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�أو الجمعية  ر�أي  عن  بال�ضرورة  تعبّر  لا  المقالات  في  الواردة   الآراء 
 هيئة التحرير، ويتحمل �أ�صحابها م��سؤوليتها
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�شهد الأردن والمنطقة ارتفاعاً في �أ�سعار ال�سلع والب�ضائع، واذدادت ن�سبة البطالة، وارتفعت 
�أعداد الفقراء، في �إطار من تو�سع الفجوة بينهم وبين الأغنياء، وانح�سار الطبقة المتو�سطة، نتيجة 
والقوات  الدولة،  )موظفي  حكومية  وظائف  رواتب  من  منها  يت�أتى  ما  وبخا�صة  الدخول،  تدني 

الم�سلحة، والأمن العام، والدفاع المدني، والدرك(.

ونتيجة لما �سبق، غدا من المتوقع �أن تتدنى نوعية الغذاء، وكمياته، وتزداد الأمرا�ض ال�سارية، 
والمعدية، و�سترتفع الحاجة �إلى الأدوية، ولربما لا نذيع �سرّاً حين نقول: �إن الدولة �ستتحمل فاتورة 

�شرائها لغير القادرين نظراً للارتفاع الباه�ض في �أ�سعارها عالمياً.

وفي مقابل دعم الأدوية، ي�صعب على الدولة �أن تقدّم الدعم الكافي للمواد الغذائية، لت�أمين 
الكميات الكافية منها، وبخا�صة �أن المملكة ت�ستقبل موجات هجرة متلاحقة )كل ع�شر �سنوات 
تقريباً( من الدول المجاورة والبعيدة، نتيجة للحروب والقلاقل المتكررة )الخليج العربي، �سوريا، 
العراق، لبنان، فل�سطين..(. وجدير بالذكر �أن الدول الغنية والم�ؤ�س�سات الدولية الداعمة لا تقوم 

بواجبها، في هذا ال�صدد، وب�شكل كافٍ.

وهنا لا بدّ من التفكير في الظروف جميعها التي تعي�شها المملكة فيما يخ�ص الطاقة والمياه 
التي ح�صلت في  نتيجة الحروب  ت�أثراً هائلًا  ت�أثرت  التي  القطاعات  تلك  وال�صناعة،  والزراعة 
والإنتاج  المياه،  �إمكاناته من حيث  يت�سم بمحدودية  الأردن  �أن  ولنتذكر  ولبنان.  و�سوريا  العراق 
الزراعي، ولا �سيما �إنتاج الحبوب والأعلاف، وهي تكاد لا تكلف الأردنيين وحدهم. وي�ضاف �إلى 

�أ.د. �أنور البطيخي - رئي�س التحرير

م�شكلة الغذاء في الأردن
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ذلك الكلفة الباه�ضة لم�شاريع تزويد المياه، وهي تقدّر بع�شرات المليارات من الدولارات �سنوياً.

ع�شرة  تتجاوز  لا  نكاد  للحيوانات  الاعلاف  و�إنتاج  للب�شر،  �إنتاج الحبوب  �أن  بالذكر  وجدير 
�آلاف طن �سنوياً، نتيجة لقلة الأمطار والت�صحّر والزحف ال�سكاني نحو الأرا�ضي الزراعية، كلّ 
ذلك رفع �أ�سعار الأرا�ضي وجعل �إنتاجها �ضئيلًا، ومردوده متوا�ضعاً، مقارنة بر�أ�س مالها. هذا 
ف�ضلًا عن �أن القوانين والت�شريعات جعلت الموار�س طويلة و�صعبة الإدارة، وتدّين الدخل والمت�أتي 

منها.

وبا�ستعرا�ض ما �سبق جميعه، ف�إن النتيجة الحتمية هي تدني الم�ستوى ال�صحي والتغذوي لدى 
الأردن. ون�أخذ بعين الاعتبار زيادة الطلب بفعل ازدياد اللاجئين الجدد على الخدمات  �سكان 
ال�صحية في  والم�ؤ�س�سات  وال�شركات  ال�صحة  وزارة  �إمكانات  �أ�ضعف  وم�ستلزماتها، مما  الطبية 

تقديم خدماتها للأردنيين، نتيجة لمحدوديتها ر�ؤو�س �أموالها.

في  التغذوي  الواقع  حول  درا�سات  ب�إجراء  الإ�سراع  �ضرورة  م�ؤدّاها  حقيقة  �أمام  نقف  وهنا 
ودرا�سة  والقاطنين،  الجدد،  اللاجئين  من  الملايين   متطلبات  الاعتبار  بعين  �آخذين  الأردن، 
احتياجات المملكة في قطاعات عديدة كالقطاع الطبي والزراعيّ والتجاري من حيث الإ�ستيراد، 
مع التركيز على طلب الم�ساعدة من الدول القادرة على تقديم الم�ساعدات المالية والعينية ل�سدّ 

رقعة مت�سعة من الحاجات والاحتياجات.
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التغذية في الأردن
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نظرة تحليلية لل�صناعات الغذائية في الأردن

�أ.د. عايد عمرو

م�ستخل�ص
تعتبر ال�صناعات الغذائية من �أهم روافد الأقت�صاد لإرتباطها الوثيق 
والإجتماعية  الإقت�صادية  النواحي  من  و�أهميتها  الزراعه  بقطاع 
القرن  �أوا�سط  في  الأردن  في  جاد  ب�شكل  الغذائية  ال�صناعات  بد�أت   .
بحيث   مهمة  خطوات  الما�ضية  الفترة  خلال  خطت  وقد   , الع�شرين 
ال�صناعات  قطاع  ي�ساهم  الوطني.  افقت�صاد  دعائم  �أهم  من  �أ�صبحت 
من   %15 وحوالي  المحلي  الإجمالي  الإنتاج  من   %2,5 بحوالي  الغذائية 
الم�صنعة  الغذائية  ال�صادرات  ت�شكل  كما  ال�صناعي.  الإنتاج  اجمالي 
حوالي 2,7 % من مجمل ال�صادرات الوطنيه. كما ي�شغل قطاع ال�صناعات 

الغذائية حوالي 17,7% من مجمل الأيدي العاملة في ال�صناعه .

ت�شكل  قد  التي  ال�صفات  من  بمجموعة  الغذائية  ال�صناعات  تت�صف 
تحديات للم�ستثمرين فيها من �أهمها الإعتماد على الم�ستورد من مدخلات 
في  الم�ستغلة  الطاقة  وانخفا�ض  الم�ضافة  القيمة  وانخفا�ض  الإنتاج 
المن��شآت. وبالرغم من هذه  الم�صانع والمناف�سة الخارجية و�صغر حجم 
التحديات الا �أن هنالك ما يدعو الم�ستثمر الى الإ�ستثمار في هذا القطاع 
الم�ؤهلة  الخبرات  وتوفر  الإقليم  بلدان  بين  المتو�سط  الأردن  فموقع   .
وبع�ض المواد الأولية ووجود نواه �صناعية لإنتاج بع�ض الآلات كلها من 

العوامل التي تدعو للتفا�ؤل بم�ستقبل واعد لهذا القطاع. 

ق�سم التغذية والت�صنيع الغذائي
كلية الزراعة/ الجامعة �ألاردنيه
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نظرة تحليلية لل�صناعات الغذائية في الأردن

المقدمه

  تعتبر ال�صناعات الغذائية من �أهم روافد الأمن الغذائي لكل البلدان والمجتمعات,  لأن  
تطور المجتمعات  الى حياة �أكثر مدنية وتزايد التجمعات ال�سكانية الكبيرة يقت�ضي توفير 
�أ�شكال من الغذاء غير تلك الطازجة غير الم�صنعه, �إذ �إنه من ال�صعب بل الم�ستحيل توفير 
الطعام الطازج غير المحفوظ �أو الم�صنع للملايين من �سكان المدن  الذين ي�سكنون بعيدا عن 
مناطق انتاج الغذاء والتي تقع �أحيانا في بلدان غير بلدانهم وربما تبعد قارات وم�سافات 
بعيدة تجعل من توفير الغذاء الطازج عملية م�ستحيلة. فليت�صور القارئ كم هو �صعب توفير 

الحليب الطازج ونقله من الدنمارك مثلا الى منطقة ال�شرق الأو�سط . 
وذالك  الطازجة  المنتجات  اعتمادا على  �أكثر  تكون  ما  فهي عادة  الريفية  المجتمعات  �أما   
بالمدن,   مقارنة  الأرياف  في  التحتية  البنى  ول�ضعف  ناحية  من  الت�سويقية  ال�سل�سلة  لق�صر 
ا�ضافة الى قرب الإن�سان من الأر�ض ومما تنتجه من غذاء . فمن غير المنطقي �أن ي�شتري 
الأغذية الم�صنعة بينما يقوم بانتاجها طازجة , فالأولى �أن ي�أكل من نتاج عمله وما تح�صده 
�أما ما ن�شاهده من اعتماد بع�ض �سكان الأرياف  يداه. هذا هو الأ�صل في كل المجتمعات , 
على المنتجات الم�صنعة فهو الإ�ستثناء ولي�س القاعده عدا عن كونه ي�شكل م�شكلة اجتماعية 
واقت�صادية  ، فبدل �أن يكتفي الريف ذاتيا  نراه يعتمد على المدينة في الح�صول على طعامه. 

�أما المدلولات ال�صحية لهذا ال�سلوك فهي كثيرة ولا مجال ل�سردها في هذه الورقه.
يقوم البع�ض بالحكم على تطور المجتمعات بقدر ما ت�ستهلكه من الأغذية الم�صنعة وبالذات 
المحفوظة بطرق الحفظ المكلفة وبالخ�صو�ص طريقة الحفظ بالتجميد. هذه النظرة لتقدم 
المجتمعات نظرة تقليديه  وهي ما زالت قائمة خا�صة اذا ما قي�س التقدم بالمعايير الإقت�صادية 
الى جانب الإجتماعية , فالدول المتقمة �صناعيا غالبا ما تكون متقدمة اقت�صاديا وزراعيا 
وهذ يحتم �أن ي�سير الت�صنيع الزراعي للمنتجات يدا بيد مع قطاعات ال�صناعة الأخرى. 
وبالطبع فان التطور ال�صناعي للمنتجات الزراعية  يتجلى في تطور طرق الحفظ والت�صنيع. 
�سنقوم في هذه الورقة بت�سليط بع�ض ال�ضوء على ال�صناعات الغذائية في الأردن لنتعرف 
الإقت�صاد  قطاعات  من  هام   كقطاع  تعتر�ضها  التي  والم�شاكل  وخ�صائ�صها  واقعها  على 
الوطني لي�س من ناحية اقت�صادية فقط بل ومن نواحي �أخرى اجتماعية و�سيا�سية و�أمنية 
واجتماعيه.  �أما ال�صناعات التي �سنتطرق اليها والتي ت�شكل مجال الورقة فهي تلك المدرجة 
في نظام �أيزيك ISIC للت�صنيف ال�صناعي)  UNIDO, 2013( والذي لا ي�شمل التبغ  منوهين  

الى �ضرورة التفريق بين ت�صنيع الغذاء وتح�ضيره على م�ستوى المطعم والمنزل . 
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�أ.د.   عايد عمرو

نبذه تاريخيه

 قام علماء الآثار م�ؤخرا ب�إكت�شاف مايعتقد انه بقايا معامل لتكرير ال�سكر من ق�صب ال�سكر 
من الع�صر البرونزي في مناطق الأغوار. كذالك الأمر  فان معا�صر الزيتون الرومانية - 
�أو ما يعتقد �أنها كذالك- معروفة في الكثير من مناطق الأردن خا�صة تلك التي يكثر فيها 
الزيتون الروماني.  وحديثا انت�شرت بع�ض ال�صناعات التحويلية ال�ضرورية لحياة النا�س مثل 
الطحينة والحلاوة  لإنتاج  وال�سم�سم  الزيتون  ومعا�صر  ال�صغيرة  المحلية  مطاحن الحبوب 
الراحة   ( ال�سكاكر  ك�صناعة  ال�صغيرة  العائلية  ال�صناعات  بع�ض  قامت  كما   . الطحينية 
والملب�س وغيرها( . وفي الن�صف الثاني من القرن الع�شرين بد�أت تظهر ال�صناعات الحديثة 
  – الحديثة  الغذائية  ال�صناعات  �أ�صحاب  من  الكثير  وهجرة  فل�سطين  نكبة  بعد  خا�صة 
بمعايير ذالك الوقت-  الى الأردن �أو ان�ضمام ال�ضفة الغربية الى المملكة الأردنية الها�شمية. 
بد�أت في هذه المرحلة بع�ض ال�صناعات الأكثر تطورا منها على �سبيل المثال مطاحن الحبوب 
التجاريه وم�صنع الزيوت النباتية وم�صنع تعليب البندوره وغيرها. لقد تميزت ال�صناعات 
المحلية من  المنتجات  الإنتاج على  توفير مدخلات  ب�إعتمادها في  المرحلة  الغذائية في هذه 
الزيوت  نابل�س الذي اعتمد على  النباتية في  الزيوت  ب�إ�ستثناء م�صنع  حبوب وخ�ضار وتبغ 
الم�ستورده. طبعا يعود ال�سبب في هذه الظاهرة ال�صحية والتي ت�سعى كل الإقت�صاديات الى 
بلوغها , تعود الى كفاية م�ساحة الرقعة الزراعية, قبل الزحف العمراني, وما نتج عنها من 
غزارة الإنتاج الزراعي من ناحية  وقلة عدد ال�سكان �أي محدودية الطلب  من ناحية �أخرى. 
�أما اليوم فقد بلغت �أعداد م�صانع الأغذية الأردنية المئات وتفرعت لتغطي معظم قطاعات 
ال�صناعات الغذائية من حبوب وزيوت ولحوم وفواكه وخ�ضروات و�سكاكر وم�شروبات . لي�س 
هذا فح�سب بل تعدتها لتطال الكثير من ال�صناعات الم�ساندة ك�صناعة التغليف والتبريد 
لإقامة  اللازمة  الميكانيكية  والمعدات  الآلات  نطاق محدود-  – ولو على  وت�صنيع  وال�شحن 

وت�شغيل الم�صانع. 
�أهمية وحجم ال�صناعات الغذائيه في الأردن

 ي�ساهم قطاع ال�صناعات الغذائية بحوالي 2.5% من الإنتاج الإجمالي المحلي وحوالي %15 
من اجمالي الإنتاج ال�صناعي. ت�شكل ال�صادرات الغذائية الم�صنعة حوالي 2.7 % من مجمل 
ال�صادرات الوطنيه. كما ي�شغل قطاع ال�صناعات الغذائية حوالي 17.7% من مجمل الأيدي 
العاملة في ال�صناعه)عمرو و�آخرون, 2002 (. يبين جدول رقم 1 �أن عدد المن��شآت الغذائية 
هذه  معظم  و�أن   )2013 الأردن,  �صناعة  غرفة   ( وكبيرة  �صغيرة  بين  ما  من�شئة   1723 يبلغ 
المن��شآت تتركز في مناطق عمان والزرقاء .  كما �أن النمو الكلي فيها بين �أعوام 2011و 2012يبلغ 



ملف التغذية في الأردن12

حوالي 5% حيث كان النمو في محافظات الزرقاء واربد بينما �شهدت محافظة عمان تراجعا 
والبالغ  القطاع  الم�ستثمر في هذا  المال  ر�أ�س  فيبين   2 رقم  �أما الجدول  المن��شآت.  اعداد  في 
حوالي 487 مليون دينار في المحافظات الثلاث الرئي�سيه, وقد �سجلت الإح�صائية تراجعا في 
كمية ر�أ�س المال الم�ستثمر يبلغ حوالي 3,3% بين عامي 2011 و2012. �أما ا�سباب هذا التراجع 
فهي كثيره , يعود بع�ضها الى ال�صناعات نف�سها وبع�ضها يعود الى ظروف لي�س لأ�صحاب 
الم�صانع �سيطرة عليها. يبين كذالك الجدول رقم 3 �أعداد العاملين في هذا القطاع والذي 
بلغ في عام 2012 حوالي 27000 عامل ثلاثة �أرباعهم يعملون في المن��شآت الكبيرة والمتو�سطه. 
�أما بالن�سبة لم�ساهمة القطاع في ال�صادرات فانها تبلغ حوالي 12,5% من مجمل ال�صادرات 

الأردنيه) جدول رقم 4 ( .
جدول رقم )1(: اعداد المن��شآت في قطاع ال�صناعات الغذائية للاعوام 2012-2011

المجموع المن�شات الحرفية المن�شات ال�صناعية الغرف المحلية
النمو 2012 2011 النمو 2012 2011 النمو 2012 2011

%-8.8 796 884 %-5.5 594 629 %-20.7 202 255 عمان
%3.3 603 570 %5.1 499 475 %9.4 104 95 الزرقاء
%8.7 333 246 %37.6 307 223 %13.1 26 23 �إربد

%5 1732 1682 %9.1 1400 1309 %-10.7 332 373 المجموع

المرجع: غرفة �صناعة الأردن. 
جدول رقم )2(: مجموع ر�ؤو�س الاموال الم�سجلة للمن��شآت العاملة في قطاع ال�صناعات 

الغذائية للاعوام 2011-2012 )مليون دينار(
المجموع المن�شات الحرفية المن�شات ال�صناعية الغرف المحلية

النمو 2012 2011 النمو 2012 2011 النمو 2012 2011

%-4.3 307 320 %-1.9 16 16 %-4.5 290 304 عمان
%.58- 127 307 %3.4 5 4 %7 123 122 الزرقاء

-%39.2 3 5 %53.4 2 1 -%10.7 0.32 3 �إربد
%-3.3 437 451 %2.9 23 22 %-3.6 414 429 المجموع

المرجع: غرفة �صناعة الأردن.
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والغذائية  التموينية  ال�صناعات  قطاع  من��شآت  في  العاملين  )3(:اعداد  رقم  جدول 
والزراعية والثروة الحيوانية للاعوام 2012-2011

المجموع المن�شات الحرفية المن�شات ال�صناعية الغرف المحلية
النمو 2012 2011 النمو 2012 2011 النمو 2012 2011

%.69 18319 18192 %2.1 3705 3788 %1.5 14614 14404 عمان
%8.2 7189 6643 %7.3 1896 1766 %8.5 5293 4877 الزرقاء

%19.2 1527 1281 -%34.9 757 561 %6.9 770 720 �إربد
%3.5 27035 26116 %3.79 6358 6358 %3.3 20677 20001 المجموع

المرجع: غرفة �صناعة الأردن.
الحيوانية  والثروة  والزراعية  والغذائية  التموينية  ال�صناعات  )4(:قطاع  رقم  جدول 

اجمالي قيم ال�صادرات )مليون دينار
 قيمه ال�صادرات )مليون دينار اردني الغرف المحلية

النمو 2012 2011

%11.7 407 364 عمان
%17.6 68 57 الزرقاء

0 600.00 600.00 �إربد
%12.5 476 423 المجموع

المرجع: غرفة �صناعة الأردن.
غير �أن �أهمية القطاع لا تكمن فقط في الم�ساهمة المنظورة في الإقت�صاد كما دلت عليه الأرقام 
�أهمية، فال�صناعات  الى امور واعتبارات لا تقل  ال�سابقه,  بل تتعداها  الفقرة  الواردة في 
الغذائية ت�ساهم في تحقيق الأمن الغذائي الذي يعتبر من �أهم ركائز الإ�ستقرار ال�سيا�سي 
ال�صناعات  فان  الى هذا  �إ�ضافة   . الإن�ساني  الأمن  والإجتماعي ودعامة مهمة من دعائم 
الغذائية تعتبر من �أهم عوامل النهو�ض بالقطاع الزراعي وذالك من خلال الأدوار التاليه: 
مما  الإنتاجية  الفوائ�ض  ي�ستوعب  الذي  الأمان  �صمام  الغذائية  ال�صناعات  تعتبر   -1

يبقي على ا�ستقرار الأ�سعار ل�صالح كل من المزارع والم�ستهلك. وعندما نتكلم هنا عن 
ب�أن  يعتقد  فالبع�ض  النوعيه.  ولي�س  الكمية  الفوائ�ض  نق�صد  ف�إننا  الإنتاجية  الفوائ�ض 
ال�صناعات الغذائية ت�ستوعب ما يرف�ضه ال�سوق من محا�صيل حيث لا ب�أ�س من تحويلها 
كي  لأننا  مغلوطة  الفكرة  هذه  طبعا  الطازج.  للإ�ستهلاك  ت�صلح  لا  لأنها  الم�صانع  الى 
ننتج منتجا م�صنعا ذا جودة عالية علينا البدء بمادة خام ذات جودة عالية �أي�ضا , والا 

�أ.د.   عايد عمرو
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�سينتهي بنا الأمر بمنتج م�صنع متدني الجودة لا يمكن ت�سويقه. فلكي نح�صل على منتج 
عالي الجودة علينا �أن نبد�أ بمادة �أولية عالية الجوده, وحتى هذا ال�شرط لي�س الوحيد 
للح�صول على منتج م�صنع عالي الجوده لأن عملية الت�صنيع لا ت�سمح دائما بالح�صول 
على منتجات م�صنعة عالية الجودة الا اذا اتبعت طرقا �سليمة . كما �أن هناك عمليات 
التداول والتخزين والتوزيع ما بعد الت�صنيع وهذه �أي�ضا قد تلحق ال�ضرر بالمنتج الم�صنع  
الى درجة �أن تجعله غير �صالح للإ�ستهلاك ما يزيد من الخ�سارة لأننا خ�سرنا لي�س فقط 
والتداول  النقل  كلفة  الى جانب  الأخرى  الإنتاج  كل مدخلات  كذالك  بل  الأوليه  المادة 

والتخزين والتوزيع. 
الت�صنيع الغذائي هو عامل لتطوير الزراعه: بعد �أن �أدركنا �أن الت�صنيع الغذائي ي�ستوعب  	-2

�أن  ف�إنه يترتب على هذا  الى نوعية جيده من المنتجات,  و�أنه بحاجة  الكمية  الفوائ�ض 
لأن  وموا�صفاتها  جودتها  حيث  من  للت�صنيع  الملائمة  المحا�صيل  ب�إنتاج  المزارع  يقوم 
�أ�صحاب الم�صانع لن يقبلوا الا المحا�صيل الملائمة والتي تدر عليهم ربحا �أكثر من غيرها 
في حال ت�صنيعها. وهذا يعني �أن الت�صنيع الغذائي يفر�ض �ضوابط على الإنتاج الزراعي 
البذور  �شركات  قامت  فقد  ال�شروط  لهذه  وا�ستجابة  معينه.  بجودة  لمنتجات  بتحديده 
الطازج.  للإ�ستهلاك  ملائمتها  من  �أكثر  للت�صنيع  ملائمة  وخ�ضراوات  فواكه  ب�أنتاج 
ومن �أمثلة هذه �أ�صناف البندورة الت�صنيعية والعنب الت�صنيعي الذين يمتازان ب�صفات 
الأهمية  ذات  الخ�صائ�ص  من  وغيرها  الذائبة  ال�صلبة  المواد  ن�سبة  حيث  من  محددة 
ل�صاحب الم�صنع والتي قد لا تعني الكثير للم�ستهلك الذي يبحث عن عنب المائدة الطازج 
الى  ي�ؤدي  الأ�صناف  الى هذه  اللجوء  مثلا. طبعا  ال�سلطه  لتح�ضير  المعدة  البندورة  �أو 

تطوير الزراعة ويحولها الى �أعمال متقدمه بدلا من زراعة الكفاف المحدوده .  
منتجات  من  الم�صانع  حاجة  ل�سد  الزراعي  الإنتاج  زيادة  على  يعمل  الغذائي  الت�صنيع  	-3

قابلة للت�صنيع لم تكن �أ�صلا على قائمة المزارعين. ولو �أن هذه الميزة لي�ست ذات �أهمية 
ان  �إلا  الإ�ست�صلاح,   او  للزراعة  القابلة  الم�ساحات  محدودية  ب�سبب  الاردني  للمزارع 
م�صانع  فاقامة  والماء.  الأر�ض  من  الغنية  الموارد  ذات  البلدان  حالة  في  تبرز  �أهميتها 
للطحن الرطب للذرة �سيزيد حتما من الطلب على الذرة الت�صنيعية ما يحدو بالمزارع 
الى البدء في التو�سع في رقعة الأر�ض المزروعة بهذا النوع من الذره اذا توفرت الأر�ض 
الزراعية  والأنماط  الت�سويق  الأخرى كم�شاكل  الم�شاكل  ي�سهم في حل  والماء. طبعا هذا 

والأ�سعار والأ�سواق وتقلباتها. 
الت�صنيع الغذائي ي�ساهم في تحقيق  رفاهية المجتمعات وذالك بتزويده لل�سوق المزيد من  	-4
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ولعل هذا  نوعية الحياة وجودتها.  بالطبع يح�سن من  الغذائية الجيدة وهذا  المنتجات 
التي  بتلك  اليوم  البقالالت  رفوف  المتوفرة على  الغذائية  المواد  �أعداد  قارنا  اذا  وا�ضح 
بل  للم�ستهلك  المتوفرة  الخيارات  من  يزيد  بالطبع  وهذا  مثلا.  �سنة  ثلاثين  قبل  كانت 

ويزيد من �سعادته ويرفع من م�ستوى معي�شته.
�شتى  الإبداع في  ب�أدوات  ويزودهم  الباحثين  �أمام  وا�سعة  �آفاقا  يفتح  الغذائي  الت�صنيع  	-5

هو  هذا  على  دليل  اكبر  ولعل  وحده.  الأغذية  علوم  قطاع  في  ولي�س  الزراعة  قطاعات 
ت�سمية بع�ض كليات الزراعة في العالم بكليات الزراعة والأغذية وكذالك الحال بالن�سبة 
التابعة للأمم المتحده. قد ي�س�أل �سائل كيف يحفز الت�صنيع  لمنظمة الأغذية والزراعة 
البحث العلمي ؟  تبد�أ عملية التحفيز من عملية الإنتاج التي تتطلب تطوير بذور �أو �أ�شتال 
ب�صفات معينة وهذه قد تتطلب تربة  بخوا�ص معينه ومكافحة �آفات بطرق غير تقليدية 
وطرق قطاف ب�أ�ساليب غير يدوية كما الحال في قطاف الكرز المعد للت�صنيع حيث تطلب 
ت�ضافر جهود علماء الفيزيولوجيا بتطوير مواد تقلل من الت�صاق الثمرة بالعنق وجهود 
علماء الالات الزراعية لتطوير الالة المنا�سبة للقطاف وطبعا ا�ضافة للتعاون مع علماء 
الأغذية الذين طوروا المنتجات المراد ت�صنيعها وطرق الت�صنيع اللازمة وحددوا عنا�صر 
الجودة وطرق قيا�سها. لعل �أف�ضل مثال على هذه الفائدة من الت�صنيع الغذائي غزارة 
الإنتاج البحثي في مجال علوم الأغذية من الجامعات التركية وت�أثيره على ال�صناعات 
الغذائية في ذالك البلد . وبكل ب�ساطة فان البحث العلمي في مجال علوم الأغذية يعتمد 
على حجم وقوة  الت�صنيغ الغذائي الذي يعتمد بدوره على قوة وغزارة الإنتاج الزراعي .

بع�ض خ�صائ�ص قطاع ال�صناعات الغذائية في الأردن

  هناك العديد من ال�سمات التي يت�صف بها هذا القطاع والتي قد تعتبر من التحديات التي 
يجب مواجهتها والتعامل معها كبقية التحديات التي تواجه اقت�صاديات بلد ذو امكانيات 

وم�صادر طبيعية متوا�ضعه. ولعل �أهم هذه ال�صفات ما يلي:
11 اعتماد القطاع على المواد الأولية الم�ستوردة . وهذا يعود بالطبع الى �شح الإنتاج الزراعي. .

التي كانت  البندوره  تعبئة معجون  الأولية م�ستورده من الخارج حتى �صناعة  المواد  فمعظم 
بها,قد  نفاخر  م�صانع  في  محليا  المزروعة  البندورة  من  الم�صنع  المحلى  المنتج  على  تعتمد 
�أ�صبحت بع�ض م�صانع التعبئة هذه ت�ستورد موادها الأولية من الخارج ل�سبب �أو لآخر. وبالطبع 

فان الإعتماد على الإ�ستيراد يقلل من التناف�سية ويقلل من القيمة الم�ضافة لل�صناعة .
22 م�شاكل . ن�شاهده من  ما  ولعل   : والعمالة  والماء  كالطاقة  الإنتاج  كلفة مدخلات  ارتفاع 

�أ.د.   عايد عمرو
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تتعلق بتوفير الطاقة ب�سعر منا�سب لخير دليل على هذه الم�شكلة التي ترفع كلفة الإنتاج 
ب�شكل لا ت�ستطيع منتجاتنا  مناف�سة المنتجات الم�ستوردة من بلدان الطاقة فيها �أقل كلفة 
�أو مدعومة ب�شكل منتظم. �أما الماء فكلفته �أي�ضا عالية على �صاحب الم�صنع بالرغم من 
كونه �ضروريا للكثير من ال�صناعات . واليد العاملة �أي�ضا كلفتها عاليه مقارنة بكلفتها 

في الكثير من البلدان المجاوره . 
33 �صغر وتعدد حجم الم�ؤ�س�سات الإنتاجية: فبينما يبلغ عدد المن��شآت المتو�سطة والكبيرة .

332 من��شأة نجد ب�أن عدد ال�صغيرة يبلغ حوالي 1400 من��شأه) غرفة �صناعة الأردن, 2013 
(. �أما ت�أثير هذا النمط على الإنتاج فيتمثل في عدم القدرة على المناف�سة وعدم القدرة 
على طرح منتجات عالية الجودة لأن للجودة ثمن لا ي�ستطيع ر�أ�س المال ال�صغير دفعه , 
وتحقيق الجودة العالية في مثل هذه المنتجات يتطلب الكثير من الإبداع والإدارة الجيده. 
كذالك الأمر فان عدد المن��شآت المنتجة المنتجة للمادة الواحدة كبير جدا بالن�سبة لل�سوق 
المحلي المحدود فنجد مثلا ب�أن هنالك حوالي 25 م�صنع ب�سكوت �صغير يناف�س بع�ضها 
بع�ضا . وهنالك عدد كبير جدا من م�صانع الع�صائر  وهلم جرا. يعود ال�سبب في هذه 
وتقليد  الإ�ستثماريه وتطبيقها  الأن�شطة  اختيار  الإبداع في  الى غياب عن�صر  التعددية 
الناجحين في م�شروع ما باللحاق بهم وقد يف�سر هذا التراجع في بع�ض الم�ؤ�شرات خا�صة 

في منطقة عمان.  
44 الأعلى هي في . القيمة الم�ضافة  لعل  الغذائيه:  ال�صناعات  القيمة الم�ضافة لمعظم  تدني 

�صناعة الع�صائر والمياه المعب�أه اذ بلغت حوالي 50% ) عمرو و�آخرون, 2002 ( بينما كانت 
الأقل في �صناعة اللحوم حيث بلغت حوالي 14% فقط وال�سبب طبعا يعود لإعتماد الأولى 
على الماء المنتج محليا واعتماد الثانية على اللحوم الم�ستورده. ان تدني القيمة الم�ضافة 
لا ي�شجع على الإ�ستثمار في هذا القطاع بل وي�شجع ال�صناعات القائمة على التفكير في 

الإنتقال الى �أماكن �أخرى كما �شاهدنا في ال�سنوات الأخيره. 
55 تركز ال�صناعات في المدن الكبرى: وهذا بالطبع يفاقم م�شاكل تنمية المناطق الأخرى .

في  �أ�سبابهم  الم�صانع  لأ�صحاب  طبعا  الثروات.  وتوزيع  البطالة  م�شاكل  من  يزيد  كما 
التركيز على المحافظات الثلاث الأكثر �سكانا , ولكن يجب على �صانعي القرار قراءة 

النتائج الإجتماعية والتنموية لهذه الحالة بدقة والتعامل معها . 
66 محدود . عدد  في  وح�صرها  الم�صنعة  الغذائية  المواد  من  ال�صادرات  ن�سبة   انخفا�ض 

من الأ�سواق: فبينما نجد �أن قطاع ال�صناعات الغذائية  ي�ساهم بما قيمته 15% لمجمل 
تزيد عن  لا  الم�صنعة  الغذائية  المواد  ال�صادرات من  ن�سبة  �أن  ال�صناعي نجد  الإنتاج 
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2,5% من مجموع ال�صادرات , وهذا يدل على �ضعف الأن�شطة الت�صديرية لهذا القطاع. 
�أما وجهة الت�صدير فلم تتغير منذ 35 �سنة وحتى الآن فهي مح�صورة في عدد محدود 
من البلدان العربية و �أي ان هذه ال�صناعة عجزت عن فتح �أ�سواق جديدة لمنتجاتها) , 

 .) ,1987 ,Amr ,2012 ,دائرة الإح�صاءات العامة
77 تعدد الجهات الرقابيه: فبالرغم من ت�أ�سي�س ادارة الغذاء والدواء كجهة ر�سمية م�س�ؤولة .

عن الرقابة الغذائية الا ان هنالك العديد من الجهات التي ما زالت تمار�س الرقابة 
على الم�صانع ما ي�شكل م�شكلة كبيرة لأ�صحابها . 

88 تدني انتاجية العامل لهذا القطاع: فبينما بلغت انتاجية العامل حوالي 14,6 الف دينار .
/ العام للعامل الواحد في مجال الع�صائر والم�شروبات , بلغت حوالي 3 �آلاف دينار فقط 
/ العام في مجال الب�سكوت) عمرو و�آخرون, 2002 ( , وهذا يدل على �أن هذه ال�صناعة 
كثيفة العمالة الى حد كبير بينما كان الو�ضع �أف�ضل في حالة ال�صناعات التي تعتمد على 
الآلات ب�شكل �أكثر . هذا بالإ�ضافة الى الأمور الإدارية وتدني القيمة الم�ضافة في �صناعة 

الب�سكوت �أ�صلا. 
99 الفر�ص . الم�ستغلة في م�صانع الأغذيه: ويعود هذا بالطبع الى �ضعف  انخفا�ض الطاقة 

الت�سويقيه ب�سبب المناف�سة الخارجيه .
فتح 1010 الى  العالمية  التجارة  منظمة  الى  الأردن  ان�ضمام  ادى  لقد   : الخارجية  المناف�سة 

ال�سوق المحلي �أمام الم�ستوردات من كثير من البلدان التي تقوم بدعم منتجاتها الم�صدره 
وهذا يقلل من تناف�سية المنتجات المحليه, ا�ضافة الى تفوق هذه الم�ستوردات من حيث 

الجودة على المنتجات المحليه.  
هذه بع�ض ملامح قطاع ال�صناعات الغذائية في الأردن ولعل هذه الميزات ت�ضع ال�صناعة 

�أمام عدد من التحديات التي يمكن تلخي�صها بما يلي) غرفة �صناعة الأردن, 2013 (: 

�أهم التحديات التي تواجه ال�صناعات الغذائية في الأردن

11 الجودة وال�سلامة الغذائيه: بالرغم من التزام العديد من الم�صانع خا�صة الكبير منها, .
بعنا�صر الجودة  وال�سلامة الا الم�صانع ال�صغيرة لا تلتزم في الكثير من الأحيان لأن مثل 

هذا الإلتزام مكلفا ولا ت�ستطيع هذه ال�صناعات ان تتحمل كلفته.
22 الموارد الب�شرية: هنالك نق�ص في العمالة المدربة تدريبا جيدا ا�ضافة الى ارتفاع اجورها .

�أ.د.   عايد عمرو
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للكوادر  بالن�سبة  �أما  التناف�سيه.  من  ويقلل  الإنتاج  كلفة  من  يرفع  توفرت مما  ما  اذا 
الفنية من مهند�سين  �أغذية و�أداريين وغيرهم فيعتقد هذا الباحث �أنه لا يوجد م�شكلة 

في توفيرهم بل يوجد فائ�ض منهم . 
33 والباحثين . ال�صناعة  بين  للتعاون  حاجة  هنالك  والتطوير:  والبحث  الإنتاجية  القدرة 

لتطوير منتجات جديدة وحل الم�شاكل الفنية وقد حقق برنامج دكتور لكل الم�صنع الذي 
ترعاه الجامعة الأردنية) برنامج دكتور لكل م�صنع, 2012 (  الكثير من النتائج الإيجابية 
في هذا المجال , الا �أننا بحاجة الى المزيد من التعاون في هذه المجالات بين مراكز البحث 
وال�صناعه من �أجل زيادة الإنتاجية للم�صانع النفردة ب�شكل عام  وللعامل الواحد في 

الم�صانع المختلفه ب�شكل خا�ص. 
44 الكلف الإنتاجية: �أ�ضافة الى اعتماد القطاع على المواد الخام والم�ستوردة ذات الكلقفة .

العالية ف�أن كلفة الطاقة والمياه والعمالة تزيد من كلفة الإنتاج وتقلل من فر�ص التناف�س 
�سواء في الأ�سواق المحلية �أو الت�صديريه. كذالك الأمر فان غياب ال�سيا�سات الت�شجيعية 

على الإ�ستثمار في هذا القطاع تزيد من كلفة الإنتاج . 
55 الت�صدير والأ�سواق الخارجيه: هنالك عدد من المعوقات التي تقف في وجه ال�صناعات الغذائية .

الأردنيه كمتطلبات الموا�صفات في الجهات الم�ستورده والعوائق غير الجمركية وغيرها. 

بع�ض الجوانب الم�شرقه :

11 توفر المواد الأولية لبع�ض المنتجات ب�شكل كاف. فهنالك ما يكفي ال�صناعة المحلية من .
ال�سنه وكذالك فهناك ما يكفي ال�صناعة من  الحليب المنتج محليا في معظم موا�سم 
لحوم الدواجن وبع�ض الخ�ضراوات. وما علينا الا الإبداع في ا�ستغلال هذه المواد الوليه 

وتوظيفها في تطوير ال�صناعات المحليه.
22 توفر الخبرات الفنية: يوجد عدد كاف من مهند�سي الأغذية والباحثين في هذا المجال .

مهند�سي  من  الجيد  العدد  الى  ا�ضافة   . ا�ستغلالها  من  بد  لا  حرجة  كتلة  ي�شكل  ما 
ومهند�سات الأغذية العاملين في ال�صناعات المحلية ف�إن اعدادا �أكثر منهم يعملون في 

م�صانع الأغذية في الدول العربية وهم يتمتعون ب�سمعة ممتازه.
33 تحتية . ببنية  يتمتع  الإقت�صادية  ال�صعوبات  من  بالرغم  فالأردن  التحتية:  البنية  توفر 

تح�سدة عليها الكثير من البلدان. فالكهرباء ت�صل الى �أكثر من 90% من المناطق حتى 
ات�صالات  و�شبكة  �شبكة طرق معبدة  الى  ا�ضافة   . الماء الجاري  النائية منها وكذالك 
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تغطيان معظم مناطق المملكه. 
44 الأ�سواق . من  بالقرب  يقع  فانه  للأردن  الجغرافي  الموقع  بحكم  الأ�سواق:  من  القرب 

العربية جمعاء ولي�س بعيدا عن الأ�سواق الأوروبية و�أ�سواق الدول الم�ستقلة عن الإتحاد 
ال�سوفياتي. وهذه طبعا ميزة ل�صالحه يجب ا�ستغلالها للم�ساعدة في ت�سويق ال�صناعات 

المحلية الغذائية وغير الغذائيه.  
55 وجود العديد من الإتفاقات الدولية مع العديد من بلدان العالم �سواء الثنائي منها �أو .

متعدد الأطراف,  ما ي�ساعد في تجاوز الحواجز الجمركية . علما ب�أن الكثير من دول 
المنطقة لا تملك هذه الميزة الهامه. 

66 وجود ادارة للغذاء والدواء : يعتبر ت�أ�سي�س هذه الإدارة المركزية من �أهم مكت�سبات قطاع .
ال�صناعات الغذائية فهي بالإ�ضافة الى ال�سهر على �سلامة الم�ستهلك فانه يفتر�ض بها 
�أن تقوم بالإ�ضطلاع بم�س�ؤوليات الرقابة  ما ��شأنه تخفيف هذه الم�شكلة التي طالما �شكى 

منها �أ�صحاب الم�صانع. 

و�ضع العلوم والتكنولوجيا في ال�صناعات الغذائية الأردنيه: 

كما ذكرنا �سابقا , فقد بد�أت ال�صناعات الغذائية ب�شكل جدي في الأردن مع �أوا�سط القرن 
الع�شرين وكانت جميع الم�صانع تعتمد على ا�ستيراد الالات من الخارج كما كانت تعتمد في 
حل م�شاكلها الفنية على خبراء من الخارج �أي�ضا. غير �أن الحال قد تغير كثيرا منذ تلك 
الأيام وبعد زيادة �أعداد الم�صانع واعداد المهند�سين من مختلف التخ�ص�صات والأهم من 
هذا ت�أ�سي�س �أق�سام متخ�ص�صة بتدري�س علوم وتكنولوجيا الأغذية في عدد من الجامعات. 
ب�شكل  التكنولوجيا  العلوم  جوانب  من  جانب  لكل  بالتعر�ض  الورقة  من  الجزء  في  �سنقوم 

مخت�صر مع العلم ب�أن هذا المو�ضوع بحاجة الى بحث متخ�ص�ص.
11 ق�سم . اول  الأردنية:ت�أ�س�س  الجامعات  في  الغذاء  وتكنولوجيا  علم  تخ�ص�ص  تدري�س 

للتغذية والت�صنيع الغذائي في كلية الزراعة بالجامعة الأردنية في �أوائل الثمانينات من 
القرن الما�ضي) ق�سم التغذية والت�صنيع الغذائي, 2010 ( , �أما الآن  فهنالك �ستة �أق�سام 
متخ�ص�صة بمو�ضوع التغذية والت�صنيع الغذائي في �أربعة جامعات حكومية , حيث توجد 
هذه الأق�سام في كليات الزراعة التابعة لهذه الجامعات. وقد تم م�ؤخرا تخ�صي�ص برنامج 
لعلم وتكنولوجيا الغذاء ب�شكل منف�صل عن برنامج تغذية الإن�سان في جامعة حكومية 
واحده هي الجامعة الأردنيه. يقدر هذا الباحث ب�أن اعداد الخريجين من هذه الأق�سام 

�أ.د.   عايد عمرو



ملف التغذية في الأردن20

يزيد عن الألفي مهند�س ومهند�سه. �إ�ضافة الى ه�ؤلاء يوجد هنالك المئات من خريجي 
المهند�سين  عدد  بلغ  بحيث  عربيه,  وغير  عربية  �أخرى  من جامعات  التخ�ص�ص  نف�س 
الزراعيين من هذا التخ�ص�ص الم�سجلين في نقابة المهند�سين الزراعين  4000 مهند�س 
ومهند�سه من �أ�صل 17670 ع�ضو في النقابه    ) نقابة المهند�سين الزراعيين الأردنيين, 
2013 ( . المهم هنا هو نوعية الخريج المتميزة في الكثير من الأحيان بالم�ستوى العلمي 
�سمعة  المهند�سين  ه�ؤلاء  �أك�سب  ما  التعامل  في  والجدية  العمل  في  وبالإن�ضباط  الجيد 
في الكثير من البلدان العربية لا تقل عن �سمعة زملائهم المهند�سين الآخرين والذين 
المتخ�ص�صين  الأكاديميين  تعتر�ض  التي  الم�شاكل  احدى  كانت  لقد  الأردن.  بهم  يفخر 
في علوم وتكنولوجيا الغذاء هو و�صف هذا التخ�ص�ص الزراعي البحت ب�أنه “ تغذيه” 
و�أن خريجوه هم خريجو تغذيه والمجال كله مجال تغذيه مع �أن التغذية ) والتي تعتبر 
من العلوم الطبية الم�ساندة ( مختلفة عن علوم وتكنولوجيا الغذاء . اذ �أن علم التغذية  
الزراعية  بالمحا�صيل  الأغذية  يعنى علم  بينما  الإن�سان  الغذاء مع ج�سم  بتفاعل  يعنى 
ت�أ�سي�س  ي�ساهم  ان  ن�أمل  تناولها كطعام.  قبل  وحفظها   وت�صنيعها  تداولها  من حيث 
برنامج متخ�ص�ص بعلم وتكنولوجيا الغذاء في اجلاء �سوء الفهم هذا الذي لاحظناه في 

مجتمعنا بين كل قطاعات المجتمع حتى الأو�ساط الأكاديميه . 
22 الأردنية . الجامعات  �أنتجت  لقد  الغذاء:  وتكنولوجيا  علوم  مجال  في  العلمية  الأبحاث 

مايزيد على الثلاثماية بحث من�شور في مجال ال�صناعات الغذائية وما يزيد عن مائتي 
المنتجات  تطوير  و�أهمها  المحلية  ال�صناعاة  في  م�شاكل  عالجت  كلها  ماج�ستير  ر�سالة 
ق�سم  وتداولها)  وحفظها  انتاجها  في  العلمية  المفهاهيم  وادخال  التقليدية  الغذائية 

التغذية والت�صنيع الغذائي, 2010 ( .  
33 بتا�سي�س . قامت  التي  الم�صانع  ن�سبة  تبلغ   : الأردنية  الأغذية  م�صانع  في  الجودة  و�ضع 

�أنظمة جودة وطبقتها وح�صلت على �شهادات من جهات معتمدة لهذا الغر�ض حوالي 
التي  الم�صانع  ن�سبة  بلغت  بينما   , الأغذية  ( من مجموع م�صانع   2011  , عمرو   (  %16

توظف مهند�سي �أغذية 25% فقط من عدد الم�صانع.  وهذه ن�سب متدنية بجميع المعايير 
ولعل ال�سبب يعود الى �أن معظم م�صانع الأغذية �صغيرة لا تقدر على تحمل كلفة ت�أ�سي�س 
�أنظمة جودة �أو حتى مختبرات �أو تعيين مهند�سي �أغذيه .  �أما الم�صانع الكبيرة وحتى 
وذالك  متخ�ص�صين  �أغذية  مهند�سي  بدون  يعمل  �أن  لا يمكن  منها  فالكثير  المتو�سطة 
ب�سبب حجم العمل وتعقيداته وهذا انعك�س على �ضرورة تعيين هذه الم�صانع للمهند�سين.     

44 لل�صناعات . الم�ساندة  الهند�سية  ال�صناعات  من  العديد  هنالك  وت�صنيعها:  الآلات 
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الغذائية والتي تم ت�أ�سي�سها م�ؤخرا لخدمة هذه ال�صناعة . وعلى الرغم من المناف�سة 
ال�صناعة  هذه  �أن  �إلا  والأ�سعار  الجودة  حيث  من  الم�ستوردة  ال�صناعات  مع  ال�شديدة 
وقامت  الم�ستورده  ال�صناعات  وجه  في  ال�صمود  على  بها  ب�أ�س  لا  قدرة  �أثبتت  المحلية 
هذه  �أهم  ومن  عاليه.  ذات جودة  ومعدات  �آلات  من  يلزمه  المحلي بما  ال�سوق  بتزويد 

ال�صناعات 
• �صناعة التغليف �سواء منها البلا�ستيك�سة �أو المعدنية �أو الورقية والكرتونيه.	
• �صناعة التنكات والم�ستوعبات من الفولاذ الذي لا ي�صد�أ. تطورت هذه ال�صناعة 	

بعد زيادة �أعداد الفنيين المتخ�ص�صين بلحام الأرجون ال�ضروري للفولاذ الغذائي. 
• �صناعة مراجل البخار الجيدة وال�سليمه بموا�صفات عالمية ما جعلها تناف�س المراجل 	

الم�ستورده.
• خطوط انتاج الب�سكويت والمخبوزات .	
• المطاحن الم�ستعملة في طحن البهارات والزيتون و�أجهزة الخلط الم�ستعملة في خلط 	

الم�ساحيق وال�سوائل.
• ماكنات التعبئة الحجمية والوزنيه.	
• الغلايات البخارية مزدوجة الجدران وانظمة النقل. 	
• �أجهزة و�آلات متفرقه �أخرى ك�أنظمة التحكم والتعبئة المعقمه ومعا�صر ومحام�ص 	

القوالب  وبع�ض  الفراغيه  والمبخرات  والتقطيع  والرق  العجن  و�آلات  ال�سم�سم 
ال�صناعيه وماكنات الإغلاق المزدوج للعلب المعدنيه. 

وعلى العموم فان هنالك نواة للتكنولوجيا في هذا القطاع الا �أنها بحاجة الى الرعاية 
والإهتمام كما �أنه عليها ان تطور نف�سها لكي ت�صمد �أمام المناف�سة الخارجية خا�صة 

من عمالقة ال�صناعة العالميه.

�أ.د.   عايد عمرو
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الخلا�صه

 يعتبر قطاع ال�صناعات الغذائية من �أهم قطاعات الإقت�صاد الأردنية لم�ساهمته في تحقيق الأمن 
الغذائي وحل بع�ض م�شاكل الزراعة , كذالك الأمر فهو ي�ساهم في التقليل من البطالة ودعم ميزان 
المدفوعات  من خلال الت�صدير وادخال العملات الأجنبيه. يعاني هذا القطاع النا�شيء ن�سبيا من 
العديد من الم�شاكل التي تقلل من قدرته على مناف�سة الأغذية الم�صنعة الم�ستورده . وعلى الرغم من 
هذه الم�شاكل وما يترتب عليها من احباطات للعاملين والم�ستثمرين في هذا القطاع , الا ان هنالك 
الكثير من المزايا التي تدعو الى التفا�ؤل بتطوير هذا القطاع الهام ما يجدر ب�صانعي القرار زيادة 
الإهتمام به ودعمه بو�ضع ال�سيا�سات الت�شجيعية والمزيد من الإجراءات على �أر�ض الواقع للنهو�ض 
الم�ؤهلة  بالكوادر  برفده  القطاع  هذا  تطوير  في  ووا�ضح  جلي  ب�شكل  الجامعات  �ساهمت  لقد  به. 

وتزويده باابحاث العلمية والإ�ست�شارات التي انعك�ست ايجابا على منتجاته. 
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منة: العلاقة  الارتفاع الوبائي لمر�ض ال�سُ
بين الممار�سات الغذائية والن�شاط البدني

الدكتور حيدر عبدالله الدومي

23

ق�سم التغذية والت�صنيع الغذائي
كلية الزراعة، الجامعة الأردنية

تمهيد

للوفيات  الخام�س  الرئي�سي  ال�سبب  وال�سُمنة  الج�سم  وزن  في  الزيادة  ت�شكل 
للإ�صابة  ت���ؤدي  التي  الرئي�سية  الن�سبية  الخطر  عوامل  و�ساد�س  العالم،  في 
الإ�صابة بمقاومة  �سيما خطر  المختلفة في وقت مبكر، ولا  المزمنة  بالأمرا�ض 
الذي  الثاني  النوع  ب�سكري  الإ�صابة  ت�سبق  مر�ضية  حالة  وهي  الأن�سولين، 
خطر  ارتفاع  وكذلك   ،)Li et al. 2009( ال�سن  كبار  ي�صيب  كان  ما  عادة  كان 
الإ�صابة بمر�ض ال�سكري النوع الثاني )Wannamethee et al., 1999(، و�أمرا�ض 
 ،)Poirier and Eckel, 2002( الدماغية  والأمرا�ض  الدموية،  والأوعية  القلب 
 Ceschi( ال�سرطان �أنواع  الدم )Christian et al., 2011(، وبع�ض  وارتفاع �ضغط 
والم���ريء؛  ال��رح��م؛  وبطانة  وال��ق��ول��ون؛  ال��ث��دي؛  �سرطان  مثل   )et al., 2007
والمبي�ض؛  الدرقية؛  والغدة  ال�صفراوية؛  والحوي�صلة  والبنكريا�س؛  والكلى؛ 
هودجكين  وليمفوما  المتعددة،  المايلوما  وكذلك  والبرو�ستاتا،  الرحم؛  وعنق 
العظام  ب�أمرا�ض  الإ�صابة  خطر  ارتفاع  �إلى  بالإ�ضافة   .)Kushi et al., 2006(
 Dietz( والمفا�صل؛ وا�ضطرابات النوم؛ وال�شعور بالو�صمة؛ و�سوء تقدير الذات
ب�شكل  وال�سُمنة،  الوزن  بزيادة  الإ�صابة  وت�ؤثر   .)2004; Daniels et al,. 2002
متو�سط  انخفا�ض  �إلى  وت���ؤدي  ورفاهيته،  الفرد  حياة  جودة  في  كبير،  �سلبي 
العمر المتوقع عند الولادة، علاوة على ارتفاع الأعباء الاقت�صادية الناجمة 
ال�صحية رعايتهم  تكاليف  وارتفاع  الم�صابين،  الأف��راد  �إنتاجية  �إنخفا�ض  عن 

.)Suastika, 2006; Poirier et al., 2006( 
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تعريف ال�سُمنة

القليلة  العقود  مدى  على  وال�سُمنة  الوزن  بزيادة  الإ�صابة  تف�شي  في  الم�ستمرة  الزيادة  �إن 
الموقع الجغرافي  النظر عن  ب�صرف  العالم  م�ستوى  على  المجتمع  فئات  بين جميع  الما�ضية 
�أو الو�ضع الاجتماعي �أو الاقت�صادي، ت�شير �إلى وجود �آليات معقدة ومتعددة ومتداخلة في 
البقاء والمحافظة على الحياة  �إلى  الغذائي الذي يهدف  الإن�سان  الطبيعة الحيوية ل�سلوك 
)Suzuki et al., 2011(. تنجم الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة، ب�شكل �أ�سا�سي، عن تفاعل 
التي يمكن  البيئية،  بالمر�ض وعوامل الخطر  الوراثية للإ�صابة  القابلية  وتداخل معقد بين 
تق�سيمها �إلى نوعين رئي�سيين: عوامل خطر غير غذائية. وعوامل خطر غذائية تق�سم �إلى 
نوعين رئي�سيين: )1( وفرة الأطعمة والأ�شربة الغنية بالطاقة التي �أدت �إلى تف�شي ا�ستهلاك 
الطاقة المفرط ال�سلبي. و)2( ات�ساع البيئة التي تحدّ من فر�صة ممار�سة الن�شاط البدني 
عوامل  الى  بالا�ضافة  ذلك   .)Kowalski, 2004( الخمول  من  عالمية  حالة  �إلى  �أدت  التي 
و�أ�سباب اجتماعية واقت�صادية، و�أ�سباب نف�سية، و�أ�سباب ف�سيولوجية تتعلق بمراحل النمو، 

و�أ�سباب مر�ضية كا�ضطرابات الغدد الدرقية.
المزمن طويل  التوازن  �أنها حالة من عدم  على  ال�سُمنة  نعرّف  �أن  ب�سيطه  بعبارات  ويمكن 
المدى بين كمية الطاقة المتناولة وكمية الطاقة الم�ستهلكة، الأمر الذي ي�ؤدي �إلى توفر طاقة 
 Agurs-Collins( فائ�ضة عن حاجة الج�سم، ما يعزز النمو المفرط لكتلة الأن�سجة الدهنية
and Bouchard, 2008, Dahlman and Arner, 2010, Jéquier, 2002(. ومن الجدير بالذكر، 

�أنه وب�صرف النظر عن وزن الج�سم، ف�إن ج�سم الإن�سان ي�صل �إلى حالة توازن ديناميكي بين 
عمليات تنظيم الطاقة المتناولة والطاقة الم�ستهلكة. وذلك يتطلب �أن ت�صبح كتلة الأن�سجة 
الدهنية ح�سا�سة لكمية الطاقة المتوافرة )زيادةً �أو نق�صاً(، ما ي�ؤدي �إلى الا�ستجابة المنا�سبة 
لكميات  الا�ستجابة  وتخ�ضع عملية   .)Jéquier, 2002( الم�ستهلكة �أو  المتناولة  الطاقة  لكمية 
متعددة  تداخلات  �إلى  الدهنية  الأن�سجة  كتلة  وت�ضخم  نمو  في  الم�ساهمة  الفائ�ضة  الطاقة 
 Jo et al.,( الغذائية الغذائية وغير  الوراثية؛ وعوامل الخطر  القابلية  ومعقدة بين عوامل 

.)2009

هل خرجت ال�سُمنة عن ال�سيطرة؟

ت�شكّل الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة ال�سبب الرئي�سي الخام�س للوفيات في العالم. �إذ يموت 
اليوم ما يزيد على 2.8 مليون �شخ�ص �سنوياً ب�سبب ال�سُمنة. وت�ضاعف معدل �إنت�شار زيادة 
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الوزن وال�سُمنة في ال�سنوات الأخيرة �إلى �أن بلغ حدوداً وبائية في معظم دول العالم المتقدمة 
والنامية المنخف�ضة والمتو�سطة الدخل على حد �سواء، الأمر الذي بات ي�شكل واحداً من �أهم 
تحديات القرن الحادي والع�شرين ال�صحية )WHO 2013; Nguyen et al., 2010(. ت�شير 
بيانات منظمة ال�صحة العالمية �إلى �إ�صابة ما يزيد عن 1.6 مليار من البالغين يعانون اليوم 
بزيادة الوزن، و�إ�صابة نحو 400 مليون بال�سُمنة المفرطة في جميع �أنحاء العالم. كما ت�شير 
و�أكثر  الوزن،  زيادة  من  �سيعانون  �شخ�ص  مليار   2.3 يقارب  ما  �أن  �إلى  التقديرات  احدث 
من 700 مليون �شخ�ص �سي�صابون بال�سُمنة العام Colagiuri, 2010(. 2015( وعلى الرغم 
من غياب الدرا�سات الوطنية المعنية بدرا�سة زيادة الوزن وال�سُمنة بين الأردنيين، فقد بلغ 
 ٪53 و   ٪28.1 �أكثر(  �آو  والإناث )20 عاماً  الذكور  الأردن بين  بال�سُمنة في  الإ�صابة  معدل 
للم�ستجدات  ا�ستعرا�ضا  العلمية  الورقة  التوالي )Khader et al., 2008(. وتقدم هذه  على 
العلمية في عوامل الخطر التي قد ت�ؤدي للإ�صابة المبكرة بزيادة الوزن وال�سُمنة بين الأطفال 

واليافعين.
وت�شير تقارير منظمة ال�صحة العالمية �إلى �إ�صابة ما يزيد على 1.5 من البالغين الذين تراوح 
و300  الذكور  من  مليون   200 على  يزيد  وما   ،2008 العام  بال�سُمنة  عاماً   20 بين  �أعمارهم 
ت�شير  كما  المفرطة،  بال�سُمنة  الم�صابين  من  العالم هم  �أنحاء  الإناث من جميع  من  مليون 
�أحدث تقديرات المنظمة �إلى �أن عدد الم�صابين بزيادة الوزن �سيبلغ 2.3 مليار �شخ�ص، وان 

.)Nguyen et al.، 2010( 2015 ما يزيد على 700 مليون �شخ�ص �سي�صابون بال�سُمنة العام
وارتفع معدل �إ�صابة الأطفال  بال�سُمنة �إلى �أكثر من ال�ضعف، وارتفع كذلك المعدل �إلى ثلاثة 
�إ�ضعاف بين المراهقين خلال الثلاثين عاماً الما�ضية. وهناك اليوم �أكثر من ثلث الأطفال 
 Ogden et al.,( ال�سُمنة �أو  الوزن  �إما من زيادة  يعانون  العالم  �أنحاء  والمراهقين في جميع 
2006(. وارتفع معدل الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة عالميا من 4.2 %  العام 1990 لي�صل 

�إلى 5.6 % العام 2010. ويتوقع �أن ترتفع ن�سبة الإ�صابة �إلى 9.1 % العام 2020؛ �أي ما يعادل 
�أحدث  وت�شير   .)de Onis et al., 2010( وال�سُمنة  الوزن  بزيادة  م�صابين  طفل  مليون   60

التقديرات بح�سب درا�سة �أجريت على 450 جن�سية مختلفة من 144 دولة،  �إلى �إن 43 مليون 
35 مليون طفل، يعي�شون في الدول النامية  5 �سنوات، منهم  �أعمارهم عن  طفل ممن تقل 
92 مليون طفل معر�ضون لخطر الإ�صابة  �إلى  يعانون من زيادة الوزن وال�سُمنة، بالإ�ضافة 
بالمر�ض. و�أكثر من 18 ٪ من الأطفال )6-11 عاماً( و 17 ٪ من المراهقين )12-19 عاماً(، 
ونحو 30 % من ال�شباب )20-39 عاماً(، و30 ٪ من ال�شباب )20-39 عاماً( من جميع �أنحاء 

.)Daniel, 2002( العالم تم ت�شخي�صهم بال�سُمنة
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�إن خطورة الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة في مرحلتي الطفولة والمراهقة تكمن في ارتفاع 
�إمكانية الإ�صابة بزيادة الوزن �أو ال�سُمنة خلال الفترة المتبقية من �أعمارهم. ما ي�ؤدي �إلى 
القلب  و�أمرا�ض  الثاني؛  النوع  ال�سكري  بمر�ض  الإ�صابة  مثل  ج�سيمة  �صحية  �أعباء  ترتب 
احتمال  ارتفاع  �إلى  بالإ�ضافة  مبكرة؛  �سن  في  ال�سرطان  �أنواع  وبع�ض  ال�شرايين؛  وت�صلب 
التعر�ض للعجز �أو الوفاة المبكرة )Bhattacharya et al., 2005(. وعلية، فان علاج الأ�شخا�ص 
الم�صابين بزيادة الوزن وال�سُمنة، ووقاية غير الم�صابين بالمر�ض، يتطلب تن�سيقاً وتكاملًا في 

.)Nguyen et al., 2010 ( الجهد العالمي والمحلي

عوامل الخطر الم�ؤدية لزيادة الوزن وال�سُمنة

�إن �إتباع برامج غذائية �صحية ومتوازنة وممار�سة الن�شاط البدني المنتظم والكافي يعدّ من 
�أهم عوامل الوقاية من الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة والأمرا�ض المرتبطة بها، علاوة على 
تعزيز ال�صحة والحفاظ عليها مدى الحياة  )Ekelund et al., 2006(. وي�ؤدي نمط الحياة 
يموت  كما  العالم.  �أنحاء  جميع  من  �سنوياً  �شخ�ص  مليون  على  يزيد  ما  وفاة  �إلى  الخامل 
2.7 مليون �شخ�ص �سنويا ب�سبب عدم تناول كميات كافية من الخ�ضراوات  ما لا يقل عن 
والفواكه. وت�شير التقديرات �إلى �أن نمط الحياة الخامل  ي�شكّل عامل خطر رئي�سياً للإ�صابة 
بما يزيد على 21 %- 25 % من حالات �سرطاني القولون والثدي؛ و27 % من حالات ال�سكري؛ 

.)WHO, 2013( ونحو 30 % من مر�ض نق�ص تروية القلب
يتناولونه،  الغذاء الذي  �أو  التي يعي�شون فيها  البيئة  �إختيار  ولا يمكن للأطفال والمراهقين 
وحيث �أنّهم لا يمتلكون المعرفة الكافية لفهم الآثار الطويلة الأجل التي قد تنجم عن �سلوكهم 
الغذائي �أو ن�شاطهم البدني، الامر الذي يتطلب عند ا�ستحداث برامج رعاية �صحية وقائية 
لمكافحة زيادة الوزن وال�سُمنة مراعاة تلك الخ�صو�صية. وتعزز ممار�سة الأطفال والمراهقين 
للن�شاط البدني بانتظام �صحتهم ولياقتهم البدنية. �إذ يتمتع الأطفال والمراهقون الممار�سون 
للأن�شطة البدنية بم�ستويات عالية من اللياقة القلبية-التنف�سية، وكتلة ع�ضلية كبيرة وقوية 
التوتر،  �أعرا�ض  وانح�سار  عظامهم،  �صلابة  زيادة  �إلى  بالإ�ضافة  �أقل،  دهنية  كتلة  مقابل 
الحياة  مراحل  خلال  �أف�ضل  ب�صحة  التمتع  من  فر�صهم  من  يزيد  ما  والإحباط،  والقلق، 

 .)WHO, 2013; Dahlman and Arner, 2010( المتقدمة
وت�شير تقارير منظمة ال�صحة العالمية �إلى �أن ما يزيد على 60 % من �سكان العالم لا يمار�سون 
الن�شاط البدني بالقدر المو�صى به، واللازم لتحقيق منافع �صحية. ي�شمل الن�شاط البدني 
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البدنية،  اللياقة  تح�سين  بغر�ض  الغاية؛  والمحددة  والمتكررة  المنظمة  الريا�ضية  التمارين 
وي�شمل الن�شاط البدني كل حركة ج�سمية ت�ؤديها الع�ضلات الهيكلية، وتتطلّب ا�ستهلاك كمية 
من الطاقة، وتتم في �إطار اللعب، والعمل، والنقل الن�شط، والأعمال المنزلية، والن�شاطات 
ن�شاط بدني معتدل  ال�صحة وتح�سينها بممار�سة  للحفاظ على  يو�صى  الترفيهية. في حين 
ومتوا�صل لمدة لا تقل عن ثلاثين 30 دقيقة يوماً، وطوال خم�سة �أيام ا�سبوعياً، ف�إنه يو�صى 
�ساعة  عن  تقل  لا  لمدة  �شديداً  �أو  متو�سطاَ  بدنياً  ن�شاطاً  والمراهقون  الأطفال  يمار�س  ب�أن 
يعود  ن�شاطات بدنية مختلفة. وذلك  تت�ضمن  �أن  الأ�سبوع، على  �أيام  يومياً طوال  متوا�صلة 
لكونهم يمتلكون كميات كبيرة من الطاقة بطبيعتهم، ول�ضمان نمو طبيعي و�سليم، وحيث 
ت�ساعدهم  البدني  الن�شاط  ف�إن ممار�سة  العمر يمرون بمراحل نمو �سريعة،  �أنهم في هذا 

.)WHO, 2013; Agurs-Collins and Bouchard, 2008( على تحقيق نمو �صحي و�سليم
يعود الإرتفاع الم�ستمر في م�ستويات الخمول البدني العالمي �إلى �أ�سباب رئي�سية عدّة، منها: 
)1( عدم ممار�سة الن�شاط البدني المنا�سب في �أوقات الفراغ، )2( زيادة �سلوكيات الخمول 
وممار�سة  التلفاز  م�شاهدة  في  الإفراط   )3( والمنزلية،  المهنية  بالأعمال  القيام  �أثناء  في 
النقل  و�سائل  ا�ستخدام  م�ستويات  ارتفاع   )4( الحا�سوب،  وا�ستخدام  الإلكترونية  الألعاب 
ملاءمة  وعدم  العمراني  التو�سع   )6( ال�سكان،  عدد  في  المفرط  الارتفاع   )5( الحديثة، 
للم�شي  المنا�سبة  والممرات  الحدائق  نق�ص   )7( البدني،  الن�شاط  لممار�سة  المدن  تخطيط 

.)Jéquier, 2002; WHO, 2013 ( ولممار�سة الن�شاطات البدنية الترفيهية

الخلا�صة

على الرغم من التراكم المعرفي الذي ي�ؤكد �أهمية الوقاية من الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة 
بين الأطفال واليافعين التي �صنفت باعتبارها واحدة من �أهم الأولويات ال�صحية العالمية، 
وذلك لما لزيادة الوزن وال�سُمنة من عواقب وخيمة على �صحة الإن�سان وجودة حياته ورفاهيته، 
�إلا �أن الخيارات والا�ستراتيجيات ال�صحية المبنية على الأدلة العلمية ال�سليمة والتي يمكن 
تبنيها للوقاية من الإ�صابة بزيادة الوزن وال�سُمنة �أو الوقاية منهما من جانب مختلف دول 
�أي�ضا. ومع ذلك، فلا بد  العالم ما زالت غير محددّة بو�ضوح، وما زالت محدودة النجاح 
لل�سيا�سات والا�ستراتيجيات التي يمكن �أن ت�سهم في الوقاية من زيادة الوزن وال�سُمنة من �أن 
تت�ضمن عدداً من العوامل من �أهمها: )1( زيادة عدد ح�ص�ص التربية البدنية المنهجية، 
)2( و�ضع ال�ضوابط لتح�سين و�ضبط جودة المواد الغذائية التي تقدم في المقا�صف المدر�سية، 
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)3( ت�شجيع الثقافة والممار�سات المجتمعية التي ت�سهّل وت�شجع الن�شاطات البدنية اليومية 
التوعية  وا�ستراتيجيات  لتنفيذ برامج  المهنية  المدر�سين  والمنتظمة، )4( رفع قدرة وكفاءة 
ال�صحية، )5( دعم الآباء والأمهات وت�شجيعهم على تبني ن�شاطات منزلية تحفز �أطفالهم 
وكاف  كامل  تناول طعام �صحي  المنتظمة، )6(  اليومية  البدنية  الن�شاطات  على ممار�سة 
ومتوازن، )7( العمل على �إ�ستحداث خطط و�أدوات للحد من الوقت الذي يم�ضية الأطفال 
في م�شاهدة التلفاز وممار�سة الألعاب الإلكترونية، و�أخيرا، ت�شجيع الأطفال واليافعين على 
 Al-Domi et al., 2011; Nguyen et al. 2010; ( عدم تناول الطعام خلال �ساعات الم�شاهدة

.)de Onis et al., 2010

كُنتُمْ  �إنِ   ِ ّهِل وَا�شْكُرُواْ ل رَزَقْنَاكُمْ  مَا  بَاتِ  كُلُواْ مِن طَيِّ �آمَنُواْ  ذِينَ  الَّ �أَيُّهَا  “يَا  يقول الله تعالى: 
يُحِبُّ  لَا  هُ  �إِنَّ تُ�سْرِفُواْ  وَلَا  وَا�شْرَبُواْ  “وكُلُواْ  172[، ويقول عز وجل    : تَعْبُدُون” ]البقرة  اهُ  �إِيَّ
و�شاملة  دقيقة  قاعدة �صحية  الكريميتين  الآيتين  هاتين  ُ�سْرِفِيَن” ]الأعراف:31[.ت�شكل  اْمل
تنظم �سلوك الإن�سان التغذوي. ففي حين �أن الآية الأولى تحثّ الإن�سان على تناول الطيّب 
من الطعام وال�شراب، فان الآية الكريمة الثانية تنظم عملية تناول الطعام وال�شراب، وذلك 
بالنهي الوا�ضح وال�صريح عن الإفراط في تناول الطعام والحر�ص على التوازن والاعتدال. 
كما �أكدت الآية الكريمة على �أن الإ�سراف ي�شكل مخافة �شرعية وا�ضحة لأوامره عز وجل. 
وهنا يمكن الا�ستدلال على �أنه في حين �أن الله عز وجل ينهى عن الإفراط في تناول الطعام 
وال�شراب، فانه يتوجب على الإن�سان تناول ما يكفيه من الطعام وال�شراب ليقيم �صلبه للقيام 
بالإعمال ال�شرعية والدنيوية التي تمكن الفرد من ك�سب الرزق الحلال والمحافظة على حياة 
كريمة. و ي�شكل حديث النبي الكريم �صلى الله عليه و�سلم “ما ملأ ابن �آدم وعاءً �شراً من 
بطنه.بح�سب ابن �آدم لقيمات يقمن �صلبه،ف�إن كان لا بد فاعلًا فثلث لطعامه، وثلث ل�شرابه، 
[. واحدا من اهم الأ�س�س العلمية لعلوم التغذية التطبيقية  وثلث لنف�سه” ]رواه الترمذي 
ب�شكل عام والتغذية العلاجية ب�شكل خا�ص. يقول الإمام ابن القيم« مراتب الغذاء ثلاثة: 
�أحدها مرتبة الحاجة، والثانية مرتبة الكفاية، الثالث مرتبة الف�ضيلة، ف�أخبر - �صلى الله 
تجاوزها  ف�إن  ت�ضعف،  ولا  قوته  ت�سقط  فلا  �صلبه  يقمن  لقيمات  يكفيه  �أنه   - و�سلم  عليه 
�إذا امتلأ من الطعام  �أنفع ما للبدن وما للقلب، ف�إن البطن  فلي�أكل بثلث بطنه، وهذا من 
�ضاق عن ال�شراب، ف�إذا �أورد عليه ال�شراب �ضاق عن النف�س، وعر�ض عليه الكرب والتعب«.
�إن �أف�ضل ال�سبل لتجنب الإ�صابة بزيادة الوزن �أو �أمرا�ض ال�سمُنة هي تحقيق ال�شروط اللازمة 
للتغذية ال�صحية الكاملة التي تزود ج�سم الإن�سان باحتياجاته من الطاقة والعنا�صر الغذائية 
اللازمة للتكاثر والنمو والقيام بالن�شاطات الاعتيادية ب�شكل �صحي و�سليم. بحيث لا يحدث 
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�أي نق�ص �أو زيادة في هذه العنا�صر �أو الإ�صابة ب�أمرا�ض متعلقة بنق�صها �أو زيادتها. �إن �إتباع 
نظام غذائي �صحي كامل وكافي ومتوازن ، وتعزيز ممار�سة الن�شاط البدني اليومي المنتظم، 
يحتاج �إلى تطوير ا�ستراتيجيات وطنية وعالمية مُن�سَقة وفعّالة ومتكاملة، مع الأخذ بالاعتبار 
�أن زيادة معدل ممار�سة الن�شاط البدني من الم�شكلات التي لا تقت�صر على الأفراد فقط، بل 
ت�شمل المجتمع بجميع فئاته ال�سكانية. الأمر الذي يتطلّب تبني نهج �سكاني متعدد القطاعات 
�إ�ضافة  ال�سائدة.  والاقت�صادية  الثقافية والاجتماعية  الظروف  يتنا�سب مع  والتخ�ص�صات 
الى الحاجة الما�سة لإجراء درا�سات معمقة تعمل على تحديد عوامل الخطر التي ت�ؤدي �إلى 
الإ�صابة المبكرة بزيادة الوزن وال�سُمنة. ما قد يمكننا من و�ضع الأ�س�س العلمية للوقاية من 
الإ�صابة بمر�ض ال�سُمنة والأمرا�ض المزمنة المرتبطة بها �أو على الأقل الحد من ارتفاع معدل 

انت�شار زيادة الوزن وال�سُمنة بين فئات المجتمع المختلفة، ولا �سيما الأطفال واليافعين.

الدكتور حيدر عبدالله الدومي
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م�ستجدات دور فيتامين د في التغذية وال�صحة 

مقدمة
يمكن الح�صول على فيتامين د، وهوفيتامين ذائب في الدهن، من م�صادره الغذائية 
ت�صنيعه  خلال  من  وكذلك  منه  باحتياجاته  الج�سم  لتزويد  تكفي  لا  عادة  والتي 
�إلى  الكبد  في  يتحول  وهو  البنف�سجية.  فوق  للأ�شعة  التعر�ض  جراء  الجلد  تحت 
�شكله الن�شط فيتامين د �أحادي الهيدروك�سيل )OH D or Calcidiol - 25(. ومع �أن 
 Vitamin D( هذا ال�شكل لي�س ذا فعالية كافية، �إلا �أنه يرتبط بم�ستقبل للفيتامين
�أو فيتامين د ثنائي الهيدروك�سي في  �إلى كال�سيتريول  receptor or VDR( ويتحول 
الهيدروك�سيلاز )CYP27B1α – hydroxylase(لي�صبح  �إنزيم  الكليتين وذلك بفعل 

مادة هرمونية فعّالة �شديدة الارتباط بالم�ستقبل.
العظام  وتكوين  الكال�سيوم  �أي�ض  تنظيم  هو  د  لفيتامين  التقليدي  الدور  �أن  ومع   
توفرت  الما�ضية  القليلة  ال�سنوات  في  �أنه  �إلا  والأ�سنان،  العظام  تكلّ�س  وبالتالي 
المناعة  على  المحافظة  �أهمها:  الفيتامين  لهذا  �أخ��رى  و�أدوار  وظائف  على  �أدل��ة 
الطبيعية في الج�سم؛ فقد �أدى اكت�شاف وجود م�ستقبل الفيتامين د في خلايا الجهاز 
المناعي �إلى ت�شجيع البحث حول دور الفيتامين في هذه الخلايا وفي خلايا و�أن�سجة 
وا�سعة الانت�شار في  الأمرا�ض  الوقاية من حدوث عدد من  �أخرى وعلاقة ذلك في 
الكبار ومر�ض  الأطفال و�سكري  �سكري  ال�سكري بنوعيه  المعا�صر مثل مر�ض  زمننا 
ال�سرطان ومر�ض الت�صلب اللويحي المتعدد ومر�ض كروهن ومر�ض التدرن الرئوي. 
2008 �صنفت مجلة  �أنه في �سنة  وقد زاد الاهتمام بفيتامين د في هذه الفترة حتى 
التايم الأمريكية “فوائد فيتامين د” على �أنها من �ضمن �أعلى 10 �إنجازات طبية في 

ذلك العام . 
وفي هذه المراجعة ا�ستعرا�ض مخت�صر لوظائف فيتامين د بما فيها الأدوار الجديدة 
اكت�شافها والتي ترتبط بالوقاية من عدد من الأمرا�ض مع التركيز على  التي تم 

مرحلة الطفولة. 

الدكتور حامد رباح تكروري 
 الجامعة الأردنية 
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انت�شار نق�ص فيتامين د في المجتمعات الب�شرية المعا�صرة و�أ�سبابه
تتوفر الآن �أدلة على انت�شار نق�ص فيتامين د وعدم كفايته في الفئات العمرية المختلفة، وذلك 
�إما لانخفا�ض ت�صنيعه الداخلي �أو لزيادة احتياجاته؛ �إذ يوجد ما لا يقل عن بليون �شخ�ص 
في العالم يعانون من نق�ص هذا الفيتامين. و�أهم هذه الفئات الم�سنون والحوامل والأطفال 
 .)Holick, 2004( ب�شكل عام، وبخا�صة �أولئك الذين ير�ضعون ر�ضاعةَ طبيعية، والمراهقون
ووا�ضح �أن 40 – 50 % من كتلة العظام تتجمع خلال مرحلة الطفولة والمراهقة اعتماداً على 
الخلفية الجينية للفرد لكن هذه الن�سبة تتباين ح�سب العوامل البيئية والتي ت�شمل التغذية 
والن�شاط الج�سدي والتعر�ض لأ�شعة ال�شم�س )Fuleihan and Vieth, 2007(؛ فقد �سجل نق�ص 
الفيتامين في الأطفال في عدد من الدول الم�شم�سة، بما فيها بع�ض الدول العربية؛  �شملت 
 Jazar( هذه الدول: ال�صين وتركيا والهند و�إيران ولبنان والمملكة العربية ال�سعودية والأردن
الدرا�سات هي  فيتامين د في معظم هذه  لنق�ص  الم�ستعملة  المعايير  وكانت   .)et al., 2011

 .)Misra et al., 2008( أقل من 20 نانوغرام / مللي لتر� )25OHD( م�ستوى الكال�سيديول

ويعود �سبب نق�ص الفيتامين �إلى �أ�سباب متعددة يمكن تلخي�صها بما يلي:
فمحتوى  لل�شم�س،  الطفل  تعري�ض  عدم  مع  الأم  حليب  في  د  فيتامين  كمية  انخفا�ض  	.1
الفيتامين في حليب الأم يتراوح في �أح�سن الأحوال ما بين 15-50 و.د./لتر )وبما معدله 
22 و.د.( وعلى افترا�ض �أن الطفل تناول 750 مللي لتر من الحليب في اليوم، ف�إن هذه 

الطفل  احتياجات  من  بكثير  �أقل  وهذه  و.د./اليوم.   38-11 مقداره  تزوده بما  الكمية 
 IOM,( التي تقدر ب 400 و.د. ح�سب �آخر تعديل للاحتياجات الغذائية من الفيتامين

.)2010

ت�أثير الف�صول وطبقة الأوزون والموقع الجغرافي، فالظروف المثلى للح�صول على الأ�شعة  	.2
فوق البنف�سجية ال�ضرورية لت�صنيع الفيتامين هو المناطق المرتفعة وفي ف�صل ال�شتاء وفي 

ال�صباح الباكر وقبل مغيب ال�شم�س.
فوق  الأ�شعة  و�صول  من  تقلل  فهذه  الهواء(،  )تلوث  الجو  في  والغبار  الغيوم  وجود  	.3

البنف�سجية. 
لون الجلد، فالجلد الفاتح �أكثر كفاءة في الا�ستفادة من �أ�شعة ال�شم�س فوق البنف�سجية  	.4
تلونه  درجة  ح�سب  الأ�شعة  هذه  من  متبايناً  جزءاً  يحجب  الذي  الغامق  الجلد  من 
 Chen et( 5-10 مرات للفيتامين  الداخلي  الت�صنيع  تباين في درجة  مما ينعك�س على 
al.,2007(. وهذا يقت�ضي تعر�ض الأ�شخا�ص ذوي اللون الغامق لمدة �أطول للح�صول على 

م�ستجدات دور فيتامين د في التغذية وال�صحة 
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احتياجاتهم من فيتامين د.
تقل كفاءة ت�صنيع الفيتامين تحت الجلد مع التقدم في العمر، لذا فالم�سنون �أقل كفاءة  	.5

.)WHO,2004( في تحويل مولد الفيتامين �إلى �شكله الجاهز
العوامل ال�سلوكية، �إن التعر�ض لل�شم�س من خلف الزجاج وا�ستعمال واقيات ال�شم�س،  	.6
ال�سنة  في  الأطفال  تعري�ض  وعدم  بكامله،  الجلد  تغطي  التي  الملاب�س  ارتداء  وكذلك 
الأولى من العمر لأ�شعة ال�شم�س ب�صورة �صحيحة، كل ذلك يمنع ت�صنيع الفيتامين تحت 

الجلد. 
العوامل البيئية )طبيعة العمل والمنزل(: �إن طبيعة العمل وظروف التمدن الحديثة التي  	.7
التنقل  ال�سيارات عند  �أو المكتب وا�ستعمال  المنزل  لوقته داخل  الإن�سان  تقت�ضي ق�ضاء 
وما يقت�ضيه ا�ستعمالها من التعر�ض لل�شم�س من خلال الزجاج ولا �سيما المظلل منه ، 
وكذلك ال�سكن في منزل لا ي�ستقبل �أ�شعة ال�شم�س خا�صة في ف�صل ال�شتاء، كلها عوامل 
�إلى  تحول دون الح�صول على ق�سط وافر من الأ�شعة فوق البنف�سجية، وت�ؤدي بالتالي 

نق�ص الفيتامين حتى في النا�س المقيمين في بلاد �أو بيئة م�شم�سة. 

م�صادر الفيتامين الغذائية واحتياجات الج�سم منه
لقد تم تعديل احتياجات الج�سم من فيتامين د في �سنة 2010 لت�صبح 400 و.د./يوم للأطفال 
في ال�سنة الأولى من العمر بدلًا من 200 و.د./يوم، كما رفعت المقررات الغذائية �إلى 600 
و.د./يوم لجميع الفئات العمرية الأخرى با�ستثناء الم�سنين فوق عمر 70 �سنة الذين �أ�صبحت 

.)IOM, 2010( مقرراتهم الغذائية 800 و.د./يوم
ولا يفي حليب الأم بمفرده بهذه الاحتياجات ما لم يكن هناك تعري�ض كاف و�صحيح للطفل 
لأ�شعة ال�شم�س. و�إذا لم ن�ضمن هذا التعرّ�ض الكافي ي�صبح �إعطاء الطفل مكملات غذائية 
غذائه  في  الإن�سان  �أن  كما  �ضرورياً.  �أمراً  العمر  من  الأولى  ال�سنة  في  الفيتامين  هذا  من 
كالكبد  به  الغنية  فالأطعمة  الفيتامين؛  الغذائية من  احتياجاته  على  يح�صل  الاعتيادي لا 
�أ�سا�سية  �أغذية  ت�شكّل  لا  والتونة  كال�سردين  المعلّبة  والأ�سماك  والأجبان  والبي�ض  والزبدة 
الفيتامين  ليتكوّن  ال�شم�س  لأ�شعة  االتعرّ�ض  من  بد  لا  لذا  التكلفة.  عالية  �أنها  �أو  للإن�سان 
تحت الجلد من مركب 7 – ديهيدروكولي�سترول الذي يتحول �إلى فيتامين د3 نتيجة التعر�ض 

للإ�شعاع فوق البنف�سجي.

حامد رباح تكروري 
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الدور التقليدي لفيتامين د )بناء العظام والأ�سنان(
الهيدروك�سيل  �أحادي  د  فيتامين  �إلى  ليتحول  الكبد  �إلى  م�صدريه  من  الفيتامين  ينقل 
)25OHD( وهو ال�شكل الرئي�سي للفيتامين الذي يوجد في الدم. وهذا التحول يحتاج �إلى 
يعقب  ثم   .)  Mahon et al. 2003 ) (CYT2R1  (  450 – ب    ال�سيتوكروم  �إنزيم معّني هو 
ذلك تن�شيط فيتامين د �أحادي الهيدروك�سيل )كال�سيديول( �إلى ال�شكل الهرموني للفيتامين 
�آخر  �إنزيم  بفعل  الكال�ستريول وذلك  �أو   )Dihydroxycholecalciferol( الهيدروك�سيل ثنائي 
هو )25OHD - 1α hydroxylase)(CYP27B1( والذي يتركز ب�صورة رئي�سية في الأنابيب 
الدنيا من الكلية. وهذا المركب )الكال�ستريول( يعمل كهرمون ينظم �أي�ض المعادن المتعلقة 
بالعظام والأ�سنان  )Pichler et al. 2002(. وفي حالة نق�ص الكال�سيوم ف�إن المراكز الح�سا�سة 
هرمون  �إفراز  لزيادة  �أمراً  تعطي  الدرقية  جارة  الغدة  خلايا  على  والموجودة  المعدن  لهذا 
الغدة جارة الدرقية. وارتفاع هذا الهرمون في الم�صل ينظم �إفراز الإنزيم في �أنابيب الكلية 

بحيث يزداد ت�صنيع الكال�ستريول.
وبعد ت�صنيعه في الكلية يفرز الكال�ستريول في الدم ليعمل على الأن�سجة الخارجية. وت�ستجيب 
�إلى الكال�سيتريول من خلال ربطه بم�ستقبل فيتامين د )VDR( داخل  الخلايا الم�ستهدفة 
الكال�ستريول بالم�ستقبل ف�إنه يعمل كعامل ا�ستن�ساخي ومحفز  هذه الخلايا. ولدى ارتباط 
والفو�سفات في خلايا  الكال�سيوم  وتمثّل  تنظيم جيني لامت�صا�ص  على  يعمل  وهذا  جيني، 
الكال�ستريول �سلبياً على م�ستوى  العظام)Sioka et al. 2009(. وي�ؤثر  اله�ضمية وفي  القناة 
الليفية  الأرومة  النمو في  ويحفز عامل   )Sioka et al. 2009( الدرقية الغدة جارة  هرمون 
الإنزيم  ين�شط  بينما   ،)CYP27B1( الكلوي  الإنزيم  ن�شاط  يثبط  بدوره  الذي   )FGF23(

)CYP24A1( الذي له ت�أثير عك�سي على الإنزيم ال�سابق.
�أن المعقد المكون  �أ�صبح من الوا�ضح  �أنه بجانب هذا الدور التقليدي للهرمون فقد  وقد ثبت  
من الكال�ستريول وم�ستقبله(   (2D - VDR (OH 1,25)     يمكن �أن ينظم جينات م�ستهدفة 
غير معنية ب�أي�ض المعادن والعظام، ومن هذه: الت�أثيرات الم�ضادة لتكاثر الخلايا ال�سرطانية 
 )Kampman et al. 2007( والت�أثيرات الإيجابية على ارتفاع �ضغط الدم )Munger et al. 2004(
وجهاز المناعة و�أن هذه الوظائف لهرمون فيتامين د ترتبط ب�إمكانية ت�صنيع الكال�ستريول في 

خلايا �أخرى غير خلايا �أن�سجة الكلية، كما هو مو�ضح �أدناه )�أنظر جدول 1(.

م�ستجدات دور فيتامين د في التغذية وال�صحة م�ستجدات دور فيتامين د في التغذية وال�صحة 
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دور فيتامين د في �صحة الجنين
لقد ثبت منذ �أكثر من ربع قرن �أن الم�شيمة من الأن�سجة غير الكلوية التي ت�صنع الكال�ستريول؛ 
�إذ وجد �أن الكال�سيديول )25OHD( يتحول �إلى الكال�ستريول في الم�شيمة ال�ساقطة من الأم 
عند الولادة وكذلك في الأرومة الغاذية للجنين )Weisman et al., 1979(. وجاءت الدرا�سات 
الم�شيمة  في  د  الفيتامين  م�ستقبل  وكذلك  للكال�ستريول  المكون  الإنزيم  وجود  لتثبت  بعدها 
و�أنهما ي�صنعان فيها. وقد افتر�ض �أن م�ستوى الكال�ستريول المرتفع في الم�شيمة قد ينتقل �إلى 

الدورة الدموية لكل من الجنين والأم 
و�إلى �أهمية ذلك في المناعة �ضد الالتهابات والجراثيم ) Evans et al., 2004(. وقد ربط 
وجود الإنزيم وم�ستقبل فيتامين د في الم�شيمة وفي �أن�سجة �أخرى بدورالفيتامين في منع النمو 

ال�سرطاني وفي تنظيم �ضغط الدم. 
جدول 1. توزيع م�ستقبل فيتامين د الخلوي في الخلايا والأن�سجة المختلفة

الن�سيجالع�ضو / الجهاز
المريء، المعدة، الأمعاء الدقيقة، الأمعاء الغليظة، القولوناله�ضمي

الخلايا البرن�شيميةالكبدي
الكلية، الإحليل الكلوي

ع�ضلة القلب�أوعية القلب
الغدة جارة الدرقية، الغدة الدرقية، الغدة الكظرية، الغدة النخاميةالغدد ال�صماء

الغدة النكافية، الغدة الزهميةالغدد خارجية الإفراز
الخ�صية، المبي�ض، الم�شيمة، الرحم، بطانة الرحمالتنا�سلي

الغدة الزعترية، نخاع العظم، الخلاية البائية، الخلايا التائيةالمناعي
خلايا الرئة ال�سنخيةالتنف�سي

الخلايا بانية العظم  ، الخلايا العظمية، الخلايا الغ�ضروفية، الع�ضلات المخططة الع�ضلي الهيكلي
الجلد، الثدي، جريبات ال�شعرالب�شرة وملحقاتها 

ع�صبونات الدماغالع�صبي المركزي
الأرومة الليفية، ال�سدىالن�سيج ال�ضام

Pike and Shevde, 2005 :المرجع
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دور فيتامين د في المناعة �ضد الأمرا�ض ب�شكل عام
 بيّنت الدرا�سات قبل �أكثر من ربع قرن �أن الكال�ستريول ثبّط بكفاءة تكاثر بكتيريا التدرن 
الرئوي في الخلايا الدفاعية موحدة النواة  )Rook et al., 1986) ( monocytes( وتبين بعدها 
�أحد  هو  )الذي  للكاثيلي�سيدين  التعبير الجيني  �إلى  ي�ؤدي  داخلياً  الكال�ستريول  ت�صنيع  �أن 
نتيجة  التدرّن  بكتيريا  قتل  �إلى  ي�ؤدي  مما  البلعمية(،  الخلية  داخل  الدفاعية  البروتينات 
لارتفاع م�ستوى مولد الكال�ستريول )25OHD( في الدم، عند ح�صول الج�سم على فيتامين د 
بكميات كافية، بينما ي�ؤدي نق�ص فيتامين د في الج�سم، وبالتالي نق�ص مولد الكال�ستريول، 
�إلى �إحداث خلل في الا�ستجابة المناعية ومقاومة العدوى فيه. وقد �أخذ هذا الدور للخلايا 
الذاتية  المناعة  تن�شيط  د في  فيتامين  دور  على  كمثال  البكتيريا  مقاومة  النواة في  موحدة 
والق�ضاء على الميكروبات المر�ضية ب�شكل عام.كما بينت درا�سات �أخرى �أن �إحداث الن�شاط 
هذا  وجد  �إذ  البلعمية،  والخلايا  النواة  موحدة  الخلايا  على  يقت�صر  لا  للبكتيريا  الم�ضاد 
الن�شاط في خلايا �أخرى كالخلايا الإبيثيلية في القناة التنف�سية وخلايا الم�شيمة والخطوط 
الخلوية للنخاع )Hewison, 2012(. ويبدو �أن �آلية عمل فيتامين د المو�صوفة �أعلاه تنطبق 
على منع العدوى البكتيرية التي تحدث بعد الجروح، و�أن الدور المثبط للبكتيريا ربما يكون 
ل لتمييزالميكروبات )pathogen-recognition receptor( و�أن التعبير  من خلال تكوين م�ستقبٍٍ
 Wang( الجيني لهذا الم�ستقبل ي�ستحث بوا�سطة الكال�ستريول في �أنواع متعددة من الخلايا
et al., 2009( ، ومن ثم ف�إن نق�ص فيتامين د ي�ؤدي �إلى �ضعف في قدرة الج�سم على مقاومة 

الأمرا�ض الجرثومية. 
التائية  الليمفاوية  الخلايا  تقوم  بحيث  المناعي  الجهاز  يعدل  د  فيتامين  �أن  لوحظ  وقد 
والبائية بالتعبير الجيني المنا�سب لإنتاج م�ستقبل الفيتامين د )VDR( وذلك نتيجة لتكاثر 
ينح�صر  لا  د  فيتامين  دور  �أن  ويبدو   .)Nunn et al., 1986( عددها  وزيادة  الخلايا  هذه 
والخلا�صة  �أخرى.  خلايا  �إلى  يمتد  بل  والبائية  التائية  الليمفاوية  الخلايا  بتن�شيط  فقط 
�أن فيتامين د يمكن �أن يلعب دوراً في رفع القدرة على مقاومة العدوى كما يمكن �أن يخف�ض 
لأن  القدرة  له  د  فيتامين  ف�إن  ثم  المدى ومن  الالتهابات طويلة  الناتجة عن  ال�ضارة  الآثار 
ي�ؤثر على مدى وا�سع من الا�ضطرابات المناعية وبخا�صة الأمرا�ض المعدية و�أمرا�ض المناعة 

الذاتية و�أن نق�ص هذا الفيتامين يرتبط بعدد من الم�شاكل ال�صحية المتعلقة بالمناعة. 

م�ستجدات دور فيتامين د في التغذية وال�صحة 
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الوقاية من  الرئوي كمثال على  التدرن  الوقاية من مر�ض  دور فيتامين د في 
الأمرا�ض البكتيرية

الخلايا  وفي  والبائية  التائية  الليمفاوية  الخلايا  في  د  فيتامين  م�ستقبلات  وجود  �إن 
الكال�ستريول.  �إنتاج  من  الخلايا  هذه  يمكن  الن�شطة   )macrophages( الكبيرة  البلعمية 
الدفاعي  للبروتين  الجيني  التعبير  �إلى  ذلك  ي�ؤدي  الرئوي  بالتدرن  الإ�صابة  حالة  وفي 
الأول  النوع  من  ال�سكري  مر�ض  �أن  الباحثون  وافتر�ض   .)Cathelicidin( كاثيلي�سيدين 
ومر�ض الت�صلب اللويحي المتعدد ما هما �إلا نوعان من العدوى الفيرو�سية في الحياة المبكرة 
الجراثيم  تدمر  �أن  ت�ستطيع  للكال�ستريول  المنتجة  الكبيرة  البلعمية  الخلايا  و�أن  للطفل 
والبائية، وهذه  التائية  الليمفاوية  ن�شاط الخلايا  الفيرو�سات كما تحور  فيها  المر�ضية بما 
الذاتية  المناعة  �أمرا�ض  تقليل  في  د  فيتامين  دور  �إمكانية  تف�سر  قد  المقترحة  الآليات 

.)autoimmune diseases) (Mohor et al., 2008( 

دور فيتامين د في الوقاية من مر�ض ال�سكري بنوعيه الرئي�سيين
بما �أنه من المفتر�ض حدوث مر�ض ال�سكري من النوع الأول كنتيجة للعدوى الفيرو�سية في 
الحياة المبكرة للطفل، ف�إنه يحتمل �أن يلعب فيتامين د دوراً في منع حدوث هذا المر�ض وفي 
تنظيم م�ستوى ال�سكر في الدم. وقد تم ت�أكيد هذا الدور من خلال وجود م�ستقبلات فيتامين 
د في خلايا بيتا في البنكريا�س وبوجود البروتين الرابط للكال�سيوم والمعتمد على فيتامين د 
في �أن�سجة البنكريا�س. كما ثبت �أن الإنزيم )CYP27B1α – hydroxylase( موجود في خلايا 
البنكريا�س )Teegarden and Donkin, 2009(. والآليات التالية مقترحة لتف�سير دور فيتامين 

د �ضد حدوث مر�ض ال�سكري:
من  يح�سن  مما  ال�سمنة  وتقليل  الج�سم  في  الدهن  من  الخالية  الج�سم  كتلة  زيادة   -1

الا�ستجابة للإن�سولين
2- تنظيم �إفراز الإن�سولين من خلايا البنكريا�س من خلال ت�صنيع بروتينات خا�صة وزيادة 

تحويل مولد الإن�سولين �إلى �إن�سولين.
3-  تغيير التعبير الجيني لم�ستقبل الإن�سولين مما قد ي�ؤدي �إلى �آثار محددة لعمل الإن�سولين

4- تثبيط هرمون الغدة جارة الدرقية الذي قد ي�ؤثر �سلباً على الا�ستجابة للإن�سولين من 

خلال �إنقا�ص �إدخال الغلوكوز للكبد والع�ضلات والخلايا الدهنية.
200 وحدة دولية / يوم من فيتامين د  �أن معالجة الأطفال ب   )Holick, 2004( وقد وجد
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خلال ال�سنة الأولى من العمر �أدى �إلى نق�ص 80 % من اختطار حدوث مر�ض ال�سكري من 
النوع الأول خلال الع�شرين �سنة الأولى من العمر، بينما �أدى نق�ص فيتامين د خلال ال�سنة 

الأولى من العمر �إلى زيادة الإ�صابة بال�سكري من النوع الأول بخم�سة �أ�ضعاف.

دور فيتامين د في الوقاية من مر�ض ال�سرطان
لقد كانت العلاقة بين الو�ضع التغذوي لفيتامين د و�سرطان الثدي مدار بحث خلال  	
ال�سنوات الما�ضية حيث وجدت معلومات متزايدة حول العلاقة بينهما )Engel et al,2012 (؛ 
زيادة  مع  الثدي  ب�سرطان  الإ�صابة  انخفا�ض في خطر  وجود  الدرا�سات الحديثة  بينت  �إذ 
كما  ال�سن.  �صغيرات  الن�ساء  في  وخا�صة  الدم  م�صل  في  الهيدروك�سيل  �أحادي  د  فيتامين 
التغذوي لفيتامين  �أثبتت الدرا�سات وجود علاقة عك�سية ما بين �سرطان القولون والو�ضع 
للفيتامين قد يكون مفيداً  التغذوي  الو�ضع  �أن تح�سين  �إلا  الباحثون  الإن�سان. وتو�صل  د في 
للوقاية من حدوث �سرطان القولون وتقليل وفياته) Giovannucci, 2010 (. ويبدو �أن الآلية 
المقترحة لهذه العلاقة تتمثل في �أن الكال�سيتريول ينظم الن�سخ الجيني لم�ستقبل فيتامين د 

)CYP24( كما يعمل على تعديل هذا الجين بعد ن�سخه.

دور فيتامين د في الوقاية من الت�صلب اللويحي المتعدد والتهاب الدماغ والنخاع ال�شوكي  
لقد وجد �أن فيتامين د منظم هام للنظام المناعي ب�شكل عام والمناعة �ضد الت�صلب اللويحي  
 Natural( المتعدد ب�شكل خا�ص. ففي حيوانات التجارب، تبين �أن الخلايا الطبيعية القاتلة
والنخاع  الدماغ  التهاب  مثل  الذاتية  المناعة  ا�ضطرابات  �أمرا�ض  تحبط    )Killer Cells

الهرموني  ال�شكل  �أن  تبين  وقد   .)Experimental Autoimmune Encephalitis( ال�شوكي 
الطبيعية  و�أن الخلايا  الدور،  بهذا  يقوم  الذي  د )كال�سيتريول(  هو  فيتامين  الن�شط من 
التائية القاتلة هي الخلايا الم�ستهدفة لت�أثير فيتامين د، فقد وجد �أن النق�ص في فيتامين د 

وفي م�ستقبل فيتامين د �أدى �إلى خلل في تطور هذا النوع من الخلايا التائية. 
وقد وجد �أن و�ضع فيتامين د  يكون حرجاً في �صورة مبكرة خلال تطور الجنين؛ فانخفا�ض 
م�ستوى الفيتامين في الرحم �أدى �إلى تقليل عدد الخلايا المناعية بينما �إعطاء الكال�سيتريول 

لحديثي الولادة وللبالغين لم يعو�ض النق�ص في الخلايا المناعية. 

م�ستجدات دور فيتامين د في التغذية وال�صحة 
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دور فيتامين د في الوقاية من �أمرا�ض القلب وارتفاع �ضغط الدم
لقد بينت عدد من الدرا�سات الوبائية حول مر�ض القلب التاجي وارتفاع �ضغط الدم ونق�ص 
 Rostend,( فيتامين د �أن هذه الأمرا�ض تزداد في المجتمعات ح�سب بعدها من خط الا�ستواء
الدم  م�صل  في  كفايته  عدم  �أو   )25OHD( الكا�سيديول  م�ستوى  نق�ص  �أن  وتبين   )1997

اقترن مع احت�شاء ع�ضلة القلب وهبوط القلب وال�سكتة الدماغية و�أمرا�ض الأوعية الدموية 
القلب  �أمرا�ض  �أي�ضاً وجود علاقة بين عوامل اختطار  ثبت  )Melamed et al, 2008( كما 
دخلوا  �شخ�صاً   15088 عددها  درا�سية  عينة  في  الكال�سديول  وم�ستويات  الدموية  والدورة 
في الدرا�سة الأمريكية التغذوية ال�صحية )NHANES III(، وقد تبين في هذه الدرا�سة �أن 
ومر�ض  وال�سمنة  الدم  ارتفاع �ضغط  مع  تنا�سبت عك�سياً   )25OHD( د فيتامين  م�ستويات 

.) Martins et al, 2007( ال�سكري وارتفاع دهون الدم
كذلك ثبت في درا�سة مقطعية م�ستعر�ضة �شملت 654 م�سناً )متو�سط �أعمارهم 75.5 �سنة( 
�أن �سمك الجدار الداخلي للأوعية الدموية والذي �أخذ كدلالة على ت�صلب ال�شرايين قد قل 
مع زيادة تركيز الكال�سيدايول )25OHD( وكذلك تنا�سب م�ستوى الكال�ستريول عك�سيا فقط 
مع المر�ضى الذين كانوا يعانون من ارتفاع في �ضغط الدم )Reis et al., 2009(. وقد �أ�شار 
)Tan et al., 2007( �إلى �أن دور فيتامين د الوقائي من �أمرا�ض القلب والدورة الدموية يمكن 

�أن يعزى �إلى واحد �أو �أكثر من الآليات التالية:
1 -  منع توالد الن�سيج الع�ضلي الأمل�س في �أوعية الدم.

تر�سب  ب�سبب  الأورطي  ال�شريان  ت�ضيق  وتخفي�ض  الدم  �أوعية  في  التكل�س  تثبيط   –2

الكال�سيوم من خلال تقليل م�ستوى هرمون الغدة جارة الدرقية.
3 – تخفي�ض م�ستوى ال�سايتوكينات المحفزة للالتهابات.

4 – رفع ال�سيتوكينات الم�ضادة للالتهابات.
5 – التنظيم ال�سلبي لنظام الرينين – �أنجيوتن�سين من خلال منع التعبير الجيني للرنين 

مما ي�سهم في خف�ض �ضغط الدم. 

حامد رباح تكروري 
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 خاتمة 
يت�ضح مما تقدم �أن فيتامين د هام جداً في الحياة ابتداءً من مرحلة الجنين وحتى البلوغ، و�أن 
معرفتنا ب�أهميته قد ازدادت في ال�سنوات القليلة الما�ضية؛ فهو يرتبط بالوقاية من عدد كبير 
�ضروري  وهو  اللويحي،  والت�صلب  وال�سرطان  كال�سكري  وال�شائعة  المعا�صرة  الأمرا�ض  من 
و�صيانة  بناء  في  التقليدي  دوره  �إلى  بالإ�ضافة  هذا  المناعة،  جهاز  �سلامة  على  للمحافظة 
العظام. ومع �أنه من الناحية النظرية يجب �ألا يحدث نق�ص هذا الفيتامين في مجتمعاتنا 
�إلا �أن هذا لا يتحقق من الناحية  �أ�شعة ال�شم�س متوفرة،   �أو�سطية، حيث  العربية وال�شرق 
ودون  تكوينه  دون  تحول  التي  والبيئية  ال�سلوكية  العوامل  من  وعدد  الجهل  ب�سبب  العملية 
الا�ستفادة من �أ�شعة ال�شم�س المتاحة لنا دائماً.لذا يجب �إعادة النظر في كثير من المفاهيم 
حول هذا الفيتامين و�أهميته، وزيادة وعي النا�س ابتداءً من مرحلة الطفولة حول دوره في 
ال�صحة، وذلك من خلال التركيز عليه في المناهج الدرا�سية ومن خلال الممار�سات ال�صحية 

ال�سليمة التي ت�ضمن تكوينه في الج�سم ب�صورة طبيعية جراء التعر�ض لأ�شعة ال�شم�س. 
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بكتيريا الكرونوباكتر )الانتيروباكتر �ساكازاكي(: 
خطر جديد في حليب الأطفال الر�ضع

الملخ�ص

كثر  الاهتمام حديثا ببكتيريا الكرونوباكتر )الانتيروباكتر �ساكازاكي( لوجودها في 
الحليب الجاف الخا�ص بالأطفال الر�ضع.  والكرونوباكتر بكتيريا انتهازية، تنتقل 
بوا�سطة الغذاء، وت�سبب التهاب ال�سحايا والالتهاب المعوي القولوني وت�سمم الدم في 
الأطفال. ي�شكل معدل الإ�صابة بهذه البكتيريا في الأطفال التي تقل �أعمارهم عن 
�سنة ما يقارب 1 بين 100000 طفل, ويتراوح معدل الوفيات الناتجة من الإ�صابة بهذه 
الأطفال  حليب  عينات  من   ٪14-3 في  البكتيريا  هذه  وجدت  وقد   .٪80-40 البكتيريا 

الر�ضع الجاف. 
�أنها  �أهمها:  البيئة، من  التواجد في  ت�ساعدها على  البكتيريا خ�صائ�ص  تمتلك هذه 
من  المنبعثة  البنف�سجية  فوق  الأ�شعة  من  تحميها  �صفراء  �صبغة  تنتج  �أن  ت�ستطيع 
�أ�شعة ال�شم�س، كما �أن لديها القدرة على �إنتاج مواد �سكرية ت�ساعدها على الالت�صاق 
نف�سها من  �أنها ت�ستطيع تكوين غ�شاء حيوي )biofilm( لحماية  الأ�سطح. كما  على 

ظروف البيئة ال�صعبة، كما �أنها تمتلك القدرة على تحمل الجفاف لفترات طويلة. 
البكتيريا,  هذه  على  تمت  التي  والدرا�سات  الأبحاث  العلمية  الورقة  هذه  تعر�ض 
الأطفال  لحليب  ال�سليم  والتداول  والتخزين  بالتح�ضير  المتعلقة  المعلومات  خا�صة 

وذلك للحد من حدوث الت�سممات الغذائية الناتجة عن هذه البكتيريا.

د. طارق ع�سيلي
 ق�سم التغذية و تكنولوجيا الغذاء، كلية الزراعة

جامعة العلوم  والتكنولوجيا الأردنية
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المقدمة

).Cronobacter sp( خ�صائ�ص بكتيريا الكرونوباكتر

مكونة  وغير  وع�صوية  متحركة  وهي  غرام،  ل�صبغة  �سالبة  بكتيريا  الكرونوباكتر  بكتيريا  
للابواغ spores، ويمكنها العي�ش والنمو بغ�ض النظر عن وجود الأوك�سجين �أو عدمه.

وكانت  �إنتيروباكتر  الجن�س  وتتبع  �إنتيروباكتري�سي  عائلة  اليه  تنتمي  البكتيريا  هذه  كانت 
ت�سمى  با�سم �إنتيروباكتر كيلوواكي ذات ال�صبغة ال�صفراء  حتى عام 1980 م، ثم تم تغيير 
�إعادة  باقتراح  م    2007 عام  في  الباحثين   من  مجموعة  قام  كرونوباكترحتى  �إلى  الإ�سم 
ت�صنيف بكتيريا كرونوباكتركجن�س م�ستقل يحمل ا�سم  كرونوباكتر وي�ضم خم�سة �أنواع هي: 
كرونوباكتر �ساكازاكي، وكرونوباكترترونوي�سي�س، وكرونوباكتر ميتاجيني�سي، وكرونوباكتر 

.)Iversen et al 2007( دابلون�سي�س، وكرونوباكتر جينوم�سبي�ش�س

م�صادر بكتيريا  كرونوباكتر 

لهذه  الأ�سا�سي  الم�صدر  �أن  ويعتقد  البيئة،  في  وا�سعاً  انت�شاراً  كرونوباكتر  بكتيريا   تنت�شر 
البكتيريا يعود �إلى النباتات وذلك نظراً لبع�ض خ�صائ�صها الفي�سيولوجية التي ت�ساعدها 
�إنتاج �صبغة �صفراء تحميها من الأ�شعة  على التعاي�ش في البيئة، والتي ت�شمل قدرتها على 
�إنتاج مواد �سكرية  القدرة على  لديها  �أن  ال�شم�س، كما  �أ�شعة  المنبعثة من  البنف�سجية  فوق 
حيوي  غ�شاء  تكوين  ت�ستطيع  �أنها  �إلى  �إ�ضافة  الأ�سطح.  على  الالت�صاق  على  ت�ساعدها 
)biofilm( ت�ستخدمه لحماية نف�سها من الظروف البيئية ال�صعبة، كما �أن لها القدرة على 
 Osaili and Forsythe 2009, Caubilla-Barron and( تحمل ظروف الجفاف لفترات طويلة

  )Forsythe 2007, Breeuwer et al 2003, Mullane et al, 2006

  الم�صادر الأ�سا�سية التي تم عزل بكتيريا كرونوباكتر منها

1. البيئة

 تعتبر بكتيريا كرونوباكتر جزءً من البكتيريا التي توجد ب�شكل طبيعي في بيئات الت�صنيع، 
تعتبر جزءً من  لكنها لا  و   ،)FAO /WHO 2004( والمنازل الأغذية  تت�ضمن م�صانع  حيث 
البكتيريا التي تعي�ش وتتواجد ب�شكل طبيعي  في �أمعاء الإن�سان �أو الحيوان. وقد �أقترح العالمان 
)Iversen and Forsythe    )2003 ب�أن الم�صادر البيئية الأولية لبكتيريا  كرونوباكترهي الماء 

بكتيريا الكرونوباكتر )الانتيروباكتر �ساكازاكي(: خطر جديد في حليب الأطفال الر�ضع
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والتربة والخ�ضار، بينما تعد الح�شرات والقوار�ض من الم�صادر الثانوية.

 Neelam et al  لقد تم عزل هذه البكتيريا من الغبار )Kandhai et al, 2004a(  )والتربة 
1987)  والفئران ) Gakuya et al, 2001( وح�شرات الفاكهة  )Kuzina et al, 2001(. وقد 

عزل )Kandhai et al 2004a( هذه البكتيريا من م�صانع الأغذية ومكان�س ال�شفط المنزلية، 
حيث تم عزلها من ثمانية م�صانع من �أ�صل ت�سعة ومن خم�سة منازل من �أ�صل 16. وعزلت 
بكتيريا  كرونوباكترمن الثلاجات المنزلية )Kilonzo-Nthenge et al 2008(. و قد تم عزلها 
و�أدوات تح�ضير    )Farmer et al 1980( أي�ضاً من الم�ست�شفيات بما فيها �سماعات الأطباء�
 Bar-Oz et al 2001 ,Muytjens et( الأطعمة في ح�ضانات الأطفال مثل الخلاطات والملاعق

.)al 1983,  ,Noriega et al 1990 Simmons et al 1989

2. حليب الأطفال الر�ضع

الر�ضع  الأطفال  بحليب  مقارنة  معقم  غير  منتجاً  الجاف  الر�ضع  الأطفال  حليب  يعتبر   
ال�سائل الذي يباع ب�شكل تجاري في الأ�سواق. و قد قام )Muytjens et al 1983(   بعزل بكتيريا  
كرونوباكترمن حليب الأطفال الر�ضع الجاف، و�أجرى )Muytjens et al 1988(   درا�سة على 
وجود هذه البكتيريا في 141 عينة حليب جاف تم تجميعها من 35 دولة وقد تمكنوا من عزلها 
0.36-66 خلية / العينات بين  البكتيريا في هذه  20 عينة )13 دولة( حيث تراوح عدد  من 
عزل  تم  كندا  في  الر�ضع  الأطفال  حليب  على  �أجريت  �أخرى  درا�سة  وفي  جاف.  حليب  غم 
هذه البكتيريا من ثمان عبوات )6.7 ٪( من �أ�صل 120 عبوة، وكان عدد البكتيريا  في هذه 
 .( Nazarowec-White and Farber 1997a( 0.36 خلية /100 جم حليب جاف العينات هو 
و قد قام )Iversen and Forsythe )2004 في بريطانيا بعزل هذه البكتيريا من ثلاث عينات 
حليب �أطفال ر�ضع من �أ�صل 102 عينة. و قام  Shaker et al 2007 في الأردن كذلك  بعزل هذه 

البكتيريا من عينتي حليب �أطفال ر�ضع من �أ�صل ثمان عينات.

3. �أغذية �أخرى

و  واللحوم  و  الأجبان  �شملت  التي  الأغذية  من  العديد  كرونوباكترمن  بكتيريا   عزل  تم   
والخ�ضار والحبوب والأع�شاب والبهارات. حيث وجد )Iversen and Forsythe (2004 بكتيريا 
كرونوباكترفي ثلاث عينات من مجموع 72 عينة حليب، وفي عينتين من 62 عينة جبن، وفي 
40 عينة من 122 عينة من الأع�شاب والبهارات. وقد عزل ) Farmer et al (1980  بكتيريا 

د. طارق ع�سيلي
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الحليب  من  البكتيريا  هذه    Skladal et al (1993(وعزل الجاف.  الحليب  كرونوباكترمن 
طويل الأجل. كذلك قام Cottyne al (2001)  et بعزل هذه البكتيريا من الأرز في الفلبين. 
78 عينة طحين  14 عينة من  كرونوباكترفي  بكتيريا     Restaino et al (2006(  بينما وجد
وذرة  و�صويا وقمح و�أرز، و في عينتين من �ست عينات حبوب �أطفال جافة، و في عينتين من 
ثمان عينات حبوب كبار جافة، وفي عينة واحدة من خم�س عينات خ�ضار جافة وبهارات. 
من  واحدة  عينة  كرونوباكترمن  بكتيريا  كذلك  الأردن  في    )Shaker et al (2007( وعزل 
Nassereddin and Yamani(بكتيريا  18 عينة من منتجات الحبوب. وقد عزل)2005  �أ�صل 
كرونوباكترمن م�شروب ال�سو�س. وقد قام  )Gassem, 2002( بفح�ص 12 عينة من م�شروب 
مخمر )�سوبيا( فوجدوا �أن ثلث هذه العينات تحتوي على  كرونوباكتر. �أما في �ألمانيا فقد 
 Soriano et al  2001 وكذلك وجد .Schindler and Metz  ) 1991(تم عزلها من الماء  من قبل
�أن عينة خ�س واحدة من �أ�صل 40 عينة جمعت من مطاعم �إ�سبانيا تحتوي على كرونوباكتر.

وبالرغم  من �أن بكتيريا  كرونوباكترقد تم عزلها من العديد من الأغذية والبيئات المختلفة �إلا 
�أن حالات الإ�صابة كانت مرتبطة بحليب الأطفال الر�ضع الجاف �أو �أدوات تح�ضير الر�ضعات 
 Edelson-Mammel(  الم�سترجعة. ولبكتيريا كرونوباكترمقاومة معتدلة للحمو�ضة، وقد وجد
et al 2006(  �أن بكتيريا كرونوباكترلها القدرة على تحمل رقم هيدروجيني 3.5 لمدة خم�س 

�ساعات مع انخفا�ض قليل في عددها، ولكن عند تعر�ضها �إلى رقم هيدروجيني 3 فقد لوحظ 
انخفا�ض �سريع وكبير في عددها. ومن مميزات بكتيريا كرونوباكتر�أنها ت�ستطيع �أن تقاوم 
المائي في  الن�شاط  �أن  و  ن�شاط مائي منخف�،ض  التي تحتوي على  والبيئات  البيئات الجافة 
 )Breewuer et al 2003( حليب الأطفال الر�ضع الجاف التجاري يقارب قيمة 0.2. وقد وجد
�أن بكتيريا كرونوباكتر�أكثر مقاومة لظروف الجفاف من باقي �أنواع  �إنتيروباكتيري�سي. كما 
وجد )Caubilla-Barron and  Forsythe (2007 �أن بع�ض �أنواع بكتيريا كرونوباكترت�ستطيع 
ووجد )2007  الأقل.    على  ون�صف  �سنتين  لمدة  الر�ضع الجاف  الأطفال  حليب  العي�ش في 
Lin and Beuchat( �أن بكتيريا كرونوباكترت�ستطيع �أن تعي�ش في �أغذية الأطفال التي يترواح 

على  القدرة  كرونوباكترلها  بكتيريا  �إن  �شهر.   12 لمدة  و0.69   0.3 بين   فيها  الحر  الماء 
والفولاذ  والزجاج  والمطاط  كال�سيليكون  المواد  �أ�سطح  العديد من  رقيقة على  تكوين طبقة 
تكون  على  ت�ساعدها  �سكرية  مواد  كرونوباكتر�إفراز  بكتيريا  ت�ستطيع  لل�صد�أ.  القابل  غير 
 Edelson-Mammel( وقد وجد ال�صعبة كالجفاف.  البيئة  لتقاوم ظروف  الرقيقة  الطبقة 
الر�ضع  الأطفال  حليب  في  متعاي�شة  تبقى  �أن  كرونوباكترت�ستطيع  بكتيريا  �أن   )et al 2005

الجاف ذي الن�شاط المائي الذي يتراوح بين 0.14-0.27 خلال عملية التخزين لمدة �سنتين 
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على درجة حرارة الغرفة.  وجد )Breeuwer et al, 2003( و�آخرون في عام 2003م  �أن عدد 
الظروف الجافة خلال عملية  لوغاريثمية في  1-1.5 دورة  بكتيريا كرونوباكتريقل بمقدار 

تخزينها لمدة 46 يوماً على درجة حرارة الغرفة. 

نمو بكتيريا كرونوباكترفي حليب الأطفال الر�ضع

بيئة  يمثل  حيث  الغذائية،  بالمواد  غني  م�صدر  الم�سترجع  الر�ضع  الأطفال  حليب  يعتبر 
والحرارة.  الوقت  من  المنا�سبة  الظروف  توفر  كرونوباكترعند  بكتيريا   لنمو  منا�سبة 
كرونوباكترفي  بكتيريا  نمو  معدل  فيه  يبين  �شكل  بر�سم   )Forsythe 2005( قام  وقد 
 ،)1 رقم  )�شكل  مختلفة  حرارة  درجات  على  والمخزن  الم�سترجع  الر�ضع  الأطفال  حليب 
°م هي   43-37 والدرجة  البكتيريا،  هذه  لنمو  الدنيا  الدرجة  °م هي   6 الدرجة  �أن  ووجد 
�أن  المخطط  ويو�ضح  لنموها،  الأعلى  الدرجة  هي  °م   46 والدرجة  لنموها،  المثلى  الدرجة 
عند  الم�سترجع  الحليب  في  عددها  ليت�ضاعف  تقريباً  �ساعة   14 �إلى  تحتاج  البكتيريا  هذه 
العدد  يت�ضاعف هذا  لكي  دقيقة    45 �إلى  بينما تحتاج  °م،   10 حفظها على درجة حرارة 
حرارة  درجة  على  الم�سترجع  الحليب  حفظ  ف�إن  وبالتالي  الغرفة،  حرارة  درجة  على 
نتائج مع  النتائج  هذه  اتفقت  وقد  �سريع.  ب�شكل  لنموها  محفزاً  عاملًا  يعتبر  الغرفة 
  Nazarowec-White and Farber 1997 a، حيث �أن حفظ حليب الأطفال الم�سترجع لليوم 
التالي على درجة حرارة الغرفة كان �سبباً في زيادة عدد بكتيريا  كرونوباكتر�أكثر من  لوغاريتم 
7، بينما وجدIversen and Forsythe 2003  �أن بكتيريا كرونوباكترقد زادت بمقدار 3 لوغاريتم  عندما 

تم حفظ الحليب الم�سترجع لمدة 3 �ساعات على درجة حرارة 37 °م. 
وجد العديد من العلماء �أن بكتيريا  كرونوباكترلا ت�ستطيع النمو على درجة حرارة الثلاجة

 .,1997a, Farmer et al 1980 Nazarowec-White and Farber Osaili et al2007) وقد در�س 
اللازم  الوقت  �أن  وات�ضح  الثديات،  )Lenati et al 2007( نمو بكتيريا كرونوباكترفي حليب 
لانق�سام بكتيريا كرونوباكترترواح بين 0.75-0.94 من ال�ساعة على درجة حرراة °23م، و 

0.33-0.51 من ال�ساعة على درجة حرارة 37 °م. 

د. طارق ع�سيلي
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 الأوبئة وحالات الإ�صابة الناتجة عن بكتيريا  كرونوباكتر

تعتبر بكتيريا كرونوباكتربكتيريا انتهازية حيث ت�ستطيع �أن ت�سبب التهابات بدرجة خطيرة 
خا�صة للأطفال حديثي الولادة والأطفال الخدج والأطفال الذي يعانون من م�شاكل �صحية 
 Block et alال�سحايا وت�سمم الدم والالتهاب المعوي القولوني مزمنة، ومن هذه الالتهابات 
ببكتيريا  والأوبئة  الإ�صابة  حالات  �إن   .  ,2002)  (Forsythe 2005, Van Aker et al 2001

مج�سدة  وكانت  1956م،  عام  البكتيريا  بهذه  �إ�صابة   �أول  �سجلت  وقد  كرونوباكترقليلة. 
بالتهاب ال�سحايا. ومن ذلك العام لغاية الآن هناك 70 حالة م�سجلة عالمياً. 

تلوث حليب الأطفال ببكتيريا كرونوباكتر

نجاة  عن  ناتج  الجاف  الر�ضع  الأطفال  حليب  كرونوباكترفي  بكتيريا  وجود  �أن  يعتقد  لا 
البكتيريا من عملية الب�سترة للحليب قبل تجفيفه، و�إنما يرجع وجودها فيه نتيجة التلوث 
FAO/( بعد عملية التجفيف �أو خلال مراحل النقل والخلط بمواد �أولية والتعبئة والتغليف

.)WHO 2006
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القطع  وذلك من خلال  الت�صنيع،  بيئة  الر�ضع الجاف من  الأطفال  تلوث حليب  ينتج  قد 
�أو  الإنتاج  بخطوط  المحيطة  البيئة  �أو  الت�صنيع  عملية  في  الم�ستخدمة  للأدوات  الخارجية 
�أخذ  ينبغي  لذا  مبا�شر.  ب�شكل  الجاف  الحليب  تلام�س  التي  للأدوات  الداخلية  الأ�سطح 
الإجراءات اللازمة لمنع تلوث المنتج من خلال ال�سيطرة على بيئة الت�صنيع بعد التجفيف 
الجيدة  الت�صنيع  ممار�سات  وتطبيق  تطوير  خلال  من  ذلك  ويتم  المنتج،  تعبئة  وقبل 
�إلى �ضمان الح�صول على  والممار�سات ال�صحية الجيدة خلال عملية الت�صنيع، بالإ�ضافة 
مواد �أولية عالية الجودةFAO/WHO,2006  . لقد ذكرForsythe 2005 �أن عملية تلوث حليب 
الأطفال الر�ضع الجاف ببكتيريا كرونوباكترقد تنتج من الممار�سات الخاطئة للأ�شخا�ص 
�أو الأدوات غير النظيفة �أو التنظيف غير الكافي لر�ضعة الأطفال الملوثة. �إن التنظيف غير 
الكافي لر�ضعات الأطفال، والأدوات الم�ستخدمة لتح�ضير حليب الأطفال الر�ضع الم�سترجع 
لأن  وذلك  للإ�صابة،  خطير  م�صدر  ت�شكل  وبذلك  البكتيريا  تراكم  �إلى  ي�ؤدي  �أن  يمكن 
بكتيريا  كرونوباكترت�ستطيع �أن ت�شكل طبقة رقيقة على الأ�سطح، ك�أ�سطح ر�ضعات الأطفال 
يتم  لا  وبذلك  والتعقيم  التنظيف  عملية  من  البكتيريا  الطبقة  هذه  وتحمي  البلا�ستيكية، 

التخل�ص منها )�شكل رقم 2(.

د. طارق ع�سيلي
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11 حليب �أطفال ر�ضع جاف ملوث ببكتيريا كرونوباكتر)قد ت�صل ن�سبة تلوث عينات حليب .
الأطفال الر�ضع الجاف ببكتيريا كرونوباكتر�إلى ٪14(.

22 للطفل . تجهيزالوجبة  كرونوباكترخلال  ببكتيريا  الجاف  الر�ضع  الأطفال  حليب  تلوث 
بوا�سطة الأدوات غير النظيفة التي ت�ستخدم خلال التجهيز.

33 للطفل . الوجبة  ببكتيريا كرونوباكترخلال تجهيز  الر�ضع الجاف  الأطفال  تلوث حليب 
بوا�سطة الأ�شخا�ص.

44 للطفل . الوجبة  ببكتيريا كرونوباكترخلال تجهيز  الر�ضع الجاف  الأطفال  تلوث حليب 
بوا�سطة زجاجة الر�ضاعة غير النظيفة.

55 موت بكتيريا كرونوباكترخلال �إذابة حليب الأطفال الر�ضع بماء �ساخن..

66 تكاثر بكتيريا كرونوباكترفي حليب الأطفال الر�ضع الم�سترجع �إذا تم حفظه في حرارة .
الغرفة.

77 الولادة قبل و�صولها . الطفل حديث  بكتيريا كرونوباكترفي معدة  وتعاي�ش  بقاء  �إمكانية 
الى الأمعاء.

تو�صيات منظمة ال�صحة العالمية لتح�ضير حليب الأطفال الر�ضع

يعتبر حليب الأطفال الر�ضع الجاف منتج غير معقم، ومن المحتمل تلوثه ب�أعداد قليلة من 
بكتيريا كرونوباكتر، وعند تح�ضيره ب�إ�ضافة الماء �إلى الحليب الجاف تتهيئ البيئة المنا�سبة 

لنمو هذه البكتيريا في الحليب الم�سترجع.

�إن التح�ضير والتداول غير المنا�سبين لحليب الأطفال الر�ضع الم�سترجع ي�ساعد على زيادة 
عدد هذه البكتيريا �إلى العدد الذي يمكن �أن ي�شكل خطورة على حياة الر�ضيع. وبناءً على 
ذلك فقد قامت منظمة ال�صحة العالمية ومنظمة الأغذية و الزراعة العالمية )2007( بو�ضع 
المرتبطة  المخاطر  من  للحد  الر�ضع  الأطفال  حليب  وتداول  وتخزين  لتح�ضير  تو�صيات 

ببكتيريا كرونوباكتر. 

ينبغي  و  مبا�شرة،  للطفل  �إعطائه  قبل  الم�سترجع  الر�ضع  الأطفال  حليب  تح�ضير  ويجب 
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مراعاة ال�شروط ال�صحية التالية عند تح�ضيره:

11 غ�سل وتعقيم الأ�سطح الم�ستخدمة لتح�ضير الحليب الم�سترجع..

22 بفوطة . وتجففيهما  الحليب،  بتح�ضير  البدء  قبل  جيداً  وال�صابون  بالماء  اليدين  غ�سل 
نظيفة �أو مناديل ورقية.

33 غلي كمية منا�سبة من الماء النظيف مع تجنب ا�ستعمال الميكروويف في هذه الخطوة..

44 �إ�ضافة كمية منا�سبة من الماء الم�سخن �إلى درجة حرارة 70 °م في ر�ضاعة نظيفة ومعقمة..

55 �إ�ضافة حليب الأطفال الر�ضع الجاف �إلى الماء مع �ضرورة الالتزام بالمقدار المو�صى به .
على عبوة الحليب.

66 �إغلاق الر�ضعة وتحريكها ب�شكل جيد ل�ضمان ذوبان الحليب بالماء..

77 تبريد الر�ضعة با�ستعمال ماء الحنفية مبا�شرة �إلى درجة الحرارة المنا�سبة التي يمكن .
�أن يتقبلها الطفل، �أو من خلال و�ضعها في وعاء ممل�ؤ بماء بارد.

88 تجفيف الر�ضعة بمنادل ورقية..

99 ينبغي التخل�ص من الحليب المتبقي المح�ضر قبل �ساعتين، �أو حفظه بالثلاجة على درجة  .
24 �ساعة. عن  تزيد  لا  لمدة  �أقل  �أو  حرارة 5°م 

د. طارق ع�سيلي
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ال�سرطان والتغذية

لقد وجد �أن لبع�ض العنا�صر الغذائية وبع�ض المركبات غير الغذائية 
الأثر المبا�شر بمنع الإ�صابة ببع�ض �أنواع الأمرا�ض المزمنة �أو الحماية 
كما  القلب.  و�أم��را���ض  والبدانة  ال�سرطان  الأم��را���ض  هذه  من  منها، 
الغذاء  نوع  مع  ب�آخر  �أو  ب�شكل  ال�سرطان مرتبطة  �أنواع  ثلث  �أن  وجد 
المتناول. ف�إذا اعتبرنا �أن 80-90% من �أنواع ال�سرطان راجعة �إلى عوامل 
المتناول،  الغذاء  نوعية  �إلى  راجع  العوامل  هذه  من   %  35 ف�إن  بيئية، 
الإن�سان  بها  ي�صاب  التي  ال�سرطان  �أن��واع  معظم  �أن  يت�ضح  هنا  ومن 
المرتبطة  الغذائية  العوامل  نبذة عن  يلي  وفيما  منها.  الوقاية  يمكن 
بال�سرطان، وبيان لأهميتها كما �أوردها الم�ؤتمر العالمي لأبحاث ال�سرطان 

 .) World Cancer Research Fund WCRF, 2007( 

د. ريما فايز تيم / الجامعة الها�شمية

1- موازنة الطاقة:

�أثبتت معظم الدرا�سات �أن زيادة وزن الج�سم �أو ارتفاع من�سب كتلة الج�سم مرتبط ب�شكل 
�إيجابي مع الإ�صابة ب�سرطان الثدي و�سرطان الكلى و�سرطان بطانة الرحم. كما وجد �أن 
قلة الن�شاط البدني وارتفاع كمية الطاقة المتناولة وزيادة الوزن مرتبطة بزيادة احتمالية 
الإ�صابة ب�سرطان القولون عند كل من الرجال والن�ساء. في حين �أثبتت درا�سات عديدة �أن 
ممار�سة التمارين الريا�ضية-مع ما يرافقها من تخفي�ض للوزن-بانتظام ي�ساهم في تقليل 

خطر الإ�صابة ب�سرطان القولون والثدي.
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2- الدهون:

يمكن �أن يف�سر وجود اختلافات بين ن�سبة الإ�صابة بال�سرطان ون�سبة الوفيات الناتجة عن 
اختلاف  �إلى  المناطق الجغرافية  والبرو�ستات في مختلف  والرئة  والثدي  القولون  �سرطان 

درجة ا�ستهلاك الدهون بين تلك المناطق وخا�صة ا�ستهلاك الدهون الحيوانية.
3- البروتين:

من  منخف�ضة  م�ستويات  على  يحتوي  غذاء  تناول  عند  ال�سرطانية  الخلايا  نمو  ينخف�ض 
البروتين، في حين �أن تناول البروتين بكميات ت�صل �إلى �ضعفي �أو ثلاثة �أ�ضعاف ما يحتاجه 
الج�سم يعمل على تحفيز نمو الخلايا ال�سرطانية. كما �أن زيادة ا�ستهلاك اللحوم يرتبط 
بزيادة احتمالية الإ�صابة ب�سرطان القولون و�سرطان البرو�ستات. �إذن، فالإ�سراف في تناول 

البروتين يعتبر عامل مخاطرة للإ�صابة بال�سرطان.
4- الألياف الغذائية:

تو�صلت الدرا�سات الحديثة �إلى �أن للألياف الغذائية �أثراً محتملًا في الحماية من �سرطانات 
القولون والم�ستقيم والثدي والمبي�ض.

5- الخ�ضروات والفواكه:

�إن الأ�شخا�ص الذين يتناولون الخ�ضروات والفواكه بكثرة تقل فر�صة �إ�صابتهم بال�سرطان 
�إلى الن�صف بالمقارنة مع بقية الأ�شخا�ص المنتمين �إلى نف�س البيئة، وترتفع ن�سبة الإ�صابة 
الأ�شخا�ص  ال�ضعفين عند  البرو�ستات– �إلى  المختلفة–با�ستثناء �سرطان  ال�سرطان  ب�أنواع 
الذين يتناولون الخ�ضروات والفواكه بكميات قليلة. كما يوجد دليل قوي يثبت �أن كلًا من 
الفواكه والخ�ضروات ي�ساهم في الوقاية من الإ�صابة ب�سرطانات البنكريا�س والمعدة والمثانة 
كميات  يتناولون  بال�سرطان  الم�صابين  الأ�شخا�ص  �أن  لوحظ  كما  الرحم.  وبطانة  والمبي�ض 
منخف�ضة ن�سبياً من الخ�ضروات الورقية خ�ضراء اللون وخ�ضروات العائلة ال�صليبية )مثل 

البروكلي والقرنبيط( والخ�س والجزر  والفواكه الطازجة ب�شكل عام.
وقد �أثبتت الدرا�سات الحديثة �أن تناول الخ�ضروات والفواكه له �أثر مهم جدا في التقليل 
من خطر الإ�صابة بال�سرطان وذلك لاحتوائها على م�ضادات الأك�سدة )فيتامين ج و فيتامين 
من  يحمي  الذي  كاروتين  البيتا  وعلى  الحرة،  للجذور  ال�ضار  الت�أثير  من  تحمي  التي  هـ( 
60 نوعاً من  �أكثر من  �أن ا�ستهلاك الخ�ضروات والفواكه يزيد من تناول  �إك�س. كما  �أ�شعة 
الفلافونويدات والتي تعتبر م�ضادة للالتهابات ولها القدرة على منع نمو الأورام ال�سرطانية. 

ال�سرطان والتغذية
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الليكوبين  فيها من مادة  وما  للبندورة  المرتفع  الا�ستهلاك  �أن  �إلى ذلك، فقد وجد  �إ�ضافة 
)وهي �صبغة كاروتينية حمراء( ي�ساهم ب�شكل كبير في الحماية من �سرطانات البرو�ستات 

والرئة والمعدة والبنكريا�س والقولون والم�ستقيم والمريء وتجويف الفم والثدي. 
�إن تناول ال�شاي الأخ�ضر ي�ساعد في الحماية من الإ�صابة بال�سرطان حيث �أن  تناول ال�شاي 
�أثبتت  مرة واحدة يومياً ي�ساهم في زيادة مفعول م�ضادات الأك�سدة في بلازما الدم. كما 
الحبوب  مثل  النباتية  ال�ستيرولات  من  المحتوى  عالية  الم�أكولات  تناول  �أن  �أخرى  درا�سات 
يقلل من خطر    )Lignans(على لجنانات والمحتوية  الخ�شبية  ال�سيقان  ذات  والخ�ضروات 
يمكن  عوامل  على  لاحتوائها  نظراً  الجن�سية  بالهرمونات  المرتبطة  بال�سرطانات  الإ�صابة 
�أن ت�ستقلبها بكتيريا القناة اله�ضمية وتحولها �إلى عنا�صر فعالة �ضد الأورام ال�سرطانية. 
المرتبط  بال�سرطان  الإ�صابة  خطر  من  التقليل  في  الأثر  نف�س  ال�صويا  لبذور  �أن  وجد  كما 
بالهرمونات الجن�سية، �إذ وجد �أن انخفا�ض ن�سبة الإ�صابة ب�سرطان الثدي والبرو�ستات في 

اليابان مقترن بارتفاع معدل ا�ستهلاك فول ال�صويا.
تتميز الخ�ضروات والفواكه والأع�شاب والنباتات بقدرتها على الحماية من �أنواع ال�سرطان 
المختلفة ب�سبب احتوائها على كمية كبيرة من المركبات الم�ضادة لهذه الأنواع ال�سرطانية، و 

يحتوي الجدول التالي على بع�ض هذه المركبات: 

العوامل الم�ضادة لل�سرطان في الأطعمة النباتية.

م�صادرها الغذائيةالمركب

الجزر والبروكلي وال�سبانخ وال�شمام والمانجا والبندورة والبطيخ.الكاروتينات
الحم�ضيات والفلفل الأخ�ضر والبروكلي والبندورة والفراولة.فيتامن ج
جنين القمح والف�ستق والجوز.فيتامن هـ

اللحم قليل الدهن والأغذية البحرية والبطاطا.ال�سيلينيوم
الخ�ضروات من العائلة ال�صليبية)الزهرة والملفوف والبروكلي واللفت(.الإندولات

الحم�ضيات والتفاح والحبوب الكاملة.الفلافينويدات
الب�صل والثوم والكراث والفلفل الأحمر والب�صل الأخ�ضر.مركبات في الثوم والب�صل

الحم�ضيات والبندورة والجزر والحبوب الكاملة والعنبالفينولات
الحبوب الكاملةالفايتات

الحبوب الكاملة والخ�ضروات.اللجنانات

د. ريما فايز تيم 
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�آلية عمل المواد النباتية لمنع ال�سرطان:

11 منع تكون النيتروز�أمينات )مركبات ناتجة عن تفاعل مجموعة النيتروز مع الأمينات .
التي يعتقد ب�أنها م�سببة لل�سرطان(. 

22 التزويد بعنا�صر مولدة لمواد م�ضادة لتكون الأورام ال�سرطانية. .
33 التخفيف من تركيز الم�سرطنات �أو الارتباط بها في القناة اله�ضمية وبالتالي التقليل من .

�أثرها الم�سرطن.
44 تعديل ا�ستقلاب الهرمونات في الج�سم..
55 العمل كم�ضادات للت�أك�سد �ضد الجذور الحرة..

بع�ض الإر�شادات المقترحة للوقاية من ال�سرطان:

فيما يلي عدد من الاقتراحات التي ين�صح ب�أخذها بعين الاعتبار للوقاية من الإ�صابة ب�أنواع 
ال�سرطانات المختلفة كما و�ضعها الم�ؤتمر العالمي للوقاية من ال�سرطان:

11 التوقف عن التدخين والابتعاد عن  تناول الم�شروبات الكحولية..
22 . 10-5 �أ و ج، وذلك بمعدل  تناول الخ�ضروات والفواكه لاحتوائها على فيتاميني  زيادة 

ح�ص�ص يومياً.
33  زيادة تناول الألياف الغذائية من م�صادرها الطبيعية بما لا يقل عن 25 غم/اليوم..
44  ا�ستهلاك الحليب قليل الد�سم, بدلًا من الإفراط في تناول الحليب كامل الد�سم..
55  زيادة ا�ستهلاك فول ال�صويا والأ�سماك..
66  ال�سيطرة على وزن الج�سم، وتجنب الإ�صابة بالبدانة، ولعل مما ي�سهم في ذلك ممار�سة .

التمارين الريا�ضية يومياً بمعدل 30 دقيقة على الأقل.
77 ت�شكل . بحيث  �سواء،  حد  على  الم�شبعة  وغير  الم�شبعة  الدهون  ا�ستهلاك  من  التقليل 

الدهنيات ما ن�سبته 25 % من مجمل ال�سعرات الحرارية.
88 اللحوم . تناول  من  والتقليل  الطبخ  في  وال�شواء  القلي  عمليات  ا�ستخدام  من  التقليل 

المدخنة والمقددة بالملح.
99 والمواد . والحافظة  الملونة  كالمواد  للأغذية  الم�ضافة  المواد  ا�ستخدام  من  التقليل 

الا�صطناعية، فقد ثبت وجود علاقة ما بين تناول بع�ض هذه المواد والإ�صابة بال�سرطان. 
ومثال ذلك مادة ال�سيكلامات والنيتريت.

التقليل ما �أمكن من التعر�ض لما تنفثه عوادم ال�سيارات والم�صانع من ف�ضلات ربما كان 1010
البع�ض منها م�سرطناً.

ال�سرطان والتغذية
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التغذية في �أول 1000 يوم من الحياة, لحياة �أف�ضل

جمعية الألف يوم هي جمعية جمعت بين الحكومات, ومنظمات المجتمع 
بلوغ  وحتى  الحمل  مابين  الفترة  على  للتركيز  الخا�ص  والقطاع  المدني 
الطفل �سنتين من عمره. �إن هذه الفترة من العمر هي فترة حرجة لذا 
ف�إن للتغذية المتكاملة ال�سليمة الأثر الطويل المدى على م�ستقبل الطفل 
�صحياً واجتماعياً واقت�صادياً الأمر الذي لديه انعكا�سات وا�ضحة على 

تطور المجتمعات.
من الجير بالذكر �أن م�شكلة �سوء التغذية العالمية الأثر الكبير خا�صة 
تقريرها  في  اليوني�سف  منظمة  ذكرت  حيث  والحوامل.  الأطفال  على 
من  �أقل  ب�أعمار  �أطفال   4 كل  من   1( طفل  مليون   165 �أن   ,2013 عام  في 
5 �سنوات(  يعانون من �سوء التغذية المزمن. �سوء التغذية م�سئولة عن 

حالات الوفاة في الأطفال �أقل من 5 �سنوات. 

من المهم العناية بالتغذية ال�سليمة خلال �أول �ألف يوم من الحياة حيث لأنها ت�ؤثر في عدة 
مجالات منها:

11 �إنقاذ �أرواح الأطفال وتمكينهم من الح�صول على حياة مزدهرة بال�صحة ال�سليمة. .
22 تح�سين الأداء المدر�سي وتنمية المدارك..
33 تقليل مخاطر الإ�صابة بالأمرا�ض المعدية وتقوية المناعة..

الدكتورة هديل غزاوي 
ق�سم التغذية والت�صنيع الغذائي, كلية 

الزراعة, الجامعة الأردنية
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التغذية في �أول 1000 يوم من الحياة, لحياة �أف�ضل

لماذا التركيز على �أول 1000 يوم من الحياة؟
نحن ن�ستطيع تغيير الم�ستقبل من خلال �أول 1000 يوم من الحياة. فمن خلال التركيز على 
التغذية ال�سليمة للأم الحامل والجنين بدءاً من اول يوم حمل وحتى عمر ال�سنتين نكون قد 

�ضمنا حياة �صحية خالية من الأمرا�ض المرتبطة بالتغذية.
1000 يوم ت�ساوي 270 يوم حمل )فترة الحمل( زائد �سنتين من عمر الطفل. �أغلب الأع�ضاء 
)بالرغم من �صغرها( تكون قد تكونت خلال 3 �إلى 7 �أ�سابيع بعد �أخر دورة �شهرية للأم. 
ف�أي ت�أثير خارجي قد يكون له ت�أثير م�شوه على التطور الجنيني خلال هذه المرحلة المبكرة. 
و  متنوعاً  غذاءً  بتناول  بد�أت  حال  في  مثالياً  غذائياً  و�سطاً  للجنين  توفر  �أن  الأم  ت�ستطيع 
�صحي في عمر الإنجاب. م�ستويات العنا�صر الغذائية عند الأم الحامل تحدد كيفية تخزين 

الجنين لتلك العنا�صر مما يوفر له مخزون كافي في �أول 4 ل 6 �شهور من عمره. 

نظرية الأ�صل الجنيني لأمرا�ض البالغين:
عمل البروفي�سور ديفيد باركر وزملائه في مجل�س البحوث الطبية في جامعة �ساوثهامبتون 
تفتر�ض  البالغين.  عند  للأمرا�ض  الجنيني  الأ�صل  نظرية  �إن�شاء  على  المتحدة  المملكة  في 
النظرية �أن عدد من الأمرا�ض التي ت�صيب الأ�شخا�ص في مرحلة ال�شباب لها من��شأ جيني 
في الفترة التي يكون فيها ال�شخ�ص جنيناً داخل رحم �أمه. لقد طور الدكتور باركر العلاقة 
المحتملة بين نمو الجنين وتطور الأمرا�ض في حياته اللاحقة )عمر ال�شباب(, مثل مر�ض 

ال�ضغط , ومر�ض ال�سكري النوع الثاني, ال�سمنة وال�سرطان.
تن�ص نظرية الأ�صل الجنيني على �أن �ضعف او تدهور النمو والتطور داخل الرحم قد يكون 
النظرية تتم من خلال  �أن هذه  باركر  الدكتور  الأمرا�ض فيما بعد. ذكر  المن��شأ لكثير من 
البرمجة الجنينية, حيث �أن �أي عامل محفز او مثبط في هذه المرحلة الحرجة من التطور 
المبكر قد ي�ؤثر ب�شكل كبير على الهيكلة, وال�صفات الوظيفية والع�ضوية للكثير من الأن�سجة 

والأع�ضاء. 
م�ؤخراً تم الربط بين وزن المولود وبين خطر ا�صابته بالامرا�ض لاحقاً في عمر ال�شباب. 

الاحتياجات الغذائية للمرحلة ما قبل الحمل:
علاقة الوزن بالخ�صوبة:

 �إن ت�أثير ن�سبة الن�سيج الدهني في ج�سم المر�أة �أكبر من ت�أثير الوزن الكلي على خ�صوبتها. 
وحيث �أن الن�سبة المعتدلة هي 28% فمن الجدير بالإ�شارة �إلى �أن 22% هي الن�سبة المطلوبة 
للإبا�ضة والحي�ض عند المر�أة. فالمر�أة التي تعاني من نق�ص حاد في الوزن �أو ا�ضطرابات 
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الدكتورة هديل علي غزاوي 

هذه  مثل  في  الحمل.  وت�أخر  ال�شهرية  الدورة  انتظام  لعدم  معر�ضة  تكون  مر�ضية  طعام 
الحالة ف�إن ا�ستعادة الوزن الطبيعي ينظم الدورة وي�سهل الإخ�صاب. بالمقابل ف�إن لزيادة 
ن�سبة الدهن في الج�سم الت�أثير ال�سلبي على الإخ�صاب. �أوجدت الدرا�سات �أن �أعلى ن�سبة 

�إخ�صاب هي لدى ال�سيدات اللاتي تتراوح م�ؤ�شرات كتله �أج�سامهن BMI   بين20 – 25.
تكون المر�أة الحامل النحيلة �أكثر عر�ضة لإنجاب مولود يعاني من وزن منخف�ض عند الولادة 
)�أقل من 2500 جرام(. وهذا المولود قد يكون تحت خطر الوفاة بعد الولادة مبا�شرة وفي حال 
تم تدارك و�ضعه ف�سيكون معر�ضاً للأمرا�ض. وكما تم ت�أكيده م�سبقاً ف�إن المواليد منخف�ضة 

الوزن عند الولادة تكون �أكثر عر�ضة للأمرا�ض في مرحلة ال�شباب.
�أما المر�أة البدينة في مرحلة الحمل �أو ما قبل الحمل ف�إنها تتعر�ض للكثير من الم�ضاعفات 
خلال فترة حملها منها �سكر الحمل, وارتفاع �ضغط الحمل, وت�سمم الحمل و�صعوبة الولادة. 

من المهم التنويه �أي�ضاً �أن ن�سبة نجاه المواليد لأمهات بدينات منخف�ضة �أي�ضاً. 

الو�ضع التغذوي:
�أثناء  التغذوي  الأم  لو�ضع  الت�أثر  �شديد  الجنين  يكون  الحمل  من  �أ�سابيع  ب�ضعة  �أول  في 
وقبل ح�صول الحمل حيث يت�سارع تمايز الخلايا و�أي خلل في ت�شكيلها خلال هذه المرحلة 
الح�سا�سة ي�ستحيل علاجه لاحقاً. لذا فلا بد على جميع ال�سيدات اللاتي ينوين الحمل �أن 

يعتنين بنوعية الطعام المتناول ل�ضمان و�سط مثالي لنمو الجنين. 

الفيتامينات:
الحامل  تحتاج  النمو.  مرحلة  في  خا�صة  الج�سم  وظائف  من  للكثير  �أ�سا�سية  عنا�صر  هي 
واحتياجات جنينها  احتياجات ج�سدها  لتواكب  وذلك  �أكثر من غيرها  لفيتامينات معينة 

على حد �سواء.

حم�ض الفوليك/ الفولات: 
�أ�سابيع لذا ف�إنها على الأغلب تبد�أ بتناول حم�ض  كون المر�أة تعلم بحملها بعد م�ضي عدة 

الفوليك بمرحلة مت�أخرة.
من الجيد العلم ب�أن دور حم�ض الفوليك مهم جداً في تطور الدماغ والجهاز الع�صبي عند 
الجنين. �إ�ضافة لدوره في تكرار الحم�ض النووي DNA وتحويل الهومو�سي�ستين �إلى الميثيونين. 
المرحلتين ) الحمل وما قبل الحمل( وذلك  الفيتامينات في كلا  �أهم  الفوليك من  حم�ض 

لتفادي مر�ض عيب الأنبوب الع�صبي خلال تطور الجنين. 
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�أهم م�صادر حم�ض الفوليك هي الخ�ضار الورقية الخ�ضراء, البرتقال, البقول والطحين 
المدعم. تحتوي الكبدة على ن�سبة عالية من حم�ض الفوليك ولكن الكبدة محظورة خلال 

فترة الحمل لارتفاع تركيز فيتامين �أ فيها )اللاحق �شرحه في المقال(. 
تن�ص التو�صيات الغذائية على تناول الأم الحامل من 400 �إلى 600 مايكرو غرام يومياً من 
حم�ض الفوليك. من الجدير بالذكر �أن حم�ض الفوليك ي�ساعد فيتامين ب12 لتكوين خلايا 
دم جديدة  �إلا �أن زيادة تناول حم�ض الفوليك عن ال 1000 مايكرو غرام قد ي�سبب في �إخفاء 

نق�ص ب 12 في الج�سم. 
كب�سولات حم�ض الفوليك �أ�سهل و�أ�سرع امت�صا�صاً من حم�ض الفوليك الموجود في الأطعمة.

فيتامين �أ:
ك�شفت منظمة ال�صحة العالمية في عام 2009 �أن ما يقارب 190 مليون طفل و19 مليون �أم حامل 

يعانون من نق�ص فيتامين �أ في كل من �أفريقيا وجنوب �أ�سيا. 
المهم  وتطور الجنين. من  لدوره في نمو  فيتامينات فترة الحمل  �أهم  من  �أ  فيتامين  يعتبر 
�ضمان ن�سبته في ج�سم الأم الحامل ل�ضمان تخزينه في ج�سم الجنين وليتم تجديد �أن�سجة 
الأم الحامل �أي�ضاً. في الربع الثالث من الحمل تكون �سرعة نمو الجنين عالية لذلك يزداد 

الاحتياج لفيتامين �أ في هذه الفترة. 
يدخل فيتامين �أ في تنظيم الجينات لذا فهو ي�شترك في نمو الجنين, نمو الأع�ضاء والأطراف 
و�أجهزة الج�سم. لذا ف�إن نق�صه عند الأم الحامل ي�سبب ت�أثيرات �سلبية حادة )م�شوهه( 
على مختلف �أجهزة ج�سم الجنين مثل القلب, العينين, الدورة الدموية والرئوية, والجهاز 

الع�صبي الجزء ال�سفلي من الدماغ.
نق�ص فيتامين �أ هو ال�سبب الرئي�سي للع�شى الليلي, وجفاف الملتحمة, والأنيميا والتهابات 

الجهاز التنف�سي والمعوي. 
يتواجد فيتامين �أ في م�صادره الطبيعية ب�شكلين: الريتينول الموجود في المنتجات الحيوانية 
�إن تناول  مثل الكبدة ومنتجات الألبان, والكاروتينات الموجودة في الخ�ضراوات والفواكه. 
الريتينول له ت�أثير �سمي وخطر على تطور الجنين وقد يت�سبب بحدوث ت�شوهات خلقية. هذه 

ال�سمية تزداد عند تناول مكملات غذائية تحتوي �أكثر من 3000 مايكرو غرام يومياً.
تن�صح الأم الحامل �أو التي تنوي الحمل �أن تتجنب �أو تقلل من تناول الأطعمة الغنية بفيتامين 
 13000 يقارب  الكبدة تحتوي ما  100 غرام من  �أن كل  بالذكر  الريتينول( ومن الجدير  �أ ) 
14000 مايكرو غرام من الريتينول. كما يجب تجنب تناول كب�سولات زيت كبد الحوت  �إلى 
متنوعاً  غذاءاً  تناول  ف�إن  كل  على  )الريتينول(.  �أ  فيتامين  من  عالية  ن�سبة  على  لاحتوائه 

التغذية في �أول 1000 يوم من الحياة, لحياة �أف�ضل
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يحوي فواكه وخ�ضار لا ي�ؤدي لل�سمية. 

فيتامين د:
م�ؤخراً تم ت�سليط ال�ضوء على فيتامين د لي�س ب�سبب دوره في �صحة ونمو العظام )تنظيم 
الأمرا�ض  كبح  في  المهم  دوره  لاكت�شاف  و�إنما  فح�سب  الكال�سيوم(  وا�ستقلاب  امت�صا�ص 

المناعية مثل مر�ض ال�سكري النوع الأول. 
يحتاج الجنين فيتامين د ل�ضمان تدعيم وتقوية هيكله العظمي خا�صة في المراحل الأخيرة 
من الحمل. نق�ص فيتامين د عند الأم الحامل مرتبط بزيادة خطر الإ�صابة به�شا�شة العظام 

عند المولود في مراحل متقدمة من العمر. 
الإ�صابة  الأم الحامل ومخاطر  العلاقة بين نق�ص فيتامين د عند  الدرا�سات  �أثبتت بع�ض 
�أنواع معينة من ال�سرطان, ا�ضطرابات ا�ستقلاب ال�سكر عند المواليد في  ب�أمرا�ض القلب, 

مراحل متقدمة من العمر. 
نق�ص فيتامين د عند الأم ي�ؤدي لنق�صه في حليب �إر�ضاعها. في هذه الحالة يتوجب تزويد 

الطفل بفيتامين د لتجنب �إ�صابته بمر�ض الك�ساح. 
م�صادر فيتامين د من الأطعمة �ضعيف لا يتجاوز ال20% من الاحتياجات اليومية وتتركز في 

البي�ض والمارجرين المدعم �إلا �أن 80% ت�ؤخذ من �أ�شعه ال�شم�س. 

فيتامين �س:
تزداد احتياجات الأم الحامل لفيتامين �س في الربع الثالث من الحمل لمواكبه نمو الجنين 
ولت�سهيل وزيادة امت�صا�ص الحديد. لذا فالتو�صيات الغذائية تن�ص على تناول10 جرامات 

يومياً مع �أطعمة غنية بالحديد ليتم الا�ستفادة من عن�صر الحديد.

المعادن:
لان  وذلك  حامل  الغير  من  �أكثر  الحامل  عند  المعادن  تناول  لزيادة  تتطرق  لم  التو�صيات 

ج�سم الحامل يزيد من امت�صا�ص و ا�ستقلاب تلك المعادن.

الكال�سيوم:
يحوي ج�سم المولود ) خا�صة المولود في كامل وقته( حوالي 20- 30 غرام من الكال�سيوم. �أكثر هذا 
الكال�سيوم تم تخزينه في الربع الثالث من الحمل. تجدر الإ�شارة �إلى �أن زيادة تناول الكال�سيوم 

من قبل الأم الحامل لا ي�صل لجنينها بل يغطي النق�ص في مخزون الكال�سيوم لديها. 

الدكتورة هديل علي غزاوي 
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الخلا�صة:
تعر�ض الجنين لنق�ص التغذية خلال فترة الحمل يعر�ضه للوفاة �أو في حال ولادته يكون �أكثر 
عر�ضه للإ�صابة بالأمرا�ض المزمنة في المراحل المتقدمة من العمر وت�ضعف الجهاز المناعي 
لديه. لذا ف�إن التغذية ال�سليمة للأطفال الأقل من عمر ال�سنتين الت�أثير الكبير على نوعية 

الحياة فيما بعد.

المراجع:
 1. Elmadfa I, Meyer AL, “Vitamins for the first 1000 days: preparing for life.” Int J Vitam

Nutr Res. 2012 Oct;82(5):342-7.

 2. C. S. Williamson; “Nutrition in pregnancy” 2006 British Nutrition Foundation

 Nutrition Bulletin,31, 28–59 Kam R.T.K., Deng Y., Chen Y., Zhao H. (2012) Retinoic

acid synthesis and functions in early embryonic development. Cell Biosci. 2, 11.

 3. Sherwin J.C., Reacher M.H., Dean W.H., NgondiJ. (2012) Epidemiology of vitamin

 A deficiency and xerophthalmia in at-risk populations. Trans. R. Soc. Trop. Med. Hyg.

106, 205.

 4.World Health Organization (WHO) (2009) Global prevalence of vitamin A deficiency

 in populations at risk 1995 – 2005. WHO Global Database on Vitamin A Deficiency.

World Health Organization, Geneva.

  5. www.thousandays.org
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تطبيق ا�ستراتيجيات وطنية 
لل�سلامة الغذائية... غذاء �سليم 

ل�صحة �أف�ضل

والكيميائية  البيولوجية  ال��ث�الث  ب���أن��واع��ه��ا  الغذائية  المخاطر  ان 
ا�سا�سية  م�شكلة  تمثل  ت�سببها  التي  الام��را���ض  وطبيعة  والفيزيائية 
الحالات  لعدد  زيادة  مع  والمحلي  العالمي  الم�ستوى  على  الاهمية  متزايدة 
التي  البيولوجية  المنقولة بالغذاء والماء وخا�صة تلك المخاطر  المر�ضية 
تم اكت�شافها وت�شخي�صها حديثاً)emerging foodborne pathogens( ، مثل 
 Escherichia coli O157:H7( الا�شريكية القولونية الم�سببة للنزف المعوي
and O104:H4(  و الاعتلال الدماغي البقري الا�سفنجي ال�شكل. كما �أن 
الملوثات الكيميائية تعد من �أهم الم�سببات المر�ضية المنقولة بالغذاء، حيث 
تت�ضمن ال�سموم الطبيعية، الذيفانات الفطرية )aflatoxins( والذيفانات 
البحرية، المعادن الثقيلة، الم�ضافات الغذائية، مبيدات الهوام، والادوية 

البيطرية بالا�ضافة الى مواد الديوك�سين والاكرالامايد. 

67

للمجتمعات  العامة  ال�صحة  على  مبا�شر  ت�أثير  والماء  بالغذاء  المنقولة  للامرا�ض  ان 
حيث ان مئات الملايين من النا�س ي�سقطون �ضحية ب�سبب هذه الامرا�ض ويموت الكثيرون 
المتدنية  المناعة  ذو  للأ�شخا�ص  وخا�صة  �صحية  وغير  فا�سدة  �أغذية  لا�ستهلاك  نتيجة 
المزمنة.  الأمرا�ض  و�أ�صحاب  والحوامل  ال�سن  وكبار  كلأطفال   )immunocompromised(
العامة  ال�صحة  لتح�سين  �ضرورة  الملوثات  من  الخالي  ال�سليم  الغذاء  لتوفير  فان  وبالتالي 

الدكتور حمزة القادري - الجامعة الأردنية 
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الا�سا�سية،  الان�سان  �أنه حق من حقوق  كما  والمعدية،  المنقولة  الامرا�ض  وللحد من  للنا�س 
�سكان  ثلث  ب�أن  علماً  الفقر.  حدة  من  وللتخفيف  والتنمية  الانتاجية  لتح�سين  بالا�ضافة 
�أكبر  ب�شكل  الم�شكلة  انت�شار  مع  بالغذاء  ب�أمرا�ض منقولة  �سنوياً  ي�صابون  المتقدمة  البلدان 
في البلدان النامية حيث �أن الفقراء هم �أكثر النا�س عر�ضة لاعتلال ال�صحة. فعلى �سبيل 
وفيات  واعداد  مر�ضية  بحالات  والماء  بالغذاء  المنقولة  الا�سهالات  �أمرا�ض  تت�سبب  المثال، 
�أكثر في المناطق النامية والاقل تطوراً حيث ي�صاب ملايين الا�شخا�ص اغلبهم من الاطفال. 
هذا ويعتبر م�ؤ�شر الا�سهال عاملًا مهماً لتقييم درجة توفر الرعاية ال�صحية وتوفر غذاء 
�سليم خالي من الملوثات حيث يعتبر �أكثر اعرا�ض الامرا�ض المنقولة بالغذاء والماء �شيوعاً، 
الا�ضطرابات  والكلوي،  الكبدي  كالف�شل  الاخرى  المنقولة  بالامرا�ض  الاهتمام  �ضرورة  مع 
الع�صبية، الم�ضاعفات الموهنة للأمرا�ض المنقولة بالغذاء)secondary sequelae(  كالتهاب 

المف�صل التفاعلي وال�شلل وحالات الاجها�ض، والوفاه. 
على  والح�صول  الغذائية  ال�سلامة  ا�ستراتيجيات  لتطبيق  ما�سة  حاجة  فهنالك  وعليه 
الك�شف  وكيفية  الغذائية  ال�سل�سلة  الملوثات في  وتراكيز  الغذائي  المدخول  بيانات  مزيد من 
والتعرف عليها والحد منها وخا�صة في الدول النامية للم�ساعدة على تقييم هذه المخاطر 
وو�ضع المعايير الوطنية والا�ستفادة من المراجع الدولية كمنظمة ال�صحة العالمية للح�صول 
فاعلية  وتحديد  تقييم  �أهمية  الى  الا�شارة  وتجدر  هذا  �أف�ضل.  ل�صحة  �سليم  غذاء  على 
وت�شعيع  الوراثية،  كالهند�سة  الأغذية  ومعالجة  حفظ  و  لانتاج  الحديثة  التكنولوجيات 
�أدت الى و�ضع وتطبيق  �أن  عولمة تجارة الأغذية  �أجواء معدلة. كما  الاغذية، والتغليف في 
المعايير الغذائية الدولية والتي زادت من الوعي باهمية ال�سلامة الغذائية ولتي�سير ت�صدير 
وا�ستيراد الاغذية بين البلدان المختلفة حيث �أن الطعام المنتج في بلد ما يتم تخزينه ونقله 
وا�ستهلاكه في بلدان مختلفة. كما �أن �آلية ا�ستهلاك الطعام وتنوعه اختلفت مما كانت عليه 

في الما�ضي من حيث ا�ستهلاكه في غير مو�سمه وتناوله خارج المنزل.  
ان لتطبيق ا�ستراتيجيات ال�سلامة الغذائية �أهمية كبرى لتخفيف العبء ال�صحي  	
طريق  عن  وذلك  بالغذاء،  المنقولة  الامرا�ض  عن  والناجم  النامية  الدول  في  والاجتماعي 
تدابير  وعمل  و�ضع  بالغذاء،  المنقولة  بالمخاطر  المتعلقة  المعلومات  وتعميم  وتحديد  تقييم 
�شاملة ذات ا�س�س علمية وقابلة للتطبيق وعلى طول ال�سل�سلة الغذائية لمنع التعر�ض لم�ستويات 

تطبيق ا�ستراتيجيات وطنية لل�سلامة الغذائية... غذاء �سليم ل�صحة �أف�ضل
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ممر�ضة للملوثات الغذائية، العمل على تبني وتطبيق الطرق العلمية الحديثة للك�شف عن 
نظم  تطبيق  الى  بالا�ضافة  للامرا�ض،  والم�سببة  بالغذاء  المنقولة  الملوثات  هوية  وتحديد 
متكاملة وم�ستدامة لل�سلامة الغذائية مبنية على ا�س�س علمية وذات علاقة مبا�شرة بال�سل�سلة 

الغذائية. 
علمية  �أ�ساليب  ت�شمل عدة  ا�ستراتيجية  بتبني  العالمية  ال�صحة  قامت منظمة  لقد  	
وقابلة للتطبيق من �أجل الح�صول على غذاء �آمن و�صحي، وهذه الا�ساليب الناجعة ت�صلح 

للتطبيق في الدول النامية وت�شمل:
- تقوية �أنظمة الر�صد للأمرا�ض المنقولة بالغذاء

ال�صحة  على  الن�سبي  ت�أثيرها  وتقييم  بالغذاء  المنقولة  الامرا�ض  عبء  تقدير  ان  	
والاقت�صاديات وتقييم برامج مكافحة الامرا�ض وال�سيطرة عليها وتطوير برامج المراقبة 
والا�ستجابة  الاكت�شاف  يتيح  وا�ضحة،  علمية  ووبائية  مخبرية  ا�س�س  على  المبنية  الغذائية 
ال�سريعين للفا�شيات المر�ضية، وي�سهل اجراءات تقييم وتحديد الاخطار وبالتالي الحد من 
الأثار ال�سلبية للامرا�ض المنقولة بالغذاء على ال�صحة العامة و الاقت�صاد. كما �أن هنالك 
حاجة ما�سة لتطوير �أ�سلوب علمي �شامل لتقوية �آليات الر�صد على الم�ستوى الوطني والاقليمي 
النظم  مراجعة  في  ودمجها  بالغذاء  المنقولة  الامرا�ض  عن  الابلاغ  �ضرورة  مع  والدولي، 
الا�ساليب  وتن�سيق  وتطوير  الامرا�ض  هذه  بر�صد  الدول  التزام  وت�شجيع  العالمية  ال�صحية 

الدولية لر�صد الامرا�ض المنقولة بالغذاء. 
البيولوجية  وخا�صة  للامرا�ض  الم�سببة  الاخطار  وتحديد  تقييم  �آليات  تح�سين   -

والكيميائية منها.
دورا   )GEMS/Food( العالمية/الطعام  البيئة  مراقبة  نظام  برنامج  لتطبيق  ان  	
فعالًا في تعزيز وتجميع وتقييم البيانات المتعلقة بالملوثات الغذائية وخا�صة الكيميائية منها 
على الم�ستوى الاقليمي و الدولي. علماً ب�أن عدم وجود بيانات التعر�ض للملوثات الغذائية في 
البلدان النامية يعد من الم�شكلات الرئي�سية للتقييمات الدولية للمخاطر المنقولة بالغذاء. 
�آليات ناجعة و�شاملة لتقييم الحالة العالمية للأمرا�ض المنقولة بالغذاء  هذا ويعتبر تطوير 
للحد من  التي يجب تطبيقها  الأ�ساليب  �أهم  والكيميائية من  البيولوجية  الملوثات  ودرا�سة 
ال�صحة  والزراعة ومنظمة  الأغذية  المنقولة، وهو ما تحث عليه كل من منظمة  الامرا�ض 
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العالمية. كما ي�ستح�سن النقل الفعال للتقنيات والبيانات اللازمة لتقييم المخاطر ب�أنواعها 
بين الدول المختلفة.

- تطوير طرق علمية وناجعة لتقييم �سلامة الأغذية المنتجة بالتقنيات الحديثة والاغذية 
المعدلة جينياً.

تتطلب  والتي  ال�شائكة  الموا�ضيع  الأغذية من  البيولوجية لانتاج  التكنولوجيا  تعتبر  	
المزيد من البحث العلمي والعمل على تفعيل ا�ستخدامها �ضمن �آليات علمية محددة تقرها 
المنظمات الدولية ومنظمة ال�صحة العالمية. وعلية يجب ت�شجيع انتهاج �أ�سلوب �آمن و�شمولي 
والم�شتقة من كل  المختلفة  الغذائية  للمكونات  �آمن  وا�ستخدام  ب�شكل �صحي  لانتاج الاغذية 
من الطرق التقليدية والحديثة كالهند�سة الوراثية. كما �أن هنالك عامل ذات �أهمية يتعلق 
بتطوير اطار لتقييم الاغذية المعدلة جينياً لاعتبارات ال�صحة وال�سلامة، الفوائد ال�صحية، 

الت�أثيرات البيئية، والنتائج الاجتماعية والاقت�صادية.   
الم�ستوى  على  العلمية  والمختبرات  الكفاءات  بين  الخبرات  وتبادل  التعاون  تح�سين   -

الوطني والعالمي.
يعتبر تح�سين التعاون وتبادل الخبرات في مجال �صحة و�سلامة الأغذية من �أهم  	
ال�صحة  منظمة  مابين  القائم  التعاون  ذلك  على  الامثلة  ومن  �آمن،  غذاء  لتوفير  الطرق 
العالمية مع منظمة التجارة العالمية ل�ضمان الاعتبارات ال�صحية عند عولمة التجارة، والتعاون 
 )UNDP( المتحدة الانمائي الأمم  المتحدة )UNEP( وبرنامج  البيئي للأمم  البرنامج  مع 
ومنظمة العمل الدولية )ILO( ومنظمة التعاون الاقت�صادي والتنمية )OECD( بالا�ضافه 
للجمعية الدولية للم�ستهلكين والمنظمة الدولية لمنظمات الأغذية الا�ستهلاكية والمعهد الدولي 
ان�شاء مجموعة تن�سيقية  التنمية والم�ؤ�س�سات الاكاديمية. كما يجب  للعلوم الحيوية وبنوك 
على الم�ستوى الوطني والاقليمي والدولي بخ�صو�ص ال�سلامة الغذائية ل�ضمان تفعيل ا�سلوب 

مبرمج ومتما�سك لل�سلامة الغذائية.
- تقوية بناء القدرة والثقافة ال�صحية وت�شجيع البحث العلمي في البلدان النامية.

تبقى القدرات المهنية غير الكافية والغير م�ؤهلة في البلدان النامية عائق رئي�سي  	
�أو الت�صدير. ان تبني برامج  لتطبيق منظومة �صحة و�سلامة الأغذية للا�ستهلاك المحلي 
ال�سلامة الغذائية المبنية على مبد�أ ال�صحة العمومية المتمثل في الوقاية عو�ضاً عن مفهوم 
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العقوبات ي�ؤدي الى تعزيز مفهوم الثقافة ال�صحية لكل من المنتج والم�ستهلك، حيث تتخذ 
هذه البرامج ر�ؤية �شمولية في تقليل الأمرا�ض المنقولة بالغذاء. هذا ويت�ضمن بناء القدرة 
المبا�شرة  العلاقة  ذات  والم�ؤ�س�سات  القطاعات  جميع  ا�شراك  الغذائية  لل�سلامة  الوطنية 
الاكاديمية  الم�ؤ�س�سات  البلديات،  البيطرة،  والزراعة،  ال�صحة،  كقطاعات  مبا�شرة  والغير 
والمدار�س، المختبرات، والت�سويق والتجارة، بحيث يتم تقييم الفجوات والاحتياجات وعمل 
م�سح �شامل وهادف لل�سل�سلة الغذائية والملوثات الغذائية ذات العلاقة ومن ثم و�ضع وتبني 
الخطط والبرامج التعليمية والتدريبية وت�شجيع البحث العلمي بخ�صو�ص ال�سلامة الغذائية 

والثقافة ال�صحية.   
لمنظمة  العمومية  بال�صحة  المتعلق  العلمي  الدور  وتح�سين  ال�صحية  المعايير  تطبيق   -

ال�صحة العالمية في المدونة الغذائية.
ي�ساعد توطيد معايير ال�صحة وال�سلامة للمواد الغذائية على حماية النا�س في جميع  	
وال�سلامة  ال�صحة  معايير  �أن  حيث  بالغذاء،  المنقولة  الأمرا�ض  مخاطر  من  العالم  انحاء 
ت�ساهم في تقييم الأخطار المتعلقة بالغذاء كانت ق�صيرة �أو طويلة الأمد على ال�صحة. كما 
لل�سلامة  العالمية  ال�صحة  معايير منظمة  مع  المتوافقة  الوطنية  المعايير  وتعزيز  اعتماد  �أن 
الرقابية  الأجهزه  فان  وعلية  و�آمن.  �صحي  غذاء  توفير  �ضمان  على  �سي�ساعد  الغذائية 
يجب  كما  الغذائية،  المدونة  وتو�صيات  وار�شادات  معايير  ودعم  بت�شجيع  معنية  وال�صحية 
الم�ستهلكين  �صحة  حماية  وجوب  على  المبنية  الغذائية  المدونة  قرارات  تطبيق  على  العمل 

وت�شجيع الم�شاركة الفعالة للدول النامية في �أعمال المدونة الغذائية. 
- تطبيق �أنظمة ال�صحة وال�سلامة العامة )ممار�سات الت�صنيع الجيدة( لانتاج الاغذية 
وخا�صة الأغذية ال�شعبية ، والحث على تطبيق �أنظمة الجودة العالمية كنظام اله�سب و نظام 

.ISO 22000

ان لتطبيق �أنظمة ال�صحة وال�سلامة لانتاج المواد الغذائية وتطبيق �أنظمة الجودة  	
العالمية كنظام اله�سب و نظام ISO 22000 �أهمية ق�صوى ل�ضمان ديمومة �سلامة الأغذية 
وعلية  الغذائية.  الت�سممات  عن  الناجمة  والاجتماعية  الاقت�صادية  الأعباء  من  وللتخفيف 
فان تقديم الدعم للم�ؤ�س�سات ال�صناعية ذات العلاقة لتطبيق مثل هذة الانظمة يجب �أن 
تكون له الاولوية الق�صوى بحيث يكون عملًا تن�سيقياً يجمع جميع الأطراف المعنية بما فيها 
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الم�ؤ�س�سات الداعمة والهيئات الدولية. كما يجب التوعية ب�أهمية تطبيق مبادىء هذه الأنظمة 
و�أن لا يكون الهدف الرئي�س هو الح�صول على �شهادات الاعتماد دون الديمومة في تطبيقها 

وتطويرها كل مالزم الأمر. 

المراجع:

برنامج  الغذائية.  لل�سلامة  العالمية  ال�صحة  لمنظمة  عالمية  ا�ستراتيجية   .2002 العالمية.  ال�صحة  منظمة   -

http://apps.who.int/iris/handle/10665/1421  .ال�سلامة الغذائية

 - World Health Organization (WHO). 1999.  - Basic Food Safety for HealthWorkers.

WHO, Geneva.

�صحة  ل��شؤون  العامة  ال�صحية-القواعد  الا�شتراطات   .2003 الاردنية.  والمقايي�س  الموا�صفات  م�ؤ�س�سة   -

الأغذية. م ق �أ 2003/493. 

تطبيق ا�ستراتيجيات وطنية لل�سلامة الغذائية... غذاء �سليم ل�صحة �أف�ضل



73 ملف التغذية في الأردن

�آفاق في البحث العلمي



البحث العلمي 74



75البحث العلمي

مقارنة دول العالم في البحث العلمي

العالم قرية �صغيرة من خلال  العلمي في جعل  البحث  �ساهم  لقد 
و�سائل الات�صال المتطورة والموا�صلات والثورة المعلوماتيه وبالرغم 
من ذلك ف�إن خريطة العالم المعا�صر تق�سم وفق م�ستويات التقدم 

العلمي والتقني �إلى �أربعة مجموعات:

�ألأ�ستاذ الدكتور ر�ضا �شبلي الخوالدة
رئي�س جامعة م�ؤتة

• العلمي 	 التقدم  �سلم  درجات  �أعلى  على  تقع  الدول  ت�شمل  والتي  الأولى:  المجموعة 
واليابان  الأمريكية  المتحدة  الولايات  ويمثلها  العلم  مجالات  مختلف  في  والتكنولوجي 

ودول �أوروبا الغربية.

• المجموعة الثانية: والتي ت�شمل الدول التي تملك عنا�صر التقدم العلمي والتكنولوجي 	
وت�سعى �إلى تطويرها ويمثلها رو�سيا وبع�ض دول �أوروبا ال�شرقية.

• العلمي 	 التقدم  عنا�صر  �إدخال  على  تعمل  التي  الدول  في  وتتمثل  الثالثة:  المجموعة 
والتكنولوجي وجعلها من �أولوياتها ويمثلها بع�ض دول العالم العربي والهند ودول جنوب 

�شرق �آ�سيا التي بد�أت بالاقتراب في ت�صنيفها من العالم الثاني والأول.

• العلمي 	 التقدم  و�سائل  من  و�سيلة  �أي  تملك  لا  التي  الدول  وت�شمل  الرابعة:  المجموعة 
والتكنولوجي لفقرها.
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يوجد ف�صل حقيقي في  بع�ضا فلا  بع�ضها  تتداخل  المجموعات  �أن حلقات هذه  الذكر  ويجدر 
مرتبة بع�ض الدول التي قد تنتمي للمجموعة ما في مجال معين ومجموعة �أخرى في مجال �آخر.

مقارنة الدول النامية في ا�ستفادتها من البحث العلمي مع المقارنة بالدول المتقدمة

 فمن  �آخر،  �إلى  بلد  من  الأوروبية  الدول  في  عمله  و�أ�ساليب  العلمي  البحث  تنظيم  يختلف 
الدول ما ابتعد كثيرا عن المركزية ومنها و�سط بين المركزية واللامركزية ، والأخيرة حبذت 
الإبقاء على م�ستوى معين من المركزية مثل فرن�سا، كما و�شكلت بع�ض الدول الأوروبية وزارة 
للبحث العلمي والتكنولوجيا تتحمل م�س�ؤولية �أن�شطة البحث والتطوير في القطاعات المختلفة 
ما عدا البحث الجامعي الذي يتمتع ببع�ض اللامركزية ومثال هذا النمط �ألمانيا. �أما النمط 
الوزارات ذات  والتطوير بين  للبحث  القطاعي  التوزيع  اللامركزي كبريطانيا، فيقوم على 
العلاقة بينما يبقى البحث العلمي الأكاديمي من ن�صيب وزارة التربية �أو ما �شابهها. ولكل 
�إلمام  �صعوبة  �إلى  ي�ؤدي  قد  المركزي  فالنمط  وم�ساوئه،  محا�سنه  الأنماط  هذه  من  نمط 
الوزارة بجميع الم�سائل القطاعية وبالتالي الابتعاد التدريجي عن ربط الأهداف التنموية مع 
�أهداف العلم والتكنولوجيا. �أما النمط اللامركزي، فقد ي�ؤدي �إلى عزل البحوث القطاعية 
الواحد عن الآخر ومن ثم ابتعاده عن البحوث الأ�سا�سية وتعذر النقل ما بين القطاعات من 
جهة وعدم تو�سع ميزانيات البحوث في الوزارات التنفيذية، لأن الأخيرة �ست�صبح حَكماً على 

التوزيع بين ميزانيات البحوث وبين الن�شاطات الأخرى.

البحث  في  كبير  بدور  ي�ضطلع  ال�صناعي  القطاع  ف�إن  الأمريكية،  المتحدة  الولايات  في  �أما 
 )%11.5( مقابل  الميدان  هذا  في  الن�شاط  من   )%73.5( بنف�سه  ينفذ  حيث  والتطوير، 
للحكومة الاتحادية و)12.2%( للجامعات والكليات والمعاهد وتنفذ الم�ؤ�س�سات غير الهادفة 
للربح البقية الباقية. وفي تطور لاحق لربط الجامعات بال�صناعة، لج�أت بع�ض الجامعات 
الأمريكية �إلى تعيين م�ست�شارين من مهند�سي ال�صناعة للعمل �ضمن هيئات التدري�س، �إذ 
دعم ه�ؤلاء جانب البحث والتطوير في الجامعات نتيجة لخبرتهم في الجانب العملي، كما 
برزوا ك�أع�ضاء في الهيئة التدري�سية ولم يتخلوا عن �أن�شطتهم الا�ست�شارية، مما كان له الأثر 

الفاعل في ربط الجامعة بال�صناعة.

�أما كندا و�أ�ستراليا وتايوان، فقد انتهجت �أ�سلوب التمويل الحكومي لأن�شطة البحث والتطوير 
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والتطوير  العلمي  البحث  م�ؤ�س�سات  بين  الوثيق  الترابط  وتحقيق  الثقة  لبناء  بداياتها  في 
والقطاع ال�صناعي، ومن ثم بد�أ الان�سحاب التدريجي ل�صالح القطاع ال�صناعي الذي تزايد 
هذه  في  والتطوير  العلمي  البحث  لأن�شطة  التمويل  حجم  من   %50 من  �أكثر  لي�شكل  تمويله 

الدول.

�أما في اليابان فيبرز دور الدولة ب�صورة جلية كمنظم ومن�سق لجهود الأفراد والم�ؤ�س�سات 
المعنية بالتنمية وبمنظومة العلوم والتكنولوجيا المحلية، �إذ ارتكزت التجربة اليابانية على 
المحلية  والتطوير  العلمي  البحث  �أن�شطة  قبل  من  الأجنبية  التكنولوجيا  وتطوير  تكييف 
منطلقة في منهجها هذا من فل�سفتها في �إعادة التجربة وتكرار البحث فيما �أ�صبح �شائعا 
ومتداولًا، بالإ�ضافة �إلى فر�ض القيود على الا�ستثمار المبا�شر لل�شركات المتعددة الجن�سيات 
وت�شجيعها بدلًا من ذلك على عقد اتفاقيات لنقل وتطويع التقانة مع ال�شركات اليابانية. 
وقد تميزت التجربة اليابانية في مجال البحث العلمي والتطوير بخ�صائ�ص متعددة منها 
دور  والتطوير.وبروز  العلمي  البحث  �أن�شطة  توجيه  في  ال�سوق  �آلية  على  الوا�سع  الاعتماد 
�إعادة توجيه قوى ال�سوق بما يحقق الفائدة  ال�سيا�سة الحكومية و�إجراءاتها التنظيمية في 
من  انطلاقا  العاملة  القوى  تدريب  في  الوا�سع  الياباني.والا�ستثمار  للاقت�صاد  الق�صوى 
نظام الا�ستخدام مدى الحياة.والا�ستمرار في ا�ستيراد التكنولوجيا من الخارج على �أن يتم 

تطويرها بجهد وطني من خلال البحث والتطوير.

قطاع التعليم العالي في الدول النامية يمتاز بالفقر في كوادر الت�أطير ونق�ص في الم�ؤهلات 
انه  كما  العلمي  البحث  ملكة  في  نقائ�ص  �إلى  بالإ�ضافة  القطاع  على  للم�شرفين  العلمية 
عدد  �أن  نجد  بحيث  الجامعيين  الطلبة  عدد  في  الكبير  التزايد  و  الجامعات  بكثرة  يمتاز 
الجامعات في الدول النامية يزداد بال�ضعف كل ع�شر �سنوات كما �أن التح�صيل العلمي في 
جامعات الدول النامية في معظمه يتركز على الدرا�سات الإن�سانية والنظرية بحيث ت�شير 
النامية  بالدول  بالمائة من عدد الطلبة في الجامعات  �أن حوالي  �سبعين  �إلى  الإح�صائيات 
في  درا�ساتها  ت�صب  التي  فقط  قليلة  ون�سبة  والإن�سانية  النظرية  التخ�ص�صات  يدر�سون 
�أجل  يكون من  الدرا�سة في الجامعة  ب�أن  ترى   %90 والتكنولوجية وحوالي  العلمية  المجالات 
الح�صول على ال�شهادة للغر�ض الوظيفي لا �أكثر وهو ما يبرز عدم وعي الطالب الجامعي في 

�أ. د. ر�ضا �شبلي الخوالدة
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تهتم  لا  الدول  هذه  �أن  كما  هذه الدول بمهمته وعدم ت�شبعه بملكة البحث العلمي. 	
المو�سم  الجامعي في  الطالب  على  الإنفاق  �أن  بحيث نجد  الجامعي  الطالب  على  بالإنفاق 
الجامعي لا يتعدى 2500 دولار بينما في الدول المتقدمة ينفق على الطالب حوالي 50000 دولار 

�سنويا.

كما و�إن في الدول النامية ومما ي�صعب التغلب عليه هو عدم التن�سيق بين احتياجات ال�سوق 
الوطنية والاقت�صاد الوطني من الكوادر التي تعطي ثمارها وقطاع التعليم العالي �إذ �أن هذه 
النقطة بالذات هي نقطة القوة للدول المتطورة بحيث نجد �إ�ستراتجية وتخطيط طويل المدى 
لاحتياجات الاقت�صاد الوطني من الكوادر في المجالات الحيوية للاقت�صاد الوطني كما �أن 
ال�سلطات الم�شرفة على التعليم العالي في هذه الدول تهتم با�ستقطاب �أ�ساتذة التعليم العالي 
والمحافظة عليهم وتوفير كل احتياجاتهم العلمية والمعنوية لكي ت�ستمر بحوثهم ومثابرتهم 
بع�ض الجامعات  توجد  النامية  الدول  العك�س في  ولكن  وزيادة عطائهم  العالي  التعليم  في 
تحمد  لا  نتائج  عدة  عنه  تنجم  ما  وهو  تقريبا  الطالب  مثل  الأ�ستاذ  فيها  يعامل  للأ�سف 
عقباها منها محدودية العطاء للأ�ستاذ وتفكيره في الهجرة كما حدث في نهاية ال�ستينات 
وال�سبعينات �إذ �أن معظم الكفاءات هجرت بلدانها وا�ستفادت من امتيازات التعليم  العالي 
في الدول المتطورة وهي الآن تدر بعطاء وفير في هذه الدول بحيث لو نجري م�سحا للجامعات 
ومخابر البحث العلمي في الدول المتطورة لوجدنا حوالي ع�شرين بالمائة من كفاءاتها من 
الآن  وهم  وتقييمها  تقديرها  عدم  ب�سبب  بلدانها  هجرت  �أ�سا�سا  و�إفريقية  عربية  �أ�صول 
يعي�شون في �أح�سن الظروف وقمة العطاء للدول المتطورة. �إذن كما نرى يمكن للدول النامية 

الا�ستفادة من تجارب الدول المتطورة في مجال التعليم العالي.

�أمثلة على نجاحات في الدول المتقدمة

التجربة اليابانية في البحث والتطوير تعتبر اليابان من �أكبر الدول التي ت�ستثمر في 
البحث والتطوير �إذ �أن المخ�ص�صات المالية للبحث والتطوير في الم�ؤ�س�سات وال�شركات تفوق 
من  تحولت  قد  اليابانية  وال�شركات  الم�ؤ�س�سات  هذه  ف�إن  وبالتالي  الا�ستثماري،  المال  ر�أ�س 

�أماكن �إنتاج �إلى �أماكن ل�صناعة الفكر 

يحتل  العالم.  في  تقدماً  الدول  �أكثر  من  واحدة  الاقت�صادية  الناحية  من  اليابان  تعد 
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واحد(  عام  خلال  اليابان  في  المنتجة  والخدمات  ال�سلع  )قيمة  الإجمالي  القومي  الناتج 
“تويوتا”،  المرتبة الثانية على م�ستوى العالم، كما تتمتع العلامات التجارية اليابانية مثل 
و”�سوني”، “فوجي فيلم” و”بانا�سونيك” ب�شهرة عالمية. يعد الت�صنيع �إحدى ركائز القوة 
لذلك  الطبيعية.  الموارد  من  القليل  اليابان  تمتلك  ذلك،  مع  ولكن  اليابانية،  الاقت�صادية 
ف�إن �أحد الأ�ساليب التي تتبعها ال�شركات اليابانية تتمثل في ا�ستيراد المواد الخام وتحويلها 

لمنتجات تباع محلياً �أو يتم ت�صديرها.

ويعد علم ا�ستخدام الإن�سان الآلي �أحد �أهم المجالات الواعدة للنمو الاقت�صادي الم�ستقبلي، 
والذي تتفوق فيه التكنولوجيا اليابانية على باقي دول العالم. ي�ستطيع “�أ�سيمو”، وهو �إن�سان 
بلغات  والتحدث  قدمين  على  ال�سير  بتطويره،  “هوندا”  �شركة  قامت  بالب�شر  �شبيه  �آلي 
�إن�سانية. وفي الم�ستقبل القريب، �ست�شترك الروبوتات الآلية بالعمل في عدد من المجالات وقد 
ي�صل الأمر �إلى درجة �أن تتعاي�ش الروبوتات جنباً �إلى جنب بجوار الإن�سان ، كما ن�شاهد في 

�أفلام الخيال العلمي.

تنظيم و�إ�ستراتيجية ال�صناعة اليابانية: تعتبر ال�صناعة واحدة من ركائز القوة 
الاقت�صادية اليابانية. ففي هذا القطاع ت�أتي اليابان في المركز الثاني عالميا بعد الولايات 
المتحدة الأمريكية. فهي �إذن محرك وع�صب الاقت�صاد و المج�سد الحقيقي للنجاح و التفوق 

الياباني.

وتقوم ال�صناعة على نوعين من الم�ؤ�س�سات؛ المجموعات ال�صناعية العملاقة: الكيري�ست�سو، 
مثل ميت�سوبي�شي، �سوميتومو، ميت�سوي، فهذه التكتلات لمختلف ال�شركات ال�صناعية وعلى 
غرار �شركة “فوجي” تتمحور في �أغلب الأحيان حول البنوك، معتمدة في ذلك على ال�شركات 
�إن  ال�صناعة.  وزارة  طريق  عن  بالخ�صو�ص  الدولةو  دعم  وعلى  �سو�شا،  �سوجو  التجارية، 
الم�ؤ�س�سات وال�شركات التي تكفل التعاقد، ت�ضمن بالتقريب الثلث من الإنتاج ال�صناعي وقد 
انها  الاقت�صادية، كما  الأزمات  التكيف في حالة  الكبيرة على  تثبت قدرتها  �أن  ا�ستطاعت 
�صمام �أمان بالن�سبة لل�شركات العملاقة. هذا النظام يتيح قدرا كبيرا من المرونة و�سهولة 
و  البحث  في  الا�ستثمار  تدعم  الكبيرة  للمجمعات  المالية  القدرة  �إن  الاقت�صادي.  التكييف 

التطوير وغزو الأ�سواق الجديدة.

�أ. د. ر�ضا �شبلي الخوالدة
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نوعية وا�ستراتيجية ال�صناعة اليابانية:

الن�سيج  �أ�سا�سا على قطاع  تعتمد  اليابانية  ال�صناعة  البداية كانت  في  ال�صناعات:  �أهم 
مركزا  وتحتل  للفولاذ،  عالمي  منتج  �أكبر  ثاني  هي  اليابان  الا�سا�سية.  ال�صناعات  وعلى 
مهيمنا في مجال بناء ال�سفن وهي تملك ثاني �أكبر ا�سطول تجاري في العالم. واعتبارا من 
�سنة 1960 �أعطت اليابان الأولوية ل�صناعة ال�سيارات والالكترونيات، كذلك فهي تقوم بتمويل 
و  التناف�س  �أكثر قدرة على  �أن ت�صبح  �أجل  اللازمة، من  ال�صناعة ومعداتها  واردات هذه 
الإ�ستراتيجية، مانحة  بتغيير  بعد ذلك  اليابان  قامت  ثم  العالمي. ومن  الطلب  التكيف مع 
بذلك الامتياز للروبوتيزم �أو �صناعة الرجل الآلي )فوزي( والتكنولوجيا عالية التقنية، على 
�أن يتم التركيز خ�صو�صا على الجودة، هكذا يظهر النموذج الياباني، معتمدا �أ�سا�سا على 
ت�شكيل فرق �إنتاجية �صغيرة مكونة من عمال متعددي المواهب ي�ستطيعون القيام بعدة مهام 

)وبالتالي الخروج من التقليد(.

�صفر  » �صفر مخزون،  �أ�صفار”:  “الخم�سة  �إحترام  وهو  المو�ضوع  النوعي  الهدف  ويتجلى 
من  مخزون  ترك  عدم  يجب  �أنه  �أي  ت�أجيل«،  �صفر  �أعطاب،  �صفر  �أوراق،  �صفر  �أخطاء، 
للبيروقراطية،  �أعمال مكتبية تدعو  بالت�صنيع، عدم ترك  �أخطاء  ارتكاب  المنتجات، عدم 
كما  نوعها  كان  �أيا  المنتجات  في  للأعطال  مجال  �أي  يوجد  لا  بحيث  الت�صنيع  في  الجودة 
و�أنها تتبع �سيا�سة عدم ت�أحيل عمل اليوم �إلى الغد، وهذا عقب �أزمة �أعوام 1990 التي �أخذت 
�أنها  التقليدية، حتى  ال�صناعة  تنظيم  �إعادة  فيها منعطفا جديدا من  اليابانية  ال�صناعة 
على  وركزت  الهادي  والمحيط  �آ�سيا  في  الاقت�صادية  الن�شاطات  بع�ض  عن  بالتخلي  قامت 

�صناعة التكنولوجيا المتقدمة، كما �أن البحث و التطوير بد�أ يحتل موقعا متزايد الأهمية.

• ال�صناعة الميكانيكية: �إن �صناعة ال�سيارات هي �إحدى القطاعات الرئي�سية في اليابان. 	
والذي �أ�صبح واحدا من �أكبر م�صدري العالم لل�سيارات. يحتل اليابان المراتب الأولى 
في �إنتاج ال�سيارات فال�شركات اليابانية مثل تويوتا، ني�سان، هوندا، قامت ب�إنتاج 100.2 
الدراجات حيث  يابانية في ت�صنيع  �سيادة  2006، كما نلاحظ  �سنة  �سيارة وهذا  مليون 
ياماها،  كاوازاكي،  )هوندا،  ال�صنع  يابانية  هي  العالم  في  الدراجات  �أرباع  ثلاثة  �أن 

حليو�ش( كما �أنها تحتل المرتبة الأولى في �صناعة �آلات الور�ش.
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• ال�صناعة التقليدية: عرفت عملية تنظيم الإنتاج تحولات عميقة، �إذ نجد اليابان ي�ستعد 	
للتراجع عن بع�ض الن�شاطات التقليدية:

- ال�صناعة الثقيلة: قام اليابان بتحديثها، وتطوير طرق �إنتاجها ولم يترك قطاعا �إلا 
وطوره و�سعى �إلى تحديثه.

- �صناعة الن�سيج: ا�ستمر لعدة �أعوام حالة �ضعف، ليتحول بعدها اليابان �إلى �صناعة 
لل�صناعة  والهيكلة  التنظيم  �إعادة  ب�سبب  علمية  �أبحاث  ثمرة  هي  جديدة  �أقم�شة 

اليابانية.

- بناء ال�سفن: تبقى اليابان محافظة على مركزها الأول عالميا والتي تبقى بالتناوب بين 
اليابان وكوريا الجنوبية.

• و�أحد 	 ياباني،  اخت�صا�ص  هي  الإلكترونية  ال�صناعة  الدقيقة:  التكنولوجيا  �صناعة 
العالم  في  للإلكترونيات  منتج  بلد  �أول  هي  اليابان  البلد.  لهذا  والنجاح  التفوق  رموز 
)�أجهزة التلفزيون، م�سجلات الفيديو، �أجهزة الت�سجيل، وهي تعتبر �أي�ضا �أول بلد منتج 
بها في مجال  ب�أ�س  الروبوتيك( ويحتل مكانة لا  الآلي:  العالم )الإن�سان  للروبوتات في 
الثاني في مجال  المركز  اليابان  النا�سخة(. يحتل  والبيروتيك )الآلات  الآلي،  الإعلام 
الات�صالات ، التكنولوجيا الحيوية وال�سعي �إلى تطوير مواد جديدة، �إلا �أنه مازال يعاني 

من �ضعف في مجالات ال�صناعات الدوائية والجو والف�ضاء.

كانت  المدمرة  الثانية  العالمية  الحرب  �سنوات  بعد  الياباني:  المنتوج  ونوعية  جودة 
اليابان في ذلك الوقت في بداية �إعادة الإعمار والبناء ال�صناعي والاقت�صادي مرة �أخرى، 
فتم دعوة الدكتور ادوارد ديمنج والمهند�س جوزيف جوران )�صاحبا نظرية الجودة( لإلقاء 
وفي  والعمال  والمهند�سين  وال�صناعيين  الأعمال  رجال  �أمام  اليابان  في  محا�ضرات  عدة 

الجامعات اليابانية.

وقد لاقت نظرية الجودة ومبد�أ النوعية �صدى وا�سع جدا باليابان وتبنتها جميع الم�صانع 
كل  �إخ�ضاع  وتم  جدا  جدي  ب�شكل  اليابان  �أنحاء  جميع  في  مطبقة  �أ�صبحت  حتى  والمعامل 
والخلل  الت�صنيعية  العيوب  عن  للك�شف  جدا  قا�سية  لاختبارات  اليابانية  والمنتجات  ال�سلع 

�أ. د. ر�ضا �شبلي الخوالدة
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�أثناء الإنتاج. وقد �أدت هذه الخطوة الهامة �إلى تح�سن �سمعة ال�سلع والمنتجات اليابانية على 
�إلا وقد تم اجتيازها لاختبارات  �أو منتج لا تخرج من الم�صنع  �أي �سلعة  م�ستوى العالم لأن 
الجودة والنوعية مما جعل الم�ستهلك يقبل عليها �سواء بالولايات المتحدة �أو خارجها نظرا 
الم�ستهلك  ثقة  �إلى ك�سب  التطبيق  �أدى هذا  وقد  الت�صنيعية.  العيوب  لجودتها وخلوها من 
عالميا و�إلى قفز ح�صة المنتجات اليابانية بال�سوق الأمريكية من 4% �إلى 20% خلال �سنوات 
قليلة والى ن�سبة �أكبر خلال ال�سنوات التالية مما �أدى تكدي�س المنتجات وال�سلع الأمريكية 
الأمريكية في  ال�شركات والم�صانع  �أ�ساءت  ولقد  الم�ستهلكين عنها.  بالمخازن وعزوف  الَمن��شأ 
ذلك الوقت فهم الحقيقة الجديدة والحادثة بال�سوق و�أعادت ظاهرة اتجاه الزبائن لتلك 
المنتجات اليابانية �إلى عامل ال�سعر الأقل فعمدت �إلى �ضرب الأ�سعار وتخفي�ضها. والحقيقة 
�أن �سوء فهم المو�ضوع كبد ال�شركات والم�صانع الأمريكية الكثير مما �أدى �إلى خروج الكثير 
منها من ال�سوق وبالتالي �إلى زيادة ح�صة المنتجات اليابانية وهيمنتها بال�سوق الأمريكية 
والعالمية. وبعد �سنوات من الحيرة تمكن الأمريكان من الو�صول �إلى ال�سر وبدءوا بتطبيق 

نظرية الجودة والنوعية.

ال�سر الياباني: وهو مبد�أ جديد ومتطور ا�سمه )الجودة ال�شاملة( التي طورها اليابانيون 
بعد تطبيقهم لمبد�أ الجودة والنوعية )التي كانت �أمريكية بالأ�صل( وهي تتلخ�ص في التركيز 
على تطوير جودة كل خطوة من خطوات الإنتاج والوقاية من الخط�أ قبل حدوثه وبالتالي 
�أ�صبحوا  ي�ستوردون الجودة  كانوا  �أن  بعد  فاليابانيون  ب�أي خط�أ.  النهائي  المنتج  ت�أثر  عدم 
المنتجات  الياباني في تقديم  بالركب  يلحق  �أن  ب�أكمله يحاول  العالم  و�أ�صبح  لها  م�صدرين 
الم�ؤ�س�سات  �إحدى  في  كبير  لم�س�ؤول  حديث  وفي  اليابانية.  المنتجات  جودة  تماثل  بجودة 
الأمريكية تعمل في مجال التقنية المتقدمة يقول: لقد هزمتنا اليابان في �أي حقل يختارونه: 
في �صناعة الراديوهات، التلفزيونات وال�سيارات وغيرها من ال�صناعات، لقد تغلبوا علينا 

في جودة المنتجات والأ�سعار المنخف�ضة، والآن يتغلبون علينا في مجال الإبداع.

تبد�أ الق�صة بعد الحرب العالمية الثانية حيث خرجت اليابان منها مهزومة محطمة، وكانت 
تكوينها  و�إعادة  عثرتها  من  اليابان  �إقالة  �إلى  تهدف  لليابان  الأمريكية  ال�سلطات  �سيا�سة 
لت�صبح �ضمن المع�سكر الغربي، ولكن تلك ال�سيا�سة لم تكن تهدف ولا تت�صور �أن ما تقدمه 
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من م�ساعدة لليابان يمكن �أن تخرج هذا العملاق مرة �أخرى من مخبئه. فت�ساهلت الولايات 
المتحدة في نقل التقنية الأمريكية لليابان بل �شجعت على ذلك وكانت �شركة �سوني �شركة 
المبادرة  زمام  فتولت  نافذة،  ب�صيرة  وذات  كانت طموحة  ولكنها  ونا�شئة،  مغمورة  يابانية 
في بدء رحلة نقل التقنية الالكترونية لليابان، وكان ذلك عندما تمكنت من �شراء رخ�صة 

ت�صنيع جهاز الترانز�ستور في اليابان من �شركة “بل” الأمريكية مقابل 25000 دولار.

وكان هذا ��شأن ال�شركات اليابانية الأخرى التي ا�ستخدمت نف�س الإ�ستراتيجية التي تتمثل 
في �شراء رخ�ص الت�صنيع لمنتج �أمريكي ما، ثم تعمل على تقليد الت�صميم وتنتجه بعد �أن 
اليابانيون  وا�ستمر  �أقل،  و�أ�سعار  �أقل  وبتكاليف  جودة  �أكثر  تجعله  تح�سينات  �إليه  ت�ضيف 
ي�سلكون هذا الطريق لعدة عقود من الزمن دون �أن يتنبه الأمريكيون لخطورة هذا الو�ضع ، 
ولم يدركوا ذلك �إلا م�ؤخراً عندما ا�شتدت المناف�سة اليابانية للمنتجات الأمريكية والأوروبية، 
ف�أخذت حكومات تلك الدول وال�شركات الخا�صة فيها ت�ضع القيود والأنظمة التي تحد من 
نقل التقنية لليابان �أو تمنعها �إن كان ذلك في مقدروها، ولكن ذلك التنبه جاء بعد فوات 
�إلى  والتبني  التقليد  مرحلة  وتجاوزت  الن�ضج،  مرحلة  بلغت  قد  كانت  اليابان  لأن  الأوان، 
مرحلة الأبحاث الذاتية والإبداعات الذاتية التي جعلتها م�صدراً غنياً للتقنية، وفي مركز 
قوي يفر�ض حتمية تبادل التقنيات المختلفة مع تلك الدول. فاليابانيون لم يكونوا مهتمين 
بنقل �أي نوع من التقنية، ولكنهم كانوا حري�صون على اختيار الأف�ضل، وكان �سبيلهم �إلى 
التقنية المرغوب نقلها  اليابانيين لدرا�سة  �إر�سال موجات من المتخ�ص�صين  ذلك يتمثل في 
بدقة وعمق فيحققون بذلك �أكثر من هدف: الأول:هو التعرف عن كثب على نوعية التقنية 
من  بها  يتعلق  ما  على  الح�صول  يحاولون  الوقت  نف�س  وفي  م�صادرها،  من  وخ�صائ�صها 
ر�سومات وت�صاميم ومعلومات. �أما الهدف الثاني: ف�إنه يتمثل في ا�ستغلال مرحلة الدرا�سة 
�إنتاجه  �إعادة  قبل  المنتج  على  ي�ضيفونها  �سوف  التي  التح�سينات  لمرحلة  للتح�ضير  هذه 
التي  والتح�سينات  بالتعديلات  عادة  ق�صير  وقت  في  الأ�صليين  المنتجين  مفاج�أة  وبالتالي 
ي�ضيفونها �إلى المنتج فتجعله �أكثر جودة و�أقل �سعرا، ويمهد لهم الطريق لتعزيز مناف�ستهم 

وك�سب الأ�سواق ب�صورة اقتحامية مذهلة.

لقد كانت الكمية ال�ضخمة من التراخي�ص التقنية المتنوعة من �أهم الأ�سباب التي �ساعدت 
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اليابانيين على بناء قاعدتهم ال�صناعية المتطورة، لقد �أثبت اليابانيون في هذا المجال مثل 
�أمامهم طريقان  ب�أنهم ذوو ب�صيرة نافذة، فقد كان  التنمية الأخرى  العديد من مجالات 
لتنمية وتطوير التقنية اليابانية: �إما �صنعها ب�أنف�سهم �أو �شرائها من الخارج. وكان قرارهم 
حا�سماً وهو اختيار البديل الثاني �أي �شراء التقنية، �أما بالن�سبة لبائعي التقنية فقد كانت 
النتيجة مدمرة، فالتقنية التي يبيعونها لليابانين تعود �إلى �أ�سواقهم في �شكل �أجود محدثة 
باعتبارها  البيع  عملية  �إلى  ينظرون  كانوا  البائعين  ولكن  مزعجة،  ومناف�سة  كابو�سا  لهم 
�صفقة تجارية وم�صدرا للدخل ولم يخطر في بالهم ما يمكن �أن يحدثه ذلك من تطورات 
مما  م�ؤخرا  �إلا  يكت�شفوها  لم  التي  الحقيقة  وهي  ومراكزهم،  م�صالحهم  تهدد  ومناف�سة 
�أحدث لديهم رد فعل لي�س في مواجهة اليابان فقط، ولكن كمبد�أ عام في نقل التقنية لجميع.

وفي �ضوء ذلك، ف�إنه ي�صبح بالإمكان الا�ستفادة من التجربة اليابانية، وما تقدمه من درو�س 
ودلالات مفيدة على �صعيد التحديث ال�سيا�سي، وكما ي�أتي:

11 �أعلى، فعملية . تتم من  التي  التحديث  �إمكانية نجاح عملية  ت�ؤكد  اليابانية  التجربة  �إن 
التحديث ال�سيا�سي في اليابان قد �أتت من القمة ومن النخبة، ولم تنبثق من الجماهير، 
ودعمتها القيم التقليدية التي تكر�س التدريجية في المراتب الاجتماعية والطاعة العمياء 
والالتزام ال�صارم. وهذا ي�ؤكد لنا �إمكانية ا�ستخدام القادة الوطنيين وما يمثلونه من 
مراكز و�شرعية في المجتمع لجلب ودعم العنا�صر الحديثة من خلال عمليات الات�صال 
انطباع  و�إعطاء  الأبهة  مظاهر  لتكملة  العنا�صر  هذه  ت�ستخدم  �ألا  ب�شرط  والإقناع، 
ال�سيا�سية والاجتماعية بما يكفل المحافظة على الأو�ضاع القديمة في  مظهري للعملية 

ثوب من الع�صرية والحداثة.

22 التجارب . �أهم  من  واحدة  باعتبارها  اليابانية  التجربة  مع  العلمي  التوا�صل  تعميق 
تخ�صي�ص  من  ذلك  يتطلبه  ما  مع  العربية  التجارب  دائرة  خارج  الحديثة  النه�ضوية 
�أبحاث متخ�ص�ص  �أجيال من الباحثين لدرا�سة هذه التجربة ميدانيا، وت�شكيل مركز 
يعمل على ر�صد اتجاهات التطور الجارية الآن في اليابان، بالإ�ضافة �إلى �ضرورة ر�صد 

ومتابعة الاتجاهات الم�ستقبلية لهذا التطور.
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33 الأفكار . وبين  الياباني  للمجتمع  الح�ضارية  التقاليد  بين  توائم  �أن  اليابان  ا�ستطاعت 
والمبادئ المعا�صرة وخ�صو�صا الم�ؤ�س�سات والتقاليد الغربية في مجال الحياة ال�سيا�سية، 
بمعنى �أنها ا�ستطاعت �أن تحل م�شكلة التوازن بين الأ�صالة والمعا�صرة، �أو بين التقليدية 
نموذجا  تقدم  اليابان  ف�إن  وبالتالي  ال�سيا�سية  والممار�سة  الخبرة  مجال  في  والحداثة 

يمكن الا�ستفادة منه في مجال التحديث ال�سيا�سي والتنمية ال�سيا�سية.

44 محاولة اعتماد �أو �صياغة نظرية للإدارة ت�ستمد �أركانها الأ�سا�سية من نظرية الإدارة .
اليابانية وما تت�ضمنه من مبادئ و�أ�س�س، ا�ستطاعت اليابان من خلالها �أن تحقق نجاحا 

كبيرا في �إدارة الم�ؤ�س�سات الاقت�صادية بكفاءة عالية.

55 لتطوير . التعليمي  و�إ�صلاحها ونظامها  اليابان وح�ضارتها  تاريخ  الا�ستفادة من درا�سة 
مناهج التعليم في الجامعات والمعاهد العربية، بما ي�ساهم في بناء �إحدى �أهم الأ�س�س 
ال�سيا�سية لعملية التنمية الاقت�صادية والتحديث ال�سيا�سي على م�ستوى الوطن العربي.

يت�ضح من كل ما تقدم، �أنه وب�سبب المتغيرات الدولية وو�ضع اليابان في ظل هذه المتغيرات، �أخذ 
ينمو ويت�سع بحيث �أعطي لها الحرية في حركتها الخارجية وازدياد فاعليتها، وذلك لاحتمال 
وال�صين،  الأوروبي  والاتحاد  المتحدة  الولايات  جانب  �إلى  دولي  ا�ستقطاب  كمركز  بلورتها 
و�إقامة  العرب  التعامل مع  القوى في  اليابان هذه  تناف�س  �أن  الم�ستبعد  ف�إنه من غير  لذلك 
علاقات �أكثر تطويرا تفيد العرب في مجال نقل التقنية والتعاون التجاري والم�ساعدات والمنح 
والا�ستثمار والعمليات النفطية خ�صو�صا �إذا ما عرفنا �أن المتغير التاريخي في العلاقة بين 
اليابان والعرب هو ل�صالح الطرفين حيث يخلو تاريخ العلاقة بين الطرفين من النزوع نحو 
ال�سيطرة الا�ستعمارية بعك�س القوى الدولية الأخرى مثل �أوروبا والولايات المتحدة الأمريكية 
لا  وتقدير  �إعجاب  من  العرب  يكنه  عما  ناهيك  العرب،  مع  ا�ستعماريا  تاريخا  التي تملك 
�إيجابية بحيث  حدود لهما بالتجربة اليابانية، لذا فالظروف المحيطة باليابانيين والعرب 
تتوفر الفر�ص الكبيرة للتعاون الم�شترك في مختلف المجالات وهو ما يلبي حاجة الطرفين، 
يابانية  ف�إن هناك حاجة  العربية. وعليه  والأمة  اليابان  لكل من  الوطنية  الم�صالح  ويحقق 
للعرب وحاجة عربية لليابان، تمثل الأولى في النفط والأ�سواق بحيث امتدت �إلى �أن تكون 
هذه الركائز جزءا من الأمن القومي الياباني، وبالمقابل ف�إن العرب ت�ستفيد من اليابان في 
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التقنية والمعرفة العلمية ونقل التقنية والم�ساعدات والمنح.

الأبحاث  ال�سوي�سري عن غالبية  العلمي  البحث  برنامج  يتميز  ال�سوي�سرية:  التجربة 
دعا  مما   ، الاقت�صادي  العائد  ذات  الت�صنيعية  بالاهتمامات  الوثيق  بالارتباط  الأوروبية 
العلم في جميع  �آخر م�ستجدات  باحثوها وعلمائها على  �أن يح�صل  للحر�ص على  �سوي�سرا 
المجالات تقريبا، لتبادل المعلومات والوقوف على �آخر الابتكارات. �إن �سوي�سرا تثق ب�أن البحث 
العلمي التطبيقي الهادف هو الذي يحافظ على مكانة �أوروبا الاقت�صادية، و�سوي�سرا جزء 
منها بالطبع، و�إن كان هذا لا يعني �إغلاق الباب �أمام التعاون العلمي مع الدول المتميزة، 
ويظهر هذا التميز ال�سوي�سري في التعاون مع الإتحاد الأوروبي في النتيجة التي ح�صلت عليها 
مراكز البحث ال�سوي�سرية من هذا التعاون، فمن خلال �إجراء مقارنة بين نتائج ما ح�صلت 
عليه �سوي�سرا ونتيجة تعاون بريطانيا وفنلندا والنرويج مع الإتحاد الأوروبي ا�ستفادت ب�شكل 
�أكبر من الدول الباقية، لأن هذا التعاون ارتبط بتطبيقات اقت�صادية مختلفة، كان لها عائد 
ملحوظ على الاقت�صاد المحلي، كما و�ساهم في الحفاظ على �صورة �سوي�سرا المتفوقة علميا.

 %60 ف�إن  2007؛  العلمي  للبحث  ال�سوي�سري  الأوروبي  للتعاون  ال�سابع  الم�ؤتمر  لبيانات  ووفقا 
�آخر  على  الوقوف  بهدف  الم�شتركة  البرامج  هذه  في  ي�شاركون  ال�سوي�سريين  الباحثين  من 
التطبيقات  في  التعاون  وتن�سيق  الهامة،  الأوروبية  المراكز  في  العلمية  الأبحاث  م�ستجدات 
ال�صناعية، لكن بع�ضهم يلقي باللوم على التعقيدات الإدارية التي قد تحول في بع�ض الأحيان 

دون الا�ستفادة الكاملة �أو ال�سريعة من ال�شراكة الأوروبية ال�سوي�سرية في البحث العلمي.

2003–2005 كان يتركز  وت�شير وثائق الم�ؤتمر �إلى �أن الاهتمام ال�سوي�سري في الفترة ما بين 
والموا�صلات  البيئة  ثم  الطبي  والمجال  المعلومات  بتقنية  المتعلقة  العلمية  الأبحاث  �أولا على 
والطاقة، والبحث في التقنيات الت�صنيعية الجديدة و�أبحاث الفيزياء النووية، وهي المجالات 
التي �أنفقت فيها �سوي�سرا 2.9% من �إجمالي ناتجها القومي عن العام 2004، لتحتل المرتبة 
الولايات  وت�سبق   ،  )%3.2( واليابان   )%3.5( وفنلندا   )%4( ال�سويد  بعد  عالميا  الرابعة 
لأغرا�ض  المخ�ص�صة  الميزانية  �سترفع  نف�سه  الوقت  و�ألمانيا )2.5%(. في  المتحدة )%2.7( 
البحث والتطوير للفترة ما بين 2008 – 2011 بن�سبة 44% مقارنة مع ما كانت عليه في عامي 

.2007 – 2004
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من الوا�ضح �أن �سوي�سرا تعتبر �أن التفوق العلمي هو �أحد �أهم مواردالاقت�صاد الذي لا يجب 
التنازل عن دعمه وتقويته ومراقبته بدقة، لكن الم�شكلة قد تظهر فيما بعد لي�س في �سوي�سرا 
فح�سب بل في �أوروبا �أي�ضا، مع تراجع ن�سبة المواليد التي �ستنعك�س حتما على �أعداد المتجهين 
�إلى البحث العلمي المتخ�ص�ص، ولي�س من المعروف كيف �ستواجه �أوروبا هذه الم�شكلة التي 

�ستظهر على اقل تقدير بعد 20 عاما.

�أمثلة على نجاحات في الدول النامية

التجربة الماليزية: تعتبر عملية التنمية في ماليزيا من �أبرز ق�ص�ص النجاح القليلة التي 
تحققت في كل من �آ�سيا و�أفريقيا، وتقوم فل�سفة التنمية الماليزية على فكرة م�ؤداها �أن النمو 
الاقت�صادي يقود �إلى الم�ساواة في الدخل، بمعنى �إيجاد طبقة و�سطى ت�شمل معظم المواطنين، 
وعليه ف�إن عوائد التنمية �ستنعك�س على جميع المواطنين لجهة تح�سين حياتهم اليومية، وتوفير 
الرفاه لهم، مع التركيز بالدرجة الأولى على المواطنين الأكثر فقرا، والعاطلين عن العمل، �إذ 
�أ�شارت الدرا�سات �إلا �أن زيادة النمو بمعدل )درجة مئوية واحدة( في ماليزيا ت�ؤدي �إلى تقليل عدد 
الفقراء بن�سبة تتجاوز 3%، وهي من �أعلى الن�سب في العالم، الأمر الذي جعل �سيا�سات التنمية 
 الممتدة منذ عام 1970 تركز على هدفين �أ�سا�سين، هما تقليل الفقر، و�إعادة هيكلة المجتمع .

�أ- تقليل الفقر :

حددت هذه ال�سيا�سات ا�ستراتيجيات معينة لتقليل الفقر، مثل زيادة امتلاك الفقراء للأرا�ضي 
ولر�أ�س المال المادي، ورفع م�ستويات تدريب العمالة، وا�ستمر هدف مكافحة الفقر في خطط 
التنمية القومية المتلاحقة، حتى �إنه عدل في الن�صف الثاني للخطة الخم�سية 1984-1990، لي�أخذ 
 في ح�سبانه زيادة ما يح�صل عليه الفقراء من الملكية العقارية، و�صافي التحويلات المالية.
وفي الوقت ذاته ت�ضمنت ال�سيا�سة ال�ضريبة في ماليزيا بُعداً اجتماعياً ي�ستفيد منه الفقراء 
من خلال اعتماد مبد�أ الت�صاعدية في �ضريبة الدخل. وكنتيجة مبا�شرة لتلك ال�سيا�سات 
�سجل مدى الفقر المدقع انخفا�ضاً من 3.9% في عام1990 �إلى 2.2% في عام 1995، ثم انخف�ض 
�إلى 1.5% في عام 1999، كما انخف�ض الفقر في المناطق الريفية من 15.6 % �إلى 13.2 % في 
عامي 1995-1999 على التوالي، بينما في المناطق الح�ضرية انخف�ض من 4.1% في عام 1995 

�أ. د. ر�ضا �شبلي الخوالدة



البحث العلمي 88

�إلى3.8% في عام 1999،  ومن الأرقام الر�سمية ذات الدلالة يلاحظ �أن 94% من الفقراء في 
الأ�شياء  من  الكثير  توفير  �إلى  بالإ�ضافة  الأ�سا�سي مجانا،  التعليم  لأطفالهم  يتاح  ماليزيا 
الأ�سا�سية، الأمر الذي �ساهم في زيادة م�ستوى الرفاه للمواطنين، وانعك�س ذلك �إيجابا، حيث 
�سجّل معدل عمر الفرد لديهم �إلى71 �سنة، وبواقع 73.9 �سنة للن�ساء و68.5 �سنة للرجال، بعد 

�أن كان المعدل 59 �سنة في عام 1974.

الا�ستقلال )1957( وحتى عام  �أربع مرات منذ  الفرد  ت�ضاعف معدل دخل  ثانية  من جهة 
1992، حيث ارتفع هذا الدخل من 450 دولار عام 1972 �إلى 680 دولار عام 1974 و�إلى 1900 دولار 
عام 1982، ثم �إلى 2790 دولار عام 1992 وو�صل 3440 دولار عام 1995 �أي بن�سبة 5,5% من عام 
1974-1995،في وقت كانت فيه ن�سبة الزيادة في الناتج القومي العالمي 3.2% وبلغت الزيادة 

الحقيقية ال�سنوية في ن�صيب الفرد من الناتج القومي الإجمالي من عام 1985 �إلى عام 1994 
حوالي 5.7%، وبلغت الزيادة ال�سنوية في الناتج المحلي الإجمالي في الفترة من عام 1980-

1993 حوالي 6.2% وبلغت تلك الن�سبة 9.2%، 9.5% لعامي 1994 و1995 على التوالي.

ب: هيكلة المجتمع: �شملت �أهداف التنمية في ماليزيا �إعادة هيكلة المجتمع من خلال 
عدة �أمور �أهمها:

�إيجاد قدر من التوازن بين الأعراق، فمع التغير البنيوي لمقومات الاقت�صاد بالن�سبة للملايو، 
وزيادة ن�سبة ن�صيبهم من الناتج القومي، �إلا �أن ذلك لم يكن على ح�ساب الأعراق الأخرى 

)ال�صينيون والهنود( ذوي ال�سيطرة والنفوذ الاقت�صاديين الكبيرين

العمل على ا�ستثمار الموارد الب�شرية وتنميتها بما يعود بالفائدة على التنمية، حيث لم تكن 
النجاحات الممثلة بالأرقام ال�سابقة �إلا كنتيجة لعدة خطوات قامت بها الحكومة، من �أهمها 
ا�ستثمار الب�شر وت�أهيلهم من خلال نظام تعليمي قومي قادر على تغيير المجتمع من زراعي 

تقليدي �إلى مجتمع �صناعي متقدم. 

�إن م�سيرة التنمية التي �شهدتها ماليزيا -منذ ما يزيد عن الثلاثة عقود- تعر�ضت �إلى هزة 
عنيفة، عندما �ضربت الأزمة المالية دول جنوب �شرق �آ�سيا في عام 1997، و�أدت هذه الأزمة 
الاقت�صادي  النمو  ن�سبة  و�سجلت  قيمتها،  ن�صف  )الرينجت(  الماليزية  العملة  فقدان  �إلى 
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�آنذاك-  التوقعات  الماليزية -وخلافا لجميع  �أن جهود الحكومة  �إلا   ،1998 لعام   2.4 حينها 
ا�ستطاعت خلال عامين �أن ت�ضع الاقت�صاد الماليزي مجددا على طريق التنمية، وبمعدلات 
عالية �أي�ضا، ولعل من �أبرز ما ميز التجربة الماليزية في معالجة �آثار تلك الأزمة �أنها كانت 

محلية ب�شكل كامل، ودون تدخل من �صندوق النقد �أو البنك الدوليين .

�سيا�سات  ب�إتباع  كان  فقد  الأزمة  معالجة هذه  اتبعته الحكومة في  الذي  الأ�سلوب  �أما عن 
اقت�صادية من�ضبطة تمثلت فيما يلي:

11 تثبيت العملة الماليزية �أمام الدولار )1 دولار = 3.8 رينجت (، ومنع تحويلها �إلى الخارج..

22 خف�ض الإنفاق الحكومي العام..

33 فتح ال�شركات المراد تخ�صي�صها �أمام ر�أ�س المال المحلي، ولي�س �أمام ال�شركات الأجنبية..

44 تقديم �إعفاءات �ضريبية م�شجّعة..

وبمراجعة الأرقام التي �أعقبت الأزمة يت�ضح �أن الاقت�صاد الماليزي قد عاد �إلى النمو وفق 
م�ؤ�شرات ت�ضاهي ما كانت عليه قبل الأزمة، وو�صلت ن�سبة النمو في عام 2000 �إلى %8.

 ،1970 �إن التنمية الماليزية كانت مح�صلة لمنهج توفيقي بد�أ منذ عام  ويمكن القول �إجمالا 
عملت من خلاله الحكومة الماليزية على �إيجاد �صور تطبيقية لبع�ض النظريات الإ�سلامية 
وحافظت في ذات الوقت على البنى الاقت�صادية القائمة، وبالتالي فلا يمكن الف�صل بين 
دور كل من هذه الم�ؤ�س�سات، وبيان �أثره في عملية التنمية، �إلا �أن ما يمكن الجزم به هو �أن 
)م�ؤ�س�سات التنمية الإ�سلامية( لم ت�شكل عائقا �أمام التنمية، بل لعبت دورا �إيجابيا وفاعلا 
في تطوير الاقت�صاد الماليزي، و�إر�ساء �أ�س�س التعاون والتكامل الاجتماعي، والم�ساهمة ب�صورة 

فاعلة في تقليل الفقر وتنمية المجتمع.
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دور الجامعة في خدمة المجتمع وتقدمه

د. نازك قطي�شات
2013

المقدمة 

كبيرة  �أهمية  خا�صة  ب�صورة  والجامعات  عامة  العالي  التعليم  يكت�سب 
الملاكات  و�إع��داد  المجتمع  تقم  في  يلعبه  الذي  الفاعل  الدور  خلال  من 
التي يحتاجها و�إر�ساء قاعدة �أ�سا�سية للبحث العلمي لذلك �أدركت دول 
متاحا  لجعله  المجتمع  في  الم�ؤثر  ودوره  الجامعي  التعليم  �أهمية  العالم 
لقطاعات وا�سعة من النا�س ف�ضلا عن �أهميته لتحقيق ما ي�صبوا �إليه في 
�سيا�سة الجامعات  هذا القطاع الحيوي و�صولا لأهدافه ومدى ارتباط 
وبرامجها للتوجهات العلمية الحديثة ذات ال�صلة بمتطلبات ال�شخ�صية 
تبني  خلال  من  اليوم  عالم  ح�ضارات  مع  وتفاعله  المجتمع  وحاجات 
برنامج الم�شاركة الجامعية او من خلال الأخذ ب�آراء الخبراء والكفاءات 
لرفع  متطورة  ات�صالات  وو�سائل  ر�صينة  علمية  �أ�س�س  على  القائمة 
تح�سن  طرا  حيث   ، التعليمي  للنظام  والخارجية  الداخلية  الكفاءة 
ما  ذلك  ومع  الجامعات  في  الطلبة  وقبول  تدفق  معدلات  على  وا�ضح 
الفر�ص التربوية اللازمة  المزيد من الجهود لتوفير  الى  زالت الحاجة 
وتكافئها بحيث ت�شمل �شرائح وا�سعة من ابناء المجتمع في هذا الع�صر 
�ألقت بثقلها على هذا  التي  المتغيرات والعوامل  العديد من  الذي ي�شهد 
التعليم وفي مقدمتها زيادة تدفق �إعداد كبيرة من الطلبة و�إقبالهم على 
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الجامعات متزامنة مع �سرعة التكنولوجيا واهتمام المجتمع بالجامعة والتقدم 
العلمي ، لذلك ا�صبح جليا ب�أن الجامعات ت�ضطلع بدورين �أ�سا�سيين يتمثل الأول 
ب�إعداد الملاكات العلمية التي يحتاجها المجتمع من تدري�س وباحثين وعلماء 
ومفكرين ومهند�سين واطباء وغيرهم بحيث تكون قادرة على ان تعطي ال�سمة 
الح�ضارية لذلك المجتمع في هذا المجال المهم والحيوي بما يعتبر توفرهم من 
العلم  ببرامج  الجامعات  وا�سهام  العلمي  التطبيق  في  الحا�سمة  العوامل  اهم 
الكبيرة  الفجوة  ي�ساعد على ت�ضييق دائرة  ما  والتقنيات الحديثة لخلق كل 
لاداء الجامعات لوظائفها وادوارها المتوقعة منها في الم�ستويات كافة من خلال 
اعتماد �شعار الجامعة في خدمة وتنمية المجتمع الذي يلخ�ص مهام ووظائف 
وادوار للجامعات ف�ضلا عن غياب العقول والكفاءات وبناء على ذلك ينبغي ان 
تربط الجامعة �سيا�ستها وبرامجها ومقرراتها الدرا�سية بالتوجهات العلمية 
والاولويات  العلمية  المهارات  مع  متناغم  علمي  �سياق  في  وت�أطيرها  الحديثة 
الهيئة  لع�ضو  والثقافي  وال�رتب��وي  العلمي  التكوين  عمليات  في  المطلوبة 
التدري�سية الأمر الذي يتطلب رفع �شعار التعليم والتعلم وتبني نظام الجودة 

ال�شاملة فيه. 

الأبعاد العلمية والتربوية والاجتماعية للجامعات

       لقد اولى عالمنا المعا�صر التعليم العالي بم�ؤ�س�ساته المختلفة اهتماما كبيرا ووا�ضحا 
وذلك انطلاقا من اعتبار تلك الم�ؤ�س�سات ادوات هامة لها القدرة على احداث التغييرات 
في المجتمع في مختلف جوانبه الحياتيه ولان بها تبنا وتنه�ض المجتمعات لكون الجامعة هي 
م�صنع العقول التي تنتج العلم وترتقي به الامم بحيث تكون لها القدرة على ديموية الحياة 
في جميع مناحيها من خلال ما تمتلكه من معرفة علمية وخبرات مهنية وتجارب ميدانية 
التي تعد نتاجا متراكما والعلوم والم�ستخل�صة من التح�صيل والانجاز العلمي الذي بنيى على 
ا�س�س علمية ر�صينة ودرا�سات مو�ضوعية �شتى اذ ان نجاح الجامعات في ما تقوم به من ادوار 
وب�شكل فاعل على افق المفاهيم والا�س�س الاكادمية الثابتة تكون قد قدمت الى المجتمع الذي 
تعي�ش حوله خدمات ينتفع بها ابناءه لتدعم وتعزز جهود كل القائمين على ��شؤ�ؤن تقدمها 
باتجاه تحقيق الاهداف المن�شودة يعد نجاحا للمجتمع كله في تحقيق الر�سالة التي ي�صبو 
اليوم في قيا�س  ترتكز  التي  التطور  تتواكب وعملية  التي  المعايير  بلوغها على وفق  او  اليها 
نمو وتقدم المجتمعات وم�ستوى تقدمها واندفاع ابنائها في تقديم تلك الخدمات العلمية الى 

دور الجامعة في خدمة المجتمع 
وتقدمه
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المجتمع لا من حيث اعداد او تاهيل ناتجها التعليمي المتمثل بخريجها وات�ساع ميادينها وانما 
من حيث ما تحدثه هذه الجامعات من تاثير فاعل في ميدان البحث العلمي ومجال التوجيه 
و الإر�شاد لأبناء المجتمع لغر�ض الافادة من كل فر�ص النمو امتاحة والتقدم  والبادرة نحو 
الابعاد الم�ستقبلية ذات المدلول الح�ضاري الذي يربط تتطور وتقدم تلك المجتمعات الحديثة 
بما يمكن ان ت�صل اليه الجامعات من اداءات او انجازات علمية وتقنية بم�ستويات عالية 
والفاعل  المبا�شر  ت�أثيرها  ومدى  المعرفة  حقول  �شتى  في  والابتكار  والابعاد  التفوق  �سلم  في 
في الحياة الاجتماعية و الاقت�صادية وبما يمكن ان تحدثه في علاقات التفاعل الاجتماعي 
بينهما وبين المحيط الاقت�صادي والبيئة الاجتماعية بما ي�ؤدي الى تحقيق التقدم والتطور في 

حياة الفرد والمجتمع معا .
ايجابا  اثارها  تنعك�س  التي  العوامل  من  واحدة  تعد  الجامعات  ف�أن  المنطلق  هذا  ومن 
او �سلبا في حركة التنمية الاجتماعية التي تعد المحرك الا�سا�سي في النهو�ض والارتقاء في 
كل المجالات وخا�صة في الميادين التقنية والمعلوماتية وغيرها من خلال التخطيط المدرو�س 
والهادف الى ربط الجامعة بالمجتمع وتعظيم دورها في البحث العلمي لتكون الجامعة حقا 
في خدمة المجتمع لمفهومها الوا�سع  الذي يمكن لها ان تتيح الفر�ص لتهي�أ المجتمع الى امتلاك 
عوامل  لتحقيق  الكبيرة  الامكانات  وتوفير  والنماء  والبناء  لعمليتي  المو�ضوعية  ال�شروط 
التقدم والرقي والنمو في الميادين الاخرى وهذا يتطلب ان تقوم الجامعات بتهيئة او اعداد 
الملاكات العلمية والتقنية الكفوءه التي اتخذت من العلم و المعرفة ا�سا�سا لها في التحليل 
و التفكير و ترجمة النظريات العلمية �إلى واقع علمي و ب�شكل مبدع و خلاق ل�صالح الفرد 
و مجتمعة نتيجة لان�سيابية العلوم و التكنولوجيا في جميع مرافق الحياة في عالمنا المعا�صر 
لذالك يتحتم على الجامعات ان تلعب دور اكبر في عملية ربط العلوم و التكنولوجيا مع بع�ض 
من اجل اعداد الملاكات العلمية القادرة على البناء و مواكبة هذا التطور المت�سارع في عالم 
التقني  و  العلمي  البناء  اطار  تطويرها في  و  العلمي  البحث  م�ؤ�س�سات  لأر�ساء  التكنولوجيا 
و القيمي من اجل امتلاك الجامعات نا�صية العلم و حلقات التقانه المتقدمة بعد ان تعي 
تلك الم�ؤ�س�سات م�س�ؤلياتها و ب�شكل دقيق عملية ت�أمين ما يحتاجه المجتمع على وفق مقومات 
الح�ضارة العربية  الا�صيلة الممتدة لآلاف ال�سنين لذلك لابد ان ت�شهد جامعاتنا تغييرا نوعيا 
في مختلق برامجها و خططها بما ي�ؤمن مواكبتها لآخر الم�ستجدات للانتقال الى م�صاف 
الدول الاكثر تقدما و بذلك نكون قدمنا لامتنا العربية و م�ستقبلها واحدة من اهم مقومات 
قطعت  قد  جامعات  هناك  ان  لا�سيما  م�ستقبلها  و  حا�ضرها  في  تقدمنا  و  ورقيها  نه�ضتنا 
�شوطا مهما في م�سيرتها العلمية و البحثية المتميزة من خلال تفاعلها مع الم�شكلات التي 

د. نازك قطي�شات
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تواجهها . �إذ ي�شكل التعليم العالي قمة الهرم في م�ؤ�س�ساته التربوية و العلمية الذي من 
لتلبية  البحثية  م�ؤ�س�سات الجامعات  القطاع الحيوي في  ابعاد ووظائف هذا  خلاله تبرز 
بمختلف  و  الاكاديمي  العلمي  بالبحث  التو�سع  و  حركته  و  المجتمع  احتياجات  متطلبات 
المجالات الاخرى لتنعك�س اثارها المتنوعة على طبيعة الان�سان و بناء �شخ�صيته و البيئة التي 

يعي�ش فيها و التي تتج�سد في الآتي :  
11 بذل المزيد من الجهود لتر�سيخ العلم منهجا ومحتوى و فكراً و تطبيقاً وفقاً لا�سلوب .

ذات  الم�شكلات  و  الق�ضايا  من  الكثير  معالجة  في  ا�ستخداماته  و  العلمي  التفكير 
ال�صلة بتطور الجانب المعرفي و الإبداعي .

22 الاهتمام برعاية العلماء و الباحثين كونهم ي�شكلون جزءاً فاعلًا من الثروة العلمية .
الوطنية كي يتمكنوا من اداء ر�سالتهم في اطار البناء العلمي و التقني و القيمي .

33 انفتاح الجامعات على الفكر الان�ساني و التقانات الحديثة و كل مـا ي�ؤدي الـى تـقدم .
الب�شرية و انجازاتها .    

44 الاداء . كفاءة  ولتح�سين  الحياة  تجديد  في  للم�ساهمة  والمبديعن  بالأبداع  الاهتمام 
لديهم باعتماد منهج التفكير العلمي ال�سليم وتوفير المناخ الملائم لممار�سته و بالاخ�ص 
في قطاع التربية والتعليم من خلال تقدير امتدادات هذا العلم �سواء بالح�ضارات 
القديمة في الوطن العربي والح�ضارة الا�سلامية والتراث الح�ضاري والفكري وبناء 
تلك  وتتمثل  لتحقيقها  ت�سعى  رئي�سية  وغايات  ر�سالة  للجامعة  فان  تقدم  ما  على 
الغايات باعداد الملاكات التدري�سة والفنية الماهرة القادرة على النهو�ض والارتقاء 
بهذا ال�صرح العلمي اذ ان �ضعف كفاءة ع�ضو الهيئة التدري�سية يغني زيادة ن�سبة 
الفاقد في العمليـة التعليميـة لوجود العلاقة الوثيقة بين كفاءة  المدر�س وبين نتائج 
العملية كونه �أي المدر�س يمثل احد الركائز الا�سا�سية التي يقوم عليـه التعليـم العـالي 
ب�أعتباره المفكر والتربوي الذي تقع عاتقه مهام كبيرة وحيوية في عمليات التخطيط 
والا�سهام في تطوير مرافق الجامعة .. لذلك لابد من �أن تتوافر لهذا العن�صر المهم 

بيئة �سليمة ت�ضمن توا�صل العطاء وتزايده بوتائر مت�صاعدة.

                                                                                                                                                                                                

دور الجامعة في خدمة المجتمع 
وتقدمه



محاضرة  للدكتور امجد العريان
«بعنوان »دور القطاع الخاص في العملية الأكاديمية الصيدلانية

الخا�ص  القطاع  »دور  بعنوان   محا�ضرة  الجمعية    نظمت 
في العملية الأكاديمية ال�صيدلانية« حيث بين الدكتور امجد 
ان  �أهمية  ون  فارم�سي  التنفيذي لمجموعة  الرئي�س  العريان 
مهارات  �صقل  في  واجباتها  المعنية  الجهات  جميع  تتحمل 
طالب ال�صيدلة و�إعداده ليكون جاهزا للانخراط في �سوق 
 العمل مبا�شرة نظرا لوجود فرق كبير بين النظرية والتطبيق.
ال�صيدلة  ط��ال��ب  م��ن  يطلب  ان���ه  ال���ى  وا���ش��ارال��ع��ري��ان     
يح�صل  م��ا  وه��و  عمليا  ت���درب  ان��ه  تثبت  وثيقة  �إح�����ض��ار 
فعلي. ت��دري��ب  دون  ب�سهولة  الطلبة  م��ن  ال��ع��دي��د   عليه 
   وتم الت�أكيد خلال الندوة على �أهمية متابعة العاملين في قطاع 
ال�صيدلة والا�ستمرار بتدريبهم وتعليمهم بعد التخرج و�أثناء 
 العمل حتى يتمكنوا من مواكبة التطور الحا�صل في هذا القطاع.
   ودعا رئي�س الجمعية الأردنية للبحث العلمي الدكتور �أنور 
البطيخي �إلى �أهمية توثيق التعاون بين القطاع العام والقطاع 
�إ�ضافة  الطبية  العلوم  من  الهام  الجانب  هذا  في  الخا�ص 
�إلى �أهمية ا�ستفادة القطاع الخا�ص من خبرات وتوجيهات 
 ونتائج بحوث �أ�ساتذة الجامعات والعاملين في هذ ا القطاع.
ال��ع��ري��ان تج��رب��ة مجموعة  �أمج���د  ال��دك��ت��ور    فيما ع��ر���ض 
فارم�سي ون في هذا الإطار والحوافز التي تقدمها للعاملين 
لديها من ال�صيادلة والا�ستمرار بترقيتهم وترفيعهم وزيادة 
ومدة  عليها  يح�صلون  التي  ال���دورات  على  بناء  رواتبهم 
ال�صيادلة. ه�ؤلاء  �أداء  على  �إيجابا  انعك�ست  والتي   الخدمة 
   ودعا �إلى �أن يكون هناك تغيير للمناهج في الجامعات بحيث 
يكون هناك تخ�ص�صية لطالب ال�صيدلة في مجال معين لافتا 

10 جامعات في الأردن تدر�س ال�صيدلة.  الى وجود حوالي 
   و����ش���ك���ا م����ن وج������ود دخا��ل���ء ع���ل���ى م��ه��ن��ة ال�����ص��ي��دلي 
�إ���ض��اف��ة  ال�����ص��ي��دلي  بم�����س��اع��دي  ت�سميتهم  ي��ت��م  م��ا   وه���م 
�إل����ى �أن����ه في ك��ثري� م���ن الأح���ي���ان �أ���ص��ب��ح��ت ال��عال�ق��ة بين 
الم��ادي��ة  ال��ن��اح��ي��ة  ع��ل��ى  مح�����ص��ورة  والم�ستهلك  ال�����ص��ي��دلي 
ط��ب��ي��ة. ن�����ص��ائ��ح  �أي�����ة  ال�����ص��ي��دلي  ي���ق���دم  �أن  دون   ف��ق��ط 
   و�أ�شار �إلى �أن ال�صيدلي لا ي�سمح له بفتح �صيدلية �إلا بعد مرور 
ثلاث �سنوات على تخرجه من الجامعة وهذه المدة قد يق�ضيها 
�صيدلية  فتح  على  يعمل  وبعدها  �أي خبرة  �أو  عمل  �أي  بدون 
 و�أن هذا يقتل التناف�سية وينعك�س �سلبا على قطاع ال�صيدلة.
قامت  ون  فارم�سي  مجموعة  �أن  �إل���ى  ال��ع��ري��ان  و�أ���ش��ار     
ون  فارم�سي  ن��ظ��ام  نف�س  على  ت�شبيهية  �صيدليات  بفتح 
في ع��دد م��ن الج��ام��ع��ات الأردن���ي���ة وذل���ك ل��ت��دري��ب الطلبة 
الات�����ص��ال  ع��ل��ى  ال�����ص��ي��دلي  وتعليم  تخرجهم  ق��ب��ل  عمليا 
 م���ع الج���م���ه���ور وه����و ج����زء م��ه��م م���ن ع��م��ل ال�����ص��ي��دلي.
   وك�شف العريان عن قيام مجموعة فارم�سي ون بتزويد وزارة 
الاوتوماتيكي  بالنظام  العامة   ال�صحية  والمراكز  ال�صحة 
الذي ت�ستعمله المجموعة لطلب الأدوية الناق�صة في كل مركز 
ب�شكل اتوماتيكي عن طريق الحا�سوب مما يوفر الكثير من 
الجهد وي�سهل عدم وجود نق�ص �أدوية معينة في �أي مكان تابع 

لوزارة ال�صحة.
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محاضرة حول
الآليات العصبية الحيوية للتعاطف لدى البشر 

دعا مدير مركز ابحاث الدماغ وابحاث الطفل 
والاع�صاب في جامعة �شيكاغو، رئي�س جمعية 
علم الاع�صاب الاجتماعي، البروفي�سور جون 
الجمعية  في  ال��ق��اه��ا  مح��ا���ض��رة  في  دي�سيتي 
التي  الح��ي��وي��ة  الع�صبية  )الآل���ي���ات  ب��ع��ن��وان 
بالآخرين  للتعاطف والاهتمام  الأ�سا�س  ت�شكل 
البحثي  التعاون  تعزيز  الى   الان�سان(،  لدى 
في  والجامعات  الطبية  البحثية  الجهات  بين 
ب��ال��دور  م�شيدا  والاردن،  المتحدة  ال��ولاي��ات 
الذي تقوم به الجمعية الأردنية للبحث العلمي 
التي  المحا�ضرة  في  وعر�ض  الجانب.  هذا  في 
وطلبة  واط��ب��اء  ج��ام��ع��ات  ا���س��ات��ذة  ح�ضرها 
وب��اح��ث��ون م��ن ال��ق��ط��اعني� ال��ع��ام والخ��ا�ص��، 

الاخرين  مع  للتعاطف  وتو�ضيحات  تحليلات 
الآنية  واهميته  و�آث���اره  �أ�سبابه  عن  والبحث 
ك�أف�ضل  الان��ث��ى  دور  مبينا  الم���دى،  وط��وي��ل��ة 
التي  واهميتها  الب�شري،  التعاطف  على  مثال 
الحمل،  اثناء  في  الام��وم��ة  م�شاعر  تج�سدها 
�سنوات  اول��ى  في  المولود  ورعاية  والر�ضاعة، 
جميع  في  الام  من  الرعاية  تلك  ول��ولا  حياته، 
المراحل لفني الان�سان وا�ستحال بقا�ؤه. واجاب 
الا�سئلة  ع��ن  ا  المحا�ضرة  نهاية  في  دي�سيتي 

والمداخلات التي طرحها الح�ضور.

الأردن،  في  الطبي  بالم�ستوى  المحا�ضر  و�أ�شاد 
التي  البحوث  ونوعية  �أح��رزه،  ال��ذي  والتقدم 

تجرى في هذا القطاع.
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نظمت الجمعية الجمعية الاردنية محا�ضرة حول دور البحث 
العلمي في القطاع الطبي  القاها الدكتور محمود ال�شياب. 
في  والباحثين  الجامعات  �أ���س��ات��ذة  �شكوى  ال�شياب  و�أب���رز 
الدعم  توفر  المحا�ضرة من عدم  الاردنية خلال  الجامعات 
اجراء بحوث  لتمكينهم من  للباحثين  الكافي  والوقت  المالي 

علمية متخ�ص�صة والإفادة من نتائجها.
كما  ان بع�ض ادارات الجامعات الاردنية تفتخر بانها وفرت 
وهذا  كبيرة  ن�سبة  العلمي  للبحث  المخ�ص�ص  الدعم  من 
خطا كبير، حيث انه يجب انفاق جميع مخ�ص�صات البحث 
البحوث وانه من الخط�أ على  العلمي في الجامعات لاجراء 
رئي�س اي جامعة او م�ؤ�س�سة بحثيه عدم �صرف مخ�ص�صات 
ان  الى  م�شيرين  منها  قليل  جزء  �صرف  او  العلمي  البحث 
البحثية بل  الم�ؤ�س�سة  او  ادارة الجامعة  هذا لا يعك�س نجاح 
بحث  وج��ود  ع��دم  ويعك�س  المجال  ه��ذا  في  اخفاقها  يعك�س 

علمي لديها.
يتقدمون  عندما  الباحثين  �أن  �إلى  ال�شياب   الدكتور  و�أ�شار 
ف��ان ادارة  بطلب دع��م م��ادي لإج���راء بحث ه��ام وح��ي��وي 
الجامعات توافق لهم على اقل من ربع المبلغ المطلوب لاجراء 
قد  او  ببحثه  القيام  من  الباحث  يتمكن  لا  وعندها  البحث 

يقوم باجراء بحث هزيل لا ي�ؤدي الى النتيجة المرجوة.
العلمي  البحث  على  التركيز  اهمية  على  المحا�ضر  و�أك��د 
وت��وفري� ال��دع��م الم��الي ال��ك��افي ل��ه وت��وفري� ال��وق��ت والادوات 
اللازمة للباحث لتمكينه من التو�صل الى نتائج تخدم هذا 

القطاع الطبي الحيوي.
و�أ�شار ال�شياب �إلى ان البحث العلمي الطبي العربي والأردني 

بد�أ في الثمانينيات وان اجراء البحوث العلمية الطبية بما في 
ذلك ال�صيدلاني قليلة.

والم�ؤ�س�سات  الباحثين  بين  التعاون  تعزيز  �أهمية  �إلى  ودعا 
التعاون في هذا المجال ما زال  �أن  ذات العلاقة م�شيرا الى 
قليلا ودون الم�ستوى المطلوب داعيا اي�ضا الى �أهمية التعاون 

بين القطاعين العام والخا�ص. 
توافرها  يجب  التي  الايجابية  الم�ؤ�شرات  ان  ال�شياب  وبين 
باحثين  ووج��ود  جيدة  تحتية  بنية  وجود  هي  العلمي  للبحث 

�أ�صحاب كفاءة وتوفر المعلومات والمراجع.
البحثية  الم�ؤ�س�سات  بني�  المتبادلة  الثقة  �ضعف  ان  وق��ال 
العمل  وغياب  قوية  مادية  حوافز  وجود  وعدم  وال�صناعية 
الدرا�سات  و �ضعف  بيئة بحثية  الفريق و�ضعف وجود  بروح 
والمعوقات  الم�شاكل  اب��رز  م��ن  ه��ي  للبحث  الداعمة  العليا 

والم�ؤ�شرات ال�سلبية التي تواجه البحث العلمي حاليا.
هجرة  الى  البطيخي  �أن��ور  الدكتور  الجمعية  رئي�س  و�أ�شار 
جامعات  ال��ى  الأردن��ي��ة  الجامعات  من  البحثية  الكفاءات 
هيئة  اع�ضاء  روات��ب  م�ستوى  لتدنى  نظرا  وغربية  عربية 
هذه  هجرة  ا�ستمرار  من  محذرا  الكافي  والدعم  التدري�س 

الكفاءات.
للبحث  الأردن��ي��ة  الجمعية  بها  تقوم  التي  الجهود  وعر�ض 
ذات  والم�ؤ�س�سات  العلمية  الم�ؤ�س�سات  مختلف  مع  العلمي 
لهم  الكافي  والدعم  البيئة  وتوفير  الباحثين  لدعم  العلاقة 
والدور الذي تلعبه الجمعية لتن�شئة الأجيال وطلبة المدار�س 

على ثقافة البحث العلمي. 

 الدكتور محمود الشياب يحاضر حول
دور البحث العلمي في القطاع الطبي
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ظاهرة العنف لدى الشباب: المقدمات والنتائج

القاطع  رف�ضهم  جامعات  وا�ساتذة  وباحثون  خرب�اء  �أك��د 
كبير  ب�شكل  ت��ن��ام��ت  وال��ت��ي  المجتمعي  ال��ع��ن��ف  ل��ظ��اه��رة 
���ض��رورة  على  م�شددين  الاخر�ي�ة  ب��ال��فرت�ة  الج��ام��ع��ات  في 
ت�����ض��اف��ر ج��ه��ود ج��م��ي��ع الج��ه��ات ذات ال��عال�ق��ة لم��واج��ه��ة 
الاردني  للمجتمع  مقلقة  ا�صبحت  ال��ت��ي  ال��ظ��اه��رة  ه��ذه 
النبيلة. المجتمع  ق��ي��م  ع��ل��ى  �سلبا  ال��ت��اثري�  ����ش��أن��ه��ا   وم���ن 
عبد  ه��اني  الدكتور  القاها  التي  المحا�ضرة  خال�ل  ودع��وا 
الرحمن بعنوان )العنف بين ال�شباب( وادارها رئي�س الجمعية 
الدكتور �أنور البطيخي الى �أهمية محاربة العنف من خلال 
 تربية الاجيال على ثقافة مختلفة تبد�أ منذ الن��شأة الاولى .
وقال �أن ثقافة العنف هي ثقافة دخيلة على جامعاتنا وعلى 
ب�شكل  معها  التعامل  تم  ح��ال  وفي  �شبابنا  وعلى  مجتمعنا 
ان  م�ؤكدين  واجتثثاثها  عليها  الق�ضاء  �سيتم  فانه  جيد 
 جامعاتنا تحظى ب�سمعة جيدة ويجب المحافظة على ذلك.
ي��ات��ي ال��ط��ال��ب ال��ى  و�أك�����د ان الأكر��ث�� ق��ل��ق��ا و����س���وءا ان 
�شبابنا  ن��ل��وم  �أن  قبل  و  ال��ع��ن��ف،  تقبل  بذهنية  الج��ام��ع��ة 
المناهج  �أن  ال��ى  م�شيرا  الرت�ب��وي  نظامنا  ن��ل��وم  ان  علينا 
الطالب  ثقافة  تنمي  م����واداً  تت�ضمن  ان  يجب  الرت�ب��وي��ة 
التربوية  المناهج  في  الآن  يحدث  كما  ولي�س  العنف  �ضد 
. الطلبة  ل��دى  الثقافة  ه��ذه  تنمية  ع��ن  بعيدة  ه��ي   ال��ت��ي 
وا�ستعر�ض الأ�سباب التي ت�ؤدي �إلى العنف بين ال�شباب والتي 
من �أبرزها الأوهام التي يعي�شها الكبار وتت�ضمن اعتقادهم 
بان ال�شباب هم �سبب العنف وان ال�شباب �سلبيون لا يرغبون 
نفعاً  الوقائية لا تجدي  البرامج  و�إن  بم�ساعدة مجتمعاتهم 
وهي  اعلامية  ا�سباب  و  المرحلة  لهذه  حتمي  العنف  وان 
و  ت�شويق  من  فيها  لما  العنف  ثقافة  على  يركز  الإعال�م  ان 

ال�شباب،  ل�سلوك  الإيجابية  الجوانب  عن  الحديث  يهمل 
والرت�ب��وي��ة،  والنف�سية  القيمية  الج��وان��ب  ع��ن  والتغا�ضي 
التيارات  مع  الواعي  غير  التعامل  وابرزها  ثقافية  و�أ�سباب 
الكافية  الفر�ص  وج��ود  التحرر،وعدم  �شعار  تحت  الوافدة 
و�إ���س��اءة  مجتمعاتهم  بناء  في  الفاعلة  ال�شباب  لم�شاركة 
 التعامل مع الأبناء وا�ستغلالهم والتفكك الأ�سري والبطالة.
من  ال�شباب  ل��دى  العنف  ظ��اه��رة  م��ع  التعامل  ال��ى  ودع��ا 
هادفة  لخر�ب�ات  وتعري�ضهم  �سليمة  ت��رب��وي��ة  بيئة  خال�ل 
فيهم  العقلانية  بعد  وتعميق  القيمية  منظومتهم  وتطوير 
ونحاورهم  ن�سمعهم  و�أن  �إليهم  ولي�س  معهم  وال��ت��ح��دث 
والتربية  التفكير  حرية  من  منا�سباً  هام�شا  نمنحهم  و�أن 
والأب��ع��اد  ال��و���س��ط��ي��ة  معنى  وتعليمهم  ال��واع��ي��ة  ال��دي��ن��ي��ة 
لهم  والإ���ص��غ��اء  لل�شباب  والا�ستماع  الدينية  والاتج��اه��ات 
المنظومة  ودع���م  �شبابية  ق�ضية  ب����أي  الا���س��ت��ه��ان��ة  وع���دم 
�أ�سر  توفير  عبر  الأ�سرة  دور  وتطوير  ال�شباب  عند  القيمية 
وعلاجية  �إ�صلاحية  م�ؤ�س�سات  وتوفير  مفككة  غير  �سليمة 
مع  للتعامل  خا�صة  �أمنية  مراكز  و�إن�شاء  تربوي  منطلقها 
ال�شباب الذين يعانون من م�شاكل �أو مظاهر عنف والحزم 
والتغا�ضي  الت�سيب  وع��دم  »الح��دي��ة«  الأم���ور  معالجة  في 
ال�����ش��ب��اب وم���ا يحيط بهم. بني�  الم��ت��ب��ادل��ة  ال��ث��ق��ة   وت��ع��زي��ز 
العلاج  �إن  و  م�ؤقتاً  �إلا  الم�شكلة  يحل  لا  العقاب  ان  واك��د 
الجذري يكمن في �إعادة النظر في نظمنا التربوية، وتحليل 
من  لن�صل  الممار�سات  ه��ذه  �صياغة  و�إع���ادة  ممار�ساتها، 
خلالها �إلى ممار�سات ت�ؤدي �إلى تربية ح�ضارية تبني الإن�سان 
ال�صالح، ولي�س فقط المواطن ال�صالح ... فكل »�إن�سان �صالح« 
 هو »مواطن �صالح« ولكن العك�س لي�س بال�ضرورة �صحيحا.
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الدكتورة رنا الدجاني تحاضر حول
الخلايا الجذعية: اخر التطورات والتحديات

محا�ضرة  العلمي  للبحث  الأردنية  الجمعية  نظمت 
�آخر  “الخلايا الجذعية-  عنوان  متخ�ص�صة تحت 
رنا  ال��دك��ت��ورة  قدمتها  والتحديات”   ال��ت��ط��ورات 

الدجاني.
الجذعية  الخلايا  اهمية  على  المحا�ضرة  و�أك���دت 
ت�ستهدف علاج  للتو�صل الى تحولات كبرى  ودورها 
العديد من الأمرا�ض �أو التخفيف من وط�أتها خا�صة 
الندوة  خلال  وتم  بال�شيخوخة.  المت�صلة  الامرا�ض 
ا�ستعرا�ض اخر الانجازات والتطورات التي �شهدها 
البحث  ا�ستمرار  واهمية  الم��ج��ال  ه��ذا  في  الاردن 
والتطوير في هذا المجال لعظم الفائدة التي يعك�سها 

التقدم في مجال الخلايا الجذعية.
وعر�ضت ا�ستاذة علم الاحياء الجزيئي في الجامعة 
الخلايا  نوعي  ال��دج��اني  رن��ا  ال��دك��ت��ورة  الها�شمية 
الج��ذع��ي��ة ���س��واء الخال�ي��ا الج��ذع��ي��ة الج��ي��ن��ي��ة او 
الخلايا الجذعية البالغة مو�ضحة كيفية تنمية هذه 
الخلايا خارج الج�سم في المختبر وا�ستعمال الخلايا 

الجذعية في الأبحاث والعلاج.
لفهم  الجذعية  الخال�ي��ا  ا�ستخدام  ع��ن  وتح��دث��ت 
ال���ى الان�����س��ج��ة المختلفة  ودرا����س���ة تم��اي��ز الخال�ي��ا 
وا���س��ت��خ��دام الخال�ي��ا الج��ذع��ي��ة ل��درا���س��ة الادوي���ة 

المختلفة ومدى �سُميّتها وكفاءتها في العلاج لأمرا�ض 
امرا�ض  و  كالزهايمر  الع�صبية  الام��را���ض  منها: 

القلب كالجلطات و امرا�ض البنكريا�س كال�سكري.
ا�ستخدام  ت��واج��ه  ال��ت��ي  ال��ت��ح��دي��ات  وا�ستعر�ضت 
الم�شاكل  �أهمها والتي من ابرزها  الخلايا الجذعية 
الجينية  الجذعية  الخلايا  لا�ستخدام  الأخلاقية 
الى  اي�ضا  م�شيرة  ال�سرطانات  ت��ك��ون  اح��ت��م��ال  و 
الجذعية  )الخلايا   2006 عام  الجديد  الاكت�شاف 
المنبثقة عن خلايا بالغة( ، الذي يحمل امل كبير في 

تقدم مجال الخلايا الجذعية في العلاج.
ودعت الى اهمية ا�شراك العلماء في تنظيم وتطوير 
القوانين الأخلاقية للت�شجيع على ا�ستخدام الخلايا 
والعالم  الأردن  في  والعلاج  الأب��ح��اث  في  الجذعية 

الإ�سلامي اجمع.
التي  المداخلات  من  العديد  المحا�ضرة   وت�ضمنت 
ركزت على �أن ا�ستخدام الخلايا الجذعية الب�شرية 
ان دم  الى  لأغرا�ض علاجية امر هام جدا ا�ضافة 
الحبل ال�سري يمكن �أن يكون م�صدرا هاما للخلايا 
�سرطان  عال�ج  في  الإ�ستخدم  �أج��ل  م��ن  الجذعية 
والعديد من  اللات�صنيعي  الدم  وفقر   ، الدم الحاد 

الأمرا�ض الخلقية والمكت�سبة.
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مندوبا عن رئي�س الوزراء افتتح وزير الطاقة والثروة 
المعدنية المهند�س مالك الكباريتي في جامعة البترا 
للطاقة  ال��دولي  »الم���ؤتم��ر   2013/4/22 الاثنين  ي��وم 
بم�شاركة  العربي«،  العالم  في  وم�ستقبلها  المتجددة 
وال��وط��ن  الأردن  م��ن  ومخت�صين  وب��اح��ثني�  علماء 

العربي والعالم.
الأردن��ي��ة  »الجمعية  نظمته  ال��ذي  الم���ؤتم��ر  وه��دف 
ال��برت�ا«،  ب��ال��ت��ع��اون م��ع »ج��ام��ع��ة  ال��ع��ل��م��ي«  للبحث 
ا�ستخدام  من  التخفيف  �إل��ى  �أي��ام،  ثلاثة  وا�ستمر 
الطاقة الأحفورية، والاعتماد على الطاقة المتجددة 
و�أنجع  �أح��دث  با�ستخدام  الرياح  وطاقة  ال�شم�سية 
الطرق غير المكلفة، للا�ستفادة من الطاقة المتوفرة، 
تتعر�ض  الأو�سط  ال�شرق  منطقة  بلدان  و�أن  خا�صة 
لل�شم�س معظم �أيام ال�سنة، وتتوافر فيها الرياح التي 
يمكن الا�ستفادة منها من خلال توفير الطاقة ب�شكل 
التي  ال��دول  تج��ارب  نقل  بحث  �إل��ى  �إ�ضافة  كبير، 
الدول  �إلى  ال�شم�سية  الطاقة  ا�ستخدام  على  تعتمد 
التي لا يوجد فيها م�صادر توليد الطاقة، ويمكن �أن 

تعتمد على الطاقة البديلة.
كلمة خلال  المعدنية في  والرث�وة  الطاقة  وزير  وقال 
الطاقة  �إلى  ننظر  الأردن  في  »�إننا  الم�ؤتمر:  افتتاح 

�أحد الحلول الممكنة لت�ساهم في  �أنها  المتجددة على 
خليط الطاقة الكلي، بخا�صة في مجال توليد الطاقة 
الكهربائيةن وبالتالي تخفف من حدة �أزمة الطاقة 

التي نعي�شها في الأردن«.
و�أ�شار �إلى �أن كلفة الطاقة الم�ستوردة على الأردن في 
دينار،  مليار  6ر4  حوالي  بلغت   2012 الما�ضي  العام 
م�شكلة حوالي 20 بالمئة من الناتج المحلي الإجمالي، 
حيث �أرهقت هذه الكلفة ميزانية الدولة والاقت�صاد 

الأردني على حد �سواء.
الوطنية  الكهرباء  �شركة  مديونية  �أن  عن  وك�شف 
�ست�صل نهاية هذا العام �إلى 4 مليارات دينار، و�إذا 
مديونية  ف���إن  الكهرباء  �أ�سعار  رف��ع  على  نعمل  لم 
 2016 عام  نهاية  تتجاوز في  �سوف  لوحدها  ال�شركة 
جميع موجودات البنك المركزي من العملة الأجنبية 

والذهب والبوندات.
ب��دران  عدنان  الدكتور  البترا  جامعة  رئي�س  وق��ال 
لفاتورة  ال��دول��ة  خزينة  تتحمله  ال��ذي  ال��دع��م  �أن 
�سنويا،  دي��ن��ار  مليون  و200  مليارا  يبلغ  الكهرباء 
تراكم  و�أن  الدولة،  خزينة  على  عجزا  ي�شكل  وهذا 
المديونية  ارت��ف��اع  في  ي�ساهم  �سنويا  العجز  ه��ذا 
مليون   800 و  مليارا   16 على  قاربت  التي  الأردن��ي��ة 

م�ؤتمــــــــر الطـــــــاقة المتجــــــــــددة وم�ستقبلها في العالم العربي
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المتجددة،  الطاقة  نحو  التوجه  �أن  م���ؤك��دا  دي��ن��ار، 
ي��ع��ترب� �أح����د و�أه�����م الح���ل���ول ال��ت��ي ي��ج��ب ال��ل��ج��وء 
ال�صعب. الاقت�صادي  الو�ضع  ه��ذا  لمواجهة   �إليها 
ودعا الى ت�ضافر جهود جميع الجهات ذات العلاقة، 
الطاقة  م�صادر  لإي��ج��اد  الاخت�صا�ص،  و�أ�صحاب 
�أكثر  من  والمنطقة  الأردن  و�أن  خا�صة  المتجددة، 
الطاقة  فيها م�صادر  تتوفر  التي  العالم  المناطق في 

المتجددة كال�شم�س والرياح.
العلمي  للبحث  الأردن��ي��ة  الجمعية  رئي�س  و�أل��ق��ى 
انعقاد  �أن  فيها  ق��ال  كلمة  البطيخي  �أن��ور  الدكتور 
هذا الم�ؤتمر ي�أتي في �إطار اهتمام الجمعية الأردنية 
وبحوث  بالطاقة  ال��برت�ا  وجامعة  العلمي  للبحث 
الطاقة وباحثيها، في الوقت الذي ت�شكل فيه الطاقة 
متعددة  �أ�شكالًا  ي�أخذ  متفاقم،  دولي  �صراع  محور 
منذ  الإن�ساني  لل�سلوك  تف�سيراً  وي�شكل  عقود،  منذ 

�سنوات.
و�أ�شار �إلى �أن بحوث الطاقة �ساهمت في رفاه الأفراد، 
من  قاتمة  �صورة  مقابل  حياتهم،  م�ستوى  وتح�سين 
الطاقة،  منابع  على  لل�سيطرة  القا�سية  ال�صراعات 
تقليدية وغير تقليدية، فجميعنا يدرك ال�صراع على 
النفط والغاز، وكذلك لا نن�سى ال�صراع على امتلاك 

الطاقة النووية.
م�صادر  عن  يبحث  زال  ما  الإن�سان  �أن  �إلى  و�أ�شار 
في  الم��ت��زاي��دة  احتياجاته  لتغطية  للطاقة  ج��دي��دة 
بع�ض م�صادر  ولكن  يعي�شها،  التي  المتطورة  الحياة 
تكلفة  بارتفاع  �أو  ن�ضوبها،  ب�إمكان  معروفة  الطاقة 
على  لا�ستخدامها  ال�سلبي  وال��ت���أثري�  ا�ستغلالها، 
�إلى  الع�صر الحديث  الإن�سان في  تنبّه  البيئة، حيث 
بما  ال�شم�س،  �أ�شعة  ح��رارة  من  الا�ستفادة  �إمكانية 
�أنها طاقة متجددة ودائمة لا تن�ضب، ��شأنها في ذلك 
��شأن الطاقة التي يمكن الح�صول عليها من الرياح، 
الظواهر  م��ن  �أو غري� ذل��ك  الم��ي��اه،  م��ن ج��ري��ان  �أو 

الطبيعية التي يمكن �إنتاج الطاقة منها.
40 ورق��ة  �أي���ام  وت��ن��اول الم���ؤتم��ر على م���دار ثال�ث��ة 
الطاقة  وه���ي:  مح���اور  �ستة  على  م��وزع��ة  علمية، 
الأر���ض،  باطن  وطاقة  ال��ري��اح،  وطاقة  ال�شم�سية 
الطاقة،  ا�ستعمال  وكفاءة  الهيدروجينية،  والطاقة 

واقت�صاديات و�إدارة الطاقة .
ومن المقرر �أن يتم تعميم تو�صيات وقرارات الم�ؤتمر 
وعالمية  عربية  �شخ�صيات  بم�شاركة  ينعقد  ال��ذي 
والخا�ص،  العام  القطاعين  في  القرار  �صناع  على 

للا�ستفادة منها بما يخدم البلد في هذا المجال.
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افتتحت  طال�ل،  بن  الح�سن  الأمري�  �سمو  عن  مندوبة 
�سمو الأميرة �سمية بنت الح�سن �أعمال الم�ؤتمر ال�ساد�س 

للبحث العلمي.

الجمعية  تنظمه  ال��ذي  الم���ؤتم��ر  خال�ل  �سموها  وق��ال��ت 
الزيتونة،  جامعة  مع  بالتعاون  العلمي  للبحث  الاردنية 
العالم  والتطوير في  البحث  الابداع في مجال  ندرة  »ان 
العربي هو نتيجة مبا�شرة لمحاولة البع�ض �إبعاد الكثيرين 
عن �سل�سلة من القيم الجوهرية ترتبط بالافكار وتتحد 

بالإبداع«.

و�أ�ضافت �سموها خلال الم�ؤتمر الذي �شارك فيه علماء 
العربي  العالم  �أن  العالم  �أنحاء  مختلف  من  وباحثون 
�شرارة  الأزمة من خلال اطلاق  يتجاوز هذه  ان  يمكن 
واكثرها  عقول  من  لديه  ما  �أف�ضل  وتوظيف  الإب���داع 
والتغيير  بالتقدم  يت�سم  جديدا  ع�صرا  لتطلق  ا�شراقا 
المواد  الازم��ة  هذه  في  ر�صيدنا  و�سيكون  الاف�ضل،  نحو 
الب�شري  مالنا  ور�أ�س��  العربي  عالمنا  في  الوفيرة  الخام 

والاكاديمي المتميز.

وتابعت �سموها ان هذا الم�ؤتمر الذي يناق�ش التحديات 

التي تواجه البحث العلمي في الاردن والعالم العربي جاء 
في وقت حرج من تاريخ امتنا، داعية الى زوال الطرق 
الابداعية  المواهب  واطلاق  العلمي  البحث  في  القديمة 
م�ستقبل  نحو  رائ��دا  الاردن  ليكون  الم�ستنيرة  والافكار 

اكثرا ا�شراقا في مجال البحث العلمي.

وقال رئي�س الجامعة الزيتونة الدكتور ر�شدي ح�سن »ان 
اقت�صاديا  او  اجتماعيا  ترفا  لي�س  العلمي  البحث  دعم 
الاكاديمية  الم�ؤ�س�سات  ب��ه  تقوم  وطني  واج��ب  ولكنه 
لأن  الاردن  في  المجالات  �شتى  في  العاملة  والاقت�صادية 

الجمعية تعقد الم�ؤتمر ال�ســـــــــــاد�س للبــــــــحث العلمي في الأردن
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الجمعية تعقد الم�ؤتمر ال�ســـــــــــاد�س للبــــــــحث العلمي في الأردن

الامم لا تحقق التقدم الا من خلال البحث العلمي«.

التنفيذية  الت�شريعات  و�ضعت  الجامعة  �أن  �إلى  و�أ�شار 
اللازمة لدعم حركة البحث العلمي فهي من الجامعات 
الخا�صة الرائدة في الالتزام بتنفيذ اجازة التفرغ العلمي 
لأع�ضاء هيئة التدري�س، م�شيرا الى ان الجامعة اوفدت 
اعرق  من  الدكتوراة  درج��ة  على  للح�صول  مبعوثا   36

الجامعات العالمية في مختلف التخ�ص�صات العلمية.

الدكتور  العلمي  للبحث  الاردنية  الجمعية  رئي�س  وقال 

�أنور البطيخي ان الم�ؤتمر هو ا�ستكمال لخم�سة م�ؤتمرات 
العلمي في  البحث  �شعار خدمة  �سابقة كلها كانت ترفع 
الاردن والقاء ال�ضوء على القطاعات البحثية التي تهم 

المملكة وت�ؤثر في حياة ابنائها.

�إن ه����ذا الم����ؤتم���ر ي��ع��ال��ج ق�����ض��اي��ا ح��ي��وي��ة  و�أ�����ض����اف 
ع��دي��دة  ق���ط���اع���ات  في  والاردن�����ين��ي��،  الاردن  ت��ه��م 
واح����ت����ي����اج����ات����ه. الاردن  اه����ت����م����ام����ات   ����ض���م���ن 
�أبرزها  مختلفة  محاور  �سبعة  يتناول  الم�ؤتمر  �إن  وقال 
المتكاملة  والمكافحة  المناخي،  والتغير  المدر�سي  التعليم 
للآفات الزراعية والزراعة الع�ضوية، والتطبيق العملي 
التكنولوجيا  وتطبيقات  التمري�ضية  البحوث  لنتائج 
وال�صحة،  والريا�ضة  الدوائية،  ال�صناعة  في  الحديثة 

والمعادن وال�صخور ال�صناعية.

البحث  برامج  �أن الجمعية نجحت في دعم  الى  و�أ�شار 
العلمي في الأردن وتطوير �آليات عملية، لربطه بق�ضايا 
والتطبيقي  العلمي  البحث  نتائج  مع  والتوا�صل  التنمية 
العلمي  الفكر  بين  التوا�صل  وتعميق  وال��دولي  العربي 
 و�صناع القرار من خلال الحوار والبحث ون�شر المعلومة.
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نظمت الجمعية محا�ضرة بعنوان  الأمرا�ض المعدية وال�شائعة 
�أخ�صائي  الوادي الرمحي  الدكتور جمال  �ألقاها  الأردن  في 
عند  المعدية تن��شأ  الام��را���ض  �إن  وق��ال  المعدية  الام��را���ض 
هذه  تكون  الان�سان.  ج�سم  الى  ملوثة  غريبة  اج�سام  دخول 
فطريات  فيرو�سات،  جراثيم،  عن  عبارة  الغريبة  الاج�سام 
من  العدوى  طريق  عن  الاج�سام  هذه  تنتقل  طفيليات.  او 
ان�سان اخر، حيوانات، طعام ملوث، او من التعر�ض لاي من 

العوامل البيئية التي تكون ملوثة باي من هذه الأج�سام.
وان لهذه التلوثات �أعرا�ضا كثيرة على الج�سم، منها ارتفاع 
�أخ��رى  ع��وار���ض  ال��ى  بالا�ضافة  والاوج���اع،  ح��رارة الج�سم 
العدوى  ن��وع  ب��ال��ع��دوى،  الا�صابة  موقع  باختلاف  تختلف 
وحدتها. فبالامكان الا�صابة بعدوى ت�سبب اعرا�ضا مر�ضية 
العلاج  تلقي  اكثر من  ي�ستلزم علاجها  لا  وبالتالي  خفيفة، 

المنزلي. وبالمقابل هنالك حالات خطيرة قد ت�سبب الوفاة. 
 و�أ�ضاف الدكتور الرمحي ب�أن هنالك �أ�سباباً كثيرة للإ�صابة 

بالتلوثات وت�شتمل على ما يلي:
الجراثيم )Bacteria(: وهي كائنات حية وحيدة الخلية، 
والتي ت�سبب نطاقا وا�سعا من الامرا�ض، بدءا من الامرا�ض 
قنوات  في  التلوث  او  العقدي،  الحنجرة  كالتهاب  الخفيفة 
الحمى  كامرا�ض  و�صعبة،  ح��ادة  بامرا�ض  وانتهاء  البول، 

المختلفة او التهاب اغ�شية الدماغ.
ي�صغر  حي  كائن  الفيرو�س  ان   :)Viruses( الفيرو�سات 
م�ستقل.  ب�شكل  الحياة  على  القدرة  يمتلك  ولا  الجرثومة، 
تت�سبب الفيرو�سات بامرا�ض كثيرة، منها الامرا�ض وا�سعة 
الان��واع  ومنها  الاعتيادية،  الرب�دي��ة  كالنزلات  الانت�شار، 

�شديدة الندرة كمر�ض الايدز.
الفطريات )Fungi(: تت�سبب الفطريات عادة بالامرا�ض 

تت�سبب  وقد  الا�صابع.  فطريات  الرا�ساو  ك�سعفة  الجلدية 
في  مختلفة  اج��ه��زة  ت�صيب  �صعبة  بامرا�ض  الفطريات 

الج�سم كجهاز التنف�س او الجهاز الع�صبي.
الطفيليات )Parasites(: ت�سبب الطفيليات امرا�ضا مثل 
الملاريا او العمى النهري والتي تعتبر اقل انت�شارا في الدول 

الغربية.
عند  اي  المبا�شرة،  الملام�سة  عند  العدوى  التقاط  يتم  قد 
التلام�س مع �شخ�ص حامل للعامل الملوث الم�صاب بالمر�ض.

 
يتاثر  الأمرا�ض  ت�شخي�ص  ب�أن  الرمحي  الدكتور  و�أ�ضاف 
تكون  لذلك  التلوث،  بفعل  الج�سم  اجهزة  من  كبير  بعدد 
الفحو�صات اللازمة لت�شخي�ص الا�صابة، مختلفة باختلاف 
عن  الك�شف  يتم  المعالج.  للطبيب  الاكلينيكية  التوقعات 

الا�صابة بالامرا�ض المعدية بالطرق التالية:
- اختبار الدم: - اختبار البول:  

- لطاخة للحنجرة: ي�ستعمل هذا الاختبار عادة لت�شخي�ص 
وامرا�ض  الحنجرة،  منطقة  ت�صيب  التي  الالتهابات 

اخرى ت�صيب جهاز التنف�س.
اج���راء  الح����الات  بع�ض  تتطلب  ت�����ص��وي��ري:  اخ��ت��ب��ار   -
ال�سينية  بالا�شعة  الت�صوير  مثل  ت�صويرية:  فحو�صات 
رنتجن، الت�صوير المقطعي المحو�سب )CT( او ت�صوير 

.)MRI( الرنين المغناطي�سي
 :)Biopsy – فح�ص عينة )خزعة -

 
التي  الخ��ط��وات  من  بالكثير  القيام  يمكن  ب�أنه  و�أ���ض��اف 

ت�ساهم في تقليل خطر الا�صابة بالتلوث منها:
غ�سل اليدين: خا�صة قبل تناول الطعام، بعد لم�س الاطعمة 
الا�شخا�ص  لم�س  بعد  الوجبة،  ت��ن��اول  قبل  المجهزة،  غري� 

الم�صابين بامرا�ض وعند الخروج من دورة المياه.
تلقي التطعيمات: تتوفر تطعيمات عديدة للوقاية من الكثير 
او فيرو�سات،  ت�سببها جراثيم  التي  من الامرا�ض المعدية، 
فتلقي هذه التطعيمات مهم جدا للوقاية من الا�صابة بها، 

خا�صة عند الاطفال وكبار ال�سن.
اع��داد  عند  وخا�صة  المطبخ:  في  النظافة  على  الح��ف��اظ 
لوقت  مطبوخة  غير  اطعمة  ت��رك  عن  والامتناع  الطعام 

طويل في المطبخ، دون حفظها بدرجة حرارة منا�سبة.
الجن�س الآمن

الأمراض المعدية الشائعة في الأردن
محاضرة للدكتور جمال الوادي الرمحي


