعام أقل من احتياجي الحقيقي لأني لا أملك المال الكافي    

 لشراء الطعام  

6)  

على الأكل بشكل صحيح أو الأكل حتى الشبع  ةدي المقدرلم يكن عن   

 لأنه لا يوجد لدي المال الكافي لشراء الطعام

7)  

 الأطفال  –المستوى الفردي -ج

جبات طعام متوازنة لأطفالي لأنه لا يوجد لدي لا أستطيع توفير و   

 المال الكافي لتوفير الطعام

8)  

الطعام دائما لا يتناول طفلي كمية طعام كافية أو هناك نقص في    

 لأني لا أملك المال لشراء الطعام

9)  

أعلم أن أطفالي يكونوا جائعين في بعض الأحيان ولكن لا أستطيع    

ان أفعل شيء لأنه لا أستطيع أن أشتري كميات طعام أكبر مما  

 أشتريه. 

10)  

 

 :سنوات 5الأطفال تحت عمر بيانات لفئة 

 ة معلومات عام

  .1 الاسم  

  .2 الجنس  أنثى -2ذكر          -1

  .3 ميلادتاريخ ال 

  .4 العمر  

 فترة الحمل بالأسابيع طول  

(Gestational age –weeks) 

5.  

  .6 المحافظة   

  .7 مكان السكن مخيم-3قرية            -2مدينة     -1

 التاريخ الطبي  

 8 هل يعاني الطفل من أي أمراض   لا   -2نعم        -1

ما هو هذا  نعم،كان الجواب  إذا 

 المرض

 

هل أصيبت الأم خلال فترة الحمل  لا - 2نعم               -1

 بسكري الحمل 

9 

 10 يتناول الطفل أدوية  له لا  - 2نعم         -1

اذكر أسماء  نعم،كان الجواب  إذا 

 الأدوية 

 

 

 سنوات 5لأطفال تحت عمر لالقياسات الجسمية 

 الرقم  القياس  القياس الأول  القياس الثاني المتوسط الحسابي 
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 الوزن )كغم(    
1.  

 الطول )سم(    
2.  

   

محيط منتصف  

  الذراع العلوي

 )سم( 

3.  

   
الوزن عند  

 الولادة 

4.  

 

 

 : شهر( 23-  6)الصغار حول إطعام الأطفال  والممارساتوالمواقف المعرفة 

 المعرفة 

 استمرار الرضاعة الطبيعية 

 إذا لزم الأمر: إلى أي عمر ينصح أن تستمر الأم في الرضاعة؟   تحقق .1

  6      شهور أو أقل     11   شهر        12 -23  شهر          24   شهر وأكثر            أخرى           لا أعرف 

 التكميلية  الاغذيةسن بداية 

 بالإضافة إلى حليب الأم؟   الأغذية التكميليةفي أي عمر يجب أن يبدأ الأطفال في تناول   .2

 6     شهور حدد() أخرى    لا أعرف 

 التكميلية في عمر ستة أشهر   الاغذيةسبب إعطاء 

 بالإضافة إلى حليب الأم للأطفال من سن ستة أشهر؟    الأغذية التكميليةما أهمية إعطاء    .3

   يحتاج الطفل إلى المزيد من   أشهر،/ لا يمكنه توفير جميع العناصر الغذائية اللازمة للنمو / من ستة  حليب الأم وحده غير كاف

 لا أعرف                          حدد() أخرى                الطعام بالإضافة إلى حليب الثدي  

 قوام الوجبات  

 أيهما تعتقد أنه يجب إعطاؤه لطفل صغير؟ .يرجى إلقاء نظرة على هاتين الصورتين من العصيدة .4

 (. شاركة أدناه بناءً على إجابة المالسميكة والمائية / الرفيعة وحدد أحد الخيارات الوارد)اعرض الصور / صور العصائد 

     العصيدة السميكة                           العصيدة المائية                                     لا يعرف/ تعرف 

  

   سبب قوام الوجبات

 الصورة؟لماذا اخترت تلك   .5

 لأن العصيدة الأولى أثخن من الأخرى 

                    )لأن العصيدة السميكة مغذية أكثر / لأنها ت حضَّر بأنواع مختلفة من الأطعمة أو المكونات )تنوع غذائي 
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   حدد( أخرى(          

    لا أعرف 

 التنوع الغذائي وطرق إثراء العصيدة 

من فضلك قل لي بعض الطرق لجعل عصيدة الأرز مغذية أكثر أو  .تقدم العديد من الأمهات لهم عصيدة الأرز أطفالهم،لإطعام 

 دقق إذا لزم الأمر .أفضل لصحة طفلك

 :ما هي الأطعمة أو أنواع الأطعمة التي يمكن إضافتها إلى عصيدة الأرز لجعلها مغذية أكثر؟ بإضافة .6

  الاجزاء الداخلية للذبيحة( والبيض وما إلى ذلك()المعلاق والأسماك،الأطعمة ذات المصدر الحيواني )اللحوم والدواجن : 

  الفستق، الشمس،بذور دوار  (،إلخ..، صوليا، العدس، الفاالأخرى )البازلاء الفستق والبقولياتوالمكسرات: طحين  ياتالبقول 

 فول الصويا  

 إلخ.(  بابايا، مانجو، أصفر،قرع  ،حلوةبطاطا  جزر،مين أ )وات الغنية بفيتاالفواكه والخضر 

 )الخضار الورقية الخضراء )مثل السبانخ( الأطعمة الغنية بالطاقة )مثل الزيت والزبدة / السمن 

  حدد( أخرى(                                                           لا أعرف 

  responsive feedingالمؤثرة التغذية 

 هل تعرف أي طرق لتشجيع الأطفال الصغار على تناول الطعام؟ .7

 اجعل أوقات الوجبات سعيدة      تحدث إليهم ،الفت انتباههم أثناء الوجبات ،     التصفيق بالأيدي   / اعمل وجوه مضحكة

 تفتح فمك على نطاق واسع / تمثل أنك تأكلالعب /اضحك         

  قل كلمات مشجعة           اجذب انتباه الطفل            حدد(أخرى(                      لا أعرف 

 ثالية أو المرغوبة المتعلقة بالتغذية  المواقف تجاه الممارسة الم

 الرضى الشخصي 

 ما مدى شعورك بالرضى في تحضير الطعام لطفلك؟ .8

                                     لست راضيا              بدرجة متوسطة  راض 

 إعطاء مجموعة متنوعة من الأطعمة )أغذية من مجموعات غذائية كثيرة( 

  perceived benefit المرجوةالفوائد 

 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد إعطاء أنواع مختلفة من الطعام لطفلك كل يوم؟  .9

                                                    ًليس جيدا ًلست متأكدا                                      جيد 

  perceived barriersالعوائق المتصورة 

 ما مدى صعوبة إعطاء أنواع مختلفة من الطعام لطفلك كل يوم؟   .10

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 إطعام الطفل بشكل مستمر

  perceived benefit الفوائد المرجوة

 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد إطعام طفلك عدة مرات كل يوم؟ .11

                                      ًليس جيدا                            ًلست متأكدا جيد 

 perceived barriersالعوائق المتصورة 

 ما مدى صعوبة إطعام طفلك عدة مرات كل يوم؟ .12

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 استمرار الرضاعة الطبيعية بعد ستة أشهر 

 perceived benefitالفوائد المرجوة 

 ما مدى فائدة الاستمرار في الرضاعة الطبيعية بعد ستة أشهر في رأيك؟  .13

 جيد لست متأكداً                            جيداً                                     ليس 

 perceived barriersالعوائق المتصورة 

 ما مدى صعوبة الاستمرار في الرضاعة الطبيعية بعد ستة أشهر؟   .14
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 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 الممارسات

 استمرار الرضاعة الطبيعية

 نهاراً أو ليلا؟ًتناول حليب الأم أمس  ي /هل كان )اسم الطفل( يرضع .15

                                              نعم                                          لا  لا أعرف / لا إجابة 

 

 التنوع الغذائي  

أنا مهتم بما إذا كان  .ليلالالآن أود أن أسألك عن السوائل أو الأطعمة )الأخرى( التي أكلها )اسم الطفل( أمس أثناء النهار أو في  

مصنوعة من   عصيدةإذا أكل )اسم الطفل(    المثال،على سبيل   .طفلك قد حصل على العنصر حتى لو تم دمجه مع أطعمة أخرى

ين  يرجى عدم تضم .أن ترد بنعم على أي طعام أسأل عنه كان مكونًا في العصيدة أو الصلصةفيجب  المختلطة،صلصة الخضار  

التاللتوابل أو  كاأي طعام يستخدم بكميات صغيرة   الفلفل الحار أو  ؛ سوف  وابل أو الأعشاب أو مسحوق السمك(بهارات )مثل 

  .أسألك عن تلك الأطعمة بشكل منفصل

 :  ( كل )اسم الطفلبالأمس أثناء النهار أو بالليل أ

ك أي عنصر  ناءً على ما إذا كان قد تم استهلاضع خطًا تحت الأطعمة المقابلة المستهلكة وحدد العمود نعم أو لا ب .اقرأ قوائم الطعام

 .(3المجموعة  فيمناسبًا )سجل عدد المرات عندما يكون ذلك  .غذائي في القائمة

 

 لا  نعم  قائمة الطعام   المجموعة الغذائية  

العصيدة أو الخبز أو الأرز أو المعكرونة أو غيرها من   الحبوب والجذور والدرنات :1مجموعة 

 الأطعمة المصنوعة من الحبوب

  

الكسافا أو أي أطعمة أخرى   الحلوة،البطاطا  ،البطاطا البيضاء 

 مصنوعة من الجذور  

  

 البقوليات والمكسرات : 2المجموعة 

 

أي أطعمة مصنوعة من الفول أو البازلاء أو العدس أو 

 المكسرات أو البذور 

  

 منتجات الألبان  : 3المجموعة 

 

 ()الباودرحليب أطفال صناعي 

 .…………كم مرة؟ 

  

الحليب: مثل الحليب المعلب أو البودرة أو الحليب الطازج كم 

 .……………مرة؟ 

  

 اللبن الرائب

 .…………كم مرة؟  

  

   الجبن أو منتجات الألبان الأخرى  

 اللحوم   :4لمجموعة ا

 

   الكبد أو الكلى أو القلب أو لحوم الأعضاء الأخرى 

   أو الضأن أو الماعز أو الدجاج أو البط  أي لحوم مثل لحم البقر

الأسماك الطازجة أو المجففة والأسماك القشرية أو المأكولات  

 البحرية

  

   البيض  : البيض 5مجموعة ال

الفواكه والخضروات الغنية  :6المجموعة 

 بفيتامين أ 

   أو البطاطا الحلوة   الصيفي اليقطين أو الجزر أو القرع

، ورق السبانخ )البروكلي،أي خضروات خضراء داكنة 

 غيره(والقرنبيط، ورق ، الملوخية
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بابايا  ، ]ليست خضراء[(المانجو الناضجة )طازجة أو مجففة 

 ، الشمام ناضجة )طازجة أو المجففة(

  

الأطعمة المصنوعة من زيت النخيل الأحمر أو جوز النخيل 

 الأحمر أو صلصة جوز النخيل 

  

 أي فواكه أو خضروات أخرى   فواكه وخضروات أخرى  :7المجموعة 

 

  

غير محسوبة في درجات التنوع  )أخرى 

 الغذائي(

 أو أطعمة مصنوعة بأي منها   \أو زبدة\أو دهون  \أي زيت

 

  

أي أطعمة سكرية مثل الشوكولاتة أو الحلويات أو السكاكر أو  

 المعجنات أو الكعك أو البسكويت  

  

، مثل الفلفل الحار أو البهارات أو الأعشاب أو توابل للنكهة

 مسحوق الأسماك  

  

 الحد الأدنى لتكرار الوجبة  

ات ووجبات خفيفة ، أي وجبكم مرة تناول )اسم الطفل( أطعمة

 ، نهاراً أو ليلا؟ً غير السوائل أمس

  عدد المرات ……………… 

  لا أعرف / لا إجابة 

 

   الغذاء لليوم السابقاستذكار وجبات اليوم الأول: 

 حدد، ماذا كان الأمس: 

  السبت   الاحد    الاثنين    الثلاثاء    الاربعاء   الخميس  الجمعة  

 

 بالطعام الاعتيادي الذي تتناوله انت؟  اعتيادي مقارنةهل تصف الطعام الذي تناوله طفلك بالأمس بأنه غير 

                                           نعم   لا 

اسم  الرقم  

 الطعام 

- عشاء  ،غداء ،وجبات )فطور الوقت 

 خرى( أ

 

- مصدر الغذاء( تحضير بيتي 

 أخرى( –سوبر ماركت - مطعم

كمية )بالاعتماد على 

 ملعقة المطبخ:أواني 

 صحن(  كأسة،. ةغرفم
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   استذكار وجبات الغذاء لليوم السابقاليوم الثاني: 

 حدد، ماذا كان الأمس: 

  السبت   الاحد    الاثنين    الثلاثاء    الاربعاء   الخميس  الجمعة  

 

 بالطعام الاعتيادي الذي تتناوله انت؟  اعتيادي مقارنةهل تصف الطعام الذي تناوله طفلك بالأمس بأنه غير 

                                           نعم   لا 

اسم  الرقم  

 الطعام 

- عشاء ، غداء ،وجبات )فطور الوقت 

 خرى( أ

 

- مصدر الغذاء( تحضير بيتي 

 أخرى( –سوبر ماركت - مطعم

اد على كمية )بالاعتم

 ةأواني المطبخ: ملعق

 صحن(  ،كأسة ة، غرف

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

 : سنوات( 18- 5في سن المدرسة ) للأطفال المعلومات الديموغرافية 

  .1 الاسم 

               ذكر 2 الجنس  أنثى.  

  .3 العمر )السنوات(  

  .4 المحافظة   

                 مدينة                  قرية            5 طبيعة مكان السكن مخيم.  
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 :سنوات( 18- 5في سن المدرسة ) للأطفالالجسمية القياسات 

 ........................................................... الطول )سم(  . 1
 ........................................................... الوزن )كغم(   .2
 .......................................................... سم( العلوي ) منتصف الذراعمحيط   .3

 

 :سنة( 18 – 5المعرفة والمواقف والممارسات حول: النظام الغذائي للأطفال في سن المدرسة )

 المعرفة 

 تبعات الجوع قصير الأمد في المدرسة 
 ما هي المشاكل التي يمكن أن يواجهها الأطفال إذا لم يأكلوا قبل الذهاب إلى المدرسة؟   .1

 اهتمام قصير الأطفال  صبح لدىي  لديهم تركيز منخفض   ًلا يمكنهم الدراسة جيدا  لا يؤدون جيداً في المدرسة كما

 لا أعرف                      )حدد( أخرى    ينبغي          

 تجنب الحلويات والسكاكر 
 لماذا يعتبر تناول الكثير من الحلويات والسكاكر أمرًا سيئاً للغاية؟   .2

       لأنها يمكن أن تسبب تسوس الأسنان       لأنها غير مغذية  لأنها تتداخل مع الشهية   حدد(أخرى(      لا أعرف 

 المواقف تجاه الممارسة المثالية أو المرغوبة المتعلقة بالتغذية  

 المواقف

 تناول الإفطار قبل الذهاب إلى المدرسة 

 الفوائد المرجوة 
 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تناول وجبة الإفطار قبل الذهاب إلى المدرسة؟ .3

 جيد لست متأكداً                            جيداً                                     ليس 

 العوائق المتصورة   
 ما مدى صعوبة تناول الإفطار قبل الذهاب إلى المدرسة؟   .4

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 تناول ثلاث وجبات في اليوم ووجبات خفيفة 

 الفوائد المرجوة  
 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تناول ثلاث وجبات في اليوم ووجبات خفيفة؟   .5

 جيدلست متأكداً                                       جيداً                                                   ليس 

 العوائق المتصورة   
 ووجبات خفيفة؟ما مدى صعوبة تناول ثلاث وجبات في اليوم  .6

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 تناول أنواع مختلفة من الأطعمة في أوقات الوجبات  

 الفوائد المرجوة 
 إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تناول أنواع مختلفة من الأطعمة في الوجبات؟   .7

  جيدلست متأكداً                                       جيداً                                                   ليس 

 العوائق المتصورة  
 الأطعمة في وجبات الطعام؟ما مدى صعوبة تناول أنواع مختلفة من  .8

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 الممارسات 

 تناول الفطور: الزمان والمكان  
 هل تناولت الفطور قبل الذهاب إلى المدرسة؟ .9

                                  أساسي    ثانوي 

 

  .6 مستوى التعليم  
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 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              
 إذا كانت الإجابة نعم: في أي وقت؟  .10

   صباحًا 9وصباحًا   6بين الساعة              صباحًا والظهر              9بين الساعة مساءً  3بين الظهر والساعة 
 أين؟  .11

 في مكان آخر المدرسة                                       البيت                                            

 تناول الغداء: الزمان والمكان 
 اسأل: هل تناولت الغداء اليوم؟   الغداء، اسأل: هل تناولت الغداء بالأمس؟ إذا تم إجراء المقابلة بعد وقت    الغداء، إذا تم إجراء المقابلة قبل وقت  .12

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              
 إذا كانت الإجابة بنعم: في أي وقت؟ .13

 مساءً  6مساءً و  3بين الساعة  مساءً                  3بين الظهر والساعة  صباحًا والظهيرة            9بين الساعة  
 من يحضر غدائك؟ .14

                  أولياء الأمور في المنزل       كافيتريا المدرسة                 ي شترى الغداء بمصروف الجيبغير ذلك 

 العشاء: الزمان والمكان 
 ؟بالأمسهل تناولت العشاء   .15

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              
 وقت؟إذا كانت الإجابة بنعم: في أي  .16

  مساءً           6ومساءاً  3بين الساعة  مساءً           9و  مساءاً  6بين الساعة مساءاً ومنتصف الليل 9بين الساعة 
 أين؟ .17

 في مكان آخر                                      المدرسة البيت                                            

 الوجبات الخفيفة 
 بالأمس أثناء النهار والليل هل أكلت أي شيء بين الوجبات؟   .18

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              

 الطعام المشترى  
 هل اشتريت طعامًا من مالك الخاص؟    والليل، بالأمس خلال النهار   .19

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              
 من أين اشتريت هذه الأطعمة؟ .20

                                في المدرسة / الكافيتريا  المتجولين(في الشارع )من الباعة                     أخرى 

 

   استذكار وجبات الغذاء لليوم السابقاليوم الأول: 

 حدد، ماذا كان الأمس: 

  السبت   الاحد    الاثنين    الثلاثاء    الاربعاء   الخميس  الجمعة  

 

 مقارنة بالطعام الاعتيادي الذي تتناوله انت؟ ه طفلك بالأمس بأنه غير اعتيادي هل تصف الطعام الذي تناول

                                           نعم   لا 

اسم  الرقم  

 الطعام 

- عشاء  ،غداء ،وجبات )فطور الوقت 

 خرى( أ

 

  -مصدر الغذاء( تحضير بيتي 

 أخرى( –سوبر ماركت  - مطعم

مية )بالاعتماد على ك

 ةأواني المطبخ: ملعق

 صحن(  ،كأسة ة،غرفم
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   لليوم السابقاستذكار وجبات الغذاء اليوم الثاني: 

 حدد، ماذا كان الأمس: 

  السبت   الاحد    الاثنين    الثلاثاء    الاربعاء   الخميس  الجمعة  

 

 مقارنة بالطعام الاعتيادي الذي تتناوله انت؟ ه طفلك بالأمس بأنه غير اعتيادي هل تصف الطعام الذي تناول

                                           نعم   لا 

اسم  الرقم  

 الطعام 

- عشاء ، غداء ،وجبات )فطور الوقت 

 خرى( أ

 

  -مصدر الغذاء( تحضير بيتي 

 أخرى( –سوبر ماركت  - مطعم

مية )بالاعتماد على ك

ة، أواني المطبخ: ملعق

 صحن(  ،كأسةة، غرفم

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

 : سنوات( 18المعلومات الديموغرافية للبالغين )<

  .1 الاسم 

               ذكر 2 الجنس  أنثى.  
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  .3 العمر )السنوات(  

  .4 المحافظة   

                 مدينة                  قرية           مخيم  5 مكان السكنطبيعة  أخرى.  

   أمي     اساسي        ثانوي  6 مستوى التعليم   جامعي.  

  .7 طبيعة العمل   لا أعمل  -2    المهنة( )الرجاء تحديد  أعمل-1

هل تعاني من اي  نعم )الرجاء تحديد نوع المرض( -2لا               -2

امراض او مشاكل 

 صحية؟ 

8.  

 

 :سنوات( 18للبالغين )< الجسميةالقياسات 

 

 ........................................................... الطول )سم(  . 1

 ........................................................... الوزن )كغم(   .2

 .......................................................... )سم(  رمحيط الخص .3

 : المعرفة والمواقف والممارسات حول: نقص التغذية

 المعرفة 

 ما هي علامات نقص التغذية؟ .1

 )نقص الطاقة / الضعف: عدم القدرة على العمل أو الدراسة أو اللعب كالمعتاد )الإعاقة. 

 )ضعف جهاز المناعة )يصبح مريضا بسهولة أو يصبح مريضا بشكل خطير. 

 فقدان الوزن / النحافة.       

 )لا ينمو الأطفال كما ينبغي )يتعثر النمو. 

 حدد(  أخرى( 

  لا أعرف 

 أسباب نقص التغذية؟ما هي  .2

  عدم الحصول على ما يكفي من الطعام 

 الغذاء سائل ولا يحتوي على ما يكفي من العناصر الغذائية 

  المرض / المرض وعدم تناول الطعام 

 حدد( أسباب أخرى( 

  لا أعرف 

 ما هي أسباب عدم حصول الناس على ما يكفي من الطعام؟ .3

 امعدم وجود نقود كافية لشراء الطع 

 الطعام غير متوفر 

 حدد( أسباب أخرى( 

  لا أعرف 

 من الذي يساعد الأم لمعرفة ما إذا كان الطفل ينمو بشكل جيد؟ اين يمكن ان تذهب؟ .4

  ابحث عن خدمات الرعاية   ، احصائي التغذية(الصحةاذهب إلى المركز الصحي / اسأل الطبيب أو الممرضة )أخصائي(

 .الصحية لمراقبة النمو(

 حدد( آخر( 
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  لا أعرف 

 وزن، فماذا يعني ذلك؟ ماذا يمكن أن تكون الأسباب؟ الطفل لا يكتسب كان  إذا .5

 الطفل لا يأكل جيدا / الطفل لا يريد أن يأكل 

 قد يمرض الطفل كثيرًا 

 حدد( آخر( 

 لا أعرف 

 أشهر(؟ 6-0لمنع نقص التغذية بين الرضع )ما الذي يجب أن نفعله   .6

 الرضاعة الطبيعية حصريًا / تعطي حليب الثدي فقط 

 حدد( آخر( 

  لا أعرف 

  .)اذهب إلى المركز الصحي / المستشفى وتأكد من نمو الطفل )خدمات مراقبة النمو 

 شهرًا؟ 23 - 6ما الذي يجب أن نفعله لمنع نقص التغذية بين الأطفال الصغار ) .7

            أعط المزيد من الطعام                إطعام بشكل متكرر                      انتبه أثناء الوجبات  حدد( آخر( 

              لا أعرف  )اذهب إلى المركز الصحي / المستشفى وتأكد من نمو الطفل )خدمات مراقبة النمو 

 اتجاه المشاكل المتعلقة بالصحية أو بالتغذية المواقف

 القابلية المتوقعة  -نقص التغذية 

 توقف عن النمو أو فقدان الوزن؟، أي  رض طفلك لسوء التغذية في اعتقادكما مدى احتمالية تع .8

                                                     غير محتمل                                 أنت غير متأكد  محتمل 

 الشدة المتصورة  -نقص التغذية 

 ما مدى خطورة نقص التغذية بالنسبة لصحة الطفل في رأيك؟ .9

                                       ليست خطيرة                                    أنت غير متأكدجدي 

 المعرفة والمواقف والممارسات حول: فقر الدم الناجم نقص الحديد

 المعرفة

 هل سمعت عن فقر الدم الناجم عن نقص الحديد؟ .1

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              

 هل يمكن أن تخبرني كيف يمكنك التعرف على شخص مصاب بفقر الدم؟  إذا كانت الإجابة نعم:

 أقل                         طاقة  شحوب                             أظافر مثنية 

              )أقل مناعة للعدوى( أكثر عرضة للإصابة بالمرضآخر )حدد(                       لا أعرف 

 ما هي المخاطر الصحية التي يتعرض لها الرضع والأطفال الصغار بسبب نقص الحديد في النظام الغذائي؟ .2

                              تأخر النمو العقلي والجسدي حدد( آخر(                         لا أعرف 

 ما هي المخاطر الصحية التي تتعرض لها المرأة الحامل من نقص الحديد في النظام الغذائي؟ .3

               خطر الوفاة أثناء الحمل أو بعده                 ولادة صعبة حدد( آخر(                   لا أعرف 

  ما الذي يسبب فقر الدم؟ .4

            نقص الحديد في النظام الغذائي / تناول القليل جداً وليس كثيرًا  نزيف حاد أثناء الحيض 

 حدد( آخر(               عدوى أخرى مثل فيروس نقص المناعة البشرية / الإيدز()الملاريا المرض / العدوى ، 

  لا أعرف 

 كيف يمكن منع فقر الدم؟ .5

         تناول الأطعمة الغنية بالحديد / اتباع نظام غذائي غني بالحديد أخذ / تناول مكملات الحديد إذا وصفت 

 واطلب المساعدة من الرعاية الصحية                 (،قر الدم )الأمراض والالتهابات علاج الأسباب الأخرى لف حدد( آخر( 

                             لا أعرف شهرًا( 23إلى  6استمرار الرضاعة الطبيعية )للرضع من عمر 
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  أثناء أو بعد الوجبات مباشرة  جتناول / إعطاء الأطعمة الغنية بفيتامين 

 هل يمكنك سرد أمثلة للأطعمة الغنية بالحديد؟ .6

 لحوم الأعضاء الداخلية للذبيحة )معلاق(

                   الكبد                   الكلىالقلب 

 ء اللحوم الحمراء او البيضا

           لحم الضأن              الماعز                 الدجاج    البط   البقر 

 بحريةومأكولات سمك 

        أسماك طازجة           أسماك مجففة          أسماك معلبة            الجمبري         روبيان  مأكولات بحرية 

 ، تساعد بعض الأطعمة الجسم على امتصاص الحديد واستخدامه. ما هي تلك الأطعمة؟تناول بعض الأطعمة أثناء الوجباتعند  .7

  البرتقال والليمون وغيرها(جالأطعمة الغنية بفيتامين( مثل الحمضيات الطازجة ،.                           آخر )حدد( 

  لا أعرف 

  تقلل بعض المشروبات من امتصاص الحديد عند تناولها مع الوجبات. اي واحدة؟ .8

                 قهوة                  شاي حدد( آخر(                       لا أعرف 

 أود أن أسألك عن أطعمة معينة قد تتناولها بمفردها أو كجزء من طبق. .9

 ، هل أكلت أياً مما يلي؟بالأمس، خلال النهار والليل 

 ()معلاقلحوم الأعضاء الداخلية للذبيحة  

 لا  نعم    لا                  القلب  نعم    لا       الكلى  نعم    الكبد   

   والبيضاءاللحوم الحمراء 

لا                   نعم    لا              أرنب  نعم    لا                 ماعز  نعم    لا      لحم خروف  نعم    لحم بقر 

 لا نعم    لا بطة  نعم    دجاج 

 مأكولات بحريةسمك و

لا                   نعم    لا                     أسماك معلبة  نعم    لا          أسماك مجففة  نعم    أسماك طازجة 

 لا نعم    لا                      مأكولات بحرية نعم    لا                الجمبري  نعم    روبيان 

 ، أو تشرب العصير المصنوع منها؟مثل الليمون والجريب فروت وغيرها،  عادة الفواكه الحمضية الطازجةكل هل تأ .10

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                              

 لا أعرف / لا إجابة لا                                             نعم                             إذا نعم: يوميا؟

 متى تأكل عادة الفواكه الحمضية الطازجة؟ .11

             قبل الوجبة            خلال الوجبة               بعد وجبة الطعام حدد( آخر(          لا أعرف / لا إجابة 

 عادة؟هل تشرب القهوة أو الشاي   .12

 لا أعرف / لا إجابة                                          لا                                              نعم 

 لا أعرف / لا إجابة لا                                          نعم                                إذا نعم: يوميا؟

 تشرب القهوة أو الشاي؟متى عادة   .13

               ساعتين أو أكثر قبل الوجبة                قبل الوجبة مباشرة        خلال الوجبة   بعد الوجبة مباشرة 

               ساعتين أو أكثر بعد الوجبة  حدد(آخر(                            لا أعرف / لا إجابة 

 المواقف

 المتوقعة القابلية-فقر الدم الناجم عن نقص الحديد  

 ما مدى احتمالية إصابة طفلك بنقص الحديد / فقر الدم في اعتقادك؟ أو ما مدى احتمالية إصابتك بنقص الحديد / فقر الدم في اعتقادك؟ .14

                                    غير محتمل                       أنت غير متأكد               محتمل 

هل يمكن أن تخبرني عن سبب عدم احتمال حدوث ذلك؟   إذا لم يكن من المحتمل:

... …………………………………………………………… 

 الشدة المتصورة  -فقر الدم الناجم عن نقص الحديد  
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 ما مدى خطورة نقص الحديد / فقر الدم في رأيك؟ .15

                        ليست خطيرة                                غير متأكد جدي 

 القناعات اتجاه الممارسة المثالية أو المرغوبة المتعلقة بالتغذية

 الفوائد المرجوة  -تحضير وجبات الطعام الغنية بالحديد 

 بالحديد مثل لحم البقر أو الدجاج أو الكبد؟، ما مدى جودة تحضير وجبات من الأطعمة الغنية  في رأيك .16

  جيد                                  لست متأكداً جيداً                                          ليس  

 العوائق المتصورة -ر وجبات الطعام الغنية بالحديد تحضي

 بالنسبة لك؟ما مدى صعوبة تحضير وجبات الطعام الغنية بالحديد   .17

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 الرضى الشخصي 

 ما مدى رضاك عن إعدادك لوجبات الطعام الغنية بالحديد؟ .18

                             غير راضي                          راض بدرجة متوسطة  راض 

 المواقف اتجاه الطعام المفضل 

  ما مدى إعجابك بمذاق ]عنصر أو وجبة طعام غنية بالحديد[؟ .19

  يعجبنيلم                                    أنت غير متأكد اعجبني 

 المعرفة والمواقف والممارسات حول: نقص فيتامين أ

 المعرفة

 هل سمعت عن نقص فيتامين أ في الجسم أو عدم توفر فيتامين أ في الأغذية؟ .1

 لا أعرف / لا إجابة                                          لا                                              نعم 

 خص يفتقر إلى فيتامين أ في جسده أو جسدها؟ هل يمكن أن تخبرني كيف يمكنك التعرف على ش إذا كانت الإجابة بنعم:

       ضعف / شعور بنشاط أقل  )أكثر عرضة للإصابة بالمرض )أقل مناعة للعدوى 

 العمىية عند المساء وفي الضوء الخافت(، جفاف العين، تلف القرنيةمشاكل العين: العمى الليلي )عدم القدرة على الرؤ ،. 

  حدد(آخر(                            لا أعرف 

 ما الذي يسبب نقص فيتامين أ في الجسم؟ .2

              ضعف التنوع الغذائي       )تناول الطعام السيئ( تناول القليل من الطعام / لا تأكل كثيرًا آخر )حدد(               

 لا أعرف 

 كيف يمكن منع نقص فيتامين أ في الجسم؟ .3

 اتباع نظام غذائي غني بفيتامين أ                     -طعمة الغنية بفيتامين أ تناول الأ   لا أعرف الأطعمة المدعمة   تناول

 بفيتامين أ 

                      تناول مكملات فيتامين أ حدد( آخر( 

 ؟هل تعرف أي أطعمة من مصدر حيواني أو خضروات أو فواكه غنية بفيتامين أ .4

 الأطعمة ذات المصدر الحيواني

                       الكبد                           الكلى        القلب  الحليب أو الجبن أو الزبادي أو غيرها من منتجات

 الألبان

 صفار البيض / بيض الدجاج أو البط أو الطيور الأخرى 

 خضروات برتقالية اللون 

      بطاطا حلوة           جزر         القرع الصيفي 

 خضروات خضراء 

  الورقية الأخرى والخضرواتوالبروكلي لملوخية ورق القرنبيط اوالسبانخ 

  الفواكه )برتقالية أو صفراء اللون غير حمضيات( 

 انجو نيئة             م              البابايا الناضجة                 الشمام           مشمش خوخ مجفف 
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 الأطعمة المدعمة بفيتامين أ

                الحبوب                  الحليب                     سكر مكررزيوت ودهون الطعام 

 الأطعمة الأخرى

  أشهر(   6-0حليب الأم )للرضع                  حدد()خرى أ                     لا أعرف 

 الممارسات 

  ، هل تناولت أياً من الأطعمة التالية؟أثناء النهار والليل  بالأمس،  .5

 الأطعمة ذات المصدر الحيواني

 لا         نعم    لا       الحليب أو الجبن أو الزبادي أو غيرها من منتجات الألبان  نعم    لا       القلب  نعم    الكبد 

 لا        نعم    لا       الكلى  نعم     صفار البيض / بيض الدجاج أو البط أو الطيور الأخرى 

 خضروات برتقالية اللون 

       لا   نعم    لا       جزر  نعم    بطاطا حلوة برتقالية 

 لا        نعم    القرع الصيفي  

 خضروات خضراء 

 لا        نعم    والخضروات الورقية الأخرى السبانخ 

 الفواكه )برتقالية أو صفراء اللون غير حمضيات( 

 لا        نعم     لا                شمام  نعم    لا                    بابايا ناضجة  نعم    مانجو ناضج 

 لا        نعم    لا                         خوخ مجفف  نعم    مشمش 

 الأطعمة المدعمة بفيتامين أ

 لا        نعم    لا       زيوت ودهون الطعام  نعم    الحليب          لا نعم     السكر المكررلا        نعم    الحبوب 

 المواقف  

 القابلية المتوقعة -نقص فيتامين أ 

 إلى أي مدى تعتقد أن طفلك يعاني من نقص فيتامين أ في جسمه؟ أو ما مدى احتمالية نقص فيتامين أ في جسمك في اعتقادك؟ .6

                                         غير محتمل                                             أنت غير متأكد  محتمل 

 الشدة المتصورة  -نقص فيتامين أ 

 . ما مدى خطورة نقص فيتامين أ في رأيك؟ .7

                        ليست خطيرة                                غير متأكد جدي 

 الفوائد المرجوة  -أ  تحضير وجبات الطعام الغنية بفيتامين

وة  إلى أي مدى تعتقد أنه من الجيد تحضييير وجبات تحتوي على أطعمة غنية بفيتامين أ مثل الجزر أو الخضييار الورقية الخضييراء أو البطاطا الحل  .8

 أو الكبد؟

  جيد                                  لست متأكداً ليس جيداً                                            

 عوائق متصورة  -تحضير الوجبات بأطعمة غنية بفيتامين أ 

 ما مدى صعوبة تحضير وجبات الطعام الغنية بفيتامين أ بالنسبة لك؟ .9

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 الثقة بالنفس 

 ما مدى رضاك عن نفسك في إعداد وجبات الطعام الغنية بفيتامين أ؟  .10

 ض  غير را بدرجة متوسطة                          راضي                              

 المواقف اتجاه افضليات الطعام 

 ما مدى إعجابك بمذاق ]أدخل عنصرًا أو وجبة غذائية غنية بفيتامين أ[؟ هل تكرهها أم تعجبك ولا تكرهها )محايدة( أم تحبها؟ .11

                     أكره                             محايد  أحب 

 سلامة الغذاءالمعرفة والمواقف والممارسات حول: 

 الممارسات 
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 ، تصبح أسطح المطبخ والأواني والمقالي والأطباق والأواني متسخة. هل يمكنك وصف كيفية تنظيفها عادة؟بعد تحضير العشاء .1

            اكشط الطعام الزائد في سلة المهملات           اغسل بالماء الساخن        اغسلها بمنظف  لا أعرف / لا إجابة 

 كيف يتم تخزين الأطعمة الطازجة القابلة للتلف مثل اللحوم النيئة والدواجن والمأكولات البحرية؟ .2

  درجات مئوية( / صندوق تبريد               5في الثلاجة )أقل من مغطى )محمي من الحشرات والقوارض والآفات

 والغبار( 

  الجاهزة للأكل              منفصلة عن الأطعمة المطبوخة أو  حدد(آخر(                                لا أعرف / لا إجابة 

 المعرفة 

 لماذا يجب منع اللحوم النيئة ومخلفاتها والدواجن والمأكولات البحرية من ملامسة الأطعمة الأخرى مثل تلك المطبوخة أو الجاهزة للأكل؟ .3

  للأكل(  غالبًا ما تحتوي الأطعمة الحيوانية النيئة على الجراثيم )التي قد تنتقل إلى الأطعمة المطهية والجاهزة                 

 حدد( آخر(      لا أعرف 

 عند طهي الحساء واليخاني، ما العلامة التي تدل على أنها جاهزة وآمنة لتقديمها؟ .4

                       ًوصلوا لحد الغليان / مطبوخ جيدا حدد(خرى ا(                                   لا أعرف 

 ، مثل صندوق الثلج أو صندوق التبريد؟ضعها في الثلاجة أو في مكان باردما أنواع الطعام التي يجب و .5

 الأطعمة القابلة للتلف  

         لحمة             دواجن          أسماكرأغذية من البح        الحليب / منتجات الألبان  الأطعمة المطبوخة 

  حدد(آخر(         لا أعرف 

 لماذا يجب على الشخص تجنب تناول بقايا الطعام التي لم يتم حفظها في مكان بارد؟ .6

              لأن الطعام لم يعد آمنًا       ارتفاع درجات الحرارة يجعل الجراثيم تنمو بشكل أسرع   الأطعمة تفسد )تتكاثر

 لا أعرف                                )حدد( أسباب أخرى الجراثيم بسرعة كبيرة ويمكن أن تسبب المرض(                      

 بل تناول الفواكه والخضروات النيئة؟ماذا يجب أن تفعل ق .7

                                                         اغسلهم بالماء  حدد(آخر(                                لا أعرف 

 مواقف 

 حساسية –التسمم الغذائي / المرض الناجم عن تناول طعام فاسد 

 بالمرض من تناول طعام فاسد في اعتقادك؟ما مدى احتمالية إصابتك  .8

                                                     غير محتمل                                 أنت غير متأكد  محتمل 

 الشدة المتصورة  -التسمم الغذائي / المرض الناجم عن تناول طعام فاسد 

 فاسد في اعتقادك؟  ما مدى خطورة المرض من تناول طعام .9

                        ليست خطيرة                                غير متأكد جدي 

 الفوائد المرجوة  -، على سبيل المثال في صندوق تبريد أو في الثلاجة لطعام القابل للتلف في مكان باردحفظ ا

، على سييبيل المثال  و الأطعمة المطبوخة في مكان باردالدواجن أو الأسييماك أو المأكولات البحرية أ، ما مدى جودة الاحتفاظ باللحوم أو في رأيك .10

 في صندوق تبريد أو في الثلاجة؟

  جيد                                  لست متأكداً جيداً                                          ليس  

 العوائق المتصورة  -، على سبيل المثال في صندوق تبريد أو في الثلاجة مكان باردلطعام القابل للتلف في حفظ ا

 ما مدى صعوبة حفظ هذه الأطعمة في صندوق تبريد أو في الثلاجة؟ .11

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 الفوائد المرجوة  -إعادة تسخين بقايا الطعام قبل تناولها 

 ، ما مدى فائدة إعادة تسخين بقايا الطعام قبل تناولها أو تقديمها؟في رأيك .12

  جيد                                          لست متأكداً جيداً                                          ليس 

 العوائق المتصورة  -إعادة تسخين بقايا الطعام قبل تناولها 

 ما مدى صعوبة إعادة تسخين بقايا الطعام قبل تناولها أو تقديمها؟ .13

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 
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 الفوائد المرجوة  -غسل الفاكهة والخضروات بالماء النظيف 

 ، ما مدى فائدة غسل الفواكه والخضروات بالماء النظيف؟في رأيك .14

  جيد                                          لست متأكداً جيداً                                          ليس 

 العوائق المتصورة  -غسل الفواكه والخضروات بالماء النظيف 

 ما مدى صعوبة غسل الفواكه والخضروات بالماء النظيف؟ .15

 صعب بدرجة متوسطة                               صعب                                            ليس 

 

 :سنوات(  18للبالغين )< استذكار وجبات الغذاء لليوم السابقاليوم الأول: 

 حدد، ماذا كان الأمس: 

  السبت   الاحد    الاثنين    الثلاثاء    الاربعاء   الخميس  الجمعة  

 

 مقارنة بالطعام الاعتيادي الذي تتناوله انت؟ ه طفلك بالأمس بأنه غير اعتيادي هل تصف الطعام الذي تناول

                                           نعم   لا 

اسم  الرقم  

 الطعام 

- عشاء  ،غداء ،وجبات )فطور الوقت 

 خرى( أ

 

  -مصدر الغذاء( تحضير بيتي 

 أخرى( –سوبر ماركت  - مطعم

)بالاعتماد على مية ك

 ةأواني المطبخ: ملعق

 صحن(  ،كأسة ة، غرف

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

   استذكار وجبات الغذاء لليوم السابقاليوم الثاني: 

 حدد، ماذا كان الأمس: 

  السبت   الاحد    الاثنين    الثلاثاء    الاربعاء   الخميس  الجمعة  
 

 مقارنة بالطعام الاعتيادي الذي تتناوله انت؟ ه طفلك بالأمس بأنه غير اعتيادي هل تصف الطعام الذي تناول

                                           نعم   لا 
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اسم  الرقم  

 الطعام 

- عشاء  ،غداء ،وجبات )فطور الوقت 

 خرى( أ

 

  -مصدر الغذاء( تحضير بيتي 

 أخرى( –سوبر ماركت  - مطعم

مية )بالاعتماد على ك

ة، أواني المطبخ: ملعق

 صحن( ، كأسة ة،غرفم

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 


