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م هذه الوثيقة الإرْشاديّة الدعم لمديري البرامج وغيرهم  تُقدِّ
مّمن يَسعون إلى إدماج تحليل الرعاية في عَمَلهم وإلى فهم 

ة تَقديم الرِعاية وفهم آثارها على مُقدّمي الرعاية والنساء  كَيفيَّ
والرجال والفتيات والفتيان. تشرح الوثيقة أهَميَّة تحليل 

د تعاريف للمفاهيم الرئيسيّة المتعلقة بالرّعاية؛  الرعاية؛ تحدِّ
وتقدّم نصائح وتوجيهات لأي شخص يسعى إلى استخدام أداة 

التحليل السَريع للرعاية الُمرفَق. تقدّم هذه الأداة تدريبات لكل 
من مديري البرامج الذين يريدون أسئِلة بَسيطَة ومُباشَرة 

ومُخرِجات سَريعة، ولأولئك الذين يَنْوون الإنخراط في عمليّة 
أطول من التَوعِية والتَغيير في ما يتعلَّق بتوفير الرعاية.

1. المقدمة
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1.2 ما هو »التحليل السريع للرعاية«؟
التَحليل السَريع للرِعاية هو مَجموعة من التَمارين للتَقييم 

التَشاركي السَريع للعَمَل المنزلي غير الَمدفوع ورِعاية 
الأشخاص في المجتمعات المحلّية. قد استُخدِمَ هذا التحليل 

من قِبَل منظمة أوكسفام والَمجموعات الَمحليّة والوكالات 
الإنسانية والإنمائية لتَحسين التَصميم والنتائج لبرامجهم. 

حيث أَظهرت تقييمات الرعاية كيف أن مسؤوليّة المرأة في 
أعمال الرعاية قد تُؤثِّر على مُشاركتها في مشاريع التنمية أو 

الإستفادة منها. 

تَسْعى التَقييمات أيضًا إلى إبراز وتَحسين فهم أَنماط أعمال 
الرعاية غير المدفوعة في المجتمعات الَمحليَّة وتحديد 

المشاكل وحلولها. إنّ التحليل السريع للرعاية هو مقصود أن 
يكون بسيطًا ومُنخَفض التكلفة وسريع الإستِخدام وسهل 

الإندماج في التدريبات القائمة لتصميم البرامج أو مراقبتها.1 
تَشمُل الأداة ثمانِية تمارين تَهدُف إلى تحقيق أربَعة أهداف 

دة 2 وهي: محدَّ

دراسة عَلاقات الرعاية في المجتمع. 	 

َتحديد أنشِطَة العَمَل الَمدفوعة وغَير الَمدفوعَة التي يَقوم 	 
بها الرجال والنساء وإيجاد تقدير تَقريبي لُمعَدّل   الوقت 

الأسبوعي الذي يقضيه الرجال والنساء في كل فِئَة من فِئات 
العَمل.

تَوثيق الرِعاية للنساء والرجال والفتيات والفتيان على مُستوى 	 
ة  الُأسرة، والتَغييرات في مَهام الرِعاية بِسَبَب عوامِل خارِجيَّ

)الهِجرة والسياسات والكوارث، وما إلى ذلك(، ودراسة 
عايَة وتَحديد  المعايير الإجتماعيّة التي تُؤثِّر على أَعْمال الرِّ

ة للنساء والمجتمع المحلي. أَنشِطة الرِعاية الَأكثر إشكاليَّ

ة وتَحْديد 	  وضع خريطة بخَدَمات دَعْم الرِعايَة والبُنيَة التَحتِيَّ
ية للحَدِ من أعمال الرعاية أو  وتَرْتيب الخيارات حَسب الأهمِّ

إعادة توزيعها. 

2.2 لماذا إجراء تحليل سريع للرعاية؟
تَمارين التَحليل السريع للرعاية فَعّالة في مُساعدة إلهام 

ة لفهم عَمل الرِعاية في مَنطَقتِهم وإيجاد  الَجماعات الَمحَليَّ
ة للمهام االإشكالبة وأنماط الرِعاية. حُلول عَملِيَّ

يُمكِن أن يكون التَحليل السَريع للرعاية حاسِم للكَشْف عن 
قَضايا غير مفهومة تُواجِهُها النِساء والفتيات في الُمشاركة 

في البرامج الإنسانيّة والإنمائيّة والإستِفادَة من هذه البَرامج 
بإنصاف. بالِمثل، يُمكن أن تُساعد هذه الأداة، من خلال إظهار 
د، في ضمان إستمرار  أنماط الرِعاية الموجودة في سياق مُحَدَّ

حصول الفِئات الضَعيفة أو الُمعالة على الرِعاية الكافية في 
ة. حالات الأزَمات أو الشِدَّ

ريع للرِعاية في تَصميم أو تَعديل  يُمكِن إستِخدام التَحليل السَّ
ة التي  لات العَملِيَّ البَرامج من خِلال جَمع الأدلَّة لتَحديد التَدخُّ
يُمكن أن تُقلِّل من الوقت أو العَمل المطلوب للعَمل المنزلّي 
اليَومي ورِعاية الأشخاص. على سبيل المثال، بعَد شهر أو 

اثنين من الزلزال الذي وقع في نيبال )2015( والإعصار في 
ريع للرِعاية  الفلبّين )2013(، تّم استخدام نَتائج التحليل السَّ

لتَحسين تَصميم التَدَخُلات الفَورِيَّة )الغذاء في حالات الطَوارئ 
وسُبل العَيش( والإستِجابات الطويلَة الأمد )برنامج المياه 

ة والنظافة؛ الدَعْم( للتخفيف من آثار الكوارث. فعلى  والصُحَّ
دَ المشاركون الحاجَة إلى الَمطابِخ الَجماعية  سبيل الِمثال، حَدَّ

ومَرافق غسيل الَملابِس ومَعدّات لرِعايَة الأطفال. وقد أَظهَر 
تطبيق التحليل السّريع للرِعاية في أوروميا في أثيوبيا أن جَمْع 

الَحطَب هو أصعب مَهام رِعاية، مّما أدّى إلى تَصْميم موقد 
فعّال في استهلاك الوقود )باستِخدام حَطَب أَقَل وإزالَة الدُخان 

الداخلي(.

ريع للرِعاية المربع الأوّل: عَمّا يَختَلِف التَحليل السَّ
ة لزِيادة 	  ريع للرِعاية ليسَ أداة مستقلِّ حليل السَّ إنّ التَّ

ة  التوعية؛ بل هو أداة تَشخيصيّة. بالتالي، لا يَنبَغي تِكرارها عدَّ
م  مرّات كجَلسة لِنَشر التوعية. تّم تَصميم تَمارين أخرى للتعلُّ

ة حَول أدوار الرِعاية  عن الرِعاية أو تغيير الَمعايير الإجتِماعيَّ
)راجع ملاحظة رقم 1(.

ه 	  ليس التَحليل السَريع للرِعاية مَنهجاً كمّياً صارماً ولكنَّ
م لَمحة عن حالة أعمال الرعاية غير المدفوعة في  يُقدِّ

المجتمع. لِلحصول على أدلّةٍ دقيقةٍ عن أعمال الرعاية غير 
المدفوعة، يُرجى اعتبار إستِخدام التَحليل السَريع للرعاية 

بالتَزامُن مع »نَهج مَسح الرِعايَة الَمنزليَّة«.

2. لماذا التحليل السريع للرعاية؟
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ة التَحليل السَريع للرِعاية ليست  على الرُغم من أن مَنهَجِيَّ
مَة كجَلسةٍ لزِيادة التَوعيِة، فإنَّها تُغيّر فَهْم الُمشارِكين  مُصمَّ

ية عَمَل الرِعاية غير الَمدفوع. حيث يُمكن إستخدام  لِقيمة وأَهمِّ
التّحليل السّريع للرِعاية لِبَدء أو دَعم عَمليات أطول للتوعية 

والتغيير حول كَيفِية تَقديم الرِعاية في الُمجتمعات الَمحلية. 
مَت التَدريبات لكَي تُؤدّي إلى تَقديم مُقتَرَحاتٍ بِشأن  فقَد صُمِّ

ة تَقديم الرِعاية من قبل النساء إلى  كَيفِيّة إعادَة تَوزيع مسؤوليَّ
الرجال، وكيف يُمكِن تَحويل تكاليف خَدَمات الرِعاية من الُأسر 

الفَقيرة إلى الدَولة.

يُرجى مُلاحَظَة ما يَلي: تَوصِية لممارسةٍ جيِّدة تُفيد أنَّ عَلى 
مات التي تَستَخدِم التَحليل السَريع للرِعاية فرض الَموارد  الُمنظَّ

للمُشارَكة في أَنشِطَة الُمتابَعَة أو على الَأقل تَوفير الدَعم 
الكافي للُمجتَمعات التي تَرغَب في استخدام النَتائج في جهود 

دَعْمهم.

3.2 لماذا التركيز على الرعاية؟
ل الأنماط الجديدة لتَوفير الرِعاية وَسيلة لمعالجة  الرُؤيَة: تُشكِّ

عَدَم الُمساواة وتَعزيز تَمكين الَمرأة. الرِعاية الَجيِّدة أمر بالغ 
الأهمية لعَافِيَة الإنسان. إنّ الإستثمار في الرِعاية لَهُ أثَر إيجابي 
ة والتَنمِية الإقتِصاديَّة.  واسِع النِطاق وطَويل الأجَل على الصُحَّ

ة«، فإنّها عادةً  وعلى الرُغم من أنّ الرِعاية هي »مَنفَعَة عامَّ
ة الثَقيلَة وغَير الُمتَساوِيَة  تظلُّ مسؤوليَّة المرأة. إنّ الَمسؤوليَّ
في أعمال الرِعايَة الغير مَدفوعة والتي تَفتَقر إلى الدَعم الكافي، 
مة أوكسفام  تَرتَبط بالفُقر والإستِبعاد الإجتِماعي. تَهدُف مُنَظِّ

ة  إلى زِيادة الإعتِراف بأعمال الرِعاية والحدِّ مِن الأعمال الشّاقَّ
ة الرِعاية بِشَكلٍ أكثر  في مَجال الرِعاية وإعادَة تَوزيع مَسؤوليَّ

مي الرِعاية في اتخاذ القَرارات  إنصافًا وضَمان تَمثيل مُقَدِّ
كشرط مُسبق لِتحقيق التَمكين السّياسي والإجتِماعي 

والإقتِصادي للمَرأة.

ما مدى عمليّة أداة التّحليل السريع للرّعاية؟ إن تَحليل الرِعاية 
لات في الرَعاية مُمكِنة وقابِلة للتَنفيذ. تُظهِر تَجرِبَة  والتَّدخُّ

أوكسفام في استخدام التحليل السَريع للرِعاية في مَناطِق 
مُختَلِفة )أكَثر من 20 بلداً(، مُنذُ عام 2013 عندما تَمّ تَطوير 

الأداة، أنّ التّحليل السّريع للرعاية يُعطي معلوماتٍ كافِية لبَدءِ 
لات الُممكِنَة وتَحديد أولَوِيّاتها. إن تَغيير  شيءٍ ما ولِتَحديد التَدَخُّ

الطُرُق التي يَتِم بها تَقديم الرِعايَة قَد يَستَغرِق عقودًا. 

ز على الرِعاية  ة التي تُركِّ لات العَملِيَّ مَع ذلك، فإنّ بَعض التَدخُّ
زَة للمُجتمَعات والبَرامج. إنَّ الُخطوات  كانت مُلهِمَة ومُحَفِّ
العمليّة يُمكن أن تُساعِد على ضَمان مُشارَكَة الَمرأة في 
بَرامِج التنمية الُمختَلِفة والإستِفادَة مِنها بِشكلٍ أفضَل، 

ويُمكن أن تُزيد من الإعتراف بِعمَلِها وتَقديرِه، وكثيًرا ما تُؤدّي 
إلى تَغْييراتٍ في قَواعِد وسُلوكيّات النوع الإجتماعي فيما يَتعلَّق 

بأعمال الِرعاية غير المدفوعة.

ففي هندوراس مثلًا، أسْفَر التأييد الَمدعوم بنَتائِج التَحليل 
ة إنشاء مَشروع لتَوليد  السَريع للرِعاية عَن تَسْريع عَمليَّ

الكَهرباء قَدرِه 000 100 دولار أميركي يُستَخْدَم لِتَشغيل 
مِضخّات المياه ومَطاحن الحبوب والتَبريد. في زمبابوي، دَعمَت 
نَتائج التَحليل السَريع للرِعاية زِيادَة الوَعي عِند الرِجال والنِساء 
ة  مت شرِكة مَحلِيَّ من خِلال ›أبطال الرعاية الصحّية‹،  حيث قدَّ

الدَعم لتَركيب خزّانات المياه في منطقة بوبي. في أوغندا، 
إستَخْدَم فريق البرنامج نتائج التحليل السريع للرِعاية في 
الإجتِماعات مع مَكتَب الإحصاءات الأوغندي داعيًا إلى إدراج 

رات إستخدام الوقت والرِعاية في الَمسح الديمغرافي  مؤشِّ
والصحّي. في بنغلاديش، إستُخدِم التحليل السريع للرِعاية في 
بيئة حَضَريَّة مع العاملات المنزليّات، ودَعَمت نَتائجُ هذا التحليل 
الُمطالبة مع أصحاب العَمل بِمَعدّات تُقلِّل من الوَقت الَمبْذُول  

في الَمهام الأكثر صعوبة في منازلهنّ.
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4.2 كيف سَيتناسَب التحليل السريع للرِعاية 
مع عَمَلِنا الحالي؟

نعم فعلًا!!! تَظهَر تَجرِبة أوكسفام أن تَحليل الرِعاية 
مُناسب لأيّ برنامج.

تّم استخدام التمارين في بَرامِج مثل الإستجابَة والإصْلاح 
ة  بعد الكوارث والشَباب والتَنمِية الحضريَّة والتَنمِية الريفيَّ

ة  حيَّ والَمشاريع والأسواق وقِيادَة المرأة والَخدمات الصُّ
وفيروس نَقص الَمناعة واستِعادَة سُبُل العَيش والدَعْم في 

مجال السِياسات وغيرها. وتَشمُل مُخرِجات التحليل السريع 
للرِعاية ما يلي:

تَقدير ساعات عمل النِساء والرِجال في أنشِطة العمل بما 	 
في ذلك الرِعاية.

ة والَخدمات الَمطلوبَة 	  خريطة المجتمع للعمل والبُنية التَحتِيَّ
ا لرِعاية الناس.  حاليًّ

التَغييرات في أنماط الرِعاية بِسبَب الأزَمات والكوارِث وتَغيير 	 
السّياسة والهجرة وعَوامِل أخرى.

ثلاثة أو أربعة »مَشاكل رئيسيّة« في الأعمال الحالِيّة للرِعاية 	 
ل  مثل المهام الشاقّة التي تَستَغرِق وقتًا طويلًا أو قيود التنقُّ

أو الآثار الصحيّة.
رات الرِعاية 	  فَهمِ الَمعايير الإجتماعية الكامِنة وراء تصوُّ

عات من قبل النساء والرجال. وقُّ والتَّ

الحلول الُمقتَرَحة والمرتّبة حسب الأولويّة لُمعالجة هذه 	 
المشاكل.

ت نتائج التحليل السريع للرِعاية إلى تَحسين فعاليّة  كثيًرا ما أدَّ
تصميم البرامج وكفاءتها في تحقيق نتائج البرنامج. ويُمكن 

أيضًا أن تُستخدم كأداة في الدَعْم\التأييد التي يَقوده الُمجتمع 
المحلّي والمجتمع المدني. وتؤدّي مناقشات التحليل السريع 

عاية أيضًا إلى تَشكيل جماعات محلِّية وقادَة للتعامل مع  للرِّ
مَسألة الرِعاية غير الَمدفوعة وامتِلاك النتائج واستِخدامها 

لُخطَطِهم الخاصة والدعم.

5.2 استراتيجيّة التَغيير - كيف يَحدُث التَغيير 
في الرِعاية؟

ة  »يمكننا جَعْل عمل الرعاية مرئيّ وإظهار أهمّيَته وجَعلهِ قَضيَّ
رنامَج مَعْنيِّ في  الَجميع ومُعالَجته بخطواتٍ بسيطة« مدير بَ

تمارين التحليل السريع للرِعاية.

ا/ةً. ›الرعاية‹ ليست قضيّة جديدة. لسنواتٍ، 	  كن/كوني عمليًّ
نَظرَت برامِج الطوارئ والتَنمية في جميع أنحاء العالم في 

ا أو بِوُضُوح - على سبيل المثال،  أعمال الرِعاية – ضمنيًّ

Umm, I am into 
humanitarian 
response, will this 
work for me?

We do youth
and urban 
programmes, will 
this work for us?

أنا مهتم/ة بمَجال 
ة،  ا�ستجِابة ا�نسانيَّ
هل هذا مُناسب �؟

عملُ بَِ�امج  نحنُ نَ
قة بالشباب  مُتَعلِّ

ة،  وبالَ�امج الحضريّ
هل هذا مُناسب لنا؟
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أنشِطَة التَخطيط حول ›العَمَل الَمنزِلي‹ أو ›المسؤوليات 
دين من كيفيّة  الُأسرِيَّة للمَرأة‹. لكن الكثير من الناس غير مُتأكِّ

حُدوث التَغيير من حيث من يقوم بأعمال الرِعاية، أو كيف يتم 
ة  ر مُمارَسات منزليَّ توفيرها. كيف يمكن للمجموعة أن تُغيِّ

لة؟ بدلًا من  ة ومُتأصِّ دَة وحسّاسَّ ة ومُعَقَّ ة وثَقافِيَّ خاصَّ
م ممارسة التحليل السريع  معالجة القضايا في آنٍ واحد، تُقَدِّ

ة للبَدء في تَسهيل التَغيير. للرِعاية الُحلول العَملِيَّ
د تمارين 	  ا/ةً. تُحدِّ قم/قومي ببِنِاء دَعم واسع وكُن/كوني إيجابيًّ

التحليل السريع للرِعاية »رعاية الأشخاص« كمَسْألَة تخصّ 
ة نِسائيَّة«.  المجتمع بأسرِه بدلًا من إعتبار الرِعاية »قضيَّ

الغَرَض من ذلك هو بِناء ملكية لهذه العملية والإلتِزام بها. 
إنّ التَحليل السريع للرِعاية لا يَعتَبِر الرِعاية عِبئًا بل مَصْلَحَة 

إجتماعيّة ويَعتبِر أن الرِعاية تَعود بالفائدة على المجتمع 
بأسره.

دة. »إنتصارات سريعة« 	  ل الخطوات الصغيرة بدِاية جَيِّ شكِّ تُ
من التَحسينات العَمليَّة في عمل الرِعاية تَبني الثِّقة والإلهام 

والإلتزام للإستمرار. كما وتُظهِر أيضًا أن التَغيير مُمكن 
لات  ومُفيد، وتَخلُق إنخراطًا في هذه المسألة مّما يُتيح تَحوُّ

رات والَمواقِف تِجاه العمل الذي تَقوم به  أكثر أهمّية في التَصَوُّ
المرأة وعمل الرِعاية بشكلٍ عام.

جَدَول أعمال تحويلي. في الأجَلَين المتوسط   والطويل، 	 
يتضمّن جَدوَل أعمال أكثر طموحًا واستراتيجية لتغيير ما يلي: 
الإعتراف بقيمَة الرِعاية؛ إستثمارات لتَسهيل أعمال الرِعاية؛ 

تغيّرات في الُمعتقدات؛ تقليل الِمسؤوليّات وتكاليف الرعاية 
وإعادة تَوزيعها؛ إعادة تقييم عمل المرأة؛ والأهم من ذلك، 

مي الرِعاية في صُنع القَرار على مُستوى الأسرة  تَمثيل مُقدِّ
ل عدم تكافؤ المسؤولية  والمجتمع المحلي والحكومة. ويُشكِّ
ا أمام حقوق المرأة والحدّ من  في أعمال الرعاية عائقًا أساسيًّ

الفقر.

6.2 المفاهيم الأساسية في »الرعاية«
في هذا القسم، نناقش بإيجاز بعض المفاهيم والمصطلحات 

الشائِعة في الُمناقَشات حول الرعاية.3

أعمال الرِعاية غير المدفوعة )وتسمّى أيضا العمل المنزلي 	 
أو العمل الأسري أو العمل العائلي أو العمل الإنجابي(: يُشير 

عمل الرِعاية غير الَمدفوع إلى تَوفير الَخدَمات لأفراد الُأسرة 
والُمجتَمع خارج الأسواق، حيث الِحرْص بَمصْلَحَة مُتَلقّي/ة 

الرِعاية من الُمرجّح أن يُؤثّر على جودة الخدمة الُمؤَمّنة 
)فولبر، 2006؛ إسكيفيل، 2013(.

الأنشِطة المتزامِنًة: غالبًا ما تتِمّ الرِعاية بالأشخاص في نَفس 	 
الوقت الذي تتمُّ فيه أنشطة أخرى. على سبيل المثال، قد يَتمّ 
الإشراف على الطَبخ أثناء البَستَنة، أو الإشراف على الأطفال 
وغَسل الملابس واستِقبال العُمَلاء في مَتجر الُأسرة. عندما 
نقوم بتحليل الرعاية، من المهم تسجيل الأنشطة الُمتَزامِنَة 
بدِقّة، لأنَّه خلافًا لذلك يُمكن أن نقلِّل من قيمة عمل الرِعاية 

غير المدفوع الذي يتمّ القيام به. »إن الإنخراط في أنشطة 
مُتَزامِنَة )إستخدام الوقت بشكلٍ مُكثَّف من خلال القيام 

ر للأسر المزيد من  بأمرين أو أكثر في نفس الوقت( يُوفِّ
العمل غير المدفوع على حساب عملٍ أصعب لأولئك الذين 

يقدمونه« )فلورو، 1995(.
مسؤوليّات الإشراف: »الإشراف« يشير إلى مسؤولية 	 

»الإعتناء ب« المعالين لفترة من الزمن. قد يَتَطلَّب الإشراف 
بضع دقائق فقط من »العمل« في أيّ ساعة، أو لا يتطلّب 
أيّ نشاط أو عمل على الإطلاق، على سبيل المثال عندما 

يكون الطفل نائم. مع ذلك، فإن مسؤوليّة الإشراف تَحدّ من 
خَيار مقدّم/ة الرعاية للنشاط الأساسي، وتقيّد حركته/ها، 

ويُمكن أن تزيد من عزلته/ها. كما أنّه يخلُق عدم اليَقين بشأن 
ض الإنتاجية في  الُخطَط والَجداول الزَمَنيّة، ويُمكن أن يُخفِّ

أنشطة العمل.
يُمكن أن يكون المعالون إما أطفالًا أو بالغين مُعالين غير 	 

قادِرين على العنِايَة بأنفُسِهم )على سَبيل المثال لأنهم 
قون أو مُرَضى(. من المهم الإعتِراف بَمسؤوليّات  معَوَّ

الإشراف بالإضافة إلى الأنشطة الُمتزامِنَة. تُظهر مراقبة 
ة مسؤوليّات الرعاية، والقيود  وقِياس »الإشراف« حِدَّ

المفروضة على التنقل / اختيار النشاط / الإنتاجية، ويشيران 
إلى الحاجة إلى خدمات رعاية الأطفال أو خدمات رعاية البالغين 

المعالين على سبيل المثال. في المجتمعات الريفيّة حيث 
أَجرَت أوكسفام مَسحًا للرعاية المنزلية، غالبًا ما أفادت 

النساء بأنهنّ، بالاضافة الى مسؤوليّة الإشراف، يقضين بين 
10 و 14 ساعة في اليوم بمسؤولية الرعاية )روست وآخرون، 

.)2015
الرعاية ودورات الحياة: تَتَغيّر مسؤوليّات الرِعاية عند 	 

ر عمل الرِعاية بشكلٍ كبير خلال دورات  النساء والرجال ويَتَغيَّ
حياتهم - عندما يكونون أطفالًا، عندما يقوموا بالدِراسة، عند 
تَشكيل الأسَر وتَربية الأطفال، في وقتٍ لاحق من الحياة، وفي 
مة من العمر. تُبيِّن الدِراسات الدُوليّة لاستخدام  مرحلةٍ متَقَدِّ
الوقت أن الفَجوة بين النوع الإجتماعي في أعمال الرعاية غير 

المدفوعة قد تكون صغيرة جدًا بالنسبة لِفئات عمريّة مُعَيّنة 
في ثقافاتٍ مُعَيّنة )زِيادة 0.5 ساعة فقط في اليوم للنساء 

البالغات من العمر 20 عامًا مقارنةً بالرجال في العشرين 
من العمر(. لكنّ الفَجوة بين النوع الإجتماعي عادةً ما تُصبح 
أوسَع خلال سنوات رعاية الأطفال الصِغار. تؤدّي الفروقات 

التراكميّة بين النوع الإجتماعي في مسؤوليّات العمل غير 
المدفوع في مجال الِرعاية على مدى دورة الحياة إلى عدم 

مساواة كبيرة بين النوع إلاجتماعي فيما يتعلقة بالفقر 
والعمالة والمشاركة السياسية.

جَدوَل إعادة التَوزيع: يَقتَرِح هذا الإطار الُمرتَكِز على أربعة 	 
عوامل4 تَعزيز تَوفير الرعاية العادِلة، كما أوضحنا سابقا. هو 

إطار لتحليل سُبل التغيير نحو طُرُق أكثر عدالة لتَوزيع تَكاليف 
وفوائد أعمال الرعاية غير المدفوعة. )أ( إن الإعتراف بأعمال 

الرِعايَة غير الَمدفوعة أمر مهم، ولكن الإعتراف لا يؤدّي 
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بالضرورة إلى المطالبة ب: )ب( تخفيض أو )ج( إعادة توزيع 
عمل المرأة بين المرأة والرجل، أو بين الُأسر والمجتمعات 

مي  المحليّة والدولة )إسكيفيل 2013(5. )د( انّ تمثيل مُقدِّ
الرِعاية في منابر صنع القرار أمرٌ بالغ الأهميّة لجعل التغييرات 

الإيجابيّة مستدامة على مرّ الزمن.
ة: في كثير من السياقات، يُساء فهم 	  الرِعاية مقابل الرَفَاهِيَّ

بعض أنواع أعمال الرعاية على أنها » ترفيهيّة«، مثل رعاية 
الأطفال أو الطهي أو دَعم البالغين المعالين. ينبغي التمييز 
بين »الطهي لحفل زفاف أو حدث ديني« - وهو عمل منزلي 

/ رعائي - وحضور الحدث، الذي هو على الأرجح »ترفيه«. 
على نحوٍ مماثل، فإن الدّعم المعنوي والإستماع هما في 

الغالب أنشطة رعاية »في اتجاهٍ واحد«، في حين أن التنشئة 
الإجتماعية، التي هي »ثُنائِيّة الإتجاه«، هي أقرب إلى الترفيه.

التَمييز بين أعمال الرِعاية وإنتاج الأغذية: يُصنَّف إنتاج 	 
الأغذية أو غيرها من الُمنتَجات )مثل العمل في الحقول أو 
الحدائق( على أنّه »عمل زراعي غير مدفوع« ولكنه ليس 

»عمل رعاية غير مدفوع«. ما يُعتبر »رعاية« هو إعداد 
الطعام أي المعالجة والطبخ، التي هي خدمات بدلًا من 
ح التحليل السريع للرعاية هذه الفُروقات. منتجات. يُوضِّ

دة السياق لعمل الرِعاية الغير مَدفوع: 	  تعريفات مُحدَّ
في نِقاشاتٍ جماعيّة حول العالم، تُبَيِّن الُمناقشات حول 

نِطاق »أنشطة الرعاية« أنّ تعاريف أعمال الرعاية غير 
المدفوعة تَختَلف في كل سِياق. في بعض السياقات، تُعتبر 

الصلاة لشخص ما أو رعاية الحيوانات الأليفة المنزليّة وحتى 
النوع الإجتماعي ضمن النطاق الزوجي »نشاط رعاية«،. 

يُدرِك التحليل السريع للرعاية وجود مثل هذه الإختلافات. 
للمنسقين/ات بعض المرونة لجعل تعريف »أنشطة 

الرعاية« ملائمًا للسياقات المحلية. مع ذلك، يتم الإحتفاظ 
بالتعريف العالمي لأعمال الرعاية غير المدفوعة للحِفاظ على 
ة الُمقارنة بين نتائج التحليل السريع للرعاية عبر مختلف  قابليَّ

المجموعات السكّانيّة والمجتمعات والبلدان. لا يَزال من 
ر  د السياق للرعاية حتى إذا تَقرَّ المهم تَوثيق هذا الفهم الُمحدَّ

عدم إعتبارها بمثابة عمل رعاية في التحليل السريع للرعاية 
)يرجى الرجوع إلى الملحق 1 للإطلاع على كيفية تكييف التحليل 
د، في هذا الِمثال كان التحليل  السريع للرعاية مع سِياق محدَّ

السريع للرعاية هو وثيقة توجيه للتحاليل السريعة للرعاية 
في منطقة أشولي في أوغندا(.
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يَهدُف هذا القُسم إلى مُساعدة المديرين/ات والمنسّقين/ات 
ومنسقين/ات الجلسات على وضع الأساس لفعاليّة التحليل 

السريع للرعاية من خلال التحديد الكامل للنطاق والتخطيط 
والإعداد لهذا الحدث.

1.3 تحديد نطاق التحليل السريع للرِعاية 
المخطط له

د/ي هَدَف ونِطاق التحليل السريع للرعاية. قُمْ/قومي  حَدِّ
بمناقشة ووضع توقّعات واضحة في ما يتعلق بالموارد 

والجدول الزمني ووقت الموظفين ومشاركة المستفيدين/ات 
والمواقع وخطط المتابعة. قمّ/قومي باعتبار الأسئلة التالية:

ما هو هدفك من إجراء التحليل السريع للرعاية؟	 
ماذا تتوقّع/ين أن تكون النتائج؟	 
هل يَطال التمرين مشروعًا أو مجتمعًا واحِدًا، أم يَطال 	 

برنامًجا كامِلًا أو مقاطَعَة؟
بالنِسبة لأيّة مقترحات تَنتُج عن تحليل الرعاية، هل هناك 	 

أموال متاحة من »البرنامج المضيف« و/أو هل هناك إلتِزام 
عات؟ بدَعم جَمْع التَبرُّ

مع من تعمل/ين على الأرض؟	 
من سيوفر المتابعة؟	 
من يستطيع إستخدام نتائج التحليل السريع للرعاية للدعم، 	 

وكيف ؟

إذا كان التمرين مخصّصًا لبرنامج كامل أو مقاطعة، فقد 
يكون هناك حاجة إلى أكثر من تحليل سريع واحِد للرِعاية، 
مع إنتشار التقييمات عبر منطقة البرنامج، بما في ذلك 

المجتمعات الفَردِيَّة. على سبيل المثال، إذا كانت المقاطعة 
تضمّ مجتمعات ريفيّة وحضريّة على السَواء، فإن إجراء التحليل 
السريع للرعاية في الإطارين من شأنه أن يُتيح للنتائج أن تكون 

تَموذجيّة قدر الُمستَطاع.

يرجى ملاحظة أنّه عند استخدام التحليل السريع للرعاية 
للإبلاغ عن إستجابات ما بعد الكوارث، يتمّ تقليل الجداول الزمنيّة 

للتخطيط للتحليل السريع للرعاية بشكلٍ كبير. بالتالي، في 
البلدان أو المجتمعات الُمعرّضَة للكوارث والصدمات التي يمكن 

التنبّؤ بها، ينبغي استثمار الوقت والموارد لفهم أنماط الرعاية 
بشكلٍ أفضل قبل حدوث الكارثة أو الأزمة، أيّْ ينبغي أن يُشكّل 

التحليل السريع للرعاية جزءًا من أنشطة الحدّ من مخاطر 
الكوارث. كما وينبغي استخدام الخبرة السابقة في كيفية تأثّر 

أنماط الرعاية بالصدمات من أجل إبلاغ الاستجابات الطارئة في 
المرحلة الأولى.

2.3 إختيار فريق لتَيسير التحليل السريع 
للرعاية

تُوَلِّد تدريبات التحليل السريع للرعاية نتائج أفضل عندما تُقام 
مع فريق من أربعة إلى خمسة أشخاص. يَضُم الفريق إثنين من 

المنسقين )أنثى وذكر(، ومُوَثِّق/ة، ومُساعِد/ة.

من يقوم بالتنسيق؟ يُمكن أن يكون المنسقون/ات موظفين/
ات من منظمات محلية أو خبراء إستشاريين يتمتعون/ن 

بالمهارات التالية:

خبرة في العمل على قضايا النوع الإجتماعي6 وفهم لأعمال 	 
الرعاية

إطّلاع بالَمنهجيّات التَشاركيّة، مع الخبرة في تنسيق 	 
النقاشات الجماعيّة تَشمُل أعضاء من مَراكِز إقتصاديّة 

واجتماعيّة مختلفة
خِبرة ومَعرفة بالمنطقة المحلية	 
طَلاقة في اللُّغات المحليّة ذات الصلة	 

إذا كان التحليل السريع للرعاية يَستَهدف الأطفال )ما دون 
ال18 عامًا( بين المشاركين، فإن المهارات الإضافية التالية 

ا: ستكون شرطًا مسبقًّ

خِبرة في العمل مع الأطفال أو المراهقين	 
فَهِم قوي لقضايا رعاية الطفل وحمايته	 
الوَعي والتَشَبّث بسياسات رعاية الطفل وحمايته ذات الصلة 	 

)على سبيل المثال، إذا قامت منظمة أوكسفام أو منظمة 
شريكة لها بتنسيق الجلسات، من الضروري اتّباع سياسات 

المنظمة المتعلّقة برعاية الطفل وحمايته(.

من الُمسْتَحَبّ أيضًا أن يكون هناك مُوَثِّق/ة )مزيد من 
التفاصيل أدناه( ومُراقِب/ة )أو اثنان/اثنتان(، لا سيما للتحليل 
السريع للرعاية الأول الذي يقوم به فريق مُبْتَدِئ في هذا النهج. 

ل أن يكون الشخص لديه بعض المعرفة حول تحليل  يُفضَّ
الرعاية وقضايا النوع الإجتماعي ، والذي سيكون قادرًا على 
مُساعدة الفريق المنسق في تنفيذ تمارين التحليل وشرح 

المهام والمفاهيم.

راجِع/ي أيضًا قائمة التحليل السريع للرعاية )القسم 1.2.4(.

3.3 تَوجيه الفريق المنسق
بمجرد إنشاء الفريق الُمنسق، من المهم تخصيص الوقت 

لتعليم وتدريب الفريق على منهجية التحليل السريع للرعاية. 
قد تختار/ي أن تُراجع/ي وتُمارس/ي كل تمرين لتَحسين 

خِذ  يات الُمحتَملَة. سيَتَّ ة والوقت اللازم والتحدِّ فَهمِك للعمليَّ
ة يوم واحد أو يومَين،  ذلك شَكِل حَلَقَة عَمَل تَوجيهيّة لِمدَّ

ريع للرِعايَة 3. ضَبْط المعايير لاستِخدام التحليل السَّ
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ق لتمارين التحليل.  ويَنبَغي أن يُتيح أيضًا للتخطيط الُمتَعمِّ
يَقترح التعلّم من التجربة السابقة مع التحليل السريع للرعاية 

أنّك قد ترغب/ين في النظر في النقاط الرئيسية التالية مع 
الفريق في هذه المرحلة:

بناءً على الغرض من التحليل السريع للرعاية ونوع 	 
الُمشاركين وخِبَرة المنسقين/ات، يُمكن أن تَشمُل ورشة 

العمل التَوجيهيّة جَلسة حول مساواة الَجندَرَة أو قضايا 
الأطفال

تسمح ممارسَة تمارين التحليل للمنسقين/ات إكتساب 	 
الِخبرة العمليَّة لإجراء التحليل السريع للرعاية والتفكير في 

نة، على سبيل المثال: إذا  كيفية التعامل مع سيناريوهات مُعيَّ
كان أغلبية المشاركين أميّين، أسئلة مُحْرِجة وغير ذلك

ة 	  في نهايةَ ورشَة العمل، يجب مُناقَشة الَخدَمات اللوجِستيَّ
لحشد المشاركين والسلطات المحلية، والنظر في الإعتبارات 

ة حَوْل المجتمع الأخلاقِيَّ
إستَخدَم آخرون عمليّة توجيه الفريق المنسق للبدء في 	 

تكييف وسياق مجموعة أدوات التحليل السريع للرِعاية 
للجمهور الُمستَهدَف والمجتمع

 إذا كان الدَعِم/التأييد من الُمخرِجات الرئيسية للتحليل، فإن 	 
تطوير تحليل القُدرَة أثناء تَهْيِئة الفريق المنسق من شأنه 

أن يفيد نهج عملية التنسيق وإعطاء الأولويّة للأسئلة الأكثر 
أهميّة التي ينبغي معاجلتها

راجع/ي أيضًا قائمة التحليل السريع للرعاية )القسم 2.2.4 و 
.)3.2.4

4.3 إيجاز حرّاس البوابات
»حُرّاس البُوّابات« هم أشخاص ذو تأثير كبير على المجتمعات 

سَة حيث يجري التحليل السريع  المحلية الُمستَهدفَة أو المؤسَّ
للرعاية. هم/ن حُرّاس على القِيَم والثَقافة في مجتمع أو 

مة ويَشمُلون/يَشمِلن، على سبيل المثال لا الحصر،  مُنظَّ
القيادة التقليدية أو الدينيَّة والحكومة المحلية وأرباب العمل في 
مة أوكسفام أنّ إرْشاد حرّاس  بعض الأحيان. تُظهِر تَجرِبة مُنظَّ

البوابات حول أعمال الرعاية وقيمَتها للمجتمع يَزيد من قبول 
عم في المستقبل أسهل. من  مُناقّشة »الرعاية« ويَجعل الدَّ

تَستَهدِف/ين في هذا التوجه يَعتمَد على نطاق وهدف التحليل 
السريع للرعاية. وفي بعض الحالات، تكون بعض البرامج قد 

رَت أن تدير تحاليل سريعة للرعاية مُستقلّة تَتألَّف من قادَة  قرَّ
نساء ورجال فقط، مع تفضيلها أن يكون لها قادة »أقوياء« 

إلى جانب أفراد المجتمع المحلي في نفس المجموعة. يُوصى 
عم والسياسات.  ز على الدَّ بذلك للبرامج التي تُرَكِّ

راجع/ي أيضًا قائمة مراجعة التحليل السريع للرعاية )القسم 
.)2.2.4

5.3 النظر في استراتيجية الدعم الخاصة بك
إنّ وضع استراتيجيّة الدّعم الخاصّة بك قبل إجراء التّحليل 

السريع للرعاية سوف يَسمَح لك ولفريقِك بمطابقة مُخرِجات 
التحليل مع الأدِلَّة المطلوبة للتأثير على مُختلف أصحاب 

المصلحة )راجع/ي الملحق 5 من عدّة نقاط العمل من أجل 
الدَعْم(. يمكن تحقيق ذلك من خلال عمليّة تحليل القدرات خلال 

ورشة عمل »توجيه الفريق الُمنسق«. راجع/ي الرسم 1 أدناه 
حول كيفيّة تنفيذ هذا التمرين والأسئلة التي يجب طَرْحها. 
يمكن للمنسقين بعد ذلك تشكيل وتوجيه تمارين التحليل 
لضَمان مُناقشَة المشاركين للقضايا ذات الصلة بالدعوة، 

رات الأكثر فائدة.  وضمان أن تُولِّد المناقشات الأدِلَّة والمؤشِّ
على سبيل المثال، بعد تحليل القدرات، قد يختار المنسقون/

ات التركيز على الخدمات العامة أكثر من التركيز على كيفية 
تَقْسيم مهام الرعاية بين الفتيات والفتيان داخِل الُأسَر.

تحليل القدرات هو نقطة البداية لدعم تطوير استراتيجية 
م/ين هذا مباشرةً بعد  التأييد الخاصة بك. سوف تُتَمِّ

التحليل السريع للرعاية. كمثال على ما يمكن أن تنطوي عليه 
استراتيجية التأييد الخاصة بك، للدَعْم على المستوى المحلي 

يمكن أن تنظر/ي في خطة تنمية الُمحَافَظَة )أو ما يعادلها( 
وتنظيم إجتماعات مع القيادة التَقليديّة والممثلين المنتَخَبين 

من المجتمع )سواء البلدية أو البرلمان(. على المستوى 
الوطني يمكن أن تبدأ/ئي من خلال السعي إلى جمهور ووزارة 

د أنك على علاقة تفاهم  ذات تواصل مع مجموعتك. بُمجرَّ
مع هذه الوزارة، معًا يمكنكم تنظيم إجتماع ودعوة جميع 

أصحاب المصلحة الرئيسيين على المستوى الوطني والذين 
تّم تحديدهم من خلال تحليل الطاقة. خلال هذه الإجتماعات، 

قُمّ/قومي بتقديم ملخّصًا للسياسات لتسليط الضوء على 
الرسائل الرئيسية من نتائج التحليل السريع للرعاية التي من 

المحتمل أن تَجذُب أصحاب المصلحة. قُمّ/قومي بمتابعة 
هذه الإجتماعات مع إرتباطاتٍ فرديّة لتأكيد بعض نقاط العمل 

التي أثيرت في الاجتماعات. 

جنبا إلى جنب مع الوزارة والجهات المعنية الأخرى التي أبْدَت 
إهتمامًا، بإمكانك أن تتَقَدّم/ي من لجان البيانات المسؤولة عن 
مختلف القطاعات ذات الصلة بالمناقشات والحلول المقترحة 

من قبل المشاركين، على سبيل المثال: الطاقة والصحة 
والمالية وغيرها. تَذَكّر/ي أنّه على المستوى الوطني، السلطة 

في متناول عدد من أصحاب المصلحة الرئيسيين الذين 
ز فُرَص النجاح في التأثير  تَسعى/ين لإقناعهم برسالتك. تَتَعزَّ

الوطني عند تواجُد تَحالُفات بين مُختلف أصحاب المصلَحَة. 
للمزيد من المعلومات حول التأثير على المستوى الوطني، 

راجع/ي المبادئ التوجيهية للتأثير الوطني لمنظمة أوكسفام.7

يرجى الملاحظة، كما تّم الإشارة في وقتٍ سابق، أنّ التحليل 
السريع للرعاية ليس مَنهَجًا كمّيًا صارِم. مع ذلك، يمكن إعتبار 



المنهجية التشاركيّة: التحليل السَريع للرِعاية إرشادات للمُدراء والمنسقين/ات                  11

عدد قليل من التحاليل السريعة للرعاية على أنّها تمثِّل أنماط 
عمل الرعاية في المجتمعات المماثِلِة، وتقدّم أدلة »جيدة 

بما فيه الكفاية« لبدء المناقشات وأنشطة الدَعْم مع صانعي 
السياسات، حتى على المستوى الوطني.

ما هي 
المساحات 

أو المنصات 
التي يمكن 

استخدامها 
للتأثير؟

ما هي 
دِقّة الأدلّة 
المطلوبة؟

ما نوع الأدلة 
التي يجذب كلّ 

من أصحاب 
المصلحة؟

ما هي عَلَاقَة 
كل من أصحاب 

المصلحة في 
الموضوع؟

من هم 
المؤسسات 
الرئيسية أو 

الأشخاص 
الرئيسيين 

الذين تبغي 
التأثيربهم؟

أي مستوى 
يَستَهدِف 

الدَعْم؟

ما هو هدف 
الدَعْم؟

وجهًا لوجه 	 
)القرع على 

الباب(
إجتماعات 	 

السكّان أو 
المجتمع

إجتماعات 	 
فردية

إجتماعات 	 
شهرية 
لأصحاب 

الَمصلحة 
وِرَش عَمل 	 

لأصحاب 
المصلحة

مُناقَشات 	 
الطاولة 

المستديرة
ر/ي أنَّه  تَذَكَّ

قد يكون من 
الُمسْتَحَبّ  لِقاء 

بَعض أصحاب 
المصلحة 

الرئيسيين 
بشكلٍ فردي 

قبل إشراكِهم 
في مُنتَدى 

أوسع.
ملاحظة: 

إختياراتك لها 
آثار ماليّة وتحتاج 

إلى التخطيط 
السليم.

صارِمَة	 
أقل صَرامَة	 

إسْتِنَاداً إلى 
أصحاب 

المصلحة، فإنّ 
الدقّة المطلوبة 

من الأدلّة 
تختلف. بعضهم 

أكثر إهتمامًا 
بالبيانات الدقيقة 

والمتمثّلة 
ا، في  إحصائيًّ

حين يعتبر 
البعض الآخر 

أنّ التقديرات 
التقريبية، على 

سبيل المثال 
إستخدام الوقت، 

كافية. بالنسبة 
للآخرين، فإنّ 

القصص النوعية 
تكفي.

البيانات النوعية 	 
أو القصص 

البيانات الكمّية 	 
/ العددية

كيّف/ي رسائلك 
لتناسب 

الجمهور 
المستَهدَف 

أو أصحاب 
المصلحة. على 

سبيل المثال، 
قد تكون الأدلة 

المتعلّقة 
بقضايا الَجندَرة 

مُنَاسِبة لأصحاب 
الَمصلَحة الذين 

يعملون مع 
النساء، ولكن 

حة  وزارات الصُّ
قد تكون أكثر 

إهتمامًا بمعرفة 
المسافات التي 
تَجتازها النساء 

للوصول إلى 
مَرفَق صحي.

مُعارِض بقوّة	 
مُعارِض	 
مُحايِد	 
داعِم	 
داعِم بقوّة	 

كن/كوني حذرًا/
ةً برسالتك 

وأسْلُوبِك واللغة 
الُمستَخدَمة 

مع أولَئك الذين 
يعارِضون. قم/
قومي بتحويل 

أولَئك الداعمين 
إلى شُرَكاء، 

واعثر/ي على 
الدور الذي يمكن 

أن يقوموا به.

أفراد الأسرة	 
القيادة الدينية 	 

والسياسية 
والتقليدية

الحكومة 	 
المحلية

المنظمات غير 	 
الحكومية

الحكومة	 
الجهات 	 

المانحة
فرق العمل	 
لجان البيانات	 
القطاع الخاص	 

قد ترغب/ين 
في تسمية 

الأفراد إذا كنت 
تعرفهم/

تعرفينهم 
وتعرف/

ين مستوى 
نفوذهم.

هذه هي 
مستويات التأثير 

الُمختَلفة:
الأسرة	 
المجتمع	 
المستوى 	 

المحلي
المستوى 	 

الوطني
حدّد/ي المستوى 

)أو المستويات( 
المناسب نظرًا 
للهدف الخاص 

بك.

هذا هو ما تنوي 
تحقيقه من خلال 

أنشطة الدَعْم 
الخاصة بك.
على سبيل 

المثال:
خلق الوعي 	 

حول أهمية 
الرعاية

تعزيز الاستثمار 	 
في خدمات 

رعاية الطفل 
والصحة

الرسم 1: تحليل الطاقة - مطابقة الأدلة بالجمهور المستهدف8
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1.4 اتخاذ القرارات حول كيفية استخدام أداة 
التحليل السريع للرعاية

بعد مراجعة عدّة التمارين، يمكن للمنسقين؟ات ومديري/

ات/القادة البرامج إتّخاذ قرارات استراتيجية حول اختيار تمارين 
فَق عليها للتحليل  ورشة العمل، إستنادًا إلى الأهداف الُمتَّ

السريع للرعاية. ويُمكن إستِخدام هذا القسم لتَسهيل عمليَّة 
صُنْع القرار.

الهدف التمارين الغاية

رون بمن يَهتَمّون ومن يَهتمّ بهم وكيف تُبنى  جَعل المشاركين يُفكِّ
علاقات الرعاية على الأدوار الإجتماعية في الأسرة والمجتمع

التمرين 1:
أدوار وعلاقات الرعاية

إستِكشاف عَلاقات الرِعاية في 
المجتمع

إبراز الحجم الإجمالي للعمل الذي تقوم به المرأة ويقوم به الرجل في 
سياق/مجتمع معين، وتحديد حصة أعمال الرعاية التي تقوم بها 

النساء والرجال

التمرين 2:
إستخدام الوقت

تَحديد أنشطة عمل المرأة والرجل 
وتقدير متوسط   ساعات العمل 

بالأسبوع

إستكشاف توزيع أدوار الرعاية على مستوى الأسرة التمرين 3:
توزيع أدوار الرعاية

تَحديد أنماط النوع إلاجتماعي في 
أعمال الرعاية، والأعراف الإجتماعية 

التي تُؤثّر على أنماط عمل الرِعاية 
والتَغييرات في أنماط الرعاية 

وأنشطة الرعاية الأكثر إشكالية
تَحديد أنشطة الرعاية الأكثر 

إشكالية بالنسبة للمجتمع 
وللنساء

تحديد ومناقشة المعايير الإجتماعية الرئيسية وكيفية تأثيرها على 
أنماط عمل الرعاية

التمرين 4:
الأعراف الإجتماعية

فهم التقلّبات والتغييرات في أنماط تقديم الرعاية، بما في ذلك تلك 
الناجمة عن الأحداث أو السياسات الخارجية

التمرين 5:
التَغييرات في الرعاية

تحديد أنشطة الرعاية الأكثر إشكالية بالنسبة للمجتمع وللنساء التمرين 6:
أنشطة الرعاية الُمعضلة

تحديد الفئات المختلفة من البنية التحتية والخدمات التي تدعم 
أعمال الرعاية

التمرين 7:
الخدمات المتاحة

مُناقشة الخدمات والبنية التحتية 
الُمتاحة، وتحديد الخيارات للحَدّ من 

أعمال الرِعاية وإعادة توزيعها
ة  تحديد وترتيب الخيارات لُمعالَجَة المشاكل مع الأنماط الحالِيَّ

لأعمال الرعاية، مع التركيز على الحد من الصعوبات وإعادة توزيع 
مسؤولية أعمال الرعاية، وبالتالي تحسين حياة المرأة

التمرين 8:
الحلول المقترحة

4. تخطيط وتنفيذ التحليل السريع للرعاية

الجدول 1: تمارين التحليل السريع للرعاية لتحقيق كل غاية وأهدافها

ف إختيار تمارين التحليل السريع للرعاية والتمارين التي  يَتَوقَّ
تتطلب مزيدًا من الإهتمام على ثلاثة عوامل هي: هدف 

عة والأدلَّة اللَازِمة لتصميم المزيد  البرنامج والنتائج الُمتَوقَّ
من الأنشطة و/أو الدَعْم. مع ذلك، فإن تمرين إستخدام الوقت 

)التمرين 2( هو التمرين الأكثر أهمية في المنهجية وينبغي 
عدم إستبعاده. )يمكن تعديل إستخدام الوقت في الحالات 

الإنسانية(. فيما يلي أمثلة على كيفية إتخاذ القرارات بشأن 
إختيار التمارين في إطار سيناريوهين - الإستجابة لما بعد 

الكوارث، وبرنامج لتنمية المشاريع.

مثال 1: التحليل السريع للرعاية في برنامج الإستجابة 
والإنعاش ما بعد الكوارث

بعد انهيار أرضي مروّع في بلد آسيوي، شَمَلَ العمل على 
إعادة بناء المجتمع برنامًجا للإستجابة والإنعاش ما بعد 

الكوارث. تضمّنت الإحتياجات الفوريَّة للمجتمع المحلّي الحاجة 

إلى المياه، والنظافة الصحية، وتوفير الخدمات الصحية، لأن 
ر جميع هذه الخدمات. غير أن القادَة  الإنهيار الأرضي قد دَمَّ

بِحاجة إلى مَعرِفة أفضل السُبُل لتصميم البرنامج، مما يَعني 
أنهم/ن بحاجةٍ أيضًا إلى فهم التغييرات في أنماط الرعاية 

نتيجةً للكارثة وانتشار الأمراض والتغييرات في الطلب على 
الرعاية. سعى القادة أيضًا إلى فهم كيف أثَّرَت الكارثة على 

صعوبة القيام ببعض مهام الرعاية.

ة التحليل السريع للرعاية لَجمع هذه  إستَخدَم الفريق لَمنهَجِيَّ
المعلومات لإعلام البرنامج. نظرًا إلى الأدلّة التي سَعوا لتوليدها، 

إعتُبِرت التمارين 2 و3 و5 الأكثر أهمية. أَتاح التمرين الثاني 
للمشاركين تقدير الوقت الذي يقضيه الرجال والنساء في أعمال 
الرعاية غير المدفوعة والأعمال الُمنتِجَة وغير ذلك من الأنشطة. 

كَشَفَ التمرين 3 عن توزيع مسؤوليات العمل غير المدفوع 
في الأسرة؛ وأظهر التمرين 5 كيف أثّرت الكارثة على مهام 
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الرعاية مثل جمع المياه ورعاية المرضى وجمع الحطب وغيرها. 
أَظهَرَت ردود المشاركين أن النِساء يَقِمْن بُمعظم مهام 

الرِعاية، وأنّ مسؤوليّات الرعاية قد زادَت كثيًرا بسبب الكارثة.

دَ المشاركون الأولويّات التي ينبغي للبرنامج أخذها بِعَيْن  حَدَّ
الإعْتِبار عند تصميم التدخلات بعد الانعاش. نتيجةً لذلك، تم 

تَصميم مصادِر للمياه لتقليل المسافة التي يجتازُها الناس 
لَجلب المياه، وكانت التكنولوجيا الُمستَخدَمة في سحب المياه 

يُمكن تشغيلها بسرعة وسهولة. أُجرِيَت مناقشات مجتمعية 
للتشجيع على تَقاسُم مهام الرعاية في الأسر بصورة أكثر 

لة لعِلاج الأمراض وتقليل  إنصافًا. تَمَّ وَضع وِحدة صحِية متنقِّ
الوقت الذي يُقضى برعاية المرضى. كما وقد تَمَّ بناء خدمات 
لرعاية الأطفال لزيادة حرية حركة النساء )والرجال( وتحرير 

وقتهم للمشاركة في الأنشطة الإقتصادية الأخرى للمساعدة 
في إعادة بناء مجتمعهم.
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مثال 2: التحليل السريع للرعاية في برنامج تنمية المشاريع
على نحوٍ مماثل، يَهدُف برنامج تنمية المشاريع في بلدٍ آخر 

إلى تعزيز تمكين المرأة إقتصاديًا من خلال مشاركتها في 
المشاريع الزراعية. لتحقيق هذا الهدف، تحتاج المرأة إلى المزيد 
من الوقت المخصّص لأنشطة المشروع. بِالتّالِي، خلال تصميم 

البرنامج، كان المديرون مهتمين بفهم آليات كيفية إستخدام 
ا، الأنشطة التي تحدّ من قُدرَتِها على  المرأة لوقتها حاليًّ
التنقل، ومن ثم مشاركتِها المحتملة في أنشطة معالجة 

الأطعمة والتسويق.

كما أرادوا فهم العوامل الإجتماعية التي تؤثّر على أدوار النوع 
الإجتماعي في أعمال الرعاية المدفوعة وغير المدفوعة. قد 
يكون تجاهل هذه القضايا في تصميم البرامج هو الفرق بين 

نجاح وفشل برنامجهم في دعم مشاركة وقيادة النساء 
المزارعات في المشروع. لذلك قرر المدراء استخدام منهجية 

التحليل السريع للرعاية لدراسة وفهم هذه القضايا. على 
الرغم من أنهم أجروا جميع التمارين في المنهجية، قرّروا 

التركيز بشكل خاص على التمرين الثاني والرابع والثامن.

قد اعترف المشاركون/ات في التحليل السريع للرعاية 
بالساعات المفرطة التي تَقضيها النساء على أنشطة الرعاية 

غير المدفوعة وبعدم المساواة بين ساعات عمل النساء 
والرجال. كما وحدّدوا/حدّدن رعاية الأطفال وقضاء الوقت 

في إعداد الوجبات كأولويات للعمل، فضلًا عن الحاجة إلى زيادة 
الوعي من أجل تغيير المعايير. يعود عبء العمل الثقيل الذي 

له المرأة إلى العِرْف الثقافي بأن مسؤوليّة الرعاية تقع على  تَتَحمَّ
عاتق المرأة، وبالتالي لا تتلقّى المرأة سوى القليل من المساعدة 

من أفراد الأسرة الآخرين. في أعقاب التحليل السريع للرعاية، 
نَ تصميم البرنامج خدمات رعاية الأطفال وتقنيّات فعّالة  تَضَمَّ

لإعداد الوجبات وحفظها. شَمَل أيضًا برنامج توعية حول 
أهمية عمل الرعاية غير المدفوع وكيفية مساهمة الرجال 
في تحقيق هذه المنفعة الإجتماعية بحيث يمكن إعادة توزيع 

مهام الرعاية غير المدفوعة بقدرٍ أكبر من المساواة.

2.4 قائمة مرجعية لتخطيط التحليل السريع 
للرعاية 

سوف تساعدك القائمة التالية على التخطيط للتحليل السريع 
للرعاية.

1.2.4 التخطيط: أربعة إلى ثمانية أسابيع قبل التحليل السريع 
للرعاية

من هو/هي المنسق/ة؟ إخْتّر/إختاري المنسقين/	 
ات الذين/اللّواتي سيقومون/سيقمن بتنفيذ التحليل 

السريع للرعاية )ربما موظفين/ات من منظمتك أو بعض 
الموظفين/ات من منظماتٍ شريكة أو مستشار/ة(.

منسقين على الأقل: رجل وامرأة	-
إذا كان المنسق/ة مستشار/ة، خُذْ/ي وقتًا كافيًا خلال 	-

عملية التوظيف
د/ي من أن المنسقين/ات لديهم/ن المهارات 	- تَأكَّ

والكفاءة المطلوبة لتنفيذ التحليل السريع للرعاية، 
وأنهم/ن يشعرون/يشعرن بالراحة تجاه المنهجية

دْ/ي 	- إذا كان التحليل السريع للرعاية يتضمّن الأطفال، تَأَكَّ
من تَضمين قضايا رعاية الطفل وحمايته في العقد

إذا كان المنسقين/ات موظّفين/ات من منظمتك أو 	-
من منظمة شريكة، قم/قومي بتنبيههم/ن في الوقت 
المناسب حتى يتمكّنوا/يتمكّنّ من البدء في التعرّف على 

الموضوع والمنهجية

الرسم 2: مثال 1: التحليل السريع للرعاية في برنامج الإستجابة والإنعاش بعد الكوارث
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ا�ستجابة ما بعد�ور ال�نامج
الكوارث وا�نعاش

النتائج

ادلة اللازمة
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صعوبة القيام ببعض إنتشار امراضالتغي�ات � مهام الرعاية
مهام الرعاية
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من هم/ن الأعضاء الآخرون في الفريق؟ قرّر/ي من سيكون 	 
الأعضاء الآخرون في الفريق، وقم/قومي بتنبيههم/ن في 

الوقت المناسب. هل ستحتاج/ين إلى مترجمين/ات؟ إذا كان 
د/ي من وجود مترجمَين/ات للتحليل السريع  الجواب نعم، تَأكَّ

للرعاية.
متى ستتم ورشة عمل »توجيه الفريق الُمينسق«؟ قمْ/	 

قومي بتحديد موعد تدريب المنسقين/ات والفريق المجمل 
حول تحليل الرعاية ومنهجية التحليل السريع للرعاية. ينبغي 

أن يكون التاريخ في غضون أسبوعين قبل الموعد المقرر 
للتحليل السريع للرعاية.

دْ/ي حرّاس 	  متى يتم الاجتماع بحرّاس البوابات؟ حَدِّ
البوابات للمجتمع المستهدف. إختَرْ/ي النهج الذي سوف 

تَستخَدِمه/ تَستخَدِمينه لتوعية حرّاس البوابات على الحاجة 
إلى التركيز على الرعاية ومنهجية التحليل السريع للرعاية قبل 

إجراء التحليل، على سبيل المثال: إجتماع، الخ.
من الجيد القيام بهذا النشاط بعد تهيئة الفريق الُمنسق.	 
تَواصَل/ي في الوقت المناسب مع القادة، واتَّفِقْ/ي على 	 

موعد. 

2.2.4  التخطيط: أسبوع أو أسبوعان قبل التحليل السريع 
للرعاية

ف على منهجيّة التحليل السريع للرعاية.	  التَعرُّ
ف على مفاهيم الرعاية وأعمال الرعاية غير المدفوعة.	  التَعرُّ
ف على أداة التمارين: 	  التَعرُّ

من المهم أن يفهم المنسقين/ات التمرين 2 وأن يكونوا 	-
مرتاحين تمامًا للمنهجية، لاسيما إستخدام الجداول 

وحسبان الساعات وتوحيد ساعات العمل لكل نشاط 
والَمجْمُوع الأسبوعي.

إتّخاذ قرار بشأن كيفية إجراء التحليل السريع للرعاية:	 
ماذا تُريد/ين ان تُحقق/ي؟	-
كم هو عدد المشاركين؟ ما هي المجموعات/الفئات 	-

الإجتماعية؟
ما هي التمارين التي ستستخدمها/ ستستخدمينها؟	-
حدّد/ي مدّة الجلسة )جلسة لمدة ست ساعات خلال يومٍ 	-

واحدٍ، أو جلسة مدّتها 10 ساعات خلال يومان(.
كم تحليلًا سريعًا للرعاية تريد/ين أن تديري؟	-

عند تحديد من يجب أن يشارك، ضع/ي أولويّة للسكان 	 
المستهدفين في برنامجك. ضمن هذه المجموعة، يجب 

النظر في مزيدٍ من التفرقة حسب العمر والحالة الإجتماعية 
والضعف وما إلى ذلك. بالنسبة للتحليل السريع للرعاية مع 

الأطفال، قد ترغب/ين في النظر إلى الأطفال الذين يذهبون 
الى المدرسة وأولئك الذين لا يذهبون إليها، على سبيل 

المثال.
ر/ي في عقد مناقشات 	  بناءً على السياق والبرنامج، قد تُفكِّ

جماعيّة منفصلة للرجال والنساء، أو للشابات والنساء الأكبر 
سنًا والشباب والراشدين، الخ.

عدّل/ي التحليل السريع للرعاية بناءً على هدف برنامجك. 	 
حدّد/ي النتائج التي تريدها/ تريدينها، وفكّر/ي كيف يمكن 
للتحليل السريع للرعاية أن يحقّقها )راجع/ي القسم 3.5 

حول النظر في استراتيجية الدَعْم(.
ز/ي »أسئلة محفّزة« لمختلف التمارين ذات صلة 	  جَهِّ

بسياقك وما تهدف/ين أن تتعلّمه/تتعلّمينه. يشير الملحق 
2 من مجموعة التحليل السريع للرعاية إلى أسئلة تحقيق 

مختلفة لكل تمرين.

الرسم 3: مثال 2: التحليل السريع للرعاية في برنامج تطوير المشاريع
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يرجى ملاحظة: تم تصميم التحليل السريع للرعاية كعملية 
تستمر لمدّة يوم واحد أو يومين. مع ذلك، فبناءً على السياق 

والوقت المتاح للموظفين والظروف الغير متوقّعة، قد لا يكون 
ذلك ممكنًا. في مثل هذه الحالات، قد تضطر/ي إلى تنظيم 

التمارين على فترة أطول من الزمن. من المستحسن إطالة 
فترة العمل فقط إذا كُنت تَستَطيع/ين إكمال التحليل السريع 

للرعاية في غضون أسبوع ومع نفس الأشخاص.

توجيهات للفريق المنسق	 
إقضِ/ي وقتًا كافيًا في مناقشة وتحضير المنهجية مع الفريق 
الذي سينفّذ التحليل السريع للرعاية. ينبغي إقامة هذا التدريب 

لمدة يوم كامل على الأقل والذي يجب أن يشمل:
دْ/ي من 	- فهم واستكشاف الرعاية غير المدفوعة – تَأكَّ

أن جميع المشاركين في فريقك يدركون المفاهيم )من 
ح أن ينطوي هذا على نقاش صحي وأسئلة صعبة!(  الُمرجَّ

وقادرين على ترجمتها بشكلٍ صحيح.
الموافقة على الكلمات باللغة المحلية التي سيتم 	-

استخدامها لمصطلحاتٍ مختلفة. هذا مهم للتوثيق. 
إستخدام لعب الأدوار لمحاكاة كل تمرين.	-
د من أن الجميع قادرون على الإجابة على الأسئلة 	- التأكُّ

الصعبة ويتدرّبون على الإجابة عليها. على سبيل المثال، 
»ان المرأة تقوم بأعمال الرعاية أكثر – وإن يكن؟«، أو 

»ألا يعتبر تقدمة المال لشراء الملابس للأطفال عمل 
رعاية؟«، وما إلى ذلك.

إذا لم يكن أعضاء الفريق من المنطقة التي تقوم/ي فيها 	-
بتنفيذ التحليل السريع للرعاية، قم/قومي بإطّلاعِهم على 

السياق.
ضمان حصول الُموثِّق/ة على نماذج التوثيق والإبلاغ 	-

)ملحق الأدوات 3 و4( و »إرشادات للموثقين/ات« )القسم 
3.4 أدناه(.

توجيه حرّاس البوّابات	 
خطّط/ي لاجتماع طويل واستعد/ي جيدًا للأسئلة الصعبة 	-

التي ستأتي من القيادة.
من الجيد ضمّ بعض أعضاء الفريق المنسق الى الإجتماع.	-
م/ي تعويضًا عن أجرة 	- قدّم/ي المرطّبات، وإذا لزم الأمر، قَدِّ

النقل لأولئك الذين يأتون من أماكن بعيدة.
قد ترغب/ي في دعوة واحد أو اثنين من القادة للإنضمام 	-

الى التحليل السريع للرعاية كمراقبين.

دعوة وحشد المشاركين: العدد المقترح 	 مَن
من المشاركين هو 15-20، ولكن مجموعات 

أصغر، حوالي 15 شخصًا، تعمل بشكل 
أفضل. تأكّد/ي من أن 60٪ من المشاركين 

هنّ نساء/فتيات.
قد تفكر/ي في كتابة رسالة دعوة 	 

للمشاركين / القادة.
قد يتطلب حشد المشاركين موافقة من 	 

القادة المحلّيين / قادة المجتمع المحلّي 
رون  أو المحرّكين )هؤلاء الذين يدعون ويُيَسِّ

مشاركة أفراد المجتمع المحلّي(.
إذا كان ذلك مناسبًا، يمكنك أيضًا دعوة 	 

أصحاب المصلحة الآخرين الَمعْنِيّين في 
برنامجك الذين قد يستفيدون من مراقبة 

العملية )على سبيل المثال ممثلو الحكومات 
المحلية، رؤساء التعاونيّات(.

قمّ/قومي بحجز غرفة / مكان مخصّص أين
للقيام بالتحليل السريع للرعاية. ملاحظة: 

انّ إجراء التحليل السريع للرعاية في الهواء 
الطلق أكثر صعوبة، ولكنّه ليس مستحيلًا.

قمّ/قومي بالترتيبات لتوفير رعاية الأطفال رعاية الطفل
للمشاركين )تأكّد/ي من دفع ثمنها(. ينبغي 
توفير رعاية الأطفال في نطاق رؤية الأمهات 

/ الأهل.
الطعام: خذ/ي الترتيبات لتوفير الغذاء / 

الشاي / القهوة / الوجبات الخفيفة.

نظّم/ي النقل للمشاركين إذا لزم الأمر، أو المواصلات
تأكّد/ي من أنهم على علم بأنّه سيتم توفير 

نفقات النقل.

تأكّد/ي من أن ترتيبات الجلوس للمشاركين ترتيبات الجلوس
ستكون مريحة، ويُفضّل استخدام الكراسي 

والطاولات.

النشرات للتمارين الفردية )أوراق استخدام 	 اللوازم
الوقت، من أرعى؟، الخ(. يجب استخراج هذه 

من مجموعة أدوات التحليل السريع للرعاية 
وإعدادها قبل بدء الممارسات.

إعداد الألواح الورقية.	 
أوراق وأقلام وألواح ورقيّة.	 
ألواح للكتابة )إذا لم يكن هناك مكاتب(.	 

قمّ/قومي 
بوضع توجيهات 

التيسير 
وإنهائها

هل تّم تكييفها وتحديثها بشكل كامل 
من أجل التحليل السريع للرعاية والبرنامج 

والسياق المحدّد؟
يرجى التحقّق من الملحق 1 للإطلاع على مثال.

لوجستيات أخرى لعملية التحليل السريع للرعاية
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3.2.4 التخطيط النهائي - قبل يومين أو ثلاثة أيّام من التَحليل 
ريع للرِعاية. من يقوم بماذا؟ السَّ

كما هو مَذْكُور في القسم 3.2، تحتاج/ين إلى حوالي أربعة إلى 	 
ريع للرِعاية على نحو  خمسة أشخاص للقيام بالتَحليل السَّ

فعّال.
من سيقوم بالتوثيق؟ يجب أن يكون شخص على دِرَايَةٍ 	 

بالرِعاية ويجيد اللغة المحلية.
يين؟ تأكّد/ي من أن لديك ما 	  من سيساعد المشاركين الأمِّ

يكفي من الناس في فريقك يتحدثون اللغة المحلية ويمكنهم 
دعم المشاركين الذين يعانون من صعوبات في القراءة 

والكتابة خلال التمارين.
من يتابع الوقت؟	 
من يأخذ الصور؟	 
من يترجم؟ )إذا كنت بحاجة إلى مترجمين/ات(.	 
ع؟	  من يهتم بالأطفال والرُضَّ
من يدير ماذا؟ يجب على الُمنسقين/ات أن يقرّروا من 	 

سيتحدث ومتى، من هو المسؤول عن شرح التدريبات وما 
إلى ذلك.

ريع للرِعاية 4.2.4 خلال يوم )أيّام( التَحليل السَّ
ر وتصرف/ي وفقًا لذلك.	  ع/ي أن تبدأ/ي في وقتٍ مُتأخِّ تَوَقَّ
عة، واتّفق/ي 	  ا/ةً للمواقف غير المتَوقَّ كُنْ/كوني مستعدًّ

على طرق للتصرّف خلالها:
عًا – هل 	- حضور عدد من الناس أكثر مّما كان مُتَوقَّ

تمنعهم/تمنعيهم من المشاركة؟ هل لديك طريقة 
لمعرفة إذا تّم حضور المشاركون الذين تّمت دعوتهم؟

عًا – هل تبدأ/ئين 	- حضور عدد من الناس أقلّ مّما كان مُتَوقَّ
ع؟ هل توكّل/ين  عندما يكون لديك 60٪ من العدد الُمتُوقَّ

شخصاً لإيجاد المزيد من الناس للإنضمام؟
صمّم/ي الغرفة لتكون مريحةً:	 

ريعة للرِعاية الرائدة أنه من 	- وَجَدت بعض التَحاليل السَّ
ل الجلوس بشكلٍ دائري لمناقشة المسائل، بدلًا  الُمفضَّ

من  القيام بعروضٍ مُعقّدة أو عرض الشرائح.
إسمح/ي ببعض المرونة للتكيّف مع التمارين أو قضاء 	-

المزيد من الوقت على تلك التي تحتاج إلى مزيد من 
التوضيح / الدعم.

كّيف/ي المناقشات مع ما يقال، واطرح/ي أسئلة 	-
المتابعة.

إذا كان المشاركون أمّيين، فاحرص/ي على إتاحة وقت 	-
إضافي للتمارين التي يقدم المشاركون فيها معلومات 
عن أنشطتهم الفردية وأعمال الرعاية. نظّم/ي ورشة 

العمل بناءً على ذلك؛ قد يكون هناك عدد من المشاركين 
الأميين أكبر مما كنت تتوقع/ين، ومن غير المرجح أن 

تعرف/ي العدَد حتّى اليوم نفسه.
راقب/ي لغة الجسد المشاركين - قد يكون النساء 	-

والشباب غير مرتاحين بالتحدّث في مجموعات مختلطة 
في البداية، ولكن إذا استمرّوا بهذ الحال، فكّر/ي في 
تقسيم المجموعة لعدّة مجموعات للنقاش ومن ثم 
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د/ي من خَلْق مساحة للنساء  دَمِجهم معًا للمُشاركة. تَأكَّ
والشباب للمساهمة - هذا قد يعني طرح المزيد من 

الأسئلة على النساء والشباب بدلًا من المجموعة بأكملها.
ط/ي لفَتَراتٍ كافية للراحة خلال اليوم ولكن حاول/ي 	- خَطِّ

تشجيع المشاركين على البقاء بالقرب من المبنى / 
المكان )قد تحتاج بعض النساء إلى الرضاعة أو العودة إلى 

البيت لإعداد الغداء وإلى ما هنالك(.
شجّع/ي أحد المنسقين الذكور على الجلوس مع الرجال 	-

ومنسقة أنثى على الجلوس مع النساء.
حاول/ي الإلتزام بالجدول الزمني – عيّن/ي شخصًا 	-

لمتابعة الوقت يعمل على التواصل مع المنسقين/ات في 
الجلسات )قد تفكر/ي في إشارات للدلالة على الوقت على 

سبيل المثال 10 دقائق، 5 دقائق، 0 دقيقة متبقية، والتي 
يمكن رفعها أمام المنسقين/ات(.

ريع للرِعاية 4.2.5 بعد التحليل السَّ
خذ/ي صورًا للّوحات.	 
ناقِش/ي مع فريقك: ما الذي نجح، وما كان يمكن القيام به 	 

بشكل مختلف، وما فاجأك، وما إلى ذلك. تَأكّد/ي من تَوثيق 
هذه المناقشة؛ فهي مُهِمّة للتعلّم والتحسين.

ريع للرِعاية مع 	  خطّط/ي لعقد اجتماع بعد التحليل السَّ
الفريق المنسق لوضع اللّمسات الأخيرة على استراتيجية 

التأييد الخاصة بك للتأثير على السياسات وصنع القرار 
)راجع/ي الأدوات في الملحق 5: نقاط العمل للتأييد(.

خطّط/ي لاجتماع مع الحكومة المحلية / أصحاب المصلحة 	 
ريع للرِعاية لتبادل النتائج الأولية. الرئيسيين بعد التحليل السَّ

تأكّد/ي أن يقوم/تقوم الُموَثِّق/ة بنقل الوثائق إلى نسخة 	 
بصرية/ إلِكترونيّة إذا لم يقم/تقم بذلك أثناء الدورة.

ريع 	  على الموثِّق/ة أن يكتب/تكتب تقرير التحليل السَّ
للرِعاية باستخدام نموذج التقرير )راجع/ي ملحق الأدوات 

4(، مع مدخلات من الُمنسقين/ات والمراقبين/ات لضمان 
توثيق جميع ملاحظات المشاركين وآرائهم.

المربع 2: يرجى الملاحظة !!!
في حالات نادرة جدًا حيث لا تسمح الظروف مثل الأزمات أو 

حالات الطوارئ أو النزاعات بتعيين الوقت اللازم )يوم واحد على 
ريع للرِعاية، أظهرت تجربة أوكسفام أنه  الأقل( للتحليل السَّ

من الممكن الحصول على بعض المعلومات المفيدة في 
غضون ساعة ونصف أو ساعتين. يَتَعيَّن على الُمنسقين/

ات أن يتّخذوا/ن قرارًا بشأن الجوانب الرئيسية للبرنامج وأن 
ريع للرِعاية الحاسمة  يختاروا/يخترن بعض تمارين التحليل السَّ

لها. حتى أنه يمكنهم/ن تعديل بعض التمارين فقط لجمع 
المعلومات التي يحتاجونها. يمكن أن تُنَفّذ التمارين كعمل 

جماعي. بدلًا من ذلك، من الممكن إضافة جلسة أو بعض 
ريع  ريع للرِعاية في التحليل السَّ الأسئلة من التحليل السَّ

للإحتياجات أو ممارسة التحليل الجندري. يرجى الملاحظة أن 
ريع للرِعاية غير مناسب ولا يُنصَح به. مع  هذا التحليل السَّ

ذلك، فإنه أفضل من عدم القيام بشيء.

3.4 إرشادات للمُوثِّقين/ات – ضمان جودة 
التوثيق والتقارير

ريع للرِعاية أمر بالغ الأهمية  إن ضمان توثيق جيد للتحليل السَّ
لنوعية النتائج. كمُوّثِّق/ة، يجب أن يكون لديك رؤية واضحة 

لمستوى التفاصيل المطلوبة، ونوع المعلومات التي ستكون 
الأكثر أهمية للتحليل.

أكتب/ي كلام المشاركين بدقّة عندما يقدمون آراءهم حول 	 
»لماذا« يتم عمل الرعاية كما هو، أو عند مشاركتهم أقوال 

محلية، أو قصص عن تجارب جيدة / سيئة. أُطلُب/ي من 
الشخص أن يكرّر ما قاله )أثناء الإستراحة( إذا لم تكن/تكوني 

قادرًا/ةً على كتابته.
إذا كان من الضروري أن يظهر برنامجك كيف تؤثر مسؤوليات 	 

الرعاية على قدرة المرأة على الإنخراط في أنشطة أخرى، 
مثل العمل المدفوع أو المشاركة السياسيّة، يجب أن 

صها النساء  تحتفظ/ي بسجل مُفصّل للساعات التي تُخصِّ
والرجال للأنشطة المختلفة خلال يوم. يمكن تَحقيق ذلك 
باستخدام التمرين الفردي »مراجعة أنشطة يوم واحد« 

)التمرين 2( حيث يتم سرد واستكشاف كل الأنشطة اليومية. 
ق لكيفية إدارة النساء والرجال لوقتهم )بما  إن الفهم الُمتعمِّ
في ذلك الأنشطة المتزامنة ومسؤوليات الإشراف( سيكون 

ضروريًا. يرجى ملاحظة أنه عند حساب ساعات العمل 
الأسبوعيّة،  يجب احتساب 168 ساعة في الأسبوع.

إذا كنت تنوي/ن إستخدام نتائج التحليل السريع للرعاية في 	 
أعمال التأييد، فإن الأدلّة الرقميّة التي تجمعها/تجمعينها 
يجب أن تُستَكمل باقتباسات وقصص مفصّلة. قد تُظهِر 

هذه الأدلة النوعيّة: كيف يدير الناس مسؤولياتهم في 
مجال الرعاية جنبًا إلى جنب مع جوانب أخرى من حياتهم؛ 
الآثار المتوقّعة أو غير المتوقّعة على مسؤوليات الرعاية 

بسبب تغيرات في المناخ أو في المحيط السياسي أو داخل 
الأسر؛ ما الذي يعتبره المشاركون مسؤولياتهم ولماذا؛ 
أو ما يشكل التغيير بالنسبة لهم. عند استخدام جداول 

التصنيف، من المهمّ تسجيل ليس فقط نتائج الترتيب )يجب 
أن تُكتب النتائج في المربعات في الجدول(، ولكن أيضًا توثيق 

الأسباب الرئيسيّة لاختيار المجموعة هذا الترتيب الناشئ 
عن المناقشات، ونقاط الخلافات داخل المجموعة. قد يُلزَم 

استكشاف الخلافات من خلال إجراء المزيد من المقابلات 
الشخصيّة أو الفرديّة.

إستخدم/ي نموذج التوثيق )ملحق الأدوات 3(، واطّلِع/ي 	 
على نموذج التقرير المقترح )ملحق الأدوات 4( قبل التحليل 

السريع للرعاية.
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نأمل أن توفّر لكم هذه الوثيقة الإرشاديّة وما يرافقها من 
أدوات التحليل السريع للرعاية مدخلات واقتراحات مفيدة 

لتنفيذ تحليل الرعاية ضمن برامجكم. إذا كنتم بحاجة إلى دعم 
أو نصيحة إضافية من أجل البدء في دمج تحليل الرعاية في 

 tkidder@oxfam.org.uk عملكم، يرجى التواصل مع ثاليا كيدر
.jremme@oxfam أو جين ريمي

نحب أن نسمع عن تجربتكم في استخدام التحليل السريع 
للرعاية في برامجكم. ما الذي نجح؟ ما الذي لم ينجح؟ هل أدّت 

العملية إلى نتائج مفاجئة؟ كيف استخدمتم نتائج العملية؟ كيف 
يمكن تحسين هذه الوثيقة التوجيهية أو الأدوات؟ هل وضعتم 

أو صادفتم أدوات بديلة قد تكون مفيدة للآخرين؟

كما ونرحب بتعليقاتكم عبر المنبر الإلكتروني لهذا المشروع، 
 .http://growsellthrive.org/our-work/ we-care  على

ستَدعَم خُبُراتكم المزيد من الإبتكار وتحسين الأدوات والنهج 
لفهم أعمال الرعاية غير المدفوعة والإستجابة لها في إطار 

برامج أوكسفام.
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المبادئ التوجيهية للتحليل السريع للرعاية

مخاطبة الشباب ومعالجة الرعاية في أوغندا

التحليل السريع للرعاية للشباب

أهداف البحث
 إستكشاف كيف ولماذا يتم توزيع أعمال الرعاية بين النوع الإجتماعي والفئات العمرية..1
 فهم العواقب المتَرتِّبة على أعمال الرعاية غير المدفوعة وغير المتساوية للشباب..2
 إستكشاف تصوّرات ومواقف الشابات والشبّان نحو العمل في مجال الرِعاية وما يرتبط بذلك من معايير جَندَريّة..3
 دَعم الشباب في تطوير استراتيجيات )بما في ذلك مبادرات التوعية والدعوة( من أجل الإعتراف بالخدمات الصعبة او اللامتساوية .4

بين الشباب والمجتمعات المحلية وتقليلها وإعادة توزيعها، وتمثيل أصوات الشباب في عمليات صنع القرار.
 وضع توصيات لبرامج الشباب المستقبليّة في أوكسفام حول دمج قضايا الرعاية غير المدفوعة..5

أداة البحث
سيتم إستخدام تحليل سريع للرعاية خاص بالشباب في مشروع البحث في الشباب والرعاية غير المدفوعة. التحليل السريع 

للرعاية للشباب هو ورشة عمل ليوم واحد مع مجموعة تمارين مع أطفال وشباب المجتمع حيث توفّر لهم ورشة العمل مساحة 
لاستكشاف مجال الرعاية معًا، وللنظر في العوامل التي تشكّل معايير الشباب وتصوّراتهم حول الأدوار الَجندَريّة والعُمر والعمل 

في مجال الرعاية، وللتعاون على إيجاد حلول واستراتيجيات عمليّة لمعالجة القضايا التي تّم تحديدها. يهدف التحليل السريع 
للرعاية إلى تحديد أعمال الرعاية وأنماط الرعاية، وتحديد المعايير الإجتماعية الكامنة وراء هذه الأنماط، والإعتراف بأنشطة الرعاية 

الأكثر إشكالية، ووضع مقترحات للإعتراف بأعمال الرعاية وتقليلها وإعادة توزيعها وتمثيل مقدمي الرعاية الشباب في صناعة 
القرار. تستخدم التمارين عدّة أدوات بصرية، مثل الجداول والخرائط، فضلًا عن المناقشات المفتوحة. إنّ التحليل السريع للرعاية 

مُعَد لِيَكون سريع الإستخدام وسهل للإندماج في التمارين القائمة لتصميم البرامج أو الرصد. يمكن أن يساعد في تقييم مدى 
تأثير مشاركة الشابات والفتيات في أعمال الرعاية على حياتهن ومشاركتهن في مشاريع التنمية.

المواصفات
سيتم تنفيذ 4 تحاليل سريعة للرعاية في منطقة مبيجي في أوغندا.	 
يجب إشراك 16-18 شخصاً في كل تحليل سريع للرعاية.	 
ينبغي أن يكون عدد المشاركات الفتيات أكثر من عدد الأولاد بفتاة واحدة أو اثنتين. سيعمل المنسق/ة على ضمان عدم هَيمنة 	 

البنين على الفتيات.
ينبغي أن يتألف فريق التحليل السريع للرعاية بشكل مثالي من منسقين/ منسقتين إستشاريَّين/ إستشاريَّتين، و 1-2 من 	 

موظّفي/ات الدعم، و 1-2 مُقَرّرين/ات. 

الملحق 1: أدوات التحليل السريع للرعاية ملائمة للتحليل 
السريع للرعاية مع الشباب في أوغندا
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مجموعات مختلفة للتحليل السريع للرعاية:

 الفئة العمرية 12-9)1
 الفئة العمرية 13-17 – تلاميذ في المدرسة2)
 الفئة العمرية 13-17 سنة - خارج المدرسة، تضمّ بعض المتزوّجات والأمّهات والأمّهات المرضّعات، واللّواتي يقمن/لا يقمن 3)

مع الوالدين وما إلى ذلك.
 الفئة العمرية 425-18)

الخطوط العريضة
 المقدمة1)
 بمن نهتم؟2)
 من يفعل ماذا؟3)
 كيف يتم تقسيم الرعاية بين الجنس والعمر؟4)
 ما الذي يجعل من الإمرأة / الرجل شخصًا صالًحا ؟5)
 أنشطة الرعاية الأكثر إشكالية6)
 تطوير الخيارات والحلول7)
 الخاتمة8)

جدول أعمال مفصل
 المقدمة11
 الترحيب.1
 المقدمات.2
 مناقشة ما هو عمل الرعاية غير المدفوع .3

اسأل/ي الناس ما هو باعتقادهم عمل الرعاية غير المدفوع أ. 
قُمّ/قومي بعرض صور لفتيات ونساء يَعملن واسأل/ي المشاركين/ات عمّ يحدث في كل صورة وما هو عمل الرعاية ب. 

باعتقادهم/هنّ
التعريف الذي يستخدمه مشروع »وي كار« )التمكين الاقتصادي للمرأة والرعاية(: عمل الرعاية غير المدفوع هو العمل ج. 

المنزلي والرعاية المباشرة للأشخاص التي تسهّل وتدعم رفاهية أفراد الأسرة والمجتمع. كثيًرا ما تكون هذه الأعمال غير 
معترف بها وتؤدّيها المرأة.

أعرض/ي واشرح/ي الرسم البياني مع فئات الرعاية.د. 

الرعاية المباشرة بالأشخاصالعمل المنزلي

إعداد الطعام
مياه

طاقة
مساحة نظيفة

الملابس النظيفة

رعاية الأطفال
رعاية البالغين المعالين

رعاية أفراد المجتمع
العناية بالمرضى

إسأل/ي المشاركون/ات ما إذا كانوا يوافقون أو يريدون إضافة المزيد من الفئاته. 
 قمّ/قومي بالإجابة على الأسئلة حول ما هو عمل الرعاية وما ليس عمل رعاية4.

 من نرعى )بمن نهتم(؟12
 وضّح/ي الهدف: معرفة بمن يهتم الفتيان والبنات في أسرهم/هنّ ومجتمعهم/هنّ.1
 لوحتان ورقيّتان مع دوائر رعاية، واحدة للبنات، واحدة للفتيان.2

إشرح/ي أننا نريد أن نفكر بمن يرعى الفتيات والفتيان على أساس يومي وأسبوعي وشهريأ. 
قم/قومي بتقسيم المجموعة إلى فتيات وفتيان )أو لتوفير الوقت إجمع/ي الفتيات والفتيان معًا(ب. 
إسأل/ي الأشخاص »من يرعون« )بمن يهتمّون(؟ اكتب/ي الروابط بالشخص )مثل الجد أو الأم أو الأخ الأصغر( في دائرة ج. 

النساء أو الرجال
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بعض الأسئلة الُمحفّزة:د. 
لمن تعدّ/ين الطعام؟ لمن تغسل/ين الملابس؟ لمن تنظّف/ين؟	 
 هل تعتني/ن بأشقّائك )الأطفال(؟	 
هل تعتني/ن بأطفال آخرين بالإضافة إلى أشقائك؟	 
هل تقوم/ين بمساعدة المرضى في أسرٍ أخرى؟	 
لمن تقدم/ين الدّعم المعنوي؟	 

تَأكّد/ي من أن المشاركين/ات يفكرون/ يفكّرن في جميع فئات الرعاية.ه. 

ناقش/ي النتائج والخلافات والمعايير ذات الصلة، على سبيل المثال أسأل/ي: مَن هم الناس الذين يهتمون أكثر، من الناس و. 
الذين يهتمون أقل؟ لماذا؟

 من يفعل ماذا؟13
 وضّح/ي الهدف: لمعرفة من يفعل أي نوع من العمل. لا يتعلّق هذا فقط بعمل الرعاية.1
م/ي المجموعة إلى فتيات وفتيان.2  قَسِّ
 إشرح/ي تمرين »مراجعة أنشطة يوم واحد« .3

اكتب/ي ما فعلته بالأمس خلال كل ساعة من اليومأ. 
دوّن/ي أيضًا الأنشطة الُمتَزامِنة: هذه هي الأنشطة التي تفعلها/تفعلينها في نفس الوقت )على سبيل المثال رعاية ب. 

الطفل أثناء الطهي(. إشرح/ي أمثلة للتأكد من فهم المشاركين/ات للتمرين. تأكّد/ي من كل ساعة تستفسر/ين عنها 
عما إذا كانوا مسؤولين/ات أيضًا عن رعاية طفل أو مريض/ مسن/معاق بالغ أثناء تلك الساعة. إسأل/ي ما إذا كان يوم 

أمس يومًا عاديًا وإذا لم يكن، إسأل/ي ما كان غير عادي.
 قُم/قومي بتوزيع جدول »مراجعة أنشطة يوم واحد«. بالنسبة للأطفال في المدرسة، يمكن أن تكون هذه العملية سريعة إذا .4

يتم قضاء جزء كبير من اليوم في المدرسة
ق/ي في أيام معينة والأنشطة .5  هل من يوم أو أيّام معيّنة في الأسبوع حيث تكون فيها أنشطة الرعاية أكثر من أيّام أخرى؟ )دقِّ

الُمنجَزة في تلك الأيام(.

يومياً

أسبوعياً

شهرياً
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مسؤول/ة عن رعاية الرمز أنشطة متزامنةالرمز النشاط الرئيسيالوقت
أطفال أو بالغين 

معالين؟

الرمز 

 1.00-12.00
 2.00-1.00
3.00-2.00
4.00-3.00
5.00-4.00
6.00-5.00
7.00-6.00
8.00-7.00
9.00-8.00

10.00-9.00
11.00-10.00
12.00-11.00

1.00-12.00
2.00-1.00
3.00-2.00
4.00-3.00
5.00-4.00
6.00-5.00
7.00-6.00
8.00-7.00
9.00-8.00

10.00-9.00
11.00-10.00
12.00-11.00

يين.6  مساعدة الأمِّ
 تأكّد/ي من أن المشاركون/ات يدوّنون/يدونّ الأنشطة المتزامنة عن طريق طرح أسئلة محفّزة على أنواع أعمال رعاية أقل .7

وضوحًا
 بعض الأسئلة المحفّزة:.8

ماذا فعلت في نفس الوقت؟أ. 
بينما كنت نائمًا/ةً هل كنت مسؤولًا/ة عن رعاية الأطفال؟ب. 
هل كنت تعتني/ين أو هل كنت مسؤولًا/ة عن رعاية الأطفال أو البالغين في هذا الوقت؟ج. 

 إذا كان مفهوم الساعات صعب للغاية، قُم/قومي باستخدام البطاقات البصرية والبذور لتخصيص الساعات.9
 بعد حوالي 15 دقيقة، اعرض/ي الرموز لعمل الرعاية. تحقّق/ي مسبقًا من أن هذه الرموز يمكن تمييزُها من قبل للأطفال.10

الرمز فئة العمل

العمل المدفوع، والخدمات المدفوعة

العمل على إنتاج منتجات للبيع

العمل بدون أجر لإنتاج منتجات للإستهلاك المنزلي

أعمال الرعاية غير المدفوعة 

العمل المجتمعي غير المدفوع 

لا عمل
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 أطلب/ي من المشاركين/ات إضافة الرموز المطابقة لأنشطة »مراجعة أنشطة يوم واحد«.11
 قُم/قومي بمساعدة الأميين.12
 جدول تلخيص فردي.13

اطلب/ي من المشاركين/ات احتساب الساعات التي قضوها/قضينها في كل فئة من فئات العمل عن طريق تعداد الرموز أ. 
وتدوينها في الجدول

تأكّد/ي من أنهم يحسبون/أنهنّ يحتسبن كل من الأنشطة الرئيسية والمتزامنةب. 
 جدول تلخيص جماعي.14

أطلب/ي من المشاركين/ات أن يقرأوا/يقرأن عدد الساعات التي يقضونها/يقضينها في كل نوع من أنواع العمل لكل من أ. 
الأنشطة المتزامنة والرئيسية

ن/ي أرقام جميع المشاركين/ات في جدول التلخيص الجماعيب.   دَوِّ
إحسب/ي متوسّط   عدد الساعات التي يتم قضاءها في كل نوع من أنواع النشاط في الأسبوعج. 
ناقش/ي مع المجموعة ما إذا كان هذا العدد يمثِّل عدد الساعات الذي يقضيها الفتيات/الفتيان على هذا النوع من النشاط د. 

في الأسبوع
ح/ي الرقم في حال عدم تمثيله الحالة )الوضع(ه.  صَحِّ

ساعات العمل اليومية النشاط
كنشاط رئيسي

ساعات العمل اليومية المتوسط   الأسبوعي
كنشاط مُتزامن

المتوسط   الأسبوعي

المجموع

 إجمع/ي المجموعات معًا.15
ا للفتيات والفتيان ومجموع ساعات العمل.16  أعرض/ي   متوسّط   الساعات الَمبذولة في كل نشاط أسبوعيًّ
 ناقش/ي الإختلافات واسأل/ي لماذا.17
 بعض الأسئلة المحفّزة:.18

ما هي الإختلافات البارزة بين ما تفعله الفتيات وما يفعله الفتيان؟أ. 
هل كنت على علم بهذه الإختلافات؟ب. 
لماذا تعتقد/ين أن هناك إختلافات؟ج. 
هل تقوم الفتيات بأنشطة متزامنة أكثر من الفتيان؟ أي نشاطات؟ لماذا؟د. 
هل يمكنك التفكير في حالات أو أُسَر يتم فيها توزيع العمل بشكل مختلف؟ه. 

 إسأل/ي عما سيفعله المشاركون/ات إذا كان لديهم/ن وقت أكثر. إستخدم/ي البطاقات للأطفال لاختيار الأنشطة التي .19
سيقومون بها إذا كان لديهم وقت أكثر - على سبيل المثال النوم، اللّعب، الدراسة.

4. أ( العمر والجندر والعناية
 وضّح/ي الهدف: معرفة كيف تتقسّم أعمال الرعاية، وخاصة في ما يتعلق بالسن والجنس.1
 إشرَح/ي جدول توزيع العمر.2

إشرح/ي أن الجدول يبحث في مقدار الوقت الذي يقضيه النساء والرجال والفتيات والفتيان والمراهقون/ات والمسنّين/ات أ. 
في أعمال الرعاية

شرح معنى النقاط:ب. 
ثلاث نقاط: أكثر من 01 ساعة في الأسبوع	 
نقطتان: 5-01 ساعات في الأسبوع	 
نقطة واحدة: أقل من 5 ساعات في الأسبوع	 
لا نقاط: أبدًا	 

املأ/ئي الجدول مع المجموعةج. 
تأكّد/ي من أن المناقشة تشمل الجميعد. 
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امرأة في مراهقمراهقةفتىفتاة
منتصف 

العمر

رجل في 
منتصف 

العمر

امرأة 
مسنة

رجل مسن

جلب المياه

الطبخ

جمع الحطب

تنظيف البيت/ المجمّع

غسل الملابس

كي الملابس

غسل الأواني

رعاية الأطفال

رعاية البالغين )كبار 
السن والمرضى(

إنتاج الطعام للأسرة

 إسأل/ي لماذا يقوم بعض الناس بعمل رعاية أكثر من الآخرين. بعض الأسئلة المحفّزة كوسيلة للتحدث عن المعايير:.3
هل تهتم الفتيات أو الفتيان أكثر؟ لماذا؟	 
 هل يقوم كبار السن أو الشباب بعمل الرعاية أكثر؟ لماذا؟	 
هل هناك بعض المهام التي تقوم بها الفتيات والنساء أكثر؟ لماذا؟	 
هل يقوم الأولاد أو المراهقون بعمل الرعاية أكثر من الرجال؟ لماذا؟	 
هل تقوم الفتيات الأكبر سناً أو الأصغر سنًا بعمل الرعاية أكثر؟	 

4. ب( التغيرات الموسميّة في الرعاية
 وضح/ي الهدف: أن نفهم متى خلال السنة تكون أنشطة الرعاية أكثر إشكالية.1

 التقويم الموسمي12
إبدأ/ئي بفئة واحدة من أعمال الرعاية واسأل/ي »متى يكون هذا العمل أصعب / أكثر شدّة ولماذا؟أ. 
قُم/قومي بوضع إشارة للأشهر التي يكون فيها النشاط أكثر صعوبةب. 
إسأل/ي متى يكون أي عمل زراعي أو عمل آخر أكثر صعوبة )مثل المساعدة في الحصاد(ج. 
إستخلص/ي إستنتاجات من الجدول حول الأشهر الأكثر صعوبة لعمل الرعايةد. 

ديسمبرنوفمبرأكتوبرسبتمبرأغسطسيوليويونيومايوأبريلمارسفبرايرينايرالرمز 
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4. ج( التغييرات في الرعاية
 وضح/ي الهدف: معرفة ما إذا كان أي شيء آخر يؤثّر على أنماط عمل الرعاية.1
 إسأل/ي المشاركين/ات إذا كانت هناك أي عوامل أخرى تُحدّد مقدار الرعاية التي يقومون بها.2
 بعض الأسئلة المحفّزة:.3

هل كثرت او قلّت أعمال الرعاية على مدى السنوات الماضية؟ لماذا؟أ. 
كيف تؤثر العوامل التالية على أعمال الرعاية؟ب. 

تغير المناخ: الجفاف والفيضانات وإزالة الأحراج	 
المسائل المتصلة بالأراضي	 
العمل في المناجم / التحضّر	 
الأمراض مثل السل والملاريا وفيروس العوز المناعي البشري	 
 وجود عائلة موسعة أو نووية	 
توفّر الخدمات الأساسية	 

 ينبغي تكييف هذا التمرين تبعًا لسن المشاركين والوقت المتاح.4

 كيف يتمّ تصوّر عمل الرعاية؟ ما الذي ينبغي على الرجال والنساء القيام به؟15
 وضح/ي الأهداف: أ( تصوّرات عن أعمال الرعاية: لمعرفة كيف يدرك المشاركون/ات وأقربائهم/نّ أعمال الرعاية، و ب( الأدوار .1

الجندريّة وعمل الرعاية: لمعرفة ما يعتقد المشاركون/ ات وأقربائهم/نّ أنه يجب على النساء والرجال أن يفعلوا/يفعلن من حيث 
المهام والأدوار في العمل المدفوع وغير المدفوع )كيف تتفاعل الأدوار الجندرية وأدوار الرعاية(.

 قسّم/ي المجموعة إلى رجال وفتيان ونساء وفتيات )أو لتوفير الوقت قم/قومي بجمع النساء / الفتيات والرجال / الفتيان(..2
 أعط/ي كل مجموعة لوحتين ورقيّتين - واحدة مع الجدول 8 )تصورات عمل الرعاية( والأخرى مع الجدول 9 )ما ينبغي على المرأة .3

والرجل القيام به(.
 أطلب/ي من المشاركين/ات أن يشاركوا/يشاركن تصوّرهم/هن وأقربائهم/هن لأعمال الرعاية بشكلٍ عام، ومن ثمّ على وجه .4

التحديد بعض مهام الرعاية الرئيسية التي يتم تنفيذها في مجتمعهم/هن. أطلب/ي منهم/هن ملء الجدول )الجدول 8(، مع 
تعداد ما إذا كانت الأنشطة ممتعة / مرغوبة، مهمة / قيمة وتَتَطلّب مهارة )إجابات نعم أو لا( للنساء والرجال.

 إسأل/ي المشاركين/ات ماذا يعتقدون/يعتقدن أنه ينبغي على المرأة »الجيّدة« القيام به وما يجب على الرجل »الجيّد« القيام .5
به، وإدراج المهام الخاصة بالنساء والرجال في الجدول 9 بناءً على ذلك. يجب أن يبدأ الرجال بسؤال »ماذا يجب أن تفعل النساء؟« 

في حين تبدأ النساء بالسؤال »ماذا يجب أن يفعل الرجال؟«. يمكن أن يبنى على ذلك من خلال السؤال عما يجعل الزوجة / الزوج و 
الأم / الأب  »جيد/ة«.

 بعض الأسئلة المحفّزة:.6
ا وصعبًا ومرغوبًا به/ممتعًا ويتطلّب 	  كيف تنظرون/تنظرن إلى أعمال الرعاية؟ الي أي مدى تعتبرون/تعتبرن هذا العمل مهمًّ

مهارة ؟
 كيف يمكن مقارنة الرعاية بالعمل المدفوع؟ هل هو بنفس الأهميّة أو أكثر أو أقل قيمة؟	 
ما هي المهام التي يجب على النساء / الرجال القيام بها؟ لماذا؟	 
ما هي المهام المقبولة للنساء / الرجال للقيام بها؟ لماذا ا؟	 
 كيف تعرفون أن النساء / الرجال يجب أن يقوموا بهذه المهام؟ من يقول ذلك؟	 
ما هي المهام التي قد يعتبرها زملائكم ملائمة للنساء / الرجال؟ لماذا؟	 
من الذي يقوم بمساهمة أكبر؟ لماذا؟	 
من يقوم بالعمل الأهمّ؟ لماذا؟	 
من يقوم بالعمل الأصعب؟ لماذا؟	 

 أنشطة الرعاية الأكثر إشكاليّة 16
 وضح/ي الهدف: معرفة ما هي أنشطة الرعاية الأكثر إشكالية لمساعدتنا على تطوير حلول لمعالجة هذه القضايا.1
 إسأل/ي ما إذا كان الناس يعتقدون أن العمل الرعاية صعب وينبغي تخفيضه.2
 قسّم/ي المشاركين/ات في مجموعتين: 1( الفتيات و 2( الفتيان )أو لتوفير الوقت قمّ/قومي بعمل جدول الترتيب مع الفتيات .3

والفتيان معًا(
ر/ي الناس بفئات الرعاية واطلب/ي منهم التفكير في الأنشطة التي أشاروا إليها في »مراجعة أنشطة يوم واحد«.4  ذَكِّ
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 أطلب/ي من المشاركين التفكير في نشاط الرعاية الأكثر صعوبة.5
د/ي 3-5 أنشطة الرعاية الأكثر إشكالية.6  حَدِّ
 جدول التصنيف.7

أ. إملأ/ئي الجدول بأنشطة الرعاية الأكثر صعوبة
ب. لكل نشاط صعب قم/قومي بتعيين نقاط لتقييم:

كم يتطلّب من الوقت	 
كم يؤثر على التنقل	 
كم يؤثر على الصحة	 
مدى تأثيره على القدرة على القيام بأنشطة أخرى: التعليم؛ أنشطة اجتماعية؛ العمل المدفوع ؛ الزراعة؛ العمل الفردي / 	 

الجماعي؛ راحة؛ المشاركة في البرامج / التدريب، وما إلى ذلك )إختيار 1-2 لإضافتها إلى الجدول(
هل يتسبِّب بسلوك مؤذِ: نقد؛ إذلال؛ عنف؛ خطر )إختيار 1-2 لإضافتها إلى الجدول(	 

ج. إشرح/ي معنى النقاط:
3 نقاط: الأكثر تحديا	 
2 النقاط: يمكن التحكم فيها	 
1 نقطة: بسيطة	 

آثار أخرى، مثلالصحّةالتنقّلعبء الوقت
التعليم

آثار أخرى، مثل
النقد

النشاط 1

النشاط 2

النشاط 3

النشاط 4

 إجمع/ي المجموعات معًا.8
 أطلب/ي من كل مجموعة تقديم وشرح ترتيبها.9

 تطوير الخيارات والحلول17
 قم/قومي بتوضيح الهدف: التوصّل إلى حلول ممكنة وفعالة لمعظم أنشطة الرعاية الأكثر صعوبة .1
 أعرض/ي »الماس الرعاية« و العوامل الأربعة لتَعزيز الرعاية العادِلة )المذكورة سابقًا(..2
 أطرح/ي الخيارات للتعرف على عمل الرعاية وتقييمه وإعادة توزيعه وتقديمه:.3

التركيز بشكل خاص على الأنشطة الأكثر صعوبةأ. 
إذا كان أحد الأنشطة هو النشاط الأكثر صعوبة حتى الآن، قد ترغب/ين في التركيز عليه فقطب. 
تَأكّد/ي من أن الناس يفكّرون في استراتيجيات على مستوى الأسرة والمجتمع والمجتمع المدني والسوق والدولةج. 
تَأكّد/ي من أن النقاش يشمل الجميعد. 
بعض الأسئلة المحفّزة:ه. 

ما هي أشكال الإبتكارات الإجتماعية )مشاركة العمل ودعم رعاية الأطفال( والإبتكارات التكنولوجيّة )المطاحن والغسّالات( 	 
التي يمكن تطويرها أو تعزيزها من أجل تقليل الوقت أو العمل الذي تتطلّبه الرعاية من النساء؟

ما هي الموارد الإضافية أو المؤسسات أو الخدمات أو الإعانات التي يمكن إستخدامها للحد من الصعوبات وتكاليف أعمال 	 
الرعاية التي تتم على مستوى الأسرة؟

من هم المسؤولون والمؤسسات )الحكومات، الشركات، الجمعيات التجارية، المنظمات غير الحكومية، المنظمات الدينية( 	 
الذين يمكن دعوتهم لاتخاذ قرارات لدعم أو استثمار الموارد لتقليل / إعادة توزيع أعمال الرعاية؟

كيف يمكن تمثيل أصوات الفتيات والفتيان، وكذلك النساء والرجال الذين يقدّمون الرعاية في صنع القرار؟	 
كيف يمكن إعادة توزيع أعمال الرعاية داخل الأسرة وبين الفتيات والفتيان والنساء والرجال أو بين الأجيال المختلفة؟	 

أ( شجّع/ي المشاركين/ات على التفكير في دور الأشخاص ذوي نفوذ مؤثّر )على سبيل المثال المعلّمين/ات والأهل 
والقادة الدينيين( في تغيير المعايير وتشجيع إعادة توزيع أعمال الرعاية. )ملاحظة: يمكن أن تستند هذه الإجابات على 
الأشخاص الذين تم تحديدهم في التمرين 5؛ إجابات على السؤال: »كيف تعرفون أنه يجب على النساء / الرجال القيام 

بهذه المهام؟ من يقول ذلك؟«(
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ب( إستنادًا إلى أسئلة المناقشة في نهاية التمرين 3 وفي التمرين 5، إسأل/ي: لماذا تعتقدون أن الفتيان / الرجال لا 
يقومون عادة بمهام الرعاية هذه؟ ما الذي قد يشجّعهم على القيام بهذه المهام؟

 جدول ترتيب الحلول.4
أدخل/ي أفضل أربعة خيارات في الجدول. ينبغي أن يتضمن ذلك خيارًا واحدًا على الأقل لتقليل أعمال الرعاية وخيار واحد أ. 

لإعادة توزيع أعمال الرعاية
ألقِ/ي نظرة على كل خيار وحدد/ي ما إذا كان ممكنًا وفَعّال، تبعًا للفئات الفرعيةب. 
إشرح/ي معنى النقاط:ج. 

ثلاث نقاط: أوافق بشدة	 
نقطتان: أوافق	 
نقطة واحدة: لا أوافق	 
لا نقاط: لا أوافق أبداً	 

 د. قم/قومي بملء الجدول مع الجماعة

الخيار 4الخيار 3الخيار 2الخيار 1

يوفّر الوقت

يحسّن نوعية الحياة

مُجدي إقتصادياً

قابل للتحقيق

 أُطلب/ي من الناس شرح سبب موافقتهم أوعدم موافقتهم على الحل .5
 إستخلص/ي إستنتاجات حول أفضل الحلول.6
 قُم/مقومي بمناقشة النتائج السلبية غير المقصودة المحتملة للحلول، على سبيل المثال إنخفاض نوعية أعمال الرعاية، .7

والعنف القائم الجندري، والوصم.

 الخاتمة19
 إشرح/ي مرّة أخرى ماذا سيحدث بعد التحليل السريع للرعاية.1
 أُشكر/ي الجميع.2
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ملاحظات

 راجع كاسانت سيمبري م. )2015(. إعادة توزيع أعمال .1
الرعاية من أجل المساواة بين النوع الإجتماعي والعدالة: 

مناهج تدريبية. نشرت من قبل أكتيون إيد، معهد الدراسات 
الإنمائية، وأوكسفام بريطانيا. يمكن استرجاعها من

http://policy-practice.oxfam.org.uk/publications/ 
redistributing-care-work-for-gender-equality-and-
justice-a-training-curriculum-583239

 للحصول على التدريب على الويب حول التحليل السريع .2
للرعاية، يرجى الاطلاع على

http://growsellthrive.org/our-work/ we-care

 تم شرح معظم هذه المفاهيم في إسكيفيل ف. )2013( .3
»الرعاية في الأسر والمجتمعات المحلية، ورقة معلومات 

أساسية عن القضايا المفاهيمية«.
 http://policy-practice.oxfam.org. uk/publications/
care-in-households-and-communities-background-
paper-on-conceptual-issues-302287

 بدأت ديان إلسون )2000( مفهوم »الثلاثي« )الاعتراف، .4
التخفيض، وإعادة التوزيع( في التعامل مع أعمال الرعاية غير 

المدفوعة الأجر، في حين أن الرابع »R«، أي التمثيل، جاء من 
عمل أوكسفام، أكتيون إيد ومعهد دراسات التنمية. 

 فاليريا إسكيفل )2013(: قد يعتبر الذين يعتمدون منظور .5
العدالة الاجتماعية أن الرعاية »حق«، في حين أن الذين يتبنون 
منظور الاستثمار الاجتماعي قد ينظرون إلى الرعاية على أنها 

فقر أو عدم وجود مشكلة في العمل )ويليامز 2010(. وتشدد 
التشخيصات التي تؤكد على الفوارق بين النوع إجتماعي 

والطبقة والعرق في توفير الرعاية على تكاليف المرأة في توفير 
الرعاية. وهي تدعو إلى إعادة توزيع مسؤوليات الرعاية، ولا سيما 
من خلال تدخلات الدولة النشطة ذات النطاق العالمي )نريسد 

2010(. تبرر عادة التشخيصات التي تركز على دور الرعاية في 
إنتاج »رأس المال البشري«، أو مكاسب الكفاءة في مشاركة 

المرأة في سوق العمل عندما تقدم أو تدعم خدمات الرعاية 
بشكل عام، التدخلات التي تركز على السكان »الضعفاء« أو 
المجموعات المعالة. وقد تخفف هذه التدخالت المركزة من 

مطالبات النساء )وغيرهن( للمساواة.

 يرجى ملاحظة أنه ليس من الضروري توظيف »خبراء/.6
خبيرات في شؤون الجندرة« ليكونوا/ليكنّ منسقين/ات ولكن 
ينبغي أن يكون لديهم/ن معرفة عملية حول النوع الإجتماعي 

وأن يكون لديهم/ن خبرة في مناقشة قضايا المساواة بين 
النوع الإجتماعي في مجموعات مختلطة.

https//:sumus.oxfam.org/oxfam-strategic-
plan/2013-19-wiki/enabling-change-goal-group-
worldwide-influencing-network-win. 

يرجى ملاحظة أن المبادئ التوجيهية ليست متاحة للجمهور 
ولكن فقط لموظفي أوكسفام.

 للمزيد من المعلومات حول تحليل الطاقة، يرجى زيارة .8
الموقع التالي:

http://www.slideshare.net/RichardEnglish/calp-5-
webinar-on-power-final?next_slideshow=1 

.7







 

we-care
women’s
economic
empowerment
and care

التمكين الاقتصادي للمرأة والرعاية )وي-كير( هي مبادرة 
من قبل أوكسفام في 10 بلدان تدعم تمكين المرأة من خلال 

معالجة أعمال الرعاية المفرطة وغير المتكافئة – من خلال بناء 
الأدلة، وتعزيز المعايير الإيجابية والاستثمارات الجديدة وتأييد 

السياسات.

www.oxfam.org.uk/care 
wecare@oxfam.org.uk

مع خالص الشكر لشريكنا مؤسسة وليام وفلورا هيوليت، لدعمهم 
برنامج الرعاية Wecare الذي نقدمه.


