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  الملخــص

  
كبي��ر كبي��راً لم��ا لھ��ا م��ن أث��ر  اھتمام��اً  الت��ى توليھ��ا الدول��ةتعتبر الص��حة ا�نجابي��ة م��ن الب��رامج الھام��ة   

  .المصرى الريفبوھو العمل على نقص المعد$ت العالية من ا�نجاب خاصة  تسعى الدولة إلى تحقيقه
 الت��ى تح��ول دون الوص��ولا$قتص��ادية  –ا$جتماعي��ة أث��ر المح��ددات التع��رف عل��ى وتحاول الدراس��ة   

  ا4ھداف التالية:وذلك من خ0ل  ا المرجوةبالصحة ا�نجابية نحو أھدافھ
للمع��ارف المتعلق��ة  ودرج��ة إدراك المبح��وثين ا$قتص��ادية -التع��رف عل��ى الع0ق��ة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة-١

  بالصحة ا�نجابية.
  واتجاھات المبحوثين نحو الصحة ا�نجابية. ا$قتصادية -التعرف على الع0قة بين المحددات ا$جتماعية-٢
  ا$قتصادية وممارسة المبحوثين للصحة ا�نجابية. -المحددات ا$جتماعية عرف على الع0قة بينالت-٣
  وسلوك المبحوثين المتعلق بالصحة ا�نجابية. ا$قتصادية -ا$جتماعيةبين المحددات التعرف على الع0قة -٤

  أسرة. ٢٠٠ھا مواقلغ الدراسة الميدانية وذلك على عينة من ا4سر ب ت قرية شھا �جراءيروقد اخت  
ع0ق��ة ب��ين ك��ل م��ن مس��توى التعل��يم ، عم��ل  إل��ى ع��دد م��ن النت��ائج أھمھ��ا وج��ودوقد توصلت الدراسة   

عم��ل  ، كم��ا تب��ين وج��ود ع0ق��ة ب��ين المبح��وثين بالص��حة ا�نجابي��ة ودرجة معرف��ة مھنة الزوج والدخل الزوجة ،
 أنه ھناك تأثير لك��ل م��ن المس��توى التعليم��ى ى حينوبين اتجاھات المبحوثين نحو الصحة ا�نجابية ف الزوجة فقط

لبرامج الصحة ا�نجابي��ة ، وأخي��راً أظھ��رت النت��ائج المبحوثين  ، نوع ا4سرة ، ومھنة الزوج وبين مدى ممارسة
المبح��وثين  وب��ين س��لوك ، مھن��ة ال��زوج اIتي��ة: عم��ل الزوج��ة ، ن��وع ا4س��رة كل من المتغيرات وجود ع0قة بين

  ة ا�نجابية.بالصح فيما يتصل
ل��دى الس��كان ال��ريفيين عل��ى  سلبياً نحو ب��رامج الص��حة ا�نجابي��ة النتائج أن ھناك اتجاھاً  وقد أوضحت  

كاف��ة المس��تويات تقريب��اً ، مم��ا ي��دعو إل��ى ض��رورة إع��ادة النظ��ر ف��ى الطريق��ة الت��ى ي��تم بھ��ا ال��دعوة إل��ى الص��حة 
  ا�نجابية ولمن توجه إليھم الدعوة.

  

  المقدمـــة
  

ك��ذلك م��ن  البيولوجي��ة ا4سرة ھى الخلية ا4ول��ى ف��ى المجتم��ع واكتم��ال ھ��ذه الخلي��ة م��ن الناحي��ةتعتبر   
حي��ث أن الص��حة ف��ى  س��0مته ورفاھي��ة أف��راده ، ف��ى تك��وين المجتم��ع وض��مان ا4ث��ر له عظيمالناحية ا$جتماعية 

ا4م��راض والعاھ��ات م��ن  لعق��ل فص��حة الف��رد ليس��ت فق��ط ف��ى خل��وهوا الجس��م وال��نفس تعنى س��0مة معناھا العميق
  فى توازنه ا$جتماعى. وإنما أيضاً 

وتت��أثر ب��الكثير م��ن العوام��ل ا$جتماعي��ة والثقافي��ة وي��رى علم��اء ا$جتم��اع أن ص��حة ا4ف��راد ت��ؤثر   
  والديموجرافية وغيرھا من العوامل.

ودات للمجھ��ا�نط��0ق الحقيقي��ة  ومن ھنا ج��اء ا$ھتم��ام ب��الترويج لفك��رة الص��حة ا�نجابي��ة فھ��ى نقط��ة  
 ف��ى المجتم��ع ھى الخلية ا4ساس��يةراق من الرفاھية ا$جتماعية ، فا4سرة  من أجل الوصول إلى مستوى ويةمالتن
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أفرادھ��ا حي��اة ليع��يش  والف��رص تھيئ��ة كاف��ة الظ��روف 0متھا وحماي��ة قيمھ��ا وتماس��كھاويتطل��ب المحافظ��ة عل��ى س��
 المواثي��ق الدولي��ة ، كم��ا أن تنظ��يم ا$س��رة عائ��داً  تكفل��ه ھو حق إنسانىا4زواج لتنظيم إنجابھم  مستقرة. وممارسة

م��دعوة 4ن  اIن وال��دول النامي��ةوالثقافي��ة ، وا$قتص��ادية  ا$جتماعية سرة من الناحيةعلى صحة ا4م وا4 جابياً يإ
 المعرف��ة والمس��ائل المتعلق��ة بكيفي��ة التنظ��يم اIم��ن وحري��ة إل��ى ض��مان ھ��ذا الح��ق م��ن خ��0ل ت��وفير أس��باب تسعى

، وس��وف يظ��ل ھ��ذا  وھ��ى الص��حة ا�نجابي��ة وعمقاً لفك��رة التنظ��يم من خ0ل نظرة أكثر شمو$ً  واجر لTزختباا$
  كباقى الحقوق ا�نسانية بنمط وحجم ا�نجاز التنموى السائد. مرھوناً  الحق

   )٢٠، ص ١٩٩٧(عبد الھادى: 
 وفير الخدمات الص��حيةبت على ضرورة ا$ھتمام صندوق ا4مم المتحدة للسكانومن ھذا المنطلق أكد   

 من الحص��ول ن الفقراء وسكان الريفيار الواعى وتمكوكذلك توفير ا$ختي بما فيھا من خدمات الصحة ا�نجابية
م��ع ا$ھتم��ام بنوعي��ة الخ��دمات  عل��ى الخ��دمات الص��حية بش��كل ع��ام ، وخ��دمات الص��حة ا�نجابي��ة بش��كل خ��اص

  ) ٦، ص ١٩٩٩(صندوق ا4مم المتحدة: وجودتھا. 

وينبغ��ى عل��ى ك��ل م���ن  حة ا�نجابي��ة جوان��ب كثي��رة منھ��ا جوان��ب وقائي��ة وتثقيفي��ة وع0جي��ةوللص��  
المس��تويات م��ن أج��ل الحص��ول  مع��اً عل��ى جمي��ع كافة ھذه الجوانب والتنس��يق وا4ھلى دراسة القطاعين الحكومى

  على أفضل النتائج وبلوغ ا4ھداف المرجوة.
  

  المشكلة البحثيــة
والق��يم  حيث الع��ادات والتقالي��د من ا�نجاب خاصة فى الريف المصرى مصر بمعد$ت مرتفعة تتميز  

  وطبيعة المجتمع الزراعى التى تفرض على سكانھا تبنى سلوكاً إنجابياً معيناً.
حي��ث  ف��ى العق��ود ا4خي��رة مص��ر م��ن أھ��م الب��رامج الت��ى دع��ت إليھ��ا تنظ��يم ا4س��رة وتعتب��ر سياس��ة  

الح��ديث ع��ن ا�نج��اب وھ��و ح��ق م��ن  وعن��دما يص��بح لس��كانية للدول��ة.م��ن أھ��داف السياس��ة ا ھدفاً أساسياً  أصبحت
م��ن الكثي��ر م��ن الحق��وق ا�نس��انية الح��ق الوحي��د للكثي��ر م��ن الفق��راء والمح��رومين بل أنه ق��د يك��ون  حقوق ا�نسان

  باً.امجرد سرفقط  الحديث عن تنظيم ا4سرة 4خرى يصبحا
ال��ذى  ك��رة التنظ��يم وھ��ى الص��حة ا�نجابي��ةن فم�� ب��دأ العم��ل م��ن خ��0ل نظ��رة أكث��ر ش��مو$ً  وعلى ذلك  

ا4ھ��داف الت��ى  وليس ا4وحد لھا ولما كان لب��رامج الص��حة ا�نجابي��ة الكثي��ر م��ن أحد برامجھا يعتبر تنظيم ا4سرة
تسعى إلى حماية حقوق ا�نس��ان الص��حية ف��ى كاف��ة المج��ا$ت كان��ت أھمي��ة مث��ل ھ��ذه الدراس��ات الت��ى تس��عى إل��ى 

  .التى تعوق برامج الصحة ا�نجابية عن تحقيق أھدافھاعلى أھم ا4سباب  التعرف
ا$قتص��ادية الت��ى تح��ول دون الوص��ول  –العوام��ل ا$جتماعي��ة  أث��رويسعى البحث إلى التع��رف عل��ى   

  جوة.رمقيق أھدافھا التنموية والصحية الببرامج الصحة ا�نجابية نحو تح
  

  أھــداف البحــث
  ف ھى:تسعى الدراسة إلى تحقيق عدد من ا4ھدا  

المبح��وثين للمع��ارف المتعلق��ة  ا$قتص��ادية ودرج��ة إدراك –الع0ق��ة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ةالتع��رف عل��ى -١
  بالصحة ا�نجابية.

  ا$قتصادية واتجاھات المبحوثين نحو الصحة ا�نجابية. –التعرف على الع0قة بين المحددات ا$جتماعية-٢
  ا$قتصادية وممارسة المبحوثين للصحة ا�نجابية. –ماعيةالتعرف على الع0قة بين المحددات ا$جت-٣
  ا$قتصادية وسلوك المبحوثين المتعلقة بالصحة ا�نجابية. –التعرف على الع0قة بين المحددات ا$جتماعية-٤
  

  جعىمراEطار النظرى وال
مع��د$ت الموالي��د  ا4سلوب ا4مثل للحد م��نتتجه نحو تنظيم ا4سرة باعتباره بدأت بلدان العالم الثالث   

رغ��ب  أن تنظ��يم ا4س��رة $ يمك��ن أن يص��ادف نجاح��اً إ$ إذا) ١٩٥، ص ٢٠٠٠المرتفعة. وي��رى (عب��د الب��ارى: 
عل��ى التع��رف عل��ى  الم��راد نش��ر الفك��رة في��ه فض��0ً يل��زم ا$ھتم��ام بت��راث المجتم��ع  فع0ً فى التنظ��يم ول��ذلك الناس

  حياة الجنسية لدى السكان.الظروف ا$قتصادية والسياسية والدينية وطريقة ال
م��ن تنظ��يم ا4س��رة  أكثر شمو$ً  اتباع مدخلإلى ضرورة  )١٤٩، ص ١٩٩٤وھنا يشير (آن مازور:   

ال��دعوة لفك��رة الص��حة ا�نجابي��ة  التى تتعلق بالمرأة والرجل على السواء ، ومن ھنا جاءتيلبى كافة ا$حتياجات 
مفھ��وم  حي��ث يتض��من وليس��ت ھ��دفاً وحي��داً لص��حية وا�نجابي��ة التى تعترف بأن تنظيم ا4س��رة ھ��و أح��د مكوناتھ��ا ا

الكثي��ر م��ن ا4م��ور منھ��ا تنظ��يم ا4س��رة ، الوقاي��ة والع��0ج م��ن ا4م��راض الت��ى تنتق��ل ع��دواھا  الص��حة ا�نجابي��ة
  .بالجنس وا�صابات ا4خرى للجھاز التناسلى والع0ج من العقم كذلك ا$ھتمام با$حتياجات الخاصة للمراھقين
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  م الصحة اEنجابية:مفھو
ق��درة ا$ش��خاص عل��ى عل��ى تعري��ف الص��حة ا�نجابي��ة بأنھ��ا " )١٩٩٤للس��كان: (المؤتمر الدولى أكد   

مع��ه أن  ى يس��توجبذلا$ختيار متى وكيف يتم ذلك، ا4مر ا وآمنة وأن يكون لھم حرية ا�نجاب بطريقة مرضية
والت��ى تك��ون ف��ى متن��اول جمي��ع  لمفضلة لتنظ��يم ا$س��رةوااIمنة والفعالة لھم المعلومات الخاصة بالوسائل تتوافر 
والت��ى تمكنھ��ا م��ن  وان يكون لكل امرأة الحق ف��ى اس��تخدام الخ��دمات الص��حية المناس��بة وحسب اختياراتھم الناس

  اجتياز مرحلة الحمل والو$دة بس0م وبالتالى يتوافر للزوجين أحسن الفرص ل_نجاب بصورة آمنة.
للص��حة ا�نجابي��ة عل��ى أنھ��ا "اجتي��از الم��رأة ) ١٩، ص ٢٠٠٠ى للس��كان: وق��د أش��ار (المجل��س الق��وم  

م��ن عن��د الس��0مة  $ ينبغ��ى الوق��وفواجتماعي��ة س��ليمة بمعن��ى أن��ه  بدني��ة ونفس��ية لعمرھ��ا ا�نج��ابى ف��ى ص��حة
ش��مل تق��ديم يمفھ��وم الص��حة ا�نجابي��ة ل يمت��دب��ل يج��ب أن  أثن��اء الحم��ل وال��و$دة والح��ا$ت المرض��ية ا4م��راض

  بين فترات الحمل مع ا$ھتمام بالصحة النفسية وا$جتماعية". -خاصة الوقائية–التى تحتاجھا المرأة  تالخدما
يس��تطيع م بص��فة عام��ة ب��أن تھ��ت إل��ى أن الص��حة ا�نجابي��ة )٥، ص ١٩٩٩(عبد العليم: وأخيراً تشير   

تمر الم��رأة بالحم��ل  أمان وكذلكب بصورة آمنة وأن تتم الع0قات الجنسية القدرة على تنظيم نسلهالفرد أن يمارس 
 ونم��وه وتط��وره المولود على قي��د الحي��اة نتيجة ناجحة من خ0ل بقاءب تنتھى العملية ا�نجابيةوأن  نماوالوضع بأ

مجرد الوقاي��ة م��ن ا4م��راض وع0جھ��ا أو مج��رد  ا�نجابية على أنه الصحى. كما أنه $ ينظر إلى برامج الصحة
ال0زم��ة لتطبي��ق مب��ادئ العم��ل والمس��اواة  على اعتبار أنھا جزءاً من التنمي��ة البش��ريةبل ينظر إليھا  تنظيم ا4سرة

  جنب الوفاة نتيجة التناسل وا�نجاب فى حا$ت الزواج المبكر.وت
) إل��ى أنھ��ا تتض��من ٩، ص ١٩٩٨(المجل��س الق��ومى للس��كان: وعن مكونات الص��حة ا�نجابي��ة أش��ار   

  :من أھمھاجوانب عدة 
الراح��ة ب��ين الحم��ل ،  إرش��ادات ا4م الحام��ل،  التغذي��ة ف��ى فت��رة ا�نج��اب،  طع��يم ا4طف��ال، ت ملتطعيم ا4م الحا-

  واIخر.
إل��ى أن وزارة الزراع��ة ح��ددت أھ��م مكون��ات الص��حة ) ٦٦، ص ١٩٩٩(عب��د العل��يم: بينم��ا أش��ارت   

  ا�نجابية فى:
  ه.غير المأمون والحمل غير المرغوب في ليجنب ا�جھاض توفير وسائل الحمل-١
  المشورة والمعلومات وا$تصال فى مجال تنظيم ا4سرة.-٢
  ة.ـا4مومة والطفولة اIمن-٣
  رعاية صحة ا4م والطفل.-٤
  ه.ـــا�جھاض وعواقب-٥
  أمراض الجھاز التناسلى.-٦
  الصحة ا�نجابية للمراھقين.-٧
  الزواج المبكر والع0ج 4ورام الثدى والجھاز التناسلى.-٨

إل��ى أن ھن��اك ع��دد م��ن المراح��ل ) ٢٣-٢٠، ص ص ٢٠٠٠الق��ومى للس��كان:  وق��د أش��ار (المجل��س  
الصحة ا�نجابية للوصول إل��ى ا4ھ��داف المرج��وة وق��د ح��ددت ھ��ذه  التى ينبغى فيھا ممارسة واتباع برامجالھامة 

  المراحل كاIتى:
  رعاية ا4م أثناء الحمل.،  الفحص قبل الزواج،  مرحلة المراھقة،  مرحلة الطفولة-

  التى اھتمت بدراسة موضوع الصحة ا�نجابية لعل من أھمھا: ك العديد من الدراسات السابقةوھنا
ع��ن "المعرف��ة وا$تجاھ��ات والس��لوك تج��اه ) ١٩٩٨الدراسة التى ق��ام بھ��ا (المجل��س الق��ومى للس��كان:   

اب معرف��ة الش��ب بھ��دف التع��رف عل��ى درج��ة ف��ى محافظ��ة أس��يوط" الص��حة ا�نجابي��ة ب��ين الم��راھقين والش��باب
اع بخ��دمات الص��حة ا�نجابي��ة وتوص��لت الدراس��ة إل��ى أن نس��بة والتع��رف عل��ى م��دى ا$نتف�� بالص��حة ا�نجابي��ة

% ١٠العمري��ة ونس��بة  الفئ��ات % ب��ين أق��ل١٩حيث لم تتعد بين الشباب  بالصحة ا�نجابية ضعيفة للغاية المعرفة
  ابية ھى تنظيم ا$سرة.بين أعلى الفئات كما أن حوالى ثلثى العينة يعتقدون أن الصحة ا�نج

ا�نجابي��ة  اه ف��ى مج��ال الص��حةالحاجات غي��ر الملب�� دراسة") عن ١٩٩٩(عثمان: وفى دراسة قام بھا   
النت��ائج أن  والت��ى اس��تھدفت التع��رف عل��ى الحاج��ات غي��ر الملب��اه وأس��بابھا ، أوض��حتبمص��ر"  وتنظ��يم ا4س��رة

م��ع الت��ى تع��وق اIداء  ى يمكنھا التغلب على المشك0تالجھات المعنية بالتنظيم تحتاج إلى إعادة تنظيم داخلى حت
  ضرورة إعادة تدريب مقدموا الخدمة.

 مقت��رح لمواجھ��ة ع��ن تق��ديم برن��امج إرش��ادى) ١٩٩٩(عب��د العل��يم: بھ��ا  تأخ��رى قام�� وف��ى دراس��ة  
عل��ى ، وذل��ك بھ��دف الوق��وف  الت��ى ت��ؤثر عل��ى الص��حة ا�نجابي��ة للم��رأة الريفي��ة العوام��ل ا$جتماعي��ة والثقافي��ة

النتائج أن ھن��اك ع0ق��ة طردي��ة  حة ا�نجابية وقد أوضحتصلا التى تؤثر سلبياً على العوامل ا$جتماعية والثقافية
  بين السن عند الزواج وعدد مرات الحمل كذلك بين تعليم المرأة ومعدل إنجابھا.
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لمس��اجد ف��ى ع��ن اتج��اه خطب��اء ا) ٢٠٠٦وف��رج: ، وخليف��ة ، (إب��راھيم  دراس��ة ق��ام بھ��اوأخي��راً وف��ى   
الدراس��ة التع��رف عل��ى بع��ض الخص��ائص الشخص��ية  حي��ث اس��تھدفت نحو عمل المرأة والصحة ا�نجابية الريف

وج��ود ع0ق��ة معنوي��ة ب��ين اتجاھ��ات  النت��ائجحو قضايا الصحة ا�نجابية وق��د أك��دت نلخطباء المساجد واتجاھاتھم 
  رجة المشاركة السياسية وعضوية المنظمات.ود خطباء المساجد نحو الصحة ا�نجابية وبين المستوى التعليمى

  
  ىــوب البحثــا/سل

  
وذل��ك  )مرك��ز المنص��ورةالتابع��ة ل قرية شھاوھى محافظة الدقھلية ( أجريت ھذه الدراسة بإحدى قرى  
ت��م اختي��ار أعل��ى المراك��ز  وق��دتنازلي��اً م��ن حي��ث ع��دد الس��كان وع��دد ا4س��ر  مراك��ز المحافظ��ة ترتيب��اً بع��د ترتي��ب 
قرى تابع��ة ھ��ى (ش��ھا ،  من ث0ث وتتكون قرية شھا(قرية شھا) وبالمثل أعلى قرية بالمركز صورة) (مركز المن

(أزواج  م��ن أرب��اب ا4س��رأس��رة  ٢٠٠على عين��ة بل��غ قوامھ��ا الدراسة الميدانية  وقد تم تطبيقالريدانية ، النزھة) 
وذل��ك  لھ��ذا الغ��رض يان ص��ممتوقد اعتمدت الدراسة على بيانات تم جمعھا عن طريق استمارة استب وزوجات)

  عن طريق المقابلة الشخصية.
وتم استخدام ع��دد م��ن ا4دوات ا�حص��ائية لتحلي��ل البيان��ات الت��ى ت��م الحص��ول عليھ��ا مث��ل التك��رارات   

  ).٢(كا والنسبة المئوية واختيار مربع كاى
  ا�جرائية لمفھومات الدراسة: اريفالتع  

  ارف:ـــالمع-١
  ستوى إلمام المبحوث بالمعارف المتعلقة بالصحة ا�نجابية والتى تضم:م ويقصد بھا فى ھذا البحث

السن عند الزواج ، فوائد الفحص الطبى قبل ال��زواج ، مش��اكل زواج ا4ق��ارب ، الفت��رة المناس��بة ب��ين   
 الحمل والذى يليه ، أضرار الحمل المتكرر ، أھمية متابعة الحمل ، أھمي��ة الرض��اعة الطبيعي��ة ، أھ��م التطعيم��ات

  للمساعدة فى حالة تأخير الحمل.نلجأ فى السنة ا4ولى من عمر الطفل ، لمن 
  ات:ـــا;تجاھ-٢

لك��ل م��ن حكام التى يص��درھا المبح��وث نح��و م��دى تفض��يله أو ع��دم تفض��يله ويقصد بھا فى ھذا البحث حصيلة ا4
  مجا$ت الصحة ا�نجابية اIتية:

م��دة ب��ين الطف��ل وال��ذى يلي��ه ، المتابع��ة الدوي��ة للحم��ل ، الزواج المبكر للفتاة ، الفحص قبل الزواج ، ال  
  أھمية لبن ا4م ، الوصفات البلدية كع0ج لتأخير الحمل.

  ات:ــالممارس-٣
بالص��حة ا�نجابي��ة س��واء  فيم��ا يتص��ل المبح��وث/ المبحوث��ة ويقصد بھا حصيلة ا4فعال والتصرفات التى يمارسھا

  لق بـ:كانت تصرفات صحيحة أو خاطئة وذلك فيما يتع
الت��الى ، الحم��ل قبل الزواج ، صلة القرابة ب��ين ال��زوجين ، الفت��رة ب��ين الحم��ل و الطبى إجراء الفحص  

أي��ن وم��ن يق��وم بالمتابع��ة ، غ��ذاء الطف��ل ف��ى الس��نة ا4ول��ى م��ن عم��ره ، لم��ن يلج��أ المبح��وث/  متابع��ة الحم��ل ،
  لطفل فى السنة ا4ولى.لحل المشاكل المتعلقة با�نجاب ، التطعيمات التى أعطيت ل المبحوثة

  وك:ـــالسل-٤
 حص��يلة مع��ارف الف��رد وف��ى تك��وين معة فى توظي��فتجتسھم م محصلة ث0ثة أبعاد رئيسية ويقصد به  

القضايا وا4مور التى تتعلق بالص��حة ا�نجابي��ة بم��ا يض��من مس��توى مرتف��ع  ته تجاه بعضاتجاھاته وبلورة ممارس
  من الوعى تجاه تلك القضية الحيوية.

  ض البحثيــة:الفرو
ا$قتص��ادية ودرج��ة إدراك المبح��وثين للمع��ارف المتعلق��ة  -المح��ددات ا$جتماعي��ة توج��د ف��روق جوھري��ة ب��ين-١

  بالصحة ا�نجابية.
ا$قتص��ادية واتجاھ��ات المبح��وثين نح��و ب��رامج الص��حة  -توج��د ف��روق جوھري��ة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة-٢

  ا�نجابية.
  لصحة ا�نجابية.لا$قتصادية وممارسة المبحوثين  -ت ا$جتماعيةتوجد فروق جوھرية بين المحددا-٣
  ا$قتصادية وسلوك المبحوثين المتعلقة بالصحة ا�نجابية. -توجد فروق جوھرية بين المحددات ا$جتماعية-٤

  

  النتائج البحثية ومناقشاتھا
  

يھ��ا فيم��ا يتعل��ق س��وف يتض��من ھ��ذا الج��زء م��ن الدراس��ة اس��تعراض أھ��م النت��ائج الت��ى ت��م التوص��ل إل  
  بمعرفة واتجاه وممارسة سلوك المبحوثين نحو الصحة ا�نجابية.
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  ا;قتصادية على درجة المعرفة للمبحوثين ببرامج الصحة اEنجابية: -أو;ً: أثر المحددات ا;جتماعية 
ص��حة وبين درجة معرفة المبحوثين بب��رامج الا$قتصادية  -$ختيار الع0قة بين المحددات ا$جتماعية  

  تم صياغة الفرض ا�حصائى اIتى:ا�نجابية 
ا$قتص��ادية وب��ين درج��ة معرف��ة المبح��وثين بب��رامج  -$ توج��د ع0ق��ة ب��ين المتغي��رات ا$جتماعي��ة   

، والج��دول اIت��ى يوض��ح أھ��م  )٢(ك��ا ار مرب��ع ك��اىب��ار ھذا الفرض باس��تخدام اختبصحة ا�نجابية ، وقد تم اختال
  ا فى ھذا الشأن.النتائج التى تم التوصل إليھ

  

ا;قتصAAادية علAAى درجAAة المعرفAAة للمبحAAوثين ببAAرامج الصAAحة -أثAAر المحAAددات ا;جتماعيAAة :  )١جAAدول رقAAم (
  اEنجابية

  متغيرات الدراسة
  ارفــــــالمع

مستوى   ٢كا
  عالى  متوسط  ضعيف  المعنوية

  %  عدد  %  عدد  %  عدد
  الســـــن:- ١

  ٣.٣  ٣  ١٣.٠  ١٢  ٨٣.٧  ٧٧  ) سنة٣٠-١٩من (
  ٦  ١  ٨.٤  ١٣  ٩١  ١٤١  سنة ٤٠-٣١من   ٠.٠٨  ٨.٥

  ٥.٩  ٩  ٨.٥  ١٣  ٨٥.٦  ١٣١  سنة ٥٠-٤١من 
  التعليـــم:- ٢

  ٤.٤  ٧  ٥.٧  ٩  ٨٩.٩  ١٤٢  أمــــــــــــى

٠.٠٠٤  ٣١.٧**  
  ٦.٠  ٣  ١٤.٠  ٧  ٨٠.٠  ٤٠  يقـــرأ ويكتـــــب
  -  -  -  -  ١٠٠.٠  ٣٠  تعليـــم أساســــى

  ٠.٧  ١  ١٣.٥  ٢١  ٨٥.٨  ١٣٣  متوسط وفوق متوســـط
  ٢٨.٦  ٢  ١٤.٣  ١  ٥٧.١  ٤  تعليم جامعى وفوق جامعى

  عمل الزوجة:- ٣
  ٣.٩  ١٣  ١٠.٧  ٣٦  ٨٥.٥  ٢٨٨  تعمـــل  *٠.٠٤  ٦.٣٧  -  -  ٣.٢  ٢  ٩٦.٨  ٦١  $ تعمــل

  نوع ا/سرة:- ٤
  -  -  ١٠.٧  ٨  ٨٩.٣  ٦٧  تعيش فى منزل منفصل

  ٢.٦  ٨  ٤.٦  ٧  ٩٢.٧  ١٤٠  شقة منفصلة عن ا4ھل  *٠.٠٢  ١٢.١٧
  ٥.٢  ٩  ١٣.٢  ٢٣  ٨١.٦  ١٤٢  مــع ا4ھــــــل

  مھنة الزوج:- ٥
  -  -  ١٠٠  ٣  -  -  $ يعمــــل

  ٣.٤  ٨  ٨.٥  ٢٠  ٨٨.١  ٢٠٧  مــــزارع  **٠.٠٠  ٤٠.٩٨
  ١.٧  ٢  ٥.١  ٦  ٩٣.٢  ١١٠  موظــــف
  ٦.٨  ٣  ٢٠.٥  ٩  ٧٢.٧  ٣٢  أخــــرى

  الدخــــل:- ٦
  ٢.٣  ٥  ٥.٩  ١٣  ٩١.٩  ٢٠٤  جنيــه ٥٠٠أقل من 

٠.٠٢  ١٨.٧*  
  ٥.٨  ٧  ١٠.٨  ١٣  ٨٣.٣  ١٠٠  جنيـــه ٧٥٠-٥٠٠
  ٤.٢  ١  ١٦.٧  ٤  ٧٩.٢  ١٩  جنيــه ١٠٠٠-٧٥١

  -  -  ٢٥.٠  ٨  ٧٥.٠  ٢٤  جنيـه ١٢٥٠-١٠٠١
  -  -  -  -  ١٠٠.٠  ٢  جنيه ١٢٥٠أكثر من 

  الحيـــازة:- ٧
  ٣.٨  ١٢  ٩.٥  ٣٠  ٨٦.٧  ٢٧٤  $ يملــــك

  -  -  ٢٥.٠  ٦  ٧٥.٠  ١٨  فـدان ١٠-١  ٠.٠٦  ١٢.٢
  ٢.٩  ١  -  -  ٩٧.١  ٣٣  فدان ٢٠-١١
  -  -  ٧.٧  ٢  ٩٢.٣  ٢٤  فدان ٣٠-٢١

  ٠.٠٥*معنوية عند مستوى                                              ٠.٠١**معنوية عند مستوى 

  
  
  
رف��ة المبح��وثين بب��رامج وع0قتھ��ا بدرج��ة معا$قتص��ادية  -ا$جتماعي��ة أظھ��رت النت��ائج الت��ى تتعل��ق بالمح��ددات -

  :عن الصحة ا�نجابية
التعل��يم ومھن��ة ال��زوج وذل��ك عن��د مس��توى درجة المعرفة والمتغيرات الدراس��ية اIتي��ة: وجود ع0قة معنوية بين -

  .٠.٠١معنوية 
كما تبين وجود ع0قة معنوية ب��ين درج��ة المعرف��ة والمتغي��رات البحثي��ة: عم��ل الزوج��ة ، ون��وع ا4س��رة وال��دخل -

، وع��دم وج��ود ع0ق��ة معنوي��ة ب��ين درج��ة المعرف��ة وك��ل م��ن متغي��رات الس��ن ،  ٠.٠٥توى معنوي��ة عند مس
  والحيازة.
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وبناءً على ما تم استعراضه من نت��ائج فإن��ه يمك��ن قب��ول الف��رض النظ��رى ا4ول فيم��ا يتص��ل ب��المتغيرات اIتي��ة: -
ف��ى ح��ين يمك��ن قب��ول الف��رض  المستوى التعليمى ، عم��ل الزوج��ة ، ون��وع ا4س��رة ، مھن��ة ال��زوج ، وال��دخل ،

  ، والحيازة. ما يتصل بالمتغيرات اIتية: السنا�حصائى ا4ول في
  :ا;قتصادية على اتجاھات المبحوثين نحو برامج الصحة اEنجابية -ثانياً: أثر المحددات ا;جتماعية 

حو ب��رامج الص��حة وبين اتجاھات المبحوثين ن ا$قتصادية -$ختبار الع0قة بين المحددات ا$جتماعية  
  ا�نجابية تم صياغة الفرض ا�حصائى اIتى:

ا$قتص��ادية وب��ين اتج��اه المبح��وثين نح��و ب��رامج الص��حة –$ توجد ع0ق��ة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة   
والج��دول اIت��ى يوض��ح أھ��م النت��ائج الت��ى ت��م  )٢ك��اك��اى (ار ھ��ذا الف��رض باس��تخدام مرب��ع ب��ا�نجابية ، وقد ت��م اخت

  .التوصل إليھا فى ھذا الشأن
  

  ا;قتصادية على اتجاھات المبحوثين نحو برامج الصحة اEنجابية-أثر المحددات ا;جتماعية :  )٢جدول رقم (

  متغيرات الدراسة
  ا;تجاھــــات

  إيجابى  محايد  سلبى  مستوى المعنوية  ٢كا
  %  عدد  %  عدد  %  عدد

  الســـــن:- ١
  -  -  ٧٣.٩  ٦٨  ٢٦.١  ٢٤  ) سنة٣٠-١٩من (

  -  -  ٦٥.٨  ١٠٢  ٣٤.٢  ٥٣  سنة ٤٠-٣١من   ٠.٣  ٢.٢٣
  -  -  ٧١.٩  ١١٠  ٢٨.١  ٤٣  سنة ٥٠-٤١من 

                  التعليـــم:-٢
  -  -  ٧٠.٩  ١١٢  ٢٩.١  ٤٦  أمــــــــــــى

٠.١  ١١.٢  
  -  -  ٧٨.٠  ٣٩  ٢٢.٠  ١١  يقـــرأ ويكتـــــب

  -  -  ٧٥.٠  ١٥  ٢٥  ٥  م أساســــىتعليـــ
  -  -  ٦٣.٩  ٩٩  ٣٦.١  ٥٦  متوسط وفوق متوســـط

  -  -  ٧١.٤  ٥  ٢٨.٦  ٢  تعليم جامعى وفوق جامعى
  عمل الزوجة:- ٣

  -  -  ٧١.٨  ٢٤٢  ٢٨.٢  ٩٥  تعمـــل  *٠.٠٥  ٣.٨٣  -  -  ٦٠.٣  ٣٨  ٣٩.٧  ٢٥  $ تعمــل
  نوع ا/سرة:- ٤

  -  -  ٧٦.٠  ٥٧  ٢٤.٠  ١٨  تعيش فى منزل منفصل
  -  -  ٧٤.٢  ١١٢  ٢٥.٨  ٣٩  شقة منفصلة عن ا4ھل  ٠.٦  ٥.٧

  -  -  ٦٣.٨  ١١١  ٣٦.٢  ٦٣  مــع ا4ھــــــل
  مھنة الزوج:- ٥

  -  -  ١٠٠  ٣  -  -  $ يعمــــل

  -  -  ٦٨.٩  ١٦٢  ٣١.١  ٧٣  مــــزارع  ٠.٥  ٢.٢٣
  -  -  ٧٢.٩  ٨٦  ٢٧.١  ٣٢  موظــــف
  -  -  ٦٥.٩  ٢٩  ٣٤.١  ١٥  أخــــرى

  ـــل:الدخـ- ٦
  -  -  ٧٠.٧  ١٥٧  ٢٩.٣  ٦٥  جنيــه ٥٠٠أقل من 

٠.٦  ٢.٩٢  
  -  -  ٦٧.٥  ٨١  ٣٢.٥  ٣٩  جنيـــه ٧٥٠-٥٠٠
  -  -  ٦٢.٥  ١٥  ٣٧.٥  ٩  جنيــه ١٠٠٠-٧٥١

  -  -  ٧٨.١  ٢٥  ٢١.٩  ٧  جنيـه ١٢٥٠-١٠٠١
  -  -  ١٠٠  ٢  -  -  جنيه ١٢٥٠أكثر من 

  الحيـــازة:- ٧
  -  -  ٧٢.٢  ٢٢٨  ٢٧.٨  ٨٨  $ يملــــك

  -  -  ٥٠.٠  ١٢  ٥٠.٠  ١٢  فـدان ١٠-١  ٠.١  ٥.٦٢
  -  -  ٦٧.٦  ٢٣  ٣٢.٤  ١١  فدان ٢٠-١١
  -  -  ٦٥.٤  ١٧  ٣٤.٦  ٩  فدان ٣٠-٢١

  ٠.٠٥*معنوية عند مستوى                                              ٠.٠١**معنوية عند مستوى 

  
ب��رامج نح��و المبح��وثين  واتج��اهص��ادية ا$قت -ا$جتماعي��ة  مح��دداتبالأظھ��رت النت��ائج الت��ى تتعل��ق   

  :عن الصحة ا�نجابية
وا$تج��اه نح��و ب��رامج الص��حة ا�نجابي��ة  ا$قتص��ادية –ية معنوية بين أى من المتغيرات ا$جتماعية عدم وجود أ-

أن ھناك معنوي��ة ب��ين عم��ل الزوج��ة وا$تج��اه نح��و ب��رامج الص��حة ا�نجابي��ة عن��د مس��توى معنوي��ة  فيما عدا
٠.٠٥.  

على ما تم استعراضه من نتائج فإنه يمكن قبول الفرض النظرى الثانى فيم��ا يتص��ل بمتغي��ر عم��ل الزوج��ة  ءً وبنا-
  فقط وقبول الفرض ا�حصائى الثانى فيما يتصل بباقى المتغيرات.

  ممارسة المبحوثين لبرامج الصحة اEنجابية:درجة ا;قتصادية على  -ثالثاً: أثر المحددات ا;جتماعية 
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ب��رامج لالمبح��وثين  ممارس��ةدرج��ة عل��ى ا$قتص��ادية  -الع0ق��ة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة$ختب��ار   
  الصحة ا�نجابية تم صياغة الفرض ا�حصائى اIتى:

ب��رامج لالمبح��وثين  م��دى ممارس��ةا$قتص��ادية وب��ين –$ توج��د ع0ق��ة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة   
والجدول اIتى يوضح أھ��م النت��ائج الت��ى ) ٢(كا ام مربع كاىار ھذا الفرض باستخدبختالصحة ا�نجابية ، وقد تم ا

  تم التوصل إليھا فى ھذا الشأن.
  

ممارسAAة المبحAAوثين لبAAرامج الصAAحة درجAAة ا;قتصAAادية علAAى  -أثAAر المحAAددات ا;جتماعيAAة :  )٣جAAدول رقAAم (
  اEنجابية

  متغيرات الدراسة
  درجة الممارسة

  عالية  ةمتوسط  ةضعيف  مستوى المعنوية  ٢كا
  %  عدد  %  عدد  %  عدد

  الســـــن:- ١
  -  -  ٣٠.٤  ٢٨  ٦٩.٦  ٦٤  ) سنة٣٠-١٩من (

  ٦  ١  ٣١.٠  ٤٨  ٦٨.٤  ١٠٦  سنة ٤٠-٣١من   ٢.٧٩  ٠.٦
  ٢  ٣  ٢٨.١  ٤٣  ٦٩.٩  ١٠٧  سنة ٥٠-٤١من 

                  التعليـــم:-٢
  -  -  ٢٩.٧  ٤٧  ٧٠.٣  ١١١  أمــــــــــــى

٠.٠١  ٢٩.٦**  
  ٦.٠  ٣  ٢٤.٠  ١٢  ٧٠.٠  ٣٥  يقـــرأ ويكتـــــب
  -  -  ٤٣.٣  ١٣  ٥٦.٧  ١٧  تعليـــم أساســــى

  -  -  ٢٨.٦  ٤٤  ٧١.٤  ١١٠  متوسط وفوق متوســـط
  -  -  ٤٢.٩  ٣  ٥٧.١  ٤  تعليم جامعى وفوق جامعى

بAAرامج الصAAحة ممارسAAة المبحAAوثين لا;قتصادية علAAى درجAAة  -أثر المحددات ا;جتماعية :  )٣تابع جدول رقم (
  اEنجابية

  تغيرات الدراسةم
  المعــــــارف

  عالى  متوسط  ضعيف  مستوى المعنوية  ٢كا
  %  عدد  %  عدد  %  عدد

  عمل الزوجة:- ٣
  ١.٢  ٤  ٣٠.٣  ١٠٢  ٦٨.٥  ٢٣١  تعمـــل  ٠.٦  ١.٠٩  -  -  ٢٧.٠  ١٧  ٧٣.٠  ٤٦  $ تعمــل

  نوع ا/سرة:- ٤
  -  -  ١٨.٧  ١٤  ٨١.٣  ٦١  تعيش فى منزل منفصل

  ٢.٠  ٣  ٢٣.٨  ٣٦  ٧٤.٢  ١١٢  فصلة عن ا4ھلشقة من  **٠.٠٠٢  ١٧.٥١
  ٦.٠  ١  ٣٩.٧  ٦٩  ٥٩.٨  ١٠٤  مــع ا4ھــــــل

  مھنة الزوج:- ٥
  -  -  -  -  ١٠٠  ٣  $ يعمــــل

  ٤.٠  ١  ٢٩.٤  ٦٩  ٧٠.٢  ١٦٥  مــــزارع  **٠.٠١  ١٨.٧١
  -  -  ٣٠.٥  ٣٦  ٦٩.٥  ٨٢  موظــــف
  ٦.٨  ٣  ٣١.٨  ١٤  ٦١.٤  ٢٧  أخــــرى

  الدخــــل:- ٦
  ٥  ١  ٣١.٥  ٧٠  ٦٨.٠  ١٥١  جنيــه ٥٠٠ل من أق

٠.٢٥  ١٠.٢٨  
  ٢.٥  ٣  ٣٠.٨  ٣٧  ٦٦.٧  ٨٠  جنيـــه ٧٥٠-٥٠٠
  -  -  ٨.٣  ٢  ٩١.٧  ٢٢  جنيــه ١٠٠٠-٧٥١

  -  -  ٢٨.١  ٩  ٧١.٩  ٢٣  جنيـه ١٢٥٠-١٠٠١
  -  -  ٥٠  ١  ٥٠.٠  ١  جنيه ١٢٥٠أكثر من 

  الحيـــازة:- ٧
  ١.٣  ٤  ٣١.٦  ١٠٠  ٦٧.١  ٢١٢  $ يملــــك

  -  -  ٢٠.٨  ٥  ٧٩.٢  ١٩  فـدان ١٠-١  ٠.٢  ٩.٣٤
  -  -  ٣٥.٣  ١٢  ٦٤.٧  ٢٢  فدان ٢٠-١١
  -  -  ٧.٧  ٢  ٩٢.٣  ٢٤  فدان ٣٠-٢١

  ٠.٠٥*معنوية عند مستوى                                              ٠.٠١**معنوية عند مستوى 

 ةــ��ـممارس��ة المبح��وثين للص��حة ا�نجابيدرج��ة و ا$قتص��ادية -ا$جتماعية  محدداتأظھرت النتائج التى تتعلق بال
  :عن

ون��وع ا4س��رة وك��ل م��ن المس��توى التعليم��ى  الص��حة ا�نجابي��ة المبحوثين لب��رامج أن ھناك معنوية بين ممارسة -
  .٠.٠١ومھنة الزوج عند مستوى معنوية 

ممارس��ة الص��حة رج��ة دوب��ين  وال��دخل والحي��ازةوعدم وجود ع0قة معنوية بين المتغيرات السن وعمل الزوجة -
  ا�نجابية.

ب��المتغيرات  فإنه يمكن قبول الفرض النظرى الثال��ث فيم��ا يتص��ل بناءً على ما تم استعراضه من نتائج  
 قبول الف��رض ا�حص��ائى الثال��ث فيم��ا يتص��ل، نوع ا4سرة ، مھنة الزوج ، بينما يمكن المستوى التعليمى اIتية: 

  الحيازة. ،عمل الزوجة ، الدخل بمتغيرات السن ، 
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ممارسAAة) نحAAو بAAرامج  -اتجاھAAات -على سلوك المبحوثين (معرفةا;قتصادية  -رابعاً: أثر المحددات ا;جتماعية
  الصحة اEنجابية:

ا$قتص��ادية عل��ى س��لوك المبح��وثين نح��و ب��رامج الص��حة  -$ختبار الع0قة ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة  
  ا�نجابية تم صياغة الفرض ا�حصائى اIتى:

نح��و ب��رامج الص��حة  وب��ين س��لوك المبح��وثين ا$قتص��ادية - توجد فروق ب��ين المح��ددات ا$جتماعي��ة$  
، والجدول اIتى يوض��ح أھ��م النت��ائج الت��ى ت��م التوص��ل )٢(كا ا�نجابية وقد تم اختبار الفرض باستخدام مربع كاى

  إليھا فى ھذا الشأن.
  

المبحAAوثين  )معرفAAة واتجAAاه وممارسAAة(علAAى سAAلوك  أثAAر المحAAددات ا;جتماعيAAة وا;قتصAAادية:  )٤جدول رقAAم (
  نحو برامج الصحة اEنجابية

  متغيرات الدراسة
  السلــــوك

  إيجابى  محايد  سلبى  مستوى المعنوية  ٢كا
  %  عدد  %  عدد  %  عدد

  الســـــن:- ١
  ٢.٢  ٢  ٢٥.٠  ٢٣  ٧٢.٨  ٦٧  ) سنة٣٠-١٩من (

  ١.٣  ٢  ١٧.٤  ٢٧  ٨١.٣  ١٢٦  سنة ٤٠-٣١من   ٠.١٤  ٦.٧٨
  ٥.٢  ٨  ٢١.٦  ٣٣  ٧٣.٢  ١١٢  سنة ٥٠-٤١من 

  التعليـــم:- ٢
  ٣.٨  ٦  ١٨.٤  ٢٩  ٧٧.٨  ١٢٣  أمــــــــــــى

٠.١  ٢٠.٣  
  ٦.٠  ٣  ٢٤.٠  ١٢  ٧٠.٠  ٣٥  يقـــرأ ويكتـــــب
  -  -  ٢٠.٠  ٦  ٨٠.٠  ٢٤  تعليـــم أساســــى

  ١.٣  ٢  ٢١.٩  ٣٤  ٧٦.٨  ١١٩  متوسط وفوق متوســـط
  ١٤.٣  ١  ٢٨.٦  ٢  ٥٧.١  ٤  جامعىتعليم جامعى وفوق 

  عمل الزوجة:- ٣
  ٣.٦  ١٢  ٢٣.١  ٧٨  ٧٣.٣  ٢٤٧  تعمـــل  **٠.٠١  ١٠.٦١  -  -  ٧.٩  ٥  ٩٢.١  ٥٨  $ تعمــل

  نوع ا/سرة:- ٤
  -  -  ١٧.٣  ١٣  ٨٢.٧  ٦٢  تعيش فى منزل منفصل

  ٢.٠  ٣  ١٦.٦  ٢٥  ٨١.٥  ١٢٣  شقة منفصلة عن ا4ھل  *٠.٠٢  ١١.٥٥
  ٥.٢  ٩  ٢٥.٩  ٤٥  ٦٩.٠  ١٢٠  مــع ا4ھــــــل

  مھنة الزوج:- ٥
  -  -  ١٠٠.٠  ٣  -  -  $ يعمــــل

  ٣.٤  ٨  ١٧.٠  ٤٠  ٧٩.٦  ١٨٧  مــــزارع  **٠.٠٠٣  ١٩.٤٩
  ٨  ١  ٢٣.٧  ٢٨  ٧٥.٤  ٨٩  موظــــف
  ٦.٨  ٣  ٢٧.٣  ١٢  ٦٥.٩  ٢٩  أخــــرى

  الدخــــل:- ٦
  ١.٨  ٤  ٢٠.٣  ٤٥  ٧٧.٩  ١٧٣  جنيــه ٥٠٠أقل من 

٠.١٥  ١٢.٠٦  
  ٦.٧  ٨  ١٧.٥  ٢١  ٧٥.٨  ٩١  جنيـــه ٧٥٠-٥٠٠
  -  -  ٢٥.٠  ٦  ٧٥.٠  ١٨  جنيــه ١٠٠٠-٧٥١

  -  -  ٣١.٣  ١٠  ٦٨.٨  ٢٢  جنيـه ١٢٥٠-١٠٠١
  -  -  ٥٠.٠  ١  ٥٠.٠  ١  جنيه ١٢٥٠أكثر من 

  الحيـــازة:- ٧
  ٣.٨  ١٢  ٢٠.٩  ٦٦  ٧٥.٣  ٢٣٨  $ يملــــك

  -  -  ٢٥.٠  ٦  ٧٥.٠  ١٨  فـدان ١٠-١  ٠.٦٦  ٤.٠٩
  -  -  ٢٠.٦  ٧  ٧٩.٤  ٢٧  فدان ٢٠-١١
  -  -  ١٥.٤  ٤  ٨٤.٦  ٢٢  فدان ٣٠-٢١

  ٠.٠٥*معنوية عند مستوى                                              ٠.٠١**معنوية عند مستوى 

  
  :أوضحت النتائج التى تتعلق بسلوك المبحوثين نحو الصحة ا�نجابية عن 

المبح��وثين والمتغي��رات اIتي��ة (عم��ل الزوج��ة ، مھن��ة  ب��ين س��لوك ٠.٠١وج��ود ع0ق��ة معنوي��ة عن��د مس��توى -
  الزوج).

  سلوك ومتغير نوع ا4سرة.البين  ٠.٠٥بينما كانت ھناك ع0قة معنوية عند مستوى -
ولم تظھر النت��ائج أي��ة ع0ق��ة ب��ين س��لوك المبح��وثين نح��و ب��رامج الص��حة ا�نجابي��ة ومتغي��رات (الس��ن، التعل��يم ، -

  الدخل ، الحيازة).
لى ما تم استعراضه من نتائج فإنه يمكن قبول الفرض النظرى الراب��ع فيم��ا يتص��ل ب��المتغيرات بناءً ع  

اIتي��ة: عم��ل الزوج��ة ، ن��وع ا4س��رة ، مھن��ة ال��زوج بينم��ا ي��تم قب��ول الف��رض ا�حص��ائى فيم��ا يتص��ل ب��المتغيرات 
  اIتية: السن ، التعليم ، الدخل ، الحيازة.
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  مناقشة النتائج وتفسيرھا

  
يمك��ن إدراك حقيق��ة ھام��ة وھ��ى أن الص��حة ا�نجابي��ة مازال��ت ف��ى مراحلھ��ا  النت��ائج الس��ابقةمن خ0ل   

يعتق��دون أن الص��حة  ل��دى ال��ريفيين ال��ذين حيث أن فكرة الصحة ا�نجابية مازالت غائبة وغي��ر واض��حة -المبكرة
س��ة وم��ن ث��م الس��لوك ج��اءت معظ��م ا$تجاھ��ات س��لبية ونس��بة الممار ما ھى إ$ تنظيم ا4سرة وعلى ذل��ك ا�نجابية

  ضعيفة ويمكن توضيح ذلك من خ0ل الجدول اIتى:
  

  ملخص النتائج التى تم التوصل إليھا:  )٥جدول رقم (

  متغيرات الدراسة
  الصحة اEنجابية

  السلوك  الممارسة  ا;تجاھات  المعرفة
  المتغيرات ا;جتماعية:-

          ن.ـــــالس-١
    **    **  م.ــــالتعلي-٢
  **    *  *  جة.عمل الزو-٣
  *  **    *  نوع ا$سرة.-٤
  **  **    **  مھنة الزوج.-٥

  المتغيرات ا;قتصادية:-
        *  ل.ــــالدخ-٦
          ازة.ـــالحي-٧

  
 ا$قتص��ادية -م��ن أكث��ر المح��ددات ا$جتماعي��ة نيتض��ح أ باستعراض النتائج ال��واردة بالج��دول الس��ابق  

  ليم ومھنة الزوج يليھا عمل الزوجة ونوع ا4سرة والدخل.تأثيراً فى مسألة الصحة ا�نجابية كانت: التع
ع��دد س��نوات التعل��يم حي��ث  ي��زداد بزي��ادة بمس��ألة الص��حة ا�نجابي��ة ويمكن القول أن وع��ى المبح��وثين  

التعليم يزي��د م��ن إحس��اس ف��وم��ن $ يق��رأون و$ يكتب��ون  نيم��ن ا4مي�� بالصحة ا�نجابية تبين أن أكثر الفئات جھ0ً 
للواق��ع ا$جتم��اعى المح��يط ب��ه كم��ا  نوعاً م��ن ا$نتم��اء والمعايش��ة النمو السكانى ويخلق لدى ا�نسانالفرد بمسألة 

  أنه يزيد من تطلعات ا4زواج نحو حياة أفضل لھم و4بنائھم.
 الص��حة ا�نجابي��ة شيئاً عن مس��ألة أن أكثر الفئات الذين $ يعرفون وفيما يتعلق بمھنة الزوج فقد تبين  

 ھ��ذه الفئ��ةأص��حاب  ارتف��اع مع��د$ت ا�نج��اب ب��ين مؤداھ��احقيقة  مما يؤكدالدنيا المھن  وأصحاب بين المزارعين
ب��أى  راً غي��ر م��ؤثرم��أ إض��افة ف��رد آخ��ر للعائل��ة الت��ى يص��بح المعيش��ى للدرج��ة حيث تدنى المس��توى بصفة خاصة

مزي��داً  عك��س ربم��ا يص��بح، بل على ال أو ا$قتصادية ا$جتماعية من الناحية شكل من ا4شكال على ا4سرة سواء
م��ن ناحي��ة وم��ن ناحي��ة أخ��رى إض��افة لTي��دى العامل��ة  ا4سرة عل��ى الم��دى البعي��د لدخلإضافة  من ا4طفال بمثابة

داخ��ل ا4س��رة وبالت��الى تخفي��ف ع��بء العم��ل المزرع��ى ف��ى ظ��ل نظ��ام الزراع��ة التقليدي��ة ، وبالت��الى ف��إن ب��رامج 
  ة من الريفيين.بين ھذه الفئ الصحة ا�نجابية $ تلق رواجاً 

 ب��ه عم��ل الم��رأة ف��ى مس��ألة الص��حة ا�نجابي��ة النت��ائج ال��دور ا�يج��ابى ال��ذى يس��ھم كم��ا أوض��حت  
ا�نت��اجى ف��ى المجتم��ع  تش��عر ب��دورھا نق��دى بعم��ل نظي��ر أج��ر الت��ى تق��وم ، فالمرأة أو الزوجة وبرامجھا المختلفة

إليھ��ا  لج��أتا�نج��اب الت��ى كث��رة ع��ن فك��رة  تخل��ىحي��ث ت بين أفراد أس��رتھا الذى تعيش فيه وبالتالى تشعر بأھميتھا
لب��رامج الص��حة  ولھ��ذا كان��ت الم��رأة العامل��ة أكث��ر إدراك��اً  نظ��راً لت��دنى مركزھ��ا ف��ى ا4س��رة كن��وع م��ن التع��ويض

  .ا�نجابية
وانفتاحھ��ا الثق��افى الخ��ارجى بالع��الم  احتكاكھ��اخروج المرأة للعم��ل يزي��د م��ن ف��رص با�ضافة إلى أن   

  .بالواقع السكانى لمجتمعھا ا أكثر إحساساً ا4مر الذى يجعلھ
ب��ين أن تفق��د  الصحة ا�نجابية يتعلق بمسألة المبحوث أثراً فيما كما كان لنوع ا4سرة التى ينتمى إليھا  

ا$س��رة الممت��دة ويفض��لون  بالص��حة ا�نجابي��ة ت��زداد عن��دما يتخل��ى ا4زواج ع��ن نم��ط معرف��ة المبح��وثين درج��ة
  ية).العيش فى أسر صغيرة (نوو

 لTس��رة حديث��ة والمرجع��ى ا�ط��ار الثق��افى ظ��لي والع��ائ0ت المركب��ة ب��الريف ففى ظل ا4سرة الممت��دة  
عل��ى  م��ن أج��ل الحف��اظ فى اIباء وفى ا4جداد وا4ق��ارب مم��ن يش��جعون عل��ى ا�نج��اب ومحصوراً  التكوين مغلقاً 

فتص��بح  نحو مجتم��ع أكب��ر واج عن العائلةينفصل ا4ز وخ0فه ، أما فى حالة ا4سرة النووية وا�رث ة العائلةبھي
خ��0ل مص��ادر متع��ددة ، كم��ا أن عل��ى الع��الم الخ��ارجى وبالت��الى تس��تمد ثقافتھ��ا الجدي��دة م��ن  ا4س��رة أكث��ر انفتاح��اً 

يق��ل ع��بء  أطفالھا الذين فى ظل ا4س��رة الممت��دة تربية وتنشئة مسئولة تماماً عن عبء تجد نفسھا ا4سرة النووية
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، وبالت��الى  وغي��رھم وبالت��الى يص��بح كث��رتھم أو قل��تھم أم��راً ثانوي��اً  ا4جداد وا4قارب على عاتقتربيتھم وتنشئتھم 
تھ��تم 4فرادھ��ا وعل��ى ذل��ك فھ��ى  لت��وفير الظ��روف المعيش��ية المناس��بة عن أفض��ل الوس��ائل تسعى ا4سرة الصغيرة

  4قل تھتم بأن تعرف المزيد عنھا.التى تولى ا4سرة وا4م وا4طفال الرعاية الصحية المناسبة أو على ابالبرامج 
الصحة ا�نجابي��ة حي��ث ت��زداد المعرف��ة بالص��حة  أثراً فى مسألة كان للمستوى ا$قتصادى لTسرة كما  

المعرف��ة تس��عى لمزي��داً م��ن الطبق��ة مرتفع��ة حي��ث أن ھ��ذه ة اقتص��ادية بق��لط الذين ينتمونا�نجابية عند المبحوثين 
ب��ل وكيفي��ة الوص��ول إل��ى مس��تويات أعل��ى كم��ا أن ھ��ذه الفئ��ة تتطل��ب  ص��ادىعلى مس��تواھا ا$قت الحفاظ عن كيفية

وب��ذلك تس��عى نح��و تحقي��ق ذل��ك م��ن خ��0ل ال��تحكم ف��ى ع��دد  وترفيھي��ة أعل��ى 4طفالھ��المستويات حتمي��ة وتعليمي��ة 
  وعياً ببرامج الصحة ا�نجابية. وبالتالى فھى أكثر ا4طفال المناسب لميزانية ودخل ا4سرة

  
  التوصيــــات:

  بناءً على ما تم إستعراضة من نتائج يمكن صياغة التوصيات التالية:  
المعنية ا4ھلية والحكومية لتنشيط فاعلية برامج الصحة ا�نجابي��ة م��ن  أھمية إيجاد نوعاً من التنظيم بين الجھات-

  خ0ل:
إل��ى  ك��رة ووص��ولھاعلى نشر الف للجميع من خ0ل العمل الصحة ا�نجابية السعى نحو ھدف عام وأساس لتوفير-

  حتى أفقر المستويات التى ھى فى أمس الحاجة لمثل ھذا النوع من الخدمة. الريف المصرى
ع��ن طري��ق  س��ليمة وذل��ك حي��اة أس��رية والمراھقات خاص��ة ب��الريف �قام��ةضرورة العمل على إعداد المراھقين -

التعليمي��ة الموجھ��ة  جابية بالبرامجا�نجابية من خ0ل إدماج برامج الصحة ا�ن إعدادھم للقيام بمھام الصحة
  لھذه الفئة.

تطوير الجانب التدريبى للقائمين بمھ��ام الص��حة ا�نجابي��ة حت��ى يمك��نھم نش��ر الفك��رة وال��وعى بش��كل أفض��ل ل��دى -
  ا4فراد.

  للريفيين من الفقراء والمعدمين. خدمات الصحة ا�نجابية للجميع وخاصة رتوفي-
  

  المراجـــع
  

ا$قتصاد العربى والشرق أوسطيه ، معھ��د ا�نم��اء العرب��ى ، بي��روت ، لبن��ان  ، ١٩٩٧،  عبد الھادى ، يموت-١
  .٢٠، ص

  .٦، ص )ب0يين ٦-حالة سكان العالم (،  ١٩٩٩صندوق ا4مم المتحدة ، -٢
لدراس��ات والبح��وث ل، ال��ديموجرافيا ا$جتماعي��ة ، ع��ين  ٢٠٠٠،  عب��د الب��ارى ، إس��ماعيل حس��ين (دكت��ور)-٣

  .١٩٥، ص ١جتماعية ، الھرم ، طا�نسانية وا$
، م��ا وراء ا4رق��ام ، ق��راءات ف��ى الس��كان وا$س��تھ0ك والبيئ��ة ، ترجم��ة دكت��ور  ١٩٩٤آن م��ازود ، ل��ورى ، -٤

  .١٤٩ھداره ونادية حافظ خيرى ، مكتبة النھضة المصرية ، ص سيد رمضان
5-United Nations, 1994, Report of the International Conference of Population 

and Development, (Cairo, 5-13 September). 
  .١٩ديسمبر ، ص -) ، يوليو٢، شبكة المعلومات السكانية ، العدد ( ٢٠٠٠المجلس القومى للسكان ، -٦
، برن��امج إرش��ادى مقت��رح لمواجھ��ة العوام��ل ا$جتماعي��ة والثقافي��ة الت��ى  ١٩٩٩عب��د العل��يم ، فاطم��ة محم��د ، -٧

  .�٥نجابية للمرأة الريفية ، القاھرة ، صتؤثر على الصحة ا
، دراسة لمعرفة ا$تجاھات والسلوك تجاه الص��حة ا�نجابي��ة ب��ين الم��راھقين  ١٩٩٨المجلس القومى للسكان ، -٨

  .٩والشباب فى محافظة أسيوط ، ص
س��رة بمص��ر ، دراسة الحاجات غير الملباه فى مجال الصحة ا�نجابية وتنظ��يم ا4 ١٩٩٩عثمان ، عز الدين ، -٩

  ، منشورات إقليم العالم العربى ، ا$تجاد الدولى لتنظيم ا4سرة ، القاھرة.
،  ٢٠٠٦إب��راھيم ، محم��د محم��د س��ليمان ، خليف��ة ، إب��راھيم عب��د ال��رحمن ، ف��رج ، محم��د عب��د الجلي��ل ، -١٠

فظتى بمح��انح��و عم��ل الم��رأة والص��حة ا�نجابي��ة ، دراس��ة ميداني��ة  اتجاھ��ات خطب��اء المس��اجد ف��ى الري��ف
  .٣) ، ج٣٦وجراف (مون) ، المركز الديموجرافى ، ٣٦الشرقية وا�سماعيلية ، المؤتمر (
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ABSTRACT 
 

The reproductive health is considered as on of the most important programs 
that the state pays great attention because of the significant impact the State seeks to 
achieve by working on decreasing the high rates of reproduction, especially in rural 
Egypt. 
The study attempts to identify the impact of socio-economic determinants that prevent 
access to reproductive health towards the desired objectives, through the four 
research objectives are: 

1- Identify the relationship between socio-economic determinants and the 
perception degree of the respondents concerning the knowledge of 
reproductive health. 

2- Identify the relationship between socio-economic determinants and the 
attitudes of the respondents concerning the knowledge of reproductive 
health. 

3- Identify the relationship between socio-economic determinants and the 
practices of the respondents concerning the knowledge of reproductive 
health. 

4- Identify the relationship between socio-economic determinants and the 
behavior of the respondents concerning the knowledge of reproductive 
health. 

Showha village was selected to carry out the field study on a sample of 200 
families. The study found a number of the most important results which can be 
presented as follows: 

1- There is a significant relationship between education level, wife work, husband 
job and income, and the knowledge degree of respondents concerning reproductive 
health. 

2- Also, there is a significant relationship between wife work and the respondents' 
attitudes toward reproductive health. 

3- Moreover, there is an effect of education level family type and husband job on 
the respondents' practices of reproductive health. 

4- Finally, the findings revealed that there is a significant relationship between 
wife work, family type, and husband job concerning the reproductive health behavior 
of the study sample.  


