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  )IDF(الاتحاد الدولى لمرض السكرى 
  )MENA(الإجتماع الاقلیمى فى منطقة الشرق الأوسط وشمال أفریقیا 

  )UNR(لدعم تنفیذ قرار الأمم المتحدة 
  فى الشرق الأوسط وشمال أفریقیا) 225/61(حول مرض السكرى 

  
  :الخلفیة

  
مثلو أعضاء الاتحاد الدولى لمرض م) مصر( اجتمع فى الاسكندریة 2009ابریل / نیسان 18بتاریخ   

 والمنظمات المعنیة بمشاكل )MENA( فى منطقـة الشرق الأوســــط وشـــمال افریقیــــا )IDF(السكرى 
وكان الھدف من ھذا . 225/61مرض السكرى لمناقشة تنفیذ قرار الأمم المتحدة بشأن مرض السكرى 

 ھــو وضع خطة لتنمیة برامج مرض السكرى –  الذى ترأسھ الأستاذ الدكتور مرسى عرب–الاجتماع 
 من أجل وقایة وعلاج ورعایة مرضى السكرى فى جمیع دول منطقة الشرق الأوسط  )NDPs(الوطنیة 

وشمال أفریقیا وتطویر ورقة المناقشة التى قدمھا الأستاذ الدكتور عرب على أساس نھج منظم لتطبیق  
  .برنامج أمثل فیما یخص مرض السكرى 

  
ملی�ون ش��خص م��صابین بم�رض ال��سكرى ف�ى منطق��ة ال��شرق الأوس�ط وش��مال افریقی��ا      24.5ك ح��والى وھن�ا 

)MENA(،              ویعد معدل انتشار م�رض ال�سكرى ف�ى بع�ض بل�دان ھــــ�ـذه المنطق�ة م�ن أعل�ى المعـ�ـدلات ف�ى 
 ف�وق   أن عدد الم�صابین الب�الغین ع�شرین عام�ا وم�ا     )IDF( ویقــدر الاتحاد الدولى لمرض السكـرى       .العالم  

  لتف�شــى وب�اء مــ�ـرض     لزی�ادة   وترج�ع الأس�باب  .  2025یت�ضاعف بح�ـلول ع�ـام    فى المنطقة ككل سوف    
 السكرى الى تزایــد عوامل الخطورة المؤدیة إلى المرض فى منطقة الشرق الأوســـ�ـط وشمـــ�ـال أفریقیــ�ـا      

)(MENA ، ىــوالخمول البدنالـدھــون ب والتى تشمل التدخین وارتفاع ضغط الدم والبدانة وخلل استقلا.  
و ھ��ذه الزی��ادة تعك��س اتجاھ��ا عالمی��ا ف��ى انت��شار م��ـرض ال��سكرى ومایترت��ب علی��ھ م��ن عواق��ب ص��حیة              

  .واجتماعیة واقتصادیة
 م�ضاعفات ال�سكرى ك�ل     وتشیر التقدیرات الأخیرة إلى أن شخصا واحدا فى جمیع أنحاء الع�الم ی�ـموت م�ن           

  . )1(عشـــر ثـوان
  
 أق��رت الجمعی�ة العام��ة لمنظم�ة ال��صحة العالمی�ة وض��ع اس�تراتیجیة عالمی��ة للأم�راض غی��ر      2000ف�ى ع�ام   و

المعدیة ، وھو التحرك الذى یمثل خطوة ھامة فى إعادة التوجی�ھ ب�دلا م�ن التركی�ز التقلی�دى عل�ى الأم�راض              
رئی�سى  أن الأم�راض غی�ر المعدی�ة ست�صبح ال�سبب ال     (WHO)المعدیة ، فقد أق�رت منظم�ة ال�صحة العالمی�ة     

للوفیات فى منطقة الشرق الأوس�ط ف�ى الق�رن الواح�د والع�شرین ، وب�أن أمراض�ا كم�رض ال�سكرى ست�شغل             
  . )2( حیزا رئیسیا من اھتمامات الحقبة الجدیدة فى مجال الرعایة الصحیة
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عندما أصدرت 2006دیسمبر / وقد تم اتخاذ أھم خطوة لمعالجة مرض السكرى عالمیا فى كانون الأول 

وقد أقر ھذا القرار لأول مرة بأن الأمراض . بشأن مرض السكرى 225/61الأمم المتحدة قراراھا رقم 
 الوقایة من – وھو یسلط الضوء على اثنین من التحدیات .دیدا حقیقیا للصحة العالمیة غیر المعدیة تشكل تھ

السكرى ومنع حدوث المضاعافات لدى المصابین بھذا المرض، ویحث القرار جمیع البلدان على تطویر 
الذى یھدف عموما إلى تحسین وسائل الوقایة  وعلاج ورعایة ) NDP(البرنامج الوطنى لمرض السكرى 

  .رض السكرى م
  

  :التحدیات الرئیسیة فى إنشاء البرنامج الوطنى لمرض السكرى 
  

فى أى دولة أن یتوفر فی�ھ الح�د الأدن�ى م�ن متطلب�ات       ) NDP(یجب على أى برنامج وطنى لمرض السكرى    
 البرامج المماثلة لدول الجوار الأخرى ، وذلك للتأكد من أن النھج المتب�ع للتعام�ل م�ع ھ�ذا الم�رض ھ�و نھ�ج             

كم��ا وأن��ھ یج��ب أن تك��ون الوقای��ة   .ق��وى ومتماس��ك ف��ى جمی��ع أنح��اء منطق��ة ال��شرق الأوس��ط وش��مال افریقی��ا   
والع�لاج والعنای��ة بالم�صابین بم��رض ال��سكرى م�ن الأساس��یات ف��ى بن�اء  أى نھ��ج للتأك��د م�ن الوف��اء بتحقی��ق       

المحلی��ة والعوام��ل  أھ��داف ق��رار الأم��م المتح��دة بحی��ث تعط��ى الأولوی��ة لك��ل منھ��ا بح��سب الظ��روف البیئی��ة       
  .السیاسیة والاقتصادیة المتعلقة بالرعایة الصحیة 

  
یجب على البرنامج الوطنى لمرض ال�سكرى ، بحك�م تعریف�ھ ،أن یك�ون مح�ددا ببل�ده و أن�ھ یخاط�ب وی�شمل              
كل فرد ذى مصلحة أو اھتمام فى مجتمع مرض السكرى ال�ذى ی�ضم ك�لا م�ن  الم�صابین بم�رض ال�سكرى             

م واص���دقائھم والق���ائمین بالرعای���ة ال���صحیة وص���انعى الق���رار الحك���ومیین والإداری���ین   وع���ائلاتھم وزملائھ���
 وش����ركات  المنتج����ات  ال����صیدلانیة والطبی����ة وش����ركات الت����أمین      )NGO(والمنظم����ات غی����ر الحكومی����ة   

 إذ یج�ب عل�ى ك�ل ھ�ؤلاء أن یلعب�وا  دورا  مباش��را  أو      –والم�ساھمین بالتموی�ل ومنظم�ات ال�صحة العالمی�ة      
  .ر فى تأسیس وتنفیذ البرنامج الوطنى لمرض السكرى غیر مباش

  
إن أى برن��امج وطن��ى لم��رض ال��سكرى یك��ون بحاج��ة إل��ى التغل��ب عل��ى  ع��دد م��ن المعوق��ات الاجتماعی��ة          
والاقت��صادیة والدیموجرافی��ة،  فعل��ى ال��رغم م��ن التف��اوت الكبی��ر لم��ستوى الاقت��صاد ف��ى دول منطق��ة ال��شرق   

 بع�ض التح�دیات الم�شتركة الموج�ودة ف�ى ك�ل مك�ان م�ن ھ�ذه المنطق�ة ،           الأوسط وشمال أفریقیا ، ف�إن ھن�اك    
فالعدی�د م��ن البل�دان ی��ضم من�اطق جغرافی��ة واس�عة ولك��ن الات�صالات والبنی��ة التحتی�ة ض��عیفة ، بینم�ا الكثاف��ة         
 السكانیة العالیة فیھا تجعل إمكانیة الحصول على العنایة الصحیة والطبیة أم�را ش�اقا ، ولات�زال الأمی�ة تمث�ل           
مشكلة فى بعض المناطق ، وھى  بدورھا تساھم ف�ى وج�ود المف�اھیم الخاطئ�ة ع�ن الرعای�ة ال�صحیة ، بینم�ا          

  .ر الإصابة بأمراض مثل مرض السكرىقد تزید بعض العادات والتقالید من خط
وبغض النظر عن الثروة النسبیة فى أى بلد ، فإنھ من الضرورى وضع حد للمعوقات الجزئیة والكلی�ة الت�ى           

  .مع مرض السكرى التعامل قف عائقا أمام تحسین وسائل ت
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



  4

  )MENA(خطة العمل الإقلیمیة فى منطقة الشرق الأوسط وشمال أفریقیا 
  
  

 لمنطقة الشرق الأوسط وشمال أفریقیا )IDF(ولكونھا صادرة من قبل الاتحاد الدولى لمرض السكرى 
)MENA(ابة الإقلیمیة لقرار الأمم المتحدة حول مرض السكرى ،  ، فإن خطة العمل التالیة تمثل الاستج

مع التركیز على النتائج العملیة الممكن تحقیقھا لتحسین وسائل الوقایة من المرض وعلاج ورعایة مرضى 
 لیكون أساسا لتطویر  )IDF(لمرض السكرى لخطة إطارا لأعضاء الاتحاد الدولى  وتقدم ا.السكرى 

  . )NDP( الخاصة بمرض السكرى برامجھم الوطنیة القومیة 
  

وتضم الموضوعات التى تشملھا الخطة الإقلیمیة قائمة بالحد الأدنى من المتطلبات التى ینبغى معالجتھا فى 
  :وھى ) NDF(البرامج الوطنیة لمرض السكرى 

  إنشاء وحفظ سجل قومى بھ بیانات قطریة محددة حول مدى انتشار مرض السكرى والأعباء  - 1  
  .والتكالیف الاقتصادیة لھذا المرض فى الدولة              

  .إعطاء الأولویة لمرض السكرى ضمن إلاطار القومى للرعایة الصحیة - 2  
  تشجیع التعاون بین جمیع الأطراف المعنیة بمرض السكرى ، - 3  
   التثقیف وزیادة الوعى بمرض السكرى لأولئك الأشخاص المصابین وكذلك  المعرضین - 4  

  والمتخصصین فى الرعایة الصحیة وكذلك المجتمع الأشمل ،         للإصابة بالمرض       
  تعزیز مستوى الرعایة الأولیة فى إدارة وسائل علاج ومقاومة  مضاعفات مرض السكرى  - 5  

   التخصصات یتمتع بالحد الأدنى من الخبرة فى تطبیق معاییر الرعایة               من خلال فریق متعدد
  .الصحیة               

  .تقدیم عنایة معدة خصیصا لفئات معینة من السكان  - 6  
. )IDF(متابعة وتقییم البرامج الوطنیة لمرض السكرى  - 7  

  
  حفظ بیانات وطنیة محددة حول مدى انتشار مرض السكرى فى الدولة والأعباء والتكالیف الاقتصادیة  1-

  لھذا المرض      
ویر برن�امج وطن�ى ش��امل ذو م�صداقیة تك�ون ب��ضمان أن تك�ون  البیان�ات الوطنی��ة       إن أول خط�وة ھام�ة لتط��  

دقیقة وتمثیلیة، وی�تم جمعھ�ا لإس�تبیان الم�دى والحج�م المتوق�ع لنم�و انت�شار الم�رض، وأن ی�تم رص�د بیان�ات                   
  .حول آثار المرض الاقتصادیة الحالیة والمستقبلیة 

ل��ى أدل��ة حقیقی��ة ، وأن ی��تم بن��اء الق��درات المناس��بة   وإن م��ن ش��أن ذل��ك ض��مان أن تك��ون التوص��یات مبنی��ة ع  
والأھم من ذلك ھو أن�ھ یتوج�ب عل�ى    . وتخصیص الامكانیات المتوفرة بالصورة التى تحقق الفائدة القصوى      

الحكومات الوعى والإلمام بالأعباء والتك�الیف  طویل�ة الم�دى الت�ى تترت�ب ع�ن ق�صور الع�لاج  ال�ذى ی�ؤدى              
لقلب والأوعیة الدموی�ة والعم�ى وبت�ر الأط�راف ، ب�دلا م�ن التركی�ز فق�ط عل�ى          إلى مضاعفات مثل أمراض ا    
  .توفیر التكالیف قصیرة المدى 

  
    إنشاء سجل وطنى لمرض السكرى .أ

إن إنشاء سجل وطنى لمرض السكرى لھ قیمة كبی�رة لل�سلطات ال�صحیة العام�ة ولمخطط�ى ال�سیاسات عل�ى           
ل توفیر مجموعة م�ن القیاس�ات المعیاری�ة المح�ددة الت�ى یمك�ن       المستویین الوطنى والاقلیمى ، وذلك من خلا      

استخدامھا لمقارنة البیانات فى داخل المنطقة الواح�دة م�ن جھ�ة والمقارن�ة م�ع بیان�ات المن�اطق الأخ�رى م�ن                
جھة ثانیة وبالاضافة إلى ذلك  یمكن استخدام بیانات ھذا السجل لتخطیط الخ�دمات العام�ة الواجب�ة ، وتب�ادل          

مات من خلال شبكة الاتصالات الدولیة ، ولاقن�اع واض�عى ال�سیاسات والمخطط�ین وم�انحى الأم�وال            المعلو
  .بالحاجة إلى توفیر الموارد الكافیة لرعایة مرضى السكرى 

وینبغى عند عمل السجل أن یشمل جمی�ع بیان�ات المرض�ى وأن یك�ون ف�ى موق�ع مرك�زى ، وق�د یك�ون عل�ى             
 ویمك��ن اس��تكمالھا  بعم��ل مجموع��ة مكمل��ة م��ن ال��سجلات المحلی��ة       ش��كل س��جلات مطبوع��ة أو إلكترونی��ة،   

  المركزی�ة   وقد یك�ون إن�شاء ال�سجلات   .الموجودة فى المدارس أو مواقع العمل أو مؤسسات التأمین الصحى 
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مكلفا وغی�ر ممك�ن وف�ى ھ�ذه الأح�وال یك�ون م�ن ال�ضرورى أن تت�وافر  س�جلات فرعی�ة لمرض�ى ال�سكرى               
  .رس أو فى مؤسسات التأمین الصحى والعیادات على سبیل المثال فى المدا

  
  تحدید دور ومسؤولیات المعھد القومى لمرض السكرى      -ب

إن تأسیس معھد قومى لمرض السكرى فى الدولة یؤمن موقعا مثالیا لحفظ سجل وطنى للبیانات لمرض 
وطنیة  حول مرض  وإن من أحد الأھداف الرئیسیة لھذا المعھد ھو التنسیق لإجراء بحوث .السكرى 

 ویتولى ھذا المعھد وضع .السكرى بما فى ذلك عمل الدراسات الوبائیة والاجتماعیة والاقتصادیة 
بروتوكولات قومیة ارشادیة لرعایة وعلاج مرضى السكرى وتوصیف تدابیر الوقایة وعلاج مضاعفاتھ ، 

    .كما یجب أن  یكون مركزا لتدریب المتخصصین فى مجال الرعایة الصحیة  
وأن یشارك فى أعمال التثقیف القومى من خلال الإعلام ، كما یجب أن یضم  مكتبة تحتوى على مراجع 

  .لمختلف المواد التثقیفیة 
  
   إعطاء الأولویة لمرض السكرى ضمن إطار برنامج الرعایة الصحیة الوطنى-2

لرعای�ة  ال�صحیة اللازم�ة یكف�ل     یتوجب وجود التزام سیاسى قوى للاستثمار فى البنی�ة التحتی�ة ال�ضروریة  ل         
، وحالما ی�تم تأس�یس التوعی�ة ال�سیاسیة لم�رض      )NDP(تحقیق نجاح تنفیذ البرنامج الوطنى لمرض السكرى         

ال��سكرى  یتوج���ب ممارس���ة وس���ائل ال���ضغط عل���ى الحكوم��ة باس���تخدام الرس���ائل المتواص���لة الموجھ���ة م���ن    
ة أولوی�ات الإط�ار ال�وطنى للرعای�ة     مجموعة متحدة من أصحاب المصلحة لوضع مرض السكرى على قائم        

 وم�ن  .الصحیة والتأكد من أنھا تقوم بوضع البرامج والخطط اللازمة لمعالجة أعب�اء ھ�ذا الم�رض المتنامی�ة        
الضرورى أن یتم تقییم مساھمة الحكومة ومحاس�بتھا م�ن قب�ل أص�حاب الم�صلحة ل�ضمان تحفیزھ�ا وتحقی�ق             

  .الأھداف المرجوة 
  
   للاستثمار المالى فى  معالجة مرض السكرى  المطالبة بالإلتزام -أ

وزارة الصحة  لزیادة الاس�تثمارات ف�ى مج�ال الرعای�ة ال�صحیة ولا       /ینبغى ممارسة الضغط على الحكومة     
س��یما بالن��سبة للأم��راض غی��ر المعدی��ة وض��مان ت��وفیر المیزانی��ة لتح��سین الرعای��ة بمرض��ى ال��سكرى بوج��ھ     

فعالی�ات ال�ضغط ل�ضمان ت�وفیر الم�وارد اللازم�ة لخ�دمات الرعای�ة         خاص، كما ینبغى أن یكون التركی�ز ف�ى      
ف�ى   (ةجمی�ع أنح�اء البل�د عل�ى ق�دم الم�ساوا      ى الصحیة فى العیادات والمراكز المتخصصة بمرض السكرى ف�     

، ودع��م التثقی�ف ال�صحى للم�صابین و المعرض��ین لخط�ر م�رض ال��سكرى ،      ) المن�اطق الح�ضریة والریفی�ة    
 ومطل��وب م��ن البرلم��ان أی��ضا إص��دار الت��شریعات     .ة ال��صحیة ت��دریبا ك��املا وض��مان ت��دریب فری��ق الرعای��  

ل��ضمان الموافق��ة عل��ى ت��وفیر الأم��وال المتعلق��ة بالرعای��ة ال��صحیة ول��دعم ن��شاط المنظم��ات غی��ر الحكومی��ة      
)NGO (.  
  
  تسھیل الحصول على العلاج -ب

ر كاف من الفعالیة ، وأن تك�ون  وثمة مسألة رئیسیة حول مرض السكرى وھى توفیر الأدویة التى تمتاز بقد     
كم��ا أن العن��صر المرك��زى الواج��ب ت��وفره ف��ى جمی��ع  .آمن��ة ومی��سرة ف��ى ح��دود الامكانی��ات لكاف��ة المرض��ى  

ھو ضمان توافر الانسولین فى كل الأوقات ، وإمكانی�ة الوص�ول    ) NDP(البرامج الوطنیة لمرض السكرى     
   ویجب الضغط على الحكومات . حیثما كانوا إلى الأدویة الفعالة  لجمیع المصابین بمرض السكرى 

و البرلم��ان  لإس��تثناء الأدوی��ة الأساس��یة م��ن ال��ضرائب ون��شر غط��اء الت��أمین ال��صحى للوف��اء باحتیاج��ات           
  .مرضى السكرى 
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   الدفاع عن حقوق المصابین بمرض السكرى-ج
 من معاییر الرعای�ة لمرض�ى   وزارت الصحة والبرلمان لتوفیر الحد الأدنى / یجب أن یتم تشجیع الحكومات      

م��ن الرعای��ة ال��صحیة وك��ذلك     ال��سكرى ف��ى العی��ادات والمست��شفیات ، وحمای��ة حق��وق المرض��ى الأساس��یة      
  .حمایتھم ضد التمییز المضاد وذلك من خلال سن التشریعات المناسبة 

  
   تشجیع التعاون بین جمیع الأطراف المعنیة بمرض السكرى 3-

الجماعات الأھلیة المناصرة والمتخصــصین فى الرعـایة الصحیـــة وكذلك یعتبر التعاون بین الحكومة و
النقابات الطبیة ومؤسسات الصناعة أمرا أساسیا للنجاح فى خلق برنامج وطنى ملائم لمرض السكرى 

 وقد یأخذ ھذا شكل التحالف البینى لھذه الجھات المختلفة مع بعضھا بما یضمن تغطیة كافة .یتسم بالفاعلیة 
  .اق البرنامج مع مراعاة الأولویات فى تنفیذ البرنامج القومى آف
  
  النشطة ) NGO(توحید مشاركة المنظمات غیر الحكومیة  -أ

مجموع�ة متنوع��ة م�ن الجمعی�ات المھنی��ة ومجموع�ات المرض��ى     ) NGO(ت�شمل المنظم�ات غی��ر الحكومی�ة    
 ى التع��اون والتن��سیق والتكام��ل م��عوتلع��ب كلھ��ا دورا رئی��سیا ف��. والجمعی��ات الخیری��ة والمؤس��سات ال��صحیة 

 وھدفھا الرئیسى ھو مناصرة حق�وق المرض�ى و خل�ق ب�رامج تثقیفی�ة      .الحكومة لتوفیر برامج وطنیة ناجحة    
 وتشمل ال�سبل الكفیل�ة بتحقی�ق ذل�ك تنظ�یم حلق�ات       .للمرضى وأسرھم ولفرق الرعایة الصحیة والمجتمع ككل  

غیرھ�ا م�ن الم�واد ، كم�ا أن�ھ إذا ك�ان التموی�ل ل�دیھا متاح�ا          تثقیف واجتماعات ، ونشر الكتب والمطبوع�ات و     
فإنھ یمكن للمنظمات غیر الحكومیة أی�ضا ت�وفیر ال�دعم الم�الى لت�أمین ص�رف الأدوی�ة والم�ستلزمات الطبی�ة               

  .للمرضى 
ومن المھم أن تلتزم المنظمات غیر الحكومیة بقواعد سلوك صارمة ، بما فى ذلك شرط وجود كیان ق�انونى      

یخ�ص    بك�ل م�ا  خل بلدھا والإلتزام بالعمل غیر الھادف للربح ، وأن تكون ھناك مساءلة وشفافیة تتعلق لھا دا 
  .جمیع الموارد المالیة

وینبغى بذل كل الجھود الممكنة من جانبھ�ا للعم�ل مع�ا للتع�اون ف�ى الم�شاریع الم�شتركة تح�ت مظل�ة عالمی�ة                
 وبھذه الطریق�ة یمك�ن   .البرامج الحكومیة والوطنیة وبالتعاون مع (IDF )مثل الاتحاد الدولى لمرض السكر

 إلا أن الإف�راط ف�ى إن�شاء المنظم�ات غی�ر الحكومی�ة       .تحقیق أقصى قدر من  نج�اح الب�رامج الطبی�ة القومی�ة      
المتباین��ة الأھ��داف لا یع��د دائم��ا م��ن م��صلحة مرض��ى  ال��سكرى أو ی��ؤدى لرف��ع م��ستوى الرعای��ة ال��صحیة        

اون الفع��ال والم��نظم ذاتی��ا والمراق��ب وطنی��ا مطل��وب لتجن��ب الإزدواجی��ة غی��ر      المھنی��ة ، وبالت��الى ف��إن التع��  
  .الضروریة فى نشاط ھذه المنظمات 

  
  مشاركة مؤسسات الصناعة    -ب

وینبغ��ى ت��شجیع م��شاركة المؤس��سات الدوائی��ة وال��صناعیة ف��ى دع��م الأھ��داف الم��شتركة بم��ا ف��ى ذل��ك ب��رامج   
 ویج��ب أن یك��ون التع��اون م��ع  .م��ستوى الرعای��ة ال��صحیة   رف��ع  والوقای��ة م��ن م��رض ال��سكرى ، والتثقی��ف  

  .الصناعة منفتحا وأخلاقیا ، كما یجب تجنب أى تضارب بین نشاطھا ومصالح المرضى 
  
  ستفادة من دعم المنظمات الدولیة الإ -ج
، أو منظم��ة ال��صحة العالمی��ة  ) IDF( مث��ل الاتح��اد ال��دولى لم��رض ال��سكرى    –تق��وم المنظم��ات الدولی��ة   لا

WHO-المشاركة المباشرة فى تنفیذ البرامج الوطنیة لمرض السكرى ، ولكن یمكن اللجوء الیھ�ا للح�صول       ب
  .منھا على الدعم  بصور مختلفة 

وھ�و   م�صدرا مفی�دا للمعلوم�ات والت�زود ب�المواد التعلیمی�ة،      ) IDF(ویشكل الاتحاد ال�دولى لم�رض ال�سكرى         
صصة التابعة لھ ل�دعم الب�رامج الوطنی�ة ، ویق�دم أی�ضا      یقدم  أنشطة وبرامج تقوم بھا مجموعات العمل المتخ 

نم��اذج لرص��د وتقی��یم فعالی��ة ھ��ذه الب��رامج م��ن خ��لال المراقب��ة الدائم��ة، وی��شجع البل��دان المختلف��ة عل��ى رف��ع      
  .) WDD(مستوى الوعى بمرض السكرى بھا عن طریق المشاركة فى فعالیات الیوم العالمى للسكرى 
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م��ع ك��ل م��ن الحكوم��ات والمنظم��ات غی��ر الحكومی��ة لتعزی��ز       ) WHO (وتتع��اون منظم��ة ال��صحة العالمی��ة   
وتحسین الرعایة لمرضى السكرى من خلال برامج التدریب والتثقیف، ویمك�ن لمنظم�ة ال�صحة العالمی�ة أن           
توفر التوجیھ والتدریب ووضع السیاسات والاس�تراتیجیات والمراقب�ة والتخط�یط لجمی�ع ال�دول ب�شأن ب�رامج            

ة ، كما انھا تدعم  التحالف الإقلیمى حول مرض السكرى لتنسیق البح�وث والت�دریب       مرض السكرى الوطنی  
  .التكالیف وتجنب الازدواجیة فى الجھود من المشترك للتقلیل 

  
  التثقی���ف وزی���ادة ال���وعى بم���رض ال���سكرى للأش���خاص الم���صابین أو المعرض���ین للإص���ابة ب���المرض  -4

  ل والمتخصصین فى الرعایة الصحیة وللمجتمع الأشم
، وھ��و ) NDP(إن تعزی��ز التثقی��ف ب��المرض ھ��و المك��ون الرئی��سى ف��ى البرن��امج ال��وطنى لم��رض ال��سكرى  

مطل��وب لجمی��ع أف��راد المجتم��ع المعن��ى بم��رض ال��سكرى ،وھ��و ال��ذى ی��شمل مرض��ى ال��سكرى وع��ائلاتھم        
ویعتب��ر إع��ادة التثقی��ف   . ومق��دمى الرعای��ة الطبی��ة م��ن المتخص��صین ف��ى الرعای��ة ال��صحیة ولعام��ة الن��اس       

م من الموض�وعات الرئی�سیة ل�ضمان ان  لاتقت�صر التوعی�ة والمعرف�ة بم�رض ال�سكرى  عل�ى الم�دى              یوالتقی
  .القصیر ولكن تستمر على المدى الطویل أیضا 

  
  تثقیف المرضى وعائلاتھم  -أ

واق�ب الاھم�ال   لایمكن إغفال أھمیة تثقیف المرضى وأسرھم عن كیفیة التعام�ل م�ع الم�رض، م�ع توض�یح ع      
 وینبغ��ى .ف��ى ال��سیطرة علی��ھ وإرش��اد المرض��ى لوس��ائل التع��ایش م��ع م��رض ال��سكرى عل��ى الم��دى الطوی��ل    

إع��داد مجموع��ة م��ن العناص��ر التثقیفی��ة الموح��دة والمتناس��قة لتط��ویر التثقی��ف بحی��ث ت��ستخدم كقاع��دة وطنی��ة    
 وینبغ�ى أن تع�الج ھ�ذه    .اع�ات محلیة ف�ى ص�ور متع�ددة لت�شمل الن�شرات أو المطبوع�ات أو الن�دوات والاجتم           

الوس�ائل مختل��ف المواض��یع ابت��داء م��ن الت��شخیص الأول�ى إل��ى الوقای��ة م��ن الم��ضــــاعفات ویج��ب أن تت��وفر    
بم��ا ف��ى ذل��ك العی��ادات والم��دارس    ،. العدی��د م��ن المواق��ع بق��در الم��ستطا  الم��واد اللازم��ة لعملی��ة التثقی��ف ف��ى  

ك��ن م��ن الن��اس داخ��ل المجتم��ع ، بم��ا ف��ى ذل��ك المن��اطق   والمنت��دیات الاجتماعیة،للوص��ول إل��ى أكب��ر ع��دد مم 
  .الجغرافیة النائیة والمناطق الریفیة

  
  تثقیف المتخصصین فى الرعایة الصحیة   -ب

م�ن  (بالاضافة إلى التدریب المھنى فى مجال مرض السكرى ، یجب على جمیع الق�ائمین بالرعای�ة ال�صحیة        
 تلق��ى التعل��یم المتك��افىء لتمكی��نھم م��ن القی��ام      ) ... ال��خالأطب��اء والممرض��ات وال��صیادلة وأخ��صائى التغذی��ة   

 ولھذا ینبغى تلقى التدریب على المھارات التعلیمیة لتمكینھم من أن یقوم�وا ب�دور التثقی�ف         .بتثقیف مرضاھم   
  .والتواصل بشكل فعال 

 الأم�راض  ویجب أن تشمل مناھج التعلیم الطب�ى عن�د م�ستوى الدراس�ات الجامعی�ة والدراس�ات العلی�ا دراس�ة          
غیر المعدیة بعمق حتى یت�سنى للجی�ل الق�ادم م�ن متخص�صى الرعای�ة ال�صحیة إدراك التح�دى ال�ذى یج�سده                   

        .مرض السكرى
  
  تثقیف عامة الناس  -ج

تلعب الصحف والرادیو والتلیفزی�ون دورا رئی�سیا ف�ى ن�شر المعلوم�ات والأنب�اء ع�ن م�رض ال�سكرى لعام�ة            
ى أن تنشر وسائل الإع�لام رس�ائل واض�حة ودقیق�ة لتثقی�ف وتعزی�ز التف�اھم           ولذلك فإنھ من الضرور    .الناس  

وینبغ�ى عل�ى الجمعی�ات التطوعی�ة إش�راك       . والمساعدة فى إزالة الفھ�م الخ�اطىء الم�رتبط بم�رض ال�سكرى            
وینبغ�ى أن یك�ون   .الصحفیین ذوى الصلة وتثقیفھم حول مایجب أن ینشر عل�ى الم�ستویین ال�وطنى والمحل�ى        

ن��شر المعلوم��ات المتوازن��ة والدقیق��ة والت��ى ت��شیر فق��ط إل��ى وس��ائل الع��لاج القائم��ة عل��ى الأدل��ة       الھ��دف ھ��و  
  . وأن یشمل التثقیف توعیة السكان بالوقایة من مرض السكرى باتباع أنماط الحیاة المناسبة ،العلمیة

خط�ر ف�ى ح�دوث    وینبغى أن یبدأ تثقیف الأطفال فى المراحل المبكرة ، بحیث یجرى توعیتھم ع�ن عوام�ل ال       
مرض ال�سكرى والإج�راءات الت�ى یمك�ن اتخاذھ�ا لمن�ع انت�شار الم�رض ومقاوم�ة ال�سمنة كج�زء م�ن ب�رامج                

  .التعلیم الصحیة فى المدراس ، وتربیتھم على اتباع نظام غذائى سلیم وممارسة الأنشطة الریاضیة 
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ل نھ��ج فری��ق متع���دد   تعزی��ز دور الرعای��ة الأولی��ة ف��ى إدارة وس���ائل ع��لاج م��رض ال��سكرى م���ن خ��لا         -5

  التخصصات یتمتع بالحد الأدنى من معاییر الرعایة الصحیة 
یج��ب أن تمت��د الم��سؤولیة ع��ن إدارة البرن��امج الق��ومى لم��رض ال��سكرى لت��شمل تعزی��ز الدورال��ذى تق��وم ب��ھ      
 الرعایة الصحیة الأولیة التى من شأنھا أن توفر المعالجة الفعالة لم�رض ال�سكرى ف�ى المجتم�ع بت�وفیر الح�د       

  .الأدنى على الأقل من معاییر الرعایة المعترف بھا 
ویتلخص الدور المركزى لأى رعایة أولیة فى توفیر التسھیلات للكشف والتشخیص، وتوفیر العلاج لجمی�ع          

ویج��ب أن ی��شمل ك��ذلك خ��دمات إض��افیة للك��شف ع��ن ومعالج��ة م��ضاعفات       . الم��صابین بم��رض ال��سكرى   
كم��ا أن ھن��اك حاج��ة ماس��ة لت��وفیر ط��رق     . لم��رض ال��سكرى  الم��رض وتط��ویر ب��رامج الاكت��شاف المبك��ر    

  .الوصول إلى مراكز الرعایة الأولیة للجمیع بما فى ذلك القاطنین فى المناطق النائیة 
  
  برامج الكشف  -أ

یجب أن تتضمن برامج الفحص للكشف المبكر عن مرض ال�سكرى ح�صرا للمجموع�ات المعرض�ة للخط�ر          
ى ف�ى م�رض ال�سكرى أو یع�انون م�ن ال�سمنة أو م�ن ارتف�اع ض�غط ال�دم ،           مثل أولئك الذین لھ�م ت�اریخ ع�ائل       

وأولئك الذین لھم تاریخ عن نتائج معملیة لارتفاع سكر ال�دم او ت�اریخ س�كرى الحم�ل ، وم�ن المھ�م أن  یب�دأ           
وعن��د اس��تخدام .ھ�ؤلاء المرض��ى ف�ى تلق��ى الع�لاج المناس��ب ف�ى وق��ت مبك�ر لت��أخیر أو من�ع تط��ور الم�رض        

ویحت�اج المرض�ى ال�ذین    .عن مرض السكرى یجب أن یكون ذلك بمقتضى المعاییر المعتم�دة     برامج الكشف   
یعانون م�ن م�رض ال�سكرى بالفع�ل أی�ضا  إل�ى ب�رامج للك�شف المبك�ر ع�ن ح�دوث م�ضاعفات مث�ل اع�تلال                    
الشبكیة  وأمراض الكلى ومرض القلب الت�اجى وم�شاكل الأق�دام وذل�ك لخف�ض مع�دلات الاع�تلال والوفی�ات              

   .ة عن  المرض ومضاعفاتھالناتج
  
  فریق الرعایة الصحیة متعدد التخصصات -ب

یجب أن یكون فریق الرعایة الصحیة لمرض السكرى متعدد التخصصات لیتألف من الأطب�اء والممرض�ات      
ویج��ب أن . وال��صیادلة والمتخص��صین الآخ��رین بم��رض ال��سكرى مث��ل أخ��صائى التغذی��ة أو رعای��ة الأق��دام  

ی�ق دورا واض�ح المع�الم ،ولك�ن یتوج�ب عل�ى الجمی�ع العم�ل ف�ى تكام�ل مع�ا لت�وفیر             یلعب كل عضو فى الفر    
فمن الضرورى  بعد أن یتم وضع خطة لعلاج كل م�ریض أن یك�ون جمی�ع    .أفضل رعایة متكاملة للمرضى  

  .أعضاء فریق الرعایة الصحیة مدركین لھذه الخطة وعلى إطلاع بھا 
     باقى أفراد فریق الرعایة الصحیة ، وع�ادة م�ایعود لھ�م       وینبغى على الأطباء المعالجین التنسیق مع 

.أى للأطباء المعالجین القرار النھائى الخاص بالعلاج وبالتثقیف
        وتلعب الممرضات دوراََ رئیسیا فى تنفیذ العلاج الذى یتلقاه المریض وتثقی�ف المرض�ى بم�ا یخ�ص

  .حالتھم  
    بالعلاج  لمن�ع الآث�ار العك�سیة لل�دواء ، وإبق�اء      ویتحمل الصیادلة مسؤولیة تقدیم التوصیات الخاصة 

ویشارك الصیادلة أیضا ف�ى ت�دریب المرض�ى عل�ى كیفی�ة      . تكالیف العلاج مخفضة كلما أمكن ذلك   
 ویج��ب عل��ى ال��صیدلى ب��شكل أساس��ى ض��مان ت��وافر       –تع��اطى وتخ��زین الأدوی��ة ب��شكل مناس��ب     

 ذل��ك ف��إن وض��ع ال��صیدلى یؤھل��ھ  ض��افة إل��ى ی��تم تخزین��ھ ونقل��ھ ب��شكل ص��حیح  بالإ الان��سولین وأن
لتقدیم المشورة  لمرضى السكرى  جنبا إلى جنب م�ع الطبی�ب م�ع من�ع التع�ارض ف�ى الاخت�صاص            

.بینھما 
              ویلعب أخصائیو التغذیة دورا بالغ الأھمی�ة ف�ى تق�دیم الم�شورة وتثقی�ف الم�ریض ح�ول نم�ط الحی�اة

.حتیاجات الغذائیة الغذائى والإوالنظام 
  لتدریب المزید من المتخصصین ف�ى العنای�ة بالأق�دام لأن ھن�اك عج�ز كبی�ر ف�ى          وھناك حاجة ملحة 

.معظم البلدان فى منطقة الشرق الأوسط فیما یخص المتدربین فى ھذا المجال 
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  تقدیم عنایة معدة خصیصا لفئات معینة من السكان -6
ب�ین ھ�ؤلاء ال�سكان وع�لاج     وللحد من انتشار مرض ال�سكرى  . ھناك فئات من السكان تتطلب اھتماما خاصا  

  .المصابین بالسكر منھم فھناك حاجة لوضع برامج خاصة لھم  
  
  الأطفال والمراھقین   -أ

 وإذا ل�م یك�ن ھ�ذا ممكن�ا ،     .ینبغى إنشاء سجل وطنى لجمیع الأطفال والمراھقین المصابین بمرض ال�سكرى     
الم�صابین بم�رض ال�سكرى وینبغ��ى    فإن�ھ یج�ب عل�ى جمی�ع الم�دارس أن یك�ون ل��دیھا س�جل بأس�ماء التلامی�ذ          

حفز ھذه المدارس لإجراء الفحصوصات الطبیة والقیام بمراقبة الأغذیة وممارس�ة التلامی�ذ للریاض�ة وتق�دیم          
  .الدعم النفسى لجمیع الأطفال 

كما ینبغى أن تحتوى المدارس على المعدات الأساسیة للتعامل مع حالات الطوارىء  وأن یتلق�ى الموظف�ون         
 ویج��ب ت��وخى الح��ذر ل��ضمان ع��دم وج��ود تمیی��ز ض��د   .ى التعام��ل م��ع ظ��روف م��رض ال��سكرى  ت��دریبا عل��

  .الأطفال والمراھقین المصابین بداء السكرى
  
  النساء الحوامل  -ب

ینبغى فحص جمیع النساء الحوامل للكشف ع�ن س�كرى الحم�ل ، م�ع وض�ع  بروتوك�ولات معیاری�ة للتعام�ل           
مقدم��ة خ�لال فت��رة الحم��ل ش��املة ل��ضمان ص��حة ك��ل م��ن الأم   م�ع ھ��ذا الم��رض، ویج��ب أن تك��ون الرعای��ة ال 

  .ومن الضرورى المتابعة المنتظمة للأم والطفل على حد سواء بعد الولادة. والجنین 
  
  المسنون  -ج

المسنون بصفة خاصة أكثر عرض�ة للم�رض وم�ن المھ�م أن ی�تم تثقی�ف أس�رھم ومق�دمى الرعای�ة لھ�م ح�ول                
وینبغ�ى اتخ�اذ خط�وات ل�ضمان ت�وفیر الرعای�ة وال�سكن الملائم�ین         . ة ط�رق التعام�ل م�ع احتیاج�اتھم الخاص�     

  . للمرضى المسنین بشكل أمثل عندما تكون الظروف العائلیة لیست مناسبة 
  
   متابعة وتقییم البرامج الوطنیة لمرض السكرى 7-

تظ��ام  وتنفی��ذه أن یج��رى تقییم��ھ بان   (NDP)ینبغ��ى حالم��ا ی��تم تط��ویر البرن��امج ال��وطنى لم��رض ال��سكرى        
باس�تخدام نظ��ام تقی�یم ذو م��صداقیة ل�ضمان أن البرن��امج ی�ؤدى ال��دور الم�ؤثر ف��ى الوقای�ة والع��لاج والرعای��ة        
ویجب على كل بلد لتحقیق ذلك وضع أھداف محددة یمكن قیاسھا ،ویمكن اس�تخدامھا لتقی�یم ل�یس فق�ط ت�أثیر            

وبالإضافة إلى ذل�ك یج�ب   . نفیذ البرنامج البرنامج ولكن أیضا جدوى استخدام التكالیف المالیة التى یتطلبھا ت    
  . وضع معاییر واضحة لجمع البیانات بحیث یمكن من خلالھا إجراء المقارنات  الصحیحة

  
وم��ن خ��لال إج��راء عملی��ات المراجع��ة وإص��دار تق��اریر منتظم��ة ، یك��ون بمق��دور ص��انعى ال��سیاسات إج��راء  

فع��ال ، وتحدی��د ال��سیاسات والثغ��رات  واكت��شاف  تقی��یم ح��ول م��ا إذا كان��ت الت��دابیر الحالی��ة تعم��ل عل��ى نح��و    
  .المجالات الرئیسیة التى من شأنھا  أن تعود بالمزید من الفائدة على العمل الوطنى والاقلیمى

  
كما یوصى بإقامة منتدى إقلیمى لتبادل  الخبرات  العملیة المفیدة من أجل الوقای�ة والفح�ص وال�سیطرة عل�ى             

 وسیوفر ھذا المنتدى منب�را یت�یح لل�دول الم�شاركة ال�تعلم م�ن نجاح�ات        .فة مرض السكرى بین البلدان المختل 
وعثرات البرامج الوطنیة الأخرى بھدف رفع معاییر الأداء  والحد من التباینات والاس�تخدام الأمث�ل لم�وارد         

  .الرعایة الصحیة 
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  سكندریة بالإ )MENA (اجتماع الاتحاد الدولى لمرض السكرى فى منطقة الشرق الأوسط وشمال أفریقیا
  قائمة بالأعضاء المشاركین

  
تم عقد الاجتماع وتوافق الأراء برئاسة الأس�تاذ ال�دكتور  مرس�ى ع�رب ال�رئیس الإقلیم�ى لمنطق�ة ال�شرق               

  :الأوسط وشمال أفریقیا ، وقد حضر الاجتماع 
  

أفغانستان -مایونفرید ھو
البحرین-مریم  الھاجرى 
  ات الإمار–مدنى العبد الرزاق
 ایران–أمیر كامران نیكوسوخان 
العراق -نجلاء أیوب
 الأردن–محمد الزاھرى 
 الكویت–منیرة  العروج 
 الكویت–عبد االله بن نخى 
 لبنان–محمد صندید 
 لیبیا–سلیمان أبو سرویل 
 سلطنة عمان–محمد لامكى 
 باكستان–عبد الصمد شیرا 
 قطر–عبد االله الحمق 
 سوریا–نزار الباش 
الیمن–اید عاطف ز 
 المكتب الإقلیمى لمنظمة الصحة العالمیة–ابتھال فاضل 
 الرئیس الاقلیمى لمنطقة الشرق الأوسط وشمال أفریقیا( مصر –مرسى عرب(
 مدیر المكتب الاقلیمى لمنطقة  الشرق الأوسط وشمال افریقیا(  مصر–على الشریف(
 جمعیة مرض السكرى المصریة–عادل عبد العزیز 
جمعیة مرض السكرى المصریة–باح كامل مص 
 وزارة الصحة و المعھد القومى للسكرى فى مصر–ابراھیم الابراشى
 مصر( منظمة غیر حكومیة –لیلى  السیوفى(
 أستاذ علم الصیدلة ، جامعة الاسكندریة ، مصر – اللبوطى ایراھیم 
 جریدة الأھرام ( مصر –حسن فتحى(
 الأخبار جریدة( مصر –أمانى عبداالله (
  
  

قام الاتحاد الدولى لمرض السكرى فى منطقة ال�شرق الأوس�ط بالإش�رف عل�ى ھ�ذا الاجتم�اع ب�دعم م�ن                 
  .شركة میرك وشركائھا 
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   المساھمات والدراسات الداعمة–اللاحق 
  
  

MENAالأستاذ الدكتور مرسى عرب، الرئیس الإقلیمى لمنطقة الشرق الأوسط وشمال أفریقیا 
ف�ى م�صر    ) NDP(تاذ الدكتور مرسى عرب ورقة عم�ل لمناق�شة برن�امج وطن�ى لم�رض ال�سكرى           قدم الأس 

 المن�شور ف�ى الع�دد    2009البرنامج الوطنى المقترح حول مرض السكرى فى م�صر ، مجل�ة المی�زان ع�ام          (
ات تضم نموذجا للنھج  الأمثل للبرنامج الوطنى الشامل، ویحتوى على بیان الح�د الأدن�ى م�ن متطلب�    10رقم   

  والمعوق�ات المحلی�ة الممكن�ة ،وتحدی�د مختل�ف عناص�رالمجتمع      ) NDP(البرن�امج ال�وطنى لم�رض ال�سكرى     
،  بھدف التحدی�د ال�دقیق لواجب�ات ك�ل     ) الأفراد والمؤسسات على حد سواء(التى یستھدف البرنامج اشراكھا  

  . منھا وسد أوجھ النقص فى أداء كل منھا وتنمیة الموارد والتغلب على العقبات
  
  

-WHO(ال���دكتورة ابتھ���ال فاض���ل ،المست���شار الإقلیم���ى لمنظم���ة ال���صحة العالمی���ة والمكت���ب الإقلیم���ى     
EMRO (  

س�نویا م�ن مع�دلات     %2ناقشت منظمة الصحة العالمیة ھدف الاستراتیجة الإقلیمیة التى أدت إل�ى إنخف�اض        
  ول ـــاھات المتوقع تحقیقھا بحلالوفیات الناجمة عن الأمراض غیر  المعدیة المزمنة ، بالاضافة إلى الاتج

ملیون حالة وف�اة ف�ى بل�دان منطق�ة ش�رق  البح�ر       2.3وسینتج عن ھذا الھدف ، إذا تحقق ، منع . 2015 عام
لل��سیطرة عل��ى الأم��راض غی��ر ) EMAN(وق��د ت��م تأس��یس ش��بكة نھ�ج ش��رق المتوس��ط  . الأب�یض المتوس��ط  

 التع�اون وبن�اء الق�درات  لت�أمین ال�سیطرة عل�ى ھ�ذه        وذلك لتعزیز) الأمراض المزمنة غیر المعدیة (المعدیة  
 والغای��ة م��ن ھ��ذه ال��شبكة ھ��ى رب��ط بل��دان ش��رق البح��ر المتوس��ط م��ن خ��لال الب��رامج الت��ى تتخ��ذ   .الأم��راض 

المجتم�ع كقاع��دة لھ��ا ، وتوعی��ة المجتم��ع المحل��ى ، وتی�سیر مراقب��ة عوام��ل خط��ر الإص��ابة ب��الأمراض غی��ر    
  .المعدیة 

تھال فاضل بعدم وجود سیاسات وطنیة لمكافحة الأم�راض غی�ر المعدی�ة ، م�ع ال�نقص      وقد أقرت الدكتورة اب  
ف���ى التموی���ل ال���لازم والحاج���ة إل���ى إع���ادة ترش���ید الرعای���ة ال���صحیة حت���ى تمت���د لت���شمل الأم���راض الح���ادة    

  .والأمراض المزمنة 
ة قط�اع ال�صحة وح�ده    لوحظ أیضا أن  المعالجة الإداریة الفعالة للأمراض المزمنة غیر المعدیة تتجاوز قدر      

  .وأنھ من الضرورى وجود تدخل متكامل ومنسق من  القطاعات الأخرى وأصحاب المصلحة والحكومة 
  
  

  )وزارة الصحة والمعھد الوطنى لمرض السكرى ،مصر(البروفیسور إبراھیم الإبراشى 
ة ال�صحة  فى م�صر ، بت�شجیع م�ن وزار   ) NDP(یجرى حالیا تطویر وتنفیذ برنامج وطنى لمرض السكرى   

وتم��ت الخط��وة الأول��ى لتحدی��د ع��بء م��رض ال��سكرى  .وب��دعم م��الى م��ن مؤس��سة م��رض ال��سكرى العالمی��ة  
قد أنشىء نظ�ام  .والتكالیف الاجتماعیة والاقتصادیة المترتبة علیھ من خلال استخدام الدراسات الاستقصائیة    

دف وزارة ال�صحة م�ستقبلا    وت�ستھ .2017سوف یغطى جمیع أنحاء البلاد بحلول عام  الذى  التأمین الصحى   
تسجیل جمیع المرضى  الذین یعانون من مرض السكرى فى سجل مركزى ، على الرغم من أن ھذا ی�شمل      

م�ن  35 وقد تم تصمیم بروتوكول علاج�ى بالت�شاور م�ع    .حالیا فقط  المرضى الذین یتلقون العلاج المجانى        
ج��رى اتخ��اذ خط��وات كبی��رة لإج��راء   وی.المتخص��صین لوض��ع مب��ادىء توجیھی��ة لمعالج��ة م��رض ال��سكرى   

  . محافظة فى جمیع أنحاء البلاد 14الكشف المبكر عن مرض السكرى فى 
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  مارات العربیة المتحدة مدنى ، الإالالدكتور عبد الرزاق  
 NDPن��تج عن��ھ تط��ویر برن��امج وطن��ى لم��رض ال��سكرى  2007ت��م عق��د اجتم��اع ل��دول الخل��یج العربی��ة ع��ام  

وقد تم إصدار عدد من المبادىء التوجیھیة ووض�ع  . عضاء على تنفیذ ھذا البرنامج وتشجیع جمیع الدول الأ  
وق�د ب�دأت الإم�ارات العربی�ة المتح�دة      .بروتوكولات فحص وتشخیص المرض كجزء م�ن البرن�امج ال�وطنى      

بتنفی��ذ ھ��ذا البرن��امج  2008ف��ى ع��ام  25%الت��ى بھ��ا ث��انى أعل��ى مع��دل  انت��شار م��رض ال��سكرى ف��ى الع��الم    
 والھ��دف الرئی��سى م��ن ھ��ذه الحمل��ة ھ��و ن��شر التوعی��ة ب��ین   .لق��ب ع��ام ال��سكرى  2009 عل��ى ع��ام وأطلق��ت

 وت��شمل الأھ��داف الأخ��رى وض��ع اس��تراتیجیات الوقای��ة م��ن م��رض ال��سكرى   .المتخص��صین وعام��ة الن��اس 
 وتعتب��ر مث��ل ھ��ذه المب��ادرات بل��ورة ل��دورات التثقی��ف الطب��ى       .وت��وفیر الرعای��ة ال��صحیة المثل��ى والتثقی��ف    

وت�م افتت�اح مرك�ز تثقی�ف     . 2009التى أطلق علیھ�ا اس�م  تح�دیث م�رض ال�سكرى        ) CMEوطنى المستمر   ال
  لتثقی��ف الأطف��ال والم��راھقین ال��ذین  2008ن��وفمبر/الأطف��ال بم��رض ال��سكرى ف��ى دب��ى  ف��ى ت��شرین الث��انى   

ت�دریس ف�ى    عام ، وتثقیف عائلاتھم أیضا كما یق�وم المرك�ز بت�دریب أع�ضاء ھیئ�ة ال         8-18تتراوح أعمارھم   
  .المدارس وممرضات المدراس على تدبیر معالجة مرض السكرى للأطفال 

  
  

   البحرین –الدكتورة مریم  الھاجرى 
 وھن�اك نظ�ام   .تعطى الوقایة من مرض ال�سكرى ل�دى الأطف�ال والم�راھقین الأولوی�ة الرئی�سیة ف�ى البح�رین             

وتح��صل المدرس��ة . م��رض ال��سكرى معم��ول ب��ھ لإب��لاغ المدرس��ة حالم��ا ی��تم الت��شخیص أن الطف��ل م��صاب ب 
أی��ضا عل��ى ق��رص م��دمج یحت��وى عل��ى المب��ادىء التوجیھی��ة الخاص��ة بتغذی��ة الأطف��ال الم��صابین بم��رض           
السكرى ، والمب�ادىء التوجیھی�ة لع�لاج الم�شاكل ال�سلوكیة عن�د الأطف�ال ال�ذین یع�انون م�ن م�رض ال�سكرى                

 وق�د ت�م تنفی�ذ ورش�ات     .ضایا المطروح�ة  وإدارة مرض السكرى فى المدراس بھدف زیادة ال�وعى وتفھ�م الق�       
عم��ل ح��ول ال��صحة المدرس��یة للم��ساعدة ف��ى تعل��یم وت��دریب الم��وظفین الم��سؤولین ع��ن الأطف��ال الم��صابین     

   .بمرض السكرى
  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       




