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الأطفال  ووفوات الأسريالتفكك 

 (بحث موداني في مدونة الموصل)

 فراس عباس فاضل البياتي.م.م عبد الوهاب موسى              أيمان.م.م

 23/6/2006: تاروخ القبول 3/4/2006: تاروخ التقدوم

المقدمــــة 

 أحداىا أو المختمفة بأشكالو الأسريلا يخمو أي مجتمع من التفكك 
.. حد الوالدين، خلبفات وشجارات بين الزوجينأطلبق، انفصال الزوجين، وفاة )

ويعد من الظواىر الاجتماعية الشائعة التي رافقت الأسرة منذ بدء تكوينيا،  (الخ
لكنيا تفاقمت واستفحمت في وقتنا الراىن وفي مجتمعنا نتيجة الضغوط النفسية 

 الاقتصادية والمشكلبت الاجتماعية التي تعرضت ليا الأسرة جراء الأوضاعوسوء 
 سيئة، وىذا يعد أمنية وأوضاعما مر بو المجتمع من حصار وحروب واحتلبل 
 وخيمة وانعكاسات خطيرة آثارمؤشراً خطيراً نتيجة لما يتركو التفكك الأسري من 

، فيو (بصورة خاصة) والأطفال الأبناءوعمى  (بصورة عامة)عمى المجتمع والأسرة 
لى العداء بين الزوجين فضلًب عما يضم في  يؤدي إلى تحطيم الروابط الأسرية وا 

الأسرة  حناياه من خيارات قاسية وتجارب مؤلمة، مما يؤدي إلى خمل في نسق
خفاق  ولاسيما الأبناء الأسرية المناطة بيما تجاه الأدوار أداءفي  (وألام الأب )وا 

 للئحباطالأطفال مما قد ينتج عن ىذا تداعيات متشعبة عمييم ابتداءً من تعرضيم 
 النفسية وانحرافيم وضياع مستقبميم وانتياءً بتيديد حياتيم بالأمراض والإصابة

 الكافي عمييم وعدم القدرة عمى توفير الرعاية والاىتمام بيم مما الإشرافجراء عدم 
 العراق سجل ارتفاعاً أن إلى الإحصائيات أشارت إذ إلى وفاتيم، أحياناقد يؤدي 

                                                 

 جامعة الموصل/ كمية الآداب/ قسم الاجتماع .
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2002-1990بين الدول في وفيات الأطفال بين عام 
 معدل وفيات أن، وبينت (1)

، وما تقدم 2004 طفل عام 1000 بين كل 55.2 الأولالأطفال قبل بموغيم العام 
دفعنا إلى محاولة البحث في العلبقة بين التفكك الأسري ووفيات الأطفال والتوصل 

من الأسر المفككة التي لدييا طفل متوفي،  (80)إلى الخصائص التي تتسم بيا 
لغرض الوصول إلى مقترحات وتوصيات تعمل لا لمحد من تأثير التفكك الأسري 

لكنيا محاولة جادة لمتقميل  ( بالغ الصعوبةالأمر)ن ىذا لأعمى الأطفال وصحتيم 
 السمبية والتخفيف من درجة حدتو عمييم بما قد يؤدي إلى التقميل من آثارهمن 

.  (2)نسبة وفيات الأطفال في مجتمعنا
 البحث ومنهجوته  إجراءات/الأولالمبحث 

:  تحديد مشكمة  لبحث.  اوً 
دور بميغ في  ( مع بعضيماوألام الأبوجود ) بوضعيا الطبيعي للؤسرة

 دقيقة وكبيرة لان الطفل إزاءهحياة الطفل والميمة المناطة بيا خطيرة وواجباتيا 
يعتمد عمى الأسرة من الناحية الاجتماعية والبايولوجية والنفسية والعاطفية والصحية 

 يكون في صحة جيدة وحيوية، أن فيي التي تأويو وتطعمو وتساعده عمى أيضاً 
شباعيالان طبيعة العلبقة الزواجية تؤدي دوراً ىاماً في تمبية احتياجات الطفل   وا 

 المشاجرات أو الطلبق أوبالانفصال ) يقمل تصدع الأسرة وتفككيا في حين
 عمى القيام بدورىما وألام الأب، من قدرة كل من ( وفاة احد الوالدينأوالمستمرة 

 من رعاية الأغمبوتحمل مسؤولياتيما معاً تجاه الطفل نتيجة لحرمانو عمى 
لى عجز الأسرة عن القيام بوظائفيا في   حاجاتو إشباع)احدىما من جية وا 

 الأمراض عميو ورعايتو والاىتمام بو وحمايتو ووقايتو من والإنفاق الأساسية
، مما يؤدي إلى فشل الأسرة في توفير أخرىمن جية  (وعلبجو في حالة مرضو

.  الرعاية اللبزمة لمطفل ومتابعتو والاىتمام بو وىذا قد يؤدي إلى وفاتو

                                                 

الانترنت، تقرير اليونيسيف، حوارات حول الطفل العربي وحقوقو، العالم فشل في خفض ( 1)
 .http//www.hewaraat.com،24/1/2006معدل وفيات الأطفال في العالم، 

 http//www.kenanaonline.com.2004العراق، الانترنت، كنانة اونلبين، احصائيات(2)
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:    لبحثأهمية.  ثايثً 
 في التطرق إلى العوامل الاجتماعية التي تؤثر في (*)أفاض الباحثون

الصحة والمرض وتقود إلى الوفاة، كالخمفية الاجتماعية والطبقة الاجتماعية 
 آثارعمى ** الخ، كما ركزوا .. والانحدار الطبقي وحجم الأسرة والوعي الصحي

 آثارالتفكك في جنوح الأطفال، ولم يتم تناول ما يتركو التفكك الأسري من 
 مرضيم والتي قد تؤدي إلى وفاتيم عمى أواجتماعية ترتبط بصحة الأطفال 

 مقتضبة ىنا وىناك، إشاراتباستثناء  (عمى حد عممنا) والإقميميالمستوى المحمي 
.   ىذا البحثأىميةمما يبرز 

:    لبحثأهد ف.  ثل ثً 
التعرف عمى الخصائص الاجتماعية لعدد من الأسر المفككة التي لدييا طفل  .1

.  متوفي
.  البحث في العلبقة بين التفكك الأسري ووفيات الأطفال .2
 تجعل تأثير أنالتي يمكن  (وفقاً لنتائج البحث)وضع المقترحات والتوصيات  .3

 . خف وطأة عمى الأطفال وصحتيمأالتفكك الأسري 

                                                 

فراس عباس فاضل البياتي، وفيات الأطفال، رسالة ماجستير، غير منشورة، - 1:  انظر(*)
.  2003، قسم الاجتماع، الآدابجامعة الموصل، كمية 

فنار سالم عطوان الطرفي، تأثير العوامل الاجتماعية والثقافية في وفيات الرضع - 2           
، الآدابخلبل فترة الحصار الاقتصادي، رسالة ماجستير، غير منشورة، جامعة بغداد، كمية 

 . 2001قسم الاجتماع، 

، عالم 1، طالأحداثثر التفكك العائمي في جنوح أ الياسين، الأميرجعفر عبد : نظري (**)
  1981المعرفة، بيروت، 
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:  تحديد المصطمحات. رابعاً 
:   Family Disorganization لتفكك  لأسري     .1

لم يجر الاتفاق عمى تسمية محددة ليذا المصطمح وربما يرجع ذلك إلى التنوع 
 المترجمة، فيناك مسميات متعددة ليذا المصطمح وكميا تؤدي المعنى الألفاظفي 

نفسو ومنيا التفكك الأسري، تصدع الأسرة، البيوت المحطمة، العائمة 
نو انييار الوحدة الأسرية وانحلبل بناء أ،فيعرف التفكك الأسري، عمى (1)المتداعية
 في القيام بالتزامات أكثر أو الاجتماعية المرتبطة بيا عندما يفشل عضو الأدوار

 .(2)دوره بصورة مرضية
 الفقر المزمن أو الانفصال أو الطلبق أووحدد بوكاردوس الأسباب بالموت 

ىماليم وليوىم أعماليم في الآباءوانشغال  .  (3) العناية اللبزمة بابنائيموا 
 انحلبل الروابط والعلبقات الأسرية أوتمزق ):  لمتفكك الأسريالإجرائيالتعريف 

 الخلبفات المستمرة بين الزوجين بما يؤدي إلى أو الموت أو الانفصال أوبالطلبق 
 الدور المناط بو في تربية وتنشئة ورعاية الأطفال صحياً أداء كل منيما في إخفاق

.  (بما قد يؤدي إلى وفاتيم
:  Death, Mortality لافثة  . 2

، (4)الوفاة بصورة عامة ضد الحياة، وىي ظاىرة حياتية بيولوجية اجتماعية
، والتوقف التام في جميع وظائف العقل (5) الكائن الحيأعضاء موت بأنوويعرف 

                                                 

، مصدر سابق، الأحداثثر التفكك الأسري في جنوح أ الياسين، الأميرجعفر عبد ( 1)
 . 13/14ص

، 1979، الإسكندريةسناء الخولي، الزواج والعلبقات الأسرية، دار المعرفة الجامعية، ( 2)
 .  258ص

، دار المعارف، القاىرة، 1، جالإجرامياحمد محمد خميفة، مقدمة في دراسة السموك ( 3)
  127-126، ص1962

جواد كاظم الحسناوي، التباين المكاني لخصائص سكان محافظة بابل، رسالة ماجستير، ( 4)
 . 107، ص1999، قسم الجغرافية، الآدابغير منشورة، جامعة بغداد، كمية 

(5) Wolman, B. D. Dictionary of Behaviord Science, New York, 
1973.  P. 31.  



                                   (                    58) العدد –آداب الرافدون 

 م2010/هـ1432

 357 

.W.H.O،وجاء تعريف منظمة (1) وجميع وظائف الدماغ والأعضاء
 بأنيا لموفاة، *

الانتياء التام لجميع مظاىر الحياة في أي وقت بعد حدوث ولادة حية أي توقف 
.  (2)الإغماءالوظائف الحيوية بعد الولادة دون القدرة عمى الحياة بعد 

التوقف التام لجميع مظاىر حياة الطفل الذي ):  لوفاة الطفلالإجرائيالتعريف 
 وافتقاده للئىماللتعرضو  (ما دون الخامسة عشر– يوم )يتراوح عمره ما بين 

 (. أسرتولمرعاية الصحية جراء تفكك 
 : Child لطفل  . 3

 (**) يسبقيا تحديد لمعنى الطفولة أنلتحديد مصطمح الطفل لابد من 
Childhood  وىي فترة الحياة التي تبدأ منذ الميلبد حتى الرشد وتختمف من ثقافة 

 إذ (3) يصطمح عمى سن محددة لياأو الزواج أو وقد تنتيي عند البموغ أخرىإلى 
 وذلك من حيث الزمن الذي يظل الفرد أخرىتختمف مدة الطفولة من بيئة إلى 

وىي المدة التي يعتمد فييا الفرد عمى والديو ( 4) ذويو أو أبويومعتمداً خلبلو عمى 
                                                 

(1)Fouci and other’s, principle of inlend medecin’s Herrion’s, 14th  
edition. 1947,P. 5.   

 .  المتحدةالأمم منظمة الصحة العالمية، ىيئة (*)

(2)W. H. O. official Recalxed’s of world health organization N. 28, 

third world health assembly geneva. 8 to 27 may, December. 1950. 

P. 17.    

فانو : تعبير مطمق مجرد يشير إلى مرحمة عمرية معينة من مراحل النمو، الأطفال:  الطفولة(**)
 ينتمون ليذه أعمارىم بحكم إنيم يجمع بينيم لأفرادتعبير يشير إلى وجود عياني ممموس 

 مصطمح الطفولة ينصرف إطارالمرحمة بالذات من مراحل النمو ومن ثم فان الحديث في 
أي .. الخ– اجتماعية – حضارية – بالضرورة إلى ما يجمع الأطفال جميعاً دون تفرقة دينية 

 فإننا نحدد نوعية الأطفال الذين نتحدث عنيم، لكن مصطمح الأطفال أنلا نكون بحاجة 
 . الأموات – الأحياء، الأغنياء–  نتحدث الفقراء أطفال نحدد عن أي أننكون مطالبين 

، 1979محمد عاطف غيث، قاموس عمم الاجتماع، الييئة المصرية العامة لمكتاب، ( 3)
 . 55ص

، دار الفكر، دمشق، بدون تاريخ، 4 ووسائل العناية بيم صحياً، طأبناؤناحسن ملب عثمان،  (4)
 .8ص
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– الميلبد )وتقسم إلى مرحمة الطفولة المبكرة ،(1)حتى النضج الاقتصادي 
-12)سنة ومرحمة الطفولة المتأخرة  (12-6)ومرحمة الطفولة الوسطى  (سنوات6

.  (2)سنة  (14
تمك الفئة العمرية التي تمتد من سن الولادة إلى ) الطفل أنومما سبق يتبين 
 إنسان كل بأنو حددتو اتفاقية حقوق الطفل العالمية في حين (3)(الثانية عشر تقريباً 

 بمغ سن الرشد قبل ذلك بموجب القانون المنطبق إذا إلاحتى سن الثامنة عشر 
ىو كل فرد يتراوح عمره ما ):  لمطفلالإجرائيووفقاً لما تقدم سيكون تعريفنا ،(4)عميو

:  الآتيةوفقاً للبعتبارات . (بين يوم إلى ما يقارب الخامسة عشر من العمر
 رعاية أو الأمبدون وجود )يمكن لمفرد الاعتناء بصحتو وتناول طعامو . 1

 يكون عمى وعي نوعاً ما باىمية إذوعدم تعريض نفسو لممخاطر  (الأب
.  ذلك بعد ىذه المرحمة العمرية

 وىذا يعني (5) القانون التجاري العراقي يحدد سن العمل بالخامسة عشرإن. 2
.   الاستقلبل الاقتصادي والاعتماد عمى النفس لمن يبمغ ىذا العمرإمكانية

 مجتمعاتنا من المجتمعات التقميدية التي تبيح بل تشجع زواج الفتى إن. 3
 لا تكون مسؤولة عن نفسيا فقط بل إنياوالفتاة خاصة في ىذا السن، مما يعني 

.  (الزوج والأطفال) آخرينعن 
                                                 

ماجدة كمال علبم، السيد عطية، الرعاية الاجتماعية والخدمة الاجتماعية، المكتب الجامعي ( 1)
 . 3، ص1985، الإسكندريةالحديث، 

، 2005، مكتبة دار الثقافة، عمان، الاردن، 1جودة بني جابر، عمم النفس الاجتماعي، ط( 2)
 . 96ص

الاقتصادية المتسارعة عمى الطفولة – ، تأثيرات التغيرات الاجتماعية إبراىيمسعد الدين ( 3)
، مطابع البيان، دبي، الإماراتالعربية في الخميج، الطفولة في مجتمع متغير، جامعة 

 . 38، ص1988

جل الطفل، اتفاقية أوقائع القمة العالمية من  (اليونيسيف) المتحدة لمطفولة الأمممنظمة ( 4)
 . 60، ص1990، الأردن، الرأي لمطباعة، عمان، الأردنيةحقوق الطفل، المؤسسة الصحفية 

، بغداد، الأىمية، دار الطبع والنشر 1، ط1نوري الطالباني، القانون التجاري العراقي، ج( 5)
 .200، ص1972
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:  ااع  لبحث اماهجيته.  ثمسثً 
لكون ىذا البحث من البحوث الوصفية التحميمية التي تعتمد جمع الحقائق 

:  الآتية من المناىج الإفادةوتفسيرىا لاستخلبص دلالاتيا، فقد تمت 
.  منيج المسح الاجتماعي بطريقة العينة. 1
.  المنيج التاريخي لمتعرف عمى التاريخ المرضي والعائمي لمطفل المتوفي. 2
:  مجثوت  لبحث. سثدسثً 

 تعد عينة البحث التي تتكون من الأسر المفككة التي لدييا : لمجثل  لبشري
.  طفل متوفي ممثمة بعينة مجالًا بشرياً لمبحث

.  مدينة الموصل:  لمجثل  لمكثاي
 – 1/6امتدت مرحمة جمع البيانات وتحميميا بين :  لمجثل  لزمثاي

1/11/2005  .
:  عياة  لبحث. سثببثً 

، لاعتبارات أسرة 80اختيرت عينة قصدية متكونة من   مفككة لدييا طفل متوفٍّ
 مرجعي لمجتمع البحث فضلًب عن صعوبة الحصول عمى إطار عدم وجود أىميا

عناوين جميع الأسر المفككة التي لدييا طفل متوفي لان سجلبت المستشفيات 
 إلى صعوبة أدى مما وأسرتوتفتقر إلى معمومات تعريفية عن الطفل المتوفٍّ 

 إذ عن طريق وكلبء المواد الغذائية ومراكز التموين إلاالوصول لمجتمع البحث 
 الأسر المفككة عن طريق الطلبق أوتتوفر لدييم معمومات عن الأطفال المتوفين 

 يحول قسيمتيم أو الانفصال، فقد يسقط المتوفي من قائمة التجييز أو اليجر أو
.  إلى مكان انتقال سكناىم بعد حصول التفكك

:    لبحثأدا ت.  ثماثً 
.   لمحصول عمى معمومات تفصيمية عن الطفل المتوفي: لمقثبمة. 1
 تم تصميم استمارة استطلبعية مفتوحة قدمت إلى عدد من : وستبيثن. 2

 الأجوبةواعتماداً عمى  (1انظر ممحق رقم )الأسر المفككة التي لدييا طفل متوفٍّ 
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 أجريت (*)صممت استمارة الاستبيان وبعد عرضيا عمى عدد من الخبراء
(.  2انظر ممحق رقم )التعديلبت عمييا واعدت بصيغتيا النيائية 

 (ىناك علبقة بين التفكك الأسري ووفيات الأطفال): فرضيات البحث. تاسعاً 
:  الآتيةومن ىذه الفرضية الرئيسة تتفرع الفرضيات 

.   التفكك تأثيرا سمبياً في الأطفالأنواع أكثريعد الطلبق  .1
.   في صحة الأطفالالإىماليؤدي التفكك الأسري إلى  .2
.   عمى الأطفال خلبل مرضيمالإنفاقيؤدي التفكك الأسري إلى التقصير في  .3
.  يؤدي التفكك الأسري إلى التأخر في علبج الأطفال .4

:  الإحصائيةالوسائل . عاشراً 
  (1)النسبة المئوية (1)
  (2)الوسط الحسابي (2)
  (3)الانحراف المعياري (3)

 لتفكك  لأسري اافيثت  لأطفثل  / لمبحث  ل ثاي
، (4)للؤسرة الاىتمام بالطفل وحمايتو ورعايتو من الوظائف الميمة إن

 الطبيعية التي تقوم بيا الأسرة الأمورفالسير عمى نمو الطفل وتربيتو وتنشئتو من 
 تتأثر أنيا إلابصورة تمقائية وطبيعية وىو شعور غريزي بالمسؤولية والرعاية نحوىم 

، فالظروف التي تعيشيا الأسرة وما (5)بالظروف الحياتية والعوامل البيئية المختمفة
                                                 

.  ، قسم الاجتماعالآداب مساعد، جامعة الموصل، كمية أستاذ موفق ويس، (*)
.  ، قسم الاجتماعالآداب مساعد، جامعة الموصل، كمية أستاذخميل الخالدي، 

 . ، قسم الاجتماعالآداب مساعد، جامعة الموصل، كمية أستاذ، إبراىيم     شفيق 

 الاجتماعي، وزارة التعميم العالي الإحصاء محمد الحسن، عبد الحسين زيني، إحسان (1)
 . 37، ص1981مطابع جامعة الموصل، الموصل، . والبحث العممي

 . 62المصدر نفسو، ص( 2)

 . 133المصدر نفسو، ص( 3)

 . 449، ص1971نجمو مصرية، لأ، مكتبة ا1كمال دسوقي، الاجتماع ودراسة المجتمع، ط( 4)

، مركز البحوث القانونية، وزارة العدل، الأحداثزكية عبد الفتاح محمد، الأسرة وانحراف ( 1)
 . 174بدون تاريخ، ص
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 مختمفة في الطفل منيا ما قد آثاراً  تترك أنتواجييا من صعوبات ومشكلبت لابد 
، فانسجام الوالدين وتفاىميما (1) نموه الجسماني والصحي المتوازنإعاقةيؤدي إلى 

 وتخمق جواً من (2)وحسن العلبقة بينيما ىي التي تحيط الطفل بجو عائمي سعيد
 تؤدي إلى أو الأمراض أو تجعمو يواجو الكثير من الصراعات بالأمانالشعور 

 لا تسمح سوء العلبقة بالجو المناسب ، في حين(3)زيادة قدرتو عمى التحمل
، فسلبمة الطفل (4) الطفل بالحنان والعاطفة والتفرغ لتربيتو والعناية بولإحاطة
 لم يتييأ الجو الأسري السميم الخالي فإذا وبالذات بسلبمة بنيان الأسرة أولاً مرىونة 

 تأثراً بظروف الأكثر لأنومن المشاحنات الأسرية بين الوالدين تأثر الطفل سمبياً 
 خطورة لمتفكك الأسري الأشد الأثر، لذلك فان (5)الأسرة وعلبقة الوالدين داخميا

 لازمة خطيرة أويظير في الأطفال لان التفكك يعرضيم لوضع غير طبيعي ومؤلم 
 والتفكك الأسري قد الأحيان وتؤدي إلى وفاتيم في بعض (6)قد تؤثر في حياتيم

:  الآتية الطرائق بإحدىيقود إلى الوفاة 
 أنواع سبب كان غالباً ما يؤدي بالطفل إلى نوع من لأي تصدع الأسرة إن. أولاً 

، فقد (وىو حياة الطفل مع والديو في وحدة عائمية)الحياة تشذ عن الوضع الطبيعي 
 ترتيبات خاصة بحياة الطفل وثمة عدد من إجراء عمى الأم أو الأبيقدم 

:  الاحتمالات التي قد تؤثر فيو سمباً وىي

                                                 

 . 449كمال دسوقي، مصدر سابق، ص( 2)

 . 234زكية عبد الفتاح محمد، مصدر سابق، ص( 3)

 . 131، مصدر سابق، صالإجراميحمد محمود خميفة، مقدمة في دراسة السموك أ (4)

 . 234زكية عبد الفتاح محمد، مصدر سابق، ص( 5)

، المطبعة الفنية الأحداث في جناح وأثرىامحمد عمي حسن، علبقة الوالدين بالطفل ( 6)
 . 144، ص1970الحديثة، القاىرة، 

حمد، عمم اجتماع العائمة، مطبعة بغداد، بغداد، أمميحة عوني القصير، صبيح عبد المنعم ( 7)
 . 233-232، ص1984
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 المعنية، وقد لا الأطرافحد الوالدين بعد الاتفاق مع أقد يعيش الطفل مع  .1
يستطيع الطرف المعني توفير كافة مستمزمات الطفل وحاجياتو وىذا سيؤثر في 

.  بآخر أوحياتو بشكل 
قد يتم الاتفاق عمى المشاركة في حضانة الطفل فيعيش فترة من الزمن مع احد  .2

 واختلبف ظروف العيش بين الآخر ثم ينتقل بعدىا لمعيش مع الطرف الأبوين
 مما ييدد للؤمراض في خمق جو مناسب لتعرض الطفل الأساسالطرفين قد يكون 

.  (1)حياتيم
 حياة طفل مع زوجة أن ومن المعتاد أم زوج أو أبقد تدخل إلى الأسرة زوجة  .3
 جدب عاطفي وشعور بالاغتراب وعدم الأحيان في غالب أمو زوج أو أبيو

 جسدياً في مثل ىذا أو ينمو الطفل صحياً أن، ومن العسير والإىمالالاطمئنان 
.  (2)الجو

 يترك أو ىيئات حكومية أو أسرتو أصدقاء أو أقاربوقد يترك الطفل عبئاً عمى  .4
 كمييما نتيجة أو يحتاج إلى الرعاية الاجتماعية والاقتصادية لأنوعبئاً عمى الدولة 

.  (3)لانعدام الرعاية الأسرية
 سوء العلبقات العائمية تصيب الأسرة بالعجز المادي، ولا تمكنيا من إن. ثانياً 

التوفيق بين احتياجاتيا ومواردىا، فالخلبفات تقود إلى سوء تصرف رب الأسرة في 
 إنفاق، كذلك سوء التصرف في للؤسرة الضرورية الإنفاقتوجيو دخمو نحو مجالات 

 مما قد يؤدي إلى حرمان الأطفال من الموارد الضرورية (4)( وجدإن)ىذا الدخل 
.  (5)لتربيتيم وتنشئتيم والعناية بيم

                                                 

 .  302-301، ص1967، الإسكندريةمحمود حسن، الأسرة ومشكلبتيا، دار المعارف، ( 1)

 . 131حمد محمود خميفة، مصدر سابق، صأ (2)

زاىية احمد مرزوق، يحيى حسن درويش، الخدمة الاجتماعية تطورىا وفمسفتيا، مطبعة ( 3)
 . 253، ص1947البابي الحمبي، مصر، 

حمد، صلبح مصطفى الفوال، الخدمة الاجتماعية والميثاق في المجتمع أحمد كمال أ (4)
 . 332، ص1963، مكتبة القاىرة الحديثة، مصر، 1الاشتراكي العربي، ط

 . 252حمد مرزوق، يحيى حسن درويش، مصدر سابق، صأزاىية ( 5)
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 من يقوم أو الطفل، حينما يسمح الوالدين إىماليؤدي التفكك الأسري إلى . ثالثاً 
 يمكن تلبفييا أشياء غير مبالي بان يعاني الطفل من أومقاميما عن قصد 

 من العناصر الضرورية أكثر أو عدم تقديم عنصر أو (…مرض، حوادث، الخ)
 عدم توفير الاىتمام والحماية الذين أولتطور الطفل الجسدي والعاطفي والعقمي 

:   يتجمى بصور كثيرة منيا عمى سبيل العد لا الحصرفالإىماليحتاجيما الطفل، 
.  التخمي عن الطفل دون أي ترتيبات لمعناية بو .1
.   لفترات طويمةآخرين غير الكافي عمى الطفل وتركو مع الإشراف .2
وقد يكون ىذا )عدم الاىتمام بمتابعة الطفل وتركو خارج المنزل لفترات طويمة   .3

 فتعيش في بيوت صغيرة وضيقة وعميو للؤسرة المادية الإمكانياتناجم عن ضعف 
 للبلتقاء أو لمتخمص من مضايقتيم أما الزقاق أويدفع الأطفال لمخروج إلى الشارع 

 غير مناسبة بسبب الأزقة لمعب وعادة ما تكون ظروف اقرأنيم من بآخرين
مما يؤدي …  لمحيوانات السائبة أو أو للئيذاء التعرض أو الآسنة والمياه الأوساخ

.  (*)(الأمراض أوإلى تعرضيم لمحوادث 
.   عمى ترك المنزلإرغامو أورفض الطفل  .4
.  (ككّماً ونوعاً )عمى توفير الطعام الصحي  (مادياً ) عدم القدرة أوالفشل  .5
.  عدم الاىتمام بتوفير الرعاية الصحية وقت المرض .6

 البعض منيا قد يؤثر في الطفل سمبياً ويعرضو أو سابقة الذكر الإىمالوصور 
 التي يمكن تقسيميا بالأمراض إصابتو أو (1) سوء التغذيةأو لمحوادث أو للئيذاء

:  إلى
.   المعدية والطفيميةالأمراض : لأال لااع 

.   الجياز التنفسيأمراض : لااع  ل ثاي

                                                 

 . نثي ما بين قوسين من كلبم ىو لمباح(*)

 عمى الطفل، المديرة الفنية لمركز أثرىا، وأشكاليا مظاىرىا الإساءةالانترنت، ليمى الصائغ، ( 1)
 .7/12/2005، الأردنحماية الطفل، 

http:/www.amanjordon.org/conferences/vaciaw/vaciaw20.htm 
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 الطفولة، وىذا لا يدخل ضمن العوامل وأمراض التشوه الجسمي : لااع  ل ثلث
 الأولى كانت المجموعة في حينالاجتماعية المؤدية لموفاة لكونيا داخمية المنشأ 

والثانية ناجمة عن أسباب خارجية وغالبيتيا ناتجة عن عدم رعاية الوالدين 
 عيش الطفل في عائمة مضطربة خير لتنشئتو من أنويرى العالم برجس  ،(1)لمطفل
 بكثير الأفضلنكّو من إ يعتقد انو ميما كان التنافر القائم بين الوالدين، فإذعدميا 

 أو منظمة لأي تظل الأسرة قائمة لان الطفل في حاجة إلى رعاية لا يمكن أن
 من الأولى لاسيما في السنوات الأب وعطف الأم تعوض الطفل حنان أنجمعية 
.  (2)حياتو

 الكبير لتماسك الأسرة في حياة الطفل وكيف يؤدي تفككيا الأثرويوضح ىذا 
 تكون سبباً مباشراً في أنإلى صعوبات حقيقة تؤثر في صحة الطفل ومن الممكن 

.  وفاتو

                                                 

-22، الاسكوا، عدد آسيا المتحدة، النشرة السكانية لمجنة الاقتصادية لغربي الأمممنظمة ( 1)
 .93، ص1982، الأول حزيران، تشرين 23

 .11، ص1959، بنغازي، 3حمقة الدراسات الاجتماعية لمدول العربية، مجمد ( 2)
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  لأطفثل  لمتافين  لأسر ل صثئص  وجتمثعية /  لمبحث  ل ثلث
:   لآتيةتتسم  لأسر  لمفككة  لتي لديهث طفل متافٍ بثل صثئص 

 بانحراف معياري 32.2بمغ للآباء : والأميات الآباء أعمارانخفاض متوسط .1
مما يعكس قمة  (1نظر جدول ي )8.4 بانحراف معياري 29.8 وللؤميات 8.9

خبرتيم في التعامل مع المشاكل في بداية حياتيم وتعرضيم لمتفكك الأسري من 
جية وفي العناية والاىتمام بالأطفال وصحتيم بما يؤدي لوفاتيم من جية 

 إذ، (*) الدراسات السابقةإليو، وىذه النتائج جاءت متفقة مع ما توصمت أخرى
.  يقل التفكك الأسري ووفيات الأطفال كمما زاد عمر الزوجين

 عاطمين عن الأمياتمن % 63 والآباءمن % 50: ازدياد نسبة البطالة فييا .2
 لتسريح الجيش أونتيجة لعدم توفر فرص العمل  (2انظر جدول ) (**)العمل
 إلى توتر أدى، مما الأخيرة وبعض موظفي الوزارات في السنوات الأمنوقوى 

 نتيجة لقمة الموارد أخرى أحياناً  وانييارىا أحياناً العلبقات الاجتماعية في الأسرة 
المادية التي تولد الضغط النفسي للآباء خاصة وتؤدي إلى صعوبة تأمين 

.  ظروف المعيشة المناسبة لنمو الطفل وعلبجو
 بنسبة والأميات% 74.8 بنسبة الآباءغالبية : انخفاض المستوى التعميمي .3

بما يقمل  (3انظر جدول )مستواىم التعميمي متدني، ابتدائية فما دون % 83.6
 التي تمر بالأسرة، ويقمل من قدرة بالأحداثمن قدرتيم عمى التخطيط والتحكم 

( لاسيما الأم )للؤسرةنو لا يتيح أالوالدين عمى كسب موارد العيش، فضلًب عن 
اكتساب الثقافة الصحية التي تمكنيا من مواجية أسباب المرض والوقاية منو، 

                                                 

.  79، مصدر سابق، صالأطفالفراس عباس فاضل البياتي، وفيات - 1: نظري (*)
 الاجتماعية لمطلبق، رسالة ماجستير، غير منشورة، الآثار عبد الوىاب موسى، إيمان- 2   

 . 69، ص1998، قسم الاجتماع، الآدابجامعة الموصل، كمية 

 والاىتمام بيم، لكن أطفالياكبر لرعاية أ في المنزل يمنحيا فرصة الأم وجود أن المفترض (**)
 . انشغاليا بالمشكلبت الاجتماعية والقانونية والنفسية الناجمة عن التفكك يمنعيا من ذلك
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 ترتفع نسبة وفيات الأطفال إذ بعض الدراسات إليووىذا يتفق مع ما توصمت 
.  (***)والتفكك بين الأسر ذات المستوى التعميمي الواطئ

نتيجة لانخفاض  (4نظر جدول ي): انخفاض المستوى الاقتصادي والمعاشي .4
 حدوث تغييرات في مصادر الدخل نتيجة التفكك أو ارتباك مصادره أوالدخل 

 40.33 (*)وللؤميات 26 بانحراف معياري ألف 57 الآباءفبمغ متوسط دخل 
، بما يؤدي إلى التغيير في مستوى المعيشة فلب يمكن 20بانحراف معياري 

السكن والكساء والرعاية ) من الأساسيةالأسرة في تمبية حاجات الأطفال 
التي تحافظ عمى حياتيم من المرض ويؤدي إلى دخوليم  (الخ… الصحية 

لسوق العمل مبكرا ويجعميم عرضة لمحوادث، وىذا يتفق مع الدراسات 
 حول وجود علبقة بين ارتفاع وفيات الأطفال والتفكك الأسري (**)السابقة

.  وانخفاض المستوى المعاشي
نتيجة لمحدودية الدخل مما يفرض عمى الأسرة السكن : عدم استقلبلية السكن .5

 غير الصحية وان تقطن في حجرة واحدة في منزل مشترك بو عدة الأماكنفي 
 المعدية والأمراض في انتشار الموبقات أساسياسر وىذا الازدحام عامل 

 يسكنون في مسكن مشترك مع الأمياتمن % 81.2 و الآباءمن % 76.2
.  (***)وىذا يتفق مع دراسة سابقة (5نظر جدول ي )آخرين

 8.2بمغ متوسط حجم الأسرة المفككة  (6نظر جدول ي): كبر حجم الأسرة .6
 خاصة نتيجة لمحدودية الدخل الآباء وىذا يقمل من قدرة 2.8بانحراف معياري 

 ينال كل فرد منيم نصيبو أن وضمان الأساسية انعدامو عمى توفير الحاجات أو

                                                 

.  81فراس عباس فاضل البياتي، مصدر سابق، ص- 1: نظري (***)
 . 72 عبد الوىاب موسى، مصدر سابق، صإيمان- 2          

 ىو عبارة عن الأمياتن عن العمل، فان دخميم الشيري لاسيما لو غالبية العينة عاطأن بما (*)
 المساندة الاجتماعية كراتب الرعاية أنظمة أو والأقارب الأىلمساعدات ودعم يقدم من 

 .  النفقة الضئيمة التي يدفعيا الزوجأوالاجتماعية 

.  85فراس عباس فاضل البياتي، مصدر سابق، ص- 1: نظري (**)
 .  72 عبد الوىاب موسى، مصدر سابق، صإيمان- 2             

 . 87فراس عباس فاضل البياتي، مصدر سابق، ص: نظري (***)
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 عمى توزيع الأم مرضو من جية وعدم قدرة أثناءمن الغذاء والكساء وعلبجو 
جيودىا  في رعاية الأطفال والاىتمام بصحتيم مما قد يعرضيم او البعض 

.  (****)، وىذا يتفق مع نتائج الدراسات السابقةوللؤمراضمنيم لسوء التغذية 
 / لمبحث  لر بع

:  عرض البيانات وتحميميا. أولاً 
عمى % 64 في الأسر المفككة بنسبة الإناثزيادة وفيات  (7)يبين جدول 

 والميل الإناثلمتفضيل الاجتماعي في مجتمعنا لمذكور عمى % 36الذكور بنسبة 
 عن حضانة الأب فضلًب عن تنازل *يلبئيم عناية صحية اكبر عند مرضيم إإلى 

 الأب عمييا حتى بعد تجاوزىا سن الحضانة لان الإنفاق لاميا والتخمي عن الأنثى
بنة لإ ومجتمعنا غالبا ما يحمل المرأة مسؤولية تفكك الأسرة وينظر إلى اوأسرتو
، الطباع، القدرة عمى الأخلبقية) من الناحية أميا من الأصل صورة طبق إنياعمى 

، ويدعم ىذه النظرة في مجتمعنا مثل (للؤسرةاختلبق المشكلبت الاجتماعية 
وىذا يؤدي إلى  (أميااكسر البصمي واشتميا البنت تطمع عمى )موصمي يقول 

 المعاشي وعدم الأم المرض لتدني مستوى أثناء لمرعاية الصحية الأنثىافتقاد 
.  (الخ… الغذاء، السكن، الممبس )قدرتيا عمى توفير مستمزماتيا الحياتية 

من الأطفال المتوفين ىم دون السنة من % 40 أن( 8)يلبحظ من جدول 
 احتياجاً لمرعاية والمتابعة المستمرة وأكثر للئمراضالعمر، وىذه الفئة اقل مقاومة 

                                                 

 :نظري (****)
فنار سالم عطوان الطرفي، تأثير العوامل الاجتماعية والثقافية في وفيات الرضع خلبل - 1  

.  189فترة الحصار الاقتصادي، مصدر سابق، ص
، 2001طو حمادي الحديثي، جغرافية السكان، دار الكتب لمطباعة والنشر، الموصل، - 2   

.  134ص
 . 86فراس عباس فاضل البياتي، مصدر سابق، ص- 3             

 لا يؤثر أن يفترض إذ من وجية نظر البعض قد يبدو ىذا الكلبم غير مقبول وغير منطقي (*)
 للؤسر لكن ىذا كان حصيمة لملبحظة الباحثة الأبوينجنس الطفل عمى اىتمام ورعاية 

ه من معمومات بيذا الخصوص جراء عمميا في مكتب قاالمفككة في مدينة الموصل وما است
 .  سنواتأربعة، ولمدة (سابقاً )الاستشارات الأسرية في الاتحاد العام لنساء العراق 
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 بالمشكلبت الأسرية قد لا يتيح ليا فرصة الأم، فانشغال الأملاسيما من قبل 
 رضاعة طبيعية، حمايتو من التقمبات الجوية إرضاعوكتمقيحو، )الاعتناء بطفميا 

ىم ما بين  % 32.2 أن نرى في حين (الخ… 
 وعياً بما تواجيو وأكثرىا تأثراً بالتفكك الأكثردون الخامسة عشر وىي الفئة -10

الأسرة من مشكلبت مما يدفعيا إلى الشارع لتحمل مسؤولية رعاية الأسرة وقياميا 
 أو، للؤسرة مساعدتيم عمى توفير المستمزمات المعيشية أو الأم أو الأببدور 

لميرب من جو المنزل المميء بالصراعات إلى الشارع وفي كمتا الحالين يؤدي إلى 
 .تعرضيم لممخاطر والحوادث التي تودي بحياتيم

 لأسباب وفيات الأولى جاءت في المرتبة الأمراض أن( 9)نلبحظ من جدول 
لان غالبية الأطفال ما دون السنة من العمر، مما يجعميم % 68.8الأطفال بنسبة 

 جياز الدوران، سوء التغذية، أمراض) الطفولة المبكرة بأمراض للئصابةمعرضين 
بسيولة نتيجة لافتقادىم لمجانب الوقائي  (الخ…  الجياز التنفسي أمراض

 لانخفاض أوبالمشاكل والخلبفات  (الأب، الأم) لانشغال الأسرة إماوالعلبجي 
المستوى الاقتصادي والتعميمي ليم، وجاءت الحوادث في المرتبة الثانية بنسبة 

 يراقبيم باستمرار، مما أو الأسر المفككة إلى من يتابعيم أطفاللافتقاد % 23.7
 تعرضيم للبحتراق جراء أو الأبيضكشرب النفط )يعرضيم لمحوادث المختمفة 

 الحادة بالآلات المعب أو المرتفعة، الأماكن الوقوع من أوالمعب بالمحروقات 
 لمشارع، الأخرفضلًب عن نزول البعض . (الخ…  المعب بالكيرباء أووالسكاكين، 

 أو نتيجة لمتمرد أو أعمارىم لا تناسب أعمال ومزاولة الأرصفة لمعمل عمى أما
( الآخرينالعمل، الدىس، الشجار مع )اليروب من الوالدين مما يعرضيم لحوادث 

دون الخامسة عشر من العمر، وجاء الموت المفاجئ -10 ما بين الأعمارلاسيما 
 %. 7.5بالمرتبة الثالثة بنسبة 
 نسبة الأطفال المتوفين في اسر فككيا الطلبق أن( 10)يلبحظ من جدول 

 يؤدي لأنو% 55 بنسبة الأولى، فقد جاء بالمرتبة الأخرىاكبر من حالات التفكك 
 مما يترتب عميو الصراع بينيم عمى لأسرىمإلى فصم عرى الروابط الاجتماعية 

 استحالة دعم أووالذي ينتج عنيا صعوبة . (الخ…  المنزل أثاثالأطفال، النفقة، )
 صحية مما يؤدي إلى أزمات أو عند تعرض الطفل لمشاكل للآخراحد الوالدين 
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 الانفصال الذي الأخرىوفاتو، وىذا التأثير يكون اخف وطأة في حالات التفكك 
وكثرة المشاكل بين الوالدين لتصل حد العنف % 22.5جاء بالمرتبة الثانية بنسبة 

 أو خارجو بدون طلبق أوفالانفصال داخل البيت % 17.5بالمرتبة الثالثة بنسبة 
 عمى رعاية الأب إجبار معاً مع وجود المشاكل بينيما يؤدي إلى الأبوينمعيشة 

 مرض معين، فالمسؤولية أوالطفل ومساعدتو وتقديم العون لو عند تعرضو لحادث 
 في تربية الأطفال وضمان نموىم وتقديم الرعاية وألام الأبتبقى مشتركة بين 

 كان الانفصال داخل إذاالصحية ليم حتى لو كانا في حال الانفصال، لاسيما 
 مما لو كان خارج البيت جراء خروج أي منيما لمعيش بصورة منفصمة أكثرالبيت 

فقد جاءت بالمرتبة  (الأبلاسيما )حد الوالدين أ في حال وفاة أماعن الآخر، 
 لأنو الأملان الطفل يحظى برعاية من الناحية الصحية من % 5الرابعة بنسبة 

 الأقارب من الآخرين يدفع الأب وفاة أنغالبا ما يكون بحضانتيا فضلًب عن 
 أو رغم الطلبق الأب عميو بخلبف وجود والإنفاقوحتى الغرباء لرعايتو صحياً 

.  الانفصال
 أاا ع أك ريبد  لطلاق )باثءً عمى مث تقدم تتحقق فرضية  لبحث  لتي مضمااهث 

 . ( لتفكك  لأسري تأ يرً  سمبيثً في  لأطفثل
قل من أمن الأطفال حصمت وفاتيم بعد % 45 أن( 11)يتبين من جدول 

 30بعد اقل من % 3.8قل من سنة و أبعد % 35 عمى التفكك و أشيرستة 
 مما يدل 4.3 شيور بانحراف معياري 8.9شير، فالوسط الحسابي لمفترة الزمنية 

 وفيات الأطفال تقل كمما زادت الفترة الزمنية بعد التفكك، لان الوالدين أنعمى 
من  (الطلبق، الموت)وبعده  (الخلبفات والمشاكل، الانفصال) التفكك أثناءيعانيان 

 ويحتاجان فترة والأسى بالحزن والإحساسفقدان التوازن وعدم القدرة عمى التكيف 
من الزمن ليتأقمما مع الواقع الجديد وتحدياتو الكثيرة ويعيدا تشكيل علبقاتيم مع 

 تقصر وفقا أو وواجباتيم ومسؤولياتيم تجاه الأطفال، وىذه الفترة قد تطول الآخرين
 (الخ.. للؤبوينلحجم المشاكل المترتبة والمستوى الاقتصادي والمستوى التعميمي )

 .  الطفل خلبليا وبالتالي تساعد عمى وفاتوإىمالوىي التي يتم 
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 أما، الأممن الأطفال كانوا يقيمون مع % 33.4 أن( 12)يتبين من جدول 
 وىي اقدر عمى رعايتيم والاىتمام الأم ما دون السنة وبحاجة لرعاية أعمارىملان 
 حق حضانة الابن الأم أعطى الشخصية العراقي قد الأحوال لان قانون أوبيم 
 قادرة عمى رعايتو لغاية سن الخامسة عشر من العمر فيسمح أمينة تكون أنشرط 

من الأطفال عاشوا % 17.5، و (1)أبويولو الاختيار في البقاء مع من يشاء من 
 كمييما لحدوث الانفصال داخل المنزل وىنا يحظى الطفل برعاية وألام الأبمع 

 بالرغم من وجود المشكلبت التي تصل حد الآخرين من معيشتو مع أكثرواىتمام 
 عمى الأم لعدم قدرة الأبمن الأطفال كانوا مع % 16.2العنف والانفصال بينيما و

 النسبة لمن كان يعيش معيم الطفل تقل كمما أن عمييم، ويلبحظ والإنفاقرعايتيم 
 مؤسسات أوفي دور الدولة % 2.5عاشوا مع غرباء و % 3.7بعدت درجة القرابة 

 يقمل أن والقمق من الأىلالرعاية الاجتماعية وىي نسبة ضئيمة تدل عمى خوف 
.   ليمالآخرين يتسبب في لوم أوىذا من مكانتيم الاجتماعية ويؤثر في سمعتيم 

% 26.2 مع طفميا وقت وفاتو الأم نسبة تواجد أنيلبحظ من الجدول 
رغم صعوبة ظروفيا الاقتصادية والاجتماعية % 15 بنسبة الأباكبر من 

 احتياجاً ليا من أكثر والطفل الأم في حضانة أغمبيتيموالمعاشية، ويرجع ىذا لان 
 مع بعضيما والأميات الآباءتواجد % 13.8 عند تردي حالتو الصحية و الأب

 وقعوا تحت لأنيم أمالم يتواجد أي منيما مع الطفل، % 45وقت وفاتو يقابميا 
 قد يكون ناجماً عن عدم التفاىم أو النفسية جراء التفكك والأزماتضغوط الحياة 

 التواجد مع وأوقات والمسؤوليات وساعات الزيارات الأدواربينيما عمى توزيع 
 لان بعض حالات الوفاة أو الأب زوجة أو الأم لمخضوع لتأثير زوج أوالطفل، 

 معرفة مسبقة أو الحوادث، وىذا يحصل فجأة دون توقع أوسببيا الموت المفاجئ 
 . بحدوثيا

من الأطفال حدثت وفاتيم في المستشفى % 25.5 أن( 14)يبين جدول 
 التي بالأمراض لإصابتيم أووىذا قد يكون سببو عدم وجود من يرعاىم في المنزل 

 وجود الطفل بحالتو المرضية أنتتطمب عناية ومتابعة طبية مستمرة، فضلًب عن 

                                                 

 . 1، ص1978-8-7، في 2667جريدة الوقائع العراقية، وزارة العدل،  العراق، العدد ( 1)
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 بين الوالدين تؤثر إضافية يخمق مشكلبت أنفي المنزل يثير التوتر ومن المحتمل 
 مقاومة المرض، ولان اغمب حالات الوفاة أوفي الطفل وتقمل من رغبتو في الحياة 

 ييرع الوالدان إلى أن حوادث مفاجئة، فمن الطبيعي أو أمراض ناجمة عن أما
 المستشفى المكان المحايد الوحيد أنالمستشفى وىناك تحدث الوفاة، فضلًب عن 

 المطمقين معاً نوعاً من الشرعية أو المنفصمين وألام الأبالذي يضفي عمى بقاء 
 منزل من يعيش معيم الطفل و أو ليست كبيت احدىما الآخرين القبول من أو

 أو في دور الدولة أو كالشارع أخرى أماكنمن الأطفال حدثت وفاتيم في % 8.7
 .للؤسرة صمة بأيةفي منزل غرباء لا يمتون 

 أثناءتحممت مسؤولية رعاية الطفل % 31.2 بنسبة الأم أن( 15)يوضح جدول 
 يعمل أنلان الرجل في الغالب عميو % 12.5 بنسبة الأب من أكثرمرضو 

 أكثر قدرة عمى رعاية الطفل، وىو أكثر بحكم غريزتيا ولأنيا، الأموالأطفال برعاية 
 الأمراض تجعل من أن الأم بإمكانتعمقا واحتياجاً ليا عند المرض، فضلب عن انو 

 عرفت إذا تقمل من تأثيرىا السيئ في الطفل الأقل عمى أوالخطيرة اقل خطورة 
 إلى الصبر والخبرة في التعامل الأب يفتقد في حينكيف تمرضو وترعاه صحياً، 

تحمل كلب الوالدين مسؤولية رعاية % 11.2مع الطفل ورعايتو خلبل مرضو و 
 في حين دليل عمى تفاىميما، أوالطفل وىذا ناجم عن وجودىم في مسكن واحد 

 قد اخذ عمى عاتقو مسؤولية رعايتيم الأب أو الأمحد من أمن الأطفال لا % 45
والذي جاء  ( الخاصةبأمورهانشغال كل منيما ) بسبب إما، (16نظر جدول ي)

، فالطفل المريض لا يستحوذ عمى جل اىتمام %34.6 بنسبة الأولىبالمرتبة 
والديو بل عمى جزء صغير وسط الكم اليائل من المشاكل اليومية كالانشغال 

 الانشغال أو بالأطفال من الزواج الثاني، أو تنظيم حياتيم بإعادة أوبالمشاكل 
.  الخ…  بالبحث عنو أوبالعمل 

( الآخرعدم رغبة أي منيا برؤية )% 29.9وجاء في المرتبة الثانية بنسبة 
 (الخ…الطلبق، الانفصال، الخلبفات ) ما يترتب عمى التفكك أونتيجة لما يسبق 

 نفسياً سيئاً، أثراً من الشجار ومن مشكلبت اجتماعية واقتصادية وقانونية تركت 
 أو وعدم الرغبة الآخروأدت إلى شعور كل منيما بالحقد والكراىية تجاه الطرف 
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 والذكريات الأحزان من تجدد أو خوفاً من تجدد الخلبفات إماالقدرة عمى رؤيتو، 
 حياتو وحل بالمرتبة أووالمؤلمة حتى ولو كان ىذا عمى حساب صحة الطفل 

لرعاية الطفل خلبل مرضو،  (الآخراتكال كل منيما عمى )% 21.1الثالثة بنسبة 
 زوجيا أو تعويده من زوجتو أو تنشئتو الأسرية اتكالية أو نتيجة لان شخصيتو إما

لقاء بين الوالدين الأدوار من جراء عدم تحديد أوعمى ذلك   المسؤولية عمى وا 
 لمقيام بواجباتو تجاه الآخر بما يؤدي إلى اعتماد كل منيما عمى الآخرالطرف 

 وحيداً بدون رعاية، وحل في المرتبة إبقائوالطفل المريض وبالتالي قد يؤدي إلى 
 في الآخرين منيا التيرب والاعتماد عمى أخرىأسباب % 14.4الرابعة بنسبة 
 نتيجة لوجود الطفل في المستشفى فلب يحتاج وفقاً لوجية نظرىم أورعاية الطفل 
.  إلى رعايتيم

من الوالدين يمجان لبعضيما عند مرض % 18,8 أنيلبحظ من الجدول 
 لأنيما أو تردد من ذلك أو لمعيشتيما في منزل واحد فلب يوجد حرج إماالطفل 
 الانفصال أو للبتفاق المسبق بينيما قبل الطلبق أو معتادان عمى ذلك أومجبران 

من الوالدين لم يمجأ احدىما % 81.2عمى التعاون عند احتياج الطفل لذلك، بينما 
(  18انظر جدول ) الآتيةللآخر حتى عند تردي حال الطفل المرضية للؤسباب 

 بنسبة الأولىجاء بالمرتبة : والأصدقاء الأىلالخوف من تمقي الموم من  .1
 يكون الخوف من أن يفترض إذوىذه النتيجة جاءت عكس المتوقع، % 23.3

 حافزاً يدفع الوالدين لمتعاون مع بعضيما عند مرض الآخرينتمقي الموم من 
 الطلبق غالباً ما يحدث في أو الانفصال أنالطفل وقد لا يحدث ىذا بسبب 

اسر الزوجين، المعارف، ) الأطراف الرفض من كل أجواءمجتمعنا وسط 
 واحتياج الطفل للآخروتحذير الطرفين من احتياج احدىما  (الخ …الأصدقاء

 ليما بضرورة الصبر ومقاومة المشاكل الآخرينلكمييما، فضلًب عن نصائح 
التي تحدث ومحاولة حميا لاسيما من قبل الزوجة التي يحمميا المجتمع 

مسؤولية الحفاظ عمى الأسرة، وىذا يفسر صعوبة المجوء لبعضيما خوفاً من 
صرارىم لمنصائح والتحذيرات الإصغاءتمقي الموم جراء عدم   عمى الانفصال وا 

.   الطلبقأو
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فكل % 22.7حل في المرتبة الثانية بنسبة : العناد وعد ذلك ييدد الكرامة .2
 يكون أن عمى والإصراريحاول الاستبداد برأيو  (الأم، الأب)طرف منيما 

 والاتصال بو مما يؤدي للؤخر ىو الذي يتنازل ويبدأ بالمجوء الأخرالطرف 
إلى ابتعاد احدىما عن الاىتمام بالطفل وعدم قدرتو عمى المجوء للآخر حفاظاً 

 عدم الرغبة بتنازلو حتى ولو كان ىذا ضد مصمحة الطفل وقد أوعمى كرامتو 
 . بإيذائويتسبب 

% 21.9جاء في المرتبة الثالثة بنسبة :  الخوف من تجدد الخلبفات والمشاكل .3
والتي مضى عمييا فترة من الزمن، ولنسيان المعاناة الناجمة عن تمك 

والخوف من اتخاذ . أثناءه أو بعده أو الانفصال أوالمشكلبت قبل الطلبق 
 ذريعة لتسويغ ما يعتمل في صدر الآخر رؤية الطرف أومصمحة الطفل 

 يخمق أو من غل فيؤدي لاستفزازه لمناقشة المشاكل القديمة للآخراحدىما 
.  مشاكل جديدة

وىذا % 11.3حل في المرتبة الرابعة بنسبة : الآخرحاول احدىم ولم يستجب  .4
 الناجم عن عدم الإحباطيؤدي إلى عدم المحاولة مرة ثانية لتجنب المعاناة من 

 أولتقديم المساعدة لعلبج الطفل مادياً  (الأبلاسيما ) الآخراستجابة الطرف 
 العلبقات لإعادة مبرر أو المحاولة كحجة إعادة الخوف من تفسير أورعايتو، 

.   التمييد لمرجوع لمحياة الزوجيةأو
وينجم ذلك % 9.4جاء في المرتبة الخامسة بنسبة : التنصل من المسؤولية .5

غالباً جراء عدم المشاركة منذ البداية في تحمل مسؤولية رعاية الطفل مما 
لقاءيؤدي إلى التنصل من المسؤولية   عبئيا عمى من يكون الطفل بحضانتو وا 

 عن مسؤولياتو للبم الأبوتحميمو تبعات ما يحدث لمطفل، وغالباً ما يتخمى 
.  الحاضنة لمطفل

بما يؤدي إلى % 7.6حل في المرتبة السادسة بنسبة : الزواج مرةً ثانية .6
 أوتنصميم من مسؤولية طفميم من الزواج السابق، جراء ضغط الزوجات 

 زوج أو الأب الخوف من التعرض لممضايقات من زوجة أو الجدد الأزواج
  . بما يؤدي إلى التأثير في حياتيم الزوجية والأسرية الحاليةالأم
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 منعتيم من المجوء لبعضيم جاءت في المرتبة السابعة أخرىوىناك أسباب  .7
 الانفصال أو التسرع بالطلبق أووىي الخوف من الشعور بالندم % 3.8بنسبة 

ىانة والسخرية وعدم الرغبة في رؤية نظرات لإوخوفاً من التعرض للبستيزاء وا
.  التشفي والشماتو

من الحالات لم تعانِ من التقصير في % 26.2 أن( 19)ويلبحظ من جدول 
من الأطفال تم التقصير في % 73.8 في حين عمييم خلبل مرضيم، الإنفاق
نظر جدول ي )الأولىالذي جاء بالمرتبة  (قمة دخل الوالد) عمييم بسبب الإنفاق

 المستمزمات المعيشية والتضخم الناجم عن أسعارفارتفاع % 27بنسبة  (20
 لم يدع المجال للبدخار، فمرض الطفل يؤدي 2001زيادة الرواتب بعد عام 

 أو طالت فترة المرض إذا واضطراره للبستدانة لاسيما الأبإلى انييار ميزانية 
.   مرةً ثانيةً الأب تزوج إذا
 بسبب عدم إما% 21.8بانتظام حل بالمرتبة الثانية بنسبة  (عدم دفع النفقة)و
 في دفعيا كوسيمة * المماطمة والتياون أو عمى دفع النفقة لقمة دخمو الأبقدرة 

 عمى الطفل، وىذا ما يؤثر غالباً الإنفاق وأعباء وتحميميا مسؤولية الأمللبنتقام من 
 عمى والإنفاقفي الطفل لاعتماده عمى النفقة رغم ضآلتيا في تمبية احتياجاتو 

.  علبجو خلبل المرض
ن لأ% 21.2جاء بالمرتبة الثالثة بنسبة  (الأمعدم توفر دخل لدى )و
.  في العينة ربات بيوت ودخمين الضئيلالأمياتغالبية 

 أو والأصدقاء الأقارب من والإعانات من المساعدات إمايحصمن عميو 
وغير  (مؤقتة) وغالبييا مصادر غير منتظمة أزواجينمن النفقة المقررة لين من 

.   عمى علبج الطفلالإنفاقمضمونة مما يترتب عمييا التقصير في 
وما يترتب % 19.3بالمرتبة الرابعة بنسبة  (أخرى مرةً الأبحل زواج )و

مسكن مستقل، نفقات ) الجديدة أسرتوعمى ىذا الزواج من التزامات مالية لدعم 

                                                 

 المماطمة والتياون تحدث لعدم وجود عقوبة ضد من يقوم بذلك ونتيجة لعدم وجود متابعة (*)
 . ( لانشغاليا بظروف البمدأولضعفيا ) إمامن السمطة التنفيذية 
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مما يؤدي إلى عجز  (الخ…لتوفير احتياجات الأسرة والأطفال من زواجو الثاني 
.   تيربو من دفع نفقات الطفل المريضأوالوالد وعدم قدرتو 

 عن طريق لا إما% 10.7جاء بالمرتبة الخامسة بنسبة  (عدم الاىتمام)و
 تجاىميم لمطفل وتبرير أو من جية أطفاليم واستيتارىم بصحة وألام الأبمبالاة 

ىذا التجاىل تحت عناوين مختمفة كصعوبة الحياة، ظروف العمل القاسية، قمة 
 ىذا الطفل إسقاطالدخل، عدم اىتمام الطفل بو وعدم رغبتو برؤيتو، مما يؤدي إلى 

ابثلاظر لمث تقدم الاحظ تحقق فرضية . من حساباتو المادية وعدكّه غير موجود
 عمى  لإافثقيؤدي  لتفكك  لأسري إلى  لتقصير في ) لبحث  لتي مضمااهث 
.  ( لأطفثل  لال مرضهم
 اغمب المشكلبت الصحية التي يتعرض ليا الطفل أن( 21)يوضح جدول 

ىي في جوىرىا انعكاس لموضع الاقتصادي السيئ الذي تعيشو الأسرة المفككة 
 استمرارىا أونتيجة قمة الدخل مما يؤثر فيو من الناحية الصحية في حالة تفاقميا 

 لأىملفترة طويمة مما قد يؤدي إلى وفاتو عمى المدى البعيد، وفيما يمي عرض 
مشكمة الغذاء لم يكن مناسباً ولا )المشكلبت حسب تسمسميا المرتبي فقد جاءت 

نتيجة اعتماد الأسرة الكمي عمى الحصة % 26 بنسبة الأولىبالمرتبة  (صحياً 
 استطاعت الحصول عمييا نتيجة لحجبيا عنيم من قبل رب الأسرة إذاالتموينية 

 خاصة الأم عدم القدرة عمى استلبميا لافتقادىم أو ( بخلبً أو ضغطاً أوعناداً )
 وضرورة اكتساب بطاقة تموينية جديدة الأب لفصل الحصة عن أولمموارد المادية 

، والحصة التموينية لا الإقامة جراء تغيير محل آخر تحويميا لمركز تمويني أو
 من الغذاء المناسب لنمو الطفل لا كماً ولا نوعاً مما يؤدي إلى الأدنىتوفر الحد 

 بسوء التغذية إصابتولازمة لنموه ويؤدي إلى لافتقار الطفل العناصر الغذائية ا
 الناجمة عنيا وىذا يسبب فقدان الشيية والضعف والوىن ونقص التغذية والأمراض

.   تؤدي إلى الوفاةأنوتستمر الحمقة التي من الممكن 
% 25.3بالمرتبة الثانية بنسبة  (السكن غير الصحي)وحمت مشكمة 

حد الوالدين مع الأطفال لمسكن في المنازل أفالتفكك الأسري يؤدي إلى لجوء 
 تراكم العائلبت في المنزل الواحد إذ إيجارىاوانخفاض  القديمة نتيجة قمة دخمو
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 المعدية بشكل سريع الأمراض في حجرة واحدة مما يسيل انتشار الأفرادوتكدس 
 الرديئة والإضاءةفضلًب عن افتقارىا لمشروط الصحية لمسكن، حيث سوء التيوية 

وارتفاع نسبة الرطوبة فييا ورداءة الصرف الصحي وعدم توفر المياه النقية بما 
عدم توفر )وجاءت مشكمة ، المختمفةبالأمراض الأطفال إصابةيؤدي إلى سيولة 
 لندرتو وىذا يتطمب استيراده إما% 24.6في المرتبة الثالثة بنسبة  (الدواء المطموب

 بالغ الصعوبة عمى أمراً  ارتفاع ثمنو في حال توفره مما يشكل أومن خارج القطر 
 المادية مما قد يتسبب في وفاة الطفل جراء إمكانياتياالأسرة المفككة نتيجة قمة 

تأخر الحصول عميو او عدم الحصول عميو نيائياً،وحمت بالمرتبة الرابعة بنسبة 
 إذالاسيما  (كمفة العلبج في المستشفيات الخاصة فوق قدرة المعيل)% 24.1
، ونتيجة لافتقارىا الموارد المادية التي لا تمكنيا من الحصول عمى الأمكانت 
 الخدمات الصحية، مما يؤدي إلى وضعو في المستشفيات الحكومية التي أفضل
 والرعاية الطبية والنظافة الصحية نتيجة لازدحاميا وضرورة الحجز للؤدويةتفتقر 

 الانتظار مدة طويمة في حالة احتياج الطفل لعممية جراحية مما قد أوالمسبق 
 . يؤدي إلى وفاتو

من الأطفال كانت ىناك متابعة لحالتيم % 20 أن( 22)يوضح جدول 
من الأطفال % 80 من يقوم عمى رعايتيم بصورة دائمية و أوالصحية من والدييم 

 كانت المتابعة تتم بصورة متقطعة، أوكانوا ميممين ولم تتم متابعتيم نيائياً 
فالخلبفات والشجارات والمشكلبت التي تتعرض ليا الأسر لا تحدث بصورة دائمية 
ومستمرة بل بصورة متقطعة تتخمميا فترات استقرار يأخذىا الزوجين كفترة راحة بين 
جولات النزاعات، وفي ىذه الفترة ينتبو الوالدين إلى الطفل لرعايتو والاىتمام بو ىذا 

 عدم تذكر أو المعيشية بأمورىم وانشغاليم الأب أو الأم نتيجة لزواج أومن ناحية 
، فالمتابعة أخرى عندما تشتد حالتو المرضية من ناحية إلارعاية الطفل ومتابعتو 

 يكون انتكاساً مؤقتاً أن عدم المتابعة تجعل المرض بدلًا من أوالمتقطعة لممرض 
.  الإىمال في اتجاه الوفاة جراء الأولىبالصحة فانو غالباً ما يصير الخطوة 

  لإهمثليؤدي  لتفكك  لأسري إلى )امث تقدم يبين تحقق  لفرضية  لتي مضمااهث 
  (في صحة  لأطفثل
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من الأطفال لم يتأخر علبجيم لوجود % 32.5 أنيلبحظ من الجدول 
 لمتغاضي عن المشكلبت والاىتمام بالطفل بالدرجة أوالوعي الصحي لدى ذوييم 

 إلى وفاتيم، أدىمن الأطفال تأخر علبجيم بشكل % 67.5 في حين، الأولى
( الاعتقاد بان المشكمة الصحية سيمة وستزول لوحدىا )(24نظر جدول ي)بسبب 

للبعتقاد الخاطئ لدى بعض الناس % 24.5 بنسبة الأولىوالتي جاءت بالمرتبة 
 ربط بكاء الطفل أو الأسنان الشديد مثلب بظيور الإسيالبارتباط بعض حالات 

 مما يؤدي لمتقميل من شأن المرض وتأخير * (لمكبس)المستمر باحتمال تعرضو 
تشخيصو مما يؤدي إلى تمكن المرض منو بصورة يجعل من الصعب علبجو وىذا 

 المادي أو لتدني المستوى التعميمي أوناجم عن انخفاض الوعي الصحي لموالدين 
التي يعاني منيا  (المشاكل المستمرة)% 24.5وحمت بالمرتبة الثانية بنسبة . ليم

الوالدين جراء التفكك الأسري مما يؤدي إلى عدم الانتباه لمشاكل الطفل الصحية 
.   تضاف المشكمة الصحية لمطفل لما يعانيو الوالدانأن تجاىميا خوفاً من أو

 لمعالجتو بالسبل الأىللجوء )% 22.7وجاءت في المرتبة الثالثة بنسبة 
بدون استشارة الطبيب وسببو قمة  (الأعشاب واستعمال والأحجبةالتقميدية كالعزامة 

 لقمة دخل الوالد الذي يجعمو الأغمبالوعي وتدني المستوى التعميمي لموالدين وعمى 
 تكمفة وعدم الأقل والدواء ومحاولة تجريب العلبج الأطباء أجورعاجزا عن دفع 

 يعاني الطفل من عدم القدرة أو عندما يستشري المرض إلاالمجوء إلى الأطباء 
.  الألمعمى تحمل 

 ( المعيشةبأمورالانشغال )% 19.8وحمت في المرتبة الرابعة بنسبة 
كمحاولة تحسين الدخل، الحصول عمى عمل، محاولة توفير مسكن مستقل، 

 وعدم القدرة عمى إىمالومما يؤدي إلى . الخ… محاولة التكيف مع الوضع الجديد 
.  متابعتو وبالتالي تأخر علبجو

                                                 

اعتقاد شائع يبرر سبب بكاء الطفل المستمر وعدم سكوتو إلى كبسو جراء تعرضو :  الكبس(*)
 . لدخول امرأة نفساء وَلَدَتْ حديثاً عميو



 فراس عباس فاضل البياتي/  عبد الوهاب موسى  إيمان           الأطفال ووفيات الأسريالتفكك 

 378 

 الطفل أنمنيا  (أخرى أسباب)جاءت % 4وفي المرتبة الخامسة بنسبة 
 يكون مسرحاً يظير عميو احد الوالدين رغباتو غير المشروعة الأحيانفي بعض 

 الضغط أو الكيد لو أو الآخر بالطرف الأضرار أو لإيذاءكأن يتخذ الطفل سبباً 
 يجعل الطفل محور الصراع بينو وبين أن أو وضع الموم عميو أوعميو لمرجوع 

اممث تقدم يتضح تحقق .  بو وتأخر علبجوالأضرارغيره من الكبار بما يقود إلى 
. (يؤدي  لتفكك  لأسري إلى  لتأ ر في علاج  لأطفثل) لفرضية بمضمااهث 

حسب بل ورتبط بمستوى القدرة عمى البقاء ت مقاومة المرض لا إن
 التطعيم أىميا للؤمراضبممارسات محددة تقوي المناعة وتزيد من مقاومة الطفل 

الشيقة، - السل ، السعال الديكي - التدرن ) الطفولة المبكرة وىي أمراضضد 
 إعطاءوعدم  (الكزار، شمل الأطفال، الحصبة- الخانوق، التيتانوس - الدفتريا 

 بو الإصابةالمقاح الخاص بكل مرض في موعده المحدد يعرض الطفل لاحتمال 
من % 70 أن( 25) لوفاتو، ويلبحظ من جدول الأحيانوقد يؤدي في بعض 

 لعدم متابعة إما الصحيحة، أوقاتيا المقاحات في إعطاؤىمالأطفال المتوفين لم يتم 
 نسيان وقت المقاح في خضم أو مراجعة المركز المسؤول عن لقاح الطفل أو

 غير آخرين وجوده مع أو وألام الأب لتنقل الطفل ما بين أوالمشاكل الأسرية، 
 للبنشغال بالمشكلبت أو (الخ…، الغرباءالأقارب، الأب، أىل الأم أىل)والداه 

 في تمقيحو فضلًب عن عدم الآخر اعتماد كل منيما عمى أوالحاصمة بين الوالدين 
 المقاح وتجنب الاستفسار عن أوقاتوجود قناة للبتصال والتفاىم بينيما لمعرفة 

.  ذلك خوفاً من الاتيام بالتقصير
 آخرينمن الأطفال المتوفين تركوا مع % 70 أن( 26)ويتبين من جدول 

 عن الأم لبحث أو لمعمل الأب لذىاب إما (الخ… بعيدين، غرباء أقاربالجيران، )
كالذىاب إلى المحاكم، ) لانشغاليا بالقضايا المترتبة عمى الانفصال أوعمل 

مما يؤدي إلى عدم حصوليم عمى الرعاية  (الخ … آخرينالمحامين، استشارة 
 بسرعة إسعافيمالكافية والتغذية المناسبة وعدم الاىتمام بيم كما يفعل ذووىم وعدم 

 قد يؤدي لو أو الدواء بانتظام في حالة مرضيم لو كانوا صغار جداً إعطائيم أو
 لأنيم أوكانوا اكبر سناً إلى التذمر والامتعاض والانزعاج منيم لبقائيم لفترة طويمة 

 أو لمشارع طوال مدة غياب الوالدين ن يطردوفإما حملًب يثقل كأىميم أصبحوا
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لجمب الحصة التموينية، التزود بالنفط ) المنزلية الشاقة بالأعمالاستغلبليم لمقيام 
 المنزلية المرىقة مما يؤدي إلى بالأعمال الإناث تكميف أو( الخ… ، الغاز الأبيض

 بالضعف واليزال وسوء التغذية إصابتيم أو جسدياً إنياكيم أوتعرضيم لمحوادث 
 .بالإمراض للئصابةمما يعرضيم 

من الأطفال المتوفين تركوا لمعب في الشارع % 62 أنيوضح الجدول 
 أو( 26نظر الجدول رقم ي) لفترات طويمة الآخرينلفترات طويمة جراء تركيم عند 

 لضيق مسكن من يعيش أولتجنيبيم المشكلبت والخلبفات القائمة بين الوالدين 
وعدم  (الخ…الأب أىل، الأم أىل، كمييما، الأب، الأم )أسرىممعيم وكبر حجم 

وجود فسحة مخصصة لمعب الأطفال ولعدم توفر وسائل لمترفيو داخل المنزل 
كالتمفزيون، الستلبيت، العاب الأطفال كالسيكا والبمي ستيشن، ولمتخمص من 

 ما بين الأعمار الناجم عن لعبيم يدفعون لاسيما الأطفال في والإزعاجالضوضاء 
 البميارد مما قد أو الالكترونية الألعاب في صالات أو لمعب في الشارع 6-15

 الجارحة، الضرب المبرح جراء الشجار بالآلاتيعرضيم لحوادث الدىس، الطعن 
 جراء مناداتو ببعض العبارات المسيئة لو كابن أوالمترتب عمى المعب مع الرفاق 

 الأوساخ كانوا اقل سناً في برك المياه الآسنة وعمى إذا لمعب أوالمطمقة مثلًب، 
 . والأوبئة بالأمراض للئصابةالمتراكمة مما يعرضيم 

:  اتثئج  لبحث.  ثايثً 
تتسم الأسرة المفككة التي لدييا طفل متوفٍ بالخصائص الآتية، انخفاض 

، ازدياد نسبة البطالة فييا، انخفاض المستوى والأميات الآباء أعمارمتوسط  
التعميمي، انخفاض المستوى الاقتصادي والمعاشي، عدم استقلبلية السكن، كبر 

.  حجم الأسرة
عمى الذكور بنسبة % 64 في الأسر المفككة بنسبة الإناثازدياد وفيات  .1

36 .%
 للؤسباب المباشرة لوفيات الأطفال بنسبة الأولى جاءت بالمرتبة الأمراض إن .2

%.  7.5ثم الموت المفاجئ بنسبة % 23.7والحوادث بنسبة % 68.8
.   التفكك الأسري تأثيراً سمبياً في الأطفالأنواع أكثر الطلبق أنتبين  .3
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 عمى التفكك و أشيرمن الأطفال حصمت وفاتيم بعد اقل من ستة % 45 .4
بعد اقل من سنة، مما يدل عمى وجود علبقة بين التفكك الأسري % 35

.  ووفيات الأطفال
 وقت وفاتيم الأب أو الأممن الأطفال المتوفين لم يتواجد معيم أي من % 45 .5

.  ولم يكونوا مسؤولين عن رعايتيم وقت المرض
.   عمييم خلبل مرضيمالإنفاقمن الأطفال تم التقصير في % 73.8 .6
 أومن الأطفال لم تتم متابعة حالتيم الصحية من قبل والدييم نيائياً % 80 .7

.  تمت بصورة متقطعة
.   إلى وفاتيمأدىمن الأطفال تأخر علبجيم مما % 67.5 .8
من الأطفال لم يتم تمقيحيم من قبل والدييم في الوقت المحدد، وتركوا % 70 .9

.   لفترات طويمةآخرينمع 
.  والأمراضمن الأطفال تركوا لمعب في الشارع ليكونوا عرضة لمحوادث % 62 .10
ىم لم يكن ؤغذا% 26 في صحتيم أثرتعانى الأطفال من مشاكل مادية  .11

لم يتوفر الدواء % 24.6سكنيم غير صحي، % 25.3صحياً ولا مناسباً 
ن كمفة العلبج لألم يدخموا لممستشفيات الخاصة % 24.1المطموب لعلبجيم 

.  بيا عالية
:   لمقترحثت ا لتاصيثت.  ثل ثً 

:  افقثً لاتثئج  لبحث اقترح  لآتي
 المدينة لمتابعة الأسر التي تعاني أحياء مكاتب لمبحث الاجتماعي في إنشاء .1

 الأقل عمى أومن مشاكل وخلبفات ولمساعدتيا عمى حميا قبل تفاقيما 
.  التخفيف من حدتيا عمى حياة الأطفال

 مكاتب لمخدمة الاجتماعية في مستشفيات الأطفال لعمل دراسة حالة إنشاء .2
 تحويميم أو وحجزىم في المستشفى أسرية الذين يعانون من مشاكل للؤطفال

.   لن يحظوا بالرعاية في منازليم المفككةأنيم تبين إذالدور الدولة 
 جياز لحماية الأسرة متكون من مجموعة من الاختصاصات بإنشاءالتفكير  .3

:  الاجتماعية والنفسية والطبية يعمل عمى
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 البحوث والدراسات اللبزمة لبيان الآثار السمبية لمتفكك الأسري في أعداد. أ
.  الأطفال وصحتيم

 الاجتماعي في الحفاظ عمى الأسرة متكاممة الإرشاد يساىم عن طريق إن. ب
 عمى اقل تقدير استمرار علبقاتيا وتعاونيا بعد التفكك لضمان رعاية أو

.  الطفل
 في أخصائيين الذين يعانون من التفكك الأسري من قبل الآباءتأىيل . ج

 إلى كيفية التعامل مع الأطفال المرضى لإرشادىمالخدمة الاجتماعية الطبية 
.  ورعايتيم

 وبيذا أسرتيا ودعميا في حالة تفكك الأم لإعانة الأميات صندوق إنشاء .4
 ولإعطاءيتسنى حماية الطفل من العوز وتمبية احتياجاتيم في حال المرض 

.  المباشر عمى رعاية الأطفالوالإشراف القدرة عمى البقاء في المنزل الأم
يبين مهاة  لا لدين   (2)جدال  يبين عمر  لا لدين   (1)جدال 

  لأم  لأب لمهاة    لأم  لأب  لبمر
%  لبدد %  لبدد  %  لبدد %  لبدد 

 19 15 20 15موظف    27.5 22 17.5 13 15-24
 2 2 30 23كاسب    47.5 38 52 40 25-34
عاطل   19 15 17.5 13 35-44

 79 63 50 38ربة بيت  
45-54 10 13 5 6  

76المجموع 
 100 80 100 76المجموع   100 80 100 *

 

يبين  لد ل  لشهري لما لدين   (4)جدال  يبين  لتحصيل  لدر سي لما لدين   (3)جدال 
 لتحصيل 
 لدر سي  

 لد ل     لأم  لأب
 لشهري  

  لأم  لأب
%  لبدد %  لبدد  %  لبدد %  لبدد  

  18.7 15 11.8 9  أمي
  26.2 21 15.7 12يقرأ ويكتب  77 62 46 35 14-45

                                                 

(
*

  . الأب من الأسر مفككة بسبب وفاة 4ن لأ 76 الآباءمجموع  ( 
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  38.8 31 44.7 34ابتدائية  
  13.8 11 15.7 12ثانوية   11 11 24 18 46-75

 أوجامعة 
-76  2.5 2 11.8 9ماجستير 

105 23 30 7 9 

 100 80 100 76المجموع    100 80 100 76المجموع  

  لطفل أسرةيبين حجم  (6)جدال  يبين ااع  لسكن اعثئديته   (5)جدال 
 لمتافي  

%  لبدد حجم  لأسرة      لأم  لأبااع  لسكن    %  لبدد %  لبدد 
 12.5 10 4-2  13.7 11 11.8 9مشترك  ممك  

 21 17 7-5  10 8 9.2 7مستقل  
 44 35 10-8  67.5 54 64.5 49مشترك    إيجار

 22.5 18 13-11  8.7 7 14.5 11مستقل  
 100 80المجموع    100 80 100 76المجموع  

  لأطفثل عاد فثتهم أعمثريبين  (8) جدال  لمتافى            يبين جاس  لطفل  (7)جدال 
%  لبدد جاس  لطفل 

 36 29ذكور 
 64 51 إناث

 100 80المجموع 
 

%  لبدد  لبمر 
 40 32دون السنة 

 16.2 13دون الخامسة - 1
 12.5 10دون العاشرة - 5

 31.2 25دون الخامسة عشر - 10
 100 80المجموع 
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ياضح  لسبب  لمبثشر لمافثة  (9)جدال 
 لتسمسل  لمرتبي %  لبدد  لسبب  لمبثشر لمافثة 

 1 68.8 55 الأمراض
 2 23.7 19الحوادث 

 3 7.5 6الموت المفاجئ 
 --- 100 80المجموع 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

يبين  لفترة  لزماية بين  لتفكك  لأسري اافثة  لطفل  (11)جدال 
 

 

 
 

%  لبدد  بثلأشهر لفترة  لزماية 
1-6 36 45 
7-12 28 35 
13-18 7 8.7 
19-24 6 7.5 
25-30 3 3.8 

 100 80المجموع 

يبين حثلة  لتفكك  لأسري  لتي عثشهث  لطفل  (10)جدال 
حثلة  لتفكك  لتي عثشهث 

 لطفل 
 لتسمسل %  لبدد 

 لمرتبي 
 4 5 4 حد الوالدين متوففًّ أ

 1 55 44الوالدين مطمقان 
 2 22.5 18منفصلبن بدون طلبق 
المشاكل كثيرة تصل حد 

العنف 
14 17.5 3 

 ---- 100 80المجموع 
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يبين من كثن متا جد مع  لطفل اقت افثته  (13)جدال 
من متا جد مع 
 لطفل اقت افثته 

%  لبدد 

 26.2 21 الأم
 15 12 الأب

 13.8 11كمييما 
 45 36لا احد منيما 
 100 80المجموع 

 
 

يبين من  لمسؤال عن رعثية  لطفل  لال مرضه  (15)جدال 
%  لبدد مسؤالية رعثية  لطفل 

 12.6 10 الأب
 31.2 25 الأم

 11.2 9كلبىما 
 45 36حد منيما ألا 

 100 80المجموع 

ياضح مع من كثن يبيش  لطفل  (12)جدال 
%  لبدد مع من كثن يبيش  لطفل 

 33.7 27م لأا
 16.2 13ب لأا
 17.5 14 (ملأالأب وا)كمييما 
 10 8 الأبىل أ
 10 8 الأمىل أ
 6.2 5ارب بعيدين أق

 3.7 3غرباء 
 2.5 2خرى أ

 100 80المجموع 
 

يبين مكثن افثة  لطفل  (14)جدال 
%  لبدد مكثن افثة  لطفل 

 25 20 احدىما أوبيت والديو 
 13.7 11بيت من يعيش معيم 

 52.5 42المستشفى 
 8,8 7 أخرى

  100المجموع 
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عاد مرض  لطفل  يبين مدى لجاء  لا لدين لببضهث (17)جدال 

%  لبدد مدى لجاء  لا لدين لببضهمث 
 18.8 15نعم 
 81.2 65لا 

يبين أسبثب عدم رعثية أي من  لا لدين لمطفل  لال مرضه  (16)جدال 
أسبثب عدم رعثية أي من  لا لدين لمطفل 

في مرضه 
 لتسمسل %  لبدد 

 لمرتبي 
 1 34.6 36 الخاصة  بأمورهانشغال كل منيما 

 3 21.1 22  الآخراتكال كل منيما عمى 
 2 29.9 31  الآخرعدم رغبة أي منيما برؤية 

 4 14.4 15  أخرىأسباب 
 

يبين أسبثب عدم لجاء  لا لدين لببضهمث عن مرض  لطفل  (18)جدال 
 لتسمسل %  لبدد أسبثب عدم لجاء  لا لدين لببضهمث عاد مرض  لطفل 

 لمرتبي 
 1 23.2 62 والأصدقاء الأىلالخوف من تمقي الموم من 
 6 7.6 20 أخرىالزواج مرة 

 5 9.4 25التنصل من المسؤولية 
 4 11.3 30 الآخر يستحبحدىم ولم أحاول 

 2 22.7 60العناد وعد ذلك ييدد الكرامة 
 3 21.9 58الخوف من تجدد الخلبفات والمشاكل 

 7 3.8 10 أخرىأسباب 
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بين مدى  لتقصير في  وتفثق عمى  لطفل  لال مرضه  (19)جدال 
 لتقصير في  وتفثق 

عمى  لطفل 
%  لبدد 

 73.8 56نعم 
 26.2 21لا 

 100 80المجموع 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
يبين  لمشكلات  لمثدية  لتي ا جهت  لطفل  (21)جدال 

 لمشكلات  لمثدية  لتي 
ا جهت  لطفل 

 لتسمسل %  لبدد 
 لمرتبي 

الغذاء لم يكن مناسباً ولا 
صحياً 

70 26 1 

 2 25.3 68السكن غير صحي 
 3 24.6 66الدواء المطموب غير متوفر 
كمفة العلبج بالمستشفيات 

الخاصة 
65 24.1 4 

 ---- -- ---فوق قدرة المعيل 

 
 

 عمى  لطفل عاد مرضه  لإافثقيبين أسبثب  لتقصير في  (20)جدال 
  لإافثقأسبثب  لتقصير في 
عمى  لطفل 

 لتسمسل %  لبدد 
 لمرتبي 

 1 27 56قمة دخل الوالد 
 5 10.7 22عدم الاىتمام 

 4 19.3 40 مرة ثانية الأبزواج 
 3 21.2 44 الأمعدم توفر دخل لدى 

 2 21.8 45عدم دفع النفقة بانتظام 
 

 يبين مدى المتابعة لحال الطفل الصحية (22)جدول 

%  لبدد متثببة حثل  لطفل  لصحية 
 20 16بصورة دائمية 

 61.2 49متقطعة 
 18.8 15لا توجد متابعة نيائياً 
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مث أدى إلى افثته ميبين أسبثب تأ ر علاج  لطفل  (24)جدال 
 لتسمسل  لمرتبي %  لبدد أسبثب تأ ر علاج  لطفل 

 2 24.5 42المشاكل المستمرة 
 1 29 50ن المشكمة الصحية سيمة وستزول لوحدىا أالاعتقاد ب
 4 19.8 34 المعيشة بأمورالانشغال 

 3 22.7 39 التقميدية كالعزامة بالأمور لمعالجتو الأىللجوء 
 5 4 7 أخرىأسباب 

 يبين مدى  ولتز م بثلاقت  لمحدد لتمقيح  لطفل (25)جدال 
تمقيح  لطفل في 

  لصحية  لأاقثت
%  لبدد 

 30 24نعم 
 70 56لا 

 100 80المجموع 
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يبين ترك  لطفل يمبب في  لشثرع لفتر ت طايمة  (27)جدال 
%  لبدد يمبب  لطفل في  لشثرع 

 62 50نعم 
 38 30لا 

 100 80المجموع 
 

 

 لفتر ت طايمة  لآ رينيبين ترك  لطفل مع  (26)جدال 
 % لبدد  آ رينترك  لطفل مع 
 70 56نعم 
 30 24لا 

 100 80المجموع 
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Family Disintegration and Child Mortality 
Field study 


Firas Abbas Fadhil & Iman Abdul wahab Mossa 

Abstract 
The family is concerned the unique social environment for 

man, since his birth, and whole his life. The families are not 
same, when the family  is good, organized and cohesive, 
naturally, the child’s  breeding, will be easy. While the child 
who lives in sdisinteg rated family suffer. from conflict and 
problems between the parents, it is reflected on their children 
physically, psychological and socially. This causes some 
confusion and troubles. in his life and may lead him to death.  

This research tries to study the relation between family 
disorganization and children mortality, and aims to know the 
main social characteristics  of some disorganization families 
whose children have died. The research uses quote sampling 
method for studying 80 disorganization family who has a dead  
child. It also uses interviews and questionnaires in collecting 
information  from them.  

The study comes out with some conclusions such as:  
1. The divorce is more affected types on children 

among disorganization families, as the study shows that 
55% of dead  children lived with disorganization families.  

2. There is arelation between disorganization family 
and children as this. study show that 80% of children have 
lost their life after a year of getting disorganized.  

3. The family disorganization is the main reason stands 
behind the careless of children during their illness. The 
study shows that 80% of dead children did not look after 
medically by their families.  

4. This study shows that 67.5% children have been lost 
their life. because of neglect and delaying of cure medicine.  

5. The study also notices that 70% of children does not 
get their ordinary and 62% of them living a miserable life. 
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