
 حالة 
الأمن الغذائي
والتغذية 
في العالم

 تحويل النظم الغذائية من أجل 
أنماط غذائية صحيّة ميسورة الكلفة

20
20

لم 
عا

ال
في 

ة 
ذي

غ
لت

وا
ي 

ائ
غذ

ال
ن 

م
لأ

 ا
ــة

حال
عة

را
لز

وا
ة 

ذي
غ

لأ
 ا
مة

ظ
من



تايلاند. سوق عائم على قناة في بانكوك، حيث القوارب المحلية محملة بالأغذية الطازجة.

©Mint Images :صورة الغلاف

هذا المنشور الرئيسي هو جزء من سلسلة حالة العالم التي تنشرها منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة

الاقتباس المطلوب:
منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة )المنظمة( والصندوق الدولي للتنمية الزراعية ومنظمة الأمم المتحدة للطفولة )اليونيسف( وبرنامج 
الأغذية العالمي ومنظمة الصحة العالمية. 2020. حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. تحويل النظم الغذائية من أجل أنماط غذائية 

صحيّة ميسورة الكلفة. روما، منظمة الأغذية والزراعة.
https://doi.org/10.4060/ca9692ar

إنّ الأوصاف المستخدمة وطريقة عرض المواد في هذا المنتج الإعلامي لا تعبّ عن أي رأي خاص لمنظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة )المنظمة( أو الصندوق 

الدولي للتنمية الزراعية أو منظمة الأمم المتحدة للطفولة )اليونيسف( أو برنامج الأغذية العالمي أو منظمة الصحة العالمية في ما يتعلق بالوضع القانوني أو 

التنموي لأي بلد أو إقليم أو مدينة أو منطقة، أو في ما يتعلق بسلطاتها أو بتعيين حدودها وتخومها. ولا تعبّ الإشارة إلى شركات محددة أو منتجات بعض 

المصنّعين، سواء كانت مرخصة أم لا، عن دعم أو توصية من جانب منظمة الأغذية والزراعة أو الصندوق الدولي للتنمية الزراعية أو اليونيسف أو برنامج 

الأغذية العالمي أو منظمة الصحة العالمية أو تفضيلها على مثيلاتها مما لم يرد ذكره.

ولا تعبّ الأوصاف المستخدمة وطريقة عرض المواد الإعلامية في الخرائط عن أي رأي خاص لمنظمة الأغذية والزراعة أو الصندوق الدولي للتنمية الزراعية أو 

اليونيسف أو برنامج الأغذية العالمي أو منظمة الصحة العالمية في ما يتعلق بالوضع القانوني أو الدستوري لأي بلد أو إقليم أو مجال بحري، أو في ما يتعلق 

بتعيين حدود كل منها. 

 وقد اتخذت منظمة الأغذية والزراعة والصندوق الدولي للتنمية الزراعية واليونيسف وبرنامج الأغذية العالمي ومنظمة الصحة العالمية جميع الاحتياطات 

المعقولة للتحقق من المعلومات الواردة في هذا المنشور. ومع ذلك، يجري توزيع المواد المنشورة دون ضمان من أي نوع، سواء بشكل صريح أو ضمني. وإنّ 

مسؤولية تفسير المادة الإعلامية واستخدامها تقع على عاتق القارئ. ومنظمة الأغذية والزراعة والصندوق الدولي للتنمية الزراعية واليونيسف وبرنامج الأغذية 

العالمي ومنظمة الصحة العالمية ليست مسؤولة، في أي حال من الأحوال، عن الأضرار الناجمة عن استخدامها.

ISSN 2663-8703 (طباعة) 

ISSN 2663-8711 (عبر الانترنت) 

ISBN  978-92-5-132905-4 
© FAO 2020

بعض الحقوق محفوظة. ويتاح هذا العمل بموجب ترخيص المشاع الإبداعي – نسب المصنف - غير التجاري - الترخيص بالمثل 3.0 لفائدة 
 (CC BY-NC-SA 3.0 IGO; https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/3.0/igo) .المنظمات الحكومية الدولية

بموجب أحكام هذا الترخيص، يمكن نسخ هذا العمل، وإعادة توزيعه، وتكييفه لأغراض غير تجارية، بشرط التنويه بمصدر العمل على نحو 
مناسب. وفي أي استخدام لهذا العمل، لا ينبغي أن يكون هناك أي اقتراح بأن المنظمة تؤيد أي منظمة، أو منتجات، أو خدمات محددة. ولا 

يسمح باستخدام شعار المنظمة. وإذا تم تكييف العمل، فإنه يجب أن يكون مرخصا بموجب نفس ترخيص المشاع الإبداعي أو ما يعادله. 
وإذا تم إنشاء ترجمة لهذا العمل، فيجب أن تتضمن بيان إخلاء المسؤولية التالي بالإضافة إلى التنويه المطلوب: “لم يتم إنشاء هذه الترجمة 

من قبل منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة. والمنظمة ليست مسؤولة عن محتوى أو دقة هذه الترجمة. وسوف تكون الطبعة الإنجليزية 
الأصلية هي الطبعة المعتمدة.”

وتجرى أي وساطة تتعلق بالنزاعات الناشئة بموجب الترخيص وفقا لقواعد التحكيم للجنة الأمم المتحدة للقانون التجاري الدولي المعمول بها 
في الوقت الحاضر.

مواد الطرف الثالث. يتحمل المستخدمون الراغبون في إعادة استخدام مواد من هذا العمل المنسوب إلى طرف ثالث، مثل الجداول، والأشكال، 
والصور، مسؤولية تحديد ما إذا كان يلزم الحصول على إذن لإعادة الاستخدام والحصول على إذن من صاحب حقوق التأليف والنشر. وتقع 

تبعة المطالبات الناشئة عن التعدي على أي مكون مملوك لطرف ثالث في العمل على عاتق المستخدم وحده.

 المبيعــات، والحقــوق، والترخيــص. يمكــن الاطلاع على منتجات المنظمــة الإعلامية على الموقع الشــبكي للمنظمة
 .publications-sales@fao.org ويمكن شراؤها من خلال (www.fao.org/publications) 

 .www.fao.org/contact-us/licence-request  :وينبغي تقديم طلبات الاستخدام التجاري عن طريق 
copyright@fao.org. :وينبغي تقديم الاستفسارات المتعلقة بالحقوق والترخيص إلى



20202020

 تحويل النظم الغذائية من أجل
أنماط غذائية صحيّة ميسورة الكلفة

منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة
روما، 2020

  حالة
  الأمن الغذائي
  والتغذية
في العالم

IS
S

N
 2

66
3-

87
03



viii تمهيد	
xi المنهجية	
xiii شكر وتقدير	
xiv الرسائل الرئيسية	
xvi موجز	

الجزء الأول
 الأمن الغذائي والتغذية

11 حول العالم في عام 2020  	
 1−1 التقــدم المحــرز نحــو تحقيق المقاصد 

3 المتعلقــة  بالجــوع وبانعــدام الأمــن الغــذائي	

 1−2 التقــدم نحــو تحقيق الغايــات العالمية
26 الخاصــة بالتغذيــة	

 1−3 العلاقــة الحرجــة بين الأمن الغــذائي والنتائج
 في مــا يخــص التغذية: اســتهلاك الأغذية وجودة

40 النمــط الغــذائي	

61 1−4 الاســتنتاجات	

الجزء الثاني
 تحويل النظم الغذائية لتوفير أنماط 

6363 غذائية ميسورة الكلفة للجميع	
 2−1 كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية والقدرة 

65 عــى تحمّلهــا في مختلــف أرجــاء العــالم	

 2−2 التكاليــف الصحيــة والبيئية المســتترة
92  لمــا نتناولــه 	

 2−3 مــا هي الدوافــع الكامنة وراء
115 كلفــة الأغذيــة المغذيــة؟	

 2−4 سياســات خفــض كلفة الأغذية 
 المغذيــة وضمان التكاليف الميســورة 

138 للأنمــاط الغذائيــة الصحيــة	

163163 الملاحـق	

الملحق 1 ألف
164 الجــداول الإحصائيــة الخاصــة بالجــزء الأول	

الملحق -1باء
 ملاحظــات منهجية بشــأن مؤشرات

190  الأمــن الغــذائي والتغذيــة	

الملحق 2
202 المنهجيــات − الجــزء الأول	

الملحق 3
214 وصــف القســم 2−1 وبياناتــه ومنهجيتــه	

الملحق 4
 الخطــوط التوجيهيــة القطرية بشــأن النظــم الغذائية
 القائمــة على الأغذية  والمســتخدمة في حســاب كلفة 

231 النمــط  الغــذائي الصحــي	

الملحق 5
236 الجــداول والأشــكال الإضافيــة التابعــة للقســم 1−2	

الملحق 6
241 تعريــف مجموعــات البلــدان	

الملحق 7
242 وصــف القســم 2−2 وبياناتــه ومنهجيّتــه	

الملحق 8
 تكاليــف مخاطــر الأنماط الغذائيــة على صعيد

248  الصحــة وتغــرّ المنــاخ	

الملحق 9
253 مــرد المصطلحــات	

258258 الهوامش	

| ii |

المحتويات



الجداول
 1 معدل انتشار النقص التغذوي في العالم 

9 في الفترة 2019−2005	

 2 عدد الذين يعانون من النقص التغذوي 
11 في العالم في الفترة 2019−2005	

 3 معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي 
على المستوى الشديد فقط، وعلى المستوى 

 المعتدل أو الشديد، المقاس على أساس 
 مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، 

20 في الفترة 2019−2014	

 4 عدد الأشخاص الذين يعانون من انعدام
 الأمن الغذائي الشديد على المستوى الشديد 

 فقط، وعلى المستوى المعتدل أو الشديد، 
المقاس على أساس مقياس المعاناة من انعدام 

21 الأمن الغذائي، في الفترة 2019−2014	

5 أهداف التغذية العالمية التي أقرتها جمعية 
26 الصحة العالمية وتمديدها إلى عام 2030	

 6 أغلب الأقاليم تحرز بعض التقدم، 
ولكن ليس بالقدر الكافي لتحقيق الأهداف 
العالمية؛ ولا يمضي أي إقليم فرعي في المسار 
 السليم نحو تحقيق هدف انخفاض الوزن 
 عند الولادة، كما أن السمنة لدى البالغين 

30 تتفاقم في كل الأقاليم الفرعية	

 7 النسبة المئوية للنساء بين 15 و49 عامًا 
 اللواتي يحققن الحد الأدنى للتنوع الغذائي

 للنساء )≤ 5 مجموعات غذائية( خلال 
 الساعات الأربع والعشرين السابقة على

  المقابلة، بحسب مكان الإقامة في 
53 الحضر/الريف والشريحة الخمسية للثروة	

8 كلفة النمط الغذائي الصحي أعلى بنسبة 
60 في المائة من كلفة النمط الغذائي الملائم من 

حيث المغذّيات وحوالي خمسة أضعاف كلفة 
 النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة

77 الغذائية في عام 2017	

9 أكثر من 3 مليارات شخص في العالم لم يكن 
 بوسعهم تحمّل كلفة نمط غذائي صحي 

85 في عام 2017	

 10 كلفة النمط الغذائي الصحي مماثلة 
 للمتوسط العالمي ولكن نسبة الأشخاص

الذين لا يمكنهم تحمّلها أعلى بكثير في البلدان 
 التي تعاني من

87 أزمات ممتدة	

11 يمكن للتحوّل إلى الأنماط الغذائية الصحية 
 التي تراعى فيها اعتبارات الاستدامة أن 

 يساهم في الحد من الآثار البيئية على 
105 استخدام الأراضي والطاقة والمياه 	

 12 التقلبات الموسمية في أسعار الغذاء 
 تبلغ أعلى مستوياتها في الفاكهة والخضار 

 في سبعة بلدان مختارة في أفريقيا 
123 	)2012−2000(

 13 معاقبة الإنتاج الزراعي في البلدان 
 المنخفضة الدخل ودعمه في البلدان 

 المتوسطة والمرتفعة الدخل 
132 	)2016−2005(

 14 أكثر ما تدعمه الحكومات على 
نطاق العالم إنتاج السكر والأرز والمنتجات 
الحيوانية من خلال التدخلات، بينما تضر 
بإنتاج الفاكهة والخضار الغنية بالمغذيات 

133 	)2016−2005(

 ألف1-1 التقدم المحرز باتجاه تحقيق 
أهداف التنمية المستدامة والمقاصد العالمية 

الخاصة بالتغذية: أي انتشار النقص التغذوي 
وانعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد، 

 وأشكال محددة من سوء التغذية، 
 والرضاعة الطبيعية الخالصة وانخفاض 

164 الوزن عند الولادة	

ألف1-2 التقدم المحرز باتجاه تحقيق أهداف 
التنمية المستدامة والمقاصد العالمية الخاصة 
 بالتغذية: عدد الأشخاص المتأثرين بالنقص 
 التغذوي وبانعدام الأمن الغذائي المعتدل 

 أو الشديد وبأشكال محددة من سوء التغذية؛ 
وعدد الرضّع الذين يحظون بالرضاعة الطبيعية 

 الخالصة وعدد الأطفال الذين يعانون من
177 انخفاض الوزن عند الولادة	

ألف2-1 قواعد الرصد وتصنيف التقدم نحو 
تحقيق المقاصد التغذوية الستة على المستويين 

204 الإقليمي والعالمي المستخدمة في هذا التقرير	

ألف2-2 مصادر البيانات المستخدمة لتقييم 
 الأنماط الغذائية: مواطن قوتها وضعفها في 

208 ما خص التقييم العالمي	

ألف2-3 تصنيفات المجموعات الغذائية 
210 المستخدمة في التحليل	

ألف3-1 قيم المتناول من المغذيات لامرأة 
216 مرجعية تبلغ 30 سنةً من العمر	

 ألف3-2 كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة 
والقدرة على تحملها بحسب البلدان )170 بلدًا( 

 والأقاليم ومجموعات دخل البلدان 
223 وعدد السكان )بالملايين( في عام 2017	

ألف3-3 تقديرات الحد الأعلى والأدنى للنسبة 
 المئوية من الأشخاص غير القادرين على تحمل 

 كلفة كل نمط غذائي وعددهم )بالملايين( 
 بحسب الإقليم ومجموعة دخل البلد 

229 في عام 2017 	

ألف4-1 الخطوط التوجيهية بشأن النظم 
 الغذائية القائمة على الأغذية والمستخدمة 

233 في حساب كلفة نمط غذائي صحي	

 ألف5-1 تقديرات متوسط المرونة 
236 السعرية لكل من المجموعات الغذائية	

| iii |

الجداول والأشكال والإطارات



الجداول والأشكال والإطارات

 9 معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي لدى 
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الأشكال
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 ألف7-2 نبذة عن معدل استهلاك الأغذية 
 للفرد الواحد )غرام/يوم( والمتناول من 
 الكيلو سعرة )كيلو سعرة/يوم( بحسب

 سيناريو النمط الغذائي في عام 2010 − 
245 على المستوى العالمي	

ألف8-1 مساهمة عوامل المخاطرة المتصلة 
 بالنمط الغذائي والوزن كنسبة مئوية في خفض 

عدد الوفيات عام 2030 عند الانتقال من النمط 
الغذائي المرجعي إلى الأنماط الغذائية الصحية 

249 الأربعة البديلة − على المستوى العالمي	

3 معدل انتشار النقص التغذوي في آسيا بحسب 
 الإقليم الفرعي، إضافة إلى التوقعات حتى 
 عام 2030. لقد خرجت آسيا الغربية عن 
 المسار المطلوب في الماضي القريب، وهي 

 الإقليم الفرعي الوحيد في القارة حيث يتوقع 
12 أن يزيد معدل انتشار النقص التغذوي	

4 معدل انتشار النقص التغذوي في أمريكا 
اللاتينية والبحر الكاريبي بحسب الإقليم الفرعي، 

إضافة للتوقعات حتى عام 2030. وتشير 
 التوقعات إلى التقارب بين أمريكا الوسطى، 

حيث يتُوقع أن يزيد النقص التغذوي، والبحر 
 الكاريبي، الذي يتُوقع أن ينخفض فيه 

15 النقص التغذوي	

 5 في حال استمرار الاتجاهات الأخيرة، فإن 
توزيع الجوع في العالم سيتغيّ بصورة ملحوظة 

 جاعلاً أفريقيا الإقليم الذي فيه أكبر عدد 
16 يعاني من النقص التغذوي في عام 2030	

6 شرح مستويات شدة انعدام الأمن الغذائي 
المقاسة على أساس مقياس المعاناة من انعدام 

 الأمن الغذائي في المؤشر 2−1−2 لأهداف
19 التنمية المستدامة	

 7 انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد 
 يؤثر على ربع سكان العالم، وواصل ارتفاعه 
خلال الأعوام الستة الأخيرة. ويعاني أكثر من 

 نصف سكان أفريقيا وحوالي ثلث سكان 
أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي وأكثر من خمس 
22 السكان في آسيا، من انعدام الأمن الغذائي	

8 أكثر من نصف الأشخاص المتأثرين بانعدام 
الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد في العالم 

يعيشون في آسيا، ويعيش أكثر من ثلثهم في 
23 أفريقيا	
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18 من عام 2000 إلى 2017، ارتفعت إتاحة 
البقول وأصناف الجوز والدواجن والسمك، فيما 

زادت إتاحة اللحوم الحمراء بنسبة كبيرة لدى 
48 البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا	

19 في الفترة من 2000 إلى 2017، ازدادت 
الكميات المتاحة من اللحوم المجهزة والبيض 
والدهون والزيوت حول العالم فيما تراجعت 

49 الكميات المتاحة من السكّر	

 20 حصة المجموعات الغذائية المختلفة 
 المتاحة للاستهلاك البشري تتفاوت باختلاف 

 فئات البلدان المصنفة بحسب الدخل:
51 لمحة عن عام 2017	

 21 مستوى التنوع الغذائي أفضل بين أطفال 
54 أسر المناطق الحضرية والعائلات الميسورة	

 22 نسبة الأطفال الذين تتراوح أعمارهم 
 بين 6 أشهر و23 شهراً الذين يتناولون أغذية 

من أقل عدد من المجموعات الغذائية. ولا 
 يستوفي حاليًا السواد الأعظم من الأطفال 

 الذين تتراوح أعمارهم بين 6 أشهر 
55 و23 شهراً الحد الأدنى للتنوع الغذائي	

 23 معظم الأطفال في العالم يستهلكون 
 الحبوب والجذور والدرنات فيما تتناول قلة 

56 من الأطفال الأغذية اللحمية أو البيض	

24 مع اشتداد انعدام الأمن الغذائي يتدنى 
استهلاك الأغذية والمتناول من الطاقة الغذائية، 

فيما تشكّل الأغذية الأساسية حصةً أكبر من 
59 النمط الغذائي	

25 عدم القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي 
صحي مرتبط ارتباطاً وثيقًا بانعدام الأمن الغذائي 

 وبمختلف أشكال سوء التغذية، بما في ذلك 
68 تقزم الأطفال والسمنة لدى البالغين 	

 26 مرونة الطلب على المنتجات الغذائية 
 بالنسبة للدخل تميل إلى أن تكون أكبر في 

71 البلدان التي يكون دخل الفرد فيها أدنى 	

27 منتجات الألبان والفاكهة والخضار والأغذية 
الغنية بالبروتينات هي المجموعات الغذائية 

 الأعلى كلفة من أجل الحصول على نمط 
79 غذائي صحي في العالم في عام 2017 	

28 النمط الغذائي الصحي غير ميسور الكلفة 
 للفقراء في كل إقليم من أقاليم العالم في 

81 عام 2017 	

 29 كلفة النمط الغذائي الصحي في معظم 
 بلدان الجنوب تتجاوز متوسط النفقات 

83 الغذائية الوطنية للفرد الواحد في عام 2017	

 30 القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي 
ملائم من حيث المغذّيات تتباين كثيراً داخل 

العديد من البلدان بفعل التقلبات الزمنية 
89 والجغرافية في الأسعار وتفاوت الدخل	

31 للنساء الحوامل والمرضعات والفتيات 
المراهقات احتياجات أكبر من الطاقة الغذائية 
والحديد، الأمر الذي يزيد كلفة النمط الغذائي 

 الملائم من حيث المغذّيات: دراستان للحالة 
91 في بوروندي وأوغندا	

32 مقارنة بالأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية، 
يتوقع أن يؤدي اعتماد أي من الأنماط الغذائية 

 الصحية البديلة الأربعة إلى خفض معدل 
100 الوفيات بشكل ملحوظ بحلول عام 2030 	

33 في ظل الأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية، 
 يتوقع أن تبلغ التكاليف الصحية المرتبطة 
 بالنمط الغذائي 1.3 ترليون دولار أمريكي 

101 في السنة في عام 2030	

34 اعتماد أي من الأنماط الغذائية الصحية 
البديلة الأربعة يمكن أن يؤدي إلى خفض 

 التكاليف الصحية المرتبطة بالنمط الغذائي 
102 بشكل كبير بحلول عام 2030	

35 اعتماد أي من الأنماط الغذائية الصحية 
البديلة الأربعة يمكن أن يؤدي إلى خفض 
 الانبعاثات المتوقعة من غازات الاحتباس 
 الحراري المرتبطة بالنمط الغذائي بشكل 

106 ملحوظ في عام 2030	

36 ستكون الزيادات في انبعاثات غازات 
 الاحتباس الحراري ضرورية في بعض البلدان 

 لتلبية الاحتياجات من الطاقة الغذائية 
108 والبروتين	

 37 الأخذ بأنماط غذائية نباتية يمكن أن 
يخفض التكاليف الاجتماعية لانبعاثات غازات 

الاحتباس الحراري بنسبة تتراوح بين 41 
109 و74 في المائة في عام 2030	

38 اعتماد أي من الأنماط الغذائية الصحية 
 البديلة الأربعة يمكن أن يؤدي إلى خفض 
 كامل كلفة الأنماط الغذائية بنسبة تتراوح 

 بين 22 و29 في المائة في المتوسط بحلول 
111 عام 2030	

 39 السياسات التجارية الحمائية تحمي 
وتحفز الإنتاج المحلي للأغذية الأساسية، مثل 

 الأرز، ولكن في كثير من الأحيان على 
 حساب الأغذية المغذية في البلدان 

134 المنخفضة الدخل	

 40 التحيُّز لإعانات المنتجين في الإنفاق العام 
على الأغذية والزراعة وتوجيه استثمارات أقل 

 نحو مكاسب الكفاءة في سلاسل إمدادات
 الأغذية )مجموعة مختارة من البلدان 

136 الأفريقية، 2017−2005( 	
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 9 الرابط بين انعدام الأمن الغذائي استنادًا إلى 
 مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، وبين 

جودة الأنماط الغذائية بحسب المقاييس الجديدة: 
57 أدلة من غانا وجمهورية تنزانيا المتحدة	

 10 وصف الأنماط الغذائية الثلاثة المستخدمة
73 في تحليل التكاليف والقدرة على تحمّلها	

11 حساب أدنى كلفة للأنماط الغذائية الثلاثة 
 المستخدمة في تحليل التكاليف والقدرة على

75 تحمّلها	

 12 حساب القدرة على تحمّل كلفة 
80 الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة	

13 تواجه البلدان التي تشهد أزمات ممتدة 
 تحديات جسيمة لتأمين القدرة على تحمّل 

86 كلفة الأنماط الغذائية الصحية	

 14 تقدير التكاليف الصحية والمرتبطة 
96 بتغيّ المناخ: البيانات والأساليب الأساسية	

15 الانتقال من الأنماط الغذائية الحالية إلى 
الأنماط الغذائية الصحية التي تراعى فيها 

 اعتبارات الاستدامة: تحقيق التوازن بين
113  الأهداف والمقايضات في إندونيسيا	

16 كيف يمكن لجائحة كوفيد-19 أن تؤثر على 
أسعار المواد الغذائية والقدرة على تحمل كلفة 

117 الحصول على الأنماط الغذائية الصحية؟	

 17 أثر السياسات والاستثمارات الحكومية 
 في الزراعة على كلفة الأنماط الغذائية الملائمة 

121 من حيث المغذيات في إثيوبيا	

 18 التغيرات الموسمية المرتبطة بالمناخ 
 والتحويلات المالية تؤثر على أسعار الأغذية 
 والقدرة على تحمل كلفة الأنماط الغذائية 

122 الملائمة من حيث المغذيات في طاجيكستان	

41 خيارات السياسات لخفض كلفة الأغذية 
 المغذية وجعل الأنماط الغذائية الصحية 

 ميسورة بقدر أكبر من خلال سياسات 
144 تكميلية لتعزيز الأنماط الغذائية الصحية 	

 ألف4-1 حساب متوسّط كلفة النمط 
الغذائي الصحي من خلال تطبيق تعاريف 

مجموعات الخطوط التوجيهية الغذائية العشرة 
في جميع البلدان على الصعيد العالمي، وأربعة 
أنماط غذائية مرجعية مختلفة وضعتها لجنة  

232 EAT-Lancet في عام 2017	

 ألف5-1 متوسط مساهمة كل من 
المجموعات الغذائية كنسبة مئوية في متوسط 

 كلفة النمط الغذائي الصحي على المستوى 

238 العالمي في عام 2017	

 ألف5-2 الكلفة للفرد في اليوم الواحد 
وحصة كل مجموعة غذائية كنسبة مئوية من 

 الكلفة الإجمالية للنمط الغذائي الصحي، 
 بحسب مجموعات دخل البلدان في 

239 عام 2017	

 ألف5-3 نسبة الأشخاص العاجزين عن 
تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الصحية الثلاثة في 

 كل بلد عام 2017 − مقارنة تكاليف
240 الأنماط الغذائية بالتوزيع الوطني للدخل	

ألف8-1 في حال بقيت الأنماط الحالية 
 للاستهلاك الغذائي على حالها، من المتوقعّ أن 

تبلغ تكاليف النمط الغذائي على صعيد الصحّة 
 1.3 تريليون دولار أمريكي عام 2030 − 

 بحسب مجموعات دخل البلدان 
249 وعنصر الكلفة	

ألف8-2 من شأن اعتماد أيّ من الأنماط 
الغذائية الصحية الأربعة البديلة أن يؤدّي إلى 

انخفاض كبير في انبعاثات غازات الاحتباس 
 الحراري المتوقعّة المتصلة بالنمط الغذائي 

251 في عام 2030	

الإطارات

1 المعلومات المحدثة عن الصين تحسّن دقة 
5 التقديرات العالمية للجوع	

2 السلسلة المراجعة لتقديرات معدل انتشار 
13 النقص التغذوي والتوقعات حتى عام 2030	

3 كيف يمكن أن تؤثر جائحة كوفيد-19 على 
17 الجوع في العالم	

29 4 تأثير جائحة كوفيد-19 على سوء التغذية	

42 5 المبادئ التوجيهية للأنماط الغذائية الصحية	

6 مقارنة الأنماط الحالية للاستهلاك بالتوصيات 
الصادرة عن الخطوط التوجيهية التغذوية الوطنية 

45 القائمة على الأغذية. دراسة حالة من بلجيكا	

 7 التأثيرات المحتملة لجائحة كوفيد-19 في 
 إتاحة الأغذية المغذية والوصول إليها 

52 وفي الجودة الإجمالية للنمط الغذائي	

 8 الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء: أدلة 
53 من ثلاثة بلدان	

ألف8-3 الكلفة الاجتماعية لانبعاثات غازات 
الاحتباس الحراري بموجب الأنماط الحالية 

لاستهلاك الأغذية لمختلف سيناريوهات تثبيت 
251 الانبعاثات في عام 2030	

 ألف8-4 تنجم ثلاثة أرباع الكلفة 
 الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس 

الحراري بموجب الأنماط الحالية للاستهلاك 
 الغذائي، عن اللحوم ومنتجات الألبان 

252 في عام 2030 	
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19 الاستثمارات العامة في شبكات الطرق في 
 مجموعة مختارة من البلدان الأفريقية يزيد
  القدرة على شراء أنماط غذائية ملائمة من 

126 حيث المغذيات	

20 تردي حالة البنية التحتية للطرق وطول 
 المسافات يتسببان في فروق كبيرة في كلفة 

الأنماط الغذائية الصحية بين مختلف أقاليم 
129 جمهورية تنزانيا المتحدة	

 21 أثــر جائحــة كوفيد-19: توصيات على 
صعيــد السياســات للحيلولة دون حدوث 
زيــادات في كلفــة الأغذية المغذية وضمان 

 إمكانيــة الحصــول على أنماط غذائية 
140 صحية بكلفة ميســورة	

22 خارطة طريق لضمان التكاليف الميسورة 
 للأنماط الغذائية الصحية − خطوات رئيسية 

141 على طريق تحويل النُظم الغذائية	

23 الاستثمار في سلاسل قيمة مصايد الأسماك 
 وتربية الأحياء المائية يسفر عن توزيع أكثر 

 إنصافاً للدخل وزيادة في الأنماط الغذائية 
148 الصحية في إندونيسيا	

24 تحرير التجارة يسُاعد على خفض كلفة الأغذية 
150 الملائمة من حيث المغذّيات في أمريكا الوسطى	

25 سلاسل إمدادات الأغذية الأكثر كفاءة تعزز 
إمكانية حصول السكان الأشد ضعفًا على أنماط 
 غذائية صحية بكلفة ميسورة في مخيم للاجئين 

152 في كينيا	

 26 نهج قائم على الحماية الاجتماعية في 
 تحسين القدرة على تحمّل كلفة الأنماط 

 154 الغذائية الصحية في السلفادور	

 27 السياسات الضريبية المنقحة التي تهدف 
 إلى معالجة القدرة على تحمّل كلفة الحد الأدنى 
من الاحتياجات الغذائية والشواغل الصحية في 

156 أفريقيا الشمالية وآسيا الغربية والجنوبية	

28 سياسات تكميلية تعُزز الأنماط الغذائية 
158 الصحية	

 29 مزيد من البحث لدعم السياسات 
 الهادفة إلى ضمان أنماط غذائية صحية 

160 ميسورة الكلفة تشمل اعتبارات الاستدامة	
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تمهيد

بعــد مضي خمس ســنوات عــى الالتزام العالمي بوضــع حد للجوع 
وانعــدام الأمــن الغذائي وجميع أشــكال ســوء التغذية، ما زلنا 
خــارج المســار الصحيــح لبلوغ هذا الهــدف بحلول عام 2030. 

وتشــر البيانــات إلى أنّ العــالم لا يحــرز تقدمًــا لا باتجاه المقصد 1 
مــن الهــدف 2 من أهــداف التنمية المســتدامة المتمثل في ضمان 

الحصــول عــى أغذية آمنة ومغذيــة وكافيــة للجميع على مدار 
الســنة ولا باتجــاه المقصــد 2 منــه المتمثل في اســتئصال جميع 

أشكال ســوء التغذية. 

وثمــة عديــد من التهديــدات المحدقة بهذا التقدم. وكشــف 
التقريــر في إصداريـْـه لعامــي 2017 و2018 عن أن النزاعات 

والتقلبــات المناخيــة والأحــوال المتطرّفة تقــوّض الجهود المبذولة 
في ســبيل القضــاء على الجوع وانعدام الأمن الغذائي وســوء 
التغذيــة. وفي عــام 2019، أظهــر التقرير أنّ حــالات التباطؤ 

والانكــاش الاقتصــادي قد أطاحت بهــذه الجهود. وفي عام 2020، 
ألقــت جائحــة كوفيــد-19 وحالات تفشي الجــراد الصحراوي غير 

المســبوقة في أفريقيــا الشرقيــة بظلالهــا على التوقعــات الاقتصادية 
بطــرق لم يكــن أحــد يتوقعها وهــذا الوضع مرشــح للتفاقم ما لم 

نتحــرك على وجــه السرعة ونتخذ إجراءات غير مســبوقة. 

وتشــر آخــر التقديرات لعام 2019 إلى أنه قبــل جائحة كوفيد-19، 
كان نحو 690 مليون شــخص، أي ما يعادل 8.9 في المائة من ســكان 

العــالم، يعانــون النقص التغذوي. وتســتند هذه التقديرات إلى 
بيانــات جديدة عن الســكان وإمــدادات الأغذية والأهم من ذلك، 

إلى بيانــات جديدة منبثقة عن دراســة اســتقصائية للأسر أمكن 
مــن خلالها مراجعة البيانات الخاصة بعدم المســاواة في اســتهلاك 
الأغذيــة بالنســبة إلى 13 بلدًا، من ضمنهــا الصين. وأدت مراجعة 
التقديــرات الخاصــة بالنقص التغذوي في الصين بالعودة إلى ســنة 

2000 إلى عــدد أقــل بكثير من الذين يعانون مــن النقص التغذوي 
عــى صعيــد العالم ككلّ. ذلك أنّ الصين تضمّ خُمس ســكان العالم. 
ومــع ذلــك، لا يزال الاتجاه الذي أفادت عنه الإصدارات الســابقة 

مــن هــذا التقريــر قائماً وهو ارتفاع بطيء في عــدد الجياع في العالم 
منــذ ســنة 2014. واتضح من خــال التقديرات الجديدة لعام 2019 

أنّ الجوع قد طال 60 مليون شــخص إضافي منذ ســنة 2014. 
وإذا مــا اســتمرّ هذا الاتجاه على حاله، مــن المتوقع أن يتخطى 

عــدد الذيــن يعانون من النقص التغذوي 840 مليون نســمة 

بحلول عام 2030. لهذه الأســباب، فإنّ العالم لا يمضي في المســار 
الســليم نحــو تحقيــق القضاء التام على الجــوع حتى بمعزل عن 

التأثــرات الســلبية المحتملــة لجائحة كوفيد-19 عــى الجوع. وتفيد 
الإســقاطات الأولية المســتندة إلى آخر التوقعــات العالمية المتاحة 

والمعروضــة أيضًــا في هذا التقرير بأنّ جائحــة كوفيد-19 قد تؤدي 
إلى التحــاق 83 إلى 132 مليون نســمة بصفــوف الذين يعانون من 

النقــص التغذوي في عام 2020. 

وبالنظــر إلى أبعــد من مســألة الجوع، اضطر عــدد متزايد من 
الأشــخاص إلى خفــض كمية الأغذيــة التــي يتناولونها وجودتها. 

وقــد عانى مليارا )2( نســمة أو مــا يعادل 25.9 في المائة من 
ســكان العــالم مــن الجوع أو لم يحصلــوا بشــكل منتظم على أغذية 

مغذيــة وكافيــة في عــام 2019. وقد يتفاقــم هذا الوضع ما لم 
نتحــرك على وجه السرعة وبشــجاعة. 

وتســاهم اتجاهــات الأمن الغذائي هذه في زيادة خطر ســوء 
التغذيــة لــدى الأطفــال ذلك أنّ انعدام الأمــن الغذائي يؤثر في 

نوعيــة النمــط الغــذائي، بما في ذلك نوعية الأنمــاط الغذائية 
للأطفــال والنســاء، وفي صحة الإنســان بطــرق مختلفة. وعليه، 

ومهــا كان تقبّــل هــذا الواقع صعبًا، لا عجــب في أن يبقى عبء 
ســوء تغذيــة الأطفــال تهديدًا محدقـًـا بالعالم: ففي عام 2019 

كانــت نســبة 21.3 في المائــة )144.0 مليوناً( من الأطفال دون 
الخامســة مــن العمر تعاني مــن التقزمّ و6.9 في المائة )47.0 
مليونـًـا( مــن الهزال و5.6 في المائــة )38.3 ملايين( من الوزن 

الزائــد، في حــن أنّ مــا لا يقلّ عــن 340 مليون طفــل كانوا يعانون 
مــن نقــص في المغذيــات الدقيقة. ولعلّ الخبر الســار هو أنّ معدل 
انتشــار تقــزم الأطفــال في العالم قــد تراجع بمعــدل الثلث بين عامي 

2000 و2019. غــر أنّ العــالم ليــس على المســار الصحيح لبلوغ 
المقاصــد العالميــة الخاصــة بالتغذيــة، بما في ذلك تلــك المتعلقة 

بالهــزال والتقــزم والوزن الزائد لدى الأطفــال بحلول عام 2030. 
فضــاً عــن كون الســمنة لــدى البالغين تشــهد ارتفاعًا في الأقاليم 

كافــة. وإنّ إســقاطات عام 2030، حتــى من دون النظر إلى 
احتــال حدوث ركــود اقتصادي عالمي، تــدق ناقوس الخطر 

وتنــذر مجــددًا بأنّ الجهــود المبذولة حاليًا غــر كافية على الإطلاق 
لوضــع حد لســوء التغذية خــال العقد القادم. 
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ومــا زال النجــاح في متناولنــا لكن فقــط إذا عملنا على ضمان 
حصــول الجميــع ليــس على الأغذية فحســب بل عــى أغذية مغذية 

تشــكل قــوام النمط الغــذائي الصحي. وقد أرادت الوكالات 
الخمــس مجتمعــة من خلال هــذا التقرير توجيه رســالة حازمة: 
إنّ الســبب الرئيــي لمعانــاة ملايين الأشــخاص في مختلف أنحاء 

العــالم مــن الجوع وانعــدام الأمن الغذائي وســوء التغذية إنما هو 
عــدم قدرتهــم على تكبّــد كلفة أنماط غذائيــة صحية. فالأنماط 

الغذائيــة الصحيــة المكلفــة وغير الميســورة الثمــن ترتبط بازدياد 
انعــدام الأمــن الغذائي وجميع أشــكال ســوء التغذية، بما في ذلك 
التقــزم والهــزال والــوزن الزائد والســمنة. وتعني الاختلالات في 
الإمــدادات الغذائيــة والافتقار إلى الدخل بســبب فقدان ســبل 

العيــش والتحويــات النقديــة نتيجــة جائحة كوفيد-19 أنّ الأسر 
حــول العــالم تواجه صعوبــات متنامية من أجــل الحصول على 

أغذيــة مغذيــة وتجعل مــن الصعب بقدر أكبر بالنســبة إلى 
الشرائح الســكانية الأشــدّ فقــرًا وضعفًا اتباع أنمــاط غذائية صحية. 

لكــن مــن غــر المقبول، في عــالم ينتج ما يكفــي من غذاء لإطعام 
ســكانه أجمعــن، أن يعجــر أكثر من 1.5 مليارات نســمة عن 

تحمــل كلفــة نمط غذائي يلبي المســتويات اللازمــة من المغذيات 
الأساســية في حــن أنّ أكثر مــن 3 مليارات نســمة عاجزون حتى 
عــن تأمــن أزهد الأنمــاط الغذائية الصحية. ويتوزّع الأشــخاص 

الذيــن يفتقــرون إلى نمط غــذائي صحي في مختلــف أقاليم العالم 
مــا يعنــي أننــا نواجه مشــكلة عالمية تعنينــا جميعًا. 

وتولـّـد كذلــك الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية مــا يطلق عليه 
تقريــر هذا العــام تســمية "التكاليف المســتترة" ويقصد بها 

التكاليــف الصحيــة )الهدف 3 مــن أهداف التنمية المســتدامة( 
وتكاليــف تغــر المنــاخ )الهدف 13 من أهــداف التنمية 

المســتدامة(. وإذا ما اســتمرت الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية 
عــى حالهــا، من المتوقــع أن تتخطــى التكاليف الصحيــة المرتبطة 

بالنمــط الغــذائي والمتصلــة بمعدل الوفيات والأمــراض غير المعدية 
المتصلــة بالنمــط الغــذائي 1.3 ترليون دولار أمريكي في الســنة 

بحلــول عــام 2030. ومن المتوقــع أن تتعدى التكاليــف الاجتماعية 
المرتبطــة بالنمــط الغــذائي نتيجة غازات الدفيئــة والمتصلة 

بالأنمــاط الغذائيــة الحاليــة 1.7 ترليون دولار أمريكي في الســنة 
بحلــول عــام 2030. وهاتان الكلفتــان المســتترتان كلتاهما لا تفيان 

بالتقديــرات الفعليــة. فالتكاليــف البيئيــة لا تراعــي التأثيرات 
البيئيــة الســلبية الأخــرى في حــن أنّ التكاليــف الصحية لا تأخذ 
في الحســبان التأثــرات الســلبية لنقــص التغذية بســبب القيود 
الناجمــة عــن البيانــات. وفي ضوء هــذه الأدلة، من الواضح أنّ 

اتبــاع أنمــاط غذائية صحية تراعي اعتبارات الاســتدامة من شــأنه 
أن يخفــض بشــكل ملحــوظ التكاليف المســتترة وأن يولدّ أوجه 

تــآزر ملحوظة مع أهــداف التنمية المســتدامة الأخرى. 

ولا بــد لنــا من النظر عــى امتداد النظام الغــذائي في كيفية 
معالجــة العوامــل التــي تؤدي إلى رفع كلفــة الأغذية المغذية. 

ويعنــي هــذا دعم منتجي الأغذية – لا ســيما صغــار المنتجين – 
مــن أجــل إيصال أغذية مغذية إلى الأســواق بكلفــة منخفضة 
والحرص على نفاذ هؤلاء الأشــخاص إلى أســواق الأغذية تلك 

وجعل أداء سلاســل الإمــدادات الغذائية مجديــة للفئات 
الضعيفــة – انطلاقـًـا مــن صغار المنتجــن وصولاً إلى مليارات 

المســتهلكين الذيــن لا يكفــي دخلهــم لتحمل كلفــة أنماط غذائية 
. صحية

ومــن الواضــح إذًا أننا أمام تحدي تحويل النظــم الغذائية بما 
يكفل عدم فرض قيود على أي أحد بســبب ارتفاع أســعار الأغذية 

المغذيــة أو الافتقــار إلى الدخل اللازم لتحمــل كلفة نمط غذائي 
صحي، بموازاة الحرص على مســاهمة الإنتاج الغذائي واســتهلاك 

الأغذية في الاســتدامة البيئية. لكن ليس من حلّ ســحري يناســب 
جميــع البلدان وســوف يتعين على واضعي السياســات تقييم 

الحواجــز الخاصة بكل ســياق وإدارة المقايضــات وتعظيم أوجه 
التــآزر – مــن قبيل المكاســب البيئية المحتملة – مــن أجل تحقيق 

عمليــات التحوّل المطلوبة.

وإننــا عــى أتــمّ الثقة من أنّ توصيات هــذا التقرير، عنــد تصويبها 
بما يناســب ســياق كل بلد من البلدان، ســوف تســاعد الحكومات 

عــى خفــض كلفة الأغذية المغذية وســتجعل الأنمــاط الغذائية 
الصحيــة ميســورة الكلفــة للجميع وســتمكّن الفئــات الضعيفة 

العاملــة في النظــم الغذائيــة من كســب دخل لائق بمــا يعزز أمنها 
الغــذائي. وســيكون هــذا منطلقًا لتحويــل النظــم الغذائية القائمة 

حاليًــا بمــا يجعلها قــادرة على الصمود ومســتدامة. ويجب أن 
تشــمل مجالات التركيز على مســتوى السياســات إعادة التوازن 
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تمهيد

بــن السياســات الزراعيــة والحوافز الزراعية وصولاً إلى اســتثمارات 
مراعيــة للتغذيــة؛ واتخاذ إجراءات على مســتوى السياســات 

عــى امتداد سلاســل الإمــدادات الغذائية مــع التركيز على أغذية 
مغذيــة مــن أجل أنماط غذائيــة صحية من أجــل خفض الفواقد 

الغذائيــة وخلــق فرص لصغــار المنتجين الضعفــاء ولغيرهم من 
العاملــن في النظــم الغذائيــة وتعزيز أوجه الكفاءة. وســتكون 
كذلــك سياســات الحماية الاجتماعيــة المراعية للتغذية أساســية 

لزيــادة القــدرة الشرائيــة والقدرة على تحمــل كلفة الأنماط 
الغذائيــة الصحيــة من جانــب الفئات الســكانية الأضعف. 

وينبغــي أيضًــا تشــجيع قيام بيئة مشــجعة من خلال سياســات 
تحسّــن، بشــكل عــام، الجودة التغذويــة للأغذية التي يتــم إنتاجها 

وإتاحتهــا في الأســواق ودعــم عملية تســويق أغذية مغذية 
ومتنوعــة وتوفــر التثقيــف والمعلومــات للتشــجيع على تغيير 

الســلوك الفــردي والاجتماعي نحو أنمــاط غذائية صحية. 

وتتــاشى هذه التوصيات على مســتوى السياســات مــع التوصيات 
الرئيســية المنبثقــة عــن عقــد الأمم المتحــدة للعمل من أجل 

التغذيــة، 2016–2025. وفي اعتقادنــا أنّ مــا يتضمنه هــذا التقرير 
من تحليل وتوصيات على مســتوى السياســات ســوف يســاعد 

أيضًــا في وضــع جدول أعــال مؤتمر القمــة الأول للأمم المتحدة 
بشــأن النظــم الغذائيــة الذي من المقرر عقده خلال ســنة 2021 

والذي سيســعى إلى تحقيق هدف شــامل يتمثل في مســاعدة 
أصحــاب المصلحــة على تكوين فهــم أفضل للخيــارات التي تؤثر 

في مســتقبل النظــم الغذائيــة وإدارتها على نحــو أفضل، بالإضافة 
إلى ضرورة تحويلهــا لإحــراز تقدم سريــع وملحوظ باتجــاه تحقيق 

أهــداف التنميــة المســتدامة بحلول عام 2030. 

وإنّ وكالاتنــا ملتزمــة التزامًا راســخًا بدعم عمليــة التحوّل هذه 
لجعــل الأنمــاط الغذائية الصحية ميســورة الكلفــة للجميع 

والمســاهمة في القضــاء عــى الجوع وانعدام الأمــن الغذائي وجميع 
أشــكال ســوء التغذية لدى الأطفال والبالغين على الســواء. 

وســوف تضمــن جهودنا حــدوث هذا التحول على نحو مســتدام، 
للأشــخاص ولكوكبنــا، وخلــق أوجه تآزر لدفــع عجلة التقدم 

بالنســبة إلى ســائر أهداف التنمية المســتدامة الأخرى.
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Gilbert F. Houngbo
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David Beasley
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تولــت شــعبة اقتصاديــات التنميــة الزراعيــة إعــداد تقريــر حالة الأمــن الغذائي في العالم 2020 بالتعاون مع شــعبة الإحصــاء التابعة إلى إدارة 
التنميــة الاقتصاديــة والاجتماعيــة ومــع فريــق مــن الخبراء الفنيين مــن منظمة الأغذيــة والزراعة للأمم المتحــدة والصندوق الــدولي للتنمية 

الزراعيــة ومنظمــة الأمــم المتحــدة للطفولــة وبرنامج الأغذية العالمــي ومنظمة الصحــة العالمية.

واسترشــدت عمليــة إعــداد التقريــر بفريــق استشــاري رفيع المســتوى يضمّ كبــار المدراء المعَيّنين مــن شركاء النشر الخمســة في الأمم المتحدة. 
وقــرّر هــذا الفريــق، بقيــادة منظمــة الأغذية والزراعــة، الخطوط العريضــة للتقرير وحــدد تركيزه المواضيعي. كــا أنهّ أشرف على فريق 

الصياغــة الفنّــي المؤلـّـف مــن خــراء من كلّ مــن الوكالات الخمس المشــاركة في النشر. وأعُدّت وثائــق معلومات أساســية فنية للاســتناد إليها 
في البحــوث وتحليــل البيانــات التي اضطلــع بها أعضاء فريــق الصياغة.

وأصــدر فريــق التحريــر عــددًا مــن النتائــج المؤقتّة، بما في ذلــك مخطط تفصيلي ومســودة أوّلية ومســودة نهائيــة للتقرير. وقام فريق 
استشــاري رفيــع المســتوى باســتعراض مســودات التقريــر والتحقــق من صحتهــا والموافقة على إصدارهــا في كلّ مرحلة من مراحــل عملية 

الإعــداد. وقــد خضــع التقريــر النهــائي لمراجعــة تقنيــة دقيقة من جانــب الإدارة العليا والخــراء الفنيّين من مختلف الشــعب والإدارات داخل 
كل وكالــة مــن الــوكالات الخمــس للأمــم المتحدة، ســواء أكان ذلــك في المقارّ الرئيســية أو المكاتب الميدانيــة. وأخيراً، خضع التقرير لاســتعراض 

تنفيــذي وتــم إقــراره من قبل رؤســاء الوكالات الخمس المشــاركة في النشر.

المنهجية
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شــارك في إعــداد تقريــر حالــة الأمن الغــذائي والتغذية في العالم 2020 كل من منظمــة الأغذية والزراعة للأمم المتحــدة )المنظمة( والصندوق 
الــدولي للتنميــة الزراعيــة ومنظمــة الأمم المتحدة للطفولة )اليونيســيف( وبرنامــج الأغذية العالمي ومنظمــة الصحة العالمية.

وتــولّ Marco V. Sánchez Cantillo، و José Rosero Moncayoإدارة المطبــوع بتوجيــه عام من Maximo Torero Cullen وبالتنســيق 
العــام مــع محــررة المطبــوع Cindy Holleman، وجميعهم من إدارة التنميــة الاقتصادية والاجتماعية في المنظمة. وقــادت عملية إعداد 

التقريــر لجنــة توجيهيــة مؤلفــة مــن ممثلــن عن الوكالات الخمس المشــاركة في النشر. وهم: Marco V. Sánchez Cantillo )الرئيس(، و 
Sara Savastano )الصنــدوق الــدولي للتنميــة الزراعية(، و Victor Aguayo )اليونيســيف(، وعارف حســن )برنامــج الأغذية العالمي(، و 

Francesco Branca )منظمــة الصحــة العالميــة(. وســاهم كل من Alessandra Garbero و Tisorn Songsermsawas )الصندوق الدولي 
 Marzella برنامــج الأغذيــة العالمي(، و( Yvonne Forsén و ،)اليونيســيف( Roland Kupka و ،Chika Hayashiو ،)للتنميــة الزراعيــة
Wüstefeld )منظمــة الصحــة العالميــة( في التنســيق وقدمــوا الدعم الفني. وقدم الرؤســاء التنفيذيون وكبار الموظفــن في الوكالات الخمس 

المشــاركة في إعــداد التقريــر تعليقات قيّمة وأعطــوا موافقتهم النهائيــة على التقرير.

 Piero القســم 1–1 بإســهام من Carlo Cafiero منظمة الأغذية والزراعة( تنســيق الجزء الأول من التقرير. وأعد( Anne Kepple وتولت
Conforti، وJuan Feng، وAdeeba Ishaq، وAnne Kepple و Sara Viviani )منظمــة الأغذيــة والزراعــة(. وتولى إعداد القســم 1–2 

 Richardو ،Julia Krasevecو ،Chika Hayashiمنظمــة الصحــة العالمية(، و( Elisa Dominguez بالاشــراك مــع Elaine Borghi
 Zita Weiseو ،Lisa Rogersو ،Katrina Lundberg اليونيســيف( بإســهام من( Vrinda Mehra و ،Roland Kupkaو ،Kumapley
Cristina Álvarez- القســم 1–3 بالاشــراك مع Anne Kepple منظمة الصحة العالمية(. وأعدت( Marzella Wüstefeld و ،Prinzo

 Isabela Sattamini و ،Trudy Wijnhovenو ،Ramani Wijesinha-Bettoniو ،Ana Moltedoو ،Marinella Cirilloو ،Sánchez
)منظمــة الأغذيــة والزراعــة(، وChika Hayashi، و Vrinda Mehra )اليونيســيف( وبإســهام من Nancy Aburto و Lidan Du )منظمة 

 Terri منظمــة الصحة العالمية( وبإســهام من( Marzella Wüstefeldو ،Karen McCollو ،Katrina Lundbergو ،)الأغذيــة والزراعــة
م José Rosero Moncayo الدعــم في مجــال التحرير والإســهامات في الجزء الأول. Ballard، و Anna Herforth. وقــدَّ

ويتضمــن تقريــر هــذا العــام تحديثــات مهمة، وخاصــة تنقيح معدلات انتشــار النقص التغذوي في الصين. ويتســم هذا التنقيــح بأهميته بالنظر 
إلى أن ســكان الصــن يشــكلون خُمــس ســكان العالم، ولذلك ســعينا إلى الحصول على تقييم مســتقل لنزاهــة نهجنــا ومنهجيتنا من أربعة خبراء 

مرموقــن:Joachim von Braun، أســتاذ التغيــر الاقتصــادي والتكنولوجــي ومدير مركز بحوث التنميــة في جامعة بون ورئيس اللجنــة العلمية 
لمؤتمــر القمــة بشــأن النُظــم الغذائية لعام 2021؛ وChristopher Barrett، أســتاذ الاقتصاد التطبيقي والإدارة والأســتاذ الدولي للزراعة في 
كليــة تشــارلز ه. دايســون للاقتصــاد التطبيقي والإدارة بجامعــة كورنيل؛ وDavid Laborde، الباحث الأول والرئيــس المواضيعي للاقتصاد 

الــكلي والتجــارة في المعهــد الــدولي لبحوث السياســات الغذائية؛ وMaria Ana Lugo، كبــرة الخبراء الاقتصاديين في الممارســات العالمية للفقر 
والإنصــاف في البنك الدولي.

وخلــص المراجعــون إلى أن نهــج منظمــة الأغذيــة والزراعة في تحديث تقديرات معامل الاختلاف في اســتهلاك الغذاء على المســتوى الوطني في 
الصــن والــذي يعتمــد على التحليل المشــرك للبيانات المســتمدة من دراســتين اســتقصائيتين أسريتــن مختلفتين، نهج صحيــح وأن المنهجية المتبعة 
ســليمة. وشــهد المراجعــون عــى ازدياد اتســاق نتائجنا المنقحة مــع الأدلة القائمة المتعلقــة بالتغذية في الصين وكذلك مــع مجموعة من مؤشرات 

التنميــة الاقتصاديــة في البلــد، بمــا يشــمل الفقر المدقع، ومعدلات انتشــار التقــزم، وتوزيع النفقات الغذائية، والازدهار المشــرك. وأكد أيضًا 
المراجعــون النظــراء أن نتائجنــا متوائمــة مــع نتائــج تحليلاتنا المســتندة إلى مختلف عمليات النمذجة الاقتصادية القياســية. وتعُــرب المنظمة عن 

بالــغ امتنانهــا للمراجعــن النظراء الذين لم يضنــوا بوقتهم وخبرتهم. 

وتولــت Cindy Holleman )منظمــة الأغذيــة والزراعــة( تنســيق الجزء الثاني من التقرير. وأعدت Cindy Holleman أيضًا القســمين 2–1 
 Caterina Ruggeriمنظمــة الأغذيــة والزراعة(؛ و( Lidan Du و ،Valentina Contiو ،Giovanni Carrasco Azzini و2–2 بإســهام مــن

 Nora Hobbs و ،Simone Gieو ،Saskia de Pee الصنــدوق الــدولي للتنميــة الزراعيــة(؛ و( Tisorn Songsermsawas و ،Laderchi

شكر وتقدير
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)برنامــج الأغذيــة العالمــي(؛ وJoyce Haddad، وKatrina Lundberg، وKaren McColl، و Marzella Wüstefeld )منظمــة الصحة 

مــت إســهامات إضافيــة من خلال ورقة معلومات أساســية من إعداد Anna Herforth، وYan Bai، وAishwarya Venkat، و العالميــة(. وقدُِّ

Alissa Ebel، و William A. Masters )جامعــة تافتــس( و Kristi Mahrt )المعهــد الــدولي لبحوث السياســات الغذائيــة(؛ وورقة معلومات 

أساســية من إعداد Marco Springmann )جامعة أوكســفورد(؛ ومن المستشــار الخاص للبحوث Harold Alderman. وتولى إعداد 

القســم 2–3 كل من Yvonne Forsen )برنامج الأغذية العالمي( بالاشــراك مع Mark Smulders )منظمة الأغذية والزراعة( وبإســهام من 

 Valentina Pernechele و ،Emiliano Magriniو ،Christian Derlagenو ،Valentina Contiو ،Giovanni Carrasco Azzini

 Saskiaالصندوق الــدولي للتنمية الزراعية(؛ و( Tisorn Songsermsawas و ،Caterina Ruggeri Laderchi؛ و)منظمــة الأغذيــة والزراعــة(

 Karenو ،Elaine Borghiبرنامــج الأغذيــة العالمــي(؛ و( Jeandamour Nkundimana و ،Nora Hobbsو ،Simone Gieو ،de Pee

 Giovanni Carrasco بإســهام من Mark Smulders 4–2 منظمة الصحة العالمية(. وأعد القســم( Marzella Wüstefeldو ،McColl

Azzini، وChristian Derlagen، وEmiliano Magrini )منظمــة الأغذيــة والزراعــة(؛ وRichard Abila، وRomina Cavatassi، و

 ،Caterina Ruggeri Laderchiو ،Joyce Njoroو ،Athur Mabisoو ،Ron Hartmanو ،Isabel de la Peñaو ،Antonella Cordone

 Marzellaو ،Karen McCollاليونيســيف(؛ و( Roland Kupka؛ و)الصنــدوق الــدولي للتنميــة الزراعية( Tisorn Songsermsawasو

Wüstefeld )منظمــة الصحــة العالميــة(؛ و Selina Chan، وSaskia de Pee، وSimone Gie، وNora Hobbs، وKelly Stablein )برنامــج 

م Marco V. Sánchez Cantillo الدعم في مجال التحرير والإســهامات في الجزء الثاني. الأغذيــة العالمــي(. وقــدَّ

وقــدم عديــد مــن الزمــاء من مختلف الوحدات والإدارات في الوكالات الخمس المشــاركة في النــر تعليقات فنية وإســهامات قيِّمة في التقرير. 

وســهَّلت عملية الموافقة التقنية على نطاق الوكالات إجراء اســتعراض فني شــامل شــارك فيه كثير من الخبراء التقنيين. ومن الصعب الإشــارة 

إلى كل الإســهامات كــا أن ذلــك يمكن أن يزيد من احتمالات إغفال إســهامات مهمة. 

وتولى كل من Juan Feng وSara Viviani المسؤولية عن إعداد البيانات المتعلقة بالنقص التغذوي والأمن الغذائي في القسم 1–1 بإسهام من 

 ،María Rodríguezو ،Ana Moltedoو ،Talent Manyaniو ،Adeeba Ishaqو ،Filippo Gheriو ،Marinella Cirilloو ،Verónica Boero

مت البيانات الداعمة من الفريق المعني بميزانيات الأغذية تحت قيادة  وعبد الستار، وفراس ياسين، وتحت إشراف Carlo Cafiero . وقدُِّ

Salar Tayyib من شُعبة الإحصاءات في منظمة الأغذية والزراعة. وتولى Richard Kumapley )اليونيسيف( المسؤولية عن توحيد بيانات 

التغذية في القسم 1–2 بإسهام من Elaine Borghi، وElisa Dominguez، وLeanne Riley )منظمة الصحة العالمية(؛ وChika Hayashi، و

Julia Krasevec، وVrinda Mehra )اليونيسيف(. وساهم كل من Tomasz Filipczuk، وFilippo Gheri، وSalar Tayyib )منظمة الأغذية 

والزراعة( في تحليل توافر الأغذية، وساهم كل من Talent Manyani، وNathalie Troubat، وفراس ياسين )منظمة الأغذية والزراعة( في تحليل 

 Williamو ،Alissa Ebelو ،Aishwarya Venkatو ،Yan Baiو ،Anna Herforth استهلاك الأغذية والأمن الغذائي في القسم 1–3. وتولى كل من

A. Masters )جامعة تافتس(، وKristi Mahrt )المعهد الدولي لبحوث السياسات الغذائية(، وMarco Springmann )جامعة أوكسفورد( و

Valentina Conti )منظمة الأغذية والزراعة( المسؤولية عن إعداد تحليل البيانات في الجزء الثاني والملاحق من 3 إلى 8.

وقــدم كل مــن Giovanni Carrasco Azzini، وAndrew Park )مستشــار التحريــر( وDaniela Verona في إدارة التنميــة الاقتصادية 

والاجتماعيــة في منظمــة الأغذية والزراعة، الدعــم في إعداد التقرير.

وقــدم فــرع اللغــات لدى منظمة الأغذية والزراعــة خدمات الترجمة بالإضافة إلى المســاهمين المذكورين أعلاه. 

وقدمــت المجموعــة المعنيــة بالنــر )فــرع المطبوعــات( التابعة لمكتب الاتصالات في المنظمــة الدعم في تحرير هذا الإصدار باللغات الرســمية 

 Juliaمنظمــة الصحة العالمية( و( Elaine Borghi الســت، وتصميمــه وتنســيق إعــداده وخدمــات الطباعة. وأعد الرســوم البيانية كل من

Krasevec )اليونيســيف(، وتولت Nona Reuter )اليونيســيف( تصميم الخرائط في القســم 1–2.

| xiii |



الرسائل الرئيسية
	ç أمكــن مــن خلال إتاحــة معلومات محدثة عــن العديد من

البلــدان إجــراء تقديــر أدقّ لمســتويات الجوع في العالم هذا 
العــام. وأمكــن على وجــه التحديد من خــال توافر بيانات 

جديــدة تيسّ الاطــاع عليها مؤخــرًا تعديل السلســلة الكاملة 
للتقديــرات الســنوية للنقــص التغذوي في الصــن التي ترقى إلى 
عــام 2000، مــا أفــى إلى خفض ملحوظ في عــدد الذين يعانون 
مــن النقــص التغذوي حــول العالم. غير أنّ ذلــك التعديل قد أكّد 
الاتجــاه الــذي أفادت عنه الإصدارات الســابقة من هــذا التقرير 

ومفــاده أن عــدد الجيــاع حول العالم آخذ في الارتفاع بشــكل 
بطــيء منذ عام 2014.

	ç تشــر التقديــرات الراهنــة إلى أن هناك 690 مليون شــخص
يعانــون الجــوع، أي 8.9 في المائة من ســكان العالم، ما يعادل 

زيادة قدرها 10 ملايين نســمة في ســنة واحدة وقرابة 60 
مليون نســمة خلال خمس ســنوات. أما عدد الأشــخاص الذين 

يعانون من انعدام الأمن الغذائي الشــديد، والذي يشــكل قياسًــا 
آخــر لتقديــر الجــوع، فيكتسي هــو أيضًا منحــى تصاعدياً. ففي 

 عــام 2019، كان نحو
750 مليون نســمة – أي حوالي شــخص واحد من أصل 

10 أشــخاص في العــالم – عرضة لمســتويات خطيرة من انعدام 
الغذائي. الأمن 

	ç لــدى تناول مجمل الأشــخاص الذيــن يعانون من انعدام
الأمــن الغــذائي المعتدل أو الشــديد، تبين مــن التقديرات أن 

حــوالي ملياريــن من الأشــخاص في العالم يحصلــون بانتظام على 
أغذيــة مأمونــة ومغذيــة وكافية في عام 2019.

	ç العــالم لا يمضي في المســار الســليم نحو تحقيــق القضاء التام
عــى الجــوع بحلول 2030. وإذا ما اســتمرت الاتجاهات الأخيرة 
عــى حالهــا، فإن عــدد الجياع ســيتخطى عتبة 840 مليون نســمة 

.2030 بحلول 

	ç يشــر تقييــم أولي إلى أنّ جائحــة كوفيد-19 قد تؤدي إلى
إضافــة مــا يــراوح بين 83 و132 مليون شــخص إلى مجموع عدد 
الذيــن يعانــون من النقــص التغذوي في العالم ســنة 2020، تبعاً 

لحالــة النمو الاقتصادي الســائدة.

	ç لا يــزال عبء ســوء التغذية بكافة أشــكاله يمثـّـل تحدياً على
المســتوى العالمــي. فبحســب التقديــرات الحالية، في عام 2019 

كان 21.3 في المائــة من الأطفال دون الخامســة مــن العمر يعانون 
التقــزم )أي 144.0 مليونـًـا(، و6.9 في المائة )أي 47.0 مليوناً( 
يعانــون الهزال فيما عانى 5.6 في المائــة )38.3 مليوناً( الوزن 

الزائد.

	ç صحيــح أن العــالم يحــرز تقدّمًا، إلا أنه لا يمضي في المســار
الصحيــح صــوب تحقيق مقاصد عامي 2025 و2030 بشــأن 

تقــزمّ الأطفــال وانخفاض الوزن عنــد الولادة والرضاعــة الطبيعية 
الخالصــة. ويلاحــظ أن انتشــار الهزال يفوق المقاصد المنشــودة. 

ولا تمــي معظــم الأقاليم في المســار الســليم نحــو تحقيق المقاصد 
المتعلقــة بالــوزن الزائد لدى الأطفال. وتشــهد معدلات الســمنة 
لــدى البالغــن ارتفاعًــا في الأقاليم كافة. وهناك حاجة ماســة إلى 

عكــس هذه الاتجاهــات التصاعدية.

	ç مــن المرجــح أن تتفاقم الحالــة التغذوية للشرائح الســكانية
الأشــد ضعفًــا جراء التداعيــات الصحية والاجتماعيــة الاقتصادية 

لجائحــة كوفيد-19.

	ç بوســع انعــدام الأمن الغــذائي أن ينتقص من جودة الأنماط
الغذائيــة، مــا يزيــد بالتالي من خطــر ظهور أشــكال مختلفة من 
ســوء التغذيــة، الأمر الــذي قد يفضي بدوره إلى نقــص التغذية 

ناهيــك عن الوزن الزائد والســمنة.

	ç تعتمــد البلــدان المنخفضــة الدخل أكثر من ســواها على
الأغذية الأساســية منهــا على الفاكهــة والخضار والأغذية 

الحيوانيــة المصــدر مقارنــة بالبلدان المرتفعــة الدخل. وفقط في 
آســيا، وعلى مســتوى العالم في البلدان المتوســطة الدخل من 

الشريحــة العليــا، تتوفــر كميات مــن الفاكهة والخضار للاســتهلاك 
البــري تكفــي لتلبيــة التوصية الصادرة عــن منظمة الأغذية 

والزراعــة ومنظمــة الصحــة العالمية التي تقضي باســتهلاك ما لا 
يقــل عن 400 غــرام منها للشــخص الواحد في اليوم.

	ç فيــا لا يــزال الحصــول على الغذاء صعبًــا، فإن تحديات
الوصــول إلى أنمــاط غذائية صحيــة أعظم بعد.
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	ç الأنمــاط الغذائية الصحية ليســت ميســورة الكلفة بالنســبة
إلى العديــد مــن الناس ولا ســيما الفقــراء في كل إقليم من العالم. 

وتشــر التقديــرات الأكــر تحفظاً إلى أن أكــر من 3 مليارات 
نســمة حــول العالم لا يســتطيعون دفــع كلفة تلك الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة. وتشــر التقديــرات إلى أن كلفة الأنماط 
الغذائيــة الصحيــة تفــوق في المتوســط خمس مرات الأنماط 

الغذائيــة التــي تلبــي فقــط الاحتياجات التغذوية مــن الطاقة عبر 
غذاء أســاسي نشوي.

	ç تتجــاوز كلفــة النمط الغــذائي الصحي الخط الــدولي للفقر
)الــذي تــم تحديده عنــد 1.90 دولارًا أمريكيًا في اليوم للشــخص 

الواحــد مــن حيث تعــادل القوة الشرائية( مــا يجعله خارج 
متنــاول الفقــراء. وتتعــدى التكاليف كذلك متوســط الإنفاق على 
الأغذيــة لمعظــم بلدان الجنوب: فــإن حوالي 57 في المائة أو أكثر 

مــن الســكان لا يســتطيعون تحمّل كلفــة نمط غذائي صحي في 
أنحــاء أفريقيــا جنــوب الصحراء الكبرى وآســيا الجنوبية.

	ç تنطــوي جميــع الأنماط الغذائية عــى تكاليف مســتترة ينبغي
فهمهــا مــن أجل تحديــد المقايضات وأوجه التــآزر المتعلقة 

بأهــداف التنمية المســتدامة الأخــرى. أما الكلفتان المســتترتان 
الأكــر حرجًــا فتتعلقــان بتداعيــات خياراتنا الغذائيــة المتصلة 
بالصحــة )الهــدف 3( والمناخ )الهدف 13( والنظــم الغذائية 

التــي تدعمها.

	ç في ضــوء الوتــرة الحالية لاســتهلاك الأغذيــة، من المتوقع أن
ترتفــع التكاليــف الصحيــة للنمط الغــذائي في ما خص معدل 
الوفيــات والأمــراض غير المعدية بمــا يفوق 1.3 ترليون دولار 

أمريــي في الســنة بحلــول 2030. ومن جهــة أخرى، من المقدر 
أن تتجــاوز التكاليــف الاجتماعيــة المتصلــة بالنمــط الغذائي الحالي 
والمترتبــة عــن انبعاثــات غازات الدفيئــة 1.7 ترليون دولار أمريكي 

في الســنة بحلول 2030.

	ç يمكــن للتحــول الانتقــال إلى أنماط غذائية صحية أن يســاهم
في خفــض التكاليــف الصحيــة والمتعلقــة بتغــر المناخ بحلول 

2030 لأن التكاليــف المســتترة لهــذه الأنماط الغذائيــة الصحية 
أدنى مــن تكاليــف أنماط الاســتهلاك الحاليــة. ومن المتوقع أن 

يــؤدي اعتــاد أنماط غذائيــة صحية إلى تخفيــض التكاليف 
الصحيــة المباشرة بنســبة تصل إلى 97 في المائة، وبنســبة 
 93 في المائــة للتكاليــف الصحيــة المباشرة وغير المباشرة 

و41–74 في المائــة للكلفــة الاجتماعيــة لانبعاثات غــازات الدفيئة 
في عام 2030.

	ç غــر أن الأنمــاط الغذائية الصحية ليســت كلها مســتدامةً كما
أن الأنمــاط الغذائيــة المصممة لغايات الاســتدامة ليســت كلها 

دومًــا صحيــةً. وهذا الفارق الدقيــق المهم ليــس مفهوما تمامًا ولا 
يتناولــه النقــاش والجدل الدائر حــول المســاهمة الممكنة للأنماط 

الغذائيــة الصحيــة في الاســتدامة البيئية.

	ç بغيــة زيــادة القدرة عــى تحمل كلفة الأنمــاط الغذائية
الصحيــة، يجــب خفــض كلفة الأغذية المغذيــة. وتبرز العوامل 

الكامنــة وراء كلفــة تلك الأنمــاط الغذائية عبر سلســلة الإمدادات 
الغذائيــة ضمــن البيئــة الغذائية وفي الاقتصاد الســياسي الذي 

يؤثــر في سياســات التجارة والإنفاق العام والاســتثمار. وســيتطلب 
تنــاول العوامــل الكامنــة وراء التكاليف تلــك تحويلات كبيرة 
في النظــم الغذائيــة مــن دون توفر حل موحــد يعالج جميع 

الحــالات، ومع اختــاف المقايضات وأوجه التــآزر للبلدان.

	ç ســيتعيّ على البلدان إعادة التوازن مجددًا بين السياســات
الزراعيــة والحوافز باتجاه اســتثمارات أكثر مراعــاة للتغذية 
وإجراءات على مســتوى السياســات عبر سلسلة الإمدادات 

الغذائيــة مــن أجل خفض الفاقد من الأغذيــة، وتعزيز الوفورات 
في جميع المراحل. وســتكون سياســات الحماية الاجتماعية 

المراعيــة للتغذيــة أيضًا ذات أهمية محوريــة لها، من أجل زيادة 
القــدرة الشرائيــة وتمكين الشرائح الســكانية الأكثر ضعفًا من 

تحمــل كلفة الأنمــاط الغذائية الصحية. كما ســتدعو الحاجة إلى 
تطبيق سياســات تشــجع بشــكل عام تغيير الســلوك لصالح الأنماط 

n .الغذائيــة الصحية
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موجز

 الأمن الغذائي والتغذية حول العالم 
في عام 2020

بعــد مضي خمســة أعــوام على انطــاق خطــة التنمية المســتدامة 

2030(، حــان الوقــت لتقييــم تقدّمها  2030 )خطــة عام  لعــام 

والتســاؤل عــا إذا كانــت الجهــود المتواصلــة التي طبّقــت حتى 

2 من أهداف  اليــوم ســتتيح للبلــدان تحقيــق مقاصــد الهــدف 

التنميــة المســتدامة. ولهــذا الســبب، يعمــد التقريــر هذا 

العــام إلى اســتكمال التقييــم الاعتيــادي لحالــة الأمــن الغذائي 

والتغذيــة في العــالم بواســطة توقعات بشــأن مــا ســتكون عليه 

حالــة العــالم بحلــول 2030 في حال اســتمرت الاتجاهــات التي 

ســادت خــال العقــد المنصرم. والمهــم هو أنه فيــا تواصل 

-19 تطورهــا، يحاول هــذا التقريــر توقع  جائحــة كوفيــد

بعــض مــن تأثيرات هــذه الجائحــة العالمية في الأمــن الغذائي 

والتغذيــة. ولكــن بمــا أنّ المــدى الكامل للخــراب الذي ســتعيثه 

-19 لا يــزال مجهــولاً بنســبة كبيرة، مــن المهم  جائحــة كوفيــد

الإقــرار بــأنّ أي تقدير في هــذه المرحلــة ســيكون محفوفاً 

بدرجــة عاليــة مــن عــدم اليقين وســيتوجب تفســره بحذر.

وبانعدام  بالجوع  المتعلقة  المقاصد  تحقيق  نحو   التقدم 
الغذائي الأمن 

ســبق للإصــدارات الثلاثــة الأخيرة لهــذا التقريــر أن قدمت 

الدليــل عــى أن التراجــع في معــدلات الجوع حــول العالم الذي 

طــال عقــودًا، مقاسًــا بواســطة معدل انتشــار النقــص التغذوي، 

قــد بلــغ نهايتــه للأســف. فإن أدلــة إضافيــة وتحديثات عدة 

مهمــة للبيانــات، تشــمل تعديــاً لكامــل سلســلة انتشــار 

النقــص التغــذوي في الصــن عــام 2000، قــد بينّت أن حوالي 

8.9 في المائة من الســكان في  690 مليــون شــخص في العــالم )

العــالم( قــد عانــوا النقــص التغذوي في عــام 2019. ويؤكد 

التعديــل، في ضــوء البيانــات الجديــدة التــي أدت إلى تخفيــض 

مــواز في مجمــل السلســلة العالميــة لبيانــات انتشــار النقــص 

التغــذوي، مــا خلصــت إليه الإصــدارات الســابقة لهــذا التقرير 

ألا وهــو أن عــدد الجيــاع في العالم آخــذ في التزايــد ببطء. وقد 

بــدأ هــذا الاتجاه في عــام 2014 واســتمرّ حتى عام 2019. 

وأمــى عــدد الذين يعانــون من النقــص التغــذوي اليوم أكثر 

 ، مــا كان عليــه في عــام 2014 بواقــع 60 مليــون نســمة تقريباً

8.6 في المائة – بزيــادة بلغت  حــن كانــت نســبة الانتشــار 

 .2019 2018 و 10  ملايــن نســمة فيما بــن عامي 

أمــا مســببات الزيــادة التــي لوحظــت في الســنوات القليلة 

الأخــرة فمتعــددة. ويمكــن عزو نســبة كبيرة مــن الزيادة 

الأخــرة في انعــدام الأمن الغــذائي إلى ارتفاع عــدد النزاعات 

التــي غالبًــا مــا تفاقمهــا الصدمــات المتصلــة بالمنــاخ. وحتى 

في بعــض البيئــات التــي يعمّهــا الســام، مُني الأمــن الغذائي 

بالتدهــور نتيجــة الركــود الاقتصــادي الــذي أعاق وصول 

الفقــراء إلى الأغذية.

وتبــنّ الأدلــة أيضًــا أن العــالم ليس على المســار الســليم نحو 

1، أي القضــاء التــام عــى الجــوع بحلول  تحقيــق المقصــد 2–

2030. فتشــر التوقعــات المختلطــة للاتجاهــات الأخيرة  عــام 

لحجــم الســكان وتركيبتهــم وإجــالي الأغذيــة المتاحــة ودرجة 

انعــدام المســاواة في الوصــول إلى الأغذية، إلى زيــادة في معدل 

 . انتشــار النقــص التغــذوي بنســبة نقطــة مئويــة واحــدة تقريباً

ونتيجــة لذلــك فــإن العــدد العالمي لالذيــن يعانون مــن النقص 

التغــذوي في عــام 2030 قــد يتخطــى 840 مليون نســمة.

ويقــدّر معــدل انتشــار النقــص التغــذوي في أفريقيا بما نســبته 

19.1 في المائــة مــن إجمالي عدد الســكان عام 2019 أي أكثر 

مــن 250 مليــون شــخص ناقــص التغذيــة، مقابل 17.6 في المائة 

في عــام 2014. ويزيــد هذا معــدل بمقدار الضعف عن المتوســط 

العالمــي )8.9 في المائــة(، وهو الأعلى بــن الأقاليم كافة.

ويعيــش في قــارة آســيا أكثر من نصــف مجموع عــدد الذين 

يعانــون مــن النقــص التغــذوي في العــالم – أي مــا يقدر بـ 
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381 مليــون شــخص في عــام 2019. إلا أن معدل انتشــار 

8.3 في المائة، أي  النقــص التغــذوي لــدى ســكان الإقليم يبلــغ 

8.9 في المائة( وأقل مــن نصف  مــا دون المتوســط العالمــي )

المتوســط الأفريقــي. وقــد أحرزت آســيا تقدمًــا في خفض عدد 

الجيــاع في الســنوات الأخــرة بما قــدره 8 ملايين شــخص منذ 

.2015 عام 

وفي أمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي، بلــغ معــدّل انتشــار 

النقــص التغــذوي 7.4 في المائــة عام 2019 فــكان ما دون 

8.9 في المائــة، إلا أن هذه النســبة لا  المتوســط العالمــي البالــغ 

تــزال تعنــي عــددًا لا يســتهان بــه يبلــغ 48 مليون شــخص ناقص 

التغذيــة. وقــد شــهد الإقليــم ارتفاعًــا في معــدلات الجوع خلال 

الســنوات القليلــة الماضيــة، مــع زيــادة عدد الذيــن يعانون 

9 ملايين شــخص بــن عامي  مــن النقــص التغــذوي بواقع 

.2019 2015 و

وتفيــد توقعــات عــام 2030 أن أفريقيــا هــي حتمً خارج 

مســار تحقيــق مقصــد القضــاء عــى الجــوع بحلول عام 2030. 

وفي حــال اســتمرار معــدلات الزيادة التي ســادت مؤخرًا، 

19.1 إلى  فــإن معــدّل انتشــار النقــص التغذوي ســرتفع من 

25.7 في المائــة. كــا أن أمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي 

خــارج المســار المطلــوب ولو بدرجة أقــل بكثير. وبســبب 

، من المتوقــع لمعدّل  التدهــور في الســنوات الأخيرة إجــالاً

7.4 في المائة عام  انتشــار النقــص التغــذوي أن يرتفــع مــن 

2019 إلى 9.5 في المائــة عــام 2030. أما آســيا، عــى الرغم من 

التقــدم الــذي تحــرزه، فلن تحقــق هي الأخرى هــذا المقصد 

2030، اســتنادًا إلى الاتجاهــات الأخيرة. بحلــول 

-19 في  وبصــورة عامــة، وبــدون أخذ تبعــات جائحــة كوفيد

الاعتبــار، فــإن الاتجاهــات المرتقبــة للنقــص التغــذوي قد 

تغــرّ التوزيــع الجغــرافي للجــوع في العالم بشــكل جذري. 

330 مليوناً مــن الجياع في  ففيــا ســتبقى آســيا موطــن حــوالي 

2030، ســتتقلص حصتهــا مــن الجــوع في العالم بنســبة غير  عــام 

قليلــة. وســتتجاوز أفريقيــا القــارة الآســيوية لتصبــح الإقليــم 

الــذي يضــم أكــر عدد من الذيــن يعانون مــن النقــص التغذوي 

51.5 في المائــة مــن المجموع. 433 مليونـًـا( أي  (

-19 متفشــية  وأثنــاء كتابــة هــذه التقريــر، كانــت جائحــة كوفيد

في جميــع أنحــاء المعمــورة مهــددة الأمن الغــذائي العالمي. 

وتشــر التقديــرات الأوليــة المســتندة إلى آخــر التوقعات 

-19 قــد  الاقتصاديــة العالميــة المتاحــة إلى أن جائحــة كوفيــد

تزيــد عــدد الذيــن يعانون مــن النقص التغــذوي بما يتراوح 

132 مليــون نســمة في عام 2020، بحســب ســيناريو  بــن 83 و

10 نقاط  4.9 و النمــو الاقتصــادي )حيــث تتراوح الخســائر بــن 

مئويــة في نمــو الناتــج المحــي الإجمالي العالمي(. ومن شــأن 

النهــوض المتوقــع في عــام 2021 أن يخفّــض عدد الذيــن يعانون 

مــن النقــص التغــذوي ولكــن هذا العدد ســيبقى أعــى مما هو 

متوقــع في ظــل ســيناريو خــال مــن الجائحة. ومــرة أخرى، من 

المهــم الإدراك بــأن أي تقديــر في هــذه المرحلة ســيكون غير 

أكيــد بنســبة عاليــة، وســينبغي تفســره بتأن.

وتفيــد آخــر التقديــرات أنّ 9.7 في المائــة من ســكان العالم 

)أي أقــل مــن 750 مليــون نســمة بقليــل( تعرضوا لمســتويات 

شــديدة مــن انعــدام الأمــن الغذائي في 2019. وفي جميــع أقاليم 

العــالم، باســتثناء أمريــكا الشــالية وأوروبــا، راوح معدّل 

انتشــار انعــدام الأمــن الغــذائي الشــديد مكانه من 2014 

2019. ويتطابــق ذلك بشــكل واســع أيضًــا مع أحدث  إلى 

الاتجاهــات المســجلة في معــدل انتشــار النقــص التغــذوي في 

العــالم وعــر الأقاليم، مع اســتثناءٍ جزئي لآســيا.

وفي حــن أن وجــود 746 مليــون نســمة يواجهــون انعدام الأمن 

الغــذائي الشــديد يدعــو إلى القلــق البالغ، فــإن نســبة إضافية 

تبلــغ 16 في المائــة مــن ســكان العالم، أي أكثر مــن 1.25 مليار 

شــخص قــد اختــرت انعدام الأمــن الغــذائي بمســتويات معتدلة. 
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موجز

وإن الأشــخاص الذيــن يعانــون انعدام الأمن الغــذائي بصورة 

معتدلــة هــم الذيــن لا يســتطيعون الوصــول بانتظــام إلى 

الغــذاء بكميــات مغذيــة وكافيــة حتــى وإن لم يعانــوا بالضرورة 

الجوع. من 

وبحســب التقديــرات، بلــغ معــدل انتشــار انعدام الأمن 

الغــذائي المعتــدل أو الشــديد على )مــؤشر أهــداف التنمية 

المســتدامة 2– 1– 2( 25.9 في المائــة في عــام 2019 في العــالم 

أجمــع. وتضاهــي هــذه النســبة مــا مجموعه ملياري شــخص. 

وقــد تزايــد معدل انعــدام الأمن الغذائي الإجمالي )ســواء أكان 

معتــدلا أم شــديدًا( بصــورة مطرّدة عــى المســتوى العالمي 

منــذ عــام 2014 والســبب الرئيــي هو تزايــد انعدام الأمن 

الغذائي المعتــدل.

وعــى الرغــم مــن أن أفريقيــا هــي الإقليم الذي تلاحــظ فيه 

أعــى مســتويات انعدام الأمــن الغذائي الإجمالي، تســجل 

أسرع معــدلات ازديــاد انعــدام الأمن الغــذائي في إقليــم أمريكا 

اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي مــن 22.9 في المائــة في عام 2014 

2019 بســبب مــا شــهدته أمريكا  31.7 في المائــة في عام  إلى 

الجنوبيــة مــن زيادة حادة.

نــون انعدام  وفي مــا يتعلــق بتوزيــع الأشــخاص الذيــن يعا

ا(  لغــذائي بالإجــال )ســواء أكان معتدلاً أم شــديدً الأمــن ا

لعــالم، فمــن أصــل ملياري شــخص يعانون مــن انعدام  حــول ا

675 مليونـًـا في  ، و 1.03 مليــار في آســيا لغــذائي، يوجــد  الأمــن ا

الكاريبــي،  لبحــر  اللاتينيــة وا 205 ملايــن في أمريــكا  أفريقيــا و

5.9 ملايــن في  ، و 88 مليونـًـا في أمريــكا الشــالية وأوروبــا و

 . نيا أوســيا

وعــى المســتوى العالمــي، كان انتشــار انعدام الأمــن الغذائي 

عــى المســتوى المعتدل أو الشــديد، وعلى المســتوى الشــديد 

فقــط، أعــى لــدى النســاء منه لــدى الرجال. أمــا الفجوة بين 

الجنســن في الوصــول إلى الغــذاء فقــد ارتفعــت من 2018 إلى 

2019 ولا ســيما عــى المســتوى المعتدل أو الشــديد.

التقدم نحو تحقيق الغايات العالمية الخاصة بالتغذية
عــى الصعيــد العالمــي، بلــغ معدّل انتشــار تقــزم الأطفال في 

2019، 21.3 في المائــة أو 144 مليــون طفــل. وعــى الرغم من 

إحــراز بعــض التقدم، فــإن معدلات خفــض التقــزم أدنى بكثير 

مــن المطلــوب لبلــوغ الغايــة التــي وضعتهــا جمعيــة الصحة 

العالميــة لعــام 2025 ومقصــد أهــداف التنميــة المســتدامة 

2030. وفي حــال تواصلــت الاتجاهات الأخيرة، فــإن تلك  لعــام 

2043 تباعًا. 2035 و المقاصــد لــن تتحقــق إلا في عامــي 

وفي عــام 2019، عــاش في آســيا أو في أفريقيــا مــا يفوق 9 

مــن أصــل عشرة أطفــال مصابــون بالتقزّم فشــكّلوا 40 

54 في المائــة مــن مجمــل الأطفــال المصابــن بالتقزّم حول  و

العــالم، تباعًــا. وقــد أحــرزت معظم الأقاليــم بعــض التقدم على 

2019، ولكن  صعيــد خفــض معــدلات التقــزم بين عامــي 2012 و

2030. وعــى  ليــس بالنســبة اللازمــة لتحقيــق غايتــي 2025 و

الصعيــد العالمــي، تختلــف تقديــرات التقــزم باختــاف مســتوى 

الــروة. فــإن معدّل انتشــار التقــزم لدى الأطفــال في الشريحة 

الخمســية الأكــر فقــرًا فــاق ضعف ما هــو عليه لــدى الأطفال 

مــن الشريحــة الخمســية الأغنى.

ولم يشــهد المعــدل العالمــي لانتشــار الــوزن الزائد لدى 

الأطفــال دون ســن الخامســة أي تحسّــن، بحيــث انتقل من 

5.3 في المائــة عــام 2012 إلى 5.6 في المائة أي مــا يعادل 

24 في المائة من  2019. وعــاش  38.3 مليــون طفــل عام 

45 في المائة في آســيا. وتشــكل أســراليا  هــؤلاء في أفريقيــا و

ونيوزيلنــدا الإقليــم الفرعــي الوحيــد الذي ســجّل معدل انتشــار 

عاليًــا جــدًا )بلــغ 20.7 في المائــة(. ويعتبر معدلا الانتشــار في 

12.7 في المائــة( وأفريقيــا الشــالية  كل مــن أفريقيــا الجنوبيــة )

ــة( مرتفعين. 11.3 في المائ (
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وعــى الصعيــد العالمــي، أصيــب 6.9 في المائة مــن الأطفال دون 

47 مليونـًـا( بالهــزال في عــام 2019 – وهو  ســن الخامســة )

5 في المائة(  رقــم أعــى بكثــر من الغايــة المحددة لعــام 2025 )

3 في المائــة( في ما خــص هذا المؤشر. ولعــام 2030 )

وعــى الصعيــد العالمــي، ولــد 14.6 في المائة مــن الرضع بوزن 

منخفــض )أي أقــل مــن 500 2 غرام( عام 2015. وتشــر 

الاتجاهــات الخاصــة بهــذا المؤشر عــى المســتويين العالمي 

والإقليمــي إلى إحــراز بعــض التقدم في الســنوات الأخيرة 

ولكــن ليــس بالقــدر الــكافي لتحقيــق الغايــة المتمثلــة في خفض 

معــدلات انخفــاض الــوزن عند الــولادة بنســبة 30 في المائة 

بحلــول 2025 أو حتــى 2030.

وعــى الصعيــد العالمــي، اعتبــارًا من 2019، قدّر أن 

44 في المائــة مــن الرضع الذيــن يقل عمرهم عن ســتة أشــهر 

قــد تلقــوا رضاعــة طبيعيــة خالصــة. وفي الوقت الراهن، يســر 

العــالم عــى المســار الســليم نحــو تحقيــق مقصد عام 2025 

المتمثــل في تقديــم الرضاعــة الطبيعيــة الخالصــة لمــا لا يقــل عن 

50 في المائــة مــن الرضع دون ســن الســتة أشــهر. وإن لم تبذل 

جهــود إضافيــة، فــإن الغايــة العالميــة لعــام 2030 والمتمثلة في 

نســبة 70 في المائــة كحــد أدنى لــن تتحقق قبــل 2038. وتحرز 

معظــم الأقاليــم الفرعيــة حاليًــا بعــض التقــدم على الأقل، 

باســتثناء آســيا الشرقيــة والكاريبــي. وإذا حافظــت الأقاليــم 

الفرعيــة لأفريقيــا الشرقيــة وآســيا الوســطى وآســيا الجنوبيــة 

عــى معدلاتهــا الحاليــة في التقــدم، فســوف تبلــغ الغايتين 

.2030 المحددتــن لعامــي 2025 و

وتواصــل معــدلات الســمنة لــدى البالغــن ارتفاعهــا حيث 

13.1 في المائة  2012 إلى  11.8 في المائة عــام  انتقلــت مــن 

2016 وهي ليســت على المســار المطلــوب لبلــوغ الغاية  عــام 

العالميــة، أي وضــع حــد لارتفاع الســمنة لــدى البالغــن بحلول 

2025. وفي حــال اســتمر انتشــار الســمنة لــدى البالغين في 

، فإن الســمنة لــدى البالغين  2.6 في المائــة ســنوياً التزايــد بمعــدل 

 .2012 40 في المائــة بحلــول 2025 مقارنــة بعام  ســتزيد بنســبة 

وقــد اتصفــت الأقاليــم الفرعيــة جميعهــا باتجاهــات تصاعديــة 

.2016 لمعــدل انتشــار الســمنة لــدى البالغــن بين 2012 و

 العلاقة الحرجة بين الأمن الغذائي والنتائج في ما يخص التغذية: 
استهلاك الأغذية وجودة النمط الغذائي

تنطــوي جــودة النمــط الغــذائي على أربعــة جوانب رئيســية 

هــي: التنــوع، والكفايــة، والاعتدال، والاتزان الشــامل. 

وبحســب منظمــة الصحــة العالميــة يقــي النمــط الغــذائي الصحي 

مــن ســوء التغذيــة بكافــة أشــكاله، ومن الأمراض غــر المعدية 

كــداء الســكّري ومرض القلــب والســكتة الدماغيــة والسرطان. 

وهــو يحتــوي عــى مجموعــة متزنــة ومنوعة ومناســبة من 

الأغذيــة المختــارة التــي تــؤكل ضمن فــرة زمنيــة معينة. 

ويكفــل النمــط الغــذائي الصحــي تلبيــة احتياجات الشــخص 

مــن المغذيــات الكبــرة )بروتينــات ودهــون وكربوهيدرات 

بمــا فيهــا الأليــاف الغذائيــة( والمغذيــات الدقيقة الأساســية 

)الفيتامينــات والمعــادن( التي تناســب جنســه وســنه ومســتوى 

نشــاطه الجســدي وحالتــه البدنيــة. وتشــمل الأنمــاط الغذائية 

30 في المائة مــن المتناول مــن الطاقة عن  الصحيــة أقــل مــن 

طريــق الدهــون، ويصاحــب ذلك تحــول عن اســتهلاك الدهون 

المشــبعة إلى اســتهلاك الدهــون غــر المشــبعة والتخلــص من 

الدهــون المتحولــة الصناعيــة، وأقــل مــن 10 في المائة من 

إجــالي المتنــاول مــن الطاقــة من الســكريات الحــرة )يفضل 

اســتهلاك أقــل مــن 5 في المائة(، واســتهلاك مــا لا يقل عن 

400 غــرام مــن الفاكهــة والخضــار يوميًا، ومــا لا يزيد على 

5 غرامــات يوميًــا مــن الملــح )المعالج باليــود(. وفيما أن 

المكونــات المحــددة للنمــط الغــذائي الصحــي تختلــف باختلاف 

الخصائــص الفرديــة المذكــورة وكذلــك الســياق الثقــافي والأغذية 

المتاحــة عــى المســتوى المحــي والتقاليــد الغذائيــة، تبقى 

المبــادئ الأساســية لمقوّمــات النمــط الغــذائي الصحي هــي ذاتها.
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موجز

ويطــرح التقييــم العالمــي لاســتهلاك الأغذيــة وجــودة النمط 

الغــذائي العديــد مــن التحديــات. فحتــى تاريخــه لا يوجد أي 

مــؤشر مركّــب وموثــوق لقيــاس الأبعــاد المتعددة لجــودة النمط 

الغذائي عــر البلــدان كلها.

وتتســم البيانــات بشــأن إتاحــة الأغذية عــى المســتوى القطري 

بتفاوتــات كبــرة في نصيــب الفــرد مــن الأغذية المتاحــة التي 

تعــود إلى مجموعــات غذائيــة مختلفــة عــر مختلــف فئات 

البلــدان المصنفــة بحســب الدخــل. فــإن البلــدان المنخفضة 

الدخــل والبلــدان المتوســطة الدخل مــن الشريحــة الدنيا 

تعتمــد بقــوة عــى الأغذية الأساســية كالحبــوب والجذور 

والدرنــات ومــوز الجنــة. وبالإجــال، لم تتغير إتاحــة الأغذية 

2017. وقد  الأساســية في العــالم بشــكل يذكــر بــن عام 2000 و

زادت إتاحــة الجــذور والدرنات ومــوز الجنــة في البلدان 

المتوســطة الدخــل مــن الشريحــة الدنيا جــرّاء ازديادها في 

أفريقيــا، فيــا تراجعــت في البلــدان المرتفعــة الدخل.

وفي البلــدان المنخفضــة الدخــل، مثلّــت الحبــوب والجذور 

والدرنــات ومــوز الجنــة حوالي 60 في المائــة من مجمــل الأغذية 

2017. وتتراجــع هــذه النســبة المئويــة تدريجيًــا تبعًا  المتاحــة في 

لفئــة دخــل البلــد إلى أن تصــل إلى 22 في المائة لــدى البلدان 

ــة الدخل. المرتفع

وقــد ارتفــع المتوســط العالمــي لإتاحــة الفاكهــة والخضار؛ ومع 

ذلــك لا يوجد ســوى في آســيا وعالميًــا في البلدان المتوســطة 

الدخــل مــن الشريحــة العليــا مــا يكفي مــن الفاكهــة والخضار 

المتاحــة لتلبيــة التوصيــة المشــركة الصــادرة عــن منظمة 

الأغذيــة والزراعــة ومنظمــة الصحــة العالميــة والتــي تقضي 

باســتهلاك مــا لا يقــل عــن 400 غرام في اليــوم منها.

وتبلــغ إتاحــة الأغذيــة الحيوانيــة المصــدر عامة أعلى 

مســتوياتها في البلــدان المرتفعــة الدخــل، بيــد أنهــا تشــهد نموّا 

سريعًــا في البلــدان المتوســطة الدخــل مــن الشريحــة العليا. 

وقــد لوحظــت معظــم الزيــادات العالميــة في الأغذيــة الحيوانية 

المصــدر لــدى بلــدان الدخل المتوســط مــن الشريحتــن الدنيا 

والعليــا. وســجّلت آســيا الزيــادة الأكــر للكميــة الإجمالية 

المتاحــة مــن الأغذيــة الحيوانيــة المصدر.

وتتفــاوت مســاهمات الأغذيــة الحيوانيــة المصــدر تبعًــا لفئة 

دخــل البلــد. فهي أعــى لدى البلــدان المرتفعــة الدخل 

29 في المائــة( مقارنــة بالبلــدان المتوســطة الدخــل من  (

20 في المائــة( فيــا تبلــغ أدناها  الشريحتــن العليــا والدنيــا )

11 في المائة(. لــدى البلــدان المنخفضــة الدخــل )

وبحســب منظمــة الأمــم المتحــدة للطفولــة، كان التنوع الغذائي 

لــدى الرضــع وصغــار الأطفــال متدنيًا في معظــم الأقاليم، مع 

حصــول أقــل مــن 40 في المائة من الأطفال عــى الحد الأدنى من 

التنــوع الغــذائي في ســبعة أقاليــم فرعية من أصــل 11. وبالإضافة 

إلى ذلــك، هنــاك فــوارق صارخة في معدلات انتشــار الحد الأدنى 

مــن التنــوع الغذائي بحســب مكان الإقامــة )حضري/ريفي( 

ومســتوى الــروة. فــإن معدل انتشــار الأطفال الذيــن يتناولون 

أغذيــة مــن خمــس مجموعــات على الأقل من أصــل المجموعات 

الغذائيــة الثــاني، هــو أعلى في المتوســط بواقع 1.7 مرة لدى 

أولاد الأسر الحضريــة منــه لــدى أولاد الأسر الريفيــة، ولدى أولاد 

الأسر الأغنــى مقارنة بــالأسر الأكثر فقرًا.

كيف يؤثر انعدام الأمن الغذائي في مأكل الناس؟

وجــد تحليــلٌ للأنمــاط الغذائيــة يســتند إلى مســتويات انعدام 

الغــذائي، أن نوعيــة النمــط الغــذائي تتدهور مع ازديــاد انعدام 

الأمن الغذائي شــدةً.

وتختلــف الطــرق التــي يطبّقها من يعانــون من انعدام الأمن 

الغــذائي المعتــدل لغايــة تغيير أنماطهــم الغذائية، باختلاف مســتوى 

دخــل البلــد. ففي اثنين مــن البلدان المتوســطة الدخل من 

الشريحــة الدنيا التي شــملتها الدراســة )كينيا والســودان( لوحظ 
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انخفــاض ملحــوظ في اســتهلاك معظم المجموعــات الغذائية، 

وارتفــاع نســبة الأغذية الأساســية في النمــط الغذائي. وفي اثنين 

مــن البلــدان المتوســطة الدخل من الشريحــة العليا التي شــملتها 

الدراســة )المكســيك وســاموا( لوحظ أن الأشــخاص الذين يعانون 

مــن انعــدام الأمن الغذائي المعتــدل يســتهلكون مزيدًا من الأغذية 

المتدنيــة الكلفــة بنــاء على الســعرات الحرارية )أي الحبوب 

والجــذور والدرنــات وموز الجنــة( ويســتهلكون كميات أقل من 

الأغذيــة المرتفعة الســعر )كاللحــوم ومنتجــات الحليب( مقارنة 

بمــن ينعمــون بالأمن الغذائي. وقد ســجّلت المكســيك بوجه خاص 

تراجعًــا في اســتهلاك الفاكهــة ومنتجــات الحليب بموازاة ارتفاع 

شــدّة انعدام الأمن الغذائي.

وباختصــار، مــع أن عام 2030 ســيحل بعد عشر ســنوات من 

اليــوم، لا يــزال العــالم خارج المســار الســليم نحو تحقيــق مقاصد 

أهــداف التنميــة المســتدامة المتعلقــة بالجــوع وبســوء التغذية. 

وبعــد عقــود مــن تراجع طــال أمده، عاود عــدد الجياع تزايده 

ببــطء منــذ 2014. وبــرف النظر عن الجــوع، هناك عدد 

متزايــد مــن الأشــخاص الذين أجبروا على المســاومة على جودة 

و/أو كميــة الأغذيــة التــي يســتهلكونها، بحســب ما يــدل عليه 

ارتفــاع انعــدام الأمن الغــذائي المعتدل أو الشــديد منذ 2014. 

وحتــى مــن دون وضــع التداعيــات المحتملة لجائحــة كوفيد-19 

في الحســبان، فــإن التوقعــات حتــى 2030 تحذّر من أن المســتوى 

الحــالي للجهــود المبذولــة غــر كاف للقضاء التــام على الجوع 

بعــد عشر ســنوات من اليوم.

لتقــدم المحــرز في  لتغذيــة، فهنــاك بعــض ا أمــا بالنســبة إلى ا

لراهــن عــى مســتوى خفض تقــزم الأطفــال وانخفاض  الوقــت ا

لــولادة وزيــادة الرضاعــة الطبيعيــة الخالصة  لــوزن عنــد ا ا

نتشــار  خــال الأشــهر الســتة الأولى مــن الحيــاة. إلا أن معدل ا

يــات المحــددة بفــارق ملحــوظ، كما أن  لغا لهــزال يفــوق ا ا

لــوزن عند الأطفــال والســمنة لدى  نتشــار زيــادة ا نســبة ا

. ويتوقــع لجائحــة  ليــم كلهــا تقريبًــا لبالغــن تزيــد في الأقا ا

-19 أن تفاقــم كل هــذه الاتجاهــات فتزيــد مــن  كوفيــد

ئــح الســكانية الضعيفــة. انكشــاف الشرا

وينبغــي لزيــادة إتاحــة الأغذيــة المغذيــة التــي تنطوي على 

أنمــاط غذائيــة صحيــة والوصــول إليهــا أن يكونا بمثابــة مكون 

رئيــي لجهــود أقــوى تبذل من أجــل تحقيــق المقاصــد بحلول 

عــام 2030. وتشــكل الســنوات المتبقيــة مــن عقد الأمــم المتحدة 

2025 فرصةً أمام  للعمــل مــن أجــل التغذيــة للفــرة 2016–

صانعــي السياســات والمجتمــع المــدني والقطــاع الخــاص للعمل 

معًــا وتعزيــز الجهود.

تحويل النظم الغذائية لتوفير أنماط 
غذائية صحية ميسورة الكلفة للجميع

كــا ســبق وأشرنــا إليه أعلاه، تشــكل جودة النمــط الغذائي صلةً 

حيويــةً بــن الأمــن الغذائي ونتائــج التغذيــة يجب أن تكون 

موجــودة في ســياق جميــع الجهــود لتحقيــق المقاصــد المتعلقة 

2 من أهداف  بالجــوع والأمــن الغــذائي والتغذية تحــت الهدف 

التنميــة المســتدامة. ولــن يكــون تنفيــذ تلك المقاصــد ممكنًا إلا 

إذا كفلنــا حصــول النــاس عــى مــا يكفيهم مــن الغذاء، وأن يكون 

. إلا أن أحد أكــر التحديــات في تحقيق  مــا يأكلونــه مغذيـًـا فعــاً

ذلــك هــي الكلفــة الراهنة والقــدرة على تحمــل كلفة الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة وهــا موضــع تركيــز الجزء الثاني مــن تقرير 

العام. هذا 

كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحملها حول العالم
يرمــي تحليــل جديــد ضمــن هــذا التقريــر إلى تحديد ما إذا 

كان النظــام الغــذائي يضــع ثلاثة مســتويات مــن جودة الأنماط 

الغذائيــة في متنــاول الشرائــح الأشــد فقــرًا. وتمثلّ الأنماط 

ا  الغذائيــة الثلاثــة المختــارة مســتويات تصاعديــة الجــودة بدءً

مــن نمــط غذائي أســاسي كافي الطاقــة يلبــي الاحتياجات من 

الســعرات الحراريــة إلى نمــط غــذائي كافي المغذيات وصولاً 

إلى نمــط غــذائي صحي، حيــث يتضمــن الأخــر تقييــاً للمتناول 
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المــوصى بــه مــن مجموعــات غذائية أكــر تنوعًا ومرغــوب فيها. 

وكــا هــو متوقع، فــإن كلفــة النمط الغــذائي تتزايــد تدريجياً 

بمــوازاة ارتفــاع جودتــه، ويصح ذلك عــر الأقاليــم وفئات دخل 

البلــدان كافــة. وتكــون كلفــة النمــط الغــذائي الصحي أعلى 

بنســبة 60 في المائــة مــن كلفــة النمــط الغــذائي كافي المغذيات 

5 مــرات تقريبًــا مــن كلفة النمــط الغــذائي كافي الطاقة. وأعــى 

وفيــا أن معظــم الفقــراء حــول العــالم يســتطيعون تحمــل كلفة 

نمــط غــذائي كافي الطاقــة، بحســب ما هــو معرّف هنــا، فليس 

بمقدورهــم تحمــل كلفــة نمط غــذائي كافي المغذيــات أو صحي. 

فــإن النمــط الغــذائي الصحي أعــى كلفــة بكثير مــن القيمة 

الكاملــة لخــط الفقــر الــدولي البالــغ 1.90 دولارًا أمريكيًــا من 

حيــث تعــادل القــوة الشرائية في اليــوم، ناهيك عــن الجزء 

مــن خــط الفقر الــذي يمكــن تخصيصــه بصــورة معقولة لشراء 

63 في المائــة(، فنصــل في النهايــة إلى حــد يعادل 1.20  الغــذاء )

دولارًا أمريكيًــا مــن حيــث تعــادل القوة الشرائيــة في اليوم. 

ولــدى مقارنــة كلفتــه بالنفقــات الغذائيــة لــأسرة، يبقــى النمط 

الغــذائي الصحــي في المتوســط غــر ميســور الكلفــة إذ تمثل 

95 في المائــة مــن متوســط النفقــات الغذائيــة للفرد في  كلفتــه 

اليــوم عــى المســتوى العالمــي. والملفت هــو أن كلفــة النمط 

الغــذائي الصحــي تتعــدى المتوســط الوطنــي للنفقــات الغذائيــة 

في معظــم بلــدان الجنوب.

وبنــاء عــى تقديرات توزيــع الدخل، تشــر التقديرات إلى أن 

أكــر مــن 3 مليارات شــخص في العــالم لم يتمكنوا مــن تحمل 

كلفــة نمــط غــذائي صحي في عام 2017. ويوجــد معظم هؤلاء 

في آســيا )1.9 مليــار شــخص( وأفريقيا )965 مليون شــخص( 

عــى الرغــم من وجــود الملايين غيرهم أيضًــا في أمريــكا اللاتينية 

والبحــر الكاريبــي )104.2 مليــون نســمة( وفي أمريــكا اللاتينية 

وأوروبــا )18 مليون نســمة(.

وفي حــن أن كلفــة الأنمــاط الغذائية والقــدرة عــى تحملها 

تتفــاوت حــول العالم عــر الأقاليــم والســياقات الإنمائية 

المتنوعــة المختلفــة، فهــي قــد تتفــاوت أيضًــا ضمن البلــد الواحد 

بســبب عوامــل مناخيــة وجغرافيــة، فضــاً عــن الاختلافات في 

الاحتياجــات التغذويــة للأفــراد عــر دورة الحيــاة. ولا ترد 

تفاوتــات الكلفــة هــذه ضمــن البلــد الواحــد في التحليــل العالمي 

والإقليمــي الــوارد أعــاه، بيد أن الأدلة المســتمدة من دراســات 

الحــالات تــدل عــى أن هكــذا تفاوتات قــد تكون كبــرة ومهمة.

الكلفة الصحية والبيئية المستترة لما نأكله
بوســع تقديــر التكاليــف المســتترة )أو الآثــار الخارجية 

الســلبية( المرتبطــة بالأنمــاط الغذائيــة المختلفــة، أن يعــدّل 

بشــكل ملحــوظ تقييمنــا لمــا هــو "ميســور الكلفة" مــن منظور 

اجتماعــي أوســع، ويظهــر كيــف يمكــن للخيــارات الغذائية أن 

تؤثــر في أهــداف التنميــة المســتدامة الأخــرى. أمــا الكلفتان 

المســتترتان الأكــر حرجًــا فتتعلقــان بتداعيــات خياراتنــا 

الغذائيــة المتصلــة بالصحــة )الهــدف 3( وبالمنــاخ )الهــدف 13( 

والنظــم الغذائيــة التــي تدعمهــا. وتترجــم التداعيــات الصحيــة 

والبيئيــة للأنمــاط الغذائيــة غــر المتزنــة وغــر الصحية إلى 

تكاليــف فعليــة للأفــراد والمجتمــع ككل، كالتكاليــف الطبيــة 

المرتفعــة وتكاليــف الأضرار المناخيــة مــن بــن التكاليــف 

ــرى. البيئية الأخ

وقــد عمــد تحليــل جديد ضمــن هذا التقريــر إلى تقدير 

التكاليــف المتصلــة بالصحــة وبتغــر المناخ لخمســة أنماط 

مختلفــة للتغذيــة هــي: النمــط الغذائي المرجعــي الذي يمثل 

الأنمــاط الحاليــة لاســتهلاك الأغذيــة، وأربعة أنماط غذائيــة صحية 

بديلــة تتضمــن جميعهــا اعتبــارات الاســتدامة، ولو أنهــا تختلف 

مــن حيــث تضمينهــا الأغذية مــن مجموعات متعــددة، والتنوع 

ضمــن المجموعــات الغذائية.
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ولا يجــب الاســتهانة بتأثــرات النوعيــة الرديئــة للنمــط الغــذائي 

في الصحــة. فــإن الأنمــاط الغذائيــة ذات النوعيــة الرديئة من 

العوامــل المســاهمة الرئيســية في الأعبــاء المتعــددة لســوء 

التغذيــة – أي التقــزم والهــزال والنواقــص في المغذيــات 

الدقيقــة والــوزن الزائــد والســمنة، كــا أن نقــص التغذية في 

مطلــع الحيــاة، والــوزن الزائــد والســمنة من عوامــل المخاطرة 

الرئيســية للإصابــة بالأمــراض غــر المعدية. وتشــكل الأنماط 

الغذائيــة غــر الصحيــة عامــل المخاطــرة الرئيــي للوفاة جراء 

الأمــراض غــر المعديــة. وفضلاً عن ذلك، فــإن ارتفــاع تكاليف 

الرعايــة الصحيــة المرتبطــة بارتفــاع معــدلات الســمنة يمثل 

اتجاهًــا ســائدًا في أنحــاء العالم.

وإذا مــا افترضنــا أنّ الأنمــاط الحالية لاســتهلاك الأغذية 

تســتوعب التغــرات المتوقعــة في الدخــل وفي الســكان، 

بحســب الســيناريو المرجعــي الــذي يمثــل الأنمــاط الحالية 

لاســتهلاك الأغذيــة، يتوقــع للتكاليــف المتصلــة بالصحــة أن 

2030. وإن  1.3 ترليــون دولار أمريــي في المتوســط عام  تبلــغ 

57 في المائة( هــي تكاليف  أكــر مــن نصــف تلــك التكاليــف )

مبــاشرة للرعايــة الصحيــة نظــرًا إلى ارتباطهــا بالتكاليــف المترتبــة 

عــن معالجــة الأمــراض المختلفــة المتصلــة بالنمــط الغــذائي. أما 

43 في المائــة( فيمثــل تكاليف غــر مباشرة بما  الجــزء الآخــر )

11 في المائــة( والرعايــة غير  فيهــا الخســائر في إنتاجيــة العمــل )

32 في المائة(. ــمية ) الرس

وبــدلاً مــن ذلــك، إذا ما تم الأخذ بــأي من أنمــاط التغذية 

البديلــة الأربعــة في التحليــات )النمــط الغــذائي المــرن، والنباتي 

الســمكي، والنبــاتي، والنبــاتي التــام(، ســتنخفض التكاليــف 

الصحيــة المتصلــة بالنمــط الغــذائي انخفاضًــا كبــرًا يــراوح بين 

1.3 ترليــون دولار أمريــي، ويمثــل ذلــك انخفاضًا بما  1.2 و

متوســطه 95 في المائــة مــن النفقــات الصحيــة المرتبطــة بالنمــط 

الغــذائي عــى نطــاق العــالم بالمقارنة مــع الســيناريو المرجعي في 

.2030 عام 

فــإن مــا يأكلــه النــاس وكيفيــة إنتاج ذلك الغــذاء لا يؤثران 

فقــط في صحتهــم، وإنمــا لهــا تشــعبات كــرى بالنســبة إلى حالة 

البيئــة وتغــرّ المنــاخ. فالنظــام الغذائي الــذي تقــوم عليه أنماط 

التغذيــة الحاليــة في العــالم مســؤول عــن 21 إلى 37 في المائة 

مــن انبعاثــات غــازات الدفيئة، الأمــر الذي يبيّ أنــه محرك 

رئيــي لتغــر المنــاخ، حتــى من دون مراعــاة التأثيرات 

ــرى. البيئية الأخ

وإن معظــم التقييــات العالميــة وفي مــا بــن البلــدان التي 

تتنــاول التأثــرات البيئيــة، تركّــز عــى انبعاثــات غــازات الدفيئة، 

لأن محدوديــة البيانــات تعرقــل المقارنــات العالميــة في مــا بين 

البلــدان للتأثــرات الأخــرى المهمــة المتصلــة باســتخدام الأراضي 

والطاقــة واســتعمال الميــاه. وتؤثــر محدوديــة البيانات هذه 

ســلبًا في التحليــل العالمــي لهــذا التقريــر نفســه الــذي يتناول 

التكاليــف المســتترة لتغــر المنــاخ عــر التركيــز بشــكل حصري على 

انبعاثــات غــازات الدفيئــة وتأثيراتهــا المناخيــة.

وتقــدر الكلفــة الاجتماعيــة للنمــط الغــذائي المترتبــة عن 

انبعاثــات غــازات الدفيئــة في مــا يخص الأنمــاط الحالية 

لاســتهلاك الأغذيــة بحــوالي 1.7 ترليــون دولار أمريكي 

2030 في إطــار ســيناريو تكــون فيــه الانبعاثات مســتقرةً.  لعــام 

ويبــن التحليــل الــذي أجرينــاه أن اعتــاد أي من الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة البديلــة الأربعــة التــي تتضمــن اعتبــارات 

الاســتدامة، قــد يســاهم في خفــض ملحــوظ للتكاليف 

الاجتماعيــة الناجمــة عــن انبعاثــات غــازات الدفيئــة، والتي 

1.3 ترليــون دولار أمريكي  تــراوح بــن 0.7 دولارات أمريكيــة و

.2030 74 في المائة( في عام  –41 عــر الأنماط الأربعــة )

إدارة المقايضات واستغلال أوجه التآزر في التحول إلى أنماط غذائية 
صحية تراعي اعتبارات الاستدامة

تحقيقًــا لأنمــاط غذائيــة صحيــة تتضمــن اعتبارات الاســتدامة، 

يجــب إحــداث تغيــرات تحويليــة كبــرة في النظــم الغذائية 

وذلــك عــى المســتويات كافة. ونظــرًا إلى التنــوع الكبير في 
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النظــم الغذائيــة الراهنــة، والتفاوتــات الواســعة في حالــة الأمن 

الغــذائي والتغذيــة بــن البلــدان وداخلهــا، لا يوجد حــل موحد 

يناســب الجميــع تعتمــده البلــدان للانتقــال مــن الحالــة الراهنة 

يجــاد أوجه تــآزر لخفض  إلى تحقيــق أنمــاط غذائيــة صحيــة وإ

بصمتهــا البيئيــة أو الحــد منهــا. وإن تقييــم العوائــق المتصلــة 

بالســياق المحــدد، وإدارتهــا على المــدى القصــر والطويل 

)وحتــى تحملهــا أحيانـًـا( واســتغلال أوجــه التــآزر، من الأمور 

الحيويــة في هــذا الصدد.

وبينــا تقــل كلفــة النمــط الغــذائي الصحــي عن أنماط 

الاســتهلاك الغــذائي الحاليــة، حــن ننظــر في التأثــرات الخارجية 

المرتبطــة بالصحــة وبالمنــاخ في بعــض الحــالات، نكتشــف 

تكاليــف أخــرى غــر مبــاشرة ومقايضــات مهمة. ففــي البلدان 

التــي لا يقتــر فيهــا النظــام الغــذائي على توفــر الأغذية 

فحســب وإنمــا يحــركّ الاقتصــاد الريفي، ســيكون مــن المهم 

مراعــاة أثــر الانتقــال إلى أنماط غذائيــة صحية، مــن حيث 

ســبل معيشــة المزارعــن أصحــاب الحيــازات الصغــرة والفقراء 

يــاء العنايــة للتخفيف  الريفيــن. ويجــب في هــذه الحــالات إ

مــن الأثــر الســلبي على الدخل وســبل المعيشــة أثنــاء تحول 

النظــم الغذائيــة مــن أجــل تحقيق أنمــاط غذائيــة صحية 

ــورة الكلفة. ميس

وقــد يحتــاج العديــد مــن بلدان الشريحــة الدنيا مــن الدخل، 

التــي يعــاني ســكانها أصلاً مــن نواقــص في المغذيات، إلى زيادة 

بصمتــه الكربونيــة مــن أجــل تلبيــة الاحتياجــات الغذائيــة 

المــوصى بهــا أولاً والغايــات التغذوية، بمــا فيهــا تلــك المتعلقة 

بنقــص التغذيــة. ومــن جهــة أخرى، فــإن البلدان الأخرى 

ولا ســيما البلــدان المتوســطة الدخــل مــن الشريحــة العليا 

والبلــدان المرتفعــة الدخــل التــي تتخطــى فيهــا أنمــاط التغذية 

الاحتياجــات المثــى مــن الطاقــة، والتــي يســتهلك النــاس فيها 

أغذيــة ذات مصــدر حيواني أكثر مــن المســتوى المطلوب، 

ســيكون عليهــا إجــراء تغيــرات كــرى في ممارســاتها الغذائية 

وبيئاتهــا الغذائيــة فضــاً عــن تطبيــق تغيــرات شــاملة في إنتاج 

الأغذيــة والتجــارة بها.

المغذية؟ الأغذية  كلفة  وراء  الكامنة  الدوافع  هي  ما 
يجــب خفــض كلفــة الأغذيــة المغذية من أجل زيــادة القدرة 

عــى تحمــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية. وتحــدد عوامل 

ا مــن نقطة  كثــرة الســعر الاســتهلاكي للأغذيــة المغذيــة بدءً

الإنتــاج وعــى طول سلســلة إمــدادات الأغذية وأيضًــا ضمن 

البيئــة الغذائيــة، حــن يتعامــل المســتهلكون مــع النظــام الغذائي 

لاتخــاذ قــرارات بشــأن ابتياع الأغذيــة وإعدادها واســتهلاكها.

ويمكــن لمعالجــة الإنتاجيــة المتدنيــة في مجــال إنتــاج الأغذية 

أن تكــون طريقــةً فعّالــة لزيــادة إجمالي الإمــدادات الغذائية، 

بمــا فيهــا الأغذيــة المغذية، عــر خفض أســعار الأغذية وزيادة 

الدخــل لا ســيما للمزارعــن الأسريــن وصغار المنتجين الأشــد 

فقــرًا في البلــدان المنخفضــة الدخــل والبلــدان المتوســطة 

الدخــل مــن الشريحــة الدنيا، مثــل المزارعين والرعــاة وصيادي 

الأســاك. وبالإضافــة إلى الإنتاجيــة المتدنيــة، فــإن التنويــع غير 

الــكافي باتجــاه منتجــات البســتنة والبقوليــات ومصايــد الأســاك 

الصغــرة النطــاق وتربيــة الأحيــاء المائيــة والإنتــاج الحيواني 

وغيرهــا مــن المنتجــات الغذائيــة المغذيــة من شــأنه أيضًا أن 

يحــد من إمــدادات الأغذيــة المتنوعة والمغذية في الأســواق، 

مــا يؤدي إلى زيادة أســعار الأغذية.

أمــا خفــض الفواقــد قبــل الحصاد وبعــده في الجــودة والكمية 

عــى مســتوى الإنتــاج في قطاعات الزراعــة والمصايــد والحراجة 

فيشــكل انطلاقــة مهمــة لخفــض كلفــة الأغذيــة المغذيــة على 

امتــداد سلســلة إمــدادات الأغذيــة، بما أن ذلــك يخفف من 

الإتاحــة الإجماليــة لتلــك الأغذيــة – فيما قد يســاهم في 

الاســتدامة البيئيــة كذلــك. ويتمثــل أحــد المكونــات المهمة 

الأخــرى للبنيــة التحتيــة للســوق في الجــودة الإجماليــة للشــبكة 

الوطنيــة للطرقــات والنقــل وكفاءتهــا نظــرًا إلى أهميتهــا 
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الحيويــة في نقــل المحصــول مــن بوابة المزرعة إلى الأســواق 

بكلفــة معقولــة.

كــا يمكــن اعتبار المســافة المؤدية إلى أســواق الأغذيــة والوقت 

الــذي يتطلبــه إعــداد وجبــة صحيــة في زمن التحــر السريع 

وزيــادة مشــاركة النســاء في الأنشــطة الاقتصادية، مــن الدوافع 

الكامنــة وراء التكاليــف، لأن الأشــخاص الذيــن يحاولــون 

تخطيهــا يضطــرون إلى القبــول بكلفــة إضافيــة تــزاد إلى كلفــة 

الغذاء نفســه.

كــا تتســم السياســات الغذائيــة والزراعيــة بالقــدرة عــى التأثير 

في كلفــة الغــذاء، بصــورة مبــاشرة أو غير مبــاشرة. وبالأخص، 

فــإن أولويــات إطــار السياســات الغذائيــة والزراعية تبُرز 

صعوبــة تحقيــق التــوازن المطلــوب لــدى الاختيار بــن تطبيق 

إجــراءات في الزراعــة مقابــل تطبيقهــا في القطاعــات الأخرى؛ 

والأهــداف الحكوميــة المختلفــة )كالسياســات الضريبيــة 

المختلفــة(؛ والمنافــع للمنتجــن والمســتهلكين والوســطاء وحتــى 

بــن القطاعــات الفرعيــة الزراعيــة المختلفــة.

وتؤثــر السياســات التجاريــة في كلفــة الأنمــاط الغذائية 

الصحيــة والقــدرة عــى تحملهــا عــر تعديل الأســعار ذات 

الصلــة بــن الأغذيــة المســتوردة وتلــك التي تنافس الاســتيراد. 

وإن التدابــر التجاريــة الحمائيــة مثــل فــرض التعريفــات على 

الــواردات ومنــع الاســتيراد وتحديد حصّة لــه – إلى جانب 

برامــج دعــم المدخــات – غالبًا مــا تندرج في إطــار الاكتفاء 

الــذاتي واســراتيجيات الاســتعاضة عــن الاســتيراد. وفي البلدان 

المنخفضــة الدخــل، حمــت هذه السياســة الإنتاج المحــي للأغذية 

الكثيفــة الطاقــة مثــل الأرزّ والــذرة وحفزتــه ولكــن غالبًا ما كان 

ذلــك على حســاب المنتجــات الغنيــة بالفيتامينــات والمغذيات 

الدقيقــة )كالفاكهــة والخضــار(. وقــد يكون لذلك تأثير ســلبي 

في تيــر الأغذيــة الأكــر تغذيــة. وإن التدابير غــر الجمركية 

كالتدابــر الصحيــة وتدابــر الصحــة النباتيــة والحواجــز التقنية 

أمــام التجــارة قد تؤثر ســلبًا هــي أيضًا في القدرة عــى تحمل 

كلفــة الأنمــاط الغذائيــة المحلية إذ قــد يواجه المصدّرون 

والمســتوردون مثــاً تكاليــف إضافيــة للامتثال للإجراءات 

التنظيميــة، الأمــر الذي ســرفع من كلفــة التجارة.

وأخــراً وليــس آخــرًا، اقترنت العولمــة بنمو ضخم في الاســتثمارات 

مــن جانــب المؤسســات الغذائيــة عــر الوطنيــة وتزايد وتيرة 

بيــع الأغذيــة من خــال المتاجر الكــرى والمعروفة باســم "ثورة 

الســوبرماركت". وتمثــل تلــك التطــورات جانبًــا رئيســيًا للاقتصــاد 

الســياسي الــذي يدفــع تحــوّل النظــم الغذائية ويؤثــر في كلفة 

الغــذاء والقــدرة عــى تحملها.

سياسات خفض كلفة الأغذية المغذية وضمان القدرة على تحمل كلفة 
الأنماط الغذائية الصحية 

لا تــزال أمامنــا عــر ســنوات لتحقيــق المقاصــد الطموحة 

لأهــداف التنميــة المســتدامة ضمــن البيئــة الاقتصاديــة 

والاجتماعيــة والسياســية الراهنــة – وهــي بيئــة تزداد انكشــافاً 

أمــام الصدمــات المناخيــة وغيرهــا مــن الصدمــات، ناهيك عن 

التأثــرات الصحيــة والاجتماعيــة والاقتصاديــة غــر المســبوقة 

-19. وضمــن هذا الإطــار الزمني  الناجمــة عــن جائحــة كوفيــد

القصــر، ينبغــي للبلــدان أن تحــدد ماهيــة التغيــرات الحاســمة 

في السياســات والاســتثمارات وأن تنفذهــا لضــان قدرة 

كل شــخص عــى تحمّــل كلفــة الحصــول على أنمــاط غذائية 

صحيــة تشــمل اعتبــارات الاســتدامة وثمــة ضرورة ملحّة 

للعمــل، لا ســيما للشرائــح الأكــر فقــرًا في المجتمع التــي تواجه 

أشــد التحديات.

وعــى خفــض كلفــة الأغذيــة المغذية وزيــادة القدرة على 

تحمــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة أن يبــدأ بإعــادة توجيه 

للأولويــات الزراعيــة باتجــاه إنتــاج غذائي وزراعي أكــر مراعاة 

لشــؤون التغذيــة. وينبغــي للنفقــات العامــة أن تزيــد لتمكــن 

العديــد مــن قــرارات السياســات والاســتثمارات المطلوبة 
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موجز

لزيــادة الإنتاجيــة وتشــجيع التنويــع في الإنتــاج الغــذائي وضمان 

إتاحــة الأغذيــة المغذيــة بكميات وافرة.

وينبغــي تجنــب السياســات التــي تعاقــب الإنتــاج الغذائي 

والزراعــي )مــن خلال فــرض الضرائب المباشرة وغــر المباشرة( 

إذ أنهــا تميــل إلى ممارســة تأثيرات ســلبية في إنتــاج الأغذية 

المغذيــة. كــا ينبغــي تعديــل مســتويات الدعــم في مجالي 

الأغذيــة والزراعــة ولا ســيما في البلــدان المنخفضــة الدخل، 

تفاديـًـا لفــرض ضرائــب على الأغذيــة المغذيــة. وينبغي 

للسياســات أن تشــجع الاســتثمار في البنيــة التحتيــة للــري 

بحيــث تســتهدف تحديــدًا تحقيــق قــدرة معززة عــى إنتاج 

الخضــار لجميــع المواســم والســلع الأخــرى عاليــة القيمة 

لزيــادة إتاحــة الأغذيــة المغذية. وبالمثــل، فإن الاســراتيجيات 

والبرامــج الوطنيــة للأغذيــة والزراعــة يجــب أن تعزّز الاســتثمار 

في البحــوث والتطويــر، لتزيــد الإنتاجيــة مــن الأغذية 

المغذيــة وتســاعد في خفــض كلفتهــا، فيــا تعــزز الوصول إلى 

تكنولوجيــات محســنة ولا ســيما للمزارعــن الأسريــن وصغــار 

المنتجــن مــن أجــل الحفــاظ عــى مســتويات كافية مــن الربحية.

وثمــة حاجــة إلى سياســات أقوى من أجــل سلاســل قيمة أكثر 

مراعــاة للتغذيــة. وتتضمــن إجــراءات السياســات الرئيســية 

الاســتثمار في تحســن التخزيــن والتجهيــز والحفــظ مــن أجل 

صــون القيمــة التغذويــة للمنتجــات الغذائيــة بــدلاً من 

الاســتثمار في الأغذيــة عاليــة التجهيز. وبوســع تحســن شــبكة 

الطرقــات الوطنيــة، فضــاً عــن البنيــة التحتيــة للنقل والأســواق، 

أن يســهم مســاهمة كبــرة في ضــان القــدرة عــى تحمل أكبر 

لكلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة. وبالإضافــة إلى تخزيــن 

الأغذيــة، فــإن للمرافــق المناســبة لمناولــة الأغذيــة وتجهيزها 

أهميــة أساســية في زيــادة الوفورات عــى امتداد سلســلة 

القيمــة مــن أجــل توفير الأغذيــة المغذية.

وينبغــي للسياســات والاســتثمارات أن تركــز أيضًــا عــى الحــد 

لفاقــد مــن الأغذيــة فبوســع ذلــك أن يعزز تيــرّ الأغذية  مــن ا

، عــر التركيــز عــى المراحــل الأولية  المغذيــة بطريقتــن: أولاً

)الإنتــاج( لسلســلة إمــدادات الأغذيــة، بما أن ذلــك يميل 

لتــالي خفــض أســعار الأغذيــة عند  إلى تعزيــز الإمــدادات وبا

بــة المزرعــة. ويتســم الأمــر بأهميــة خاصــة في ما خص  بوا

لتلــف كالفاكهــة والخضــار  قــد في الســلع سريعــة ا لفوا خفــض ا

نيًــا عــر اســتهداف  للحــوم. وثا ومشــتقات الحليــب والســمك وا

لفاقد  الأجــزاء المعينــة مــن سلســلة إمدادات الأغذيــة حيــث ا

مــن الأغذيــة في أعــاه، لأن ذلك قــد يؤثــر بدرجة أكبر في 

ئيــة المســتهدفة. وســيختلف  الغذا الحــد مــن كلفــة الســلع 

لتأثــر الإجــالي للســعر مــن ســلعة إلى أخــرى وأيضًا مــن بلد  ا

آخر. إلى 

يجاد توازن بــن سياســات التجارة  ويصعــب في أحيــان كثــرة إ

والتســويق الهادفــة إلى خفــض كلفــة الغــذاء للمســتهلكين وبــن 

تفــادي عوائــق الإنتــاج المحــي للأغذية المغذيــة. ومع ذلك 

فــإن كفــاءة الآليــات الداخليــة للتجارة والتســويق قــد تضاهي 

تدابــر دعــم التجــارة الدوليــة – لا بل قــد تفوقهــا – أهمية 

لجهــة تحديــد كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة للمســتهلكين 

في المــدن والريــف عــى حد ســواء، فيما تضمــن أيضًا اســتيفاء 

معايــر الســامة الغذائية.

وتكتــي السياســات الراميــة إلى خفــض الفقــر وانعدام 

المســاواة في الدخــل، مــع تعزيــز العمالة والأنشــطة المولدة 

للدخــل، أهميــةً رئيســية في زيــادة دخل النــاس، وبالتالي  

القــدرة عــى تحمــل كلفة الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة. وتوجد 

أوجــه تــآزر مهمة بــن السياســات المعــزّزة للعمالــة والمخفّضة 

لانعــدام المســاواة في الدخــل من أجل زيادة الأمــن الغذائي 

وتحســن التغذيــة، بمــا في ذلــك الحمايــة الاجتماعية، تــم تناولها 

بشــكل معمــق في إصــدار عــام 2019 من هــذا التقرير.
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وفي هــذا الإصدار مــن التقريــر، تم تســليط الضوء بشــكل 

خــاص عــى أهمية سياســات الحمايــة الاجتماعيــة المراعية 

للتغذيــة. فــإنّ هــذا النــوع من السياســات يعتبر الأنســب 

لتوفــر وصــول أفضــل إلى الأغذيــة المغذيــة للمســتهلكين 

، وبالتــالي قدرتهم عــى تحمــل كلفة الأنماط  الأقــل دخــاً

الغذائيــة الصحيــة عــى نحــو أكبر. ومــن المهم تعزيــز آليات 

الحمايــة الاجتماعيــة المراعيــة للتغذيــة، مــع ضــان تمكنّهــا من 

دعــم اســتكمال المغذيــات الدقيقــة عنــد الحاجــة، فضلاً عن 

اســتحداث بيئــات غذائيــة صحيــة عــر تشــجيع المســتهلكين 

عــى تنويــع أنماطهــم الغذائيــة لخفــض الاعتماد عــى الأغذية 

الأساســية النشــوية، وخفــض اســتهلاك الأغذيــة الغنية 

بالدهــون والســكريات و/أو الأمــاح وتضمــن المزيد من 

الأغذيــة المتنوعــة والمغذيــة. ويمكــن لتلــك الآليــات أن تتضمن 

عــددًا مــن أدوات السياســات التــي تتمثل عــادةً في برامج 

التحويــات النقديــة وأيضًــا في التحويــات العينيــة وبرامــج 

التغذيــة المدرســية ودعــم الأغذيــة المغذية. ويمكــن لتلك 

السياســات أن تكــون مهمــة بصــورة خاصــة بمواجهة الشــدائد، 

.19- بحســب مــا نلاحظــه اليوم خــال جائحــة كوفيد

ونظــرًا إلى نقــاط الانطــاق المختلفــة والتحديــات في كل بلــد، 

فضــاً عــن المقايضــات المتبادلــة الممكنــة، من الأرجــح أن يكون 

تطبيــق مزيــج مــن تدخــات السياســات التكميليــة الراميــة إلى 

خفــض كلفــة الأغذيــة المغذيــة، بالاقتران مــع تعزيز تيّــر كلفة 

النظــم الغذائيــة الصحيــة، أكــر فعاليــةً مــن أي تدبــر منفرد 

على مســتوى السياســات.

ومــن أجــل تحقيــق أنماط تغذيــة صحية، ســتدعو الحاجة إلى 

تغيــرات تحويليــة كبــرة في النظــم الغذائية على المســتويات 

جميعهــا، ومــن المهــم التشــديد على أنه بالرغــم من بعض 

التداخــات، تتخطــى تلــك التغييرات نطاق السياســات 

والاســتثمارات المصممــة والمنفــذة صراحة للحد مــن كلفة 

النظــم الغذائيــة الصحيــة وزيــادة القدرة عــى تحملها. مــا يعني 

أنــه ينبغــي اســتيفاء شروط أخــرى تتطلب جملــة كاملة من 

السياســات الأخــرى المصممــة بصراحــة للتوعية والتأثير في ســلوك 

المســتهلك لحملــه عــى اختيــار الأنمــاط الغذائيــة الصحية، مع 

n .أوجــه تــآزر مهمة إذا أمكن، لأجــل الاســتدامة البيئية
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تحقيــق المقاصــد المتعلقة بالجوع وانعدام الأمــن الغذائي )المقصد 
1 للهــدف 2 من أهداف التنمية المســتدامة(. وهــذا التقييم 

يكمّلــه تقييــم أولي للقدرة على تحقيق هــذه المقاصد بحلول 
عام 2030 على المســتويين العالمي والإقليمي اســتنادًا إلى الافتراض 

القائل باســتمرار الاتجاهــات الملاحظة في العقد الماضي.

ويعرض القســم 1–2 أحدث الأرقام بشــأن التقدم نحو تحقيق 
المقاصــد العالمية لســبعة مؤشرات تخــص التغذية )بما فيها 

3 مــؤشرات للمقصــد 2 للهدف 2 من أهداف التنمية المســتدامة(، 
فضــاً عن تســليط الضوء على تقزم الأطفال. ويلقي القســم 

كذلــك نظــرة على ما ســتكون عليه حالــة التغذية في عام 2030 لو 
اســتمرت الاتجاهات الحالية.

وتســتخدم التحليلات المذكورة في القســمين 1–1 و1–2 بيانات 
المدخــات المجمّعــة حتى مارس/آذار 2020، ولكــن بفترة مرجعية 

تنتهــي في عــام 2019. وبالتــالي، ينبغي أن تفُهــم على أنها تمثل 
حالــة الأمــن الغذائي والتغذية قبل تفــي جائحة كوفيد-19. 

وفي هــذه المرحلة، لا يتســنى إجراء قياس كامــل ومطلّع لحجم 
الأثــر الذي ســتخلفّه جائحة كوفيــد-19. ورغم ذلك، يعرض هذا 
التقريــر تقييــاً للطريقــة التي قد تؤثر فيهــا الجائحة على الأمن 

الغــذائي والتغذيــة، وذلك ضمن الحدود التــي تفرضها المعلومات 
حالياً. المتاحة 

ويصــف القســم 1–3 تحديات تحديد جــودة الأنماط الغذائية 
ومراقبتهــا. ويعــرض كذلك أدلة على ما يتناوله الأشــخاص 

حــول العــالم، بما في ذلك الاتجاهــات العالمية في توافر الأغذية، 
وتقييــات جــودة الأنماط الغذائية على المســتويين العالمي 

والوطنــي. وفي الختام، ينظر القســم في الرابــط المهم بين انعدام 
الأمــن الغذائي لدى الأشــخاص )الحصول على الأغذية( وجودة 

الأنمــاط الغذائيــة. وينقلنا ذلك إلى الجزء الثاني مــن هذا التقرير، 
الــذي يفحص بتعمــق كلفة الأنماط الغذائيــة الصحية والقدرة على 

تحملهــا. وفي الختــام يلخص القســم 1–4 الجزء الأول.

أعربــت البلــدان الأعضاء في الأمــم المتحدة في عام 2015 عن 
التزامهــا بخطــة التنمية المســتدامة لعام 2030 )خطة عام 2030(. 
وتعــرف هذه الخطــة بأهمية النظر إلى مــا يتجاوز هدف القضاء 

عــى الجــوع والتوجه نحو الأهــداف المتعلقة بضمان حصول 
الجميــع عــى ما يكفيهم من الغــذاء المأمون والمغذي طوال 

العــام، ووضع نهاية لجميع أشــكال ســوء التغذية )المقصدان 1 و2 
للهــدف 2 من أهداف التنمية المســتدامة(. وبعد مضي خمســة 

أعــوام عــى البدء بتنفيــذ خطة عام 2030، حان الوقت الآن 
لتقييــم تقدّمهــا والتســاؤل عما إذا كانت الجهــود المتواصلة التي 
بذُلــت حتى اليوم ســتتيح للبلــدان تحقيق هذه الأهداف. ولهذا 

الســبب، يســتكمل تقرير هذا العام التقييــم الاعتيادي لحالة 
الأمن الغذائي والتغذية في العالم بواســطة توقعات لما ســتكون 

حالــة العــالم عليه بحلول عام 2030، في حال اســتمرار الاتجاهات 
التــي ســادت خلال العقــد المنصرم. والأهمّ من ذلك، في ظلّ 

اســتمرار تفــي جائحة كوفيد-19، أنّ هــذا التقرير يحاول توقع 
بعــض آثار هــذه الجائحة العالمية على الأمــن الغذائي والتغذية. 

لكــن، كــون الأضرار التي ســتخلفها جائحة كوفيد-19 لا تزال 
مجهولــة إلى حــد كبير، من المهم الاعتراف بــأن أي تقييم في هذه 
المرحلة ســيكون غير أكيد بنســبة عالية، وســينبغي تفســره بتأن.

والأمــن الغــذائي والتغذية صنــوان لا يفترقان. ويمكن أن يؤدي 
انعــدام الأمــن الغذائي إلى مظاهر مختلفة من ســوء التغذية. 
وهنــاك عنصر أســاسي يشرح هذا الارتبــاط وهو الأغذية التي 

يتناولهــا الأشــخاص، وتحديدًا، جــودة النمط الغذائي. ويمكن أن 
يؤثــر انعــدام الأمن الغذائي على جــودة النمط الغذائي بطرق 

مختلفــة، ويحتمــل أن يفضي إلى النقــص التغذوي والوزن الزائد 
والســمنة. ويشــكل ضمان الحصول على نمط غذائي صحي شرطاً 

أساســيًا من أجــل تحقيق مقصد أهداف التنمية المســتدامة 
الرامي إلى وضع نهاية لجميع أشــكال ســوء التغذية. ولهذا 

الســبب، يدرس هــذا التقرير قضايا عديــدة تتعلق بجودة الأنماط 
الغذائيــة، بمــا في ذلك تحديات التقييــم والمراقبة في ما يخص 

اســتهلاك الأغذية وجودة الأنماط الغذائية على المســتوى العالمي.

ويعرض القســم 1–1 أحدث الأدلة المتاحة بشــأن التقدم نحو 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

التقدم المحرز نحو تحقيق  	1-1
 المقاصد المتعلقة بالجوع وبانعدام 

الأمن الغذائي
الرسائل الرئيسية

	Í أمكــن من خلال إتاحــة معلومات محدثة عن العديد من
البلدان إجراء تقدير أدقّ لمســتويات الجوع في العالم هذا العام. 
وأمكــن على وجه التحديد مــن خلال توافر بيانات جديدة تيسّ 

الاطلاع عليها مؤخرًا تعديل السلســلة الكاملة للتقديرات الســنوية 
للنقــص التغــذوي في الصــن التي ترقى إلى عام 2000، ما أفضى إلى 
خفــض ملحوظ في عدد الذيــن يعانون من النقص التغذوي حول 

العــالم. غير أنّ ذلــك التعديل قد أكّد الاتجاه الذي أفادت عنه 
الإصدارات الســابقة من هذا التقرير ومفاده أن عدد الجياع حول 

العالم آخذ في الارتفاع بشــكل بطيء منذ عام 2014.

	Í تشــر التقديرات الراهنة إلى أن هناك 690 مليون شــخص
يعانــون الجــوع، أي 8.9 في المائة من ســكان العالم، ما يعادل 

زيادة قدرها 10 ملايين نســمة في ســنة واحدة وقرابة 60 مليون 
نســمة خلال خمس سنوات.

	Í على الرغم من إعادة تقييم نطاق انتشار الجوع في الصين، فإن
غالبية الذين يعانون من النقص التغذوي في العالم – وعددهم 

381 مليون شخص– لا تزال في آسيا. ويعيش أكثر من 250 مليوناً 
من هؤلاء في أفريقيا حيث يتنامى عدد الذين يعانون من النقص 

التغذوي بوتيرة أسرع منها في أي إقليم آخر في العالم.

	Í يتجه عدد الأشــخاص الذيــن يعانون من انعدام الأمن
الغذائي الشــديد، وهــو مقياس آخر لتقدير الجــوع، نحو الصعود. 

ففــي عــام 2019، كان ما يقارب 750 مليون شــخص – أي ما 
يعادل تقريبًا شــخص واحد من أصل عشرة أشــخاص في العالم – 

معرضين لمســتويات شــديدة من انعدام الأمن الغذائي. 

	Í بالنظر إلى مجموع الأشخاص الذين يعانون من مستويات
معتدلة أو شديدة من انعدام الأمن الغذائي، كان حوالي ملياري )2( 

شخص في العالم محرومين من قدرة الحصول بشكل منتظم على 
غذاء مأمون ومغذٍ وكافٍ في عام 2019. 

	Í على المستوى العالمي، يزيد معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي
على المستوى المعتدل أو الشديد، وعلى المستوى الشديد وحده، 
عند النساء أكثر منه عند الرجال. وزادت الفجوة بين الجنسين في 

الحصول على الأغذية من عام 2018 إلى عام 2019.

	Í لا يمضي العالم في الاتجاه الصحيح نحو تحقيق القضاء التام
على الجوع بحلول عام 2030. وإذا ما استمرت الاتجاهات الأخيرة 

على حالها، سيتخطى عدد الجياع عتبة 840 مليون شخص، أي 
9.8 في المائة من السكان، بحلول عام 2030. وهو سيناريو مخيف، 

حتى دون احتساب الآثار المحتملة لجائحة كوفيد-19.

	Í يتُوقع أن جائحة كوفيد-19 ســتزيد من ســوء الآفاق
المســتقبلية إجمالاً بالنســبة إلى الأمن الغذائي والتغذية. وقد 

تظهر جيوب انعدام الأمن الغذائي في بلدان وفئات ســكان لم 
تكــن متأثــرة تقليديًا. ويفيد تقديــر تمهيدي بأنه قد تضيف جائحة 
كوفيد-19 عددًا يتراوح بين 83 و132 مليون شــخص إلى مجموع 
عــدد الذين يعانــون من النقص التغذوي في العالم في عام 2020 
بحســب حالة النمو الاقتصادي )حيث تتراوح الخســائر بين 4.9 

و10 نقــاط مئوية من حيــث نمو الناتج المحلي الإجمالي العالمي(. 
ومن شــأن التعافي المتوقع في عام 2021 أن يقلل من عدد الذين 
يعانــون من النقص التغذوي، ولكن العدد ســيبقى أعلى مما هو 

متوقع في ســيناريو خالي من الجائحة.

لا تزال هناك عشرة أعوام من أجل القضاء على الجوع 
وضمان حصول الجميع على الأغذية

يعــرض هــذا الإصدار مــن التقرير أحدث الأدلة المتاحة بشــأن 
التقــدم نحــو تحقيــق المقاصــد المتعلقــة بالجــوع وانعدام الأمن 

الغــذائي. ويحــاول أيضًــا التنبــؤ بحالة الأمــن الغذائي في عام 
2030 عــن طريــق تقييــم التوجه الحــالي للجوع على المســتويين 

العالمــي والإقليمي.

ويســتفيد التقييــم مــن التحديثــات المهمــة لبيانــات العديد 
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الجزء الأول الأمن الغذائي والتغذية حول العالم في عام 2020

ملاحظات: يشُار إلى القيم المتوقعة ضمن الشكل بواسطة خطوط منقطة ودوائر فارغة. وتمثل المنطقة المظللّة الوقعات للفترة الأطول الممتدة من عام 2019 إلى 
السنة المستهدفة 2030. وقد خضعت السلسلة بكاملها إلى تعديل دقيق لإظهار المعلومات الجديدة التي أتيحت منذ نشر الإصدار الأخير من التقرير؛ وهي تحل محل سائر 

السلاسل المنشورة سابقًا. * أنظر الإطار 2 للاطلاع على وصف لطريقة التوقع. ** لا تتناول التوقعات حتى عام 2030 الأثر المحتمل لجائحة كوفيد-19.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

»

مــن البلــدان. وتســنى بصفة خاصــة بفضل البيانــات الجديدة 
التــي أتيحــت عــن الصين تحديــث التقديــرات الخاصة بحالات 

التفــاوت في اســتهلاك الطاقــة الغذائيــة في البلد. وأتــاح لنا ذلك 
بــدوره مراجعــة كامل سلســلة معدل انتشــار النقــص التغذوي 

في البــاد منــذ عــام 2000، وبالتالي، تقديــر الجوع في العالم 
بمزيــد من الدقــة )أنظر الإطار 1(.

ويعــرض التقريــر تقييــاً لعــام 2019 اســتنادًا إلى البيانات التي 
كانــت متاحــة في مــارس/آذار 2020، قبيل أن تبــدأ جائحة 

كوفيــد-19 بالتفــي. ويبــدو أن التحــدي المتمثــل في القضاء 
عــى الجــوع وضمان حصــول الجميع عــى الغذاء المأمون 

. وتعطي الأرقــام والتوقعات  والمغــذي بــات الآن أكثرت هــولاً
الــواردة في هذا القســم والقســم 1–2 صورة عــن طريقة تطور 

انعــدام الأمــن الغــذائي وســوء التغذية لو لم تظهــر جائحة 
كوفيــد-19. وفي هــذا الصــدد، يعُد هــذا التقييــم تقييمً مهمً 

ليســتخدم كخــط أســاس من أجــل تقييم أثــر الجائحة على 
انعــدام الأمن الغــذائي والتغذية.

المؤشر 2-1-1 لأهداف التنمية المستدامة 
معدل انتشار النقص التغذوي

ســبق للإصــدارات الثلاثة الأخــرة من هــذا التقرير أن قدمت 
الدليــل عــى أن تراجــع الجوع في العالم الــذي طال عقودًا، 
مقاسًــا باســتخدام معــدل انتشــار النقص التغــذوي، قد بلغ 
نهايتــه للأســف. وقــد بيّنت أدلــة إضافية وعــدة تحديثات 

مهمــة للبيانــات، بمــا يشــمل مراجعةً لكامل سلســلة انتشــار 
النقــص التغــذوي في الصــن )أنظــر الإطارين 1 و2(، أن حوالي 

690 مليــون شــخص في العــالم )8.9 في المائة من الســكان في 
العــالم( قــد عانــوا من نقــص التغذية في عام 2019 )الشــكل 

1 والجــدولان 1 و2(. وتؤكــد المراجعــة في ضــوء البيانات 
الجديــدة التــي تفــي إلى تراجع تنازلي مــوازٍ في مجمل 

السلســلة العالميــة لانتشــار النقــص التغــذوي، مــا خلصت إليه 
الإصــدارات الســابقة لهــذا التقرير، من أن عــدد الجياع في 
العــالم آخــذ في التزايــد ببطء. وقد بدأ هــذا الاتجاه في عام 
2014 واســتمرّ حتــى عــام 2019. ويزيد حاليًــا عدد الذين 

يعانــون مــن النقــص التغذوي بحوالي 60 مليون شــخص 
تقريبًــا مقارنــة بعــام 2014 الــذي بلغ فيه معدل الانتشــار 

الشكل 1

عدد الذين يعانون من النقص التغذوي في العالم واصل ارتفاعه في عام 2019. وإذا لم يتم عكس مسار 
الاتجاهات الأخيرة، لن يتحقق المقصد 1 للهدف 2 من أهداف التنمية المستدامة المتمثل في القضاء على الجوع
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التغذوي  النقص  انتشار  تقدير معدل  معايير  مراجعة  المعتاد  من 
سنويا في ظل ازدياد توافر البيانات. ويؤدي ذلك إلى استحالة 
التغذوي بين مختلف  النقص  انتشار  تقديرات معدلات  مقارنة 

إصدارات التقرير )أنظر الإطار 2 والملحق 2(. ومع ذلك، لا 
البلدان كل سنة.  المعايير لجميع  لتحديث  اللازمة  البيانات  تتاح 

بالتحديثات، بما في ذلك مراجعة  السنة حافلة  وكانت هذه 
المعيار الحاسم لعدم المساواة في استهلاك الغذاء في 13 بلدًا، 
البلدان الأكثر اكتظاظًا بالسكان في العالم.  بما في ذلك بعض 

وكما أكدت الإصدارات السابقة، كان من الصعب بصفة خاصة 
حتى هذا العام الوصول إلى بيانات أحدث لتنقيح معايير عدم 

المساواة في استهلاك الغذاء في الصين. وبالنظر إلى أن البلد 
الصينية  للمعايير  أي تحديث  فإن  العالم،  يستضيف خُس سكان 

التقديرات العالمية. يمكن أن يحدث فرقًا كبيًرا في 
الغذائي  بالأمن  تتعلق  تواجه تحديات  تزال الصين  وبينما لا 
التحديث الأخير مكاسب كبيرة في  والتغذية، فقد حققت منذ 

السابقة.  التقييمات  تعكسها  لا  والاجتماعية  الاقتصادية  التنمية 
النقص  انتشار  بالحاجة إلى تحديث معدل  أكد قناعتنا  ومما 

التغذية في  التغذوي للصين من خلال أحدث تقييم عن حالة 
والتغذية لدى سكان الصين  المزمنة  الأمراض  تقرير  الصين 
بالصحة  المعنية  الصينية  اللجنة  نشرته  الذي  لعام 2015، 
يونيو/حزيران 2015.   30 الأسري في  والتخطيط  الوطنية 

الصين،  لسكان  التغذوية  الحالة  مهمًا في  التقرير تحسنًا  ويظهر 

بما في ذلك انخفاض النقص التغذوي لدى البالغين )الذي 
المئوية للأفراد مع مؤشر كتلة الجسم دون  بالنسبة  يُقاس 

18.5 كيلوغرام/متر مربع( من 8.5 في المائة في عام 2002 إلى 
6 في المائة في عام 2012، وكذلك انخفاض تقزم الأطفال دون 

سن السادسة من 16.3 في المائة في عام 2002 إلى 8.1 في المائة 
في عام 2013. 12،11 * ومع ذلك، تعذر استخدام البيانات الواردة 

في التقرير لإجراء التحديث لأنها لا توفر معلومات عن عدم 
المساواة في استهلاك الغذاء بين السكان.

استقصائيتين  بيانات  على  العام  هذا  المنظمة  وحصلت 
انتشار  معدل  تقديرات  لتحديث  استخدامهما  يمكن  الصين  في 
للصحة  الاستقصائية  الدراسة  هي  وأولاهما  التغذوي.  النقص 

1990 إلى  والتغذية في الصين،** التي أجريت من عام 
المقاطعات  مستوى  على  إدارية  منطقة   12 وتغطي  عام 2011 

الخاصة  الاستقصائية  الدراسة  فهي  الثانية  وأما  الصين.  في 
28 منطقة  تغطي  التي  الصين،***  في  للأسر  المالية  بالشؤون 

الصين،  المقاطعة في  إدارية على مستوى  34 منطقة  أصل  من 
2011 إلى عام  وقد أُجريت هذه الدراسة كل عامين من عام 
عن  المعلومات  تحديث  تسنى  البيانات،  هذه  وباستخدام   .2017
الصين،  بين سكان  الغذائية  الطاقة  استهلاك  في  المساواة  عدم 

الصين،  في  التغذوي  النقص  انتشار  معدل  تقديرات  وبالتالي 
على  الحفاظ  أجل  من  عام 2000  كلها حتى  السلسلة  وتنقيح 

 . قها اتسا

الإطار 1
العالمية للجوع التقديرات  المعلومات المحدثة عن الصين تحسّن دقة 
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| 6 |

توفر  للعينات،  وتصاميم مختلفة  أطر  إلى  الاستناد  ورغم 
الصين  والتغذية في  للصحة  الاستقصائية  الدراسة  كل من 
للأسر في  المالية  بالشؤون  الخاصة  الاستقصائية  والدراسة 

الأغذية  استهلاك  كافٍ لمتوسط  موثوقة بشكل  تقديرات  الصين 
وفئة  المقاطعة  التوالي، بحسب  الأغذية، على  نفقات  ومتوسط 
الدخل. ومكّن ذلك تقدير دالة إحصائية تربط بين الاستهلاك 
تنفقه  العادية في الصين وما  الغذائية في الأسر  اليومي للطاقة 
التنبؤ  المقدّر من أجل  النموذج  واستُخدم  الأغذية.  شهريًا على 

الدخل في كل مقاطعة  الطاقة بحسب فئة  بمستويات استهلاك 
وفي كل عام بناء على بيانات نفقات الأغذية الواردة في 

الصين.  المالية للأسر في  بالشؤون  الخاصة  الاستقصائية  الدراسة 
المقاسة بعدد السكان الحالي في كل فئة  النتائج،  وقد استُخدمت 

دخل في المقاطعة، من أجل حساب تقديرات عدم المساواة في 
)معامل  الدخل  بسبب  الغذائية  للطاقة  الاعتيادي  الاستهلاك 

الاختلاف|الدخل( في الأعوام 2011 و2013 و2015 و2017. 
التقديرات بعد ذلك من أجل تحديث سلسلة  واستخدمت هذه 

المراجعة،  التغذوي في الصين.**** ومع  النقص  انتشار  معدل 
يقل معدل الانتشار المقدر للنقص التغذوي في الصين في عام 

2017 عن 2.5 في المائة من السكان، وهي أقل قيمة يمكن 

النقص  انتشار  معدل  منهجية  باستخدام  موثوق  بشكل  ذكرها 
التغذوي. وبدون المراجعة، سيكون تقدير عام 2017 في حدود 

10 في المائة.
الصين عن سلسلة جديدة  تنقيحات سلسلة  وأسفرت 

الذين  التغذوي وعدد من  النقص  انتشار  من تقديرات معدل 
العالم، والتي تعكس معلومات  التغذوي في  النقص  يعانون من 

جديدة، أصبحت الآن أكثر دقة مما كانت عليه من قبل. وأسفر 
ذلك عن تحول كبير نحو الهبوط في كامل سلسلة أرقام الجوع 

العالمية، كما هو مبين في الشكل ألف. وعلى الرغم من هذا 
التحول في المستويات، تؤكد المراجعة الاتجاه الذي أفادت به 
الإصدارات السابقة من هذا التقرير من أنّ عدد الأشخاص 
الذين يعانون الجوع في العالم يرتفع بشكل بطيء منذ عام 

.2014
التي  الصين  في  التغذية  تحسن  اتجاهات  إلى  وبالإضافة 

التحقق  من  مزيد  إجراء  تم  أعلاه،   2015 عام  تقرير  إليه  يشير 
المراجعة  العالمية  التقديرات  مقارنة  طريق  عن  المراجعة  من 

لمعدل  الأخيرة  بالتقديرات  التغذوي  النقص  انتشار  لمعدل 
مقياس  على  بناء  الشديد  الغذائي  الأمن  انعدام  انتشار 

في  الموضح  النحو  وعلى  الغذائي.  الأمن  انعدام  من  المعاناة 

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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8.6 في المائــة – بزيــادة بلغــت 10 ملايين شــخص في ما بين «
2018 و2019. عامي 

وهنــاك عدد من الأســباب وراء زيادة الجوع في الأعــوام القليلة 
الماضية. وتشــكل الظروف الاقتصاديــة الضعيفة والراكدة 

والمتدهــورة أســباباً كامنة وراء زيادة الفقــر والنقص التغذوي. 
وقــد كان لتباطــؤ الاقتصاد وتراجعــه، وخاصة منذ الأزمة 

الاقتصاديــة في الفترة 2008–2009، آثــار كبيرة على الجوع من 
خــال قنــوات متعددة.1 ورغم التقــدم الكبير في العديد من 

أفقــر بلــدان العالم، وانخفاض معدل الفقــرة المدقع في العامين 
الأخيريــن مــن أكثر من 50 في المائة إلى حــوالي 30 في المائة، يعيش 

10 في المائــة تقريبًا من ســكان العــالم على 1.90 دولارًا أمريكيًا 
في اليوم أو أقل، ولا ســيما في أفريقيا جنوب الصحراء وآســيا 

الجنوبيــة.2 وزاد الدين بشــكل كبــر في العديد من الاقتصادات 
الفقــرة خــال العقد الماضي، إذ بلغــت مجموع الديون 

170 في المائــة تقريبًا مــن الناتج المحلي الإجمالي في عام 2018، 3 
وســاهمت بالتــالي في زيادة المخاطر العالميــة وإضعاف آفاق النمو 

في العديــد من الاقتصادات الناشــئة والنامية.

ويشــكل المســتوى العــالي مــن الاعتماد على تصدير الســلع 
وعــى اســتيرادها عامــاً آخر يجعــل بلدانـًـا ومناطق عديدة 

أكــر عرضــة للصدمــات الخارجيــة. وما يقوض كذلــك الحصول 
عــى الأغذيــة، خاصة بالنســبة إلى الفئــات الفقــرة والضعيفة، 
هــو انعدام المســاواة بشــكل كبير في توزيــع الدخل والأصول 

والمــوارد. وتتفاعــل الظروف الاقتصاديــة والاختــالات الهيكلية 

وشــمولية الإطــار السياســاتي مع الأســباب الطبيعيــة ومن صنع 
الإنســان لتتســبب في اســتمرار الفقــر والجوع.

وتشــكل الوتــر المتزايدة للأحــداث المناخية القاســية، 
والظــروف البيئيــة المتغــرة، ومــا يرتبط بذلك من انتشــار 

الآفــات والأمــراض على مر الأعوام الخمســة عــر الماضية، 
عوامــل تســاهم في حدوث الدائــرة المفرغــة للفقر والجوع، 

ولا ســيما عندمــا تتفاقم بســبب المؤسســات الهشــة والنزاعات 
والعنــف وتهجــر الســكان على نطاق واســع. 7،6،5،4 وقد زاد عدد 

الأشــخاص المهجريــن في العــالم في عــام 2018 عن عام 2010 
بنســبة تزيــد عــن 70 في المائة، إذ وصل العــدد تقريبًا إلى 

2 70.8 مليــون، وتســتضيف البلــدان الناميــة معظــم هذا العدد.

والمتــررون بشــكل أكــر من هذه الظواهر هــم صغار المزارعين 
والمجتمعــات التــي تعتمــد بشــكل مباشر عــى قدرتها على إنتاج 
غذائهــا الخــاص. وعلاوة على ذلــك، يرتفع معدل انتشــار الجوع 

في البلــدان ذات النمــو الســكاني السريع والحصــول الضعيف 
عــى الرعايــة الصحيــة والتعليم. ويرُسي ذلــك روابط مباشرة بين 
الأمــن الغــذائي والتغذيــة والظروف الصحية لدى الســكان، مما 

يؤثــر بدوره على آفــاق النمو الاقتصــادي والتنمية.

ويظُهــر الشــكل 1 أن العــالم ليس على المســار المطلوب من 
أجــل تحقيــق المقصــد 1 للهدف 2 من أهــداف التنمية 

المســتدامة المتمثــل في القضــاء التام عــى الجوع بحلول 
2030. وتشــر التوقعــات المجموعــة للاتجاهات الأخيرة في 

النقص  انتشار  معدل  فإن  للتقرير،  السابقة  الإصدارات 
بناء  الشديد  الغذائي  الأمن  انعدام  انتشار  ومعدل  التغذوي 
معدلان  هما  الغذائي  الأمن  انعدام  من  المعاناة  مقياس  على 

التغذوي  الحرمان  انتشار  لمدى  مستقلان  ومقياسان  مختلفان، 
غير  مختلفة.  بيانات  ومصادر  طرق  على  ويقومان  الجسيم، 
انتشار  مدى  في  للنظر  تكميليتين  طريقتين  يشكلان  أنهما 

 2-1-2 بالمؤشر  الخاص  القسم  أيضًا  )أنظر  العالم  في  الجوع 
التقرير(. هذا  في  المستدامة  التنمية  لأهداف 

النقص  انتشار  لمعدل  المراجعة  التقديرات  وتظهر 
السواء  على  الصين  باستثناء  والعالم  بأسره  للعالم  التغذوي، 

انعدام  انتشار  معدل  سلسلة  مع  ملحوظًا  تقاربًا  )الشكل باء(، 
ويؤكد ذلك   .2019-2014 الفترة  الشديد في  الغذائي  الأمن 
لهذين  الكبير  والتوافق  إليها.  الماسة  والحاجة  المراجعة  صحة 
والعالم - هو خطوة إيجابية نحو وضع  المؤشرين - للصين 

 2 الهدف  التقدم على طريق تحقيق  لقياس  أساس موحد  خط 
المستدامة. التنمية  أهداف  من 

الإطار 1
)تتمة(

* أنظر أيضًا الجدول 1 في )Wang, Wang & Qu 2017، الصفحة 149(.12 خلال نفس الفترة، تراجعت تقديرات سوء التغذية المشتركة بين اليونيسيف ومنظمة 

الصحة العالمية والبنك الدولي بشأن التقزم بين الأطفال دون سن الخامسة )مقصد التنمية المستدامة 2-2( من 21.8 إلى 8.1 في المائة.
** قام المعهد الوطني للتغذية والصحة بجمع الدراسة الاستقصائية للصحة والتغذية في الصين، وهو الذي كان سابقًا المعهد الوطني للتغذية وسلامة 

الأغذية، وتم ذلك في المركز الصيني لمكافحة الأمراض والوقاية منها ومركز كارولاينا للسكان في جامعة كارولاينا الشمالية الواقعة في تشابل هل.
*** جمع الدراسة الاستقصائية الخاصة بالشؤون المالية للأسر مركز الدراسات الاستقصائية والأبحاث المعني بالشؤون المالية للأسر في الصين التابع لمعهد 

بحوث الاقتصاد والإدارة في جامعة سوثورنويسترن للتمويل وعلوم الاقتصاد في جنغدو، سيتشوان، الصين. 
13 Cafiero, Feng & Ishaq, 2020. :يمكن الاطلاع على وصف أكثر تفصيلًا لبيانات المدخلات والطرق والنتائج في ****
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الجزء الأول الأمن الغذائي والتغذية حول العالم في عام 2020

حجــم وتركيبة الســكان، والتوافر الإجــالي للأغذية، ودرجة 
عــدم المســاواة في الحصول عــى الأغذية، إلى زيادة في معدل 

انتشــار النقص التغــذوي بحوالي نقطــة مئويــة. وكنتيجة لذلك، 
فــإن العــدد العالمي لالذيــن يعانون مــن النقص التغذوي في 

عــام 2030 ســيتخطى عتبــة 840 مليون شــخص )أنظر وصف 
منهجيــة التوقــع في الإطــار 2 والملحق 2(.

وتشــر هــذه التوقعــات لعــام 2030 إلى أن المقصد 2–1 لخطة 
التنميــة المســتدامة لعــام 2030 – "القضــاء على الجوع وضمان 

حصــول الجميــع، ولا ســيما الفقــراء والفئات الضعيفــة، بمن فيهم 
الرضّــع، عــى مــا يكفيهم من الغــذاء المأمون والمغذّي طوال 
العــام بحلــول عام 2030" – لــن يتحقق مــالم يتخذ أصحاب 

المصلحــة عــى جميع المســتويات، من المســتوى الوطني الفرعي 
وصــولاً إلى المســتوى العالمــي، إجراءات عاجلة ومتســقة من أجل 

عكــس هذه الاتجاهات.أ

وهــذه هــي الحالــة المتوقعة في عام 2030 بنــاء على الاتجاهات 
في الأعــوام الأخيرة، دون احتســاب الأثر المجهــول لجائحة 

كوفيــد-19. وســتسّرع الجائحة على الأرجح الزيــادة المتوقعة 
في عــدد الجيــاع، على الأقــل في المســتقبل القريب. ويعزز ذلك 

الحاجــة إلى اتخــاذ إجراء عاجل من أجل العودة إلى المســار 
المطلــوب نحــو تحقيق هــدف القضاء التام عــى الجوع. ويناقش 
الإطــار 3 الأثــر المحتمــل لجائحة كوفيد-19 عــى تطلعات الأمن 

الغــذائي في العالم في عام 2030.

ووفقًــا للتقديــرات، بلــغ معدل انتشــار النقص التغذوي في 
أفريقيــا 19.1 في المائــة من الســكان في عام 2019، أو أكثر من 

250 مليــون شــخص ناقــص التغذية، وارتفــع عن معدل عام 
2014 ب الــذي كان 17.6 في المائــة. ويفوق معدل الانتشــار هذا 
المعــدل العالمــي )8.9 في المائة( بأكثر مــن الضعف، وهو الأعلى 

بــن جميــع الأقاليم )الجدولان 1 و2(.

ويعيــش أغلبية الأشــخاص الذيــن يعانون مــن النقص التغذوي 
في أفريقيــا في الإقليــم الفرعــي لأفريقيا جنــوب الصحراء الكبرى، 

 عرضت الإصدارات الثلاثة الأخيرة من هذا التقرير مجموعة من الأجوبة  أ

الملائمة للمضي قدمًا. ويرد في إصدار 2017 4 توصيات عملية لبناء وتقوية قدرة 
الصمود لوقاية الأمن الغذائي من آثار النزاعات )الصفحات 73-75(. ويعرض 

إصدار 2018 7 سياسات وبرامج لبناء قدرة صمود سبل العيش وأنظمة الأغذية 
أمام الصدمات والضغوطات المناخية )الصفحات 105-111(. ويرد في إصدار 
2019 1 مجموعة من التوصيات بشأن الحد من آثار الضعف الاقتصادي على 
الأمن الغذائي وتهيئة سبل الهروب من الجوع وسوء التغذية بطريقة مستدامة 

)الصفحات 118-102(.
 يمكن الاطلاع على السلسلة التاريخية الكاملة لمعدلات انتشار النقص  ب

التغذوي على المستويات العالمية والإقليمية والقطرية في قاعدة البيانات 
www.fao.org/faostat/ :الإحصائية الموضوعية في المنظمة )متاحة في

.)en/#data/FS

وهــو إقليــم يظهــر زيادة بحوالي 32 مليون شــخص ناقص 
التغذيــة منــذ عام 2015. ويزداد الجوع في شــتى أرجــاء أفريقيا 

جنــوب الصحــراء الكبرى منذ عــام 2014، على الرغم من أن 
الزيــادة كانــت كبيرة على وجــه الخصوص في الإقليمــن الفرعيين 
الشرقــي والغــربي، وكذلك في وســط أفريقيا حيث وصلت نســبة 
الجــوع إلى 29.8 في المائــة من مجموع الســكان في عام 2019 

)الشــكل 2 والجدولان 1 و2(.

وتســاعد حــالات التباطــؤ والتراجع الاقتصادية على شرح قســم 
كبــر مــن الزيــادة الملحوظة في الجوع في عدة أجزاء مــن أفريقيا 

جنــوب الصحراء الكبرى، ولا ســيما خــال العامين الأخيرين إلى 
الأعــوام الثلاثــة الأخيرة. وعلى ســبيل المثال، في أفريقيــا الغربية، 

كانــت الزيــادات الأخــرة في النقص التغــذوي مصحوبة بهذه 
العوامــل الاقتصاديــة الضارة، على غــرار حالة كوت ديفوار 

وغامبيــا وغينيــا بيســاو وموريتانيا والنيجــر ونيجيريا.1

وإضافــة إلى ذلك، تأثــر الإقليم الفرعي بعدد من النزاعات في 
الأعــوام الأخيرة، بما في ذلــك في بوروندي وجمهورية أفريقيا 

الوســطى وكوت ديفوار وجمهوريــة الكونغو الديمقراطية وليبيا 
ومالي وشــال شرق نيجريا وجنوب الســودان.4،ا8 وعند استمرار 

هــذه الاضطرابات على فترات طويلــة فإنها تضعضع جميع جوانب 
الأمــن الغذائي، مــن قدرة الحصول على الأغذية إلى توافر الإمدادات 

وســبل العيش في المجتمعات الريفية، إلى جانب سلاســل الإنتاج 
التي تضمن توزيع الأغذية. ويمكن في حال طال عدم الاســتقرار أن 

يدمر بســهولة قدرة النظــم الغذائية الفعالة على الصمود.

والزيــادة الأخــرة في النقــص التغذوي في وســط أفريقيا وأجزاء 
مــن أفريقيــا الشرقيــة هي نتيجــة مزيج من العنف الواســع 

الانتشــار في بلــدان مثــل جمهوريــة أفريقيا الوســطى والصومال 
– حيــث يعــاني نصــف الســكان تقريبًا من النقــص التغذوي 
– وهبــوط في غــات المحاصيل بســبب تقلــب المناخ. وعلى 

ســبيل المثــال، في منطقتــي البحــرات الكبرى والقــرن الأفريقي، 
ازداد في الأعــوام الأخــرة تناقــص الغــات الضعيفــة للمنتجات 

 7 الرئيســية، مثــل الذرة والــذرة الرفيعة والفول الســوداني.
والتواجــد الكبــر للأشــخاص المهجريــن مــن البلدان المجاورة 

قــد أضيــف إلى التحديــات التي توُاجههــا بالفعــل بلدان مثل 
4 جمهوريــة الكونغــو الديمقراطيــة وإثيوبيــا وكينيا والســودان.

وعــاوة عــى ذلك، ســاهمت حالات الجفاف على نطاق واســع، 
الناتجــة عــن التذبــذب الجنــوبي لظاهــرة النينيو، في زيادة 

انعــدام الأمــن الغذائي الملاحظ في الأعــوام الأخيرة في عدة بلدان 
مــن الأقاليــم الفرعيــة الأفريقية الشرقيــة والغربية، بما في ذلك 

مدغشــقر وجنــوب أفريقيــا وزامبيا وزمبابوي.7
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الجدول 1 
معدل انتشار النقص التغذوي في العالم في الفترة 2019-2005

معدل انتشار النقص التغذوي )بالنسبة المئوية( 
200520102015201620172018*2019**2030

12.69.68.98.88.78.98.99.8العالم
21.018.918.318.518.618.619.125.7أفريقيا

9.88.86.26.36.66.36.57.4أفريقيا الشمالية
23.921.321.221.421.421.422.029.4أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى

32.228.926.927.126.826.727.233.6أفريقيا الشرقية
35.530.428.228.828.729.029.838.0وسط أفريقيا

4.95.47.08.07.07.98.414.6أفريقيا الجنوبية
13.812.114.314.214.614.315.223.0أفريقيا الغربية

14.410.18.88.58.28.48.36.6آسيا
< 2.5 11.07.73.03.03.03.02.7آسيا الوسطى
< 2.5 < 2.5 < 2.5< 2.5< 2.5< 2.5 < 3.8< 7.6آسيا الشرقية

17.311.710.510.09.89.89.88.7جنوب شرق آسيا
20.615.414.413.813.113.813.49.5آسيا الجنوبية
11.810.410.711.111.111.211.213.1آسيا الغربية

10.99.78.68.99.08.99.010.4آسيا الغربية وأفريقيا الشمالية
 أمريكا اللاتينية 
8.76.76.26.76.87.37.49.5والبحر الكاريبي

21.317.517.317.016.617.016.614.4البحر الكاريبي
7.85.95.46.06.16.66.79.1أمريكا اللاتينية

8.17.97.98.68.38.49.312.4أمريكا الوسطى
7.65.14.44.95.25.85.67.7أمريكا الجنوبية

5.65.45.55.96.05.75.87.0أوسيانيا
< 2.5 < 2.5< 2.5< 2.5< 2.5< 2.5< 2.5< 2.5أمريكا الشمالية وأوروبا

      في المسار السليم             خارج المسار السليم - بعض التقدم               خارج المسار السليم - عدم التقدم أو أن الحال يسوء

ملاحظات: *القيم المتوقعة. ** لا تتناول التوقعات حتى عام 2030 الأثر المحتمل لجائحة كوفيد-19. وللاطلاع على التركيبات القطرية بالنسبة إلى كل مجموع 
إقليمي/إقليمي فرعي، أنظر الملاحظات الخاصة بالأقاليم الجغرافية في الجداول الإحصائية ضمن الغلاف الخلفي. وأنظر الإطار 2 والملحقين 1باء و2 من أجل الاطلاع 

على وصف لطريقة إجراء التوقعات.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

وفي الوقــت ذاتــه، تــؤدي الظــروف البيئية المتغــرة والتنافس 
عــى المــوارد الرئيســية، مثــل الأراضي والمياه، دورًا كبيراً في 

تأجيــج العنــف والنزاعــات المســلحة، مما يفاقــم الحلقة 
المفرغــة للجــوع والفقــر. فعلى ســبيل المثــال، يعُزى النزاع 

في دارفــور بشــكل كبــر إلى طيلة ظروف الجفاف. وتشــكل 
المنافســة بــن الرعاة والمزارعــن مصــدرًا للنزاعات في القرن 

الأفريقــي، حيــث أثـّـرت محدوديــة الحركة بســبب النزاع على 
أنمــاط المراعــي والوصــول إلى الأراضي والمياه. وأذكت حوادث 

مماثلــة النــزاع في أجــزاء أخرى مــن منطقة الســاحل، مثل حالة 
مــالي، حيــث يقلــل التصحر من توفــر أراضي المحاصيل.7

وتفيــد توقعــات عام 2030 )الجدول 1 والشــكل 2( بــأن أفريقيا 
حتــاً خارج المســار الســليم نحــو تحقيق مقصــد القضاء التام 

عــى الجــوع، حتى دون احتســاب أثر جائحــة كوفيد-19. ففي 
حــال اســتمرار الاتجاهــات الأخيرة، فإن معدّل انتشــار النقص 

التغــذوي في أفريقيــا ســرتفع من 19.1 إلى 25.7 في المائة. ومن 
المتوقــع أن يــزداد معدل انتشــار النقص التغذوي ســوءًا، وخاصة 

في الإقليــم الفرعــي لأفريقيــا جنوب الصحــراء الكبرى. وبحلول 
عــام 2030، ستتســبب الزيــادة المتوقعة في معدل انتشــار النقص 
التغــذوي في جعــل عــدد الجياع في أفريقيــا يصل إلى 433 مليون 

جائــع تقريبًــا، وســيكون 412 مليوناً منهم في بلــدان أفريقيا 
جنــوب الصحــراء الكبرى )الجدول 2(.

ويعيش في آســيا أكثر من نصف مجموع عدد الذين يعانون من 
النقــص التغذوي في العــالم – ويبلغ العدد المقدر 381 مليون 

شــخص في عام 2019. ومع ذلك، فإن معدل انتشــار النقص 



| 10 |

الجزء الأول الأمن الغذائي والتغذية حول العالم في عام 2020

%28.2
%29.0%29.8

%38.0

%26.9%26.7%27.2

%33.6

%18.3%18.6%19.1

%25.7

%14.3%14.3
%15.2

%23.0

%7.0
%7.9%8.4

%14.6

%6.2%6.3%6.5

%7.4

%0

%5

%10

%15

%20

%25

%30

%35

%40

2015201620172018*2019…**2030

التغذوي بين مجموع ســكان الإقليم يبلغ 8.3 في المائة، أي ما 
دون المتوســط العالمي )8.9 في المائة( وأقل من نصف المتوســط 
في أفريقيــا )الجــدولان 1 و2(. وإضافة إلى ذلك، منذ عام 2005، 

انخفض عدد الجياع في آســيا في الأعوام الأخيرة بأكثر من 190 
مليــون شــخص. وتظُهر هــذه النتيجة أن أغلب التقدم قد حصل في 

الأقاليــم الفرعية الشرقيــة والجنوبية. أما في الأقاليم الفرعية الأخرى 
فالحالة مســتقرة منذ عام 2015، باســتثناء آسيا الغربية )الجدولان 

1 و2 والشــكل 3(، حيث تزداد الحالة ســوءًا بسبب الانتشار الواسع 
للأزمات طويلة الأمد.

ويقــع الإقليــان الفرعيان اللــذان يظهــران انخفاضًا في النقص 
التغــذوي – آســيا الشرقيــة والجنوبية – تحت ســيطرة أكبر 

اقتصاديــن في القــارة – وهــا الصين والهنــد. وعلى الرغم من 
الاختــاف الكبير في ظــروف التقدم وتاريخــه ومعدلاته، فإن 

انخفــاض الجــوع في كلا البلدين هــو نتيجــة للنمو الاقتصادي 
طويــل الأجل وانخفاض عدم المســاواة وتحســن الحصول على 
الســلع والخدمات الأساســية. وفي الأعوام الخمســة والعشرين 

الماضيــة، بلــغ متوســط نمو الناتــج المحلي الإجمالي 8.6 في المائة 

الشكل 2

معدل انتشار النقص التغذوي في أفريقيا بحسب الأقاليم الفرعية، إضافة إلى توقعات عام 2030. وتوجد 
أعلى مستويات النقص التغذوي في أفريقيا الوسطى و الشرقية

ملاحظات: يشار إلى القيم المتوقعة في الشكل بخطوط منقطة ودوائر مفرغة. وتمثل المنطقة المظللة التوقعات للفترة الأطول الممتدة من عام 2019 إلى السنة 
المستهدفة 2030. *أنظر الإطار 2 من أجل الاطلاع على وصف لطريقة التوقع. ** لا تتناول التوقعات حتى عام 2030 الأثر المحتمل لجائحة كوفيد-19.

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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الجدول 2 
عدد الذين يعانون من النقص التغذوي في العالم في الفترة 2019-2005

عدد الذين يعانون من النقص التغذوي )بالملايين( 
200520102015201620172018*2019**2030

825.6668.2653.3657.6653.2678.1687.8841.4العالم
192.6196.1216.9224.9231.7236.8250.3433.2أفريقيا

18.317.813.814.415.515.015.621.4أفريقيا الشمالية
174.3178.3203.0210.5216.3221.8234.7411.8أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى

95.098.1104.9108.4110.4112.9117.9191.6أفريقيا الشرقية
39.740.043.545.847.249.151.990.5وسط أفريقيا

2.73.24.45.14.55.25.611.0أفريقيا الجنوبية
36.937.050.351.254.254.759.4118.8أفريقيا الغربية

574.7423.8388.8381.7369.7385.3381.1329.2آسيا
لم يفد عنه6.54.82.12.12.22.12.0آسيا الوسطى
لم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنه118.660.6آسيا الشرقية

97.470.166.763.963.464.264.763.0جنوب شرق آسيا
328.0264.0263.1256.2245.7261.0257.3203.6آسيا الجنوبية
24.324.227.629.229.530.430.842.1آسيا الغربية

42.642.041.443.645.045.446.463.5آسيا الغربية وأفريقيا الشمالية

 أمريكا اللاتينية 
48.639.638.842.443.546.647.766.9والبحر الكاريبي

8.47.27.47.37.17.37.26.6البحر الكاريبي
40.132.431.435.136.339.340.560.3أمريكا اللاتينية

11.812.413.414.714.414.716.624.5أمريكا الوسطى
28.420.018.020.421.924.624.035.7أمريكا الجنوبية

1.92.02.22.42.42.42.43.4أوسيانيا

لم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهلم يفد عنهأمريكا الشمالية وأوروبا

      في المسار السليم                 خارج المسار السليم - بعض التقدم                خارج المسار السليم - عدم التقدم أو أن الحال يسوء

ملاحظات: *القيم المتوقعة. ** لا تتناول التوقعات حتى عام 2030 الأثر المحتمل لجائحة كوفيد-19. وترد عبارة "لم يفد عنه" لأن معدل الانتشار أقل من 
2.5 في المائة. وقد يختلف الإجمالي الإقليمي عن مجموع الأقاليم الفرعية بسبب تقريب الأرقام. وللاطلاع على التركيبات القطرية بالنسبة إلى كل مجموع إقليمي/
إقليمي فرعي، أنظر الملاحظات الخاصة بالأقاليم الجغرافية في الجداول الإحصائية ضمن الغلاف الخلفي. وأنظر الإطار 2 والملحقين 1باء و2 من أجل الاطلاع على 

وصف لطريقة إجراء التوقعات.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

في الصــن و4.5 في المائــة الهنــد.1 وفي آســيا الجنوبية، أحُرز تقدم 
كبــر في خفــض الجــوع خلال الأعوام العــرة الماضية في بلدان 

مثــل نيبــال وباكســتان وسري لانكا، ويعُزى ذلك بشــكل كبير إلى 
تحســن الظروف الاقتصادية.

وتشــكل النزاعات وعدم الاســتقرار الأســباب الرئيسية 
الكامنــة وراء زيــادة الجــوع الموجود في آســيا الغربية. وعلى 

وجــه الخصــوص، زادت النزاعات مــن النقص التغذوي في 
الجمهورية العربيــة الســورية واليمــن. وفي اليمــن، نتج عن 

التراجــع الاقتصــادي عقب النزاع الــذي بدأ في عام 2015 انهدام 
شــبكات الحمايــة الاجتماعية والخدمات الأساســية، مما يســاهم 

في الظــروف الحرجــة للأمــن الغذائي والتغذيــة. وفي الجمهورية 
العربيــة الســورية، دمّــرت الحرب الأهليــة التي اندلعت في 

عــام 2011 الاقتصــاد والبنــى التحتية والإنتــاج الزراعي والنظم 
الغذائيــة والمؤسســات الاجتماعيــة. ويتفاقم كل ما ســبق ذكره 
بالوجــود الكبــر للســكان النازحين داخليًا، وهو مــا يؤثر أيضًا 

عــى البلدان المجاورة.

وتظُهــر التوقعــات في آســيا لعــام 2030 )الجدولان 1 و2، 
والشــكل 3( إحــراز تقدم كبــر في خفض النقــص التغذوي 
في جميــع الأقاليــم الفرعيــة، باســتثناء آســيا الغربيــة حيث 

النقــص التغــذوي آخــذ في الازدياد )أنظــر الإطار 2 من أجل 
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»

الاطــاع عــى شرح لطريقة إجــراء التوقعات(. ومن دون 
احتســاب الأثــر المحتمــل لجائحــة كوفيد-19، فإن آســيا الشرقية 

والوســطى عــى المســار المطلوب مــن أجل تحقيــق المقصد 1 
للهــدف 2 مــن أهــداف التنميــة المســتدامة بحلول عام 2030. 

وآســيا الجنوبيــة وآســيا الشرقيــة آخذتان في إحــراز التقدم، 
ولكنهــا رغــم ذلــك ليســتا على المســار المطلوب من أجل 

تحقيــق المقصــد بحلــول عــام 2030. والاتجاه الحــالي المتزايد 
في آســيا الغربيــة هــو عكس مــا تدعو الحاجــة إليه من أجل 

تحقيــق المقصــد بحلــول عام 2030.

وفي أمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبي، بلغ معدل انتشــار 
النقــص التغــذوي 7.4 في المائــة في عام 2019، وهو أقل من 

معــدل الانتشــار في العالم الذي بلــغ 8.9 في المائة، وهو ما 
يعــادل تقريبـًـا 48 مليون شــخص يعانون مــن النقص التغذوي. 
وشــهدت المنطقــة زيــادة في الجوع في الأعــوام القليلة الماضية، 

وزاد عــدد الأشــخاص الذيــن يعانون من النقــص التغذوي بواقع 
9 مليــون بــن عامــي 2015 و2019، ولكن توجــد اختلافات كبيرة 

بــن الأقاليــم الفرعية. وأظهــر البحر الكاريبــي، وهو الإقليم 

الشكل 3

معدل انتشار النقص التغذوي في آسيا بحسب الإقليم الفرعي، إضافة إلى التوقعات حتى عام 2030. 
لقد خرجت آسيا الغربية عن المسار المطلوب في الماضي القريب، وهي الإقليم الفرعي الوحيد في 

القارة حيث يتوقع أن يزيد معدل انتشار النقص التغذوي

ملاحظات: لم تُذكر أرقام عن آسيا الشرقية نظرًا إلى أن معدل انتشار النقص التغذوي هناك يقل دائمًا عن 2.5 في المائة في الفترة المذكورة. ويُشار إلى القيم المتوقعة 
في الشكل بخطوط منقطة ودوائر مفرغة. وتمثل المنطقة المظللة التوقعات للفترة الأطول الممتدة من عام 2018 إلى السنة المستهدفة 2030. * أنظر الإطار 2 من أجل 

الاطلاع على وصف لطريقة التوقع. ** لا تتناول التوقعات حتى عام 2030 الأثر المحتمل لجائحة كوفيد-19.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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التغذوي قبيل  النقص  انتشار  تجري دائمًا مراجعة سلسلة معدل 
نشر كل إصدار جديد لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في 

العالم. ويجري ذلك من أجل مراعاة أي معلومات جديد تلقتها 
المنظمة منذ نشر الإصدار السابق. ونظرًا إلى أن هذه العملية 
يجب على  بكاملها،  للسلسلة  تعديلات رجعية  تنطوي على 
القارئ أن يتجنب مقارنة سلسلة معدل انتشار النقص 
التغذوي بين مختلف إصدارات هذا التقرير. ويجب أن 
يرجع دائمًا إلى أحدث تقرير، بما في ذلك من أجل القيم 

القديمة. ولهذا أهمية خاصة هذا العام، نظرًا إلى المراجعة 
النقص  انتشار  معدل  لتقديرات سلسلة  الكبيرة  التنازلية 

التغذوي  انتشار النقص  الناتجة عن تحديث معدل  التغذوي 
الإطار 1(. للصين )أنظر 

ووسع هذا الإصدار نطاق التوقعات لتصل حتى عام 2030 
من أجل تقديم المؤشرات الأولية عما إذا كان العالم على المسار 

التنمية المستدامة  المطلوب من أجل تحقيق مقصد أهداف 
المتعلق بالقضاء التام على الجوع في عام 2030. وأُجري ذلك 

البيانات الجديدة  الروتينية بسبب معالجة  المراجعات  إضافة إلى 
ودون توقع بداية جائحة كوفيد-19.

الروتينية المراجعات 
السكان  بيانات  سلسلة  الروتينية  المراجعات  إحدى  وتتضمن 

الوطنية  السكانية  الأرقام  واقتُبست  البلدان.  لجميع  المستخدمة 
يونيو/ الصادر في  العالم  السكانية في  التوقعات  من منشور 
التابعة لإدارة الشؤون  حزيران 2019 عن شعبة السكان 

وجدير  المتحدة.  الأمم  لأمانة  التابعة  والاجتماعية،  الاقتصادية 
أرقامًا  تذكر  السكان  لتقديرات  الجديدة  السلسلة  أن  بالذكر 

مختلفة كذلك بالنسبة إلى الأعوام الأخيرة، نظرًا إلى أن 
مرة  بشكل رجعي كل  تُراجع  الرسمية  الإحصائية  السلسلة 
ويترتب  التضارب.  أوجه  وتُصحح  بيانات جديدة،  تتاح فيها 
آثارًا  العمر والجنس،  أرقام السكان، من حيث تركيبة  على 

التغذوي.  النقص  انتشار  تقديرات معدل  إلى  بالنسبة  عديدة 
الغذائية  الطاقة  إمدادات  فهي تدخل في حساب مستويات 
لكل فرد، وفي تقديرات الحد الأدنى من متطلبات الطاقة 

التي  الطاقة  الاختلاف لاستهلاك  معامل  وتقديرات  الغذائية، 
)معامل  الطاقة  الاختلافات في متطلبات  إلى  إرجاعها  يمكن 
حساب  في  المستخدمة  والمعايير  الطاقة(  الاختلاف|متطلبات 

التغذوي. وأظهرت  النقص  يعانون من  الذين  عدد الأشخاص 
التوقعات السكانية في  2019 في  البيانات الجديدة من مراجعة 
الأدنى من  السابقة لمستويات الحد  التقديرات  العالم انخفاض 

الطاقة،  الاختلاف|متطلبات  ومعامل  الغذائية  الطاقة  متطلبات 
النقص  انتشار  ينتج عنه انخفاض في مستويات معدل  مما 

سابقة. أعوام  من  بتقييمات  مقارنة  التغذوي 
والمراجعة الكبيرة الأخرى التي تجريها المنظمة بشكل منتظم 

هي تحديث سلسلة ميزانية الأغذية المستخدمة في تقدير متوسط 
إمدادات الطاقة الغذائية. ومنذ مايو/أيار 2019، استخدمت 

شعبة الإحصاء في المنظمة طرقًا محسنة من أجل جمع ميزانيات 

الأغذية، مما أفضى إلى مراجعة سلسلة إمداد الأغذية في جميع 
بلدان العالم. وفي ديسمبر/كانون الأول 2019، أُضيف حقل جديد 

لميزانية الأغذية في قاعدة البيانات الإحصائية الموضوعية في 
المنظمة، مصحوباً بسلسلة من عام 2014 وحتى عام 2017. ومع 

نهاية عام 2020، سيتم توسيع نطاق السلسلة حتى عام 2018 
بالنسبة إلى جميع البلدان. وترقباً لهذا الإصدار، استخدمت 

البيانات الجديدة غير المنشورة لميزانية الأغذية بالنسبة إلى 50 
بلدًا في عام 2018، وذلك من أجل تحديث تقديرات استهلاك 
الطاقة الغذائية بين السكان، وهو ما يرشد تقديرات معدل 

انتشار النقص التغذوي في عام 2018 المذكورة في هذا التقرير. 
وكانت مراجعة ميزانية الأغذية أساسية لعدد من البلدان، إذ 
إنها أشارت حتى إلى إمدادات غذائية أقل في الأعوام الأخيرة 

السابقة. بالتوقعات  مقارنة 
وأخيًرا، بما أنه أُتيحت بيانات جديدة عن استهلاك الأغذية 

من الدراسات الاستقصائية للأسر، جرى دراسة التقديرات 
المراجعة لمعامل الاختلاف الخاص بالمستويات العادية لاستهلاك 
الطاقة الغذائية يوميًا لكل فرد بالنسبة إلى قليل من البلدان 

ولأعوام قليلة. ومنذ الإصدار السابق لهذا التقرير، عولجت 
البيانات من 25 دراسة استقصائية جديدة في 13 بلدًا لتحديث 

معامل الاختلاف: بنغلاديش، والصين، وكولومبيا، وإكوادور، 
وباكستان،  ونيجيريا،  وموزامبيق،  ومنغوليا،  والمكسيك،  وإثيوبيا، 

وبيرو، والسودان، وتايلاند. وعند توفر تقدير جديد لمعامل 
الاختلاف من دراسة استقصائية في بلد ما، يتم مراجعة السلسلة 
الكاملة وتُربط آخر نقطة بيانات متاحة مع أحدث نقطة بيانات 
عن طريق الاستكمال الخطي. ولكن بالنسبة إلى أغلب البلدان، 
تعود أحدث الدراسات الاستقصائية المتاحة إلى عام 2014 أو 

قبل ذلك.
وعند توفر تقدير موثوق لمعدل انتشار انعدام الأمن الغذائي 

الغذائي  انعدام الأمن  المعاناة من  بناء على مقياس  الشديد 
التنمية  - أنظر القسم التالي بشأن المؤشر 2-1-2 لأهداف 

البلدان، يجري تحديث عنصر معامل  بالنسبة إلى  المستدامة - 
الدخل بين  باختلافات  المرتبط  الأغذية،  الاختلاف لاستهلاك 
اتجاه  إلى  التحديث  ويستند  الاختلاف|الدخل(.  )معامل  الأسر 
معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي الشديد من عام 2015 
تتوفر فيه آخر دراسة استقصائية لاستهلاك  الذي  العام  أو 

الأغذية، في حال كان الأخير أحدث. ويتم التحديث من أجل 
معرفة الاتجاهات الأخيرة في مجال عدم المساواة في استهلاك 

الغذائي  انعدام الأمن  انتشار  الربط بين معدل  الأغذية. وعند 
الشديد ومعامل الاختلاف، لم يُنظر إلا في أجزاء التغيير في 
قيم معدل انتشار النقص التغذوي التي يمكن أن تُعزى إلى 

التغييرات في عدم المساواة في استهلاك الأغذية.

التوقعات
عند توسيع نطاق توقعات معدل انتشار النقص التغذوي من 

أجل تقييم آفاق تحقيق المقصد المتعلق بالقضاء التام على الفقر 
بحلول عام 2030، تم الأخذ بنهج يقوم على توقع كل عنصر 

الإطار 2
2030 والتوقعات حتى عام  التغذوي  النقص  انتشار  المراجعة لتقديرات معدل  السلسلة 
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الفرعــي ذو معدل الانتشــار الأعلى، شــيئاً مــن التقدم المعتدل «
في المــاضي القريــب، بينما ســاءت الحالة في أمريكا الوســطى 

وأمريــكا الجنوبية )الشــكل 4(.

وعــى غــرار الأقاليم الأخرى، فإن التقــدم والتراجع في خفض 
الفقــر هــا نتيجة الظــروف الاقتصادية والظواهــر المناخية 

المتطرفة وعدم الاســتقرار الســياسي والنزاعات.

وفي البحــر الكاريبــي، توجد أشــد الظــروف في هايتي، التي 
عصــف بها اســتنزاف المــوارد الطبيعية والظواهــر المناخية 

المتطرفــة مثــل حــالات الجفاف والفيضانــات وموجات الحر 
الشــديدة والزلازل. وقد ســاهمت في الظــروف الاقتصادية 

الصعبــة وانتشــار الفقر على نطاق واســع والمســتويات العالية 
للنقــص التغــذوي. وعلى الرغم مــن بعض التحســينات في العقد 

الأخــر، لا يــزال من المقدر أن نصف الســكان يعانــون من النقص 
التغذوي.

وفي أمريــكا الجنوبيــة، فــإن الحالــة في جمهورية فنزويلا 
البوليفاريــة هــي التي تدفع بشــكل رئيــي زيادة النقص 

التغــذوي خــال الأعوام الأخيرة، حيث ازداد معدل انتشــار 
النقــص التغذوي مــن 2.5 في المائة في الفترة 2010–2012 
إلى 31.4 في المائــة في الفــرة 2017–2019. ولا تزال الأزمة 

السياســية والاقتصاديــة المســتمرة تذكي الانخفاض في مســتويات 
وجــودة الأمن الغــذائي والتغذيــة. ومعظم إمدادات الأغذية 

في البلــد مســتوردة، ومــا يزيد في غلاء الأغذية المســتوردة هو 
انخفــاض قيمــة العمليــة البوليفاريــة. ونتيجــة لذلك، هبطت 
هــذه الواردات بنســبة 67 في المائة في الفترة 2016–2017، 
بينــا يحــد التضخم الشــديد من القــدرة الشرائية لدى الأسر 

وقدرتهــا عــى الحصول على الأغذية والســلع الأساســية الأخرى. 
وزادت شــدة هــذه الحالة في البلد من عــدد اللاجئين الذي 

يفــرون إلى البلــدان المجاورة، ولا ســيما كولومبيا وإكوادور.9

ولا يمــي إقليــم أمريــكا اللاتينية والبحر الكاريبي في المســار 
الســليم نحــو تحقيــق المقصــد 1 للهدف 2 من أهــداف التنمية 

المســتدامة المتعلــق بالقضــاء التام على الجــوع بحلول عام 2030 
)الجــدولان 1 و2(. ويتُوقــع أن يكــون في المنطقة 19 مليون 
جائــع إضــافي في عام 2030 مقارنــة بعام 2019، حتى دون 

احتســاب الأثــر المحتمــل لجائحة كوفيــد-19. ويتُوقع أن تبلغ 

من العناصر الثلاثة الأساسية لتقديرات معدل انتشار النقص 
التغذوي بشكل منفصل لكل بلد. وتم جمع قيم معدل انتشار 

النقص التغذوي وعدد الذين يعانون من النقص التغذوي على 
والعالمي. الإقليمي  المستويين 

أولًا، استخدمت التوقعات الخاصة بحجم وتركيبة السكان 
) المتغيرات المتوسطة( متاحة بسهولة في التوقعات السكانية في 

العالم. وأتاح ذلك الحصول على توقعات قيم الحد الأدنى من 
الطاقة  الاختلاف|متطلبات  ومعامل  الغذائية  الطاقة  متطلبات 

حتى عام 2030.
وثانيًا، فإن السلسلة الزمنية الحالية لإجمالي إمدادات الطاقة 
الغذائية من 2005 وإلى 2018/2017 قد تم التنبؤ بها حتى عام 

2030 باستخدام نسخة مبسطة من التمهيد الأسّي، التي تعالج 

المتوسطات المرجّحة في الإحصاءات السابقة مع تدهور المقاييس 

أسّيًا كلما زاد عمر الإحصاءات. وبعبارة أخرى، كلما كانت 

الإحصائية حديثة ارتفع المقياس المرتبط بها. وقُسم بعد ذلك 

إجمالي إمدادات الطاقة الغذائية على الأرقام المتوقعة للسكان 

من أجل توفير مؤشر لتطور المستويات لكل فرد.

وأخيًرا، تم توسيع نطاق الاتجاهات في معامل الاختلاف كما 

هو مقدّر من عام 2015 أو من تاريخ آخر دراسة استقصائية 

متاحة لتصل حتى عام 2030، وذلك باتباع المبدأ ذاته الذي وجّه 

تحديث معامل الاختلاف حتى عام 2019.

الإطار 2
)تتمة(

وللاطلاع على مزيد من التفاصيل، بما في ذلك بشأن منهجية التوقعات حتى عام 2030، أنظر الملحوظة المنهجية في الملحقين 1باء و2.
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أمريكا الجنوبيةأمريكا الوسطىالبحر الكاريبي أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي

الزيــادة في معــدل انتشــار النقص التغذوي في أمريكا الوســطى 
3 نقــاط مئويــة. وفي أمريــكا الجنوبية، يتُوقــع أن يزيد معدل 

انتشــار النقــص التغــذوي إلى 7.7 في المائة في عام 2030، وهو 
مــا يعــادل تقريبًا 36 مليون شــخص. ولا يمــي الإقليم الفرعي 
للبحــر الكاريبــي، رغم إحرازه بعض التقدم، في المســار الســليم 

نحــو تحقيق المقصــد بحلول عام 2030.

وباختصــار، رغــم تحقيــق آســيا لمعظم التقــدم في الحد من 
النقــص التغــذوي، لكنهــا تضــم الآن أكثر مــن 55 في المائة من 

الذيــن يعانــون مــن النقص التغــذوي في العالم. ويوجد في 
أفريقيــا أعــى معــدل لانتشــار النقــص التغذوي، وثاني أعلى 

رقــم للذيــن يعانــون مــن النقص التغذوي، وهــو ما يمثل 
36.4 في المائــة من الإجــالي العالمي. وتلُاحــظ حصة أصغر 

بكثــر في أمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي )7 في المائة 
تقريبًــا(، وحصــة أصغــر من ذلــك أيضًا في أوســيانيا والأقاليم 

الأخــرى )الشــكل 5، المخطط الأيمن(.

الشكل 4

معدل انتشار النقص التغذوي في أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي بحسب الإقليم الفرعي، إضافة 
للتوقعات حتى عام 2030. وتشير التوقعات إلى التقارب بين أمريكا الوسطى، حيث يُتوقع أن يزيد 

النقص التغذوي، والبحر الكاريبي، الذي يُتوقع أن ينخفض فيه النقص التغذوي

ملاحظات: يشُار إلى القيم المتوقعة في الشكل بخطوط منقطة ودوائر مفرغة. وتمثل المنطقة المظللة التوقعات للفترة الأطول الممتدة من عام 2019 إلى السنة 
المستهدفة 2030. * أنظر الإطار 2 من أجل الاطلاع على وصف لطريقة التوقع. ** لا تتناول التوقعات حتى عام 2030 الأثر المحتمل لجائحة كوفيد-19.

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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2030**: المجموع 841.4 ملايين2019*: المجموع 687.8 ملايين

»

وحتــى من دون احتســاب آثار جائحــة كوفيد-19، فإن 
اتجاهــات النقــص التغــذوي المتوقعة ســتغير التوزع الجغرافي 
للجــوع في العــالم بشــكل هائل )الشــكل 5، المخطط الأيسر(. 

ورغــم أن آســيا ســتبقى موطنًا لما يقــارب 330 مليون جائع في 
عــام 2030، لكــن حصتها من الجوع في العالم ســتقل بشــكل 

كبــر، وذلــك بفضــل التقدم في البلدان المكتظة بالســكان في آســيا 
الشرقيــة والجنوبيــة. وســتتخطى أفريقيــا آســيا لتصبح الإقليم 

الــذي فيــه أعلى رقم للأشــخاص الذين يعانــون من النقص 
التغــذوي، وهــو ما يمثل 51.5 في المائة مــن الإجمالي. وعلى نحو 
مماثــل، ولكــن بدرجة أقل، ســتكون في أمريــكا اللاتينية والبحر 
الكاريبــي في عــام 2030 حصة أكــر بقليل من الحصــة الحالية 

للأشــخاص الذيــن يعانون من الجوع.

وتظُهــر توقعــات البنك الدولي بشــأن الفقر المدقــع نمطاً مماثلاً، 
مــع كــون أفريقيا جنــوب الصحراء الكبرى، ولا ســيما اقتصادات 

المنطقــة الهشــة المتأثــرة بالنزاعــات، مقر النســبة الكبيرة من 
فقــراء العالم في عام 2030. 10

وقــد تتغــر توقعات النقص التغذوي بشــكل كبــر بفعل الآثار 
المختلفــة لجائحــة كوفيد-19 في شــتى المناطــق. ولا يزال النطاق 

الكامــل لأثــر الوباء قيــد التقييم. ويــرد في الإطار 3 مزيد من 
التفاصيــل بهذا الشــأن، بما في ذلــك تحليل للســيناريو الأولي.

الشكل 5

في حال استمرار الاتجاهات الأخيرة، فإن توزيع الجوع في العالم سيتغيّ بصورة ملحوظة جاعلاً أفريقيا 
الإقليم الذي فيه أكبر عدد يعاني من النقص التغذوي في عام 2030

ملاحظات: عدد من يعانون من النقص التغذوي بالملايين * القيم المتوقعة. ** التوقعات حتى عام 2030 لا تنظر في الأثر المحتمل لجائحة
كوفيد-19. وترد عبارة "غير مذكورة" لأن معدل الانتشار أقل من 2.5 في المائة.

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

يعرض هذا التقرير توقعات )الشــكل 1( بشأن المدى المحتمل 
لتفشــي الجوع في العالم في عام 2030، في حال استمرار اتجاهات 
العقــد الماضي الملاحظة حتى أواخر العام الماضي )أنظر الإطار 2 

والملحقين 1باء و2(. وحتى نشر هذا التقرير )يونيو/حزيران 
2020(، تواصل جائحة كوفيد-19 انتشارها عبر أنحاء المعمورة 
وتشــكل بشكل واضح تهديدًا جسيمًا للأمن الغذائي العالمي. ولا 

شــك في أن الجائحة ستعرّض المزيد من الأشخاص لانعدام الأمن 
الغذائي وستســرع الارتفاع المتوقع في عدد الجياع، ما لم تُتخذ 

إجراءات فورية. وبما أنه يُهل القدر الذي ستســتمر فيه جائحة 
كوفيد-19، ســواء من حيث النطاق أو الشدة، يجب اعتبار 

التوقعات الواردة هنا على أنها توقعات أولية.
وهناك طــرق عديدة يمكن بها للجائحة أن تؤثر على النظم 

الغذائية والأمن الغذائي.16،15،14 ومن الواضح أن جائحة كوفيد-19 
تســبب بالفعل في شتى أنحاء العالم صدمات لجانبي الإمداد 

والطلب في النظم الغذائية. فمن جانب الإمداد، قد لا تســبب 
جائحــة كوفيد-19 ذاتها نقصًا في الأغذية، نظرًا إلى أن إنتاج 

محاصيل الأغذية الرئيسية )القمح والأرز والذرة وفول الصويا( 
يُتوقع أن يبقى فوق المتوســط في عام 2020. 17 ولكن الجائحة قد 
عطّلت بالفعل سلســلة الإمدادات الغذائية. والتدابير الرامية إلى 

احتــواء جائحة كوفيد-19 تحد بالفعل من تنقل اليد العاملة في 

المناطق التي تعتمد على العمل الموســمي أو العمال المهاجرين، 
وهذا ما يصعب الوصول إلى الأســواق ونقل الأغذية ضمن البلدان 

وعبرها. ويمكن لحالات التعطل الأخرى في المجال اللوجيســي أن 
توقف مواسم الزراعة الجديدة.

ومــن جانب الطلب، يُتوقع أن حالات حظر التجول الهائلة 
في شــى بقاع العالم ستعيق قدرة الأشخاص على الحصول 

على الأغذية وســتخلق حالات خطيرة من التراجع الاقتصادي. 
وســيصعّب ذلك تحمل كلفة الأغذية، ولا سيما بالنسبة إلى 

الفئات الفقيرة والمســتضعفة. ويحتمل أن تكون البلدان المنخفضة 
والمتوســطة الدخل من البلدان الأكثر تأثرًا لأنها لا تملك آليات 
للطوارئ وصناديــق لتحفيز اقتصاداتها وحماية الفئات الأكثر 
ضعفًــا. ونتيجة لذلك، يحتمل أن تقوم أزمة اقتصادية عالمية 

بســبب الجائحة بتوليد جيوب جديدة من انعدام الأمن الغذائي 
حتى في البلدان التي لم تتطلب تدخلات في الســابق.

وســيكون تقدير أثر جائحة كوفيد-19 على الأمن الغذائي 
مشــوبًا بدرجة عالية من عدم اليقين، وذلك بسبب الافتقار إلى 

البيانات والوضوح بشــأن ما سيكون عليه مستقبل الاقتصاد في 
العالم. وقد تتخذ السيناريوهات المحتملة أشكالًا مختلفة بحسب نوع 
السياسات التي ستوضع والوقت الذي ستأخذه لتظهر آثارها. وفي 
وقت كتابة هذه السطور، يبدو أن ما يسمى "التعافي البطيء" هو 

الإطار 3
كيف يمكن أن تؤثر جائحة كوفيد-19 على الجوع في العالم

201020112012201320142015201620172018*2019**2020**2021…**2030

778.3
721.7

860.3

798.4

739.5

827.9

765.5

909.0

687.8

400

500

600

700

800

900

1 000

879.0

841.4

695.7704.3

كيف يمكن أن تؤثر جائحة كوفيد-19 على الجوع في العالم: السيناريوهات الثلاثة

ملاحظات: تمثل المنطقة المظللة التوقعات للفترة الأطول الممتدة من عام 2019 إلى السنة المستهدفة 2030.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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الأكثر احتمالًا، ويمكن أن يعني ذلك تراجعًا في عام 2020 ويعقبه 
بعد ذلك تعافٍ لا تعرف مدته، ولكن يبدأ في عام 2021. وهذا 

التعافي مرهون بالموجات الثانية للإصابات غير الظاهرة أو التي لا 
يمكن احتواءها بسهولة.

ورغم أنه من المبكر جدًا قياس حجم الأثر الكامل للجائحة، 
يظهر هذا الإطار نتائج التحليل الكمي للعواقب المحتملة من حيث 

معدل انتشار النقص التغذوي، وذلك على أساس التطلعات 
الاقتصادية العالمية. ويهدف التحليل إلى إظهار كيف يمكن أن يتغير 

السيناريو الموصوف في الشكل 1 فور دخول بعض الآثار المحتملة 
لجائحة كوفيد-19 في الحسابات.

ولأن جائحة كوفيد-19 تسبب صدمات لجانبي الإمداد والطلب 
في الاقتصاد العالمي، فإن الطريقة الأبسط لقياس الأثر المحتمل 

للجائحة على معدل انتشار النقص التغذوي هي عن طريق قياس 
أثرها على نمو الاقتصاد العالمي. ويتم ذلك عن طريق جميع البيانات 
من تقرير آفاق الاقتصاد العالمي، الذي صندوق النقد الدولي في أبريل/

نيسان وتم تحديثه في يونيو حزيران 2020. 18 مع تحليل إحصائي 
للعلاقة بين النمو الاقتصادي وتوفر الأغذية. وتتبع هذه الطريقة 
المنهجية والنماذج القطرية للتمرين السابق الذي أجرته المنظمة 

باستخدام البيانات المتاحة سابقًا.20،19
وبناء على السلسلة الزمنية لإجمالي إمدادات الأغذية ونمو 
الناتج المحلي الإجمالي خلال الفترة 1995-2017 في أغلب بلدان 

العالم، يظهر التحليل الإحصائي أن الانخفاض في نمو الناتج المحلي 
الإجمالي يؤثر بشكل كبير على صافي إمدادات الأغذية في البلدان 
المستوردة الصافية للأغذية، وخصوصًا في بلدان العجر الغذائي 

ذات الدخل المنخفض. وفي المتوسط، يُتوقع أن الانخفاض بنقطة 
مئوية واحدة في نمو الناتج المحلي الإجمالي سيقلل إمدادات الأغذية في 
البلدان المستوردة الصافية للأغذية بنسبة 0.06 في المائة في البلدان 

المستوردة الصافية للأغذية التي ليست من البلدان المنخفضة 
الدخل، وبنسبة 0.306 في المائة في بلدان العجر الغذائي ذات الدخل 

المنخفض.
ويتنبأ تقرير آفاق الاقتصاد العالمي الصادر عن صندوق النقد 
الدولي بانكماش بنسبة 4.9 في المائة للناتج المحلي الإجمالي العالمي 
في عام 2020، ويعقبه تعافٍ بنسبة 5.4 في المائة في عام 2021. 

ويتيح تقديرات خاصة بالبلدان لتغير الناتج المحلي الإجمالي في عامي 
2020 و2021. وجرى تطبيق أوجه المرونة المذكورة آنفًا، التي قدرتها 

المنظمة، باستخدام تنبؤات نمو الناتج المحلي الإجمالي لعامي 2020 
و2021 بالنسبة إلى جميع البلدان المستوردة الصافية للأغذية )مع 

التمييز بين بلدان العجر الغذائي ذات الدخل المنخفض والبلدان 
التي ليست من هذه الفئة( من أجل تقدير التحول المحتمل في 

سلسلة إجمالي إمدادات الطاقة الغذائية. ويستخدم ذلك من أجل 
حساب معدل انتشار النقص التغذوي في ظل سيناريوهات ثلاثة 

توضحها خطوط ثلاثة مختلفة في الشكل المعروض أدناه. وتناقض 
سيناريوهات المحاكاة الثلاثة التوقعات المذكورة في الشكل 1، الذي 

يعرض التوقعات العالمية دون جائحة كوفيد-19.
ويســتند السيناريو الأول إلى تقرير آفاق الاقتصاد العالمي، 

الــذي يتنبأ بأن يكون نمو الاقتصادي العالمي 4.9- في المائة في عام 
2020 و5.4+ في المائة في عام 2021، وهي نســبة تقترب كثيًرا من 

توقعات ســابقة أجراها المعهد الدولي لبحوث السياسات الغذائية.2 
ويُوضح ذلك بالخط البرتقالي الموجود في الشــكل. وسينطوي هذا 
الأداء الاقتصادي الســلبي في عام 2020 على ارتفاع يبلغ حوالي 
56 مليــون ناقص تغذية في عام 2020 )من 695.7 إلى 778.3(، 

ويُعزى ذلك إلى جائحة كوفيد-19.
ويتوقع الســيناريو الثاني )الخط الأحمر( أن يقل نمو الناتج 

المحلــي الإجمالي بما قدره 2.1 نقاط مئوية في عامي 2020 و2021 
مقارنة بالنمو الأساســي )ويعني ذلك أن النمو الاقتصادي العالمي 
ســيكون في المتوسط 7- في المائة في عام 2020 و3.3+ في المائة في 
عــام 2021 على التوالي(. وفي هذه الحالة، فإن الارتفاع في عدد 

الذين يعانون من النقص التغذوي في عام 2020 ســيبلغ 103 
ملايين. 

وأما الســيناريو الثالث الأكثر تشاؤمًا )الخط الأحمر الغامق(، 
فينطــوي على انخفاض قدره 5.1 نقاط مئوية في معدلات 
نمو الناتج المحلي الإجمالي مقارنة بالســيناريو الأول، ويفترض 

بذلــك أن يبلغ النمو الاقتصادي العالمي 10- في المائة في عام 
2020 و0.3+ في المائة في عام 2021 على التوالي. وســرفع هذا 

الســيناريو عدد الذين يعانون من النقص التغذوي إلى حوالي 
828 مليونًــا في عام 2020، ويمكن أن يُعزى أكثر من 132 مليونًا 

من هذا العدد إلى الأثر الذي تخلفه جائحة كوفيد-19. وســيقلل 
التعــافي المتوقع في عام 2021 من عدد الذين يعانون من النقص 
التغــذوي ليصل إلى 766 مليونًا، أي 62 مليونًا أكثر من التوقع 

الســابق المثير للقلق في غياب الجائحة )ويُشار إلى هذا السيناريو 
الأصفر(. باللون 

وفي جميع الحالات، لن يتعــافى الاقتصاد العالمي تمامًا في عام 
.2021

ويقتصــر التحليل على الأثر المحتمل للجائحة على صافي 
إمــدادات الأغذية فقط، بما أن توقعات ما قبل جائحة 

كوفيد-19 لم تتغير بالنســبة إلى حجم وتركيبة السكان وعدم 
المســاواة في استهلاك الأغذية. وكنتيجة لما سبق، لا يذكر 

التحليــل الأثر الكامل للتراجع الاقتصادي، ولا ينظر في العواقب 
المحتملة من حيث عدم المســاواة في الحصول على الأغذية 

ضمــن البلدان. ولذلك، فإنه قد يقوض من إجمالي الأثر المحتمل 
لجائحــة كوفيد-19 على انعدام الأمن الغذائي في حال حصلت 

ســيناريوهات المحاكاة الخاصة بالنمو الاقتصادي. ومن المهم أيضًا، 
كما هــو مبين في تقرير آفاق الاقتصاد العالمي الصادر عن صندوق 

النقد الدولي، تســليط الضوء على أن التحليل يفترض حصول 
التعــافي خلال عامين. ونظرًا إلى وجود درجة عالية من عدم 
اليقين بشــأن مدة التعافي، فإن ذلك يشكل تقييدًا كبيًرا لهذا 

التقييم.
ورغم أن هــذا التحليل لا يمكن اعتباره تحليلًا دقيقًا ومفصلًا، 
لكــن يظهر أنه إذا لم تُتخذ إجراءات الوقاية من التعطل المتوقع 

في نظم الأغذية العالمية، لا ســيما في بلدان العجر الغذائي، ستزيد 
جائحة كوفيد-19 مــن تعقيد التحدي المخيف بالفعل المتعلق 

بتحقيق مقصد أهداف التنمية المســتدامة المتعلق بالقضاء التام 
على الجوع.

الإطار 3
)تتمة(
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الأمن الغذائي
الحصول الكافي على الأغذية من ناحيتي 

الجودة والكمية

المؤشر 2-1-2 لأهداف التنمية المستدامة
معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد 

لدى السكان استناداً إلى مقياس المعاناة من انعدام
الأمن الغذائي

انعدام الأمن الغذائي المعتدل
الأشخاص الذين يعانون من انعدام الأمن 

الغذائي المعتدل يواجهون حالات من عدم 
اليقين بشأن قدرتهم على الحصول على 

الأغذية وقد اضطروا إلى تقديم تنازلات على 
صعيد جودة و/أو كمية الأغذية التي يتناولونها

انعدام الأمن الغذائي الشديد
إنّ الأشخاص الذين يعانون من انعدام الأمن 
الغذائي الشديد قد فرغوا عادة من الأغذية 
والأسوأ من ذلك أنهم لم يتناولوا الطعام منذ 

يوم واحد (أو عدة أيام)

المؤشر 2-1-2 لأهداف التنمية المستدامة«
انتشار انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد 

لدى السكان، استنادًا إلى مقياس المعاناة من 
انعدام الأمن الغذائي

منــذ أن طرحــت المنظمــة في عام 2014 مقيــاس المعاناة من 
انعــدام الأمــن الغذائي، أصبــح المقياس على وجــه السرعة مرجعًا 

عالميًــا لقيــاس انعــدام الأمن الغذائي بنــاء على بيانات الأسر و/
أو بيانــات الأفــراد. واعتمدت هذا المقياس مؤسســات عديدة 

مســؤولة عــن تقييــات الأمن الغذائي، بمــا في ذلك مكاتب 
إحصائيــة ووكالات حكوميــة أخــرى، بوصفــه أداة موحدة لجمع 

بيانات الأمن الغذائي في الدراســات الاســتقصائية للســكان. 
ونتيجــة لذلــك، فإن المزيد مــن مجموعات البيانــات الوطنية 

أصبحــت تتُــاح مــن أجل تكميــل بيانات المنظمــة التي جُمعت 
عــن طريق اســتطلاع غالوب العالمي الســنوي مــن أجل توليد 

تقديــرات لمعدل انتشــار انعدام الأمــن الغذائي المعتدل أو 
الشــديد )المــؤشر 2–1–2 لأهداف التنمية المســتدامة(.

وعنــد إجــراء التقييــم العالمي، تعُطــى الأفضلية للبيانات المناســبة 

والموثوقــة لمقيــاس المعانــاة من انعدام الأمــن الغذائي التي 
تتــاح من دراســات اســتقصائية وطنية كبيرة، بينما تسُــتخدم 
بيانــات المنظمــة المجموعة في اســتطلاع غالــوب العالمي من 
أجــل تجميــع تقديــرات البلدان التي لا يوجــد بيانات أخرى 

بشــأنها و/أو لســد الثغــرات في السلســلة الزمنية. وهذا العام، 
اســتخُدمت بيانــات مقيــاس المعاناة مــن انعدام الأمن الغذائي 

أو المقاييــس المكافئــة للمعانــاة من انعدام الأمــن الغذائي، التي 
تجمعهــا المؤسســات الوطنيــة، من أجل 30 بلدًا وشــملت ما 
يقــارب 20 في المائــة من ســكان العالم )أنظــر الملحق 1 باء(. 

وبمــا أن البيانــات الوطنيــة كثــراً ما تتوفر لعــام أو عامين بعد 
فــرة المراقبة، فــإن بيانات المنظمة تسُــتخدم كمصــدر تكميلي 

للمعلومــات مــن أجل اســتنتاج الاتجاهات وتكميل سلســلة 
التقديــرات الســنوية. وفي جميــع الأحوال، تتــاح إمكانية مقارنة 
النتائــج بــن جميــع البلــدان والأقاليم بغــض النظر عما إذا كان 

المصــدر الرئيــي للنتائج هــو المنظمة أو البيانــات الوطنية 
الرســمية، وذلــك عن طريق معايــرة المقاييــس القطرية المقدرة 

مــع المقيــاس المرجعــي العالمي الموحــد المتمثل في مقياس 
المعانــاة مــن انعدام الأمن الغذائي.22

الشكل 6

شرح مستويات شدة انعدام الأمن الغذائي المقاسة على أساس مقياس المعاناة من انعدام الأمن 
الغذائي في المؤشر 2-1-2 لأهداف التنمية المستدامة

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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الجدول 3 
معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي على المستوى الشديد فقط، وعلى المستوى المعتدل أو الشديد، 

المقاس على أساس مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، في الفترة 2019-2014

معدل انتشار انعدام الأمن  
الغذائي الشديد

معدل انتشار انعدام الأمن 
 الغذائي المعتدل

أو الشديد
201420152016201720182019201420152016201720182019

8.37.98.18.69.49.722.422.423.224.825.825.9العالم

16.716.818.218.518.319.046.346.549.451.450.651.6أفريقيا

10.29.010.411.09.38.729.726.430.036.831.128.6أفريقيا الشمالية

18.218.620.020.220.321.350.351.253.954.855.156.8أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى

23.523.825.224.523.924.758.057.961.761.160.261.4أفريقيا الشرقية

غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.وسط أفريقيا
19.419.519.719.919.719.844.144.444.644.844.844.7أفريقيا الجنوبية

11.712.513.814.915.817.242.144.346.448.650.553.2أفريقيا الغربية

8.07.57.17.69.19.219.418.918.920.622.622.3آسيا

1.61.42.02.82.22.38.59.110.013.913.613.2آسيا الوسطى

0.80.81.51.71.91.36.05.96.310.09.67.4آسيا الشرقية

4.43.84.05.65.44.816.915.317.019.619.618.6جنوب شرق آسيا

15.914.813.113.316.917.831.630.830.129.434.636.1آسيا الجنوبية

8.38.78.89.89.49.028.028.026.928.928.128.5آسيا الغربية

9.28.99.610.49.38.828.827.328.432.629.528.5آسيا الغربية وأفريقيا الشمالية

 أمريكا اللاتينية 
7.16.48.19.39.29.622.925.129.432.031.631.7والبحر الكاريبي

غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.البحر الكاريبي
6.96.27.99.29.19.522.624.929.432.031.631.7أمريكا اللاتينية

10.410.210.011.813.614.131.832.031.434.738.339.3أمريكا الوسطى

5.54.67.18.17.27.618.822.028.630.928.828.5أمريكا الجنوبية

2.52.63.34.13.74.211.19.511.514.212.913.9أوسيانيا

1.41.41.31.21.01.19.49.48.88.57.67.9أمريكا الشمالية وأوروبا

ملاحظات: غ.م. = البيانات غير متوفرة. إن سبب وجود عبارة "البيانات غير متوفرة" هو أن البيانات متاحة فقط للبلدان التي تمثل أقل من 50 في المائة من 
سكان الإقليم/الإقليم الفرعي. وللاطلاع على التركيبات لكل مجموع إقليمي/إقليمي فرعي، أنظر الملاحظات الخاصة بالأقاليم الجغرافية في الجداول الإحصائية 

ضمن الغلاف الخلفي.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

ومقارنــة بالمؤشر 2–1–1 لأهــداف التنمية المســتدامة، يولي 
هــذا المؤشر اهتمامًــا خاصًا إلى انعدام الأمــن الغذائي المعتدل 

)الشــكل 6(. وعــى النحو المشــار إليــه في إصدار عام 2019 لهذا 
التقريــر، فــإن الأشــخاص الذين يعانون مــن انعدام الأمن الغذائي 
المعتــدل لا يحصلــون بشــكل منتظم على الغــذاء المغذي والكافي، 
حتــى وإن لم يكونــوا بالــرورة يعانون من الجــوع. ويمكن لهذا 

المســتوى مــن انعدام الأمــن الغذائي أن يكون له آثار ســلبية 
عــى نوعيــة النمــط الغذائي )أنظر القســم 1–3( وأن يزيد من 

مخاطــر الأشــكال المتعددة لســوء التغذية والصحة الســيئة. 

وهــذا جانــب مهــم للغاية في وقتنا الحالي، إذ إن الأشــخاص 
في أجــزاء عديدة مــن العالم بدأوا بمواجهــة عواقب جائحة 

كوفيــد-19. ورغــم أن بيانــات مقياس المعانــاة من انعدام الأمن 
الغــذائي لم تجُمــع بعــد في ســياق الجائحة، يتُوقــع أنه قد يواجه 

بعــض الأشــخاص الذين كانوا ســابقًا يتمتعــون بالأمن الغذائي 
صعوبــات جديــدة في الحصول عــى الأغذية نتيجــة للتعطل 
في أنظمــة توزيــع الأغذيــة، والقيود المفروضــة على الحركة، 

الدخل. وخسارة 
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الجدول 4 
عدد الأشخاص الذين يعانون من انعدام الأمن الغذائي الشديد على المستوى الشديد فقط، وعلى 
المستوى المعتدل أو الشديد، المقاس على أساس مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، في الفترة 

2019-2014

 
عدد الأشخاص الذين يعانون من 

انعدام الأمن الغذائي الشديد 
)بالملايين(

عدد الأشخاص الذين يعانون من 
انعدام الأمن الغذائي الشديد أو 

المعتدل )بالملايين(
201420152016201720182019201420152016201720182019

العالم
602.0586.0605.5646.4717.5746.01 

633.5
1 
649.5

1 
735.2

1 
874.5

1 
969.6

2 
001.1

192.0198.7220.5230.0233.1248.5534.1549.5599.6640.0646.2674.5أفريقيا
22.420.223.725.622.021.065.159.168.685.673.769.1أفريقيا الشمالية

أفريقيا جنوب الصحراء 
169.5178.5196.8204.3211.1227.5469.0490.4531.0554.4572.5605.4الكبرى

89.392.6101.1100.9101.0107.2219.9225.8247.0251.4254.2266.4أفريقيا الشرقية
غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.وسط أفريقيا

12.012.312.612.912.913.227.428.028.529.129.429.8أفريقيا الجنوبية
39.943.949.955.160.267.4144.0155.7167.6180.2192.6208.1أفريقيا الغربية

آسيا
349.8330.8318.2342.2413.0421.6850.9836.3848.2931.51 

030.5
1 
027.4

1.11.01.42.01.61.65.76.37.09.99.89.6آسيا الوسطى
13.212.624.628.431.321.798.097.1104.1166.2159.5124.5آسيا الشرقية

27.424.025.836.535.131.8105.797.0108.8127.0128.4122.8جنوب شرق آسيا
287.2270.7243.3249.1319.5341.8570.6563.8557.7551.3656.5691.9آسيا الجنوبية
21.022.523.226.325.524.870.972.270.677.276.278.5آسيا الغربية

آسيا الغربية وأفريقيا 
43.542.746.951.947.445.7136.0131.3139.2162.7149.9147.6الشمالية

 أمريكا اللاتينية 
43.840.251.059.059.062.4141.5156.8185.6203.3202.6205.3والبحر الكاريبي

غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.غ.م.البحر الكاريبي
39.836.346.754.554.457.7129.9144.6172.6189.8189.2191.7أمريكا اللاتينية

17.317.317.120.423.825.053.054.053.760.167.269.7أمريكا الوسطى
22.519.029.534.130.632.676.990.6118.9129.7122.0122.0أمريكا الجنوبية

1.01.01.31.71.61.84.43.84.75.85.45.9أوسيانيا
15.415.214.413.510.811.8102.6103.197.293.784.988.1أمريكا الشمالية وأوروبا

ملاحظات: غ.م. = البيانات غير متوفرة. إن سبب وجود عبارة "البيانات غير متوفرة" هو أن البيانات متاحة فقط للبلدان التي تمثل أقل من 50 في المائة من 
سكان الإقليم/الإقليم الفرعي. وللاطلاع على التركيبات لكل مجموع إقليمي/إقليمي فرعي، أنظر الملاحظات الخاصة بالأقاليم الجغرافية في الجداول الإحصائية 

ضمن الغلاف الخلفي.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

يبلـّـغ المؤشر 2–1–2 لأهــداف التنمية المســتدامة عن مدى 
انتشــار انعدام الأمن الغذائي على أي مســتوى من المســتويين 

)المعتــدل أو الشــديد(، من أجــل التمكن دون لبس من تفســر 
أي انخفــاض بوصفــه تحســنًا. ومع ذلك، عــى النحو الوارد في 

الإصــدارات الســابقة للتقرير، مــن المفيد أيضًا استكشــاف الحالة 
مــن حيــث معدل انتشــار انعدام الأمن الغذائي الشــديد فقط، 

نظــرًا إلى علاقتــه المتوقعــة بمعدل انتشــار النقص التغذوي.

انعدام الأمن الغذائي الشديد
وتفيــد آخــر تقديراتنا بأن نســبة 9.7 من ســكان العالم )أقل 

بقليــل من 750 مليون شــخص( تعرضت لمســتويات شــديدة من 
انعــدام الأمــن الغذائي في عام 2019 )الجدولان 3 و4(.

وعــى الرغــم من الوصــول إلى التقديرات باســتخدام بيانات 
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وطــرق مختلفــة، فــإن معدل انتشــار انعدام الأمن الغذائي 
الشــديد مماثــل مــن الناحيــة المفاهيمية لمعدل انتشــار النقص 
التغــذوي. ويرجــع ذلك إلى احتمال ألّ يقدر الأشــخاص الذين 

يعانــون مــن انعدام الأمن الغذائي الشــديد، المقاس على أســاس 
مقيــاس المعانــاة مــن انعدام الأمن الغذائي، عــى الحصول على 

الغــذاء الــكافي من أجــل تلبية متطلبــات الطاقــة الغذائية لديهم 
على نحو مســتمر.

ومــن غــر المســتغرب أن معدل انتشــار انعدام الأمن الغذائي 
الشــديد في أفريقيــا )19 في المائــة( قريب جدًا من معدل انتشــار 

النقــص التغــذوي في الإقليم )19.1 في المائــة، أنظر الجدول 1(، 
وهــو الأعــى بين جميــع أقاليم العالم. وفي آســيا، يقل معدل 

انتشــار انعدام الأمــن الغذائي الشــديد )9.2 في المائة( عن معدل 
أمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبي )9.6 في المائــة(، ولكنه ليس 
أقــل من أمريكا الشــالية وأوروبــا )1.1 في المائة( )الجدول 3(.

الشكل 7

انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد يؤثر على ربع سكان العالم، وواصل ارتفاعه خلال الأعوام 
الستة الأخيرة. ويعاني أكثر من نصف سكان أفريقيا وحوالي ثلث سكان أمريكا اللاتينية والبحر 

الكاريبي وأكثر من خمس السكان في آسيا، من انعدام الأمن الغذائي

ملاحظة: ترجع الاختلافات في المجموع إلى تقريب الأرقام إلى أقرب نقطة عشرية.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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5 712.3

5.9

88.1 205.3

674.5

1 027.4

2 001.1 

أمريكا اللاتينية
والبحر الكاريبي

أوسيانيا

آسيا
يعانون انعدام 
الأمن الغذائي

لا يعانون انعدام 
الأمن الغذائي

أفريقيا

مجموع سكان العالم (2019): 713 7  مليونًا 

أمريكا الشمالية
وأوروبا

وفي جميــع أقاليــم العالم، باســتثناء أمريكا الشــالية وأوروبا، 
ارتفــع معــدّل انتشــار انعدام الأمن الغذائي الشــديد بين عامي 

2014 و2019 )الشــكل 7، الشريطــان الغامقــان(. ويتطابق 
ذلــك بشــكل عام أيضًا مــع الاتجاهات الحديثة لمعدل انتشــار 

النقــص التغــذوي في العــالم وعبر الأقاليم، عــى النحو المذكور في 
القســم الســابق مــن هذا التقريــر. ويقع الاســتثناء الجزئي الوحيد 

في آســيا، حيــث يبــدو أن انعدام الأمن الغذائي الشــديد آخذ 
بالارتفــاع قليــاً في عامــي 2018 و2019 مقارنة بالأعوام الســابقة 
– عــى خــاف مــا ذُكر بناء عــى تقديراتنا لمعدل انتشــار النقص 

التغــذوي لما قبــل جائحة كوفيد-19.

ويمكــن تفســر الاختلاف بالتواقيــت المختلفــة للبيانات 
المســتخدمة في التحليــات. ورغــم التوافر شــبه الآني لبيانات 

مقيــاس المعانــاة من انعــدام الأمن الغذائي، لا يتــم جمع بيانات 
اســتهلاك الأغذية في الدراســات الاســتقصائية للأسر على أساس 

ســنوي. وبمــا أن تقديرات معدل انتشــار النقص التغــذوي تعتمد 
عــى البيانات التي تشــر إلى الأعــوام القليلــة الماضية، وفي بعض 

الأحيــان إلى عــدة أعوام ماضيــة، فقد لا تعكــس الظاهرة التي 
تؤثر على المدى الفعلي لانتشــار عدم المســاواة في اســتهلاك 

الأغذيــة. وعندمــا تتــاح البيانات الحديثة لاســتهلاك الأغذية، 
تتجــه السلســلتان إلى التقارب بشــكل أوثق.

انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد
في حــن أن وجــود 746 مليون شــخص يواجهون انعدام 
الأمــن الغــذائي الشــديد يبعث على قلق كبير، فإن نســبة 

إضافيــة تبلــغ 16.3 في المائة من ســكان العالم، أي أكثر من 
1.25 مليار شــخص، قــد عانت مــن انعدام الأمن الغذائي 

بمســتويات معتدلة. وتشــر التقديرات إلى أن معدل انتشــار 
الأمــن الغــذائي المعتدل أو الشــديد )المؤشر 2–1–2 لأهداف 

الشكل 8

أكثر من نصف الأشخاص المتأثرين بانعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشديد في العالم يعيشون في 
آسيا، ويعيش أكثر من ثلثهم في أفريقيا

ملاحظات: عدد الأشخاص الذي يعانون/لا يعانون من انعدام الأمن الغذائي بالملايين.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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التنميــة المســتدامة( ســيبلغ 25.9 في المائة في عام 2019 
بالنســبة إلى العالم بأسره. وتســاوي هذه النســبة مــا مجموعه 

مليــاري )2( شــخص )الجدولان 3 و4(. وقــد تزايد معدل 
انعدام الأمن الغذائي الإجمالي )ســواء أكان معتدلاً أم شــديدًا( 
بصــورة مطـّـردة على المســتوى العالمي منذ عام 2014 )الشــكل 

7(، والســبب الرئيــي لذلــك هو تزايــد انعدام الأمن الغذائي 
المعتدل.

ويظهــر الشــكل 7 أيضًــا أن معدل انتشــار انعدام الأمن الغذائي 
)المعتــدل أو الشــديد( لا يزال مســتمرًا في اتجاه الارتفاع 

في أفريقيــا. ويفــر ذلــك الارتفاع الحاصــل في إقليم جنوب 
الصحــراء. وعــى الرغم مــن أن أفريقيا هي موطن المســتويات 

الأعــى لانعــدام الأمن الغذائي الإجمالي الملاحــظ، فإن أمريكا 
اللاتينيــة والبحر الكاريبــي هــي مــكان الارتفاع الأسرع لانعدام 

الأمــن الغــذائي، إذ ارتفع من نســبة 22.9 في عام 2014 إلى 
نســبة 31.7 في المائة في عام 2019، وذلك بســبب الارتفاع 

الحــاد الحاصــل في أمريــكا الجنوبية )الجدول 3(. وفي آســيا، 
فــإن النســبة المئوية للأشــخاص المعرضــن لانعدام الأمن الغذائي 

المعتــدل أو الشــديد بقيــت مســتقرة من عام 2014 إلى عام 
2016، وبــدأت بعــد ذلك بالارتفاع مــن عام 2017 فصاعدًا. 

ويتركــز الارتفــاع في آســيا الجنوبية حيث ارتفع معدل الانتشــار 
الإجــالي لانعــدام الأمن الغذائي من أقــل من 30 في المائة في عام 

2017 إلى أكــر مــن 36 في المائة في عام 2019.

ومــن المؤكــد أن الأزمة العالميــة التي تســببت بها جائحة 
كوفيــد-19 ســرفع هذه الأرقام إلى مســتويات أعــى بكثير، حتى 
في أقاليــم مــن العــالم كانت تتمتــع بالأمن الغــذائي تقليدياً، مثل 

أمريكا الشــالية وأوروبا.

ويظهــر الشــكل 8 أنــه في الوقت الحالي، مــن أصل ملياري )2( 
شــخص يعانــون مــن انعدام الأمن الغــذائي، يوجد 1.03 مليار 
شــخص منهــم في آســيا و675 مليونـًـا في أفريقيا و205 ملايين 
في أمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي و88 مليوناً في أمريكا 

الشــالية وأوروبا و5.9 ملايين في أوســيانيا. 

 الاختلافات بين الجنسين في 
انعدام الأمن الغذائي

جمعــت المنظمــة ســنوياً بيانات مقيــاس المعاناة من انعدام 
الأمــن الغــذائي في أكثر من 140 بلدًا على المســتوى الفردي )لا 

على مســتوى الأسر المعيشــية( من 2014 إلى 2019، وتوفر هذه 
البيانــات فرصــة فريدة مــن أجل تحليــل الاختلافات في معدل 

انتشــار انعــدام الأمن الغذائي في صفوف الرجال والنســاء.

ويظهــر الشــكل 9 معدل انتشــار انعــدام الأمن الغذائي على 
مســتويات الشــدة المختلفــة بين الرجال والنســاء حول العالم وفي 

جميــع الأقاليــم، ويــرز التطور من عام 2014 إلى عام 2019. 
وعــى المســتوى العالمي، كان معدل انتشــار انعدام الأمن 

الغذائي بمســتوى معتدل أو شــديد أعلى لدى النســاء منه لدى 
الرجــال، إضافــة إلى وجود اختلافات كبــرة في جميع الأعوام 
تقريبًــا بالنســبة إلى أفريقيــا وأمريــكا اللاتينية. وبالنســبة إلى 

أمريــكا الشــالية وأوروبا، فإن الاختلاف رغــم صغره مهم 
إحصائيًــا في أغلــب الأعوام. وأما في مــا يخص انعدام الأمن 

الغــذائي الشــديد، فمعدل الانتشــار أعلى لدى النســاء أيضًا منه 
لــدى الرجــال. والاختلافات كبــرة إحصائيًا على المســتوى العالمي 
في عــام 2019، وفي جميــع الأعوام بالنســبة إلى أمريــكا اللاتينية. 

وعــى المســتوى العالمــي، وبوضوح أكــر في أفريقيا وأمريكا 
اللاتينيــة، زادت الفجــوة بــن الجنســن في الحصول على الغذاء 

من عام 2018 إلى عام 2019، ولا ســيما على المســتوى المعتدل 
الشديد. أو 

ويقــدم تحليــل معمــق أجرتــه المنظمة عن طريق دمــج البيانات 
التــي جمعتهــا عــن مقياس المعاناة مــن انعدام الأمن الغذائي 

مــن عام 2014 إلى عــام 2018، مزيدًا من التفاصيل بشــأن 
الخصائــص الاجتماعيــة والاقتصاديــة للأفراد الذيــن لا يحصلون 

عــى الغــذاء الكافي.23 وإضافة إلى اكتشــاف أن انعدام الأمن 
الغــذائي ينتشر بين النســاء أكــر منه بين الرجــال، بغض النظر 
عن مســتوى الشــدة، فإن الأشــخاص المعرضين لخطر انعدام 

الأمــن الغــذائي أكثر من غيرهم هم الأشــخاص في الشريحة 
الدنيــا للدخــل، وذوو مســتوى التعليم المتــدني، والعاطلون عن 

العمــل، والذيــن يعانون من مشــاكل صحية، والذين يعيشــون في 
المناطــق الريفيــة، وأصحــاب الفئــة العمرية المتراوحة بين 25 إلى 

49 عامًــا، والمنفصلــون أو المطلقــون )أنظــر الملحق 2 من أجل 
الاطلاع على وصــف المنهجية(.

وبعــد ضبــط الخصائص الاجتماعيــة والاقتصادية، تبقى النســاء 
معرضــة للخطــر أكــر من الرجال بنســبة 13 في المائة في ما 

يخــص المعانــاة مــن انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشــديد، 
وتتعرضــن لخطــر أكبر بنســبة 27 في المائة في مــا يخص المعاناة 

مــن الأمن الغذائي الشــديد على المســتوى العالمي.

وعالميًــا، لم تنخفــض الفجــوة بين الجنســن في انعدام الأمن 
الغذائي على المســتويين المعتدل أو الشــديد والشــديد فقط 

إلّ قليــاً مــن عام 2014 إلى عام 2018. وتتســع الفجوة بين 
الجنســن في انعــدام الأمــن الغذائي بــن الطبقات الأفقر والأقل 

تعليــاً مــن الســكان، وكذلك بالنســبة إلى الأفراد خارج عداد 
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الشكل 9

 معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي لدى النساء يزيد قليلً على مستوياته لدى الرجال 
على نطاق العالم وفي كل إقليم

ملاحظات: تمثل المنطقة المظللة هوامش الخطأ حيال التقديرات. وذُكرت أمريكا اللاتينية عوضًا عن أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي بسبب الافتقار إلى البيانات بشأن 
البحر الكاريبي.

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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الجدول 5 
أهداف التغذية العالمية التي أقرتها جمعية الصحة العالمية وتمديدها إلى عام 2030

أهداف عام 2030أهداف عام 2025 
خفض عدد الأطفال دون الخامسة من العمر الذين التقزم

يعانون من التقزّم بنسبة 40 في المائة.
خفض عدد الأطفال دون الخامسة من العمر الذين 

يعانون من التقزّم بنسبة 50 في المائة.

 خفض عدد النساء في سن الإنجاب اللاتي يعانين فقر الدم
من فقر الدم بنسبة 50 في المائة.

 خفض عدد النساء في سن الإنجاب اللاتي 
يعانين من فقر الدم بنسبة 50 في المائة.

تقليص انخفاض الوزن عند الولادة بنسبة 30 في المائة.تقليص انخفاض الوزن عند الولادة بنسبة 30 في المائة.انخفاض الوزن عند الولادة

تقليل الوزن الزائد لدى الأطفال والحفاظ عليه إلى عدم زيادة الوزن الزائد لدى الأطفالالوزن الزائد لدى الأطفال
أقل من 3 في المائة.

زيادة معدل الرضاعة الطبيعية الخالصة في الأشهر الرضاعة الطبيعية
الستة الأولى إلى نسبة 50 في المائة على الأقل.

زيادة معدل الرضاعة الطبيعية الخالصة في الأشهر 
 الستة الأولى إلى نسبة 70 في المائة 

على الأقل.

 تقليل نسبة الهزال لدى الأطفال والحفاظ عليها الهزال
إلى أقل من 5 في المائة.

 تقليل نسبة الهزال لدى الأطفال والحفاظ 
عليها إلى أقل من 3 في المائة.

ملاحظات: تم تحديد الأهداف على ضوء السنة المرجعية 2012.
المصدر:WHO & UNICEF. 2017. The extension of the 2025 Maternal, Infant and Young Child nutrition targets to 2030. تأخير الموعد النهائي لبلوغ مقاصد عام 2025 في مجال تغذية الأمهات والرضع 

 والأطفال الصغار إلى عام 2030 ورقة مناقشة. Geneva, Switzerland and New York, USA. )وهي متاحة أيضا على الرابط
www.who.int/nutrition/global-target-2025/discussion-paper-extension-targets-2030.pdf). 

القــوى العاملــة، والذيــن يعانون من مشــاكل صحية، والذين 
يعيشــون في ضواحــي المــدن الكبرى، مقارنــة بأولئك الذين 

يعيشــون في المناطــق الريفية.

وتشــر هــذه النتائــج إلى الحاجــة إلى فهم أعمق لأشــكال التمييز 
التــي تجعــل الحصول عــى الأغذية أصعب لدى النســاء، حتى 

عندمــا يتســاوين مع الرجال في مســتويات الدخــل والتعليم 
ذاتهــا ويعشــن في مناطق مماثلة.

وبإيجــاز، فــإن الارتفــاع التدريجي المســتمر في عدد الجياع 
والأشــخاص الذيــن يعانون من انعدام الأمــن الغذائي يثير 

الجــزع. وقد يزداد ذلك ســوءًا أمام جائحة كوفيد-19 مشــددًا 
عــى الحاجــة إلى مضاعفــة الجهود من أجــل تحقيق مقاصد 

أهــداف التنمية المســتدامة في الأعــوام العــرة المتبقية حتى عام 
2030. ويمكــن لاتجاهــات انعدام الأمــن الغذائي المذكورة في هذا 

القســم أن يكــون لهــا عواقب تغذويــة، ويحتمل أن تؤدي هذه 
العواقــب إلى ظواهــر مختلفة من ســوء التغذية. ويعرض القســم 

التــالي أحــدث الأرقام بشــأن التقدم نحو القضــاء على جميع 
أشــكال ســوء التغذية، إضافــة إلى توقعات عام 2030. ويرد في 

n .القســم تركيــز خاص عــى تقزم الأطفال

1-2 التقدم نحو تحقيق الغايات 
العالمية الخاصة بالتغذية

الرسائل الرئيسية 

	Í لا يؤكد الهدف 2 من أهداف التنمية المستدامة على
ضرورة ضمان حصول جميع الناس على الغذاء الآمن والمغذي 

والكافي فحسب، بل أيضًا على ضرورة القضاء على جميع أشكال 
سوء التغذية. وعلى الصعيد العالمي، يظل عبء سوء التغذية 
بجميع أشكاله تحدياً كبيرا. ووفقًا لتقديرات عام 2019، عانى 
21.3 في المائة )144 مليون( من الأطفال دون سن الخامسة 

من التقزم، فيما عانى 6.9 في المائة )47 مليون( من الهزال 
و5.6 في المائة )38.3 مليون( من الوزن الزائد. 

	Í يمضي العالم قدمًا نحو تحقيق تقدم ملموس، ولكنه لا يمضي في
المسار السليم نحو تحقيق أهداف عامي 2025 و2030 بشأن تقزم 

الأطفال وانخفاض الوزن عند الولادة، وأما فيما يتعلق بالرضاعة 
الطبيعية الخالصة، فإني يمضي في المسار السليم نحو تحقيق هدف 

عام 2015 فقط. ولم تتحسن معدلات زيادة الوزن في مرحلة 
الطفولة، وتزايدت معدلات السمنة لدى البالغين. وإن انتشار 

الهزال يفوق بشكل ملحوظ أهداف عامي 2025 و2030. ولابد من 
تكثيف الجهود إذا أُريد تحقيق الأهداف العالمية.
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	Í حيث سجلت منطقة آسيا الوسطى وآسيا الشرقية ومنطقة
البحر الكاريبي أكبر معدلات انخفاض في انتشار التقزم، وهي 

الأقاليم الفرعية الوحيدة التي تسير على الطريق الصحيح لتحقيق 
أهداف الحد من معدلات التقزم في عامي 2025 و2030. 

	Í انتشــار التقزم أعلى لدى ســكان الريف منه لدى سكان
المناطق الحضرية. ويرتبط انخفاض ثروة الأسر بمســتويات أعلى 

من حالات التقزم. 

	Í إن أغلب المناطق لا تسير على المسار الصحيح لتحقيق
الأهداف المتعلقة بالحد من معدلات الوزن الزائد لدى الأطفال. 

وإن معدلات السمنة لدى البالغين في ارتفاع في كل المناطق. ومن 
المرجح أن يزداد تدهور الحالة التغذوية لدى الفئات السكانية 

الأكثر ضعفا بسبب الآثار الصحية والاجتماعية والاقتصادية الناجمة 
عن جائحة كوفيد-19. ومن المحتمل أن يكون لهذا تأثير على 

التوقعات الواردة في هذا التقرير.

ويقــدم هــذا القســم أحدث تقييــم للتقدم المحرز نحــو تحقيق 
أهــداف التغذيــة العالميــة، وعلى وجــه التحديد المقصد 2–2 

مــن أهــداف التنمية المســتدامة وتلك التي أقرتهــا جمعية 
الصحــة العالميــة في عــام 2012 والتــي ينبغــي أن تتحقق بحلول 

عــام 2025. 24 وبغيــة المواءمة مع خطة أهــداف التنمية 
المســتدامة لعــام 2030، تــم تمديد الإطار الزمنــي للأهداف التي 

أقرتهــا جمعيــة الصحــة العالمية إلى عــام 2030 )أنظر الجدول 
5(.25 وبالإضافــة إلى ذلــك، تبنــت جمعية الصحــة العالمية إطار 

رصــد عالمــي للوقاية من الأمــراض غير المعديــة ومكافحتها في 
عــام 2013. ويشــمل هذا الإطار هدفاً لوقــف ارتفاع معدلات 

الســمنة لــدى البالغــن، وهو عامل مــن عوامل المخاطر 
التغذويــة بالنســبة للأمــراض غير المعديــة بحلول عام 2025. 26

في أبريل/نيســان 2016، تــم إعــان عقد الأمم المتحــدة للعمل 
بشــأن التغذيــة )2016–2025(27 لتزويــد جميع أصحاب 

المصلحــة بفرصــة فريــدة لتعزيــز الجهود المشــركة للقضاء على 
جميع أشــكال ســوء التغذيــة بحلول عام 2025.

ويبحــث التقييــم التقــدم المحرز منذ خط الأســاس )2012( 
والمســارات المتوقعــة نحــو أهداف عامي 2025 و2030 )ترد 

تفاصيــل إضافيــة في الملحــق 2(، مع النظر إلى المســتويات 
الإقليميــة الفرعيــة والإقليميــة والعالمية. وهو يســتند إلى 

البيانــات المتاحــة قبــل جائحة كوفيــد-19، والذي من المرجح 
أن يؤثــر عــى التقدم في الأشــهر المقبلة، إن لم يكن في الســنوات 

المقبلــة. ويتضمــن هذا الإصدار تســليط الضــوء على التقزم، 
وإبــراز عوامل رئيســية أخــرى مرتبطة بتعزيــز النمو الأمثل.

الاتجاهات العالمية
يتضمــن تقريــر هذا العــام تقديرات محدثــة لأربعة من مؤشرات 

التغذيــة العالميــة الســبعة: التقزم لــدى الأطفال، والهزال، 
والــوزن الزائــد، والرضاعــة الطبيعية الخالصة. وعــى الصعيد 
العالمــي، يجــري إحراز تقدم نحــو تحقيق الأهــداف المتعلقة 

بالحــد مــن التقــزم وتعزيز الرضاعــة الطبيعيــة الخالصة، ولكن 
لابــد مــن زيادة الوتــرة لتحقيق هذه الأهــداف بحلول عامي 
2025 و2030. وفي الوقــت الحــالي، يزيد انتشــار الهزال لدى 

الأطفــال عن نســبة 5 في المائة المســتهدفة لعام 2025، مما 
يعــرض حياة عــرات الملايين من الأطفــال للخطر في الأجل 

القريــب. وإن الاتجــاه المتزايد في زيــادة الوزن لدى الأطفال 
يثــر قلقًــا كبيراً ولابــد من معالجتــه على وجه السرعة.

ولا يزال فقر الدم لدى النســاء في ســن الإنجاب )15 إلى 49 
عامــا( هــو أكثر أهــداف التغذية صعوبــة في الرصد. وهناك 

مبــادرات بحثيــة مختلفــة لتحســن قاعدة الأدلة بالنســبة للمؤشر 
المســتخدم في تقييــم هــذا الهدف. وفي عام 2016، عانت نســبة 

32,8 في المائة )أو 613 مليون( من النســاء في ســن الإنجاب 
)15 إلى 49 ســنة( من فقر الدم على مســتوى العالم، وهي 

نســبة لم تتغــر عمليًــا منذ عام 2012. 42،28 ومــن المتوقع أن يتم 
تحديــث التقديــرات العالميــة بشــأن فقر الدم في عام 2021. 

ومــن ثــم، فإن التقــدم المحرز في مجــال تحقيق هذا الهدف لم 
يقيَّم في هــذا التقرير. 

الشــكل 10 يلخــص التقدم المحرز نحــو تحقيق أهداف 
التغذيــة عــى الصعيد العالمي. وفي مختلــف أنحاء العالم، عانى 

21.3 في المائــة من الأطفال دون الخامســة مــن العمر من التقزم 
في عــام 2019، أو 144 مليــون طفل.29 ورغم إحــراز بعض التقدم، 

فــإن معدلات خفض نســبة التقزم أدنى بكثــر مما هو مطلوب، 
حيث اســتقرت عند مســتوى 2.3 في المائة ســنوياً خلال السنوات 

الأخــرة )التــي عُرفت عــى أنها الفترة من 2008 إلى 2019(. ولابد 
أن يبلــغ المعدل نســبة 3.9 في المائة ســنوياً لتحقيق أهداف خفض 

الحالات بنســبة 40 في المائــة في عام 2025 وخفض الحالات 
بنســبة 50 في المائة في عام 2030، بدءًا من الســنة المرجعية 

)2012(.30 وإذا اســتمرت الاتجاهات الأخيرة، فلــن تتحقق هذه 
الأهــداف إلا في عامــي 2035 و 2043 على التوالي.

ولم يتحســن الانتشــار العالمي للوزن الزائد لدى الأطفال دون 
ســن الخامســة، حيث زاد قليلاً من 5.3 في المائة في عام 2012 

إلى 5.6 في المائــة، أو 38.3 مليــون طفل في عام 2019. 29 وهناك 
حاجــة ملحة إلى بذل جهــود عاجلة لعكس هذا الاتجاه من أجل 
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وقــف ارتفاع معــدلات الوزن الزائد لدى الأطفال بحلول عام 2025 
وتحقيق هدف عدم تجاوز نســبة 3 في المائة بحلول عام 2030.

والهزال هو حالة حادة يمكن أن تتغير باستمرار وبسرعة خلال السنة 
التقويمية نفسها. ويصعب بالتالي الحصول على اتجاهات موثوقة مع 

الوقت باستخدام البيانات المتاحة. وعليه يبيّ هذا التقرير أحدث 
التقديرات العالمية والإقليمية فقط. وعلى الصعيد العالمي، عانى 

6.9 في المائة من الأطفال دون سن الخامسة )47 مليون طفل( من 
الهزال في 29 2019 – وهي نسبة أعلى بكثير من الهدف المطلوب 
عام 2025 )5 في المائة والهدف المطلوب عام 2030 )3 في المائة(. 

الشكل 10

رغم إحراز بعض التقدم في أغلب المؤشرات، فإن الهدف الخاص بالرضاعة الطبيعية الخالصة في عام 2025 هو 
الوحيد الذي سيتحقق. ويتعين عكس مسار اتجاهات الوزن الزائد لدى الأطفال والسمنة لدى البالغين

ملاحظات: لا يمكن الحصول على أي توقعات مع مرور الوقت بشأن الهزال، حيث أنها حالة حادة يمكن أن تتغير بشكل متكرر وسريع على مدار السنة التقويمية، ولا 
يتم تسجيلها ضمن بيانات المدخلات المتوفرة. ويتم حساب متوسط معدل التخفيض السنوي ومتوسط معدل الزيادة السنوية باستخدام كل البيانات بدءًا من عام 2008 

فصاعدًا فيما يخص التقزم والوزن الزائد وانخفاض الوزن عند الولادة )فترة الاتجاه الأخيرة(، ومن عام 2012 )خط الأساس( بالنسبة للمؤشرات الأخرى.
المصادر: :UNICEF, WHO & World Bank. 2020 UNICEF-WHO-World Bank )تقديرات مشتركة لسوء التغذية لدى الأطفال - مستويات واتجاهات سوء التغذية لدى الأطفال: النتائج الرئيسية 

 Joint child malnutrition estimates - levels and trends in child malnutrition: key findings of the 2020 edition. data.unicef.org/resources/jme, www.who.int/nutgrowthdb/estimates, .]لإصدار طبعة عام 2020( ]النسخة الإلكترونية
data.worldbank.org/child-malnutrition; NCD Risk Factor Collaboration (NCD-RisC). 2017. الاتجاهات العالمية لمؤشر كتلة الجسم ونقص الوزن والوزن الزائد والسمنة من 1975 إلى 2016: تحليل تجميعي 
 The Lancet، 390(10113) 2627–2642 UNICEF and WHO. 2019. UNICEF-WHO Low Birthweight .لـ 416 2 دراسة قياسية مستندة إلى السكان شملت 128.9 ملايين من الأطفال والمراهقين والبالغين

www.unicef.org/reports/UNICEF-WHO-low-birthweight-estimates-2019; www.who.int/nutrition/ ،]2020 النسخة الإلكترونية[. ]ورد ذكرها في 28 أبريل/نيسان[ Estimates: levels and trends 2000–2015, May 2019
publications/UNICEF-WHO-lowbirthweight-estimates-2019; UNICEF. 2020. UNICEF Global Database on Infant and Young Child Feeding. In: UNICEF ]النسخة الإلكترونية[. New York, USA. ]ورد ذكرها في 28 أبريل/نيسان 

 .]2020
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»

وفي جميــع أنحــاء العالم، ولدِ 14.6 في المائة مــن الأطفال الرضع 
 الذيــن يعانــون من انخفاض الــوزن عند الولادة )أقل من

500 2 غــرام( في عــام 2015. 31 ويبيّ متوســط معــدل التخفيض 
الســنوي لهــذا المؤشر الــذي يبلغ 1 في المائة ســنوياً أنه قد تم 
إحــراز بعــض التقدم في الســنوات الأخيرة، ولكــن ليس بالقدر 

الــكافي لتحقيــق هــدف انخفاض الوزن عند الولادة بنســبة 
30 في المائــة بحلــول عام 2025 )هــدف عام 2030 هو نفس 
الهــدف المطلــوب(. وإذا اســتمر التقدم بالمعــدل الحالي، فلن 

يتحقــق الهــدف إلا في عام 2046.

وحتــى عــام 2019، كان من المقــدر أن 44 في المائة من الرضع 
الذين تقل أعمارهم عن ســتة أشــهر على مســتوى العالم يتم 

إرضاعهــم رضاعــة طبيعيــة خالصة.32 وإن العالم يســر الآن على 
المســار الصحيــح لتحقيــق هدف عام 2025 بنســبة 50 في المائة 
عــى الأقــل لهذا المــؤشر. ولكن إذا لم تبُذل جهــود إضافية فإن 

الهــدف العالمــي لعــام 2030 والذي ينبغــي أن يبلغ 70 في المائة 
عــى الأقل لــن يتحقق قبل عام 2038.

ويتواصــل ارتفــاع الســمنة لــدى البالغين، من 11.8 في المائة في 
عــام 2012 إلى 13.1 في المائــة في عام 2016 33 وهي ليســت 

مع أنه من الســابق لأوانه تقديم أدلة على تأثير جائحة 
كوفيد-19 على الحالة التغذوية للســكان، فمن المتوقع أن 

تؤدي هذه الجائحة إلى زيادة مســتويات سوء التغذية بجميع 
أشكاله في الأســر الضعيفة. وقد يحدث ذلك بسبب: 

زيادة انعدام الأمن الغذائي، على ســبيل المثال، بســبب �	
تعطل سلاســل الإمداد الغذائية ممــا يعقد نقل الأغذية إلى 

الأســواق، والقيود المفروضة على الحركة التي تؤثر على 
وصول المســتهلكين إلى الأسواق، وزيادة الأسعار، ولا سيما 

في البلــدان التي تعتمد على الاســتيراد، وفقدان العمل 
والدخــل نتيجة للركود الاقتصــادي وتعطل آليات الحماية 
الاجتماعية أو انعدامها. ذلك أن ارتفاع أســعار الأغذية، 

وخاصة بالنســبة للأغذيــة المغذية، وانخفاض القدرة على 
تحمــل كلفة الأنماط الغذائيــة الصحية من الممكن أن يؤثر 
ســلبًا على المتناول من المغذيــات وجودة النظام الغذائي، 

وبالتالي زيادة خطر ســوء التغذية. 
وجــود عبء كبير على الأنظمــة الصحية من أجل تقديم �	

خدمات علاجيــة ووقائية بما في ذلك رعاية الأطفال 
والرعاية قبل الولادة وذلك بســبب عوامل مثل توقف 

الخدمات ومرض وإجهــاد العاملين الصحيين وندرة 
الأدوية الأساســية، وتضاؤل فرص الحصول على الخدمات 

الصحيــة، بما في ذلك فقدان تغطيــة التأمين الصحي، فضلا 
ــلوكيات التحوطية للأسر.34 وفي حالة الأطفال،  عن الس
قد يعيق هذا الأمــر إدارة الهزال، الأمر الذي يؤثر على 
حالتهــم التغذويــة وصحتهم، مما يؤدي إلى ارتفاع خطر 

الوفاة.35 وفي الوقت نفســه، يتعــذر على العديد من الناس 
الذين يعانون مــن الأمراض غير المعدية الوصول إلى 

إليها. يحتاجون  التي  الأدوية 
الزيادة المحتملة في معــدلات الإصابة بالأمراض لدى الرضع �	

ــبب تضاؤل موارد الرعاية الصحية لمنع  والأطفال بس
وعلاج الملاريا والإســهال وأمراض أخرى معدية35 وزيادة 

التغذية. سوء 
توقف أو تعليق الأنشــطة على مســتوى المجتمع المحلي بما �	

في ذلــك زيارات العاملين في المجتمعات المحلية للأســر لتقديم 
المشــورة وتقديم التدخلات، فضلا عــن إلغاء تناول فيتامين 

A وحملات التطعيم، وأنشــطة رصد النمو وتعزيزه.
تســبب عملية إغلاق المدارس في فقدان وجبات الطعام �	

وبرامــج التثقيف في مجال التغذية الــي يتم تقديمها عادة 
من خلال برامج الغذاء والتغذية المدرســية.36

تدهور ممارســات رعاية الأطفال. وقد يحدث ذلك بسبب �	
ــبب الحجر  فصل الأمهات/مقدمي الرعاية عن الأطفال بس

الصحــي أو العزل الذاتي أو المرض أو الوفاة. وقد يؤدي 
تضاؤل أو تعليق أنشــطة تشــجيع الرضاعة الطبيعية 

وأنشطة المشــورة الغذائية، جنبًا إلى جنب مع مخاوف 
الأمهات بشــأن عدوى جائحة كوفيد-19، إلى زيادة 

اســتخدام بدائل عن حليب الأم. وقد يحفز ذلك أيضًا 
التســويق الانتهازي، مما يجعــل تبني وإنفاذ القانون الدولي 

بشــأن بدائل عن حليب الأم أكثر أهمية.37 
تغيير أنماط الشــراء لصالح منتجات ذات مدة صلاحية �	

أطــول وغالبًا ما تكون ذات ملامــح تغذوية ضعيفة،38 مما 
قد يؤدي إلى مســتويات أعلى مــن نقص التغذية، فضلًا 

 40،39 والسمنة. الوزن  زيادة  عن 
إن شــبكات الأمان الاجتماعي والجهود المبذولة لتوفير �	

معلومــات دقيقة عن كيفية انتقال الفيروس تشــكل عاملً 
أساســيًا في تخفيف التأثيرات الســلبية المحتملة لجائحة 
كوفيد-19. ومن المرجــح أن تتدهور الحالة التغذوية 

ــبب الأثر الاجتماعي والاقتصادي المترتب عن  للسكان بس
جائحــة كوفيد-19، ولا ســيما في المناطق التي تكون فيها 

برامــج الصحة والغذاء والحماية الاجتماعية هشــة أو لا 
يمكن تحســينها بحسب الحاجة.

الإطار 4
التغذية تأثير جائحة كوفيد-19 على سوء 
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الجزء الأول الأمن الغذائي والتغذية حول العالم في عام 2020
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

عــى المســار الصحيــح للوصول إلى الهــدف العالمي لوقف «
ارتفــاع معــدلات الســمنة لدى البالغــن بحلول عام 2025. وإذا 
اســتمر انتشــار الســمنة في الارتفاع بنســبة 2.6 في المائة سنويا، 
فــإن الســمنة لدى البالغين ســتزيد بنســبة 40 في المائة بحلول 

عــام 2025، مقارنة بمســتوى عام 2012.

ولا تأخــذ التوقعــات الخاصــة بعامي 2025 و2030، الموضحة في 
هــذا القســم في الاعتبار التأثــر المحتمل لجائحــة كوفيد-19 على 
مختلــف أشــكال ســوء التغذية. ولا يزال من المبكــر جدًا معرفة 

حجــم الجائحــة ومدتهــا والتنبــؤ بتأثيرها عــى التقدم المتوقع 
نحــو الأهــداف العالمية. ويقدم الإطــار 4 بعض الأوجه التي 

يمكــن أن تؤثــر بهــا جائحة كوفيد-19 على ســوء التغذية.

الاتجاهات الإقليمية والإقليمية الفرعية 
لا تكشــف التقديــرات العالميــة لمختلف مــؤشرات التغذية عن 
الاختلافــات الواســعة القائمــة بين المناطــق. ويلخص الجدول 6 
التقــدم المحرز منذ خط الأســاس )2012( والمســارات المتوقعة 

نحــو أهــداف عامي 2025 و2030 اســتنادًا إلى الاتجاهات 
الحاليــة، بحســب الإقليــم والإقليم الفرعي. 

وفي عــام 2019، كان أكثر من تســعة مــن أصل عشرة أطفال 
يعانــون مــن التقــزم يعيشــون في أفريقيا أو آســيا، أي ما يمثل 

40 في المائــة و54 في المائة مــن كل الأطفال المصابــن بالتقزم في 
العــالم على التــوالي. ولقد أحــرزت أغلب الأقاليــم بعض التقدم في 

الحــد مــن التقــزم بين عامي 2012 و2019 ولكــن ليس بالمعدل 
المطلــوب لتحقيــق أهداف عامي 2025 و2030. وإن انتشــار 
التقــزم في أفريقيــا جنــوب الصحراء الكبرى آخــذ في التناقص، 

ولكــن بنصــف المعدل المطلــوب فقط، ولا يزال مرتفعًــا للغاية 
)31.1 في المائــة في عــام 2019(. وعلاوة على ذلك، شــهد الإقليم 

الفرعــي بالفعــل زيادة في عــدد الأطفال المصابــن بالتقزم من 
51.2 مليــون طفــل في عــام 2012 إلى 52.4 مليــون طفل في عام 

2019. وتســر الأقاليم الفرعية في آســيا الوســطى وآســيا الشرقية 
ومنطقــة البحــر الكاريبي عــى الطريق الصحيــح لتحقيق 

أهــداف عامــي 2025 و2030 )الجدول 6(. وإذا اســتمر التقدم 
الحــالي، فــإن منطقة آســيا وأمريــكا اللاتينية والبحــر الكاريبي 

ســتقترب للغايــة مــن تحقيق الأهــداف المطلوبة في عامي 2025 
و2030 )ينقصهــا عــام واحــد فقط(، في حين ســتحتاج أفريقيا 

إلى ثلاثــة أضعــاف معدل تقدمها إذا اســتمر النمو الســكاني في 
الزيــادة كما هو متوقع )الشــكل 11(.

ومــن بــن 38.3 مليون طفــل يعانون من زيادة الوزن في 
عــام 2019، كان 24 في المائــة يعيشــون في أفريقيا و45 في المائة 

في آســيا، رغــم أن هــذه المناطق لديها أدنى معدل لانتشــار الوزن 
الزائــد لــدى الأطفال )4.7 في المائــة في أفريقيا و4.8 في المائة 
في آســيا(. وأســراليا ونيوزيلنــدا هي الإقليــم الفرعي الوحيد 

الــذي لديــه معدل انتشــار مرتفع جدا )20.7 في المائة(. 
ويتميــز الجنــوب الأفريقــي )12.7 في المائة( وأفريقيا الشــالية 

)11.3 في المائــة(، بمعدلات انتشــار مرتفعة،41 تليها أوســيانيا 
)9.4 في المائة( وآســيا الغربية )8.4 في المائة(. كما شــهدت 

أســراليا ونيوزيلنــدا أكــر معدلات للــوزن الزائد لدى الأطفال، 
تليهــا منطقة أوســيانيا )باســتثناء أســراليا ونيوزيلنــدا(؛ وتتطلب 

هــذه المناطــق الفرعية بذل جهــود متضافرة لعكــس اتجاهاتها 
الصاعــدة السريعــة الارتفــاع. ولم يحدث تقــدم يذكر أو لم يحدث 
أي تقــدم لوقــف زيــادة معدلات الوزن الزائــد في معظم الأقاليم 

الفرعيــة بــن عامــي 2012 و2019 )الجدول 6(. وقد أوقفت 
أفريقيــا ككل معــدل الزيــادة في الــوزن الزائد لدى الأطفال 

حتــى الآن، ولكــن هناك حاجة إلى بــذل جهود متزايــدة لتحقيق 
النســبة المســتهدفة، وهــي 3 في المائــة بحلول عام 2030. كما 

تحتــاج كافــة الأقاليــم الأخرى إلى اتخاذ إجــراءات عاجلة لعكس 
اتجاهاتهــا الصاعدة )الشــكل 11(. 

وتشــر أحــدث التقديــرات )2012–2015( إلى أن أي إقليم من 
الأقاليــم لا يســر على المســار الصحيــح لتحقيق هدف خفض 

نســبة الأطفــال المولوديــن بانخفاض الوزن عند الولادة بنســبة 
30 في المائــة، حتــى بحلول عام 2030. ومــن الجدير بالذكر 
أن الإقليــم الفرعــي لجنوب آســيا كان صاحــب أعلى تقدير 
لانتشــار المــرض )26.4 في المائة في عام 2015(. ومعدلات 

الانخفــاض لهــذا المــؤشر منخفضة جــدًا بالنســبة لجميع الأقاليم 
الفرعيــة حيــث يبلغ الحد الأقصى لمتوســط معــدل التخفيض 

الســنوي 1.2 في المائة ســنوياً في جنوب آســيا. وعلاوة على 
ذلــك، فإن الاتجاهات الأخيرة تشــر إلى عــدم وجود انخفاض 

في أمريــكا الجنوبيــة وإلى زيــادة طفيفة في أســراليا ونيوزيلندا 
 .)6 )الجدول 

وتحــرز معظــم الأقاليــم الفرعيــة بعض التقدم عــى الأقل نحو 
تحقيــق أهــداف عامــي 2025 و2030 المتعلقــة بالرضاعة 
الطبيعيــة الخالصــة، باســتثناء شرق آســيا ومنطقــة البحــر 
الكاريبــي، وهــي الأقاليــم الفرعيــة الوحيدة التي تشــهد 

انخفاضًــا في معــدلات الانتشــار. وهكــذا تعتبر أمريكا الوســطى 
تقريبًــا عــى المســار الصحيــح بغية تحقيــق أهداف عامي 

2025 و2030 في مــا يخــص الرضاعــة الطبيعيــة الخالصــة، وهي 
ينقصهــا فقــط عــام واحــد من أجــل تحقيق هذه الأهداف 

معــا إذا اســتمرت الاتجاهــات الحاليــة. وإذا حافظــت الأقاليم 
الفرعيــة لأفريقيــا الشرقيــة وآســيا الوســطى وآســيا الجنوبية على 
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ملاحظات: يشير AARR و AARI إلى متوسط معدل التخفيض السنوي وإلى متوسط معدل الزيادة السنوية على التوالي. ويستخدم متوسط معدل الزيادة السنوية مع الرضاعة 
الطبيعية الخالصة لأن الهدف هو زيادة معدل الانتشار. *لا تتولد أي توقعات مع مرور الوقت بشأن الهزال، نظرًا لأنه حالة حادة يمكن أن تتغير بشكل متكرر وسريع على 

مدار السنة التقويمية، ولا يتم تسجيلها ضمن بيانات المدخلات المتوفرة. ** أوسيانيا باستثناء أستراليا ونيوزيلندا؛ والبيانات المتعلقة بأمريكا الشمالية وأوروبا متاحة فقط بالنسبة 
لانخفاض الوزن عند الولادة والسمنة لدى البالغين وبالتالي غير معروضة هنا.
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الجزء الأول الأمن الغذائي والتغذية حول العالم في عام 2020

الشكل 11

معظم الأقاليم لا تمضي في المسار الصحيح لتحقيق الأهداف المتعلقة  بالوزن الزائد لدى الأطفال 
ومعدلات السمنة لدى البالغين آخذة في الارتفاع في كل الأقاليم
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 data.unicef.org/resources/jme, .]النسخة الإلكترونية[ .UNICEF, WHO & World Bank. 2020. UNICEF-WHO-World Bank: Joint child malnutrition estimates - levels and trends in child malnutrition: key findings of the 2020 edition :المصادر
www.who.int/nutgrowthdb/estimates, data.worldbank.org/child-malnutrition; NCD Risk Factor Collaboration (NCD-RisC). 2017. الاتجاهات العالمية لمؤشر كتلة الجسم وانخفاض الوزن والوزن الزائد والسمنة من 

 The Lancet, 390(10113) 2627–2642;  WHO .1975 إلى 2016: تحليل تجميعي تناول 416 2 دراسة قياسية مستندة إلى السكان شملت 128.9 ملايين من الأطفال والمراهقين والبالغين
www.unicef.org/reports/UNICEF-WHO-low-birthweight-estimates-2019, www.who.int/nutrition/publications/UNICEF-WHO- .]2020 النسخة الإلكترونية[. ]ورد ذكره في 28 أبريل/نيسان[ .Joint Low Birthweight Estimates
data.unicef.org/ .]2020 ورد ذكره في 28 أبريل/نيسان[ .New York, USA .]النسخة الإلكترونية[ [ lowbirthweight-estimates-2019; UNICEF. 2020. UNICEF Global Database on Infant and Young Child Feeding. In: UNICEF
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الجزء الأول الأمن الغذائي والتغذية حول العالم في عام 2020

»

معــدلات التقــدم الحاليــة، فإنهــا ســتحقق الأهداف المحددة 
لــكل مــن 2025 و2030. وتمثــل المناطق الأفريقية والآســيوية 

اتجاهًــا متزايــدًا بشــكل مســتمر في الرضاعــة الطبيعيــة الخالصة 
وهــي على المســار الصحيــح لتحقيق هــدف 50 في المائة على 

الأقــل بحلــول عــام 2025، ولكن ليس هدف 2030 بنســبة 
70 في المائــة على الأقل )الشــكل 11(.

وتظهــر جميــع الأقاليــم الفرعية اتجاهات متزايدة في انتشــار 
الســمنة لــدى البالغين بــن عامي 2012 و2016. وعلى هذا 

فإنهــا بعيــدة عــن تحقيق هدف وقــف ارتفاع معدلات 
الســمنة بحلول عــام 2025. وحققت أمريكا الشــالية 

وآســيا الغربيــة وأســراليا ونيوزيلندا أعلى مســتويات، حيث 
بلغــت 35.5 في المائــة و29.8 في المائة و29.3 في المائة على 

التــوالي، في عــام 2016. كما كانت مســتويات أمريــكا اللاتينية 
والبحر الكاريبــي ككل وأوســيانيا باســتثناء أســراليا ونيوزيلندا 

أعــى من 20 في المائة في عام 2016. 

ويتــم تقييــم هــزال الأطفال بنــاءً على آخــر التقديرات 
2019( مــن خــال مقارنة مبــاشرة بالمســتويات المســتهدفة  (
2030، على  3 في المائــة لعامي 2025 و 5 في المائــة و وهــي 

التــوالي. وتبلــغ نســبة انتشــار الهــزال في إقليــم أفريقيا 
6.4 في المائــة، بينــا تتميــز منطقــة الجنــوب الأفريقــي بمعدل 

انتشــار أقــل مــن 5 في المائــة. وتتميــز منطقة أوســيانيا 
باســتثناء أســراليا ونيوزيلنــدا بأعــى معــدل لانتشــار الهزال في 

9.1 في المائة(.  9.5 في المائــة(، تليهــا آســيا ) جميــع المناطــق )
وتعتــر آســيا الجنوبيــة، التــي تضم أكــر من نصف نســبة 

الأطفــال الذيــن يعانــون من الهزال في العالم دون ســن 
الخامســة، هــي الإقليــم الفرعــي الوحيــد الذي لديــه معدل 

25 مليــون( في  انتشــار بنســبة عاليــة بلغــت 14.3 في المائــة )
2019. وعــى النقيض مــن ذلك، فــإن أمريــكا اللاتينية  عــام 
ومنطقــة البحــر الكاريبــي هــي الإقليــم الوحيد الــذي لديه 

1.3 في المائــة( يقــل بالفعل عن  معــدل لانتشــار الهــزال )
.)11 2030 )الشــكل  أهــداف عامي 2025 و

أضواء على التقزم
يعــرف التقــزم، أو قــر القامة الشــــديد بالنســــبة إلى عمر 

الشــــخص، بأنــه انخفاض طول/ارتفاع الشــخص بالنســبة لعمره 
الــذي يزيد عن انحرافـيـــن معيارييــــن دون متوســــط معايـيـــر 

منظمــة الصحــــة العالميــة لنمــــو الطفــل.43 وهذا المؤشر مؤشر 
خطــر معــروف يدل عــى ضعف النمو لــدى الطفل. وقبل أن 
يبلــغ الطفل ســنتين، يتوقــع المؤشر حدوث نتائــج ضعيفة على 

مســتوى النمــو الإدراكي والتعليمــي لاحقًا خلال مرحلــة الطفولة 

والمراهقــة،44 فضــاً عــن قابلية الإصابة بالأمــراض غير المعدية 
في ســن الرشــد.45 ويرتبط التقزم أيضًــا بإعاقة عمليــة التعلم 

والتنميــة الاقتصاديــة على مســتويات الفــرد والأسرة والمجتمع 
المحــي.46 وطبقًــا لتقديــرات البنك الدولي فــإن نقص الطول 
لــدى البالغين بنســبة 1 في المائة بســبب التقــزم في الطفولة 

يرتبــط بخســارة في الإنتاجيــة الاقتصاديــة تبلغ 1.4 في المائة.47 
وتشــر التقديــرات إلى أن الأطفــال المصابين بالتقزم يكســبون 

20 في المائة أقل خلال ســن الرشــد مقارنــة بالأطفال الذين لا 
يعانــون مــن التقزم.48 كــا أن الأطفال الذين يعانــون من التقزم 
والهــزال يواجهــون مخاطــر وفيات أعلى، وهو مــا يزداد ارتفاعًا 

عندمــا يعانون مــن الحالتين معًا.49 

إن التقــزم ناتــج عــن الأنمــاط الغذائية الفقــرة والالتهابات 
المتكــررة. وفي بعــض المناطــق، تعزى نســبة عالية مــن التقزم 

إلى نقــص التغذيــة في رحــم الأم، على ســبيل المثال، إلى 
ســوء تغذيــة الأمهــات. وهذه المحددات تقــوم بدورها على 

52،51،50اج  عوامــل اجتماعيــة واقتصاديــة وديمغرافية أخرى.
وعندمــا يحــدث الحمــل أثناء المراهقة، فــإن متطلبــات النمو 
المســتمر للأمهــات يحــد من المغذيــات المتاحــة للجنين، والتي 

46 وكثيراً  يمكــن أن تــؤدي إلى حــدوث التقزم لــدى الأطفال.
مــا يســتمر تأخــر النمــو بعد الولادة، كانعكاس لممارســات 

الرضاعــة الطبيعيــة دون المســتوى الأمثل وعــدم كفاية 
53 وتمثــل فــرة التغذية  التغذيــة التكميليــة ومكافحة العــدوى.

التكميليــة، التــي تتناســب عمومًا مع ســن ســتة أشــهر حتى 24 
شــهرًا، فــرة مهمــة من الحساســية إزاء التقزم مــع العواقب 

54 لذا فإن  التــي قــد لا يمكــن عكــس اتجاهها مــدى الحياة.
التركيــز عــى نافذة الألــف يوم الحرجــة منذ الحمــل وحتى عيد 

ميــاد الطفــل الثاني يشــكل أهمية أساســية. 

وقــد يــؤدي التقزم وغير ذلك من أشــكال نقــص التغذية في وقت 
مبكــر مــن الحيــاة إلى الوزن الزائد والأمــراض غير المعدية في 

وقــت لاحــق من حياتهم. وفي بعض الســياقات، قــد يؤدي التقزم 
المبكــر إلى جعــل الفرد عرضــة لمزيد من تراكم الشــحم والدهون 

في أعــار لاحقــة، والتي يمكــن أن تترجم إلى زيادة الوزن أو 
الســمنة. وقــد يتفاقم مدى تأثير الســمنة لدى الأمهات بشــكل 
ســلبي عــى النمــو المبكر ونمو الذريــة إذا كانت الأم تعاني من 
نقــص التغذيــة في مرحلــة مبكــرة من حياتهــا، الأمر الذي يعزز 

مــن دورة ســوء التغذية بــن الأجيال في أشــكالها المختلفة.55

 يشير الوضع الاجتماعي والاقتصادي إلى إمكانية وصول الفرد إلى الموارد  ج

الاجتماعية والاقتصادية. ويقاس ذلك في العادة بالمستوى التعليمي والدخل 
والمهنة.
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الشكل 12

أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى هي الإقليم الفرعي الوحيد الذي يزداد فيه عدد الأطفال 
المصابين بالتقزم

ملاحظة: * آسيا الشرقية لا تشمل اليابان؛ ليس هناك بيانات بالنسبة لأمريكا الجنوبية وأوروبا.
 data.unicef.org/resources/jme; .]النسخة الإلكترونية[ .UNICEF, WHO & World Bank. 2020 UNICEF-WHO-World Bank: Joint child malnutrition estimates - levels and trends in child malnutrition: key findings of the 2020 edition :المصدر

www.who.int/nutgrowthdb/estimates; data.worldbank.org/child-malnutrition
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في عام 2019، عانى 144 مليون طفل دون ســن 5 ســنوات «
مــن التقــزم في مختلف أنحــاء العالم، وهو انخفاض بنســبة 
12 في المائــة مقارنة بالســنة المرجعية الأساســية للأهداف 

العالميــة للتغذيــة في عــام 2012 )164 مليــون طفل(. ولا يكفي 
التقــدم الحــالي لــي يحقق العالم هــدف خفض عدد الأطفال 

المصابــن بالتقــزم بنســبة 40 في المائــة بحلول عام 2025 )98.6 
مليــون طفــل(، فضــاً عن هدف عــام 2030 المتمثل في خفض 

عــدد الأطفال المصابــن بالتقزم بنســبة 50 في المائة )82.2 
مليــون طفــل(. وعبر الأقاليــم الفرعية، يظهــر التقدم المحرز في 
الحد من التقزم بين ســنوات خط الأســاس )2012( والســنوات 
الأخــرة )2019( الفــوارق من حيــث السرعة المطلوبــة لتحقيق 

أهداف عامي 2025 و2030 )الشــكل 12(. 

ولا يــزال التحــدي الأكبر قائمـًـا في الإقليم الفرعــي لأفريقيا جنوب 
الصحــراء الكــرى، حيث إن النمو الســكاني السريــع المتوقع لدى 

الأطفال دون ســن الخامســة ســيعوض عن التقدم المتوقع من 
حيــث الانتشــار، مما ســيعيق الجهــود الرامية إلى خفض عدد 
الأطفــال المتأثريــن. وعــى النقيض من ذلــك، فإن الانخفاض 
المتوقع في عدد الســكان في آســيا وأمريــكا اللاتينيــة ومنطقة 

البحــر الكاريبــي، إلى جانــب الانخفاض المتوقع في انتشــار هذه 
النســبة، قــد أســهم في إحراز تقــدم نحو تحقيــق الهدف المتوخى.

إن انتشــار التقــزم غــر متســاوٍ في جميع أنحــاء العالم، بل وحتى 
داخــل المناطــق والأقاليم الفرعية، مــع مســتويات متباينة من 

الشــدة )الشكل 13(.

الشكل 13

21.3 في المائة من الأطفال دون سن الخامسة في العالم مصابون بالتقزم، ومعدلات انتشار التقزم بلغت 
مستويات مرتفعة أو شديدة الارتفاع في 7 أقاليم فرعية من أصل 17 إقليمًا فرعيًا في عام 2019

ملاحظات: مستويات الشدة كما تم نشرها في de Onis وآخرين )2019(.41 * آسيا الشرقية باستثناء اليابان. ** أوسيانيا باستثناء أستراليا ونيوزيلندا. *** يستند المتوسط الإقليمي 
الفرعي في أمريكا الشمالية إلى بيانات الولايات المتحدة. ولا يوجد أي تقدير متاح للأقاليم الفرعية في أوروبا أو أستراليا ونيوزيلندا بسبب عدم كفاية التغطية السكانية. وهذه 
الخرائط هي عرض بياني ولا تعكس موقفًا من اليونيسيف أو منظمة الصحة العالمية أو مجموعة البنك الدولي بشأن المركز القانوني لأي بلد أو إقليم أو في ما يتعلق بتعيين 

حدود كل منها.
data.unicef.org/resources/jme, www. .]النسخة الإلكترونية[ UNICEF, WHO & World Bank. 2020 UNICEF-WHO-World Bank: Joint child malnutrition estimates - levels and trends in child malnutrition: key findings of the 2020 edition. :المصدر

who.int/nutgrowthdb/estimates, data.worldbank.org/child-malnutrition
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وعــى الصعيــد العالمي، تتفــاوت التقديرات المتعلقــة بالتقزم 
تبعًــا للــروة والإقامة والســن ونوع الجنس)الشــكل 14(.56 ومن 

بــن التجمعــات المتاحــة، يوجد أكبر تفاوت في انتشــار التقزم 
بــن أفقر شريحة خُمســية للــروة وأغنى شريحة خُمســية للثروة. 

وكان انتشــار الإصابــة بالتقزم في أوســاط الأطفــال من الشريحة 
الخمســية الأكــر فقرًا بنســبة 43 في المائــة، أي أكثر من ضعف 

معــدل انتشــار التقزم لــدى الأطفال من الشريحة الخمســية 
الأكــر ثــراءً. وكان انتشــار التقزم لدى الأطفــال المقيمين في 

المناطــق الريفيــة 34 في المائة، أي بزيــادة قدرها 1.7 مرة عن 
الأطفــال في المناطــق الحضرية. أمــا الفارق بين الفتيــان والفتيات 

في انتشــار التقــزم فضئيل على المســتوى العالمي. وتتراكم نســبة 

كبــرة مــن حالات التقزم لــدى الأطفال التي تشــكل عبء التقزم 
على عاتق الأطفال دون ســن الخامســة خلال الأيام الألف 

الأولى مــن الحيــاة. وتتفق هذه النتائج مع الدراســات الســابقة53 
وتؤكــد مــن جديد الحاجة إلى اســتهداف تدخــات الوقاية من 

التقــزم أثناء هذه الفرصة الحاســمة.

ويلاحــظ وجــود تفاوت في انتشــار التقزم لــدى الأطفال بين 
الأسر الأكــر ثــراءً والأكثر فقــرًا في جميع الأقاليــم والأقاليم 

الفرعيــة التــي تتوافــر تقديرات بشــأنها )الشــكل 15(. وتحجب 
الاختلافــات الكبــرة عــى الصعيــد الإقليمي في أفريقيا وآســيا 
تباينــات كبــرة عــى الصعيــد الإقليمــي الفرعي. فعلى ســبيل 

الشكل 14

انتشار التقزم أعلى في المناطق الريفية وفي أفقر الأسر

ملاحظات: تستند التقديرات إلى أحدث مسح وطني مع بيانات مصنفة متاحة بين عامي 2013 و2019، وبالتالي فإنها لا تشمل سوى مجموعة فرعية من البيانات القطرية 
المستخدمة في التقديرات العالمية المشتركة لسوء التغذية. وتستند التقديرات الخاصة بكل مجموعة إلى مجموعة فرعية مختلفة من البلدان التي توفر بيانات متغيرة بحسب 
خصائص أساسية. التقديرات هي النسبة المرجحة للمجموعة السكانية وتتطلب عرض تغطية أكثر من 50 في المائة من السكان. يظهر الفرق النسبي بين أعلى نسبة وأدنى 

نسبة لكل مجموعة باللون الأحمر ويتم حسابه باستخدام تقديرات غير مقربة.
data.unicef.org/resources/jme, www.who.int/nutgrowthdb/estimates, data. .]النسخة الإلكترونية[ .UNICEF, WHO & World Bank. 2020. UNICEF-WHO-World Bank: Joint Malnutrition Expanded country dataset, May 2020 :المصدر

worldbank.org/child-malnutrition
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المثــال، كان انتشــار التقــزم لــدى الأطفــال المنتمين إلى أفقر 
الأسر في آســيا الوســطى أقــل كثــراً من انتشــار التقزم في أكثر 

الأسر ثــراءً في آســيا الجنوبيــة. وآســيا الجنوبية هــي الإقليم 
الفرعــي الوحيــد الــذي يتعــرض فيه أكثر مــن نصف الأطفال 

مــن الشريحــة الخُمســية الأكثر فقــرًا للتقزم. فأشــدّ الأسر فقرًا 
في أفريقيــا الشــالية لديهــا معــدل انتشــار للتقــزم أعلى بواقع 
1.4 مــرة فقــط مقارنــة بأغنــى الأسر، وهو أصغر فرق نســبي 

في جميــع الأقاليــم الفرعيــة في العــالم. ومــن ناحية أخرى، فإن 
أفريقيــا الغربيــة هــي الإقليــم الفرعي الوحيد الــذي تتجاوز 
فيــه الفجــوة في انتشــار التقــزم بــن أفقر الأسر وأغنى الأسر 

30 نقطــة مئويــة. وفي حــن أن الفارق المطلــق بين أغنى 
المجموعــات وأفقــر المجموعــات في بلــدان أمريــكا اللاتينية 

والبحــر الكاريبــي هــو الأصغر بــن كافة الأقاليــم، فإن الفارق 
النســبي هــو الأكــر، حيــث يصنف الأطفــال من أكثر الأسر ثراءً 

كفئــة لهــا أدنى معدل لانتشــار التقــزم، وأطفال الأسر الأكثر 
فقــرًا الذيــن لديهــم أعلى معدل لانتشــار التقــزم من حيث 

مســتوى الشــدة. وهــذا يشــر إلى الحاجة إلى تكثيــف الجهود 
لمعالجــة أوجــه عدم المســاواة حتــى في هذه المنطقــة حيث قد 

لا يعتــر الحــد مــن التقــزم في مجموعه قضيــة ملحة.

الشكل 15

في أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي، كان انتشار التقزم لدى الأطفال الذين يعيشون في أفقر الأسر 
أعلى بنحو ثلاث مرات مقارنة بالأطفال الذين يعيشون في أكثر الأسر ثراءً 

ملاحظات: تستند التقديرات إلى أحدث مسح وطني مع بيانات مصنفة متاحة بين عامي 2013 و2019 )عدد=74(، وبالتالي فإنها لا تشمل سوى مجموعة فرعية من 
البيانات القطرية المستخدمة في التقديرات الإقليمية والإقليمية الفرعية المشتركة بشأن سوء التغذية لدى الأطفال. يتم عرض الأقاليم والأقاليم الفرعية ذات التغطية السكانية 

الكافية )أكثر من 50 في المائة( فقط لتلبية التغطية السكانية الكافية. * جنوب شرق آسيا تستثني إندونيسيا و ** أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي تستثني البرازيل. 
ويظهر الفرق النسبي بين الأسر الأكثر فقرًا والأسر الأكثر غنى باللون الأحمر ويتم حسابه باستخدام تقديرات غير مقربة.

data.unicef.org/resources/jme; www.who.int/nutgrowthdb/estimates; www.data. .]النسخة الإلكترونية[ .UNICEF, WHO & World Bank. 2020 UNICEF-WHO-World Bank: Joint Malnutrition Expanded country dataset, May 2020 :المصدر
worldbank.org/child-malnutrition
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إطار العمل بشأن التقزم
في أعقــاب مجموعــة التوصيــات الواردة في إطــار عمل المؤتمر 
الــدولي الثــاني المعني بالتغذيــة، وعقد الأمم المتحــدة للعمل 

بشــأن التغذيــة وبرنامــج عمله، يجري تشــجيع البلدان 
عــى معالجة المشــكلة المســتمرة المتمثلــة في التقزم لدى 

الأطفــال.57،27،25 ووفقًا للإطــار المفاهيمي بشــأن التقزم الذي 
وضعتــه منظمــة الصحــة العالمية،58 يلزم اتخــاذ مجموعة من 

الإجــراءات تســتهدف الأفراد والأسر والمجتمع والمســتويات 
الوطنيــة والعالمية.

ويتطلــب التصــدي للتقزم لــدى الأطفال إشراك قطاعات 
مختلفــة، بمــا في ذلــك الصحة والزراعة والحمايــة الاجتماعية 

والتعليــم، ومختلف مســتويات المشــاركة، مــن التخطيط 
والتنفيــذ إلى الرصــد والتقييم.

وتتضمــن بعــض الإجراءات الأساســية القائمــة على الأدلة ما يلي:

تغذيــة المراهقات والأمهــات: يكتسي الحصول المســتمر -	1
عــى الأغذيــة بأســعار معقولة والتي تدعم الأنمــاط الغذائية 

الصحيــة، بمــا في ذلك المصــادر الغذائيــة للفيتامينات 
والمعــادن، أهميــة بالغة لضمان قدرة المراهقات والنســاء 
عــى الحفــاظ على نمط غذائي مناســب طيلــة فترة الحمل 

والرضاعــة. وعــى الصعيد العالمي، تحــدث نحو 11 في المائة 
مــن الــولادات لدى الفتيات الــاتي تتراوح أعمارهن بين 

15 و19 ســنة. وتعتــر التغذيــة الكافية قبــل وأثناء الحمل 
ضروريــة لتلبيــة احتياجــات نمو الأمهات والأجنــة، وتحقيق 

نتائــج مثاليــة عنــد الولادة والحد مــن مخاطر الأمراض 
غــر المعديــة اللاحقــة. وعندما تصبــح مراهقة في مرحلة 

النمــو حامــاً، هناك منافســة للحصول عــى المغذيات بين 
الأم والجنــن. وقــد يؤدي هذا إلى توقــف نمو الأم الخطي 
المتوقــع وزيــادة خطــر التقزم، وقد يؤدي أيضًــا إلى تقييد 

نمــو الجنــن وانخفــاض الوزن عند الــولادة.46 بيد أن العديد 
مــن المراهقــات والنســاء لا يســتطعن الحصول على أغذية 

صحيــة لازمــة لتلبيــة احتياجات الحمل، ولا ســيما في 
البلــدان المنخفضــة الدخل والمتوســطة الدخل التــي تتعايش 

فيهــا أوجــه قصور عديــدة في المغذيات الدقيقة. وتشــكل 
الطاقــة المتوازنــة وتكميــل البروتينات تدخــاً مهمً لمنع 

النتائــج الســلبية في فــرة ما قبل الولادة لدى النســاء اللاتي 
يعانــن مــن نقــص التغذية. وهو يزيــد من وزن المواليد 

بمقــدار 41 غرامًــا ويقلل مــن خطر المواليد الموتى بنســبة 
40 في المائــة، ومخاطــر نقــص وزن المواليد عــن المعتاد مقارنة 

بفــرة الحمل بنســبة 21 في المائــة.59 وبالتالي، يوصى بزيادة 

المتنــاول مــن الطاقة والبروتينــات يوميًا لدى النســاء الحوامل 
مــن الفئــات الســكانية التي تعــاني من نقــص التغذية للحد 
مــن خطــر المواليد الذيــن يعانون مــن انخفاض الوزن عند 
الــولادة، وخاصــة في المناطق التي تعــاني من انعدام الأمن 

الغــذائي بدرجــة كبيرة أو لدى الســكان الذيــن لا تتوفر لديهم 
ســوى فــرص ضئيلة للحصــول على مجموعــة متنوعة من 

الأغذيــة. كــا تعمــل برامج الحمايــة الاجتماعية على زيادة 
الأمــن الغــذائي والحد من خطــر نقص التغذية لدى النســاء 

بســبب فــرات الحمل والرضاعة.60
ممارســات الرضاعــة الطبيعيــة المثلى: توفــر عملية البدء -	2

المبكــر والرضاعــة الطبيعية الخالصة للأشــهر الســتة الأولى 
الحمايــة مــن التهابــات الجهاز الهضمــي، التي قد تؤدي إلى 

نضــوب شــديد في المغذيات وبالتــالي إلى التقزم.61 كما أن 
حليــب الأم هــو مصدر رئيــي للمواد المغذيــة أثناء الإصابة. 
وقــد ربطت الدراســات التــي أجريت في المناطق التــي تفتقر 
إلى المــوارد الرضاعــة الطبيعيــة غير الخالصــة بنواتج نمو أقل، 

لأن حليــب الأم يســتبدل بالأغذيــة ذات القيمــة التغذوية 
الأدنى أو الميــاه، وهــو ما يعرض الأطفــال أيضًا للإصابة 

بالإســهال. وعلى نحو مماثل، يســهم الاســتمرار في الرضاعة 
الطبيعيــة خــال العام الثاني بشــكل كبير في اســتيعاب المواد 
الغذائيــة الرئيســية التــي تفتقر إليهــا أنماط غذائيــة تكميلية 

منخفضــة الجــودة في المناطــق الفقــرة من حيث الموارد.
التنويــع الغــذائي لدى الأطفال: من بــن أكثر التدخلات -	3

فعاليــة لمنــع التقــزم أثناء فترة التغذيــة التكميلية تحســن 
نوعيــة الأنمــاط الغذائيــة للأطفال. فعلى ســبيل المثال، جرى 

ربــط اســتهلاك الأغذيــة الحيوانية المصدر بتحســن النمو 
الخطــي للأطفال.63،62 ويعتــر وجــود الفيتامينات والمعادن 

في النظــام الغــذائي أيضًــا ذا أهمية حيوية لأنــه يعزز المناعة 
والنمــو الصحــي.64 وإن تقييــم التدخــات الزراعية المراعية 

للتغذيــة يحــدد التنوع الغذائي والأنشــطة المــدرة للدخل من 
خــال الزراعــة الأسرية باعتبارها مســارات محتملــة قد تعمل 
مــن خلالهــا الزراعة والأنظمــة الغذائية على تحســن التغذية 

والحــد مــن التقزم. وتشــر التحليلات الأخيرة إلى أن الأسر 
التــي تســتطيع تحمــل كلفــة الأنماط الغذائيــة المتنوعة، بما في 

ذلــك الأغذيــة التكميلية المعززة، تشــهد تحســنًا في المتناول 
مــن المغذيــات وتقلــص التقزم.46 ورغم ذلــك تظل المفارقة 

مطروحــة لأن ســعر ومدى إمكانيــة الحصول على هذه 
الأغذيــة المغذيــة الضروريــة للنمو الصحــي أعلى كثيراً من 

نظيراتها المغذية بشــكل أقل. وتشــكل أنماط الأســعار هذه 
عنــرًا مــن عناصر تحــول الأنماط الغذائيــة التي لوُحظت في 

"التحــول التغــذوي".65 وبالتالي فإن تحســن توفر الأغذية 
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المغذيــة والقــدرة على تحمــل كلفتها التي تســاهم في توفير 
أنمــاط غذائيــة صحية من شــأنه أن يضمــن عادات صحية في 

التغذيــة والأكل والحــد مــن خطر التقزم لــدى الأطفال )أنظر 
الثاني(. الجزء 

الميــاه والــرف الصحي والنظافــة: إن الأمراض المعدية -	4
الناجمــة عــن انعدام الظــروف الصحية والميــاه النظيفة من 

العوامــل الحاســمة في حــدوث التقزم لــدى الأطفال. ومن بين 
التدخــات الرئيســية في المناطــق المحرومــة توفير مياه الشرب 

النظيفــة والكافيــة، والمرافــق الصحية المناســبة، ومصارف 
ميــاه الــرف الصحي، والإدارة الســليمة للنفايــات الصلبة. 

الحمايــة الاجتماعية/برامــج التحويــات النقدية: يمكن -	5
لبرامــج الحمايــة الاجتماعية أن تحســن مــن إمكانية الحصول 

عــى المنتجــات الغذائية الغنيــة بالبروتينــات والفيتامينات 
والمعــادن التــي لا يمكن لولا ذلــك أن تكون في متناول الأسر 
الفقــرة. وهذه البرامــج الموجهــة إلى الأسر المنخفضة الدخل 
تكــون أكــر فعاليــة عندما تقــرن بتدخلات إضافية أو شروط 

مثــل الرعايــة الصحية وخدمــات التغذية والممارســات الصحية 
الجيدة.

رصــد أوجه التفــاوت في الصحة: يلزم رصــد التقزم على -	6
الصعيديــن الوطنــي ودون الوطنــي لتحديد المناطق 

الجغرافيــة والفئــات الســكانية الفرعيــة حيث تكون حالات 
الانتشــار أعــى. وينبغــي إعطاء الأولويــة للتدخلات الموجهة 

لأكــر المناطــق والفئات الســكانية تــررًا. وغالبًا ما تكون 
الفئــات الأكــر حرمانـًـا وضعفًا هي فئات المراهقين والنســاء 

والأطفــال الذيــن يعيشــون في أفقر الأسر في المناطــق الريفية، 
ولكــن أيضًــا في المناطق الحضرية. ومن شــأن معالجة أشــكال 

التفــاوت هــذه أن تســاعد في منع التقزم.

ومــن منطلــق إدراك أن العوامــل والحلول المتعلقــة بالجوانب 
المتعــددة لســوء التغذيــة ترتبــط ارتباطاً وثيقًا، فقــد تم تحديد 

عــرة مــن "الإجراءات المزدوجة" لمعالجة مشــاكل نقــص التغذية 
)بمــا في ذلــك التقزم( والســمنة في نفس الوقت.67،66 وتشــــمل 

الإجــــراءات المزدوجــة التدخلات والبرامج والسياســــات 
الواجــب تنفيذهــا على جميع مســتويات الســكان – البلد 

والمدينــة والمجتمــع المحــي والأسرة والأفراد. كــا يعتبر العديد 
مــن التوصيــات المذكــورة أعلاه إجراءات مزدوجة للتصدي لســوء 

التغذيــة بجميع أشــكاله. وتشــمل الإجراءات المزدوجة الأخرى 
برامــج التغذية المدرســية وسياســات لتعزيز البيئــات الغذائية 

القــادرة على توفير أنمــاط غذائية صحية.67

وباختصــار، مــع أن البلــدان تحرز بعــض التقدم،68 غير أن هذه 
البلــدان تشُــجع بموجب عقــد الأمم المتحدة للعمل بشــأن 

التغذيــة على زيــادة وتعزيز العديــد من الإجراءات المذكورة 
أعــاه لمكافحــة التقــزم.69 وتهدف العديد مــن التدخلات المذكورة 

أعــاه إلى منــع التقزم من خــال تنفيذ اســراتيجيات ترمي إلى 
تحقيــق المقصــد 2–2 من أهــداف التنمية المســتدامة الرامي 

إلى القضاء على جميع أشــكال ســوء التغذية. وفي القســم التالي، 
ســينصب التركيــز عــى كيفية مســاهمة الأنماط الغذائيــة الصحية 
في تحقيــق هــذه الغايــة وغيرها مــن الغايات التــي حددتها خطة 

n .أهــداف التنمية المســتدامة

العلاقة الحرجة بين الأمن  	3-1
الغذائي والنتائج في ما يخص 

التغذية: استهلاك الأغذية 
وجودة النمط الغذائي

الرسائل الرئيسية

	Í يمكن لانعدام الأمن الغذائي أن يزيد احتمال التعرض لسوء
التغذية بكافة أشكاله. ومن العناصر الحيوية التي تساعد في 

شرح ذلك، هو الغذاء الذي يأكله الناس وبالأخص جودة النظام 
الغذائي. فبوسع انعدام الأمن الغذائي أن يؤثر في جودة النمط 

الغذائي بأكثر من طريقة ما قد يتسبب بنقص التغذية فضلاً عن 
الوزن الزائد والسمنة. 

	Í وتختلــف التركيبة المحــددة للنمط الغذائي الصحي باختلاف
خصائص الفرد والســياق الثقافي وإتاحة الأغذية على المســتوى 
المحلي والعادات الغذائية، إلا أن المبادئ الأساســية لمقوّمات 

النمــط الغــذائي الصحي تبقى نفســها. أما عدم التمكن من تعريف 
ماهيــة الأغذية والكميات المحددة التــي تتضمن نمطًا غذائيًا صحيًا 

للبلــدان كلهــا، فضلاً عن قلة البيانــات القابلة للمقارنة في ما بين 
البلدان بشــأن متناول الفرد من الأغذيــة، فيعوّقان التقييم العالمي 

لاســتهلاك الأغذية ولجودة النمط الغذائي. 

	Í وهنــاك اختلافات كبــرة في نصيب الفرد من الأغذية المتاحة
مــن مختلف المجموعات الغذائيــة في مختلف فئات دخل البلدان. 

ومقارنــة بالبلدان المرتفعة الدخــل، تعتمد البلدان المنخفضة 
الدخل بدرجة أكبر على الأغذية الأساســية وبدرجة أقل على 

الفاكهــة والخضار والأغذية الحيوانية المصدر. 

	Í وتتوفر في آسيا فقط وفي البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة
العليا كميات من الفاكهة والخضار المتاحة للاستهلاك البشري 

التي تكفي لتلبية التوصية المشتركة بين منظمة الأغذية والزراعة 
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ومنظمة الصحة العالمية التي تقضي باستهلاك ما لا يقل عن 
400 غرام منها للشخص الواحد في اليوم.

	Í وعلى الصعيد العالمي، فإنّ طفلاً واحدًا فقط من أصل ثلاثة
أطفال في الشريحة العمرية بين 6 أشهر و23 شهرًا، يستوفي الحد 

الأدنى من التنوع الغذائي الموصى به، مع تسجيل تفاوتات كبيرة بين 
إقليم وآخر حول العالم.

	Í ويشير تحليل البيانات على المستوى الفردي والأسري إلى أن
جودة النمط الغذائي تتأثر سلبًا بانعدام الأمن الغذائي، حتى وإن 

كان هذا الأخير معتدلاً. ويستهلك من يعانون انعدام الأمن الغذائي 
المعتدل أو الشديد كميات من اللحوم والفاكهة والخضار أقل مما 
يستهلك الآمنون من الناحية الغذائية أو الأشخاص الذين يعانون 

من مستويات معتدلة من انعدام الأمن الغذائي.

	Í أمّا الاستنتاج بأن جودة النمط الغذائي تسوء مع زيادة انعدام
الأمن الغذائي فيتماشى مع الأساس النظري لمقياس المعاناة من 

انعدام الأمن الغذائي ومفاده أن الأشخاص الذين يعانون من 
انعدام الأمن الغذائي المعتدل ليسوا أكيدين من قدرتهم على نيل 

الغذاء مع اضطرارهم إلى المساومة على الجودة التغذوية و/أو على 
كمية الغذاء الذي يستهلكونه. ويدلّ هذا على أن كلفة الأغذية 
المغذية والقدرة على تحملها عامل رئيسي يؤثر في الأمن الغذائي 

وبالتالي في جودة النمط الغذائي. 

منــذ عــام 2017، يفيــد تقرير حالة الأمن الغــذائي والتغذية في 
العــالم عــن التقدم المحرز نحــو القضاء التام عــى الجوع وانعدام 

الأمــن الغــذائي )المقصــد 1 للهدف 2 من أهــداف التنمية 
المســتدامة( وعلى ســوء التغذية بكافة أشــكاله )المقصد 2 

للهــدف 2(، مقدمًــا الدليــل على الرابط بــن هذين الهدفين. 
وكما ســبق وذكرت الإصدارات الســابقة من هذا التقرير، بوســع 

انعــدام الأمــن الغــذائي أن يزيد من مخاطر التعرض لســوء 
التغذيــة بكافــة أشــكاله.7،4،1 أما أحد العنــاصر الحيوية الذي 

يســاعد في شرح ذلــك فهــو الغذاء الــذي يأكله الناس: أي جودة 
النظــم الغذائيــة تحديدًا. فبوســع انعدام الأمــن الغذائي أن يؤثر 

في جــودة النمــط الغــذائي بأكثر من طريقة، كــا يحتمل أن 
يفــي إلى نقــص التغذية بما يشــمل نواقص المغذيــات الدقيقة 

فضــاً عن الوزن الزائد والســمنة.

وتشــكّل الأنمــاط الغذائيــة الصحية شرطاً أساســيًا لتحقيق 
العديــد مــن أهداف التنمية المســتدامة ومقاصــد التغذية 

العالميــة.70 ولكــن الرصــد العالمي لجودة النمــط الغذائي يطرح 
تحديــات عــدّة. ففيما أن هنــاك مبــادئ توجيهية قائمة على 

الأدلــة للأنمــاط الغذائيــة الصحية، يصعب وضــع مقاييس 
صالحــة متصلــة بالغــذاء أو بالأنماط الغذائيــة لقياس جودة 

النمــط الغــذائي لغايات الرصــد العالمي بســبب التنوّع الكبير في 
الأغذيــة المســتهلكة وفي أنمــاط التغذية المنتــرة حول العالم. أما 

المقاييــس المتداولــة حاليًــا فجديــدة نســبيًا ولم تطبّق بعد على 
مســتوى واســع بمــا فيه الكفايــة لتوفير بيانــات عالمية أو تختص 
بمجموعــات ســكانية معيّنة دون ســواها. كما أنّ نــدرة البيانات 

بشــأن مــا يتناولــه الناس من أغذية – ولا ســيما البيانات 
القابلــة للمقارنــة في مــا بــن البلدان – تزيد مــن صعوبة رصد 
الاتجاهــات عــى صعيد جودة الأنمــاط الغذائية حول العالم. 

وبعــد وصــف بعض من تلــك التحديات بالنســبة إلى رصد 
جــودة الأنمــاط الغذائيــة حول العالم، يعرض هذا القســم أدلة 

عــى الاتجاهات العالميــة لإتاحة الغذاء للاســتهلاك البشري، 
وتقييــات الأنمــاط الغذائية عــى المســتويين العالمي والوطني. 
وقــد جــرى أيضًا تنــاول الرابط الهام القائــم بين انعدام الأمن 

الغذائي وجودة الأنمــاط الغذائية. 

 تطوّر النظرة إلى النمط الغذائي ضمن النقاش بشأن 
الأمن الغذائي والتغذية

في منتصــف القــرن العشرين، ركــزت تدخلات الأمن الغذائي 
عــى اســراتيجيات الإنتاج الزراعي لزيادة الإمــدادات الغذائية 
ولتلبيــة الاحتياجــات من الطاقــة التغذوية. وقد جرى التشــديد 

عــى أهميــة إنتاج الأغذية الأساســية مــع إيلاء اهتمام أقلّ 
للجــودة التغذويــة للنمط الغذائي.

وفي العقــود التاليــة، تنامــى الإدراك بأن محــط التركيز هذا على 
جانــب كبير مــن الضلال. فقد تمثلّــت المشــكلة الحقيقية في 

عجــز العديــد مــن الناس على مدار العــام عن الوصول إلى أنماط 
غذائيــة صحيــة ومأمونــة وميســورة الكلفة بالكميــات الكافية 

اللازمــة لدعــم الصحة والرفــاه.71 فأصبحــت كفاية المغذيات في 
الأنمــاط الغذائيــة عنــرًا محورياً لبرامج الأمن الغــذائي والتغذية. 

ومــع دنــوّ ذلك القرن مــن نهايته، اتضح أكــر فأكثر أن انعدام 
الأمــن الغــذائي لم يكــن مرتبطاً فقــط بالنقص الغذائي وإنما 

أيضًــا في أغلــب الأحيان، بالوزن الزائد والســمنة ولا ســيما في 
البلــدان المتوســطة الدخل مــن الشريحــة العليا وفي البلدان 
المرتفعــة الدخــل. فأبرز ذلك الأوجه الأخــرى لجودة النمط 

الغذائي في ســياق النقاش بشــأن سياســة الأمن الغذائي والتغذية. 
وبالتــالي، انتقلــت التدخلات والسياســات مــن ردم فجوة الطاقة 

التغذويــة إلى إتاحــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية على نطاق 
أوســع وجعلهــا ميســورة الكلفة، مع التصدي في الوقت نفســه 
إلى الأشــكال المتعددة من ســوء التغذيــة عبر اعتماد إجراءات 

المهــام المزدوجــة )أنظر القســم 1–2(.66 وينبغي للإجراءات 
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والسياســات الراميــة إلى ضمان الأمن الغــذائي أن تركز أيضًا 
عــى زيــادة الوصــول إلى الأغذية المغذية التي تســاهم في أنماط 
غذائيــة صحيــة مــن أجل مكافحة ســوء التغذية بكافة أشــكاله.

 النمط الغذائي الصحي يسترشد بمبادئ أساسية يمكن 
تطبيقها عمليًا بطرق عدّة

تقــوم جــودة النمط الغذائي على أربعة جوانب رئيســية هي 
التنوع/تعــدد الأصناف )ضمن المجموعــة الغذائية الواحدة 

وفي مــا بــن المجموعات الغذائية(، والكفايــة )كفاية المغذيات 
أو المجموعــات الغذائية مقارنــة بالمتطلبات(، والاعتدال 

)الأغذيــة والمغذيــات التي ينبغي اســتهلاكها بتحفّظ( والاتزان 
العــام )تركيبــة المتناول من المغذيــات الدقيقة(.72 كما أنّ 

التعــرضّ لأخطار الســامة الغذائية يمثـّـل جانباً مهمً آخر في ما 
خــص الجودة. فبحســب منظمة الصحة العالميــة، يقي النمط 

الغذائي الصحي من ســوء التغذية بأشــكاله كافة ومن الأمراض 
غــر المعدية كداء الســكّري ومرض القلب والســكتة الدماغية 

والسرطــان.73 وهو يحتــوي على مجموعة متزنة ومنوّعة ومناســبة 

مــن الأغذيــة المختارة التــي يتم تناولها ضمن فــرة زمنية معينة. 
ويكفــل النمــط الغذائي الصحي تلبيــة احتياجات الفرد من 

المغذيــات الكبــرة )بروتينات ودهــون وكربوهيدرات، بما فيها 
الأليــاف الغذائية( ومــن المغذيات الدقيقة الأساســية )فيتامينات 

ومعادن( التي تناســب نوع جنســه وســنه ومستوى نشاطه 
الجســدي وحالته الفيســيولوجية. وتشــمل الأنماط الغذائية 

الصحيــة أقــل من 30 في المائة من المتناول مــن الطاقة عن طريق 
الدهون، ويصاحب ذلك تحول عن اســتهلاك الدهون المشــبعة إلى 

اســتهلاك الدهون غير المشــبعة والتخلص مــن الدهون المتحولة 
الصناعيــة، وأقــل من 10 في المائة من إجــالي المتناول من الطاقة 

من الســكريات الحرة )يفضل اســتهلاك أقل من 5 في المائة(، 
واســتهلاك مــا لا يقل عن 400 غرام من الفاكهــة والخضار يومياً، 
ومــا لا يزيــد على 5 غرامات يوميًا من الملــح )المعالج باليود(.73 

وبينــا تختلــف التركيبة المحددة للنمط الغــذائي الصحي تبعًا 
لخصائــص الفرد والســياق الثقافي والأغذية المتاحة على المســتوى 

المحــي والعادات الغذائية الســائدة، تبقى هذه المبادئ الأساســية 
لمقوّمــات النمط الغذائي الصحي نفســها )الإطار 5(.

الصحية:74 الغذائية  الأنماط 

تُستهلّ في مطلع حياة الإنسان مع التوجّه المبكر إلى الرضاعة �	
الطبيعية، وممارسة الرضاعة الطبيعية الخالصة حتى سن الستة 
أشهر، ومواصلة الرضاعة الطبيعية حتى سن السنتين وما فوق، 

بالاقتران مع تغذية تكميلية مناسبة؛ 
وتقوم على تنوّع كبير في الأغذية غير المجهزة أو الأغذية �	

المجموعات  الاتزان عبر مختلف  تأمين  التجهيز، مع  متدنية 
التجهيز؛* عالية  والمشروبات  الأغذية  من  والحدّ  الغذائية 

وتتضمن الحبوب الكاملة والبقول وأصناف الجوز ووفرةً من �	
المنوعة؛** الفاكهة والخضار 

وقد تتضمن كميات معتدلة من البيض ومشتقات الحليب �	
والدواجن والسمك؛ وكميات قليلة من اللحم الأحمر؛ 

المأمونة والنظيفة باعتبارها �	 وتشتمل على مياه الشرب 
الأمثل؛  السائل 

وهي كافية )أي أنها تلبي الاحتياجات من دون أن تتخطاها( �	
من حيث الطاقة والمغذيات لأجل النمو والتطوّر، ولتلبية 

احتياجات العيش المفعم بالنشاط والصحة على امتداد دورة 
الحياة؛ 

العالمية �	 التوجيهية لمنظمة الصحة  وتتماشى مع الخطوط 
للحدّ من مخاطر الإصابة بالأمراض غير المعدية المرتبطة 

بالنمط الغذائي وضمان الصحة والرفاه للسكان عامة؛73
وتتضمن حدًا أدنى، من الممرضات والتوكسينات والعوامل �	

الأخرى القادرة على التسبب بالأمراض المنقولة بواسطة 
الأغذية، أو تخلو منها إذا أمكن. 

الإطار 5
الصحية الغذائية  للأنماط  التوجيهية  المبادئ 

* قد يكون تجهيز الأغذية مفيدّا من حيث الترويج للأنماط الغذائية عالية الجودة؛ كما أنه قد يجعل الغذاء أكثر إتاحة وأمانًا. ولكنّ بعض أشكال التجهيز 
قد تفضي إلى زيادة كبيرة في معدلات الملح والسكريات الحرة والدهون المشبعة أو المتحولة المضافة، لأنّه حين تستهلك تلك المنتجات بكميات كبيرة قد 

تقوّض جودة النمط الغذائي.75
** البطاطا العادية والبطاطا الحلوة والكسافا والجذور النشوية الأخرى غير مصنّفة كفاكهة أو خضار. 
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Use small amounts Only sometimes and in small amounts

Enjoy a wide variety of nutritious foods 
from these five food groups every day.
Drink plenty of water.

Australian Guide to Healthy Eating

Grain (cereal) foods, 
mostly wholegrain 
and/or high cereal 
fibre varieties

Vegetables and 
legumes/beans

Lean meats and 
poultry, fish, eggs, 
tofu, nuts and seeds 
and legumes/beans

Milk, yoghurt, cheese and/or 
alternatives, mostly reduced fat

Fruit

Polenta

Muesli

Quinoa

Wheat flakes

Mixed nuts

Red kidney  
beans

Red kidney 
beans

Red lentils

Lentils

Chickpeas

Chickpeas

Penne

Fettuccine

الشكل 16

الطرق المختلفة لتطبيق مبادئ الأنماط الغذائية الصحية: أمثلة من ثلاثة بلدان

المصادر: المجلس الوطني للبحوث الصحية والطبية التابع للحكومة الأسترالية. Australian Dietary Guidelines. Summary. Canberra; Chinese Nutrition Society. 2019. 2013 الدليل الصيني إلى الأغذية 
 Working .2001 .وزارة الصحة العامة في تايلند en.cnsoc.org/guideline/611921203.html; .]2020 في: الجمعية الصينية للتغذية ]النسخة الإلكترونية[. بيجين ]ورد ذكره في 28 أبريل/نيسان

 group on Food-Based Dietary Guidelines for Thai people. Manual, Nutrition Flag: Healthy Eating for Thais. Nutrition Division, Department of Health, Ministry of Public Health. First edition. Bangkok. 
أشكال توضيحية دائرية قائمة على حسابات المنظمة )أنظر الملحق 2(.
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تتفــاوت التغييرات المطلوبة في مختلــف النظم الغذائية وخارجها، 
الراميــة إلى تعزيز النظم الغذائيــة الصحية، تفاوتاً كبيراً بناء 
على الســياق. فإنّ المجموعات الســكانية تتســم بخصائص 
صحيــة وتغذويــة مختلفة عن إحداهــا الأخرى، فضلاً عن 

اختــاف عاداتهــا وتقاليدها الغذائية وســبل معيشــتها ونظمها 
الإيكولوجيــة وسلاســل إمداداتها الغذائية. وفيــا يحدد العلم 

شروطـًـا معينــة للمتناول مــن المغذيات بالنســبة إلى المجموعات 
الســكانية المختلفــة، هنــاك طرق كثــرة للمواءمة بين فرادى 

الأغذيــة العائــدة إلى مجموعات غذائيــة مختلفة ضمن إطار 
الأنمــاط الغذائيــة لتلبيــة تلك الاحتياجات. ولتلك الأســباب، فيما 

أن المبــادئ الأساســية للأنماط الغذائيــة الصحية في الإطار 5 
تنطبــق عــى جميــع البلدان، ليس من المجــدي تعيين نمط غذائي 

صحــي واحــد ينبغــي لجميع البلدان اتباعه مــن حيث الأغذية 
وكمياتهــا المحــددة. وبــدلاً من ذلك، ينبغي لــكل بلد أن يترجم 

المبــادئ الأساســية للأنمــاط الغذائية الصحية إلى خطــوط توجيهية 
محــددة يتبعها ســكانه. وبنــاء عليه، قام عدد متنــام من البلدان 

بإرســاء خطــوط توجيهية بشــأن النظم الغذائيــة القائمة على 
الأغذيــة )الخطــوط التوجيهية(، مصحوبــةً بتوصيات غذائية 
تتناســب مــع ســياقاتها الفريدة. وتقوم بعــض البلدان أيضًا 

ضمــن خطوطهــا التوجيهيــة بتناول مســألة المواءمة بين الأغذية 
)الوجبــات( وطــرق الأكل واعتبارات الســامة الغذائية والجوانب 

المتعلقــة بنمط العيش والاســتدامة. 

وتبــنّ أمثلة الخطوط التوجيهية لكل من أســراليا والصين وتايلند 
في الشــكل 16 كيف يمكن لتطبيــق مبادئ الأنماط الغذائية الصحية 
أن يختلــف مــن بلد إلى آخر.76، 77 د  وتســتند الخطــوط التوجيهية 

لــكل بلــد على أغذية متاحة وســهلة المنال ومناســبة ثقافياً 
لســكانه. وهــي تسُــتخدم لتصميم أنمــاط التغذية الموصى بها 

التــي توفــر المتنــاول المطلوب من المغذيــات، بالإضافة إلى مبادئ 
أخــرى للأنمــاط الغذائية، ولمعالجة الشــواغل الرئيســية للبلد على 

الصعيــد التغــذوي. ومع أنّ البلــدان الثلاثة جميعهــا تقع في إقليم 
آســيا والمحيــط الهادئ، فهي تتســم بفــوارق وتباينات مهمة. 
ويرمــز الرســم البياني الذي اختاره كل مــن البلدان إلى صورة 
ثقافيــة ذات صلة بنظر الســكان. ولدى مقارنــة المجموعات 

الثــاث للخطــوط التوجيهيــة، عبر النظر في النســبة المئوية 
المرجحــة لمســاهمة كل مجموعة غذائيــة في النمط الغذائي 

الإجــالي، اســتنادًا إلى التوصيات، تظهــر ثلاثة فوارق: ألا وهي 
طريقــة تصنيف الأغذية؛ والنســب ذات الصلــة بالمجموعات 
الغذائيــة؛ والأغذيــة المصوّرة. وتعكس تلك الفوارق المشــاكل 

الصحيــة والتغذويــة وإتاحة الأغذية وأنمــاط تناول الغذاء 

 أنظر مركز وثائق منظمة الأغذية والزراعة للأمم المتحدة للخطوط  د

التوجيهية بشأن النظم الغذائية القائمة على الأغذية الوطنية.130

والثقافــات الغذائيــة التــي يختص بها كل بلــد )أنظر الملحق 2 
للاطــاع على مزيد مــن التفاصيل والملحق 4، الجدول ألف 4–1 

للاطــاع على أمثلة إضافية عن الخطــوط التوجيهية الوطنية 
للقياس(. الخاضعة 

حــن تتضمــن الخطــوط التوجيهيــة الوطنيــة توصيــات كمية، 
يمكــن اســتخدامها كذلــك كأداة لتقييــم الامتثــال للخطوط 

التوجيهيــة لــدى مجموعــة ســكانية معيّنــة )أنظر الإطار 6(. 
وتيــرّ التوصيــات الكمّيــة اســتخدام الخطــوط التوجيهية 

لغايــات البحــوث الأخــرى أيضًا: أما أحــد الأمثلة فهــو تحليل 
كلفــة الأنمــاط الغذائيــة المعروضة في القســم 2–1 والقدرة 

عــى تحملهــا )أنظــر الإطــار 11 والملحــق 4(. ولكن في الوقت 
الراهــن، يقــوم فقط ثلــث البلــدان تقريبًا التــي لها خطوط 

توجيهيــة، بتحديــد الكميــات، الأمــر الذي يطــرح تحديات أمام 
تقييــم الامتثــال للخطــوط التوجيهيــة وأمــام البحــوث الرامية 

إلى إجــراء تحاليــل على المســتويين العالمــي والإقليمي.

وفي مــا يتعيّ عــى كل بلد تحديد الطريقــة الفضلى لترجمة 
المبادئ الأساســية للأنمــاط الصحية إلى خطوط توجيهية مناســبة 

لســياقه الخاص، بذُلت جهود في الســنوات الأخيرة لتحديد أنماط 
نظريــة عالميــة للتغذية الصحية )أنظر القســم 2–2(، وذلك 

لغايــات البحث في الأنمــاط العالمية للمتنــاول الغذائي وفي علاقتها 
بالنتائــج الصحيــة والبيئيــة، ولتمكين المقارنــات في ما بين البلدان.

وإذ تطور مفهوم الأنماط الغذائية الصحية مع تنامي المعرفة 
بتأثيرات الأنماط الغذائية في النتائج الصحية، أصبح تأثير الأنماط 

الغذائية في البيئة موضع المزيد من التمحيص. فقد بيّنت مجموعة 
متنامية من الأدلة العلمية كيف يؤثر أسلوبنا في إنتاج الأغذية 

واستهلاكها سلبًا في قاعدة الموارد الطبيعية وكيف يساهم في 
انبعاثات غازات الدفيئة )أنظر القسم 2–2(.82،81،74 وسوف تزيد 

التأثيرات البيئية والصحية في حال استمرار الاتجاهات السائدة على 
صعيد النمط الغذائي ونمو السكان.83 ومع ازدياد السكان ثراء وتمدناً، 

يطالبون بمزيد من الغذاء ولا سيما المزيد من اللحوم والسمك 
ومشتقات الحليب والبيض والسكر والدهون والزيوت،84 الأمر 

الذي قد يساهم في ارتفاع خطر الإصابة بالأمراض المتصلة بالنمط 
الغذائي فضلاً عن ترتيب تأثيرات بيئية أكبر، كتلك المتصلة باستهلاك 

الأغذية الحيوانية المصدر على سبيل المثال. وفضلاً عن ذلك، فإن 
النمو المتوقع للسكان بواقع ملياري شخص بحلول 2050، والذي من 

الأرجح أن يحصل معظمه في البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل، 
سيسهم في زيادة الضغط البيئي الناجم عن النمط الغذائي. وفي ضوء 

هذه الاتجاهات، يصبح من الحيوي بالتالي تعزيز الأنماط الغذائية 
الصحية بطرق مستدامة بيئياً.
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بغية المساعدة في إرشاد الخيارات الغذائية اليومية، يحتوي بعض 
ا  الخطوط التوجيهية أنماطًا موصى بها للمتناول الغذائي معبًّ

عنها كحصص )غالبًا بالغرامات( ينبغي استهلاكها من كل 
مجموعة غذائية في اليوم، بحسب السن ومجموعة نوع الجنس. 

وفي هكذا حالات، إذا كانت بيانات استهلاك الغذاء للفرد الواحد 
متاحة للبلد المعين، يمكن تقييم امتثال مجموعات سكانية محددة 

التوجيهية. للخطوط 
وتبيّ الصورة اليسرى في الشكل أدناه رسمًا بيانيًا 

هرميًا اختارته بلجيكا للإبلاغ عن التوصيات الواردة في 
اليمنى فتقارن  التوجيهية الوطنية. أما الصورة  خطوطها 

متوسط الاستهلاك الغذائي الاعتيادي لمن يتراوح عمرهم بين 
14 و17 عامًا في بلجيكا المستمدّ من المسح الوطني لاستهلاك 
الأغذية للفترة 2014-2015 مع توصيات الخطوط التوجيهية 

العمرية.78 لهذه المجموعة 
وحين ننظر إلى الرسم البياني، يظهر جليًا أن المراهقين في 
بلجيكا يأكلون كميات أقل بكثير من الكمية الموصى بها لمعظم 

المجموعات الغذائية. ويشبه هذا النمط الأنماط السائدة في 
البلدان الأوروبية الأخرى. وقد اكتشفت دراسة شملت عشر 

مدن في تسعة بلدان أن المراهقين يأكلون نصف الكمية الموصى 
بها من الفاكهة والخضار، وأقل من ثلثي الكمية الموصى بها 

من الحليب )ومشتقات الحليب( ولكنهم يستهلكون كميات من 
اللحوم )ومنتجات اللحوم( والدهون والأغذية والمشروبات الغنية 

بالسكريات بكميات تفوق بأشواط ما هو موصى به. ومع ذلك 
تشير التقديرات إلى أن متوسط المتناول الإجمالي اليومي من 

السعرات يكاد يتطابق مع التوصيات.79
وقد وضعت بعض البلدان "مؤشرًا للغذاء الصحي" استنادًا 

إلى خطوطها التوجيهية، عبر تحويل رسائل خطوطها التوجيهية 
تلك إلى مقياس يستخدم في رصد جودة النمط الغذائي عبر 

الوقت. ولكن، بما أنه ينبغي تطوير مؤشر للغذاء الصحي 
والتثبت منه وتحديثه كلما جرى تنقيح الخطوط التوجيهية، فإن 
تلك المؤشرات ليست شائعةً جدًا وهي ليست متاحة حاليًا لأي 

من البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنيا. وفي غياب تلك 
المؤشرات، قد يكون من المفيد جدًا عرض "لمحة" تقارن النمط 

الغذائي الحالي بالخطوط التوجيهية، شبيهة بما هو معروض هنا 
. لبلجيكا

 Bel, S., De Ridder, K.A.A., Lebacq, T., Ost, C., Teppers, E., Cuypers, K. & Tafforeau, J. 2019. Habitual food consumption of the Belgian population in 2014–2015 and adherence to food-based dietary المصدر: مقتبس بتصرّف من
guidelines. Archives of Public Health, 77(14), published under Creative Commons Attribution 4.0 International License (creativecommons.org/licenses/by/4.0). استعان المؤلفون بالمثلث الغذائي الفلمنكي الناشط 

لعام 2011 للمقارنة بدلًا من الهرم الغذائي المحدث لعام 2017 والمتاح أيضًا لدى المنظمة )2020(،80 بما أن الأول يتضمن توصيات قابلة للقياس )بالأوزان 
أو الأحجام(.

امتثال متوسط استهلاك الأغذية الاعتيادي للخطوط التوجيهية التغذوية القائمة على الأغذية لدى 
المراهقين )14-17 سنة(

� والحبوب الخ��

67% من التوصيات

الإطار 6
التغذوية  التوجيهية  الصادرة عن الخطوط  بالتوصيات  الحالية للاستهلاك  الأنماط  مقارنة 

القائمة على الأغذية. دراسة حالة من بلجيكا الوطنية 
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الاتجاهات في الأغذية المتاحة للاستهلاك البشري، 
وأوجه جودة النمط الغذائي في العالم: البحث في 

الأدلة من زوايا مختلفة
يطــرح التقييــم العالمي لاســتهلاك الأغذيــة ولجودة النمط 

الغــذائي العديــد مــن التحديات. فحتــى تاريخه لا يوجد أي 
مــؤشر محــددّ مركّب وموثــوق لقياس الأبعــاد المتعددة لجودة 

النمــط الغــذائي المذكورة أعلاه في البلــدان كلها: ألا وهي 
التنوع/تعــدد الأصنــاف؛ والكفاية؛ والاعتدال والاتزان الشــامل. 
وتتضمــن النهــج البديلــة لتقييــم جودة النمط الغذائي للســكان 
اســتخدام مقاســات تتنــاول جانبًا واحدًا لجــودة النمط الغذائي، 

مثــل التنــوع الغذائي،72 أو اســتهلاك المجموعــات الغذائية أو 
فــرادى الأغذيــة أو تركيبات الأغذيــة التي ينبغــي زيادة المتناول 
منهــا أو الحــدّ منهــا لحمايــة الصحة.85،72 ويتمثل أحــد التحديات 

الأخــرى في قلــة البيانــات التي يمكــن التعويل عليهــا ومقارنتها 
عــر البلــدان بشــأن المتناول الغــذائي للفرد حول العالم.86 وفي 

غيــاب تلــك البيانات، يجوز اســتخدام مصــادر مختلفة من 
البيانــات للتقييــم العالمــي للمتناول مــن الغذاء والمغذيات 

ولجــودة النمــط الغذائي، ولــكل منها مواطن قــوة معينة 
ومواطــن ضعــف )أنظر الملحق 2(.

ومــن المســائل الإضافية التي تعيــق قابلية مقارنــة التقديرات 
والتوصيــات الغذائية المســتمدة من دراســات وبلــدان مختلفة، 

هنــاك اســتخدام تصنيفــات مختلفــة لمجموعات الأغذية 
ومجمــوع عــدد المجموعــات الغذائية المســتخدمة. فيمكن 

تصنيــف الأغذيــة ضمــن مجموعات غذائية بالاســتناد إلى 
جوانــب متعــددة مثل الخصائــص التغذوية للأغذيــة )مثلاً، غنية 

بالبروتينــات(، والهــدف مــن التحليل )مثــاً، تحديد الأغذية 
الغنيــة بالفيتامــن A وبالحديــد( وتعريــف علــم النبات لها 
واســتخدامها الشــائع )مثــاً الطماطم والباذنجان تســتهلك 

كخضــار مــع أنهــا فاكهة مــن منظور علــم النبات(. وفضلاً عن 
ذلــك، مــن الصعب فــرض تصنيفات عــى البيانات المتداولة 

حاليًــا رهن درجــة تفصيــل البيانات. فعلى ســبيل المثال ليس 
مــن الممكــن تعريــف الأغذية عاليــة التجهيــز والغنية بالدهون 
والســكريات و/أو الملــح باســتخدام بيانــات ميزانيات الأغذية 
أو حســابات اســتخدام الإمدادات. وتعرض بقية هذا القســم 

والجــزء 2 تحاليــل متنوعــة تعتمد عــى مجموعات غذائية 
مختلفــة الواحــدة عــن الأخرى بنســبة طفيفة. غــر أن كل تحليل 

يســتند إلى تصنيــف للمجموعــات الغذائيــة ذي صلــة، بناء على 
الغاية من الدراســة وعــى نوع البيانات المســتخدمة.

اتجاهات توافر الأغذية عالميًا وإقليميًا
يســتعين علــاء الاقتصاد والباحثون وصانعو السياســات بصورة 

واســعة بالبيانــات المتصلة بإتاحة الأغذية المســتدامة من 
ميزانيــات الأغذيــة للمنظمة، باعتبارها وســيطاً للمتوســط الوطني 
لاســتهلاك الأغذية. وهي تســتخدم لتحديــد جوانب عريضة جدًا 
لأنمــاط التغذيــة حول العالم. والحقيقــة أن ميزانيات الأغذية قد 

تكون بالنســبة إلى بعض البلدان، لا ســيما للبلــدان المنخفضة 
الدخــل مصــدر البيانات الوحيد المتــاح لهذه الغاية.

ووضعــت المنظمــة ميزانيــات للأغذية ســنوياً لمعظــم البلدان 
والأقاليــم منــذ عــام 1961. ويتــم تجميــع الميزانيات88،87 اعتمادًا 

عــى حســابات اســتخدام الإمدادات والتي هــي عبارة عن 
قوائــم مفصّلــة تضــم ما يفــوق 400 ســلعة غذائية وزراعية. 

وتحتســب تقديــرات إتاحــة الأغذية عبر موازنــة بيانات 
الإمــدادات الغذائيــة للبلــد المعني )أي الإنتاج والاســتيراد 

والأرصــدة الافتتاحيــة( بموجــب اســتخدامه للأغذية )الصادرات 
وإتاحتهــا للاســتهلاك والبــذور والأعــاف والفاقــد في مرحلة ما 

بعــد الحصــاد، والاســتخدامات الأخرى والأرصــدة الختامية(. 
وتقــدم ميزانيــات الأغذيــة معلومــات عــن الكميات المعبر 

عنهــا كمُكافئــات أوليــة للمحاصيــل ومنتجات الماشــية والســلع 
الســمكية. أمــا حســابات اســتخدام الإمدادات فتقــدم معلومات 

أدقّ عــن الكميــات الرســمية أو المقــدرة للمنتجــات الغذائية 
المتجّــر بهــا. بيــد أنّ كلاً مــن بيانــات ميزانيات الأغذيــة وبيانات 

حســابات اســتخدام الإمــدادات يعــرض معلومات إتاحة 
الأغذيــة عــى المســتوى الوطني الإجمالي وحســب. وهي لا 

تقــدم معلومــات عــن المتنــاول الفعلي للفــرد من الأغذية أو 
المغذيــات، أو توزيــع وصــول المجموعات الســكانية إلى الغذاء 
المتــاح. وفي بعــض الحالات، قد لا تعكس حســابات اســتخدام 

الإمــدادات الوطنيــة وميزانيات الأغذيــة، إنتاج المزارع 
الصغــرة أو الأسر الخاصــة. وبالتــالي، ينبغــي النظــر بدقة 

في تلــك العقبــات لــدى اســتخدام بيانــات ميزانيات الأغذية 
وحســابات اســتخدام الإمدادات وتفسيرها.

وفي التحليل أدناه، اســتخدمت بيانات حســابات اســتخدام 
الإمــدادات لوصف اتجاهات توافــر 10 مجموعات غذائية 

مختــارة وثــاث مجموعات فرعية من اللحوم بحســب الإقليم 
وبحســب فئة دخل البلد للســنوات 2000–2017.ه كما عرضت 

مســاهمة المجموعــات الغذائية كافة )ضمن ســبع مجموعات( في 

 حُددت الأقاليم الجغرافية بموجب تصنيف الرموز الموحدة للبلدان والمناطق  ه

لأغراض الاستخدام الإحصائي للأمم المتحدة )معيار M49(ا131، فيما توزّعت البلدان 
على أربع فئات للدخل )أي البلدان المرتفعة الدخل، وبلدان الدخل المتوسط من 
الشريحة العليا، وبلدان الدخل المتوسط من الشريحة الدنيا، والبلدان المنخفضة 

الدخل( باستخدام تصنيف البنك الدولي لعام 2020. 132
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إجــالي إمــدادات الطاقة الغذائية لعام 2017 بحســب فئة دخل 
البلــد. أمــا الجديــد في هذا التحليل فهو أن له 3 شــقوق: فأولاً، 
يســتخدم التحليل بيانات حســابات اســتخدام الإمدادات بدلاً 

مــن بيانــات ميزانيات الأغذية. وثانيًا، صُنّفــت الأغذية الفردية 
ضمــن مجموعات غذائيــة بناء على أهميتها التغذوية بحســب 

التصنيفــات المســتخدمة في أداة "بيانات الاســتهلاك العالمي 
الفــردي للأغذية" المشــركة بين منظمة الأغذيــة والزراعة ومنظمة 
الصحــة العالمية89 عوضًــا عن تصنيفات ميزانيــات الأغذية. وثالثاً، 

تــم تكييــف كميات الأغذية بموجب المهــدر الذي قد يطرأ على 
مســتوى البيــع بالتجزئة ومع مراعاة الأجزاء غــر الصالحة للأكل. 

ويطبّــق ذلــك بغيــة تقدير كميات أقرب إلى ما قد يســتهلكه 
النــاس في الواقــع. وتعكس التقييمات المعروضــة الأغذية المتاحة 
)الكميــات الصالحة للأكل( للاســتهلاك البــري. وبالتالي، يرجح 

أن تكــون أعــى من المتناول الفردي الفعــي )أنظر الملحق 2 و
Gheri وآخرين )ســيصدر قريباً(90 من أجل وصف موسّــع 

لمنهجية بيانات حســابات اســتخدام الإمــدادات وميزانيات الأغذية 
ونتائجهــا وعراقيلها(.

تعتمــد البلــدان المنخفضــة الدخل والبلدان المتوســطة الدخل 
مــن الشريحــة الدنيا بقــوّة على الأغذية الأساســية كالحبوب 

والجــذور والدرنات ومــوز الجنة. وبالإجــال، لم تتغير إتاحة 
الأغذيــة الأساســية في العالم بشــكل يذكر بين عامي 2000 

و2017 )الشــكل 17(. فقــد طرأت تغــرّات طفيفة في إتاحة 
الحبــوب عــر الأقاليم فئات دخــل البلدان. وفي عام 2017، 

كانــت إتاحــة الحبوب في أعلاهــا لدى البلدان المتوســطة الدخل 
مــن الشريحــة الدنيــا )391 غرامًا للشــخص في اليوم( وفي أدناها 

الشكل 17

من عام 2000 إلى 2017، زادت إتاحة الفاكهة والخضار ومنتجات الحليب حول العالم، بينما ظلت 
إتاحة الأغذية الأساسية مستقرة

ملاحظات: عدلت التقديرات المعروضة هنا لمراعاة الفاقد من الغذاء في جزء من سلسلة الإمداد من مرحلة ما قبل الحصاد إلى مستوى التجزئة )وبما يشمل هذا المستوى(، 
وهي معدلة لمراعاة الأجزاء غير الصالحة للأكل. وتشير مجموعة "الفاكهة والخضار ومنتجاتها" إلى جميع الفاكهة والخضار الطازجة والمجففة والمجهزة )أي المعلبة(. وقد استثنيت 
عصائر الفاكهة والخضار والمشروبات. وتتضمن مجموعة "منتجات الحليب" الحليب والمنتجات المتخمرة والأجبان ومنتجات الحليب الأخرى المستمدة من المواشي والجياد وغيرها 

من الثدييات. للاطلاع على المزيد من التفاصيل بشأن مجموعات الأغذية أنظر الملحق 2. 
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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لــدى البلــدان المرتفعــة الدخل )259 غرامًا للشــخص في اليوم(. 
وقــد ارتفعــت إتاحــة الجذور والدرنات ومــوز الجنة في البلدان 

المتوســطة الدخــل من الشريحــة الدنيا جرّاء ارتفاعهــا في أفريقيا. 
فيــا تراجعــت في البلدان المرتفعــة الدخل بســبب تناقصها 
بالدرجــة الأولى في أمريــكا الشــالية وأوروبا. وزادت إتاحة 

البقــول والبــذور وأصنــاف الجوز حول العالم بنســبة 24 في المائة 
مــن عام 2000 إلى 2017 مع تســجيل أعــى الزيادات في البلدان 

المنخفضــة الدخــل والبلدان المتوســطة الدخــل من الشريحة 
الدنيا )الشــكل 18(.

البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا وآسيا هي الوحيدة 
التي لديها ما يكفي من الفاكهة والخضار المتاحة لتلبية التوصية 
المشتركة الصادرة عن منظمة الأغذية والزراعة ومنظمة الصحة 

العالمية بشأن استهلاك ما لا يقل عن 400 غرام منها في اليوم.92،91 
في عام 2000، كانت إتاحة الفاكهة والخضار للاستهلاك البشري في 

الأقاليم كافة أقل من 400 غرام للشخص في اليوم. ومن أصل فئات 
الدخل لجميع البلدان، لم يتجاوز هذا الحد سوى البلدان المتوسطة 

الدخل من الشريحة العليا. وبين عامي 2000 و2017 ارتفع المتوسط 
العالمي لإتاحة الفاكهة والخضار من 306 غرامات إلى 390 غرامًا 

للشخص في اليوم )الشكل 17(. وقد سجّلت البلدان المتوسطة 

الشكل 18

من عام 2000 إلى 2017، ارتفعت إتاحة البقول وأصناف الجوز والدواجن والسمك، فيما زادت إتاحة 
اللحوم الحمراء بنسبة كبيرة لدى البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا

ملاحظات: عدلت التقديرات المعروضة هنا لمراعاة الفاقد من الغذاء في جزء من سلسلة الإمداد من مرحلة ما قبل الحصاد إلى مستوى التجزئة )وبما يشمل هذا المستوى(، 
وهي معدلة لمراعاة الأجزاء غير الصالحة للأكل. وتتضمن مجموعة "اللحم الأحمر" جميع أنواع لحوم عضلات الثدييات )مثل لحم البقر والعجل والخنزير والحمل والضأن 
والحصان والماعز(. وتتضمن مجموعة "الدواجن" جميع أنواع لحم عضلات الطيور )مثل الدجاج وديك الحبش والبط(. وتتضمن مجموعة "الأسماك والأسماك الصدفية 

ومنتجاتها" الأسماك والأسماك الصدفية ومنتجاتها الطازجة والمجهزة. للاطلاع على المزيد من التفاصيل بشأن مجموعات الأغذية أنظر الملحق 2. 
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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الدخل من الشريحة العليا أعلى نسبة مئوية من التغيير التصاعدي 
)50 في المائة( في الكمية الإجمالية من الفاكهة والخضار المتاحة. وقد 

اتسمت تلك البلدان بإتاحة إجمالية مختلطة أعلى بشكل ملحوظ 
للفاكهة والخضار )645 غرامًا للشخص في اليوم( مقارنةً بغيرها من 
فئات دخل البلدان. وبالنسبة إلى البلدان المرتفعة الدخل، تراجعت 

إتاحة الفاكهة والخضار بشكل طفيف مع الوقت.

ومــن عــام 2000 إلى 2017، ارتفعت إتاحــة الفاكهة والخضار في 
أفريقيــا مــن 167 إلى 191 غرامًا للشــخص في اليوم. وفي البلدان 

المنخفضــة الدخــل نمت من 121 إلى 142 غرامًا للشــخص في اليوم. 
ولكــن الكميات الإجماليــة المتاحة في أفريقيا والبلــدان المنخفضة 

الدخــل تقــل بكثير عن الهدف المتمثل في اســتهلاك 400 غرام 

منهــا في اليــوم. وفي عام 2017، كانت آســيا الإقليم الوحيد الذي 
لديــه مــا يكفي من الفاكهــة والخضار المتاحــة لتلبية الكمية 

المــوصى بها )470 غرامًا للشــخص في اليــوم(. ولكن حتى ولو بدا 
أنّ نصيــب الفــرد من الكميات المتاحة يغطي الاســتهلاك الموصى 
به على مســتوى الســكان ككل، لا شيء يضمن توزيع الاســتهلاك 

بطريقــة تلبّــي احتياجات الأفراد كلهم.

وتتفــق نتائــج هذا التحليــل عامة مع نتائج دراســتين أخريين 
مســتندتين إلى بيانات على المســتوى الفردي وجدتا أن اســتهلاك 
الأغذيــة والخضــار )بــن البالغين( في معظــم الأقاليم في العالم غير 

كاف بدرجــة كبيرة.94،93

الشكل 19

في الفترة من 2000 إلى 2017، ازدادت الكميات المتاحة من اللحوم المجهزة والبيض والدهون والزيوت 
حول العالم فيما تراجعت الكميات المتاحة من السكّر

ملاحظات: عدلت التقديرات المعروضة هنا لمراعاة الفاقد من الغذاء في جزء من سلسلة الإمداد من مرحلة ما قبل الحصاد إلى مستوى التجزئة )وبما يشمل هذا المستوى(، 
وهي معدلة لمراعاة الأجزاء غير الصالحة للأكل. وتتضمن مجموعة "اللحم المجهز" اللحم الذي جرى تحويله من خلال التمليح والتقديد والتخمير والتدخين أو بواسطة عمليات 
رامية إلى تعزيز النكهة أو تحسين الحفظ )كالنقانق وفخذ الخنزير المملح واللحم المعلّب(. وتتضمن مجموعة "البيض ومنتجاته" البيض الطازج والمجهز. وتشير مجموعة "السكر 
والمحلّيات" إلى السكر والمحلّيات )كالغلوكوز والفركتوز( والمحاصيل السكرية )كالقصب السكري والشمندر السكري(. وتتضمن مجموعة "الدهون والزيوت" جميع أنواع الدهون 

والزيوت الحيوانية والزيوت النباتية. للاطلاع على المزيد من التفاصيل بشأن مجموعات الأغذية أنظر الملحق 2. 
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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»

تبلــغ إتاحــة الأغذيــة الحيوانية المصدر أعلى مســتوياتها في 
البلــدان المرتفعــة الدخــل، بيد أنها تشــهد نمــوّا سريعًا في البلدان 

المتوســطة الدخــل من الشريحــة العليا. اتسّــمت الاتجاهات 
العالميــة لإتاحــة الأغذيــة الحيوانية المصــدر بزيادة في كميات 

البيــض والســمك والدواجن واللحــوم المجهزة ومشــتقات الحليب 
بين عامي 2000 و2017 )الأشــكال 17 و18 و19(.

وقــد لوحظــت معظم الزيادات العالمية للأغذيــة الحيوانية 
المصــدر لدى البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحتين الدنيا 

والعليا. وســجّلت آســيا الزيادة الأكبر في الكميــة الإجمالية للأغذية 
الحيوانيــة المصــدر المتاحة، مدفوعةً بشــكل رئيسي بالزيادات في 

مشــتقات الحليب في وســط آســيا وجنوبها )غير معروضة(.

وفي البلــدان المرتفعــة الدخل خــال الفترة 2000–2017، بلغت 
إتاحــة اللحــوم ومنتجــات الحليب ضعــف الكمية المتاحة في 
بلــدان فئــات الدخل الأخرى. ففي عــام 2017، بلغت إتاحة 

اللحــم الأحمــر في تلــك البلدان 97 غرامًا للشــخص في اليوم ما 
يعنــي 35.4 كلغ للشــخص في الســنة. وقــد زادت إتاحة اللحوم 

المجهــزة في جميــع الأقاليــم وفئات دخــل البلدان بين 2000 
و2017، لا ســيّما في البلدان المتوســطة الدخــل من الشريحة 

العليــا وفي آســيا وأمريــكا اللاتينيــة والبحــر الكاريبي. وتراجعت 
إتاحــة مشــتقات الحليــب في البلدان المرتفعــة الدخل منذ عام 
2000، ولا ســيما في أوســيانيا وأمريكا الشــالية وأوروبا. وقد 

ســجّلت البلــدان المنخفضــة الدخل الإتاحــة الأدنى للحوم والبيض 
والســمك مــع تباينــات طفيفة. وقــد لوحظت زيادات كبيرة 

في إتاحــة البيض والســمك بــن عامي 2000 و2017 في بلدان 
الدخل المتوســط مــن الشريحتين الدنيــا والعليا.

وقــد تترتــب عن زيادة إتاحة اللحم، التــي ربما تعكس زيادة 
الطلــب، تداعيــات إيجابية أو ســلبية على الصحة، وذلك 

بحسب الســياق. فبالنســبة إلى الفقراء والمنكشــفين في معظم 
البلــدان المنخفضة الدخل والمجموعات الســكانية ذات 

الاحتياجات الأعلى من المغذيات كالرضع والنســاء في ســن 
الإنجــاب، يمكــن لزيادة صغيرة في كميــة اللحوم وفي الأغذية 
الأخــرى الحيوانية المصدر أن تحسّــن بدرجــة كبيرة الكفاية 

التغذويــة لأنماطهــم الغذائية بما أنها مصادر جيــدة للبروتينات 
عاليــة الجــودة وللمغذيات الدقيقة المهمــة.95 بيد أنه يمكن 

للاســتهلاك المرتفــع للحوم الحمراء والمجهزة أن يســاهم في ارتفاع 
المتنــاول من الدهون المشــبعة و/أو الملح مــا يرتبط بزيادة 

احتــال الإصابــة بأنواع معينة من السرطــان والأمراض غير المعدية 
الأخــرى المتصلــة بالنمط الغــذائي.96،93 فضلاً عن ذلك، للأنماط 

الغذائيــة الغنيــة بالأغذيــة الحيوانية المصدر ولا ســيما لحوم البقر 

والضــأن والحليــب ومنتجات الحليب الأخــرى تأثير بيئي أعلى 
مقارنــةً بالأنمــاط الغذائية القائمة على النبات )أنظر القســم 2–2(.

تبلــغ إتاحة الســكريات والدهون أعلى مســتوياتها لدى البلدان 
المرتفعــة الدخــل بيد أن أكبر الزيادات قد ســجلت في البلدان 
المتوســطة الدخــل من الشريحــة العليا. زادت إتاحة الدهون 

والزيــوت بوتــرة مطردة في جميع الأقاليــم وفئات دخل البلدان 
مــن عام 2000 إلى 2017 )أنظر الشــكل 19(. ولوحظت أعلى 
الزيــادات لدى البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة العليا. 

وقــد ســجّلت البلدان المرتفعة الدخــل أعلى معدلات الإتاحة 
عــى مر الوقت، ولكنها ســجلت الزيادة الأقل للتغيّ في النســب 
المئويــة. وحــن ننظر إلى الســكريات والمحليات، نرى أن الإتاحة 
في البلــدان المرتفعــة الدخل )109 غرامات للشــخص في اليوم أو 

39.8 كيلوغرامــات للشــخص في الســنة( بلغت ضعــف ما هي عليه 
لــدى البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا في عام 2017 

وأربــع مــرات الكمية المتاحة في البلــدان المنخفضة الدخل.

وتتــاشى النتائــج المعروضة في الأشــكال 17 و18 و19 مع الأدلة 
التجريبيــة الأخــرى التي تظُهر أن الأنماط الغذائية، لا ســيما لدى 

البلــدان المتوســطة الدخــل من الشريحة العليــا، انتقلت في العقود 
الأخيرة من اســتهلاك الأغذية الأساســية نحو اســتهلاك المزيد من 

الأغذيــة الحيوانية المصدر والســكريات والدهون والزيوت.97،84

تختلــف المجموعات الغذائية المتاحة للاســتهلاك باختلاف فئات 
دخل البلدان. فعلى المســتوى العالمي في عام 2017، مثلت الحبوب 

والجذور والدرنات وموز الجنة أعلى مســاهمة في إجمالي الأغذية 
المتاحة للاســتهلاك البشري، من حيــث الكميات الصالحة للأكل 

)34 في المائــة( وكذلك مــن حيث الطاقة التغذوية )51 في المائة( 
)الشــكل 20(. وعلى المســتوى العالمي، في فئات دخل، زادت إتاحة 

المتنــاول من الطاقة منذ عام 2000 مع تســجيل البلدان المرتفعة 
الدخــل الزيادة الأقل )غير معروضــة(. وتمثل الفاكهة والخضار ثاني 
أكــر مجموعة غذائية متاحة )من حيث النســبة المئوية المرجحة( 

فيما أن مســاهمتها في الإتاحة الإجماليــة للطاقة التغذوية محدودة 
)6 في المائــة عالميًا( وهو أمــر متوقع، لأنها تكون عادةً قليلة 

الطاقة التغذوية. وفي المقابل، تشــكّل الســكّريات والدهون ثاني 
أعــى مجموعة من حيث المســاهمة الإجمالية في الطاقة التغذوية، 

ولكنهــا تمثل جزءًا صغيراً نســبيًا من حيث الكميات المتاحة. 

وفي البلــدان المنخفضة الدخــل، مثلّت الحبوب والجذور والدرنات 
وموز الجنة حوالي 60 في المائة من مجمل الأغذية المتاحة )بحســب 

الوزن( في عام 2017. وتقلّ هذه النســبة المئوية تدريجياً بحســب 
فئــات الدخل إلى أن تبلــغ 22 في المائة لدى البلدان المرتفعة 
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 باء) الطاقة التغذوية المتاحةألف) الكميات المتاحة القابلة للاستهلاك

المجموع 416 1
غرام/فرد/يوم

1 687
غرام/فرد/يوم

المجموع 

1 709
غرام/فرد/يوم

المجموع 

المجموع 146 1
غرام/فرد/يوم

974
غرام/فرد/يوم

المجموع 

السكر والدهون

البقول والبذور والمكسرات

الأسماك واللحوم
أنواع أخرى البيض والألبانالحبوب والجذور والدرنات وموز الجنة

الفاكهة والخضار

غرام/فرد/يوم
المجموع 

غرام/فرد/يوم
المجموع 

غرام/فرد/يوم
المجموع 

غرام/فرد/يوم
المجموع 

غرام/فرد/يوم
المجموع 

العالم

البلدان 
المرتفعة الدخل

البلدان
المنخفضة الدخل

البلدان المتوسطة الدخل
من الشريحة العليا

البلدان المتوسطة الدخل 
من الشريحة الدنيا

الشكل 20

حصة المجموعات الغذائية المختلفة المتاحة للاستهلاك البشري تتفاوت باختلاف فئات البلدان المصنفة 
بحسب الدخل: لمحة عن عام 2017

ملاحظات: عدلت التقديرات المعروضة هنا لمراعاة الفاقد من الغذاء في جزء من سلسلة الإمداد من مرحلة ما قبل الحصاد إلى مستوى التجزئة )وبما يشمل هذا المستوى(، 
وهي معدلة لمراعاة الأجزاء غير الصالحة للأكل. تشمل مجموعة "مختلف" المشروبات )أي المشروبات الكحولية وعصير الفاكهة وعصير الفاكهة المركّز وعصارة النبات، 

وعصارة النبات المركزة والمشروبات المحلاة(، والمنبهات )الشاي والقهوة والكاكاو( والتوابل والمطيّبات والبهارات والفاكهة المحفوظة في السكر. للاطلاع على المزيد من التفاصيل 
بشأن مجموعات الأغذية أنظر الملحق 2. 

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.
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»

»

الدخل. وبالمثل، فإن مســاهمة الأغذية الحيوانية المصدر )أي 
الأســاك واللحوم والبيض ومنتجات الألبان( في النســبة المئوية 

المرجحــة تختلــف تبعًا لفئة دخــل البلد. فهي أعلى لدى البلدان 
المرتفعــة الدخل )29 في المائة( مقارنة ببلدان الدخل المتوســط من 

الشريحتــن العليا والدنيــا )20 في المائة(، فيما تبلغ أدناها لدى 
البلــدان المنخفضة الدخل )11 في المائة(.

إن بيانات حســابات اســتخدام الإمدادات التي ترشــد التحاليل 
أعــاه تظهــر إتاحــة الأغذية للاســتهلاك البشري حتى عام 2017. 

وهكــذا لا يضــع هــذا التحليل في الاعتبــار تداعيات جائحة 
كوفيــد-19 عــى إتاحــة الأغذية. ويعرض الإطــار 7 بإيجاز بعضًا 

مــن طــرق تأثير جائحــة كوفيد-19 في إتاحــة الأغذية المغذية، 
وبالتــالي في جودة النمط الغذائي للســكان. 

وتوفــر تحاليل إتاحة الأغذية على المســتوى الوطنــي هذه معلومات 
غــر مباشرة بشــأن اتجاهات جــودة الأغذية عبر الوقت وعبر 
الأقاليــم وفئات دخــل البلدان. ولكن المعلومــات المنبثقة عن 

البيانــات الفعليــة لاســتهلاك الأغذية وللمتنــاول من المغذيات – لدى 
توفرهــا – هــي التي تتيح وضع تقديــرات مفصّلة لجودة الأنماط 

الغذائيــة لدى المجموعات الســكانية المختلفــة. أما مؤشرات التنوعّ 
الغــذائي كتلك المســتخدمة في القســم التالي والتي تــم تجميعها بناء 

عــى تلــك البيانات، فتشــكل مكوناً متنامــي القيمة في قاعدة الأدلة. 

بغض النظر عن التهديد المباشر لصحة الناس ورفاههم جرّاء 
الإصابة بالفيروس، من شأن جائحة كوفيد-19 أيضًا أن تؤثر 
في وصولهم إلى الأغذية المغذية، وفي الجودة الإجمالية للنمط 
الغذائي عبر القنوات الاجتماعية والاقتصادية وتعكير النظم 

الغذائية. أما بعض أوجه التأثير المحتملة فهي كما يلي: 

احتمال أن تحد التأثيرات الاقتصادية الثانوية من القدرة �	
على شراء أغذية كافية ومأمونة ومغذية، ولا سيما للعاملين 

الرسميين.98 وسيخسر المهاجرون وعائلاتهم  اليوميين غير 
القدرة الشرائية جراء تراجع دفق التحويلات التي تنفق 

بمعظمها على شراء الأغذية.99 ومن الأرجح تأثر النساء100 
والشباب101 وذوي الإعاقات102 أكثر من سواهم بالجائحة 

بما أنهم أصلًا محرومون من الوصول إلى الموارد الاقتصادية 
والمالية. وفضلًا عن ذلك، من شأن القيود على حرية تنقل 
الأشخاص أن تنتقص من الوصول إلى الغذاء حتى بالنسبة 
الكافية للحصول  الذين يتمتعون بالإمكانات الاقتصادية  إلى 

عليه. 
وقد يكون تأثير التداعيات الاقتصادية للجائحة أشد في جودة �	

الأنماط الغذائية منه في كميتها، بما أن إمدادات القمح لا تبدو 
عرضًة للخطر، وهذا لأن إنتاج القمح لا يحتاج إلى كثافة 

في اليد العاملة وهو قابل للتخزين لفترات أطول. وقد كان 
الطلب على الأغذية الأساسية أقل تأثرّا عادةً بتغيّ الأسعار 

مقارنة بالطلب على الفاكهة والخضار واللحوم ومنتجات 
الحليب. 

وفي العديد من البلدان، تؤثر تدابير مكافحة الجائحة، مثل �	
ضرورة التباعد الجسدي وفرض القيود على التنقل، في إنتاج 

أغذية مغذية عالية القيمة وقابلة للتلف وكثيفة اليد العاملة 
ونقلها، مثل الفاكهة والخضار واللحوم والحليب ومنتجات 

الألبان الأخرى. وكثيًرا ما يحتاج إعداد المحاصيل الطازجة 
بوجه خاص إلى عمل العديد من الأشخاص على مقربة من 

أحدهم الآخر لغايات الزرع والحصد والتجهيز. كما أن ظروف 
العمل في أمكنة مكتظة، كالتي تتصف بها غالبية مصانع 
تجهيز مشتقات الحليب واللحوم، تعيق الالتزام بضرورات 

التباعد الجسدي. وبالإضافة إلى ذلك، ينبغي لتلك الأغذية 
القابلة للتلف أن تنقل من المزرعة إلى المستهلكين ما يجعلها 

أشد تأثرًا بالقيود على السفر وإغلاق الأسواق. 
ومن شأن إغلاق الأسواق غير الرسمية أن يفاقم من التعذّر �	

المتزايد للوصول إلى الأغذية المغذية. وبالإضافة إلى الأهمية 
الاجتماعية والثقافية للأسواق غير الرسمية، تدعم هذه 

الأخيرة الأنماط الغذائية الصحية والمغذية فضلًا عن سبل 
معيشة المجموعات السكانية الأكثر فقرًا. وغالبًا ما تكون كلفة 
الأغذية الطازجة المباعة في المتاجر الكبرى والأسواق الرسمية 

أقل تيسرًا أو خارج متناول الفقراء من سكان المدن. 
وتكون الأغذية عالية التجهيز والمعلّبة عادةً غنية بالدهون �	

والسكريات و/أو الأملاح، وهي في الغالب أقل ثمنًا من 
الأغذية الطازجة المغذية ولا سيما في البلدان المرتفعة الدخل 

والبلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا.103 ويوحي 
السعر الأدنى للمنتجات الغذائية عالية التجهيز وطول 

عمرها التخزيني، بالاقتران مع الوصول المحدود إلى الأغذية 
الطازجة والمغذية، بإمكان استهلاكها بكميات أكبر ما يؤدي 

إلى تدني جودة النمط الغذائي.104

ولا يزال مدى التداعيات الاقتصادية الثانوية وتأثير شروط 
التباعد الجسدي مجهولين حتى اللحظة. أما المخاطر على المدى 
القريب والمتوسط والبعيد المتعلقة بالوصول إلى الأغذية وبجودة 

النمط الغذائي فغير مفهومة بالكامل بعد. 

الإطار 7
التأثيرات المحتملة لجائحة كوفيد-19 في إتاحة الأغذية المغذية والوصول إليها وفي الجودة 

الغذائي للنمط  الإجمالية 
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يعتبر مؤشر الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء وسيطًا يعكس 
التنوع الغذائي وكفاية المغذيات الدقيقة للنساء في سن 

الإنجاب.109 وهو يحتسب من خلال إحصاء عدد المجموعات من 
أصل المجموعات الغذائية العشر* التي استُهلكت خلال الساعات 

الـ24 السابقة. وفي حال تم استهلاك أغذية من خمس أو أكثر 
من تلك المجموعات الغذائية، يمكن الاعتبار أن الحد الأدنى للتنوع 
الغذائي - الذي يرتبط بفرصة أكبر للحصول على متناول كاف 

من 11 مغذيًا دقيقًا - قد استوفي.110 ومنذ إطلاق مؤشر الحد 
الأدنى للتنوع الغذائي للنساء عام 2015، قامت عشرة بلدان 

بجمع بيانات على المستوى الوطني للحد الأدنى للتنوع الغذائي 
للنساء، وقام الكثير من البلدان الأخرى باستخدام تلك البيانات 

للبحوث أو لتقييم الأثر على المستوى دون الوطني. وإن مؤشر 
الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء هو من المؤشرات المؤسسية 

التي وضعها برنامج الأغذية العالمي والتي يستخدمها للوقاية من 
التقزم ولأجل البرمجة المراعية للتغذية في سياقات محددة. وفي 

عام 2018، كانت هناك بيانات متاحة تخص برامج منفذة في 29 
بلدًا.** وفي عام 2019، تقرر إدراج الحد الأدنى للتنوع الغذائي 
للنساء كمؤشر أساسي لبرنامج المسح الديمغرافي والصحي الذي 

يغطي حاليًا 90 بلدًا.
ولكن قبل اتخاذ هذا القرار، كان العديد من البلدان قد 

أدرج مؤشر الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء في مسوحه 
الديمغرافية والصحية الوطنية. وقد قام كل من نيبال )2016( 

وطاجيكستان )2017( ونيجيريا )2018( بالإبلاغ عن أحدث النتائج 
المتاحة.113،112،111 ويبيّ الجدول في هذا الإطار النسبة المئوية من 

النساء بين سن 15 و49 عامًا اللواتي استوفين الحد الأدنى للتنوع 
الغذائي للنساء )≤ خمس مجموعات غذائية( في هذه البلدان 

الثلاثة بحسب منطقة الإقامة )حضرية/ريفية( وخميسية الثروة. 
وبشكل عام، حققت ما نسبته 50 في المائة من نساء نيبال الحد 
الأدنى للتنوع الغذائي؛ وقد بلغت النسبة في نيجيريا 56 في المائة 

وفي طاجيكستان 80 في المائة. أما نسبة سكان المدن الذين حققوا 
الحد الأدنى للتنوع الغذائي فقد فاقت ما هي عليه لدى نظرائهم 

في القرى. 
وقد كانت الأغذية في مجموعة "الحبوب والجذور والدرنات 

البيضاء وموز الجنة" هي الأكثر استهلاكًا. فقد أبلغ أكثر من 
98  في المائة من النساء في البلدان الثلاثة عن تناولهنّ إياها. وأبلغ 

ما لا يقل عن 70 في المائة من النساء في نيجيريا وطاجيكستان 
عن استهلاك أغذية من مجموعة "اللحوم والدواجن والسمك" 
مقارنة بــ35 في المائة فقط في نيبال. أما نسبة النساء اللواتي 

أبلغن عن استهلاك "الخضار الورقية الخضراء الداكنة" فقد بلغت 
أعلى مستوياتها في نيجيريا )72.7 في المائة( وأدناها في طاجيكستان 

)18.7 في المائة(. وبالنسبة إلى مجموعة "الفاكهة والخضار 
الأخرى الغنية بفيتامين A" فقد كانت النسبة المئوية في أعلاها في 
طاجيكستان )59.9 في المائة(. وبالنسبة إلى "الفاكهة الأخرى" فقد 

انخفضت النسبة المئوية إلى أدناها في نيجيريا )35.7 في المائة(. 

الإطار 8
الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء: أدلة من ثلاثة بلدان

نيبالطاجيكستاننيجيرياالخصائص الأساسية
56.080.050.0بالإجمال

بحسب مكان الإقامة

61.086.155.1حضر
51.178.544.4ريف

بحسب الشريحة الخمسية الثروة

48.972.137.5المستوى الأدنى
48.076.344.3الثاني

53.481.343.6الأوسط
58.285.658.1الرابع
66.886.475.9الأعلى

 Statistical Agency under the President of المسح الديمغرافي والصحي لنيجيريا 2018 أبوجا، نيجيريا وروكفيل، الولايات المتحدة الأمريكية؛ National Population Commission of Nigeria & ICF. 2019 :المصدر
the Republic of Tajikistan, Ministry of Health and Social Protection Population of the Republic of Tajikistan & ICF. 2018 المسح الديمغرافي والصحي لطاجيكستان 2017. دوشانبه، جمهوريّة طاجيكستان وروكفيل، 

الولايات المتحدة الأمريكية؛Ministry of Health of Nepal, New ERA & ICF. 2017 المسح الديمغرافي والصحي لنيبال 2016. كتمندو، نيبال، وزارة الصحة في نيبال.

* المجموعات الغذائية العشر هي: )1( الحبوب والجذور والدرنات البيضاء وموز الجنة؛ )2( البقول )أصناف الفول والبازلاء والعدس(؛ )3( أصناف الجوز 
والبذور؛ )4( مشتقات الحليب؛ )5( اللحوم والدواجن والسمك؛ )6( البيض؛ )7( الخضار الورقية الخضراء الداكنة؛ )8( الفاكهة والخضار الأخرى الغنية 

بالفيتامين A؛ )9( الخضار الأخرى؛ )10( الفاكهة الأخرى.
** استحدث برنامج الأغذية العالمي أيضًا طريقةً معدّلة لقياس الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء من أجل تبيان مساهمة الأغذية المغذية المتخصصة 

في المتناول من المغذيات الدقيقة، كالحبوب الفائقة، التي تزيد بشكل ملحوظ من إمكانية بلوغ متناول كاف من المغذيات الدقيقة. وتقدم الحبوب الفائقة 
وغيرها من الأغذية المغذية المتخصصة مثلًا إلى الحوامل والمرضعات اللواتي يتلقين مساعدة غذائية أو اللواتي يستهدفهن برامج الحماية الاجتماعية.114

النسبة المئوية للنساء بين 15 و49 عامًا اللواتي يحققن الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء )≤ 5 مجموعات 
غذائية( خلال الساعات الأربع والعشرين السابقة على المقابلة، بحسب مكان الإقامة في الحضر/الريف 

والشريحة الخمسية للثروة
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التنوّع الغذائي لصغار الأطفال والنساء«
يتمثــل أحد العناصر الرئيســية لجودة النمــط الغذائي في التنوعّ 

الغــذائي، أو تعــدد أصناف الأغذية التــي تعود إلى المجموعات 
الغذائيــة المختلفــة التــي يتكوّن منها النمــط الغذائي. فإن تناول 
تشــكيلة منوّعــة مــن الأغذية قد يزيد من احتمال أن يســتهلك 

الشــخص كميات كافيــة من المغذيات المختلفــة الضرورية لصحته 
ولرفاهــه الإجماليــن. وقد وضعت أدوات عــدة لقياس التنوع 

الغــذائي لمجموعات ســكانية محددة بمــا فيها مؤشر الحد الأدنى 
للتنــوع الغذائي للنســاء )الإطار 8(، ومــؤشر الحد الأدنى للتنوع 

الغــذائي للرضــع وصغار الأطفال، ويسُــتخدم هذا الأخير لأجل 
التقييــم العالمــي أدناه. أمّا البيانات التي ترشــد تلك المؤشرات 

فتجُمع عادة باســتخدام اســتمارات للاســتهلاك غير الكمّي للأغذية 
عــى مســتوى الفــرد، فتقيّم ما يتناوله الناس بشــكل أكثر صراحةً 

من بيانات حســابات استخدام الإمدادات. 

وتتســم الســنتان الأوليان من الحياة بنمو جســدي وتطور دماغي 
سريعين. أما الأطفال الذين تتراوح ســنهم بين 6 و23 شــهرًا 

فمعرضون بشــكل خــاص لتعثر النمو والنقــص في المغذيات. وبغية 
تلبيــة احتياجــات الرضع وصغار الأطفال مــن الطاقة والمغذيات، 

يــوصى بتشــكيلة منوعة من الأغذيــة وبحد أدنى من الإطعام 
في اليــوم.106،105 وقــد أوصت منظمة الأمم المتحــدة للطفولة 

)اليونيســف( ومنظمــة الصحة العالميــة بثلاثة مؤشرات )هي الحد 
الأدنى للتنــوع الغــذائي، والحد الأدنى لعــدد الوجبات، والحد الأدنى 

للنمــط الغــذائي المقبول( لأجل تقييم جودة النمــط الغذائي لصغار 
الأطفال من خلال المســوح الأسريــة.107 وتراعي تلك المؤشرات 
عــدد المجموعــات الغذائية المختلفة المســتهلكة، وعدد مرات 

إطعام الطفل خلال الـ24 ســاعة الســابقة للمسح. 

ويدل مؤشر الحد الأدنى للتنوع الغذائيو إلى النســبة المئوية من 
الأطفال في ســن 6–23 شــهراً الذين استهلكوا العدد الأدنى الموصى 

بــه )خمس( من المجموعــات الغذائية الثماني التالية: حليب 
الأم؛ والحبــوب؛ والجذور والدرنات؛ والبقول وأصناف الجوز؛ 

ومشــتقات الحليب )المســتحضر الغذائي للرضع والحليب واللبن 
والجبن(؛ والأغذية من لحم الحيوان )اللحم الأحمر والســمك 

والدواجــن ولحوم الكبد والأعضــاء(؛ والبيض؛ والفاكهة والخضار 
الغنيــة بالفيتامين A؛ وغير ذلــك من فاكهة وخضار. وبصفته 
وســيطاً لمحتوى المغذيات في الأغذية التي يســتهلكها الرضع 

 بناء على استشارة تقنية بشأن ممارسات تغذية الرضع وصغار الأطفال في  و

عام 2017، عدّل تعريف هذا المؤشر. من أجل تلبية الحد الأدنى للتنوع الغذائي، 
ينبغي للأطفال تناول أغذية تعود إلى خمس من أصل ثماني مجموعات غذائية، 
بدلًا من أربع من أصل سبع مجموعات غذائية، مع اعتبار حليب الأم المجموعة 

الغذائية الثامنة.

الشكل 21

مستوى التنوع الغذائي أفضل بين أطفال 
أسر المناطق الحضرية والعائلات الميسورة

المصدر: قواعد البيانات العالمية لمنظمة الأمم المتحدة للطفولة. 2019.
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وصغــار الأطفال، فهــو بمثابة مؤشر مندرج في الإطار العالمي لرصد 
التغذيــة من أجل تتبع التقدم باتجــاه تحقيق الغايات التغذوية 

العالميــة التي وضعتها جمعيــة الصحة العالمية لمقاصد أهداف 
التنميــة المســتدامة لعامي 2025 و2030. ويمكن جمع معلومات 

بشــأن التنوع الغذائي بمجرد الســؤال عن مدى استهلاك الطفل 
للأغذيــة من المجموعات الغذائية المختلفة خلال الســاعات الأربع 

والعشرين الســابقة على الاســتجواب، مثل ما يجري في المسوح 
الديمغرافيــة والصحية والمســوح العنقودية المتعددة المؤشرات 

التــي تجريها منظمة الأمم المتحدة للطفولة )اليونيســف(. ويمكن 
كذلك تشــكيل البيانات أيضًا عبر اســتخدام بيانات الاستذكار 

الغذائي للســاعات الأربع والعشرين الســابقة طالما من الممكن 
تصنيــف الأغذية ضمن المجموعات القياســية المذكورة أعلاه. وتقوم 

اليونيســف بجمع البيانات ومســك قاعدة بيانات بشأن الأنماط 
الغذائية للأطفال منذ مطلع التســعينيات حين تم إرســاء المجموعة 

الأوليــة من المــؤشرات المعيارية العالمية. وقد وضعت مؤشرات 

تقييــم جودة الأنماط الغذائيــة للأطفال، من قبيل مؤشر الحد الأدنى 
للتنوع الغذائي، في حقبة حديثة نســبيًا )2008–2010( وهي قد 

أدرجت في قواعــد البيانات العالمية منذ 2014. 

وعلى الصعيد العالمي، اســتوفى أقل من طفل واحد من أصل ثلاثة 
أطفال في ســن 6–23 شــهراً )29 في المائة( الحد الأدنى للتنوع 
الغــذائي، أي أنــه تناول أغذية من خمس على الأقل من ثماني 

مجموعات غذائية في اليوم الســابق للاســتجواب، على الرغم من 
وجود تفاوت واســع على نطاق العالم )الشــكل 21(.108 وكان التنوع 

الغــذائي لدى الرضع وصغار الأطفــال متدنيًا في معظم الأقاليم 
مع اســتيفاء أقل من 40 في المائة من الأطفال الحد الأدنى للتنوع 

الغذائي في ســبعة من أصل 11 إقليمً فرعياً )الشــكل 22(. وقد 
اســتوفى حوالي ثلاثة من أصل خمســة أطفال في سن 6–23 شهراً 

الحــد الأدنى للتنوع الغذائي في أمريكا الوســطى مقارنة بطفل واحد 
فقط من خمســة في آســيا الجنوبية ووسط أفريقيا. وبوجه عام، 

الشكل 22

نسبة الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين 6 أشهر و23 شهرًا الذين يتناولون أغذية من أقل عدد من 
المجموعات الغذائية. ولا يستوفي حاليًا السواد الأعظم من الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين 6 أشهر 

و23 شهرًا الحد الأدنى للتنوع الغذائي

المصدر: قواعد البيانات العالمية لمنظمة الأمم المتحدة للطفولة. 2019.
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لا توجــد فوارق ملحوظة في التنــوع الغذائي بين الفتيان والفتيات، 
وإنما هناك فوارق ســافرة في معدل انتشــار الحد الأدنى للتنوع 

الغذائي بحســب مكان الإقامة )حضري/ريفي( وحالة الثروة. وإن 
معدل انتشــار الأطفال الذيــن يتناولون أغذية من خمس على الأقل 

مــن المجموعــات الغذائية الثماني، هو أعلى بمعدل 1.7 مرة في 
المتوســط لدى أطفال المدن منه لدى أطفال الريف، ولدى أولاد 

الأسر الثرية مقارنة بالأسر الفقيرة )الشــكل 21(.

تفيد أنماط الاستهلاك لكل من المجموعات الغذائية أنّ ثلاثة من 
أصل أربعة أطفال يستهلكون الحبوب/الأغذية النشوية وحليب 

الأم. وتشير المبادئ التوجيهية لمنظمة الصحة في البلدان الأمريكية 
ولمنظمة الصحة العالمية، بشأن تغذية الأطفال الحاصلين وغير 
الحاصلين على الرضاعة الطبيعية، إلى وجوب استهلاك الأغذية 

اللحمية والبيض يوميًا )أو لأكبر عدد ممكن من المرات( لأنها مصادر 
غنية بالعديد من المغذيات الدقيقة الرئيسية كالحديد والزنك.106،105 

ولكنّ أقل من طفل واحد من أصل ثلاثة أطفال قد استهلك أغذية 
لحمية كاللحوم والدواجن والسمك، فيما استهلك طفل واحد فقط 

من أصل خمسة البيض في اليوم السابق للاستجواب )الشكل 23(.108

كيف يؤثر انعدام الأمن الغذائي في مأكل الناس؟
إن الأسر والأفــراد الذيــن يعانون من انعدام الأمن الغذائي لا 
يكونــون أكيدين من قدرتهــم على نيل ما يكفي من الأغذية 

المأمونــة والمغذية لعيش حياة مفعمة بالنشــاط وبالصحة، وذلك 
بســبب قلــة المال أو الموارد الأخــرى. ونتيجةً لذلك، قد يكون نمطهم 
الغــذائي أكــر فقراً من النمط الغذائي الــذي يتمتع به الآمنون غذائياً 

أو الذيــن يعانــون من انعدام الأمن الغذائي المعتدل.

وإن قســاً كبــراً مــن الأدلــة الحالية التــي تثبت الرابط 
بــن مســتويات انعــدام الأمن الغذائي الأسري وبــن النتائج 

الشكل 23

معظم الأطفال في العالم يستهلكون الحبوب والجذور والدرنات فيما تتناول قلة من الأطفال 
الأغذية اللحمية أو البيض

ملاحظات: تحليل قائم على مجموعة فرعية من 72 بلدًا لها بيانات متاحة، للفترة بين عامي 2013 و2018 بما يغطي 61 في المائة سكان العالم. 
المصدر: منظمة الأمم المتحدة للطفولة. The State of the World’s Children 2019. Children, Food and Nutrition: Growing well in a changing world. New York, USA. .2019 البيانات مستقاة من قواعد البيانات العالمية 

لليونيسف.
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بحسب ما ذُكر في بداية القسم 1-3، يعدّ النمط الغذائي 
مركّبًا متعدد الأوجه، يشمل التنوّع والكفاية والاعتدال والاتزان 

الإجمالي. وقد صيغ استبيان لجودة النمط الغذائي بهدف قياس 
جودة النمط الغذائي على مستوى السكان بطريقة قابلة 

للمقارنة عبر البلدان، ويتطلب ملؤه خمس دقائق أو أقل.121 وهو 
مصمم لجمع بيانات عن استهلاك المجموعات الغذائية تستخدم 

من ثم لاستحداث سلسلة من مؤشرات النمط الغذائي الصحي. 
وفي ما يلي ثلاثة من مؤشرات جودة النمط الغذائي المبينة بمزيد 

من التفصيل في الملحق 2: 

درجة تنوعّ المجموعة الغذائية �	
درجة استهلاك الأغذية المغذية التي تساهم في الأنماط �	

الصحية  الغذائية 
درجة استهلاك المكونات الغذائية التي يجب الحد منها أو �	

تفاديها

تبيّ درجة تنوعّ المجموعة الغذائية درجة التنوع الغذائي 
للسكان عامةً،* فيما يبيّ المؤشران الآخران مدى احتمال 

العالمية الحالية التي وضعتها منظمة  الغذائية  التوصيات  تلبية 
الصحة العالمية. ويمكن استخدام تلك المؤشرات لتحديد المجالات 

الإشكالية في الأنماط الغذائية على مستوى السكان، مثل 
الاستهلاك الشديد التدني للفاكهة والخضار والحبوب الكاملة 

والبقول وأصناف الجوز والألياف الغذائية، أو المتناول المفرط من 
السكريات الحرة والأملاح والدهون الإجمالية والدهون المشبعة. 

 Gallup© World( وفي عام 2019، نفّذ استطلاع غالوب العالمي
Poll( كلًا من استبيان جودة النمط الغذائي، ومقياس المعاناة من 

انعدام الأمن الغذائي في غانا وجمهورية تنزانيا المتحدة.*** وترد 

هنا تحاليل لتقييم الرابط بين حالة الأمن الغذائي وبين جودة 
النمط الغذائي )أنظر الملحق 2 لمزيد من التفاصيل(. وقد تناولت 
النماذج حجم الأسرة والسن ونوع الجنس والوضع الزوجي والتعليم 

والدخل. 
وفي كلا البلدين، يستهلك الأشخاص الذين يعانون من انعدام 

الأمن الغذائي أنماطًا غذائية أقل تنوعًا ونسبةً أقل من الأغذية 
المغذية التي تساهم في النمط الغذائي الصحي. وتتدهور جودة 

النمط الغذائي مع ازدياد شدّة انعدام الأمن الغذائي. وفضلًا عن 
ذلك، فإن الأفراد الذين يعانون من انعدام الأمن الغذائي في هذين 

البلدين يميلون كذلك إلى استهلاك مكونات غذائية ينبغي الحدّ 
منها، كالأغذية عالية التجهيز وكثيفة الطاقة والغنية بالدهون و/أو 

السكريات و/أو الملح. وفي البلدان الأخرى ذات السياق الاجتماعي 
الاقتصادي المختلف، هناك رابط محتمل بين انعدام الأمن الغذائي 

وزيادة استهلاك هذه الأغذية. ومن المهم رصد المؤشرات الثلاثة 
لجودة النمط الغذائي هذه لا سيما في ضوء الأدلة التي تشير إلى 

حصول انتقال غذائي وتغذوي، وفي ضوء العبء المتعدد لسوء 
التغذية في بلدان الدخل المتوسط من الشريحتين الدنيا والعليا.122 

وفي جمهوريّة تنزانيا المتحدة، هناك ارتباط أيضًا بين نوع الجنس 
وبين الاختلافات في جودة النمط الغذائي. فقد استهلكت النساء 

أنماطًا غذائية أقل تنوعًا وكميّات أقل من الأغذية المغذية، وأغذية 
أقل كثافة بالطاقة وأغنى بالدهون و/أو السكريات و/أو الملح مما 

استهلكه الرجال.****
باختصار، تشير النتائج إلى أن انعدام الأمن الغذائي في كلا 

البلدين يرتبط بتدني جودة النمط الغذائي من حيث تنوع 
المجموعات الغذائية والأغذية المغذية على حد سواء. وفي جمهوريّة 
تنزانيا المتحدة، هناك ارتباط بين كون الشخص من الإناث وبين 

انخفاض جودة النمط الغذائي.

الإطار 9
الرابط بين انعدام الأمن الغذائي استنادًا إلى مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، وبين 

جودة الأنماط الغذائية بحسب المقاييس الجديدة: أدلة من غانا وجمهورية تنزانيا المتحدة

* تستخدم درجة تنوعّ المجموعة الغذائية المجموعات الغذائية العشر نفسها التي يستخدمها مؤشر الحد الأدنى للتنوع الغذائي للنساء في سن الإنجاب.

** تستند تلك التوصيات إلى منظمة الصحة العالمية )2018(73 بالإضافة إلى الوكالة الدولية لبحوث السرطان )2018(.123

*** نفّذ استبيان لجودة النمط الغذائي في سياق "المشروع العالمي لجودة الأنماط الغذائية" الذي يرمي إلى قياس جودة النمط الغذائي في ما بين البلدان 

حول العالم من خلال استطلاع غالوب العالمي )Gallup© World Poll(. ويمكن اعتماد استبيان "جودة النمط الغذائي" وتنفيذه من قبل آليات المسح 
الأخرى، ما يمكّن قدرات رصد جودة النمط الغذائي على المستوى القطري. 

**** في غانا، لا يوجد أي ارتباط ملحوظ بين نوع الجنس وجودة النمط الغذائي؛ أما كون الشخص من الإناث فيرتبط بتنوع أعلى قليلًا فقط للنمط 

الغذائي. 
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التغذويــة صــادر من أمريــكا الشــالية واللاتينية، ويســتند إلى 
بيانــات تــم جمعهــا باســتخدام مقاييس لانعــدام الأمن الغذائي 

قائمــة عــى التجــارب، شــبيهة بمقياس المعانــاة من انعدام 
الأمــن الغذائي. وقد دلتّ دراســات مــن بلــدان مختلفة على 
أنّ كلا مــن التنــوع الغذائي ومن اســتهلاك الأغذيــة المغذية 

كالفاكهــة والخضــار ومشــتقات الحليــب واللحــوم يتفاقــان مع 
119،118،117،116،115 ويشــر التحليل  اشــتداد انعدام الأمــن الغذائي.

التمهيــدي لبيانــات مقيــاس المعانــاة من انعــدام الأمن الغذائي، 
بالاقــران مــع بيانات تــم جمعها باســتخدام مقاســات قابلة 
للمقارنــة للأنمــاط الغذائيــة في مــا بــن البلدان، إلى ارتباط 

مشــابه )الإطــار 9(. وتتنامــى مجموعة الأدلــة القابلــة للمقارنة 
في مــا بــن البلــدان إذ يقوم المزيــد من البلدان بــإدراج مقياس 

المعانــاة مــن انعــدام الأمن الغــذائي، أو المقاييس الأخرى 
المطابقــة لــه، في المســوح الوطنيــة القائمة على الســكان التي 

تجمــع أيضًــا بيانات بشــأن اســتهلاك الأغذية. 

ويتوســع التحليل المعروض أدناه في مضمون الدراســات الســابقة 
عــر تناولــه مقاييــس لانعدام الأمن الغذائي قابلــة للمقارنة في ما 

بــن البلدان قد تمــت معايرتها بموجب النطــاق العالمي لمقياس 
المعانــاة مــن انعدام الأمن الغذائي. وهو يستكشــف أنماط التغذية 

بحســب مســتويات انعدام الأمن الغذائي، بناء على تحليل 
بيانــات الأمن الغذائي واســتهلاك الأغذية لــدى بلدين من البلدان 

المتوســطة الدخــل من الشريحة الدنيا، هما كينيا والســودان، 
وبلديــن من البلدان المتوســطة الدخل من الشريحــة العليا، هما 

المكســيك وســاموا.ز أما تقديرات متوسط الاســتهلاك الاعتيادي 
لـــ11 مجموعــة غذائية ولإجمالي الطاقة الغذائية على مســتوى 

الســكان، فتحســب لكل فئة من فئــات انعدام الأمن الغذائي. وقد 
حُــدّدت المجموعات الغذائيــة بناء على أهميتهــا التغذوية تبعًا 

للتصنيفــات المســتخدمة في أداة بيانات الاســتهلاك العالمي الفردي 
للأغذية المشــركة بــن منظمة الأغذية والزراعــة ومنظمة الصحة 

العالميــة (GIFT) 89 مع بعض الاســتثناءات. وقد أبلــغ عن النتائج 
ذات الأهمية الإحصائية وحســب.ح

 تمثّل المسوح الأربعة الوضع السائد في كل بلد وتتضمن إما مقياس المعاناة من  ز

انعدام الأمن الغذائي )كينيا وساموا والسودان( وإما ELCSA )مقياس الأمن الغذائي 
لأمريكا اللاتينية والكاريبي( المشابه لمقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي القائم 
على التجارب )المكسيك(. وقد قدّر الاستهلاك المتوسّط )للفرد في اليوم الواحد( 
لـ 11 مجموعة غذائية مختارة، إلى جانب الطاقة الغذائية للمجموعات الغذائية 

كافة. وقد اقتصر تحليل الطاقة الغذائية بواسطة بيانات مسوح الاستهلاك 
والإنفاق الأسريين )كينيا والسودان وساموا( على السلع الغذائية المبلغ عنها من 

حيث الكميات؛ أما السلع الغذائية المبلغ عنها كمصاريف فقط )أي وجبات 
الغذاء المستهلكة خارج البيت( فقد استثنيت. وفي تحليل الطاقة الغذائية بواسطة 
المسح الوطني للصحة والتغذية في المكسيك )بيانات المتناول الغذائي الفردي(، تم 

احتساب جميع السلع. 
 اتبعت تحليلات الارتداد باختبارات لاحقة للأزواج أجرتها تركيا لتحديد ما إذا  ح

كان هناك من فارق بين متوسط الأزواج الممكنة كلها، واستثنيت من ذلك ساموا 
التي قيمت فيها الفروق بين المجموعات من خلال تحليل الارتداد فقط.

وفي كينيا وساموا والسودان، جُمعت المعلومات عن استهلاك الأغذية 
على مستوى الأسر من خلال مسوح الاستهلاك والإنفاق الأسريين.ط 

وفي المكسيك، سجّلت تلك المعلومات على المستوى الفردي باستخدام 
مسوح لاستهلاك الأغذية على مستوى الفرد. وتوفر المسوح على 
مستوى الفرد معلومات كمية مفصلة عن المتناول من الأغذية 

والمغذيات يمكن تقسيمها على مستويات عدة )كنوع الجنس والسن(. 
ونظراً إلى ارتفاع كلفتها وتعقيدها، فإن عدد المسوح الأخيرة على 

المستوى الوطني متدن نسبيًا. أما البيانات بشأن استهلاك الأغذية 
المستمدة من مسوح الاستهلاك والإنفاق الأسريين من جهة أخرى، 

فمتاحة على نطاق أوسع لدى مختلف البلدان وعلى امتداد الفترات 
الزمنية. بيد أنّ مسوح الاستهلاك والإنفاق الأسريين ليست مصمّمة 

تحديدًا بهدف قياس استهلاك الأغذية. وإنما توفرّ معلومات على 
مستوى الأسرة المعيشية، ولو أنها لا تتناول فرادى أعضاء الأسرة. 

ولهذا السبب، فيما أن حالة انعدام الأمن الغذائي في التحليل التالي 
قابلة للمقارنة في ما بين البلدان، ينبغي مقارنة مستويات استهلاك 

الأغذية بحذر )أنظر الوصف الكامل للمنهجية والنتائج في الملحق 2 و 
Sanchez وآخرين )سيصدر قريباً(120(. 

وبصــورة عامــة، يبــنّ التحليل أن الأشــخاص الذيــن يختبرون 
انعــدام الأمــن الغــذائي المعتدل أو الشــديد يســتهلكون كمية 

مــن اللحــوم ومنتجــات الحليــب )في البلدان الأربعــة كلها( 
ومــن الفاكهــة والخضــار )في كينيا والســودان( أقل مما 

يســتهلكه الآمنــون مــن الناحيــة الغذائية أو الأشــخاص الذين 
يختــرون انعــدام الأمن الغــذائي المعتدل )ويشــار إليهم من 
الآن فصاعــدًا بالآمنــن مــن الناحيــة الغذائية( )الشــكل 24(. 

أمّــا اســتهلاك الحبــوب والجذور والدرنات ومــوز الجنة 
والبقــول والبــذور وأصناف الجــوز فإما يتراجــع قليلاً وإما 

يــراوح مكانــه أو يزيــد، مؤدياً إلى مســاهمة أعلى نســبيًا لهذه 
المجموعــات الغذائيــة في النمــط الغــذائي الإجمالي. وكلما زاد 
انعــدام الأمــن الغــذائي للناس، زادت حصة الأغذية الأساســية 

في نمطهــم الغــذائي. ويصــح ذلك حتى وإن قام الأشــخاص 
الذيــن يعانــون مــن انعدام الأمــن الغذائي في كينيا والســودان 
بخفــض اســتهلاكهم مــن الأغذية الأساســية جــراء تخفيض أكثر 

لاســتهلاكهم للمجموعــات الغذائيــة الأخرى. 

 جمعت مسوح الاستهلاك والإنفاق الأسريين الثلاثة المستخدمة في هذا  ط

التحليل )من كينيا وسامو والسودان( معلومات عن الأغذية المستهلكة على 
مستوى الأسرة )أي تلك التي استهلكت في الظاهر؛ وقد يشمل ذلك المهدر 

من الأغذية على مستوى الأسرة(. ويتناقض ذلك مع مسح استهلاك الغذاء 
على مستوى الفرد في المكسيك حيث جمعت معلومات عن متناول الأفراد من 
الأغذية )أي الغذاء المأكول(. ولكن لأغراض التبسيط في هذا التقرير، نستخدم 

عبارة "الاستهلاك" للإشارة إلى التقديرات الغذائية، فيما نستخدم عبارة 
"المتناول" للإشارة إلى تقديرات الطاقة الغذائية بناء على بيانات مستوى الأسرة 

ومستوى الفرد على حد سواء. ويختلف استخدامنا لمصطلح "الاستهلاك" 
عن استخدام علماء الاقتصاد الذين يعتبرون أن "الاستهلاك" يشمل النفقات 

الغذائية وغير الغذائية.133

»
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الطاقة التغذوية

غرام/ للفرد الواحد/يومغرام/ للفرد الواحد/يوم

الشكل 24

مع اشتداد انعدام الأمن الغذائي يتدنى استهلاك الأغذية والمتناول من الطاقة الغذائية، فيما تشكّل 
الأغذية الأساسية حصةً أكبر من النمط الغذائي

ملاحظات: يعرض الشكل الاستهلاك المقدّر للأغذية على صعيد مجموعات غذائية مختارة وحسب. وفي كينيا والسودان وساموا، جرى قياس انعدام الأمن الغذائي بواسطة 
مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، وقد تم حساب استهلاك المجموعات الغذائية والمتناول من الطاقة مع استثناء السلع الغذائية المبلغ عنها من حيث قيمتها النقدية 

فقط )من دون إرفاق كميات الأغذية(. وفي ساموا كان معدل انتشار انعدام الأمن الغذائي الشديد متدنيًا جدًا وبالتالي تم الدمج بين معدلي انتشار انعدام الأمن الغذائي المعتدل 
والشديد معًا. وفي المكسيك جرى قياس انعدام الأمن الغذائي بواسطة "مقياس الأمن الغذائي لأمريكا اللاتينية والكاريبي" وحساب استهلاك المجموعات الغذائية والمتناول من 

الطاقة الغذائية مع مراعاة جميع السلع الغذائية. للاطلاع على المزيد من التفاصيل بشأن مجموعات الأغذية أنظر الملحق 2. 
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة، مع بيانات من الدراسة الاستقصائية المتكاملة لميزانية الأسر في كينيا 2015، ودراسة السودان لأنماط الاستهلاك والتغذية 2018، والمسح 

الوطني المكسيكي للصحة والتغذية )ENSANUT( في 2012، ومسح الدخل والمصروفات الأسرية في ساموا 2018. 
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وفي كينيا والســودان، يســتهلك الأشــخاص الذين يعانون من «
انعــدام الأمن الغــذائي المعتدل كميات مــن المجموعات الغذائية 

كلهــا أقــل مما يســتهلكه الآمنون من الناحية الغذائية – باســتثناء 
الحبــوب في كلا البلديــن والســمك في كينيا – كما أن لديهم 

حــد أدنى للمتناول من الطاقة الغذائية. ويســتهلك الأشــخاص 
الذيــن يعانــون من انعدام الأمن الغذائي الشــديد كميات أقل 

مــن الجذور والدرنــات وموز الجنة ومشــتقات الحليب والخضار 
والدهون والزيوت والحلويات والســكريات )كينيا والســودان(، 

ومــن الحبــوب والفاكهة والبيض والســمك )كينيا( مقارنةً بمن 
يعانــون مســتويات معتدلة من انعدام الأمــن الغذائي. وفي كينيا، 

يســتهلك الأشــخاص الذين يعانون من انعدام الأمــن الغذائي كميةً 
أعــى بقليــل من الســمك مقارنة بالآمنين مــن الناحية الغذائية. 

ويمكــن تفســر ذلــك من منطلق أن صيد الكفاف يمارســه بعض من 
أفقــر المجتمعــات في البلاد وأكثرهــا معاناة للأمن الغذائي.124

وقد لوحظت في المكســيك وســاموا تفاوتــات ملحوظة في النمط 
الغــذائي كذلك بــن المجموعات الآمنة مــن الناحية الغذائية 

والمجموعــات التــي تعاني من انعدام الأمن الغــذائي، غير أنه تتبع 
وتــرة مختلفــة عما نراه في كينيا والســودان. ومع ازدياد انعدام 

الأمن الغذائي شــدةً، يبقــى المتناول من الطاقة الغذائية مســتقرًا 
نســبيًا في ســاموا، ويتراجع في المكســيك ولكن بشكل أقل حدة 

مما نراه في كينيا والســودان. وهناك انخفاض في اســتهلاك بعض 
مــن الأغذيــة الحيوانية المصدر )كمشــتقات الحليب واللحوم(، 

ولكــن التغيــر لا يذكر )لا بل أن هناك زيادة( في اســتهلاك بعض 
مــن الأغذيــة النباتية المصدر )كالحبــوب والجذور والدرنات وموز 

الجنــة والبقــول والبذور وأصناف الجــوز والخضار( والحلويات 
والســكريات. وفي المكســيك، تراجع اســتهلاك الفاكهة مع استتباب 

انعــدام الأمــن الغذائي، في حين أنه يتزايد في ســاموا. وفي المقابل، 
فإن اســتهلاك البيض في المكســيك أعلى لدى الشرائح التي تعاني 

مــن انعدام الأمن الغذائي. 

أمّا الاســتنتاج بأن جودة النمط الغذائي تســوء مع ازدياد انعدام 
الأمــن الغذائي شــدةً فيتماشى مع التركيــب النظري لانعدام الأمن 

الغــذائي الــذي يرتكز عليه مقيــاس المعاناة من انعدام الأمن 
الغــذائي: حيث إن الأشــخاص الذيــن يعانون من انعدام الأمن 

الغــذائي المعتــدل لا يكونون أكيدين من قدرتهــم على نيل الغذاء 
ويكونــون مضطرين إلى المســاومة عــى الجودة التغذوية و/

أو عــى كمية الأغذيــة التي يســتهلكونها. ومن ناحية أخرى، 
الأشــخاص الذين يعانون من انعدام الأمن الغذائي الشــديد هم 
عــادةً الذيــن ينفذ منهم الغذاء بالكامل، وفي أســوأ الأحوال قد 

أمضــوا يومًا أو أكــر بدون تناول أي طعام.125

تختلــف الأســاليب التي ينتهجها مــن يعانون من انعدام الأمن 
الغــذائي المعتــدل لغاية تغيير أنماطهــم الغذائية، باختلاف 

مســتوى دخــل البلد. في اثنين من البلدان المتوســطة الدخل من 
الشريحة الدنيا التي شــملتها الدراســة )كينيا والســودان(، هناك 

انخفــاض ملحوظ في اســتهلاك معظــم المجموعات الغذائية، 
وارتفــاع في حصــة الأغذية الأساســية للنمط الغذائي. وفي اثنين 

مــن البلدان المتوســطة الدخــل من الشريحة العليا التــي تناولتها 
الدراســة )المكســيك وساموا(، لوحظ أن الأشــخاص الذين يعانون 
مــن انعدام الأمــن الغذائي المعتدل يســتهلكون مزيدًا من الأغذية 

متدنيــة الكلفــة بناء على الســعرات الحرارية، )أي الحبوب 
والجــذور والدرنــات وموز الجنة( ويســتهلكون كميات أقل من 
الأغذيــة المرتفعة الســعر )كاللحوم ومنتجــات الحليب( مقارنة 

بالآمنــن من الناحية الغذائية. وقد ســجّلت المكســيك بوجه خاص 
انخفاضًا في اســتهلاك الفاكهة ومشــتقات الحليب مع اشــتداد 
انعــدام الأمــن الغذائي. ويتماشى ذلك مع الدراســات التي تدلّ 

عــى أن شراء الفاكهة والحليب شــديد التأثــر بالتغيرات في الدخل 
والأســعار.126 ويمكن شرح الزيادة في اســتهلاك الفاكهة في ظلّ 
تفاقــم انعدام الأمن الغذائي في ســاموا مــن منطلق أنّ الذين 

يعانــون من انعدام الأمن الغذائي يســتهلكون مزيــدًا من الفاكهة 
مــن إنتاجهــم الخاص بدلاً من شرائها.127

وثمة أســباب كثــرة ممكنة لتأثير انعدام الأمن الغذائي، مقاسًــا 
بواســطة مقاييــس قائمة على التجــارب، كمقياس المعاناة من 

انعــدام الأمــن الغذائي، في مختلف النواتــج الغذائية لدى بلدان 
الدخل المتوســط مــن الشريحتين الدنيــا والعليا، لدرجة أن تلك 
البلــدان قــد تكون قدوةً للبلدان الأخرى في مجموعة مســتوى 

الدخــل نفســها. فأولاً، قد تكون الأنماط الغذائيــة الصحية عامة 
أقــل تيسًرا في البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا مما 
هي عليه في بلدان الشريحة العليا. وبحســب ما ناقشــه القســم 

2–1 مــن هــذا التقرير، فإن الأنماط الغذائية الصحية غير ميســورة 
الكلفــة للعديــد من الناس ولا ســيما للفقــراء في كل إقليم من 

العــالم. وثانيًا، قــد تتلقى برامج الحمايــة الاجتماعية تمويلاً أقلّ 
في البلــدان المتوســطة الدخل من الشريحــة الدنيا.128 وختامًا، قد 
يكون وصول الأشــخاص المنكشــفين إلى الغذاء، ولا ســيما الأغذية 

المغذيــة القابلــة للتلف، أكثر صعوبةً في البلدان المتوســطة 
الدخــل مــن الشريحــة الدنيا مما هو عليه للشريحــة العليا، وذلك 

جــرّاء غيــاب البنيــة التحتية المادية وتكنولوجيــا تجهيز الأغذية 
وتخزينهــا، ناهيك عن مشــاكل الســامة الغذائية.129 فإن هذا 

النوع من المشــاكل المرتبطة بسلســلة إمدادات الأغذيــة يزيد كلفة 
الأغذية المغذية كما ناقشــنا في القســم 2–3 من هذا التقرير. 

ويتمثل أحد الأســباب الممكنــة لكون الفارق في المتناول من الطاقة 
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الغذائيــة بين الآمنين من الناحية الغذائية ومن يعانون أشــكالاً 
معتدلة من انعدام الأمن الغذائي، أقلّ في المكســيك وســاموا منه 

لدى كينيا والســودان، في أن المكســيك وساموا في صدد انتقال 
تغــذوي يتجلّ في التحول السريــع لتركيبة النمط الغذائي إلى متناول 

أكــر مــن الأغذية عالية التجهيز وكثيفــة الطاقة التي لها قيمة 
تغذوية دنيا وبخســة الثمن ومتاحة على نطاق واســع.97

وبينــا يزداد عــدد البلدان التي تجمع بيانــات ذات نوعية جيدة 
عن الأمن الغذائي واســتهلاك الأغذية على المســتوى الأسري أو 

الفــردي، يمكن توســيع هــذا التحليل ليســلطّ المزيد من الضوء على 
الروابــط القائمــة بين انعدام الأمــن الغذائي وبين جودة الأنماط 

الغذائيــة حــول العالم. وإلى جانب الجهــود الجارية لصياغة 
خطــوط توجيهية وطنية بشــأن النظــم الغذائية القائمة على 

الأغذيــة، ولمعالجــة التحديات التي تعترض الرصــد العالمي لجودة 
النمط الغذائي، ســتتوفر أدلة أكثر وأفضل عمّ قريب لإرشــاد 

الإجــراءات الراميــة إلى ضمان وصول الجميــع إلى ما يكفي من 

n .الأغذيــة المغذيــة من أجل تحقيق أنمــاط غذائية صحية

الاستنتاجات 	4-1
فيما لا تفصلنا عن عام 2030 ســوى عشر ســنوات، ما زال العالم 

خارج المســار الصحيح لتحقيق مقاصد أهداف التنمية المســتدامة 
المتعلقــة بالقضاء على الجوع وســوء التغذية. وبعد تراجع عدد 
الأشــخاص الذين يعانون من الجوع على مدى عقود، بدأ هذا 

العــدد يرتفع ببطء منذ عام 2014. وتشــر الاتجاهات التي يبيّنها 
معدّل انتشــار نقــص التغذية ومعدّل انعدام الأمن الغذائي الحاد 

بحســب مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، إلى الفشــل 
في إحــراز التقــدم. وبالإضافة إلى الجوع، اضطرّ عدد متزايد من 

الســكّان إلى التنازل عن جودة الأغذية و/أو الكميات التي اعتادوا 
على اســتهلاكها على النحو الــذي أثبتته الزيادة في معدّل انعدام 

الأمن الغذائي المعتدل أو الحاد منذ عام 2014. وتشــر التوقعات 
لعــام 2030، وحتى من غير أخذ التأثــر المحتمل لجائحة كوفيد-19 

في الحســبان، إلى أن المســتوى الحالي للجهود لا يكفي لتحقيق 
هدف القضاء على الجوع في غضون عشر ســنوات من اليوم.

أما في ما يتعلق بالتغذية، فقد تم إحراز تقدّم في تقليص معدّلي التقزمّ 
لدى الأطفال وانخفاض الوزن عند الولادة وزيادة معدّل الرضاعة 

الطبيعية الخالصة خلال الأشهر الستة الأولى من الحياة. ولكنّ انتشار 
الهزال يزيد بشكل ملحوظ عن المعدّل المستهدف، كما أنّ انتشار 

الوزن الزائد لدى الأطفال والسمنة لدى البالغين آخذ في الازدياد في 
الأقاليم كلها تقريبًا، وهو اتجاه مقلق سيزيد من العبء العالمي 

للمرض ويزيد من تكاليف خدمات الصحة العامة والرعاية الصحية. 
فلا بدّ من عكس مسار هذه الاتجاهات للجوع وانعدام الأمن الغذائي 

وسوء التغذية. ومن المتوقعّ أن تؤدي جائحة كوفيد-19 إلى تفاقم 
هذه الاتجاهات، ما سيجعل السكّان الضعفاء أشدّ ضعفًا. وثمة حاجة 
إلى اتخاذ إجراءات عاجلة من أجل تحقيق مقاصد عام 2030 حتى في 

ظل تأهّب العالم لمواجهة تأثيرات الجائحة.

وينبغي أن تكون زيادة توافر الأغذية المغذّية التي تضمن أنماطاً 
غذائية صحيّة، وإمكانية الحصول عليها، عنصًرا رئيسيًا من عناصر 

الجهود المتضافرة لتحقيق مقاصد عام 2030. فقد ازداد توافر 
الطاقة الغذائية للفرد على المستوى العالمي خلال العقدين الماضيين. 

غير أن ذلك لم يتجسّد في زيادة توافر الأغذية المغذيةّ التي تساهم 
في أنماط غذائية صحية. وثمة أوجه تباين كبيرة بين نصيب الفرد من 
كميات الأغذية المتوافرة في مختلف مجموعات الأغذية عبر البلدان 
ذات مستويات الدخل المختلفة. إذ تعتمد البلدان المنخفضة الدخل 
بشكل أكبر على الأغذية الأساسية وبشكل أقل على الفاكهة والخضار 

والأغذية الحيوانية المصدر مقارنة بالبلدان المرتفعة الدخل. وقد 
لوحظ ارتفاع نصيب الفرد من الفاكهة والخضار المتوافرة منذ 

عام 2000. ولكن، ووفقًا للتحليل المعروض، فإن نصيب الفرد من 
الأغذية المتوافرة لا يتجاوز مستوى الاستهلاك الموصى به إلا في 

البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا وفي آسيا. وعلى الصعيد 
العالمي، يتناول أقل من ثلث الأطفال الصغار أغذية من الحد الأدنى 

من مجموعات الأغذية الخمس اللازمة لتلبية احتياجاتهم من 
الطاقة والمغذيات.

وتتراجع جودة الأنماط الغذائية لدى الســكّان بســبب تزايد القيود 
التــي تعيق حصولهم على الأغذية، مــا يعرضّهم بقدر أكبر لخطر 

نقص التغذية والوزن الزائد والســمنة. وتشــكّل التكاليف من بين 
جملة من العوامل الأخرى، عاملً أساســيًا في الحصول على الغذاء. 
ويســلطّ الجزء الثاني من هذا التقرير الضوء على كيفية مســاهمة 

أســعار الأغذية والقدرة على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية في 
انعــدام الأمن الغــذائي وتفاوت جودة الأنماط الغذائية. ويحدّد 
كذلك الإجراءات اللازمة لإعادة تشــكيل النظم الغذائية بطرق 

تضمــن حصول الجميع على الأغذية الكافية والمغذية التي تســاهم 
في أنمــاط غذائية صحية. وتتيح الســنوات المتبقية من عقد الأمم 

المتحــدة للعمل من أجــل التغذية )2016–2025( الفرصة لواضعي 
السياســات والمجتمع المــدني والقطاع الخاص للعمل معًا والإسراع 
في وتيرة الجهود المبذولة. وما زال هناك وقت للعودة إلى المســار 
الصحيح للقضاء على الجوع وإنهاء جميع أشــكال ســوء التغذية 

n .2030 بحلول عام
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كبــرة للإصابــة بالأمــراض غــر المعديــة، وباتت زيــادة تكاليف 
الرعايــة الصحيــة المرتبطــة بارتفــاع معــدلات الســمنة تشــكل 

اتجاهًــا ســائدًا في مختلــف أنحــاء العــالم. وتعــزى 40.5 مليون 
حالــة وفــاة، أو 71 في المائــة من الوفيــات البالــغ عددها حول 
 2 العــالم 56.9 مليــون في عــام 2016، إلى الأمراض غــر المعدية.

ويوفـّـر النمــط الغــذائي الصحــي الســعرات الحرارية 
والمغذّيــات الكافيــة. كــا أنــه ينطــوي على متنــاول متوازن 

ومتنــوع مــن الأغذيــة المتأتية مــن مجموعــات غذائية 
مختلفــة عديــدة. ويرمــي النمــط الغــذائي الصحــي إلى تلبية 

جميــع متطلبــات كفايــة المغذّيــات ويســاعد عــى الوقايــة من 
ســوء التغذيــة بجميــع أشــكاله ومــن الأمراض غــر المعدية. 
وتشــكل جــودة الأنمــاط الغذائيــة رابطـًـا مهمً بــن النتائج 
ا أساســياً من  عــى صعيــد الأمــن الغــذائي والتغذية وجزءً

جميــع الجهــود الراميــة إلى تحقيــق مقاصــد الهــدف 2 من 
أهــداف التنميــة المســتدامة المتعلقــة بالجــوع والأمــن الغذائي 

والتغذيــة. ولــن يكــون بالإمــكان بلوغ هــذه المقاصد إلا 
مــن خــال حصول الأشــخاص عــى القدر الكافي مــن الغذاء 

لتناولــه وإلا إذا كان مــا يتناولونــه مغذيـًـا. 

ويتمثــل أحــد أكــر تحديــات تحقيق ذلــك في كلفة الأنماط 
الغذائيــة الصحيــة وتوافرهــا بأســعار معقولة. وتشــر البراهين 

الجديــدة الــواردة في هــذا الجزء مــن التقرير إلى أن الأنماط 
الغذائيــة الصحيــة ليســت في متنــاول الكثير من الأشــخاص في 

مختلــف أقاليــم العــالم، ولا ســيما الفقراء والذيــن يواجهون 
تحديــات اقتصاديــة. وتبــنّ الأدلــة المعروضة في هــذا الجزء من 
التقريــر أيضًــا أن ارتفــاع كلفة الأنمــاط الغذائيــة الصحية وعدم 

القــدرة عــى تحمّلهــا يرتبطــان بزيادة انعــدام الأمن الغذائي 
وبمختلــف أشــكال ســوء التغذية، بمــا في ذلك التقزم والســمنة 

لــدى البالغــن. وتــؤدي الصدمات مــن قبيل جائحــة كوفيد-19 
إلى تفاقــم هــذه المشــكلة لأنهــا تؤثر ســلبًا على جودة الأنماط 
الغذائيــة المتوافــرة للفقــراء وتزيــد من صعوبــة الحصول على 

أنمــاط غذائيــة صحيــة في أنحاء عديــدة من العالم.

الجزء الثاني 

الغذائية  النظم  تحويل 
غذائية  أنماط  لـتوفير 
ميسورة الكلفة للجميع

لطالمــا شــكّلت السياســات الهادفــة إلى زيــادة توافــر الأغذية 
والمتنــاول مــن الطاقــة والتي قلـّـا ركّزت على تحســن جودة 

الأغذيــة، عنــرًا أساســيًا مــن الجهــود الراميــة إلى القضاء على 
الجــوع. ولكــن هــذا النموذج آخــذ في التغــرّ الآن. فينبغي 
أن تقــوم الاســراتيجية الســائدة للقضــاء عــى الجوع وســوء 

 التغذيــة بمواجهــة تحديــات أخــرى متعددة الأوجه: 
2( ولقــد بالغت  1( هنــاك أعبــاء متعــددة لســوء التغذيــة؛ ) (

السياســات الغذائيــة في التركيــز عــى الســعرات الحرارية 
وكميّــة البروتينــات، هاملــة طائفة أوســع مــن الجودة 

3( وينبغي  الغذائيــة اللازمــة لصحــة الأشــخاص ونموهــم؛ )
لأي نهــج يرمــي إلى التصــدي للجــوع وســوء التغذيــة بجميع 

أشــكاله أن يأخــذ في الاعتبــار أيضًــا اســتدامة النظــم الغذائية. 

وكــا هــو مبــنّ في الجزء الأول مــن التقرير، فــإن معظم 
 2 البلــدان ليســت في ســبيلها إلى تحقيــق مقاصــد الهــدف 
مــن أهــداف التنميــة المســتدامة المتمثلــة في القضــاء على 

1( وســوء  الجــوع وانعــدام الأمــن الغذائي )المقصد 2–
2( بحلــول عــام 2030.  التغذيــة بجميــع أشــكاله )المقصــد 2–
وســتزيد جائحــة كوفيــد-19 مــن صعوبة الرجوع إلى المســار 

الصحيــح. ويظُهــر الجــزء الأول أن النقــص التغــذوي وانعدام 
الأمــن الغــذائي لا يشــكلان التحديــن الوحيدين، إنمــا أيضًا 

الــوزن الزائــد والســمنة وأشــكال ســوء التغذية الأخرى. 
وفي هــذا الصدد، تشــكل جــودة الأغذية والأنمــاط الغذائية 

حلقــة حاســمة تربــط بــن النتائج عــى صعيد الأمــن الغذائي 
والتغذيــة بجميــع أشــكالها، لا ســيما الــوزن الزائد والســمنة. 

 2 ولا شــك في أنــه يجــب تقوية هــذه الحلقــة لتحقيــق الهدف 
مــن أهــداف التنمية المســتدامة.

وإن الآثــار الصحيــة المتصلــة بالأنمــاط الغذائيــة المتدنيــة 
الجــودة، كبــرة جدًا. وتمثـّـل الأنمــاط الغذائية غــر الصحية 

ســبباً رئيســيًا للإصابــة بالأمــراض غــر المعدية، ولا ســيما 
أمــراض شرايــن القلب والسرطــان وداء الســكري، التي تؤدي 

1 ويشــكل الــوزن الزائد والســمنة عوامــل خطر  إلى المــوت.
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غــر أن القصــة لا تنتهــي عنــد هــذا الحدّ. فهنــاك أيضًا 
تكاليــف مســتترة وعوامــل خارجيــة مرتبطــة بالأنمــاط الحالية 

لاســتهلاك الأغذيــة، ولا ســيما بالآثــار الصحيــة والبيئيــة المترتبة 
عــن خياراتنــا الغذائيــة. ومن شــأن هــذه التكاليــف والعوامل 

الخارجيــة أن تزيــد مــن كلفــة معالجــة المشــاكل الصحية 
والآثــار الســلبية لتقلـّـب المنــاخ مــن جملــة تحديــات بيئية 

أخــرى. ولكــن لا تنعكــس هــذه التكاليف في أســعار الأغذية 
والأنمــاط الغذائية. 

ويجــب النظــر في هــذه القضايا في ســياق عــالم يســتمر فيه 
2( نســمة مــن انعدام  ازديــاد الجــوع ويعــاني فيه ملياري )

الأمــن الغــذائي ويشــكل فيــه عبء ســوء التغذيــة بجميع 
أشــكاله تحديـًـا. ومــع بقــاء عقد واحد مــن الزمــن لتحقيق 

 )2030 –2015 خطــة التنميــة المســتدامة لعــام 2030 )
وخمــس ســنوات فقط مــن عقد الأمــم المتحــدة للعمل 

2025(، لا يزال هناك أســئلة  –2016 مــن أجــل التغذيــة )
صعبــة تطُــرح. كيــف يمكــن للعالم أن يقضي عــى الجوع 

وســوء التغذيــة بجميــع أشــكاله وأن يحــوّل النظــم الغذائية 
لتوفــر أنمــاط غذائيــة صحيــة بأســعار معقولــة للجميع؟ 

وكيــف يمكــن الاســتفادة مــن الســنوات المتبقية مــن عقد 
الأمــم المتحــدة للعمــل مــن أجــل التغذية بغيــة تسريع 

وتــرة الإجــراءات المتخذة؟ ومــا هــي التكاليــف والمقايضات 
المترتبــة عــن مختلــف هــذه الإجراءات؟ يقدّم هــذا الجزء 
مــن التقريــر أدلــة جديــدة تعالج هــذه التســاؤلات المهمة 

وتحــدد المحــرّكات الرئيســية التــي تجعــل مــن الصعب 
الحصــول عــى أنمــاط غذائيــة صحيــة بأســعار معقولة. وعلاوة 

عــى ذلــك، يحدد هذا الجــزء مــن التقرير أيضًــا العوامل 
الرئيســية وراء ارتفــاع كلفــة الأغذيــة المغذيــة، ويوفــر للبدان 

توجيهــات بشــأن السياســات والاســتثمارات اللازمــة لتحويل 
نظمهــا الغذائيــة بمــا يتيــح للجميــع الحصــول عــى أنماط 

غذائيــة صحيــة ميســورة الكلفــة، بمــوازاة معالجــة المقايضات 

n والاســتفادة مــن أوجــه التآزر لأغــراض الاســتدامة البيئية. 

كلفة الأنماط الغذائية  	1−2
 الصحية والقدرة على تحمّلها 

في مختلف أرجاء العالم

الرسائل الرئيسية

	Í ،لا نــزال نواجــه تحديات كبــرة في الحصول على الأغذية
ولكــن التحديــات أكبر في مــا يتعلّــق بالحصول على أنماط 

غذائيــة صحية. وتشــكل التكاليــف الحالية للأنمــاط الغذائية 
الصحيــة وعــدم القدرة عــى تحمّلها أحد أبرز هــذه التحديات. 

	Í تفيــد التحليــات التــي أجريت لأغراض هــذا التقرير بأن
كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية تزيد بنســبة 60 في المائة على 

كلفــة الأنمــاط الغذائية التي تســتوفي فقــط المتطلبات من 
المغذّيــات الأساســية وحوالي خمس مرّات عــى كلفة الأنماط 

الغذائيــة التي تســتوفي فقــط الاحتياجات من الطاقــة الغذائية 
من خلال الأغذية الأساســية النشــوية.

	Í ترتفــع كلفــة النمط الغذائي بشــكل ملحوظ بموازاة تحسّــن
الجــودة الغذائيــة – أي مــن نمط غذائي أســاسي كافٍ من حيث 

الطاقــة الغذائيــة إلى نمــط غذائي ملائم مــن حيث المغذّيات 
ومــن ثــم نمط غذائي صحــي يتضمن مجموعــات غذائية أكثر 

تنوعًــا ورغبــة فيهــا – عــر مختلف الأقاليم وفئــات دخل البلدان 
على المســتوى العالمي.

	Í يرتبــط ارتفــاع كلفة الأنماط الغذائيــة الصحية وعدم القدرة
عــى تحمّلها بزيادة انعدام الأمن الغذائي وبمختلف أشــكال ســوء 

التغذيــة، بمــا في ذلك تقزم الأطفال والســمنة لدى البالغين.

	Í يعــزى عــدم توافر الأنماط الغذائيــة الصحية بأســعار معقولة
إلى كلفتهــا المرتفعــة نســبة إلى دخل الناس، وهي مشــكلة 

يُتوقــع أن تتفاقــم من جــراء جائحة كوفيد-19.

	Í يتعــذّر عــى أكثر من 3 مليارات نســمة تحمّــل كلفة الأنماط
الغذائيــة الصحيــة التــي تراعي الخطــوط التوجيهيــة العالمية 
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وتشــمل أغذيــة تنتمي إلى مجموعات عدة وتتســم بمســتوى 
أكــر مــن التنوع ضمن المجموعــات الغذائية، بل ولا يســتطيع 

1.5 مليار شــخص تحمّل كلفة نمط غذائي لا يســتوفي ســوى 
المســتويات المطلوبــة من المغذّيات الأساســية. 

	Í يعيــش معظم الأشــخاص الذيــن لا يمكنهــم تحمّل كلفة
الأنمــاط الغذائيــة الصحية في آســيا )1.9 مليار نســمة( وأفريقيا 

)965 مليــون نســمة(. ويعيش كثــرون غيرهم في أمريكا 
اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي )104.2 مليون نســمة( والعدد 

الأقــل منهــم في أمريكا الشــالية وأوروبا )18 مليون نســمة(.

	Í تزيــد كلفــة النمط الغذائي الصحي على مســتويات خط
الفقــر الــدولي المحدد عند 1.90 دولارًا أمريكيًــا من تعادل القوة 
الشرائيــة في اليــوم. ويجعل ذلك الأنماط الغذائيــة الصحية بعيدة 
المنــال عمــن يعيشــون في دائرة الفقر أو بالــكاد فوق خط الفقر. 

	Í تتخطــى كلفــة النمط الغــذائي الصحي متوســط النفقات
الغذائيــة في معظــم بلــدان الجنــوب؟ ويتعذّر على 57 في المائة 

أو أكــر مــن ســكان أفريقيا جنوب الصحــراء الكبرى وجنوب 
آســيا تحمل كلفــة نمط غذائي صحي.

	Í .التحديــات أكــر في البلــدان التي تعاني مــن أزمات ممتدة
وفي حــن أن كلفــة النمــط الغذائي الصحــي في هذه البلدان 
مشــابهة للمتوســط العالمــي، فإن أكــر من 86 في المائة من 

الســكان لا يمكنهــم تحمّلها. وتســاوي هذه النســبة أكثر من 
 ضعــف المتوســط العالمي )38 في المائة( وهي أعلى بنســبة

57 في المائــة من التقديــرات المتعلّقــة ببلدان الجنوب. 

	Í يلــزم إحــداث تحوّل في النظــم الغذائية لمعالجة مشــكلة
عجــز الملايين من الأشــخاص عــن تحمّل كلفة الأنمــاط الغذائية 
الصحيــة جراء ارتفاع أســعار المــواد الغذائية والقيــود المرتبطة 

بالدخــل. وينبغــي لهــذا التحوّل، في الوقت نفســه، أن يهيّئ 
بيئــات غذائيــة داعمة، وأن يشــجّع الناس عــى معرفة المزيد 

عــن التغذيــة، وأن يحفّز التغيير الســلوكي الــذي يمكنه أن يؤدي 
إلى اتبــاع خيــارات غذائية صحية.

تكتسي كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على 
تحمّلها أهمية بالغة بالنسبة إلى الأمن الغذائي والتغذية
يواجــه العــالم تحديات فورية لجعل الأنمــاط الغذائية الصحية في 
متنــاول الجميــع، وهو مــا يعُتبر شرطاً أساســيًا لتحقيق المقصدين 

المتصلــن بالجــوع والتغذيــة الواردين في الهدف 2 من أهداف 
التنميــة المســتدامة. ومــا يزيد الطين بلةّ جائحــة كوفيد-19، حيث 
يكمــن أحد أكــر التحديات الراهنة في التكاليــف الحالية للأنماط 

الغذائيــة الصحية وعدم القدرة عــى تحمّلها.

ما الذي نستخلصه من الأدلة المتاحة؟
تعُتــر كلفــة الأغذية التي تشــكل نمطاً غذائيًــا صحيًا والقدرة 

عــى تحمّلهــا عوامل مهمــة تحدد الخيــارات الغذائية. بالتالي، 
يمكــن أن تطال آثارهــا الأمن الغذائي والتغذية والصحة. وتشــر 

التكاليــف إلى مــا يجــب على الناس دفعه لقــاء نمط غذائي محدد. 
ومــن جهــة أخرى، فإن القدرة عــى تحمل الكلفــة تعني كلفة 

النمــط الغــذائي بالنســبة للدخل.ي وتبيّ الأدلــة أن كلفة النمط 
الغــذائي والقــدرة عــى تحمّلها ترتبطان بجــودة النمط الغذائي 

والأمــن الغذائي والنتائــج التغذوية.7،6،5،4،3

ويشــكل الــوزن الزائد والســمنة نتيجــة لمجموعة كبيرة من 
العوامــل الاجتماعيــة والاقتصادية، إلى جانب نقــص التغذية لدى 
في مرحلــة الطفولــة.ك ولكــن ثمة أدلة قوية على أن ارتفاع أســعار 

الخيــارات الغذائية الصحية وتدني أســعار الخيــارات الغذائية 
ذات القيمــة التغذويــة الأدنى، يســاهمان في تنامي الاتجاه 
الســائد. وتحدث التغيّات في الأســعار النســبية بين الأغذية 
الكثيفــة الطاقــة ذات القيمة التغذويــة المحدودة والأغذية 

المغذيــة، فارقـًـا أيضًا. ويظهر الأثر الأكبر على الأشــخاص ذوي 
الدخــل المنخفــض الذين هم الأشــد تأثرًا وتــررًا بكلفة الأغذية.8

وخلصــت دراســة عالمية حديثــة قارنت التكاليف النســبية 
للوحــدة الحراريــة للأغذية المغذيــة والأغذية الغنيّــة بالطاقة التي 

تحتــوي عــى نســبة عالية من الدهون و/أو الســكر و/أو الملح،ل 
إلى أن تقلبّ أســعار الأغذية يســاعد على تفســر الأنماط الدولية 
في تقــزم الأطفال والوزن الزائد والســمنة لــدى البالغين.7 ولوحظ 

أن الانخفــاض النســبي في ســعر هذه الأغذية الغنيّــة بالطاقة 
يرتبــط ارتباطـًـا إيجابيًا بوزن الجســم الزائد لــدى البالغين. وهناك 

علاقــة وثيقــة بين معدل انتشــار الوزن الزائد لــدى البالغين 
وتدني أســعار الســكر وكذلك الأغذية والمشروبــات التي تحتوي 
عــى كمّيــات كبــرة منه. ويتماشى ذلك مع العــدد المتزايد من 

الأدبيــات التي تربط اســتهلاك هــذه المنتجات بزيادة الوزن.10،9

ولا تنطبــق هــذه النتائج عــى البلدان المرتفعة الدخل وحســب، 
بــل أيضًــا على البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا 

 تشير كلفة النمط الغذائي في هذا التقرير إلى مجموع قيم جميع السلع  ي

الغذائية التي تشكل النمط الغذائي. والقيمة بدورها هي سعر الوحدة من كل 
سلعة غذائية مضروبًا بكمية السلعة.

 تشير الأدلة إلى أن نقص التغذية في مرحلة الطفولة يزيد أيضًا خطر  ك

المعاناة من الوزن الزائد والسمنة في المراحل اللاحقة. أنظر مثلً Wells وآخرين 
338.)2020(

 كشفت الروابط بين الأسعار النسبية للسعرات الحرارية الخاصة بالسكر  ل

والمشروبات الغازية والزيوت/الدهون والوجبات الخفيفة المملّحة ومعدلات انتشار 
الوزن الزائد لدى البالغين، عن معاملات مهمة من الناحية الإحصائية للأغذية 

الأربعة الغنيّة بالطاقة على الرغم من أن هذه الروابط أقوى في ما يتعلّق 
بأسعار السكر والمشروبات الغازية.7
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»

والبلــدان المنخفضــة الدخل حيــث يعُتبر الوزن الزائد والســمنة 
مشــكلة متفشــية ومتناميــة. ويرتبــط نمو الدخــل في البلدان بتدني 

مســتويات التقــزم وزيادة الوزن الزائد والســمنة.11 ويترتب 
عــن تدني ســعر الأغذيــة الغنيّــة بالطاقة التي تحتوي على نســبة 

عاليــة مــن الدهون والســكر والملح، ارتفاعًا في معدلات الســمنة. 
وينطبــق ذلــك على البلــدان المرتفعة الدخــل12 وعلى الاقتصادات 
التــي تمــرّ بمرحلــة انتقالية مثــل الصين والهنــد والمناطق الحضرية 

في أفريقيــا. وتظُهــر البحــوث الجديدة أيضًــا أن ارتفاع معدل 
الــوزن الزائــد في البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا 

يعــزى بصــورة أساســية إلى التغيّات السريعــة جدًا في النظم 
الغذائيــة، ولا ســيما توافر الأغذيــة العاليــة التجهيز والمشروبات 

المحلاة بالســكر بأســعار رخيصة.13

وتبــنّ الأدلــة الحديثــة أن تراجع التقزم لــدى الأطفال، ما 
يقلــل مــن خطــر المعاناة من الــوزن الزائد والســمنة، يرتبط 

بتــدني الأســعار النســبية لحليــب البقــر الطازج والبيــض واللحوم 
والأســاك وأغذيــة الرضّع المدعمــة.7،ا14 ولكن هذه الأدلة 

ليســت دامغــة ويلزم إجراء دراســات إضافيــة، بما في ذلك حول 
الآثــار التغذويــة المحتملــة المترتبــة عــن البيض وحليــب البقر 

عــى مجموعات مســتهدفة رئيســية.15،ا16،ا17،ا18،ا19 

ويوفـّـر تحليــل جديد في هــذا التقرير أدلة إضافيــة على العلاقة 
بــن كلفــة النمط الغــذائي الصحي والقدرة عــى تحملها من جهة 

)أنظــر الإطــار 10 للاطلاع عــى التعريف والملحــق 3 للمنهجية 
الخاصــة بالنمــط الغذائي الصحي( والأمن الغــذائي والنتائج 

التغذويــة مــن الجهة الأخــرى.م  ويظُهر التحليــل أنه كلما كان 
النمــط الغــذائي الصحي غير متوافر بأســعار معقولــة في مختلف 
الأقاليــم وفئــات دخــل البلدان، كلما زاد معدل انتشــار النقص 
التغــذوي وتقزمّ الأطفال )الشــكل 25(. ولكن تتســم الفوارق 

الإقليميــة والســياق الإنمائي بالأهمية. فــإذا نظرنا إلى فئات 
الدخــل في الشــكل 25ألــف، نرى أن البلدان المرتفعــة الدخل التي 

تمثلّ أوروبا وأمريكا الشــالية بصورة رئيســية، تتركّز في أســفل 
الرســم البيــاني من الجهة اليسرى الأمــر الذي يدل على وجود 

مســتويات أدنى مــن النقــص التغذوي وإمكانية أكــر على تحمّل 
كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية منهــا في بلدان أخرى. وبصورة 
مماثلــة، تســجّل البلــدان الأفريقية الممثلــة بالنقاط الزرقاء في 

الشــكل 25دال، أعــى معدلات من التقزم المتصــل بعدم توافر 
الأنمــاط الغذائية الصحية بأســعار معقولــة )مع وجود بعض 

الاستثناءات(.

 تتفق هذه النتائج مع نتائج دراسات أخرى: Esfarjani وآخرون )2013(،339  م

Dagnelie وVan Staveren وHautvast (1991)،340 Krasevec وآخرون )2017(،341 
Branca وFerrari (2002)،342 وRah وآخرون )2010(.343

وإن الصلــة القائمــة بين الســمنة لدى البالغــن والقدرة على تحمّل 
كلفــة نمــط غذائي صحي هي عكس الصــات الأخرى. فالبلدان 

المرتفعــة الدخل تســجّل أعلى الأرقام مــن حيث القدرة على 
تحمّــل كلفــة الأنماط الغذائية الصحية، وفي الوقت نفســه أعلى 
معــدلات الســمنة لدى البالغين. وبالمثل، فإن معدلات الســمنة 

لــدى البالغين في أمريــكا اللاتينية والبحــر الكاريبي هي من 
بــن الأعــى على الرغم من أن معدل توافــر الأنماط الغذائية 

الصحيــة بأســعار معقولة أدنى بقليل )الشــكل 25هاء–واو( بما 
أن كلفــة هــذه الأنماط الغذائية في المنطقة أعلى من المتوســط 

المســجّل في البلــدان المرتفعــة الدخل )3.98 دولارًا أمريكيًا 
مقابــل 3.43 دولارًا أمريكيًــا(. في الواقع، تتــاشى النتائج في هذه 

الأقاليــم مع البحــوث الحديثة حول مختلــف مراحل ما يطلق 
عليــه "الانتقال إلى الســمنة" الذي يزيد فيه معدل انتشــار الوزن 

الزائــد والســمنة بدرجة كبيرة كلما تطورت البلــدان ونما ناتجها 
المحــي الإجــالي للفرد الواحد. ولكــن تحجب هذه الصورة وجود 
اختلافــات ديمغرافيــة واجتماعية واقتصادية داخــل البلدان تتأثر 

بهــا مجموعات مختلفة مع مرور الوقت. فســوف يشــري الفقراء 
الأغذيــة الرخيصة الثمــن والغنية بالطاقــة وذات القيمة التغذوية 

المتدنيــة أينــا كانت متوافرة بما أن كلفــة الأنماط الغذائية 
الصحيــة تبقــى عالية بالنســبة إليهم.20،ا21 ولقــد كان العديد من 
البلــدان المرتفعة الدخل، ولا ســيما الولايــات المتحدة الأمريكية 
وأوروبــا، لبعــض الوقت في مرحلة "الانتقال إلى الســمنة" التي 

يتخطى فيها معدل انتشــار الســمنة لدى الأشــخاص ذوي الوضع 
الاجتماعي والاقتصادي الأدنى المعدل المســجّل لدى الأشــخاص 

ذوي الوضــع الاجتماعي والاقتصادي الأعلى. ولكن تجدر الإشــارة 
إلى أنــه بالرغــم مــن أن ذلك لا يمثلّ العامــل المتغيّ الوحيد الذي 

يؤثــر على زيــادة الوزن، يبقى موضع تركيز هــذا التقرير هو 
التكاليف والقدرة عــى تحمّلها.

كيف تقيّد تكاليف الأنماط الغذائية والقدرة 
على تحمّلها إمكانية الحصول على الأغذية؟ 
تقيــس التكاليــف والقــدرة عــى تحمّلهــا جانباً واحدًا من 

النظــم الغذائيــة، وهــو مــدى تقييد أســعار الأغذية ودخل 
الأسرة )أو الفــرد( للخيــارات الغذائيــة. وتعــدّ التكاليف 

والقــدرة عــى تحمّلهــا من بــن أهم الحواجز أمــام الحصول 
عــى الأغذية، لا ســيما المغذيــة منها.22،ا23 وتشــر منظمة 

الأغذيــة والزراعــة ومنظمــة الصحــة العالمية )2019(24 إلى أنه 
"بــرف النظــر عن الجوانــب الاجتماعيــة والثقافيــة للخيارات 

الغذائيــة، يتنــاول الأشــخاص عادةً مــا يمكنهم تحمّــل كلفته."

ويتــم تحديــد إمكانيــة الحصــول على الأغذية عــادةً عن طريق 
الوصــول المــادي )مثل الإنتــاج الخاص، وبعُد المســافة عن 
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عدم القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي صحي مرتبط ارتباطًا وثيقًا بانعدام الأمن الغذائي 
وبمختلف أشكال سوء التغذية، بما في ذلك تقزم الأطفال والسمنة لدى البالغين 

ملاحظات: يظهر الشكل تحليلً بسيطًا للارتداد بين معدّل انتشار النقص التغذوي وتقزم الأطفال والسمنة لدى البالغين )المحور العمودي( وعدم القدرة على تحمّل كلفة 
نمط غذائي صحي )المحور الأفقي( بين فئات دخل البلدان والأقاليم. وتعكس القيم الأعلى في المحور الأفقي مستويات أعلى من عدم القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي 

ا عنها كنسبة مئوية من متوسط النفقات الغذائية القطرية في عام 2017. ويعبّ عن جميع المتغيّات باللوغاريتمات. ولكل بلد، يتم استخدام أحدث البيانات  صحي معبًّ
بشأن تقزم الأطفال المتوافرة بين عامي 2014 و2019، في حين يعود معدل انتشار النقص التغذوي إلى سنة 2017 والسمنة لدى البالغين إلى سنة 2016. ويدل معامل 
التحديد R مربّع على نسبة التباين في العامل المتغيّ في المحور العمودي والتي تعزى إلى توافر النمط الغذائي بأسعار معقولة. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف النمط 
الغذائي الصحي والإطارين 11 و12 للاطلاع على منهجية التكاليف والقدرة على تحمّلها. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية كاملة ومصادر 

البيانات. 
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة بالنسبة إلى معدل انتشار النقص التغذوي؛ اليونيسف ومنظمة الصحة العالمية والبنك الدولي للإنشاء والتعمير/البنك الدولي. 2019. 

https://data.unicef.org/topic/nutrition; www.who.int/nutgrowthdb/estimates; https:// .]إصدار مارس/آذار 2019( ]النسخة الإلكترونية( UNICEF-WHO-The World Bank: Joint child malnutrition estimates – Levels and Trends
 Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. ؛ ويمكن إيجاد البيانات المتعلّقة بالقدرة على تحمل الكلفة فيdata.worldbank.org

Background paper for the State of Food Security and Nutrition in the World 2020. Rome, FAO..
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الأســواق، والتوافر في الأســواق، والمــوارد الطبيعيــة والتنوع «
البيولوجــي التــي توفـّـر الأغذية البّرية( والوصــول الاقتصادي 

أو المــالي )مثــل القــوة الشرائية والحصــول على القروض(. وفي 
بعــض الحــالات، يمكن للوصــول الاجتماعي )مثــل القدرة على 
تأمــن الأغذيــة مــن خلال الشــبكات الاجتماعية بالاســتناد إلى 

الأسرة الممتــدة أو الانتــاء العرقــي أو الديني أو الســياسي( أن 
يشــكل بديــاً عــن الوصول المالي والمادي. 

وعــى المســتوى العالمــي، يتم إنتــاج أو تخزين مــا يكفي من 
الأغذيــة لتلبيــة الاحتياجــات مــن الطاقــة الغذائية. ومع ذلك، 
هنــاك تبايــن في توافــر الأغذية وإمكانيــة الحصــول عليها بين 
مختلــف الأقاليــم وفئــات دخــل البلدان، لا ســيما في ما يخص 
الأغذيــة التــي تشــكل نمطـًـا غذائيًا صحيًا. وعــى الرغم من أن 
النظــم الغذائيــة تيــرّ توافر الأغذية في الأســواق عــى جميع 

المســتويات، لا يــزال هنــاك قيود ماديــة واقتصاديــة واجتماعية 
تحــول دون حصــول الكثير من الأشــخاص عــى الأغذية بصورة 
مســتدامة مــن أجل حيــاة مفعمة بالنشــاط وموفــورة الصحة. 

ويمكــن للقيــود الماديــة أن تشــمل البنيــة التحتيــة الرديئة 
للطرقــات أو مجــرّد غيــاب وســائل النقل والمســافات الطويلة 

التــي يجــب قطعها للوصول إلى الأســواق. 

وخــال تفــي جائحة كوفيد-19 مثلً، كانــت الأغذية متاحة 
بوفرة. ولكن من غير الواضح بعد إلى أي مدى ســتبقى سلاســل 

الإمــدادات الغذائية بمنأى عن الاضطرابات والأســعار بدون 
تغيــر؛ ويمكن أن تســتمر البلدان في اســتيراد الأغذية، ولن يتأثر 

اســتهلاك الســكان الضعفاء للأغذية بســبب فقدان الدخل وتدابير 
الاحتــواء التــي اعتمدتها الحكومات في جميــع أنحاء العالم. ومن 

الممكن أن يتحول كل ذلك إلى مشــاكل على مســتوى توافر 
الأغذيــة والحصــول عليها، ولكن لم يكن هناك ســوى قدرًا ضئيلاً 

مــن المعلومــات عن ذلك حتى تاريخ إعداد هــذا التقرير للخروج 
بالاســتنتاجات. وســتقوم الإصدارات اللاحقة من هذا التقرير 

برصد الانعكاســات المســتقبلية وتحليلها. 

وتأكيــدًا لمــا ســبق، يتوقف مــا يتناوله الأشــخاص من طعام 
عــى مــا هــو متاح وعلى مــا يمكنهــم تحمّــل كلفته – وهو دالة 

25 وعندما تكون الأغذيــة متوافرة،  لكلفــة الأغذيــة والدخــل.
تــأتي الخيــارات الغذائيــة كنتيجــة للتفاعــل بين الدخل والأســعار 

والأفضليــات بحيــث تتيــح الدخل الأعلى والأســعار الأدنى 
خيــارات أكثر، ما يســمح للأشــخاص باســتهلاك المزيد من 

الأغذيــة المتنوعــة. والقــدرة على تحمــل الكلفة هــي مفهوم 
نســبي يشــمل ســعر غذاء ما في الســوق مقارنــة بالنفقات 

الأسرة.  الأخرى ودخل 

وحالمــا يتــم تأمين إمكانيــة الحصول على الأغذيــة، يمكن تحديد 
الخيــارات الغذائيــة عن طريــق عوامل أخرى قابلــة للتعديل 
بصــورة فرديــة مثل الوقت والســهولة، والمعرفــة بالتغذية،ن 

والأذواق والعــادات. وتتشــكل هــذه الخيارات عن طريــق البيئة 
الغذائية، بما في ذلك التســويق، والدعاية، والتوســيم، وأشــكال 
الترويــج الأخرى، وعن طريــق العوامــل الاجتماعية والقوى من 

خــارج النظــام الغذائي مثل المســاواة بين الجنســن، والرعاية 
بالأطفــال، والتوزيــع داخل الأسرة، والســكن، والنقل.26 وعلى 
ســبيل المثــال، فإن الوقت الــذي يقدمه معــدّ الأغذية وكلفة 

الوقــود والمياه أمــور ضرورية لإعداد الأغذية. وتتســم القيود 
الاجتماعيــة بالأهميــة أيضًا في بعــض المجتمعــات التي يحُظر 

فيهــا عــى بعض المجموعات اســتهلاك أغذيــة معيّنة. 

كيف تؤثر أسعار الأغذية والدخل على الخيارات الغذائية 
واستهلاك الأغذية؟

لفهــم تأثــر الأســعار والدخل على اســتهلاك الأنمــاط الغذائية 
الصحيــة، لا بــد مــن النظــر في مدى تغــرّ كمية الأغذية 

المســتهلكة اســتجابة للتغــرّات في الأســعار والدخــل. ويبيّ 
نطــاق الاســتجابة، أو المرونــة، النســبة المئويــة للتغيير في 

الطلــب عــى ســلعة غذائيــة معيّنــة بعد حدوث نســبة مئوية 
مــن التغيــر في ســعرها أو في دخــل الفرد. وبصــورة عامة، هناك 

علاقــة ســلبية بين أســعار الأغذيــة وكمّية الغــذاء المطلوب، في 
حــن أن العلاقــة إيجابيــة بين هــذه الأخيرة والدخل. 

وتشــر المرونة الســعرية إلى التغيّات في الطلب بســبب تغير في 
ســعرها، وهي ســلبية عمومًا.س ولكن يلاحظ تفاوت في مدى 

انخفــاض الكمية. وعلى ســبيل المثال، تعُتبر الحبوب الأساســية 
عــادةً ســلعًا ضروريــة لذلك فإن الطلب عليهــا ليس مرناً )أي أنها 

تتمتع بمرونة ســعرية أقل(. ولا تؤدي زيادة ســعر الحبوب أو 
انخفاضــه إلى تغيــر كبير في الطلب على هــذه الحبوب مقارنة 

بالســلع الغذائيــة الأخرى. وهناك مرونة ســعرية متداخلة أيضًا 
يتغيّ فيها الطلب على ســلعة ما اســتجابة لتغيير في ســعر ســلعة 

أخــرى إذا كانت الســلعتان موادًا بديلــة أو مكمّلة. وتحدد مرونة 
الدخــل إزاء الطلــب مدى تغيّ الطلب بســبب التغيّات في الدخل. 

 على سبيل المثال، تُظهر الدراسات أن المعارف التغذوية التي تملكها المرأة  ن

تؤدي دورًا أساسيًا في النتائج التغذوية للأطفال )أنظر Maitra 344 للاطلاع 
على استعراض مفصّل(. وتعدّ قدرة المرأة على صنع القرارات أمرًا حاسمًا: 

ففي البلدان النامية، تؤدي المرأة دورًا أكثر نشاطًا من الرجل في توفير المغذّيات 
للأطفال عن طريق الأغذية.345 وإذا أعطيت المرأة قدرة متساوية مع الرجل 

على صنع القرارات في المنزل في ما يخص الأغذية، قد يتراجع سوء التغذية لدى 
الأطفال بنسبة 13 في المائة بحسب التقديرات.346 ولقد بيّنت البحوث أنه إذا 

تمكّنت المرأة من التحكم بقدر أكبر بدخل الأسرة يمكن تحقيق نتائج مفيدة أخرى 
وتحسين رفاه الأطفال، مثل تحسين التربية والأمن الاقتصادي العام للأسرة.347 

 وتستثنى من ذلك ظاهرة سلع جيفن Giffen: وهذه حالة خاصة تحدث في  س

ظروف استثنائية يستهلك فيها السكان مادة غذائية بكمية أكبر كلّما زاد سعرها 
والعكس بالعكس.
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وتعكــس المرونة الســعرية والمرونــة الســعرية المتداخلة ومرونة 
الدخــل إزاء الطلــب عــى أي مجموعــة معيّنة من الأغذية، 
مزيجًــا مــن آثار الاســتبدال )مثل اســتبدال الأرزّ بالبطاطا 

عندمــا يرتفع ســعره( وآثــار الدخل )مثل اســتهلاك المزيد من 
الأغذيــة الأخــرى عندما ينخفض ســعر جميع الأغذية الأساســية 

النشــوية(. وعلى ســبيل المثال، إذا انخفض ســعر الأغذية 
الأساســية، يوفـّـر تراجــع كلفة النمط الغذائي الأســاسي الذي 

يشــمل هــذه الأغذيــة المال لشراء المزيد مــن الأغذية الأغلى ثمنًا. 
ويترجــم ذلك إلى مســتوى أعلى مــن الدخــل الحقيقي، مع بقاء 

جميــع الأمــور الأخرى ثابتة. وتتســم هذه المفاهيــم بأهمية 
حاســمة لفهــم كيــف تؤثر كلفــة الأغذية والقدرة عــى تحمّلها 

عــى الأنماط الغذائية للســكان. 

ومــن المعروف أن مرونة الأســعار والدخل إزاء الطلب على 
الأغذيــة الأساســية صغيرة جدًا ولا تختلف كثيراً عــن الصفر، أقلهّ 

في الأجــل القصــر.27 وحتى التقلبات الكبيرة في الأســعار أو الدخل 
لا ترتبــط بتغــرّات ملحوظة في إجمالي الســعرات الحرارية المتأتية 

من الأغذية الأساســية المســتهلكة. ولكن تؤثر اســتجابة المتناول 
الغــذائي في الأجــل القصير للتغيّات في الأســعار والدخل على 

تركيبة النمط الغذائي، ذلك أن الأشــخاص يســتبدلون الأغذية في 
مــا بينهــا لتلبية احتياجاتهــم اليومية من الطاقة.

وتكون المرونة الســعرية للأغذيــة المغذية أكبر منها للأغذية 
الأساســية.28،ا29 ويعزى ذلك إلى آثار الاســتبدال والدخل على السواء. 

ويظهــر تحليل تجميعي أن زيادة في أســعار الفاكهة والخضار 
بنســبة 10 في المائة ترتبط بتراجع اســتهلاكها بنسبة 6.1 في المائة 
في المتوســط في حين أن الزيادة نفســها في أسعار الحبوب ترتبط 
بتراجع اســتهلاكها بنســبة 5.2 في المائة في المتوسط.30 علاوة على 

ذلك، يتبيّ أن المرونة الســعرية المقدّرة على مســتوى المنتج )مثل 
التفــاح( تميــل إلى أن تكون أكــر بالقيمة المطلقة من تلك المقدّرة 
لفئات أوســع من المنتجــات )مثل الفاكهة(. ويمكن أن يعزى ذلك 

إلى إمكانيات الاســتبدال بين المنتجات في فئة الأغذية نفســها، 
الأمر الذي يحدّ من معدل الاســتجابة الســعرية لفئة المنتجات 

)الجدول ألف5–1 في الملحق 5(.30،ا31 

وبصورة عامة، لا يتســم اســتهلاك الأغذية بالمرونة إزاء الدخل، 
عــى الرغــم من الاختلافات الكبــرة الموجودة إذ إن مرونة الدخل 

إزاء الطلــب تميــل إلى أن تكــون أكبر في البلدان التــي يكون فيها 
دخل الفرد أدنى نســبياً )الشــكل 26(. ويمكن رؤية مرونة كبيرة 
في الدخــل إزاء الطلــب لدى الشرائح الأفقر من الســكان داخل 

البلــدان، وحتــى في البلدان المرتفعة الدخــل. وهناك أيضًا فوارق 
كبيرة في اســتجابة الدخل لمختلف الســلع الغذائيــة. فيتمتع 

الطلــب على الأغذية الأساســية مثل الحبوب عــادةً بمرونة أقل منه 
عــى الفاكهة والخضار أو اللحــوم ومنتجات الألبان. 

وتميــل المرونــة الســعرية إلى الارتفــاع في البلدان ذات معدلات 
التنميــة الاقتصاديــة الأدنى، مــا يعنــي أن الزيادة في أســعار 

جميــع الأغذيــة تــؤدي إلى تراجع أكــر في اســتهلاكها في البلدان 
28 وتظُهر الدراســات  الفقــرة )الجــدول ألــف5–2 في الملحق 5(.

التــي تتنــاول البلــدان المرتفعــة الدخل والاقتصادات الناشــئة 
أنــه من الأرجح أن يســتجيب الأشــخاص ذوي الدخــل المنخفض 

8 وكان للتغــرّات في أســعار الأغذية  للتغــرّات في الأســعار.
آثــار ســعرية أكــر في البلــدان المنخفضة الدخــل. وكانت الآثار 

الســعرية المتداخلــة أكــر تباينًــا، ولوحظ أنهــا تعزز الآثار 
الســعرية أو تقوّضهــا أو تخففهــا تبعًــا لفئــة دخــل البلد.29،ا32،ا33،ا34 

وبالنظــر إلى مرونــة الدخــل، تؤدي زيــادة الدخل إلى زيادة 
35 وإن  اســتهلاك الأغذيــة المغذيــة مثل الفاكهــة والخضار.
مرونــة الدخــل إزاء الأغذيــة الحيوانية المصــدر والفاكهة 

والخضــار إيجابيــة ودائماً أكــر منهــا إزاء الحبوب والدرنات. 
كــا أن مرونــة الدخــل إزاء الطلــب على الأغذيــة المغذية مثل 
منتجــات البســتنة واللحــوم ومنتجــات الألبان، أكــر في البلدان 

الفقــرة كتلــك الواقعــة في أفريقيــا جنــوب الصحراء الكبرى. 
وبصــورة عامــة، فــإن القدرة عــى تحمّل كلفة هذه الســلع 

الغذائيــة أقــل مــن القدرة على تحمّــل كلفة الأغذية الأساســية. 
في الواقــع، تكــون اســتجابة الطلــب للتغــرّات في الدخل في 

حالــة الأغذيــة الأساســية مثــل الحبوب، أصغــر منها في حالة 
الســلع الغذائيــة العاليــة القيمــة مثل اللحوم والأســاك 

36 28،ا 3،ا ومنتجــات الألبان.

وفي البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الدخــل، يرتبــط الوضع 
الاجتماعــي والاقتصــادي الجيّــد أو العيــش في المناطــق الحضرية 
ببعــض العنــاصر المكوّنــة للأنمــاط الغذائيــة الصحية، بما في ذلك 
ارتفــاع متنــاول الفاكهــة والخضار، وتحسّــن الجــودة الغذائية، 

وزيــادة التنــوع الغذائي، وارتفــاع متنــاول الفيتامينات 
والمعــادن. ولكــن لوحــظ أن الوضع الاجتماعــي والاقتصادي 
الجيّــد أو العيــش في المناطــق الحضريــة يرتبط أيضًــا بارتفاع 

متنــاول الطاقــة والكوليســرول والدهون المشــبّعة بســبب 
37 الاســتهلاك المتزامــن للأغذيــة العاليــة التجهيز.

والخلاصــة أن تخفيــض أســعار الأغذيــة – الذي يمكن أن ينشــأ 
عــن تغــرّات يحدثهــا العــرض38 والطلب – لــن يكون له على 

الأرجــح تأثــر على الطلب عــى الســعرات الحرارية، ولكن 
تخفيــض أســعار أغذيــة بعينهــا هــو ما يؤثر تأثــراً كبيراً على 
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الناتج المحلي الإجمالي للفرد الواحد (المقياس اللوغاريتمي)

اللحومالفاكهة والخضارالخبز والحبوب

خيــارات الاســتهلاك. ويعني ذلــك أن كلفة الأغذيــة المغذية 
تحديــدًا تتســم بالأهميــة لفهــم الوصــول الاقتصادي إلى الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة. ولقــد ثبت أن هــذه التكاليف ليســت في 

متنــاول الكثــر من الأشــخاص كما ســيتبيّ لاحقًا. 

الأنماط الغذائية الصحية غير ميسورة الكلفة لكثير من 
الأشخاص، ولا سيما الفقراء، في جميع أقاليم العالم 

تشــر الأدلة على مقارنــات التكاليف الخاصة بكل صنف من 
أصناف الســلع الغذائية و/أو المجموعات الغذائية والمســتمدة 

من الدراســات القائمة، إلى أن كلفــة الأغذية المغذية مثل الفاكهة 
والخضــار والأغذية الحيوانيــة المصدر تكون عادةً أعلى من كلفة 

الأغذيــة الغنيــة بالطاقة التي تحتوي على نســبة عالية من الدهون 
و/أو الســكر و/أو الملح وأعلى من كلفة الأغذية الأساســية النشوية 

والزيوت والســكريات. ولكــن تتباين هذه التكاليف حول العالم 
وبحســب الدخل القومي الإجمالي للفرد الواحد في كل بلد.4،ا39،ا40 

ولقد ثبت أيضًا أن الأســعار النســبية للأغذية المغذية والأغذية 

الغنيــة بالطاقة ذات القيمة التغذويــة المتدنية تختلف بصورة 

منهجيــة مع اختلاف مســتويات الدخل والأقاليم.7،ا14 وإن معظم 

الأغذيــة من غير الحبوب متدنية التكاليف نســبياً في البلدان 

المرتفعــة الدخل، بما في ذلك الأغذية الغنية بالســكر والدهون. وفي 

البلــدان المنخفضة الدخل، تكون كلفــة الأغذية الغنية بالمغذّيات 

أو المدعّمة أعلى عادةً، ولا ســيما معظم الأغذية الحيوانية المصدر 

وأغذية الرضّع المدعمة. ويتبيّ أن أســعار الخضار والأغذية 

الحيوانية المصدر تكون دائماً أعلى من أســعار الأغذية الأساســية 

النشــوية في جميع أنحاء العالم.7،ا14 

ولقــد أظهرت الدراســات أيضًا أن التكاليف النســبية للوحدة 

الحراريــة في معظــم الأغذية المغذية تكون أعــى في البلدان الأفقر 

عــى الرغــم من وجود بعض الاســتثناءات.7،ا41 علاوة على ذلك، 

تميــل كلفــة الأغذيــة المغذية إلى التباين بقدر أكــر بين مختلف 

الشكل 26

مرونة الطلب على المنتجات الغذائية بالنسبة للدخل تميل إلى أن تكون أكبر في البلدان 
التي يكون دخل الفرد فيها أدنى 

ملاحظات: يبيّ الشكل العلاقة بين مرونة الدخل والناتج المحلي الإجمالي للفرد الواحد بحسب فئات الأغذية. وعلى الرغم من أن مرونة الدخل تكون أعلى إزاء بعض 
المنتجات )مثل اللحوم( مقارنة بغيرها )مثل الخبز والحبوب(، إلا أنها تميل إلى الانخفاض بموازاة الناتج المحلي الإجمالي للفرد الواحد بالقيمة المطلقة.

 )https://doi.org/10.4060/ca8430en متاح أيضًا على الموقع الإلكتروني( .Schmidhuber, J., Pound, J. & Qiao, B. 2020. COVID-19: channels of transmission to food and agriculture. Rome, FAO :المصدر
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»

المواقــع الجغرافية. وتتســم الأغذية المغذيــة في الكثير من الأحيان 
د  بقابليــة التلــف بسرعــة وهي أقل قابلية للتــداول التجاري. وتحدَّ

بالتــالي أســعارها بدرجة كبيرة عن طريــق الإنتاجية المحلية 
وكفــاءة سلســلة القيمة، بما في ذلك سلاســل النقل والتبريد.7،ا42 

وتشــر بعــض الأدلة إلى أن الفــرق في التكاليف بين الأغذية 
المغذيــة والأغذيــة الغنيــة بالطاقة يتزايد مــع الوقت في بعض 
أنحــاء العالم.4 وعلى ســبيل المثال، خلصت دراســة في الولايات 
المتحــدة الأمريكية إلى أن تباين الأســعار بــن الأغذية المغذية 

والأغذيــة الغنيــة بالطاقــة ذات القيمة التغذويــة المتدنية قد زاد 
بــن عامــي 2004 و2008 في بعض أنحاء البلاد.42 وتظُهــر النتائج 

من جنوب شرق آســيا أنماطاً مشــابهة.43 

ولكــن تتعلـّـق معظم الأدلــة المتاحة حاليًا بشــأن كلفة الأغذية 
المغذيــة بمقارنــات التكاليــف الخاصة بــكل صنف من أصناف 

الســلع الغذائيــة و/أو المجموعــات الغذائية. وهناك أدلة 
محــدودة تقــارن تكاليف الأنماط الغذائيــة ككلع والقدرة على 

تحمــل تلــك التكاليــف، فضلً عن عدد ضئيل مــن التحليلات 
العالميــة الشــاملة لعــدّة بلدان.56،44 ولقد اقتــر تحليل الوصول 

الاقتصــادي إلى الأغذيــة على الدخل أو على مؤشرات أســعار 
الأغذيــة التــي لا ترتبط بشــكل واضح بالأنماط الغذائيــة الصحية. 

ويقــوم هذا التقرير بســدّ بعض الفجوات في المعارف. فهو يعرض 
تحليلً جديدًا بشــأن كلفة الأنمــاط الغذائية ذات الجودة الغذائية 
المتناميــة والقدرة على تحمّلها حول العالم، وذلك بحســب الأقاليم 
ومختلف الســياقات الإنمائيــة. وتجري محاكاة ثلاثة أنماط غذائية 

لتحديد مدى توافر ثلاثة مســتويات مــن الجودة الغذائية المتنامية 
بأســعار معقولة، من نمط غذائي أســاسي كافٍ من حيث الطاقة 

الغذائيــة يلبي الاحتياجات من الســعرات الحرارية، إلى نمط غذائي 
ملائم من حيث المغذّيات، ثم نمط غذائي صحي يشــمل تقديراً 

للمتنــاول الموصى به لمجموعات غذائية أكثر تنوعًا واســتصاباً. ويرد 
وصــف كامل لهذه الأنماط الغذائيــة الثلاثة في الإطار 10.

ويهــدف تحليــل كلفة الأنماط الغذائيــة الثلاثة والقدرة على 
تحمّلهــا إلى الإجابــة على ثلاثة أســئلة: )1( ما هي كلفة 

المســتويات الثلاثــة المختلفة من الجــودة الغذائية وما مدى 
توافرها بأســعار معقولة؟ )2( وما هو الفارق النســبي في 

 أجرى مشروع "سد الثغرة التغذوية" التابع لبرنامج الأغذية العالمي مؤخرًا  ع

تحليلات لكلفة الأنماط الغذائية والقدرة على تحمّلها في عدد من البلدان 
المتوسطة الدخل من الشريحة الدنيا وفي السياقات الهشة/أماكن تواجد 

اللاجئين. وبحلول عام 2019، كان التحليل قد أجُري في 27 بلدًا وبدأ في عام 
2020 في أكثر من عشرة بلدان إضافية. وإن تقارير المشاريع التي نشُرت نتائجها 

متاحة للسلفادور، وغانا، وجمهورية لاو الديمقراطية الشعبية، ومدغشقر، 
وموزامبيق، والنيجر وباكستان، والفلبين، وسري لانكا، وطاجيكستان. ويرجى 

الرجوع إلى برنامج الأغذية العالمي )2019(60 للاطلاع على مزيد من التفاصيل.

الكلفــة والقــدرة على تحمل الكلفة لــدى الانتقال من نمط 
غــذائي كافٍ مــن حيث الطاقة الغذائيــة إلى نمط غذائي ملائم من 

حيــث المغذّيــات ومن ثم إلى نمــط غذائي صحي؟ )3( وكم عدد 
الأشــخاص الذيــن لا يمكنهم تحمّل كلفــة كل نوع من هذه الأنماط 

الغذائيــة وأيــن يتواجدون في العالم؟ يستكشــف التحليل هذه 
الأســئلة مــن منظور عالمي وإقليمي ومن منظور الســياق الإنمائي. 

وعندمــا تجــري مقارنــة الأنماط الغذائيــة الفعليــة، يتبيّ أن 
الأشــخاص الأشــد فقرًا في العــالم يســتهلكون شــيئاً قريبًا من 

النمــط الغــذائي الأســاسي الكافي مــن حيث الطاقــة الغذائية. 
ويتــم إنفــاق أي دخل إضــافي يتجاوز مســتوى الكفاف عادةً 

لتحســن النمــط الغــذائي القائم على الأغذية الأساســية 
النشــوية بفضــل كميــات صغــرة من الأغذية مــن مجموعة 

غذائيــة ثانيــة أو ثالثــة يكــون ثمنهــا أعلى لكل ســعرة حرارية 
ولكنهــا توفـّـر عــى الأقــل بعض التنــوع وتضيف قيمــة تغذوية. 

وترتبــط الزيــادات الإضافية في الدخل عــادةً بشراء المزيد من 
الأغذيــة المتنوعــة، الأمــر الذي يوفـّـر في الكثير من الأحيان 
مســتويات أعــى مــن معظم المغذّيات ولكــن ينطوي على 

اســتخدام مكوّنات ســعرها أعــى من النمط الغــذائي الأقل كلفة 
الملائــم مــن حيث المغذّيات في مســعى إلى بلوغ مســتويات أعلى 

مــن الاستســاغة والراحة وغيرهــا من الخصائــص التي لا تقتصر 
عــى المغذّيــات الأساســية. وفي حالة البلــدان المرتفعة الدخل 

التــي فيهــا تدرّج عكسي بــن الثروة والســمنة، هناك ترابط بين 
تــدني الدخل والســمنة وفقًــا لمبدأ "الانتقال إلى الســمنة" الذي 

جــرى شرحه أعــاه، وذلك بســبب "الانتقال التغذوي".

وهنــاك بــن النمط الغذائي الــكافي من حيث الطاقــة الغذائية 
والنمــط الغــذائي الملائــم من حيث المغذّيــات، أنماط غذائية 

أخــرى لا يقتــر محتواها على الأغذية الأساســية فقــط لتلبية 
الاحتياجــات مــن الطاقة الأساســية ولكــن تبقى المغذّيات 

الأساســية فيهــا قليلــة. ويمكن أن تعُتبر هذه الأنمــاط الغذائية 
غــر صحيــة لأنها قــد تحتوي على وفرة من الدهون والســكريات 

غــر الصحيــة و/أو الملح، أو لأنهــا قد تفتقر بكل بســاطة 
إلى الكميــة الكافيــة مــن الأغذيــة الغنية بالمغذّيــات لتلبية 
الاحتياجــات مــن المغذّيــات )مثلً بســبب الفقر أو مزارع 

الكفــاف ذات الإمكانيــات المحدودة للوصول إلى الأســواق(. 

وبالنســبة إلى الأشــخاص الذيــن لا يمكنهم تحمّــل كلفة نمط 
غــذائي صحي بســبب ارتفــاع كلفة الأغذيــة المغذية، تتوافر 

الخيــارات غــر الصحية مثــل المشروبات المحتوية على الســكر 
والوجبــات الخفيفــة الغنية بالســكر أو الدهون المشــبعة أو 

| 72 |



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

لغرض هذا التحليل، يجري تحليل كلفة ثلاثة أنماط غذائية 
مرجعية والقدرة على تحمّلها لمحاكاة المستويات التدريجية لجودة 
النمط الغذائي، من نمط غذائي أساسي كافٍ من حيث الطاقة 

الغذائية إلى نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات ثم نمط غذائي 
صحي.

"النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة"
يوفّر هذا النمط الغذائي السعرات الحرارية الكافية لميزان الطاقة 
من أجل العمل كل يوم. ويتم تحقيق ذلك باستخدام الأغذية النشوية 

الأساسية فقط في بلد ما )مثل الذرة أو القمح أو الأرزّ فقط(.
"النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات" 

لا يوفّر هذا النمط الغذائي السعرات الحرارية الكافية 
)وفقًا للنمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية الوارد 
ذكره أعلاه( فحسب، بل أيضًا قيم المتناول ذي الصلة من 

23 من المغذّيات الكبيرة والدقيقة عن طريق مزيج متوازن 
والمعادن  والفيتامينات  والدهون  والبروتينات  الكربوهيدرات  من 

الأساسية ضمن الحدود العليا والدنيا اللازمة للوقاية من حالات 
القصور وتجنّب السمّية. ويتراوح متناول المغذّيات الكبيرة ضمن 

النطاق المقبول لتوزيع المغذّيات الكبيرة الذي حدده معهد الطب 
 45.)2006(

الغذائي الصحي"  "النمط 
يوفّر هذا النمط الغذائي السعرات الحرارية والمغذّيات 
الكافية )بحسب النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة 

الغذائية والنمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات المذكورين 
أعلاه( ويشمل أيضًا متناولً أكثر تنوعًا من الأغذية التي 

تنتمي إلى مجموعات غذائية مختلفة عديدة. وعلى النحو 
المبيّ في القسم الأخير من الجزء الأول من هذا التقرير، يهدف 
هذا النمط الغذائي إلى تأمين المتناول المطلوب من المغذّيات 

وإلى المساعدة على الوقاية من سوء التغذية بجميع أشكاله، بما 
في ذلك الأمراض غير المعدية المتصلة بالنمط الغذائي )أنظر 

الإطار 5 في الجزء الأول(. 
ويستند النمط الغذائي الصحي إلى خطوط توجيهية 

عالمية48،47،46 مكيّفة وطنيًا مع الخصائص الفردية لكل بلد، والسياق 

الثقافي، وتوافر الأغذية على المستوى المحلي، والعادات الغذائية من 
خلال الخطوط التوجيهية الوطنية بشأن النظم الغذائية القائمة 

على الأغذية. ولكن في الوقت الراهن، هناك عدد قليل نسبيًا من 
البلدان التي تملك خطوطًا توجيهية وطنية محددة كميًا بشأن 

النظم الغذائية القائمة على الأغذية. بالتالي، ولأغراض التحليل، 
يسترشد النمط الغذائي الصحي في هذا القسم بالتوصيات الكمية 

المستمدة من عشرة خطوط توجيهية وطنية بشأن النظم الغذائية 
القائمة على الأغذية والتي تمثّل سلسلة من التوصيات الغذائية 
التي وضعتها البلدان. ومن ثم يتم تكييف هذه التوصيات على 

المستوى المحلي في كل بلد من خلال تعيين السلع الغذائية الأقل 
كلفة المتاحة في كل مجموعة غذائية في كل بلد )أنظر الإطار 11 
والجدول ألف4-1 في الملحق 4 للاطلاع على وصف للخطوط 
التوجيهية العشرة بشأن النظم الغذائية القائمة على الأغذية(. 

وعلى الرغم من أنه لا يتم اختيار النمط الغذائي الصحي بالاستناد 
إلى المغذّيات بل يتم تحديده من جانب الخطوط التوجيهية بشأن 

النظم الغذائية القائمة على الأغذية، يلبي هذا النمط الغذائي 
95 في المائة من الاحتياجات من المغذّيات في المتوسط ويمكن بالتالي 

اعتبار أنه يوفّر دائمًا المغذّيات المناسبة.49

الهدف من تحليل التكاليف والقدرة على تحمّلها 
يتمثل الهدف الرئيسي من التحليل الوارد في هذا القسم في 
قياس ما إذا كانت النظم الغذائية تضع المستويات الثلاثة 

للجودة الغذائية في متناول الأشخاص الأشد فقرًا باستخدام 
الأغذية التي تستوفي كل معيار بأقل كلفة ممكنة. وفي هذه الحالة، 

تكون التكاليف الأقل للأنماط الغذائية الثلاثة نظرية ولا تمثّل 
بالضرورة الأنماط الغذائية التي يجري استهلاكها حاليًا. 

أنظر الإطارين 11 و12 للاطلاع على وصف موجز للمنهجية 
المتّبعة لتقدير كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة والقدرة على تحمّلها 
والتحذيرات بشأنها. أنظر الملحق 3 للاطلاع على وصف كامل 

لتعريف الأنماط الغذائية الثلاثة ومنهجيتها ومصادر البيانات 
الخاصة بها. 

الإطار 10
والقدرة على تحمّلها التكاليف  الثلاثة المستخدمة في تحليل  الغذائية  الأنماط  وصف 

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

المستويات الثلاثة المتزايدة لجودة 
النمط الغذائي 

النمط الغذائي الصحي 
يشمل أغذية من مجموعات غذائية متعددة ويتميز بتنوع أكبر ضمن 

المجموعات الغذائية

النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات 
يستوفي المستويات المطلوبة من جميع المغذيات الأساسية

النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة 
يستوفي احتياجات البقاء في المدى القصير

| 73 |



الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

»

»

الملــح بكلفــة ميســورة أكــر ويمكنها أن تكون جذابة لأنه يســهل 
الحصــول عليهــا أو لأنهــا جاهــزة للأكل أو لأنه يجري تســويقها 
بشــكل مبالــغ. وقد يتعرضّ الأشــخاص الذيــن لا يمكنهم تحمّل 
كلفــة الخيــارات الصحية أيضًــا لضغوط أخرى مرتبطة بكســب 

الدخــل وضيــق الوقت لإعــداد الوجبات المتوازنــة. ولكن لا يتم 
تحليــل هــذه الأنمــاط الغذائية غــر الصحية في هــذا التقرير بما 
أن الغــرض مــن تحليــل القدرة عــى تحمل الكلفــة هو تحديد 

أدنى كلفــة ممكنــة لتحقيــق أهداف تغذويــة معيّنة.

ويــرد موجــز للأســاليب المتبّعة لحســاب كلفة الأنمــاط الغذائية 
الثلاثــة التــي جــرت محاكاتهــا لهــذا التحليل في الإطار 11 

والأســاليب المتبّعــة لحســاب القــدرة على تحمّــل كلفة هذه 
الأنمــاط الغذائيــة في الإطــار 12. ويرد وصــف كامــل للمنهجية 

ومصــادر البيانــات ولحدود هــذا التحليــل في الملحق 3.

تحليل كلفة ثلاثة أنماط غذائية والقدرة على تحملّها
 أدنى كلفة للأنماط الغذائية الثلاثة في مختلف

أرجاء العالم
بلــغ متوســط التكاليــف العالمية لتلبية الاحتياجات من الســعرات 

الحرارية باســتخدام الأغذية الأساســية النشــوية الأقل ثمنًا في 
كل مــكان وزمــان )النمط الغذائي الكافي مــن حيث الطاقة 

الغذائيــة(، والمعــرّ عنه بالدولارات الدولية باســتخدام تعادل 
القــوة الشرائيــة، 0.79 دولارًا أمريكيًــا للفرد الواحد في اليوم في 
عــام 2017 ف )الجدول 7(. وبلغــت التكاليف حدها الأدنى في 

البلــدان المنخفضــة والمرتفعــة الدخل )0.70 و0.71 دولارًا أمريكيًا 
عــى التــوالي( وحدّها الأقصى في البلدان المتوســطة الدخل من 

الشريحتــن الدنيــا والعليــا )0.88 و0.87 دولارًا أمريكيًا على 
التــوالي(. وفي ما يتعلـّـق بالمناطق الجغرافية، سُــجّلت التكاليف 
الأعــى لنمــط غذائي كافٍ من حيث الطاقــة الغذائية في أمريكا 

اللاتينيــة والبحــر الكاريبــي )1.06 دولارات أمريكية( حيث 
كانــت أعلى بنســبة 34 في المائة من متوســط التكاليف العالمية. 

وسُــجّل متوســط التكاليف الأدنى في أمريكا الشــالية وأوروبا 
)0.54 دولارًا أمريكيًــا( وأوســيانيا )0.55 دولارًا أمريكيًا(، حيث 

كان أقــل بحــوالي 30 في المائة من متوســط التكاليف العالمية.

وكــا هــو متوقع، تتزايــد كلفة النمط الغذائي بشــكل تدريجي مع 
تزايــد جودتــه. وإن كلفة النمط الغذائي الصحي هي أعلى بنســبة 
60 في المائــة مــن كلفة النمط الغذائي الملائم مــن حيث المغذّيات 
وحــوالي 5 أضعــاف كلفة النمط الغذائي الكافي مــن حيث الطاقة 

 لتقدير كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة، يستخدم هذا التقرير أسعار البيع  ف

بالتجزئة المستمدة من برنامج المقارنة الدولي لدى البنك الدولي بالنسبة إلى 
السلع الموحّدة على المستوى الدولي لعام 2017، وهي الأسعار الأحدث المتاحة 

في وقت إعداد التقرير.

الغذائيــة. ويســود هذا الاتجاه في مختلــف الأقاليم وفئات دخل 
البلــدان )الجدول 7(. وعلى المســتوى العالمي، بلغــت كلفة النمط 

الغــذائي الملائــم من حيث المغذّيــات 2.33 دولارًا أمريكياً للفرد 
الواحــد في اليــوم في عام 2017 في حين بلغت كلفــة النمط الغذائي 

الصحــي 3.75 دولارًا أمريكيًــا للفرد الواحد في اليوم. 

ويختلف متوســط كلفة نمط غذائي ما بحســب الأقاليم وفئات دخل 
البلــدان. ولكن نطاق التكاليف واســع ومتداخل بين بلدان هذه 
الأقاليــم وفئات دخــل البلدان في العالم )أنظر الجدول ألف3–2 
في الملحــق 3 للاطلاع على كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة بحســب 

البلدان ومســتويات الدخل والســكان(. وعلى سبيل المثال، في هذا 
التحليــل كانت كلفة النمط الغذائي الصحي في المتوســط أعلى 

للفــرد الواحد في اليوم في البلدان المتوســطة الدخل من الشريحة 
الدنيــا حيث قدّرت بمبلــغ 3.98 دولارًا أمريكيًا، ولكنها تراوحت في 
هــذه البلدان بــن 2.85 و5 دولارات أمريكية. وكان النمط الغذائي 

الصحــي التالي الأكثر كلفة موجودًا في البلدان المتوســطة الدخل 
مــن الشريحــة العليا )3.95 دولارًا، وتتراوح بين 2.80 و5.60 دولارًا 

أمريكيًــا( والبلــدان المنخفضة الدخل )3.82 دولارًا أمريكيًا، وتتراوح 
بــن 2.77 و5.72 دولارًا أمريكيًــا(. وكانت الأنماط الغذائية الصحية 

الأقــل ثمنًا في البلــدان المرتفعة الدخل )3.43 دولارًا أمريكيًا وتتراوح 
بــن 1.88 و5.50 دولارًا أمريكيًا(.

ومــن الناحية الجغرافية، سُــجّلت التكاليــف الأعلى لنمط غذائي 
صحــي في أمريكا اللاتينيــة والبحر الكاريبي )3.98 دولارًا 

أمريكيًــا، وتتراوح بين 2.80 و5.60 دولارًا أمريكيًا( وفي آســيا 
)3.97 دولارًا أمريكيًــا، وتــراوح بين 2.81 و5.50 دولارًا أمريكيًا(، 

لا ســيما في بلدان شرق آســيا )الجدول 7(، مع تباين النطاقات 
بــن بلدان هذيــن الإقليمين. وسُــجّلت التكاليف الأدنى لنمط 

غــذائي صحي في أوســيانيا )3.06 دولارات أمريكية وتتراوح بين 
2.37 و4.06 دولارات أمريكيــة( وأمريــكا الشــالية وأوروبا 

)3.21 دولارًا أمريكيًــا وتــراوح بين 1.88 و4.42 دولارًا 
أمريكيًــا( وأفريقيــا )3.87 دولارًا أمريكيًــا وتــراوح بين 2.77 

و5.72 دولارًا أمريكيًــا(.

وتراوحــت التكاليــف بين الخطــوط التوجيهيــة الوطنية العشرة 
بشــأن النظــم الغذائية القائمة على الأغذية المســتخدمة 

لتقديــر كلفــة نمط غذائي صحــي )أنظر الإطار 11(، بين 3.27 
و4.57 دولارًا أمريكيًــا للفــرد الواحــد في اليوم مع اســتناد التقدير 

إلى كلفــة وســيطة قدرهــا 3.75 دولارًا أمريكياً )الملحق 4 
والشــكل ألف4–1(. ويمكــن مقارنة ذلك مثلً بكلفــة الصيغ الأقل 

كلفــة من الأشــكال الأربعــة المختلفة للنمــط الغذائي المرجعي 
للجنــة EAT–Lancet )النبــاتي المرن، والنباتي الســمكي، والنباتي، 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

يجري وصف الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة المستخدمة في 
تحليل التكاليف والقدرة على تحمّلها في الإطار 10. ويستند 

تحليل كلفة هذه الأنماط الغذائية الثلاثة إلى عيّنة من 170 بلدًا 
تتوافر بشأنها بيانات عن أسعار البيع بالتجزئة في عام 2017. 
وتُستمد الأسعار من برنامج المقارنة الدولي لدى البنك الدولي 
ا عنها  بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى الدولي، معبًّ

بالدولارات الدولية باستخدام تعادل القوة الشرائية. وتُقدّر كلفة 
كل نمط غذائي لكل بلد باستخدام التشكيلة الأقل ثمنًا من 
المعايير  الغذائية  بالتجزئة التي تستوفي تركيبتها  المباعة  السلع 

الخاصة بكل نمط غذائي والتي يتم تحديدها بشكل تجريبي في كل 
مكان وزمان. وهذا ما يسميه التقرير "الأنماط الغذائية الأقل 

كلفة". وتُقدّر قيمة الأنماط الغذائية الأقل كلفة في حالة النمط 
الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية والنمط الغذائي 

الملائم من حيث المغذّيات انطلاقًا من نموذج برمجة خطية يختار 
التكاليف الخاضعة لقيود  بالكميات اللازمة للتقليل من  الأغذية 
الطاقة والمغذّيات. وفي حالة النمط الغذائي الصحي، يُستخدم 
الترتيب الأمثل. وبصورة خاصة، تعرف الأنماط الغذائية الثلاثة 

الأقل كلفة على النحو التالي. 

كلفة نمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة الغذائية: هي 
كلفة الغذاء الأساسي النشوي الأقل ثمنًا والمتوافر في أسواق 
التجزئة بكميّات كافية لتلبية متناول الطاقة الغذائية الذي 
يبلغ 329 2 كيلو سعرة حرارية والذي يجب إتاحته لمجموعة 

مرجعية تمثّلها امرأة بالغة في سن الإنجاب. ويساعد هذا المقياس 
الافتراضي50 على وضع حد أدنى لكلفة البقاء على المدى القصير 

وعلى تحديد التكاليف الإضافية اللازمة لتحقيق أهداف أطول 
أجلً محددة في النمطين الغذائيين الآخرين. ويتمثل الهدف من 
هذا النمط الغذائي في وضع مقياس يُستخدم كأساس للمقارنة 
لدى مناقشة القدرة على تحمّل كلفة النمط الغذائي الملائم من 
حيث المغذّيات والنمط الغذائي الصحي. وينطوي تحديد كلفة 

نمط غذائي نموذجي على خليط من النمذجة المستندة إلى 
تقديرات المتناول الغذائي الحالي للسكان الفقراء أو على قرارات 

عشوائية بشأن كمية الأغذية الأخرى التي يجب شملها لتلبية 
المتطلبات من الطاقة الغذائية. وتتمثل رؤية المجتمع الدولي للأمن 

الغذائي في أنه لا يجب أن يُبر أحد على تناول نوع واحد من 
الأغذية فقط )أو حتى نوعين أو ثلاثة(، ولكن في الحقيقة هذا هو 
واقع الحال بالنسبة إلى بعض الأشخاص في أوقات وأماكن معيّنة 

في العالم.

كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات: هي الحد الأدنى 
لكلفة الأغذية التي تلبّ جميع المتطلبات المعروفة من المغذّيات 
الأساسية والتي تؤمن متناولً من الطاقة الغذائية يبلغ 329 2 
كيلو سعرة حرارية تحتاجه امرأة بالغة في سن الإنجاب. ويستند 
حساب هذه التكاليف على المستوى المحلي إلى التشكيلة الأقل 
ثمنًا من السلع المباعة بالتجزئة التي تستوفي تركيبتها الغذائية 

المعايير المذكورة والتي يجري تحديدها بشكل تجريبي في كل 
مكان وزمان. وعادةً، يفضي نموذج البرمجة الخطية إلى اختيار 

ما بين 6 و8 سلع مختلفة، بما فيها غذاء أساسي نشوي فضلً 
عن نوع واحد أو أكثر من الحبوب البقولية مثل الفاصوليا، 

وكمّيات صغيرة من الخضار والفاكهة والأغذية الحيوانية المصدر 
ذات التكاليف المتدنية مثل الأسماك المجففة والبيض. ويساعد 

هذا النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات على تقدير كلفة 
الحصول على جميع المغذّيات بالكميات اللازمة وبأسعار معقولة 

بغية تحديد قدرة النظام الغذائي في كل بلد على تأمين المغذّيات 
المناسبة في جميع الأوقات والأماكن. وتشكل التكاليف الأدنى 
لنمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات أيضًا حدًا أدنى مفيد 

المغذّيات.  لكلفة 

كلفة نمط غذائي صحي: نظرًا إلى أن التركيبة المحددة لنمط 
غذائي صحي تختلف بحسب السياق المحلي، قامت البلدان بوضع 

الخطوط التوجيهية الوطنية بشأن النظم الغذائية القائمة على 
الأغذية لإبراز سياقها الثقافي المحدد والأغذية المتاحة فيها محليًا 
وعاداتها الغذائية. ولكن هذه الخطوط التوجيهية ليست متاحة 

لجميع البلدان، وفي حال توافرت، لا تحتوي دائمًا على الكمّيات 
المحددة من الأغذية.38 ولمواجهة محدودية البيانات، يطبّق هذا 

التحليل التوصيات الكمّية داخل المجموعات الغذائية وفي ما 
بينها المستمدة من الخطوط التوجيهية العشرة بشأن النظم 

الغذائية القائمة على الأغذية التي تمثّل سلسلة من التوصيات 
الغذائية الموضوعة من جانب البلدان. ومن ثم يجري تكييف 

هذه التوصيات على المستوى المحلي في كل بلد بحيث يتم إظهار 
الأفضليات القطرية المحددة من ناحية أنماط استهلاك الأغذية، 

عبر تحديد السلع الغذائية المحلية بأسعار البيع بالتجزئة. 
وتُسب التكاليف المحلية لنمط غذائي صحي باستخدام 

نموذج الترتيب الأمثل لاختيار السلعتين الغذائيتين من كل 
مجموعة اللتين تملآن كل فئة بأدنى كلفة واللتين تؤمنان متناول 

الطاقة البالغ 329 2 كيلو سعرة حرارية. وتُسب لكل بلد 
10 تكاليف للأنماط الغذائية الصحية عبر تطبيق الخطوط 

التوجيهية العشرة المختلفة والمحددة كميًا بشأن النظم الغذائية 
القائمة على الأغذية، ذلك أن كل واحد منها مرتبط بكلفة 

مختلفة اختلافًا طفيفًا. وأخيًرا، تُسب كلفة نمط غذائي صحي 
لكل بلد عن طريق حساب متوسط التقديرات للتكاليف العشر 

)أنظر الملحق 3 للاطلاع على وصف كامل للمنهجية(. ويُعتبر 
هذا النموذج طريقة أمتن لتقدير النمط الغذائي الصحي الأقل 
كلفة بدلً من تطبيق وصف كمي عالمي واحد للنمط الغذائي 

الصحي. ويساعد حساب كلفة هذا النمط الغذائي على تحديد 
قدرة النظام الغذائي في كل بلد على توفير أنماط غذائية 

مقبولة تتضمن تنوعًا غذائيًا أكبر وتعزز الصحة وتحميها على 
المدى الطويل. وتوفّر التكاليف الأدنى لنمط غذائي صحي 

حدًا أدنى مفيد للكلفة التي يجب أن يتحمّلها الفرد عند سعيه 
إلى تحقيق الأمن الغذائي والتغذية من خلال مشتريات السوق. 

وبالنسبة إلى النمط الغذائي الصحي، تؤخذ الأفضليات الغذائية في 
الحسبان فقط بقدر ما تعكس الأسعار المبلّغ عنها في برنامج المقارنة 
الدولي50 لدى البنك الدولي الأغذية المقبولة ثقافيًا التي تشغل نسبة 

الإطار 11
التكاليف والقدرة على تحمّلها الثلاثة المستخدمة في تحليل  الغذائية  حساب أدنى كلفة للأنماط 
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كبيرة من النفقات. ومن شأن إدماج الأفضليات الغذائية بدرجة 
أكبر أن يزيد التكاليف التقديرية للأنماط الغذائية والتقديرات 

المتعلّقة بعدد الأشخاص الذين لا يمكنهم تحمّلها. 

ويوفّر النمط الغذائي الصحي الأقل كلفة الطاقة الكافية 
والتوازن بين المجموعات الغذائية والتنوع داخلها. كما أنه يحقق 
عادةً كفاية المغذّيات ولكنه قد لا يضمن توافر جميع المغذّيات 
بكميات كافية في جميع الحالات. وتراعي كلفة النمط الغذائي 

الصحي التعريف الوارد في الخطوط التوجيهية بشأن النظم 
الغذائية القائمة على الأغذية. ويمكن الاطلاع على وصف كامل 
للأساليب في الملحق 3 وعلى وصف الخطوط التوجيهية بشأن 

النظم الغذائية القائمة على الأغذية في الملحق 4. 

يتم  التكاليف:  البيانات المستخدمة لحساب  مصادر 
التالية لتقدير كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة:  البيانات  استخدام 

)1( أسعار البيع بالتجزئة المستمدة من برنامج المقارنة الدولي 
لدى البنك الدولي بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى 

الدولي في عام 2017 )يتم توفير سعر واحد لكل سلعة غذائية 
في كل بلد، ما يمثّل متوسطًا في مختلف الأسواق وعلى مدار 

 السنة(؛
)2( والبيانات بشأن التركيبة الغذائية المستمدة من بنك البيانات 
المتعلّقة بالمغذّيات في وزارة الزراعة الأمريكية بالنسبة إلى السلع 

الموحّدة على المستوى الدولي، والمكمّلة ببيانات أخرى بشأن 
تركيبة الأغذية؛ )3( وكميات السلع الغذائية الموجودة داخل 

المجموعات الغذائية التي تساعد معًا على تلبية المتناول الموصى 
به من المغذّيات، وفي ما بينها. وهذه البيانات مستمدة من عشرة 

خطوط توجيهية منشورة بشأن النظم الغذائية القائمة على 
الأغذية التي تمثّل سلسلة من التوصيات الغذائية التي وضعتها 

البلدان )أنظر الملحق 4(. 

الإطار 11 

)تتمة(

والنبــاتي التــام( والتي تتراوح بــن 3.31 و3.61 دولارًا أمريكياً، 
حيــث اســتند التقدير إلى كلفة وســيطة قدرها 3.44 دولارًا 

أمريكياً )الشــكل ألف4–1(. ويشــر النمــط الغذائي المرجعي 
 EAT–Lancet إلى قيــم المتنــاول الموصى به التــي اقترحتها لجنة

الســاعية إلى معالجــة الحاجة إلى توفــر نمط غذائي صحي 
للســكان الذيــن يــزداد عددهم وتحديد، في الوقت نفســه، النظم 

الغذائيــة المســتدامة التــي تقلل إلى أدنى حد ما يلحــق بكوكبنا 
مــن أضرار.ص ويجري تحليل الأشــكال الأربعة مــن النمط الغذائي 

المرجعــي للجنــة EAT–Lancet لتقييــم التكاليف ذات الصلة 
المرتبطــة بالصحــة وتغيّ المناخ في القســم التالي.

ويســلطّ حســاب النســب بين كلفة الأنماط الغذائيــة في مختلف 
الأقاليــم وفئــات دخل البلدان، الضــوء على نتيجــة مهمة: يجب 

دفــع أقســاط كبيرة )أي تكاليــف إضافية( للتمكــن من تحمّل 

 تتألف لجنة EAT–Lancet من 37 عالًما بارزًا في مختلف التخصصات العلمية  ص

من 16 بلدًا. وتسعى اللجنة إلى التوصل إلى توافق علمي بشأن الأهداف 
المتعلّقة بالأنماط الغذائية الصحية والإنتاج المستدام للأغذية. وفي عام 2019، 

 "EAT–Lancet نشرت اللجنة ما يعرف باسم "النمط الغذائي المرجعي للجنة
الذي يصف بصورة كمية نمطًا غذائيًا مرجعيًا صحيًا عالميًا يقوم على زيادة 
في استهلاك الأغذية المغذّية )مثل الخضار والفواكه والحبوب الكاملة والبقول 

والمكسرات( وتراجع في استهلاك الأغذية الغنية بالطاقة )مثل اللحوم الحمراء 
والسكر والحبوب المكررة( لتوفير منافع صحية كبيرة وزيادة إمكانية بلوغ أهداف 
التنمية المستدامة. أنظر Willett وآخرين )2019(.79 وهناك أربعة أشكال مختلفة 
من النمط الغذائي المرجعي )النباتي المرن، والنباتي السمكي، والنباتي، والنباتي 

التام(.

كلفــة نمــط غذائي أعلى جــودة في مختلف الأقاليم والســياقات 
الإنمائيــة. وفي العــالم، فــإن كلفة نمط غــذائي ملائم من حيث 

المغذيــات أعــى 3.4 مرّات في المتوســط )ما ب ين1 و9( من نمط 
غــذائي كافٍ مــن حيث الطاقــة الغذائية. وتعــدّ كلفة النمط 

الغــذائي الصحــي أعلى 1.7 مرّات )ما بــن 1 و2.8( من النمط 
الغــذائي الملائــم من حيــث المغذّيات و5.4 مرّات )ما بين 2 و11( 

مــن النمــط الغذائي الــكافي من حيث الطاقــة الغذائية. 

وبصــورة عامة، تواجــه البلــدان المنخفضة الدخــل تليها البلدان 
المتوســطة الدخــل من الشريحــة الدنيا، كلفة أكبر نســبيًا من 

البلــدان الأخــرى للانتقــال من نمط غــذائي ملائم من حيث 
المغذّيــات إلى نمــط غذائي صحي. ومــن الناحيــة الجغرافية، تمثل 

أفريقيــا وآســيا الإقليمــن اللذين يواجهان أكــر التكاليف في 
الانتقــال مــن نمــط غذائي ملائم من حيــث المغذّيات إلى نمط 
غــذائي صحي. ويشــكّل ذلــك تحدياً كبــراً نظرًا إلى أن معظم 

الأشــخاص الذيــن يعانون من انعدام الأمن الغذائي وســوء 
التغذيــة في البلــدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا 

والبلــدان المنخفضــة الدخــل يســتهلكون أنماطاً غذائيــة قريبة من 
النمــط الغــذائي الكافي من حيــث الطاقة الغذائية. وعلى ســبيل 

المثــال، يتكلـّـف شــخص يعيش في بلــد منخفض الدخل حوالي 
6 مــرّات أكــر للانتقــال من نمط غذائي كافٍ مــن حيث الطاقة 

الغذائيــة إلى نمــط غذائي صحي. 
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الأقاليم
نمط غذائي كافٍ من حيث 

الطاقة الغذائية
 نمط غذائي ملائم 

من حيث المغذّيات 
نمط غذائي صحي

0.792.333.75العالم

0.732.153.87أفريقيا
0.752.904.12أفريقيا الشمالية

0.732.063.84أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى
0.611.983.67أفريقيا الشرقية
0.732.093.73وسط أفريقيا 

0.862.293.99أفريقيا الجنوبية
0.802.054.03أفريقيا الغربية

0.882.183.97آسيا
0.842.043.39آسيا الوسطى
1.272.634.69آسيا الشرقية

0.922.424.20جنوب شرق آسيا
0.802.124.07آسيا الجنوبية
0.741.873.58آسيا الغربية

1.062.833.98أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي
1.122.894.21البحر الكاريبي

1.002.783.75أمريكا اللاتينية 
1.133.043.81أمريكا الوسطى
0.912.613.71أمريكا الجنوبية

0.552.073.06أوسيانيا

0.542.293.21أمريكا الشمالية وأوروبا

فئات دخل البلدان

0.701.983.82البلدان المنخفضة الدخل
0.882.403.98البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنيا
0.872.523.95البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا

0.712.313.43البلدان المرتفعة الدخل

ملاحظات: يبيّ الجدول كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة )النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية، والنمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات، والنمط 
الغذائي الصحي( للفرد الواحد في اليوم بالدولار الأمريكي بحسب الأقاليم وفئات دخل البلدان في عام 2017. ويستند التحليل إلى عيّنة من 170 بلدًا تتوافر بشأنها 

بيانات عن أسعار بيع الأغذية بالتجزئة في عام 2017. وتُستمد الأسعار من برنامج المقارنة الدولي لدى البنك الدولي بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى الدولي، 
ا عنها بالدولارات الدولية باستخدام تعادل القوة الشرائية. وتمثّل كلفة كل نمط غذائي متوسطًا بسيطًا للكلفة التي تتحمّلها البلدان التي تنتمي إلى إقليم محدد  معبًّ

أو فئة دخل محددة. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطار 11 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية التكاليف. أنظر الملحق 3 للاطلاع على 
الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر البيانات. 

المصدر: Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. )كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمّلها عبر 
البلدان(. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 

الجدول 7 
كلفة النمط الغذائي الصحي أعلى بنسبة 60 في المائة من كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث 

المغذّيات وحوالي خمسة أضعاف كلفة النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية في عام 2017
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والنتائج مدهشة أكثر في حالة البلدان المرتفعة الدخل ذلك أن 
75 في المائة منها يدفع 7.4 مراّت أكثر على نمط غذائي صحي منه على 
نمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة الغذائية. ويرجع ذلك إلى كون كلفة 

النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية في البلدان المرتفعة 
الدخل )0.71 دولاراً أمريكيًا للفرد الواحد في اليوم( أدنى بكثير من 

متوسط القيمة العالمية )0.79 دولاراً أمريكيًا للفرد الواحد في اليوم(. 
وفي حين نجحت البلدان الغنيّة في جعل السعرات الحرارية رخيصة 
الثمن، أغفلت عن جعل الأغذية المغذّية رخيصة أيضًا. فيتعيّ على 

شخص في بلد مرتفع الدخل أن يدفع في المتوسط 6 مراّت أكثر للانتقال 
من نمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة الغذائية إلى نمط غذائي صحي. 

وتعــدّ منتجــات الألبان والفاكهة والخضــار والأغذية الغنية 
بالبروتينــات )النباتيــة والحيوانية المصــدر( المجموعات الغذائية 

الأعــى كلفــة في العالم من حيث الكمية الموصى باســتهلاكها في 
اليــوم للتمتــع بنمط غذائي صحي )الشــكل 27ألف(. وثمة فوارق 

إقليميــة حيث إن أســعار الفاكهــة والخضار أعلى بكثير في شرق 
آســيا وأســعار منتجات الألبان أعلى في أفريقيــا جنوب الصحراء 

الكبرى وآســيا الشرقية وجنوب شرق آســيا، ولكنها أقل في أوروبا 
الغربية والشــالية وأســراليا ونيوزيلاندا. وتمثلّ الأغذية الأساســية 

النشــوية والزيــوت 16 في المائة فقط من كلفــة النمط الغذائي 
الصحــي. وتمثـّـل الفاكهة والخضار أقــل بقليل من 44 في المائة من 
كلفتــه فيــا تشــكّل منتجات الألبان والأغذية الغنيــة بالبروتينات 

مجتمعــة أكــر بقليل من 40 في المائة من كلفته )الشــكل 27باء(. 

وتتبايــن هــذه النســب بعض الشيء بحســب فئات دخل 
البلــدان حيــث إن كلفــة منتجــات الألبان أعــى بكثير في البلدان 

المنخفضــة الدخــل )أنظر الشــكلين ألف5–1 وألف5–2 في 
الملحــق 5(. وتــدل هــذه النتائج على أنه يجــب أن تنخفض 

كلفــة الأغذيــة المغذّية التي تســاهم في تشــكيل النمط الغذائي 
الصحــي، ولا ســيما منتجــات الألبان الخضــار والفاكهة والأغذية 

الغنيــة بالبروتينــات، لكي يزيد اســتهلاكها. 

القدرة على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة 
في مختلف أرجاء العالم

بعــد تحليل كلفة الأنمــاط الغذائية المرجعية الثلاثة المذكورة في 
هــذا التقريــر، تتمثل الخطــوة التالية المهمة في النظر في القدرة 

عــى تحمّلهــا. وفي هذا التحليل، تقــاس القدرة على تحمل الكلفة 
عــر مقارنة التكاليف التقديريــة للنمط الغذائي الأقل كلفة للفرد 
الواحــد في اليوم لكل من الأنمــاط الغذائية المرجعية الثلاثة التي 

جــرى وصفها بالأمــور التالية: )1( خط الفقر الدولي؛ )2( والنفقات 
الغذائيــة النموذجيــة في كل بلد؛ )3( وتقديرات توزيع الدخل في 

كل بلــد. ويجري ويرد في الإطــار 12 وصف المنهجية المتبّعة.

القدرة على تحمل كلفة الأنماط الغذائية بالمقارنة مع 
خطوط الفقر الدولية

تظُهــر النتائــج أنــه في الوقت الذي يتمتع فيــه الفقراء حول العالم 
بالقــدرة عــى تحمّل كلفة نمط غذائي كافٍ مــن حيث الطاقة 

الغذائيــة عــى نحو ما هــو محدد هنا، فإنه يتعــذّر عليهم تحمّل 
كلفــة نمــط غذائي ملائم من حيــث المغذّيات ونمط غذائي صحي 

)الشــكل 28(. فكلفــة نمط غذائي صحي أعــى بكثير من كامل 
قيمــة خــط الفقر الدولي البالــغ 1.90 دولارًا أمريكيًا من تعادل 

القــوة الشرائيــة في اليوم، ناهيك عن الحد الأعــى من خط الفقر 
الــذي يمكن تخصيصه بشــكل موثــوق للأغذية 63 في المائة( والذي 

يبلــغ 1.20 دولارًا أمريكيًــا من تعادل القــوة الشرائية في اليوم 
)الشــكل 28(. ومــن المفترض أنه ينبغــي تخصيص 37 في المائة 
مــن النفقات على الأقــل للنفقات غير الغذائية مثل الســكن، 

والنقــل، والتعليم، والصحــة، والمدخلات الزراعية.51،ا52،ا53،ا54 وفي 
المتوســط، فــإن كلفة نمط غذائي ملائم مــن حيث المغذّيات ونمط 

غــذائي صحــي أعلى مرتّين وثلاث مرّات عــى التوالي من عتبة 
الفقــر البالغــة 1.20 دولارًا أمريكيًا للفــرد الواحد في اليوم. ويصح 

ذلــك وفقًــا لأي تعريف من تعريفات الأنمــاط الغذائية الصحية 
)المســتندة إلى الخطــوط التوجيهيــة الغذائية الوطنية بشــأن النظم 

الغذائيــة القائمة على الأغذية( المســتخدمة في هــذه التحليلات 
)أنظر الشــكل ألف4–1 في الملحق 4(.

ولا يتوافــر النمــط الغــذائي الملائم من حيــث المغذّيات 
والنمــط الغــذائي الصحــي بســعر معقول للأشــخاص الذين 

يعيشــون تحــت خــط الفقــر. كما أنهما ليســا في متناول الســكان 
المعرّضــن للوقــوع في براثــن الفقــر لأن دخلهم أعــى بقليل من 

خــط الفقــر، إذ أن كلفتهــا تتجــاوز بكثــر خط الفقــر البالغ 
1.90 دولارًا أمريكيًــا للفــرد الواحــد في اليوم. 

ويصــح ذلك في مختلف الأقاليم أيضًــا. فكلفة النمط الغذائي الملائم 
مــن حيث المغذّيــات والنمط الغذائي الصحي تتجاوز 1.20 دولارًا 
أمريكيًــا )63 في المائة من خــط الفقر( في أفريقيا جنوب الصحراء 
الكــرى، وهــي أعلى 1.7 و3.2 مراّت من خط الفقر على التوالي. 

كــا أنها أعلى 2.3 و3.3 مراّت عــى التوالي في أمريكا اللاتينية 
والبحر الكاريبي، و1.8 و3.3 مراّت على التوالي في آســيا. وفي 

أمريكا الشــالية وأوروبا، لا يتوافــر النمط الغذائي الملائم من حيث 
المغذّيــات ولا النمط الغذائي الصحي بســعر معقول للفقراء ذلك أن 

كلفتهــا أعــى 1.9 و2.6 مراّت من خط الفقر على التوالي. 

وبينــا تتجــاوز كلفة النمط الغــذائي الصحي 1.20 دولارًا أمريكيًا 
في جميــع البلــدان، فإن النمط الغذائي الأقــل كلفة الملائم من 
حيــث المغذّيــات يقل عن هذه العتبــة فقط في قطر وتتراوح 

»
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الشكل 27

منتجات الألبان والفاكهة والخضار والأغذية الغنية بالبروتينات هي المجموعات الغذائية الأعلى كلفة 
من أجل الحصول على نمط غذائي صحي في العالم في عام 2017 

ملاحظات: يُظهر الرسم البياني في اللوحة ألف كلفة ست فئات من الأغذية للفرد الواحد في اليوم بحسب مجموعة من الأقاليم الفرعية وتبيّ الأعمدة المكدسة في اللوحة 
باء النسبة بين متوسط التكاليف الإقليمية لكل مجموعة غذائية والتكاليف الإجمالية لنمط غذائي صحي. ويستند التحليل إلى عيّنة من 170 بلدًا تتوافر بشأنها بيانات عن 

ا عنها بالدولارات  أسعار البيع بالتجزئة في عام 2017. وتُستمد الأسعار من برنامج المقارنة الدولي لدى البنك الدولي بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى الدولي، معبًّ
الدولية باستخدام تعادل القوة الشرائية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطار 11 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية التكاليف. ويمكن الرجوع 

إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر البيانات. أنظر الشكلين ألف5-1 وألف5-2 في الملحق 5 للاطلاع على تحليل مساهمة المجموعات الغذائية في 
التكاليف بحسب فئات دخل البلدان. 

المصدر: Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. )كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمّلها عبر البلدان(. 
وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 

ألف‌(  الكلفة للفرد الواحد في اليوم بحسب المجموعات الغذائية والأقاليم في عام 2017 
)بالدولار الأمريكي(

باء(  مساهمة كل مجموعة من المجموعات الغذائية )النسبة المئوية من التكاليف الإجمالية( في كلفة نمط 
غذائي صحي بحسب الأقاليم في عام 2017
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

لقياس مدى القدرة على تحمل الكلفة، يجب مقارنة كلفة 
كل نمط من الأنماط الغذائية الثلاثة التي جرى وصفها في 

هذه التحليلات )أنظر الإطار 11( بدخل أو نفقات معيارية. 
التالية. الثلاثة  المعايير  ويستخدم تحليلنا هذا 

خط الفقر الدولي: يقوم المقياس الأول للقدرة على تحمل  	-1
الكلفة بمقارنة كلفة كل نمط غذائي بنسبة 63 في المائة من 

خط الفقر الدولي البالغ 1.90 دولارًا أمريكيًا من تعادل 
القوة الشرائية في اليوم، ما يساوي 1.20 دولارًا أمريكيًا 

)أنظر الشكل 28(. وتستحوذ نسبة 63 في المائة على نصيب 
من خط الفقر يمكن تخصيصه بصورة موثوقة للأغذية 

استنادًا إلى الملاحظات التي تبيّ أن الأشخاص الأشد فقرًا 
في البلدان المنخفضة الدخل ينفقون في المتوسط 63 في المائة 

من دخلهم على الأغذية )قاعدة البيانات العالمية للاستهلاك 
التابعة للبنك الدولي(.55* ويفترض أنه ينبغي تخصيص 

37 في المائة من النفقات على الأقل للنفقات غير الغذائية 
مثل السكن، والنقل، والتعليم، والصحة، والمدخلات 

الزراعية.54،53،52،51 وفي الواقع، تُعتبر نسبة 37 في المائة من 
النفقات افتراضًا متحفظًا. فعلى سبيل المثال، يمكن أن 

تستحوذ النفقات غير الغذائية على حصة أكبر في البلدان 
الدخل. المرتفعة 

متوسط النفقات الغذائية اليومية في كل بلد: يقوم  	-2
المقياس الثاني للقدرة على تحمل الكلفة بمقارنة كلفة كل 
نمط غذائي بمتوسط النفقات الغذائية اليومية في كل بلد. 

ويحسب Herforth وآخرين )2020(40 المتوسط الوطني 
للنفقات الغذائية للفرد الواحد المستخدمة في مقياس القدرة 

على تحمل الكلفة هذا بالاستناد إلى البيانات المستمدة من 
برنامج المقارنة الدولي، ويعبّون عنه بواسطة المعدلات أو 

النسب المئوية. وتعرّف المعدلات على أنها كلفة نمط غذائي 
ما مقسومة على متوسط النفقات الغذائية القطرية: يشير 

المعدل الذي تتجاوز قيمته 1 إلى أن النمط الغذائي ليس 
ميسور الكلفة لأنه يتخطى متوسط النفقات الغذائية في بلد 
معيّ )أنظر الشكل 29(. وفي المقابل، يمكن التعبير عن كلفة 

نمط غذائي ما كنسبة من متوسط النفقات الغذائية في بلد 
معيّ: لا يكون النمط الغذائي ميسور الكلفة عندما تتخطى 

القيم نسبة 100 في المائة )أنظر الجدول في الإطار 13 والشكل 
ألف3-5(.

تقديرات توزيع الدخل في كل بلد: يقوم المقياس الثالث  	-3
للقدرة على تحمل الكلفة بمقارنة كلفة كل نمط غذائي 

بالتوزيع التقديري للدخل في بلد معيّ باستخدام توزيعات 
الدخل في واجهة PovcalNet التابعة للبنك الدولي.57** 

وبصورة خاصة، يُعتبر نمط غذائي غير ميسور الكلفة عندما 
تتخطى كلفته نسبة 63 في المائة من متوسط الدخل في 

بلد معيّ، وفقًا للأساس المنطقي نفسه المعتمد مع المقياس 
الأول للقدرة على تحمل الكلفة. ويوفّر هذا المقياس الثالث 
تقديرات بشأن نسبة الأشخاص الذين لا تكون كلفة نمط 

غذائي محدد في متناولهم. ومن ثم يتم ضرب النسب بعدد 
السكان في كل بلد في عام 2017 للحصول على العدد 

التقديري للأشخاص الذين لا يمكنهم تحمّل كلفة نمط غذائي 
معيّ في بلد معيّ )أنظر الجدول 8 والجدول في الإطار 
13(. وبما أن تقديرات البنك الدولي لتوزيعات الدخل 
ليست متاحة لعام 2017، يتم استخدام توزيعات عام 

2018 التي تستند إلى دراسات استقصائية للأسر أجريت في 
164 اقتصادًا )أنظر الملحق 3 للاطلاع على وصف كامل 

المعلومات  وتتوافر  البيانات(.  المتبعة ومصادر  للمنهجية 
بشأن نسبة وعدد الأشخاص الذين لا يمكنهم تحمّل كلفة 
الأنماط الغذائية في 143 بلدًا من أصل 170 يشملهم هذا 
التحليل. ولتحديد نطاق هذه التقديرات، جرى حساب 

الحدود الدنيا والعليا لتقديرات مقياس القدرة على تحمل 
الكلفة هذا وعرضها في الملحق 3 )الجدول ألف3-3(. 

وتظهر كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة والقدرة على تحمّلها 
في الجدول ألف3-2 )الملحق 3(. وتُعرض الخرائط العالمية 
التي تُظهر نطاقات القدرة على تحمل الكلفة في الشكل 

ألف5-3 )الملحق 5( للبلدان التي جرى تحليلها والتي يبلغ 
عددها 143 بلدًا.

الإطار 12 
الثلاثة الغذائية المرجعية  القدرة على تحمّل كلفة الأنماط  حساب 

* من بين البلدان المستخدمة لحساب خط الفقر البالغ 1.25 دولارًا أمريكيًا )والذي انكمش في ما بعد ليبلغ 1.90 دولارًا أمريكيًا(، يبلغ متوسط نصيب 
الأغذية في 28 بلدًا تتوافر بشأنها البيانات الكاملة للفصل بين خطوط الفقر الغذائي وغير الغذائي 56 في المائة )ويتراوح نطاقه بين 26 و79(. بالتالي، 

يبلغ متوسط نصيب المواد غير الغذائية 44 في المائة ويتراوح نطاقه بين 21 و74 في المائة.58 
** 2017 هو عام مرجعي في هذه العملية لأن تحليل التكاليف يستخدم أسعار البيع بالتجزئة المستمدة من برنامج المقارنة الدولي لدى البنك الدولي 

بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى الدولي في عام 2017 )أنظر الإطار 11(. 
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ملاحظات: تبيّ الخرائط القدرة على تحمل الكلفة معبّ عنها على أنها النسبة بين كلفة كل واحد من الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة )النمط الغذائي الكافي من 
حيث الطاقة الغذائية والنمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات والنمط الغذائي الصحي( ومتوسط النفقات الغذائية للفرد الواحد في اليوم في بلد معيّ. وتبيّ القدرة 

على تحمل الكلفة في 170 بلدًا في عام 2017. ويعُتبر كل نمط غذائي غير ميسور الكلفة عندما تكون النسبة بين كلفته ومتوسط النفقات الغذائية في بلد معيّ أعلى من 
1. وتُظهر النسبة الأعلى من 1 كم مرّة تكون كلفة النمط الغذائي أعلى من متوسط النفقات الغذائية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة 

والإطارين 11 و12 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية التكاليف والقدرة على تحمّلها. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر 
البيانات. أنظر تنبيهات إخلاء المسؤولية والخطوط الحدودية على الخريطة في الملحق 5.

المصدر: Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. )كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمّلها عبر البلدان(. 
وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 

ألف‌(  كلفة النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية مقارنة بخط الفقر الدولي 

باء(  كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات مقارنة بخط الفقر الدولي 

جيم(  كلفة النمط الغذائي الصحي مقارنة بخط الفقر الدولي 

الشكل 28
النمط الغذائي الصحي غير ميسور الكلفة للفقراء في كل إقليم من أقاليم العالم في عام 2017 
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»

»

كلفتــه بــن 1.20 و1.90 دولارًا أمريكيًــا في 17 بلدًا أفريقيًا 
و11 بلــدًا آســيوياً و6 بلدان أوروبية وبلــد واحد من أمريكا 

اللاتينيــة وبلــد واحد من أوســيانيا. وفي المقابــل، يمكن للفقراء في 
جميــع أنحــاء العالم شراء النمط الغذائي الأقــل كلفة الكافي من 

حيــث الطاقة )باســتخدام العتبــة المحددة بمبلغ 1.20 دولارًا 
أمريكيًــا(، إلا في دولــة بوليفيــا المتعددة القوميات )1.42 دولارًا 

أمريكيًــا(، وجزر فيرجــن البريطانية )1.56 دولارًا أمريكيًا(، 
ودومينيــكا )1.22 دولارًا أمريكيًــا(، وإكوادور )1.31 دولارًا 

أمريكيًــا(، والســلفادور )1.46 دولارًا أمريكيًا(، وغرينادا )1.33 
دولارًا أمريكيًــا(، واليابــان )3.03 دولارًا أمريكيًا(، ونيكاراغوا 

)1.44 دولارًا أمريكيًــا(، وسانت فنســنت وجزر غرينادين )1.32 
دولارًا أمريكيًا(، وســانت مارتــن )1.72 دولارًا أمريكياً(، وجنوب 
أفريقيــا )1.26 دولارًا أمريكيًــا(، وتايوان )1.46 دولارًا أمريكيًا(، 

وتوغــو )1.94 دولارًا أمريكيًا(.

وتشــر هــذه النتائــج إلى أنه قد يلزم تعديل خــط الفقر الدولي 
لتجنّــب التضليل، ذلك أنه يشــكل أســاس غايــات البرامج وبرامج 
شــبكات الأمــان الاجتماعي إلا أنه لا يدعم حاليًا قدرة الأشــخاص 
عــى الحصــول حتىّ على أقل الأشــكال كلفــة لنمط غذائي صحي. 

وبصــورة خاصــة، فإن خطــوط الفقر ليســت مرتفعة بما فيه 
الكفايــة لتعكس الدخل/الاســتهلاك الــازم لدعم الأمن الغذائي 

د خطوط الفقر من خــال تطبيق  والاحتياجــات التغذويــة. وتحــدَّ
الأنمــاط النموذجيــة لاســتهلاك الأغذية المعبّ عنها بنســب الإنفاق 

عــى الأغذيــة عبر اتباع ما يســمى "نهج الاحتياجات الأساســية". 
ويســتخدم هــذا النهج أســعار الأغذية لتحديد كلفــة الاحتياجات 

مــن الســعرات الحرارية المرجّحة بنســب الإنفاق على الأغذية. 
ويظُهــر تحليــل كلفــة النمط الغــذائي الصحي الوارد أعلاه أن 

خــط الفقــر الذي يشــمل توفير الاحتياجات الغذائية الأساســية، 
لا يكفــل الحصــول عــى نمط غذائي ملائم مــن حيث المغذّيات ولا 

نمــط غذائي صحــي في معظم البلدان. بالتــالي، هناك حاجة إلى 
مقاييس جديدة لأســعار الأغذية تســتند إلى الأهــداف التغذوية 

والغذائيــة العالميــة لتقديــر خطوط الفقــر الغذائي المراعية 
للتغذيــة. وتظهــر هذه المســألة كمجال يجري المزيــد من البحث 

فيــه في القســم الأخير من هــذا التقرير )أنظر الإطار 29(.

القدرة على تحمل كلفة الأنماط الغذائية بالمقارنة مع 
متوسط النفقات الغذائية اليومية في كل بلد

بالنظــر الآن إلى تكاليــف الأنمــاط الغذائية مقارنة بمتوســط 
النفقــات الغذائيــة الوطنيــة للفرد الواحــد في اليوم، يلحظ 

التقريــر أن النمــط الغذائي الــكافي من حيث الطاقــة الغذائية 
ميســور الكلفــة في معظــم بلدان العالم )الشــكل 29ألف(. وفي 
المتوســط، يمثـّـل هــذا النمط الغذائي 19 في المائة من متوســط 

النفقــات الغذائيــة في العــالم، الأمر الذي يشــر إلى أنه يمكن 
تحمّــل كلفتــه. ولكــن يتباين مدى القدرة عــى تحمّل هذه 

التكاليــف بــن البلدان وســياقات التنمية. 

وكــا هو متوقع، فــإن الأنماط الغذائية الكافية مــن حيث الطاقة 
متاحــة بتكلة ميســورة أكثر في البلــدان المرتفعة الدخل )حيث 

تبلــغ كلفتــه 10.5 في المائة من متوســط النفقات الغذائية( 
وتتراجــع القــدرة على تحمّل هــذه التكاليف بموازاة انخفاض 

مســتوى الدخــل في البلــد. وكلفة هذا النمط الغذائي أقــل معقولية 
في البلــدان المنخفضــة الدخل )40 في المائــة(، تليها البلدان 

المتوســطة الدخــل من الشريحة الدنيــا )23 في المائة( والبلدان 
المتوســطة الدخل مــن الشريحة العليا )16 في المائــة(. وتعُتبر كلفة 

النمــط الغذائي الكافي مــن حيث الطاقة الغذائية الأقــل معقولية 
في البلــدان المنخفضــة الدخل في أفريقيــا الغربية )50 في المائة(. 

وهــذا هــو الإقليم الوحيد الذي لا تتــاح في اثنين من بلدانه 
أنمــاط غذائيــة كافية من حيث الطاقة بكلفة ميســورة، ذلك 

أن هــذه التكاليف أعلى من متوســط النفقــات الغذائية. وتزيد 
تحديــدًا كلفــة النمط الغذائي الكافي من حيــث الطاقة الغذائية 

بمقــدار 1.3 مرّات عــى النفقات الغذائية للفــرد الواحد في ليبيريا 
وبمقــدار 1.4 مرّات عليها في توغو )الشــكل 29ألف(.

وهنــاك بلــدان أخرى كثيرة في العــالم لا تتوافر فيها الأنماط 
الغذائيــة الملائمــة من حيث المغذيات بكلفة ميســورة 

)الشــكل 29باء(. فبالنســبة إلى البلدان المنخفضــة الدخل عمومًا، 
هــذا النمط الغذائي غير ميســور الكلفــة لأنه يمثلّ 113 في المائة 
مــن متوســط النفقــات الغذائية، ما يعني أن كلفته في المتوســط 
أعــى 1.13 مرّات من متوســط هذه النفقــات. وتتوافر القدرة 

عــى تحمّــل كلفة نمط غذائي ملائم مــن حيث المغذّيات في 
البلــدان المرتفعــة الدخل )حيث تبلــغ التكاليف 34 في المائة 

مــن متوســط النفقات الغذائية(، والبلدان المتوســطة الدخل من 
الشريحــة العليــا )46 في المائة(، والبلدان المتوســطة الدخل من 

الشريحــة الدنيا ولكــن بقدر أقل )62 في المائة(.

وبصــورة عامــة، يتوافــر النمط الغــذائي الملائم من حيث 
المغذّيــات بكلفــة ميســورة في أفريقيا جنــوب الصحراء الكبرى 
)91.4 في المائــة(. ولكن في هــذا الإقليــم، تتباين القدرة على 

تحمّــل هــذه التكاليــف بين مختلــف الأقاليــم الفرعية والبلدان 
)الشــكل 29بــاء(. في الواقــع، لا يتوافر النمــط الغذائي الملائم من 

حيــث المغذّيــات بكلفــة ميســورة في أفريقيــا الغربية لأنه يمثلّ 
109 في المائــة من متوســط النفقــات الغذائيــة وكلفته في بلدان 

مثــل النيجــر وليبيريــا أعلى مرّتين وحوالي أربــع مرّات على التوالي 
مــن متوســط النفقــات الغذائية الوطنيــة. وعلى الرغم من أن 
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ألف‌(  نسبة كلفة النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية ومتوسط النفقات الغذائية الوطنية للفرد الواحد

باء(  نسبة كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات ومتوسط النفقات الغذائية الوطنية للفرد الواحد

جيم(  نسبة كلفة النمط الغذائي الصحي ومتوسط النفقات الغذائية الوطنية للفرد الواحد

الشكل 29
كلفة النمط الغذائي الصحي في معظم بلدان الجنوب تتجاوز متوسط النفقات الغذائية الوطنية 

للفرد الواحد في عام 2017

ملاحظات: تبيّ الخرائط القدرة على تحمل الكلفة معبّ عنها على أنها النسبة بين كلفة كل واحد من الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة )النمط الغذائي الكافي من 
حيث الطاقة الغذائية والنمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات والنمط الغذائي الصحي( ومتوسط النفقات الغذائية للفرد الواحد في اليوم في بلد معيّ. وتبيّ القدرة 

على تحمل الكلفة في 170 بلدًا في عام 2017. ويعُتبر كل نمط غذائي غير ميسور الكلفة عندما تكون النسبة بين كلفته ومتوسط النفقات الغذائية في بلد معيّ أعلى 
من 1. وتُظهر النسبة الأعلى من 1 كم مرّة تكون كلفة النمط الغذائي أعلى من متوسط النفقات الغذائية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة 

والإطارين 11 و12 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية التكاليف والقدرة على تحمّلها. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر 
البيانات. أنظر تنبيهات إخلاء المسؤولية والخطوط الحدودية على الخريطة في الملحق 5.

المصدر: Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. )كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمّلها عبر البلدان(. 
وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 

0.5> 1–0.52–14–24<

| 83 |



الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

»

»

هــذا النمــط الغــذائي متوافر بكلفة ميســورة في أمريــكا اللاتينية 
والبحــر الكاريبــي )57.3 في المائة( وفي آســيا )43 في المائة(، لا 

تملــك بلــدان عديدة في هذيــن الإقليمين القدرة عــى تحمّل هذه 
التكاليف )الشــكل 29باء(.

وعلى المســتوى العالمي، يعُتبر النمط الغذائي الصحي في المتوســط 
ميســور الكلفة ذلك أنه يمثلّ 95.3 في المائة من متوســط النفقات 

الغذائيــة للفرد الواحد في اليــوم. ولكن هناك تباينات كبيرة في 
القــدرة على تحمّل كلفــة هذا النمط الغذائي حول العالم وبين 
مختلف الســياقات الإنمائيــة. والملفت أن كلفة النمط الغذائي 
الصحي تتخطى متوســط النفقــات الغذائية الوطنية في معظم 

بلــدان الجنوب.ق ولا يتوافر النمط الغذائي الصحي بكلفة ميســورة 
في البلدان المتوســطة الدخل من الشريحة الدنيا )105 في المائة( 

وهــو أبعد من أن يكون كذلــك في البلدان المنخفضة الدخل 
حيــث تبلغ كلفته حوالي 3 مراّت متوســط النفقات الغذائية 

)226 في المائــة(. ومن جهة أخــرى، يتوافر النمط الغذائي الصحي 
عمومًا بكلفة ميســورة في البلــدان المرتفعة الدخل حيث يمثلّ 

50 في المائة من متوســط النفقات الغذائية، وفي البلدان المتوســطة 
الدخــل من الشريحــة العليا ولكن بدرجة أقل )71 في المائة(.

ومــن بــن جميــع أقاليم العالم، تشــكّل القدرة عــى تحمّل كلفة 
نمــط غــذائي صحــي التحدي الأكبر في أفريقيا. فإن متوســط 

كلفــة النمــط الغــذائي الصحي في هذه القارة يتجاوز متوســط 
النفقــات الغذائيــة )3.87 مقابــل 3.57 دولارًا أمريكياً( وهو 

أعــى 2.2 مــرّات في أفريقيــا الغربية ) 4.03 مقابل 2.66 دولارًا 
أمريكيًــا( )الشــكل 29جيم(. وكلفــة هــذا النمط الغذائي غير 

متناســبة بقــدر أكــر في بعض البلــدان مقارنة بمتوســط نفقاتها 
الغذائيــة. ففــي بورونــدي وليبيريا والنيجــر وتوغو بصورة 
خاصــة، تعُتــر كلفة الأنمــاط الغذائيــة الصحية أعلى ما بين 

4 و7 مــرّات مــن متوســط النفقات الغذائيــة، مع وجود القدرة 
الأدنى عــى تحمل الكلفــة في ليبيريا.

وبينــا يمكن في المتوســط تحمل كلفة النمــط الغذائي الصحي 
في شــال أفريقيا )71 في المائة من متوســط النفقات الغذائية(، 

لا تتوافــر القــدرة عــى تحمّل كلفته في ثلاثــة أقاليم فرعية من 
أفريقيــا جنــوب الصحراء الكبرى )أفريقيا الشرقية والوســطى 
وأفريقيــا الغربيــة(. وفي أفريقيا الغربية، تزيــد كلفته بمقدار 

2.2 مــرّات على متوســط النفقات الغذائيــة، وفي أفريقيا الشرقية 
ووســط أفريقيــا تزيد كلفتــه بمقدار 1.8 و1.4 مرّات على التوالي 

على متوســط هــذه النفقات. ويتوافر النمــط الغذائي الصحي 
بكلفــة ميســورة في أفريقيا الجنوبية حيــث يمثلّ 92 في المائة من 

 أنظر الملحق 6 للاطلاع على قائمة البلدان الموجودة في بلدان الجنوب. ق

متوســط النفقــات الغذائية. وبصورة عامــة، لا تتوافر القدرة على 
تحمّــل كلفــة النمط الغذائي الصحــي في أكثر من 70 في المائة من 

البلــدان في أفريقيــا )35 من أصل 50(.

وفي آســيا، يتوافــر النمط الغذائي الصحي بكلفة ميســورة 
)78 في المائــة من متوســط النفقات الغذائيــة( بفضل توافر 

القــدرة عــى تحمّل هذه التكاليف في آســيا الغربية )56 في المائة( 
وآســيا الشرقية )81 في المائة( وآســيا الوسطى )85 في المائة( 

وجنــوب شرق أســيا )88 في المائة(. ولكــن لا يتوافر هذا النمط 
الغذائي بكلفة ميســورة في آســيا الجنوبية )102 في المائة(. وفي 

10 بلــدان في آســيا من أصــل 40 بلدًا جرى تحليلهــم، تتجاوز كلفة 
النمــط الغذائي الصحي متوســط النفقات الغذائية.

وتواجــه البلــدان التي تتخبط في أزمة غذائيــة تحديات أكبر من 
أجل تأمين نمط غذائي صحي، لا ســيما البلدان التي تشــهد أزمات 
ممتــدة تتســم بوجود نزاعات معقــدة ومتعددة الأبعاد وأوضاعًا 

هشــة للغاية. وفي هذه الســياقات، تكون كلفــة النمط الغذائي 
الصحــي مماثلــة للمتوســط العالمي )3.80 و3.75 دولارًا أمريكيًا 

للفرد الواحد على التوالي(؛ ولكن نســبة الأشــخاص الذين لا 
يمكنهــم تحمّــل هــذه التكاليف أعلى بكثير من المتوســط العالمي. 

ويعجــز معظم الســكان أو 86 في المائة منهــم في البلدان التي 
تشــهد أزمات ممتدة، عن تأمين نمط غذائي صحي. وهذه النســبة 

هــي أكــر من ضعف المتوســط العالمي )38 في المائة( وهي أعلى 
بنســبة 57 في المائة مما تشــر إليه التقديرات بالنســبة إلى بلدان 

.)13 الجنوب )الإطار 

أكثر من 3 مليارات شخص في العالم ليس 
بوسعهم تحمّل كلفة نمط غذائي صحي 

القدرة على تحمل كلفة الأنماط الغذائية بالمقارنة مع 
تقديرات توزيع الدخل في كل بلد

أظهــر التحليل أعلاه بوضــوح أن كلفة النمط الغذائي الملائم من 
حيــث المغذّيات والنمــط الغذائي الصحي أقل يسًرا من كلفة 

النمــط الغذائي الكافي من حيــث الطاقة الغذائية. وفي العديد من 
البلــدان، قد يضطر الفقراء إلى اســتخدام معظم أو كل دخلهم 

الإجمالي لشراء الكميات المناســبة من المغذّيات الأساســية والأغذية 
المغذيــة المتنوعــة؛ وحتى هــذا المبلغ قد يكون غير كاف في عدد من 
البلــدان. وفي هذه الحالات، تفرض القدرة عــى تحمل الكلفة عقبة 

لا يمكــن تخطيهــا، لذا لا بد من معالجة القيود المتعلقّة بالأســعار 
والدخــل في البيئات الغذائية الداعمة لكي تتســم المعارف التغذوية 

وتغيير الســلوك بالفعالية في التأثير على الخيارات. 

وفي نهايــة المطــاف، يتمثــل الهدف مــن تحليــل التكاليف والقدرة 
عــى تحمّلهــا الــذي جرى عرضه حتــى الآن في تحديد عدد 
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نمط غذائي كافٍ من حيث 
الطاقة الغذائية

 نمط غذائي ملائم 
من حيث المغذّيات

نمط غذائي صحي

المجموع النسبة المئوية 
)بالملايين(

المجموع النسبة المئوية
)بالملايين(

المجموع النسبة المئوية
)بالملايين(

4.6185.523.31 513.038.33 021.5العالم
11.3148.651.0680.673.8964.8أفريقيا

1.42.929.284.346.0136.1أفريقيا الشمالية
12.5145.853.4596.376.9828.8أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى

9.428.953.9224.275.3325.1أفريقيا الشرقية
18.527.959.8112.578.5142.4وسط أفريقيا 

10.011.141.733.864.340.3أفريقيا الجنوبية
13.177.953.5225.881.6320.9أفريقيا الغربية

0.421.611.7754.536.61 933.9آسيا
0.30.111.02.433.27.4آسيا الوسطى
0.32.01.813.015.6230.4آسيا الشرقية

0.76.320.7145.446.2325.5جنوب شرق آسيا
0.512.917.9586.157.61 337.4آسيا الجنوبية
0.30.33.87.421.733.2آسيا الغربية

3.710.518.166.826.5104.2أمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي
3.41.323.08.336.713.0البحر الكاريبي

3.89.116.858.523.691.2أمريكا اللاتينية 
4.92.222.620.428.531.6أمريكا الوسطى
3.07.013.138.120.559.6أمريكا الجنوبية

0.10.15.00.221.00.5أوسيانيا
0.34.81.711.03.718.0أمريكا الشمالية وأوروبا

فئات دخل البلدان

12.748.361.4354.986.2506.6البلدان المنخفضة الدخل
6.3112.233.11 041.558.92 087.4البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنيا
2.119.011.5104.524.2408.3البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العليا

0.36.00.912.12.019.2البلدان المرتفعة الدخل

ملاحظات: يعرض الجدول متوسط النسبة المئوية ومجموع عدد السكان )بالملايين( في كل إقليم وفئة من فئات الدخل الذين لا يمكنهم تحمّل كلفة الأنماط الغذائية 
المرجعية الثلاثة )نمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة الغذائية، ونمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات، ونمط غذائي صحي( في عام 2017. ويقارن مقياس القدرة على 

تحمل الكلفة هذا كلفة كل نمط غذائي بتوزيع الدخل التقديري في بلد معيّ على افتراض أنه يمكن تخصيص نسبة 63 في المائة من الدخل المتاح بشكل موثوق للأغذية. 
ويُعتبر النمط الغذائي غير ميسور الكلفة عندما تتخطى كلفته نسبة 63 في المائة من متوسط الدخل في بلد معيّ. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط 

الغذائية الثلاثة والإطارين 11 و12 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية التكاليف والقدرة على تحمّلها. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية 
الكاملة ومصادر البيانات. ويجري حساب الحدود الدنيا والعليا للتقديرات المتعلّقة بالقدرة على تحمل الكلفة وعرضها في الجدول ألف3-3 في الملحق 3.

المصدر: Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. كلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمّلها عبر 
البلدان(. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة.

الجدول 8 
أكثر من 3 مليارات شخص في العالم لم يكن بوسعهم تحمّل كلفة نمط غذائي صحي في عام 2017

الأشــخاص الذيــن لا يمكنهــم الحصول حتى عــى النمط الغذائي 
الصحــي الأقــل كلفة. ويعــرض الجدول 8 التقديــرات المتعلقّة 

بنســبة الأشــخاص الذين لا يمكنهــم تحمّل كلفة المســتويات 
الثلاثــة مــن الجــودة الغذائية وعددهم الإجمالي بالاســتناد إلى 

تقديــرات توزيــع الدخل. وتفترض هذه التقديرات أن الأشــخاص 
ينفقــون في المتوســط 63 في المائة مــن دخلهم على الأغذية، 
بحيــث تمثلّ هذه النســبة المختــارة حصة النفقــات الغذائية 

للشريحــة الأشــد فقرًا من الســكان في البلــدان المنخفضة الدخل 
وفقًــا للبنــك الدولي )أنظر الإطــار 12 والملحق 3(. ولإعطاء 

الموثوقيــة لهذه التقديرات، يتم حســاب نســبة الأشــخاص الذين 
لا يمكنهــم تحمّــل كلفــة الأنماط الغذائيــة الثلاثة وعددهم 

باســتخدام الحــدود الدنيــا والعليــا للتقديرات الواردة في 
الملحــق 3 )الجدول ألف3–3(.

وبالاســتناد إلى هــذا التحليــل، تشــر التقديرات إلى أنه تعذّر 
عــى مــا يزيــد عن 3 مليارات شــخص في العالم تحمّــل كلفة نمط 
غــذائي صحــي في عام 2017. ويعيش الســواد الأعظم من هؤلاء 

الأشــخاص في آســيا )1.9 مليارات( وأفريقيــا )965 مليوناً(، 
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BOX 13
COUNTRIES WITH A PROTRACTED CRISIS SITUATION FACE IMMENSE CHALLENGES  
IN ENSURING THE AFFORDABILITY OF HEALTHY DIETS

تواجه البلدان التي تشهد أزمة غذائية تحديات كبيرة لتأمين 
توافر الأغذية المغذية والقدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي 

صحي. وينطبق ذلك على وجه الخصوص في البلدان التي تعاني 
من حالات أزمات ممتدة* والتي تتسم عمومًا بوجود نزاعات 

معقدة ومتعددة الأبعاد وطويلة وأوضاع هشة للغاية. 
وتواجه البلدان التي تشهد أزمات ممتدة تحديات محددة 

تتعلّق بكلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمّلها.59 
ولقد شهد جميع هذه البلدان تقريبًا شكلً معينًا من أشكال 
النزاع العنيف طيلة فترات طويلة من الزمن. ويعاني سكان 
هذه البلدان من تقلبات وزيادات مفاجئة ومتكررة في أسعار 

الأغذية، واختلالات في إمدادات الأغذية والوصول إلى الأسواق 
الفعالة، وقدر أكبر من أوجه عدم اليقين والمخاطر وأوجه القصور 

في النظم الغذائية. ويتّسم معظم هذه البلدان أيضًا بضعف 
الحوكمة، وانهيار المؤسسات المحلية، وتردي الأوضاع الصحية 

للسكان المتضررين، وارتفاع خطر التقلبات المناخية وآثار تغيّ 
المناخ، وانتشار الكوارث الطبيعية. علاوة على ذلك، فإن نسبة 
كبيرة من السكان في هذه السياقات معرّضة بشكل حاد للجوع 
وسوء التغذية والمرض ولانقطاع سبل عيشها على مدى فترات 

طويلة. 
وتحدد منظمة الأغذية والزراعة حاليًا وجود 22 بلدًا في 

حالة أزمة ممتدة ولكن لا تتوافر المعلومات عن التكاليف والقدرة 
على تحمّلها في سبعة منها هي: أفغانستان، وإريتريا، وجمهورية 

السورية، وجنوب  العربية  الديمقراطية، والجمهورية  الشعبية  كوريا 
السودان، واليمن، والصومال )أنظر الملحق 6(. ويعرض الجدول 
أدناه تحليل كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة )أي النمط 

الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية، والنمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذّيات، والنمط الغذائي الصحي( والقدرة 

على تحمّلها في 15 بلدًا في أزمات ممتدة وتتوافر بشأنها البيانات 
بالأسعار.  المتعلّقة 

ويسلط تحليل كلفة الأنماط الغذائية المختلفة والقدرة على 
تحمّلها الضوء على التحدي الكبير المتمثل في تأمين الأنماط 

الغذائية الصحية الميسورة الكلفة في هذه السياقات. وتُظهر 

النتائج أنه في وقت تكون فيه كلفة نمط غذائي صحي في هذه 
السياقات مماثلة للمتوسط العالمي، فإن نسبة السكان الذين لا 

يمكنهم تحمّلها أعلى بكثير. وبصورة خاصة، إن متوسط كلفة 
النمط الغذائي الصحي أعلى بقليل من المتوسط العالمي 

)3.80 و3.75 دولارًا أمريكيًا للفرد الواحد على التوالي(. ولكن 
هذه التكاليف ليست في متناول معظم السكان )86 في المائة( 
في البلدان التي تعاني من أزمة ممتدة، وهذه النسبة هي أكثر 
من ضعف المتوسط العالمي )38 في المائة( وهي أعلى بنسبة 

56 في المائة مما تشير إليه التقديرات بالنسبة إلى بلدان الجنوب.
ويتوافر تحليل التقلبات في التكاليف والقدرة على تحمّلها 

لعدد من البلدان الأشد تضررًا من الأزمات الممتدة.** وتُظهر 
النتائج أن كلفة نمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة الغذائية 

تكون عادةً أعلى بقليل مقارنة بالبلدان المستقرة. ولكن كلفة 
نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات أعلى بكثير بسبب أوجه 

القصور في العرض وقلّة توافر الأغذية المغذية. 
وعلى سبيل المثال، في شمال بوروندي ومنطقة تنجانيقا 

في جمهورية الكونغو الديمقراطية ومنطقتي مارادي وزيندر في 
النيجر وهضبة الدوجون في مالي، لا يتوافر النمط الغذائي 

الملائم من حيث المغذّيات بكلفة ميسورة لأحد تقريبًا )أكثر من 
90 في المائة(.60 وفي جمهورية الكونغو الديمقراطية والصومال، 

تميل الأسواق الريفية إلى تقديم أصناف من الأغذية أقل تنوعًا 
منها في الأسواق الحضرية في المناطق نفسها، لا سيما في ما يتعلّق 

بالأغذية الحيوانية المصدر.*** ولدى مقارنة كلفة نمط غذائي 
ملائم من حيث المغذّيات بكلفة نمط غذائي كافٍ من حيث 

الطاقة الغذائية، لوحظ أن كلفة النمط الغذائي الأول في هذه 
المناطق أعلى ما بين 4 و7 مرّات مقارنة بمرّتين إلى أربع مرّات 

في البلدان المستقرة. 
ونظرًا لحدّة واستمرار انعدام الأمن الغذائي وسوء التغذية 

فيها، تحتاج البلدان التي تشهد أزمات ممتدة إلى عناية ونهُج 
خاصة لتحويل النظم الغذائية من أجل ضمان أنماط غذائية 

للجميع.62،61،59  الكلفة  صحية ميسورة 

الإطار 13
تواجه البلدان التي تشهد أزمات ممتدة تحديات جسيمة لتأمين القدرة على تحمّل 

الصحية الغذائية  الأنماط  كلفة 

* تحدّد منظمة الأغذية والزراعة حالات الأزمات الممتدة بأنها "تتسم بتكرار حدوث الكوارث الطبيعية و/أو النزاعات، وبطول أجل الأزمات الغذائية، 
 وبانهيار سبل المعيشة، وبعدم قدرة المؤسسات على التصدي للأزمات". وهناك ثلاثة معايير تُستخدم لتحديد بلد يشهد أزمة ممتدة: 

)1( طول فترة الأزمة؛ )2( وتدفق المساعدات الإنسانية إلى البلد؛ )3( والوضع الاقتصادي وحالة الأمن الغذائي في البلد )أنظر الملحق 6(.
** استُخدمت البيانات المتعلّقة بأسعار الأغذية في هذه الدراسات القطرية لتقدير أدنى كلفة لنمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة الغذائية ولنمط 

غذائي ملائم من حيث المغذّيات، وجرت مقارنة هذه التكاليف بمنحنيات النفقات الغذائية للأسر من أجل تقدير نسبة الأسر التي يمكنها تحمّل كلفة كل 
نمط غذائي داخل بلد ما.

*** النتائج مستمدة من دراسات مشروع "سد الثغرة التغذوية" التابع لبرنامج الأغذية العالمي في منطقتي كاساي وتنجانيقا في جمهورية الكونغو 
الديمقراطية )لم تصدر بعد(، ومنطقتي مارادي وزيندر )النيجر(،63 وجنوب مدغشقر،64 ومنطقة كاراموجا )أوغندا(،65 والصومال )لم تصدر بعد(، وشمال 
بوروندي )لم تصدر بعد(، ومالي )لم تصدر بعد(. وكانت الدراسات الأربع الأخيرة قيد الإعداد وستصدر في مشروع "سد الثغرة التغذوية" التابع لبرنامج 

الأغذية العالمي.60
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كلفة النمط الغذائي الكافي من حيث 
الطاقة الغذائية والقدرة على تحمّلها

كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث 
المغذّيات والقدرة على تحمّلها

كلفة النمط الغذائي الصحي والقدرة 
على تحمّلها

الإقليمالبلد
تصنيف البنك 
الدولي للدخل

عدد السكان 
في عام 2017 

)بالملايين(

الكلفة 
)دولار 
أمريكي(

حصة النفقات 
الغذائية

نسبة السكان 
الذين لا يمكنهم 

تحمل الكلفة

الكلفة 
)دولار 
أمريكي(

حصة النفقات 
الغذائية

نسبة السكان 
الذين لا يمكنهم 

تحمل الكلفة

الكلفة 
)دولار 
أمريكي(

حصة النفقات 
الغذائية

نسبة السكان 
الذين لا يمكنهم 

تحمل الكلفة

10.80.6573.836.51.40160.381.03.57407.497.4منخفض الدخلأفريقيابوروندي
جمهورية 

أفريقيا 
الوسطى

4.60.6250.338.91.41113.774.53.47279.693.6منخفض الدخلأفريقيا

15.00.5327.310.31.9298.862.83.26167.883.9منخفض الدخلأفريقياتشاد
جمهورية 
الكونغو 

الديمقراطية
81.40.4126.714.71.57100.778.33.26209.695.1منخفض الدخلأفريقيا

متوسط الدخل من أفريقياجيبوتي
0.90.6225.73.22.1790.738.13.72155.168.3الشريحة الدنيا

106.40.5840.51.71.94136.947.73.39238.784.0منخفض الدخلأفريقياإثيوبيا

هايتي
أمريكا 

اللاتينية 
والبحر 

الكاريبي
11.00.8632.211.32.6398.961.94.91184.588.0منخفض الدخل

50.20.7721.39.51.7047.147.53.2489.979.1منخفض الدخلأفريقياكينيا

4.70.97127.324.32.96387.985.95.45714.997.8منخفض الدخلأفريقياليبيريا

18.50.6023.34.01.7166.360.63.19123.889.6منخفض الدخلأفريقيامالي

4.30.8826.31.72.5075.033.24.42132.870.3منخفض الدخلأفريقياموريتانيا

21.60.4462.91.01.47209.550.23.58510.391.5منخفض الدخلأفريقياالنيجر

7.50.4521.20.51.9791.968.62.84132.485.1منخفض الدخلأفريقياسيراليون

متوسط الدخل من أفريقياالسودان
40.81.0824.26.85.96133.593.44.93110.689.0الشريحة الدنيا

14.20.7332.45.12.1494.757.73.80168.280.0منخفض الدخلأفريقيازمبابوي

0.6841.011.32.23127.062.83.80241.786.2 المتوسطات البسيطة

0.7919.34.62.3355.623.33.7595.338.3المتوسط العالمي

ملاحظات: يعرض الجدول كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة )النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة الغذائية، والنمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات، والنمط الغذائي 
الصحي( والقدرة على تحمّلها في 15 بلدًا يشهد أزمات ممتدة بحسب الأقاليم )العمود 2( والوضع الإنمائي )العمود 3( وعدد السكان في عام 2017 )العمود 4(. وتستند كلفة الأنماط 
ا عنها  الغذائية الثلاثة إلى البيانات عن أسعار بيع الأغذية بالتجزئة المستمدة من برنامج المقارنة الدولي لدى البنك الدولي بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى الدولي، معبًّ

بالدولارات الدولية باستخدام تعادل القوة الشرائية. ويتم عرض مقياسين للقدرة على تحمل الكلفة. يبيّ المقياس الأول كلفة كل نمط غذائي كنسبة من متوسط النفقات الغذائية 
للفرد الواحد في اليوم في بلد معيّ )الأعمدة 6 و9 و12(: يُعتبر كل نمط غذائي غير ميسور الكلفة عندما تتجاوز القيم نسبة 100 في المائة. ويبيّ المقياس الآخر نسبة الأشخاص الذين 

لا يمكنهم تحمّل كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة: يُعتبر كل نمط غذائي غير ميسور الكلفة عندما تتجاوز كلفته 63 في المائة من الدخل المتوسط في بلد معيّ )الأعمدة 7 و10 
و13(. وتستحوذ نسبة 63 في المائة على نصيب من الدخل المتوسط يمكن تخصيصه بصورة موثوقة للأغذية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطارين 11 

و12 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية التكاليف والقدرة على تحمّلها. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر البيانات.
المصدر: تستند دراسة منظمة الأغذية والزراعة إلى Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. )كلفة الأنماط الغذائية 

الصحية والقدرة على تحمّلها عبر البلدان(. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 

كلفة النمط الغذائي الصحي مماثلة للمتوسط العالمي ولكن نسبة الأشخاص الذين لا يمكنهم تحمّلها أعلى 
بكثير في البلدان التي تعاني من أزمات ممتدة

الإطار 13

)تتمة(
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

»

»

مــع أن ملايين الأشــخاص منهم يعيشــون في أمريــكا اللاتينية 
والبحــر الكاريبــي )104.2 ملايين( وأمريكا الشــالية وأوروبا 

)18 مليونـًـا(. وتتواجــد أعلى نســبة من الســكان الذين لا 
يمكنهــم تحمّــل كلفة نمط غــذائي صحي في أفريقيــا الغربية 

)82 في المائــة( ووســط أفريقيا )78 في المائــة( وأفريقيا الشرقية 
)75 في المائــة( وأفريقيــا الجنوبية )64 في المائة(، يليها آســيا 

الجنوبيــة )58 في المائة( وجنوب شرق آســيا )46 في المائة( 
والبحــر الكاريبي )37 في المائة( وآســيا الوســطى )33 في المائة( 

وأمريــكا الوســطى )28 في المائــة(. وبالنظر إلى فئات دخل 
البلدان، تســجّل النســبة الأعــى في البلــدان المنخفضة الدخل 

)86 في المائــة( والبلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا 
)59 في المائــة( التــي يواجه ســكانها التحديات الأكــر لتحمّل 

كلفــة الأنماط الغذائيــة الصحية. 

والخلاصة أن 77 في المائة أو أكثر من الســكان في أفريقيا جنوب 
الصحــراء الكبرى و58 في المائة منهم في آســيا الجنوبية يعجزون عن 

تحمّــل كلفــة الأنماط الغذائية الصحية. كما أنه يتعذّر على نســبة 
عالية من الســكان في أجزاء أخرى من آســيا )30 في المائة( وأمريكا 

اللاتينيــة والبحــر الكاريبي )26 في المائة( تحمّل كلفة الأنماط 
الغذائية الصحية أيضًا )أنظر الشــكل ألف5–3 في الملحق 5(.

 وهــذه النتائــج إن دلتّ عــى شيء فإنما تدلّ على أنه 
)1( ينبغــي خفــض كلفة الأغذيــة المغذية التي تشــكل أنماطاً 

غذائيــة صحيــة، بما في ذلــك منتجات الألبــان والفاكهة والخضار 
والأغذيــة الغنيــة بالبروتينــات؛ )2( وقــد يتعيّ رفع خطوط 

الفقر لأنها تشــكل أســاس غايات البرامج وبرامج شــبكات الأمان 
الاجتماعــي، ولا تتيــح في الوقــت الحالي مقياسًــا جيدًا لمدى قدرة 

الأشــخاص عــى تأمين حتى أقل الأشــكال كلفــة لنمط غذائي 
صحــي. وبالتــالي، فإنها لا تدعــم تحقيق الأمن الغــذائي والتغذية. 

وتشــكل الخطــوط التوجيهيــة الوطنيــة بشــأن النظــم الغذائية 
القائمــة عــى الأغذية ترجمــة للمبــادئ التوجيهيــة العالمية 

بشــأن النمــط الغــذائي الصحــي الذي يأخــذ في الاعتبار الوضع 
التغــذوي في بلــد ما، وتوافــر الأغذية، وثقافــات الطهو، 

والعــادات الغذائيــة )أنظــر القســم 1–3 في الجزء الأول في 
هــذا التقريــر(. وترمــي هــذه الخطــوط التوجيهية إلى وضع 

أســاس للسياســات والبرامــج الخاصة بالأغذيــة والتغذية، 
والصحــة العامــة، والتعليــم، والحمايــة الاجتماعيــة، والزراعة، 

وللسياســات والبرامــج القطاعيــة الأخــرى وبرامــج التثقيف 
الغــذائي والتغــذوي بغيــة تعزيز العــادات الغذائيــة الصحية. 

وتشــر النتائــج إلى أنــه كجزء من الاســراتيجيات الشــاملة 
لتحويــل اســتهلاك الســكان نحــو الأنماط الغذائيــة الموصى بها 

عــر تمكــن الجميــع من الحصــول على أنماط غذائيــة صحية، 
يجــب أن تنخفــض أســعار هذه الأنمــاط الغذائية.

التكاليف والقدرة على تحمّلها داخل البلدان 
تختلــف كلفــة الأنمــاط الغذائيــة والقدرة عــى تحمّلها في 

مختلــف أرجــاء العــالم باختــاف الأقاليم والســياقات الإنمائية. 
كــا أنهــا قــد تختلفان داخــل البلدان جراء عوامــل زمنية 

وجغرافيــة، وكذلــك بفعــل الاختلافــات في الاحتياجات 
التغذويــة للأفــراد عــى امتداد مراحــل دورة الحياة. ولا تؤخذ 

هــذه الاختلافــات في التكاليــف الموجودة داخــل البلدان في 
الاعتبــار في التحليــل العالمــي والإقليمــي الوارد أعلاه. 

 الاختلافات داخل البلدان مدفوعة بعوامل 
زمنية وجغرافية

يمكــن أن تتبايــن القــدرة على تحمّل كلفة نمط غــذائي صحي تباينًا 
كبــراً داخــل بلد ما بفعل وجود اختلافــات بين المناطق في ما 

يتعلـّـق بارتفاع أســعار الأغذية المغذية، أو تــدني الوضع الاقتصادي 
للســكان، أو قلـّـة توافر الأغذية المغذيــة أو تنوعها المحدود، أو 

بفعــل اجتــاع هذه العوامل. وهناك أنمــاط زمنية وجغرافية 
ملحوظــة في الاختلافــات في التكاليف. فعلى ســبيل المثال، أظهرت 
دراســة في آســيا الجنوبية أن سعر ســلةّ الأغذية الملائمة من حيث 
المغذّيــات اختلــف في بعض البلدان مع اختلاف المواســم وقد زاد 

بوتيرة أسرع من ســعر ســلة الأغذية النموذجية. وتعزى هذه 
الظاهــرة إلى حــد كبير إلى التكاليــف المتغيّة للخضار.66

وتسُــتخدم البيانات المتعلقّة بأســعار الأغذيــة أيضًا في مجموعة 
مختــارة من الدراســات القطرية لتقدير الأنمــاط الغذائية الملائمة 

مــن حيث المغذّيات الأقــل كلفةر، ومن ثم مقارنتهــا بمنحنيات 
النفقات الغذائية للأسر من أجل حســاب نســبة الأسر التي 

يمكنهــا تحمّلهــا داخــل البلد ش. ويظُهر الشــكل 30 نطاق الاختلاف 
القطــري في عــدم القدرة على تحمّل كلفــة نمط غذائي ملائم من 
حيث المغذّيات في 25 بلدًا. وســجلت في مدغشــقر، على ســبيل 

المثــال، تباينــات كبيرة، إذ تراوحت صعوبة تحمــل كلفة الحصول 
عــى نمــط غذائي ملائم من حيــث المغذّيات بين 25 و97 في المائة. 

 أجراها برنامج الأغذية العالمي بالتعاون مع مكتب الإحصاءات أو الوكالات  ر

الوطنية الأخرى في بلدان محددة؛ أنظر برنامج الأغذية العالمي.60
 تتبع كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات التي جرت مناقشتها  ش

هنا النهج المنهجي نفسه المتبع في التحليل العالمي والإقليمي أعلاه، ولكنها 
تختلف في بعض الجوانب لأنها تقديرات قطرية. والواقع أنها تقدر باستخدام 
أسرة تتألف عادةً من خمسة أفراد ومن ثم يتم التعبير عنها كمتوسط للفرد 

الواحد. وتختلف الأسرة المنمذجة بحسب البلدان ولكنها تشمل في العادة طفلً 
واحدًا يتغذى على حليب الأم ويتراوح عمره بين 12 و23 شهرًا، وطفلً واحدًا في 
سن الدراسة )6-7 سنوات( وفتاة مراهقة واحدة )14-15 سنة( وامرأة مرضع 
ورجلً بالغًا. ويقاس عدم القدرة على تحمل الكلفة بنسبة الأسر التي لا تكفي 
نفقاتها الغذائية لتحمّل كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات في بيئتها 

المحلية في بلد ما )أنظر الملحق 3 للاطلاع على الفوارق بين المنهجيات(.
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الشكل 30
القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات تتباين كثيًرا داخل العديد من البلدان بفعل 

التقلبات الزمنية والجغرافية في الأسعار وتفاوت الدخل

ملاحظات: يبيّ الشكل نطاق عدم القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات في بلدان وسنوات مختلفة. ويقاس عدم القدرة على تحمل الكلفة 
بنسبة الأسر التي لا تكفي نفقاتها الغذائية لتحمّل كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات في بيئتها المحلية في بلد ما. ويشمل النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات، 
لكل فرد، متوسط الاحتياجات من الطاقة والمتناول الموصى به من البروتينات والدهون وأربعة معادن وتسعة فيتامينات. وتختلف الأسرة المنمذجة بحسب البلدان ولكنها 

تتضمن عادةً طفلً واحدًا يتغذى على حليب الأم ويتراوح عمره بين 12 و23 شهرًا، وطفلً واحدًا في سن الدراسة )6-7 سنوات( وفتاة مراهقة واحدة )14-15 سنة( 
وامرأة مرضع ورجلً بالغًا. وتمثّل كل نقطة بيانية منطقة مختلفة في البلد. ويمثّل كل خط عمودي منطقة إدارية معيّنة، مثل المحافظة أو المقاطعة. تدل النجمة * على أنه 

حصل تعديل للرقم القياسي لأسعار المستهلك في بيانات النفقات لكي يناسب السنة التي جُعت فيها البيانات بشأن أسعار الأغذية.
 www.wfp.org/publications/2017-fill-nutrient-gap .]2020 ورد ذكره في 27 أبريل/نيسان[ . Rome.]النسخة الإلكترونية[ WFP. 2019. Fill the Nutrient Gap المصدر: برنامج الأغذية العالمي )أنظر

للاطلاع على البيانات القطرية التي تم نشرها(.
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ويعكــس الاختــاف في أســعار الأغذية الذي يؤثــر مباشرة على «
كلفــة نمــط غذائي ملائم مــن حيث المغذّيــات، وجود فجوات 
بــن المناطــق الحضريــة والريفيــة في الكثير مــن الأحيان. ففي 

المناطــق الحضريــة في جنــوب موزامبيــق، بلغت أســعار البيض 
والطماطــم المســتوردة مــن جنــوب أفريقيا 4 إلى 5 أضعاف 
الأســعار في المنطقة الوســطى الريفية حيث يتــم إنتاج البيض 

والطماطــم بصورة رئيســية من جانــب الأسر المحلية. ولكن كانت 
كلفــة النمــط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات ميســورة أكثر 

في المناطــق الحضريــة الجنوبية ولــو أنها أعلى لأن الدخل أعلى. 
وهــذا الاســتنتاج نموذجي في العديد من البلــدان. وتأثرت المناطق 

الريفيــة أيضًا بقدر أكبر بالطابع الموســمي إذ كانت أســعار 
الأغذية أعلى خلال الموســم الأعجف منها في الســياقات الحضرية.

وفي جميــع الســياقات، تباينــت أســعار الأغذية بحســب النظام 
الإيكولوجــي وســبل المعيشــة. وفي منطقــة أييــاروادي الريفية 

التــي تعُــد ســلةّ الخبــز في ميانمار إذ يتــم فيها إنتاج الأرزّ 
وغــره مــن المحاصيــل وبيعها في الأســواق الريفية، كانــت كلفة 

نمــط غــذائي ملائم من حيــث المغذّيات أدنى بنســبة تراوحت 
بــن 10 و25 في المائــة منهــا في المناطــق النائية مــن البلاد حيث 
يلــزم تأمــن النقــل والتخزيــن والبيــع بالتجزئــة لإيصال الأغذية. 

وفي منطقــة الحــزام الرعــوي في شــال بوركينا فاســو، تعذّر 
عــى 82 في المائــة مــن الأسر تحمّل كلفة نمــط غذائي ملائم 

مــن حيــث المغذّيات. وفي المقابــل، أظهرت المناطــق الزراعية 
الجنوبيــة تباينًــا تــراوح بين 35 و43 في المائــة في عدم القدرة 

عــى تحمّــل كلفــة نمط غــذائي ملائم من حيــث المغذّيات. 

علاوة على ذلك، كانت أســعار الأغذية وكلفة النمط الغذائي 
الملائــم من حيث المغذّيات أعــى في المجتمعات الجبلية النائية 
في ليســوتو والسلفادور بســبب التحديات المرتبطة بالإمدادات 

الغذائيــة والصعوبات في تلبيــة الاحتياجات الغذائية من الأغذية 
المتاحــة محليًا. وفي الســلفادور، تراجع عدد الأغذية المغذية المتاحة 
في الأســواق كلما زاد الارتفاع عن ســطح البحر، الأمر الذي أدى إلى 
زيــادة كلفة تلبية الاحتياجــات الغذائية. وتراوحت صعوبة تحمّل 

كلفــة نمط غــذائي ملائم من حيث المغذّيات بين 23 في المائة في 
الســهول و44 في المائة في منطقة مورازان المرتفعة.

وحتى مع افتراض وجود أســعار موحدة نســبيًا للأغذية في جميع 
أنحــاء بلــد ما، يمكن أن تختلــف القدرة على تحمّل كلفة نمط غذائي 

ملائــم من حيث المغذّيات بين المناطق تبعًا لمســتويات الفقر 
والدخــل. ففي محافظــات زامبيزيا وجازا ونامبولا في موزامبيق 

حيث فرص كســب الدخل قليلة والدخل أدنى بكثير، أنفقت الأسر 
نصــف المبلــغ الذي تنفقه نظيراتهــا في محافظة مابوتو في الجنوب 

عــى الأغذية.ت وبالمثل، كانــت كلفة النمط الغذائي الملائم من 
حيــث المغذّيــات من بــن الأدنى في منطقة الأمازون الإكوادورية 
مقارنــة بســائر مناطق البــاد )7.40 دولارًا أمريكيًا في اليوم في 
المتوســط لأسرة مؤلفة من خمســة أشــخاص مقارنة بالمتوسط 
الوطنــي البالــغ 8.60 دولارًا أمريكيًا(. ولكــن لا ينعكس ذلك 

في زيــادة القــدرة على تحمّل كلفة الأنمــاط الغذائية الملائمة من 
حيــث المغذّيــات في هذه المناطق بســبب الوضع الاقتصادي 
المــردي فيهــا. وكما هو مبيّ أعلاه، إن كلفــة النمط الغذائي 

الصحــي المرجعــي أعلى من كلفة النمط الغــذائي المرجعي الملائم 
مــن حيــث المغذّيات، لذلك فإنه من المرجّــح أن تواجه العائلات 

صعوبــات أكــر في تحمّل كلفة نمط غذائي صحي يســمح لها 
بتعزيــز الصحة على المــدى الطويل وحمايتها.

 التباين داخل الأسر مدفوع 
باحتياجات دورة الحياة

تتبايــن الاحتياجــات التغذوية في مختلف مراحل دورة الحياة، 
وبالتــالي تختلف متطلبــات المتناول الغذائي من حيث الكمية 

والتنوع على الســواء. ويترتب عن ذلك انعكاســات على التكاليف 
والقــدرة على تحمّلها وعــى إمكانية المعاناة من نقص في المغذّيات 

الدقيقة.67 وليســت كلفــة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات 
نفســها للجميع داخل الأسرة نفســها ذلك أن الأفراد يتواجدون 

عــادةً في مراحل مختلفة من الحياة. ويعزى ذلك بصورة رئيســية 
إلى زيــادة الحاجة خلال مراحــل معيّنة مثل الحمل أو المراهقة، 
إلى بعــض المغذّيات التي يجــب تأمينها بفضل أغذية ذات قيمة 

تغذويــة أعلى تميل إلى أن تكون أغلى ثمنًا.49 

وعلى ســبيل المثال، في ملاوي، تحمّلت النســاء الحوامل والمرضعات 
والمراهقــن الذكور الكلفــة الأعلى لنمط غذائي ملائم من حيث 

المغذّيات. وتجاوز متوســط كلفــة النمط الغذائي الملائم من حيث 
المغذّيــات لهذه الفئــات 1.50 دولارًا أمريكيًا في اليوم، وهذا مبلغ 

أعلى بكثير من نســبة 70 في المائة من خط الفقر الدولي ومن 
النفقــات الغذائيــة للفــرد الواحد في اليوم في ملاوي.49 وفي ما يتعلقّ 
بالكلفــة لــكل 000 1 كيلو ســعرة حرارية، تحمّلت الإناث في العموم 

كلفــة أعلى من الذكور نظــراً لحاجتهن إلى المزيد من الأغذية 
المغذية. ويســجّل الاتجاه نفســه على المســتوى العالمي، الأمر 

الــذي يبــنّ أن المراهقات والنســاء الأكبر ســنًا يواجهن تحديات 
معيّنــة في مــا يتعلـّـق بالحاجة إلى الأغذيــة المغذية جدًا.49 

وخلصــت دراســة حديثة وضعت نموذجًــا لكلفة نمط غذائي ملائم 
مــن حيث المغذّيات بالاســتناد إلى الأغذيــة المتاحة محلياً في 

 برنامج الأغذية العالمي )أنظر برنامج الأغذية العالمي ]2019[60 للاطلاع  ت

على البيانات القطرية التي تم نشرها(.
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020
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المراهقات

نسبة متطلبات الأسرة المعيشية من الطاقة
أوغندا - المساهمة في كلفة الأسرة المعيشيةبوروندي - المساهمة في كلفة الأسرة المعيشية

نسبة متطلبات الأسرة المعيشية من الحديد

البالغون من 
الذكور

الأطفال في سنّ 
المدرسة

شهرًا) (12–23  

الأطفال الذين يتغذون 
بالرضاعة الطبيعية 

النساء الحوامل 
والمرضعات

أربعــة بلدان )الســلفادور، وغانا، وجمهوريــة لاو الديمقراطية 
الشــعبية، ومدغشــقر(، إلى أن احتياجات فتاة مراهقة في 

أسرة مؤلفة من خمســة أشــخاص هي الأعلى كلفة، فهي لا 
تتجــاوز فقــط كلفة النمط الغذائي لرجــل بالغ، بل لامرأة مرضع 

أيضًــا.64،ا68،ا69،ا70 وكان ارتفــاع كلفة النمط الغــذائي الملائم من حيث 
المغذيــات مدفوعًا بصورة أساســية بالحاجة الكبيرة إلى الكالســيوم 

والحديــد والفيتامــن ألف الضروريين لتحفيــز النمو والتعويض 
عــن المغذّيــات المفقودة أثناء الحيــض. وفي البلدان التي جرت 

دراســتها، يتــم تأمين هذه المغذّيات بأقــى قدر ممكن من 
الكفــاءة مــن حيــث الكلفة عن طريق الأغذية مــن قبيل اللحوم 

ومنتجــات الألبان التــي تتجاوز كلفتها كلفــة الأغذية المغذية 
بقدر أقل مثل الأغذية الأساســية النشــوية. 

وفي غانا، تبلغ كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات لفتاة 
مراهقة ثلاثة أضعاف كلفة النمط الغذائي نفسه لفتى في العمر ذاته 

ومرتّين أكثر من كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذّيات لرجل 
بالغ. وترتفع الاحتياجات التغذوية للفتاة، وبالتالي كلفة النمط 

الغذائي، إذا حدث أن حملت أو أرضعت بسبب زيادة متطلبات 
المتناول من المغذّيات. وخلصت التحليلات المتعلقّة بالسلفادور 

وجمهورية لاو الديمقراطية الشعبية إلى أن الحمل زاد في المتوسط 
كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات بنسبة 12 في المائة 
لفتاة مراهقة وبنسبة 18 في المائة إذا كانت تقوم بالإرضاع.68،ا69،ا70 

ويبيّ الشكل 31 حصة الطاقة الغذائية والحديد اللازمة لمختلف 
الفئات السكانية من إجمالي احتياجات الأسرة في بوروندي وأوغندا. 

وإن حصة الحديد اللازمة للفتيات المراهقات والنساء الحوامل 
أو المرضعات أعلى من حصة الطاقة، في حين أنها أدنى بالنسبة إلى 

الأطفال الذين يرضعون والرجال البالغين والأطفال في سن الدراسة. 
ويميل نصيب الفتيات المراهقات والنساء الحوامل أو المرضعات من 
كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات التي تتحمّلها الأسرة 

الشكل 31
للنساء الحوامل والمرضعات والفتيات المراهقات احتياجات أكبر من الطاقة الغذائية والحديد، الأمر الذي 

يزيد كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات: دراستان للحالة في بوروندي وأوغندا

ملاحظات: يبيّ الشكل مساهمة )بالنسبة المئوية( مختلف أعضاء الأسرة في إجمالي احتياجات هذه الأخيرة من الطاقة والحديد ومساهمتهم في التكاليف الإجمالية لنمط 
غذائي ملائم من حيث المغذّيات )باستخدام النمط الغذائي الأقل كلفة( في أوغندا )سنة 2016( وبوروندي )سنة 2017(. ويشمل النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات، 

لكل فرد، متوسط الاحتياجات من الطاقة والمتناول الموصى به من البروتينات والدهون وأربعة معادن وتسعة فيتامينات. وتتألف الأسرة المنمذجة لكل من بوروندي 
وأوغندا من طفل واحد يتغذى على حليب الأم ويتراوح عمره بين 12 و23 شهرًا، وطفل واحد في سن الدراسة )6-7 سنوات( وفتاة مراهقة واحدة )14-15 سنة( وامرأة 

مرضع ورجل بالغ. 
 www.wfp.org/publications/2017-fill-nutrient-gap .]2020 ورد ذكره في 27 أبريل/نيسان[ .Rome .]النسخة الإلكترونية[ WFP. 2019. Fill the Nutrient Gap المصدر: برنامج الأغذية العالمي )أنظر

للاطلاع على البيانات القطرية التي تم نشرها لكل من بوروندي وأوغندا(.
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إلى أن يكون أعلى من نصيبهن من الطاقة، ولكن تظُهر البيانات 
وجود اختلافات في هذا المجال لأن الأمر يتوقف على كلفة الأغذية 

المحلية التي تحتوي على المغذّيات التي تشتد الحاجة إليهاث. 
ومن المرجح أن يكون هذا الوضع أسوأ في البلدان التي لا تحصل 
فيها النساء والفتيات وصغار الأطفال على حصة أكبر من الأغذية 
المغذية لتلبية احتياجاتهم الأكبر من المغذّيات، بسبب قلةّ الوعي 

والديناميكيات الجنسانية. وعلى الرغم من ارتفاع التكاليف، يشكل 
تأمين التغذية المثلى للفتيات والنساء، ولا سيما للمراهقات، عائدًا 
حكيمً على الاستثمار لضمان صحتهن وصحة الأجيال المستقبلية 

نظراً إلى حلقة سوء التغذية المتوارث بين الأجيال.

والمرحلــة الأخرى من الحيــاة التي تتطلب أغذية ذات قيمة 
تغذويــة عاليــة هي الفترة بين 6 و23 شــهراً. ففي هذا العمر، تكون 
احتياجــات الأطفال من المغذّيات كبــرة للنمو ولكن ليس بإمكانهم 
أن يأكلوا ســوى كميات صغيرة من الأغذية بســبب صغر معدتهم؛ 

بالتــالي، فإنهم بحاجة إلى الرضاعــة الطبيعية والأغذية التكميلية 
الغنيّــة بالمغذّيات. ومع أن كلفة التغذيــة التكميلية لطفل يتراوح 

عمره بين 6 و23 شــهراً هي الأدنى في الأسرة، فإن عدد الأغذية 
المختــارة لهــذا الطفل وجودتها أعلى منها لرجل بالغ بســبب كثافة 
المغذّيــات المطلوبة. وعلى ســبيل المثال، يحتاج رضيع يتراوح عمره 
بين 6 و8 أشــهر ويتغذى من الرضاعة الطبيعية إلى 9 أضعاف ما 

يســتهلكه رجل بالغ من الحديد و4 أضعاف ما يســتهلكه من الزنك 
لكل 100 كيلو ســعرة حرارية من الأغذية.71

خاتمة
الخلاصــة أن تحليل كلفة المســتويات المرجعية الثلاثة لجودة 

الأنماط الغذائية والقدرة على تحمّلها المعروض في هذا القســم، 
يســاعد عــى تحديد المناطق الجغرافيــة التي يجب إيلاء العناية بها 

ليصبــح النمط الغذائي الصحي متوافراً بكلفة ميســورة للجميع في 
مختلــف البلدان وداخلها، بحســب الأقاليم وفئات دخل البلدان. 

وتســلطّ الأدلة المعروضة الضوء على المجالات التي يجب أن 
تنخفــض فيهــا كلفة النمط الغذائي الصحي لتكون ميســورة للجميع 
والمجالات التي تشــتد فيها الحاجة إلى ذلك ليتمكن الأشــخاص من 

الحصــول على المزيد مــن الخيارات. وتبيّ الأدلة أنه يتعذّر على 
الكثير من الأشــخاص، ولا ســيما الفقراء، في كل إقليم حول العالم 

تحمّــل كلفة الأنماط الغذائيــة الصحية. في الواقع، حتى النمط 
الغــذائي الصحي الأقل كلفة ليس متوافراً بكلفة ميســورة لأكثر 

مــن 3 مليارات شــخص. وفي العديد مــن بلدان العالم، كلفة النمط 
الغــذائي الصحي أعــى بكثير من خط الفقر الدولي البالغ 1.90 

دولارًا أمريكيًا في اليوم من تعادل القوة الشرائية، ومن متوســط 

 برنامج الأغذية العالمي )أنظر برنامج الأغذية العالمي ]2019[60 للاطلاع  ث

على البيانات القطرية التي تم نشرها(.

النفقــات الغذائية. ولا تتوافر هذه الأنماط الغذائية بكلفة ميســورة 
لأكثر من 77 في المائة من الســكان في أفريقيا جنوب الصحراء 

الكبرى و57 في المائة من الســكان في آســيا الجنوبية، وتزداد 
التحديــات في البلدان التي تشــهد أزمات ممتدة. ويتعذّر على ما 

يزيــد عن 1.5 مليارات شــخص في العــالم حتى أن يتحمّلوا كلفة نمط 
غذائي يوفرّ لهم المســتويات المطلوبة من المغذّيات الأساســية فقط.

وبالإضافــة إلى الاعــراف بالتكاليف الباهظة التــي تنطوي عليها 
الأنمــاط الغذائيــة الصحية بالنســبة إلى الكثير من ســكان العالم، لا 

بــد مــن فهم ما الــذي يجعل هذه الأنماط الغذائية مكلفة. وتشــر 
الأدلــة إلى عــدد من العوامل المختلفة التي تؤدي إلى رفع أســعار 

الأغذيــة المغذيــة على امتداد النظم الغذائية. وتواصل الأقســام 
التالية استكشــاف هذه المســألة لتحديد المجالات الرئيســية 

n .للتدخــات السياســاتية والتحــولات في النظم الغذائية

التكاليف الصحية والبيئية  	2−2
المستترة لما نتناوله 

الرسائل الرئيسية

	Í مــن الواضح أن النظم الغذائيــة الحالية قد نجحت في إنتاج
الســعرات الحرارية بكلفة متدنيــة غير أن الأنماط الغذائية الصحية 

تبقــى مكلفة وبعيدة عن متناول المليارات من الأشــخاص في 
العــالم. ولكن النظر فقط في كلفــة الأنماط الغذائية المختلفة وفي 
القــدرة على تحمّلها يعجز عن تبيان التكاليف المســتترة المرتبطة 

بإنتاج الأغذية واستهلاكها.

	Í تنطــوي جميع الأنمــاط الغذائية في مختلف أرجاء العالم، من
تلــك التــي تلبي الاحتياجات من الطاقة الغذائية فحســب إلى تلك 

التــي تعُتبر أنماطًا غذائيــة صحية وملائمة من حيث المغذّيات، على 
تكاليف مســتترة ينبغي فهمهــا لتحديد المقايضات وأوجه التآزر 

التي تؤثر على تحقيق ســائر أهداف التنمية المســتدامة. 

	Í ترتبط الكلفتان المســتترتان لأنماطنــا الغذائية والنظم الغذائية
التــي تدعمها بالتكاليف المتصلــة بالصحة للكثير من الناس 

)الهــدف 3 من أهداف التنمية المســتدامة( والتكاليف المتصلة 
بالمنــاخ التــي يتكبدها العالم برمته )الهدف 13 من أهداف 

المستدامة(. التنمية 

	Í التكاليف المســتترة الأولى: مــن المتوقع أن تتجاوز التكاليف
الصحيــة المتصلة بالنمط الغــذائي والمرتبطة بالأمراض غير المعدية 

والوفيــات المترتبة عنها مبلغ 1.3 ترليون دولار أمريكي ســنوياً 
بحلول عام 2030 في حال تواصلت الأنماط الحالية لاســتهلاك 
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الأغذية. ومن جهة أخرى، ســيتمخض التحوّل إلى أنماط غذائية 
صحيــة عن انخفاض يصــل إلى 97 في المائة في التكاليف الصحية 

المبــاشرة غير المباشرة، الأمر الــذي يولّد بالتالي وفورات كبيرة يمكن 
اســتثمارها الآن لخفض كلفة الأغذية المغذية. 

	Í التكاليف المستترة الثانية: من المتوقع أن تتجاوز التكاليف
الاجتماعية المتصلة بالنمط الغذائي والناجمة عن انبعاثات غازات 

الدفيئة المرتبطة بالنماذج الغذائية الحالية، مبلغ 1.7 ترليون دولار 
أمريكي سنويًا بحلول عام 2030. ومن شأن اعتماد أنماط غذائية 
صحية تشمل اعتبارات الاستدامة، أن يؤدي إلى خفض التكاليف 

الاجتماعية لانبعاثات غازات الدفيئة بنسبة تتراوح بين 41 
و74 في المائة في عام 2030. 

	Í يؤدي عدم أخذ التكاليف المستترة للأنماط الغذائية في الحسبان
إلى التقليل بشكل خطير من تقدير كلفة تحقيق الأمن الغذائي 
والتغذية وإلى تجاهل التحديات الماثلة أمام تحقيق الاستدامة 

البيئية والصحة للجميع.

	Í يمكــن للتحوّل إلى أنماط غذائيــة صحية تراعى فيها اعتبارات
الاســتدامة أن يســاعد على خفض التكاليف الصحية والمتعلقّة 
بتغيّ المناخ بحلول عام 2030 ذلك أن تكاليفها المســتترة أدنى 

مــن تكاليف الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية. وهناك مجموعة 
مــن الأنمــاط الغذائية الصحية التي يمكن أن تســاهم في الحد من 
انبعاثــات غازات الدفيئة والتي تســمح بالتكيّف مع تغيّ المناخ 

تبعًا للســياقات القطرية والأفضليــات الفردية واحتياجات مختلف 
الفئات الســكانية من المغذّيات في كل بلد.

	Í يمكــن أن تؤدي الأنمــاط الغذائية الصحية دورًا مهمً في زيادة
الاســتدامة البيئية للنظم الغذائية؛ ولكن ليســت كل الأنماط 
الغذائية الصحية مســتدامة، وليســت جميع الأنماط الغذائية 

المصممة لضمان الاســتدامة دائماً صحية. ولا يحظى هذا الفرق 
المهــم بفهم جيّد كما أنــه يغيب في الكثير من الأحيان عن 

النقاشــات والمداولات الجارية بشــأن إمكانية مساهمة الأنماط 
الغذائية الصحية في الاســتدامة البيئية.

	Í ســيتطلب الانتقال إلى أنمــاط غذائية صحية تراعى فيها
اعتبارات الاســتدامة حدوث تحولات مهمة في النظم الغذائية، 

وليس هناك حل واحد يناســب جميع البلدان. وســيكتسي تقييم 
العوائــق المرتبطة بالســياقات، وإدارة المقايضات القصيرة والطويلة 

الأجل، واستكشــاف أوجه التآزر، أهمية حاسمة. 

	Í في البلدان التي يشــكل فيهــا النظام الغذائي القوة الدافعة
للاقتصــاد الريفي يجب الحرص على التخفيف من الآثار الســلبية 

المحتملة على الدخل وســبل المعيشــة أثناء تحويل النظم الغذائية 
نحو توفير أنماط غذائية صحية مســتدامة . 

	Í قد تحتاج البلدان المنخفضة الدخل والبلدان المتوسطة الدخل
من الشريحة الدنيا التي لا يزال سكانها يعانون من نقص التغذية 
والنقص في المغذّيات، إلى أن تزيد استهلاك الأغذية المغذّية حتى 
عندما قد يؤدي ذلك إلى زيادة البصمة الكربونية الوطنية، بغية 

تلبية الاحتياجات الغذائية الموصى بها والأهداف التغذوية، لا سيما 
للوقاية من نقص التغذية. 

	Í تحتاج بلدان أخرى، ولا ســيما البلدان المتوســطة الدخل
مــن الشريحة العليا والبلــدان المرتفعة الدخل حيث تتجاوز 

النــاذج الغذائية المتطلبات المثلى من الطاقة وحيث يســتهلك 
النــاس كميات من الأغذيــة الحيوانية المصدر أكبر من المطلوب، 
إلى إحداث تغيّات كبيرة في الممارســات الغذائية وتغيّات على 

مســتوى النظام الغذائي في مجال إنتــاج الأغذية والبيئات الغذائية 
والتجارة في الأغذية.

نجحــت النظم الغذائية الحالية في إنتاج الســعرات الحرارية بكلفة 
متدنية، الأمر الذي عزز تزايد عدد الســكان وتحضّهم وحفّز 

النمو الاقتصادي بشــكل أعم. ولكن هذه المكاســب في الإنتاجية 
وتدني كلفة الســعرات الحرارية لم تحســن سبل الوصول إلى الأنماط 

الغذائيــة الصحية التي تبقــى مكلفة وبعيدة عن منال المليارات 
من الأشــخاص في العالم. وتشــكل مسألة كلفة الأنماط الغذائية 

معضلــة عــى صعيد آخــر أيضًا، وهذا أمر لا يجب التغاضي عنه.

فالنظــر فقــط في كلفة الأنمــاط الغذائيــة المختلفة وفي القدرة 
عــى تحمّلهــا كــا هي الحال في القســم 2–1، يعجــز عن تبيان 

التكاليــف المســتترة المتصلــة بالإنتــاج الحالي للأغذية واســتهلاكها. 
ويتســم فهــم هذه التكاليــف بأهمية حاســمة لتحديد 

المقايضــات وأوجــه التــآزر المرتبطة بتحقيق ســائر أهداف 
التنميــة المســتدامة. وترتبــط أهــم كلفتين مســتترتين بما يترتب 
عــن نماذجنــا الغذائية والنظــم الغذائية الداعمــة لها من آثار 
متصلــة بالصحــة )الهدف 3 مــن أهداف التنمية المســتدامة( 

والمنــاخ )الهــدف 13 من أهــداف التنمية المســتدامة(. وتعُتبر 
هــذه التكاليــف الصحيــة والبيئية "مســتترة" لأنها تســتحق بعد 

مرور ســنوات على الإنتاج والاســتهلاك.خ

وتعُتــر الآثــار الصحية المتصلــة بالأنماط الغذائيــة المتدنية 
الجــودة كبــرة جدًا بالنســبة إلى الكثير من الأشــخاص في العالم. 
وبالإضافــة إلى التكاليــف الصحيــة والاجتماعيــة المتصلة بنقص 

 ليست هناك معدلات حسم متفق عليها عالميًا – أي معدلات تُستخدم  خ

لتحويل الأضرار المستقبلية إلى قيم حالية. بالتالي، يلزم إجراء تحليل للحساسية 
ولكنه من المهم أيضًا النظر في مسائل الإنصاف، ولا سيما مسائل الإنصاف بين 
الأجيال، التي تخفيها معدلات الحسم. ويعرض Stern (2008) 348 مناقشة مثيرة 

للاهتمام بشأن الصعوبات والأخطاء الشائعة التي تحدث عند تقدير معدل 
الحسم في التحليل الاقتصادي لتغيّ المناخ.
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التغذيــة، تشــكل الأنمــاط الغذائية غير الصحيــة عامل خطر 
رئيــي يتســبب بالوفيــات والإعاقــة المرتبطة بالأمراض غير 
المعديــة. ويمثـّـل ارتفاع تكاليــف الرعاية الصحيــة المرتبطة 

بزيــادة معدلات الســمنة، اتجاهًا ســائدًا في مختلــف أنحاء العالم 
ويشــكل الــوزن الزائد والســمنة عاملي خطــر كبيرين للإصابة 
بالأمــراض غــر المعدية. وتعــزى 40.5 مليون حالة وفاة، أو 

71 في المائــة مــن الوفيــات البالغ عددهــا 56.9 مليون في العالم 
في عــام 2016، إلى الأمــراض غير المعدية.2 والأمــراض غير المعدية 

الرئيســية هــي أمراض شرايين القلب والسرطان وداء الســكري 
وأمــراض الرئة المزمنة.

وتترتب عن أســاليب إنتاج الأغذيــة المعتمدة حاليًا في العالم، آثار 
بيئية ســلبية72 لها انعكاســات على المجتمع بكامله. ويظهر ذلك 

مثــاً في البلدان التي يكون فيها متناول الطاقة واســتهلاك الأغذية 
الحيوانيــة المصــدر كبيراً جدًا وحيث قد يلزم إعادة توازن الأنماط 

الغذائيــة لزيــادة محتواها من الأغذيــة النباتية بغية الحد من الآثار 
البيئية الســلبية، بما في ذلك اســتخدام الأراضي واستخراج المياه 

العذبــة والتدفقات البيولوجيــة والجغرافية والكيميائية.73 

وتترجــم الآثــار الصحية والبيئية المترتبة عــن الأنماط الغذائية 
غــر الصحيــة إلى تكاليــف فعلية يتحملها العديد من الأشــخاص 

في العــالم والمجتمــع بكامله، مثل التكاليــف الطبّية المتزايدة 
وتكاليــف تغــرّ المناخ على التوالي. وفي الوقــت الراهن، لا تنعكس 

هــذه التكاليف المترتبة عن إنتاج الأغذية واســتهلاكها في ســعر 
هــذه الأغذية عــى الرغم من كونها نتيجة لهما. وتشــكل هذه 

التكاليــف ما يســمّيه علماء الاقتصاد عوامل خارجية ســلبية 
ويمكنها أن تؤدي إلى إخفاقات في الســوق، وإفراط في الاســتهلاك، 

وإنتــاج أغذية وأنمــاط غذائية غنيّة بالطاقة ومضّرة بالاســتدامة 
البيئيــة. ووفقًا للنظريــة الاقتصادية، يتطلــب تصحيح إخفاقات 
الســوق هذه إدماج التكاليف الســابقة غير المحســوبة في سعر 

هــذه الأغذية ليتمكن المســتهلكون والمنتجون مــن اتخاذ قراراتهم 
بالاســتناد إلى التكاليف الكاملة. 

ومــن شــأن تقدير هذه التكاليف المســتترة أو العوامــل الخارجية 
المرتبطــة بالنظــم الغذائيــة تقديــرًا صحيحًــا أن يؤدي إلى تعديل 

تقييمنــا بشــكل كبــر لما هو "ميســور الكلفــة". ولإبراز أهمية 
هــذا الأمــر، يعرض هذا القســم تقديرات جديــدة للقيمة 
الاقتصاديــة للآثــار الصحيــة والمناخية المتصّلــة بالخيارات 

الغذائيــة والتــي لا تنعكــس حاليًا في كلفــة هذه الخيارات. 

وبصــورة خاصة، يعرض هذا القســم تقديرات جديــدة للتكاليف 
الصحيــة والمرتبطــة بتغيّ المناخ التي تتصل بأنماط الاســتهلاك 

الحالي للأغذية. واســتنادًا إلى هذه التقديرات، يحدد هذا القســم 
الآثــار المترتبــة عن تحوّل النــاذج الغذائية إلى أنماط غذائية 
صحّيــة تراعى فيها اعتبارات الاســتدامة.ذ ويمكن للسياســات 

الغذائيــة أن تسترشــد بهــذا التمرين لتحفيــز التغيّات نحو أنماط 
غذائيــة صحية تكون أكثر اســتدامة من الناحيــة البيئية.

وبالنظــر إلى الاســتهلاك العالمــي الإجــالي، يؤدي إعادة توازن 
الاســتهلاك باتجــاه أنمــاط غذائية صحيــة تراعى فيها الاســتدامة 

البيئيــة إلى الحــد بشــكل ملحــوظ من العوامــل الخارجية 
الســلبية وإلى توليــد أوجــه التــآزر لتحقيق ســائر أهداف 

التنميــة المســتدامة. ولكــن لا يحتــاج هذا النمــط العالمي إلى 
أن يــؤدي إلى تراجــع في كل بلــد. فعلى المســتوى الوطني، 

يتوقـّـف تأثــر إعــادة التوازن هذا على حالــة الأمن الغذائي 
والتغذيــة في البلــد، وعــى سرعة التقدم الــذي تمكن هذا 

الأخــر مــن تحقيقه، وعــى حجم العوامــل الخارجيــة الصحية 
والبيئيــة. وبالنســبة إلى بعــض البلــدان، يمكــن أن ينطوي 

التحــوّل عــى مقايضات قــد تدوم جوانبهــا الســلبية لبعض 
الوقــت. وعــى ســبيل المثال، قد يكــون للنمــط الغذائي الحالي 
لطفــل صغــر في بلــد منخفــض الدخل بصمــة بيئيــة منخفضة، 

ولكــن قــد يكــون محتــواه التغذوي غير ملائــم. وفي هذه الحال، 
يتعــنّ زيــادة الأثــر البيئــي لتحقيق الأهــداف التغذوية المرجوّة 

أولً. والمثــل الآخــر هو الحاجــة إلى تنويع إنتاج الســلع 
الغذائيــة الصحيــة. وللتقليــل مــن المقايضات غــر المواتية، 

ينبغــي إســناد الأولويــة لســبل عيش المزارعــن الأسريين وصغار 
المنتجــن الذيــن قــد يتعــذّر عليهــم الانتقال فــورًا إلى التنويع، 

لا ســيما في البلــدان التــي لا توفـّـر فيهــا النظــم الغذائية الأغذية 
فحســب، بــل تحــركّ عجلة الاقتصــاد الريفي أيضًــا. بالتالي، 
يعــرض هذا القســم أفــكارًا لتحديد الأولويات والاســتفادة 

إلى أقــى حــد مــن أوجه التآزر مــع تجنّب في الوقت نفســه 
المقايضــات غــر المواتية طــوال عمليــة تحوّل النظــم الغذائية. 

تقدير التكاليف المستترة للنماذج الغذائية
يشــمل تقدير التكاليف المســتترة للنــاذج الغذائية في هذا 

التقريــر عمليــات منفصلــة لتقدير التكاليــف الصحية والمرتبطة 
بتغــرّ المنــاخ من غــر النظر في العديد من التكاليــف البيئية 

المحتملــة الأخرى. ولكن يتســم النظر في التكاليــف البيئية 

 تتطلب دراسة هذه الآثار، لا سيما من حيث التكاليف المرتبطة بالصحة  ذ

وتغير المناخ، مقارنة أنماط استهلاك الغذاء الحالية مع أربعة أنماط غذائية بديلة 
تراعى فيها جوانب الاستدامة البيئية. ولأغراض تتعلق بطريقة العرض، يشير 

الجزء المتبقي من هذا التقرير إلى هذه "الأنماط الغذائية الصحية البديلة الأربعة" 
استنادًا إلى استعراض شامل لما نشر عن الأكل الصحي واستدامة النظم 

الغذائية. غير أن سيناريوهات الأنماط الغذائية البديلة الأربعة ليست سوى أمثلة 
على كثير من الأنماط الغذائية الصحية المحتملة الأخرى، وقد لا تكون الأهم من 

حيث قيمتها الصحية أو الأنسب لجميع الفئات السكانية.
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والمرتبطــة بتغــرّ المناخ بأهمية حاســمة في أي تحوّل في النظم 
الغذائيــة يهــدف إلى توفير أنماط غذائية صحية ميســورة الكلفة 
تراعــى فيها اعتبارات الاســتدامة. وفي حين أن هاتــن التكلفتين 

تختلفــان بطبيعتهــا، إذ تؤثر إحداهــا مباشرة على بعض 
الأشــخاص فقــط )التكاليف الصحية( فيــا تؤثر الأخرى على العالم 

بــأسره، يتــم تقييمهــا معًا هنا لفهم كامل الأثــر المترتب عنهما 
على نظــم إنتاج الأغذية الحالية والمســتقبلية.

ولقــد تم تقديــر الكلفتين المســتترتين لخمســة نماذج غذائية 
مختلفــة: نمط غذائي أســاسي أو مرجعــي واحد يمثلّ الأنماط 

الحاليــة لاســتهلاك الأغذيــة وأربعة نماذج أنمــاط غذائية صحية 
بديلــة تراعــي اعتبارات الاســتدامة.ض وتختلف الأنمــاط الغذائية 

الصحيــة البديلــة الأربعــة التي جــرى تحليلها هنــا عن النمط 
الغــذائي الصحــي الذي جــرى تحليله في القســم 2–1 في كونها 

مصممــة عــى النحو الأمثــل لتحقيق الصحة وتشــمل أيضًا 
اعتبــارات الاســتدامة البيئيــة. ولتقديــر التكاليــف الصحية، تم 
جمــع التقديــرات المحدّثــة لعبء الصحة المترتــب عن المخاطر 

الغذائيــة )المرتبطــة بمســاهمتها في الأمراض غير المعديــة المتصلة 
بالنظــام الغــذائي( مع تقديرات كلفــة المرض. ولتقديــر التكاليف 
المرتبطــة بتغــرّ المنــاخ، تم جمــع التقديرات المتعلقّة باســتهلاك 

الأغذيــة مع البصــات المحدّثة لانبعاثات غــازات الدفيئة 
والتقديــرات المتعلقّــة بتكاليــف الأضرار المناخيــة المترتبة عن 

هــذه الانبعاثــات، على النحو المعــرّ عنها في الكلفــة الاجتماعية 
للكربــون. بالتــالي، لا يؤخذ عدد مــن التكاليــف البيئية في 

الحســبان. ويــرد وصف موجز للأســاليب المتبعــة والبيانات 
الأساســية المســتخدمة في هــذا التقدير في الإطار 14 ووصف 

شــامل للبيانــات والمنهجيــة في الملحق 7. 

ولأغــراض التحليــل، يركّــز هــذا التقرير على عــبء الصحة وتغيّ 
المنــاخ المتوقــع في عــام 2030 باعتبــاره إطارًا زمنيًــا ملائما من 

الناحيــة السياســية في ضــوء الســنة المســتهدفة لتحقيــق أهداف 
التنميــة المســتدامة، وبصــورة خاصــة مقاصــد الهدف 2 من 
أهــداف التنميــة المســتدامة المتعلقّــة بالقضــاء على الجوع 
وانعــدام الأمــن الغذائي وســوء التغذية بجميع أشــكاله.غ  

 أجري التحليل بالتعاون مع جامعة أوكسفورد، وهو تحديث لتحليل سابق  ض

بشأن تقدير المنافع الصحية والمرتبطة بتغيّ المناخ المترتبة عن تغيير الأنماط 
الغذائية.84 وبصورة خاصة، يرفع التحليل الجديد الوارد في هذا التقرير عدد 

عوامل الخطر المرتبطة بالأنماط الغذائية والتي جرت تغطيتها في تحليل الصحة 
وتقديرها؛ ويستخدم بيانات أحدث بشأن الانبعاثات في التحليل البيئي؛ ويقوم 

بتحديث سيناريوهات الأنماط الغذائية لتشمل مجموعة موحّدة من الأنماط 
الغذائية الصحية التي تراعى فيها اعتبارات الاستدامة التي يجري تحليلها 

بوصفها سبيلً للحد من التكاليف السلبية الصحية والمرتبطة بتغيّ المناخ التي 
يتكبدها المجتمع.

 أجريت تحليلات الأعوام 2010 و2020 و2050 من أجل تحليل الحساسية. غ

ويســتند تحليــل تقديــر التكاليف الصحية والمرتبطــة بتغيّ المناخ 
إلى التقديرات بشــأن الاســتهلاك الحالي والمســتقبلي للأغذية 

وإلى ســيناريوهات الاســتهلاك البديلة الأربعــة التي تم وضعها 
باعتبارهــا ســيناريوهات صحية ومراعية لاعتبارات الاســتدامة. 
ر الطلــب الحالي على الأغذية، الذي يطلــق عليه "النمط  ويقــدَّ

الغــذائي المرجعــي" في التحليل الوارد أدناه، بالاســتناد إلى مجموعة 
منسّــقة من البيانــات المتعلقّة بتقديرات توافــر الأغذية الموضوعة 

مــن جانــب منظمة الأغذية والزراعة. ويتــم تقدير الطلب 
المســتقبلي عــى الأغذية من خلال النظــر في التغيّات المتوقعة 

في الدخــل وعدد الســكان والأفضليات الغذائيــة.74 ويمكن مقارنة 
التوقعات بشــأن الطلب على الأغذيــة بتقديرات أخرى.75 

ويتــم تحليــل أربعة نماذج أنماط غذائيــة صحية بديلة على 
النحــو الآتي: نمــط غذائي نباتي مرن بالأســاس يحتوي على كميات 
صغــرة إلى معتدلــة من الأغذيــة الحيوانية المصدر؛ ونمط غذائي 

نباتي ســمكي يقوم عــى تربية الأحياء المائية المســتدامة ويتضمن 
كميــات معتدلــة من الأســاك ولكنه خالٍ من أي أنواع أخرى 

مــن اللحوم؛ ونمــط غذائي نباتي يحتوي على كميــات معتدلة من 
منتجــات الألبــان والبيض ولكنه خالٍ من الأســاك أو أي أنواع 
أخــرى مــن اللحوم؛ ونمط غذائي نباتي تام يقــوم على مجموعة 

متنوعــة مــن الفاكهة والخضار والحبــوب الكاملة ومصادر 
البروتينــات النباتيــة مثل البقوليــات والمكسرات. وتعُتبر هذه 

الأنمــاط الغذائيــة مطابقة للتوصيات العامــة الصادرة عن لجنة 
EAT–Lancet المعنيــة بالأنمــاط الغذائية الصحيــة المتأتية من 

النظــم الغذائية المســتدامة، وتراعي الأفضليــات الإقليمية لصالح 
محاصيــل أساســية وفاكهة وخضــار محددة وفئات أخرى من 

الأغذيــة فضــاً عن احتياجات الســكان من الطاقة )الإطار 14(. 

والغــرض من تحديــد الأنماط الغذائيــة البديلة الأربعة هو 
النظــر في التكاليف المســتترة التــي تنطوي عليهــا مختلف الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة الشــاملة لجوانب الاســتدامة البيئية، وليس 
في تأييــد أي نموذج غذائي محدد. وليســت ســيناريوهات الأنماط 

الغذائيــة البديلــة الأربعة ســوى أمثلة ويمكن تطوير أشــكال 
أخــرى منها لإجــراء تحليل مماثل للتكاليف المســتترة. وفي 

وقــت توجــد فيه مجموعــة من الأنماط الغذائيــة الصحية التي 
تســتند إلى الخطــوط التوجيهيــة العالمية والتي يمكــن تصميمها 

لتشــمل اعتبارات الاســتدامة، لا تعُتبر كلها صحية ومناســبة 
لجميــع المجموعــات الســكانية. ويمكن للأنماط الغذائيــة النباتية 
الــرف أن تنطــوي بصورة خاصة على مخاطــر كبيرة من حيث 
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

والبيئية بتحوّل في  الكمّي للتكاليف الصحية  التحديد  يرتبط 
الأنماط الغذائية من أنماط الاستهلاك الوطني المتوسط للأغذية 

إلى أنماط غذائية صحية تراعى فيها اعتبارات الاستدامة. 
ولتحديد التكاليف الصحية، تم استخدام أسلوب للصحة خاص 

بكل إقليم ويغطي عوامل الخطر المتعلقة بالنمط الغذائي 
والوزن. ولتحديد التكاليف البيئية، تم استخدام أساليب حساب 

الاقتصادي.  والتقدير  الانبعاثات 
 البيانات الأساسية والأنماط الغذائية الصحية

الأربعة البديلة 
بالنسبة إلى النمط الغذائي المرجعي، أُخذت التقديرات المتعلقة 

بتوافر الأغذية في عام 2010 من مجموعة بيانات منسّقة عن 
ميزانيات الأغذية الخاصة بمنظمة الأغذية والزراعة والتي تشمل 
سلسلة كاملة من 16 سلعة غذائية. وتُستخدم التقديرات بشأن 
توافر الأغذية كبديل للاستهلاك الوطني المتوسط للأغذية بعد 

تطبيق البيانات الإقليمية بشأن الفاقد من الأغذية على مستوى 
الاستهلاك وعوامل التحويل إلى مادة صالحة للأكل )أنظر 

الملحق 7(. ويستند التحليل إلى تقديرات بشأن الاستهلاك 
الوطني المتوسط للأغذية في السنة المرجعية 2010 وإلى 

الاستهلاك المستقبلي للأغذية المتوقع في عام 2030 والذي يتم 
تقديره بالنظر إلى التغيّات المتوقعة في الدخل وعدد السكان 
والأفضليات الغذائية.75 وفي هذا التحليل، يشار إلى الاستهلاك 

الوطني المتوسط للأغذية على أنه النمط الغذائي المرجعي أو 
النماذج الحالية لاستهلاك الأغذية في نتائج التقارير. 

وانطلاقًا من التقديرات بشأن توافر الأغذية، تم استخدام 
بالسلع الأساسية  المتعلقة  السياسات  الدولي لتحليل  النموذج 
الزراعية74 لمحاكاة النمط الغذائي المرجعي والأنماط الغذائية 
الصحية البديلة الأربعة التي تراعى فيها اعتبارات الاستدامة 

في 157 بلدًا في عام 2030. وتم وضع التوقعات أيضًا لعام 2050 
من أجل إجراء تحليل الحساسية. وفي النموذج الدولي لتحليل 
السياسات المتعلقة بالسلع الأساسية الزراعية، تُدد أسعار 
السلع الأساسية الإقليمية داخليًا من خلال شروط المبادلة 
السوقية التي تأخذ في الحسبان التغيّات في الأسعار العالمية 
للمنتجين  الداعمة  والتدابير  والتكاليف  التجارية  والسياسات 

والمستهلكين في الأسواق الوطنية. واستندت أسعار السلع 
الأساسية في السنة المرجعية إلى بيانات مستمدة من قاعدة 

بيانات الوصول إلى الأسواق الزراعية التابعة لمنظمة التعاون 
والتنمية في الميدان الاقتصادي،77،76 وتم اعتماد التقديرات بشأن 

التعريفات الجمركية على الصادرات والواردات من مشروع تحليل 
العالمية.78 التجارة 

وتم تصميم الأنماط الغذائية الصحية البديلة الأربعة من 
EAT-Lancet المعنية بالأنماط الغذائية الصحية المتأتية  جانب لجنة 

من النظم الغذائية المستدامة بالاستناد إلى استعراض شامل 
للأدبيات بشأن الغذاء الصحي واستدامة النظم الغذائية:79 نمط 
غذائي نباتي مرن يحتوي على كميات صغيرة إلى معتدلة من 
الأغذية الحيوانية المصدر؛ ونمط غذائي نباتي سمكي يتضمن 

كميات معتدلة من الأسماك ولكنه يخلو من أي أنواع أخرى 

من اللحوم؛ ونمط غذائي نباتي يحتوي على كميات معتدلة 
من منتجات الألبان والبيض ولكنه يخلو من الأسماك أو أي 
أنواع أخرى من اللحوم؛ ونمط غذائي نباتي تام يقوم على 

مجموعة متنوعة من الفاكهة والخضار والحبوب الكاملة ومصادر 
البقوليات والمكسرات. وتتماشى هذه  النباتية مثل  البروتينات 

الأنماط الغذائية مع الأنماط الغذائية المرصودة.82،81،80 أنظر 
الملحق 7 للاطلاع على وصف كامل لهذه الأنماط الغذائية. 

الصحية التكاليف  لتقدير  المتبعة  الأساليب 
لتقدير التكاليف الصحية، تم أولً حساب نسبة الوفيات وحالات 

الإصابة بالمرض الناجمة عن عوامل الخطر المرتبطة بالأنماط 
الغذائية والوزن، مع التركيز على الأمراض غير المعدية. وهذه 

هي النسب التي يمكن تجنّبها إذا تغيّ التعرّض للخطر من أنماط 
الاستهلاك الحالي للأغذية إلى أي من الأنماط الغذائية الصحية 
البديلة الأربعة. وتم حساب التغيّات في الوفيات على المستوى 
الإقليمي عبر ضرب هذه النسب بمعدل الوفيات الخاص بكل 

إقليم ومرض وعمر وبعدد السكان. ولقياس عبء الصحة الناجم 
عن الأنماط الغذائية، تم اتباع الأساليب التي طوّرها مشروع 
"العبء العالمي للأمراض" باستخدام إطار للتقييم المقارن 

التقييم  الغذائية والوزن.83 وشمل  للمخاطر المرتبطة بالأنماط 
مؤشرات لقياس أربعة أمراض: مرض القلب التاجي والسكتة 
الدماغية وداء السكري من النوع الثاني والسرطان )الحالات 

المجمّعة والحالات الخاصة بكل موقع مثل سرطان الكولون 
والمستقيم(80 بما يتماشى مع التقديرات المتوافرة بشأن كلفة 

المرض.84 وشملت عوامل الخطر سبعة مخاطر متعلّقة بالنمط 
الغذائي: انخفاض المتناول من الفاكهة، والخضار، والبقوليات، 
وأصناف الجوز والحبوب الكاملة، وارتفاع المتناول من اللحوم 

الحمراء والمجهّزة. وشملت عوامل الخطر أيضًا ثلاثة مخاطر 
مرتبطة بالوزن: نقص الوزن، والوزن الزائد، والسمنة. وتجدر 
الإشارة إلى أن ارتفاع متناول الصوديوم ليس مشمولً ضمن 

عوامل الخطر في هذا التحليل. وعلى الرغم من أن تقديرات 
التكاليف تتضمن أيضًا في الحالة المثلى التكاليف المرتبطة بالآثار 
الصحية المترتبة عن نقص التغذية، من حيث الوفيات وفقدان 
الإنتاجية على السواء، لم تُشمل هذه التقديرات بسبب عدم 

توافر البيانات بشأنها. ولهذا السبب، فإنه من المرجّح أن يكون 
قد أسيء تقدير التكاليف. 

ولتحديد كلفة الآثار الصحية، تم اتباع نهج كلفة المرض. 
التقديرات  التكاليف الصحية للأنماط الغذائية، تم تجميع  ولتقدير 
المتعلّقة بحالات الوفاة التي تعزى إلى أسباب محددة والمستمدة 
من التقييم المقارن للمخاطر مع تقديرات كلفة المرض. وتشمل 

هذه التقديرات الأخيرة التكاليف المباشرة )مثل التكاليف 
الرعاية الصحية( وغير المباشرة )تكاليف  الطبيّة وتكاليف 
الرعاية غير الرسمية وأيام العمل الضائعة( المتصلة بمرض 

محدد.1
التكاليف المرتبطة بتغيّ المناخ الأساليب المتبعة لتقدير 
لتقدير التكاليف المرتبطة بتغيّ المناخ والمترتبة عن الأنماط 

الإطار 14
الأساسية والأساليب  البيانات  المناخ:  بتغيّ  والمرتبطة  الصحية  التكاليف  تقدير 
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الغذائية، تم حساب انبعاثات غازات الدفيئة المتصلة باستهلاك 
الأغذية ومن ثم جمعها مع تقديرات التكاليف المترتبة عن 

الأضرار المناخية. ولحساب انبعاثات غازات الدفيئة، تم اعتماد 
مجموعة من العوامل المحددة للانبعاثات مستمدة من تقييمات 

دورة الحياة، بما في ذلك تقييم عالمي لدورة الحياة يشمل تفاصيل 
المنتجات الحيوانية أجرته منظمة الأغذية  إقليمية تغطي 

والزراعة،85 وتحليل تجميعي شامل لتقييمات دورة الحياة الخاصة 
التقييمات جميع الانبعاثات  بمنتجات غذائية أخرى.86 وشملت 

)ثاني أكسيد الكربون، والميثان، وأكسيد النيتروز( ومصادرها 
الرئيسية على طول سلسلة الإمدادات الغذائية من بوابة 

المزرعة إلى نقطة البيع بالتجزئة: الإنتاج، والتجهيز، والنقل، 
بما في ذلك التجارة الدولية، فضلً عن استخدام الأراضي 

وإنتاج العلف بالنسبة إلى المنتجات الحيوانية. وفي ما يتعلّق 
بالأسماك والأغذية البحرية، تم التمييز87 بين إنتاج الأسماك 

المتأتية من الصيد البري وإنتاج الأسماك المستزرعة وجمعهما 
مع بصمة الانبعاثات ذات الصلة.89،88 وتم حساب التحسينات 
في كثافة الانبعاثات الناجمة عن الأغذية مع مرور الوقت عبر 
إدماج قدرة التغيّات المنطلقة من القاعدة في ممارسات الإدارة 

تكاليف الانحسار  والمستمدة من منحنيات  والتكنولوجيات 
الهامشية، على التخفيف من الأثر بما يتماشى مع التقييمات 
السابقة. وأخيًرا، لتحويل انبعاثات غازات الدفيئة إلى مبلغ 
نقدي، تم استخدام التقديرات بشأن التكاليف الاجتماعية 

للكربون ما يمثلّ التكاليف الاقتصادية المترتبة عن طن إضافي 

من انبعاثات غازات الدفيئة. وبصورة خاصة، تأتي التقديرات 
المتكامل للمناخ  بالكامل للنموذج الإقليمي  من نسخة منقحة 

والاقتصاد وتتعلّق بسيناريو يحد من ارتفاع درجة الحرارة 
المستقبلية فوق 2.5 درجات )حدود درجات الحرارة محسوبة 

على مدى 100 عام( بما يتماشى مع أهداف السياسات.91،90،73 
التقرير التحسينات  القادمة، بحسب  وبالنسبة إلى السنوات 
في كثافة الانبعاثات الناجمة عن الأغذية مع مرور الوقت عبر 
إدماج قدرة التغيّات المنطلقة من القاعدة في ممارسات الإدارة 

تكاليف الانحسار  والمستمدة من منحنيات  والتكنولوجيات 
الهامشية،90 على التخفيف من الأثر بما يتماشى مع التقييمات 

السابقة.80 وشملت خيارات التخفيف من الأثر التغيّات في الري 
والزراعة والتسميد التي تحد من انبعاثات الميثان وأكسيد النيتروز 

المتأتية من الأرزّ وغيره من المحاصيل، والتغيّات في إدارة الروث 
وتحويل العلف والمواد المضافة إلى الأعلاف التي تحد من التخمّر 
المعوي لدى الماشية. وتماشيًا مع الالتزامات التي قُطعت في إطار 
أهداف التنمية المستدامة، شمل هذا التقرير أيضًا خفضًا للفاقد 

والمهدر من الأغذية بمقدار النصف بحلول عام 2030 في مسارات 
التنمية. ولتحويل انبعاثات غازات الدفيئة إلى مبلغ نقدي، 

التكاليف الاجتماعية  التقديرات بشأن  التقرير  استخدم هذا 
للكربون ما يمثلّ التكاليف الاقتصادية المترتبة عن طن إضافي من 

الدفيئة. انبعاثات غازات 

أنظر الملحق 7 للاطلاع على قائمة كاملة بالمراجع وتفاصيل 
البيانات.  المتّبعة ومصادر  المنهجية  إضافية بشأن 

الإطار 14

)تتمة(

* تميل التغذية النباتية التامة لدى الفئات السكانية الحرّة إلى أن تكون متصلة بوجود أسباب دينية أو وعي صحي معيّ؛ كما أن التجارب التداخلية 
غير المتحيّزة التي تنطوي على مقارنة مباشرة بين الأنماط الغذائية النباتية التامة والأنماط الغذائية المتعددة الأخرى وعلى النظر في الآثار الصحية 

الطويلة الأجل، غير موجودة بشكل أساسي.92 وعلى الرغم من أنه قد ينتج عن النمط الغذائي النباتي التام نتائج صحية إيجابية في البلدان التي تتوافر 
فيها خيارات غذائية واسعة أو إمكانية الحصول على المكملات أو وفرة من الأغذية المدعّمة بدرجة عالية، فإنه من غير المرجّح أن يكون هذا النمط 

الغذائي قابلً للتطبيق في العديد من البلدان كما أنه لا يُعتبر مقبولً لصغار الأطفال والنساء الحوامل أو المرضعات في العديد من السياقات. ومن المرجّح 
أيضًا أن تنطوي الأنماط الغذائية النباتية على مشاكل مماثلة )ولو أصغر( تتعلّق بتحقيق الكفاية من المغذّيات، وهي تتطلب مراقبة دقيقة أثناء الحمل 

للحرص على تأمين المغذّيات الأساسية.
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نقص المغذّيــات.ظ وقــد تكون هذه هي الحال في الســياقات «
التــي تتســم بتدني الجــودة الغذائية العامة: مثــاً حيث لا يمكن 

توفــر المغذّيــات الدقيقة بســهولة أو إدارتها عــن طريق وفرة من 
الأغذيــة النباتيــة الغنيــة بالمغذّيات؛ أو في حالــة صغار الأطفال 
والنســاء الحوامــل والمرضعات اللواتي يحتجــن إلى كميات أكبر 

مــن المغذّيــات؛ أو حيــث يعاني الســكان بالفعل من نقص في 
93،ا94  المغذّيات.

التكاليف الصحية المستترة 
كــا هو مبيّ في القســم 1–3 مــن هذا التقريــر، يوفرّ النمط 

الغــذائي الصحي الســعرات الحرارية والمغذّيــات الكافية 
ويشــتمل عــى متناول متــوازن ومتنوع من الأغذية التــي تنتمي 

إلى مجموعــات غذائيــة مختلفــة والتي يتــم تناولها خلال 
فــرة مــن الزمن. ويرمي هــذا النمط الغــذائي إلى تلبية جميع 

متطلبــات كفايــة المغذّيات وإلى المســاعدة على الوقاية من ســوء 
التغذيــة بجميــع أشــكاله ومن الأمراض غير المعدية. وتشــكل 

الأنمــاط الغذائيــة المتدنية الجودة عاملً أساســيًا يســاهم في 
الأعبــاء المتعددة لســوء التغذيــة، مثل التقــزم والهزال والنقص 

في المغذّيــات الدقيقــة والــوزن الزائد والســمنة. ويعُد نقص 
التغذيــة في المراحــل الأولى مــن الحياة والوزن الزائد والســمنة 

عوامــل خطــر مهمة للإصابة بالأمــراض غير المعدية.95 

وإن تقديــر التكاليــف الصحيــة المرتبطــة بتدني جودة الأنماط 
الغذائيــة، بمــا في ذلك الأعبــاء المتعددة لســوء التغذية والأمراض 

غــر المعديــة ذات الصلة، أمــر محفوف بالتحديــات المتصلة 
بتوافــر البيانــات والطابــع المعقــد للنتائج المترابطــة. ويتمثل 

أحــد أكــر التحديات في الافتقــار إلى البيانات بشــأن التكاليف 
المرتبطــة بالآثــار الصحية لنقــص التغذية، مــن حيث الوفيات 

وفقــدان الإنتاجيــة على الســواء. وهناك عدد قليل من دراســات 
الحالــة التــي تتناول تقديــرات التكاليــف المترتبة عن نقص 

التغذيــة.96،ا97 وعلى ســبيل المثــال، يتُوقع أن يؤدي نقــص التغذية 
إلى خفــض الناتــج المحــي الإجمالي بنســبة تصل إلى 11 في المائة 

في أفريقيــا وآســيا بحلول عــام 2050.ا98 وحتى الآن، لا يوجد 

 تميل التغذية النباتية التامة لدى الفئات السكانية الحرّة إلى أن تكون متصلة  ظ

بوجود وعي صحي معيّ؛ كما أن التجارب التداخلية للأنماط الغذائية النباتية 
التامة المرتبطة بالمقارنة المباشرة بين هذه الأنماط الغذائية والأنماط الغذائية 

المتعددة الأخرى والخالية من التحيّز والتي تنظر في الآثار الصحية الطويلة الأجل، 
غير موجودة بشكل أساسي.92 وعلى الرغم من أنه قد ينتج عن النمط الغذائي 

النباتي التام نتائج صحية إيجابية في البلدان التي تتوافر فيها خيارات غذائية 
واسعة أو إمكانية الحصول على المكملات أو وفرة من الأغذية المدعّمة بدرجة 

عالية، فإنه من غير المرجّح أن يكون هذا النمط الغذائي قابلً للتطبيق في العديد 
من البلدان كما أنه لا يُعتبر مقبولً لصغار الأطفال والنساء الحوامل أو المرضعات 

في العديد من السياقات. ومن المرجّح أيضًا أن تنطوي الأنماط الغذائية النباتية 
على مشاكل مماثلة )ولو أصغر( تتعلّق بتحقيق الكفاية من المغذّيات، وهي تتطلب 

مراقبة دقيقة أثناء الحمل للحرص على تأمين المغذّيات الأساسية.

ســوى القليــل من التقديــرات العالمية. ولكن قلـّـة البيانات 
الشــاملة القابلــة للمقارنــة تمنــع جهود النمذجــة العالمية من 

التقــاط التأثــر الكامــل للأنمــاط الغذائية على نقــص التغذية، بما 
يشــمل الأطفال والمراهقين.أ‌أ 

وحتــى إذا تــم أخذ الســمنة وحدهــا في الحســبان، تتباين 
التكاليــف الاقتصاديــة المقــدّرة في الدراســات القائمة 

تباينًــا ملحوظـًـا بســبب اختــاف المنهجيــات المتبعــة لتقدير 
95،ا99 وعلى ســبيل المثال،  التكاليــف المبــاشرة وغــر المباشرة.

تــراوح التقديــرات المتعلقّــة بإجــالي التكاليف الســنوية 
في الولايــات المتحــدة الأمريكيــة بــن 89 و212 مليار دولار 
أمريــي؛ وتشــر التقديــرات إلى أن هــذه التكاليف تمثلّ في 
الصــن 3.6 و8.7 في المائــة من الناتــج القومي الإجمالي في 

عامــي 2020 و2025 عــى التوالي؛ وفي البرازيل، مــن المتوقع 
أن تزيــد تكاليــف الرعايــة الصحيــة المرتبطــة بالســمنة بمقدار 

الضعــف مــن 5.8 مليــار دولار أمريكي في عام 2010 إلى 
10.1 مليــار دولار أمريــي في عام 2050. 

وهنــاك أيضًــا بيانــات قليلــة عــن تكاليف الرعايــة الصحية 
وتأثــر الســمنة والوزن الزائــد على الإنتاجيــة والإعاقة ذلك 

أنــه نــادرًا ما تمت دراســتهما في البلــدان المنخفضة والمتوســطة 
الدخــل عــى الرغم مــن أن أكثر من 70 في المائة مــن مجموع 

الأشــخاص الذيــن يعانــون من الســمنة أو الوزن الزائد في 
العــالم يعيشــون في هــذه الســياقات. وتفيد الدراســة التي 

استشُــهد بهــا عــى نطاق واســع في عام 2014 بأن مــن المتوقع 
أن تكلـّـف الســمنة ترليــوني )2( دولار أمريــي ســنوياً بحلول 

عــام 2050، ويعــزى ذلك إلى حــد كبير إلى قيمــة الإنتاجية 
 100 الاقتصاديــة المفقــودة وتكاليــف الرعايــة الصحيــة المباشرة.

ولا يرتبــط تقديــر الآثــار الاقتصادية المترتبة عن الأنمــاط الغذائية 
المتدنيــة الجــودة بمعدل الوفيــات وتكاليف الرعايــة الصحية 

والتكاليــف الطبيــة المبــاشرة المتصلة بعلاج مرض محدد فحســب، 
بــل يشــمل أيضًــا التكاليف غير المبــاشرة. ويمكن لهذه الأخيرة أن 

تكــون باهظــة حيــث تمثلّ ما يصــل إلى 60 في المائة من إجمالي 
التكاليــف المترتبــة عــن المعاناة من الوزن الزائد أو الســمنة.101 

 هناك بعض دراسات الحالة على الرغم من قلّة البيانات العالمية القابلة  أ‌أ

للمقارنة. وعلى سبيل المثال، يمكن للأثر الاقتصادي لنقص التغذية نتيجة 
الخسائر في الإنتاجية الناجمة عن ارتفاع معدلات الوفيات وتدني مستوى التعليم 
أن يكون ملحوظًا، وقد تبيّ أنه يتراوح بين 1.7 و11.4 في المائة من الناتج المحلي 

الإجمالي في بلدان أمريكا الوسطى والجمهورية الدومينيكية وأربعة بلدان من 
أمريكا الجنوبية )أنظر اللجنة الاقتصادية لأمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي 

وبرنامج الأغذية العالمي ]2007[ 349و]2009[350(. وبالإضافة إلى هذه الاعتبارات 
الاقتصادية، لا تقتصر المشاكل المتصلة بنقص التغذية لدى الأطفال على 

دورة حياة كل فرد بل يمكنها أن تؤثر على أطفال هذا الفرد الذين سيكونون 
أكثر ضعفًا )أنظر اللجنة الاقتصادية لأمريكا اللاتينية والبحر الكاريبي وبرنامج 

الأغذية العالمي ]2007[349(. 
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وتشــمل هــذه التكاليف مثــاً تراجع المســتوى التعليمي، 
وانخفــاض الدخــل مدى العمــر، وتكاليف الرعاية غير الرســمية، 

وفقــدان الإنتاجيــة، وزيادة الإعاقة، وفقــدان أيام العمل. 

وعــى الرغــم من هــذه التحديات، يوفـّـر تقدير الآثــار الصحية 
المترتبــة عــن الأمراض المتصلــة بالنمط الغذائي، ولا ســيما 
الأمــراض غــر المعدية، مــؤشًرا مفيدًا على مســتوى هذه 

الآثــار. ويعــرض هــذا التقريــر تحليلً مقارنـًـا للمنافــع الصحية 
للتغــرّات العالميــة في الأنمــاط الغذائيــة في جميــع الأقاليم 

الرئيســية في العــالم وبحســب فئــات دخل البلــدان. ويجمع 
تحليــل التكاليــف المســتترة أو العوامــل الخارجيــة المرتبطة 

بالأثــر الصحــي للأنمــاط الغذائيــة، بين معياريــن هما: العدد 
التقديــري للوفيــات مــن جرّاء أربعة أمراض غــر معدية 

محــددة )أمراض شرايــن القلــب والســكتة الدماغية والسرطان 
وداء الســكري مــن النــوع الثــاني( والتكاليــف الصحية المقدّرة 

المتصلــة بهذه الأمــراض. ونظرًا إلى قلةّ البيانات، ترتبــط التكاليف 
غــر المباشرة المشــمولة في التحليل الوارد في هــذا التقرير بفقدان 

الإنتاجية/أيــام العمــل وبتكاليف الرعاية غير الرســمية فقط. 

وكــا ذُكــر أعلاه، يجــب أن تشــمل تقديــرات التكاليف في 
الحالــة المثــى التكاليــف المرتبطــة بالأثــر الصحــي لنقص 
التغذيــة، مــن حيــث الوفيــات وفقــدان الإنتاجيــة نتيجة 
للأنمــاط الغذائيــة غــر المغذيــة بالقدر الــكافي. ولكن لا 

تتوافــر البيانــات عــن هــذه التقديــرات. بالتــالي، فإنه من 
المرجّــح أن يكــون قــد أسيء تقديــر التكاليــف الصحية 

المعروضــة هنــا. ولكــن عــى الرغم مــن قلةّ هــذه البيانات، 
يوفـّـر التحليــل الحــالي معلومــات مهمــة عــن التكاليف 

والمنافــع الصحيــة لاســتهلاك أنمــاط غذائيــة صحية. 

النتائج
يترافــق التحــوّل إلى الأنمــاط الغذائية الصحيــة الذي لا يقتصر 

عــى الحد من اســتهلاك الأغذيــة الكثيفة الطاقــة ذات القيمة 
التغذويــة المحــدودة بل يشــمل أيضًا زيــادة تنوّع الأغذية 

المغذّيــة، مــع تراجــع ملحوظ في معــدل الوفيات. وتلاحَظ هذه 
النتيجــة في ســيناريوهات الأنمــاط الغذائية الصحيــة الأربعة عند 
النظــر في متوســط التقديــرات المتعلقّــة بعدد الوفيــات المتجنّبة 

في عــام 2030 مقارنــة بالســيناريو المرجعي للأنمــاط الحالية 
للاســتهلاك الوطني المتوســط للأغذية )الشــكل 32(. وعلى 

المســتوى العالمــي مثلً، ســيؤدي اعتماد النمــط الغذائي النباتي 
المــرن إلى تجنّــب 12.7 مليــون حالة وفاة في المتوســط مع تراوح 

العــدد بــن 7 ملايــن حالة كحد أدنى و18.3 مليــون حالة كحد 
أقــى. ومــن المتوقع أن يكون عــدد الوفيــات المتجنّبة بفضل 

الأنمــاط الغذائيــة الثلاثة الأخرى، أعــى: 13.2 مليون حالة 
وفــاة في المتوســط )7.5–18.9( للنمط الغذائي النباتي الســمكي، 

و12.9 مليــون حالــة )7.3–18.6( للنمــط الغذائي النباتي، 
و13.6 مليــون حالــة )7.9–19.4( للنمط الغــذائي النباتي التام 

.)32 )الشكل 

وبالابتعــاد عــن المتوســطات العالمية، تبرز فــوارق مهمة في المنافع 
الصحيــة بــن مختلــف الأقاليم وفئات دخل البلدان. وســتحقق 

البلــدان المتوســطة الدخل التي تمثلّ 69 في المائة من ســكان 
العــالم في عام 2030، المكاســب الأهم من حيــث تراجع معدل 

الوفيــات عبر التحوّل إلى أي من ســيناريوهات الأنمــاط الغذائية 
البديلــة الأربعة. وســيتم تجنّب مــا بين 73 و75 في المائة من 

الوفيــات في العــالم على نطاق الأنمــاط الغذائية الأربعة، في 
البلدان المتوســطة الدخل. وبصورة خاصة، ستســجّل النســبة 
الأعــى مــن الوفيات المتجنّبــة )ما بين 54 و56 في المائة( في 

البلــدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيــا تليها البلدان 
المتوســطة الدخــل من الشريحــة العليا )ما بين 19 و20 في المائة(، 

والبلــدان المرتفعــة الدخل )ما بــن 17 و19 في المائة(، والبلدان 
المنخفضــة الدخــل )8 في المائة( التي ســيبلغ انخفاض معدل 
الوفيــات فيها النســبة نفســها مع الأنمــاط الغذائية الأربعة. 

وتعــزى النســب المتدنية المســجّلة في البلــدان المنخفضة الدخل 
إلى كــون معــدل الوفيات مقاس فقط مــن حيث الأمراض غير 

المعدية التي تشــكل ســببًا رئيســيًا للوفيات في البلــدان المرتفعة 
الدخــل. وفي البلــدان المنخفضة الدخل، ترتبط الأســباب الرئيســية 

للوفيــات بالأشــكال المتعددة للأمــراض المعدية والأمراض التي 
تصيــب الأمّ وحديثــي الــولادة وبنقص التغذية. ومــن بين البلدان 

المنخفضة والمتوســطة الدخل، تســجّل أعلى نســبة من المنافع 
الصحيــة المتمثلــة في تجنّــب الوفيــات نتيجة اعتماد أي من 

ســيناريوهات الأنمــاط الغذائية الأربعــة، والتي تتراوح بين 22 
و23 في المائــة، في بلدان جنوب شرق آســيا. 

وعلى أســاس الفرد الواحد، ومع مراعاة مجموع عدد الســكان في 
كل فئــة مــن فئات دخل البلدان، فإنه من المتوقع أن تبلغ نســبة 
الوفيــات المتجنّبة للفرد الواحد في البلدان المتوســطة الدخل من 

الشريحة العليا 36 في المائة. ويلي ذلك نســبة 30 في المائة في 
البلــدان المرتفعة الدخل، و23 في المائة في البلدان المتوســطة الدخل 

مــن الشريحة الدنيا، و11 في المائــة في البلدان المنخفضة الدخل.

ويتــم الحصــول على المزيد من الإيضاحات عبر النظر في مســاهمة 
عوامــل الخطــر المرتبطة بالوزن )الســمنة، والوزن الزائد، ونقص 

الــوزن( وعوامــل الخطر المرتبطة بالنمط الغذائي )بحســب 
المجموعــات الغذائيــة( في إجمالي الوفيــات المتجنّبة. ويبيّ ذلك 
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أنــه في ســيناريوهات الأنماط الغذائية الأربعــة، تعزى معظم 
الوفيــات التــي يمكن تجنّبها )68 في المائة في المتوســط( إلى أوجه 

عــدم التوازن في التركيبــة الغذائية. وتعزى النســبة المتبقية من 
الوفيــات المتجنّبــة والتي تبلغ 32 في المائة إلى مســتويات الاختلال 

في الــوزن )أنظــر الجدول ألف8–1 في الملحق 8(. 

ويتوقــع، على افــراض أن الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية 
تراعــي التغــرّات المرتقبة في الدخل والســكان وفقًا للســيناريو 

المرجعــي، أن تبلــغ التكاليــف الصحيــة 1.3 ترليون دولار 
أمريكي في المتوســط في عام 2030 )الشــكل 33(. وإن أكثر 

مــن نصــف هــذه التكاليف )57 في المائة( هــي تكاليف خاصة 
بالرعايــة الصحيــة المبــاشرة لأنها تتصــل بالإنفاق على علاج 

مختلــف الأمــراض المرتبطــة بالنمط الغــذائي. أما الجزء الآخر 
)43 في المائــة(، فيمثـّـل التكاليف غــر المباشرة، بما فيها الخســائر 

المتكبّــدة في إنتاجيــة العمالة )11 في المائــة( والرعاية غير 
الرســمية )32 في المائة(. 

ويتأثر مســتوى التكاليف الإجماليــة في مختلف فئات دخل البلدان 
)الشــكل ألف8–1 في الملحق 8( بالمســتوى العام للإنفاق على 

الرعايــة الصحية )تكاليــف الرعاية الصحية هي الأعلى في البلدان 
المرتفعة الدخل( وبعدد الســكان )تضم البلدان المتوســطة الدخل 

النســبة الأكبر من ســكان العالم والتي تقدّر عند 76 في المائة(. 
بالتالي، تســجّل التكاليــف الأعلى في البلدان المرتفعة الدخل 

)637 مليار دولار أمريكي( تليها البلدان المتوســطة الدخل من 

الشكل 32
الغذائية  مقارنة بالأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية، يتوقع أن يؤدي اعتماد أي من الأنماط 

 2030 الوفيات بشكل ملحوظ بحلول عام  الأربعة إلى خفض معدل  البديلة  الصحية 

ملاحظات: يُظهر الشكل تراجعًا في معدل الوفيات المرتبطة بأربعة أمراض غير معدية هي أمراض شرايين القلب والسكتة الدماغية والسرطان وداء السكري من 
النوع الثاني، في العالم وبحسب فئات دخل البلدان في عام 2030. ويُظهر المحور y عدد الوفيات التي سيتم تجنّبها في عام 2030 عبر الانتقال من النمط الغذائي المرجعي 

للاستهلاك الوطني المتوسط للأغذية إلى الأنماط الغذائية الصحية البديلة الأربعة. وتشمل الأنماط الغذائية الصحية البديلة الأربعة النمط الغذائي النباتي المرن، والنمط 
الغذائي النباتي السمكي، والنمط الغذائي النباتي، والنمط الغذائي النباتي التام )أنظر الحاشية "ي" لمزيد من المعلومات(. أنظر تعريف الأنماط الغذائية الخمسة وملخص 

الأساليب ومصادر البيانات في الإطار 14. وأنظر الملاحظات المنهجية الكاملة في الملحق 7. 
المصدر: .Springmann, M. 2020. Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم لعام 2020. روما، منظمة 

الأغذية والزراعة.
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التكاليف الصحية المرتبطة بالنمط الغذائي  في عام  2030 (مليار دولار أمريكي) 

العمالة غير المباشرة

الرعاية غير المباشرة

غير مباشرة

مباشرة

المجموع

الشريحة الدنيا )415 مليار دولار أمريكي( والبلدان المتوســطة 
الدخــل من الشريحــة العليا )252 مليار دولار أمريكي( والبلدان 

المنخفضــة الدخل )17 مليار دولار أمريكي(. 

وفي حــال تــم، عوضًــا عن ذلك، اعتماد أي من الأنمــاط الغذائية 
البديلــة الأربعــة المســتخدمة في التحليــات )نمط غذائي نباتي 

مــرن، ونمط غذائي نباتي ســمكي، ونمط غــذائي نباتي، ونمط غذائي 
نبــاتي تــام(، تتراجــع التكاليف الصحيــة المرتبطــة بالنمط الغذائي 
تراجعًــا كبــراً بمبلــغ يتراوح بــن 1.2 و1.3 ترليون دولار أمريكي، 

وهــو مــا يمثلّ تراجعًا نســبته 95 في المائة في المتوســط من 
الإنفــاق عــى الصحة المرتبــط بالنمط الغــذائي في مختلف أرجاء 
العــالم مقارنــة بالســيناريو المرجعي في عام 2030 )الشــكل 34(.

وعــى الرغــم مــن أن معظــم الوفيات التــي يمكــن تجنّبها تحدث 
في البلــدان المتوســطة الدخــل )أكثر من ضعــف الوفيات في 

البلــدان المرتفعــة الدخــل(، ستســجّل نســبة 49 في المائة من 
وفــورات التكاليــف في المتوســط في البلــدان المرتفعــة الدخل 

بســبب الإنفــاق الأعلى على الصحــة فيها. 

ولن تســتفيد البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا من 
العدد الأكبر من الوفيات المتجنّبة وحســب، بل ســتكون وفورات 

التكاليــف فيهــا أيضًا كبــرة جدًا بحيث تحلّ في المرتبــة الثانية بعد 
البلــدان المرتفعــة الدخل. والأهــم من ذلك أن هذه الوفورات في 
التكاليــف في البلــدان المتوســطة الدخل من الشريحــة الدنيا تنبع 
بشــكل أســاسي من الوفورات المحققة في التكاليف غير المباشرة 

التــي تشــمل تجنّــب فقدان الإنتاجية وأيام العمــل، وهو ما يمكنه 
أن يــؤدي إلى آثــار إيجابية تترتب في مرحلة ثانية على ســبل 

المعيشــة والنمو الاقتصادي بشــكل عام. 

التكاليف المستترة المرتبطة بتغيّ المناخ 
لا تنطــوي الخيــارات التي يقوم بها الناس بشــأن مــا يأكلونه 

وكيفيــة إنتاجــه على آثــار تنال من صحتهم فحســب، بل يترتب 
عنهــا أيضًــا تداعيــات مهمة تطــال حالة البيئة وتغــرّ المناخ. وتركّز 

معظــم عمليــات تقدير الآثــار البيئية العالمية والمشــركة بين 
البلــدان عــى انبعاثات غــازات الدفيئة لأن قلـّـة البيانات تعيق 

المقارنــات العالميــة بين البلــدان في ما يخص الآثــار البيئية المهمة 
الأخــرى المتعلقّة باســتخدام الأراضي والطاقة والمياه.

وخــال فــرة 2007–2016، كان النظام الغذائي الــذي ترتكز عليه 
الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية في العالم مســؤولً عن نســبة 

تــراوح بــن 21 و37 في المائة من إجمالي انبعاثــات غازات الدفيئة 
البشرية المنشــأ )أي الناجمة عن أنشــطة الإنســان(، وهو ما يدل 
عــى أنها أحد الدوافع الرئيســية الكامنــة وراء تغير المناخ حتى 

مــن دون أخــذ الآثار البيئية الأخرى بالاعتبار.102 ب‌ب ويشــمل هذا 
التقديــر الانبعاثــات التي تتراوح نســبتها بين 10 و12 في المائة 

نتيجة الأنشــطة الخاصــة بالمحاصيل والــروة الحيوانية عند بوابة 
المزرعــة؛ وبين 8 و10 في المائة نتيجة اســتخدام الأراضي والتغيّ 
فيــه، بما في ذلك إزالة الغابات وتدهور المســتنقعات العشــبية؛ 

وبين 5 و10 في المائة نتيجة أنشــطة سلســلة الإمداد، بما في ذلك 
انبعاثــات غــازات الدفيئة من الفاقد والمهدر من الأغذية.

 تشمل انبعاثات النظام الغذائي غازات ثاني أكسيد الكربون والانبعاثات  ب‌ب

من غير ثاني أكسيد الكربون، ولا سيما تلك الناجمة عن: )1( الأنشطة الخاصة 
بالمحاصيل والثروة الحيوانية عند بوابة المزرعة؛ )2( وديناميكيات استخدام 
الأراضي والتغيّ فيه المرتبطة بالزراعة؛ )3( وأنماط تجهيز الأغذية وبيعها 

بالتجزئة واستهلاكها، بما في ذلك عمليات ما قبل الإنتاج وما بعده مثل تصنيع 
الأسمدة الكيميائية والوقود. بالإضافة إلى ذلك، تشكّل النظم الغذائية محرّكًا 
أساسيًا لتحويل الأراضي وإزالة الغابات وفقدان التنوع البيولوجي. وتستحوذ 
الزراعة وحدها على حوالي 70 في المائة من كمية المياه العذبة المسحوبة في 

العالم وتشكل عاملً مساهمًا رئيسيًا في تلوث المياه.

الشكل 33

في ظل الأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية، 
يتوقع أن تبلغ التكاليف الصحية المرتبطة 

بالنمط الغذائي 1.3 ترليون دولار أمريكي في 
السنة في عام 2030

ملاحظات: يُظهر الشكل التكاليف الصحية المرتقبة المرتبطة بالنمط الغذائي 
في عام 2030 )بمليارات الدولارات الأمريكية( إذا بقيت الأنماط الحالية لاستهلاك 

الأغذية )النمط الغذائي المرجعي( من دون تغيير. ويبيّ الشكل التكاليف المباشرة 
)تكاليف الرعاية الصحية والتكاليف الطبية المباشرة المتصلة بعلاج مرض محدد( 

والتكاليف غير المباشرة )فقدان الإنتاجية غير المباشر في أيام العمل وتكاليف الرعاية 
غير الرسمية المتصلة بمرض محدد(. وتشمل الأمراض المرتبطة بالنمط الغذائي 

الواردة في التحليل أمراض شرايين القلب والسكتة الدماغية والسرطان وداء 
السكري من النوع الثاني. أنظر تعريف النمط الغذائي المرجعي وملخص الأساليب 

ومصادر البيانات في الإطار 14. وأنظر الملاحظات المنهجية الكاملة في الملحق 7.
المصدر: .Springmann, M. 2020. Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets وثيقة 
معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، 

منظمة الأغذية والزراعة. 
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع
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ومــن المتوقع أن تســتمر الزيادة في انبعاثــات غازات الدفيئة 
وغيرهــا من الآثــار البيئية في ظل أنماط اســتهلاك الأغذية والنظم 

الغذائيــة الحاليــة. وتقدّر منظمــة الأغذية والزراعة أن العالم 
ســيحتاج إلى زيادة إنتاجه من الأغذية بنســبة 50 في المائة 

بحلــول عام 2050 لإطعام ســكان العالم الذيــن يتزايد عددهم، 
مــع افــراض عدم حدوث أي تغــرّات في الفاقد والمهدر من 

الأغذيــة.103 وإذا بقيــت النماذج والنظم الغذائيــة الحالية على 
حالهــا، ســتحدث زيادات ملحوظة في انبعاثــات غازات الدفيئة 

والآثــار البيئيــة الأخرى، بما في ذلك فقدان التنــوع البيولوجي 
وتدهــور التربة والتلوّث واســتخدام المياه.

وتشــر دراســات عديدة إلى أنه يمكن للتحوّلات في الأنماط 
الغذائيــة أن تحــدّ بشــكل ملحوظ من انبعاثات غــازات الدفيئة. 

ويمكــن لوضع أهــداف غذائية وتغذوية بدون مراعــاة للبيئة 
أن يزيــد في بعــض الحالات من انبعاثــات غازات الاحتباس 

الحراري.136 وعلى ســبيل المثال، تؤكد عدة دراســات أنه إذا بقيت 
الاتجاهات الســائدة حاليًا في الأنمــاط الغذائية على حالها، فن ذلك 
يمكن أن يؤدي إلى مســتوى كبير مــن الانبعاثات المناخية الناجمة 

عــن الزراعــة بمقدار 20 جيغا طن من مكافئ ثاني أكســيد الكربون 
في الســنة بحلول عام 2050.أ73،ا84،ا104،ا105،ا106،ا107،ا108 وتخلص بعض 

الدراســات إلى نتائــج متناقضــة ولكنها تركّز على مكوّن واحد أو أكثر 
مــن مكوّنات الأنماط الغذائيــة الصحية من الاختيار الذاتي )الأنماط 

الغذائية التي يختارها المســتهلكون بحرّية(. واســتنتجت إحدى 
الدراســات أن الأنماط الغذائية التي جــرى تحليلها والتي تنتج أقل 

قــدر مــن الانبعاثات تحتوي على كميــة قليلة من اللحوم وكمية 
أكبر من الزيوت والحبوب المكررة والســكر المضاف.109 

ولقــد شــددت تحليــات حديثة على أن تراجع اســتهلاك اللحوم 
ومنتجــات الألبــان في العديد من الأنمــاط الغذائية لن يعود 
بمنافــع صحيــة عــى العديد من البلدان فحســب، بل بمنافع 

الشكل 34
التكاليف  أن يؤدي إلى خفض  البديلة الأربعة يمكن  الغذائية الصحية  اعتماد أي من الأنماط 

2030 كبير بحلول عام  بشكل  الغذائي  بالنمط  المرتبطة  الصحية 

ملاحظات: يُظهر الشكل التكاليف الصحية المرتبطة بالأنماط الغذائية في عام 2030 )بمليارات الدولارات الأمريكية( بحسب عنصر التكاليف المباشرة وغير المباشرة في 
ظل أنماط الاستهلاك الحالية )نمط غذائي مرجعي( والأنماط الغذائية الصحية الأربعة البديلة: نمط غذائي نباتي مرن، ونمط غذائي نباتي سمكي، ونمط غذائي نباتي، 

ونمط غذائي نباتي تام. )أنظر الحاشية "ي" لمزيد من المعلومات. وترد التكاليف بالنسبة إلى 157 بلدًا. وتشمل التكاليف المباشرة تكاليف الرعاية الصحية والتكاليف الطبية 
المباشرة المرتبطة بعلاج مرض محدد. وتشمل التكاليف غير المباشرة فقدان الإنتاجية/أيام العمل وتكاليف الرعاية غير الرسمية المرتبطة بمرض محدد. وتشير التكاليف 

الصحية إلى الأمراض الأربعة المرتبطة بالنمط الغذائي التي يشملها التحليل، أي: أمراض شرايين القلب والسكتة الدماغية والسرطان وداء السكري من النوع الثاني. أنظر 
تعريف الأنماط الغذائية الخمسة وملخص الأساليب ومصادر البيانات في الإطار 14. وأنظر الملاحظات المنهجية الكاملة في الملحق 7.

المصدر: Springmann, M. 2020. Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 
الأغذية والزراعة. 
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بيئيــة كبــرة أيضًا. ولقــد أظهرت التحليلات أنه من شــأن تراجع 
الاســتهلاك العالمــي من اللحــوم والتغيّات الأخرى في الأنماط 

الغذائيــة مثــاً، تخفيف الضغوط على اســتخدام الأراضي84،ا86،ا110 
وخفــض انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري.86،ا106،ا110،ا111 

ولاحظت دراســات أخرى أنه يمكن لإعادة توازن الاســتهلاك 
باتجــاه الأنمــاط الغذائية الصحية أن يســاعد على خفض 

الانبعاثــات الناتجــة عــن النظم الغذائية111 بشــكل ملحوظ، 
وقــد يكون ضروريـًـا لتجنّب الآثار البيئية الســلبية مثل التوســع 

الزراعــي105 الكبير والاحــرار العالمي بأكثر من درجتــن مئويتين106 
مــع ضمان في الوقت نفســه حصول ســكان العــالم الذين يتزايد 

عددهم عــى الأغذية المأمونة والميســورة الكلفة.112

ويقــدّم التقريــر الخاص الأخير بشــأن تغــرّ المناخ الصادر عن 
الهيئــة الحكوميــة الدوليــة المعنيــة بتغيّ المناخ، دراســة معمّقة 
عــن انبعاثــات غازات الاحتباس الحــراري وعلاقتهــا بالتخفيف 
مــن آثــار تغيّ المنــاخ وتحقيق الأمن الغذائي، ويســتنتج وجود 

فــرص كبــرة لتحقيــق الهدفين بشــكل متزامن102 عبر اعتماد 
أنمــاط غذائيــة تتماشى مــع التوصيات الغذائيــة القائمة على 

الصحــة. وتســتند الخطــوط التوجيهيــة الوطنية بشــأن النظم 
الغذائيــة القائمــة على الأغذية مــن أجل غذاء صحي، إلى 

الخطــوط التوجيهيــة العالميــة46 وهي متشــابهة إلى حد كبير في 
معظــم البلــدان. وهذه الأنمــاط الغذائية مقيّدة بعدد الســعرات 

الحراريــة والمتنــاول الكبير من الأغذيــة النباتيــة مثل الخضار 
والفاكهــة والحبــوب الكاملــة والبقوليــات والمكسّات والبذور، 

والمتنــاول القليــل من الدهــون المتحولة والمشــبّعة، كما أنها 
تخلــو مــن الســكر والملح. ويمكن لهذه الأنمــاط الغذائية أن 
تكــون صحّيــة وأن تشــمل أيضًا اعتبارات الاســتدامة، ولكن 

يتطلــب ذلــك أخذ تغــرّ المناخ والصحة في الحســبان معًا.

وتتيــح الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة فرصًا مهمــة للحد من 
انبعاثــات غــازات الاحتبــاس الحراري في بعض الســياقات 

لأنهــا غنيّــة بالأغذيــة النباتيــة التــي ينخفض مســتوى انبعاثات 
غــازات الاحتبــاس الحراري منهــا مقارنة بالأنمــاط الغذائية 

التــي يكــر فيهــا اســتهلاك اللحــوم الحمراء. ولكن قد لا يشــكل 
ذلــك الخيــار الأفضل في الســعي إلى خفــض انبعاثات غازات 

الاحتبــاس الحــراري لا ســيما في الســياقات التي يمكــن فيها 
لاســتهلاك اللحــوم الحمــراء ومنتجــات الألبان أن يشــكل مصدرًا 
قيّــاً للمغذّيــات الأساســية للســكان الضعفــاء، لا ســيما للوقاية 
مــن نقــص التغذيــة. وليس هنــاك تركيبة محــددة لنمط غذائي 
صحــي يراعــي اعتبارات الاســتدامة، ولكــن المبــادئ التوجيهية 
المتعلقّــة بهــذا النمــط الغــذائي هي نفســها )أنظر الإطار 5 في 
القســم 1–3(. وينــصّ أحــد هــذه المبــادئ التوجيهية على أنه 

يمكــن لنمــط غــذائي صحــي أن يحتوي على أغذيــة حيوانية 
المصــدر بكميــات معتدلــة إلى صغــرة. وبصــورة خاصة، يمكن 

لهــذا النمــط الغــذائي أن يحتوي عــى كميــات معتدلة من 
البيــض ومنتجــات الألبان والدجاج والســمك وعــى كميات 

صغــرة مــن اللحــوم الحمــراء. ويتيح هذا المبــدأ القائم على 
اعتبــارات صحيــة، فرصــة لتحــدث البلدان التحــوّل نحو الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة ولتســاهم في الوقــت نفســه في الحد من 
انبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري.

ولا تشــمل جميــع الأنماط الغذائيــة الصحية جوانب خاصة 
بالاســتدامة لأنه لا يوجد نمط غذائي صحي "واحد". وعلى ســبيل 

المثــال، تقدّم معظم الخطــوط التوجيهية الوطنية بشــأن النظم 
الغذائيــة القائمــة على الأغذية التي تعرفّ النمــط الغذائي الصحي 

الوطنــي، توصيــات مختلفة جدًا ولا تشــمل عادةً جوانب خاصة 
بالاســتدامة. وفي حــن يرتبط بعض هذه الخطــوط التوجيهية 

بخفــض انبعاثــات غازات الاحتباس الحــراري، يعُتبر هذا الخفض 
عــادةً معتــدلً. ولا تتفــق معظم الخطوط التوجيهية بشــأن النظم 
الغذائيــة القائمــة على الأغذية مع مجموعة من الأهــداف البيئية 

العالميــة المتعلقّــة بتغــرّ المناخ والموارد البيئية. وليســت التدابير 
السياســاتية التي تحوّل الإنتاج والاســتهلاك إلى أنماط غذائية 

صحيــة مصممــة خصيصًــا لمعالجة مشــاكل تغيّ المناخ في العالم. 
ولكــن تتيح الأنمــاط الغذائية الصحية التي تشــمل جوانب خاصة 
بالاســتدامة فرصًــا مهمــة لتحقيق التآزر من أجــل خفض انبعاثات 

غازات الاحتباس الحراري. وليســت ســيناريوهات الأنماط 
الغذائيــة الأربعــة التي جرى تحليلها ســوى أربعة من أصل 

العديــد من الســيناريوهات التــي يمكن محاكاتهــا لتحقيق النتائج 
المتعلقّــة بخفض انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري.

وبــكل بســاطة، ليســت جميع الأنمــاط الغذائيــة الصحية 
مســتدامة وليســت جميــع الأنمــاط الغذائية المراعية للاســتدامة 

صحيــة دائمـًـا أو ملائمــة لجميــع المجموعات الســكانية. ولا 
يحظــى هــذا الفــرق المهــم بفهم جيّد كما أنــه يغيب في 

الكثــر مــن الأحيان عن النقاشــات والمداولات الجارية بشــأن 
مســاهمة الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة في الاســتدامة البيئية. 

ويمكــن للتحــوّلات في الأنمــاط الغذائيــة التي تراعــى فيها 
اعتبــارات الاســتدامة أن تــؤدي دورًا مهــاً باعتبارها جزءًا من 
اســراتيجية أوســع لتعزيــز الاســتدامة البيئيــة للنظــم الغذائية. 
وهــي تشــمل الحد مــن تأثير الأنمــاط الغذائية عــى البيئة من 
خــال التطــورات التكنولوجيــة وتحســن الإنتاجية، واســتخدام 

الأراضي والمــوارد الطبيعيــة بطريقــة مســتدامة ومتكاملــة، 
وتحســن أوجــه الكفــاءة والابتكارات على طول سلســلة 
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»

الإمــدادات الغذائيــة، بما في ذلــك تلك الراميــة إلى الحد من 
الفاقــد والمهــدر مــن الأغذيــة. ويمكن للحد مــن تأثيرات الأنماط 

الغذائيــة عــى البيئــة بهــذه الطريقة أن يســاعد عــى توليد 
حلقــة حميــدة أو عــى تكرار أحــداث يكون لكل واحــد منها 

أثــر إيجــابي على التــالي ذلك أن جميع التحســينات تســاهم 
في تقليــل التكاليــف البيئيــة لإنتــاج الأغذيــة المغذّيــة. ويتم 

توضيــح ذلك في القســم التالي.

وعــى الرغــم من أن ذلك يخــرج عن نطاق هــذا التقرير، 
هنــاك وفرة مــن المعــارف التكنولوجية والممارســات التي 
يمكنهــا أن توجّــه مجموعــة مــن النُهــج الرامية إلى زيادة 

113 وأحــد الأمثلة على ذلك  الاســتدامة البيئيــة للنظــم الغذائيــة.
هو ممارســات الإدارة المســتدامة للأراضي التي لا تســتلزم 

تغيــراً في وجهــة اســتخدام الأراضي والتــي لا تولـّـد الطلب على 
تحويــل المزيــد من الأراضي، وتشــمل الإدارة المســتدامة لإنتاج 

الأراضي الزراعيــة والرعويــة والــروة الحيوانيــة والغابات 
102 والمثل الآخر هو  ومصايــد الأســاك وتربيــة الأحياء المائيــة.

النظــم المتكاملــة للإنتــاج الزراعي التي تســتخدم ممارســات 
الزراعــة الذكيــة مناخيًــا الفعالــة مثــل النظــم المتكاملة للأرزّ 

وتربيــة الأســاك والنظــم المتكاملــة للمحاصيل والثروة 
114 وتتســم معالجــة مســاهمة الإنتــاج الحيواني في  الحيوانيــة.
انبعاثــات غــازات الاحتبــاس الحــراري بأهمية حاســمة ولكن 

هنــاك العديــد مــن العمليــات المســتدامة لتعزيــز الكفاءة التي 
يمكــن تكييفهــا وتطبيقهــا في مختلــف نظــم الإنتــاج الحيواني 
المتنوعــة )مثــل تعزيــز اســتخدام المنتجــات الثانوية والمهدر 

كعلــف للحيوانــات وإعــادة تدويــر الروث لتوليــد الطاقة 
والمغذّيــات(.115،ا116،ا117،ا118 ويعُتــر تنظيم اســتخدام الأراضي 
ومكافحــة التصحّــر والحــد من فقــدان التنــوع البيولوجي، 

102 ويمكن أن تســاهم هــذه النُهج أيضًا في  أمــورًا مهمــة أيضًــا.
خفــض كلفة الأنمــاط الغذائيــة الصحيّة.

وكــا ذُكر ســابقًا، تعيق قلةّ البيانات إجــراء المقارنات العالمية 
بــن البلدان للآثــار البيئية المهمة الأخرى المرتبطة باســتخدام 

الأراضي والطاقــة والميــاه. ولقد حدّ ذلــك بالطبع من نطاق 
التحليــل العالمــي الذي أجراه هــذا التقرير الذي ينظر في 

التكاليــف المســتترة المرتبطــة بتغيّ المناخ عــر التركيز حصرياً على 
انبعاثــات غــازات الاحتباس الحــراري وآثارها على المناخ. ومع 
ذلــك، يلخّــص الجدول 9 أدلة إضافية مســتمدة من الأدبيات 

وتتعلـّـق بتأثــر النــاذج الغذائية الحالية على هذه الآثــار البيئية 
الأخــرى، والتقديــرات المتعلقّة بالتداعيــات المحتملة للتحوّل إلى 
الأنمــاط الغذائيــة الصحية التي تراعى فيها اعتبارات الاســتدامة. 

وإن الأثــر البيئــي الآخر الذي يجب النظــر فيه هو التنوع 

البيولوجــي للأغذيــة الذي يعدّ ضروريـًـا من أجل ضمان تنوّع 
الأنمــاط الغذائيــة حول العالم.119 ويعُتبر التغيير في اســتخدام 

الأراضي والأنمــاط الغذائيــة أحد العوامل الرئيســية المؤثرة على 
فقــدان التنــوع البيولوجي. ولقد كانت الأغذيــة الحيوانية المصدر 
بصــورة خاصة أحد العوامل الرئيســية المســاهمة في فقدان التنوع 

البيولوجي.120 

النتائج
نظــرًا إلى القيــود عــى توافــر البيانات اللازمة لإجــراء تحليل 

عالمــي أو إقليمــي، يعــرض هــذا التقرير تقديرات بشــأن 
التكاليــف البيئيــة المترتبــة عــن الأنمــاط الغذائيــة بالتركيز فقط 

عــى انبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري. ولهذا الســبب، 
يتضمــن هــذا التقريــر إشــارات إلى التكاليف المرتبطــة بتغيّ 
المنــاخ أكــر منهــا إلى جميــع التكاليــف البيئيــة. وتم اعتماد 

نهــج مــن خطوتــن. وفي الخطــوة الأولى، يتم حســاب انبعاثات 
غــازات الاحتبــاس الحــراري المتصلة باســتهلاك الأغذية. أما 

في الخطــوة الثانيــة، فيتــم جمع هــذه الانبعاثــات بتقديرات 
التكاليــف المترتبــة عــن الأضرار المناخيــة لقيــاس التكاليف 
المرتبطــة بتغــرّ المنــاخ والمترتبة عــن كل نمط غذائي )أنظر 

الملحــق 7 للاطــاع على المنهجيــة المتبعة ومصــادر البيانات 
والملحــق 8 للاطــاع على مزيد من الأشــكال والجداول(. وتقدّم 
الخطوتــان نتائــج مهمة لها انعكاســات على مســتوى السياســات.

 انبعاثات غازات الاحتباس الحراري المتصلة بالأنماط 
الغذائية المختلفة

في ســيناريو النمط الغذائي المرجعي الذي يفترض أن الأنماط 
الحالية لاســتهلاك الأغذية ســتبقى من دون تغيير، يبلغ حجم 

الانبعاثــات المتوقعة مــن غازات الاحتباس الحراري المتصلة 
بالنمــط الغــذائي 8.1 جيغا طن من مكافئ ثاني أكســيد الكربون في 
عام 2030 )معدّل بناء على التغييرات في الدخل وعدد الســكان(. 

ويمثـّـل ذلك 13 في المائــة من إجمالي انبعاثات غازات الاحتباس 
الحراري المقدّرة في هذا العام. ومن شــأن اعتماد أي من الأنماط 

الغذائيــة الصحية البديلــة الأربعةج‌ج في العالم أن يخفض الانبعاثات 
المتوقعــة من غازات الاحتباس الحــراري المرتبطة بالنمط الغذائي 

بنســبة تتراوح بين 41 و74 في المائة )الشكل 35(.

وفي ظل الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية )ســيناريو النمط 
الغــذائي المرجعــي(، اتصل أكثر من ثلاثة أربــاع انبعاثات غازات 

الاحتبــاس الحراري المرتبطــة بالنمط الغذائي )77 في المائة( 
بالأغذيــة الحيوانيــة المصدر المســتهلكة في العالم، بما في ذلك 

 أنظر الحاشية ذ. ج‌ج
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النمط الغذائي الحالي* 
التحوّل إلى أنماط غذائية صحية 
تراعي اعتبارات والمستدامة**

التحوّل إلى النمط الغذائي الأكثر 
فعالية في الحد من آثار بيئية 

محددة***

الأراضي استخدام 

تشير التقديرات إلى أن 50 في المائة 
من الأراضي الصالحة للسكن تسُتخدم 

للزراعة. ويتم استخدام 77 في المائة 
من هذه النسبة للإنتاج الحيواني )بما 
في ذلك المراعي والأراضي المستخدمة 
لإنتاج علف الحيوانات( و23 في المائة 

منها لإنتاج المحاصيل.121

من شأن الانتقال إلى الأنماط الغذائية 
الصحية التي تراعى فيها اعتبارات 

الاستدامة أن يحدّ من استخدام 
الأراضي لإنتاج الأغذية بمتوسط قدره 
28 في المائة يقاس بالمتر المربعّ للفرد 

الواحد في السنة.122 وقدّرت دراسة 
أخرى أن الأنماط الغذائية الصحّية 

التي تراعى فيها اعتبارات الاستدامة 
ستحدث زيادة في استخدام الأراضي 

في عام 2050 مقارنة بخط أساس عام 
2009 من 16 إلى 130 مليون هكتار.86

ولكن قدّرت دراسة أخرى تراجع 
استخدام الأراضي بنسبة تتراوح 

بين 8 و11 في المائة تقاس بملايين 
الكيلومترات المربعّة في السنة، تبعًا 

لسيناريو النمط الغذائي.80

لاحظ استعراض منهجي أن "النمط 
الغذائي النباتي التام" ينطوي على 

أكبر تراجع في استخدام الأراضي )متر 
مربعّ للفرد الواحد في السنة( يبلغ 
في المتوسط 55 في المائة.122 وقدّرت 

دراسة أخرى أن سيناريو النمط 
الغذائي "النباتي" يحدّ من استخدام 

الأراضي بمقدار 16 مليون هكتار 
مقارنة بخط أساس عام 2009.ا86

ولكن لاحظت دراسة أخرى أن أكبر 
تراجع في استخدام الأراضي يرتبط 

بسيناريو النمط الغذائي "النباتي 
السمكي" وتبلغ نسبته 11 في المائة 
)مليون كيلومتر مربعّ في السنة(.80

الطاقة استخدام 

التقديرات العالمية غير متوافرة. 
وبالنسبة إلى الولايات المتحدة 

الأمريكية، تشير التقديرات إلى أن 
النمط الغذائي الأمريكي المتوسط 

يمثلّ 19 في المائة من إجمالي استهلاك 
الطاقة في البلاد.123

تشير التقديرات في ما يتعلقّ 
باستخدام الوقود الأحفوري فقط، 
إلى أن التحوّل إلى الأنماط الغذائية 
الصحية التي تراعى فيها اعتبارات 

الاستدامة يحدّ من استهلاك الوقود 
المتصل بالنظم الغذائية في الولايات 

المتحدة الأمريكية بنسبة 3 في 
المائة.124 

من شأن التحوّل إلى نمط غذائي 
"كفوء في استخدام الطاقة" أن يخفض 

استخدام الوقود في النظم الغذائية 
الأمريكية بنسبة 74 في المائة.124

المائية البصمة 

يقدّر حجم المياه العذبة المستخدمة 
 في نماذجنا الغذائية الحالية عند 

506 1 كيلومترات مكعّبة80،3 في حين 
لاحظت دراسة منهجية أن إجمالي 

البصمة المائية لمختلف النماذج 
الغذائية القطرية حول العالم يتراوح 

بين 688 و341 8 لتراً للفرد الواحد في 
اليوم.125

لاحظت دراسة منهجية أن الانتقال إلى 
الأنماط الغذائية الصحية التي تراعى 

فيها اعتبارات الاستدامة يحدّ من 
البصمة المائية للأنماط الغذائية بنسبة 

18 في المائة في المتوسط )لتر للفرد 
الواحد في اليوم(.122

وخلصت دراسة أخرى إلى أن الانتقال 
إلى الأنماط الغذائية الصحية التي 

تراعى فيها اعتبارات الاستدامة يحدّ 
من البصمة المائية للأنماط الغذائية 

بنسبة تتراوح بين 2 و11 في المائة 
مقارنة بالسيناريو الحالي.80

قدّر استعراض منهجي أن متوسّط 
التراجع في إجمالي البصمة المائية )لتر 
للفرد الواحد في اليوم( نتيجة لاعتماد 
سيناريو النمط الغذائي "النباتي" يبلغ 

37 في المائة.122

وقدّرت دراسة أخرى تراجع إجمالي 
البصمة المائية نتيجةً لاعتماد سيناريو 
نمط غذائي خال من الأغذية الحيوانية 

المصدر )لتر للفرد الواحد في اليوم(، 
بنسبة 25 في المائة.125

ووفقًا لدراسة أخرى، سينجم أكبر 
تراجع في استخدام المياه العذبة 
عن التحوّل إلى نمط غذائي نباتي 

مرن )11 في المائة(، في حين ينطوي 
التحوّل إلى نمط غذائي نباتي تام على 
أقل تراجع في استخدام المياه العذبة 

)2 في المائة(.80

ملاحظات: يبيّ الجدول التقديرات المستمدة من الدراسات المنشورة بشأن تأثير النماذج الغذائية الحالية على استخدام الأراضي والطاقة والمياه، والتراجع الافتراضي 
في هذا التأثير نتيجة التحوّلات إلى مختلف الأنماط الغذائية الصحية التي تراعى فيها اعتبارات الاستدامة. ويدل النجم * على خط الأساس في كل دراسة. وتدل 

النجمتان ** على متوسط أو نطاق التراجع في أثر بيئي محدد لجميع سيناريوهات الأنماط الغذائية المعروضة في كل دراسة. وفي حالة استخدام الطاقة، تدل النجمتان 
على سيناريو غذائي يستند بشكل أساسي على الخطوط التوجيهية الغذائية للأمريكيين لعام 2010. وتدل النجوم الثلاث *** على سيناريو النمط الغذائي الذي 

ينطوي على أكبر تراجع في الأثر على استخدام الأراضي والطاقة والمياه مقارنة بخط الأساس، كما هو مبيّ في كل دراسة واردة في الأدبيات المستعرضة.
المصدر: منظمة الأغذية والزراعة بالاستناد إلى المعلومات الواردة في الأدبيات المستشهد بها )أنظر الحواشي للاطلاع على التفاصيل(.

الجدول 9 
يمكن للتحوّل إلى الأنماط الغذائية الصحية التي تراعى فيها اعتبارات الاستدامة أن يساهم في الحد 

من الآثار البيئية على استخدام الأراضي والطاقة والمياه 
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع
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الأسماك
الأغذية الرئيسيةالجذورالبقول والجوزياتالفاكهة والخضارالسكر والزيوت

لحوم البقر والخروفلحوم الخنزيرالدواجن والبيضالحليب

لحوم الأبقــار والأغنــام )41 في المائة(د‌د  والحليــب ومنتجات «
الألبــان )25 في المائة(، التي شــكلت العوامل المســاهمة 

الرئيســية عــى المســتوى العالمــي. وتعكس هذه النتائــج العالمية 
النتائــج التي توصلت إليها دراســات أخرى بشــأن الانعكاســات 

الناجمــة عــن زيادة متنــاول اللحــوم ومنتجات الألبان على 
المنــاخ. وتكــرر هذه النتائــج أيضًا أهميــة خفض متناول 

المنتجــات الحيوانيــة في البلــدان التــي يرتفع اســتهلاكها فيها 

 يتماشى ذلك مع دراسات أخرى مثل Kim وآخرين )2019( الذين  د‌د

يستنتجون أن لحوم المجتّرات )أي الأبقار والأغنام والماعز( هي أكثر السلع إنتاجًا 
للانبعاثات سواء من حيث الوجبة أو محتوى الطاقة أو البروتينات أو الكتلة. 

وفي كل وجبة، كانت لحوم البقر )المتوسط المرجح يبلغ 6.54 من الكيلوغرامات 
من مكافئ ثاني أكسيد الكربون لكل وجبة( 316 و115 و40 مرّة أكثر إنتاجًا 

للانبعاثات من البقوليات، والمكسّرات والبذور، والصويا على التوالي.

وتوفــر اســراتيجيات تضــع الأغذية النباتيــة في المقدمة عبر 
تعزيــز الأنمــاط الغذائية التي تشــكل فيها الحبــوب الكاملة 

والفاكهــة والخضار والمكــرّات والبقوليات النســبة الأكبر 
مــن الأغذيــة المســتهلكة – في البلدان التــي تمرّ في مرحلة 

44،ا79،ا84،ا105  تحوّل.

ويرتبــط أكثر مــن نصف الانبعاثات الناجمة عــن الأنماط الحالية 
لاســتهلاك الأغذية )4.2 جيغا طن من مكافئ ثاني أكســيد 
الكربــون أو 52 في المائة( بالطلب عــى الأغذية في البلدان 

المتوســطة الدخــل من الشريحــة الدنيا )الجدول ألف8–2 في 
الملحــق 8(. ولكــن في ما يتعلقّ بالانبعاثــات للفرد الواحد، 

الشكل 35
البديلة الأربعة يمكن أن يؤدي إلى خفض الانبعاثات  الغذائية الصحية  اعتماد أي من الأنماط 
2030 الغذائي بشكل ملحوظ في عام  بالنمط  المرتبطة  المتوقعة من غازات الاحتباس الحراري 

ملاحظات: يظُهر الشكل مقدار انبعاثات غازات الاحتباس الحراري المرتبطة بالنمط الغذائي في عام 2030 بحسب النمط الغذائي والمجموعة الغذائية. وتشمل الأنماط 
الغذائية الأنماط الحالية المرجعية لاستخدام الأغذية )النمط الغذائي المرجعي( وأربعة أنماط غذائية صحية بديلة: والنمط الغذائي النباتي المرن، والنمط الغذائي النباتي 

السمكي، والنمط الغذائي النباتي، والنمط الغذائي النباتي التام. )أنظر الحاشية "ي" لمزيد من المعلومات(. أنظر تعريف الأنماط الغذائية الخمسة وملخص الأساليب 
ومصادر البيانات في الإطار 14. وأنظر الملاحظات المنهجية الكاملة في الملحق 7. 

المصدر: Springmann, M. 2020. Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 
الأغذية والزراعة. 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

فهــي الأكبر في البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة العليا 
)1.6 ميغا طــن مــن مكافئ ثاني أكســيد الكربون( تليها 

البلــدان المرتفعــة الدخل )1.0 ميغا طــن من مكافئ ثاني 
أكســيد الكربــون(. واتصلت الكميــة الأدنى من الانبعاثات 

بالبلــدان المنخفضــة الدخل )0.7 ميغا طــن من مكافئ ثاني 
أكسيد الكربون(. 

وتــرز فوارق مهمة في المنافــع المناخية عند النظر في النتائج 
بحســب الأقاليم وفئات دخل البلدان في ظل الأنماط الغذائية 

البديلة الأربعة )الشــكل 35(. ويتراوح انخفاض الانبعاثات 
نتيجــة لاعتماد أي من الأنماط الغذائيــة الصحية البديلة الأربعةه‌ه 

بين 45 و78 في المائة في البلدان المتوســطة الدخل التي تمثلّ 
69 في المائة من ســكان العالم في 2030. وستســجل النسبة الأعلى 

مــن انخفــاض الانبعاثات )بين 60 و86 في المائة( في البلدان 
المتوســطة الدخل من الشريحة العليــا تليها البلدان المرتفعة الدخل 

)بين 60 و77 في المائة( والبلدان المتوســطة الدخل من الشريحة 
الدنيــا )بين 31 و70 في المائــة( والبلدان المنخفضة الدخل )بين 
27 و68 في المائة(. وفي البلدان المنخفضة والمتوســطة الدخل، 

ســيتراوح أكبر انخفاض لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري بين 65 
و88 في المائــة كما يحدث في أمريــكا اللاتينية والبحر الكاريبي.

وتخفــي المجاميــع العالميــة والقطرية لفئات الدخــل تباينات مهمة 
في مختلــف الأقاليم الفرعية والبلدان. وتشــر هــذه التباينات من 
جهتهــا إلى إمكانيــة وجود مقايضات يلــزم إدارتها في ظل تحويل 

البلــدان لنظمهــا الغذائية نحو الأنماط الغذائيــة الصحية التي 
تراعى فيها اعتبارات الاســتدامة. وعلى ســبيل المثال، قد تشــهد 
البلــدان التــي تعاني من عبء ثقيل ناجم عــن النقص التغذوي 
ومختلف أشــكال ســوء التغذية، ارتفاعًــا في انبعاثاتها المرتبطة 

بالاســتهلاك مع اعتماد نســبة متزايدة من ســكانها أنماطاً غذائية 
صحيــة وملائمــة من حيث المغذيات. وفي هــذه الحالات، تطغى 

محاربــة الجوع وســوء التغذية عبر زيادة تنــوّع الأغذية المغذية 
المتوافــرة للرضّــع وصغار الأطفال، على الآثار الســلبية المترتبة عن 

ارتفــاع الانبعاثات الوطنية لغــازات الاحتباس الحراري.

وخلصــت دراســة شــملت 140 بلدًا وحددت كميــة انبعاثات 
غــازات الاحتباس الحــراري الناجمة عن تســعة من الأنماط 

الغذائيــة التــي تركز بصــورة متزايدة على الأغذيــة النباتيةو‌و إلى 

 أنظر الحاشية ذ. ه‌ه

 شملت الأنماط الغذائية الصحية التسعة التي تضع الأغذية النباتية في  و‌و

المقدمة أيامًا من دون لحوم، ومتناولً قليلً من اللحوم الحمراء، وعدم تناول 
منتجات الألبان، وعدم تناول اللحوم الحمراء، والنمط الغذائي النباتي السمكي، 

والنمط الغذائي النباتي الذي تُستهلك فيه منتجات الألبان والبيض، والنمط 
الغذائي النباتي بثلثيه، والنمط الغذائي من أسفل السلسلة الغذائية، والنمط 

الغذائي النباتي التام.

أن عــدة بلدان ســتحتاج إلى زيــادة بصمتها من حيــث انبعاثات 
غــازات الاحتبــاس الحراري للفــرد الواحد لتلبيــة الاحتياجات 

مــن الطاقــة ومتناول البروتينات المــوصى به )12 في المائة من 
الطاقــة(. وعلى ســبيل المثال، في الشــكل 36، فــإن بصمة أوغندا 

مــن حيث انبعاثــات غازات الاحتباس الحــراري )المنحنى 
الصلــب( تحــت الخــط المتقطع، الأمر الــذي يعني أن البلد 

ســيحتاج إلى زيــادة بصمته مــن حيث الانبعاثــات للفرد الواحد 
لتلبيــة الاحتياجــات مــن الطاقة ومتنــاول البروتينات الموصى به. 
وفي المقابــل، فــإن بصمة الولايــات المتحــدة الأمريكية من حيث 

انبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري فــوق الخط، الأمر الذي 
يعنــي أن البلــد يؤمّــن ما يفــوق احتياجاته مــن الطاقة وأنه 

بمجــردّ خفــض الطاقة والمحافظة عــى 12 في المائة على الأقل 
مــن تلــك المتأتية من البروتينــات يمكن تحقيــق بعض التراجع 

في انبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري. عــاوة على ذلك، يمكن 
تحقيــق انخفــاض إضــافي في انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري 

في البلــدان الــواردة على يســار المنحنى عــر تحويل الأنماط 
الغذائيــة لتضــع الأغذيــة النباتية بقــدر أكبر في المقدمة.

تكاليف تغير المناخ المتصلة بالأنماط الغذائية المختلفة
لتقديــر التكاليــف المرتبطة بتغيّ المنــاخ والمتصلة بالأنماط 

الغذائيــة البديلــة، تم تحويل انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري 
إلى مقابــل نقدي باســتخدام تقديــرات التكاليف الاجتماعية 

للكربــون، ما يمثـّـل التكاليف الاقتصاديــة المترتبة عن كل طن 
إضــافي مــن انبعاثات غازات الاحتباس الحراري. ويســتند ذلك إلى 

دراســة ســابقة84 مع استخدام التقديرات الواردة في نســخة منقحة 
بالكامــل للنمــوذج الديناميــي المتكامل للمناخ والاقتصــاد المتعلقة 

بســيناريو يحــر ارتفاع درجة الحرارة العالمية المســتقبلية 
بدرجتــن ونصف )حدود درجات الحرارة محســوبة على مدى 
100 عام( بما يتماشى مع أهداف السياســات المعلنة.91 ويشــار 
إلى هذا الســيناريو باســم "DICE 2016 T2.5". وبلغت قيم 
التكاليــف الاجتماعيــة للكربون في هذا الســيناريو 107 و204 

و543 مــن الدولارات الأمريكيــة لكل طن من مكافئ ثاني أكســيد 
الكربــون في الأعوام 2015 و2030 و2050.ز‌ز  

ويترتــب عن الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذية كلفة اجتماعية 
كبــرة من حيث انبعاثــات غازات الاحتباس الحراري وتغيّ المناخ. 

وتقــدّر التكاليف الاجتماعية المرتبطــة بالنمط الغذائي والمترتبة عن 
انبعاثــات غازات الاحتباس الحــراري الناجمة عن الأنماط الحالية 

 يتمثل البديل في اعتماد قيم التكاليف الاجتماعية للكربون التي يتم الحصول  ز‌ز

عليها من معدلات الحسم المختلفة )التي يتم بموجبها تحويل الأضرار المستقبلية 
إلى قيم حالية( في مسار مرجعي تطبّق فيه السياسات الحالية، أو اعتماد قيم 
التكاليف الاجتماعية للكربون لمسار "التحكم الأمثل"، ولكن لم يحقق أي من 

هذين الخيارين الأهداف السياسية المعلن عنها في ما يتعلّق بالحد من تغيّ المناخ.
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نمط الاستهلاك الأساسي (الإنتاج + الواردات - الصادرات)
الاستهلاك الأساسي معدلاً إلى 300 2 كيلو سعرة حرارية، الحد الأدنى من البروتينات 69 غرام/للفرد الواحد/اليوم

لاســتهلاك الأغذية بحوالي 1.7 ترليون دولار أمريكي في عام 2030 
 DICE" في ظل ســيناريو تثبيت مســتوى الانبعاثات )أي سيناريو

T2.5 2016"( الــذي يحصر ارتفــاع درجة الحرارة العالمية بدرجتين 
ونصف الدرجة )في المتوســط على مدى فترة مدتها 100(. وتشــر 
التقديرات إلى الكلفة ســتبلغ بحوالي 0.9 ترليون دولار أمريكي في 

عام 2030 في ظل ســيناريو غير مقيّد تخُصم فيه الأضرار المســتقبلية 
الناجمــة عــن تغيّ المنــاخ أو تحوّل إلى قيم حالية بمعدل 3 في المائة 

)الملحق 8، الشكل ألف8–3(.ح‌ح 

 أدى استخدام التقديرات السابقة لمجموعة العمل الحكومية الدولية التي  ح‌ح

تضمنت ثلاثة نماذج متكاملة للتقييم إلى تراوح التكاليف الاجتماعية بين 0.1 
و0.6 ترليون دولار أمريكي.

ويظُهــر التوزيــع الإقليمي للكلفة الاجتماعيــة لانبعاثات غازات 
الاحتبــاس الحــراري أنه في مجموعة البلدان المتوســطة الدخل 

مــن الشريحة الدنيا، ســتتحمل منطقتا جنوب شرق آســيا وغرب 
المحيــط الهــادئ التكاليف الاجتماعية الأعــى للانبعاثات في 

عــام 2030 وقدرهــا 339 مليار دولار أمريكي في المتوســط، في حين 
ســتتحمل البلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا في أوروبا 
التكاليــف الاجتماعيــة الأدنى للانبعاثــات )75 مليار دولار أمريكي(. 
وتماشــيًا مع التوزيــع الإقليمي للانبعاثات المقدّرة، ســتمثلّ البلدان 
المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا نصــف التكاليف الاجتماعية 

)52 في المائــة(، والبلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة العليا 
خمســها )21 في المائــة(، وكل من البلدان المرتفعــة والمنخفضة 

الدخــل 15 إلى 12 في المائــة منها على التوالي. 

الشكل 36
البلدان  انبعاثات غازات الاحتباس الحراري ضرورية في بعض  الزيادات في  ستكون 

والبروتين الغذائية  الطاقة  من  الاحتياجات  لتلبية 

ملاحظات: يظُهر الشكل بصمة انبعاثات غازات الاحتباس الحراري للفرد الواحد بحسب البلدان وأنماط الاستهلاك )وفقًا لميزانيات الأغذية الخاصة بمنظمة الأغذية 
والزراعة( في السنوات 2011-2013. وفي "خط الأساس المعدّل"، تم تعديل متناول الطاقة ليبلغ 2 300 كيلو سعرة حرارية للفرد الواحد في اليوم فيما تتوافر نسبة 

12 في المائة على الأقل من الطاقة من البروتينات )69 غرامًا للفرد الواحد في اليوم(. وستحتاج البلدان التي يكون الخط المتقطع عندها أعلى من الخط المتصل، إلى زيادة 
بصمتها من انبعاثات غازات الاحتباس الحراري للفرد الواحد لتلبية احتياجات الطاقة ومتناول البروتينات الموصى به. ولدى البلدان التي يكون الخط المتقطع عندها تحت 
الخط المتصل، مجال لخفض بصمتها من انبعاثات غازات الاحتباس الحراري للفرد الواحد مع المحافظة في الوقت نفسه على الهدف المحدد لمتناول الطاقة والبروتينات عند 

69 غرامًا للفرد الواحد في اليوم على الأقل.
 Kim, B.F., Santo, R.E., Scatterday, A.P., Fry, J.P., Synk, C.M., Cebron, S.R., Mekonnen, M.M., Hoekstra, A.Y., de Pee, S., Bloem, M.W., Neff, R.A. & Nachman, K.E. 2019. Country-specific dietary shifts to mitigate climate and water crises. :المصدر

Global Environmental Change, 62. https://doi.org/10.1016/j.gloenvcha.2019.05.010
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020
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البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العلياالبلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنياالبلدان المنخفضة الدخلالبلدان المرتفعة الدخل

ويظُهــر التحليــل أنه يمكن لاعتماد أي مــن الأنماط الغذائية 
الصحيــة البديلــة الأربعة )نمط غــذائي نباتي مرن، ونمط غذائي 
نبــاتي ســمكي، ونمط غذائي نبــاتي، ونمط غذائي نباتي تام(ط‌ط أن 

يســاهم في إحــداث تخفيضات ملحوظــة في التكاليف الاجتماعية 
لانبعاثــات غــازات الاحتباس الحــراري تتراوح بين 0.7 و1.3 ترليون 

دولار أمريكي )41 إلى 74 في المائة( في عام 2030 )الشــكل 37(.

ويترتــب حوالي 75 في المائة مــن التكاليف الاجتماعية لانبعاثات 
غازات الاحتباس الحراري الناجمة عن الأنماط الحالية لاســتهلاك 

الأغذيــة، عن اللحوم ومنتجات الألبان. وتأتي النســبة الأكبر منها من 
لحــوم الأبقار )36 في المائــة(، يليها الحليب )25 في المائة(. وتمثلّ 

الحبوب 11 في المائة من التكاليف الإجمالية. ومن شــأن اعتماد أي 
مــن الأنماط الغذائية الصحيــة البديلة الأربعة، بما في ذلك النمط 

 أنظر الحاشية ذ. ط‌ط

الغــذائي النباتي المرن الذي يحتوي عــى كميات معتدلة من الأغذية 
الحيوانيــة المصدر وكميــات صغيرة من اللحوم الحمراء، أن يؤدي 

إلى تخفيضــات ملحوظــة في التكاليف الاجتماعية لانبعاثات غازات 
الاحتباس الحراري )الشــكل ألف8–4 في الملحق 8(. 

 التكاليف الصحية والمرتبطة بتغيّ المناخ: وضعها
في سياقها الخاص

لوضــع التكاليــف الصحيــة والمرتبطــة بتغيّ المناخ في ســياقها، 
مــن المفيــد مقارنــة التكاليف المســتترة بتكاليف البيــع بالجملة 

التــي تنطــوي عليهــا الأنمــاط الغذائية، على أن يتــم تقديرها على 
مســتوى الاســتهلاك وتقييمها بالاســتناد إلى تقديرات أســعار 

الســلع الأساســية بحســب الأقاليم. وعلى المســتوى الكلي، تعكس 
تكاليــف البيــع بالجملــة التــي تنطوي عليها الأنمــاط الغذائية 

التكاليــف المقيّمــة على مســتوى الاســتهلاك ولا تشــمل التكاليف 

الشكل 37
الأخذ بأنماط غذائية نباتية يمكن أن يخفض التكاليف الاجتماعية لانبعاثات غازات 

الاحتباس الحراري بنسبة تتراوح بين 41 و74 في المائة في عام 2030

ملاحظات: يبيّ الشكل التكاليف الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري المرتبطة بالأنماط الغذائية في عام 2030 )بمليارات الدولارات الأمريكية( في ظل أنماط 
الاستهلاك الحالية )نمط غذائي مرجعي( والأنماط الغذائية الصحية الأربعة البديلة: نمط غذائي نباتي مرن، ونمط غذائي نباتي سمكي، ونمط غذائي نباتي، ونمط غذائي 

نباتي تام. )أنظر الحاشية "ذ" لمزيد من المعلومات(. وترد التكاليف بالنسبة إلى 157 بلدًا. أنظر تعريف الأنماط الغذائية الخمسة وملخص الأساليب ومصادر البيانات في 
الإطار 14. وأنظر الملاحظات المنهجية الكاملة في الملحق 7.

المصدر: Springmann, M. 2020. Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 
الأغذية والزراعة.
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المســتترة )أنظــر الملحــق 7 للاطلاع عــى منهجية تقديــر تكاليف 
البيــع بالجملــة التــي تنطوي عليها الأنمــاط الغذائية(. 

ويســمح جمــع التكاليــف الإجماليــة للأنماط الغذائية المقاســة 
بالأســعار الحاليــة للبيــع بالجملــة وتقديــرات التكاليف 

المســتترة الصحيــة والمرتبطــة بتغــرّ المناخ، بإجــراء تقدير أكثر 
اكتــالً لكامــل كلفــة هذه الأنمــاط الغذائية. ويمكــن لتقديرات 
التكاليــف الكاملــة أن تســاعد على إرشــاد السياســات الغذائية 
لتحفيــز التحــوّلات إلى الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة التي تراعى 

فيهــا اعتبارات الاســتدامة )أنظر القســم 1–3(. 

ولوحــظ أن التكاليــف الإجماليــة للبيع بالجملــة التي ينطوي 
عليهــا كل نمــط من الأنمــاط الغذائية الصحيــة البديلة الأربعةي‌ي  

أعــى مــن كلفة بيع الأنماط الغذائيــة الحاليــة بالجملة في البلدان 
المنخفضــة الدخــل وبعض البلدان المتوســطة الدخــل من الشريحة 

الدنيــا ولكــن ليــس في البلدان المرتفعة الدخــل والعديد من 
البلــدان المتوســطة الدخل من الشريحة العليا )الشــكل 38(. 

وإذا أضيفــت التكاليــف الصحيــة والمرتبطــة بتغــرّ المناخ 
المتصلــة بالنمــط الغــذائي إلى إجمالي كلفــة البيــع بالجملة 

للنمــط الغــذائي المرجعــي الذي يمثـّـل النمط الحالي للاســتهلاك، 
ســرتفع عندهــا كامــل كلفة هــذا النمط الغــذائي المرجعي 

بنســبة 50 في المائــة عــى الصعيــد العالمي مــن 6 ترليون إلى 
8.9 ترليــون دولار أمريــي بحلــول عام 2030. وتتراوح هذه 

الزيــادة بــن 35 في المائــة في البلدان المتوســطة الدخل من 
الشريحــة الدنيــا و87 في المائــة في البلــدان المرتفعة الدخل. 

ومــن جهــة أخرى، إذا أضيفــت التكاليــف الصحيــة والمرتبطة 
بتغــرّ المنــاخ المتصلــة بالنمــط الغــذائي إلى إجمالي كلفــة البيع 
بالجملــة للأنمــاط الغذائيــة البديلــة الأربعة )نمــط غذائي نباتي 

مــرن، ونمــط غذائي نباتي ســمكي، ونمط غــذائي نباتي، ونمط غذائي 
نبــاتي تــام(، ســرتفع عندها كامــل كلفة هذه الأنمــاط الغذائية 

بنســبة تــراوح بــن 8 و19 في المائة فقــط على الصعيــد العالمي. 
وبصــورة عامــة، يترجم ذلــك إلى وفورات كبــرة في التكاليف 

مقارنــة بالنمــط الغــذائي المرجعــي. وبالنظــر إلى التكاليف 
الكاملــة )كلفــة البيــع بالجملــة والتكاليــف الصحيــة والمرتبطة 
بتغــرّ المنــاخ المتصلــة بالنمــط الغذائي(، يــؤدي اعتماد أي من 

الأنمــاط الغذائيــة البديلــة الأربعــة إلى تخفيضــات في كامل 
كلفــة هــذه الأنمــاط الغذائية بين 22 و29 في المائــة عالمياً، 
وبــن 11 و21 في المائــة في البلــدان المنخفضــة الدخل و52 
و58 في المائــة في البلــدان المرتفعــة الدخل )الشــكل 38(. 

 أنظر الحاشية ذ. ي‌ي

بالتــالي، يعُتــر الاعــراف بالعوامل الخارجيــة الناتجة عن 
الأنمــاط الحالية لاســتهلاك الأغذيــة أمرًا مهمً. ويبــنّ التحليل 
أن العوامــل الخارجيــة الصحيــة والمرتبطة بتغــرّ المناخ تولدّ 

مقابــل كل دولار أمريــي يتــم إنفاقه عــى الأغذية، كلفة 
إضافيــة قدرهــا 0.5 دولارات أمريكيــة. بعبــارة أخرى، إذا نظرنا 

إلى جميــع التكاليــف )النقديــة والخارجية(، تشــكل التكاليف 
الخارجيــة للأغذيــة ثلــث التكاليف الإجمالية. ولكــن هناك بعض 

التبايــن بــن الأقاليم. فمثــاً في بلدان أفريقيــا جنوب الصحراء 
الكــرى، تمثـّـل العوامــل الخارجية الصحيــة والبيئيــة كلفة قدرها 

0.35 دولارًا أمريكيًــا أو 26 في المائــة مــن التكاليف الإجمالية 
لــكل دولار أمريــي يتــم إنفاقه على الأغذية. 

وفي ظــل النمــط الغذائي المرجعي، تتواجــد التكاليف الأعلى 
للعوامــل الخارجيــة الصحية والمرتبطة بتغــرّ المناخ في البلدان 

المرتفعــة الدخل والبلدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة العليا: 
تبلــغ هــذه التكاليف الخارجيــة 0.87 و0.79 دولارًا أمريكيًا على 
التــوالي لــكل دولار أمريكي يتم إنفاقه عــى الأغذية. ويمثلّ ذلك 

47 و44 في المائــة من كامــل التكاليف )قيمة البيــع بالجملة 
زائــدًا التكاليف المســتترة( في البلدان المرتفعة الدخل والمتوســطة 

الدخــل من الشريحــة العليا على التــوالي. وبالعكس، فإن كلفة 
العوامــل الخارجيــة الصحية والمرتبطة بتغــرّ المناخ أدنى بكثير في 

البلــدان المنخفضة الدخل والمتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا، 
حيــث تبلــغ فقــط 0.37 و0.35 دولارًا أمريكيًا على التوالي. 

وبالطبــع، تكــون التكاليــف المســتترة المقــدّرة أو العوامــل 
الخارجيــة أعــى بكثــر مــن 0.5 دولارات أمريكيــة لكل 

دولار يتــم إنفاقــه عــى الأغذيــة لو كانــت البيانــات متوافرة 
لمراعــاة المجموعــة الكاملــة مــن الآثــار الصحيــة المترتبة عن 
ســوء التغذيــة بجميــع أشــكاله، بما في ذلــك نقــص التغذية، 

وجميــع الآثــار البيئيــة المترتبــة عــن الأنمــاط الغذائيــة الحالية 
والمرتبطــة باســتخدام الأراضي والطاقــة والميــاه.

ومن شــأن تجاهل التكاليف المســتترة للأنمــاط الغذائية الحالية 
أن يــؤدي إلى تقديــر ناقــص للكلفة الحقيقية المترتبــة عن تحقيق 

الأمــن الغذائي والتغذية والاســتدامة البيئية. ويمكن للكشــف 
عــن التكاليــف الصحية والمرتبطة بتغيّ المناخ غير المحســوبة 

ســابقًا أن يســاعد على إرشاد السياسات الملموســة التي تستهدف 
مثــل هــذه العوامل الخارجية، بما في ذلك السياســات الضريبية 

التــي تحفّــز التحوّل نحو الأنماط الغذائيــة الصحية. وكما هو 
مبــنّ أعــاه، يؤدي التحوّل إلى الأنمــاط الغذائية الصحية إلى 

تخفيضــات كبــرة في التكاليف الصحية الفرديــة وبصمة الكربون 
العالميــة على الســواء بحلول عام 2030 مقارنــة بالأنماط الغذائية 
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الشكل 38
البديلة الأربعة يمكن أن يؤدي إلى خفض كامل كلفة  اعتماد أي من الأنماط الغذائية الصحية 

الأنماط الغذائية بنسبة تتراوح بين 22 و29 في المائة في المتوسط بحلول عام 2030

ملاحظات: يبيّ هذا الشكل التكاليف الإجمالية لمختلف الأنماط الغذائية )ترليون دولار أمريكي( في عام 2030 بحسب عناصر التكاليف، والأنماط الغذائية، وفئات دخل 
البلدان. وتبيّ المجاميع عناصر التكاليف المرتبطة بتكاليف البيع بالجملة والتكاليف المرتبطة بالصحة وبتغيّ المناخ في عام 2030 بحسب فئات الدخل. وتظهر التكاليف 

الإجمالية للسيناريو المرجعي للأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية والأنماط الغذائية البديلة الأربعة التي تشمل النمط الغذائي النباتي المرن، والنمط الغذائي النباتي السمكي، 
والنمط الغذائي النباتي، والنمط الغذائي النباتي التام. )أنظر الحاشية "ي" لمزيد من المعلومات(. أنظر تعريف الأنماط الغذائية الخمسة وملخص الأساليب ومصادر البيانات 

في الإطار 14. وأنظر الملاحظات المنهجية الكاملة في الملحق 7
المصدر: Springmann, M. 2020. Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لغرض حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 

الأغذية والزراعة. 
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»

الحاليــة. ولكــن نظرًا إلى أن الأنماط الغذائية الصحية ليســت 
كلهــا مســتدامة وإلى أن كل الأنماط الغذائيــة المصممة لمراعاة 
الاســتدامة ليســت دائماً صحية للجميع، يجــب البت في طبيعة 

هــذا التحــوّل بعناية على نحو ما نفعله في الدراســة أدناه. 

إدارة المقايضات واستغلال أوجه التآزر في التحوّل إلى 
أنماط غذائية صحية تراعى فيها اعتبارات الاستدامة

يعُتــر التحــوّل إلى الأنمــاط الغذائيــة الصحية التي تشــمل 
أيضًــا اعتبــارات الاســتدامة أمرًا ضرورياً إذا أردنــا القضاء 

عــى الجــوع وســوء التغذية بجميع أشــكاله وضمان اســتدامة 
نظــم الزراعــة وإنتــاج الأغذيــة، أي باختصار إذا أردنــا تحقيق 

الهــدف 2 مــن أهــداف التنميــة المســتدامة. والتحدي كبير 
بمــا أن معظــم البلــدان لا تفــي بالتوصيــات الغذائيــة المتعلقّة 

بالأنمــاط الغذائيــة الصحيــة أو أنــه من غير المرجّــح أن تفي بها 
بحلــول عــام 2030 اســتنادًا إلى الاتجاهــات الحالية. 

وســيحتاج هــذا التحــوّل في الأنمــاط الغذائية إلى تغيّات 
تحوّليــة كبــرة في النظــم الغذائيــة على جميع المســتويات. 

ونظــرًا إلى التنــوع الكبــر في النظــم الغذائيــة الحالية 
والتباينــات الواســعة في حالــة الأمــن الغــذائي والتغذية بين 

البلــدان وداخلهــا، لا يوجــد حل واحد يناســب الجميــع لتحوّل 
البلــدان إلى أنمــاط غذائيــة صحيــة وتوليد أوجــه التآزر من 

أجــل الحد مــن بصمتهــا البيئيــة.44،ا73،ا80،ا84 ومما يعقــد التوعية 
والتأثــر عــى السياســات المتعلقّة بالأنمــاط الغذائيــة الصحية 

اســتمرار ارتفــاع مســتويات الجــوع ونقــص التغذية في كثير 
مــن البلــدان، وانخفاض مســتوى الفهــم فيما يتصــل بالأعباء 

المتعــددة لســوء التغذيــة وكيفيــة ترابطها.

وكــا لوحــظ من قبل، مــن أجل التصدي للجوع وســوء 
التغذيــة بجميــع أشــكاله، قــد تحتاج بلــدان عديدة إلى زيادة 

بصمتهــا الكربونيــة لضــان توافــر بعض الســلع الغذائية 
لســكانها، ولا ســيما الفئــات الأشــد ضعفًــا. ويتضّح ذلك 

بشــكل جــي في تحليــل قطــري يتناول الوضع في إندونيســيا 
15(. فمعظــم الأنمــاط الغذائية التــي يعتمدها  )الإطــار 

الإندونيســيون لا تفــي بالحد الأدنى مــن التوصيات الغذائية 
ولكنهــا تتخطى المســتويات الموصى بها مــن متناول الطاقة 

الغذائية بســبب الاســتهلاك الكبير للأرزّ والســكر والدهون. 
بالتــالي، لزيــادة التنوّع الغذائي ســيلزم إحداث بعض الزيادات في 
انبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري المرتبطة باســتهلاك الأغذية. 

ولخفــض الفائــض في متنــاول الطاقة، ســيلزم تحقيق تراجع كبير في 
اســتهلاك الأرزّ على الرغم من أن هذا الأخير كان يتصدّر سياســة 

الأمــن الغذائي في البلاد. وســيتطلب ذلــك إحداث تغيّات كبيرة 

في الممارســات الغذائية الحالية وفي إنتاج الأغذية بما أنه ســيتردد 
صــدى الآثــار المترتبة عنها على طول سلســلة الإمدادات الغذائية 
مــع بروز تداعيات عــى التجارة المحلية والدوليــة أيضًا. ويظُهر 

التحليــل أيضًــا أن القدرة على تحمّل كلفــة الأنماط الغذائية 
الصحية تشــكل حاجزاً رئيســيًا أمام أغلبية الإندونيســيين، ذلك 
أن كلفــة الأنمــاط الغذائية الصحية أعلى من متوســط النفقات 

الغذائيــة الحاليــة في البلاد. ويمكن التوصل إلى اســتنتاجات مماثلة 
في البلــدان التــي لا تفي فيها شرائح واســعة من الســكان بالحد 

الأدنى مــن التوصيات الغذائية.

ومــن الواضــح أن عملية تحــوّل النظــم الغذائية لن تكون 
أمرًا ســهلً، وبالتالي ســيتعيّ عــى البلدان أن تقيّــم بعناية 

الحواجــز الخاصــة بالســياق وأن تديــر المقايضات وأوجه التآزر 
المحتملــة. وعــى ســبيل المثــال، عندما لا توفر النظــم الغذائية 

الغذاء فحســب، بل تشــكل أيضًــا محرّكًا للاقتصــاد الريفي، فإن 
التحــوّل إلى أنمــاط غذائيــة صحية يمكن أن يعنــي فقدان صغار 

المزارعــن وكذلــك فقراء الريف ســبل عيشــهم أو دخلهم. وفي 
هــذه الحــالات، يجب الحرص عــى التخفيف من الأثر الســلبي 

عــى الدخل وســبل المعيشــة أثناء تحــوّل النظــم الغذائية لتوفير 
الأنمــاط الغذائيــة الصحية الميســورة الكلفة. وقــد يحتاج العديد 

مــن البلــدان المنخفضة الدخــل التي يعاني ســكانها من نقص 
في المغذّيــات، إلى زيــادة الانبعاثــات الوطنيــة لغازات الاحتباس 

الحــراري مــن أجــل تحقيق الأهــداف التغذوية أولً. وفي المقابل، 
في البلــدان المتوســطة الدخل مــن الشريحــة العليا والبلدان 

المرتفعــة الدخــل التــي تتجاوز الأنمــاط الغذائية فيهــا المتطلبات 
المثــى مــن الطاقة والتي يســتهلك الناس فيهــا كميات من 

الأغذيــة الحيوانيــة المصــدر أكبر من المطلوب، ســيلزم إحداث 
تغــرّات كبــرة في الممارســات الغذائية وعلى مســتوى النظام 
الغــذائي في أنمــاط إنتاج الأغذيــة للتقليل من آثارهــا البيئية.

خاتمة
شــدد القســم 2–1 مــن هــذا التقرير على أنــه يجب خفض 

كلفــة النمــط الغــذائي الصحي إلى مســتوى يكــون في متناول 
الجميــع لتمكــن الأشــخاص من اســتهلاك نمــط غذائي صحي. 

ولكــن تتخــذ مســألة التكاليــف بعــدًا أخر أوســع نطاقاً يجب 
النظــر فيــه. ولقــد أظهر القســم 2–2 أن الأنمــاط الغذائية 

تنطــوي عــى تكاليــف مســتترة لا يعُتــر النظر فيها أمرًا حاســاً 
لتحقيــق مقاصــد الهــدف 2 من أهــداف التنمية المســتدامة 

المتعلقّــة بالقضــاء عــى الجــوع وانعدام الأمن الغذائي وســوء 
التغذيــة بجميــع أشــكاله بحلــول عام 2030 فحســب، بل 

لتحقيــق ســائر أهــداف التنميــة المســتدامة أيضًا. وبصورة 
خاصــة، كشــف هذا القســم عــن الآثار الصحيــة )الهدف 3 من 
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DIETARY PATTERNS IN INDONESIA, CURRENT AND MODELLED 

إندونيسيا هي بلد ناشئ متوسط الدخل من الشريحة الدنيا 
حقق مكاسب كبيرة في الحد من الفقر، ومعدل انتشار النقص 

التغذوي فيه البالغ حاليًا حوالي 8 في المائة، دون المتوسط 
المسجّل في البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنيا. ولكن 
التغذية: فأكثر من ثلث الأطفال  البلد عبئًا ثلاثيًا لسوء  يشهد 

دون سن الخامسة يعانون من التقزم، ما يشير إلى وجود مشكلة 
كبيرة في نقص التغذية؛ وربع البالغين يعانون من الوزن الزائد أو 

الدقيقة واسع الانتشار.  المغذّيات  السمنة؛ والنقص في 
الغذائية الحالية الأغذية الأساسية،  وتطغى على الأنماط 
لا سيما الأرزّ، التي توفّر 70 في المائة من احتياجات الطاقة 

الغذائية )أنظر النمط الغذائي المرجعي في الشكل ألف(. 
ويزيد المتناول من الطاقة على ما هو موصى به في الخطوط 

القائمة  الغذائية  النظم  بشأن  الإندونيسية  الوطنية  التوجيهية 
على الأغذية في حين أن المتناول من البروتينات أقل مما 

التنوع  التوجيهية الوطنية. وتؤدي قلّة  توصي به تلك الخطوط 
الغذائي في البلد إلى عدم كفاية المتناول من المغذّيات الدقيقة 
الأساسية، الأمر الذي يؤثر على صحة الأشخاص ونموهم على 

المديين القصير والطويل؛ كما أن المتناول الحالي من الأغذية 
المغذية منخفض جدًا للوقاية من الأمراض غير المعدية. علاوة 

على ذلك، يؤدي المستوى العالي بشكل غير متناسب لمتناول 
الطاقة من الأرزّ والأغذية الغنيّة بالدهون والسكر، إلى زيادة 

معدل انتشار الوزن الزائد والسمنة في موازاة استمرار النقص في 
الدقيقة. المغذّيات 

ويشير تحليل حديث126،44 يقارن الاستهلاك الحالي بعدد من 

الإطار 15
الانتقال من الأنماط الغذائية الحالية إلى الأنماط الغذائية الصحية التي تراعى فيها 

إندونيسيا التوازن بين الأهداف والمقايضات في  اعتبارات الاستدامة: تحقيق 

ملاحظات: تظُهر اللوحة اليسرى المتناول بكيلو السعرات الحرارية للفرد الواحد في اليوم في النمط الغذائي المرجعي والنمط الغذائي الذي يضع الأغذية النباتية في 
المقدمة، ومساهمة مختلف فئات المجموعات الغذائية. وتظُهر اللوحة اليمنى بصمة غازات الاحتباس الحراري المرتبطة باستهلاك الأنماط الغذائية المختلفة والمساهمة بحسب 

فئات الأغذية. ويدل المدى بين الربعين على النطاق الفاصل بين الربعين فيما يظُهر الخط المتقطع انبعاثات غازات الاحتباس الحراري المستهدفة في عام 2050 للفرد 
الواحد في اليوم. ويدل النمط الغذائي المرجعي على الاستهلاك الحالي كما هو مقاس في ميزانيات الأغذية الخاصة بمنظمة الأغذية والزراعة؛ أما الأنماط الغذائية الأخرى 

فهي تشمل مختلف الأنماط الغذائية التي تضع الأغذية النباتية في المقدمة بحسب المجموعات الغذائية. أنظر الملحق 8 للاطلاع على وصف هذه الأنماط الغذائية.
de Pee, S., Hardinsyah, J.F., Kim, B.F., Semba, R.D., Deptford, A., Fanzo, J.C., Ramsing, B., Nachman, K., McKenzie, S. & Bloem, M.W. forthcoming. Balancing nutrition, health, affordability and climate goals – the case of Indonesia. :المصدر
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الأنماط الغذائية الحالية والمنمذجة في إندونيسيا

| 113 |



الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

»

الأنماط الغذائية الصحية المختلفة التي تراعى فيها اعتبارات 
الاستدامة )أي الأنماط الغذائية التي تساعد على الحد من 

التكاليف المرتبطة بتغيّ المناخ( إلى ضرورة حدوث بعض الزيادات 
في انبعاثات غازات الاحتباس الحراري المرتبطة باستهلاك 

الأغذية لتتمكن إندونيسيا من تنفيذ التوصيات الغذائية العالم
ية133،132،131،130،129،128،127،44 )الشكل باء(. وتبيّ النتائج أن الأنماط 

الحالية لاستهلاك الأغذية )"المرجعية"(127 توفّر607 2 كيلو سعرة 
حرارية و56 غرامًا من البروتينات للفرد الواحد في اليوم. ومن 

شأن خفض كمية الطاقة لتتماشى أكثر مع الاحتياجات المقدّرة 
 لنمط غذائي صحي )أي

300 2 كيلو سعرة حرارية للفرد الواحد في اليوم وتأمين 
12 في المائة من الطاقة من البروتينات )69 غرامًا للفرد الواحد 
في اليوم( مع المحافظة في الوقت نفسه على المساهمات النسبية 

لمصادر البروتينات الغذائية الحالية( أن يؤدي إلى زيادة بنسبة 
15 في المائة في انبعاثات غازات الاحتباس الحراري في إندونيسيا 

)أنظر "خط الأساس المعدّل" في الشكل باء(.
وليس خفض استهلاك الأرزّ الموصى به بالأمر السّهل ويحتاج 

إلى إحداث تغيّات كبيرة في الممارسات الغذائية وأنماط إنتاج 
الأغذية. ومقارنة بالأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية، يتسبب 

النمط الغذائي الخالي من اللحوم الحمراء والنمط الغذائي النباتي 
السمكي والنمط الغذائي من أسفل السلسلة الغذائية والنمط 
الغذائي النباتي التام، بانبعاثات أقل لغازات الاحتباس الحراري 

)الشكل باء(. ولكن ينجم عن النمطين الغذائيين الأخيرين فقط 
انبعاثات أقل من الهدف الخاص بالنظم الغذائية المستدامة.126،44 

وفي ما يتعلّق بكفاية المغذّيات، يحقق النمط الغذائي الأمثل 
النتيجة الأفضل ولكنه يتسبب أيضًا بأعلى نسبة من انبعاثات 

غازات الاحتباس الحراري.

وبإيجاز، يحتاج الإندونيسيون إلى اعتماد أنماط غذائية أكثر 
تنوعًا لتلبية الاحتياجات من المغذّيات، والوقاية من نقص التغذية 

وما يترتب عنه من آثار على تنمية رأس المال البشري، والوقاية 
من خطر الإصابة بالأمراض غير المعدية في مرحلة لاحقة من 
الحياة، وتشجيع الحياة المفعمة بالصحة بصورة عامة. ويتمثل 

التحدي في كون النمط الغذائي الأكثر تنوعًا الذي يحتوي على 
كمية أقل من الأرزّ مكلفًا أكثر ويتسبب بانبعاثات أعلى من 
غازات الاحتباس الحراري مقارنة بالأنماط الغذائية المعتمدة 

اليوم حتى عندما يتم الحد من زيادة استهلاك الأغذية الحيوانية 
المصدر والتركيز على الحيوانات من غير المجتّرات والأغذية البحرية 
كمصادر حيوانية للبروتينات والمغذّيات الدقيقة. والاستثناءان من 

ذلك هما النمط الغذائي من أسفل السلسلة الغذائية والنمط 
الغذائي النباتي التام، ولكن هذان النمطان الغذائيان لا يلبيان 

الاحتياجات من المغذّيات. 
وسيتعيّ على السياسات الرامية إلى تحسين إمكانية الحصول 

بكلفة ميسورة على أنماط غذائية صحية وأكثر تنوعًا تلبّ 
الاحتياجات من المغذّيات وتساهم في الحد من انبعاثات غازات 
الاحتباس الحراري، أن تركّز على خفض كلفة الأغذية المغذية 

وإضافة القيمة التغذوية وتعزيز اعتماد الممارسات الزراعية 
المستدامة. ويمكن تحقيق ذلك من خلال إنتاج الأغذية، وتحسين 

سلسلة القيمة الغذائية، وإثراء الأغذية بالمغذّيات، وتهيئة بيئات 
الأغذية الصحية. وسيتطلب ذلك أيضًا توافر سياسات تؤمّن 
حصول المستهلكين ذوي الدخل المنخفض بشكل أفضل على 

الأغذية المغذية من خلال أدوات الحماية الاجتماعية، بما في ذلك 
برامج التغذية المدرسية وسياسات المشتريات العامة الصحية. ويتم 
عرض المزيد من التوصيات في مجال السياسات التي تصب في هذا 

الاتجاه في وقت لاحق.

الإطار 15

)تتمة(

أهــداف التنميــة المســتدامة( والمرتبطــة بتغــرّ المناخ )الهدف 
13 مــن أهــداف التنميــة المســتدامة( المترتبة عن نمــاذج أنماطنا 

الغذائيــة وعــن النظــم الغذائيــة الداعمة لها. 

وأظهر هذا القســم، باســتخدامه أشــكالً مختلفة من الأنماط 
الغذائيــة الصحيــة كمرجع، أنه يمكــن للتحوّل إلى الأنماط 

الغذائيــة الصحيــة أن يحدث وفورات يتوقعّ أن تتجــاوز قيمتها 
1.3 ترليــون دولار في الســنة بحلــول عام 2030 في ظل تجنّب 

التكاليــف الصحيــة المباشرة وغير المبــاشرة المتصلة بالأمراض غير 
المعديــة المرتبطــة بالنمط الغذائي. كما يمكــن للتحولات إلى أنماط 

غذائيــة صحيــة أن تؤدي دورًا مهمً في تعزيز الاســتدامة البيئية 
للنظــم الغذائية. وعلى ســبيل المثال، تقــدّر التكاليف الاجتماعية 

لانبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري المرتبطــة بالنمط الغذائي 
المتصلــة بالأنمــاط الغذائية الحاليــة بأكثر من 1.7 ترليون دولار 
أمريــي في الســنة بحلول عام 2030، وهي كلفــة يمكن خفضها 

بشــكل ملحوظ مــن خلال التحوّل نحو الأنمــاط الغذائية الصحية. 

ولكــن لا يوجــد نمط غذائي صحي واحــد، ناهيك عن نمط غذائي 
صحي واحد يشــمل اعتبارات الاســتدامة في كل ســياق. وعلاوة 

عــى ذلــك، يمكن أن تكون هناك تطورات أخــرى تكنولوجية وعلى 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

صعيــد الإنتاجيــة قد تتســم بفعالية أكبر من حيــث التكاليف في 
معالجــة الشــواغل المتعلقّة بالاســتدامة والتخفيف من آثار تغيّ 

المنــاخ. وســيتعيّ على كل بلد أن ينظــر في المقايضات وأوجه 
التــآزر المحتملــة الناتجة عن التحوّلات اللازمــة لانتقاله إلى أنماط 

غذائيــة صحية تراعى فيها اعتبارات الاســتدامة. 

وكــا يتضّح مــن تحليل كامل التكاليف الوارد في هذا القســم، 
ســتكون البلدان المرتفعة الدخل والمتوســطة الدخل من 

الشريحــة العليا أكثر البلدان المســتفيدة مــن التحولات نحو 
الأنمــاط الغذائيــة الصحية ذلك أن الكلفتين المســتترتين المنظور 
فيهما تشــكلان حوالي نصــف التكاليف الكاملــة للأنماط الحالية 

لاســتهلاك الأغذيــة فيها )أي 47 و44 في المائة من كامــل التكاليف 
عــى التــوالي(. بالفعل، عند النظر في الانبعاثــات للفرد الواحد 
الناجمــة عن الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذيــة، يتبيّ أنه من 

المرجّــح أن تبلــغ أعلى مســتوياتها في البلدان المتوســطة الدخل من 
الشريحــة العليــا والبلــدان المرتفعة الدخل. بالتــالي، فإنه من المهم 

أن يحــدث التغيــر الأكبر نحو الأنماط الغذائيــة الصحية التي 
تراعــى فيها اعتبارات الاســتدامة في البلدان المتوســطة الدخل من 

الشريحــة العليا وفي البلــدان المرتفعة الدخل.

ومــن جهــة أخرى، وكــا تبيّ مــن توزيــع التكاليف 
الاجتماعيــة لانبعاثــات غــازات الاحتبــاس الحراري بحســب 

الدخــل الإقليمــي والقطــري الــوارد أعلاه، يمكــن إحداث فارق 
كبــر في البلــدان المتوســطة الدخــل مــن الشريحــة الدنيا بما 

أنهــا ســتمثل أكــر مــن نصــف التكاليــف الاجتماعيــة لانبعاثات 
غــازات الاحتبــاس الحــراري الناجمــة عن الأنمــاط الحالية 

52 في المائــة منهــا بحلول عام 2030  لاســتهلاك الأغذيــة أو 
لأن أغلبية ســكان العالم يعيشــون في هــذه البلدان. ويمكن 

للتغــرّات الصغــرة في هــذه البلدان أن تحــدث فارقاً كبيراً، كما أن 
التغيــر الــازم إحداثــه في هذه البلدان في مجال الأنمــاط الغذائية 

أصغــر بكثــر مــن التغيّات اللازمة في البلدان المتوســطة الدخل 
مــن الشريحــة العليا والبلــدان المرتفعة الدخل. 

ولا شــك في أنه يمكــن للتحوّل نحو الأنمــاط الغذائية الصحية 
التــي تســاعد عــى التخفيف من آثار تغيّ المنــاخ أن يولدّ حلقة 

حميــدة. ويمكــن تحقيق ذلك مثلً عــر الحد من آثار الأنماط 
الغذائيــة عــى البيئة عن طريق التطــورات التكنولوجية وعلى 

صعيد الإنتاجية ومن خلال الاســتخدام المســتدام والمتكامل 
لــأراضي والموارد الطبيعية. ومــن الأمثلة الأخرى على ذلك 

تحســن أوجه الكفاءة والابتكارات على طول سلســلة الإمدادات 
الغذائيــة، بمــا في ذلك تلك الرامية إلى الحد مــن الفاقد والمهدر 

مــن الأغذية والمصحوبة بتدابير سياســاتية ملموســة من قبيل 

السياســات الضريبية. وسيســاهم الانتقــال إلى الأنماط الغذائية 
الصحيــة عن طريق هذه التحســينات، في خفــض كلفة إنتاج 

الأغذيــة المغذية واســتهلاكها لأنه يعالج بعــض الدوافع الكامنة 
وراء كلفة الأغذية في آن واحد، كما ســيتبيّ في القســم التالي. 

وتتيــح الســنوات المتبقيــة من عقد الأمم المتحــدة للعمل من أجل 
التغذية الذي يشــكل فيه إنشــاء نظم غذائية مســتدامة وقادرة 
عــى الصمــود من أجل أنماط غذائيــة صحية إحدى الأولويات، 

n .فرصــة لتسريــع وتيرة العمــل القطري في هذا المجال

ما هي الدوافع الكامنة  	3–2
وراء كلفة الأغذية المغذية؟

الرسائل الرئيسية

	Í الدوافع الكامنة وراء كلفة الأغذية المغذية موجودة في جميع
النُظم الغذائية، في مجالات إنتاج الأغذية، وسلاسل إمدادات 

الأغذية، وبيئات الأغذية، وكذلك طلب المستهلكين، والاقتصاد 
السياسي للغذاء.

	Í إنتاج الأغذية: يُثِّل انخفاض مستويات الإنتاجية ومخاطر
الإنتاج العالية وعدم كفاية التنويع بخصوص إنتاج مزيد من 

الأغذية المغذية دوافع كامنة رئيسية وراء كلفة الأنماط الغذائية 
الصحية، لا سيما في البلدان المنخفضة الدخل.

	Í سلاسل إمدادات الأغذية: يؤدي عدم التخزين غير الملائم
للأغذية، وتردي حالة البنية التحتية للطرق، والقدرة المحدودة على 
حفظ الأغذية، لا سيما الأغذية القابلة بشدة للتلف، إلى خسائر في 

الأغذية وقصور في الكفاءة على طول سلسلة إمدادات الأغذية، مما 
يؤدي إلى زيادة كلفة الأغذية المغذية.

	Í بيئات الأغذية: يُثِّل الافتقار إلى سُبل الوصول الفعلية إلى
أسواق الأغذية، خاصة أسواق الفاكهة والخضار الطازجة في المناطق 

الحضرية والريفية على السواء حاجزاً هائلً يحول دون الحصول 
على نمط غذائي صحي، لا سيما بين الفقراء.

	Í طلب المستهلكين: أدّت معدلات التوسع الحضري السريع إلى
ازدياد عادات العمل وتناول الطعام خارج المنزل، مما أثر تأثيراً 

مباشًرا على الطلب على الأغذية العالية التجهيز والسهلة التحضير، 
أو الأغذية الجاهزة التي غالبًا ما تكون كثيفة الطاقة وغنية 

بالدهون والسكريات و/أو الملح، ولا تسُهم بالضرورة في الأنماط 
الغذائية الصحية. 

	Í الاقتصاد السياسي: تميل السياسات التجارية، وخاصة تدابير
التجارة الحمائية وبرامج إعانة المدخلات، إلى حماية وتحفيز 
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»

الإنتاج المحلي للأغذية الأساسية، مثل الأرز والذرة، وذلك في كثير 
من الأحيان على حساب الأغذية المغذية مثل الفاكهة والخضار. 

ويمكن للتدابير التجارية غير الجمركية أن تساعد على تحسين سلامة 
الأغذية ومعايير الجودة والقيمة التغذوية للأغذية، ولكنها يمكن أن 

تدفع أيضًا تكاليف التجارة نحو الارتفاع وتؤدي بالتالي إلى زيادة 
أسعار الأغذية، مما يؤثر سلبًا على القدرة على تحمل كلفة الحصول 

على أنماط غذائية صحية.

	Í إن معالجة بعض هذه الدوافع في سبيل خفض كلفة الأغذية
المغذية يعني ضرورة التصدي أيضًا للعوامل الخارجية البيئية 

المرتبطة بالنُظم الغذائية الحالية والكلفة المستترة الناشئة عنها، لا 
سيما على مستوى إنتاج الأغذية، وكذلك على مستوى الاستهلاك. 

يتبــنَّ مــن تحليل الكلفة والقدرة عــى تحمل الكلفة أن الكلفة 
التقديريــة للنمط الغــذائي الصحي، حتى أكثرها تحفظاً، غير 

ميســورة لأكثر من 3 مليارات شــخص في العالم. ونحتاج كي نفهم 
الدوافــع الكامنة وراء التكاليف المرتفعــة للأنماط الغذائية الصحية 

مقارنة بدخل الأشــخاص إلى النظر في مجموعات الأغذية الأعلى 
كلفــة. وكــا هو موضح من قبل فــإن أعلى مجموعات الأغذية كلفة 
في النمــط الغذائي الصحي هــي المجموعات التي تحتوي على أغذية 

مغذيــة أكثر: منتجات الألبــان والفاكهة والخضار والأغذية الغنية 
بالبروتينــات )النباتيــة والحيوانية المصدر(، مع بعض التفاوتات 

بحســب الإقليم )الشــكل 27(. ولذلك لا بد من تخفيض تكاليف 
هــذه الأغذية المغذية من أجــل زيادة القدرة على تحمل كلفة 

الحصــول على أنماط غذائية صحية.

وتُثــل التطورات في أســعار الأغذيــة العالمية مؤشًرا مهمً 
للتغيــرات في كلفــة الأغذية على المســتويات القطرية.ك‌ك وفي 

أعقــاب تراجع اســتمر لفترة طويلة خــال القرن العشرين، 
ســجلت الأســعار الغذائية للســلع الرئيســية، بما فيها اللحوم 

ومنتجــات الألبــان والحبوب والزيوت النباتية والســكر زيادة 
حــادة خــال العقد الأول من القرن الحــادي والعشرين. وبحلول 

عــام 2011، ارتفعت مؤشرات أســعار هــذه المجموعات من 
الســلع بمقــدار الضعــف )بل وتضاعف بعضهــا ثلاث مرات(. ومنذ 

بلــوغ الــذروة في الفترة 2011–2013، هبطت الأســعار العالمية 
لهــذه الســلع بحوالي 29 في المائة على الرغم من تراجع أســعار 
اللحــوم ومنتجــات الألبان بنســبة أقل تراوحــت تقريبًا بين 15 

و19 في المائة عن أعلى مســتوياتها.134 

 استُمدت اتجاهات الأسعار الواردة في هذا التقرير من مؤشر منظمة  ك‌ك

الأغذية والزراعة لأسعار الأغذية الذي يقيس التغيُّ الشهري في الأسعار الدولية 
لسلة من السلع الغذائية. ويتألف المؤشر من متوسط خمسة مؤشرات لأسعار 

مجموعات السلع مرجحة بمتوسط حصص صادرات كل مجموعة للفترة 
134 .2004-2002

وخيّم على أســواق الأغذية مؤخراً كثير من عدم التيقن الذي أثر 
ات السريعة في بيئة التجارة  على أســعار الأغذية وتراوح بين التغيُّ
والانتشــار السريع لحمى الخنزير الأفريقي في عدة قارات، وتفشي 

رة  الجراد الصحراوي في شرق أفريقيا وجنوب آســيا، والآثار المدمِّ
الناجمــة عن جائحة كوفيد-19 على اقتصادات وأســواق العديد من 
بلدان العالم )الإطار 16(. وتفرض هذه الأحداث الرئيســية ضغوطاً 

تدفع أســعار الأغذية نحو الصعــود، مما يؤثر بالتالي على كلفة 
الأنمــاط الغذائية الصحية والقدرة عــى تحمل كلفتها. ولم يظهر 

بعد الأثر الكامل لجائحة كوفيد-19 على أســعار الأغذية.

د القــدرة على شراء الأنمــاط الغذائيــة بكلفة الأغذية  وتتحــدَّ
مقارنــة بدخل الشــخص. وتنــاول إصدار عام 2019 من هذا 
التقريــر العلاقــة بين الأمــن الغذائي والتغذيــة والفقر. وأظهر 
التقرير أن انخفاض الفقر وعدم المســاواة حاســان لتحســن 
قــدرة النــاس على الحصول عــى أغذية كافية ومغذية، مشــراً 

إلى توصيــات السياســات القويــة التــي أعيد النظــر في بعضها في 
القســم الأخــر من هذا الجــزء من التقرير. وفي حــن أن القضية 

الأوســع لكيفيــة زيادة دخل الناس تشُــكل صميــم التنمية 
الاقتصاديــة144 يتجــاوز هــذا الموضوع نطــاق تقرير هذا العام. 

ومــن الناحيــة الأخرى، فإن زيــادة القدرة على تحمــل الكلفة من 
خــال تخفيضــات أســعار الأغذية لم تخضع للدراســة على نطاق 

واســع وبالتــالي ينصب محــور تركيز هذا القســم على الدوافع 
الكامنــة وراء كلفــة الأغذيــة، وليس على محركات دخل الســكان.

وتحــدد عوامل كثيرة أســعار اســتهلاك الأغذيــة المغذية بدءًا 
مــن نقطــة الإنتــاج في كل مراحل سلســلة إمدادات الأغذية 
وكذلــك بيئــة الأغذية حيث ينخــرط المســتهلكون مع النظام 

الغــذائي لاتخــاذ قرارات بشــأن الحصول على الأغذيــة وتحضيرها 
واســتهلاكها. وفي ظــل ازدياد عولمــة النُظم الغذائية والتوســع في 
تصنيعهــا والهيمنــة عليهــا مــن جانــب الجهات الفاعلة الرئيســية 
القــادرة عــى تحقيــق وفورات في الحجم والحفاظ على سلاســل 
إمــدادات طويلة،145 أدى ذلــك إلى تأثيرات مختلفة على أســعار 

الأغذيــة والقــدرة على تحمــل كلفة مختلف الأنمــاط الغذائية 
عــر البلــدان. وهناك عوامــل أخرى، بما فيها ارتفاع مســتوى 

الدخــل، وازدياد التوســع الحــري وتغيُّ طلبات المســتهلكين، 
أدّت بأســواق الأغذيــة إلى أن تصبــح منافذ للأغذيــة المنتجة 
بكميــات كبــرة والعاليــة التجهيــز وهي غالبًا أغذيــة كثيفة 

الطاقــة لا تحتــوي إلاّ عــى أقــل القليل من القيمــة التغذوية، 
وغنيــة بالدهون والســكريات و/أو الملــح.145 ونتيجة لذلك، 

أصبحــت الخضــار والفاكهــة والأغذية الحيوانيــة المصدر في كثير 
مــن الأحيــان باهظــة الكلفة وغير ميســورة لكثير من الأسر، مما 

أدى إلى انخفــاض الجــودة التغذويــة للأنمــاط الغذائية. 
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ازدادت صعوبة حصول أكثر من 3 مليارات نسمة على 
أنماط غذائية صحية. ويجتاح الأثر البشري المأساوي لجائحة 
كوفيد-19 العالم ويحدث أيضًا دمارًا واسعًا للاقتصاد العالمي* 

مصحوبًا بتأثيرات متعددة على انخفاض قدرة الناس على 
الحصول على أنماط غذائية صحية. وتشير التقديرات في هذا 

التقرير إلى أن المستويات القياسية للبطالة وفقدان سُبل كسب 
العيش،** وارتفاع مستويات الفقر*** ستؤدي إلى زيادة صعوبة 

تحمل 3 مليارات نسمة كلفة شراء الأنماط الغذائية الصحية. 
ومن المرجح أن يزداد هذا الرقم خلال عام 2020. 

هناك ما يكفي من الغذاء، ولكن ملايين الناس معرضون 
لخطر عدم الحصول على أغذية متنوعة ومغذية. وينتج 

العالم الغذاء أو يخزنه بكميات كافية لتلبية احتياجات الطاقة 
الغذائية. ولكن إغلاق الحدود والحجر الصحي وتعطل الأسواق 

وسلاسل الإمداد والتجارة يفرض قيودًا على قدرة الناس 
الفعلية على الوصول إلى مصادر أغذية كافية ومتنوعة ومغذية، 

لا سيما في البلدان الأكثر تضررًا من الجائحة أو المتأثرة بالفعل 
من ارتفاع مستويات انعدام الأمن الغذائي.135 وتُلقى السلع 
العالية القيمة القابلة للتلف في النفايات بسبب منع العمال 

الأساسيين في قطاع الأغذية والزراعة من عبور الحدود، وتعطل 
سلاسل إمدادات الأغذية.136 ويمكن أن يؤدي إغلاق الأسواق غير 

الرسمية إلى مفاقمة عدم القدرة على شراء الأنماط الغذائية 
الصحية. وترد في الجزء الأول )أنظر الإطار 3( التقديرات المبنية 
على سيناريوهات نمذجة الآثار المحتملة لجائحة كوفيد-19 على 
عدد الأشخاص الذين يعانون من نقص التغذية في العالم، بينما 

ترد في الإطار 4 الآثار المحتملة على سوء التغذية. 
وتتعرض حاليًا حياة وسبل معيشة ما يقدر بحوالي 265 مليون 
شخص في البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل لتهديد شديد ما لم 

تتخذ إجراءات سريعة لمعالجة أثر جائحة كوفيد-137.19

تتزايد خسائر الأغذية جراء الضغوط الواقعة على سلاسل 
إمدادات الأغذية. ورغم الجهود الكبيرة المبذولة لإبقاء الباب 
مفتوحًا أمام إنتاج الأغذية والتجهيز والتجارة وشبكات النقل، 

والوصول إلى أسواق الأغذية ومنافذ البيع بالتجزئة، هناك تقارير 
تُشير إلى خسائر كبيرة في الأغذية، لا سيما الفاكهة والخضار، 

والأسماك، واللحوم، ومنتجات الألبان.138 وعلاوة على ذلك، تسفر 
القيود المفروضة على السفر عن نقص شديد في اليد العاملة في 
قطاع الإنتاج الغذائي والزراعي وصناعات التجهيز، مما يؤدي إلى 
اختلالات في الإنتاج والإمداد. ووقعت أشد التأثيرات على البلدان 

المتوسطة والمرتفعة الدخل بسبب ازدياد مستويات خسائر الأغذية 
نتيجة لعدم قدرة المنتجين على تسويق منتجاتهم، مما فرض ضغوطًا 

دفعت أسعار الأغذية نحو الصعود، وخاصة أسعار السلع القابلة 

للتلف.136 
يمكن أن ترتفع أسعار الأغذية في ظل عدم وجود تدابير 

وإجراءات تصحيحية عاجلة ومنسقة على صعيد 
القاسية  السياسات. وتختلف كيفية تأثير الظروف الاقتصادية 

على أسعار الأغذية تفاوتًا كبيًرا بين البلدان وداخلها، وبين 
د  المناطق الحضرية والريفية، وبين مختلف فئات الأغذية. وسيحدِّ

عمق الأزمة الاقتصادية وطول مدتها، ومدى اتخاذ تدابير 
وتنفيذها بطريقة منسقة،  السياسات  تصحيحية على مستوى 

ما إذا كان يمكن تجنب حدوث زيادات في أسعار الأغذية. والأهم 
من ذلك أن قنوات التجارة يجب أن تبقى مفتوحة لمنع حدوث 
زيادات في أسعار الأغذية. وينبغي لمصدري الأغذية ومستورديها 

على السواء عدم فرض حواجز تجارية في إطار الاستجابة 
إزالة القيود المفروضة على التصدير،  للجائحة. وينبغي للبلدان 
بما في ذلك ضرائب الصادرات والحظر المفروض على التصدير، 

وينبغي أن يكون ذلك مصحوبًا أيضًا بتخفيض في التعريفات 
الاستيراد.139 لتسهيل  الجمركية 

أدلة على تأثر أسعار الأغذية. أشار عدد قليل من البلدان، 
أثناء كتابة هذا التقرير، إلى زيادات كبيرة في أسعار الأغذية، 

باستثناء عدد من الأسواق المحلية بسبب النقص المؤقت في 
الأغذية. ويمكن حدوث مزيد من التدهور في بلدان غرب أفريقيا، 

الوسطى وغامبيا وليبيريا وموريتانيا  أفريقيا  مثل جمهورية 
والنيجر والسنغال وسيراليون، حيث حالة الأسواق هشة بالفعل. 

وفي عديد من هذه البلدان، سُجلت زيادات غير موسمية في 
ات  الأسعار تراوحت بين 10 و20 في المائة بالفعل في التغيُّ

البلدان الأكثر تضررًا  الغذائية. وسجلت  الشهرية للمنتجات 
بالجائحة انخفاضًا في الطلب على الفاكهة ومحاصيل البستنة 

والمنتجات الأخرى القابلة للتلف، مثل المنتجات المائية، مما 
أدى إلى تراجع في أسعار الأغذية. وواجهت أيضًا سلاسل إنتاج 
الدواجن والبيض ضغوطًا قوية دفعت الأسعار نحو الهبوط.138
الأثر على بعض أكثر الشرائح السكانية هشاشة. تأثر العمال 
المهاجرون بعمليات الإغلاق، وتعطل التجارة، وحالات التسريح من 
العمل، والمرض، في نفس الوقت الذي انخفضت فيه كثيًرا قدرتهم 

على إرسال تحويلات مالية إلى بلدانهم الأصلية. وسيؤثر ذلك على 
الأسر، لا سيما في بنغلاديش وإثيوبيا وإندونيسيا وكينيا ونيبال ونيجيريا 
والصومال وطاجيكستان وبلدان أخرى كثيرة تُشكل فيها التحويلات 

المالية نسبة كبيرة من دخل الأسر الفقيرة. 
وينبغي أن تمنع سياسات مكافحة التأثيرات السلبية لجائحة 

كوفيد-19 على النُظم الغذائية في العالم حدوث زيادات كبيرة 
في تكاليف الأغذية المغذية، وينبغي أن تدعم القدرة على تحمل 

كلفة الأنماط الغذائية الصحية. وترد توصيات في الإطار 21.

الإطار 16
كيف يمكن لجائحة كوفيد-19 أن تؤثر على أسعار المواد الغذائية والقدرة على تحمل 

الصحية؟ الغذائية  الأنماط  كلفة الحصول على 

* يتوقع صندوق النقد الدولي انكماش الاقتصاد العالمي بنسبة 3 في المائة في عام 2020، وهي نسبة أسوأ كثيًرا مما كان عليه الحال خلال الأزمة المالية في 
الفترة 2009-2008. 140 

** تُشير تقديرات منظمة العمل الدولية إلى أن 1.6 مليارات عامل في الاقتصاد غير الرسمي )أي حوالي نصف القوة العاملة العالمية( يواجهون خطر 
فقدان سُبل معيشتهم وأن ما يعادل 305 ملايين وظيفة بدوام كامل ستفقد خلال الربع الثاني من عام 2020 )أي ما يقل بنسبة 10.5 في المائة عن 

المستويات في نهاية عام 2019(. 141 
ر البنك الدولي أن ما يتراوح بين 40 و60 مليون شخص سيعانون من الفقر المدقع )> 1.90 دولارًا أمريكيًا/يوم، نصفهم في أفريقيا جنوب  *** يُقدِّ

د بمبلغ 3.20 دولارًا أمريكيًا في اليوم )نصفهم في جنوب آسيا(. ووفقًا  الصحراء الكبرى( وسيقع ما يتراوح بين 90 و100 مليون نسمة دون خط الفقر المحدَّ
لتقديرات أخرى أصدرها المعهد العالمي لبحوث الاقتصاد الإنمائي فإن الأرقام ستكون أعلى من ذلك بكثير، وتُشير إلى إمكانية وقوع حوالي نصف مليون 

نسمة على نطاق العالم في الفقر بسبب جائحة كوفيد-143،142.19
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

وضمن الســياق الأوســع لهــذه الاتجاهات العالمية فــإن الهيكل «
والأداة اللذيــن ينفــرد بهــا العديد من النُظــم الغذائية 

)وسلاســل إمداداتها( على المســتويات الوطنيــة ودون الوطنية 
وعــى مســتوى البلديــات )أو المجتمعــات المحلية( يحملان 
في طياتهــا اختلافــات في هيــاكل تكاليــف الأغذية المغذية 
في مختلــف المواقــع. وتتقاطــع بعض الدوافــع الكامنة وراء 

التكاليــف، مثــل الفاقد والمهــدر من الأغذية، في النُظــم الغذائية، 
في حــن أن بعضهــا الآخر يتباين بحســب المجموعــة الغذائية 

أو يخــص ســياقاً قطريـًـا بعينه، مثــل السياســات المحلية الهادفة 
إلى زيــادة توافــر الأغذية الأساســية. وتُثِّل أيضًــا التجارة الدولية 
والسياســات الحكوميــة ذات الصلــة وجوانب الاقتصاد الســياسي 

للغــذاء دوافــع كامنة رئيســية وراء كلفة الأغذيــة المغذية. وأخيراً 
فــإن الصدمــات المناخيــة )التي ركــز عليها إصدار عام 2018 

مــن هــذا التقرير( والصدمــات غير المتوقعة الأخــرى، بما فيها 
صدمــات ناشــئة عن موجات الغزو والأمراض على المســتوى 

الإقليمــي )مثــل حمــى الخنزير الأفريقــي أو تفشي الجراد 
الصحــراوي( أو على المســتوى العالمــي )كوفيد-19( باتت أكثر 

تواتــرًا وشــدة، مــا يؤدي في كثير من الأحيان إلى اختلال سلاســل 
إمــدادات الأغذية في العالم. 

ومــن هنــا فإن النُظــم الغذائية اليــوم تواجه تحديــات هائلة 
في التكيُّــف مــع العديــد من التطــورات. وتواجه في الوقت 

نفســه مطالــب لضــان أن الأنمــاط الغذائية الصحية ميســورة 
ليــس فقــط للعــدد المتزايد من ســكان العــالم في المناطق 

الحضريــة، بــل وكذلــك بصفــة خاصــة لغالبية الشرائح الســكانية 
الأشــد فقــرًا في المناطــق الريفية. وفي حــن أن التطورات في 

الإنتــاج والتجهيــز جعلــت الأغذيــة أكثر ســهولة ومتاحة على 
146 فإن هذه  نطــاق أوســع وميســورة لأجزاء كبيرة مــن العالم،

النُظــم الغذائيــة هــي نفســها العامل المهيمــن الذي يحرِّك 
ازديــاد توافــر الأغذيــة الكثيفة الطاقــة ذات القيمــة التغذوية 
المتدنيــة الغنيــة بالدهــون والســكريات و/أو الملــح. وهي أيضًا 
عامــل محــرِّك للتهديــدات الصحيــة، مثل الأمراض غير الســارية 

وكثــر مــن التهديــدات البيئيــة، بمــا فيها تغــرُّ المناخ، وفقدان 
التنــوع البيولوجــي، وتدهــور الأراضي والتربة والميــاه العذبة. 

ويركــز هــذا القســم على أربــع مجموعات رئيســية من الدوافع 
الكامنــة وراء تحديــد كلفــة الأغذيــة. ويتناول هذا القســم 

تحديــدًا الدوافــع الكامنــة وراء التكاليــف التالية: 

الدوافــع الكامنــة وراء التكاليف المرتبطة بإنتــاج أغذية مغذية -	1
متنوعــة تسُــهم في أنماط غذائية صحية )عــدم كفاية التنويع 

وانخفــاض الإنتاجية؛ وانخفاض مســتويات التكنولوجيا؛ 

وخســائر ما قبل الحصاد وما بعده؛ والعوامل الموســمية 
وغيرهــا مــن عوامل المخاطر المناخيــة الأخرى؛ وعدم كفاية 

الاســتثمار في البحث والتطوير، وضيق سُــبل الوصول إلى 
والمعلومات(.  المعرفة 

الدوافــع الكامنــة وراء التكاليف المرتبطة بسلســلة إمدادات -	2
الأغذيــة التــي تتجاوز الإنتاج )عدم كفايــة تخزين الأغذية 

ومناولتهــا وحفظها، لا ســيما الأغذية القابلــة للتلف؛ والفاقد 
مــن الأغذية الذي يتجاوز خســائر ما قبــل الحصاد وما بعده؛ 

وضعف شــبكات الطرق وقــدرات النقل المحدودة(.
الدوافــع الكامنــة وراء التكاليف المرتبطــة ببيئة الأغذية -	3

وكذلك طلب المســتهلكين وســلوكهم )النمو الســكاني، والتوسع 
الحــري، والوصول إلى الأســواق؛ والتفضيلات والثقافة 

الغذائية؛ ومعرفة المســتهلك وســلوكه(. 
الدوافــع الكامنــة وراء التكاليف المرتبطة بالاقتصاد الســياسي -	4

للغــذاء )بمــا في ذلك الأثر الفريد للسياســات الغذائية 
والزراعيــة عــى كلفة الأغذية المغذيــة، والتدابير التجارية 

والسياســات الحكوميــة التي تحابي الأغذيــة الكثيفة الطاقة 
ذات المحتــوى التغــذوي المحدود على حســاب الأغذية المغذية؛ 

والإنفــاق العــام؛ وآليات التجارة غــر المواتية، وأثر ضغوط 
صناعــة الأغذية والزراعة على كلفــة الأغذية المغذية(.

 الدوافع الكامنة وراء التكاليف في إنتاج أغذية 
مغذية متنوعة

تدني مستويات التكنولوجيا والابتكار 
والاستثمارات في إنتاج الأغذية

يمكــن لمعالجــة انخفــاض الإنتاجيــة في إنتاج الأغذية أن 
تشُــكل طريقــة فعالــة لزيــادة المعــروض عمومًا من إمدادات 

الأغذيــة، بمــا فيها الأغذيــة المغذية، وخفض أســعار الأغذية 
ورفــع مســتوى الدخــل، لا ســيما بالنســبة للمزارعين الأسريين 

وصغــار المنتجــن الأفقــر في البلــدان المنخفضة الدخــل والبلدان 
المتوســطة الدخــل مــن الشريحــة الدنيا، مثــل المزارعين والرعاة 

وصيــادي الأســاك. ويعتمــد نمــو الإنتاجية المســتمر في قطاع 
الأغذيــة والزراعــة، من دون اســتنفاد المــوارد الطبيعية، على 

قــدرة منتجــي الأغذيــة عــى الابتــكار )تمكينهم من زيادة 
الغــات(، وإدارة المدخــات بمزيد مــن الفعالية، واســتخدام 

محاصيــل أو ســالات جديدة، وتحســن الجــودة والحفاظ في 
147 الوقــت نفســه أيضًــا على المــوارد الطبيعية.

يتطلــب نمــو الإنتاجيــة في كل مرحلــة من مراحل سلســلة 
الإمــداد ابتــكارات تكنولوجية ومؤسســية، مما يســمح بإنتاج 

الأغذيــة ومناولتهــا وتجهيزهــا لــي تظــل مربحة بكلفــة أقل لكل 
وحــدة للمســتهلكين،103 ولــي تظل في الوقت نفســه مســتدامة. 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

وفي العقود الأخيرة، لم يســهم توســيع المناطق الزراعية ســوى 
بــدور هامشي في زيــادة الإنتاج. وهناك بالتالي حاجة ماســة 

إلى الابتــكار التكنولوجــي بعدة أشــكال )مثــل الميكنة، وزيادة 
الوصــول إلى الري، وتربيــة النباتات والحيوانات، وتحســن 

ممارســات الإدارة، إلى جانــب زيادة الوصــول إلى المعلومات 
العالميــة والمحليــة( لتحقيــق نمو كبير ومســتدام في الغلات 

والإنتاجيــة في معظــم أنحــاء العالم، لا ســيما في أفريقيا جنوب 
الصحــراء الكــرى. وعلاوة على ذلــك، ينبغي أن يشــكل الحد من 

خســائر الإنتــاج قبــل الحصاد وبعده جــزءًا لا يتجزأ من جهود 
الإنتاجية. زيادة 

وبالإضافــة إلى انخفــاض الإنتاجيــة فــإن التنويع غير الكافي 
نحــو إنتــاج المنتجات البســتانية والبقوليات ومصايد الأســاك 

الصغــرة النطــاق وتربيــة الأحياء المائية والــروة الحيوانية 
وغيرهــا مــن المنتجــات الغذائية المغذية يحــد أيضًا من إمداد 

الأســواق بأغذيــة متنوعــة ومغذية، مما يؤدي إلى ارتفاع أســعار 
الأغذيــة. ولا يــؤدي تنويــع نظُم الإنتاج وزيــادة تكاملها إلى 

زيــادة توافــر الأغذية المغذية فحســب، بل يســاعد أيضًا الشرائح 
الســكانية الضعيفــة على زيــادة قدرتها عــى الصمود في مواجهة 

صدمــات المناخ والأســعار، ويحــد من التقلبات الموســمية في 
إنتــاج الأغذيــة.148 ومن الحاســم أيضًا زيادة المجموعــة المتنوعة 

مــن الأغذيــة التي يتــم إنتاجها والتحــول إلى المنتجات الأعلى 
قيمــة، مثــل تنويــع إنتاج الأغذية الأساســية ليشــمل أيضًا إنتاج 

الفاكهــة والخضــار والمنتجــات الغذائية القابلــة للتصدير.149

وتباينــت كثــراً خلال العقود الأخيرة الزيــادات في الإنتاجية 
الزراعيــة عــر البلدان والأقاليم، وسُــجلت أسرع معدلات النمو 

)قياسًــا بالناتــج الإجــالي للمحاصيل والــروة الحيوانية لكل 
هكتــار مــن الأراضي الزراعية( في البلــدان المتقدمة من شرق 

آســيا )اليابــان وجمهوريــة كوريا(. وفي المقابل، بلغ نمــو الإنتاجية 
الزراعية للأســف أدنى مســتوى له في أفريقيــا جنوب الصحراء 

الكبرى وجنوب آســيا.149 وأدى الاســتثمار غير الكافي في الأغذية 
المغذيــة، وخاصة في البلــدان المنخفضة الدخــل التي ترتفع 

فيهــا معدلات انتشــار نقــص التغذية، إلى ارتفاع نســبي في كلفة 
هــذه الأغذيــة. من ذلك على ســبيل المثــال أن إنتاجية الخضار 

تتبايــن تباينًــا واســعًا بين البلدان في ظل وجــود إمكانات هائلة 
للتحســن. وفي نيجيريا، على ســبيل المثال، بلغ متوســط الغلة في 
إنتــاج الطماطــم 4 أطنان فقــط للهكتار مقابل 51 طنًــا للهكتار 

في الصــن.ل‌ل  ويمكــن تضييــق هذه الفجوات الواســعة في الإنتاجية 
بنجــاح من خلال زيادة الاســتثمار العــام والخاص في البحوث 

 استأثر إنتاج الطماطم في الصين في الفترة 2012-2013 بما نسبته  ل‌ل

35 في المائة من القيمة المتداولة عالميًا للطماطم.160

الزراعيــة ونقــل التكنولوجيا والمســاعدة التقنية لمنتجــي الفاكهة 
والخضار. وفي إندونيســيا، أدى إنشــاء مدارس المزارعــن الحقلية 

هــة تحديــدًا إلى منتجــي الخضار إلى زيــادة غلة الطماطم  الموجَّ
والفلفــل الحار بنســبة 20 في المائــة و12 في المائة على التوالي 

مقارنــة بمجموعــة مرجعية.150 وأســفر مشروع لنقــل التكنولوجيا 
في جمهوريــة تنزانيــا المتحــدة عن زيادات مهمــة في غلة أربعة 
أصنــاف من الخضار وســجلت زيادات في إنتــاج الطماطم بأكثر 

20 في المائة.151 من 

وتمثــل الإنتاجيــة بطبيعــة الحال مجــرد عامل واحد من عدة 
د أســعار الاســتهلاك النهائية، ولكنها مــع ذلك تبقى  عوامــل تحدِّ

عامــاً مهمً. وأظهــر تحليل عالمي اســتخدام النموذج الدولي 
لتحليــل السياســات المتعلقة بالســلع الأساســية الزراعية وتجارة 
المــواد الزراعيــةم‌م  أن زيــادة إنتاجية الفاكهــة والخضار والبقول 
والدواجن بنســبة 25 في المائة يمكن أن يســفر عــن تخفيض في 

متوســط الأســعار العالمية لهذه الســلع بنســبة تتراوح بين 20 
و25 في المائة. وأســفرت الســيناريوهات المختلفــة عن نتائج 

مماثلــة. مــن ذلك على ســبيل المثال أن مضاعفــة الإنتاجية 
الزراعيــة لهــذه الســلع يمكن أن يؤدي أيضًا إلى تخفيض نســبته 

الأسعار.152 50 في المائة في 

ويمكــن أن يتطلــب بذل مزيد من الجهود لتحســن جودة النمط 
الغذائي، لا ســيما للأعداد المتزايدة من الســكان في البلدان 

المنخفضــة الدخل، زيادة اســتهلاك الأغذيــة الحيوانية المصدر، بما 
فيهــا منتجــات الألبان، وكذلــك المنتجات الســمكية ومنتجات تربية 

الأحيــاء المائيــة، من أجــل تلبية متطلبات المتنــاول من البروتينات 
لهــذه الشرائح الســكانية. ويمكن لزيادة الإنتــاج الحيواني أن يفضي 
إلى انخفــاض في أســعار المنتجات الحيوانية وبالتــالي زيادة إمكانية 

حصــول الفقراء على تلك المنتجات، لا ســيما المســتهلكين الفقراء 
في المناطــق الحضريــة.153 غير أن قابلية الأغذيــة الحيوانية المصدر 

للتلــف، وبخاصــة الألبان الطازجة والأســاك والبيض، يمكن أن 
يــؤدي إلى تقييــد المعروض من الإمدادات وبالتالي زيادة الأســعار. 

وحتــى في ظــل خيار الواردات المنخفضــة الكلفة فإن هذه 
المنتجات لا تتيح ســوى هامش محدود لتخفيض الأســعار.7

والواقــع أن الأســعار المرتفعة لوحظــت بالفعل في بلدان كثيرة 
بســبب ضعــف الإنتاجية في قطاعــي منتجات الألبان والدواجن. 
ويواجــه إنتاج الألبــان من ناحيته بعض القيــود المحددة، ومنها 

على ســبيل المثال أنه لا يناســب كثيراً المناخ المداري. ومما يعيق 

 الأداة الشبكية للنموذج الدولي الذي وضعه المعهد الدولي لبحوث  م‌م

السياسات الغذائية من أجل تحليل السياسات المتعلقة بالسلع الأساسية 
الزراعية وتجارة المواد الزراعية هي أداة إلكترونية تفاعلية تمامًا لتحليل 

السياسات.351
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تربيــة الحيوانــات الحلــوب في كثير من أنحــاء أفريقيا ذبابة تسي 
تــي. ومن المفارقة أن أســعار البيض في كثــر من أنحاء العالم 

مرتفعــة عــى الرغم من أن الدواجــن هي أكثر أنواع الإنتاج 
الحيــواني انتشــارًا في البلدان المنخفضة الدخل. ومما يؤســف له أن 

الإنتــاج المنــزلي للدواجن تعيقه في كثير مــن الأحيان أمراض مثل 
الالتهــاب الدماغــي الرئوي في الطيور )نيوكاســل( والافتقار إلى 

المدخلات. وشــهدت بلــدان مثل الهند التي حققــت إنتاجًا تجارياً 
واســع النطاق باســتخدام السلالات المحســنة والأعلاف والحظائر 

واللقاحــات تراجعًا ملحوظاً في أســعار البيــض ومنتجات الدواجن 
حتــى في خِضم ازدياد الطلب.7

وفي جنــوب شرق آســيا، أدت التقنيــات الزراعية الابتكارية 
"الذكية مناخيًا" التي تشــمل ممارســات زراعيــة منخفضة الكلفة 
وســليمة بيئيًا إلى ارتفاع مســتوى دخل الأسر الفقيرة، خاصة في 

المناطــق الريفيــة والنائية، بينــا أدّت أيضًا إلى زيادة تنوع المواد 
الغذائيــة المتاحة في الأســواق المحلية. من ذلك على ســبيل المثال 

أن ممارســات "استزراع الأســاك في حقول الأرز" التي تجمع 
بــن المنتجــات المائية والأرز كمحصــول رئيسي في جمهورية لاو 
الديمقراطيــة الشــعبية أدّت إلى زيــادة الدخل الأسري من خلال 

التنويــع وزيادة كفاءة اســتخدام المدخلات.154 وأدّت الحيوانات 
والنباتــات المائيــة المســتزرعة في حقول الأرز إلى زيادة تنوع 

النمــط الغذائي في الاســتهلاك الغذائي وتوفر للســكان مصدرًا مهمً 
وميســور الكلفة للبروتينــات والمغذيات الدقيقة.155

وتؤكــد مجموعــة كبــرة من الأدلة أن هنــاك عائدًا كبيراً على 
الاســتثمارات العامــة في البحث والتطويــر الزراعي. ويمكن 

لإدخــال التكنولوجيــات الزراعية والممارســات الجديدة في آن 
واحــد أن يزيــد كثيراً مــن الإنتاجية ويخفض أســعار الأغذية في 

البلــدان المنخفضــة الدخل. وفيــا يتعلق بالأغذية الأساســية، 
يمكــن لهــذه الجهــود المتضافرة أن تخفِّض أســعار الأغذية 
بنســبة تصــل إلى 49 في المائــة للذرة، و43 في المائة للأرز، 

و45 في المائــة للقمــح.156 ويمكن لأصحــاب الحيازات الصغيرة 
في البلــدان المنخفضــة الدخل الاســتفادة من مجموعة واســعة 
مــن التكنولوجيــات، بمــا فيها الزراعة بدون حرث، واســتخدام 
المحاصيــل القــادرة على تحمــل الحرارة، والتلقيــح الاصطناعي 
في الماشــية، والنُهــج القائمة عــى الحمض النووي للكشــف عن 

مســببات الأمراض ورصدها.157،ا158 

وعــى الرغــم مــن الإمكانــات الهائلــة للتطــورات التكنولوجية، 
لا يــزال حاليًــا البحــث والتطويــر في القطــاع الزراعي غير 

 159 كافٍ في كثــر مــن البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الدخــل.
70 بلدًا من  مــن ذلــك على ســبيل المثــال أن عينة مــن 

البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الدخــل كشــفت عن أن 
متوســط عــدد الباحثــن في القطــاع العــام لــكل مليون من 

5 في مجال بحــوث الحبوب،  4 و الســكان في البلــد يــراوح بــن 
ويبلــغ باحثـًـا واحــدًا فقــط في كل منهــا في مجال زراعة 

160 ويرجــع اســتمرار ارتفاع الأســعار، لا  الفاكهــة والخضــار.
ســيما أســعار الســلع الغذائيــة الأكــر قابليــة للتلــف، مثل 
الفاكهــة والخضــار والمنتجــات الحيوانيــة والســمكية، إلى 

التركيز على الأغذية الأساســية. 

واقــرن التقدم الاقتصــادي السريع في إثيوبيا خلال العقدين 
الفائتــن بزيادات هائلة في الإنتاجية الزراعية، مدفوعًا بالسياســات 

والاســتثمارات الحكومية. ومع ذلك فقد انطوى ذلك على 
توجيه مســتويات أعلى كثيراً من الاســتثمار نحو زيادة إنتاجية 
الأغذية النشــوية، مما أدى في نهاية المطاف إلى خفض أســعار 

الأغذية الأساســية وزيادة نســبية في أسعار الأغذية المغذية )أنظر 
الإطار 17(.

غــر أن زيــادة الإنتاجية قد لا تحقق مكاســب من تلقاء نفســها. 
وبدون الوصول إلى الأســواق لاســتيعاب المعروض من الإمدادات 
ع على زيادة  المحليــة الزائــدة، لــن تكون هناك حوافز قوية تشــجِّ
الإنتــاج لأن ذلــك لن يفضي إلاّ إلى خفض أســعار باب المزرعة.161 
ويــؤدي هذا الانخفاض في الأســعار بــدوره إلى تثبيط زيادة إنتاج 

الأغذيــة والابتــكار التكنولوجي في القطــاع،161 ويفضي في نهاية 
المطاف إلى ارتفاع أســعار الأغذية.

إدارة المخاطر في مجال إنتاج المواد الغذائية 
والزراعية

يمكــن لمزاولــة العمــل في قطاع الأغذيــة والزراعة أن يكون 
مســعى محفوفـًـا بمخاطــر متأصلة ســواءً في الإنتــاج المحصولي 
أو الحيــواني، أو مصايــد الأســاك وتربية الأحيــاء المائية، أو 

الحراجــة. وينطبــق ذلــك بصفة خاصة عــى المزارعين الأسريين 
وصغــار المنتجــن الأفقــر في الأراضي الحديــة أو المنتجين 

الذيــن تضيــق سُــبل وصولهــم إلى التكنولوجيــا أو رأس المال 
أو المــوارد الإنتاجيــة الأخــرى. وفي قطاع إنتــاج المحاصيل، 

تنطــوي الأغذيــة الأساســية التقليديــة عمومًا عــى مخاطر أقل 
بالمقارنــة مــع إنتــاج الأغذية العاليــة القيمــة والمغذية. وقد 
يكــون مــن المنطقــي لكثير مــن أصحاب الحيــازات الصغيرة 

ذوي الدخــل المنخفــض اختيــار التقيُّــد بالإنتاجيــة المنخفضة 
والخيــارات التكنولوجيــة الأقــل مخاطــرة، ولكن ســيكون من 

نتيجــة ذلــك أن الأسر الفقــرة قــد لا تنتــج في أي وقت من 
الأوقــات مــا يكفــي لتمكينهــا مــن توفير الغذاء المغــذي المتنوع 

الــكافي لــأسرة. ويتناقض ذلــك بصورة صارخة مــع قطاعات 
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الأغذيــة والزراعــة في البلــدان المرتفعــة الدخل التي يمكــن فيها 
للمنتجــن شراء التأمــن لحمايــة دخلهم. 

وتشــكل إدارة المخاطر جانبًا مهمً لإنتاج الأغذية في جميع 
قطاعــات الأغذية والزراعة، وهــي جانب يؤثر تأثيراً كبيراً على ما 

يقــرر المنتجون زراعتــه أو تربيته أو صيده. ويؤثر ذلك بصورة 
غير مباشرة على الأســعار وبالتالي على كلفة الأنماط الغذائية 

ومدى قدرة المســتهلك على تحمل كلفة شرائها. ويشُــار في كثير 
مــن الأحيــان إلى إنتاج الخضار بأنــه خيار مربح ولكنه ينطوي على 
مخاطــر أكبر لأصحاب الحيازات الصغيرة. وتشــمل عوامل المخاطر 
ارتفاع مســتويات الإنفاق الرأســالي، مثل معدات الري؛ وخسائر 
الحصاد المحتملة بســبب ظروف الطقس المتطرفة؛ وما تتســم به 

الخضار بحكم طبيعتها من قابلية شــديدة للتلف؛ وتغيُّ مســتويات 
طلب المســتهلكين؛ وتقلب أســعار المنتجين. وتتطلب قطاعات 

أخرى، مثل تربية الحيوانات أو مصايد الأســاك أو تربية الأحياء 

المائية أيضًا مســتويات كبيرة من الاســتثمار الرأسمالي وتتطلب 
بالتــالي فهمً جيــدًا لعوامل الخطر قبل الانخراط في الإنتاج. 

وخلصت دراســة نوعية أجُريت في إثيوبيا لتصورات أصحاب 
الحيازات الصغيرة بشــأن مخاطر إنتاج الخضار إلى أن المخاطر 

الرئيســية التي لاحظها المزارعون هي تقلبات أســعار السوق، وتليها 
موجــات الجفاف والآفات.165 وفي ملاوي وموزامبيق، تتعرض 

سلاســل قيمة الخضار التقليدية لمخاطر ليس فقط على مســتوى 
الإنتاج، بل وكذلك في ســائر مراحل سلســلة القيمة بسبب ضعف 

البنيــة التحتية والافتقار إلى مرافــق التجهيز أو التغليف.166 

وفي ظــل عدم إمكانيــة الوصول إلى المعرفة والمعلومات والائتمان، 
يمثل كل ما ســبق مخاطر تؤثر على قرارات منتجي الأغذية 

المتعلقــة بالاســتثمار في إنتاج المحاصيل أو الإنتاج الحيواني أو 
تربيــة الأحيــاء المائية، مما يؤثــر في نهاية المطاف على توافر الأغذية 
المغذية وأســعارها بصفة عامة. وســيواصل كثير من المنتجين زراعة 

خلال الفترة 2004-2010، كانت إثيوبيا واحدة من أسرع 
الاقتصادات نموًا في العالم وبلغ متوسط نمو ناتجها المحلي الإجمالي 

السنوي آنذاك 11 في المائة وأقل بقليل من 10 في المائة خلال 
الفترة 2011-2017. وكان من بين العوامل العديدة التي 
ساهمت في هذا النجاح الاقتصادي سرعة تحديث القطاع 

الزراعي، مما أدى إلى زيادة ملحوظة في إنتاجية الحبوب.162 
وصاحب هذا التحول الاقتصادي زيادة سريعة في التضخم 

الغذائي وزيادات في الأجور الاسمية في الفترة من 2002 إلى 
2016. وازدادت بصفة خاصة تكاليف الأغذية الحيوانية المصدر 
والفاكهة والخضار والبقول بسرعة أكبر كثيًرا من كلفة الأغذية 

النشوية والزيوت والدهون، وهو ما يُعبِّ في جانب منه عن التزام 
التقليدية، مثل حشيشة  إنتاجية أصناف المحاصيل  الحكومة بزيادة 

الحب الحبشية والقمح والذرة.163
غير أن التحول الزراعي لم يأخذ في الحسبان جودة النمط 
الغذائي والعواقب الصحية للأنماط الغذائية ذات الجودة 

التغذوية المنخفضة. وساعد التحول الزراعي على التخفيف من 
حدة الفقر من خلال خفض أسعار الحبوب، ولكن عدم كفاية 

الاستثمار في إنتاج المحاصيل العالية القيمة، مثل الفاكهة والخضار 
والأغذية الحيوانية المصدر ساهم في رفع الأسعار النسبية لهذه 

الأغذية مقارنة بالأغذية النشوية، مما أدى بالتالي إلى تقييد 

القدرة على شراء هذه الأغذية المغذية، خاصة في الأسر الأشد 
فقرًا.

وأثناء هذا التحول، ازدادت الأجور الاسمية بوتيرة أسرع من 
كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات، مما أدى إلى زيادة 

القدرة على تحمل كلفة هذا النمط الغذائي )كما هو مبيَّ في 
ل 22 في المائة من متوسط  الإطار 10( بمرور الوقت، إذ بات يُثِّ

الأجر الاسمي في عام 2016 مقارنة بنسبة بلغت 32 في المائة 
في عام 2008. غير أن هذا التحسن كان ناجًما عن زيادات في 

الأجور وليس عن تراجع أسعار الأغذية.164 
وحتى إذا كانت الزيادات في الأجور إيجابية بصفة عامة بالنسبة 

للقدرة الحقيقية على تحمل كلفة النمط الغذائي مثلما حدث 
في إثيوبيا فإن الزيادة الأعلى في كلفة الأنماط الغذائية الصحية 

تفرض تحديات مهمة. وبالنظر إلى المرونة الكبيرة في الطلب على 
الأغذية المغذية )أي أن أي تغيير طفيف في الأسعار يقابله تغيير 

كبير في الطلب(، يميل المستهلكون إلى الإحجام عن استخدام 
الزيادات في الأجور لشراء هذه الأغذية. ويتطلب خفض أسعار 

السلع العالية الجودة تركيز التحول الاقتصادي في البلد ليس 
فقط على المحاصيل الأساسية التقليدية، بل وكذلك على تحسين 

نظُم إنتاج قطاعات المحاصيل من غير الحبوب.49

الإطار 17
الغذائية الملائمة  الزراعة على كلفة الأنماط  السياسات والاستثمارات الحكومية في  أثر 

إثيوبيا من حيث المغذيات في 
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مــا لديهــم معرفة أفضــل بإنتاجه، وهو في جانب كبير منه الأغذية 
الأساســية، بدلً من المغامرة بزراعــة منتجات أكثر عرضة للمخاطر 

أو غيرها من الســلع ذات المحتوى التغذوي الأعلى.167

وواجــه أصحــاب الحيــازات الصغيرة الذين شــاركوا بنجاح 
في إنتــاج الخضــار عوامــل عديدة مشــركة تمثلــت في إمكانية 

الوصــول إلى الأســواق، والسُــبل المعززة للحصــول على الائتمان، 
168 وتمثل  والبنيــة التحتيــة للــري، والتكنولوجيــا، والمعرفــة،

الزراعــة التعاقديــة للكثيريــن أداة يمكــن أن توفِّــر لهــم تيقنًا 
بشــأن العائــد المتوقــع مــن الإنتاج. وفي الهند، على ســبيل 

المثــال، أســهمت الزراعــة التعاقديــة في مجال إنتــاج البصل إلى 
169 زيــادة الغلات ورفع المســتويات العامــة للإنتاج.

التقلبات الموسمية والعوامل المناخية
تتســم أســعار معظــم المنتجــات الغذائية والزراعيــة بتغيرات 

موســمية كبــرة، فهــي تصل في العــادة إلى ذروتها قبل 
الحصــاد مبــاشرة، عندمــا تكون الإمــدادات الغذائية شــحيحة، 

وتتراجــع بعــد ذلك. وعادة مــا تكون التغيرات الموســمية في 
أســعار الفاكهــة والخضــار أكــر تطرفاً نظــرًا لاختلاف مراحل 

ذروتهــا تبعًــا لتوقيــت جنــي المحصول. وحتــى في الحالات التي 
يقــوم فيهــا النــاس بالاســتعاضة عن الأغذيــة تبعًــا لتقلبات 

الأســعار فــإن أقــل النفقــات المحتملة المطلوبــة لتلبيــة جميع 
متطلبــات المتنــاول مــن المغذيــات تتبايــن كثيراً بســبب التغيرات 

الموســمية، بينــا تقــل في العــادة تقلبات كلفة الســعرات 
الحراريــة )المســتمدة في جانــب كبير منهــا من الأغذية 

الأساســية الأقــل عرضة للتلــف(170 )أنظر الإطار 18(.

وفي الحــالات التي تتســم فيها أســعار الأغذيــة بدرجة كبيرة من 
التغــر الموســمي، يمكــن أن ينطوي ذلك عــى عواقب خاصة 

بالنســبة للمتنــاول الغــذائي والنتائــج التغذوية ويمكن أن يتســبب 
أيضًــا في زيــادة تقلب أســعار الأغذية،171 مما يؤدي إلى فرض 
مزيــد مــن التحديات على الأمن الغذائي والتغذية. وأشــارت 
دراســة شــملت 13 ســلعة في 193 سوقاً في ســبعة بلدان إلى 
ارتفاع مســتويات التغيرات الموســمية في أســعار في أسواق 

الأغذيــة الأفريقية اعتــادًا على قياس "الفجوة الموســمية". 
وبلغــت الفجوة الموســمية، التــي تعرّف بأنها متوســط الفرق 

بــن الســعر المرتفــع قبل الحصــاد مباشرة والســعر المنخفض بعد 
الحصــاد على مدى عدة ســنوات، أعــى مســتوياتها في الفاكهة 

طاجيكستان بلد غير ساحلي متوسط الدخل من الشريحة 
الدنيا يعتمد بدرجة كبيرة على الزراعة والتحويلات المالية. 

ويؤدي طول فصل الشتاء وتعرض البلد بشدة للصدمات 
الطبيعية والتغيرات الموسمية في إنتاج الأغذية إلى تقييد إمكانية 

وصوله إلى الأسواق والأغذية المغذية.172 وبالإضافة إلى ذلك، 
تعتمد أسر كثيرة بشدة على التحويلات المالية من العمالة 

الموسمية التي يزاول معظمها أعمال البناء في الاتحاد الروسي. 
وتسبب التأثير المزدوج للصدمات المرتبطة بالمناخ والتغيرات 
الموسمية والتحويلات المالية غير المنتظمة في حدوث زيادات 

موسمية وسنوية في أسعار الأغذية، مما أدى إلى رفع كلفة 
الأنماط الغذائية الملائمة من حيث المغذيات في نفس الوقت الذي 

تراجعت فيه مستويات القدرة على تحمل كلفة الحصول على 
 تلك الأنماط الغذائية. وتُنفق الأسر بالفعل ما يتراوح بين 50 
و60 في المائة من نفقاتها على الغذاء، وهي لذلك غير قادرة 

على تحمل كثير من التغيير في أسعار الأغذية.
وساعد تحليل سد فجوة المغذيات بدعم من برنامج الأغذية 
العالمي على الكشف عن الحواجز الرئيسية التي تواجهها الفئات 

الأشد ضعفًا في أربعة من الأقاليم في طاجيكستان في الحصول 
على أغذية مغذية.173 وتبيَّ من التحليل أن ما تراوح بين 29 

و42 في المائة من الأسر لم يكن بوسعه تحمل كلفة الحصول على 
نمط غذائي يحتوي على ما يكفي من المغذيات. وعندما أخذت 

في الحسبان معدلات الاستهلاك المعتاد العالي للزيوت النباتية 
والدهون، ازدادت هذه النسبة إلى ما تراوح بين 41 و56 في المائة.
ونتيجة للزيادة من سنة إلى أخرى في أسعار الأغذية والمواد 

غير الغذائية والتقلبات في فرص كسب الدخل خلال الفترة 
2014-2017 أي انخفاض نسبة الأسر التي ذكرت أنها "عملت 
خلال الأسبوع السابق" - لوحظ اتجاه نحو الهبوط في القدرة 

على تحمل الكلفة. وكشف التحليل عن تراجع القدرة على 
تحمل الكلفة من 55 في المائة في مايو/أيار 2015 إلى 45 في المائة 

في يونيو/حزيران 2016، بينما أظهرت بيانات عمليات الرصد 
التي أجراها برنامج الأغذية العالمي أن نسبة الأسر الريفية التي 
أبلغت عن إنفاق أكثر من 65 في المائة من نفقاتها على الأغذية 

ازدادت من 33 في المائة في ديسمبر/كانون الأول 2014 إلى 
60 في المائة في ديسمبر/كانون الأول 2017. 174 

الإطار 18
والقدرة  الأغذية  أسعار  تؤثر على  المالية  والتحويلات  بالمناخ  المرتبطة  الموسمية  التغيرات 

الغذائية الملائمة من حيث المغذيات في طاجيكستان على تحمل كلفة الأنماط 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

المحصول الغذائي
الفجوة الموسمية 

التقديرية في أسعار 
الغذاء (%)

60.8الطماطم
49.1موز الطهي/موز مرتفعات شرق أفريقيا

39.8البرتقال
33.1الذرة
28.4الموز

24.0حشيشة الحب الحبشية
22.9اللوبياء

22.0الذرة الرفيعة 
20.1الدُخن

18.8الكسافا
16.6الأرز

17.6اللوبياء الصينية
14.1البيض

28.3المتوسط )جميع المحاصيل الثلاثة عشر(

ملاحظات: يبين الجدول متوسط الفجوة الموسمية التقديرية في أسعار 
الغذاء بحسب المحصول الغذائي في سبعة بلدان مختارة في أفريقيا )2000-

2012(. والفجوة الموسمية هي الفرق بين السعر المرتفع قبل الحصاد مباشرة 
والسعر المنخفض بعد الحصاد ويُسب متوسطه بين السنوات. وتغطي 
بيانات المحاصيل الوارد ذكرها أعلاه ما يتراوح بين 6 و13 عامًا الأسعار 

الشهرية خلال الفترة 2000-2012، تبعًا للبلد والسوق والسلعة. وشملت 
البيانات أوغندا،  وإثيوبيا، وبوركينا فاسو، وملاوي، والنيجر، وجمهورية 

تنزانيا المتحدة، وغانا.
 Gilbert, C.L., Christiaensen, L. & Kaminski, J. 2017. Food price seasonality in Africa: Measurement :المصدر

 Food Policy, 67: .)موسمية أسعار الأغذية في أفريقيا: القياس والمدى( and extent
 .119–132

والخضــار بينــا بلغــت أدنى مســتوى لها في الســلع المنتجة طوال 
الســنة، مثــل البيــض )الجدول 10(. ووصلت التغيرات الموســمية 

لأســعار الأغذيــة في بعض البلدان إلى مســتويات عاليــة للغاية 
حتــى في الأغذية الأساســية، مثل الذرة.171 

ومــن المتوقــع أن يــؤدي تغيُّ المناخ إلى زيــادة مفاقمة 
الموســمية مــن خلال زيــادة تكرار موجــات الجفاف واختلال 

إنتــاج الأغذيــة بســبب الفيضانــات والعواصف المدارية، 
وارتفــاع درجــات الحرارة وازديــاد تقلبها، وازدياد عــدم انتظام 

هطــول الأمطــار. وتعاني الــدول النامية الجزريــة الصغيرة 
بصفــة خاصــة مــن هذه التأثــرات الناجمة عــن تغيُّ المناخ، 
بمــا فيهــا التأثــرات الناجمة عــن الأعاصير بمختلــف أنواعها، 
وارتفــاع مســتويات ســطح البحــر، وتآكل الســواحل. وتفاقم 

هــذه التغيــرات بيئاتهــا الطبيعيــة الهشــة بالفعــل مــا يزيد من 
صعوبــة إنتــاج أغذيــة كافيــة بكلفــة معقولــة لتلبيــة احتياجاتها 

 175 ئية. لغذا ا

وســيؤدي تغــرُّ المنــاخ إلى تراجع عام في الإنتــاج الزراعي خلال 
العقديــن المقبلــن أو العقــود الثلاثــة المقبلــة، وهو ما سيُشــكِّل 
دافعًــا كامنًــا رئيســيًا وراء كلفــة الأغذيــة في المســتقبل القريب. 

وعــاوة عــى ذلك، يــؤدي التدهور العــام في جودة التربة 
وظــروف النظــام البيئــي الزراعي إلى انخفــاض عام في الإنتاج 
الزراعــي.176،ا177 وأشــارت التنبــؤات إلى أنــه بالنظر إلى أن تغيُّ 

المنــاخ في أفريقيــا جنــوب الصحــراء الكبرى يؤثــر على إنتاج 
الأغذيــة، لا ســيما من خلال متوســط درجــة الحرارة وتغيُّ 

أنمــاط هطول الأمطار، يمكن أن يزداد متوســط ســعر الاســتهلاك 
للــذرة وغــره مــن الحبوب الخشــنة بنســبة تتراوح بين 150 
و200 في المائــة خــال فترة مدتها 20 ســنة )2010–2030(، 

 178 ل أكــر الزيادات في الأســعار في الجنــوب الأفريقي. وستسُــجَّ
وتشــر دراســة حول تغير المناخ في أكبر خمســة بلدان في 

جنــوب آســيا إلى أن من المرجــح حدوث آثار ســلبية كبيرة 
عــى إنتــاج الأغذيــة والإنتاجيــة الزراعية، بينما مــن المتوقع 

أن ترتفــع أســعار الأغذيــة. وينطــوي ذلك على تداعيــات مهمة 
179 وبالمثل، تظُهر دراســة  بالنســبة للأمــن الغــذائي والتغذيــة.
طويلــة الأمــد في ماليزيــا )1980–2017( أن تغــر المناخ أثر 

ســلبًا عــى إنتــاج الفاكهة والخضــار180 وأن ذلك يمكن أن 
يدفــع إلى تحــول أنمــاط تناول الطعــام نحو تنــاول كميات أقل 
مــن الفاكهــة والخضــار وزيادة اســتهلاك الأغذية والمشروبات 

العاليــة التجهيــز الغنيــة بالدهــون المشــبَّعة والدهــون المتحولة 
 145 والســكريات و/أو الملح.

وتشُــكل أنماط اســتهلاك الأغذيــة الحالية والنُظــم الغذائية 
التــي تدعمهــا محركات رئيســيةً للآثــار البيئية الســلبية وتغيُّ 

المنــاخ عــى حد ســواء، مما يؤدي إلى إيجــاد حلقة مفرغة. 
وكــا يتبــنَّ من القســم 2–2، تنطوي هذه الأنمــاط والنُظم على 

بات كبــرة بالنســبة لحالة البيئــة وتغيُّ المناخ. وتؤدي  تشــعُّ
الأنمــاط الحاليــة للطلب عــى الأغذية إلى تكاليــف اجتماعية 

كبــرة مســتترة من حيــث انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري 
وتغــرُّ المنــاخ، وهي تكاليف تشُــر التقديرات إلى أنها ســتصل 

إلى 1.7 ترليــون دولار أمريــي ســنوياً بحلول عام 2030 
)الشــكل 37(. ومــع ذلــك، هناك أيضًا أدلــة قوية تثبت دور 

تغــرُّ المنــاخ العالمي في زيــادة تقلبات المناخ والظواهــر المتطرفة 
والتغــرات الموســمية التــي لا يمكــن التنبؤ بها بحســب ما أكده 
ــق الــذي ورد في إصدار عام 2018 من  التحليــل المناخــي المتعمِّ

هــذا التقريــر. وتتفاقم التقلبــات المناخيــة والظواهر الجوية 

الجدول 10 
التقلبات الموسمية في أسعار الغذاء تبلغ أعلى 
مستوياتها في الفاكهة والخضار في سبعة بلدان 

مختارة في أفريقيا )2000 - 2012(
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الشــديدة والأنماط الموســمية التــي لا يمكن التنبؤ بها بســبب 
عــدم معالجــة التكاليــف المســتترة البيئية والمرتبطــة بتغيُّ المناخ. 

ويؤثــر ذلــك بدوره تأثيراً ســلبيًا على الإنتاجيــة في القطاعين 
الغــذائي والزراعــي، ويؤدي في نهاية المطــاف إلى زيادة كلفة 

الأغذيــة المغذية والأنماط الغذائيــة الصحية. 

 الدوافــع الكامنة وراء التكاليف على طول 
الغذائية الإمدادات  سلسلة 

بالإضافــة إلى تحديــات تنويــع إنتــاج الأغذية وزيــادة إنتاجية 
الأغذيــة المغذيــة، هنــاك مجموعة مــن المعوقات على طول 

سلســلة إمــدادات الأغذيــة يجــب معالجتها من أجــل تقديم 
مجموعــة متنوعــة مــن الأغذية المغذيــة والمأمونــة بكلفة أقل 

ــتهلكين.  للمس

الفاقد والمهدر من الأغذية
يُثِّــل الحــد من خســائر ما قبــل الحصاد وبعده مــن حيث الكم 

والنوعيــة عــى مســتوى الإنتاج في قطاعــات الزراعة ومصايد 
الأســاك والحراجــة منطلقًا مهــاً نحو خفــض تكاليف الأغذية 
المغذيــة عــى طول سلســلة إمدادات الأغذية. ويرجع الســبب 
في ذلــك إلى أن الخســائر تقلــل من توافر هــذه الأغذية بصفة 

ض الاســتدامة البيئية. ومن الحاســم في  عامــة بينــا يمكــن أن تقوِّ
البلــدان المنخفضــة الدخــل التــي يبلغ فيهــا انعدام الأمن الغذائي 
مســتويات شــديدة في كثير مــن الأحيان، زيــادة إمكانية الحصول 

عــى كميــة ومجموعة متنوعــة أكبر من الأغذية. 

وســيختلف تأثــر الحد مــن الفاقد من الأغذية عــى إمكانية 
الحصــول عــى الغذاء بالنســبة لكل عنصر فاعل في سلســلة 

إمــدادات الأغذيــة، تبعًــا للتأثير العام على الأســعار. من ذلك 
ــن إمكانية  عــى ســبيل المثال أن انخفاض الأســعار يمكن أن يحُسِّ

حصــول المســتهلكين عــى الغذاء، ولكــن إذا لم يكن مدعومًا 
بزيــادات متناســبة في الإنتاجية على مســتوى الإنتــاج فإنه يمكن 

أن يقُلــل حالــة الأمن الغــذائي للأسر الزراعيــة التجارية نظرًا 
لأنهــا ســتحصل حينئذ على أســعار أقل مقابــل منتجاتها.181 

ويؤكــد ذلــك أهميــة الجمع بين الحــد من الخســائر قبل الحصاد 
وبعده على مســتوى الإنتاج، والاســتثمارات الأخــرى لتحقيق 

زيــادات في الإنتاجيــة )كما هو موضح أعــاه( في إطار الجهود 
الشــاملة لزيــادة الإنتاجيــة. ويمكن لهذه الجهــود المتضافرة أن 

تســهم ليس فقط في تخفيض أســعار الاســتهلاك، بل وكذلك 
زيــادة هوامش الربــح لمنتجي الأغذية.

وتظُهــر آخــر التقديــرات أن حوالي 14 في المائــة من أغذية 
العــالم يفقــد أثنــاء مرحلة الإنتــاج بعد الحصــاد وقبل الوصول 

إلى مســتوى التجزئــة. ويجمــع برنامج الأمــم المتحــدة للبيئة 
تقديــرات عالميــة منقحــة للنســب المئويــة للأغذية المهدرة 

 181 ســنوياً عــى مســتوى التجزئة والمســتهلكين.

وعــى طول سلســلة الإمداد من الإنتاج إلى مســتوى تجارة 
ل أعــى مســتويات الفاقد والمهدر من  الجملــة والتجزئة، تسُــجَّ

الأغذيــة بصفــة عامــة في الأغذية المغذيــة القابلة للتلــف، بما فيها 
الفاكهــة والخضــار والمنتجــات الحيوانية. وخلــص تحليل أجُري 
مؤخــرًا إلى أن الفاقــد والمهدر يبلغ مســتويات أعــى في الفاكهة 
والخضــار مقارنــة بالحبــوب والبقول في جميع مراحل سلســلة 
إمــدادات الأغذية، باســتثناء الخســائر التــي تحدث في المزرعة 
وأثنــاء النقــل في شرق آســيا وجنوبهــا الشرقي.181 من ذلك على 

ســبيل المثــال أن الفاقــد والمهدر من الفاكهــة والخضار على 
مســتوى التجزئــة في مرحلــة واحدة فقط من سلســلة الإمداد 

يبلــغ 35 في المائــة في أفريقيا جنــوب الصحراء الكبرى.

ومــن الأســباب المهمة للفاقــد في مرحلة الإنتــاج التعرض لظروف 
الطقــس المناوئــة، وممارســات الحصاد والمناولــة، وكذلك تحديات 

التســويق. وينشــأ عــن عدم ملاءمة ظــروف التخزين والقرارات 
المتخــذة في المراحــل المبكرة من سلســلة الإمــداد )مثل الافتقار 

إلى الإدارة الســليمة للصحــة النباتيــة وعــدم كفايــة تعبئة الأغذية 
وتغليفهــا( تقصــر مدة صلاحيــة المنتجات. ويمكــن للتخزين 

البــارد الــكافي بصفة خاصة أن يكون حاســاً في منع الخســائر 
الكميــة والنوعيــة في الأغذيــة القابلــة للتلف. وعلاوة على 

ذلــك، تتســم البنيــة التحتية الماديــة الجيدة وكفاءة لوجســتيات 
التجــارة أثنــاء النقــل بأهمية رئيســية في منــع الفاقد من الأغذية. 

ويتطلــب الحــد من الفاقد والمهدر مــن الأغذية بصفة عامة تكاليف 
معيَّنــة. ولن يبذل المنتجون والمســتهلكون الجهود اللازمة ما لم 

تكــن فوائد ذلك تفوق التكاليف. وبالنســبة للمنتجين فإن فوائد 
الحــد من الفاقد من الأغذية عن طريق الاســتثمار في التكنولوجيا 

ــنة يمكن أن تكون صغيرة جدًا بالمقارنة مع  أو الممارســات المحسَّ
كلفة الاســتثمار. وبالنسبة للمســتهلكين، يمكن أن تكون قيمة 

وقتهــم أعلى من أن تبُرر الجهــد المبذول للحد من المهدر، مثل 
تخطيط مشــريات الأغذية، وتحضير الوجبات، وإدارة مخزونات 
الأغذيــة.181 ومرة أخرى، يتوقــف أثر الحد من الفاقد والمهدر من 

الأغذيــة عــى الطريقة التي ينتقل بها تأثير ذلك على الأســعار في كل 
مراحل سلســلة إمدادات الأغذية؛ ويمكن أن تســتفيد بعض الجهات 
الفاعلــة بينــا تخسر جهات فاعلة أخرى. وينبغي أن توفِّر السياســة 
ع المنتجين على الحد من الفاقد  العامة الحوافز المناســبة التي تشُــجِّ

ز المســتهلكين على الحد من المهدر من الأغذية  مــن الأغذية وتحُفِّ
مــن أجل تعظيم الفوائد الاجتماعيــة وخفض كلفة الأغذية المغذية. 
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»

التكنولوجيا والبنية التحتية 
تتســم الفاكهــة والخضار والأغذيــة الحيوانية المصــدر بقابليتها 
الشــديدة للتلف، لا ســيما الأســاك والألبان الطازجة واللحوم 

والبيــض. ويمكــن لعدم وجود بنية تحتية مناســبة للســوق 
وتكنولوجيــا التجهيــز المحدودة أن يسُــفر عــن فواقد في الأغذية 
وبالتــالي رفع أســعارها، خاصة الأغذية ذات القابلية الشــديدة 
للتلــف، مثــل الألبان. وكما جاء أعــاه فإن التكنولوجيــا والبنية 

ــنة في المناولــة والتخزين والمعالجة )نظُــم التخزين  التحتيــة المحسَّ
البارد، والسلاســل البــاردة، وتقنيات التجفيــف، والتغليف 

ــن( تتيــح فرصًا للحد من الفاقد وتخفيض أســعار اســتهلاك  المحسَّ
الأغذيــة. ويمكــن لبعض تقنيــات التجهيز زيــادة محتوى المغذيات 

في الأغذية وتحســن التوافــر البيولوجي للمغذيات بوســائل 
تشــمل التخمير والإنبــات والتحميص.182،ا248 

ويعتمــد بعــض تقنيات الحفظ على مســتويات منخفضة من 
التكنولوجيــا )مثــل الهــواء الطلق أو التجفيف الشــمسي أو تدخين 

الأســاك(؛ غير أن توفير إمدادات مســتقرة من الكهرباء مهم 
للتخزيــن البــارد للســلع القابلة للتلف التــي تتطلب تبريدًا. وفي 

أفريقيــا جنــوب الصحراء الكبرى لا تزال مرافــق التبريد غير متاحة 
لمعظــم أصحــاب الحيازات الصغيرة. وتشُــر التقديرات إلى تدهور 

25 في المائــة من الألبــان في جمهورية تنزانيا المتحدة بســبب نقص 
مرافــق التبريــد؛ ولم يتم تبريد 97 في المائة مــن اللحوم الحمراء 
المباعــة في البلــد في أي وقت من الأوقــات.183 وتتطلب الأغذية 

الشــديدة القابليــة للتلــف مرافق تخزين يمكــن التحكم في درجة 
حرارتهــا وظــروف رطوبتها. وفي ظــل عدم وجود هذه المرافق، لا 

يتــاح لكثــر من المنتجين ســوى خيار بيــع منتجاتهم فورًا بغض 
النظر عن ســعر الســوق أو مواجهة خطر تكبد خســائر فادحة.183 

ومــن هنا فــإن الافتقار إلى مرافق التخزيــن الكافية يؤثر تأثيراً 
ســلبيًا عــى دخل أصحاب الحيازات الصغــرة وعلى توافر الأغذية 

الطازجــة المنتجة محليًــا وتكاليفها. 

ومــن المكونــات المهمة الأخــرى للبنية التحتية للســوق الجودة 
العامــة لكفاءة شــبكة الطــرق والنقل الوطنية التي تسُــهم بدور 

حاســم في نقــل المنتجات من باب المزرعة إلى الأســواق بكلفة 
معقولة. ويتســم الاســتثمار في الطــرق الريفية المناســبة لجميع 

ظــروف الطقــس بأهميــة خاصة. ويقُلِّص ذلك المــدة الزمنية التي 
يســتغرقها الوصول إلى الأســواق في المناطــق الريفية والحضرية 

ويســاعد أيضًــا على الحد من خســائر ما قبــل الحصاد وما بعده، 
بمــا في ذلــك الفاكهــة والخضار القابلــة للتلف. وفي كثير من 

البلــدان، تشُــكل تكاليــف النقل حاجــزاً يحول دون زيادة القدرة 
عــى تحمــل كلفــة الحصول على الأنماط الغذائيــة الصحية، لا 

ســيما بين المســتهلكين ذوي الدخــل المنخفض )الإطار 19(. ولذلك 

يحقــق الاســتثمار في البنيــة التحتيــة للطرق عائــدًا كبيراً في توصيل 
الأغذيــة المغذية إلى الســوق بكلفة أقل.

ــنت بصفــة عامــة قدرة صغار ومتوســطي المنتجين على  وتحسَّ
التعامل مع الأســواق على المســتويين المحلي والدولي. ونشــأ هذا 
الاتجاه أساسًــا عن تحســن إمكانيــة وصولهم إلى البنيــة التحتية 

المحليــة )مثــل شــبكة الطاقة الكهربائيــة والطرق( والمتاجر 
الكــرى المحليــة،184 إلى جانب قربهم من الأســواق في المراكز 

الحضريــة المتناميــة. غير أن هذه الميــزة غالبًا مــا تقابلها صعوبات 
يواجههــا صغــار المنتجــن في الامتثــال لعمليات الشراء الموحدة 

المتزايــدة التي تصاحــب الاتجاهات في "تطبيق عادات التســويق 
لــدى المتاجــر الكبرى" بصورة منهجية وعولمة الأســواق.185 وعلاوة 

عــى ذلك لا يزال تدني حالة شــبكات الطــرق يحد من وجود 
أسواق جيدة الأداء.

وفي مــا يتعلــق بصناعة تجهيز الأغذيــة، هناك مخاوف من أن 
السياســات الغذائية والقطاع الخاص يشُــجعان "الســعرات 
الحراريــة غــر المكلفة والمغذيات الباهظــة الكلفة"،186 مما 

يفــي إلى زيادة انتشــار الوزن الزائد ونقــص المغذيات الدقيقة. 
ويبعــث ذلــك عــى القلق بصفة خاصة في البلــدان المرتفعة الدخل 

والبلــدان المنخفضة والمتوســطة الدخل التي تشــهد نموًا سريعًا 
وبــات فيهــا القطاع الزراعي، أو في طريقــه إلى أن يصبح بسرعة 

مــوردًا للمــواد الخام اللازمة لصناعــة تجهيز الأغذية بدلً من 
توفــر الأغذية ذات الاســتهلاك البشري المباشر.186 وأكدت هذه 
التطــورات الحاجــة إلى تدخلات على صعيد السياســات لتعزيز 

النُظــم الغذائيــة المراعية للتغذية بدءًا مــن الإنتاج ومرورًا بكل 
مراحــل سلســلة القيمــة الغذائية كما هو موضح في القســم التالي.

بيئة الأغذية وطلب المستهلك كدافع كامن وراء 
التكاليف

بيئــة الأغذية هي "الســياق المادي والاقتصادي والســياسي 
والاجتماعــي والثقــافي الذي يتفاعل فيــه المســتهلكون مع النظام 
الغــذائي لاتخــاذ قراراتهم بشــأن الحصول عــى الغذاء وتحضيره 

د فيها أســعار الأغذية  واســتهلاكه".35 وهي الســوق التي تحدَّ
على أســاس العــرض والطلب، وتتشــكل فيهــا الأفضليات بفعل 
التســويق الغــذائي، ويتبلــور فيها فهــم المســتهلكين وتوقعاتهم 

لســامة الأغذيــة وجودتها )على ســبيل المثال من خلال التوســيم 
التغــذوي(. وتتســم قرارات المســتهلكين أيضًــا بأهميتها في 

تحديــد حجــم الميزانية التــي تنفقها الأسرة عــى الغذاء وتحديد 
البنــود الغذائيــة التــي تنفق عليهــا بصفة خاصة.
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يمكن للاستثمارات العامة في شبكات الطرق في 14 بلدًا 
أفريقيًا أن تساعد على زيادة القدرة، خاصة لدى الشرائح 
السكانية الأشد فقرًا، على شراء أنماط غذائية ملائمة من 
حيث المغذيات،* عن طريق خفض تكاليف النقل بما يصل 

إلى 50 دولارًا أمريكيًا لكل أسرة سنويًا. وساعدت محاكاة أثر 
التحسينات في البنية التحتية للطرق على تخفيض أسعار السلع 
الغذائية الرئيسية على زيادة مستويات القدرة على شراء أنماط 

غذائية ملائمة من حيث المغذيات في بلدان بعينها**. 
النمط  لذلك  المحتملة  التكاليف  وفورات  تقدير  ويستند 

الغذائي، كما هو مبيَّ في الشكل الوارد أدناه، إلى افتراضين. 
أولً، سيؤدي تحسين شبكة الطرق إلى خفض متوسط تكاليف 

المنتج في  نفس  نقل  بكلفة  مقارنة  نة  معيَّ نقل سلعة غذائية 
يُعد الأكثر كفاءة من حيث  البلد الذي  جنوب أفريقيا، وهي 

إلى  التكاليف  ينتقل انخفاض  ثانيًا،  الإقليم.***  النقل في  شبكة 
التحليل. موضوع  الغذائية  للسلعة  النهائي  التجزئة  سعر 

النتائج. إذا ازدادت كفاءة النقل نتيجة لتحسن شبكة الطرق 
فإن الوفورات المحتملة يمكن أن تبلغ 7 دولارات أمريكية للفرد 

الإطار 19
 الاستثمارات العامة في شبكات الطرق في مجموعة مختارة من البلدان الأفريقية 

يزيد القدرة على شراء أنماط غذائية ملائمة من حيث المغذيات
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ملاحظات: يوضح الشكل محاكاة متوسط الحدين الأدنى والأعلى لمتوسط الانخفاض السنوي في كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات عقب 
تخفيض تكاليف النقل المصاحبة لتحسين شبكة الطرق في مجموعة مختارة من البلدان في أفريقيا )2014-2017(. ويُعبِّ الحد الأعلى عن سيناريو 

صدمة كلفة النقل التي تطبق على نصف سعر التجزئة، بينما تُطبق الصدمة في الحد الأدنى على ربع سعر التجزئة. واستُمدت البيانات المتعلقة بأسعار 
التجزئة الغذائية لعام 2017 من برنامج البنك الدولي للمقارنات الدولية للمواد الموحدة دوليًا بعد تحويلها إلى الدولارات الدولية باستخدام تعادل 

القوة الشرائية. أنظر الإطار 10 لتعريف النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات، والإطار 11 لوصف موجز لمنهجية الكلفة، والملحق 3 لوصف كامل 
لمنهجية المحاكاة ومصادر البيانات.

 Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets acrossand :المصدر
withing countries. ورقة معلومات أساسية من أجل تقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 

الاستثمارات العامة وتحسين شبكات الطرق في أفريقيا يمكن أن تؤدي إلى تخفيضات سنوية كبيرة في كلفة 
النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات )2017-2014(
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

»

في المتوسط سنويًا في جميع البلدان موضوع التحليل. وبافتراض 
أن متوسط حجم الأسرة هو خمسة أفراد187 في البلدان موضوع 

التحليل فإن هذه الوفورات يمكن أن تبلغ 35 دولارًا أمريكيًا 
للأسرة سنويًا. وبالنظر إلى اختلاف تركيبة النظام الغذائي 

المغذي وهيكله في كل بلد، يختلف تأثير الوفورات الناجم عن 
تخفيض تكاليف النقل باختلاف البلدان. من ذلك على سبيل 

المثال أن الوفورات لكل أسرة في بوركينا فاسو يمكن أن تصل إلى 
55 دولارًا أمريكيًا في السنة. ويقترب نصيب الفرد من الوفورات 

في كلفة النمط الغذائي في بوركينا فاسو وبوروندي وموزامبيق من 
1 في المائة من نصيب الفرد من الناتج المحلي الإجمالي السنوي. ولا 
يلاحظ التأثير بنفس درجة الوضوح في ملاوي ورواندا والسنغال 
التي تقل فيها كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات 

بمقدار 25 دولارًا أمريكيًا للأسرة سنويًا. وبالنظر إلى أن انخفاض 
تكاليف النقل يمكن أن يغيِّ السعر النسبي للمنتجات المختلفة 

فإن ذلك يمكن أن يؤدي أيضًا إلى تغييرات تدريجية في تركيبة 
النمط الغذائي. من ذلك على سبيل المثال أن المستهلكين في بنن 
يمكنهم البدء في استهلاك مزيد من البطاطا نظرًا لازدياد القدرة 

على تحمل كلفة شرائها مقارنة بالذرة. 
وتؤكد هذه النتائج أهمية الاستثمارات العامة في البنية 

التحتية لدعم زيادة القدرة على تحمل كلفة النمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذيات. ويمكن للسياسات والاستثمارات 

التي تدعم توفير المنافع العامة، مثل الطرق والسكك الحديدية 
وخدمات النقل، وهي سياسات مختلفة عن سياسات التجارة 
د حوافز متعارضة للمنتجين والمستهلكين كما  التي غالبًا ما تولِّ

هو موضح أدناه )أنظر الإطار 24 المتعلق بسياسة التجارة 
في أمريكا الوسطى(، أن تؤثر تأثيًرا إيجابيًا على جميع الجهات 

الفاعلة على طول سلسلة إمدادات الأغذية. 

الإطار 19

)تتمة(

وتســتند قرارات الاســتهلاك، من ناحية، إلى الأســعار النسبية 
ودخــل المســتهلك )أو الكلفة والقدرة على الــراء( وتفضيلات 
المســتهلك. ويركــز هذا الجــزء من التقرير عــى الكلفة والقدرة 
عــى الشراء، ولكن، كما ســيتبيَّ في القســم 2–4، تعتمــد فعالية 

السياســات للحــد مــن كلفة الأغذية المغذيــة وزيادة القدرة على 
شراء الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة على التدابير التي تشُــكل بيئة 

الأغذية والسياســات الأخرى التي تســاعد على توجيــه تفضيلات 
المســتهلكين نحو الأنماط الغذائيــة الصحية. 

وتُثــل المســافة المطلوبة للوصول إلى أســواق الأغذية والمدة التي 
يتطلبهــا تحضــر وجبــة صحية حواجز رئيســية تحول دون حصول 

كثــر مــن المســتهلكين على أنماط غذائية صحيــة واختيار دفع 
كلفــة أعــى نظير الحصــول على تلك الأنماط الغذائيــة الصحية. 

ويمكــن النظــر إلى هذه الحواجــز باعتبارها دوافع كامنة رئيســية 

وراء التكاليــف لأن الأشــخاص الذين يحاولون التغلــب عليها 
ســيضطرون إلى قبــول كلفــة إضافية بالإضافــة إلى كلفة الغذاء 

نفســه. ويمكن أن يســتخدم في هذا الســياق وعلى النحو الموضح 
أدنــاه مفهــوم "كلفة الفرصــة البديلة" الذي يعني ببســاطة 

فقــدان البدائل الأخرى عنــد اختيار بديل ما. 

الوصول إلى الأسواق
يُثِّل وصول المســتهلكين المادي إلى أســواق الأغذية، ســواءً في 

المناطــق الحضريــة أو الريفيــة في كثير من أنحــاء العالم، وخاصة 
أســواق الفاكهــة والخضــار الطازجة، تحدياً كبــراً لتناول نمط 
غــذائي صحــي. وينطبــق ذلك بصفة خاصــة على فئات دخل 

البلــدان الأفقــر التي لا يمكنها الوصول إلى هذه الأســواق بســبب 
المســافة وارتفــاع تكاليــف النقل. وتنطــوي كلفة الفرصــة البديلة 
لتنــاول الطعــام الصحــي لدى هــذه الفئات من الدخــل على كلفة 

* يُعرف النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات في هذا التحليل كما في الإطار 10.

** استند حساب الانخفاض التقديري المحتمل في تكاليف النقل إلى قاعدة البيانات الخاصة بمؤشرات حوافز الأسعار التي وضعها برنامج المنظمة لرصد 
وتحليل السياسات الغذائية والزراعية. 

ل تكاليف النقل في اتجاه الهبوط باستخدام مؤشر البنك الدولي لأداء اللوجستيات )جودة البنية التحتية المرتبطة بالتجارة والنقل( في كل بلد  *** تعدَّ
مقارنة بجنوب أفريقيا، وهي البلد الأكثر كفاءة في الإقليم من حيث شبكات النقل. ووفقًا للمؤشر )متوسط الفترة 2010-2012( تقل الكفاءة في بلدان 

أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى التي شملها التحليل بنسبة تراوحت بين 30 و50 في المائة مقارنة بجنوب أفريقيا من حيث البنية التحتية للتجارة 
والنقل. 
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

مرتفعــة أكــر من اللازم بســبب الوقت وتكاليــف النقل التي 
يتعــنَّ تكبدهــا، وينتهــي بهــم الأمر إلى تناول الغــذاء غير الصحي 

المتــاح بالقرب مــن منازلهــم بكلفة أقل كثيراً. 

وفي هــذه الحالات، يمكــن لإنتاج الأغذيــة المنزلية أن يوفِّر 
مصــدرًا جيــدًا للأغذيــة الطازجة ويضيــف تنوعًا إلى النمط 

ــض كلفــة النمط الغــذائي الملائم من حيث  الغــذائي ويخفِّ
المغذيــات. وتبــنَّ على ســبيل المثال من المســح التغذوي الوطني 

في الفلبــن أن الأسر المســتهلكة تنتــج أكثر مــن نصف الخضار 
الخــراء والورقيــة والصفراء وأكثر من ربــع الخضار الأخرى 

التــي تســتهلكها.188 وأظهرت محــاكاة مختلف مســتويات إنتاج 
الأغذيــة المنزليــة ومبيعــات الخضار واســتهلاكها أنه في الحالات 

التــي تتحقــق فيها مســتويات مُثلى من المبيعات والاســتهلاك، 
يمكــن أن تنخفــض نســبة الأسر الريفية غير القــادرة على تحمل 
كلفــة الحصــول على نمــط غذائي ملائم من حيــث المغذيات من 

37 في المائــة إلى صفر.189 

وتشــمل الحواجــز أمام التجــارة المحلية التي تمنع وجود أســواق 
جيــدة الأداء أيضًــا تردي حالة شــبكات الطرق أو طول المســافات 

ــد هذه القيود  بــن مناطــق الإنتاج والاســتهلاك. وغالبًا ما تتجسَّ
في تبايــن كبــر في درجات القدرة على الوصول إلى الســلع 

الغذائيــة، والفــروق بين الأســعار داخل البلــدان، وهو ما يلاحظ 
في بلــدان مثــل جمهورية تنزانيــا المتحدة )الإطار 20(.

د تقلبات أســعار الاســتهلاك للفواكــه والخضار والأغذية  وتتحدَّ
الأساســية أساسًــا في كينيا وفي غيرها من البلدان على أســاس 

أداء الحصــاد ودورات الإنتــاج وتكاليــف النقل من باب المزرعة 
إلى أســواق الأغذية. وفي مناطق الأراضي القاحلة الشاســعة في 

كينيــا، يجب نقل الأغذية لمســافات طويلــة، وتزداد صعوبة ذلك 
أثنــاء مواســم الأمطار التي تتدهور فيهــا حالة الطرق. وبصرف 

النظــر عن التقلبات الموســمية، تزداد أســعار الأغذية بحوالي 
1.3 في المائة لكل ســاعة إضافية من الوقت الذي يســتغرقه 

التســليم من محاور الســوق في الأجزاء الوســطى من البلد إلى 
المقــار الرئيســية في المقاطعات البعيدة، وبنســبة 1.8 في المائة لكل 
ســاعة بين المقار الرئيســية في المقاطعات والأســواق النائية البعيدة 
عــن ممرات النقــل المنتظمة.190 وتنتقل زيادات الأســعار في نهاية 

المطاف إلى المســتهلك. 

السياقات الحضرية وأسعار الأغذية
يُثل النمو الســكاني والزيادات في الدخل والتوســع الحضري 

محــركات أساســية لزيادة الطلب عــى الأغذية والتغييرات 
في الأنمــاط الغذائية للســكان ومــا ينطوي من آثار على 

أســعار الأغذية. وسيســتمر ســكان المناطق الحضرية بصفة خاصة 
في الازديــاد بمعــدلات سريعة وســتلاحظ معظم الزيادات في المدن 

الصغيرة والمتوســطة من أفريقيا وآســيا. ومــن المتوقع بصفة 
خاصة بحلول عام 2030 أن يشُــكل الشــباب )دون ســن 18 عامًا( 

60 في المائة من ســكان المناطــق الحضرية،197 وهو ما يفرض 
تحديــات )مــن حيث ارتفاع معدلات بطالة الشــباب في المناطق 

الحضرية على ســبيل المثال( وفرصًا )مثل مشــاركة الشــباب في 
الزراعــة في المناطــق الحضرية( في ما يتصــل بإمكانية وصول 

الأعــداد المتزايــدة بسرعة من ســكان المناطق الحضرية إلى ما 
يكفي مــن الأغذية المغذية.

وتعيــش شريحة كبيرة من ســكان المناطــق الحضرية في العالم 
داخل مســتوطنات غير رســمية على أطراف المدن، وتشُــكل ما 

يــراوح بين 20 في المائة في أمريــكا اللاتينية و55 في المائة في 
أفريقيــا جنــوب الصحراء الكــرى، وما يصل إلى 65 في المائة في 

جميــع البلــدان المنخفضة الدخل.198 ويمثل الوصول إلى أســواق 
المنتجــات التقليديــة في البلدان المنخفضة والمتوســطة الدخل 

وســيلة رئيســية لتخفيض كلفة الأغذية المغذية وتوســيع خيارات 
هــذه الأغذيــة أكثر مــا في المتاجر الكــرى الحديثة. وفي المقابل 

ازدادت أســعار الأغذيــة في المناطــق الحضرية في عــدد متزايد من 
المــدن الكــرى في العالم بعــد أن أصبح نقــل المنتجات الطازجة 

إلى الســوق أشــد صعوبة وأكثر اســتهلاكًا للوقت.

وينطــوي النمــو السريع للمتاجر الكــرى في المناطق الحضرية 
عــى تحديــات وفرص في إتاحة إمكانيــة الحصول على أنماط 

غذائيــة صحية ميســورة الكلفــة. ويتيح نموذج إمدادات الأغذية 
الحديثــة والمتســمة بالكفاءة في المتاجر الكــرى فرصًا هائلة 

لتوزيــع الفاكهــة والخضار الطازجة والأغذيــة الحيوانية المصدر 
والمقواة على نطاق واســع، وتثبيت أســعار الأغذية، وضمان 

الســامة الغذائيــة. ومن الناحية الأخرى، تتيــح المتاجر الكبرى 
أيضًــا مجموعــة كبيرة متنوعة من الأغذية والمشروبــات غير القابلة 

للتلــف الكثيفــة الطاقــة ذات القيمة التغذويــة المحدودة الغنية 
في كثــر مــن الأحيان بالدهون غير الصحية والســكريات و/أو الملح 
بأســعار أقل مــن الأغذية المغذية. وبينما تفــرض الحكومات تدابير 
لتحفيــز توافــر كميــات كافية من الأغذية المغذية الميســورة الكلفة 

في المتاجــر الكبرى فإن تطوير سلاســل المتاجــر الكبرى يحفزه إلى 
حــد كبير التغيــر التكنولوجي والطلب من المســتهلكين، وهي 

أمور خارجة عن ســيطرة الحكومات.199

ويوجــد في مجــال الزراعــة الحضرية وشــبه الحضرية حل واعد 
اكتســب أهميته البارزة كوســيلة يســتخدمها ســكان المناطق 

الحضريــة للحصــول على المــواد الغذائية الطازجــة والمغذية، بما 
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تتميَّز جمهورية تنزانيا المتحدة بطول المسافات بين المناطق 
الزراعية الريفية والمراكز الحضرية والموانئ. ويتسبب تردي حالة 

الطرق في خسائر في الأغذية، لا سيما السلع القابلة للتلف، أثناء 
دة 31 في المائة فقط من  نقلها إلى الأسواق. وتُثل الطرق الممهَّ

فة وأما الطرق الريفية في جميع أنحاء  إجمالي شبكة الطرق المصنَّ
دة، ومنها 90 في المائة في حالة  البلد فهي في معظمها غير ممهَّ

سيئة أو سيئة للغاية.191 ويُشكل تردي حالة البنية التحتية وما 
ينشأ عنها من زيادة في تكاليف النقل دافعًا كامنًا مهمًا لأسعار 

الأغذية ليس فقط بالنسبة للمشترين الصافين للأغذية في 
المراكز الحضرية، بل وكذلك للمزارعين الريفيين الذين لا يمتلكون 
سوى قليل من الفوائض القابلة للتسويق ويبيعون معظم إنتاجهم 
عند باب المزرعة بدلً من تكبد تكاليف كبيرة لنقله إلى الأسواق 

البعيدة.
ويبيع حوالي ثلثي المزارعين أصحاب الحيازات الصغيرة في 
تنزانيا إنتاجهم عند باب المزرعة بهامش ربح منخفض للغاية، 

النهائيون أسعارًا مرتفعة للأغذية وذلك  بينما يواجه المستهلكون 
في جانب كبير منه بسبب ارتفاع تكاليف المعاملات والنقل.192 

وتُسهم هذه العوامل المحلية في فروق بين الأقاليم من حيث كلفة 
ر  د في الإطار 10(. ويقدَّ مختلف الأنماط الغذائية )كما هو محدَّ
متوسط الكلفة اليومية للنمط الغذائي الذي يحتوي على ما 

يكفي من الطاقة في جمهورية تنزانيا المتحدة بمبلغ 0.53 دولارًا 
أمريكيًا، أي ما يمثل حوالي 30 في المائة من متوسط الإنفاق 
الوطني على الغذاء.49 ومن هنا فإن غالبية السكان يمكنهم 
الحصول على نمط غذائي نشوي ولكن لا يمكنهم تحمل كلفة 

شراء أنماط غذائية تحتوي على أغذية مغذية أكثر.
وفي عام 2011، لم يكن بوسع حوالي 68 في المائة من سكان 

تنزانيا )31 مليون نسمة( شراء نمط غذائي صحي )بحسب 
د في الإطار 10(.49 وترجع الفروق في كلفة الأنماط  ما هو محدَّ
الغذائية باختلاف أقاليم البلد إلى التفاوت الكبير في التكاليف 
المحلية بسبب المكونات الغذائية المحددة التي تختلف مساهمتها 

في كلفة النمط الغذائي الصحي في كل إقليم. وبتحديد أكثر فإن 
كلفة النمط الغذائي الصحي تبلغ أعلى مستوى لها في الأقاليم 

الجنوبية الشرقية من لندي، ومتوارا، وبواني، التي توجد فيها أكبر 
مدينة، وهي دار السلام، وكذلك في إقليم الساحل الشرقي من 

كليمنجارو.49 
وتتراوح كلفة النمط الغذائي الصحي بين 2.54 دولارًا 

أمريكيًا و2.83 دولارًا أمريكيًا في هذه الأقاليم، أي أعلى من 

المتوسط الوطني الذي يبلغ 2.33 دولارًا أمريكيًا.49 ومن بين 
ستة مكونات يتألف منها النمط الغذائي الصحي )أي الأغذية 

النشوية، ومنتجات الألبان، والبروتينات، والفاكهة، والخضار، 
ل أسعار المواد الغذائية الأساسية النشوية والخضار  والزيوت(، تُثِّ
الدوافع الكامنة الرئيسية وراء ارتفاع التكاليف. من ذلك على 

سبيل المثال أن كلفة المواد الغذائية الأساسية النشوية في مدينة 
دار السلام، وهي السوق الرئيسية ولكنها بعيدة عن أقاليم 
الإنتاج، هي الأعلى بين المكونات الغذائية للنمط الغذائي 

الصحي، إذ تزيد بنسبة 26 في المائة على المتوسط الوطني.49 
ويربط أهم ممر لتسويق الأغذية الأساسية في البلد بين دار 

السلام ومناطق إنتاج الفوائض الأربعة في إرينغا، ومبيا، وروفواما، 
وروكوا - أو ما يُطلق عليه "الأقاليم الأربعة الكبرى" التي تقع 

في جنوب غرب البلد.193 وتبعد الأقاليم الأربعة الكبرى بأكثر 
من 500 كيلومتر عن مدينة دار السلام ولا تربطها أي وسيلة 

مريحة بأي ميناء أو بسوق التصدير الرئيسية في الشمال: نيروبي 
في كينيا.194 ويؤدي طول المسافات بين الأسواق والمنتجين واقتران 

ذلك بتردي حالة الطرق والمعلومات المحدودة عن الأسواق، إلى 
الحيلولة دون كفاءة تدفق الأغذية الأساسية من مناطق إنتاج 

الفوائض حيث الأسعار منخفضة إلى أدنى المستويات، والمناطق 
الحضرية وأسواق العجز حيث تبلغ الأسعار أعلى مستوى لها. 

وبالمثل فإن الخضار، باعتبارها مكونًا مهمًا في النمط الغذائي 
الصحي، تُسهم في التكاليف المرتفعة لهذا النمط الغذائي 

في الأقاليم التي لا تنتج مجموعة كبيرة التنوع من المنتجات 
البستانية وتبعد كثيًرا عن أقاليم الإنتاج. والخضار هي الأعلى 
كلفة في لندي ومتوارا وبواني. ويبلغ متوسط كلفة الخضار في 

النمط الغذائي الصحي في هذه الأقاليم 0.76 دولارًا أمريكيًا، أي 
أن كلفتها تزيد بنسبة 72 في المائة على المتوسط الوطني الذي 
يبلغ 0.44 دولارًا أمريكيًا.49 ويُثل إنتاج جوز الكاجو والسمسم 
كمحاصيل نقدية في إقليمي لندي ومتوارا، على سبيل المثال، 
المصدر الرئيسي لسُبل المعيشة، بينما تُسهم ظروف الجفاف 

المتكررة في زيادة كلفة الخضار.196،195. وينطبق ذلك أيضًا على 
كلفة الأغذية الغنية بالبروتينات ومنتجات الألبان التي تبلغ 
أعلى مستوى لها في أسواق المناطق الحضرية وأسواق العجز 
في لندي، ودودوما ودار السلام. وتبلغ كلفة الأغذية الغنية 

بالبروتينات بخلاف منتجات الألبان أدنى مستوى لها في أقاليم 
الإنتاج الرئيسية في روفوما وكاجيرا؛ بينما تنخفض كلفة إنتاج 

الألبان إلى أدنى مستوى لها في مارا، وتانغا، ومبيا.193 

الإطار 20
البنية التحتية للطرق وطول المسافات يتسببان في فروق كبيرة في كلفة  تردي حالة 

المتحدة تنزانيا  أقاليم جمهورية  الصحية بين مختلف  الغذائية  الأنماط 
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يشــمل الفاكهــة والخضــار بكلفــة معقولة ســواءً من خلال الإنتاج 
لأنفســهم أو مــن خلال سلاســل القيمة القصــرة. ويتيح القرب 
مــن الأســواق للمزارعين في المناطــق الحضرية تخفيض خســائر 

الخضــار في مرحلــة مــا قبل الحصاد وبعــده بحوالي 30 في المائة. 
ووثقــت ثمــاني عشرة دراســة حالة في مدن وبلــدان مختلفة أن ما 
يــراوح بــن 80 و100 في المائة من إمــدادات الخضار الورقية في 
هــذه المــدن ينتج من خــال الزراعة الحضريــة.200 وتنتج معظم 

إمــدادات الألبــان الطازجة والبصل الأخــر والخس في مدينة 
كومــاسي في غانــا، على ســبيل المثال، من خــال الزراعة الحضرية، 

بينــا تحصــل عــى معظم الدواجن والبيــض والطماطم من 
المناطق شــبه الحضريــة للمدينة.201

طلب المستهلكين كعامل محرك للكلفة 
يــؤدي المعــدل السريع للتوســع الحــري بالاقتران مع 

أســاليب الحيــاة المتغــرة وازدياد مشــاركة النســاء في الأنشــطة 
الاقتصاديــة إلى تغيــرات هيكليــة في ســلوك المســتهلكين 

والثقافــة الغذائيــة. وبالتــالي فإن طلب المســتهلكين يشــكل 
أيضًــا دافعــا مهــاً للكلفــة ينبغــي النظر فيه. وتســفر هذه 

التغيــرات عــن صعوبــات أكبر، وبخاصة للنســاء اللــواتي لديهن 
وظائــف، في الحصــول عــى الوقت الــذي يتطلبــه تحضير وجبة 
صحيــة، وقبــل ذلــك، شراء المكونــات المغذيــة المطلوبة. وتعد 

كلفــة الفرصــة البديلــة لتنــاول الطعام الصحــي في مواجهة 
هــذه التغيــرات مرتفعــة أكثر مــن اللازم بســبب توافر الأغذية 

السريعــة الرخيصــة الكثيفــة الطاقــة ذات القيمــة التغذوية 
المحــدودة والأغذيــة الســهلة التحضــر العالية التجهيز شــبه 

152 المطهيــة مســبقًا لتقليــص الوقــت الــذي يســتغرقه تحضيرها.

وتشُــر دراســة شــملت بلداناً مرتفعة الدخل إلى أن الافتقار إلى 
الوقــت يُثــل الحاجز الرئيسي أمام اتباع الإرشــادات الغذائية. 

وكما أشــار الأشــخاص البالغون وفي تحليــات تناولت بيانات 
النفقــات الاســتهلاكية في الولايات المتحــدة فإن الإنفاق على 

منافــذ الخدمــات السريعة يرتبــط ارتباطاً قوياً وإيجابيًا بســاعات 
العمــل بأجــر. وبالمثل فإن الآباء العاملــن والأمهات العاملات 

ذوات الدخــل المنخفض والمتوســط في أوروبــا يتعاملون مع 
ضغــوط الوقت عن طريق الاعتماد بشــكل أكــر على الوجبات 
الخارجيــة ووجبــات المطاعم والاعتماد عــى المقبلات الجاهزة 

وغيرهــا مــن الخيارات السريعــة لتحضير وجبات الأسرة.202

وتشــمل القيــود الزمنية شراء الأغذيــة وتحضيرهــا وتنظيفها بعد 
ذلــك – وهــي كلهــا أعباء غالبًــا ما تقع بصورة غير تناســبية على 

المــرأة. وتقل في الغالــب مدة صلاحية الفاكهــة والخضار، على 
ســبيل المثــال، ويتكرر شراؤها، وتحتــاج إلى مزيد من الوقت 

لتحضيرهــا؛ وتســتغرق البقــول أيضًا وقتاً طويــاً لطهيها. وهذه 
القيــود الزمنيــة مهمــة. فقد أشــارت التقديرات إلى أن كلفة 
العمالــة في النمــط الغذائي الصحي لــأسرة الوحيدة العائل 

المســتفيدة مــن برنامج المســاعدة التغذويــة التكميلية )برنامج 
قســائم المعونــة الغذائية ســابقًا( في الولايات المتحــدة الأمريكية 

تســتأثر بنســبة 60 في المائــة من مجموع كلفــة الغذاء )التي 
د على أســاس مجموع كلفة المــواد الغذائية والمدة التي  تحــدَّ

يســتغرقها تحضيرهــا(. وتســاعد القيود الزمنية على تفســر 
الســبب الــذي يدفع القادريــن على تحمل كلفــة النمط الغذائي 

الصحــي نحــو إنفــاق دخلهم على بدائل غير صحيــة ولكنها 
أكثر.202 مريحة 

ومــن التغيــرات الهيكلية الأخرى في الثقافــة الغذائية والطلب 
عــى الأغذية مــا يرتبط بالزيادة في الدخل في البلــدان المنخفضة 

والمتوســطة الدخــل. وتفضي هذه الزيــادة في الدخل إلى تغيير 
مؤكــد في تركيبــة النمط الغذائي، بما يشــمل زيادة الطلب على 
الأغذيــة الحيوانيــة المصدر لدى الطبقات المتوســطة الدخل في 

هذه البلدان، ســواءً في المناطــق الحضرية أو الريفية.3،ا86،ا203،ا204 
وبالإضافــة إلى ذلك، مــن المقبول عمومًا أن المســتهلكين حالياً 

يهتمــون أكثر بســامة وجودة الأغذية التــي يتناولونها وطريقة 
إنتاجهــا وأثر إنتاج الأغذية واســتهلاكها عــى البيئة والمجتمع.205 

وترتبط هذه المســألة الأخيرة بشــكل خاص بالمســتهلكين ذوي 
الدخــل المرتفــع. ونتيجة لذلك يزداد طلبهــم على المنتجات 
"الإيكولوجيــة" التي تشــمل معلومات عن منشــأ المنتجات، 

بما في ذلك الأســاليب المســتخدمة في إنتاجها. ويلاحظ ذلك في 
البلــدان المرتفعــة الدخل التي أدى فيها طلب المســتهلكين إلى 
زيــادة إنتــاج هذه المنتجات الإيكولوجية والتوســع في إصدار 

شــهادات اعتمادها، مما خفَّض كثيراً من أســعارها. من ذلك على 
ســبيل المثــال أن الأســعار العالية للمنتجــات العضوية، مثل البن 
أو الســبانخ، انكمشــت كثيراً خلال العقد الأخــر. وكانت كلفة 

الســبانخ العضوية في عام 2004 تزيد بنســبة 60 في المائة على 
كلفــة المنتجــات التقليديــة؛ وأما اليوم فقــد انخفض هذا الفرق إلى 

7 في المائة.206

وحتــى في ظــل إمكانية الوصول بســهولة إلى مختلف نقاط الشراء، 
بمــا في ذلك أســواق المنتجات الطازجــة والمحال التجارية في 

المناطــق الســكنية والمتاجر الكبرى، هناك عــدة عوامل تؤثر على 
خيــارات المســتهلكين بين مجموعة متنوعة واســعة من الأغذية 

المعروضــة. ويشــمل ذلك أنواعًا مختلفــة من الترويج، بما في ذلك 
ترويــج الأســعار، وتغليف المنتجات، والمطالبــات، وكذلك تجهيز 

المنتجــات في المتاجــر، وهي كلها عوامل مرتبطــة بكلفة المواد 
الغذائيــة التــي يتم الترويج لها. وبالإضافــة إلى ذلك، هناك أيضًا 
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تدابــر أخرى تؤثــر بصور مختلفة على كلفــة الأغذية المغذية 
وكلفــة الأغذيــة الكثيفــة الطاقة ذات القيمــة التغذوية الدنيا كما 

هو مبيَّ أدناه.

الاقتصاد السياسي كدافع كامن وراء التكاليف
يمكن للسياســات الغذائية والزراعية – وكذلك السياســات 

الأخــرى، بما فيها السياســات في المجالات الصحية والبيئية – أن 
تؤثــر بصــورة مباشرة أو غير مباشرة على كلفة الأغذية. ولا 

تســتند هذه السياســات حصًرا إلى اعتبارات تقنية، ولكنها نتيجة 
عمليــة معقــدة لصنع القرار يمكــن أن تتأثر بمجموعة متنوعة من 
الأهداف والمصالح. ويشــمل إطار السياســات الغذائية والزراعية 
الذي يشُــكل محور التركيز في هذا القســم الفرعي بصفة خاصة 
عمليــة الموازنة الصعبــة المطلوبة عند الاختيار بين الإجراءات في 
قطــاع الزراعة مقابــل القطاعات الأخرى؛ وبين مختلف الأهداف 

الحكومية والسياســات المالية؛ وبين الفوائد التــي تتحقق للمنتجين 
والمســتهلكين والوســطاء؛ بل وحتى بين مختلف القطاعات الفرعية 
الزراعية. ويســعى صانعو السياســات بصفة عامة إلى تحقيق هذا 

التوازن من خلال مجموعة سياســات توفِّر حوافز للزراعة من 
خــال الإعانات أو تضر بالقطاع أو ببعــض عناصره الفاعلة بطريقة 
أو بأخــرى. وتؤثر قرارات السياســات الحكومية بذلك تأثيراً مباشًرا 
أو غــر مباشر على كلفة الأغذية المغذية لمختلف فئات الســكان. 

ومــن المــؤشرات الرئيســية التي تظُهر مدى إضرار سياســات 
التجــارة والســوق بالقطــاع الزراعي أو مــدى دعمها له 

معــدل الحماية الاســمي،ن‌ن الذي يقارن بين أســعار باب المزرعة 
والأســعار المرجعية الدولية. والســعر المرجعي هو الســعر 

القيــاسي المعــدّل لمراعاة تكاليف الوصول إلى الأســواق المرتبطة 
بنقــل الســلعة مــن الحدود إلى بوابة المزرعة. وهذا الســعر يمثل 
الســعر غير المشــوه الذي يســود في غياب السياسات وفي ظروف 
الســوق المثاليــة. وهو بذلــك يقيس دور السياســات المحلية، بما 

فيها سياســات التجارة، أو تدابير التســويق أو أســعار الصرف، في 
تشــويه الأســعار التي يتلقاها المزارعــون مقابــل منتجاتهم. وتظهر 

البيانــات المقدمــة مــن الاتحاد الدولي لقياس بيئة السياســات 

 يعكس معدل الحماية الاسمي مدى تأثير سياسات التجارة والأسواق  ن‌ن

الزراعية، بالاقتران مع ديناميكيات السوق، على أسعار السلع. وعندما يكون 
المعدل سلبيًا فإنه يشير إلى أن السياسات المعمول بها أدّت إلى تخفيض أسعار 
باب المزرعة عن السعر المكافئ )المرجعي( الدولي الذي لم تتسبب السياسات 

الوطنية في تشويهه ولم يتأثر بإخفاقات السوق المحلية. وبصفة عامة، يُشكل 
انخفاض أسعار باب المزرعة في العادة حواجز أمام التصدير وكذلك تدخلات 
الأسعار لحماية المستهلكين. ومن شأن عدم وضع لوائح تنظيمية تعالج قصور 

د أيضًا مثبطات أسعار  د انتقال الأسعار، أن يحدِّ سلسلة القيمة الذي يقيِّ
باب المزرعة. وعندما يكون معدل الحماية الاسمي إيجابيًا فإن ذلك يدل على 
أن حماية التجارة من خلال التعريفات الجمركية أو الحصص المفروضة على 
الاستيراد وسياسات دعم الأسعار قد حافظت على الأسعار المحلية وأعانت 

بالتالي القطاع الزراعي.

في قطــاع الزراعــةس‌س أن الإنتاج الزراعي في البلــدان المنخفضة 
الدخــل يتعــرض بصفــة عامة لعقوبات تــر به، وهو ما يدل 
عليــه معدل الحماية الإســمي الســلبي، بينــا يلقى الدعم في 

البلدان المتوســطة والمرتفعــة الدخل )الجدول 11(.

ويعنــي ذلــك أن السياســة الزراعيــة في البلــدان المنخفضة 
الدخل تؤدي إلى كســاد أســعار باب المزرعة، وهو ما شــأنه 

أن يشُــكل، مــن حيــث المبدأ، محابــاة للمســتهلكين لولا أن 
انخفــاض الأســعار يثبــط فعليًا الإنتــاج الزراعي. ويؤدي 

انخفــاض مســتويات الإنتاج إلى زيادة أســعار الاســتهلاك. وتميل 
السياســات الحكوميــة في البلــدان المتوســطة والمرتفعــة الدخل، 

مــن الناحيــة الأخــرى، إلى محاباة المنتجــن الزراعيين.

وعندمــا يعاقــب القطاع الزراعي )أو تفرض عليه ضرائب غير 
مباشرة( من خلال السياســات الحكومية الســائدة، مثلما في البلدان 

المنخفضة الدخل، فإن ما ينشــأ عن ذلك من تراجع في الأســعار 
يؤثر ســلبًا على القدرة على شراء الأنمــاط الغذائية الصحية أيضًا 

في المناطق الريفية. أولً، تؤثر أســعار الأغذية المنخفضة على 
دخــل أصحاب الحيازات الصغــرة، مما يقوِّض بالتالي قدرتهم على 

شراء الأغذية المغذية. وثانيًا، يثبط انخفاض الأســعار الأنشــطة 
الزراعية، مما يؤثر ســلبًا على المســتهلكين نظراً لأن الســكان الريفيين 

يعتمــدون بصورة متزايدة على أســواق الأغذية المحلية للحصول 
عــى أغذية مغذية. وهناك كذلك تأثيرات ســلبية أخرى للضرائب 

غير المباشرة على الإنتاج الزراعي، بما يشــمل انخفاض الطلب على 
العمالــة الزراعيــة وتراجع أجور العمال غير المهرة في الوظائف 

الزراعيــة وغير الزراعية. وحتى إذا كانت الأسر الفقيرة تســتفيد من 
السياســات الحكومية فإن الضرائب غير المباشرة إذا كانت تســهم 
في تخفيض أســعار الأغذية، ســيفقد موردو العمالة غير الماهرة في 

المناطــق الريفية إيراداتهــم.207 ومن هنا فإن التأثير الصافي على 
القــدرة على تحمل كلفة الحصــول على الأنماط الغذائية الصحية 

يتوقــف على الأهمية النســبية للقطاع الزراعي. وفي البلدان 
المنخفضــة الدخل التي يوفِّر فيهــا القطاع الزراعي غالبية فرص 

العمــل، من المعقول افــراض أن التأثير الصافي للضرائب الزراعية 
على القدرة على شراء الأغذية المغذية ســلبي.208

ومــا ســقناه أعــاه هو مثال واحد يوضــح عملية الموازنــة الدقيقة 
بــن مصالــح المنتجين والمســتهلكين. من ناحية، يشُــكل ارتفاع 

 برنامج الحوافز الزراعية )Ag–Incentives Consortium( هو جهد جماعي  س‌س

للمؤسسات الدولية التي قامت بتجميع قاعدة بيانات لمؤشرات السياسات 
الزراعية بهدف توفير أداة تُلل بيئة السياسات وظواهر الاقتصاد السياسي في 

النُظم الغذائية. وتشمل المؤسسات الشريكة في هذا البرنامج منظمة الأغذية 
والزراعة للأمم المتحدة، ومصرف التنمية للبلدان الأمريكية، والمعهد الدولي 

لبحوث السياسات الزراعية، ومنظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقتصادي، 
ومجموعة البنك الدولي.
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

متوسط معدل الحماية الاسمي المرجح

المتوسط200520062007200820092010201120122013201420152016
بلدان مرتفعة 

19.616.211.910.611.79.77.69.28.38.38.59.510.9الدخل

بلدان متوسطة 
0.34.84.36.29.47.22.6-6.41.83.2-2.8-1.32.2الدخل

بلدان منخفضة 
37.7-41.2-40.8-39.1-37.3-21.8-33.6-41.4-37.5-25.4-45.2-41.6-47.9-الدخل

ملاحظات: يبين الجدول متوسط معدل الحماية الاسمي المرجح للإنتاج الزراعي بحسب فئة دخل البلد في الفترة من 2005 إلى 2016. معدل الحماية الاسمي هو نسبة 
الفجوة في الأسعار )الفرق بين الأسعار الملاحظة والمرجعية عند باب المزرعة( والسعر المرجعي عند باب المزرعة.

المصدر: برنامج الحوافز الزراعية. 2020. معدل الحماية الاسمي .(Nominal rate of protection) في: Ag-Incentives ]النسخة الإلكترونية[. واشنطن العاصمة، ]ورد ذكره في 26 أبريل/
http://ag-incentives.org/indicator/nominal-rate-protection .]2020 نيسان

أســعار الأغذيــة حافزاً يشُــجع المزارعين والتجــار والمجهزين على 
الإنتــاج. ومــن الناحية الأخرى، تشُــكل أســعار الأغذية أيضًا 

د الدخل الحقيقــي للمنتجــن الفقراء الذين  عامــاً رئيســياً يحــدِّ
يكرســون نســبة كبــرة من إيراداتهم لشراء المــواد الغذائية.

أثر سياسات التجارة على كلفة الأغذية
تشُــكل التجــارة عنــرًا محوريـًـا للأمن الغــذائي العالمي. وزادت 
التجــارة الزراعيــة زيــادة كبــرة خلال العقد الماضي، مما أســفر 

عــن توليــد حوالي 20 في المائــة من جميع إمــدادات الطاقة 
209 وكانت  الغذائيــة عــى نطاق العــالم من الأغذية المســتوردة.

البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الدخــل هي القــوة المحركة 
لجانــب كبــر مــن هذا التوســع في تجارة الأغذية واســتهلاك 

الــواردات الغذائيــة. ويوفِّــر عدد صغير مــن الاقتصادات 
رة الصافية نســبة كبــرة من الصادرات.  الناشــئة المصــدِّ

وتســتأثر خمســة بلــدان )الصــن، وجمهورية كوريا الشــعبية 
الديمقراطيــة، واليابــان، والاتحاد الــروسي، والمملكــة العربية 

الســعودية( بحــوالي 40 في المائة مــن جميع الــواردات الغذائية 
في العــالم. وتســتأثر ســبعة بلدان )الأرجنتين، وأســراليا، 

والبرازيــل، وكنــدا، ونيوزلنــدا، وتايلند، والولايــات المتحدة 
الأمريكيــة( بحــوالي 55 في المائة مــن مجموع الصادرات 
الغذائيــة. ونتيجــة ذلــك فإن أثــر هذه الجهــات الفاعلة 

209 الرئيســية على اســتقرار الســوق الدولية والأســعار كبير.

وتشُــر سياســة التجارة عمومًا إلى السياســات الحدودية وكذلك 
تدابــر الدعــم المحليــة التي تؤثر عــى تدفقات التجارة. وتركز 

المناقشــة الــواردة أدناه على أثر السياســات الحدودية التي 
تشــمل تدابــر تؤثر بصورة غير مبــاشرة على الواردات، مثل 

التعريفــات الجمركيــة، والتدابــر غــر الجمركية، والصادرات، بما 
يشــمل ضرائب الصــادرات أو القيود المفروضة عليها. ويشُــر 
المراقبــون إلى أن التحديــات المرتبطة بتصعيد أســعار الأغذية 
يمكــن أن يكــون راجعًا في جانب منه إلى سياســات التجارة.210 

ووافــق أعضــاء منظمــة التجارة العالميــة في عام 2015 على إلغاء 
إعانــات الصــادرات الزراعية بهــدف تهيئة بيئــة تجارية عادلة 

أمــام منتجــي الأغذيــة في العالم، لا ســيما المنتجين في البلدان 
المنخفضــة والمتوســطة الدخل الذيــن لا يمكنهم منافســة نظرائهم 

في البلــدان المرتفعــة الدخل التي تعُــزز الصادرات بصورة 
اصطناعيــة مــن خلال الإعانات.211 غير أن بعــض الحكومات 

واصلــت فرض حظــر وضوابط على التصدير في حــالات بعينها 
لخفــض الأســعار المحليــة للأغذية الأساســية أو الوصول بها إلى 

حالــة من الاســتقرار. ومــع ذلك، أثبتت تلــك القيود في كثير من 
الأحيــان عــدم فعاليتها في خفض أســعار الأغذيــة المحلية، وتؤدي 
في الغالب إلى زيادة عدم اســتقرار الأســعار.214،213،212 وبالإضافة 

إلى ذلك، عندما تســتخدم سياســات التجارة لحماية الســوق 
المحليــة مــن التطورات غــر المواتية في الســوق العالمية فإن تأثير 
هذه السياســات يكــون مضاعفًا. ويمكن لارتفاع أســعار الأغذية 
تحديــدًا أن يــؤدي إلى سلســلة من قيود التصديــر التي تزيد من 
ارتفاع أســعار الأغذية العالمية وتسُــهم بالتالي في فرض سياســات 

أكــر تقييــدًا. وبالمثل فإن انخفاض أســعار الأغذية يمكن أن 
رة إلى اتخاذ تدابــر لترويج الصادرات،  يدفــع الحكومــات المصدِّ
مــا يؤدي بدوره إلى خفض الأســعار العالميــة واتخاذ مزيد من 

الجدول 11 
معاقبة الإنتاج الزراعي في البلدان المنخفضة الدخل ودعمه في البلدان المتوسطة والمرتفعة الدخل 

)2016-2005(
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

أكثر عشرة منتجات عرضة للضرائبأكثر عشرة منتجات محفزة

عدد البلدان
معدل الحماية 

الاسمي 
المرجح

معدل الحماية 
الاسمي غير 

المرجح
عدد البلدان

معدل الحماية 
الاسمي المرجح

معدل الحماية 
الاسمي غير 

المرجح
2.20.8-8الطماطم271929.9السكر
3.447.9-13فول الصويا3617.639.8الأرز

3.51-9الفول السوداني3515.464.7لحوم الدواجن
6-5.4-4حبات الكاكاو612.427.1الكروم

3-5.6-8بذور عباد الشمس3012.240.7لحوم الخنزير
3.8-7.2-4زيت النخيل1511.816.8لحوم الأغنام
6.3-11.8-4جوز الكاجو3811.821.6لحوم الأبقار

3.3-21.3-8الذرة الرفيعة88.520.2الكسافا
8.7-23.9-4المانجو6623.8زيت الشلجم

5.2-32.5-12الموز64.515.5التفاح

ملاحظات: يوضح الجدول متوسط معدل الحماية الاسمي العالمي المعدل بحسب المنتج )2005-2016(. ومعدل الحماية الاسمي لكل منتج هو نسبة الفجوة السعرية 
)الفرق بين السعر الملاحظ والسعر المرجعي للمنتج المحدد عند بوابة المزرعة( إلى السعر المرجعي للمنتج عند بوابة المزرعة.

المصدر: برنامج الحوافز الزراعية. 2020. معدل الحماية الاسمي )Nominal rate of protection(. في:  Ag-Incentives ]النسخة الإلكترونية[. واشنطن العاصمة، ]ورد ذكره في 26 
.http://ag-incentives.org/indicator/nominal-rate-protection .]2020 أبريل/نيسان

التدابــر الترويجيــة.215 ومنــذ اعتماد منظمة التجــارة العالمية 
"حُزمــة نــروبي" في عام 2015، لم يعد يسُــمح بهذه الإعانات 

بموجــب قواعد منظمة التجــارة العالمية.

وفي مــا يتعلــق بــواردات الأغذية، تؤثر سياســات التجارة على 
كلفــة مختلــف المــواد الغذائية والقدرة عــى شرائها عن طريق 

تغيير الأســعار النســبية بين الأغذية المســتوردة والأغذية 
المنافســة للواردات. ومن أكثر أدوات السياســات اســتخدامًا 

لحمايــة المنتجــن المحليــن وصناعات تجهيز الأغذية سياســات 
التجــارة التــي تثُبط الواردات. ولا تــزال عمومًا الحواجز 

الجمركيــة أعــى بالنســبة للمنتجات الزراعيــة مقارنة بأي 
مجموعــة منتجــات أخــرى، مما يؤدي إلى زيــادة كلفة الأغذية 
في البلــدان التــي تطُبِّــق هذه القيود، وإســاءة تخصيص الموارد 

التــي تقُلــل الرفــاه العالمي. وأكــر ما تدعمــه الحكومات في العالم 
إنتــاج الســكر والأرز والمنتجــات الحيوانية مــن خلال التدخلات، 

بينــا تــر بإنتــاج الفاكهة والخضــار الغنيــة بالمغذيات، مثل 
الطماطــم والموز )الجدول 12(.

وإلى جانــب الحواجــز الجمركية، تتخــذ الحكومات أيضًا تدابير 
غــر جمركية، مثــل التدابير الصحية وتدابير الصحــة النباتية، 

والحواجــز التقنيــة أمام التجارة. وفي ظل التقدم في مســرة تحرير 

التجــارة خــال العقود الأخيرة، ازداد عدد السياســات التنظيمية 
المتعلقــة بمعايــر جودة المنتجات وصحتها وســامتها. وتُثل 

المنتجــات الحيوانيــة والخضار مجموعــات المنتجات الأكثر عرضة 
للتدابــر غير الجمركية، إذ سُــجلت في قاعــدة بيانات منظمة 

التجــارة العالميــة 000 16 من تلك التدابــر المفروضة على هذه 
المنتجــات وحدها.216 ويمكــن للتدابير غير الجمركية أن تؤثر ســلباً 
عــى القدرة عــى تحمل كلفة الحصول على الأنمــاط الغذائية. من 

ذلك على ســبيل المثال أن المصدرين والمســتوردين قد يواجهون 
تكاليــف إضافيــة للامتثــال للمتطلبات التنظيمية، مــا يدفع كلفة 
التجــارة في اتجــاه الصعود. ويزيد ذلك بدوره من أســعار الأغذية 

ويقلــل من القــدرة على تحمل كلفتها. ومــن الناحية الأخرى، 
يمكــن للتدابــر غير الجمركية أن تسُــهم بدور مهم في زيادة 

ــن المحتوى التغذوي  ســامة الأغذية ومســتويات جودتها، وتحُسِّ
في الأنمــاط الغذائية. وتشُــكل التدابير الجمركية وغــر الجمركية 

رة للأغذية التي تواجه الشــكوك  مصــدر قلــق للبلدان المصدِّ
التــي تخيّم على آفاق الســوق مما يــؤدي إلى إضعاف الحوافز 
الحكوميــة التي تشُــجع على إعطاء الأولويــة للإنتاج الزراعي 

كمصــدر رئيــي للنمو الاقتصــادي والتنمية. ومن العواقب 
المباشرة المترتبة عن ذلك انخفاض مســتويات الاســتثمارات 

الزراعيــة في البنيــة التحتية والابتكار.209 

الجدول 12 
أكثر ما تدعمه الحكومات على نطاق العالم إنتاج السكر والأرز والمنتجات الحيوانية من خلال 

التدخلات، بينما تضر بإنتاج الفاكهة والخضار الغنية بالمغذيات )2016-2005(
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وشــكلت تدابــر التجارة الحمائيــة، مثل التعريفــات الجمركية 
والحصــص المفروضــة على الواردات، إلى جانــب برامج إعانة 

المدخــات، في كثير مــن الأحيان جزءًا من اســراتيجيات الاكتفاء 
الــذاتي والاســتعاضة عن الواردات. وفي البلــدان المنخفضة الدخل، 

أســهمت تلك السياســة في توفير الحماية والتشــجيع للإنتاج 
المحــي للأغذية الأساســية، مثل الأرز )الشــكل 39( والذرة، ولكن 

في كثــر من الأحيان على حســاب الأغذيــة الغنيــة بالفيتامينات 
والمغذيــات الدقيقــة )أي الفاكهة والخضــار(.ع‌ع ويمكن أن يؤثر 

ذلــك ســلبًا على القدرة على شراء مزيد مــن الأغذية المغذية. 

وكما جاء من قبل، تنطوي سياســة التجارة في كثير من الأحيان 
على مقايضات كبيرة. من ذلك على ســبيل المثال أن واردات 

 يوضح التمثيل البياني لمعدل الحماية الاسمي للسلع العالية القيمة )مثل  ع‌ع

الفواكه والخضار( تحديات تتمثل في النقص الخطير في البيانات الكافية عن 
البلدان المنخفضة الدخل. وفي ما يتعلق بالأغذية الأساسية، مثل الأرز والذرة، 

تتوافر البيانات لجميع البلدان المنخفضة الدخل، بالإضافة إلى أن بيئة السياسات 
ر حماية  التي تحيط بهذه السلع متجانسة نسبيًا في جميع هذه البلدان التي توفِّ
سر بوضوح قيم معدل الحماية الاسمي الإيجابية للغاية. جمركية قوية يمكن أن تفِّ

لحــوم الدواجــن في كثير من بلدان أمريــكا اللاتينية ومنطقة البحر 
الكاريبــي تخضع لتعريفات جمركية مفروضة على الاســتيراد لحماية 

منتجــي الدواجن المحليين من المنتجات الأرخص المســتوردة من 
البرازيــل والولايــات المتحدة الأمريكية. وعلى الرغم من أن هذه 

السياســات أثبتــت فعاليتها في القضاء على الواردات فقد أدّت أيضًا 
إلى رفع أســعار التجزئة المحلية للدواجن مما زاد من صعوبة شراء 

المســتهلكين لواحد من مصادر البروتينات الحيوانية الرئيســية.217 

وتثُبــت حالــة الأرز في الجماعــة الاقتصادية لــرق أفريقيا 
إشــكالية مماثلــة. ففي بورونــدي وكينيا ورواندا وأوغندا، 

تفــرض الجماعــة الاقتصادية لــرق أفريقيــا تعريفة خارجية 
مشــركة عــى المنتجات الحساســة، بما فيها الأرز، بنســبة تصل 

إلى 75 في المائــة. وعــى الرغم من أن ذلــك يحمي مزارعي الأرز 
ومجهزيــه في بلــدان الجماعــة الاقتصادية لــرق أفريقيا من 

الواردات الأرخص ســعرًا، تشُــر الأدلة إلى أن هذا الدعم يدفع 
بالمســتهلكين نحــو تحمــل كلفة أكبر للأرز في ســوق التجزئة.217 

ملاحظات: يوضح الشكل متوسط معدل الحماية الاسمي للأرز في البلدان المنخفضة الدخل في الفترة من 2005 إلى 2016. ومعدل الحماية الاسمي للأرز هو نسبة الفجوة 
السعرية )الفرق بين السعر الملاحظ والسعر المرجعي للمنتج المحدد عند بوابة المزرعة( إلى السعر المرجعي للمنتج عند بوابة المزرعة.

المصدر: برنامج الحوافز الزراعية. 2020. معدل الحماية الاسمي )Nominal rate of protection(. في: Ag-Incentives ]النسخة الإلكترونية[. واشنطن العاصمة، ]ورد ذكره في 26 أبريل/نيسان 
.http://ag-incentives.org/indicator/nominal-rate-protection .]2020

الشكل 39
السياسات التجارية الحمائية تحمي وتحفز الإنتاج المحلي للأغذية الأساسية، مثل الأرز، ولكن في 

كثير من الأحيان على حساب الأغذية المغذية في البلدان المنخفضة الدخل
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

تدابير الدعم المحلية الأخرى المؤثرة على أسعار 
الأغذية

إلى جانب سياســات التجارة والســوق التي ســبقت مناقشــتها 
أعــاه، هنــاك تدابير أخرى يمكــن أن تتخذها الحكومــات الوطنية 

وتؤثــر على أســعار الأغذيــة، وهي تدابير تمثــل مقايضات بين 
دعــم المنتجــن الزراعيــن والمســتهلكين. وتبنت البلدان في 

جميــع أنحــاء العالم سياســات لإدارة الأســعار. وحافظ البلدان 
المرتفعــة الدخــل، بما فيهــا الولايات المتحــدة الأمريكية وبلدان 

الاتحاد الأوروبي، تدابير بشــأن الأســعار لدعــم مزارعيها على 
امتــداد عــدة عقود خــال حقبة ما بعد الحــرب، على الرغم من 

أنهــا اســتعاضت عن جانــب كبير من تلــك التدابير بمدفوعات 
مبــاشرة منفصلة عن الأســعار والإنتــاج.218 ولا تزال حكومات 

البلــدان المتوســطة والمنخفضــة الدخــل تلجأ إلى بعض هذه 
التدابــر إمــا لحماية المســتهلكين من ارتفاع أســعار الأغذية أو 

لتحفيــز الإنتــاج الزراعــي المحلي والحيلولة دون حدوث خســائر 
في الأربــاح. وعــادة ما كانت التدخلات في الســابق تتخذ شــكل 

ضوابــط على أســعار الأغذيــة، وتخفيض الضرائب على الاســتهلاك، 
وتدخــات للحــد من أوضاع احتكار الســوق أو احتــكار القلة 
وإطــاق مخزون الأغذيــة. ويقوم صانعو السياســات في هذه 

الحالــة الأخــرة بتحفيــز الإنتاج من خلال آليات تحديد الأســعار 
التــي تثبت الأســعار الدنيــا والمرجعية أو مشــريات المجالس 

الســلعية عند مســتويات الأســعار المدعومة.219 

وبغــض النظــر عن أهداف السياســة، هنــاك فائزون وخاسرون 
في الســكان الذيــن تســتهدفهم تلــك التدخلات، وســتتأثر أيضًا 

القــدرة عــى تحمل كلفة شراء الأنماط الغذائيــة الصحية. من ذلك 
على ســبيل المثال أن منع زيادات أســعار الأغذية من خلال فرض 

ضوابــط على الأســعار يمكن أن يجعل الأنمــاط الغذائية الصحية 
ميســورة أكثر للمواطنين الأشــد ضعفًا. غير أن نفــس التدخل يمكن 
أن يقلــل الحوافز التي تشُــجع المزارعين على إنتــاج أغذية مغذية 
في ظــل التحكــم في أســعار التجزئة، مما يقُلل بالتالي من المســتوى 

العــام لتوفر الأغذيــة المغذية في البلد. 

النفقات والاستثمارات العامة
تؤثــر النفقــات والاســتثمارات العامــة أيضًا عــى كلفة الأغذية. 

وتُثــل النفقــات العامــة أداة قويــة يمكن أن تســتخدمها 
الحكومــات لتشــكيل النُظــم الغذائيــة وتطويرها.222،221،220 

ويمكــن اســتخدام الإنفــاق العــام كأداة لتحقيــق الإنصاف عند 
إعــادة تخصيــص المــوارد لصالح أفقر المزارعــن الأسريين وصغار 

المنتجــن أو لمعالجــة إخفاقــات الســوق أو التغلــب على نقص 
222 توفــر المنافــع العامــة في قطاعــي الأغذية والزراعة.

وهنــاك توافــق واســع في الآراء حول أهميــة الإنفاق العام، 
ومــن المهــم ضمان اســتثمار الموارد الشــحيحة في المجالات 

التــي تحقــق عائــدًا أكبر. وتواجه أنــواع معيَّنة مــن النفقات 
التــي ثبــت أنهــا تحقــق عائدات كبــرة، مثل البحــث والتطوير 

223 وعــى النقيض  الزراعــي والإرشــاد، نقصًا شــديدًا في التمويل.
مــن ذلــك، في حــن الدعم يمكــن أن تكون له آثــار إيجابية في 

تعزيــز الإنتاجيــة فــإن التقديرات تشُــر إلى أن عائــده الطويل 
الأجــل أقــل من العائــد الذي تحققــه تلك المنافــع العامة. 

ووفقًــا لبيانــات النفقــات العامة224 في مجموعــة مختارة من 
بلــدان أفريقيــا جنــوب الصحراء الكــرى فإن الموارد المحدودة 

المتاحــة لحكومــات الإقليم تبتلعها أساسًــا الاســتثمارات 
في إنتــاج الأغذيــة التــي لا تزال تســتأثر بأكبر حصة من 

الاســتثمارات الزراعية على حســاب ســائر قطاعات النظام 
الغــذائي )الشــكل 40(. وكما نوقش من قبل فإن سياســات 

التجــارة والســوق التي تقمع الأســعار تــر كثيراً بالمزارعين في 
البلــدان المنخفضــة الدخل. وعــى العكس من ذلك، يســتفيد 

المزارعــون فيــا يبدو مــن التحويلات الكبــرة في الميزانية التي 
تتخذ أساسًــا شــكل برامــج لدعم المدخــات وبضعة تدابير أخرى 

ل صانعو السياســات في كثير  لدعــم الدخــل الزراعــي.225 ويفُضِّ
مــن الأحيــان هذه النفقــات لأنها تمثل فائدة فورية وســائلة 

وقابلــة للتوجيــه إلى الســكان الريفين الذين يشُــكلون القاعدة 
الانتخابيــة العريضــة في هــذه البلدان. غير أن مــن الصعب أيضًا 
إنهــاء إعانات المدخــات تدريجيًا حتــى عندما تتجــاوز التكاليف 

مــا يتحقــق من فوائد.226 وربمــا لا يكون إنفاق نســبة كبيرة من 
الميزانيــة عــى إعانــات المدخلات أكثر النهــج كفاءة لضمان نمو 

القطــاع والقــدرة على تحمــل كلفة شراء الغذاء.226

وكــا هــو موضح في الشــكل 40، لا يقــدم الدعم الكافي إلى 
مرافــق مــا بعــد الإنتاج، مثــل التخزين والتســويق. كما أن 

النفقــات التــي تعــود بفائدة على المســتهلكين )مثــل التغذية 
المدرســية والتحويــات النقدية( محــدودة مقارنــة بالنفقات التي 

تســتهدف المنتجــن عــى الرغم من أن تغيير مســار هذا الاتجاه 
بــات ملحوظـًـا في بعــض البلــدان الأفريقية في الآونة الأخيرة. وفي 

بلــدان مثــل إثيوبيا وكينيــا وموزامبيق، انصــب التركيز بصورة 
متزايــدة عــى برامج الحمايــة الاجتماعية، لا ســيما التحويلات 

النقديــة التي تســتهدف الفئات الأشــد فقــرًا.225 ويمكن لهذا 
النــوع مــن النفقــات، وكذلك، ولكن بدرجــة أقل، نفقات 

التســويق والتخزيــن، أن تعالــج القيود التــي يواجهها الفقراء 
في الحصــول عــى أغذيــة مغذية. وأثبتت أيضًا الاســتثمارات 
في البحــث والتطويــر الزراعــي فعاليتهــا الكبيرة في الحد من 

ســوء التغذيــة بالمقارنة مــع الإنفاق على البحــث والتطوير غير 
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التحويلات من المستهلكين

التكاليف الإدارية

التفتيش والتخزين والتسويق 

الزراعــي. مــن ذلك على ســبيل المثال أن إدخــال أصناف البذور 
المحسَــنة يمكــن أن يفــي إلى صدمــة إيجابية في المعروض من 

الإمــدادات، ويخُفِّض ذلك الأســعار ويزيد الاســتهلاك، مما يؤدي 
إلى تحســن النتائــج التغذوية المختارة.227،ا228

وتشــمل الاســتثمارات الأخرى التي يمكن أن تسُــهم بدور كبير 
في تعزيــز القــدرة على تحمل كلفــة شراء الأغذية المغذية 

الاســتثمارات في البنيــة التحتية للطرق كــا لوحظ من قبل. ولم 
يخصص في المتوســط ســوى 16 في المائة من النفقات لمشروعات 

البنيــة التحتيــة في البلــدان موضوع التحليل )الشــكل 40(. غير أن 
عدة دراســات تؤكد أن تحســن الطرق يمكن أن يخُفِّض أســعار 

المحاصيــل المحليــة ويمكن أن تكون له تأثــرات أكبر على المناطق 
الأقل إنتاجية والتقلبات المتوســطة في أســعار الأغذية.229،ا230

وعــى الرغــم مــن أن التحيُّز لصالــح المنتجــن في الميزانيات العامة 
يمكــن أن يعــوِّض جزئيًا معدل الحماية الاســمي الســلبي الذي 

يواجهــه المنتجــون في البلــدان المنخفضة الدخل، من المســتصوب 
إعــادة موازنــة المخصصــات لتوجيهها نحــو نفقات أكثر كفاءة 
وتعــود بآثــار أطول أجــاً على الأمن الغــذائي والتغذية. وتمثل 
الاســتثمارات في المنافــع العامة مثــل الطرق والبنيــة التحتية 

للتخزيــن، وفي برامــج المســاعدة الغذائية )المعونــة الغذائية( 
والتحويــات النقديــة والتغذية المدرســية، التــي تندرج ضمن 

"التحويلات الاســتهلاكية" في الشــكل 40( عناصر أساســية لضمان 
القــدرة عــى تحمل كلفة شراء الأنمــاط الغذائية عندما تشــمل 

تلــك الاســتثمارات مكونات مراعيــة للتغذية. 

ملاحظات: يوضح الشكل حصص المتوسط المركب للإنفاق مقارنة بمجموع النفقات في الأغذية والزراعة )2005-2017( في مجموعة مختارة من البلدان الأفريقية. 
وتشمل البلدان موضوع التحليل: بنن، وبوركينا فاسو، وبوروندي، وإثيوبيا، وغانا، وكينيا، وملاوي، ومالي، وموزامبيق، ورواندا، والسنغال، وأوغندا، وجمهورية تنزانيا المتحدة. 

www.fao.org/in-action/mafap/ :واستُمدت بيانات النفقات من الميزانيات ومن النفقات الفعلية سواءً من المانحين أو المصادر الوطنية. ويمكن الاطلاع على تعريفات فئات النفقات في
 .database/glossary-public-expenditure

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة. 2020. قاعدة البيانات. في: رصد وتحليل سياسات الأغذية والزراعة ]النسخة الإلكترونية[. روما. ]ورد ذكره في 26 أبريل/نيسان 
.www.fao.org/in-action/mafap/data .]2020

الشكل 40
ز لإعانات المنتجين في الإنفاق العام على الأغذية والزراعة وتوجيه استثمارات أقل نحو مكاسب  التحيُّ

الكفاءة في سلاسل إمدادات الأغذية )مجموعة مختارة من البلدان الأفريقية، 2017-2005( 
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العولمة وتحول النُظم الغذائية
شــهدت النُظــم الغذائيــة في العالم تحولات كبيرة، لا ســيما أثناء 

حقبــة التســعينات مــن القرن الماضي ومطلــع القرن الحالي في 
شــكل موجــة من العولمــة اجتاحت قطاع صناعــة الأغذية وتميَّزت 
بالتوســع الحضري، وارتفاع مســتويات الدخل، وتحرير الأســواق، 
ووصول الاســتثمار المبــاشر والأجنبي إلى العــالم النامي.231 وكانت 

هــذه العولمــة مصحوبــة بنمو هائل في اســتثمارات شركات 
الأغذيــة عــر الوطنية وزيادة سريعة في مســتويات الأغذية 

المباعــة مــن خلال المتاجر الكبرى التي يشُــار إليها باســم "ثورة 
الكبرى".232 المتاجر 

وتُثِّــل هــذه التطورات جانبًا رئيســيًا في الاقتصاد الســياسي الذي 
يحــرِّك تحــول النُظم الغذائيــة ويؤثر على كلفــة الأغذية والقدرة 
عــى تحمــل كلفــة شرائهــا. من ذلك على ســبيل المثال أنه في ظل 

ازديــاد تركــز القــوة الاقتصادية في عدد أقل من الــركات العابرة 
للحــدود الوطنيــة في قطاع الأغذية، تشُــارك هذه الشركات 
في عمليــات صنــع القــرار وتمارس الضغط من أجــل تقليص 

اللوائــح التنظيميــة المطبقــة عليها، وتشُــجع اللوائــح التنظيمية 
التــي تطُبَّــق عــى القطاعات الأخرى )مثــل اتفاقات التجارة 

والاســتثمار التــي تلُــزم الحكومات بحماية مصالح اســتثمارات 
الــركات(، وتقــاوم الضرائب التــي تطُبَّق عــى منتجاتها أو 
ترفضهــا، وتمــارس الضغــط على صانعي السياســات من أجل 
منــح إعانات تســتفيد منها أنشــطة أعمالهــا. وهكذا "تتُرجم 

بالتالي قوة الســوق بســهولة إلى قوة سياســية"145 وأبقت أســعار 
الأغذيــة العاليــة التجهيــز الغنيــة في كثير مــن الأحيان بالدهون 

والســكريات و/أو الملح عند مســتويات شــديدة الانخفاض.

ومــا لا شــك فيه أن قوة الســوق والعولمة عندمــا تفضيان إلى 
خفــض أســعار الأغذية الكثيفــة الطاقة ذات القيمــة التغذوية 

المحــدودة فــإن ذلك يمكن أن يســفر عــن تغييرات كبيرة في أنماط 
الاســتهلاك الغــذائي والحالــة التغذوية. وينطبــق ذلك بصفة 

خاصــة عــى الفئات الســكانية الأقل دخلً الذيــن تعد الأغذية 
الكثيفــة الطاقة بالنســبة لهــم أيسر كلفة.231 

وتتيــح أيضًا عولمــة النُظم الغذائية والتوســع في المتاجر الكبرى، 
فرصــة اقتصاديــة، ولكنها مصحوبة بخطر زيــادة التهميش 

وتعميــق مســتويات فقر المزارعين أصحــاب الحيازات الصغيرة 
والعــال في المناطــق الريفية. وفي كينيا على ســبيل المثال، أتاح 

ظهــور المتاجر الكــرى فرصًا أمام الفقراء الريفيين لكســب الدخل 
في ظــل دخــول أصحاب الحيازات الصغــرة في ترتيبات تعاقدية 
مــع المتاجر الكــرى لتقديم منتجات طازجــة. ومع ذلك، بينما 
اســتفاد كثــر من أصحــاب الحيازات الصغيرة، رأى آخرون أن 

الــروط التعاقديــة غير مواتيــة ومحفوفة بمخاطر.233 وفي هذه 
الحالات، لا يجد صغار المزارعين أنفســهم خارج نطاق أنشــطة 

الأعــال فحســب، ولكن الطرق التقليدية لتســويق الأغذية 
المحليــة يمكــن أن تتحطــم أيضًا، بما في ذلك طرق تســويق الفاكهة 
والخضــار. وأدت الزراعــة التعاقدية مع سلاســل المتاجر الكبرى في 
ســائر أنحاء العالم إلى تخفيض الأســعار، ولكن الأســعار باتت أيضًا 

استقرارًا.234 أكثر 

وكان اخــراق قطــاع التجزئــة الحديث في شــكل متاجر كبرى أقل 
وضوحًا في البلدان المتوســطة الدخل في آســيا، لا ســيما الهند 

ودول جنــوب شرق آســيا مقارنــة بالبلدان الأخرى، مثل المكســيك 
وجنــوب أفريقيــا.198 وفي الهند، ســهَّلت محاور أنشــطة الأعمال 

الريفيــة ربط المزارعــن أصحاب الحيازات الصغيرة بأســواق 
المناطــق الحضريــة السريعــة النمو. وبــرف النظر عن شراء 

المنتجــات الغذائيــة مــن المزارعين، توفِّر هــذه المحاور خدمات، 
مثــل المدخــات والمعدات التــي تحتاج إليهــا المزارع، وتتيح 
أيضًــا إمكانيــة الحصــول على الائتــان. ويتيح وجود مرافق 

تجهيــز الأغذيــة وتغليفهــا وتبريدها في نفــس الموقع للمســتهلكين 
الاســتفادة مــن اقتصــادات التكتل ويؤدي بشــكل عام إلى خفض 
تكاليــف المعامــات في جميــع مراحل سلســلة إمدادات الأغذية. 
وأدى هــذا النمــوذج في الهنــد إلى ظهور المتاجر الكــرى الريفية 

التــي توفِّــر أغذية أساســية أرخص.232 واتجه المســتهلكون إلى 
المتاجــر الكــرى التي توفِّــر الفاكهة والخضــار الطازجة، والبيض، 

ومنتجــات الألبــان، واللحوم والأســاك نظــرًا لخلوها من أي 
مســائل مثيرة للقلق بشــأن ســامة الأغذية المرتبطة بأســواق 

المنتجــات الطازجــة التقليدية. 

وعــى الرغــم مــن ذلك، في حــن أن متاجر تجزئــة الأغذية 
ت النُظــم الغذائية على  الحديثــة والمتاجــر الكــرى غــرَّ

نطــاق العــالم وأثــرت تأثيًرا كبــرًا عــى الطريقة التــي يحصل 
بهــا النــاس عــى الأغذيــة المغذية، لا تزال أســواق الأغذية 

التقليديــة ومتاجــر التجزئــة المســتقلة الصغــرة مصــادر مهمــة 
للأغذيــة المغذيــة الميســورة الكلفــة في كثــر مــن البلدان. وفي 

الهنــد وإندونيســيا وفييــت نــام عــى ســبيل المثال، لا تزال 
منافــذ تجزئــة الأغذيــة التقليديــة تُثِّــل أكثر مــن 80 في المائة 

 60 مــن حصــة تجــارة تجزئة الأغذية، ومــا يتراوح بين 
70 في المائــة تقريبًــا مــن حصــة تجارة تجزئــة الأغذية في  و

البلــدان المتوســطة الدخــل مــن الشريحــة العليا، مثــل الصين 
198 . وتركيا
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خاتمة 
أوضــح هذا القســم أن الدوافع الكامنــة وراء كلفة الأغذية 

المغذيــة موجــودة في جميع النُظــم الغذائية في مجالات إنتاج 
الأغذية، وسلاســل إمدادات الأغذيــة، وبيئات الأغذية، وطلب 

المســتهلكين، والاقتصاد الســياسي للغــذاء. ويعني ذلك أنه لا بد 
للسياســات، مــن أجل الحد من كلفــة الأغذية المغذية وضمان 

القــدرة على تحمــل كلفة الحصول على الأنمــاط الغذائية الصحية، 
أن يكــون لهــا دور بارز في تحولات النُظم الغذائية في المســتقبل، 

وحينهــا فقــط يمكن للعالم أن يعود إلى المســار الصحيح نحو 
تحقيــق مقاصد الهــدف الثاني للتنمية المســتدامة المتمثل في 
القضــاء على الجــوع وتحقيق الأمن الغذائي )مقصــد التنمية 

المســتدامة 2–1( وجميع أشــكال ســوء التغذية )مقصد التنمية 
المســتدامة 2–2( بحلول عام 2030. وكان هذا الاســتعراض 

للدوافــع الكامنة وراء التكاليف مهمً في الكشــف عن السياســات 
المحــددة التي يمكن أن تســاعد على خفض كلفــة الأغذية المغذية 

وتحســن القدرة على شراء الأنمــاط الغذائية الصحية التــي يتناولها 
القســم التــالي. ومع ذلك، ونظرًا لتحديــات توافر البيانات في 

تحديــد الدوافــع الكامنة وراء كلفة الأغذيــة المغذية، باتت هناك 
حاجــة ملحــة إلى إجراء مزيد من البحث لضــان تكوين قاعدة 

معرفية أكثر صلابة للاسترشــاد بها في السياســات. 

وكــا يتبــنَّ من هذا القســم، تنشــأ بعض الدوافــع الكامنة وراء 
كلفــة الأغذيــة المغذيــة عن التدهــور البيئــي وتحديات تغيُّ 
المنــاخ. ويوفِّــر ذلك، إلى جانــب التكاليــف البيئية المســتترة 
التــي نوقشــت في القســم الســابق، مبررات إضافيــة لمعالجة 

العوامــل الخارجيــة البيئيــة المرتبطــة بالنُظــم الغذائيــة الحالية. 
ويمكــن أن يــؤدي ذلــك إلى إيجاد أوجه تــآزر مهمــة محتملة 

تســاعد عــى خفــض كلفة الأغذيــة المغذية وضمان قدرة 
الجميــع عــى شراء الأنمــاط الغذائيــة الصحية وفي الوقت نفســه 

n إحــداث تحــول في النُظــم الغذائيــة لتصبح أكثر اســتدامة.

سياسات خفض كلفة  	4−2
الأغذية المغذية وضمان 

التكاليف الميسورة للأنماط 
الغذائية الصحية

الرسائل الرئيسية

	Í يتطلب خفض تكاليف الأغذية المغذية وضمان كلفة ميسورة
للأنماط الغذائية الصحية للجميع إجراء تحولات ملحوظة في النظم 

الغذائية في مختلف أنحاء العالم، بما في ذلك تعزيز قدرتها على 
الصمود في وجه الصدمات، مثل جائحة كوفيد-19.

	Í في ظل تنوع النُظم الغذائية وتعقدها، سيتعيَّ على البلدان
تنفيذ مجموعة من السياسات والاستراتيجيات المحددة السياق، 

وتعزيز استثمارات القطاعين العام والخاص من خلال تحقيق درجة 
كبيرة من الاتساق في السياسات وتحسين التخطيط والتنسيق بين 

القطاعات والجهات الفاعلة.

	Í يجب أن تتيح خيارات السياسات والاستثمارات تحولات تساعد
على خفض كلفة الأغذية المغذية وتقوية القدرة الشرائية للفقراء.

	Í يبدأ ذلك بعملية ملحّة لإعادة التوازن في السياسات والحوافز
الزراعية من أجل زيادة الاستثمار المراعي للتغذية في الإنتاج 
الغذائي والزراعي، خاصة الفاكهة والخضار، والأغذية النباتية 

والحيوانية المصدر الغنية بالبروتينات، مثل البقوليات والدواجن 
والأسماك ومنتجات الألبان.

	Í إجراءات السياسات في سلاسل إمدادات الأغذية حاسمة لخفض
تكاليف الأغذية المغذية. وينبغي لهذه الإجراءات تعزيز كفاءة 

تخزين الأغذية، وتجهيزها، وتغليفها، وتوزيعها، وتسويقها، والحد 
في الوقت نفسه من الفاقد من الأغذية.

	Í تسُاهم كفاءة آليات التجارة الداخلية والتسويق بدور أساسي
في خفض كلفة الغذاء للمستهلكين، وتجنب مثبطات الإنتاج المحلي 
للأغذية المغذية، وهي مهمة لتحسين قدرة المستهلكين في المناطق 

الحضرية والريفية على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الصحية.

	Í ينبغي للحكومات أن تنظر بعناية في الآثار الناجمة عن ازدياد
عدد الحواجز أمام التجارة الدولية على القدرة على تحمّل كلفة 
شراء الأغذية المغذية )بما في ذلك التدابير غير الجمركية المتخذة 
لضمان سلامة الأغذية(، إذ تؤدي سياسات التجارة التقييدية في 
الغالب إلى زيادة كلفة الأغذية، وهو ما يمكن أن يضر على وجه 

الخصوص بالبلدان المستوردة الصافية للأغذية.

| 138 |



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

	Í تتطلب زيادة القدرة على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الصحية
سياسات تعُزز فرص العمل وأنشطة إدرار الدخل، وتحد من 

تفاوت الدخل، وتضمن عدم تخلف أحد عن الركب. وستكون 
برامج الحماية الاجتماعية المراعية للتغذية ضرورية بصفة خاصة 
لدعم الفقراء والأشخاص الذين يواجهون أزمات إنسانية ولا تتاح 
لهم سُبل الحصول على الحد الأدنى من الأغذية الملائمة من حيث 

المغذّيات لتلبية احتياجاتهم الغذائية.

	Í ينبغي أيضًا اتخاذ تدابير إضافية على صعيد السياسات بما
يتجاوز نطاق هذا التقرير بهدف تعزيز الأنماط الغذائية الصحية. 

وتشمل هذه التدابير تعزيز بيئات الأغذية الصحية، وفرض ضرائب 
على الأغذية الكثيفة الطاقة، وتنظيم صناعة الأغذية وتسويقها، 
ووضع سياسات لدعم التثقيف التغذوي، والاستهلاك المستدام 

للأغذية، والحد من المهدر من الأغذية.

	Í هناك فرص كبيرة لمعالجة التحديات الصحية والبيئية على حد
سواء من خلال التغييرات في أنماط التغذية الأقل تأثيراً على صحة 

الإنسان والبيئة.

تسُــلط نتائــج التحليلات الواردة في الأقســام الســابقة من هذا 
التقريــر الضــوء على كثير مــن تحديات تمكين ســكان العالم من 

الحصــول على أنمــاط غذائية صحيــة لتلبيــة احتياجاتهم من 
المغذّيــات والتمتــع بحيــاة موفورة النشــاط والصحة. وتدعو 

الإحصــاءات المثــرة للقلــق إلى التحــوّل العاجل في النُظم 
الغذائيــة مــن أجــل توفير أنماط غذائية ميســورة الكلفة ومشــتقة 

في أغلبهــا مــن مصادر نباتية ومســتدامة. وفي مــا يلي ملخص 
النتائج الرئيســية:

تشُــر تقديرات كلفة الأنماط الغذائيــة وإمكانية تحمّل كلفة �	
الحصول عليها في العالم إلى أن أكثر من 3 مليارات شــخص لا 

يمكنهــم تحمّل كلفــة الحصول على نمط غذائي صحي؛ ولا يمكن 
لأكثر من 1.5 مليار شــخص تحمّل كلفة الحصول على نمط 

غذائي يفي بالمســتويات المطلوبة من المغذّيات الأساســية؛ بل ولا 
يســتطيع 185 مليون شــخص الحصول على نمط غذائي يحتوي 

على مــا يكفي من الطاقة الغذائية.
يمكــن للتكاليــف الصحيــة المرتبطة بالنمــط الغذائي والتي لها �	

صلــة بالأمراض غير المعدية الناشــئة في جانــب كبير منها عن 
الارتفاع السريع في مســتويات الوزن الزائد والســمنة أن تبلغ 

1.3 ترليــون دولار أمريــي بحلول عام 2030.
تفــرض الأنماط الحالية لاســتهلاك الأغذيــة تكاليف كبيرة على �	

المجتمــع مــن حيث انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري وتقدر 
هــذه التكاليــف بمبلغ 1.7 ترليون دولار أمريكي ســنوياً بحلول 

عام 2030.

وتكشــف هــذه التقديــرات، إلى جانب آخــر البيانات المتاحة 
عــن الأمن الغــذائي والحالــة التغذوية الواردة في الجزء الأول 

مــن هــذا التقرير، عــن التحديــات الهائلة التــي يواجهها صانعو 
السياســات في إحــداث تحــوّل في النُظم الغذائيــة في بلدانهم 

بحلــول عــام 2030. وســتفاقم جائحة كوفيد-19 هــذه التحديات 
نظــرًا لتأثيرها الســلبي على سلاســل إمدادات الأغذيــة وإمكانية 

حصــول النــاس عــى الأغذية. وعلى الرغم من عــدم التيقن 
الشــديد واحتــالات حدوث حالــة من الكســاد العميق في العالم، 
يمكــن للبلــدان اتخاذ إجــراءات لتخفيف أثــر الجائحة على الأمن 

والتغذوي. الغذائي 

ويتضمن هذا القســم إرشــادات بشــأن أدوات سياسات 
واســراتيجيات لتحديــد أولويات الإجراءات والاســتثمارات. 
وينصــبّ التركيــز عــى خفض كلفة الأغذيــة المغذية وضمان 

القــدرة عــى تحمّل كلفة الأنمــاط الغذائية الصحية في الســياق 
الأوســع لتحويــل النُظــم الغذائية. ويمكن لبعض السياســات 

والاســراتيجيات التي نوقشــت في هذا القســم أن تشُــكل جزءًا 
حاســاً من الجهود الأوســع نحــو تعزيز قدرة النُظــم الغذائية 
عــى الصمــود في مواجهــة صدمات بحجــم جائحة كوفيد-19. 

ويعــرض الإطار 21 توصيات سياســاتية محــددة للحكومات.

ويتضــح من القســم 2–2 من هذا التقريــر أن الأنماط الغذائية 
الصحيــة يمكن أن يكون لها دور مهم في اســراتيجية شــاملة 

لخفــض التكاليــف الصحيــة والتكاليف البيئيــة المرتبطة بالنمط 
الغــذائي. وتتطلــب معالجة هذه "التكاليف المســتترة" في المجتمع 

مجموعة تدابير في السياســات والاســتثمارات تتجــاوز مجال التركيز 
المبــاشر لهذا التقرير.

تهيئة الظروف لتحوّل فعال في النُظم الغذائية
لا تزال هناك عشر ســنوات لتحقيق غايات أهداف التنمية 

المســتدامة الطموحة في البيئة الاقتصادية والاجتماعية والسياســية 
الراهنــة – وهي بيئة معرضــة لصدمات مناخية وعواقب غير 

متوقعــة جراء أزمــة كوفيد-19. ويجب على البلدان في غضون 
هــذه المدة الزمنية القصيرة تحديد وتنفيذ تغييرات في السياســات 
والاســتثمارات لإحداث تحول في نظمهــا الغذائية الراهنة بما يكفل 

للجميــع إمكانية شراء أنمــاط غذائية صحية تراعي اعتبارات 
الاســتدامة. ولا بد من اتخاذ إجراءات عاجلة، خاصة من أجل 

الأشــخاص الأشــد فقراً في المجتمع، الذين يواجهون أكبر التحديات.

ويجــب التغلــب عــى تحديات السياســات الرئيســية، بما يشــمل 
1( الارتفاع الشــديد في مســتويات عــدم القدرة على  مــا يلي: )

تحمّــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية؛ )2( والسياســات 
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الحكوميــة المتجــذرة في كثــر مــن الأحيان التــي تحُابي إنتاج 
الأغذيــة الأساســية وتجارتهــا واســتهلاكها على حســاب الأغذية 

المغذيــة الأخرى؛ )3( وسلاســل القيمــة الغذائيــة العالمية 
والمحليــة التــي تحركهــا بصورة شــبه حصريــة دوافع الربح 

بــدلً مــن الرغبــة في توفير أغذية تسُــاهم في الأنمــاط الغذائية 
الصحيــة وتدعــم الاســتدامة؛ )4( وزيــادة توافر الأغذية 

الكثيفــة الطاقــة المحتويــة في كثــر من الأحيان عــى كميات 
كبــرة مــن الدهون والســكريات و/أو الملح التي ســاهمت في 
الزيــادة السريعــة في الســمنة والأمــراض غير المعديــة المرتبطة 

بالنمــط الغــذائي؛ )5( والتغييرات في ســلوك المســتهلك 
وتفضيلاتــه التــي غالبًــا مــا تتأثر بالتســويق المكثــف للأغذية 

الكثيفــة الطاقــة مــا أدى بصــورة متزايدة إلى عــادات غذائية 
غــر صحيــة وزيادة انتشــار الأمراض غــر المعدية وزيادة 

البصمــة الكربونيــة للأنمــاط الغذائيــة المســتهلكة.

ويعــرض الإطــار 22 خارطــة طريق لإحــداث تحوّل سريع 
وفعــال في النُظــم الغذائيــة عــى مســتوى البلديــات وعلى 

المســتوى الوطنــي والإقليمــي والعالمــي، بمــا يشــمل العديد 
مــن مشــاورات السياســات الرئيســية الرفيعة المســتوى، 

ــات والإجراءات. والتحلي

وفي مــا يــي مبــادئ مهمة ينبغــي اتباعهــا أثناء عمليــة تحويل 
النُظــم الغذائيــة المــوصى بها في الإطار 22.

 ضمان أدوات سياسات واستراتيجيات 
استثمار محددة السياق

في ضــوء التنوع الواســع والتعقد الشــديد في النُظم الغذائية 
عــى مســتوى البلديات والمســتويات الوطنية والمحلية، وفي 

ظــل التفاعــل بين مختلــف النُظم الغذائية، ســتتطلب كل حالة 
مجموعة من أدوات السياســات والاســراتيجيات المنســقة المناسبة 

تساعد  أن  الحكومات  إلى  المقدّمة  التالية  للتوصيات  يمكن 
ومتنوعة  كافية  أغذية  الغذائية  النظم  توفير  ضمان  على 
غذائية  أنماط  على  الجميع  حصول  من  للتمكين  ومغذية 

. صحية
توسيع برامج المساعدة الغذائية والحماية الاجتماعية في �	

حالات الطوارئ وتحسينها لضمان حصول الفقراء والضعفاء 
على أغذية مغذية باعتبارهم أشد المتضررين من الجائحة.235

تنسيق العمل لتوفير المساعدة الإنسانية المنقذة للأرواح �	
وتجنب انتشار المجاعة على نطاق واسع، خاصة لملايين 

المدنيين الذين يعيشون في حالات النزاع، بمن فيهم كثير من 
والأطفال.236 النساء 

وضع سياسات تجارية وضريبية لإبقاء التجارة العالمية �	
مفتوحة؛237 وسيؤدي فرض قيود على حركة البضائع إلى 
إحداث خسائر في الأغذية وتعطيل إنتاج الأغذية المتنوعة 

وبيعها. وتوزيعها  والمغذية وتجهيزها  والمأمونة 
التركيز على المعوقات اللوجستية الرئيسية في سلاسل �	

القيمة الغذائية لتجنب حدوث زيادات لا ضرورة لها في 
كلفة الأغذية،237 لا سيما توفير أغذية مأمونة ومتنوعة بكلفة 

للجميع. ميسورة 
زيادة الدعم المباشر لأصحاب الحيازات الصغيرة من أجل �	

تعزيز إنتاجيتهم والحد من خسائر ما قبل الحصاد وما بعده، 
وضمان الوصول إلى أسواق الأغذية وكذلك من خلال قنوات 

الإلكترونية.235 التجارة 
توسيع نطاق "الإجراءات المزدوجة المفعول" في الاستجابة �	

لجائحة كوفيد-19 من أجل الحد من الآثار السلبية على 
الغذائي والتغذية )مثل تشجيع الرضاعة الطبيعية  الأمن 

الخالصة، وتغذية الأمهات، وبرامج الرعاية قبل الولادة، 
الغذائية  والسياسات  فة،  المكيَّ المدرسية  التغذية  وبرامج 

والزراعية التي تدعم الأنماط الغذائية الصحية، والرعاية 
الشاملة(.238 الصحية 

النظر في الشروع و/أو مواصلة برامج إثراء الأغذية بالمغذّيات �	
وفقًا للإرشادات الدولية لمواجهة تدهور جودة النمط الغذائي 

أثناء الجائحة في ظل إمكانية ازدياد استهلاك الأغذية غير 
المزودة بالمغذّيات أو الأغذية غير القابلة للتلف التي تحتوي 

على مستويات أقل من المغذّيات الدقيقة.239
وضع تدابير للتحفيز الاقتصادي من أجل تحقيق الانتعاش �	

السليم وتعزيز إمكانية الحصول على الأغذية بالنظر إلى 
أن الجائحة تحد من القدرة الشرائية للأشخاص على نطاق 

واسع، لا سيما بين الأعداد المتزايدة من العاطلين عن 
العمل.240

ينبغي أن تكفل صناعة الأغذية وضع نظُم لإدارة سلامة �	
الأغذية بالاستناد إلى مبادئ تحليل المخاطر ونقاط المراقبة 

الحرجة لإدارة مخاطر سلامة الأغذية ومنع تلوثها.241

الإطار 21
أثر جائحة كوفيد-19: توصيات على صعيد السياسات للحيلولة دون حدوث زيادات في 
كلفة الأغذية المغذية وضمان إمكانية الحصول على أنماط غذائية صحية بكلفة ميسورة
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للســياق، فضلً عن اســتثمارات من القطاعــن العام والخاص من 
أجــل تحويــل النُظم الغذائية. ولا بد لكي تكون تدابير السياســات 

المقترحــة فعالــة، الاعتراف أولً بالحالــة الراهنة للأمن الغذائي 
د  والتغذيــة في أي بلــد أو مجتمع محلي، وكذلك بالســياق المحدَّ

للنُظــم الغذائيــة الذي تطُرح فيه توصيات السياســات.

ويشــمل ذلــك تحديــد مــا ينفرد بــه كل بلد من دوافــع كامنة 
وراء كلفــة الأغذيــة المغذيــة التي تناولها القســم 2–3، 

بالإضافــة إلى بلــورة فهــم شــامل للدور الحاســم الذي تؤديه 
النُظــم الغذائيــة في دفــع الاقتصــاد الريفي بصفــة خاصة. ومن 
المهــم بالقــدر نفســه تكويــن صلات قويــة بين المناطــق الريفية 

والحضريــة في ظــل معدلات التوســع الحــري السريعة وازدياد 
تعقد شــبكة سلاســل إمــدادات الأغذية التي مــن المتوقع 
أن توفِّــر أغذيــة مأمونــة ومغذية للأعــداد المتزايدة من 

المســتهلكين في المناطــق الحضريــة.

وبعــد بلــورة فهــم أفضــل للتحديات العامــة، ينبغي 
للحكومــات، والمؤسســات الإقليميــة والعالميــة، بالتشــاور 

مــع جميــع الجهــات الفاعلــة المعنيــة، العمل من أجل 
وضــع مجموعــة شــاملة مــن تدابير السياســات التي من 

شــأنها التمكــن مــن إحداث تحــوّل سريع ومتســم بالكفاءة. 
وينبغــي أن يشــمل ذلــك فهــاً كاملً لدور الاقتصاد الســياسي 

الإطار 22
 - الصحية  الغذائية  الميسورة للأنماط  التكاليف   خارطة طريق لضمان 

الغذائية النُظم  رئيسية على طريق تحويل  خطوات 

ل مشاورات السياسات الرفيعة المستوى والتحليلات والإجراءات التالية الموصى بها خطوات رئيسية لإحداث تحوّل في النُظم  تُثِّ
الغذائية على جميع المستويات من أجل التمكين من توفير أنماط غذائية للجميع بكلفة ميسورة.

الخطوة 1
تحليل شامل للأوضاع. يجب أن يكون لدى الحكومات فهم شامل لحالة الأمن الغذائي والتغذية، بالإضافة 
إلى قدرة النُظم الغذائية على توفير أغذية مغذية وعلى أي مستوى من القدرة على تحمل التكاليف، لجميع 

السكان. شرائح 

الخطوة 2

الدوافع الكامنة وراء كلفة الأنماط الغذائية الصحية. تحديد الدوافع الكامنة وراء كلفة الأغذية 
المغذية على طول سلاسل إمدادات الأغذية ومدى تيسير بيئات الأغذية أو عرقلتها لقدرة الأشخاص 

المادية والاقتصادية والاجتماعية على الوصول إلى أنماط غذائية صحية. وضمان إجراء مشاورات مشتركة 
بين القطاعات، بما يشمل ممثلين من القطاعين العام والخاص، مع الحرص على توفير ضمانات قوية لإدارة 

حالات التضارب في المصالح.

الخطوة 3
تلبية الاحتياجات العاجلة للفئات الأشد ضعفًا. الحرص أثناء الإعداد لتحويل النُظم الغذائية 

على وضع آليات ملائمة للحماية الاجتماعية والدعم في حالات الطوارئ من أجل المساعدة على خفض 
مستويات الجوع وجميع أشكال سوء التغذية التي لا تزال مرتفعة.

الخطوة 4

تحديد سياسات واستثمارات للاستفادة من تحويل النُظم الغذائية. الاتفاق على مجموعة من 
السياسات الجيدة التصميم وفرص الاستثمار في مختلف القطاعات الاجتماعية والاقتصادية من أجل 

ع سُبل وصول جميع السكان إلى أنماط غذائية صحية  مزيد من النُظم الغذائية المراعية للتغذية التي توسِّ
الكلفة. ميسورة 

الخطوة 5

تنفيذ توصيات السياسات ورصد الالتزام والأثر. ضمان تنفيذ تدابير السياسات والاستثمارات وفقًا 
للأوليات المتفق عليها، على أن يكون ذلك مدعومًا بتشريعات ملائمة ولوائح تنظيمية وخطط استثمارية 

من جميع الجهات الفاعلة في القطاعين العام والخاص. وتحديد نظام قائم على الأدلة لرصد التقدم المحرز في 
التنمية المستدامة. تحقيق غايات أهداف 
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والمقايضــات المحتملــة في تعزيــز أو عرقلــة القــدرة على 
تحمــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية التي تراعــي اعتبارات 

الاستدامة.

 تعزيز مواءمة السياسات من خلال 
تحسين التخطيط والتنسيق

في ضــوء تعقــد النُظــم الغذائية القائمــة وتنوعها، والاقتصاد 
الســياسي الــذي شــكَّل تلك النُظم بطرق غــر مرغوبة في كثير 

مــن الأحيــان، يلزم بــذل جهود متضافرة في كثــر من قطاعات 
الاقتصــاد المختلفــة: الصحة، والزراعــة، والبيئة، والغابات، 
ومصايــد الأســاك وتربية الأحياء المائيــة، وصناعة الأغذية 
وتجارتهــا وتســويقها، والتمويــل والتنمية، والبنيــة التحتية، 

والتجزئــة، والتعليــم. ولا بــد من مضافرة الجهــود بين جميع 
الجهــات الفاعلــة، بما فيهــا الحكومة، والقطاع الخــاص، والهيئات 
البحثيــة والأكاديمية، والمجتمع المدني، ووســائط الإعــام، ومنتجي 
الأغذية ومســتهلكيها أنفســهم. ويشــمل ذلك الجهــات الفاعلة في 
سلاســل القيمــة العالمية التــي تمتلك قوة الاحتكار الكامل للســوق 

واحتــكار القلــة وتؤثــر على نظُم الأغذيــة المحلية في البلدان.

وهناك تدابير سياســات أو اســتثمارات معيَّنة تؤثر على تحويل 
النُظــم الغذائية بصورة أكبر من غيرها، ما يشُــجع بعض ممثلي 

القطــاع على الدفاع عن هــذه التدابير وحدها. غير أنه بالنظر إلى 
الترابط بين مختلف الإجراءات في ســياق النُظم الغذائية، فإن 

الجهود المتضافرة المشــركة بــن مختلف القطاعات هي وحدها 
التي ســتكون مفيدة. وفي حين أن القطاع الخاص هو المســؤول عن 

معظم الاســتثمارات في النُظــم الغذائية، تقع على القطاع العام 
المســؤولية الأولى عن توفير المنافع العامــة وتعزيز القيم الاجتماعية 
عن طريق ســد الثغرات )مثل الاســتثمار في شبكات الطرق وآليات 
الحماية الاجتماعية( ومعالجة إخفاقات الســوق.242 ويشُــكل تعزيز 

الحوكمــة من أجل الأمن الغــذائي والتغذية أولوية لعقد الأمم 
المتحــدة للعمل من أجل التغذية، ويشــمل ذلك تركيز الاهتمام 

على التنســيق الحكومي الشــامل والمشترك بين القطاعات والمتعدد 
القطاعات. وتشُــر معظم البلدان )80 في المائة( إلى أنها وضعت 

آليات لتنســيق سياسات التغذية الوطنية.243

النظر في الأبعاد الزمنية للتحوّل
هنــاك بعُــد زمنــي لا بد من أخــذه في الاعتبار عند وضع 

سياســات لإحــداث تحوّل ناجــح في النُظم الغذائية. وســتتوقف 
فعاليــة السياســات الهادفــة إلى تحقيق الأهــداف الإنمائية على 

تحديــد التحديــات التــي ينبغــي التصدي لهــا بجرأة أكبر في بداية 
عمليــة التحــوّل التــي تتيح مســاحة أوســع لتحقيق تقدم سريع. 
ويمثـّـل ذلــك جانباً مهــاً لأن النفقات والاســتثمارات العامة في 

السياســات التحويليــة يمكــن أن تواجه غلــة حدية متزايدة في 
معالجــة الجــوع وانعدام الأمن الغذائي وجميع أشــكال ســوء 

التغذيــة فقــط خلال مدة زمنيــة معيَّنة.ف‌ف  وتشُــكل النفقات 
العامــة بصفــة خاصة أداة رئيســية لتحقيــق تغيير بنيوي.

وبالنظــر إلى أن التدخــات القصــرة الأجل تهــدف إلى تلبية 
الاحتياجــات العاجلــة للفئات الأشــد فقرًا والأكــر معاناة من 

انعــدام الأمن الغــذائي، من المهم عدم إغفــال الاحتياجات 
التغذويــة لهــذه الفئات الأشــد ضعفًــا أثناء عمليــة التحوّل، حتى 

وإن كان ذلــك يعنــي زيــادة البصمــة البيئية للبلد. ومن شــأن 
عــدم تلبيــة الاحتياجات مــن المغذّيات أثناء المراحل الحاســمة 

لــدورة الحياة، مثل ســن الرضاعــة والطفولــة المبكرة والمراهقة، 
أو أثنــاء الحمــل أو الإرضــاع، أن ينطوي على عواقب تســتمر 
طــوال الحيــاة وتتوارثهــا الأجيال. ومن هنــا تأتي الحاجة إلى 

تلبيــة الاحتياجــات العاجلة من الاســتهلاك الغــذائي والتغذية 
بصــورة كافيــة في بدايــة عمليــة تحويل النُظــم الغذائية حتى 

وإن انطــوى ذلــك على مقايضــات معيَّنة )بيئيــة في هذه الحالة(.

ــل القطــاع العام المســؤولية الأولى عن الاســتثمارات  ويتحمَّ
الأطــول أجــاً في ســبيل إحداث تحــوّل في النُظــم الغذائية، مثل 
البنيــة التحتيــة للميــاه والطــرق، والتدابــر الأخرى التــي تهيئ 
بيئــة تُكِّــن مــن تحقيق كفــاءات في الكلفة على طول سلاســل 
القيمــة. ويمكــن للحكومــات نــر قرارات الاســتثمار من خلال 

الاســتثمار المشــرك، أو فــرض الضرائــب، أو تقديم الإعانات، 
أو التنظيــم لتشــجيع اســتثمارات القطــاع الخــاص في النُظم 
الغذائيــة مــن أجــل أنماط غذائيــة صحية، مــع مراعاة أثرها 

البيئــي. وينبغــي تكميــل هــذه الاســتثمارات بتدابــر تنظيمية 
242 وطوعيــة وتوعيــة المســتهلكين وغير ذلك مــن الحوافز.

ويلزم وضع اســراتيجيات وسياســات تشــمل رؤىً على الأجلين 
القصير والأطول للمســاعدة على تحديد أولويات الاســتثمارات 

والتدخــات وفي الوقت نفســه تجنــب المقايضات غير المؤاتية في 
الوقــت الذي تقوم فيــه البلدان بتحويل نظُمهــا الغذائية. وعلى 

الرغــم مــن التحديات الكثيرة التــي تحول دون ضمان اتخاذ 
قرارات ملائمة على صعيد السياســات في الوقت المناســب، هناك 

فــرص كثيرة لتعزيز سلاســل القيمة الغذائيــة التي توُفِّر أغذية 
مغذية طازجة بأســعار ميســورة في الأســواق في جميع أنحاء 

العالم. ويشُــار أدناه إلى العديد من أدوات السياســات والتدخلات 

 تثبت الأدلة والتحليلات التجريبية المنبثقة عن عدد من الدراسات  ف‌ف

القطرية لأمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي،352 ولأفريقيا وآسيا والشرق 
الأوسط،353 أهمية مراعاة تناقص الغلة الحدية في فعالية الإنفاق الاجتماعي 

بمرور الوقت. وأضاف Sánchez، و354Cicowiez تحليلً يثبت أن مردود السياسات 
السابقة، في المدى البعيد جدًا، سيتوقف على التغييرات التي ستطرأ على سوق 

العمالة وكفاءة تقديم الخدمات.
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»

والاســتثمارات التــي يمكن أن تحدث تحــوّلً في النُظم الغذائية 
الحاليــة من أجــل توفير أنماط غذائية صحية ميســورة الكلفة.

الخيارات على مستوى السياسات لخفض كلفة الأنماط 
الغذائية الصحية وجعلها ميسورة أكثر

تفرض الزيادة في عدد ســكان العالم وتوســعهم الحضري بوتيرة 
أعلى من أي وقت مضى، بالاقتران مع ازدياد مســتويات الدخل، 

ضغوطـًـا هائلة عــى قطاعات الأغذية والزراعة لزيادة الإنتاج من 
أجل الحفاظ على أســعار الأغذية من الارتفاع.103 ولا بد من أجل 

تعويض هذا الضغط الذي يدفع الأســعار نحو الارتفاع وزيادة 
القــدرة على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الصحية أن تســاعد 

السياســات والحوافز الغذائيــة والزراعية على تسريع الإنتاجية 
وإنتــاج الخضار والفاكهة، والأغذيــة الغنية بالبروتينات. والأهم من 

ذلك أن بعض التقديرات تشُــر إلى أن زيادة الإنتاجية الزراعية 
وحدها ستســاعد على رفع مســتوى دخل حوالي 80 في المائة من 

فقــراء العالم المدقعين الذين يعيشــون في المناطق الريفية ويعتمد 
معظمهم على الزراعة لكســب عيشــهم.149 غير أن آثار تغيُّ المناخ 

وقيود الموارد الطبيعية ستشُــكل تحدياً آخر لتوســيع الإنتاج 
الزراعــي. وتتطلب الاتجاهات المشــار إليها أعلاه تغييرات كبيرة في 

السياســات الغذائية والزراعية وعلى طول سلســلة إمدادات الأغذية 
برمتهــا من أجــل تلبية الطلب المتزايد على الغذاء.

وانطلاقاً من الرســائل الرئيســية الواردة في الأقســام السابقة في 
هــذا التقرير، يرد في الشــكل 41 ملخص يوجز خيارات السياســات 
والاســتثمارات التــي ينبغي النظر فيهــا من أجل إحداث تحوّل في 
النُظــم الغذائيــة على نطاق العالم لزيــادة إمكانية الحصول على 

الأنمــاط الغذائية الصحية بكفة ميســورة. ويتنــاول الجزء المتبقي 
مــن هذا القســم كل توصية من توصيات السياســات المقدمة.

 السياسات والاستثمارات الكفيلة بخفض 
كلفة الأغذية المغذية

سياســات تركــز على الإنتاج الزراعي. يجــب أن يبدأ خفض كلفة 
الأغذيــة المغذيــة وزيادة القدرة على تحمّــل كلفة الأنماط الغذائية 

الصحيــة بإعادة توجيه الأولويــات الزراعية نحو زيادة الإنتاج 
الغــذائي والزراعي المراعي للتغذية. وســيتعيَّ زيادة النفقات 

العامة لتمكين كثير من قرارات السياســات والاســتثمارات اللازمة 
لزيــادة الإنتاجية وتشــجيع تنويع إنتاج الأغذية وضمان وفرة 

الأغذيــة المغذية. وســيتطلب ذلك في بعض الحالات إعادة 
تخصيــص النفقــات لتحديد الأولويات بصورة أفضــل وتعزيز فعالية 

النفقات العامة كجزء من اســراتيجية شــاملة لقطاع الأغذية 
والزراعــة. وفي هذا الصدد، من الأســاسي أيضًــا أن تنظر الحكومات 

بعنايــة في المقايضــات التي تنطوي عليهــا قراراتها على صعيد 

السياســات، وأن تقيِّم أثر تدابير السياســات الهادفة في نهاية 
المطاف إلى القضاء على الجوع وســوء التغذية بجميع أشــكاله. 
وينبغي في هذا التحوّل مراعاة الجوانب الشــاملة للسياســات 

والاســتثمارات الغذائية والزراعية المبيَّنة أدناه.

الاســتثمار في زيادة وتنويــع الإنتاجية الزراعية المراعيــة للتغذية. 
يجــب أن تبدأ خيارات السياســات والحوافز لتحســن إمكانية 

الحصــول على الأنمــاط الغذائية الصحية عند مســتوى المنتجين. 
وتتســم الاســتثمارات التي تدعم الإنتاج الغذائي المنزلي من 

الخضــار، والبقوليات، والألبان، والدواجن، والأســاك، والفاكهة، 
بأهميتهــا في زيــادة إمكانيــة الحصول على أنمــاط غذائية صحية في 

البيئــات الريفية الفقيرة. ومن الأســاسي إتاحــة إمكانية الوصول 
ــنة والأكثر اســتدامة، بما فيها  إلى المعرفــة بتقنيات الزراعة المحسَّ
طــرق الإنتــاج الذكية مناخيًا، من أجل زيــادة الإنتاجية والحفاظ 

عــى الربحيــة، وإنتاج فوائــض قابلة للتســويق بكلفة مخفَّضة وفي 
الوقــت نفســه زيادة قدرة النُظــم الغذائية على الصمود.

ويجب أن تركز السياســات والاســتثمارات أيضًا على تحســن 
النتائج التغذوية بين الســكان.182،ا244 ويشــمل ذلك سياســات 
لتيســر نظُــم الإنتاج الغذائي والزراعي المتنوعــة والمتكاملة، 
وتمكين النســاء والشــباب في قطاع الأغذية والزراعة، وتوفير 

حوافــز للتشــجيع على زيادة إنتاج الفاكهــة والخضار، وكذلك 
الإنتــاج الحيواني عــى النطاق الصغير، والحراجــة الزراعية، وتربية 

الأحيــاء المائية والمنتجات الســمكية.

ع على التحوّل  وينبغي النظر إلى السياســات الزراعية التي تشُــجِّ
عــن زراعة المحصول الواحد نحــو تقنيات الإنتاج الأكثر تكاملً، 

مثل الحراجة الزراعية واســتزراع الأســاك في حقول الأرزّ باعتبارها 
وســيلة للمســاعدة على خفض كلفة الإنتاج وزيادة دخل المنتجين 

وقدرتهــم على الصمود، وتوفــر خدمات النظام الإيكولوجية، 
وزيــادة التنوع الغذائي. واعترافاً بالأثــر الإيجابي للنُهج المتكاملة 

عــى الأمن الغــذائي والتغذية، يؤكد إطار عقد الأمم المتحدة 
للعمل من أجل التغذية 2016–2025ا245 في مجال عمله بشــأن 
"النُظــم الغذائية المســتدامة القادرة على الصمود من أجل أنماط 

غذائيــة صحية" على دمج أهداف التغذية في السياســات الغذائية 
والزراعيــة، وضمان وصــول الجميع إلى أنماط غذائية صحيّة 

ومأمونة ومستدامة. 

تعزيــز الزراعــة في المناطق الحضرية وشــبه الحضرية. ينبغي 
أيضًا توســيع إنتــاج أغذية مغذية متنوعــة في البيئات الحضرية 
وشــبه الحضرية من خلال الاســتثمار في إنتاج محاصيل البســتنة 

لإتاحــة الحصول بســهولة على الفاكهــة والخضار والحد في 
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المصدر: منظمة الأغذية والزراعة. 

الشكل 41

خيارات السياسات لخفض كلفة الأغذية المغذية وجعل الأنماط الغذائية الصحية ميسورة 
بقدر أكبر من خلال سياسات تكميلية لتعزيز الأنماط الغذائية الصحية 

 سياسات موجهة نحو المستهلك
 لجعل الأنماط الغذائية الصحية

ميسورة الكلفة بقدر أكبر

	eسياسات الحد من الفقر وعدم المساواة في الدخل

	eتعزيز آليات الحماية الاجتماعية المراعية للتغذية 
بما فيها:

برامج التحويلات النقدية–	
التحويلات العينية/توزيع الأغذية–	
برامج التغذية المدرسية–	

	eتقديم إعانات للأغذية المغذية

المشجّعة التكميلية   السياسات 
الصحية الغذائية  للأنماط 

	eتشجيع بيئات الأغذية الصحية

	e فرض ضرائب على الأغذية/ المشروبات الكثيفة الطاقة
وذات المحتوى الغذائي المحدود

	eتنظيم صناعة الأغذية

	eتنظيم تسويق الأغذية

	e تشجيع الرضاعة الطبيعية وتنظيم تسويق بدائل حليب
الأمّ وضمان حصول الرضّع على أغذية مغذية

	eالسياسات الداعمة للتثقيف التغذوي

	e السياسات الداعمة للاستهلاك المستدام للأغذية وخفض
المهدر منها

 سياسات واستثمارات خفض 
كلفة الأغذية المغذية

	e الاستثمار في زيادات في الإنتاجية المراعية للتغذية
والتنويع في قطاعي الأغذية والزراعة

	eتشجيع الزراعة في المناطق الحضرية وشبه الحضرية

	eتجنّب فرض ضرائب على الأغذية المغذية

	eالاستثمار في البحوث والابتكار والإرشاد

	e السياسات والاستثمارات في سلاسل القيمة المراعية
للتغذية

	eالسياسات والاستثمارات للحد من الفواقد الغذائية

	e السياسات والاستثمارات في عمليات المناولة والتجهيز
المراعية للتغذية

	eتحصين الأغذية

	e الاستثمار في شبكات الطرقات والنقل والبنية التحتية
للأسواق

	e الحرص على أن توفقّ السياسات التجارية والتسويقية 
بين مصالح المنتج والمستهلك

	eتعزيز سلاسل الإمدادات الغذائية في الحالات الإنسانية

 وجبات صحية 
 بأسعار معقولة

 للجميع
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الوقت نفســه من مخاطر الفاقد من الأغذية على طول سلاســل «
إمــدادات الأغذيــة المختصرة. ويؤدي التنــوع الكبير في نظُم إنتاج 

الزراعــة الحضرية، وعــدم فهم الأهمية النســبية للزراعة الحضرية 
وطبيعتهــا وآثارهــا على الأمن الغذائي بصفــة عامة246 إلى صعوبة 

طرح توصيات محددة على صعيد السياســات. وفي الوقت نفســه، 
وســعيًا إلى ضمان الاســتغلال الكامل لإمكانات الزراعة الحضرية 
في دعــم الأمــن الغذائي والتغذية، يلزم اســتحداث آليات ملائمة 

لحوكمــة الزراعة الحضرية وتوفير الدعم المؤســي لها، بما يشــمل 
الداعمة.247 التشريعات 

تجنــب فــرض ضرائب عــى الأغذية المغذية. تتــرر القطاعات 
الزراعيــة في البلــدان المنخفضــة الدخــل التي تشــتد فيها الحاجة 

إلى زيادة إنتاج الأغذية، لأســباب تشــمل على ســبيل المثال 
تقلبــات أســعار الصرف، أو الضوابط على الأســعار، أو ضعف 
القــوة التفاوضيــة للمزارعــن. ولا تخُفِّض تدخلات السياســات 
التــي تميــل إلى خفض أســعار الســلع الزراعية دخل المزارعين 

وحوافــز الإنتاج فحســب، بــل تقلِّص أيضًا القــدرة على تحمّل 
كلفــة الأنمــاط الغذائية الصحيــة لدى بعض الشرائح الســكانية 
الأكــر معاناة مــن التهميش )الفقــراء الريفيون(. لذلــك ينبغي 
تجنــب السياســات التــي تضر بالإنتــاج الغذائي والزراعي )من 
خــال فرض ضرائــب مباشرة أو غير مباشرة( نظــرًا لما ينطوي 

عليــه ذلــك في الغالب مــن تأثيرات تضر بإنتــاج الأغذية المغذية.

وينبغــي أيضًــا إعــادة النظر في مســتويات الإعانات في قطاعي 
الأغذيــة والزراعــة، خاصة في البلــدان المنخفضة الدخــل، لتجنب 

فــرض ضرائب على الأغذيــة المغذية. وكشــف تحليل أجرته 
منظمــة الأغذيــة والزراعــة عن أن الإعانــات في مجموعة مؤلفة 
مــن 68 بلــدًا تبلغ أعلى مســتويات لها بالنســبة للســكر، وتليها 
إعانــات المنتجــات الحيوانية والأغذية الأساســية )الأرزّ بصورة 
أساســية(. ومن بــن مجموعة البلدان نفســها، تدخــل الفاكهة 

والخضــار بــن المنتجــات الأكثر تضررًا )من خلال تدابــر مختلف 
السياســات التــي تثبط الإنتــاج(. وينبغــي للحكومات إجراء 

اســتعراض موضوعــي للسياســات الزراعيــة الراهنة لضمان دعم 
إنتــاج الأغذيــة المغذية بدلً من فــرض ضرائب عليه.

وأدّت المعوقــات السياســاتية والهيكليــة الأخرى، بما فيها ضعف 
القطــاع الخــاص في كثير من البلــدان المنخفضة الدخل، إلى تقييد 

اســتجابة المعروض من إمــدادات الخضار وغيرها من الأغذية غير 
الأساســية. ففي الهند، تميل السياســات التي تعُزز إنتاج المحاصيل 
الأساســية، مثل إعانات الأســمدة والائتمان، ودعم الأسعار والبنية 

التحتيــة للــري )خاصة للأرزّ(، إلى تثبيط إنتــاج المحاصيل التقليدية 
غير الأساســية، مثل البقول والحبوب البقولية.248 واســتمر التحيُّز 

في تطويــر البنيــة التحتية للري لصالح المحاصيل الأساســية في كثير 
مــن الأقاليــم الأخرى. بدلً من ذلك، ينبغي للسياســات تعزيز 

الاســتثمار في البنية التحتية للري التي تســتهدف تحديدًا تعزيز 
قدرة إنتاج الخضار في جميع المواســم، وغيرها من الســلع العالية 

القيمــة من أجل زيــادة توافر الأغذية المغذية.

الاســتثمار في البحــث والابتكار والإرشــاد لرفع مســتوى 
إنتاجيــة الأغذيــة المغذيــة في قطاعــي الأغذية والزراعة. 

ينبغــي للاســراتيجيات والبرامــج الغذائيــة والزراعيــة الوطنية 
تعزيــز الاســتثمار في البحــث والتطويــر من أجل رفع مســتوى 

إنتاجيــة الأغذيــة المغذيــة والمســاعدة على خفــض كلفتها، 
ــنة،  مــع توســيع سُــبل الوصــول إلى التكنولوجيات المحسَّ
خاصــة بالنســبة لأصحــاب الحيــازات الصغيرة، من أجل 

الحفــاظ عــى مســتويات ملائمة مــن الربحيــة. وينبغي أن 
يكــون ذلــك مصحوبـًـا بخدمات البحث والإرشــاد التــي تتيح 

للمنتجــن الأخــذ بطــرق إنتــاج أكثر اســتدامة تحافظ على 
249 وكذلــك التنوع  المــوارد الطبيعيــة، لا ســيما التربــة والمياه،
250 وعــاوة عــى ذلك، من المهــم إقامة علاقات  البيولوجــي.
تعــاون مــع منظمات وشــبكات البحث والإرشــاد الإقليمية 
والدوليــة لتعزيــز قــدرات نظُم البحث والإرشــاد الزراعي 

الوطنيــة، ولتيســر تبــادل المعارف وأفضل الممارســات 
والابتــكارات مــن أجل زيادة الإنتــاج والإنتاجية.

وينبغــي تكميــل الاســتثمار العام في البحث والإرشــاد 
المدفوعــن بالطلــب باســتثمارات في برامــج كهربة الريف، 

والبنيــة التحتيــة للــري، والتوســع في الميكنــة من أجل زيادة 
الإنتاجيــة. وبالتــوازي مــع البحــث والتطويــر في قطاع الأغذية 

والزراعــة، ينبغــي للبلــدان المنخفضــة الدخل تمكــن الابتكارات 
الزراعيــة الشــاملة والترويــج لهــا من أجــل تلبية الطلــب المتزايد 
عــى الغــذاء. ويحــدث الابتكار الزراعــي بفعالية أكــر في النُظم 

التــي تتفاعــل فيهــا المنظــات البحثية، والخدمات الإرشــادية 
والاستشــارية والمؤسســات الرئيســية الأخــرى كل منها مع 

الآخــر، وتربطهــا صلات قويــة بالمزارعين الأسريين، مــا يمكّنهم 
مــن زيــادة الإنتاجيــة وتعزيــز القدرة على الصمــود في مواجهة 

251 الصدمــات، وتحســن الإدارة المســتدامة للمــوارد الطبيعية.

ويتخــذ الابتــكار في الزراعــة كثــراً من الأشــكال الممكنة، بما 
يشــمل، في جملــة أمــور، الميكنــة الموفِّرة للعمالــة؛ وتربية 

المحاصيــل والحيوانــات؛ واســتخدام عوامــل المكافحة 
البيولوجيــة وإدارة التنــوع البيولوجــي للتربــة لتحســن 

خصوبتهــا، بالإضافــة إلى الزراعــة المائيــة لإنتاج أغذية في 
المناطــق المحــدودة الميــاه؛ واســتحداث لقاحات ضد أمراض 
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الماشــية وأمــراض الحيوانــات المائية؛ وزيادة اســتخدام 
تكنولوجيــات المعلومــات والاتصــالات؛ واســتخدام الطائرات 
التــي تعمــل بــدون طيار لإجراء المســوح الجويــة في مكافحة 

الجــراد الصحــراوي؛ وإتاحة طرق جديــدة أمام المزارعين 
للوصول إلى الأســواق.

الخيارات على مســتوى السياســات على طول سلسلة القيمة 
الغذائية. يتطلب تصميم توجيهات السياســات التي ســبقت 

الإشــارة إليها وتنفيذها بهدف زيــادة إنتاجية الأغذية المغذية، أيضًا 
مراعاة الجوانب الحرجة في سلســلة الإمداد )أو سلســلة القيمة( 
لكل منتج. وفي هذا الخصوص، يسُــاعد نهج سلاســل القيمة على 
التعامــل مع تعقد النُظم الغذائيــة وتحديد فرص تعزيز التغذية 

في مختلــف المراحــل.252 وتؤثر جميع الإجراءات المتخذة على طول 
سلســلة القيمة الغذائيــة في نهاية المطاف، وفي حالة أي منتج 

غذائي، على ســعر الاســتهلاك، وبالتالي على إمكانية تحمّل القدرة 
عــى شراء الغذاء )تبعًا لدخل المســتهلك أو قوته الشرائية(. ويمكن 

أن تفضي إجراءات السياســات الرئيســية واستثمارات القطاعين 
العــام والخاص إلى زيادة الإنتاجيــة الزراعية، وخفض كلفة الأغذية 

وتعزيــز الكفاءات في تخزين الأغذيــة، وتجهيزها، وتغليفها، 
وتوزيعها، وتســويقها في سلاســل القيمة الغذائية، وهي تترجم 

جميعًا إلى انخفاض في أســعار الأغذية. ويلزم في كثير من البلدان 
توجيه اســتثمارات أكبر من القطاعين العام والخاص إلى سلاســل 
القيمــة الغذائية في ظل ازدياد تعقــد النُظم الغذائية وترابطها، 

خاصة في مناطق المدن التي تشــهد نموًا سريعًا.

وحققــت سلاســل إمدادات الأغذيــة الحديثة بمــا فيها من تنوع 
وتميُّــز في المنتجــات الغذائيــة، فرصًا هائلة في "إضافــة القيمة" 

إلى المــواد الغذائيــة. وأدى ذلك في الوقت نفســه إلى زيادة 
التكاليــف التــي يتحمّلهــا المســتهلك. وبالنظر إلى أن هــذا التقرير 

يطــرح في مــا يلي خيــارات مختلفة على صعيد السياســات، من 
المهــم إدراك أن السياســات التي تتدخــل مباشرة في الإنتاج 

الزراعــي لتعزيــز العادات الغذائيــة الصحية ســتفتقر على 
الأرجــح إلى الفعاليــة والكفــاءة ما لم تأخذ في الحســبان طريقة 

تجهيــز الأغذيــة وتوزيعها وتســويقها في كامل سلســلة إمدادات 
الأغذيــة،253 والطريقــة التي ســيؤثر بها التدخل عــى كل مرحلة. 
وتنُاقشَ أدناه إجراءات السياســات والاســتثمارات التي تســاعد 
تحديــدًا عــى زيادة القدرة عــى تحمّل كلفة الأنمــاط الغذائية 
الصحيــة – وكذلــك الأنماط الغذائيــة الصحية التي تشــمل أيضًا 

اعتبــارات الاســتدامة – داخل ســياق النُظــم الغذائية وعبر 
ــل القيمة الغذائية. سلاس

سياســات واســتثمارات من أجل سلاســل القيمــة المراعية 
للتغذيــة. ازداد الاهتــام بــن الحكومات والمؤسســات الإنمائية 
في العــالم باســتخدام سلاســل القيمــة المراعيــة للتغذية كوســيلة 
254 وتشــمل الأمثلة الاســتثمارات في تحســن  لتحســن التغذيــة.
التخزيــن والتجهيــز والحفــظ للحفــاظ عــى القيمــة التغذوية 
للمنتجــات الغذائيــة. وكــا نوقــش أعلاه فإن توســيع تشــكيلة 

المحاصيــل المنتجــة وتنويعهــا لتشــمل الحراجــة الزراعية 
والمنتجــات الحيوانيــة و/أو الســمكية عــى مســتوى الإنتاج 
مهــم أيضًــا لرفع مســتوى الدخل وكذلــك النتائــج التغذوية 

255 ــار المنتجين. لصغ

هــت دعــوات إلى ضرورة وضع سياســات أقوى تجاه  ووجِّ
سلاســل القيمــة المراعيــة للتغذيــة، خاصــة في البلــدان المرتفعة 

والمتوســطة الدخــل والبلــدان المنخفضــة الدخل السريعــة النمو 
التــي بــات فيهــا القطاع الزراعي مــوردًا للموارد الخــام لصناعة 

تجهيــز الأغذيــة والتــي تعُــزز فيها سياســات النُظــم الغذائية 
الســعرات الحراريــة المنخفضــة الكلفــة والمغذّيــات المرتفعة 

186 ولوحــظ أيضًــا ازدياد تســويق الأغذيــة الكثيفة  الكلفــة.
الطاقــة العاليــة التجهيــز وإتاحتهــا في البلــدان المنخفضــة 
والمتوســطة الدخــل، مــا يتطلب زيادة في إنتــاج مكونات 
هــذه الأغذيــة )وهي أساسًــا النشــويات المكررة والزيت 

والســكريات( بينــا يجــري في الوقــت نفســه تقييد المعروض 
256 وتؤكد هذه  مــن إمــدادات الأغذيــة المجهزة بالحــد الأدنى.

التطــورات، مــن بين أمــور أخرى، الحاجــة إلى أن تعُزز تدخلات 
السياســات نظُــاً غذائيــة مراعيــة للتغذيــة مــن مرحلة الإنتاج 

186 مــرورًا بجميــع مراحل سلســلة القيمــة الغذائية.

مــن ذلك على ســبيل المثــال أنه بالنظر إلى التحديات الشــديدة 
التــي تواجههــا الدول الجزريــة الصغيرة النامية، يســلطّ برنامج 

العمــل العالمــي بشــأن الأمن الغذائي والتغذيــة في الدول الجزرية 
الصغــرة الناميــة الضوء عــى أهمية تطوير نظُــم غذائية أكثر 

صمــودًا ومراعــاة للتغذية وسلاســل القيمة الخاصــة بها. ومن بين 
أمــور أخــرى، يهدف النهــج المراعي للتغذية إلى معالجة ســوء 

التغذيــة المتزايــد والتكاليــف الصحية الناجمة عــن ظهور الأغذية 
الكثيفــة الطاقــة والعاليــة التجهيز وتفضيلها؛ والمســتويات 
الكبــرة مــن الفاقد والمهدر من الأغذية؛ وازدياد المســائل 

المتصلــة بســامة الأغذية والأمراض العابــرة للحدود، وكذلك 
التدهــور البيئــي وتدهور المــوارد الطبيعية.175 وفي مثال آخر، 

تبنّــى مشروع النهوض بسُــبل عيش أصحــاب الحيازات الصغيرة 
في شرقــي إندونيســيا نهجًــا قائماً على سلاســل القيمة المراعية 

للتغذيــة في معالجــة "الفجــوة التغذوية" التي تبــنَّ أنها بلغت 
مســتويات شــديدة للغاية بين الفتيــات المراهقات. وفي إطار 
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دت الســلع الغذائية التي يمكــن أن تعالج الفجوات  المــروع، حُــدِّ
التغذويــة لــدى هؤلاء الفتيات وكذلك أفراد أسُرهن – وشــملت 
الموز، والكســافا، والذرة، والســبانخ، والبطاطا الحلوة، والأســاك 
– ويمكــن أن توفِّــر أيضًا فرص أعمال مجزيــة لأصحاب الحيازات 
الصغــرة. وســاعد هذا النهــج المطبَّق المراعــي للتغذية على تمكين 
النســاء وإدرار مزيد من الدخل ووضع أسُــس نظام غذائي محلي 

م بصورة مســتدامة أغذية مغذية تسُــاهم في العادات  يقــدِّ
الغذائية الصحية. وبالتالي ســاعدت الاســتثمارات في سلاســل قيمة 

متعــددة عــى تنويع الأنماط الغذائيــة ومصادر الدخل.257

السياســات والاســتثمارات لخفض تكاليف الأغذية. يمكن لهذه 
السياســات والاســتثمارات أن تزيد القدرة على تحمّل كلفة شراء 
الأغذيــة المغذيــة بطريقتين. أولً، عن طريق التركيز على المراحل 
الأولى )الإنتاج( في سلســلة إمدادات الأغذية بالنظر إلى أن ذلك 
يميل إلى تعزيز الإمدادات وبالتالي يخفّض أســعار الأغذية عند 

باب المزرعة. ويتســم ذلك بأهمية كبيرة في الحد من خســائر 
الســلع القابلة للتلف، مثــل الفاكهة والخضار، ومنتجات الألبان، 

والأســاك واللحوم. وثانيًا عن طريق اســتهداف أجزاء سلسلة 
إمدادات الأغذية التي تقع فيها أكبر خســائر الأغذية نظراً لأن ذلك 

ينطــوي في الأرجح على أثر أكبر عــى خفض كلفة المادة الغذائية 
المســتهدفة. وســيختلف التأثير العام على الأسعار باختلاف السلع 
والبلــدان.181 وفي كثير من البلدان المنخفضة والمتوســطة الدخل، 

تبلغ خســائر أغذية الســلع القابلة للتلف أعلى مســتوى لها في 
ظل غياب الأســواق وضعف البنيــة التحتية للطرق وتردي حالة 

ــن  مرافق التخزين. ولن يؤدي الاســتثمار في مرافق التخزين المحسَّ
وكذلــك تقنيات الحفظ والصــون بعد الحصاد في الحد من الفاقد 

من الأغذية فحســب، بل ستســاعد أيضًا على الحفاظ على محتوى 
الأغذية من المغذّيات وتحســن سلامة الأغذية.

السياســات والاســتثمارات في عمليات المناولــة والتجهيز المراعية 
للتغذيــة. بالإضافــة إلى تخزين الأغذية، من الأســاسي وجود 

مرافــق ملائمــة لمناولة الأغذية وتجهيزها مــن أجل زيادة الكفاءة 
عــى طول سلســلة القيمة. وفي حال انتقال مكاســب الكفاءة إلى 
المســتهلك )في شــكل وفورات في الكلفة( فإن ذلك سيســاهم في 

زيــادة القدرة عــى تحمّل كلفة الأنماط الغذائيــة الصحية. ويمكن 
أيضًــا لتحســن التخزيــن والتجهيز والحفــظ أن يزيد دخل منتج 

ات الموســمية  الأغذيــة بالإضافة إلى الحد من الآثار الســلبية للتغيُّ
على انعدام الأمن الغذائي وســوء التغذية.182 وفي إندونيســيا، 

أدى دعــم إنتاج الأســاك وتربية الأحياء المائيــة وتجهيزها 
وتســويقها في مجتمعات الســواحل والجزر الصغيرة إلى زيادة 

الإنتاجيــة والدخــل والتنوع الغذائي وكذلــك تمكين المرأة كما هو 
موضح في الإطار 23.

إثــراء الأغذيــة بالمغذيــات. يعاني أكثر من  ملياري )2( شــخص 
في العــالم اليــوم من نقــص المغذّيات الدقيقــة الناجم في جانب 

كبــر منــه عن نقــص الفيتامينات والمعادن في الأنمــاط الغذائية. 
ويــوصى بإثــراء الأغذية المســتهلكة بانتظــام بالمغذّيات )مثل 
إضافــة اليود إلى الملــح( وإثراء الأغذية الأساســية بالمغذّيات 

)مــن خــال التدعيــم الحيوي على مســتوى الإنتاج أو من 
خــال التدعيــم بعد الحصــاد( كتدبير فعال من حيــث الكلفة 

للحــد مــن هــذا النقص.263 من ذلك على ســبيل المثال أن 
ــنت  نــة بيولوجيًا هــي المحاصيل التي تحسَّ المحاصيــل المحصَّ
تغذوياً باســتخدام ممارســات الهندســة الزراعية أو التربية 

التقليديــة للنباتــات أو التكنولوجيــا الحيويــة الحديثــة، لزيادة 
كثافــة محتواهــا من المغذّيــات الدقيقــة، وبالتالي ضمان أكبر 
قيمــة تغذويــة ممكنــة لمكــون المحاصيل الأساســية في النمط 

264 ويتســم ذلــك بأهمية خاصــة للفقــراء الريفيين  الغــذائي.
وأسر صغــار المزارعــن في البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الدخل 
الذيــن تهيمــن عــى أنماطهم الغذائيــة المواد الغذائية الأساســية 
ولا يمكنهــم حتــى الآن الحصــول عــى نمط غذائي صحــي متنوع. 

وبالنظــر إلى أن الأغذيــة المدعمــة بالمغذّيــات توفِّــر محتوى 
أعــى مــن المغذّيات الدقيقــة بزيادة طفيفة في الأســعار، 

فإنهــا تتيــح للأسر خفــض الكلفــة الإجماليــة للنمط الغذائي 
الصحــي. وهنــاك حاجــة إلى معايــر وطنية مصحوبــة بنُظم 

لضــان الجــودة ومراقبتهــا، وكذلــك الرصــد التنظيمي ورصد 
الصحــة العامــة مــن أجل ضمان تدعيــم الجودة وفقًــا للخطوط 

التوجيهيــة الدوليــة.265،ا266،ا267،ا268

الاســتثمار في شــبكات الطــرق والنقــل والبنية التحتية للأســواق. 
يتطلــب تحســن شــبكة الطــرق الوطنية، وكذلــك البنية 

التحتيــة للنقــل والأســواق، اســتثمارات هائلة مــن القطاعين 
العــام والخــاص، ولكنهــا يمكــن أن تقطع شــوطاً طويلً نحو 
ضــان إمكانيــة الحصــول على أنمــاط غذائية صحيــة بكلفة 

ميســورة. وتشُــكل تكاليــف النقــل عقبة أمام زيــادة إمكانية 
تحمّــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية في كثير مــن البلدان، 

لا ســيما في فئــات الدخــل الأقل. ويمكــن للاســتثمار في مجموعة 
مــن الهيــاكل الأساســية الماديــة التي تتجــاوز باب المزرعة أن 
يســاعد عــى خفــض كلفــة توصيل إنتاج المزرعة إلى الســوق، 
خاصــة الأغذيــة المغذيــة القابلــة للتلــف. وبالإضافة إلى ذلك، 

يمكــن للتحســينات في الطــرق الريفيــة المناســبة لجميــع ظروف 
الطقــس وشــبكات الطــرق الوطنية تيســر وصول المزارعين 

إلى الأســواق والحــد من خســائر مــا قبل الحصــاد وما بعده، 
وهــي جميعًــا عوامــل تفــي في نهاية المطاف إلى خفض أســعار 

الاســتهلاك )أنظر القســم 2–3، الإطار 19(.

| 147 |



الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

وعــاوة على ذلك، تــؤدي التحســينات في البنيــة التحتية المادية 
للأســواق في المناطــق الريفيــة والحضرية إلى توســيع إمكانية 
وصــول المنتجــن الزراعيين إلى الأســواق التي تتيــح لهم بيع 
ســلعهم في بيئــة تنافســية ونظيفــة. ويؤدي ذلك إلى زيادة 

التنافســية في تكويــن الأســعار، ويعُــزز بيئة الأغذيــة التي يحصل 
فيهــا المســتهلكون عــى الغذاء، بما يشــمل مجموعــة متنوعة من 

المنتجــات الطازجــة والأغذية المغذية الأخــرى. وتنطوي هذه 
التحســينات عــى إمكانــات هائلــة عندما يؤخذ في الحســبان نمو 

الأســواق الحضريــة. من ذلك على ســبيل المثال أن ما يتراوح 
حاليًــا بــن 60 و70 في المائة تقريبًــا من إمدادات الأغذية في 

آســيا يمر بأســواق المناطق الحضرية،269 في حين أن أســواق 
الأغذيــة في المناطــق الحضريــة في أفريقيا ســجلت نموًا سريعًا 

هة للاســتهلاك أو  وتوفِّــر حاليًــا نصــف إجمالي الأغذية الموجَّ
أكــر مــن النصف. وفي كينيــا، ينُتـَـج محليًا، في مزارع أصحاب 
الحيــازات الصغــرة أساسًــا، أكثر من 95 في المائة مــن الفاكهة 

والخضــار الطازجة المســتهلكة، وتقوم الــركات الصغيرة 
والمتوســطة بتوريــد هذا الإنتاج إلى أســواق المناطــق الريفية 

والحضريــة من خلال سلاســل إمداد غير رســمية.270 وتعُزز 
السياســات، وكذلك اســتثمارات القطاعــن العام والخاص 

الهادفــة إلى تعزيــز شــبكات الطــرق والبنية التحتيــة للنقل 

تنطوي مصايد الأسماك وتربية الأحياء المائية على إمكانات 
هائلة في زيادة الدخل والتنوع الغذائي، خاصة بين الفقراء 

والمصابين بسوء التغذية،258 وهو ما يُثبته مشروع لدعم مجتمعات 
الصيد في إندونيسيا. وخلال العقود الأخيرة الماضية، ازداد 

استهلاك الأسماك في العالم بمعدل أسرع مرتين من معدل النمو 
السكاني العالمي،259 وبات في عام 2015 يمثل 17 في المائة من 
مجموع البروتينات الحيوانية المستهلكة،260 وهو ما يدل على 
ما ينطوي عليه من إمكانات في زيادة توافر الأغذية المغذية 

الحصول عليها. وإمكانية 
العالم بعد  وإندونيسيا هي ثاني أكبر منتج للأسماك في 

الصين، إذ بلغ إنتاجها 6.1 مليون طن في عام 2016 )أي حوالي 
العالمي(. ويقوم صغار الصيادين بتربية و/ 8 في المائة من المجموع 

أو صيد معظم الأسماك التي يتم إنتاجها في البلد.259 غير أن 
ممارسات الإنتاج غير المستدامة، لا سيما في قطاع تربية الأحياء 

المائية، قوَّضت أداء القطاع261 الذي لم يُساهم سوى بحوالي 
3 في المائة من الناتج المحلي الإجمالي للبلد. وعلاوة على ذلك 

ز  فإن 28 في المائة فقط من مجموع إنتاج الأسماك في البلد يجهَّ
اللازمة  التحتية  والبنية  المرافق  إلى  الافتقار  بعد صيده بسبب 

بالاستغلال  القطاع  تأثر  أيضًا  ويزداد  الحصاد.  بعد  للتجهيز 
المناخ. وتغيُّ  والتلوث  المفرط 

إندونيسيا  التحديات، قامت حكومة  إطار معالجة هذه  وفي 
المحلية  المجتمعات  تنمية  مشروع  بتنفيذ  التنمية  في  والشركاء 

الساحلية في ما بين عامي 2013 و2017 في المجتمعات الساحلية 
إندونيسيا. وكان الهدف من  ومجتمعات الجزر الصغيرة من 

المستدام  الاقتصادي  النمو  وتعزيز  الفقر  المشروع خفض معدلات 
الأحياء  وتربية  اللازمة للصيد  المدخلات  توفير  عن طريق 
والمحرّكات  الصيد  ومعدات  السمكية  الأعلاف  )مثل  المائية 

الوقت نفسه  والتدريب، وكذلك في  الآلية لقوارب الصيد( 
المثال من خلال  )على سبيل  والتسويق  للتجهيز  مرافق  إنشاء 

إنشاء وحدات تدخين الأسماك ومستودعات  الاستثمار في 
التسويق،  ومرافق  أفضل،  تبريدًا  ر  توفِّ التي  والصناديق  التجهيز، 

المشاركة.  أساسًا على  النساء  تُشجع  التي  المعلومات(  ومراكز 
البحرية وخطط  المناطق  وعلاوة على ذلك، ساعدت حماية 

الإدارة  التوعية وخطط  الدورية وحملات  الصيد  أنشطة 
الملكية  تُعزز  التي  السياسات  دعم  على  المتكاملة  الساحلية 

الطبيعية. للموارد  المستدامة  والإدارة  المحلية 
إنتاج  زيادة  الساحلية في  المجتمعات  تنمية  ونجح مشروع 

الأسماك وإنتاجيتها بدون أن يتسبب ذلك في صيد مفرط، 
ما أدى إلى زيادة دخل مصايد الأسماك من خلال إضافة 
القيمة والحد من خسائر ما بعد الحصاد، وفي الوقت نفسه 

المستهدفة.  المناطق  الأسماك في  الغذائي لصيادي  التنوع  تحسين 
إنتاجية مصايد  أن  إلى  للأثر  تقييم  المنبثقة عن  النتائج  وتُشير 

الأسماك ازدادت بنسبة 78 في المائة، وأن خسائر ما بعد 
الدخل  5 في المائة، وأن مجموع  بلغت  بنسبة  الحصاد انخفضت 
ازداد بنسبة 33 في المائة بين صيادي الأسماك. وازداد التنوع 

بزيادة  أساسي  بشكل  مدفوعًا  6 في المائة،  بنسبة  الغذائي 
الألبان  ومنتجات  البحرية  والأغذية  الأسماك  استهلاك 

المرأة بوسائل  والفاكهة. وعلاوة على ذلك، لوحظ تحسن تمكين 
بنسبة  الأسماك  زيادة مشاركتها في عمليات تجهيز  شملت 

لنجاح  كة  المحرِّ الرئيسية  العوامل  ومن  27 في المائة.262  بلغت 
الصيادين  بين  الصلات  تعزيز  الساحلية  المجتمعات  تنمية  مشروع 

وقدرات عمليات  المحلية  الملكية  تعزيز  إلى  بالإضافة  والمجهزين 
إدارة مصايد الأسماك.

الإطار 23
 الاستثمار في سلاسل قيمة مصايد الأسماك وتربية الأحياء المائية يسفر عن توزيع 

أكثر إنصافًا للدخل وزيادة في الأنماط الغذائية الصحية في إندونيسيا
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والأســواق، قــدرة البلدان على زيادة تنــوع الأغذية المتاحة في 
الأســواق الريفية والحضريــة وخفض كلفــة الأغذية المغذية.

وكــا لوحــظ في بنغلاديــش على ســبيل المثال، زادت 
الاســتثمارات العامــة مــن إمكانية الوصول إلى الأســواق 

مــن خــال تعزيــز الأســواق المجتمعية والطــرق التي تربط 
بالأســواق، وأدى ذلــك كله إلى تحســن نتائــج الأمن الغذائي 

ــن  271 وفي نيبــال، حسَّ والتغذيــة للمســتفيدين المســتهدفين.
أيضًــا تعزيــز الصــات بــن منظمات منتجــي المحاصيــل العالية 
القيمــة والتجــار المحليــن نتائــج الأمن الغذائي لــدى المنتجين 

272 وفي الولايــات المتحــدة الأمريكية، ســاعدت  المســتهدفين.
مــة مــن الحكومة لتشــجيع أســواق المزارعين  الحوافــز المقدَّ

الأســبوعية وتنظيــم المتاجــر الكــرى المحليــة من أجل عرض 
المنتجــات الطازجــة، عــى زيــادة إمكانية الاختيــار بين الأغذية 

المغذيــة في "الصحــارى الغذائيــة" – التــي غالبًــا ما توجد في 
المناطــق المنخفضــة الدخــل التــي يتعــذر فيها الوصول إلى 

273 أغذيــة مغذيــة بكلفة ميســورة.

ضمان موازنة سياســات التجارة والتســويق بــن مصالح المنتجين 
والمســتهلكين. مــن الصعب الموازنــة في كثير من الأحيان بين 

سياســات التجارة والتســويق التي تهدف إلى خفــض كلفة الأغذية 
التي يتكبدها المســتهلكون وتســعى في الوقت نفســه إلى تجنب 
مثبطــات الإنتــاج المحلي للأغذية المغذيــة. غير أن كفاءة آليات 

التجــارة الداخلية والتســويق ربما لا تقــل أهمية عن تدابير دعم 
التجــارة الدوليــة – إن لم تكن تنطــوي على أهمية أكبر – في 

تحديــد كلفة الأنمــاط الغذائية للمســتهلكين في المناطق الحضرية 
والريفية على الســواء، وفي الوقت نفســه ضمان الوفاء بمعايير 
ســامة الأغذية. ويتســم ذلك بأهمية خاصة في ظل معدلات 

التوســع الحــري السريعة، وازدياد طول سلاســل القيمة الغذائية، 
وكذلــك ازديــاد المطالــب التي تلُقى بصفة عامة عــى عاتق النُظم 

الغذائيــة المحليــة من حيث طلب المســتهلكين على مزيد من 
التنــوع في اختيار الســلع الغذائية المتاحة، ومعايير ســامة الأغذية 

الكافية، ومســائل الاســتدامة التي يتعــنَّ معالجتها.

وعــادة مــا تؤثــر سياســات التجارة الدولية عــى القدرة على 
تحمّــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية ســواءً عن طريق 

خفــض الأســعار النســبية أو زيادتهــا بين الأغذية المســتوردة 
والمنافســة للــواردات )الإطار 24(. وكما جاء في القســم 2–3، 
تميــل سياســات التجــارة الحمائيــة )مثــل التعريفــات الجمركية 

المفروضــة عــى الواردات، والتدابير غــر الجمركيــة، والحصص( 
بالإضافــة إلى برامــج دعــم المدخلات، إلى حمايــة وتحفيز 

الإنتــاج المحــي للأغذية الأساســية، مثــل الأرزّ والذرة، التي 

توفِّــر أساسًــا الســعرات الحرارية على حســاب المنتجات 
المغذيــة، مثــل الفاكهــة والخضار التــي توفِّــر الفيتامينات 

والمعــادن. وعلاوة عــى ذلك، يمكــن للتدابير غــر الجمركية 
التــي تفــرض معايــر مفرطــة على ســامة الأغذية أن تؤثر 

مــن دون داعٍ عــى كلفــة الأغذية المغذيــة. ويمكن أن يكون 
لذلــك أيضًــا تأثــرات ضارة كبيرة عــى القدرة على تحمّــل كلفة 
الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة. ومــن هنا، من الــروري أن تنظر 

الحكومــات بعنايــة في آثــار التدابير غــر الجمركيــة على القدرة 
عــى تحمّــل كلفــة الأغذيــة المغذية وتجنب إنشــاء حواجز 

تنظيميــة أمــام التجــارة بمــا يؤثر ســلبًا على حصول الأسر 
الفقــرة عــى أنمــاط غذائية صحية. ومــن المرجح أن تؤدي 

سياســات الحمايــة بصفــة عامــة وكذلك أثناء الأزمــات الغذائية 
بصفــة خاصــة، مثــل تفشي جائحــة كوفيد-19، إلى زيادة 

تكاليــف الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة، ولذلــك ينبغي عدم فرض 
قيــود على التجــارة الزراعية.

تعزيــز سلاســل إمدادات الأغذية في الأزمات إنســانية. يمكن أن 
ينطــوي كثــر مــن التوصيات الواردة أعلاه عــى تحديات كبيرة 

في ســياقات معيَّنــة عندما تتعطل على ســبيل المثال سلاســل 
إمــدادات الأغذية القائمة جــراء الكــوارث الطبيعية الكبيرة 

أو التــي من صنع الإنســان )مثــل الفيضانات الواســعة النطاق 
أو الــزلازل أو النزاعــات المســلحة أو النزاع المدني(. وفي ظل 

تلــك الظــروف يمكن أن تتداعى سلاســل إمدادات الأغذية في 
البداية لحين اســتئناف الأســواق وسلاســل الإمدادات المثقلة 

بالضغــوط توفــر الإمدادات الغذائية مــرة أخرى للوصول إلى 
الســكان الضعفــاء، بمن فيهم الســكان النازحون الذين يعيشــون 

في ظــروف إنســانية صعبــة. وغالبًا مــا تؤدي قدرات الإنتاج 
المحــدودة لــدى المجتمعــات المحلية وتــردي حالة البنيــة التحتية 

للأســواق، واختناقات سلاســل الإمداد والمنافســة المحدودة في 
الســوق على الأرجح إلى ارتفاع أســعار الأغذية بالنســبة لبعض 
الفئــات الســكانية التــي تقل أو تنعدم مصــادر دخلها. ويؤدي 

عــدم توافــر الأغذية المغذيــة، مثل المنتجات الطازجة والأســاك 
واللحــوم، بالإضافة إلى الأغذية الأساســية المقدمــة كمعونة 

غذائيــة، إلى فــرض مزيــد من التحديــات التي تحول دون زيادة 
القــدرة عــى تحمّل كلفــة الحصول على أنمــاط غذائية ملائمة من 
حيــث المغذّيــات، ناهيــك عن أن تكــون صحية في هذه الظروف. 
وفي ظــل هذه الســياقات، من المهم أن تسُــاعد الجهــات الفاعلة 
الرئيســية في سلســلة القيمة الغذائية على تحســن سُــبل حصول 
الأشــخاص الأشــد ضعفًا على أغذيــة مغذية بكلفة ميســورة، كما 

هــو موضــح في مثال مخيَّــم كاكوما للاجئــن في كينيا )الإطار 25(.
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يمكن لتحرير التجارة أن يؤدي دورًا رئيسيًا في زيادة القدرة على 
تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الصحية. وتوضح الأدلة المستمدة 
من أمريكا الوسطى إلى أن إزالة التعريفات أثر تأثيًرا إيجابيًا 

على القدرة على تحمّل كلفة الحصول على أنماط غذائية ملائمة 
ز  من حيث المغذّيات، وساعد على تحسين التغذية في إقليم يتميَّ

بالسمنة.274 واستخدمت حكومات  الغذائي  النقص  باقتران 
المنتجين والمجهزين  التجارية لحماية  السياسة  تقليديًا  الإقليم 

المحليين من الواردات. وتُطبق التعريفات الجمركية في جميع أنحاء 
الإقليم على عدة منتجات استراتيجية ما يؤدي إلى زيادة أسعار 

باب المزرعة بالنسبة لهذه المنتجات. ووفقًا لتقديرات مصرف 
التنمية للبلدان الأمريكية، بلغ مجموع قيمة هذه الحماية 13.53 

مليار دولار أمريكي في الفترة 2014-2017. وبالمقارنة، بلغ 
هة لدعم قطاعي الأغذية والزراعة  مجموع نفقات الميزانية الموجَّ

4.03 مليارات دولار أمريكي خلال الفترة نفسها.275
وتشمل المنتجات الأكثر استفادة من الحماية التجارية في 

الإقليم منتجات الدواجن، واللحوم، والسكر، والألبان، والذرة، 
والفول، والأرزّ. ويُعبِّ ذلك عن مجموعة من أهداف السياسات 
وعوامل الاقتصاد السياسي المؤثرة على سياسة التجارة: تحقيق 

الاكتفاء الذاتي الغذائي )الذرة(، والحفاظ على فرص العمل 
الريفي في المزارع، والصناعات التحويلية القوية )السكر(، وحماية 

المزارعين من الواردات الأكثر تنافسية والأقل كلفة )الدواجن 
والألبان(. ولكن، تؤدي هذه التعريفات أيضًا إلى دفع أسعار 
الأغذية نحو الصعود. ففي السلفادور، تزيد أسعار الذرة في 
المتوسط بنسبة 30 في المائة عن مثيلاتها في السوق الدولية؛ 

وفي هندوراس، تزيد أسعار الألبان بنسبة 19 في المائة والدواجن 
واللحوم بنسبة 56 في المائة. وفي كوستاريكا، يبلغ التفاوت 

مستويات أعلى، حيث أسعار الألبان أعلى بنسبة 35 في المائة 
والدواجن بنسبة 75 في المائة مقارنة بمثيلاتها في السوق 

الدولية.276
وتقترب حاليًا بلدان أمريكا الوسطى من نهاية عملية تحرير 

التجارة التي بدأت في إطار اتفاق التجارة الحرة لعام 2006 
الدومينيكية وأمريكا  الولايات المتحدة الأمريكية والجمهورية  بين 
الوسطى. وبموجب ذلك الاتفاق، سيجري تحرير تجارة المنتجات 
الزراعية تمامًا )أي إزالة التعريفات الجمركية المفروضة عليها(. 

ومع ذلك، هناك إطار زمني منفصل للمنتجات التي تُعتبر 
حساسة للاقتصادات المحلية، بما فيها الألبان، والذرة، والدواجن، 

والسكر، واللحوم، وتم الاتفاق ضمن ذلك الإطار على خفض 
تدريجي للتعريفات الجمركية المفروضة على كل مجموعة من 

المنتجات. وباستثناء الألبان، ستنتهي الحماية الجمركية  هذه 
لمعظم المنتجات الأخرى في عام 2021 )15 سنة بعد دخول 

الاتفاق حيز النفاذ(. وتكشف الأدلة عن أن الاتفاق أدى إلى زيادة 
الصادرات الزراعية من دول أمريكا الوسطى بمتوسط سنوي بلغ 

8.5 في المائة.277
واستنادًا إلى آخر البيانات، تُشير التقديرات إلى أن إزالة 

الحماية التجارية عبر أمريكا الوسطى )باستثناء بليز( التي 
ض كلفة النمط  لوحظت خلال الفترة 2008-2014، ستُخفِّ

الغذائي الملائم من حيث المغذّيات* بحوالي 0.12 دولارًا أمريكيًا 
)الحد الأدنى( لتصل إلى 0.24 )الحد الأعلى( يوميًا، أو ما يتراوح 

بين 44 و88 دولارًا أمريكيًا سنويًا. وسيمثل ذلك تخفيضًا 
يتراوح في المتوسط بين 4.4 و8.7 في المائة من مجموع كلفة 

النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات في الإقليم** وستكون 
المكاسب الناشئة عن إزالة التعريفات أعلى في أقل البلدان 

دخلً. وفي نيكاراغوا وهندوراس، ستنخفض كلفة الأنماط الغذائية 
بما يتراوح بين 0.16 و0.32؛ و0.14 وما يتراوح بين 0.28 دولارًا 

التوالي. أمريكيًا يوميًا على 

الإطار 24
تحرير التجارة يُساعد على خفض كلفة الأغذية الملائمة من حيث المغذّيات 

في أمريكا الوسطى

ف النمط الغذائي الكافي من حيث المغذّيات في الإطار 10. أنظر الإطار 11 لوصف موجز لمنهجية التكاليف، والملحق 3 لوصف كامل لمنهجية  * يُعرَّ
المحاكاة، ومصادر البيانات.

** استُمدت بيانات الزيادات المحتملة التقديرية لكلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذّيات بسبب إلغاء سياسات الحماية التجارية من قاعدة بيانات 
مؤشرات حوافز الأسعار التي وضعها برنامج رصد وتحليل السياسات الغذائية والزراعية في المنظمة. أنظر الملحق 3 لوصف كامل لمنهجية المحاكاة 

ومصادر البيانات.
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»

سياسات موجهة نحو المستهلكين لضمان 
القدرة على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية 

الصحية
سياســات للحــد من الفقر وتفاوت الدخل. تشُــكل السياســات 

التــي تهــدف إلى الحــد من الفقر وتفــاوت الدخل، في الوقت 
الــذي تعــزز فيه العمالة وأنشــطة إدرار الدخل، أداة رئيســية 

لرفــع مســتوى دخل الســكان وبالتالي قدرتهــم على تحمّل 
كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية. ولا يزال يعيــش اليوم في فقر 

مدقــع أكثر من 700 مليون شــخص، أي 10 في المائة من ســكان 
العــالم.280 ويعيــش حوالي 80 في المائة مــن الفقراء المدقعين في 

المناطــق الريفيــة.281 وعلاوة عــى ذلك، وفقًــا للتحليل الذي 
ورد في القســم 2–1، لا يســتطيع أي مــن هــؤلاء الفقراء البالغ 

عددهــم 700 مليــون شــخص تحمّل كلفة الأنمــاط الغذائية 
الملائمــة مــن حيــث المغذّيات أو الصحيــة. ولا يزال "القضاء 

عــى الفقــر بجميع أشــكاله في كل مــكان" في إطار الهدف 1 
مــن أهــداف التنمية المســتدامة، يشُــكل مهمة رئيســية تتطلب 

تدخــات هائلة على صعيد السياســات، وكذلك اســتثمارات 
مــن القطاعــن العام والخــاص في جميع القطاعــات الاجتماعية 

والاقتصاديــة في بلــدان كثيرة بالتنســيق الوثيــق مع الجهود 
المبذولــة داخــل البلــدان من أجل تحقيــق الهدف 2 من أهداف 
التنميــة المســتدامة ومعظم أهــداف التنمية المســتدامة الأخرى. 

ويصــدق ذلــك بصفــة خاصة في هذه الأيام التــي يؤدي فيها 
أثــر مخاطــر جائحة كوفيد-19 إلى عكس مســار مــا تحقق من 

تقــدّم في التخفيــض المضطــرد في معــدلات انتشــار الفقر في معظم 
د أيضًا قدرة الناس  البلــدان خــال العقــود الأخيرة،142 ما يهُــدِّ

عــى الحصول على أنمــاط غذائية صحية.

وبينــا توجــد أوجه تآزر مهمة بين السياســات التي تعُزز فرص 
العمــل والحــد من تفاوت الدخل مــن أجل زيادة الأمن الغذائي 

وتحســن التغذيــة، بما في ذلك الحمايــة الاجتماعية، تم تناول 
ذلــك بشــكل متعمق في إصدار عام 2019 مــن هذا التقرير. 

وعــاوة عــى ذلك، عالج ذلك الإصدار من التقرير بصورة شــاملة 
تحديــات حمايــة الأمن الغذائي والتغذية مــن حيث صلتهما 

بالتدابــر المتخــذة أيضًا لحماية الدخل في ســياق التباطؤ والركود 
الاقتصاديين، مثل الركود الاقتصادي الذي شــهده العالم بســبب 

كوفيد-19. جائحة 

ويسُــلط إصدار هذه الســنة من التقرير الضــوء أيضًا على أهمية 
سياســات الحمايــة الاجتماعيــة، وإن كان يركز حصرياً على 

السياســات المراعيــة للتغذية. وهذه الأنواع من السياســات هي 
الأنســب لتحســن سُبل حصول المســتهلكين الأقل دخلً على أغذية 
مغذيــة وبالتالي زيــادة قدرتهم على تحمّل كلفــة الأنماط الغذائية 

الصحيــة. ويمكــن أن يكون لذلك أهمية خاصــة في مواجهة المحِن، 
عــى غرار ما نشــهده اليوم أثنــاء جائحة كوفيد-19.

تعزيــز آليــات الحمايــة الاجتماعيــة المراعيــة للتغذية. في 
إطــار تنــاول القدرة على تحمّــل كلفة الأنمــاط الغذائية 

الثلاثــة قيــد النظــر، تتضمن الأقســام الســابقة أدلة تؤكد 
أن ملايــن الأشــخاص لا يمكنهــم الحصــول حتى على الأنماط 

الغذائيــة التــي تحتــوي على مــا يكفي من الطاقة بســبب 
حواجــز التكاليــف العالية. ومن الممارســات الشــائعة في 

جميــع أنحــاء العالم لتحســن الأمــن الغذائي والتغذيــة والصحة 
زيــادة القــوة الشرائيــة للفئات الأشــد فقرًا مــن خلال آليات 

282 وتُثِّل آليــات الحماية  الحمايــة الاجتماعيــة المختلفــة.
الاجتماعيــة مجموعــة مــن السياســات والبرامج التــي تعالج 

جوانــب الهشاشــة الاقتصاديــة والبيئيــة والاجتماعيــة إزاء الفقر 
وانعــدام الأمــن الغــذائي وســوء التغذية عن طريق حماية سُــبل 

كســب العيــش وتعزيزهــا، لا ســيما من خلال خفــض الحواجز 
283 الماليــة والاجتماعيــة التــي تحول دون الحصــول على الغذاء.

ويمكــن لهــذه الآليات أن تسُــاهم بــدور مهم للغايــة في مواجهة 
المحــن، عــى غــرار ما نشــهده اليوم في ظل جائحــة كوفيد-19. 

ويكشــف اســتعراض لتدابير سياســات الحمايــة الاجتماعية 
أجــراه مؤخــرًا البنك الــدولي ومنظمة الأمــم المتحــدة للطفولة 
)اليونيســيف( عــن أن مــا مجموعــه 151 بلدًا اتخــذ أو اعتمد 
284 ومــن أكثر التدابير شــيوعًا تقديــم تحويلات  هــذه التدابــر.
نقديــة بالإضافــة إلى الأغذيــة العينيــة ومخططات القســائم، 

وكذلــك برامج التغذية المدرســية. ويكشــف اســتعراض 
لأمثلــة السياســات عــن أن عــدد البلدان التي توفِّر شــكلً ما 
مــن أشــكال آليــات الحماية الاجتماعيــة ازداد باطراد طوال 

شــهر أبريل/نيســان 2020 في البلــدان المنخفضــة الدخل 
عــى ســبيل المثــال، بينما توجــد بعض الفجــوات المهمة في 

وســط أفريقيــا وشرقهــا، بما في ذلــك البلدان التــي تعاني من 
أزمــات ممتــدة )جمهوريــة الكونغــو الديمقراطيــة والصومال 
وجنــوب الســودان(. ويبعــث ذلك عــى القلق في ظل وصول 

النقــص الغــذائي في العــالم إلى أعلى مســتوى لــه في أفريقيا 
284 وفي حين أن ازدياد الاســتثمار في  جنــوب الصحــراء الكــرى.

آليــات الحمايــة الاجتماعيــة أمــر محمود بصفــة عامة فقد 
أدى أيضًــا إلى تحميــل هــذه الآليــات ما يفــوق قدرتها في كثير 

لبلدان. ا من 

وفي هــذه الظــروف بصفــة خاصة، تُثِّل آليــات الحماية 
الاجتماعيــة المراعيــة للتغذيــة الآلية الأنســب لإتاحة سُــبل 
أفضــل أمــام المســتهلكين الأقــل دخلً للحصــول على أغذية 
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تفرض الظروف الإنسانية الصعبة وحالات الأزمات الممتدة 
تحديات خاصة أمام كثير من السكان الأشد ضعفًا في حصولهم 

على أنماط غذائية صحية. وفي حين أن المساعدة الإنسانية يمكن 
أن تغطي بعض أكثر الاحتياجات إلحاحًا فإن كثيًرا من الناس 

يعتمدون على سلاسل إمدادات الأغذية السيئة الأداء للحصول 
على بعض الغذاء الذي تشتد حاجتهم إليه. وتساعد الإجراءات 

الهادفة إلى دعم سلاسل القيمة الغذائية الأكثر كفاءة في ظل 
الظروف الإنسانية الصعبة على ضمان تحسين التغذية بين هؤلاء 

السكان الأشد ضعفًا.
ومخيم كاكوما في شمالي كينيا هو أكبر مخيم للاجئين في 
العالم، إذ يعيش فيه 500 191 من اللاجئين وطالبي اللجوء. 

ويواجه هذا المخيم، بسبب حجمه وموقعه النائي، تحديات كبيرة في 
الحصول على الغذاء. وغالبًا ما يؤدي تردي حالة البنية التحتية 
للأسواق، والاختناقات في سلاسل الإمدادات، وارتفاع الإيجارات 

وتكاليف الطاقة أمام التجار، والمنافسة المحدودة، وضعف 
قدرات الإنتاج المحلي، إلى ارتفاع أسعار الأغذية، ما يقلل من 

القوة الشرائية للمساعدة النقدية المقدمة إلى اللاجئين. وتشمل 
العواقب الأخرى تشكيلة محدودة وغير موثوقة من الأغذية في 
المحلات، وانخفاض الجودة ونقص الكميات المتاحة من المنتجات 
الطازجة واللحوم. لذلك، فإن التدخلات التي تزيد من كفاءة 
سلاسل القيمة في مثل هذا السياق يمكن أن تعود بفوائد كبيرة.
وأُطلق في عام 2015 برنامج للتعاون بين قطاع التجزئة 
والحكومة المحلية بهدف تعظيم أسواق المخيم القائمة وتحسين 

"القيمة مقابل المال" للاجئين الذين يتسوقون باستخدام 
المساعدة القائمة على النقد، ولجميع المستهلكين في كاكوما. 

ومن خلال العمل مع تجار التجزئة المحليين وتشجيع مزيد من 
نت الأعمال للعناصر  الشفافية والتعاون في ممارسات السوق، تحسَّ
نت سُبل  الفاعلة على طول سلسلة إمدادات الأغذية، بينما تحسَّ

حصول المستهلكين على أنماط غذائية صحية بكلفة ميسورة. 
ومن خلال أنشطة العمل مع قطاع التجزئة، استُخلصت 

الدروس المستفادة التالية للمساعدة على تحسين سلاسل القيمة 
والحصول على أنماط غذائية صحية:

ربط صغار تجار التجزئة مباشرة بتجار الجملة والمصنعين �	
يساعد على زيادة توافر الأغذية المغذية وإمكانية الحصول 

عليها بكلفة ميسورة. ويرجع ذلك إلى أن استبعاد الوسطاء 
من سلسلة القيمة يؤدي إل خفض نسبة الكلفة المضافة إلى 

السلع ويمكن تمرير الوفورات مباشرة إلى المستهلك.
تمكين صغار تجار التجزئة من الحصول على الائتمان حاسم �	

لتحسين المعروض من السلع لأن صغار تجار التجزئة لا 
يستطيعون في كثير من الأحيان شراء كميات كبيرة من السلع 

أو دفع ثمن السلع إلى الموردين مقدمًا. وهكذا فإن تحديد 

تجار الجملة الموثوقين الذين يمكنهم تزويد تجار التجزئة بالسلع 
بأسعار متفاوض عليها يمكن أن يساعد صغار تجار التجزئة 

على تلبية طلب المستهلكين. وبالنظر إلى أن تجار الجملة 
ل الثقة  يقيمون علاقات مع صغار تجار التجزئة فإن ذلك يُسهِّ
والشفافية لتقديم مزيد من الائتمان. وفي أكتوبر/تشرين الأول 

 2019، قدّمت أربع من شركات تجارة الجملة ما قيمته
000 460 دولار أمريكي من الائتمانات شهريًا إلى المتاجر 

الصغيرة في مخيم كاكوما.278
مساعدة شركات تجارة الجملة المتوسطة على شراء السلع �	

من كبار مُصنعي ومستوردي الأغذية يمكن أن يساعد على 
خفض أسعار الجملة. ويمكن بعد ذلك تمرير الوفورات إلى تجار 

التجزئة والمستهلكين، ما يزيد من قيمة المساعدة النقدية 
ويعزز في الوقت نفسه التعاون بين الجهات الفاعلة الصغيرة 

والكبيرة في السوق.
ربط تجار مخيمات اللاجئين بالمزارع المحلية المجاورة يمكن أن �	

يفتح فرص أعمال جديدة للمزارعين في هذه المخيمات ويكفل 
في الوقت نفسه إتاحة المنتجات الطازجة والميسورة الكلفة 

للاجئين. من ذلك على سبيل المثال أن أسعار الطماطم 
انخفضت بنسبة 30 في المائة بعد ربط المزارعين المحليين 

ومخططات الري بالتجار في كاكوما.
تيسير إقامة أيام سوق مشتركة يمكن أن يساعد على ربط �	

التجار المحليين، والموردين، والناقلين، والمزارعين، وصيادي 
الأسماك في مختلف الأسواق. ويمكن أن يساعد التواصل بين 
الجهات الفاعلة في السوق على اجتذاب موردين جُدد، ذلك 

أن الموردين قد لا يدركون في كثير من الأحيان حجم سوق 
المخيم وفرص العمل التي يتيحها. وازداد في كاكوما المعروض 
من المنتجات الطازجة من شاحنتين قبل إقامة أيام السوق 

المشتركة إلى سبع شاحنات يوميًا.279

وتعكف الحكومة المحلية في مقاطعة توركانا على تولي أنشطة 
العمل مع قطاع التجزئة ورصد ظروف السوق في كاكوما، ما 

سيؤدي تدريجيًا إلى زيادة القدرة على تيسير وصول صغار 
المنتجين والتجار إلى الأسواق وتعظيم إدارة سلسلة إمدادات 

الأغذية.
وبالنظر إلى أن الممارسات الجيدة التي تم استحداثها 

من خلال برنامج العمل مع قطاع التجزئة في مخيم كاكوما، 
وتوجيهات السياسات التي يوفرها هذا البرنامج، بجري تطبيق 

هذا النموذج الناجح في سياقات أخرى تعاني من أزمات إنسانية. 
ويشمل ذلك المجتمعات المحلية في لبنان حيث يقيم لاجئون من 

الروهينجيا  المحلية للاجئي  والمجتمعات  السورية،  العربية  الجمهورية 
في بازار كوكس في بنغلاديش.

الإطار 25
سلاسل إمدادات الأغذية الأكثر كفاءة تعزز إمكانية حصول السكان الأشد ضعفًا على 

أنماط غذائية صحية بكلفة ميسورة في مخيم للاجئين في كينيا
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مغذيــة، مثلــا في برامــج التغذية المدرســية من خلال «
المشــريات العامــة. وينبغــي الترويج لمكمــات المغذيات 
285 وتشــجيع تهيئــة بيئات أغذية  الدقيقــة عنــد الاقتضــاء،

صحيــة عــن طريق تشــجيع المســتهلكين عــى إدراج مزيد من 
الأغذيــة المتنوعــة المغذيــة في نمطهــم الغذائي مــن أجل الحد 

مــن الاعتماد عــى الأغذية النشــوية وخفض اســتهلاك الأغذية 
الغنيــة بالدهــون والســكريات و/أو الملح. وفي الســلفادور، 

على ســبيل المثال، شــملت توصيات السياســات بشــأن زيادة 
القــدرة عــى تحمّــل كلفة الأنمــاط الغذائية الصحيــة، خاصة بين 

الأسُر الفقــرة، برامــج للحمايــة الاجتماعيــة المراعيــة للتغذية 
.)26 )الإطار 

برامــج التحويــات النقدية. من بين مختلف أنــواع برامج الحماية 
الاجتماعيــة، تتوقــف فعالية برامج التحويــات النقدية على ما 

 يلي: )1( مســتوى الدخــل الذي تكمله؛ 
)2( حجــم فجــوة القدرة على تحمّــل كلفة شراء الأغذية التي 

يمكن لتلك البرامج ســدّها؛ )3( توافر الأغذية المغذية في الأســواق 
المحليــة؛ أو )4( ربط التحويلات باســتخدام خدمــة معيَّنة، مثل 

الرعايــة الســابقة على الولادة. وتسُــتخدم التحويلات النقدية 
في طيف واســع من البرامج، بما فيها شــبكات الأمان الاجتماعي 

الحكوميــة، ومِنح الطفولة، أو معاشــات الشــيخوخة، وكذلك 
برامــج المســاعدة الغذائية. وتهدف هذه البرامــج الأخيرة إلى تلبية 

الاحتياجــات الغذائيــة بصورة مباشرة، بينــا تهدف التدخلات 
الثلاثــة الأولى إلى تقديــم تحويلات تلبــي احتياجات الأسرة الأكثر 
إلحاحًــا عــن طريق تزويدها بالدخل الذي يمكــن إنفاقه كله أو 

جــزء منه على الغذاء.

ولا تسُــاهم هــذه البرامج الشــديدة الاختــاف في تلبية قدرة 
النــاس عــى تحمّل كلفــة الأنماط الغذائيــة الملائمة من حيث 
المغذّيــات أو الصحيــة في العادة إلاّ بــدور محدود نظرًا لأن 

أهدافهــا تنصــبّ في العادة عــى تلبية الاحتياجــات من الطاقة 
الغذائيــة بــدلً مــن توفير أنماط غذائيــة صحية. ومع ذلك، 

مة بصورة  يمكــن لبرامــج الحماية الاجتماعيــة عندما تكــون مصمَّ
مناســبة أن تســاعد عــى إتاحة الأنمــاط الغذائية الصحيــة بكلفة 

ميســورة وتوفِّــر خدمات محــددة للفئــات الضعيفة تغذوياً 
وتصل إلى الســكان المحرومــن من الخدمات.287

وفي أفريقيــا جنــوب الصحراء الكبرى، على ســبيل المثال، أســفر 
مة بصورة جيــدة لتقديم  تنفيــذ برامــج تحويــات نقديــة مصمَّ

تحويــات نقديــة كافية وموثوقة عن تحســن كبــر في مجموعة 
مــن تدابــر التنوع الغذائي.288 وتشــمل العوامل التي تســاعد 
عــى تحســن النتائج التغذويــة لبرامج التحويــات النقدية ما 

يــي: المتاجــر التي يمكن الوصــول إليها بســهولة والتي توفِّر 
أغذيــة بكلفة ميســورة،289،ا290 والنهــج المراعيــة للتغذية، والجمع 
بــن التحويلات والمبادرات الأخــرى، مثــل التثقيف التغذوي.291 
ويمكــن لبرامــج التحويلات النقدية أن تســاعد أيضًا على تحســن 

تنــوع الأنمــاط الغذائية للأسر الزراعيــة الفقيرة من خلال 
الاســتثمارات في زيــادة الإنتاج والتنويــع داخل المزارع.292 ويمكن 

ــن أكثر عندما تقترن الاســتثمارات  للأنمــاط الغذائيــة أن تتحسَّ
بتحســينات أخرى، مثل توســيع سُــبل الوصول إلى الأســواق.293

وتُثِّــل التحويــات العينيــة، لا ســيما من خــال عمليات توزيع 
م حالياً في  الأغذيــة المشروطــة أو غــر المشروطة، التي تقــدَّ

243 طريقة أخــرى يمكن مــن خلالها لآليات  أكــر مــن 80 بلــدًا،
الحمايــة الاجتماعيــة أن تؤثــر بصــورة إيجابية عــى إمكانية 

الحصــول عــى الأنمــاط الغذائيــة الصحية والقدرة عــى تحمّل 
كلفــة شرائهــا؛ وبغــض النظر عــن الأغذية التــي توفرها هذه 

البرامــج فإنهــا تمكــن الأسرة أيضًا مــن توفير الدخل الــذي تنفقه 
عــى أغذيــة مغذية أخرى. وبالتالي، تسُــاهم هــذه التدخلات 
بــدور مبــاشر في زيادة الاســتهلاك الغــذائي في الأسرة والمتناول 
مــن الطاقــة الغذائيــة بينــا تدعــم أيضًا تنــوع النمط الغذائي. 

ويتســم اســتخدام التحويــات النقديــة في ظــروف معيَّنة 
بكفــاءة أكــر مــن حيث الكلفــة مقارنــة بالتحويــات العينية 

نظــرًا لكلفــة المشــريات واللوجســتيات في عمليــات توزيع 
ض  الأغذيــة. ويمكــن لوفــورات الحجم في ظــروف أخرى أن تعوِّ

تكاليــف اللوجســتيات التــي تتطلبهــا البرامــج العينيــة ما 
يجعلهــا أكــر كفــاءة مــن التحويــات النقديــة في تحقيق أهداف 
294 وتعُتبر برامــج التحويــات النقدية  الأمــن الغــذائي والتغذيــة.

عمومًــا وســيلة ملائمــة لزيادة تنوع الأنمــاط الغذائية في 
الســياقات الحضريــة أو الريفيــة التــي تربــط بينهــا صلات جيدة 

في حــن أن التحويــات العينيــة مناســبة أكــر للمناطــق النائية 
295،ا296 294،ا التــي تضيق فيها بشــدة سُــبل الوصول إلى الأســواق.

ه  وفي الهنــد، عــى ســبيل المثال، يُثِّــل نظام التوزيــع العام الموجَّ
د  في البلــد أكــر برنامــج للحمايــة الاجتماعيــة في العالم، إذ يزوِّ

800 مليــون شــخص بالحبــوب المدعومة التــي يمكن شراؤها 
مــن أكــر مــن 000 500 متجر بأســعار عادلــة في جميع أنحاء 

297 وتتبايــن الأدلــة على أثــر برنامــج التنوع الغذائي  البلــد.
والتغذيــة عــى الرغــم من أنــه أظهر بعــض التأثير الإيجابي 

299 وتبيَّ من  298،ا 297،ا عــى المتنــاول مــن المغذّيات الكبــرة.
دراســات أخــرى أن البرنامج لا يــزال يواجه مشــاكل في الكفاءة، 

وبخاصــة في مــا يتعلــق باســتهداف الفئات الســكانية التي 
299 تعــاني مــن انعدام الأمن الغــذائي والفقر.

| 153 |



الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

برامــج التغذيــة المدرســية. بغض النظــر عن زيادة معدلات 
الالتحــاق بالمــدارس، تهدف برامج التغذية المدرســية إلى تحســن 
التغذيــة مــن خلال الوجبات المدرســية الصحيــة. وتُثِّل الوجبات 

المدرســية المقدمــة إلى ملايــن التلاميذ في جميــع أنحاء العالم 
أيضًــا مســاهمة مهمــة في خفض كلفة الغذاء، لا ســيما للأسر 

المنخفضــة الدخــل التــي لا يمكنهــا بالفعل تحمّــل كلفة الأنماط 
الغذائيــة الصحيــة. وتمثلّ الوجبات المدرســية تحويــات لقيمة 
الأغذيــة الموزَّعــة على الأسر. وتشــر التقديرات إلى أنه في ظل 
إغــاق المــدارس أثناء تفــي جائحة كوفيــد-19، فقد أكثر من 

لا تستطيع نسبة كبيرة من السكان في السلفادور تحمّل كلفة 
الأنماط الغذائية الصحية، ويرجع ذلك أساسًا إلى التفاوت الكبير 

م الحالة التغذوية  في توزيع الدخل، ما دفع الحكومة إلى أن تُقيِّ
وتقرر اتخاذ إجراءات تصحيحية على صعيد السياسات. وبينما 
تعتمد الأنماط الغذائية المحلية في السلفادور اعتمادًا كبيًرا على 

واردات الأغذية الأساسية )الذرة والأرزّ والفاصولياء( فقد 
أصبحت بصورة متزايدة كثيفة الطاقة وغير متنوعة بالقدر 

الكافي لتلبية جميع احتياجات السكان من المغذّيات. وتستهلك 
غالبية الأسر كميات قليلة من الفاكهة والخضار على الرغم من 
توافرها على نطاق واسع. ويبدو أن الافتقار إلى التنوع الغذائي 

وتحوّل العادات الغذائية نحو زيادة استهلاك الأغذية العالية 
التجهيز والكثيفة الطاقة الغنية بالدهون والسكر و/أو الملح، بما 

يشمل المشروبات المحلاة بالسكر، كان مدفوعًا بالكلفة العالية 
المغذية.286 للأغذية 

بالاشتراك  التغذوية68  الفجوة  لسد  مفصّل  وكشف تحليل 
مع وزارة الإدماج الاجتماعي أن: )1( الأنماط الغذائية الصحية 
بعيدة عن منال مجموعة واسعة من الأسر )9 إلى 44 في المائة، 

تبعًا للمنطقة الإدارية(؛ )2( لا يمكن لشريحة واسعة من 
المغذّيات،  الملائم من حيث  الغذائي  النمط  السكان تحمّل كلفة 

وذلك أساسًا بسبب التفاوتات الكبيرة في الدخل؛ )3( يقل عدد 
الدقيقة بين الأسر الأشد  بالمغذّيات  الغنية  مرات شراء الأغذية 

فقرًا؛ )4( تُساهم الحبوب والسكريات في الأسر التي تعيش في 
فقر مدقع بحوالي 70 في المائة من مجموع المتناول من الطاقة 
بدلً من النسبة الموصى بها والتي تتراوح بين 50 و55 في المائة؛ 
المتناول  المستمدة من  الطاقة  بدرجة كبيرة نسبة  تنخفض   )5(

من البروتينات في الأسر الأفقر )حوالي 8 في المائة بدلً من 
12 في المائة(، بينما تزيد مساهمة  الحد الأدنى الموصى به، وهو 

العادة بمقدار  الغذائية في  الطاقة  البروتينات في  استهلاك 
الضعف لدى الأسر الأكثر ثراءً.286

أثر مجموعة متنوعة  أيضًا  التغذوية  الفجوة  قاس تحليل سد 
من التدخلات على قدرة الأسر والأفراد على الحصول على 

نقدية،  التدخلات تحويلات  أنماط غذائية صحية. وشملت 
الاجتماعية  الحماية  برامج  أغذية طازجة وغيرها من  وقسائم 

المغذّيات. وساعد  تكميلية ملائمة من حيث  أغذية  التي تشمل 
الاجتماعية  والحماية  التغذية  قطاعات  بين  السياسات  حوار 

على  التحليل  نتائج  بشأن  القطاعات  وسائر  والزراعة  والتعليم 
القدرة على تحمّل كلفة  التغلب على عدم  استراتيجيات  تحديد 

الصحية. الغذائية  الأنماط 
القدرة  لزيادة  بها  الموصى  السياسات  إجراءات  وشملت 

القصير  الأجل  الصحية على  الغذائية  الأنماط  على تحمّل كلفة 
دعم  أجل  من  للتغذية  المراعية  الاجتماعية  للحماية  برامج 

الأسر الأفقر. وعلاوة على ذلك، تم إنشاء مشروع مشترك على 
المستوى الوطني من أجل نماء الطفل )"Misión Ternura"(، بما 
والتغذية  والأطفال،  الغذائية للأمهات  المكملات  توفير  في ذلك 

نتائج  وساعدت  الاجتماعية.  الحماية  تدابير  المدرسية ومجموعات 
إدراجها  ينبغي  التي  الأغذية  التغذوية على تحديد  الفجوة  تحليل 

في الوجبات المدرسية وكلفة تلك الأغذية، وأدى ذلك إلى 
زيادة الدعم من أجل تجهيز مشروع رائد لتقديم تحويلات نقدية 

المراهقات. الفتيات  تستهدف 

الإطار 26
نهج قائم على الحماية الاجتماعية في تحسين القدرة على تحمّل كلفة الأنماط الغذائية 

الصحية في السلفادور

320 مليــون طفــل في العــالم الوجبات التــي كانوا يحصلــون عليها 
في المدرســة. وبالنظــر إلى أن كثــراً من هؤلاء الأطفــال يعتمد 

عــى الوجبــات اليوميــة التي يحصلــون عليها في المدرســة لتلبية 
جــزء كبــر من احتياجاتهــم اليومية مــن المغذّيات، فقد أدت 

الجائحــة إلى مفاقمــة عدم قــدرة الأسر الفقيرة عــى تحمّل كلفة 
ــة الصحية.300 الأنماط الغذائي

ونجــح تحســن التنــوع الغذائي من خــال برامج الوجبات 
المدرســية في إثيوبيــا،301 بينــا لا تزال قوائم الوجبات المدرســية 
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»

في غانــا تواجــه بعــض التحديــات في توفير وجبــات متنوعة بالقدر 
الــكافي لضــان كفايــة المتناول من المغذّيــات الدقيقة.302 وفي 
البرازيــل، زاد البرنامــج الوطنــي للتغذية المدرســية من كمية 

ــض الأغذية العاليــة التجهيز  الفاكهــة والخضــار في قوائمه وخفَّ
المحتويــة عــى مقاديــر كبيرة من الســكر و/أو الملح. ونجح 
البرنامــج أيضًــا في تشــجيع المشــريات المحلية من أصحاب 

الحيــازات الصغــرة من خــال آليات المشــريات العامة التي 
زادت مــن نجاح البرامــج المتكاملة.303 ومن الأســاسي لمكافحة 
ســوء التغذيــة من خلال برامــج التغذية المدرســية تبني نهج 

يراعــي التغذية.295

وتتســم الصــات بالمنتجــن المحليــن بأهميــة خاصــة في 
ســياقات ضعــف سُــبل الوصول إلى الأســواق وقصور سلســلة 

إمــدادات الأغذيــة. ويمكن لأجــوه التــآزر الإيجابيــة المصاحبة 
للطلــب المســتمر والــذي يمكــن التنبــؤ به من المــدارس، وكذلك 

المؤسســات العامــة الأخــرى، مثــل المستشــفيات المحليــة، أن 
ــن سُــبل معيشــة أصحــاب الحيــازات الصغــرة، ما يؤدي  يحُسِّ

إلى تقصــر سلاســل الإمــدادات وخفــض تكاليــف المعاملات 
304 التــي يتكبدهــا المنتجــون والمســتهلكون عــى حد ســواء.

تقديــم إعانــات إلى الأغذية المغذية. يمكــن لتعزيز العادات 
الغذائيــة الصحيــة من خلال إعانات مشــريات الأغذية المغذية 

مــن متاجــر البقالة، مثل الفاكهة والخضار، أن يشُــكل سياســة 
فعالــة لزيــادة القدرة على تحمّــل كلفة الأنماط الغذائيــة الصحية. 

وتسُــتخدم إعانــات الأغذية في كثير من أنحــاء العالم لخفض 
كلفــة الغــذاء للفئات الأشــد ضعفًا. وبينــا ينُظر إلى الإعانات 
بصفــة عامــة باعتبارها مــن التدابير التشــويهية مقارنة ببرامج 

هة أن تكون  التحويــات النقديــة،295 يمكن لإعانات الأغذيــة الموجَّ
فعالــة في تعزيــز الأنماط الغذائيــة الصحية.305،ا306 وتبيَّ من 

دراســة منهجية شــملت أساسًــا البلدان المرتفعة الدخل أن أي 
تخفيض بنســبة 10 في المائة في أســعار الأغذية التي تسُــاهم في 

النمــط الغــذائي الصحــي يمكن أن يفضي إلى زيادة اســتهلاك تلك 
الأغذيــة بنســبة تبلغ 12 في المائة.305 وفي البلــدان المنخفضة 

والمتوســطة الدخل، تشــيع إعانات الأغذية الأساســية غير الموجهة 
هــة للأغذية المغذية،  الواســعة النطاق أكــر من الإعانات الموجَّ

مثــل الفاكهــة أو الخضار. وفي مواجهة المســتويات العالية 
والمتزايــدة مــن الوزن الزائد والســمنة، يتجه العديــد من البلدان 

المنخفضــة والمتوســطة الدخــل في أفريقيا الشــالية وفي أنحاء 
مــن آســيا الغربيــة والجنوبية إلى تعديل سياســاته الغذائية، 
بمــا يشــمل برامج إعانة الأغذيــة، لتثبيط اســتهلاك المنتجات 

الغنيــة بالدهون المشــبَّعة والمتحولة، والســكريات و/أو الملح 
)الإطار 27(.

ويمكــن لجميــع خيارات السياســات الاجتماعية المراعيــة للتغذية 
أن تكــون فعالــة للغاية في المســاعدة على زيــادة القوة الشرائية 
للفقــراء والفئــات الضعيفــة من أجل زيادة قدرتهــا على تحمّل 

كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية. غير أنــه بالنظر إلى اختلاف 
المنطلقــات والتحديــات في كل بلــد وكذلك المقايضــات المحتملة، 

بمــا فيها المقايضات المتعلقة بسُــبل معيشــة الأشــخاص الذين 
يعتمــدون عــى الاقتصاد الريفي، مــن المرجح أن يكون الأخذ 
بمجموعــة مــن تدخلات السياســات التكميليــة من أجل خفض 

كلفــة الأغذيــة المغذيــة والعمل في الوقت نفســه على تعزيز 
القــدرة عــى تحمّل كلفة الأنمــاط الغذائية الصحية أكــر فعالية 

مــن اتخــاذ أي تدبير منفرد على صعيد السياســات.

 سياسات تكميلية تعزز 
الأنماط الغذائية الصحية

أكــدت الأجــزاء الأولى من هــذا التقرير أن مــا يأكله الناس 
وكيفيــة إنتاجــه لا يؤثــر عــى صحتهم فحســب، بــل ينطوي أيضًا 
عــى آثــار كبــرة على حالــة البيئة وتغــرُّ المناخ. ويشُــر التحليل 
الــوارد هنــا إلى أنه مــا لم تتغيَّ أنماط اســتهلاكنا الغذائيــة الحالية 
فــإن الكلفــة التــي ســيتكبدها المجتمع من حيث صحة الأشــخاص 
وتغــرُّ المنــاخ يمكــن أن تصل إلى 2.9 ترليون دولار أمريكي ســنوياً 

بحلــول عــام 2030 – وهــي تقديرات أقل مــن الواقع – نظرًا 
لعــدم احتســاب التكاليــف البيئية الأخرى. ويمثـّـل ذلك كلفة 

هائلــة يتكبدهــا الأفراد والمجتمــع، وما لم تعالجهــا الحكومات 
د الأمن الغــذائي والتغذية  في جميــع أنحــاء العالم فإنهــا لن تهُدِّ

والحالــة الصحيــة لمئات الملايين من الناس في المســتقبل فحســب، 
بــل من شــبه المؤكد أنهــا ســتحول دون تحقيق عدد من أهداف 

التنميــة المســتدامة بحلول عام 2030.

وكــا جــاء مــن قبل فــإن تحقيق أنمــاط غذائية صحيــة يتطلب 
تغيــرات تحويليــة كبــرة في النُظــم الغذائية على المســتويات 

كافــة. ومــن المهــم التأكيــد أن هذه التغيــرات، على الرغم 
مــن وجــود بعض التداخــات، تتجاوز خيارات السياســات 

مــة والمنفــذة صراحة لخفــض كلفة الأنماط  والاســتثمارات المصمَّ
الغذائيــة الصحيــة وزيــادة القــدرة على تحمّــل كلفتهــا. ويعني 

ذلــك أنــه لا بد من الوفــاء بشروط أخرى، وهو مــا يتطلب 
مة بشــكل أكثر  مجموعــة كاملــة من السياســات الأخــرى المصمَّ

وضوحًــا مــن أجــل زيادة الوعي والتأثير في ســلوك المســتهلك 
لصالــح الأنمــاط الغذائيــة الصحيــة، ربما مــن خلال أوجه تآزر 

مهمــة مــن أجــل تحقيــق الاســتدامة البيئية )الإطار 28(. ومن 
هنــا تــأتي أهمية الاتســاق والتنســيق بين جميــع القطاعات 

ذات الصلــة وإشراك أصحــاب المصلحة الذين ســبقت الإشــارة 
إليهــم في بداية هذا القســم.
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دأبت بلدان أفريقيا الشمالية وبعض أنحاء آسيا الغربية والجنوبية 
منذ أمد بعيد على تقديم إعانات للأغذية بتمويل من الحكومات 
لمعالجة الفقر وتحسين الأمن الغذائي. وتشمل الأغذية التي يشيع 
دعمها بالإعانات القمح، ودقيق القمح، والخبز، والزيوت، والأرزّ، 

والسكر، والحليب المجفف.307 وساهمت هذه الإعانات بدور مهم في 
ر على سبيل المثال ما يصل إلى  زيادة المتناول الغذائي، فهي توفِّ

45 في المائة من المتناول من السعرات الحرارية للسكان الفقراء في 
المناطق الحضرية من مصر وما يصل إلى 60 في المائة في تونس.

تكاليف  على  تنطوي  الأغذية  إعانات  برامج  أن  غير 
الناتج  من  1 في المائة  المتوسط  في  كلفتها  بلغت  إذ   - باهظة 
المحلي الإجمالي في عام 2011 307 - ولم تكن في كل الحالات 
احتياجًا.  الأشد  الأشخاص  إلى  للوصول  جيد  بشكل  موجهة 

بلدان هذا  بالنظر إلى ما شهده كثير من  وعلاوة على ذلك، 
أعباء  أسر كثيرة حاليًا من  تعاني  التغذية،  الإقليم من تحوّل في 

مليون   20 اكثر من  ويعاني  التغذية.  ناجمة عن سوء  متعددة 
الصحة  منظمة  في  المتوسط  الأبيض  البحر  إقليم شرق  في  طفل 

في  البالغين  الأشخاص  نصف  يعاني  بينما  التقزم،  من  العالمية 
الإعانات في  م  تُصمَّ السمنة.308 ولم  أو  الزائد  الوزن  الإقليم من 

الكلفة  الميسورة  الصحية  الغذائية  الأنماط  لتعزيز  الحالات  كل 
عليها. الحصول  من  التمكين  أو 

دعم  إلى تحسين  والحاجة  التكاليف  ارتفاع  وفي ظل 
مثل  الإقليم،  في  كثيرة  بلدان  حت  نقَّ فقرًا،309  الأشد  السكان 
وتونس،  والأردن،  الإسلامية،  إيران  وجمهورية  ومصر،  الجزائر 

آليات  تشمل  كي  الأخيرة  السنوات  في  الإعانات  برامج  واليمن، 
كثير  إلغاء  عن  ذلك  وأسفر  الاستهداف.310  حيث  من  نة  محسَّ
الأنماط  مع  جيدة  بصورة  متوافقة  تكن  لم  التي  الإعانات  من 

الإعانات  بعض  استمرت  ذلك،  ومع  الصحية؛  الغذائية 
الخبز.311 أو  القمح  دقيق  أو  السكر  أو  للزيوت 

المرتفعة  الزائد والسمنة  الوزن  وفي مواجهة مستويات 
والمتزايدة )الشكل أدناه(، تستخدم عدة بلدان حاليًا أدوات 

بالدهون غير  الغنية  المنتجات  استهلاك  لتثبيط  سياسات 
الصحية أو السكريات أو الملح. وأكثر ما يشيع هو فرض 

ضرائب على المشروبات المحلاة بالسكر والمشروبات الغازية أو 
مشروبات الطاقة. وفُرضت في المغرب، وعمان، وقطر، والمملكة 

بنسبة  المتحدة، ضرائب  العربية  والإمارات  السعودية،  العربية 
إيران الإسلامية ضرائب  50 في المائة، بينما فرضت جمهورية 
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»

وهــذا الإطــار من السياســات يمكن دعمه على المســتوى الوطني 

لضــان تحقيــق المراعــاة الكاملة لأبعاد الاســتدامة في الخطوط 

التوجيهيــة الوطنيــة للأنمــاط الغذائيــة القائمة على الأغذية. 

وفي حــن أن بعــض البلــدان لا يــزال في حاجة إلى وضع خطوط 

توجيهيــة للأنمــاط الغذائيــة القائمة على الأغذية، يمكن اســتخدام 

الخطــوط التوجيهيــة الحاليــة لمواءمة السياســات في مختلف 

القطاعــات )التغذيــة، والصحــة، والزراعــة، والتعليم، والمالية، 

والسياســات التجاريــة، وما إلى ذلك( مــع أهداف الصحة 

الوطنيــة والاســتدامة، وذلك على ســبيل المثال للمســاعدة على 

بلــورة اســراتيجيات لإنتــاج الأغذية من أجل تحقيق ممارســات 

استدامة. أكثر 

ع البلــدان عــى توســيع نطاق إجــراءات تهيئــة بيئات  وتشُــجَّ

داعمــة للتغذيــة خــال النصــف الثاني مــن عقد الأمــم المتحدة 

245 ويمكن تيســر  ا .2025 للعمــل مــن أجــل التغذيــة 2016–

التقــدّم في هــذا المجــال من خــال تعزيــز شــبكات العمل من 

أجــل التغذيــة عــى المســتويات العالميــة والإقليميــة والوطنيــة 

والمحليــة لتعزيــز التعــاون والالتــزام الســياسي داخــل البلدان 
335 وفي مــا بينها.

توصيــات مــن أجــل مزيــد من البحــث. يلزم إجــراء مزيد من 
البحــث لدعــم السياســات الكفيلــة بضــان أنمــاط غذائية 

صحيــة ميســورة الكلفــة والعمــل أيضًــا في الوقت نفســه على 
د الإطــار 29 ثلاثة  معالجــة اعتبــارات الاســتدامة. ويحــدِّ

ــص فيهــا التمويــل الكافي  مجــالات محــددة ينبغــي أن يخصَّ
لنجــاح التنفيــذ.

خاتـمة
الخلاصــة أن جعــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الصحية ميســورة 
أكــر للجميــع والحــد في الوقــت نفســه من اســتهلاك الأغذية 
الكثيفــة الطاقــة ذات القيمــة التغذويــة المحــدودة والأغذيــة 

التــي تنطــوي عــى أثر ســلبي على صحــة الإنســان والبيئة 
يتطلــب تحــولات كبــرة في نظُــم الأغذية القائمــة في العالم. 

وفي ضــوء الســياقات التــي تنفــرد بها البلــدان واختلاف 
المنطلقــات التــي تبــدأ منهــا شــتى العمليــات التحويليــة التــي 

لا بــد أن تحــدث، مــن المأمول أن تكــون تدابير السياســات 
والاســتثمارات التــي يــوصي بها هذا القســم الأخــر مفيدة. 

وعــاوة عــى ذلك، عــى الرغم من الاعــراف بفجوات 
البيانــات والبحــث، نوقــش عدد مــن خيارات السياســات 

والاســتثمارات لخفــض كلفة الأغذية المغذيــة وزيادة القدرة على 

وبعد  السعودية  وفي المملكة العربية  20 في المائة.314،313،312  بنسبة 
فرض ضريبة نسبتها 50 في المائة على المشروبات الغازية 

وبنسبة 100 في المائة على مشروبات الطاقة في عام 2017، 
الفرد من تلك المشروبات بنسبة 41 في المائة  تراجعت مشتريات 
و58 في المائة على التوالي في السنة التالية.315 وفي ديسمبر/كانون 

عت الضرائب وباتت تشمل مشروبات أخرى  الأول 2019، وسِّ
محلاة بالسكر لم تكن مشمولة بالضريبة في البداية.

تدابير أخرى  الضريبية من خلال  السياسات  تعزيز  ويجري 
الغذائية  الأنماط  وتشجيع  الصحية  الأغذية  بيئات  لتعزيز 

العربية  المملكة  في  المتخذة  التدابير  حُزمة  وتشمل  الصحية. 
الدهون المتحولة  إلغاء  السعودية، من بين أمور أخرى، 

التغليف  السابقة  الأغذية  عبوات  واجهات  وتوسيم  الصناعية،316 

باستخدام ألوان إشارات المرور، وتحديد السعرات الحرارية في 
قوائم الأغذية،317 ووضع حد أعلى لمحتوى الملح في الخبز،318 
الملح  لتقليل  الأغذية  تركيب  برنامج طوعي لإعادة  وإدخال 

عة في الأغذية الأخرى.319 وصاحب هذه  والسكر والدهون المشبَّ
وتتماشى  نمطًا غذائيًا صحيًا.  يُشكل  بما  للتوعية  التدابير حملات 

الغذائية  تعزيز الأنماط  إزاء  النُهج المختلفة  هذه المجموعة من 
 2030-2020 الإقليمية  التغذية  استراتيجية  مع  الصحية 

لإقليم شرق  العالمية  الصحة  منظمة  أطلقتها  التي  الجديدة 
الدول الأعضاء  بها  المتوسط،308 والتي تسترشد  البحر الأبيض 
في تنفيذ الإجراءات خلال النصف الأول من عقد الأمم المتحدة 

الإقليم. التغذية في  للعمل من أجل 

الإطار 27
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

لخفض  والاستثمارات  السياسات  تدابير  من  عدد  إلى  بالإضافة 
كلفة  تحمّل  على  القدرة  زيادة  أجل  من  المغذية  الأغذية  كلفة 

يلي  ما  في  أعلاه،  مبيَّ  هو  كما  الصحية  الغذائية  الأنماط 
الأنماط  تدعم  أن  نفُذت  لو  يمكن  التي  التكميلية  السياسات 

الصحية. الغذائية 
الآمنة  الأغذية  بيئات  ر  توفِّ الصحية.  الأغذية  بيئات  تعزيز 

من  المغذية  الأغذية  على  للحصول  مادية  سُبلً  والداعمة 
سوء  أشكال  ض مخاطر جميع  تُفِّ غذائية صحية  أنماط  أجل 

والسمنة،  الزائد،  والوزن  التغذية،  نقص  يشمل  بما  التغذية، 
ويمكن  الغذائي.  بالنمط  المتصلة  المعدية  غير  والأمراض 

مختلف  في  عة  موسَّ استراتيجية  تنفيذ  خلال  من  للحكومات 
الصحية  الغذائية  للأنماط  داعمة  بيئات  تهيئ  أن  القطاعات 

العامة  والمؤسسات  العمل،  وأماكن  والمدارس،  المستشفيات،  في 
التكاليف  عن  الناجم  الكبير  العبء  تعالج  أن  ويمكن  الأخرى، 

يُبرزها  التي  الصحية  غير  الغذائية  بالأنماط  المرتبطة  المستترة 
بها  أوصت  التي  الخيارات"  "أفضل  وتشمل  التقرير.  هذا 

الصحية  الغذائية  الأنماط  لتعزيز  العالمية  الصحة  منظمة 
إعادة  على  ع  تُشجِّ برامج  خلال  من  الملح  من  المتناول  تقليل 
التغذوي  التوسيم  بطاقات  ووضع  الغذائية  المنتجات  تركيب 

العبوات.320 واجهات  على 
تدابير  باتخاذ  أيضًا  العالمية  الصحة  منظمة  وتوصي 

خلال  من  الصناعية  المتحولة  الدهون  استخدام  على  للقضاء 
د  وتُقيِّ الأغذية  سلسلة  في  استخدامها  تحظر  تشريعات  وضع 
السكريات  أو  بالدهون  الغنية  المشروبات  أو  الأغذية  تسويق 
الأخرى  السياسات  خيارات  وتشمل  للأطفال.321  الملح  و/أو 
لتعزيز  والمحلية  الوطنية  ودون  الوطنية  للسلطات  المتاحة 

وتصنيف  التخطيط  قواعد  استخدام  الصحية  الأغذية  بيئات 
للتقليل   المناطق 

الأغذية104  ومستنقعات  الغذائية  الصحارى  من  حد  أدنى  إلى 
من  بالقرب  المرخصة  الأغذية  منافذ  أنواع  على  والسيطرة 

المدارس.

الكثيفة  والمشروبات  الأغذية  على  ضرائب  فرض 
الحكومات  تتجه  المحدودة.  التغذوية  القيمة  ذات  الطاقة 
أسعار  لزيادة  ضريبية  سياسات  تطبيق  إلى  متزايدة  بصورة 

القيمة  ذات  الطاقة  والكثيفة  التجهيز  العالية  الأغذية 
فرض  وكان   .)27 الإطار  أيضًا  )أنظر  المحدودة  التغذوية 
من  كبيرة  مقادير  على  المحتوية  المشروبات  على  ضرائب 

المعدية  غير  والأمراض  السمنة  من  للحد  محاولة  في  السكر 
فرضها  بات  إذ  الأخيرة،  السنوات  في  خاصة  بصفة  فعالً 

السياسات  أكثر  من  واحدًا  بالسكر  المحلاة  المشروبات  على 
المكسيك  وتُثّل  البلدان.  من  عدد  في  شيوعًا  الضريبية 

إلى  المدني  المجتمع  تعبئة  بها  أدت  التي  للطريقة  جيدًا  نموذجًا 

في  ل  تمثَّ الذي   - السياسات  بتغيير  الحكومي  الالتزام  تحفيز 
المحلاة  المشروبات  على  وطنية  ضريبة  إدخال  في  الحالة  هذه 

الولايات  أخرى في  دراسة  145 وكشفت   .2014 بالسكر في عام 
استهلاك  على  ضرائب  فرض  أن  عن  الأمريكية  المتحدة 

يُثّل  المحدودة  التغذوية  القيمة  ذات  الطاقة  الكثيفة  الأغذية 
غير  الأمراض  من  للوقاية  الكلفة  حيث  من  فعالً  تدخلً 

إلى  وبالإضافة  ومكافحتها.  الغذائي  بالنمط  المتصلة  المعدية 
الضرائب  إيرادات  من  أمريكي  دولار  13 مليار  حوالي  توليد 

المشروبات  على  متواضعة  ضريبة  لفرض  يمكن  السنوية، 
والتكاليف  السلبية  الصحية  الأعباء  ض  يُفِّ أن  بالسكر  المحلاة 
والشرايين  القلب  وأمراض  السكري  وداء  السمنة  عن  الناشئة 

أمريكي.322 دولار  17 مليار  مقدراه  بما 
تيسير  ضمان  على  الأغذية  صناعة  تنظيم  لوائح  وتُساعد 

بكلفة  وإتاحتها  الصحية  الغذائية  الأنماط  على  الحصول 
والملح  والسكر  الدهون  الحد من محتوى  ميسورة عن طريق 
المدعمة  الأغذية  الحصول على  إمكانية  زيادة  أو  الأغذية  في 
بها  الموصى  التنظيمية  التدابير  وتشمل  الدقيقة.  بالمغذّيات 

الصناعية  المتحولة  الدهون  استخدام  لحظر  تشريعات  إدخال 
التوسيم  وإدخال  المجهزة،  الأغذية  تركيب  إعادة  وتشجيع 
واجهة  على  ط  المبسَّ التوسيم  يشمل  )بما  ن  المحسَّ التغذوي 

التي  الزراعية  أو  الضريبية  السياسات  واستخدام  العبوات( 
عة  المشبَّ والدهون  المتحولة  الدهون  عن  بالاستعاضة  تقضي 
من  التي تحد  السياسات  إلى  بالإضافة  عة،  بدهون غير مشبَّ

والعبوات.320 الأجزاء  حجم 

تدابير  إدخال  يُشكل  أن  ينبغي  الأغذية.  تسويق  تنظيم 
التغذوية  القيمة  ذات  الطاقة  الكثيفة  الأغذية  تسويق  بشأن 

موجهة  شاملة  استراتيجيات  من  جزءًا  للأطفال  المحدودة 
اعتبارات  تراعي  التي  الصحية  الغذائية  الأنماط  تعزيز  نحو 

بالسكر،  المحلاة  المشروبات  الأغذية  هذه  وتشمل  الاستدامة.323 
السريعة،  والوجبات  والحلوى،  مسبقًا،  المحلاة  والحبوب 

الأغذية  مطاعم  في  م  تقدَّ التي  التجهيز  العالية  والأغذية 
باستراتيجيات  خاصة  بصفة  الأطفال  ويتأثر  السريعة.324 

التلفاز،  والتواصل  التسويق  قنوات  وتشمل  التسويق. 
والألعاب  الاجتماعي،  التواصل  ووسائط  والإنترنت،  والراديو، 
بالإضافة  والصُحف،  والمجلات  الملصقات،  ومواقع  الإلكترونية، 

من  التأييد  وحملات  المتاجر،  داخل  العرض  شاشات  إلى 
ومنذ  الترويجية.  والأسعار  الرياضة،  رعاية  وحملات  المشاهير، 
البلدان  تُنفذ  بأن  العالمية  الصحة  منظمة  أوصت   ،2010 عام 

الكحولية  غير  والمشروبات  الأغذية  تسويق  من  للحد  تدابير 
بلدًا حتى   40 من  أكثر  في  التدابير  تلك  واتُذت  للأطفال،321 

الآن.243 
الموجهة  الأغذية  عبوات  أغلفة  م  تُصمَّ ما  غالبًا  وبالمثل، 

الغنية  الطاقة  الكثيفة  الأغذية  شراء  لتشجيع  للأطفال 

الإطار 28
سياسات تكميلية تُعزز الأنماط الغذائية الصحية
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 327،326،325،323 الملح. و/أو  والسكر  الصحية  غير  بالدهون 
استهلاك  على  آثار  على  التسويقية  التقنيات  هذه  وتنطوي 

سيما  لا  كلفتها،  تحمّل  على  والقدرة  الصحية  الغذائية  الأنماط 
على  يُنفق  الذي  للدخل  يمكن  إذ  الدخل،  المنخفضة  الأُسر  بين 

الإنفاق  يحوّل  أن  التجهيز  والعالية  الطاقة  الكثيفة  الأغذية 
الأسرة  نفقات  يزيد مجموع  و/أو  الأخرى  المغذية  الأغذية  من 

الأغذية  تنظيم  لوائح  تثبط  أن  ينبغي  ولذلك  الغذاء.  على 
الأغذية.  هذه  لاستهلاك  تروّج  التي  التسويق  استراتيجيات 

سياسات  اللاتينية  أمريكا  بلدان  من  العديد  في  وأُدخلت 
المنتجات  تشمل  وهي  وتوسيمها،  الأغذية  تغليف  لتنظيم 

المشروبات. فيها  بما  الغذائية، 

لبن  بدائل  تسويق  وتنظيم  الطبيعية  الرضاعة  تشجيع 
توصي  مغذية.  أغذية  على  الرُضع  وضمان حصول  الأم 

للطفولة  المتحدة  الأمم  ومنظمة  العالمية  الصحة  منظمة 
خلال  للأطفال  الخالصة  الطبيعية  بالرضاعة  )اليونيسيف( 

الطبيعية  الرضاعة  مواصلة  ذلك  بعد  ثم  الأولى  الستة  الأشهر 
أو  سنتين  سن  حتى  مناسبة  تكميلية  تغذية  مع  بالاقتران 

إجازات  ر  توفِّ التي  العمل  بظروف  ذلك  دعم  وينبغي  أكثر. 
الطبيعية  الرضاعة  تشجيع  ويُقق  المستمر.  والدخل  الأمومة 

والمجتمع  والنساء  للأطفال  وبيئية  واقتصادية  صحية  فوائد 
المكاسب  هذه  تحقيق  أن  غير  والطويل.  القصير  الأجلين  على 
مالية،  واستثمارات  تنظيمية  وتدابير  داعمة  سياسات  يتطلب 

لصناعة  الكبيرة  التنافسية  المطالبات  ضوء  في  سيما  لا 
بدائل  تسويق  حيث  من  الرُضع  تغذية  بشأن  العالمية  الأغذية 
لبن  لبدائل  العالمية  السوق  في  المبيعات  ووصلت  الأم.328  لبن 
المتوقع  2018 ومن  أمريكي في عام  45 مليار دولار  الأم إلى 
عام 2026، 329  أمريكي بحلول  دولار  مليار   100 تتخطى  أن 

الصناعة. هذه  قوة  على  يدل  ما  وهو 
الكاسح  التسويق  يزال  لا  الرُضع،  بالأطفال  يتعلق  ما  وفي 
الطبيعية،  الرضاعة  على  سلبيًا  تأثيًرا  يؤثر  الأم  لبن  لبدائل 

أكثر  تنظيمية  أُطر  تبني  من  للحكومات  بد  لا  هنا  ومن 
كامل  تنفيذ  إلى  الأُطر  هذه  تستند  أن  وينبغي  صرامة. 

وقرارات  الأم،330  لبن  بدائل  تسويق  لقواعد  الدولية  للمدونة 
جانب  إلى  الصلة،  ذات  اللاحقة  العالمية  الصحة  جمعية 

لبن  بدائل  تسويق  آثار  لمواجهة  الامتثال  وإنفاذ  الكمي  الرصد 
تدابير  تشمل  أن  ينبغي  ذلك،  إلى  وبالإضافة   332،331 عالميًا. الأم 

والأطفال  الرُضع  لأغذية  المناسب  غير  للترويج  حد  لوضع 

334،333 الصغار.

تكون  أن  ينبغي  التغذوي.  التثقيف  دعم  سياسات 
إلى  الهادفة  الأخرى  والتدخلات  والتشريعات  السياسات 
الأغذية  بيئات  وزيادة  الغذائية  النُظم  في  تحوّل  إحداث 

بالتغيير  وتوعية  وتغذوي  غذائي  بتثقيف  مصحوبة  الصحية 
الإعلام  وسائط  عبر  تنظيم حملات  إلى  بالإضافة  السلوكي، 

خيارات  وتشمل  الصحية.320  الغذائية  الأنماط  لتعزيز 
الخطط  في  والتغذوي  الغذائي  التثقيف  دمج  السياسات 
وتشجيع  المستهلك  وعي  على  للتأثير  الوطنية  والبرامج 
ويمكن  المغذية.  بالأغذية  المرتبطة  والسلوكيات  الخيارات 

مهارات  على  يركز  الذي  والتغذوي  الغذائي  التثقيف  دمج 
الوطنية  الدراسية  المناهج  في  الموارد  وإدارة  الغذائية  الميزنة 

الغذائي  والتوسيم  والزراعة،  الاجتماعية  الحماية  وبرامج 
بيئات  سياسات  بين  للجمع  ويمكن  الضرائب.  ومخططات 

الغذائية(  للوجبات  التغذوية  المعايير  )مثل  المدرسية  الأغذية 
الأطفال  يساعد  أن  المدارس  في  والتغذوي  الغذائي  والتثقيف 

الأغذية  لاختيار  اللازمة  والمهارات  الحوافز  اكتساب  على 
الدول  قوانين  في  المبادرات  هذه  إدراج  وينبغي  المغذية. 
السياسية  الأولويات  من  لحمايتها  التنظيمية  ولوائحها 

ة. لمتغيِّ ا
من  والحد  المستدام  الغذائي  الاستهلاك  دعم  سياسات 
إلى  الموجهة  السياسات  تدابير  تشمل  الأغذية.  من  المهدر 

تشمل  التي  الصحية  الغذائية  الأنماط  لتشجيع  المستهلك 
في  تغييرات  الفردي،  المستوى  على  الاستدامة،  اعتبارات 
أغلبها  في  القائمة  الغذائية  الأنماط  نحو  الغذائي  النمط 

من  محدودة  مقادير  على  والمحتوية  النباتية73  المصادر  على 
مقدار  على  حدود  وضع  وكذلك  المصدر  الحيوانية  الأغذية 
النشوية  الأساسية  الأغذية  من  المستمدة  الغذائية  الطاقة 

الاحتياجات  مجموع  من  المائة  50 في  المثال  سبيل  )على 
التجزئة  مستوى  على  الحاسم  ومن  الغذائية(.  الطاقة  من 
الحد  بهدف  السياسات  مستوى  على  تدابير  اتخاذ  والأسرة 

التوعية،  حملات  تشمل  بوسائل  الأغذية،  من  المهدر  من 
التغيير  إلى  والدعوة  بالمعلومات،  المستهلكين  وتزويد 
خلال  من  صحية  خيارات  اتخاذ  أجل  من  السلوكي 

مختلف  تشمل  التي  والتواصل  التثقيف  استراتيجيات 
الأشخاص. مع  التواصل  خلال  ومن  الوسائط 

الإطار 28

)تتمة(
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الجزء الثاني تحويل النظم الغذائية لـتوفير أنماط غذائية ميسورة الكلفة للجميع

الحاجة إلى خطوط فقر مراعية للتغذية. تُشكل -	1
خطوط الفقر في كثير من البلدان الأساس الذي تستند 
برامج الحماية الاجتماعية واستهداف المستفيدين.  إليه 

وكما يتضح من القسم 2-1، فإن خطوط الفقر الحالية 
غير كافية لدعم حتى الأشكال الأقل كلفة من الأنماط 

ر إرشادات  الغذائية الصحية. ويعني ذلك أنها لا توفِّ
مة لتحقيق الأمن  كافية لصياغة سياسات وبرامج مصمَّ

الغذائي والتغذية. وتُستخدم في العادة أنماط الاستهلاك 
الغذائي لتحديد خطوط الفقر الغذائي الوطنية من 
خلال ما يُسمى نهج "كلفة الاحتياجات الأساسية". 

ويحسب هذا النهج في العادة خط الفقر الغذائي 
باعتباره كلفة سلة من الأغذية التي تستهلكها الأسر 
الفقيرة نسبيًا والتي تقتصر على تلبية المتطلبات من 

الغذائية فقط. الطاقة 
ويُظهر التحليل الوارد في هذا التقرير أن خط 

الفقر الذي يشمل توفير الاحتياجات الغذائية الأساسية، 
لا يدعم النمط الغذائي الصحي أو الملائم من حيث 

المغذّيات في معظم البلدان. وهناك بالتالي مبرر 
قوي لتعديل خطوط الفقر الوطنية كي تتوافق مع 

الاحتياجات التغذوية، وذلك على سبيل المثال باستخدام 
تركيبة بديلة للسلة الغذائية، ما يتطلب مزيدًا من 

البحث.
البيانات المحدودة عن الدوافع الكامنة وراء كلفة -	2

الأنماط الغذائية الصحية. أكد التحليل الوارد في هذا 
التقرير أن أكثر من 3 مليارات نسمة في العالم لا يمكنهم 

تحمّل كلفة الحصول على نمط غذائي صحي بسبب 
ارتفاع كلفة الأغذية المغذية. ويبين تحليل الدوافع الكامنة 
وراء التكاليف في القسم 2-3 أن العوامل المسببة لارتفاع 

تكاليف الأغذية المغذية موجودة في كل النُظم الغذائية 

وأنها مرتبطة بإنتاج الأغذية وسلاسل إمدادات الأغذية 
وبيئات الأغذية وكذلك طلب المستهلكين والاقتصاد 

السياسي للغذاء. ومع ذلك، لا يوجد حاليًا سوى النزر 
د أهم الدوافع  القليل من بحوث النُظم الغذائية التي تُدِّ
الكامنة وراء التكاليف وأفضل سُبل معالجتها من خلال 

مختلف تدابير السياسات. ويجب بالتالي أن ينصبّ 
د  البحث على قوى العرض والطلب المعقدة التي تحدِّ

أسعار الأغذية والتي تتطور في كل مراحل سلسلة القيمة 
الغذائية، وكذلك مختلف المحددات التي تُساعد على 
ضمان إتاحة السُبل المادية والاجتماعية والاقتصادية 

الغذاء. للحصول على 
لا تشمل معظم الخطوط التوجيهية بشأن الأنماط -	3

الغذائية القائمة على الأغذية اعتبارات الاستدامة 
البيئية. وتُشير النتائج الواردة في القسم 2-2 إلى أن 
الأنماط الغذائية الصحية يمكن أن تتيح فرصًا مهمة 
لخفض انبعاثات غازات الاحتباس الحراري في بعض 

السياقات. ويمكن بالتالي أن يكون للتحويلات الغذائية 
التي تشمل اعتبارات الاستدامة دور مهم في إطار 

استراتيجية أوسع، بما في ذلك مجموعة من النُهج لزيادة 
الغذائية. للنُظم  البيئية  الاستدامة 

ويتطلب إدراج جوانب الاستدامة توصيات قابلة 
للقياس بشأن المجموعات الغذائية، وهو ما سيتيح 

استخدام الخطوط التوجيهية بشأن الأنماط الغذائية 
القائمة على الأغذية لصياغة استراتيجيات وخطط 

للإنتاج الزراعي، ونهُج زراعية إيكولوجية لزيادة تنويع 
إنتاج الأغذية من أجل دعم الزراعة المستدامة، وكذلك 

سياسات وبرامج أخرى لدعم إحداث تحوّل في النُظم 
الغذائية. ويلزم إجراء بحوث حول أفضل سُبل تحسين 

الخطوط التوجيهية بشأن الأنماط الغذائية القائمة على 
الأغذية في هذا الاتجاه.

الإطار 29
مزيد من البحث لدعم السياسات الهادفة إلى ضمان أنماط غذائية صحية ميسورة 

الكلفة تشمل اعتبارات الاستدامة
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

تحمّــل كلفــة الأنمــاط الغذائية الصحية، لا ســيما تلــك التي يمكن «
أن تجعــل الأنمــاط الغذائية مســتدامة بيئيًــا، والتي أثبت عدد 

لا يحــى من دراســات الحالــة فعاليتها. وسُــلطت الأضواء أيضًا 
عــى بيئــة السياســات التكميليــة التي لا بد مــن تمكينها من أجل 

تعزيــز الأنمــاط الغذائيــة الصحية والتي تـُـرر أيضًا الحاجة إلى 
اتســاق السياســات والتنســيق بين جميــع القطاعات ذات الصلة 

وإشراك جميــع أصحاب المصلحة الرئيســيين.

وتتفق الإرشــادات الــواردة في هذا التقرير مــع التوصيات 
الرئيســية المطروحــة ضمن إطــار عقد الأمم المتحــدة للعمل 

مــن أجــل التغذية 2016–2025، بما في ذلــك مجال العمل 1 
بشــأن "النُظــم الغذائية المســتدامة والقادرة عــى الصمود من 
أجــل نظُــم غذائية صحيــة"، ومجال العمل 3 بشــأن "الحماية 

الاجتماعيــة والتثقيــف التغــذوي"، وكذلــك مجال العمل 5 
بشــأن "البيئــات الآمنة الداعمــة للتغذية لــكل الأعمار". وتتيح 
الســنوات المتبقيــة مــن عقد العمل فرصــة للتعجيــل بالعمل في 

المجالات. هذه 

ومــن المتوقــع أيضًــا أن يســاعد التحليل الــذي تم إجراؤه 
وتوصيــات السياســات المطروحــة على وضــع جدول أعمال 

مؤتمــر قمــة الأمــم المتحــدة الأول للنُظــم الغذائية الذي 

ســيعقد في عــام 2021. ويتمثــل الهــدف الجامــع لمؤتمــر القمة 
في مســاعدة أصحــاب المصلحــة عــى تحســن فهم وإدارة 

الخيــارات المعقــدة المؤثــرة عــى مســتقبل النُظــم الغذائية 
وتسريــع التقــدم نحــو تحقيــق أهــداف التنمية المســتدامة 

.2030 بحلــول عام 

ويســود أيضًــا اعتراف كامــل بأهمية توجيهات السياســات 
التــي يجــري التفــاوض عليهــا حاليًا تحت مظلــة لجنة الأمن 

الغــذائي العالمــي في روما إزاء "الخطــوط التوجيهيــة الطوعية 
بشــأن النُظــم الغذائيــة والتغذية". والهدف مــن هذه الخطوط 
التوجيهيــة الطوعيــة هــو "المســاهمة في تحويل النُظــم الغذائية 
والترويــج لنُظــم غذائية مســتدامة تكفل أن تكــون الأغذية التي 
تسُــاهم في الأنمــاط الغذائية الصحيــة متوافرة وميســورة الكلفة، 

ويســهل الوصــول إليها، وآمنــة، وبالكمية والنوعية المناســبتين 
ومتوافقــة في الوقت نفســه مــع معتقدات الأفــراد وثقافتهم 

وتقاليدهــم وعاداتهــم وأفضلياتهــم، وفقًــا للقوانين والالتزامات 
الوطنيــة والدولية".337 وســتكون هــذه التوجيهــات التي توفرها 

هــذه الخطــوط التوجيهيــة، بمجرد التفــاوض عليها وإقرارها 
تمامًــا، محــط اهتمام كبــر من الحكومات والــركاء الإنمائيين 

في صياغــة مجموعة شــاملة مــن السياســات وتنفيذها من أجل 

n .إحــداث تحوّل في النُظــم الغذائية
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المكسيك
في تشياباس، عرض الفواكه 
والخضروات الطازجة للبيع 

في كشك فواكه في سوق 
محلي.

©Alex Webb/Magnum Photos for FAO



الملاحق



الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

العالم
12.5

8.8
8.1

9.2
22.7

25.5
 6.9 

 24.8 
 21.3 

 5.3 
 5.6 

11.8
13.1

30.3
32.8

37.0
44.1

15.0
14.6 

البلدان الأقل نموا
28.1

23.0
18.1

19.2
46.9

50.2
 10.9 

 37.3 
 31.2 

 2.8 
 2.8 

4.9
6.0

39.3
39.6

45.7
55.3

16.2
15.6 

البلدان النامية 
 

ساحلية
غير ال

26.6
20.0

16.0
18.3

44.6
50.3

 5.9 
 35.3 

 30.3 
 3.3 

 3.0 
8.3

9.4
32.1

33.1
45.4

54.9
14.3

13.9 

الدول النامية
 

صغيرة
الجزرية ال

19.3
16.1

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
18.8

20.9
30.0

31.5
36.8

38.6
11.2

11.1 

ضة الدخل
البلدان المنخف

32.2
28.1

19.7
21.6

50.5
54.7

 6.6 
 38.9 

 34.1 
 3.0 

 2.7 
6.6

7.7
38.2

38.4
43.8

55.1
14.8

14.3 

البلدان المتوسطة الدخل 
شريحة الدنيا

من ال
18.7

12.7
12.0

13.4
29.3

32.3
 10.9 

 35.5 
 30.1 

 4.6 
 4.7 

6.1
7.2

42.2
43.0

39.4
49.8

20.6
19.9 

البلدان المتوسطة الدخل 
شريحة العليا

من ال
7.3

3.0
3.9

4.8
15.0

18.3
 1.8 

 9.3 
 6.0 

 8.1 
 8.8 

12.2
13.9

22.3
26.1

29.9
26.7

7.4
7.3 

البلدان المرتفعة الدخل
2.5>

2.5>
1.5

1.5
8.2

7.5
0.5أ

 3.0 
2.8

6.7أ
7.6أ

22.4
24.3

15.4
18.0

غ.م.
غ.م.

7.6
7.6 

ئي 
بلدان العجز الغذا

ض 
ت الدخل المنخف

ذا
23.4

17.6
15.9

17.5
35.0

38.6
 10.9 

 37.3 
 31.2 

 2.8 
 2.8 

4.3
5.2

46.2
46.3

43.7
55.8

20.9
20.1 

حق 1
المل

الملحق 1 ألف – الجداول الإحصائية الخاصة بالجزء الأول
ف1-1

لجدول أل
ا

ي وانعدام الأمن الغذائي المعتدل 
ص التغذو

شار النق
ي انت

صة بالتغذية: أ
لخا

صد العالمية ا
ستدامة والمقا

ف التنمية الم
تحقيق أهدا

تجاه 
لمحرز با

التقدم ا
 

ض الوزن عند الولادة
نخفا

صة وا
لخال

طبيعية ا
عة ال

ضا
سوء التغذية، والر

محددة من 
شكال 

شديد، وأ
أو ال
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

أفريقيا
21.4

18.8
17.2

18.6
47.4

51.2
 6.4 

 32.3 
 29.1 

 4.8 
 4.7 

11.5
12.8

37.7
37.7

35.5
43.7

14.1
13.7 

مالية
ش

أفريقيا ال
9.7

6.5
9.9

9.6
28.7

32.1
 7.2 

 19.8 
 17.6 

 10.1 
 11.3 

23.0
25.2

30.9
31.8

40.7
42.1

12.4
12.2 

الجزائر
6.7

2.8
13.0

9.3
22.9

17.6
غ.م.

11.7
غ.م.

12.4
غ.م.

24.7
27.4

33.6
35.7

25.4
غ.م.

7.3
7.3 

صر العربية
جمهورية م

6.5
4.7

8.4ب
7.8

27.8ب
34.2

9.5
30.7

22.3
20.4

15.7
29.3

32.0
29.3

28.5
52.8

39.5
غ.م.

 غ.م. 

ليبيا
غ.م.

غ.م.
11.2

16.8
29.1

35.9
10.2

21.0
38.1

22.4
29.6

30.0
32.5

30.5
32.5

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ب
المغر

5.5
4.3

غ.م.
غ.م.

غ.م.
25.9ج

2.6
14.9

15.1
10.8

10.9
23.4

26.1
34.2

36.9
27.8

35.0
17.5

17.3 

سودان
ال

21.3
12.4

13.4ج
16.4ج

41.4ج
48.9ج

16.3
34.1

38.2
1.5

3.0
0.1>

0.1>
29.4

30.7
41.0

54.6
غ.م.

 غ.م. 

س
تون

4.3
2.5>

9.1
9.1

18.2
20.0

2.1
10.1

8.4
14.3

17.2
24.6

26.9
28.1

31.2
8.5

13.5
7.5

7.5 

مالية )باستثناء 
ش

أفريقيا ال
سودان(

ال
7.3

5.2
9.1

8.2
26.0

28.5
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

26.8
29.5

31.2
32.1

40.6
37.1

11.5
11.4 

صحراء 
ب ال

أفريقيا جنو
الكبرى

24.5
21.6

18.9
20.6

51.8
55.6

 6.3 
 34.5 

 31.1 
 3.8 

 3.6 
8.0

9.2
39.5

39.2
34.5

44.0
14.4

14.0 

شرقية
أفريقيا ال

33.4
26.9

24.2
24.4

59.2
60.9

 5.3 
 38.5 

 34.5 
 4.0 

 3.7 
5.3

6.4
30.6

31.2
48.6

61.1
13.8

13.4 

بوروندي
غ.م.

غ.م.
 

 
 

 
5.1

57.6
54.2

2.9
1.4

4.4
5.4

25.6
26.7

69.3
82.3

15.5
15.1 

جزر القمر
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

31.1
غ.م.

10.6
غ.م.

6.7
7.8

27.6
29.3

11.4
غ.م.

24.2
23.7 

جيبوتي
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

33.5
غ.م.

8.1
غ.م.

12.3
13.5

30.9
32.7

12.4
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

‫إريتريا‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

52.5
غ.م.

2.1
غ.م.

4.1
5.0

36.9
38.1

68.7
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

إثيوبيا
37.2

19.7
14.5

14.1
56.2

57.9
7.2

44.4
36.8

1.8
2.1

3.6
4.5

21.7
23.4

52.0
58.8

غ.م.
 غ.م. 

كينيا
28.7

23.0
19.1ج

غ.م.
56.5ج

غ.م.
4.2

35.5
26.2

5.0
4.1

5.9
7.1

27.5
27.2

31.9
61.4

11.7
11.5 

شقر
مدغ

33.5
41.7

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

6.4
48.9

41.6
1.1

1.4
4.3

5.3
36.6

36.8
41.9

50.6
17.5

17.1 

ملاوي
22.5

18.8
51.7ج،د

51.8ج،د
81.7ج،د

82.2ج،د
1.3

47.3
39.0

9.0
2.5

4.8
5.8

32.3
34.4

70.8
59.4

14.9
14.5 

س
شيو

موري
5.1

5.3
5.2

6.7
13.0

20.5
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

9.6
10.8

21.6
25.1

غ.م.
غ.م.

17.0
17.1 

ق
موزامبي

33.4
32.6

40.7
40.7

68.4
68.4

4.4
42.9

42.3
7.8

7.0
6.1

7.2
49.9

51.0
40.0

غ.م.
14.1

13.8 

ف1-1
لجدول أل

ا
) )تابع
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

رواندا
34.9

35.6
 

 
 

 
2.0

43.8
36.9

6.0
5.6

4.7
5.8

19.4
22.3

83.8
86.9

8.2
7.9 

شيل
سي

غ.م.
غ.م.

3.2ج
غ.م.

14.3ج
غ.م.

غ.م.
7.9

غ.م.
10.2

غ.م.
12.4

14.0
20.3

22.3
غ.م.

غ.م.
11.0

11.7 

صومال
ال

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
25.3

غ.م.
3.0

غ.م.
7.0

8.3
43.5

44.4
5.3

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

سودان
ب ال

جنو
--

غ.م.
65.4ج

63.7ج
85.1ج

84.9ج
غ.م.

31.3
غ.م.

6.0
غ.م.

0.1>
0.1>

32.3
34.0

44.5
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

أوغندا
غ.م.

غ.م.
17.5ج،د

20.6ج،د
58ج،د

66.3ج،د
3.5

33.7
28.9

5.8
3.7

4.3
5.3

38.6
37.2

62.3
65.5

غ.م.
 غ.م. 

جمهورية تنزانيا المتحدة
31.7

25.0
غ.م.

23.8ج
غ.م.

55.0ج
3.5

35.0
31.8

5.1
2.8

6.9
8.4

29.6
28.5

48.7
57.8

10.7
10.5 

زامبيا
غ.م.

غ.م.
4.2

45.8
34.6

8.4
5.2

6.8
8.1

31.2
33.7

59.9
69.9

11.9
11.6 

زمبابوي
غ.م.

غ.م.
35.5

34.2
64.7

66.7
2.9

32.2
23.5

5.8
2.5

14.3
15.5

30.1
28.8

31.3
41.9

12.8
12.6 

ى
أفريقيا الوسط

35.7
29.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 6.7 
 34.4 

 31.5 
 4.8 

 5.1 
6.7

7.9
45.4

43.5
28.5

غ.م.
12.8

12.5 

أنغولا
52.2

18.6
21.0

غ.م.
66.5

غ.م.
4.9

29.2
37.6

غ.م.
3.4

6.8
8.2

47.3
47.7

غ.م.
37.4

12.0
15.3 

الكاميرون
16.1

6.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
4.3

32.6
28.9

6.5
11.0

9.8
11.4

41.7
41.4

19.9
39.7

9.6
12.0 

ى
جمهورية أفريقيا الوسط

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

6.6
39.7

40.8
2.0

غ.م.
6.4

7.5
46.2

46.0
33.0

28.8
11.5

14.5 

شاد
ت

37.9
39.6

غ.م. 
غ.م. 

 غ.م.
غ.م. 

13.3
38.7

39.8
2.8

2.8
5.1

6.1
48.1

47.7
3.2

0.1
غ.م.

 غ.م. 

الكونغو
34.1

28.0
 

 
 

 
8.2

24.4
21.2

3.5
5.9

8.3
9.6

53.8
51.9

20.2
32.9

9.4
11.6 

جمهورية الكونغو 
الديمقراطية

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
43.4

غ.م.
4.9

غ.م.
5.6

6.7
44.7

41.0
36.4

غ.م.
8.7

10.8 

غينيا الاستوائية
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

26.2
غ.م.

9.7
غ.م.

6.8
8.0

44.1
43.7

7.4
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

غابون
14.5

16.6
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

17.0
غ.م.

7.7
غ.م.

13.5
15.0

58.3
59.1

5.1
غ.م.

11.4
14.2 

ي
سيب

ي وبرن
سان توم

9.2
12.0

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

4.0
30.8

17.2
11.1

2.4
10.7

12.4
45.4

46.1
50.3

71.7
5.1

6.6 

أفريقيا الجنوبية
5.0

7.8
19.5

19.8
44.4

44.8
 3.3 

 30.4 
 29.0 

 11.7 
 12.7 

25.0
27.1

25.9
26.0

غ.م.
33.5

14.3
14.2 

سوانا
بوت

22.5
24.1

34.9
41.2

59.3
66.7

غ.م.
28.9

غ.م.
10.0

غ.م.
17.5

18.9
29.4

30.2
20.3

30.0
15.9

15.6 

ي
إسواتين

9.4
16.9

29.4
30.0

62.6
63.3

2.0
30.9

25.5
10.7

9.0
14.9

16.5
26.7

27.2
43.8

63.8
10.5

10.3 

سوتو
لي

13.8
32.6

غ.م.
27.0ج

غ.م.
49.7ج

2.1
39.3

34.6
7.3

6.6
14.9

16.6
27.2

27.4
52.9

59.0
14.8

14.6 

ف1-1
لجدول أل

ا
) )تابع
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

ناميبيا
15.7

14.7
30.6ج،د

31.3ج،د
53.3ج،د

56.4ج،د
غ.م.

29.2
غ.م.

4.7
غ.م.

15.1
17.2

24.7
23.2

22.1
غ.م.

15.7
15.5 

ب أفريقيا
جنو

3.5
5.7

18.0
غ.م.

42.9
غ.م.

2.5
27.2

27.4
17.2

13.3
26.1

28.3
25.7

25.8
غ.م.

31.6
14.3

14.2 

أفريقيا الغربية
13.8

14.7
12.7

16.0
44.3

50.8
 7.5 

 30.6 
 27.7 

 2.3 
 1.9 

7.4
8.9

50.0
49.3

22.1
32.2

15.6
15.2 

بنن
12.2

7.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
5.0

غ.م.
32.2

غ.م.
1.9

8.2
9.6

51.5
46.9

32.5
41.4

17.2
16.9 

بوركينا فاسو
23.0

19.2
10.1ج،د

13.9ج،د
42.4ج،د

47.7ج،د
8.4

32.8
24.9

0.6
1.0

4.5
5.6

50.5
49.6

38.2
55.8

13.5
13.1 

ي
كابو فيرد

11.1
18.5

غ.م.
9.6ج

غ.م.
37.7ج

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
10.3

11.8
31.2

33.3
59.6

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

ت ديفوار
كو

20.3
19.9

6.1
29.9

21.6
3.2

1.5
8.7

10.3
51.8

52.9
11.8

23.1
15.8

15.5 

غامبيا
21.9

11.9
23.6

24.6
52.7

54.3
6.0

21.1
13.6

1.1
2.5

8.7
10.3

57.2
57.5

33.1
53.3

17.2
16.8 

غانا
11.4

6.5
7.6ج،د

8.4ج،د
48.8ج،د

51.1ج،د
6.8

22.8
17.5

2.6
1.4

9.4
10.9

48.6
46.4

45.7
42.9

14.5
14.2 

غينيا‬‪‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
غ.م.

غ.م.
44.3

49.7
72.5

74.1
9.2

31.1
30.3

3.8
5.6

6.4
7.7

50.9
50.6

20.4
33.4

غ.م.
 غ.م. 

ساو
غينيا بي

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

6.0
32.0

27.6
2.8

2.3
7.9

9.5
44.0

43.8
38.3

52.5
21.8

21.1 

ليبريا
35.9

37.5
63.1

60.4
87.6

88.5
4.3

39.0
30.1

2.7
2.7

8.6
9.9

37.3
34.7

27.8
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

مالي
13.5

5.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
9.0

27.8
26.9

1.0
2.0

7.2
8.6

54.8
51.3

20.2
40.2

غ.م.
 غ.م. 

موريتانيا
9.6

11.9
14.2

22.4
31.6

44.8
11.5

23.0
22.8

1.2
1.5

11.0
12.7

37.2
37.2

26.7
40.3

غ.م.
 غ.م. 

النيجر
غ.م.

غ.م.
14.1

39.9
48.5

0.8
1.0

4.5
5.5

49.2
49.5

23.3
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

نيجيريا
7.4

12.6
6.5ج،د

9.1ج،د
36.5ج،د

44.1ج،د
6.8

35.8
36.8

3.0
2.1

7.4
8.9

49.9
49.8

14.7
25.2

غ.م.
 غ.م. 

سنغال
ال

17.4
9.4

14.5
16.7

39.3
40.7

8.1
15.5

18.8
0.7

2.6
7.6

8.8
53.5

49.9
37.5

42.1
18.9

18.5 

سيراليون
46.7

26.0
30.4ج،د

31.8ج،د
78.4ج،د

81.4ج،د
5.4

44.4
29.5

9.6
4.5

7.4
8.7

47.9
48.0

31.2
47.2

14.9
14.4 

توغو
27.8

20.7
5.0

26.2
23.8

1.7
1.5

7.1
8.4

50.0
48.9

62.1
64.3

16.3
16.1 

صحراء 
ب ال

أفريقيا جنو
ك 

الكبرى )بما في ذل
سودان(

ال
24.3

21.2
18.7

20.5
51.4

55.3
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

7.7
8.9

39.1
38.8

34.8
44.4

14.4
14.0 

آسيا*
14.2

8.3
7.5

8.6
19.1

21.9
 9.1 

 27.0 
 21.8 

 4.4 
 4.8 

6.1
7.3

33.5
36.6

39.0
45.3

17.8
17.3 

ى
آسيا الوسط

11.1
2.9

1.7
2.4

9.2
13.6

 2.4 
 14.9 

 9.9 
 7.3 

 6.2 
15.6

17.7
33.2

33.8
29.2

44.8
5.6

5.4 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

ستان
كازاخ

7.4
2.5>

غ.م.
<0.5ج

غ.م.
2.1ج

3.1
13.1

8.0
13.3

9.3
19.0

21.0
29.4

30.7
31.8

37.8
6.1

5.4 

قيرغيزستان
9.1

6.4
غ.م.

0.8ج
غ.م.

6.3ج
2.0

17.9
11.8

8.9
6.9

14.4
16.6

32.1
36.2

56.0
45.6

5.6
5.5 

ستان
طاجيك

غ.م.
غ.م.

5.6
26.9

17.5
6.7

3.3
12.2

14.2
29.7

30.5
32.6

35.8
5.7

5.6 

ستان
مان

ترك
4.3

4.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
4.2

18.9
11.5

4.5
5.9

16.3
18.6

31.1
32.6

10.9
58.3

5.0
4.9 

ستان
أوزبك

14.9
2.6

1.9
2.8

11.2
17.2

1.8
19.6

10.8
12.2

4.6
14.4

16.6
36.8

36.2
23.8

49.5
5.3

5.3 

شرقية*
آسيا ال

7.7
2.5>

1.0
1.6

6.1
9.0

 1.7 
 7.9 

 4.5 
 6.4 

 6.3 
4.9

6.0
20.8

26.1
28.5

22.0
5.1

5.1 

ين
ص

ال
7.9

2.5>
 

 
 

 
غ.م.

9.4
غ.م.

6.6
غ.م.

5.0
6.2

20.7
26.4

27.6
20.8

5.0
5.0 

ين القاريةّ
ص

ال
8.0

2.5>
 

 
 

 
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

صينية
مقاطعة تايوان ال

4.4
3.5

 
 

 
 

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

ين، هونغ كونغ 
ص

ال
صة 

منطقة إداريةّ خا
2.5>

2.5>
 

 
 

 
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ين- مكاو منطقة 
ص

ال
 

صة
ّة خا إداري

16.0
8.5

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

جمهورية كوريا 
 

شعبية الديمقراطية
ال

33.9
47.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

2.5
27.9

19.1
0.1>

2.3
5.9

6.8
30.0

32.5
68.9

71.4
غ.م.

 غ.م. 

اليابان
2.5>

2.5>
0.5>

0.7
2.6

3.1
غ.م.

7.1
غ.م.

1.5
غ.م.

3.6
4.3

19.4
21.5

غ.م.
غ.م.

9.6
9.5 

منغوليا
29.7

21.3
3.4

5.9
21.0

27.5
0.9

15.5
9.4

6.7
10.5

17.9
20.6

16.3
19.5

65.7
50.2

5.5
5.4 

جمهورية كوريا
2.5

2.5>
<0.5ج

0.5>
4.8ج

5.1
غ.م.

2.5
غ.م.

7.3
غ.م.

4.1
4.7

18.4
22.7

غ.م.
غ.م.

5.4
5.8 

شرقية )باستثناء 
آسيا ال

ين القاريةّ(
ص

ال
5.8

7.2
0.5

0.8
3.9

4.8
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

8.5
8.4 

ي آسيا
شرق

ب 
جنو

17.1
9.8

4.1
5.3

16.4
19.2

 8.2 
 29.4 

 24.7 
 5.5 

 7.5 
5.4

6.7
25.9

28.3
33.5

47.9
12.4

12.3 

سلام
بروني دار ال

2.5>
2.5>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
19.7

غ.م.
8.3

غ.م.
12.1

14.1
13.9

16.9
غ.م.

غ.م.
12.1

10.8 

كمبوديا
17.1

14.5
16.9

13.6
48.9

44.1
9.7

39.8
32.4

1.9
2.2

3.1
3.9

46.0
46.8

72.8
65.2

12.6
12.1 

سيا
إندوني

19.3
9.0

1.0ج،د
0.8ج،د

7.6ج،د
7.0ج،د

10.2
39.2

30.5
12.3

8.0
5.5

6.9
26.2

28.8
40.9

50.7
10.2

10.0 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

جمهورية لاو 
 

شعبية
الديمقراطية ال

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

9.0
44.2

33.1
2.0

3.5
4.1

5.3
36.5

39.7
39.7

44.4
17.7

17.3 

ماليزيا
3.3

3.0
7.8

6.7
17.4

15.1
11.5

17.2
20.7

غ.م.
6.0

13.1
15.6

22.2
24.9

غ.م.
40.3

11.3
11.3 

ميانمار
27.9

14.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
6.6

35.1
29.4

2.6
1.5

4.6
5.8

41.7
46.3

23.6
51.2

12.5
12.3 

ين
الفلب

15.0
14.5

12.2
17.6

44.0
55.3

5.6
33.4

30.3
3.7

4.0
5.4

6.4
18.0

15.7
33.0

غ.م.
20.4

20.1 

سنغافورة
غ.م.

غ.م.
1.0

1.4
2.8

4.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

5.6
6.1

19.0
22.2

غ.م.
غ.م.

9.7
9.6 

تايلند
12.0

9.3
 

 
 

 
5.4

16.4
10.5

10.9
8.2

7.9
10.0

26.3
31.8

12.3
23.0

10.8
10.5 

ي
شت

تيمور - لي
32.3

30.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

57.5
غ.م.

5.8
غ.م.

2.9
3.8

33.1
41.3

50.8
50.2

غ.م.
 غ.م. 

ت نام
فيي

15.6
6.4

غ.م.
<0.5ج

غ.م.
6.2ج

5.8
26.7

23.8
4.8

5.9
1.6

2.1
21.0

24.2
17.0

غ.م.
8.4

8.2 

آسيا الجنوبية
20.0

13.4
14.6

16.0
30.9

33.4
 14.3 

 38.0 
 31.7 

 2.5 
 2.5 

4.5
5.4

48.2
48.7

47.4
57.2

27.2
26.4 

ستان
أفغان

36.2
29.9

14.8
22.7

45.1
60.8

5.1
غ.م.

38.2
غ.م.

4.1
4.4

5.5
37.4

42.0
غ.م.

57.5
غ.م.

 غ.م. 

ش
بنغلادي

14.3
13.0

13.3
10.6

32.2
31.5

8.4
41.3

30.8
1.9

2.2
2.8

3.6
40.3

39.9
64.1

65.0
29.0

27.8 

بوتان
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

33.5
غ.م.

7.6
غ.م.

5.2
6.4

39.2
35.6

48.7
51.4

11.9
11.7 

الهند
21.7

14.0
 

 
 

 
17.3

47.8
34.7

1.9
1.6

3.1
3.9

51.3
51.4

46.4
58.0

غ.م.
 غ.م. 

جمهورية إيران الإسلامية
5.2

4.7
9.5

8.3
48.0

39.7
غ.م.

6.8
غ.م.

غ.م.
غ.م.

23.3
25.8

27.9
30.5

53.1
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ف
ملدي

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
19.0

غ.م.
6.2

غ.م.
6.7

8.6
41.1

42.6
45.3

63.0
12.0

11.7 

نيبال
16.9

6.1
10.4

10.3
29.5

33.8
9.6

40.5
36.0

1.5
1.2

3.3
4.1

35.4
35.1

69.6
65.2

22.6
21.8 

ستان
باك

17.7
12.3

 
 

 
 

7.1
43.0

37.6
6.4

2.5
7.1

8.6
50.1

52.1
37.0

47.5
غ.م.

 غ.م. 

سري لانكا
14.8

7.6
 

 
 

 
15.1

14.6
17.3

0.6
2.0

4.1
5.2

30.3
32.6

75.8
82.0

16.6
15.9 

آسيا الجنوبية )باستثناء 
الهند(

15.6
12.1

12.4
12.7

38.6
38.1

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
8.2

9.5
غ.م.

غ.م.
49.9

55.3
غ.م.

 غ.م. 

آسيا الغربية
11.7

11.2
8.6

9.4
27.7

28.5
 3.7 

 15.9 
 12.7 

 7.7 
 8.4 

27.2
29.8

33.9
36.1

32.3
33.1

10.0
9.9 

أرمينيا
12.3

2.6
3.7

4.1
28.7

34.9
4.4

20.9
9.4

16.5
13.7

18.3
20.2

24.7
29.4

34.1
44.5

8.0
9.0 

أذربيجان
4.8

2.5>
0.5>

0.5>
5.9

9.6
غ.م.

16.4
غ.م.

10.4
غ.م.

17.7
19.9

36.2
38.5

10.8
غ.م.

7.0
7.3 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

البحرين
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

27.6
29.8

41.4
42.0

غ.م.
غ.م.

10.2
11.9 

ص
قبر

7.7
6.8

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
20.4

21.8
21.6

25.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

جورجيا
4.2

8.2
7.0

7.3
31.8

38.3
غ.م.

11.3
غ.م.

19.9
غ.م.

19.3
21.7

25.8
27.5

54.8
20.4

4.8
6.1 

ق
العرا

23.9
23.7

 
 

 
 

3.0
22.1

12.6
11.4

6.1
28.0

30.4
29.0

29.1
19.4

25.8
غ.م.

 غ.م. 

سرائيل
إ

2.5>
2.5>

1.3ج،د
1.6ج،د

11.3ج،د
12.2ج،د

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
24.8

26.1
13.1

15.7
غ.م.

غ.م.
8.0

7.8 

الأردن
5.6

8.5
غ.م.

7.8
غ.م.

4.7
غ.م.

33.1
35.5

30.8
34.7

22.7
25.4

13.9
13.8 

ت
الكوي

2.5>
2.5>

4.9
4.9

12.6
12.3

2.5
4.3

6.4
9.5

5.5
35.6

37.9
21.0

23.8
غ.م.

غ.م.
9.9

9.9 

لبنان
11.0

5.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

29.7
32.0

28.1
31.2

غ.م.
غ.م.

9.3
9.2 

مان
سلطنة ع

9.7
7.8

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

9.3
9.8

11.4
1.7

4.2
24.3

27.0
36.3

38.2
غ.م.

23.2
10.6

10.5 

ين
سط

فل
غ.م.

غ.م.
غ.م.

4.4ج
غ.م.

26.3ج
1.2

10.9
7.4

5.3
8.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

28.7
38.1

8.5
 غ.م. 

قطر
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

32.4
35.1

25.8
27.7

29.3
غ.م.

7.5
7.3 

سعودية
المملكة العربية ال

4.8
4.8

 
 

 
 

غ.م.
9.3

غ.م.
6.1

غ.م.
32.8

35.4
41.5

42.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

الجمهورية العربية 
سورية

ال
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

27.9
غ.م.

17.9
غ.م.

25.1
27.8

31.7
33.6

42.6
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 تركيا
2.5>

2.5>
 

 
 

 
1.7

12.5
6.0

9.8
8.1

29.5
32.1

29.0
30.9

41.6
40.7

11.6
11.4 

ت العربية المتحدة
الإمارا

8.9
3.1

 
 

 
 

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
29.0

31.7
25.7

27.8
غ.م.

غ.م.
12.7

12.7 

اليمن
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

46.6
غ.م.

1.5
غ.م.

14.6
17.1

65.5
69.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ى وآسيا 
آسيا الوسط

الجنوبية
19.7

13.0
14.1

15.5
30.1

32.7
 13.8 

 37.1 
 30.7 

 2.7 
 2.7 

4.9
5.9

47.7
48.2

46.6
56.6

26.4
25.5 

ب 
شرقية وجنو

آسيا ال
ي آسيا*

شرق
10.2

4.0
1.9

2.7
8.9

11.9
 4.2 

 16.1 
 12.3 

 6.0 
 6.8 

5.0
6.2

22.2
26.7

30.4
29.8

8.1
8.0 

 آسيا الغربية وأفريقيا 
مالية

ش
ال

10.7
9.0

9.2
9.5

28.1
30.2

 5.5 
 17.8 

 15.2 
 8.9 

 9.9 
25.3

27.7
32.5

34.1
37.4

38.7
11.2

11.1 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

أمريكا اللاتينية والبحر 
ي

الكاريب
8.7

7.2
7.2

9.4
25.9

31.7
 1.3 

 11.4 
 9.0 

 7.2 
 7.5 

22.2
24.2

21.2
22.0

33.4
غ.م.

8.7
8.7 

ي
البحر الكاريب

21.3
16.7

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 2.9 
 10.3 

 8.1 
 6.2 

 7.0 
22.0

24.7
30.4

31.3
29.7

25.9
10.1

9.9 

أنتيغوا وباربودا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

17.1
18.9

21.5
22.1

غ.م.
غ.م.

9.1
9.1 

جزر البهاما
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

29.5
31.6

22.3
23.1

غ.م.
غ.م.

13.2
13.1 

س
بربادو

6.2
4.3

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
7.7

غ.م.
12.2

غ.م.
20.9

23.1
20.7

21.6
19.7

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

كوبا‫‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
2.5>

2.5>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

22.6
24.6

24.3
25.1

48.6
32.8

5.2
5.3 

دومينيكا
5.5

5.8
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

25.6
27.9

23.5
24.4

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

الجمهورية الدومينيكية
19.3

5.5
 

 
 

 
غ.م.

10.1
غ.م.

8.3
غ.م.

24.5
27.6

29.5
29.7

8.0
4.6

11.4
11.3 

غرينادا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

19.1
21.3

22.8
23.5

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ي
هايت

55.0
48.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

3.7
22.0

21.9
3.6

3.4
19.4

22.7
46.1

46.2
39.3

39.9
غ.م.

 غ.م. 

جامايكا
7.5

8.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
3.6

6.8
6.0

7.8
8.3

22.3
24.7

21.8
22.5

23.8
غ.م.

14.7
14.6 

بورتوريكو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

س
س ونيفي

ت كيت
سان

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
20.4

22.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

ت لوسيا
سان

غ.م.
غ.م.

4.5ج
غ.م.

22.2ج
غ.م.

غ.م.
2.5

غ.م.
6.3

غ.م.
17.4

19.7
21.4

21.9
3.5

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

ت وجزر 
سن

ت فن
سان

غرينادين
8.0

5.7
 

 
 

 
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

21.2
23.7

23.9
24.8

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ترينيداد وتوباغو
11.2

5.5
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

9.2
غ.م.

11.4
غ.م.

16.3
18.6

21.8
22.5

21.5
غ.م.

12.5
12.4 

ى
أمريكا الوسط

8.0
8.7

10.2
13.1

31.7
37.4

0.9
 16.0 

 12.6 
 6.5 

 6.9 
25.1

27.3
15.3

15.5
21.6

33.2
8.8

8.7 

بليز
5.8

7.6
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
1.8

19.3
15.0

7.9
7.3

22.0
24.1

21.0
21.7

14.7
33.2

8.7
8.6 

 كوستاريكا
4.5

3.2
4.7

5.4
21.8

25.5
غ.م.

5.6
غ.م.

8.1
غ.م.

22.9
25.7

13.3
14.9

32.5
غ.م.

7.3
7.5 

سلفادور
ال

9.3
8.9

13.8
14.6

42.2
42.2

2.1
20.8

13.6
5.7

6.4
22.2

24.6
18.9

22.7
31.4

46.7
10.4

10.3 

مالا
غواتي

19.0
16.1

16.1
18.1

42.7
45.2

0.8
51.5

46.7
4.9

4.9
18.9

21.2
17.5

16.4
49.6

53.2
11.2

11.0 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

س
هندورا

22.4
13.8

23.2
23.9

56.0
55.0

غ.م.
22.6

غ.م.
5.2

غ.م.
19.0

21.4
16.3

17.8
30.7

غ.م.
11.0

10.9 

ك
سي

المك
4.5

7.1
8.0

11.5
27.4

34.9
2.0

13.6
10.0

9.0
5.3

26.8
28.9

14.7
14.6

14.4
28.6

8.0
7.9 

نيكاراغوا
23.3

17.2
غ.م.

17.3
غ.م.

8.3
غ.م.

21.5
23.7

13.9
16.3

31.7
غ.م.

10.8
10.7 

ما
بن

21.7
6.9

 
 

 
 

غ.م.
19.0

غ.م.
9.7

غ.م.
20.6

22.7
24.0

23.4
غ.م.

غ.م.
10.2

10.1 

أمريكا الجنوبية
7.6

5.5
5.7

7.7
23.2

29.4
1.3أ

9.2
7.3أ

7.6
7.9أ

21.1
23.0

22.7
23.9

41.9
غ.م.

8.6
8.6 

ين
الأرجنت

3.8
3.8

5.8
12.9

19.2
35.8

1.6
8.2

7.9
9.9

10.0
26.3

28.3
15.9

18.6
32.0

غ.م.
7.1

7.3 

دولة بوليفيا المتعددة 
ت

القوميا
26.9

15.5
 

 
 

 
2.0

18.2
16.1

7.4
10.1

18.3
20.2

30.1
30.2

64.3
58.3

7.3
7.2 

البرازيل
4.1

2.5>
1.9

1.6
18.3

20.6
غ.م.

7.0
غ.م.

6.4
غ.م.

20.1
22.1

25.3
27.2

38.6
غ.م.

8.4
8.4 

لي
شي

3.1
3.5

2.7ج،د
3.8ج،د

10.2ج،د
15.6ج،د

0.3
2.0

1.8
9.5

9.3
26.1

28.0
11.6

15.0
غ.م.

غ.م.
6.0

6.2 

كولومبيا
11.3

5.5
1.6

12.6
12.7

4.8
5.7

20.4
22.3

22.3
21.1

غ.م.
36.1

10.0
10.0 

إكوادور
22.5

8.8
7.1ج

غ.م.
23.3ج

غ.م.
1.6

25.4
23.9

7.5
8.0

18.1
19.9

18.4
18.8

غ.م.
غ.م.

11.3
11.2 

غيانا
7.2

5.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
6.4

19.3
11.3

6.7
5.3

17.9
20.2

33.4
32.3

31.3
21.1

15.8
15.6 

باراغواي
9.6

8.8
1.0

10.7
5.6

11.3
12.4

18.2
20.3

20.5
22.8

24.4
29.6

8.2
8.1 

بيرو
18.9

6.7
9.0

غ.م.
29.9

غ.م.
0.5

18.4
12.2

7.2
8.6

18.1
19.7

20.0
18.5

67.4
66.4

9.5
9.4 

سورينام
9.9

8.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

8.8
غ.م.

4.0
غ.م.

24.4
26.4

23.4
24.1

2.8
غ.م.

14.9
14.7 

أوروغواي
3.9

2.5>
6.8

6.4
21.6

23.2
غ.م.

10.7
غ.م.

7.2
غ.م.

26.0
27.9

18.3
20.8

غ.م.
غ.م.

7.9
7.6 

جمهورية فنزويلا 
البوليفارية

8.5
31.4

 
 

 
 

غ.م.
13.4

غ.م.
6.4

غ.م.
24.0

25.6
22.9

23.9
غ.م.

غ.م.
8.6

9.1 

أوسيانيا
5.5

5.8
2.8

4.0
10.7

13.7
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

25.8
28.1

14.8
16.5

غ.م.
غ.م.

7.8
7.9 

أستراليا ونيوزيلندا**
2.5>

2.5>
2.8

4.0
10.6

13.6
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 16.2 
 20.7 

27.0
29.3

8.3
9.5

غ.م.
غ.م.

6.2
6.4 

أستراليا
2.5>

2.5>
2.8

3.9
10.8

13.5
غ.م.

2.0
غ.م.

7.7
22.0

26.7
29.0

8.1
9.1

غ.م.
غ.م.

6.3
6.5 

نيوزيلندا
2.5>

2.5>
2.8

4.5
10.0

14.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

28.4
30.8

9.7
11.6

غ.م.
غ.م.

5.9
5.7 

ف1-1
لجدول أل

ا
) )تابع

| 172 |



الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

أوسيانيا باستثناء أستراليا 
ونيوزيلندا

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 9.5 
 37.9 

 38.4 
 7.3 

 9.4 
21.3

23.6
33.2

35.4
56.9

61.3
10.0

9.9 

ميلانيزيا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

20.1
22.3

33.9
35.9

56.9
61.1

10.1
9.9 

ي
فيج

3.8
3.9

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
27.7

30.2
29.8

31.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

كاليدونيا الجديدة
9.6

8.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

بابوا غينيا الجديدة
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

49.5
غ.م.

13.7
غ.م.

19.0
21.3

34.4
36.6

56.1
59.7

غ.م.
 غ.م. 

مان
جزر سلي

10.6
13.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

8.5
32.8

31.7
2.5

4.5
19.9

22.5
38.4

38.9
73.7

76.2
غ.م.

 غ.م. 

فانواتو
6.4

9.8
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

25.7
غ.م.

4.7
غ.م.

22.6
25.2

24.1
24.0

39.5
غ.م.

11.0
10.9 

ميكرونيزيا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

43.2
45.9

22.3
25.1

66.4
غ.م.

9.4
9.3 

س
كيريبا

5.0
3.0

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
43.5

46.0
23.8

26.1
66.4

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

جزر مارشال
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
3.5

غ.م.
34.8

غ.م.
4.1

50.7
52.9

24.1
26.6

27.3
43.1

غ.م.
 غ.م. 

ت ميكرونيزيا الموحدة
ولايا

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
42.9

45.8
19.5

23.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

ناورو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

24.0
غ.م.

2.8
غ.م.

59.6
61.0

غ.م.
غ.م.

67.2
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

بالاو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

53.1
55.3

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

بولينيزيا
3.5

3.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

44.9
47.6

23.0
27.6

51.6
70.3

8.1
8.1 

ساموا الأمريكية
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

جزر كوك
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

53.8
55.9

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

3.5
3.5 

سية
بولينيزيا الفرن

3.9
3.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 

نيوي
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

46.8
50.0

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ساموا
2.9

2.5>
غ.م.

3.4ج
غ.م.

23.6ج
3.9

غ.م.
4.9

غ.م.
5.3

44.7
47.3

25.4
31.3

51.3
70.3

غ.م.
 غ.م. 

ب(
س

ضو منت
توكيلاو )ع

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 غ.م. 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

تونغا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

8.1
غ.م.

17.3
غ.م.

45.4
48.2

19.0
21.3

52.2
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

توفالو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

10.0
غ.م.

6.3
غ.م.

48.6
51.6

غ.م.
غ.م.

34.7
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

مالية وأوروبا
ش

أمريكا ال
2.5>

2.5>
1.4

1.1
9.2

8.0
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

25.0
26.9

15.4
17.8

غ.م.
غ.م.

7.0
7.0 

مالية**
ش

أمريكا ال
2.5>

2.5>
1.0

0.8
9.9

8.2
 0.4 

 2.7 
 2.6 

 8.0 
 8.9 

32.9
35.5

10.6
12.9

25.5
34.7

7.9
7.9 

برمودا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

كندا
2.5>

2.5>
0.6ج

غ.م.
5.0ج

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

27.1
29.4

8.5
9.5

غ.م.
غ.م.

6.2
6.4 

غرينلاند
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

ت المتحدة الأمريكية
الولايا

2.5>
2.5>

1.1ج
0.8ج

10.5ج
8.5ج

0.4
2.1

3.5
6.0

9.4
33.6

36.2
10.9

13.3
25.5

34.7
8.1

8.0 

أوروبا
2.5>

2.5>
1.5

1.2
8.8

7.9
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

21.4
22.9

17.6
20.2

غ.م.
غ.م.

6.6
6.5 

شرقية
أوروبا ال

2.5>
2.5>

1.5
1.1

11.2
9.9

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
22.0

23.4
22.1

24.2
غ.م.

غ.م.
6.2

6.1 

س
بيلارو

2.5>
2.5>

 
 

غ.م.
4.5

غ.م.
9.7

غ.م.
23.0

24.5
20.4

22.6
19.0

غ.م.
4.9

5.1 

بلغاريا
4.9

3.0
1.9

1.9
14.9

12.5
6.3

6.6
7.0

6.5
6.9

23.2
25.0

24.2
26.4

غ.م.
غ.م.

9.4
9.6 

شيكيا
ت

2.5>
2.5>

0.7
0.5>

5.8
3.7

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
24.5

26.0
23.3

25.7
غ.م.

غ.م.
7.9

7.8 

هنغاريا
2.5>

2.5>
1.4

0.8
11.3

6.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

24.5
26.4

23.6
25.8

غ.م.
غ.م.

8.6
8.8 

بولندا
2.5>

2.5>
1.8

0.5>
8.9

4.3
غ.م.

2.9
2.6

غ.م.
غ.م.

21.5
23.1

23.5
25.7

غ.م.
غ.م.

5.7
5.9 

جمهورية مولدوفا
غ.م.

غ.م.
1.6

4.0
19.3

27.5
غ.م.

6.4
غ.م.

4.9
غ.م.

17.5
18.9

25.6
26.8

36.4
غ.م.

5.0
5.0 

رومانيا
2.5>

2.5>
5.6

3.4
19.3

14.5
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

20.7
22.5

24.6
26.7

غ.م.
غ.م.

8.3
8.2 

سي
الاتحاد الرو

2.5>
2.5>

0.7
0.8ج

8.2
8.4ج

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
21.9

23.1
21.3

23.3
غ.م.

غ.م.
6.0

5.8 

سلوفاكيا
5.5

6.1
1.1

0.8
6.2

5.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

19.1
20.5

24.5
26.6

غ.م.
غ.م.

8.0
7.6 

أوكرانيا
2.5>

3.5
2.0

1.6
19.8

18.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

22.7
24.1

21.3
23.5

19.7
غ.م.

5.4
5.6 

مالية
ش

أوروبا ال
2.5>

2.5>
1.8

1.4
6.7

5.6
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

23.7
25.8

12.6
16.0

غ.م.
غ.م.

6.1
6.0 

الدانمرك
2.5>

2.5>
1.0

1.1
5.9

5.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

18.1
19.7

13.4
16.3

غ.م.
غ.م.

5.3
5.3 

إستونيا
2.5>

2.5>
0.9

0.9
9.5

7.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

20.1
21.2

23.4
25.6

غ.م.
غ.م.

4.4
4.3 
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

فنلندا
2.5>

2.5>
2.4

2.0
9.3

7.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

20.7
22.2

13.1
15.9

غ.م.
غ.م.

4.2
4.1 

سلندا
آي

2.5>
2.5>

1.7
1.5

6.4
7.3

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
20.3

21.9
13.2

16.1
غ.م.

غ.م.
3.9

4.2 

آيرلندا
2.5>

2.5>
3.4

3.5
8.9

7.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

22.8
25.3

12.2
14.8

غ.م.
غ.م.

5.3
5.9 

لاتفيا
2.5>

2.5>
0.6

0.6
9.9

9.5
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

22.4
23.6

22.9
25.1

غ.م.
غ.م.

4.5
4.5 

ليتوانيا
2.5>

2.5>
2.5

1.1
15.3

10.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

25.0
26.3

23.2
25.5

غ.م.
غ.م.

4.5
4.5 

النرويج
2.5>

2.5>
1.1

1.1
4.8

4.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

21.3
23.1

12.7
15.3

غ.م.
غ.م.

4.7
4.5 

سويد
ال

2.5>
2.5>

0.8
1.2

4.5
5.8

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
19.0

20.6
12.8

15.4
غ.م.

غ.م.
3.8

2.4 

المملكة المتحدة لبريطانيا 
مالية

ش
ى وآيرلندا ال

العظم
2.5>

2.5>
1.9

1.3
6.3

5.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

25.4
27.8

11.5
15.3

غ.م.
غ.م.

6.9
7.0 

أوروبا الجنوبية
2.5>

2.5>
1.7

1.7
9.9

9.5
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

20.4
21.8

15.8
18.6

غ.م.
غ.م.

7.2
7.3 

ألبانيا
8.9

3.6
10.0

10.0
38.8

37.1
1.6

23.2
11.3

23.2
16.4

19.3
21.7

22.7
25.3

37.1
36.5

4.6
4.6 

أندورا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

24.8
25.6

11.6
13.9

غ.م.
غ.م.

7.5
7.4 

ك
البوسنة والهرس

2.5>
2.5>

1.5
1.5

9.6
9.2

غ.م.
8.9

غ.م.
17.4

غ.م.
16.3

17.9
27.1

29.4
18.2

غ.م.
3.4

3.4 

كرواتيا
2.5>

2.5>
0.6

0.9
6.5

10.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

22.5
24.4

25.2
27.3

غ.م.
غ.م.

4.8
5.1 

اليونان
2.5>

2.5>
2.6

ه
2.3ج،

15.8
ه

13.3ج،
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

23.2
24.9

13.1
15.9

غ.م.
غ.م.

8.7
8.7 

إيطاليا
2.5>

2.5>
1.2

1.1
8.6

7.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

18.7
19.9

14.4
17.3

غ.م.
غ.م.

7.0
7.0 

مالطة
2.5>

2.5>
1.5

0.8
5.9

4.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

27.5
28.9

13.7
16.4

غ.م.
غ.م.

7.0
6.3 

الجبل الأسود
2.5>

2.5>
2.1

2.2
12.6

12.9
غ.م.

7.9
غ.م.

15.7
غ.م.

21.6
23.3

22.8
25.2

19.3
غ.م.

5.2
5.5 

مالية
ش

مقدونيا ال
5.0

3.1
3.6

3.2
15.1

14.4
غ.م.

4.9
غ.م.

12.4
غ.م.

20.8
22.4

19.5
23.3

23.0
غ.م.

8.8
9.1 

البرتغال
2.5>

2.5>
4.1

2.9
14.7

10.6
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

19.0
20.8

14.7
17.5

غ.م.
غ.م.

8.5
8.9 

صربيا
2.5>

4.6
1.7

2.0
11.4

12.4
3.9

6.6
6.0

15.6
13.9

20.0
21.5

24.9
27.2

13.4
12.8

4.6
4.5 

سلوفينيا
2.5>

2.5>
0.9

0.5>
12.3

10.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

18.8
20.2

21.9
24.4

غ.م.
غ.م.

6.2
6.1 

إسبانيا
2.5>

2.5>
1.1

1.8
7.1

8.6
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

22.4
23.8

13.8
16.6

غ.م.
غ.م.

8.2
8.3 

ف1-1
لجدول أل

ا
) )تابع
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

معدل انتشار النقص 
التغذوي لدى 

مجموع السكان1

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

الشديد لدى مجموع 
السكان1، 2، 3

معدل انتشار انعدام 
الأمن الغذائي 

المعتدل أو الشديد 
لدى مجموع 

السكان1، 2، 3

معدل انتشار الهُزال 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار التقزمّ 
لدى الأطفال )دون 
الخامسة من العمر(

معدل انتشار الوزن 
الزائد لدى الأطفال 
)دون الخامسة من 

العمر(

معدل انتشار السمنة 
لدى البالغين )18 

سنة وما فوق(

معدل انتشار فقر 
الدم لدى النساء في 
سنّ الإنجاب )49-15 

سنة(

معدل انتشار 
الرضاعة الخالصة 
لدى الرضّع الذين 

يبلغون 0 إلى 5 
أشهر من العمر

معدل انتشار 
 انخفاض الوزن

عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
42012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%
%

%

أوروبا الغربية
2.5>

2.5>
1.4

1.0
5.6

4.9
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

20.1
21.7

14.0
17.0

غ.م.
غ.م.

7.0
6.9 

سا
النم

2.5>
2.5>

1.1
1.1

5.5
3.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
18.4

20.1
14.4

17.3
غ.م.

غ.م.
6.9

6.5 

بلجيكا
2.5>

2.5>
3.1

3.6
9.5

10.8
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

20.7
22.1

13.4
16.2

غ.م.
غ.م.

6.9
7.3 

سا
فرن

2.5>
2.5>

1.6
0.7

6.8
6.0

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
20.1

21.6
14.9

18.1
غ.م.

غ.م.
7.4

7.4 

ألمانيا
2.5>

2.5>
1.0

0.7
4.1

3.5
0.3

غ.م.
1.7

غ.م.
3.2

20.7
22.3

13.4
16.3

غ.م.
غ.م.

6.8
6.6 

سمبرغ
لك

2.5>
2.5>

1.8
0.9

4.7
3.3

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
20.9

22.6
13.3

16.1
غ.م.

غ.م.
6.8

6.5 

هولندا
2.5>

2.5>
1.5

1.7
5.7

5.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

18.6
20.4

13.4
16.4

غ.م.
غ.م.

6.2
6.2 

سرا
سوي

2.5>
2.5>

1.5
0.7

4.8
2.7

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
18.0

19.5
15.1

18.3
غ.م.

غ.م.
6.5

6.5 

شمل أكثر 
ت ت

ت الإقليمية عندما كان
ت التقديرا

ضيف
1 أ

س 
سا

ت على أ
سكان. وترد التقديرا

من 50 في المائة من ال
طأ.

لخ
ش ا

ت للحد من هام
سنوا

ث 
ط لثلا

س
متو

سبة المئوية من 
ظمة الأغذية والزراعة للن

ت من
2 تقديرا

يّ 
شية يتب

سر معي
ضمن أ

شون 
ين الذين يعي

جمالي
سكان الإ

ال
ني من انعدام أمنه 

حدًا على الأقل يعا
فيها أنّ فردًا بالغًا وا

الغذائي.
لى 

سبة إ
ط بالن

ستوى البلدان فق
على م

3 ترد النتائج 

ت 
لى بيانا

صة بها إ
لخا

ت ا
صاءا

ح
ستند الإ

تي ت
البلدان ال

ت مؤقتة 
ظة ج( أو كتقديرا

ح
ظر الملا

سمية )أن
طنية ر

و
غذية 

ظمة الأ
جمعتها من

تي 
ت ال

لى البيانا
ستنادًا إ

ا
لى 

سبة إ
ب© العالمي بالن

غالو
صاء 

ح
خلال إ

عة من 
والزرا

ضها 
عترا

صة فيها ا
لمخت

ت ا
طا

سل
لم تبد ال

تي 
البلدان ال

شرها 
على ن

لى أنّ الموافقة 
شارة إ

تجدر الإ
شرها. و

على ن
ت 

طا
سل

ت ال
على تقديرا

صادقة 
ضرورة الم

ني بال
لا تع

ت قد 
لى أنّ هذه التقديرا

صة وإ
لمخت

طنية ا
صائية الو

ح
الإ

ت ملائمة من 
ضع لمزيد من التنقيح فور توافر بيانا

تخ
لمجاميع العالمية والإقليمية 

ستند ا
سمية. وت

طنية ر
صادر و

م
لي 150 بلدًا.

حوا
ت المتوافرة من 

لى البيانا
شبه الإقليمية إ

و
ت الإقليمية، تتوافق القيم المبيّنة مع 

لى التقديرا
سبة إ

4 بالن

سبة 
سنة 2019. أما بالن

جية المتوقعة ل
ت النموذ

التقديرا
حة من 2014 

ت المتا
خر البيانا

ستخدم آ
لى البلدان، فت

إ
لى 2019.

إ

ت الإقليمية، تتوافق القيم المبيّنة مع 
لى التقديرا

سبة إ
5 بالن

سبة 
سنة 2012. أما بالن

جية المتوقعة ل
ت النموذ

التقديرا
حة من 2005 

ت المتا
خر البيانا

ستخدم آ
لى البلدان، فت

إ
لى 2012.

إ
شمل أكثر من 

ت ت
ت الإقليمية عندما كان

ت التقديرا
ضيف

6 أ

ستخدم 
لى البلدان، فت

سبة إ
سكان. أما بالن

50 في المائة من ال
لى 2012.

حة من 2005 إ
ت المتا

خر البيانا
آ

شمل أكثر من 
ت ت

ت الإقليمية عندما كان
ت التقديرا

ضيف
7 أ

ستخدم 
لى البلدان، فت

سبة إ
سكان. أما بالن

50 في المائة من ال
لى 

سبة إ
لى 2019 إلا بالن

حة من 2014 إ
ت المتا

خر البيانا
آ

سنة 2013.
ت المتوافرة هي من 

خر البيانا
ث آ

حي
ين 

ص
ال

لمجاميع الإقليمية للهزال والتقزم 
نى اليابان من ا

ستث
* ت

ض الوزن عند 
نخفا

سة من العمر وا
لخام

والوزن الزائد دون ا
الولادة.

شمالية من 
لى أمريكا ال

سبة إ
ت بالن

ستخرج التقديرا
** ت

شتركة مع الأقاليم 
ت م

ت تأثيرا
طبيق نماذج ذا

خلال ت
لهزال 

لى التقزم وا
سبة إ

ت ثابتة؛ أما بالن
الفرعية كتأثيرا

لى 
سبة إ

ط بالن
حة فق

ت متا
شديد، فالبيانا

لهزال ال
وا

طاء 
خ

حال دون تقدير الأ
ت المتحدة الأمريكية مما 

الولايا
سبة 

ت بالن
ستند التقديرا

ش الثقة(. وت
الاعتيادية )وهوام

ستراليا من 
ت أ

ط على بيانا
ستراليا ونيوزيلندا فق

لى أ
إ

لى التقزم، 
سبة إ

طي؛ أما بالن
لخ

نحدار ا
طبيق الا

خلال ت
لي 

ط ولم يكن بالإمكان بالتا
ت فق

طتا بيانا
ت نق

فقد أتيح

ش الثقة(. وترد مزيد من 
طاء الاعتيادية )وهوام

خ
تقدير الأ

 De Onis, M., Blössner, M., Borghi, E., Frongillo, صيل عن المنهجية في 
التفا

 E.A. & Morris, R. 2004. Estimates of global prevalence of childhood underweight in
  1990 and 2015. Journal of the American Medical Association, 291(21): 2600–2606.

ب.
س

لى ما هو الأن
ختيار النموذج إ

ستند ا
ي

سيرها.
لحذر عند تف

خي ا
سكان؛ تو

طية المتتالية لل
ني التغ

أ تد

ت العامة 
صاءا

ح
ت والإ

شد القدرا
لح

ب تفيد الوكالة المركزية 

بحدود 1.3 في المائة 
لحاد يقدّر 

أنّ انعدام الأمن الغذائي ا
صائية 

ستق
سة الا

ت الدرا
لى بيانا

ستنادًا إ
سنة 2015 ا

خلال 
ستخدام 

ستهلاكها، وبا
شية ونفقاتها وا

سر المعي
خل الأ

لد
ص بالإفادة عن 

لخا
حّد لبرنامج الأغذية العالمي ا

النهج المو
لى أنّ التقديرين 

شارة إ
تجدر الإ

ت الأمن الغذائي. و
شرا

مؤ
جود 

ب و
سب

شر ب
شكل مبا

كليهما لا يمكن مقارنتهما ب
لحاد" فيهما.

ف "انعدام الأمن الغذائي ا
ت في تعري

ختلافا
ا

سمية.
طنية ر

ت و
لى بيانا

ستنادًا إ
ج ا

طنية 
ت و

تي لا تتوافر عنها بيانا
ت ال

سنوا
لى ال

سبة إ
د بالن

ظمة 
ت من

لى بيانا
ستناد إ

ت بالا
سمية، يتم توقع التقديرا

ر
صيل.

ظر الملحق 1باء لمزيد من التفا
الأغذية والزراعة. أن

جمعها في عام 2019 
سمية تم 

طنية ر
ت و

لى بيانا
ستنادا إ

ه ا

ف 
ظرو

خل وال
بي عن الد

تحاد الأورو
ت الا

صاءا
ح

خلال إ
من 

شار 
طنية لعام 2019 لمعدل انت

ت الو
شية. تبلغ التقديرا

المعي
ستوى المعتدل أو 

انعدام الأمن الغذائي 8.1 في المائة عند الم
شديد.

ستوى ال
شديد و1.5 في المائة عند الم

ال

ص التغذوي دون 2.5 في المائة؛
سبة النق

 >2.5 = ن
لحاد دون 0.5 في المائة

شار انعدام الأمن الغذائي ا
>0.5 = انت

حة
ت غير متا

غ. م. = البيانا
ت غير مذكورة

غ. ذ. = البيانا

ف1-1
لجدول أل

ا
) )تتمة
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

العالم
819.3

673.0
597.8

703.3
1 672.8

1 948.4
 47.0 

 164.3 
 144.0 

 35.4 
 38.3 

574.3
675.7

552.2
613.2

49.9
59.8

20.9
20.5 

البلدان الأقل نموا
209.4

232.7
170.8

194.4
442.0

507.7
 16.0 

 49.6 
 45.9 

 3.7 
 4.1 

22.5
30.8

85.0
95.3

12.7
16.9

4.9
4.9 

البلدان النامية 
ساحلية 

غير ال
99.8

101.8
76.0

93.1
211.2

255.8
 4.4 

 23.8 
 22.6 

 2.2 
 2.3 

19.3
24.5

34.6
39.7

6.4
8.4

2.2
2.2 

الدول النامية 
صغيرة 

لجزرية ال
11.3

10.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

8.1
9.5

4.9
5.3

0.4
0.5

0.1
0.1 

ضة الدخل
البلدان المنخف

162.1
198.3

128.9
152.1

329.9
386.0

 7.7 
 40.5 

 39.7 
 3.1 

 3.2 
20.1

26.2
52.8

60.1
9.2

12.9
3.3

3.3 

البلدان المتوسطة الدخل 
شريحة الدنيا

من ال
465.6

382.6
348.1

403.7
849.2

977.4
 33.8 

 108.6 
 93.2 

 14.0 
 14.6 

105.1
134.1

308.8
333.4

24.6
31.5

13.9
13.5 

البلدان المتوسطة الدخل 
شريحة العليا

من ال
178.4

80.1
102.1

129.4
394.6

493.0
 3.3 

 16.9 
 11.0 

 14.6 
 16.1 

233.6
276.9

153.1
176.5

11.4
9.8

2.8
2.7 

البلدان المرتفعة الدخل
غ.ذ.

غ.ذ.
18.3

17.7
98.0

90.8
0.4أ

 2.1 
 1.9 

4.7أ
5.2أ

203.1
227.7

40.2
46.5

غ.م.
غ.م.

1.0
1.0 

بلدان العجز الغذائي 
ض 

ت الدخل المنخف
ذا

484.8
452.7

392.0
451.2

859.8
996.0

 31.3 
 105.0 

 89.7 
 7.9 

 8.0 
59.9

79.6
300.1

325.3
24.8

33.0
14.9

14.5 

أفريقيا
196.5

239.6
203.7

237.2
561.1

653.6
 12.7 

 56.3 
 57.5 

 8.3 
 9.3 

65.5
81.5

98.9
109.8

13.1
17.8

5.6
5.7 

مالية
ش

أفريقيا ال
18.0

15.4
22.1

22.8
64.3

76.1
 2.1 

 5.1 
 5.1 

 2.6 
 3.3 

30.2
35.7

17.2
18.6

2.3
2.4

0.7
0.7 

الجزائر
2.2

1.2
5.2

3.9
9.1

7.4
غ.م.

0.5
غ.م.

0.5
غ.م.

6.2
7.4

3.5
3.8

0.2
غ.م.

0.1>
0.1>

صر العربية
جمهورية م

4.9
4.6

7.8ب
7.6

25.7ب
33.6

1.1
2.8

2.7
1.9

1.9
15.6

18.4
6.5

6.7
1.3

1.0
غ.م.

غ.م.

ليبيا
غ.م.

غ.م.
0.7

1.1
1.9

2.4
0.1

0.1
0.3

0.1
0.2

1.2
1.4

0.5
0.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ب
المغر

1.7
1.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
9.3ج

0.1
0.5

0.5
0.3

0.4
5.2

6.2
3.1

3.5
0.2

0.2
0.1

0.1

سودان
ال

6.6
5.2

5.2ج
6.8ج

16.1ج
20.4ج

1.0
1.9

2.2
0.1

0.2
0.1>

0.1>
2.7

3.1
0.5

0.7
غ.م.

غ.م.

س
تون

0.4
غ.ذ.

1.0
1.1

2.0
2.3

0.1>
0.1

0.1
0.1

0.2
1.9

2.2
0.9

1.0
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

ف2-1
لجدول أل

ا
ي وبانعدام الأمن الغذائي 

ص التغذو
ص المتأثرين بالنق

خا
ش

صة بالتغذية: عدد الأ
لخا

صد العالمية ا
ستدامة والمقا

ف التنمية الم
تحقيق أهدا

تجاه 
لمحرز با

التقدم ا
طفال الذين يعانون من 

عدد الأ
صة و

لخال
طبيعية ا

عة ال
ضا

ظون بالر
يح

ضّع الذين 
عدد الر

سوء التغذية؛ و
محددة من 

شكال 
شديد وبأ

المعتدل أو ال
عند الولادة

ض الوزن 
نخفا

ا
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

مالية 
ش

أفريقيا ال
 

سودان(
)باستثناء ال

11.4
10.2

16.9
16.0

48.2
55.7

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
30.2

35.7
14.5

15.5
1.8

1.6
0.5

0.5 

صحراء 
ب ال

أفريقيا جنو
الكبرى

178.5
224.3

181.6
214.3

496.8
577.5

 10.6 
 51.2 

 52.4 
 5.7 

 6.1 
35.3

45.9
81.8

91.2
10.9

15.4
4.9

5.0 

شرقية
أفريقيا ال

98.8
113.7

94.3
103.0

230.9
257.3

 3.6 
 23.2 

 23.1 
 2.4 

 2.5 
9.3

12.7
25.9

30.1
6.1

8.5
1.9

1.9 

 بوروندي
غ.م.

غ.م.
 

 
 

0.1
0.9

1.1
0.1>

0.1>
0.2

0.3
0.6

0.7
0.3

0.3
0.1>

0.1>

جزر القمر
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

جيبوتي
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
0.1

0.1
0.1

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

‫إريتريا‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.3
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
0.1

0.4
0.5

0.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

إثيوبيا
28.4

21.5
14.7

15.4
56.7

63.3
1.2

6.4
6.1

0.3
0.3

1.6
2.4

4.7
5.8

1.6
2.0

غ.م.
غ.م.

كينيا
10.5

11.8
9.2ج

غ.م.
27.1ج

غ.م.
0.3

2.3
1.8

0.3
0.3

1.3
1.8

2.8
3.1

0.5
0.9

0.2
0.2

شقر
مدغ

6.1
11.0

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.3
1.7

1.6
0.1>

0.1
0.5

0.7
1.9

2.2
0.3

0.4
0.1

0.1

ملاوي
2.8

3.4
8.7ج،د

9.4ج،د
13.7ج،د

14.9ج،د
0.1>

1.2
1.1

0.2
0.1

0.3
0.5

1.1
1.4

0.4
0.4

0.1>
0.1>

س
شيو

موري
0.1>

0.1>
0.1

0.1
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1
0.1

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

ق
موزامبي

6.8
9.6

11.0
12.0

18.5
20.2

0.2
1.8

2.0
0.3

0.3
0.7

1.0
2.9

3.4
0.4

غ.م.
0.1

0.2

رواندا
3.1

4.4
0.1>

0.7
0.6

0.1
0.1

0.3
0.4

0.5
0.7

0.3
0.3

0.1>
0.1>

شيل
سي

غ.م.
غ.م.

<
0.1ج

غ.م.
<

0.1ج
غ.م.

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

صومال
ال

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.6

غ.م.
0.1

غ.م.
0.4

0.5
1.0

1.1
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.

سودان
ب ال

جنو
--

غ.م.
7.0ج

7.0ج
9.1ج

9.3ج
غ.م.

0.5
غ.م.

0.1
غ.م.

0.1>
0.1>

0.8
1.0

0.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

أوغندا
غ.م.

غ.م.
6.7ج،د

8.8ج،د
22.2ج،د

28.3ج،د
0.2

2.2
2.1

0.4
0.3

0.7
1.0

2.3
2.6

0.9
1.0

غ.م.
غ.م.

جمهورية تنزانيا المتحدة
12.2

14.1
غ.م.

13.4ج
غ.م.

31.0ج
0.3

2.8
3.0

0.4
0.3

1.6
2.2

4.3
4.7

0.8
1.2

0.2
0.2

زامبيا
غ.م.

غ.م.
0.1

1.1
1.0

0.2
0.1

0.5
0.6

1.0
1.3

0.3
0.4

0.1>
0.1>

زمبابوي
غ.م.

غ.م.
4.9

4.9
8.9

9.6
0.1

0.6
0.5

0.1
0.1

1.0
1.1

1.1
1.2

0.1
0.2

0.1>
0.1>
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ى
أفريقيا الوسط

40.0
49.4

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 2.0 
 8.9 

 9.5 
 1.2 

 1.5 
4.5

6.0
14.2

15.5
1.6

غ.م.
0.8

0.8 

أنغولا
10.2

5.7
5.9

غ.م.
18.5

غ.م.
0.3

1.2
2.0

غ.م.
0.2

0.8
1.1

2.4
2.7

غ.م.
0.4

0.2
0.2

الكاميرون
2.9

1.6
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.2

1.2
1.2

0.2
0.4

1.0
1.4

2.1
2.4

0.2
0.3

0.1>
0.1

ى
جمهورية أفريقيا الوسط

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.3

0.3
0.1>

غ.م.
0.1

0.2
0.5

0.6
0.1

0.1>
0.1>

0.1>

شاد
ت

3.8
6.1

غ.م. 
غ.م. 

 غ.م.
غ.م.

0.3
0.9

1.0
0.1

0.1
0.3

0.4
1.3

1.5
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.

الكونغو
1.2

1.5
 

 
 

0.1
0.2

0.2
0.1>

0.1>
0.2

0.2
0.5

0.6
0.1>

0.1
0.1>

0.1>

جمهورية الكونغو 
الديمقراطية

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
5.3

غ.م.
0.6

غ.م.
1.8

2.5
7.0

7.4
1.0

غ.م.
0.3

0.4

غينيا الاستوائية
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1

0.1
0.1

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غابون
0.2

0.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
0.2

0.2
0.3

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

ي
سيب

ي وبرن
سان توم

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

أفريقيا الجنوبية
2.7

5.1
12.3

13.0
27.9

29.4
 0.2 

 2.0 
 2.0 

 0.8 
 0.9 

9.6
11.2

4.2
4.4

غ.م.
0.4

0.2
0.2 

سوانا
 بوت

0.4
0.5

0.7
0.9

1.3
1.5

غ.م.
0.1

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.2

0.2
0.2

0.2
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

ي
إسواتين

0.1>
0.2

0.3
0.3

0.7
0.7

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1

0.1
0.1

0.1
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

سوتو
لي

0.3
0.7

غ.م.
0.6ج

غ.م.
1.0ج

0.1>
0.1

0.1
0.1>

0.1>
0.2

0.2
0.1

0.2
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

ناميبيا
0.3

0.4
0.7ج،د

0.8ج،د
1.2ج،د

1.4ج،د
غ.م.

0.1
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.2
0.2

0.2
0.2

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

ب أفريقيا
جنو

1.7
3.3

10.0
غ.م.

23.7
غ.م.

0.1
1.6

1.6
1.0

0.8
9.0

10.4
3.7

3.8
غ.م.

0.4
0.2

0.2

أفريقيا الغربية
37.0

56.1
44.6

60.9
155.8

193.7
 4.8 

 17.1 
 17.8 

 1.3 
 1.2 

11.9
15.9

37.4
41.2

2.6
4.3

2.0
2.1 

بنن
1.0

0.8
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1

غ.م.
0.6

غ.م.
0.1>

0.4
0.5

1.2
1.3

0.1
0.2

0.1>
0.1>

بوركينا فاسو
3.1

3.8
1.8ج،د

2.7ج،د
7.7ج،د

9.4ج،د
0.3

1.0
0.8

0.1>
0.1>

0.4
0.5

1.9
2.1

0.2
0.4

0.1>
0.1>

كابو فيردي
0.1>

0.1
غ.م.

0.1ج
غ.م.

0.2ج
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ت ديفوار
كو

3.7
5.0

 
 

 
0.2

1.0
0.8

0.1
0.1

0.9
1.2

2.5
2.9

0.1
0.2

0.1
0.1

غامبيا
0.3

0.3
0.5

0.6
1.1

1.2
0.1>

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.1
0.1

0.2
0.3

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

غانا
2.5

1.9
2.1ج،د

2.5ج،د
13.6ج،د

15.2ج،د
0.3

0.8
0.7

0.1
0.1

1.3
1.7

3.2
3.3

0.4
0.4

0.1
0.1

غينيا‬‪‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
غ.م.

غ.م.
5.1

6.2
8.3

9.2
0.2

0.6
0.6

0.1
0.1

0.3
0.4

1.4
1.5

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

ساو
غينيا بي

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1

0.1
0.1>

0.1>
0.1

0.1
0.2

0.2
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

ليبيريا
1.2

1.8
2.8

2.9
3.9

4.3
0.1>

0.3
0.2

0.1>
0.1>

0.2
0.2

0.4
0.4

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

مالي
1.7

1.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.3

0.8
0.9

0.1>
0.1

0.5
0.7

1.9
2.0

0.1
0.3

غ.م.
غ.م.

موريتانيا
0.3

0.5
0.6

1.0
1.3

2.0
0.1

0.1
0.2

0.1>
0.1>

0.2
0.3

0.3
0.4

0.1>
0.1

غ.م.
غ.م.

النيجر
غ.م.

غ.م.
0.6

1.5
2.2

0.1>
0.1>

0.3
0.5

1.8
2.1

0.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

نيجيريا
10.3

24.6
11.8ج،د

17.8ج،د
66.1ج،د

86.4ج،د
2.2

10.2
12.1

0.8
0.7

6.1
8.2

19.1
21.1

0.9
1.8

غ.م.
غ.م.

سنغال
ال

1.9
1.5

2.1
2.6

5.7
6.5

0.2
0.4

0.5
0.1>

0.1
0.5

0.7
1.8

1.9
0.2

0.2
0.1>

0.1

سيراليون
2.6

2.0
2.2ج،د

2.4ج،د
5.6ج،د

6.2ج،د
0.1

0.5
0.3

0.1
0.1

0.3
0.3

0.7
0.8

0.1
0.1

0.1>
0.1>

توغو
1.6

1.6
0.1

0.3
0.3

0.1>
0.1>

0.2
0.3

0.8
0.9

0.1
0.2

0.1>
0.1>

صحراء 
ب ال

أفريقيا جنو
ك 

الكبرى )بما في ذل
سودان(

ال
185.1

229.5
186.9

221.2
512.9

597.9
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

35.3
45.9

84.4
94.3

11.3
16.1

5.1
5.2

آسيا*
564.5

378.7
332.9

392.3
845.1

996.5
 32.6 

 98.1 
 78.2 

 16.1 
 17.2 

181.7
231.3

377.7
419.9

28.9
32.7

13.3
12.8

ى
آسيا الوسط

6.5
2.1

1.1
1.8

6.3
9.8

 0.2 
 1.1 

 0.8 
 0.5 

 0.5 
6.6

8.1
5.9

6.2
0.5

0.7
0.1>

0.1>

ستان
كازاخ

1.1
غ.ذ.

غ.م.
<

0.1ج
غ.م.

0.4ج
0.1

0.2
0.2

0.2
0.2

2.2
2.6

1.4
1.4

0.1
0.1

0.1>
0.1>

قيرغيزستان
0.5

0.4
غ.م.

<
0.1ج

غ.م.
0.4ج

0.1>
0.1

0.1
0.1

0.1
0.5

0.6
0.5

0.6
0.1

0.1
0.1>

0.1>

ستان
طاجيك

غ.م.
غ.م.

0.1
0.3

0.2
0.1

0.1>
0.6

0.7
0.6

0.7
0.1

0.1
0.1>

0.1>

ستان
مان

ترك
0.2

0.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.6
0.7

0.5
0.5

0.1>
0.1

0.1>
0.1>

ستان
أوزبك

3.9
0.8

0.6
0.9

3.5
5.6

0.1
0.5

0.4
0.3

0.2
2.8

3.5
3.0

3.0
0.2

0.3
0.1>

0.1>

شرقية*
آسيا ال

120.0
غ.ذ.

16.8
27.1

99.7
150.1

 1.5 
 7.2 

 4.1 
 5.8 

 5.7 
61.1

77.5
89.4

107.4
5.6

4.0
0.9

0.9

ين
ص

ال
108.0

غ.ذ.
 

 
 

غ.م.
8.0

غ.م.
5.6

غ.م.
53.8

68.7
78.1

95.0
4.9

3.4
0.9

0.8
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين القاريةّ
ص

ال
106.8

غ.ذ.
 

 
 

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

صينية
مقاطعة تايوان ال

1.0
0.8

 
 

 
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ين، هونغ كونغ 
ص

ال
صة 

منطقة إداريةّ خا
غ.ذ.

غ.ذ.
 

 
 

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

ين- مكاو منطقة 
ص

ال
 

صة
إداريةّ خا

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

جمهورية كوريا 
 

شعبية الديمقراطية
ال

8.1
12.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.5

0.3
0.1>

0.1>
1.1

1.3
2.0

2.2
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.

اليابان
غ.ذ.

غ.ذ.
0.5

0.9
3.3

4.0
غ.م.

0.4
غ.م.

0.1
غ.م.

3.9
4.6

5.2
5.6

غ.م.
غ.م.

0.1
0.1

منغوليا
0.7

0.7
0.1

0.2
0.6

0.9
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.3
0.4

0.1
0.2

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

جمهورية كوريا
1.2

غ.ذ.
0.2ج

0.2
2.4ج

2.6
غ.م.

0.1
غ.م.

0.2
غ.م.

1.7
2.0

2.4
2.8

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

شرقية )باستثناء 
آسيا ال

ين القاريةّ(
ص

ال
12.2

15.4
1.1

1.7
8.5

10.3
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

0.2
0.2

ي آسيا
شرق

ب 
جنو

96.0
64.1

25.7
34.5

103.8
126.1

 4.7 
 16.5 

 13.9 
 3.1 

 4.2 
22.2

29.5
43.1

48.5
3.8

5.2
1.5

1.4 

سلام
 بروني دار ال

غ.ذ.
غ.ذ.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

كمبوديا
2.3

2.4
2.6

2.2
7.6

7.2
0.2

0.7
0.6

0.1>
0.1>

0.3
0.4

1.9
2.0

0.3
0.2

0.1>
0.1>

سيا
إندوني

43.7
24.1

2.5ج،د
2.2ج،د

19.7ج،د
18.7ج،د

2.5
9.1

7.4
2.9

1.9
9.1

12.2
17.7

20.2
2.0

2.3
0.5

0.5

جمهورية لاو 
 

شعبية
الديمقراطية ال

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1
0.4

0.3
0.1>

0.1>
0.2

0.2
0.6

0.7
0.1

0.1
0.1>

0.1>

ماليزيا
0.9

0.9
2.4

2.1
5.3

4.7
0.3

0.4
0.5

غ.م.
0.2

2.6
3.3

1.8
2.1

غ.م.
0.2

0.1>
0.1>

ميانمار
13.7

7.6
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.3

1.8
1.3

0.1
0.1

1.5
2.1

6.0
6.9

0.2
0.5

0.1
0.1

ين
الفلب

13.0
15.4

12.4
18.8

44.9
59.0

0.6
3.7

3.3
0.4

0.4
3.2

4.1
4.5

4.2
0.8

غ.م.
0.5

0.5

سنغافورة
غ.م.

غ.م.
0.1

0.1
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.2
0.3

0.3
0.3

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

تايلند
7.8

6.5
 

 
 

0.2
0.7

0.4
0.4

0.3
4.1

5.4
4.8

5.6
0.1

0.2
0.1>

0.1>

ي
شت

تيمور - لي
0.3

0.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1
0.1

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ت نام
فيي

13.1
6.1

غ.م.
0.4ج

غ.م.
6.0ج

0.4
2.0

1.8
0.4

0.5
1.0

1.4
5.4

6.3
0.3

غ.م.
0.1

0.1

آسيا الجنوبية
318.0

254.7
267.0

303.5
564.0

633.3
 25.2 

 69.0 
 55.9 

 4.6 
 4.5 

49.7
65.4

218.5
234.2

17.0
20.7

10.3
9.8 

ستان
 أفغان

9.3
11.1

5.1
8.5

15.5
22.6

0.3
غ.م.

2.1
غ.م.

0.2
0.6

0.9
2.4

3.2
غ.م.

0.7
غ.م.

غ.م.

ش
بنغلادي

19.9
20.9

20.7
17.2

50.4
50.8

1.2
6.2

4.5
0.3

0.3
2.7

3.7
17.4

18.2
1.9

1.9
0.9

0.9

بوتان
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

الهند
249.4

189.2
 

 
 

20.1
62.0

40.3
2.5

1.9
25.2

34.3
165.6

175.6
11.2

13.9
غ.م.

 غ.م. 

 جمهورية إيران الإسلامية
3.6

3.9
7.5

6.8
37.7

32.4
غ.م.

0.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

12.6
14.8

6.4
7.2

0.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ف
ملدي

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

نيبال
4.3

1.7
2.8

2.9
8.0

9.5
0.3

1.2
1.0

0.1>
0.1>

0.5
0.7

2.6
2.8

0.4
0.4

0.1
0.1

ستان
باك

28.4
26.1

 
 

 
1.9

10.5
10.3

1.6
0.7

7.5
10.2

22.4
25.3

1.9
2.7

غ.م.
غ.م.

سري لانكا
2.9

1.6
 

 
 

0.3
0.3

0.3
0.1>

0.1>
0.6

0.8
1.6

1.7
0.3

0.3
0.1>

0.1>

آسيا الجنوبية )باستثناء 
الهند(

68.6
65.5

64.2
68.9

199.6
206.8

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
24.5

31.1
غ.م.

غ.م.
5.7

6.8
غ.م.

غ.م.

آسيا الغربية
24.0

30.2
22.2

25.5
71.2

77.3
 1.0 

 4.2 
 3.4 

 2.0 
 2.3 

42.4
51.4

20.8
23.7

1.8
1.8

0.6
0.6 

أرمينيا
0.4

0.1>
0.1

0.1
0.8

1.0
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.4
0.5

0.2
0.2

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

أذربيجان
0.4

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.6

1.0
غ.م.

0.1
غ.م.

0.1
غ.م.

1.2
1.4

1.0
1.0

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

البحرين
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.3
0.3

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

ص
قبر

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.2

0.2
0.1

0.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

جورجيا
0.2

0.3
0.3

0.3
1.3

1.5
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
غ.م.

0.6
0.7

0.3
0.3

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

ق
العرا

6.4
9.1

0.2
1.0

0.7
0.5

0.3
4.7

6.1
2.3

2.7
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.

سرائيل
إ

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1ج،د
0.1ج،د

0.9ج،د
1.0ج،د

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
1.3

1.4
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

الأردن
0.3

0.9
 

 
 

غ.م.
0.1

غ.م.
0.1

غ.م.
1.5

2.0
0.6

0.7
0.1

0.1
0.1>

0.1>

ت
الكوي

غ.ذ.
غ.ذ.

0.2
0.2

0.5
0.5

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.9

1.1
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>
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ا
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

لبنان
0.5

0.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

1.1
1.5

0.4
0.5

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

مان
سلطنة عُ

0.2
0.4

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.6

0.9
0.3

0.3
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>

ين
سط

فل
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.2ج
غ.م.

1.3ج
0.1>

0.1
0.1>

0.1>
0.1

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1

0.1>
0.1>

قطر
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.6
0.8

0.1
0.1

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

سعودية
المملكة العربية ال

1.1
1.6

 
 

 
غ.م.

0.3
غ.م.

0.2
غ.م.

6.4
8.1

3.0
3.4

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

سورية
الجمهورية العربية ال

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.8

غ.م.
0.5

غ.م.
3.0

3.0
1.6

1.6
0.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.

تركيا
غ.ذ.

غ.ذ.
 

 
 

0.1
0.8

0.4
0.6

0.5
15.1

17.8
5.9

6.5
0.6

0.5
0.2

0.1

ت العربية المتحدة
الإمارا

0.4
0.3

 
 

 
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

2.2
2.5

0.4
0.5

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

اليمن
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

1.7
غ.م.

0.1
غ.م.

1.8
2.5

4.0
4.8

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ى وآسيا 
آسيا الوسط

الجنوبية
324.5

256.7
268.2

305.2
570.3

643.0
 25.4 

 70.1 
 56.7 

 5.1 
 5.0 

56.4
73.5

224.4
240.4

17.4
21.4

10.4
9.9 

ب 
شرقية وجنو

آسيا ال
ي آسيا*

شرق
216.0

91.7
42.5

61.6
203.6

276.2
 6.2 

 23.8 
 18.0 

 8.9 
 10.0 

83.3
107.0

132.5
155.9

9.5
8.7

2.5
2.5 

آسيا الغربية وأفريقيا 
مالية

ش
ال

42.0
45.6

44.4
48.3

135.5
153.4

 3.1 
 9.3 

 8.5 
 4.6 

 5.6 
72.6

87.0
38.0

42.3
4.1

4.2
1.3

1.3 

أمريكا اللاتينية والبحر 
ي

الكاريب
48.5

45.9
45

60.1
161.3

203.7
 0.7 

 6.0 
 4.7 

 3.8 
 3.9 

90.8
106.0

34.9
37.6

3.5
غ.م.

0.9
0.9 

ي
البحر الكاريب

8.4
7.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 0.1 
 0.4 

 0.3 
 0.2 

 0.2 
6.3

7.3
3.2

3.4
0.2

0.2
0.1>

 0.1> 

أنتيغوا وباربودا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

جزر البهاما
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1
0.1

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

س
بربادو

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.

كوبا‫‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
غ.ذ.

غ.ذ.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

2.0
2.2

0.7
0.7

0.1
0.1>

0.1>
0.1>

دومينيكا
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

الجمهورية الدومينيكية
1.8

0.6
 

 
 

غ.م.
0.1

غ.م.
0.1

غ.م.
1.6

1.9
0.8

0.8
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>

غرينادا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ي
هايت

5.1
5.4

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.3

0.3
0.1>

0.1>
1.2

1.5
1.3

1.3
0.1

0.1
غ.م.

غ.م.

جامايكا
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.4
0.5

0.2
0.2

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

بورتوريكو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

س
س ونيفي

ت كيت
سان

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

ت لوسيا
سان

غ.م.
غ.م.

<
0.1ج

غ.م.
<

0.1ج
غ.م.

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.

ت وجزر 
سن

ت فن
سان

غرينادين
0.1>

0.1>
 

 
 

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

ترينيداد وتوباغو
0.1

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.2
0.2

0.1
0.1

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

ى
أمريكا الوسط

11.7
15.2

17.2
23.1

53.5
65.7

 0.1 
 2.6 

 2.0 
 1.1 

 1.1 
26.1

30.8
6.9

7.4
0.7

1.1
0.3

0.3

بليز
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

كوستاريكا
0.2

0.2
0.2

0.3
1.1

1.3
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.8
0.9

0.2
0.2

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

سلفادور
ال

0.6
0.6

0.9
0.9

2.7
2.7

0.1>
0.1

0.1
0.1>

0.1>
0.9

1.0
0.3

0.4
0.1>

0.1
0.1>

0.1>

مالا
غواتي

2.5
2.8

2.6
3.1

6.9
7.8

0.1>
1.0

0.9
0.1

0.1
1.6

2.0
0.7

0.7
0.2

0.2
0.1>

0.1>

س
هندورا

1.7
1.3

2.1
2.3

5.1
5.3

غ.م.
0.2

غ.م.
0.1

غ.م.
0.9

1.2
0.3

0.4
0.1

غ.م.
0.1>

0.1>

ك
سي

المك
4.7

9.0
9.7

14.6
33.4

44.0
0.2

1.5
1.1

1.0
0.6

20.6
24.0

4.9
5.1

0.3
0.6

0.2
0.2

نيكاراغوا
1.3

1.1
غ.م.

0.1
غ.م.

0.1
غ.م.

0.8
0.9

0.2
0.3

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

ما
بن

0.7
0.3

 
 

 
غ.م.

0.1
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.5
0.6

0.2
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أمريكا الجنوبية
28.4

23.5
23.7

32.5
95.5

124.5
0.4أ

3.1
2.4أ

 2.5 
2.6أ

58.4
67.9

24.8
26.9

2.8
غ.م.

0.6
0.6

ين
الأرجنت

1.5
1.7

2.5
5.7

8.3
15.9

0.1
0.3

0.3
0.4

0.4
7.6

8.6
1.7

2.0
0.2

غ.م.
0.1>

0.1>

دولة بوليفيا المتعددة 
ت

القوميا
2.5

1.8
 

 
 

0.1>
0.2

0.2
0.1

0.1
1.1

1.4
0.8

0.8
0.2

0.1
0.1>

0.1>
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

البرازيل
7.7

غ.ذ.
3.9

3.4
37.5

43.1
غ.م.

1.1
غ.م.

1.0
غ.م.

28.4
33.3

14.1
15.5

1.1
غ.م.

0.3
0.2

لي
شي

0.5
0.7

0.5ج،د
0.7ج،د

1.8ج،د
2.9ج،د

0.1>
0.1>

0.1>
0.1

0.1
3.4

3.8
0.5

0.7
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

كولومبيا
4.8

2.7
0.1

0.5
0.5

0.2
0.2

6.4
7.6

2.9
2.8

غ.م.
0.3

0.1>
0.1>

إكوادور
3.1

1.5
1.2ج

غ.م.
3.8ج

غ.م.
0.1>

0.4
0.4

0.1
0.1

1.8
2.2

0.7
0.8

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

غيانا
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1
0.1

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

باراغواي
0.6

0.6
0.1>

0.1
0.1>

0.1
0.1

0.7
0.9

0.3
0.4

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

بيرو
5.3

2.2
2.7

غ.م.
9.1

غ.م.
0.1>

0.5
0.3

0.2
0.2

3.5
4.1

1.6
1.6

0.4
0.4

0.1>
0.1>

سورينام
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

أوروغواي
0.1

غ.ذ.
0.2

0.2
0.7

0.8
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.6
0.7

0.2
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

جمهورية فنزويلا 
البوليفارية

2.2
9.1

 
 

 
غ.م.

0.4
غ.م.

0.2
غ.م.

4.6
5.1

1.8
2.0

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أوسيانيا
1.8

2.4
1.1

1.7
4.3

5.7
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

7.0
8.1

1.3
1.5

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أستراليا ونيوزيلندا**
غ.ذ.

غ.ذ.
0.8

1.2
3.0

4.0
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 0.3 
 0.4 

5.7
6.5

0.6
0.6

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أستراليا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.7

1.0
2.6

3.4
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
0.4

4.7
5.4

0.4
0.5

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

نيوزيلندا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1

0.2
0.5

0.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

1.0
1.1

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أوسيانيا باستثناء أستراليا 
ونيوزيلندا

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

 0.1 
 0.5 

 0.6 
 0.1 

 0.1 
1.3

1.6
0.8

0.9
0.2

0.2
0.1>

0.1>

ميلانيزيا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

1.1
1.3

0.7
0.9

0.1
0.2

0.1>
0.1>

ي
فيج

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.2

0.2
0.1

0.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

كاليدونيا الجديدة
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

بابوا غينيا الجديدة
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.5
غ.م.

0.1
غ.م.

0.8
1.0

0.6
0.7

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

مان
جزر سلي

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1

0.1
0.1

0.1
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.

فانواتو
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ميكرونيزيا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

س
كيريبا

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.

جزر مارشال
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

ت ميكرونيزيا 
ولايا

الموحدة
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ناورو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

بالاو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

بولينيزيا
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

0.2
0.2

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

ساموا الأمريكية
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

جزر كوك
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سية
بولينيزيا الفرن

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

نيوي
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ساموا
0.1>

غ.ذ.
غ.م.

<
0.1ج

غ.م.
<

0.1ج
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1>
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

ب(
س

ضو منت
توكيلاو )ع

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.

تونغا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

توفالو
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

مالية وأوروبا
ش

أمريكا ال
غ.ذ.

غ.ذ.
15.0

12.0
101.0

88.9
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

216.2
237.2

39.4
44.3

غ.م.
غ.م.

0.9
0.9

مالية**
ش

أمريكا ال
غ.ذ.

غ.ذ.
3.6

2.8
35.4

29.8
 0.1 

 0.6 
 0.6 

 1.8 
 1.9 

87.8
98.7

8.7
10.6

1.1
1.5

0.3
0.3

برمودا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

كندا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.2ج

غ.م.
1.8ج

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

7.6
8.6

0.7
0.8

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

غرينلاند
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ت المتحدة 
الولايا

الأمريكية
غ.ذ.

غ.ذ.
3.4ج

2.6ج
33.6ج

27.9ج
0.1

0.4
0.7

1.2
1.8

80.2
90.1

8.0
9.8

1.0
1.4

0.3
0.3
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

أوروبا
غ.ذ.

غ.ذ.
11.4

9.2
65.6

59.1
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

128.4
138.4

30.7
33.7

غ.م.
غ.م.

0.5
0.5

شرقية
أوروبا ال

غ.ذ.
غ.ذ.

4.3
3.2

32.9
29.2

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
53.0

55.8
16.2

16.8
غ.م.

غ.م.
0.2

0.2

س
بيلارو

غ.ذ.
غ.ذ.

 
 

 
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

1.8
1.9

0.5
0.5

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

بلغاريا
0.4

0.2
0.1

0.1
1.1

0.9
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

1.4
1.5

0.4
0.4

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

شيكيا
ت

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1
0.1>

0.6
0.4

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
2.1

2.3
0.6

0.6
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

هنغاريا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1

0.1
1.1

0.7
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

2.0
2.1

0.6
0.6

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

بولندا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.7

0.2
3.4

1.6
غ.م.

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

6.7
7.2

2.2
2.4

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

جمهورية مولدوفا
غ.م.

غ.م.
0.1

0.2
0.8

1.1
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.6
0.6

0.3
0.3

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

رومانيا
غ.ذ.

غ.ذ.
1.1

0.7
3.8

2.8
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

3.4
3.6

1.2
1.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سي
الاتحاد الرو

غ.ذ.
غ.ذ.

1.0
1.1ج

11.9
12.2ج

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
25.7

26.9
7.7

8.0
غ.م.

غ.م.
0.1

0.1

سلوفاكيا
0.3

0.3
0.1

0.1>
0.3

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.8
0.9

0.3
0.4

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أوكرانيا
غ.ذ.

1.6
0.9

0.7
8.9

8.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

8.5
8.8

2.4
2.5

0.1
غ.م.

0.1>
0.1>

مالية
ش

أوروبا ال
غ.ذ.

غ.ذ.
1.8

1.5
6.9

5.9
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

19.0
21.2

3.0
3.7

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

الدانمرك
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1

0.1
0.3

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.8
0.9

0.2
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

إستونيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.1

0.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.2
0.2

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

فنلندا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1

0.1
0.5

0.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.9
1.0

0.2
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سلندا
آي

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

آيرلندا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.2

0.2
0.4

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.8
0.9

0.1
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

لاتفيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.2

0.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.4
0.4

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

ليتوانيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1

0.1>
0.4

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.6
0.6

0.2
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

النرويج
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1

0.1
0.2

0.3
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.8
1.0

0.1
0.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سويد
ال

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1
0.1

0.4
0.6

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
1.4

1.6
0.3

0.3
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

ف2-1
لجدول أل

ا
) )تابع

| 187 |



الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

المملكة المتحدة لبريطانيا 
مالية

ش
ى وآيرلندا ال

العظم
غ.ذ.

غ.ذ.
1.2

0.9
4.1

3.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

12.9
14.6

1.7
2.3

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أوروبا الجنوبية
غ.ذ.

غ.ذ.
2.6

2.6
15.1

14.6
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

25.6
27.5

5.6
6.2

غ.م.
غ.م.

0.1
0.1>

ألبانيا
0.3

0.1
0.3

0.3
1.1

1.1
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

0.4
0.5

0.2
0.2

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

أندورا
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

ك
البوسنة والهرس

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1
0.1>

0.3
0.3

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.1>

غ.م.
0.5

0.5
0.3

0.3
0.1>

غ.م.
0.1>

0.1>

كرواتيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.3

0.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.8
0.8

0.2
0.3

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

اليونان
غ.ذ.

غ.ذ.
0.3

ه
0.2ج،

1.7
ه

1.4ج،
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

2.1
2.2

0.3
0.4

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

إيطاليا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.7

0.6
5.2

4.4
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

9.3
10.1

1.9
2.2

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

مالطة
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.1
0.1

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

الجبل الأسود
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.1

0.1
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1
0.1

0.1>
0.1>

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

مالية
ش

مقدونيا ال
0.1

0.1>
0.1

0.1
0.3

0.3
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.1>
غ.م.

0.3
0.4

0.1
0.1

0.1>
غ.م.

0.1>
0.1>

البرتغال
غ.ذ.

غ.ذ.
0.4

0.3
1.5

1.1
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

1.6
1.8

0.4
0.4

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

صربيا
غ.ذ.

0.4
0.2

0.2
1.0

1.1
0.1>

0.1>
0.1>

0.1
0.1

1.4
1.5

0.5
0.6

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

سلوفينيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.1>

0.1>
0.3

0.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

0.3
0.3

0.1
0.1

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

إسبانيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.5

0.8
3.3

4.0
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

8.7
9.1

1.5
1.7

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

أوروبا الغربية
غ.ذ.

غ.ذ.
2.7

1.9
10.7

9.5
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

 غ.م. 
 غ.م. 

30.8
33.9

6.0
7.0

غ.م.
غ.م.

0.1
0.1

سا
النم

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1
0.1

0.5
0.3

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
1.3

1.5
0.3

0.3
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

بلجيكا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.4

0.4
1.1

1.2
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

1.8
2.0

0.3
0.4

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سا
فرن

غ.ذ.
غ.ذ.

1.0
0.5

4.4
3.9

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
10.0

10.9
2.1

2.5
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

ألمانيا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.8

0.6
3.3

2.9
0.1>

غ.م.
0.1

غ.م.
0.1

14.0
15.3

2.4
2.8

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سمبرغ
لك

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1>
0.1>

0.1>
0.1>

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
0.1

0.1
0.1>

0.1>
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

ف2-1
لجدول أل

ا
) )تابع
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الأقاليم/الأقاليم 
الفرعية/البلدان

 عدد من يعانون
النقص التغذوي1

 عدد من يعانون
انعدامًا شديدًا في 

أمنهم الغذائي3،2،1

 عدد من يعانون
انعدامًا معتدلً أو 

شديدًا في أمنهم 2،1

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الهزال

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من التقزمّ

عدد الأطفال )دون سن 
الخامسة( الذين يعانون 

من الوزن الزائد

عدد البالغين )18 سنة 
وما فوق( الذين يعانون 

من السمنة

عدد النساء في سنّ 
الإنجاب )49-15( 

المصابات بفقر الدم

عدد الرضّع من 0 إلى 
5 أشهر الذين يحصلون 
على الرضاعة الطبيعية 

الخالصة

عدد الأطفال الذين 
يعانون من انخفاض 

الوزن عند الولادة

2006-2004
2019-2017

2016-2014
2019-2017

2016-2014
2019-2017

42019
52012

42019
52012

42019
2012

2016
2012

2016 
62012

72019
2012

2015

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

ين(
)بالملاي

هولندا
غ.ذ.

غ.ذ.
0.3

0.3
1.0

0.9
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

2.5
2.8

0.5
0.6

غ.م.
غ.م.

0.1>
0.1>

سرا
سوي

غ.ذ.
غ.ذ.

0.1
0.1

0.4
0.2

غ.م.
غ.م.

غ.م.
غ.م.

غ.م.
1.2

1.3
0.3

0.4
غ.م.

غ.م.
0.1>

0.1>

ف2-1
لجدول أل

ا
) )تتمة

ت أكثر من 
شمل

ت الإقليمية عندما 
ت التقديرا

ضيف
1 أ
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حد فيها يعا
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لى 
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ستوى البلدان فق
3 ترد النتائج على م

ت 
لى بيانا

صة بها إ
لخا

ت ا
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ح
ستند الإ

تي ت
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ت مؤقتة 
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ح
ظر الملا

سمية )أن
طنية ر

و
ظمة الأغذية والزراعة 

جمعتها من
تي 

ت ال
لى البيانا

ستنادًا إ
ا

لى البلدان 
سبة إ

 العالمي بالن
ب©

صاء غالو
ح

خلال إ
من 

ض على 
صة فيها أي اعترا

لمخت
ت ا

طا
سل

تي لم تبد ال
ال

ني 
شرها لا تع

لى أنّ الموافقة على ن
شارة إ

تجدر الإ
شرها. و

ن
صائية 

ح
ت الإ

طا
سل

ت ال
صادقة على تقديرا

ضرورة الم
بال

ضع لمزيد 
تخ

ت قد 
لى أنّ هذه التقديرا

صة وإ
لمخت

طنية ا
الو

طنية 
صادر و

ت ملائمة من م
من التنقيح فور توافر بيانا

شبه الإقليمية 
لمجاميع العالمية والإقليمية و

ستند ا
سمية. وت

ر
لي 150 بلدًا.

حوا
ت المتوافرة من 

لى البيانا
إ

ت الإقليمية، تتوافق القيم المبيّنة مع 
لى التقديرا

سبة إ
4 بالن

سبة 
سنة 2019. أما بالن

جية المتوقعة ل
ت النموذ

التقديرا
لى 

حة من 2014 إ
ت المتا

خر البيانا
ستخدم آ

لى البلدان، فت
إ

.2019
ت الإقليمية، تتوافق القيم المبيّنة مع 

لى التقديرا
سبة إ

5 بالن

سبة 
سنة 2012. أما بالن

جية المتوقعة ل
ت النموذ

التقديرا
لى 

حة من 2005 إ
ت المتا

خر البيانا
ستخدم آ

لى البلدان، فت
إ

.2012

ت أكثر من 50 في 
شمل

ت الإقليمية عندما 
ت التقديرا

ضيف
6 أ

خر 
ستخدم آ

لى البلدان، فت
سبة إ

سكان. أما بالن
المائة من ال

لى 2012.
حة من 2005 إ

ت المتا
البيانا

ت أكثر من 50 في 
شمل

ت الإقليمية عندما 
ت التقديرا

ضيف
7 أ

خر 
ستخدم آ

لى البلدان، فت
سبة إ

سكان. أما بالن
المائة من ال

ين 
ص

لى ال
سبة إ

لى 2019 إلا بالن
حة من 2014 إ

ت المتا
البيانا

سنة 2013.
ت المتوافرة هي من 

خر البيانا
ث آ

حي
لمجاميع الإقليمية للهزال والتقزم 

نى اليابان من ا
ستث

* ت
ض الوزن عند 

نخفا
سة وا

لخام
سنّ ا

والوزن الزائد دون 
الولادة.

شمالية من 
لى أمريكا ال

سبة إ
ت بالن

ستخرج التقديرا
** ت

شتركة مع الأقاليم 
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ت تأثيرا
طبيق نماذج ذا
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لهزال 

لى التقزم وا
سبة إ

ت ثابتة؛ أما بالن
الفرعية كتأثيرا

لى 
سبة إ
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حة فق

ت متا
شديد، فالبيانا

لهزال ال
وا

طاء 
خ

حال دون تقدير الأ
ت المتحدة الأمريكية مما 

الولايا
سبة 

ت بالن
ستند التقديرا

ش الثقة(. وت
الاعتيادية )وهوام

ستراليا من 
ت أ

ط على بيانا
ستراليا ونيوزيلندا فق

لى أ
إ

لى التقزم، 
سبة إ

طي؛ أما بالن
لخ

نحدار ا
طبيق الا

خلال ت
لي 

ط ولم يكن بالإمكان بالتا
ت فق

طتا بيانا
ت نق

فقد أتيح
ش الثقة(. وترد مزيد من 

طاء الاعتيادية )وهوام
خ

تقدير الأ
 De Onis, M., Blössner, M., Borghi, E., Frongillo, صيل عن المنهجية في 

التفا
 E.A. & Morris, R. 2004. Estimates of global prevalence of childhood underweight in

 1990 and 2015. Journal of the American Medical Association, 291(21): 2600–2606.
 Estimates of global prevalence of childhood underweight in 1990 and 2015. JAMA,

291(2004): 2600–2606. Model selection is based on best fit.

لحذر عند 
خي ا

سكان؛ تو
طية المتتالية لل

ني التغ
أ- تد

سيرها.
تف

ت العامة 
صاءا

ح
ت والإ

شد القدرا
لح

تقدّر الوكالة المركزية  ب- 

بحدود 1.3 في المائة 
لحاد كان 

أنّ انعدام الأمن الغذائي ا
صائية 

ستق
سة الا

ت الدرا
لى بيانا

ستنادًا إ
سنة 2015 ا

خلال 
ستخدام 

ستهلاكها، وبا
شية ونفقاتها وا

سر المعي
خل الأ

لد
ص بالإفادة عن 

لخا
حّد لبرنامج الأغذية العالمي ا

النهج المو
لى تعذر المقارنة 

شارة إ
تجدر الإ

ت الأمن الغذائي. و
شرا

مؤ
ت في 

ختلافا
جود ا

ب و
سب

شر ب
شكل مبا

ين التقديرين ب
ب

لحاد" فيهما.
ف "انعدام الأمن الغذائي ا

تعري
سمية.

طنية ر
ت و

لى بيانا
ستنادًا إ

ج- ا

طنية 
ت و

تي لا تتوافر عنها بيانا
ت ال

سنوا
لى ال

سبة إ
د- بالن

ظمة 
ت من

لى بيانا
ستناد إ

ت بالا
سمية، يتم توقع التقديرا

ر
صيل.

ظر الملحق 1 باء لمزيد من التفا
الأغذية والزراعة. أن

جمعها في 
سمية تم 

طنية ر
ت و

لى بيانا
ستنادا إ

هـ- ا

خل 
بي عن الد

تحاد الأورو
ت الا

صاءا
ح

خلال إ
عام 2019 من 
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شية. تفيد النتائج الو
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ستوى معتدل 
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شخ
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شديد.
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 100 000 >0.1 = أقل من 
حة

ت غير متا
غ. م. = البيانا

 ) ت
)عدم الإفادة عن البيانا ت غير مذكورة 

غ. ذ. = البيانا
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الملحق 1

 الملحق -1باء
 ملاحظات منهجية بشأن 

مؤشرات الأمن الغذائي والتغذية

النقص التغذوي
يعُــرَّف النقــص التغذوي بأنه الحالــة التي يكون  تعريــف:	

فيهــا اســتهلاك الأغذية المعتــاد للفرد غــر كافٍ لتوفير كمية 
الطاقــة الغذائيــة اللازمــة لعيش حيــاة طبيعية وموفورة النشــاط 

والصحة.

كيفيــة الإبــاغ عنــه: يتم الإبلاغ عن المؤشر كمعدّل انتشــار 
ويســمّى "معدّل انتشــار النقــص التغذوي"، وهو تقدير للنســبة 

المئويــة مــن الأفراد من مجموع الســكان الذيــن يعانون حالة 
مــن حــالات النقص التغــذوي. ويبُلغّ عن التقديــرات الوطنية 

كمتوســط متحــرِّك عــى ثلاث ســنوات بغية الحد مــن تأثير قلة 
موثوقيــة بعــض البارامترات الأساســية كالاختلافات من ســنة إلى 
أخــرى في أرصــدة الســلع الغذائية، وهي أحــد مكونات موازين 

الأغذية الســنوية التي لا يتوافر بشــأنها ســوى النزر اليســر 
مــن المعلومــات الكاملــة والموثوقة. ومن جهة أخــرى، يبُلغّ عن 

المجاميــع الإقليميــة والعالميــة كتقديرات ســنوية نظرًا إلى أنه 
مــن المتوقــع ألا تكون أخطــاء التقدير المحتملــة مترابطة عبر 

البلدان.

تحُســب تقديرات معدل انتشــار النقص التغذوي  المنهجيــة:	
لدى الســكان عن طريق وضع نموذج توزيع احتمالي لمســتويات 

المتنــاول من الطاقة الغذائية المعتادة )أي المتوســط الســنوي( 
)المعــرَّ عنها بكيلو الســعرات الحرارية للفرد يومياً( للشــخص 
العــادي، من خلال دالة كثافــة الاحتمال البارامترية )f(x.ا6ا،7 

ويحســب المــؤشر كاحتمال تراكمي لانخفــاض المتناول المعتاد من 
الطاقــة الغذائيــة )x( عن الحد الأدنى لمتطلبــات الطاقة الغذائية 
)أي الحــد الأدنى من نطــاق متطلبات الطاقة لفرد متوســط يمثل 

مجموعــة الســكان( كما هو موضــح في الصيغة الواردة أدناه: 

PoU = ∫x<MDER f(x|θ)dx,

حيــث θ هــو متجــه البارامترات الــذي يميِّز دالــة كثافة الاحتمال 
البارامتريــة. ويفُــرض أن التوزيــع لوغاريتمــي طبيعــي، وبالتالي 

فهــو يتميَّــز بكاملــه ببارامتريــن اثنين فقط هما: متوســط 
اســتهلاك الطاقــة الغذائيــة، ومعامل الإختلاف.

اســتخدمت مصادر بيانات مختلفة لتقدير  مصــادر البيانــات:	
مختلف بارامترات النموذج.

د متطلبات الطاقة  الحــد الأدنى من متطلبات الطاقة الغذائيــة: تحُدَّ
البشريــة للفرد ضمن فئة معيَّنــة من فئات الجنس/العمر على 

أســاس المتطلبات المعيارية لمعدل الأيض الأســاسي لكل كيلوغرام 
من كتلة الجســم، مضروباً في الوزن المثالي لشــخص ســليم في فئة 

الجنس/العمــر تلك اســتنادًا إلى طوله، ومن ثم مضروباً في معامل 
لمســتوى النشــاط البدني مراعاةً للنشاط البدني.ر‌ر وبالنظر إلى أن 

مؤشرات كتلة الجســم ومســتويات النشاط البدني تتفاوت بين 
الأفراد النشــطين والأصحاء من الجنس والعمر نفســيهما، ينطبق 

نطــاق لمتطلبات الطاقة على كل جنس وفئة عمرية من الســكان. 
ويحتســب الحد الأدنى لمتطلبات الطاقة الغذائية للشــخص العادي 

من الســكان، وهو البارامتر المســتخدم في صيغة انتشار النقص 
التغذوي، كالمتوســط المرجح لنطاقــات الحد الأدنى للطاقة الغذائية 

لكل جنس وفئة عمرية، باســتخدام نســب السكان في كل فئة 
كأوزان ترجيحية.

وتتاح في التوقعات الســكانية التي تراجعها إدارة الشــؤون 
الاقتصاديــة والاجتماعية في الأمم المتحدة كل ســنتين معلومات 
عن التركيبة الســكانية بحســب الجنس والعمر في معظم بلدان 

العالم وفي كل ســنة. وتســتخدم هذه الطبعة من تقرير حالة 
الأمــن الغذائي والتغذية في العــالم تنقيح عام 2019 من التوقعات 

السكانية في العالم.1 

وتم اشــتقاق المعلومات المتعلقة بمتوســط الطول في كل فئة من 
فئات الجنس والعمر للبلد المعيّ من دراســة اســتقصائية ديمغرافية 

وصحية حديثة، أو من دراســات اســتقصائية أخرى تجمع بيانات 
عن مقاييس الجســم البشري لدى الأطفال والأشــخاص البالغين. 

وحتى في الحالات التي لا تعود فيها تلك الدراســات الاســتقصائية 
إلى الســنة نفسها المشــمولة بتقديرات معدل انتشار النقص 

التغــذوي، يتُوقع لتأثير التغييرات الطفيفة المحتملة في متوســط 
الطول عبر الســنين على هذه التقديرات أن يكون ضئيلً جدًا.

اســتهلاك الطاقة الغذائية: في الظــروف المثالية، ينبغي للبيانات 
بشــأن استهلاك الأغذية أن تســتمد من دراسات استقصائية أسرية 

تُثِّل المســتوى الوطني )مثل الدراســات الاستقصائية لقياس 
مســتوى المعيشة أو الدراسات الاســتقصائية لدخل الأسُر المعيشية 
ونفقاتها(. ومع ذلك، لا يجُري تلك الدراســات الاســتقصائية سنوياً 
ســوى عدد قليل جدًا من البلــدان. وبالتالي، في تقديرات المنظمة 

ر قيم  لمعدل "انتشــار النقص التغــذوي" للرصد العالمي، تقُدَّ
اســتهلاك الطاقة الغذائية من إمدادات الطاقــة الغذائية المبُلغ عنها 

 يعتبر الشخص سليمًا إذا كان مؤشر كتلة جسمه لا يُشير إلى نقص أو زيادة  ر‌ر

في الوزن. وترد معايير الحد الأدنى من متطلبات الطاقة البشرية لكل كيلوغرام 
من كتلة الجسم في: منظمة الصحة العالمية، ومنظمة الأغذية والزراعة. 2004.
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

في موازيــن الأغذية التي تجمعهــا منظمة الأغذية والزراعة لمعظم 
بلدان العــالم )أنظر منظمة الأغذية والزراعة، 2 2020(. 

ومنــذ صدور الطبعة الأخــرة من هذا التقرير، جرى تحديث 
سلســلة موازين الأغذية المســتخدمة لتقدير معدّل إمدادات الطاقة 

الغذائية وتم تحســن طــرق تقدير هذا المعدّل في معظم البلدان. 
ففي ديســمبر/ كانون الأول 2019، أضيف مجال جديد لسلســلة 

موازيــن الأغذية إلى قاعــدة البيانات الإحصائية الموضوعية في 
المنظمة )فاوســتات(، يمثل سلاســل من عام 2014 إلى عام 2017. 

والعمل جارٍ لتوســيع السلســلة حتى عام 2018 لجميع البلدان 
بحلــول نهاية عام 2020. وعند إعداد هذا التقرير، كانت سلســلة 

موازيــن الأغذية محدّثة للبلــدان التالية التي يبلغ عددها 50 
بلدًا والتي تضم أكبر عدد من الأشــخاص الذين يعانون من نقص 

تغذوي، فتكون بالتالي محدثة حتى عام 2018: أفغانســتان 
والجزائــر وأنغولا وبنغلاديش ودولــة بوليفيا المتعددة القوميات 

وبوركينا فاســو وكمبوديا والكاميرون وتشــاد والصين )القارية( 
وكولومبيــا والكونغو وكوت ديفوار وجمهورية كوريا الشــعبية 
الديمقراطيــة وإكوادور وإســواتيني وإثيوبيا وغواتيمالا وهايتي 

وهندوراس والهند وإندونيســيا وجمهورية إيران الإســامية والعراق 
وكينيا وليبريا ومدغشــقر وملاوي ومالي والمكســيك وموزامبيق 

وميانمــار ونيبال ونيجيريا وباكســتان وبيرو والفلبين ورواندا 
والســنغال وســراليون وجنوب أفريقيا وسري لانكا والسودان 

وتايلنــد وتوغو وجمهورية تنزانيا المتحدة وأوزبكســتان وجمهورية 
فنزويــا البوليفارية وفييت نام وزمبابوي.

معامــل الإختلاف: عندما تتاح معلومات موثوقة عن اســتهلاك 
الأغذية من الدراســات الاســتقصائية الوطنية للأسر المعيشية 
المذكورة آنفًا، يمكن أن نقدّر بشــكل مباشر معامل الإختلاف 

بالنســبة إلى الدخل )CV|y( الذي يصف توزيع متوســط 
الاحتياجــات اليومية من الطاقة الغذائية في مجموعة من الســكان. 

ويمكن تقديره بشــكل غير مباشر أو اســتخلاصه للسنوات التي لا 
تتوافر فيها بيانات مناســبة من الدراســات الاستقصائية.

وكانــت منظمــة الأغذية والزراعة قد قامت في الماضي بعدة 
محــاولات لتقدير معامل الإختــاف كدالة لمتغيرات الاقتصاد الكلي، 

مثــل نصيب الفرد مــن الناتج المحلي الإجمالي، وتفاوت الدخل 
)الذي يوضحه مؤشر Gini( ومؤشر الأســعار النســبية للأغذية.3 

غير أن القدرة على توقع معامل تغير اســتهلاك الأغذية المعتاد في 
مجموعة من الســكان على نحو صحيح باســتخدام ذلك النموذج، 

 Gini مســألة مشكوك فيها بســبب قلة البيانات المتعلقة بمؤشر
والتحفظات على طريقة تجميع مؤشر الأســعار النســبية للأغذية. 

ولذلك اســتخدمنا طريقة أبســط )ويمكن القول إنها أمتن( لاستقراء 

قيم معاملات التغيُّ بالنســبة إلى الدخل خطيًا في الســنوات الواقعة 
بين اســتقصاء وآخر. والعيب الرئيــي لهذا الخيار هو أنه عندما 
يكون اســتقصاء واحد فقط متاحًــا خلال فترة الرصد، تبقى قيمة 

معامل الإختلاف بالنســبة إلى الدخــل ثابتةً طوال فترة التقييم وعلى 
أي حال، بدءًا من الســنة التي تتوافر فيها آخر دراســة اســتقصائية 

وحتى عام 2015. وبالتالي لا تظهر تقديرات انتشــار النقص 
التغــذوي التغــرات المحتملة التي قد تحدث مع مرور الوقت في 

قــدرة مختلف الطبقات الســكانية على الحصول على الأغذية والتي 
لا تعكســها تمامًا التغيرات في المتوســط الوطني لاستهلاك الأغذية. 
ومنــذ إصدار الطبعة الأخيرة مــن هذا التقرير، تمت معالجة 25 

دراســة اســتقصائية جديدة من البلدان الـ13 التالية لتحديث 
معامل الإختلاف بالنســبة إلى الدخل: أي بنغلاديش والصين 

وكولومبيــا وإكوادور وإثيوبيا والمكســيك ومنغوليا وموزامبيق 
ونيجيريا وباكســتان وبيرو والســودان وتايلند. ويمثل ذلك ما 

مجموعه 79 دراســة اســتقصائية من 51 بلدًا يســتند لديها معامل 
الإختلاف بالنســبة إلى الدخل إلى الدراســات الاستقصائية الوطنية.

وفي النهــج الذي تتبعه المنظمة لوضع بارامترات تقدير انتشــار 
النقــص التغذوي، يمثل معامل الإختلاف الناجم عن الوزن وأســلوب 

 ،)CV|r( الحياة، أي معامل الإختلاف بالنســبة إلى الاحتياجات
التفــاوت في توزيع الاحتياجات مــن الطاقة الغذائية لفرد عادي 

يمثــل مجموعة الســكان الأصحاء، وهو ما يعادل أيضًا معامل 
الإختــاف لتوزيع المتناول مــن الطاقة الغذائية لفرد افتراضي عادي 

يمثل مجموعة الســكان الذين يتغذون بشــكل جيّد تمامًا. ويمكن 
افــراض أن توزيع الاحتياجات مــن الطاقة الغذائية للفرد العادي 
طبيعــي، وبالتــالي يمكن تقديــر تغير هذا التوزيع إذا ما تم تحديد 

مــا لا يقل عن شريحتين من النســب المئويــة وقيمتيهما. ونتيجة 
لذلــك، ونظراً إلى اهتمامنا باســتنباط التوزيع النظري لاحتياجات 

الطاقــة الغذائية لدى أفراد عاديــن أصحاء لتقدير معامل الإختلاف 
بالنســبة إلى الاحتياجات، يمكن اســتخدام الحد الأدنى من متطلبات 
الطاقة الغذائية ومتوســط الاحتياجات مــن الطاقة الغذائية لتقدير 

الشريحة الأولى من النســبة المئوية إلى الشريحة الخمســن من 
النســبة المئوية لتوزيع احتياجــات الطاقة للفرد العادي بما أنهما 

يســتندان على السواء على المبادئ نفســها للمتوسط المرجّح للفئات 
بحســب الحالة الفيســيولوجية والعمر والجنس.4 وبالتالي، تستخرج 

قيمــة معامل الإختلاف بالنســبة إلى الاحتياجات من التوزيع 
العــادي التراكمي العكــي للفرق بين الحد الأدنى من متطلبات 

الطاقــة الغذائية ومتوســط الاحتياجات من الطاقة الغذائية. وعلى 
غــرار الحد الأدنى من متطلبات الطاقة الغذائية، يقُدّر متوســط 

الاحتياجات من الطاقة الغذائية باســتخدام متوســط القيمة الدنيا 
والقيمة العليا لفئة "أســلوب الحياة النشــط أو المعتدل النشاط".
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الملحق 1

ويســاوي إجمالي معامل الإختلاف المتوســط الهندسي لمعامل 
الإختلاف بالنســبة إلى الدخل )CV|y( ومعامل الإختلاف بالنســبة 

إلى الاحتياجــات )CV|r( عــى النحو الوارد في الصيغة التالية:

𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 =  �(𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶|𝑦𝑦𝑦𝑦)2 + (𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶|𝑟𝑟𝑟𝑟)2 

 

 

𝑃𝑃𝑃𝑃𝑟𝑟𝑟𝑟𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃�𝑋𝑋𝑋𝑋𝑖𝑖𝑖𝑖,𝑗𝑗𝑗𝑗 = Yes� =
exp�𝑎𝑎𝑎𝑎𝑖𝑖𝑖𝑖 − 𝑃𝑃𝑃𝑃𝑗𝑗𝑗𝑗�

1 + exp�𝑎𝑎𝑎𝑎𝑖𝑖𝑖𝑖 − 𝑃𝑃𝑃𝑃𝑗𝑗𝑗𝑗�
 

 

 

𝐹𝐹𝐹𝐹𝐼𝐼𝐼𝐼𝐿𝐿𝐿𝐿 = ∑𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖,𝐿𝐿𝐿𝐿𝑤𝑤𝑤𝑤𝑖𝑖𝑖𝑖 

 

 

FI𝐿𝐿𝐿𝐿,𝑟𝑟𝑟𝑟 =
∑ FI𝐿𝐿𝐿𝐿,𝑐𝑐𝑐𝑐 × 𝑁𝑁𝑁𝑁𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐

∑ 𝑁𝑁𝑁𝑁𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐
  

 

 

 𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃𝑃 = ∫ 𝑓𝑓𝑓𝑓(𝑥𝑥𝑥𝑥|𝐷𝐷𝐷𝐷𝐷𝐷𝐷𝐷𝐶𝐶𝐶𝐶;𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶)𝑑𝑑𝑑𝑑𝑥𝑥𝑥𝑥 𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀𝑀
−∞  [1] 

 

 𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶 = �(𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶|𝑦𝑦𝑦𝑦)2 + (𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶𝐶|𝑟𝑟𝑟𝑟)2  [2] 

 

 

 

Ptarget = 
𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝑖𝑖𝑖𝑖𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵 𝐵𝐵𝐵𝐵𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵 𝑜𝑜𝑜𝑜𝑜𝑜𝑜𝑜 𝐵𝐵𝐵𝐵𝑠𝑠𝑠𝑠𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑠𝑠𝑠𝑠𝐵𝐵𝐵𝐵𝑠𝑠𝑠𝑠∗(1−𝑇𝑇𝑇𝑇𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝑇𝑇𝑇𝑇𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵 𝑟𝑟𝑟𝑟𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵/100)

𝑃𝑃𝑃𝑃𝑜𝑜𝑜𝑜𝑃𝑃𝑃𝑃𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛𝑛 𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵 𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵 𝑠𝑠𝑠𝑠ℎ𝐵𝐵𝐵𝐵 𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑦𝑦𝑦𝑦𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵𝐵
 

 

تنقيــح معامل الإختلاف بالنســبة إلى الدخل )CV|y( في الصين: 
يســتفيد تقريــر هــذا العام من توافر بيانــات أتيحت مؤخرًا، ما 

أتاح تحديث أوجه انعدام المســاواة المقدرة في اســتهلاك الطاقة 
الغذائيــة، التــي يقيســها معامل الإختلاف بالنســبة إلى الدخل، بين 

الســكان المنتمــن إلى مختلف فئات الدخــل في الصين القارية.

أمــا البيانــات التفصيليــة عــن اســتهلاك الأغذية التــي تتيح 
إجــراء تقييــم مبــاشر لانعدام المســاواة في المســتويات المعتادة 

لاســتهلاك الطاقــة الغذائيــة في مختلــف مجموعات الســكّان، 
فنــادرة. ففــي الصــن، لا تتاح هــذه البيانات للعموم ســوى عن 

طريــق الدراســة الاســتقصائية الخاصــة بالصحــة والتغذية في 
الصــن. ولكــنّ المعلومــات المتاحــة للجمهور في هذه الدراســة 
الاســتقصائية لا تشــمل ســوى 12 مقاطعــة وبلديــة ولا تغطي 

ســوى الفــرة الممتدة بين عام 1990 و2011.

وللحصــول على تقديرات لســكان الصين كافة وللســنوات اللاحقة، 
قمنا بربط الدراســة الاســتقصائية الخاصــة بالصحة والتغذية في 

الصين بدراســة اســتقصائية أخرى هي الدراسة الاســتقصائية المالية 
لــأسر المعيشــية في الصين والمتاحة لـــ 28 من أصل 24 إقليمً 

إداريـًـا في الصين على مســتوى المقاطعات، للأعوام 2011 و2013 
و2015 و2017. وقمنــا أولً بتقدير العلاقة بين الاســتهلاك 

المعتــاد للطاقة الغذائية اســتنادًا إلى شريحة الدخل في الدراســة 
الاســتقصائية الخاصــة بالصحة والتغذية لعام 2011 ومتوســط 

الإنفاق على الأغذية اســتنادًا إلى شريحة الدخل في الدراســة 
الاســتقصائية المالية للأسر المعيشــية في الصين لعام 2011 في 

المقاطعات المدرجة في كلتا الدراســتين الاســتقصائيتين. وباســتخدام 
هــذه العلاقــة المقدرة، والبيانات عــن الإنفاق على الأغذية 

اســتنادًا إلى شريحــة الدخل المتاحة لجميع المقاطعات في الدراســة 
الاســتقصائية المالية للأسر المعيشــية في الصين، قمنــا بالتنبؤ 

بمتوســط اســتهلاك الطاقة الغذائية اســتنادًا إلى شريحة الدخل في 
المقاطعــات التــي لا تغطيها الدراســة الاســتقصائية الخاصة بالصحة 

والتغذيــة في الصــن عام 2011، وفي جميــع المقاطعات في الأعوام 
2013 و2015 و2017.

وتــم اســتخدام النتائــج التي تــم ترجيحهــا على النحــو الصحيح 
بالاســتناد إلى مجموعــات الســكان الحاليــة في كل شريحــة من 

شرائــح الدخــل واســتنادًا إلى المقاطعة، لاحتســاب تقديرات 
معامــل الإختــاف بالنســبة إلى الدخــل في الأعوام 2011 و2013 

و2015 و2017. وقــد اســتخدمت هــذه التقديــرات بعد ذلك 
لتحديــث تقديــرات معــدل انتشــار النقــص التغذوي في الصين 

.)5 )أنظــر التفاصيــل في Cafiero, Feng & Ishaq. 2020ا

إســقاطات انتشــار النقــص التغــذوي للفــرة 2019–2030:	
اســتخُدمت الطــرق المبيَّنــة أعــاه لتقديــر معدل انتشــار النقص 

التغــذوي بالنســبة إلى جميــع البلــدان التي تتــاح بيانات 
موثوقــة عــن موازيــن الأغذية لديهــا حتى عام 2018. 

ويلــزم إجــراء إســقاطات للحصول عــى المتوســطات الوطنية 
لثــاث ســنوات تغطــي الفترة 2017–2019 والقيم الســنوية 

عــى المســتويين الإقليمــي والعالمــي في عام 2019. وعلاوة على 
ذلــك، وفي إطــار تقييــم التقــدم المحرز نحــو تحقيق أهداف 

التنميــة المســتدامة، يلــزم إجراء إســقاطات لعام 2030.

وعــى غــرار الإصدارات الســابقة من هــذا التقريــر، يقدر معدّل 
انتشــار النقــص التغــذوي للفــرة 2019–2030 عن طريق 

إجــراء إســقاط لكل بارامــر من بارامــرات النموذج على حدة، 
وتطبيــق صيغــة انتشــار النقــص التغــذوي الواردة أعلاه على 

البارامــرات المتوقعــة )أنظــر التفاصيــل في الملحق 2(.

التحديــات والقيــود: فيما أن المعاناة مــن النقص التغذوي أو 
عــدم المعانــاة منــه هي حالة تنطبق رســميًا على الأفراد، نظرًا إلى 
أن البيانــات تتوافر عادةً على نطاق واســع، يســتحيل تحديد من 

هــم الأفــراد الذين يعانــون فعليًا من النقــص التغذوي في مجموعة 
معينــة بصــورة موثوقة. وبالاســتناد إلى النموذج الإحصائي المبيّ 
أعلاه، لا يمكن احتســاب المؤشر إلا بالعودة إلى الســكان أو إلى 
مجموعــة الأفــراد الذيــن تتوافر عيّنة تمثيليــة لهم. وبالتالي فإن 

معدل انتشــار النقص التغذوي يشــكل تقديرًا للنســبة المئوية من 
الأفــراد الذيــن يعانون من هذه الحالة ضمــن المجموعة من غير 

أن يكــون من الممكن تفصيله بشــكل أكبر. 

ونظــرًا إلى الطابــع الاحتمالي للاســتدلال وهوامش عــدم اليقين 
المقترنــة بتقديــرات كلّ بارامــر من بارامــرات النموذج، فإن 

دقــة تقديــرات معدل انتشــار النقــص التغــذوي منخفضة 
عمومًــا. وفي حــن أنــه من غير الممكن حســاب هوامــش الخطأ 

الــذي يعــري تقديرات معدل انتشــار النقــص التغذوي 
بشــكل رســمي، من المرجــح أن يتجــاوز الخطأ 5 في المائة في 

معظــم الحــالات. ولذلك لا تــرى منظمــة الأغذية والزراعة 
أن تقديــرات معــدل انتشــار النقــص التغذوي التــي تقل عن 

2.5 في المائــة موثوقــة بدرجــة كافية للإبــاغ عنها.
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 انعدام الأمن الغذائي بحسب مقياس
المعاناة من انعدام الأمن الغذائي

يشُــر انعدام الأمن الغذائي بحســب ما هو مقاس  تعريــف:	
بواســطة هذا المؤشر، إلى محدودية فرص الحصول على الأغذية 
على مســتوى الأفراد أو الأسر المعيشــية بسبب نقص الأموال أو 

الموارد الأخرى. وتقُاس شــدّة انعدام الأمن الغذائي باســتخدام 
بيانات تم جمعها بواســطة نموذج اســتقصاء مقياس المعاناة من 

انعــدام الأمن الغذائي، وهو عبارة عن مجموعة من ثمانية أســئلة 
للتبليــغ ذاتيًا عن الظــروف والتجارب المقترنة عادةً بمحدودية فرص 

الحصول على الأغذية.

ويتم التحقق من المعلومات المســتمدة من الدراســات الاستقصائية 
بواســطة تقنيات إحصائية متطورة تســتند إلى نموذج "راش" 

)Rasch( من أجل ضمان الاتســاق الداخلي، ويجري تحويلها إلى 
قياســات كمية على مقياس الشــدة الذي يتراوح بين المستويات 
المتدنية إلى المرتفعة. وبالاســتناد إلى الأجوبة على أســئلة نموذج 

اســتقصاء مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، يســند للأفراد 

أو الأسر المعيشــية التي تم اســتجوابها في دراسة استقصائية 
تمثيليــة وطنيــة احتمال الانتماء إلى فئــة من الفئات الثلاث التالية: 

التمتــع بالأمن الغــذائي أو المعاناة من انعدام الأمن الغذائي بصورة 
هامشــية؛ المعاناة من انعــدام الأمن الغذائي المعتدل؛ المعاناة من 
انعدام الأمن الغذائي الشــديد، كــا تحدده العتبتان الموضوعتان 

على المســتوى العالمي. وقد قامت منظمة الأغذية والزراعة، 
بالاســتناد إلى بيانات مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي 
التي تم جمعها على مدى ثلاث ســنوات من 2014 إلى 2016، 

بوضــع المقياس المرجعــي للمعاناة من انعدام الأمن الغذائي الذي 
يسُــتخدم كمعيار عالمي لقياســات انعدام الأمن الغذائي المستندة 

إلى التجارب، ولوضع عتبتين مرجعيتين للشــدة.

ويتــم الحصــول على المؤشر 2–1–2 من مؤشرات أهداف التنمية 
المســتدامة كاحتمال تراكمــي للانتماء إلى فئتي انعدام الأمن الغذائي 

المعتدل والشــديد. ويتم احتســاب مؤشر منفصل، هو انعدام 
الأمن الغذائي الشــديد )FIsev(، من خلال مراعاة فئة انعدام الأمن 

الغذائي الشديد فقط.

م منظمة الأغذية والزراعة في هذا  تقُــدِّ كيفيــة الإبــاغ عنــه:	
التقريــر تقديرين لانعدام الأمن الغذائي على مســتويين مختلفين من 

 )FImod+sev( الشــدة هما انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الشــديد
وانعدام الأمن الغذائي الشــديد )FIsev(. ويتم الإبلاغ عن تقديرين 

اثنين لكل مســتوى من هذين المستويين:

معدّل انتشــار )النســبة المئوية( الأفراد من مجموع الســكان �	
الذين يعيشــون في أسر يعاني فيها شــخص بالغ واحد على 

الأقل مــن انعدام الأمن الغذائي؛
ر للأفراد في مجموعة الســكان الذين يعيشــون في �	 العدد المقدَّ

أسُر يعــاني فيها شــخص بالغ واحد عــى الأقل من انعدام الأمن 
الغذائي.

يطُبَّــق منذ عام 2014 نموذج اســتقصاء  مصــدر البيانــات:	
مقيــاس المعانــاة من انعدام الأمن الغــذائي المؤلف من ثمانية 

أســئلة ضمــن عينات وطنية تُثِّل الســكان البالغــن )الذين يعُرفون 
بأنهــم يبلغــون ســن 15 عامًا أو أكثر( في مــا يزيد على 140 بلدًا 

 Gallup®( من البلدان المشــمولة باســتطلاع غالوب© العالمي
World Poll( الذي يشــمل 90 في المائة من ســكان العالم. 

وتشــمل العيّنات في معظم البلدان حوالي 000 1 نســمة، وتوجد 
عينات أكبر تتألف من 000 3 نســمة في الهند و000 5 نســمة في 

الصــن القاريــة. وفي عام 2019، تــم جمع عينات إضافية في 11 بلدًا: 
بنغلاديــش )000 3( والبرازيــل )000 3( وجمهورية مصر العربية 

)000 2( وإثيوبيــا )000 2( والهنــد )000 6( ونيجيريا )000 3( 
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والفلبــن )000 2( والاتحــاد الروسي )000 3( وتايلند )000 2( 
وتركيــا )000 2( وفييت نام )000 2(.

وبالنســبة إلى بوركينا فاســو وكابو فيردي وكندا وشــيلي وإكوادور 
وغانا واليونان )2019( وإندونيســيا وإسرائيل وكازاخســتان 

وقيرغيزســتان وكينيا وفلســطين وليســوتو وملاوي وناميبيا 
ونيجيريا وســانت لوســيا وسيشيل وســاموا وسيراليون وجنوب 

الســودان والســودان وجمهورية كوريا )2014 و2015( والاتحاد 
الــروسي )2018( وأوغندا وجمهورية تنزانيــا المتحدة والولايات 

المتحــدة الأمريكية وفييت نام، اســتخُدمت بيانات الاســتقصاءات 
الحكوميــة الوطنية لحســاب تقديرات انتشــار انعدام الأمن 

الغــذائي عــن طريق تطبيق الأســاليب الإحصائيــة المتبعة في منظمة 
الأغذيــة والزراعــة لتعديــل النتائج الوطنية وفقًــا للمعيار المرجعي 

العالمــي نفســه، وما يغطي تقريبًا 20 في المائة من ســكان العالم. 
وتؤخذ بيانات البلدان في الحســبان عن الســنة / الســنوات التي 

تتوافــر فيهــا بيانات وطنية، حيث يسترشــد بهــا في تجميع البيانات 
الإقليميــة ودون الإقليميــة باعتبــار أن الاتجــاه كان ثابتاً في الفترة 
2014–2019. أمــا الاســتثناءات عن هذه القاعــدة فهي: بوركينا 

فاســو وشــيلي وغانا وإندونيســيا وإسرائيل وملاوي وناميبيا 
ونيجيريــا وســراليون. وفي هذه الحالات، تــم اتباع الإجراء التالي:

اســتخدام البيانــات الوطنية التي يتم جمعها في خلال ســنة �	
معينة للاسترشــاد بها للســنة المطابقة.

وللســنوات المتبقية، تطبيق الاتجاه المســوّى المســتنتج من �	
البيانــات التي جمعتها المنظمة بواســطة اســتطلاع غالوب© 

العالمــي عــى البيانات الوطنية لوصــف التطور على مر الزمن. 
ويحتســب الاتجاه المســوّى من خلال احتســاب متوسط معدل 

التغيير لمتوســطات ثلاث ســنوات متعاقبة.

أمــا الدافــع الذي حملنا عــى اتباع هذا الإجراء فكان الدليل القوي 
لدعــم الاتجاه الذي توصلت إليه البيانــات التي جمعتها المنظمة 

)على ســبيل المثال تفاقم الفقــر، والفقر المدقع، والعمالة، وتضخم 
أســعار الأغذية وغير ذلك(، ما أتاح لنا توفير وصف محدّث بدرجة 

أكــر للاتجاه في الفترة 2014–2019.

وفي اليونان وجمهورية كوريا والاتحاد الروسي، اســتخدمت 
البيانات الوطنية في الســنوات المتاحة، واســتخدمت بيانات منظمة 

الأغذية والزراعة للســنوات المتبقية لاســتكمال السلسلة. وفي مثل 
هذه الحالات، فإن مســتويات انعدام الأمن الغذائي تتماشى بقوة 

مــع مختلف مصادر البيانات.

تــم التحقق من صحة البيانات واســتخدامها لبناء مقياس  المنهجيــة:	
لشــدة انعدام الأمن الغذائي باســتخدام نموذج "راش" الذي يفترض 

أن احتمال ورود جواب تأكيدي من المجيب i على الســؤال j، هو 
دالة لوجســتية للمســافة، وفق مقياس أساسي لدرجة الشدة، بين 

 .bj وموقع المفردة ai موقــع المجيب

بواســطة تطبيق نموذج "راش" على بيانات مقياس المعاناة من 
انعــدام الأمن الغذائي، يمكــن تقدير احتمال التعرض لانعدام الأمن 

الغذائي )pi,L( عند كل مســتوى من مســتويات الشدة L )المعتدل أو 
الشــديد، أو الشديد( لكل مجيب i، حيث

ويحُســب معدل انتشــار انعدام الأمن الغذائي عند كل مستوى من 
مســتويات الشــدة )FIL( في مجموع السكان باعتباره المجموع 

ــح لاحتمال المعاناة من انعدام الأمن الغذائي الشــديد لجميع  المرجَّ
المجيبــن )i( في عينة ما: 

FIL=∑pi,L wi

حيث wi هي تثقيلات التقســيم البَعدي التي تشُــر إلى نسبة 
الأفراد أو الأسر المعيشــية في مجموعة الســكان على المستوى 

الوطني الذين يمثلهم كل ســجل في العينة. 

وبما أن العينة في اســتطلاع غالوب© العالمي تقتصر على الأفراد في 
ســن 15 عامًا وما فوق، تخص تقديرات معدل الانتشــار الناتجة 

مباشرة عن هذه البيانات الســكان في ســن 15 عامًا وما فوق. ومن 
أجل التوصل إلى معدل الانتشــار وعدد الأفراد )من جميع الأعمار( 

في مجموع الســكان، ينبغي تقدير عدد الأشــخاص الذين يعيشون 
في أسر معيشــية يعاني فيها شــخص بالغ واحد على الأقل من انعدام 

ل  الأمــن الغذائي. وينطوي ذلك عــى إجراء متعدد الخطوات مفصَّ
في الملحــق الثاني من التقريــر التقني لمشروع أصوات الجياع )أنظر 

الرابط في قســم "المراجع" أدناه(.

عــة الإقليمية والعالمية لانعدام الأمن  وتحُســب البيانات المجمَّ
الغذائي على المســتويات المعتدلة أو الشــديدة، وعلى المستويات 

الشــديدة، FIL، على النحو التالي:

حيث تشُــر r  إلى الإقليم، و FIL,c هي قيمة انعدام الأمن الغذائي
ر للبلد c في الإقليم، وNc  هو حجم  FI  على المســتوى L المقدَّ

المجموعة الســكانية ذات الصلة. وعندما لا يتاح أي تقدير لمســتوى 

1 > p i,L > 0 

Prob(Xi,j = Yes)
 
=

   exp(ai – bj)    
                            1 + exp(ai – bj)

FIL,r = 
∑c FIL,c × Nc

     ∑c Nc
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انعدام الأمن الغذائي FIL لبلد ما، يفُترض أن القيمة تسُــاوي 
رة لسائر البلدان في  المتوســط المرجح بحسب الســكان للقيم المقدَّ
عة الإقليمية  الإقليم نفســه. ولا يمكن الحصول عــى البيانات المجمَّ
إلاّ إذا شــملت البلــدان التي يتــاح تقدير لها يغطي ما لا يقل عن 

80 في المائة من ســكان الإقليم.

د للمعاناة من  وتعُــرَّف العتبات العالمية للمقيــاس العالمي الموحَّ
انعــدام الأمن الغــذائي )مجموعة من قيم بارامترات المفردات 

مســتندة إلى النتائج المســتمدة من جميع البلدان المشمولة 
باســتطلاع غالوب© العالمي في الفترة 2014–2016( وتحوَّل إلى 

قيــم مقابلــة في المقاييس المحلية. ويمكن الإشــارة إلى عملية معايرة 
د للمعاناة من  مقيــاس كل بلد مقارنة بالمقيــاس العالمي الموحَّ

انعــدام الأمن الغذائي بأنه متكافئ، ويســمح بإنتاج مقاييس قابلة 
للمقارنة دوليًا لشــدة انعدام الأمن الغذائي لدى كل مجيب، 

وكذلــك لمعدلات الانتشــار الوطنية القابلة للمقارنة.

وتكمن المشــكلة في أن شــدة انعدام الأمن الغذائي لا تملك 
مرجعًــا مطلقًــا يمكن تقييمها على أساســه عندمــا تعرفّ بأنها 

ســمة مســتترة. ويمكّن نموذج "راش" من تحديد الموقع النســبي 
الــذي تحتلــه مختلف المفردات على مقياس يحتســب بالوحدات 
اللوغاريتميــة وحيــث يوضع "الصفر" بصــورة تقديرية ليتوافق 

عادةً مع متوســط الشــدة المقدّرة. ويفترض ذلك أن الصفر على 
المقيــاس يتغــر مــع كل تطبيق. ويتطلب إنتاج القياســات القابلة 

للمقارنــة على مــر الزمان وبين مختلف المجموعات الســكانية، 
وضع مقياس مشــرك لاســتخدامه كمرجع وإيجــاد الصيغة اللازمة 

لتحويــل القياســات من مقياس إلى آخــر. وكما هي الحال مع 
تحويــل درجــات الحرارة بين مقاييــس مختلفة )مثل الدرجة 

المئويــة وفاهرنهايــت(، لا بــد من تحديد عدد مــن النقاط الثابتة. 
ووفقًــا لمنهجيــة مقياس المعاناة من انعدام الأمــن الغذائي، تتمثل 

هــذه النقاط الثابتة في مســتويات الشــدة المتصلة بالمفردات 
التي يمكن اعتبار موقعها النســبي على مقياس الشــدة متســاوياً 
مــع المفــردات ذات الصلة في المقياس المرجعــي العالمي. ومن ثم 

يمكن رســم "خريطة" نقل القياســات من مقياس إلى آخر عبر 
إيجــاد الصيغة التي تســاوي بين الانحرافات المتوســطة والموحّدة 

لمســتويات الشــدة الخاصة بالمفردات المشتركة.

عندما تستند تقديرات معدّل انتشار انعدام  التحديات والقيود:	
الأمن الغذائي إلى بيانات مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي 

التي تجُمع من استطلاع غالوب© العالمي وتبلغ فيها أحجام العينات 
الوطنية حوالي 000 1 نسمة في معظم البلدان، فلما تتجاوز حدود 

الثقة 20 في المائة من معدل الانتشار الذي جرى قياسه )أي 
أن معدلات الانتشار بحوالي 50 في المائة لها هوامش خطأ تبلغ 

5 في المائة تقريبًا(. ومع ذلك، من المرجح أن تكون حدود الثقة 
ر معدلات الانتشار الوطنية باستخدام عينات  أصغر بكثير عندما تقُدَّ

عة لبلدان متعددة.  أكبر، وللتقديرات التي تشُير إلى البيانات المجمَّ
وللحد من أثر تباين العينات من سنة إلى أخرى، تعُرض التقديرات 

على المستوى القطري كمتوسطات لفترات مدتها ثلاث سنوات 
وتحتسب كمتوسطات لجميع السنوات التي توافرت بيانات عنها في 

فترة السنوات الثلاث المستعرضة.

المراجع:
 FAO. 2016. Methods for estimating comparable rates

 of food insecurity experienced by adults throughout
www.fao. :متــاح أيضًــا على الرابط( .the world. Rome

)org/3/a-i4830e.pdf
FAO. 2018. Voices of the Hungry. في: منظمــة الأغذيــة 

والزراعــة للأمــم المتحــدة. ]النســخة الإلكترونية[. روما. ]ورد 
 ذكــره في 28 أبريل/نيســان 2020[.

.www.fao.org/in-action/voices-of-the-hungry

 التقزّم والهزال والوزن الزائد لدى 
الأطفال دون الخامسة من العمر

تعريف التقزم )لدى الأطفال دون الخامسة من العمر(: انخفاض 
نسبة الطول )بالسنتيمتر( إلى السن )بالأشهر( عن انحرافين معياريين 

اثنين بالنسبة إلى متوسط معايير منظمة الصحة العالمية لنمو الأطفال. 
ويمثل قصر القامة بالنسبة إلى العمر مؤشًرا يعُبِّ عن التأثيرات 

التراكمية لنقص التغذية والإصابات المرضية منذ الولادة وحتى قبل 
ذلك. ويمكن أن ينشأ ذلك عن حرمان تغذوي طويل الأجل، وإصابات 

متكررة بأمراض، والافتقار إلى البنية التحتية للمياه والصرف الصحي.

كيفية الإبلاغ عن التقزم: النسبة المئوية للأطفال الذين تتراوح 
أعمارهم بين صفر و59 شهراً الذين تقل نسبة طولهم إلى سنهم عن 
انحرافين معياريين اثنين بالنسبة إلى متوسط معايير منظمة الصحة 

العالمية لنمو الطفل.

تعريف الهزال: انخفاض نسبة الوزن )بالكيلوغرام( إلى الطول 
)بالسنتيمتر( عن انحرافين معياريين اثنين بالنسبة إلى متوسط 

معايير منظمة الصحة العالمية لنمو الطفل. ويمثل انخفاض الوزن 
بالنسبة إلى الطول مؤشًرا لفقدان الوزن الحاد أو عدم التمكن من 

زيــادة الــوزن، ويمكن أن يكون ناتجًا عــن عدم كفايــة المتناول من 
الأغذية و/أو الإصابة بأمراض معدية، وبخاصة الإســهال.

كيفيــة الإبلاغ عن الهزال: النســبة المئوية للأطفال الذين تتراوح 
أعمارهم بين صفر و59 شــهراً الذين تقل نســبة وزنهم إلى طولهم 
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عن انحرافين معياريين اثنين بالنســبة إلى متوســط معايير منظمة 
الصحــة العالمية لنمو الطفل.

تعريف الوزن الزائد: زيادة نســبة الوزن )بالكيلوغرام( إلى الطول 
)بالســنتيمتر( على انحرافين معياريين اثنين بالنســبة إلى متوسط 
معايــر منظمة الصحة العالميــة لنمو الطفل. ويعُبِّ المؤشر عن 

زيادة مفرطة في الوزن بالنســبة إلى الطول تعزى عمومًا إلى 
المتنــاول من الطاقة الذي يتجــاوز احتياجات الطفل من الطاقة. 

كيفيــة الإبلاغ عن الوزن الزائد: النســبة المئوية للأطفال الذين 
تتراوح أعمارهم بين صفر و59 شــهراً الذين تزيد نســبة وزنهم إلى 
طولهم عن انحرافين معياريين اثنين بالنســبة إلى متوســط معايير 

منظمة الصحــة العالمية لنمو الطفل.

مصــدر البيانات: منظمة الأمم المتحدة للطفولة )اليونيســف(، 
ومنظمــة الصحة العالمية، والبنك الدولي للإنشــاء والتعمير/البنك 

الدولي. 2020. التقديرات المشــركة بين منظمة الأمم المتحدة 
للطفولة ومنظمة الصحة العالمية والبنك الدولي بشــأن ســوء 

التغذية لدى الأطفال– المســتويات والاتجاهات )طبعة مارس/
data.unicef.org/topic/ .]آذار 2020( ]النســخة الإلكترونية

nutrition؛ و www.who.int/nutgrowthdb/estimates؛ و 
 data. worldbank.org

المنهجية: تُثِّل الدراســات الاســتقصائية الوطنية للأسر المعيشية 
)مثل الدراسات الاســتقصائية المتعددة المؤشرات، والدراسات 
الاســتقصائية الديموغرافية والصحية والدراسات الاستقصائية 

الوطنيــة للتغذية، وما إلى ذلــك( ونظُم مراقبة التغذية، مصادر 
لة لمؤشرات تغذية الطفل. ولكي تدُرج في  ليــة المفضَّ البيانــات الأوَّ
قاعدة البيانات، يجب أن تكون الدراســات الاســتقصائية متسمة 
بالشــمول التمثيلي على المســتوى الوطني، ومستندة إلى السكان، 

م النتائج اســتنادًا إلى معايير منظمــة الصحة العالمية لنمو  وتقُدِّ
لية بما يمكّن من  الطفــل، أو توفِّــر إمكانية الوصــول إلى البيانات الأوَّ

التحليل. تكرار 

ح لمراعاة مختلف الفئات الســكانية في البلدان  وأجُــري تحليل مرجَّ
ولضــان أن يكون التأثير في تحليــل الاتجاهات الإقليمية لتقديرات 

الدراســات الاستقصائية متناســبًا مع عدد سكان البلد. واستمُدت 
أوزان الســكان من تنقيح عام 2019 للتوقعات الســكانية للأمم 

المتحــدة. وتمّ لكل نقطة بيانات الحصول على تقدير للســكان دون 
دة مشمولة بالاستقصاء. وفي الحالات  ســنّ الخامسة لكل ســنة محدَّ
التي أجري فيها اســتقصاء على مدى فترة زمنية طويلة، على ســبيل 
المثال من نوفمبر/تشرين الثاني 2013 إلى أبريل/نيســان 2014، تم 
اختيار التقدير الســكاني المعني من الســنة المتوسطة التي استكُمل 

فيهــا معظــم العمل الميداني )2014 في هذه الحالة(. وجرى 
اســتخلاص تثقيلات البلدان التــي تحتوي على نقاط بيانات واحدة 
عن طريق قســمة الســكان دون سن الخامسة عند إجراء الدراسة 

الاســتقصائية على مجموع متوســط سكان البلدان في الإقليم بأسره. 
وبالنســبة إلى البلدان التي تتعدد فيها نقاط البيانات، حُســبت 

التثقيلات عن طريق قســمة متوســط السكان دون سن الخامسة 
في البلد )خلال الســنوات موضع الدراســة( على مجموع متوسط 

ســكان البلدان في الإقليم بأسره.

وطبُِّــق نموذج خطي مختلــط التأثيرات لكل إقليم أو لكل فئة 
من فئات الدخل، باســتخدام التحويل اللوجســتي للانتشار، وأعُيد 
تحويــل النتائج إلى النطاق الأصلي. واســتخُدمت النماذج النهائية 

بعد ذلك لتقدير اتجاه ســوء التغذية لدى الأطفال من عام 1990 
إلى عام 2019. وباســتخدام تقديرات الانتشــار الناتجة )بعد التحول 

الخلفي(، تم حســاب مجموع الأعداد المتضررة عن طريق ضرب 
ل الانتشــار والحدين الأدنى والأعلى لفترات الثقة في عدد  معدَّ

ســكان المناطق الإقليمية الفرعية المشــتق من التقديرات السكانية 
للأمم المتحدة.

ات في مجموعة البيانــات القطرية: الإقليم، والإقليم الفرعي،  المتغــرِّ
والبلد، وســنة الاســتقصاء، وحجم العينة، والحد الأدنى والحد 
الأقصى للعمر المشــمول بالاســتقصاء، وانتشار التقزم، وانتشار 

الهزال، وانتشــار الهزال الشــديد، وانتشار الوزن الزائد، وسكان 
البلد دون ســنّ الخامسة.

التحديــات والقيود: يــوصى بأن يتراوح التواتر الدوري الذي تبُلغ 
بــه البلدان عــن التقزم والوزن الزائد والهزال، بين ثلاث وخمس 
ســنوات؛ غير أن بيانات بعض البلدان تتوفر بشــكل أقل تواتراً. 

ورغــم بذل ما أمكن من جهــود لتعظيم إمكانية مقارنة الإحصاءات 
بــن البلدان وعلى مر الزمن، قــد تختلف البيانات القطرية من 

حيث أســاليب جمع البيانات والتغطية الســكانية وأساليب 
التقدير المســتخدمة. وتشــوب تقديرات الاستقصاءات مستويات 

من عدم التيقن بســبب وجــود أخطاء في اختيار العينات وأخطاء 
غــر مرتبطة باختيار العينات )أخطاء القياســات التقنية وأخطاء 
التســجيل، وما إلى ذلك(. ولم يؤخذ في الحســبان بشكل كامل أي 

من مصدري الأخطاء عند اشــتقاق التقديرات على المســتويات 
القطريــة أو الإقليمية والعالمية.

وفي ما يتعلق بانتشــار الهزال، فبما أنّ الاســتقصاءات تجرى عمومًا 
دة من الســنة، يمكن أن تتأثر تلك التقديرات  أثنــاء فترة محدَّ

بالعوامل الموســمية. وتشــمل العوامل الموسمية المرتبطة بالهزال 
توافر الأغذية )مثل فترات ما قبل الحصاد( والأمراض )موســم 
الأمطار والإســهال والملاريا، وما إلى ذلك( في حين أن الكوارث 
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الطبيعيــة والنزاعات يمكن أن تكشــف أيضًا عن تحولات حقيقية 
في الاتجاهــات تحتاج إلى معاملة مختلفة عن التباين الموســمي. 

وبالتــالي، قد لا تكون تقديرات البلدان الســنوية للهزال قابلة 
م ســوى  للمقارنــة بالضرورة على مرّ الزمن. ونتيجة لذلك، لا تقُدَّ

أحدث التقديرات )2019(.

المراجع
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الرضاعة الطبيعية الخالصة
تعريــف: تعُرَّف الرضاعة الطبيعيــة الخالصة للأطفال الرضُع الذين 

تقل أعمارهم عن 6 أشــهر بأنها الحصول على حليب الأم فقط 
من دون أي أغذية أو مشروبات إضافية، أو المياه حتى. وتشُــكِّل 

الرضاعــة الطبيعية الخالصــة حجر الزاوية لبقاء الأطفال، وهي 
أفضــل غذاء للمواليد الجُدد، ذلك أن حليب الأم يشُــكل ميكروبيوم 

الطفــل الصغير، ويقوي جهــاز مناعته ويقُلل من خطر الإصابة 
بالأمراض المزمنة.

وتســتفيد الأمهات أيضًا من الإرضــاع الطبيعي لأنه يقيهنّ من 
الإصابــة بنزيف بعد الولادة ويعُــزز التفاف الرحم، ويقُلل بالتالي 

خطــر الإصابــة بفقر الدم الناجم عــن نقص الحديد، ويحد من خطر 
الإصابــة بأنواع مختلفة من السرطان، فضلً عن فوائده النفســية.

كيفيــة الإبلاغ عن الرضاعة الطبيعية: النســبة المئوية للرضُع الذين 
تتراوح أعمارهم بين صفر و5 أشــهر الذين يتغذون حصرياً من 
حليــب الأم مــن دون أي طعام أو شراب إضافي – حتى المياه – 

خلال الســاعات الأربع والعشرين السابقة للاستقصاء.8

 UNICEF. 2020. Infant and Young Child :مصــدر البيانات
Feeding.  في:  بيانات اليونيســف: رصد حالة الأطفال والنســاء 

]النســخة الإلكترونيــة[. نيويورك، الولايات المتحدة الأمريكية ]ورد 

https://data.unicef.org/topic/  .]2020 ذكــره في 26 مايو/أيار
 nutrition/infant-and-young-child-feeding

المنهجية:

يشــمل هذا المؤشر الرضاعة الطبيعيــة من قبل مرضعة والتغذية 
بحليب الأم الذي يتم ســحبه.

ويســتند المؤشر إلى بيانات التغذية في اليوم الســابق لمجموعة 
شــاملة من الرضُع الذين تتراوح أعمارهم بين صفر و5 أشــهر.

وفي عــام 2012، اســتخُلصت تقديرات الرضاعــة الطبيعية الخالصة 
الإقليميــة والعالميــة باســتخدام آخر تقدير متــاح لكل بلد ما 

بــن عامي 2005 و2012. وبالمثــل، أعُدت تقديرات عام 2019 
باســتخدام آخــر تقدير متاح لــكل بلد ما بين عامي 2014 و2019. 

حة  وحُســبت التقديــرات العالمية والإقليمية كمتوســطات مرجَّ
لانتشــار الرضاعــة الطبيعية الخالصة في كل بلد باســتخدام 
مجمــوع عــدد الولادات وفقًا لتنقيح عــام 2019 للتوقعات 
الســكانية العالمية )2012 لخط الأســاس و2019 للولادات 

الحاليــة( كأوزان ترجيحيــة. ولا تعُــرض التقديرات إلاّ في الحالات 
التــي تُثِّــل فيهــا البيانات المتاحة مــا لا يقل عن 50 في المائة من 

مجمــوع عــدد الولادات في الأقاليم المعنية، ما لم يرد ما يشــر إلى 
خلاف ذلك.

التحديــات والقيــود: في حين أنّ نســبة كبيرة مــن البلدان تقوم 
بجمــع بيانــات عــن الرضاعــة الطبيعية الخالصــة، هناك نقص 

في بيانــات البلــدان المرتفعــة الدخل بشــكل خاص. ويوصى بأن 
يــراوح التواتــر الدوري للإبلاغ عن الرضاعــة الطبيعيــة الخالصة 

بــن ثــاث وخمس ســنوات. غير أن بعض البلــدان تبُلغ عن 
ات في أنماط  البيانــات عــى فــرات أطول، ويعني ذلــك أن التغيُّ
التغذيــة لا تكُتشــف في كثــر من الأحيان إلاّ بعد عدة ســنوات 

من حــدوث التغيير.

ويمكــن أن تتأثــر المتوســطات الإقليميــة والعالمية تبعًــا للبلدان 
التــي لديهــا بيانــات متاحة للفترات التــي يتناولها هــذا التقرير.

ويمكــن أن يؤدي اســتخدام تغذية اليوم الســابق كأســاس، إلى 
المبالغــة في تقديــر نســبة الرُضــع الذين يتغــذون حصرياً من 

الرضاعــة الطبيعيــة، ذلــك أن بعــض الأطفــال الرُضع الذين 

الأطفال الرضُع الذين تتراوح أعمارهم بين صفر و5 أشهر 
الذين تغذوا حصرياً من حليب الأم خلال اليوم السابق

الرضُع الذين تتراوح أعمارهم بين صفر و5 أشهر
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الملحق 1

حصلــوا ربمــا على ســوائل أو أغذية أخرى بشــكل غــر منتظم، 
لم يحصلــوا عليهــا ربمــا في اليوم الســابق للاســتقصاء.

المراجع:
 Infant .2020 منظمــة الأمــم المتحــدة للطفولة )اليونيســف(.
 and young child feeding: exclusive breastfeeding

في: بيانــات اليونيســف. رصــد حالة الأطفال والنســاء. ]النســخة 
الإلكترونيــة[. نيويــورك، الولايــات المتحــدة الأمريكية. ]ورد 
 data.unicef.org/topic/ ذكــره في 26 مايو/أيار 2020[. 

.nutrition/infant-and-young-child-feeding
 WHO. 2008.  Indicators for assessing infant and

 young child feeding practices. Part 1: Definitions.
 .Geneva, Switzerland

 WHO. 2010. Nutrition Landscape Information
 System (NLIS) country profile indicators:

 .interpretation guide. Geneva, Switzerland
منظمــة الصحــة العالميــة. 2014. خطــة التنفيذ الشــاملة بشــأن 

تغذيــة الأمهــات والرضــع وصغار الأطفال. جنيف. ســويسرا.

انخفاض الوزن عند الولادة
تعريــف: يعــرفّ انخفاض الوزن عنــد الولادة بأنه الوزن الذي 

يقــل عــن 500 2 غرام )أقل مــن 5.51 رطلً( عند الولادة بصرف 
النظــر عــن عمر الجنين. ويعد وزن المولــود عند الولادة علامة 

مهمــة على صحة الأم والجنــن وتغذيتهما.9

كيفيــة الإبــاغ عن انخفــاض الوزن عند الولادة: النســبة 
المئويــة للمواليــد الجــدد الذيــن يزنــون أقل من 500 2 غرام 

)أقــل من 5.51 رطــاً( عند الولادة.

مصــدر البيانات: منظمة الأمم المتحدة للطفولة )اليونيســف( 
 UNICEF-WHO joint low .2019 .ومنظمــة الصحة العالمية

birthweight estimates. في: منظمــة الأمم المتحدة للطفولة 
]النســخة الإلكترونيــة[. نيويورك، الولايات المتحدة الأمريكية 

 وجنيف، ســويسرا. ]ورد ذكرها في 28 أبريل/نيســان 2020[.
www.unicef.org/reports/UNICEF-WHO-low-

birthweight-estimates-2019
www.who.int/nutrition/publications/UNICEF-WHO-

lowbirthweight-estimates-2019

المنهجية: يمكن اســتخلاص التقديرات التمثيلية الوطنية لانتشــار 
انخفاض الوزن عند الولادة من سلســلة من المصادر التي تعرف 

عمومًا بالبيانات الإدارية الوطنية أو الدراســات الاســتقصائية 

الأسرية على المســتوى الوطنــي. وتنبثق البيانات الإدارية الوطنية 
من النظم الوطنية التي تشــمل نظام التســجيل المدني وإحصاءات 

الأحــوال المدنية، والنظام الوطنــي للمعلومات المتعلقة بإدارة 
شــؤون الصحة، وســجلات الولادات. وتعد الدراسات الاستقصائية 

الأسريــة الوطنية التــي تضم معلومات عن الوزن عند الولادة 
ومؤشرات رئيســية ذات صلة مثل تصور الأم للحجم عند 

الولادة )الدراسات الاســتقصائية المتعددة المؤشرات، والدراسات 
الاســتقصائية الديموغرافية والصحيــة(، مصدرًا مهمً للبيانات عن 
انخفاض الوزن عند الولادة، ولا ســيما في الســياقات التي لا يتم 
فيهــا قيــاس وزن العديد مــن المواليد و/أو التي تمثل فيها كومة 
البيانات مشــكلة. وقبل إدراجهــا في مجموعة البيانات القطرية، 
تتــم مراجعة البيانات من أجل التحقــق من تغطيتها وجودتها 
ويجري تكييفها عندما تكون مســتمدة من دراســة استقصائية 

أسريــة. ويتم تصنيــف البيانات الإدارية على أنها )1( ذات تغطية 
عاليــة إذا كانــت تمثل أكثر من 90 في المائة من الولادات الحية؛ أو 
)2( ذات تغطية متوســطة إذا كانت تمثل ما بين 80 و90 في المائة 

مــن الــولادات الحية؛ أو )3( غير مدرجة إذا كانت تغطي أقل 
من 80 في المائة من الولادات الحية. ولإدراج بيانات الدراســات 

الاســتقصائية في مجموعة البيانات، يجب أن:

تبــنّ الــوزن عند الولادة في مجموعــة البيانات لما لا يقل عن -	1
30 في المائــة من العينّة؛

تتضمــن مــا لا يقل عن 200 وزن عنــد الولادة في مجموعة -	2
البيانات؛

لا تتضمن مؤشرات تدل على تشــكل كومة كبيرة من البيانات، -	3
مــا يعنــي أن: )أ( أقل من 55 في المائة من جميع الأوزان عند 

الــولادة يمكــن أن توازي الأوزان الثلاثة الأكثر تواترًا عند الولادة 
)أي إذا كانــت الأوزان الثلاثــة الأكثر تواترًا عند الولادة هي 

000 3 و500 3 و500 2 غــرام، يجــب أن تمثل مجتمعة أقل 
مــن 55 في المائة مــن جميع الأوزان عند الولادة في مجموعة 
البيانــات(؛ )ب( أقــل من 10 في المائة من جميع الأوزان عند 

الــولادة تتخطــى 500 4 غرام؛ )ج( أقل من 5 في المائة من 
الأوزان عنــد الولادة تتراوح بين 500 و000 5 غرام؛ 

ويتــم إدخــال تعديلات على الأوزان غــر المتوافرة عند الولادة -	4
التقديرات.11  وكومة 

وتم تطبيق أســاليب النمذجة عــى البيانات القطرية المقبولة 
)وبيانات الدراســات الاســتقصائية الأسرية التي تم قبولها وتكييفها( 
لتوليد التقديرات القطرية الســنوية من عام 2000 إلى عام 2015، 
مع اختلاف الأســاليب بحســب توافر بيانات المدخلات ونوعها على 

التالي: النحو 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

النمــوذج الشرائحي )b-spline(: يســتخدم الارتداد الشرائحي �	
b-spline لتمهيــد البيانــات الخاصــة بالبلدان التي تملك 
أكــر مــن 8 نقاط بيانية مســتمدة من المصادر الإدارية 

ذات التغطيــة العاليــة والتي لديها أكثر مــن نقطة بيانية 
واحــدة قبــل عام 2005 وأكثر من نقطــة بيانية إضافية 

بعــد عــام 2010، وذلك من أجل توليد التقديرات الســنوية 
لانخفــاض الوزن عند الولادة. وتم اســتخدام نموذج الارتداد 

الشرائحــي b-spline للتنبــؤ بالخطأ القياسي وحســاب نطاقات 
)مجــالات( الثقــة التي تبلغ 95 في المائــة لتقديرات انخفاض 
الوزن عند الولادة على المســتوى القطري. وتشــبه تقديرات 

انخفــاض الــوزن عند الولادة، إلى حد كبــر، التقديرات الواردة 
في التقاريــر الإدارية للبلدان.

الارتــداد الهرمــي: تندرج البيانات الخاصــة بالبلدان التي لا �	
تســتوفي شروط النموذج الشرائحــي b-spline والتي تملك أكثر 

مــن نقطــة بيانية واحدة بشــأن انخفاض الوزن عند الولادة 
مســتمدة من أي مصدر يســتوفي معيار الإدراج، في نموذج 
يســتخدم المتغيرات المشــركة لتوليد التقديرات الســنوية 

لانخفــاض الــوزن عند الولادة ونطاقات عدم اليقين بواســطة 
نهج "بوتســراب". ويشــمل النموذج اللوغاريتــم الطبيعي 

لمعــدل وفيات المواليد الجدد؛ ونســبة الأطفــال الذين يعانون 
مــن نقــص الوزن )الدرجة المعيارية للــوزن مقابل العمر 

أقــل مــن انحرافين معياريين اثنين دون المتوســط لدى الفئة 
الســكانية المعيارية(؛ ونوع البيانــات )البيانات الإدارية 

العاليــة الجــودة، والبيانات الإدارية ذات الجــودة المنخفضة، 
واســتقصاءات الأسر المعيشــية(؛ وأقاليم الأمم المتحدة )مثل 

جنــوب آســيا، الكاريبي(؛ والآثار العشــوائية الخاصة بكل بلد. 
ويمكــن أن تختلــف هذه التقديرات المتعلقــة بانخفاض الوزن 

عنــد الولادة اختلافـًـا كبيراً عن التقديرات التــي تقدمها البلدان 
في التقاريــر الإدارية والاســتقصائية، خصوصًا أنــه يتم تكييف 

تقديرات اســتقصاءات الأسر المعيشــية في حال عدم توافر 
الأوزان عنــد الــولادة وتكوّم البيانات، في حين تعرض الدراســات 

الاســتقصائية في غالــب الأحيان تقديــرات انخفاض الوزن عند 
الــولادة فقــط للأطفال الذين تتوافر معلومــات عن وزنهم عند 

الــولادة من غير تكييــف كومة البيانات.
تقديــر غير متوافر: يشــار إلى البلدان التــي لم تتوافر لها �	

البيانــات عــن انخفاض الــوزن عند الولادة و/أو التي لم 
تســتوف معايــر الإدراج، بعبارة "تقدير غــر متوافر" في قاعدة 

البيانــات. وتــم التبليغ عن وجود 54 بلدًا أشــر إليهم بعبارة 
"تقديــر غــر متوافر" في قاعدة البيانــات القطرية الحالية. 

وعــى الرغــم من عدم توافر تقديرات لهــذه البلدان الفردية 
الـ 54، تم التوصل إلى تقديرات ســنوية بشــأن انخفاض 

الوزن عند الولادة فيها باســتخدام أســلوب الارتداد الهرمي 
الوارد شرحه أعلاه ولكن لم يتم اســتخدامها ســوى لإدخالها في 

ــرات الإقليمية والعالمية.  التقدي

وتســتخدم التقديرات القطرية الســنوية الموضوعة وفقًا لنماذج 
محــددة لتوليد التقديــرات الإقليمية والعالمية لفترة 2000–2015. 

ويتــم الحصول على التقديــرات العالمية عبر جمع العدد المقدر 
للــولادات الحيــة التــي تزن أقل من 500 2 غرام في 195 بلدًاش‌ش مع 
التقديرات في المجموعات الإقليمية للأمم المتحدة كل ســنة وقســمه 
على مجموع الولادات الحية في كل ســنة في البلدان الـ 195. ويتم 

الحصول على التقديرات الإقليمية بالطريقة نفســها بالاســتناد 
إلى البلــدان الموجودة في كل مجموعــة إقليمية. وللحصول على 

تقديــرات عدم اليقين على المســتويين العالمي والإقليمي، وضعت 
تقديــرات لألف حالــة انخفاض في الوزن عند الولادة لكل بلد في 

كل ســنة باســتخدام النموذج الشرائحي b-spline )عبر أخذ عيّنة 
عشــوائية من توزيع طبيعي تم تحديده باســتخدام الخطأ القياسي 
المحتســب( أو الارتداد الهرمي )بواســطة نهج "بوتستراب"(. وجرى 

تجميــع التقديــرات القطرية لانخفاض الوزن عند الولادة لكل 
عيّنــة من العينات الألف على المســتوى العالمي أو الإقليمي وتم 
اســتخدام الرتبتين المئتــن الـ 2.5 و97.5 من التوزيعات الناجمة 

عن ذلك كفترات ثقة.

التحديــات والقيود: يمثل نقص البيانات بشــأن وزن العديد من 
الأطفــال عند ولادتهم عاملً رئيســيًا يقيّد رصد انخفاض الوزن عند 
الولادة على المســتوى العالمي. وهنــاك تمايز ملحوظ في القياســات 
إذ أن احتــال قيــاس وزن الأطفــال الذين يولــدون من أمهات 

أفقــر وأقــل تعلمً ويعشــن في المناطــق الريفية أقــل من ذويهم 
الأغنيــاء الذيــن يعيشــون في المناطــق الحضريــة والذين يولدون 

10 وبما أن مواصفــات الذين لم يقس  مــن أمهــات متعلــات.
وزنهــم تمثــل عوامــل خطر ترتبــط بانخفاض الــوزن عند الولادة، 

يمكــن أن تكــون التقديــرات التي لا تمثــل هؤلاء الأطفال 
بطريقــة جيــدة أدنى مــن القيمــة الحقيقيــة. وعلاوة على ذلك، 

هنــاك تــدن في جــودة البيانــات المتوافرة في مــا يتعلــق بالتكويم 
المفــرط لمضاعفــات 500 غــرام أو 100 غرام في معظــم البيانات 

 10 المتاحــة مــن البلــدان المتوســطة الدخل من الشريحــة الدنيا
مــا قــد يفاقــم تحيز التقديرات بشــأن انخفــاض الوزن عند 

الــولادة. وترمــي الأســاليب المطبقــة إلى التعويض عن الأوزان 
غــر المتاحــة عند الولادة وعــن كومة التقديرات الاســتقصائية في 

 رغم أن العالم يضم 202 بلدًا )وفقًا للمجموعة الكاملة من البلدان في  ش‌ش

المجموعة الإقليمية التي تضم أكبر عدد من البلدان - أي المجموعة الإقليمية 
لليونيسف(، فإن سبعة بلدان لم تكن لديها بيانات عن انخفاض الوزن عند 

الولادة أو عن المتغيرات المشتركة. وبالتالي لم يكن من الممكن توليد أي تقديرات 
لهذه البلدان السبعة أو إدراجها في التقديرات الإقليمية والعالمية.
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الملحق 1

قاعــدة البيانــات الحاليــة11 إلى معالجة المشــكلة، ولكن هناك ما 
مجموعــه 54 بلــدًا لم يكن مــن الممكن توليــد تقديرات موثوقة 

لهــا بشــأن الوزن عند الولادة. بالإضافــة إلى ذلك، قد تكون 
حــدود الثقــة الخاصــة بالتقديرات الإقليميــة والعالمية صغيرة 

ظاهريـًـا نظــرًا إلى أنــه كان لحوالي نصف البلــدان المنمذجة تأثير 
خــاص نجــم عشــوائيًا عن كل تنبؤ من نوع "بوتســراب"، وكان 
بعــض هــذه التأثــرات إيجابيًا وبعضها الآخر ســلبيًا، ما أدى إلى 

أن يكــون عــدم اليقين النســبي على المســتويين الإقليمي والعالمي 
أقــل من ذلك الموجــود في كل بلد على حدة. 

المراجع:
 Blanc, A. & Wardlaw, T. 2005. Monitoring low birth

 weight: An evaluation of international estimates and an
 updated estimation procedure. Bulletin World Health

 .Organization, 83(3): 178–185
 Blencowe, H., Krasevec, J., de Onis, M., Black, R.E.,

 An, X., Stevens, G.A., Borghi, E., Hayashi, C., Estevez,
 D., Cegolon, L., Shiekh, S., Ponce Hardy, V., Lawn, J.E.
 & Cousens, S. 2019. National, regional, and worldwide
 estimates of low birthweight in 2015, with trends from
 2000: a systematic analysis. The Lancet Global Health,

.7(7): e849–e860

السمنة لدى البالغين
تعريف: مؤشر كتلة الجســم ≤ 30 كلغ/م2. ومؤشر كتلة الجســم 

هو نســبة الوزن إلى الطول المســتخدمة عادة لتصنيف الحالة 
التغذوية للأشــخاص البالغين. ويحُســب مؤشر كتلة الجسم باعتباره 
وزن الجســم بالكيلوغرام مقســومًا على مربع طول الجسم بالأمتار 

)كلغ/م2(. وتشــمل الســمنة الأفراد الذين يساوي مؤشر كتلة 
جســمهم 30 كلغ/م2 أو أكثر.

كيفية الإبلاغ عن المؤشر: النســبة المئوية للســكان الذين تزيد 
أعمارهم على 18 ســنة ويبلغ مؤشر كتلة جســمهم ≤ 30 كلغ/م2 

حًا بحسب الجنس.12 دًا بحســب العمر ومرجَّ موحَّ

مصدر البيانات: منظمة الصحة العالمية. 2020. مستودع بيانات المرصد 
الصحي العالمي في: منظمة الصحة العالمية ]النسخة الإلكترونية[. جنيف، 
http://apps.who.int/  ]2020 سويسرا. ]ورد ذكره في 28 أبريل/ نيسان

gho/data/node.main.A900A?lang=en(698 1 دراسة قائمة على 
السكان شارك فيها أكثر من 19.2 مليون شخص في سن 18 عامًا وما فوق 

جرى قياسهم في 186 بلدًا(.

المنهجيــة: طبُِّــق نظام هرمي "بايزي" على الدراســات الســكانية 
التــي قاســت الطــول والوزن لدى البالغين في ســن 18 عامًا وما 

فــوق من خلال تقدير الاتجاهات من ســنة 1975 إلى ســنة 
2014 في متوســط مؤشر كتلة الجســم وفي انتشــار فئات مؤشر 

كتلة الجســم )نقص الوزن وزيادة الوزن والســمنة(. وشــمل 
النمــوذج اتجاهــات زمنية غــر خطية وأنماطـًـا عمرية؛ وطابعًا 

تمثيليًــا وطنيًــا مقابــل الطابــع التمثيلي على المســتويين دون 
الوطنــي والمجتمعــي؛ وما إذا كانــت البيانات تشــمل المناطق 

الريفيــة والحضريــة على الســواء مقابل إحداهما فقط. وشــمل 
النمــوذج أيضًا متغيرات مشــركة للمســاعدة عــى التنبؤ بمؤشر 

كتلة الجســم، بما يشــمل الدخل القومي، ونســبة الســكان الذين 
يعيشــون في المناطــق الحضرية، ومتوســط عدد ســنوات التعليم، 

ومقاييــس تلخــص مدى توافــر مختلف أنــواع الأغذية المتاحة 
للاســتهلاك البشري.

التحديــات والقيــود: لم يكن لدى بعض البلدان ســوى القليل 
مــن مصــادر البيانات ولم يتم الإبلاغ عن الأشــخاص الذين يزيد 
عمرهــم عــى 70 عامًا إلاّ في 42 في المائة مــن مصادر البيانات 

المدرجة. 

المراجع:
 NCD Risk Factor Collaboration (NCD-RisC). 2016.

 Trends in adult body-mass index in 200 countries from
1975 to 2014: a pooled analysis of 1698 population-

 based measurement studies with 19.2 million
.participants. The Lancet, 387(10026): 1377–1396

 WHO. 2010. Nutrition Landscape Information System,
 Country Profile Indicators Interpretation guide. Geneva,

 .Switzerland

فقر الدم لدى النساء في سن الإنجاب
تعريــف: ]الهيموغلوبــن[ > 110غ/لتر للنســاء الحوامل؛ 

]الهيموغلوبــن[ > 120غ/لتر للنســاء غير الحوامــل. ويعُرَّف فقر 
دة  الــدم بأنــه تركيــز الهيموغلوبين الذي يقل عــن نقطة محدَّ
يمكــن أن تتغــرَّ وفقًــا للعمر والجنس والوضع الفســيولوجي 
وعــادات التدخين وارتفــاع المكان الذين يعيش فيه الســكان 

الذين جــرى تقييمهم.

كيفية الإبلاغ عنه: النســبة المئوية للنســاء في ســن الإنجاب )من 15 
إلى 49 ســنة( اللواتي يقل لديهــن تركيز الهيموغلوبين عن 110غ/لتر 

للنســاء الحوامل وعن 120غ/لتر للنســاء غير الحوامل.
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البيانات:  مصادر 
منظمــة الصحــة العالمية. 2019. نظــام المعلومات الخاص 

بالتغذيــة بالفيتامينــات والمعادن. – قاعدة البيانات بســأن 
المغذيــات الزهيدة المقــدار. في: منظمة الصحة العالمية ]النســخة 

الإلكترونية[. جنيف، ســويسرا. ]ورد ذكره في 28 أبريل/نيســان 
/www.who.int/vmnis/database/ar .]2020

 Global Health .2020 .منظمــة الصحــة العالمية
Observatory (GHO) data repository في: منظمــة الصحــة 
العالميــة ]النســخة الإلكترونيــة[. جنيف، ســويسرا. ]ورد ذكره في 
apps.who.int/gho/data/node. ]2020 28 أبريل/ نيســان

imr. PREVANEMIA?lang=enWHO

المنهجية: استخُدمت الاستقصاءات التمثيلية الوطنية والإحصاءات 
التلخيصية المستمدة من نظُم المعلومات عن التغذية بالفيتامينات 

والمعادن التابعة لمنظمة الصحة العالمية، والإحصاءات التلخيصية 
التي أبلغت عنها وكالات وطنية ودولية أخرى. 

وقــد تمّ جمــع البيانات للنســاء غير الحوامل والنســاء الحوامل 
وجــرى ترجيحها بحســب انتشــار الحمــل للتوصل إلى قيمة 

واحــدة لجميع النســاء في ســن الإنجاب. وتمّ تعديــل البيانات 
بحســب الارتفــاع وكذلك، إن وجدت، بحســب حالة التدخين. 

وجــرت نمذجــة الاتجاهات على مر الزمن كاتجــاه خطي بالإضافة 
إلى اتجــاه ممهَّد غير خطي على المســتويات الوطنيــة والإقليمية 
والعالمية. واســتخدم النموذج متوســط مرجح لكثافــات مختلفة 

جرســيّة الشــكل لتقدير كميات توزيــع الهيموغلوبين التي قد 
تكون هي نفســها منحرفة. 

وتســتفيد التقديــرات أيضًا من المتغيرات المشــركة التي تســاعد 
عــى توقــع تركيــزات الهيموغلوبين، بمــا فيها تعليم الأم، ونســبة 

ســكان المناطق الحضرية، ومتوســط خــط العرض، ومعدل 
انتشــار اضطرابــات الخلايا المنجلية والتلاســيميا، ومتوســط مؤشر 

كتلــة الجســم.14 وكانت معظــم المتغيرات المشــركة متاحةً لكل 
بلــد ولكل ســنة، باســتثناء انتشــار اضطرابات الخلايــا المنجلية 
والتلاســيميا التــي افــرُض أنها ثابتة على مــر الزمن خلال فترة 

ــل لكل بلد. التحلي

التحديــات والقيــود: رغم ارتفاع نســبة البلــدان التي لديها 
بيانــات اســتقصائية تمثيليــة وطنيــة بشــأن فقر الدم، لا يزال 
هنــاك قصــور في الإبلاغ عن هذا المؤشر، لا ســيما في البلدان 

المرتفعــة الدخــل. ونتيجــة لذلك، قد لا تغُطــي التقديرات 
التبايــن الكامــل بــن البلدان والأقاليم، وقــد تميل إلى "الانكماش" 

نحــو المتوســطات العالمية عندمــا تكون البيانــات متفرقة.

المراجع:
 Stevens, G.A., Finucane, M.M., De-Regil, L.M.,

 Paciorek, C.J., Flaxman, S.R., Branca, F., Peña-Rosas,
 J.P., Bhutta, Z.A. & Ezzati, M. 2013. Global, regional,

 and national trends in hemoglobin concentration and
 prevalence of total and severe anaemia in children and

 a :2011-pregnant and non-pregnant women for 1995
 systematic analysis of population-representative data.

 .The Lancet Global Health, 1(1): e16–e25
 WHO. 2010. Nutrition Landscape Information System

 (NLIS) Country Profile Indicators. Interpretation Guide.
 .Geneva, Switzerland

منظمــة الصحة العالمية. 2014. خطة التنفيذ الشــاملة الخاصة 
بتغذية الأمهات والرضع وصغار الأطفال. جنيف. ســويسرا.

 WHO. 2015. The global prevalence of anaemia in 2011.
 .Geneva, Switzerland
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المنهجيات - الجزء الأول
ألف-  منهجية توقعات معدل انتشار النقص التغذوي

تم التوصل إلى تقديرات معدل انتشــار النقص التغذوي باســتخدام 
الصيغــة التحليلية التالية:

 [1]

مع

[2]

حيث:

MDER )الحــد الأدنى مــن متطلبات الطاقــة الغذائية( هو �	
تقديــر للحدود الدنيــا لنطاق المتطلبات مــن الطاقة الغذائية 

التي تتناســب مــع حياة طبيعية موفورة النشــاط والصحة 
للشــخص المتوسط من السكان.

CV|r هــو تقديــر لمعامل الإختــاف )أي الانحراف المعياري �	
مقســومًا على المتوســط( لتوزيــع المتطلبات مــن الطاقة عند 

السكان. 
DEC )المتحصــل مــن الطاقــة الغذائية( هــو تقدير �	

للمتوســط اليومــي المعتــاد لاســتهلاك الطاقــة التغذوية على 
مســتوى الفــرد ضمن الســكان. ويتــم الحصول عليه كنســبة 
بــن إجــالي الإمــدادات الغذائية للبلــد معبّاً عنــه كمكافئ 

 ،))DES( للطاقــة الغذائيــة )إمــدادات الطاقــة الغذائية
وإجــالي حجــم الســكان، مكيّفًا مع المهدر على مســتوى 

الأسرة وتجــارة التجزئة.
CV|y هــو تقدير لمعامل الإختلاف لتوزيع الاســتهلاك �	

الاعتيــادي للطاقة التغذوية على مســتوى الفرد لدى الســكان، 
والــذي يمكن ربطه بالفــوارق في الخصائص الاجتماعية 

الاقتصاديــة للأسر المرتبطة بنوع الجنس والســن وكتلة الجســم 
الجسدي.  والنشاط 

مــن أجل وضع تقديرات لمعدل انتشــار النقــص التغذوي، يتم 
توقــع كل من تلك البارامترات الأربعة الأساســية بصــورة منفصلة:

 MDER فيتــم توقــع الحد الأدنى من متطلبــات الطاقة الغذائية
ومعامــل الإختــاف CV|r بناء على الهيكل المتوقع للســكان 
بحســب الجنس والســن، بحســب ما يرد في نشرة التوقعات 

الســكانية في العالم1 )على اعتبار أن مســتويات متوســط الطول 
والنشــاط الجســدي بحســب الجنس والشريحة العمرية مستقرة(.

ويتــم توقــع المتحصل من الطاقة الغذائية )DEC( باســتخدام 
سلاســل إجــالي إمدادات الطاقة الغذائيــة في كل بلد لعام 2005، 

من أجل توقع الاتجاه حتى 2030، باســتخدام إجراء التســوية 
الأســية. وتقســم كل قيمة ســنوية لإجمالي المتحصل من الطاقة 
الغذائيــة عــى الحجم المتوقع لســكان البلد المأخوذ عن نشرة 

التوقعــات الســكانية في العالم، وتكُيّف مــع المهدر من الغذاء على 
مســتوى الأسرة وتجارة التجزئة )ويفترض اســتقرار معدل المهدر 

عــى مســتوى الأسرة وتجارة التجزئــة طيلة فترة التوقع(.

تــم توقــع معامل الإختــاف CV|y اعتبارًا من 2015 أو من 
تاريــخ آخــر مســح متاح لاســتهلاك الأغذية )في حال تم ذلك 

مــا بعــد 2015(، باســتخدام معلومات مســتمدة من تقديرات 
انتشــار انعــدام الأمن الغذائي الشــديد بناء عــى مقياس المعاناة 

مــن انعــدام الأمــن الغذائي )FIsev(. ويتم الحصــول على ذلك بناء 
عــى خطوتــن: فأولً، يتــم الحصول على سلســلة من معاملات 
الإختــاف CV|y المحدثــة لكل بلــد للفترة 2015–2019 عبر 
تعديــل قيمــة معامل الإختلاف المســتخرج من المســح الأخير 
المتوفــر، بحســب تغيّ المتوســط المتحركّ لمقيــاس المعاناة من 

انعــدام الأمــن الغذائي خلال 3 ســنوات. وإن الدالةت‌ت التي تربط 

 تم التوصل إلى الدالة من خلال تحليل للسلسلة الكاملة من البيانات  ت‌ت

الماضية بشأن معدل انتشار النقص التغذوي ومعامل الإختلاف المقاسين بناء 
على المسوحات المتوفرة للمنظمة من عام 1999 إلى 2015، فحددت ماهية 

التغييرات في معامل الإختلاف الكفيلة بحفز التغيرات الملحوظة في معدل انتشار 
النقص التغذوي، بعد مراعاة التغييرات الملازمة في متوسط استهلاك الأغذية. 
وبهذه الطريقة، نضمن أن التغييرات المتوقعة في معامل الإختلاف CV يمكن أن 

تطبق بمعزل عن التغييرات المتوقعة في المتناول من الطاقة الغذائية )DEC(. ومع 
توفر بيانات جديدة من المسوح، سنثبت صلاحية هذه الصيغة وربما نحدّثها.

الملحق 2
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قيمتــن متتابعتــن لمعامل الإختلاف، حيث يوجد تغير بنســبة 
نقطــة واحدة مئوية في FIsev هي:

CV|yt = CV|yt-1 × 1.0011 + 0.0035 في حــال كان التغيــر في 

ارتفاعًا،  FIsev

وCV|yt = (CV|yt-1 - 0.0035) / 1.0011 في حــال كان التغــر 
انخفاضًا.

ومن ثم يتم توقع سلســلة معاملات الإختلاف CV|y المعدّلة خلال 
الفترة 2015–2019 بشــكل خطي في المســتقبل حتى عام 2030.

ولــدى توفــر البارامترات الأربعة أي MDER وDEC وCV|y و
CV|r، يحســب معدل انتشــار النقص التغذوي باستخدام الصيغتين 

الواردتــن تحت ]1[ و]2[ أعلاه.

باء-  منهجية تقدير التقدم في تنفيذ المقاصد الخاصة 
بالتغذية على المستويين الإقليمي والعالمي

الأسلوب العام لتقييم التقدم في تنفيذ المقاصد: بالنسبة إلى جميع 
المقاصد، باستثناء الهزال، يقُيّم التقدم باستخدام متوسط معدل 

التخفيض السنويAARR ث‌ث. فأولً يحتسب متوسط معدل التخفيض 
السنوي باستخدام تقديرات مستمدّة من قواعد بيانات الأمم المتحدة 
التي تقدم تقييمً لمعدل التقدم المحرز بين السنة الأساس وبين أحدث 

تقييم. ومن ثم يحسب متوسط معدل التخفيض السنوي المطلوب 
لبلوغ المقصد باستخدام تقدير خط الأساس )2012( استنادًا إلى 

قواعد بيانات الأمم المتحدة والمقصد. ومن ثم يقارن متوسط معدل 
التخفيض السنوي الحالي بالمستوى المنشود، باستخدام نقاط الفصل 

الواردة في الجدول ألف2–1 من أجل تصنيف كل إقليم فرعي أو إقليم 
ضمن الفئة الموافقة لتقييم التقدم.

الســنة الأســاس: يعتبر عام 2012 ســنة خط الأساس لجميع 
التغذية.  مقاصد 

 بالنسبة إلى الرضاعة الطبيعية الخالصة، يستخدم متوسط معدل الزيادة  ث‌ث

السنوية AARI بدلً من متوسط معدل التخفيض السنوي AARR بما أن المقاصد 
الخاصة بهذا المؤشر تستوجب ارتفاع معدل الانتشار.

عدد الأطفال الذين يعانون من التقزم: يحســب عدد الأطفال 
دون ســن الخامســة الذين يعانون من التقزم عبر ضرب تقديرات 

معدل الانتشــار بما يوافقها من تقديرات لعدد الســكان للسنة 
نفســها بحسب نشرة التوقعات الســكانية في العالم )برنامج الأغذية 

العالمي، إصدار 2019(.

الاتجــاه الحالي: إن فــرة "الاتجاه الأخير" هي الفترة الممتدة بين 
عام 2008 وآخر ســنة متاحة في معظم الحالات.15 وفي ما خص 

الرضاعة الطبيعية الخالصة، يســتخلص "الاتجاه الأخير" للســنتين 
2012 و2019 بنــاءً عــى البيانات المتاحة في الفترات 2005–2012 

و2014–2019، تباعًا.

متوســط معدل التخفيض الســنوي )AARR( الحالي: يحسب بناء 
على البيانات المتاحة بين ســنة البداية 2008 والســنة الأخيرة، والتي 
تعتبر فترة "الاتجاه الأخير، باســتخدام انحدار مســتقيم لوغاريتمي 

)نموذج النمو الأسي(. أي 

AARR = 1 - exp(β)

حيــث β هــو المنحدر في النموذج Y=a+ β*X وحيث Y هو 
اللوغاريتم الطبيعي للانتشــار وX هي ســنة المسح )X(.ا16

متوســط معدل الزيادة الســنوية AARI الحالي في ما خص 
الرضاعــة الطبيعية الخالصة EBF: يحســب بناء على بيانات 
المســوح المتاحة بين ســنة البداية 2008 والسنة الأخيرة، وفي 

هذه الحالة، إنها التقديرات المســتخلصة لعامي 2012 و2019 
والتي تشــكل فترة "الاتجاه الأخير" باســتخدام الانحدار الخطي 

اللوغاريتمــي )نموذج النمو الأسي(. أي

AARI = exp(β) - 1

حيــث β هــو المنحدر في النموذج Y=a+ β*X وحيث Y هو 
لوغاريتم طبيعي للانتشــار، أما X فهي ســنة المسح )X(.ا2 ]هذا 

عــى النقيض من AARR أي الضرب بـ 1-[.

حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020
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الملحق 2

على المسار المطلوبالمؤشر
 خارج المسار المطلوب − 

بعض التقدم المحرز
 خارج المسار المطلوب − 

لا تقدّم أو تراجع

التقزمّ
متوسط معدل التخفيض السنوي < 
متوسط معدل التخفيض السنوي)أ( 

المطلوب أو المستوى > 5 %

متوسط معدل التخفيض السنوي >  
متوسط معدل التخفيض السنوي)أ( 

المطلوب لكن < 0
متوسط معدل التخفيض السنوي > 0

انخفاض الوزن عند الولادة
متوسط معدل التخفيض السنوي < 
متوسط معدل التخفيض السنوي)ب( 

المطلوب أو المستوى > 5 %

متوسط معدل التخفيض السنوي > 
متوسط معدل التخفيض السنوي)ب( 

المطلوب لكن < 0
متوسط معدل التخفيض السنوي > 0

الرضاعة الطبيعية الخالصة
متوسط معدل الزيادة السنوية < 

متوسط معدل الزيادة السنوية)ج( 
المطلوب أو المستوى < 70 %

متوسط معدل الزيادة السنوية > 
متوسط معدل الزيادة السنوية)ج( 

المطلوب ولكن < 0
متوسط معدل الزيادة السنوية > 0

الوزن الزائد )2030(
متوسط معدل التخفيض السنوي < 
متوسط معدل التخفيض السنوي)د( 

المطلوب أو المستوى > 3 %

متوسط معدل التخفيض السنوي > 
 متوسط معدل التخفيض السنوي)د( 

المطلوب ولكن < 0
متوسط معدل التخفيض السنوي > 0 

خارج المسار المطلوبعلى المسار المطلوب

المستوى الأخير ≤ 5 %المستوى الأخير > 5 %الهزال )2025(

المستوى الأخير ≤ 3 %المستوى الأخير > 3 %الهزال )2030(

 الوزن الزائد والبدانة 
لدى البالغين )2025(

متوسط معدل التخفيض السنوي > 0 متوسط معدل التخفيض السنوي ≤ 0

ملاحظات: )أ( متوسط معدل التخفيض السنوي  المطلوب استنادًا إلى تغير في معدّل الانتشار يوازي انخفاضًا بنسبة 40 في المائة في عدد الأطفال الذين يعانون من 
التقزّم بين عامي 2012 و2025 أو بنسبة 50 في المائة بين عامي 2012 و2030، مع مراعاة معدل نمو السكان المقدر )بناء على بيانات من نشرة التوقعات السكانية 

في العالم للأمم المتحدة(؛ )ب( متوسط معدل التخفيض السنوي المطلوب بناء على انخفاض بنسبة 30 في المائة في معدل انتشارانخفاض الوزن عند الولادة بين 
عامي 2012 و2025، وانخفاض موافق له بنسبة 30 في المائة في معدل الانتشار بين عامي 2012 و2030؛ )ج( متوسط معدل الزيادة السنوية المطلوب لبلوغ غاية 

الـ50 في المائة بحلول 2025 و70 في المائة لعام 2030؛ )د( متوسط معدل التخفيض السنوي المطلوب لبلوغ هدف ≥ 3 في المائة من معدل انتشار الوزن الزائد لعام 
 .2030

المصدر: WHO/UNICEF. 2017.  Methodology for monitoring progress towards the global nutrition targets for 2025. Geneva, Switzerland and New York, USA )بتصّرف(

عدد الســنوات المطلوبة لتحقيق المقصد انطلاقًا من خط الأســاس: 
انطلاقاً من الســنة الأساس، يســتخلص عدد السنوات المطلوب 

لتحقيــق المقصد من خلال: 

n = ln (Ptarget / P0 )/ln(1+AARR/100)

حيث Ptarget هو معدل الانتشــار المســتهدف، وP0 هو خط الأساس، 
وAARR هو متوســط معدل التخفيض الســنوي الحالي المحتسب 

.)EBF لـ AARI أو(

الاتجاهــات المتوقعة بناء على معدل التخفيض الســنوي 
AARR(I) الحالي: تســتند الاتجاهات المتوقعة على الدالةّ:

Pt+n = Pt * (1-AARR)n

معدّل الانتشــار المســتهدف: في ما خص التقــزم، يتمثل المقصد 
في خفــض عدد الأطفــال الذي يعانون من التقــزم، وبالتالي ينبغي 

التعامــل معــه بصورة مختلفة عــن المقاصد الأخرى. وفضلً عن 
ذلــك، ينبغي للنمو الســكاني أن يوضع في الحســبان عبر مراعاة 

التقديرات الســكانية في الســنة الأساس والســنة المستهدفة.

ويسُــتخلص معدل الانتشار المســتهدف في ما خص التقزم بواسطة:

حيث يبلغ التخفيض المســتهدف 40 في المائة للســنة المستهدفة 
2025 و50 في المائة للسنة 2030. 

متوســط معدل التخفيض الســنوي المطلوب: بالنسبة إلى التقزم، 
يحســب متوســط معدل التخفيض السنوي المطلوب لجميع 

الأقاليــم والأقاليم الفرعية بناء على المقاصد المحددة على المســتوى 
العالمي نفســها. وانطلاقاً من الســنة الأساس وحتى بلوغ الهدف 

الجدول ألف1-2
قواعد الرصد وتصنيف التقدم نحو تحقيق المقاصد التغذوية الستة على المستويين الإقليمي 

والعالمي المستخدمة في هذا التقرير
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في عام n ،2025= بفارق 13 ســنة أو n ،2030= بفارق 18 ســنة، 
يحســب متوســط معدل التخفيض السنوي المطلوب بواسطة: 

AARR = 1- (Ptarget / P0 )
(1/n)

حيث Ptarget هو معدل الانتشــار المســتهدف )إما لعام 2025 وإما 
لعام 2030( و P0 هو خط الأســاس.

بالنســبة إلى الوزن الزائد والســمنة عند البالغين، يبقى هدف 
عام 2025 نفســه كما في هدف الخط الأســاس، بما أن المقصد 

العالمــي لهذا المــؤشر يتمثل في وضع حد للوزن الزائد. إذًا يعادل 
متوســط معدل التخفيض الســنوي المطلوب صفراً. ولكن بالنسبة 
إلى مقصــد عــام 2030 الذي يوازي 3 في المائة للوزن الزائد لدى 

الأطفال، يحســب متوســط معدل التخفيض السنوي كالتالي:

AARR = 1- (Ptarget / P0 )
(1/n)

حيث يبلغ Ptarget ثلاثة في المائة فيما يرمز P0 إلى خط الأســاس.

وبالنســبة إلى الرضاعة الطبيعية الخالصة، يســتخلص متوسط معدل 
الزيادة الســنوية المطلوب بواسطة

AARI = (Ptarget / P0 )
(1/n)-1

حيــث Ptarget يعــادل 50 في المائة بحلول 2025 و70 في المائة بحلول 
.2030

بالنســبة إلى انخفاض الوزن عند الولادة، يســتخلص متوسط معدل 
التخفيض الســنوي المطلوب من خلال:

AARR = 1- (1-Target reduction )(1/n)

حيث يوازي الخفض المســتهدف 30 في المائة لكل من عام 2025 
و2030، وهكــذا فإنّ n تعادل 13 و18 تباعًا.

أمــا المعايير المســتخدمة لتصنيف تقدم الأقاليم والأقاليم 
الفرعيــة نحو تحقيق المقاصد الســتة الخاصة بالتغذية فترد في 

الجدول ألف2–1.

الفجوة بين الجنسين في الوصول إلى الغذاء  جيم–	
يقدم هذا القســم تفاصيل إضافية بشــأن التحليل الذي أنجز 
في الجزء بعنوان "الفوارق بين الجنســن في الأمن الغذائي" في 

القسم 1–1.

معدّل انتشار انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو  جيم 1–	
الشديد لدى البالغين بحسب نوع الجنس

تم اســتدلال الشــكل 9 باســتخدام بيانات جمعتها منظمة الأغذية 
والزراعــة. وقــد جُمعت هذه البيانات على المســتوى الفردي. 

ويقوم كل مجيب )شــخص بالغ – 15 ســنة أو أكثر( بالإجابة على 
 FIES نمــوذج مســح مقياس المعاناة مــن انعدام الأمن الغذائي

عــر ذكر وضعه الشــخصي على صعيــد انعدام الأمن الغذائي. 
ولهذا الســبب من الممكن تقســيم نتائــج انعدام الأمن الغذائي 
بــن المجيبــن الذكور والإناث. وللقيام بذلــك، تم التحقق أولً 

مــن احتــال وجود تفاوت في أداء الرجال والنســاء، للتأكد من 
أن الاختلافــات بــن الفئتين في مســتويات انعدام الأمن الغذائي 

لا تعــزى إلى اختبارهــا حالات الأمن الغذائي نفســها بطرق 
مختلفــة أو لأنهما قد تفسران الســؤال نفســه بطريقــة مختلفة. 
وتشــر النتائــج )التي لم يتم عرضهــا( إلى وجود تفاوت يكاد لا 

يذكر بين أداء الرجال والنســاء على المســتوى العالمي. ومن هذا 
المنطلق، تحتســب معدلات انتشــار انعدام الأمن الغذائي بين 

الرجال والنســاء، عــر تطبيق توزيع مختلــف لصوافي المجموعة 
المرجحــة )درجة للرجال وأخرى للنســاء( عــى احتمالات المعاناة 

من انعدام الأمن الغذائي نفســها المحتســبة على المســتوى القطري 
بالاســتناد إلى بارامترات الدرجات الأساســية والأخطاء التي يتم 

الحصــول عليهــا بتطبيق نموذج "راش". وتجرى هــذه العملية 
الحســابية للبيانات المتوافرة في كل ســنة لكل بلد. وتســتند 

النتائــج المعروضة في الرســم البياني إلى بيانات إقليمية ســنوية 
خــال الفترة 2014 إلى 2019.

تحليل الانحدار جيم 2–	
يشــمل النــص الذي يلي الشــكل 9 من التقريــر تحليلً يرمي إلى 

التوصــل إلى فهــم أفضل لمحددات الفجوة بين الجنســن على 
صعيــد الحصــول على الأغذية لدى التحكــم بالعوامل الأخرى. 

وأجــري التحليل عــر تجميع بيانات مقيــاس معاناة انعدام الأمن 
الغــذائي على المســتوى الفردي التي جمعتهــا منظمة الأغذية 

والزراعــة في 145 بلــدًا بين عامــي 2014 و2018 لأغراض تقييم 
مــدى اختــاف حالة انعدام الأمن الغذائي بين الرجال والنســاء 

بعــد التحقــق من العوامل الاجتماعيــة والاقتصادية. ويطبق 
الانحدار اللوجســتي باســتخدام حالة انعدام الأمن الغذائي 

كمتغــر تابــع، حيث يؤخذ وجود احتمال متشــابه بين البلدان في 
المعانــاة مــن انعدام الأمن الغذائي المعتدل أو الحاد في الحســبان 

في كل بلــد. وإذا تخطى الاحتمال نســبة 50 في المائــة، يتم تصنيف 
الفــرد عــى أنه "يعاني من انعدام الأمن الغــذائي" وتصبح قيمة 
المتغــر التابــع 1؛ وإلا فتكون قيمته صفــرًا. ويعتبر نوع جنس 

المجيبــن ومنطقة إقامتهــم وفقرهم وحالتهم الوظيفية، ومســتوى 
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تعليمهــم وســنهم ووضعهم الزوجي وصحتهــم المتصورة وحجم 
أسرتهم، من المتغيّات المســتقلة. وتعتبر ســنة جمــع البيانات )بين 
عامــي 2014 و2018( والإقليــم الجغرافي الفرعــي أيضًا كمتغيرات 

مشــركة. وتظُهــر النتائج أنه بعد التحقــق من مكان إقامة 
المجيبــن وحالــة فقرهم ومســتوى تعليمهم، يبقــى احتمال معاناة 

النســاء مــن انعدام الأمن الغذائي أعلى بحــوالي 13 في المائة مقارنة 
بالرجال، عند المســتوى المعتدل أو الشــديد، و27 في المائة عند 

الشديد.  المستوى 

منهجية حساب النسبة المئوية للمساهمة المرجّحة  دال–	
للمجموعات الغذائية في الخطوط التوجيهية الغذائية القائمة 

على الأغذية لكل من أستراليا والصين وتايلند
تشــر هذه الحاشــية إلى الحسابات المســتخدمة لتكوين الأشكال 
التوضيحية الدائرية الظاهرة في الشــكل 16، القســم 1–3. وقد 

تمــت مقارنة ثــاث مجموعات من الخطوط التوجيهية بشــأن 
النظــم الغذائيــة القائمة على الأغذية FBDG، عبر اســتطلاع 

النســبة المئويــة لمســاهمة كل مجموعــة غذائية في الوزن في النمط 
الإجمالي. الغذائي 

الافتراضات المطبقة لدى حساب النسبة المئوية  دال 1–	
للمساهمة المرجحة للمجموعات الغذائية في كل مجموعة 

من الخطوط التوجيهية بشأن النظم الغذائية القائمة 
على الأغذية

أستراليا:
تمت الاســتعانة بـ"النمط الغــذائي الإجمالي" للبالغين والنمط الآكل 

للنباتات واللحوم للنســاء بين ســن 19 و50 ســنة كأساس بما أن ذلك 
يوافــق حاجــة من الطاقة تتراوح بين 100 7 و300 7 كيلوجول 

)المتوســط هو 200 7 كيلوجول أو ما يقارب 720 1 كيلو ســعرة(، 
وبما أن الخطوط التوجيهية الأســرالية تقترح أنه بالنســبة إلى النســاء 

الأطول قامة أو الأكثر نشــاطاً يمكن أن تســتمد السعرات الحرارية 
الإضافيــة المطلوبة من أي تشــكيلة أغذية مفضلة من المجموعات 

الغذائيــة المختلفــة أضيفت 0.5 حصة إلى حصص كل من 
المجموعــات الغذائية الخمس المــوصى بها في هذا النمط للحصول 

على نمط غذائي من حوالي 000 2 كيلو ســعرة تقريباً. 

ويعُــرّ في الدليل عن حجم الحصــص ضمن مجموعة الفاكهة 
والخضــار والبقول/الحبوب بالغرامات، وقد تم اســتخدام تلك 
القيــم. أما المجموعــات الغذائية الثلاث الباقية أي "الحبوب، 

وهــي بمعظمها من نــوع الحبة الكاملة و/أو أنواع الحبوب 
كثيرة الألياف"؛ و"اللحوم بلا دهن والدواجن والأســاك والبيض 

والمكسّات والبــذور والبقول/أنواع الفول )اللحوم بلا دهن 
وبدائلهــا(؛ و"الحليب واللبن والأجبان و/أو بدائلها، قليلة الدســم 

إجــلًا" )منتجات الألبان وبدائلهــا( فترد في الخطوط التوجيهية 
مــع أوزان مختلفة لحجم الحصة بحســب الغذاء المعني. لذا كان 

من الضروري حســاب حجم حصــة نموذجية لكل مجموعة غذائية، 
بحســب انتشار/كمية كل غذاء مســتهلك في البلد. واستخُدمت 

أنماط اســتهلاك الأغذية التي لوحظت لدى النســاء اللواتي تتراوح 
أعمارهنّ بين 19 و30 ســنة لهذه الغاية. وبالإضافة إلى ذلك، 

بالنســبة إلى مجموعة الحبوب، بمــا أن الخطوط التوجيهية تحدد 
أن ثلثــي الغــذاء يجب أن يتكون من حبوب كاملة، فقد تم حســاب 

حجــم الحصة لهذه المجموعة عبر إســناد ثلثي القيمة إلى حجم 
الحصــة من الحبوب الكاملــة، والثلث إلى حجم الحصة من الحبوب 

المكررة الذي تم اســتخلاصه. وبلغ حجم الحصة المســتخلص بهذه 
الطريقــة 56.6 غرامًا لمجموعة الحبوب. وبالنســبة إلى اللحوم بلا 
دهن وبدائلها، فباســتخدام أحجــام الحصص المعبر عنها ككميات 

اللحــم المطبــوخ، تم التوصل إلى حجــم للحصة يبلغ حوالي 65 غرامًا 
)وقد كان هو نفســه لكل من تشــكيلة الأغذية المكونة من دجاج 
وســمك وأطعمة بحرية وبيض وخضار وتشــكيلة الأغذية المكونة 

من اللحوم الحمراء(. وبالنســبة إلى فئــة منتجات الألبان وبدائلها، 
فقــد احتســب حجم الحصــة على أنه يبلغ 243 غرامًا بناء على 

المتوســط لفئة منتجــات الألبان المعتدلة الدهون )241 غ( وفئة 
منتجات الألبان القليلة الدهون )245 غ(. أما الوثائق الإرشــادية 
 A Modelling System to Inform the“ المشــار إليها فكانت

Revision of the Australian Guide to Healthy Eating”ا17 
 Eat for Health Educator Guide – Information for“و
 Eat for Health Australian“ ا18 و”nutrition educators

Dietary Guidelines Summary”.ا19

الصين:
تورد الخطوط التوجيهية الصينية نطاق الحصص لليوم الواحد 
لكل مجموعة غذائية ضمن، مثلً "الحبوب والدرنات والبقول" 

250–400غ. وهي ترتكز على الشخص البالغ المتوسط الذي يحتاج 
متناولً يوميًا من الطاقة يتراوح بين 400 1 و600 2 كيلو سعرة.20 
وبناء على الافتراض بأن الحد الأدنى المسند إلى المجموعة الغذائية 

المعينة يبلغ 400 1 كيلو سعرة وبأن الحد الأقصى هو 600 2  كيلو 
سعرة، فقد جرى استخدام المتوسط الذي يوافق 000 2 كيلو سعرة. 

وهكذا مثلً، لمجموعة "الحبوب والدرنات والبقول" اعتمُد حجم 
الحصة البالغ 325 غ.

تايلند:
تم اســتخدام نمط الـ 000 2 كيلو ســعرة الوارد في دليل الخطوط 

التوجيهية بشــأن النظــم الغذائية القائمة على الأغذية21 إلى جانب 
المعلومات الواردة في دراســة Sirichakwal وآخرون )2011(22. 
وبالنســبة إلى مجموعــة الفاكهة، لم يتــم التعبير عن حجم الحصة 
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بالغرامات، ولذا اســتخدم وزن الموزة الصغيرة )40 غ بحســب 
Sirichakwal وآخــرون )2011(22(. فأدى ذلك إلى ما مجموعه 

160 غ للفاكهــة وحــن نحتســبه مع الـ 240 غ للخضار ينتج 
مجموعًــا من 400غ من الفاكهة والخضــار المطلوبة للوفاء بالتوصية 

اليومية المشــركة بين منظمــة الأغذية والزراعة ومنظمة الصحة 
العالميــة. وبالمثــل، بالنســبة إلى الحليب، لم يتم تحديد حجم الكوب 

في الدليل وإنما حددت الحصة بـ 200غ في الدراسة المنشــورة.

وصف الفوارق بين مختلف الخطوط التوجيهية  دال 2–	
بشأن النظم الغذائية القائمة على الأغذية

تختلــف طريقــة تصنيف الأغذيــة في كل مجموعة خطوط -	1
توجيهية:

فإن كلا من أســراليا والصين تســتخدمان خمس مجموعات �	
غذائيــة مــع أن تلك المجموعات ليســت متطابقة تمامًا. 

وتســتخدم تايلند ســت مجموعات غذائية.
وتضع أســراليا البقول/أنواع الفــول ضمن المجموعة �	

الغذائيــة الحيوانيــة ومجموعة الخضار على حد ســواء، 
فيــا أن المكــرات والبذور مصنفة مع الأغذيــة الحيوانية. 
وتضــع تايلنــد البقول مع الأغذيــة الحيوانية )من دون ذكر 

المكــرات والبذور(. وتصنّف الصــن البقول مع الأغذية 
الأساســية ولكنهــا تضع فــول الصويا كذلك والمكسرات في 

المجموعة نفســها مع الحليــب ومنتجات الألبان. 
وتضــع أســراليا بدائل الحليب ضمــن مجموعة منتجات �	

الألبــان مقترحة على الأشــخاص الذين يختارون عدم 
اســتهلاك منتجات الألبان أن ينظروا في اســتهلاك حليب 

الصويا المقوّى وســمك السردين وبعــض المكسرات كمصادر 
للكالســيوم. وتصنــف الصين فــول الصويا والمكسرات مع 

منتجــات الألبــان. وفي حالة تايلنــد، ينُصح من يعانون 
صعوبــة في هضــم اللاكتوز أو من الحساســية المفرطة له، 

تناول مصادر بديلة من الكالســيوم مثل الأســاك الصغيرة 
ذات العظام أو مســحوق السمك.

وتصنّــف تايلند الزيت والســكر والملــح ضمن مجموعة �	
واحــدة. أما الصــن فتصنّف الزيت والملح في الفئة نفســها. 
وفي أســراليا تصنّف الأغذية التي تحتوي الدهون المشــبعة 

والملــح المضاف والســكريات المضافة والكحول خارج 
المجموعــات الغذائية الخمس الرئيســية، لتوجيه رســالة 

مفادهــا أنه يجب اســتهلاك تلك الأغذيــة لعدد قليل من 
المــرات وبكميات محدودة.

ويعتــر كلا من أســراليا وتايلنــد الفاكهة والخضار �	
كمجموعتــن غذائيتــن منفصلتين فيــا تعتبرهما الصين 
كمجموعــة واحــدة )مع أنها تخصص حجمــن مختلفين 

لحصتيهما في رســم "الباغودا"(.

وتذكــر الخطوط التوجيهية الأســرالية مــاء الصنبور، فيما أن �	
كــوب ماء يظهــر في الخطوط التوجيهيــة الصينية.  وبالإضافة 

إلى ذلــك، فإن الخطــوط التوجيهية الصينية تشــجع على 
البدني. النشاط 

وتتفــاوت حصــص المجموعات الغذائيــة في ما بين الخطوط -	2
التوجيهيــة المذكورة كالتالي:

فــإن حصــة مجموعة الحبوب )أغذية أساســية( تختلف �	
بصــورة ملحوظة بين المجموعــات الثلاث من الخطوط 
التوجيهيــة فتبلــغ أقصاها في تايلند وأدناها في أســراليا.

وتلاحــظ فــوارق كبيرة جدًا في الحصص المــوصى بها لمجموعة �	
الحليــب ومنتجــات الألبان )وبدائلها(.

أمــا المجموعــات المختلطة التي تضــم للفاكهة والخضار �	
فمتشــابهة في أســراليا والصين ولكنهــا أصغر في تايلند.

أما الحصة الأكبر للأغذية الأساســية و"الزيت والســكر والملح" �	
في تايلنــد فيمكن ربطها بالمشــكلتين التغذويتين اللتين جرى 

اســتهدافهما حين تمت صياغــة الخطوط التوجيهية، أي نقص 
التغذية والوزن الزائد والســمنة في آن معًا.

أمــا الأغذية المصــوّرة في الخطوط التوجيهيــة فمختلفة: -	3
فالرســوم البيانيــة لكل بلد تبيّ الأغذية المتاحة بشــكل �	

شائع والمســتهلكة في البلد.

مواطن القوة والضعف لمختلف مصادر البيانات  هاء–	
للتقييم العالمي لجودة الأنماط الغذائية

الجــدول ألــف–2: يختصر بعضًا من مواطــن القوة والضعف 
لمختلــف مصــادر البيانات للتقييــم العالمي لجودة الأغذية 

والمتنــاول من المغذيــات والنمط الغذائي.

واو– تحليل الاتجاهات في توافر الأغذية باستخدام بيانات 
حسابات استخدام الوارد

يشــر هذا القســم إلى التحليل المنجز في القســم 1–3 بعنوان 
"الاتجاهــات في توافــر الأغذية على الصعيديــن العالمي والإقليمي".

البيانات واو 1–	
يتمثــل مصدر البيانات في قاعدة بيانات "حســابات اســتخدام 

الــوارد" لشــعبة الإحصاء لدى منظمــة الأغذية والزراعة )والتي 
ليســت حاليًــا متاحة للجمهور(. وقد اســتخدمت بيانات لـ 184 

بلــدًا وإقليــاً في الفترة الممتدة بين 2000 و2017.

ويتــم إنتــاج موازين الأغذية لدى منظمــة الأغذية والزراعة بناء 
على حســابات اســتخدام الوارد التي تعتبر قوائــم أكثر تفصيلً 
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الملحق 2

نقاط الضعفنقاط القوةمصدر البيانات

 موازين الأغذية 
وحسابات استخدام الوارد

تغطية واسعة للبلدان وإتاحتها في كل الأوقات._	

مفيدة لتوضيح الاتجاهات في إمدادات الأغذية على المستوى _	

الوطني عبر الزمن.

توفر معلومات عن الأغذية المتاحة للاستهلاك البشري على _	

الوطني. المستوى 

لا تعطي معلومات عن المتناول الفعلي من للأغذية أو _	

المغذيات.

الكلي._	 توفر معلومات فقط على المستوى الوطني 

لا توفر معلومات عن توزيع الوصول إلى الأغذية المتاحة، من _	

السكانية. المجموعات  قبل مختلف 

قد لا تغطي بالكامل جميع مصادر إنتاج الأغذية )كالأغذية _	

المنتجة في الأسر من أجل الاستهلاك الشخصي(.

مسوح الاستهلاك 
والإنفاق الأسريين

للبلدان._	 تغطية واسعة 

تمثل المستويين الوطني ودون الوطني )إقليمي، مدني/ريفي(._	

تغطي التفاوت في المتناول من الطاقة الغذائية لدى السكان._	

توفر معلومات عن النفقات الغذائية أو شراء الأغذية في _	

الأسرة.

التصميم، يمكنها تسجيل استهلاك الأغذية _	 في حال كانت حسنة 

على المستوى الأسري من جميع المصادر، بما في ذلك الإنتاج 

الخاص في الأسر.

لا توفر معلومات عن المتناول من الأغذية والمغذيات لأعضاء _	

الأسرة.

الفردية/المجموعات _	 المسوح وتعاريفها للأغذية  تصاميم 

الغذائية/وحدات القياس غير متجانسة؛ وبالتالي، قد لا تكون 

البلدان قابلة للمقارنة. التقديرات عبر 

لا تسجل عادة الأغذية المستهلكة خارج البيت بوضوح._	

المسوح الكمية لاستهلاك 
الأغذية )المتناول منها( 

على المستوى الفردي

توفر معلومات كمية مفصلة عن المتناول من الأغذية _	

والمغذيات. 

البيانات على مستويات عدة )الجنس والسن _	 إمكانية تفصيل 

وغيرهما(.

التوزيع الاعتيادي للمتناول من الأغذية _	 تتيح تحديد خصائص 

والمغذيات لدى السكان.

تتيح تقييم معدل انتشار المتناول فوق مستوى معين أو ما _	

دونه.

الغذائي وامتثاله للخطوط _	 الجودة الإجمالية للنمط  تتيح تقييم 

الوطنية. الغذائية  التوجيهية 

تدني عدد المسوحات الوطنية المتاحة بسبب ارتفاع سعرها _	

وتعقيدها.

في بعض البلدان، لا تنفذ إلا على شرائح سكانية فرعية _	

كالنساء والأطفال.

المسوح غير الكمية 
لاستهلاك الأغذية 

)المتناول منها( على 
المستوى الفردي

البيانات وتحليلها سريعة وبسيطة وغير مكلفة._	 عملية جمع 

قد تقدم معلومات عن التنوع الغذائي وعن استهلاك مجموعات _	

غذائية معينة عبر الاستعانة مثلً بمؤشر الحد الأدنى للتنوع 

الغذائي - للنساء )MDD-W( وعلامة التنوع الغذائي للرضع 

)IYCDDS( وصغار الأطفال

لا توفر معلومات عن كميات الأغذية المستهلكة._	

لا تقيّم جميع جوانب جودة النمط الغذائي._	

لا تتيح تحديد خصائص المتناول الاعتيادي من الأغذية _	

والمغذيات لدى السكان.

البيانات ربما فقط إلى مجموعات سكانية فرعية _	 قد تشير 

محددة )مثلً حين تستخدم لاستخلاص مؤشر MDD-W أو 

.)IYCDDS

المصدر: بالاستناد إلى منظمة الأغذية والزراعة. Dietary Assessment: A resource guide to method selection and application in low resource settings .2018. روما.

الجدول ألف2-2
 مصادر البيانات المستخدمة لتقييم الأنماط الغذائية: مواطن قوتها وضعفها في ما خص 

التقييم العالمي
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تضــم أكثر مــن 400 غذاء مختلف. وتدأب المنظمــة على تجميع 
حســابات اســتخدام الوارد وموازين الأغذية بوتيرة سنوية 

لمعظــم البلــدان والأقاليم منذ عام 1961 )وقد بلــغ عددها حالياً 
وإقليمً(.  184 بلدًا 

وتعرض حســابات اســتخدام الوارد وموازين الأغذية صورة شــاملة 
لنمــط توافــر الأغذيــة في بلد ما خلال فترة زمنيــة معين تبلغ 

مدتهــا عادةً ســنةً واحدة. ويتم إنتاج الأرقام عــر موازنة البيانات 
بشــأن الإمدادات الغذائية للبلد )الإنتاج والاســتيراد والأرصدة 
الافتتاحيــة( بنــاء على اســتخدامه للأغذية )الصادرات والإتاحة 

للاســتهلاك البشري والبذور والأعلاف والفاقــد بعد الحصاد، 
والاســتخدامات الأخرى والأرصدة الختامية(24،23 للأغذية والســلع 
المختلفــة. ولغايــات تحليل توافر الأغذية للاســتهلاك البشري على 

الصعيــد العالمــي، يكمن الفــارق الرئيسي في أن موازين الأغذية 
تقــدم معلومــات عن الكميــات معبراً عنها كمكافِئــات للمحاصيل 

الأولية ومنتجات الماشــية والســلع الســمكية، فيما أن حسابات 
اســتخدام الوارد تقدم معلومات أكثر دقة بشــأن الكميات 

الرســمية أو المقــدرة للمنتجــات الغذائية المتجر بها. فعلى ســبيل 
ات كمية دقيــق القمح المتاحة  المثــال، حــن تعكــس حصيلة المتيسِّ

للاســتهلاك، تحــوّل هذه الكمية في موازيــن الأغذية إلى مكافئات 
دقيــق القمح )أي المحصول الأولي(. 

ولكــن، فيــا أنّ مجموعتــي البيانــات )أي موازين الأغذية 
ات( متطابقتــان داخليًــا من حيــث بنيتيهما،  وحصيلــة المتيــرِّ
ينبغــي للمســتخدمين أن يدركــوا أن أيـًـا منهما لا يســتند على 

متغيّات مقاســة بشــكل مباشر. والســبب هو بناء قاعدة 
البيانــات عــر جمــع معلومات عن الإنتاج المحلي الرســمي 

للســلع الأوليــة )أي القمــح والحليب( مع بيانات عــن المنتجات 
الغذائيــة المتجــر بها دوليًــا )كالمعكرونة والأجبان(. ويســتوجب 

تحقيــق الاتــزان إما تجميع الســلع الفردية المســتوردة على 
مســتوى حســابات اســتخدام الوارد ضمن كميــات مكافئاتها من 
الســلع الأوليــة )مثــاً التعبير عــن كميات المعكرونة والبســكويت 

بمكافئــات القمــح للتمكــن مــن جمعها بشــكل مفيد(، وإما 
تفصيــل الإمــدادات المحلية من الســلع الأوليــة كأغذية فردية 

على مســتوى حســابات اســتخدام الوارد )أي تقييم كمية صافي 
الإمــدادات الوطنيــة للقمــح التي تذهب إلى إنتــاج المعكرونة 

والبســكويت وتحويــل وحــدات القمح إلى مــا يكافئها من 
وحــدات مــن المنتجــات المشــتقة(. ويعني هذا أن جزءًا من 

بيانات حســابات اســتخدام الــوارد ينبثق عن افتراضــات تتعلق 
بطريقــة تفصيــل الإمــدادات المحلية للســلع الأولية وصولً إلى 

مســتوى المنتجــات الغذائيــة المتجــر بها، الأمــر الذي قد لا يكون 
دقيقًــا إلا بنســبة تقريبية. 

ات )فضلً عن موازين  وتجــدر الإشــارة إلى أن حصيلة المتيــرِّ
الأغذية( تســتند إلى بيانات رســمية من البلدان وهي في بعض 
الأحيــان قــد لا تعكس إنتــاج بعض المزارع الصغيرة و/أو الأسر 
المعيشــية. وفضــاً عن ذلك، هناك نقــص في البيانات الموثوقة 
بشــأن مســتويات الأرصدة الوطنية والاســتخدام الصناعي غير 

الغذائي والفاقــد بعد الحصاد.

وبالرغــم مــن ذلك، ومع مراعاة التحذيــرات الموصوفة أعلاه، يبقى 
ات وموازين الأغذية  ممكنًــا اســتخدام بيانات حصيلــة المتيسِّ

لتبيــان الاتجاهــات على صعيد الأغذية المتاحة للاســتهلاك على 
المســتوى العالمــي أو تصنيف البلدان ضمــن أقاليم أو مجموعات 
ات بدلً  دخــل البلدان. أما ميزة اســتخدام بيانــات حصيلة المتيسِّ
مــن موازيــن الأغذية فهي أنهــا تتيح للمســتخدم إمكانية تصنيف 

مختلــف الأغذية الأساســية ضمن مجموعــات غذائية مختارة.

ات ضمــن مجموعات غذائية  إن تصنيــف بنــود حصيلة المتيسِّ
لغايــات هــذا التحليل يختلف قليلً عــن تصنيف موازين 

الأغذيــة، ولا ســيما في ما خص المجموعــات الفرعية التالية: 
)1( مــوز الجنــة، ففي تصنيف موازين الأغذيــة تم الجمع بين 

مــوز الجنــة وبــن الفاكهة الأخرى، أما في هــذا التحليل، فقد تم  
تصنيــف مــوز الجنة مع الجذور والدرنــات؛ )2( وعصائر الفاكهة 
)100 في المائــة، أنواع النكتار والمشروبات المركّــزة(، ففي تصنيف 

موازيــن الأغذيــة وضعت مع الفاكهة، أما في هــذا التحليل 
فقــد صنفــت عصائر الفاكهة كمشروبــات؛ )3( وعصائر الخضار 
)100 في المائــة، أنواع النكتار والمشروبــات المركزة(، في تصنيف 
موازيــن الأغذية، وضعت في المجموعة نفســها مــع الخضار فيما 

صنفــت كمشروبــات في هذا التحليــل؛ )4( ووضع فول الصويا 
والمنتجــات القائمــة عليه في تصنيــف موازين الأغذية، ضمن 

مجموعــة المحاصيــل الزيتيــة، أما في هذا التحليل فتــم جمعها مع 
البقــول والبذور والمكسرات. 

المجموعات الغذائية واو 2–	
صنّفــت الســلع الغذائية الفردية ضمــن 19 مجموعة بناءً 

عــى أهميتهــا التغذوية، وفقًا للتصنيفات المســتخدمة في أداة 
"بيانات اســتهلاك الأغذية الفردي العالمي" )GIFT( المشــركة 
بــن منظمــة الأغذية والزراعة ومنظمة الصحــة العالمية،25 مع 

بعــض الاســتثناءات. وقد أجريت بعض التعديــات لمراعاة طبيعة 
بيانات حســابات اســتخدام الوارد والغاية من هــذا التحليل، مثلً: 

)1( إن العديــد مــن المجموعــات الغذائية في هذه الأداة )مثلً 
المكمــات الغذائيــة والأطباق المركبة( ينطــوي على أغذية فردية 

غير مدرجة في قاعدة بيانات حســابات اســتخدام الوارد، ولذا 
لم يجــر تشــكيل تلك المجموعات؛ )2( ولغايات هــذا التحليل، 
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المجموعات الفرعيةالمجموعة الفرعيةالمجموعات الغذائيةالمجموعة

ومنتجاتها1 الحبوب 

الأرز والمنتجات القائمة عليه1−1

الذرة والمنتجات القائمة عليها2−1

القمح والمنتجات القائمة عليه3−1

الحبوب الأخرى )بما فيها البسكويت العادي وبسكويت الوايفر الهشّ(4−1

الفاكهة ومنتجاتها2
الفاكهة: طازجة )باستثناء المصنعة منها(1−2

الفاكهة: مصنعة )بما يشمل المجففة منها باستثناء المعسولة(2−2

الخضار ومنتجاتها3
الخضار: طازجة )بما فيها المجمدة باستثناء المجهّزة منها(1−3

الخضار: مجهّزة )بما فيها المجففة(2−3

4
الجذور والدرنات وموز 

الجنة ومنتجاتها

البطاطا والبطاطا الحلوة ومنتجاتهما1−4

الكسافا ومنتجاتها2−4

3−4
الجذور والدرنات النشوية الأخرى )التارو واليام وغيرها؛ باستثناء الجذور والدرنات السكرية( 

ومنتجاتها

موز الجنة والمنتجات القائمة عليه4−4

5
البقول والبذور والجوز 

ومنتجاتها

البقول )باستثناء فول الصويا( ومنتجاتها1−5

فول الصويا والمنتجات القائمة عليه )باستثناء زيت فول الصويا(2−5

المكسرات ومنتجاتها3−5

البذور ومنتجاتها )باستثناء زيت البذور(4−5

البيض ومنتجاته6
البيض: طازج1−6

منتجات البيض2−6

اللحوم ومشتقاتها7

اللحم الأحمر1−7

اللحوم المجهزة − جميع الأنواع )بما في ذلك فضلات الذبائح المجهزة واللحوم المجففة(2−7

الدواجن: طازجة )باستثناء المجهزة منها والمجففة(3−7

فضلات الذبائح: طازجة )باستثناء المجفف منها والمجهز(4−7

اللحوم الأخرى )مثل الزواحف والبرمائيات(: طازجة أو مجهزة أو مجففة5−7

8
 الأسماك والأسماك

الصدفية ومنتجاتها

الأسماك − من كافة الأنواع: طازجة ومجهزة 1−8

الأسماك المقددة2−8

3−8
الأسماك الصدفية − من جميع الأنواع )القشريات والرخويات ورأسيات الأرجل والرخويات 

ذوات المصراعين(: طازجة ومجهزة

منتجات الألبان9

الحليب: طازج1−9

الحليب أو منتجاته الفرعية: مجفف2−9

الأجبان3−9

أخرى: لبن، منتجات فرعية )مثل الشرش( 4−9

الدهون والزيوت10
الدهون والزيوت النباتية1−10

الدهون والزيوت الحيوانية2−10

السكريات والمحليات11
السكريات والمحليات1−11

المحاصيل السكرية2−11

المشروبات12

المشروبات الكحولية1−12

المشروبات المحلاة2−12

عصائر الفاكهة3−12

عصائر الفاكهة المركّزة4−12

عصائر الخضار5−12

عصائر الخضار المركّزة6−12

أنواع أخرى13
متنوع1−13

البهارات والتوابل2−13

الشاي والقهوة والكاكاو3−13

المصدر: منظمة الأغذية والزراعة.

الجدول ألف3-2
تصنيفات المجموعات الغذائية المستخدمة في التحليل
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

أنشــئت المجموعتــان الفرعيتان "اللحــوم الحمراء" و"اللحوم 
المجهــزة" وفقًــا لتعريف الوكالة الدوليــة لبحوث السرطان.26

ولغايــات التحاليل هذه درســنا 13 مــن أ صل 19 مجموعة 
غذائيــة مدرجة في الأداة )أنظــر الجدول ألف2–3(. ولكن 
في تحليــل اتجاهــات إتاحة المجموعــات الغذائية المختارة، 
عرضــت تقييــات تخص 10 مجموعــات غذائية )الحبوب؛ 

والفاكهــة؛ والخضــار؛ والجذور والدرنات ومــوز الجنة؛ والبقول 
والبذور والمكسرات؛ والبيض؛ والأســاك والأســاك الصدفية؛ 

ومنتجــات الألبان؛ والدهون والزيوت؛ والســكريات والمحليّات( 
و3 مجموعــات فرعيــة للحوم )اللحوم الحمــراء واللحوم المجهزة 

والدواجــن(. في حين أنــه في تحليل مســاهمة المجموعات الغذائية 
في إجــالي الطاقــة الغذائية والتغذوية المتاحــة، تمثل التقديرات 

13 مجموعــة غذائية مصنفــة ضمن 7 مجموعات.

التحليل واو 3–	
اســتخدمت بيانات حســابات استخدام الوارد لوصف الاتجاهات 

عــى صعيد إتاحة مجموعات غذائيــة مختارة )كالحبوب؛ والفاكهة؛ 
والخضــار؛ والجــذور والدرنات وموز الجنة؛ والبقول والبذور 

والمكسرات؛ والبيض؛ والأســاك والأسماك الصدفية؛ ومنتجات 
الألبان؛ والدهون والزيوت؛ والســكريات والمحّليات( ومجموعات 

فرعيــة )اللحوم الحمراء واللحوم المجهزة والدواجن( على المســتوى 
العالمي، بحســب الإقليم وبحســب فئة مدخول البلد للسنوات 
الممتدة بين 2000 و2017. وقد عرضت التقديرات على شــكل 
النصيب اليومي المتوســط للفرد مــن الكميات الصالحة للأكل.

وتم اســتخلاص التقديرات اليومية للفرد عبر قســمة إجمالي الأغذية 
المتاحــة للمجموعة المعينة، على العدد الإجمالي للســكان في ذلك 
العام1 وعلى عدد الأيام في الســنة الواحدة. ومن أجل اســتخلاص 

التقديــرات المعبّ عنها ككميات أقرب إلى الغذاء المتاح للاســتهلاك، 
تــم أولً تعديل كميات الأغذية بحســب الفواقد التي قد تحصل 

على مســتوى تجارة التجزئة والمقدرة بناء على معلومات منشــورة 
على المســتوى العالمي–الإقليمــي،27 ومن ثم تحويلها إلى كميات 

مقابلــة صالحة للأكل، عبر احتســاب عوامل الجزء غير الصالح للأكل 
)مثل عوامل الفضلات(. وتجدر الإشــارة إلى أن بيانات حســابات 

اســتخدام الوارد )وموازين الأغذية( لا تشــمل الفاقد من الأغذية 
عند مســتوى الإنتاج ومســتوى ما بعد الحصاد. وبالتالي، فإن 

التقديــرات المعروضة في هذه الوثيقة تســتثني الفواقد في الأغذية 
حتى مســتوى تجارة التجزئة. ولكنها لا تســتثني المهدر الممكن 

للغذاء الذي قد يحصل على مســتوى الأسرة. 

كــا عُرضت مســاهمة 13 مجموعة غذائيــة )الحبوب؛ والفاكهة؛ 
والخضــار؛ والجذور والدرنات وموز الجنــة؛ والبقول والبذور 

والمكسّات؛ والبيض؛ والأســاك والأســاك الصدفية؛ ومنتجات 
الألبــان؛ والدهون والزيوت؛ والســكريات والمحليات؛ والمشروبات 
وغيرهــا( في إجــالي الأغذية المتاحة وفي الطاقــة التغذوية المتاحة 

عــام 2017، وذلــك بناءً على فئة دخــل البلد. وقد عرضت 
التقديــرات )الموزعــة على 7 مجموعات غذائية( كمســاهمة 

للمجموعــة الغذائية )نســبة مئويــة( المعينة في إجمالي الأغذية 
المتاحــة، ومســاهمة المجموعة الغذائية )نســبة مئوية( في إجمالي 

الطاقــة التغذوية المتاحة. 

وقــد جــرى تصنيف البلدان بحســب مســتوى الدخل )البلدان 
المرتفعــة الدخــل، والبلدان المتوســطة الدخــل من الشريحة 

العليــا، والبلــدان المتوســطة الدخل مــن الشريحة الدنيا، 
والبلــدان المنخفضــة الدخل( باســتخدام تصنيفــات البنك الدولي 

28 لعام 2020. 

ومــن أجل وصــف كامــل للمنهجية )بما في ذلك قائمــة مفصّلة 
للأغذيــة الفردية في حســابات اســتخدام الوارد وعوامل الأجزاء 

 Gheri غــر الصالحة لــأكل المســتخدمة( والنتائج، أنظر
وآخرين )ســيصدر قريباً(.29

تحليل الرابط بين انعدام الأمن الغذائي واستهلاك  زاي–	
الأغذية

يشــر هذا القســم إلى التحليل في القســم 1–3 بعنوان "كيف يؤثر 
انعدام الأمــن الغذائي في مأكل الناس؟"

مجموعات البيانات زاي 1–	
كانــت مجموعــات البيانات المســتخدمة في التحليل عبارة عن 

ثلاثة اســتقصاءات لاســتهلاك الأسر المعيشــية وإنفاقها، أي: المسح 
المتكامــل لميزانيــة الأسر المعيشــية في كينيا للفترة 2015–2016، 

ودراســة أنماط الاســتهلاك والتغذية في السودان لعام 2018، 
والمســح بشــأن دخل الأسر ومصروفاتها في ساموا لعام 2018؛ 
ومســح واحد للمتناول الغذائي على مســتوى الفرد هو المســح 

 Encuesta Nacional( الوطنــي للصحة والتغذية في المكســيك
.de Salud y Nutrición [ENSANUT]) 2012

تعريف المتغيرات زاي 2–	
تــم تشــكيل متغيّ انعدام الأمن الغذائي بناء على ثلاثة أقســام 
)الآمنــون مــن الناحية الغذائية/مــن يعانون من انعدام الأمن 

الغــذائي الطفيــف؛ من يعانون من انعدام الأمن الغذائي المتوســط؛ 
مــن يعانــون من انعدام الأمن الغذائي الشــديد(، وبناء على 
بيانــات مقيــاس انعدام الأمن الغــذائي القائم على التجارب، 

والمســتخرجة مــن مجموعــات البيانــات الخاصة بكينيا والمكســيك 
والســودان. في ما خص ســاموا، تم تشــكيل متغيّ انعدام الأمن 
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الملحق 2

الغــذائي بنــاء على جزئــن اثنين لأن عدد الأسر التــي تناولتها 
العينــة والتــي عانــت من انعدام الأمن الغذائي الشــديد كان 

متدنيًــا للغايــة، وبالتالي، مــن أجل توفير تقديــرات موثوق بها 
لاســتهلاك الأغذيــة بحســب فئة الأمن الغــذائي، جرى الدمج بين 

فئــة مــن يعانون مــن انعدام الأمن الغذائي الشــديد وبين فئة 
مــن يعانــون من انعــدام الأمن الغذائي المتوســط – فأصبحت 

الفئتــان المدمجتــان تعرفــان بفئة "من يعانــون من انعدام الأمن 
الغذائي المتوســط". وتمــت مواءمة مقيــاس انعدام الأمن الغذائي 

في كل بلــد مــع مقيــاس المعاناة مــن انعدام الأمن الغذائي 
)FIES( عــى المســتوى العالمــي تبعًــا لمنهجية هذا الأخير في 

إنتــاج قيــاس قابل لمقارنة مســتويات انعــدام الأمن الغذائي عبر 
30 البلدان.

وجــرى تقديــر متوســط اســتهلاك مجموعات غذائيــة مختارة 
بنــاء عــى الغرامــات اليوميــة للفرد. وصنّفــت الأغذية ضمن 

19 مجموعــة عــى أســاس أهميتهــا التغذوية، بناءً عــى المعايير 
المســتخدمة في أداة "بيانــات اســتهلاك الأغذيــة الفردي 

العالمــي" )GIFT( المشــركة بــن منظمــة الأغذية والزراعة 
25 مــع بعض الاســتثناءات، مراعاةً  ومنظمــة الصحــة العالميــة،

لطبيعــة بيانــات الاســتهلاك الأسري. ولأجــل تلــك التحاليل، 
تناولنــا 11 مجموعــة )الحبــوب؛ والجــذور والدرنات وموز 

الجنــة؛ والبقــول والبــذور والمكــرّات؛ ومنتجات الألبان؛ 
والبيــض؛ والأســاك والأســاك الصدفية؛ واللحــوم؛ والفاكهة؛ 
والخضــار؛ والدهــون والزيــوت؛ والمحليّات والســكّريات( من 
أصــل المجموعــات الغذائيــة الـــ 19. وتمثل جميــع التقديرات 

كميــات صالحــة للأكل.

وجــرى تقديــر متوســط المتنــاول الظاهر مــن الطاقة 
التغذويــة لحصــة الفــرد اليوميــة مــن الكيلو ســعرة. وفي 

حالــة مجموعــات البيانــات الثلاثــة للاســتقصاءات المتعلقــة 
باســتهلاك الأسر المعيشــية وإنفاقهــا، يشــر تقديــر الطاقــة 

التغذويــة فقــط إلى الاســتهلاك داخــل المنــزل. وقد اســتثنيت 
الأغذيــة التــي لم تتوفــر بشــأنها ســوى معلومــات عــن قيمتها 

النقديــة )وهــي عــادةً أغذية تســتهلك خــارج البيت(. وفي 
مجموعــة البيانــات الخاصــة بالمكســيك، جــرى الإبــاغ عن 

الأغذيــة كافــة )المســتهلكة داخــل البيــت وخارجه( مــن حيث 
كمياتهــا، وبالتــالي، جــرى تناولهــا كلهــا في تقديــر المتنــاول 

الظاهــر مــن الطاقــة التغذوية.

التحليل زاي 3–	
تــم التوصل إلى تقديرات متوســط اســتهلاك المجموعات الغذائية 

والمتنــاول من الطاقة التغذوية بحســب مســتوى انعدام الأمن 

الغــذائي في كل مــن البلدان. وتــم الحصول على الإحصاءات من 
بيانات الاســتقصاءات المتعلقة باســتهلاك الأسر المعيشــية وإنفاقها 

باســتخدام برمجية.ADePT-FSM 32،31 وباســتخدام مجموعة 
البيانــات المتعلقة بالمكســيك، تم الحصول عــى التقديرات عبر 

تطبيــق طريقــة "المعهد الوطني للسرطــان" من أجل المتناول 
الاعتيــادي من الأغذية المســتهلكة بشــكل عرضي والمتناول من 

الطاقــة الغذائيــة المعتاد،33 ونفذت بواســطة ماكرو Mixtran و
Distrib SAS.ا34

وجــرت مقارنة المتوســطات بواســطة تحليل الانحــدار، وأعقبتها 
فحوصــات Tukey البَعديــة الثنائيــة )حيث يبلــغ معدل الخطأ 

العائــي 5 في المائة(، باســتثناء ســاموا، حيث تــم تقييم الفوارق 
في مــا بــن المجموعات بواســطة تحليل الانحدار وحســب. وقد 

ذكُــرت فقــط النتائــج ذات الأهمية الإحصائيــة ضمن النص.

واختلف تصميم نماذج اســتهلاك الأغذية في المســوح الأربعة التي 
جــرى تحليلهــا اختلافاً ملحوظاً. وجرت محــاولات لجعل إحصاءات 

اســتهلاك الأغذيــة قابلة للمقارنة عــر مختلف البلدان إلى أقصى 
حد ممكن. إلا أن مقارنة مســتويات الاســتهلاك عــر البلدان يجب 

أن تتــم مع مراعــاة هذه العقبة.

Alvarez– مــن أجــل وصف كامــل للمنهجيــة والنتائج أنظر
Sanchez وآخرون )ســيصدر قريباً(.35

تحليل الرابط بين انعدام الأمن الغذائي القائم  حاء–	
على مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي وبين المقاييس 

الجديدة لجودة الأنماط الغذائية: أدلة من غانا وجمهورية 
تنزانيا المتحدة

يعــرض هذا القســم تفاصيل إضافية عــن التحاليل الواردة في 
الإطار 9.

مجموعات البيانات حاء 1–	
تــم جمع البيانات المســتخدمة في تقديــر مؤشرات جودة النمط 

الغــذائي المعروضــة في التحليل، من خلال إحصــاء غالوب© العالمي 
في ســياق المــروع العالمي لجودة الأنمــاط الغذائيةخ خ إلى جانب 

بيانــات مســتخدمة لتقدير معدلات انتشــار انعدام الأمن الغذائي. 
وتضمنــت المســوح التي أجريت عــام 2019 في كلا البلدين نموذج 
مســح مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي، واســتبيان جودة 

الغذائية )DQ-Q(.ا70 الأنماط 

| 212 |



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

تعريف المتغيرات حاء 2–	
جــرى تشــكيل ثلاثة مؤشرات لجودة الأنمــاط الغذائية هي:

	�)FGDS( دليــل تنــوّع المجموعة الغذائية
دليل اســتهلاك الأطعمة المغذية التي تســاهم في الأنماط �	

)FLAVOURS( الغذائيــة الصحية
دليــل اســتهلاك المكونات الغذائية التي يجــب الحد منها أو �	

)FAD( تفاديها 

وقــد أنُتج كل من المؤشرات باســتخدام تركيبــات مختلفة 
للمجموعــات الغذائيــة، بحيث يرتكز دليــل تنوع المجموعة 

الغذائيــة )FGDS( عــى عشر مجموعات هــي: الحبوب؛ والجذور 
البيضــاء والدرنات وموز الجنــة؛ والبقول؛ والمكسرات والبذور؛ 

ومنتجــات الألبان؛ واللحوم، والدواجن والأســاك؛ والبيض؛ 
والخضــار الورقيــة الغامقة اللــون؛ والفاكهة والخضار الأخرى 

الغنيــة بالفيتامــن A؛ والخضار الأخــرى؛ والفاكهة الأخرى. وفي 
هــذا المؤشر تمثــل كل مجموعة نقطة واحدة. أما دليل اســتهلاك 

الأطعمــة المغذية التي تســاهم في الأنمــاط الغذائية الصحية 
)FLAVOURS( فيرتكــز على تســع مجموعات هي: الحبوب 

الكاملــة؛ والبقــول؛ والمكسرات والبذور؛ والخضــار البرتقالية اللون 
الغنيــة بالفيتامــن A؛ والخضار الورقية الغامقــة اللون؛ والخضار 
الأخــرى؛ والفاكهة الغنيــة بالفيتامــن A؛ والحمضيات؛ والفاكهة 

الأخــرى. وفي هــذا المؤشر، تمثــل كل مجموعة نقطة واحدة، 
باســتثناء مجموعــة "الحبــوب الكاملة" التي تمثــل نقطتين. ويرتكز 

دليــل اســتهلاك المكونات الغذائية التي يجــب الحد منها أو 
تفاديها )FAD( على ســت مجموعــات هي: المشروبات المحلاة 
بالســكر؛ والحلويــات؛ واللحوم المجهــزة؛ واللحوم الحمراء غير 

المجهــزة؛ والأغذيــة المقلية بالعمق؛ والمأكــولات السريعة )الأغذية 
عاليــة التجهيز والغنية بالدهون والســكريات/الأملاح التي تشــرى 

مــن مطاعم ذات امتياز أو سلســلة مطاعــم( والنودلز السريعة 
التحضــر. وفي هــذا المؤشر، تمثــل كل مجموعة نقطة واحدة 

باســتثناء المشروبات المحلاة بالســكر واللحــوم المجهزة التي تمثل 
نقطتــن. وكانت كل المتغــرات التابعة بمثابة متغــرات ترتيبية 

قائمــة على علامــات المجموعات الغذائية.

وقــد تم تشــكيل مؤشر انعدام الأمن الغــذائي بناء على ثلاثة 
أقســام )الآمنون مــن الناحية الغذائية/مــن يعانون من انعدام 
الأمــن الغــذائي الطفيف؛ من يعانون مــن انعدام الأمن الغذائي 

المتوســط؛ من يعانون من انعدام الأمن الغذائي الشــديد( 
باســتخدام بيانــات مقياس انعدام الأمن الغذائي مــن كل مجموعة 
بيانــات. وتمــت مواءمة مقياس انعدام الأمن الغــذائي لكل بلد مع 

مقيــاس المعانــاة من انعدام الأمن الغذائي على المســتوى العالمي 
تبعًــا لمنهجيــة هــذا الأخير في إنتاج قياس قابــل للمقارنة عبر 

البلــدان لمســتويات انعدام الأمن الغذائي.

المواصفات النموذجية حاء 3–	
اســتخُدمت معادلات الانحــدار المنطقي الترتيبي لتقدير مدى 

أرجحيــة حصول الفرد عــى علامة تعلو نقطةً واحدة في كل من 
المــؤشرات الثلاثة لجــودة النمط الغذائي، نظراً إلى حالة ذلك الفرد 

على مســتوى انعدام الأمن الغذائي. وقدّرت الانحدارات لكل مؤشر 
للجــودة على حدة )FGDS وFLAVOURS وFAD( وأجريت 

التحاليل مع مراعاة الســن ونوع الجنس ومســتوى التعليم والدخل 

n .ومنطقــة الإقامة وحجم الأسرة والوضع الزوجي
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ANNEX 3
وصف القسم 2-1 وبياناته ومنهجيته

وصف الأنماط الغذائية الثلاثة ألف-	
النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة:  ألف-1	

تعريفه وكلفته
يؤمن النمط الغذائي الكافي من حيث الطاقة ســعرات حرارية 
كافيــة لتأمين رصيد من الطاقــة للعمل بصورة يومية، وهو لا 
يتحقق إلا من خلال اســتهلاك الغذاء الأســاسي النشوي للبلد 

المعــنّ )مثلً الــذرة أو القمح أو الأرز(. وفي هذا التقرير، تتمثلّ 
الاحتياجــات النموذجية للنمــط الغذائي الكافي من حيث الطاقة 

وللنمطــن الغذائيــن الآخرين، في الاحتياجات التغذوية لامرأة 
مرجعيــة بالغــة غير حامل وغــر مرضعة تبلغ 30 عامًا من العمر 

وتمارس نشــاطاً بدنيًا معتدلً.

وتحُســب كلفة النمط الغذائي الــكافي من حيث الطاقة لتحديد 
الكلفــة الدنيا المطلقة لتلبية الاحتياجات من الســعرات الحرارية 

من خلال الغذاء الأســاسي النشــوي الأدنى ثمنًا المتاح في البلد المعيّ. 
ولا يقصــد أن تكــون كلفة النمــط الغذائي الكافي من حيث الطاقة 
بمثابــة كلفة واقعية أو نموذجيــة للنمط الغذائي المعين، وإنما هي 

تمثل الكلفة الأدنى المطلقة للســعرات الحرارية المناســبة. والحقيقة 
أن الغاية من حســاب أســاس المقارنة الفرضي هذا هي تعيين 

حــد أدنى لكلفــة الصمود على المدى القريب في كل مكان وزمان، 
وتحديــد الكلفة الإضافيــة المطلوبة لتحقيق الأهداف الأبعد أجلً 
المحددة للنمطين الغذائيين الآخرين. ويســتخدم أســاس المقارنة 
هــذا في التقرير كنقطةٍ للمقارنة من أجل مناقشــة القدرة على 

تحمــل كلفة النمط الغــذائي الملائم من حيث المغذيات والنمط 
الغــذائي الصحي )أنظر أدناه(. 

وقــد جرى اختيــار امرأة في الثلاثين من العمــر كمرجعٍ لتحديد 
كلفــة الأنمــاط الغذائية الثلاثة، بمــا أن التحاليل الأولية تدل 
عــى أن المتوسّــط المرجح لكلفة الأنمــاط الغذائية لكل بلد، 

والذي يسُــتخلص من خلال حســاب الاحتياجات من الســعرات 
الحراريــة والمغذيات ذات الصلة بالســن ونــوع الجنس، قريب 

جــدًا من الكلفــة المترتبة على هذه المرأة المرجعيــة. ويتم تحديد 
"الاحتياجــات المقــدرة من الطاقة" لامرأة غــر حامل وغير مرضعة 

في ســن الثلاثين تمارس نشــاطاً بدنياً معتدلً، باســتخدام "المتناولات 
الغذائيــة المرجعية" التــي وضعها معهد الطب، بواســطة الصيغة 

التالية:

الاحتياجات المقدرة من الطاقة= 354 - 6.91*السن + مستوى 
النشاط البدني*)9.36*الوزن )كلغ( + 726*الطول )م((

حيــث إن وزناً يعــادل 57 كيلوغرامًا وطولً يعادل 1.63 متراً يمثلان 
القيمتين المتوســطتين لامرأة بالغة، بحســب مخطط النمو لمنظمة 

الصحة العالمية، ما يعادل مؤشًرا متوســطاً لكتلة الجســم بقيمة 
21.5؛ أما مســتوى النشــاط البدني الذي يعادل 1.27 فهو المعامل 

الناشــط لمستوى النشــاط البدني استنادًا إلى الاحتياجات المقدرة من 
الطاقة. وبالتالي، فإن قيمة المتناول من الســعرات نفســه المستند 

إلى الــوزن والطول المتوســطين لمنظمة الصحة العالمية، وكذلك 
المعامل الناشــط الموصى به لمســتوى النشاط البدني ينطبقان على 

جميع البلدان ولا يعكســان الخصائص الســكانية للبلد المعين.

وبناء على هذه الصيغة، يقدّر المأخوذ من الســعرات لدى 
المجموعة الســكانية المرجعية بـ 329 3 كيلو ســعرة في اليوم. 

ويطبّــق هذا المحتوى من الســعرات على الأنماط الغذائية الثلاثة 
كلها وعلى البلدان كلها على ســبيل المقارنة.

النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات:  ألف-2	
التعريف والكلفة

لا يؤمــن النمــط الغذائي الملائم من حيــث المغذيات قدرًا كافياً 
من الســعرات الحرارية وحســب وإنما يوفرّ أيضًا مســتويات 

كافيــة من جميع المغذيات الأساســية لحياة صحية وناشــطة، 
وذلــك مــن خلال مزيج متزن مــن الكربوهيدرات والبروتينات 

والدهــون والفيتامينــات والمعادن ضمن الحــدود القصوى والدنيا 
المطلوبــة لمنع النواقص وتفادي الســمّية. وتحســب كلفة هذا 

النمــط الغــذائي لتحديــد الكلفة الدنيا للأغذية التي تســتوفي جميع 
المتطلبــات المعروفة من المغذيات الأساســية فضلً عــن المتطلبات 
مــن الطاقــة الغذائيــة والبالغة 329 2 كيلو ســعرة لامرأة مرجعية 

الثلاثين.  في سن 

الملحق 3
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وتتمثــل الغايــة من حســاب هذا النمط الغــذائي في تحديد الكلفة 
والقــدرة على تحملهــا لابتياع جميع المغذيات بالنســب المطلوبة، 

بغيــة تحديــد قدرة النظام الغذائي لــكل بلد على توفير أنماط 
غذائيــة ملائمــة من حيث المغذيات في جميــع الأمكنة والأزمنة. 

وتشــكّل الكلفــة الدنيــا للنمط الغذائي الملائم مــن حيث المغذيات 
أيضًــا حــدًا أدنى مفيــدًا لكلفة المغذيات من أجــل تحديد الكلفة 

الإضافيــة المطلوبــة لتحقيق الأهــداف الإضافية المحددة في 
النمطــن الغذائيــن الآخرين، مثل حمايــة الصحة على المدى 

البعيــد والأنماط الغذائيــة المفضلة ثقافياً. 

وتعــرّف كلفــة النمــط الغذائي الملائم من حيــث المغذيات على 
أنهــا الكلفــة الدنيــا لتلبيــة الاحتياجات المقدرة مــن الطاقة، فضلً 

عــن القيــم اليوميــة المطلوبــة للمتناول من المغذيــات المتمثلة 
في 23 مــن المغذيــات الكبيرة والمغذيــات الدقيقــة للمجموعة 

المرجعيــة )الجدول ألــف3–1(. وتطبق متوســطات الاحتياجات 
العالميــة المنســقة )H-ARs( أي مســتوى المغذيــات الذي يلبي 

احتياجــات 50 في المائــة من الســكان الذيــن يتمتعون بصحة 
جيــدة. وفضــاً عن ذلك، تطبّق المســتويات العليا المنســقة 

للمتنــاول )H-ULs( والتــي تمثل المســتوى الأعلى القادر على 
تجنــب التأثــرات الســلبية في الصحــة،36 ومتناول الحد من 

احتــال الإصابــة بالأمراض المزمنة، في مــا خص الصوديوم.38،37

وبغيــة حســاب كلفــة الأنماط الغذائيــة الملائمة من حيث 
المغذيــات، يختــار برنامــج خطي أغذيةً توفــر محتوى من 

المغذيــات مــا فوق متوســطات الاحتياجات العالمية المنســقة 
ومــا دون المســتويات العليــا المنســقة، ومتناول الحد من 

احتــال الإصابــة بالأمــراض المزمنة في ما خــص الصوديوم، فيما 
يحــدد أن المتنــاول مــن المغذيات الكبيرة هــو ضمن النطاق 

المقبــول لتوزيــع المغذيــات الدقيقة الذي حــدده معهد الطب،39 
ويســتوفي محتــوى الطاقــة البالغ 329 2 كيلو ســعرة. أما 

النتيجــة فعبــارة عــن ســلة تمثلّ الكلفــة الدنيا لتلبيــة الاحتياجات 
المتوســطة مــن الطاقة والمغذيــات الكبيرة والمغذيــات الدقيقة 

السكان.  لدى 

وبالنســبة إلى نصف الســكان، فإن الاحتياجات الفعلية من 
المغذيات تكون أدنى مســتوى، وكذلك فــإن الكلفة الفعلية لنمط 
غذائي ملائم من حيث المغذيات ينبغي أن تكون أدنى مســتوى؛ 

وبالنســبة إلى النصف الآخر من الســكان، فإن الاحتياجات الفعلية 
مــن المغذيات أعلى، وهكذا يفــرض بالكلفة الفعلية لنمط غذائي 

ملائم من حيث المغذيات أن تكون أعلى هي أيضًا. وبالنســبة 
إلى الأشــخاص الأقل نشــاطاً بدنيًا، تكون الاحتياجات من الطاقة 

وبالتالي التكاليف الناجمة عنها، أدنى. أما بالنســبة إلى الأشــخاص 
الأكثر نشــاطاً بدنيًا، تكــون الاحتياجات وبالتالي التكاليف، أعلى. 
ويتمثــل الهدف في توفير أفضل تقدير لمتوســط الكلفة المطلوبة 

لتلبيــة الاحتياجات من الطاقــة ومن المغذيات الكبيرة والمغذيات 
الدقيقة لدى السكان. 

وفي تحليل للحساســية، تحســب كلفة نمط غذائي ملائم من حيث 
المغذيات أيضًا باســتخدام المقــررات الغذائية اليومية التي حددها 

معهد الطب، أو المتناول المناســب، في حال لم يكن هذا الأخير 
أكبر من متوســطات الاحتياجات العالمية المنســقة، لتحديد كلفة 
نمــط غذائي ملائم مــن حيث المغذيات يغطي 97.5 في المائة من 

احتياجات الســكان من المغذيات.

في الشــكلين 30 و31 تم تقدير كلفة النمط الغذائي الملائم من 
حيث المغذيات لأسرة مكونة من خمســة أشــخاص محددين ثم 

التعبير عنها كمتوســط للفرد. وتتفاوت الأسرة المنمذجة بحســب 
البلــد، ولكنها تتضمن عادة طفلً واحــدًا يتلقى رضاعة طبيعية 

تتراوح ســنه بين 12 و23 شــهراً، وطفلً آخر في سن المدرسة 
)6–7 ســنوات( وفتاة مراهقة واحدة )14–15 سنة(، وامرأة 

مرضعــة ورجلً بالغًا. ويقاس عدم التيسّ بنســبة الأسر في البلد 
المعــن التــي لا تكفيها نفقاتهــا الغذائية تحمل كلفة نمط غذائي 

ملائــم مــن حيث المغذيات في البيئة المحليــة التي تعيش فيها تلك 
الأسر. ويتضمــن النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات للشــخص 

الواحد متوســط الاحتياجات من الطاقة والمتناول الموصى به من 
البروتينــات والدهون وأربعة معادن وتســعة فيتامينات. وينطبق 

المتنــاول من المغذيات المرجعــي، أي كمّية المغذيات التي تلبي 
احتياجات جميع الســكان تقريبًا، )97.5( في المائة.
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الملحق 3

 معدلالوحدةالمادة المغذية
الاحتياجات

المقررات الغذائية 
اليومية أو المتناول 

المناسب*

الحد الأدنى للنطاق 
المقبول لتوزيع 

المغذيات الكبيرة 

الحد الأقصى للنطاق 
المقبول لتوزيع 

المغذيات الكبيرة 
الحد الأقصى

329 3292 2كيلو سعرةالطاقة1

37.64658.2203.8غرامالبروتينات2

51.890.6غرامالشحوم3

262378.5غرامالكربوهيدرات4

500 0002 7501ملليغرامالكالسيوم5

22.422.445ملليغرامالحديد63

265310350ملليغرامالمغنيسيوم71

000 5807004ملليغرامالفسفور8

8.910.225ملليغرامالزنكب9

0.70.95ملليغرامالنُحاس10

4555300ميكروغرامالسيلينيوم11

000 80802ملليغرامفيتامين Cج12

0.91.1ملليغرامالثيامين13

1.31.3ملليغرامالريبوفلافينج14

111435ملليغرامالنياسين151

1.31.325ملليغرامفيتامين B6ج16

000 2504001ميكروغرامالفولات171

18B12 22.4ميكروغرامفيتامين

000 4907003ميكروغرامفيتامين Aا192

20E 1215300ملليغرامالفيتامين

300 2ملليغرامالصوديوم21

45ملليغرامفيتامين B5أ22

500 3204253ملليغرامالكولينأ23

11  2.42.4ملليغرامالمنغنيسأ،ج24

ملاحظات: تعود القيم المعروضة إلى امرأة غير حامل وغير مرضعة في سن الثلاثين. وتشير القيم في هذا العمود إلى المقررات الغذائية اليومية باستثناء المواضع التي 
تذكر خلاف ذلك: أ- القيمة هي المتناول الكافي؛ ب- قيمة الزنك تفترض نظامًا غذائيًا غير محدد. ج- القيم نفسها استخدمت لكل من متوسط المتطلبات والمقررات 

الغذائية اليومية لأن المقرر الغذائي اليومي/المتناول الكافي ليس أكبر من متوسطات الاحتياجات العالمية المنسقة. 1- تشير المستويات العليا فقط إلى المتناول من 
المكملات الغذائية وبالتالي لا تحتسب ضمن كلفة النمط الغذائي الملائم من حيث المغذيات. 2- يشير المستوى الأعلى للفيتامين A إلى المتناول من الرتينول. 3- يفترض 

متوسط الاحتياجات العالمي المنسق للحديد نمطًا غذائيًا متدني الامتصاص لقيمة متوسط المتطلبات.  4- يفترض متوسط الاحتياجات العالمي المنسق للزنك نمطًا 
غذائيًا متدني الامتصاص لقيمة متوسط المتطلبات.

المصدر:  Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. Background paper for The State of Food Security and Nutrition in the World 2020. روما، 
منظمة الأغذية والزراعة.

الجدول ألف1-3
قيم المتناول من المغذيات لامرأة مرجعية تبلغ 30 سنةً من العمر
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

النمط الغذائي الصحي: التعريف والكلفة ألف-3	
لا يقتــر النمــط الغذائي الصحي على توفــر كمية كافية من 

الســعرات الحرارية وحســب وإنما أيضًا يوفر مســتويات كافية من 
جميــع المغذيات الأساســية لأجل حياة صحية وناشــطة. وعلى غرار 

النمطــن الغذائيــن المذكورين أعلاه، فــإن المجموعة المرجعية 
هــي امــرأة بالغة في ســن الثلاثين. ولا تمتحن المنهجية المســتخدمة 
هنــا كفايــة المغذيات، وإنما تضمن اســتهلاك كميــة أكثر تنوعًا من 

المغذيــات التي تعود لمختلــف المجموعات الغذائية.

وتعــرفّ كلفة النمــط الغذائي الصحي على أنهــا الكلفة الدنيا 
للأغذيــة التي تســتوفي مجموعة من التوصيــات التغذوية، بناء 
عــى "الخطوط التوجيهية بشــأن النظــم الغذائية القائمة على 

الأغذيــة"، والتــي ترمي إلى توفير ما يكفي من الســعرات الحرارية 
والمغذيــات. ويتضمــن هذا النظام الغــذائي أيضًا متناولً أكثر 

تنوعًــا من أغذيــة تنتمي إلى مجموعات غذائية عــدة مختلفة. 
ومــع أن النمــط الغذائي الصحي لا يخُتار على أســاس مغذياته 
وإنمــا بناء على مــا تحدده "الخطوط التوجيهية بشــأن النظم 

الغذائيــة القائمة على الأغذيــة" )الخطوط التوجيهيــة(، فالحقيقة 
أن هــذا النمــط الغذائي يوفر الاحتياجات من المغذيات بنســبة 
95 في المائــة ويمكــن بالتالي اعتباره في معظــم الأحيان ملائماً من 

المغذيات.40 حيث 

وفيما أن الإرشــادات المفصلة للخطوط التوجيهية على المســتوى 
الوطنــي مصممة للبلد المعين، تتشــابه تعاريف المجموعات 

الغذائيــة المســتخدمة لتحديد نمط غذائي صحي بصورة عامة 
بــن مختلف الخطــوط التوجيهية، وهي تتكوّن عادةً من 

5–6 مجموعات غذائية مشتركة. 

ولغايــات هذا التحليل العالمي، ليــس من الممكن تطبيق خطوط 
توجيهيــة محــددة على كل بلد إذ لم تقــم جميع البلدان بصياغة 

الخطــوط التوجيهية الوطنيــة الخاصة بها. وحتى إن وجدت تلك 
الخطــوط التوجيهية الوطنية فإن عــددًا قليلً منها يكون قابلً 

للقيــاس. وبغيــة تخطي هــذا القيد، وبما أنه لا توجد طريقة واحدة 
لتعريــف النمط الغــذائي الصحي، جرى اختيار عشر مجموعات 

مــن الخطوط التوجيهية الوطنيــة لغايات هذا التحليل تبلغ 
صراحــة عن الكميات الغذائية المــوصى بها لكل مجموعة غذائية 
وتتمتــع بتمثيل إقليمي واســعي: بنن )أفريقيا الغربية( وعمان 

)آســيا الغربية( ومالطة )أوروبا الجنوبية( وهولندا )أوروبا 
الغربية( والهند )آســيا الجنوبية( وفييت نام )جنوب غرب آســيا( 

والصين )آســيا الشرقية( والولايات المتحدة الأمريكية )أمريكا 
الشــالية(، وجامايكا )الكاريبــي( والأرجنتين )أمريكا الجنوبية(.

فتحســب عــر تكاليف للنمط الغــذائي الصحي لكل بلد عبر تطبيق 
هــذه المجموعات العشر من الخطوط التوجيهية. وتحســب الكلفة 

المحليــة للنمــط الغذائي الصحــي والقدرة على تحملها في كل بلد 
بالاســتناد إلى الغذاءين الاثنين الأقــل ثمنًا في تجارة التجزئة ضمن 
كل مجموعــة غذائيــة، في إطــار الكمية الكاملة الموصى بها في كل 

مــن الخطوط التوجيهية لتلــك المجموعة الغذائية المعنية، من 
أجل توفير متناول من الســعرات يوازي 329 2 كيلو ســعرة. أما 

الســلع الغذائية في تجارة التجزئــة المذكورة فهي الأغذية التي تكون 
متاحة محليًا وقت الإبلاغ عن الأســعار، بحســب الأسواق.خ‌خ وينفّذ 

هذا الحســاب لكل مجموعــة فريدة من التوصيات العشر من 
أجــل التوصــل إلى جملة من التكاليف المرتبطة بطائفة من الســبل 

لتلبيــة الأنماط الغذائية الصحية بحســب ما حددتها الدول الأعضاء. 
وأخيراً، يسُــتخدم متوسط الســال العشر الأقل ثمنًا كنقطة مرجعية 

لتقديــر كلفة الأنماط الغذائية الصحية.

وبمــا أنه لا توجد طريقة واحــدة لتعريف ماهية النمط الغذائي 
الصحي، تعد هذه الطريقة الوســيلة الأكــر متانةً لتقدير الكلفة 
الدنيــا لنمــط غذائي صحي بدلً مــن تطبيق تعريف موحد للنمط 

الغــذائي الصحي. وقد نفّذ تحليل للحساســية على ثلاثة نماذج 
متباينــة لكلفــة النمط الغــذائي الصحي تم وصفها مع النتائج في 

الملحــق 4. وتبيّ النتيجة أن الأنمــاط الغذائية الصحية أيا كان 
تعريفهــا غير ميســورة الكلفة لعدد كبير جدًا من الناس. 

وينبثــق اختيار المجموعات الخطــوط التوجيهية العشر عن التقاء 
أربعــة عوامل هي: )أ( القياس الواضــح للمجموعات الغذائية؛ 

)ب( وحداثــة تاريخ نشرها؛ )ج( ونســبة تمثيلها للأقاليم والبلدان 
ذات العدد الســكاني المرتفع؛ )د( ودرجــة تمثيلها للأنماط التغذوية 

المميزة. فعلى ســبيل المثال، بما أنه يعيش أكثر من نصف ســكان 
العالم في آســيا، وبما أن الأنماط الغذائية تتفاوت بشــكل ملحوظ بين 
الأقاليــم الفرعية في آســيا، يتناول هــذا التحليل ثلاث مجموعات من 

الخطــوط التوجيهية تمثل ثلاثة أقاليم فرعية آســيوية.

بالإضافــة إلى ذلك، لدى تطبيق خطــوط توجيهية مختلفة على 
بلــدان مختلفــة تتعذر المقارنــة في ما بين البلدان. ولكن في المقابل، 

لــدى تطبيق مجموعات الخطــوط التوجيهية العشر على كل بلد 

 نظرًا إلى التقلّب الدائم للأسعار من البديهي لمجموعة السلع الأدنى كلفة  خ‌خ

أن تتغير مع الوقت ومع تغير الأسواق. إذًا لا توجد مجموعة سلع ثابتة تبقى هي 
الأدنى ثمنًا على الدوام. وفي بيانات الأسعار المستخدمة للتحليل، تشير عبارة 
"كل مرة" إلى الفترة الزمنية التي تم الإبلاغ عن أسعار بشأنها. وبالنسبة إلى 

البيانات الشهرية ضمن البلدان، فهي تتمثل عادة في زيارة واحدة للسوق خلال 
الشهر الواحد، ولكنها أحيانًا قائمة على زيارة واحدة في الأسبوع، وفي بيانات 

برنامج المقارنات الدولية، تتمثل في سعر متوسط واحد للسنة كلها. وبالمثل، فإن 
عبارة "كل مكان" تشير إلى مواقع مادية للأسواق التي سجّلت الأسعار فيها، 

وحيث البيانات المستخدمة تشكل متوسطًا لعدة بائعين في الأسواق المفتوحة وفي 
متاجر البقالة لدى كل بلدة ريفية أو مدينة.
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مــن البلدان، يتم اســتخلاص نطــاق للكلفة بما أن كل مجموعة من 
الخطــوط التوجيهية ترتبط بكلفــة تختلف بعض الشيء عن غيرها 

مــن التكاليف. وتجدر الملاحظــة أن كلفة النمط الغذائي الصحي 
تتأثــر بالتعريف المنصوص عليه في الخطــوط التوجيهية وباختيارها. 
فعلى ســبل المثال، في حال اســتبعاد مجموعتي الخطوط التوجيهية 

لمالطــة وعمان من التحليل، تصبــح كلفة النمط الغذائي الصحي 
3.72 دولارًا أمريكيًا مقارنة بـ 3.75 دولارًا لدى اســتخدام 

المجموعــات العشر من الخطــوط التوجيهية. أنظر الملحق 4 
للاطــاع على الخطــوط التوجيهية المحددة لكل من المجموعات 
العــر ومقارنــة تكاليــف كل منها، بما في ذلك مقارنة مع أربعة 

.EAT-Lancet أنماط غذائية صحية ومســتدامة للجنة

ومــن بين مجموعات الخطــوط التوجيهية العشر التي تم 
استخدامها تبيّ أن:

ســت مجموعات منها تســتخدم المجموعات الغذائية الســت �	
نفســها )أي الأغذية الأساســية النشــوية، والأغذية الغنية 

بالبروتينــات بما فيهــا البقول/اللحوم/البيــض، ومنتجات الألبان، 
والخضــار، والفاكهة، والدهون/الزيــوت(؛ وتتضمن إحدى هذه 
المجموعــات الســت أيضًا المكسرات كمجموعــة غذائية إضافية 

موصى باســتهلاكها يوميًا )اثنتان في آســيا واثنتان في أوروبا 
وأفريقيا وأمريكا الشــالية(. 

وتستخدمان مجموعتان من تلك الخطوط التوجيهية المجموعات �	
الغذائية الست نفسها سوى أنّ البقول مصنفة مع الأغذية 
الأساسية النشوية بدلً من أن تكون مع الأغذية البروتينية 
)واحدة في آسيا وواحدة في أمريكا اللاتينية وفي الكاريبي(. 

وتســتخدم مجموعة واحدة من الخطــوط التوجيهية �	
المجموعات الغذائية الســت نفســها باســتثناء أن مجموعتي 

البقــول واللحوم/البيــض تعتبران مجموعتــن فرعيتين ضروريتين 
تحــت فئة البروتينات )آســيا الغربية(. 

وتســتخدم مجموعة واحدة من الخطــوط التوجيهية �	
المجموعات الغذائية الســت نفســها باســتثناء أن منتجات 

الألبــان واللحوم/البيــض مصنّفة مع المجموعة نفســها، فيما أن 
البقــول تشــكل مجموعة ضرورية مســتقلة )واحدة في أمريكا 

اللاتينيــة والكاريبي(. 
	� EAT-Lancet وفي المقابــل، يضم النمــط الغذائي المرجعي لـ

12 مجموعــة غذائيــة )تتضمــن شرط الكمية المحددة من 
اســتهلاك اللحوم الحمراء والدواجن والســمك والبيض 

والبقــول والجذور النشــوية لكل منها؛ فيــا تتباين المجموعات 
الغذائيــة ضمــن الأنماط الغذائية الأربعــة(. وفي معظم الحالات 

يكــون النمــط الغذائي المرجعي الأقل كلفة بحســب لجنة 
EAT-Lancet هــو النمط الغــذائي النباتي التام. 

إن طريقــة توزيــع الأغذية عــى مجموعات الخطــوط التوجيهية 
العــر هــذه تمثـّـل فقط بعضًا من الســبل الممكنة لتقســيم 

الأغذيــة إلى مجموعــات، بالاســتناد إلى كيفية اســتخدام الأغذية 
في الطهــو بالدرجــة الأولى. وعلى المســتوى العالمي، فإن 

حــوالي نصــف مجموعات الخطوط التوجيهية يســتخدم ســت 
مجموعــات غذائية.

وبالتــاشي مع الخطــوط التوجيهيــة لمنظمة الصحــة العالمية، 
تــوصي مجموعــات الخطــوط التوجيهية العــر المختارة بما لا 
يقــل عــن 400 غرام من الخضــار والفاكهة، وبأن يســتمد أقل 
مــن 10 في المائــة من الطاقــة التغذوية من الســكر وأقل من 
5 غــرام مــن الملح، علمً أن جميــع الوجبات السريعــة الغنية 

بالســكريات وبالأملاح قــد اســتثنيت واعتبرت أغذية غير 
ضروريــة. أمــا الأغذية الأدنى كلفــة والتي تــم اختيارها فهي عادة 
ســلع نيئــة مثل أصناف الفول والــذرة والخبز والبرتقــال والبابايا 

والبصــل والســبانخ والحليب وزيت دوار الشــمس. وهي تشــتمل 
في معظــم الأحيــان عــى البقول؛ كــا تتضمن أحيانـًـا ولكن ليس 
دائمـًـا المكــرات لأن بعض الخطــوط التوجيهيــة لا ينطوي على 

المكــرات. ويكــون من الأكــر صعوبة تحديد مــا إذا كانت تضم 
الحبــوب الكاملــة أم لا، لأن العديــد مــن الحبوب المندرجة في 
قائمــة برنامــج المقارنــات الدولية ليســت محددة ما إذا كانت 

كاملــة الحبة أم لا.

أمــا الهــدف من حســاب كلفة هذا النمــط الغذائي والقدرة على 
تحملهــا فهــو تحديــد قــدرة النظام الغــذائي في كل بلد على توفير 

أنمــاط غذائيــة تلبي الاحتياجــات التغذوية بمــا يتجاوز المغذيات، 
الأمــر الــذي ينطوي على أنماط تغذويــة مقبولة وحمايــة للصحة 

عــى المــدى البعيد بأقل كلفــة ممكنــة. وإن الكلفة الدنيا 
للنمــط الغــذائي الصحــي توفر حــدًا أدنى مفيدًا لكلفــة تحقيق 

الأمن الغذائي من خلال مشــريات الأســواق. 

ويشــكل هذا أساسًــا هامًا للمقارنة لأنه يتيح تقدير ما إذا كان 
جميع الناس قادرين على الوصول إلى نمط غذائي يســتوفي المعايير 
الدنيا لحياة صحية وناشــطة، بحســب ما تحددها الدول الأعضاء. 

بيانات ومنهجية تقدير تكاليف الأنماط الغذائية  باء–	
الثلاثة والقدرة على تحملها

يركّــز تحليل كلفة الأنماط الغذائيــة الثلاثة والقدرة على تحملها 
على 170 بلدًا توفرتّ بيانات بشــأنها في عام 2017. وتبعًا 

لتصنيفــات الدخــل للبنك الدولي في عام 2017، تبيّ أن من أصل 
170 بلدًا، هناك 27 بلدًا منخفض الدخل و37 بلدًا متوســط الدخل 

مــن الشريحة الدنيا و43 بلدًا متوســط الدخل من الشريحة العليا 
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و63 بلدًا مرتفع الدخل. ومع أن دراســة Herforth وآخرين 
)2020(40 تتضمــن 173 بلدًا فقط، اســتثنى التحليل ثلاثة بلدان 

مذكورة في القســم 2–1 )وهي أنغويلا وبونير ومونتسيرات( 
إذ لا يتوفر تصنيف بشــأنها صادر عن البنك الدولي. أنظر 

الجدول ألــف3–2 للاطلاع على وصف لتلك البلدان. 

يركــز تحليــل الكلفة والقدرة على تحملهــا على الكميات الكافية من 
الأغذية الأدنى كلفة المتاحة في أســواق التجزئة في أي زمان ومكان، 

لتلبيــة الاحتياجات المحددة مــن الطاقة ومن التغذية. وتكون 
الأغذية الأغلى ثمنًا متاحة عادة في الأســواق كذلك، وتحتســب ضمن 

مؤشر ســعر المســتهلك للبلد المعيّ، ولكنها تسُتثنى من حسابات 
الكلفــة هذه. وبالتالي فإن الأنمــاط الغذائية الأدنى كلفة الناتجة 
عــن هذه العملية هي أنماط غذائيــة نظرية. وللحقيقة، يهدف 

هــذا التحليــل إلى أن يقيــس ما إذا كان النظام الغذائي يضع الأنماط 
الغذائيــة الصحية في متناول الشرائح الأكثر فقراً، مســتعينًا بالأغذية 

التــي تلبي كلا مــن المعايير بأدنى كلفة ممكنة. 

أما العيّنة الســكانية المختارة لقيــاس كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة 
والقــدرة على تحملها فهي المــرأة غير الحامل وغير المرضعة التي 

تمارس نشــاطاً بدنيًا معتدلً. وهناك ســببان لاختيار حساب مؤشرات 
التيسّ بناء على امرأة مرجعية في ســن الإنجاب. فأولا، الكلفة 
الدنيــا لتلبية المتطلبات من الطاقــة والتغذية لهذه المجموعة 

المرجعية توازي تقريبًا متوســط التكاليف الدنيا لمجموعات الســن– 
نــوع الجنس كافةً على امتــداد الدورة الحياتية.40 وبالتالي، فإن 

هــذه المجموعة المرجعية هي خير ممثل للســكان ككل.

وثانيًا، تشــكّل النساء في ســن الإنجاب عادةً مجموعة سكانية 
منكشــفة تغذوياً بســبب التبعات الهامة لنواقص الطاقة والمغذيات 

على كل من النســاء والرضع فضلً عن ارتفاع احتمال حدوث 
حالات من التغذية غير الملائمة بســبب الممارســات والأعراف 

الاجتماعية التي غالبًا ما تعيق النســاء والفتيات. وقامت دراســات 
ســابقة أيضًا بحســاب كلفة الأنماط الغذائية كافية المغذيات استنادًا 

إلى هــذه المجموعــة المرجعية.42،41 ولكن يجب الأخذ في الاعتبار، 
أن مجموعات ســكانية أخرى، كالنســاء خلال الحمل والرضاعة، قد 

تكــون لها احتياجات أعلى من الطاقة. 

ومــن أجل تقدير كلفة الأنمــاط الغذائية الثلاثة والقدرة على 
تحملها، ســوف تســتخدم أربعة أنواع من البيانات هي: )1( أسعار 
البيــع بالتجزئة؛ )2( والاحتياجــات التغذوية؛ )3( وتركيبة الأغذية 

وتصنيفهــا؛ )4( ومؤشرات الرفاه. 

ويتم اســتخلاص أسعار التجزئة لكل ســلعة غذائية متاحة للشراء 
في كل ســوق، من برنامج المقارنات الدولية للبنك الدولي من 

أجل الســلع الموحدة دوليًا )مع تعيين ســعر وطني واحد لكل 
غــذاء( لعام 2017.ا43 وترتكــز بيانات برنامج المقارنات الدولية 
عــى الوكالات الإحصائيــة الوطنية لكل من البلدان الأعضاء في 
الأمم المتحدة، التي قد تقدم كذلك أســعارًا لأغذية متنوعة في 

مواقع أســواق متعددة في كل شــهر لسنوات متعددة. وبلغّ برنامج 
المقارنات الدولية عن بيانات بشــأن 737 ســلعة في عام 2017، 

ولكــن 57 منها كانت عبــارة عن أنواع كحول وتبغ، فتبقى 
680 نوعًا غذائيًا ومشروباً غير كحولي. وفضلً عن ذلك، اســتثنيت 
الأغذيــة الخالية من الســعرات الحرارية هي أيضًا مــن التحليل، 

كغــذاء صغــار الأطفال والتوابل والأغذيــة ذات التركيبة غير 
الواضحــة. وبالتــالي، يركز التحليل على أســعار الأغذية بوحدات 
العملــة المحليــة لـ 680 غذاء في 170 بلدًا اســتنادًا إلى القوائم 

العالميــة والمحليــة لبرنامج المقارنات الدولية. وإنّ الأســعار المعبر 
عنهــا بوحــدات العملــة المحلية لعام 2017 تحوّل إلى دولارات 

دولية باســتخدام تكافؤ القوة الشرائية. وتقاس الأســعار في أســواق 
التجزئــة، التــي تعرفّ بأنها المواقع التي يشــري فيها الناس 

عادةً.  أغذيتهم 

وتتراوح تلك المواقع بين أســواق مفتوحة متعددة البائعين إلى 
متاجــر الحي الصغيرة وحوانيــت البقالة من كافة الأحجام. وقد 

تقُدم أســواق التجزئة آلاف السلع بأســعار مختلفة تتفاوت بحسب 
المكان والزمان. ولمقارنة الأســعار عــر البلدان وضمن البلد الواحد، 
تحدد وكالات الإحصاء الوطنية الســلع التمثيلية في الأســواق الأكثر 

اســتخدامًا وتراقب ســعرها على فترات زمنية منتظمة. ويجري 
اســتخدام جميع الأســعار التي تبلغ عنها تلك الوكالات الوطنية، 

وتعتــر الأغذيــة التي لا يتاح ســعرها على أنها غير متوفرة )أو أنها 
ذات ســعر مرتفع غير محدد(. 

ومن الســات الرئيســية للأنماط الغذائية الأدنى كلفة لكل معيار 
تغذوي فهي أن الســلع الفردية المختارة قد تتفاوت بحســب المكان 
والزمــان، بناء على الأغذية المتاحة محليًا أو على الأغذية الموســمية 

بحســب ضرورة تلبية الاحتياجات التغذوية. وبالنســبة إلى كفاية 
الســعرات الحرارية، يتيح النمط الغذائي الأدنى كلفة اســتبدال 

الأغذية الأساســية النشــوية في ما بينها، بالاستناد فقط إلى محتوى 
الطاقــة لكل غذاء. فبالنســبة إلى النمط الغذائي الملائم من حيث 

المغذيات، يســمح النمط الغــذائي الأدنى كلفة بالتبديل ما بين 
المصادر البديلة لكل مغذ أســاسي، مثل، من المســموح التبديل من 

شــهر إلى شــهر بين مصادر الفيتامين حين تكون الفاكهة والخضار 
المختلفة متوفرة في موســمها، كما يتم اســتبدال مشــابه في المجموعة 
الغذائية نفســها ضمن الأنماط الغذائية الصحية، بحســب ما تحدده 

الخطــوط التوجيهية التغذوية.
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ويتــم الحصول على مكوّنات الأغذية وتصنيفها لكل ســلعة عادةً 
مــن بنك بيانــات المغذيات في ما خص الأغذية الموحدة دوليًا من 

تنفيــذ وزارة الزراعة الأمريكية، والتي تســتكمل ببيانات أخرى 
عــن مكوّنات الأغذية. ويســتند تصنيف كل من الأغذية ضمن 

المجموعــة الغذائية الموافقة من حيث مســاهمته في تحقيق 
التوصيات التغذوية الصحية، على التعريف المستخدم في كل من 

الخطوط التوجيهية للتغذية. ويجري اتباع ما تحدده كل مجموعة 
من الخطوط التوجيهية بشأن كمية الأغذية التي تستوفي المستوى 

الموصى به. فإن كانت الأغذية مطهوة، تطبق عوامل المردود، 
المأخوذة عن جدول مكونات الأغذية لأفريقيا الغربية. وفي الأنماط 

الغذائية الثلاثة، استوحيت الحصص الصالحة للأكل المطبقة بمعظمها 
من جدول وزارة الزراعة الأمريكية، مع استكمالها بجدول أفريقيا 

الغربية وغيرها بالنسبة إلى بعض الأسماك واللحوم النيئة.

أمّــا تصنيف الأغذية الواردة عــى جدول برنامج المقارنات الدولية، 
ضمــن المجموعات التي تحددهــا الخطوط التوجيهية المختارة، 
فبســيط للغاية. فإنّ الافتراضات الرئيســية تنطوي على استثناء 

أغذيــة معينة قائمة على الحبوب )مثل البســكويت والكعك( من 
المجموعة الغذائية الأساســية النشــوية، فضلً عن استثناء عصائر 

الفاكهــة من مجموعــة الفاكهة، إلا في حال كانت مذكورة صراحة في 
الخطــوط التوجيهية للبلد المعــن. وفي مجموعة الخطوط التوجيهية 

لأحــد البلدان، أغُفلت المكسرات فاســتثنيت بالتالي من هذا 
التعريــف المعيّ للنمط الغذائي الصحي.

وتسُــتخدم البيانات بشــأن "مؤشرات الرفاه" من أجل تحليل القدرة 
عــى تحمل الكلفة، لاختبار مــا إذا كانت الأنماط الغذائية متيسّة 

للناس. وقد جرى اســتخدام ثلاثة مصادر:

خــط الفقــر العالمي الذي حدده البنك الدولي بمبلغ 1.90 دولارًا �	
أمريكيًا للشــخص في اليوم معــراّ عنه بتكافؤ القدرة الشرائية. 

ونصيــب الفرد في اليوم من المتوســط الوطني للنفقات الغذائية �	
لعام 2017 اســتنادًا إلى برنامج المقارنات الدولية، محســوباً من 

قبــل Herforth وآخريــن )2020(40 بناءً على بيانات برنامج 
الدولية.ذ‌ذ المقارنات 

وتوزيعات الدخل بحسب أداة PovcalNet للبنك الدولي، �	
المتاحة لعام 2018 )وليس لعام 2017( والمرتكزة على مسوح 

أسرية شملت 164 نظامًا اقتصادياً. وطبّق توزيع الدخل 
لعام 2015 على الهند فقط، بما أنه التوزيع الأحدث عهدًا المتاح 

 مصادر بيانات الحسابات القومية عن إجمالي النفقات الغذائية هي تقارير  ذ‌ذ

البنك الدولي لبرنامج المقارنات الدولية وفقًا لنظام الأمم المتحدة للحسابات 
القومية. هذه هي نفس البيانات المستخدمة لحساب "الدخل القومي الإجمالي" 
)GNI( والناتج المحلي الإجمالي، وهي تستند إلى مجموعة متنوعة من المصادر في 

 كل بلد. لمزيد من التفاصيل حول مصادر البيانات والمنهجية، انظر
 Alemu وآخرين )2019(.68

في البلد. وبما أن جميع البيانات المنبثقة عن أداة PovcalNetا44 
قد عبّ عنها بالدولارات الأمريكية في عام 2011، فقد تم تعديل 
تكاليف الأنماط الغذائية المقاسة في عام 2017 بناء على تكاليف 

2011 بالدولار الأمريكي. وقد استخدم تضخم مؤشرات سعر 
المستهلك من البيانات الاقتصادية للمصرف الاحتياطي الاتحادي 
في نيويورك لتنفيذ هذا التعديل في كل عام بين 2012 و2017ا.45

وباســتخدام البيانات الموصوفة أعلاه من أجل حســاب الأدنى كلفة 
بــن الأنماط الغذائية الكافية مــن حيث الطاقة والملائمة من حيث 

المغذيــات، تطُبّق البرمجة الخطية عــى أغذية مختارة بالكميات 
المطلوبــة للحد من الكلفة، وذلك رهن قيود الســعرات الحرارية 

والمغذيات. وبالنســبة إلى كلفة النمط الغذائي الصحي، اســتخدمت 
طريقة التحســن الأمثل لتسلســل الرتب لاختيار غذاءين في كل 

مجموعــة لملء كل فئة بالكلفة الأدنى. 

ومــن أجــل تحديد القــدرة على تحمل الكلفة، تمــت مقارنة كلفة 
الأنمــاط الغذائيــة الثلاثة مع خطوط الفقــر والنفقات الغذائية 
والدخل من أجل تشــكيل ثلاثة قياســات لللقــدرة على التحمل، 

كما يلي: 

القــدرة عــى تحمل كلفة الأنمــاط الغذائيــة بمقارنتها مع خط -	1
الفقــر: تقُــارَن كلفــة الأنماط الغذائيــة بـ 63 في المائة من 

الخــط الــدولي للفقــر، المحدد بـــ1.90 دولارًا أمريكيًا في اليوم 
أي مــا يعــادل 1.20 دولارًا أمريكيًا. وتشــكل الـ63 في المائة 

جــزءًا من خــط الفقر يمكــن تخصيصه بشــكل معقول للغذاء، 
بنــاءً عــى الملاحظــة بأن أكثر الشرائح فقرًا في الســكان لدى 
البلــدان المنخفضــة الدخل تنفق في المتوســط 63 في المائة 

مــن دخلها عــى الأغذية )قاعدة بيانــات البنك الدولي 
للاســتهلاك العالمــي(.46 فيعتــر بالتالي أنه يتوجــب تخصيص 

حد أدنى بنســبة 37 في المائة مــن النفقــات للمنتجات 
غــر الغذائية )مثل الإســكان والنقل والمدرســة والمدخلات 

الزراعيــة(. وللحقيقــة، فإن نســبة 37 في المائة مــن النفقات 
غــر الغذائيــة هو افــراض متحفظ مثلً في البلــدان المرتفعة 
الدخــل حيــث النفقات غــر الغذائية قد تشــكل حصة أكبر. 

وفي ســياق هــذا القياس، تكــون الكلفــة متيسرةً حين تقل 
كلفــة النمــط الغذائي للشــخص في اليوم الواحــد عن مبلغ 
1.20 دولارًا أمريكيًــا أو تعادلــه. أمــا حين تكــون كلفة كل 

نمــط غــذائي أعلى من 1.20 دولارًا أمريكيًــا، أي غير متيسرة، 
فيبــنّ هــذا القياس كم مــرة يعلو ثمــن النظام الغذائي فوق 

حــد 1.20 دولارًا أمريكيًا.
القــدرة عــى تحمل كلفة الأنمــاط الغذائيــة بمقارنتها مع -	2

متوســط النفقــات الغذائيــة للبلد: تقــارن كلفة الأنماط 
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الغذائيــة بالنفقــات الغذائيــة الاعتياديــة اليومية للفرد في 
كل بلــد. وفي ســياق هــذا القياس، تكــون الكلفة متيسرةً 

حــن تكــون كلفــة كل نمط غذائي للشــخص في اليوم الواحد 
أقــل من متوســط النفقــات الغذائيــة في كل بلد أو تعادله. 
وحــن تكــون كلفــة كل نمط غذائي أعــى من هذا الحد، أي 

حــن تكــون غير متيسرة، يبــنّ هذا القياس كم مــرة يعلو ثمن 
النظــام الغــذائي فوق متوســط النفقــات الغذائية الخاصة 

بــكل بلــد للشــخص في اليوم الواحــد. يبلغ الجدول ألف3–2 
عــن هــذا القياس للبلدان الـــ 170 المشــمولة بالتحليل. 

القــدرة عــى تحمل كلفة الأنمــاط الغذائية معــرّاً عنها عبر -	3
عدد ونســبة الأشــخاص غــر القادرين عــى تحملها: تقارن 

كلفــة الأنمــاط الغذائية بمتوســط الدخــل في كل بلد عبر 
الاســتعانة بتوزيعــات الدخل مــن أداة PovcalNet للبنك 
الــدولي.44 ويعتــر النمــط الغذائي غير متيسر حــن تتخطى 

هــذه الكلفــة نســبة 63 في المائة من متوســط الدخل في البلد 
المعــنّ. وبنــاء على هذا الحــد، يبيّ هذا القياس النســبة 

المئويــة من الأشــخاص الذين ليــس بمقدرتهــم تحمل كلفة 
النمــط الغــذائي المحدد. وتضرب هذه النســب بعدد الســكان 

لعــام 2017 في كل بلد باســتخدام "مــؤشرات التنمية في 
العــالم" المعتمــدة لــدى البنك الدولي، من أجــل الحصول على 

عدد الأشــخاص الذيــن ليس بمقدورهم دفــع كلفة نظام 
غــذائي معــنّ في بلــد معيّ. وتجــدر الملاحظة أنه من أصل 

170 بلــدًا يشــمله التحليــل، تتوفــر معلومات عن 143 بلدًا 
بشــأن عدد الأشــخاص غــر القادرين على تحمــل كلفة الأنماط 
الغذائيــة وعــن نســبتهم المئوية. ويبلـّـغ الجدول ألف3–2 عن 

هــذا القياس للبلــدان المشــمولة بالتحليل.

ولزيــادة الثقــة بالقياس الثالث، تم أيضًا حســاب معدل انتشــار 
الأشــخاص غــر القادرين عــى تحمل كلفة الأنمــاط الغذائية 

الثلاثــة وعدد هؤلاء باســتخدام تقديــرات الحد الأدنى والحد 
الأعــى الــواردة في الجدول ألف3–3 بحســب الإقليم وحالة 

التنميــة.ض‌ض وتفــرض تقديــرات الحد الأدنى أنه بالوســع إنفاق 
كل الدخــل المتوفــر عــى الأغذية، الأمر الــذي يمنحنا تقديرًا 

متحفظـًـا للغايــة. أمــا بالنســبة إلى تقديرات الحــد الأعلى، فيعرفّ 
الدخــل المطلــوب على أنــه الدخل اللازم لابتيــاع نمط غذائي معيّ 

فضلً عــن الاحتياجات غــر الغذائية الأخرى:

الدخل المطلوب= كلفــة النمط الغذائي/حصة النفقات 
الغذائيــة في تصنيف الدخل لدى البنك الدولي.

 يبلغ متوسط حصص النفقات الغذائية 14 في المائة و25 في المائة  ض‌ض

و41 في المائة و51 في المائة لمستويات الدخل الأربعة، وهي قريبة جدًا من 
المتوسط.

تحدد حصص النفقات الغذائية متوســط نســبة الإنفاق المخصص 
للغــذاء، علمً أن هذا الإنفاق يتفاوت بحســب مجموعة الدخل 

التــي ينتمي إليها البلد. وبصــورة أكثر تحديدًا، تمثل النفقات 
الغذائية في المتوســط 15 في المائة و28 في المائة و42 في المائة 

و50 في المائــة من مجمــوع النفقات في البلدان المرتفعة الدخل 
والبلدان المتوســطة الدخل من الشريحة العليا، والبلدان المتوســطة 

الدخــل من الشريحة الدنيا والبلــدان المنخفضة الدخل، تباعًا. 
فعلى ســبيل المثال، بحال بلغــت كلفة النمط الغذائي الصحي 
3.00 دولارات أمريكيــة في بلــد معيّ منخفض الدخل توازي 
لديه النفقات الغذائية في المتوســط 50 في المائة من إجمالي 

النفقــات، ينبغي للدخــل أن يكون بقيمة 6.00 دولارات أمريكية 
ليتمكــن الأفــراد من تحمل كلفــة النمط الغذائي الصحي فضلً عن 

الاحتياجات غير الغذائية.

مــن أجل الاطلاع على وصف كامــل للمنهجية والنتائج أنظر 
Herforth  وآخرين )2020(.40

بيانات ومنهجية محاكاة تأثير السياسات   جيم–	
 وخفض كلفة النقل على كلفة النمط الغذائي الملائم 

من حيث المغذيات 
مــن أجــل محــاكاة تأثــر السياســات في كلفة النمــط الغذائي 

24(، اســتخدمت  الملائــم مــن حيــث المغذيات )الإطار 
تقديــرات لمعــدلات الحمايــة الإســمية وتــم التعبــر عنها 

كالنســبة المئويــة للتغيــر في ســعر الســلعة عنــد بوابــة 
المزرعــة الناجــم عــن القيــود الحكومية عــى التجــارة الدولية 

والتدخــات الأخــرى في ســعر الســوق. وللحقيقة، يحســب 
معــدل الحمايــة الإســمية باســتخدام الفارق بين الســعر 
المســجل عنــد حــدود البلــد والســعر عند بوابــة المزارعة 

للســلعة الغذائيــة المعينــة، بعــد حســاب تكاليــف الوصــول 
إلى الســوق. وبالتــالي فهــو يمثــل تأثــر السياســة التجارية 

ودعــم الســعر المحــي. ويعرض هذا الإطــار نتائــج المحاكاة 
الخاصــة ببلــدان أمريــكا الوســطى على افــراض أن الانحرافات 
التجاريــة )الحمايــة( قــد أزيلــت، مــا يعني أن معــدل الحماية 

ــاوي صفرًا. الاسمي يس

وتــم تجميــع تقييــات معــدل الحمايــة الاســمي ونشرها من 
قبــل ائتــاف المبــادرات الزراعية مع مســاهمات مــن البنك 
الــدولي ومنظمــة التعــاون والتنميــة في الميــدان الاقتصادي 

Agrimonitor Initiative لبنــك التنميــة في  ومبــادرة 
البلــدان الأمريكيــة، وبرنامــج منظمــة الأغذيــة والزراعة 

لرصــد وتحليــل السياســات الغذائيــة والزراعيــة. وإن معــدلات 
الحمايــة الاســمية متاحــة في كل بلــد لـــ 57 منتجًــا فريــدًا فيتم 
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تقســيمها مــن ثــم عــى تســع مجموعــات غذائيــة )منتجات 
الألبــان، والفاكهــة، والخضــار، والحبــوب، والبقــول، والدواجن 

والبيــض، واللحــم الأحمــر، والجــذور والدرنات النشــوية، 
والمحليــات(. وتعــود بيانــات أســعار التجزئــة إلى جولة 

2017 لبرنامــج المقارنــات الدوليــة للبنــك الدولي. ومن  عــام 
أجــل خفــض مقيــاس الخطأ وتأثــر القيــم القصــوى، تتمثل 

الخطــوة الأولى مــن التحليــل في تمهيــد التفــاوت عــر المكان 
لات الحماية الاســمية التي  والزمــان بواســطة جمــع معــدَّ

2014 لجميــع المنتجات  تمــت ملاحظتهــا خــال الفــرة 2008–
الغذائيــة ضمــن متوســط معــدل الحمايــة الاســمية لكل 

مجموعــة غذائيــة لــكل بلــد. وبالتــالي، يتم تحويــل معدلات 
الحمايــة الاســمية )النســبة المئويــة لســعر بوابــة المزرعة( 

إلى التغيــرات في أســعار التجزئــة للمنتجــات النهائيــة المبلــغ 
عنهــا مــن خــال برنامــج المقارنــات الدولية. أمــا الحدّ الأعلى 
لتأثــرات الســعر فيمثــل حالــة تكــون فيها أســعار الســلع عند 
بوابــة المزرعــة بنصــف قيمــة أســعار التجزئة المدفوعــة، فيما 

أنّ الحــد الأدنى يمثــل حالــة تكــون فيها النســبة تســاوي الربع. 
ولــكل مــن الحــالات، نحــدد كميــات الســلع المطلوبــة لتلبية 

الاحتياجــات مــن المغذيــات بالكلفــة الإجماليــة الدنيــا لليوم 
الواحــد، ونبــنّ الكلفــة المضافــة التــي تفرضهــا قيــود البلد على 

تجــارة المنتجــات الزراعيــة. وتشــمل أســعار التجزئــة كلفة 
الخدمــات عنــد نقطــة البيــع، بالإضافــة إلى النقل مــن بوابة 

المزرعــة إلى منفــذ البيــع بالتجزئــة مــع عدم تغــرّ أي منها 
جــرّاء معــدلات الحمايــة الاســمية للســلع عند بوابــة المزرعة.

ومــن أجــل محــاكاة تأثــر خفــض كلفة النقــل في كلفــة النمط 
الغــذائي الملائــم مــن حيث المغذيــات )الإطار 19(، أجري 

التحليــل عــى 14 بلــدًا مــن بلــدان جنوب الصحــراء الكبرى 
)بنــن وبوركينــا فاســو وبورونــدي وإثيوبيــا وغانــا وكينيا 
ومــاوي ومــالي وموزامبيــق ونيجيريا ورواندا والســنغال 
وأوغنــدا وجمهوريــة تنزانيــا المتحــدة(. أمــا خفــض كلفة 

يجابيــة، فيســتخلص من متوســط  النقــل الــذي يمثــل صدمــة إ
بيانــات كلفــة النقــل التــي جمعهــا "برنامــج منظمــة الأغذية 
والزراعــة لرصــد وتحليــل السياســات الغذائيــة والزراعيــة " 

لـــ 24 التــي تــم تحليلهــا في البلــدان الـ 14  لسلاســل القيمــة ا
2017. وقــد جــرى تخفيــض تلــك التكاليف  للفــرة 2014–

2017( لمــؤشر الأداء  –2014 باســتخدام النســبة المتوســطة )
اللوجســتي للبنــك الــدولي للبلــد المعنــي مقارنــة بجنــوب 

أفريقيــا باعتبارهــا الدولــة الأكــر كفــاءة في الإقليم مــن حيث 
ــبكات النقل. ش

ومــن أجــل محــاكاة ســيناريو خفــض تكاليــف النقل، فإن 
صدمــة النقــل، التــي عُــرّ عنهــا بدايــة كحصة من ســعر بوابة 

المزرعــة، قــد احتســب معدلهــا بحســب كل مجموعــة غذائية، 
ومــن ثــم طبقــت على أســعار التجزئة مــن برنامــج المقارنات 

الدوليــة لجميــع الســلع في المجموعــة الغذائيــة مــن أجل 
حســاب الوفــورات الســنوية في تكاليــف النمــط الغذائي 

الملائــم مــن حيــث المغذيات )للشــخص الواحــد وبالدولارات 
الأمريكيــة الثابتــة لعــام 2017(. وتعــزى الاســتجابات 

14 جنوب الصحــراء الكبرى إلى  لـــ  المختلفــة بــن البلــدان ا
الفــوارق في الأغذيــة الخاصــة بــكل بلد والتــي تشــكل النمط 

الغــذائي الأدنى كلفة.

وقــد أعيد حســاب صدمــة كلفة النقــل على مســتوى التجزئة 
عــر تطبيــق نطاقــن للهامــش: 100 و300 في المائة. في الحد 

الأعــى )100 في المائــة(، حيــث تطبق صدمــة النقل على 
نصــف ســعر التجزئــة )وهي حالــة يكون فيها ســعر بوابة 

المزرعــة للســلعة نصــف ما هــو عليــه في التجزئة(. وفي الحد 
الأدنى )300 في المائــة( تطبــق على ربــع ســعر التجزئة )حيث 

يكــون ســعر بوابــة المزرعة ربع ما هــو عليــه في التجزئة(. وقد 
حــددت في كل ســيناريو كميــات الســلع الغذائيــة المطلوبة 

لتلبيــة الاحتياجــات مــن المغذيــات بالكلفــة الإجمالية الأدنى 
لليــوم. وبالتــالي، فقد تــم تقدير الوفــورات الممكنة )الســنوية( 

التــي يولدهــا الخفــض الممكن في تكاليــف النقل.

ومــن أجــل الاطلاع على وصــف كامــل للمنهجيــة أنظر 
40 .)2020 Herforth  وآخريــن )

| 222 |



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

كلفة النمط الغذائي الكافي 
من حيث الطاقة والقدرة على 

تحملها

كلفة النمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذيات  

والقدرة على تحملها

كلفة النمط الغذائي الصحي 
والقدرة على تحملها

لد
الب

يم
لإقل

ا

ب 
س

بح
ل 

دخ
 ال

ف
صني

ت
لي

دو
 ال

ك
لبن

ا

 2
01

7 
ان

سك
 ال

دد
ع

ين(
لاي

الم
)ب

ة(
كي

ري
أم

ت 
لارا

دو
ة )

لف
لك

ا

ية
ذائ

لغ
ت ا

قا
نف

 ال
%

ان
سك

 ال
ن

 م
% 

فة
كل

 ال
مل

تح
ن 

 ع
ن

زي
اج

لع
ا

ة(
كي

ري
أم

ت 
لارا

دو
ة )

لف
لك

ا

ية
ذائ

لغ
ت ا

قا
نف

 ال
%

ان
سك

 ال
ن

 م
% 

فة
كل

 ال
مل

تح
ن 

 ع
ن

زي
اج

لع
ا

ة(
كي

ري
أم

ت 
لارا

دو
ة )

لف
لك

ا

ية
ذائ

لغ
ت ا

قا
نف

 ال
%

ان
سك

 ال
ن

 م
% 

فة
كل

 ال
مل

تح
ن 

 ع
ن

زي
اج

لع
ا

الجزائر

قيا
ري

أف

 متوسطة الدخل 
41.40.7712.40.12.1334.32.04.1466.627.9من الشريحة العليا

أنغولا
 متوسطة الدخل 

29.80.9721.935.43.2272.382.54.87109.492.2من الشريحة الدنيا 

11.20.6531.618.91.9494.366.44.27207.191.0منخفضة الدخل بنن

بوتسوانا
 متوسطة الدخل 

2.20.513.80.82.0415.533.14.3332.864.5من الشريحة العليا

19.20.4528.20.12.16136.170.43.63228.589.5منخفضة الدخل بوركينا فاسو

10.80.6573.836.51.40160.381.03.57407.497.4منخفضة الدخل بوروندي

كابو فردي
 متوسطة الدخل 

0.50.6213.90.12.2951.413.53.6080.833.4من الشريحة الدنيا 

الكاميرون
 متوسطة الدخل 

24.60.5423.42.21.6370.329.93.59154.663.4من الشريحة الدنيا 

جمهورية أفريقيا 
الوسطى

4.60.6250.338.91.41113.774.53.47279.693.6منخفضة الدخل 

15.00.5327.310.31.9298.862.83.26167.883.9منخفضة الدخل تشاد

0.81.1029.713.03.4693.458.35.44146.776.5منخفضة الدخل جزر القمر

الكونغو
 متوسطة الدخل 

5.10.9643.727.92.53114.870.13.40154.780.8من الشريحة الدنيا 

كوت ديفوار
 متوسطة الدخل 

24.40.6019.03.61.4144.825.03.23102.569.8من الشريحة الدنيا 

جمهورية الكونغو 
الديمقراطية

81.40.4126.714.71.57100.778.33.26209.695.1 منخفضة الدخل 

جيبوتي
 متوسطة الدخل 

0.90.6225.73.22.1790.738.13.72155.168.3من الشريحة الدنيا 

جمهورية مصر 
العربية

  متوسطة الدخل 
2.7422.745.44.9941.384.8<96.40.695.70.1من الشريحة الدنيا 

غينيا الاستوائية
 متوسطة الدخل 

1.30.778.01.8018.74.0742.2من الشريحة العليا

106.40.5840.51.71.94136.947.73.39238.784.0 منخفضة الدخل إثيوبيا

غابون
  متوسطة الدخل 

2.10.8920.51.02.4756.814.63.7887.033.0من الشريحة العليا

2.20.9838.73.22.3492.738.94.49178.078.1 منخفضة الدخل غامبيا

غانا
  متوسطة الدخل 

29.10.8250.15.32.08126.326.54.65282.564.9من الشريحة الدنيا 

12.10.9024.67.62.2160.056.34.68127.592.2 منخفضة الدخل غينيا‬‪‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬

1.80.7822.034.02.0056.579.13.93110.992.4 منخفضة الدخل غينيا بيساو

كينيا
  متوسطة الدخل 

50.20.7721.39.51.7047.147.53.2489.979.1من الشريحة الدنيا 

ليسوتو
  متوسطة الدخل 

2.10.6123.66.22.1382.547.64.11159.676.2من الشريحة الدنيا 

4.70.97127.324.32.96387.985.95.45714.997.8 منخفضة الدخل ليبريا

25.60.4826.422.82.37129.191.43.46188.396.3 منخفضة الدخل مدغشقر

17.70.2821.91.31.33102.270.52.85219.193.7 منخفضة الدخل ملاوي

18.50.6023.34.01.7166.360.63.19123.889.6 منخفضة الدخل مالي

موريتانيا
  متوسطة الدخل 

4.30.8826.31.72.5075.033.24.42132.870.3من الشريحة الدنيا 

الجدول ألف2-3
 كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة والقدرة على تحملها بحسب البلدان )170 بلدًا( 

والأقاليم ومجموعات دخل البلدان وعدد السكان )بالملايين( في عام 2017
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الملحق 1
كلفة النمط الغذائي الكافي 

من حيث الطاقة والقدرة على 
تحملها

كلفة النمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذيات  

والقدرة على تحملها

كلفة النمط الغذائي الصحي 
والقدرة على تحملها
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قيا
ري

أف

الدخل   متوسطة 
من الشريحة العليا

1.30.817.80.1>2.5124.12.74.2240.514.8

الدخل المغرب  متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

35.60.6114.40.1>1.9846.94.12.8567.413.1

الدخل موزامبيق 28.60.3824.47.91.79113.873.84.18266.492.7منخفضة 

الدخل ناميبيا  متوسطة 
من الشريحة العليا

2.41.0130.39.81.7251.822.93.47104.449.2

الدخل النيجر 21.60.4462.91.01.47209.550.23.58510.391.5منخفضة 

الدخل نيجيريا  متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

190.90.9415.833.32.0134.072.23.7964.191.1

الدخل رواندا 12.00.4430.33.41.2586.748.93.54245.289.6منخفضة 

سان تومي 
وبرنسيبي

الدخل   متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

0.20.9019.117.42.3049.165.73.8882.786.1

الدخل السنغال 15.40.7423.06.91.6350.439.23.0193.272.8منخفضة 

الدخل سيشيل 0.10.6312.80.32.1743.61.84.4489.36.9مرتفعة 

الدخل سيراليون 7.50.4521.20.51.9791.968.62.84132.485.1منخفضة 

الدخل جنوب أفريقيا  متوسطة 
من الشريحة العليا

57.01.2629.318.63.3978.654.44.35100.762.0

الدخل السودان  متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

40.81.0824.26.85.96133.593.44.93110.689.0

الدخل سوازيلند  متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

1.10.9315.314.62.1535.350.33.6860.369.7

الدخل توغو 7.71.94144.064.42.18162.169.75.72424.996.1منخفضة 

الدخل تونس  متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

11.40.6011.10.1>1.6830.90.93.6867.815.3

الدخل أوغندا 41.20.4731.02.01.55102.050.43.00197.281.3منخفضة 
جمهورية تنزانيا 

الدخل المتحدة 54.70.5821.75.61.7364.965.52.77104.185.0منخفضة 

الدخل زامبيا  متوسطة 
من الشريحة الدنيا 

16.90.6135.828.82.17127.873.23.38199.584.1

الدخل زمبابوي 14.20.7332.45.12.1494.757.73.80168.280.0منخفضة 

أرمينيا

سيا
آ

 متوسطة الدخل 
2.91.018.80.82.0918.211.23.8633.651.7من الشريحة العليا

أذربيجان
 متوسطة الدخل 

<2.9035.60.1<1.7922.00.1<9.90.799.70.1من الشريحة العليا

1.50.7911.52.5336.94.3162.8مرتفعة الدخل البحرين

بنغلاديش
 متوسطة الدخل 

159.70.6414.50.11.6336.718.93.5479.674.6من الشريحة الدنيا 

بوتان
 متوسطة الدخل 

0.71.0518.00.22.5644.012.94.8783.745.8من الشريحة الدنيا 

0.40.7614.32.3143.34.2078.7مرتفعة الدخل بروني دار السلام

كمبوديا
 متوسطة الدخل 

16.00.9925.62.4964.34.22108.7من الشريحة الدنيا 

الصين
 متوسطة الدخل 

1 386.40.7928.70.11.6660.40.83.71134.816.3من الشريحة العليا

 الصين. منطقة
  هونغ كونغ  

الخاصة الإدارية 
7.40.918.02.1018.54.3037.8مرتفعة الدخل 

2.0834.20.13.0349.90.1<1.20.589.60.1مرتفعة الدخل قبرص

الهند
 متوسطة الدخل 

1 338.70.7927.30.91.9066.039.13.41118.277.9من الشريحة الدنيا 

الجدول ألف2-3
)تابع( 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020
كلفة النمط الغذائي الكافي 

من حيث الطاقة والقدرة على 
تحملها

كلفة النمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذيات  

والقدرة على تحملها

كلفة النمط الغذائي الصحي 
والقدرة على تحملها
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 متوسطة الدخل
264.61.0220.91.12.5953.034.04.8098.268.8من الشريحة الدنيا 

‫العراق‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
متوسطة الدخل من 

37.61.0622.70.72.0844.713.94.0085.959.7الشريحة العليا

1.9223.50.52.8234.51.2<8.70.516.20.1مرتفعة الدخل إسرائيل

126.83.0335.10.93.4540.01.25.5163.82.1مرتفعة الدخل اليابان

الأردن
 متوسطة الدخل 

1.6635.50.94.1989.730.5<9.80.6413.80.1من الشريحة العليا

كازاخستان
 متوسطة الدخل 

1.6419.40.13.0736.42.2<18.00.657.70.1من الشريحة العليا

4.10.345.41.6626.23.9662.3مرتفعة الدخل الكويت

قيرغيزستان
 متوسطة الدخل 

6.20.9622.00.22.2952.218.63.7284.760.3من الشريحة الدنيا 

جمهورية لاو 
الديمقراطية الشعبية

 متوسطة الدخل 
7.00.7217.10.52.7064.051.24.85115.083.3من الشريحة الدنيا 

ماليزيا
 متوسطة الدخل 

2.2025.30.13.3738.81.0<31.10.9110.40.1من الشريحة العليا

ملديف
 متوسطة الدخل

2.6490.51.03.95135.26.5<0.50.4214.50.1 من الشريحة العليا

منغوليا
 متوسطة الدخل 

2.0644.54.24.6399.942.5<3.10.7416.00.1من الشريحة الدنيا 

ميانمار
 متوسطة الدخل 

53.40.8724.30.22.2663.017.73.99111.460.9من الشريحة الدنيا 

27.60.9925.31.92.2858.336.14.16106.476.2منخفضة الدخل نيبال

4.70.527.21.6623.13.1343.4مرتفعة الدخل سلطنة عمان

باكستان
 متوسطة الدخل 

1.7748.310.33.87105.468.7<207.90.7720.90.1من الشريحة الدنيا 

الفلبين
 متوسطة الدخل

105.21.1617.62.62.4337.130.64.3165.763.0 من الشريحة الدنيا 

2.70.6713.21.1522.53.1161.1مرتفعة الدخل قطر

3.8373.81.04.8393.01.5<51.40.6813.10.1مرتفعة الدخل جمهورية كوريا
المملكة العربية 

السعودية
33.10.888.41.8517.64.1940.0مرتفعة الدخل 

5.60.7514.82.0139.63.3966.9مرتفعة الدخل سنغافورة

سري لانكا
 متوسطة الدخل 

21.40.9717.60.12.0236.66.84.7185.353.5من الشريحة الدنيا 

مقاطعة تايوان 
الصينية

23.61.4615.62.6628.45.1555.1مرتفعة الدخل 

8.90.9136.20.82.2087.314.43.36133.637.2منخفضة الدخل طاجيكستان

تايلند
 متوسطة الدخل 

2.7144.71.84.8980.819.5<69.21.0517.30.1من الشريحة العليا

تركيا
 متوسطة الدخل 

2.3732.22.13.3445.46.2<81.10.7310.00.1من الشريحة العليا

الإمارات العربية 
المتحدة

9.50.7510.11.8124.53.4646.9مرتفعة الدخل 

فييت نام
 متوسطة الدخل 

94.60.9728.60.62.4772.59.54.01117.526.6من الشريحة الدنيا 

الضفة الغربية 
وقطاع غزة

 متوسطة الدخل 
4.51.1228.40.71.5940.21.73.8196.324.5من الشريحة الدنيا 
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كلفة النمط الغذائي الكافي 
من حيث الطاقة والقدرة على 

تحملها

كلفة النمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذيات  

والقدرة على تحملها
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والقدرة على تحملها
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0.10.9317.42.7851.94.9091.5مرتفعة الدخل 

44.00.657.70.22.3027.23.33.7344.09.2مرتفعة الدخل الأرجنتين

0.11.1323.92.6155.33.8280.9مرتفعة الدخل أروبا

0.41.0516.94.0865.84.2268.0مرتفعة الدخل جزر البهاما

0.30.9021.82.0750.43.5185.5مرتفعة الدخل بربادوس

بليز
 متوسطة الدخل 

0.41.1346.112.12.67109.037.02.81114.439.3من الشريحة العليا

بوليفيا )دولة 
المتعددة القوميات(

 متوسطة الدخل 
11.21.4224.95.23.0152.816.63.7666.123.0من الشريحة الدنيا 

البرازيل
 متوسطة الدخل 

207.80.8218.52.02.4555.210.63.0368.314.5من الشريحة العليا

جزر فيرجين 
البريطانية

1.5617.32.7530.44.3648.3<0.1مرتفعة الدخل 

0.11.0917.52.0132.33.1750.8مرتفعة الدخل جزر كايمان

18.50.6210.00.22.1434.50.63.1450.41.8مرتفعة الدخل شيلي

كولومبيا
 متوسطة الدخل 

48.91.0223.12.72.6158.815.23.4176.823.7من الشريحة العليا

كوستاريكا
 متوسطة الدخل 

4.90.9415.30.82.7444.45.93.9564.111.8من الشريحة العليا

0.21.1421.82.1641.33.5167.1مرتفعة الدخل كوراساو

دومينيكا
 متوسطة الدخل 

0.11.2226.53.4875.73.9886.5من الشريحة العليا

الجمهورية 
الدومينيكية

 متوسطة الدخل 
10.51.1815.20.42.5132.44.34.0652.416.0من الشريحة العليا

إكوادور
 متوسطة الدخل

16.81.3130.53.42.3153.910.73.1874.218.2من الشريحة العليا

السلفادور
 متوسطة الدخل

6.41.4627.12.25.0994.641.54.5283.934.9من الشريحة الدنيا 

غرينادا
 متوسطة الدخل

0.11.3316.53.7746.95.6169.8من الشريحة العليا

غيانا
 متوسطة الدخل

0.80.7318.51.13.3184.224.45.12130.243.1من الشريحة العليا

11.00.8632.211.32.6398.961.94.91184.588.0منخفضة الدخل هايتي

هندوراس
 متوسطة الدخل

9.41.1532.613.73.3294.544.73.65103.948.6من الشريحة الدنيا 

جامايكا
 متوسطة الدخل 

2.91.0115.60.84.0462.033.95.4082.951.0من الشريحة العليا

المكسيك
 متوسطة الدخل 

124.80.668.40.32.5532.49.63.2841.617.2من الشريحة العليا

‫نيكاراغوا‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
 متوسطة الدخل 

6.41.4442.13.82.3167.712.43.52103.129.1من الشريحة الدنيا 

4.11.1313.81.32.5731.46.84.9460.418.2مرتفعة الدخل بنما

باراغواي
 متوسطة الدخل 

6.90.9516.20.63.3256.713.73.8966.318.0من الشريحة العليا

بيرو
 متوسطة الدخل 

31.40.6514.80.31.8842.46.13.4377.519.0من الشريحة العليا

سانت كيتس 
ونيفيس

0.10.538.22.9545.43.2650.3مرتفعة الدخل 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

كلفة النمط الغذائي الكافي 
من حيث الطاقة والقدرة على 

تحملها

كلفة النمط الغذائي 
الملائم من حيث المغذيات  

والقدرة على تحملها

كلفة النمط الغذائي الصحي 
والقدرة على تحملها
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 متوسطة الدخل 
0.21.0559.14.22.53142.212.63.61203.419.2من الشريحة العليا

سانت فنسنت 
وجزر غرينادين

 متوسطة الدخل 
0.11.3225.12.8955.04.9994.9من الشريحة العليا

سانت مارتن - الجزء 
الهولندي

1.7232.23.7670.24.7789.1<0.1مرتفعة الدخل 

سورينام
 متوسطة الدخل 

0.61.1413.917.83.2539.642.85.0961.954.1من الشريحة العليا

1.41.0112.90.22.6333.52.24.3355.29.0مرتفعة الدخل ترينيداد وتوباغو

جزر تركس 
وكايكوس

1.1331.72.3265.43.3293.5<0.1مرتفعة الدخل 

2.1328.80.33.0240.81.2<3.40.699.40.1مرتفعة الدخل أوروغواي

ألبانيا

وبا
ور

وأ
ة 

لي
شما

 ال
كا

ري
أم

 متوسطة الدخل 
2.5527.414.94.3346.543.9<2.90.768.20.1من الشريحة العليا

8.80.354.90.22.2631.80.42.8440.00.5مرتفعة الدخل النمسا

بيلاروس
 متوسطة الدخل 

4.2050.00.7<2.0123.90.1<9.50.809.50.1من الشريحة العليا

11.40.273.20.12.4429.60.22.8734.80.3مرتفعة الدخل بلجيكا

0.11.1010.44.0938.93.4933.1مرتفعة الدخل برمودا

البوسنة والهرسك
 متوسطة الدخل 

3.0038.01.04.1051.92.8<3.40.718.90.1من الشريحة العليا

بلغاريا
 متوسطة الدخل 

7.10.517.80.12.8243.04.84.1463.18.0من الشريحة العليا

36.50.6810.70.22.0332.00.53.0848.50.7مرتفعة الدخل كندا

4.10.677.80.33.1336.12.34.4251.15.4مرتفعة الدخل كرواتيا

2.4031.90.13.1041.00.2<10.60.456.00.1مرتفعة الدخل الجمهورية التشيكية

5.80.304.50.11.7525.60.12.4435.80.2مرتفعة الدخل الدانمرك

1.30.425.10.12.3427.90.63.3039.30.8مرتفعة الدخل إستونيا

5.50.284.00.12.1730.60.12.7538.70.1مرتفعة الدخل فنلندا

<3.0939.30.1<1.9024.20.1<66.90.324.10.1مرتفعة الدخل فرنسا

2.1529.60.22.7938.50.2<82.70.273.70.1مرتفعة الدخل ألمانيا

10.80.687.70.52.5829.32.03.0935.12.8مرتفعة الدخل اليونان

9.80.456.70.32.3434.81.33.5352.52.5مرتفعة الدخل هنغاريا

<2.3926.70.1<2.4126.90.1<0.30.384.30.1مرتفعة الدخل آيسلندا

4.80.5811.80.12.0241.30.32.5051.10.4مرتفعة الدخل آيرلندا

60.50.323.61.02.2625.41.93.0834.72.5مرتفعة الدخل إيطاليا

1.90.456.10.12.0628.21.13.3445.72.5مرتفعة الدخل لاتفيا

2.80.514.50.81.9917.41.33.2228.22.7مرتفعة الدخل ليتوانيا

0.60.334.00.11.9823.70.42.4629.50.4مرتفعة الدخل لكسمبرغ

0.50.7611.20.12.6739.20.24.0058.60.3مرتفعة الدخل مالطة

الجبل الأسود
متوسطة الدخل من 

2.3221.27.53.8234.916.1<0.60.565.10.1الشريحة العليا
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1.7525.20.22.7639.60.3<17.10.304.30.1مرتفعة الدخل 

5.31.0814.50.22.6435.40.43.4846.70.5مرتفعة الدخل النرويج

38.00.405.20.11.9625.70.53.0940.40.8مرتفعة الدخل بولندا

10.30.424.60.11.8520.50.52.6929.70.9مرتفعة الدخل البرتغال

جمهورية مولدوفا
 متوسطة الدخل 

2.9642.84.3<1.5722.60.1<2.80.7110.30.1من الشريحة الدنيا 

رومانيا
 متوسطة الدخل 

19.60.514.80.82.2721.36.83.3131.011.5من الشريحة العليا

الاتحاد الروسي
 متوسطة الدخل 

2.2724.70.33.4037.01.5<144.50.626.80.1من الشريحة العليا

صربيا
 متوسطة الدخل 

2.6139.01.54.3765.311.2<7.00.619.20.1من الشريحة العليا

5.40.395.61.02.1130.41.63.3648.42.6مرتفعة الدخل سلوفاكيا

<3.0442.80.1<2.0528.80.1<2.10.446.20.1مرتفعة الدخل سلوفينيا

46.60.446.10.51.7724.30.92.7738.01.5مرتفعة الدخل إسبانيا

10.10.8211.10.12.5033.80.32.9439.80.3مرتفعة الدخل السويد

<2.4732.70.1<2.0727.40.1<8.50.425.60.1مرتفعة الدخل سويسرا
جمهورية مقدونيا 

اليوغوسلافية 
السابقة

 متوسطة الدخل 
2.10.749.72.03.0039.212.73.7449.016.9من الشريحة العليا

66.10.275.00.11.4427.00.21.8935.30.3مرتفعة الدخل المملكة المتحدة
الولايات المتحدة 

الأمريكية
325.00.9012.91.02.2131.61.53.1044.31.7مرتفعة الدخل 

أستراليا

نيا
سيا

أو
24.60.314.60.21.6324.00.52.3835.10.7مرتفعة الدخل 

فيجي
 متوسطة الدخل 

2.3530.49.64.0752.741.3<0.90.8511.00.1من الشريحة العليا

4.80.495.92.2326.72.7432.8مرتفعة الدخل نيوزيلندا

ملاحظات: يعرض هذا الجدول كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة والقدرة على تحملها )النمط الكافي من حيث الطاقة، والنمط الملائم من حيث المغذيات، والنمط 
الصحي( في ما خص 170 بلدًا في عام 2017. وقد تم عرض كل من الكلفة والقدرة على تحملها بحسب كل إقليم )العمود 2( والحالة الإنمائية )العمود 3( وعدد السكان 

في عام 2017 )العمود 4(. وترتكز كلفة الأنماط الغذائية الثلاثة على بيانات سعر الأغذية في تجارة التجزئة المستخلصة من برنامج المقارنات الدولية للبنك الدولي في 
ما خص الأغذية الموحدة دوليًا، محوّلةً إلى دولارات دولية باستخدام تكافؤ القوة الشرائية. وقد عُرض قياسان اثنان للقدرة على تحمل الكلفة يبين أحدهما كلفة كل 

نمط غذائي كنسبة مئوية من متوسط الفرد من النفقات الغذائية في اليوم في أي بلد معيّ )الأعمدة 6 و9 و12(؛ فيعد كل نمط غذائي أنه غير متيسّر حين تفوق القيم 
نسبة 100 في المائة. فيما يبيّ القياس الآخر النسبة المئوية من الأشخاص الذين لا يستطيعون تحمل كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة: فيعدّ كل نمط غذائي غير 

متيسّر حين تفوق كلفته نسبة 63 في المائة من متوسط الدخل في البلد المعين )الأعمدة 7 و10 و13(. وتمثل نسبة الـ 63 في المائة جزءًا من متوسط الدخل الذي يمكن 
تخصيصه بشكل معقول لشراء الغذاء.

المصادر:Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. Background paper for The State of Food Security and Nutrition in the World 2020. روما، 
منظمة الأغذية والزراعة. أخذت بيانات السكان من البنك الدولي 2020. مؤشرات التنمية في العالم - الصفحة الرئيسية في: البنك الدولي ]النسخة الإلكترونية[ 

datatopics.worldbank.org/world-development-indicators ]2020 واشنطن العاصمة. ]ورد ذكره في 24 أبريل/نيسان
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020
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العالم
2.0

71.2
9.5

516.4
12.9

636.0
40.3

2 843.5
26.0

1 864.3
59.5

4 575.0

أفريقيا
4.8

59.6
19.6

267.1
31.0

413.5
66.5

866.7
57.3

754.3
86.6

1 081.5

مالية
ش

أفريقيا ال
0.2

0.4
4.8

10.4
18.3

43.7
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134.5
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ب ال

أفريقيا جنو
5.4

59.2
21.2

256.7
32.4

369.8
68.7
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60.7
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88.5

898.6

شرقية
أفريقيا ال

3.2
8.5

16.5
56.6

33.6
128.6

68.1
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60.8
252.8

88.6
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ى
أفريقيا الوسط

8.7
11.9

29.6
43.7

40.5
80.3

74.9
128.3

63.4
122.4

90.0
152.0

أفريقيا الجنوبية
3.5

4.4
27.3

29.1
24.0

22.7
65.3

48.1
46.8

30.2
82.5

52.6

أفريقيا الغربية
6.3

34.4
19.7

127.3
29.9

138.2
67.3

278.5
63.7

262.4
89.5

346.4

‫آسيا‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬‬
0.1

2.8
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32.1

1 684.1
17.3
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3 033.5

ى
آسيا الوسط
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0.3
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0.2
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3.1
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0.1>
0.3

4.3
40.0

6.5
43.1

41.8
283.2

25.4
182.3

68.1
463.3

آسيا الجنوبية
0.1>

1.0
2.7

124.7
3.4

136.1
40.9

1 088.0
30.3

800.2
78.3

1 583.6

آسيا الغربية
0.1>

0.1>
4.9

9.0
0.7

1.2
25.4

48.0
7.3

11.8
48.8

80.4

ي
أمريكا اللاتينية والبحر الكاريب

1.9
4.2

11.3
39.1

9.3
31.0

46.2
224.3

14.5
49.4

61.8
304.1

ي
البحر الكاريب

1.3
0.4

10.9
3.0

11.7
4.5

51.6
14.3

22.6
8.9

71.4
20.1

أمريكا اللاتينية
2.1

3.9
11.4

36.1
8.6

26.5
44.7

210.0
12.3

40.5
59.1

284.1

ى
أمريكا الوسط

2.3
1.0

14.2
7.4

11.4
8.1

49.2
72.3

13.8
12.1

60.5
93.2

أمريكا الجنوبية
1.9

2.9
9.5

28.7
6.9

18.4
41.8

137.7
11.3

28.4
58.2

190.8

أوسيانيا
0.1

0.1
2.4

0.2
0.8

0.1
30.1

0.9
6.8

0.2
44.1

1.4

مالية وأوروبا
ش

أمريكا ال
0.2

4.5
0.8

10.0
0.7

7.3
11.5

67.5
1.6

9.6
23.6

154.3
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و28 في المائة و42 في المائة و50 في المائة من 
ظمة الأغذية والزراعة.

Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. Background paper for The State of Food Security and. روما، من  Nutrition in the World 2020 صدر:  
الم
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الخطوط التوجيهية القطرية بشأن 
النظم الغذائية القائمة على الأغذية 
والمستخدمة في حساب كلفة النمط 

الغذائي الصحي
1 نطاقــات مختلفــة لكلفــة النمط  –4 يبــنّ الشــكل ألــف
الغــذائي الصحــي، بحســب التعاريــف المختلفــة للنمــط 

الغــذائي الصحــي. وقــد اســتنبطت تلــك النطاقات عــر تقدير 
تكاليــف كميّــات الأغذيــة المــوصى بها والمنشــورة في عشر 

مجموعــات مــن الخطــوط الغذائيــة الوطنيــة )الأعمدة 
الزرقــاء(، وكذلــك عــر أربعة أنمــاط غذائيــة مرجعيــة وضعتها 

EAT-Lancet )الأعمــدة الخــراء( )أي النمط  لجنــة 
الغــذائي المــرن، والنمــط الغذائي النبــاتي الســمكي، والنمط 

الغــذائي النبــاتي، والنمــط الغــذائي النباتي التام(. ويشــر 
كل عمــود إلى متوســط الكلفــة في عــام 2017 والــذي يتم 
التوصــل إليــه عــر تطبيــق نمط غــذائي معيّ عــى البلدان 

المائــة والســبعين في مجموعــة البيانــات. وتختلــف الكلفــة مــع 
اختــاف التعريــف المطبّــق. ففــي التعاريــف العــرة المختلفة 

للنمــط الغــذائي الصحــي المنشــورة في الخطــوط التوجيهيــة 
الغذائيــة الوطنيــة، تــراوح كلفــة النمــط الغــذائي الصحي بين 

4.57 دولارًا أمريكيًــا في اليــوم، مــا يعطــي تقديرًا  3.27 و
3.75 دولارًا أمريكيًــا )الخــط  دقيقًــا للكلفــة المتوسّــطة يبلــغ 
1(. ويقــارن ذلــك بنطاق  –4 الأفقــي الأزرق في الشــكل ألف

3.61 دولارًا أمريكيًــا بالنســبة إلى الأنماط  يــراوح بــن 3.31 و

الملحق 4
الغذائيــة المرجعيــة البديلــة الأقــل كلفــة التــي وضعتهــا لجنة 
EAT-Lancet مــا يجعــل التقديــر الدقيــق للكلفــة المتوســطة 

3.44 دولارًا أمريكيًــا. وهــذا أعــى بقليل من  موازيـًـا لمبلــغ 
EAT-Lancet، قد  كلفــة نمــط غذائي مرجعــي حددتــه لجنة 

نــرت مؤخــرًا وتقــدّر بمبلــغ 2.89 دولارًا أمريكيًــا في اليوم 
42 .)2010 )اســتنادًا إلى الأســعار في عام 

EAT- وتســتند الأنمــاط الغذائيــة المرجعيــة مــن وضــع لجنة
1 إلى التوصيات  –4 Lancet والــواردة في الشــكل ألــف
 المنبثقــة عــن هــذه اللجنــة بشــأن نمط غــذائي مثالي من

500 2 كيلــو ســعرة للفــرد الواحــد في اليــوم، وهي غــر قابلة 
للمقارنــة بالأنمــاط الغذائيــة للجنــة التــي جــرى تحليلهــا في 
2 ومناقشــتها في الملحــق 7. ولكــن، عــر تطبيــق  القســم 2–

المنهجيــة نفســها المتمثلــة بتقديــر الكلفــة الأدنى، مــن المفيــد 
عــرض مقارنــة بســيطة بــن مجموعــات الخطــوط الغذائية 

الوطنيــة العــر وبــن الأنمــاط الغذائية التــي وضعتهــا لجنة 
EAT-Lancet. وتختلــف الأنمــاط الغذائيــة للجنــة التــي جرى 

2 باختــاف حجــم الحصــص المقــرح  تحليلهــا في القســم 2–
اســتهلاكها اســتنادًا إلى الدراســات الوبائيــة، ويســتند المتنــاول 
مــن الطاقــة إلى توصيــات قائمــة على توزيع الســكان بحســب 
الســن والجنــس في كل بلــد معــن )وينتــج عن ذلك متوســط 

2 كيلــو ســعرة للفــرد الواحد  عالمــي للمتنــاول يبلــغ 100 
 1 –4 2(. ويعــرض الجدول ألف –7 في اليــوم( )الجــدول ألف

وصفًــا مفصــاً لمجموعــات الخطــوط التوجيهيــة الغذائيــة 
العــر المســتخدمة لتشــكيل نمــط غــذائي صحي عــى النحو 

.3 المبــنّ في الملحق 
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 ( (بالدولار الأمريكي ص الواحد في اليوم الواحد 
الكلفة للشخ

الكلفة المتوسطة العالمية بالنسبة إلى الخطوط التوجيهية الخطوط التوجيهية التغذوية الوطنية المستندة إلى الأغذية 
المستندة إلى الأغذية العشرة

 EAT-Lancet النمط الغذائي المرجعي

سلطنة هولندامالطةجامايكاالهندالصينبننالأرجنتين
عُمان

EAT-نباتي تامEAT-نباتيEAT-نباتي سمكيEAT-مرنفييت نام الولايات 
المتحدة 
الأمريكية

الشكل ألف1-4
حساب متوسّط كلفة النمط الغذائي الصحي من خلال تطبيق تعاريف مجموعات الخطوط 

التوجيهية الغذائية العشرة في جميع البلدان على الصعيد العالمي، وأربعة أنماط غذائية مرجعية 
مختلفة وضعتها لجنة EAT-LANCET  في عام 2017

ملاحظات: يبيّ هذا الشكل الكلفة المتوسطة لنمط غذائي صحي عبر مختلف التعاريف الممكنة. وتبيّ الأعمدة باللون الأزرق كلفة نمط غذائي صحي في البلدان 
الـ170 التي خضعت للتحليل عبر تطبيق مجموعات الخطوط التوجيهية الغذائية الوطنية العشر المستخدمة لتقدير كلفة النمط الغذائي الصحي في القسم 1-2. 

أما الخط الأفقي الأزرق فيمثّل الكلفة العالمية لنمط غذائي صحي في عام 2017 )3.75 دولارًا أمريكيًا(، وقد تم تقديرها على أنها الكلفة المتوسطة لمجموعات الخطوط 
التوجيهية الغذائية العشر الواردة في الجدول 7. وتشير الأعمدة باللون الأخضر إلى الكلفة المتوسطة عالميًا لنمط غذائي صحي من خلال تطبيق البدائل الأربعة للنمط 
الغذائي بحسب لجنة EAT-Lancet وهي: النمط الغذائي المرن، والنمط الغذائي النباتي السمكي، والنمط الغذائي النباتي والنمط الغذائي النباتي التام. أنظر الجدول ألف1-4 
للاطلاع على وصف لهذه الأنماط الغذائية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطار 11 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية الكلفة. ويمكن 

الرجوع إلى الملحق 3 للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر البيانات.
المصدر:Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. Background paper for The State of Food Security and Nutrition in the World 2020. روما، 

منظمة الأغذية والزراعة. 
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ANNEX 4حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

أقاليم 
المنظمة

البلد

تاريخ إصدار الخطوط 
التوجيهية الغذائية

عدد المجموعات )بما 
يشمل المجموعات 

الفرعية(

شوية 
الأغذية الن

 
الأساسية

ت الألبان
منتجا

ضار
الخ

الفاكهة1
الدهون

ت 
سّا

المك
والبذور

اختياري / السكّريات

ت
الأغذية الغنية بالبروتينا

ب البقولية
الحبو

ض
اللحوم +البي

أفريقيا
ن

بن
2015

6
ص )المرأة 

ص
لى 6 ح

ن 3 إ
م

ص(؛ 
ص

لى 5 ح
ن 3 إ

البالغة، م
صة: 185 غرامًا 

حجم الح
ن معجون الذرة المطبوخ، 

م
ن الأرزّ المطبوخ، 

220 غرامًا م
ن المعكرونة 

160 غرامًا م
ن الخبز، 

المطبوخة، 87.5 غرامًا م
سافا، 

ن الك
لى 200 غرام م

185 إ
ن الغاري

60 غرامًا م

ن اللحوم، 
صة: 75 غرامًا م

ص؛ حجم الح
ص

لى 3 ح
ن 2 إ

م
ض )2(، 200 

ن البي
ك، 80 غرامًا م

سم
ن ال

100 غرام م
ن 

شرة(، 100 غرام م
سرطان البحر )3 مع الق

ن 
غرام م

ف، 
ك المجف

سم
ن ال

شرته(، 50 غرامًا م
الأربيان )بق

ن جبنة 
صوليا المطبوخة، 50 غرامًا م

ن الفا
140 غرامًا م

ني
سودا

ن الفول ال
صويا، 50 غرامًا م

ال

ين 
صت

لى ح
صة واحدة إ

ن ح
م

صة: 125 
ين، حجم الح

اثنت
بن، 20 غرامًا 

ن الل
غرامًا م

ف، 50 
ب المجف

ن الحلي
م

ن الجبنة المحلية، 85 
غرامًا م

ب المركّز غير 
ن الحلي

غرامًا م
ت 

ن منتجا
لّ. وإذا لم تك

المح
ن نمطكم 

ب جزءا م
الحلي

ضة عنها 
ن الاستعا

ئي، يمك
الغذا

سيوم 
بأغذية أخرى غنية بالكال

ت 
شريا

ت والق
مثل الزعنفيا

ك المجففة
ما

والأس

ص؛ 
ص

لى 6 ح
ن 4 إ

م
صة: 50 

حجم الح
ضار 

ن الخ
غرامًا م

الورقية، 100 غرام 
ن سائر أنواع 

م
ضار، 60 غرامًا 

الخ
ن الجزر

م

ين 
ين اثنت

صت
ن ح

م
ص؛ حجم 

ص
لى 3 ح

إ
صة: 100 غرام 

الح
ط، أو 4/3 

في المتوسّ
صير

ن الع
ب م

كو

ق 
لى 3 ملاع

2 إ
في 

كبيرة، 15 غرامًا 
كل ملعقة كبيرة

في الأغذية 
(

الغنية 
ت(

بالبروتينا

آسيا 
ط 

والمحي
الهادئ

ين
ص

ال
2016

شكّل الفاكهة 
7 )ت

ت 
ضار مجموعا

والخ
ك 

فرعية؛ وكذل
ت الألبان 

منتجا
ت(

سّا
والمك

لى 400 غرام
250 إ

لى 200 غرام
120 إ

ئ 
ن مكاف

300 غرام م
سائل

ب ال
الحلي

لى 500 غرام
300 إ

لى 350 غرامًا
200 إ

لى 30 غرامًا
25 إ

لى 
25 إ

ن 
35 غرامًا م
ت 

سّا
المك

وخثارة فول 
صويا

ال

آسيا 
ط 

والمحي
الهادئ

الهند )المرأة 
المعتدلة 

الوزن(

2011
6

صة )المرأة المعتدلة 
لى 20 ح

9 إ
صة: 

صة(؛ حجم الح
الوزن 11 ح

30 غرامًا جافة/ غير مطبوخة 
)100 كيلو سعرة(

ص )المرأة المعتدلة الوزن 
ص

لى 4 ح
ين إ

صت
ن ح

م
ك )100 

سم
ن اللحوم/الدجاج/ال

صة(؛ 50 غرامًا م
2.5 ح

ض )85 كيلو سعرة(، 30 
ن البي

كيلو سعرة(، 50 غرامًا م
ت الجافة )100 كيلو سعرة(

ن البقوليا
غرامًا م

صة: 100 
ص؛ حجم الح

ص
3 ح

غرام )70 كيلو سعرة(
ن 

ص )1 م
ص

3 ح
ضار الورقية 

الخ
ضراء الغامقة 

الخ
ن سائر 

اللون، 2 م
ضار؛ بما 

أنواع الخ
شمل البطاطا/

ي
ت(؛ 

الجذور والدرنَا
صة: 100 

حجم الح
غرام )28كيلو سعر(

صة واحدة؛ حجم 
ح

صة: 100 غرام 
الح

)40 كيلو سعرة(

ص 
ص

لى 8 ح
4 إ

)المرأة المعتدلة 
ص(؛ 

ص
الوزن = 5 ح

صة: 
حجم الح

ت )45 كيلو 
5 غراما
سعرة(

)لا توجد- 
شة 

تجري مناق
ت 

سرا
المك

ضافية 
مادة إ

ك
في مجموعة 
ت 

البروتينا
والدهون، غير 

ضحة(
وا

آسيا 
ط 

والمحي
الهادئ

ت نام
فيي

2016
6

صة؛ وتعادل 
لى 15 ح

12 إ
ن 

صة 20 غرامًا م
كل ح

ت )مثلً الأرزّ والخبز 
الكربوهيدرا

والبطاطا والبطاطا الحلوة(

ن 
ت م

صة 7 غراما
ص؛ وتعادل كل ح

ص
لى 6 ح

5 إ
ك، اللحوم، الأطعمة البحرية، 

سم
ت )مثلً: ال

البروتينا
صويا(

ض، وفول ال
صويا، البي

خثارة فول ال

ص؛ وتعادل 
ص

لى 4 ح
3 إ

ن 
صة 100 مليغرام م

كل ح
سيوم

الكال

ساوي 
ص؛ وت

ص
3 ح

صة 80 غرامًا
كل ح

ساوي 
ص؛ وت

ص
3 ح

صة 80 غرامًا
كل ح

ص؛ 
ص

لى 6 ح
5 إ

صة 
وتعادل كل ح

ن 
ت م

5 غراما
شحوم

ال

ت 
في الزيو

(
والدهون(

أوروبا
مالطة

2015
6

صة: 
ص؛ حجم الح

ص
4 ح

س؛ 
ن الكورن فليك

40 غرامًا م
ن 

لى 100 غرام م
ن 80 إ

م
ب النيئة، والمعكرونة والأرزّ 

الحبو
صنوعة 

ضل أن تكون م
ن الأف

وم
ب 

ق الحبو
ق أو دقي

ن دقي
م

ن البطاطا
الكاملة؛ 80 غرامًا م

في الأسبوع أي ما يعادل 1.5 
صة 

ين 9 و12 ح
ًا ب تقريب

ك 
سم

ن ال
صة: 115 غرامًا م

في اليوم؛ حجم الح
صة 

ح
ب البقولية النيئة، 21 غرامًا 

ن الحبو
يء، 70 غرامًا م

الن
ن 

ضة واحدة، 100 غرام م
ت والبذور، بي

سّا
ن المك

م
ن اللحوم الحمراء 

ضاء )النيئة(، 90 غرامًا م
اللحوم البي

)النيئة(

صة: 
صتان اثنتان؛ حجم الح

ح
ب؛ 

ن الحلي
250 ملليلترا م

بن )150 ملليلترا(؛ 30 
علبة ل

ن 
ن الجبنة؛ م

لى 40 غرامًا م
إ

ن جبنة 
لى 50 غرامًا م

45 إ
irkotta/ ġbejna

ص؛ 
ص

لى 5 ح
3 إ

صة: 80 
حجم الح

غرامًا

لى 
صتان اثنتان إ

ح
ص؛ حجم 

ص
3 ح

صة: 80 غرامًا
الح

صة واحدة؛ حجم 
ح

صة: ملعقة 
الح

كبيرة واحدة )15 
ملليلترا(

في الأغذية 
(

الغنية 
ت(

بالبروتينا

ف1-4
لجدول أل

ا
حي

ص
ط غذائي 

ب كلفة نم
سا

ح
خدمة في 

ست
غذية والم

ظم الغذائية القائمة على الأ
شأن الن

جيهية ب
ط التو

طو
لخ

ا
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الملحق 1

أقاليم 
المنظمة

البلد

تاريخ إصدار الخطوط 
التوجيهية الغذائية

عدد المجموعات )بما 
يشمل المجموعات 

الفرعية(

شوية 
الأغذية الن

 
الأساسية

ت الألبان
منتجا

ضار
الخ

الفاكهة1
الدهون

ت 
سّا

المك
والبذور

اختياري / السكّريات

ت
الأغذية الغنية بالبروتينا

ب البقولية
الحبو

ض
اللحوم +البي

أوروبا
هولندا

2017
7 )4 عادةً، ولكنّ 

ضار" 
"الفاكهة والخ

ين 
شمل مجموعت

ت
ما 

ين؛ في
ين اثنت

فرعيت
شمل "الأغذية الغنية 

ت
ث 

ت" ثلا
بالبروتينا

ت فرعية: 
مجموعا

ت 
ت ومنتجا

البروتينا
ت(

سّا
الألبان والمك

ن حجم 
ص؛ أمثلة ع

ص
لى 5 ح

4 إ
ن 

ش واحد م
ص: ساندويت

ص
الح

ن 
صة واحدة م

الخبز الأسمر، ح
ب الكاملة أو 

ت الحبو
منتجا

البطاطا

ت/ اللحوم؛ حجم 
ك/ البقوليا

سم
ن ال

صة واحدة م
ح

ك
سم

ن اللحوم/ال
صة: 100 غرام م

الح
ص؛ 

ص
لى 3 ح

صتان اثنتان إ
ح

صة: 150 ملليلترا 
حجم الح

ن 
ب، 40 غرامًا م

ن الحلي
م

ت 
شروبا

شمل الم
الجبنة بما ي

صويا
ن ال

صنوعة م
الم

250 غرامًا
200 غرام

40 غرامًا
25 غرامًا

أمريكا 
اللاتينية 
والبحر 

ي
الكاريب

ين
الأرجنت

2016
شكل الفاكهة 

6 )ت
ين 

ضار مجموعت
والخ

ين(
فرعيت

في 
ص؛ 876 كيلو سعرة 

ص
4 ح

في 
المجموع )606 كيلو سعرة 
المجموع+ 270 كيلو سعرة 

"أغذية اختيارية"(

في المجموع(
صة واحدة )224 كيلو سعرة 

ح
ص )310 كيلو سعرة 

ص
3 ح

في المجموع(
400 غرام

300 غرام
صتان اثنتان 

ح
في 

)270 كيلو سعرة 
المجموع(

في الدهون 
(

والبذور، بما 
شمل الفاكهة 

ي
المجففة(

270 كيلو سعرة من 
الأغذية الاختيارية

أمريكا 
اللاتينية 
والبحر 

ي
الكاريب

جامايكا
2015

6
صة: 70 

صة؛ حجم الح
14 ح

في 
كيلو سعرة )980 كيلو سعرة 

المجموع(

صة: 
ص؛ حجم الح

ص
3 ح

73 كيلو سعرة )219 كيلو 
سعرة في المجموع(

ن اللحوم أو 
صة: 75 كيلو سعرة م

ص؛ حجم الح
ص

5 ح
لي 

ب الخا
ن الحلي

ب الكامل الدسم، 40 كيلو سعرة م
الحلي

ن الدسم 
م

ب 
ن الحلي

في حال لم يك
)ما مجموعه 374 كيلو سعرة 

ن الدسم(
ًا م خالي

ص؛ حجم 
ص

3 ح
صة: 36 كيلو 

الح
سعرة )108كيلو 

سعرة في المجموع(

ص؛ حجم 
ص

3 ح
صة: 40 كيلو 

الح
سعرة )120كيلو 

سعرة في المجموع(

ص )بما 
ص

6 ح
شمل الأفوكادو 

ي
وجوز الهند(؛ حجم 

صة: 45 كيلو 
الح

سعرة )270 كيلو 
سعرة في المجموع(

ب 
)الحبو

البقولية(

آسيا 
الغربية

مان 
سلطنة ع

ستوى 
)عند م

300 2 كيلو 
سعرة(

2009
7

0.95 كاملة، 3.7 مكررة؛ حجم 
ن الأرزّ أو 

صة: 28 غرامًا م
الح

ب 
المعكرونة غير المطبوخة، أو كو

ب الإفطار
ن حبو

واحد م

س 
ن العد

ب م
0.75 كو
المطبوخ

صة: 
91 غرامًا؛ حجم الح

ن اللحوم 
30 غرامًا م

القليلة الدهون أو لحوم 
ك؛ 

سم
ن أو ال

الدواج
ضة واحدة؛ 15 غرامًا 

بي
صة( 

)أو ما يعادلها بالأون
ت أو البذور

سّا
ن المك

م

صة: 
صة؛ حجم الح

0.6 ح
ن 

ب واحد م
ب واحد= كو

كو
بن، 45 غرامًا 

ب أو الل
الحلي

ن الجبنة الطبيعية
م

ص؛ حجم 
ص

3.4 ح
ب 

صة: كو
الح

ضار 
ن الخ

واحد م
النيئة، كوبان 

ضار 
ن الخ

اثنان م
ضراء، 

الورقية الخ
ن 

ب م
ف كو

ص
ن

ضار المقطعّة أو 
الخ

المطبوخة أو المعلبّة، 
ن 

ب م
ف كو

ص
ن

ضار
صير الخ

ع

صة؛ حجم 
3.95 ح

ب واحد 
صة: كو

الح
ن الفاكهة النيئة، 

م
ن 

ب م
ف كو

ص
ن

صير الفاكهة، 
ع

ن 
ب م

ف كو
ص

ن
الفاكهة المقطعّة، أو 
المطبوخة أو المعلبّة

ت
66.5 غراما

في الأغذية 
(

الغنية 
ت(

بالبروتينا

أمريكا 
مالية

ش
ال

ت 
الولايا

المتحدة 
الأمريكية 
ب 

)الأسلو
كي عند 

الأمري
ستوى 300 2 

م
كيلو سعرة(

2015
6

لى 
ت أو ما يعادلها )ع

صا
7.5 أون

ب 
ن الحبو

صفها م
أن يكون ن

الكاملة(

صة أو ما 
6.25 أون

شمل 
يعادلها )بما ي

ك ولحوم 
سم

اللحوم وال
ض 

ن، والبي
الدواج

ت وخثارة فول 
سرا

والمك
صويا(

ال

ب 
ب أو ما يعادلها؛ كو

3 أكوا
ب 

ب، أو حلي
ن الحلي

واحد م
ت 

صا
بن= 1.5 أون

صويا أو الل
ال

ن الجبنة
م

ب أو ما 
3 أكوا

ب واحد 
يعادلها؛ كو

أو ما يعادله= 
ب واحد من 

كو
صير البرتقال أو 

ع
ب 

ضار، كو
سائر الخ

ب 
واحد من الحبو

البقولية، كوبان اثنان 
ضار الورقية 

من الخ
ضراء الغامقة 

الخ
ف 

ص
ب ون

اللون، كو
من البطاطا

كوبان اثنان أو ما 
ب واحد 

ما؛ كو
يعادله

ب 
أو ما يعادله= كو

ن الفاكهة 
واحد م

ب 
ف كو

ص
الطازجة، ن

ن الفاكهة المجففة، 
م

صير 
ن ع

ب م
4/3 كو

ص
الفاكهة الخال

30 غرامًا
في الأغذية 

(
الغنية 

ت(
بالبروتينا

230 كيلو سعرة

ف1-4
لجدول أل

ا
) )تتمة

ف1-4
لجدول أل

ا
) )تابع

أقاليم 
المنظمة

البلد

تاريخ إصدار الخطوط 
التوجيهية الغذائية

عدد المجموعات )بما 
يشمل المجموعات 

الفرعية(

شوية 
الأغذية الن

 
الأساسية

ت الألبان
منتجا

ضار
الخ

الفاكهة1
الدهون

ت 
سّا

المك
والبذور

اختياري / السكّريات

ت
الأغذية الغنية بالبروتينا

ب البقولية
الحبو

ض
اللحوم +البي

أمريكا 
مالية

ش
ال

الولايات المتحدة 
الأمريكية 
)الأسلوب 

المتوسّطي عند 
مستوى 300 2 

كيلو سعرة(

2015
6

لى 
ت أو ما يعادلها )ع

صا
7.5 أون

ب 
ن الحبو

صفها م
أن يكون ن

الكاملة(

صة أو ما 
7.25 أون

شمل 
يعادلها )بما ي

ك ولحوم 
سم

اللحوم وال
ض 

ن، والبي
الدواج

ت وخثارة فول 
سرا

والمك
صويا(

ال

2.25 كوباً أو ما يعادلها؛ 
ب، أو 

ن الحلي
ب واحد م

كو
بن= 1.5 

صويا أو الل
ب ال

حلي
ن الجبنة

صة م
أون

ب أو ما 
3 أكوا

ب واحد 
يعادلها؛ كو

أو ما يعادله= 
ن 

ب واحد م
كو

صير البرتقال أو 
ع

ب 
ضار، كو

سائر الخ
ب 

ن الحبو
واحد م

البقولية، كوبان 
ضار 

ن الخ
اثنان م

ضراء 
الورقية الخ

ب 
الغامقة اللون، كو

ن البطاطا
ف م

ص
ون

ف 
ص

كوبان اثنان ون
ب أو ما يعادل 

الكو
ب واحد أو 

ك؛ كو
ذل

ب 
ما يعادله= كو

ن الفاكهة الطازجة، 
م

ن 
ب م

ف كو
ص

ن
الفاكهة المجففة، 

صير 
ن ع

ب م
4/3 كو

ص
الفاكهة الخال

30 غرامًا
في الأغذية 

(
الغنية 

ت(
بالبروتينا

230 كيلو سعرة

أمريكا 
مالية

ش
ال

الولايات المتحدة 
الأمريكية 

)الأسلوب النباتي 
عند مستوى
300 2 كيلو  

سعرة(

2015
6

لى 
ت أو ما يعادلها )ع

صا
8 أون

ب 
ن الحبو

صفها م
أن يكون ن

الكاملة(

ب 
ض والحبو

شمل البي
صة أو ما يعادلها )بما ي

3.75 أون
ت(

سّا
صويا والمك

البقولية وخثارة فول ال
ب 

ب أو ما يعادلها؛ كو
3 أكوا

ب 
ب، أو حلي

ن الحلي
واحد م

صة 
بن= 1.5 أون

صويا أو الل
ال

ن الجبنة
م

ب أو ما 
3 أكوا

ب واحد 
يعادلها؛ كو

أو ما يعادله= 
ن 

ب واحد م
كو

صير البرتقال أو 
ع

ب 
ضار، كو

سائر الخ
ب 

ن الحبو
واحد م

البقولية، كوبان 
ضار 

ن الخ
اثنان م

ضراء 
الورقية الخ

ب 
الغامقة اللون، كو

ن البطاطا
ف م

ص
ون

كوبان اثنان أو ما 
ب واحد 

ما؛ كو
يعادله

ب 
أو ما يعادله= كو

ن الفاكهة الطازجة، 
م

ن 
ب م

ف كو
ص

ن
الفاكهة المجففة، 

صير 
ن ع

ب م
4/3 كو

ص
الفاكهة الخال

30 غرامًا
في الأغذية 

(
الغنية 

ت(
بالبروتينا

230 كيلو سعرة

عالميًا
النمط الغذائي 

EAT-( المرن
)Lancet

2019
12

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

254 كيلو سعرة
ت: 14 كيلو 

4 مجموعا
ض+ 38 

ن البي
سعرة م

ك+ 
سم

ن ال
كيلو سعرة م

ن لحوم 
28 كيلو سعرة م

ن+ 29 كيلو سعرة 
الدواج

ن اللحوم الحمراء
م

90 كيلو سعرة
96 كيلو سعرة

95 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

 95  كيلو 
سعرة

عالميًا
النمط الغذائي 
كي 

النباتي السم
)EAT-Lancet(

2019
10

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

254 كيلو سعرة
مجموعتان اثنتان: 14 

ض+ 
ن البي

كيلو سعرة م
ن 

76 كيلو سعرة م
ك

سم
ال

90 كيلو سعرة
107 كيلو سعرة

103 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

95  كيلو 
سعرة

عالميًا
النمط الغذائي 

النباتي 
 

)EAT-Lancet(

2019
9

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

317 كيلو سعرة
ض

ن البي
14 كيلو سعرة م

90 كيلو سعرة
114 كيلو سعرة

108 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

95  كيلو 
سعرة

عالميًا
ط الغذائي 

النم
النباتي التام 

)EAT-Lancet(

2019
7

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

387 كيلو سعرة
133 كيلو سعرة

124 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

95  كيلو 
لى سعرة

سبة إ
سم 2-1. بالن

صحي في الق
ط الغذائي ال

ب كلفة النم
سا

حت
ستخدمة لا

شر والم
جيهية الغذائية الع

ط التو
طو

لخ
ت ا

مجموعا
ت الغذائية الواردة في 

لمجموعا
ب ا

س
بح

ت 
سعرا

صى بها والمتناول من كيلو ال
ت الأغذية المو

لجدول كميا
يّ هذا ا

ت: يب
ظا

ح
ملا

جيهية الغذائية 
ط التو

طو
ف للخ

ب التعاري
س

بح
ط الأكل هذه تمتثل 

تي. وبما أنّ أنما
طي والنبا

سّ
ب الأمريكي والمتو

سلو
ط الأكل في البلاد: أي الأ

ف أنما
مختل

يّ 
تي تب

جيهية الغذائية المتوافرة ال
ط التو

طو
لخ

ت من  ا
مجموعا

ث 
ثمة ثلا

ت المتحدة الأمريكية، 
الولايا

EAT-Lancet والواردة في  لجنة 
ضعتها 

تي و
ط الغذائية الأربعة ال

صفًا للأنما
ضًا و

لجدول أي
ين ا

ط الثلاثة. ويب
ين هذه الأنما

ط الغذائي الأقل كلفة من ب
ستخدام النم

صحي الأمريكي با
ط الغذائي ال

ب كلفة النم
س

تحت
الأمريكية، 

 
ف1-4.  

شكل أل
ال

Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. Background paper for The State of Food Security and Nutrition in the World 2020. Rome ، FAO. صدر:  
الم

| 234 |



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

ف1-4
لجدول أل

ا
) )تتمة

أقاليم 
المنظمة

البلد

تاريخ إصدار الخطوط 
التوجيهية الغذائية

عدد المجموعات )بما 
يشمل المجموعات 

الفرعية(

شوية 
الأغذية الن

 
الأساسية

ت الألبان
منتجا

ضار
الخ

الفاكهة1
الدهون

ت 
سّا

المك
والبذور

اختياري / السكّريات

ت
الأغذية الغنية بالبروتينا

ب البقولية
الحبو

ض
اللحوم +البي

أمريكا 
مالية

ش
ال

الولايات المتحدة 
الأمريكية 
)الأسلوب 

المتوسّطي عند 
مستوى 300 2 

كيلو سعرة(

2015
6

لى 
ت أو ما يعادلها )ع

صا
7.5 أون

ب 
ن الحبو

صفها م
أن يكون ن

الكاملة(

صة أو ما 
7.25 أون

شمل 
يعادلها )بما ي

ك ولحوم 
سم

اللحوم وال
ض 

ن، والبي
الدواج

ت وخثارة فول 
سرا

والمك
صويا(

ال

2.25 كوباً أو ما يعادلها؛ 
ب، أو 

ن الحلي
ب واحد م

كو
بن= 1.5 

صويا أو الل
ب ال

حلي
ن الجبنة

صة م
أون

ب أو ما 
3 أكوا

ب واحد 
يعادلها؛ كو

أو ما يعادله= 
ن 

ب واحد م
كو

صير البرتقال أو 
ع

ب 
ضار، كو

سائر الخ
ب 

ن الحبو
واحد م

البقولية، كوبان 
ضار 

ن الخ
اثنان م

ضراء 
الورقية الخ

ب 
الغامقة اللون، كو

ن البطاطا
ف م

ص
ون

ف 
ص

كوبان اثنان ون
ب أو ما يعادل 

الكو
ب واحد أو 

ك؛ كو
ذل

ب 
ما يعادله= كو

ن الفاكهة الطازجة، 
م

ن 
ب م

ف كو
ص

ن
الفاكهة المجففة، 

صير 
ن ع

ب م
4/3 كو

ص
الفاكهة الخال

30 غرامًا
في الأغذية 

(
الغنية 

ت(
بالبروتينا

230 كيلو سعرة

أمريكا 
مالية

ش
ال

الولايات المتحدة 
الأمريكية 

)الأسلوب النباتي 
عند مستوى
300 2 كيلو  

سعرة(

2015
6

لى 
ت أو ما يعادلها )ع

صا
8 أون

ب 
ن الحبو

صفها م
أن يكون ن

الكاملة(

ب 
ض والحبو

شمل البي
صة أو ما يعادلها )بما ي

3.75 أون
ت(

سّا
صويا والمك

البقولية وخثارة فول ال
ب 

ب أو ما يعادلها؛ كو
3 أكوا

ب 
ب، أو حلي

ن الحلي
واحد م

صة 
بن= 1.5 أون

صويا أو الل
ال

ن الجبنة
م

ب أو ما 
3 أكوا

ب واحد 
يعادلها؛ كو

أو ما يعادله= 
ن 

ب واحد م
كو

صير البرتقال أو 
ع

ب 
ضار، كو

سائر الخ
ب 

ن الحبو
واحد م

البقولية، كوبان 
ضار 

ن الخ
اثنان م

ضراء 
الورقية الخ

ب 
الغامقة اللون، كو

ن البطاطا
ف م

ص
ون

كوبان اثنان أو ما 
ب واحد 

ما؛ كو
يعادله

ب 
أو ما يعادله= كو

ن الفاكهة الطازجة، 
م

ن 
ب م

ف كو
ص

ن
الفاكهة المجففة، 

صير 
ن ع

ب م
4/3 كو

ص
الفاكهة الخال

30 غرامًا
في الأغذية 

(
الغنية 

ت(
بالبروتينا

230 كيلو سعرة

عالميًا
النمط الغذائي 

EAT-( المرن
)Lancet

2019
12

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

254 كيلو سعرة
ت: 14 كيلو 

4 مجموعا
ض+ 38 

ن البي
سعرة م

ك+ 
سم

ن ال
كيلو سعرة م

ن لحوم 
28 كيلو سعرة م

ن+ 29 كيلو سعرة 
الدواج

ن اللحوم الحمراء
م

90 كيلو سعرة
96 كيلو سعرة

95 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

 95  كيلو 
سعرة

عالميًا
النمط الغذائي 
كي 

النباتي السم
)EAT-Lancet(

2019
10

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

254 كيلو سعرة
مجموعتان اثنتان: 14 

ض+ 
ن البي

كيلو سعرة م
ن 

76 كيلو سعرة م
ك

سم
ال

90 كيلو سعرة
107 كيلو سعرة

103 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

95  كيلو 
سعرة

عالميًا
النمط الغذائي 

النباتي 
 

)EAT-Lancet(

2019
9

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

317 كيلو سعرة
ض

ن البي
14 كيلو سعرة م

90 كيلو سعرة
114 كيلو سعرة

108 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

95  كيلو 
سعرة

عالميًا
ط الغذائي 

النم
النباتي التام 

)EAT-Lancet(

2019
7

مجموعتان اثنتان: 678  كيلو 
ب + 81 كيلو 

ن الحبو
سعرة م

شوية
ن الجذور الن

سعرة م

387 كيلو سعرة
133 كيلو سعرة

124 كيلو سعرة
405 كيلو سعرة

180 كيلو 
سعرة

95  كيلو 
لى سعرة

سبة إ
سم 2-1. بالن

صحي في الق
ط الغذائي ال

ب كلفة النم
سا

حت
ستخدمة لا

شر والم
جيهية الغذائية الع

ط التو
طو

لخ
ت ا

مجموعا
ت الغذائية الواردة في 

لمجموعا
ب ا

س
بح

ت 
سعرا

صى بها والمتناول من كيلو ال
ت الأغذية المو

لجدول كميا
يّ هذا ا

ت: يب
ظا

ح
ملا

جيهية الغذائية 
ط التو

طو
ف للخ

ب التعاري
س

بح
ط الأكل هذه تمتثل 

تي. وبما أنّ أنما
طي والنبا

سّ
ب الأمريكي والمتو

سلو
ط الأكل في البلاد: أي الأ

ف أنما
مختل

يّ 
تي تب

جيهية الغذائية المتوافرة ال
ط التو

طو
لخ

ت من  ا
مجموعا

ث 
ثمة ثلا

ت المتحدة الأمريكية، 
الولايا

EAT-Lancet والواردة في  لجنة 
ضعتها 

تي و
ط الغذائية الأربعة ال

صفًا للأنما
ضًا و

لجدول أي
ين ا

ط الثلاثة. ويب
ين هذه الأنما

ط الغذائي الأقل كلفة من ب
ستخدام النم

صحي الأمريكي با
ط الغذائي ال

ب كلفة النم
س

تحت
الأمريكية، 

 
ف1-4.  

شكل أل
ال

Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. Background paper for The State of Food Security and Nutrition in the World 2020. Rome ، FAO. صدر:  
الم

| 235 |



ANNEX 3

تغيّ الأسعار

الفاكهة تغيّر نمط الاستهلاك
والخضار

اللحوم 
والأسماك

منتجات 
الدهون الحبوبالألبان

والزيوت

المستويات كافة
-0.61-0.57-0.59-0.52-0.44

(0.69)(0.53)(0.58)(0.74)(0.56)

المستوى الإجمالي للمجموعة الغذائية
-0.5-0.5-0.57-0.33-0.36

(0.47)(1.09)(0.38)(0.4)(0.4)

على مستوى المنتج نفسه
-0.71-0.66-0.63-0.72-0.71

(0.79)(3.85)(0.88)(0.85)(0.79)

668945419520338عدد الملاحظات

ملاحظات: يبيّ الجدول المتوسط المرجّح للمرونة السعرية الناجمة عن تغيّ الطلب على المنتج نفسه لكل من المجموعات الغذائية، فضلً عن الانحرافات المعيارية 
المرجّحة )المشار إليها بين قوسين(. وتشمل عينة تقديرات المرونة 334 3 ملاحظة بشأن المرونة السعرية تم جمعها من 93 دراسة أوليّة. وتُستخدم أحجام عينات 

الدراسات الأولية كأوزان ترجيحية لاحتساب المتوسطات والانحرافات المعيارية. ويولى مزيد من الوزن للتقديرات الأكثر دقة عند احتساب المتوسطات والانحرافات 
المعيارية.

.Rennes, France, INRAE .03-Femenia, F. 2019. A meta-analysis of the price and income elasticities of food demand. Working Paper SMART – LERECO N°19 :المصدر

»

الملحق 5

الجداول والأشكال الإضافية التابعة 
للقسم 1-2

ترد في هذ القســم جداول وأشــكال إضافية للتحليل المبيّ في 
.1–2 القسم 

يبــنّ الجدول ألف5–1 المتوســط المتوقع للمرونة الســعرية على 
مســتويين اثنين: على المســتوى الإجمالي للمجموعــة الغذائية 

وعــى مســتوى المنتج نفســه. أمّا الجدول ألــف5–2 فيبيّ المرونة 
الســعرية الناجمــة عن تغــر الطلب على المنتج نفســه والمرونة 
الســعرية الناجمــة عــن تغير الطلب على منتــج آخر، على نحو 

مــا قــدّره في Green وآخرين )2013(47 و Cornelsen وآخرين 
)2015(48 بحســب التنميــة الاقتصادية في كلّ مــن البلدان. وعلى 

الرغــم مــن أنّ المرونة الســعرية ومرونة الطلب بحســب الدخل 
تكونــان أعــى بصورة منهجية بالنســبة إلى بعــض المنتجات )مثل 

اللحــوم( مقارنــة مع منتجات أخرى )مثــل الزيوت والدهون(، 
فإنهــا تميــان إلى الانخفــاض مع نصيب الفرد مــن الناتج المحلي 

الإجــالي بالأرقــام المطلقــة.49 وبالفعل، فإنّ قانونَ Engel و 
Bennet يفيــدان بأنــه من المتوقع أن يــؤدّي ارتفاع الدخل 
المتصّــل بالتنميــة الاقتصاديــة أولًّ إلى تقلصّ نســبة النفقات 

المخصصــة لاســتهلاك الأغذية، ومن ثم إلى انخفــاض في المنتجات 
الخــام ضمــن النفقــات الغذائية. وبالتالي، يصبــح الطلب على 

الأغذيــة أقــل تجاوباً مع التغيرات في الدخل والأســعار مع ارتفاع 
الدخل.49 مستوى 

وتبــنّ الأرقــام الإضافية كلفــة النمط الغــذائي الصحي في كل من 
فئــات المجموعــات الغذائية )الشــكل ألف5–1( ومســاهمة كل 

الجدول ألف1-5 
تقديرات متوسط المرونة السعرية لكل من المجموعات الغذائية
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البلدان المنخفضة الدخل أ‌(	

تغيّ الأسعار

الفاكهة تغيّر نمط الاستهلاك
منتجات الأسماكاللحوموالخضار

الدهون الحبوبالألبان
الحلوياتوالزيوت

0.112***0.014-0.065*0.001-0.014-0.720.005-***الفاكهة والخضار
0.101*0.0080.0110.0620.016-0.78-***0.02اللحوم

0.098**0.0920.031**0.003-0.80-***0.0140.045الأسماك
0.108***0.1170.042***0.78-***0.02-0.0010.003-منتجات الألبان

0.1***0.610.006-***0.068***0.0090.0030.01الحبوب
0.094**0.60-***0.071*0.0610.022-0.043-0.012الدهون والزيوت

0.74-***0.0740.022*0.0040.033-0.0220.003الحلويات
20618571701888060عدد الملاحظات

البلدان المتوسطة الدخل ب‌(	

تغيّ الأسعار

الفاكهة تغيّر نمط الاستهلاك
منتجات الأسماكاللحوموالخضار

الدهون الحبوبالألبان
الحلوياتوالزيوت

0.0390.034-0.0580.007-**0.079-**0.026-0.65-***الفاكهة والخضار
0.010.024-0.0450.005-**0.073-**0.72-***0.001اللحوم

0.0590.0350.0050.021-**0.73-***0.0040.014-الأسماك
0.060.0160.031**0.72-***0.085-**0.028-0.02-منتجات الألبان

0.020.023-0.55-***0.0760.012-**0.028-0.01-الحبوب
0.540.017-***0.0350.014-0.126-**0.074-**0.006-الدهون والزيوت

0.68-***0.003-0.0240.017-0.069-0.028-0.003الحلويات
147186561211506265عدد الملاحظات

البلدان المرتفعة الدخل ج‌(	

تغيّ الأسعار

الفاكهة تغيّر نمط الاستهلاك
منتجات الأسماكاللحوموالخضار

الدهون الحبوبالألبان
الحلوياتوالزيوت

0.060***0.033-0.048*0.030-***0.530.0020.01-***الفاكهة والخضار
0.049**0.003-0.045*0.018-0.600.016***0.009-اللحوم

0.0750.0120.046*0.032-**0.61***0.042*0.015-*الأسماك
0.057**0.1000.023***0.60-***0.030.0010.004-**منتجات الألبان

0.048**0.013-0.43-***0.039**0.0200.013-**الحبوب
0.420.043-***0.0070.054-0.037-0.046-0.017-الدهون والزيوت

0.56-***0.003-0.057**0.00700.020.004-الحلويات
630525260366332123279عدد الملاحظات

.© 2014 John Wiley & Sons, Ltd  حقوق الطبع
ملاحظات: يبيّ الجدول تقديرات المرونة السعرية الناجمة عن تغير الطلب على المنتج نفسه على النحو الوارد في Green وآخرين )2013(47 بالخط العريض على الخط 

المائل، وترد تقديرات المرونة السعرية الناجمة عن تغير الطلب على منتج آخر على النحو الوارد في Cornelsen وآخرين )2015(48، خارج الخط المائل. وتصف تقديرات المرونة 
السعرية النسبة المئوية للتغير في استهلاك مجموعة غذائية معينة بعد تغير النسبة المئوية لسعرها، ويجري الإبلاغ عنها بالنسبة إلى البلدان المنخفضة الدخل )الجدول 

ألف5-2 )أ((، والبلدان المتوسطة الدخل )الجدول ألف5-2)ب(( والبلدان المرتفعة الدخل )الجدول ألف5-2 )ج((. وتشير علامة * إلى تقديرات ذات دلالات إحصائية 
مهمة عند مستوى 10 في المائة )*( و5 في المائة(**)  و1 في المائة )***(.

 Green, R., Cornelsen, L., Dangour, A.D., Turner, R., Shankar, B., Mazzocchi, M. & Smith, R.D. 2013. The effect of rising food prices on food consumption: Systematic review with meta-regression. BMJ, 346 (f3703) and :المصدر
 Cornelsen, L., Green, R., Turner, R., Dangour, A.D., Shankar, B., Mazzocchi, M. & Smith, R.D. 2015. What happens to patterns of food consumption when food prices change? Evidence from a systematic review and meta-analysis of

.food price elasticities globally. Health Economics, 24(12): 1548–1559

الجدول ألف2-5 
المرونة السعرية المتوقّعة الناجمة عن تغيّ الطلب على المنتج نفسه وعن تغيّ الطلب على منتج 

آخر بحسب المجموعات الغذائية ومجموعات دخل البلدان لعام 2008
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الملحق 5

ملاحظات: يبيّن المخطط الدائري متوسط المساهمة كنسبة مئوية للمجموعات الغذائية الست في كلفة النمط الغذائي الصحي للفرد الواحد في اليوم. ويستند 
التحليل إلى عينة من 170 بلدًا تتوفر بشأنها بيانات عن أسعار الأغذية المباعة بالتجزئة في عام 2017. وقد استُمدّت الأسعار من برنامج المقارنة الدولية لدى البنك 
الدولي بالنسبة إلى السلع الموحّدة على المستوى الدولي معبّرًا عنها بالدولار الأمريكي الدولي باستخدام معدلات تكافؤ القوة الشرائية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على 
تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطار 11 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية الكلفة. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 في التقرير للاطلاع على الملاحظات المنهجية 

الكاملة ومصادر البيانات.  
المصدر:  Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في 

العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة.

23

12

21

21

19

4

الأغذية الأساسية النشوية
الأغذية الغنية بالبروتينات

الألبان
الفاكهة
الخضار
الدهون

مجموعــة غذائيــة في الكلفــة النهائيــة للنمــط الغذائي الصحي «
 .)2 –5 عــر مختلــف مجموعات دخــل البلدان )الشــكل ألف
3 النســبة  –5 مــا، تصــف خرائــط العالم في الشــكل ألف وختاً

المئويــة مــن الأشــخاص في كل بلــد الذيــن عجزوا عــن تحمل 
كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الثلاثــة عام 2017. وبالنســبة 
29 في  3 فضــاً عن الشــكلين 28 و –5 إلى الشــكل ألــف

1، تنطبــق الملاحظــات التاليــة بشــأن حدود  –2 القســم 
الخريطــة: إن الحــدود النهائيــة بــن جمهورية الســودان 

وجمهوريــة جنــوب الســودان لم تحدد بعــد. وإن الوضع 
النهــائي لمنطقــة أبيــاي وجامــو وكشــمير وجــزر مالفيناس لم 

يحــدد بعــد. وإن الحــدود الظاهــرة على هــذه الخريطة 
لا تعــرّ ضمنًــا عــن أي رأي كان مــن قبــل منظمــة الأغذية 
والزراعــة بشــأن الوضــع القانــوني أو ســلطات أي بلد أو 
إقليــم أو مدينــة أو منطقــة أو بشــأن ترســيم حدودها 

وتخومهــا. وتشــر الخطــوط المتقطعــة عــى الخرائط إلى 

n حــدود تقريبيــة قــد لا يكــون هناك اتفاق تــام بشــأنها بعد.
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الشكل ألف1-5	

متوسط مساهمة كل من المجموعات الغذائية كنسبة مئوية في متوسط كلفة النمط الغذائي الصحي 
على المستوى العالمي في عام 2017 )بالدولار الأمريكي(



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020
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ملاحظات: يعرض الرسم البياني بالأعمدة في القسم )أ( الكلفة للفرد في اليوم الواحد بحسب المجموعة الغذائية وبحسب مجموعات دخل البلدان، وتبين الأعمدة 
المتتابعة في القسم )ب( نسبة متوسط الكلفة الإقليمية إلى كل مجموعة غذائية، والكلفة الإجمالية لنمط غذائي صحّي. ويستند التحليل إلى عيّنة من 170 بلدًا تتوفر 

بشأنها بيانات عن أسعار الأغذية التي تباع بالتجزئة في عام 2017. وتستمد الأسعار من برنامج المقارنة الدولية لدى البنك الدولي بالنسبة إلى السلع الموحدة على 
المستوى الدولي معبّرًا عنها بالدولارات الدولية باستخدام معدلات تكافؤ القوة الشرائية. أنظر الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطار 11 للاطلاع 

على وصف موجز لمنهجية الكلفة. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 في التقرير للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر البيانات.
المصدر:  Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في 

العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة.

0

0.20

0.40

0.60

0.80

1.00

1.20

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

100

الدهونالخضارالفاكهةالألبانالأغذية الغنية بالبروتيناتالأغذية الأساسية النشوية

البلدان المنخفضة الدخلالبلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنياالبلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العلياالبلدان المرتفعة الدخلالعالم

البلدان المتوسطة الدخلالبلدان المرتفعة الدخلالعالم
من الشريحة العليا

البلدان المتوسطة الدخل
من الشريحة الدنيا

البلدان المنخفضة الدخل

الدهونالخضارالفاكهةالألبانالأغذية الغنية بالبروتيناتالأغذية الأساسية النشوية

 ( (بالدولار الأمريكي ص الواحد في اليوم الواحد 
الكلفة للشخ

جمالية لنمط غذائي صحي
نسبة النصيب من الكلفة الإ

ألف)  الكلفة للشخص الواحد في اليوم الواحد بحسب المجموعة الغذائية ومجموعة الدخل في عام 2017 (بالدولار الأمريكي)

باء)  المساهمة في الكلفة (نسبة النصيب من الكلفة الإجمالية) لنمط غذائي صحي بحسب المجموعة الغذائية 
ومجموعة الدخل في عام 2017

| 239 |

الشكل ألف2-5	

 الكلفة للفرد في اليوم الواحد وحصة كل مجموعة غذائية كنسبة مئوية من الكلفة الإجمالية 
للنمط الغذائي الصحي، بحسب مجموعات دخل البلدان في عام 2017 )بالدولار الأمريكي(



الملحق 1
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ملاحظات: تبيّ الخرائط النسبة المئوية المتوسط )%( من السكان العاجزين عن تحمّل كلفة الأنماط الغذائية المرجعية الثلاثة )نمط غذائي كافٍ من حيث الطاقة 
الغذائية، ونمط غذائي ملائم من حيث المغذيات، ونمط غذائي صحي( في 143 بلدًا عام 2017. ويرد كل من المتوسط العالمي والإقليمي ومتوسط مجموعات دخل البلدان 

في الجدول 7. ويقوم هذا المقياس لقدرة تحمّل كلفة الأنماط الغذائية بمقارنة كلفة كل نمط غذائي مع متوسط الدخل المقدّر في بلد معيّ، مع الافتراض أنه يمكن بصورة 
موثوقة تخصيص نسبة 63 في المائة من الدخل المتاح للأغذية. ويعدّ نمط غذائي ما غير متيسّر عندما تزيد كلفته عن 63 في المائة من متوسّط الدخل في بلد معيّ. أنظر 
الإطار 10 للاطلاع على تعريف الأنماط الغذائية الثلاثة والإطارين 11 و12 للاطلاع على وصف موجز لمنهجية الكلفة والقدرة على تحملها. ويمكن الرجوع إلى الملحق 3 

في التقرير للاطلاع على الملاحظات المنهجية الكاملة ومصادر البيانات. وللاطلاع على ملاحظات إخلاء المسؤولية بشأن خطوط الحدود في الخرائط، أنظر الملحق 5.
المصدر:  Herforth, A., Bai, Y., Venkat, A., Mahrt, K., Ebel, A. & Masters, W.A. 2020. Cost and affordability of healthy diets across and within countries. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في 

العالم 2020. روما، منظمة الأغذية والزراعة. 
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الشكل ألف3-5	

 نسبة الأشخاص العاجزين عن تحمّل كلفة الأنماط الغذائية الصحية الثلاثة في كل بلد
عام 2017 – مقارنة تكاليف الأنماط الغذائية بالتوزيع الوطني للدخل

‌ألف(  النسبة المئوية من السكّان العاجزين عن تحمّل كلفة نمط غذائي كافي من حيث الطاقة

‌باء(  النسبة المئوية من السكّان العاجزين عن تحمّل كلفة نمط غذائي ملائم من حيث المغذيات

جيم(  النسبة المئوية من السكّان العاجزين عن تحمّل كلفة نمط غذائي صحي

75– 100%50–75%25–50%10–25%<10% لاتوجد بيانات



الملحق 6
تعريف مجموعات البلدان

ألف- تعريف البلدان التي تعاني من حالات الأزمات الممتدة
يعــرفّ إصــدار عام 2017 لتقرير حالة الأمــن الغذائي والتغذية 
في العــالم حــالات الأزمات الممتدة بأنها "تتسّــم بتكرار حدوث 

الكــوارث الطبيعيــة و/ أو النزاعات، وبطول أجل الأزمات 
الغذائية، وبانهيار ســبل كســب العيش، وبعدم قدرة المؤسســات 
عــى التصدّي للأزمــات". وهناك ثلاثة معايير تســتخدم لتعريف 

بلد يمــرّ بأزمة ممتدة، هي:

)1( طول فترة الأزمة؛ )2( وتدفق المســاعدات الإنســانية إلى 
البلــد؛ )3( والوضــع الاقتصادي وحالة الأمــن الغذائي في البلد. 
وعــى وجــه التحديد، تتضمن قائمة البلــدان التي تمر بأزمات 

ممتــدة تلك التي تســتوفي المعايــر الثلاثة التالية:

أن يكــون البلــد مــن بين بلدان العجــز الغذائي ذات الدخل  	–1
المنخفــض، عــى النحو الذي حدّدتــه منظمة الأغذية 

والزراعــة في عام 2108.

وأن يكــون البلــد قد واجه صدمة– ســواء أكانــت طبيعية  	–2
أم مــن صنع الإنســان، لمدة أربــع ســنوات متتالية بين عامي 
2016 و2019، أو لمدة ثماني ســنوات من أصل عشر ســنوات 

بــن عامــي 2010 و2019، وأن يكون عــى لائحة البلدان 
التي تحتاج إلى مســاعدة خارجية من أجل الغذاء.50

وأن يكــون البلــد قد تلقى أكثر مــن عشرة في المائة من  	–3
مجموع المســاعدة الإنمائية الرســمية في شــكل مساعدات 

إنســانية بين عامي 2009 و2017. 51

وفي عــام 2020، كان هنــاك 22 بلــدًا مســتوفيًا للمعايير الثلاثة 
المذكــورة أعــاه )أنظر الإطــار 13(، ولكنّ المعلومــات المتعلقة 

بالتكاليــف والقــدرة عــى تحملها غــر متاحة لســبعة منها 
)إريتريــا وأفغانســتان والجمهوريــة العربية الســورية وجمهورية 

كوريــا الديمقراطية الشــعبية وجنوب الســودان والصومال 
واليمــن(. أنظــر إصــدار العام 2017 من هــذا التقرير52 للاطلاع 

عــى تحليــل موســع للبلدان التي تعاني مــن أزمات ممتدة.

الجنوب بلدان  تعريف  باء- 
بحســب مكتــب الأمم المتحدة للتعاون في ما بــن بلدان الجنوب، 

تعرفّ بلدان الجنوب على أنها تشــمل كلً من آســيا )باســتثناء 
اليابــان وهونــغ كونغ-منطقة إدارية خاصــة وماكاو-منطقة 

إداريــة خاصة وســنغافورة وجمهورية كوريــا ومقاطعة تايوان 
الصينيــة(، وأمريكا الوســطى وأمريكا الجنوبية والمكســيك 

n
وأفريقيا والشرق الأوســط )باســتثناء إسرائيل(.71 
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الملحق 7
وصف القسم 2-2 وبياناته ومنهجيّته

وصف الأنماط الغذائية الخمسة ألف-	
لغايات التحليل الوارد في القســم 2–2، تم تشــكيل خمســة 
أنمــاط غذائيــة من أجل قياس التكاليــف المترتبة عن الأنماط 

الاســتهلاكية التغذويــة المرجعية والبديلة عــى صعيدي الصحة 
وتغــر المناخ. وبالنســبة إلى النمــط الغذائي المرجعي، تمت 

الاســتعانة بتقديــرات توافر الأغذية في عــام 2010 من مجموعة 
بيانــات منســقة تابعة لموازين الأغذيــة لمنظمة الأغذية والزراعة 

تضمنــت الســلع الغذائية الـ 16 كاملةً. وتسُــتخدم تقديرات 
توافر الأغذية كوســيط للمتوســط الوطني لاســتهلاك الأغذية، 

بعــد تطبيــق البيانات الإقليمية بشــأن المهدر من الأغذية على 
مســتوى الاســتهلاك، مقترنةً بعوامل تحويل الأغذية إلى مادة 

صالحــة لــأكل.27 وتراعي تقديرات المنظمــة 53 المهدر من الأغذية 
في المراحــل الأخرى من سلســلة الإنتاج، بما في ذلــك مرحلة تجهيز 

الأغذيــة حيــث تفصل الأجزاء الصالحــة للأكل عن الأجزاء غير 
الصالحــة. وقد تمّ تقســيم بيانات موازين الأغذيــة للمنظمة إلى 

16 ســلعة أساســية )خضار ولحم بقر وقمح وجذور وفاكهة 
ولحم خنزير وأرزّ وبقول وســكر ودواجن وذرة وســلع أساســية 

أخــرى وزيوت وبيض وحبوب أخــرى ومنتجات الألبان( لدى 
157 بلــدًا، بما يضاهي مســتوى تفصيل البيانات المســتخدمة في 

التحليــل الصحي والبيئي. 

ويتناول التحليل الوارد في القسم 2–2 التقديرات الحالية للمتوسط 
الوطني لاستهلاك الأغذية في 2010 التي تعتبر السنة الأساس والتي 

يتم استشرافها بشأن استهلاك الأغذية مستقبلً لعام 2030 مع 
مراعاة التغييرات المقدرة المتوقعة في الدخل والسكان والتفضيلات 
الغذائية.55 وبما أن النماذج قد عُدّلت لكي تنتج توقعات للسنوات 
المقبلة بالتماشي مع الاتجاهات في الدخل وفي السكان، فإن تغيير 

السنة الأساس من 2010 إلى سنوات أحدث عهدًا ما كان ليغيّ 
النتائج المتوقعة لعام 2030.

ويشــار إلى الاســتهلاك الأســاس للأغذية بعبارة النمط الغذائي 
المرجعــي )BMK( وهو يمثــل النمط الغذائي في الحالات 

الاعتياديــة. ويســتند هذا التحليل على تقديرات للاســتهلاك 
الحــالي والمســتقبلي للأغذية فضلً عن أربعة ســيناريوهات بديلة 

للاســتهلاك اعتبرت أنها صحية وأكثر اســتدامة. وانطلاقاً من 
تقديرات توافر الأغذية، المســتندة إلى موازين الأغذية، اســتخدم 
" النموذج الدولي لتحليل السياســات المتعلقة بالســلع الأساســية 

الزراعيــة وتجــارة المواد الزراعية"56 لحفز الســيناريو المرجعي 
فضــاً عن الأنمــاط الغذائية الصحية الأربعــة البديلةذ‌ذ في 157 بلدًا 
عــام 2030. 57 وقــد أجُريت توقعــات كذلك تناولت عام 2050 في 

ما يخص تحليل الحساســية. 

ومــن أجل تشــكيل النمط الغذائي المرجعي، تم تقدير الاســتهلاك 
الأســاس للأغذية باســتخدام بيانات توافر الأغذية من موازين 
الأغذيــة للمنظمة وتعديلها بحســب كميــة المهدر من الأغذية 

عند نقطة الاســتهلاك. وقد كان بوســع أحــد الخيارات البديلة أن 
يســتند إلى مجموعــة من تقديرات معدلات الاســتهلاك بناء على 
جملــة منوعــة من مصادر البيانات، بما في ذلك المســوح الغذائية 
ومســوحات ميزانيــة الأسرة ونفقاتهــا، وبيانات توافر الأغذية.3، 4 

ولكــن، لم يتــم الإفصــاح علنًا عن التركيبة المحــددة لمصادر البيانات 
تلك، أو عن نموذج التقدير المســتخدم لاســتخراج البيانات. 

وبالنســبة إلى بعض فرادى البلدان، كان بوســع اســتخدام المسوح 
الغذائيــة أن يكــون بديــا ممكنًا. ولكــن قلة الإبلاغ لا تزال تمثل 

إحدى المشــاكل الدائمة التي تعتري المســوح الغذائية58، 59 كما 
أن الفــوارق الإقليمية في طرق إجراء المســوح تعنــي عدم قابلية 

مقارنــة النتائــج في مــا بين البلدان. وبعكس المســوح الغذائية، فإن 
تقديــرات توافر الأغذية المعدّلة بحســب المهــدر من الأغذية تبيّ 

مســتويات المتناول من الســعرات بحســب الإقليم التي تعكس 
الفوارق في معدلات انتشــار الوزن الزائد والســمنة عبر الأقاليم.13

وتتــاشى نماذج الأنمــاط الغذائية الصحيــة البديلة الأربعةض‌ض 
التــي تنطوي على اعتبارات الاســتدامة )أو ســيناريوهات 

الأنمــاط الغذائية( مــع التوصيات العامة الصــادرة عن لجنة 
EAT-Lancet بشــأن الأنمــاط الغذائية الصحية التــي تختلف 

 انظر الحاشية )ذ(. ذ‌ذ

 انظر الحاشية )ذ(. ض‌ض
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ســعرة يخص كل بلد ويعكس توزيع الســن ونوع الجنس لدى 
الســكان للتوصل إلى متناول عالمي متوســط يبلغ 100 2 كليو سعرة 

للشــخص الواحــد في اليوم )الجدول ألــف7–1( وبالعكس، 
فــإن الأنمــاط الغذائيــة للجنة EAT-Lancet في الملحق 4 

)الشــكل ألف4–1( تقــوم على توصيات اللجنة بشــأن نمط غذائي 
نموذجــي من 500 2 كيلو ســعرة للشــخص الواحد في اليوم.42

بحســب الســن ونوع الجنس، وتراعي التفضيــات الإقليمية 
للمحاصيــل الأساســية والفاكهــة والخضــار وغيرها من فئات 

الأغذيــة المحــددة، فضلً عن الاحتياجات من الســعرات 
الحراريــة الخاصــة بمجموعات ســكانية معيّنــة. وتختلف تلك 

 EAT-Lancet الأنمــاط الغذائيــة عــن تلك التي تــوصي بها لجنة
والمعروضــة في الملحــق 4 بما أنها تســتخدم متناولً مــن الكيلو 

المصادرالوصفالسيناريو

قدّر متوسّط المتناول العالمي من الطاقة بـ 300 2 كيلو سعرة للشخص النمط الغذائي المرجعي
الواحد في اليوم عام 2010؛ وفي 2010 بلغ معدل استهلاك الفرد الواحد 
حوالي 354 غرامًا من الفاكهة والخضار و50 غرامًا من السكر و28 غرامًا 

من الزيوت و68 غرامًا من اللحم الأحمر و31 غرامًا من الدواجن 
و243 غرامًا من البيض ومنتجات الألبان و134 غرامًا من الجذور والبقول 

و297 غرامًا من الحبوب )أنظر الجدول ألف7–2 للاطلاع على تركيبة 
النمط الغذائي المرجعي في عام 2010(.

بناءً على توقعات منظمة الأغذية والزراعة 
للأمم المتحدة )المنظمة(53 المعدلة بحسب 

المهدر من الأغذية وتحويل الأغذية إلى 
أجزاء صالحة للأكل.27

860 كيلو سعرة كحد أقصى في اليوم لتأمين توازن الطاقة من الأغذية النمط الغذائي المرن
الأساسية؛ 125 غرامًا كحد أدنى في اليوم من البقول والمكسرات والبذور؛ 

و500 غرام كحد أدنى في اليوم من الفاكهة والخضار؛ و31 غرامًا كحد أقصى 
في اليوم من السكر، و87 غرامًا كحد أقصى في اليوم من الزيت؛ و43 غرامًا 

كحد أقصى في اليوم من الدواجن ولحم الضأن، و13 غرامًا كحد أقصى في 
اليوم من البيض، و250 غرامًا كحد أقصى في اليوم من الحليب؛ و28 غرامًا 

كحد أدنى في اليوم من السمك.

بالتماشي مع نماذج الأنماط الغذائية 
الملحوظة.61،60

النمط الغذائي النباتي 
السمكي

هو شكل من أشكال النمط الغذائي المرن حيث تستبدل المنتجات الحيوانية 
بالكامل بمنتجات سمكية )أنظر الجدول ألف7–2 للاطلاع على الفرق بين 
تركيبة النمط الغذائي المرن والنمط الغذائي السمكي على المستوى العالمي 

من حيث الغرامات في اليوم(. ويمكن أيضًا استبدال المنتجات الحيوانية إما 
بمزيج من المنتجات السمكية وإما بالبقول وبالفاكهة والخضار أو بالحبوب 

الكاملة، غير أن هذا التقرير لا يتناول هذه الأشكال. 

بالتماشي مع نماذج الأنماط الغذائية 
الملحوظة.61،60

ست حصص صغيرة كحد أدنى في اليوم من الفاكهة والخضار )حوالي النمط الغذائي النباتي 
660 غرامًا في اليوم(، ومن البقول )حوالي 95 غرامًا في اليوم(، من دون أي 
لحوم حمراء أو دواجن أو سمك، ومن السكر )حوالي 27 غرامًا في اليوم( 
فيما يبلغ إجمالي المتناول من الطاقة بحسب الموصى به لمجموعة سكانية 

معتدلة النشاط )حوالي 100 2 كيلو سعرة في اليوم( )أنظر الجدول ألف7–2 
للاطلاع على تركيبة النمط الغذائي النباتي على المستوى العالمي(. 

بالتماشي مع نماذج الأنماط الغذائية 
الملحوظة.63،62،61

سبع حصص صغيرة كحد أدنى في اليوم من الفاكهة والخضار )حوالي 770 غرامًا النمط الغذائي النباتي التام
في اليوم(، ومن البقول )حوالي 110 غرامات في اليوم(، من دون أي لحوم حمراء 

أو دواجن أو منتجات ألبان أو بيض أو سمك؛ ومن السكر )حوالي 27 غرامًا 
في اليوم( مع إجمالي المتناول من الطاقة بحسب الموصى به لمجموعة سكانية 

معتدلة النشاط )100 2 كيلو سعرة في اليوم( )أنظر الجدول ألف7–2 للاطلاع 
على تركيبة النمط الغذائي النباتي التام على المستوى العالمي(. 

بالتماشي مع نماذج الأنماط الغذائية 
الملحوظة.63،62،61

ملاحظات: يعرض هذا الجدول وصف الأنماط الغذائية الخمسة التي حللها القسم 2-2. أنظر الحاشية )ذ( لمزيد من المعلومات بشأن الأنماط الغذائية الصحية البديلة 
الأربعة.

المصدر: Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 
الأغذية والزراعة 

الجدول ألف1-7 
 وصف موجز لخط الاستهلاك الأساسي الحالي وللأنماط الغذائية الصحية البديلة الأربعة

التي تشمل اعتبارات الاستدامة )المرن والنباتي السمكي والنباتي والنباتي التام(
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الملحق 7

»

يعــرض الجدول ألف7–1 وصفًا لســيناريوهات الأنمــاط الغذائية 
والمصــادر التي تســتند إليها التوصيــات الغذائية لغايــات التحليل 

في القســم 2–2. ويشــتمل النمط الغذائي المرن )FLX( على ما 
لا يقــل عــن 500 غرام/يوم مــن الفاكهة والخضار مــن مختلف 

الألــوان والمجموعــات )تحــدد تركيبتها بموجــب التفضيلات 
الإقليميــة(. ويحتــوي عــى ما لا يقــل عن 100 غرام/يوم من 

مصــادر البروتينــات النباتيــة )البقول وفــول الصويا والمكسّات( 
وكميــات قليلــة من البروتينــات الحيوانيــة المصدر كالدواجن 

والســمك والحليــب والبيــض وكميات محــدودة من اللحم 
الأحمــر )حصة واحدة في الأســبوع(، ومن الســكّر المكرر )أقل 
مــن 5 في المائــة من الطاقــة الإجمالية(، ومن الزيــوت النباتية 

الغنيــة بالدهون المشــبعة )ولا ســيما زيــت النخيل( ومن الأغذية 
النشــوية ذات مؤشر الســكر المرتفع نســبيًا. وبناء على الأنماط 

الغذائيــة المرنــة، قمنا بتشــكيل أنماط غذائية أكــر تخصصًا.60، 61

يســتبدل النمــط الغذائي النباتي الســمكي )PSC( مصادر 
البروتينــات القائمــة على اللحوم في النمــط الغذائي المرن )على 

أســاس الكيلو ســعرة( بالأســاك والأطعمة البحرية بنســبة الثلاثة 
أربــاع وبالفاكهــة والخضــار أو الحبوب الكاملة بنســبة الربع.

ويســتبدل النمــط الغذائي النباتي )VEG( مصــادر البروتينات 
القائمــة عــى اللحــوم في النمط الغذائي المرن )على أســاس الكيلو 

ســعرة( بالبروتينــات النباتية بنســبة الثلاثة أربــاع وبالفاكهة 
والخضــار أو الحبــوب الكاملة بنســبة الربع.

ويســتبدل النمــط الغذائي النباتي التــام )VGN( البروتينات 
الحيوانيــة المصــدر في النمــط الغذائي المرن )على أســاس الكيلو 

ســعرة( بالبروتينــات النباتية بنســبة الثلاثة أربــاع وبالفاكهة 
والخضــار أو بالحبــوب الكاملة بنســبة الربع.

وإنّ مجموعــة الأنمــاط الغذائية الموصوفة أعــاه والتي وضعتها 
لجنــة EAT-Lancet قــد اعتمدت من أجــل تحليل كم يمكن 

خفــض التكاليــف الصحية والبيئية للأنمــاط الغذائية. وقد حُدّد 
عام 2010 على أنه الســنة الأســاس للتحليل، بيد أنّ التركيز ينصبّ 

عــى عــبء الصحة وتغيّ المنــاخ في عام 2030، لأنه عام مهم 
سياســيًا في ضــوء أهداف التنمية المســتدامة لعام 2030. وبالتالي، 
فقــد تــم توقع النــاذج الغذائية المســتقبلية وتأثيراتها في الصحة 

والبيئة باســتخدام الســنتين 2030 و2050 مع اســتخدام هذه 
الأخــرة لأجــل تحليل الحساســية. ويجري تقييــم التكاليف المتصلة 

بالصحــة وتغــر المناخ للنمط الغــذائي المرجعي الذي يقترب من 
المعــدلات الحالية والمســتقبلية لاســتهلاك الأغذية، وكذلك للأنماط 

الغذائيــة الصحيــة الأربعة أي: النمــط الغذائي المرن والنمط 

الغــذائي النباتي الســمكي والنمط الغذائي النبــاتي والنمط الغذائي 
النبــاتي التــام. وللاطلاع على وصف كامــل للمنهجية ولمصادر 

البيانــات )أنظر Springmann،ا 2000(.ا57

بحســب تقديرات لجنة EAT-Lancet وتطبيقاتها في الســابق60 
يختلف متوســط الاحتياجات من الســعرات الحرارية بحســب 
البلد، اســتنادًا إلى توزيع ســكانه بحســب السن ونوع الجنس، 

فيكــون لدينــا في النهاية نمط غذائي يؤمّن متوســطه على المســتوى 
العالمي حوالي 100 2 كيلو ســعرة للشــخص الواحد في اليوم. 
ويعــرض الجدول ألف7–2 معلومات على المســتوى العالمي 

بشــأن متوســط الكميات )غرام في اليوم( ومتوســط المتناول من 
الكيلو ســعرة )كيلو ســعرة في اليوم( لكل ســلعة غذائية عبر 

الأنماط الغذائية الخمســة كلها في عام 2010. ولدى أخذ متوســط 
المتنــاول من الكيلو ســعرة عبر الأنماط الغذائية الخمســة كلها، 

نتوصل إلى متوســط عالمي يبلغ 100 2 كيلو ســعرة للشــخص 
الواحــد في اليــوم. ولكن تجــدر الملاحظة إلى أن احتياجات 

الشــخص من الكيلو ســعرة في اليوم تختلــف باختلاف البلد 
والســن ونوع الجنس، أما الجدول ألف7–2 فلا يعرض ســوى 

موجز على المســتوى العالمي. وبالنســبة إلى حســاب المتناول من 
الســعرات الحراريــة التي تتطلب مدخــات تتمثل في تقديرات 

وزن الجســم الصحي )أو مؤشر كتلة الجســم( ومســتويات النشاط 
البــدني والطــول، تم الافتراض بأن مؤشر كتلة الجســم يتماشى مع 

توصيــات منظمة الصحة العالمية64 مع ممارســة مســتويات معتدلة 
من النشــاط البدني المعتدل. وبالإضافة إلى ذلك، اســتخدمت 

خصائــص الولايــات المتحدة في ما خــص الطول65 التي يمكن 
اعتبارهــا حــدًا أقصى لا يقيّد تقديرات النمو المســتقبلي للســكان. 

وبحســب التقديرات فإن الاحتياجات من الســعرات الحرارية 
تبلــغ حــدًا أقصى يوازي 500 2 كيلو ســعرة في اليوم للشريحة 

العمريــة بين 20 و24 عامًا )متوســط بين الرجال والنســاء( ولكنها 
تنخفض إلى 000 2 كيلو ســعرة لســن الـ 65 وما فوق. وترتكز 
المعايــر الصحيــة والبيئية للأنماط الغذائيــة الصحية على أدلة 

علمية مســتمدة مــن قائمة من المراجعات المنهجيــة والتحاليل 
التجميعيــة، وتحاليــل البيانات الأولية المســتخدمة في تحديد 

الغايــات العلمية للأنمــاط الغذائية الصحية.57

بيانات ومنهجية تقييم التأثيرات الصحية باء-	
مــن أجــل تقييم عــبء الأنماط الغذائية على صعيــد الصحة، تطبقّ 
الطــرق التــي وضعها مشروع "العبء العالمــي للمرض" على إطار 

مقــارنٍ لتقييم المخاطــر المتصلة بالتغذيــة وبالوزن. وفي تقييم 
مقــارن للمخاطر، يحســب عبء المرض المتصــل بالنمط الغذائي 

عــادةً من خــال المقارنة بحالة من التعــرض الأدنى للمخاطر. 
ولغايــات هــذا التحليــل، اســتخدمنا النمط الغذائي هــذا باعتباره 
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النمط الغذائي 
المرجعي

النمط الغذائي المرن
النمط الغذائي النباتي 

السمكي
النمط الغذائي النباتي

النمط الغذائي النباتي 
التام

السلع الغذائية 
كيلو سعرة/غرام/يومالأساسية

كيلو سعرة/غرام/يوميوم
كيلو سعرة/غرام/يوميوم

كيلو سعرة/غرام/يوميوم
كيلو سعرة/غرام/يوميوم

يوم

11734791267912679126791267القمح

12646181298812988129881298الأرزّ

331002370237023702370الذرة

22651543154315431543الحبوب الأخرى

13411410182101821018210182الجذور

176050173501736221578270البقول

517258225823110335117فول الصويا

2275835396395107423114494133الخضار

28224027402740274027الفاكهة النشوية

37176227693173338739الفاكهة

622410140114451234814858الفاكهة  الاستوائية

134651180511805118051180المكسرات والبذور

2219242367423674236742367الزيوت النباتية

656439439439439زيت النخيل

511832795279527952795السكر

      254159لحم البقر

      51123لحم الضأن

      38109516لحم الخنزير

      31441928الدواجن

  221127155901559015590الحليب

  2231101410141014البيض

    55771515الأسماك )قاعية(

الأسماك )مياه 
    81014182633عذبة(

    35581016الأسماك )سطحية(

    65751512الأسماك الصدفية

        1328محاصيل أخرى

083 0832 0832 0832 1772 2كيلو سعرة  في اليوم

نسبة الكيلو سعرة 
    126الأخرى في اليوم

إجمالي الكيلو سعرة 
083 0832 0832 0832 3032 2في اليوم

ملاحظات: يعرض الجدول نصيب الفرد من استهلاك الأغذية )غرام/يوم( والمتناول من الكيلو سعرة )كيلو سعرة/يوم( في عام 2010 بحسب النمط الغذائي المرجعي 
والأنماط الغذائية الصحية الأربعة البديلة: المرن والنباتي السمكي والنباتي، والنباتي التام )أنظر الحاشية )ذ( لمزيد من المعلومات(.

المصدر: Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 
الأغذية والزراعة 

الجدول ألف2-7 
نبذة عن معدل استهلاك الأغذية للفرد الواحد )غرام/يوم( والمتناول من الكيلو سعرة )كيلو 

سعرة/يوم( بحسب سيناريو النمط الغذائي في عام 2010 - على المستوى العالمي
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الملحق 7

يمثــل التعــرض الأدنى للمخاطر من بين ســائر الأنمــاط الغذائية «
الصحيــة التي تشــمل اعتبارات الاســتدامة التي كانــت مرتبطة 

بأبــرز المزايــا الصحية مثــل النمط الغــذائي النباتي التام.

وبغيــة تحليــل تداعيــات التغيير التغذوي عــى معدلات الوفيات 
جــراء الأمراض المزمنة، تم حســاب معدل الوفيات المنســوب 

إلى ســبعة عوامــل للمخاطــرة مرتبطــة بالتغذية وأربعة مؤشرات 
لقياس الأمراض عبر حســاب كســور التأثير على الســكان 

أي نســبة الأمــراض التي يمكــن تفاديها لــدى تغيير التعرض 
للمخاطــر، انطلاقـًـا من خط أســاسٍ )أي النمــط الغذائي المرجعي 

الحالي( إلى ســيناريوهات الأنمــاط الغذائيــة البديلة الأربعة. 
ويتضمّــن التقييــم أربعــة مؤشرات لقيــاس الأمراض: مرض أوعية 

القلــب والســكتة الدماغية ومرض الســكري مــن النوع الثاني 
والسرطــان )في مجملهــا، وكأمــراض تخص مواضــع معينة في 

الجســم كسرطــان القولون والمســتقيم( بالتماشي مــع التقديرات 
المتاحــة لكلفــة المرض. وقــد تضمّنت عوامل المخاطرة ســبع 

مخاطــر تغذويــة: المتناول المتدني مــن الفاكهــة والخضار والبقول 
والمكــرات والحبــوب الكاملــة، فضلً عن المتنــاول المرتفع من 

اللحــم الأحمــر واللحم المجهــز. وتضمنت عوامــل المخاطرة أيضًا 
ثــاث مخاطــر متصلــة بالوزن: نقــص الوزن والوزن الزائد أو 

الســمنة. أمّــا التقديــرات النســبية للمخاطر التــي تربط عوامل 
المخاطــرة بمــؤشرات قياس الأمراض فقد اســتمدت مــن تحاليل 

تجميعيــة أجرتها جملة من الدراســات الاســتشرافية.

واســتخُدمت بيانــات من قاعــدة البيانات الغذائيــة العالمية 66 
لتوزيــع إجــالي اســتهلاك اللحم الأحمر بــن اللحم الأحمر 

غــر المجهــز واللحم الأحمر المجهز ولتقســيم إجمالي اســتهلاك 
الحبــوب مــا بين الحبــوب الكاملة والحبــوب المجهزة. وبغية 
تقديــر التكاليــف الصحيــة للأنمــاط الغذائية، جرت مواءمة 

تقديــرات معدلات الوفيات المنســوبة إلى مســببات محددة، 
المنبثقــة عــن تقييمات المخاطــر المقارنة، مــع تقديرات كلفة 

المــرض. وتشــمل الأخيرة كلا مــن التكاليــف المباشرة وغير المباشرة 
المرتبطــة بمعالجــة مرض محدد، بمــا في ذلك التكاليــف الطبية 

والاستشــفائية )المبــاشرة( وتكاليــف الرعاية غير الرســمية وتلك 
الناجمــة عــن أيام العمــل المهدورة )غير مباشرة(.

ولغايــات الحســاب، تم اســتخدام مجموعة عالميــة من تقديرات 
كلفــة المــرض الخاصة بكل بلــد، صاغها Springmann وآخرون 

)2016(54. وتســتند مجموعــة البيانــات هذه إلى تقديرات 
مفصلــة لكلفــة المرض في ما يخــص الأمراض القلبيــة الوعائية 
والسرطــان في مجمــل الاتحاد الأوروبي قــد حولت إلى بلدان 

أخرى غير أوروبيةغ‌غ عبر تحديد القيم الأساســية بحســب نســبة 
الإنفــاق الصحــي للفرد الواحد في ما يخــص التكاليف المباشرة، 

وبحســب نســبة نصيب الفرد من الناتج المحلي الإجمالي 
)معدلة بحســب قــوة التكافؤ الشرائية(، في ما يخــص التكاليف 

غ يرالمباشرة.

بيانات ومنهجية تقييم التأثيرات المتعلقة بتغير المناخ جيم-	
مــن أجل تقديــر تكاليف الأنماط الغذائية عــى صعيد تغير 

المنــاخ، قمنا أولً بحســاب انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري 
المرتبطــة باســتهلاك الأغذية، ثم ربطناهــا بتقديرات تكاليف 

الأضرار المناخيــة. وبالنســبة إلى الانبعاثات، اعتمدنــا مجموعة من 
عوامــل الانبعاث مســتمدةً من تقييمات دورة الحياة، بما يشــمل 

تقييــاً عالميًــا لدورة الحياة مع شــقّ إقليمــي يغطي منتجات 
الــروة الحيوانية أجرته المنظمــة، وتحليلً تجميعيًــا لتقييمات 

دورة الحيــاة للمنتجــات الغذائية الأخرى. وتناولــت التقييمات 
الانبعاثــات الرئيســية كلها )أي ثاني أكســيد الكربون والميثان 
وأُكسِــيد النيتروز( ومصادرها على طول سلســلة الإمدادات، 

مــن بوابــة المزرعــة إلى نقطة البيع بالتجزئة، بما يشــمل الإنتاج 
والتجهيــز والنقــل )بما في ذلك التجارة الدولية( كما اســتخدام 

الأراضي وإنتــاج الأعلاف بالنســبة إلى منتجات الــروة الحيوانية.

وبغيــة قياس التأثــر المرتبط بتغير المناخ في الســنوات المقبلة، 
أخذنــا في الاعتبار التحســينات المتعلقــة بحدة الانبعاثات 

الناجمــة عــن الأغذية على مر الوقت، عبر إدمــاج قدرات تخفيف 
الأثر للتغييرات المطبقة من الأســفل إلى الأعلى في ممارســات 
وتكنولوجيــات الإدارة، مــن منحنى الكلفة الحدّيــة لتخفيض 
الانبعاثــات. وقد راعينا تحســينات حــدة الانبعاثات الناجمة 

عــن الأغذيــة على مر الوقت، عبر إدمــاج قدرات تخفيف 
الأثر للتغييرات المطبقة من الأســفل إلى الأعلى في ممارســات 
وتكنولوجيــات الإدارة، مــن منحنى الكلفة الحديــة لتخفيض 
الانبعاثــات بالتــاشي مع التقييم الســابق. وتتضمن خيارات 

تخفيــف الأثــر تطبيق تغييرات في الــري وحصاد المحاصيل 
والتســميد كفيلــة بخفــض الميثان وانبعاثات أكســيد النيتروز للأرز 
والمحاصيــل الأخــرى، فضلً عن تغييرات في إدارة الســاد وتحويل 
الأعــاف ومضافات الأعلاف التي من شــأنها أن تحــد من التخمر 

المعــوي لدى المواشي. وبموجب الالتزامــات المقطوعة في إطار 
أهــداف التنمية المســتدامة، أدرجنا أيضًا خفــض الفاقد والمهدر 

مــن الأغذيــة إلى النصف بحلول 2030 ضمن مســارنا الإنمائي.

 قد يؤدي استقراء التكاليف الطبية المباشرة من البلدان الأوروبية إلى البلدان  غ‌غ

المنخفضة الدخل والبلدان المتوسطة الدخل إلى المبالغة في التقدير، حيث إن 
البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل، بشكل عام، لن تتمكن من الوصول إلى 

مستوى الرعاية الطبية للأمراض غير المعدية و السرطانات كما في أوروبا.
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ومــن أجــل تحويــل انبعاثات غــازات الاحتباس الحراري إلى 
نقــد، اســتخدمنا تقديــرات للكلفــة الاجتماعيــة للكربون، 
إذ تمثــل الكلفــة الاقتصاديــة الناجمــة عــن طن إضافي من 

انبعاثــات غــازات الاحتبــاس الحراري. واســتخدمت تقديرات 
مــن صيغــة منقحــة بالكامــل "للنمــوذج الديناميــي المتكامل 

للمنــاخ والاقتصــاد" مــن أجل ســيناريو يجعــل ارتفاع الحرارة 
مســتقبلً مقتــرًا عــى 2.5 درجات )مع اعتبــار الحد الأقصى 

لدرجــة الحــرارة كمتوســط لمدة 100 عام( بالتــاشي مع غايات 
السياســات المعلــن عنهــا )ســيناريو Dice 2016 T2.5( وقد 
بلغــت قيــم الكلفــة الاجتماعيــة للكربــون في هذا الســيناريو 

"دولار أمريكي/طــن مــن مكافــئ أكســيد الكربون" 107 و204 
و543 للســنوات 2015 و2030 و2050 تباعًــا. ومــع أن قياس 

انبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري في القســم 2–2 يســتند 
إلى ســيناريو Dice 2016 T2.5  فــإن الشــكل ألف8–3 يعرض 

الكلفــة الاجتماعيــة لانبعاثــات غــازات الاحتباس الحراري في 
عــام 2030 تحــت ســيناريوهات مناخيــة بديلة.

منهجيــة تقدير الكلفــة الكاملة للنظام الغذائي دال-	
مــن أجل تصــوّر التكاليف المقدّرة على مســتوى الصحة وتغيّ 
المنــاخ الواردة في القســم 2–2، من المفيد أن نقــارن التكاليف 

الصحيــة والبيئيــة "الخفيــة" مع تكاليف البيــع بالجملة للأنماط 
الغذائيــة، مقدرةً على مســتوى الاســتهلاك، مع تحديــد قيمتها بناء 

على تقديرات أســعار الســلع في كل بلد. وتشــكّل تكاليف البيع 
بالجملــة وســيطاً لكلفة الأنماط الغذائية المقدرة على مســتوى 

الاســتهلاك، حين لا يتم احتســاب التكاليف الخفية.

وقد حُددت الأســعار الإقليمية للســلع الأساســية بناءً على سعر 
التوازن في الســوق، أي عند ســعر التعادل حيث تكون الكمية 
المطلوبــة لــكل ســلعة موازية للكمية المتاحــة منها. وقد عدّلت 

الأســعار حســب السياســات التجارية والتكاليف وإجراءات دعم 
المنتج والمســتهلك في الأســواق الوطنية وعلاقات العرض والدعم. 

ولا تتضمــن أســعار البيــع بالجملة الخاصة بالبلد وبالســلعة 
المعينــة المقــدرة بهذه الطريقة هوامش ربحيــة إضافية عند 

مســتوى التجهيــز والتجزئة، وهي ليســت قابلــة للمقارنة مباشرة 
بأســعار المســتهلك المستخدمة في القســم 2–1 بشأن كلفة الأنماط 

الغذائيــة والقدرة على تحملها، ومع ذلك فهي تشــكل وســائط 
مفيــدة لقيــاس العوامل الخارجية لكلفــة النظام الغذائي في ما 

n .يخــص الكلفة الأساســية للأنماط الغذائية
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تكاليف مخاطر الأنماط الغذائية 
على صعيد الصحة وتغيّ المناخ

أرقام إضافية بشأن التكاليف الصحية المستترة ألف-	
يبــنّ الشــكل 32 عدد الوفيــات التي يمكــن تجنّبها في عام 2030 
عنــد الانتقــال من النمــط الغذائي المرجعي إلى الأنمــاط الغذائية 

الصحيــة الأربعــة البديلة المراعية لاعتبارات الاســتدامةذ‌ذ. 
وعــاوةً عــى ذلك، من المهــم مراعاة مســاهمة عوامل المخاطرة 

المتصلــة بالــوزن )الســمنة والوزن الزائــد ونقص الوزن( وتلك 
المتصّلــة بالنمــط الغذائي )بحســب المجموعــة الغذائية( 

بالنســبة إلى إجــالي عدد الوفيــات التي يمكــن تجنّبها. ويبيّ 
الجدول ألــف8–1 عدم التوازن في اســتهلاك المجموعات 

الغذائيــة )عوامــل المخاطــرة المتصلــة بالنمط الغذائي( وحالات 
الاختــال في مســتويات الــوزن )عوامل المخاطــرة المتصلة بالوزن( 

المرتبطــة بالوفيــات التــي من الممكــن تجنّبها في عام 2030 
بفضــل الانتقــال من الســيناريو المرجعــي إلى اعتماد النماذج 

الأربعــة الصحيــة البديلــة للنمط الغذائي. وفي المتوسّــط، تعزى 
نســبة 16.5 في المائــة من الوفيــات التي من الممكــن تجنّبها في 
عــام 2030 إلى عوامــل مخاطــرة مرتبطة بالنمــط الغذائي، فيما 
تعــزى نســبة 7.7 في المائــة إلى عوامل مخاطــرة متصلة بالوزن. 

أمــا النســبة المتبقيــة من الوفيــات فناجمة عــن مخاطر لا ترتبط 
بالنمــط الغــذائي ولا تؤخذ في الحســبان في هــذا التحليل.67 ويبيّ 

هــذا التمييز على أســاس عوامــل الخطــر أن أغلبية الوفيات 
التــي يمكــن تجنّبها، أي نســبة 68 في المائة في المتوســط، تعزى 

إلى حــالات الاختــال في تركيبــة النمط الغذائي، عــى العكس من 
عوامــل المخاطــرة المتصلــة بالوزن. وتشــمل حالات الاختلال هذه 
متوســطاً متدنيًــا جدًا لاســتهلاك الحبــوب الكاملة )6.7 في المائة( 

والفاكهــة )2.2 في المائة(، والخضــار )2.4 في المائة(، والحبوب 
البقوليــة )2.5 في المائــة( والمكسّات )2 في المائة(، ومتوسّــطاً 

مرتفعًــا جــدًا لاســتهلاك اللحوم الحمــراء )2.4 في المائة( واللحوم 
المجهّــزة )2.4 في المائة(. وتعزى نســبة الـ32 في المائــة المتبقية 

  انظر الحاشية )ذ(. ذ‌ذ

مــن الوفيــات التي يمكن تجنّبها إلى الاختلال في مســتويات 
الوزن، بما يشــمل نقص الــوزن )0.5 في المائة(، والوزن الزائد 

)2.3 في المائة( والســمنة )4.8 في المائــة( )أنظر الملحق 8، 
الجدول ألــف8–1، العمود الأخير(.

وتجدر الملاحظة أنه فيما أنّ نســبة 16.5 في المائة في المتوســط 
مــن الوفيات الممكن تجنّبهــا ترتبط باجتماع عوامل المخاطرة 

المتصلــة بالنمــط الغذائي كافة، فإن هذه النســبة تقلّ عن مجموع 
فرادى النســب المئوية لكل مجموعــة غذائية، لأنها تمثل التعرض 
لهذه المخاطر بصورة مشــركة. ويعني ذلك أنهّ يمكن للأشــخاص 
أن يتعرضــوا لعوامل مخاطرة متعــدّدة متصّلة بالنمط الغذائي، 

ولكنّــه ينبغي إســناد عامل خطــر واحد فقط من بين عوامل الخطر 
لكل حالة وفاة مســجلةّ، تجنّبًــا للتداخل بين المخاطر والوفيات. 

وعــى عكس ذلك، فإن الجمع بــن عوامل الخطر المتصلة بالوزن 
)7.7 في المائــة( يعادل تمامًا مجموع فرادى النســب المئوية المتصلة 
بنقص الوزن والوزن الزائد والســمنة، بما أن عوامل المخاطرة هذه 

لا تتعــارض مــع بعضهــا البعض، أي أن كل حالة وفاة تعزى حصًرا 
إلى عامل خطر واحد فقط. وعلاوةً على ذلك، تجدر الإشــارة إلى أن 
العوامــل المتصلــة بالوزن الواردة في الجدول ألف8–1 تظُهر الأرقام 

نفســها في النماذج الأربعة البديلــة للأنماط الغذائية الصحية، ما 
يشــر إلى أن جميع هذه الأنماط الغذائية يســتند إلى المتناول الأمثل 

مــن الطاقة، وبالتالي لا توجــد أي مخاطر مرتبطة باختلال الوزن.

ويبين الشــكل ألــف8–1 التكاليف الصحية )المباشرة وغير المباشرة( 
على المســتوى العالمي وفي مختلف مجموعات دخل البلدان 
عام 2030 )مليارات الدولارات الأمريكية(، في حال اســتمرار 

الأنماط الاســتهلاكية الحاليــة للأغذية )النمط الغذائي المرجعي(. 
وتتضمــن التكاليف المباشرة تكاليــف العناية الطبية والصحية، 

فيــا تمثلّ التكاليف غير المبــاشرة فقدان الإنتاجية لكل يوم عمل 
وتكاليــف الرعاية الصحية غير الرســمية المرتبطة بكل مرض محدد.

أرقام إضافية عن التكاليف المستترة على صعيد تغيّ المناخ  باء-	
يشــر الشــكل ألف8–2 إلى إجمالي كمية انبعاثات غازات 

الاحتبــاس الحــراري في عام 2030 على مســتوى العالم ومجموعات 
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حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

النمط 
الغذائي 

المرن

النمط 
الغذائي 
النباتي 
السمكي

النمط 
الغذائي 
النباتي

النمط 
الغذائي 
النباتي 

التام

متوسط عوامل 
المخاطرة في إطار 

السيناريوهات 
الأربعة

 عوامل المخاطرة المتصلة
15.716.716.117.516.5بالنمط الغذائي

1.91.92.22.62.2الفاكهة

1.62.22.43.42.4الخضار

1.91.92.63.52.5الحبوب البقولية

22222المكسّات والبذور

6.76.76.76.76.7الحبوب الكاملة

0.3-1.7-1.7-0.61.4السمك

2.12.62.62.62.4اللحوم الحمراء

2.42.42.42.42.4اللحوم المجهّزة

7.77.77.77.77.7عوامل المخاطرة المتصلة بالوزن

0.50.50.50.50.5نقص الوزن

2.32.32.32.32.3الوزن الزائد

4.84.84.84.84.8السمنة

ملاحظات: يشير الجدول إلى مساهمة عوامل المخاطرة المتصلة بالنمط الغذائي وبالوزن كنسبة مئوية في خفض عدد الوفيات عام 2030 عند الانتقال من الأنماط 
المرجعية للاستهلاك الغذائي إلى الأنماط الغذائية الأربعة الصحية البديلة أي: النمط الغذائي المرن، والنمط الغذائي النباتي السمكي، والنمط الغذائي النباتي، والنمط 

الغذائي النباتي التام )أنظر الحاشية )ذ( لمزيد من المعلومات(.
المصدر: Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة 

الأغذية والزراعة 

02004006008001 0001 2001 400

ملاحظات: يبيّ الشكل تكاليف النمط الغذائي على صعيد الصحة عام 2030 )مليارات الدولارات الأمريكية( بحسب مكون التكاليف المباشرة وغير المباشرة وبحسب 
مجموعة دخل البلدان، بموجب أنماط الاستهلاك الراهنة )النمط الغذائي المرجعي(. وهو يعرض تكاليف 157 بلدًأ. وتتضمن التكاليف المباشرة تكاليف الرعاية الطبية 
والصحية المباشرة المرتبطة بمعالجة مرض محدد. أما التكاليف غير المباشرة فتتضمن فقدان الإنتاجية لكل يوم عمل، وتكاليف الرعاية غير الرسمية المرتبطة بأمراض 

محددة. وتشير التكاليف الصحية إلى أربعة أمراض متصلة بالنمط الغذائي يشملها التحليل أي: مرض أوعية القلب والسكتة والسرطان وداء السكري من النوع الثاني.
المصدر: Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية 

والزراعة. 

الجدول ألف1-8 
 مساهمة عوامل المخاطرة المتصلة بالنمط الغذائي والوزن كنسبة مئوية في خفض عدد الوفيات 

عام 2030 عند الانتقال من النمط الغذائي المرجعي إلى الأنماط الغذائية الصحية الأربعة البديلة - 
على المستوى العالمي

الشكل ألف1-8

في حال بقيت الأنماط الحالية للاستهلاك الغذائي على حالها، من المتوقّع أن تبلغ تكاليف النمط الغذائي 
على صعيد الصحّة 1.3 تريليون دولار أمريكي عام 2030 - بحسب مجموعات دخل البلدان وعنصر الكلفة
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الملحق 8

دخل البلدان لكلّ من الأنماط الغذائية. ويبيّ هذا الشكل تراجعًا 
كبيراً في انبعاثات غازات الاحتباس الحراري في السيناريوهات الأربعة 

البديلة الصحية للأنماط الغذائية بالمقارنة مع السيناريو المرجعي.

ويرتكــز القيــاس الكمّي لانبعاثات غــازات الاحتباس الحراري 
في القســم 2–2 على ســيناريو النمــوذج الديناميكي المتكامل 

للاقتصــاد والمناخ )Dice 2016 T2.5(. ولغايــات المقارنة، يبيّ 
الشــكل ألــف8–3 الكلفة الاجتماعيــة لانبعاثات غازات الاحتباس 

الحــراري في إطــار النموذج الحالي للاســتهلاك الغذائي )النمط 
الغذائي المرجعي( لســيناريو Dice 2016 T2.5، فضلً عن خمســة 

ســيناريوهات مناخيــة بديلة أخرى. وعلى وجــه الخصوص، يبيّ 
الشــكل ألف8–3 ســيناريو صيغة غير مقيدة لســيناريو النموذج 

الديناميــي المتكامــل للاقتصاد والمناخ )DICE 2016( الذي 
يظهــر تراجع الأضرار المناخية في المســتقبل بنســبة 3 في المائة، 

وأربعــة ســيناريوهات مناخية أعدّها فريق العمل المشــرك بين 
الــوكالات في الولايــات المتحدة الأمريكية، وتشــمل نماذج تقييم 

متكاملــة تتضمــن تقديرات لأربعة معــدلات مختلفة لتراجع 
الأضرار المناخيــة بنســبة 5 في المائة، و3 في المائة، و2.5 في المائة، 

والجــزء الخامس والتســعين من 3 في المائة.

وصف الأنماط الغذائية المعروضة في الإطار 15 جيم-	
في الشــكل المعروض ضمن الإطار 15 المتعلق بإندونيســيا، عُرض 
المتنــاول من الكيلو ســعرة وانبعاثات غــازات الاحتباس الحراري 

لمجموعــة مــن "الأنماط الغذائية" و"الأنمــاط الغذائية الغنية 
بالمنتجــات النباتية". وتشــمل تعاريف "الأنمــاط الغذائية" ما يلي: 

النمط الغذائي الأساسي: وهو يمثل المتناول الحالي من الكيلو سعرة �	
على نحو ما هو مستخلص من موازين الأغذية للمنظمة. 

النمــط الغذائي الأســاسي المعدّل: طبّقــت التعديلات لخفض �	
المتناول الحالي من الطاقة إلى 300 2 كيلو ســعرة للشــخص 

في اليــوم، فيــا رفع المتناول مــن البروتينات إلى 69 غرامًا 
للشــخص في اليــوم. وقد كيّفــت الأغذية كلها تناســبياً للتعبير 

عــن المتناول الحالي بحســب موازيــن الأغذية، ولكن من دون 
الســاح بأي زيادة أخرى في اســتهلاك اللحم الأحمر.  

النمط الغذائي الأمثل للفرد المتوســط: يرمي إلى تلبية �	
التوصيات بشــأن المتناول من المغذيات للســكان عامة بأدنى 
 Cost of the Diet( كلفة ممكنة، عبر اســتخدام برمجيات

CotD) الخطيــة. وترتكــز توصيات المتناول من المغذيات على 
قيــم مرجعية للمغذيات مــن أجل متناول يومي من المغذيات، 

وهــي تمثل أفضل المعارف العلمية المتاحة بشــأن الكمية 
اليوميــة من الطاقة أو مــن المغذيات اللازمة لتوفير صحة جيدة. 

النمــط الغذائي للجنة EAT-Lancet: تنســب كميات الأغذية �	
التــي توصي بها لجنــة EAT-Lancet إلى فئات موازين الأغذية 
مــن أجــل تقييــم التأثير المناخي. وتحوّل تلــك الكميات من ثم 
إلى الاســتهلاك النســبي من الأغذية بحســب ما يستخلص من 

المســح الوطني الاجتماعي الاقتصادي لإندونيســيا. 

ومقارنة بالنمط الغذائي الأساسي المعدل، يتضمن تعريف "الأنماط 
الغذائية الغنية بالمنتجات النباتية" خفضًا للمتناول من السكر حتى 
أقل من 10 في المائة من إجمالي الطاقة للفرد في اليوم، واستهلاك ما 

لا يقل عن خمس حصص من الفاكهة والخضار للشخص في اليوم. 
وتشمل "الأنماط الغذائية النباتية الأساس" ما يلي: 

النمــط الغــذائي الخالي من منتجات الألبــان: يتمثل مصدر �	
البروتينــات في اللحــوم الحمــراء التي لا تتغــر كميتها عما هي 

عليــه في النمط الغذائي الأســاسي المعــدّل، وكذلك من الدواجن 
والحيوانــات المائيــة والبيض والبقــول والصويا. وقد كيفّت 
المصادر الخمســة الأخيرة من البروتينات بحســب المطلوب 

لتحقيــق كمية البروتينات المســتهدفة. 
النمــط الغــذائي الخالي من اللحم الأحمــر: يتمثل مصدر �	

البروتينــات في منتجــات الألبان والدواجــن والحيوانات المائية 
والبيــض والبقــول والصويا. وقد كيّفت كلها بحســب المطلوب 

لتحقيــق كمية البروتينات المســتهدفة. 
النمط الغذائي النباتي السمكي: يتمثل مصدر البروتينات في �	

منتجات الألبان والبيض )التي لا تتغير كميتها عما هي عليه 
في النمط الغذائي الأساسي المعدل( وكذلك من الحيوانات 

المائية والبقول والصويا. وقد كيّفت المصادر الثلاثة الأخيرة من 
البروتينات بحسب المطلوب لتحقيق كمية البروتينات المستهدفة. 

النمــط الغــذائي النبــاتي القائــم على الحليــب والبيض: �	
يتمثــل مصــدر البروتينــات في منتجــات الألبــان والبيض 
والبقــول والصويــا، وقــد كيّفــت كلها بحســب المطلوب 

لتحقيــق كميــة البروتينــات المســتهدفة. 
النمــط الغذائي لسلســلة الأغذية الدنيا: يتمثل مصدر �	

البروتينات في الحشرات )10 في المائة مما يســتمد حاليًا من 
الحيوانات الأرضية(، وســمك الأعلاف )70 في المائة مما يســتمد 

حاليًــا من الحيوانات المائيــة( والرخويات الثنائية الصمامات 
)30 في المائة مما يســتمد حاليًا مــن الحيوانات المائية( والبقول 
والصويا. وقد كيّف المصدران الأخيران من البروتينات بحســب 

المطلوب لتحقيق كمية البروتينات المســتهدفة. 
النمــط الغــذائي النباتي التام: يتمثــل مصدر البروتينات في �	

البقــول والصويا المكيّفة بحســب المطلــوب لتحقيق كمية 

n .البروتينات المســتهدفة

| 250 |



حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020

ملاحظات: يبيّ هذا الشكل انبعاثات غازات الاحتباس الحراري على المستوى العالمي وبحسب مجموعات دخل البلدان في عام 2030. وتظهر التكاليف المتصلة بالنمط 
الغذائي على صعيد تغيّ المناخ تحت السيناريو المرجعي وكذلك تحت النمط الغذائي المرن، والنمط الغذائي النباتي السمكي، والنمط الغذائي النباتي، والنمط الغذائي 

النباتي التام. )أنظر الحاشية )ذ( لمزيد من المعلومات(.
المصدر: Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية 

والزراعة.
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ملاحظات: يبيّن هذا الشكل الكلفة الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري بموجب الأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية في عام 2030 لسيناريو الانبعاثات الخاص 
بالنموذج الديناميكي المتكامل للاقتصاد والمناخ )Dice 2016 T2.5(، ولخمسة سيناريوهات مناخية بديلة أخرى هي: سيناريو النموذج الديناميكي المتكامل للاقتصاد والمناخ 
من غير قيود )DICE 2016( الذي يظهر تراجع الأضرار المناخية في المستقبل بنسبة 3 في المائة، وأربعة سيناريوهات مناخية أعدّها فريق العمل المشترك بين الوكالات 

في الولايات المتحدة الأمريكية. وتشمل هذه السيناريوهات نماذج تقييم متكاملة تتضمن تقديرات لأربعة معدلات مختلفة لتراجع الأضرار المناخية: بنسبة 5 في المائة، 
و3 في المائة، و2.5 في المائة، والجزء الخامس والتسعين من نسبة 3 في المائة.

المصدر: .Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية 
والزراعة. 
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الكلفة الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري (مليار دولار أمريكي) 

البلدان المنخفضة الدخلالبلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنياالبلدان المتوسطة الدخل من الشريحة العلياالبلدان المرتفعة الدخل

مجموعة العمل المشتركة بين الوكالات 2.5 في المائة

مجموعة العمل المشتركة بين الوكالات 3 في المائة

مجموعة العمل المشتركة بين الوكالات 5 في المائة

مجموعة العمل المشتركة بين الوكالات الشريحة 
الخمس والتسعينية من نسبة 3.0 في المائة

DICE 2016 T2.5 نموذج  

نموذج               ، 3 في المائة  

الشكل ألف2-8

من شأن اعتماد أيّ من الأنماط الغذائية الصحية الأربعة البديلة أن يؤدّي إلى انخفاض كبير في انبعاثات 
غازات الاحتباس الحراري المتوقّعة المتصلة بالنمط الغذائي في عام 2030

الشكل ألف3-8

الكلفة الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري بموجب الأنماط الحالية لاستهلاك الأغذية لمختلف 
سيناريوهات تثبيت الانبعاثات في عام 2030 )مليارات الدولارات الأمريكية(
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ملاحظات: يبيّ الشكل الكلفة الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري في عام 2030 بحسب النمط الغذائي والمجموعات الغذائية، على مستوى العالم ومستوى 
مجموعات دخل البلدان. وتشمل النماذج الغذائية أنماط استهلاك الأغذية المرجعية الحالية )النمط الغذائي المرجعي( وأربعة أنماط غذائية صحية بديلة هي: النمط 

الغذائي المرن، والنمط الغذائي النباتي السمكي، والنمط الغذائي النباتي، والنمط الغذائي النباتي التام. 
المصدر: Springmann, M. 2020 Valuation of the health and climate-change benefits of healthy diets. وثيقة معلومات أساسية لتقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 2020. روما، منظمة الأغذية 

والزراعة. 
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الشكل ألف4-8

 تنجم ثلاثة أرباع الكلفة الاجتماعية لانبعاثات غازات الاحتباس الحراري بموجب الأنماط الحالية 
للاستهلاك الغذائي، عن اللحوم ومنتجات الألبان في عام 2030 
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مسرد المصطلحات

انعدام الأمن الغذائي الحاد
دة عند  هــو انعــدام الأمن الغذائي الــذي يوجد في منطقــة محدَّ

د الحياة أو سُــبل  دة وبدرجة من الشــدّة تهُدِّ نقطــة زمنيــة محدَّ
العيــش أو كليهــا معًــا، بصرف النظر عن أســبابه أو ســياقه أو 

مدتــه. وهــو مُجدٍ لإعطــاء توجيهات اســراتيجية للإجراءات التي 
تركــز على الأهــداف القصيرة الأجل لمنــع انعدام الأمن الغذائي 

الحــاد الــذي يهُدد الحياة أو سُــبل العيــش أو التخفيف من 
حدتــه أو خفضه.

القدرة على تحمل الكلفة
تشــر إلى قــدرة الأفــراد على شراء الأغذيــة في بيئتهــم المحلية. 
وفي هــذا التقريــر، يشــر هذا المصطلــح إلى القدرة على شراء 
النمــط الغــذائي الأقــل كلفة من بــن الأنماط الغذائيــة الثلاثة 

المبيّنــة في القســم 2–1: النمــط الغــذائي الــكافي من حيث 
الطاقــة، والنمــط الغــذائي الملائم مــن حيث المغذيــات، والنمط 

الغــذائي الصحــي. وتحُــدّد القدرة عــى تحمل كلفــة النمط 
الغــذائي بثــاث طرق وهــي: )1( من خلال مقارنــة كلفة 

الأنمــاط الغذائيــة الثلاثــة مع خــط الفقر الــدولي، المحدّد عند 
 1.90 دولارًا أمريكيًــا مــن تكافــؤ القــوة الشرائية في اليوم؛ 
)2( ومــن خــال مقارنــة كلفة الأنمــاط الغذائيــة الثلاثة مع 

متوســط النفقــات الغذائيــة في كلّ بلــد مــن البلدان؛ )3( ومن 
خــال احتســاب النســبة المئوية للأشــخاص غــر القادرين على 

تحمّــل كلفــة الأنمــاط الغذائيــة الثلاثــة في كل بلد مــن البلدان، 
هؤلاء. وعدد 

الأغذية الحيوانية المصدر
جميــع أنواع اللحوم والدواجن والأســاك والبيــض والحليب 

والأجبــان واللبن وســائر منتجات الألبان.

قياسات الجسم البشري
اســتخدام قياســات الجســم البشري للحصول على معلومات عن 

التغذوية. الحالة 

انعدام الأمن الغذائي المزمن
هــو انعدام الأمــن الغذائي الذي يســتمرّ مع مرور الوقت 

ويكون ناشــئاً بشــكل أســاسي عن أســباب هيكلية. ويمكن أن 
يشــمل انعدام الأمن الغذائي الموســمي في الفترات التي تســودها 
ظــروف غير اســتثنائية. وهو مجــدٍ لإعطاء توجيهات اســراتيجية 

للإجــراءات التــي تركز على تحســن جودة وكمية اســتهلاك 
الغــذاء المطلــوب لحيــاة موفورة النشــاط والصحة في الأجلين 

المتوســط والطويل.

جودة النمط الغذائي
تتألــف مــن أربعة جوانب رئيســية وهــي: التنوّع و/أو التعدّد 

)داخــل المجموعــات الغذائيــة وفيما بينهــا( والملاءمة )كفاية 
المغذيــات أو المجموعــات الغذائيــة بالمقارنة مــع الاحتياجات( 

والاعتــدال )الأغذية والمغذيــات التي ينبغي اســتهلاكها 
باعتــدال(، والتوازن العــام )مجموعة المتنــاول من المغذيات 
الدقيقــة(. ويمثــل التعــرّض لمخاطر الأمن الغــذائي جانباً آخر 

للجودة. مهمً 

التنوّع الغذائي
مقيــاس تنــوّع الأغذية من مجموعــات مختلفة مــن الأغذية يتم 

اســتهلاكها خلال فــرة مرجعية.

المتناول من الطاقة الغذائية
محتــوى الأغذية والمشروبــات المســتهلكة من الطاقة.

الاحتياجات من الطاقة الغذائية
كميــة الطاقــة الغذائيــة التــي يحتاجها الفــرد للحفاظ على 

وظائف الجســم، والصحة وممارســة أنشــطته العاديــة. وتعتمد 
الاحتياجــات مــن الطاقــة الغذائية على العمــر ونوع الجنس 

وحجم الجســم ومســتوى النشــاط البدني. ولا بد من توفير طاقة 
إضافيــة لدعــم النمــوّ والتطوّر على النحــو الأمثل لدى الأطفال 
والنســاء خــال فترة الحمل، وتوفــر الحليب أثنــاء الرضاعة، بما 

يتسّــق مع صحّــة الأم والطفل الجيدّة. 

| 253 |



الملحق 9

إمدادات الطاقة الغذائية
الأغذية المتاحة للاستهلاك البشري مُعبراً عنها بكيلو السعر للشخص 

الواحد يوميًا )كيلو سعرة/شــخص/يوم(. وعلى المستوى القطري، 
تحُســب إمدادات الطاقــة الغذائية باعتبارها الأغذيــة المتبقية 

للاســتخدام البــري بعد خصم جميع الاســتخدامات غير الغذائية 
)أي الأغذيــة = الإنتــاج + الواردات + المســحوب من المخزونات – 

الصــادرات – الاســتخدام الصناعي – العلــف الحيواني – البذور– 
المهــدر – الإضافات إلى المخزون(. ويشــمل الهــدر فاقد المنتجات 

القابلة للاســتخدام على طول سلاســل التوزيع بدءًا من بوابة 
المزرعــة )أو ميناء الاســتيراد( وانتهاءً عند البيــع بالتجزئة.

الإجراءات المزدوجة
تشــمل الإجراءات المزدوجة التدخلات والبرامج والسياســات 

القــادرة في الوقــت عينه على الحدّ مــن خطر أو عبء كل من 
نقــص التغذيــة )بما في ذلك الهزال والتقــزمّ ونقص المغذيات 

الدقيقــة أو عــدم كفايتها( والوزن الزائد أو الســمنة أو الأمراض 
غــر المعديــة والمرتبطة بالنمط الغذائي )بما في ذلك داء الســكري 
مــن النــوع الثاني وأمراض أوعية القلــب وبعض أنواع السرطان(. 

وتعتمد الإجراءات المزدوجة على وجود أشــكال متعددة من ســوء 
التغذيــة ومحركاتها المشــركة لتقديم حلــول متكاملة لها.

الأغذية الغنية بالطاقة ذات القيمة التغذوية المتدنية 
الأغذيــة ذات المحتــوى العالي من الســعرات الحرارية )الطاقة( 

بالنســبة إلى كتلتهــا أو حجمها.

الأغذية اللحمية
اللحوم والســمك ولحوم الدواجــن والكبد/لحوم الأعضاء.

مقياس المعاناة من انعدام الأمن الغذائي
هــو مقيــاس للأمن الغذائي مســتند إلى التجربة ويسُــتخدم 

لقيــاس مــدى الحصول على الأغذيــة على مســتويات مختلفة 
مــن الشــدّة التي يمكــن مقارنتها في ســياقات متنوّعة. وهو 

يعتمد على البيانات المســتمدة من ســؤال الأشــخاص، بصورة 
مبــاشرة عن طريق الدراســات الاســتقصائية، عن حدوث ظروف 
وســلوكيات مــن المعروف أنها تدلّ عــى تقييــد إمكانية الحصول 

الأغذية. على 

الأمن الغذائي
هــو حالــة تتوافــر فيهــا لجميــع الناس، في كل الأوقات، 

الإمكانــات الماديــة والاجتماعيــة والاقتصاديــة للحصول على 
غــذاء كافٍ ومأمــونٍ ومغــذٍ لتلبيــة احتياجاتهــم التغذوية 

وتفضيلاتهــم الغذائيــة للتمتــع بحيــاة موفورة النشــاط 
والصحــة. وانطلاقـًـا مــن هــذا التعريف، يمكــن تحديد أربعة 

أبعــاد للأمــن الغذائي هــي: توافر الأغذيــة، والإمكانية 
الاقتصاديــة والماديــة للحصــول على الأغذية، واســتخدام 

الأغذيــة، واســتقرار الأغذية عــى مر الزمن.

أبعاد الأمن الغذائي
تشــر إلى الأبعاد الأربعــة للأمن الغذائي:

التوافــر − يتنــاول هذا البُعد مــا إذا كانت الأغذية  )أ(	
موجــودة بالفعــل أو يحُتمــل أن توجد مــن الناحية المادية، بما 

يشــمل جوانب الإنتــاج، واحتياطيات الأغذية، والأســواق والنقل، 
البرية. والأغذية 

الحصــول عــى الأغذية − إذا كانــت الأغذية موجودة  )ب(	
وجــودًا فعليًــا أو يحتمل وجودهــا من الناحيــة المادية، فيكون 
الســؤال التــالي هــو ما إذا كان يمكــن أو لا يمكن للأسر والأفراد 

الحصــول عــى ما يكفي مــن تلك الأغذية.

الاســتخدام − إذا كانــت الأغذيــة متاحة ويمكن للأسر  )ج(	
المعيشــية الحصــول عليهــا بصــورة كافية، فيكون الســؤال التالي 

هــو مــا إذا كانت الأسُر تعُظِّم اســتهلاك الأغذيــة الكافية 
والطاقــة الكافيــة. ويكــون تناول الأفراد لكميــات كافية من 

الطاقــة والمغذيــات ثمرة ممارســات الرعايــة والتغذية الجيدة، 
وإعــداد الأغذيــة، والتنوع الغــذائي، وتوزيع الأغذية داخل 

الأسرة. وبالاقــران مع الاســتخدام البيولوجي الســليم للأغذية 
د ذلك الوضــع التغذوي للأفراد. المســتهلكة، يحُــدِّ

الاســتقرار − إذا تحققــت أبعــاد توافر الأغذيــة وإمكانية  )د(	
الحصــول عليهــا واســتخدامها بصورة كافية، فإن الاســتقرار هو 

شرط يكــون بموجبــه النظــام بكامله مســتقرًا ويكفــل بالتالي للأسر 
المعيشــية أمنهــا الغــذائي في جميع الأوقات. ويمكن للمشــاكل 

عــى صعيــد الاســتقرار أن تتمثل في انعدام الاســتقرار في الأجل 
القصــر )وهــو ما يمكن أن يفــي إلى انعدام الأمن الغذائي 
الحــاد( أو في الأجلين المتوســط والطويــل )وهو ما يمكن أن 
يفــي إلى انعدام الأمــن الغذائي المزمن(. ويمكــن للعوامل 

المناخيــة والاقتصاديــة والاجتماعية والسياســية أن تكون 
جميعهــا مصدرًا لانعدام الاســتقرار.

النظم الغذائية
كامــل مجموعــة الأطراف الفاعلة وأنشــطتها المترابطــة المضيفة 

للقيمــة في مجــالات إنتاج المنتجــات الغذائيــة وتجميعها 
وتجهيزهــا وتوزيعهــا واســتهلاكها والتصرف بها. وتشــمل النظم 

الغذائيــة جميــع المنتجــات الغذائية الناشــئة عن الإنتاج 
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المحصــولي والحيــواني والحراجة ومصايد الأســاك وتربية الأحياء 
المائيــة، بالإضافــة إلى البيئــات الاقتصاديــة والمجتمعيــة والطبيعية 

الأوســع نطاقـًـا التي تتجــذّر فيها نظم الإنتــاج المتنوعة هذه.

الرعاية الصحية
التوفــر المنظـّـم للرعايــة الطبيــة للأفــراد أو المجتمع المحلي. 

ويشــمل ذلــك الخدمات التــي يوفرّها مقدّمــو الخدمات 
الصحيــة إلى الأفــراد أو المجتمعــات المحليــة بغــرض تعزيز 

الصحــة أو الحفــاظ عليهــا أو رصدها أو اســتعادتها.

النمط الغذائي الصحي
هــو اختيــار متــوازن ومتنــوّع وملائم من الأغذيــة المســتهلكة 

عــى مــدى فــرة زمنيــة معيّنــة. ويحمي النمــط الغذائي 
الصحــي مــن ســوء التغذيــة بأشــكاله كافة فضــاً عن الأمراض 

غــر المعديــة، ويضمــن تلبيــة الكميــات المحــددة الكافية 
مــن المغذيــات الكبيرة اللازمــة )البروتينــات والدهون 

والكربوهيــدرات، بمــا يشــمل الأليــاف الغذائيــة( والمغذيات 
الدقيقــة الأساســية )الفيتامينــات والمعــادن والعنــاصر 

النــادرة( اســتنادًا إلى نــوع الجنــس والعمر ومســتوى النشــاط 
البــدني والحالــة الفســيولوجية. ولــي تكــون الأنمــاط الغذائية 

1( ينبغــي لهــا تلبيــة الاحتياجــات اليوميــة من  صحيــة:)
الطاقــة والفيتامينــات والمعــادن، ولكــن يجــب ألا يتجــاوز 
2( وأن تؤمــن  اســتهلاك الطاقــة الاحتياجــات المطلوبــة؛ )

اســتهلاك 400 غــرام مــن الفاكهــة والخضــار في اليوم على 
3( وأن تؤمــن متنــاولً من الدهــون يقل عن  الأقــل؛ )

30 في المائــة مــن إجمالي متنــاول الطاقة مــع تحوّل في 
اســتهلاك الدهــون مــن الدهون المشــبعة باتجــاه الدهون 
غــر المشــبعة والقضــاء عــى الدهــون الصناعيــة الموجبة؛ 
4( وأن تؤمّــن اســتهلاك الســكريات الحــرة بنســبة تقل  (
10 في المائة مــن إجمالي اســتهلاك الطاقــة، ويفُضّل  عــن 

5( وأن تؤمّــن متناولً من  5 في المائــة؛ ) أن تكــون أقــل من 
5 غرامات في اليــوم. ويشــبه النمط  الملــح بكميــة تقــل عــن 
الغــذائي الصحّــي للرضــع والأطفــال الصغار النمــط الغذائي 
1( ينبغــي  للبالغــن، ولكــنّ العنــاصر التاليــة مهمــة أيضًــا: )

تغذيــة الرضّــع عــن طريــق الرضاعــة الطبيعيــة الخالصــة خلال 
2( وينبغــي للرضــع تلقي  الأشــهر الســتة الأولى مــن الحيــاة؛ )
3( ومن  الرضاعــة الطبيعيــة حتــى عمــر الســنتين ومــا بعده؛ )
عمــر الســتة أشــهر، يسُــتكمل حليــب الأم بمجموعــة متنوعــة 

مــن الأغذيــة الكافيــة والآمنــة والغنيــة بالمغذيــات. ويجب ألا 
يضــاف الملــح والســكريات إلى الأغذيــة التكميليــة.

الجوع
الجوع هو شــعور جســدي غير مريح أو مؤلم ســببه عدم استهلاك 

طاقــة غذائيــة كافية. ومصطلح الجوع في هــذا التقرير هو مرادف 
لنقــص التغذية المزمن.

المغذيات الكبيرة
هــي المغذيــات التــي نحتاج إليهــا بكميات أكــر )من حيث 

الــوزن بالغــرام( وهي المصــدر الرئيسي للطاقــة والكتل 
)مــن حيــث الحجم( في أنماطنــا الغذائية. وهي تشــمل 

الكربوهيــدرات والبروتينــات والدهون. وهــي المغذيات 
الوحيــدة التــي تحتوي عــى الطاقة مــن الأغذية وتقاس 

بالســعرات الحراريــة. وإن الحصــول على الطاقــة الكافية 
أمــر ضروري للجميــع من أجــل الحفاظ على نموّ الجســم 
وتطــوّره وصحتــه الجيــدة. فالكربوهيــدرات والبروتينات 

والدهــون، بالإضافــة إلى توفــر الطاقة، لهــا وظائف محددة 
جــدًا في الجســم ويجــب توفيرهــا بكميات كافيــة لتؤدي هذه 

لوظائف. ا

سوء التغذية
حالــة فســيولوجية غير طبيعيــة يسُــببها نقص المغذيات 

الكبــرة و/أو المغذيــات الدقيقة أو عــدم توازنها أو الإفراط 
في اســتهلاكها. ويشــمل ســوء التغذية نقــص التغذية )التقزمّ 

والهــزال لــدى الأطفال ونقــص الفيتامينــات والمعادن( فضلً عن 
الوزن الزائد والســمنة.

المغذيات الدقيقة
تشــمل الفيتامينات والمعادن التي يحتاج إليها الجســم بكميات 

ضئيلــة جدًا )كميّات صغرى( ولكــن محددة. والفيتامينات والمعادن 
الموجودة في الأغذية ضرورية لنمو الجســم وتطوره وعمله بشــكل 
ســليم، وهي ضرورية لصحتنا ورفاهنا. فأجســامنا تحتاج إلى عدد 

مــن الفيتامينات والمعادن المختلفــة، ولكل منها وظيفة محددة في 
الجســم وينبغي توفيرهــا بكميات مختلفة وكافية.

انعدام الأمن الغذائي المعتدل
هو مســتوى شــدّة انعدام الأمن الغذائي، استنادًا إلى مقياس المعاناة 

مــن انعدام الأمن الغذائي، يكــون بموجبه الأفراد غير متيقنين من 
قدرتهــم على الحصول على الأغذيــة، ما يضطرهم في أوقات معينة 
من الســنة، إلى خفض جودة و/أو نوعيــة الأغذية التي يتناولونها 
بســبب نقص الأموال أو ســواها من موارد. وهو يشير بالتالي إلى 
عــدم الحصول على الأغذية بصــورة متواصلة، ما يقلصّ النوعية 

الغذائيــة ويخلّ بالأنماط المعتادة لاســتهلاك الأغذية، وقد تكون له 
تأثيرات ســلبية على التغذية والصحة والرفاه.
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العبء المتعدد لسوء التغذية
هــو وجود أشــكال متعــددة من نقص التغذيــة )التقزمّ والهزال 

لــدى الأطفال ونقــص الفيتامينات والمعــادن( بالتزامن مع الوزن 
الزائــد والســمنة في البلــد أو المجتمع المحلي أو الأسرة المعيشــية 

أو الفرد نفســه.

الأمن التغذوي
حالــة تتحقق عندما يتســنى الوصــول الآمن إلى نمط غذائي ملائم 

التغذيــة بالاقــران مع بيئة صحية، وخدمــات ورعاية صحية 
كافيــة، من أجــل ضمان حياة موفورة الصحة والنشــاط لجميع 
أفــراد الأسرة. ويختلــف الأمن التغــذوي عن الأمن الغذائي من 
حيث اشــتماله أيضًا على جوانب الممارســات المناســبة للرعاية 

والصحــة والنظافة، بالإضافــة إلى الكفاية الغذائية.

التدخل المراعي للتغذية
دة أساســية للتغذية )تشــمل  إجــراء يتُخــذ لمعالجــة عوامــل محدِّ

الأمــن الغــذائي الأسُري، والرعايــة المقدمــة للأمهات والأطفال، 
والرعايــة الصحيــة الأساســية، والــرف الصحي( من دون أن 

يكــون هدفهــا الرئيــي بالضرورة هــو التغذية.

التحوّل الغذائي
مــع ارتفــاع المداخيــل وتزايد عدد الســكان في المناطق 

الحضريــة، تسُــتبدل الأنمــاط الغذائيــة ذات المحتــوى العالي من 
الكربوهيــدرات المركّبــة والأليــاف بأنمــاط غذائية غنيــة بالطاقة 

ذات محتــوى أكــر مــن الدهون والســكريات و/أو الملح. 
وتقــرن هــذه الاتجاهــات العالميــة في الأنماط الغذائيــة بتحوّل 
ديمغــرافي يتمثــل في التحــوّل إلى ارتفــاع معدّل العمــر المتوقعّ 

وانخفــاض معــدلات الخصوبــة. وفي الوقــت نفســه، تنتقل أنماط 
الأمــراض مــن الأمــراض المعدية وأمراض النقــص في المغذيات 

الدقيقــة إلى ارتفــاع في معــدلات الســمنة عند الأطفال، 
وأمــراض أوعيــة القلب وبعــض أنواع السرطان.

الحالة التغذوية
الحالــة الفســيولوجية للفرد التي تنشــأ عــن العلاقة بين المتناول 

مــن المغذيــات والاحتياجات منها، وقدرة الجســم على هضم 
المغذيات وامتصاصها واســتخدامها.

الأغذية المغذية 
هــي الأغذية التــي تتميز بمحتوى عالٍ من المغذيات الأساســية 

مثــل الفيتامينــات والمعادن )المغذيــات الدقيقة(، فضلً عن 
البروتينــات والكربوهيــدرات الغنيــة بالألياف، و/ أو الدهون 
غــر المشــبّعة، وتكون ذات محتــوى منخفض من الصوديوم، 

والســكرياّت الحرةّ، والدهون المشــبّعة والموجبة.

الوزن الزائد والسمنة
وزن الجســم الذي يزيد عن المســتوى المعتاد مقارنة بالطول 

نتيجــة تراكــم الدهون على نحو مفرط. ويشــر ذلك عادةً إلى أنّ 
الطاقــة التــي يحرقها الجســم أقل من الطاقة المســتهلكة. ويعُرَّف 
الــوزن الزائد لــدى البالغين بأنه مؤشر كتلة الجســم الذي يعادل 
أو يزيــد عــن 25 كلــغ/م2، أما الســمنة فتعرفّ بأنهــا مؤشر كتلة 

الجســم الــذي يبلــغ 30 كلغ/م2 أو أكــر. ويعُرَّف الوزن الزائد 
لدى الأطفال دون ســن الخامســة بأنه زيادة نســبة الوزن 

إلى الطــول عــن انحرافــن معياريين اثنين فوق متوســط معايير 
منظمــة الصحــة العالميــة لنمــو الطفل، وتعُرَّف الســمنة بأنها 

زيــادة نســبة الــوزن إلى الطول عن 3 انحرافــات معيارية فوق 
متوســط معايــر منظمة الصحــة العالميــة لنمو الطفل.

 استراتيجيات تعزيز الأنماط الغذائية الغنية 
بالمنتجات النباتية

هــي الاســراتيجيات التي تشــجّع الأنماط الغذائيــة التي تحتلّ 
فيهــا الحبــوب والفاكهة والخضــار والمكسّات والحبــوب البقولية 

حصــةً كبيرةً من الأغذية المســتهلكة.

الأنماط الغذائية التي تطغى عليها الأغذية الأساسية 
هــي الأنمــاط الغذائيــة التي يوفرّ فيها غذاء أســاسي واحد أو 

أكــر حصــةً كبيرة وغير متكافئــة من الطاقة، وتتسّــم بتنوّع 
ضئيل. غذائي 

معدل انتشار النقص التغذوي
هــو تقدير لنســبة الســكان الذيــن يفتقــرون إلى القدر الكافي 

مــن الطاقــة الغذائيــة لحيــاة مفعمة بالصحة والنشــاط. 
وهــو مــؤشر تقليدي من مــؤشرات منظمــة الأغذية والزراعة 
يســتخدم لرصــد الجــوع على المســتويين العالمــي والإقليمي، 
بالإضافــة إلى المــؤشر 2–1–1 من مؤشرات أهــداف التنمية 

مة. لمستدا ا

انعدام الأمن الغذائي الحاد
هو مســتوى شــدّة انعدام الأمن الغذائي قد يفرغ بموجبه الأفراد 
مــن الأغذيــة أو يعانون من الجوع أو، في أشــدّ الحالات، يمضون 

أيامًــا عــدة من دون غذاء ما يعرضّ صحتهــم ورفاههم لخطر 
فعــي، وذلك بحســب مقياس المعاناة مــن انعدام الأمن الغذائي.

الأغذية الأساسية
الأغذيــة التي تــؤكل بصــورة منتظمة وبكميات تشــكّل الجزء 
الأكــر مــن النظــام الغذائي وتوفرّ حصة أساســية من إجمالي 

احتياجــات الطاقة.
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التقزّم
انخفــاض نســبة الطول إلى العمــر، ويعكس ذلك فترة أو فترات 

ســابقة من نقص التغذية المســتمر. ويعُــرَّف التقزم لدى الأطفال 
دون ســن الخامســة بأنه انخفاض نســبة الطول إلى العمر عن 
انحرافــن معياريين اثنين دون متوســط معايــر منظمة الصحة 

العالميــة لنمو الطفل.

النقص التغذوي
يعُــرَّف النقــص التغــذوي بأنــه الحالة التــي يكون فيها اســتهلاك 
الأغذيــة المعتــاد للفــرد غــر كافٍ لتوفــر كمية الطاقــة الغذائية 
اللازمــة للحفــاظ على حيــاة طبيعيــة موفورة النشــاط والصحة. 

ولأغــراض هــذا التقرير، يعُــرَّف الجوع كمــرادف للنقص 
التغــذوي المزمن.

نقص التغذية
هــو النتيجة المترتبة عن عــدم كفاية المتناول التغذوي من حيث 

كمية المغذيات و/أو جودتها و/أو ســوء امتصاصها و/أو ســوء 
اســتخدامها البيولوجــي نتيجة لتكرار حالات الإصابة بالأمراض. 

ويشــمل نقص التغذية نقص الــوزن مقارنة بالعمر، وقصر القامة 
الشــديد بالنسبة إلى عمر الشــخص )التقزمّ( والنحافة بصورة خطيرة 

مقارنة بطول الشــخص )الإصابــة بالهزال( ونقص الفيتامينات 
والمعــادن )نقص المغذيات الدقيقة(.

الهزال
انخفــاض نســبة الوزن إلى الطــول، الذي ينشــأ عمومًا عن فقدان 
الــوزن المرتبــط بفترة أخيرة من عــدم كفاية المتنــاول من الطاقة 

الغذائيــة و/أو المــرض. ويعُرَّف الهزال لدى الأطفال دون ســن 
الخامســة بأنــه انخفاض نســبة الوزن إلى الطــول عن انحرافين 

معياريــن اثنــن عن متوســط معايــر منظمة الصحــة العالمية 

n .لنمــو الطفل
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 ملاحظات خاصة بالأقاليم الجغرافية الواردة في الجداول الإحصائية
في الجزء الأول والملحق 1

تقوم البلدان بمراجعة إحصاءاتها الرسمية بانتظام 
بالنسبة إلى الفترات الماضية وكذلك بالنسبة إلى أحدث 

الفترات التي يفُاد عنها. وينطبق الأمر ذاته على 
الإحصاءات الواردة في هذا التقرير. وفي كل مرة يحدث 

فيها ذلك، تتم مراجعة التقديرات على هذا الأساس. 
لذلك، يرُجى من المستخدمين العودة إلى التغييرات 

في التقديرات مع مرور الوقت فقط في إطار الطبعة 
عينها من تقرير حالة الأمن الغذائي والتغذية في العالم 

والامتناع عن مقارنة البيانات الصادرة في مطبوعات 
تعود لسنوات مختلفة. 

الأقاليم الجغرافية
تتبّــع هذه الطبعــة تكوين الأقاليم الجغرافية كما 

عرضته شــعبة الإحصاءات التابعة لأمانة الأمم 
المتحدة وذلك لاســتخدامها بشكل أساسي في 

https://unstats.( مطبوعاتهــا وقواعد بياناتها
un.org/unsd/methodology/m49(. وإن 

تخصيــص البلــدان أو المناطق لمجموعات محدّدة هو 
لتســهيل الإحصاءات، ولا يعني أي افتراض من جانب 

الأمم المتحدة بشــأن الانتماء الســياسي أو أي انتماء 
آخــر للبلــدان أو المناطق. ويرجى الرجوع إلى القائمة 
إلى اليمــن للاطلاع عــى التركيبة القطرية لكل إقليم 

كــا تــرد في جداول الملحق 1 وفي الجداول من 1 إلى 4 
في القسم 1-1.

ولم تجرِ الإفادة عن البلدان والمناطق والأراضي التي لا 
تتوفر لها بيانات كافية أو التي تكون البيانات بشأنها 
غير موثوقة لإجراء التقييم، كما أنه لم يتم إدراجها في 

البيانات المجمعة. وعلى وجه التحديد:

ee أفريقيا الشمالية: بالإضافة إلى البلدان/الأراضي
المدرجة في الجدول، يشمل معدل انتشار النقص 

التغذوي وانعدام الأمن الغذائي القائم على مقياس 
المعاناة من انعدام الأمن الغذائي تقديراتٍ خاصة 
بالصحراء الغربية. وتسُتثنى الصحراء الغربية من 
تقديرات الهزال والتقزمّ والوزن الزائد في مرحلة 

الطفولة، وانخفاض الوزن عند الولادة، والسمنة لدى 
البالغين والرضاعة الطبيعية الخالصة وفقر الدم.

ee ،M49 أفريقيا الشرقية: في ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى أراضي المحيط الهندي البريطاني، والأراضي 

الفرنسية الجنوبية والقطبية، ومايوت وريونيون.

ee ،M49 أفريقيا الغربية: في ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى سانت هيلانة.

ee ،M49 آسيا وآسيا الشرقية: في ما يتعلق بتصنيف
يسُتثنى اليابان من البيانات المجمعة الخاصة 
بانخفاض الوزن عند الولادة، والهزال والتقزم 

والوزن الزائد في مرحلة الطفولة.

ee ،M49 البحر الكاريبي: في ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى أنغويلا، وأرَوبا، وبونير، وسانت 

أوستاتيوس وسابا، وجزر فيرجين البريطانية، 

وجزر كايمان، وكوراساو، وغوادلوب، ومارتينيك، 
ومونتسيرات، وسانت بارتيليمي، وسانت 

مارتن )الجزء الفرنسي(، وسانت مارتن )الجزء 
الهولندي(، وجزر تركس وكايكوس، وجزر فرجين 

التابعة للولايات المتحدة. وبالإضافة إلى ذلك، 
تستثني تقديرات فقر الدم سانت كيتس ونيفيس. 

وتسُتثنى بورتوريكو من بيانات السمنة لدى 
البالغين والهزال والتقزم والوزن الزائد في مرحلة 
الطفولة، وانخفاض الوزن عند الولادة والرضاعة 

الطبيعية الخالصة.

ee ،M49 أمريكا الجنوبية: ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى جزيرة بوفيت، وجزر فوكلاند 

)مالفيناس(، وغيانا الفرنسية، وجورجيا الجنوبية، 
وجزر ساندويتش الجنوبية.

ee أستراليا ونيوزيلندا: في ما يتعلق بتصنيف
M49، تسُتثنى جزيرة كريسماس، وجزر كوكوس 

)كيلينغ(، وجزيرة هيرد، وجزر ماك دونالد، 
وجزيرة نورفولك.

ee تستثني ،M49 ميلانيزيا: في ما يتعلق بتصنيف
تقديرات فقر الدم، والهزال والتقزم والوزن الزائد 
في مرحلة الطفولة، وانخفاض الوزن عند الولادة 
والرضاعة الطبيعية الخالصة كاليدونيا الجديدة.

ee تسُتثنى ،M49 ميكرونيزيا: في ما يتعلق بتصنيف
غوام، وجزر ماريانا الشمالية، والجزر الصغرى 
النائية التابعة للولايات المتحدة من تقديرات 

السمنة لدى البالغين، وفقر الدم، والهزال والتقزم 
والوزن الزائد في مرحلة الطفولة، وانخفاض الوزن 

عند الولادة والرضاعة الطبيعية الخالصة. وبالإضافة 
إلى ذلك، تستثني تقديرات فقر الدم ناورو وبالاو.

ee تسُتثنى ،M49 بولينيزيا: في ما يتعلق بتصنيف
جزر بيتكيرن وجزر واليس وجزر فوتونا. وتستثني 

التقديرات بشأن السمنة لدى البالغين، والهزال 
والتقزم والوزن الزائد في مرحلة الطفولة، وانخفاض 

الوزن عند الولادة والرضاعة الطبيعية الخالصة 
ساموا الأمريكية، وبولينيزيا الفرنسية وتوكيلاو )عضو 

منتسب(. وبالإضافة إلى ذلك، تستثني البيانات 
المجمعة بشأن فقر الدم جزر كوك، ونيوي، وتوفالو.

ee ،M49 أمريكا الشمالية: في ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى سانت بيير وميكلون. كما تستثني 

البيانات المجمعة بشأن السمنة لدى البالغين، 
وفقر الدم، وانخفاض الوزن عند الولادة والرضاعة 

الطبيعية الخالصة بيرمودا وغرينلاند. وتستند 
البيانات المجمعة بشأن الهزال والتقزم إلى بيانات 

الولايات المتحدة الأمريكية فقط.

ee ،M49 أوروبا الشمالية: في ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى جزر أولاند، وجزر القنال، وجزر فارو 
)عضو منتسب(، وجزيرة مان، وجزر سفالبارد 

وجان مايين.

ee ،M49 أوروبا الجنوبية: في ما يتعلق بتصنيف
يستثنى جبل طارق والكرسي الرسولي وسان 

مارينو. إنما تشمل تقديرات انخفاض الوزن عند 
الولادة سان مارينو.

ee ،M49 أوروبا الغربية: ففي ما يتعلق بتصنيف
تسُتثنى ليختنشتاين وموناكو. إنما تشمل تقديرات 

انخفاض الوزن عند الولادة موناكو.
مجموعات أخرى

تشمل مجموعات البلدان الأقل نموًا، والبلدان النامية 
غير الساحلية، والدول الجزرية الصغيرة النامية، 

البلدان على النحو الذي قدمته شعبة الإحصاءات 
https://unstats.un.org/unsd/( في الأمم المتحدة

.)methodology/m49

ee الدول الجزرية الصغيرة النامية: تستثني
التقديرات بشأن الهزال والتقزم والوزن الزائد في 

مرحلة الطفولة، والسمنة لدى البالغين والرضاعة 
الطبيعية الخالصة وانخفاض الوزن عند الولادة ساموا 
الأمريكية، وبولينيزيا الفرنسية، وبورتوريكو، وأنغويلا، 

وأرَوبا، وبونير، وسانت أوستاتيوس وسابا، وجزر 
فرجين البريطانية، وكوراساو، وغوام، ومونتسيرات، 

وكاليدونيا الجديدة، وجزر ماريانا الشمالية، وسانت 
مارتن )الجزء الهولندي(، وجزر فرجين التابعة 

للولايات المتحدة الأمريكية. إضافةً إلى ذلك، تستثني 
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أمكن هذا العام، بفضل التحديثات الواردة من العديد من البلدان، إصدار تقديرات للجوع في العالم تتسم بقدر أكبر من الدقة. 
وعلى وجه الخصوص، مكّن الحصول على معلومات جديدة مراجعة مجمل سلسلة تقديرات النقص التغذوي بالنسبة إلى الصين 
بما يرقى إلى عام 2000، مما أدى إلى انخفاض كبير إلى الأسفل في سلاسل الأرقام الخاصة بعدد الذين يعانون من النقص التغذوي 
في العالم. غير أنّ هذه المراجعة تؤكد الاتجاه الذي أفادت عنه الإصدارات السابقة، أي ارتفاع بطيء في عدد الجياع في العالم منذ 

سنة 2014. ويشير التقرير أيضًا إلى أنّ عبء سوء التغذية بجميع أشكاله لا يزال يشكل تحدياً. ولقد أحرز بعض التقدم على صعيد 
تقزمّ الأطفال وانخفاض الوزن عند الولادة والرضاعة الطبيعية الخالصة وإن بوتيرة لا تزال بطيئة جدًا. ولم يسجل تحسن على 

صعيد الوزن الزائد لدى الأطفال في حين أنّ السمنة لدى البالغين تشهد ارتفاعًا في الأقاليم كافة. 

ويستكمل التقرير التقييم المعتاد للأمن الغذائي والتغذية بإسقاطات عما قد يكون العالم عليه في عام 2030 في ما لو بقيت 
الاتجاهات السائدة خلال العقد الماضي على حالها. وتشير الإسقاطات إلى أنّ العالم غير ماضٍ على المسار الصحيح باتجاه القضاء 

التام على الجوع بحلول عام 2030 ورغم إحراز بعض التقدم، فإنّ معظم المؤشرات ليست هي الأخرى على المسار الصحيح لتحقيق 
المقاصد العالمية المتعلقة بالتغذية. ومن المرجح أن تتدهور بقدر أكبر حالة الأمن الغذائي والتغذية للفئات السكانية الأضعف 

بفعل آثار جائحة كوفيد-19 على الصحة والمجتمع والاقتصاد. 

ويسلط التقرير الضوء على جودة النمط الغذائي والعلاقة الحرجة القائمة بين الأمن الغذائي والتغذية. ولن يكون بالإمكان تحقيق 
مقاصد الهدف 2 من أهداف التنمية المستدامة إلّ في حال توافر القدر الكافي من الأغذية لتناولها وإذا كان ما نتناوله مغذياً 

وميسور الكلفة. ويقدم التقرير أيضًا تحليلً جديدًا لكلفة الأنماط الغذائية الصحية والقدرة على تحمل كلفتها في مختلف أنحاء 
العالم، بحسب الأقاليم والسياقات الإنمائية المختلفة. ويعرض عمليات تقييم التكاليف الصحية والمتعلقة بتغير المناخ المتصلة بالأنماط 
الحالية لاستهلاك الأغذية، إضافة إلى الوفورات المحتملة في الكلفة في ما لو تحولت أنماط استهلاك الأغذية نحو أنماط غذائية صحية 

تراعي الاعتبارات الخاصة بالاستدامة. ويناقش التقرير في الختام السياسات والاستراتيجيات الكفيلة بتحويل النظم الغذائية بما يضمن 
اتباع أنماط غذائية صحيّة ميسورة الكلفة في إطار الجهود المطلوبة لوضع حدٍّ للجوع ولجميع أشكال سوء التغذية على حدٍّ سواء. 




