
 

 

 

 

 

لوزارة الصحة يةالاتصالة الاستراتيجي خطةال  

الأسرةفي مجال تنظيم    

 

  

2019- 2023  

الأردن-عمان  

 

 

 

 

 

 



 

2 
 

 



 

3 
 

 

 :وتقدير شكر  

التي تم  (2023-2019) للأعوام    الأسرة   تنظيم   في مجال   الصحة   لوزارة   الاتصالية   الاستراتيجية   الخطة   إطلاق   الصحة   ة  وزار يسر   

في  هذه الخطة   إعدادب تم البدء   ، حيث  لية  و  الد   للتنمية   الأمريكية   من الوكالة   " الممول  الأسرة"تواصل لسعادة  فني من مشروع   م  ها بدعإعداد  

متخصصة  عمل   صحة المرأة والطفل في ورشة  الصحي و الإعلامالتوعية و تيبعد مشاركة ممثلين عن كل من مديري 2018شهر آب عام 

 وضع   لهاتم خلا  مع الجامعة الأمريكية في بيروت،  بالتعاون   تواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي نظمها مشروع   تواصلفي مجال ال

في عليها  البنود التي تم الاتفاق   حسب   الخطة   هذه إعدادبمن كلا المديريتين  فنية   فرق   قامتأولية لأبرز محاور هذه الخطة ومن ثم  مسودة  

من محاور الخطة  كل محور   حول  . وتم ذلك بشكل تشاركي من خلال لقاءات دورية وورشات عمل مشروع تواصل فني من الورشة وبدعم  

ية من خلال ل  و  سخي من الوكالة الأمريكية للتنمية الد   هذه الخطة بدعم   لتنفيذالتمويل اللازم  بشكلها النهائي، وقد تم توفير   أن استكملت إلى

 . لأسرةاوتنظيم  مشروع شركاء الصحة

 بالذكر: نجاز هذا العمل ونخص  إكل من ساهم في  إلىبجزيل الشكر والامتنان  ن نتقدم  أ إلا لا يسعناوهنا 

 الأولية الصحية لرعايةل العام الأمين مساعد / اسحق عدنان د.  : الأولية الصحية الرعاية إدارة

 والطفل المراة صحة مديرية الصحي الإعلامو التوعية مديرية

 والطفل المرأة صحة مديرية مدير / العوري ملاك د. الصحي الإعلامو التوعية مديرية مدير موسوس/ عبير د.

 التزويدو المعلومات قسم رئيس / الصفدي ناديا د. والاتصال الإعلام قسم رئيس / بقاعين ارند د.

 والمتابعة رافالإش قسم رئيس  ر/بالج فاديا الصحية القرى قسم رئيس سالم/ محمد ابراهيم د.

  التدريب قسم رئيس  / شقديح ربى د. الصحية التوعية قسم رئيس / شامة أبو سناء م.

 الأسرة تنظيم قسم رئيس  / خريسات زينة د. والاتصال الإعلام قسم / العايد د.أميمة

 وطفولة أمومة مشرفة / شاويش أبو أمل والاتصال الإعلام قسم  / الحسيني ياسمين

 وطفولة أمومة مشرفة  / ظاهر لبنى والاتصال الإعلام قسم / نزيتو محمد

 وطفولة أمومة مشرفة / سعدة أبو ميساء والاتصال الإعلام قسم  / أسعد علي ناديا

  الصحية التوعية قسم المقطش/ سميرة

 حيةالص الشؤون مديريات في والطفل المرأة صحة أقسام رؤساء  الصحية التوعية قسم / الشوبكي ايمان

 العاصمة لمحافظة الصحية الشؤون مديرية / صبيح إيمان د.  الراعوش عبير

 البلقاء لمحافظة الصحية الشؤون مديرية خضر/ أمل د.  حسن غانم
  

 الأسرة لسعادة تواصل مشروع من الفني الفريق الصحية الشؤون مديريات في الصحة تعزيز مشرفي

 والاجتماعي السلوكي للتغيير مستشارالاتصال بنات/ هناء د. العاصمة لمحافظة يةالصح الشؤون مديرية / رواشدة ريم د.

 الكرك لمحافظة الصحية الشؤون مديرية / النوايسة فداء .د

 
 والاجتماعي السلوكي للتغيير الاتصال خبير نوفل/ احمد السيد

 والاجتماعي السلوكي للتغيير الاتصال خبير / هلسة ميس د. 

 والتقييم المتابعة مستشار الأسطة/ رشا السيدة 

 والتقييم المتابعة خبير / خوري لانا السيدة 

                        والاداري المالي مديرال / بطشون نتالي السيدة 
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 الملخص التنفيذي

كان والصحة الأسرية لعام مسح الس حيث أظهرت نتائج   الأسرةبتنظيم  المتعلقة  المؤشرات   تحقيقفي  ملموسا   تقدما   أحرز الأردن  

طفل لكل سيدة  2.7الكلي  الإنجابغ معدل عوام السابقة حيث بلالأردن مقارنة بالأالكلي في  الإنجابفي معدل  كبيرا   تراجعا   2017/2018

لا أن العديد من التحديات والمشكلات المتعلقة بتنظيم إ. 2012 طفل لكل سيدة عام  3.5قارنة بـ م 2018 /2017عام  الإنجابفي عمر 

هذه المشكلات والحفاظ على جة  لمعال الأسرةما زالت قائمة  الأمر الذي يستدعي الاستمرار في بذل الجهود الوطنية في مجال تنظيم  الأسرة

الفرصة  إلىالوطنية والوصول  الأهدافدنى لتحقيق أنسب  إلىالكلي التي تم تحقيقها واستدامتها وخفض هذا المعدل  الإنجابنتائج معدلات 

 السكانية المرجوة.

ق المؤشرات في تحقي والمساهمة   الأسرةظيم ية وتنالإنجابمن وزارة الصحة بالارتقاء بجودة خدمات الصحة  على ما سبق والتزاما  ا  وبناء

لية  بتطوير هذه الخطة و  " الممول من الوكالة الأمريكية للتنمية الد   الأسرةوبدعم فني من مشروع " تواصل لسعادة  الوطنية قامت الوزارة  

 الجذرية   الأسباب   ج اتصالية فاعلة تعالج  تصميم وتنفيذ برام إلى التي تهدف   الأسرةالاستراتيجية المتخصصة في المجال الاتصالي لتنظيم 

 الأسرة تنظيم وتعمل على  تحسين التوجهات لدى الأفراد والمجتمع نحو الأسرةبعض مؤشرات تنظيم ضعف أداء  تراجع أو إلىالتي أدت 

  .واستخدام الوسائل الحديثة الأسرة في زيادة الطلب على خدمات تنظيم مما يساهم  

 تيجيةطار العام للاستراالإ

 تتم المساهمة   تيال" الأسرة" زيادة الطلب على خدمات تنظيم بـ لهدف الاستراتيجي )العام( اعلى تحديد طارها العام إاشتملت الخطة في 

خلات الاتصالية الرئيسية المتضمنة في من خلال مخرجات عامة  للمدإليها نتائج رئيسية  يتم الوصول  من خلال تحقيق  إليه  في الوصول 

 . خطةال

متخصصة في مجال التواصل للتغيير السلوكي  فنية   درات  قى الأول ت النتيجة  نضمتنتائج رئيسية  العام للخطة ثلاث   طار  وحدد الإ

واصل للتغيير السلوكي تدريبية متخصصة في مجال الت برامج   ها من خلال المخرجات المتعلقة بتوفيرإليتم الوصول يوالاجتماعي  

ومقدمو خدمات  ،في وزارة الصحة ادر فنية مدربة من وزارة الصحة  في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعيكوو ، والاجتماعي

المجتمعية الفاعلة في  المشاركة الثانية المتعلقة بـ والنتيجة   تقديم المشورة الفاعلة وتيسير الجلسات التوعوية.مدربون على   الأسرةتنظيم 

في مجال تعزيز تنظيم  لجان صحة مجتمع مدربة وفاعلة تكوينتحقيقها من خلال المخرجات المتعلقة بـ التي يتم    سرةالأتعزيز مفهوم تنظيم 

مدني فاعلة في مجال ومنظمات مجتمع ،  المؤسسات المحليةو الهيئات مع الأسرةشراكات فاعلة في مجال تعزيز تنظيم وعقد ، الأسرة

تحقيقها من خلال المخرجات  التي يتم   الأسرةتحسن في توجهات الأفراد نحو تنظيم ال ة المتعلقة بـثلوالنتيجة الثا. الأسرةتعزيز تنظيم 

خدمات مشورة فاعلة في مجال تنظيم  تقديمو الأسرةعلامية ومجتمعية فاعلة في مجال تنظيم إبرامج اتصالية  تنفيذتصميم والمتعلقة ب

 .الأسرة

وأنظمة مؤسسية  الأسرةالتي ينبغي تحقيقها  من توفر بيئة خارجية مساندة وداعمة لموضوع تنظيم   الإطار الإفتراضات الأساسية كما يحدد  

 وصولا  النتائج  إلىثم ومن المخرجات  إلىخلات والتي تؤدي متطلب لتنفيذ المدكوذلك ، خلاتومهيأة لتنفيذ المد داعمةوزارة الصحة  يف

   .يتتابع منطقضمن  تحقيق الهدف الاستراتيجي  إلى
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 السلوكي الاجتماعي نموذج التغيير

نسان ي يفسر سلوك الإالذ الأسرةحداث التغيير السلوكي والاجتماعي المنشود حول تنظيم لإالنموذج الايكولوجي الاجتماعي وتبنت الخطة 

 المتعلق بالفرد الأولالمستوى ى علهذه الخطة على أربعة  مستويات مع التركيز في  وهي بيئة تشتمل  ، علاقته ببيئته الاجتماعيةمن خلال 

والمستوى الثاني  ،على تصرفه وسلوكه روالتي تؤث الأسرةومواقف وقيم الفرد المتعلقة بتنظيم  ومعتقدات   ومهارات   ويتضمن معلومات  

ي تؤثرعلى قرارات التمجتمع ومقدمي الخدمات وقادة ال قران والزملاءصدقاء والأمثل العائلة والأالمتعلق بشبكة العلاقات والمعارف 

 .الأسرةفراد وسلوكياتهم نحو تنظيم الأ

 المشكلة السلوكية

/ ضعف تبني  عدم  "تحليل الوضع الراهن تم تحديد المشكلة السلوكية العامة المتعلقة بتنظيم الأسرة على أنها  ومخرجات   على نتائج   بناء  

المادي سري يتشارك بها الزوجان للوصول إلى حالة من الرفاه أ كمفهوم شامل  أو كمنهجية تخطيط الأزواج لمفهوم تنظيم الأسرة

نشوء أسر كبيرة الحجم و/ أو حدوث أحمال غير عليه ارتفاع في معدلات الإنجاب والنفسي والصحي والاجتماعي في الأسر مما ترتب و

هدافها التنموية وقدرتها أاً للدولة لتحقيق معي ويشكل تحديسلباً على تحقيق الرفاه الأسري والمجت مخططة أو غير مرغوبة مما ينعكس  

 .على توفير الخدمات بجودة ونوعية"

 الجمهور المستهدف

الجمهور  إنهدافهم والتمتع بالرفاه، فأخلالها الأفراد والأسر لتحقيق كمنهجية تخطيط يسعى من  الأسرةالمفهوم الشامل لتنظيم   إلى وبالنظر  

بهدف ن يوفئة الرجال المتزوج الإنجابعمر السيدات المتزوجات في فئة: هي رئيسية   عدة فئات   ل  الرئيسي المستهدف ببرامج الخطة يشم

ضمن المرحلة المدرسية العليا والمرحلة الجامعية بهدف تبني وفئات الخاطبين والشباب من الجنسين في أسرهم الحالية  الإنجابتنظيم 

.  كما استهدفت الخطة الفئات المؤثرة (الأسرةي )تنظيم الإنجابفي ذلك التخطيط بما  لأسرهم المستقبليةمفهوم التخطيط المستقبلي و

  .الأسرةالرئيسي المتعلقة بتنظيم  لما لهم من تأثير على قرارات الجمهورمقدمي الخدمات والقادة الدينيين )الثانوية(  خاصة 

 الاتصالية الأهداف

صغيرة الحجم والعدالة  الأسرةوتحسين التوجهات حول تبني مفهوم  الأسرةامل لتنظيم المعرفة بالمفهوم الش زيادة   الأهدافبرز هذه أمن 

وتكافؤ الفرص بين الجنسين لدى جميع فئات الجمهور المستهدف والتركيز على زيادة الوعي بمخاطر الأحمال المتكررة والمتقاربة 

ا وسائل آمنة وفعالة لدى فئات السيدات المتزوجات في عمر الحديثة باعتباره الأسرةوتحسين التوجهات نحو استخدام وسائل تنظيم 

، والتركيز على أهمية التخطيط المستقبلي وللأسرة المستقبلية بما في ذلك التخطيط المتزوجين والخاطبين من الجنسين والرجال الإنجاب

والفئات  سلام لدى فئة الوعاظ والواعظاتلإفي ا الأسرةي لدى فئة الشباب والخاطبين وتحسين التوجهات نحو مشروعية تنظيم الإنجاب

لفئة السيدات  الأسرةكساب مهارات التخطيط واتخاذ القرارات المتعلقة بتنظيم إالمتعلقة ب الأهداف إلىضافة لإبا الأخرى، المستهدفة

 .لفئة مقدمي الخدمات الأسرةتقديم المشورة الفاعلة  لتنظيم  مهاراتوالشباب والخاطبين و 

 فنية والاتصاليةالبرامج ال

 : تنضمتفنية واتصالية  متعددة اندرجت ضمن ثلاثة محاور فنية رئيسية  برامج   تضمنت الخطة  
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( 1هي وتنفذ من قبل مديرية التوعية والإعلام الصحي  برامج رئيسية واشتمل على المتعلق بالبرامج والمداخلات الاتصالية  الأولالمحور 

الرقمي ووسائل التواصل الاجتماعي مع  الإعلاموية والفقرات التلفزيونية الإعلامذي تضمن أنشطة الحملات الالجماهيري  الإعلامبرنامج 

( برنامج التوعية 2عبر التطبيقات الرقمية على الهواتف الخلوية،   الأسرةفي نشر الرسائل والمعلومات الخاصة بتنظيم  التكنولوجياتوظيف 

والرجال  الإنجابويستهدف السيدات المتزوجات في عمر  يذه من خلال لجان صحة المجتمع المشاركة الذي يتم تنفوالمشاركة المجتمعية 

سلوب التواصل الجماعي أ ىرات والجلسات النقاشية والندوات التي تتبنالمتزوجين والخاطبين من الجنسين من خلال أنشطة المحاض

 الشراكة مع وزارة  ب طة تستهدف الفتيات خلال المرحلة المدرسية العليا وتنفذ  الذي يضم أنش( برنامج الشباب 3وتوظف الأسلوب التفاعلي، 

الشراكة مع الجامعات مع توظيف للأسلوب التعليمي الترفيهي من ب نفذ  تالتربية والتعليم وأنشطة موجهة للشباب في المرحلة الجامعية و

( برنامج الوعاظ 4خصي من خلال أنشطة تثقيف الأقران، وأسلوب التواصل الش ،والألعاب ،والعروض الفنية،خلال المسرحيات 

زيادة المعرفة وخلق توجهات  إلىسلامية ويهدف ة مع وزارة الأوقاف والمقدسات الإالذي ينفذ بالشراك  الأسرةوالواعظات حول صحة 

من  الأسرةمجتمعات المحلية حول تنظيم وتمكينهم من تصميم وتنفيذ أنشطة توعوية في ال الأسرةالفئة نحو مفهوم تنظيم  هجابية لدى هذإي

ينفذ من خلال عقود المنح لمنظمات المجتمع المدني و وبناء القدرات ( برنامج التمكين5على تبنيه ،  ع الأفرادالمنظور الديني وتشجي

 ، ويتضمن  الأسرةتنظيم لقة بالمتعتخاذ القرارات المهارات اللازمة للتخطيط واالفئات المستهدفة  كسابلإلتصميم وتنفيذ ورشات تدريبية 

 ( برنامج المشورة الفاعلة6 رشاد للمقبلين على الزواج وبرنامج التخطيط المستقبلي للشباب،امج المشورة والإبرنامج تمكين المرأة، وبرن

المراكز  فيسين جودتها وتح الأسرةوالطفل بهدف التوسع في تقديم خدمات المشورة المتعلقة بتنظيم أة ي ينفذ من قبل مديرية صحة المرالذ

. كما يضم البرنامج الأسرةالصحية والمستشفيات التابعة لوزارة الصحة، ويستهدف بشكل أساسي مقدمي الخدمات الصحية في مجال تنظيم 

 سرةالأتدريبا  خاصا  لبعض مقدمي الخدمة حول مهارات تيسير الجلسات التثقيفية ليقوموا بدورهم بتنفيذ أنشطة توعوية حول تنظيم 

 .داخل المراكز الصحية والمستشفيات الإنجابتستهدف السيدات المتزوجات في عمر 

من خلال برامج تدريبية متخصصة المحور الثاني فيتعلق ببرامج بناء القدرات الفنية في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي  أما 

لقدرات اعلى نتائج تقييم  تم تحديدها بناء   الصحي وصحة المرأة والطفل الإعلامو در الفنية من مديريتي التوعيةموجهة للكوافي هذا المجال 

كما اشتمل المحورعلى . وبما يتماشى مع البرامج والمداخلات الاتصالية المتضمنة في الخطة، لكلا المديريتين المجال الاتصاليالفنية في 

تعزيز الصحة في  فرقموجهة للكوادر الفنية من المجتمعية شطة الاتصالية مرتبطة بتنفيذ الأنالمجموعة من التدريبات الفنية العامة 

ومقدمي خدمات تنظيم الأسرة في المستشفيات الحكومية والمراكز الصحية والفرق الفنية من الميسرين  الشؤون الصحيةمديريات 

  .مع المدني الشريكةمن أعضاء لجان صحة المجتمع والهيئات والمؤسسات المحلية ومنظمات المجت والميسرات

الذي يهدف لتوفير معلومات محدثة في المجال الاتصالي لتنظيم الثالث برامج الأبحاث والمسوحات والدراسات التقييمية  المحورويتناول  

 رئيسيةلدى كافة الفئات المستهدفة ال  الجوانب المعرفية والاتجاهية والسلوكية تتناولمن خلال مقترحات لأبحاث ودراسات  الأسرة
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مجموعة من  إلىضافة بالإ ،في تصميم برامج اتصالية فاعلة ومؤثرة ساهم  مما يية الإعلام للقنواتوتفضيلاتهم  الأسرةوالثانوية حول تنظيم 

  .لقياس فاعلية البرامج الاتصالية المتضمنة في الخطة بما يتناسب مع طبيعة البرنامج والفئة المستهدفة المقترح تقييم الأثردراسات 

 والمتابعة والتقييم التنفيذ

 الإعلامالتي تضم  مديريتي التوعية ورئيسية بالتنفيذ من وزارة الصحة طارها التنفيذي الجهات المعنية الإضمن الاستراتيجية حددت الخطة 

سام أقو الصحية والمراكز الشؤون الصحيةمديريات في  صحة المرأة والطفلقسام أووالطفل وفرق تعزيز الصحة  أةمرالصحي وصحة ال

وذلك بالشراكة مع لجان صحة المجتمع ومنظمات المجتمع المدني  الأسرةالتي تقدم خدمات تنظيم  المستشفياتالنسائية والتوليد في 

 ،والجامعات الرسمية،والشؤون والمقدسات الإسلامية ،والمؤسسات والهيئات الحكومية مثل وزارة التربية والتعليم، وزارة الأوقاف 

 مؤسسات القطاع الخاص التي يتم التعاقد معها. إلىضافة هم بالإوغير

مع   المديريات المركزية المعنية بعقد اللقاءات التعريفية والاجتماعات الدوريةا له تبعا  ات معتمدة للتنفيذ المؤسسي تقوم كما تضمنت آلي

والمسؤوليات وعقد الورشات  لأدواراتفصيلية مع تحديد   نفيذيةت خطط  إعدادوالفرق العاملة في الميدان و مديريات الشؤون الصحية

الوزارة حول المهام المناطة بها. كما حددت الخطة آليات التنفيذ مع الشركاء وتدرجت في مستويات التنفيذ  داخل   المنفذةالتدريبية للجهات 

ى ثم برامج الشباب والوعاظ والواعظات من خلال الأولة من السن ابتداء  تنفذ من خلال لجان صحة المجتمع  المجتمعية التي البرامج   لتشمل  

برامج التمكين وبناء القدرات خلال برنامج المنح الموجه لمنظمات ومن السنة الثالثة  بدءا  الشراكات مع الجهات والمؤسسات المحلية 

  .من السنة الرابعة بدءا  المجتمع المدني 

ة وتقييم شاملة تنفذ بشكل منتظم وذلك لضمان تحقيق الأهداف المرجوة تستند على ثلاثة متابع خطة  الاستراتيجية  أيضا  الخطة  تضمنت و

( 3 ،( تقييم البرامج ومتابعة مؤشرات النتائج2المداخلات، المخرجات ومتابعة تنفيذ الخطط السنوية ومؤشرات ( 1 :محاور رئيسية هي

نتهاء من تنفيذ الخطة وفي منتصف مدة التنفيذ والمراجعة النهائية عند الإ سنويا   اللازمة جراء التعديلاتإمراجعة الخطة الاستراتيجية و

 يجب مراعاتها عند إعداد خطة استراتيجية اتصالية مستقبلاُ.والخروج بتوصيات 
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   :تحليل الوضع أولاً 

 ،الأسرة وتنظيم الإنجاب حول عامة شراتمؤ (1:تشتمل على عدةجوانب في الأردن  الأسرةتنظيم لالراهن يتناول الجانب التحليلي للوضع 

المؤسسات والمنظمات ( 4، الأسرةامج الاتصالية حول تنظيم برنظام المعلومات وال( 3، الاتجاهات والثقافة السائدة حول تنظيم الأسرة( 2

وذلك بهدف رسم  الأسرةعلقة بتنظيم المتوى نتائج التحليل المترتبة علالمشكلة السلوكية ( 5 ،الأسرةالعاملة في المجال الاتصالي لتنظيم 

 .مجالهذا البرامج اتصالية فاعلة في والعوامل المؤثرة فيه  تساعد في تصميم في الأردن  الأسرةتنظيم الوضع الراهن لصورة شاملة حول 

 

 ،والمسوحات ،راتيجيات الوطنيةكالاست المتوفرة على العديد من الوثائق المرجعية الأسرةلتنظيم  لوضع الراهنا وقد تم الاستناد في تحليل

محدودة ومركزة على  الأسرةتنظيم  نحوبالاتجاهات والثقافة السائدة الدراسات المتعلقة  لا أنإ ،مجالهذا الفي والدراسات الكمية والنوعية 

الفئات  لدى تفضيلا  و صولا  كما أن الدراسات المتعلقة بالقنوات الاتصالية الأكثر و بشكل رئيسي الإنجابفئة السيدات المتزوجات بعمر 

 الأسرةحول الجوانب المعرفية والاتجاهية والسلوكية نحو تنظيم   جراء دراسات معمقةلإ يبرز الحاجةمما  ،متوفرة المستهدفة المختلفة غير

ز على المناطق الأكثر مع التركيوالشباب من الجنسين ، والخاطبين، الرجالو السيداتالأزواج من  تشملالفئات المستهدفة  لدى كل فئة من

اتصالية  ورسائل وذلك بهدف تصميم برامج لدى هذه الفئات، ثيرا  تأالأكثر قنوات الاتصال حول ودراسات  معدلات الخصوبة في ارتفاعا  

    .تتناسب مع الحاجات الخاصة بكل فئة مستهدفة

 :الأسرةوتنظيم  الإنجابمؤشرات عامة حول  .1

 :الإنجابمعدلات واتجاهات  .1.1
 

 الإنجابت معدلا: 
) متوسط عدد الأطفال الذي الكلي  الإنجابفي معدل  تراجعا كبيرا 2017/2018 ية لمسح السكان والصحة الأسريةالأولظهرت النتائج أ

في  طفل لكل سيدة 2.7الكلي  الإنجاب لعوام السابقة حيث بلغ معدمقارنة بالأفي الأردن ية( الإنجابيمكن أن تنجبه المرأة مع نهاية حياتها 

 وما 1990عام في  5.6، و 2002طفل لكل سيدة عام  3.7، و  2012طفل لكل سيدة عام  3.5مقارنة بـ  2017/2018عام  الإنجابعمر 

خفض ل  [1]للحفاظ على النتائج التي تم تحقيقها واستدامتها الأسرةللاستمرار في بذل الجهود الوطنية في مجال تنظيم  مطلوبة  زالت الحاجة

 الفرصة السكانية المرجوة  إلىالقريب للوصول  ل( في المستقب2.1دنى )أنسب  إلىل هذا المعد

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (2017-1990 ) معدل الإنجاب ( اتجاهات 1)شكل  
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وكذلك  4.7ردنيين في حين قابلها معدلات مرتفعة لدى السوريين بلغت  لأل 2.6 حسب الجنسية حيث سجلتالكلي  الإنجابوتتباين معدلات 

في محافظة  4.1قليم الشمال معدلات مرتفعة بلغت إسجلت محافظات حيث ، افظاتكل كبير بين الأقاليم والمحتختلف هذه المعدلات بش

في كل من محافظتي  2.3في حين بلغت أدنى معدلاتها  ،ربدإفي محافظة  3.1فظتي جرش وعجلون وفي كل من محا 3.5المفرق و

في هذه   الإنجابد والمفرق في رفع معدلات ربإن  في كل من محافظتي العاصمة والكرك. وقد ساهم التركز المرتفع لللاجئين السوري

ين في الأردن ن السوريين المسجلاللاجئي إعدادجمالي إ% من 45 حيث شكل اللاجئون السوريون في هذه المحافظات ما نسبتهالمحافظات 

 .2018حسب تقرير المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين لغاية شهر حزيران 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

الأمر الذي يستدعي  طفل لكل سيدة  2.7طفل مقابل  3.1في المناطق الريفية مقارنة مع المناطق الحضرية لتبلغ  الإنجابيرتفع معدل ما ك

ن السوريين اللاجئيدماج إو نجابللعمل بشكل مركز في المناطق الريفية والمحافظات ذات المعدلات الأعلى للإ الأسرةتوجيه برامج تنظيم 

 مج و تصميم برامج تنظيم أسرة خاصة تتناسب واحتياجاتهم.في هذه البرا

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 2018 -2017الأردن  –الكلي ، مسح السكان والصحة الأسرية  الإنجاب(  الاختلافات في معدلات 2شكل )

 

 2018 -2017الأردن  –الصحة الأسرية مكان الاقامة، مسح السكان ومعدل الإنجاب الكلي حسب  ( 3شكل )   
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حسب العمر حيث  الإنجابوتتباين كذلك معدلات 

 19-15تنخفض بشكل كبير في الفئة العمرية من 

ثم ترتفع بشكل كبير لتصل أقصى  معدل في  سنة

 سنة  29سنة وبعد عمر  29-25الفئة العمرية 

. وبشكل مطردتنخفض المعدلات تدريجيا 

ئات العمرية حسب الف الإنجابوبمقارنة معدلات 

نا نلاحظ ارتفاعها في إنبين الريف والحضر ف

المناطق الريفية عن المناطق الحضرية للفئات 

. ومن الجدير بالملاحظة  [1]49-25العمرية 

بعد عمر   الإنجابفي معدلات  الحاد الانخفاض

الذي   في المناطق الحضريةالاربعة والثلاثين 

في المناطق الريفية مما يدل على استمرار السيدات المتزوجات في المناطق الريفية  %15انخفاض تدريجي بلغ % مقابل 39حوالي بلغ 

الأمر الذي  بعد سن الخامسة والثلاثين مما يجعلهن أكثر عرضة للأحمال ذات الخطورة مقارنة بالسيدات في المناطق الحضرية  الإنجابب

   .حمال ذات الخطورةالريفية وتضمينها رسائل خاصة بالأفي المناطق  الأسرةأهمية تركيز برامج تنظيم يؤكد على 

 

أكثر عرضة لمخاطر المرض لما يترتب عليه من مخاطر صحية  تجعل الأمهات الصغيرات  مهما   المراهقات  موضوعا   إنجاب يعتبر  

 نتائج   من  تقليل فرصهن في متابعة التعليم والانخراط في سوق العمل مستقبلا. وتشير  ونتائج الحمل الضارة وكذلك ما يترتب عليه والوفاة 

وقد سجلت  الإنجابفي الأردن قد بدأن ب سنة 19-15ية ر% من السيدات في الفئة العم5أن  إلى 2018-2017مسح الصحة والسكان لعام 

هذه المعدلات بشكل عكسي مع تتأثركما  .%28سيدات السوريات % وبين ال13لهذه الفئة في محافظة المفرق  الإنجابأعلى معدلات 

ارتفاع المستوى التعليمي وخميس الرفاه 
 
سائل وتضمينها ر الأسرةببرامج تنظيم  الأهلاستهداف فئة هذه النتائج وجب  إلىوبالنظر .[1]

  .سرتهاأت الخاصة بحياتها واالقرار ا من اتخاذلتمكينهببرامج تمكين المرأة المراهقات استهداف وكذلك ، حمال ذات الخطورةخاصة بالأ

 

  الإنجابتفضيلات: 
في الأردن لا يرغبن في  الإنجابفي عمر  % من السيدات المتزوجات 49أن   2017/2018 والصحة الأسرية أظهرت نتائج مسح السكان

د طفل آخر لمدة ات يرغبن في تأخير وجومن السيدات المتزوج %18 إلىالمزيد من الأطفال في أي وقت في المستقبل إضافة  إنجاب

إما للحد من الولادات  الأسرة% من السيدات المتزوجات قد يكون لديهن حاجة محتملة لخدمات تنظيم 67مما يعني أن ، عامين على الأقل

 الإنجابمن جدول تفضيلات  حظحيث يلا، بعدد الأطفال الأحياء للسيدة قويا   الطفل ارتباطا   إنجابترتبط  الرغبة في . ولمباعدة بينهالأو 

يرغبن في  ،اليا ممن لم يبدأن الحملحمن السيدات المتزوجات % 80حوالي أن   2017/2018ضمن مسح السكان والصحة الأسرية 

اج فورا  وحيث أن هذه الفئة تشمل السيدات حديثات الزو الإنجابيرغبن ب% 70و بدون تخطيط(  وحوالي أو لاحقا  أطفل ) فورا   إنجاب

في المجتمع .  الأولالطفل  إنجاب تأجيلتدل على ضعف تبني مفهوم  افور الإنجاباللاتي لم ينجبن بعد فان النسبة المرتفعة للرغبة ب

نخفض أربعة أطفال ومن ثم ت إلىبشكل تدريجي حتى وصول عدد الأطفال الأحياء  الأولطفل آخر بعد الطفل  إنجابفي   وتتراجع الرغبة  

% 15طفل آخر مقابل إنجاب بدين رغبتهن بأأطفال  3%( اللواتي لديهن 34ات )حيث أن حوالي ثلث السيد، الطفل الرابع بشكل حاد بعد

المثالي لدي السيدات المتزوجات ما زال ثابتا عند أربعة  الأسرةيدل على أن حجم أطفال أحياء وهذا  4لديهن  اللواتيالسيدات  منفقط 

   .طفل لكل سيدة( 2.1حلال ) ثير من معدل الإالأقل وهو أعلى بكأطفال على 

 2018 -2017الأردن –العمر، مسح السكان والصحة الأسرية الإنجاب الكلي حسب  تمعدلااتجاهات  ( 4شكل )

39%  

15%  
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الأطفال لدى الرجال مع السيدات   إنجابوتتشابه  اتجاهات الرغبة في  

رجال ارتفاعا لدى ال بعد الطفل الرابع أكثر   الإنجابب لا أن الرغبة  إ

% من الرجال  ممن لديهم 23دى حوالي أببالمقارنة مع السيدات حيث 

من السيدات % 15طفل آخر مقارنة ب  إنجاببأربعة أطفال رغبتهم 

 إنجابممن لديهم ستة أطفال أو اكثر رغبتهم ب % من الرجال 15وكذلك 

زوة مما يدل على أن مفهوم الع  سيدات % من ال3.4بـ  طفل آخر مقارنة 

 إلىوبالنظر  لدى الرجال. كبيرة الحجم مازال شائعا    الأسرةوتفضيل 

يجب أن تستهدف  الأسرةبرامج تنظيم ن إف الإنجابنتائج تفضيلات 

 الأسرةالسيدات وأن تركز في رسائلها على فوائد  إلىالرجال بالاضافة 

   .للصحة وللرفاه الأسرةالصغيرة وانعكاساتها على ضمان تحقيق 

 

 :الأسرةتنظيم  .1.2

  الأسرةمعدلات استخدام وسائل تنظيم: 
 الأسرةزيادة معدل استخدام وسائل تنظيم  وبشكل عام فإن ،الإنجابومعدل  لأسرةاهناك علاقة قوية وعكسية بين استخدام وسائل تنظيم 

ن إف  2017/2018بحسب نتائج مسح السكان والصحة الأسرية و [2]الكلي  الإنجابفي معدل  0.7انخفاض بمقدار  إلى% يؤدي 10بنسبة 

 يستخدمننسبة السيدات المتزوجات حاليا  في الأردن ممن 

 %، من بينهن 52تبلغ   الأسرةتنظيم وسيلة من وسائل 

% 14 حواليالوسائل الحديثة و يستخدمن%  37 حوالي

 الوسائل التقليدية.  خدمنيست

وقد ارتفع معدل انتشار استخدام أي وسيلة من وسائل تنظيم 

  إلى ( 2002% عام )56 إلى (1990% عام )40من  الأسرة

دل وقد تماشى هذا الارتفاع في مع،  (2012) عام61%

ة لالكلي المسج الإنجابالاستخدام مع الانخفاض في معدلات 

الكلي  الإنجابخلال هذه الفترات إلا أن الانخفاض في معدل 

 ( 2017عام ) 2.7 إلى (2012عام ) 3.5في الأردن من 

بل ، الأسرةيرافقه ارتفاع في معدل استخدام وسائل تنظيم 

 الأسرةيم فقد انخفض معدل استخدام وسائل تنظ، على العكس

في  ا  انخفاض %  مسجلا   52 إلى%  61في الفترة ذاتها من 

مما يتطلب اجراء دراسة أو  % 14 إلى%  19في استخدام الوسائل التقليدية من % وانخفاضا  37 إلى% 42استخدام الوسائل الحديثة من 

 .الأسرةسائل تنظيم الكلي ومعدلات استخدام و الإنجابلفهم هذا التباين بين معدلات  ا  معمق تحليلا  

 إلى( 2012عام )  %7.9 من نخفاض في استخدام الواقي الذكريالا إلىساسي أشكل ب الأسرةفي استخدام وسائل تنظيم ويعود الانخفاض 

خرى في حين بقيت مستويات استخدام الوسائل الحديثة الأ ،) الامتناع الدوري والقذف الخارجي( والوسائل التقليدية، ( 2017% عام )5.1

 .(2012عام )من تعقيم وحبوب ولولب وحقن وغرسة مشابهة لمستويات 

الأحياء، مسح السكان  لؿعدد لالأطفا حسب الإنجاب من الحد في الرغبة اتجاهات( 5شكل )

 2018 -2017الأردن  –والصحة الأسرية 

 

 (2017-1990استخدام وسائل تنظيم الأسرة، )معدل ( 6)شكل 
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لا أن إقامة في الريف والحضر ية وسيلة حسب الإأتزوجات اللاتي يستخدمن تفاوت بسيط في نسبة السيدات الم ومن الملاحظ وجود

لاستخدام  أكثر ميلا   الريفيات   السيدات  تظهر  ، بينما الأسرةالسيدات في المناطق الحضرية أكثر ميلا  لاستخدام الوسائل الحديثة لتنظيم 

مقارنة مع السيدات السوريات أو السيدات من  الأسرةأن السيدات الأردنيات أكثر ميلا  لاستخدام وسائل تنظيم  الوسائل التقليدية، كما

رض المملكة حيث تبلغ نسبة أالجنسيات الأخرى المتواجدات على 

 % على التوالي. 42% و  45 % و 53هن ديالاستخدام ل

 

 الأسرةالاستخدام لوسائل تنظيم  وتتباين المحافظات في معدلات

% في 39 من الأسرةحيث يتراوح معدل استخدام وسائل تنظيم 

ومن الجدير ، في محافظتي جرش وعجلون %58 إلىمحافظة معان 

على أ أن كل من محافظتي جرش وعجلون قد سجلتا أيضا   ذكره

وعلى الرغم من ، الحديثة الأسرةاستخدام وسائل تنظيم معدلات في 

 الكلي في هاتين المحافظتين مازال مرتفعا   الإنجابن معدلات إذلك ف

قل فى في المحافظات ذات المعدل الأ الإنجاببالمقارنة مع معدلات 

والشكل . مثل العاصمة والكركالحديثة  الأسرةاستخدام وسائل تنظيم 

حسب  الأسرة م الوسائل الحديثة لتنظيماستخدا يوضح معدل (7)

 . [1]محافظات المملكة

 

% من  21ويعتبر اللولب من أكثر الوسائل شيوعا  حيث استعمل من قبل 

%(، والواقي 8حبوب )السيدات المتزوجات تلاه من الوسائل الحديثة: ال

أما أكثر %  الغرسات والحقن. 1قل من أ %( ، بينما يستعملن  5الذكري )

%  13ل التقليدية شيوعا  فهي القذف الخارجي )العزل( حيث استعملتها الوسائ

  .من السيدات المتزوجات

وعلى الرغم من التراجع في معدل استخدام الوسائل التقليدية بين عامي 

وبحسب ما أوردت المراجع العالمية انه مازال مرتفعا  الإ  2017و 2012

% عند 99تفوق   الأسرةة لتنظيم الوسائل الحديثفعالية  إنف الأسرةلتنظيم 

حمال من الوسائل التقليدية في منع الأ وهي أكثر فاعلية [6]الاستخدام الأمثل

استخدام الوسائل التقليدية من شأنه المساهمة في  الغير مخطط لذا فان خفض  

 .[2]الكلي الإنجابخفض معدل 

 

 

 

 

استخدام وسائل تنظيم الأسرة الحديثة حسب المحافظة ، مسح السكان ( 7شكل )

 2018-2017الأردن –والصحة الأسرية 

استخدام وسائل تنظيم الأسرة ، مسح السكان والصحة الأسرية ( 8شكل )

 2018-2017الأردن –
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يحتل العمرية حيث  المستخدمة بين الفئات  الأسرةويتباين نوع وسائل تنظيم 

ى في الاستخدام بين السيدات المتزوجات في جميع الفئات الأولاللولب المرتبة 

يليه وسيلة القذف الخارجي  ثم الحبوب ثم الواقي   25العمرية فوق سن 

سنة حيث ياتي استخدام الواقي الذكري  49-45الذكري باستثناء الفئة العمرية 

ن إف سنة 24-20سنة و من  19-15العمرية  من  في المرتبة الثالثة. أما الفئات

يليها الحبوب لدى الفئة  لديهن وسيلة القذف الخارجي هي الأكثر شيوعا  

سنة بينما  24-20واللولب لدى الفئة العمرية من سنة  19 -15العمرية من 

  .ي استخدام الواقي الذكري في المرتبة الرابعة للفئتينأتي

 

ثار الجانبية المحتملة من المرتبطة بالآ والشائعات   ة  الخاطئ وتساهم المعلومات  

ومدى ، منها خاصة الهرمونية، الأسرةاستخدام الوسائل الحديثة لتنظيم 

صحة وال السكانتفضيل الوسائل التقليدية خاصة وسيلة القذف الخارجي حيث أظهرت نتائج مسح و [2]الحد من استخدامها إلىفعاليتها 

لات استخدام مرتفعة لوسيلة القذف الخارجي من قبل  السيدات في جميع الفئات العمرية حيث جاء معدل معد 2017/2018 الأسرية

الأمر الذي .  تسع وعشرينالفئات العمرية فوق سن  لدىسنة والمرتبة الثانية  29-15الفئات العمرية من  لدىى الأولاستخدامها في المرتبة 

الحديثة مقارنة  الأسرةوسائل تنظيم  تؤكد في رسائلها على أمان وفاعلية الأسرةوسائل تنظيم وحملات توعوية حول يستدعي تصميم برامج 

  .بالوسائل التقليدية

 

  في الأردن الأسرةخدمات تنظيم : 

ات وزارة الصحة والخدم العام  القطاع   ويضم  . والخاص القطاعين العاممن خلال  الأسرةخدمات تنظيم في الأردن على  تحصل السيدات  

لوكالة الأمم المتحدة  الصحية التابعة والمراكزالخاص والصيدليات  القطاع مستشفياتعيادات و الخاص   القطاع   ويضم  ، الطبية الملكية

الجمعية الأردنية مثل  يالأهلالعيادات التي تديرها مؤسسات القطاع و، )الأنروا( لغوث وتشغيل اللاجئين الفلسطينيين في الشرق الأدنى

 خدماتها بشكل رئيسي للاجئين في المخيمات والمجتمعات المستضيفة. لية التي تقدم  و  د  والمنظمات ال الأسرةوحماية  لتنظيم

والبالغ ، مراكز الصحية التابعة لهامن خلال المستشفيات الحكومية وال الأسرةالصحة بتقديم خدمات ومشورة ووسائل تنظيم  وزارة   وتقوم  

مجانا  وبأسعار التكلفة لغير خدمات هذه التقدم و تنتشر في كافة محافظات المملكة مستشفى 26و  حيمركز ص 500عددها أكثر من 

 .الأردنيين

الحبوب  :الوسائلهذه من  التاليةخيارات الوفر تحيث   [1]%(46.4الحديثة ) الأسرةالمزود الرئيسي لوسائل تنظيم  الصحة   وزارة   عد  ت 

، الغرسة )إمبلانون(و، ستين )ديبوبروفيرا(بروجحقن الو ،اللولب الرحميو ،الحبوب المركبةو، تين فقط(الأحادية )المحتوية على البروجس

المقدمة من خلال المراكز  الأسرةيتراوح عدد وسائل تنظيم . (LAMوسيلة قطع الطمث بالإرضاع )و، ربط الأنابيب و، الواقي الذكريةو

ى توفر التجهيزات اللازمة والكوادر المدربة على تقديم خدمات تركيب اللولب لع ناء  وسائل ب 5-3من لوزارة الصحة  التابعة الصحية

 .[3]وسائل  قل أربععلى الأالقطاعات الأخرى  كما توفر   ،والغرسات

  الأسرةالحاجة والطلب على خدمات تنظيم: 

وسائل تنظيم الأسرة حسب العمر، مسح السكان والصحة  استخدام( 9شكل )

 2018 -2017الأردن –الأسرية 

 الفئة العمرية 

اللولبالحبوب15-19

اللولب20-24

25-29

30-34

35-39

40-44

الحبوبالواقي الذكري45-49

القذف 

الخارجي

الحبوب

الواقي 

الذكري

اللولب
القذف 

الخارجي

وسيلة تنظيم الأسرة المستخدمة
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)السيدات المخصبات اللواتي لا يستخدمن %  14 الأسرةنسبة السيدات في الأردن اللواتي لديهن حاجات غير ملباة لخدمات تنظيم  تبلغ  

وهذه النسبة ارتفعت مقارنة مع مثيلتها عام ( الإنجابالتوقف عن  وأالولادة القادمة )المباعدة(  تأجيلوسائل منع الحمل ولكنهن يرغبن في 

% على التوالي كما 14.4و 13.1بين  بين الريف والحضر طفيف   وقد تفاوتت معدلات الحاجة غير الملباة بشكل  %. 12 التي بلغت 2012

وكذلك حسب المستوى  ،ردنياتالألدى  13.6يدات السوريات مقابل %% لدى الس18.6تباينت بشكل كبير حسب الجنسية حيث سجلت 

ى أهمية . وهنا تبرز مرة أخرمتعلمة وذات الخميس الأدنى للرفاهال غير ت لدى الفئاتعلى المعدلاأالتعليمي وخميس الرفاه حيث سجلت 

 .التركيز على الفئات الأقل تعليما من السيدات المتزوجات إلىضافة الاتصالية  بالإ الأسرةاستهداف السيدات السوريات ببرامج تنظيم 

تخدمن حاليا أي وسيلة يس% 52)  الأسرةتنظيم على  % من السيدات المتزوجات حاليا في الأردن لديهن طلب   66 إنجمالية فإوبصورة  

استخدام وسائل  ن معدل  إأي في حال تلبية هذه الحاجة ف، (الأسرة% لديهن حاجة غير ملباة لخدمات تنظيم 14و الأسرةئل تنظيم من وسا

 .[1]% 66 إلى% 52سيرتفع من  الأسرةتنظيم 

 

أحمال غير مخطط لها  من حدوث ى ذلكلما يترتب عل ؛وقف عن استخدام الوسائل وأسبابهمعدل الت الأسرةومن المسائل الهامة في تنظيم 

السيدات اللواتي  ثلثأن حوالي  إلى 2017/2018الكلي وقد أشارت نتائج مسح السكان والصحة الأسرية  الإنجابوارتفاع في معدلات 

 توقفسباب الأشهرا  من بدء الاستخدام وجاءت  في الأردن قد توقفن عن استخدام الوسيلة خلال الاثني عشر   الأسرةيستخدمن وسائل تنظيم 

% يرغبن بوسيلة أكثر 9و، صبحن حوامل خلال فترة الاستخدام ) فشل الوسيلة(أ% 11و، الإنجاب% توقفن بسبب الرغبة ب54 كما يلي:

 ند الاستخدام للوسائل الهرمونيةوسجلت أعلى معدلات التوقف عالقلق  الصحي المتعلق بالوسيلة.  ثار الجانبية أو% بسبب الآ9و، فاعلية

 الأسبابكأحد ثار الجانبية والقلق الصحي المرتبط بها الآ حيث برزت ،% للحبوب37و ،للحقن% 60 بوب( حيث بلغت)الحقن والح

. الإنجابرئيسي بسبب الرغبة ب وبشكل  % 13حيث بلغ ،أدنى معدل توقف باستخدام اللولب في حين سجل، الرئيسية للتوقف عن استخدامها

ستخدام الوسائل التقليدية )الامتناع امن أهم أسباب التوقف عن  تجاءلرغبة بوسيلة أكثر فاعلية أو ابالملاحظة أن فشل الوسيلة  ويجدر  

ارها أكثر بالترويج لاستخدام الوسائل الحديثة باعتالتي من شأنها والمتابعة  المشورة   السياق أهمية  تي في هذا أوتالدوري والقذف الخارجي( 

 التي قد يواجهنها أثناء الاستخداممع المعيقات التعامل و منهاالسيدات على اختيار الوسيلة المناسبة  مساعدةو، فاعلية من الوسائل التقليدية

 مثل الآثار الجانبية المحتملة لاستخدام الوسائل الهرمونية.

  الأسرةات تنظيم خدممقدمو: 

والقطاع التمريضي  ية والتوليد والأطباء المقيميناختصاصيي النسائ الأطباء من على الأسرةوزارة الصحة في تقديم خدمات تنظيم  تعتمد  

مقدمي خدمات  غالبية  ن إف 2017-2013في وزارة الصحة  الأسرةبحسب ما ورد في استراتيجية تنظيم و من ممرضات أوقابلات قانونيات

التي تقدم خدمات  ىع القطاعات الأخرويتشابه هذا الوضع م الغالبية إناثن إلتمريض فلأما بالنسبة ، الذكور الأطباء هم من الأسرةتنظيم 

تفضيل معظم الأزواج  إلىوبالنظر  .  [2]الذكور غالبية  مقدمي الخدمة من أخصائيي النسائية والتوليد والأطباء حيث يشكل   الأسرةتنظيم 

دراسة استكشاف تائج حسب ن من القابلات من قبل مقدمي خدمة إناث ومن قبل الطبيبات بدلا   الأسرةفي الحصول على خدمات تنظيم 

لسيدات لدى ا الأسرةفي تلبية الحاجة لخدمات تنظيم يشكل عائقا  ن الوضع الحالي إف،  (2016في الأردن ) الأسرةالجندية وتنظيم  الأعراف

 سمحت كما ضمن كوادرها ناثتوفير الطبيبات الإعلى الصحة   وزارة   لذا تعمل، الخدمة من قبل مقدمات خدمة إناث تلقيبالراغبات 

  .مقدمي الخدمات من الطبيبات عدادأتركيب اللولب لتغطية النقص في بللقابلات 
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  الأسرةمشورة تنظيم: 

الحديثة وخياراتها المتعددة ومساعدة الأزواج على الاختيار  الأسرةمهما في زيادة الوعي بوسائل تنظيم  دورا   الفاعلة   المشورة   تلعب  

والحد من استخدام الوسائل التقليدية  ، ي زيادة استخدام الوسائل الحديثةالذي بدوره سيساهم ف، مناسبةال الأسرةالصحيح لوسيلة تنظيم 

من حدوث الأحمال  تمكين السيدات من التعامل مع المعيقات أو الآثار المحتملة للاستخدام مما يحد من معدلات التوقف ويقلل إلىضافة بالإ

التقليدية ومعدلات التوقف  الأسرةستخدام وسائل تنظيم في ظل المعدلات المرتفعة لا ة بشكل كبير حاليا  هذه الأهمي . وتبرز  لها مخطط  الغير 

  .(2017مسح السكان والصحة الأسرية ) التي أوردتها نتائج  عن الاستخدام والحاجة غير الملباة 

   -2013 الأسرةية وتنظيم الإنجابيجية الوطنية للصحة والاسترات  2017-2013في وزارة الصحة  الأسرةكل من استراتيجية تنظيم  وتشير  

العديد من التحديات  إلى [7]الحديثة وديمومتها الأسرةدراسة الاقتصاد السلوكي والمحددات السلوكية لاستخدام وسائل تنظيم ائج نتو، 2017

عمل الكبير في بعض المراكز الصحية التابعة لوزارة بحجم المنها تحديات تنظيمية متعلقة ، التي تؤثر على جودة وفاعلية المشورة المقدمة

وعدم توفر أماكن مخصصة لتقديم المشورة تضمن  ،الصحة مما يؤثر على جودة المشورة المقدمة والوقت الكافي لتقديم الخدمة الفاعلة

وتوفر خدمات القطاع الخاص  ،يا  والتفاوت في تزويد الخدمات جغراف ،ناثوالنقص في عدد مقدمات الخدمة من الطبيبات الإ ،الخصوصية

المشورة تقديم في  الكوادر   مهارات بضعف   ما هو سلوكي يتعلق التحديات ومن ،في المدن الرئيسية وعدم توفرها في بعض المناطق النائية

مصادر أخرى  إلى الإنجابتوجه السيدات المتزوجات بعمر  إلىوعدم كفاية المعلومات المقدمة خلالها مما أدى  ،الأسرةحول تنظيم 

ة المعلومات التي فة لديهن حول الوسائل وعدم دقساهم في ضعف مستوى المعرالأمر الذي  الأهلنترنت والصديقات وللمعلومات مثل الإ

 لىإ السابقة . كما تشير الدراساتالأسرةترسيخ المعتقدات المغلوطة والشائعات حول الوسائل الحديثة لتنظيم  إلىأدى يحصلن عليها، كما 

خاصة الهرمونية )حول وسائل معينة أو   بشكل عام ،الأسرةحول تنظيم  يهمالاتجاهات والمعتقدات الخاصة لدمقدمي الخدمة ب تأثر بعض

استخدام الوسائل الهرمونية للخاطبات وحديثات الزواج حول تقديم المشورة بولعل من أبرزها المواقف الخاصة ، عند تقديم الخدمة (منها

 إلىحيث يميل بعض مقدمي الخدمات ، للسيدات المتزوجات الشاباتالأمد  طويلة الوسائل الهرمونية أو، الأولالطفل  إنجاب تأجيلبغرض 

اعدة بين الأحمال واللولب لمنع بموالحبوب لل ،الأولالطفل  إنجاب تأجيل والحبوب لغرضأاستخدام الوسائل التقليدية  إلىتوجيه السيدات 

 ،ناث في القطاعين العام والخاصالإ الأسرةمقدمات خدمات تنظيم عدد التحديات يجب العمل على زيادة ولمواجهة هذه  .الحمل

 تنظيم وتنفيذ برامج تدريبية شاملة لمقدمي الخدمة حول ،الأسرةوتوفيرالخدمات في جميع المناطق الجغرافية لتلبية الحاجة لخدمات تنظيم 

وتنفيذ برامج وحملات توعية  ،الغرسة واللولب ومهارات تقديم المشورة الفاعلة ثل تركيبوالخدمات الخاصة بتنظيم الأسرة م الأسرة

تنظيم  وسائلبعض تجاه  وأ بشكل عام، لأسرةمنهم حول تنظيم ا حيزة لدى البعضتستهدف مقدمي الخدمة لمعالجة التوجهات والمواقف المت

لزيادة استخدام الوسائل الحديثة  الأسرةوالخدمة الفاعلة في دعم برامج تنظيم المشورة  هميةأوكذلك لتعزيز قناعاتهم ب الأسرة بشكل خاص،

 . الإنجابوخفض معدل  الأسرةلتنظيم 
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 :الأسرةالثقافة والاتجاهات السائدة في الأردن حول تنظيم  .2

في مجال تنظيم متعددة ت اتصالية تدخلابرامج والسنوات الماضية بتنفيذ  خلال   والمحليةولية والمشاريع الد   قامت العديد من المؤسسات

، الأسرةبشكل كبيرفي رفع مستوى الوعي الصحي في موضوع تنظيم  ، مما ساهم  بالتعاون مع وزارة الصحة والعديد من الشركاء الأسرة

ت على تغيير بعض ن هذه التدخلات قد ساعدأسلام،  كما الإفي  الأسرةخاصة فيما يتعلق بمفهوم المباعدة بين الأحمال ومشروعية تنظيم 

التركيز على  و  هذه البرامج ملحة للاستمرارية فيلا أن الحاجة لا زالت إ الأسرةالاتجاهات الثقافية والاجتماعية المرتبطة بموضوع تنظيم 

همية وأ عزيز دورت، ووغيرها الكبيرة والمولود الذكر الأسرة تفضيل ية مثلالإنجابالمؤثرة في القرارات الاتجاهات الثقافية والاجتماعية 

 الأسرةشمولية النظرة لتنظيم للرفاه، و الأسرةعكاساته على تحقيق ( وانالأسرةتنظيم ي )الإنجابالتخطيط  ذلك التخطيط الأسري بما في

خطيط مكونات مفهوم التضمن  الأسرةدماج تنظيم إو ،البعد الصحي إلىوالتنموية بالاضافة  ،والاجتماعية ،الاقتصادية بعاد  الأ لتشمل  

 .سري والمجتمعيوالرفاه على المستوى الفردي والأ الأهدافالمستقبلي / التخطيط الأسري كممارسة ممنهجة لتحقيق 

 بحاثالعديد من الأإلى  استنادا   الأسرةموضوع تنظيم  الثقافة والاتجاهات السائدة في الأردن حول  ملامح وفيما يلي عرض لأبرز 

السابقة السنوات العشرةراؤها خلال جإوالدراسات والتقارير التي تم 
 
الدراسات التالية التي قام بها مشروع " تواصل لسعادة  وتشتمل على 

" الأسرة
 
،  (2016)في الأردن  الأسرةحول تنظيم  الإنجابمسح المعرفة والاتجاهات والسلوكيات لدى السيدات المتزوجات في عمر  :

في الأردن  الأسرةالجندرية وتنظيم  الأعراف، دراسة استكشاف  (2016) الأسرةول تنظيم تقرير المراجعة لبرنامج التوعية المنزلية ح

 :لاصةالخ  

 قد النتائج نأ لاإ 2017/2018 الأسرية والصحة السكان مسح نتائج حسب الأردن في الكلي الإنجاب   معدل في الملحوظ التراجع من غمالر   على

 :الفجوات هذه أبرز ومن أدنى معدلات إلى الكلى الإنجاب معدل خفض لضمان وذلك ستهدافا إلى بحاجة مازالت التي الفجوات بعض ظهرتأ

 معدلات ذات المحافظات على الأسرة تنظيم برامج تركيز  يتطلب مما الكبير في معدلات الإنجاب بين المحافظات المختلفة  التفاوت   .1

 .دباأوم ربدإو وعجلون وجرش المفرق مثل الأعلى الإنجاب

 في الفئة هذه استهداف وأ دماجإ يتطلب   السوريات السيدات لدى المراهقات وإنجاب الملباة غير والحاجة الكلي الإنجاب معدلات ارتفاع .2

 .العاصمة ربد وإمن اللاجئين السوريين مثل المفرق و والتركيز على المحافظات الأكثر تركزا   ،الأسرة تنظيم برامج

في برامج  التركيز   وهذا يتطلب  ، التقليدية ومعدلات التوقف عن الاستخدام والحاجة غير الملباةاستخدام وسائل تنظيم الأسرة  ارتفاع .3

 زيادة في سيساهمالذي بدوره ، وسائل تنظيم الأسرة الحديثة تنظيم الأسرة على تفعيل تقديم المشورة الفاعلة وتنفيذ حملات توعية حول  

 من يحد مما ،للاستخدام المحتملة الآثار أو المعيقات مع التعامل من السيدات وتمكين ،ةالتقليدي الوسائل استخدام من والحد استخدامها

 .لها مخططال غير الأحمال حدوث من ويقلل الاستخدام استمرارية ويضمن التوقف معدلات

 مما الحضرية لمناطقبا مقارنة   الريفية المناطق في مرتفعا زال ما 35 سن فوق المتزوجات السيدات لدى يالكل الإنجاب معدلات .4

 .المناطق هذه في  الخطورة ذات الأحمال حول توعية وبرامج حملات تنفيذ يتطلب وهذا الخطورة ذات للأحمال أكثرعرضة يجعلهن

إلى الثباتية  ا  رمؤش دة أطفال أحياء وتعربع  أزالت مرتفعة لدى السيدات والرجال حتى الوصول إلى  الرغبة في إنجاب طفل آخر ما    .5

طفل لكل سيدة مما يتطلب حملات  2.1 بـحلال المحدد الحجم المثالي للأسرة عند أربعة أطفال وهو معدل مرتفع ويفوق معدل الإفي 

 ها.  وبرامج توعية تركز على مفهوم الأسرة الصغيرة وفوائد
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 لاستخدام السلوكية والمحددات السلوكي الاقتصاددراسة و ، (2017)مل" بتخففوا الح   ..لمالأثر لحملة "نظموا الح دراسة تقييم،  (2016)

 ." الأسرةاسات السابقة لمشروع " تعزيز تنظيم ، والدر (2019)وديمومتها  الحديثة الأسرة تنظيم وسائل

  الأسرةتنظيم مفهوم: 

من كونها منهجية تخطيط يجب  كثر  أ الإنجابمرتبطة ب صحية   بشكل عام ممارسة   د  في المجتمع ويع الأسرةهناك قبول  عام  لمبدأ تنظيم 

في المجتمع في  وقبولا   انتشارا   الأسرةتنظيم  كثر مفاهيمأال هو حمى للزواج كما يعد مفهوم المباعدة بين الأالأولتبنيها خاصة في المراحل 

الزوجين في اتخاذ القرارات  المشتركة بينوالمسؤولية  ،ناسبالم الأسرةمثل حجم  قبولا   الأخرى أقل   الأسرةحين لازالت مفاهيم تنظيم 

 هي الفوائد الصحية على الأم والطفل الأكثر اعتبارا   الأسرةظيم فوائد تنكما أن وغيرها  الأولالطفل  إنجاب تأجيلو الأسرةالمتعلقة بتنظيم 

بعاد التنموية للمجتمع والدولة أقل المرتبطة بالأ أو ،سرةوالاجتماعي للأ ،يفي حين لازالت الفوائد الأخرى المنعكسة على الوضع الاقتصاد

ممارسة مرتبطة  لازال الأسرةاستخدام وسائل تنظيم تيار واخأن لا إ الأسرةتنظيم . وعلى الرغم من ازدياد مشاركة الرجل في وضوحا  

مع هامش أقل  الأسرةالفئة الرئيسية المستهدفة ببرامج تنظيم هي  الإنجاب كما لازالت السيدات المتزوجات بعمر بالسيدات بشكل خاص

 . الرجال والمقبلين على الزواج والشبابمثل للفئات الأخرى 

  الإنجاباتجاهات: 

  لا أنإ خاصة لدى الأجيال الأصغر سنا   الكبيرة الأسرةحجم على العادات القديمة التي تشجع على  ثيرأبالتالاقتصادي في الأردن بدأ الوضع 

 نجابالطفل الذكر دافعا  قويا  للإ إنجابالرغبة ب دتع و .الأجيال الأكبر سنا  لدى خاصة   سائدا   مفهوما  زال  ما "زوةالع  "الكبيرة  الأسرةمفهوم 

ويرتفع هذا العدد لدى أطفال هي الأكثر شيوعا لدى السيدات المتزوجات  4 إنجابزالت الرغبة في ما كما  لدى كل من الرجال والسيدات

 : من أهمها المرغوب و الأسرةعلى حجم عام تؤثر العديد من العوامل  وبشكل  أطفال  10 إلىالبعض من الرجال ليصل 

 .خاصة عند الأجيال الجديدة الأسرةللحد من حجم  أهمية  ر العواملمن أكث ديعالوضع الاقتصادي الذي  -

إن وصلوا للحجم  حتى وأن يولد الطفل الذكر  إلىالأطفال  نجابلإ بالضغط   الأزواج   يشعر   الذكور حيث   نجابلإالمجتمع  تفضيل -

فقط وقد يصل الأمر ناث الإالتي أطفالها من لأسرة لالمجتمع بتهميش الأزواج   يشعر   المثالي ) العدد المرغوب من الأطفال( حيث  

 .زواج الرجل من امرأة أخرى إلىالضغط من 

 .أكبر لدى الأزواج السوريين بشكل  الصغيرة ويبرز هذا العامل  الأسرة والعقم على بالفقر الاجتماعية   الوصمة   -

الحرب  خلال الكثيرين وفاة بسبب الأطفال من المزيد إنجاب البعض من السوريين على  اللجوء السوري حيث يشجعوضع  -

 .الإنجابالحد من  إلىتؤدي بالبعض  الحالة المعيشية غير المستقرة الوضع المادي ون إف وبالمقابل

أن القناعة بأن الله يرزق لا إ الأسرةالمزيد من الأطفال يشكل عبئأ على موارد  إنجابعلى الرغم من موافقة الأغلبية على أن  -

  .المزيد رغم الوضع الاقتصادي نجابفي تبرير البعض لإ م يلعب دورا  الأطفال بعد ولادته

هو من أهم  سنة خمس  وثلاثين 35عمر قبل  الإنجابواستكمال  المرغوب الأسرةفي الوصول لحجم لدى بعض السيدات الرغبة  -

 . حمالالأالعوامل المؤثرة على المباعدة بين 

وضعف  تأجيلو لقلة الوعي بفوائد الأوالمجتمع  الأهلاستجابة لضغط ات الخصوبة وثبلإبعد الزواج  مباشرة   الأولالطفل  إنجاب -

 .وغياب التخطيط خلال فترة الخطوبة الأسرةالمعرفة بوسائل تنظيم 
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  الأسرةوسائل تنظيم الاتجاهات في استخدام : 

 هي معرفة   الرجال في حين أن المعرفة لدى السيداتمعظم ى لد ا  مرتفعبنوعيها الحديثة والتقليدية  الأسرةالمعرفة بوسائل تنظيم مستوى  ديع

 هيلدى السيدات  شيوعا   الأكثر الحمل منع سائلوو، للسيدة بالمستوى التعليمي الحديثة الأسرةيرتبط ازدياد استخدام وسائل تنظيم ، وعامة

 لأسباب   تفضيلا لديهم الوسائلكثر أل العزل التي تعتبر من استخدام الوسائل التقليدية مث إلى، فيما يميل الرجال  الحمل منعحبوب اللوالب و

 تنظيم بوسائل تتعلق لدى السيدات والرجال مختلفة مخاوف ثمة دينية وأخرى متعلقة بصحة الرجل والمرأة يليه استخدام الواقي الذكري

والشائعات حول تسببها بالعقم  الوزن وزيادة صبيةالصداع والع القصير مثل المدى وعلى المحتملة الجانبية أعراضها بسبب الحديثة الأسرة

 وقد ضمانا ؛ أقل لكنها الجانبية الأعراض تسبب ولا آمنة   التقليدية بأن الوسائل وتعتقد السيدات بالسرطان على المدى البعيد.صابة والإ

 الأسرة تنظيم سائلو دونيعرار ذلك فإن الرجال الجانبية وعلى غ ضها راأع بسبب بالتقليدية الحديثة الأسرة تنظيم سائل و السيدات تستبدل

وثبت استخدامها في حديث  أمان ا وأكثر وطبيعية مجانية لأنها الحديثة على التقليدية الوسائل فعالية ولكن ي فضلون استخدام أكثر الحديثة

معرفة السوريين في حين أن   الأسرةظيم لا يوجد مشكلة لدى الأردنيين في الحصول على خدمات تنعام  . و بشكل  _عليه السلام_الرسول 

من عن الذكور وناث الإمقدمي الخدمة  من الأسرةالحصول على خدمات تنظيم  يفضل الجميعمحدودة كما زالت ما  ماكن تقديم الخدماتأب

 .الطبيبات على القابلات

 

  الأسرةأدوار الرجل والمرأة في تنظيم : 

المجتمعية التي ترى بأن دور المرأة  الأعرافمستمدة من الدين وأكدت عليها الثقافة وبشكل عام  أن أدوار الرجل والمرأة على هناك إجماع  

ي أنفاق والإ الأسرةد وإطاعة زوجها فيما يرتكز دور الرجل على مسؤوليته في العمل وتأمين احتياجات الأولاهو رعاية البيت والزوج و

 .زالت هي الأدوار السائدة في المجتمع أن الادوار التقليدية لكل من الرجل والمرأة ما

في اتخاذ القرارات على مستوى  للرجل كبيرال دورالفي  تبرير "الرجال قوامون على النساء" مبدأ القوامه في الدين  إلىويستند الكثير 

ردن ية في الأالإنجابماعي والصحة نتائج الدراسة التحليلية للنوع الاجت وهذا ما أكدته العائلة وتكمن مهمة الزوجة في خدمة زوجها وطاعته

لأدوار كل من الرجل والمرأة المبنية على أساس  أن التوقعات الاجتماعية إلىالتي أشارت  ، 2012في عام  تنمية الدوليةللوكالة الأمريكية لل

اعية والثقافية في الأردن وعلى بالرغم من التغيرات الاجتمو .8] دوار الاجتماعية لكل من الرجل والمرأةالجنس هي المحدد الرئيسي للأ

الأمر الذي من ؛ للحفاظ على الأدوار التقليدية لكلا الجنسين سوق العمل، إلا أن المجتمع  لا يزال يشكل ضغطا   إلىالأخص دخول المرأة 

المتعلقة بحياتها وصحتها بما  ومن قدرتها على اتخاذ القرارات والسياسية ،والاقتصادية ،من مشاركة المرأة في الحياة الاجتماعية الحد شأنه

 الأسرةرفض استخدام وسائل تنظيم  إلىبشكل عام  . ووفقا لهذه الأدوار يميل الرجال  الأسرةية المتعلقة بتنظيم الإنجابفي ذلك القرارات 

 .بأنفسهم على اعتبار أن ذلك هو من أدوار  ومسؤوليات المرأة

حيث أن الفتيات اللواتي يتزوجن مبكرا  تكون  الأسرةتجاه تنظيم  ية والسلوكيات السائدة بالإنجاعلى الصحة  واضح   وللزواج المبكر تأثير  

مع أزواجهن وهن أكثر عرضة لتدخل الآخرين في  الأسرةقضايا تنظيم  ن  يناقشقدرتهن وفرصهن ضئيلة في اتخاذ القرار وعلى الأغلب لن 

  .وتحت سيطرة الآخرين كونهن قليلات الخبرة  الأسرةالقرارات المتعلقة بتنظيم 

حيث يرى المؤيدون  لهذه الفكرة ضرورة مرافقة الزوجة  الأسرةمراكز تنظيم  إلىوهناك تفاوت في مواقف الرجال حول مرافقة الزوجة 

، في حين رةالأسية، و ذلك لتقديم الدعم لها ومشاركتها في اتخاذ القرارات، وزيادة معرفتهم عن وسائل تنظيم الإنجابلتلقي خدمات الصحة 

كما يفضل الرجال بشكل عام  ،الأزواج الذين يرافقون زوجاتهم إلىوالتقاليد التي تنظر بشكل سلبي  والعادات ،يتأثر المعارضون لها بالثقافة
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بين فئة الرجال على ضرورة مشاركة الرجل في جماع إوهناك  من قبل مقدمة خدمة )أنثى(. الأسرةأن تتلقى زوجاتهم خدمات تنظيم 

 .[5] الأنشطة، واستعدادهم ورغبتهم بحضور هذه الأسرةووسائل  تنظيم  الأسرةالتوعوية وجلسات المشورة حول تنظيم  لأنشطةا

 

  الأسرةآلية اتخاذ القرارات المتعلقة بتنظيم: 

 فيما بينهم الأسرةاضيع تنظيم على التحدث ومناقشة مويعملون هم أنين أو السوريين على سواء كانوا من الأردني والزوجات   الأزواج   يجمع   

 في عام  "الأسرةتواصل لسعادة "نتائج المسح الذي قام به مشروع أكدته  ما ، وهذا على اعتبار أن هذا القرار هو قرار يتعلق بكلا الطرفين

التي  ،الإنجابفي سن  ية لدى النساء المتزوجاتالإنجابوالصحة  الأسرةحول المعرفة والاتجاهات والممارسات المتعلقة بتنظيم  2015

وغالبا  ما يتم زواجهن أمع مر الأ% من النساء المتزوجات المشاركات في المسح قد أفدن أنهن غالبا ما يقمن بمناقشة 74أن  إلىأشارت 

 الأعرافف استكشا حول التي قام بها المشروع عام  دراسةالوما أكدته نتائج  الأسرةاتفاق مشترك مع أزواجهن بشأن تنظيم  إلىالتوصل 

   .في الأردن الأسرةية وتنظيم رالجند

بالنسبة للزوج لاختيار الوسيلة الأفضل والمناسبة لها لتنظيم قناع الإأسلوب  إلى يلجأن الزوجاتظهرت نتائج الدراسة أيضا أن وقد أ

دون علم زوجها وخاصة  الأسرةل تنظيم استخدام وسائ إلىاتفاق ما بين الأزواج يمكن أن تلجأ الزوجة  إلى، وفي حال عدم التوصل الأسرة

قناع إيتعين على الرجل أنه  الكثير من المشاكل وعلى غرار ذلك يرى معظم الرجالينتج عنه ما كان هناك تأثير سلبي على صحتها مما ذا إ

ظر عن نعود للرجل بغض الي الأسرةتنظيم  في موضوع استخدام وسائلخيرة الأوالكلمة  القرار إلا أن   الزوجة في حال خالفته بالرأي

   .الإنجابلم يرغب بن إرأي الزوجة وبامكانه استخدام وسيلة العزل 

  والمجتمع الأهلتأثير: 

تأثير فعلي للعائلة بالمصاهرة على عدم وجود  إلى  2016في الأردن  الأسرةية وتنظيم رالجند الأعرافدراسة استكشاف  نتائج   تشير   

وذلك لأسباب  ،العائلات الممتدة وخاصة خارج العاصمة عمان أكثر قوة لدىثير أالتهذا  ، إلاّ أنالأسرةظيم قرارات الأزواج المتعلقة بتن

. من جهة أخرى وجد أن المجتمع ليس له تأثير بقرارات الأزواج للزوجين  عادة   خيرالأوبالرغم من ذلك يبقى القرار  عشائريةواجتماعية 

وتأتي  ،ببعض خبرات الأفراد المحيطين بهن مثل الجيران فيها السيدات في بعض الحالات التي تتأثر ، إلاّ الأسرةفي استخدام وسائل تنظيم 

حول المعرفة والاتجاهات والممارسات  2015في عام  "الأسرةتواصل لسعادة "لنتائج المسح الذي قام به مشروع  مدعمة   هذه النتيجة  

 إلى% من المشاركات قد أشرن  56أن  إلىالتي أشارت  الإنجابالنساء المتزوجات في سن ية لدى الإنجابوالصحة  الأسرةالمتعلقة بتنظيم 

أن قرارهن يتأثر بالمحيطين  إلى% من المشاركات قد أشرن  8والمباعدة بين الأحمال هو قرار خاص بهن، مقابل  الأسرةأن قرار تنظيم 

 . [4]بهن مثل العائلة بالمصاهرة أو الأقارب

 

  والمنظور الديني الأسرةتنظيم: 

تحديد النسل أما المباعدة فهي سلام الإوتحديد النسل، حيث يحرم  ،الأسرةفي العقود الماضية كان هنالك خلط واضح ما بين مفهومي تنظيم 

بشكل واضح  تم التفريق الأسرةعليه، وفي السنوات الماضية وكنتيجة للجهود المبذولة في التوعية بمفهوم تنظيم سلام الإأمر مباح ويشجع 

 لتوعية البعض بالفرق بينهما. أن الحاجة لا زالت مستمرة  لا إبين المفهومين 

الحمل والمباعدة بين  تأجيللغايات  بما فيها الوسائل الحديثة مباح   الأسرةوحسب وجهة نظر الدين الإسلامي فإن استخدام وسائل تنظيم 

 أخرى ولكن الوسائل التقليدية مثل العد والعزل والرضاعة الطبيعية هي أكثر قبولا   لأية وسيلة دونسلام الإالأحمال، ولا يوجد تفضيل في 

عليه _ن الوسائل الحديثة لم تعرف خلال عهد الرسول أممن يتبنون التوجه الديني كونها ذكرت في بعض النصوص الشرعية خاصة 

 ساس ملاءمتها لصحة المرأة وذلك لدرء المخاطر.أون على ن يكأن اختيار الوسيلة يجب أ، ومن منظور ديني يعتقد الكثيرون _السلام
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 سابقا   واستخدام الوسائل الحديثة لذلك، كما تم العمل   الأسرةفتوى رسمية حول مشروعية تنظيم ردنية الأوقد صدر عن دائرة الإفتاء العام 

من منظور ديني  من خلال  الأسرةة في مجال تنظيم لية  والمحلية على تصميم وتنفيذ برامج توعويو  بين وزارة الأوقاف والمنظمات الد  

مستمرة زالت ما أن الحاجة لا إوعلى الرغم من البرامج السابقة في هذا المجال  علماء الدين الذين تم تدريبهم وتأهليهم في هذا المجال

الخلط بين مفهومي  همهاأومن  سلبا   لأسرةاالتي تؤثر على تنظيم سلامية الإلمعالجة الخلط والتفسير المجتمعي الخاطىء لبعض التعاليم 

 الأسرةوتفضيل " الرجال قوامون على النساء" تحديد النسل والتنظيم لدى البعض وأدوار المرأة والرجل و قوامة الرجل على المرأة 

، المسلمةكثرة ال إلىعوة الإسلام لد الخاطىء " والفهم  يوم القيامة مباه بكم الأممني إفتناكحوا تكاثروا " على الحديث  الكبيرة اعتمادا  

وذلك لا يتحقق دون توازن بين معدلات  الإسلام هي الكثرة النافعة ذات الخلق والعلم والقوة التي تنتج أكثر مما تستهلكتطلبها يفالكثرة التي 

 لتحقيق النمو السكاني المتوازن.  أحد أهم الاستراتيجيات الأسرة تنظيم   الزيادة السكانية مع معدلات التنمية الاقتصادية التي يشكل  

 الشباب: 

نحو  مجتمعضغط الأن لا إلدى فئة الشباب، خاصة قبولا  في الوقت الحاضر  أكثر  الصغيرة  الأسرةومفهوم  الأسرةموضوع تنظيم  د  يع

مع اتجاهات الثقافة السائدة  لأسرةاواتجاهاتهم نحو تنظيم  يةالإنجاب الشباب تفضيلات وتتشابه .مؤثرا  زال ما كبيرة الحجم   الأسرةتفضيل 

تنظيم بمفهوم  لديهم معرفةال كما أنوالمرأة وغيرها  دوار التقليدية لكل من الرجلوترسيخ الأوجود الابن الذكر في المجتمع من حيث أهمية 

من  دف هذه الفئة. ويرى العديد  خاصة تسته الأسرةبرامج تنظيم  لتصميمما يبرز الحاجة م عامة   هي معرفة    الأسرةووسائل تنظيم  الأسرة

 . [5] تخاذ العديد من القراراتلاخلال فترة الخطوبة، لاعتقادهم أنها فترة حاسمة  الأسرةضرورة مناقشة مواضيع تنظيم الخاطبين  الشباب  

كما أن تقبل  ،  محدودة الموجهة لفئة الشباب من الجنسين والمقبلين على الزواج الأسرةولازالت البرامج الاتصالية في مجال تنظيم 

 نظرا   لفئة الشباب خاصة في المرحلة المدرسية ضعيفا   الأسرةالمؤسسات المحلية ومنظمات المجتمع المدني لطرح موضوع تنظيم 

بعد الزواج . ولتجاوز  الإنجابب ا  مرتبط صحيا   والمجتمع لطرحه باعتباره موضوعا   الأهلوالخوف من عدم تقبل ، لحساسية الموضوع 

موضوعات التخطيط  ضمن    الأسرةبتصميم برامج اتصالية تطرح موضوع تنظيم  الأسرةظيم مشاريع تن بعضهذه التحفظات قامت 

حد أكالصغيرة  الأسرةي. كما تم طرح مفهوم الإنجابالتخطيط  إلىبالاضافة  المستقبلي التي تشمل التخطيط المالي والتعليمي والصحي  

ومبتكرة مثل بداعية إوالمجتمع مستخدمة أساليب  الأسرةتتبناها لتحقيق الرفاه للفرد ون ألى الأفراد والأسر يجابية التي عالممارسات الإ

تواصل  " " وسيلة رفاهي" التي تم تطويرها من قبل مشروعولعل من أحدثها ، والمسرح التفاعلي وغيرها،لألعاب وا ،الترفيه التعليمي

ضرورة التخطيط للمستقبل  و ،الصغيرة الأسرةفي تبني الشباب لتوجهات داعمة لمفهوم جابية يإنتائج  زتأحر تيال " الأسرةلسعادة 

 الأسرةالتوسع في البرامج الاتصالية الموجهة للشباب حول تنظيم  إلىوللأسرة المستقبلية خلال فترة الخطوبة قبل الزواج. ومازالت الحاجة 

  والتنوع في الأساليب الاتصالية المستخدمة.  

 ظام المعلومات والبرامج والمواد الاتصالية حول تنظيم الأسرةن .3

  نظام معلومات تنظيم الأسرة: 

للمعلومات حول صحة المرأة والطفل يوفر المعلومات حول خدمات تنظيم الأسرة على مستوى المراكز  ا  الصحة نظام تمتلك وزارة  

لوزارة الصحة. كما لكتروني الإوهو متاح عبر الموقع  ،ما فيها خدمة المشورةعلى تقييم الخدمات المقدمة ب هذه التقارير   الصحية وتساعد  

نظام معلومات تزويد وسائل تنظيم الأسرة الذي يوفر معلومات دقيقة عن توزيع وسائل تنظيم الأسرة لجميع القطاعات  تمتلك الوزارة  

أما في القطاع الخاص فلا يوجد انتظام في تبادل  ،ت استخدامهاومعدلا ،المشمولة بنظام التزويد وخيارات وسائل تنظيم الأسرة المتوفرة

 .[2]ومات حول تنظيم الأسرة مما يؤثر على توافر معلومات دقيقة لتضمينها في خطط وبرامج تنظيم الأسرةلالمع



 

22 
 

 الأبحاث والدراسات: 

التي تهدف إلى توفير مرجع شامل    PROMISEية لكترونالإقاعدة بيانات الأبحاث السكانية  2012الأعلى للسكان في عام  أطلق المجلس  

 لمعظم الدراسات والأبحاث المتعلقة بالسياسات والبرامج ذات الصلة بقضايا السكان والتنمية بما في ذلك الصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة

ن الدراسات التي أجراها مشروع ومن أحدث الدرسات حول الاتجاهات والسلوكيات المتعلقة بتنظيم الأسرة في الأرد ،2000منذ عام 

على دراسة استكشاف الأعراف الجندرية وتنظيم الأسرة  تشتمل   و ،ليةو  الممول من الوكالة الأمريكية للتنمية الد   "الأسرة   تواصل لسعادة  "

رة لدى السيدات الأس وتنظيم والممارسات حول موضوعات الصحة الإنجابية والاتجاهات ودراسة مسح المعرفة، (2016في الأردن )

 الحديثة الأسرة تنظيم وسائل لاستخدام السلوكية والمحددات السلوكي ودراسة الاقتصاد ،(2016المتزوجات بعمر الإنجاب في الأردن)

 (.2019وديمومتها )

 حملات التوعية حول تنظيم الأسرة: 

السابقة من خلال مشاريع تنظيم الأسرة الممولة من الوكالة  الأعوام العشرة  توعية وطنية حول تنظيم الأسرة خلال  حملات   ثلاث   تنفيذ   تم  

لية وبالشراكة مع وزارة الصحة والمجلس الأعلى للسكان والخدمات الطبية الملكية والأنروا وهي حملة "حياتي و  الأمريكية للتنمية الد  

 2012-" / مشروع تعزيز تنظيم الأسرة سرتناأظيم وحملة "صحتنا وراحتنا ... بتن، 2008 -لصحة الأسرة الإعلامأحلى"/ برنامج شركاء 

كالتلفاز ية الإعلاموذلك من خلال مزيج من القنوات  ،2016-مل"/ مشروع تواصل لسعادة الأسرةمل .... بتخففوا الح  وحملة "نظموا الح  ، 

وقد ركزت كل من  ،لمجتمعيةووسائل التواصل الاجتماعي والمطبوعات والأنشطة انترنت والإالطرق علانات إووالراديو والصحف 

 ،من التخطيط للحياة لتحقيق الرفاه الأسريساسي أمل" على مفهوم تنظيم الأسرة كجزء مل بتخففوا الح  حملتي "حياتي أحلى" و"نظموا الح  

خدام وسائل تنظيم واست ،والمباعدة بين الأحمال ،تعزز ممارسات تنظيم الأسرة مثل تأجيل إنجاب الطفل الأول و تضمنت الحملتان رسائلا  

"صحتنا وراحتنا...بتنظيم أسرتنا" موضوع وسائل تنظيم في حين تناولت حملة   ، وتبني مفهوم الأسرة الصغيرة وفوائده ،الأسرة الحديثة

ت دراسات وقد أظهر ،الحبوب المركبة والأحادية واللولب للتأكيد على فاعليتها وأمانها وتشجيع السيدات على استخدامها -الأسرة الحديثة 

في رفع الوعي وتحسين التوجهات لدى الفئات المستهدفة نحو مفهوم تنظيم الأسرة يجابي الإومسوحات تقييم الأثر لهذه الحملات تأثيرها 

إلى الوصول لإعداد كبيرة من  ضافة  ، إومساهمتها في زيادة الطلب على خدمات تنظيم الأسرة ومعدل استخدام وسائل تنظيم الأسرة الحديثة

مل بتخففوا الذي تزامن مع تنفيذ حملة "نظموا الح   2017/2018مسح السكان والصحة الأسرية  الجمهور المستهدف وهذا ما أكدته نتائج  

% من الرجال  المتزوجين 45% من السيدات و83% من السيدات المتزوجات بعمر الإنجاب و58مل" حيث أشارت النتائج إلى أن الح  

 الإعلامالرئيسية )التلفزيون والراديو ووسائل ية الإعلامتعرضوا لرسائل حول تنظيم الأسرة من الوسائل سنة قد  49-15وأعمارهم 

 المسح.جراء لإ( خلال الأشهر القليلة السابقة نترنتوالإالمطبوعة 

 البرامج والأنشطة الاتصالية المجتمعية : 

ات شراكة بين خدمات الرعاية الصحية والمجتمع لتمكين المجتمعات بتنفيذ برنامج صحة المجتمع بهدف تطوير آلي الصحة   قامت وزارة  

هداف أمن القيام بدورها في إدارة صحتها الذاتية واستخدام النظام الصحي بشكل فعال مسؤول من خلال السلوك الصحي المناسب وأحد 

ل لجان صحة المجتمع وتعزيز قدراتهم للتعامل مع عمل البرنامج على تشكييو ،استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة هو هذا البرنامج

العوامل والمحددات المؤثرة على الصحة من خلال تفعيل المجتمعات المحلية والقيام بحملات توعية بهدف زيادة استخدام الوسائل الحديثة 

حافظات الجنوب  من خلال العاملات كذلك بتنفيذ أنشطة مجتمعية حول تنظيم الأسرة  في قرى م الصحة   لتنظيم الأسرة. وتقوم وزارة  

 الصحيات في المراكز الصحية الفرعية هناك اللاتي يقمن بالزيارات المنزلية وتقديم الرسائل التثقيفية وتحويل السيدات إلى خدمات تنظيم
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 تعتمد  حيث  ظيم الأسرة محدودةالتي تنفذها وزارة الصحة في مجال التوعية بمواضيع تن المجتمعية   المبادرات   دوتع،  [3]الأسرة المناسبة

 .[3]الجماهيري المتعلقة بتنظيم الأسرة الإعلامية وأنشطة الإعلامعلى الجهات المانحة في تنفيذ الحملات  الوزارة  

ة لتشمل لية بالتعاون مع وزارة الصحو  حول تنظيم الأسرة المنفذة من قبل المشاريع الد   البرامج والأنشطة الاتصالية المجتمعيةكما تعددت 

 ،وقادة المجتمع المحلي ،واليافعين من الجنسين والشباب ،والخاطبين ،والرجال ،ت السيداتنضمتف دمتعددة من الجمهور المسته فئات  

الاتصال  وقد تنوعت المنهجيات الاتصالية لهذه البرامج لتشمل   .ومقدمي الخدمات في القطاعين العام والخاص ،ورجال الدين والوعاظ

 ،ووسائل الاتصال الاجتماعي ،والرقمي ،الجماهيري الإعلامو ،والتحريك المجتمعي ،والاتصال التفاعلي ضمن المجموعات ،الشخصي

ومن أمثلتها المحاضرات  ،وغيرها ،وبناء القدرات والمهارات ،والتسويق الاجتماعي ،الترفيهي التعليم   كما تنوعت الأساليب لتشمل  

برنامج والمشورة للمقبلين على الزواج وتمكين المرأة "رشاد الإلنقاشية واللقاءات الجماهيرية وورشات التوعوية الترفيهية والجلسات ا

صحة الأسرة للوعاظ والواعظات" ومبادرات "استشيري برنامج "وبرامج "زيارات المشورة المنزلية " و™ " المرأة العربية تتكلم

وغيرها. كما تنوعت آلية تنفيذ البرامج والأنشطة المجتمعية حول تنظيم ™" رفاهيواختاري" و "مبروك" و"نحن قادة المجتمع" و"وسيلة 

الصحي ومشرفي تعزيز الصحة  الإعلامومباشر من مديرية التوعية شراف إوبمن خلال لجان صحة المجتمع  بعضهاالأسرة حيث تم تنفيذ 

التعاقدات الخاصة بالمشاريع و أ المدني ضمن برامج المنح  من خلال منظمات المجتمع ، بينما تم تنفيذ البعض الآخرفي وزارة الصحة

ومعهد العناية بصحة  ،الخيريةسلامي الإوجمعية المركز  ،ومن هذه المنظمات الصندوق الأردني الهاشمي للتنمية البشرية )جهد( ،ليةو  الد  

عن  وبرنامج الكشف المبكر ،نجازإومؤسسة  ،فيلةوجمعية سيدات الط ،وجمعية الأسر التنموية ،ومعهد تضامن النساء الأردني ،الأسرة

   .وغيرها ،سرطان الثدي

 المواد التثقيفية : 

البطاقات الارشادية للصحة الإنجابية وتشمل والدلائل الارشادية السريرية من خلال مديرية صحة المرأة والطفل توفر وزارة الصحة  

الخاصة البوسترات والمطويات ومواد التثقيف والاتصال  ة والاعلام الصحيكما توفر من خلال مديرية التوعيموضوع تنظيم الأسرة، 

لية و  المنفذة من قبل المشاريع الد  كما قامت برامج تنظيم الأسرة  مع العديد من الجهات المختصة في هذا المجال، بالشراكةبتنظيم الأسرة  

 مثل:والحقائب رشادية الإلأدلة بالتعاون مع وزارة الصحة بتطوير العديد من المواد التثقيفية وا

 ™العربية تتكلم المرأة   دليل   -

 الدليل التدريبي للوعاظ والواعظات حول صحة الأسرة  -

 زمة استشيري واختارير   -

 ( و)أصبحتما أبا وأما( مبروككتيبات مبروك )الخطبة( و)  -

 .دليل صحة الأسرة من المنظور الصحي والديني -

 .زواجالدليل الإرشادي للمقبلين على ال -

  الحقيبة الإرشادية للعاملين في البرامج الميدانية لفئة الرجال حول قضايا الصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة والنوع الاجتماعي -

الحقيبة الإرشادية للعاملين في البرامج الميدانية الموجهة للشباب حول قضايا التخطيط المستقبلي والصحة الإنجابية وتنظيم  -

 .جتماعيالأسرة والنوع الا

 . دليل الجلسات التوعوية الترفيهية المجتمعية حول تنظيم الأسرة -

 .دليل الأنشطة التوعوية التفاعلية الموجهة للشباب في المرحلة المدرسية -

 المواد الاتصالية الخاصة بالحملات الوطنية التوعوية حول تنظيم الأسرة  -
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 ™وسيلة رفاهي التفاعلية -

 

 في المجال الاتصالي لتنظيم الأسرة المؤسسات العاملة في الأردن  .4

  وزارة الصحة: 

أكبر جهة مقدمة للخدمات الصحية في مجال  تعد  وزارة الصحة المظلة العامة لكافة مقدمي الخدمات الصحية في الأردن، كما تعد  

بالمجهود الوطني لمساعدة  مساهما  رئيسيا   وتعدالصحة بتحسين المؤشرات الوطنية لتنظيم الأسرة،  تنظيم الأسرة، وتلتزم وزارة  

الأسر على تحقيق أهدافها الإنجابية، وتحقيق التقدم المنشود في تنظيم الأسرة على الصعيد الوطني. وقد أعدت وزارة الصحة خطة 

ء بالشراكة مع المعنيين من القطاع الحكومي والجهات المانحة وعدد من الشركا 2017 -2013استراتيجية لتنظيم الأسرة للأعوام 

وتنظيم الأسرة، مثل ،كما تعد شريكا  أساسيا  في إعداد العديد من الاستراتيجيات والوثائق الوطنية في مجال الصحة الإنجابية  المحليين.

بشراء وسائل  وتقوم الوزارة  خطة العمل الوطنية للصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة، وثيقة سياسات الفرصة السكانية وخطة العمل بها. 

القطاعات الصحية ) الخدمات الطبية الملكية، ووكالة غوث وتشغيل اللاجئين، والمستشفيات  الأسرة من موازنتها وتزود كافة  تنظيم 

الجامعية، والجمعية الأردنية لتنظيم وحماية الأسرة، والمنظمات غير الحكومية( بهذه الوسائل بشكل مجاني لدعم البرنامج الوطني 

ولية والهيئات والمؤسسات المحلية لتصميم إلى ذلك، تقوم وزارة الصحة بتقديم الدعم الفني للمنظمات الد  ضافة بالإلتنظيم الأسرة. 

صدار المواد إوإعداد و والأنشطة المجتمعية ية الوطنيةالإعلاممثل الحملات حول تنظيم الأسرة وتنفيذ برامج اتصالية متنوعة 

    المختلفة. الاتصالية

 المؤسسات الحكومية: 

الخدمات الطبية الملكية التي تقدم خدمات صحية بكفاءة عالية في مختلف المجالات بما في ذلك منها شمل العديد من المؤسسات وت

التي تمثل المظلة العامة للجمعيات الأهلية في الأردن التي  خدمات الصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة، ووزارة التنمية الاجتماعية 

وتنظيم الأسرة كما يمكن تفعيل طاقم المرشدين الاجتماعيين لديها لنشر الثقافة حول  الصحة  لمرأةصحة ايختص عدد منها في مجال 

 وقاف والشؤون والمقدسات الإسلامية التي عملت مع عدة شركاء للتوعية بموضوع تنظيم الأسرةالأالإنجابية وتنظيم الأسرة، ووزارة 

ة، والمجلس الأعلى للسكان الذي يقوم بوضع السياسات والاستراتيجيات السكانية من الناحية الشرعي كأحد موضوعات صحة الأسرة

ويعمل بالشراكة مع العديد من المؤسسات على تنفيذ برامج تساهم في تحسين مؤشرات تنظيم الأسرة الوطنية، كما تم العمل سابقا مع 

ثا  من خلال مبادرة "مبروك" التي نفذت بدعم من الوكالة المدنية والجوازات لرفع وعي الخاطبين والمتزوجين حديحوال الأدائرة 

 ولية.الأمريكية للتنمية الد  

 

 الإعلام: 

الأردنيةّ في توفير المعلومات السكانية للجمهور وفي التوعية بقضايا السكان ولفت النظر إلى أهميتها،  الإعلاملقد ساهمت وسائل 

ية لم الإعلاموذلك من خلال نشر تقارير حول هذه القضايا، ولكن هذه الجهود وبخاصة  قضايا الصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة، 

تستند في تغطيتها إلى رؤية استراتيجية وطنية واضحة ومحددة الأهداف، بل اقتصرت على التعامل معها على شكل أخبار وتقارير 

ال السكاني في مؤسسة الاذاعة والتلفزيون الأردني ولم تعطها الاهتمام الذي تستحقه وذلك بحسب دراسة تقييم وحدة الإنتاج والاتص

على للسكان بالتعاون مع المعهد الأردني للإعلام ومشروع "تواصل لسعادة الأسرة" الممول من الأولذا قام المجلس ، ) 2015)

تنظيم الأسرة وتهدف إلى تتبنى محور  2022-2018السكاني علام للإة وطنية يتيجاولية بتطوير استرالوكالة الأمريكية للتنمية الد  
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تهيئة بيئة سياسية وللقضايا السكانية وتنظيم الأسرة  داعمة   في زيادة الوعي لدى الفرد والمجتمع لتبني توجهات   الإعلامتفعيل دور 

ؤسسات وتشريعية داعمة للفرصة السكانية مما يمهد لفرص وشراكات مستقبلية فاعلة بين وزارة الصحة والمجلس الأعلى للسكان والم

 .علامية تناول قضايا تنظيم الأسرة ورسائلهإلتصميم وتنفيذ برامج ومداخلات ية الإعلام

 الجمعيات ومؤسسات المجتمع المدني:  

ساهمت المؤسسات الأهلية بشكل كبير في تحقيق التقدم في مجال تقديم خدمات تنظيم الأسرة ورفع الوعي المجتمعي بالقضايا 

ذ تدخلات اتصالية متنوعة ونشر الثقافة المتعلقة  بتنظيم الأسرة وتناول الجوانب الاجتماعية المؤثرة على المرتبطة به من خلال تنفي

ت المتعلقة به، حيث أ نشئت أوائل الجمعيات التي تعنى بالقضايا السكانية وتنظيم الأسرة في الستينيات من القرن العشرين، االقرار

. واليوم توجد العديد من المؤسسات الأهلية على 1971 /م الأسرة في الضفة الشرقية "إربد" وأولها الجمعية الأردنية لحماية وتنظي

شكل جمعيات أو مؤسسات غير ربحية تعنى بقضايا التوعية في مجال السكان والصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة وتشكل ذراعا  وطنيا  

ساليب أالمختلفة من السيدات والرجال والشباب وغيرهم واستخدام مهما  في هذا المجال، لقدرتها في الوصول للشرائح والفئات 

 لا ان استدامة البرامج والتمويل اللازم لها مازال تحديا قائما لدى هذه المؤسسات.إاتصالية متنوعة، 

   ولية المنظمات والمؤسسات الد: 

ولية في هذا يع وأنشطة المؤسسات والمنظمات الد  السكاني المتضمن تنظيم الأسرة بمشار الإعلاموازدهار الاتصال و ارتبطت نشأة  

وكالة وصندوق الأمم المتحدة للسكان،  مثل ، والمنظمات الأمميةولية  الد   للتنمية   الأمريكية   المجال، وأهمها المشاريع الممولة من الوكالة  

للطفولة، حدة تالمصندوق الأمم ومم المتحدة، هيئة المرأة التابعة للأوبرنامج الأمم المتحدة الإنمائي، والغوث وتشغيل اللاجئين، 

 منظمة الصحة العالميةو
[2].  

"شركاء  مشروعوقد نفذت هذه المنظمات مع المؤسسات الحكومية والأهلية، مشاريع مهمة  مثل: مشروع "دعم النظم الصحية" ، و

"تواصل لسعادة  مشروعوظيم الأسرة "" تعزيز تنمشروع و "القطاع الخاص لصحة المرأة " مشروع و لصحة الأسرة" الإعلام

" الرعاية الصحية المتكاملة "، إذ كانت هذه المنظمات على مدى العقود الماضية، شريكا  أساسيا  للمساعدة في مشروع الأسرة" و

لأدلة والمواد وضع الخطط، وتوفير الدعم  الفني والمالي لتنفيذ برامج الاتصال الصحي المتعلق بتنظيم الأسرة في الأردن وتطوير ا

الاتصالية والتدريبية الداعمة لها وبناء القدرات التنظيمية والفنية للمؤسسات الحكومية والأهلية  لتصميم وتنفيذ ومتابعة وتقييم 

 واستدامة البرامج الاتصالية في مجال تنظيم الأسرة.

 :السلوكية المشكلة .5
 حسب منظمة الصحة العالمية على أنه:  الأسرةيعرّف تنظيم 

 

لعدد الأبناء الذين يرغبون به وفي الوقت المناسب لهم   في الاختيار المبني على المعلومة الصحيحة ممارسة الأزواج لحقهم   

والملائم لوضعهم الصحي والاجتماعي والاقتصادي مع المباعدة بين الأحمال لمدة ثلاث سنوات على الأقل ) المباعدة الصحية( 

باعتبارها وسائل  الأسرةوالمجتمع ويكون ذلك باستخدام الوسائل الحديثة لتنظيم  الأسرةوالطفل و ميجابا على الأإبما ينعكس 

 آمنة وفعالة.

سرتهما بما يتناسب مع لأية إنجابيقوم بها الزوجان لوضع خطة  وممارسة   هو منهج   الأسرةوبناء على هذا التعريف يمكن القول بأن تنظيم 

 ممنهجة    هو أولا ممارسة   الأسرةتنظيم  فإنقتصادي ويحقق لهما الرفاه الأسري. وفي ظل هذه الرؤية وضعهما الصحي والاجتماعي والا
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و أ امن حياتهما الزوجية  وليست سلوك ىالأولن يقوما بها خلال فترة الخطوبة وفي الفترات أن يالأسري على الزوج ضمن التخطيط  

 فقط.  الإنجابقرارات يتم اتخاذها خلال فترة 

ن ييتضمن العديد من العناصر مثل التخطيط، والمعرفة والاستشارة الصحية، ومشاركة الزوجشامل  هو مفهوم  الأسرةن تنظيم أ كما

حمال، أ، والمباعدة الصحية بين االأسرةالمرغوب وانعكاساته على  الأسرة، وحجم الأسرةواستقلالهما  في اتخاذ القرارات المتعلقة بتنظيم 

وتبنيها  الأسرةلتنظيم االشامل . إن هذه العناصر مجتمعة تشكل المفهوم الأسرةواستخدام الوسائل الحديثة لتنظيم  الأولل الطف إنجابوموعد 

والمجتمع .وعلى العكس فان تبنيها بشكل  الأسرةم والطفل وعلى الأ الأسرةمجتمعة هو ركيزة أساسية لتحقيق الفوائد المرجوة من تنظيم 

لا  حجم أسرة كبير إلىوالوصول  الإنجابمع الاستمرار في حمال لأاالمباعدة بين على ذلك  مثالوالمرجوة  مجزأ يضعف من فوائدها

 سرة.للأيتناسب مع الأوضاع الكلية 

 بما يلي: الأسرةالمتعلقة بتنظيم  المشكلة السلوكية يمكن تلخيص   الأسرةمن تحليل للوضع الراهن لتنظيم  ما سبق وبناء على 

سري يتشارك بها الزوجان للوصول أكمنهجية تخطيط أو  كمفهوم شامل الأسرةتبني الأزواج لمفهوم تنظيم  ضعف عدم /"

و نشوء أسر كبيرة  الإنجابترتب عليه ارتفاع في معدلات يالنفسي والصحي والاجتماعي مما المادي وحالة من الرفاه  إلى

عكس سلباً على تحقيق الرفاه الأسري والمجتمعي ويشكل الحجم و/ أو حدوث أحمال غير مخططة أو غير مرغوبة مما ين

 هدافها التنموية وقدرتها على توفير الخدمات بجودة ونوعية".ألتحقيق  تحدياً للدولة

 ويمكن تلخيصها كالتالي:  إليها  ويندرج تحت هذه المشكلة السلوكية العديد من المشكلات والممارسات السلبية التي تؤدي

 بشكل عام الأسرةم تنظيم عدم التبني لمفهو 

 ى للزواج  الأولكمفهوم مرتبط بالتخطيط المستقبلي خلال المراحل  الأسرةتبني تنظيم  عدم 

  بشكل جزئي  الأسرةتبني تنظيم 

o  الصغيرة  الأسرةعدم تبني مفهوم 

o  سنوات 3التقارب )عدم المباعدة( بين الأحمال لمدة لا تقل عن 

o  الحديثة الأسرةعدم استخدام وسائل تنظيم  وأضعف 

 

 

 :الجذرية للمشكلة  الأسباب

 
" بـ المشكلة السلوكية المتعلقة  إلىالجذرية التي تؤدي  الأسبابن  إف الأسرة مبناء على التحليل السابق للاتجاهات والثقافة السائدة حول تنظي

على يمكن تلخيصها  والمجتمع" والأسرة للفرد الرفاه لتحقيق تخطيط كمنهجية أو شامل كمفهوم الأسرة تنظيم لمفهوم التبني ضعف/عدم

 بالعلامة )*( لعوامل الأكثر تأثيرالشارة الإ تبحسب نتائج التحليل حيث تم مع التفاوت في درجة التأثير فيما بينها  مستويات عدة

 

 

 

 

 



 

27 
 

 الجذرية الأسباب

 السلبية والممارسات المشكلات

 تبني عدم

  مفهوم

 تنظيم

 الأسرة

 تبني عدم

 مفهوم

 تنظيم

 الأسرة

 كمنهجة

 تخطيط

 جزئي بشكل الأسرة تنظيم تبني 

 تبني عدم

 مفهوم

 الأسرة

 الصغيرة

 المباعدة عدم

 الأحمال بين

 عن تقل لا لمدة

 سنوات 3

 استخدام عدم

 الحديثة وسائلال

  الأسرة تنظيمل

 :بـ المعرفة عدم/ضعف

 √ √ √ √ √ )*( الأسرة لتنظيم الشامل المفهوم

 والمجتمع والأسرة والطفل المرأة من كل على الأسرة يمتنظ فوائد
√ √ √ √ √ 

 سن دون ) مبكر سن في والحمل والمتقاربة المتكررة الأحمال مخاطر

 )*( والثلاثين( الخامسة سن بعد ) متأخر سن أو عشرة( الثامنة
√   √  

 √     )*(  ومزاياها الحديثة الأسرة تنظيم وسائل

 الأسرة لتنظيم الحديثة الوسائل المحتملة الجانبية ثارالآ مع التعامل كيفية

  )*( الإنجاب بعمر المتزوجات السيدات ىلد
    √ 

 وحديثات الخاطبات فئة لدى صة خا الأسرة تنظيم خدمات تقديم اماكن

 عام بشكل السوريات واللاجئات الزواج
    √ 

 الأسرة بتنظيم المتعلقة الشرعية الأحكام
√ √ √ 

  

 :السلبية والمواقف جاهاتالات
 سيول الإنجابب مرتبط فقط صحي موضوع هو الأسرة تنظيم نأب القناعة

 )*( سرة.للأ تخطيط منهجية
 √    

   √ √ √  )العزوة( الحجم كبيرة الأسرة لتفضيل بالإنجاب الرغبة

 الوصول عن النظر بغض الذكر المولود إنجاب لحين بالإنجاب الاستمرار

 )*(  للأم الصحي الوضع وأ بالمرغو للحجم
√ √ √ √ 

 

 كأم دورها خلال من للمرأة الاجتماعية المكانة لتعزيز بالإنجاب الاستمرار
√ √ √ √ 

 

 العدد إلى الوصول ) الأسرة باكتمال والرغبة الأحمل بين المباعدة عدم

 الأسرة تنظيم ممارسات اتباع قبل  المرغوب(
 √  √  

 واستجابة الخصوبة ثباتلإ الزواج بعد مباشرة لالأو الطفل إنجابب الرغبة

 )*( والمجتمع الأهل لضغط
 √   √ 

 الوسائل من أمانا وأكثر فعالة الأسرة لتنظيم التقليدية الوسائل بأن الاعتقاد

 )*( الحديثة
    √ 

 ذلك ومن الحديثة الأسرة تنظيم وسائل باستخدام المرتبطة بالشائعات التأثر

 إنجاب قبل استخدامها عند خاصة عقم إلى تؤدي وأ نالسرطا )تسبب أنها

 )*( (الأول الطفل
    √ 

 الأسرة تمتع على وانعكاسها الحجم صغيرة الأسرة بفوائد القناعة عدم

  )*( بالرفاه

 

√ √ 
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 الجذرية الأسباب

 السلبية والممارسات المشكلات

 تبني عدم

  مفهوم

 تنظيم

 الأسرة

 تبني عدم

 تنظيم مفهوم

 رةالأس

 كمنهجة

 تخطيط

 جزئي بشكل الأسرة تنظيم تبني 

 تبني عدم

 مفهوم

 الأسرة

 الصغيرة

 المباعدة عدم

 لمدة الأحمال بين

 3 عن تقل لا

 سنوات

 استخدام عدم

 تنظيم وسائل

 الحديثة الأسرة

 بين والخلط المسلمة  والكثرة الإنجاب حول مغلوطة دينية معتقدات

 وتحديد (المرغوب الأسرة بحجم يتعلق ماب خاصة ) الأسرة تنظيم مفهومي

 )*( النسل

√ √ √ 
  

 مقدمي قبل من  الأسرة وتنظيم يةالإنجاب الصحة خدمات تلقي  تفضيل ثقافة

 الصحة خدمات تلقي من النساء بعض حرمان إلى يؤدي مما اثإن خدمة

 في الإناث من خدمة مقدمي توفر عدم حال في الأسرة وتنظيم يةالإنجاب

 الصحية المراكز

    √ 

 إلى يؤدي مما والمرأة الرجل بين الأدوار بتقسيم المتعلقة الاتجاهات

 الأسرة تنظيم وسيلة باختيار المتعلقة القرارات في الرجل مشاركة ضعف

 اتخاذ في المرأة مشاركة وضعف نسائي شأن باعتبارها المشورة تلقي وأ

 وتفضيلات الأسرة جمبح المتعلقة  خاصة وبأسرتها بها المتعلقة القرارات

 )*( بالرجل الدور هذا وإناطة الإنجاب

 

√ √ √ √ 

 :بـ المتعلقة المهارات ضعف
 )*( الشباب لدى المستقبلي التخطيط

 √    

    √  )*( الأزواج لدى للأسرة التخطيط

    √  الأزواج لدى القرار واتخاذ الحوار

 والمجتمع الأهل تاثير

 في خاصة الأطفال من أكبر عدد نجابلإ ئهمأبنا على الأهالي بعض ضغط

 الريفية المناطق
  √   

 بعد مباشرة الأول الطفل نجابلإ أبنائهم على والمجتمع الأهل ضغط

 )*( الزواج
    √ 

 إنجاب حين إلى بالإنجاب للاستمرار أبنائهم على والمجتمع الأهل ضغط

 )*( الذكر المولود
  

√ √ 
 

 تنظيم موضوع لمناقشة عام بشكل مجتمعوال الأهل لدى القبول ضعف 

 الزواج بعد الإنجابب خاصا أمرا باعتباره  الخطوبة فترة خلال الأسرة
 √    

 تنظيم مفهوم تبني حول الخدمات مقدمي بعض لدى سلبية مواقف وجود

 قبل الأسرة تنظيم لوسائل استخدامهم أو حديثا المتزوجين قبل من الأسرة

 الأول الطفل إنجاب
    √ 

 تنظيم مفهوم تبني حول والواعظات الوعاظ بعض لدى سلبية مواقف وجود

 مفهوم وبين بينه والخلط ( به المرغوب الأطفال بعدد يتعلق بما خاصة )

 )*( النسل تحديد
√  √   

 الأهل تجارب على والاعتماد الخدمة مقدم من المشورة طلب عدم

 *() المعلومة على للحصول نترنتلإا او والصديقات
    √ 

 الأسرة بتنظيم المتعلقة والخدمات البرامج ضعف

 √     النائية والمناطق القرى في الأسرة تنظيم خدمات إلى الوصول صعوبة
  حول الإنجاب بعمر المتزوجات للسيدات  المقدمة الفاعلة المشورة ضعف

 )*( الأسرة تنظيم
    √ 

 √     الأسرة متنظي  حول للرجال  المقدمة المشورة خدمات ضعف
 √     الأسرة تنظيم  حول الزواج على للمقبلين المشورة توفرخدمات عدم
  التخطيط بموضوع لتوعيتهم الشباب تستهدف توعوية برامج وجود قلة

 )*(الأسرة( )تنظيم والإنجابي والأسري المستقبلي
√ √    
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 الجذرية الأسباب

 السلبية والممارسات المشكلات

 تبني عدم

  وممفه

 تنظيم

 الأسرة

 تبني عدم

 تنظيم مفهوم

 الأسرة

 كمنهجة

 تخطيط

 جزئي بشكل الأسرة تنظيم تبني 

 تبني عدم

 مفهوم

 الأسرة

 الصغيرة

 المباعدة عدم

 الأحمال بين

 عن تقل لا لمدة

 سنوات 3

 استخدام عدم

 تنظيم وسائل

 الحديثة الأسرة

 بموضوع لتوعيتهم جالزوا على المقبلين تستهدف توعوية برامج وجود قلة

 من ىالأول والمراحل الخطوبة فترة خلال الأسرة وتنظيم الأسري التخطيط

 )*(الأسرة تكوين
√ √   √ 

 تنظيم بموضوع لتوعيتهم الرجال تستهدف توعوية برامج وجود قلة

 )*(الحديثة والوسائل الأسرة
√ √ √ √ √ 

 لمفهوم الدعم لكسب والواعظات الوعاظ تستهدف توعوية برامج وجود قلة

 )*( به( المرغوب الأطفال بعدد يتعلق بما خاصة ) الأسرة تنظيم
  √   
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 :وروتجزئة الجمهتحليل  :ثانياً 

بعد الزواج، كما يرى  الإنجابفقط كممارسة صحية مرتبطة بفعل بالأزواج هو مفهوم خاص مرتبط   الأسرةن مفهوم تنظيم أالعديد ب يعتقد  

ما أ، واختيار الوسيلة المناسبة الأسرةنه دور مرتبط بالنساء فقط  دون الرجال خاصة فيما بتعلق بتلقي المشورة الخاصة بتنظيم أالبعض 

 الأسرةبفي بعض الأحيان قرارات مرتبطة بالرجل ومتأثرة في الغالب المرغوب فهي  الأسرةحجم و الإنجاببقرار ارات المتعلقة القر

و غير أ كفئات مستهدفة مازال ضعيفا    الأسرةالشباب من الجنسين ببرامج تنظيم المقبلين على الزواج شراك إ أنوالمجتمع . كما  الأهلو

 .مقبول اجتماعيا  

الجمهور ن إهدافهم والتمتع بالرفاه، فأيسعى من خلالها الأفراد والأسر لتحقيق  منهجية تخطيطك الأسرةلتنظيم الشامل المفهوم   إلىبالنظر و

في  الإنجابمن الجنسين بهدف تنظيم  الإنجابعدة تتضمن فئة الأزواج في عمر  فئات   يشمل   الأسرةتنظيم   ببرامجالرئيسي المستهدف 

تخطيط لأسرهم المستقبلية. كمنهجية  الأسرةتنظيم مفهوم على الزواج والشباب من الجنسين بهدف تبني  لحالية وكذلك فئة المقبلينسرهم اأ

لا إ الشخصية بشكل أساسي قيمها وأهدافها و على قناعاتهاتعتمد الأسرةتنظيم نحو  فئات الجمهور الرئيسي سلوكيات على الرغم من أنو

عادة تشكيل قناعاتها وقراراتها إفي يساهمون ومقدمي الخدمات والقادة الدينيين الذين  الأهلسري والمجتمعي مثل ا الأمحيطهب تتأثرأنها 

اتصالية متكاملة  برامجمن اجل تصميم  مواقفهاوفهم الفئات المؤثرة )الثانوية( و أهمية تحليل تأتي . ومن هنا الأسرةالمتعلقة بتنظيم 

 .   الذي يشكلهثير أمقدار التو بتركيز يتناسبساسي والجمهور الثانوي أبشكل  تستهدف الجمهور الرئيسي

 وفيما يلي تحليل للجمهور المستهدف الرئيسي والجمهور الثانوي )المؤثر(. 

 :الجمهور المستهدف/ الفئات الرئيسية .1

 الفئات المستهدفة الرئيسية

 الإنجابالسيدات المتزوجات في عمر  .1

منافع تبني السلوك 

 المرغوب

عوائق تبني السلوك 

 المرغوب
 السلوكيات السلبية المتبعة السلوك المرغوب

الخصائص الاجتماعية والسكانية  

 والتقسيمات الفرعية

 المنافع العامة

حماية الام والطفل من  -

المخاطر الصحية الناتجة 

عن الأحمال المتقاربة 

 والمتكررة

اعطاء الفرصة والوقت  -

ذات الكافي للأم لتنمية ال

والعمل والمشاركة في 

 تنمية مجتمعها .

اعطاء مساحة أوسع للأب  -

والأم للاهتمام بأطفالهم 

واعطاءهم حقهم من 

 العوائق العامة

 أ( عوائق مرتبطة بالمهارات:

 ضعف مهارات التخطيط -

ضعف مهارات الحوار  -

 واتخاذ القرارات

 

ب( عوائق متعلقة بتفضيلات 

 :جابالإن

ضعف المعرفة والقناعة  -

 الأسرةبفوائد تنظيم 

كبيرة الحجم  الأسرةتفضيل  -

) لتعزيز المكانة الاجتماعية  

 السلوكيات المرغوبة العامة

التخطيط المشترك والمستمر مع  -

الزوج  للأسرة بما في ذلك 

 ي.الإنجابالتخطيط 

صغيرة  الأسرةتبني مفهوم  -

 الحجم.

تبني وممارسة مفاهيم تنظيم  -

حسب المرحلة  الأسرة

 ية.الإنجاب

استشارة مقدمي الخدمة حول  -

اختيار الوسيلة و الأسرةتنظيم 

 المناسبة.

 السلوكيات السلبية العامة:

عدم التخطيط المشترك مع الزوج   -

 للأسرة المستقبلية بما في ذلك

 ي.الإنجابالتخطيط 

لدى  الحوار مع الزوجضعف  -

لاتخاذ القرارات المتعلقة  البعض

 بشكل تشاركي. الأسرةبتنظيم 

المتكرر والمتقارب دون  الإنجاب -

مراعاة فترة المباعدة الصحية بين 

 الاحمال.

 

المتكرر أو المتقارب  الإنجاب -

 خصائص عامة:

جات، أردنيات سيدات متزو -

وسوريات ) داخل وخارج 

 المخيمات(

 سنة 49-15الفئة العمرية  -

كافة المستويات التعليمية  -

بالتركيز على المستويات 

 التعليمية المتدنية
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 الرعاية والتربية.

 الأسرةتحسين جودة حياة  -

ومستوى رفاهها المعيشي 

 والصحي والاجتماعي.

تمتع الزوجين بحياة  -

جنسية دون القلق من 

الاحمال المفاجئة وغير 

 المخطط لها.

تعزيز العلاقة بين  -

الزوجين على اساس 

الحوار والتشاور في كافة 

 مناحي حياتهما الأسرية

زيادة حصة الفرد من  -

المياه والطاقة والدخل 

 القومي.

 زوة(كأم او للايمان بفكرة الع  

الأطفال  إنجابالرغبة ب -

الذكور ) لتعزيز المكانة 

الاجتماعية  ومواجهة ضغط 

 المجتمع(

 إلىتبني معتقدات دينية تدعو  -

وص الكثرة دون فهم النص

الدينية المتعلقة بذلك بشكل 

 واضح

الخلط بين مفهومي تنظيم  -

وتحديد النسل من  الأسرة

 ناحية شرعية

 

ج( عوائق متعلقة باستخدام 

الوسائل الحديثة لتنظيم 

 الأسرة

وسائل الضعف المعرفة ب -

  الأسرةتنظيم لالحديثة 

الخوف من الآثار الجانبية  -

وسائل الالصحية لاستخدام 

 .الأسرة تنظيملالحديثة 

الشائعات والمفاهيم المخاطئة  -

تنظيم لوسائل الحديثة الحول 

 .الأسرة

ضعف المشورة من قبل  -

 الخدمات الصحية. ي مقدم

الخدمة  ي تحيز بعض مقدم -

وسائل الحديثة اللبعض 

 دون غيرها. تنظيم الأسرةل

رفض بعض السيدات لتلقي  -

الخدمة في حال عدم توفر 

 مقدمات خدمة صحية إناث.

الوصول لخدمات  صعوبة -

 .الأسرةتنظيم 

 

 

 

 

استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم  -

 .الأسرة

تبني مفهوم العدالة والمساواة  -

بين الجنسين وتكافؤ الفرص بين 

 الجنسين.

سنوات  3المباعدة بين الأحمال  -

 على الأقل.

 

 18باعمارذات خطورة )أقل من 

 (.35عاما  أو أكبر من 

أسر "كبيرة الحجم" بما لا تكوين  -

 الأسرةيتناسب مع وضع 

 الاجتماعي والصحي والاقتصادي.

الاعتماد على وسائل تنظيم اسرة لا  -

 يةالإنجابتتناسب وخططهن 

الاعتماد على وسائل تنظيم اسرة  -

 التقليدية

الاعتماد على مصادر معلومات  -

سائل تنظيم وغير موثوقة حول 

 الأسرة
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 ية التي يمرون بها كما يلي:الإنجابفئات فرعية حسب المراحل  إلىويمكن تقسيم هذه الفئة الرئيسية 

 س لديهن أطفال:السيدات المتزوجات حديثا ولي .1.1

منافع تبني السلوك 

 المرغوب

العوائق المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

السلوكيات المرغوبة المرتبطة 

 بالفئات الفرعية

السلوكيات السلبية المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

الاجتماعية والسكانية  الخصائص

 الفرعية والتقسيمات

جميع ما ذكر أعلاه، اضافة 

 :إلى

  لحياة التأسيس الصحيح

 أسرية متوازنة وسليمة.

 

  تأجيلعدم المعرفة بفوائد 

 . الأولالطفل  إنجاب

  للإسراع  الأهلضغط

 .الأولالطفل  إنجابب

  إنجابالرغبة بالاسراع ب 

لإثبات  الأولالطفل 

 الخصوبة.

  عدم المعرفة بمصادر تلقي

خدمات المشورة وتنظيم 

 .الأسرة

  عدم المعرفة بوسائل تنظيم

 .الحديثة الأسرة

  الشائعات حول الآثار الجانبية

)العقم( في حال استخدام 

الحديثة   الأسرةوسائل تنظيم 

 .الأولالطفل  إنجابقبل 

 الخدمة  يموقف بعض مقدم

من استخدام وسائل تنظيم 

 إنجابالحديثة قبل  الأسرة

 .الأولالطفل 

  اختلاف وجهات النظر بين

مقدمي الخدمات في القطاع 

 الصحي ) العام والخاص(

المتبعة  جراءاتلإاحول 

 الأسرةتنظيم  لتقديم خدمات

 .للمتزوجات حديثا

 

 

 

 

 

  تعزيز الحوار والتخطيط مع

الزوج للأسرة المستقبلية بما في 

 يالإنجابذلك التخطيط 

  صغيرة  الأسرةتبني مفهوم

 الحجم.

 الأولالطفل  إنجاب تأجيل. 

  طلب المشورة من مقدمي

 الخدمة

  لتنظيم استخدام الوسائل الحديثة

 .الأسرة

  تبني مفهوم المباعدة بين

الطفل  إنجابالأحمال بعد 

 .الأول

  المعرفة بمواضيع الصحة

 .الأسرةية وتنظيم الإنجاب

  غياب التخطيط للاسرة المستقبلية

 يالإنجاببما في ذلك التخطيط 

  كبيرة الحجم الأسرةتبني مفهوم 

 الأولالطفل  إنجابالمسارعة ب 

 م والحماة الاعتماد على مشورة الأ

والصديقات لاختيار وسيلة تنظيم 

 تأجيلفي حال الرغبة ب الأسرة

دون طلب المشورة من  الإنجاب

 مقدمي الخدمات الصحية.

  الاعتماد على الوسائل التقليدية

)وخاصة وسيلة  الأسرةلتنظيم 

 العزل(.

  سيدات متزوجات في بداية

 حياتهن الزوجية 

    .ليس لديهن اطفال 

  كن المهارات معظمهن لايمتل

والمعرفة بأسس التخطيط 

 الأسري 

  الوعي معظمهن ليس لديهن

وفوائد تنظيم بمفهوم الكافي 

 إنجاب تأجيلوخاصة  الأسرة

وسائل تنظيم و الأولالطفل 

 . الأسرة

  يتاثرن بشكل كبير بخبرة الأم

والحماة في اتخاذ القرارات 

 . الأسرةالمتعلقة بتنظيم 

 ة معظمهن لا يستخدمن أية وسيل

حديثة لتجنب الحمل. وبعض 

منهن يستخدمن وسائل حديثة أو 

 تقليدية.
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 النشط: الإنجابالسيدات المتزوجات في مرحلة  .1.2

منافع تبني السلوك 

 المرغوب

العوائق المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

السلوكيات المرغوبة المرتبطة 

 بالفئات الفرعية

السلوكيات السلبية المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

صائص الاجتماعية والسكانية  الخ

 والتقسيمات الفرعية

  ،جميع ما ذكر أعلاه

 :إلىضافة إ

  وتقدمها  الأسرةتنشأة

بطريقة صحيحة لحياة 

 أسرية متوازنة وسليمة.

 

 لتكوين  الإنجابالرغبة  ب

اسرة كبيرة الحجم ) لتعزيز 

المكانة الاجتماعية  كأم او 

 للإيمان بفكرة العزوة(

 طفال الأ إنجابالرغبة ب

الذكور )لتعزيز المكانة 

الاجتماعية  ومواجهة ضغط 

 المجتمع(.

 لاستكمال  الإنجابالرغبة ب

قبل الوصول  الأسرةحجم 

 سنة. 35لعمر 

  الإنجابرغبة الزوج في 

وتفرده في اتخاذ القرار بذلك 

 في بعض الأحيان.

  الشائعات حول الآثار الجانبية

في حال استخدام وسائل 

ثة  الحدي الأسرةتنظيم 

 الهرمونية او طويلة الامد.

 الخدمة  يموقف بعض مقدم

من استخدام وسائل تنظيم 

الحديثة قبل اكتمال  الأسرة

 .الأسرة

 الخدمة  يتحيز بعض مقدم

تنظيم لالحديثة وسائل الحول 

 .الأسرة

  الفهم الخاطيء لبعض

المعتقدات الدينية حول تحديد 

أو عدد الأبناء  الأسرةحجم 

 ه.إنجابالمرغوب 

 

 

 

 

  الحوار والتخطيط المستمر

 والمشترك مع الزوج .

  صغيرة  الأسرةتبني مفهوم

 الحجم.

 .المباعدة الصحية بين الاحمال 

  استشارة مقدمي خدمات تنظيم

 . الأسرة

  استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم

التي تتناسب وفترة  الأسرة

 .الحمل المرغوبة تأجيل

  الاستمرار في استخدام الوسائل

ومراجعة  الأسرةلتنظيم  الحديثة

مقدم الخدمة الصحية في حال 

 حدوث أية اعراض جانبية.

  غياب التخطيط المستمر والمشترك

مع الزوج  للأسرة الحالية 

 ية.الإنجابومراجعة الخطط 

  قلة/ عدم الحوار مع الزوج لاتخاذ

 الأسرةالقرارات المتعلقة بتنظيم 

 بشكل تشاركي. 

 ة المتكرر لتكوين اسر الإنجاب

 كبيرة الحجم.

 إنجابالمتكرر لحين  الإنجاب 

المولود الذكر في الأسر ذات 

 المواليد الاناث.

 المتكرر والمتقارب دون  الإنجاب

مراعاة فترات المباعدة الصحية 

بين الاحمال لحين اكتمال حجم 

 المرغوب. الأسرة

  تنظيم تقليدية لالاعتماد على وسائل

 وخاصة وسيلة العزل. الأسرة

 تنظيم حديثة لخدام وسيلة عدم است

 الحمل. تأجيلمناسبة لفترة  الأسرة

  الاعتماد على مشورة الصديقات

والمحيط لاختيار وسيلة تنظيم 

دون طلب المشورة من  الأسرة

 مقدمي الخدمة.

 الإنجابالسيدات اللواتي يرغبن ب 

 الأسرةولم يصلن لحجم 

 المرغوب فيه بعد.

  متوسط عدد الاطفال لدى معظم

 3-1لسيدات لديهن )هؤلاء ا

 أطفال. 4أطفال( والبعض  لديهن 

  بعض من هؤلاء السيدات قد

تبنين مفهوم المباعدة الصحية بين 

الاحمال ويستخدمن وسائل تنظيم 

 الحديثة. الأسرة

  نسبة جيدة منهن لا يستخدمن  أية

، ونسبة الأسرةوسيلة لتنظيم 

مماثلة تقريبا  منهن يستخدمن 

ل من ذلك وسائل حديثة، ونسبة أق

 تستخدم وسائل التقليدية.
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 :الإنجابمتزوجات في مرحلة اكتمال  1.3

منافع تبني السلوك 

 المرغوب

العوائق المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

السلوكيات المرغوبة المرتبطة 

 بالفئات الفرعية

السلوكيات السلبية المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

الخصائص الاجتماعية والسكانية  

 ات الفرعيةوالتقسيم

 جميع ما ذكر أعلاه   القناعة بعدم الحاجة لاستخدام

بعد سن  الأسرةوسائل تنظيم 

45. 

  الشائعات حول الآثار الجانبية

في حال استخدام وسائل 

الحديثة   الأسرةتنظيم 

 الهرمونية أو طويلة الامد.

  عدم تلقي المشورة حول

أو ضعف  الأسرةتنظيم 

المشورة المقدمة من قبل 

 قدمي الخدمات.بعض م

  عدم وجود الدعم من قبل

الزوج أو مقدمي الخدمات 

للاستمرار في استخدام 

الوسائل الحديثة لتنظيم 

 .الأسرة

  عدم الجزم الكامل بالاكتفاء

بعدد الأبناء واكتمال حجم 

نتيجة ضعف الحوار  الأسرة

 بين الزوجين.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  الحوار المستمر والمشترك مع

م الزوج حول اكتمال حج

 . الأسرة

  صغيرة  الأسرةدعم تبني مفهوم

الحجم لدى أبنائهم وتشجيعهم 

 على ذلك.

  استشارة مقدمي خدمات تنظيم

حول كيفية تجنب  الأسرة

 الأحمال المستقبلية.

  استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم

 )طويلة الامد(.  الأسرة

  الاستمرار في استخدام الوسائل

ومراجعة  الأسرةالحديثة لتنظيم 

مقدم الخدمة الصحية في حال 

 حدوث أية اعراض جانبية.

   قلة الحوارالمشترك مع الزوج

 .الأسرةحول حجم 

   عدم طلب المشورة من مقدمي

 الخدمة الصحية.

 ة وسيلة لتنظيم يعدم استخدام ا

  الأسرة

  الأسرةالاعتماد على وسائل تنظيم 

التقليدية وخاصة وسيلة العزل أو 

بدلا  الأمدالوسائل الحديثة قصيرة 

 .من الوسائل طويلة الأمد

 

 ووصلن  الإنجابسيدات اكتفين ب

 المرغوب. الأسرةلحجم 

  متوسط  عدد الاطفال لدى معظم

اطفال(  5هؤلاء السيدات )

 اطفال. 6والبعض  لديهن 

  نسبة جيدة من هؤلاء السيدات لا

يستخدمن اية وسيلة، ونسبة اكبر 

منهن يستخدمن وسائل حديثة 

منهن يستخدمن  بينما البعض

 .الأسرةوسائل تقليدية لتنظيم 
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 الرجال المتزوجون .2

منافع تبني السلوك 

 المرغوب

العوائق المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

السلوكيات المرغوبة المرتبطة 

 بالفئات الفرعية

السلوكيات السلبية المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

الخصائص الاجتماعية والسكانية  

 والتقسيمات الفرعية

  نفس الفوائد المشتركة لفئة

السيدات المتزوجات بعمر 

 :إلى، اضافة الإنجاب

  اعطاء الفرصة والوقت

الكافي للأب لتنمية الذات 

والتقدم الوظيفي 

 والاجتماعي.

  نفس العوائق المشتركة لفئة

السيدات المتزوجات بعمر 

 :إلى، اضافة الإنجاب

   الثقافة السائدة بان تنظيم

لوسيلة هو واختيار ا الأسرة

دور مناط بالسيدات دون 

 الرجال.

  ضعف خدمات المشورة حول

 المهيئة للرجال. الأسرةتنظيم 

  التخطيط المشترك والمستمر مع

الزوجة  للأسرة بما في ذلك 

 ي.الإنجابالتخطيط 

  صغيرة  الأسرةتبني مفهوم

 الحجم.

  تبني وممارسة مفاهيم تنظيم

 ية.الإنجابحسب المرحلة  الأسرة

 الزوجة عند زيارة  مرافقة

المركز الصحي والمشاركة في 

تلقي المشورة المتخصصة حول 

من مقدمي الخدمة  الأسرةتنظيم 

 الصحية.

   المشاركة في  اتخاذ القرارات

واختيار  الأسرةالمتعلقة بتنظيم 

 الوسيلة المناسبة.

  استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم

 الخاصة بالرجال ان لزم. الأسرة

 العدالة والمساواة  تبني مفهوم

بين الجنسين وتكافؤ الفرص بين 

 الجنسين.

   عدم التخطيط المشترك مع الزوجة

للأسرة بما في ذلك التخطيط 

 ي.الإنجاب

  لدى  الحوار مع الزوجة ضعف

لاتخاذ القرارات المتعلقة البعض 

 بشكل تشاركي. الأسرةبتنظيم 

 إنجاباتخاذ القرار بالمسارعة ب 

 .الأولالطفل 

 المتكرر  الإنجابالقرار ب اتخاذ

 وتكوين اسرة كبيرة الحجم.

  عدم اتخاذ القرار بالمباعدة بين

 سنوات على الأقل. 3الأحمال 

 دون مراعاة  الإنجاباتخاذ القرار ب

الحالة الصحية والنفسية 

 الاجتماعية للزوجة.و

  عدم مشاركة الزوجة في زيارات

 .الأسرةالمشورة الخاصة بتنظيم 

 

 جون، من الرجال المتزو

الأردنيين والسوريين )داخل 

 وخارج المخيمات(. 

  من كافة المستويات التعليمية

بالتركيز على المستويات التعليمية 

 المتدنية.

 

 

 فئتين فرعيتين هما: إلىوتنقسم هذه الفئة / الشباب من الجنسين  .3

 الشباب المقبلين على الزواج ) في مرحلة الخطوبة(:  3.1

وك منافع تبني السل

 المرغوب

العوائق المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

السلوكيات المرغوبة المرتبطة 

 بالفئات الفرعية

السلوكيات السلبية المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

الخصائص الاجتماعية والسكانية  

 والتقسيمات الفرعية

  تأسيس أسرة صحية تتمتع

بالرفاه الاجتماعي 

 والمعيشي.

  أخذ الوقت الكافي لتعرف

من الخاطبين على  كل

الآخر الأمر الذي يسهم 

في تحقيق السعادة 

  .ضعف مهارات التخطيط 

  ضعف مهارات الحوار

 واتخاذ القرارات.

  ضعف/ عدم الاستقلالية في

اتخاذ القرار )التبعية المالي 

 والاجتماعية للاهل(.

  ضعف المعرفة بفوائد تنظيم

 .الأسرة

  التحرج من مناقشة موضوع

 المشترك للأسرة  التخطيط

المستقبلية بما في ذلك التخطيط 

 ي.الإنجاب

  الحوار المشترك حول القرارات

 ية خلال فترة الخطوبةالإنجاب

  الطفل  إنجاب تأجيلتبني قرار

 .الأول

  عدم التخطيط المشترك خلال فترة

الخطوبة  للأسرة المستقبلية بما في 

 يالإنجابذلك التخطيط 

 حول  طينقلة/ عدم الحوار بين الخا

 .الأسرةالقرارات المتعلقة بتنظيم 

 إنجاباتخاذ القرار بالمسارعة ب 

 .الأولالطفل 

  الخاطبين الذكور والإناث 

 ريين ) داخل من الأردنيين والسو

 وخارج المخيمات( 

  سنة،  35 -سنة 18الفئة العمرية 

  كافة المستويات الاجتماعية

 والتعليمية مع التركيز على:
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 الأسرية لهما.

  تجنب القلق من الحمل

وغير المخطط  ء يجالمفا

 له.

 خذ الوقت الكافي لتحقيق أ

الاستقرار المادي 

والمعيشي والمعنوي 

 للأسرة حديثة النشأة.

  تقليل الضغوطات

الاجتماعية التي تتدخل في 

شؤون الخاطبين حول 

 .نجابالإ

  التخطيط السليم للحياة

الأسرية المستقبلية 

 وتحقيق الرفاه لها.

  اتخاذ قرارات مبنية على

المعرفة التامة والصحيحة 

 الأسرةحول وسائل تنظيم 

ومفاعليتها ومشروعيتها 

والأعراض الجانبية 

 المحتملة لكل منها.

  التأسيس لأسرة ناجحة

ومستقرة مبنية على 

الحوار المشترك وتقاسم 

 المسؤوليات والأدوار.

خلال فترة  الأسرةتنظيم 

 الخطوبة

 فوائد ضعف اوعدم المعرفة ب

 . الأولالطفل  إنجاب تأجيل

  للاسراع  الأهلضغط

 الأولالطفل  إنجابب

  إنجابالرغبة بالاسراع ب 

لاثبات  الأولالطفل 

 الخصوبة.

  عدم المعرفة بمصادر تلقي

خدمات المشورة وتنظيم 

 .الأسرة

  المشورة  عدم توفر خدمات

للخاطبين في المراكز 

 الصحية

  وجود الشائعات حول وسائل

بشكل عام  لأسرةاتنظيم 

والحديثة منها بشكل خاص 

ومنها الشائعات حول الآثار 

الجانبية )العقم( في حال 

 الأسرةاستخدام وسائل تنظيم 

الطفل  إنجابالحديثة  قبل 

 .الأول

  رشادية إقلة توفر برامج

لتوجيه الدعم والإرشاد لهذه 

 الفئة

  الخلط بين مفهومي تنظيم

 وتحديد النسل. الأسرة

 

 

  صغيرة   الأسرةتبني مفهوم

 الحجم.

  حسب  الأسرةتبني مفاهيم تنظيم

ية )المباعدة بين الإنجابالمرحلة 

قدمي الخدمة، الأحمال، مشورة م

تنظيم لالحديثة وسائل الاستخدام 

 .الأسرة

  طلب المشورة المتخصصة من

مقدمي الخدمة حول الوسيلة 

الطفل  إنجاب تأجيلالمناسبة ل

 .الأول

  تبني مفهوم العدالة والمساواة

بين الجنسين وتكافؤ الفرص بين 

 الجنسين.

  مقاومة الضغوط الاجتماعية

 الأسرةالتي تؤثر على تكوين 

 عدم الرضوخ لها. و

  عدم زيارة مقدمي الخدمة لتلقي

 الأسرةنظيم المشورة الخاصة بت

عوضا   الأهلمشورة  إلىواللجوء 

 عنها.

  الأعرافالرضوخ لبعض 

 الأهلالاجتماعية  او ضغوطات 

عواقبها على  إلىدون الانتباه 

 حياتهم الأسرية.

  الأسرةموضوع تنظيم  إلىالنظر 

على أنه ليس ذات أهمية في 

 المرحلة الحالية.

 

  الفئات ذات المستويات التعليمية

 المتدنية.

 ن بسن مبكر من يفئات المخطوب

 الجنسين.

 

 الشباب قبل سن الخطوبة والزواج:  3.2

منافع تبني السلوك 

 المرغوب

لعوائق المرتبطة بالفئات ا

 الفرعية

السلوكيات المرغوبة المرتبطة 

 بالفئات الفرعية

السلوكيات السلبية المرتبطة بالفئات 

 الفرعية

الخصائص الاجتماعية والسكانية  

 والتقسيمات الفرعية

  الشخصية  الأهدافتحقيق

 والأسرية بكفاءة.

  تكوين أسرة في الوقت

المناسب وبشكل سليم 

تحقيق الرفاه يضمن لها 

 الصحي والاجتماعي.

  ضمان العيش بمستوى

 لائق من جودة الحياة.

  قلة توفر برامج بناء قدرات

في مجال التخطيط المستقبلي 

أحد ك الأسرةمن تنظيم تتض

 عناصر التخطيط

  قلة/ عدم المعرفة بمفهوم

التخطيط المستقبلي ومهاراته 

 المختلفة.

  الاعتقاد بأن هذه المرحلة

مبكرة للقيام بالتخطيط 

  التخطيط المستقبلي بما في ذلك

 التخطيط للأسرة المستقبلية.

  تبني مفهوم سن الزواج

 المناسب.

  صغيرة   الأسرةتبني مفهوم

 الحجم.

 هوم العدالة والمساواة تبني مف

بين الجنسين وتكافؤ الفرص 

  ضعف/ عدم تبني مفهوم ومهارات

للمستقبل بشكل عام التخطيط 

ومفهوم التخطيط الأسري بشكل 

 خاص.

   عدم المعرفة بكيفية القيام

 بالتخطيط للمستقبل وأهميته.

  تبني قيم وأعراف مجتمعية تشجع

 على مفاهيم العزوة وتفضيل الذكر.

 ات في المرحلة اليافعين واليافع

سنة )المرحلة  18-15العمرية 

 المدرسية الثانوية(.

  الشباب والشابات غير الخاطبين

أو المتزوجين في المرحلة 

سنة ولغاية سن  18العمرية 

الخطوبة/ الزواج )المرحلة 

 الجامعية وما بعدها(.
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  تكوين أسرة ناجحة تنعم

 بالاستقرار والطمأنينة.

  زيادة الاعتماد على الذات

والتقليل من الاعتماد على 

الآخرين في التأسيس 

 للحياة الأسرية. 

 للمستقبل وللأسرة.

  المعتقدات الدينية المغلوطة

)الخلط بين مفهومي التوكل 

على الله والتواكل، وتنظيم 

 سل (وتحديد الن الأسرة

  قيم وأعراف مجتمعية تشجع

على مفاهيم العزوة وتفضيل 

 الذكر.

  قيم وأعراف مجتمعية

مغلوطة حول أدوار الرجل 

 والمجتمع. الأسرةوالمرأة في 

 بينهما.

  تبني مفهوم الحوار والمشاركة

 في القرارات بين الزوجين.

  الأسرةتبني مفهوم تنظيم 

 والايمان بفوائده.

  تبني مفهوم التخطيط و الحوار

خلال  الأسرةحول قضايا تنظيم 

 فترة الخطوبة.

  تبني قيم وأعراف مجتمعية مغلوطة

حول أدوار الرجل والمرأة في 

 والمجتمع. الأسرة
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 لماذا لا تشجع على السلوك المطلوب؟
لماذا تشجع على 

 السلوك المطلوب؟

ي السلوكيات التي تقوم الجهات ما ه

 المؤثرة بتشجيعها؟

ما مدى تأثيرهم؟ 

)قوي، متوسط، 

 ضعيف(

من يؤثر على الجمهور 

 الأولي؟

  الرغبة بتكرار تجارب الأهل الشخصية

 مع أبنائهم.

  ( تفضيلات الأهل  للاسرة كبيرة الحجم

العزوة( ودعم المكانة الاجتماعية للاهل 

 والأسرة الممتدة.

 على  راف اجتماعية قائمةاتباع أع

تفضيل الذكر على الأنثى والاعتقاد 

بانفراد دوره في دعم والديه في 

 المستقبل وسندهم.

   المعتقدات الدينية الخاطئة والخلط بين

 تنظيم الأسرة وتحديد النسل.

  الجانبية  الآثارالتأثر بالشائعات حول

المرتبطة بوسائل تنظيم الأسرة الحديثة 

  .التقليدية وتفضيل الوسائل

  لا تشجع على

السلوكيات الايجابية 

 .حول تنظيم الأسرة

  ) الضغط على الأبناء ) المتزوجين حديثا

 للإنجاب بعد الزواج مباشرة.

  الضغط على الأبناء لإنجاب عدد أكثر

 من الأطفال وتكوين أسرة كبيرة الحجم.

  الضغط على الأبناء لإنجاب المولود

 الذكر.

 لأبناء حول التدخل في قرارات ا

 استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة.

 الأهل .1 متوسط

 بالمفاهيم أثرة القناعات الشخصية المت

 الاجتماعية مثل تفضيل الذكر والعزوة.

  المعتقدات الدينية الخاطئة والخوف من

الخلط بين حجم الأسرة الصغير وتحديد 

 النسل.

  عوائق وظروف خاصة ببيئة العمل مثل

المراجعين مقارنة بقلة  ارتفاع عدد

الكوادر الصحية في المراكز او ضعف 

 الحافز للعمل.

  ضعف التدريب الكافي على مهارات

 المشورة الفعالة في مجال تنظيم الأسرة.

  عدم طلب المشورة من قبل المستفيدة

واختيار الوسيلة بناء على قرار ذاتي 

 .مسبق

  قلة/ عدم المعرفة الدقيقة بالوسائل

نظيم الأسرة والآثار الجانبية الحديثة لت

 المتعلقة بها.

  اتخاذ مواقف مسبقة من بعض البرامج

والمشاريع المنفذة لتدخلات تنظيم 

 الأسرة.

 

  تمتع الأم والطفل

 .بصحة أفضل

  والطفل من الأم حماية

المخاطر الصحية 

الناتجة عن الأحمال 

 المتقاربة والمتكررة.

 طاء مساحة أوسع إع

م للأب والأم للاهتما

ئهم بأطفالهم واعطا

حقهم من الرعاية 

 والتربية.

  تحسين جودة حياة

الأسرة ومستوى 

رفاهها المعيشي 

والصحي 

 والاجتماعي.

  تمتع الزوجين بحياة

جنسية دون القلق من 

حمال المفاجئة الأ

 وغير المخطط لها.

 على المباعدة بين   معظمهم يشجع

سنوات،  3حمال على الأقل الأ

الحديثة لتنظيم الأسرة واستخدام الوسائل 

 بعد إنجاب الطفل الأول.

  في بعض الأحيان يتحيز بعض مقدمي

الخدمات لبعض أنواع الوسائل الحديثة 

 لتنظيم الأسرة دون أخرى.

  معظم مقدمي الخدمات لا يشجعون على

تنظيم الأسرة لالحديثة وسائل الاستخدام 

 .قبل إنجاب الطفل الأول

 على  بعض مقدمي الخدمات لا يشجعون

تنظيم الأسرة لوسائل الحديثة ال استخدام 

 قبل اكتمال الأسرة.

  بعض مقدمي الخدمات لديهم مواقف

سلبية تجاه موضوع حجم الأسرة 

الصغيرة أو الوسائل الحديثة لتنظيم 

 الأسرة بشكل عام. 

  عدم تقديم المشورة  الفاعلة للأزواج

المنتفعين من خدمات تنظيم الأسرة 

بعض مقدمي بشكل جيد من قبل 

 الخدمات.

  عدم اتباع البروتوكولات الصحية

 متوسط

 مقدمو الخدمات .2

) الأطباء، والممرضات 

 (والقابلات القانونيات
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 :تحليل مواطن القوة والضعف والفرص والتهديدات :ثالثاً 

العديد من تحليل الوضع الراهن ومراجعة  على مواطن القوة والضعف والفرص والتهديدات المحتملة استنادا   جراء تحليل  إتم 

" واشتملت على تقييم القدرات الأسرة"تواصل لسعادة الاتصالية منها ما قام بها مشروع  الأسرة   الدراسات والتقييمات لبرامج تنظيم

المعمول بها في مجال تنظيم الأسرة 

واستخدام المواد الاتصالية المصممة 

للاستخدام عند تقديم المشورة الصحية 

حول تنظيم الأسرة  من قبل بعض 

 مقدمي الخدمات.

  الخلط بين مفهومي تنظيم الأسرة

وتحديد النسل لدى بعض الوعاظ 

 .والواعظات

  عدم الفهم الصحيح للتعاليم الدينية

 المتعلقة بصحة الأسرة.

  مواقف واتجاهات سلبية نحو بعض

مشاريع تنظيم الأسرة والجهات الممولة 

 لها.

  التأثر ببعض الأعراف الاجتماعية

دور المرأة السلبية تجاه تنظيم الأسرة و

 .في المجتمع

  عدم المعرفة بمفهوم تنظيم الأسرة

بالمفهوم الشمولي وعدم المعرفة 

 بالوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة.

  اتباع التعليمات الدينية

التي تدعو إلى العناية 

 بصحة المرأة والطفل.

  تحقيق العدالة بين

 الجنسين.

  الاهتمام بقضايا توعية

المقبلين على الزواج 

 ضايا الأسرية.بالق

  معظم الوعاظ والواعظات لا يعارضون

مفهوم المباعدة بين الأحمال، وعدد من 

المدربين منهم يشجعون على تبني 

مفهوم المباعدة بين الأحمال ويوضحون 

مشروعية استخدام وسائل تنظيم الأسرة 

) نسبة جيدة منهم قد تلقوا تدريبات حول 

موضوعات الصحة الإنجابية وتنظيم 

 رة وهم من المناصرين لها(الأس

  معظمهم لا يشجع على تبني  مفهوم

التخطيط لحجم الأسرة المرغوب  

لاعتبارات تدخل في مفهوم تحديد النسل 

 من وجهة نظرهم.

  البعض لا يشجع على تبني  مفهوم حجم

الأسرة الصغيرة ) الدعوة إلى كثرة 

الإنجاب استنادا  غير صحيح على بعض 

 .شريفة(الأحاديث النبوية ال

  الترويج لبعض الأعراف الاجتماعية

التي تعطي للرجل أدوارا  اضافية على 

 .حساب المرأة

  تبني مواقف سلبية تجاه مشاريع وبرامج

تنظيم الأسرة  والجهات المانحة لها من 

قبل البعض من الوعاظ والواعظات 

 والقادة المجتمعيين. 

 

 متوسط

قادة المجتمع )  .3

التركيز على فئة 

 والواعظات ( الوعاظ
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في هذا المجال   ذةوالخطط و البرامج المنف الأسرةالاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي حول تنظيم مجال الفنية والمؤسسية  في 

مجتمع المدني العاملة في وزارة الصحة وعدد من مؤسسات الفي  الصحي ومديرية صحة المرأة والطفل الإعلاملمديريتي التوعية و

ولية وذلك مريكية للتنمية الد  من قبل الوكالة الأ الاتصالية السابقة الممولة   الأسرةودراسة المراجعة لبرامج تنظيم  الأسرةمجال تنظيم 

لتهديدات لتصميم برامج فعالة تستفيد من نقاط القوة والفرص المتاحة مع وضع خطط لمعالجة مواطن الضعف وأخرى للتعامل مع ا

    :المحتملة وفيما يلي بيان لنتائج هذا التحليل

 مواطن الضعف مواطن القوة

 

  وجود كوادر مدربة لدى وزارة الصحة في كل من مديريتي التوعية

مفهوم الصحي ومديرية صحة المرأة والطفل على  الإعلامو

 للتغيير السلوكي والاجتماعي.التواصل روعناص

  لدى وزارة الصحة في مجال برامج وجود خبرات سابقة طويلة

في العديد من المديريات منها  الاتصالية موزعة   الأسرةتنظيم 

الصحي ومديرية صحة المرأة والطفل ومديرية  الإعلامالتوعية و

 الصحة المدرسية.

  توفر المصادر والمراجع والمواد الاتصالية اللازمة لتصميم برامج

 .لدى وزارة الصحةاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي 

  في المراكز الصحية التابعة لوزارة  الأسرةتوفر وسائل تنظيم

 الصحة بشكل مجاني للأردنيين وبسعر التكلفة لغير الأردنيين.

  خاصة   ووضع مؤشرات   الأسرةتبني وزارة الصحة لموضوع تنظيم 

المؤشرات الوطنية في  إلىضافة إبه ضمن استراتيجيتها العامة 

 .يةلإنجابامجال الصحة 

  وجود كوادر صحية مؤهلة لتقديم خدمات المشورة في مجال تنظيم

في  الأسرةوانتشار المراكز الصحية التي تقدم خدمات تنظيم  الأسرة

 المملكة. جاء كافة أر

   ولية في شراكة وزارة الصحة مع العديد من المؤسسات المحلية والد

 .الأسرةية وتنظيم الإنجابمجال الصحة 

 صحة المجتمع التي تعمل بإشراف مديرية التوعية  وجود لجان

 .كافة شرائح المجتمع إلىالصحي كذراع تنفيذي للوصول  الإعلامو

  توفر قاعدة بيانات دقيقة حول المؤشرات الوطنية في مجال تنظيم

 وحول الوضع السكاني بشكل عام في الأردن. الأسرة

 

 وعدم  الأسرةتنظيم  الاعتماد العام على الجهات المانحة لتمويل برامج

نة وزارة زضمن موا الأسرةتخصيص موازنة للبرامج الاتصالية حول تنظيم 

 الصحة.

  التغييرات الإدارية في قيادات المديريات المركزية لوزارة الصحة وانتقال

خرى داخل الوزارة أو تقاعدهم دون وجود أ مديريات إلىالموظفين المؤهلين 

 ين الجدد.خطة لتبادل الخبرات مع الموظف

  من كوادر وزارة الصحة الإناث في  الأسرةقلة عدد مقدمي خدمات تنظيم

 بعض المناطق.

  عدم التزام بعض مقدمي خدمات  في وزارة الصحة ببروتوكولات تقديم

 . الأسرةالمشورة الصحية حول تنظيم 

  عدم وجود خطط عمل موحدة للجان صحة المجتمع المنتشرة في المناطق

 صالها للمجتمعات التي تعمل بها.إيتوحيد الرسائل التي تقوم ب المختلفة وعدم

 الصحي ومديرية صحة  الإعلامعدم توفر كوادر مدربة في مديريتي التوعية و

المرأة والطفل متخصصة في العمل مع الفئات المستهدفة بمواضيع تنظيم 

 (.من غير السيدات ) مثل فئات الرجال والشباب من الجنسين والوعاظ الأسرة

  الاتصالية المتخصصة والمبتكرة مثل  الأنشطةعدم توفر كوادر مدربة على

 والتسويق الاجتماعي.،والمسرح التفاعلي ،التعليم الترفيهي 

  عدم وجود خبرة عملية كافية لدى وزارة الصحة في مجال تصميم وتنفيذ

ومتابعة البرامج الاتصالية للتغيير السلوكي والاجتماعي في مجال تنظيم 

 .لأسرةا

  عدم وجود آليات واضحة ضمن تعليمات وأنظمة وزارة الصحة للشراكة مع

منظمات المجتمع المدني وتفعيل دورها في تصميم وتنفيذ البرامج الاتصالية 

 مثل العقود والمنح. 

  مديريات الشؤون عدم وجود كوادر مدربة  في اقسام تعزيز الصحة  في

 وكي والاجتماعي.في مجال الاتصال للتغيير السل الصحية

  محدودية عمل وخبرة لجان صحة المجتمع في مجال الاتصال واقتصارها

 الاتصالية التقليدية كالمحاضرات. الأنشطةعلى 

 نشطة الاتصالية في  مديرية عدم وجود أنظمة توثيق ومتابعة وتقييم للأ
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 .الأسرةالصحي مع مؤشرات اتصالية خاصة بتنظيم  الإعلامالتوعية و

 تهديداتال الفرص

 

  توفر التمويل اللازم لتنفيذ خطة اتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي

لمدة خمس سنوات من قبل الوكالة الأمريكية  الأسرةحول تنظيم 

من خلال برنامج الشراكة من أجل الصحة )برنامج  ليةو  للتنمية الد  

 . الدعم المباشر لوزارة الصحة(

 زة للعمل مع الفئات وجود مؤسسات مجتمع مدني مدربة وجاه

ردني لتنفيذ برامج الاتصال في مجال تنظيم المختلفة للمجتمع الأ

 .الأسرة

  لة اتصالية متعددة في مجال تنظيم أدلامية وحقائب وإعوجود مواد

  .ية والثانويةالأولموجهة للفئات المستهدفة  الأسرة

  ووسائله صادرة عن  الأسرةوجود فتوى شرعية رسمية حول تنظيم

 .فتاء الأردنيةرة الإدائ

  كافة الوعاظ والواعظات في المملكة من خلال  إلىسهولة الوصول

 .وزارة الأوقاف والشؤون والمقدسات الإسلامية

 فتاء العام بموضوع صحة الخبرة السابقة لوزارة الأوقاف ودائرة الإ

 ية ووجود كوادر مدربة في هذا المجال.الإنجابوالصحة  الأسرة

  لوزارة التربية والتعليم ضمن مديرية الصحة الخبرة السابقة

والنوع  الأسرةالمدرسية حول موضوع التخطيط المستقبلي وتنظيم 

 .الاجتماعي ووجود كوادر مدربة في هذا المجال

 في  "مبروك"حوال المدنية ضمن مبادرة الخبرة السابقة لمديرية الأ

  .الأسرةعلامية حول تنظيم إسر بمواد لألالوصول 

 انين تشجع على زيادة مساهمة المرأة في سوق العمل مثل صدور قو

جابي على زيادة إيقانون العمل المرن لما في ذلك من ارتباط 

  .الإنجابوخفض معدلات  الأسرةاستخدام وسائل تنظيم 

  صعوبة الوضع الاقتصادي لدى معظم الأسر الأردنية الأمر الذي

 دي لدى الأزواج.بشكل ج الأسرةالتفكير بموضوع تنظيم  إلىيقود 

 للالتقاء  جراء الفحص الطبي قبل الزواج مما يوفر مساحة  إزامية إل

 بالمقبلين على الزواج وتوعيتهم.

  علامية قليلة الكلفة وذات وصول عالي لدى الجمهور إتوفر مساحات

 الأردني مثل وسائل التواصل الاجتماعي.

 

 وطنية في مجال الهجرات القسرية والحروب التي تؤثر على المؤشرات ال

 .الأسرةتنظيم 

  الاجتماعية والتوجهات الثقافية السلبية  الداعمة للزواج  الأعرافتنامي بعض

 زوة وتفضيل المولود الذكر.عالمبكر ومفهوم ال

  ات مأولوية في عمل المؤسسات والمنظ الأسرةعدم اعتبار موضوع تنظيم

القضايا  أوة التطرف  المحلية حاليا  وانشغالها في القضايا الفكرية ومكافح

 ردن والمنطقة بشكل عام.الاقتصادية نظرا  للظروف الراهنة في الأ

  أو تجاه بعض  الأسرةتحيز بعض مقدمي الخدمات تجاه موضوع تنظيم

 أو كلها. الأسرةالوسائل الحديثة لتنظيم 

  أعباء العمل المتزايدة على الكوادر الصحية نتيجة زيادة الطلب على الخدمات

 ة وخاصة بعد أزمة اللجوء السوري.الصحي
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   الأسرةفي مجال تنظيم  لوزارة الصحة   الاتصالية   الاستراتيجية   طار العام للخطة  الإ :رابعاً 

 الرؤية 

الرفاه  سلوب ومنهجية لتحقيقأك مؤمن بفوائده ومتبني له الأسرةبمفهوم تنظيم  "مجتمع أردني واع  

 سرة و المجتمع".للأ

 فرضية التغيير 

ي وتبنوا الإنجابقام الخاطبون والمتزوجون في بداية الحياة الزوجية  بالتخطيط  المشترك لأسرهم المستقبلية بما في ذلك التخطيط  اذ

حين اكتمال استعدادهم النفسي  إلى الإنجاب تأجيلالمناسب والعدالة والمساواة بين الجنسين وقاموا ب الأسرةوحجم  الأسرةمفهوم تنظيم 

ية من خلال المباعدة الصحية لمدة لا الإنجابوخططهم  الأسرةومن ثم استمروا بالالتزام بمفهوم تنظيم  الأولتقبال المولود والمادي لاس

 ،الصحيها المرغوب الذي يتناسب مع وضع الأسرةحجم  إلىلحين الوصول   الإنجابحمال خلال فترة تقل عن ثلاث سنوات بين الأ

على المشورة المتخصصة من مقدمي خدمات  وبناء   الأسرةتنظيم لالحديثة وسائل الذلك باستخدام والاجتماعي و ،والمادي ،والنفسي

واختيار الوسيلة المناسبة والفعالة لذلك،  الأسرةزواج بمشاركة زوجاتهم في اتخاذ القرارات المتعلقة  بتنظيم وقام الأ ،الأسرةتنظيم 

م ن ذلك من شأنه ضمان صحة الأإف ،الإنجابعليهم ب الضغطية دون الإنجاباتهم بنائهم وخيارأوالمجتمع بدعم قرارات  الأهلوقام 

 ،والنفسية ،والاجتماعية ،وضاعهم وظروف حياتهم الصحيةأوتمكين الأزواج من تكوين أسر صغيرة الحجم تتناسب مع  ،والطفل

ويحقق التوازن في النمو السكاني مع موارد الدولة  ،والتنمية والاستقرار في المجتمع ،سرةدية مما يسهم في تحقيق الرفاه للأوالاقتصا

 المتاحة ويمكنها من تقديم خدمات ذات جودة لمواطنيها. 

 الموضعة 

طار تخطيطهم لأسرهم المستقبلية إزواج في فراد والأالأي يتبناها إنجاب تخطيطً  و منهجية  ه الأسرة   تنظيم  

 .ة والرفاهمتع بالصحتهدف تكوين أسر بحجم مناسب تب الحالية أو

 

 للخطة الاستراتيجيةالمنطقي طارالإ 

الذي ." الأسرةالطلب على خدمات تنظيم  زيادة"  المتمثل بـ الهدف الاستراتيجيللخطة الاستراتيجية  المنطقييشمل الإطار  

 هي : ثلاث نتائج رئيسيةخلال من  يهإلالوصول تتم المساهمة في 

 ير السلوكي والاجتماعيية متخصصة في مجال التواصل للتغيقدرات فن 

  الأسرةمشاركة مجتمعية فاعلة في تعزيز مفهوم تنظيم 

  الأسرةتحسن في توجهات الأفراد نحو تنظيم 

 يحدد . كما في الخطة حسب الشكل الموضح أدناهالواردة من خلال المخرجات العامة للمداخلات الاتصالية الرئيسية  لنتائجهذه ا يتم تحقيق

 النتائج إلىثم  المخرجاتتحقيق  إلىتؤدي بدورها والتي  المداخلات كمتطلب لتنفيذ  تحقيقها ينبغي التي الأساسية  اتالإطار الإفتراض هذا

.منطقي بتتابع تحقيق الهدف الاستراتيجي إلى ثم ومن
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الهدف الاستراتيجي

النتائج
1- قدرات فنية مؤهلة في مجال التواصل للتغيير 

السلوكي والاجتماعي

  2- مشاركة مجتمعية فاعلة في تعزيز مفهوم  

تنظيم الأسرة
     3- تحسن في توجهات الأفراد نحو تنظيم 

الأسرة

 

برامج تدريبية متخصصة في مجال التواصل للتغيير السلوكي 

والاجتماعي

 لجان صحة مجتمع مدربة وفاعلة في مجال تعزيز تنظيم 

الأسرة

برامج اتصالية اعلامية ومجتمعية فاعلة في مجال تنظيم 

الأسرة
1- توفر  التمويل المالي

 كوادر فنية مدربة من وزارة الصحة في مجالات التواصل 

للتغيير السلوكي والاجتماعي أوالمشورة الفاعلة حول تنظيم 

الأسرة

شراكات فاعلة في مجال تعزيز تنظيم الأسرة مع  الهيئات 

و المؤسسات المحلية
2- دعم القيادةخدمات مشورة فاعلة في مجال تنظيم الأسرة

منظمات مجتمع مدني فاعلة في مجال تعزيز تنظيم الأسرة
وظيفية  3- ثبات الكوادر المؤهلة في مواقعها ال

لمدة كافية لتطبيق برامج الخطة

تشغيلية  ت المالية وال 4- توفر الأنظمة والاجراءا

تنقل وغيرها( تعاقد والمشتريات وال الداعمة )  ال

 تقييمات الإحتياجات التدريبية لكوادر مديرتي التوعية والاعلام 

الصحي وصحة المرأة والطفل في مجال التواصل للتغيير 

السلوكي والاجتماعي

اشراك لجان صحة المجتمع في برنامج التوعية والمشاركة 

المجتمعية حول تنظيم الأسرة

تصميم وتنفيذ برامج وحملات وطنية اعلامية متعددة 

القنوات حول تنظيم الأسرة ومتابعة التنفيذ وتقييم الأثر

5- توفر الأنظمة والآليات اللازمة لتنفيذ برنامج 

المنح

 تصميم وتنفيذ برامج تدريبية في مجال التواصل للتغيير 

السلوكي والاجتماعي لكوادر مديريتي التوعية والاعلام الصحي 

و صحة المرأة والطفل وفرق تعزيز الصحة في مديريات الشؤون 

الصحية

عقد اتفاقيات تعاون وشراكات مع الهيئات والمؤسسات 

المحلية لتصميم وتنفيذ برامج اتصالية مجتمعية حول تنظيم 

الأسرة

تصميم وتنفيذ برامج اتصالية مجتمعية متعددة الاساليب 

حول تنظيم الأسرة ومتابعة التنفيذ وتقييم الأثر

6- استحداث وتفعيل قسمي  المتابعة والتقييم  

والتدريب ضمن الهيكل التنظيمي لمديرية 

التوعية والاعلام الصحي

تصميم وتنفيذ ورشات تدريبية في مجال تقديم المشورة الفاعلة 

ومهارات تيسيير الجلسات التوعوية  لمقدمي خدمات مشورة 

تنظيم الأسرة في المراكز الصحية والمستشفيات الحكومية

تصميم وتنفيذ برامج تدريبية حول تنظيم الأسرة للفرق 

الفنية من لجان صحة المجتمع والمؤسسات المحلية الشريكة

تقديم جلسات مشورة فاعلة حول تنظيم الأسرة في 

المراكز الصحية والمستشفيات الحكومية

7- الالتزام من لجان صحة المجتمع للعمل 

وتنفيذ الأنشطة

تقديم الدعم الفني واللوجستي للجان صحة المجتمع 

والمؤسسات المحلية الشريكية لتنفيذ البرامج الاتصالية 

حول تنظيم الأسرة

8- الرغبة من الهيئات والمؤسسات المحلية 

للعمل في مجال تنظيم الأسرة

تصميم وتنفيذ  وادارة برنامج المنح للأنشطة الاتصالية 

المجتمعية حول تنظيم الأسرة

الفرضيات

زيادة الطلب على خدمات تنظيم الأسرة

المدخلات

الاطار المنطقي للخطة الاستراتيجية الاتصالية لوزارة الصحة في مجال تنظيم الأسرة )2023-2019(

صلة تدريبية      7- الدراسات والأبحاث ذات ال  5- المباني والأجهزة         6- المواد الاتصالية وال

تقييم متابعة وال تنفيذية           4- أنظمة الاشراف وال 1- الموارد المالية       2- الكوادر البشرية      3- الخطط  الاسترتيجية والسنوية وال

الأنشطة الرئيسية

المخرجات
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المتعلقة بذلك الوطنية  الأهدافتحقيق و الأسرةتنظيم  تحسين مؤشراتفي  فاعل لعب دورتمكين وزارة الصحة من  إلى هذه الخطة   تهدف  

تصميم وتنفيذ برامج ومداخلات  عبر الأسرةالهدف الاستراتيجي المتعلق بزيادة الطلب على خدمات تنظيم تحقيق على من خلال التركيز

  الأسرةالأفراد نحو تنظيم ثير السلبي للثقافة السائدة على توجهات وسلوكيات التأتتعامل مع الجذرية المتعددة و الأسبابالج تعاتصالية فاعلة 

 المستقبلية لأسرهم تخطيطهم طارإ افي زواجوالأفراد الأ  يتبناها يإنجاب تخطيطلدى الأفراد والمجتمع  كمنهجية  الأسرةتعزز مفهوم تنظيم و

تائج متوسطة المدى من خلال الن هذا الهدف تحقيق إلىالوصول  ويتم والرفاه بالصحة متعتت مناسب بحجم أسر بهدف تكوين الحالية أو

 :التالية

  

كوادر فنية مؤهلة في وزارة الصحة  في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي قادرة على تصميم وتنفيذ  توفير إلىهذه النتيجة تهدف 

  ة من خلال مخرجات رئيسية . ويتم تحقيق هذه النتيجها وتقييم أثرهاتنفيذومتابعة  الأسرةفي مجال تنظيم  برامج ومداخلات اتصالية فاعلة

برامج تدريبية متخصصة في الموضوعات الاتصالية المختلفة تنفذ على مستوى المديريات المركزية المعنية في وزارة الصحة تتضمن 

لية الاتصا الأنشطةالصحي وصحة المرأة والطفل وتدريبات اتصالية محددة حول تصميم وتنفيذ  الإعلامالتوعية وتي يفي مدير ممثلة  

في  الأسرةومقدمى خدمات تنظيم  مديريات الشؤون الصحيةتنفذ على مستوى  الأسرةال تنظيم المجتمعية وتقديم المشورة الفاعلة في مج

  .المراكز الصحية والمستشفيات الحكومية

 (1النتيجة ) مخرجات

 والاجتماعي السلوكي للتغيير التواصل مجال في متخصصة تدريبية برامج.  

 أو المشورة الفاعلة حول تنظيم الأسرة والاجتماعي السلوكي للتغيير التواصل مجال في  الصحة وزارة من مدربة ةفني كوادر.  

   الرئيسية الأنشطة

 السلوكي للتغيير التواصل مجال في والطفل المرأة وصحة الصحي الإعلامو التوعية مديريتي لكوادر التدريبية الإحتياجات تقييم 

 .والاجتماعي

 و الصحي الإعلامو التوعية مديريتي لكوادر والاجتماعي السلوكي للتغيير التواصل مجال فيمتخصصة  تدريبية برامج وتنفيذ متصمي 

  .مديريات الشؤون الصحية في الصحة تعزيز وفرق والطفل المرأة صحة

 لمقدمي  التوعوية الجلسات تيسيير تومهارا الأسرةلتنظيم  الفاعلة المشورة تقديم مجال في تدريبيةعمل  ورشات وتنفيذ تصميم 

 .الحكومية والمستشفيات الصحية المراكز في الأسرة تنظيم مشورة خدمات

 

 

 

لجان صحة الهيئات والمؤسسات الحكومية والمحلية ومنظمات المجتمع المدني وتحقيق مشاركة فاعلة من قبل  إلىهذه النتيجة تهدف 

شراكهم في البرامج الاتصالية إ وذلك من خلالى أفراد المجتمع لد الأسرةوممارسات تنظيم  مفهوم تعزيز  في  قادة المجتمعالمجتمع و

 :  اخلات التاليةدبفاعلية ويتحقق ذلك من خلال المخرجات والم الأنشطةالمجتمعية وتقديم الدعم الفني واللوجستي لتمكينهم من تنفيذ 

   

 (2مخرجات النتيجة )

الأسرةزيادة الطلب على خدمات تنظيم الهدف السراتيجي :   

(: مشاركة مجتمعية فاعلية في تعزيز مفهوم تنظيم الأسرة2النتيجة )  

في مجال التواصل للتغيير السلوكي والجتماعي(: قدرات فنية متخصصة 1النتيجة )  
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 الأسرة تنظيم تعزيز مجال في وفاعلة مدربة مجتمع صحة لجان. 

 المحلية والمؤسسات الهيئات  مع الأسرة تنظيم تعزيز مجال في فاعلة شراكات . 

 الأسرة تنظيم تعزيز مجال في فاعلة مدني مجتمع منظمات. 

 الرئيسية   الأنشطة

 الأسرة تنظيم حول المجتمعية والمشاركة التوعية برنامج في المجتمع صحة لجان اكشرإ. 

 الأسرة تنظيم حول مجتمعية اتصالية برامج وتنفيذ لتصميم المحلية والمؤسسات الهيئات مع وشراكات تعاون فاقياتات عقد.  

 الشريكة المحلية والمؤسسات المجتمع صحة لجان من الفنية للفرق الأسرة تنظيم حول تدريبية برامج وتنفيذ تصميم.  

 الأسرة تنظيم حول الاتصالية البرامج لتنفيذ الشريكة المحلية والمؤسسات المجتمع صحة للجان واللوجستي الفني الدعم تقديم.  

 الأسرة تنظيم حول المجتمعية الاتصالية للأنشطة المنح برنامج إدارةو وتنفيذ تصميم. 

 

    

 

وتشجيعهم على تبني  الأسرةيجابي في توجهات ومواقف الأفراد حول القضايا المتعلقة بتنظيم إحداث تغيير إ إلىهذه النتيجة تهدف 

 الأسرةبالمفهوم الشامل لتنظيم وذلك من خلال مداخلات وأنشطة اتصالية فاعلة تعمل على رفع الوعي  لهاالداعمة الممارسات والسلوكيات 

فوائد المرجوة لتحقيق ال وأهمية تبنيها مجتمعةمتكاملة عناصر كمنهجية تخطيط تتألف من )كما تم تعريفه سابقا تحت بند المشكلة السلوكية( 

 الأسرةوراء المواقف والاتجاهات السلبية نحو بعض مفاهيم تنظيم  الأسبابوتعالج ، والمجتمع الأسرةم والطفل وعلى الأ الأسرةمن تنظيم 

التخطيط المناسب و الأسرةوحجم  الأسرةنظيم ومشاركة الزوج  في قرارات ت الأسرةتنظيم لالحديثة وسائل الباستخدام منها خاصة المتعلقة 

. ويتم تحقيق هذه النتيجة من خلال المخرجات من المفاهيم المستقبلية والعدالة وتكافؤ الفرص بين الجنسين وغيرها الأسرةللمستقبل و

  :خلات التاليةدوالم

 (3النتيجة ) مخرجات  

 الأسرة تنظيم مجال في فاعلة ومجتمعية علاميةإ اتصالية برامج. 

 الأسرة تنظيم مجال في فاعلة مشورة خدمات. 

 الرئيسية الأنشطة

 الأثر وتقييم التنفيذ ومتابعة الأسرة تنظيم حول القنوات متعددة علاميةإ وطنية وحملات برامج وتنفيذ تصميم. 

 الأثر وتقييم التنفيذ ومتابعة الأسرة تنظيم حول ساليبالأ متعددة مجتمعية اتصالية برامج وتنفيذ تصميم. 

 الحكومية والمستشفيات الصحية المراكز في الأسرة تنظيم ولح فاعلة مشورة جلسات تقديم. 

 

 

 

بيئة توفر  التي تضمن تحقيق هذه النتائج بد من توافرها لضمان  على عدد من الفرضيات التي لا تم تصميم هذه الخطة الاستراتيجية بناء  

    وتشتمل هذه الفرضيات على:أة لتنفيذ المداخلات . ومهي مؤسسية داعمة أنظمةسيس تأو الأسرةخارجية مساندة وداعمة لموضوع تنظيم 

 .الكافي لتغطية  تكاليف تنفيذ برامج وأنشطة الخطة التمويل المالي توفر -1

 .ة في وزارة الصحةدعم القياد -2

 .ثبات الكوادر المؤهلة في مواقعها الوظيفية لمدة كافية لتطبيق برامج الخطة -3

 .(التعاقد والمشتريات والتنقل وغيرها أنظمة وتعليماتالية والتشغيلية الداعمة )جراءات المالإالتعليمات وتوفر الأنظمة و -4

(: تحسن في توجهات الأفراد نحو تنظيم الأسرة3النتيجة )  

 الفرضيات              
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 .والآليات اللازمة لتنفيذ برنامج المنح التعليماتو توفر الأنظمة -5

 .الصحي الإعلامضمن الهيكل التنظيمي لمديرية التوعية ووالتدريب المتابعة والتقييم  مياستحداث وتفعيل قس -6

 .المجتمعية الأنشطةة المجتمع للعمل وتنفيذ لالتزام من لجان صحا -7

 .الأسرة تنظيم مجال في للعمل المحلية والمؤسسات الهيئات من الرغبة -8

 السلوكي الاجتماعي نموذج التغيير 

الذي يفسر  الأسرةحداث التغيير السلوكي والاجتماعي المنشود حول تنظيم النموذج الايكولوجي الاجتماعي لإ الاستراتيجية   تتبنى هذه الخطة  

على هذه الخطة التالية مع التركيز في  المستويات الاربعة  علاقته ببيئته الاجتماعية وهي بيئة تشتمل علىنسان من خلال سلوك الإ

  .والثاني كونهما ضمن مناط اختصاصها الأولالمستويين 

وقيم الفرد المتعلقة بتنظيم  ،ومواقف ،اتومعتقد ،ومهارات، عوامل تتعلق بالفرد / شخصية: وتتضمن معلومات:الأولالمستوى 

 :، والتي تؤثر على تصرفه وسلوكه مثلالأسرة

  والوسائل الحديثة الأسرةمدى المعرفة بمفهوم وفوائد تنظيم 

  الأسرةتنظيم بحوار واتخاذ القرارات المتعلقة مهارات التخطيط وال 

 ومهارات المشورة.

 ماعية والثقافية المؤثرة مثل المعتقدات والمواقف والقيم الدينية والاجت

مباشرة  الإنجابو الكبير )العزوة( والمولود الذكر الأسرةتفضيل حجم 

 الأسرةالخلط بين مفهومي تنظيم وبعد الزواج لاثبات الخصوبة 

 وتحديد النسل.

قران والزملاء، فالعائلة هي صدقاء والأوتتضمن العائلة والأ المستوى الثاني: عوامل تتعلق بشبكة العلاقات والمعارف / اجتماعية:

صدقاء قران ومن ثم الأة المراهقة يتأثر كثيرا بضغوط الأمرحل إلىالذي يتعلم منه الفرد التصرفات الصحية، وحين يصل  الأولالمكان 

 : ومنها والجيران 

  سر كبيرة الحجمأوتكوين  نجابلإ وأثبات الخصوبة مباشرة بعد الزواج لإ نجابللإ على المتزوجين حديثا   الأهلضغط. 

   ناث فقطسر ذات المواليد الإالمولود الذكر في الأ إنجابلحين  المتكرر نجابوالمجتمع على المتزوجين للإ الأهلضغط 

 الأسرةصدقاء والجيران في اختيار وسائل تنظيم ثير الأأت. 

 :  الثالث: عوامل تتعلق بالمجتمع والخدمات الصحية / مؤسساتية المستوى

ا على كبير   يرا  التي تدفع بها مؤسسات تقديم الخدمات الصحية ومنظمات المجتمع المحلي وشبكاته الاجتماعية التي تؤثر تأث وهي العوامل

 : وتنظيم الأسرة دافعة أو معرقلة لنشاطات تعزيز الصحة سلوك الفرد، وبإمكانها أن تشكل قوة  

 او مواقفهم ضد بعض مفاهيم تنظيم  الأسرةض وسائل تنظيم نحو بع الأسرةتحيز بعض مقدمي خدمات تنظيم  ضعف المشورة أو

  .الصغير الأسرةو حجم أ الأولالطفل  إنجاب تأجيلمثل  الأسرة

  يالإنجابتضمينها رسائل خاصة بالتخطيط  أو الأسرةبرامج تنظيم لتبني منظمات المجتمع المحلي. 

فراد المتبنية لمفهوم : وتتضمن القوانين التي تؤثر على سلوكيات الأعوامل تتعلق بالبيئة الاجتماعية والسياسية - :الرابع المستوى

جازة القابلات تركيب اللولب  ...الخ والقرارات إمثل: قانون العمل المرن والقوانين المتعلقة بالسن القانوني للزواج و ،الأسرةتنظيم 

 .كان العمل والمراكز الصحيةإليها الفرد أو يرتادها، كم يوالقوانين المعتمدة في المؤسسة التي ينتم
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 : هيعناصر اربعة شطتها على العناصر المشتركة المؤثرة في العوامل الاربعة التي تتلخص في أنستوجه برامجها و كما أن الخطة  

 فاهيم وتصحيح الم الأسرةبوسائل تنظيم  مات المتعلقةوأو المعل الأسرةكتلك المتعلقة بمفهوم وفوائد تنظيم : المعرفة والمعلومات

  .الخاطئة بآثارها الجانبية

 والمشاركة بين  الصغيرة والحوار الأسرةمثل حجم  الأسرةمن خلال بناء مواقف واتجاهات ايجابية حول مفاهيم تنظيم   :التحفيز

 .والعدالة والمساواة بين الجنسين الأسرةبتنظيم ة الزوجين في اتخاذ القرارات المتعلق

 ورفع فعاليتها الذاتية لاتخاذ  أةكساب الفئات المستهدفة مهارات التخطيط والحوار وتمكين المرإبناء و مثل :القدرة على تبني السلوك

 .والمجتمع الأهلومواجهة ضغوطات خاصة المتعلقة بتنظيم الأسرة القرارات 

 دوار الرجل والتقسيم غير العادل لأنثى لى الأالكبير والمولود الذكر ع الأسرةكتلك المتعلقة بتفضيل حجم : والتقاليد السائدة الأعراف

 .هايروغأة والمرا
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  :الاتصالية الأهداف: خامساً 

 عدم/التي تم تعريفها في هذه الخطة بـ"  الأسرةللمشكلة السلوكية المتعلقة بتنظيم  الجذرية الأسبابالاتصالية لمعالجة  الأهدافتمت صياغة 

موزعة على المستويات " والمجتمع الأسرةكمنهجية تخطيط لتحقيق الرفاه للفرد وكمفهوم شامل أو  الأسرةمفهوم تنظيم لتبني ضعف ال

حسب  الأهدافبمع  شمول جميع الفئات المستهدفة الرئيسية والثانوية والممارسات(  ،والمهارات ،والمواقف ،الاتصالية المتعددة ) المعرفة 

 . ثير فيهاأأو الت الأسرةلمتعلقة بتنظيم ت ااالذي تلعبه كل منها في اتخاذ القرار ما يتناسب مع الدور

على نتائج التحليل للوضع الراهن والدراسات  وذلك بناء   الأسرةت تنظيم اقرار على الأكثر تأثيرا  الجذرية  الأسبابعلى كما تم التركيز 

اس لتصميم البرامج الاتصالية المتضمنة الاتصالية المرتبطة بها الأس الأهدافو الأسبابحيث شكلت هذه  الأسرةالمتوفرة والمتعلقة بتنظيم 

 الأهدافقياس تعكس نجاح البرامج في تحقيق هذه  مؤشراتمن خلال التي سيتم قياسها  ورسائلها والفئات المستهدفة منها في الخطة لاحقا  

بالرمز)*( للاهداف الاتصالية شارة فيما يلي قائمة بأهداف التواصل حسب المستويات الاتصالية والفئات المستهدفة مع الإ . الاتصالية

 .الرئيسية 

  حسب الفئات المستهدفة الرئيسية والثانوية الأسرةتنظيم  التواصل حول موضوعقائمة بأهداف  

 الفئات المستهدفة الرئيسية الفئات المستهدفة الثانوية
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 :الأسرةأهداف تتعلق بالجانب المعرفي في مجال تنظيم  (1

تنظيم لالشامل زيادة الوعي بالمفهوم  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 الأسرة وفوائده.)*(

1.1 

زيادة الوعي بفوائد تنظيم الأسرة على الأم  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 .والطفل والأسرة والمجتمع

1.2 

لأحمال المتكررة مخاطر ازيادة الوعي ب √ √ √ √ √ √ √ √ √

 )*( .والمتقاربة

1.3 

 √  √ √ √ √ √ √ 

زيادة الوعي بوسائل تنظيم الأسرة 

يز على الوسائل الحديثة وكيفية بالترك

التعامل مع الآثار الجانبية المحتملة 

 لاستخدامها.)*(

1.4 

زيادة الوعي بالأحكام الشرعية المتعلقة  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 بتنظيم الأسرة.

1.5 

 1.6 .زيادة الوعي بفوائد الأسرة الصغيرة √ √ √ √ √ √ √ √ √
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 الفئات المستهدفة الرئيسية الفئات المستهدفة الثانوية

 أهداف التواصل
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 وانعكاسها على رفاه الأسرة.)*(

 
√ √ 

 √ 
√ 

متزوجون 

 حديثاً فقط
  √ 

زيادة الوعي بأهمية تأجيل إنجاب الطفل 

 الأول.

1.7 

    
√ √ √ 

السوريات 

 خاصة

√ 
السوريات 

 خاصة
√ 

زيادة الوعي بأماكن تقديم خدمات تنظيم 

 الأسرة.

1.8 

زيادة الوعي بمفهوم النوع الاجتماعي  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 وتمكين المرأة.

1.9 

 :الأسرةنب المهارات المرتبطة بتنظيم أهداف تتعلق بجا (2

كساب مهارات التخطيط المستقبلي إ √ √  √ √ √   

 )*(  .والأسري

2.1 

    
كساب مهارات والحوار واتخاذ القرارات إ √ √ √ √ √

المبنية على المعلومات الصحيحة والدقيقة 

 .بشكل مشترك

2.2 

    
التعامل مع الضغوطات اكساب مهارات  √ √ √ √ √

لاجتماعية المرتبطة بالإنجاب )من الأهل ا

 .والمجتمع(

2.3 

 √        
كساب مهارات تقديم المشورة المتعلقة إ

 )*( بطريقة منهجية ومهنية. الأسرةبتنظيم 

2.4 

 :الأسرةأهداف تتعلق بجانب الاتجاهات والمواقف والمعتقدات حول تنظيم  (3

تنظيم  هميةأ يجابية تجاهإاتخاذ مواقف  √ √ √ √ √ √ √ √ √

كمنهجية تخطيط لتحقيق الرفاه  الأسرة

 . )*(للفرد والأسرة

3.1 

يجابية تجاه المباعدة بين إاتخاذ مواقف  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 سنوات. 3الأحمال لمدة لا تقل عن 

3.2 

يجابية تجاه الوسائل الحديثة إاتخاذ مواقف  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 لتنظيم الأسرة.)*(

3.3 

جابية تجاه مفهوم الأسرة إياتخاذ مواقف  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 الصغيرة.)*(

3.4 
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 الفئات المستهدفة الرئيسية الفئات المستهدفة الثانوية

 أهداف التواصل
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متزوجون √ √  √ √ 

 حديثاً 
  √ 

يجابية تجاه تأجيل إنجاب إاتخاذ مواقف 

 الطفل الأول.

3.5 

    √ الذكور√    

يجابية تجاه أهمية مشاركة إاتخاذ مواقف  

الرجل في القرارات المتعلقة بتنظيم 

 .)*(الأسرة

3.6 

    √     

يجابية تجاه أهمية التخطيط إاتخاذ مواقف 

للأسرة المستقبلية خلال فترة الخطوبة بما 

. (الأسرةي )تنظيم الإنجابفي ذلك التخطيط 

)*( 

3.7 

   √      

يجابية تجاه أهمية التخطيط إاتخاذ مواقف 

ي الإنجابللمستقبل بما في ذلك التخطيط 

 (. )*(الأسرة)تنظيم 

3.8 

يجابية تجاه مفهومي العدالة إاتخاذ مواقف  √ √ √ √ √ √ √ √ √

ص وتمكين ربين الجنسين وتكافؤ الف

 (المرأة.)*

3.9 

يجابية تجاه مشروعية تنظيم إاتخاذ مواقف  √ √ √ √ √ √ √ √ √

 سلام.)*(الأسرة ووسائله في الإ

3.10 

 :الأسرةأهداف تتعلق بجانب الممارسات حول تنظيم  (4

والتخطيط المشترك بين الزوجين الحوار  √ √ √ √ √    

حول حجم الأسرة والقرارات المتعلقة 

 بتنظيم الأسرة.

4.1 

طلب المشورة المتعلقة بتنظيم الأسرة من  √ √ √ √ √    

 مقدم الخدمة الصحية.)*(

4.2 

استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم  √ √ √ √     

 الأسرة.)*(

4.3 

 4.4 لالأوالطفل  إنجاب تأجيل √   √     

 3المباعدة بين الأحمال لمدة لا تقل عن   √ √ √     

 )*( سنوات.

4.5 

تجنب الأحمال المتكررة والمتقاربة بهدف   √ √ √      4.6 
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 الفئات المستهدفة الرئيسية الفئات المستهدفة الثانوية

 أهداف التواصل
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 إنجاب الطفل الذكر.

√ 
   

 √ 
والمشاركة في  تقديم الدعم للزوجة   

  .الأسرةالقرارات المتعلقة بتنظيم 

4.7 

المرغوب من المواليد في  الاكتفاء بالعدد  √ √ √     

 )*( الأسرة بغض النظر عن جنسهم.

4.8 

 
 √  

  
احترام قرارات الأبناء المتعلقة بخططهم    

 .ية ومساندتهم لتنفيذهاالإنجاب

4.9 

√ √   

  

 الأنشطةتقديم الدعم والمساندة في تنفيذ    

التوعوية المتعلقة بتنظيم الأسرة في 

 .المجتمع

4.10 
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 : الرسائل الاتصالية ) المضامين والمحتوى(سادساً 

حسب الفئات المستهدفة الرئيسية والثانوية الأسرةقائمة بمضامين رسائل التواصل حول موضوع تنظيم   

 الفئات المستهدفة الرئيسية الفئات المستهدفة الثانوية

 الموضوع مضامين رسائل التواصل
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√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

على  تخذانه بناء  قرار إنجاب الأطفال قرار مشترك بين الزوجين ي -

 .وضعهما الصحي والاجتماعي والاقتصادي والنفسي

يجابية تساعد الأزواج في التخطيط السليم لأسرهم إتنظيم الأسرة ممارسة  -

 هدافها وتمتعها بالرفاه.ويساهم في تحقيق الأسر لأ

كثيرة تعود  ،واقتصادية ،ونفسية ،واجتماعية،لتنظيم الأسرة فوائد صحية  -

    زوج والزوجة والأسرة والأبناء والمجتمع.بالنفع على ال

 مفهوم تنظيم الأسرة وفوائده

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

سنوات على الأقل( في  3تساهم المباعدة الصحية بين الأحمال ) لمدة  -

يجابيا على الأسرة إتوفير حياة افضل للوالدين والأطفال وتنعكس 

 والمجتمع. 

على الأقل تضمن صحة أفضل للأم سنوات  3المباعدة بين الأحمال لمدة  -

 والطفل وتساعد الأسرة على تحقيق الرفاه الأسري والاجتماعي.

المباعدة بين الأحمال تساعد على خفض نسب وفيات الأمهات وحديثي  -

 الولادة.

المخاطرة بتكرار الأحمال وتقاربها يعرض الأم والطفل لمخاطر صحية.  -

  

ض إنجاب المولود الذكر أو المخاطرة بتكرار الأحمال وتقاربها بغر -

تكوين أسرة كبيرة الحجم بداعي العزوة يعرض الأم والطفل لمخاطر 

أهمية المباعدة بين الأحمال 

ومخاطر الأحمال المتكررة 

 والمتقاربة
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 الفئات المستهدفة الرئيسية الفئات المستهدفة الثانوية

 الموضوع مضامين رسائل التواصل

ن 
يي
مع
جت
لم
ة ا
اد
لق
ا

ن
يي
ين
لد
وا

 

 ال
ما
قد
م

ت
ما
خد

 

ل
لأه

 ا

ب 
با
ش

ت
با
شا
و

 
ن 
س
ل 
قب

ج
وا
ز
وال
ة 
وب
ط
خ
 ال

ن
بي
ط
خا
ت 
با
شا
 و
ب
با
ش

 

ن
جو
زو
مت
ل 
جا
ر
 

ي 
 ف
ت
جا
زو
مت
ت 
دا
سي

ل 
ما
كت
ة ا
حل
ر
م

ب
جا
لإن
ا

 

ي 
 ف
ت
جا
زو
مت
ت 
دا
سي

ة 
حل
ر
م

ب
جا
لإن
ا

 
ط
ش
لن
ا

 

ا  
يث
حد
ت 
جا
زو
مت
ت 
دا
سي

ل
فا
ط
 أ
ن
يه
لد
س 

ولي
 

 صحية.

 

 √  

√ 

فقط لفئة 

المقبلين على 

 الزواج

√ √ √ √ √ 

لحبوب تشتمل الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة على الواقي الذكري ،ا -

 الأحادية والمركبة، الحقن الأحادية، الغرسة، اللولب.

 .الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة آمنة وفعالة ويمكن الاعتماد عليها -

الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة آمنة حتى في حال استخدامها لفترات  -

 طويلة.

الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة آمنة ولا تؤثر على الخصوبة ولا تسبب  -

  العقم وتستطيع السيدات الحمل بعد التوقف عن استخدامها.

 الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة أكثر كفاءة وفاعلية من الوسائل التقليدية. -

الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة خيارات متعددة تتلاءم مع الوضع الصحي  -

 للزوجة وفترات تأجيل الإنجاب المرغوبة.

سرة خيارات متعددة يمكن الحصول عليها من الوسائل الحديثة لتنظيم الأ  -

 المركز الصحي واستشارة مقدمة الخدمة لاختيار الوسيلة الأفضل.

يمكن اختيار وسيلة حديثة طويلة الأمد لتجنب الحمل عند اكتمال حجم  -

 الأسرة.

وسيلة تنظيم الأسرة  يجب استشارة الطبيب / مقدم الخدمة لإختيار -

 المناسبة.

لتنظيم الأسرة )العزل ) القذف الخارجي(، وسيلة العد،  الوسائل التقليدية -

 الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة
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وغيرها .... ( أقل كفاءة في منع الحمل من استخدام الوسائل الحديثة مما 

قد يعرض مستخدميها إلى الأحمال غير المخطط لها، والأحمال غير 

جهاضات وارتفاع نسب المرغوب بها، والأحمال عالية الخطورة، والإ

 هات والأطفال، وغيرها من المضاعفات السلبية.مراضة ووفيات الأم

الوسائل التقليدية لتنظيم الأسرة تحتاج إلى معرفة ودقة عاليتين لضمان  -

 فاعليتها في منع الحمل ورغم ذلك فإن نسبة فشلها عالية في منع الحمل.

استخدام الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة قبل إنجاب الطفل الأول لا يؤثر  -

الخصوبة وقدرة الزوجين على الإنجاب بعد التوقف عن نهائيا  على 

 استخدامها، وينصح باستشارة الطبيب لاختيار الوسيلة المناسبة.

 اختيار الوسيلة الحديثة لتنظيم الأسرة قرار مشترك بين الزوجين. -

√  √ √ √ √ √ √ √ 

الأم والطفل لمخاطر  ( قد تعرض18الاحمال في سن مبكرة ) تحت سن  -

 صحية.

( قد تعرض الأم والطفل لمخاطر 35حمال في سن متأخرة ) فوق سن الأ -

 صحية.

مخاطر الأحمال في سن مبكرة 

عام( وفي سن  18)أقل من 

سنة( 35متأخر ) أكبر من   

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

هناك فرق بين المباعدة بين الأحمال وتنظيم الأسرة من جهة وتحديد  -

حمال جهة اخرى  فقد أباح الدين الإسلامي المباعدة بين الأالنسل من 

 وتنظيم النسل وحرم تحديده . 

فتاء العامة الأردنية توضح حكم هنالك فتوى شرعية صادرة عن دائرة الإ -

عا  وكذلك رن تنظيم النسل جائز شأتنظيم الأسرة في الإسلام تنص على 

كل من الزوجين سواء استخدام الوسائل المناسبة لذلك، إذا كان برضا 

كان الداعي إلى ذلك هو المحافظة على صحة الأم أو الحرص على إيجاد 

الأحكام الشرعية المتعلقة 

 بتنظيم الأسرة
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 نسل سليم من الأمراض.

 تنظيم الأسرة ممارسة ايجابية لا تتعارض مع المعتقدات الدينية. -

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

 قيق الاستقرار والرفاه لأفرادها.الأسرة صغيرة الحجم أكثر قدرة على تح -

في الأسرة الكبيرة قد لا يستطيع الأب والأم فيها توفير الوقت والرعاية  -

والاهتمام وسبل العيش الكريم للأبناء كما هو الحال في الأسرة الأصغر 

 حجما .

الصغيرة أكثر قدرة على تحقيق الرفاه الصحي والاجتماعي  الأسرة -

  .والاقتصادي

ة الصغيرة فوائد الأسر

 وانعكاسها على رفاه الأسرة

متزوجون √ √  √ √ 

 حديثاً فقط
  √ 

تأجيل موعد إنجاب الطفل الأول يمنح الزوجين الفرصة لبناء اسرتهما  -

 والاستعداد المناسب لاستقبال الطفل الأول.

اتخاذ القرار بتأجيل إنجاب الطفل الأول هو أمر يخص الزوجين فقط  -

كثر على بعضهما البعض عن قرب والتخطيط ويساعدهما على التعرف أ

 لحياتهما الأسرية وتحقيق الاستقرار للأسرة.

استشارة  مقدم الخدمة الصحية لاختيار وسيلة حديثة لتنظيم الأسرة  -

 لتأجيل إنجاب الطفل الأول.

تأخير إنجاب الطفل الأول باستخدام أي من الوسائل الحديثة لتنظيم  -

 وجين على الإنجاب مستقبلا .الأسرة لا يؤثر على قدرة الز

 تأجيل إنجاب الطفل الأول

    √ √ √ √ √ 
الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة  متوفرة في جميع مراكز الأمومة  -

 .والطفولة والمستشفيات التابعة  لوزارة الصحة

أماكن تقديم خدمات تنظيم 

 الأسرة
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تتوفر خدمة المشورة الخاصة بتنظيم الأسرة في  مراكز الأمومة  -

 لوزارة الصحة.  والطفولة والمستشفيات التابعة

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 
يساهم تمكين المرأة بكافة المجالات في تنمية قدراتها ومعارفها وزيادة  -

 فرصها للمشاركة بالحياة العامة والخاصة وتنمية الأسرة والمجتمع.

دور المرأة في بناء الأسرة 

 والمجتمع

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

ناثا هبة من الله ولا يجوز التمييز بينهما في المعاملة أو إذكورا أو  الأبناء -

 الفرص بسبب جنسهما.

ن يحصل كل من النساء والرجال على فرص اجتماعية أيجب  -

 واقتصادية وسياسية متكافئة.

 يكون سببا  لحرمانه من حقوقه. لاجنس المولود  يجب أ -

الذكور والإناث وأنه لا  حث الإسلام على العدالة والإنصاف بين الأبناء -

 فرق بين مولود ذكر أو أنثى وكلاهما هبة من الله لأهلهما.

مفهوم النوع الاجتماعي 

 وتمكين المرأة

   √ √ √ √ √ √ 

 الأخذ باب في ويدخل الأسرية الحياة ركائز من ركيزة الأسري التخطيط -

 الله. على والتوكل بالأسباب

 ويشمل جحةنا مستقبلية حياة قيقلتح اساسية ركيزة المستقبلي التخطيط -

 والأسري. والصحي والوظيفي والتعليمي المالي التخطيط ذلك

 تحقيقها في يساهم سرةللأ والتخطيط الزوجين بين المشترك الحوار -

    بالرفاه. وتمتعها لأهدافها

 الأولى والمراحل الخطوبة  فترة منذ للأسرة والتخطيط الحوار  يبدأ -

 للزواج

التخطيط والحوار واتخاذ 

القرارات المبنية على 

المعلومات الصحيحة والدقيقة 

 بشكل مشترك
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 الزوجين بين والتوافق التخطيط يتطلب الزوجية للحياة مالسلي الإعداد -

 الإنجابية. الأهداف ذلك في بما هدافهماأ حول

 وحجم الإنجاب مواعيد على الاتفاق على الأسري التخطيط مفهوم يشتمل -

 الزوجين. بين المرغوب الأسرة

 القضايا مناقشة من والخجل بالحرج الشعور لتجاوز بانالخاط يحتاج -

 مستقبلا . الزواج واستقرار لسعادة تمهد لأنها الإنجابية بخططهما المتعلقة

   √ √ √ √ √ √ 

 في التدخل دون وحدهما  جانالزو يتخذه مشترك قرار هو الإنجاب قرار -

 ذلك. حول رادتهماإ

 تخطيط إلى ويحتاج ضافيةإ مسؤوليات تحمل عليه رتبيت الإنجاب قرار -

 عند وحدهما الزوجين سوى حدأ يتحملها لن المسؤوليات وهذه مسبق

 القرار. هذا اتخاذ

 التي والإنجاب الحمل مواعيد حول للزوجين واضحة خطة وجود -

 حول لها يتعرضان التي الضغوطات تقليل على تساعدهما بها يرغبان

  بالإنجاب. المتعلقة قراراتهما

 الاجتماعية الضغوطات مع بحكمة للتعامل الزوجين استعداد المهم من -

 الإنجابية. بقراراتهما والمتعلقة لها يتعرضان التي

 

 

 

التعامل مع الضغوطات 

الاجتماعية المرتبطة بالإنجاب 

 )من الأهل ومن المجتمع(
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 √   √ √ √ √ √ 

قديم النصح للأزواج المشورة المتخصصة حول تنظيم الأسرة تستلزم ت -

حول الخيارات المتاحة والمناسبة لهما من الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة 

 دون التدخل في قراراتهما. 

هم المصدر الموثوق للحصول على المشورة  الصحيةالخدمة  ومقدم -

 الخاصة بتنظيم الأسرة.   

لة دور فاعل وأساسي في الاختيار السليم لوسي الصحية لمقدمي الخدمة -

تنظيم الأسرة المناسبة وذلك من خلال تقديم المشورة المتخصصة 

 والمهنية.   

عين حول كيفية التعامل مع الآثار فعلى مقدم الخدمة الصحية توعية المنت -

الجانبية للوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة عند حدوثها والتفريق بين هذه 

يلة من الأعراض والمضاعفات التي قد تنتج عن استخدام أي وس

 الوسائل.

تقديم المشورة المتعلقة بتنظيم 

 الأسرة

    

√ √ √ √ √ 

 استشارة مقدم الخدمة الصحية لاختيار وسيلة حديثة لتنظيم الأسرة. -

استشارة  مقدم الخدمة الصحية لاختيار وسيلة حديثة لتنظيم الأسرة  -

 لتأجيل إنجاب الطفل الأول.

سيلة تنظيم واستخدام  عراض جانبية  نتيجةأفي حال التعرض لأية  -

الأسرة الحديثة يجب عدم التوقف عن الاستخدام و استشارة الطبيب / 

و استبدال أحول كيفية التعامل مع الأعراض  الصحية مقدم الخدمة

 الوسيلة بأخرى أكثر ملاءمة.

طلب المشورة المتعلقة بتنظيم 

 الأسرة

√    √ √  
اذ القرارات والممارسات الزوج شريك اساسي في تحمل المسؤولية واتخ -  

 .الأسرةالمتعلقة بتنظيم 
 تقديم الدعم للزوجة
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على الزوج تقديم الدعم والرعاية للزوجة خلال فترات الحمل والولادة  -

 والنفاس والإرضاع.

 الأسرةمرافقة الزوج لزوجته عند الحصول على المشورة حول تنظيم  -

 ت سليمة ومناسبة لهما.رايساهم في اتخاذ قرا

تساعد الزوجين  الأسرةئل الحديثة لتنظيم معرفة الزوج بخيارات الوسا -

 على اختيارالوسيلة المناسبة لهما.

 

  √       

الظروف التي مر بها الآباء تختلف عن ظروف وزمان أبنائهم، الأمر  -

الذي يتطلب اعطائهم الفرصة لاتخاذ القرارات التي تناسب حياتهم 

 وظروفهم الحالية.

لأبناء المتعلقة احترام قرارات ا

ية ومساندتهم الإنجاببخططهم 

 لتنفيذها

√ √        

في  هام   دور  ولجان صحة المجتمع عاظ والواعظات الوقادة المجتمع من ل   -

الاجتماعية  الأعرافوتغيير  الأسرةتوعية المجتمع بأهمية تعزيز صحة 

 .الأسرةالتي تؤثر سلبا  على صحة المرأة ورفاه 

اندة في تقديم الدعم والمس

 التوعوية الأنشطةتنفيذ 

  الأسرةتنظيم  حول المجتمعية

 



 

60 
 

 

 :: البرامج الفنية والمداخلات الاتصاليةسابعاً 

تندرج تحت ثلاثة محاور فنية  فنية واتصالية  برامج الأسرةفي مجال تنظيم  الصحة   لوزارة   الاتصالية   الاستراتيجية   لخطة  ا تضمنت

  : تشتمل على رئيسية

لبرامج والمداخلات الاتصالية بهدف زيادة الوعي وتحسين التوجهات والسلوكيات لدى الأفراد والمجتمع نحو محور ا (1

 .الأسرةتنظيم 

محور بناء القدرات الفنية لكوادر وزارة الصحة وأعضاء المؤسسات المحلية ومنظمات المجتمع المدني الشريكة لتصميم  (2

 .الأسرةم وتنفيذ برامج اتصالية فاعلة في مجال تنظي

وقياس مدى فاعلية  الأسرةمحور الأبحاث والدراسات التقييمية لتوفير معلومات محدثة في المجال الاتصالي لتنظيم   (3

 . المرجوة الأهدافالبرامج الاتصالية في تحقيق 

 

 

 

 :المندرجة ضمن كل محور والمداخلات   البرامج  و الفنية   المحاور   عنصل وفيما يلي شرح مف
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  الأسرةوالمداخلات الاتصالية في مجال تنظيم برامج ( ال1المحور )

تحقيق ل وذلكالمحددة في الخطة لفئات الرئيسية والثانوية ل الموجهةوالمداخلات الاتصالية المتكاملة  برامجال من مزيجا   هذا المحور   يتضمن  

 والمداخلات   البرامج   شتمل  وت .والاتجاهي والسلوكي  لكل فئة مستهدفةالمعرفي  ىحداث التغيير المنشود على المستوإالاتصالية و الأهداف

 :مثلفي تصميمها على أساليب ومنهجيات اتصالية متعددة ومتكاملة تتناسب وخصائص كل فئة مستهدفة وطبيعة التغيير المنشود 

ت الحكومية للسيدات المتزوجات بعمر داخل المراكز الصحية والمستشفيا الأسرةالشخصي من خلال أنشطة مشورة تنظيم التواصل  (1

 ،ا  غم من أهمية هذا النوع من الأساليب الاتصالية باعتباره الأقوى تأثيروعلى الر   .وأنشطة تثقيف الأقران الموجهة لفئة الشباب الإنجاب

لخطة لما تتطلبه هذه البرامج من دراجها في اإلم يتم  الزيارات المنزليةكبرامج أن البرامج المجتمعية المعتمدة على هذا الأسلوب  إلا

  .ةصة لا يتم توفرها لدى وزارة الصحشرافية خاإموارد بشرية وأنظمة 

السيدات  الموجهة لفئات الأنشطةضمن على الأسلوب التفاعلي كالجلسات التثقيفية والنقاشية والندوات  الجماعي المعتمد التواصل (2

والمسابقات  ،المخصصة لفئة الشباب من خلال العروض المسرحية الأنشطة سلوب الترفيهي فيالأكذلك و ،نوالخاطبي والرجال

 .وغيرها

 الوصولفي  من مزاياهاللاستفادة  ووسائل التواصل الاجتماعيية الإعلاممثل الحملات والبرامج  الجماهيري الإعلاماستخدام وسائل  (3

 .ةفي نشر الرسائل الاتصالي شريحة كبيرة من كافة الفئات المستهدفة إلى

من قدرتها  تفادةسللا لجان صحة المجتمع ومنظمات المجتمع المدني وأنشطةمن خلال برامج التحريك المجتمعي )المشاركة المجتمعية(  (4

 .خصوبةال على بمعدلاتخاصة في المناطق الأ استهدافا   الأكثروصول والتأثير على الفئات على ال

الموجهة للشباب والخاطبين حول  بناء المهاراتبرامج و الأسرةوصحة  الإنجابب ت المتعلقةالاتخاذ القرار سيداتلل تمكينالبرامج  (5

 .(الأسرةي )تنظيم الإنجابالتخطيط   بما في ذلكلتخطيط المستقبلي والأسري ا

 .مثل التطبيقات الرقمية على الهواتف الخلوية الأسرةفي نشر الرسائل والمعلومات الخاصة بتنظيم  التكنولوجياتوظيف  (6

رية والفنية شبما يتناسب مع  الموارد الب)الإطار الزمني للخطة(  ةمدار السنوات الخمس الخطة التنفيذية للبرامج موزعة على إعداد م  وقد ت

الخبرة  تملك الوزارة  البرامج الاتصالية التي ب السنة الأولىفي البدء حيث تم فيها  ية واللوجستية المطبقةالإشراف والأنظمةلوزارة الصحة 

وتشمل   جان صحة المجتمعلعبر  جتمعيةمديريات المركزية والميدانية وأذرعها المالالفنية في  هاكوادر وتنفيذها من خلال لتصميمها سابقةال

 يتم التوسع في البرامج الاتصاليةثم . الأسرةبرنامج المشورة الفاعلة حول تنظيم ية وبرنامج التوعية والمشاركة المجتمعية والإعلامالحملات 

المؤسسات المحلية مثل وزارة التربية  بالشراكة معمن السنة الثالثة  بدءا  و الشباب في الجامعات والمدارس ت الوعاظ والواعظا ةفئإلى 

لتصميم وتنفيذ أنشطة  سلامية وتقديم الدعم الفني واللوجستي لهاوالمقدسات الإ ،ووزارة الأوقاف ،والجامعات الحكومية والخاصة ،والتعليم

التمكين وبناء مثل برامج  تصالية الأكثر تخصصا  السنة الرابعة يشمل البرامج الا فيآخر  يتبعها توسع   الأسرةفي مجال تنظيم  فاعلةالية اتص

ة المطلوبة وكذلك منظمات المجتمع المدني ذات الخبرل خصصالمالتي سيتم تنفيذها من خلال برنامج المنح ، الأسرةفي مجال تنظيم القدرات 

وتطوير تطبيق رقمي على الهواتف الذكية حول مشورة  الأسرةحول تنظيم تلفزيونية البرامجية الفقرة الية المتخصصة مثل الإعلامامج البر

 .تحته جرتند التي وللأنشطة برنامج لكل عرض يلي وفيما .الأسرةتنظيم 
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 الجماهيري الإعلامأولاً: برنامج 

الشرائح المختلفة من الجمهور المستهدف في هذه الخطة، وهو المظلة لكافة البرامج الأخرى،  إلىالأكثر وصولا   هذا البرنامج   يعد  

التقليدية  الإعلامالجماهيري المختلفة مثل وسائل  الإعلامباستخدام وسائل  الأسرةحيث يتم من خلاله بث الرسائل الرئيسة لتنظيم 

وسائل التواصل الاجتماعي ووسائل التواصل الرقمية الأخرى في  إلىضافة إ والمجلات...وغيرها، ،والصحف ،والراديو ،كالتلفزيون

 ية التالية:الإعلام الأنشطةمن  اعدد هذا البرنامج   المجتمعية. ويتضمن   الأنشطةحين يتم تعزيز هذه الرسائل من خلال 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :الأسرةتنظيم  ية حول  الإعلامالحملة الوطنية  .1

موجات بواقع  على مدى أربعة سنوات اعتبارا  من السنة الثانية لهذه الخطة وتتضمن أربع   واحدة تنفذ   وطنية   ة عن حملة  وهي عبار

بداعيا  موحدا  في جميع الموجات، في حين تركز كل موجة على موضوع محدد من إموجة واحدة سنويا  وتحمل شعارا وتصميما  

الطفل  إنجاب، التخطيط الأسري، تأخير الأسرةبين الأحمال، الوسائل الحديثة لتنظيم  مثل: )المباعدة الأسرةمواضيع تنظيم 

 ....أو غيرها من المواضيع(، وتستخدم رسائل اتصالية خاصة تتناسب والموضوع. الأول

 

 من خلال أنشطة متكاملة تتضمن: الحملة   تنفيذ   يتم  

 ذاعية، والإعلانات الخارجيةوالإ ة )مثل التنويهات التلفزيونيةية الجماهيرية المختلفالإعلامعلانات في الوسائل الإ  .أ 

والداخلية، وإعلانات الصحف والمجلات، والإعلانات المدفوعة والمنشورات على وسائل التواصل الاجتماعي المختلفة 

 لكترونية...وغيرها(. والمواقع الإ

 ية لانشطة الحملة. الإعلامنشطة العلاقات العامة مثل المقابلات والاستضافات والتغطيات أ  .ب 

 المطبوعات والمواد التثقيفية. .ج 

 الجماهيرية مثل الأيام المفتوحة والمسرحيات وغيرها. الأنشطة .د 

 

الاتصالية الأخرى المتضمنة في الخطة بحيث يتم استخدام وتوظيف  الأنشطةهي المظلة لكافة البرامج و وتكون هذه الحملة  

علانات ورسائل إكما يتم توظيف  ،كافة المواد الاتصالية والمطبوعات التي يتم تطويرها بداعي فيشعار الحملة وتصميمها الإ

الناجحة للحملة الخطوات  دارةالفني والإ عدادويتضمن الإ الاتصالية المجتمعية الواردة في هذه الخطة. الأنشطةالحملة في كافة 

 التالية:

 ية.الإعلامر المستهدف والرسائل تحليل المشكلة السلوكية وتحديد هدف الحملة والجمهو .أ 

 بداعي واعتماد التصاميم الفنية.الملخص الإ إعداد .ب 

 نتاجها.إية والإعلامختبار القبلي للتصاميم الفنية والمواد الا .ج 

 ية للحملة )خطة البث والنشر(.الإعلامومتابعة الخطة  ،إدارةو ،إعداد .د 

 وتنفيذ خطة المتابعة والتقييم للحملة. إعداد .ه 

نتاجها من خلال التعاقد مع شركات متخصصة بالتصميم إية والاختبار القبلي لها والإعلامتصاميم المواد  ويرحيث يتم تط

والقنوات  ن تتم من خلال تعاقدات مباشرة بين وزارة الصحة  أما حجوزات البث والنشر فمن الممكن أنتاج الفني، والإ

ثر الحملة يتم من خلال التعاقد مع شركات بحوث أن تقييم علان مختصة. كما أإية او من خلال شركة دعاية والإعلام

الحملة بتوجيه من لجنة فنية  إدارةالفني و عدادالصحي التي تتولى مهام الإ الإعلامشراف مديرية التوعية وإمختصة ب

 الإعلام

 الجماهيري

 الوطنية الحملة
 حول الاعلامية

الأسرة تنظيم  

 ترويجية حملة
 لتطبيق اعلامية

(الصحية الخارطة) ) 

 القصيرة الرسائل
 تنظيم حول

 عبر الأسرة
النقالة الهواتف  

 التواصل 
 الاجتماعي

 تلفزيونية فقرة
 تنظيم حول

 الأسرة

 العامة الرزمة

 تنظيم لمطبوعات

 الأسرة
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من شركاء أي  إلىضافة إالصحي وصحة المرأة والطفل  الإعلامتوجيهية يتم تشكيلها من ممثلين عن مديريتي التوعية و

 وزارة الصحة في هذا المجال.

   

 علامية لتطبيق )الخارطة الصحية(:إحملة ترويجية  .2

 

ية متعددة الموجات المذكورة أعلاه، وتترافق معها في كافة موجاتها الإعلامتحت الحملة الوطنية  هذه الحملة   تندرج  

لى الهواتف الخلوية من تصميم وزارة الصحة لكتروني عإالترويج لتطبيق )الخارطة الصحية( وهو تطبيق  إلىوتهدف 

لكتروني لمراكز الأمومة والطفولة، حيث يحتوي على مواقع ومعلومات الاتصال بالمراكز الصحية، إبمثابة دليل  د  ويع

رابط تحميل  إلىشارة الإ إلىضافة ولهذه الغاية يخصص جزء من تنويهات أو إعلانات الحملة للترويج لهذا التطبيق، بالإ

لتطبيق على كافة المواد الاتصالية الخاصة بالحملة. كما يتم الترويج للتطبيق من خلال خدمة الرسائل القصيرة الترويجية ا

 الجماهيري(. الإعلاممن برنامج  5البند ليها لاحقا  )إ عبر الهواتف النقالة التي يتم ارسالها للمواطنين التي سيتم التطرق  

 

 :لأسرةافقرة تلفزيونية حول تنظيم  .3

 

الناجحة للأسرة، يستهدف الخاطبين وحديثي الزواج بشكل خاص  دارةتقديم فقرة تلفزيونية حول الإ إلى هذا النشاط   يهدف  

ابتداء من مرحلة التخطيط لها خلال  الأسرة إدارة موضوع   والأزواج في المراحل المتقدمة من الزواج بشكل عام، ويتناول  

كأحد مواضيع التخطيط الأسري  الأسرةموضوع تنظيم  ها المختلفة، وتقدم هذه الفقرة  فترة الخطوبة بالمرور بمراحل

من الجوانب المختلفة مثل الحجم المناسب للأسرة، وفترات المباعدة بين  الأسرةالرئيسية بحيث يبحث في مفاهيم تنظيم 

، ووسائل تنظيم الأسرةفي قرارات تنظيم  والمجتمع الأهلثير أالأحمال، والحوار والمسؤولية المشتركة بين الزوجين، وت

 وقدرتها على تحقيق أهدافها. الأسرةثيرهذه المفاهيم على حياة أوخياراتها المتاحة، وت الأسرة

 

من القنوات التي تتمتع بنسب مشاهدة عالية، بحيث يتم  نية محليةومن خلال شراكة أو تعاقد مع قناة تلفزي هذا النشاط   وينفذ  

وتقديم  إعداد، والأسرةبرامج القائمة التي تحظى بنسب متابعة عالية من قبل الفئة المستهدفة وتهتم بشؤون اختيار أحد ال

 فقرة خلال الدورة البرامجية(. 12سبوعي على مدى دورة برامجية واحدة )بواقع أفقرة ثابتة فيه تبث بشكل 

 

سئلة أذوي الاختصاص في المواضيع المطروحة وتلقي ويتم تقديم الفقرة بأسلوب تفاعلي مع الجمهور يتضمن استضافات ل

جابة عليها من قبل المختصين، وعرض قصص نجاح مختلفة، وعمل تقارير ميدانية، ومسابقات وغيرها من الجمهور والإ

يونية تلفز اةمن الخطة ويعاد في السنة الخامسة من خلال قنالرابعة الأساليب التفاعلية. ويتم تنفيذ هذا النشاط في السنة 

الصحي ضمن خطتها في  الإعلامهذا النشاط من قبل مديرية التوعية و وتقييم   وضمن برامج أخرى، ويتم متابعة  أخرى 

 . الأنشطةمتابعة وتقييم 

 

 التواصل الاجتماعي: .4

 

من خلال مواقع التواصل الاجتماعي المختلفة  الأسرةونشر مفاهيم ورسائل ومعلومات تنظيم   بتصميم   هذا النشاط   يختص  

الصحي على مواقع التواصل الاجتماعي المختلفة )فيسبوك  الإعلامبالاستفادة من صفحات وحسابات مديرية التوعية و

( لما لهذه المواقع من نسب متابعة عالية وانتشار بين فئات المجتمع المختلفة خاصة أو غيرها ويوتيوب وانستغرام وتويتر

 فئة الشباب، ولما لها من تأثيرعلى اتجاهات وسلوكيات المتابعين لها.

 

على صفحة المديرية  الأسرةالتي تتناول مواضيع تنظيم  المنشورات الروتينية المجانية أو المدفوعة هذا النشاط   ويتضمن  

سبوعين ابتداء  من أواحد كل على موقع الفيسبوك وحساباتها على المواقع الأخرى )إن وجدت( بشكل دوري بواقع منشور 

رسوم  تعليق، أو فيديو، أو المنشور الكتابي، أو صورة، أو ى للخطة، بحيث تتنوع هذه المنشورات لتشمل  الأولالسنة 

ية لتنظيم الإعلامنشر منشورات خاصة مرتبطة بالحملة الوطنية  هذا النشاط   وتصاميم متحركة، أو غيرها. كما يتضمن  

مواقع التواصل الاجتماعي الخاصة بمديرية التوعية  علامية عبرإربعة حملات أوتصميم وتنفيذ  عدادإبحيث يتم  الأسرة

 الصحي مصاحبة للحملة الوطنية لتعزيز رسائلها بشكل منظم ومبرمج مسبقا . الإعلامو

 

عي صفحة مديرية التوعية زيادة عدد متاب إلىو أنشطة النشر الروتينية أية الإعلامهذا النشاط من خلال الحملات  ويهدف   

متابع بواقع ستة آلاف متابع سنويا  وعلى مدار خمس سنوات،  30,000 إلىالصحي على موقع الفيسبوك ليصل  الإعلامو
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كما سيتم التنسيق مع لجان صحة المجتمع في كافة المحافظات على ربط صفحاتهم على مواقع التواصل الاجتماعي 

 دة متابعيها وتسهيل نشر لجان صحة المجتمع لمنشورات المديرية المختلفة.بصفحة المديرية مما يسهم في زيا

هذه الصفحة بالتعاون مع مديرية صحة المرأة والطفل لتزويدهم  إدارةالصحي مهام  الإعلاموتتولى مديرية التوعية و

 دارةت التسويقية المختصة  لإحدى الشركاإاختيار التعاقد مع  ، وقد يتم  الأسرةبالرسائل والمعلومات الصحية حول تنظيم 

 ومتابعة هذه الصفحة/ الصفحات أو المواقع.

 

 عبر الهواتف النقالة: الأسرةالرسائل القصيرة حول تنظيم  .5

 

التي تقدمها وزارة الصحة من خلال إرسال رسائل قصيرة عبر  الأسرةالترويج لخدمات تنظيم  إلى هذا النشاط   يهدف  

شريحة كبيرة من الفئات المستهدفة ) السيدات  إلىلاستفادة من ميزات هذه الوسيلة في الوصول الهواتف النقالة )الخلوية( با

ن، والخاطبين من الجنسين( بغرض التعريف والترويج لهذه الخدمات ي، الرجال المتزوجالإنجابالمتزوجات بعمر 

 ه.وفوائد الأسرةنشر رسائل معززة لمفاهيم تنظيم  إلىومراكز تقديمها بالإضافة 

  

رسال إحدى شركات الاتصالات من القطاع الخاص التي تقدم مثل هذه الخدمة بحيث يتم إمع  التعاقد   هذا النشاط   ويتضمن  

مليون رجل وسيدة ضمن  1.2 إلىسنوات، بهدف الوصول   بتداء من السنة الثانية ولمدة أربعإألف رسالة سنويا   300

وتقييم هذا النشاط من قبل مديرية التوعية متابعة  اية هذه الخطة. ويتم  خطة بث تغطي جميع محافظات المملكة مع نه

 .الأنشطةالصحي ضمن خطتها في متابعة وتقييم  الإعلامو

 

هذا النشاط، وتطوير خطة البث والتعاقد مع احدى شركات  إدارةالصحي مهام  الإعلامتولى مديرية التوعية وتو

 ر البث. الاتصالات ومتابعة تنفيذ الخطة وتقاري

  

 :الأسرةتنظيم الاتصالية حول لمطبوعات ارزم  .6

  

دلة تدريبية، أرزم مطبوعات من المواد الاتصالية المختلفة )نشرات، مطويات، بوسترات،  إعداد   ط  اهذا النش يتضمن  

 كون موجهة  تتبنى الشعار والتصميم الإبداعي الموحد للحملة وت بشكل سنوي كتيبات....وغيرها من المواد الاتصالية(

، بحيث يتم تخصيص مطبوعات لكل فئة مستهدفة من الشباب الأسرةللفئات المستهدفة حول المفاهيم المختلفة لتنظيم 

 الأهدافالمختلفة المتضمنة في هذه الخطة حسب  الأنشطةوالرجال والخاطبين والسيدات على حدى ليتم استخدامها خلال 

 ة بها.الاتصالية المحددة لها والرسائل الخاص

الصحي  الإعلامضمن مهام مديرية التوعية و الأسرةنتاج وتوزيع الرزمة العامة لمطبوعات تنظيم إو إعدادويندرج نشاط 

التصميم الفني  أن المحتوى الصحي للرزمة. ومن الجدير بالذكر  عدادبالتعاون مع مديرية صحة المرأة والطفل لإ

ضافة هذه المهمة ضمن عرض التصميم إركة تصميم فني مختصة وقد يتم لمطبوعات الرزمة يتم من خلال التعاقد مع ش

 .الأسرةالفني للحملة الوطنية لتنظيم 
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 المجتمعية ثانياً: برنامج التوعية والمشاركة

رسائل ومفاهيم  تعزيز  هذا البرنامج وأنشطته المتنوعة من قدرته على التواصل والتفاعل المباشر مع الفئات المستهدفة ل تأتي أهمية  

ية وتدعيمها بالمعلومات التفصيلية والدراسات وتوظيف الإعلامية والبرامج الإعلامالمتضمنة في الحملة الوطنية  الأسرةتنظيم 

ني حداث التغيير الايجابي المنشود نحو زيادة تبإالأساليب الاتصالية المتعددة للأنشطة المجتمعية من حوارات ونقاشات وغيرها بهدف 

 والسلوكيات الداعمة له.  الأسرةالفئات المستهدفة لمفهوم تنظيم 

 

شراك لجان صحة إمن خلال  الأسرةفي زيادة المشاركة المجتمعية والتحريك المجتمعي لتبني مفهوم تنظيم  هذا البرنامج   كما يساهم  

 إلىمج المجتمعية المختلفة. حيث يهدف البرنامج ارالمجتمع في كافة محافظات المملكة في تصميم وتنفيذ ومتابعة وتقييم أنشطة الب

يتضمن تنفيذ كافة  ى بشكل كاملالأولكافة لجان صحة المجتمع وعلى مراحل، على أن يتم تطبيق هذا البرنامج في سنته  تمكين

تجريبية لهذا  لةكمرحلجان مختارة  10مع  التي تندرج تحته ) المحاضرات التوعوية، والجلسات النقاشية، والندوات( الأنشطة

من خلال أعضاء لجان صحة  الأنشطةمكانية تطبيق جميع إى من حيث الأولفي نهاية السنة  البرنامج، ومن ثم يتم تقييم التجربة

ذه يالمجتمع بشكل تام، وبناء على نتائج التقييم سيتم وضع خطة لاستكمال تنفيذ هذا البرنامج في السنوات الأربعة المقبلة أما بمتابعة تنف

كاملا  من خلال لجان صحة المجتمع أو اختصار أنشطة هذه اللجان على المحاضرات والندوات والأيام المفتوحة فقط بينما يتم تطبيق 

  أنشطة الجلسات النقاشية للفئات المختلفة من خلال عقود المنح لمؤسسات المجتمع المدني.

 

في  ضافيةإ لجنة 35في السنة الثانية، و ضافيةإ لجنة 30 شمل  يلكامل أو جزئي  أنشطة هذا البرنامج بشكل في تطبيق لتوسع  ا كما سيتم  

لجنة صحة  140 إلىفي السنة الخامسة ليصل عدد اللجان ضافية إلجنة  30أخرى في السنة الرابعة، وضافية إلجنة  35السنة الثالثة و

 . مجتمع

 

 ة :التدريبية والاتصالية التالي الأنشطةهذا ويتضمن البرنامج 
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 : الأسرةالتدريبية حول تنظيم  الأنشطة .1

اعتبارا من السنة التي يتم اختيارها سنويا  لجان صحة المجتمع في كافة المحافظات  أعضاء   التدريبية   الأنشطة  هذه  تستهدف  

 التالية:  لأنشطةاى لهذه الخطة وعلى مراحل حسب ما تم ذكره سابقا  وبشكل عنقودي من خلال الأول

 

 الفريق التدريبي الرئيسي للبرنامج: إعدادعمل  اتورش .أ 

مدربا  ومدربة(  60مجموعة من المدربين الأكفاء ) إعداد إلى (تانيان تدريب)وعددها ورشت التدريبية اتتهدف هذه الورش

مديريات الشؤون  الصحي في وزارة الصحة ومن معززي ومشرفي تعزيز الصحة في الإعلاممن مديرية التوعية و

للبرنامج( ليقوموا بدورهم بعقد الورشات التدريبية والتعريفية لأعضاء  بفريق التدريب الرئيسي)يعرفوا فيما بعد  الصحية

أيام   8 -7التدريبية على مدار  اتهذه الورشورشة من  كل   المنبثقة عنها. وتنفذ  المحورية لجان صحة المجتمع واللجان 

 محاور التالية:تدريبية  تتناول ال

 إلىضافة إمن الجانب الصحي والتنموي والاجتماعي والديني  الأسرة( معلومات عامة حول موضوع تنظيم 1

 موضوع النوع الاجتماعي.

 المجتمعية. الأنشطة ( مهارات خاصة بالتدريب والاتصال وتنظيم وتيسير2

ات المستهدفة، الرسائل الرئيسية، الخطة ( آليات المشاركة المجتمعية )ويشمل ذلك أنشطة البرنامج، الفئ3

 التنفيذية لكل نشاط(. 

( التطبيقات العملية للأنشطة )وتشمل التدريبات على أنشطة البرنامج من الجلسات النقاشية والحوارية 4

 يام المفتوحة واستخدام الأدلة المتعلقة بها(.والمحاضرات التوعوية والأ

 

يسي بالمادة التدريبية الموحدة التي سيتم استخدامها في تنفيذ التدريبات المناطة بكل منهم التدريب الرئ فريق   تزويد   وسيتم  

والتي تشتمل على الأدلة التدريبية، العروض التقديمية، خطة الجلسات التدريبية، المواد الاتصالية وغيرها من المواد 

 الأخرى.

 

 لقاءات تعريفية لأعضاء لجان صحة المجتمع: .ب 

التي يتم اختيارها سنويا  لتنفيذ تعريفية لكافة أعضاء لجان صحة المجتمع  بعقد لقاءات   التدريب الرئيسي فريق   يقوم  

 الأسرة( بهدف التعريف العام بموضوع تنظيم لجنة 140 إلىالبرنامج في جميع المحافظات وعلى مراحل )للوصول 

ورسائله الرئيسية والفئات المستهدفة منها، وسيتم  الأسرةوبأنشطة برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية حول تنظيم 

مع اللجان خلال هذه اللقاءات التعريفية على تطوير الخطط التنفيذية للجان حول أنشطة البرنامج وتوزيع الأدوار  العمل  

لتقارير، كما رسال اإو الأنشطةالصحي، وآليات توثيق  الإعلاموالمسؤوليات، وتحديد آليات التنسيق مع مديرية التوعية و

سيتم خلال هذه اللقاءات الاتفاق على اختيار أعضاء الفرق المحورية من كل لجنة الذين سيناط بهم مهمة تيسير الجلسات 

 لاحقا . الأنشطةو

 

 تشكيل الفرق المحورية من أعضاء لجان صحة المجتمع: .ج 

هذا الفريق قيادة  مسؤولية   لكل لجنة، وتكون  الفرق المحورية من قبل لجان صحة المجتمع بواقع فريق محوري  تشكيل   يتم  

المجتمعية المختلفة حسب الخطة التنفيذية التي تضعها اللجنة، بينما تكون مسؤولية بقية  الأنشطةوتيسير الجلسات و

 والفعاليات المجتمعية وتقديم الدعم اللوجستي ودعوة وحشد الحضور. الأنشطةأعضاء اللجنة تنظيم 

 

من الكادر الميداني لمديرية و قابلة أممرضة لمحوري من ثلاثة أعضاء هم )ميسر الجلسات التوعوية )ا الفريق   ويتكون  

الندوات واليوم المفتوح( النقاشية للرجال و ، وميسر الجلساتللسيدات لجلسات النقاشيةل ةصحة المرأة والطفل( ، وميسر

الصحي ومشرفي تعزيز الصحة  الإعلامديرية التوعية ويتم اختيارهم من قبل أعضاء لجان صحة المجتمع بالتنسيق مع م

الصحي بعقد ورشات تدريبية متخصصة لتدريب  الإعلامالتوعية و . وبدورها ستقوم مديرية  مديريات الشؤون الصحيةفي 

 المجتمعية المناطة بهم. الأنشطةالفرق المحورية المشكلة على 
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 ة :الورشات التدريبية المتخصصة للفرق المحوري .د 

بناء  إلىلأعضاء الفرق المحورية التي تم تشكيلها من قبل لجان صحة المجتمع، وتهدف  التدريبية   هذه الورشات   تخصص  

كسابهم المهارات الفنية والتنظيمية إوالنوع الاجتماعي لأعضاء هذه الفرق و الأسرةالقدرات المعرفية في موضوع تنظيم 

 تدريبية المحاور ورشة   تمعية كل حسب النشاط الذي يختص به، وستتضمن كل  التوعوية المج الأنشطةوتيسير  دارةلإ

 التالية:

 

موضوع  إلىوالديني اضافة  ،والاجتماعي ،والتنموي ،من الجانب الصحي الأسرةموضوع تنظيم  ( معلومات عامة حول  1

 النوع الاجتماعي.

 جتمعية.الم الأنشطة ( مهارات خاصة بالتدريب والاتصال وتنظيم وتيسير2

( آليات المشاركة المجتمعية )ويشمل ذلك أنشطة البرنامج، الفئات المستهدفة، الرسائل الرئيسية، الخطة التنفيذية لكل 3

 نشاط(. 

( التطبيقات العملية للأنشطة )ويتم ذلك من خلال تجميع الأعضاء من الفرق المحورية المختلفة حسب نوع النشاط الذي 4

مجموعات متخصصة، وتدريب كل مجموعة على النشاط المخصص لها سواء الجلسات  ىإلاختصوا به وتقسيمهم 

 ايام المفتوحة(.أالمحاضرات التوعوية وا النقاشية أو الجلسات الحوارية أو

 مثل الأدلة التدريبية الأنشطةبالمواد التدريبية والاتصالية التي سيستخدمونها في تنفيذ   الفرق المحورية تزويد   كما سيتم  

ونماذج التسجيل والتقييم، والمواد الاتصالية والمطبوعات وغيرها من المواد  الأنشطةوالعروض التقديمية، وخطط 

 الأخرى. 

 420حوالي  في حال تطبيق اليرنامج بشكل كامل من خلال لجان صحة المجتمع سيستفيد من هذه التدريبات المتخصصة

أيام  5 إلى كل منها يمتد عمل تدريبية متخصصة  ةورش  15عضو من أعضاء لجان صحة المجتمع موزعين على 

 تنفذ حسب خطة التنفيذ والتوسع للبرنامج. تدريبية

 

 : الأسرةالتوعوية المجتمعية حول تنظيم  الأنشطة .2
 

 المحاضرات التوعوية التفاعلية: .أ 

نة من لجان صحة المجتمع، ميسر المحاضرات التوعوية في الفريق المحوري الخاص بكل لج هذا النشاط من قبل   ينفذ  

(، بما يعادل الإنجابسيدة )من السيدات المتزوجات في عمر  25بواقع محاضرة توعوية واحدة شهريا  للسيدات تستهدف 

 محاضرة سنويا للسيدات لكل لجنة.  12

 سنوات ابتداء   خمسةعلى مدار  الإنجابالمتزوجات بعمر  للسيداتمحاضرة توعوية  4,500تنفيذ  إلى هذه الخطة   وتهدف  

 :من هذه الخطة موزعين كما يليى الأولمن السنة 

عدد الأنشطة المجتمعية التي سيتم تنفيذها في السنة الأولى يعتمد على الفترة الزمنية المتاحة للتنفيذ بعد  أن مراعاة مع

 شاركةالانتهاء من أنشطة بناء القدرات الفنية للفرق المحورية التابعة للجان صحة المجتمع الم

 

 :الإنجابالمتزوجات بعمر  المحاضرات التوعوية التفاعلية للسيدات

 
السنة 

(1) 

 السنة 

(2) 

 السنة 

(3) 

 السنة 

(4) 

 السنة 

(5) 
 المجموع

  140 110  75 40 10 عدد اللجان

  1 1 1 1 1 عدد المحاضرات الشهرية / لجنة

  12 12 12 12 12 عدد المحاضرات السنوية / لجنة

 4,500 1,680 1,320 900 480 120 محاضرات السنوية / كافة اللجانعدد ال

  25 25 25 25 25 عدد السيدات المشاركات في كل محاضرة

عدد السيدات المشاركات سنويا/ كافة 

 112,500 42,000 33,000 22,500 12,000 3,000 اللجان



 

68 
 

من حيث المحتوى والرسائل والمواد الاتصالية اذج موحدة باستخدام نمالمحاضرات التوعوية الموجهة للسيدات  تقديم   ويتم  

الفرق  تدريب   الصحي يتم   الإعلامالمستخدمة ونماذج التقييم وتسجيل الحضور وذلك ضمن خطة معدة من قبل مديرية التوعية و

 المحورية عليها مسبقا .

لعاب وغيرها، كالعروض التقديمية والفيديو والأ وتقدم هذه المحاضرات بشكل تفاعلي باستخدام أساليب وأدوات اتصالية متعددة

يتبعها توزيع المطبوعات التثقيفية على الحضور، ومن الممكن كذلك تزويد المشاركات في المحاضرات التوعوية للسيدات 

ن بذلك بالتنسيق تتبع لها اللجنة المنفذة للنشاط في حال رغبته يفي المراكز الصحية الت الأسرةبنماذج إحالة لتلقي خدمات تنظيم 

 تطوير بروتوكول لتوثيق وتقصي هذه الإحالات.  ن يتم  أمع المركز الصحي على 

 

تطوير  الصحي. كما يتم   الإعلامالمحاضرات من خلال تعبئة نماذج تسجيل الحضور المعتمدة من مديرية التوعية و توثيق   ويتم  

  .حال استحداثهفي المديرية والتقييم بالتعاون مع قسم المتابعة  خطة لتقييم أثر هذه المحاضرات

 

 :الأسرةالجلسات النقاشية المجتمعية حول تنظيم  .ب 

من قبل ميسر الجلسات النقاشية في الفريق المحوري الخاص بكل لجنة من لجان صحة المجتمع، بواقع  هذا النشاط   ينفذ  

(، وجلسة الأهلو الإنجابت في عمر سيدة )من السيدات المتزوجا 20جلسة نقاشية واحدة كل ثلاثة شهور تستهدف 

( وجلسة واحدة كل ثلاثة شهور للخاطبين الأهلرجلا  )من الرجال المتزوجين و 20واحدة كل ثلاثة شهور تستهدف 

جلسة  1,500جلسة بواقع  4,500الإجمالي للجلسات المنفذة  العدد   مشارك ومشاركة حيث سيبلغ   20تستهدف والخاطبات 

 :كما يلي من هذه الخطة موزعة  ى الأولمن السنة  سنوات ابتداء  س خملكل فئة على مدار 

عدد الأنشطة المجتمعية التي سيتم تنفيذها في السنة الأولى يعتمد على الفترة الزمنية المتاحة للتنفيذ بعد  أن مراعاة مع

 مشاركةالانتهاء من أنشطة بناء القدرات الفنية للفرق المحورية التابعة للجان صحة المجتمع ال

 

 

 :الإنجابالمتزوجات بعمر  الجلسات النقاشية المجتمعية للسيدات

 
السنة 

(1) 

 السنة 

(2) 

 السنة 

(3) 

 السنة 

(4) 

 السنة 

(5) 

 المجموع

 عدد اللجان
10 40 75 110 140  

 عدد الجلسات السنوية / لجنة
4 4 4 4 4  

 *1,500 560 440 300 160 40 عدد الجلسات السنوية / كافة اللجان

 عدد السيدات المشاركات في كل محاضرة
20 20 20 20 20  

عدد السيدات المشاركات سنويا/ كافة 

 30,000 11,200 8,800 6,000 3,200 800 اللجان

ان صحة المستهدفة على الآلية المختارة في تنفيذ البرنامج خلال السنوات الثانية وحتى الخامسة ) من خلال لج عدادالإ إلى*يعتمد الوصول 

 المجتمع أو من خلال عقود المنح(
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 الجلسات النقاشية المجتمعية للرجال:

السنة  

(1) 

 السنة 

(2) 

 السنة 

(3) 

 السنة 

(4) 

 السنة 

(5) 
 المجموع

 عدد اللجان
10 40 75 110 140  

  4 4 4 4 4 عدد الجلسات السنوية / لجنة

 عدد الجلسات السنوية / كافة اللجان
40 160 300 440 560 1,500* 

 عدد الرجال المشاركين في كل محاضرة
20 20 20 20 20  

عدد الرجال المشاركين سنويا/ كافة 

 30,000 11,200 8,800 6,000 3,200 800 اللجان

مسة ) من خلال لجان صحة المستهدفة على الآلية المختارة في تنفيذ البرنامج خلال السنوات الثانية وحتى الخا عدادالإ إلى*يعتمد الوصول 

 المجتمع أو من خلال عقود المنح(

 

 الجلسات النقاشية المجتمعية للخاطبين والخاطبات:

السنة  

(1) 

 السنة 

(2) 

 السنة 

(3) 

 السنة 

(4) 

 السنة 

(5) 
 المجموع

 عدد اللجان
10 40 75 110 140  

  4 4 4 4 4 عدد الجلسات السنوية / لجنة

 كافة اللجان عدد الجلسات السنوية /
40 160 300 440 560 1,500* 

 عدد المشاركين في كل محاضرة
20 20 20 20 20  

 عدد المشاركين سنويا/ كافة اللجان
800 3,200 6,000 8,800 11,200 30,000 

لخامسة ) من خلال لجان صحة المستهدفة على الآلية المختارة في تنفيذ البرنامج خلال السنوات الثانية وحتى ا إعدادأا إلىالوصول  *يعتمد  

 المجتمع أو من خلال عقود المنح(

 

للجلسات من حيث المحتوى والرسائل والمواد الاتصالية باستخدام نماذج موحدة  الجلسات الموجهة للسيدات تقديم   م  ويت

وذلك ضمن خطة معدة  بينوالخاط المستخدمة ونماذج التقييم والتسجيل للحضور وكذلك الحال بالنسبة للجلسات الموجهة للرجال

 مسبقا . اتدريب الفرق المحورية عليه الصحي يتم   الإعلاممن قبل مديرية التوعية و

 

لعاب وغيرها سلوب تفاعلي باستخدام أساليب وأدوات اتصالية متعددة كالعروض التقديمية والفيديو والأأهذه الجلسات ب وتقدم  

النقاش حول المفاهيم والرسائل المطروحة ومناقشة وجهات النظر المختلفة حولها،  رةإداتتم يتبعها توزيع للمطبوعات التثقيفية. و

الجلسة وتقديم المعلومات حسب وجهات النظر المطروحة تباعا  وطرح الأفكار  إدارةالميسر في هذه الجلسات هو  ويكون دور  

للسيدات الراغبات بنماذج إحالة لتلقي خدمات التي تثري النقاش ومن الممكن كذلك تزويد المشاركات في الجلسات الموجهة 

في المراكز الصحية التابعة لها اللجنة المنفذة للنشاط وبالتنسيق مع المركز الصحي مع تطوير بروتوكول لتوثيق  الأسرةتنظيم 

 احالات. إوتقصي ا

 

الصحي. كما يتم  الإعلامالتوعية و الجلسات النقاشية من خلال تعبئة نماذج تسجيل الحضور المعتمدة من مديرية ويتم توثيق  

 .حال استحداثهفي المديرية بالتعاون مع قسم المتابعة والتقييم تطوير خطة لتقييم أثر الجلسات 
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 )الندوات( المجتمعية لجلسات الحواريةا .ج 

ان صحة ميسر الجلسات الحوارية )الندوات( في الفريق المحوري الخاص بكل لجنة من لج هذا النشاط من قبل   ينفذ  

هذه  مشارك ومشاركة من أفراد المجتمع المحلي، وتهدف   75المجتمع، بواقع جلسة واحدة سنويا لكل لجنة تستهدف 

 :من هذه الخطة موزعة كما يليى الأولمن السنة  سنوات ابتداء  خمسة جلسة توعوية على مدار  375تنفيذ  إلى الخطة  

م تنفيذها في السنة الأولى يعتمد على الفترة الزمنية المتاحة للتنفيذ بعد عدد الأنشطة المجتمعية التي سيت أن مراعاة مع

 الانتهاء من أنشطة بناء القدرات الفنية للفرق المحورية التابعة للجان صحة المجتمع المشاركة

 

 كافة الفئات: -الجلسات الحوارية )الندوات(

 
السنة 

(1) 

 السنة 

(2) 

 السنة 

(3) 

 السنة 

(4) 

 السنة 

(5) 

 المجموع

 عدد اللجان
10 40 75 110 140  

 عدد الجلسات السنوية / لجنة
1 1 1 1 1  

 عدد الجلسات السنوية / كافة اللجان
10 40 75 110 140 375 

  75 75 75 75 75 ندوةعدد المشاركين في كل 

 عدد المشاركين سنويا/ كافة اللجان
750 3,000 5,625 8,250 10,500 28,125 

 

)على  الأسرةعن سابقاتها كونه يتم فيها دعوة عدد من المختصين في مجالات مختلفة حول قضايا تنظيم  ه الجلسات  هذ تختلف  

من  الأسرةسبيل المثال لا الحصر، طبيب/ طبيبة، واعظ / واعظة، باحث/ باحثة اجتماعية( لمناقشة موضوع محدد حول تنظيم 

ركة أفراد المجتمع المحلي سواء  كانوا من الرجال او السيدات جوانب مختلفة حسب اختصاص كل متحدث، وذلك بمشا

الشباب او الأهالي، وتتطلب هذه الجلسات الحوارية تحضيرا  جيدا  مع المتحدثين ومهارات عالية في التيسير حتى لا تبتعد هذه أو

 الجلسات الحوارية عن فحواها الأصلي.

 

لها بث الرسائل الرئيسية حول الموضوع المطروح بالاتفاق المسبق مع يتم من خلا على شكل ندوات   هذه الجلسات   وتكون  

توثيق الندوات من خلال  المتحدثين وفتح باب الأسئلة في نهاية الندوة مع توزيع للمطبوعات التثقيفية في نهاية الجلسة. ويتم  

بالتعاون خطة لتقييم أثر الجلسات  تطوير   الصحي، كما يتم   الإعلامتعبئة نماذج تسجيل الحضور المعتمدة من مديرية التوعية و

 .مع قسم المتابعة والتقييم حال استحداثه

 

 الأيام المجتمعية المفتوحة: .د 

تنفيذه في جميع محافظات  ، ويتم  الأسرةية لتنظيم الإعلامالمجتمعية الداعمة للحملة الوطنية  الأنشطة ضمن   هذا النشاط   يقع  

تمع الواقعة في مناطق متقاربة بتنفيذ يوم مفتوح واحد لأهالي المنطقة سنويا   يتزامن مع المملكة حيث تشترك لجان صحة المج

، بحيث يحمل هذا النشاط نفس الشعار والتصميم الابداعي للحملة ويتم خلاله عرض فقرات ترفيهية علاميةالإالحملة الوطنية 

بشكل تفاعلي وترفيهي بعيدا  عن  الأسرةل الرئيسية حول تنظيم ، كما يتم نشر الرسائالأسرةوتثقيفية متنوعة تستهدف كافة أفراد 

أساليب المحاضرات. وقد تشتمل هذه العروض على العروض الفولكلورية، والمسرح، وعروض مسرح الدمى، والمسابقات، 

. الأسرةتنظيم والشعر والغناء والرسم وغيرها من الفعاليات الترفيهية على أن تحتوي هذه العروض على رسائل محددة حول 

المحلية والوطنية للمشاركة بهذا اليوم المفتوح ودعوة الأهالي من كافة الشرائح لحضور فعاليات هذا  الاستعانة بالفرق   وقد يتم  

 اليوم.

على مدار  ية الوطنية موزعة  الإعلاماعتبارا  من السنة الثانية بالتزامن مع الحملة مفتوحا   ا  يوم 80تنفيذ  إلى هذه الخطة   وتهدف  

فرد  250مستفيد سنويا   ) 5,000فرد من أفراد المجتمع بواقع  20,000ليستفيد منها  يوم مفتوح سنويا   20بواقع سنوات   ربعأ

 الإعلاميام المفتوحة على لجان صحة المجتمع بإشراف مباشر من مديرية التوعية وفي كل يوم مفتوح(، ويقع عاتق تنفيذ هذه الأ

 :مديريات الشؤون الصحيةأقسام تعزيز الصحة في  الصحي بالتنسيق مع
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 كافة الفئات: -الأيام المفتوحة

 المحافظة 

عدد الايام 

المفتوحة 

 سنويا

عدد الايام 

المفتوحة )على 

 سنوات( 4مدار 

عدد المشاركين 

والمشاركات في 

 كل نشاط

عدد المشاركين 

والمشاركات المستهدف 

 في النشاط

 2,000 250 8 2 العاصمة 1

 2,000 250 8 2 البلقاء 2

 1,000 250 4 1 مادبا 3

 2,000 250 8 2 الزرقاء 4

 2,000 250 8 2 الكرك 5

 1,000 250 4 1 الطفيلة 6

 2,000 250 8 2 معان 7

 1,000 250 4 1 العقبة 8

 1,000 250 4 1 جرش 9

 1,000 250 4 1 عجلون 10

 2,000 250 8 2 المفرق 11

 3,000 250 12 3 ربدإ 12

 20,000 ---- 80 20 المجموع 
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 ثالثاً: برنامج الشباب

سري )تنظيم زيادة الوعي بين فئة الشباب حول أهمية التخطيط المستقبلي بالتركيز على مفهوم التخطيط الأ إلى هذا البرنامج   يهدف  

يجابية لدى إارات التخطيط المستقبلي الفعال، وخلق توجهات كسابهم مهإ( كأحد المحاور الرئيسية للتخطيط المستقبلي، والأسرة

المناسب، والحوار، والمسؤولية المشتركة بين الزوجين في القرارات  الأسرةالمختلفة مثل حجم  الأسرةالشباب حول مفاهيم تنظيم 

 عدالة وتكافؤ الفرص بين الجنسين.، وكذلك المفاهيم المتعلقة بالنوع الاجتماعي، وتمكين المرأة، والالأسرةالمتعلقة بتنظيم 

سنة من الذكور والإناث في المدارس والجامعات والمجتمعات المحلية لما  30-15في الفئة العمرية  الشباب   هذا البرنامج   يستهدف  

نحو  الإيجابيتغيير للشباب من أهمية في بناء المجتمع وباعتبارهم فئة مؤثرة ومتأثرة في هذا المجال، حيث يلعبون دورا  فاعلا  في ال

 قرانهم.أفي مجتمعاتهم المحلية وضمن أسرهم وبين  الأسرةتبني المفاهيم والسلوكيات الداعمة لتنظيم 

برنامج الشباب ثلاثة برامج فرعية هي: برنامج اليافعين في المدارس، وبرنامج شبابي في الجامعات )يتم تصميم وتنفيذ  ويتضمن  

ارة التربية والتعليم والجامعات(، والبرنامج الشبابي المجتمعي المخصص لتمكين الشباب وبناء هذين النشاطين بالشراكة مع وز

قدراتهم ومهاراتهم في مجال التخطيط المستقبلي )سيتم تنفيذه من خلال برنامج المنح لمنظمات المجتمع المدني وسنأتي على تفصيله 

 :ضمن برنامج المنح )رابعا ( وفيما يلي شرح عن كل منهم

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 برنامج اليافعين في المدارس: .1

 

سنة( ويتم تنفيذه في المدارس بالشراكة مع وزارة التربية  18-15اليافعين طالبات المدارس في الفئة العمرية ) برنامج   يستهدف  

من مدارس  مدرسة   70ر والتعليم  على مدار سنتين اعتبارا من السنة الرابعة من الإطار الزمني لهذه الخطة، بحيث يتم اختيا

مدرسة في السنة  40مدرسة في السنة الرابعة، و 30الإناث في المناطق الواقعة ضمن نطاق عمل لجان صحة المجتمع بواقع 

 طالبة من كل مدرسة. 120طالبة  على مدى السنتين بواقع  8,400  إلىالوصول  إلىويهدف البرنامج  الخامسة.

 

مدرسية لامنهجية تستهدف الطالبات في الصفوف التاسع الأساسي ولغاية الحادي عشر بواقع ويتضمن البرنامج تنفيذ أنشطة 

كساب الطالبات المعرفة والمهارات حول مواضيع التخطيط المستقبلي وتمكين إشعب في كل مدرسة يتم من خلالها  ثلاث

 التي تتناسب مع هذه الفئة العمرية.  الأسرةالمرأة ومفاهيم تنظيم 

 

فيذه من خلال ورشات تدريبية للمعلمات المشاركات في البرنامج من المدارس المختارة على أنشطة البرنامج ومواضيعه ويتم تن

شراك إليقمن بدورهن بعقد محاضرات او تقديم حصص صفية لامنهجية للطالبات في الشعب المشاركة حول هذه المواضيع و

ة متنوعة حسب اختيارهن تتناول رسائل البرنامج مثل أنشطة تثقيف الطالبات في تصميم وتنفيذ أنشطة مدرسية لا منهجي

.  كما يمكن للمدارس ضمن هذا الأنشطةالأقران، العروض المسرحية، انشطة الإذاعة المدرسية، المسابقات.. وغيرها من 

برامج 
 الشباب

برنامج 
شبابي في 

 الجامعات

برنامج ال
شبابي ال

 المجتمعي
 

برنامج اليافعين 

 في المدارس
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ل المحاضرات والأيام والمجتمع المحلي مث الأهلنشطة مجتمعية تستهدف أالبرنامج التنسيق مع لجان صحة المجتمع لتنظيم 

 . الأسرةالمجتمعية الداعمة للحملة الوطنية لتنظيم  الأنشطةالمفتوحة وكذلك المشاركة في 

 

س والمشاركة في ارهذا البرنامج بالشراكة مع وزارة التربية والتعليم/ قسم الصحة المدرسية وذلك لغايات اختيار المد تنفيذ   يتم  

الصحة بتقديم الدعم الفني واللوجستي لكافة أنشطة البرنامج المفصلة  يث تتكفل وزارة  والتدريب على أنشطته، بح الإشراف

بالتعاون مع  الإشرافوالتدريب و عدادالصحي من حيث الإ الإعلامدارته وتنفيذه ضمن مهام مديرية التوعية وإأعلاه. بينما تقع 

الصحي للأدلة التدريبية والمواد الاتصالية  ىحديث المحتومراجعة أو ت و/أو عدادالصحة المدرسية في وزارة الصحة لإ ةمديري

 الخاصة به. 

 

 برنامج شبابي في الجامعات:  .2

 

سنة( ويتم تنفيذه بالشراكة مع  25 -18فئة الشباب والشابات من طلبة الجامعات في الفئة العمرية )  هذا البرنامج   يستهدف  

ل مؤسسة من مؤسسات المجتمع المدني التي  تعنى بقطاع الشباب الجامعات الحكومية أو الخاصة بشكل مباشر أو من خلا

وتعمل مع كافة الجامعات مثل صندوق الملك عبد الله الثاني للتنمية، وذلك ابتداء من السنة الثالثة لهذه الخطة وعلى مدى ثلاث 

 6,000جمالي إا   بعدد طالب وطالبة من كل جامعة سنوي 2,000 إلىسنوات بواقع ثلاث جامعات سنويا بهدف الوصول 

 .طالب وطالبة على مدى السنوات الثلاثة لتنفيذ البرنامج 18,000طالب وطالبة سنويا و

 

تشكيل فرق طلابية من كل جامعة، تحمل هذه الفرق اسما  موحدا  في كافة الجامعات المشاركة في البرنامج  البرنامج   ويتضمن  

، والنوع الاجتماعي، والتخطيط المستقبلي، ومهارات الاتصال، الأسرةقة بتنظيم ليتم تدريبهم على موضوعات البرنامج المتعل

من  هم الاتصالية ليقوموا بدورهم بتصميم وتنفيذ انشطة اتصالية من اختيارهم تستهدف زملا الأنشطة وتيسير إدارةوتصميم و

ية التعليمية، والمسرح التفاعلي، المبادرات الترفيه الأنشطةعلى: أنشطة تثقيف الأقران،  الأنشطةالطلبة. وقد تشتمل هذه 

عليها من قبل الجهة الشريكة  الإشرافوذلك ضمن خطط عمل يتم   الأنشطةالشبابية، المناظرات، والمسابقات...وغيرها من 

 الصحي.  الإعلاموفريق مديرية التوعية  و

 

 الأنشطةنامج من الجامعات المختلفة  يتم فيه عرض ومن الممكن ايضا  عقد لقاء طلابي سنوي للطلبة المشاركين في هذا البر

تطبيق ذكي مجاني على الهواتف  إعدادالشبابية في الجامعات  الأنشطةكما يمكن أن تتضمن وتبادل الخبرات في هذا المجال. 

أخرى  ضمن قائمة مواضيع الأسرةالخلوية يستهدف الخاطبين والمتزوجين حديثا  ويقدم لهم محتوى تفاعلي حول تنظيم 

مرتبطة بفترة الخطوبة والزواج يتم تحميله من أحد المتاجر الإلكترونية وتسويقه كدليل للخاطبين وحديثي الزواج للحصول 

 على معلومات واعلانات تهمهم خلال هذه الفترة. 

 

 

 البرنامج الشبابي المجتمعي: .3

 درات ) من خلال المنح((. )يرجى الإطلاع على شرح البرنامج ضمن أنشطة برنامج التمكين وبناء الق
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 رابعاً: برنامج التمكين وبناء القدرات )من خلال المنح(

كساب الفئات المستهدفة  المعرفة والمهارات اللازمة لاتخاذ القرارات وتبني السلوكيات الداعمة لمفهوم إ إلىبرنامج التمكين  يهدف  

كل منها احد فئات الجمهور المستهدف بالتركيز على المناطق ذات المعدلات الأعلى فرعية يستهدف  برامج   ، ويتضمن  الأسرةتنظيم 

ارشاد إ، وبرنامج المشورة واالإنجابفي الخصوبة، وهذه البرامج هي: برنامج تمكين المرأة ويستهدف السيدات المتزوجات في عمر 

لمستقبلي ويستهدف فئة الشباب من الجنسين ضمن الفئة للمقبلين على الزواج ويستهدف الخاطبين من الجنسين وبرنامج التخطيط ا

سنة. 30-18العمرية   

ويتم تنفيذ هذه البرامج من خلال عقود المنح، حيث تقوم وزارة الصحة بطرح عطاء منح لمنظمات المجتمع المدني المختصة لتصميم 

يتم تقييم العروض  م حاتها لتنفيذ هذه البرامج ومن ثوتنفيذ برامج التمكين المشمولة في هذا البرنامج، لتتقدم هذه المنظمات بمقتر

الصحي  الإعلامواختيار المنظمات الفائزة من قبل لجنة توجيهية فنية يتم تشكيلها من قبل مديرية التوعية و الأنشطةومقترحات 

معايير تقييم فنية محددة   العروض بناء على وبعضوية مديرية صحة المرأة والطفل وأية مديرية أخرى ذات علاقة لتقييم واختيار

 تقوم اللجنة بوضعها.  .

لذلك تم التخطيط لتنفيذ هذا البرنامج في السنتين  ة أن هذا النوع من التعاقدات غير قائم حاليا  في وزارة الصح إلىالتنويه هنا يجدر 

من خلال مراجعة الأنظمة والسياسات القائمة  الأخيرتين من الاطار الزمني لهذه الخطة، على أن يبدأ التحضير لهذا البرنامج قبل ذلك

 في الوزارة، وتعديلها ان لزم الأمر لتسمح بتطبيق هذا النوع من التعاقدات.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 البرنامج الشبابي المجتمعي:  .1

 

ات للتخطيط سنة( في المجتمع المحلي المعرفة والمهار 30-18كساب الشباب من الفئة العمرية )إ إلى هذا البرنامج   يهدف  

لحياتهم المستقبلية من نواح  متعددة بما في ذلك التخطيط المالي والتعليمي والوظيفي، والتخطيط للأسرة المستقبلية من خلال 

 .الأسرةتنظيم  تبني مفاهيم وسلوكيات 

على مدى حة واحدة سنويا ( من خلال منحتين )منمن خلال عقود المنح  ابتداء من السنة الرابعة لهذه الخطة  هذا البرنامج   ينفذ  

منظمات المجتمع المدني التي تعمل مع قطاع الشباب لتنفيذ ورشات تدريبية وأنشطة بناء القدرات لالسنتين الرابعة والخامسة 

 في المجتمعات المحلية. الأسرةوالتمكين للشباب حول التخطيط المستقبلي وتنظيم 

 

شاب وشابة  5,000عات المحلية من خلال المنح )بواقع مشاب وشابة في المجت 10,000 إلىالوصول  إلى هذا البرنامج   ويهدف  

سنويا ( ويتضمن عقد ورشات تدريبية متخصصة لفريق الميسرين التابع لمنظمة المجتمع المدني الحائزة على المنحة والذين 

 لمجتمعات المحلية.سيقومون بدورهم بتنفيذ الورشات التدريبية وأنشطة التمكين للشباب المستهدفين في ا

 

 

 

امج التمكين نبر
 وبناء القدرات

 )من خلال المنح(

برنامج المشورة 
والإرشاد 

للمقبلين على 
برنامج تمكين  الزواج

المرأة حول 
 تنظيم الأسرة

شبابي البرنامج ال
يالمجتمع  
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 :الأسرةبرنامج تمكين المرأة حول تنظيم   .2

 

كسابهن المعلومات إفي المجتمعات المحلية من خلال  الإنجابتمكين السيدات المتزوجات في عمر  إلى هذا البرنامج   يهدف  

وتبني  الأسرةمتعلقة بتنظيم والمهارات اللازمة لاتخاذ القرارات المتعلقة بصحتهن وصحة أسرهن بما في ذلك القرارات ال

 أحد القضايا الهامة التي تمكنها من ذلك. الأسرةالسلوكيات الداعمة لها وتفعيل دورها ومشاركتها في المجتمع باعتبار تنظيم 

 

، ا ( من خلال منحتين )منحة واحدة سنوي عقود المنح  ابتداء من السنة الرابعة وعلى مدار سنتين من خلال   هذا البرنامج   ينفذ  

ورشة تدريبية حول تمكين المرأة  في مجال  288وتمنح هذه العقود لمؤسسات المجتمع المدني التي تعمل مع السيدات لتنفيذ 

سيدة في  25ورشة تدريبية سنويا   وعلى مدار سنتين ، حيث يتم مشاركة  144في كافة محافظات المملكة بواقع  الأسرةتنظيم 

 يدة.س 7,200جمالي إكل ورشة بعدد 

 

عقد ورشات تدريبية متخصصة لفريق الميسرين التابع لمنظمة المجتمع المدني الحائزة على المنحة الذين  البرنامج   ويتضمن  

سيقومون بدورهم  بتنفيذ الورشات التدريبية وأنشطة التمكين للسيدات المستهدفات في المجتمعات المحلية، ومن الممكن 

لتنفيذ هذه الورشات باعتبارها أحد الأدوات الاتصالية الفاعلة في هذا ™" العربية تتكلم أةراستخدام الحقيبة التدريبية "الم

 لية والمؤسسات المحلية. و  المجال التي تم توظيفها في العديد من برامج التمكين ومن قبل العديد من البرامج الد  

  

   

 :برنامج المشورة والإرشاد للمقبلين على الزواج .3

اكساب الخاطبين والخاطبات في المجتمعات المحلية  المعرفة والمهارات اللازمة للتخطيط الجيد  إلى نامج  هذا البر يهدف  

ي )تنظيم الإنجاببما في ذلك التخطيط  الأسرةالناجحة لحياتهم الأسرية المستقبلية من كافة الجوانب المتعددة لحياة  دارةوالإ

 ي. التخطيط الأسر اساسي من عناصر ( كعنصرالأسرة

 من خلال منحتين )منحة واحدة سنويا (  من خلال عقود المنح  ابتداء من السنة الرابعة وعلى مدار سنتين هذا البرنامج   ينفذ  

ورشة تدريبية متخصصة للمقبلين على الزواج من الخاطبين والخاطبات في كافة  288وتمنح لمؤسسات المجتمع المدني لتنفيذ 

ورشة تدريبية سنويا  وعلى مدار سنتين )السنة الرابعة والخامسة من هذه الخطة( حيث يتم  144محافظات المملكة بواقع 

 من الخاطبين والخاطبات.  7,200جمالي إخاطب وخاطبة في كل ورشة بعدد  25مشاركة 

لمنحة الذين عقد ورشات تدريبية متخصصة لفريق الميسرين التابع لمنظمة المجتمع المدني الحائز على ا البرنامج   ويتضمن  

سيقومون بدورهم  بتنفيذ الورشات التدريبية وأنشطة التمكين للخاطبين والخاطبات في المجتمعات المحلية، ومن الممكن تنفيذ 

و بدمجهم مع بعضهم البعض حسب طبيعة وثقافة المنطقة التي يتم تنفيذ أهذه الورشات للخاطبين الإناث والذكور كل على حدى 

رشادية للمقبلين على الزواج"  والتي تم تطويرها من قبل مشروع "تواصل كما يمكن استخدام "الحقيبة الإهذه الورشات فيها، 

رشاد للمقبلين على لية والتي تم توظيفها في العديد من برامج الإو  مريكية للتنمية الد  " الممول من الوكالة الأالأسرةلسعادة 

 من المؤسسات المحلية.ومن قبل العديد  الأسرةالزواج في مجال تنظيم 
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  الأسرةحول صحة  خامساً: برنامج الوعاظ والواعظات
لفئة نحو تبني مفهوم ذه ازيادة المعرفة وخلق توجهات ايجابية لدى ه إلى الأسرةالوعاظ والواعظات حول صحة  برنامج   يهدف  

من المنظور الديني  الأسرةجتمعات المحلية حول تنظيم وتمكينهم من تصميم وتنفيذ أنشطة توعوية في الم الأسرةوممارسات تنظيم 

واستخدام  الأسرةوتوضيح الالتباس الحاصل عند بعض الناس حول مشروعية تنظيم   لبيان الآراء الشرعية في هذا الموضوع

والمجتمع والدولة.  الأسرة على والتشجيع على تبنيه لما له من فوائد الأسرةالوسائل الحديثة لتنظيم   

ذا البرنامج بالشراكة مع وزارة الأوقاف والشؤون والمقدسات الإسلامية ويستهدف الوعاظ والواعظات التابعين لها بحيث يتم ذه  ينف

ى منه عقد ورشات تدريب مدربين بهدف الأولتنفيذه على مراحل وبشكل عنقودي حسب الرسم الموضح أدناه، حيث تتضمن المرحلة 

من الوعاظ  ئهم بدورهم خلال المرحلة الثانية بعقد ورشات تدريبية لزملايقوموا عاظ والواعظات فريق تدريب رئيسي من الو إعداد

الذين سيقومون في المرحلة الثالثة من البرنامج بتصميم وتنفيذ انشطة توعوية دينية في المجتمعات المحلية حول تنظيم  ت والواعظا

التي سيتم تطويرها خلال البرنامج لهذه الغاية.   مستخدمين رزمة المواد الاتصالية والتثقيفية الأسرة  

ى والثانية منه في الأولسنوات، بحيث يتم تنفيذ المرحلة   ثلاثلهذه الخطة وعلى مدى الثالثة ا من السنة رويتم تنفيذ هذا البرنامج اعتبا

وعاظ والواعظات، في حين يتم تنفيذ أنشطة فريق التدريب الرئيسي، وتنفيذ الورشات التدريبية لل إعداد، ويشمل ذلك الثالثةالسنة 

والخامسة من هذه الخطة. الرابعة التوعوية الدينية على مدى السنوات  الأنشطةالمرحلة الثالثة المتعلقة ب  

بتقديم الدعم الفني  والتدريب، وتتكفل وزارة الصحة عدادالصحي من حيث الإ الإعلاميقع هذا النشاط ضمن مهام مديرية التوعية و

نشطة البرنامج المفصلة أدناه من خلال مديرية التوعية أاللوجستي لوزارة الأوقاف والشؤون والمقدسات الإسلامية لتنفيذ كافة و

الصحي.  الإعلامو  
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 :الأسرةالورشات التدريبية للوعاظ والواعظات حول صحة  .1

ى عقد ورشتي عمل الأولتضمن المرحلة تلخطة وتنفذ على مرحلتين بحيث من هذه االثالثة هذا الورشات خلال السنة  تنفيذ   يتم  

ين وواعظة من كل واعظة ) كل على حدى( يمثلون كافة المحافظات بواقع واعظ   12واعظا و 24تدريب مدربين تستهدف 

من المنظور  سرةالأمحافظة يتم من خلالها تأهيلهم كفريق تدريب رئيسي للبرنامج  لتدريب زملائهم على موضوع تنظيم 

(، ومن ثم تنفذ المرحلة من نفس البرنامج 3الواردة في البند الصحي والديني وتزويدهم بالمواد الاتصالية والتدريبية اللازمة )

ورشة تدريبية سنويا  في محافظاتهم بواقع  12الثانية التي يتم خلالها توأمة كل اثنين من الوعاظ الذكور من كل محافظة لتنفيذ 

واعظ سنويا ، بينما تقوم كل  240جمالي إواعظا لكل ورشة و 20تدريبية واحدة لكل فريق في كل محافظة تستهدف  ورشة 

واعظات لكل ورشة  10ورشة تدريبية سنويا  في محافظتها بواقع ورشة تدريبية واحدة تستهدف  12واعظة مدربة على تنفيذ 

 من هذه الخطة(.الثالثة يبات على مدى سنة واحدة )السنة واعظة  سنويا ، ويتم تنفيذ هذه التدر 120جمالي إو
 

 :الأسرةرزمة المطبوعات الاتصالية الدينية حول تنظيم نتاج إ .2

دلة، أوالمتنوعة لتشمل نشرات، مطويات،  الأسرةرزمة واحدة من المواد الاتصالية الدينية حول تنظيم  إعدادويتضمن ذلك، 

الدينية  الأنشطةالية( ليتم تزويد وزارة الأوقاف بها لاستخدامها كمواد مساندة لدعم كتيبات......وغيرها من المواد الاتص

 . الأنشطةالتوعوية التي سيقوم الوعاظ والواعظات بتنفيذها في المجتمعات المحلية وبالكميات المناسبة لخطط تنفيذ 
 

 :الأسرةالجلسات والدروس الدينية حول تنظيم  .3

كافة شرائح المجتمع من النساء والرجال والخاطبين والخاطبات في كافة  الأسرةحول تنظيم  الدينية   والدروس   الجلسات   تستهدف  

محافظات المملكة، ويتم تنفيذها من قبل الوعاظ والواعظات الذين تم تدريبهم في هذا البرنامج على شكل دروس دينية في 

جلسة أو درس ديني في كافة  2,880ناسبة، حيث يتم تنفيذ محاضرات في الجمعيات وأية مرافق مجتمعية أخرى م المساجد أو

لكل  الأسرةجلسات أو دروس دينية سنويا  حول تنظيم  4من هذه الخطة، بواقع  السنتين الأخيرتينمحافظات المملكة على مدار 

الي من المستفيدين مستفيد من كل جلسة أو درس ديني ليبلغ العدد الإجم 30واعظ وواعظة من الذين تم تدريبهم وبمشاركة 

 سيدة. 28,800و رجلا   57,600

 

 : وعاظ -المجتمعية الدينية الأنشطةالدروس و

 

 السنة 

(1) 

السنة 

(2) 

السنة 

(3) 

السنة 

(4) 

السنة 

(5) 
 المجموع

 ى(الأولعدد الوعاظ المدربين ) المرحلة 
  24   24 

 عدد الوعاظ المدربين ) المرحلة الثانية(
  240   240 

 واعظالسنوية /  التوعوية الدينية نشطةالأعدد 
   4 4  

التوعوية الدينية السنوية / كافة  الأنشطةعدد 

 1,920 960 960    الوعاظ

  30 30    عدد المشاركين في كل نشاط

 الأنشطةعدد المشاركين سنويا/ كافة 
   28,800 28,800 57,600 
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 : اعظاتو -الدروس والأنشطة المجتمعية الدينية

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

السنة  

(1) 

السنة 

(2) 

السنة 

(3) 

السنة 

(4) 

السنة 

(5) 
 المجموع

 عدد الواعظات المدربات ) المرحلة الأولى(
  12   12 

 عدد الوعاظ المدربين ) المرحلة الثانية(
  120   120 

  4 4    عدد الأنشطة التوعوية الدينية السنوية / واعظ

سنوية / كافة عدد الأنشطة التوعوية الدينية ال

 960 480 480    الوعاظ

 عدد المشاركات في كل نشاط
   30 30  

 عدد المشاركات سنويا/ كافة الأنشطة
   14,400 14,400 28,800 
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 ي المراكز الصحية والمستشفياتف الأسرةسادساً: برنامج المشورة الفاعلة حول تنظيم 

وتحسين  الأسرةوالطفل بهدف التوسع في تقديم خدمات المشورة المتعلقة بتنظيم أة من قبل مديرية صحة المر ج  هذا البرنام ينفذ  

بشكل أساسي مقدمي الخدمات الصحية في  جودتها في كل من المراكز الصحية والمستشفيات التابعة لوزارة الصحة، ويستهدف  

بالشكل  الأسرةليكونوا قادرين على تقديم المشورة المتعلقة بتنظيم ، ممرضاتو ،وقابلات ،وطبيبات ،من أطباء الأسرةمجال تنظيم 

تدريبا  خاصا  لبعض مقدمي  البرنامج   الصحيح وبما ينعكس على جودة الخدمة الصحية المقدمة للمنتفعين من هذه الخدمات. كما يضم  

تستهدف  الأسرةبتنفيذ أنشطة توعوية وتثقيفية حول تنظيم الخدمة حول مهارات الاتصال وتيسير الجلسات التثقيفية ليقوموا بدورهم 

 التالية:  الأنشطةداخل المراكز الصحية والمستشفيات. ويضم هذا البرنامج  الإنجابفي عمر  المتزوجات   السيدات  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 المشورة داخل المراكز الصحية الحكومية: .1

 

 خل المراكز الصحية للسيدات وتحسين جودتها:تقديم المشورة دا . أ

التي يقوم بها مقدمو الخدمات داخل المراكز  الأسرةالاستمرار بتقديم خدمات المشورة حول تنظيم  إلى هذه الخطة   تهدف  

الصحية الحكومية وتحسين جودتها من خلال توفير هذه الخدمات في المراكز الصحية  على مدار الاطار الزمني لهذه 

 خطة، وتدريب الكوادر الصحية على كيفية تقديم المشورة الفاعلة وتزويدهم بالمواد الاتصالية الضرورية لذلك.ال

 الجلسات التثقيفية داخل مراكز الأمومة والطفولة: . ب

ك ) المراكز في مراكز الأمومة والطفولة المهيأة بالقاعات المناسبة  لذل  الأسرةالتثقيفية حول تنظيم  هذه الجلسات   يتم تنفيذ  

جلسة( على مدار فترة  5,778مركز( بحيث يتم عقد  107الصحية الشاملة( من قبل القابلات المدربات في تلك المراكز )

اعتبارا  من سيدة(  115,560تنفيذ هذه الخطة بواقع جلسة واحدة شهريا  في كل مركز من هذه المراكز  ليستفيد منها )

 سيدة في كل جلسة. 20اقع بوى الأولصف الثاني من السنة نال

المشورة برنامج 
الفاعلة حول تنظيم 
الأسرة في المراكز 

الصحية 
المستشفياتو  

 

المشورة داخل 
المراكز 
الصحية 

 الحكومية

المشورة داخل 
المستشفيات 

لما بعد  الحكومية

 الولة 

الجلسات التثقيفية 
المقدمة داخل 
مراكز الأمومة 

فولةوالط  

تقديم المشورة 
داخل المراكز 

وتحسين الصحية 
 جودتها 

لخاصة انتاج الحقيبة الاتصالية ا
بمقدمي الخدمات الصحية حول 

 تقديم المشورة الفاعلة
  

الصحية مطبوعات الرزمة 

 حول وسائل تنظيم الأسرة

تدريب مقدمي الخدمات 
الصحية  على مهارات 
 تيسير الجلسات التثقيفية

الجلسات التثقيفية 
المقدمة داخل 
المستشفيات 

 الحكومية

تقديم المشورة 
 المستشفياتداخل 

 وتحسين جودتها 

تدريب مقدمي الخدمات 
الصحية على تقديم المشورة 

 الفاعلة

التطبيق الذكي حول مشورة 
 تنظيم الأسرة
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 داخل المستشفيات الحكومية لما بعد الولادة: الأسرةالمشورة حول تنظيم  .2

 

 تقديم المشورة داخل المستشفيات الحكومية للسيدات وتحسين جودتها: . أ

 التي يقوم بها مقدمو الخدمات داخل الأسرةالتوسع في تقديم خدمات المشورة حول تنظيم  إلى هذه الخطة   تهدف  

( مستشفى 26المستشفيات الحكومية للسيدات في فترة ما بعد الولادة وتحسين جودتها من خلال توفير هذه الخدمات في )

مستشفى في  16ومستشفيات في السنة الثانية  10يوفر خدمات الأمومة والطفولة على مدار السنوات الخمس المقبلة بواقع 

على كيفية تقديم المشورة المستشفيات ، وتدريب الكوادر الصحية  في تلك الزمني لهذه الخطة الإطارالسنة الثالثة من 

 الفاعلة وتزويدهم بالمواد الاتصالية الضرورية لذلك.

 الجلسات التثقيفية داخل أقسام  الأمومة والطفولة في المستشفيات الحكومية: . ب

حكومية المهيأة بالقاعات المناسبة لذلك من قبل في المستشفيات ال  الأسرةهذه الجلسات التثقيفية حول تنظيم  تنفيذ   يتم  

جلسة( على مدار فترة تنفيذ هذه  880مستشفى حكومي( بحيث يتم عقد ) 26القابلات المدربات في تلك المستشفيات )

شهور في كل سنة( في كل مستشفى من هذه المستشفيات ليستفيد منها  10الخطة بواقع جلسة واحدة شهريا  ) لمدة 

 سيدة في كل جلسة. 15يدة( على مدار فترة التنفيذ بواقع س 13,200)

 

بكفاءة داخل المراكز الصحية والمستشفيات سيتم تنفيذ التحضيرات التالية ليستفيد منها الكوادر  الأنشطةوللتمكن من تنفيذ هذه 

 الإشرافبتنفيذها و المرأة والطفل صحة )مقدمي الخدمات الصحية في كل من مراكز الأمومة والطفولة والمستشفيات( وتقوم مديرية  

 عليها، وهي: 

 نتاج الحقيبة الاتصالية الخاصة بمقدمي الخدمات الصحية حول تقديم المشورة الفاعلة:إ 

 
لتقديم  الأسرةوهي حقيبة متكاملة تحتوي رزمة من المواد والأدوات الاتصالية اللازمة لمقدمي الخدمات الصحية في مجال تنظيم 

نسخة من هذه الحقيبة توزع على  مراكز الأمومة والطفولة والمستشفيات  750نتاج حوالي إفاعل، وسيتم المشورة بشكل 

 الحكومية حول المشورة الفاعلة.

 

الممول من الوكالة  "الرعاية الصحية المتكاملة"سيتم استخدام المواد الاتصالية المتوفرة في هذا المجال التي أعدها مشروع 

ى ومن ثم يتم مراجعة وتحديث محتوى هذه المواد من قبل مديرية صحة المرأة والطفل الأوللية في السنة و  الد   الأمريكية للتنمية

 اعتبارا  من السنة الثانية.

 الأسرةنتاج رزمة المطبوعات الصحية حول وسائل تنظيم إ: 

 

ت والادلة والأدوات الخاصة بوسائل تنظيم تشتمل هذه الرزمة من المواد الاتصالية على عدد من النشرات والمطويات والبوسترا

، ومطبوعات ترويجية للتطبيقات الذكية: الأسرة)كل وسيلة على حدى( ودليل للمراكز الصحية التي تقدم خدمات تنظيم  الأسرة

ات والأزواج والفئ الإنجابالمتزوجات في عمر ( تستهدف السيدات الأسرةتطبيق )الخارطة الصحية( وتطبيق )مشورة تنظيم 

من  الأسرة، وموضوع تنظيم الأسرةالمستهدفة الأخرى بغرض تزويدهم بالمعلومات الهامة التي يحتاجونها حول وسائل تنظيم 

 الناحية الصحية.

التقديرية  عدادلأوسيتم تحديد الكميات التي سيتم طباعتها من كل مادة اتصالية منها في السنة الثانية من هذه الخطة حسب ا

محتوى هذه المواد الاتصالية ومراجعتها  إعدادالمرأة والطفل مسؤولية  صحة   هدف منها ، وستتولى مديرية  للجمهور المست

نتاجها بهدف اعطائها نفس تصاميم وشعارات الحملة الوطنية إالصحي عند تصميمها و الإعلاموستعمل مع مديرية التوعية و

د من خلال المراكز الصحية والمستشفيات، وقد يتم توزيع بعض منها في هذه الموا التي سيتم اختيارها. وستوزع   الأسرةلتنظيم 

المجتمعية التي ستنفذها لجان صحة المجتمع. كما سيتم الاستفادة من المواد الاتصالية المتوفرة حاليا  لدى وزارة الصحة  الأنشطة

 ه الخطة. ى من هذالأوللتستخدم في السنة  التي تحتويها محدثة   في حال كانت المعلومات  
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  الأسرةتدريب مقدمي الخدمات الصحية على تقديم المشورة الفاعلة في مجال تنظيم: 

 

لمقدمي  الأسرةوالطفل بتصميم وتنفيذ ورشات تدريبية حول المشورة الفاعلة في مجال تنظيم  أة ستقوم مديرية صحة المر 

النسائية والتوليد والعيادات الخارجية في المستشفيات  الخدمات في أقسام الأمومة والطفولة في المراكز الصحية وأقسام

ورشة عمل تدريبية  55جراء المشورة الفاعلة، وسيتم عقد إكسابهم المهارات اللازمة ورفع كفاءتهم حول إالحكومية بغرض 

مقدم  1,000ورشة تدريبية تستهدف  50للكوادر الصحية في المراكز الصحية والمستشفيات على مدار خمس سنوات، بواقع 

مقدم خدمة من كوادر المستشفيات )ورشتين  108خدمة من كوادر مراكز الأمومة والطفولة ، وخمس ورشات عمل تستهدف 

ممثلين عن كل مستشفى(، حيث تستهدف كل ورشة تدريبية حوالي  4في السنة الثانية، وثلاث ورشات في السنة الثالثة بحضور 

 عليها.   الإشرافحة المرأة والطفل تصميم وتنفيذ هذه الورشات التدريبية ومشارك ومشاركة، وتتولى مديرية ص 20

  على مهارات تيسير الجلسات التثقيفية:تدريب مقدمي الخدمات الصحية 

 

عمل تدريب  تيى لتنظيم ورشالأولبالتعاقد مع جهة متخصصة بالتدريب خلال السنة  صحة المرأة والطفل مديرية   ستقوم  

مشاركا  من مديرية صحة المرأة والطفل ومن المراكز الصحية والمستشفيات  50رات التيسير تستهدف المدربين على مها

بتصميم وتنفيذ ورشات تدريبية حول مهارات تيسير الجلسات التثقيفية لمقدمي الخدمات في أقسام يقوموا بدورهم لالمستهدفة 

كسابهم المهارات اللازمة لتنفيذ الجلسات والحلقات إ ضبغرالأخرى في المراكز والمستشفيات الحكومية  الأسرةتنظيم 

ورشة عمل تدريبية للكوادر الصحية في المراكز الصحية والمستشفيات على مدار خمس  30التوعوية، حيث سيتم عقد 

يا  ورشات عمل سنو 5مقدم خدمة من كوادر مراكز الأمومة والطفولة )بواقع  505ورشة تدريبية تستهدف  25سنوات، بواقع 

مقدم خدمة من كوادر المستشفيات )ورشتين  108بحضور ممثل واحد عن كل مركز صحي( وخمس ورشات عمل تستهدف 

ممثلين عن كل مستشفى(، حيث تستهدف كل ورشة تدريبية حوالي  4في السنة الثانية وثلاث ورشات في السنة الثالثة بحضور 

 ماكن عملهم بكفاءة.أت من تنظيم وعقد الجلسات التثقيفية في مشارك ومشاركة يتمكنوا عند حضورهم لهذه الورشا 20

 

  الأسرةالتطبيق الذكي حول مشورة تنظيم: 

  

ويقدم لهم محتوى تفاعلي حول عناصر  الإنجابعلى الهواتف الخلوية يستهدف السيدات في عمر  تطبيق   هذا النشاط   يتضمن  

لكترونية، ويمكن التطبيق السيدات من طرح الأسئلة ا  من أحد المتاجر الإبحيث يتم تحميله مجان الأسرةالمشورة الخاصة بتنظيم 

المختلفة والإجابة عليها من قبل مقدمي الخدمات الصحية، كما يمكن تضمين التطبيق بعض  الأسرةحول مواضيع تنظيم 

دة وغيرها من الحسابات الأدوات التي تساعد السيدات على حساب فترات الخصوبة، وموعد الدورة الشهرية، وموعد الولا

ابتداء من السنة الرابعة  الإنجابسيدة متزوجة بعمر  4,000 إلىالوصول  إلىهذا النشاط  . ويهدف  الأسرةالمتعلقة بتنظيم 

 للخطة وعلى مدار سنتين.

 

أو الشراكة مع  حدى شركات القطاع الخاصإهذا التطبيق بالتعاقد مع  إدارةو إعدادصحة المرأة والطفل مهام  وتتولى مديرية  

كليات تكنولوجيا المعلومات في الجامعات مثل جامعة الأميرة سمية لتكنولوجيا المعلومات، ويتم متابعة وتقييم هذا النشاط من 

الصحي للترويج لهذا  الإعلام،  كما يتم التنسيق مع مديرية التوعية والأنشطةقبل المديرية ضمن خطتها في متابعة وتقييم 

 المجتمعية المتضمنة في الخطة. الأنشطةية والإعلامل الحملات الوطنية التطبيق من خلا
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( برامج بناء القدرات الفنية في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي حول تنظيم 2المحور )

  الأسرة

 المفصلة أدناه للتغيير السلوكي والاجتماعيمزيجا  من البرامج التدريبية الفنية المتخصصة في مجال التواصل  هذا المحور   يتضمن  

الصحي وصحة المرأة والطفل والمعنية بتصميم البرامج  الإعلامالتوعية و مديريتيالموجهة للكوادر الفنية في وزارة الصحة من و

بناء على نتائج تقييم  تم تحديد هذه البرامج التدريبيةقد وتقييمها. و  هاعلى تنفيذ الإشرافو لمتضمنة في هذه الخطةالاتصالية ا

لسعادة  تواصل"ين الذي تم تنفيذه من قبل مشروع مديريتلقدرات الفنية في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي لكلا الا

شى مع بما يتماو( 1الخطة التنفيذية العامة للبرامج )ملحق  كجزء منالتنفيذية للبرامج التدريبية الخطة  عدادإتم  كما .سابقا الأسرة"

البرامج والمداخلات الاتصالية بحيث يتم تنفيذ الورشات التدريبية في المرحلة التحضيرية السابقة لتطوير وتصميم البرنامج أو 

 . المداخلة الاتصالية ذات العلاقة

 الصحي  الإعلامأ( البرامج التدريبية الفنية المتخصصة الموجهة لكوادر مديرية التوعية و

 إلىضافة من المنظور الصحي والتنموي والديني والاجتماعي بالإ الأسرةحول تنظيم  شاملا   معرفيا   تدريبا   امج  البرهذه  وتضمنت   

 : مجموعة من التدريبات المتخصصة في المواضيع الاتصالية الفنية التالية

 القيادة في مجال الاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي. 

 اعيمواقع التواصل الاجتم إدارةتصميم و. 

 ية للتغيير السلوكي والاجتماعيالإعلاموتقييم الحملات  إدارةتصميم و. 

 الرسائل والملخصات الابداعية  إعدادتطوير محتوى المواد الاتصالية للتغيير السلوكي والاجتماعي و.  

  لبرامج الاتصالية للتغيير السلوكي والاجتماعيامتابعة وتقييم. 

 الأسرةالمسوحات المتعلقة بتنظيم و ،وتحليل البحوث ،وتنفيذ ،تصميم. 

 ية )التلفزيون والراديو(الإعلامالبرامج  إعدادتحرير و . 

 الاتصالية الأنشطةالفنية لبرامج المنح في مجال  دارةالتصميم والإ. 

 مج الاتصالية وتصميم البرا الأهدافوتوظيفها في تحديد  الأسرةوتنظيم  الإنجابتحليل المؤشرات الاحصائية المتعلقة ب 

  مثل المشاركة في المؤتمرات العالمية (( World Social Marketing Conference/ SBCC International Summit       

 ب( البرامج التدريبية الفنية المتخصصة الموجهة لكوادر مديرية صحة المرأة والطفل 

 القيادة في مجال الاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي.  

  لبرامج الاتصالية للتغيير السلوكي والاجتماعيامتابعة وتقييم. 

 التطبيقات الرقمية إدارةوتصميم و إعداد. 

  مثلالمشاركة في المؤتمرات العالمية  (( World Social Marketing Conference/ SBCC International Summit 

 المجتمعية الأنشطة الاتصاليةب مرتبطةتصالية محددة على مجموعة من التدريبات الفنية العامة في مجالات اكذلك  اشتمل المحور  وقد 

ومقدمي خدمات تنظيم الأسرة في  مديريات الشؤون الصحيةتعزيز الصحة في  فرقللكوادر الفنية من  وتوجه هذه التدريبات

الهيئات المستشفيات الحكومية والمراكز الصحية والفرق الفنية من الميسرين والميسرات من أعضاء لجان صحة المجتمع و

والمؤسسات المحلية ومنظمات المجتمع المدني الشريكة وقد تم تضمين هذه التدريبات ضمن الخطة التنفيذية للبرامج والمداخلات 

  .الاتصالية باعتبارها أنشطة فرعية من البرامج
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 ( برامج الأبحاث والدراسات والمسوحات التقييمية3المحور )
بهدف توفير معلومات محدثة وشاملة عن   الأسرةث ودراسات في المجال الاتصالي لتنظيم لأبحا مقترحات   يتضمن هذا المحور  

وتفضيلاتهم للقنوات  الأسرةالجوانب المعرفية والاتجاهية والسلوكية لدى كافة الفئات المستهدفة الرئيسية والثانوية حول تنظيم 

 .رةية المختلفة تساهم في تصميم برامج اتصالية فاعلة ومؤثالإعلام

الاتصالية المتضمنة في الخطة  الأنشطةلتقييمات المقترحة لقياس فاعلية البرامج وامن الدراسات و مجموعة   كما يتضمن هذا المحور  

حداث التغيير السلوكي المنشود. وقد تضمنت الخطة التنفيذية لهذا المحور مقترحات لنوع الدراسات أو التقييمات بما يتناسب مع إفي 

)الفترة التنفيذية للخطة( وبما يتماشى مع الخطة الزمنية لتنفيذ سنوات الخمسة على ال موزعة   منه امج والفئة المستهدفةطبيعة البرن

 البرامج الاتصالية.   
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آليات التنفيذ: اً ثامن  
بين  الجهود لا بد من تكاتفُ  الأسرةفي مجال تنظيم  الاتصالية  لوزارة الصحة خطة الاستراتيجيةالالمنشودة من  الأهدافلتحقيق 

الصحي وصحة المرأة والطفل  الإعلامكافة الجهات الشريكة في تنفيذ برامجها، حيث تأخذ وزارة الصحة ممثلة بمديريتي التوعية و

جراء إلهيئات والمؤسسات الحكومية وبينما يتم بناء الشراكات مع ا ،هذه الخطةوتقييم برامج في عملية تنفيذ ومتابعة  القيادي   الدور  

والقطاع الخاص. ويتم توفير التمويل اللازم لتنفيذ هذه الخطة  المجتمع المدني والجامعات منظماتمع  بأشكالها المختلفة التعاقدات

لية .الممول من الوكالة الأمريكية للتنمية الدو   الأسرةجل الصحة وتنظيم أمن خلال برنامج الشراكة من   

والمسؤوليات المناطة بالمديريات المركزية المعنية بتنفيذ هذه الأدوار كد من قيام كل جهة بدورها بشكل فاعل فقد تم تحديد وللتأ

والتأكد من مدى جودتها. الأنشطةالخطة ووضع مؤشرات أداء محددة لكل برنامج ولكل نشاط، للمساعدة في تتبع تنفيذ   

  الجهات المعنية بالتنفيذ

 صحة المرأة والطفلوفرق تعزيز الصحة واقسام أة الصحي وصحة المر الإعلامبمديريتي التوعية و ة ممثلة  الصح وزارة   .1

 .الأسرةوالمراكز الصحية  والمستشفيات الحكومية التي تقدم خدمات تنظيم  مديريات الشؤون الصحيةفي 

 صحة المجتمع. لجانُ  .2

 (.وغيرها الأوقاف والشؤون والمقدسات الإسلامية عليم، وزارةُ التربية والت الحكومية )وزارةُ  والهيئاتُ  المؤسساتُ  .3

 يتم اختيارها. تي ال الرسميةُ  الجامعاتُ  .4

 منظمات المجتمع المدني التي يتم اختيارها. .5

و المتابعة والتقييم أو التدريب، أو الدعم اللوجستي، أمؤسسات القطاع الخاص التي يتم التعاقد معها لغايات تقديم الخدمات  .6

 الابحاث.أو 

آليات التنفيذ   
تنفذُ هذه الخطةُ بشكل رئيسي من قبل مديريتي التوعية والإعلام الصحي وصحة المرأة والطفل في وزارة الصحة  كل حسب 

 كما الأولية الصحية الرعاية لشؤون العام الأمين البرامج والأنشطة والأدوار المناطة به في الخطة وبإشراف مباشر من قبل مساعد

 :يلي

 الصحي والإعلام التوعية مديرية ( أ

 : التنسيق الدائم مع مديريات الشؤون الصحية لضمان تنفيذ البرامج والأنشطة بفاعلية وذلك من خلال 

عقد لقاءات تعريفية مع كل من مدراء الصحة ومشرفي تعزيز الصحة في مديريات الشؤون الصحية للتعريف بالخطة  -

 لمتوقع منهم لدعم تنفيذ هذه الخطة. والبرامج والأنشطة المتضمنة والدور ا

  عقد لقاءات دورية ربعية مع مشرفي تعزيز الصحة في مديريات الشؤون الصحية لمتابعة تنفيذ برامج الخطة -

 الخطة برامج تنفيذ لمتابعة الصحة تعزيز ومنسقي الصحة تعزيز مشرفي بين دورية لقاءات عقد -

  

   الصحية الشؤون درالمديرية ذوي العلاقة وفرق تعزيز الصحة في مديرياتمن كوا تشكيل فريق تدريب رئيسي يضم عددا 

 وتدريبه على موضوعات تنظيم الأسرة والاتصال المجتمعي ليقوم بدوره بالمهام التالية:

 دوار المتوقعة منهم.عقد لقاءات تعريفية للجان صحة المجتمع حول هذه الخطة وبرامجها والأ -

ة المجتمع وتدريبهم تدريبا  متخصصا  ليكونوا قادرين على تنفيذ الأنشطة المجتمعية تشكيل فرق محورية من لجان صح -

 حول تنظيم الأسرة المدرجة في هذه  الخطة والخاصة باللجان.

 على عمل لجان صحة المجتمع ومتابعة تنفيذ الأنشطة المجتمعية الخاصة باللجان والمتضمنة في الخطة. الإشراف -
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   الصحي بعقد شراكات وتوقيع اتفاقيات تعاون مع الهيئات والمؤسسات  الإعلامن خلال مديرية التوعية وم تقومُ وزارةُ الصحة

لتنفيذ برامج  وغيرهاوالجامعات  ،وقاف والشؤون والمقدسات الإسلاميةووزارة الأ ،المحلية مثل وزارة التربية والتعليم

ات، والوعاظ والواعظات وتقديم الدعم الفني واللوجستي لهم اتصالية خاصة بتنظيم الأسرة تستهدف طلبة المدارس والجامع

 ومتابعة التنفيذ. الإشرافلتنفيذ هذه البرامج و

   الصحي بطرح برنامج للمنح يستهدف منظمات المجتمع المدني لتنفيذ  الإعلاممن خلال مديرية التوعية و تقومُ وزارةُ الصحة

وتقديم الدعم الفني لهم لتنفيذ هذه والخاطبين والخاطبات  الإنجابفي عمر ، والسيدات برامج اتصالية خاصة  بتمكين الشباب

 ومتابعة التنفيذ. الإشرافو البرامج

  تنفيذ كل من خطة بناء القدرات وخطة المتابعة والتقييم حسب ما وردت في الخطة الاستراتيجية من خلال التعاقد مع

اصل للتغيير السلوكي والاجتماعي ومجال البحوث والدراسات في مجال التو المؤسسات المتخصصة في مجالات التدريب

 التقييمية .

 المختلفة والاجتماعي السلوكي للتغيير التواصل مجالات في الفني الدعم لتقديم فنيين خبراء مع التعاقد.  

 والمواد يةالإعلام الحملات تصميم مثل محددة خدمات لشراء الخاص القطاع مؤسسات مع اللازمة التعاقدات إجراء 

 المدفوعة والإعلانات المختلفة، يةالإعلام القنوات على البث اوقات وشراء القصيرة، الرسائل وخدمات والطباعة، الاتصالية،

 .الخطة هذه انشطة لتنفيذ اللازمة الخدمات من وغيرها الاجتماعي التواصل وسائل على

 

 صحة المرأة والطفلمديرية  ( ب

 ج والأنشطة بفاعلية وذلك من خلالؤون الصحية لضمان تنفيذ البرامالتنسيق الدائم مع مديريات الش: 

ل في مديريات الشؤون الصحية للتعريف بالخطة والبرامج عقد لقاءات تعريفية مع رؤساء أقسام صحة المرأة والطف -

 والأنشطة المتضمنة والدور المتوقع منهم لدعم تنفيذ هذه الخطة. 

  .أقسام صحة المرأة والطفل في مديريات الشؤون الصحية لمتابعة تنفيذ برامج الخطةعقد لقاءات دورية ربعية مع رؤساء  -

 

  تشكيل فريق تدريب رئيسي حول المشورة الفاعلة في مجال تنظيم الأسرة من كوادر المديرية ومشرفي الأمومة والطفولة

لصحية والمستشفات الحكومية حول المشورة وتدريبه للقيام بعقد ورشات تدريبية لمقدمي خدمات تنظيم الأسرة في المراكز ا

 الفاعلة وتزويد المتدربين بالأدوات الاتصالية اللازمة.

 

   التعاقد مع جهة تدريب متخصصة لتدريب فريق من مقدمي خدمات تنظيم الأسرة في المراكز الصحية والمستشفات الحكومية

 م الأسرة داخل المراكز والمستشفيات الحكومية.على مهارات الاتصال والتيسيير لتنفيذ جلسات توعوية حول تنظي

 

  تنفيذ كل من خطة بناء القدرات وخطة المتابعة والتقييم  حسب ما وردت في الخطة الاستراتيجية من خلال التعاقد مع

المؤسسات المتخصصة في مجالات التدريب في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي ومجال البحوث والدراسات 

 قييمية .الت

 

 جراء التعاقدات اللازمة مع مؤسسات القطاع الخاص لشراء خدمات محددة مثل تصميم المواد الاتصالية، والطباعة، وتصميم إ

 التطبيقات الرقمية وغيرها من الخدمات اللازمة لتنفيذ انشطة هذه الخطة.
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المتابعة والتقييم :تاسعاً   

ها على وجود خطة متابعة وتقييم شاملة تنفذ بشكل منتظم تتضمن متابعة تنفيذ البرامج هذه الخطة في تحقيق أهداف نجاحُ  يعتمدُ 

 ذلك ولتحقيق التالية، المحاور خلالوذلك من  الواردة فيها وتقييم المخرجات لهذه البرامج والنتائج والآثار المتوقعة منها الأنشطةو

 عقد سيتم كما والتقييم، المتابعة مجال في الفني الدعم لتقديم مختص خبير مع بالتعاقد الصحي والإعلام التوعية مديرية ستقوم

  .والطفل المرأة وصحة الصحي والإعلام التوعية مديريتي لكوادر المجال هذا في متخصصة تدريبية برامج

 :تنفيذ الخطط السنوية ومؤشرات المداخلات متابعة   .أ 

سنويا ، ومؤشرات الأداء والقيم المستهدفة لهذه المداخلات حسب  الرئيسية التي سيتم تنفيذها الأنشطةتحديد المداخلات و -

   .ما وردت في الخطة التنفيذية للبرامج وتوزيعها زمنيا  بشكل ربع سنوي

 .تحديد آليات متابعة تنفيذ المداخلات وتطوير الأدوات أو النماذج التي سيتم استخدامها لهذه الغاية -

  .دخال البيانات واستخراج النتائج الخاصة بمؤشرات المداخلات لإلكترونية( إلكتروني )قاعدة بيانات إتطوير نظام  -

 .التقارير وتقديمها ومراجعته عدادتطوير نظام لإ -

 .تدريب الكوادر والأقسام  المسؤولة المعنية على تنفيذ أنشطة المتابعة واستخدام الأدوات الخاصة بها  -

 .الأنشطةتنفيذ خطة المتابعة للخطط السنوية للبرامج و -

 .وتنفيذها الأنشطةية للأقسام المشرفة على تنفيذ البرامج والإشرافوضع الخطط  -

 .جراء التعديلات اللازمة عند الحاجةإأو  التقارير أو مراجعة التقارير المستلمة ومتابعة التوصيات الواردة فيها إعداد -

 

   :تقييم البرامج ومتابعة مؤشرات النتائج .ب 

النتائج كما وردت في مصفوفة النتائج الموضحة أدناه وتطوير بطاقات التعريف الخاصة  مؤشرات وضع خطة لقياس   -

 .بكل مؤشر

وضع خطة سنوية لتنفيذ الدراسات التقييمية المتضمنة في خطة برامج البحوث والدراسات التقييمية وتحديد مؤشرات  -

 .النتائج المرتبطة بكل دراسة

  .البيانات واستخراج النتائج الخاصة بمؤشرات النتائجلإدخال كترونية( لإلكتروني )قاعدة بيانات إتطوير نظام  -

 .تدريب الكوادر والأقسام المسؤولة المعنية على تنفيذ أنشطة التقييم واستخدام الأدوات الخاصة بها -

 .الأنشطةتنفيذ خطة التقييم السنوية للبرامج و -

 .كل دوري متابعة أداء المؤشرات ومقارنتها مع القيم المستهدفة بش -

 .جراء التعديلات اللازمة عند الحاجةإأو مراجعة التقارير المستلمة ومتابعة التوصيات الواردة فيها أو  التقارير إعداد -

 

   مراجعة الخطة الاستراتيجية واجراء التعديلات: .ج 

لمداخلات والنتائج وتقارير على القيم الفعلية السنوية المتحققة لمؤشرات ا تتم مراجعة الخطة الاستراتيجية سنويا  بناء   -

جراء التعديلات اللازمة على تصميم البرامج أو القيم إعلى ما سبق يتم تحديد و الأداء والمعيقات والتوصيات، وبناء  

   .المستهدفة  للمداخلات في الخطط السنوية للعام المقبل ان دعت الحاجة لذلك

زمنية لها مع التركيز على مقارنة القيم الفعلية المتحققة لمؤشرات تتم مراجعة الخطة الاستراتيجية عند منتصف الفترة ال -

و قيمها أو على التوجه العام للخطة أجراء التعديلات على المؤشرات إ على ذلك يتمُ  النتائج مع القيم المستهدفة وبناء  

 .ن دعت الحاجة لذلكإالاستراتيجية 

لمؤشرات النتائج مع القيم المستهدفة مع  بالقيم الفعلية المتحققة تقرير إعدادمراجعة الخطة في نهاية الفترة الزمنية و -

  .مستقبلاخطة استراتيجية اتصالية  إعدادالتوصيات الواجب مراعاتها عند 

   مؤشرات الأداء :

 المؤشرات الخاصة بالمخرجات والمداخلات تم تضمينها في الخطة التنفيذية للبرامج مع تحديد للقيم المستهدفة موزعة    -

 على مدة تنفيذ الخطة الاستراتيجية المحددة بخمس سنوات. 

طار العام للاستراتيجية تم تضمينها في مصفوفة المؤشرات الخاصة بالهدف العام والنتائج الرئيسية المحددة في الإ -

صدر المؤشر مدة تنفيذ الخطة الاستراتيجية مع تحديد لمعلى  للنتائج توضح القيم المستهدفة للمؤشرات موزعة  مقترحة 

 مقترحة مصفوفة هي المصفوفة هذه أن إلى الاشارة مع ،البيانات والجهة المسؤولة ودورية القياس جمع وأدوات ووسائل

   .معه التعاقد حال والتقييم المتابعة مجال في المختص الخبير قبل من ذلك لزم إن عليها التعديلات وإجراء مراجعتها ستتم
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 ئجمؤشرات الهدف العام والنتا
 الأسرةزيادة الطلب على خدمات تنظيم الهدف : 

 المؤشر:
أو الوسائل الحديثة(  ) المشورة  و/ الأسرةاللاتي سعين للحصول على خدمات تنظيم  الإنجابنسبة السيدات المتزوجات في عمر  : أ

 .الأسرةية او تعرضهن لرسائل الحملة الوطنية  لتنظيم تمنتيجة مشاركتهن في البرامج المج

 .قدرات فنية مؤهلة في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي  :(1لنتيجة )ا

 المؤشرات :
الصحي وصحة المرأة والطفل( الذين  الإعلامعدد الكوادر الفنية من مديريات وزارة الصحة المركزية )مديريتي التوعية و .1.1

 .يتلقوا تدريبات متخصصة في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماع
الصحي وفرق تعزيز الصحة في مديريات الصحة الميدانية  الذين تلقوا تدريبات  الإعلامعدد الكوادر من مديرية التوعية و .1.2

  .الأسرةالمجتمعية حول تنظيم  الأنشطةمتخصصة في مجال 
ين تلقوا تدريبات في المراكز الصحية والمستشفىات الحكومية  الذ الأسرةعدد مقدمي الخدمات الصحية المتعلقة بتنظيم  .1.3

 . الأسرةمتخصصة على المشورة الفاعلة في مجال تنظيم 
على مهارات تيسير  ت الحكومية  الذين تلقوا تدريبات  ياعدد مقدمي الخدمات الصحية  في المراكز الصحية والمستشف .1.4

 .الجلسات التوعوية
 .الأسرةمشاركة مجتمعية فاعلة في تعزيز مفهوم تنظيم  :(2النتيجة )

 شرات :المؤ
المتضمنة في خطة برنامج التوعية  الأسرة% من أنشطة  تنظيم 80عدد لجان صحة مجتمع المشاركة التي نفذت على الأقل  .2.1

  .والمشاركة المجتمعية
المتضمنة في خطة  الأسرة%  من أنشطة  تنظيم 80عدد الشركاء من الهيئات والمؤسسات المحلية  الذين  نفذوا على الأقل  .2.2

  . (امج اليافعات والشباب في الجامعات والوعاظ والواعظاتالشراكة )برن
المتضمنة في خطة  الأسرةعدد منظمات المجتمع المدني المشاركة في برنامج المنح التي نفذت جميع أنشطة  تنظيم  .2.3

 .البرنامج
ة المجتمعية أو نتيجة مشاركتهم في الأنشطة الاتصالي) الأسرةتحسن في توجهات الأفراد نحو تنظيم   :(3النتيجة )

 .علامية في مجال تنظيم الأسرة الوارة في هذه الخطة(التعرض لرسائل الحملات والبرامج الإ

 المؤشرات :
 .الأسرةية حول تنظيم الإعلامنسبة التذكر بين الفئات المستهدفة الرئيسية لرسائل الحملات   .3.1
قل ثلاثة عناصر من )تستطيع تعريف على الأ الأسرةلتنظيم نسبة الفئات المستهدفة التي اكتسبت المعرفة بالمفهوم الشامل    .3.2

 .(الأسرةمفهوم تنظيم 
الأحمال  نسبة الفئات المستهدفة من السيدات والرجال المتزوجين والخاطبين من الجنسين التي اكتسبت المعرفة حول مخاطر .3.3

  .المتكررة والمتقاربة
الذين يبدون .والرجال المتزوجين والخاطبين من الجنسين(  نجابالإنسبة الفئات المستهدفة )السيدات المتزوجات في عمر  .3.4

 .باعتبارها وسائل آمنة صحيا   الأسرةتوجهات ايجابية حول الوسائل الحديثة لتنظيم 
الذين يبدون  . والرجال المتزوجين والخاطبين من الجنسين( الإنجابنسبة الفئات المستهدفة )السيدات المتزوجات في عمر  .3.5

في منع حدوث الحمل غير المخطط له بالمقارنة مع الوسائل  الأسرةجابية حول فاعلية الوسائل الحديثة لتنظيم اي توجهات  

 .التقليدية
نسبة الفئات المستهدفة )الرجال المتزوجين والخاطبين الذكور( حول أهمية مشاركة الرجل في القرارات المتعلقة بتنظيم  .3.6

 .الأسرة
يجابية حول  أهمية التخطيط للأسرة المستقبلية خلال إبين والخاطبات( الذين يبدون توجهات نسبة الفئات المستهدفة )الخاط .3.7

  .يالإنجابفترة الخطوبة بما في ذلك التخطيط 
يجابية حول  أهمية التخطيط للمستقبل بما في ذلك إنسبة الفئات المستهدفة )الشباب من الجنسين( الذين يبدون توجهات  .3.8

 .(الأسرةظيم ي  )تنالإنجابالتخطيط 
 مع.الصغيرة لتحقيق الرفاه للأسرة والمجت الأسرةيجابية حول فوائد إنسبة الفئات المستهدفة  الذين يبدون توجهات  .3.9

 .يجابية حول مفهوم العدالة وتكافؤ الفرص بين الجنسينإنسبة الفئات المستهدفة الذين يبدون توجهات  .3.10
مشاركين في البرنامج الذين يبدون توجهات ايجابية حول مشروعية تنظيم نسبة الفئات المستهدفة من الوعاظ والواعظات ال .3.11

 .ووسائله في الإسلام الأسرة
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 والمداخلات الاتصاليةبرامج : ال الأولالمحور 

 الإطار الزمني بالسنوات 

 القيم المستهدفة
المؤشرات 

 المرحلية

  الشركاء 

 المقترحون

الجهة 

لة عن المسؤو

 تنفيذ النشاط

المواد 

الاتصالية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط الفئات المستهدفة المخرجات

5 4 3 2 1 

 الجماهيري الإعلامبرنامج  (1

X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 عدد الموجات

 

 الشركاء

الخدمات الطبية  -

 الملكية

 الانروا -

منظمات  -

المجتمع المدني 

ة الجمعي)مثال 

الأردنية لتنظيم 

 (الأسرةوحماية 

 

 تعاقدات

شركة التصميم  -

 والانتاج الفني

 شركة البحوث -

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

 

تنويهات  -

نية، وتلفزي

اذاعية، عبر 

مواقع التواصل 

الاجتماعي 

والمواقع 

لكترونية، الإ

علانات إو

ارجية خ

وداخلية، 

واعلانات في 

الصحف 

والمجلات، 

 مطبوعات

 

حملة  وطنية واحدة  

تحت شعار واحد 

موجات  4تتضمن  

مختلفة ذات مواضيع 

 )موجة واحدة سنويا(

السيدات  -

في المتزوجات 

 الإنجابعمر 

الرجال  -

 المتزوجون

الخاطبين  -

 والخاطبات

الحملة الوطنية 

ية حول تنظيم الإعلام

 الأسرة

1.1 

X 

 

 

1 

 

X 

 

 

1 

 

 

X 

 

 

1 

 

X 

 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 عدد الحملات

 

( حملات ترويجية 4)

بواقع حملة واحدة كل 

سنة من ضمن الحملة 

ية الرئيسية الإعلام

 الأسرةلتنظيم 

السيدات  -

في جات والمتز

 الإنجابعمر 

الرجال  -

 المتزوجون

الخاطبين  -

 والخاطبات

حملة ترويجية اعلامية 

لتطبيق )الخارطة 

 الصحية(

1.2 

 (2023-2019( الخطة البرامجية التتفصيلية )1ملحق )
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شركات الدعاية  -

والإعلان لشراء 

 أوقات البث

 

X 

 

 

12 

X 

 

 

12 

 

 

 

 

 

 

 

 

عدد الفقرات / 

 الحلقات

 

 تعاقدات

 تلفزيون محلي -

 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

 

قائمة  إعداد -

بالمواضيع 

ومحتوى 

 الفقرات

 

 ( حلقة )فقرة(24) 

حلقة   12بواقع 

واحدة   فقرة، سنوياً 

اسبوعياً ضمن دورة 

برامجية واحدة ) ثلاثة 

طة شهور( في مح

تلفزيونية واحدة سنوياً 

 (سنتينعلى مدار 

 

الخاطبين  -

 والخاطبات

السيدات  -

المتزوجات 

 حديثا  

الرجال  -

المتزوجون 

 حديثا  

فقرة تلفزيونية حول 

 الأسرةتنظيم 

1.3 

 

 

 

 

X 

 

1 

X 

 

1 

X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 

 عدد الحملات

 

 الشركاء

لجان صحة  -

 المجتمع

مشروع  -

الخدمات 

الصحية 

المتكاملة 

(HSD) 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

 

اعلانات  -

الحملات 

 يةالإعلام

اعلانات  -

 مدفوعة

 فيديوهات -

منشورات  -

 نصية

 

اربع حملات  -

مصاحبة للحملة  

ية الإعلامالوطنية 

 الأسرةحول تنظيم 

 

 

كافة الفئات  -

الرئيسية 

 والثانوية

 1.4 التواصل الاجتماعي

 

 

 

 

24 24 24 24 24 
عدد 

 المنشورات

( منشور 120)  -

منتظم حول تنظيم 

بواقع منشور  الأسرة

واحد كل اسبوعين 

منشور  24بواقع 



 

91 
 

 

 تعاقدات

شركة تصميم  -

 فني

 

سنوياً ولمدة خمس  رسومات. -

 سنوات

 

6,000 6,000 6,000 6,000 6,000 
عدد المتابعين  

 للصفحة

متابع جديد  30,000 -

للصفحة بواقع 

متابع سنوياً  6,000

 خمس سنواتلمدة 

  40 40 60 

عدد صفحات 

فيس بوك 

للجان صحة 

المجتمع 

الجديدة 

 المرتبطة  

صفحة فيسبوك   140

للجان صحة المجتمع 

مرتبطة بصفحة 

 المديرية 

X 

 

300,000 

X 

 

300,000 

X 

 

300,000 

X 

 

300,000 

  

 

عدد 

الرسائل 

 القصيرة

 

 تعاقدات

شركة اتصالات  -

 )قطاع خاص(

  

 

 صحةوزارة ال

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

 

نصوص  -

رسائل 

قصيرة حول 

الخدمات 

 الأنشطةو

المتعلقة 

بتنظيم 

 الأسرة

 

مليون( رسالة  1.2) 

ألف رسالة  300بواقع 

على مدار أربع سنوياً 

 سنوات

 

 

 

السيدات  -

في المتزوجات 

 الإنجابعمر 

الرجال  -

 المتزوجون

الخاطبين  -

 والخاطبات

 الشباب -

يرة حول الرسائل القص

عبر  الأسرةتنظيم 

 الهواتف النقالة

1.5 
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X 

 

 

1 

X 

 

 

1 

X 

 

 

1 

 

X 

 

 

1 

 

 

 

عدد رزم 

المطبوعات 

الاتصالية 

 المطورة

 تعاقدات

شركة تصميم  -

فني )قطاع 

 خاص(

) قطاع مطابع  -

 خاص

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

المحتوى   -

الصحي 

والاتصالي 

 والرسائل 

الملخص  -

 الابداعي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

رزم المطبوعات  -

 الاتصالية

 

كافة الفئات  -

المستهدفة 

الرئيسية 

 والثانوية

رزم المطبوعات 

الاتصالية حول تنظيم 

 الأسرة

1.6 
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 الإطار الزمني بالسنوات 

 الشركاء  مؤشر الأداء القيم المستهدفة

الجهة 

المسؤولة عن 

 تنفيذ النشاط

المواد 

الاتصالية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط الفئات المستهدفة المخرجات

5 4 3 2 1 

 برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية (2

X X X 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

X 

 

 

 

 

 

 

 

 

X 

 

2 

 

 

60 

 

 

 

 

 

عدد ورشة 

 تدريب مدربين

 

عدد المدربين 

الرئيسيين 

 المعتمدين

 الشركاء

المجلس الأعلى  -

 للسكان

 وزارة الأوقاف -

 مشروع تكامل -

ع مشرو  -

الرعاية الصحية 

 المتكاملة(

 

 

 تعاقدات

مؤسسة تدريب  -

أو مستشار 

تدريبي 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

دليل لجان  -

صحة المجتمع 

حول تنظيم 

 الأسرة

الحقيبة  -

الاتصالية 

حول تنظيم 

/  الأسرة

مشروع 

 تواصل

مواد يتم  -

تطويرها من 

قبل جهة 

 التدريب

 إعدادورشة عمل  -

الفريق التدريبي 

 الرئيسي للبرنامج 

 

فريق تدريب رئيسي  -

مدرب/ موظف  60)

مديرية 

التوعية،معزز 

 ،مشرف تعزيز(

موظفي مديرية  -

 الإعلامالتوعية و

 الصحي

مشرفي تعزيز  -

 الصحة

 معززي الصحة -

أعضاء لجان  -

 صحة المجتمع

التدريبية حول  الأنشطة

 الأسرةتنظيم 

 

2.1 
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30 

 

450 

35 

 

525 

35 

 

525 

30 

 

450 

10 

 

150 

عدد اللقاءات 

)ورشة( 

 التعريفية

عدد أعضاء 

لجان صحة 

المجتمع 

 المشاركين

لقاء تعريفي  140 - متخصص

لكافة أعضاء لجان 

 صحة المجتمع 

 

عضو لجنة  2,100 -

 15فنية مشارك )

 عضو/ لجنة( 

30 

 

 

90 

35 

 

 

105 

35 

 

 

105 

 

 

30 

 

 

90 

 

 

10 

 

 

30 

عدد الفرق 

المحورية 

 المشكلة

 

عضاء عدد أ

الفرق 

المحورية 

المشكلة 

 )الميسرين(

فريق  140تشكيل  -

محوري مشكل من 

أعضاء لجان صحة 

 المجتمع

  

 3عضو )  420 -

أعضاء/ لجنة 

)ميسر الجلسة 

التوعوية، ميسر 

الجلسة النقاشية، 

ميسر الجلسة 

الحوارية واليوم 

 المفتوح( 

3 

 

 

 

90 

4 

 

 

 

105 

4 

 

 

 

105 

3 

 

 

 

90 

1 

 

 

 

30 

رشات عدد الو

التدريبية 

للميسرين 

)للفرق 

 المحورية(

 

عدد الميسرين 

ورشة تدريبية  15 -

متخصصة للفرق 

الفنية )تدريب 

 ميسرين(
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ميسر محوري  420 - المدربين

فريق  140مدرب )

 محوري مدرب

X 

 

1,680 

 

 

 

 

42,000 

 

X 

 

1,320 

 

 

 

 

33,000 

 

X 

 

900 

 

 

 

 

22,500 

 

X 

 

480 

 

 

 

 

12,000 

 

X 

 

120 

 

 

 

 

3,000 

 

 

 

 

 

 

 

عدد 

المحاضرات 

التوعوية 

المنفذة 

 للسيدات

 

عدد السيدات 

المشاركات في 

 المحاضرات

 

 

 الشركاء

لجان صحة  -

 المجتمع

 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

-  

 

 

 

دليل الميسر  -

للجلسات 

التثقيفية 

المجتمعية 

حول تنظيم 

، متوفر الأسرة

 منها:  

دليل الجلسات  -

 التوعوية

الترفيهية 

المجتمعية 

حول تنظيم 

 الأسرة

للسيدات 

وللخاطبين 

 والخاطبات

نشرات تثقيفية  -

حول مواضيع 

 الأسرةتنظيم 

 محاضرات السيدات

محاضرة  4,500 -

للسيدات ) بواقع 

محاضرة شهريا لكل 

لجنة صحة مجتمع 

على مدار خمس 

 (سنوات

 

سيدة  112,500 -

سيدة/  25)

  محاضرة(

 

السيدات  -

في المتزوجات 

 الإنجابعمر 

 

 

 

المحاضرات التوعوية  

 التفاعلية

 

2.2 
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X 

 

560 

 

 

 

 

11,200 

 

X 

 

440 

 

 

 

 

8,800 

 

X  

 

300 

 

 

 

  

6,000 

 

X 

 

160 

 

 

 

 

3,200 

 

X 

 

40 

 

 

 

 

800 

 

 

 

عدد الجلسات 

النقاشية 

المنفذة 

 للسيدات

 

 

عدد السيدات 

المشاركات 

في الجلسات 

 النقاشية

 

 الشركاء

لجان صحة  -

 المجتمع

 

 

 ارة الصحةوز

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

-  

دليل الميسر  -

للجلسات 

النقاشية 

المجتمعية 

حول تنظيم 

، متوفر الأسرة

 :منها

نموذج   -

الجلسات 

النقاشية 

للرجال 

والشباب 

والسيدات 

وللخاطبين  

 ووسيلة رفاهي 

نشرات تثقيفية  -

حول مواضيع 

 الأسرةتنظيم 

جلسات نقاشية 

 للسيدات

جلسة  1,500   -

للسيدات ) بواقع 

شهور  3جلسة كل 

لكل لجنة صحة 

مجتمع على مدار 

 خمس سنوات(

 

سيدة  30,000 -

سيدة/  20مشاركة )

 جلسة(

السيدات  -

في المتزوجات 

 الإنجابعمر 

الرجال  -

 المتزوجون

الخاطبين  -

 والخاطبات

 

الجلسات النقاشية  

المجتمعية حول تنظيم 

 الأسرة

2.3 

560 

 

 

 

 

11,200 

 

440 

 

 

 

 

8,800 

 

300 

 

 

 

  

6,000 

 

160 

 

 

 

 

3,200 

 

40 

 

 

 

 

800 

 

عدد الجلسات 

النقاشية 

 المنفذة للرجال 

 

 

 

عدد الرجال 

المشاركين في 

الجلسات 

 النقاشية

 

 جلسات نقاشية للرجال

جلسة  1,500   -

للرجال ) بواقع 

شهور  3جلسة كل 

لكل لجنة صحة 

مجتمع على مدار 

 خمس سنوات(

 

رجل  30,000 -

/ رجل 20مشارك )

 جلسة (
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560 

 

 

 

11,200 

 

440 

 

 

 

8,800 

 

300 

 

 

 

6,000 

 

160 

 

 

 

3,200 

 

40 

 

 

 

800 

 

عدد الجلسات 

النقاشية 

المنفذة 

للخاطبين 

 والخاطبات

عدد للخاطبين 

والخاطبات 

المشاركين في 

الجلسات 

 النقاشية

جلسات نقاشية 

   للخاطبين والخاطبات

لسة ) ج 1,500  -

 3بواقع جلسة كل 

ل لجنة شهور لك

صحة مجتمع على 

 مدار خمس سنوات(

خاطب   30,000  -

 20 وخاطبة )

 / جلسة(مشارك 

X 

 

140 

 

 

10,500 

 

X 

 

110 

 

 

8,250 

 

X 

 

75 

 

 

5,625 

 

 

X 

 

40 

 

 

3,000 

 

 

 

X 

 

10 

 

 

750 

 

 

 

 

 

عدد الجلسات 

الحوارية 

 المنفذة 

 

عدد افراد 

المجتمع 

المشاركين في 

الجلسات 

 الحوارية

 

 الشركاء

صحة  لجان -

 المجتمع

 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

نشرات تثقيفية  -

حول مواضيع 

 الأسرةتنظيم 

جلسة حوارية  375 -

لكافة الفئات 

مجتمعة بواقع 

جلسة واحدة سنوياً 

لكل لجنة صحة 

مجتمع على مدار 

 خمس سنوات

 

فرد من  28,125 -

المجتمع المحلي  

فرد لكل  75بواقع 

 جلسة

ئات كافة الف -

الرئيسية  

 الأهلو

  جلسات الحواريةال

 المجتمعية )الندوات(

2.4 

X 

 

X 

 

X 

 

X 

 

 

 

 

 

  الشركاء

لجان صحة  -

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

تصميم فقرات  -

ترفيهية 

 توعوية

يوم مفتوح  80 -

يوم  20بواقع 

مفتوح سنوياً ) 

 فئات :كافة ال

السيدات  -

في المتزوجات 

الأيام المجتمعية  

 المفتوحة

2.5 
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20 

 

 

5,000 

20 

 

 

5,000 

20 

 

 

5,000 

20 

 

 

5,000 

 

 

 

 

 

 

عدد الأيام 

المفتوحة 

 المنفذة

 

فراد أعدد 

المجتمع 

المشاركين في 

 الأيام المفتوحة

 المجتمع

  

 تعاقدات

 تنظيم مهرجانات

 )قطاع خاص(

 الإعلامو

  الصحي

حسب تجمعات 

المناطق( بواقع يوم 

واحد في كل تجمع 

 سنوياً 

 

مشارك  20,000 -

من أفراد المجتمع 

 250المحلي )بواقع 

مشارك في كل يوم 

 مفتوح(

 الإنجابعمر 

الرجال  -

 المتزوجون

الخاطبين  -

 والخاطبات

 الشباب -

 الأهل -

 

 الإطار الزمني بالسنوات 

 الشركاء  مؤشر الأداء القيم المستهدفة

الجهة 

المسؤولة عن 

 تنفيذ النشاط

المواد 

الاتصالية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط المستهدفةالفئات  المخرجات

5 4 3 2 1 

 برنامج الشباب  (3

X 

1 

 

 

40 

 

 

X 

1 

 

 

30 

 

 

   

 

 

 

 

عدد ورشات 

تدريب 

 الميسرين

 

عدد المدارس 

المشاركة في 

 البرنامج

 

 الشركاء

وزارة التربية  -

والتعليم )قسم 

الصحة 

 ية(المدرس

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

مطويات  -

 ونشرات

دليل تثقيف  -

 الأقران 

دليل مهارات  -

 التيسير

جواز سفر  -

 لمستقبلي

 الأنشطةدليل  -

ورشتان تدريب  -

ميسرات لمعلمات 

 المدارس المشاركة

 

ناث إمدرسة  70 -

 ثانوية مشاركة

 

طالبة )  8,400 -

طالبة /  120ع بواق

الطالبات في  -

الفئة العمرية 

( في 15-18)

الصفوف 

 الأول -التاسع

 ثانوي

 

برنامج اليافعين في 

 المدارس 

 

3.1 
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4,800 

 

3,600 

عدد الطالبات 

المشاركات في 

 البرنامج

التوعوية 

التفاعلية في 

 المدارس

مدرسة في 

 –الصفوف التاسع 

 ثانوي( الأول

X 

1 

 

3 

 

 

6,000 

X 

1 

 

3 

 

 

6,000 

X 

1 

 

3 

 

 

6,000 

 

  

عدد ورشات 

تدريب 

 الميسرين 

عدد الجامعات 

المشاركة في 

 مجالبرنا

عدد الطلبة 

المشاركين في 

 البرنامج

 

  الشركاء

 الجامعات -

منظمات  -

 المجتمع المدني

 

 تعاقدات

فرق مسرحية 

 )قطاع خاص(

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

 

مطويات  -

 ونشرات

دليل تثقيف  -

 -الأقران

 جامعات

دليل مهارات  -

 التيسير

الدليل  -

الإرشادي 

للعاملين في 

البرامج 

ية الميدان

الموجهة 

 للشباب

ورشات تدريبية  3 -

للميسرين من فرق 

الشباب المتطوعين 

من الجامعات 

 المشاركة

 

جامعات في  9 -

محافظات مختلفة 

بواقع ثلاث جامعات 

 سنوياً 

 

طالب  18,000 -

وطالبة مشارك 

 2,000بواقع )

طالب وطالبة من كل 

 جامعة(

 

 

 

 

 

الشباب في  -

 الجامعات

برنامج شبابي في 

 الجامعات 

3.2 
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 الإطار الزمني بالسنوات 

 الشركاء  مؤشر الأداء القيم المستهدفة

الجهة 

المسؤولة عن 

 تنفيذ النشاط

المواد 

الاتصالية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط الفئات المستهدفة المخرجات

5 4 3 2 1 

 برنامج التمكين وبناء القدرات ) من خلال المنح( (4

X 

1 

 

5,000 

X 

1 

 

5,000 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 عدد المنح 

 

عدد الشباب 

المشاركين في 

 برنامج المنح

 

 تعاقدات/ منح

منظمات  -

 المجتمع المدني

 

 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

الدليل  -

الإرشادي 

للعاملين في 

البرامج 

الميدانية 

الموجهة 

 للشباب

مطويات  -

 ونشرات

دليل مهارات  -

 التيسير

ر على مدا تينمنح -

تنفذ  من قبل  سنتين

مؤسسات المجتمع 

 المدني

شاب  10,000  -

وفتاة )بواقع 

مشارك في  5,000

 (سنوياً  كل منحة

الشباب من  -

الجنسين في 

 المجتمع المحلي 

-18) الفئة العمرية 

30) 

البرنامج الشبابي 

 المجتمعي 

 

ورشات تدريبية حول (

التخطيط المستقبلي 

 )الأسرةوتنظيم 

4.1 

X 

 

1 

 

144 

 

 

X 

 

1 

 

144 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 عدد المنح

 

عدد ورشات 

تمكين المرأة 

 المنفذة 

 

عدد السيدات 

 تعاقدات/ منح

منظمات  -

 المجتمع المدني

 

 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

الحقيبة  -

التدريبية 

"المرأة 

 العربية تتكلم"

مات منظل تينمنح -

 المجتمع المدني 

ورشة تدريبية  288 -

ورشة سنويا  144

 على مدى سنتين

سيدة  7,200 -

 25مشاركة ) بواقع 

  سيدة في كل ورشة(

السيدات  -

في المتزوجات 

 الإنجابعمر 

 

برنامج تمكين المرأة 

 الأسرةحول تنظيم 

4.2 
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3,600 

 

3,600 

المشاركات في 

ورشات تمكين 

 المرأة

X 

 

1 

 

144 

 

 

3,600 

X 

 

1 

 

144 

 

 

3,600 

  

 

 

 

 

 

 

 

 عدد المنح

 

 

عدد ورشات 

 رشاد المنفذة الإ

 

 

عدد الخاطبين 

طبات والخا

المشاركين في 

ورشات 

 الارشاد

 

 

 

 

 

 

 تعاقدات/ منح

منظمات  -

 المجتمع المدني

 

 شركاء

دائرة قاضي  -

 القضاة

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

الدليل  -

الإرشادي 

للمقبلين على 

 الزواج

مطويات  -

 ونشرات

دليل مهارات  -

 التيسير 

منظمات ل تينمنح -

 المجتمع المدني 

ورشة تدريبية  288 -

ورشة  144بواقع 

سنويا على مدى 

 سنتين

ب خاط  7,200 -

 25وخاطبة ) بواقع 

 في كل ورشة(

الخاطبين  -

 والخاطبات

 حديثي الزواج -

برنامج المشورة 

والإرشاد للمقبلين على 

 الزواج

4.3 
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 الإطار الزمني بالسنوات 

 كاء الشر مؤشر الأداء القيم المستهدفة

الجهة 

المسؤولة عن 

 تنفيذ النشاط

المواد 

الاتصالية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط الفئات المستهدفة المخرجات

5 4 3 2 1 

  الأسرةبرنامج الوعاظ والواعظات  حول صحة  (5

  

X 

 

2 

 

 

 

36 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

عدد ورشات 

تدريب مدربين 

 المنفذة

 

عدد 

المدربين 

المعتمدين 

الوعاظ  من

 والواعظات

 الشركاء

وزارة الأوقاف  -

والشؤون 

والمقدسات 

 الإسلامية

 الإفتاءدائرة  -

 العام

 

 

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

 

الحقيبة  -

التدريبية 

للوعاظ 

والواعظات  

حول صحة 

 الأسرة

ورشتي عمل تدريب  -

 مدربين

 

فريق التدريب  -

 24المحوري: 

واعظ مدرب 

من  )واعظين اثنين

 12كل محافظة( و

واعظة مدربة 

)واعظة  واحدة عن 

كل محافظة( 

مدرب  36بمجموع 

 ومدربة

الوعاظ  -

 والواعظات

الورشات التدريبية 

للوعاظ والواعظات 

 الأسرةحول صحة 

5.1 

12 

 

 

 

240 

عدد ورشات 

تدريب 

الميسرين 

 المنفذة

 

عدد الميسرين 

من الوعاظ 

ورشة تدريبية  12 -

ع ورشة في كل بواق

محافظة تنفذ من قبل 

فريق التدريب 

المحوري )المدربون 

 الوعاظ(

 

واعظ متدرب  240  -
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في كافة المحافظات  المدربين

واعظ /  20) بواقع 

 ورشة(

12 

 

 

 

 

 

120 

عدد ورشات  

تدريب 

الميسرات 

 المنفذة

 

 

عدد 

الميسرات 

من 

الواعظات 

 المدربات

ورشة تدريبية  12 -

بواقع ورشة في كل 

حافظة تنفذ من قبل م

فريق التدريب 

المحوري )المدربات 

 الوعاظات(

 

واعظة  120  -

متدربة في كافة 

المحافظات ) بواقع 

واعظات /  10

 ورشة(

X 

 

960 

 

 

 

 

28,800 

X 

 

960 

 

 

 

 

28,800 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

عدد الجلسات 

الدينية 

التوعوية 

 المنفذة للرجال

 

 

عدد الرجال 

 المشاركين في

دليل الوعاظ  -  

والواعظات 

 الأسرةلصحة 

فتوى تنظيم  -

 الأسرة

نشرات  -

ومطبوعات 

دينية حول 

 الأسرةصحة 

الجلسات التوعوية 

 الدينية  للرجال

 

جلسة  1,920  -

دينية  للرجال  من 

واعظ  240خلال 

 4ميسر بواقع 

جلسات سنوياً لكل 

واعظ  ميسر على 

 مدى سنتين

 

السيدات  -

)السيدات 

في المتزوجات 

،  الإنجابعمر 

الخاطبات 

 والشابات(

 

الرجال  -

)المتزوجون 

والخاطبين 

 والشباب(

الجلسات والدروس 

الدينية حول تنظيم 

 الأسرة

5.2 
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الجلسات 

الدينية 

 التوعوية

رجل  57,600  -

 مشارك

 رجل / جلسة 30

 

X 

 

480 

 

 

 

14,400 

X 

 

480 

 

 

 

14,400 

  

 

عدد الجلسات 

الدينية 

التوعوية 

المنفذة 

 تللسيدا

 

عدد السيدات 

المشاركات في 

الجلسات 

الدينية 

 التوعوية

 

الجلسات التوعوية 

 الدينية  للسيدات

 

جلسة دينية   960  -

للسيدات  من خلال 

واعظة ميسرة  120

جلسات  4بواقع 

سنوياً لكل واعظة  

ميسرة على مدى 

 سنتين

 

سيدة  28,800  -

 مشاركة

سيدة /  30بواقع 

 جلسة

  

X 

1 

 
 

 

 

 

 

رزم عدد 

المطبوعات 

الاتصالية 

 المطورة

 الشركاء

وزارة الأوقاف  -

والشؤون 

والمقدسات 

 الإسلامية

 وزارة الصحة

مديرية  -

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

المحتوى   -

الصحي 

والاتصالي 

 والرسائل 

الملخص  -

رزمة واحدة من  -

المواد الاتصالية 

حول  الصحية الدينية

 الأسرةصحة وتنظيم 

نتاجها في إيتم 

السنة الثالثة ضمن 

برنامج الوعاظ 

السيدات  -

)السيدات 

في المتزوجات 

،  الإنجابعمر 

الخاطبات 

 والشابات(

رزمة المطبوعات 

الاتصالية الدينية حول 

 الأسرةتنظيم 

5.3 
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 لتعاقداتا

شركة تصميم  -

 وانتاج فني

 

 بداعيالإ 

 

  والواعظات

الرجال  -

)المتزوجون 

والخاطبين 

 والشباب

 ت الإطار الزمني بالسنوا

 الشركاء  مؤشر الأداء القيم المستهدفة

الجهة 

المسؤولة عن 

 تنفيذ النشاط

المواد 

الاتصالية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط الفئات المستهدفة المخرجات

5 4 3 2 1 

 في المراكز الصحية والمستشفيات الأسرةبرنامج المشورة الفاعلة حول تنظيم   (6

 اكز الصحية الحكوميةالمشورة داخل المر ( أ

X 

 

 

 

X 

 

 

 

X 

 

 

 

X 

 

 

 

X 

 

 

 

 

 

 

 لشركاءا

مشروع الرعاية  -

الصحية 

المتكاملة 

(HSD) 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

الحقيبة  -

الاتصالية 

الخاصة 

بمقدمي 

الخدمات 

الصحية حول 

تقديم المشورة 

 الفاعلة

مركز صحي  505 -

حكومي  يقدم 

المشورة الصحية 

م في مجال تنظي

 الأسرة

 

السيدات  -

المتزوجات في 

 الإنجابعمر 

 

تقديم المشورة داخل 

المراكز الصحية 

للسيدات  وتحسين 

 جودتها 

6.1 

X 

 

1,284 

 

X 

 

1,284 

 

X 

 

1,284 

 

X 

 

1,284 

 

X 

 

642 

 

 

 

عدد الجلسات 

التثقيفية  

المنفذة 

 وزارة الصحة 

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

دليل الجلسات  -

التوعوية 

الترفيهية 

المجتمعية 

حول تنظيم 

 الأسرة

جلسة بواقع  5,778

رياً جلسة واحدة شه

في كل مركز من 

 المراكز المؤهلة 

) اعتباراً من النصف 

السيدات  -

المتزوجات في 

 الإنجابعمر 

 

الجلسات التثقيفية 

المقدمة داخل مراكز 

الأمومة والطفولة  

فقط المراكز الشاملة )

 المهيأة بالقاعات

( مركز 107دها وعد

6.2 



 

106 
 

 

 

25,680 

 

 

 

25,680 

 

 

 

25,680 

 

 

 

25,680 

 

 

 

12,840 

 

 للسيدات

 

ات عدد السيد

المشاركات في 

الجلسات 

 التثقيفية  

 للسيدات 

دليل مهارات  -

الاتصال 

 والتيسير

نشرات تثقيفية  -

)رزمة 

المطبوعات 

الصحية حول 

 (الأسرةتنظيم 

الثاني من السنة 

 ى( الأول

سيدة  115,560

 20بواقع مشاركة 

 سيدة في كل جلسة

من  الأسرةحول تنظيم 

 المدربات  قبل القابلات

 ما بعد الولادة  الأسرةالمشورة داخل المستشفيات الحكومية حول تنظيم  ( ب

X 

 

 

 

X 

 

 

 

X 

 

 

 

X 

 

 

 

 

 

 

 

 لشركاءا 

مشروع الرعاية  -

الصحية 

المتكاملة 

(HSD) 

 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

الحقيبة  -

الاتصالية 

لخاصة ا

بمقدمي 

الخدمات 

الصحية حول 

تقديم المشورة 

 الفاعلة

مستشفى  26 -

قدم ي حكومي

المشورة الصحية 

في مجال تنظيم 

 الأسرة

 

السيدات  -

المتزوجات في 

 الإنجابعمر 

 

تقديم المشورة داخل 

المستشفيات للسيدات  

 وتحسين جودتها 

6.3 

X 

260 

 

 

X 

260 

 

 

X 

260 

 

 

X 

100 

 

 

 

 

 

عدد الجلسات 

التثقيفية  

المنفذة 

 للسيدات

 

 

 

 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

جلسة تثقيفية  880 - 

بواقع جلسة واحدة 

شهرياً )لمدة عشر 

في  شهور في السنة

 26من  ىكل مستشف

مستشفى وعلى 

السيدات  -

المتزوجات في 

 عمر الإنجاب

الجلسات التثقيفية في 

 المستشفيات الحكومية

6.4 
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3,900 

 

 

 

3,900 

 

 

3,900 

 

 

1,500 

 

 

عدد السيدات 

المشاركات 

في الجلسات 

 التثقيفية

 سنوات  4مدى  

سيدة  13,200 -

 15مشاركة بواقع 

 سيدة في كل جلسة

X 

0 

 

2,000 

 

X 

1 

 

2,000 

 

  

 

 

 

 

 

 تطبيق

 

 مستفيد

 تعاقد

 شركة اتصالات -

 )قطاع خاص(

 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

المحتوى  -

الفني و 

ي الاتصال

المستخدم 

 في التطبيق

الملخص  -

 بداعيالإ

 

 إلىتطبيق واحد يصل 

مستفيد على  4,000

 مدار سنتين

السيدات  -

المتزوجات في 

 الإنجابعمر 

 

 

 

التطبيق الرقمي حول 

 الأسرةمشورة تنظيم 

6.5 

 التحضيرية للبرنامج الأنشطة ( ج

X 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

X 

 

 

750 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تنفيذ النشاط

 

عدد نسخ 

الحقيبة 

لاتصالية ا

 الموزعة 

 لشركاءا

مشروع الرعاية  -

الصحية 

المتكاملة 

(HSD) 

 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل 

المحتوى  -

الصحي 

 والرسائل

الملخص  -

 بداعيالإ

 

حقيبة متكاملة  -

من المواد 

الاتصالية اللازمة 

لمقدمي الخدمات 

الصحية لتقديم 

المشورة الفاعلة، 

 نسخة 750بواقع 

ات مقدمي الخدم -

الصحية في 

المراكز الصحية 

الحكومية 

 والمستشفيات

نتاج الحقيبة  إ

الاتصالية الخاصة 

بمقدمي الخدمات 

الصحية حول تقديم 

 المشورة الفاعلة

6.6 
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X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

X 

 

1 

 

 

 

 رزمة

  

 

 الرزمعدد 

 لشركاءا

مديرية التوعية  -

والإعلام 

 الصحي

 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل 

 شرات ن -

 بوسترات -

قرص  -

اللياقة 

الطبية 

لاختيار 

 الوسيلة 

دليل  -

استشيري 

 واختاري

مواد واحدة من الرزمة 

 وسائلالاتصالية حول 

على   الأسرةتنظيم 

 مراحل

السيدات  -

في المتزوجات 

 الإنجابعمر 

الرجال  -

 المتزوجون

الخاطبين  -

 والخاطبات

 

 

رزمة المطبوعات 

الصحية حول وسائل 

   الأسرةتنظيم 

6.7 

X 

 

11 

 

 

220 

X 

 

11 

 

 

220 

X 

 

14 

 

 

180 

X 

 

13 

 

 

260 

X 

 

6 

 

 

120 

 

 

 

عدد ورشات 

التدريب على 

مشورة تنظيم 

 الأسرة

 

عدد مقدمي 

الخدمات 

المدربين على 

 المشورة

 وزارة الصحة 

مديرية صحة 

 المرأة والطفل 

الحقيبة  -

الاتصالية 

الخاصة 

بمقدمي 

الخدمات 

الصحية حول 

تقديم المشورة 

 ةالفاعل

ورشة تدريبية  55 -

لمقدمي الخدمات 

الصحية حول 

 المشورة الفاعلة 

مقدم خدمة  1,100 -

 20صحية بواقع 

مقدم خدمة في كل 

 2ورشة تدريبية، 

مقدم خدمة من كل 

مركز صحي/ 

 مستشفى(

مقدمي الخدمات  -

الصحية في 

المراكز الصحية 

 الحكومية

مقدمي الخدمات  -

الصحية في 

المستشفيات 

 الحكومية

 

مقدمي الخدمات تدريب 

الصحية  العاملين في 

المراكز الصحية 

والمستشفيات على 

تقديم المشورة الفاعلة 

 الأسرةفي مجال تنظيم 

6.8 

    X 

2 

 

 

عدد ورشات 

 تدريب

  المدربين

تعاقد : مؤسسة أو 

 مستشار تدريب 

 وزارة الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

الدليل التدريبي  -

رات احول مه

 التيسير

عمل تدريب  تيورش -

مدربين  حول 

 مهارات التيسير

مجموعة مختارة  -

من كادر مديرية 

صحة المرأة 

والطفل والكوادر 

الصحية 

ورشة عمل تدريب 

مدربين من كوادر 

أة مديرية صحة المر

والطفل والمراكز 

والمستشفيات الصحية 

6.9 
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50 

 

عدد مقدمي 

الخدمات 

المدربين على 

مهارات 

 التيسير

والمراكز 

الصحية 

 والمستشفيات 

 حول مهارات التيسير

X 

 

5 

 

 

 

100 

 

 

X 

 

5 

 

 

 

100 

 

 

X 

 

8 

 

 

 

160 

 

 

X 

 

7 

 

 

 

140 

 

 

 

 

 

 

 

X 

 

5 

 

 

 

100 

 

 

 

 

عدد ورشات 

التدريب على 

مهارات 

 التيسير المنفذة

 

عدد مقدمي 

الخدمات 

المدربين على 

 الأنشطةتيسير 

 التوعوية

: مؤسسة  تعاقد

 أو تدريبية 

 مستشار تدريبي

 رة الصحةوزا

مديرية صحة 

 المرأة والطفل 

دليل الجلسات  -

التوعوية 

الترفيهية 

المجتمعية 

حول تنظيم 

 الأسرة

 للسيدات 

دليل مهارات  -

الاتصال 

 والتيسير

 

 

ورشة تدريبية  30 -

لمقدمي الخدمات 

الصحية حول 

 مهارات التيسير

مقدم خدمة  600   -

 20صحية بواقع 

مقدم خدمة في كل 

ورشة تدريبية ) 

خدمة واحد من  مقدم

 4كل مركز صحي، و

ممثلين عن كل 

مستشفى يقدم 

خدمات تنظيم 

 (الأسرة

عدد مختار من  -

مقدمي الخدمات 

الصحية في 

المراكز الصحية 

 الحكومية

مقدمي الخدمات  -

الصحية في 

المستشفيات 

 الحكومية

 

 

 

 

تدريب مقدمي الخدمات 

الصحية  العاملين في 

المراكز الصحية 

والمستشفيات على 

هارات تيسير م

 الجلسات التثقيفية

6.10 
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 الفنية في مجال التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي بناء القدراتبرامج :  ثانيالمحور ال

 الإطار الزمني بالسنوات 

 القيم المستهدفة
المؤشرات 

 المرحلية

  الشركاء 

 المقترحون

الجهة المسؤولة 

 عن تنفيذ النشاط

التدريبية  المواد 

 بةالمطلو
 الرقم البرنامج / النشاط الفئات المستهدفة المخرجات

5 4 3 2 1 

 7.1  للتغيير السلوكي والاجتماعي تواصلبات الفنية المتخصصة  في مجال الالتدريالصحي /  الإعلاممديرية التوعية و

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

  

 

 عدد الورشات 

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  دتعاق

تدريب فنية 

متخصصة او 

مستشار فني  في 

المجال أو ابتعاث 

 أو لدورات داخل 

 خارج المملكة

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

غير متوفرة  -

يتم ويجب أن 

تطويرها من 

قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

 

كادر مدرب في مجال  -

القيادة في مجال 

الاتصال للتغيير 

لوكي الس

 والاجتماعي

فريق مديرية  -

 الإعلامالتوعية و

 الصحي

القيادة في مجال 

الاتصال للتغيير 

 السلوكي والاجتماعي

7.1.1 

    

X 

 

1 

 

5 

 

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

تدريب فنية 

متخصصة او 

مستشار فني  في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

توفرة غير م -

يتم ويجب أن 

تطويرها من 

قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

 

 كادر مدرب في مجال -

مواقع  إدارةتصميم و

 التواصل الاجتماعي

/  الإعلامقسم  -

مديرية التوعية 

 الصحي الإعلامو

مواقع  إدارةتصميم و

 التواصل الاجتماعي

7.1.2 

    
X 

 

 

 

ؤسسة مع م تعاقد

فنية متخصصة او 

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 كادر مدرب في مجال -

 إدارةتصميم و

يم الحملات وتقي

/  الإعلامقسم  -

مديرية التوعية 

وتقييم  إدارةتصميم و

ية الإعلامالحملات 

للتغيير السلوكي 

7.1.3 
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1 

 

5 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

 الإعلامو مستشار فني

 الصحي

 للتدريب

مواد مساندة : 

الوثيقة المرجعية 

حول الاتصال 

للتغيير السلوكي 

والاجتماعي / 

 اصلوت"مشروع 

 لسعادة الأسرة"

ية للتغيير الإعلام

السلوكي 

 والاجتماعي

 والاجتماعي الصحي الإعلامو

    

X 

 

1 

 

5 

 

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

 أوفنية متخصصة 

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها من 

قبل الجهة المتعاقد 

 معها للتدريب

مواد مساندة : 

الوثيقة المرجعية 

حول الاتصال 

للتغيير السلوكي 

والاجتماعي / 

 اصلوت"مشروع 

 لسعادة الأسرة"

كادر مدرب في  -

تطوير محتوى  مجال

المواد الاتصالية 

للتغيير السلوكي 

 إعدادجتماعي ووالا

الرسائل والملخصات 

 الابداعية  

مديرية التوعية  -

الصحي  الإعلامو

: 

 الإعلامقسم  -

قسم التدريب حال  -

استحداثه او اقسام 

المديرية الحالية 

 ذات العلاقة

تطوير محتوى المواد 

الاتصالية للتغيير 

السلوكي والاجتماعي 

الرسائل  إعدادو

 والملخصات الابداعية  
7.1.4 

    

X 

 

1 

 

20 

 

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

فنية متخصصة او 

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

مواد مساندة : 

الوثيقة المرجعية 

حول الاتصال 

للتغيير السلوكي 

والاجتماعي / 

 اصلوت" مشروع

 لسعادة الأسرة"

كادر مدرب في  -

المتابعة  مجال

والتقييم للبرامج 

الاتصالية للتغيير 

السلوكي 

 والاجتماعي

مديرية التوعية  -

الصحي  الإعلامو

بحاث / قسم الأ

والمتابعة والتقييم 

في حال استحداثه 

او اقسام المديرية 

الحالية ذات 

 العلاقة

المتابعة والتقييم 

 للبرامج الاتصالية

للتغيير السلوكي 

 والاجتماعي

7.1.5 
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X 

 

1 

 

5 

  

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

 أوفنية متخصصة 

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

غير متوفرة  -

ويتم تطويرها 

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

كادر مدرب في  -

فيذ تصميم وتن مجال

وتحليل البحوث 

والمسوحات المتعلقة 

 الأسرةبتنظيم 

مديرية التوعية  -

الصحي  الإعلامو

 الأبحاث/ قسم 

والمتابعة والتقييم 

في حال استحداثه 

اقسام المديرية  أو 

الحالية ذات 

 العلاقة

تصميم وتنفيذ     

وتحليل البحوث 

والمسوحات المتعلقة 

 الأسرةبتنظيم 
7.1.6 

  

X 

 

1 

 

5 

  

 

 

 د الورشاتعد

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

علامي إتدريب 

متخصصة ) 

مقترح أكاديمية 

رؤيا للتدريب 

ي أو معهد الإعلام

الأردني(  الإعلام

 او مستشار فني

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

كادر مدرب في  -

 ادإعدتحرير و مجال

ية الإعلامالبرامج 

 )التلفزيون والراديو(

/  الإعلامقسم  -

مديرية التوعية 

 الصحي الإعلامو
البرامج  إعدادتحرير و

ية )التلفزيون الإعلام

 والراديو(

7.1.7 

  

X 

 

1 

 

5 

  

 

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

 أوفنية متخصصة 

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

التوعية  مديرية

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

مواد مساندة : دليل 

 إدارةتصميم و

مشروع المنح / 

لسعادة  اصلوت"

 الأسرة"

كادر مدرب في  -

التصميم  مجال

الفنية  دارةوالإ

لبرامج المنح في 

 الأنشطةمجال 

 الاتصالية

مديرية التوعية  -

 الصحي الإعلامو

التوعية أقسام  -

المجتمعية و 

الابحاث والمتابعة 

والتقييم حال  

استحداثها او اقسام 

المديرية الحالية 

 ذات العلاقة

 دارةالتصميم والإ

الفنية لبرامج المنح في 

 الأنشطةمجال 

 الاتصالية

7.1.8 

  

X 

 
  

 

 

مع مؤسسة  تعاقد

فنية متخصصة او 

مستشار فني في 

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 والإعلام

غير متوفرة  -

ويتم تطويرها 

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

كادر مدرب في  -

وتصميم  إعداد مجال

التطبيقات  إدارةو

الرقمية )حسب 

/  الإعلامقسم  -

مديرية التوعية 

 الصحي الإعلامو

 إدارةوتصميم و إعداد

ية ) التطبيقات الرقم

 حسب الحاجة(

7.1.9 
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1 

 

5 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

 الحاجة( للتدريب الصحي لمجالا

X 

 

 

2 

X 

 

 

2 

X 

 

 

2 

X 

 

 

2 

X 

 

 

2 

 

 

 

عدد 

 المشاركين

باستخدام 

المخصصات من 

موازنة الدعم 

المباشر لوزارة 

الصحة من الوكالة 

الأمريكية للتنمية 

 الدولية

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي
 

في  مؤهلكادر  -

التواصل  مجال

للتغيير السلوكي 

  اعيوالاجتم

 

مديرية التوعية  -

 الصحي الإعلامو
المشاركة في  

 المؤتمرات العالمية 

 

7.1.1

0 

 7.2 والنوع الاجتماعي الأسرةالتدريبات المعرفية في مجال تنظيم الصحي /  الإعلاممديرية التوعية و

    

X 

 

1 

 

20 

 

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

 الأسرةتنظيم  (1

  المنظور

الصحي: مديرية 

رأة صحة الم

والطفل / وزارة 

 الصحة

  المنظور

التنموي: 

المجلس الأعلى 

 للسكان 

  :المنظور الديني

 وزارة الأوقاف

النوع الاجتماعي : 

مشروع تكامل ) 

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

ا أو المتعاقد معه

المشاركة في 

 التدريب

 

مواد مساندة : 

الحقائب والادلة 

الارشادية حول 

/  الأسرةتنظيم 

 اصلوت"مشروع 

 لسعادة الأسرة"

كادر مدرب في  -

 المجال الاتصالي

 الأسرةحول تنظيم 

فريق مديرية  -

 الإعلامالتوعية و

الصحي  من كافة 

الأقسام المسؤولة 

عن تنفيذ الخطة 

الاتصالية 

مجال  للمديرية في

 الأسرةتنظيم 

ورشة عمل تعريفية 

 : الأسرةحول تنظيم 

من  الأسرةتنظيم  (1

المنظور الصحي 

والتنموي 

 والاجتماعي والديني

النوع الاجتماعي  (2

وادماج رسائل النوع 

الاجتماعي في 

البرامج الاتصالية 

 الأسرةلتنظيم 

 

7.2.1 
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USAID)  أو  

تعاقد مع مستشار 

تدريبي مختص في 

 المجال

    

X 

 

1 

 

20 

 

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

ة مع مؤسس تعاقد

فنية متخصصة او 

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها أو 

المشاركة في 

 التدريب

 

كادر مدرب في  -

تحليل  مجال

المؤشرات 

الاحصائية المتعلقة 

وتنظيم  الإنجابب

 وتوظيفها الأسرة

فريق مديرية  -

 الإعلامالتوعية و

الصحي  من كافة 

الأقسام المسؤولة 

عن تنفيذ الخطة 

الاتصالية 

للمديرية في مجال 

 الأسرةتنظيم 

تحليل المؤشرات 

الاحصائية المتعلقة 

وتنظيم  الإنجابب

وتوظيفها في  الأسرة

 الأهدافتحديد 

الاتصالية وتصميم 

 البرامج الاتصالية

7.2.2 

 8.1 للتغيير السلوكي والاجتماعي تواصلالمتخصصة  في مجال ال التدريبات الفنيةمديرية صحة المرأة والطفل / 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

X 

 

1 

 

5 

 

 

 عدد الورشات 

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

تدريب فنية 

متخصصة او 

مستشار فني  في 

المجال أو ابتعاث 

لدورات داخل او 

 خارج المملكة

 وزارة  الصحة

صحة مديرية 

 والطفلالمرأة 

غير متوفرة  -

يتم ويجب أن 

تطويرها من 

قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

 

كادر مدرب في مجال  -

القيادة في مجال 

الاتصال للتغيير 

السلوكي 

 والاجتماعي

فريق مديرية  -

صحة المرأة 

 والطفل

القيادة في مجال 

الاتصال للتغيير 

 السلوكي والاجتماعي

8.1.1 

    

X 

 

1 

 

 

 

 عدد الورشات

 

مع مؤسسة  تعاقد

فنية متخصصة او 

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

مواد مساندة : 

الوثيقة المرجعية 

حول الاتصال 

مدرب في  كادر -

المتابعة  مجال

والتقييم للبرامج 

الاتصالية للتغيير 

السلوكي 

 والاجتماعي

مديرية صحة  -

المرأة والطفل / 

 الإشرافقسم 

 والمتابعة

المتابعة والتقييم 

للبرامج الاتصالية 

للتغيير السلوكي 

 والاجتماعي

8.1.2 
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للتغيير السلوكي  عدد المتدربين 5

والاجتماعي / 

 تواصل"مشروع 

 لسعادة الأسرة"

  

X 

1 

 

5 

  

 

 عدد الورشات

 

 عدد المتدربين

مع مؤسسة  تعاقد

تخصصة او فنية م

مستشار فني في 

 المجال

 وزارة  الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

غير متوفرة  -

ويتم تطويرها 

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

 للتدريب

كادر مدرب في  -

 إعداد مجال

 إدارةوتصميم و

 التطبيقات الرقمية

مديرية صحة  -

المراة والطفل/ 

 إدارةوتصميم و إعداد  الأسرةقسم تنظيم 

 الرقمية التطبيقات
8.1.3 

X 

 

2 

X 

 

2 

X 

 

2 

X 

 

2 

X 

 

2 

 

 

عدد 

 المشاركين

مخصصات استخدام 

موازنة الدعم 

المباشر لوزارة 

الصحة من الوكالة 

الأمريكية للتنمية 

 الدولية

 

 

 

 

 

 

 

 

  وزارة  الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

في  مؤهلكادر  - 

التواصل  مجال

للتغيير السلوكي 

  والاجتماعي

 

 مديرية صحة -

 المرأة والطفل

المشاركة في 

 المؤتمرات العالمية

 

8.1.4 



 

116 
 

-  

 الأبحاث والدراسات التقييميةبرامج المحور الثالث : 

 الإطار الزمني بالسنوات 

 القيم المستهدفة/  
المؤشرات 

 المرحلية

  الشركاء 

 المقترحون

الجهة 

المسؤولة عن 

 تنفيذ النشاط

الأدوات 

التقييمية 

 المطلوبة

 الرقم البرنامج / النشاط فئات المستهدفةال المخرجات

5 4 3 2 1 

 أ الأبحاث المتخصصة  المقترحة في مجال الاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي

   X 

 

1 

  

 

 عدد الدراسات

مع مؤسسة  تعاقد

بحوث ودراسات 

 متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

جهة من قبل ال

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

تقرير المسح  -

لمعرفة والاتجاهات ل

والسلوكيات حول 

 الأسرةتنظيم 

وتفضيلات الوسائل 

 يةالإعلام

السيدات المتزوجات  -

 الإنجاببعمر 

 الرجال المتزوجون -

 الشباب من الجنسين -

مسح المعرفة 

والاتجاهات 

والسلوكيات حول 

 الأسرةتنظيم 

وسائل وتفضيلات ال

 ية الإعلام

9.1 

 ب الأسرةالمسوحات والدراسات التقييمية للبرامج الاتصالية حول تنظيم 

 أولاً  الجماهيري الإعلامبرنامج 

X 

1 

X 

1 

X 

1 

X 

1 

 
 

 عدد الدراسات

 

مؤسسة  : تعاقد

بحوث ودراسات 

 متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

أربع دراسات بواقع  -

دراسة واحدة سنويا 

تتبع تنفيذ الحملة 

والتقرير السنوي  

 لكل منها

عينة من الفئات  -

 المستهدفة بالحملة

 نوع التقييم:

    دراسة تقييم أثر 

 )ميدانية(

 النشاط :

  يةالإعلامالحملات 

9.2 
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X 

1 

     

 عدد الدراسات

ؤسسة م : تعاقد

بحوث ودراسات 

 متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

علام والإ

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

دراسة واحدة تتبع  -

تنفيذ نشاط الفقرة 

التلفزيونية والتقرير 

 المتعلق بها 

عينة من الفئات  -

المستهدفة بالفقرة 

 التلفزيونية

 م  :نوع التقيي

     دراسة تقييم أثر

 )ميدانية(

 النشاط :

 الفقرة التلفزيونية 

9.3 

 ثانياً  التوعية والمشاركة المجتمعيةبرنامج 

X 

 

 

 

5 

X 

 

 

 

5 

X 

 

 

 

5 

X 

 

5 

 

5 

  

 

 عدد الدراسات

 

عدد  تقارير 

 الدراسات

مؤسسة  : تعاقد

بحوث ودراسات 

 (متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

بواقع دراسات،  5

لكل ط انش دراسة لكل

كل فئة مستهدفة تنفذ 

أربع  دراسة على

اعتبارا من  مراحل

السنة الثانية وتقدم 

 لكل منها  تقريرا سنويا

 تقييم أثر اتدراس

 المحاضرات  -

الجلسات النقاشية /  -

 السيدات

النقاشية / الجلسات  -

 الرجال

الجلسات النقاشية /  -

 الخاطبين

 الندوات -

عينة من المشاركين 

والمشاركات في 

 الأنشطة

السيدات المتزوجات  -

 الإنجاببعمر 

 الرجال المتزوجون -

الخاطبون من  -

 الجنسين

 نوع التقييم*:

  دراسة تقييم أثر

 )عبر الهاتف(

 

 الاتصالية : الأنشطة

  المحاضرات

 التوعوية

 قاشيةالجلسات الن 

 الندوات  

 

9.4 

9.5 

9.6 

 

 

 ثالثاً  الشباببرنامج 
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X 

 

1 

X 

1 

1 

    

 عدد الدراسات

عدد تقارير 

 الدراسات

مؤسسة  : تعاقد

بحوث ودراسات 

 (متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

نفذ ت دراسة واحدة -

 مرحلتينعلى 

اعتبارا من السنة 

الرابعة وتقدم تقريرا 

 سنويا لكل منها

عينة من الطالبات  -

المشاركات في 

 اتبرنامج اليافع

 نوع التقييم:

  دراسة تقييم أثر

 )ميدانية(

 

 الاتصالية: الأنشطة

  برنامج اليافعات في

 المدارس

9.7 

X 

 

1 

X 

 

1 

X 

1 

1 

   

 عدد الدراسات

عدد تقارير 

 تالدراسا

مؤسسة  : تعاقد

بحوث ودراسات 

 متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

دراسة واحدة تنفذ  -

 مراحل 3على 

اعتبارا من السنة 

الثالثة وتقدم تقريرا 

 سنويا لكل منها

 الشبابعينة من  -

في  ينالمشارك

شباب في امج البرن

 الجامعات

 نوع التقييم  :

  دراسة تقييم أثر

 )ميدانية(

 

 الاتصالية : الأنشطة

  برنامج شبابي في

 الجامعات

9.8 

 رابعاً  برنامج التمكين وبناء القدرات

X 

 

3 

 

3 

     

 

 عدد الدراسات

 

عدد تقارير 

 الدراسات

مؤسسة  :تعاقد

بحوث ودراسات 

 (متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

لتوعية ا

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

تنفذ في ثلاث دراسات 

السنة الخامسة بعد 

استكمال برنامج المنح 

والتقرير المتعلق بكل 

 منها

 تقييم الأثر اتدراس

 برنامج تمكين المرأة  -

رشاد الإبرنامج  -

  للمقبلين

برنامج شبابي  -

 المجتمعي

عينة من المشاركين 

والمشاركات في 

 الأنشطة

السيدات المتزوجات  -

 الإنجاببعمر 

الخاطبون من  -

 الجنسين

 الشباب من الجنسين -

 نوع التقييم:

  دراسة تقييم أثر

 )عبر الهاتف(

 

 الاتصالية : الأنشطة

 برنامج تمكين المرأة 

 رشاد برنامج الإ

 للمقبلين على الزواج

  برنامج شبابي

 المجتمعي 

 

9.9 
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 خامساً  الأسرةبرنامج الوعاظ والواعظات حول صحة 

X 

1 

1 

     

 عدد الدراسات

عدد تقارير 

 الدراسات

مؤسسة  : تعاقد

بحوث ودراسات 

 متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية 

التوعية 

 الإعلامو

 الصحي

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

دراسة واحدة  تنفذ  -

سنة الخامسة في ال

بعد استكمال برنامج 

الوعاظ والتقرير 

 المتعلق بها

عينة من الوعاظ  -

والواعظات 

المشاركين في 

 البرنامج

 نوع التقييم:

  دراسة تقييم أثر

 )عبر الهاتف(

 

 الاتصالية : الأنشطة

  الدرورس والجلسات

 الدينية التوعوية

9.10 

 سادساً  شفيات الحكوميةبرنامج المشورة الفاعلة في المراكز الصحية والمست

X 

 

1 

X 

 

1 

X 

 

1 

X 

1 

1 

 

 

 

 عدد الدراسات

عدد تقارير 

 الدراسات

مؤسسة  : تعاقد

بحوث ودراسات 

 متخصصة

  وزارة  الصحة

مديرية صحة 

 المرأة والطفل

يتم تطويرها  -

من قبل الجهة 

المتعاقد معها 

جراء لإ

البحوث 

 والدراسات

دراسة واحدة تنفذ  -

على مراحل 

سنة اعتبارا من ال

 وتقدم تقريرا   الثانية

 سنويا لكل مرحلة

عينة من مقدمي  -

خدمة تنظيم 

 المدربين الأسرة

 نوع التقييم:

  دراسة تقييم أثر

 )المتسوق الخفي(

 الاتصالية : الأنشطة

  جلسات المشورة 

 الجلسات التوعوية 

9.11 
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القيمةالمصدر
15/3/18-

15/3/19

15/3/19-

15/3/20

15/3/20-

15/3/21

15/3/21-

15/3/22

15/3/22-

15/3/23

        الهدف

زيادة الطلب على خدمات 

تنظيم الأسرة
أ

 نسبة السيدات المتزوجات في عمر الانجاب اللاتي سعين للحصول على خدمات تنظيم الأسرة ) 

المشورة  و/أو الوسائل الحديثة( نتيجة مشاركتهن في البرامج المجتعية او تعرضهن لرسائل الحملة 

الوطنية  لتنظيم الأسرة

البرامج والأنشطة والمجتمعية الموجهة لفئة 

السيدات المتزوجات في عمر الانجاب   

والحملات والبرامج الاعلامية ذات العلاقة

معدل%13%16%14%12%010غير متوفر
تقارير دراسة تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

       النتائج

1.1
 عدد الكوادر الفنية من مديريات وزارة الصحة المركزية ) مديريتي التوعية والاعلام الصحي وصحة 

المرأة والطفل( الذين تلقوا تدريبات متخصصة في موضوعات التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي.

برنامج بناء القدرات الفنية في مجال 

التواصل للتغيير السلوكي والاجتماعي
02551525غير متوفر

العدد الكلي 

للأشخاص 

الذين تلقوا 

على الاقل 
تدريباً واحداً

 تقارير التدريبات / تقييم المتدربين / 

كشوفات أسماء المتدربين

مديرية التوعية والاعلام الصحي / 

مديرية صحة المرأة والطفل / 

جهات التدريب المتعاقد معا

سنويا

1.2
  عدد الكوادر من مديرية التوعية والاعلام الصحي وفرق تعزيز الصحة في مديريات  الشؤون الصحية 

الذين تلقوا تدريبات متخصصة في مجال الأنشطة المجتمعية حول تنظيم الأسرة

 برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية حول 

تنظيم الأسرة )لجان صحة المجتمع(
مجموع05151غير متوفر

 تقارير التدريبات / تقييم المتدربين / 

كشوفات أسماء المتدربين

مديرية التوعية والاعلام الصحي 

/جهات التدريب المتعاقد معها
سنويا

1.3
عدد مقدمي الخدمات الصحية المتعلقة بتنظيم الأسرة في المراكز الصحية والمستشفىات الحكومية  الذين 

تلقوا تدريبات متخصصة على المشورة الفاعلة في مجال تنظيم الأسرة

برنامج المشورة الفاعلة حول تنظيم الأسرة 

/ نشاط جلسات المشورة
مجموع02002402602002051105غير متوفر

 تقارير التدريبات / تقييم المتدربين / 

كشوفات أسماء المتدربين
سنويا مديرية صحة المرأة والطفل

1.4
  عدد مقدمي الخدمات الصحية  في المراكز الصحية والمستشفىات الحكومية  الذين تلقوا تدريبات على 

مهارات تيسير الجلسات التوعوية

برنامج المشورة الفاعلة حول تنظيم الأسرة 

/ نشاط جلسات التوعوية
مجموع0100140160100100600غير متوفر

 تقارير التدريبات / تقييم المتدربين / 

كشوفات أسماء المتدربين

 مديرية صحة المرأة والطفل 

/جهات التدريب المتعاقد معا
سنويا

 مصفوفة مؤشرات الهدف والنتائج )2023-2019(

القيمة الكلية

القيم المستهدفة السنوية

التكرارالجهة المسؤولة
رقم 

المؤشر
مصدر المؤشرمؤشرات ) الهدف والنتائج(

البيانات القاعدية
وسائل وأدوات جمع 

البيانات

1- قدرات فنية مؤهلة في 

مجال التواصل للتغيير 

السلوكي والاجتماعي

 (2023-2019( مصفوفة مؤشرات الهدف والنتائج )2ملحق )
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القيمةالمصدر
15/3/18-

15/3/19

15/3/19-

15/3/20

15/3/20-

15/3/21

15/3/21-

15/3/22

15/3/22-

15/3/23

كشوف تشكيل لجان صحة المجتمع0غير متوفر

0غير متوفر
تقارير المتابعة الشهرية لمشرفي تعزيز 

الصحة حول أنشطة لجان صحة المجتمع

0غير متوفر
الاتفاقيات الرسمية بين وزارة الصحة 

والمؤسسات الحكومية والمحلية

التقاريرالسنوية عن البرامج ذات العلاقة0غير متوفر

عقود المنح0غير متوفر

0غير متوفر
التقارير السنوية للمنظمات المشاركة في 

برنامج المنح

القيمةالمصدر
15/3/18-

15/3/19

15/3/19-

15/3/20

15/3/20-

15/3/21

15/3/21-

15/3/22

15/3/22-

15/3/23

  نسبة التذكر بين الفئات المستهدفة الرئيسية لرسائل الحملات الإعلامية حول تنظيم الأسرة3.1
برنامج الاعلام الجماهيري / الحملات 

الاعلامية الوطنية

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل39%40%40%40%42%41%

تقرير مسوحات تقييم الأثر البعدية  

للحملات  الاعلامية

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.2
  نسبة الفئات المستهدفة التي اكتسبت المعرفة بالمفهوم الشامل لتنظيم الأسرة )تستطيع تعريف على 

الاقل ثلاثة عناصر من مفهوم تنظيم الأسرة(

كافة البرامج والانشطة المجتمعية وكافة 

الفئات المستهدفة
معدل%43%50%45%40%035غير متوفر

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.3
 نسبة الفئات المستهدفة من السيدات والرجال المتزوجين والخاطبين من الجنسين التي اكتسبت المعرفة 

حول مخاطرالأحمال المتكررة والمتقاربة

1( برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية 2( 

برنامج نمكين المرأة 3( برنامك المشورة 

للمقبلين على الزواج

معدل%59%70%60%55%050غير متوفر
تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.4
نسبة الفئات المستهدفة )السيدات المتزوجات في عمر الإنجاب والرجال المتزوجين والخاطبين من 

الجنسين ( الذين يبدون توجهات ايجابية حول الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة باعتبارها وسائل آمنة صحياً

1( برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية 2( 

برنامج نمكين المرأة 3( برنامك المشورة 

للمقبلين على الزواج 4( الحملات والبرامج 

الاعلامية

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل50%50%55%60%70%59%

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.5
 نسبة الفئات المستهدفة )السيدات المتزوجات في عمر الإنجاب والرجال المتزوجين والخاطبين من 

الجنسين ( الذين يبدون توجهات ايجابية حول حول فاعلية الوسائل الحديثة لتنظيم الأسرة في منع حدوث 

الحمل غير المخطط له بالمقارنة مع الوسائل التقليدية

1( برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية 2( 

برنامج نمكين المرأة 3( برنامج المشورة 

للمقبلين على الزواج 4( الحملات والبرامج 

الاعلامية

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل50%50%55%60%70%59%

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.6
 نسبة الفئات المستهدفة )الرجال المتزوجين والخاطبين الذكور( الذين يبدون توجهات ايجابية حول أهمية 

مشاركة الرجل في القرارات المتعلقة بتنظيم الأسرة

1( برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية  

2(  برنامك لمشورة  للمقبلين على الزواج 

3( الحملات والبرامج الاعلامية

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل60%60%65%70%75%68%

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.7
 نسبة الفئات المستهدفة )الخاطبين والخاطبات ( الذين يبدون توجهات ايجابية حول  أهمية التخطيط 

للأسرة المستقبلية خلال فترة الخطوبة بما في ذلك التخطيط الإنجابي

1( برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية  

2(  برنامك لمشورة  للمقبلين على الزواج 

3( الحملات والبرامج الاعلامية

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل50%50%55%60%70%59%

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.8
   نسبة الفئات المستهدفة )الشباب من الجنسين( الذين يبدون توجهات ايجابية حول  أهمية التخطيط 

للمستقبل بما في ذلك التخطيط الإنجابي  )تنظيم الأسرة(

1( برنامج الشباب في المدارس والجامعات 

2( برنامج شبابي المجتمعي ) برنامج المنح(

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل50%50%55%60%55%

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

3.9
 نسبة الفئات المستهدفة  الذين يبدون توجهات ايجابية حول فوائد الأسرة الصغيرة لتحقيق الرفاه للأسرة 

والمجتمع

كافة الأنشطة والبرامج المجتمعية )  

والحملات والبرامج الاعلامية ذات العلاقة
معدل%38%45%40%35%030غير متوفر

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

 نسبة الفئات المستهدفة الذين يبدون توجهات ايجابية حول مفهوم العدالة وتكافؤ الفرص بين الجنسين3.1

كافة البرامج والأنشطة المجتمعية ) باستثناء 

المحاضرات الموجهة للسيدات( والحملات 

والبرامج الاعلامية ذات العلاقة

مشروع تواصل 

لسعادة الأسرة
معدل40%40%45%50%55%48%

تقارير دراسات تقييم الأثر للبرامج ذات 

العلاقة

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

سنويا

    )*( نتيجة مشاركتهم في الأنشطة الاتصالية 

المجتمعية و/أو تعرضهم لرسائل الحملات 

والبرامج الاعلامية حول تنظيم الأسرة 

المتضمنة في الخطة

3.11
 نسبة الفئات المستهدفة من الوعاظ والواعظات المشاركين في البرنامج الذين يبدون توجهات ايجابية 

حول مشروعية تنظيم الأسرة ووسائله في الإسلام
معدل%80%080غير متوفربرنامج الوعاظ والواعظات

تقرير دراسة تقييم الأثر لبرنامج الوعاظ 

والواعظات

مديرية التوعية والاعلام الصحي  / 

 شركات البحوث والدراسات  

المتعاقد معها

مرة  بعد تنفيذ 

البرنامج

)3( :  تحسن في توجهات 

الأفراد نحو تنظيم الأسرة *

311

3

44 2.2
 عدد الشركاء من الهيئات والمؤسسات المحلية  الذين  نفذوا على الأقل 80%  من أنشطة  تنظيم الأسرة .

(  برنامج اليافعات والشباب في الجامعات والوعاظ والواعظات)المتضمنة في خطة الشراكة 

3

1( برنامج الشباب ) برنامج اليافعات 

والشباب في الجامعات( 2(  برنامج الوعاظ 

والواعظات

 مصفوفة مؤشرات الهدف والنتائج )2023-2019(

رقم 

المؤشر
مصدر المؤشرمؤشرات ) الهدف والنتائج(

القيم المستهدفة السنويةالبيانات القاعدية

 )2(  مشاركة مجتمعية 

فاعلة في تعزيز مفهوم 

تنظيم الأسرة

2.1
 عدد لجان صحة المجتمع المشاركة والتي نفذت على الأقل 80% من أنشطة  تنظيم الأسرة المتضمنة في 

خطة برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية

 برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية حول 

تنظيم الأسرة )لجان صحة المجتمع(

2.3
عدد منظمات المجتمع المدني المشاركة في برنامج المنح والتي نفذت جميع أنشطة  تنظيم الأسرة 

المتضمنة في خطة البرنامج

برنامج المنح /برنامج التمكين وبناء 

القدرات ) 1( برنامج تمكين المرأة ،2( 

برنامج المشورة للمقبلين على الزواج ،3( 

برنامج شبابي المجتمعي (

3035

التكرارالجهة المسؤولة

مديرية التوعية والاعلام الصحي / 

مشرفي تعزيز الصحة في 

المديريات الميدانية

سنويا مجموع

مصفوفة مؤشرات الهدف والنتائج )2023-2019(

رقم 

المؤشر
مصدر المؤشرمؤشرات ) الهدف والنتائج(

القيم المستهدفة السنويةالبيانات القاعدية
وسائل وأدوات جمع 

البيانات

3530140

القيمة الكلية

10

وسائل وأدوات جمع 

البيانات
التكرارالجهة المسؤولة

القيمة الكلية

مجموع

مجموع

سنويا

مديرية التوعية والاعلام الصحي / 

المؤسسات الحكومية والمحلية 

الشريكة )وزارة التربية والتعليم ، 

وزارة الأوقاف والجامعات (

سنويا

مديرية التوعية والاعلام الصحي  

ومنظمات المجتمع المدني المشاركة 

في برنامج المنح
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 الصحي وصحة المرأة والطفل  الإعلامدوار والمسؤوليات الفنية لكل من مديريتي التوعية و( الأ3ملحق )

 الصحي الإعلامو التوعية مديرية والطفل المرأة صحة مديرية
 / البرنامج اسم

 النشاط
 

 1  الجماهيري الإعلام

  :مساند دور
 الرئيسية الرسائل تحديد في المشاركة 

   للحملة

 واعتماد لتقييم يةالفن اللجنة عضوية 

  للحملة الفنية التصاميم

 لعروض الفني التقييم في المشاركة 

 التصميم واختيار الفنية التصاميم

 المواد على النهائية والموافقة الناجح

 اللجنة( )مهام يةالإعلام

 تصوير حضور في المشاركة 

 من كدأوالت التلفزيونية التنويهات

 يتعلق فيما فيها يرد ما صحة

 الطبية نببالجوا

 لمطبوعات  الصحي المحتوى تطوير 

 تنظيم حول الحملة بروشورات( )

 الأسرة

 

 

 :رئيسي دور

 للحملات الفني الملخص إعداد 

 للحملة الرئيسية الرسائل تحديد 

 الفنية التصاميم واعتماد لتقييم الفنية اللجنة تشكيل طلب 

  الاجتماعات إدارةو والتنسيق والدعوة للحملة

 بداعيالإ الملخص إعداد  

 التصميم لشركات العروض استدراج عطاء طرح 

 الأصول حسب الفني نتاجوالإ

 التصميم واختيار الفنية التصاميم لعروض الفني التقييم 

 الناجح

 والمواد للتصاميم القبلي الاختبار وتنفيذ تصميم 

  يةالإعلام

 يةالإعلام المواد نتاجإ 

 اللجنة( مهام )  يةالإعلام المواد على النهائية الموافقة 

 الحملة علاناتلإ يةالإعلام الحجوزات  

 والنشر( البث )خطة يةالإعلام الخطة وتنفيذ تطوير 

 الحملة لمطبوعات التوزيع خطة وتنفيذ تطوير 

 البحوث شركات عروض لطلب الفني الملخص إعداد 

 الشركة واختيار للعروض الفني والتقييم

 التقارير ومراجعة الحملة تقييم بحوث تنفيذ متابعة 

 الحملة نتائج وعرض

 يةالإعلام الحملات

 الوطنية
1.1 

  مساند: دور
 والرسائل المحتوى إعداد في المشاركة 

 وجدت( )ان  الصحية

 الصحي الإعلامو التوعية مديرية تزويد 

 في قابلاتوال الأطباء من المتحدثين سماءأب

 مختصين تتطلب التي الصلة ذات الحلقات

 المديرية اختصاص ضمن

 رئيسي: دور

 التلفزيونية الفقرة / للنشاط الفني الملخص إعداد 

 والرسائل المحتوى إعداد  

 حسب البرنامج ومقدم/ة التلفزيونية المحطة مع التعاقد 

 الأصول

 والتحضيرللحلقات عدادالإ 

 حول التلفزيونية المحطة مع والتنسيق المتحدثين اختيار 

 الاستضافات

 ى(الأول قاتلحال خاصة ) الحلقات تسجيل حضور 

 التنفيذ  متابعة 

 بالمعلومات البرنامج( )مقدم التلفزيونية المحطة تزويد 

 الموضوع حول الأساسية

 للنشاط والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

 

 التلفزيونية الفقرة

 الأسرة تنظيم حول
1.2 

  مساند: دور
 نإ ) الصحية الرسائل إعداد في المشاركة 

 وجدت(

 المستهدفة الفئات ديدتح في المشاركة 

 وخصائصها.

 رئيسي: دور

 الفني الملخص إعداد 

 لها الزمني والجدول بثها المراد بالرسائل قائمة إعداد  

 الأصول حسب بالبث المتخصصة الشركة مع التعاقد 

 مثل لها العامة المواصفات ) المستهدفة الفئات تحديد 

 الاقتصادية الحالة العمرية، الفئة السكن، مكان

 معها التعاقد يتم التي للشركة وتزويدها  جتماعية...(والا

 البث خطة إعداد 

 القصيرة الرسائل

  الأسرة تنظيم حول
1.3 
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 التنفيذ  متابعة 

 للنشاط والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

 ومراجعتها. الاتصالات شركة من التقارير استقبال 

  مساند: دور
 والرسائل المحتوى إعداد في المشاركة 

 وجدت( نإ )  الصحية

 من المحولة الصحية الاستفسارات على الرد 

 حول الصحي الإعلامو التوعية مديرية

 اختصاص ضمن  تقع التي المواضيع

 عليها المتفق الآلية وحسب المديرية

 

  رئيسي: دور
 النشر خطة إعداد 

 والرسائل المحتوى إعداد  

 الاجتماعي التواصل مواقع صفحات إدارة 

 الأصول حسب الكتروني تسويق شركة مع التعاقد 

 ومتابعة الحاجة( حسب ) الصفحة إدارة في للمساعدة

 منها الواردة والتقارير عملها

 الرسائل لتصميم الفني التصميم شركة مع التعاقد 

 الأصول حسب والمنشورات

 للصفحات الترويج إدارة 

 للنشاط والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

 والمديريات والطفل المرأة صحة مديرية مع التنسيق 

 الاستفسارات على الرد آلية على للتوافق المعنية الأخرى

 الصفحات. إلى ترد التي الصحية

 خلال من الإعلام

 التواصل مواقع

 الاجتماعي

1.4 

 2 الأسرة تنظيم حول الذكية التطبيقات

 رئيسي: دور
 الفني الملخص إعداد 

 والرسائل المحتوى إعداد  

 حسب المتخصصة الشركة مع التعاقد 

 الذكية التطبيقات لتطوير الأصول

 التطبيق إدارة 

 وتنفيذها للتطبيق ترويجية خطة إعداد 

 للنشاط والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

  مساند: دور

 خلال من للتطبيق الترويجية الخطة تنفيذ في المشاركة 

 الوطنية يةالإعلام الحملات

 حول الذكي التطبيق

   الأسرة تنظيم مشورة
2.1 

 3 المطبوعات

  مساند دور
 والرسائل المحتوى إعداد في المشاركة

 وجدت( نإ ) للمطبوعات الصحية

 

  رئيسي دور
 الفني الملخص إعداد 

 الاتصالية المواد وكميات نواعأ تحديد 

 بالمحتوى يختص فيما والرسائل المحتوى إعداد 

 والرسائل

 الفني نتاجوالإ مالتصمي بشركات الخاص العطاء طرح 

 الأصول حسب والمطابع

 واختيارها للعروض الفني التقييم 

 المختار للتصميم الاختبارالقبلي 

 الوزارة في المعني الشخص / المديرية مع التنسيق 

 على الصحيحة الشعارات استخدام حول المانحة والجهة

  التعليمات. حسب المواد من مادة كل

 الطباعة وأوامر لتصاميما على النهائية الموافقة اصدار  

 وتوثيقها

 المطبوعات نتاجإ على الإشراف 

 تخزينها إدارةو المطبوعات توزيع 

 انتاجها يتم التي المواد أرشفة 

 

 المطبوعات رزمة

 تنظيم حول الاتصالية

  الأسرة

3.1 

  رئيسي دور
 الفني الملخص إعداد 

 والرسائل المحتوى إعداد  

 التصميم بشركات الخاص العطاء طرح 

  مساند دور
 بداعيالإ التصميم  مراجعة  

 وألوان تصاميم مع المواد تصاميم تناسق من كدأالت 

 اتهاوشعار الحملة

 المطبوعات رزمة

 وسائل حول  الصحية

 ودليل الأسرة تنظيم

 ومعلومات مواقع

3.2 
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 الأصول حسب والمطابع الفني والانتاج

 واختيارها للعروض الفني التقييم 

 المختار للتصميم الاختبارالقبلي 

 المطبوعات نتاجإ 

 المطبوعات توزيع 

 انتاجها يتم التي المواد أرشفة 

 المعنية المؤسسات وأسماء شعارات استخدام من كدأالت 

  الصحيح بالشكل المواد على

 نتاجهاإ يتم التي المواد أرشفة  

 مراكزب الاتصال

 والطفولة الامومة

  مساند دور
 سائلوالر المحتوى إعداد في المشاركة 

 نإ ) الأسرة بتنظيم الخاصة الصحية

 وجدت(

 : رئيسي دور

 الأوقاف وزارة مع ومراجعته الفني الملخص إعداد 

 الإسلامية والمقدسات والشؤون

 الاتصالية المواد وكميات ووموضوعات نواعأ تحديد 

 والمقدسات والشؤون الأوقاف وزارة مع بالتنسيق

 الإسلامية

 يسيةالرئ والرسائل المحتوى إعداد  

 الشرعي المحتوى لتطوير الأوقاف وزارة مع التنسيق 

 للمواد.

 الفني والانتاج التصميم بشركات الخاص العطاء طرح 

 الأصول حسب والمطابع

 واختيارها للعروض الفني التقييم 

 المختار للتصميم الاختبارالقبلي 

 وزارتي في المعني الشخص / المديرية مع التنسيق 

 استخدام حول المانحة والجهة والأوقاف الصحة

 حسب المواد من مادة كل على الصحيحة الشعارات

  التعليمات.

 الطباعة وأوامر التصاميم على النهائية الموافقة صدارإ  

 وتوثيقها

 المطبوعات انتاج على الإشراف 

 تخزينها إدارةو المطبوعات توزيع 

 انتاجها يتم التي المواد أرشفة 

 

 المطبوعات رزمة

 حول ينيةالد الاتصالية

 الأسرة تنظيم

3.3 

 4 الاتصالية والمواد التدريبية الأدلة

 للانشطة والادلة المواد / رئيسي دور

 تنظيم خدمات لمقدمي الموجهة الاتصالية

 الأسرة

 

 التدريبية والأدلة الاتصالية المواد مراجعة  

 لمقدمي الموجهة الأسرة تنظيم حول

 يتناسب ما واعتماد والمتوفرة الخدمات

 والطفل المرأة صحة مديرية خطة مع منها

  الاتصالية

 للمواد والرسائل المحتوى تحديث 

 للمديرية المعتمدة الاتصالية

 المعتمدة والأدلة المواد وتوزيع طباعة 

 المديرية لأنشطة

 الاتصالية المواد استخدام من كدأالت 

 الصلة. ذات الأنشطة في المعتمدة

 الاتصالية طةللانش والادلة المواد مساند/ دور

  المستهدفة للفئات الموجهة
 والادلة للمواد الصحي المحتوى مراجعة 

 التوعية مديرية قبل من المعتمدة  الاتصالية

 الموجهة الاتصالية للانشطة والادلة المواد / رئيسي دور

 الرئيسية المستهدفة للفئات

 للأنشطة  التدريبية لأدلةوا الاتصالية المواد مراجعة 

 ما واعتماد المتوفرة الأسرة تنظيم حول الاتصالية

 والصحي الإعلامو التوعية مديرية خطة مع منها يتناسب

  الاتصالية

 المعتمدة الاتصالية للمواد والرسائل المحتوى تحديث 

 يختص فيما  والطفل المرأة صحة مديرية مع بالتعاون

 الصحي بالمحتوى

 المعنية المؤسسات وأسماء شعارات ستخداما من التاكد 

  الصحيح بالشكل المواد على

 المديرية لأنشطة المعتمدة والأدلة المواد وتوزيع طباعة 

 تخزينها إدارةو

 الأنشطة في المعتمدة الاتصالية المواد استخدام من كدأالت 

 الصلة. ذات

 

 

 التدريبية الأدلة

 الاتصالية والمواد

 المتوفرة

4.1 
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 وجد( ان ) وتحديثها الصحي الإعلامو

 للانشطة والادلة المواد / سيرئي دور

 تنظيم خدمات لمقدمي الموجهة الاتصالية

  الأسرة
 الفني الملخص إعداد  

 مع التعاقد او والرسائل المحتوى إعداد 

 المحتوى عدادلإ خبراء

 التصميم لشركات العروض استدراج 

 الفني والانتاج

 واختيارها للعروض الفني التقييم 

 رالمختا للتصميم الاختبارالقبلي 

 الاتصالية والمواد الأدلة انتاج

 الاتصالية المواد استخدام من كدأالت 

 الصلة. ذات الأنشطة في المعتمدة

 

 الاتصالية للانشطة والادلة المواد مساند/ دور

  المستهدفة للفئات الموجهة
  الصحي المحتوى إعداد في المشاركة

 وجد( ان )  الاتصالية والمواد للادلة

 الموجهة الاتصالية نشطةللأ والادلة دالموا / رئيسي دور

 المستهدفة للفئات

 الفني الملخص إعداد  

 خبراء مع التعاقد  أو والرسائل المحتوى إعداد 

 المحتوى عدادلإ

 نتاجوالإ التصميم بشركات الخاص العطاء طرح 

 الأصول حسب والمطابع الفني

 واختيارها للعروض الفني التقييم 

 ختارالم للتصميم الاختبارالقبلي 

 وأوامر التصاميم على النهائية الموافقة اصدار 

 وتوثيقها  الطباعة

 المطبوعات انتاج على الإشراف 

 تخزينها إدارةو المطبوعات توزيع 

 انتاجها يتم التي المواد أرشفة 

 في المعتمدة الاتصالية المواد استخدام من التاكد 

 الصلة. ذات الأنشطة

 

 التدريبية الأدلة

 ةالاتصالي والمواد

 تطويرها المنوي

4.2 

 5 التدريب

 مقدمي بفئة الخاصة التدريبات / رئيسي دور

  الأسرة تنظيم خدمات
  للتدريب السنوية الخطة إعداد  

 والمخاطبات اللوجستية التحضيرات 

 التدريبية الورشات لعقد  الرسمية

 التدريبية المواد توفير 

 الفنية التدريبات لعقد الخبراء مع التعاقد 

 الاتصال المهارات مجال في صةالمتخص

 الأصول حسب والتيسير

 للورشات والتقييم المتابعة خطة تطوير 

 الحضور تسجيل نماذج إعداد من التدريبية

 تنفيذها على الإشرافو التقييم نماذج و

 وتحليلها البيانات وجمع

 على الإشرافو العمل ورشات حضور 

 تنفيذها.

   

 نشطةالأب الخاصة التدريبات / مساند دور

 الصحي الإعلامو التوعية لمديرية الاتصالية
 على والتدريب التدريبية المادة إعداد 

 الأسرة وتنظيم يةالإنجاب الصحة مواضيع

 لانشطة التدريب خطة في المتضمنة

 الصحي الإعلامو التوعية مديرية

 وجدت( ان ) الاتصالية

 ةلمديري الاتصالية الأنشطةب الخاصة التدريبات / رئيسي دور

 الصحي الإعلامو التوعية

 للتدريب السنوية الخطة إعداد  

 لعقد  الرسمية والمخاطبات اللوجستية التحضيرات 

 التدريبية الورشات

 التدريبية المواد توفير 

 في المتخصصة الفنية التدريبات لعقد الخبراء مع التعاقد 

  الأسرة تنظيم مواضيع او الاتصالية المهارات مجال

 الأصول حسب

 تنفيذها على الإشرافو العمل ورشات حضور 

 يختص فيما والطفل المرأة صحة مديرية مع التنسيق 

 الصحة بموضوعات الخاصة التدريبية بالجلسات

 الأسرة وتنظيم يةالإنجاب

 من التدريبية للورشات والتقييم المتابعة  خطة تطوير 

 الإشرافو التقييم ونماذج الحضور تسجيل نماذج إعداد

   وتحليلها البيانات وجمع تنفيذها على

 الخاصة التدريبات

 الأنشطةو بالبرامج

 الاتصالية

 

 6  المجتمعية الاتصالية البرامج أنشطة

  مساند: دور
 الفنية الفرق أعضاء اختياروتحديد 

 والطفل المراة صحة اقسام من  المحورية

 المراكز وقابلات الصحة مديريات في

 عالمجتم صحة للجان التابعة  الصحية

  رئيسي: دور
 للانشطة السنوية الخطة إعداد 

 عضائهاأ واعتماد المجتمع صحة لجان تشكيل 

 خطة حول المجتمع صحة للجان التعريفية اللقاءات عقد 

 التنفيذ، آلية تتضمن المجتمعية الأسرة تنظيم نشطةأ

 برنامج أنشطة

 والمشاركة التوعية

 لجان ) المجتمعية

 المجتمع( صحة

6.1 
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 من الصحية الفقرات لتقديم المختارة

   المجتمعية الأنشطة

 من المحورية الفنية الفرق أعضاء تدريب 

 على والقابلات والطفل المرأة صحة أقسام

 المتصلة والرسائل الأسرة تنظيم موضوع

 به

 الصحي المحتوى وتحديث مراجعة 

 و يةالإنجاب )الصحة الصحية والرسائل

 الاتصالية والمواد الأدلة في (الأسرة تنظيم

 )ان المجتمعية الأنشطة في المستخدمة

 وجدت(

 التابعين الصحية الخدمات مقدمي تنسيب 

 مثل الأنشطة بعض في للمشاركة للمديرية

 من وغيرها )الندوات( الحوارية الجلسات

 من متحدثين إلى تحتاج التي الأنشطة

 الصحي. القطاع في المختصين

 

 

 

 والتقييم المتابعة وخطة والتوثيق التقارير وأنظمة

 المجتمع صحة لجان مع التنسيقية  الاجتماعات عقد 

 حول المجتمعية للأنشطة السنوية اللجان  ططخ عدادلإ

  الأسرة تنظيم

 وتيسير بتقديم المختصة المحورية الفنية الفرق تحديد 

  المجتمع صحة لجان من المجتمعية الأنشطة

 الفنية للفرق المتخصصة الفنية التدريبية الورشات عقد 

 تيسير مهارات حول المجتمع صحة لجان من المحورية

 الصحي والمحتوى الأنشطة وتصميم  يةالاتصال الأنشطة

   نشاط بكل الخاص والاجتماعي

 للأنشطة اللوجستية التحضيرات توفير 

 وتزويد التثقيفة والمطبوعات الاتصالية المواد توفير 

 بها اللجان

 الإشراف  وزيارات الأنشطة تنفيذ على الإشراف 

 الميدانية

 جتمعيةالم للانشطة والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

 ومراجعتها الأنشطةب الخاصة التقارير نماذج تطوير  

 التربية وزارة مثل المعنية الوزارات مع التنسيق 

 عند خرىأ جهة يةأ أو ،الأوقاف ووزارة ،والتعليم

 إلى المجتمع صحة لجان وصول لتسهيل الحاجة

 على للحصول او والواعظات والوعاظ المدارس

 .شطةالأن لتنفيذ اللازمة الموافقات

  مساند: دور
 بالمحتوى الخاصة التدريبية المادة إعداد 

 وجدت( نإ) الأسرة تنظيم حول الصحي

 يةالإنجاب الصحة مواضيع على التدريب 

 البرامج في المتضمنة الأسرة وتنظيم

 اظللوع وأ للشباب الموجهة الاتصالية

  والواعظات

 

  رئيسي: دور
 للبرنامج الفني الملخص إعداد 

 الوزارات مع  والتنسيق الرسمية المخاطبات توجيه 

 التعاون اتفاقيات براملإ المعنية الحكومية والمؤسسات

  معها

 وأ للمدربين المتخصصة الفنية التدريبية الورشات عقد 

 وتيسير الاتصال مهارات حول  الأنشطة لميسري

 الصحي والمحتوى الأنشطة وتصميم الاتصالية ةالأنشط

 مديرية مع بالتعاون برنامج بكل الخاص والاجتماعي

 والطفل المرأة صحة

 البرامج نشطةلإ التنفيذية الخطة إعداد  

 للأنشطة اللوجستية التحضيرات 

 وتزويد التثقيفة والمطبوعات الاتصالية المواد توفير 

 بها اللجان

 الإشراف  وزيارات شطةالأن تنفيذ على الإشراف 

 الميدانية

 البرامج لأنشطة والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

 ومراجعتها الأنشطةب الخاصة التقارير نماذج تطوير  

 برنامج أنشطة

 وبرنامج الشباب

 والواعظات الوعاظ

6.2 

  رئيسي: دور
 الأنشطة خطة إعداد 

 تقديم حول الفنية التدريبية الورشات عقد 

 لمقدمي الأسرة لتنظيم الفاعلة المشورة

 الأسرة تنظيم خدمات

 المتخصصة الفنية التدريبية الورشات عقد 

 خدمات مقدمي من الأنشطة لميسري

 تيسير مهارات حول  الأسرة تنظيم

 الأنشطة وتصميم  الاتصالية الأنشطة

 نشاط بكل الخاص الصحي والمحتوى

 للأنشطة اللوجستية التحضيرات 

 

 المشورة برنامج

 الصحية المراكز داخل

 والمستشفيات

 الحكومية

6.3 
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 والمطبوعات صاليةالات المواد توفير 

 بها الخدمات مقدمي وتزويد التثقيفة

 الأنشطة تنفيذ على الإشراف  

 والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

  نشطةللأ

 الأنشطةب الخاصة التقارير نماذج تطوير 

 والطفولة الأمومة مراكز على وتعميمها

  والمستشفيات

 المراكز من المستلمة التقارير مراجعة 

 يتم التي الأنشطة حول والمستشفيات

 وتوثيقها. تنفيذها

 

  مساند: دور
 في والمشاركة التدريبية المادة إعداد 

 الصحة مواضيع على التدريب تنفيذ

 المتضمنة الأسرة وتنظيم يةالإنجاب

 ميسري  أو للمدربين المنح برامج في

  البرامج في المعتمدين الأنشطة

  رئيسي: دور
 العروض استدراج طلب ضمن الفني الملخص إعداد  

 المجتمع مؤسسات مع والتواصل المنحة عن الإعلان 

 للتغيير الاتصال مجال في الخبرة ذوي من المدني

 للمنحة. للتقدم والاجتماعي السلوكي

 المنح طلبات  واعتماد لتقييم الفنية اللجنة تشكيل طلب 

  لاجتماعتها والتنسيق دعوةوال

 المنح لطلبات الفني التقييم جراءلإ الفنية اللجنة إدارة  

 من المقدمة البرامج مقترحات مراجعة عملية إدارة 

 المؤهلة المؤسسات واختيار المدني المجتمع مؤسسات

   المنح لتنفيذ منها

 على للحصول اختيارها يتم التي المؤسسة مع التعاقد 

 صول.الأ حسب المنحة

 للمنح الفنية دارةالإ  

 المقدمة المنح لأنشطة التنفيذية الخطط واعتماد مراجعة 

 عليها الحاصلة المؤسسات من

 من المقترحين الميسرين  أو المدربين فرق اعتماد 

 المؤسسات

 الصحة موضوعات حول الفنية التدريبية الورشات عقد 

 الورشات على الإشراف الأسرة تنظيم و يةالإنجاب

 الأنشطة لميسري او للمدربين الموجهة الفنية ريبيةالتد

 المعتمدين
 المعدة بالنسخ المنحة على الحاصلة المؤسسات تزويد 

  الموجهة الاتصالية والمواد التدريبية للأدلة للطباعة

 الوزارة لدى توفرها حال في المنحة لبرامج

 الإشراف بزيارات والقيام المنح أنشطة تنفيذ متابعة 

  الميدانية

 المنح لأنشطة والتقييم المتابعة خطة وتنفيذ تطوير 

 ومراجعتها الأنشطةب الخاصة التقارير نماذج تطوير 

 وبناء التمكين برنامج

 )برنامج القدرات

 المنح(

6.4 
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[Business Name] Company Organizational Chart

برنامج التوعية  
والمشاركة المجتمعية

برامج  أخرى  
تعزيز الصحة -
التوعية الوالدية -

مديرية التوعية والعلام الصحي

 لمتابعةالأبحا  وا  
والتقييم 

قسم التوعية الصحية 

الحملات العلامية 

اعداد المحتوى الفني 
واعتماد التصاميم

العلام الرقمي
التواصل الجتماعي  و 

قسم العلام والتصال 

برنامج الشراكات 

برنامج المنح 

التدريب
 

ام
س
أق

 
ة 
ند
سا
م

 

 

 

  

أقسام وبرامج قائمة وليست ذات علاقة بموضوع تنظيم الأسرة

أقسام قائمة مع مقترح اعادة التشكيل للبرامج والوظائف المندرجة 
تحتها ذات االعلاقة بموضوع تنظيم الأسرة 

برامج ووظائف مقترح تشكيلها ضمن الأقسام القائمة ذات  العلاقة  
بموضوع تنظيم الأسرة 

مقترح استحداثها لدعم ومساندة البرامج  والأقسام القائمةأقسام 

برنامج صحة المسنين  

أقسام وبرامج أخرى  

قسم القرى الصحية 

قسم الوقاية من أضرار  
التدخين

لوزارة ضمن الخطة الاستراتيجية الاتصالية الصحي  الإعلام( الهيكل التنظيمي الفني المقترح لمديرية التوعية و4ملحق )

 الأسرةالصحة في مجال تنظيم 

قترح الاتصالية المقترحة في هذه الخطة، ي  والبرامج الصحي  الإعلامبناء على مراجعة الهيكل التنظيمي القائم لمديرية التوعية و

اعادة تشكيلها رح الوظائف الفنية المقت أوالبرامج و الأسرةبموضوع تنظيم  العلاقةذات  القائمةللأقسام الهيكل التنظيمي التالي 

  .الأقسام والبرامج القائمة لدعم عملفنية مساندة  أو وظائفأقسام  كما يتضمن المقترح استحداثضمن هذه الأقسام 

 

 

 والاتصال الإعلامقسم  .1

ذ مسؤول عن تصميم وتنفي  الأسرةبموضوع تنظيم  علاقةذات ال الصحي الإعلامفي مديرية التوعية و أحد الأقسام القائمةوهو

نشطة المديرية على مواقع أية للمديرية من حملات إعلامية وفقرات تلفزيونية أو إذاعية، او الإعلام الأنشطةومتابعة كافة 

محتوى المواد  إعدادالجماهيري الأخرى، كما تتضمن مسؤوليات هذا القسم  الإعلامالتواصل الاجتماعي وغيرها من وسائل 

بداعية للمواد الاتصالية والتأكد ات وبوسترات وتنويهات وغيرها ومراجعة التصاميم الإالاتصالية المختلفة من مطويات ونشر

ية، والتأكد من الاستخدام الصحيح لشعارات وزارة الصحة والمؤسسات الإعلاممن تناغمها مع تصاميم وألوان الحملات 

وظيفة مهام كل وضمن هذا القسم قترح تشكيلها لوظائف الملنتاج المواد الاتصالية قبل طباعتها وفيما يلي عرض إالشريكة في 

: منها  

 يةالإعلاموالبرامج الحملات  1.1

  المهام والمسؤوليات

 ية ومراجعتها مع المديريات/ الأقسام المعنية.الإعلامبداعية للحملات الملخصات الإ إعداد  -

    المقترح لمديرية التوعية والإعلام الصحي الفني لهيكل التنظيميا

ضمن الخطة الاستراتيجية الاتصالية لوزارة الصحة                 

 في مجال تنظيم الأسرة



 

129 
 

فقرات في البرامج التلفزيونية ية المختلفة )مثل الالإعلام الأنشطةية والإعلامللحملات  الملخصات الفنية إعداد -

 والإذاعية....وغيرها( ومراجعتها مع المديريات/ الأقسام المعنية.

 ية المرافقة لها بالتعاون مع المديرية / المديريات المعنية .الإعلام الأنشطةتحديد الرسائل الرئيسية للحملات و -

حملة من المديريات المعنية والشركاء، والدعوة والتنسيق  تشكيل اللجان الفنية لتقييم واعتماد التصاميم الفنية لكلطلب   -

 وتوثيق اجتماعات هذه اللجنة.  إدارةو

/ المديرية المعنية لطرح عطاء استدراج العروض لشركات التصميم والانتاج الفني والمطابع دارةالعمل مع الإ -

 ية الأخرى.الإعلاموالإذاعية والمؤسسات  ونية والقنوات التلفزي

 لتقييم الفني لعروض التصاميم الابداعية واختيار التصاميم الناجحة بالتشارك مع اعضاء اللجنة الفنية.اجراء ا -

 جراء الاختبارات القبلية عليها  إوية الإعلامعقد الشركة المختارة لتنفيذ التصاميم الفنية للحملات  إدارة -

 .ية للحملة والموافقة عليهاالإعلامالمواد  استلام -

أو التعاقد مع شركة دعاية واعلان لتطوير الخطط وتنفيذ  عليها الإشرافية للحملات والإعلامذ الخطط تطوير وتنفي -

 . تنفيذهاعلى  الإشرافية والإعلامالحجوزات 

 ية. الإعلاموتنفيذ خطة التوزيع لمطبوعات الحملات  إعداد -

 زيونية واذاعية وصحفية.ية المختلفة من مقابلات وفقرات تلفالإعلام الأنشطةوتحضير محتوى  إعداد -

ية المختلفة مع المديريات المعنية في وزارة الإعلامالتنسيق لاختيار المتحدثين حول المواضيع الصحية في القنوات  -

 ية ومقدمي البرامج المعنيين بالمعلومات الأساسية حول الموضوعالإعلامالصحة وتزويد المحطات 

 حوث تقييم الحملة ومراجعة التقارير وعرض نتائج الحملة على المعنيين.العمل مع قسم المتابعة والتقييم  لتنفيذ ب -

 ماكن التسجيل.أية )عند اللزوم( في الإعلامحضور تسجيل الفقرات  -

  .الخاصة بالبرنامج أو الوظيفةتوثيق كافة التقارير استلام و -

 

 

 الرقمي والتواصل الاجتماعي الإعلام 1.2

  المهام والمسؤوليات

 عملية الترويج للصفحات لزيادة عدد متابعيها. و صفحات المديرية على مواقع التواصل الاجتماعي إدارة -

الأقسام/ مع بالتعاون  والتطبيقات الذكيةالرسائل الخلوية القصيرة ومنشورات مواقع التواصل الاجتماعي لالمحتوى  إعداد -

 .ريات المعنيةالمدي

 خطة النشر على صفحات المديرية على مواقع التواصل الاجتماعي المختلفة. إعداد -

ية ونشرها على مواقع التواصل الإعلامحملات للاستخدام المواد الاتصالية ل يةالإعلامالحملات  المسؤول عنالتنسيق مع  -

 ية.الإعلامالاجتماعي بالتزامن مع الحملات 

ت المعنية في وزراة الصحة للرد على الاستفسارات الصحية التي ترد من المواطنين على صفحات التنسيق مع المديريا -

 .مواقع التواصل الاجتماعي

لكتروني التسويق الإ في تصميم المنشورات وشركاتللتعاقد مع الشركات المتخصصة في الوزارة المعنية  الجهةالعمل مع  -

 خدمات ارسال الرسائل الخلوية القصيرة.، وشركات تطوير التطبيقات الذكية وتقديم 

 يةالإعلام والبرامج الحملات مجال في للعاملين الفنية المتطلبات

 :في فنيةال المعرفة

 والاجتماعي السلوكي للتغيير يةالإعلام الحملات وتقييم إدارةو وتنفيذ تصميم -

 ية.الإعلام للحملات والإبداعية الفنية الملخصات إعداد -

 وتنفيذها. يةالإعلام الخطط وضع -

 :في الكافية الخبرة

 .والاعلان والدعاية التصميم شركات و يةالإعلام المؤسسات مع العمل -
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 .لحملات الرقمية والتطبيقات الذكيةللمنشورات وا الملخصات الفنية والإبداعية إعداد -

 على الشركات التي يتم التعاقد معها ومتابعة عملها والتقارير الواردة منها. الإشراف -

 ذه الخطط. خطط ترويجية للتطبيقات الذكية التي يتم تصميمها وتنفيذ ه إعداد -

 على تشغيلها ومتابعتها. الإشرافالتطبيقات الذكية وتحديث محتواها و إدارة -

المتابعة والتقييم  لتنفيذ بحوث تقييم الحملات على مواقع التواصل الاجتماعي وتقييم استخدام التطبيقات  العمل مع قسم -

 لى المعنيين.الذكية والرسائل القصيرة ومراجعة التقارير وعرض نتائج هذه البحوث ع

  .الخاصة بالبرنامج أو الوظيفةتوثيق كافة التقارير استلام و -

 

 المحتوى ومراجعة التصاميم: إعداد 1.3

  المهام والمسؤوليات

بالتنسيق مع الأقسام/ المديريات المعنية في وزارة  وى الاتصالي للمطبوعات والمواد الاتصالية المختلفة المحت إعداد -

 .وبناء على المحتوى الصحي المعد من قبلها  الصحة

 إعدادوتعميمها على جميع الأقسام والبرامج المعنية لاستخدامها عند  الأسرةالرسائل الاتصالية حول تنظيم  إعداد -

 .ى الفني أو التدريبيالمحتو

 يةالإعلامغير مرتبطة بالحملات   والتدريبية المختلفة بداعي للمطبوعات والمواد الاتصاليةالملخص الإ إعداد -

والمواد الاتصالية  في تصميم المطبوعاتللتعاقد مع الشركات المتخصصة في الوزارة المعنية  الجهةالعمل مع  -

 .والتدريبية المختلفة

 ية قبل انتاجها.الإعلاملاختبار القبلي للتصاميم والمواد تصميم وتنفيذ ا -

التنسيق مع المديرية / الشخص المعني في الوزارة والجهة المانحة حول استخدام الشعارات الصحيحة على كل مادة  -

 من المواد حسب التعليمات. 

قبل انتاجها بالتنسيق مع  يةالإعلامو والتدريبيةالمطبوعات والمواد الاتصالية اصدار الموافقة النهائية على تصاميم  -

 .يةالإعلامالأقسام / المديريات المعنية واللجان الفنية المشكلة للحملات 

 .للتصاميمشركات الطباعة بالنسخ النهائية  وتزويدصدار أوامر الطباعة إ  -

 سام الفنية ذات العلاقةالأقوأرشفتها بالتنسيق مع  والتدريبية على انتاج المطبوعات والمواد الاتصالية الإشراف -

  .الخاصة بالبرنامج أو الوظيفةتوثيق كافة التقارير استلام و -

 

 الاجتماعي: التواصلو الرقمي الإعلام مجال في  للعاملين الفنية المتطلبات

 

 :في الفنية المعرفة

 الاجتماعي التواصل مواقع صفحات إدارة  -

 التواصل وسائل عبر والاجتماعي كيالسلو للتغيير الرقمية الحملات وتقييم إدارةو وتنفيذ تصميم  -

 .الاجتماعي

 الاجتماعي التواصل مواقع على الترويج ووسائل أساليب واستخدام إدارة -

 الخلوية لرسائلاو الاجتماعي، التواصل اقعموب الخاصة لمنشوراتا وصياغة المحتوى إعداد -

 القصيرة

 الذكية. لتطبيقاتل المحتوى إعداد   -

 الذكية. والتطبيقات الرقمية للحملاتو للمنشورات بداعيةوالإ الفنية الملخصات إعداد -

 :في الكافية الخبرة

 الاجتماعي. التواصل مواقع إدارة شركات مع العمل -

 الاتصالات. شركات ومن الاجتماعي التواصل مواقع على الترويجية الخدمات شراء -
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 الصحيةقسم التوعية  .2

المسؤول عن تصميم  الأسرةبموضوع تنظيم  العلاقةالصحي ذات  الإعلامفي مديرية التوعية وأحد الأقسام القائمة وهو 

تمعية للمديرية من جلسات توعوية وتثقيفية ونقاشية وأيام مفتوحة وكذلك عن الشراكات المج الأنشطةوتنفيذ ومتابعة كافة 

برامج المنح الواردة  إدارةنشطة تستهدف أفراد المجتمع، كما تتضمن مسؤوليات هذا القسم أمع المؤسسات المختلفة لتنفيذ 

 ضمن هذا القسم تشكيلها حة للبرامج المقتريلي  وفيمافي هذه الخطة التي يتم تنفيذها من خلال مؤسسات المجتمع المدني، 

  :منهامهام كل و

 برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية ) لجان صحة المجتمع( 2.1

  المهام والمسؤوليات

نشطة المجتمعية  تتضمن آلية التنفيذ، وأنظمة حول خطة المديرية للأ لمشرفي تعزيز الصحةعقد اللقاءات التعريفية  -

 يق وخطة المتابعة والتقييم.التقارير والتوث

 .المجتمعية الأنشطة مشرفي تعزيز الصحة حول خطط البرامج ومع  الدوريةعقد الاجتماعات   -

 المعنية. مديريات الشؤون الصحيةتشكيل لجان صحة المجتمع واعتماد اعضائها بالتنسيق مع  -

 مع بالتنسيقية من لجان صحة المجتمع المجتمع الأنشطةتحديد الفرق الفنية المحورية المختصة بتقديم وتيسير  -

 .المعنية مديريات الشؤون الصحية

المحتوى  عدادالمديريات الأخرى ذات الاختصاص لإالتنسيق مع  المحتوى الفني للمواد والأدلة التدريبية أو إعداد  -

  .الأدلة والمواد التدريبية عند الحاجةالفني الخاصة بهم المتضمن في 

 .البرنامجب الخاصة التدريبية ب على تطوير المواد والادلةالعمل مع قسم التدري -

عقد الورشات التدريبية الفنية المتخصصة للفرق الفنية المحورية من لجان صحة المجتمع حول مهارات تيسير  -

والمحتوى الصحي والاجتماعي الخاص بكل نشاط  بالتعاون مع المديريات  الأنشطةالاتصالية  وتصميم  الأنشطة

 التدريب في المديرية.قسم بالتنسيق مع وة المعني

 التي تتطلب ذلك. الأنشطةتوفير الدعم اللوجستي للجان صحة المجتمع لتنفيذ  -

 وتزويد اللجان بها. ية توفير المواد الاتصالية والمطبوعات التثقيف -

 الميدانية. الإشرافالتي تنفذها لجان صحة المجتمع و القيام بالزيارات  الأنشطةعلى تنفيذ  الإشراف -

 .مديريات الشؤون الصحيةتعزيز الصحة في المراكز و فرقعلى  الإشراف -

مثل  الأنشطةالعمل مع المديريات المركزية لتنسيب مقدمي الخدمات الصحية التابعين لها للمشاركة في بعض  -

 قطاع الصحي.متحدثين من المختصين في ال إلىالتي تحتاج  الأنشطةالجلسات الحوارية )الندوات( وغيرها من 

 دعم الحملات الوطنية التثقيفية التي تنفذها المديرية. -

 : التصاميم ومراجعة المحتوى إعداد مجال في  للعاملين الفنية متطلباتال

 

 :في الفنية المعرفة

 .أنواعها بمختلف الاتصالية والمواد لمطبوعاتل الاتصالي المحتوى إعداد -

   .المختلفة والتدريبية الاتصالية والمواد للمطبوعات اعيالابد الملخص إعداد -

 يتم التي المواد على الراجعة التغذية وادماج المختلفة الاتصالية للمواد الميداني الاختبار جراءإ -

 اختبارها.

 .خلاقة بطرق يةالإعلام الرسائل صياغة -

 بها. لخاصةا الشعارات استخدامب المتعلقة المانحة والجهات الصحة وزارة سياسة -

 .الاتصالية المواد أرشفة -

  :في الكافية الخبرة

 والطباعة. التصميم شركات مع العمل -
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النماذج الخاصة  إعدادو العمل مع قسم المتابعة والتقييم على تطوير وتنفيذ خطة المتابعة والتقييم للانشطة المجتمعية -

 .بها

  .الخاصة بالبرنامج أو الوظيفةتوثيق كافة التقارير استلام و -

 

 

 الشراكات: برنامج 2.2

  المهام والمسؤوليات

 الملخصات الفنية للبرامج المنفذة بالشراكة مع المؤسسات والوزارات الأخرى. إعداد -

 الحكومية المعنية لابرام اتفاقيات التعاون معها. وزارات والمؤسساتمخاطبات الرسمية والتنسيق  مع التوجيه ال -

المحتوى الفني  عدادالمديريات الأخرى ذات الاختصاص لإالتنسيق مع المحتوى الفني للمواد والأدلة التدريبية أو إعداد -

  .الأدلة والمواد التدريبية عند الحاجةالخاصة بهم والمتضمن في 

 .دلة للمحتوى الفني المحدد من قبل البرنامجوالأالعمل مع قسم التدريب على تطوير المواد  -

من الشركاء  حول مهارات الاتصال وتيسير  الأنشطةو لميسري أعقد الورشات التدريبية الفنية المتخصصة للمدربين  -

التدريب في قسم والمحتوى الصحي والاجتماعي الخاص بكل برنامج بالتنسيق مع  الأنشطةالاتصالية وتصميم  الأنشطة

 يرية ومع المديريات المركزية المعنية.المد

 .الخطة التنفيذية لأنشطة البرامج المنفذة بالشراكة مع المؤسسات والوزارات الأخرى إعداد -

 التي تتطلب ذلك. الأنشطةتوفير الدعم اللوجستي اللازم لتنفيذ  -

 .وتزويد الشركاء بها ية توفير المواد الاتصالية والمطبوعات التثقيف -

 الميدانية. الإشرافالتي ينفذها الشركاء والقيام بالزيارات  الأنشطةتنفيذ  على الإشراف -

 المتابعة والتقييم على تطوير وتنفيذ خطة المتابعة والتقييم للانشطة التي تنفذ من خلال الشركاءأو وحدة العمل مع قسم  -

 .النماذج الخاصة بها إعدادو

  .راكاتببرامج الشالخاصة توثيق كافة التقارير استلام و -

 :المجتمعية والمشاركة التوعية امجنبر في عاملينلل الفنية المتطلبات

 

 :في الكافية والخبرة الفنية المعرفة

 .ةالمجتمعي والمشاركة التشبيك ومنهجيات آليات -

 ومنظمات الحكومية والمؤسسات المختلفة والمديريات والمراكز اللجان مع والتشبيك التنسيق -

 المحلي. المجتمع في المدني المجتمع

 المحلي. المجتمع من المختلفة الفئات مع والعمل دارتهاإو ياتالفعال تنظيم -

 بحرفية. والاجتماعات اللقاءات إدارة -

 بحرفية. التدريبية ورشاتال تنفيذ -

 تنفيذها. ومتابعة العمل خطط إعدادو الاتصالية البرامج إدارة -

  .التقارير إعداد -

 :بـ الجيد الإلمام

 المجتمع. صحة لجان بها لتعم التي المجتمعات في السائدة الثقافات -

 المجتمعية. الاتصالية لأنشطةل والتقييم المتابعة دواتأو آليات -

 :الشراكات امجنبر في للعاملين الفنية المتطلبات

 

  :في الكافية والخبرة الفنية المعرفة

 المركزي المستويين على المدني المجتمع ومؤسسات الحكومية المؤسسات مع والتشبيك التنسيق -

 والميداني.

 بحرفية. والاجتماعات اللقاءات إدارة -



 

133 
 

 

 وحدة برامج المنح: 2.3

 المهام والمسؤوليات

 الملخصات الفنية لبرامج المنح ليتم تضمينها في طلبات استدراج العروض المعدة لهذه الغاية.  إعداد -

 لإعلان عن المنحة.التنسيق مع الجهة المعنية في الوزارة ل -

 المنح والدعوة والتنسيق لاجتماعتها.  تشكيل اللجنة الفنية لتقييم واعتماد  طلباتطلب  -

اختيار المؤسسات المؤهلة منها عملية عملية مراجعة مقترحات البرامج المقدمة من مؤسسات المجتمع المدني و إدارة -

 لتنفيذ المنح.  

 على تنفيذها. الإشرافالفنية للمنح و دارةالإ -

 لمؤسسات الحاصلة عليها.مراجعة واعتماد الخطط التنفيذية لأنشطة المنح المقدمة من ا -

 و الميسرين المقترحين من المؤسسات الحاصلة على المنح.أاعتماد فرق المدربين  -

المحتوى الفني  عدادالمديريات الأخرى ذات الاختصاص لإالتنسيق مع  المحتوى الفني للمواد والأدلة التدريبية أو إعداد -

  .د الحاجةالأدلة والمواد التدريبية عنالخاصة بهم والمتضمن في 

  .التدريبية الخاصة ببرامج المنحالعمل مع قسم التدريب على تطوير المواد والادلة  -

عقد الورشات التدريبية الفنية المتخصصة للمؤسسات الحاصلة على المنح بالتنسيق مع قسم التدريب في المديرية ومع  -

 .عند الحاجة  المديريات المركزية المعنية

 .المعتمدين الأنشطةلميسري  لتدريبية الفنية الموجهة للمدربين اوعلى الورشات ا الإشراف  -

تزويد المؤسسات الحاصلة على المنحة بالنسخ المعدة للطباعة للأدلة التدريبية والمواد الاتصالية الموجهة  لبرامج  -

 المنحة في حال توفرها لدى الوزارة.

  .المؤسسات الحاصلة على المنحأنشطة دانية على المي الإشرافمتابعة تنفيذ أنشطة المنح والقيام بزيارات  -

العمل مع قسم المتابعة والتقييم على تطوير وتنفيذ خطة المتابعة والتقييم للانشطة التي تنفذ من خلال مؤسسات المجتمع  -

 .النماذج الخاصة بها إعدادو المجتمعية المدني الحاصلة على المنح

  .امج المنحببرالخاصة توثيق كافة التقارير استلام و -

 المجتمع ومنظمات الحكومية المؤسسات مع والشراكة لتعاونا واتفاقيات الرسمية المخاطبات إعداد -

 المدني.

 للبرامج. الفنية الملخصات إعداد -

 بحرفية. التدريبية ورشاتال تنفيذ -

 تنفيذها. ومتابعة العمل خطط إعدادو الاتصالية البرامج إدارة  -

  .التقارير إعداد -

 :ـب الجيد الإلمام

 .المجتمعية الاتصالية طةالأنشب  والتقييم المتابعة دواتأو آليات -

 :المنح امجنبر في للعاملين الفنية المتطلبات

 

  :في الكافية والخبرة الفنية المعرفة

 المدني. المجتمع مؤسسات مع والتشبيك التنسيق -

 بحرفية. والاجتماعات اللقاءات إدارة -

 المدني. المجتمع مؤسسات مع والعقود والاتفاقيات الرسمية المخاطبات إعداد -

 للبرامج. الفنية الملخصات إعداد -

 والبرامج. المشاريع عروض تقييم -

 بحرفية. التدريبية ورشاتال تنفيذ -

 تنفيذها. ومتابعة العمل خطط إعدادو الاتصالية البرامج إدارة  -

  .التقارير إعداد -

 :ـب الجيد الإلمام
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 مساندة ال امقسالأ .3

الاتصالية بشكل عام  الأنشطةتنفيذ البرامج والأقسام القائمة في لوظائف المقترح استحداثها لمساندة ودعم امل على الأقسام وتشوت

 : وفيما يلي عرض لمهام كل منها والمتضمنة في الخطة بشكل خاص 

 التدريب: 3.1

 المهام والمسؤوليات

 التدريب:أ(  

 قسام المديرية المختلفة من التدريب بشكل سنوي.أدراسة وتحديد احتياجات  -

 . بالتنسيق مع الأقسام الفنية في المديرية خطة المديرية السنوية للتدريب إعداد -

 عقد الورشات التدريبية.تأمين الدعم اللوجستي والمخاطبات الرسمية ل -

 المعنية في الوزارة للتعاقد مع الخبراء لعقد التدريبات الفنية المتخصصة عند الحاجة. لجهةالعمل مع ا -

 الصحي على المستوى المركزي والميداني. الإعلامعقد ورشات العمل بمستوياتها المختلفة لموظفي مديرية التوعية و -

 التدريبية لتحضير المواد التدريبية اللازمة لكل ورشة تدريبية.المواد  إعدادالمسؤول عن العمل مع  -

الورشات المديريات الأخرى ذات الاختصاص لتقديم الجلسات التدريبية الفنية الخاصة بهم والمتضمنة في التنسيق مع  -

 التدريبية.

نماذج تسجيل الحضور  عدادإالعمل مع قسم المتابعة والتقييم في المديرية لتطوير خطة تقييم الورشات التدريبية و -

  .الإشرافونماذج التقييم و

 المتابعة والتقييم في المديرية على جمع البيانات المتعلقة بالتدريب بشكل دوري وتحليلها. العمل مع قسم -

 .الخاصة بالتدريبتوثيق كافة التقارير استلام و -

 

 المواد التدريبية: إعدادب( 

  .المديرية الأقسام الفنية المعنية فية التدريبية بالتنسيق مع الملخصات الفنية للمواد والأدل إعداد -

المناسب منها مراجعة الأدلة التدريبية والمواد الاتصالية المتعلقة بها والمتوفرة لدى وزارة الصحة وشركائها واعتماد  -

  .بالتنسيق مع الأقسام الفنية المعنية في المديرية

حتوى الفني المعد من قبل الأقسام الفنية ذات الاختصاص في المديرية وبالتنسيق للمالتدريبية  الأدلة والأدوات تطوير -

 .معها 

 المحتوى للمواد والأدلة التدريبية عند الحاجة. إعدادالتعاقد مع خبراء  -

 وتعديلها حسب الحاجة.بالتنسيق مع الأقسام المعنية المواد التدريبية  اختبار -

 لمواد الداعمة لها.خطط سير الجلسات التدريبية وا إعداد -

والتنسيق معه  لتصميم المواد والادلة التدريبية  الإعلامالتصاميم في قسم المحتوى و إعدادالعمل مع المسؤول عن  -

 .لأرشفتها

  .لمواد والأدلة التدريبيةلتوزيع الخطة  إعداد -

  .الإعلامالمحتوى والتصاميم في قسم  إعدادصدار أمر الطباعة من المسؤول عن إطلب  -

 التدريبية ذات الصلة. الأنشطةالتأكد من استخدام المواد والأدلة التدريبية المعتمدة في  -

  .المواد التدريبية إعدادبالخاصة توثيق كافة التقارير استلام و -

 لمجتمعا مؤسسات مع أوالتعاقد الخدمات شراء عند المتبعة والآليات والتعليمات والأنظمة القوانين -

 .المتبعة المدني

 .المجتمعية الاتصالية الأنشطةب  والتقييم المتابعة وادوات آليات  -

 التدريبية المواد إعدادو التدريب مجال في للعاملين الفنية المتطلبات

 :التدريب

  :في الكافية والخبرة الفنية المعرفة

 التدريبية. الورشات وتنفيذ تصميم -
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 :المتابعة والتقييمالأبحاث و 3.2

 المهام والمسؤوليات

 الأبحاثا( 

بحاث والدراسات المطلوبة بالتنسيق مع الأقسام الفنية ذات الاختصاص في ووضع خطة للأمراجعة الدراسات المتوفرة  -

  .المديرية

 .بحاثالشركات المختصة بالأالمعنية في الوزارة للتعاقد مع  لجهةالعمل مع ا -

 لعروض واختيار الشركة المناسبة عند الحاجة.الملخصات الفنية لطلب عروض شركات البحوث، والتقييم الفني ل إعداد -

   .على عملها واستلام واعتماد التقارير وتحليل وعرض النتائج الإشرافعقود شركات الأبحاث و إدارة -

 المتابعة والتقييمب( 

 الصحي للمتابعة والتقييم بالتنسيق مع كافة الأقسام المعنية. الإعلامالخطة العامة لمديرية التوعية و إعداد -

الاتصالية التي تنفذها/ تشرف  الأنشطةتحديد مؤشرات القياس المختلفة والقيم المستهدفة لكل مؤشر منها لكافة البرامج و -

 الصحي. الإعلامعليها مديرية التوعية و

 مالإعلاتحديد منهجيات المتابعة والتقييم الخاصة بكل برنامج من البرامج التي تنفذها/ تشرف عليها مديرية التوعية و -

 .الصحي وتطوير أدوات المتابعة والتقييم

 الإعلامتحديد أدوات المتابعة والتقييم الخاصة بكل برنامج من البرامج التي تنفذها/ تشرف عليها مديرية التوعية و -

 الصحي وتطوير أدوات المتابعة والتقييم.

 تنفيذ أنشطة المتابعة والتقييم الواردة في خطة المديرية في هذا المجال. -

 كافة بشكل دوري.سام التي يتم تنفيذها من قبل الأق الأنشطةع البيانات حول جم -

الصحي للمساعدة في التقرير عن مستوى أداء كل مؤشر من المؤشرات  الإعلامقاعدة بيانات لمديرية التوعية و إعداد -

 ة في خطة المتابعة والتقييم. دالوار

ير المديرية والأقسام المعنية ضمن جدول زمني مناسب يتيح الفرصة تقارير المتابعة والتقييم ومشاركتها مع مد إعداد -

 لمشرفي البرامج لتعديل تدخلاتهم عند الحاجة.

 الملخصات الفنية لطلب عروض شركات البحوث، والتقييم الفني للعروض واختيار الشركة المناسبة عند الحاجة. إعداد -

 لها. والتحضير العمل ورشات تنظيم -

 لتلبيتها. التدريبية الخطط إعدادو التدريبية الاحتياجات تحديد -

 من الأخرى والمؤسسات والوزارات الصحة  ارةوز في المختلفة والمديريات الأقسام مع والتشبيك التنسيق -

 الشركاء.

 تدريبية.ال الورشات عن التقارير إعداد -

 :بـ الجيد  الإلمام

 المؤسسات مع التعاقد أو الخدمات شراء عند المتبعة والآليات والتعليمات والأنظمة بالقوانين الجيد الإلمام -

 المدربين. أو التدريبية

 .التدريب بأنشطة الخاصة والتقييم المتابعة وادوات آليات -

 :التدريبية المواد إعداد

  :في افيةالك والخبرة الفنية المعرفة

 لتلبيتها. المناسبة التدريبية المواد إعدادو التدريبية الاحتياجات تحليل -

 .خلاقة بطريقة الاتصالية الرسائل صياغة -

 سير وخطط التقديمية والعروض التدريبية دلةالأ مثل المختلفة هبأشكال  الفني حتوىللم التدريبي المحتوى إعداد -

 .المرافقة التدريبية والأدوات الجلسات

 تصميمها. يتم التي التدريبات من المستهدفة الفئات من فئة لكل والمناسبة المختلفة التدريب وآليات أساليب -

 التدريبية. العمل ورشات تصميم -

 :بـ الجيد  الإلمام

 .التدريب بأنشطة الخاصة والتقييم المتابعة وادوات آليات -
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 عند الحاجة. الأنشطةللبرامج و ركات المختصة بالدراسات التقييميةالشالمعنية في الوزارة للتعاقد مع  لجهةالعمل مع ا -

 الإشرافج( 

  .لأنشطة المديرية والنماذج الخاصة بهاالسنوية  الإشرافخطة  إعداد -

 ية وتزويد مدير المديرية ورؤساء الأقسام المعنية بها.الإشرافتقارير الزيارات  إعداد -

 في الميدان حسب المعايير المعتمدة لتنفيذ كل نشاط أو برنامج. الأنشطةيذ تقديم التغذية الراجعة للقائمين على تنف -

عقد لقاءات دورية مع رؤساء الأقسام الفنية في المديرية لمعرفة التحديثات التي تتم على خطط العمل وآليات تنفيذ  -

 البرامج بشكل دوري.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 والتقييم: المتابعةو الأبحاث مجال في للعاملين الفنية المتطلبات

 

  :في الكافية والخبرة الفنية المعرفة

 والاجتماعي. السلوكي للتغيير الاتصالية للبرامج والتقييم المتابعة خطط إعداد -

 .الأنشطةو للبرامج المختلفة القياس مؤشرات تطوير -

 .الاتصالية الأنشطةو البرامج وتقييم لمتابعة متنوعة ومنهجيات أساليب استخدام -

  .الاتصالية والبرامج الأنشطةب الخاصة التقييمو المتابعة أدوات تطوير -

 البيانات. قواعد تطوير -

  والتقييم. المتابعة تقارير إعداد -

  .والدراسات البحوث جراءإو تصميم -
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السنة )5(السنة )4(السنة )3(السنة )2(السنة )1(

2,621,40050,000634,600629,600653,600653,600 برنامج الإعلام الجماهيري1

2,248,00045,000517,000562,000562,000562,000الحملة الوطنية الاعلامية حول تنظيم الأسرة1.1

37,20009,3009,3009,3009,300حملة ترويجية اعلامية لتطبيق )الخارطة الصحية(1.2

48,00000024,00024,000فقرة تلفزيونية حول تنظيم الأسرة1.3

25,0005,0005,0005,0005,0005,000أنشطة التواصل الاجتماعي1.4

13,20003,3003,3003,3003,300الرسائل القصيرة حول تنظيم الأسرة عبر الهواتف النقالة1.5

250,0000100,00050,00050,00050,000رزمة المطبوعات الاتصالية حول تنظيم الأسرة1.6

1,789,85080,350254,350380,350494,450580,350برنامج التوعية والمشاركة المجتمعية 2

223,35047,75037,95049,85049,85037,950الأنشطة التدريبية2.1

540,00014,40057,600108,000158,400201,600 المحاضرات التوعوية التفاعلية2.2

540,00014,40057,600108,000158,400201,600 الجلسات النقاشية المجتمعية حول تنظيم الأسرة2.3

142,5003,80015,20028,50041,80053,200الجلسات الحوارية )الندوات( المجتمعية2.4

344,000086,00086,00086,00086,000الايام المفتوحة2.5

78,5700010,44031,06537,065برنامج الشباب3

47,25000020,62526,625برنامج اليافعين في المدارس3.1

31,3200010,44010,44010,440برنامج الشباب في الجامعات3.2

350,000000175,000175,000برنامج التمكين وبناء القدرات ) من خلال المنح(4

4.1
البرنامج الشبابي المجتمعي -منح ورشات التخطيط المستقبلي وتنظيم 

الأسرة
150,00000075,00075,000

100,00000050,00050,000برنامج تمكين المرأة -منح ورشات تمكين المرأة4.2

4.3
برنامج المشورة والإرشاد للمقبلين على الزواج -منح ورشات الخاطبين 

والخاطبات
100,00000050,00050,000

76,2480047,44814,40014,400برنامج الوعاظ والواعظات حول صحة الاسرة5

40,4480040,44800الورشات التدريبية5.1

28,80000014,40014,400الجلسات والدروس الدينية حول تنظيم الأسرة5.2

7,000007,00000رزمة المطبوعات الاتصالية الدينية حول تنظيم الأسرة5.3

6
برنامج المشورة الفاعلة حول تنظيم الأسرة في المراكز 

الصحية والمستشفيات
732,37781,526165,411171,686161,481151,481

000000تقديم المشورة داخل المراكز الصحية للسيدات  وتحسين جودتها6.1

254,23227,45656,49656,49656,49656,496الجلسات التثقيفية المقدمة داخل مراكز الأمومة والطفولة6.2

000000تقديم المشورة داخل المستشفيات للسيدات  وتحسين جودتها6.3

38,72004,40011,44011,44011,440الجلسات التثقيفية داخل أقسام  الأمومة والطفولة في المستشفيات الحكومية6.4

10,00000010,0000التطبيق الرقمي حول مشورة تنظيم الأسرة6.5

6.6
انتاج الحقيبة الاتصالية الخاصة بمقدمي الخدمات الصحية حول تقديم 

المشورة الفاعلة
7,50007,500000

100,000025,00025,00025,00025,000رزمة المطبوعات الصحية حول وسائل تنظيم الأسرة6.7

6.8
تدريب مقدمي الخدمات الصحية  العاملين في المراكز الصحية 

والمستشفيات على تقديم المشورة الفاعلة
227,97524,87053,88558,03045,59545,595

6.9
ورشة عمل تدريب مدربين من كوادر مديرية صحة المراة والطفل 

والمراكز الصحية والمستشفيات حول مهارات التيسير
16,25016,2500000

6.10
تدريب مقدمي الخدمات الصحية  العاملين في المراكز الصحية 

والمستشفيات على مهارات تيسير الجلسات التثقيفية
77,70012,95018,13020,72012,95012,950

الخطة التدريبية وبناء القدرات الفنية لمديرية التوعية 7

والإعلام الصحي

170,59065,59021,00042,00021,00042,000

7.1
التدريبات المركزية لمديرية التوعية والإعلام الصحي - التدريبات الفنية 

المتخصصة  في مجال الاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي
161,00056,00021,00042,00021,00021,000

7.2
التدريبات المركزية لمديرية التوعية والإعلام الصحي- التدريبات المعرفية 

في مجال تنظيم الأسرة والنوع الاجتماعي
9,5909,5900000

8
الخطة التدريبية وبناء القدرات الفنية لمديرية صحة المرأة 

والطفل
119,00028,00021,00028,00021,00021,000

8.1
التدريبات المركزية لمديرية صحة المراة والطفل- التدريبات الفنية 

المتخصصة  في مجال الاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي
119,00028,00021,00028,00021,00021,000

464,9680187,96774,26783,067242,167أبحاث ودراسات9

9.1
مسح المعرفة والاتجاهات والسلوكيات حول تنظيم الأسرة وتفضيلات 

الوسائل الإعلامية  )اختياري(
122,5000122,50000122,500

108,000027,00027,00027,00027,000دراسات تقييم  الأثر للحملات الوطنية  الاعلامية )الزامي(9.2

27,000000027,000دراسة تقييم لأثر البعدي للفقرة التلفزيونية )الزامي(9.3

28,00007,0007,0007,0007,000دراسة تقييم أثر المحاضرات التوعوية التفاعلية ) الزامي(9.4

9.5
دراسات تقييم أثر الجلسات النقاشية - )الزامي -لكل فئة مستهدفة على 

حدى(
84,000021,00021,00021,00021,000

27,00006,7506,7506,7506,750دراسات تقييم أثر الندوات المجتمعية )الزامي(9.6

17,6000008,8008,800دراسة الأثر البعدي للبرنامج  الشبابي في المدارس )الزامي(9.7

26,400008,8008,8008,800دراسة الأثر البعدي للبرنامج  الشبابي في الجامعات )الزامي(9.8

6,00000006,000دراسة الأثر البعدي لأنشطة برنامج التمكين وبناء القدرات )الزامي(9.9

3,60000003,600دراسة الأثر البعدي لأنشطة برنامج الوعاظ والواعظات )الزامي(9.1

14,86803,7173,7173,7173,717دراسة تقييم أثر برنامج المشورة الفاعلة )الزامي(9.11

6,403,003305,4661,284,3281,383,7911,655,0631,917,063المجموع العام

الموازنة التوجيهية لخطة الاتصال للتغيير السلوكي والاجتماعي في مجال تنظيم الأسرة ضمن قطاع التنمية في الاردن

متضمنة في خطة الدعم المباشر لوزارة الصحة من قبل الوكالة الأمريكية للتنمية الدولية 2023-2019

ملاحظات عامة :

1- تكاليف الأنشطة الاشرافية والادارية غير واردة في الخطة

وزارة 2- يعتمد برتوكولات وزارة الصحة لاحتساب أجور الميسرين والمحاضرين من كوادر ال

ً فنية والاتصالية التي سيتم اعتمادها سنويا برامج ال واردة في الميزانية بناءًعلى خطة ال بنود ال 3-قد يتم تعديل بعض ال

لبند الموازنة السنوية المرصودة ل
بندالرقم ال

الكلفة الاجمالية 

) بالدينار(

 التوجيهيةموازنة ال (5) ملحق
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