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إن معظم المشاكل المتعلقة بالصحة الإنجابية التي تواجه النساء والرجال البالغين تكون نتيجة نقص أو 

ففي خلال انتقال الكائن البشري من الطفولة . خلل في تربيتهم الجنسية خلال مراحل حياتهم السابقة
والشباب تحدث تغييرات مهمة في حياته بيولوجية وعقلية وعاطفية ويضاف إليها إلى المراهقة 

فالبلوغ هي . التغييرات الاجتماعية حيث يمر من دور البنوة إلى أدوار الأبوة والأمومة وتكوين أسرة
المرحلة التي تتطور فيها وظائف الجهاز التناسلي ليقوم بوظيفته التناسلية ومايصاحبه من تغييرات 

سمية ونفسية وعاطفية، وتبدأ في سن العاشرة وتنتهي في سن السادسة عشر عند الإناث والسابعة ج
ومن الأهمية أن يدرك الشخص هذه المرحلة عن مظاهر البلوغ لأنه يساعد الإناث . عشر عند الذكور

شكل والذكور على التعرف على التطورات الجسدية والنفسية التي يمرون بها وتكيفهم مع النضج ب
فالثقافة بالصحة الإنجابية بما في ذلك الصحة الجنسية . سليم وصحي فيتعاملون معها بوعي وعقلانية

في هذه المرحلة ذو أهمية بالغة بهدف حثهم على اتخاذ سلوكيات صحية وتنمية قدراتهم على إتخاذ 
  .قرارات مستنيرة في علاقاتهم مع الجنس الآخر وفي الزواج والإنجاب

صل من الدراسة بين الشباب نتعرف على مدى إدراك الشباب بمظاهر البلوغ الجسدية في هذا الف
الظاهرة الخاصة بالذكور وبالإناث ومصادر معرفتهم بها، وأيضاً قياس مواقفهم نحو الزواج 

  .والإنجاب

  

  :   البلوغ.   ١,٥
  

  ٥/١الجدول رقم 
  ر والريفنسبة المعرفة بعلامات البلوغ للذكور حسب نوعها وحسب الحض

 الإجمالي  ريف  حضر الإجمالي  ريف  حضر الإجمالي  ريف  حضر ذكور للعلامات البلوغ  ذكر  أنثى  الجنسين معا
 48.243.344.6 61.843.548.1 43.446.4 55.1 زیادة الطول والوزن
 29.424.926.1 21.120.920.9 22.823.4 25.2 ظهور حب الشباب

 27.823.324.5 14.3 30.98.7 15.619.2 29.4 طظهور شعر العانة وتحت الإب
 65.569.968.7 81.472.774.9 71.471.9 73.5 ظهور اللحية والشارب

 56.949.151.2 72.260.163.1 54.957.4 64.6 تغير الصوت
 29.126.026.8 6.2 19.61.7 13.116.0 24.3 الاحتلام

 7.7 7.8 7.3 17.514.3 4.7 12.911.1 6.0 لا یعرفون
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 أن من مظاهر البلوغ للذكور الأكثر معرفة بين ما يزيد عن  نصف الشباب ٥/١يتبين من الجدول 
ونجد المعرفة عن مظاهر البلوغ للذكور بصفة عامة أكثر . هي ظهور اللحية والشارب وتغير الصوت

مظاهر البلوغ للذكور بين وتزداد المعرفة عن . أنتشارأً بين شباب الحضر أكانوا إناثا أو ذكورا
الشابات مقارنة مع الشبان فيما عدا ظهور حب الشباب، وظهور شعر العانة والإبط، والإحتلام حيث 

  . الشبان تطرقوا لها أكثر من الشابات

 أن الشباب من إناث وذكور المتحقين أو سبق لهم الإلتحاق بالمدرسة ٥/٢ويظهر من الجدول رقم 
 أن ٥/٣كما تبين من الجدول رقم . لبلوغ من الشباب غير الملتحقين بالمدرسةأكثر وعياً عن مظاهر ا

من الإناث والذكور أقل معرفة عن علامات البلوغ ) دون العشرين من العمر(الشباب في سن المراهقة 
  . مقارنة مع الشباب بعد سن المراهقة

  ٥/٢الجدول رقم 
  الإلتحاق بالمدرسةحسب نسبة المعرفة بعلامات البلوغ للذكور حسب نوعها و

 الإجمالي  لا  نعم الإجمالي  لا  نعم الإجمالي  لا  نعم ذكور للعلامات البلوغ  ذكر  أنثى  الجنسين معا
 44.6 27.0 46.5 52.942.148.1 49.139.646.5 زیادة الطول والوزن
 26.1 14.4 27.4 27.312.920.9 27.313.123.4 ظهور حب الشباب
 24.5 16.2 25.4 18.19.514.3 22.510.619.2  وتحت الإبطظهور شعر العانة

 68.7 62.2 69.3 78.470.574.9 72.969.271.9 ظهور اللحية والشارب
 51.2 35.1 52.9 69.954.663.1 59.751.357.4 تغير الصوت

 26.8 15.3 28.1 8.13.86.2 20.05.816.1 الاحتلام
 7.7 17.1 6.7 12.017.014.2 8.917.011.1 لا یعرفون

  ٥/٣الجدول رقم 
  المرحلة العمريةنسبة المعرفة بعلامات البلوغ للذكور حسب نوعها وحسب 

  ذكر  أنثى  الجنسين معا
سن  ذكور للعلامات البلوغ

  المراهقة
مابعد سن 
  المراهقة

سن   الإجمالي
  المراهقة

مابعد سن 
  المراهقة

سن  الإجمالي
 المراهقة

مابعد سن 
  اهقةالمر

 الإجمالي

 44.6 48.0 40.5 48.1 53.2 42.8 46.5 50.7 41.7 زیادة الطول والوزن
 26.1 28.8 22.9 20.9 25.7 15.9 23.4 27.2 19.2 ظهور حب الشباب

 24.5 31.3 16.3 14.3 17.5 10.9 19.2 24.3 13.4 ظهور شعر العانة وتحت الإبط
 68.7 76.1 59.5 74.9 83.0 66.3 71.9 79.6 63.2 ظهور اللحية والشارب

 51.2 52.4 49.7 63.1 69.6 56.3 57.4 61.1 53.1 تغير الصوت
 26.8 35.2 16.6 6.2 8.6 3.7 16.1 21.8 9.6 الاحتلام

 7.7 2.4 14.1 14.2 6.9 22.1 11.1 4.7 18.5 لا یعرفون
 

وبدء الدورة  أن سبعة من كل عشرة من الشباب يدركون تضخم الثديين ٥/٤نجد من الجدول رقم 
الشهرية كمظاهر البلوغ للإناث، وتزداد المعرفة عن مظاهر البلوغ بصفة عامة بين شباب الحضر 
عن الريف وخاصة بين الإناث مقارنة مع الذكور ماعدا عن تضخم الثديين حيث المعرفة أعلى بين 
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 ٥/٥ الجدول رقم وكما يظهر من. الذكور في الريف مقارنة مع الذكور في الحضر والإناث في الريف
أن الإلتحاق بالمدرسة حالياً أو سابقاً له دور فعال بزيادة المعرفة عن مظاهر البلوغ للإناث بصفة 

 أن الشباب في سن المراهقة أكانوا ٥/٦ويتبين من الجدول رقم . عامة بين الشباب الإناث والذكور
  .  الشباب في سن مابعد المراهقةذكورا أو إناثا أقل معرفة عن علامات البلوغ للأناث مقارنة مع

لذا لابد من الإهتمام بالمراهقين والمراهقات ومن لم تساندهم الظروف على الإلتحاق بالمدرسة 
  .  لتعريفهم بمرحلة البلوغ وتغييراتها

  ٥/٤الجدول رقم 
   حسب نوعها وحسب الحضر والريفلإناثلنسبة المعرفة بعلامات البلوغ 

 الإجمالي  ريف  حضر الإجمالي  ريف  حضر الإجمالي  ريف  حضر  للإناثعلامات البلوغ  ذكر  أنثى  جنسين معاال
 40.337.838.5 53.948.149.5 47.143.244.2 زیادة الطول والوزن
 15.715.115.3 18.316.617.1 17.015.916.2 ظهور حب الشباب

 17.312.914.1 40.713.920.6 29.013.417.5 ظهور شعر العانة وتحت الإبط
 67.774.973.0 81.464.268.5 74.669.270.6 تضخم الثدیين

 64.550.554.3 95.990.391.7 80.371.573.8 بدء الدورة الشهریة
 11.0 14.19.9 5.4 6.6 1.6 8.1 8.2 7.8 لا یعرفون

  

 

  ٥/٥الجدول رقم 
  الإلتحاق بالمدرسةحسب نوعها وحسب للإناث نسبة المعرفة بعلامات البلوغ 

 الإجمالي  لا  نعم الإجمالي  لا  نعم الإجمالي  لا  نعم  للإناثعلامات البلوغ  ذكر  أنثى  الجنسين معا
 38.5 25.2 39.9 57.639.349.5 47.036.944.2 زیادة الطول والوزن
 15.3 11.6 15.7 21.910.917.1 18.210.916.2 ظهور حب الشباب

 14.2 5.4 15.1 27.312.120.6 20.010.917.5 ت الإبطظهور شعر العانة وتح
 73.0 50.5 75.3 77.956.668.5 76.455.770.6 تضخم الثدیين

 54.2 39.6 55.7 90.493.291.7 69.484.473.8 بدء الدورة الشهریة
 11.0 22.0 9.8 6.43.95.3 8.47.08.0 لا یعرفون

  ٥/٦الجدول رقم 
  المرحلة العمريةحسب نوعها وحسب للإناث لامات البلوغ نسبة المعرفة بع

  ذكر  أنثى  الجنسين معا
سن  للإناث علامات البلوغ

  المراهقة
مابعد سن 
سن   الإجمالي  المراهقة

  المراهقة
مابعد سن 
سن  الإجمالي  المراهقة

 المراهقة
مابعد سن 
 الإجمالي  المراهقة

 38.5 36.9 40.3 49.5 53.8 44.9 44.2 45.5 42.8 زیادة الطول والوزن
 15.3 15.7 14.7 17.1 20.3 13.7 16.2 18.0 14.1 ظهور حب الشباب

 14.1 16.5 11.1 20.6 21.6 19.5 17.5 9.1 15.7 ظهور شعر العانة وتحت الإبط
 73.0 82.1 61.8 68.5 71.5 65.4 70.6 76.7 63.7 تضخم الثدیين

 54.2 66.0 39.8 91.7 95.9 87.3 73.8 81.1 65.5 بدء الدورة الشهریة
 11.0 3.8 19.3 5.3 1.8 9.1 8.0 2.8 14.0 لا یعرفون
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 التوزيع النسبي للشباب حسب العمر عند ظهور إحدى علامات البلوغ حيث ٥/١يبين الشكل رقم 
أظهرت النتائج في هذه الدراسة بأن وسيط العمر بين الشباب أكانوا إناثا أو ذكورا عند ظهور إحدى 

 ١,٤ ± عند الذكور ١٤,٤ عند الإناث بينما ١٣,٦متوسط العمر ( عاما ١٤بلوغ في عمر علامات ال
وتشير هذه النتائج بأن متوسط العمر عند البلوغ يختلف بين الجنسين بما يقل عن السنة وهذا ). عاما

  .   أمر طبيعي
  ٥/١شكل رقم 

  )٢٠٦٦عدد  (ت البلوغالتوزيع النسبي للشباب الذكور والاناث حسب العمر عند ظهور علاما
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الدورة الشهرية، وقد /سئل جميع الشباب الذين قد بلغوا إن كان لديهم فكرة مسبقة عن موضوع البلوغ

 بوجود الفرق واضحا بين ٥/٢ونلاحظ من الشكل رقم .  في المئة منهم على وجود الفكرة٥٥,٣أجاب 
كما . ن الإناث في الحصول على المعلومات المسبقة عن مظاهر البلوغالجنسين حيث الذكور أكثر م

أن هنالك إختلاف بسيط بحسب مكان الإقامة، فشباب الحضر أوفر حظا من شباب الريف في 
  .الحصول على المعلومات

  ٥/٢شكل رقم 
النوع  حسبالدورة الشهرية /البالغين عن وجود الفكرة المسبقة عن البلوغالتوزيع النسبي للشباب 

   )٢٠٥٨العدد (وحسب مكان الإقامة 
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 أن مصادر المعلومات عن البلوغ بين الشباب الذين حصلوا على الفكرة ٥/٧نجد من الجدول رقم 
الجامعية، ولكن من /الدورة الشهرية تتبلور من الأصدقاء والأم والكتب المدرسية/مسبقا عن البلوغ

تعتبر الأم مصدر رئيسي . د الفرق بين الجنسين لمصادر معلوماتهم عن البلوغالملاحظ وجو
الدورة الشهرية بين الشباب الإناث حيث مايقارب ثلثي الشابات قد حصلن على /للمعلومات عن البلوغ

، بينما يلعبون %)٢٠(ثم الأخوات الأكبر سنأً %) ٢٦(المعلومات من أمهاتهن ويليها الأصدقاء 
وراً بارزأ بين الشباب الذكور حيث ما يقارب ثلثي الشبان قد تحصلوا على المعلومات من الأصدقاء د

  %).   ١٥(ومن ثم الأب %) ٣٣(الجامعية /أصدقائهم ويليه من الكتب المدرسية
  

  ٥/٧الجدول رقم 
  الدورة الشهرية/لمصدر المعلومات عن البلوغنوع السب الشباب حنسبة 

  الإجمالي  الذكور  الإناث   لبلوغمصدر المعلومات عن علامات ا
 36.3 ٦٫٨ ٧٢٫٤ الأم
 9.0 ١٥٫١ ١٫٤ الأب

 8.3 ١٢٫٩ ٢٫٥ الأخوة الأآبر سنا
 9.6 ١٫٢ ١٩٫٩ الأخوات الأآبر سنا

 50.5 ٧٠٫٩ ٢٥٫٥ الأصدقاء
 24.8 ٣٣٫٣ ١٤٫٤ الجامعية/الكتب المدرسية 

  ليالإجما  الذكور  الإناث   مصدر المعلومات عن علامات البلوغ
 3.9 ٦٫٨ ٠٫٤ علماء الدین

 0.9 ١٫٧ ٠ العاملون في المراآز الصحية
 4.6 ٥٫٣ ٣٫٧ المعلمة/المعلم

 2.0 ٢٫٦ ١٫٣ آتب أخرى أو مجلات
 1.1 ١٫٥ ٠٫٧ الإذاعة والتلفزیون

  
  

  الاتجاهات نحو الزواج والإنجاب .٢,٥
ستخدم كمؤشر على إن متوسط العدد المرغوب للإنجاب لدى الشباب في هذه الدراسة يمكن أن ي

 متوسط العدد المرغوب من الإناث والذكور ٥/٨يبين الجدول رقم . مستوى الخصوبة في المستقبل
بين الشباب بحسب الحالة الزواجية ونجد أن متوسط العدد المرغوب مايقارب ستة أطفال بين الشباب 

ق لهم الزواج حيث متوسط غير المتزوجين حاليا وخمسة أطفال بين الشباب المتزوجين حاليا ولمن سب
الإنجاب الحالي بينهم قد وصل إلى طفلين متساوي العدد من الذكور والإناث، ويفضل الشباب في 

  . إنجاب الذكور بزيادة طفل عن الإناث
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  ٥/٨الجدول رقم 
 ناثوالإ حسب وجهات نظر الشباب من الذكور الشبان وللشاباتعدد المواليد المرغوب والسن المناسب  للزواج 

  في الحضر والريف
  المتوسط للمؤشر الجنسين معا  إناث  ذكور

 الإجمالي ريف حضرالإجمالي ريف حضرالإجمالي ريف حضر
لغير (العدد المرغوب من المواليد الذآور 

 3.١ 3.2 2.6 2.7 2.٩ 2.٣ 3.٤ 3.٥ 2.9 )المتزوجين

لغير (العدد المرغوب من المواليد الإناث 
 2.5 2.٧ 2.2 2.٥ 2.6 2.0 2.٦ 2.7 2.3 )المتزوجين

 الشباب  المتزوجين حسب عدد أطفالهم من 
 1.٢ 1.1 1.3 1.2 1.2 1.٣ 1.١ ١٫٠ 1.٤ الذآور

 الشباب  المتزوجين حسب عدد أطفالهم من 
 1.0 1.0 1.١ 1.١ 1.١ 1.١ ١٫٠ ١٫٠ 1.1 الإناث

 2.٨ 2.٩ 2.4 2.5 2.٩ 2.2 3.١ 3.٢ 2.٨ )للمتزوجين(العدد المرغوب من المواليد الذآور 
 2.3 2.4 2.١ 2.3 2.٥ 1.9 2.3 2.3 2.4 )للمتزوجين(العدد المرغوب من المواليد الإناث 

 22.4 ٢٢٫٠ 23.٧ 22.٨ 24.422.2 ٢٢٫٩٢١٫٧22.0 السن المناسب لزواج الشاب
 18.٩ 18.٦ 19.٨ 19.2 20.318.٩ 19.218.٢18.٥ السن المناسب لزواج الشابة

  
 متوسط العدد المرغوب من الأطفال حسب الجنس ومكان الإقامة، ووصل ٥/٨لجدول رقم كما يبين ا

الفرق في متوسط عدد الأطفال المرغوب إنجابهم حسب مكان الإقامة إلى طفل واحد، فالشباب الريفي 
ولكن يظهر أن الفرق جوهريا بين الإناث والذكور، . يرغبون إنجاب عدد أكبر من الشباب الحضري

ن الريفيين غير المتزوجين يرغبون إنجاب بزيادة أقل من طفل  مقارنة مع الشابات الريفيات، فالشبا
الشبان الحضر . ولا يوجد الفرق في العدد المرغوب بين المتزوجين الإناث  والذكور  في الريف

مع ولكن نجد متوسط العدد المرغوب من الأطفال بين  الشابات الحضريات أقل بطفل مقارنة . أطفال
الشبان الحضر بغض النظر عن الحالة الزواجية، فمتوسط العدد المرغوب لدى الشابات الحضريات 

من المرجح أن ).   طفل٥,٢( طفل بينما بين الشبان الحضر يزيد عن خمسة أطفال ٤,١يصل إلى إلى 
  .  عامل التعليم خاصة بين الإناث له دور كبير في تفضيلات العدد المرغوب من الأطفال

ئل جميع الشباب في هذه الدراسة عن رأيهم في السن المناسب لزواج الشاب والشابة، وقد أشارت س
 عاما ومتوسط السن ٢٢ أن متوسط السن المناسب لزواج الشاب ٥/٨النتائج كما مبين من الجدول رقم 

مايقارب  عاما، ولكن يظهر إختلاف بين الشباب في الحضر والريف بزيادة ١٩المناسب لزواج الشابة 
كما أن هنالك فروقا في إجابات . سنتان للشاب وسنة للشابات بحسب وجهة نظر الشباب في الحضر

الشابات والشبان أكانوا في الحضر أو الريف، فالشابات الحضريات يفضلن زواج الشاب في متوسط 
الشباب  سنة بينما يقل عن سنة لما يفضله الذكور الحضر ويقل عن سنتين بين مايفضله ٢٤عمر 

 سنة بين الشابات الحضريات ويقل ٢٠الريفي إناثا وذكورا، بينما متوسط العمر المناسب للشابة يتعدى 
  .بسنة من وجهة نظر الشبان الحضر والشابات الريفيات ويقل عن سنتين بين مايراه شبان الريف
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واج الشاب والشابة ب النسبة التراكمية للسن المناسب لز٥/٩أ والجدول رقم ٩/ ٥يبين الجدول رقم 
ونلاحظ أن زواج الشاب في سن . حسب وجهة نظر الشباب الذين أجابوا بحسب الجنس ومكان الإقامة

المراهقة لم يعد سناً مناسباً لمجموعة كبيرة من الشباب إناثا وذكورا في الريف أو الحضر، ويرون 
 عاماً ٢٠الشاب بالوصول إلى نصف الشباب من الذكور والإناث في الريف بأن السن المناسب لزواج 

  .بينما هذا السن يعتبر مناسبا لربع الشابات وثلثي الشبان في الحضر

  أ٥/٩الجدول رقم 
 والإناثالتوزيع النسبي للشباب حسب العمر المناسب لزواج الشاب حسب وجهة نظر الذكور 

  وحسب الحضر والريف
 بالوصول  الإجمالي   الريف   الحضر 

  ذكر  أنثى  الجنسين معا  ذكر  أنثى  الجنسين معا  ذكر  أنثى  ن معاالجنسي   العمرإلى
15 ١,٥ 1.9 1.0 3.1 2.1 4.3 2.٧ 2.0 3.4 
١٦,٠ ٧,٨ ١١,٧ ١٨,٠ ٨,٤ ١٢,٩ ١٠,٣ ٥,٧ ٨,٣ ١٩ 
20 3٢.١ 2٦,٠ 37.٧ 5٥١,٣ ١,٤ 5١,٥ 4٦,٤ 4٥.١ 47.٨ 
25 ٧٦,٥ 6٩,٠ 83.٩٠,٢ ٨ 8٩١ ٨,٤.9 8٦,٦ 8٣.٦ 89.٨ 
30 ٩٩,٢ 9٨.5 ١٠٠,٠ 9٩,٧ 9١٠٠,٠ ٩,٢ 9٩,٦ 9١٠٠ ٩,٢.0 

 22.0 22.8 22.4 21.7 22.2 22.0 22.9 24.4 23.7 المتوسط
  

 
  ب٥/٩٥الجدول رقم 

   والإناثالتوزيع النسبي للشباب حسب العمر المناسب لزواج الشابة حسب وجهة نظر الذكور 
  وحسب الحضر والريف

 بالوصول  الإجمالي   الريف   الحضر 
  ذكر  أنثى  معا الجنسين  ذكر  أنثى الجنسين معا  ذكر  أنثى  لجنسين معاا   العمرإلى

15 7.١٢,٢ ١٢,٣ ١٢,٣ ١٤,٤ ١٣,٨ ١٤,١ ٦,٥ ٧,٧ ٢ 
٥٧,٢ ٤٢,٤ ٤٩,٥ ٦٠,٥ ٤٦,٥ ٥٣,٧ ٤٥,٠ ٢٩,٩ ٣٧,٥ ١٩ 
20 7٩٢,٥ ٨٤,٧ ٨٨,٤ ٩٤,٣ ٨٩,٥ ٩٢,٤ ٨٤,٨ ٧٠,٤ ٧,٧ 
25 9٩٩,٥ ٩٩,١ ٩٩,٣ ٩٩,٧ ٩٩,٥ ٩٩,٩ ٩٩,١ ٩٧,٨ ٨,٦ 
30 ١٠٠,٠ ١٠٠,٠ ١٠٠,٠ ١٠٠,٠ ١٠٠,٠ ١٠٠,٠ ١٠٠,٠ ٩٩,٧ ٩٩,٨ 

 18.5 19.2 18.9 18.2 18.9 18.5 19.3 20.3 19.8 المتوسط

  
أما فيما يخص السن المناسب لزواج الشابات نجد أن نصف الشباب في هذه الدراسة يفضلون تزويج 

بين الشبان المقيمين في % ٦٠ إلى الشابة في عمر مادون العشرين أي في سن المراهقة وتزداد النسبة
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ومن المعروف أن زواج . فقط بين الشابات المقيمات في الحضر% ٣٠الريف ولكن النسبة تهبط إلى 
المرأة في سن المراهقة يؤدي إلى الحمل المبكر مما يؤثر سلبياً على صحة الأمهات والأطفال حديثي 

الحمل في مادون العشرين من (الحمل المبكر الولادة بسبب المضاعفات الولادية التي تحدث خلال 
  ).العمر

٥/١٠الجدول رقم   
  مواقف الشباب من النوعين حول المواقف المتعلقة بالزواج 

  الإجمالي   الريف   الحضر 
الجنسين   المواقف

الجنسين   ورذك  إناث  معا
الجنسين   ورذك  إناث  معا

  ورذك  إناث  معا

نسبة المؤیدین للزواج باختيار 
 45.1 48.6 46.9 43.7 50.051.148.945.847.7 الوالدین

 61.3 56.4 58.7 64.9 47.142.751.762.961.1 نسبة المؤیدین لزواج الأقارب
 الموقف من تعدد الزوجات

 40.3 11.2 25.1 43.4 22.112.831.726.110.6 حق شرعي
 12.5 9.7 11.1 12.7 11.711.511.910.89.1 عند الضرورة

 43.7 76.3 60.7 40.5 62.872.852.560.077.4  یحبذلا
 3.5 2.9 3.2 3.3 3.42.94.03.12.9 أخرى

 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0100.0100.0100.0100.0  المجمــــــوع
  

  بأن نصف الشباب أكانوا إناثا أو ذكورا في٥/١٠أشارت نتائج هذه الدراسة كما مبين في الجدول رقم 
أما التأييد لزواج الأقارب فلا يزال عالي النسبة . الحضر والريف على تأييدهم للزواج بإختيار الوالدين

من % ٦٠بين الذكور والإناث وفي الحضر والريف مع أغلبية عالية في الريف تفوق % ٤٠تزيد عن 
ة بنشر الوعي ولذا من الأهمي. بين الشابات في الحضر% ٤٣الشباب ولكنها تنخفض إلى أقل نسبة 

عن المخاطر الصحية لزواج الأقارب بين الشباب عموما في الريف والحضر لتغيير المواقف من 
 بأن الشباب بصفة عامة لا يحبذ تعدد الزوجات، ولكن ٥/١٠ويلاحظ من الجدول رقم . زواج الأقارب

ات بصفة حق لتعدد الزوج) للشابات% ٧٦للشبان مقابل % ٤٤(الشبان أكثر تأييدا من الشابات 
وتشير النتائج أن ثمانية من كل عشرة من النساء الريفيات لا يحبذن تعدد الزوجات وتفوق . شرعي

النسبة عن النساء الحضريات، وقد يعود ذلك لما يلاحظن من معاناة النساء الريفيات من تعدد الزواج 
  .حيث نجد أيضا الشبان في الريف أكثر تأييدا لهذا التعدد من الزوجات

 أن متوسط السن المناسب لكي تنجب المرأة طفلها الأول بين الشباب ٥/١١يتبين من الجدول رقم 
جميعهم الإناث والذكور منهم وفي الحضر والريف تجاوز سن المراهقة أي في سن العشرين ومابعده، 

 أن وجهة وعند التمعن في الفروقات بحسب الجنس ومكان الإقامة نجد  .وهذه ظاهرة إيجابية للمستقبل
منهن في الريف يؤيدون الإنجاب للمرأة مادون العشرين من /نظر كل شاب أو شابة من أربع منهم

العمر، بينما يقل في الحضر حيث كل شابة من ست شابات وكل شاب من خمس شبان في الحضر 
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م في فهنا دلالة على إعطاء مزيد من الإهتمام بنشر الوعي الصحي السلي. يؤيدون الإنجاب المبكر
  .المناطق الريفية

٥/١١الجدول رقم   
   وفترة المباعدة المناسبة بين المواليد حسب النوع الأول المولود لإنجابالعمر المناسب 

  وحسب الحضر والريف
  الأول المولود لإنجابالعمر المناسب   - أ

 بالوصول  الإجمالي   الريف   الحضر 
الجنسين   ورذك  ثإنا الجنسين معا  ورذك  إناث  الجنسين معا   العمرإلى

  ورذك  إناث  معا

15 1.٢ 1.١ 1.٢٫٠ ٢ 2.5 1.٤ 1.7 2.1 1.3 
٢٧٫٢ ٢٧٫٦ ٢٧٫٤ ٢٩٫٥ ٣١٫٤ ٣٠٫٥ ٢٠٫٩ ١٦٫١ ١٨٫٥ ١٩ 
20 43.١ 43.٠ 43.٢ 62.7 67.٣ 57.٦ 57.7 61.2 53.8 
25 84.٢ 86.٦ 8١.٩ 90.3 9٢.٠ 88.٤ 88.8 90.6 86.8 
30 92.7 97.8 87.٣ 93.3 94.7 91.7 93.2 95.5 90.6 

 20.5 20.4 20.5 20.3 20.1 20.2 20.9 21.6 21.3 المتوسط

 الفترة المناسبة بين المواليد - ب
 فترة المباعدة
 19.7 11.0 15.1 16.811.722.7 11.5 10.39.3 سنة
 52.7 54.8 53.8 55.457.952.6 53.0 49.145.4 سنتين

 25.2 31.7 28.6 25.728.722.3 33.1 37.140.9 +ثلاث سنوات 
 0.7 1.3 1.0 0.70.60.7 0.7 2.03.2 أخرى
 1.7 1.2 1.4 1.41.21.7 1.7 1.51.3 لا اعرف
 100.0 100.0 100.0100.0100.0100.0100.0 100.0100.0 المجموع

 

تشير نتائج هذه الدراسة فيما يخص اتجاهات الشباب حول الفترة المناسبة للتباعد بين إنجاب طفل 
 بأن نصف الشباب يرون فترة المباعدة المناسبة بين الولادات ٥/١١خر كما مبين في الجدول وآ

من الشابات الحضريات أن تكون الفترة للمباعدة بين الولادات ثلاث سنوات % ٤١وتفضل . سنتان
  .وأكثر

  .  خاصتم التساؤل للشباب عمن يجب أن يتخذ قرار الإنجاب في الأسرة بشكل عام وفي أسرهم بشكل 
يوجد فرق شاسع بين الشباب في الحضر والشباب في الريف عن الشخص المتخذ لقرار الإنجاب حيث 
نجد ثلث الشبان ونصف الشابات في الحضر يناصرون الزوجان معا في إتخاذ قرار الإنجاب بينما في 

قرار بيد الزوج الريف تنخفض النسبة إلى أقل من السدس من الشبان ويرون الأغلبية منهم أن يكون ال
ونجد أيضا فارق بين الشابات الحضريات والشابات الريفيات حيث الأغلبية من شابات الحضر . فقط
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يرجحن الزوجان معا في اتخاذ قرار الإنجاب في حين الريفيات منهن تتجه إلى الزوج فقط في تحمل 
  .قرار الإنجاب

 

٥/١٢الجدول رقم   
  الأسرة بشكل عام وفي بالإنجابرارات المتعلقة  يتخذ القأنآراء الشباب  حول من يجب 

  الإجمـــالـــي
 القرار متخذ الأسرةفي  بشكل عام

  ورذك  إناث  الجنسين معا  ورذك  إناث   الجنسين معا
 73.7 37.4 54.8 70.6 43.5 56.5 الزوج فقط
 5.0 2.1 3.5 5.5 2.6 4.0 الزوجة فقط
 17.8 43.0 31.0 21.9 46.2 34.6 الزوجان معا
 0.5 1.2 0.9 2.2 1.0 1.6 أم الزوج
 0.0 0.0 0.0 0.4 0.8 0.6 أم الزوجة

 0.1 0.1 0.1 0.0 0.0 0.0 أقارب آخرون
 5.5 16.4 11.2 2.7 7.3 5.1 أخرى

 الحضـــر
 50.2 35.3 42.7 50.2 36.6 43.3 الزوج فقط
 1.0 5.7 3.3 2.2 6.0 4.1 الزوجة فقط
 32.6 48.3 40.5 36.7 54.9 45.9 الزوجان معا
 0.3 1.3 0.8 3.5 1.3 2.4 أم الزوج
 0.0 0.0 0.0 1.6 0.6 1.1 أم الزوجة

 0.0 0.3 0.2 0.0 0.0 0.0 أقارب آخرون
 9.9 8.2 9.0 2.9 2.5 2.7 أخرى

 الریــــف
 82.3 61.145.878.158.938.1 الزوج فقط
 6.5 4.01.56.73.50.8 الزوجة فقط
 12.3 30.643.316.327.641.3 الزوجان معا
 0.5 1.30.91.80.81.1 أم الزوج
 0.0 0.40.80.00.00.0 أم الزوجة

 0.0 0.00.00.00.00.0 أقارب آخرون
 3.9 6.09.02.611.919.1 أخرى

  
  

  
  ٥/١٣الجدول رقم 

   الإنجابيةلمصدر اللجوء عند مواجهة مشكلة في الحياة الزوجية أوحسب نوعها الشباب نسبة 
  الإجمالي  الذكور  الإناث   اللجؤ إلى

 ٦٠٫٨ ٦٤٫٢ ٥٧٫٧ الأب
 ٥٥٫٤ ٢٦٫٧ ٨١٫٧ الأم

 ١٠٫٨ ١٣٫٠ ٨٫٧ الأخ الأآبر سنا
 ٥٫٦ ٢٫٢ ٨٫٨ الأخت الأآبر سنا
 ٨٫٩ ١٤٫٢ ٤٫١ أقارب آخرون

 ٤٫١ ٧٫٢ ١٫٣ العاملين في المراآز الصحية
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 ٥٫٢ ٩٫٠ ١٫٧  عالم دین
 ٠٫٤ ٠٫٤ ٠٫٤  مدرسة/ مدرس

 ١٠٫٣ ١٢٫٦ ٨٫٢  الأصدقاء
  

 أن الأب والأم يعتبران مصدر للجؤ إليها عند حدوث أي مشكلة في ٥/١٣يتبين من الجدول رقم 
الحياة الزوجية أو الإنجابية للشباب حيث تتجه معظم الشابات إلى أمهاتهن ويليه أبائهن بينما يتوجه 

 . أمهاتهم أيضاثلاثة أرباع الشبان إلى أبائهم والربع منهم إلى 

  
  
  
 

¼K	£K	�:�Y	Tא�gE;C��jâ��K�K"t¹א�²¥K<&א� �
  

إن قرار تحديد وقت الإنجاب وقرار الإنجاب أو عدمه هو حق من حقوق الإنسان يجب أن يتمتع به 
ومن المهم أن يعرف الأشخاص على أهمية تنظيم الأسرة إذ أنها تؤمن الوقت الكافي للأم . كل فرد

. تها الجسدية والنفسية بعد أعباء الحمل والولادة وتجنب الحمل المبكر والمتأخرلاستعادة صحتها وقو
من للطفل أيضا المقدار الكافي من الرعاية والحنان والإهتمام بالإضافة إلى الرضاعة }وهي ت
ولذا تنظيم الأسرة عامل . أما بالنسبة للأب والعائلة ككل فتخفف العبء المادي والنفسي. الطبيعية 

ويشير .  في تحسين صحة الأمهات والأطفال وفي تخفيض مستويات وفيات الأمهات والأطفالمؤثر
هذا الفصل معرفة الشباب بتنظيم الأسرة ووسائلها ومصادر الحصول عليها واستخدامها وسبب عدم 

  . كما تتناول التباينات في المعرفة بحسب النوع ومكان الإقامة. وجود النية مستقبلا لإستخدامها

 أن ٦/١يشير الجدول رقم . عتبر المعرفة بتنظيم الأسرة ووسائلها متطلب أساسي لتبني تنظيم الأسرةت
من الشباب سمعوا عن تنظيم الأسرة وتظهر النتائج تباينا أكبر في مستويات المعرفة عن تنظيم % ٦٠

ة مع الذكور في فالإناث في الريف أقل معرفة عن تنظيم الأسرة مقارن. الأسرة حسب النوع والإقامة
وبصفة عامة . الريف والحضر بينما الإناث في الحضر أكثر معرفة من الذكور في الريف والحضر

من شباب الريف لديهم المعرفة بتنظيم % ٥٥التباين بين شباب الريف وشباب الحضر واسعا حيث 
يم الأسرة عن وعندما سئل الشباب الذين يعرفون عن تنظ. من شباب الحضر% ٧٠الأسرة مقارنة مع 

 بأن التلفزيون والإذاعة والمراكز الصحية ٦/١١مصدر معرفتهم، أشارت النتائج حسب الجدول رقم 
يعتبر التلفزيون مصدر رئيسي للحصول المعلومات بين . تلعب دورا في نشر الوعي عن تنظيم الأسرة

كما نجد المراكز . الشباب الحضر بينما الإذاعة المصدر الأول للمعومات بين الشباب في الريف
ولذا لابد من استخدام . الصحية أكثر نفعا للمعلومات بين الشابات الحضريات والشبان الريفيين

التلفزيون والإذاعة بكثافة لنشر الوعي عن تنظيم الأسرة وأيضا دعم المراكز الصحية في التثقيف 
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ومن . همية تنظيم الأسرةالصحي وخاصة في الأرياف لإستقطاب أكبر مجموعة من الناس للمعرفة أ
الملاحظ أن الأنشطة الشبابية ليس لها أي دور في معرفة الشباب عن تنظيم الأسرة بالرغم من أهمية 

  .دورها في ذلك ولابد من إعادة النظر في برامجها لتشمل الدور التوعوي في هذا المجال

  ٦/١الجدول رقم 
   حسب النوع وحسب الحضر والريف رةالأسالنسبة المئوية للشباب الذين سمعوا عن تنظيم 

   ومصدر المعلومة
  السمع ومصدر المعرفة الإجمالي  الريف   الحضر 

 ذكور إناثالجنسين  ذكور إناثالجنسين  ذكور إناثالجنسين 
 ٦٢٫٤ ٥٦٫٣ ٥٩٫٢ ٦٠٫٤ ٥٠٫٧ ٥٥٫٣ ٦٧٫٧ ٧٢٫٩ ٧٠٫٣ سمعوا بتنظيم الأسرة 

 مصدر المعـرفــــة
 30.2 20.3 25.3 30.8 13.7 22.5 28.8 34.2 ٣١٫٦ المراآز الصحية

 42.2 40.7 41.4 44.7 45.9 45.3 36.3 29.4 32.7 الإذاعة
 55.6 49.9 52.8 46.9 40.9 44.0 76.4 68.4 72.2 التلفزیون
 18.8 7.2 13.0 16.3 2.5 9.6 25.0 16.9 20.8 الصحف

 5.0 3.2 4.1 4.3 2.5 3.4 6.6 4.3 5.4 حملات التوعية والندوات
 8.6 0.4 4.5 9.4 10.0 ١0.0 6.6 1.3 3.8  خطيب الجامع

 21.0 9.8 15.5 23.9 6.4 15.4 14.2 16.9 15.6  المدرسة
 7.2 10.8 9.0 8.0 11.2 9.6 5.2 10.0 7.7  زميلة/زميل

 2.1 4.1 3.1 1.4 4.4 2.8 3.3 3.5 3.4  احد الوالدین
 12.0 19.9 15.9 12.9 15.6 14.2 9.4 29.0 19.6  أقارب آخرین
 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0  أنشطة شبابية

 4.3 9.7 7.0 3.1 10.6 6.8 7.1 7.8 7.4  أخرى
  

تبين من بين الشباب الذين يعرفون عن تنظيم الأسرة بأن الثلثي منهم أجابوا بالمفهوم الصحيح لتنظيم 
لنوع ومكان الإقامة كما مبين في ولا يوجد تباين في المفهوم حسب ا. الأسرة وهو تنظيم الولادات

  .٦/٢الجدول رقم 

  ٦/٢الجدول رقم 
   وحسب الحضر والريفالأسرة حسب مفهومهم لتنظيم والإناثالنسبة المئوية للشباب الذكور 

   الأسرةمفهوم تنظيم الإجمالي  الريف   الحضر 
 ذكور إناثالجنسين  ذكور إناث الجنسين  ذكور إناث الجنسين 

 75.9 76.6 76.3 76.1 77.4 76.7 75.9 74.9 75.4 داتتنظيم الولا

 18.1 10.5 14.3 18.8 5.8 12.5 16.5 20.3 18.5 تحدید النسل
 1.9 6.2 4.0 1.4 7.1 4.1 2.8 4.3 3.6 ترتيب البيت

 15.6 15.8 15.7 14.3 16.6 15.4 18.9 14.3 16.5 تنظيم أمور الأسرة
تحدید مشكلة الأولاد 

 2.9 1.1 2.0 2.0 0.6 1.3 5.2 1.7 3.4 والبنات
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 0.6 1.8 1.2 0.6 2.1 1.3 0.5 1.3 0.9 لا اعرف
  

سئل الشباب الذين سمعوا تنظيم الأسرة عن سماعهم عن وسائل تنظيم الأسرة وتبين أن ثلثي الشباب 
وتزداد النسبة بين الشباب في الحضر مقارنة مع ) ٦/٣جدول رقم (قد سمعوا عن وسائل تنظيم الأسرة 

شباب في الريف، كما أن الشابات الحضريات أفضل لسماعهم عن وسائل تنظيم الأسرة مقارنة مع ال
  . الشابات الريفيات

  ٦/٣الجدول رقم 
    حسب النوع والحضر والريفالأسرةالنسبة المئوية للشباب الذين سمعوا عن وسائل تنظيم 

  ذكور  إناث  الجنسين معا  المنطقة
 81.1 84.4 82.8 الحضر
 71.4 77.0 74.1 فالری

 74.1 79.4 76.7 الإجمالي
  

 
  أ٦/٤الجدول رقم 

 من إجمالي العينة ومن إجمالي حسب نوع الوسيلة من الأسرةنسبة الذين يعرفون وسائل تنظيم 
   الحضر-  من يعرفوا عن الوسائل حسب النوعإجمالي ومن الأسرةسمعوا عن تنظيم 

 ممن سمعوا عن الوسائل  الأسرةمعوا عن تنظيم س  اب في العينةب الشإجمالي
الجنسين    الوسيلة نوع

 ذكور إناث معا 
الجنسين 

 ذكور إناث معا 
الجنسين 

 ذكور إناث معا 
 95.9 94.9 95.4 77.8 80.1 79.0 52.7 58.4 55.6 الحبوب
 51.2 73.8 63.2 41.5 62.3 52.4 28.1 45.4 36.8 اللولب

 48.8 29.7 38.7 39.6 25.1 32.1 26.8 18.3 22.5 الواقي الذآري
 4.7 7.7 6.3 3.8 6.5 5.2 2.6 4.7 3.7 الواقي الأنثوي

 25.0 27.7 26.4 20.3 23.4 21.9 13.7 17.0 15.4 )حقن(ابر 
 20.9 15.9 18.3 17.0 13.4 15.1 11.5 9.8 10.6 تعقيم الذآور
 8.7 14.4 11.7 7.1 12.1 9.7 4.8 8.8 6.8 تعقيم الإناث
 1.2 4.6 3.0 0.9 3.9 2.5 0.6 2.8 1.7 التحاميل
 1.2 0.0 0.5 0.9 0.0 0.5 0.6 0.0 0.3 الرغوة
 5.2 5.6 5.4 4.2 4.8 4.5 2.9 3.5 3.2 الغرسات
 29.7 23.6 26.4 24.1 19.9 21.9 16.3 14.5 15.4 العزل

 22.7 17.4 19.9 18.4 14.7 16.5 12.5 10.7 11.6 الرضاعة الطبيعية
 16.9 19.0 18.0 13.7 16.0 14.9 9.3 11.7 10.5 فترة الأمان

 1.2 3.1 2.2 0.9 2.6 1.8 0.6 1.9 1.3 أخرى
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جـ أن أكثر الوسائل معرفة كانت ٦/٤ب والجدول رقم ٦/٤أ والجدول رقم ٦/٤يشير الجدول رقم 
من الشباب إناثا وذكورا الذين سمعوا عن وسائل % ٩٠الحبوب، حيث كانت معروفة لدي مايزيد عن 

الأسرة، وحوالي نصف الشابات الريفيات وثلثي الشابات الحضريات يعرفن عن اللولب بينما تنظيم 
أما الواقي الذكري . المعرفة عن اللولب تصل إلى نصف الشبان في الريف وثلث الشبان في الحضر

معروف أكثر بين الشبان مقارنة مع الشابات في الريف أو الحضر ممن سمعوا عن وسائل تنظيم 
المرتبة الثالثة في معروفتها بين الشباب ولكن المعرفة عنها بين الشابات ) الحقن(وتحتل الإبر . الأسرة

، وأيضا نجد الإبر أكثر معرفة بين )بين الشبان% ١٨بين الشابات و % ٤٠(أعلى مقارنة مع الشبان 
معروفة لدى أما الوسائل الأخرى %). ٢٧(مقارنة مع الشابات الحضريات %) ٤٧(الشابات الريفيات 

ومن البديهي أن المعرفة عن وسائل تنظيم الأسرة تقل عند الشباب الذين لم . فئات قليلة من الشباب
  . يسمعوا عن وسائل تنظيم وتقل أكثر عند الذين لم يسمعوا عن تنظيم الأسرة

  
   ب٦/٤الجدول رقم 

 من إجماليينة ومن  العإجمالي حسب نوع الوسيلة من الأسرةنسبة الذين يعرفون وسائل تنظيم 
  ريف  - من يعرفوا عن الوسائل حسب النوع  إجمالي ومن الأسرةسمعوا عن تنظيم 
 ممن سمعوا عن الوسائل  الأسرةسمعوا عن تنظيم   اب في العينةب الشإجمالي

الجنسين    الوسيلة نوع
 ذكور إناث معا 

الجنسين 
 ذكور إناث معا 

الجنسين 
 ذكور إناث معا 

 92.9 97.3 95.1 66.3 74.9 70.5 40.0 38.0 38.9 الحبوب
 35.7 58.0 46.9 25.5 44.6 34.8 15.4 22.7 19.2 اللولب

 37.9 7.8 22.7 27.1 6.0 16.8 16.3 3.1 9.3 الواقي الذآري

 1.4 4.3 2.9 1.0 3.3 2.1 0.6 1.7 1.2 الواقي الأنثوي
 15.4 46.9 31.3 11.0 36.1 23.2 6.6 18.3 12.8 )حقن(ابر 
 11.8 5.9 8.8 8.4 4.6 6.6 5.1 2.3 3.6 عقيم الذآورت

 9.1 14.6 11.8 6.5 11.2 8.8 3.9 5.7 4.8 تعقيم الإناث
 4.1 1.3 2.7 2.9 1.0 2.0 1.8 0.5 1.1 التحاميل
 0.8 0.3 0.5 0.6 0.2 0.4 0.4 0.1 0.2 الرغوة
 0.8 0.3 0.5 0.6 0.2 0.4 0.4 0.1 0.2 الغرسات
 18.1 9.4 13.7 12.9 7.3 10.2 7.8 3.7 5.6 العزل

 18.4 15.6 17.0 13.1 12.0 12.6 7.9 6.1 7.0 الرضاعة الطبيعية
 8.0 8.1 8.0 5.7 6.2 5.9 3.4 3.2 3.3 فترة الأمان

 0.3 1.9 1.1 0.2 1.5 0.8 0.1 0.7 0.4 أخرى
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  جـ ٦/٤الجدول رقم 
 من إجمالي العينة ومن إجمالي  حسب نوع الوسيلة منالأسرةنسبة الذين يعرفون وسائل تنظيم 

  الإجمالي - من يعرفوا عن الوسائل حسب النوع  إجمالي ومن الأسرةسمعوا عن تنظيم 
 ممن سمعوا عن الوسائل  الأسرةسمعوا عن تنظيم   اب في العينةب الشإجمالي

الجنسين    الوسيلة نوع
 معا 

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا 
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا 

 ذكور إناث

 93.8 96.6 95.3 69.6 76.7 73.1 43.4 43.1 43.3 الحبوب
 40.7 63.5 52.4 30.2 50.4 40.2 18.8 28.4 23.8 اللولب

 41.6 15.4 28.2 30.8 12.2 21.6 19.2 6.9 12.8 الواقي الذآري
 2.4 5.5 4.0 1.8 4.4 3.1 1.1 2.4 1.8 الواقي الأنثوي

 18.5 40.4 29.7 13.7 32.0 22.8 8.5 18.0 13.5 )حقن(ابر 
 14.7 9.4 12.0 10.9 7.4 9.2 6.8 4.2 5.4 تعقيم الذآور

 9.0 14.5 11.8 6.6 11.5 9.1 4.1 6.5 5.4 تعقيم الإناث
 3.2 2.5 2.8 2.4 2.0 2.2 1.5 1.1 1.3 التحاميل
 0.7 0.2 0.5 0.6 0.1 0.3 0.3 0.1 0.2 الرغوة
 2.1 1.9 2.0 1.5 1.5 1.5 0.9 0.9 0.9 الغرسات
 21.6 14.3 17.9 16.0 11.4 13.7 10.0 6.4 8.1 العزل

 19.6 16.1 17.8 14.5 12.8 13.7 9.1 7.2 8.1 الرضاعة الطبيعية
 10.8 11.9 11.4 8.0 9.4 8.7 5.0 5.3 5.2 فترة الأمان

 0.6 2.3 1.5 0.4 1.8 1.1 0.3 1.0 0.7 أخرى
  

  
  ٦/٥الجدول رقم 

   والمعنيون باستخدام الوسائل حسب النوع الأسرةظيم  لمبدأ تنللمؤيدونالنسبة المئوية 
  وحسب الحضر والريف

 الإجمالي  الريف   الحضر 
  

 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا
 ٨٣٫٢ ٨٨٫٥ ٨٥٫٩ ٨٤٫١ ٨٧٫٩ ٨٦٫٠ ٨٢٫٠ ٨٩٫٢ ٨٥٫٨ یؤیدون

  المعنيون باستخدام الوسائل
 27.8 32.1 30.1 29.7 30.8 30.3 23.1 34.1 29.2 الزوج

 5.1 1.5 3.2 5.1 0.0 2.5 5.2 3.6 4.3 الزوجة

 67.1 66.5 66.7 65.2 69.2 67.2 71.6 62.3 66.4 آليهما
 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 المجموع
  

ناث والذكور منهم في الريف من الشباب الإ% ٨٠ أن مايفوق عن ٦/٥ومن الملاحظ من الجدول رقم 
ويرى ثلثي . والحضر على السواء الذين سمعوا عن وسائل تنظيم الأسرة يؤيدون مبدأ تنظيم الأسرة
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غير المتزوجين منهم دون فارق حسب النوع ومكان الإقامة أن كليهما معني باستخدام وسائل تنظيم 
  . الأسرة، فهذه بادرة ايجابية من الشباب

زوجون حاليا وسابقا الذين أفادوا بمعرفتهم عن وسائل منع الحمل ما إذا قد استعملوا سئل الشباب المت
 أن حوالي الخمس منهم قد أستعملوا وسيلة لتنظيم ٦/٦وسائل تنظيم الأسرة، فكما يبين الجدول رقم 

اب بين الشب% ٤٤وتشير تباينات سبق الاستعمال لوسائل تنظيم الأسرة إلى أن النسبة بلغت . الأسرة
للشباب في الريف، ولا يوجد فارق كبير بين الشابات والشبان في % ١٦في الحضر مقارنة مع 
  .  الاستخدام السابق للوسائل

  ٦/٦الجدول رقم 
��الأسرة وسائل تنظيم إحدىالنسبة المئوية للشباب الذين سبق لهم استخدام  �

���)٥٣٩العدد ( �
  ذكور  إناث  الجنسين معا  المنطقة
 40.٣ 4٦.٥ ٤٤٫٠ الحضر
 ١٦٫٠ 15.٢ 15.٥ الریف
 ٢٣٫١ ٢٥٫٢ ٢٤٫٣ الإجمالي

  
 الاستخدام الحالي لوسائل تنظيم الأسرة بين جميع الشباب المتزوجين حاليا ٦/٧يشير الجدول رقم 

من مجموع الشباب المتزوجين % ١٣,٤حيث تبين أن نسبة الإستخدام للوسائل جميعها وصلت إلى 
وتشكل استخدام الحبوب . وتعتبر هذه النسبة متدنية%. ٩,٣الحديثة تبلغ حاليا، أما بالنسبة للوسائل 

، %٢أعلى نسبة ثم يليها اللولب، أما بالنسبة للوسائل الأخرى كالعزل فقد بلغت نسبة الاستعمال 
  .لكل منهما% ١والواقي الذكري والرضاعة الطبيعية 

  
   ٦/٧الجدول رقم 

��الأسرة بحسب الوسيلة وسائل تنظيم إحدى يستخدمون حاليا الذينالمتزوجين النسبة المئوية للشباب  �
���)٨٣٨العدد ( �

  الجنسين معا  الوسيلة المستخدمة  الجنسين معا  الوسيلة المستخدمة
 0.1  الغرسات 4.3 الحبوب
 0.0 التحاميل 3.3 اللولب

 0.0 الرغوة 1.4 الواقي الذآري
 2.1 العزل 0.0 الواقي الأنثوي

 1.1 اعة الطبيعيةالرض 0.2 )حقن(ابر 
 0.5 فترة الأمان 0.0 تعقيم الذآور
   0.4 تعقيم الإناث

 ١٣٫٤  نسبة الإستخدام الحالي لكل الوسائل
نسبة الإستخدام الحالي للوسائل 

 ٩٫٣ الحدیثة
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للتوجيه بإستخدام وسائل %) ٦١( بأن استشارة الطبيب يعتبر المصدر الرئيسي ٦/٨يبين الجدول رقم 
ونلاحظ أن . ة للشباب الذين يستخدمون أو سبق لهم استخدام أي وسيلة لتنظيم الأسرةتنظيم الأسر

الشباب في الريف قد أستخدموا أو يستخدمون وسيلة تنظيم الأسرة أيضا بتوجيه من نصيحة صديق 
  %).٨(وتقل هذه النسبة بين الشباب في الحضر %) ٢٢(

٦/٨الجدول رقم   
  الأسرة وسائل تنظيم إحدىبق لهم استخدام سيستخدمون أو لشباب الذين انسبة 

��حسب مصدر التوجيه بالإستخدام �
  الريف  الحضر  الإجمالي  مصدر التوجيه

 ٥١٫٧ ٦٨٫٠ ٦٠٫٩ استشارة الطبيب
 ٢٢٫٤ ٨٫٠ ١٤٫٣ نصيحة صدیق

 ٨٫٦ ٢٫٧ ٥٫٣ نصيحة أحد الأقارب
 ١٥٫٥ ١٧٫٣ ١٦٫٥  بناء على طلب القرین

 ١٫٧ ٤٫٠ ٣٫٠  أخرى
 ١٠٠٫٠ ١٠٠٫٠ ١٠٠٫٠  الإجمالي

 

 بأن المرفق الصحي الحكومي يعتبر المصدر الأول للحصول على وسيلة ٦/٩ويشير الجدول رقم 
من % ١٠,٣ونجد أن . تنظيم الأسرة للشباب الذين يستخدمون أو أستخدموا إحدى وسائل تنظيم الأسرة

. الشباب أيضا يحصلون على الوسيلة من المرافق الخاصة بجميع أشكالها  

٦/٩جدول رقم ال  
  الأسرة وسائل تنظيم إحدىسبق لهم استخدام يستخدمون أو لشباب الذين انسبة 

  حسب مصدر الحصول على الوسيلة
  الإجمالي  مصدر الحصول على الوسيلة

 ١١٫٠ مرفق صحي حكومي
 ٤٫٤ مرفق صحي خاص

 ١٫٢ صيدلية تابعة للجمعيات
 ٠٫٠  العيادة المتنقلة
 ٤٫١  صيدلية خاصة

 ٢٫١  خاصةعيادة 
 ٣٫٢  أخرى
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  ٦/١شكل رقم 
  نسبة الشباب غير المتزوجين والمتزوجين الذين أجابوا بعدم استخدامهم 

   لأحدى وسائل تنظيم الأسرة حسب رغبتهم في الاستخدام مستقبلا

نعم بشرط
9%

نعم
72%

لا
19%

  
  

ن لم يسبق لهم استخدام  أن ثلثي الشباب غير المتزوجين والمتزوجين الذي٦/١يظهر من الشكل رقم 
  .وسائل تنظيم الأسرة لديهم الرغبة في استخدامها مستقبلا

  
  
  
� �

¼K<�K	�:ME�K xא�M��א�8 �
  

الصحة الإنجابية مفهوم شامل لتقديم خدمات صحية للإناث والذكور وتضم على عناصر مختلفة وقائية 
 إلى بعض من عناصر تتطرق هذه الدراسة. وعلاجية تختص بعمليات ووظائف الجهاز التناسلي

ويركز هذا الفصل من الدراسة على معرفة الشباب بأهمية الفحص قبل الزواج، . الصحة الإنجابية
وقياس معارفهم وتوجهاتهم عن الرعاية الصحية للأمهات وللأطفال، كما سنتعرف على آراء الشباب 

س المناعي البشري في مجالات ختان الإناث والأمراض المنقولة بما في ذالك الإصابة بفيرو
  . مرض الإيدز/المكتسبة

  
  الفحص قبل الزواج  - أ

إن الهدف من الفحص قبل الزواج لحماية الزوجين لإنجاب مولود سليم بالإضافة إلى تفادي المشاكل 
  .     وتشمل الفحوصات الطبية السريرية والمخبرية. الصحية ومعالجتها قبل الإنجاب
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جـ بأن ٧/١ب والجدول رقم ٧/١أ والجدول رقم ٧/١جدول رقم تشير نتائج الدراسة كما موضح في ال
نصف الشباب يرون أن الفحص قبل الزواج للشبان والشابات ولكليهما مهم بينما الثلت منهم لا يشعر 

ونجد أن الشباب الذكور في الحضر أكثر وعيا من غيرهم لأهمية الفحص قبل . بأهمية هذا الفحص
. لكل من فحص الشابات وكليهما% ٥٦لفحص الشبان وتقل إلى % ٦٠الزواج حيث تصل النسبة إلى 

ليهما مقارنة :والشباب في الريف أقل معرفة بأهمية الفحص قبل الزواج أكان للشبان أو الشابات أو 
  .مع الشباب في الحضر

  
  أ٧/١الجدول رقم 
 ن الفحص قبل الزواج للشباأهميةالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول 

  الأهمية الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا

 53.1 49.8 51.4 50.5 49.1 49.7 60.1 51.9 56.0 مهم 
 8.2 13.0 10.7 7.3 12.2 9.9 10.5 15.2 12.9 إلى حد ما 
 38.6 36.8 37.7 42.1 38.1 40.0 29.4 32.9 31.2 غير مهم
 0.1 0.5 0.3 0.1 0.6 0.4 0.0 0.0 0.0 ينغير مب
 100.0 100.0 100.0 100.0100.0 100.0100.0 100.0 100.0 الإجمالي
  

  
  ب٧/١الجدول رقم 

  الفحص قبل الزواج للشاباتأهميةالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول 
  الأهمية الإجمالي الريف الحضر

 ذكور إناث الجنسين معا ذكور اثإنالجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا
 47.7 46.5 47.1 44.3 45.7 45.0 56.9 48.7 52.8 مهم 

 10.1 15.3 12.8 9.7 14.5 12.2 11.5 17.7 14.6إلى حد ما 
 42.1 37.7 39.8 46.0 39.2 42.4 31.9 33.5 32.8 غير مهم
 0.1 0.5 0.3 0.1 0.6 0.4 0.0 0.0 0.0 غير مبين
 100.0 100.0 100.0 100.1 100.0 100.1 100.3 100.0 100.2 الإجمالي

  
  جـ٧/١الجدول رقم 

  الفحص قبل الزواج لكليهماأهميةالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول 
  الأهمية الإجمالي الريف الحضر

 ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا
 47.4 46.4 46.9 44.1 45.4 44.8 56.5 49.4 52.9 مهم 

 5.9 11.8 9.0 5.0 10.9 8.1 8.6 14.9 11.8 إلى حد ما 
 38.3 36.5 37.3 41.7 37.6 39.5 29.1 32.9 31.0 غير مهم
 8.3 4.8 6.5 9.2 5.5 7.2 5.8 3.2 4.5 غير مبين
 0.1 0.5 0.3 0.1 0.6 0.4 0.0 0.0 0.0 الإجمالي
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    الرعاية الصحية للأمهات - ب
عاية الصحية للأمهات الرعاية المنتظمة ذات النوعية الجيدة أثناء الحمل وأثناء الولادة تتضمن الر

ومابعد الولادة لتفادي أو التقليل من المضاعفات التي قد تشكل خطرا كبيرا على الأم وعلى فرص بقاء 
جنة ولذا فإن الرعاية الصحية للأمهات ضرورية من أجل خفض وفيات الأ. الطفل على قيد الحياة

  .   ووفيات ومراضة الأمهات والأطفال حديثي الولادة

 رأي الشباب حول تأثير الإنجاب المبكر عل صحة الأم، وتشير البيانات بأن ٧/٢يبين الجدول رقم 
ونلاحظ أن الإناث في . ثلثي الشباب في الحضر والريف يدركون أن الإنجاب المبكر ضار للأم

لمبكر على صحة الأم مقارنة مع الذكور في الحضر وشباب الحضر أكثر إدراكا بمضار الحمل ا
  .منهن% ٧٦الريف حيث تصل نسبة الإدراك إلى 

  
  ٧/٢الجدول رقم 

 الأم سنة على صحة ١٨ المبكر قبل عمر الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 
 حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر

 ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناث سين معاالجن ذكور إناث الجنسين معا
 61.1 67.7 64.6 61.7 64.9 63.4 59.4 75.9 67.7ضار للأم 

 22.5 19.6 21.0 22.3 20.7 21.5 23.0 15.8 19.4غير ضار للأم 
 15.6 12.4 13.9 15.4 13.8 14.5 16.3 8.2 12.2لا أعرف
 0.7 0.3 0.5 0.6 0.4 0.5 1.3 0.0 0.6غير مبين
 100.0 100.0 100.0 100.0 99.9 99.9 100.0 100.0 100.0الإجمالي

  
)  سنة من عمر الأم٣٥بعد ( بأن نصف الشباب أجابوا بأن الإنجاب المتأخر ٧/٣يشير الجدول رقم 

بين الذكور في الريف والحضر بينما تزداد نسبة % ٤٠للأم ضار على صحتها، وتقل النسبة إلى 
  .   الإناث الحضرياتبين % ٦٠الوعي إلى فوق 

  ٧/٣الجدول رقم 
  على صحة الأم  سنة٣٥ المتأخر بعد عمر الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

 حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا

 41.1 53.2 47.4 50.141.5 46.0 40.3 63.0 51.7ضار للأم 
 37.8 31.0 34.3 32.338.5 35.2 36.4 26.9 31.6غير ضار للأم 

 19.9 15.3 17.5 17.119.4 18.2 21.4 10.1 15.7لا أعرف
 1.0 0.4 0.7 0.6 0.4 0.5 2.2 0.3 1.3غير مبين
 99.9 99.9 99.9 99.9100.0 100.3100.399.9 100.3الإجمالي

  

ونلاحظ . جاب متكررا في حالة حدوث أكثر من خمس ولادات للمرأة خلال سنوات الإنجابيعتبر الإن
 بأن حوالي ثلثي الشباب في هذه الدراسة يرون أن الإنجاب المتكرر ضار على ٧/٤من الجدول رقم 
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ونجد الشابات الحضريات أكثر وعيا من الشابات الريفيات، كما يتبين أن الشابات . صحة المرأة
ات أقل وعيا بمضار الإنجاب المتكرر على صحة الأم مقارنة مع الشبان في الريف وقد يعود الريفي

ومن الملاحظ أن واحدة من كل خمسة من . ذلك إلى عامل التعليم التي يتمتع به الشبان في الريف
تقل الشابات الريفيات أو الحضريات ترى أن الإنجاب المتكرر غير ضار بصحة الأم بينما هذه النسبة 

  .  بين الشبان في الريف والحضر
  ٧/٤الجدول رقم 

 الأم المتكرر على صحة الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 
  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر

 ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا
 62.9 61.0 61.9 62.9 59.2 60.9 63.3 66.5 64.9ضار للأم 

 18.7 26.3 22.7 18.8 26.6 22.9 18.5 25.3 21.9غير ضار للأم 
 17.5 12.4 14.8 17.7 13.9 15.7 16.9 7.9 12.4لا أعرف
 0.8 0.3 0.5 0.6 0.2 0.4 1.3 0.3 0.8غير مبين
 99.9 100.0 100.0 100.0 99.9 100.0100.099.9 100.0الإجمالي

  
ويشير الجدول . اب متقاربا عندما تصل فترة المباعدة بين كل ولادة وأخرى أقل من سنتينيعتبر الإنج

 بأن ثلثي الشباب يدركون أن الإنجاب المتقارب ضار للأم ومتفق عليه بين الشباب في ٧/٥رقم 
الريف والحضر، ولكن نجد أن نسبة الشابات الريفيات الاتي أبدين رأيهن بمضار الإنجاب على صحة 

م أعلى من الشابات الحضريات ومن الشبان في الريف والحضر وقد يعود إلى تلمسها بمعاناة النساء الأ
  .اللاتي حولها

  

  ٧/٥الجدول رقم 
 الأم المتقارب على صحة الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناث ين معاالجنس ذكور إناث الجنسين معا

 61.7 67.3 64.6 61.7 68.7 65.4 62.0 63.0 62.5ضار للأم 
 18.5 19.7 19.1 18.6 17.3 17.9 18.5 26.9 22.7غير ضار للأم 

 17.4 12.2 14.7 17.5 13.5 15.4 16.9 8.5 12.7لا أعرف
 2.3 0.7 1.5 2.2 0.4 1.3 2.6 1.9 2.2غير مبين

 100.0 99.9 100.0 100.0 99.9 99.9 100.3100.0 100.2لإجماليا
  

بين الشباب على أن الإنجاب في % ٨٠ بأن هنالك اجماعا واسعا يزيد عن ٧/٦يبين الجدول رقم 
فقط من الشبان في الحضر أبدوا % ٧٠ غير ضار بصحة المرأة ولكن نلاحظ أن ٣٥-٢٠العمر 

  .   من عمرها بسبب عدم المعرفة٣٥-٢٠ا خلال الفترة رأيهم بعدم الضرر للأم عند إنجابه
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  ٧/٦الجدول رقم 
 الأم على صحة ٣٥-٢٠ في العمر الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا

 4.5 2.9 3.7 3.5 2.4 3.0 6.7 4.4 5.6ضار للأم 
 78.4 84.9 81.8 83.981.7 82.9 69.6 87.7 78.7غير ضار للأم 

 15.9 11.7 13.7 13.114.2 13.6 20.8 7.9 14.3لا أعرف
 1.1 0.5 0.8 0.6 0.5 0.6 2.6 0.3 1.4غير مبين
 99.9 100.0 100.0 99.9100.0 99.9 100.399.7 100.0الإجمالي

  
 بأن ستة كل من عشرة من إجمالي الشباب قد أشاروا بأن الإنجاب المتكرر ٧/٧يبين الجدول رقم 

ونلاحظ أن الشبان في الريف والحضر أقل إدراكا بضرر الإنجاب المبكر . ضار على صحة الطفل
ولا ). للشابات% ٦٤للشبان مقابل % ٥٦(على صحة الطفل مقارنة مع الشابات الريف والحضر 

  . فارق بين الشابات الريفيات والشابات الحضرياتيوجد

  ٧/٧الجدول رقم 
  سنة على صحة الطفل١٨ المبكر قبل عمر الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا

 56.0 64.3 60.3 55.9 64.2 60.3 56.5 64.9 60.7 لطفللضار 
 23.3 20.4 21.8 24.3 20.0 22.0 20.4 21.8 21.1 للطفلغير ضار 
 17.8 13.6 15.6 18.0 14.8 16.3 17.6 9.5 13.5لا أعرف
 2.8 1.7 2.2 1.8 0.9 1.3 5.4 4.1 4.8غير مبين
 99.9 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.3 100.2الإجمالي

  
أما بالنسبة عن آراء الشباب حول تأثير الإنجاب المتأخر على صحة الطفل فنجد أن النسبة المؤيدة 

 حيث تصل ٧/٨للضرر قد أنخفضت النسبة مقارنة مع الإنجاب المبكر كما مبين في الجدول رقم 
ن الشباب في الريف م% ٣٥ونجد أن مايفوق عن . من إجمالي الشباب% ٤٣النسبة إلى أقل من 

يرون أن الإنجاب المتأخر لا ضرر له على صحة الطفل وتزداد النسبة بين الشبان في الريف مقارنة 
  .  مع الشبان في الحضر
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  ٧/٨الجدول رقم 
  سنة على صحة الطفل٣٥ المتأخر بعد عمر الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا

 38.8 46.4 42.8 38.9 43.9 41.5 38.7 54.1 46.4 للطفلضار 
 38.1 35.1 36.5 40.2 36.5 38.3 32.3 30.7 31.5للطفلغير ضار 
 21.0 16.7 18.8 19.9 18.3 19.0 23.6 12.0 17.8لا أعرف

 2.2 1.7 1.9 1.1 1.2 1.1 5.1 3.5 4.3ير مبينغ
 100.1 100.0 100.0 100.0 99.9 99.9 99.7 100.3 100.0الإجمالي

  
أشار أكثر من نصف الشباب إناثا وذكورا في الحضر أو الريف على أن الإنجاب المتكرر ضار 

شابات في الحضر ويظهر التباين بين الشبان وال. ٧/٩بصحة الطفل كما موضح في الجدول رقم 
من الشبان يرون أن الحمل المتكرر لا يضر بصحة الطفل بينما النسبة تزيد إلى % ٢٢والريف حيث 

  .فهنا الشبان أفضل وعيا من الشابات. بين الشابات% ٢٨
  

  ٧/٩الجدول رقم 
  المتكرر على صحة الطفلالإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف لحضرا
 ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا

 56.3 54.7 55.5 57.4 53.1 55.1 53.4 59.8 56.6 للطفلضار 
 21.6 27.9 24.9 21.6 27.8 24.9 21.7 28.2 25.0للطفلغير ضار 
 19.6 15.6 17.5 19.4 17.8 18.5 20.1 9.2 14.6لا أعرف
 2.3 1.7 2.0 1.5 1.4 1.4 4.8 2.8 3.8غير مبين
 99.8 100.0 99.9 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0الإجمالي

  

من إجمالي % ٦٠أن ٧/١٠فيما يخص تأثير الإنجاب المتقارب على الطفل نجد من الجدول رقم 
نجد تباينا بين الشابات ولكن . الشباب قد أشاروا إلى مضار الإنجاب المتقارب على صحة الطفل

من الشابات الريفيات % ٦٤من الشابات الحضريات مقابل % ٦٠الحضريات والشابات الريفيات حيث 
  .يدركن هذا الضرر

 على صحة الطفل، فقد أجمع ثلثي الشباب من الحضر ٣٥-٢٠بالنسبة حول تأثير الإنجاب في العمر 
لى الطفل عند الإنجاب في هذا العمر كما والريف ومن الشبان والشابات على عدم وجود ضرر ع

  . ٧/١١موضح في الجدول رقم 
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  ٧/١٠الجدول رقم 
   المتقارب على صحة الطفلالإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 رذكو إناثالجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا

 56.8 62.9 60.0 57.7 63.8 60.9 54.6 59.8 57.2  للطفلضار
 19.7 19.2 19.5 20.0 16.4 18.1 19.2 27.2 23.2 للطفلغير ضار 
 19.6 16.0 17.7 19.9 17.9 18.8 19.2 10.1 14.6لا أعرف
 3.7 2.1 2.8 2.5 1.8 2.1 7.0 2.8 4.9غير مبين
 99.8 100.1 100.0 100.0 99.9 99.9 100.0 100.0 100.0الإجمالي

  
  

  ٧/١١الجدول رقم 
   على صحة الطفل٣٥-٢٠ في العمر الإنجابالتوزيع النسبي للشباب حسب رأيهم حول تأثير 

  حالات الإنجاب الإجمالي الريف الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناثالجنسين معا

 5.1 5.4 5.2 3.5 4.9 4.3 8.9 6.6 7.8  للطفلضار
 73.7 76.7 75.3 77.2 75.8 76.4 64.5 79.4 72.0 للطفلغير ضار 
 16.6 15.2 15.9 15.6 16.8 16.3 19.5 10.4 14.9لا أعرف
 4.5 2.8 3.6 3.5 2.3 2.9 7.0 4.1 5.6غير مبين
 99.9 100.1 100.0 99.9 99.9 99.9 100.0 100.6 100.3الإجمالي

  
من إجمالي أبدوا رأيهم بالأهمية القصوى للتحصين ضد الكزاز % ٨٤ أن ٧/١٢ رقم يتبين من الجدول

بين الشابات في الريف لعدم معرفتهم بالأهمية وتزداد % ٧٨للأم ولكن نجد أن النسبة تنخفص إلى 
أما فيما يخص أهمية التحصين . بين الشباب ذكوراً أو إناثاً في الحضر% ٩٠النسبة إلى أكثر من 

من إجمالي الشباب على أن التحصين للأطفال مهم جداً وتزداد النسبة إلى % ٨٠ فقد أشار للأطفال
  .  بين الشابات الريفيات% ٨٨بين الشباب في الحضر للإناث أو للذكور وتقل إلى % ٩٦

  ٧/١٢الجدول رقم 
ب  حسوالأطفالم  التحصين  للأأهمية حسب رأيهم في والإناثالتوزيع النسبي للشباب الذكور 

   الحضر والريف
 ضد الكزازللأم   -أ

 أهمية التحصين الإجمالي الريف  الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور  إناث الجنسين معا

 86.3 81.7 83.9 83.9 78.7 81.2 92.7 91.5 92.1 مهم جدا 
 8.7 8.7 8.7 10.6 9.5 10.0 3.5 6.0 4.8 مهم إلى حد ما

 2.5 5.2 3.9 3.1 6.3 4.8 1.0 1.9 1.4 غير مهم
 2.3 4.3 3.3 2.2 5.4 3.9 2.6 0.6 1.6 لا اعرف
 0.2 0.2 0.2 0.1 0.1 0.1 0.3 0.0 0.2 غير مبين
 100.0 100.0 100.0 100.0100.0 100.0100.0 100.0 100.0 المجموع
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 لكبد ضد السل والشلل والدفتيريا والسعال والكزاز والتهاب اللأطفال  -ب 

 الإجمالي الريف  الحضر
 أهمية التحصين

 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا

 92.1 89.5 90.8 90.8 87.8 89.2 95.5 95.6 95.5 مهم جدا 
 5.5 5.7 5.6 6.5 6.3 6.4 2.9 3.8 3.3 مهم إلى حد ما

 1.1 1.0 1.1 1.1 1.3 1.2 1.3 0.3 0.8 غير مهم
 1.0 3.6 2.4 1.4 4.6 3.1 0.0 0.3 0.2 لا اعرف
 0.2 0.2 0.2 0.1 0.1 0.1 0.3 0.0 0.2 غير مبين
 99.9 99.9 100.0 100.199.9 100.0100.0 100.0 100.0 المجموع

  
من إجمالي الشباب على أن الرعاية أثناء الحمل مهمة جدا لصحة الأم والطفل % ٧٥أدرك مايزيد عن 

باينا بين الريف والحضر في الأهمية العالية للرعاية أثناء حيث الشباب وخاصة بين ولكن نجد ت
كما مبين % ٨٩مقارنة مع الشباب في الحضر حيث ترتفع النسبة إلى % ٧١الشابات تقل النسبة إلى 

 وعندما سئل الشباب الذين افادوا بأهمية الرعاية أثناء الحمل عن أنواع خدمات. ٧/١٣في الجدول رقم 
رعاية الحامل، أجاب ستة من كل عشرة من إجمالي الشباب على إتباع النظام الغذائي الملائم وفقط 
ثلاثة من كل عشرة من إجمالي الشباب على المتابعة الصحية المنتظمة للحامل في المرفق الصحي كما 

الخدمات ومن الملاحظ أن الشابات في الحضر أكثر وعيا في أنواع . ٧/١٤موضح في الجدول رقم 
منهن على المتابعة المنتظمة % ٥٠منهن على التغذية السليمة و% ٧٠لرعاية الحامل حيث أشارن 

وبصفة عامة من خلال . من الشابات الحضريات أيضا ذكرن تناول الحديد والمقويات% ٣٦للحمل و
تابعة الحمل مع هذه النتائج يحتاج الشباب إلى التوعية عن أهمية الزيارات المنتظمة للمرفق الصحي لم

  .تحسين نوعية الخدمة في المرافق الصحية
  

  ٧/١٣الجدول رقم 
   والأطفالم لأ الرعاية الصحية لأهمية حسب رأيهم في والإناثالتوزيع النسبي للشباب الذكور 

 ) الحملأثناءالرعاية ( والريف حسب الحضر
أهمية الرعاية  الإجمالي الريف  الحضر

 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور ثإنا الجنسين معا  الصحية 
 81.0 75.8 78.4 78.3 71.5 74.7 88.5 89.6 89.0 مهمة جدا 

 11.6 18.1 15.0 13.7 21.2 17.7 5.8 9.2 7.5 مهمة إلى حد ما
 4.1 2.0 3.0 4.5 2.6 3.5 2.9 0.3 1.6 غير مهمة
 3.0 3.7 3.4 3.2 4.5 3.9 2.6 1.3 1.9 لا اعرف
 0.3 0.2 0.3 0.4 0.3 0.3 0.3 0.0 0.2 غير مبين
 100.0 99.8 100.0 100.2100.0 100.3100.0100.1 100.2 المجموع
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  ٧/١٤الجدول رقم 
  الرعاية الصحية للحامل حسب نوع الرعاية خدمات  بأهمية أفادواالنسبة المئوية للشباب الذين 

 وحسب الحضر والريف
صحية الرعاية ال   خدماتأنواع الإجمالي الريف  الحضر

الجنسين   للحامل
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث

 19.8 14.1 16.9 17.5 6.9 11.9 26.2 36.1 31.2 تناول الحدید والمقویات
زیارة شهریة للعيادة الصحية 

 31.3 27.0 29.1 33.3 19.4 26.0 25.9 50.0 38.0 للمتابعة

 65.9 57.2 61.4 64.8 52.5 58.3 69.0 71.8 70.4 اع النظام الغذائي الملائمإتب
زیارة العيادة الصحية عند الشكوى 

 18.8 23.4 21.2 18.3 25.1 21.9 20.1 18.0 19.1 من أي مرض

 27.3 27.5 27.4 28.6 28.5 28.5 23.6 25.0 24.3 أخرى
  

من % ٨٢ الصحية للأم أثناء الولادة، فقد أفاد  عن أهمية الرعاية٧/١٤كما مبين من الجدول رقم 
مقارنة %) ٧٧(ولكن نجد الشابات الريفيات أقل نسبة . إجمالي الشباب على أن هذه الرعاية مهمة جدا

  %). ٨٧(مع أخواتها الشابات الحضريات 
  

  ٧/١٥الجدول رقم 
   حسب نوع الرعاية دةأثناء الولا الرعاية الصحية بأهمية أفادواالنسبة المئوية للشباب الذين 

 وحسب الحضر والريف
أهمية الرعاية  الإجمالي الريف  الحضر

 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا  الصحية 
 84.0 79.8 81.9 84.3 77.1 80.5 83.4 88.6 86.0 مهم جدا 

 10.2 14.5 12.5 10.8 16.5 13.8 8.6 8.5 8.6 مهم إلى حد ما
 2.6 1.4 2.0 2.1 1.7 1.9 3.5 0.9 2.2 غير مهم
 2.3 3.9 3.1 2.2 4.6 3.5 2.6 1.6 2.1  لا اعرف
 0.9 0.3 0.6 0.6 0.3 0.4 1.9 0.3 1.1 غير مبين
 100.1 99.9 100.0 100.2100.0 100.0100.1 100.0 100.0 المجموع

  
عاية الصحية للأم بعد الولادة مهمة جدا كما أفاد ستة من كل من عشرة من إجمالي الشباب على أن الر

، ولكن يلاحظ ان نسبة الشبان في الريف أعلى من الشبان في الحضر ٧/١٦مبين في الجدول رقم 
  . وأيضا الشابات في كل من الريف والحضر بالإفادة بأن الرعاية الصحية للأم غير مهمة
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  ٧/١٦الجدول رقم 
   حسب نوع الرعاية بعد الولادة الرعاية الصحية بأهمية دواأفاالنسبة المئوية للشباب الذين 

 وحسب الحضر والريف
الرعاية أهمية  الإجمالي الريف  الحضر

 ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا ذكور إناث الجنسين معا  الصحية 
 61.4 61.0 61.2 61.9 60.8 61.3 60.1 62.3 61.2 مهم جدا 

 12.1 18.3 15.3 11.8 17.7 14.9 12.5 20.3 16.4 مهم إلى حد ما
 17.8 14.1 15.9 18.8 13.9 16.2 15.0 14.9 14.9 غير مهم
 7.2 6.1 6.6 6.6 7.2 6.9 8.6 2.8 5.7 لا اعرف
 1.5 0.4 0.9 0.7 0.5 0.6 3.5 0.3 1.9 غير مبين
 100.0 99.9 100.0 100.199.9 100.0 99.7 100.6 100.2 المجموع

  
   ختان الإناث -جـ 

ختان الإناث عادة تقليدية مدعومة بضغط اجتماعي بهدف كبث الرغبة الجنسية وتمارس من خلال 
قص أو بتر أي جزء من الأعضاء التناسلية للأنثى ولذا تعرف على أنه تشويه الأعضاء التناسلبية 

بر ختان الإناث أحد ويعت. للإناث كما أن لها آثار صحية وخيمة أثناء العملية وعلى المدى الطويل
وتنتشر عملية ختان الإناث في المناطق الساحلية بالإضافة إلى بؤر في . أوجه العنف ضد الإناث
شملت هذه الدراسة بين الشباب على قياس مدى سماعهم عن ختان الإناث . مناطق متعددة في اليمن
  . ومواقفهم من هذه العملية

قد سمعوا عن ختان الإناث، كما أن %) ٣١,٤(باب  أن أقل من ثلث الش٧/١٧يبين الجدول رقم 
% ٢٦(المعرفة عن ختان الإناث تزداد بين الشبان مقارنة مع الشابات، والمعرفة تنخفض في الريف 

  %).٤٤,٧(مقارنة مع الحضر ) من الشباب

  ٧/١٧الجدول رقم 
  والريفحسب النوع وحسب الحضر الإناثالتوزيع النسبي للشباب حسب حالة المعرفة بختان 

بختان  حالة المعرفة   الحضر
 ذكور إناث الجنسين معا الإناث

 44.1 45.3 44.7 سمعت/ سمع
 56.2 55.1 55.6 تسمع/ لم یسمع
 100.3 100.3 100.3 الإجمالي

 الریف  
 35.0 19.6 26.9 سمعت/ سمع

 65.0 80.5 73.2 تسمع/ لم یسمع
 100.0 100.1 100.1 الإجمالي

 الإجمالـي  
 37.4 26.0 31.4 سمعت/ عسم

 62.6 74.0 68.6 تسمع/ لم یسمع
 100.0 99.9 100.0 الإجمالي
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وسئل الشباب الذين سمعوا عن ختان الإناث عن ممارسة هذه العملية في مناطقهم وآرائهم في 
من % ٦٠ بأن مايفوق عن ٧/١٨وتشير النتائج كما مبين من الجدول . الإستمرار أو عدم الإستمرار

  . اب أجابوا بعدم ممارسة عملية ختان الإناث في مناطقهم ولا يجب أن تمارسالشب

  ٧/١٨الجدول رقم 
  حسب النوع وحسب الحضر والريفالإناثنتشار والمواقف من ختان الانسبة الشباب حسب نمطية 

 الإجمالي الريف  الحضر
الجنسين   الإناثختان  نمطية انتشار

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

یمارس في المنطقة ویجب أن 
 13.9 26.7 19.4 14.9 34.9 22.6 11.6 16.1 14.0 یستمر

لا یمارس في المنطقة ویجب أن 
 4.2 0.9 2.8 4.4 0.5 2.9 3.6 1.4 2.5 یستمر

یمارس في المنطقة ویجب أن لا 
 10.2 7.0 8.8 11.5 7.5 10.0 8.0 6.3 7.2 یستمر

ارس في المنطقة ویجب أن لا لا یم
 64.1 64.1 64.1 65.2 56.5 61.8 60.9 74.1 68.1 یستمر

 7.6 1.2 4.9 4.1 1.1 2.9 15.2 1.4 8.2 لا أعرف
 100.0 100.0 100.0 100.0 100.5 100.2 99.3 99.3 100.0 المجموع

  
 استمرارها مقارنة مع وتشير النتائج أن الشابات في المناطق التي تمارس فيها عملية الختان يدعمن

وبنفس . من الشبان أجابوا بالإستمرار% ١٤من الشابات مقابل % ٢٧الشبان من هذه المناطق حيث 
الوقت يختلف الشباب في دعمهم باستمرار هذه العادة السيئة ونجد أن التأييد بإستمرار ختان الإناث أقل 

حظ أن النساء الريفيات أكثر دعما ومن الملا%. ٢٣مقارنة مع الريف % ١٤بين الشباب في الحضر 
  .لعملية ختان الإناث وقد يعود ذلك إلى نقص التعليم بينهن

 أسباب دعم عملية ختان الإناث من الشباب الذين سمعوا عن ختان ٧/١٩يظهر من الجدول رقم 
كثر أ%) ٢٩(الإناث ويفضلوا استمرارها، وبالنظر إلى الأسباب المذكورة يتضح أن الأسباب الدينية 

سبب رئيسي للإجابة بين الشابات في الحضر أو %) ٤١)بينما الطهارة %) ٤٥(شيوعا بين الشبان 
، عادات وتقاليد %٢٠عادات وتقاليد جيدة : ومن الأسباب الأخرى التي ذكرت%). ٦٠يفوق (الريف 

  .  وغيرها% ١، المحافظة على العذرية %٩سائدة في المنطقة 
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  ٧/١٩الجدول رقم 
  حسب النوع وحسب الحضر والريفالإناث لاستمرار ختان الأسبابلشباب حسب نسبة ا

 ختان  لاستمرار الموجبةالأسباب الإجمالي الريف  الحضر
الجنسين   الإناث

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

 17.9 22.0 20.1 14.0 22.7 18.7 28.6 20.0 23.9 عادات وتقاليد جيدة
 14.1 4.4 8.9 15.8 4.5 9.8 14.3 4.0 8.7 عادات وتقاليد سائدة في المنطقة

 44.9 16.5 29.6 52.6 12.1 30.9 23.8 28.0 26.1 أسباب دینية
 14.1 64.8 41.4 7.0 63.6 37.4 28.6 68.0 50.0 )نظافة(طهارة 

 2.6 0.0 1.2 3.5 3.0 0.0 0.0 0.0 0.0 فرص زواج أفضل للبنت
 2.6 0.0 1.2 1.8 1.5 0.0 4.8 0.0 2.2 ة على العذریةالمحافظ
 11.5 1.1 5.9 8.8 1.5 4.9 14.3 4.0 8.7 أخرى

 7.7 3.3 5.3 7.0 1.5 4.1 4.8 8.0 6.5 لا اعرف
  

 أسباب معارضتهم لإستمرار ختان الإناث بين الشباب الذين سمعوا عن هذه ٧/٢٠ويبين الجدول رقم 
% ٤٤اب يعارضوا ختان الإناث لأنه من العادات والتقاليد السيئة، و من الشب% ٦٠العملية، نجد أن 

من الشباب أجابوا بأنها تحدث مضاعفات صحية % ٣٩من الشباب يعتبرونه تتعارض مع الدين، و
ونفسية ونسبة بسيطة من الشباب يشعرون بأن ختان الإناث يسئ إلى كرامة المرأة أو أنها تجربة 

 أن الشبان في الحضر أو الريف ركزوا على أن ختان الإناث عادات وتقاليد ومن التباينات نجد. مؤلمة
سيئة، بينما الشابات في الريف أكدوا على أن ختان الإناث تحدث مضاعفات صحية، أما الشابات 

  .  الحضريات أكثرهن أجابوا بأنها معارضة للدين
  

  ٧/٢٠الجدول رقم 
  حسب النوع وحسب الحضر والريفالإناثن  الموجبة لتوقف ختاالأسبابنسبة الشباب حسب 

 ختان   لتوقف الموجبةالأسباب الإجمالي الريف  الحضر
الجنسين   الإناث

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

 67.3 50.0 60.0 68.3 45.4 60.4 64.2 54.8 59.0 عادات وتقاليد سيئة
 49.2 37.6 44.3 49.8 23.5 40.8 47.4 52.2 50.0 تتعارض مع الدین

 18.1 41.5 27.9 12.3 47.9 24.6 31.6 34.8 33.3 تحدث مضاعفات صحية
 14.3 7.7 11.5 12.3 1.7 8.7 18.9 13.9 16.2 تحدث مضاعفات نفسية

تجربة مؤلمة على الصعيد 
 1.9 0.9 1.4 0.4 0.8 0.0 4.2 1.7 2.9 الشخصي

 11.5 2.6 7.7 9.3 0.8 6.4 16.8 4.3 10.0 ضد آرامة المرأة
 10.6 4.3 7.9 10.1 3.4 7.8 11.6 5.2 8.1 أخرى

 5.3 3.0 4.3 6.2 3.4 5.2 2.1 2.6 2.4 لا اعرف
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  الأمراض المنقولة جنسياً .١

الأمراض المنقولة جنسيا هي أمراض معدية تسببها بكتيريا أو فيروس أو طفيليات تنتقل بطريقة 
وللأمراض المنقولة جنسيا . نسية بين شخص مصاب وشخص سليمرئيسية من خلال العلاقات الج

فهذا الأمراض قد تؤدي إلى العجز . عواقب وخيمة من الناحية الصحية والإجتماعية والإقتصادية
علما بأن الغالبية من هذه الأمراض يمكن . والوفاة بسبب المضاعفات منها السرطان ووفاة الأجنة

ويعتبر الإيدز نوعا من الأمراض المنقولة .  للتخفيض من وقوعهاعلاجها ويعتبر الوقاية جزء هام
جنسيا وهنالك علاقة وثيقة بين عدوى فيروس الإيدز والأمراض المنقولة جنسيا بسبب تشلبه طرق 
الانتقال والوقاية، ووجود جروح وتقيحات على الأعضاء التناسلية ناتجة عن بعض الأمراض المنقولة 

  . دوى بفيروس الإيدزجنسيا تسهل انتقال الع

يتطرق هذا الجزء من الدراسة بين الشباب عن معرفة الشباب بالأمراض المنقولة جنسيا ومصادر 
كما يركز على مرض الإيدز لدى معرفة الشباب بهذا المرض . معلوماتهم ومواقفهم من المعالجة لها

دور التوعية والإعلام وطرق انتقاله والوقاية منه ودرجة خطورته وأيضا كشف وجهة نظرهم عن 
  .بنشر المعرفة وسبل استخدامها بطريقة أفضل

يعرفون عن %) ٥٣( بأن مايزيد قليلا عن نصف الشباب في هذه الدراسة ٧/٢١ يظهر الجدول رقم 
ونجد الشبان أكثر بكثير معرفة عن هذه الأمراض مقارنة مع الشابات . الأمراض المنقولة جنسيا

وهنالك أيضا فارق شاسع في المعرفة بين الشباب الإناث ). ن الشاباتبي% ٣٧بين الشبان و % ٧٠(
  %).٤٧(والشباب في الريف %) ٧١(والذكور منهم في الحضر 

  
  ٧/٢١الجدول رقم 

    التي تنتقلالإمراضالنسبة المئوية للشباب الذين يعرفون عن 
   بالاتصال الجنسي حسب الجنس والحضر والريف

 كورذ إناث الجنسين معا المكان
 80.2 62.1 71.1 الحضر
 66.8 29.2 46.9 الریف 
 70.4 37.4 53.2 الإجمالي

  
وسئل الشباب الذين يعرفون عن الأمراض المنقولة جنسيا عن تسمية هذه الأمراض، فقد ذكر معظم 

ثم السيلان ) من الشباب% ٢١(الإيدز ويليه الزهري %) ٩٥يفوق (الشباب من الحضر والريف 
وذكرت الفطريات والنتؤات التناسلية والكبد البائي بنسب بسيطة من الشباب كما ). بمن الشبا% ١٩(

ونجد ومن الملاحظ أن الشابات الريفيات يعرفن فقط الإيدز ومعظمهن . ٧/٢٢موضح في الجدول رقم 
  .  لم يذكرن أمراض أخرى
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  ٧/٢٢الجدول رقم 
   الاتصال الجنسي وحسب النوع المنقولة ببالأمراضالنسبة المئوية للشباب حسب معرفتهم 

  والحضر والريف
بالاتصال   المنقولةالأمراض الإجمالي الريف  الحضر

الجنسين   الجنسي
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث

 25.0 9.3 19.2 23.0 0.7 15.7 29.5 20.8 25.7 السيلان
 27.0 9.7 20.6 27.3 3.2 19.4 25.9 18.8 22.8 الزهرى
 5.3 9.1 6.7 3.0 5.8 3.9 10.4 14.2 12.1 فطریات

 0.9 1.1 0.9 0.5 0.0 0.4 1.6 2.5 2.0 نتؤات تناسلية
 97.8 92.8 96.0 97.9 91.3 95.7 97.6 94.9 96.4 الإیدز

 5.0 1.9 3.9 5.5 0.7 3.9 4.0 3.6 3.8 الكبد البائي
 5.5 14.6 8.8 6.7 20.2 11.2 2.8 6.6 4.5 أخرى

  
 مصادر المعرفة للشباب الذين يعرفون عن الأمراض المنقولة جنسيا ووجد ٧/٢٣ويبين الجدول رقم 

ثم %) ٤٢,٩(ويليها الإذاعة % ) ٥٩,٨(أن التلفزيون يحتل المرتبة الأولى كمصدر للمعلومات للشباب 
بين في كما م%) ٢٤(ويتبعها الأصدقاء والزملاء %) ٢٦(ثم المدرسة %) ٣٢(الصحف والمجلات 

ولكن نجد التلفزيون أوسع انتشارا بين الشباب في الحضر بينما الإذاعة بين . ٧/٢٣الجدول رقم 
أما الصحف والمجلات . الشباب في الريف وخاصة بين الشابات حيث يعتبر المصدر الرئيسي لهن

  .أوسع انتشارا بين الشباب في الحضر الذكور والإناث منهم وبين الشبان في الريف
  

  ٧/٢٣دول رقم الج
   المنقولة عن طريق الاتصال الجنسي حسب بالأمراضالنسبة المئوية للشباب حسب مصادر المعرفة 

  النوع والحضر والريف
 الإجمالي الريف  الحضر

الجنسين   مصدر المعرفة 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث

 ٥٩٫٣ ٦٠٫٧ ٥٩٫٨ ٥٢٫١ ٤٤٫٩ ٤٩٫٧ ٧٥٫٤ ٨٣٫٠ ٧٨٫٧  التلفزیون
 40.9 46.4 42.9 44.8 63.2 50.8 32.3 22.8 28.1 الإذاعة

 36.3 24.5 31.9 32.9 16.2 27.4 43.8 35.5 40.2 الصحف والمجلات
 32.0 16.5 26.3 35.2 9.0 26.6 25.1 26.9 25.9 المدرسة
 9.2 1.9 6.5 9.0 2.9 7.0 9.6 0.5 5.6 المسجد

 12.6 9.1 11.3 13.8 4.3 10.7 10.0 16.2 12.7 المراآز الصحية
 8.6 13.5 10.4 9.6 9.7 9.6 6.4 18.3 11.6 احد الأقارب

 27.7 17.9 24.1 26.7 14.8 22.8 29.9 22.3 26.6 الزملاء والأصدقاء
 1.3 1.1 1.2 0.7 0.0 0.5 2.8 2.5 2.7 ندوات التوعية

 2.6 12.4 6.2 2.1 15.5 6.5 3.6 8.1 5.6 أخرى
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التي %) ٧٢( بأن الذهاب إلى مركز الرعاية الصحية من أكثر المقترحات ٧/٢٤ر الجدول رقم ويشي
ذكرها الشباب الذين يعرفون عن الأمراض المنقولة جنسيا كتصرف أمثل عند الإصابة بأحد هذه 

عن المعالجة الذاتية %) ١٩(وخاصة شباب الحضر % ١٣كما ذكر الشباب بنسبة . الأمراض
  .ولة جنسياللأمراض المنق

  ٧/٢٤الجدول رقم 
 المنقولة مراضلأا بأحد الإصابةالنسبة المئوية للشباب حسب طرق المعالجة المقترحة في حالة 

   عن طريق الاتصال الجنسي حسب النوع والحضر والريفجنسيا 
 الإجمالي الريف  الحضر

الجنسين   طرق المعالجة 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

 الجنسين
 معا

 ذكور إناث

 12.7 12.0 12.5 12.6 2.2 9.1 13.1 25.9 18.8 المعالجة الذاتية
 70.9 74.1 72.0 72.2 84.1 76.1 68.1 59.9 64.5 الذهاب إلى مرآز الرعایة الصحية

 0.4 0.4 0.4 0.5 0.0 0.4 0.0 1.0 0.4 الطب الشعبي
 15.4 11.4 13.9 14.5 10.1 13.1 17.1 13.2 15.4 أخرى
 0.6 2.1 1.2 0.2 3.6 1.3 1.6 0.0 0.9 ر مبينغي

 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0100.0100.0 100.0 المجموع
  

فيما يخص مرض الإيدز فقد سئل جميع الشباب في الدراسة عن سماعهم بهذا المرض وأجاب سبعة 
 نجد أن المعرفة ٧/٢٥وكما موضح في الجدول رقم . من كل عشرة من الشباب بمعرفتهم عن الإيدز

وأيضا الشابات أقل معرفة من الشبان %) ٨٥(مقارنة مع الحضر %) ٦١(اقل بين الشباب في الريف 
ونلاحظ أن نصف الشابات الريفيات يعانين من عدم ). بين الشبان% ٧٦بين الشابات و % ٥٨(

  .المعرفة بهذا المرض الخطير
  ٧/٢٥الجدول رقم 

  حسب ) الإيدز(المناعة البشرية المكتسبة  ن يعرفون عن مرض نقصالنسبة المئوية للشباب الذي
   النوع والحضر والريف

 ذكور إناث الجنسين معا المكان
 87.3 82.0 84.6 الحضر
 72.3 50.4 60.7 الریف

 76.4 58.3 66.9 الإجمالي
  

يدز تسعة من  بين الشباب الذين يعرفون عن مرض الأ٧/٢٦وتشير البيانات كما مبين في الجدول رقم 
كل عشرة منهم يعرفون عن طرق انتقال هذا المرض وتقل المعرفة عن طرق الإنتقال بين الشباب في 

كما يوجد فرق شاسع في المعرفة بين الشابات والشبان حيث المعرفة عن . الحضر مقارنة مع الحضر
  %. ٩٣لشبان منهن بينما النسبة بين ا% ٧٥طرق انتقال مرض الإيدز بين الشابات تصل إلى 
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  ٧/٢٦الجدول رقم 
) الإيدز(المناعة البشرية المكتسبة   بمرض نقصالإصابةالنسبة المئوية للشاب الذين يعرفون طرق 

   حسب النوع والحضر والريف
 ذكور إناث الجنسين معا المكان
 93.4 82.7 88.2 الحضر
 92.3 67.2 81.3 الریف

 ٩٢٫٧ ٧٢٫٧ ٨٣٫٦ الإجمالي
  

باب الذين يعرفون عن طرق الإنتقال لمرض الإيدز نجد أن نسبة عالية من الشباب وعندما سئل الش
ذكروا الإتصال الجنسي، ويزيد عن نصف %) ٩٠يفوق (الإناث والذكور منهم في الحضر والريف 

أما نقل الدم الملوث فقد . الشباب قد ذكروا أيضا أستخدام الأدوات الحادة أو الواخزة لأكثر من شخص
وينقص الشباب بالمعرفة عن انتقال . ٧/٢٧من الشباب كما موضح من الجدول رقم % ٣٩ذكر من 

ونسب بسيطة من الشباب ذكروا الطرق الخاطئة في . مرض الإيدز من الأم إلى جنينها أو رضيعها
ونجد التباين . انتقال المرض كالأكل والشرب مع شخص مصاب أو عن طريق البعوض أو المصافحة

يف في طرق الإنتقال الأخرى ماعدا الإتصال الجنسي مع شخص مصاب حيث بين الحضر والر
أما من حيث النوع فالشابات أقل وعيا من الشبان عن طرق الانتقال دون . المعرفة تزيد في الحضر

  . ويلاحظ أيضا أن الشابات الريفيات أقل الشباب إدراكا بطرق الإننقال. الإتصال الجنسي
  

  ٧/٢٧الجدول رقم 

 بمرض نقص المناعة البشرية المكتسبة الإصابةطرق ب  معرفتهم  المئوية للشباب حسبالنسبة
  حسب النوع والحضر والريف)الإيدز(

 الإجمالي الريف  الحضر
الجنسين   طرق الإصابة 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

 الجماع مع -الاتصال الجنسي 
 94.8 91.6 93.5 95.0 90.1 93.2 93.4 93.5 93.4 شخص مصاب

 41.0 34.9 38.6 33.5 20.8 28.9 57.4 55.8 56.7 نقل الدم الملوث
استخدام الأدوات الحادة أو الواخزة 

 55.2 47.8 52.3 51.9 37.9 46.8 62.1 62.3 62.2 لأآثر من شخص

 7.4 6.9 7.2 6.9 3.1 5.5 8.6 12.1 10.2 من الأم المصابة إلى جنينها
 2.2 1.5 1.9 2.5 0.4 1.8 2.0 3.3 2.5 من الأم المصابة إلى رضيعها

 3.4 8.0 5.2 2.7 6.9 4.0 5.1 11.2 7.9 الأآل والشرب مع شخص مصاب
 0.4 1.3 0.7 0.4 0.7 0.5 0.4 2.3 1.3 عن طریق البعوض
 1.0 2.1 1.4 0.5 0.0 0.4 2.0 4.7 3.2 عن طریق المصافحة

 4.4 4.5 4.4 4.2 3.2 3.9 4.3 6.5 5.3 أخرى
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 بأن المعرفة عن طرق الوقاية من الأمراض المنقولة جنسيا بما فيها ٧/٢٨وتبين من الجدول رقم 
ولا . من الشباب% ٩٧الإيدز بين الشباب الذين يعرفون عن مرض الإيدز وصلت إلى نسبة عالية 

  .يوجد تباينا واضحا بحسب النوع أو مكان الإقامة
  

  ٧/٢٨الجدول رقم 

المنقولة جنسيا بما فيها الأمراض النسبة المئوية للشباب الذين لديهم معرفة بطرق الوقاية من 
   الايدز حسب النوع والحضر والريف

 ذكور إناث الجنسين معا الوقاية
 97.3 95.3 96.4 الحضر
 ٩٧٫٩ ٩٦٫٩ ٩٧٫٥ الریف

 97.7 96.3 97.1 الإجمالي
  

ون عن طرق الوقاية من مرض الإيدز بذكر الطرق وتبين أن وقد وجه سؤال إلى الشباب الذين يعرف
تسعة من كل عشرة من الشباب ذكروا الابتعاد عن العلاقات الجنسية غير المشروعة، وخمسة من كل 
عشرة من الشباب ذكروا أيضا عدم استخدام الأدوات الحادة لأكثر من شخص، كما ذكر ثلاثة من كل 

ما استخدام الواقي الذكري فقد ذكر فقط من واحد لكل عشرة من أ. عشرة منهم فحص الدم قبل نقله
الشباب مما يدل على نقص كبير في المعرفة بين الشباب عن دور الواقي الذكري في الوقاية من 

وهنالك فروقا شاسعة في المعرفة بين شباب . الأمراض المنقولة جنسيا بمافي ذلك مرض الإيدز
فالشباب في الحضر . عدا تجنب الإتصال الجنسي غير المشروعالحضر والريف عن طرق الوقاية ما

وأيضا نجد الشابات الريفيات أقل . أكثر معرفة عن الطرق الوقائية الأخرى من الشباب في الريف
  . الفئات معرفة بطرق الوقاية من هذ الأمراض

  
  ٧/٢٩الجدول رقم 

   حسب النوعالإيدزبمرض  الإصابةالتوزيع النسبي للشباب حول رأيهم بطرق الوقاية من 
    والحضر والريف

 الإجمالي الريف  الحضر
الجنسين   طرق الوقاية 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

الابتعاد عن العلاقات الجنسية 
 94.4 92.5 93.6 95.1 91.3 93.8 92.8 94.1 93.4 غير المشروعة

 33.8 31.7 33.0 28.6 18.6 25.0 45.4 51.7 48.2 فحص الدم قبل نقله
 7.4 8.9 8.0 3.6 2.6 3.2 15.7 18.0 16.7 استخدام الواقي الذآري

عدم استخدام الأدوات الواخزة 
 46.9 42.0 45.0 47.6 37.2 43.8 45.8 49.3 47.4 أو الحادة لأآثر من شخص

 10.1 10.3 10.2 10.5 6.7 9.1 9.6 15.6 12.3 أخرى



 35

  
% ٧١ عن رأي الشباب بدرجة خطورة مرض الإيدز، وتشير البيانات بأن ٧/٣٠ل رقم يوضح الجدو

من الشباب ممن سمعوا عن مرض الإيدز أكدوا على أن مرض الإيدز قاتل ويؤدي إلى الوفاة ولكن 
ولا يوجد تفاوت واسع بين . من الشباب أبدوا رأيهم بأن مرض الإيدز خطير ومعدي% ٢٠فقط 

  .لشباب في الحضر وليس بين الشابات والشبانالشباب في الريف وا
  

  ٧/٣٠الجدول رقم 

    حسب النوع والحضر والريفالإيدزالتوزيع النسبي للشباب حول رأيهم بدرجة خطورة مرض 
 الإجمالي الريف  الحضر

الجنسين    درجة الخطورة
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث

 74.3 68.0 71.4 72.7 63.8 68.8 77.7 76.0 76.9  الوفاةقاتل یؤدي إلى
 19.2 20.1 19.6 20.5 20.7 20.6 16.4 19.0 17.7 خطير ومعدي

 1.1 0.4 0.8 1.0 0.0 0.6 1.5 1.2 1.3 یمكن الشفاء منه
 0.3 0.0 0.2 0.5 0.0 0.3 0.0 0.0 0.0 مرض غير مهم

 2.0 0.3 1.2 2.6 0.2 1.6 0.7 0.4 0.6 أخرى
 2.0 10.0 5.7 2.0 13.8 7.2 2.2 2.7 2.4  أعرفلا

 1.0 1.2 1.1 0.8 1.5 1.1 1.5 0.8 1.1 غير مبين
 100.0 100.0 100.0 100.0100.0 100.0100.0100.0 100.0 المجموع
  

  ٧/٣١الجدول رقم 
 مراضالأ عن برامج التوعية والإعلامالتوزيع النسبي للشباب حول رأيهم بكفاية الدور الذي تقدمه 

    حسب النوع والحضر والريفالإيدزالمنقولة جنسيا بما فيها 
 الإجمالي الريف  الحضر

الجنسين     التوعيةأساليب
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث

 36.8 10.3 22.9 40.1 6.6 22.4 27.7 21.5 24.6 نعم بصورة آافية
 25.3 30.2 27.8 18.7 25.8 22.5 43.0 43.4 43.2 نعم إلى حد ما

 16.7 16.0 16.3 17.8 17.9 17.8 13.7 10.1 11.9 لا
 21.0 43.4 32.7 23.2 49.7 37.2 15.0 24.4 19.7 لا أعرف
 0.3 0.2 0.2 0.2 0.0 0.1 0.6 0.6 0.6 غير مبين
 100.0 100.0 100.0 100.0100.0 100.0100.0100.0 100.0 المجموع
  

 رأي الشباب المشاركين في هذه الدراسة حول كفاية الدور الذي تقدمه برامج ٧/٣١ول رقم يبين الجد
التوعية والإعلام عن الأمراض المنقولة جنسيا حيث أجاب الثلث منهم بعدم المعرفة ومايزيد عن الربع 

% ٤٠ ولكن. بلا% ١٧منهم بنعم إلى حد ما، ومايقل عن الربع بنعم بصورة كافية، وبنسبة تقل عن 
من الشبان في الريف يرون بكفاية دور برامج التوعية والإعلام بينما الشباب في الحضر الإناث 
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أما الشابات الريفيات فنصفهن . والذكور منهم لم يكتفي بعد بالدور الذي تلعبه برامج التوعية والإعلام
  .  لم تعطي الرأي بذلك

  
  ٧/٣٢الجدول رقم 

 المنقولة جنسيا بما فيها الأمراض التوعية المقترحة حول ليبأساالنسبة المئوية للشباب حسب 
   وحسب الحضر والريفالإيدز

 الإجمالي الريف  الحضر
الجنسين     التوعيةأساليب

 معا
 ذكور إناث

الجنسين 
 معا

 ذكور إناث
الجنسين 

 معا
 ذكور إناث

 53.8 40.0 45.4 49.4 31.0 37.7 63.4 72.2 68.0 زیادة التوعية عبر التلفزیون
 45.8 40.2 42.4 44.3 38.8 40.8 49.3 45.6 47.4 زیادة التوعية عبر الإذاعة
 31.4 19.7 24.3 28.1 13.2 18.6 38.8 43.1 41.1 زیادة التوعية عبر الصحف

 25.6 14.0 18.6 27.3 12.3 17.7 22.0 20.2 21.1 حملات توعية مباشرة
 34.1 15.1 22.5 32.2 13.5 20.3 38.3 20.2 28.8 إشراك خطباء المساجد بالحملات

 31.1 22.8 26.1 30.8 19.6 23.7 31.3 34.7 33.1 التوعية عبر المدارس
 8.7 3.8 5.7 6.5 2.4 3.9 13.7 8.9 11.2 التوعية عبر الأندیة الشبابية
 10.0 9.0 9.4 8.1 7.4 7.7 13.7 14.1 13.9 التوعية عبر المرافق الصحية

 3.4 0.6 1.7 4.5 0.7 2.1 0.9 0.4 0.6 محليينالتوعية عبر القادة ال
 22.6 37.0 31.4 22.9 41.4 34.7 21.6 21.4 21.5 أخرى

  
 اقترح حوالي نصف إجمالي الشباب بزيادة التوعية عبر التلفزيون ٧/٣٢كما موضح من الجدول رقم  

 الشباب في الريفز والمفضلة بين الشباب في الحضر وأيضا زيادة التوعية عبر الإذاعة والمضلة بين
من شباب % ٤٠كما ذكر الربع من الشباب زيادة التوعية عبر الصحف والمجلات حيث يرون 

أما إشراك خطباء المساجد بالحملات فإثنين من كل عشرة من . الحضر أن يكون لها دور في التوعية
ل عشرة منهم الشباب أكدوا على ذلك وتزداد خاصة بين الشبان في الريف والحضر حيث ثلاثة لك

أجمع مايزيد عن الربع من الشباب على التوعية في . رأوا أهمية إشراك خطباء المساجد بالحملات
وأستهان . المدارس حيث قلت النسبة بين الشابات الريفيات بسبب حرمانهم من الإلتحاق بالمدارس

 . تهاالشباب بدور المرافق الصحية والأندية الشبابية في التوعية بالرغم من أهمي
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  :التوصيات والمقترحات العامة

 

 . التركيز على المناطق الريفية في إقامة الندوات تتناول مواضيع الصحة الإنجابية .١

 . إعطاء أهمية للشابات في الريف للحصول على المعلومات .٢

قة إيجاد طرق مناسبة للوصول إلى الشباب غير الملتحقين بالمدراس لتوعيتهم بالأمور المتعل .٣
 .بالصحة الإنجابية

 .نشر الوعي عن الصحة الإنجابية في أوساط المراهقين والمراهقات .٤

 .تنشيط الأندية الشبابية في مجال التوعية .٥

 .التوجه إلى الأمهات والأباء والمعلمات والمعلمين في حملات توعوية عن الصحة الإنجابية .٦

 . ق بالصحة الإنجابيةالتعاون مع المدارس والجامعات من أجل نشر الوعي المتعل .٧

 .ضرورة تدريب الشباب وتنمية قدراتهم في تقديم خدمات التوعية لزملائهم .٨

تطوير المرافق الصحية لترقى بعلاقة صداقة مع الشباب وتقديم خدماتها الوقائية والعلاجية  .٩
 .لهم

إقامة مراكز تعني بشؤون الشباب الصحية تضم الإناث والذكور ويتم تشغيلها من  .١٠
  .  أنفسهمالشباب 

  
 


