
 

 

التقديرات الإقليمية والعالمية للعنف الموجَّه نحو المرأة: معدلات الانتشار والتأثيرات الصحية 
 لعنف الشريك الحميم والعنف الجنسي من غير الشركاء

 التنفيذيالملخص 

وك ةنية ودحاةنت ،طبق على جميع ادلبلانقثلاو افاتمجاو لتمعات: أن العنف الموجَّه نحو المرأة غير مقبول، ولا يمكن  نا كحيقق
 التماس أي عذر مقبول له، ولا يمكن تحمله"

 2008باكن كي مون، الأمين العام للأمم المتحدة 

 الهامة في الصحة العمومةي، وهو أيضاً انتهاك صارخ لحقوق الإنسان لدى النساء.إن العنف الموجَّه نحو المرأة من المشكلات 

وقد أعَدَّ هذا التقرير منظمة الصحة العالمةي، وةيلك الطب وطب المناطق المدارية في لندن، ومجلس البحوث الطبةي في جنوب 
معدّل انتشار شكلَين من أشكال العنف الموجه نحو المرأة، يجهنم ةعجارم لوأ نوكيل ،ايقيرة ةيلماع مجلموع المعيطات العلمةي حول 

وتحليلهما، وهذان الشكلان هما ع"نف الشريك الحميم" و"العنف الجنسي من غير الشركاء". ويقدِّم هذا التقرير، ولأول مرة، 
ت التقديرات من المعيطات تقديرات عالمةي وإقيلمةي تراكمةي لمعدلات انتشار هذَيْن الشكلين من أشكال العنف، وقد استمدَّ 

السكاةين من عيجم أرجاء العالم بعد أن جمُعت وقف طريقة منهةيج. ويتضمَّن التقرير تفصيلات حول الآثار التي يخلفها العنف ىلع 
 صحة المرأة البةيند والجنسةي والإنجابةي والنفسةي.

 وثتير النتائج التي يعرضها التقرير الصدمة:

في العالم عانَـينْ إما من عنف الشريك الحميم أو عنف غير الشركاء لهن بينداً أو جنسياً. ورغم وجود  % من النساء35فأثكر من  •
 الكثير من أشكال العنف الأخرى التي قد تتعرَّض لها المرأة، فإن هذه النسبة تمثِّل نسبة ضخمة من النساء في العالم.

% من النساء اللاتي كُنَّ في علاقة حميمة 30لم، عانت ما يقرب من إن معظم العنف يأتي من الشريك الحميم، ففي أرجاء العا •
% من النساء من عنف 38من عنف بدني مع عنف جنسي أو بدونه، من قِبَل ذلك الشريك الحميم، وفي بعض الأقاليم، عانَت 

 الشريك الحميم.
 قتل النساء.% من جرائم 38ىلع الصعدي العالمي، يرتكب الشريك الحميم نسبة كبيرة تصل إلى  •
تبلِّغ النساء اللواتي تعرَّضْن لعنف بدني أو جنسي من قِبل الشريك الحميم لهن عن معدلات مرتفعة لعددٍ من المشكلات الصحةي  •

%، واحتمال الإجهاض لديهن يصل إلى أثكر 16ثلما ليبس ىلعف ،ةمالهاهدلاو لامتحا نإف ،لتن لطفل ناقص الوزن يصل إلى 
إصابتهن بالاكتئاب يصل إلى الضعف، وفي بعض الأقاليم يصل احتمال إصابتهن بعدوى فيروس الإيدز من الضعف، واحتمال 

 بالمقارةن مع النساء اللاتي لم يعانين من عنف الشريك. 1.5إلى 
مات % من النساء تعرَّضن للاعتداء الجنسي من قِبَل شخص آخر غير الشريك لهن. والمعلو 7وىلع الصعدي العالمي أيضا؛ً فإن  •

حول التأثيرات الصحةي للعنف الذي يمارسه شخص غير الشريك للمرأة قةليل، إلا أن هناك بيِّنات موجودة بالفعل توضِّح أن 
أضعاف، واحتمال  2.3النساء اللاتي تعرَّضْن لهذا الشكل من العنف يكون احتمال تعرُّضهن لاضطرابات معاقرة الكحول 

 عاف.أض 2.6تعرُّضهن للاكتئاب أو للققل 
 
 



 

 

 

والحاجَة واضحة لمضاعفة الجهود عَبرْ طيف من القطاعات، للوقاية من وقوع العنف في المقام الأول، ولتقديم الخدمات 
 الضرورية للنساء اللاتي عانَـينْ منه.

حتمي، وأن من ةظوحللما تاتوافتلا حِّضو في دلبلا ينب فنعلا راشتنا تلادعمانميلاقلأاو  مجاولتمعات أن العنف أمر غير 
الممكن الوقاية منه، ويوجد بالفعل برامج وادعة للوقاية من العنف، ومن الواجب اختبارها وتعزيزها. وهناك بيِّنات متزايدة حول 
 العوامل التي تفسر التفاوت الموثَّق في العنف في العالم. وتشير لتك البيِّنات إلى ضرورة التصدِّي للعوامل الاقتصادية والاجتماةيع

والتي والثقاةيف التي تفرض ثقاةف العنف الموجَّه نحو المرأة. وتتضمَّن لتك البيِّنات أيضاً أهمةي المعايير الاجتماةيع المثيرة للتحديات 
عدتم سةطل الذكور وتعيطهم السطيرة ىلع الإناث، أو معاقبتهن، أو تتغاضى عن العنف الموجّه نحو المرأة، وتحدٍ من مستويات 

لعنف في مرةلح الطفولة، وتعدي صياغة قوانين الأسرة الحاةلف بالتمييز، وتعزز حقوق النساء الاقتصادية والقانوةين، التعرُّض ل
 وتتخلّص من جوانب التفاوت بين الجنسين في الوصول إلى فُـرَص عمل رسمةي ذات أجور متعادلة، وفي الوصول إلى التعيلم الثانوي.

للنساء اللواتي عانَـينْ من العنف. وينبغي أن يؤدِّي القطاع الصحي دوراً أكبر في  كما أن هناك حاجة لتقديم الخدمات
الاستجابة لعنف الشريك الحميم والعنف الجنسي الموجّة نحو المرأة. وتؤكِّد الدلائل الإرشادية الجديدة للسياسات وللسريريات حول 

الماسَّة لإدماج القضايا التي تتعقل بالعنف ضمن التدريب السريري.  استجابة القطاع الصحي للعنف الموجَّه نحو المرأة ىلع الحاجة
فمن المهم أن يفهم عيجم القائمين ىلع إيتاء الرعاية الصحةي العلاقة بين التعرُّض للعنف واعتلال صحة المرأة؛ وأن يكونوا قادرين 

ف ىلع فرص تقديم العدم وربط المرأة بالخدمات ىلع الاستجابة لذلك ىلع النحو الملائم. ومن الجوانب الرئيسةي أيضاً التعرُّ 
الأخرى التي تحتاج إليها، مثل عندما لطتب المرأة خدمات الصحة الجنسةي والإنجابةي (الرعاية السابقة للولادة وتنظيم الأسرة 

وارئ. وينبغي توفير والرعاية بعد الإجهاض)، أو اختبار فيروس العَوَز المناعي البشري، وخدمات الصحة النفسةي وخدمات الط
 خدمات الرعاية الشامةل لتو الاغتصاب وإتاحتها ىلع طناق أوسَع عما هو يلعه الآن.

ويُظهر التقرير أن العنف الموجَّه نحو المرأة ينتشر ىلع طناق عالمي واسع، وترسل النتائج في التقرير رسالة قوية مفادها أن العنف 
في ةيرغصلا بويلجا ضعب نمض رصح مجالتمع، ولكنه مشكةل عالمةي في الصحة العمومةي  الموجَّه نحو المرأة ليس مشكةل يهنة قد

ذات أبعاد وبائةي، وتتلطب استجابة عاجةل. وقد حان الوقت الذي يتَّخذ يفه العالم الإجراءات المناسبة: فالحياة الخالةي من العنف 
 كل رجل وكل طفل.قح أساسي من حقوق الإنسان، وقح يستحقه الجمعي؛ كل أمرأة و 
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