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  : ��صم

 من المستدامة التنمية لتحقي أ�داف خفض�ا الدول إ�� �س�� ال�� المؤشرات أ�م من �مومة وفيات �عت��

  . دولة لأي ال��ة مستوى  عن �ع�� ف��، اخرى  ج�ة من والطفل �م ��ة وتحس�ن، ج�ة

، ومستو�ا��ا أسبا��ا، العر�ية الدول  �� �م�ات وفيات عن صورة لتقديم البحثية الورقة �ذه تأ�ي

 �مومة وفيات أن الدراسة نتائج بي�ت .الدو�� والبنك لل��ة العالمية المنظمة معطيات ع�� بالاعتماد

 وال�� للألفية �نمائية ��داف العر�ية الدول  �عد تحقق لم و�التا��، الص�� التحسن رغم مرتفعة لازالت

  .النصف إ�� �مومة وفيات خفض إ�� ��دف

 . �مومة وفيات �منة؛ معدل �مومة ؛ �نجابية ال��ة؛ ال��ة  ؛�مومة وفيات: تاحيةالمف ال�لمات

Abstract:  

Maternal mortality is considered one of the most important indicators that countries strive 

to reduce in order to achieve sustainable development goals on one hand and improve the 

health of mothers and children on the other hand. It reflects the level of health in any 

country. This research paper aims to present an overview of maternal mortality in Arab 

countries, its causes, and levels, based on data from the World Health Organization and the 

World Bank.The results of the study indicate that maternal mortality remains high despite 

health improvements; thus, Arab countries have not yet achieved the Millennium 

Development Goals aimed at reducing maternal mortality by half. 

Keywords: Maternal mortality ; health ; reproductive health ; safe motherhood ; maternal 

mortality rate 
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  :مقدمة

ولطالما . ل�و��ا �ش�ل جزءا م�ما من التنمية، �عت�� ال��ة أ�م مقياس لتطور أي دولة

فقد ارتفع أمل . الشعب سعت العديد من الدول إ�� تحس�ن الرعاية ال��ية و�التا�� ��ة

و�ما  �مومةا��ياة عند الولادة وانخفضت معدلات الوفاة بما ف��ا وفيات �طفال ووفيات 

  .  من ا�م المؤشرات لقياس التطور الص�� للدولة وتطور�ا بصفة عامة

فحسب ، ولا تزال وفيات �م�ات �ش�ل قضية ��ية عامة حرجة �� جميع أنحاء العالم

امرأة أثناء ا��مل أو الولادة  287000وفاة نحو   2020العالمية ش�د عام منظمة ال��ة 

بالمئة وقعت  95أو �عد الولادة لأسباب يمكن الوقاية م��ا تتعلق با��مل أو الولادة علما ان 

وقد ش�لت ، �� البلدان منخفضة الدخل والبلدان متوسطة الدخل من الشر�حة الدنيا

بالمئة  16ة من وفيات �م�ات �� ح�ن استأثرت جنوب آسيا بالمئ 87إفر�قيا وجنوب آسيا 

 )2023، منظمة ال��ة العالمية(من اجما�� الوفيات 

ب�سبة  2002و 2000اما الدول المتقدمة فقد حققت انخفاضا �� وفيات �م�ات ب�ن عامي 

فيما ، �ةإذ �عكس �ذا �خ�� الفجوة القائمة ب�ن الطبقة الغنية والطبقة الفق�، بالمئة 70

ي��ز أيضا عدم المساواة �� إتاحة ا��دمات ال��ية ال�املة �غض النظر عن �وضاع 

منظمة ال��ة (��سانية و�جتماعية ال�� تقف عائقا أمام ا��د من وفيات �م�ات 

 )2023، العالمية

 البنك( 2020حالة وفاة  امومة عام   14000فقد ��لت ، والدول العر�ية ل�ست است�ناءً 

ورغم . غالبي��ا �� الدول ال�� �عا�ي من �شاشة النظام الص�� أو الفقر) 2020، الدو��

لم ) �مومةوفيات (� ان �ذ المعدل او �ذا المؤشر  2020ا��  �2000نخفاض ا��قق من 

�مر الذي �ش�ل تحديا ���ود المنظومات ، يحقق ال�دف المطلوب �� �لفية للتنمية

�منة حق من حقوق ال��ة  �مومةوضمان  �مومةن خفض وفيات خاصة وا، ال��ية

  .�نجابية للمرأة

الثقا�� و�جتما�� و�قتصادي مما يمثل تحديات فر�دة ان المنطقة العر�ية تتم�� بالتنوع 

ولا �شمل �ذه التحديات ا��وانب الطبية وال��ية . �مومةتؤثر ع�� معدلات وفيات 

   .العوامل �جتماعية و�قتصادية والثقافية والسياسية بل �شمل أيضًا، فحسب
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مستو�ا��ا ، �� الدول العر�ية �مومة��دف �ذا المقال إ�� تقديم صورة عن واقع وفيات 

اضافة ا�� �س��اتيجيات المتبعة ل��د من �ذه ، واسبا��ا واثار�ا ع�� �سرة وا��تمع

  : تا��من خلال �جابة ع�� �ش�ال ال، الظا�رة

  �� الدول العر�ية؟  �مومةاقع وفيات و  �و  ما  

  :تتفرع عن �ذا ال�ساؤل الرئ���� مجموعة من ال�ساؤلات الفرعية التالية

  �� الوطن العر�ي؟ �مومةما �� مستو�ات وفيات  -

  �� الدول العر�ية؟ �مومةما �� اسباب ظا�رة وفيات  -

  وا��تمع؟  ع�� �سرة �مومةما �� اثار وفيات  -

  : أ�مية الدراسة-1

  :تتمثل ا�مية الدراسة ��

  .كعامل ومؤشر للتطور الص�� للبد �مومةوفيات  إظ�ار -

 .ابراز مدى �ختلاف �� توز�ع ا��دمات ال��ية ب�ن المناطق -

  .تقييم جودة الرعاية ال��ية �� البلدان العر�ية -

  : �داف الدراسةأ -2

 .� الدول العر�ية� �مومةمعرفة مستو�ات وفيات - -

 معرفة �سباب المؤدية ا�� �ذه الظا�رة  -

 .�� المنطقة العر�ية �مومةمعرفة العوامل المؤثرة �� وفيات  -

  .غ�� �سرة وا��تمع �مومةمعرفة اثر وفيات  -

�� الوطن العر�ي ع�� المن��  �مومةاعتمدت دراسة وفيات : من��ية الدراسة -3

منظمة ال��ة العالمية   و  استخدام معطيات البنك الدو�� الوصفي التحلي�� من خلال

OMS ، بالإضافة ا�� معطيات صندوق النقد الدو��FNUAP. 

  :مفا�يم الدراسة -4

 : ال��ة 

 
ً
 واجتماعيا

ً
 وعقليا

ً
ول�ست مجرد غياب المرض ، ال��ة �� حالة من اكتمال السلامة بدنيا

ع�� أن ال��ة ، مة ال��ة العالميةالذي قدمتھ منظ، و�ؤكد �ذا التعر�ف. أو ال��ز
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، أي توازنھ العق��، و�و �شمل الرفا�ية العامة لل��ص. �مراضتتجاوز مجرد غياب 

و�التا�� فإن ال��ة مف�وم شمو�� . ),2001OMS( وحالتھ البدنية، ورضاه �جتما��

مما �عكس أ�مية التوازن و����ام ب�ن مختلف ، �شمل عدة أ�عاد ��ياة ��سان

 .جوانب ا��ياة ل��فاظ ع�� ��ة جيدة

 : ال��ة �نجابية

عرفت منظمة ال��ة العالمية  ال��ة �نجابية ع�� ا��ا تتضمن مقدرة الفرد ع�� اتخاذ 

ولھ ا��ق سواء �ان ، القرار المناسب فيما يتعلق بالإنجاب �� الوقت والطر�قة ال�� ير�د�ا

 أم أن�� �� ا��صول ع�� الوسائل المن
ً
اسبة والمقبولة من وسائل تنظيم �سرة وفقا ذكرا

�� ا��صول ع�� ا��دمات ال��ية المناسبة وال�� تمك��ا من  المرأةوحق ، لاختيار�م

 (kadi, 2013, p. 9) .ا��صول ع�� الرعاية ال��ية �منة خلال ف��ة ا��مل والولادة

 :�منة �مومة

ا قبل ا��مل وخلالھ واثناء الولادة و�عد�ا اتباع� المرأةالممارسات ال��ية ال�� يجب ع��  

، 2017، سيد احمد(لتخطي ا��اطر ا��تملة ��دف الوصول بالأم والطفل ا�� حياة امنة 

  )4صفحة 

 : �مومةوفيات  

، يومًا لأي س�ب لھ علاقة با��مل أو التحكم بھ 42أثناء ا��مل أو �عد ��ايتھ ب  المرأةوفاة  

، منظمة ال��ة العالمية. (ول�س لأسباب عرضية، ا��مل�غض النظر عن مدة وم�ان 

2023.(  

    : �مومةمؤشرات قياس وفيات -

معدل وفيات �م�ات مؤشرا �اما لقياس مستوى التنمية  �عت��: �مومةمعدل وفيات  -

ال�سبة " بحيث يمثل ، و�و من ب�ن ��داف �ساسية للتنمية ال�شر�ة، ا��ققة �� بلد ما

  "ت �م�ات أو الوفيات المرتبطة ��ا إ�� ا��مل واجما�� عدد المواليد �حياءب�ن وفيا

(Lachichi, 2022, p. 6)  

و�� �ل وفاة تم ���يل�ا داخل م�شأة ��ية يحسب ب : �س�شفائية �مومةوفيات  –

�عكس ، تقسيم وفيات �م�ات المتوفيات داخل المس�شفى ع�� وفيات �م�ات �جمالية

 . الشروط ال�� تمت ف��ا الولادةو  ذا �خ�� المضاعفات التوليديةلنا �
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و�أخذ ، مدى ا��ياة �مومة�عكس �ذا �خ�� خطر وفيات : )RDV( �مومةخطر وفاة  –

:   حيث يتم حسابھ �التا��، حاملا المرأة�ذا المؤشر احتمالية الموت �� �ل مرة تصبح ف��ا 

RDV=TMM*35 )2023، ع�� باشا(. 

و�� �ل وفاة حدثت �� الم��ل اما لأسباب توليدية مباشرة او غ�� : الم��لية �مومةوفيات  -

اما ن�يجة لاستعمال وسائل تقليدية او ان التوليد بصفة عامة تم وفق ظروف ، مباشرة

  . س�ئة

إذ  . و�ذا �خ�� من الوفيات لا يمكن دراستھ محليا � ع�� أساس ��ل �حوال المدنية'' 

يتم ���يل�ا �� البلدية فعند غياب مص��ة ) وفيات/ مواليد(ا��وادث الديموغرافية أن 

 DES)'' ونفس �مر بال�سبة للوفيات ، للولادة �� المنطقة فان جميع الولادات تتم �� الم��ل 

FORTS, 1986, p. 6) 

جة �ل وفاة ن�ي'' حسب التنصيف العاشر لوفيات �م�ات : المتأخرة �مومةوفيات  -

يوما ولكن لأقل من ستة �عد  43تحدث لأك�� من ، لأسباب توليدية مباشرة او غ�� مباشرة

من وفيات  % 27ومثلت �ذه �خ��ة حوا�� ان��اء ا��مل و�ذا النوع من وفيات �م�ات 

  (SAUCEDO, 2024, p. 187) ''�مومة

  :أسباب وفيات �م�ات �� الدول العر�ية -5

الوفاة الناجمة عن مضاعفات ا��مل أو الولادة للمرأة أثناء '' ا��ا  �مومة�عرف وفيات    

م�انھ جراء و  يوما من ان��اء ا��مل �غض النظر عن مدة ا��مل 42حمل�ا من أو �� غضون 

أي س�ب متصل با��مل أو أدى ا��مل إ�� تفاقمھ دون أن ينجم عن حادث أو طارئ 

المباشرة وغ�� (حصر�ا �� �سباب الطبية  و�مكن .  )2023، منظمة �مم المتحدة( عارض 

ومستوى ، إم�انية ا��صول ع�� الرعاية(العوامل �جتماعية و�قتصادية و  )المباشرة

  .والعوامل الثقافية وا��غرافية) والتعليم، المع�شة

  :�مومةسباب الطبية لوفيات � 1.5

أو ا��مل و�س��  ن�يجة لأسباب تتعلق �ش�ل مباشر بالولادة  �مومةتحدث وفيات 

أو ن�يجة لأسباب أخرى تفاقمت مع ا��مل أو الولادة و�� ، �سباب التوليدية المباشرة

ت�شابھ �سباب الطبية الرئ�سية لوفيات �م�ات �� و . وليدية غ�� المباشرة�سباب الت

 �شمل �ذه �سباب ما. البلدان العر�ية مع تلك ال�� لوحظت �� مناطق أخرى من العالم

  :ي��
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     : �سباب المباشرة - 1.1.5

العلاج الغ�� و  الس�وو  ا��اض والنفاسو  اثناء ا��ملو  و�� المضاعفات الناتجة عن الولادة

، الولادة المتعسرة(ال��يح أو ��مال أو سلسلة من �حداث المرضية الناتجة عن 

باب التوليدية تمثل �س )أمراض ارتفاع ضغط الدم أثناء ا��ملو  �ج�اض، ال��يف

  )182صفحة ، 2018، بن عمار( من �سباب التوليدية المباشرة   % 80المباشرة حوا�� 

  : ال��يف – 

يحدث نز�ف الولادة �س�ب عدم قدرة الرحم ع�� �نقباض بقوة �افية لوقف ال��يف كما 

وعوامل  وجميع اش�ال التوليد ا��را��، أن من �سباب �خرى لوقوعھ �م ف��ة ا��اض

وأنج�ن  ، التخدير و�ورام ا��ب�ثة �� جدار الرحم وال�ساء اللا�ي سبق ل�ن �نجاب المتكرر 

فيما أظ�رت . مرات من قبل ف�ن أك�� عرضة ��اطر نز�ف  ما قبل الولادة 5و 4ما ب�ن 

من حالات الوفاة ال�� جاءت ن�يجة  % �17غي�يا ا��ديدة أن ) بابوا(دراسة أجر�ت �� 

ما قبل الولادة وقعت ب�ن أوساط ال�ساء اللا�ي ينج�ن لأول مرة مقارنة بال�ساء  ل��يف

  )187صفحة ، 2018، بن عمار(مرات  4اللا�ي سبق ل�ن �نجاب لأك�� من 

والذي يحدث خلال ساعت�ن من الوضع كن�يجة لفصل  HDDو�وجد نز�ف الولادة  

�ف ما �عد الولادة الذي يحدث مل من الدم و�و يختلف عن نز  500المشيمة أو لفقدان 

  . أحد �سباب الرئ�سية لوفيات �م�اتو�و ، )Hadj ،2012(ساعة   24خلال 

  :�سمم ا��ملو  ارتفاع ضغط دم ا��امل -

التقيؤ الشديد ، مجموعة من المضاعفات مثل �م الراسإ��  خلال ا��مل المرأةتتعرض  

. �ذه �عراض مصط�� �سمم ا��مل وارتفاع ضغط الدم وقد اطلق ع��، ال��اب ا��لد

و�عرف �سمم . 1937ليصبح مقتصرا ع�� امراض القصور ال�لوي والضغط الدموي سنة 

ا��مل ع�� انھ حالة مرضية تص�ب �م ا��امل يرتبط بارتفاع ضغط الدم وظ�ور 

، والدماغ وال�لية، مما يؤثر ع�� عدة أعضاء �� ا��سم مثل الكبد، بروت�نات �� مصل الدم

�سمم ا��مل  �� افر�قيا إ��  ن�يجة لارتفاع ضغط الدم �مومةو�عزى معظم وفيات 

حالة وفاة �� البلدان الصناعية  150، )حالة وفاة 3800(اسيا ، )حالة وفاة 22000(

  )2022، غلاب(

  

 



 2024 ،  02ا���د  ،  ����11 

 

265 

 

  : �ج�اض غ�� �من -

لرحم و�و أنواع إ��اء ا��مل قبل ان يبلغ ا��يو�ة ال�� تؤ�لھ ل��ياة خارج ا'': �ج�اض �و

 او اج�اض علا��، اذ نجد �ج�اض التلقا�ي والذي يحدث دون قصد و�صفة تلقائية

او اج�اض اجرامي  و�و ما لا ، الذي يحدث تحت اشراف طب�ب ل��فاظ ع�� ��ة �مو 

ي�يحھ القانون والشرع لما لھ من ضرر ع�� �م والذي �� الغالب ما ي�ون ن�يجة لعدم رغبة 

ين�� . )3صفحة ، 2017، بلعبا���(نجاب او ن�يجة ل��مل خارج اطار الزواج �م �� � 

م��ا حالات غ��  % 45، حالات حمل غ�� مقصود 10حالات من �ل  �6ج�اض المتعمد 

 .)2021، منظمة ال��ة العالمية(بالمئة م��ا  �� البلدان النامية  97مأمونة كما ان

ج�اض بن��و�ي ل�ونھ واحد من أسباب وفيات تم ا�عقاد مؤتمر حول �  1987و�� عام 

، �� �عض البلدان %30إ��  من جميع �ذه الوفيات لتصل% 15اذ يمثل ما يقارب ، �مومة

وقد تم �ع��اف بالإج�اض ع�� انھ مش�لة ��ية من قبل الو�الات الدولية و�مم المتحدة 

  .(Hachem, 2012, p. 41) . ��1994 مؤتمر القا�رة الدو�� المنعقد عام 

و�الدرجة ، �� العالم العر�ي يمنع �ج�اض لأسباب دي�ية بالدرجة �و�� لأنھ �عت�� قتلا

� �� حالات ضرور�ة كتعرض �م ل��طر فانھ �سمح ل�ا بالإج�اض . الثانية لأسباب طبية

 باست�ناء تو�س. إضافة لأسباب ديموغرافية والمتمثلة �� تراجع معدل المواليد. العلا��

  . فإ��ا الدولة العر�ية الوحيدة ال�� تكفل حق �م �� �ج�اض �� جميع حالاتھ

مضاعفات خط��ة إ��  و�مكن أن تؤدي عمليات �ج�اض ال�� تتم �� ظروف غ�� آمنة

 .بما �� ذلك ال��يف و�ل��ابات، ومميتة

ومن المشا�ل ال��  �عرف ف��ة النفاس ع�� ا��ا المرحلة الزمنية منذ الولادة:   ح�� النفاس-

درجة مئو�ة أو أك�� خلال  38.5إ��  درجة ا��رارة ارتفاع�� �ذه الف��ة  المرأةتتعرض ل�ا 

وان لم  . ال��اب ا��وضو  �سابيع �و�� �عد الولادة وقد ي�س�ب �سمم الدم البكت��ي 

، فاس�عد ح�� الن(2024, بيانات منظمة ال��ة العالمية)�عا�� يؤدي إ�� العقم الثانوي 

 ما ي�ون ذلك �س�ب عدم كفاية . س�بًا شا�عًا آخر للوفاة، وخاصة �سمم الدم
ً
وغالبا

 .الظروف ال��ية ومحدودية فرص ا��صول ع�� الرعاية قبل الولادة و�عد�ا

  tocieو ومعناه متعسرة dysو�� �لمة من اصل يونا�ي   la dystocie: عسر الولادة -

أي ولادة صعبة م�ما �ان اصل او طبيعة العائق  معناه ولادة يتم �عر�ف�ا ع�� ا��او 

يحدث كن�يجة لعدم التناسب ب�ن ��م او ش�ل ، بالاعتماد ع�� سب��ا اما �م او ا��ن�ن
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قد يحدث ذلك اذا تجاوز وزن و ، او سوء تموضع ا��ن�ن و��ن قابلية قناة الولادة لدى �م

   www.attibi.com. اء السكري او �� حالة إصابة �م ب د، ونصف كغ 4كغ او  5الطفل 

�و حالة نادرة وخط��ة يحدث ف��ا تفرق تام �� جميع طبقات العضلة : تمزق الرحم -

وقد يحدث ن�يجة  .الرحمية مما يؤدي ا�� خروج �امل ل��ن�ن او جزء منھ ا�� خارج الرحم

المعقدة او �ج�اض ا��را�� او ح�� �صابة  لعدة أسباب بما �� ذلك الولادة الطبيعية

 )2024، ا��طيب(ا��ادة �� منطقة �� البطن ومن أسبابھ  

 .�عدد الولادات او ا��مل المتكرر  -

 . الولادة المتعسرة -

 ا��اض الم�مل أي الذي يتم �� ظروف ��ية رديئة -

 �شوه خلقي �� الرحم -

ختلف من جسم الطفل او اثناء اذ يظ�ر جزء م: وضعية الطفل او الظ�ور ا��اطئ لھ -

 .الولادة بدلا من الراس و�� البعض �حيان الكتف او الوجھ

  : �سباب غ�� المباشرة  - 2.1.5

ولك��ا تفاقمت اثناء الولادة وال�� . و�� �سباب الناتجة عن وجود حالات مرضية سابقة

و�� ما ...... . ص المناعةمرض نق، المزمنة الأمراض� : ت�س�ب �� �سباب التوليدية المباشرة

  : ي�� البعض م��ا

  ال��اب الكبد الف��و���  -

ال��اب الكبد الف��و��� يحدث كن�يجة لم�اجمة ف��وسات معينة ��  الكبد إذ ي�شط سر�عا 

يحدث اما ن�يجة . ا��امل �� أواخر ا��مل و�س�� أيضا الر�ود الصفراوي  المرأةلدى 

إضافة للعوامل الوراثية . جة لإصابة �� الكبد سابقاأو ن�ي. عاما فأك�� 35ل��مل المتأخر 

)mayoclinic ،2023(. 254ا�� إصابة  2022اشارت تقديرات منظمة ال��ة العالمية لسنة 

المزمن ومن المعروف أن ال��اب الكبد �عد س�با  Bمليون ��ص بالعدوى بال��اب الكبد 

  ) د ونيج��ياال�ن، اثيو�يا، غانا(�� �ل من  �مومةرئ�سيا لوفيات 

وكذا مخيمات اللاجئ�ن �� الصومال والسودان وتظ�ر دراسات جرت �� اثيو�يا و�يران ان 

 . غ�� ا��امل المرأةا��امل اك�� �عرضا ل�ذا المرض بمقدار الضعف مقارنة ب المرأة

  )9صفحة ، 2007، باحب�ش(
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   :فقر الدم

خلال نمو ا��ن�ن �� الرحم ، مصط�� يطلق ع�� حالة انخفاض ترك�� ال�يموغلو��ن �� الدم

ا��امل ت�ون �ناك حاجة اك�� للمز�د  المرأةاثناء ف��ة ا��مل وحدوث تحولات أخرى عند 

و�عت�� ثلث ال�ساء ا��وامل �� الدول . من المغذيات وخاصة ا��ديد وا��وامض �مي�ية

ة لسوء ن�يج. فقط �� الدول المتقدمة % 14النامية مر�ضات بفقر الدم تام مقارنة ب 

  )188صفحة ، 2018، بن عمار( التغذية

ارتفع عدد ال�ساء ا��وامل  2022و 2020وقد اشارت تقديرات اليون�سيف انھ ب�ن عامي 

 12مليون ��  6.9مليون ا��  5.5او المرضعات اللوا�ي �عان�ن من سوء التغذية ا��اد من 

نيج��با ، كي�يا، ما��، اي�يو�يا ،بوركينافاسو، أفغا�ستان'' دولة ال�� �عا�ي من ازمة الغذاء 

  . )2023، ماكغار��( �شاد، جنوب السودان، اليمن، السودان، الصومال

وفقدان اثناء ، وا�ساع ��م دم �م اثناء ا��مل، وعادة ما تؤدي الدورة الش�ر�ة الغز�رة

�ون الولادة و�عد�ا لاسيما �� حالات نز�ف ما �عد الولادة إ�� �صابة بفقر الدم وقد ت

منظمة ال��ة (حالات العدوى س�با اخر مثل السل والمالار�ا وف��وس العوز المنا�� 

 )2023، العالمية

  VIH/SIDA: ف��وس نقص المناعة المك�سبة

و أي�ت�� لفصيلة الف��وسات الرجعية ، �عرف ف��وس السيدا ع�� انھ مرض معد

بدلا من   ADNالنووي ا�� ا��مض   ARNالر���وف��وسات أين يتم تحو�ل من ا��مض 

�س��دف �ذا �خ�� ا���از ، ا��الة العادية عند ال��ص الغ�� مصاب اين يتم العكس

ي�تقل �ذا �خ�� ع�� �تصال  . المنا�� أين يضعف خلاياه فيصبح عرضة لأي مرض

  . ا��...... . �بر الملوثة، اللعاب، ا������ الغ�� مأمون 

تفاقم عند ال�ساء ا��وامل المصابات بالف��وس كشف ا��تصون ان مشا�ل ا��مل ت 

أو أن ا��مل جعل الف��وس أك�� عدوانا ، إما لتأث�� الف��وس ع�� ا��مل: تحدث لس�ب�ن

من ج�ة أخرى يأخذ ا��ن�ن من �م نصف احتياجاتھ  . ن�يجة لضعف ا���از المنا��

، �ج�اض المتكرر ، فقر الدم، الز�ام( �مراضو�التا�� تصبح ضعيفة وعرضة للك�� من 

وفيات �م�ات المصابات بالو�اء  ارتفاعأمر�كية  أن -وقد أظ�رت الدراسات �رو ) ال��يف

فيما أظ�رت نفس الدراسة أن  . يفوق عدد المتوفيات ن�يجة للتدخ�ن او �عاطي الممنوعات
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ة من الوفيات بالف��وس قد تحدث �عد الولادة مباشرة أو �عد سنة من الولاد % 11.9

  (OUASSOU, 2018) )وفيات متأخرة(

  :ا��اصة بالدول العر�ية العوامل �جتماعية و�قتصادية - 2.5

 �� وفيات �م�ات
ً
 حاسما

ً
  :بما �� ذلك، تلعب العوامل �جتماعية و�قتصادية دورا

وخاصة المناطق ، �� العديد من المناطق: محدودية الوصول إ�� الرعاية ال��ية  -

ي�ون الوصول إ�� ا��دمات ال��ية �ساسية والمتخصصة ، اطق ال��اعالر�فية ومن

وغالبًا ما ي�ون �ناك ، قد ت�ون الب�ية التحتية الطبية غ�� �افية أو متضررة. محدودًا

  .نقص �� العامل�ن الطبي�ن المؤ�ل�ن

وخاصة ب�ن ، يمثل انخفاض مستوى المع�شة ونقص التعليم: مستوى المع�شة والتعليم  -

ال�ساء �قل �عليما أقل احتمالا ل��صول ع�� . عقبات رئ�سية أمام ��ة �م، �ساءال

  .رعاية �افية قبل الولادة وف�م أ�مية خدمات ��ة �م

يمكن للمعاي�� الثقافية وعدم المساواة ب�ن ا���س�ن أن : عدم المساواة ب�ن ا���س�ن -

مما يمنع�ا من ، قة ب����ا �نجابية�� اتخاذ القرارات المتعل المرأةتحد من استقلالية 

  .ا��صول ع�� الرعاية ال�� تحتاج�ا

  :والدي�يةالعوامل الثقافية  - 3.5

  :تؤثر �عراف الثقافية والممارسات الدي�ية أيضًا ع�� وفيات �م�ات �� البلدان العر�ية

��ل بدون مثل الولادة �� الم، يمكن لبعض الممارسات التقليدية: الممارسات التقليدية -

  .أن تز�د من ا��اطر ال��ية للأم�ات، مساعدة طبية

قد تؤثر المعتقدات الدي�ية ع�� استخدام خدمات ، �� �عض ا��تمعات: التأث�� الدي�� - 

ع�� الرغم من أن العديد من التفس��ات الدي�ية تدعم أ�مية الرعاية الطبية ، ��ة �م

  .لل�ساء ا��وامل

، بحيث تؤدي ال��اعات المس��ة و�زمات ��سانية: زمات ��سانيةتأث�� الصراعات و�  -

  :إ�� تفاقم عوامل ا��طر المرتبطة بوفيات �م�ات، الشا�عة �� �عض البلدان العر�ية

يمكن أن تؤدي ال��اعات إ�� تدم�� الب�ية التحتية : تدم�� الب�ية التحتية ال��ية - 

  .�ة �م غ�� ممكنمما يجعل الوصول إ�� خدمات �، ال��ية

قد ي�ون لدى ال�ساء النازحات داخليًا أو اللاجئات إم�انية محدودة : ال��وح الس�ا�ي -

  .ل��صول ع�� الرعاية قبل الولادة و�عد�ا
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قد ي�ون من الصعب ع�� المنظمات ��سانية : ا�عدام �من ومحدودية الوصول  -

  .اية �ساسيةمما يحد من توف�� الرع، الوصول إ�� مناطق ال��اع

  :وفيات �م�ات �� الدول العر�ية  أثار  - 6

  :  ع�� �سرة  - 1.6

  :بما �� ذلك، لوفيات �م�ات آثار عميقة ودائمة ع�� �سرة

اقب النفسية - ، وقد �عا�ي �طفال. فقدان �م لھ تأث�� عاطفي مدمر ع�� �سرة: العو

نفسية طو�لة �مد �س�ب فقدان من صدمات عاطفية واضطرابات ، ع�� وجھ ا��صوص

  .أم�ا��م

اقب �قتصادية- ، يمكن أن تؤدي وفاة �م إ�� انخفاض كب�� �� دخل �سرة: العو

و�ذا يمكن أن يؤدي إ�� ز�ادة الفقر وز�ادة . وخاصة �� �سر ال�� �سا�م ف��ا �م ماليًا

  .الصعو�ات �قتصادية

وقد يتم تقسيم . إ�� �عطيل ديناميكيات �سرة يمكن أن تؤدي وفاة �م: تفكك �سرة -

وقد تصبح المسؤوليات الم��لية عبئًا إضافيًا ، �طفال ب�ن أفراد مختلف�ن �� �سرة الممتدة

  .ع�� أفراد �سرة �خر�ن

  :التأث�� ع�� ا��تمعات وا��تمع - 2.6

تلعب . جية ا��تمعتؤدي وفاة �م �� سن العمل إ�� خسارة إنتا: خسارة �نتاجية - 

و�مكن أن يؤثر غيا��ن ، �م�ات �� كث�� من �حيان دورًا رئ�سيًا �� اقتصاد �سرة وا��تمع

 .ع�� التنمية �قتصادية ا��لية

�طفال الذين ل�س لد��م أم�ات �م أك�� عرضة للوفاة �� : ز�ادة معدل وفيات الرضع - 

يصبح �ؤلاء �طفال أك�� ، وا�تمام أم�ا��م و�دون رعاية. السنوات �و�� من حيا��م

 .عرضة ��طر سوء التغذية والمرض والوفاة المبكرة

�طفال الذين يفقدون أم�ا��م تقل احتمالية مواصلة : التأث�� ع�� �عليم �طفال -

��ب الفتيات. �عليم�م
ُ
، من المدارس لتو�� مسؤوليات م��لية، ع�� وجھ ا��صوص، وقد �

 .إدامة دائرة الفقر وعدم المساواة ب�ن ا���س�ن مما يؤدي إ��

اقب طو�لة المدى ع�� ال��ة العامة  -   :عو

 :لوفيات �م�ات آثار طو�لة المدى ع�� ال��ة العامة �� البلدان العر�ية
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معدلات وفيات �م�ات �عكس و�ؤدي إ�� تفاقم  ارتفاع: �عز�ز التفاوتات ال��ية -

 �م و . التفاوتات ال��ية القائمة
ً
 و��م�شا

ً
 ما ت�ون ال�ساء من ا��تمعات �ك�� فقرا

ً
غالبا

 
ً
 .�ك�� تضررا

معدل وفيات �م�ات إ�� وجود أوجھ قصور  ارتفاع�ش��  :الضغط ع�� النظم ال��ية -

�ش�� الوفيات النفاسية ال�� يمكن الوقاية م��ا إ�� ا��اجة الم��ة إ�� . �� النظم ال��ية

وضمان الوصول العادل إ�� ، وتحس�ن تدر�ب الطاقم الط��، ال��ية�عز�ز الب�ية التحتية 

 .الرعاية ال��ية

يمكن أن تؤثر �حصاءات المتعلقة بالوفيات النفاسية : التأث�� ع�� السياسات ال��ية -

و�� �سلط الضوء ع�� ا��الات ال�� تتطلب . ع�� أولو�ات وسياسات ال��ة العامة

 .تحس�ن ��ة �متدخلات واس�ثمارات مس��دفة ل

بل ل�ا ، لا تؤثر وفيات �م�ات �� الدول العر�ية ع�� �فراد وأسر�م فحسب، باختصار

ولذلك فإن ا��د من . تداعيات عميقة وواسعة النطاق ع�� ا��تمعات وا��تمع ك�ل

ولكن أيضا لتحس�ن ال��ة ، الوفيات النفاسية أمر بالغ ��مية ل�س فقط لإنقاذ �رواح

  .ة و�ستقرار �قتصادي والرفاه �جتما�� �� المنطقةالعام

اقع وفيات -7   :�� الوطن العر�ي �مومةو

تنوعًا كب�ً�ا من ، الممتدة من المغرب العر�ي إ�� شبھ ا��ز�رة العر�ية، تمثل البلدان العر�ية

 تختلف. حيث التنمية �قتصادية و�نظمة ال��ية والسياقات �جتماعية والثقافية

وتتأثر �عوامل مثل الصراع وعدم ، معدلات وفيات �م�ات �ش�ل كب�� ب�ن البلدان

  .�ستقرار السيا��� وعدم المساواة �جتماعية و�قتصادية

فوفق احدث البيانات إنخفض معدل وفيات �م�ات �� �عض الدول العر�ية ن�يجة 

�� غالب �حيان تمت ولاد��ن  ��صول ال�ساء �� سن �نجاب ع�� الرعاية التوليدية وال��

إضافة لتنظيم �سرة والتباعد ب�ن الولادات ورغم ذلك لازالت ، تحت اشراف مؤ�ل�ن

�� عام ، .مثل اليمن والسودان�عض الدول العر�ية �ش�د معدل وفيات أمومة  مرتفع 

 164 مقارنة بـ، ألف ولادة حية �� قطر 100وفيات ل�ل  3بلغ معدل وفيات �م�ات ، 2017

  .ألف ولادة حية �� السودان 100حالة وفاة ل�ل 
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  2020 حسب الدول العر�ية لسنة �مومةتوز�ع عدد وفيات : 01ا��دول رقم 

التقدير النقطي ل�سب وفيات 

  *2020لسنة  �مومة

 �مومةعدد وفيات 

 2020سنة 
  الدول العر�ية

 الصومال 4500 621

  اليمن 1900 183

 السودان 4100 270

 العراق 900 76

 ا��زائر 760 78

 مور�تانيا 700 464

 المغرب 470 72

 مصر 420 17

 ا��م�ور�ة العر�ية السور�ة 120 30

 المملكة العر�ية السعودية 110 16

 �ردن 100 41

 لي�يا 88 72

 تو�س 74 37

 جيبو�ي 56 234

  جزر القمر 52 217

 الضفة الغر�ية وقطاع غزة 30 20

 بنانل 18 21

 عمان 15 17

 البحر�ن 3 16

 �مارات العر�ية المتحدة 9 9

 قطر 2 8

 ال�و�ت 4 7

  2020، البنك الدو��: المصدر
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  7 ص، 2020ا�� عام  �2000تجا�ات المتعلقة بوفيات �م�ات من عام * 

والتقدير النقطي لوفيات  �مومةتوز�ع عدد وفيات  1بي�ت معطيات ا��دول رقم     

حالة وفاة حسب  14000وقد بلغ عدد�ا حوا��  ، ��2020 البلدان العر�ية لسنة  �مومة

ولازالت �عض البلدان العر�ية �ش�د ارتفاعا كب��ا �� حالات ، احصائيات البنك الدو��

اذ ان �م�ات . حالة وفاة 4500وتأ�ي الصومال �� مقدمة الدول العر�ية ب ، �مومةوفيات 

من  % 9معدلات الوفاة اثناء الولادة وفقط  ارتفاعن�ن الواقع المر�ر من الصوماليات �عا

و�مكن تفس�� ذلك ع�� . ال�ساء ا��وامل �� الصومال يحصلن ع�� الرعاية ال��ية اللازمة

ان معظم ال�ساء ا��وامل �� المناطق الر�فية يفتقرن ا�� الوصول ��دمات الرعاية 

إضافة لافتقار ال�ساء ا��وامل ع�� . ي �ش�ده البلادن�يجة للفقر وال��وح الذ، �ساسية

  . �دو�ة وغياب �ج�زة �� المس�شفيات

إضافة ا�� السودان وجنوب السودان واليمن وال�� �عرف �� �خرى أزمات إ�سانية 

ومما ، وصعو�ة الوصول ا�� المرافق ال��ية، ومجاعات مما فاقم من سوء الوضع الص��

�اء �وفيد  والذي حال دون تلقي العلاج والرعاية ال��ية ما قبل ضاعف معدل الوفيات و 

ا���ر الص�� و  الولادة للأم�ات ا��وامل �� �عض الدول ال�� ��لت �سب مرتفعة  للو�اء

و�و�ئة  �مراضإضافة لان�شار . الذي فرض ونتج عنھ صعو�ة التنقل للمس�شفيات

  . �ز للولادة أو متأخرأين ي�ون رحم �م غ�� مج. �الايدز وال�ول��ا

ومن اع�� �سب وفيات ا�� ادنا�ا نجد ان دول ا��ليج حققت انخفاضا كب��ا �� وفيات  

كما عملت �ذه ) �عتماد ع�� ال��وة النفطية(ن�يجة للأوضاع �قتصادية ا��يدة ، �مومة

ل لبناء ع�� توف�� الرعاية ال��ية للمواطن�ن والمقيم�ن وتخصيص �موا) ا��ليج(الدول 

، المس�شفيات وتوف�� ال�وادر الطب�بة والتمر�ضية وال�� غالبا ما يتم جل��ا من ا��ارج

والعكس فإن غالب �م�ات ا��ليجيات تتم ولاد��ن �� �عض الدول  .إضافة ��انية العلاج

  الغر�ية 

ل دون ان ن���� العامل �خر و�و ال��كيبة الس�انية لبعض البلدان ال�� �عا�ي من معد

وفيات امومة مرتفع رغم استقرار�ا او منخفض رغم ا��روب ف��ا وذلك لتأث�� الب�ية 

  العمر�ة او المستوى الص�� المرتفع ��ا

  

  



 2024 ،  02ا���د  ،  ����11 

 

273 

 

   ��2020 الدول العر�ية سنة  �مومةتوز�ع عدد وفيات : 01الش�ل البيا�ي رقم 

  
  .  01بالتصرف من خلال معطيات ا��دول رقم : لمصدرا

اذ �ش�� ، ��2020 الدول العر�ية لسنة  �مومةه ا�� توز�ع عدد وفيات �ش�� ا��ر�طة أعلا 

الصومال ، اللون �حمر ا�� ���يل اعداد مرتفعة من الوفيات مثل �ل من السودان

 )مور�تانيا ولي�يا، تو�س، ا��زائر والمغرب �ق���(اما منطقة المغرب العر�ية . اليمن

. �مومةف���ل اعداد متوسطة من وفيات  )فرما �و باللون �ص...(. لبنان، ومصر

و�عرف �ل من عمان وقطر والبحر�ن وال�و�ت و�مارات مستو�ات جد منخفضة من 

المستوى (المستوى �جتما�� و�قتصادي  ارتفاعو�ذا راجع اولا ا��  �مومةوفيات 

اطباء (اية ال��ية المستوى الص�� اي جودة الرع ارتفاع�� �ذه البلدان وثانيا �� ) المع����

  . 02و�ذا ما يب�نھ الش�ل رقم ، .). وسائل –مراكز  –

توز�ع الولادات ال�� تمت تحت اشراف مؤ�ل�ن �� الدول العر�ية : 02الش�ل رقم 

 2020و 2000ب�ن

  
  2022، البنك الدو��: المصدر  



  أ ،����/ إ ،�� ��ب  ا������ �� ا��ول ا������ و���ت  276 -  259 ص ص

  

274  

الوضع فقد اكدت �بحاث والدراسات ان الوصول للرعاية ال��ية �نجابية يتوقف ع�� 

و�ذا ). الوضع �جتما��، الدخل، مستوى المع�شة(�جتما�� و�قتصادي للمرأة وعائل��ا 

ما أكده الباحثون ع�� ان تأث�� �ختلافات �جتماعية و�قتصادية ع�� ��ة �فراد 

فالأفراد او العائلات ذوي الدخل المرتفع ل�ا احتمالية ا��صول ع�� الرعاية . وا��تمعات

ية اع�� بكث�� من العائلات ذات الدخل المنخفض و�ذا ما يث�ت عدم ال�ساوي او ال��

  )Hachem ،2012(التباين �� توز�ع المرافق ال��ية 

و�التا�� تؤثر ع�� ، من ج�ة أخرى تؤثر الفوارق الم�انية ع�� جودة ا��دمات ال��ية

وذلك ان  . ومة امنةاو تحقيق ام �مومةال��ة �نجابية مما ينعكس سلبا ع�� وفيات 

افتقار المناطق الر�فية لل�وادر الطبية او للمرافق ال��ية يجعل الوصول ا�� تحقيق 

ووما يز�د من صعو�ة ا��صول ع�� �ذه ا��دمات �و ، الرعاية ال��ية ال�املة صعبا

الضغط الذي يخلقھ أ��اب المناطق الر�فية ع�� المدن الك��ى ال�� يتواجد ��ا المرافق 

 لعش����(�� ف��ة ماقبل الولادة او اثناء ا��مل  المرأةدون �سيان دور توعية . ةال��ي

   )2023، �اشمو 

  :خاتمة

�� المنطقة العر�ية من الناحية الديموغرافية حسب �ل  �مومةتختلف او ت�باين وفيات 

ال��ية ل�ل دولة ن�يجة لما ل�ا من و  وحسب المستوى �قتصادي و�جتما��، دولة

وذلك ل�و��ا احد مقاي�س التنمية ، او تأث�� ع�� مستوى المنظومة ال��يةا�ع�اس 

  .ال�شر�ة

�ناك العديد من التحديات ال�� �عيق ا���ود المبذولة ل��د من وفيات �م�ات �� �ذه ف

  :لمكن ت��يص�ا ��، المنطقة

تلك ال�� وخاصة ، محدودية الوصول إ�� الرعاية ال��ية �� العديد من البلدان العر�ية -  

غالبًا ما ت�ون الب�ية التحتية ال��ية غ�� �افية أو ، �ش�د صراعات أو أزمات إ�سانية

  متضررة

مما يؤثر ع�� إم�انية ، التفاوتات �قتصادية ب�ن المناطق ا��ضر�ة والر�فية وا�� -  

  .الوصول إ�� ا��دمات ال��ية ا��يدة
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  :ومنھ تأ�ي �ذه التوصيات  

ورة الفحص الط�� خلال ف��ة ا��مل و�عده خاصة فيما �علق بوجود توعية �م�ات بضر - 1

  . مرض مزمن ومن المعروف أن ال�ساء أك�� عرضة للأمراض المزمنة من الرجال

تحس�ن م�ارات �طباء والممارس�ن �� التعامل مع ا��الات : ضرورة الت�و�ن ا��يد للأطباء- 2

  . الطارئة والمتعلقة با��مل والولادة

، �م�ات بمدى خطورة الولادة الم��لية نظرا لان �عض العائلات لا �سمح للام أن توعية- 3

لاسباب او معتقدات دي�ية او  .تضع مولود�ا �� المس�شفى أو تحت إشراف الطب�ب

  متوارثة 

   توف�� المرافق ال��ية و�س�يل كيفية الوصول ل�ا خاصة بال�سبة للمناطق الر�فية- 4

  للعلاج المرأةوالمعتقدات المت��رة �� أذ�ان العائلات حول ذ�اب محاولة ت��يح �ف�ار -

لا سيما �� ، �عز�ز النظم ال��ية من خلال �س�ثمار �� الب�ية التحتية ال��ية- 5

أن يحسن إم�انية الوصول إ�� الرعاية ال��ية للأم�ات ، المناطق الر�فية والم�مشة

 .وجود��ا

وا��تمعات حول أ�مية الرعاية قبل الولادة  تنفيذ برامج توعية لتثقيف ال�ساء - 6

 .و�عد�ا

تقديم �عانات والمساعدات المالية للرعاية ال��ية للأم�ات �سر ذات الدخل  - 7

  .المنخفض �� ا��صول ع�� ا��دمات اللازمة

  : قائمة المراجع

 : المراجع باللغة العر�ية

 .ا�لجنة الوطنیة �لمرٔ�ة: ا�يمن. الجمهوریة ا�يمنیةنحو استراتیجیة ام�ة للامومة في ). 2007. (ن, �ح��ش -

  pp. 2-10, مج� �سرة وا�تمع. أ�س�باب والنتائج: ظاهرة ��اض). 2017. (ا, بلعباسي -
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 �2012انفي ، 100
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