
 
 

  سوء التغذية في ليبيريايترافق مع انعدام الأمن الغذائي 
 

 وهو طفل.  نصف عمرهأصبح يبدو أنه في من وزنه، العمر، لكن بعد أن فقد آثيراًمن  سنة واحدةمومو يبلغ 
، في برورفيللتغذية العلاجية ل ى مرآز فواالمحمومة إلالرحلة نجا من و في حالة حرجة، حيث آانمحظوظ، 
 تنظر إلى طفلها وهي، أمه الشابة بياندو غبرولوتقول ، "لقد أنقذت حياته". ا، على مشارف مونروفيافرجيني

. سوء التغذية الحادبسبب إصابته ب ابنها آانت على وشك أن تفقد آيف أنها متذآرة، غير مصدقة  
 

 من أسباب القلق في بباًس أسعار المواد الغذائية على الصعيد العالمي التي طرأت مؤخراً علىالزيادات تعد 
 إلى البلد منواردات النصف جميع إن .  على الواردات لتلبية الاحتياجات الوطنية البلد اعتمادبسببليبريا، 

في مونروفيا الكبرى، و. الرئيسي الغذائين في المائة من الأرز، المحصول يستيتم استيراد . الأغذية والوقود
واحد في أقل من دولار بأآثر من ثلثي السكان تحت خط الفقر ويعيش  . في المائة95يقترب هذا الرقم من 

أآثر من نصف دخل ينفق ونتيجة لذلك، . تحت خط الفقر المدقعمن السكان  في المائة 48 اليوم، ويعيش
مشكلة في ليبريا حالياً سوء التغذية ويعد .  نفقات الغذاء الأعلى فينسبةال الأرز ويشكلالأسرة على الغذاء، 

 فترات عدم نتيجة من سوء التغذية المزمن من العمر الخامسة دون في المائة من الأطفال 39.2 ث يعانيحي
نقص في ال في المائة من سوء التغذية الحاد بسبب 8 يعانيطويلة، و ال والإصابات المتكررة الكافيةالتغذية
 ينتجون طعامهم، وخاصة الذين لا  الفقراء،أآثر الفئات ضعفاًوتشمل .  المرض أو نقص الغذاء نتيجةالوزن

الحوامل والمرضعات، و، لحصول على دخلهم والتجارة الصغيرة لغير الدائموالذين يعتمدون على العمل 
. الإيدز/فيروس نقص المناعة البشريةب المصابينوالأطفال   

 
المعتقدات وإن . طمن العمر فقستة أشهر ال ثلث الأطفال دون لا يحصل على رضاعة طبيعية إلاوفي ليبريا، 

حكومة وتعمل . الخاطئة عن الرضاعة الطبيعية والممارسات السيئة تؤدي إلى تفاقم الحالة التغذوية للأطفال
من بدء الرضاعة جداً ليبريا معدل منخفض يوجد في . "ليبريا وشرآاؤها للتصدي لهذه المعتقدات السلبية

التغذية في وزارة الصحة منسقة ، نجونسوجيستينا  السيدة  تقول،"الطبيعية، ولا سيما بين الأمهات المراهقات
. ستون في المائة من الأمهات الرضاعة الطبيعية في وقت مبكرلا تمارس "، وتضيف، والرعاية الاجتماعية

.  أطفالهن في وقت مبكربإرضاعوهناك حاجة لتثقيف الأمهات .  للحكومة وشرآائهااً آبيرياًتحدوهذا يشكل 
".  للوفيات بين الأطفال دون الخامسة من العمر في ليبيرياسبباً رئيسياً سوء التغذية ، يعتبر الملارياوشأن  

 
غير متوفر بشكل حليب ال بأنشعرت فقد  "ل بياندو،تقو، "حليب الثدي في وقت متأخرب ابني أرضعبدأت لقد 

إسهال ب ابني ثم أصيب. بسبب الصعوبات الماديةوالزيت فقط  البرغل أتناول لأنني لإطعامه يثديآاف في 
لتغذية إلى هذا المرآز ل طفلي بان أحضر العاملين في مجال الصحة المجتمعية وبعد ذلك نصحني أحد. حاد

".  على ما يرام الآن أصبح هنا،العاملينمساعدة وب. العلاجية  
 

يصبحون في حال في حالة حرجة، عندما وهم الأطفال إلى العيادات الصحية أو المستشفيات وغالباً ما يُهرع ب
(وتقدم اليونيسف الحليب العلاجي . بسبب المرض، إما بسبب نقص الغذاء أو سيئة للغاية F 100 والبسكويت ) 

(عالي الطاقة  BP5 رآبات لتسهيل وم؛ للعاملينحوافز ويعانون من سوء تغذية شديد؛ الذين لأطفال ل) 
 الرعاية الأرز ومقدمويتلقى .  وناموسيات معالجة بالمبيدات الحشريةإمدادات طبية أساسية،و؛ تالاتصالا

2009  لعامتقرير العمل الإنساني   
 ليبيريا

 



تدعم اليونيسف التكاليف التشغيلية للمرآز آما . وغيره من المكملات الغذائية من برنامج الأغذية العالمي
. المولدات والوقودب  
 

.  ليبرياأرجاءواليونيسف في  برنامج الأغذية العالمي يدعمهاالتغذية واحد من خمسة مراآز ب  العلاجمرآزإن 
 690إلى ، قدم الرعاية 2006وفي عام . ويتلقى المرآز أيضا إحالات من غباربولو وآيب ماونت وبومي

 من خلال أنشطة التغذية  مصاباً بسوء التغذية المتوسطة طفلا1321ً ، وإلىشديدةالسوء التغذية ب طفلاً مصاباً
سوء تغذية ب طفلاً مصاباً 2263 و ل مصابين بسوء تغذية شديد،أطفا 709  حضر،2007وفي عام . التكميلية

 زيادة  مرآزان، سجل2008مايو /أبريل وأيار/نيسانشهري بين و.  نقاط توزيع التغذية التكميلية،معتدلال
. سوء التغذيةمن  الأطفال الذين يعانون قبول في المائة في 40 قدرها  

 
التعليم، برنامج القضاء على الديدان لتلاميذ المدارس في أنحاء اليونيسف، بالتعاون مع وزارة وقد نشطّت 

 في هرصد النمو وتعزيزطبق فيتامين ألف على الصعيد الوطني، في حين ويجري توزيع مكمّل ال. البلد
استراتيجية منسقة للتخفيف من أثر ارتفاع أسعار المواد الغذائية على ووضعت . المجتمعات المحلية المستهدفة

 على مستوى المرافقتوسيع نطاق العلاج ووتشمل الاستراتيجية تنفيذ مراقبة التغذية الوطنية؛ . الغذائيالأمن 
تعزيز الأنشطة الرامية و من القيم الحرجة؛ أدنىوالمجتمع المحلي من أجل إبقاء معدلات سوء التغذية الحاد 

 في مرحلة الطفولة المبكرة؛ وتحسين إلى تشجيع الرضاعة الطبيعية الخالصة والتغذية التكميلية المناسبة
.خدمات الوقاية للحد من نقص المغذيات الدقيقةعلى  الأطفال والحوامل والمرضعات حصولفرص   

 
 

  

 


