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  لجنة السكان والتنمية
  الدورة الخامسة والأربعون

  ٢٠١٢أبريل / نيسان٢٧-٢٣
  * من جدول الأعمال المؤقت٣البند 

        إجراءات متابعة توصيات المؤتمر الدولي للسكان والتنمية
ــدولي            ــؤتمر ال ــامج عمــل الم ــذ برن ــة للمــساعدة في تنفي ــوارد المالي ــدفق الم ت

  تنميةللسكان وال
  

  تقرير الأمين العام    
  

  موجز  
يـــستجيب هـــذا التقريـــر لطلـــب وجهتـــه لجنـــة الـــسكان والتنميـــة في دورتهـــا الثامنـــة     

والعشرين، في إطار جدول أعمالها المقترح، لتقديم تقرير عن تدفق الموارد المالية للمـساعدة في               
تقريـر لقـراري الجمعيـة العامـة     كمـا يمتثـل ال  . تنفيذ برنامج عمل المؤتمر الدولي للسكان والتنمية   

 اللذين طلبـت فيهمـا الجمعيـة إعـداد تقـارير دوريـة عـن تـدفق المـوارد            ٥٠/١٢٤ و   ٤٩/١٢٨
  .المالية للمساعدة في تنفيذ برنامج عمل المؤتمر

ويــدرس التقريــر مــستويات إنفــاق الجهــات المانحــة والإنفــاق الــداخلي علــى الأنــشطة       
ــا   ــة لع ــدان النامي ــسكانية في البل ــام    ٢٠١٠م ال ــسكاني لع ــاق ال ــديرات الإنف ــدم تق  ٢٠١١، ويق

  واتـوقد شهدت المساعدة من الجهات المانحة زيادة مطردة خلال السن. ٢٠١٢وتوقعاته لعام 
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 فقــد بلغــت هــذه المــساعدة: القليلــة الماضــية غــير أنهــا تظهــر الآن دلائــل علــى تبــاطؤ أكيــد فيهــا
 بلايــين مــن ١٠,٧عــت قلــيلا لتــصل إلى   وارتف٢٠٠٩بلايــين مــن الــدولارات في عــام   ١٠٦

 بليـون دولار في     ١١,٤ومن المتوقع أن ترتفع المساعدة لتصل إلى نحـو          . ٢٠١٠الدولارات في   
  .٢٠١٢ بليون دولار في عام ١١,٩ و ٢٠١١عام 

أما تقديرات الموارد التي حشدتها البلدان النامية كمجموعة فقد أعطـت رقمـا تقريبيـا                 
ــغ  ــون دولا٣٣,٧يبلـ ــام  بليـ ــامي     . ٢٠١٠ر في عـ ــام عـ ــسير أرقـ ــع أن تـ ــن المتوقـ  ٢٠١١ومـ

 بليـون دولار  ٣٨ و ٢٠١١ بليـون دولار في عـام      ٣٥ لتـصل إلى     الـنمط  على نفـس     ٢٠١٢ و
  .٢٠١٢في عام 

وفي حين أن برنامج العمل كان قد حـدد أن ثلـث تمويلـه سـيأتي مـن مـوارد خارجيـة                        
الوضــع الــراهن يــشير إلى أن البلــدان الناميــة وأن البلــدان الناميــة ســتتحمل ثلثــي التمويــل، فــإن 

تقدم تمويلا يزيد قليلا عن ثلاثة أرباع الإنفاق على الأنشطة السكانية وأن مستهلكي القطـاع               
. الخاص في هذه البلدان ينفقون أكثر من نصف المـوارد الداخليـة باسـتخدام مـواردهم الخاصـة           

صـول إلى المجموعـات الـسكانية الأكثـر         ولهذا تبعات هامة تتعلق بالحصول علـى الخـدمات والو         
  .هامشية، وبوتيرة إحراز التقدم في بلوغ المؤشرات الرئيسية

وعلى الرغم من الزيادة المتواضعة، تبقى مستويات التمويل الحالية دون المبالغ اللازمـة               
يـع  ويصدق ذلك علـى جم    . لتنفيذ برنامج العمل تنفيذا كاملا وتحقيق الأهداف الإنمائية للألفية        

عناصر مجموعة التدابير السكانية المحـددة التكـاليف والـتي حـددها المـؤتمر الـدولي، وهـي تنظـيم                    
الأسرة، والصحة الإنجابية الأساسية، والأنشطة الوقائيـة المتعلقـة بـالأمراض المنقولـة عـن طريـق                 

ة مـرض الإيـدز، والبحـوث والبيانـات الأساسـي         /فيروس نقص المناعـة البـشرية     /الاتصال الجنسي 
وعلى ضوء السيناريو المالي الـراهن، فـإن مـن غـير            . وتحليل السياسات المعنية بالسكان والتنمية    

  .المرجح أن تتحسن الحالة في المستقبل القريب
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  مقدمة  -أولا   
أعد صندوق الأمم المتحدة للسكان هذا التقرير استجابة لطلب وجهتـه لجنـة الـسكان             - ١

 لتقديم تقرير سنوي حول تدفق الموارد المالية للمـساعدة          )١(والتنمية في دورتها الثامنة والعشرين    
 .)٢(١٩٩٤في تنفيذ برنامج العمل الذي اعتمده المؤتمر الدولي للسكان والتنميـة في القـاهرة عـام                 

ــة           ــة العام ــراري الجمعي ــدم عمــلا بق ــو مق ــة وه ــامج عمــل اللجن ــن برن ــر جــزءا م ــبر التقري ويعت
ذين دعت فيهما الجمعية إلى تقديم تقارير دوريـة عـن تـدفق المـوارد         ل ال ٥٠/١٢٤ و   ٤٩/١٢٨

  .مساعدة في تنفيذ برنامج العملالمالية لل
ويستعرض التقريـر تـدفق الأمـوال مـن البلـدان المانحـة لأغـراض المـساعدة الـسكانية في                      - ٢

طة و يتــضمن تقــديرات للإنفــاق الحكــومي وغــير الحكــومي علــى الأنــش هــ، و)٣(البلــدان الناميــة
ــة في   ــدان النامي ــسكانية في البل ــر تقــديرات ا   ٢٠١٠عــام ال لجهــات المانحــة  كمــا يتــضمن التقري

غرافي الهولنــدي وقــد قــام المعهــد الــديم . ٢٠١٢لعــام والتوقعــات  ٢٠١١والبلــدان الناميــة لعــام 
المشترك بين الجامعات بموجـب عقـد مـبرم مـع الـصندوق، بأنـشطة جمـع المعلومـات عـن تـدفق                       

 ٢٠١١كمـا يعمـل الـصندوق والمعهـد منـذ عـام             . الموارد من الجهات المانحة والمـوارد الداخليـة       
وفي ســياق تطــوير القــدرات الإقليميــة علــى رصــد تــدفق المــوارد، مــع المعهــد الهنــدي لبحــوث   
الإدارة الــصحية علــى جمــع بيانــات الإنفــاق الــداخلي، وكــذلك مــع المركــز الأفريقــي لبحــوث  

ــصحة  ــسكان وال ــها ف  . ال ــات وتحليل ــيم البيان ــا تقي ــديم    أم ــصندوق والمعهــد ال ــه ال ــام ب ــد ق غرافي ق
  .ركةالهولندي بصورة مشت

  
  المنهجية    

 جهة فاعلة رئيسية في ميدان بحوث الـسكان ومـرض   ١٢٥أرسل استبيان تفصيلي إلى      - ٣
الإيدز، بينها منظمات ووكالات رئيـسية متعـددة الأطـراف ومؤسـسات خيريـة خاصـة كـبيرة                  
ومنظمات غير حكومية أخرى تقـدم تمـويلا كـبيرا لأغـراض المـساعدة الـسكانية، وبينـها أيـضا                    

.  التعـاون والتنميـة في الميـدان الاقتـصادي     التابعـة لمنظمـة  المانحة في لجنة المساعدة الإنمائية  البلدان  
وعملا على الحد من عدم اسـتجابة المـانحين وتنـسيق رصـد تـدفق المـوارد وضـمان الاتـساق في                 
الإبلاغ، تم الحصول على أكبر قدر ممكن من معلومات البلدان المانحـة مـن قاعـدة بيانـات لجنـة       

__________ 
ــاعي،    انظــر  )١(   ــصادي والاجتم ــس الاقت ــة للمجل ــائق الرسمي ــم  ١٩٩٥ الوث ــق )E/1995/27( ٧، الملحــق رق ، المرف

 .الأول، القسم الثالث

منـشورات الأمـم المتحـدة،       (١٩٩٤سـبتمبر   / أيلـول  ١٣‐٥تقرير المؤتمر الدولي للـسكان والتنميـة، القـاهرة،            )٢(  
 .، المرفق١، الفصل الأول، القرار )E.95.XIII.18 المبيع رقم

 .يشمل الإشارة إلى البلدان النامية في هذا التقرير البلدان التي تمر اقتصاداتها في مرحلة انتقالية  )٣(  
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ونظرا لعدم توفر بيانات كاملة من جهة مانحة رئيسية بحلول الموعـد النـهائي          . ساعدة الإنمائية الم
للنشر، فإن المعلومات التي يتضمنها التقرير تستند أيضا إلى تقديرات تراعـي الـسلوك التمـويلي                

  .في الماضي
ات ومنظمـات   وتستند المعلومات عن تدفق الموارد الداخلية إلى بيانات قدمتها الحكوم           - ٤

ــالم،       ــة في مختلــف أنحــاء الع ــدان النامي ــن البل ــة م ــة غــير حكومي ــصادر ثانوي ــضلا عــن  وإلى م ، ف
  .التقديرات والتوقعات

ويستند تدفق الموارد الماليـة الخارجيـة والداخليـة لأغـراض الأنـشطة الـسكانية، والـذي                   - ٥
، الـواردة في    “ددة التكـاليف  مجموعـة التـدابير الـسكانية المح ـ      ”يجري تحليلـه في هـذا التقريـر، إلى          

وتـشمل المجموعـة خــدمات تنظـيم الأسـرة، وخــدمات     .  مـن برنـامج العمــل  ١٤-١٣الفقـرتين  
/ الصحة الإنجابية الأساسية، وأنشطة الوقاية من الأمراض المنقولة عـن طريـق الاتـصال الجنـسي               

 الـسياسات  مرض الإيـدز، والبحـوث والبيانـات الأساسـية وتحليـل        /فيروس نقص المناعة البشرية   
  .)٤(المعنية بالسكان والتنمية

  
  المساعدة الدولية المقدمة للأنشطة السكانية  -ثانيا   

يــستمر نمــو المــساعدة المقدمــة مــن الجهــات المانحــة للأنــشطة الــسكانية، مــع أن معــدل     - ٦
وقـد ارتفعـت الزيـادة بـبطء في عـامي      . الزيادة فيها أكثر بطئا عما كان عليـه الحـال في الماضـي            

. ٢٠٠٨ بلايــين مــن الــدولارات في عــام  ١٠ بعــد أن كانــت قــد تجــاوزت  ٢٠١٠ و ٢٠٠٩
، أمـا الـرقم     ٢٠٠٩ بلايين مـن الـدولارات في عـام          ١٠,٦وبلغت المساعدة المقدمة من المانحين      

ومــن المتوقــع أن ). ١انظــر الجــدول ( بلايــين مــن الــدولارات ١٠,٧ فهــو ٢٠١٠الأولي لعــام 
ــل  ي ــع التموي ــصل رتف ــام  ١١,٤إلى لي ــون دولار في ع ــون دولار في ١١,٩ وإلى ٢٠١١ بلي  بلي

 أقـل مـن   ٢٠١٢ و ٢٠١١على أن من المرجح أن تكون الأرقـام النهائيـة لعـامي            . ٢٠١٢ عام
 نظرا لأن عددا مـن الجهـات المانحـة لا تـزال تعـاني مـن الأزمـة                 ١التقديرات الواردة في الجدول     

  .المالية العالمية
__________ 

، تشمل بيانات مشروع تـدفق المـوارد، وهـو مـشروع مـشترك بـين       ١٩٩٩ابتداء من دورة الاستبيانات لعام        )٤(  
لأمم المتحدة للسكان والمعهد الديمغرافي الهولندي المشترك بين الجامعات، بيانـات العـلاج والرعايـة               صندوق ا 

فيما يتعلق بفـيروس نقـص المناعـة البـشرية ومـرض الإيـدز، وذلـك علـى سـبيل الاسـتجابة لمتطلبـات الإبـلاغ                          
الإيدز، وكـذلك لأنـه أصـبح    /بشريةالمتزايدة لدى برنامج الأمم المتحدة المشترك المعني بفيروس نقص المناعة ال      

ومنـذ  . في حكم المستحيل أن تقدم ردود الاستبيانات المعلومات المتعلقة بأنشطة الوقاية من الفيروس والإيدز             
، وعمــلا علــى توحيــد أرقــام الإيــدز، يــتم الحــصول علــى جميــع بيانــات الإنفــاق علــى الفــيروس   ٢٠٠٨عــام 

  .تحدة المشترك باستخدام التعريف الأوسع نطاقا لمرض الإيدزوالإيدز بصورة مباشرة من برنامج الأمم الم
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  ١الجدول 
  ٢٠١٢- ٢٠٠٩: لية للأنشطة السكانية، فئات المانحين الرئيسيةالمساعدة الدو    

  )بملايين دولارات الولايات المتحدة(
  

  ٢٠٠٩  فئة المانحين
٢٠١٠  

  )أرقام أولية(
٢٠١١  

  )تقديرات(
٢٠١٢  

  )توقعات(

          المساعدة الثنائية
  ١٠ ٨٣٤  ١٠ ٤١٧  ٩ ٨٠١  ٩ ٥٧٩  البلدان المتقدمة النمو  

           الأطرافالمساعدة المتعددة
  ٤٢  ٤٠  ٢٠  ٣٦  منظومة الأمم المتحدة  
  ١١٠  ١٠٦  ٨٦  ٩٥  المنح المقدمة من المصارف الإنمائية  
  )أ(١٧٧  )أ(١٧٧  ١٧٧  ٢٩٥  القروض المقدمة من المصارف الإنمائية  

          المساعدة المقدمة من القطاع الخاص
  ٧١٨  ٦٩٣  ٦٣٢  ٦٢٢  المنظمات غير الحكومية/المؤسسات الخيرية  
 ١١ ٧٠٤  ١١ ٢٥٦  ١٠ ٥٣٩  ١٠ ٣٣٢  المجموع الفرعي بدون القروض المصرفية  
 ١١ ٨٨١  ١١ ٤٣٣  ١٠ ٧١٦  ١٠ ٦٢٨  المجموع  

  
ــامي    )أ(   ــام ع ــستوى      ٢٠١٢-٢٠١١أرق ــى أســاس م ــة عل ــة تقديري ــصارف الإنمائي ــة بقــروض الم  المتعلق

  .٢٠١٠ عام
ليـة لأغـراض الأنـشطة الـسكانية في عـام           تـدفق المـوارد الما    . ٢٠١١صندوق الأمم المتحدة للـسكان،        :المصدر  

  .، وقاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد٢٠٠٩
  .يمكن أن تختلف المجاميع عن تفاصيل البنود التي تتألف منها نظرا للتقريب  :ملحوظة 
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  الشكل الأول
  ٢٠١٠: المساعدة السكانية بحسب المصدر    

  
  
  
  
  
  
  
    
  ).الأرقام الأولية (قاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد  :المصدر  
  .يمكن أن تختلف المجاميع في تفاصيل البنود التي تتألف منها نظرا للتقريب  :ملحوظة 

    
  المساعدة الثنائية المقدمة للأنشطة السكانية  -ألف   

، ٢٠١٠وفي عـام    . ا الجانب الأكـبر مـن المـساعدة الـسكانية         يتقدم البلدان المانحة تقليد     - ٧
 مــن الــدولارات، ممــا يمثـل زيــادة بالمقارنــة مــع عــام  بلايـين  ٩,٨ بمبلــغ قـدرت المــساعدة الثنائيــة 

وعلـى  .  بلايين من الـدولارات  ٩,٦ الذي بلغت فيه هذه المساعدة مبلغا يقل قليلا عن           ٢٠٠٩
الرغم من الـصعوبات الماليـة الـتي يواجههـا عـدد مـن البلـدان المانحـة، يـستمر مجمـوع المـساعدة                        

ومـن  . ت مـستويات هـذه الزيـادة أقـل ممـا كانـت عليـه في الماضـي        السكانية في الزيادة وإن كان  
المقدر أن تبلغ المساعدة الـسكانية المقدمـة مـن البلـدان المانحـة، بعـد أن تكتمـل جميـع البيانـات،                       

 بلايـين   ١٠,٨ فتبلـغ    ٢٠١٢أمـا توقعـات عـام       . ٢٠١١ بلايين من الـدولارات في عـام         ١٠,٤
  .تجاه الصاعدعلى افتراض استمرار الامن الدولارات، 

ووفقـــــا لحـــــدث الأرقـــــام الـــــصادرة عـــــن منظمـــــة التعـــــاون والتنميـــــة في الميـــــدان    - ٨
 إلى  ٢٠٠٩ بليـون دولار في عـام        ١١٩,٧ارتفعت المـساعدة الإنمائيـة الرسميـة مـن           الاقتصادي،
وانخفـضت نـسبة المـساعدة الإنمائيـة الرسميـة الكليـة الـتي              . ٢٠١٠بليون دولار في عام      ١٢٨,٥

ــسكانية إلى    تقــدمها الب ــشطة ال ــدان المانحــة كمجموعــة لأغــراض الأن ــة في عــام  ٧,٤٦ل  في المائ
وهنــاك تبــاين ). انظــر الــشكل الثــاني (٢٠٠٩ في المائــة في عــام ٧,٧٨ بعــد أن كانــت ٢٠١٠

 في المائـة مـن المـساعدة الإنمائيـة          ١٦,٩٣ إلى   ٠,٦٢كبير في النـسبة بـين البلـدان المختلفـة، مـن             
  .ض الأنشطة السكانيةالرسمية المقدمة لأغرا

  

منظومة الأمم المتحدة %0.2

المنح المقدمة من المصارف 
0.8%

القروض المقدمة من المصارف 
1.7%

المؤسسات الخيرية/المنظمات 
غير الحكومية %5.9

البلدان المتقدمة النمو %91.5
  بلايين من الدولارات١٠,٧: المجموع
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  الشكل الثاني
ــساعدة             ــن المـ ــسبة مـ ــسكانية كنـ ــشطة الـ ــة للأنـ ــدان المانحـ ــدمها البلـ ــتي تقـ ــساعدة الـ المـ

  ٢٠١٠- ٢٠٠٠: الرسمية  الإنمائية
  
  
  
  
  
  
  
  
      
، ٢٠٠٩صندوق الأمم المتحدة للـسكان، تـدفق المـوارد الماليـة لأغـراض الأنـشطة الـسكانية في عـام                       :المصدر  

  .نات مشروع تدفق المواردوقاعدة بيا
  . أولية٢٠١٠أرقام عام   :ملحوظة 

    
  المساعدة المتعددة الأطراف المقدمة لأغراض الأنشطة السكانية  -باء   

تتألف المساعدة المتعددة الأطراف المقدمة لأغراض الأنـشطة الـسكانية مـن المـساهمات                - ٩
والقـروض المقدمـة مـن المـصارف       تقدمها منظمات ووكالات منظومة الأمم المتحدة ومن المنح         

  .الإنمائية
  

  منظومة الأمم المتحدة    
تتألف المساعدة المتعددة الأطراف التي تقدمها كيانات منظومـة الأمـم المتحـدة أساسـا                 - ١٠

مــن أمــوال مــن برنــامج الأمــم المتحــدة المــشترك المعــني بفــيروس نقــص المناعــة البــشرية والإيــدز  
أمـا التمويـل الـذي تتلقـاه وكـالات          . ومنظمة الـصحة العالميـة    وصندوق الأمم المتحدة للسكان     

الأمم المتحدة لأغراض المساعدة السكانية من البلـدان المانحـة في لجنـة المـساعدة الإنمائيـة التابعـة                   
وتــدخل في عــداد . لمنظمــة التعــاون والتنميــة في الميــدان الاقتــصادي فهــو يعتــبر مــساعدة ثنائيــة  

 الــصناديق العامــة لــدى وكــالات الأمــم المتحــدة غــير المخصــصة    المــساعدة المتعــددة الأطــراف 
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للأنــشطة الــسكانية والفوائــد المكتــسبة علــى الــصناديق والأمــوال المتأتيــة عــن الأنــشطة المــدرة     
وتشكل الأمـوال الـواردة مـن البلـدان الناميـة والـتي           . للدخل والتي تنفق على الأنشطة السكانية     
انية جــزءا صــغيرا مــن ميزانيــة الوكالــة المعنيــة، غــير أنهــا تنفقهـا الوكــالات علــى الأنــشطة الــسك 

ــة للمــساعدة المتعــددة الأطــراف       ــام الأولي ــبين الأرق تنــدرج في المــساعدة المتعــددة الأطــراف وت
 مليــون دولار في عــام ٢٠المقدمــة مــن منظومــة الأمــم المتحــدة انخفاضــا مــستمرا، فقــد بلغــت   

وقد يعود ذلك للتبـاطؤ الاقتـصادي،   . ٢٠٠٩ مليون دولار في عام ٣٦ بعد أن كانت    ٢٠١٠
كما يمكـن أن يعـود جزئيـا إلى أن عـددا مـن وكـالات الأمـم المتحـدة لم تقـدم المعلومـات قبـل                         

  .الموعد النهائي المحدد لنشر هذا التقرير
  

ويتصدر صندوق الأمم المتحـدة للـسكان قائمـة الجهـات الـتي تقـدم مـساعدات الأمـم                     - ١١
ــش   ــدان الأن ــا إلى   المتحــدة في مي ــدم دعم ــسكانية، إذ ق ــام   ١٢٣طة ال ــا في ع ــدا نامي . ٢٠١٠ بل

ــرة      ــه الاســتراتيجية للفت ــع خطت ــصندوق علــى التبرعــات، ويتب ــتي  ٢٠١٣-٢٠٠٨ويعتمــد ال ال
تقدم صوب تحقيق برنـامج العمـل والأهـداف الإنمائيـة للألفيـة، مـع التركيـز                 تسريع ل تهدف إلى   

 والمـساواة بـين     ؛ والصحة والحقوق الإنجابية   ؛مية السكان والتن  :على ثلاثة مجالات أساسية، هي    
  .وتقوم الخطة على أساس النتائج وتحدد النواتج والمؤشرات المتوقعة لقياس النتائج. الجنسين

  
  المصرفيةنح الم    

قام البنك الدولي، وهو مصرف التنمية الوحيد الذي أبلغ عـن حجـم             ،  ٢٠١٠في عام     - ١٢
مليـون   ٨٦ ليـصل إلى  منحـه  مجمـوع  بخفضفي ميدان السكان،  برامج المنح الخاصة    إنفاقه على   

  .دولار
  

  القروض المصرفية    
، الـتي تقـدم القـروض إلى البلـدان الناميـة، مـصدرا هامـا مـن                 الإنمائيـة صارف  الم ـتشكل    - ١٣

 الـتي تقـدمها     المـساهمات وتُعامَل  . مصادر المساعدة المتعددة الأطراف المقدمة في ميدان السكان       
 المــساعدات تأخــذ شــكل قــروض واجبــة   هــذهف بــشكل منفــصل عــن المــنح لأنهــذه المــصار

 هي عبارة عن التزامات مالية متعددة الـسنوات         التي تمولها القروض المصرفية   شاريع  المو. السداد
.  تُــصرف علــى مــدى عــدة ســنوات، في حقيقــة الأمــر،تــسجَّل في ســنة الموافقــة عليهــا ولكنــها
اعدات المقدمـة في ميـدان الـسكان مـن البنـك الـدولي،              وتأتى معظم القـروض المخصـصة للمـس       

الــذي يــدعم تقــديم خــدمات الــصحة الإنجابيــة وتنظــيم الأســرة، ووضــع الــسياسات الــسكانية، 
الإيـدز، وإجـراء الاستقـصاءات والتعـدادات في مجـالي           /والوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية     
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ــصحة  ــام . الخــصوبة وال ــدم ، ٢٠١٠وفي ع ــدولي  ق ــك ال ــون دولار ١٧٧البن ــى شــكل   ملي عل
  .قروض مخصصة للأنشطة السكانية

  
   للأنشطة السكانية من المنظمات الخاصةالمساعدة المقدمة  -جيم   

ــة وغيرهــا مــن المنظمــات الخاصــة       - ١٤ تــشكل أيــضا المؤســسات والمنظمــات غــير الحكومي
ــسكانية   ؤســسات ، تــشير التقــديرات إلى أن الم ٢٠١٠ففــي عــام  . مــصادر هامــة للمــساعدة ال

ــغ     ــة قــد ســاهمت بمبل ــون دولار ٦٣٢والمنظمــات غــير الحكومي ــسكانية، وهــو  ل ملي ــشطة ال لأن
وفي حـين  .  مليـون دولار ٦٢٢، وهـو  ٢٠٠٩ في عـام   تبرعـات مبلـغ ال  زيـادة قياسـا إلى      يمثل   ما

، ٢٠١٢  و ٢٠١١توقعت تلك المؤسسات والمنظمات زيادة هذه المـساهمات مجـددا في عـامي              
  .تجاوزها للأزمة المالية العالميةتوقف على كيفية حجم الزيادة سيفإن 

  
  لأنشطة السكانيةالإنفاق على ا  -ثالثا   

تعكس الأرقام المتعلقة بالمساعدة الدولية المقدمة في ميـدان الـسكان المـوارد الماليـة الـتي                   - ١٥
وال الـتي  الأم ـبالإنفاق  في سنة معينة، في حين تعكس الأرقام الخاصة   ة المانح  الجهات  بها تساهم

وبإمكان الجهة المانحة أن تقـدِّم المـساعدة الدوليـة إلى البلـد             . تلقتها البلدان النامية في تلك السنة     
  دوليـــةٍ الأطـــراف أو منظمـــةٍ متعـــددةِالنـــامي مباشـــرة أو إلى جهـــة مانحـــة وســـيطة، كمنظمـــةٍ

ــةٍ غــير ــة أو منظمــات و     . حكومي ــدان النامي ــات البل ــة حكوم ــد تكــون الجهــات المتلقي ــة وق طني
ــة أو غــير ــة   حكومي ــديرها الجهــات المانحــة مكاتــب ميداني ــة ت ــدان النامي ــشار إلى أن .  في البل ويُ

في تلــك الإنفــاق ميــدان الــسكان في ســنة معينــة لا تعــادل تلقائيــا  المــساعدة الدوليــة المقدَّمــة في
مـا يكـون الأمـر      غالبا  و. الأموال لا تُنفق دائما في السنة التي يجري تلقيها فيها          السنة باعتبار أن  

وبالتــالي، علــى ســبيل . عنــد إرســال الأمــوال عــن طريــق جهــة مانحــة وســيطةعلــى هــذا النحــو 
 في الـسنة ألـف في        متلـقٍّ   نـامٍ  المثال، تُدرج الأموال التي تقـدِّمها إحـدى الجهـات المانحـة إلى بلـد              

 الــسنة ميـدان الــسكان وكـذلك النفقــات الخاصـة بــذلك في    إطـار المــساعدة الدوليـة المقدمــة في  
 في الـسنة ألـف      ةأما الأمـوال الـتي تقـدِّمها إحـدى الجهـات المانحـة إلى جهـة مانحـة وسـيط                   . ألف

 في الـسنة بـاء، فتـدرج في إطـار المـساعدة             متلـقٍّ نـامٍ   ولكن تنفقها تلـك الجهـة الوسـيطة في بلـد            
روض ولا تـدخل ق ـ   . لسنة بـاء  الإنفاق الخاص با  المقدمة في ميدان السكان للسنة ألف وفي إطار         

لأنهـا تعكـس مبـالغ مقدمـة في إطـار مجموعـات       بالإنفاق مصارف التنمية ضمن الأرقام الخاصة    
ق علــى مــدى نفَــكــبيرة مــن اتفاقــات القــروض المبرمــة في ســنة واحــدة وإن كــان القــصد أن تُ   

  .سنوات عدة
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  لأنشطة السكانية حسب المناطق الجغرافيةالإنفاق على ا  -ألف   
ب الـصحراء الكـبرى، الـتي تـضم غالبيـة أقـل البلـدان نمـوا، تمثـل                 ما زالت أفريقيـا جنـو       - ١٦

المقدمـة إلى المنـاطق     المـساعدة     مجمـوع   في المائـة مـن     ٦٨ للمـساعدة، إذ تتلقـى نـسبة         أكبر متلـقٍّ  
 في المائة من مجموع المـساعدة المقدمـة         ٣١ويخصص حوالي   ). الشكل الثالث (الجغرافية الخمس   

 ة السكانية العالمية والأقاليمية، بمـا يـشمل الـدعوة؛ والبحـث؛           في ميدان السكان لتمويل الأنشط    
الإيـدز وتقـديم الرعايـة والـدعم في         / والوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية      والصحة الإنجابية؛ 

  .هذا المجال؛ والأمومة المأمونة
  

   الثالثالشكل
  ٢٠١٠المساعدة المقدمة في ميدان السكان حسب المناطق الجغرافية، 

  
  
  
  
  
  
  
      

  .)أوليةالأرقام الموضحة هي أرقام (قاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد  :المصدر
    

  لأنشطة السكانية حسب فئات النشاطالإنفاق على ا  - باء   
لأنـشطة الـسكانية في     الإنفـاق علـى ا    يعمل صندوق الأمم المتحدة للسكان على رصـد           - ١٧

خـدمات   )ب(خـدمات تنظـيم الأسـرة؛       ) أ: (، وهـي  تمرها المؤ دالأربع التي حد  التكاليف  فئات  
ــة الأساســية؛   ــة مــن فــيروس نقــص المناعــة البــشرية  أنــشطة ) ج(الــصحة الإنجابي ــدز؛ /الوقاي الإي

  .البحوث الأساسية وتحليل البيانات والسياسات السكانية والإنمائية )د(
قطاعيــة الــشاملة ويتــسبب الاتجــاه المتنــامي نحــو تكامــل الخــدمات واســتخدام النــهج ال    - ١٨
مجـال المــساعدة الإنمائيــة في تزايـد الــصعوبات الــتي تواجههــا البلـدان في التمييــز بــسهولة بــين     في

كمـا يـؤدي    .النفقات المخصـصة للأنـشطة الـسكانية والأنـشطة الأخـرى ذات الـصلة بالـصحة           

Africa (sub-Saharan)
68%

Asia and the Pacific
18%

Latin America and the 
Caribbean

8%
Western Asia and North 

Africa
4%

Eastern and Southern 
Europe

2%

Total: $US         billion7.78

 آسيا والمحيط الهادئ
  في المائة١٨

أمريكا اللاتينية ومنطقة
 البحر الكاريبي

 في المائة٨
 غرب آسيا وجنوب أفريقيا

  في المائة٤

أوروبا الشرقية والجنوبية
  في المائة٢

 )جنوب الصحراء الكبرى(أفريقيا
  في المائة٦٨

  مليار دولار٧,٧٨: عالمجمو
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لأسـرة والـصحة   ، بين الأنشطة المتعلقة بتنظيم ا    يةنشطة السكان الأالتمييز، داخل   هذا الاتجاه إلى    
. الإيـدز /الوقاية من فيروس نقـص المناعـة البـشرية        /الإنجابية والأمراض المنقولة بالاتصال الجنسي    

دائما، يمكـن تقـدير كميـة المـوارد الـتي تُنفـق علـى                متوافرةغير  أن الأرقام الدقيقة    في حين   لكن  
ويُشكِّل رصـد النفقـات     . كل فئة من الفئات الأربع لمجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف         

  .للفئات المستقلة عنصرا هاما من عناصر الميزنة وتقرير السياسات وتخطيط البرامج
 ٢٠١٠وعندما يتم الحصول على جميع الأرقام النهائيـة، يُتوقـع أن تُظهـر بيانـات عـام                    - ١٩

وهــذا أمــر . فزيــادة في تمويــل جميــع الفئــات الأربــع لمجموعــة التــدابير الــسكانية المحــددة التكــالي
المطلقـة،  في المبـالغ    وقد شهد تمويل خدمات تنظيم الأسرة مؤخرا زيـادة          . يحظى ببالغ الترحيب  

رصـد   ب ، لأول مـرة   ،الـصندوق فيـه    ، وهو العـام الـذي شـرع       ١٩٩٥وفاق بالفعل مستوى عام     
ة أن تمويـل أنـشطة الـصح    مـع   و. ددة التكاليف تدفق الموارد لفئات الأنشطة السكانية الأربع المح      

، فمـا زالـت أنـشطة مكافحـة فـيروس نقـص المناعـة              أيضا تزايد الإنجابية والبحوث الأساسية قد   
 وفي .الإيدز تتلقى القسط الأكبر إلى حد بعيد من المساعدة المقدمة في ميـدان الـسكان    /البشرية
ــة    حــين  ــم كفال ــن المه ــه م ــة   أن ــالغ مالي ــوافر مب ــيروس نقــص المناعــة      ت ــشار ف ــف انت ــبيرة لوق ك
الي تنظـيم الأسـرة والـصحة    لمج ـالإيدز، فمـن الأهميـة بمكـان أيـضا تعبئـة المـوارد الكافيـة               /البشرية

 أو لتحــسين  مــن الأهــداف الإنمائيــة للألفيــة،٥الإنجابيــة، باعتبارهمــا أساســيين لتحقيــق الهــدف 
.  الأخـرى  لأهـداف أبطـأ منـه بالنـسبة ل       صحة الأمهات، وهـي المجـالات الـتي كـان التقـدم فيهـا             

، كمـا اسـتمر هـذا    ٢٠٠٩ و ٢٠٠٨الصحة الإنجابية ارتفاعـا ملحوظـا في عـامي     وشهد تمويل   
، الإيـدز /فـيروس نقـص المناعـة البـشرية       أمـا تمويـل الأنـشطة المتعلقـة ب        . ٢٠١٠الارتفاع في عـام     

ــة لعــام   ٢٠٠٩فقــد شــهد انخفاضــا لأول مــرة في عــام    ــام المؤقت  تــشير إلى ٢٠١٠، لكــن الأرق
لأنشطة الـسكانية كنـسبة مئويـة مـن         الإنفاق على ا  كل الرابع   ويعرض الش . عودته إلى الارتفاع  

مجموعــة التــدابير الــسكانية  مجمــوع المــساعدة المقدَّمــة في ميــدان الــسكان للعناصــر الأربعــة مــن 
  .٢٠١٠ و ١٩٩٥المحددة التكاليف للفترة ما بين عامي 
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  ٤الشكل     
  ٢٠١٠- ١٩٩٥ساعدة السكانية، الأنشطة السكانية كنسبة مئوية من مجموع المالإنفاق على     

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
قاعـدة بيانـات مـشروع    ، و٢٠٠٩، تدفق الموارد المالية للأنشطة السكانية لعام ٢٠١١صندوق الأمم المتحدة للسكان،     :المصدر  

    . المواردتدفق
  لأنشطة السكانية حسب قنوات التوزيعالإنفاق على ا  -جيم   

إذ تنتقــل  الــسكانية عــن طريــق شــبكة متنوعــة،  تتــدفق المــساعدة المخصــصة للأنــشطة   - ٢٠
 مـن   -القنـاة الثنائيـة     ) أ: (المتلقـي عـبر إحـدى القنـوات التاليـة         النـامي   الجهة المانحة إلى البلد      من

 عــن -القنــاة المتعــددة الأطــراف ) ب(المتلقــي مباشــرة؛  النــامي الجهــة المانحــة إلى حكومــة البلــد
المنظمـات  أصـبحت   وقـد    .القنـاة غـير الحكوميـة     ) ج(؛  ا الأمـم المتحـدة ووكالاته ـ     هيئـات طريق  
، بحـسب التقـديرات، أُرسـل نحـو         ٢٠١٠ففـي عـام     . كثر انتشارا الأ  التمويل قناةالحكومية   غير
 في المائــة مــن المــساعدة المقدمــة في ميــدان الــسكان عــن طريــق المنظمــات غــير الحكوميــة،    ٤١

 في المائـة عـن طريـق        ٢٨ناة الثنائيـة، و      في المائة من المساعدات المرسلة عن طريق الق        ٣٢مقابل  
  .٢٠١٢ و ٢٠١١عامي  ومن المتوقع أن يتواصل هذا الاتجاه في. المصادر المتعددة الأطراف
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 تنظيم الأسرةالصحة الإنجابية

البحث، وتحليل البيانات والسياسات الإيدز/فيروس نقص المناعة البشرية/الأمراض المنقولة جنسيا
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  لأنشطة السكانيةالإنفاق الداخلي على ا  -رابعا   
  المنهجية  -ألف   

لقـسط الأكـبر    للبلـدان الناميـة تـوفر ا      الداخليـة    إلى أن المـوارد       المؤتمر أشار برنامج عمل    - ٢١
ــن ــددة في    مـ ــداف المحـ ــق الأهـ ــصة لتحقيـ ــوال المخصـ ــاليالأمـ ــة مجـ ــسكان والتنميـ ووردت .  الـ
البرنامج المذكور تقديرات مفادهـا أن ثلثـي التمويـل الـلازم لتمويـل الـبرامج الـسكانية يـأتي                     في

تـسهيل   ل الكافيـة أمـر أساسـي     الداخليـة   وبالتـالي، فـإن تعبئـة المـوارد الماليـة           . الداخليةمن الموارد   
ويواصل صندوق الأمـم المتحـدة      . ١٩٩٤ عام    القاهرة  المعتمد في  عملالبرنامج   الكامل ل  تنفيذال

، ويـتم ذلـك بـشكل       ١٩٩٧لأنشطة الـسكانية منـذ عـام        الإنفاق الداخلي على ا   للسكان رصد   
رئيــسي عــبر اســتخدام اســتبيانات استقــصائية تُرســل إلى مكاتبــه القطريــة في جميــع أنحــاء العــالم  

ورغـم أن أغلـب   . المنظمات الوطنية غير الحكوميةكُبريات زيعها على الوزارات الحكومية و    لتو
 تقـديم  عـن د منـها  ي ـعديعجـز ال  لتوفير المعلومات المطلوبة، فكثيرا مـا     خر جهداً دلا ت الحكومات  

وبالإضـــافة إلى ذلـــك، . ق الوقـــتالمـــوظفين وضـــينقـــص البيانـــات بـــسبب مـــسائل التمويـــل و
 لا تملــك نظمــا متطــورة لرصــد تــدفق المــوارد تكــون غــير قــادرة علــى تــوفير    البلــدان الــتي فــإن

في مشاريع اجتماعية وصحية متكاملـة ونُهـج        ليَصُب   التمويل   تجميعسيما عند    المعلومات، ولا 
وعلاوة علـى ذلـك، فـإن أغلـب البلـدان ذات الحكومـات اللامركزيـة لا تملـك                   . قطاعية شاملة 

قطـاع الـسكان علـى      بالإنفـاق علـى      بـسهولة المعلومـات المتعلقـة        نظما محاسبية كفيلة بأن تـوفِّر     
  .المستويات دون الوطنية

 في هـذا التقريـر      لأنشطة السكانية المقـدم   على ا  الشاملالإنفاق الداخلي   ويقدر مجموع     - ٢٢
باستخدام منهجية تجمع بين ردود البلدان التي يشملها الاستقـصاء إضـافة إلى التقـارير الـسابقة                 

مثـل   وفي حالـة غيـاب    .المزمع، والمصادر الثانويـة للإنفـاق الـوطني       الإنفاق   و الفعليفاق  الإنعن  
 إلى الدخل القـومي مقاسـا بمـستوى النـاتج المحلـي            توقعاتهذه المعلومات، تستند التقديرات وال    

 .)٥( الذي ثبت أنه أكثر المتغيرات تأثيرا في تفسير نمو الإنفاق الحكومي،الإجمالي
  

 تهتوقعاوالإنفاق الداخلي ات تقدير  -باء   
الإنفــاق الــداخلي علــى الأنــشطة  إجمــالي توقعــات آخــر تقــديرات و٢يعــرض الجــدول   - ٢٣

دت المــستويات الإجماليــة الــتي جــرت  ا، ز٢٠١٠وفي عــام . ٢٠١٢-٢٠١٠الــسكانية للفتــرة 
قـام   إلى أن الأرأساسـا ويُعزى ذلك . ٢٠١٢ و ٢٠١١د أيضا في عامي    يتعبئتها، ويُتوقع أن تز   

__________ 
 Erik Beekink, “inancial resource flows for population and AIDS activities, UNFPA/Netherlandsانظـر    )٥(  

Interdisciplinary Demographic Institute Resource Flows Project", The Hague, 2011. 
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الأزمــة مــن  ،غالبيتــها  فيتتــضرر،تتــأثر بــشدة بعــدد مــن الاقتــصادات المزدهــرة الكــبيرة الــتي لم 
 دولار علـــى مليـــار ٣٣,٧وتـــشير التقـــديرات إلى أن البلـــدان الناميـــة أنفقـــت . الماليـــة العالميـــة

 مليـار  ١٨,٢(وجرت تعبئة أكبر قدر من الأموال في آسـيا          . ٢٠١٠الأنشطة السكانية في عام     
أفريقيـا جنـوب   ، ف) دولارمليـار  ٧,٥(، تليها أمريكـا اللاتينيـة ومنطقـة البحـر الكـاريبي          )لاردو

ــار ٤,٦(الــصحراء الكــبرى   ــا   ) دولارملي ــار ٢,١(، ثم غــرب آســيا وشمــال أفريقي ، ) دولارملي
  ). دولارمليار ١,٤(وأوروبا الشرقية والجنوبية 

 دولار في عـام     مليـار  ٣٥ الـذي بلـغ      يالـداخل وتشير التقـديرات إلى زيـادة في الإنفـاق            - ٢٤
تقـوم   ومـن المتوقـع أن    . ٢٠١٢ دولار في عـام      مليـار  ٣٨ ويُتوقع أن يواصل نموه ليبلـغ        ٢٠١١

. ٢٠١٢ أن تواصـل ذلــك في عــام   و٢٠١١أكـبر قــدر مــن المـوارد الماليــة في عــام   بتعبئــة  آسـيا 
بئة ثاني أكبر قدر من الأمـوال،        بتع  أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي     ومن المتوقع أن تقوم   

ــا  أفريقيــا جنــوب الــصحراء الكــبرى، فغــرب آســيا وشمــال أفريقيــا، ثم أوروبــا الــشرقية          تليه
  .والجنوبية

قطـاع  الـداخلي علـى    في المائة مـن مجمـوع الإنفـاق       ٣٠وتشير التقديرات إلى أن نسبة        - ٢٥
الوقايـة مـن    /تصال الجنسي السكان قد خُصص لأنشطة مكافحة الأمراض المنقولة عن طريق الا         

وقـد اختلفـت هـذه النـسبة اختلافـا كـبيرا       . ٢٠١٠الإيدز في عـام  /فيروس نقص المناعة البشرية  
 في المائـة في     ١٠ في المائـة في أوروبـا الـشرقية والجنوبيـة و             ٩١ بين   ت تراوح إذ،  اطقحسب المن 

  .غرب آسيا وشمال أفريقيا
 مـا تكـون     غالبـا د المحليـة تقـديرات تقريبيـة لأنهـا          وتمثل البيانات الخاصة بتدفقات المـوار       - ٢٦

تقريبيـة   هذه المعلومات مفيدة لأنها تعطي فكـرة   لكن. ناقصة وغير قابلة للمقارنة بشكل كامل     
التقــدم الــذي أحرزتــه البلــدان الناميــة في تحقيــق أهــداف المــوارد الماليــة المحــددة في برنــامج    عــن

قيقيا من جانب البلـدان الناميـة، فإنهـا تُخفـي التفـاوت      وفي حين تُظهر الأرقام التزاما ح    . العمل
الداخليـة  فأغلـب تـدفقات المـوارد       . الكبير في قدرة البلدان على تعبئة الموارد للأنشطة السكانية        

وثمة بلدان عديدة، ولا سيما البلـدان الواقعـة في أفريقيـا            . تنشأ في عدد قليل من البلدان الكبيرة      
وارد تخـصيص مـا يكفـي مـن الم ـ        البلـدان نمـوا، غـير قـادرة علـى           جنوب الصحراء الكبرى وأقـل      

  .المانحينالمقدمة من ساعدة الم على كثيراتعتمد وهي لتمويل برامجها السكانية الخاصة، 
  



E/CN.9/2012/6
 

16 12-22344 
 

  ٢الجدول 
  ٢٠١٢- ٢٠١٠للفترة   السكانيةتوقعات الإنفاق الداخلي الشامل على الأنشطة

    )بآلاف دولارات الولايات المتحدة(
  تمويلمصدر ال  

  المجموع  )أ(المستهلكون  المنظمات غير الحكومية  الحكومة  السنة

ــة ــة المنفق ــسبة المئوي الن
على الأمراض المنقولة
ــسي بالاتـــــصال الجنـــ
وفيروس نقص المناعـة

  الإيدز/البشرية

٢٠١٠       
٣٨٢٩٠ ٥٥٩ ٤٣٨٤ ٣٢١ ٢٣٥٢ ٧٠٩١١٦ ١٢١ ٢  )جنوب الصحراء(أفريقيا

٢٣٠١٢ ١٥٦ ٠٧٢١٨ ٨١٨ ٩٠٤١٢ ٢٥٤١٧٧ ١٦٠ ٥  الهادئآسيا والمحيط
٢٣١٣٠ ٥١٥ ٣٩٠٧ ١٧١ ١٩٥٣ ٦٤٥٧٧ ٢٦٦ ٤  أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبـي

٢١٥١٠ ٠٨٤ ٠٢٩٢ ١٣٣٧٩٤ ٠٥٣٥٩ ٢٣١ ١  غرب آسيا وشمال أفريقيا
٢٨١٩١ ٣٥٢ ٥٦٦١ ٠٦٢٤٥٤ ٦٥٣١٥ ٨٨٢  أوروبا الشرقية والجنوبية

٣٣٩٣٠ ٦٦٧ ٤٩٦٣٣ ٥٥٩ ٥٢٩١٩ ٣١٤٤٤٥ ٦٦٢ ١٣  المجموع
٢٠١١      

٣٨٢٩٠ ٥٨٦ ٧٦٥٤ ٣٣١ ٩١٥٢ ٧٠٣١٢٢ ١٣١ ٢  )جنوب الصحراء(أفريقيا
٣٤٧١٢ ٦٣٢ ٥٤٥١٩ ٨٦٥ ٨٦٠١٣ ٩٤٣١٨٤ ٥٨١ ٥  آسيا والمحيط الهادئ

٧٠٩٢٩ ٥١٧ ٥٤٥٧ ١٧٦ ١٦٢٣ ٠٠٢٨١ ٢٦٠ ٤  أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبـي
٦٨٤١٠ ١٥٤ ٩٣٨٢ ٩٧٥٨٢٠ ٧٧٢٦٠ ٢٧٢ ١  غرب آسيا وشمال أفريقيا
٨٨٥٩٠ ٣٦٢ ٨٦٨١ ٩٥٢٤٥٧ ٠٦٥١٥ ٨٨٩  أوروبا الشرقية والجنوبية

٠٠٨٢٩ ٢٥٤ ٦٦٢٣٥ ٦٥٢ ٨٦٣٢٠ ٤٨٤٤٦٥ ١٣٥ ١٤  المجموع
٢٠١٢      

٦٤٧٩٠ ٦٠٣ ٢٩٧٤ ٣٣٨ ٣٢٦٢ ٠٢٤١٢٧ ١٣٨ ٢  )جنوب الصحراء(أفريقيا
٤٠٤١٠ ٦٩٣ ٣٨٣٢٢ ٠٤٤ ٩٣٠١٦ ٠٩١١٨٩ ٤٥٩ ٦  آسيا والمحيط الهادئ

٢٤٧٢٩ ٥٥٤ ٠٩٧٧ ١٩١ ٨٢٥٣ ٣٢٤٨٣ ٢٧٩ ٤  أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبـي
٨١٦١٠ ٢٠٠ ٢٢٢٢ ٠٢٥٨٣٨ ٥٦٩٦٣ ٢٩٩ ١  غرب آسيا وشمال أفريقيا
١٦٦٨٩ ٣٨٧ ٩٠٩١ ٥٨٠٤٦٥ ٦٧٧١٦ ٩٠٤  أوروبا الشرقية والجنوبية

٢٨٠٢٦ ٤٣٩ ٩٠٨٣٨ ٨٧٧ ٦٨٦٢٢ ٦٨٦٤٨٠ ٠٨٠ ١٥  المجموع
  

لا تغطي مبالغ إنفاق المستهلكين على الأنشطة السكانية سوى النفقات التي يتحملها الفرد من أمواله الخاصة، وتـستند إلى المبلـغ المتوسـط                        )أ(  
وفي إطار كل منطقة، استُخدِمَت نـسبة النفقـات         .  الصحة العالمية فيما يتعلق بالرعاية الصحية عموماً       المنفق لكل منطقة طبقاً لقياس منظمة     

  . الأنشطة السكانيةعلى المستهلكين للوصول إلى إنفاقالمصروفة من الأموال الخاصة للمستهلك إلى النفقات الحكومية للفرد الواحد، 
 ”Erik Beekink, “Financial Resource Flows for population and AIDS activities, 2010-2012:  انظر أيضاقاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد،  :المصدر  

UNFPA/UNAIDS, Netherland Inter-university Demographic Institute and resource Flows Project (The Hague, 2011)    تـدفق المـوارد الماليـة ،
  .لأنشطة الخاصة بمرض الإيدزلأغراض الأنشطة السكانية وا
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  للأنشطة السكانيةالداخلي عناصر التمويل   -جيم   
ــداخلي يــأتي التمويــل   - ٢٧ للأنــشطة الــسكانية أساســا مــن الحكومــات، ومــن المنظمــات   ال

وتعتــبر الحكومــات مــسؤولة عــن  . الحكوميــة، والمــستهلكين مــن القطــاع الخــاص  غــيرالوطنيــة 
مـستوى التمويـل الحكـومي      لأن  إلا أنـه نظـرا      . ة الـسكانية  لأنشطالإنفاق الداخلي على ا   أغلب  
عادة على مستوى الدخل القومي، فـإن حكومـات أقـل البلـدان نمـوا الـتي تواجـه الكـثير                    يعتمد  

مــن الأولويــات الإنمائيــة المتنافــسة كــثيرا مــا لا تــتمكن مــن تحمــل تكلفــة القيــام بالاســتثمارات   
دان تعتمد بشكل كبير على التمويل الخـارجي الـذي          وهذه البل . الضرورية في البرامج السكانية   

غــير الحكوميــة الوطنيــة بمــوارد ماليــة الوطنيــة وتــساهم أيــضا المنظمــات . تقدمــه الجهــات المانحــة
ويتمثـل الـدور    . للأنشطة السكانية، لكن أغلبها يعتمد بشكل كبير أيـضا علـى المـوارد الدوليـة              

  . عوة والوصول إلى الناس على المستوى الشعبيالرئيسي لتلك المنظمات في القيام بأنشطة الد
ويمثــل الإنفــاق الاســتهلاكي مقيــساً بالنفقــات مــن الأمــوال الخاصــة الجــزء الأكــبر مــن    - ٢٨

وتـشكل نفقـات المـستهلكين الخاصـة نـسبة كـبيرة مـن        . الموارد المنفقة علـى الأنـشطة الـسكانية      
فق على الرعاية الصحية في العـالم لأغـراض         أن المبالغ التي تن   ومع  . إجمالي تمويل الرعاية الصحية   

الأنشطة السكانية غير معلومة على وجه الدقة، يـصح القـول بـأن المـستهلكين يتحملـون نـسبة                   
كــبيرة مــن النفقــات المتعلقــة بخــدمات تنظــيم الأســرة والــصحة الإنجابيــة والأمــراض الــتي تنتقــل  

ــشرية     ــة الب ــيروس نقــص المناع ــسي وف ــصال الجن ــدز/بالات ــة المتاحــة   وتُ. الإي ــصادر القليل ــر الم ظه
للمعلومات المتعلقة بالإنفاق الخاص تباينات هائلة بـين المنـاطق والبلـدان، كمـا تظهـر في بعـض           

وعنــد إعــداد تقــدير نفقــات  . الحــالات تغــيرات تنــشأ مــع مــرور الــزمن داخــل البلــدان نفــسها  
 تتحملــها الأســر المــستهلكين، اســتعان مــشروع تــدفق المــوارد ببيانــات النفقــات الــصحية الــتي   

المعيشية من أموالها الخاصـة، الـواردة في أرقـام الحـسابات القوميـة الخاصـة بالـصحة الـتي قامـت                      
وقد افتُرض أن النفقات الـصحية مـن الأمـوال الخاصـة تتـسق              . بتجميعها منظمة الصحة العالمية   

  .اتساقا تاما مع الإنفاق من الأموال الخاصة على السلع والخدمات السكانية
ويعمــل صــندوق الأمــم المتحــدة للــسكان والمعهــد الــديمغرافي الهولنــدي المــشترك بــين       - ٢٩

الجامعات على إعداد استراتيجية لتعقب النفقات من الأموال الخاصة المتعلقة بالـصحة الجنـسية              
وفي .  الـداخلي  تسمح بفهـم أكـبر لهـذا العنـصر الهـام في التمويـل             وهي استراتيجية س  والإنجابية،  
، عُقــد اجتمــاع للخــبراء بــشأن النفقــات مــن الأمــوال الخاصــة   ٢٠١١ديــسمبر /ولكــانون الأ

نوقشت فيه أساليب التعقب الحالية وتبادل الخبرات واستكشاف إمكانيات جمـع البيانـات عـن               
  .هذه النفقات المتعلقة بالصحة الجنسية والإنجابية
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  والتنمية الدولي للسكانالمتطلبات التمويلية اللازمة لتحقيق أهداف المؤتمر   -خامسا  
ضــمانا لتــوفير التمويــل الــلازم لتنفيــذ برنــامج عمــل المــؤتمر الــدولي للــسكان والتنميــة،    - ٣٠

استعرض صندوق الأمم المتحدة للـسكان التقـديرات الأصـلية للفئـات الأربـع لمجموعـة التـدابير                  
ــة الاحتياجــات       ــص إلى تقــديرات منقحــة لتلبي ــسكانية المحــددة التكــاليف، وخل  والتكــاليف ال

هــذه التقــديرات المنقحــة علــى لجنــة الــسكان والتنميــة في دورتهــا الثانيــة قــد عُرضــت و. الراهنــة
هي أعلى بكثير من الأهـداف الأصـلية الـتي اتفـق عليهـا في المـؤتمر                 و،  ٢٠٠٩والأربعين في عام    

لراهنـة   لأنها تأخـذ في الاعتبـار كـلا مـن الاحتياجـات ا             ١٩٩٤الدولي للسكان والتنمية في عام      
والتكــاليف الجاريــة ولأنهــا تتــضمن أنــشطة مثــل معالجــة الإيــدز ورعايــة المــصابين بــه، وإجــراء    
فحوصات سرطان الجهاز التناسلي وعلاجـه، ولم تكـن هـذه الأنـشطة ضـمن مجموعـة التـدابير                    

  .السكانية الأصلية
الـدولي   مستويات التمويل المطلوبة من أجل تحقيـق أهـداف المـؤتمر             ٣ويوضح الجدول     - ٣١

خــــلال تقريبـــا   بليــــون دولار ٦٥والمجتمــــع الـــدولي بحاجــــة إلى حـــشد   . للـــسكان والتنميـــة  
، من أجل تمويـل الخـدمات الـضرورية للـصحة الجنـسية والإنجابيـة بالكامـل، بمـا في            ٢٠١٠ عام

ــشرية       ــة الب ــيروس نقــص المناع ــة بف ــك تنظــيم الأســرة، والخــدمات المتعلق ــدز، وكــذلك  /ذل الإي
. لدراسات الاستقصائية، والتسجيل المـدني، والبحـوث الـسكانية والتـدريب          عمليات التعداد وا  

وتمثل هذه التكاليف تقـديرات للحـد الأدنى المطلـوب مـن أجـل تحقيـق الأهـداف الـتي حـددها                      
وسـتبقى هنـاك علـى الـدوام تكـاليف غـير مـصنفة خارجـة عـن نطـاق                    . المؤتمر في هذه المجالات   

علــق بتوليــد الطلــب وتعهــد المخــزون ومــا شــابهها    تقــديرات التكــاليف، وكــذلك تــسويات تت 
  .النفقات من
    

  ٣الجدول 
  ٢٠١٥- ٢٠٠٩: تقديرات مستكملة لتكاليف تنفيذ برنامج العمل، حسب المنطقة دون الإقليمية

      )بملايين دولارات الولايات المتحدة(
  ٢٠١٥  ٢٠١٤  ٢٠١٣  ٢٠١٢  ٢٠١١  ٢٠١٠  ٢٠٠٩  

٨١٠ ٦٩ ٥٩٣ ٦٢٩٦٩ ٦٨ ١٩٦ ٦٨ ٧٦٢ ٦٧ ٧٢٤ ٦٤ ٩٨٠ ٤٨   عالميا
٠٣٠ ٣٣ ٢٨٤ ٣٣ ٧١٤ ٣٢ ٠٠٦ ٧١٢٣٢ ٣٠ ٤٣٧ ٢٧ ٤٥٤ ٢٣   وتنظيم الأسرة/الإنجابية/الصحة الجنسية

٠٩٧ ٤ ٨٦٦ ٥٢٩٣ ٣ ٢٠٩ ٣ ٩٠٦ ٦١٥٢ ٢ ٣٤٢ ٢  التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
٠٠٢ ١٨ ٧٤٦ ١٥ ٤٦٢ ٣٧٦١٣ ٤٨٨١١ ٩ ٨٦٨ ١١٤٧ ٦   التكاليف المباشرة لصحة الأم

٩٣١ ١٠ ٦٧٢ ١٣ ٧٢٣ ١٥ ٤٢٢ ٣١٩١٧ ١٨ ٩٥٤ ١٦ ٩٩٩ ١٤   التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
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  ٢٠١٥  ٢٠١٤  ٢٠١٣  ٢٠١٢  ٢٠١١  ٢٠١٠  ٢٠٠٩  

١٨٩ ٣٦ ٤٤٤ ٣٥ ٧٣٤ ٣٤ ٩٥١ ١٠٧٣٣ ٣٣ ٤٥٠ ٣٢ ٩٧٥ ٢٣   الإيدز/فيروس نقص المناعة البشرية
١٨١٨٦٤٥٩١ ٢٣٩١ ٩٤٣٢ ٨٣٧٣ ٥٥١٤ ١ السياسات/تحليل البيانات/لأساسيةالبحوث ا

٩٨٠ ٠٢٢٢٨ ٢٩٢٣٠ ٨٦٩٣٠ ٤٧٣٢٩ ٠٧٥٢٩ ٠٦٣٢٧ ٢٠   أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى
٧٣١ ١٠ ١٨٤ ١٢ ٧٦٤ ١٢ ٦٧٥ ٥٩٦١٢ ١٢ ٦١٢ ١٠ ٤٨٢ ٨   وتنظيم الأسرة/الإنجابية/الصحة الجنسية

٩٣١ ٨٢٧ ٧١٣ ٦٠٦ ٥٠٦ ٤١٤ ٣٢٩   التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
٤١١ ٤ ٨٨٣ ٣ ٣٠٦ ٣ ٧٧١ ٢ ٢٨٠ ٢ ٨٣٣ ١ ٤٢٩ ١   التكاليف المباشرة لصحة الأم

٣٨٩ ٥ ٤٧٣ ٧ ٧٤٦ ٨ ٢٩٨ ٩ ٨٠٩ ٩ ٣٦٦ ٨ ٧٢٥ ٦   التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
١١٠ ١٨ ٦٣٨ ١٧ ٢٤٣ ١٧ ٧٤٦ ٢٢٧١٦ ١٦ ٨٩١ ١٥ ٢٢٨ ١١   الإيدز/وس نقص المناعة البشريةفير

١٣٩ ٢٠٠ ٢٨٥ ٤٤٩ ٦٥١ ٥٧١ ٣٥٣  السياسات/تحليل البيانات/البحوث الأساسية
٢٤٥ ٤١٥٢٥ ٨٦٢٢٤ ٧٨٨٢٣ ٩٢٣٢٣ ٢٨١٢٣ ٥٤٩٢٣ ١٧   آسيا والمحيط الهادئ

٥٣٣ ١٣ ٨٢٠ ١٢ ١٢٤ ١٢ ٧٥٣ ٠٢٧١١ ١١ ٢٧٨ ١٠ ٠٥٥ ٩   وتنظيم الأسرة/الإنجابية/نسيةالصحة الج
١٥٦ ٢ ٠٧٧ ٢ ٩٣٧ ١ ٨٠٣ ١ ٦٧٥ ١ ٥٥٢ ١ ٤٣٤ ١   التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
٠٥٤ ٨ ٠٢٤ ٧ ٠١٨ ٦ ١١٠ ٥ ٢٩٩ ٤ ٦٦٤ ٣ ٧٩٩ ٢   التكاليف المباشرة لصحة الأم

٣٢٣ ٣ ٧١٩ ٣ ١٦٩ ٤ ٨٤٠ ٤ ٠٥٣ ٥ ٠٦٢ ٥ ٨٢٢ ٤   التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
٥٢٥ ١١ ٤٠٩ ١١ ٢٠٧ ١١ ٠٤٨ ٨٤٨١١ ١٠ ٦٨٧ ١٠ ٨٥٣ ٧   الإيدز/فيروس نقص المناعة البشرية

١٨٧ ١٨٦ ٥٣٠ ٩٨٧ ٠٤٨ ٢ ٣١٦ ٢ ٦٤١  السياسات/تحليل البيانات/البحوث الأساسية
٣٢٠ ٩٦٦٨ ٦٩٩٧ ٧٧٥٧ ٤٣٩٧ ٥٩١٧ ٣٦٦٧ ٦   أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي

٣٤٧ ٤ ١١٩ ٤ ٩٢٢ ٣ ٨٣٧ ٣ ٦٢٧ ٣ ٤٠١ ٣ ١٣٢ ٣   وتنظيم الأسرة/الإنجابية/الصحة الجنسية
٥١٨ ٤٩٢ ٤٥٢ ٤١٤ ٣٧٨ ٣٤٣ ٣١٠   التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
٦٨٠ ٢ ٣٤٠ ٢ ٠٠٩ ٢ ٧٠٦ ١ ٤٣١ ١ ١٨٢ ١ ٩٥٨   التكاليف المباشرة لصحة الأم

١٥٠ ١ ٢٨٦ ١ ٤٦١ ١ ٧١٧ ١ ٨١٨ ١ ٨٧٦ ١ ٨٦٤ ١   التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
٨٦٧ ٣ ٧٧٠ ٣ ٧٠٣ ٣ ٦٣٠ ٣ ٥٦٢ ٣ ٤٦١ ٣ ٠٧٢ ٣   الإيدز/فيروس نقص المناعة البشرية

١٠٦ ٧٨ ٧٤ ٣٠٩ ٢٥٠ ٧٢٩ ١٦٢  السياسات/تحليل البيانات/البحوث الأساسية
٧٢١ ٨٦٥٣ ٥٠١٣ ٥٣٨٣ ٤١٨٣ ٦٨٥٣ ٧٩٥٣ ٢   غرب آسيا وشمال أفريقيا

٤١٥ ٢ ٣٣٩ ٢ ٢٥٨ ٢ ٢٣٢ ٢ ١٣٠ ٢ ٠٠٩ ٢ ٨٥٢ ١   وتنظيم الأسرة/الإنجابية/الصحة الجنسية
٣٤٦ ٣٢٥ ٢٩٢ ٢٦١ ٢٣١ ٢٠٤ ١٧٨   التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
٤٧١ ١ ٣٢٨ ١ ١٧١ ١ ٠١٩ ١ ٨٧٣ ٧٣٥ ٦٠٣   التكاليف المباشرة لصحة الأم

٥٩٨ ٦٨٦ ٧٩٦ ٩٥٣ ٠٢٥ ١ ٠٧٠ ١ ٠٧١ ١   التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
١٨٣ ١ ١٦٣ ١ ١٤٦ ١ ١٣١ ١ ١١٢ ١ ٠٩٥ ١ ٧٩٨   الإيدز/فيروس نقص المناعة البشرية

١٢٣ ٣٦٣ ٩٧ ١٧٤ ١٧٧ ٥٨٢ ١٤٥  السياسات/تحليل البيانات/البحوث الأساسية
٥٤٢ ٣٢٦٣ ٢٧٥٣ ٢٢٦٣ ٥٠٨٣ ٠٩١٣ ٢٠٤٣ ٢   أوروبا الشرقية والجنوبية
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  ٢٠١٥  ٢٠١٤  ٢٠١٣  ٢٠١٢  ٢٠١١  ٢٠١٠  ٢٠٠٩  

٠٠٤ ٢ ٨٢٤ ١ ٦٤٥ ١ ٥١٠ ١ ٣٣٤ ١ ١٣٧ ١ ٩٣٣   وتنظيم الأسرة/الإنجابية/يةالصحة الجنس
١٤٦ ١٤٥ ١٣٥ ١٢٥ ١١٦ ١٠٣ ٩١   التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
٣٨٦ ١ ١٧١ ١ ٩٦٠ ٧٧١ ٦٠٥ ٤٥٤ ٣٢٤   التكاليف المباشرة لصحة الأم

٤٧١ ٥٠٨ ٥٥١ ٦١٤ ٦١٣ ٥٧٩ ٥١٧   ج والتنظيمالتكاليف المتعلقة بالبرام
٥٠٣ ١ ٤٦٥ ١ ٤٣٥ ١ ٣٩٧ ١ ٣٥٨ ١ ٣١٦ ١ ٠٢٣ ١   الإيدز/فيروس نقص المناعة البشرية

٣٥ ٣٨ ١٩٥ ٣٢٠ ٨١٦ ٦٣٨ ٢٤٨  السياسات/تحليل البيانات/البحوث الأساسية
  
  .تقرير منهجي: ، تقديرات منقحة لتكاليف تنفيذ برنامج عمل المؤتمر الدولي للسكان والتنمية٢٠٠٩صندوق الأمم المتحدة للسكان،   :المصدر  
  
الإيـدز منـذ ذلـك الحـين تقديراتـه لتكـاليف النفقـات المتعلقـة         /استكمل برنامج الأمم المتحدة المشترك المعـني بفـيروس نقـص المناعـة البـشرية           :ملاحظة 

وبلـغ  . دز، على أساس سيناريو تتحقق فيه التغطية في وقت لاحق لما تشير إليه الأرقام الأصلية المبينـة هنـا             الإي/بفيروس نقص المناعة البشرية   
وســيتزايد هــذا الــرقم زيــادة مطــردة حــتى  .  بليــون دولار٢٠الإيــدز / المتعلــق بفــيروس نقــص المناعــة البــشرية ٢٠٠٩الــرقم الإجمــالي لعــام 

  .لى بشكل طفيف من التقدير الأصلي، وهو أع٢٠١٥بليون دولار في عام  ٣٧ يبلغ
  

وتفترض تقديرات تكاليف تنظيم الأسرة أن الاحتياجات الراهنة غير المستوفاة سـتلبّى              - ٣٢
، رغــم احتمــال زيــادة الطلــب علــى تنظــيم الأســرة بمقــدار تعــرّف النــاس علــى  ٢٠١٥في عــام 

بل الولادة والرعايـة عنـد   وتشمل تقديرات تكاليف الصحة الإنجابية الرعاية ق     . الخيارات المتاحة 
الولادة والرعاية المتعلقة بتعقيدات التوليد والتدخلات الخاصة بالمواليد الجـدد وفحـص سـرطان         

ويــشمل تحديــد . الجهــاز التناســلي وعلاجــه، فــضلا عــن تــدخلات أخــرى تتعلــق برعايــة الأم    
لإيـدز الوقايـة    ا/تكاليف الأمراض التي تنتقل بالاتـصال الجنـسي وفـيروس نقـص المناعـة البـشرية               

ــة والــدعم، بمــا في ذلــك عناصــر محــددة موجهــة لمعالجــة     منــع العنــف مــسائل والعــلاج والرعاي
  .المرأة ضد
واللوازم والموظفين المطلوبـة لتحقيـق أهـداف المـؤتمر     الأدوية  وتشهد تقديرات تكاليف      - ٣٣

خاص الـذين يتوقـع     الدولي للسكان والتنمية زيادة كبيرة مع مرور الزمن نظراً لزيادة عدد الأش           
ــة      أن يحــصلوا علــى الرعايــة، بفــضل زيــادة نطــاق التغطيــة وبــسبب الزيــادات الــسكانية الكامن

  .ذلك وراء
ــصحة          - ٣٤ ــة بتنظــيم الأســرة وال ــصحية المتعلق ــبرامج ال ــنظم وال ــدير تكــاليف ال وجــرى تق

 أجـل   الإنجابية لتعكس الحاجة إلى توظيف استثمارات كبيرة في النظم الـصحية والتخطـيط مـن              
ــؤتمر     ــتي حــددها الم ــشاملة ال ــة ال ــق أهــداف التغطي ــة   و. تحقي ــق الأهــداف المتعلق ــستحيل تحقي سي

ــصحية  ــة ال ــوفر الا بالتغطي ــصحية  الســتثمارات إذ لم تت ــبرامج ال ــنظم وال ــة في ال ومــن بــين  . كافي
العناصــر الــتي تتــضمنها تقــديرات التكــاليف هــذه إدارة الــبرامج والإشــراف والتثقيــف الــصحي 
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لتقييم والدعوة والبنيـة الأساسـية للـنظم الـصحية ونظـم المعلومـات وتـدريب المـوارد            والرصد وا 
وتفترض تقـديرات تكـاليف الـنظم والـبرامج الـصحية           . البشرية ونظم الإمداد بالسلع الأساسية    

ونتيجــة لهــذا الافتــراض، تبلــغ    . ٢٠١٣ و ٢٠٠٩أن جــل الاســتثمار ســيتم مــا بــين عــامي      
وتـشمل  .  ثم تبـدأ في الهبـوط  ٢٠١١امج الـصحية ذروتهـا في عـام        تقديرات تكاليف النظم والبر   

تقــديرات التكــاليف أيــضا الــدعم المقــدم أثنــاء حــالات الأزمــات الإنــسانية الــتي تــشكل تحــديا   
  .مستمرا للنظم الطبية في الكثير من البلدان

ة وسيبلغ مجموع تكاليف الصحة الجنسية والإنجابية، التي تشمل عنصري تنظيم الأسـر             - ٣٥
 بليـون دولار    ٢٧,٤،  )بما في ذلـك التكـاليف المباشـرة وتكـاليف الـبرامج والـنظم             (وصحة الأم   

تراجـع  ، غير أنـه      بليون دولار  ٣٣,٣ ليصل إلى    ٢٠١٤لغ ذروته في عام     سيب، و ٢٠١٠في عام   
ويقـدَّر مجمـوع تكـاليف العنـصر الخـاص بفـيروس            . ٢٠١٥ بليـون دولار في عـام        ٣٣قليلاً إلى   

يزيـد سـنويا بعـد ذلـك        ل،  ٢٠١٠ بليون دولار في عام      ٣٢,٥الإيدز بمبلغ   /لبشريةنقص المناعة ا  
  .)٦(٢٠١٥ بليون دولار في عام ٣٦,٢حتى يصل إلى 

  
ووُضِعَت التقديرات المتعلقـة بعنـصر البحـوث الأساسـية وتحليـل البيانـات والـسياسات             - ٣٦

ت التعـداد، والدراسـات   عمليـا : الـسكانية والإنمائيـة عـن طريـق جمـع أربـع فئـات للإنفـاق هـي         
واسـتند احتـساب نفقـات التعـدادات إلى         . الاستقصائية، والتسجيل المدني، والبحث والتدريب    

 ١,٥٠تكــاليف التعــداد للفــرد الواحــد في المنطقــة دون الإقليميــة، الــتي تراوحــت قيمتــها بــين    
ذلـك  ووزع بعـد    .  دولارا في جنـوب أوروبـا      ١١,٧دولار في شرق ووسط وشمال أفريقيـا، و         
ــع ســنوات    ــرة أرب ــغ الإجمــالي علــى فت ــسبق التعــداد، و   ١٠: المبل ــسنة الــتي ت ــة في ال  ٦٠ في المائ

وتقـدَّر  .  في المائة في كل سنة من السنتين اللـتين تعقبـان التعـداد      ١٥المائة في سنة التعداد، و       في
بعـاً   دولار لكـل أسـرة معيـشية، ت        ١,٥ دولار أو    ١,٢٥تكاليف الدراسات الاستقـصائية بمبلـغ       

 ٠,٥ في المائـة أو      ١للمنطقة دون الإقليمية، بينما قُدِّرت أحجام عينات الأسر المعيشية بنـسب            
ــة أو  ــسمة،        ٠,٢٥في المائ ــون ن ــن ملي ــل م ــد أق ــداد ســكان البل ــا إذا كــان تع ــاً لم ــة، تبع  في المائ

وعـلاوة علـى   .  مليـون نـسمة  ٢٥ مليـون نـسمة، أو يزيـد عـن       ٢٥يتراوح ما بـين مليـون و         أو
، افتُرِض أن جميع البلدان النامية سـتجري دراسـات استقـصائية مـن هـذا النـوع مـرة كـل                      ذلك

  . أربع سنوات
__________ 

الإيـدز منـذ ذلـك الحـين تقديراتـه          /رنامج الأمم المتحدة المشترك المعني بفيروس نقص المناعة البشرية        استكمل ب   )٦(  
الإيـدز، علـى أسـاس سـيناريو تتحقـق فيـه التغطيـة في        /لتكاليف النفقات المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية     
 المتعلـق بالنفقـات   ٢٠٠٩جمـالي لعـام   ويبلـغ الـرقم الإ  . وقت لاحـق لمـا تـشير إليـه الأرقـام الأصـلية المبينـة هنـا               

وسيرتفع هذا الرقم ارتفاعـا مطـردا حـتى يبلـغ     .  بليون دولار٢٠الإيدز /المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية 
 .، وهو أعلى بشكل طفيف من الرقم الأصلي٢٠١٥ بليون دولار في عام ٣٧
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وفي ما يتعلـق بتكـاليف التـسجيل المـدني، افتُـرِض أن تكـاليف إجـراءات تـسجيل كـل                       - ٣٧
وإدخـال هـذه المعلومـات في النظـام الإحـصائي تبلـغ ثلـث               ) ميلاد، وفـاة، زواج، طـلاق     (حالة  

وتم احتــساب نفقــات البحــث . ة التعــداد للفــرد الواحــد لكــل منطقــة دون إقليميــة قيمــة تكلفــ
 في المائـة مـن إجمـالي متوسـط التكـاليف الـسنوية للفئـات الـثلاث الـسابقة                    ٥والتدريب كنـسبة    

وتزيــد التقــديرات المــستكملة لتكــاليف  . ٢٠١٥ إلى عــام ٢٠٠٥علــى مــدى الفتــرة مــن عــام  
 عـن التقـديرات الأصـلية المتفـق عليهـا في القـاهرة في عـام                 عنصر البيانات والبحـث بقـدر كـبير       

، ويعــود ذلــك أساســا إلى أن هــذه التقــديرات تعــبر عــن التكــاليف الفعليــة لإجــراء           ١٩٩٤
، حيـث   ٢٠١٠ عـام    علـى ويصدق هذا بوجه خاص     . كثير من ذي قبل   ب أكبر   وهيالتعدادات  

 بلايــين دولار علــى نفقــات  ٤,٤١ بلايــين دولار، أُنفقــت منــها ٤,٨٤بلــغ الإنفــاق الإجمــالي 
).  في المائــة٧٥,٨(وإجمــالا، تمثــل نفقــات التعــداد نحــو ثلاثــة أربــاع الإنفــاق الإجمــالي . التعــداد

ــة١٢,٥ في المائــة، والتــسجيل المــدني   ٦,٩وتمثــل تكــاليف الدراســات الاستقــصائية     .  في المائ
  .  بليون دولار٢,١٧ ويُقدَّر متوسط الإنفاق السنوي على مدى فترة السنوات السبع بمبلغ

ــة لكافــة الفئــات الأربــع لمجموعــة التــدابير       - ٣٨ ومــن الواضــح أن مــستويات التمويــل الحالي
ونظـرا  . السكانية المحددة التكاليف تقل كثيراً عما يلزم لتلبية الاحتياجات لـدى البلـدان الناميـة              

يـة، فقـد يكـون التنفيـذ       لعدم اليقين الـذي يكتنـف التمويـل مـستقبلا بـسبب الأزمـة الماليـة العالم                
، وإذا أســـهمت ٢٠١٠وإذا صـــدقت التقـــديرات لعـــام . الكامـــل لبرنـــامج القـــاهرة في خطـــر 

 بلايـين دولار، وحـشدت البلـدان الناميـة حــوالي     ١٠,٧الجهـات المانحـة بالفعـل بمـا يقـرب مـن       
  بليـــون دولار٤٤,٤ المبلـــغ الكلـــي وقـــدره فـــإن، الداخليـــة بليـــون دولار مـــن المـــوارد ٣٣,٧
 لتمويــل ٢٠١٠ بليــون دولار ممــا كــان مطلوبــاً في عــام  ٢٠ أقــل بحــوالي ون، مــع ذلــك،ســيك

  .البلدان النامية البرامج السكانية في
 لكافـة العناصـر الأربعـة      الـداخلي وينبغي زيادة كل من تمويل الجهات المانحة والتمويـل            - ٣٩

ــق أهــداف       ــة تحقي ــسكانية المحــددة التكــاليف لكفال ــدابير ال ــة الت ــوغ   لمجموع ــامج العمــل وبل برن
  .الأهداف الإنمائية للألفية

  
ــدولي         -سادسا   ــؤتمر ال ــة للم ــداف المالي ــوغ الأه ــبيل بل ــسية في س التحــديات الرئي

  للسكان والتنمية
لا تـزال الأزمـة الماليـة العالميـة الراهنـة تـؤثر في حجـم المـوارد                  .  الأزمة الماليـة العالميـة     أثر  - ٤٠

د تباطـأ معـدل الزيـادة في المـساعدة الـسكانية وقلَّـصت عـدة                وق ـ. المخصصة للأنشطة السكانية  
. جهـــات مانحـــة متـــضررة بـــشكل خـــاص مـــن الأزمـــة مـــستويات تمويـــل الأنـــشطة الـــسكانية 
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وستتوقف مستويات التمويـل في المـستقبل بـشكل كـبير علـى أثـر الأزمـة الماليـة علـى كـل مـن                         
  .الجهات المانحة والبلدان النامية

تــأتي . الجهــات الفاعلــة الرئيــسيةد علــى مجموعــة محــدودة مــن يعتمــد حــشد المــوار  - ٤١
الداخليــة معظــم المــوارد المـساعدة الموجهــة للأنــشطة الـسكانية مــن قلــة مـن كبــار المــانحين، أمـا     

ولا تقـدم معظـم البلـدان المانحـة تمـويلا كـبيرا             .  مـن الـدول الناميـة الكـبيرة        فتأتي مـن عـدد قليـل      
بلدان النامية تعجز عن تـوفير مـوارد كافيـة لتمويـل الـبرامج      للأنشطة السكانية كما أن معظم ال    

فالدول الفقيرة تواجه مـشكلة تحديـد   . السكانية وبرامج مكافحة الإيدز التي تشتد الحاجة إليها    
الأهداف الإنمائية المتنافسة، وتعجز كثير منها عن تخصيص أموال للاسـتثمار في             الأولويات بين 

  . السكانية الأنشطة
 علــىاوز إنفــاق المــستهلكين إنفــاق الحكومــات والمنظمــات غــير الحكوميــة       يتجــ  - ٤٢

 تتبع الدور الذي يؤديه المـستهلكون في الإنفـاق           بمكان صعوبةال مع أن من  . الأنشطة السكانية 
علــــــى تنظــــــيم الأســــــرة والــــــصحة الإنجابيــــــة ومعالجــــــة الأمــــــراض المنقولــــــة بالاتــــــصال 

في كـثير مـن     وهـي،    كثيرا مما هو مفترض عادة،       الإيدز، فإن هذا الدور أكبر    /الفيروس/الجنسي
وبـالرغم مـن وجـود تباينـات        . الحالات، يتجاوز ما تنفقه الحكومات والمنظمات غير الحكومية       

الممكن افتراض أن المستهلكين في البلدان النامية يتحملون أكثر مـن            بين المناطق والبلدان، فمن   
صحة الإنجابيــة ومعالجــة الأمــراض المنقولــة  نــصف عــبء النفقــات المتعلقــة بتنظــيم الأســرة وال ــ 

الإيـدز إذا كانـت تلـك النفقـات تتماشـى تمامـا             /فيروس نقص المناعة البشرية   /بالاتصال الجنسي 
وللنفقــات الــتي يــدفعها المــستهلكون مــن أمــوالهم الخاصــة،  . مــع الإنفــاق علــى الــصحة عمومــاً

ات العامـة الراميـة إلى الحـد مـن          سيما الفقراء منهم، تداعيات هامة علـى مبـادرات الـسياس           ولا
  .الفقر ومن عدم المساواة في الدخل في العالم النامي

  
  الخلاصة   - سابعا  

  التقدم المُحرَز في حشد الموارد   - ألف  
أحرز تقدم كبير في جميع العناصر الأربعة لمجموعة التـدابير الـسكانية المحـددة التكـاليف                  - ٤٣

. وهـذا تطـور مرحـب بـه لأقـصى مـدى           . وتزايد التمويل فيهـا   للمؤتمر الدولي للسكان والتنمية     
  الراهنـة إلا أن الموارد الماليـة الـتي جـرى حـشدها حاليـا لا تـزال غـير كافيـة لتلبيـة الاحتياجـات           

المتزايدة ولا تزال مستويات التمويل دون الضروري لتحقيق أهداف المؤتمر والأهداف الإنمائيـة             
. ناصر الأربعة لمجموعـة التـدابير الـسكانية المحـددة التكـاليف           ويصدق هذا على جميع الع    . للألفية

ويتطلب الأمر المزيد من المساعدة من جانب الجهات المانحة والمزيـد مـن الاسـتثمارات الوطنيـة                 
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ارتفـاع  في البلدان النامية مـن أجـل تلبيـة الاحتياجـات والتكـاليف المتزايـدة، لا سـيما في ضـوء                     
 التنفيـذ  أمـام يـزال نقـص التمويـل الملائـم يـشكل عقبـة رئيـسية          ولا  .  السكان نسبة الشباب من  

  . الكامل لأهداف المؤتمر وقمة الألفية
ووفقا لتقـديرات التكـاليف المنقحـة المقدمـة إلى لجنـة الأمـم المتحـدة للـسكان والتنميـة                      - ٤٤
 من أجـل تقـديم      ٢٠١٠ بليون دولار بحلول عام      ٦٥، يتطلب الأمر ما مجموعه      ٢٠٠٩عام   في
ــة، بمــا في ذلــك تنظــيم الأســرة والخــدمات المتعلقــة      ال تمويــل الكامــل لخــدمات الــصحة الإنجابي

الإيـدز، وكـذلك التعـدادات والاستقـصاءات والتـسجيل المـدني         /بفيروس نقـص المناعـة البـشرية      
والمجتمع الـدولي بعيـد كـل البعـد عـن الوصـول إلى هـذا                . والأبحاث والتدريب في مجال السكان    

 بلايـين  ٧ذا أمرا ملحـا بـشكل خـاص نظـرا لأن عـدد سـكان العـالم قـد بلـغ             ويعد ه . المستوى
وفي الواقع، تشتد الحاجة للتمويل الآن أكثـر مـن أي وقـت مـضى كـي يـتمكن المجتمـع          . نسمة

الدولي من التصدي للتحـديات والاسـتفادة مـن الفـرص الـتي يطرحهـا عـالم يبلـغ عـدد سـكانه                       
  . نسمةبلايين ٧
  

  ا طرق المضي قدم  - باء  
من الضروري زيادة الجهود التي تبذلها كل من الجهـات المانحـة والبلـدان الناميـة لحـشد         - ٤٥

واسـتنادا  . موارد كافية من أجل التنفيذ الكامل لبرنامج عمـل المـؤتمر الـدولي للـسكان والتنميـة                
ن إلى الاحتياجــات الحاليــة، تُــشجَّع جميــع الحكومــات، ســواء حكومــات البلــدان المانحــة والبلــدا

النامية، على إعـادة الالتـزام بتنفيـذ أهـداف المـؤتمر الـدولي وحـشد المـوارد اللازمـة للوفـاء بهـذه                       
  . ومن المهم أن يستمر تمويل جميع العناصر الأربعة لبرنامج العمل في الزيادة. الأهداف

ن ومن أجل الإسراع بتنفيذ برنامج القاهرة وبلوغ الأهداف الإنمائيـة للألفيـة، ينبغـي أ                - ٤٦
يواصــل المجتمــع الــدولي كفالــة النظــر إلى مــسائل الــسكان والــصحة الإنجابيــة باعتبارهــا جــزءا     

ــة         لا ــة الوطنيـ ــبرامج الإنمائيـ ــا في الـ ــة إبرازهـ ــداف، وكفالـ ــق الأهـ ــسعي لتحقيـ ــن الـ ــزأ مـ يتجـ
  .واستراتيجيات الحد من الفقر

ان المانحـة والوكـالات     من الضروري أن تواصل البلد    فإن  ونظرا لمحدودية الموارد المالية،       - ٤٧
الدولية والبلدان النامية تعزيز جهودهـا وتعاونهـا مـن أجـل تجنـب الازدواجيـة وتحديـد الثغـرات                    

وسيساعد تنـسيق   . التمويل وكفالة استخدام الموارد بأقصى قدر ممكن من الفعالية والكفاءة          في
التبرعـات المقدمـة      تعزيـز أثـر    علـى سياسات التمويل وإجراءات التخطيط لدى الجهـات المانحـة          

  .  من حيث التكلفةتها وفعاليإلى البرامج السكانية
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وثمــة دور هــام للقطــاع الخــاص كــي يــضطلع بــه في حــشد المــوارد مــن أجــل الــسكان    - ٤٨
. والتنميــة، وفي رصــد النفقــات الــسكانية وكفالــة تحقيــق الأهــداف الماليــة وأهــداف الإنــصاف  

المنظمـات غـير الحكوميـة المعنيـة بـالمرأة، بـدور هـام        ويمكن أن يضطلع المجتمـع المـدني، لا سـيما        
السعي لضمان أن تحقق الحكومات الأهـداف الماليـة وأهـداف الإنـصاف، وأن تبلـغ المـوارد                   في

  . كافة فئات السكان، لا سيما من هم في أمس الحاجة
 مرتفعـا، ولكـن تكلفـة عـدم حـشد المـوارد الماليـة الكافيـة هـي أعلـى                  الثمنوقد يكون     - ٤٩

فهــي لا تُحــسب بالــدولارات ولا العمــلات المحليــة، وإنمــا بوفيــات المواليــد والأطفــال    . بكــثير
الإيــدز، وارتفــاع خــصوبة  /والأمهــات، والوفيــات الناجمــة عــن فــيروس نقــص المناعــة البــشرية   

ولا يمكن أن يتخاذل المجتمع الـدولي عنـدما         . المراهقات، واحتياجات تنظيم الأسرة التي لا تُلبى      
دلات الوفيات واعتلال الصحة الناجمة عن هـذه الأسـباب مرتفعـة بـشكل غـير مقبـول                تظل مع 

ومن المهم بشكل خاص كفالـة أن تُلـبى احتياجـات الـسكان الأكثـر               . في الكثير من أنحاء العالم    
  . ضعفا، بما في ذلك الأعداد المتزايدة من الشباب

وهذا أمـر   . حتياجات المتزايدة ويتمثل التحدي في حشد موارد كافية من أجل تلبية الا           - ٥٠
ويتطلب الأمـر بـصورة ملحـة زيـادة الإرادة          . لأزمة المالية العالمية الحالية   ا في ظل له أهمية خاصة    

 الـداخلي السياسية ومضاعفة الجهود الرامية لتوفير المزيد من المساعدة الدوليـة وزيـادة التمويـل               
  .ل المؤتمر الدولي للسكان والتنميةمن جميع المصادر من أجل الإسراع بتنفيذ برنامج عم
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	أولا - مقدمة
	1 - أعد صندوق الأمم المتحدة للسكان هذا التقرير استجابة لطلب وجهته لجنة السكان والتنمية في دورتها الثامنة والعشرين() لتقديم تقرير سنوي حول تدفق الموارد المالية للمساعدة في تنفيذ برنامج العمل الذي اعتمده المؤتمر الدولي للسكان والتنمية في القاهرة عام 1994(). ويعتبر التقرير جزءا من برنامج عمل اللجنة وهو مقدم عملا بقراري الجمعية العامة 49/128 و 50/124 اللذين دعت فيهما الجمعية إلى تقديم تقارير دورية عن تدفق الموارد المالية للمساعدة في تنفيذ برنامج العمل.
	2 - ويستعرض التقرير تدفق الأموال من البلدان المانحة لأغراض المساعدة السكانية في البلدان النامية()، وهو يتضمن تقديرات للإنفاق الحكومي وغير الحكومي على الأنشطة السكانية في البلدان النامية في عام 2010 كما يتضمن التقرير تقديرات الجهات المانحة والبلدان النامية لعام 2011 والتوقعات لعام 2012. وقد قام المعهد الديمغرافي الهولندي المشترك بين الجامعات بموجب عقد مبرم مع الصندوق، بأنشطة جمع المعلومات عن تدفق الموارد من الجهات المانحة والموارد الداخلية. كما يعمل الصندوق والمعهد منذ عام 2011 وفي سياق تطوير القدرات الإقليمية على رصد تدفق الموارد، مع المعهد الهندي لبحوث الإدارة الصحية على جمع بيانات الإنفاق الداخلي، وكذلك مع المركز الأفريقي لبحوث السكان والصحة. أما تقييم البيانات وتحليلها فقد قام به الصندوق والمعهد الديمغرافي الهولندي بصورة مشتركة.
	المنهجية

	3 - أرسل استبيان تفصيلي إلى 125 جهة فاعلة رئيسية في ميدان بحوث السكان ومرض الإيدز، بينها منظمات ووكالات رئيسية متعددة الأطراف ومؤسسات خيرية خاصة كبيرة ومنظمات غير حكومية أخرى تقدم تمويلا كبيرا لأغراض المساعدة السكانية، وبينها أيضا البلدان المانحة في لجنة المساعدة الإنمائية التابعة لمنظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقتصادي. وعملا على الحد من عدم استجابة المانحين وتنسيق رصد تدفق الموارد وضمان الاتساق في الإبلاغ، تم الحصول على أكبر قدر ممكن من معلومات البلدان المانحة من قاعدة بيانات لجنة المساعدة الإنمائية. ونظرا لعدم توفر بيانات كاملة من جهة مانحة رئيسية بحلول الموعد النهائي للنشر، فإن المعلومات التي يتضمنها التقرير تستند أيضا إلى تقديرات تراعي السلوك التمويلي في الماضي.
	4 - وتستند المعلومات عن تدفق الموارد الداخلية إلى بيانات قدمتها الحكومات ومنظمات غير حكومية من البلدان النامية في مختلف أنحاء العالم، وإلى مصادر ثانوية، فضلا عن التقديرات والتوقعات.
	5 - ويستند تدفق الموارد المالية الخارجية والداخلية لأغراض الأنشطة السكانية، والذي يجري تحليله في هذا التقرير، إلى ”مجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف“، الواردة في الفقرتين 13-14 من برنامج العمل. وتشمل المجموعة خدمات تنظيم الأسرة، وخدمات الصحة الإنجابية الأساسية، وأنشطة الوقاية من الأمراض المنقولة عن طريق الاتصال الجنسي/ فيروس نقص المناعة البشرية/مرض الإيدز، والبحوث والبيانات الأساسية وتحليل السياسات المعنية بالسكان والتنمية().
	ثانيا - المساعدة الدولية المقدمة للأنشطة السكانية
	6 - يستمر نمو المساعدة المقدمة من الجهات المانحة للأنشطة السكانية، مع أن معدل الزيادة فيها أكثر بطئا عما كان عليه الحال في الماضي. وقد ارتفعت الزيادة ببطء في عامي 2009 و 2010 بعد أن كانت قد تجاوزت 10 بلايين من الدولارات في عام 2008. وبلغت المساعدة المقدمة من المانحين 10.6 بلايين من الدولارات في عام 2009، أما الرقم الأولي لعام 2010 فهو 10.7 بلايين من الدولارات (انظر الجدول 1). ومن المتوقع أن يرتفع التمويل ليصل إلى 11.4 بليون دولار في عام 2011 وإلى 11.9 بليون دولار في عام 2012. على أن من المرجح أن تكون الأرقام النهائية لعامي 2011 و 2012 أقل من التقديرات الواردة في الجدول 1 نظرا لأن عددا من الجهات المانحة لا تزال تعاني من الأزمة المالية العالمية.
	الجدول 1
	المساعدة الدولية للأنشطة السكانية، فئات المانحين الرئيسية: 2009-2012

	(بملايين دولارات الولايات المتحدة)
	فئة المانحين
	2009
	2010
	(أرقام أولية)
	2011
	(تقديرات)
	2012
	(توقعات)
	المساعدة الثنائية
	البلدان المتقدمة النمو
	579 9
	801 9
	417 10
	834 10
	المساعدة المتعددة الأطراف
	منظومة الأمم المتحدة
	36
	20
	40
	42
	المنح المقدمة من المصارف الإنمائية
	95
	86
	106
	110
	القروض المقدمة من المصارف الإنمائية
	295
	177
	177(أ)
	177(أ)
	المساعدة المقدمة من القطاع الخاص
	المؤسسات الخيرية/المنظمات غير الحكومية
	622
	632
	693
	718
	المجموع الفرعي بدون القروض المصرفية
	332 10
	539 10
	256 11
	704 11
	المجموع
	628 10
	716 10
	433 11
	881 11
	(أ) أرقام عامي 2011-2012 المتعلقة بقروض المصارف الإنمائية تقديرية على أساس مستوى عام 2010.
	المصدر: صندوق الأمم المتحدة للسكان، 2011. تدفق الموارد المالية لأغراض الأنشطة السكانية في عام 2009، وقاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد.
	ملحوظة: يمكن أن تختلف المجاميع عن تفاصيل البنود التي تتألف منها نظرا للتقريب.
	الشكل الأول
	المساعدة السكانية بحسب المصدر: 2010

	المصدر: قاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد (الأرقام الأولية).
	ملحوظة: يمكن أن تختلف المجاميع في تفاصيل البنود التي تتألف منها نظرا للتقريب.
	ألف - المساعدة الثنائية المقدمة للأنشطة السكانية
	7 - تقدم البلدان المانحة تقليديا الجانب الأكبر من المساعدة السكانية. وفي عام 2010، قدرت المساعدة الثنائية بمبلغ 9.8 بلايين من الدولارات، مما يمثل زيادة بالمقارنة مع عام 2009 الذي بلغت فيه هذه المساعدة مبلغا يقل قليلا عن 9.6 بلايين من الدولارات. وعلى الرغم من الصعوبات المالية التي يواجهها عدد من البلدان المانحة، يستمر مجموع المساعدة السكانية في الزيادة وإن كانت مستويات هذه الزيادة أقل مما كانت عليه في الماضي. ومن المقدر أن تبلغ المساعدة السكانية المقدمة من البلدان المانحة، بعد أن تكتمل جميع البيانات، 10.4 بلايين من الدولارات في عام 2011. أما توقعات عام 2012 فتبلغ 10.8 بلايين من الدولارات، على افتراض استمرار الاتجاه الصاعد.
	8 - ووفقا لحدث الأرقام الصادرة عن منظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقتصادي، ارتفعت المساعدة الإنمائية الرسمية من 119.7 بليون دولار في عام 2009 إلى 128.5 بليون دولار في عام 2010. وانخفضت نسبة المساعدة الإنمائية الرسمية الكلية التي تقدمها البلدان المانحة كمجموعة لأغراض الأنشطة السكانية إلى 7.46 في المائة في عام 2010 بعد أن كانت 7.78 في المائة في عام 2009 (انظر الشكل الثاني). وهناك تباين كبير في النسبة بين البلدان المختلفة، من 0.62 إلى 16.93 في المائة من المساعدة الإنمائية الرسمية المقدمة لأغراض الأنشطة السكانية.
	الشكل الثاني
	المساعدة التي تقدمها البلدان المانحة للأنشطة السكانية كنسبة من المساعدة الإنمائية الرسمية: 2000-2010

	المصدر: صندوق الأمم المتحدة للسكان، تدفق الموارد المالية لأغراض الأنشطة السكانية في عام 2009، وقاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد.
	ملحوظة: أرقام عام 2010 أولية.
	باء - المساعدة المتعددة الأطراف المقدمة لأغراض الأنشطة السكانية
	9 - تتألف المساعدة المتعددة الأطراف المقدمة لأغراض الأنشطة السكانية من المساهمات تقدمها منظمات ووكالات منظومة الأمم المتحدة ومن المنح والقروض المقدمة من المصارف الإنمائية.
	منظومة الأمم المتحدة

	10 - تتألف المساعدة المتعددة الأطراف التي تقدمها كيانات منظومة الأمم المتحدة أساسا من أموال من برنامج الأمم المتحدة المشترك المعني بفيروس نقص المناعة البشرية والإيدز وصندوق الأمم المتحدة للسكان ومنظمة الصحة العالمية. أما التمويل الذي تتلقاه وكالات الأمم المتحدة لأغراض المساعدة السكانية من البلدان المانحة في لجنة المساعدة الإنمائية التابعة لمنظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقتصادي فهو يعتبر مساعدة ثنائية. وتدخل في عداد المساعدة المتعددة الأطراف الصناديق العامة لدى وكالات الأمم المتحدة غير المخصصة للأنشطة السكانية والفوائد المكتسبة على الصناديق والأموال المتأتية عن الأنشطة المدرة للدخل والتي تنفق على الأنشطة السكانية. وتشكل الأموال الواردة من البلدان النامية والتي تنفقها الوكالات على الأنشطة السكانية جزءا صغيرا من ميزانية الوكالة المعنية، غير أنها تندرج في المساعدة المتعددة الأطراف وتبين الأرقام الأولية للمساعدة المتعددة الأطراف المقدمة من منظومة الأمم المتحدة انخفاضا مستمرا، فقد بلغت 20 مليون دولار في عام 2010 بعد أن كانت 36 مليون دولار في عام 2009. وقد يعود ذلك للتباطؤ الاقتصادي، كما يمكن أن يعود جزئيا إلى أن عددا من وكالات الأمم المتحدة لم تقدم المعلومات قبل الموعد النهائي المحدد لنشر هذا التقرير.
	11 - ويتصدر صندوق الأمم المتحدة للسكان قائمة الجهات التي تقدم مساعدات الأمم المتحدة في ميدان الأنشطة السكانية، إذ قدم دعما إلى 123 بلدا ناميا في عام 2010. ويعتمد الصندوق على التبرعات، ويتبع خطته الاستراتيجية للفترة 2008-2013 التي تهدف إلى تسريع لتقدم صوب تحقيق برنامج العمل والأهداف الإنمائية للألفية، مع التركيز على ثلاثة مجالات أساسية، هي: السكان والتنمية؛ والصحة والحقوق الإنجابية؛ والمساواة بين الجنسين. وتقوم الخطة على أساس النتائج وتحدد النواتج والمؤشرات المتوقعة لقياس النتائج.
	المنح المصرفية

	12 - في عام 2010، قام البنك الدولي، وهو مصرف التنمية الوحيد الذي أبلغ عن حجم إنفاقه على برامج المنح الخاصة في ميدان السكان، بخفض مجموع منحه ليصل إلى 86 مليون دولار.
	القروض المصرفية

	13 - تشكل المصارف الإنمائية، التي تقدم القروض إلى البلدان النامية، مصدرا هاما من مصادر المساعدة المتعددة الأطراف المقدمة في ميدان السكان. وتُعامَل المساهمات التي تقدمها هذه المصارف بشكل منفصل عن المنح لأن هذه المساعدات تأخذ شكل قروض واجبة السداد. والمشاريع التي تمولها القروض المصرفية هي عبارة عن التزامات مالية متعددة السنوات تسجَّل في سنة الموافقة عليها ولكنها، في حقيقة الأمر، تُصرف على مدى عدة سنوات. وتأتى معظم القروض المخصصة للمساعدات المقدمة في ميدان السكان من البنك الدولي، الذي يدعم تقديم خدمات الصحة الإنجابية وتنظيم الأسرة، ووضع السياسات السكانية، والوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، وإجراء الاستقصاءات والتعدادات في مجالي الخصوبة والصحة. وفي عام 2010، قدم البنك الدولي 177 مليون دولار على شكل قروض مخصصة للأنشطة السكانية.
	جيم - المساعدة المقدمة من المنظمات الخاصة للأنشطة السكانية
	14 - تشكل أيضا المؤسسات والمنظمات غير الحكومية وغيرها من المنظمات الخاصة مصادر هامة للمساعدة السكانية. ففي عام 2010، تشير التقديرات إلى أن المؤسسات والمنظمات غير الحكومية قد ساهمت بمبلغ 632 مليون دولار للأنشطة السكانية، وهو ما يمثل زيادة قياسا إلى مبلغ التبرعات في عام 2009، وهو 622 مليون دولار. وفي حين توقعت تلك المؤسسات والمنظمات زيادة هذه المساهمات مجددا في عامي 2011 و 2012، فإن حجم الزيادة سيتوقف على كيفية تجاوزها للأزمة المالية العالمية.
	ثالثا - الإنفاق على الأنشطة السكانية
	15 - تعكس الأرقام المتعلقة بالمساعدة الدولية المقدمة في ميدان السكان الموارد المالية التي ساهمت بها الجهات المانحة في سنة معينة، في حين تعكس الأرقام الخاصة بالإنفاق الأموال التي تلقتها البلدان النامية في تلك السنة. وبإمكان الجهة المانحة أن تقدِّم المساعدة الدولية إلى البلد النامي مباشرة أو إلى جهة مانحة وسيطة، كمنظمةٍ متعددةِ الأطراف أو منظمةٍ دوليةٍ غير حكوميةٍ. وقد تكون الجهات المتلقية حكومات البلدان النامية أو منظمات وطنية غير حكومية أو مكاتب ميدانية تديرها الجهات المانحة في البلدان النامية. ويُشار إلى أن المساعدة الدولية المقدَّمة في ميدان السكان في سنة معينة لا تعادل تلقائيا الإنفاق في تلك السنة باعتبار أن الأموال لا تُنفق دائما في السنة التي يجري تلقيها فيها. وغالبا ما يكون الأمر على هذا النحو عند إرسال الأموال عن طريق جهة مانحة وسيطة. وبالتالي، على سبيل المثال، تُدرج الأموال التي تقدِّمها إحدى الجهات المانحة إلى بلد نامٍ متلقٍّ في السنة ألف في إطار المساعدة الدولية المقدمة في ميدان السكان وكذلك النفقات الخاصة بذلك في السنة ألف. أما الأموال التي تقدِّمها إحدى الجهات المانحة إلى جهة مانحة وسيطة في السنة ألف ولكن تنفقها تلك الجهة الوسيطة في بلد نامٍ متلقٍّ في السنة باء، فتدرج في إطار المساعدة المقدمة في ميدان السكان للسنة ألف وفي إطار الإنفاق الخاص بالسنة باء. ولا تدخل قروض مصارف التنمية ضمن الأرقام الخاصة بالإنفاق لأنها تعكس مبالغ مقدمة في إطار مجموعات كبيرة من اتفاقات القروض المبرمة في سنة واحدة وإن كان القصد أن تُنفَق على مدى سنوات عدة.
	ألف - الإنفاق على الأنشطة السكانية حسب المناطق الجغرافية
	16 - ما زالت أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى، التي تضم غالبية أقل البلدان نموا، تمثل أكبر متلقٍّ للمساعدة، إذ تتلقى نسبة 68 في المائة من مجموع المساعدة المقدمة إلى المناطق الجغرافية الخمس (الشكل الثالث). ويخصص حوالي 31 في المائة من مجموع المساعدة المقدمة في ميدان السكان لتمويل الأنشطة السكانية العالمية والأقاليمية، بما يشمل الدعوة؛ والبحث؛ والصحة الإنجابية؛ والوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز وتقديم الرعاية والدعم في هذا المجال؛ والأمومة المأمونة.
	الشكل الثالث
	المساعدة المقدمة في ميدان السكان حسب المناطق الجغرافية، 2010
	المصدر:  قاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد (الأرقام الموضحة هي أرقام أولية).
	باء - الإنفاق على الأنشطة السكانية حسب فئات النشاط

	17 - يعمل صندوق الأمم المتحدة للسكان على رصد الإنفاق على الأنشطة السكانية في فئات التكاليف الأربع التي حددها المؤتمر، وهي: (أ) خدمات تنظيم الأسرة؛ (ب) خدمات الصحة الإنجابية الأساسية؛ (ج) أنشطة الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز؛ (د) البحوث الأساسية وتحليل البيانات والسياسات السكانية والإنمائية.
	18 - ويتسبب الاتجاه المتنامي نحو تكامل الخدمات واستخدام النهج القطاعية الشاملة في مجال المساعدة الإنمائية في تزايد الصعوبات التي تواجهها البلدان في التمييز بسهولة بين النفقات المخصصة للأنشطة السكانية والأنشطة الأخرى ذات الصلة بالصحة. كما يؤدي هذا الاتجاه إلى التمييز، داخل الأنشطة السكانية، بين الأنشطة المتعلقة بتنظيم الأسرة والصحة الإنجابية والأمراض المنقولة بالاتصال الجنسي/الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز. لكن في حين أن الأرقام الدقيقة غير متوافرة دائما، يمكن تقدير كمية الموارد التي تُنفق على كل فئة من الفئات الأربع لمجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف. ويُشكِّل رصد النفقات للفئات المستقلة عنصرا هاما من عناصر الميزنة وتقرير السياسات وتخطيط البرامج.
	19 - وعندما يتم الحصول على جميع الأرقام النهائية، يُتوقع أن تُظهر بيانات عام 2010 زيادة في تمويل جميع الفئات الأربع لمجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف. وهذا أمر يحظى ببالغ الترحيب. وقد شهد تمويل خدمات تنظيم الأسرة مؤخرا زيادة في المبالغ المطلقة، وفاق بالفعل مستوى عام 1995، وهو العام الذي شرع فيه الصندوق، لأول مرة، برصد تدفق الموارد لفئات الأنشطة السكانية الأربع المحددة التكاليف. ومع أن تمويل أنشطة الصحة الإنجابية والبحوث الأساسية قد تزايد أيضا، فما زالت أنشطة مكافحة فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز تتلقى القسط الأكبر إلى حد بعيد من المساعدة المقدمة في ميدان السكان. وفي حين أنه من المهم كفالة توافر مبالغ مالية كبيرة لوقف انتشار فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، فمن الأهمية بمكان أيضا تعبئة الموارد الكافية لمجالي تنظيم الأسرة والصحة الإنجابية، باعتبارهما أساسيين لتحقيق الهدف 5 من الأهداف الإنمائية للألفية، أو لتحسين صحة الأمهات، وهي المجالات التي كان التقدم فيها أبطأ منه بالنسبة للأهداف الأخرى. وشهد تمويل الصحة الإنجابية ارتفاعا ملحوظا في عامي 2008 و 2009، كما استمر هذا الارتفاع في عام 2010. أما تمويل الأنشطة المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، فقد شهد انخفاضا لأول مرة في عام 2009، لكن الأرقام المؤقتة لعام 2010 تشير إلى عودته إلى الارتفاع. ويعرض الشكل الرابع الإنفاق على الأنشطة السكانية كنسبة مئوية من مجموع المساعدة المقدَّمة في ميدان السكان للعناصر الأربعة من مجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف للفترة ما بين عامي 1995 و 2010.
	الشكل 4
	الإنفاق على الأنشطة السكانية كنسبة مئوية من مجموع المساعدة السكانية، 1995-2010

	المصدر: صندوق الأمم المتحدة للسكان، 2011، تدفق الموارد المالية للأنشطة السكانية لعام 2009، وقاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد.
	جيم - الإنفاق على الأنشطة السكانية حسب قنوات التوزيع
	20 - تتدفق المساعدة المخصصة للأنشطة السكانية عن طريق شبكة متنوعة، إذ تنتقل من الجهة المانحة إلى البلد النامي المتلقي عبر إحدى القنوات التالية: (أ) القناة الثنائية - من الجهة المانحة إلى حكومة البلد النامي المتلقي مباشرة؛ (ب) القناة المتعددة الأطراف - عن طريق هيئات الأمم المتحدة ووكالاتها؛ (ج) القناة غير الحكومية. وقد أصبحت المنظمات غير الحكومية قناة التمويل الأكثر انتشارا. ففي عام 2010، بحسب التقديرات، أُرسل نحو 41 في المائة من المساعدة المقدمة في ميدان السكان عن طريق المنظمات غير الحكومية، مقابل 32 في المائة من المساعدات المرسلة عن طريق القناة الثنائية، و 28 في المائة عن طريق المصادر المتعددة الأطراف. ومن المتوقع أن يتواصل هذا الاتجاه في عامي 2011 و 2012.
	رابعا - الإنفاق الداخلي على الأنشطة السكانية
	ألف - المنهجية
	21 - أشار برنامج عمل المؤتمر إلى أن الموارد الداخلية للبلدان النامية توفر القسط الأكبر من الأموال المخصصة لتحقيق الأهداف المحددة في مجالي السكان والتنمية. ووردت في البرنامج المذكور تقديرات مفادها أن ثلثي التمويل اللازم لتمويل البرامج السكانية يأتي من الموارد الداخلية. وبالتالي، فإن تعبئة الموارد المالية الداخلية الكافية أمر أساسي لتسهيل التنفيذ الكامل لبرنامج العمل المعتمد في القاهرة عام 1994. ويواصل صندوق الأمم المتحدة للسكان رصد الإنفاق الداخلي على الأنشطة السكانية منذ عام 1997، ويتم ذلك بشكل رئيسي عبر استخدام استبيانات استقصائية تُرسل إلى مكاتبه القطرية في جميع أنحاء العالم لتوزيعها على الوزارات الحكومية وكُبريات المنظمات الوطنية غير الحكومية. ورغم أن أغلب الحكومات لا تدخر جهداً لتوفير المعلومات المطلوبة، فكثيرا ما يعجز العديد منها عن تقديم البيانات بسبب مسائل التمويل ونقص الموظفين وضيق الوقت. وبالإضافة إلى ذلك، فإن البلدان التي لا تملك نظما متطورة لرصد تدفق الموارد تكون غير قادرة على توفير المعلومات، ولا سيما عند تجميع التمويل ليَصُب في مشاريع اجتماعية وصحية متكاملة ونُهج قطاعية شاملة. وعلاوة على ذلك، فإن أغلب البلدان ذات الحكومات اللامركزية لا تملك نظما محاسبية كفيلة بأن توفِّر بسهولة المعلومات المتعلقة بالإنفاق على قطاع السكان على المستويات دون الوطنية.
	22 - ويقدر مجموع الإنفاق الداخلي الشامل على الأنشطة السكانية المقدم في هذا التقرير باستخدام منهجية تجمع بين ردود البلدان التي يشملها الاستقصاء إضافة إلى التقارير السابقة عن الإنفاق الفعلي والإنفاق المزمع، والمصادر الثانوية للإنفاق الوطني. وفي حالة غياب مثل هذه المعلومات، تستند التقديرات والتوقعات إلى الدخل القومي مقاسا بمستوى الناتج المحلي الإجمالي، الذي ثبت أنه أكثر المتغيرات تأثيرا في تفسير نمو الإنفاق الحكومي().
	باء - تقديرات الإنفاق الداخلي وتوقعاته
	23 - يعرض الجدول 2 آخر تقديرات وتوقعات إجمالي الإنفاق الداخلي على الأنشطة السكانية للفترة 2010-2012. وفي عام 2010، زادت المستويات الإجمالية التي جرت تعبئتها، ويُتوقع أن تزيد أيضا في عامي 2011 و 2012. ويُعزى ذلك أساسا إلى أن الأرقام تتأثر بشدة بعدد من الاقتصادات المزدهرة الكبيرة التي لم تتضرر، في غالبيتها، من الأزمة المالية العالمية. وتشير التقديرات إلى أن البلدان النامية أنفقت 33.7 مليار دولار على الأنشطة السكانية في عام 2010. وجرت تعبئة أكبر قدر من الأموال في آسيا (18.2 مليار دولار)، تليها أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي (7.5 مليار دولار)، فأفريقيا جنوب الصحراء الكبرى (4.6 مليار دولار)، ثم غرب آسيا وشمال أفريقيا (2.1 مليار دولار)، وأوروبا الشرقية والجنوبية (1.4 مليار دولار).
	24 - وتشير التقديرات إلى زيادة في الإنفاق الداخلي الذي بلغ 35 مليار دولار في عام 2011 ويُتوقع أن يواصل نموه ليبلغ 38 مليار دولار في عام 2012. ومن المتوقع أن تقوم آسيا بتعبئة أكبر قدر من الموارد المالية في عام 2011 وأن تواصل ذلك في عام  2012. ومن المتوقع أن تقوم أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي بتعبئة ثاني أكبر قدر من الأموال، تليها أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى، فغرب آسيا وشمال أفريقيا، ثم أوروبا الشرقية والجنوبية.
	25 - وتشير التقديرات إلى أن نسبة 30 في المائة من مجموع الإنفاق الداخلي على قطاع السكان قد خُصص لأنشطة مكافحة الأمراض المنقولة عن طريق الاتصال الجنسي/الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز في عام 2010. وقد اختلفت هذه النسبة اختلافا كبيرا حسب المناطق، إذ تراوحت بين 91 في المائة في أوروبا الشرقية والجنوبية و 10 في المائة في غرب آسيا وشمال أفريقيا.
	26 - وتمثل البيانات الخاصة بتدفقات الموارد المحلية تقديرات تقريبية لأنها غالبا ما تكون ناقصة وغير قابلة للمقارنة بشكل كامل. لكن هذه المعلومات مفيدة لأنها تعطي فكرة تقريبية عن التقدم الذي أحرزته البلدان النامية في تحقيق أهداف الموارد المالية المحددة في برنامج العمل. وفي حين تُظهر الأرقام التزاما حقيقيا من جانب البلدان النامية، فإنها تُخفي التفاوت الكبير في قدرة البلدان على تعبئة الموارد للأنشطة السكانية. فأغلب تدفقات الموارد الداخلية تنشأ في عدد قليل من البلدان الكبيرة. وثمة بلدان عديدة، ولا سيما البلدان الواقعة في أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى وأقل البلدان نموا، غير قادرة على تخصيص ما يكفي من الموارد لتمويل برامجها السكانية الخاصة، وهي تعتمد كثيرا على المساعدة المقدمة من المانحين.
	الجدول 2
	توقعات الإنفاق الداخلي الشامل على الأنشطة السكانية للفترة 2010-2012

	(بآلاف دولارات الولايات المتحدة)
	مصدر التمويل
	السنة
	الحكومة
	المنظمات غير الحكومية
	المستهلكون(أ)
	المجموع
	النسبة المئوية المنفقة على الأمراض المنقولة بالاتصال الجنسي وفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	2010
	أفريقيا (جنوب الصحراء)
	2 121 709
	116 235
	2 321 438
	4 559 382
	90
	آسيا والمحيط الهادئ
	5 160 254
	177 904
	12 818 072
	18 156 230
	12
	أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبـي
	4 266 645
	77 195
	3 171 390
	7 515 231
	30
	غرب آسيا وشمال أفريقيا
	1 231 053
	59 133
	794 029
	2 084 215
	10
	أوروبا الشرقية والجنوبية
	882 653
	15 062
	454 566
	1 352 281
	91
	المجموع
	13 662 314
	445 529
	19 559 496
	33 667 339
	30
	2011
	 
	 
	 
	 
	أفريقيا (جنوب الصحراء)
	2 131 703
	122 915
	2 331 765
	4 586 382
	90
	آسيا والمحيط الهادئ
	5 581 943
	184 860
	13 865 545
	19 632 347
	12
	أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبـي
	4 260 002
	81 162
	3 176 545
	7 517 709
	29
	غرب آسيا وشمال أفريقيا
	1 272 772
	60 975
	820 938
	2 154 684
	10
	أوروبا الشرقية والجنوبية
	889 065
	15 952
	457 868
	1 362 885
	90
	المجموع
	14 135 484
	465 863
	20 652 662
	35 254 008
	29
	2012
	 
	 
	 
	 
	أفريقيا (جنوب الصحراء)
	2 138 024
	127 326
	2 338 297
	4 603 647
	90
	آسيا والمحيط الهادئ
	6 459 091
	189 930
	16 044 383
	22 693 404
	10
	أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبـي
	4 279 324
	83 825
	3 191 097
	7 554 247
	29
	غرب آسيا وشمال أفريقيا
	1 299 569
	63 025
	838 222
	2 200 816
	10
	أوروبا الشرقية والجنوبية
	904 677
	16 580
	465 909
	1 387 166
	89
	المجموع
	15 080 686
	480 686
	22 877 908
	38 439 280
	26
	(أ) لا تغطي مبالغ إنفاق المستهلكين على الأنشطة السكانية سوى النفقات التي يتحملها الفرد من أمواله الخاصة، وتستند إلى المبلغ المتوسط المنفق لكل منطقة طبقاً لقياس منظمة الصحة العالمية فيما يتعلق بالرعاية الصحية عموماً. وفي إطار كل منطقة، استُخدِمَت نسبة النفقات المصروفة من الأموال الخاصة للمستهلك إلى النفقات الحكومية للفرد الواحد، للوصول إلى إنفاق المستهلكين على الأنشطة السكانية.
	المصدر: قاعدة بيانات مشروع تدفق الموارد، انظر أيضا: Erik Beekink, “Financial Resource Flows for population and AIDS activities, 2010-2012” UNFPA/UNAIDS, Netherland Inter-university Demographic Institute and resource Flows Project (The Hague, 2011)، تدفق الموارد المالية لأغراض الأنشطة السكانية والأنشطة الخاصة بمرض الإيدز.
	جيم - عناصر التمويل الداخلي للأنشطة السكانية
	27 - يأتي التمويل الداخلي للأنشطة السكانية أساسا من الحكومات، ومن المنظمات الوطنية غير الحكومية، والمستهلكين من القطاع الخاص. وتعتبر الحكومات مسؤولة عن أغلب الإنفاق الداخلي على الأنشطة السكانية. إلا أنه نظرا لأن مستوى التمويل الحكومي يعتمد عادة على مستوى الدخل القومي، فإن حكومات أقل البلدان نموا التي تواجه الكثير من الأولويات الإنمائية المتنافسة كثيرا ما لا تتمكن من تحمل تكلفة القيام بالاستثمارات الضرورية في البرامج السكانية. وهذه البلدان تعتمد بشكل كبير على التمويل الخارجي الذي تقدمه الجهات المانحة. وتساهم أيضا المنظمات الوطنية غير الحكومية الوطنية بموارد مالية للأنشطة السكانية، لكن أغلبها يعتمد بشكل كبير أيضا على الموارد الدولية. ويتمثل الدور الرئيسي لتلك المنظمات في القيام بأنشطة الدعوة والوصول إلى الناس على المستوى الشعبي. 
	28 - ويمثل الإنفاق الاستهلاكي مقيساً بالنفقات من الأموال الخاصة الجزء الأكبر من الموارد المنفقة على الأنشطة السكانية. وتشكل نفقات المستهلكين الخاصة نسبة كبيرة من إجمالي تمويل الرعاية الصحية. ومع أن المبالغ التي تنفق على الرعاية الصحية في العالم لأغراض الأنشطة السكانية غير معلومة على وجه الدقة، يصح القول بأن المستهلكين يتحملون نسبة كبيرة من النفقات المتعلقة بخدمات تنظيم الأسرة والصحة الإنجابية والأمراض التي تنتقل بالاتصال الجنسي وفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز. وتُظهر المصادر القليلة المتاحة للمعلومات المتعلقة بالإنفاق الخاص تباينات هائلة بين المناطق والبلدان، كما تظهر في بعض الحالات تغيرات تنشأ مع مرور الزمن داخل البلدان نفسها. وعند إعداد تقدير نفقات المستهلكين، استعان مشروع تدفق الموارد ببيانات النفقات الصحية التي تتحملها الأسر المعيشية من أموالها الخاصة، الواردة في أرقام الحسابات القومية الخاصة بالصحة التي قامت بتجميعها منظمة الصحة العالمية. وقد افتُرض أن النفقات الصحية من الأموال الخاصة تتسق اتساقا تاما مع الإنفاق من الأموال الخاصة على السلع والخدمات السكانية.
	29 - ويعمل صندوق الأمم المتحدة للسكان والمعهد الديمغرافي الهولندي المشترك بين الجامعات على إعداد استراتيجية لتعقب النفقات من الأموال الخاصة المتعلقة بالصحة الجنسية والإنجابية، وهي استراتيجية ستسمح بفهم أكبر لهذا العنصر الهام في التمويل الداخلي. وفي كانون الأول/ديسمبر 2011، عُقد اجتماع للخبراء بشأن النفقات من الأموال الخاصة نوقشت فيه أساليب التعقب الحالية وتبادل الخبرات واستكشاف إمكانيات جمع البيانات عن هذه النفقات المتعلقة بالصحة الجنسية والإنجابية.
	خامسا - المتطلبات التمويلية اللازمة لتحقيق أهداف المؤتمر الدولي للسكان والتنمية
	30 - ضمانا لتوفير التمويل اللازم لتنفيذ برنامج عمل المؤتمر الدولي للسكان والتنمية، استعرض صندوق الأمم المتحدة للسكان التقديرات الأصلية للفئات الأربع لمجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف، وخلص إلى تقديرات منقحة لتلبية الاحتياجات والتكاليف الراهنة. وقد عُرضت هذه التقديرات المنقحة على لجنة السكان والتنمية في دورتها الثانية والأربعين في عام 2009، وهي أعلى بكثير من الأهداف الأصلية التي اتفق عليها في المؤتمر الدولي للسكان والتنمية في عام 1994 لأنها تأخذ في الاعتبار كلا من الاحتياجات الراهنة والتكاليف الجارية ولأنها تتضمن أنشطة مثل معالجة الإيدز ورعاية المصابين به، وإجراء فحوصات سرطان الجهاز التناسلي وعلاجه، ولم تكن هذه الأنشطة ضمن مجموعة التدابير السكانية الأصلية.
	31 - ويوضح الجدول 3 مستويات التمويل المطلوبة من أجل تحقيق أهداف المؤتمر الدولي للسكان والتنمية. والمجتمع الدولي بحاجة إلى حشد 65 بليون دولار تقريبا خلال عام 2010، من أجل تمويل الخدمات الضرورية للصحة الجنسية والإنجابية بالكامل، بما في ذلك تنظيم الأسرة، والخدمات المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، وكذلك عمليات التعداد والدراسات الاستقصائية، والتسجيل المدني، والبحوث السكانية والتدريب. وتمثل هذه التكاليف تقديرات للحد الأدنى المطلوب من أجل تحقيق الأهداف التي حددها المؤتمر في هذه المجالات. وستبقى هناك على الدوام تكاليف غير مصنفة خارجة عن نطاق تقديرات التكاليف، وكذلك تسويات تتعلق بتوليد الطلب وتعهد المخزون وما شابهها من النفقات.
	الجدول 3
	تقديرات مستكملة لتكاليف تنفيذ برنامج العمل، حسب المنطقة دون الإقليمية: 2009-2015

	(بملايين دولارات الولايات المتحدة)
	2009
	2010
	2011
	2012
	2013
	2014
	2015
	عالميا
	 48 980 
	 64 724 
	 67 762 
	 68 196 
	 68 629 
	69 593 
	 69 810 
	الصحة الجنسية/الإنجابية/وتنظيم الأسرة
	 23 454
	 27 437
	 30 712
	32 006
	 32 714
	 33 284
	 33 030
	التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
	2 342 
	 2 615 
	2 906 
	 3 209 
	 3 529 
	3 866 
	 4 097 
	التكاليف المباشرة لصحة الأم
	 6 114 
	7 868 
	 9 488 
	11 376 
	13 462 
	 15 746 
	 18 002 
	التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
	 14 999 
	 16 954 
	 18 319 
	17 422 
	 15 723 
	 13 672 
	 10 931 
	فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	 23 975 
	 32 450 
	 33 107 
	33 951 
	 34 734 
	 35 444 
	 36 189 
	البحوث الأساسية/تحليل البيانات/السياسات
	1 551
	4 837
	3 943
	2 239
	1 181
	864
	591
	أفريقيا جنوب الصحراء الكبرى
	 20 063 
	27 075 
	29 473 
	29 869 
	30 292 
	30 022 
	28 980 
	الصحة الجنسية/الإنجابية/وتنظيم الأسرة
	 8 482 
	 10 612 
	 12 596 
	12 675 
	 12 764 
	 12 184 
	 10 731 
	التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
	 329 
	 414 
	 506 
	 606 
	 713 
	 827 
	 931 
	التكاليف المباشرة لصحة الأم
	 1 429 
	 1 833 
	 2 280 
	 2 771 
	 3 306 
	 3 883 
	 4 411 
	التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
	 6 725 
	 8 366 
	 9 809 
	 9 298 
	 8 746 
	 7 473 
	 5 389 
	فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	 11 228 
	 15 891 
	 16 227 
	16 746 
	 17 243 
	 17 638 
	 18 110 
	البحوث الأساسية/تحليل البيانات/السياسات
	 353
	 571
	 651
	 449
	 285
	 200
	 139
	آسيا والمحيط الهادئ
	 17 549 
	23 281 
	23 923 
	23 788 
	23 862 
	24 415 
	25 245 
	الصحة الجنسية/الإنجابية/وتنظيم الأسرة
	 9 055 
	 10 278 
	 11 027 
	11 753 
	 12 124 
	 12 820 
	 13 533 
	التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
	 1 434 
	 1 552 
	 1 675 
	 1 803 
	 1 937 
	 2 077 
	 2 156 
	التكاليف المباشرة لصحة الأم
	 2 799 
	 3 664 
	 4 299 
	 5 110 
	 6 018 
	 7 024 
	 8 054 
	التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
	 4 822 
	 5 062 
	 5 053 
	 4 840 
	 4 169 
	 3 719 
	 3 323 
	فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	 7 853 
	 10 687 
	 10 848 
	11 048 
	 11 207 
	 11 409 
	 11 525 
	البحوث الأساسية/تحليل البيانات/السياسات
	 641
	 2 316
	 2 048
	 987
	 530
	 186
	 187
	أمريكا اللاتينية ومنطقة البحر الكاريبي
	 6 366 
	7 591 
	7 439 
	7 775 
	7 699 
	7 966 
	8 320 
	الصحة الجنسية/الإنجابية/وتنظيم الأسرة
	 3 132 
	 3 401 
	 3 627 
	 3 837 
	 3 922 
	 4 119 
	 4 347 
	التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
	 310 
	 343 
	 378 
	 414 
	 452 
	 492 
	 518 
	التكاليف المباشرة لصحة الأم
	 958 
	 1 182 
	 1 431 
	 1 706 
	 2 009 
	 2 340 
	 2 680 
	التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
	 1 864 
	 1 876 
	 1 818 
	 1 717 
	 1 461 
	 1 286 
	 1 150 
	فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	 3 072 
	 3 461 
	 3 562 
	 3 630 
	 3 703 
	 3 770 
	 3 867 
	البحوث الأساسية/تحليل البيانات/السياسات
	 162
	 729
	 250
	 309
	 74
	 78
	 106
	غرب آسيا وشمال أفريقيا
	 2 795 
	3 685 
	3 418 
	3 538 
	3 501 
	3 865 
	3 721 
	الصحة الجنسية/الإنجابية/وتنظيم الأسرة
	 1 852 
	 2 009 
	 2 130 
	 2 232 
	 2 258 
	 2 339 
	 2 415 
	التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
	 178 
	 204 
	 231 
	 261 
	 292 
	 325 
	 346 
	التكاليف المباشرة لصحة الأم
	 603 
	 735 
	 873 
	 1 019 
	 1 171 
	 1 328 
	 1 471 
	التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
	 1 071 
	 1 070 
	 1 025 
	 953 
	 796 
	 686 
	 598 
	فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	 798 
	 1 095 
	 1 112 
	 1 131 
	 1 146 
	 1 163 
	 1 183 
	البحوث الأساسية/تحليل البيانات/السياسات
	 145
	 582
	 177
	 174
	 97
	 363
	 123
	أوروبا الشرقية والجنوبية
	 2 204 
	3 091 
	3 508 
	3 226 
	3 275 
	3 326 
	3 542 
	الصحة الجنسية/الإنجابية/وتنظيم الأسرة
	 933 
	 1 137 
	 1 334 
	 1 510 
	 1 645 
	 1 824 
	 2 004 
	التكاليف المباشرة لتنظيم الأسرة
	 91 
	 103 
	 116 
	 125 
	 135 
	 145 
	 146 
	التكاليف المباشرة لصحة الأم
	 324 
	 454 
	 605 
	 771 
	 960 
	 1 171 
	 1 386 
	التكاليف المتعلقة بالبرامج والتنظيم
	 517 
	 579 
	 613 
	 614 
	 551 
	 508 
	 471 
	فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز
	 1 023 
	 1 316 
	 1 358 
	 1 397 
	 1 435 
	 1 465 
	 1 503 
	البحوث الأساسية/تحليل البيانات/السياسات
	 248
	 638
	 816
	 320
	 195
	 38
	 35
	المصدر: صندوق الأمم المتحدة للسكان، 2009، تقديرات منقحة لتكاليف تنفيذ برنامج عمل المؤتمر الدولي للسكان والتنمية: تقرير منهجي.
	ملاحظة: استكمل برنامج الأمم المتحدة المشترك المعني بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز منذ ذلك الحين تقديراته لتكاليف النفقات المتعلقة بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، على أساس سيناريو تتحقق فيه التغطية في وقت لاحق لما تشير إليه الأرقام الأصلية المبينة هنا. وبلغ الرقم الإجمالي لعام 2009 المتعلق بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز 20 بليون دولار. وسيتزايد هذا الرقم زيادة مطردة حتى يبلغ 37 بليون دولار في عام 2015، وهو أعلى بشكل طفيف من التقدير الأصلي.
	32 - وتفترض تقديرات تكاليف تنظيم الأسرة أن الاحتياجات الراهنة غير المستوفاة ستلبّى في عام 2015، رغم احتمال زيادة الطلب على تنظيم الأسرة بمقدار تعرّف الناس على الخيارات المتاحة. وتشمل تقديرات تكاليف الصحة الإنجابية الرعاية قبل الولادة والرعاية عند الولادة والرعاية المتعلقة بتعقيدات التوليد والتدخلات الخاصة بالمواليد الجدد وفحص سرطان الجهاز التناسلي وعلاجه، فضلا عن تدخلات أخرى تتعلق برعاية الأم. ويشمل تحديد تكاليف الأمراض التي تنتقل بالاتصال الجنسي وفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز الوقاية والعلاج والرعاية والدعم، بما في ذلك عناصر محددة موجهة لمعالجة مسائل منع العنف ضد المرأة.
	33 - وتشهد تقديرات تكاليف الأدوية واللوازم والموظفين المطلوبة لتحقيق أهداف المؤتمر الدولي للسكان والتنمية زيادة كبيرة مع مرور الزمن نظراً لزيادة عدد الأشخاص الذين يتوقع أن يحصلوا على الرعاية، بفضل زيادة نطاق التغطية وبسبب الزيادات السكانية الكامنة وراء ذلك.
	34 - وجرى تقدير تكاليف النظم والبرامج الصحية المتعلقة بتنظيم الأسرة والصحة الإنجابية لتعكس الحاجة إلى توظيف استثمارات كبيرة في النظم الصحية والتخطيط من أجل تحقيق أهداف التغطية الشاملة التي حددها المؤتمر. وسيستحيل تحقيق الأهداف المتعلقة بالتغطية الصحية إذ لم تتوفر الاستثمارات الكافية في النظم والبرامج الصحية. ومن بين العناصر التي تتضمنها تقديرات التكاليف هذه إدارة البرامج والإشراف والتثقيف الصحي والرصد والتقييم والدعوة والبنية الأساسية للنظم الصحية ونظم المعلومات وتدريب الموارد البشرية ونظم الإمداد بالسلع الأساسية. وتفترض تقديرات تكاليف النظم والبرامج الصحية أن جل الاستثمار سيتم ما بين عامي 2009 و 2013. ونتيجة لهذا الافتراض، تبلغ تقديرات تكاليف النظم والبرامج الصحية ذروتها في عام 2011 ثم تبدأ في الهبوط. وتشمل تقديرات التكاليف أيضا الدعم المقدم أثناء حالات الأزمات الإنسانية التي تشكل تحديا مستمرا للنظم الطبية في الكثير من البلدان.
	35 - وسيبلغ مجموع تكاليف الصحة الجنسية والإنجابية، التي تشمل عنصري تنظيم الأسرة وصحة الأم (بما في ذلك التكاليف المباشرة وتكاليف البرامج والنظم)، 27.4 بليون دولار في عام 2010، وسيبلغ ذروته في عام 2014 ليصل إلى 33.3 بليون دولار، غير أنه تراجع قليلاً إلى 33 بليون دولار في عام 2015. ويقدَّر مجموع تكاليف العنصر الخاص بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز بمبلغ 32.5 بليون دولار في عام 2010، ليزيد سنويا بعد ذلك حتى يصل إلى 36.2 بليون دولار في عام 2015().
	36 - ووُضِعَت التقديرات المتعلقة بعنصر البحوث الأساسية وتحليل البيانات والسياسات السكانية والإنمائية عن طريق جمع أربع فئات للإنفاق هي: عمليات التعداد، والدراسات الاستقصائية، والتسجيل المدني، والبحث والتدريب. واستند احتساب نفقات التعدادات إلى تكاليف التعداد للفرد الواحد في المنطقة دون الإقليمية، التي تراوحت قيمتها بين 1.50 دولار في شرق ووسط وشمال أفريقيا، و 11.7 دولارا في جنوب أوروبا. ووزع بعد ذلك المبلغ الإجمالي على فترة أربع سنوات: 10 في المائة في السنة التي تسبق التعداد، و 60 في المائة في سنة التعداد، و 15 في المائة في كل سنة من السنتين اللتين تعقبان التعداد. وتقدَّر تكاليف الدراسات الاستقصائية بمبلغ 1.25 دولار أو 1.5 دولار لكل أسرة معيشية، تبعاً للمنطقة دون الإقليمية، بينما قُدِّرت أحجام عينات الأسر المعيشية بنسب 1 في المائة أو 0.5 في المائة أو 0.25 في المائة، تبعاً لما إذا كان تعداد سكان البلد أقل من مليون نسمة، أو يتراوح ما بين مليون و 25 مليون نسمة، أو يزيد عن 25 مليون نسمة. وعلاوة على ذلك، افتُرِض أن جميع البلدان النامية ستجري دراسات استقصائية من هذا النوع مرة كل أربع سنوات. 
	37 - وفي ما يتعلق بتكاليف التسجيل المدني، افتُرِض أن تكاليف إجراءات تسجيل كل حالة (ميلاد، وفاة، زواج، طلاق) وإدخال هذه المعلومات في النظام الإحصائي تبلغ ثلث قيمة تكلفة التعداد للفرد الواحد لكل منطقة دون إقليمية. وتم احتساب نفقات البحث والتدريب كنسبة 5 في المائة من إجمالي متوسط التكاليف السنوية للفئات الثلاث السابقة على مدى الفترة من عام 2005 إلى عام 2015. وتزيد التقديرات المستكملة لتكاليف عنصر البيانات والبحث بقدر كبير عن التقديرات الأصلية المتفق عليها في القاهرة في عام 1994، ويعود ذلك أساسا إلى أن هذه التقديرات تعبر عن التكاليف الفعلية لإجراء التعدادات وهي أكبر بكثير من ذي قبل. ويصدق هذا بوجه خاص على عام 2010، حيث بلغ الإنفاق الإجمالي 4.84 بلايين دولار، أُنفقت منها 4.41 بلايين دولار على نفقات التعداد. وإجمالا، تمثل نفقات التعداد نحو ثلاثة أرباع الإنفاق الإجمالي (75.8 في المائة). وتمثل تكاليف الدراسات الاستقصائية 6.9 في المائة، والتسجيل المدني 12.5 في المائة. ويُقدَّر متوسط الإنفاق السنوي على مدى فترة السنوات السبع بمبلغ 2.17 بليون دولار. 
	38 - ومن الواضح أن مستويات التمويل الحالية لكافة الفئات الأربع لمجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف تقل كثيراً عما يلزم لتلبية الاحتياجات لدى البلدان النامية. ونظرا لعدم اليقين الذي يكتنف التمويل مستقبلا بسبب الأزمة المالية العالمية، فقد يكون التنفيذ الكامل لبرنامج القاهرة في خطر. وإذا صدقت التقديرات لعام 2010، وإذا أسهمت الجهات المانحة بالفعل بما يقرب من 10.7 بلايين دولار، وحشدت البلدان النامية حوالي 33.7 بليون دولار من الموارد الداخلية، فإن المبلغ الكلي وقدره 44.4 بليون دولار سيكون، مع ذلك، أقل بحوالي 20 بليون دولار مما كان مطلوباً في عام 2010 لتمويل البرامج السكانية في البلدان النامية.
	39 - وينبغي زيادة كل من تمويل الجهات المانحة والتمويل الداخلي لكافة العناصر الأربعة لمجموعة التدابير السكانية المحددة التكاليف لكفالة تحقيق أهداف برنامج العمل وبلوغ الأهداف الإنمائية للألفية.
	سادسا - التحديات الرئيسية في سبيل بلوغ الأهداف المالية للمؤتمر الدولي للسكان والتنمية
	40 - أثر الأزمة المالية العالمية. لا تزال الأزمة المالية العالمية الراهنة تؤثر في حجم الموارد المخصصة للأنشطة السكانية. وقد تباطأ معدل الزيادة في المساعدة السكانية وقلَّصت عدة جهات مانحة متضررة بشكل خاص من الأزمة مستويات تمويل الأنشطة السكانية. وستتوقف مستويات التمويل في المستقبل بشكل كبير على أثر الأزمة المالية على كل من الجهات المانحة والبلدان النامية.
	41 - يعتمد حشد الموارد على مجموعة محدودة من الجهات الفاعلة الرئيسية. تأتي المساعدة الموجهة للأنشطة السكانية من قلة من كبار المانحين، أما معظم الموارد الداخلية فتأتي من عدد قليل من الدول النامية الكبيرة. ولا تقدم معظم البلدان المانحة تمويلا كبيرا للأنشطة السكانية كما أن معظم البلدان النامية تعجز عن توفير موارد كافية لتمويل البرامج السكانية وبرامج مكافحة الإيدز التي تشتد الحاجة إليها. فالدول الفقيرة تواجه مشكلة تحديد الأولويات بين الأهداف الإنمائية المتنافسة، وتعجز كثير منها عن تخصيص أموال للاستثمار في الأنشطة السكانية. 
	42 - يتجاوز إنفاق المستهلكين إنفاق الحكومات والمنظمات غير الحكومية على الأنشطة السكانية. مع أن من الصعوبة بمكان تتبع الدور الذي يؤديه المستهلكون في الإنفاق على تنظيم الأسرة والصحة الإنجابية ومعالجة الأمراض المنقولة بالاتصال الجنسي/الفيروس/الإيدز، فإن هذا الدور أكبر كثيرا مما هو مفترض عادة، وهي، في كثير من الحالات، يتجاوز ما تنفقه الحكومات والمنظمات غير الحكومية. وبالرغم من وجود تباينات بين المناطق والبلدان، فمن الممكن افتراض أن المستهلكين في البلدان النامية يتحملون أكثر من نصف عبء النفقات المتعلقة بتنظيم الأسرة والصحة الإنجابية ومعالجة الأمراض المنقولة بالاتصال الجنسي/فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز إذا كانت تلك النفقات تتماشى تماما مع الإنفاق على الصحة عموماً. وللنفقات التي يدفعها المستهلكون من أموالهم الخاصة، ولا سيما الفقراء منهم، تداعيات هامة على مبادرات السياسات العامة الرامية إلى الحد من الفقر ومن عدم المساواة في الدخل في العالم النامي.
	سابعا - الخلاصة 
	ألف - التقدم المُحرَز في حشد الموارد 
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