
وو�ص����فت الدكتورة ندى عبا�س اخت�صا�ص����ية 
ط����ب الأطف����ال في م�ست�ش����فى العلوي����ة للولادة 
الأم بال�ش����جرة والطف����ل بالثم����رة و�أك����دت اننا 
نهتم بال�شجرة �أكثر من اهتمامنا بالثمرة التي 
هي الطفل، وان الم�ست�ش����فى ينق�ص����ه الكثير من 
الحا�ضن����ات الى ك����وادر و�سطي����ة )ممر�ض����ات( 
فالمعدل العالم����ي ان تكون لكل 3 �أطفال ممر�ضة 
خا�ص����ة بهم الا انن����ا نعاني القل����ة  وخا�صة في 
�أوق����ات الخفارة، كم����ا ينق�صنا الطبي����ب الأقدم 
المقيم ذل����ك لان الم�ست�شف����ى تعليمي،كما تحتاج 
�أجه����زة  الى  الم�ست�شف����ى   في  الخ����دج  غرف����ة 
خا�ص����ة بتن�شي����ط الرئة فلدين����ا �أربع����ة �أجهزة 
فق����ط وه����ي غ��ي�ر كافي����ة، ونحت����اج الى �أجهزة 
�إنعا�����ش، فجه����ازان لا ي�سدان الحاج����ة، ولدينا 
جه����از علاج مر�ض اليرق����ان واحد وهو حديث 
ومتط����ور مع 7 �أجه����زة عادي����ة لا ت�سد الحاجة 
الكب��ي�رة فالازدح����ام لدين����ا كب��ي�ر، �إ�ضاف����ة الى 
الحا�ضن����ات الت����ي ه����ي الآن بع����دد 21 حا�ضنة 
م����ع ان الم�ست�شفى ي�شهد �إقبالًا كب��ي�راً لي�س من 
بغ����داد فقط بل م����ن الم����دن القريبة منه����ا، وعن 

�سع����ة الم�ست�شفى �أ�شارت الدكت����ورة عبا�س الى 
انها ت�ضم 336 �سريرا و6 ردهات مع 4 �صالات 
عملي����ات، وعن معدل الواف����دات الى الم�ست�شفى 
فهو ب��ي�ن 1000-1250 �شهريا، ثلثا هذا العدد 
ولادات طبيعية والثلث الآخر قي�صرية وت�شكل 
ن�سب����ة 20-25% م����ن ه����ذا الع����دد ولادات ميتة 
�شهري����اًـ �أما عدد الأطفال الخدج الذين يموتون 
�شهريا فهو 40-50% وال�سبب هو نق�ص الوزن 
وح����الات الإ�سق����اط قب����ل �إتم����ام ف��ت�رة الحم����ل 
البالغ����ة 9 �أ�شه����ر، وطالب����ت الدكت����ورة عبا�����س 
بتو�سي����ع ردهة الخ����دج، و�أك����دت ان المطالبات 
ع����ادة ما ت�صطدم بالروت��ي�ن الحكومي وكتابنا 

وكتابكم ولكن دون �أمل يرتجى.
�آخ����ر الإح�صائي����ات الخا�ص����ة بوفي����ات  وع����ن 
الأطف����ال حديث����ي ال����ولادة �أ�ش����ارت الدكت����ورة 
عبا�س الى ان اح����دث �إح�صائية ل�شهر حزيران 
من ه����ذا الع����ام 2011 ه����ي وف����اة 35 طفلا من 
مجم����وع 1400-1500ولادة، وكان����ت �أ�سباب 
تع�س����ر  او  خلقي����ة  ت�شوه����ات  �إم����ا  الوفي����ات، 
ال����ولادة، في ح��ي�ن �شه����د ع����ام 2010 وفاة 50 

طف��ل�ا ل����كل 1000 ولادة وقد �شه����د �شهرا تموز 
و�آب لعام 2010 اكبر ن�سبة وفيات في الأطفال 
وكان����ت 60-70 وفاة �شهريا، وتعزو الدكتورة 
ندى �سبب قلة وفيات الأطفال لهذا العام مقارنة 
م����ع العام الما�ضي  �إلى دخول �أجهزة حديثة في 
العم����ل قلل����ت العدد، حي����ث �أ�صبح����ت 35- 40 
وف����اة �شهريا، فف����ي �شهر كان����ون الأول من عام 
2010 فق����د كان عدد الداخ��ل�ات الى الم�ست�شفى 
1245 امر�أة في ح��ي�ن كان عدد وفيات الأطفال 

في ذلك ال�شهر لا يزيد على 26 طفلًا فقط.
بعد ذلك دخلنا �إلى ردهة الأطفال الخدج وكانت 
�صغ��ي�رة �إلى درج����ة كبيرة ! حي����ث وجدنا فيها 

قابلة واحدة فقط.
وختام����اً نطالب كل من وزارة ال�صحة واللجنة 
ع����دد  بزي����ادة  الن����واب  مجل�����س  في  ال�صحي����ة 
ال�صحي����ة في  ال����ولادة والمراك����ز  م�ست�شفي����ات 
عموم العراق، والاهتمام ب�صحة الأطفال لأنهم 
من �سيعمر خراب هذا البلد لا�سيما وان العراق 
عُدّ م����ن الدول الفتية التي تزي����د ن�سبة ال�شباب 

فيه على %65.

لي�س����ت مبالغة الن�سب����ة التي �أ�شارت 
الت����ي  الإح�صائي����ات  �إح����دى  �إليه����ا 
ق����درت ن�سب����ة وفي����ات الأطف����ال في 
�إحد اكبر الم�ست�شفي����ات المتخ�ص�صة 
بالولادة قد تعدى الـ44%، كما �أ�شار 
احد الأطباء في ذلك الم�ست�شفى الذي 
)رف�ض ذكر ا�سمه لان وزارة ال�صحة 
منع����ت الأطباء من الحدي����ث المبا�شر 
الأطف����ال  م����وت  الى  الإع��ل�ام(  م����ع 
حديث����ي الولادة هو ب�سب����ب النق�ص 
الح����اد في الخدم����ات والم�ستلزم����ات 
الطبي����ة الحديث����ة في الم�ست�شفي����ات 
الخا�صة بال����ولادة في عموم العراق 
والتعقي����دات  الالتهاب����ات  و�إهم����ال 
التي تحدث �أثناء الولادة، والنق�ص 
ب�ص����ورة  الأطف����ال  حا�ضن����ات  في 
خا�ص����ة،  ب�ص����ورة  والخ����دج  عام����ة 
المبك����رة،  ال����ولادة  ب�سب����ب  و�أي�ض����اً 
الخط��ي�رة  الَخلقي����ة  والت�شوه����ات 
 . الأطف����ال  وف����اة  �إلى  ت�����ؤدي  الت����ي 
وين�ص����ح الطبيب وه����ذه من غرائب 
م����ا يح�ص����ل في الع����راق بالا�ستغناء 
ع����ن الم�ست�شفيات العامة عند الولادة 
حيث  يمكن تلافي الوفيات للأطفال 
حديث����ي ال����ولادة الت����ي تح�ص����ل في 
عنه����ا  بالا�ستعا�ض����ة  الم�ست�شفي����ات 
بالبيوت!، كما او�ضح الطبيب المقيم 
في تلك الم�ست�شفى   يمكن اللجوء الى 
ممار�سات ب�سيطة ك�إبقاء الأطفال في 
مكان دافئ حال ولادتهم، والت�شجيع 
عل����ى النظافة �أثن����اء عملي����ة الولادة 
،ووجود قابلة ماهرة �أو متخ�ص�ص 
ماه����ر �أثن����اء ال����ولادة، فه����ذه يمك����ن 
�أن تقل�����ص وفي����ات الأطف����ال حديثي 

الولادة.
ويو�ض����ح �أن وفي����ات الأطفال تحدث 
حي����ث  الع����الم،  م�ست�شفي����ات  كل  في 
ت�ش��ي�ر الأبحاث �إلى �أن ثمانية �أطفال 

يموت����ون كل دقيق����ة في �أنحاء العالم 
المختلفة، خ�صو�صاً في بلدان العالم 
النام����ي، ثم ي�ست����درك  لي�ؤكد �أن هذه 
الم�شكلة كب��ي�رة بالن�سب العالية التي 
ا�شرن����ا اليها والأغرب انها مهملة ولا 
تلق����ي الاهتم����ام عندن����ا، �إذ لا تتوفر 
الرعاية ال�صحية الأ�سا�سية المنا�سبة 
للن�س����اء الحوامل في الع����راق  �أثناء 
فترة الحمل الحرجة �أو �أثناء الولادة 
في معظم الم����دن الريفية والق�صبات، 
ب����ل حتى في مراكز الم����دن وهذا بحد 
ذات����ه ي�ش����كل خط����راً داهم����اً لفق����دان 
�أرواح الكث��ي�ر من الأطفال، ولقلة او 
انعدام مراكز الرعاية الخا�صة، وان 
وج����دت فهي تفتق����ر الى الم�ستلزمات 
الطبي����ة مث����ل: )ال�سون����ار، الأ�شع����ة، 
الميموكراف، �أجهزة من�شطة للرئة(، 
حت����ى ان م�ست�شف����ى تعليم����ي مث����ل: 
الكاظمية لا تتوفر فيه �أجهزة �سونار 
مل����ون، م����ا يعن����ي ان المراجعات من 
الحوام����ل عليهن ان ي�أخذن ال�سونار 

خارج الم�ست�شفى.
وي�ضي����ف الطبي����ب ان معظم الن�ساء 
وج����ود  دون  يل����دن  الري����ف  في 
متخ�ص�����ص �صح����ي �أو قابلة ماهرة، 
لذلك ف�����إن هن����اك حاج����ة، �إلى التزام 
الم�ست�شفي����ات الحكومي����ة المخت�ص����ة 
الذي����ن  الأطف����ال  لإنق����اذ  بال����ولادة 
يموت����ون في وق����ت يمكن في����ه �إنقاذ 
حياته����م، ويمك����ن ل����وزارة ال�صح����ة 
)الحدي����ث ما زال للطبيب( بالتعاون 
م����ع وزارة الدول����ة ل�ش�����ؤون الم����ر�أة 
تحقي����ق ذلك من خلال �إع����داد برامج 
�صحي����ة �إر�شادية للم����ر�أة في الريف 
والمدين����ة ون�ش����ر الثقاف����ة ال�صحي����ة 
ب��ي�ن الن�س����اء ب�شكل مب�س����ط وهادف 
كيفي����ة  الريفي����ات  الن�س����اء  وتعلي����م 

العناية بالطفل بعد الولادة.
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�إذا عرف ال�سبب بطل العجب ولكن... !

النقــ�ص فـي الم�ستلزمــات الطبيــة وراء ارتفــاع وفيــات الأطفــال!
انهمرت دموع الأم ال�صغيرة رقية عندما �س�ألتها  في �إحدى ردهات الولادة في 

م�ست�شفى حكومي عن حال مولودها ف�صمتت وهي تجتر �ألامها، فيما انبرت والدتها 
التي ما زالت تحافظ على معالم ال�شباب ، قائلة �إن رقية توا�صل البكاء منذ �ساعات 

عندما علمت بوفاة ابنها البكر حيدر بعد �أن تم و�ضعه في حا�ضنة )الخدج( للأطفال 
حديثي الولادة خا�صة وان �سبب الوفاة كان يمكن ملافاته وهو  نق�ص الأوك�سجين في 
الردهة، حيث تعتب �أم رقية على �سوء الإدارة والمتابعة غير الجادة من قبل المعنيين 

في الم�ست�شفى الذي ي�صنف ب�أكبر و�أهم م�ست�شفى متخ�ص�ص بالولادة في البلد.

تحقيق وت�صوير/ �سها ال�شيخلي

تُعد وفيات الأطفال م���ر�آة تعك�س درجة ارتقاء 
المجتمع و�سكانه م���ن الناحية الاجتماعية �أولًا 
وال�صحية ثانياً، وهكذا يمكن فهم �سبب ارتفاع 
معدلات الوفي���ات في العراق، عنها في البلدان 
المتقدمة، ب�إرجاعه �إلى تدهور وتدني الظروف 
والتخل���ف(  )فالفق���ر  وال�صحي���ة  الاجتماعي���ة 
حديث���ي  الأطف���ال  م���ن  العدي���د  حي���اة  ح�ص���د 
ال���ولادة من �أبناء ه���ذه الوطن وفت���ك بها، كما 
ذكر الدكتور عادل عب���د الفتاح اخت�صا�ص طب 

�أطفال.
منه���ا  الاجتماعي���ة  ولا�سيم���ا  العوام���ل  فه���ذه 
تتك���ون م���ن متغ�ي�رات وق���وى م���ن ��شأنه���ا �إن 
ت�ؤثر على )الجانب ال�صح���ي �أو المر�ضي( عند 
الأطف���ال، مثل الطبقة الاجتماعية، التي ينتمي 
�إليها الفرد والأ�س���رة المنجبة للطفل، ف�ضلًا عن 
البيئ���ة ال�صحية  التي تعي�ش فيه���ا هذه الأ�سر 
وم���ا تتركه من �أثار اجتماعي���ة ترتبط ب�صحة، 

�أو مر�ض الأطفال لا�سيما الر�ضع.
وفي م���ا يخ����ص الوفي���ات ي�صنفه���ا  الدكت���ور 
عادل  �إلى �أنواع متعددة مع ا�ستبعاد الحوادث 

وهي:
1- عوام���ل و�أ�سب���اب داخلية )طبيعي���ة( �أو ما 
ي�سم���ى الم���وت البيولوجي الن���اتج عن المر�ض 
ك�أمرا����ض ال�سرطان وال�سك���ر والقلب ووفيات 
الأطفال الخدج �إذ لا دخل للم�ستوى الاجتماعي 

في هذه الأمرا�ض الم�ؤدية للوفاة.
2- عوامل خارجي���ة بيئية، ويق�صد بها الوفاة 

�أنه���ا  عل���ى  ن�صنفه���ا  �أن  ن�ستطي���ع  ب�أمرا����ض 
اجتماعية )كال�سل و�إمرا�ض الأطفال المعدية(، 
�إذ تتدخ���ل الم�ستوي���ات الاقت�صادية والأ�سلوب 
المعي�ش���ي، فه���ذه الأمرا�ض تظه���ر نتيجة �سوء 
التغذي���ة والم�سكن وهما نتيج���ة للفقر والعوز، 
�إذ نلاح���ظ ارتف���اع مع���دل وفي���ات الأطفال في 
الأحي���اء الفق�ي�رة كانعكا����س ل�س���وء م�ست���وى 
المعي�شة وهبوط المقدرة الاقت�صادية من ناحية 

،وجهل الأمهات من ناحية �أخرى.
3- نق����ص كب�ي�ر في الم�ست�شفي���ات الحكومي���ة 
المتخ�ص�صة بالولادة والأطفال ويوازيه نق�ص 
في المعدات والم�ستلزم���ات الطبية الحديثة في 

اغلب م�ست�شفياتنا المتخ�ص�صة.
والاجتماع���ي  ال�صح���ي  الوع���ي  ت���ردي   -4
فالعوام���ل الاجتماعي���ة هي )ق���وى ومتغيرات 
)الوع���ي  مث���ل  مادي���ة  وغ�ي�ر  مادي���ة  بيئي���ة 
الاجتماع���ي والطبق���ي وال�صح���ي(، ودور هذا 
الوعي في اندفاع الفئة نحو تح�ينس �أو�ضاعها 

ال�صحية والاجتماعية.
ه���ذه العوام���ل ت����ؤدي دوراً مهماً ب���ل �أ�سا�سي 
�أي  في  الوفي���ات  ومع���دلات  م�ستوي���ات  في 
مجتم���ع كان،  وه���ي تق���ع تح���ت �ضغ���وط ق���د 
تغيره���ا وتزيد اثر عامل دون غيره ومن جملة 
الأم���ور التي ت�ؤث���ر في العوام���ل الاجتماعية، 
والتي تغيره���ا وت�ؤثر في فعاليتها هي ظروف 
المجتم���ع الا�ستثنائية كـ )الح���روب والكوارث 
والمجاع���ات( ه���ذه الظروف يك���ون �أثرها ابلغ 

في الف���رد والمجتم���ع لتحول���ه م���ن ح���ال يكون 
في���ه �أكثر ثباتاً وا�ستق���رارا، فقد �شهد مجتمعنا 
ح���روب وكوارث عديدة �أدت �إلى تخلفه �صحيا 
واجتماعيا، فالأحداث الت���ي �ألمت بالعراق منذ 
عام 1990، وما �أعقبها من ح�صار �شامل  تركت 
�أثارا مدمرة في معظ���م نواحي الحياة لا�سيما 
الاجتماعية وال�صحية، حيث النق�ص الحاد في 
الأدوي���ة يقابله���ا نق�ص كب�ي�ر في الم�ست�شفيات 

المتخ�ص�صة بالولادة.
وح�س���ب تقدي���رات منظم���ة ال�صح���ة العالمي���ة 
)اليوني�سي���ف(، والحديث ما زال للدكتور عبد 
الفتاح  ف���ان العقوب���ات الاقت�صادية المفرو�ضة 
على العراق بعد عام 1990 قد �ساهمت وب�شكل 

خطير في ارتفاع معدلات وفيات الأطفال.
زي���ادة  هن���اك  �إن  الى  الإح�صائي���ات  وت�ش�ي�ر 
وفي���ات  المع���دلات لا�سيم���ا  ه���ذه  خط�ي�رة في 
الأطف���ال في و�س���ط وجن���وب الع���راق وقدرت 
المنظمة انه كان يمكن تجنب موت ما لا يقل عن 
)500 �ألف( طفل عراق���ي خلال الع�شر �سنوات 

المن�صرمة �أي ما بين عامي )2000-1990(.
كما ك�شفت �إح�صائية لوزارة ال�صحة العراقية، 
�إن مع���دلات وفيات الأطفال دون �سن الخام�سة 
م���ن العم���ر بلغ���ت )108( ح���الات وف���اة ل���كل 
�أل���ف ولادة حية، ب�سب���ب ا�ستم���رار العقوبات 
المفرو�ضة على العراق، وه���ذا يعني �إن انهيار 
اث���ر في جمي���ع جوان���ب  البن���ى الاقت�صادي���ة 
الحي���اة �إذ كان الارتب���اط وثيقاً ب�ي�ن الأو�ضاع 

وب�ي�ن  واتجاهات���ه،  المجتم���ع  في  ال�سائ���دة 
الأو�ض���اع الاجتماعي���ة والثقافي���ة وال�صحي���ة 

والتي يو�صف بها ال�سكان بمختلف فئاتهم.
ومن المعلوم، فان فئة الأطفال هي �أكثر الفئات 
ال�سكاني���ة ت�أث���را بتل���ك الأو�ض���اع الاقت�صادية 
ولا�سيم���ا في ال���دول الت���ي تعاني م���ن ظروف 
اقت�صادي���ة غ�ي�ر مواتي���ة ومنه���ا الع���راق، مما 
الخدم���ات  توف�ي�ر  في  ق�ص���ور  �إلى  ي����ؤدي 

الأ�سا�سية اللازمة.
�إن تده���ور الو�ضع الاقت�صادي ينعك�س ت�أثيره 
ال�سلب���ي في كافة الجوان���ب الحياتية وهذا ما 
ح�ص���ل في العراق �إذ �س���ار م�ؤ�شر الحياة نحو 
الانخفا����ض ب�ص���ورة عام���ة وم�ؤ�ش���ر التنمي���ة 
ب�ص���ورة خا�ص���ة، وانعك����س عل���ى الم�ست���وى 
الاقت�ص���ادي للأ�س���رة العراقي���ة، �أي م�ستواها 
لمعي�شي الذي يعد الركيزة الأ�سا�سية لا�ستمرار 
الحياة والت�صدي ل�صعوباتها ومخاطرها، هذه 
الظ���روف التي �أفرزته���ا العقوبات الاقت�صادية 
حرم���ت الأ�س���رة العراقي���ة من تحقي���ق الكثير 
م���ن م�شاريعها، ولعدم ا�ستطاعة �أجهزة الدولة 
م�ساندتها بالقدر الكافي رزح المجتمع في اغلبه 
تحت خ���ط الفق���ر وح���دود الكف���اف، وبالتالي 
�شل���ت ق���درة الأ�سرة عل���ى ممار�س���ة واجباتها 
تج���اه �أفرادها ب�شكل يحقق له���م العي�ش بعيداً 
عن تهدي���دات المخاطر الحياتي���ة، والتي يكمن 
في �آخ���ر م�شواره���ا �شب���ح الم���وت، ال���ذي داهم 

المجتمع ب�أ�سره ولي�س الأطفال فقط.

ي�ؤك���د الدكت���ور رع���د عب���د الح�س���ن اخت�صا����ص )ط���ب الأطفال( 
�إن الو�ض���ع لم يتغ�ي�ر كث�ي�راً بعد الإطاح���ة بالنظ���ام ال�سابق فقلة 
الكمية المتاح���ة للا�ستيراد ف�ضلًا عن ت�أخ���ر الموافقات على العديد 
م���ن العق���ود من قب���ل وزارة ال�صحة و�س���وء النوعي���ة الم�ستوردة 
ورداءته���ا لم تغ�ي�ر من واق���ع �صحة الطف���ل ولا تقلل م���ن  معاناة 
الم�ست�شفيات الحكومية بكل اخت�صا�صاتها وبقيت وزارة ال�صحة 
عل���ى حاله���ا   ال�سابق �أو قريبة منه في ح�ي�ن كان من المفرو�ض �إن 
تق���ود برامج الوزارة الجدية �إلى تح�س�ي�ن الو�ضع ال�صحي للفرد 

العراقي.
وي�شير الدكتور عبد الح�س���ن الى التقرير ال�سنوي للأمم المتحدة 

)منظم���ة ال�صح���ة العالمية( لع���ام 2010 الذي يق���ول �إن الحوامل 
يعانين من نق�ص في التغذية، ب�سبب ارتفاع ن�سبة الفقر، �إذ قدرت 
المنظم���ة �إن م���ا لا يقل عن )20%( من �أطف���ال العراق ممن هم دون 
ال�سنة الخام�سة يعانون من عوق في النمو الطبيعي نتيجة �سوء 

التغذية.
و�أ�ش���ارت �إح�صائية �أخ���رى الى ان معدلات الوفيات ولا�سيما بين 
الأطفال الر�ضع قد ارتفعت �إلى )127.1( بالألف مقارنة ب�سنوات 

1975-1980 لنق�ص التغذية و�سوء الو�ضع ال�صحي. 
وظه���ر ذل���ك وا�ضحا عل���ى الو�ضع ال�صح���ي كم�ؤ�ش���ر دال وفعال، 
بع���د �أن اخذ الو�ضع التغذوي لل�س���كان بالتردي ف�أدى الى انت�شار 

�أمرا����ض �س���وء التغذي���ة ونق����ص ال���وزن ب�ش���كل �أك�ث�ر و�ضوح���ا 
 )FAO( )وات�ساعاً ولاحظت بعثة منظمة الغذاء العالمي الـ )فاو
�أي�ض���اً انت�ش���ار �أعرا����ض �سوء التغذي���ة الحاد كتوق���ف النمو بين 
�أطفال العراق وبن�سبة )10%(، ونق�ص الوزن للطفل بن�سبة )%7( 
و )3%( لله���زال وكان م�ستوى الهزال �أعلى ما يكون لدى الأطفال 
حديث���ي الولادة مما �أدى ذل���ك �إلى انحدار م�ؤ�شر الحياة ال�صحية 
للأ�س���رة العراقية، التي بقيت عاجزة ع���ن الح�صول على الرعاية 
ال�صحي���ة والخدمية المنا�سب���ة للحفاظ على حي���اة �أطفالها والحد 
م���ن معدلات وفياته���م المتزايدة نتيجة نق����ص الخدمات وقلة عدد 

الم�ست�شفيات.

2003 ب���ع���د  ال�������ص���ح���ي  ال����و�����ض����ع 

الحكومي��ة الم�ست���شفيات  فـ��ي  الظاه��رة  ه��ذه  وراء  الإدارة  متابع��ة  وع��دم  الإهم��ال 

عليه��ا؟ وم��ا  له��ا  م��ا  لل��ولادة  العلوي��ة  م�ست���شفى 

اليوني�سيف: العراق 
�ضمن 10 دول 

متخلفة فـي الرعاية 
ال�صحية

�أ�ش���ار اح���دث تقرير �ص���ادر عن منظم���ة الأمم 
المتحدة لرعاية الطفولة )اليوني�سيف( �إلى ان 
�أطفال المجتمعات الريفية الفقيرة في 10 دول 
�ضمنه���ا العراق )يعانون جراء ع���دم الم�ساواة 
في الح�ص���ول عل���ى الخدمات ال�صحي���ة �أ�سوة 
ب�أقرانه���م م���ن �أبناء الم���دن او الأ�س���ر الغنية(، 
و�أو�ضح التقري���ر ان )م�ست���وى الدخل للطفل 
والأم والمنطق���ة الت���ي يقطناه���ا بات���ت عوامل 
�أ�سا�سية تحدد الم�ستوى ال�صحي لهم(، و�أ�شار 
معاون مدير دائرة ال�صحة الدكتور محمد جبر 
رداً على التقرير الى ان حالات من قبيل �ضعف 
الوع���ي ب�أهمي���ة اخ���ذ التلقيح���ات او �ضرورة 
الح�ص���ول عل���ى الرعاي���ة ال�صحية ل�ل��أم خلال 
ف�ت�رة الحم���ل لا يعن���ي ع���دم تواف���ر الخدمات 
ال�صحي���ة ولا تتحم���ل وزارة ال�صحة نتائجه، 
و�أك���د الدكت���ور ج�ب�ر ان م���ا ج���اء في تقري���ر 
)اليوني�سيف( يحتاج الى الكثير من المراجعة 
و�إعادة النظر ،داعيا )اليوني�سيف( الى عر�ض 
هذا النوع م���ن التقارير م�ستقب�ل�ا على وزارة 
ال�صحة قبل ن�شرها للت�أكد منها، الا ان منظمات 
و نا�شطين في مجال التنمية الب�شرية ومحاربة 
الفق���ر �أيدوا ما �أورده تقرير)اليوني�سيف( عن 
الأطفال في المجتمعات الريفية والفقيرة جملة 
وتف�صي�ل�ا، بل �إنهم �أك���دوا �أن معطيات الواقع 

هي �أكثر �سوءا مما �أورده التقرير.

ال�صحة: �أزمة الكهرباء �أثرت علينا!
وتو�ضح الدكتورة بل�س���م ال�سعدي اخت�صا�ص )طب 
الأطفال( �أن  تقرير لجنة ال�صليب الأحمر عام 2010 
�أ�ش���ار �إلى �أن تدهور الو�ض���ع الاقت�صادي وال�صحي 
للعراقي�ي�ن ق���د ت�أث���ر �سلب���اً في �إدام���ة الم�ست�شفي���ات 
والمراكز ال�صحية في العراق وخلف معاناة وا�ضحة 
في خ���زن الأدوي���ة، ب�سب���ب الانقطاع���ات الطويل���ة 
المتك���ررة للتيار الكهربائي الم�ؤدي���ة �إلى تلف الأدوية 
وف�ساده���ا ف�ض�ل�ا ع���ن �أن �أطف���ال الع���راق يعان���ون 
مجموع���ة م���ن الأمرا����ض نتيج���ة نق����ص اللقاح���ات 
الدوري���ة وع���دم توفره���ا في اغلب المراك���ز ال�صحية 
الخا�ص���ة باللقاح���ات ومنه���ا لقاح البي �س���ي جي ما 

ي�شكل خطورة على حياة الطفل.
وتو�صلت �إحدى الدرا�سات العراقية في عام )2010( 
والحديث ما زال للدكت���ورة ال�سعدي  في هذا المجال، 

بال���ولادة  خا�ص���ة  م�ست�شفي���ات  توف�ي�ر  �أهمي���ة  �إلى 
والأطف���ال و�إ�سهامه���ا في الح���د م���ن وفي���ات الأطفال 
وتقدم حياة الأ�سرة، �إذ يمكنها  علاج مختلف الم�شاكل 
ال�صحي���ة، وتو�صل���ت ه���ذه الدرا�س���ة �أي�ض���اً الى ان 
)ن�صف( وفي���ات الأطفال الر�ضع تح�صل بين العوائل 
ذات الدخ���ول المنخف�ضة ج���داً، والتي كان يمكن عدها 
متو�سط���ة في عام  2010 وت�ش�ي�ر الدكتورة ال�سعدي 
الى ان اغل���ب م�ست�شفي���ات الع���راق الخا�صة بالولادة  
تفتق���ر الى الأجه���زة الطبي���ة الحديث���ة والى الأدوي���ة 
اللازم���ة لإنق���اذ حياة الطف���ل الذي يع���اني من متاعب 
�أثن���اء ال���ولادة، مم���ا يزي���د من ع���دد وفي���ات الأطفال 
حديث���ي الولادة  كما ان الزواج المبكر الذي تعمد اليه 
الأ�س���ر في الري���ف يولد �أمه���ات �صغار ال�س���ن يجهلن 

الأ�س�س اللازمة للحمل والولادة.

الدكتورة ندى عبا�س

ي��ج��ب �إع�����داد ب���رام���ج �إر����ش���ادي���ة ���ص��ح��ي��ة ل��ل��م��ر�أة في ال���ري���ف ل��ل��ح��د م���ن ال��وف��ي��ات قابلة اما احدى حا�ضنات الاطفال

تو�أمين في حا�ضة للخدج


