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تمهيد

ترتكـــز أجنـــدة 2030 للتنميـــة المســـتدامة على مبـــدأ “عدم ترك أحد أو مـــكان خلف الركب” وهـــذا يعني أن 
التنميـــة المســـتدامة يجب أن تشـــمل جميع الفئات والأماكـــن بدون أي تفرقة. وهذا يتطلـــب بذل جهد كبير 
خصوصًـــا فـــي الـــدول كبيرة الحجـــم من حيث  عدد الســـكان والمســـاحة مثـــل جمهورية مصـــر العربية. لذا، 
تولـــي الدولـــة المصرية اهتمامًـــا متزايدًا بعمليـــة توطين أهداف التنمية المســـتدامة لما لهـــا من أثر في 
تحقيـــق النمـــو الاحتوائي والمســـتدام والتنمية الإقليميـــة المتوازنة باعتبارهما من أهم الركائز الأساســـية 

للاســـتراتيجية الوطنية للتنمية المســـتدامة: رؤية مصر 2030.

وحتـــى تســـتطيع الســـلطات المحلية المشـــاركة بفاعلية فـــي عملية توطين أهـــداف التنمية المســـتدامة، 
فـــكان مـــن الضروري توافـــر بيانـــات تحدد وضـــع كل محافظة في مؤشـــرات أهـــداف التنمية المســـتدامة 
ومســـتهدفات المؤشـــرات لكل محافظة فـــي 2030 مرتكزة علـــى الوضع الحالي والطمـــوح للوصول إلى 

مســـتهدفات أهـــداف التنمية المســـتدامة على المســـتوى القومي.

ولتحقيـــق هـــذا الهدف المهم، قامـــت الحكومة المصرية ممثلة فـــي وزارة التخطيـــط والتنمية الاقتصادية 
فـــي منتصف عام 2019، بالشـــراكة مع صندوق الأمم المتحدة للســـكان)UNFPA( ، بإعـــداد  تقرير لتوطين 
أهـــداف التنميـــة المســـتدامة لـــكل محافظة، بإجمالـــي 27 تقريرًا يغطـــي كافة المحافظـــات . وتهدف تلك 
التقاريـــر إلـــى تقديـــم لمحة عامة عـــن وضع بعض مؤشـــرات أهداف التنمية المســـتدامة، حيـــث تم تحديد 
مســـتهدفات لـ32 مؤشرًا على مســـتوى المحافظات، وفقًا  لتوافر البيانات ومقارنتها بمستهدفات 2030. 
هـــذا بالإضافـــة إلي تســـليط الضـــوء على جهـــود وأولويات تنفيـــذ أهـــداف التنمية المســـتدامة، وتقديم 
توصيـــات ومقترحـــات للإســـراع مـــن تنفيذ تلـــك الأهداف ومواجهـــة التحديـــات التي تحـــول دون تحقيقها. 
وتعتمـــد تلـــك التقارير في الأســـاس على الدراســـات المرجعيـــة والبيانات التـــي قام بإعدادهـــا وتجميعها 
فريـــق خبـــراء مـــن المركز المصـــري لبحوث الـــرأي العام )بصيـــرة(، وتعد هذه النســـخة من التقاريـــر الإصدار 

الأول لهـــا والتي ســـوف يتم تحديثها ســـنويًا لتضميـــن المزيد من المؤشـــرات كلما أتيحـــت البيانات.

الإصدار الأول “ديسمبر 2020”
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يتم تقييم تحقيق أهداف التنمية المستدامة من خلال قياس 231 مؤشرًا، وفى بعض الأحيان يضم 
المؤشر الواحد أكثر من مؤشرفرعى.  تم تجميع قيم 32 مؤشرًا/مؤشرًا فرعيًا متعلقًا بأحد عشر هدفًا 

يتوافر له بيانات عن الوضع الحالي على مستوى المحافظات وذلك لتحديد مدى اتساق الجهود مع 
المستهدفات بحلول 2030 لتحقيق الأغراض التالية:

تسريع وتيرة
العمل المحلي
2020-2030

1
2

مقارنة قيم مؤشرات 3
المحافظة بالمستهدفات 
المحددة للمحافظة -وفقا 

لآخر بيانات متاحة- والمرجو 
تحقيقها بحلول 2030 وذلك 
لإظهار مقدار البعد الحالي 

عن المستهدف.

مقارنة قيم مؤشرات 
المحافظة بالمتوسطات 

الوطنية ليتضح أداء 
المحافظة في هذا المؤشر 

مقارنة بالمتوسط العام 
لإجمالي الجمهورية، وكذلك 

ترتيب أداء المحافظة بالنسبة 
لباقي المحافظات لكل 

مؤشر.

تسليط الضوء على 
المؤشرات المطلوب العمل 
على تحسينها وتقديم بعض 

المقترحات التي قد تساعد 
في معالجة التحديات.

مؤشرات التنمية المستدامة على مستوى المحافظات، والغرض منها 

يمثل قيم المؤشر على المستوي الوطني حتى 2030. - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

تمثل المستهدفات الموضوعة للمؤشر بالمحافظة حتى عام 2030

تمثل قياس المؤشر في سنة الأساس بالاعتماد على بيانات 2014/2015 حسب توافر البيانات 

تمثل قياس المؤشر في سنة 2017/2018 حسب توفر البيانات لهذا المؤشر

هو الفرق بين الموقف الحالي للمؤشر والمستهدف الموضوع له في سنة 2030 على مستوى 
المحافظة البعد عن مستهدف 2030

هي نسبة التغيير السنوية المطلوبة لهذا المؤشر صعودًا أو نزولً للوصول إلى القيمة المستهدفة 
في 2030 على مستوى المحافظة 

التغيير السنوي المستهدف

حتى 2030  

هو ترتيب المحافظة بالنسبة إلى باقي محافظات الجمهورية ال 27 من حيث الأقرب / الأفضل تحقيقًا 
للمستهدف في هذا المؤشر)قياس البعد النسبي لمؤشر المحافظة عن المستهدف، وفي حالة 

مستهدف المؤشر =0 ، يتم الاعتماد على البعد الرقمي(
الترتيب

كيفية قراءة التقرير
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يشكل سكان سوهاج حوالي %5.3 من سكان مصر. 
تبلغ نسبة إعالة الأطفال فى سوهاج %64.8، بينما 

تصل النسبة إلى %55.3 على المستوى الوطنى 
وفقًا لبيانات تعداد 2017.

المصدر: تقدير أعداد السكان 1 يناير 2020 -مصر في أرقام- مارس2020  

السكان

تبلغ المساحة الكلية لمحافظة سوهاج 
11022 كم مربع في حين تبلغ المساحة 

المأهولة 1593.92 كم مربع بنسبة 14.5% 
من مساحة المحافظة.

المساحة

يبلغ معدل النمو الحقيقي للمحافظة حوالي 
%4.6، وتساهم المحافظة بحوالي %1.6 من 
إجمالي الناتج القومي المحلي – ويمثل قطاعا 

الزراعة والصناعات التحويلية أكبر القطاعات 
الاقتصادية بالمحافظة.

الناتج المحلي

محافظة سوهاج

  رصم ناكس
94.7% 

 ناكس
 جاھوس

5.3% 
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انخفضت نسبة السكان تحت خط الفقر فى محافظة سوهاج فى عام 2017/2018 مقارنةً بما كانت 
عليه في 2015، فأصبحت تقريبًا ضعف نسبة المتوسط الوطني.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

12%2.79-%33.5-%159.6. نسبة السكان تحت خط الفقر الوطني
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• تشير قيم المؤشرات الخاصة بالهدف الثاني إلى تأخر المحافظة عن المتوسط الوطني في 	
مؤشرات التقزم، وانتشار سوء التغذية )الوزن بالنسبة للطول(، والأنيميا.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

22%1.13-%16.9-%232.3. الطول بالنسبة للعمر )التقزم(

7%0.88-%13.2-%325.4. انتشار سوء التغذية - الهزال

9%1.42-%21.3-%442.6. انتشار الأنيميا بين الأطفال
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تشير قيم مؤشرات الصحة والصحة الإنجابية -مقارنةً بالمتوسط الوطني- إلى:
تقدم المحافظة في مؤشر “انخفاض وفيات الطرق”، وتطابقها تقريبًا في مؤشر “وفيات 

الأمهات”.
التراجع الملحوظ في مؤشر “معدل الإنجاب الكلى”، حيث تعد سوهاج من أعلى المحافظات في 

معدل الإنجاب مقارنةً بالمتوسط الوطني.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

5. معدل الوفيات النفاسية لكل 100.000 
1.9215-23-50مولود 

6. معدل الوفيات بسبب حوادث الطرق 
0.2511-3.2-5.6لكل 100.000

1تم تحقيق المستهدف74.010.39. معدل الإنجاب الكلي *
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بينما تشير البيانات إلى انحفاض ملحوظ في قيم مؤشرات وفيات حديثي الولادة ووفيات الأطفال 
في سوهاج بين عامي 2014 و2018، مما يدل على تحسن الخدمة الصحية فى هذا التخصص، 

وبالتالى ساعد المحافظة فى الوصول إلى مستهدف عام 2030 الخاص بالمؤشرين.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

8. معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة 
1تم تحقيق المستهدف3.614.4لكل 1000 مولود

9. معدل وفيات الأطفال أقل من 5 
2تم تحقيق المستهدف18.612.7سنوات 1000 طفل
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• كما تشير باقي مؤشرات الصحة والصحة الإنجابية -مقارنةً بالمتوسط الوطني- إلى:	
• تأخر المحافظة في مؤشرات: “استخدام وسائل تنظيم الأسرة”، و”الولادات تحت إشراف 	

طبي”، و”عدد الأطباء لكل 10,000 نسمة”. 
• كما تجدر الإشارة إلى أن سوهاج هي أقل محافظة من حيث نسبة استخدام وسائل تنظيم 	

الأسرة )%31(، وبالتالي فهي من أعلى المحافظات في معدلات الإنجاب، الأمر الذي ينعكس 
سلبًا على نسب الفقر العالية، وضعف مستوى حياة المواطن.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

22%0.63%9.5-%1031.0. نسبة استخدام وسائل تنظيم الأسرة

11. نسبة الولادة التي يشرف عليها 
10%0.87%13.0-%87.0أخصائيون مدربون

12. نسبة الأطباء البشريين لكل 10ألاف 
26.22.0218-5.7من السكان
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تشيرقيم المؤشرات الخاصة بهدف التعليم -مقارنةً بالمتوسط الوطني- إلى:
تأخر المحافظة فى مؤشر “نسبة الأمية”.

تقدمها فى مؤشر “تجهيز المدارس للطلاب من ذوي الاحتياجات الخاصة”، فسوهاج هى أعلى 
محافظة فى هذا المؤشر، ولكن المسافة بعيدة عن مستهدف 2030.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

14%1.01-%13.10-%1326.1. نسبة الأمية في الذكور

7%1.59-%20.7-%1441.5. نسبة الأمية في الإناث

1%2.88%37.4-%1512.6. نسبة المدارس المجهزة للمعاقين
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تشير قيم المؤشرات الخاصة بمواجهة العنف والممارسات الضارة إلى تأخر المحافظة عن المتوسط 
الوطني فى كل المؤشرات عدا مؤشر “الزواج المبكر”.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

16. نسبة السيدات في الفئة العمرية 
)49-15( اللاتي سبق لهن الزواج وتعرضن 

لعنف بدني
38.7%-38.7%-2.58%21

17. نسبة السيدات )18-10( سنة 
8%0.10-%1.3-%1.3ومتزوجات حاليًا

18. نسبة الإناث 19-0 سنة اللاتي تم 
19%1.77-%26.5-%80.2ختانهن أو متوقع ختانهن
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كما تشير قيم المؤشرات الخاصة بتمكين المرأة إلى تأخر المحافظة عن المتوسط الوطني في كل 
المؤشرات.  

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

19. نسبة المتزوجات حاليًا )49-15( سنة 
اللاتي يتخذن القرارات الخاصة برعايتهن 

الصحية
69.8%-30.2%2.01%22

20. نسبة المتزوجات )49-15( سنة اللاتي 
يتخذن القرارات الخاصة باستخدام وسائل 

تنظيم الأسرة
97.4%-2.6%0.17%12
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• ن لمياه الشرب، 	 تشير قيم المؤشرات إلى تحقيق سوهاج نسبة %100 فى توافر مصدر مُحسَّ
وتأخر المحافظة -عن المتوسط الوطني- في مؤشر “توافر المياه والصابون بمرافق غسل 

الأيدي”:

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

21. نسبة الأسر التي لديها مصدر محسن 
1تم تحقيق المستهدف%0.0%100.0لمياه الشرب

22. نسبة السكان الذين تتوافر لديهم 
21%1.58%23.7-%76.3مرافق غسل اليدين بالصابون والمياه 

23. نسبة الأسر التي لديها دورة مياه 
20%0.59%8.9-%91.1مستقلة
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المستهدف هو الوصول إلى %100، وتشير بيانات تعداد السكان لعام 2017 إلى أن معظم 
المحافظات قد شهدت ثباتًا في نسبة الأسر المتصلة بالكهرباء، وتحقيقها -أو اقترابها من تحقيق- 

التغطية الشاملة.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

24. نسبة السكان المستفيدين من خدمات 
8%0.05%0.8-%99.2الكهرباء 



15

• تشير قيم المؤشرات الخاصة بالعمل اللائق -مقارنةً بالمتوسط الوطني- إلى:	
• ارتفاع نسبة بطالة الإناث فى عام 2018 مقارنةً بما كانت عليه فى 2016.	
• تقدم المحافظة فى مؤشر خفض بطالة الذكور، ونجاحها فى الوصول لمستهدف 2030.	

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

7تم تحقيق المستهدف%1.3%254.7. نسبة البطالة بين الذكور

17%0.85-%10.2-%2621.4 نسبة البطالة بين الإناث
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كما تتأخر المحافظة عن المتوسط الوطني في مؤشر مشاركة المرأة في قوة العمل.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

3%0.55%7.1-%2714.0. مشاركة المرأة في قوة العمل
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تبلغ نسبة مساحة المناطق العشوائية %71.1 من إجمالي الكتلة العمرانية بالمحافظة.
بينما تبلغ مساحة المناطق غير الآمنة %1.16 ويقطنها %0.4 من سكان المحافظة، حيث يشير 

المؤشر إلى تقدم المحافظة عن المتوسط الوطني -وفقًا للبيانات المتاحة- لمؤشر “نسبة سكان 
المناطق العشوائية غير الآمنة”.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

28. نسب سكان المناطق العشوائية   غير 
5%0.03-%0.4-%0.4الآمنة
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يتأخر مؤشر المحافظة الخاص بالأطفال الذين يتعرضون لعقاب بدني عن المتوسط الوطنى.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

29. نسبة الأطفال الذين تعرضوا لعقاب 
13%3.17-%47.5-%95.1بدني
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تشير المؤشرات إلى تأخر المحافظة عن المتوسط الوطنى الخاص بالمؤشرات الثلاثة.

البعد عن مستهدف أحدث قياس للمؤشرالمؤشرات الأممية
2030

التغيير السنوي المستهدف حتى 
الترتيب2030  

30. نسبة الأفراد الذين يستخدمون 
25%1.11%14.4-%20.0الإنترنت <4 سنوات 

31. نسبة الأفراد الذين يستخدمون 
19%1.62%21.1-%20.6الحاسب <4 سنوات 

32. نسبة الأفراد الذين يملكون هاتف 
21%1.12%14.5-%59.4محمول <4 سنوات
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يوضح الجدول التالي قيم مؤشرات التنمية المستدامة المتاحة والبالغ عددها 32 في محافظة سوهاج، 
كما يوضح قيم المؤشرات على المستوى الوطني ومستهدف مؤشر المحافظة في 2030 ليظهر قيمة 

ابتعاد مؤشر المحافظة الحالي عن مستهدفه في 2030 سلبًا أو إيجابًا )سلبًا: يوضح مدى تأخر المؤشر 
الحالي عن تحقيق مستهدفه، وإيجابًا: يوضح تحقيق المؤشر الحالي القيمة المستهدفة وتفوقه عنها في 
بعض الأحيان(. كما يوضح الترتيب موقف أداء المحافظة بالنسبة لباقي المحافظات في مدى تحقيقها أو 

قربها من تحقيق مستهدف 2030 لتلك المؤشرات.

المؤشرات الأممية أهداف التنمية المستدامةم

أحدث 
قياس 

للمؤشر 
المستوى 

الوطني

أحدث 
قياس 
لمؤشر 
المحافظة

مستهدف 
المحافظة 
في 2030

البعد عن 
مستهدف 
المحافظة 

2030

التغيير 
السنوي 

المستهدف 
حتى 2030

ترتيب أداء 
المحافظة

القضاء على1
الفقر

نسبة السكان تحت خط الفقر 
12%2.8-%33.5-%26.1%59.6%32.5الوطني

2
القضاء على 

الجوع

22%1.1-%16.9-%15.4%32.3%21.5الطول بالنسبة للعمر)التقزم(

7%0.9-%13.2-%12.2%25.4%23.3انتشار سوء التغذية - الهزال3

9%1.4-%21.3-%21.3%42.6%27.4انتشار الأنيميا بين الأطفال4

5

الصحة الجيدة 
والرفاه

معدل الوفيات النفاسية لكل 
1.915-23.0-100.000435027 مولود 

6
معدلات وفيات بسبب 

حوادث المرور على الطرق لكل 
100.000

7.85.62.4-3.2-0.311

1تم3.14.014.40.39معدل الإنجاب الكلي7

معدل وفيات الأطفال حديثي 8
1تم7.23.61814.4الولادة لكل 1000 مولود

معدل وفيات الأطفال دون سن 9
2تم2018.631.312.7الخامسة لكل 1000 طفل

نسبة استخدام وسائل تنظيم 10
22%0.6%9.5-%40.5%31.0%58.5الأسرة

نسبة الولادة التي يشرف 11
10%0.9%13.0-%100.0%87.0%91.5عليها أخصائيون مدربون

معدل الأطباء البشريين لكل 12
26.22.0218-1000011.35.731.9 من السكان

13

التعليم الجيد

14%1.0-%13.1-%13.0%26.1%21.2نسبة الأمية في الذكور

7%1.6-%20.7-%20.8%41.5%30.8نسبة الأمية في الإناث14

نسبة المدارس المجهزة 15
1%2.9%37.4-%50.0%12.6%4.3للمعاقين

ملخص مؤشرات التنمية المستدامة بمحافظة سوهاج 
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16

المساواة بين 
الجنسين

نسبة السيدات في الفئة 
العمرية )49-15( اللاتي سبق 

لهن الزواج وتعرضن لعنف 
بدني

25.7%38.7%0.0%-38.7%-2.6%21

17
نسبة السيدات في الفئة 

العمرية )18-10( سنة 
ومتزوجات حاليًا

1.5%1.3%0.0%-1.3%-0.1%8

18
نسبة الإناث في العمر 0-19 

سنة اللاتي تم ختانهن أو 
متوقع ختانهن

56.3%80.2%53.7%-26.5%-1.8%19

19
نسبة المتزوجات حاليًا )15-49( 
سنة ويتخذن القرارات الخاصة 

برعايتهن الصحية
82.7%69.8%100.0%-30.2%2.0%22

20
نسبة المتزوجات حاليًا )15-49( 
سنة ويتخذن قرارات استخدام 

وسائل تنظيم الأسرة
97.6%97.4%100.0%-2.6%0.2%12

21

المياه النظيفة 
والنظافة 

الصحية

نسبة الأسر التي لديها مصدر 
1تم%0.0%100.0%100.0%98.0محسن لمياه الشرب

22
نسبة السكان الذين تتوافر 
لديهم مرافق غسل اليدين 

بالصابون والمياه 
89.7%76.3%100.0%-23.7%1.6%21

نسبة الأسر التي لديها دورة 23
20%0.6%8.9-%100.0%91.1%90.5مياه مستقلة

طافة نظيفة 24
وأسعار معقولة

نسبة السكان المستفيدين من 
8%0.05%0.8-%100.0%99.2%99.8خدمات الكهرباء 

25
النمو 

الاقتصادي 
والعمل اللائق

7تم%1.3%6.0%4.7%6.8نسبة البطالة بين الذكور

17%0.9-%10.2-%11.2%21.4%21.4نسبة البطالة بين الإناث26

3%0.6%7.1-%21.1%14.0%23.0مشاركة المرأة في قوة العمل27

28
مدن 

ومجتمعات 
مستدامة

نسب سكان المناطق 
5%0.03-%0.4-%0.0%0.4%0.9العشوائية غير الآمنة

29
السلام والعدل 
والمؤسسات 

القوية

نسبة الأطفال الذين تعرضوا 
13%3.2-%47.5-%47.6%95.1%93.0لعقاب بدني

30

عقد الشراكة 
لتحقيق 
الأهداف

نسبة الأفراد الذين يستخدمون 
25%1.1%14.4-%34.4%20.0%28.9الإنترنت )4 سنوات فأكثر( 

نسبة الأفراد الذين يستخدمون 31
19%1.6%21.1-%41.7%20.6%29.4الحاسب )4 سنوات فأكثر(

32
نسبة الأفراد الذين يملكون 
الهاتف المحمول )4 سنوات 

فأكثر(
65.4%59.4%73.9%-14.5%1.1%21
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وفقًا للتحليلات السابقة، وفي إطار مقارنة أداء المحافظة بالمتوسط الوطني وبنسب الإنجاز لتحقيق 
المستهدف أو حجم الانحراف عن تحقيقه، يُقترح التركيز على الأهداف التالية التي حققت بعض 

مؤشراتها نسبة بُعد عن المستهدف تفوق %-15، كما نوصي بتحديث البيانات بشكل دوري تحسبًا لتغيير 
الأولويات.

تسريع وتيرة الاستثمار في الإجراءات الرامية إلى القضاء على الفقر وبرامج الحماية الاجتماعية )يساعد على القضاء على سوء 
التغذية والتقزم والأنيميا(.

زيادة الجهود المبذولة لخفض قيم مؤشرات التقزم، وانتشار سوء التغذية، بشكل سنوي حتى عام 2030، وتنفيذ برامج سريعة 
لمعالجة الأنيميا، ووضع نهاية لجميع أشكال سوء التغذية بحلول عام2025 ، كما ورد فى إطار أهداف التنمية المستدامة.  

تعزيز خدمات الرعاية الصحية، مع الاهتمام بالتغذية المدرسية.

خفض معدلات الإنجاب، ودعم برنامج تنظيم الأسرة لرفع الوعي بأهمية الأسرة الصغيرة، وبالتالي خفض النمو السكاني -على 
المدى الأبعد-، مما سيساعد على خفض الفقر وتحسين جودة حياة السكان. 

زيادة عدد الأطباء )بما يساعد على تحسين كل المؤشرات الصحية(. 

يُشكِّل محو الأمية أداةً فعالة في تحسين الحياة من جميع النواحي: الاجتماعية والصحيّة والاقتصاديّة، وزيادة الدخل وتمكين 
الشباب والمرأة، بما يسهم فى خفض الزواج المبكر، وولادات المراهقات، ونسبة الإنجاب الكلى، وزيادة معدلات استخدام 

الحاسب الآلي والإنترنت.
تجهيز مدارس مناسبة للأطفال من ذوي الاحتياجات الخاصة.

تمكين المرأة، واستخدام التكنولوجيا بما يسهم في زيادة مشاركة المرأة في سوق العمل، وزيادة استخدام وسائل تنظيم 
الأسرة، وأيضًا خفض ولادات المراهقات، ووفيات الأمهات، والإنجاب الكلي، وبالتالي تقليل نسبة الفقر.

تعزيز تكافؤ فرص وصول المرأة إلى المناصب القيادية مثل البرلمان.

أهمية إعطاء الأولوية لخدمات المياه والصرف الصحى حتى يتسنى الوصول إلى %100 تغطية.

العمل على خفض قيمة مؤشر الأطفال الذين يتعرضون لعقاب بدنى بنسبة3.14 % سنويًا.

العمل على متابعة رفع قيم المؤشرات المذكورة عن طريق زيادة الإنفاق على البنية المعلوماتية التحتية وزيادة معدلات نفاد 
السكان لخدمات الاتصالات وتكنولوجيا المعلومات.

وبناء عليه، فالتركيز على المرأة في سن الإنجاب يمثل أولوية في سوهاج، وأهمية المواءمة بين 
احتياجاتهن والأولويات المقترحة )محو الأمية، خفض معدلات الإنجاب، فرص العمل والتدريب(، عن طريق 

تصميم وتنفيذ  السياسات والبرامج ذات الأثر المتعدد، التى من شأنها تسريع التقدم.

الأهداف والمؤشرات التي يجب العمل على زيادة 
  لمستهدف 2030

ً
معدلات تنفيذها وصول

الســـيدات فـــى عمر الإنجاب 49-15 : يوجد حوالى مليون ســـيدة فى ســـن الإنجاب فى محافظة 
ســـوهاج، يجـــب تصميـــم البرامج والسياســـات بنـــاءً علـــى البيانـــات التفصيلية لهـــن: )الخصائص 
الاجتماعيـــة، والاقتصاديـــة، والمكانيـــة(، لمحو الأمية، وزيادة اســـتخدام وســـائل تنظيم الأســـرة، 
وخفـــض معـــدلات الإنجـــاب، وزيادة المشـــاركة الاقتصادية، وخفـــض معدلات البطالة، وتحســـين 
الدخـــول، وربـــط التعليـــم باحتياجات الســـوق، وزيـــادة برامـــج التدريب، وضـــخ الاســـتثمارات لخلق 

فـــرص عمل.

السياسات ذات الصلة
التمكين - التعليم - التوظيف
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• العمل على خفض مؤشر “نسبة السكان تحت خط الفقر” بنسبة 2.79 % سنويًا في 	
المتوسط حتى عام 2030، وذلك من خلال تطوير استراتيجيات التنمية الاقتصادية المحلية 

لخلق فرص عمل، وتحسين الدخول، وبناء قدرات المجتمع على المرونة والتأقلم. 
• تنفيذ برامج لرفع الوعي بأهمية اختيار الأسرة صغيرة الحجم كأحد الإجراءات التي يمكن اتخاذها 	

لخلق مستقبل أفضل، وخفض معدل إعالة الاطفال على المدى الأطول

• زيادة الجهود المبذولة لخفض قيم مؤشرات التقزم وانتشار سوء التغذية بالنسب المطلوبة 	
سنوياً حتى عام 2030، وتنفيذ برامج سريعة لمعالجة الأنيميا ووضع نهاية لجميع أشكال سوء 

التغذية بحلول عام2025 ، كما ورد فى إطار أهداف التنمية المستدامة.  
• تعزيز خدمات الرعاية الصحية مع الاهتمام بالتغذية المدرسية.	

• تعزيز برامج تنظيم الأسرة والسكان وإعطائها أولوية.	
• رفع الوعي لخفض وفيات الأمهات، وولادات المرهقات، ومعدل الإنجاب.	
• يجب المتابعة المستمرة للمؤشرات للحفاظ على استدامة النجاح والتقدم نحو نتائج أفضل.	
• زيادة قيمة مؤشر “عدد الأطباء لكل 10,000 نسمة” بقيمة %2.02 سنويًا لتحقيق 	

المستهدف.
)يرجى الأخذ في الاعتبار اختلاف مصدر البيان للمؤشرات بين عامي 2014 و2018(.

الهدف الأول: القضاء على الفقر 
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :

الهدف الثاني: القضاء التام على الجوع
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :

الهدف الثالث: الصحة الجيدة والرفاه
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :

محافظة سوهاج
التوصيات

بناء على ما ورد بالجدول السابق، يوصي التقرير بما يلي، وذلك لتقليل الفجوة بين الواقع الحالي 
لتنفيذ عدد من أهداف التنمية المستدامة التالية التي حققت بعض مؤشراتها نسبة بُعد عن 

المستهدف تفوق 15%-:
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• العمل على خفض قيمة مؤشر الأمية للذكور بنسبة %1.01 سنويًا، وللإناث بنسبة 1.59% 	
سنوياً، عن طريق تحديد معوقات الالتحاق بالمدارس فى المحافظة.

• رفع قيمة مؤشر لرفع قيمة مؤشر “مدارس مجهزة للطلاب ذوي الاحتياجات الخاصة” بنسبة 	
%2.88 سنويًا لتحقيق المستهدف.

• الحد من الممارسات الضارة ومناهضة العنف ضد المرأة بكل صوره، وتعزيز قدرتها على 	
الاندماج في الحياة الاقتصادية.

• زيادة برامج تمكين المرأة ومعالجة العوائق التى تحول دون ذلك. 	
• الرجوع إلى الاستراتجية الوطنية لتمكين المرأة المصرية 2030، بما تحمله من رؤى ومحاور 	

من الأهمية بمكان العمل بها.

• إعطاء الأولوية لخدمات المياه والصرف الصحى حتى يتسنى الوصول الى %100 تغطية، 	
حيث يعد الوصول إلى تلك الخدمات من المؤشرات الاجتماعية والاقتصادية والصحية 

الأساسية، ومن المحددات الرئيسة للصحة، ورفاهية الأسرة وتحسن الإنتاجية

الهدف الرابع: التعليم الجيد
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :

الهدف الخامس: المساواة بين الجنسين
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :

الهدف السادس: المياه النظيفة والنظافة الصحية
ولتحقيق مستهدف 2030، نوصي بـ:

• العمل على خفض مؤشر الاطفال الذين يتعرضون لعقاب بدنى نسبة 3.17 % سنويا، من 	
خلال رفع الوعي لإنهاء إساءة معاملة الأطفال وجميع أشكال العنف والتعذيب 

الهدف السادس عشر: السلام والعدل والمؤسسات القوية
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :
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• العمل على متابعة رفع المؤشرات بالنسب المذكورة سنويا عن طريق زيادة الإنفاق على 	
البنية المعلوماتية التحتية، وتعزيز معدلات نفاد السكان لخدمات الاتصالات وتكنولوجيا 

المعلومات.

الهدف السابع عشر: عقد الشراكات لتحقيق الأهداف
لتحقيق مستهدف 2030 نوصي بـ :
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رفـــع الوعـــي والدعـــوة وفتـــح الحـــوار لتوطيـــن 
أهـــداف التنميـــة المســـتدامة فـــي المحافظـــات
قـــام المشـــروع بعقـــد ورش عمل لرفـــع الوعي 
حول أجندة 2030 وعملية التوطين على مستوى 
المحافظات، وتوضيـــح أهمية الدور المحلى فى 
تحقيق أهـــداف التنمية المســـتدامة. اشـــتملت 
الـــورش علـــى جلســـات متخصصـــة حـــول كيفية 
وضـــع مســـتهدفات كمية لعدد من المؤشـــرات، 
والمشـــروعات  البرامـــج  مصفوفـــة  وإعـــداد 
التـــي يمكـــن أن تســـاعد علـــى الإســـراع بتحقيق 
مســـتهدفات المحافظـــات. عقـــدت ورشـــة عمل 
مديـــري  بحضـــور  بقنـــا،  ينايـــر2019   15 يـــوم 
التخطيـــط والمتابعـــة فـــى المديريـــات ودواوين 
محافظتـــي ســـوهاج وقنـــا. وقـــد شـــارك ثلاثـــة 
عشـــر من مديـــري التخطيـــط بمحافظة ســـوهاج 

فـــي هذه الورشـــة.

مـــن ضمن مـــا طرحـــه المشـــاركون: أهمية 
تغييـــر صـــورة عضـــو البرلمـــان مـــن عضـــو 
خدمـــات لصـــورة عضـــو تشـــريع ليســـاعد 
علـــى دخول المـــرأة البرلمـــان، لأن التعامل 
مـــع عضـــو البرلمـــان علـــى أن دوره تطوير 
الخدمـــات وحل المشـــكلات الخاصة بالقرى 
والمشكلات بين الأســـر يجعل المرأة تبدو 

غير مناســـبة لهـــذا الدور.

 قام المشروع بعقد تدريب إضافى للعاملين المعنيين بشئون التخطيط فى خمس محافظات حول أساسيات التخطيط وأساليب دمج أهداف 
التنمية المستدامة في الخطط المحلية. اشتملت الورش على جلسات متخصصة حول أنواع التخطيط وأبعاده ومستوياته، وخطوات إعداد الخطط 
ومستهدفات التنمية المستدامة كأدلة لخطط المحافظات. عقدت ورش  سوهاج  يوم 26 يونيو2019 بديوان عام المحافظة وبحضور خمسة عشر 

من مديري التخطيط والمتابعة فى الديوان العام والمديريات وبعض المراكز.

تظهر الدراسات أن هناك تركيزًا عالميًا متزايدًا على الحماية الاجتماعية. كان هذا واضحًا بشكل خاص في عام 2015 عندما أصبحت الحماية 
الاجتماعية -لأول مرة- جزءًا من أجندة “أهداف التنمية المستدامة” العالمية. في ضوء ذلك، تنفق البلدان مرتفعة الدخل في المتوسط ٪1.9 من 
الناتج المحلي الإجمالي على برامج شبكات الأمان الاجتماعي، بينما تنفق البلدان النامية ٪1.5 من الناتج المحلي الإجمالي، وتنفق دول منطقة 

الشرق الأوسط وشمال إفريقيا ٪1.1 من الناتج المحلي الإجمالي. وفي إطار الجهود المستمرة لتوسيع نطاق الحماية الاجتماعية في مص، توجد 
فرصة لاستكشاف إمكانيات تعزيز جهود الحماية الاجتماعية المستمرة. 

يعد برنامج “تكافل وكرامة” جزءً من الاتجاه العالمي نحو استثمارات أكبر في الحماية الاجتماعية، وقد تم تصميمه وتنفيذه وفقًا لأفضل 
الممارسات الدولية لبرامج التحويلات النقدية المشروطة وغير المشروطة. وتقوم وزارة التضامن الاجتماعي  بالاستفادة من قاعدة بيانات التكافل 

والكرامة، لربط المستفيدين بحزم أخرى متكاملة من خدمات الحماية الاجتماعية بما في ذلك:

تقديم البطاقات التموينية الغذائية -إن لم تكن موجودة- لأية أسرة مستفيدة من برنامج “تكافل وكرامة”، بالتعاون مع وزارة التموين والتجارة 
الداخلية.

برنامج “اثنان يكفي” بالتعاون مع وزارة الصحة والسكان: يستهدف البرنامج العائلات التي لديها طفلان، من خلال زيادة الوعى وإتاحة الحصول 
على وسائل منع الحمل المدعومة.  

يركز برنامج “لا للأمية مع التكافل” على محو الأمية للمستفيدات من برنامج التكافل بالتعاون مع وزارة التربية والتعليم والتعليم الفني.  

https://www.worldbank.org/en/news/feature/2018/11/15/the-story-of-takaful-and-karama-cash-transfer-program  

فعاليات مشروع توطين أهداف التنمية المستدامة في محافظة سوهاج 

البناء قدرات المسئولون عن المحليون المعنيون بالتخطيط

قصة برنامج “تكافل وكرامة” للتحويلات النقدية



تتبع التقــــدم والعمـــل الملـــهم


