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 الهدف  .1

والتقييم والمساءلة والتعلُّم الخاصة بمسار الرعاية    الرقابةفي تقديم توجيهات حول استخدام حزمة    المرشد   امن هذ  الهدفتمثَّل  ي 

في    الفنيين. وتستهدف الحزمة الموظفين  رعاية الأطفالالرُضّع الخاصة بمنظمة    لدى الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  

البرنامج وتنفيذه لضمان وجود حزمة    الرقابةالمجال الصحي/التغذية وموظفي   أثناء تصميم    راقبة والتقييم والمساءلة والتعلُّم 

 الرُضّع.   لدىوتقييم ومساءلة وتعلُّم قوية مصاحبة لتنفيذ برنامج إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

وتمت صياغتها من خلال تجارب واحتياجات المنظمات    الدليل   اهذفي    المقدمة والتقييم والمساءلة والتعلُّم    الرقابةوُضِعت حزمة  

الرُضّع في برامج الصحة   لدىغير الحكومية التي تجري تجارب لدمج مسار الرعاية الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  

والتغذية الحالية في السياقات الهشة. وبالنسبة إلى التجربة، كانت الأفضلية للسجلات والأدوات المنفصلة، وسوف ترى هذا الأمر  

لا ينبغي يتضح في أنّ أدوات جمع البيانات تعُتبَر نظاماً مستقلاً لخدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع. ومع ذلك، 

ب تجاهل/إلغاء جميع السجلات الموجودة وأدوات تقديم التقرير والإشراف، وقد يكون من الممكن الاسترشاد بالكثير من الجوان 

أو وضعها في الاعتبار عند جمع البيانات الوطنية/دون الوطنية. وحيثما تفضل ذلك، يمكن دمج أدوات إدارة سوء التغذية الحادّ  

 الرُضّع هذه مع أدوات الصحة/التغذية الحالية.   لدىالشديد 

مت مع وضع تجربتها في الاعتبار، يجب توفير قدرٍ كبيرٍ من مستوى البيانات  بالإضافة إلى ذلك، نظراً لأن الحزمة قد صُمِّ

الرُضّع. في المستقبل، بعد    لدىلتغذية عملية التنمية والتعلُّم والبحث في ما يتعلق بتنفيذ خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  

الشديد   الحادّ  التغذية  الهامّة وتدُمَج )بشكل مثالي( في السجلات والأدوات    لدىتجربة إدارة سوء  المعلومات  الرُضّع، ستحُدَّد 

الوطنية/دون الوطنية الحالية. وينُصح بإجراء التشاور والتعاون مع أصحاب المصلحة والسلطات ذات الصلة من أجل زيادة 

 ود الأذونات اللازمة، عند الاقتضاء. أوجه التآزر والكفاءات في جمع البيانات وضمان وج
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بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  التسجيل وتقديم التقرير الخاص   .2

 عند الرُضّع 

a.  سجل بيانات الفحص 

لحاجة  إنّ استمارة تسجيل إحصاءات الفحص الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع عبارة عن نموذج يمكن استخدامه وتكييفه حسب ا

ل    6لاستقاء البيانات الخاصة بفحص الرُضّع ممن تقل أعمارهم عن   أشهر وأمهاتهم، سواء في المجتمع المحلي أو على مستوى المرفق. وتسجِّ

تسجيل   استمارة  وترتبط  الفحص.   ونتائج  الرضيع،  وجنس  فحصها،  تم  التي  والأم  الرضيع  الأزواج  عدد  الفحص  إحصاءات  تسجيل  استمارة 

 ب. إحصاءات الفحص باستمارة التقارير الخاصة بالمرفق، حيث ينبغي جمع إجمالي عدد حالات الفحص وتقديم تقرير عنها فيها، على النحو المطلو

 

      

 

 سجل بيانات الفحص 

 إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع 

 

 

   أسبوع/شهر وسنة صدور التقرير: 

 

 
    : الصحي  اسم المرفق

 
    الموقع 

 

 اسم الموظف الذي يملأ الاستمارة:  
   

     

 

الأمهات مع الرضعاللذين تم  إجمالي عدد 

 : فحصهم

   
     

 ع → يجنس الرض 
  أنثى  ذكر 

  نتيجة الفحص ↓  

 

 خطر منخفض/لا يتطلب إحالة 

     

 

خطر متوسط/إحالة إلى إدارة سوء التغذية الحادّ  

 الرُضّع  لدىالشديد  
     

 

 خطر مرتفع/إحالة إلى رعاية المرضى الداخليين 
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b.  سجل المرفق 

  للحصول علىالرُضّع عبارة عن نموذج يمكن استخدامه وتكييفه حسب الحاجة   لدىإنّ سجل المرفق الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

مي الرعاية لدعم إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  لين حديثاً وأمهاتهم/مقدِّ ن السجل البيانات عند  لدىالبيانات حول الرُضّع المسجَّ الرُضّع. ويتضمَّ

  القيد وعند الخروج فقط. وإنّ سجل إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع مخصص للاستخدام على مستوى المرفق )على سبيل المثال،

التقارير  شديد عند الرُضّع، واستمارةمرفق صحي أو مرفق تغذية( ويرتبط باستمارة التسجيل والمتابعة الخاصة بإدارة سوء التغذية الحادّ ال

 الرُضّع.  لدى الخاصة بالمرفق وقاعدة البيانات الإلكترونية الخاصة بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 
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c. الصحي  استمارة التقارير الخاصة بالمرفق 

بيانات بصفةٍ أسبوعيةٍ أو شهريةٍ على عبارة عن نموذج يمكن استخدامه وتكييفه حسب الحاجة لجمع  الصحي  إنّ استمارة التقارير الخاصة بالمرفق  

 مستوى المرفق أو الموقع )على سبيل المثال، مرفق صحي، أو مرفق تغذية، موقع فريق صحي متنقل(. 

 تجمع استمارة التقارير بيانات عما يلي: 

 التسجيلات الجديدة، مصنَّفة حسب العمر بالأشهر وجنس الرضيع  •
ل من مركز تحقيق الاستقرار/مركز التغذية العلاجية  •  نوع التسجيل الجديد، على سبيل المثال، حالة جديدة، أو متخلف عائد أو محوَّ

 سبب التسجيل الجديد، مثل معايير التسجيل  •

أشهر ولزم إحالتهم إلى إدارة سوء    6أشهر: العدد الإجمالي، وعدد الأطفال الذين كانوا يعانون سوء التغذية في عمر    6حالات الخروج في سن   •

  أشهر، وعدد الأمهات اللائي   6التغذية الحادّ الشديد على مستوى الإدارة المجتمعية، وعدد الرُضّع الذين تطلبت حالتهم إحالة أخرى في عمر  

 احتجن إلى الإحالة عند الخروج 

أشهر، مصنَّفة حسب السبب، على سبيل المثال، الوفاة، أو الإحالة إلى مركز تحقيق الاستقرار/رعاية المرضى    6حالات الخروج قبل سن   •

 الرُضّع )عند الاقتضاء(، أو التخلف عن الحضور إلى البرنامج.   لدىالداخليين، أو النقل إلى موقع آخر لإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

 يمكن الحصول على هذه البيانات من سجل بيانات الفحص.    -فحص الأم والرضيع  •
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d.  نتائج البرنامج ومؤشرات العملية 

، على سبيل باستخدام البيانات التي جُمِعت من خلال استمارة التقارير الخاصة بالمرفق، ينبغي استعراض البيانات والمؤشرات التالية بصفةٍ منتظمةٍ 

يد المشرفين/ الشديد    مدراءالمثال، بصفةٍ شهريةٍ على  الحادّ  التغذية  تقدم خدمات إدارة سوء  التي  المُستخَدمة    لدىالمرافق  الرُضّع، والمعلومات 

لكل مرفقٍ،   للاسترشاد بالتحسينات وتحديد مجالات الاهتمام أو للمتابعة مع الموظفين الميدانيين. وينبغي استعراض نتائج البرنامج ومؤشرات العملية

 وبشكلٍ عامٍ أيضاً: 

 ما الذي ينبغي وضعه في الاعتبار؟  المؤشر / البيانات  

لة عدد الحالات الجديدة  .1  المُسجَّ

 النسبة المئوية لعدد الذكور/الإناث )الرُضّع(  •
لة، حسب العمر  •  النسبة المئوية للحالات المُسجَّ

لة مع التوقعات، بناءً على   • هل يتوافق عدد الحالات الجديدة المُسجَّ

لة؟   عدد الحالات الإجمالية المُسجَّ
 % من الرضّع من الذكور والإناث؟50هل تم تسجيل نسبة  •
 يبدو توزيع تسجيل الحالات الجديدة من ناحية العمر؟ كيف  •
هل تقبل الخدمات المواليد الجدد، أي عمر أقل من شهر واحد   •

  6وشهر واحد، وعمر أكبر، أي من شهرين حتى أقل من 
 أشهر؟ 

 نوع التسجيل  .2

 النسبة المئوية للحالات الجديدة •

 النسبة المئوية للمتخلفين العائدين •
 المئوية للحالات المنقولة النسبة  •

هل تلاحظين الكثير من حالات عودة المتخلفين عن الحضور؟ ما   •

عهم على العودة؟   الذي شجَّ
هل تلاحظين أي إحالات من رعاية المرضى   •

الداخليين/مراكز تحقيق الاستقرار؟ هل مسار الإحالة هذا  

 يعمل؟

 سبب التسجيل  .3

 النسبة المئوية لكل معيار تسجيل  •

شكل موجز المخاطر بالنسبة إلى المجتمع المحلي؟ كيف  ما هو   •

 يمكننا تعزيز الوقاية والدعم لموجزات المخاطر الشائعة؟ 
هل توجد أي مخاطر/معايير تسجيل قد لا يتم تناولها، أي  •

أعداد أقل بكثير من غيرها على الرغم من ارتفاع العدد 

لة؟   الإجمالي للحالات المُسجَّ

 أشهر  6حالات الخروج عند سن  .4

الهزال/الذين   • يعانون  الذين  للرُضّع  المئوية  النسبة 

الشديد   الحادّ  التغذية  إدارة سوء  إلى  إحالتهم  تمت 

 أشهر   6على مستوى الإدارة المجتمعية في سن 
إحالة   • إلى  يحتاجون  الذين  للرُضّع  المئوية  النسبة 

 أشهر  6أخرى في سن 
النسبة المئوية للرُضّع الذين لا يحتاجون إلى رعاية  •

 إضافية
 النسبة المئوية لإحالة الأم  •

أشهر وهم يعانون   6ما هي نسبة الرُضّع الذين يخرجون في سن   •

الهزال؟ ما هي النسبة التي تتطلب الرعاية المستمرة بخلاف  

 إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد على مستوى الإدارة المجتمعية؟
هل يلزم إحالة الكثير من الأمهات عند خروجهن؟ هل يلزم   •

زٍ للأم عند تسجيلها؟  توفير دعمٍ معزَّ

 أشهر  6حالات الخروج قبل سن  .5

 النسبة المئوية لحالات الوفاة  •
تحقيق  • مراكز  إلى  الإحالة  لحالة  المئوية  النسبة 

 الاستقرار/رعاية المرضى الداخليين 
 النسبة المئوية للحالات المنقولة  •
 النسبة المئوية لحالات التخلف عن الحضور  •

الوفيات مقبول؟ هل كان من الممكن تجنب حالات  هل عدد  •

 الوفاة؟ 
هل عدد الإحالات إلى مراكز تحقيق الاستقرار/رعاية المرضى   •

 الداخليين مقبول؟ هل كان من الممكن تجنب حالات الوفاة؟ 
هل عدد المتخلفين عن الحضور مقبول؟ هل نحتاج إلى النظر   •

 في كيفية التشجيع على الحضور بشكل أفضل؟ 
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e.  التحليل الشامل 

( إلى إتاحة الفرصة للتعمق في مزيدٍ من 4سيؤدي استخدام قاعدة البيانات )النموذج المضمن في الحزمة، يتوفر مزيد من المعلومات في القسم  

 المؤشرات؛ وترد الأمثلة أدناه. 

 النتائج 
ضة للخطر    : التالي ومُقسَّمة على النحو    محددة ،  ( تم علاجها ) لم تعد الحالة معرَّ

 

  الحصول   إلى   تحتاج   ول   المستمرة   التغذية   إلى   تحتاج   ل  علاج مكتمل 

 سريرية   رعاية   على 

 علاج غذائي جزئي  

)تصُنَّف هذه الحالة على أنها علاج حيث لا يوجد علاج محدَّد  

للأطفال الأكبر سناً الذين يعانون انخفاضاً في الدرجة المعيارية زد  

مقابل العمر أو الدرجة المعيارية زد سكور  " لنسبة الوزن zسكور " 

"z)لنسبة الطول مقابل العمر وحدها " 

" لنسبة الوزن مقابل الطول أكبر من أو  zالدرجة المعيارية زد سكور "

عدم الإصابة  وملم  125محيط العضد أكبر من أو يساوي و  2-تساوي 

 بالوذمة  

 لكن 

  2- " لنسبة الوزن مقابل العمر أقل من zالدرجة المعيارية زد سكور " 

" لنسبة الطول مقابل العمر أقل من  zالدرجة المعيارية زد سكور " أو

 -2 

 

ضة للخطر،    : ومُقسَّمة على النحو التالي   محددة لا تزال معرَّ

  الذين   بالأطفال   الخاصة   الوطنية   التوجيهية   للمبادئ   وفقا   ( الرُضّع ) الحاجة المستمرة للرعاية الغذائية  

 : شهرا    59- 6  بين   أعمارهم   تتراوح 

 التغذية العلاجية:    •

 

  3-" لنسبة الوزن مقابل الطول أقل من zالدرجة المعيارية زد سكور "

 الإصابة بوذمة أو ملم  115محيط العضد أقل من و

  3-" لنسبة الوزن مقابل الطول أكبر من zالدرجة المعيارية زد سكور " التغذية التكميلية: •

 ملم   125ملم إلى أقل من  115محيط العضد من  أو  3-إلى أقل من 

 تحتاج إلى بعض العلاجات المحددة لمشكلة قديمة أو جديدة  الحاجة المستمرة للرعاية السريرية )الرُضّع( 

 تحتاج إلى بعض العلاجات المحددة لمشكلة قديمة أو جديدة  الحاجة المستمرة للرعاية السريرية أو التغذوية )الأم( 

 

 النتائج المُصنَّفة حسب معايير التسجيل، ومنها على سبيل المثال تحليل  

 : من النسبة المئوية )عدد( للرُضّع الذين خرجوا دون الحاجة المستمرة للحصول على رعاية تغذوية )غير مصابين بالهزال( وكانوا يعانون

 سوء التغذية عند التسجيل  •

 وزن ولادة منخفض  •
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 الخروج الحالة التغذوية للأم عند  

 سم )حسب السياق(  21/23أكبر من أو يساوي فحص محيط منتصف الذراع اللائي يخرجن مع  الأمهات)عدد(  نسبة •

 العملية 

 إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع ومراكز تحقيق الاستقرار/الحضانة العلاجية، ومنها على سبيل المثال إلىإحالة الرُضّع 

ضين لخطرٍ كبيرٍ والمحالين إلى مراكز تحقيق الاستقرار/الحضانة العلاجية ا)عدد(  نسبة •  لرُضّع المعرَّ

 لرُضّع الذين تمت إحالتهم إلى الداخل من مراكز تحقيق الاستقرار/الحضانة العلاجية لتلقي الرعاية المستمرةا)عدد(  نسبة •

 : قد يتطلب هذا الأمر جمع بيانات إضافية حول الإحالات في أثناء التسجيل في البرنامج -إحالة الأمهات إلى الخدمات المطلوبة 

 النسبة المئوية )عدد( للأمهات اللائي يحتجن إلى الحصول على خدمات الصحة النفسية وتتم إحالتهن إلى خدمات الصحة النفسية  •

 النسبة المئوية )عدد( للأمهات المصابات بسوء التغذية الحادّ الشديد اللائي تمت إحالتهن للحصول على الدعم التغذوي  •

 

 

 القوائم المرجعية لجودة البرنامج  .3

a.  الرُضّع لدىالقائمة المرجعية للإشراف على خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

الرُضّع عبارة عن نموذج يمكن استخدامه وتكييفه حسب الحاجة    لدىإنّ القائمة المرجعية للإشراف على خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  

ن المراقب  ة المباشرة  للإشراف على خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع. وتستخدم القائمة المرجعية للإشراف طرقاً مختلفةً تتضمَّ

د عند الرُضّع وعمليات فحص عشوائية لأوراق إدارة سوء التغذية الحادّ لموظف الصحة الذي يجري مشاورات حول إدارة سوء التغذية الحادّ الشدي 

 الشديد عند الرُضّع. 

مت القائمة المرجعية للإشراف   من قِبل الموظفين ذوي الخبرات والتجارب في المجال الصحي/التغذوي ذي الصلة. وينبغي  بغية استخدامهاصُمِّ

م خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند  الرُضّع للمشرف إجراء زيارات إشرافية منتظمة )على سبيل المثال، شهرية( إلى الموقع الذي يقدِّ

جهات   إشرافتقييم إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع وتقديم الدعم، بالإضافة إلى فضلاً عن مراقبة الموظف )الموظفين( الذي يجري 

 الاتصال المعنية بالفحص والإحالة. 
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b. القائمة المرجعية لمعيار الجودة 

جراء إنّ استمارة مقياس الجودة الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع عبارة عن نموذج يمكن استخدامه وتكييفه حسب الحاجة لإ

 ند الرُضّع.  تقييم موحّد للمبادئ الأساسية لتعيين الجودة وتوفير الخدمة في المواقع التي تقُدَّم فيها خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد ع

مت استمارة مقياس الجودة الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع للاستخدام من قِبل مقدمي المشورة أو مشرفي الص حة/التغذية، وصُمِّ

والتقييم والمساءلة والتعلُّم لدعم الإشراف المشترك على خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد عند الرُضّع   الرقابةوفريق جودة البرنامج وموظفي  

 لتقييم الجودة على أساس روتيني على سبيل المثال، ربع سنوي أو نصف سنوي.  
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c.  آليات المساءلة 

المُقدَّمة،    لبالنسبة   آليات مساءلة تسمح    يتعين جميع الخدمات  السرية على تجربة العميل في الوصول إلى الخدمات    بتقديم الملاحظاتاستخدام 

من أولئك الذين   رفع وتقديم الملاحظاتالمُقدَّمة والاستفادة منها. وينبغي إتاحة آليات المساءلة للجميع بما في ذلك على سبيل المثال لا الحصر تمكين  

من خلال آلية لا تتطلب الوصول عبر الهاتف )مثل   تقديم الملاحظاتالشفوية(، وتمكين   الملاحظاتلا يعرفون القراءة والكتابة )على سبيل المثال،  

  الكتابية أو الشفهية من خلال صندوق البريد في الموقع(، بالإضافة إلى آليات أخرى. كما يجب أيضاً أن تكون هناك آلية سريعة الاستجابة  الملاحظات

 خاذ إجراءات بشأنها في غضون إطار زمني معين.  الواردة والاستجابة لها وات  والملاحظاتللتحقيق في الشكاوى  

من  الملاحظات الرُضّع، بالإضافة إلى آليات المساءلة المذكورة أعلاه، يوصى بوضع آلية لجمع  لدىبالنسبة إلى إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

مي الرعاية الذين حصلوا على خدمات إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد    الملاحظاتالرُضّع. فعلى سبيل المثال، يمكن جمع هذه  لدىالأمهات/مقدِّ

 التركيز. مجموعاتمن خلال مناقشات  مجموعة من الأشخاص بشكل مباشر أثناء مقابلات الخروج أو من خلال المكالمات الهاتفية أو جمعها من 

 

 

الولادة في بين لاجئين الروهينغيا، روزينا*، بعد اثني عشر ساعة من  ةحديث   ةقابلة في منظمة إنقاذ الطفولة تتحقق من العلامات الحيوية لطفل

لية الجديد التابع لمنظمة إنقاذ الطفولة في مخيم الروهينغيا للاجئين في كوك س بازار،  ولادتها في جناح الولادة في مركز الرعاية الصحية الأوَّ

 بنغلاديش.
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 أجندة التعلُّم  .4
. كما نشجع أيضاً على توثيق خبراتكِ في عملية تنفيذ حزمة  هذا المرشديوصى بشدة بجمع المؤشرات والبيانات الموحّدة على النحو الموضَّح في 

الرُضّع، بما في ذلك الأدوات التي تم وضعها، وكيفية دمج خدمات إدارة سوء التغذية  لدىمسار الرعاية الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

الرُضّع في الخدمات الحالية، والأمور الجيدة والأمور التي تمثِّل تحدياً. ويمكن الحصول على نموذج لتوثيق تجاربكِ باعتبارها  لدىالحادّ الشديد 

ويمكن أن ( mami@ennonline.netالرُضّع )البريد الإلكتروني:  لدىدراسة حالة من الشبكة العالمية المعنية بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

م موظفو الشبكة الدعم اللازم في إكمال دراسة الحالة ، عند الضرورة. وسيساعد توثيق هذه التجارب بشكلٍ كبيرٍ في التطوير العالمي لحزمة   يقدِّ

 الرُضّع ودعم الممارسين الآخرين.  لدىمسار الرعاية الخاص بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

دليل إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  الرُضّع هنا:  لدىتوجد قائمة بالثغرات المعرفية والأسئلة البحثية المحتملة لإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

   (ennonline.netالرُضّع | شبكة التغذية في الطوارئ ) لدى

المية  للحصول على الدعم وضمان توافق التعلُّم مع جدول التعلُّم العالمي ومعرفة ما يفعله الممارسون الآخرون، يرُجى التواصل مع الشبكة الع

في ما يتعلق   الفني. للحصول على الدعم mami@ennonline.netالرُضّع عبر البريد الإلكتروني:  لدىالمعنية بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

إنشاء في مجموعة التغذية العالمية هنا:  الفنيالرُضّع، يمكن إرسال الاستفسارات أو طلب الدعم من التحالف  لدى بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

 نموذج طلب | مجموعة التغذية العالمية: التحالف التقني

 الرُضّع لدىقاعدة البيانات الإلكترونية الخاصة بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

الرُضّع عبارة عن نموذج يمكن استخدامه وتكييفه حسب الحاجة لإنشاء    لدىقاعدة البيانات الإلكترونية الخاصة بإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  

عة.    ةالتفصيلي   الرقابةقاعدة بيانات إلكترونية لتمكين   قاعدة البيانات الإلكترونية  فوالتحليل والبحث التشغيلي المحتمل باستخدام بيانات البرنامج المُجمَّ

 الرُضّع، مع حذف الأسماء وإدراج تفاصيل الموقع والمرفق الصحي لكل عملية تسجيل.  لدىهي نسخة من سجل إدارة سوء التغذية الحادّ الشديد 

 تكون البيانات الموصى بإدخالها في قاعدة البيانات كما يلي:

 الموقع 
 المنطقة •
 المرفق الصحي  •

 
 المعلومات الأساسية 

ف الطفل  •  مُعرِّ
 العنوان •

o القرية 
o الهاتف 

 عمر الرضيع  •
o  )العمر )بالأشهر 
o  تاريخ الميلاد 

 الجنس •
o ذكر 
o  أنثى 

 
 معلومات التسجيل 

 تاريخ التسجيل •
o يوم 

mailto:mami@ennonline.net
https://www.ennonline.net/mami/evidence
https://www.ennonline.net/mami/evidence
mailto:mami@ennonline.net
https://ta.nutritioncluster.net/request-support
https://ta.nutritioncluster.net/request-support
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o شهر 
o عام 

 بيانات الجسم البشري للرُضّع  •
o  )الوزن )كغ 
o  )الطول )سم 
o  )محيط العضد )سم 

 حالة التغذية  •
o  الرضاعة الطبيعية فقط 
o  التغذية المختلطة 
o  طبيعية رضاعة غير 

 معايير التسجيل  •
o قصور في تحقيق النمو 
o  ولادة  عند ال منخفض وزن 
o ولادة مبكرة 
o صعوبات في التغذية 
o  )مرض الأم )يؤثر في التغذية أو ممارسات الرعاية 
o الأم التي تعاني سوء التغذية 
o  الصحة النفسية للأم 
o  )ولادة أكثر من طفل )متعددة 
o  اليتُم 
o  الأم المراهقة 
o   أخرى 

 التسجيل نوع  •
o  تسجيل جديد 
o متخلف عائد 
o إحالة من رعاية المرضى الداخليين 

 
 أشهر  6الخروج: في سن 

 تاريخ الخروج  •
o يوم 
o شهر 
o عام 

 بيانات الجسم البشري  •
o  )الوزن )كغ 
o  )الطول )سم 

o " هل الدرجة المعيارية زد سكورz ؟  2.0-" لنسبة الوزن مقابل الطول أقل من 
o  )محيط العضد )سم 

o  سم؟ 12.5هل محيط العضد أقل من 
o  )محيط العضد لدى الأم )سم 

 الإحالات المطلوبة:  •
o  الرُضّع مثل سوء التغذية والمرض وتغذية الرُضّع وصغار الأطفال 
o  الأم مثل سوء التغذية والمرض والصحة النفسية 

 
 أشهر  6الخروج: قبل سن 

 الوفاة  •
 الإحالة إلى رعاية المرضى الداخليين  •
 الرُضّع  لدىالنقل إلى موقع آخر لإدارة سوء التغذية الحادّ الشديد  •
 زيارات(   3متخلف )تخلف عن  •

 
 والتقييم والمساءلة والتعلُّم عبارة عن قالب قاعدة بيانات يقدم البيانات على النحو التالي:  الرقابةإنّ النموذج المُدرَج في حزمة 
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أسابيع، في قسم الولادة في   6فرح مع طفلتها منى البالغة من العمر 
 المركز الصحي المتنقل، في ضواحي بُرعو، الصومال. 

 منظمة إنقاذ الطفولة 


