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  التقرير الرباعي السنوات:  وصغار الأطفالتغذية الرضع
  
  

  تقرير من الأمانة
  

ء سوء التغذية على المستوى العـالمي، التقـدم         بالتقرير، بعد عرض ملخص لعب    تتناول هذه الوثيقة      -١
المحرز في حماية التغذية الملائمة وتشجيعها ودعمها، بما في ذلك تنفيذ المدونة الدولية لقواعد تسويق بـدائل                 

وتُسهم هذه الأنشطة في بلوغ المرامي الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة، وخصوصاً القـضاء علـى               . لبن الأم 
وتشكل الاستراتيجية العالميـة    . والجوع، وتخفيض معدل وفيات الأطفال وتحسين صحة الأمومة       الفقر المدقع   

لتغذية الرضع وصغار الأطفال إطاراً شاملاً لتعزيز التغذية الملائمة والحد من سوء التغذيـة، الـذي يتـسبب                  
والبـالغ عـددها    بصورة مباشرة أو غير مباشرة فيما يزيد على نصف وفيات الأطفال دون سـن الخامـسة،                 

 ١.مليون وفاة سنوياً ١٠‚٦
  

  سوء التغذية الناجم عن عوز البروتين والطاقة
  
 ، بلـداً  ١٣٩على الرغم من وجود بعض التحسن على المستوى العالمي، حسب المسوح المجراة في                -٢

ة بعام  ٪ مقارن ٥٠ بلوغ مرمى خفض مستويات نقص الوزن بنسبة         ٢٠١٥فإن من المستبعد أن يتم بحلول عام        
ومن أسباب ذلك تدهور الوضع في أفريقيا، حيث لا يجري التقدم في المسار الصحيح إلاّ فـي إقلـيم                   . ١٩٩٠

، بينما تعاني منطقة أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى ومنطقة شرقي أفريقيـا مـن              )شمال أفريقيا (فرعي واحد   
 في ذلك الأيدز والعدوى بفيروسه وعـدم        ومن العوامل الأخرى التي تُسهم    . تزايد معدلات انتشار نقص الوزن    

ويزيد خطر الإصابة بسوء التغذية لدى الأطفال المصابين بعـدوى فيـروس            . الاستقرار السياسي والاجتماعي  
وإذا تفاقم وباء الأيدز والعـدوى بفيروسـه فـإن          . الأيدز ومن تيتموا بسبب الأيدز أو أبناء المصابين بالأيدز        

ويتوقع أن تـتمكن بلـدان      .  لن تعدو أن تكون تقديرات باخسة      ٢٠١٥ في عام    بنقص الوزن التوقعات الخاصة   
وجنوب شرق آسيا من بلوغ ذلك المرمى، بينما لا يتوقع أن تبلغـه بلـدان               ) الصين بصفة خاصة  (شرق آسيا   

، أن يتراجع الإسهام النسبي في انتـشار سـوء     ٢٠١٥ومن المتوقع بحلول عام     . جنوب آسيا ووسطها وغربها   
  ٢.٪ في أفريقيا٣٨٪ إلى ١٦٪ في آسيا، وأن يزيد من ٦٠٪ إلى ٨٠ة على الصعيد العالمي من التغذي

  
  
  

                                                      
يف، منظمـة الـصحة   جن. ، لا تبخسوا أماً ولا طفلاً مكانتهما في المجتمع٢٠٠٥التقرير الخاص بالصحة في العالم    ١

 .٢٠٠٥العالمية، 
٢   De Onis M, Blössner M, Borghi E, Frongillo E, Morris R. Estimates of Global Prevalence of Childhood 

Underweight in 1990 and 2015. JAMA, 2004, Vol 291: No. 21.                                                                                
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  سوء التغذية الناجم عن نقص المغذيات الزهيدة المقدار
  
يعاني آلاف الملايين من سكان العالم من عوز الفيتامين ألف والحديد واليود، وأسهل الفئات تأثراً هي                  -٣

ويتـضح مـن التقـديرات      . طفال من ذوي الوضع الاجتماعي الاقتصادي الضعيف      فئات الحوامل وصغار الأ   
 أن ما يقارب ألفي مليون شخص في العالم لا يتناولون كميات كافيـة مـن                ٢٠٠٤العالمية لعوز اليود في عام      

 ـ (١٩٩٣اليود، على الرغم من أن عدد البلدان المتأثرة انخفض بمقدار النصف منذ عام      ودن يستهلك الملح المي
 تحديث قواعد المعطيات الخاصـة      ٢٠٠٦ويتوقع أن يتم في أوائل عام       ). ٪ من سكان العالم الآن    ٧٠أكثر من   

  .بعوز الفيتامين ألف وفقر الدم الناجم عن عوز الحديد
  
وقد أجريت مشاورات للخبراء من أجل وضع مبادئ توجيهية بشأن مؤشرات الوضع الخاص بالحديد                -٤

؛ واسـتراتيجيات لتـوقي     ) علـى التـوالي    ،٢٠٠٥ ديسمبر/  وكانون الأول  ٢٠٠٤ريل  أب/ في نيسان (والزنك  
؛ ومكافحـة عـوز الفـولات       )٢٠٠٥يناير  / كانون الثاني (ومكافحة عوز اليود لدى الحوامل وصغار الأطفال        

نـاول  ولقد نشرت المنظمة بياناً مشتركاً مع اليونيسيف يت       ). ٢٠٠٥نوفمبر  / تشرين الثاني  (١٢ والفيتامين باء 
مكملات الحديد الغذائية، وذلك بناء على دراسة أجريت في عدة بلدان لتقييم أثر الحديد علـى معـدل وفيـات                    

وتعكف .  مشاورة للخبراء بشأن فعالية مكملات الحديد ومأمونيتها       ٢٠٠٦يونيو  / وستنعقد في حزيران  . الأطفال
الزنك على المراضة لدى الرضع المنخفضي      المنظمة على تنسيق دراسة تجرى في الهند لتحديد أثر مكملات           

وتوخياً لتحسين الوضع الخاص بالمغذيات الزهيدة المقدار لدى السكان في حالات الطوارئ            . عند الميلاد الوزن  
أصدرت منظمة الصحة العالمية واليونيسيف وبرنامج الأغذية العالمي بياناً مشتركاً بشأن تـوفير المكمـلات               

  . شهرا٥٩ً شهور و٦والمعادن للحوامل والمرضعات، والأطفال بين سن المتعددة الفيتامينات 
  

  التغذية في حالات الطوارئ والتدبير العلاجي لسوء التغذية الشديد
  
من الممكن تجنب الكثير من حالات العجز والوفيات التي تحدث في حالات الطوارئ، وذلك بتـوفير                  -٥

قد أعدت المنظمة مبادئ إرشادية لتنظيم التدخلات الميدانية المـستدامة           ف االتغذية الملائمة والرعاية المناسبة، لذ    
 وتكمل هذه المبادئ المقررات     ١.لتغذية الرضع وصغار الأطفال ورعايتهم في جميع مراحل مواجهة الطوارئ         

كـف   كما تع  ٢.التدريبية لإعداد موظفي الإغاثة في حالات الطوارئ فيما يخص توفير التغذية الملائمة للرضع            
المنظمة على تحديد القواعد والمعايير التي ينبغي تطبيقها في الاستجابة الخاصة بالتغذية في حالات الطـوارئ                

  .مع الإسهام في أنشطة التقييم والتخطيط المشتركة
  

  التدبير العلاجي لسوء التغذية الشديد في إطار المجتمع المحلي
  
يونيسيف واللجنة الدائمة المعنية بالتغذية اجتماعاً بشأن       عقدت منظمة الصحة العالمية بالاشتراك مع ال        -٦

وخلص المشاركون فيه إلـى     ،  )٢٠٠٥جنيف،  (التدبير العلاجي لسوء التغذية الشديد في إطار المجتمع المحلي          
أن التدبير العلاجي لنسبة كبيرة من الأطفال المصابين بسوء التغذية الشديد يمكن أن يتم في المنزل بواسـطة                  

وقد يمكن أيضاً معالجة هؤلاء الأطفال باتباع نظام غذائي يجمع بين الأطعمة المجهـزة              .  علاجية جاهزة  أغذية
في المنزل والغنية بالمغذيات والمضافات من فيتامينات ومعادن؛ واقتضى الأمر مواصلة إجراء البحوث لتقييم              

                                                      
١   Guiding principles for feeding infants and young children during emergencies. Geneva, World Health 

Organization, 2004.                                                                                                                               
المقررات التدريبية من إعداد اليونيسيف ومفوضية الأمم المتحدة لشؤون اللاجئين ومنظمة الصحة العالمية وشـبكة     ٢

: التغذيـة فــي حـالات الطــوارئ وشــبكة العمـل الدوليــة مــن أجـل أغذيــة الأطفــال، وهـي متاحــة علــى     
http://www.ennonline.net/ife/module1/index.html و  http://www.ennonline.net/ife/module2/index.html.  
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كن تجنب العديد من وفيات الأطفال سـنوياً        ويم. الفعالية السريرية لهذا النهج وإمكانية تطبيقه على نطاق واسع        
  .من خلال الجمع بين الأنشطة المنفذة في المرافق الصحية وبين التدبير العلاجي في إطار المجتمع المحلي

  
  تنفيذ الاستراتيجية العالمية لتغذية الرضع وصغار الأطفال

  
ة العالميـة لتغذيـة الرضـع وصـغار          تنفيذ الأنشطة اللازمة لتطبيق الاستراتيجي     بدأت جميع الأقاليم    -٧

  .الأطفال
  

  وضع الاستراتيجيات وخطط العمل الوطنية 
  
نظم المكتب الإقليمي لأفريقيا حلقات عمل في الإقليم الأفريقي للبلدان الأفريقيـة الناطقـة بالفرنـسية                  -٨
أنغـولا  (قة بالبرتغالية    وللبلدان الأفريقية الناط   ٢٠٠٤في عام   ) بوركينا فاصو وكوت ديفوار ومالي والسنغال     (

، وذلك من أجـل إعـداد       ٢٠٠٥في عام   ) والرأس الأخضر وغينيا بيساو وموزامبيق وسان تومي وبرنيسيبي       
 بلداً تحديداً؛ بما في ذلك إنشاء أفرقة عاملة في كل من            ٢٣وتمت متابعة حلقات العمل في      . خطط عمل وطنية  

  .غانا وكينيا وجمهورية تنزانيا المتحدة وزمبابوي
  
، قدمت المنظمة الدعم إلى حكومتي بوليفيا وغيانا من أجـل عقـد اجتماعـات               إقليم الأمريكتين وفي    -٩

لأصحاب المصلحة لمناقشة سُبل تعزيز التعاون بين البرامج الخاصة بكل من التغذيـة، والتـدبير العلاجـي                 
ونُظمت حلقات عمل   . العالمية ولوضع خطط لتنفيذ الاستراتيجية      ، الطفولة، وفيروس الأيدز   المتكامل لأمراض 

، وغواتيمـالا   )للأرجنتـين وبـاراغواي وأوروغـواي     (للتخطيط مشتركة بين البلدان في كل من الأرجنتين         
، والمارتينيـك   )غوا وبنمـا  الكوستاريكا والجمهورية الدومينيكية والسلفادور وغواتيمالا وهندوراس ونيكـار       (
 زيارات متابعة لتقييم التقدم المحرز في التنفيذ فـي كـل مـن              ونُظمت). بلداً من منطقة البحر الكاريبي     ٢٢(

  .هندوراس ونيكاراغوا وبنما
  

، اعتمد في كل من بنغلاديش وملديف وميانمار ونيبـال اسـتراتيجيات            إقليم جنوب شرق آسيا   وفي    -١٠
يسيا صـوغ   وطنية لتغذية الرضع وصغار الأطفال، وانتهت الهند من وضع المبادئ التوجيهية وواصلت إندون            

  .استراتيجيتها
  

ين والفلبـين   ، تم الانتهاء من وضع خطط العمل في كل مـن الـص            إقليم غرب المحيط الهادئ   وفي    -١١
  .وساموا الأمريكية وتونغا، بينما بدأت منغوليا وبابوا غينيا الجديدة وفييت نام في صوغ خطط عملها

  
 المنسقين الوطنيين وأفرقة العمل الوطنية على       ووضعت المنظمة واليونيسيف دليلاً تخطيطياً لمساعدة       -١٢

 كمـا أعـد     ١.ترجمة هدف وأغراض الاستراتيجية العالمية إلى سياسات عملية واستراتيجيات وخطط عمـل           
المكتب الإقليمي للأمريكتين مرجعاً إرشادياً لتقدير التدخلات وتصميمها وتنفيذها ورصدها وتقييمها من أجـل              

وأعدت المنظمة مع شركائها قائمة بالمواد التي تتناول موضوع تغذية          .  الأطفال  وصغار الرضعتحسين تغذية   
الرضع وصغار الأطفال، وذلك من أجل تيسير أنشطة التقييم وصوغ السياسات والتخطـيط والـدعوة وبنـاء                 

  ٢.القدرات ورصد التدخلات وتقييمها
  

                                                      
١   Planning guide for the implementation of the Global Strategy for Infant and Young Child Feeding: Working 

draft. World Health Organization and UNICEF, 2006 (in press).                                                    
٢Infant and young child feeding: tools and materials. Geneva, World Health Organization, 2004. (CD ROM).  
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  لرضع وصغار الأطفالبناء القدرات اللازمة لتنفيذ الاستراتيجية العالمية لتغذية ا
  

.  الأقاليم بناء القدرات الوطنية في مجال الاستشارات بشأن تغذية الرضع وصغار الأطفال            جميعتم في     -١٣
ميدانياً لأخصائيي التمريض الذين يقـدمون      ، أعدت كازاخستان دورة تدريبية واختبرتها       الإقليم الأوروبي وفي  

، استكملت الصيغة الإقليمية العربية مـن الـدورة التدريبيـة           سطإقليم شرق المتو  وفي  . في المنازل الخدمات  
مشاركين من  المشتركة بين منظمة الصحة العالمية واليونيسيف لتغذية الرضع وصغار الأطفال، وتم تدريب ال            

  . على تطبيقهاعدد من الدول الأعضاء
  

تدريب ما يزيد عدده على      مدرب وتم    ٢٥٠، زاد مجموع المدربين الوطنيين على       ٢٠٠٥وبنهاية عام     -١٤
 عامل صحي في أفريقيا وحدها على الاستشارات الخاصة بالرضاعة الطبيعية وفيروس الأيدز وتغذية              ٥٠٠٠
  .الرضع

  
 وتم في الإقليم    ١ وبيرو، نيكاراغواوتم تطبيق الدورة التدريبية بشأن فيروس الأيدز وتغذية الرضع في             -١٥

ونظم المكتبان الإقليميان لجنـوب     . ن وقاية الرضع من فيروس الأيدز     الأوروبي إصدار إطار استراتيجي بشأ    
شرق آسيا وغرب المحيط الهادئ دورة تدريبية مشتركة بين البلدان في الهند، بـشأن الاستـشارات الخاصـة     

  .بالرضاعة الطبيعية والاستشارات الخاصة بفيروس الأيدز وتغذية الرضع، وذلك لمشاركين من سبعة بلدان
  

وتتعاون المنظمة مع مركز أفريقيا لدراسات السكان والصحة الإنجابية على إعداد دورة تدريبية بشأن                -١٦
 وتلقـى كبـار     ٢.الاستشارات الخاصة بالرضاعة الطبيعية والتغذية التكميلية وفيروس الأيدز وتغذية الرضـع          

ليم غرب المحيط الهـادئ تـدريباً       من كل من الإقليم الأفريقي وإقليم جنوب شرق آسيا وإق         المدربين من بلدان    
وتم في فييت نام إدراج المعلومات الخاصة بالرضاعة الطبيعية في برامج التعلـيم الـسابق   . خاصاً بهذا الشأن  

  .للخدمة في كليات الطب
  

  تحسين الرضاعة الطبيعية
  

شجيعها ودعمها،  احتفالاً بالذكرى الخامسة عشرة لإعلان إنوتشنتي بشأن حماية الرضاعة الطبيعية وت            -١٧
لتقيـيم  ) ٢٠٠٥نوفمبر  /  تشرين الثاني  ٢٢-٢١ ،فلورنسا، إيطاليا (اجتمع ممثلون وطنيون وإقليميون ودوليون      

، وبحث المشاكل الراهنة والتحرك من أجل ١٩٩٠التقدم المحرز في بلوغ الأهداف العملية التي حُددت في عام 
دعماً للبيئات التي تمكّن الأمهات والأسـر       " دعوة إلى العمل  ال"وجدد المشاركون   . تعزيز برنامج العمل العالمي   

  ٣.وسائر مقدمي خدمات الرعاية من اتخاذ قرارات مستندة إلى معلومات بشأن التغذية المثلى
  

 بلداً تقريباً صفة مرفـق      ١٥٠ مرفق من مرافق الأمومة في       ٢٠ ٠٠٠، مُنح نحو    ٢٠٠٥وبنهاية عام     -١٨
لإضافة آخـر   وتم تنقيح مواد المعلومات     .  للرضع الصديقةمبادرة المستشفيات    للرضع، وذلك في إطار      صديق

  .النتائج العلمية التي تم التوصل إليها، بما فيها النتائج المتعلقة بفيروس الأيدز
  

                                                      
١   HIV and infant feeding counselling: a training course. Geneva, World Health Organization, 2000.  
٢   Infant and Young Child Feeding Counselling: An integrated course (in preparation). 
٣   Innocenti Declaration 2005 on Infant and Young Child Feeding, Florence, Italy, 22 November 2005.  
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وارتفع معدل الاقتصار على الرضاعة الطبيعية للرضع دون سن ستة شهور على المستوى العـالمي                 -١٩
، ومن الأمور التي ساعدت علـى تلـك         ٢٠٠١ إلى عام    ١٩٩٠ عام   من٪، وذلك في الفترة     ٣٩٪ إلى   ٣٤من  

  .البلدان الأفريقيةالزيادة التشريعات الوطنية والرسائل المتساوقة والالتزام القوي، مثلما شوهد في بعض 
  

  تحسين التغذية التكميلية
  

 يلزم إعطاؤهم أغذية تكميلية غنية بالطاقة، إلى جانب         ،بغية تلبية احتياجات الرضع التغذوية المتغيرة       -٢٠
وتتميز هذه الفترة بزيادة حادة في معدل حدوث سوء التغذيـة           . لبن الأم، ابتداء من الشهر السادس من عمرهم       

داث أداة للمساعدة على تحديـد الـنُظم الغذائيـة التكميليـة            وتعكف المنظمة على استح   .  البلدان في العديد من  
المتوازنة بأقل تكلفة، وذلك باستخدام ما هو متاح محلياً من الأغذية والمكملات من المغذيات الزهيدة المقدار أو 

وزامبيق وطاجيكستان وسيدرج استخدامها فـي      ولقد تم الانتهاء من اختبار الأداة ميدانياً في م        . الأغذية المغناة 
وتقوم بنما الآن بإغناء الأغذيـة  . البروتوكولات القائمة للمساعدة على إعداد توصيات مناسبة للظروف المحلية  

المتاحة تجارياً بالحديد، والتي يتضح من البحوث التي ترعاها منظمة الصحة للبلدان الأمريكية أن الكثير مـن                 
  .تهلكوهاصغار الأطفال يس

  
في مصر  أيام عقدتها المنظمة ة للنتائج الأولية لدورة استغرقت ثلاث٢٠٠٤وأظهر تقييم أجري في عام   -٢١

بشأن الاستشارات الخاصة بالتغذية التكميلية، أن تحسناً كبيراً طرأ على أداء العاملين الصحيين الذين يعطـون                
  .مبلّغ عنها في الأسابيع التالية للاستشارةالاستشارات وعلى تذكر الأمهات وممارسات التغذية ال

  
ولقد أعيد  . وتقدم المنظمة دعمها للبحوث الرامية إلى تحديد مؤشرات تقييم ممارسات التغذية التكميلية             -٢٢

 شـهور   ٦تحليل الدراسات التي أجريت بشأن مدخول الغذاء لدى الأطفال الـذين تتـراوح أعمـارهم بـين                  
يم الصلات بين تنوع النظام الغذائي وملاءمة المغذيات، وبـين وتيـرة التغذيـة               بلدان لتقي  ١٠شهراً في    ٢٤و

  .٢٠٠٦وستجري مناقشة النتائج في اجتماع للخبراء سيُعقد في عام . ومدخول الطاقة
  

  تغذية الأطفال في الظروف الاستثنائية الصعوبة
  

اليد ذوي الـوزن المـنخفض      ٪ سنوياً لدى المو   ٨٠٪ و ٦٠على ضوء نسب الوفيات التي تتراوح بين          -٢٣
إعداد مبادئ توجيهية لاسـتخدامها فـي مرافـق         بتقوم المنظمة باستعراض البينات الخاصة بتغذية هذه الفئة و        

  .المستوى الأول
  

٪ ٢٠٪ و ٤٥ومن بين الرضع المولودين لأمهات مصابات بفيروس الأيدز تصاب نسبة تتراوح بـين                -٢٤
بيعية بسبب عدم تنفيذ تدخلات محددة تقلل من خطر انتقال المرض           بعدوى الفيروس عن طريق الرضاعة الط     

وقد أعدت المنظمة مجموعة شاملة من الوثائق الخاصة بالسياسات ومواد التدريب ومعينات العمل لأغـراض               
التخطيط والتنفيذ على المستوى الوطني، وذلك لإعطاء إرشادات عملية بخصوص فيـروس الأيـدز وتغذيـة                

 ٢.إطار الإجراءات ذات الأولوية   ع حتى الآن عشرون بلداً أفريقيا خطط عمل وطنية لتنفيذ            كما وض  ١.الرضع
  .وقامت خمسة بلدان أخرى بتنقيح ونشر سياساتها بشأن تغذية الرضع وفيروس الأيدز

                                                      
١    HIV and infant feeding counselling: a training course. 
٢   HIV and Infant Feeding: framework for priority action. WHO/UNICEF/UNFPA/UNAIDS/World 

Bank/UNHCR/WFP/FAO/IAEA. Geneva, World Health Organization, 2003.                                               
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وتواصل المنظمة تعزيز البحث في مجال الاستشارات الخاصة بتغذية الرضع للأمهـات المـصابات                -٢٥
 وتبين الدراسات المجراة في البرازيل ونيجيريا وجنوب أفريقيا أهمية تدريب العـاملين             .س الأيدز بعدوى فيرو 

الموجهة للأمهات المصابات بعدوى فيـروس الأيـدز،        لتحقيق فعالية الاستشارات     عليهم   الصحيين والإشراف 
 لمساعدة الأمهات على التغلـب      وتحديد الرسائل المناسبة، وتقديم التوصيات بشأن التغذية، وتأمين بيئة مناسبة         

  .على الصعوبات التي يواجهنها في التمسك باختياراتهن الخاصة بالتغذية
  

وبالإضافة إلى الإرشادات السابقة بشأن التغذية التكميلية، نشرت المنظمة مبادئ توجيهية بشأن تغذية               -٢٦
  ١.الأطفال الذين لا تتاح لهم الرضاعة الطبيعية

  
 المنظمة بشأن التغذية والأيدز والعـدوى بفيروسـه         أجرتهايات المشاورة التقنية التي     واستجابة لتوص   -٢٧

، أصدر المشاركون نداء عاجلاً للتنفيـذ التـام للاسـتراتيجية           )٢٠٠٥أبريل  / دوربان، جنوب أفريقيا، نيسان   (
 هذا النداء في دورتـه      العالمية وتجديد الدعم لمبادرة المستشفيات الصديقة للرضع، ونظر المجلس التنفيذي في          

  ٢.السابعة عشرة بعد المائة
  

  المدونة الدولية لقواعد تسويق بدائل لبن الأم
  

ومنذ اعتماد المدونـة    .  تدابير لتطبيق المدونة الدولية    ٢٠٠٥ و ٢٠٠٤اعتمدت عدة بلدان خلال عامي        -٢٨
وقـام الكـاميرون    ). ٢٠٠٤عام  خمسة بلدان منذ    ( بلداً في الإقليم الأفريقي بتشريعها       ١٦ قام   ١٩٨١في عام   

  .٢٠٠٥بتعزيز مدونته في عام 
  

وفي إقليم الأمريكتين حققت هندوراس تقدماً واسعاً في تنفيذ المدونة شمل اعتماد مدونة وطنية لتسويق                 -٢٩
  .بدائل لبن الأم

  
تنفيـذ  وشهد إقليم غرب المحيط الهادئ توسعاً في الجهود الوطنية المبذولة من أجل ضـمان فعاليـة                   -٣٠

كما قام المكتب الإقليمي مـع      . المدونة، وذلك بصفة خاصة من خلال بناء القدرات واعتماد التدابير التنظيمية          
اليونيسيف والمركز الدولي لتوثيق المدونة بدعم التدريب على تنفيذ المدونة على المستوى الوطني لمـشاركين               

ا مرسومها الفرعي بشأن تسويق منتجـات تغذيـة          اعتمدت كمبودي  ٢٠٠٥وفي عام   .  الإقليم  في من عدة بلدان  
وبـدأ الفلبـين مـؤخراً فـي        . الرضع وصغار الأطفال واعتمد برلمان منغوليا قانوناً بشأن المدونة الوطنيـة          

  .استعراض وإصلاح قواعد وأنظمة تنفيذ قانونها الخاص بالمدونة الوطنية
  

ية، طُلب إلـى الـدول الأعـضاء تقـديم أحـدث            واحتفالاً بالذكرى الخامسة والعشرين للمدونة الدول       -٣١
  .وستُنشر النتائج فيما بعد. المعلومات عن حالة تنفيذ المدونة

  
  المعايير الدولية لنمو الرضع وصغار الأطفال

  
ستصدر المنظمة قريباً أول مجموعة من معايير نمو الطفل الجديدة، وهي تستند إلى المعطيات الأولية                 -٣٢

لأطفال في البرازيل وغانا والهند والنرويج وعُمان والولايات المتحدة الأمريكيـة، وهـي             التي تم جمعها من ا    
                                                      

١   Guiding principles for complementary feeding of the breastfed child. Washington, DC, Pan American Health 
Organization/World Health Organization, 2004, and Guiding principles for feeding non-breastfed children, 6-24 

months of age. Geneva, World Health Organization, 2005, respectively.                                  
 .٢ق١١٧م تانظر القرار    ٢
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وتنطبـق  . معطيات جُمعت في بيئات تقل فيها العقبات التي تعوق النمو وتتبع فيها الأمهات ممارسات صحية              
الارتفاع / والطولهذه المعايير على الأطفال دون سن الخامسة، وتشتمل على مؤشرات الوزن في مقابل السن، 

  .الارتفاع ومنسب كتلة الجسم/  والوزن في مقابل الطول،في مقابل السن
  

وتتخذ المعايير الجديدة الرضاعة الطبيعية مقياساً بيولوجياً وتعتبر الرضيع الذي يتغـذى بالرضـاعة                -٣٣
رجعية الحالية والمستخدمة في    الطبيعية نموذجاً تقعيدياً للنمو والتطور، وهي تحل محل معايير النمو الدولية الم           

 بلد، وتصف نمو الإنسان الطبيعي في الظروف البيئية المثلى، ويوصى باستخدامها في تقييم نمو الأطفال                ١٠٠
وستتبع هذه  . الاجتماعي والاقتصادي ونوع تغذيتهم   ي أو وضعهم    وا وبصرف النظر عن انتمائهم العرق     أينما كان 

  .المعايير بإصدار معايير أخرى
  

  نة الأطفالسم
  

 ومن بين   . مليون طفل في العالم دون سن الخامسة يعانون من الوزن المفرط           ٢٠هناك ما لا يقل عن        -٣٤
أهم محددات سمنة الأطفال تغير أنماط النظام الغذائي والنشاط البدني، والتي تتأثر بالتغيرات المجتمعية والبيئية               

زيادة مخاطر الإصابة بالسمنة وسائر الأمراض المزمنـة        ويساعد نقص تغذية الأجنة والرضع على       . السريعة
ونظراً لعدم وجود مقياس مرجعـي      . المرتبطة بالتغذية والتي يعاني منها الإنسان في مراحل لاحقة من حياته          

للنمو متفق عليه فيما يخص الأطفال في سن المدرسة والمراهقين فإن نطاق وحجم مـشكلة الـسمنة مـازالا                   
وتعمل المنظمة، بالتعاون الوثيق، مع وكالات شريكة أخرى على البدء          . هذه الفئة العمرية  مجهولين فيما يخص    

في وضع مقياس مرجعي دولي لأطفال المدارس والمراهقين باستخدام المعطيات التاريخية ذات الصلة كجـزء    
 ـ(من عملية متابعة اجتماع الخبراء الذي عقدته المنظمة بشأن السمنة في مرحلـة الطفولـة                 وبي، اليابـان،   ك

  ).٢٠٠٥يونيو / حزيران
  

  دورة سوء التغذية فيما بين الأجيال
  

لفترة طويلة اعتبر انخفاض الوزن عند الميلاد، والذي مازال يمثل مشكلة هامة من مشاكل الـصحة                  -٣٥
طفولـة  مرحلة ال العمومية، مؤشراً يدل على مخاطر الفترة المحيطة بالولادة وينذر بالإصابة بسوء التغذية في              

 الخاصة بالتدخلات الفعالة الرامية إلى تحسين نمو الأجنـة، والتـي     للبيناتوتعد الأمانة الآن ملخصاً     . المبكرة
 ـ    ٢٠٠٤ولقد عُقدت بانتظام منذ عام      . تشمل إجراءات تمتد طيلة العمر     تعراض  مشاورات عالمية وإقليمية لاس

ير موحد يتضمن توصيات ومبادئ توجيهية عملية وجدول ويجري الآن إعداد تقر. اتالآثار البرمجية لتلك البين
  .أعمال للبحوث

  
  الإجراء المطلوب من جمعية الصحة

  
  .مدعوة إلى الإحاطة علماً بهذا التقريرجمعية الصحة   -٣٦
  
 
  

=     =     =  


