


تعود ملكية هذه الدراسة للمجلس ا�ع� للسكان، وي� ا
جلس إتاحتها لجميع ا
هتم� ويسمح لهم ا�قتباس منها  �يطة 

ا�شارة إ� ا
جلس ا�ع� للسكان، باستخدام الصيغة التالية عند ا�ستشهاد بها:

ا
جلس ا£ع� للسكان (2025)، "التباينات ب� مستخدمي الوسائل الحديثة والتقليدية لتنظيم ا��ة ومن لديهم حاجة غ� 

ملباة لها ª ا�ردن: تحليل كمي متعدد ا
تغ�ات معزز ¦نهجية نوعية" ، ع¤ن- ا�ردن.
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،(P=0.264, 95% CI: 0.632–1.134)و (OR=0.85)

-.(OR=1.47، P<0.001)

،(F = 3.39 ، P < 0.001)





















2. الحاجة غ� الملباة لاستخدام وسائل تنظيم الأسرة
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المصادر:

     أولاً: المصادر باللغة العربية

1.ا
جلس ا�ع� للسكان. (2020)، ا£سºاتيجية الوطنية ا�ردنية للصحة ا�نجابية والجنسية 2020–2030. ا�ردن.

2.ا
جلس ا�ع� للسكان. (2021).ا£سºاتيجية الوطنية للسكان 2021–2030. ا�ردن.

3.وزارة الصحة ا�ردنية. (2023).الخطة ا£سºاتيجية لوزارة الصحة 2023–2025. ا�ردن. 

ثانيًا: المصادر باللغة الإنجليزية      
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ملحق (2): ملخص المتغ�ات المستقلة المستخدمة في التحليل

الفئات / الترميز المستخدمالبعد الرمز 
DHS (Women's IR) 

اسم المتغ� 

الخصائص الد¼وغرافية

التعليم

الوضع ا£قتصادي

الخصائص ا�نجابية

مستوى التعليم

خُميس الرفاه

عدد ا�طفال ا�حياء

العدد ا
ثاÃ من ا�طفال

الرغبة ª إنجاب ا
زيد من ا�طفال

Ãالوضع الوظيفي الحا

الجنسية
• أردنية
• سورية
• أخرى
19-15 •
24-20 •
29-25 •
34-30 •
39-35 •
40≤ •
20 > •
24-20 •
29-25 •
34-30 •
35≤ •

• غ� متعلم
• اقل من ثانوي

• ثانوي
• اع� من ثانوي

• ا�ع�
• الرابع

• ا�وسط
 Èالثا •
Éا�د •

• تعمل حاليا
• £ تعمل

3–0 •
6-4 •
7≤ •
3–0 •
6-4 •
7≤ •

• الزوجان يرغبان نفس العدد
Êالزوج يريد أك •
• الزوج يريد أقل

•  £ تعرف

أخر  دمج  (تم   Ãالحا العمر 
ا�صلية  البيانات   ª تقسيمت� 
لتصبح أكÊ أو يساوي ٤٠ بد£ من 

فئت�)

عمر السيدة عند الزواج ا�ول

v131

v012

v511

v106

v190

v714

v218

v613

v605



117

الفئات / الترميز المستخدمالبعد اسم المتغ� 

استخدام الخدمات وا�ع°م

التمك� والعوامل ا£جت¤عية

السكن وا
وقع

Èزيارة عامل صحي ميدا

استخدام ا�نºنت

مكان ا�قامة

ا�قليم

ا
حافظة

التأم� الصحي التغطية الصحية

رغبة الزوج ª عدد ا�طفال

امت°ك محفظة شخصية/بطاقة

تÕير Ôب الزوجة

v621

 v739a / v170
أي منه¤ موجود

s922d
s922e 
 s922g

v395 /v394
 أي منه¤ نعم 

v171a

v024

v101

v025

v481

الرمز 
DHS (Women's IR) 

ً • يرغب با�نجاب قريبا
ً • يرغب با�نجاب £حقا

• يرغب، غ� محدد التوقيت
• مºدد/ غ� متأكد
• £ يرغب با
زيد

• معقم 
• ×ح بعدم الرغبة بوضوح

• نعم 
£ •

• نعم إذا أجابت "نعم" ع�
   أي من البنود 

£ •
• نعم 
£ •

• نعم 
£ •

 Ùح •
• ريف

• الوسط (مرجعية)
• الش¤ل
• الجنوب

• ع¤ن (مرجعية)
• باقي ا
حافظات

• نعم 
£ •
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ملحق رقم 3 اداة المقابلات الفردية

أداة مقابلة صانعي السياسات ومخططي الخدمات

المقدمة

"صباح الخ�/مساء الخ�، وشكراً لوقتكم. أنا الدكتور لؤي أبوسمور ومعي الدكتورخالد ا�م� وهو جزء من فريق بحثي 

يقوم بدراسة معمقة حول تنظيم ا��ة ª ا�ردن، استنادًا إ� مسح الصحة ا��ية ا�ردÈ لعام 2023. ا£ستبيان 

يوضح لنا ماذا يحدث، لكن هدفنا هو فهم 
اذا. هذه ا
قابلة تهدف إ� جمع آرائكم حول هيكل الÕنامج الوطني 

لتنظيم ا��ة، سياساته وتحدياته. تستغرق الجلسة 45–60 دقيقة، وستبقى إجاباتكم �ية. هل تسمحون Ã ببدء 

ا
قابلة وتسجيلها �غراض التحليل؟"

_______________________________________________________________________________

المحور الأول: السياسات والإستراتيجيات

ما هي ا�هداف ا�سºاتيجية ا�ساسية لÕنامج تنظيم ا��ة الوطني حاليًا؟ كيف يتم تعريف "الحاجة غ� ا
لباة" -

وأين تقع ª سلم ا�ولويات؟

تغي�ات - حصلت  هل  ا�ردن؟   ª ا��ة  تنظيم  خدمات  تقديم  توجه  التي  ا�رشادية  ا�دلة  أو  السياسات  ما 

جوهرية مؤخراً تؤثر ع� استخدام الوسائل الحديثة مقابل التقليدية؟

كيف يتم توزيع ا
وارد (مالية، بäية) لتحقيق أهداف الÕنامج؟ وهل هناك تفاوت ب� ا
حافظات؟-

_______________________________________________________________________________

المحور الثا§: هيكل النظام الصحي وأداءه (العرض – جانب الإمداد)

مزيج الوسائل وا�من الدواå: ما السياسة الوطنية لتوافر الوسائل ª مستويات النظام الصحي ا
ختلفة؟ كيف -

تقيمون استقرار سلسلة التوريد؟ وما أكÊ الوسائل التي تعاÈ من انقطاعات؟

جودة الرعاية وتقديم الخدمة:-

•ما ا
عاي� الوطنية لæرشاد والتثقيف حول تنظيم ا��ة؟

•كيف نضمن حصول ا
رأة ع� معلومات كاملة حول جميع الوسائل وآثارها الجانبية؟

أو  للمتزوجات حديثاً  ا
شورة  تقديم   ª ددºال (مثل  تحيزات  الخدمات؟ وهل هناك  ا
قدم 
قدمي  التدريب  •ما 

لليافع�) تعيق الوصول؟

•تكامل الخدمات: 
اذا برأيكم £ يتم استغ°ل فرص مثل رعاية ما قبل الو£دة، ما بعد الو£دة، أو تطعيم ا�طفال 

لطرح موضوع تنظيم ا��ة؟ وكيف ¼كن تعزيز ذلك؟

•البنية التحتية: كيف يؤثر غياب أماكن مخصصة ل°ستشارات أو أنظمة ا
واعيد ع� جودة الخدمة وا�قبال؟

_______________________________________________________________________________
المحور الثالث: العوامل المجتمعية (الطلب – جانب المستفيد)

ا£متناع عن - أو  تقليدية  أو  النساء ب� وسيلة حديثة  اختيار  تأث�اً ع�   Êا�ك والثقافية  ا£جت¤عية  العوامل  ما 

الوسائل رغم رغبتهن بتأجيل الحمل؟

والتدخ°ت - الحم°ت  فعالية  تقيمون  وكيف  التقليدية؟  الوسائل  يفضلن   ìاللوا النساء  من  الÕنامج  موقف  ما 

السابقة؟

ما دور مؤسسات ا
جتمع ا
دª È رفع الطلب ع� الخدمات؟ وما اíليات الحالية لدعم ذلك؟-
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