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د الله رب العالمين والصلاة والسلام على أشرف الأنبياء والمرسلين  الحم

 .... وبعد ،وصحبو.وعلى ألو    الأمينمحمد بن عبد الله الصادق  

 أتقدم بوافر الشكر والتقدير والعرف ان إلى أستاذي ومشرفي  

 مدنيألذي  اصاحب الفكر النير و  علي  قواسير  الأستاذ الدكتو 

على جيوده التي بذليا معي في سبيل    اشكرهمن منابع علمو بالكثير ، 

 . مشرف ا وموجيا ومعينا  الرسالة  إنجاز ىذه  

باسمو وصفتو    المناقشة كللجنة    أعضاء الأف اضل الأساتذةكما أشكر  

  تصويبيا  الرسالة وبقبول مناقشة ىذه    على تفضليم

لكل من كانت لو يد مساعدة في    دبلا حدو شكري موصول    الأخيرو في  

 بعيد أومن قريب    الأطروحةىذه    خراجا 

 صلاح الدين        



  

 

 

 

 

 

 

 

واَخْفِضْ لَهُمَا جَنَ احَ  ) بعد بسٌ الله اىزحمِ اىزحٌٍفٍَا حبارك ًحعالى  إلى ٍِ قاه

 (مَا كَمَا ربََّيَ انِي صَغِيراًالذُّلِّ مِنَ الرَّحْمَةِ وَقُ ل رَّبِّ ارْحَمْهُ 

 من سورة الإسراء 42الأية  

قيب ّسٍانها إلى رًح أًٍ الخاىدة *فاطَت* اىإلى ٍِ ٌعشق اىيساُ إسميا ًٌأبى 

 الله ًأسننيا فسٍح جناحو رحميا

إلى اىذي شفا حخى مبرث ًبو في الحٍاة إقخدٌج أبً اىغالى * علاًة* أطاىو الله 

 في عَزه 

ًاخص باىذمز سًجتي اىغاىٍت ًاىتي  ًفزث لي حٍاحً أسزحً جمٍعا  ٍِ ٌشارمنيإلى 

 مو اىدعٌ ًاىظزًف الدلائَت ٍِ أجو إتماً ىذا اىعَو فأىف شنز 

 ابني اىغالي* أّس*اىٌجو الدفعٌ باىبراءة ًلمحبخل لأسىزث أٌاًٍ  إلى

 صلاح اىدٌِ        



 

Abstract 

The topic of our study ‘Population aging in the Maghreb Algeria, Morocco a model’is 

one of the most recent subjects because the topic of aging (the elderly 60 years and more) is 

worthstudyingand deserves attention. The study contains five main sections, each dealing with 

one of the elements necessary to understand the subject of the study.  Aftershowing the 

conceptual framework of the previous studies and stating the problem and specification of 

some concepts, Demographic data are exhibited.  We dealt with the social and health status of 

the elderly in Algeria and Morocco, and we did demographic projections of the category of 

the elderly in the prospects of the year 2050 and finally, we compared the future results of 

these projections with other sources and analyzed them.  

The study revealed that both Algeria and Morocco will witness the phenomenon of 

aging very quickly because of the rapid decline of fertility and the rising of life expectancy, as 

a result of the living arrangements for the elderly in the two countries.  They live in good 

conditions in families and they have a vital role inside the family, and most of them do not 

feel isolated.  InMorocco only 6.8% of the elderly were found living individually and in 

Algeria only 2.2% of the elderly were found living individually.As for the health status of the 

elderly, it is a combination of multiple diseases, which are often chronic.  More than one-third 

of the elderly in both countries say that their health is bad, illiteracy is prevalent among the 

elderly in both countries it exceeds 80%. Onthe other hand, the future projections in the 

horizons of 2050 say that the number of elderly in both countries is increasing and they are 

expected to be over 20% of the total population in the horizon of the year 2050, and will 

maintain the phenomenon of aging on gender, women live longer than men. 



 ملخص الدراسة  

المغرب ة في المغرب العربي )الجزائر، كاني  يخوخة الس  "الش   راسةيعتبر موضوع الد       
ستحق ي ( سنة وأكثر 06 يخوخة )فئة المسنينالش   عو موض، فةالمواضيع الحديثمن نموذجا(  أ

لعنصر من العناصر ق قسم تطر   ل  ة ك  خمسة أقسام رئيسي   يراسة تحو لد  ، اوالاهتمامالدراسة 
مدراسة من دراسات سابقة ل يفبعد عرض الإطار المفاهيم ؛راسةة لفهم موضوع الد  الضروري  

شكالية الد   يموغرافيا المستخدمة عرض مصادر المعطيات الد   راسة وتحديد بعض المفاهيم تم  وا 
 تم  قد و  ،والمغربالجزائر  ن فية لكبار الس  حي  ة والص  لك الحالة الاجتماعي  ، وبعد ذراسةفي الد  

مقارنة نتائج الإسقاطات  تم   اوأخير  0606ين أفاق العام ة لفئة المسن  ي  إجراء إسقاطات سكان  
 . ة مع مصادر أخرى وتحميمهالمستقبمي  

يخوخة وبسرعة من الجزائر والمغرب سيشهدان ظاهرة الش   كلً  أن   راسةلقد كشفت الد       
في إطار و ، أمل الحياة وارتفاعلات الخصوبة ريع في معد  الس   للنخفاض ؛ نظراكبيرة
ة داخل دفي ظروف جي   يعيشونهم منا إلى أن  توص   ن في البمدينة لكبار الس  رتيبات المعيشي  الت  

المغرب وجد  في ،زلةلا يشعرون بالعتهم ، وغالبي  دورا حيويا داخل الأسرة ديهمول الأسر
فقط من المسنين  ٪0.0وفي الجزائر وجد شون بشكل إنفرادي يين يعمن المسن   فقط 0.6٪
اض متعددة، هي مزيج من أمر فين ة لممسن  الحالة الصحي  ب فيما يتعمق شون بشكل إنفرادي،ييع

بأن  وضعهم ين في كل البمدين المسن   من ثمثح أكثر وقد صر   ،وغالبا ما تكون مزمنة
،  ٪66تتجاوز  ين في كل البمدين فهيمنتشرة بكثرة في وسط المسن  ، الأمية الصحي سيء

ين في زيادة أعداد المسن   بأن   0606فاق العام آة ستقبمي  الم د الإسقاطاتك  ؤ جهة أخرى تمن 
، 0606من إجمالي السكان في أفق العام  ٪06في كل البمدين ويتوقع أن تتجاوز نسبتهم 

 .الرجال من أكثر نتعمر  ساءالن  و  الاجتماعي النوع عمى وستحافظ ظاهرة الشيخوخة
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 فهرس الجداول 
 الصفحة  عنوان الجدول    رقم جدول

 34 العام لمسكان والسكن في الجزائر 8112معطيات تعداد  10جدول رقم 
 33 العام لمسكان والسكن في المغرب 8113معطيات تعداد  18جدول رقم 
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بعض مؤشرات التعدادات في الجزائر من خلال الورقة الحسابية  13 جدول رقم

AGESEX 
34 

 AGESEX 34من خلال الورقة الحسابية  8002بعض مؤشرات تعداد  10جدول رقم 
بعض مؤشرات التعدادات في  المغرب من خلال الورقة الحسابية  14جدول رقم 

AGESEX 
01 

 44 توزيع كبار السن حسب الحالة الزوجية و حسب مكان الإقامة والجنس 14جدول رقم 
 21 رأي كبار السن لوضعهم الصحي حسب الجنس ومنطقة السكن 12جدول رقم 
 28 نسبة المسنين الذين يعانون من أمراض أو مشاكل صحية 14جدول رقم 
 24 أمراض كبار السن  الرئيسية 01جدول رقم 
 24 المئوية لكبار السن من خلال زيارة الأبناء النسبة 00جدول رقم 
 24 نسبة كبار السن الذين يتمقون زيارة  حسب الجنس 08جدول رقم 
 22 كيفية بيات كبير السن حسب مكان الإقامة والجنس 04جدول رقم 
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 004 توزيع كبار السن ومرض عتم عدسة العين 44جدول رقم 
 002 كبار السن حسب الحالة الصحية المتصورة ونوعية السمع 44جدول رقم 
 002 كبار السن المستعينين بآلة السمع 42جدول رقم 
 004 كبار السن المرضى المستفيدين من النظام الصحي حسب منطقة السكن 44جدول رقم 
 081 كبار السن الذين اعتادوا الرعاية الصحية 31جدول رقم 
 081 كبار السن وعدد الأدوية المتناولة 30جدول رقم 
 080 كبار السن وفقا لموقت اللازم لموصول إلى العيادة أو المستشفى 38جدول رقم 
 084 كبار السن و توفير التأمين الصحي، حسب مستوى التعميم 34جدول رقم 
 083 رضي كبار السن الذين تمقوا رعاية طبية وصحية 33جدول رقم 
 084 رب الأسرة حسب مكان الإقامة والجنس كبار السن وفقا لمعلاقة مع 30جدول رقم 
 082 كبار السن وفقا لأوضاعهم داخل الأسرة 34جدول رقم 
 084 كبار السن وأحجام الأسر 34جدول رقم 
 041 والجنس ونوع الأسرة كبار السن حسب مكان الإقامة 32جدول رقم 
 0S 140سيناريو الخصوبة منخفضة  34جدول رقم 
 0S 140-منخفضة أكثر خصوبة 01جدول رقم 
 140 (8Sسيناريو خصوبة متوسطة) 00جدول رقم 
 141 (4Sسيناريو خصوبة مرتفعة ) 08جدول رقم 
 141 (  4Sسيناريو خصوبة مرتفعة أكثر)+ 04جدول رقم 
 142 (3Sسيناريو خصوبة ثابتة ) 03جدول رقم 



 142 أمل الحياة عند الولادة   00جدول رقم 
 143 (8112/8101سكان الجزائر )بالملايين( حسب السيناريو )  04جدول رقم 
 170 عدد سكان المغرب )بالملايين( وفق مختمف سيناريوهات الخصوبة 04جدول رقم 
 226 الحالة النفسية لكبار السن و بعض الأنشطة التي يقومون بها 02جدول رقم 
 SPSS 228نتائج النموذج باستخدام برنامج  04جدول رقم 

 



 فهرس الأشكال
 الصفحة    الشكل عنوان  رقم شكل 

 01 4102عدد سكان الجزائر 10شكل رقم 
 00 4102معدل النمو السكاني  في الجزائر   14شكل رقم 
 04 4102المؤشر التركيبي لمخصوبة  في الجزائر  10شكل رقم 
 00  4102أمل الحياة عند الولادة في الجزائر  12شكل رقم 
 02 التركيبة العمرية  لسكان الجزائر 10 شكل رقم
 00 سنة وأكثر( حسب مكان الإقامة والجنس  01المسنون ) 10شكل رقم 
 00 سنة وأكثر( حسب حالة الإقامة و الجنس 01المسنون ) 10شكل رقم 
 00 رأي كبار السن لظروف إقامتهم حسب الجنس 10شكل رقم 
 00 الراضين عن ظروف إقامتهم حسب الحالة العائمية كبار السن الغير 10شكل رقم 
 00 كبار السن الغير الراضين عن ظروف إقامتهم حسب وسط الإقامة  01شكل رقم 
 01 سنة وأكثر( حسب مستوى التعميم 01المسنون ) 00شكل رقم 
 00 سنة وأكثر( حسب الحالة العممية والجنس   01المسنون ) 04شكل رقم 
 04 الأنشطة الممارسة من قبل كبار السن  حسب العمر 00شكل رقم 
 00 الأنشطة الممارسة من قبل كبار السن  حسب الجنس 02شكل رقم 
 02 لأنشطة الممارسة من قبل كبار السن حسب وسط الإقامة 00شكل رقم 
 00 الدور المالي لكبار السن داخل الأسرة 00شكل رقم 
 00 الدور المالي لكبار السن داخل الأسرة حسب العمر 00شكل رقم 
 00 الدور المالي لكبار السن داخل الأسرة حسب الجنس 00شكل رقم 
 00 مصدر دخل كبار السن  حسب الجنس   00شكل رقم 
 00 مصدر دخل كبار السن  حسب وسط الإقامة 41شكل رقم 
 00 كبار السن الذين يشعرون بأن صحتهم سيئة حسب العمر والجنس 40شكل رقم 
 00 الحالة الصحية لكبار السن مقارنة بالعام الماضي  44شكل رقم 
 02 كبار السن الذين يعانون من مشكل واحد عمى الأقل، يعيق حياتهم  اليومية 40شكل رقم 
 00 التي يعاني منها المسنون أهم المشاكل و الإضطربات 42شكل رقم 
 00 كبار السن الذين تعرضوا لحادث خطير  حسب العمر 40شكل رقم 
 04 وجهات نظر كبار السن اتجاه بعض القضايا 40شكل رقم 
 00   4102سكان المغرب   40شكل رقم 



 02 4102معدل النمو السكاني في المغرب   40شكل رقم 
 00 المؤشر التركيب لمخصوبة في المغرب  40شكل رقم 
 00 أمل الحياة عند الولادة في المغرب 01شكل رقم 
 00 التركيبة العمرية لسكان المغرب 00شكل رقم 
 00 وأكثر حسب الجنس ومكان الإقامة   01توزيع الاشخاص  04شكل رقم 
 012 توزيع المسنين  حسب مستوي التعميم  و مكان الإقامة 00شكل رقم 
 010 سنة وأكثر( حسب الحالة الصحية المتصورة01المسنون ) 02شكل رقم 
 010 توزيع كبار السن حسب الوضع الصحي المتصور والعمر 00شكل رقم 
 001 تقيم كبار السن لصحتهم حسب مستوى التعميم 00شكل رقم 
 004 عدد الأمراض التي أبمغ عنها كبار السنمتوسط  00شكل رقم 

 002 كبار السن ذوي الإعاقة الشديدة   00رقم شكل 
 000 كبار السن تبعا لدرجة العجز البصري حسب الجنس والعمر 00شكل رقم 
 000 توزيع كبار السن حسب درجة الإصابة بضعف السمع 21شكل رقم 
 000 كبار السن المستفيدين من النظام الصحي 20شكل رقم 
 044 التأمين الصحي كبار السن حسب توفير 24شكل رقم 
 040 كبار السن والتأمين المرضي 20شكل رقم 
 040 عدد مرات غسل الجسم حسب الفئة العمريةمتوسط  22شكل رقم 
 040 متوسط غسل الجسم الشهري لدى كبار السن حسب المستوى التعميمي 20شكل رقم 
 022 (4100/4101السيناريو ) سكان الجزائر )بالملايين( حسب 20شكل رقم 
 020 ( 0S) 4101التركيبة العمرية لسكان الجزائر عند الأفق  20شكل رقم 
 020 معدل النمو السنوي حسب الفئة العمرية 20شكل رقم 
 020 (0S-) 4101التركيبة العمرية لسكان الجزائر عند الآفاق  20شكل رقم 
 020 العمريةمعدل النمو السنوي حسب الفئة  01شكل رقم 
 001 (S2) 4101التركيبة العمرية لسكان الجزائر عند الآفاق  00شكل رقم 
 000 (S2معدل النمو السنوي حسب الفئة العمرية ) 04شكل رقم 
 004 ( 0S) 4101التركيبة العمرية لسكان الجزائر عند الآفاق  00شكل رقم 
 000 (0Sمعدل النمو السنوي حسب الفئة العمرية ) 02شكل رقم 
 002 (0S)+ 4101التركيبة العمرية لسكان الجزائر عند الآفاق   00شكل رقم 
 000 (0Sمعدل النمو السنوي حسب الفئة العمرية )+ 00شكل رقم 



 2S 000 4101التركيبة العمرية لسكان الجزائر عند الآفاق  00شكل رقم 
 000 (2Sمعدل النمو السنوي لمفئات العمرية ) 00شكل رقم 
 000 سنة وأكثر( في الجزائر)بالآلاف( 01عدد كبار السن ) 00شكل رقم 
 000 إلى إجمالي السكان في الجزائر سنة فأكثر01نسبة كبار السن  01شكل رقم 
 001 سنة وأكثر(01معدل النمو السّنوي لمسكان و معدل النمو السنوي لممسنين)  00شكل رقم 
 000 4101عند الأفق وسيط السن لسكان الجزائر  04شكل رقم 
 004 4101الجزائر عند الأفق نسب الإعالة الكمية في  00شكل رقم 
 000 4101التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الفئات العمرية في الجزائر آفاق  02شكل رقم 
 002 معدل النمو السنوي حسب أعمار المسنين 00شكل رقم 
 000  4101التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الجنس في الجزائر آفاق  00شكل رقم 
سنة في الجزائر حسب الجنس عام  02و  01أعداد الذين تتراوح أعمارهن بين  00شكل رقم 

4101 
000 

سنة في الجزائر حسب الجنس عام  00و 00أعداد الذين تتراوح أعمارهن بين  00شكل رقم 
4101 

000 

 000 4101آفاق  02-01النسبي لمشيخوخة حسب الجنس والفئة العمرية  التوزيع 00شكل رقم 
 000 4101آفاق  00-00التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الجنس والفئة العمرية 01شكل رقم 
 000 4101+آفاق 01التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الجنس والفئة العمرية  00شكل رقم 
 000 عدد سكان المغرب )بالملايين( وفق مختمف سيناريوهات الخصوبة  04شكل رقم 
 000 4101التركيبة العمرية لسكان المغرب آفاق  00شكل رقم 
 S 002)0معدل النمو السكاني  السنوي) 02شكل رقم 
 000 4101التركيبة العمرية لسكان المغرب آفاق  00شكل رقم 
 000 ( 0S-السنوي)معدل النمو السكاني   00شكل رقم 
 000 (S2) 4101التركيبة العمرية لسكان المغرب أفاق  00شكل رقم 
 000 ( 4S) معدل النمو السكاني  السنوي 00شكل رقم 
 000 (0S) 4101التركيبة العمرية لسكان المغرب أفاق  00شكل رقم 
 001 ( 0Sمعدل النمو السكاني  السنوي) 01شكل رقم 
 0S 000+ 4101العمرية لسكان المغرب آفاق  التركيبة 00شكل رقم 
 004 ( 0Sمعدل النمو السكاني  السنوي)+ 04شكل رقم 
 2S 000  4101التركيبة العمرية لسكان المغرب آفاق  00شكل رقم 
 002 (: 2Sمعدل النمو السكاني  السنوي) 02شكل رقم 



 000 سنة وأكثر( في المغرب )بالآلاف( 01السن ) عدد كبار 00شكل رقم 
 000 إلى إجمالي السكان في المغرب سنة فأكثر01نسبة كبار السن  00شكل رقم 
 000 سنة وأكثر(01معدل النمو السّنوي لمسكان ومعدل النمو السنوي لممسنون) 00شكل رقم 
 000 4101وسيط السن لسكان المغرب آفاق  00شكل رقم 
 000 4101الإعالة الكمية في المغرب آفاق  00 شكل رقم
 001 4101الشيخوخة حسب الفئات العمرية في المغرب أفاق  01شكل رقم 
 000 معدل النمو السنوي 00شكل رقم 
 004 4101كبار السن حسب الجنس في المغرب آفاق  04شكل رقم 
 000 سنة حسب الجنس في المغرب 02-01ذوو الأعمار  00شكل رقم 
 000 4101سنة في المغرب آفاق  00-00ذوو الأعمار  02شكل رقم 
 002 سنة في المغرب حسب الجنس 02-01ذوو الأعمار  00شكل رقم 
 000 4101سنة في المغرب في آفاق سنة  00-00ذوو الأعمار  00شكل رقم 
 000 4101سنة وأكثر في المغرب آفاق  01ذوو الأعمار  00شكل رقم 
 S1 000سنة وأكثر(  01نسبة كبار السن ) 00شكل رقم 
 S1- 000سنة وأكثر(  01نسبة كبار السن ) 00شكل رقم 
 S2  411سنة وأكثر(  01نسبة كبار السن )  011شكل رقم 
 S3    410سنة وأكثر(  01نسبة كبار السن ) 010شكل رقم 
 S3+    414سنة وأكثر(  01نسبة كبار السن ) 014شكل رقم 
 S4  410سنة وأكثر(  01نسبة كبار السن ) 010 شكل رقم
 412 نسب المسنات في البمدين 012شكل رقم 
 412 نسب المسنين الذكور في البمدين 010شكل رقم 
 410 معدل نمو المسنين 010شكل رقم 
 410 4101متوسط أعمار السكان آفاق العام  010شكل رقم 
 401 (onsحسب إسقاطات ) 4101أفاق العام التركيبة السكاني لمجزائر  010شكل رقم 
 400 )حمزة الشريف ( 4120التركيبة العمرية لمجزائر  010شكل رقم 
 404 )حمزة الشريف ( 4120-4141التركيبة العمرية لمجزائر  001شكل رقم 
 400 عدد سكان الجزائر 000شكل رقم 
 402 نسبة الشيخوخة في الجزائر 004شكل رقم 
 400 عدد كبار السن في الجزائر )بالآلاف( 000شكل رقم 



 400 سنة في الجزائر )بالآلاف(  02-01عدد كبار السن الفئة العمرية  002شكل رقم 
 400 (بالآلاففي الجزائر )سنة  00-00عدد كبار السن الفئة العمرية  000شكل رقم 
 400 )بالآلاف(سنة في الجزائر  02-01عدد كبار السن الفئة العمرية  000شكل رقم 
 400 سنة وأكثر في الجزائر )بالآلاف( 00عدد كبار السن الفئة العمرية  000شكل رقم 
 400 التركيبة العمرية لسكان المغرب )المندوبية ( 000شكل رقم 
 441 عدد سكان المغرب   000شكل رقم 
 440 نسبة الشيخوخة في المغرب 441شكل رقم 
 444 ف(لآلاأكثر بالمغرب )باو سنة  01السن  عدد كبار 440شكل رقم 
 440 سنة في المغرب  )بالآلاف( 02-01عدد كبار السن الفئة العمرية  444شكل رقم 
 442 وأكثر في المغرب )بالآلاف( 00عدد كبار السن الفئة العمرية  440شكل رقم 
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 :مقدمة عامة

الله الذي خمقكم من ضعف ثم جعل من بعد ضعف قوة ثم جعل  قال الله تعالى:  
 (. 54)الروم/  من بعد قوة ضعفا  

ظاىرة ديموغرافية لم يشيدىا من قبل  تتمثل في ظاىرة شيخوخة السكان ،  يشيد العالم     
وتبرز ىذه الظاىرة أكثر في الدّول المتقدّمة، نتيجة لعدد من التغيرات الديموغرافية الكبيرة 

وبالأخص التَّراجعُ الكبير الذي عرفتو معدّلات المواليد حيث بمغ في أغمب الدول المتقدمة     
حلال، و ىو ما أدى بيذه الدول إلى دق ناقوس الخطر وطرح  بقوة قضية مستوى دون الإ

شيخوخة السكان والتحديات التي تنتج عن ىذه الظاىرة الديموغرافية، وفيما يتعمق بالدول 
النامية فيي أيضا بدأت تشيد ظاىرة الشيخوخة؛  نظرا لما تشيده من إنخفاض في معدلات 

في أمل الحياة من جية أخرى، حيث أدى تحسن  المواليد من جية والتحسن الممحوظ
الظروف والرعاية الصحية بصورة أساسية والتي كانت من نتائجو الإنخفاض السريع في 
معدلات الوفيات، حيث تشير الإحصاءات الصادرة عن الأمم المتحدة بأن متوسط أمل 

 سنة. 65الحياة عمى المستوى العالمي يتجاوز في  الوقت الحالي 
تشير الإحصائيات الديموغرافية الصادرة عن الأمم المتحدة في تقاريرىا المتعددة  إلى  و     

سنة وأكثر  عمى المستوى العالمي سيصل  60أن  عدد السكان الذين تتراوح أعمارىم بين 
حيث من  والأغمبية منيم يعيشون في البمدان النامية 2050إلى ممياري نسمة في أفاق 

 2000سنة( من سنة 50سبة المسنين في العالم في مدة نصف قرن )المتوقع أن تتضاعف ن

  ٪20سنة وأكثر من إجمالي سكان العالم  60حيت ستتجاوز نسبة المسنين  2050 إلى سنة

ىذا عمى المستوى العالمي، وحسب المناطق فنسبة المسنين ستكون أكثر  2050في أفق 
تشير التقارير أيضا لتضاعف في أعداد كبار ارتفاعنا في الدول المتقدمة، بالإضافة لذلك  

 ويصل التضاعف إلى أكثر من أربعة أضعاف في بعض الأحيان.   سنة فأكثر، 80السن
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وفيما يتعمق بالنوع فالأرقام )أرقام الأمم المتحدة( تشير إلى أنّ النّساء المسنّات أكثر      
المسنات، كما يمكن القول أن  عددا من الذكور المسنين ، وىو ما يطرح أكثر قضية النساء

فئة المسنين ىي فئة غير متجانسة ولدييا احتياجات متعددة ومختمفة سواء في الدول 
المتقدمة أو الدول النامية وىي احتياجات غير معمومة وخاصة في الدول النامية وىو ما 

لأمم المتحدة  يستمزم ضرورة دراسة ومعرفة ىذه الفئة أكثر، وىذا التحديات المطروحة  أدت با
ب فيينا  وكانت من نتائج ىذه الجمعية  1982لعقد أول جمعية عالمية لشيخوخة في عام 

ىذه الخطة " خطة عمل فيينا الدولية لمشيخوخة" العالمية الأولى لمشيخوخة ما يسمى ب
نقطة أساسية تدعوا إلى ضرورة اتخاذ مجموعة من الإجراءات الميدانية  62احتوت عمى 

لتحسين الظروف وحماية المسنين في جوانب متعددة اقتصادية واجتماعية وثقافية وصحية 
 وكذلك ضرورة دراسة ومعرفة الوضعية المعيشية لكبار السن في بمدانيم .

دة ما يسمى*مبادئ الأمم المتحدة اعتمدت الجمعية العامة للأمم المتح 1991في عام    
سوف نقوم  ،1991كانون الثاني/ديسمبر  16في  46/91المتعمقة بكبار السن*)القرار 

أوصت الجمعية العامة للأمم المتحدة جميع الحكومات الأعضاء  بعرضيا في الفصل الأول(،
 وبالأخص عند صياغة سياسات وطنية خاصة بفئة المسنين . الاعتباربضرورة أخذىا بعين 

لجمعية العالمية الثانية بعد عشرين سنة من عقد الجمعية العالمية الأولى لمشيخوخة عقدت  ا
، وتم في ىذه الجمعية 2002نيسان/أبريل  12إلى  8مدريد في الفترة من في  لمشّيخوخة

العالمية الثانية لمشيخوخة اعتماد ما يمكن أن نطمق عميو اسم دستور حماية المسنين 
، )نتطرق إلي 2002لمشيخوخةخطة عمل مدريد الدولية و   السياســـي الإعلان والمتمثل في،

 .بالتفصيل أكثر في الفصل الأول(
عربية من بين الدول النامية بصفة عامة ىي أيضا معنية بظاىرة الشيخوخة،  والدول ال      

الدول النامية المعنية بظاىرة الشيخوخة حيث تشير الإحصاءات الوطنية لدول العربية بأن 
ظاىرة الشيخوخة توجد في المرحمة الأولى فلا يوجد أي بمد عربي تتجاوز فيو نسبة المسنين 

http://www.un.org/en/development/devagenda/ageing.shtml
http://www.un.org/en/development/devagenda/ageing.shtml
http://social.un.org/index/Ageing/Resources/MadridInternationalPlanofActiononAgeing.aspx
http://social.un.org/index/Ageing/Resources/MadridInternationalPlanofActiononAgeing.aspx
http://social.un.org/index/Ageing/Resources/MadridInternationalPlanofActiononAgeing.aspx
http://www.un.org/arabic/docs/viewdoc.asp?docnumber=A/CONF.197/9
http://www.un.org/arabic/docs/viewdoc.asp?docnumber=A/CONF.197/9
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 من إجمالي السكان  في الوقت الحالي ، فيي منخفضة مقارنة مع ٪10سنة وأكثر  نسبة 60
الدول المتقدمة، وىذا لا يعني أن الدول العربية غير معنية بظاىرة الشيخوخة بل بالعكس 
فالأرقام تشير إلى أن ىذه الدول بذات تعرف ىذه الظاىرة وتمشي بخطة متسارعة نظرا 

في معدلات الخصوبة من جية وارتفاع أمل الحياة المتوقع ، تقريبا في جميع  للانخفاض
الدول العربية ،وتعتبر الجزائر والمغرب من الدول العربية التي بدأت تعرف ىذه الظاىرة 

سنة  60بمغت نسبة كبار السن  2008بشكل ظاىر حيث في الجزائر،  وحسب تعداد العام 
، وتشير التوقّعات المستقبمية بأن تبمغ 1966ل تعداد العام في أو  ٪6.70مقابل  ٪8.5وأكثر 

وفقا لتقديرات الديوان الوطني للإحصاء، وبالأرقام المطمقة  2030في العام   ٪14.2النسبة  
، وىذا 2030 مميون نسمة في عام 6.37لتبمغ   2008مميون عام 2.56فإن أعدادىم تزيد من 

بمغت  2004وفي المغرب، وحسب تعداد العام  حصاء،دائما وفق توقعات الديوان الوطني للإ
، وتشير التوقّعات 1960في العام ٪ 7.2مقابل ٪، 8.1سنة وأكثر  60نسبة كبار السن 

، ووفقا لتقديرات حديثة لمركز الدراسات 2030٪ في عام 15.3بأن تبمغ النسبة  المستقبميّة
 2.4عدادىم تزيد عن ما يقرب من والبحوث الديموغرافية المغربي بالأرقام المطمقة، فإن أ

 .2030مميون نسمة في عام  5.8لتتضاعف إلى  2004مميون في عام 
، أول مسح يقدم  2002وفيما يتعمق بالجزائر  كان المسح الوطني لصحة الأسرة         

والاقتصادية لممسنين، وكذلك التوزيع حسب الجنس لنا، حقائق حول الخصائص الاجتماعية 
 مرية،  والمستوى التعميمي، ونوع نشاطيا، وظروف السكن والوضع العائمي.والفئة الع
 الاستطلاع الذي أجراه مركز الدراسات والبحوث الديموغرافية وفي المغرب كان        

(CERED)  من كبار السن أول مسح يعطي  3000، مع ما يقرب من 2006في عام
حقائق عن كبار السن، وىذا من خلال التركيز عمى الخصائص الاجتماعية والاقتصادية، 
وكذلك التوزيع حسب الجنس والفئة العمرية والمستوى التعميمي، ونوع نشاطيا، وظروف 

 السكن والوضع العائمي.
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نطلا      جتماعية و خصائص ديمن بقا من كون الجزائر والمغرب دولتان تمتازاوا  غرافية وا 
وبالرغم من أن  ،فيم ومعرفة أفضل لحالة كبار السنىناك  أجل أن يكون منو  ،متقاربة

، من السكان الفئات الأخرىن مقارنة مع قميمة نسبيا عن فئة كبار الس   المعطيات الإحصائية 
 معرفة في  ةخاص واستخداميا ىذه المعطيات الاحصائية  استغلال لا يمنعنا من ضرورةلكن 

ومن ىنا تأتي ىذه الدراسة  السن، كبار معيشة لترتيبات بالنسبة بالأخص بمد كل بين الفوارق
لمعرفة  نموذجا( ألشيخوخة السكانية في دول المغرب العربي )الجزائر والمغرب ا ـالمعنونة ب

والظروف المعيشة واىم التوقعات المستقبمة للأعداد  في ىذا البمدينالسكانية  واقع الشيخوخة 
 . ىذه الفئة والسكان

لبعضيما  إلى خمسة فصول مكممةالأطروحة ولفيم مختمف جوانب الموضوع تم تقسيم      
 .البعض

 :الإطار المنيجي لمدراسة والذي يضم كل من  بعنوان  الأولالفصل      

نت بيا بطريقة مباشرة اوالتي إستع ،ظاىرة الشيخوخةل تطرقتابقة التي راسات السّ الدّ  أىم
الأمم  لك عمل ، وكذفي عممية التحميل والمناقشة والانطلاقلتوضيح موضوع الدراسة 

خطة مدريد الدولية  شرح أىم محاور في مجال قضايا الشيخوخة مركزين عمىالمتحدة 
رئيسي مركب  تساؤلراسة والتي كانت عبارة عن الدّ شكالية إبعد ذلك  طرحنل  ،لمشيخوخة

مفاىيم الدراسة والخصائص المميزة لكبار   لك ضم ىذا الفصل، كذتفرع عنو تساؤلات فرعية
 . وحاجيات كبار السن واىتماماتيم ومشكلات كبار السن السن 

تطرقت فيو إلى فقد  الذي كان تحت عنوان مصادر المعطيات  الفصل الثاني أمّا     
المستخدمة في الدراسة فيناك  مصادر أساسية وىي التعداد السكاني  مصادر المعطيات

 الجزائر(الخاص ب  2008التعداد السكاني  – المغربالخاص ب  2004السكاني)التعداد 
ذين مّ ال 2002سرة والمسح الجزائري لصحة الأ ،2006ح الوطني لممسنين في المغرب والمس

http://www.un.org/ar/globalissues/ageing/agencies.shtml
http://www.un.org/ar/globalissues/ageing/agencies.shtml
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برنامج تطرقنا في ىذا الفصل ل كما ،ثانويةمصادر و  يدخلان في عنصر التحقيقات الوطنية 
حصول عمى مكوسيمة أساسية ل ( للإسقاطات السكانيةSpectrumي )غرافو يميف الد  الطَّ 

 .المستقبمية  الإسقاطات

الجزائر  ن فيلكبار الس   والاقتصادية الاجتماعيةلحالة الفصل الثالث المعنون ب ا     
نتائج   ن وقد كان الأساس في عرض الحالة الاجتماعية والاقتصادية لكبار الس  ، والمغرب
 CERED/ESDAEE 2006و في الجزائر 2002)المسح الوطني لصحة الأسرة  المسحيين

وقد تم عرض أىم النتائج التي تم التوصل إلييا من خلال المسحين وتم التركيز  بالمغرب ( 
والحالة  الاجتماعية لكبار السن الحالة، افي في الجزائر والمغربعمى: النمو الديموغر 
أنشطة  علاقات كبار السن، ، ، الحالة الصحية وأمراض كبار السنالاقتصادية لكبار السن

ة لكبار يّ ومقارنة الحالة المعيشفسية لدى المسنين، تقرار والحالة النَّ ، الاسكبار السن اليومية
  .بين البمدين السن 

 لجزائرا كل  من في وقعات المستقبمية للأعداد كبار السنتلاتضمن الفصل الرابع      
 أربعدة تصل إلى عات وفق عدد من سيناريوىات متعد  التوقّ ، وىذه 2050فاق العام آ لمغربوا

 .ولتينومقارنة النتائج بين الدّ  سيناريوىات متعمقة بمستوى الخصوبة 

في كل المستقبمية للأعداد كبار السن  مقارنة نتائج توقعات  يتضمنالفصل الخامس      
وىي توقعات الديوان الوطني للإحصاء ونتائج  من الجزائر والمغرب مع نتائج توقعات أخرى

السامية لمتخطيط بالنسبة  ونتائج توقعات المندوبية ،الباحث حمزة الشريف بالنسبة لمجزائر
 باستخدام لة النفسية لكبار السن )الجزائر(حامل تحميل إحصائي تم إجراءلك ، وكذلممغرب
  .SPSSبرنامج



 

 الفصل الأول: الإطار المنيجي لمدراسة
 .الدراسات السابقة1.1

 في مجال قضايا الشيخوخةمنظومة الأمم المتحدة .عمل  2.1

 مبادئ الأمم المتحدة المتعمقة بكبار السن. 1.2.1

 عمل قمة مدريد الدولية و خطة . الإعلان السياسي2.2.1

 .أىمية موضوع الدراسة ومنيج الدراسة3.1

 .أىمية الدراسة1.3.1 

 . منيج الدراسة2.3.1

 .الإشكالية 4. 1

 .تحديد المفاىيم 5.1

 .الخصائص المميزة لكبار السن6.1

 .اىتمامات كبار السن 7.1

 .حاجيات كبار السن 8.1

 .مشكلات كبار السن 9.1

 

http://www.un.org/ar/globalissues/ageing/agencies.shtml
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 :بقةسات السااالدر .1.1

السكانية في دوؿ المغرب العربي  قبؿ البدء بعرض شامؿ لموضوع الشيخوخة          
لابد أف نعرج عمى بعض ، نموذجا( وطرح التساؤؿ الرئيسي  لمدراسةأالجزائر /–)المغرب 
لتكوف القاعدة الأساسية التي  موضوع الشيخوخة؛السابقة التي تناولت  والأبحاثالدراسات 

راسات العديدة التي تناولت ف بيف الد  ػػػػػػوم، نطلاؽ الححي   في ذذ  الدراسةنعتمد عميها للا
موضوع الشيخوخة السكانية سوؼ نركز عمى الدراسات السابقة التي تطرقت لموضوع 

وقد إعتمدنا بعض الدراسات التي قامت بها ، الناحية الديمغرافية والإححائية الشيخوخة مف
 :  د مف مناطؽ العالـ ومف بينهاذيئات دولية وباحثوف في عد

 الاجتماعياف العالماف هاػػػػقاـ ب دراسة (1)النامية البمدان في السن كبار معيشة تدابير -     
 مجمس مف Zachary Zimmer وزخاري تسيمر John Bongaarts بونجارتس جوف

  (2)وسوؼ نقوـ بعرض أذـ ما جاء في ذذ  الدراسة، السكاف

الأسرة المعيشية ذي المؤسسة الرسمية لكبار السف في الدوؿ النامية وذي * الدراسة اعتبرت 
 .بمد ناميا حوؿ العالـ  43التي توفر لهـ جميع متطمباتهـ المختمفة وقد تمت الدراسة في 

ذذ  الدراسة باستخداـ بيانات مستقاة مف المسوح الديموغرافيا والححية في دوؿ  تتم *
 الدراسة  

 ر معيشية كبيرة العدد أغمب كبار السف يعيشوف في أس * كشفت الدراسة أف

                                                           
1
- Bongaarts John .Zimmer Zachary ,Living Arrangements of Oider Adults in the Developing World:An 

Analysis of Demographic and health Survey Household  surveys. 

 يمكف تحميؿ الدراسة مف خلاؿ الرابط :
http://psychsocgerontology.oxfordjournqls.org/content/57/3/s145.full 

  3العدد  7مختحرات سكانية  المجمد – التقدم في العمر 2
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ا باقي الافراد بينم %8.8معيش وحدذـ تبمغ حسب الباحثيف لنسبة كبار السف المعرضيف  *
والنساء المسنات أكثر عرضة لمعيش وحدذـ مقارنة بالرجاؿ المسنيف ، %1.6فهي لاتتجاوز

 ويحؿ الفرؽ في بعض الأحياف إلى الضعؼ 

المعيشية لممسنيف  سواء  الظروؼحسب الدراسة بعض الفوارؽ الإقميمية في  *توجد ذناؾ
   اللاتينية أمريكا أو إفريقيابيف أسيا أو 

إبراز  الجوانب التي كشفت عميه الدراسة بالإضافة إلى محاولة الباحثيف ذذ  ذي أذـ
 الظروؼ فيسف تح أوبعض النتائج التي تحاحب حياة كبار السف سواء بتقدـ البمد وازدذار  

 التعميـ.لؾ بعض الخحائص مثلا مستوى والاقتحادية لممسنيف وكذ الاجتماعية

أساسا مف فكرة  الانطلاؽوفيما يخص توظيؼ ذذ  الدراسة في موضوعنا فقد كاف 
ذذ  الدراسة والتي تدعو إلى ضرورة دراسة الفوارؽ بيف كؿ بمد وبمد بالنسبة لترتيبات معيشة 

سنحاوؿ توضيحه مف خلاؿ دراستنا لكؿ مف الشيخوخة السكانية في وذو ما ، كبار السف
الفروؽ الموجودة بيف البمديف في الظروؼ المعيشية لكبار  إبرازالجزائر والمغرب ومحاولة 

 السف .

إدارة الشؤوف الاقتحادية والاجتماعية التابعة للأمانة العامة للأمـ المتحدة كما قامت 
 عُنيّػت بتقديـ وحؼالتي   (1)(شيخوخة السكان في العالم )واف بإحدار دراسة بعن  2009 سنة

سمسمة مف مؤشرات الشيخوخة  تضمنت حيث، للاتجاذات العالمية في شيخوخة السكاف
وتغطية نظـ المعاشات( ولقد تـ ، )الأقاليـ والمناطؽ الرئيسية و المناطؽ الريفية والحضرية

  2008لمستخدمة في ذذا الدراسة مف مراجعةأخذ البيانات عف الاتجاذات الديموغرافية ا
وقد تـ ، (2009تقديرات الرسمية للأمـ المتحدة عدد سكاف العالـ والتوقعات )الأمـ المتحدةمل

                                                           
1 - Department of Economic and Social Affairs Population Division World Population Ageing   ،9002 United 

Nations ،New York, 2009  
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وعمى نسب  2009الححوؿ عمى أرقاـ المشاركة في القوى العاممة مف منظمة العمؿ الدولية
 .الأمية مف منظمة  الأمـ المتحدة لمتربية والعموـ

 (1)(World Populatio Ageing2007، )النسخة العربيةالموجز التنفيذي خلاؿومف 
 نمخص أذـ ما جاء في ذذ  الدراسة  

  ط لكؿ بمد حيث يسم 2050حتى  1950موجزات ديموغرافية لمفترة تـ عرض
 شيخوخة السكاف .الضوء عمى المؤشرات ذات الحمة ب

 ذرة غير مسبوقةظاذي  شيخوخة السكاف  الدراسة تشير إلى اف ظاذرة 

  ظاذرة شيخوخة السكاف منتشرة في جميع بمداف العالـ 

  في العالـ  مشيخوخة السكانيةلانخفاض الخحوبة ذي السبب الرئيسي 

 جتماعية   لشيخوخة السكاف أثار إقتحادية وا 

  1950أيضا تشير الدراسة إلى أف ظاذرة شيخوخة السكاف ظاذرة دائمة منذ عاـ ،
 %8إلى أف نسبة الشيخوخة في إرتفاع دائـ ومستمر فمف فأرقاـ الدراسة تشير 

مف  %22يتوقع أف تحؿ  2050وفي أفؽ  2009سنة  %11إلى  1950سنة 
 إجمالي سكاف العالـ 

  عدد النساء المسنات أكثر مف عدد الرجاؿ المسنيف بالكثير ويزداد الفرؽ أكثر مع
 التقدـ في العمر 

                                                           
1
 http//www.un.org/esa/population/publications/WPA2007/ES-Arabic.pdf يمكف الححوؿ عميه مف خلاؿ الرابط :- 
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خوخة السكاف في العالـ وفيما يتعمؽ بتوظيؼ ذذ  أذـ النقاط التي احتوته دراسة شي
تعمقة بظاذرة والبيانات الإححائية الم توظيؼ المعطياتذذ  الدراسة فكاف الأساس ذو 

   . في الدراسة بإضافة لمخحائص ومميزات ظاذرة الشيخوخة الشيخوخة  التي وردت

 (1)(واجية التحديفرصة للاحتفال وم الشيخوخة في القرن الحادي والعشرين) بعنوافدراسة 

قاـ بها ونشرذا كؿ مف حندوؽ الأمـ المتحدة لمسكاف )نيويورؾ ( والرابطة الدولية لمساعدة 
مناسبة الاحتفاؿ باليوـ وذي عبارة عف تقرير  حدر ب، 2012أكتوبرالمسنيف )لندف(  في 
وسنحاوؿ أف نعرض ذذ  الدراسة مف خلاؿ ذذا التقرير الذي يحمؿ  الدولي لكبار السف

وذذا   (2)( سكان العالم فوق سن الستين سيتجاوز عددىم البميون خلال عشر سنواتعنواف )
 التقرير يدعو لمجموعة الإجراءات ويكشؼ العديد مف الحقائؽ منها

  سنةواكثر( أكثر مف عدد الأطفاؿ 60أحب  لأوؿ مرة عدد المسنيف ) 2000منذ العاـ
 دوف سف الخامسة 

  سنة وأكثر( أكثر مف عدد السكاف دوف  60د المسنيف )يكوف عد 2050في أفؽ العاـ
 سنة  15السف 

   يعيش شخحيف في الدوؿ ، مسنيف أشخاص3اليوـ )مف خلاؿ التقرير(مف كؿ
 خمسةسيرتفع تقريبا إلى أربعة أشخاص مف بيف كؿ  2050النامية وفي العاـ 

 أشخاص

  التقاعدية بمد في العالـ طبؽ نظما غير اكتتابيه لممعاشات  100أكثر مف 

                                                           
1 - United Nations Population Fund (UNFPA), New York, and HelpAge International, London ،Ageing in the 

Twenty-First Century:A Celebration and A Challenge   9009    

2
نشرة ححفية ، سكاف العالـ فوؽ  سف الستيف سيتجاوز عدد ذـ البميوف خلاؿ عشر سنوات، تقرير الأمـ المتحدة- 

UNFPA 19  2012أيوؿ /سبتمبر 
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مف الرجاؿ  -مف كبار السف   1300الدراسة تحوي عدد مف روايات يقحها أكثر مف      
وذذ  الروايات ، بمدا حوؿ العالـ 36الذيف شاركوا في مناقشات جماعية في -والنساء

الذيف يدعموف الجهود الرامية ، والشهادات المباشرة تضيؼ منظورات جديدة حوؿ كبار السف
 . 1هـ أفضؿ لاحتياجاتهـ واتخاذ إجراءات مباشرة لتمبيتهاإلى تحقيؽ ف

غرافية لمدول و الملامح الديم)دراسة بعنواف   Prem C. Saxenaبريـ  البروفسور  أعد  كما      

لحال   المجنة الاقتحادية والاجتماعية لغربي أسيا  (2)(العربية تحميل ظاىرة الشيخوخة
 ممخص عف ذذ  الدراسة بناء عمى ما وسيتـ عرض ،2012 )الإسكوا( الأمـ المتحدة سنة

المجنة الاقتحادية والاجتماعية لغربي أسيا )الإسكوا( الأمـ  جاء في محدرذا الحادر عف
 يمي: يمكف تمخيحها في ما  2012المتحدة 

   تـ استخداـ البيانات الإححائية في ذذ  الدراسة انطلاقا مف التقديرات السكانية
)مطبوعة أفاؽ الزيادة  2011مايو  3المتحدة المنشورة في الرسمية لدى الأمـ 
 (2010السكانية في العالـ 

  تحميؿ ظاذرة الشيخوخة –الدراسة كانت بعنواف الملام  الديمغرافية لمدوؿ العربية
ففيما يتعمؽ بالدوؿ العربية المعنية بالدراسة فهي جميع الدوؿ الأعضاء في جامعة 

 لهذ  البمداف تـ عرض أذـ الخحائص الديمغرافية بمد( وقد 22الدوؿ العربية )
    لاتجاذات ظاذرة الشيخوخة وتغيراتها في التطرؽ في ذد  الدراسة  أيضاتـ

  2025 -1980البمداف العربية في الفترة 

  الخحوبة والوفيات والهجرة أذـ العوامؿ التي ركز عميها الباحث في تفسير تغير
 ية الشيخوخة في الدوؿ العرب اتجاذات

                                                           
  2012أيوؿ /سيبتمبر  19تقرير ،  نشرة صحفية، الأمـ المتحدة  - 1
المجنة الاقتحادية والاجتماعية لغربي   الملامح الديمغرافية لمدول العربية تحميل ظاىرة الشيخوخة، ساكسينا، بريـ جيـ - 2

   2012أسيا )الإسكوا( الأمـ المتحدة 
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المتعمقة  لأذـ المعطيات الديمغرافية فالدراسة كانت عبارة عف عرض عاـ وبحفة عامة  
 د.حوؿ شيخوخة السكاف وذذا خلاؿ فترة زمنية محدبالدولة العربية وخاحة 

 المستقبمية الدراسات مركز مع بالتعاوف، بالمغرب لمتخطيط اميةالس   المندوبية وقامت 
وآثار عمى  المغربية الساكنة شيخوخة) بعنواف دراسةب بفرنسا (CEPII) الدولية والمعمومات

ـ تأثير التحوؿ يوكانت أذداؼ ذذ  الدراسة ذو تقي، 2010سنة( 1)(التقاعد لنظام المالية الوضعية
شيخوخة السكاف وتأثير  عمى أنظمة  ظاذرةغرافي الذي يحدث في المغرب وبالأخص و الديم

الدراسة مجموعة السيناريوذات تحاكي  اعتمدتمغرب ولقد التقاعد والضماف الإجتماعي في ال
تعمؽ بحناديؽ التقاعد التي مكف أف تكوف عميها المغرب وخاحة تمؾ التي تالوضعية التي ي

عدد المساذميف فيها مقابؿ  انخفاض كذلؾور وضعيتها المالية و كشفت الدراسة عف تدذ
تائج التي أوردتها الدراسة فيما يتعمؽ وفيما يتعمؽ بأذـ الن، إرتفاع عدد المستفيديف منها

  :يمي ياذا يمكف أف نمخحها إنطلاؽ مف ذذ  الدراسة في ماابموضوع الشيخوخة وقض

  لكؿ  2050شخص العاـ  2.1مف المتوقع أف يبمغ عدد السكاف في سف العمؿ
 2010شخص العاـ  7.7سنة واكثر ( بعدما كاف يبمغ 60شخص مسف)

 2050العاـ  %7.7إلى  2010العاـ  %3لمتقاعد مف  النفقات الإجمالية ارتفاع 
  .وذذا مف إجمالي الدخؿ

ولمواجهة ذذ  التحديات تقترح الدراسة مجموعة مف الحموؿ منها دمج أنظمة التقاعد   
نسبة الإنخراط في  الرفع فيرفع مف سف التقاعد وضرورة ال كذلؾالموجودة في المغرب و 

كاف الأساس إعطاء فكرة يؼ ذذ  الدراسة في موضوعنا فيما يتعمؽ بتوظ، حناديؽ التقاعد
  .عف تحديات التي تواجها المغرب فيما يتعمؽ بالشيخوخة السكانية

                                                           
ممخص ،  عمى الوضعية المالية لنظام التقاعد شيخوخة الساكنة المغربية : الآثار، المندوبية السامية لمتخطيط - 1

 2012المغرب  ديسمبر ، تركيبي
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ضاف      قامت المندوبة السامية لمتخطيط بالمغرب بالدراسة المستقبمية حوؿ   لذلؾ ةوا 
ح أذـ التحديات التي حاولت  طر  (1)غرافية(و )أية ديم  2030 مستقبمية مغرب بعنواف، مغرب

الإححاء العاـ  وكانت أسس انطلاؽ ذذ  الدراسة نتائج غرافي و المستقبمية للانتقاؿ الديم
في  أنجزتأذـ الأبحاث التي  كذلؾالذي تـ إجرائه في المغرب و ، 2004لمسكاف والسكف لسنة

 مي ي إطار نتائج ذذا التعداد ويمكف تمخيص أذـ النتائج التي توحمت إليها الدراسة فيما

  مميوف نسمة بعدما  38، 2038مف المتوقع أف يبمغ عدد سكاف المغرب أفاؽ العاـ
 ألؽ نسمة سنويا  300بمعدؿ نمو سنوي  2005مميوف نسمة العاـ  30كاف يبمغ 

  2030سنة أفؽ العاـ  77إلى  2004سنة العاـ  72أمؿ الحياة سينتقؿ مف 

 ( سيبمغ وأكثرسنة 60عدد المسنيف )بعدما كاف  2030العاـ  أفؽ مميوف نسمة 5.8
 %15.4إلى  %8النسبة انتقمت مف، 2004مميوف العاـ  2.4يبمغ عددذـ 

  1.6الدراسة كشفت أف عدد الأشخاص المسنيف في المغرب سوؼ ينتقؿ مف 
ف لكؿ نيمس أشخاص 3إلى  2005أشخاص العاـ  10شخص مسف لكؿ 

 أشخاص10

ريوذات الإسقاطات المستقبمة تـ توظيؼ ذذ   الدراسة وطريقة فرض سينايوسوؼ 
فيما يتعمؽ بمقارنة ف الدراسة وكذاؾ في الفحؿ الرابع مة المستقبمي ةغرافيو الديم اتمتوقعل

 نتائج الإسقاطات المستقبمية    

                                                           

 الدراسة  متوفرة بالغتيف العربية والفرنسية   -1
 اية ديمغرافية – 2030مستقبمية المغرب  –المندوبية السامية لمتخطيط 

-HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN  ،Projections  de la population  et des menages2004-2030   Depot legal 

2008/2298 ISBNm 9981-56-081-2 Impression  Imprimerie CADRA 
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قامت به المندوبية السامية  والذي (1)(ENPA)  الوطني لممسنِّيــــــن في المغربالمسح       
أسرة  2500حيث قامت بدراسة استقحائية وطنية مع  2006لمتخطيط بالمغرب في عاـ 

وأكثر  لتجميع البيانات  60شخحا تتراوح أعمارذـ بيف  3010جمع ما يقرب  ت ـ حيث 
و الأسرة والعلاقات ، الشخحية الخاحة بهـ الديموغرافية والاجتماعية والاقتحادية

عميؽ معرفة ذذ  الفئة مف والحالة الححية ودرجة الحماية الاجتماعية   لت، الاجتماعية
 .أححاب المحمحةو إبلاغ مختمؼ  السكاف

وفيما يتعمؽ بهذا المس  فقد تححمنا مف خلاؿ زيارتنا العممية لدولة المغرب و 
بالضبط لمندوبية التخطيط عمى تقرير عاـ عمى نتائج ذذا المس  يتكوف مف أربعة فحوؿ 

 ي : رئيسية لكؿ فحؿ محمؿ خاص لنتائجه وذذ  الفحوؿ ذ

  (Saïd AZAMMAM)الحالة الاجتماعية والديمغرافية لممسنيف تحميؿ الفحؿ الأوؿ بعنواف 

العلاقات الأسرية والاجتماعية بيف المسنوف في المغرب تحميؿ الفحؿ الثاني بعنواف 
(Abdessamad DIALMY) 

الحالة الححية والأمراض عند كبار السف في المغرب تحميؿ الفحؿ الثالث بعنواف 
(Mohamed FASSI FIHRI) 

 (Abdeljaouad EZZRARI)التقاعد والنشاط لدى كبار السف تحميؿ الفحؿ الرابع بعنواف 

 Jamal AIT) النوع الاجتماعي والضعؼ تحميؿ، تحورات الشيخوخةالفحؿ الخامس بعنواف 
MOHA) 

 والاقتحادية الاجتماعيةوقد تـ الإعتماد عمى ذذ  الفحوؿ في عرض الحالة 
  عرضها بالتفحيؿ في الفحؿ الثالث مف ذذ  الدراسة يتـ  و ة لممسنيف في المغربوالححي

                                                           
1 -HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN  Les personnes agees au maroc profil sante et rapports sociaux 

ENPA2006  Depot legal 2009/276 ISBNm 978-9981-20-236-3  ،Impression  Imprimerie CADRA 
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الديواف الوطني   قاـ  بتنفيذوقد  (1)2002المسح الجزائري حول صحة الأسرة 
دارة المشروع العربي لححة الأسرة  للإححائيات الجزائري مع وزارة الححة والسكاف وا 

، وبتعدد أبعاد ، مس  الجزائري لححة الأسرة بشمولهبحيث يتميز ال، بجامعة الدوؿ العربية
، والأمهات، ححة الأسرة  استهدؼ فقد، وتنوع محاور  التي تتحؿ جميعها بالأسرة الجزائرية

أسرة معيشية موزعة عبر التراب الوطني   20000حيث شممت الدراسة أزيد مف . والمسنيف
 العينة ي أسرالقاطنيف ففأكثر  سنة 60 كؿ الأشخاص البالغيف استجوابوفي المس  تـ 

وبمغ حجـ العينة  .ية الححية لكبار السفاالرئيسية حيث تـ استفاء الاستمارات الخاحة بالرع
شخحا موزعيف عبر كؿ التراب الوطني وقدر عدد الاستمارات المستوفاة بالنسبة  4343

 %90.6بمغت  أي بنسبة أجوبة 3956سنة فأكثر مف العمر 60للأشخاص المسنيف البالغيف 

حيث تـ إبراز كؿ الجوانب المتعمقة بالمميزات ، نساء  50.4%رجاؿ و  49.6%وتتشكؿ مف
الديمغرافية والاجتماعية للأشخاص المسنيف وأيضا نشاطهـ الاقتحادي وحالتهـ الححية 

 ماؿ وسموؾ ذذ  الفئة.جتماعية والنشاطات الترفيهية و وعلاقتهـ الا

فريد مف نوعه عمى المستوى الوطني وحتى عمى مستوى يعد ذذ  المس  ال، للإشارة
 .بالمسنيف اخاح ااستبيان أدرجالعالـ العربي حيث تعتبر الجزائر أوؿ بمد مف 

ونتائجه الرئيسة الخاحة بكبار السف في الجزائر في عرض  سنوظؼ ذذا المس  
عرضها بالتفحيؿ وسيتـ ، الحالة الاجتماعية والححية والاقتحادية  لكبار السف في الجزائر

 في الفحؿ الثالث مف ذذ  الدراسة . 

في الجزائر قاـ 2002تحميمية لنتائج المس  الوطني لححة الأسرة  راسةذناؾ أيضا د
وذي تطرقت لنتائج المس  وأذـ المحاور الرئيسة فيه وسنركز عمى  و خروفبها قواوسي عمي 

                                                           

 2002 المسح الجزائري حول صحة الأسرة، جامعة الدوؿ العربية، الديواف الوطني للإححائيات، وزارة الححة - 1
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وكاف ، (1)( الجزائر واقع وأفاق )كبار السن فيبعنواف جزء الخاص بكبار السف والذي كاف 
لمسنيف)المس  الجزائر الخاص بفئة  الغرض مف ذذ  الدراسة مراجعة وتحميؿ نتائج المس 

وذذا  لمعرفة الواقع الاجتماعي والاقتحادي  لممسنيف في الجزائر ، (2002لححة الأسرة 
وجهات نظرذما  ؾ معرفةكذلو ححتهـ ، والترفيه، مواردذاو ، ومعرفة أحوالهـ ونمط الحياة

مف أجؿ فهـ أفضؿ لمعوامؿ التي تؤدي    .بشأف عدد مف القضايا المتعمقة بحياتهـ اليومية
 2002 الأسرةحيث تـ في البداية تقديـ عرض عاـ لمس  ، لتتدذور نوعية حياة كبار السف
الخحائص العامة  تمت فيه وبعد ذالؾ تـ عرض كؿ مفواذـ جوانب المنهجية التي 

الجنس والعمر والمستوى العممي  ؿالتركيز عمى الخحائص متعددة مث قد تـو ، لممسنيف
وتـ أيضا في ذد  الدراسة التطرؽ لمحالة الححية لكبار ، وغيرذا والاقتحاديةوالحالة العائمة 

ية السف مف خلاؿ نتائج المس   واذـ المشاكؿ الححية التي تعيؽ المسنيف في حياتهـ اليوم
الدراسة بالوضعية المالية لممسنيف ودورذـ في الأسرة  والأنشطة  تمتلما سبؽ فقد اذ إضافة 
وتطرقت أيضا الدراسة لمحالة النفسية لكبار السف واذـ الممارسة مف طرفهـ  الترفيه

 اذتماماتهـ.

وسيتـ الاعتماد  مف طرفنا عمى ذذ  الدراسة وطريقة عرضها لواقع المسنيف في 
والححية  والاقتحادية الاجتماعيةعناحر الحالة  الجزائر في الفحؿ الثالث وبضبط في

 لكبار السف في الجزائر  

)أثر بدراسة بعنواف  دراسة الباحث ححراوي حلاح الديف إضافة لما سبؽ؛ نجد

و تهدؼ الدراسة إلى  2012 سنة (2)(شيخوخة السكان عمى إنفاق التقاعد والصحة في الجزائر

                                                           
1
.Hqssen SouqberAmar Ouali  ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête Algérienne sur 

la Santé de la Famille-2005 

2 -Sahraoui S.E (2012) ،L’impact du vieillissement de la population sur les dépenses des retraites et les 

dépenses de santé en Algérie, Thèse de doctorat, Université de Bordeaux,   
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فقات والن  ، زائر عمى التوازف المالي لنظاـ المعاشاتمعرفة تأثير الشيخوخة السكانية في الج
الححية وذذا بعد فترة سريعة مف النمو السكاني الذي شهدته الجزائر حيث دخمت الجزائر 

لأوؿ مرة عاـ الباحث في ذرـ السكاني لمجزائر  وذو ما لاحظه، مرحمة الشيخوخة السكانية
 انخفاضفي التركيبة العمرية كاف نتيجة  وذذا التغير 2008تعداد عاـ وذو ما أكد  ، 1998

 أو الخحوبة حيث يتوقع الباحث في ذذ  الدراسة بأف تمتحؽ الجزائر في غضوف عقديف
في  انعكاساتلؾ حظة في الدوؿ المتقدمة وسيكوف لذثلاثة إلى شيخوخة سكانية نفسها الملا

، عمى الرعاية الححية وخاحة في تمويؿ المعاشات التقاعدية والإنفاؽ، العديد مف المجالات
لشيخوخة السكاف لذا بمة إنفاؽ التقاعد والححة نتيجة ع أف ينمو في السنوات المقومف المتوق  

عمى السمطات العامة في الجزائر الإعداد والتكيؼ مع تحدي شيخوخة السكاف في المستقبؿ 
 .د والححة كلا النظاميف أي معاشات التقاع ستدامةوا، المالي الاستقرارمف أجؿ ضماف 

الشيخوخة )لباحثيف حمزة شريؼ عمي وحالحي محمد بدراسة بعنواف كما قاما ا

حيث تطرقا في المحور الأوؿ الى تعريؼ  وقياس  (1)(ؽالديموغرافية في الجزائر واقع وأفا
ثـ تطرقا في المحور الثاني للاتجاذات والخحائص الحديثة لسكاف ، غرافياو الشيخوخة الديم

تغير التركيبة  إلىالعوامؿ المؤدية لسكاف الجزائر واذـ التركيبية  الحركة ف فيهازير الجزائر مب
إضافتا لعامؿ الخحوبة تطور أمؿ الحياة و المعدؿ الخاـ لموفيات  مفالعمرية لسكاف الجزائر 

بناء عمى فرضيات  2045العاـ  أفاؽ المحور الثالث فخحص لتوقعات سكاف الجزائروفي 
 2045سكاف الجزائر لغاية العاـ وبة والوفيات واتجاذاتها ليتـ إبراز عدد تقيـ الخحمستقبمية ل

 .وأثار الشيخوخةلتوزيع المستقبمي لنظاـ التقاعد في الجزائر وفي الأخير تطرقا 

                                                           
1- Hamza Cherif A, & Salhi M, 2006, "Vieillissement démographique en Algérie", Université d’Oran 
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 : ضايا الشيخوخةفي مجال قمنظومة الأمم المتحدة عمل . 2.1

بعقدذا أوؿ لقاء  1982بشكؿ أساسي عاـ  الأمـ المتحدة بقضايا المسنيف اذتماـبرز 
رعاية ومعالجة قضايا لمجمعية العالمية لمشيخوخة وذالؾ في النمسا وأحدرت أوؿ خطة ل

 نقطة أساسية 62ب)خطة عمؿ فينا الدولية لمشيخوخة احتوت عمى   المسنيف سميت
وفي ذذا العنحر سوؼ نتطرؽ في الأساس لعنحريف أساسيف ، لمسنيفلمعالجة قضايا ا

والإعلاف السياسي وخطة عمؿ مدريد ، مبادئ الأمـ المتحدة المتعمقة بكبار السف، وذما 
 .2002الدولية لمشيخوخة

 : (1)المتعمقة بكبار السن المتحدةمبادئ الأمم  .1.2.1

مـ المتحدة المتعمقة بكبار السف اعتمدت الجمعية العامة للأمـ المتحدة مبادئ الأ
، وشجعت الحكومات عمى إدراجها في خططها الوطنية، 1991ديسمبر16في( 46/91)القرار 

 لمحات مف ذذ  المبادئ:نورد فيما يمي متى أمكف ذلؾ. و 

ينبغي أف تتاح لكبار السف إمكانية الححوؿ عمى ما يكفي مف الغذاء والماء : الاستقلالية-أ
سري ومجتمعي بأف يوفر لهـ محدر لمدخؿ ودعـ أ، بس والرعاية الححيةوالمأوى والمم

 .ووسائؿ لمعوف الذاتي

ينبغي  كما، ينبغي أف تتاح لكبار السف فرحة العمؿ أو فرص أخرى مدرة لمدخؿ
 .انسحابهـ مف القوى العاممة ونسقهتمكيف كبار السف مف المشاركة في تقرير وقت 

  .برامج التعميـ والتدريب الملائمةنية الاستفادة مف ينبغي أف تتاح لكبار السف إمكا

                                                           
 )بالتحرؼ( متوفر عمى الرابط :، مبادئ الأمـ المتعمقة بكبار السف - 1

Htt://www.ohchr.org/ar/Professionallnterest/Pages/OldePers.aspx 

http://www.un.org/ar/globalissues/ageing/agencies.shtml
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ينبغي تمكيف كبار السف مف العيش في بيئات مأمونة وقابمة لمتكييؼ بما يلائـ ما 
 . فضمونه شخحيا وقدراتهـ المتغيرةي

 ينبغي تمكيف كبار السف مف مواحمة الإقامة في منازلهـ لأطوؿ فترة ممكنة. 

 : المشاركة-ب

وأف يشاركوا بنشاط في حوغ ، كبار السف مندمجيف في المجتمعينبغي أف يظؿ 
وأف يقدموا للأجياؿ الشابة معارفهـ ، هـيتوتنفيذ السياسات التي تؤثر مباشرة في رفاذ

  .ومهاراتهـ

ومف ، ينبغي تمكيف كبار السف مف التماس وتهيئة الفرص لخدمة المجتمع المحمي
هـ وقدراتهـ؛ ينبغي تمكيف كبار السف مف العمؿ كمتطوعيف في أعماؿ تناسب اذتمامات

 تشكيؿ الحركات أو الرابطات الخاحة بهـ. 

 : الرعاية-ـج

ظاـ وفقا لن، ينبغي أف يستفيد كبار السف مف رعاية وحماية الأسرة والمجتمع المحمي
 . القيـ الثقافية في كؿ مجتمع

مساعدتهـ عمى ينبغي أف تتاح لكبار السف إمكانية الححوؿ عمى الرعاية الححية ل
هـ مف ولوقايت، حفظ أو استعادة المستوى الأمثؿ مف السلامة الجسمانية والذذنية والعاطفية

  . المرض أو تأخير إحابتهـ به

ينبغي أف تتاح لكبار السف إمكانية الححوؿ عمى الخدمات الاجتماعية والقانونية 
 . استقلاليتهـ وحمايتهـ ورعايتهـ لتعزيز
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السف مف الانتفاع بالمستويات الملائمة مف الرعاية المؤسسية التي ينبغي تمكيف كبار 
  . والذذني في بيئة إنسانية ومأمونةز الاجتماعي يحفتتؤمف لهـ الحماية والتأذيؿ وال

ينبغي تمكيف كبار السف مف التمتع بحقوؽ الإنساف والحريات الأساسية عند إقامتهـ 
بما في ذلؾ الاحتراـ التاـ لكرامتهـ ومعتقداتهـ ، في أي مأوى أو مرفؽ لمرعاية أو العلاج

 واحتياجاتهـ وخحوحياتهـ ولحقهـ في اتخاذ القرارات المتحمة برعايتهـ ونوعية حياتهـ. 

 : تحقيق الذات-ـح

  .تهـينبغي تمكيف كبار السف مف التماس فرص التنمية الكاممة لإمكانا

وارد المجتمع التعميمية والثقافية ينبغي أف تتاح لكبار السف إمكانية الاستفادة مف م
 والروحية والترويحية. 

 : الكرامة-ـخ 

ودوف خضوع لأي ، ينبغي تمكيف كبار السف مف العيش في كنؼ الكرامة والأمف
 .جسديا أو ذذنيا، أو سوء معاممة استغلاؿ

بحرؼ النظر عف عمرذـ أو نوع ، ينبغي أف يعامؿ كبار السف معاممة منحفة
وأف يكونوا موضع ، هـ العرقية أو الإثنية أو كونهـ معوقيف أو غير ذلؾجنسهـ أو خمفيت

 .(1)التقدير بحرؼ النظر عف مدى مساذمتهـ الاقتحادية

سنة دولية لكبار السف  وكاف شعارذا مجتمع لجميع  1999لقد اعتمدت الأمـ عاـ  
 .الأعمار

                                                           
 متوفر عمى الرابط :، لمتذكير تـ تمخيص ذذا العنحر )بالتحرؼ ( مف خلاؿ مبادئ الأمـ المتعمقة بكبار السف  - 1

Htt://www.ohchr.org/ar/Professionallnterest/Pages/OldePers.aspx 
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 : (1)مدريد الدوليةقمة و خطة عمل  الإعلان السياسي .2.2.1

عقدت الجمعية العالمية الثانية  2002أفريؿ  12إلى  8ي الفترة الممتدة مف ف
دريد لمشيخوخة سنحاوؿ في فيها إعتماد الإعلاف السياسي وخطة ملمشيخوخة في مدريد وتـ 

جاء في الإعلاف السياسي وخطة مدريد لمشيخوخة وذذا  أف نمخص أذـ ما رذذا العنح
 2002دة العاـ ة لمشيخوخة الحادر عف الأمـ المتحة الثانيمف تقرير الجمعية العالمي انطلاقا

مادة احتوى أذـ النقاط  19لقد جاء الإعلاف السياسي في  الإعلان السياسي: -1.2.2.1
 التالية:

إجراءات  باتخاذ مثمي الحكومات المجتمعيف في الجمعية العالمية الثانية لمشيخوخة التزاـ *
 في ثلاث اتجاذات ذات أولوية، يداف الوطني والدوليبما فيها الحع حعدةعمى جميع الأ

 (وداعمة  ممكنة ضماف بيئة، تعزيز والرفا  في السف المتقدمة، كبار السف والتنمية )

 .دولية ووطنية تعززاف قياـ مجتمع لجميع الأعمار بيئيتيف بتهيئة الالتزاـ *

 .يخوخةتعزيز التعاوف الدولي مف أجؿ تنفيذ خطة العمؿ الدولية لمش *

ز عمى أساس السف والاعتراؼ يبالقضاء عمى جميع أشكاؿ التمييز بما فيه التمي الالتزاـ *
 .قضاء عمى جميع أشكاؿ الإذماؿ وسوء المعاممة والعنؼالبكرامة كبار السف و 

 .الاعتماد عمى المهارات البشرية لفئات كبار السف وخبرتهـ *

 .القضاء عمى الفقر استراتيجياتة وكذا في إدراج الشيخوخة في الخطط الإنمائي أذمية* 

                                                           

منشورات الأمـ المتحدة ، 2002أفريل  12-8مدريد ، تقرير الجمعية العالمية الثانية لمشيخوخة ، الأمـ المتحدة-  1 
   2002نيويورؾ 

 *خطة عمؿ مدريد الدولية متوفرة عمى الرابط التالي:
http//www.un.org/en/ga/search/view doc.asp ?symbol=A/CONF.197/9&referrer= 

http//www.un.org/en/events/pastents/ageing assembly2.shtml&lang=A 
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بالسف كأداة ذامة  ةتأكيد عمى أذمية البحث الدولي بشأف الشيخوخة والقضايا المتعمقال *
 .لرسـ السياسات المتعمقة بالشيخوخة

 .إتاحة الفرحة لكبار السف لمعمؿ أطوؿ فترة يرغبوف فيها ويقدروف عميها *

عاية الححية شاممة ومتساوية لمححوؿ عمى الر   تكوفف لكبار الس فرص بتوفير الالتزاـ *
 .والخدمات

ع الناس في جميع البمداف مف جميع قطاعات المجتمع إلى المشاركة الجماعية يدعوة جم *
 .مف أجؿ تحقيؽ رؤية مشتركة لممساواة بيف الأشخاص مف جميع الأعمار

 :(1)لمشيخوخة عمل مدريد الدوليةقمة خطة -2.2.2.1

، ترمي إلى تحسيف الأحواؿ الاقتحادية والاجتماعيةالتي  ددا مف المواضيعتتضمف ع
التي ، مات والشواغؿ المحددة لكبار السفػر الإطار الذي يجب أف توضَػع فيه الإسهايتوفو 

ومف شأف تنفيذ أحكامها أف يمك ػف كبار السف مف الإسهاـ بشكؿ كامؿ والاستفادة عمى قدـ 
 ي تشمؿ:المساواة مف التنمية. وذ

 الإعماؿ الكامؿ لجميع حقوؽ الإنساف والحريات الأساسية لكؿ كبار السف.-أ

التي تتضمف إعادة تأكيد ذدؼ القضاء عمى الفقر في ، تحقيؽ الشيخوخة المأمونة-ػب
 .الشيخوخة وتطوير مبادئ الأمـ المتحدة المتعمقة بكبار السف

الة في الحياة الاجتماعية والاقتحادية تمكيف كبار السف مف المشاركة بحورة كاممة وفعّ -ػج
 .والسياسية لمجتمعاتهـ

                                                           
  43ص ،   8ص ، 2002خطة عمؿ مدريد الدولية  - 1
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وكذلؾ في المراحؿ ، هـ طواؿ حياتهـيتتوفير الفرص لتطور الأفراد وتحقيؽ ذواتهـ ورفاذ-د
والمشاركة في الحياة ، مثلا، مف خلاؿ إتاحة فرص التعمـ طواؿ الحياة، المتأخرة مف العمر

 .لسف ليسوا مجموعة متجانسةالمجتمعية مع الاعتراؼ بأف كبار ا

ع الكامؿ بالحقوؽ الاقتحادية والاجتماعية والثقافية والحقوؽ المدنية مت  ضماف الت  -ذػ
 .والسياسية لكبار السف والقضاء عمى جميع أشكاؿ العنؼ والتمييز ضد كبار السف

مى الالتزاـ بتحقيؽ المساواة بيف الجنسيف مف كبار السف بطرؽ شتى منها القضاء ع-و
 .لقائـ عمى الجنسالتمييز ا

وتكافؿ الأجياؿ وتضامنها والتعامؿ فيما بينها بالمثؿ ، الاعتراؼ بالأذميػػػػة البالغػػػػة للأسر-ز
 .مف أجؿ تحقيؽ التنمية الاجتماعية

عاية بما في ذلؾ الر ، توفير الرعاية الححية والدعـ والحماية الاجتماعية لكبار السف-ح
 .تأذيميةالححية الوقائية وال

تيسير بناء الشراكات بيف جميع مستويات الحكومة والمجتمع المدني والقطاع الخاص -ط
 .وكبار السف أنفسهـ مف أجؿ ترجمة خطة العمؿ الدولية إلى إجراءات عممية

في جممة ، تسخير البحوث والخبرات العممية والاستفادة مف إمكانات التكنولوجيا لمتركيز -ي
 .وخاحة في البمداف النامية، يخوخةلفردية والاجتماعية والححية لمشعمى الآثار ا، أمور

وظروفهـ الفريدة والحاجة إلى ، الوقوؼ عمى حالة كبار السف مف السكاف الأحمييف -ؾ
 هـ بحورة مباشرة.لا في القرارات التي تمسّ افع اإيجاد وسائؿ لتمكينهـ مف أف يكوف لهـ رأي

لاثة مف التوجهات ذات الأولوية: كبار السف والتنمية؛ تنظـ توحيات العمؿ وفقا لثو      
وتوفير الححة والرفا  في سف الشيخوخة؛ وتهيئة بيئة تمكينية وداعمة. ويؤثر التقدـ المحرز 
في ذذ  التوجهات الثلاثة بشدة في المدى الذي يمكف إليه تأميف حياة كبار السف. وتُوضع 
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وتنفيذذا لبموغ الهدؼ المحدد ، ياسات العامةالتوجهات ذات الأولوية لتوجيه حياغة الس
المتمثؿ في النجاح في التكيؼ مع عالـ  خذ في الشيخوخة يقاس فيه النجاح بالتنمية 

وبالتحسف لدى كبار السف في نوعية الحياة التي يعيشونها واستدامة مختمؼ ، الاجتماعية
 ؿ الحياة.التي تدعـ نوعية الرفا  طوا –الرسمية وغير الرسمية  –النظـ 

 : التوجو الأول ذو الأولوية: كبار السن والتنمية-أ 

 .التنمية: المشاركة النشطة في المجتمع وفي 1القضية 

 الاعتراؼ بالمساذمات الاجتماعية والثقافية والاقتحادية والسياسية لكبار السف. :1اليدف 

 يات.مشاركة كبار السف في عمميات حنع القرار عمى جميع المستو  :2اليدف 

 .ة وقوة العملوخشيخال: العمل و 2القضية 

 توفير فرص العمؿ لكؿ راغب فيه مف كبار السف. :1اليدف 

 .والتحضر: التنمية الريفية واليجرة 3القضية 

 تحسيف ظروؼ العيش والهياكؿ الأساسية في المناطؽ الريفية. :1اليدف 

 الحد مف تهميش كبار السف في المناطؽ الريفية. :2اليدف 

 إدماج المهاجريف كبار السف في مجتمعاتهـ المحمية الجديدة. :3ليدف ا

 .والتدريب: الوصول إلى المعرفة والتعميم 4القضية 

 .كفالة المساواة في الفرص مدى الحياة فيما يتعمؽ باستمرار التعميـ والتدريب : 1اليدف 

 .الاستغلاؿ التاـ لقدرات الناس مف جميع الأعمار وخبراتهـ الفنية :2اليدف 

 .الأجيال: التضامن بين 5القضية 
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 ة والمعاممة بالمثؿ بيف الأجياؿ.تعزيز التضامف مف خلاؿ المساوا: 1اليدف 

 .الفقر: القضاء عمى 6القضية 

 خفض نسبة الفقر بيف كبار السف. :1اليدف 

 . حماية الاجتماعية/الضمان الاجتماعي: تأمين الدخل وال7القضية 

نشر برامج لتمكيف جميع العماؿ مف الححوؿ عمى الحماية الاجتماعية  :1اليدف 
 .الأساسيالأساسية/الضماف الاجتماعي 

يلاء عناية خاحة لمفئات المحرومة ، تأميف دخؿ أدنى كاؼ لجميع كبار السف :2اليدف  وا 
 اجتماعيا واقتحاديا.

 .الطوارئ : حالات8القضية 

ححوؿ كبار السف عمى الغذاء والمأوى والرعاية الححية وغيرذا مف الخدمات  :1اليدف 
 وغيرذا مف حالات الطوارئ الإنسانية وما بعدذا.، أثناء حالات الكوارث الطبيعية

عمارذا والعمؿ عمى  :2اليدف  تعزيز مساذمات كبار السف في إنعاش المجتمعات المحمية وا 
 لاجتماعي مف جديد في أعقاب حالات الطوارئ.تلاحـ النسيج ا

 . التوجو الثاني ذو الأولويـة: توفير الخدمات الصحية والرفاه في سن الشيخوخة- ـب

 .: تعزيز الصحة والرفاه طوال الحياة1القضية 

خفض الآثار المتراكمة لمعوامؿ التي تزيد مف خطر المرض ومف ثـ الاعتماد  :1اليدف 
 لشيخوخة.عمى الغير في سف ا

 وضع سياسات لوقاية كبار السف مف الاعتلاؿ. :2اليدف 



 للـــــــد اسة المنهـــــجي طـــــــــــــــــــر الإ                                           : الأول الفصـــــــل
 

 
26 

 توفير التغذية الملائمة لجميع كبار السف. :3اليدف 

 .: توفير خدمات الرعاية الصحية لمجميع وعمى قدم المساواة2القضية 

 .إزالة أوجه التفاوت الاقتحادي والاجتماعي القائمة عمى أساس السف أو الجنس :1اليدف 

 .تطوير خدمات الرعاية الححية الأولية وتعزيزذا لتمبية احتياجات كبار السف :2ف اليد

 توفير سمسمة مف خدمات الرعاية الححية لتمبية احتياجات كبار السف. :3اليدف 

 ة الححية الأولية والطويمة الأجؿإشراؾ كبار السف في وضع وتعزيز خدمات الرعاي :4اليدف

 نقص المناعة البشرية/متلازمة نقص المناعة المكتسب )الإيدز(: كبار السن وفيروس 3القضية

 . تحسيف عممية تقييـ أثر فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز عمى ححة كبار السف :1اليدف

والعلاج والرعاية ، والتدريب عمى مهارات تقديـ الرعاية، إتاحة المعمومات الملائمة :2اليدف 
 ار السف المحابيف بالإيدز ومف يقدموف الرعاية لهـ.عـ الاجتماعي لكبوالدّ ، الطبية

والتسميـ بتمؾ المساذمة في إطار دورذـ ، تعزيز مساذمة كبار السف في التنمية :3اليدف 
 وكأذؿ بدلاء.، كرعاة للأطفاؿ المحابيف بأمراض مزمنة بما فيها مرض الإيدز

 . : تدريب مقدمي الرعاية والمختصين الصحيين4القضية 

توفير معمومات أفضؿ وتدريب  لممختحيف في مجاؿ الححة ومساعديهـ فيما  :1اليدف 
 يتعمؽ باحتياجات كبار السف.

 . : احتياجات كبار السن في مجال الصحة العقمية5القضية 

ابتداء بالوقاية ووحولا  ؛تطوير خدمات الرعاية الشاممة في مجاؿ الححة العقمية :1اليدف 
دارة مشاكؿ الححة العقمية لدى كبار السف. وتوفير، إلى العلاج المبكر  الخدمات العلاجية وا 
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 . : كبار السن والإعاقة6القضية 

المحافظة عمى الحد الأقحى مف القدرات الوظيفية لكبار السف المعاقيف طواؿ  :1اليدف 
 . وتشجيعهـ عمى المشاركة الكاممة في المجتمع، حياتهـ

 . لة تييئة بيئة تمكينية وداعمةالتوجو الثالث ذو الأولوية: كفا:  ـج

 .: السكن والبيئة والمعيشية1القضية 

في المجتمع المحمي مع إيلاء المراعاة ” بقاء المسنيف في أماكنهـ“الترويج لفكرة  :1اليدف 
 وتوفير البدائؿ السكنية بتكمفة مناسبة لكبار السف.، الواجبة للأفضميات الشخحية

والبيئة المحيطة لتشجيع المعيشة المستقمة عف طريؽ تحسيف تحميـ المساكف : 2اليدف 
 مراعاة احتياجات كبار السف وخاحة المعاقيف منهـ.

 .إتاحة وسائؿ النقؿ الميسّػرة وذات الأجرة المعقولة لكبار السف :3اليدف 

 . : الرعاية ودعم مقدمي الرعاية2القضية 

السف مف مختمؼ المحادر توفير سمسمة متواحمة مف خدمات الرعاية لكبار  :1اليدف 
 ودعـ مقدمي الرعاية.

 لا سيما المسنات.، دعـ دور تقديـ الرعاية الذي يضطمع به كبار السف :2اليدف 

 . : الإىمال وسوء المعاممة والعنف3القضية 

 القضاء عمى جميع أشكاؿ الإذماؿ وسوء المعاممة والعنؼ ضد كبار السف. :1اليدف 

 .مواجهة إساءة معاممة كبار السفإنشاء خدمات دعـ ل :2اليدف 
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 . : الصور المتعمقة بالشيخوخة4القضية 
نتاجيتهـ، وحكمتهـ، تعزيز الاعتراؼ العاـ بنفوذ كبار السف :1اليدف  ومساذماتهـ ، وا 

 الكبيرة الأخرى.

 :التنفيذ والمتابعة-3.2.1
 عملا متواحلا عمى جميع، 2002، يتطمب تنفيذ خطة العمؿ الدولية لمشيخوخة

وتعبئة مهارات كبار السف وطاقاتهـ.  غرافيةو المستويات بهدؼ مواجهة التغيرات الديم
الإضافة إلى ذلؾ ذناؾ ببهدؼ مواجهة التحديات الجديدة. وسيتطمب ذلؾ إجراء تقييـ منظـ 

حاجة ماسة ومتواحمة لممساعدة الدولية لتمكيف البمداف النامية مف تطبيؽ السياسات المتعمقة 
رؤية سياسية واقتحادية ، في جممة أمور، يتطمب تنفيذ خطة العمؿ الدوليةو  بالشيخوخة.

، قوامها الكرامة الإنسانية ؛وأخلاقية وروحية مف أجؿ تحقيؽ التنمية الاجتماعية لكبار السف
والديمقراطية والمسؤولية المتبادلة والتعاوف ، والسلاـ، والاحتراـ، والمساواة، وحقوؽ الإنساف

 تاـ لمختمؼ الأدياف والقيـ الأخلاقية والخمفيات الثقافية لمشعوب.والاحتراـ ال

تشجيع إجراء بحوث شاممة ومتنوعة ومتخححة متقدمة بشأف الشيخوخة  ةضرور فمف ال
بما في ذلؾ جمع وتحميؿ ، ر البحوثيلا سيما في البمداف النامية. وتوف، في جميع البمداف

  أساسيا عمى فعالية السياسات. دليلا، المعمومات المبوبة حسب السف والجنس

 :ومنيج الدراسة أىمية موضوع الدراسة 3.1

 دراسة بموضوع الاذتماـ رغبة مف تزيد التي العوامؿ أذـ مف الدراسة:أىمية .1.3.1
 :يمي ما والمحمي العالمي المستوى عمى أذمها مف عوامؿ عدة الشيخوخة

 وكذلؾ المتقدمة المجتمعات يف والمحمي العالمي المستوى عمى المسنيف أعداد تزايد  -1
 انخفاضوالعلاجية التي ساذمت في  الححية بالخدمات الارتقاء بسبب النامية

  المسنيف عدد زيادة حياة وبالتاليممؿ المتوقع لالأ وارتفاعمعدلات الوفيات مف جهة 
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 أعداد المسنيف ونسبهـ في المستقبؿ اـبالأرق نكتشؼ حينما الدراسة ذذ  أذمية تزداد -2
  .ريب والبعيد الق

وأذـ المشاكؿ  مف السكاف الشريحة وحاجيات ذذ  خحائصودراسة بد مف فهـ  لا -3
 اليومية.والحعوبات التي تواجهها في حياتها 

 .المستقبمية لهذ  الفئة العمرية ةرافيوغضرورة معرفة التوقعات الديم -4

 منيج الدراسة : .2.3.1

ة فقد اعتمدنا عمى المنهج الوحفي فيما يتعمؽ بمنهج الرئيسي المستخدـ في الدراس
حيث تـ استنباط النتائج مف خلاؿ الدراسة الإححائية بالإضافة إلى إستخداـ الإححائي 

المنهج التاريخي في بعض الأحياف لعرض ظروؼ معيشة فئة المسنيف في العالـ بحفة 
 عامة والمغرب والجزائر بحفة خاحة .

 : شكاليةالإ. 4.1

وغرافية والبيانات الإححائية الحادرة عف المنظمات الدولية تكشؼ المعطيات الديم 
فهذ  الظاذرة ، المعنية بقضايا السكاف عمى أف سكاف العالـ يسيروف نحو شيخوخة عالمية

حتى أحب  يطمؽ  الأوربيةدوؿ القارة  شهدتها الدوؿ المتقدمة بقوة وخاحةالديموغرافية التي 
جميع دوؿ العالـ  أيضابة لشيخوخة ساكنيها ستشهدذا عمى ذذ  القارة اسـ القارة العجوز نس

فالبيانات الإححائية تتوقع أف يبمغ  نتحؼ القرف الحادي والعشريفم النامية وبالأخص مع
 ، كذلؾسنة في الوقت الحالي 28بدلا مف  2050سنة أفاؽ العاـ  38السكاف  متوسط عمر
أف خمسة أسداس سكاف العالـ لى إ الحادرة عف الأمـ المتحدة  الإححائيات تشير نفس

 كأمؿ الحياة متوقع. عاـ عند الميلاد 60ف يتوقع استمرار حياتهـ حتى الآ
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 البمداف شهدتيتوقع أف ت  سيا لغربي والاجتماعية الاقتحادية المجنةوحسب تقرير 
 كبير انخفاض ححؿ إذ، السكاف لغالبية العمرية البنية في جذرية تغيراتذي أيضا  العربية

 أف المتوقع ومف 2000 عاـ%38 إلى 1975 عاـ% 42 مف سنة 15 دوف ما أطفاؿ بنس في
 كبار نسبة في بطيء تزايد ذلؾ رافؽ كما 2025 عاـ %29 مف اقؿ إلى النسبة ذذ  تحؿ
 ذذ  تتزايد أف المتوقع ومف 2000 عاـ%3.6 يإل 1975 عاـ%3.5مففما فوؽ  سنة 65 السف
 الواقع أرض عمى النسب ذذ  وتنعكس 2025 العاـ في%6 إلى لتحؿ متسارع بشكؿ النسبة
 عاـ مميوف 10.3 إلى 1975 عاـ مميوف 5 مف السف لكبار المطمقة الأعداد تزايد خلاؿ مف

 النسب تتجاوز سوؼ وذكذا 2025 عاـ مميوف 28 إلى تحؿ أف المتوقع ومف 2000
 في% 5 إلى تحؿ وؼس والتي السكانية لمزيادة العامة النسبة السف كبار لزيادة المتوقعة
 (1).لمسكاف العامة لمزيادة %1.6 مقابؿ 2025 إلى 2015 مف الممتدة الفترة

البحث في ذذا السؤاؿ العريض  إشكاليةتبرز وتحديات شيخوخة السكاف  قضايا مف انطلاقا
 ترتيبات ما ىيو ؟ العربي ل المغربالشيخوخة السكانية في دو وأفاق واقعىو  ما حول"
 وىل توجد ىنالك فروق ؟ المغرب العربي )الجزائر والمغرب( في دول السن ر كبال معيشةال

  "؟ر السن بين البمدينكبال معيشةال لترتيباتفي  ا

طة خ توحيات الأمـ المتحدة في مجاؿ قضايا الشيخوخة وبالأخص وذذا في إطار 
خاحة  التي تطمب  مف الدوؿ أف تتخذ تدابير،  2002مدريد ، العمؿ الدولية لمشيخوخة

 .لبموغ مجتمع يراعي جميع الأعمار بالشيخوخة

 ة مف خلاؿ ذذ  الدراسة ينبثؽ عنهإف ذذا التساؤؿ الذي يحتاج إلى إجابة معمقة ومفحم
 تساؤلات فرعية متعددة مثؿ :

                                                           

 يةالعرب خطة العمل مشروع،  2002شباط 5-  8بيروت،  سيا لغربي والإجتماعية الإقتحادية المجنة، المتحدة الأمـ- 1 
 2012 عام حتى السن لكبار
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 لكبار السف في كؿ مف الجزائر والمغرب ؟ والاقتحادية الاجتماعيةذي الوضعية  ما 
  ؟اذتماماتهـذي أذـ  وما لححية؟ا أحوالهـيرى كبار السف كيؼ 
 ؟ 2050 العاـأفاؽ  ()الجزائر والمغرب في دوؿ المغرب العربي  عدد المسنيف 

المس  الجزائري حوؿ ححة الأسرة نتائج عمى سنعتمد  الإجابة عف ذذ  التساؤلاتو  
وفيما يتعمؽ بأفاؽ ، (ENPA /2006) المس  الوطني لممسنيف في المغربو ، 2002لسنة 

الذي سنعتمد فيو  (Spectrumي )الطيف الديمغرافبرنامج نستخدـ  2050ة عاـ الشيخوخ
 ثلاث سيناريوىات رئيسية مستقبمية:

 (-S1 ،S1)خحوبة منخفضة : الأوؿريو نايسال

  (S2)سيناريو خحوبة متوسطة :ناريو الثانييالس

 (S3+ و S3)سيناريو الخحوبة المرتفعة  الثالث:يو ر نايالس

 ( S4وذو سيناريو الخحوبة الثابتة) اسيناريو رابع مقارنة سنفترضمول

 ( SPSS برنامج) الاجتماعيةلبرنامج الحزمة الإححائية في العموـ  إضافة 

 : مفاىيمتحديد ال. 5.1

 يف الشيخوخةتعر -1.5.1

محطم  الشيخوخة في المغة العربية بمعنى: الشيخ مف أدرؾ الشيخوخة  استخدـلقد  :لغة
وذو ذو المكانة مف عمـ أو فضؿ أو ، يف وذو فوؽ الكهؿ ودوف الهرـوذو غالبا عند الخمس

 (1)والجمع شيوخ وأشياخ ، أو رجؿ الإرادة في القرية، رياسة

                                                           

 522ص ، 1ط،  1990وزارة التربية والتعميـ ، القاذرة، المعجم الوجيز، مجمع المغة العربية   1
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إحدى المراحؿ التي يمر بها كيعتبر عمماء الاجتماع و الانثروبولوجيا الشيخوخة و
كما أنها في الوقت ، ةوقيـ اجتماعية معين، وتتميز بمظاذر سموكية، الفرد خلاؿ دورة الحياة

 اإجتماعي اذاته تمثؿ منزلة اجتماعية يحتمها الفرد بحكـ السف التي وحؿ إليها كما أف لها دور 
 .(1)دائه  يمتزـ الفرد بالقياـ به و 

تبدأ فيها الوظائؼ العقمية والجسدية في  التي، وتعرؼ الشيخوخة بأنها مرحمة العمر
 ذيحيث أف الشيخوخة  .ميه في الفترات السابقةالتدذور بحورة أكثر وضوحا مما كانت ع

 قدرات و يتحوؿ النمو إلى تفكؾ و ذبوط تدريجي في، السف التي ينتهي فيها نضج الإنساف
و مف جانب  خر فالشيخوخة مف الناحية ، ذذا مف جانبأعضاء الجسـ عمى القياـ بوظائفها 

ار التى تطابؽ السنوات المتأخرة حالة مف ذجر العلاقات الاجتماعية و الأدو  ذيالاجتماعية 
 (2)مف مرحمة الرشد 

ة الولادة و لا تبدأ الشيخوخة في نظر حندوؽ الأمـ المتحدة لمسكاف مف لحظتبدأ و 
 .فلابد أف تبدأ منذ لحظة الولادة فإذا كنا نتحدث عف العناية بكبار السف، مف عمر محدد

بداية مرحمة مف مراحؿ  العمر التاريخي لمفرد يعتبر معيارا ضعيفا في تحديدو 
و الرعاية  الحديثةو مع تحسف الحالة المعيشية ، بسبب الفروؽ الفردية العديدة، الشيخوخة
كثير مف المسنيف لا تظهر عميهـ بوادر الشيخوخة قبؿ سف الخامسة و الستيف بؿ ف، الححية

 .(3)و حتى سف السبعيف

                                                           

المركز القومي لمبحوث الاجتماعية والجنائية   ، في دراسات الإنسان والمجتمع والثقافة، الشيخوخة، أحمد أبو زيد - 1
 717ص  1996القاذرة  الجزء الثاني 

 54ص  2014، 1ط، محر العربية لمنشر والتوزيع القاذرة، في عمم اجتماع الشبخوخة، عبير عباس -  2
 42ص 1984الكويت ، دار القمـ، التوافق النفسي لممسنين في التقدم في السن، ذالة أحمد العمراف-  3
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. و يمكف تقسيـ مرحمة مرمف سف الستيف و حتى نهاية الع تمتد مرحمة الشيخوخةو 
سنة ومرحمة الهرـ  75مبكرة وتمتد مف سف الستيف وحتى : شيخوخة نفسها إلى الشيخوخة
 .(1)سنة و حتى انتهاء العمر 75بعد وذى ما 

الشيخوخة في كتابه الاشعاع و الشيخوخة  Philip Handlerويعرؼ فميب ذاندلر 
(Radiatation and aging) لمرور الحية الناضجة كنتيجة كائنات بأنها تدذور تدريجي لم

، في الجنس البشري كمهوذي جوذرية ، يمكف ردذا تغيرات لاوتنتج أساسا عمى ، الزمف
بالتالي ، ئيةيفيحبحوف بمرور الزمف غير قادريف عمى الاطلاؽ عمى التأقمـ مع الضغوط الب

 .(2)تزداد احتمالات الوفاة 

أ مع بعد مرحمة عمرية يعيشها الإنساف تبدي :ذ التعريف الإجرائي لمفيوم الشيخوخة
اس جسـ الإنساف العمر الستيف إؿ غاية الوفاة وترتبط بعدد مف التغيرات التي تحاحب بالأس

 وقدراته المختمفة

 : مشيخوخةل الأمم المتحدة تعريف

 العمؿ لمنظمة تعريؼ أي يوجد ولا، الشيخوخة لمفهوـ المتحدة للأمـ تعريؼ أي لـ يرد     
 المقارنة لغرض ححراً  - تحدد المتحدة الأمـ أف إلا .المسف العامؿ لمفهوـ وليةالد

 ذذا واستخدـ مسنيف أشخاحاً  بوحفهـ عاماً  60 سف بمغوا الذيف السكاف - غرافيةو الديم
 . 2002 عاـ في لمشيخوخة مدريد عمؿ خطة في أيضاً  التحنيؼ

 المسنيف العماؿ) 1980 لعاـ 162 رقـ)التوحية  الدولية العمؿ منظمة توحية وتعرؼ
 في التقدـ بسبب والمهنة الاستخداـ في حعوبات لمواجهة عرضة ذـ الذيف العماؿ جميع"

                                                           

بؿ برنت لمطباعة والتحوير ،  فولةنحو رعاية اجتماعية متكاممة للأسرة والط، ثريا عبد الرؤوؼ جبريؿ وأخروف  - 1
 234ص  1997القاذرة 

 28ص 1991  الشيخوخة ومراكز العناية  بالمسنين في العالم، راشد محمد أبا الخيؿ  - 2
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 بيف ما العمرية الفئة تعتبر، الإححائية الدولية العمؿ منظمة منشورات أغمب وفي"ر. العم
 ولا فقط ةالمقارن لغرض أخرى مرة ذذا ويرد .العمؿ سف في السكاف فئة ذي سنة 64 و 15

  .(1)البمداف مختمؼ في التقاعد سف اختلاؼ يراعي

 عمى يطرأ الذي التدريجي رالتغي عممية" خ بأنهالتشي العالمية الححة منظمة ؼوتعر 
 "(2)والاجتماعية والنفسية البيولوجية الفرد بنية

 : (3)رئيسية أشكاؿثلاثة  يأخذ  :تعمر السكان-2.5.1

 : زيادة أعداد كبار السفأولا

 وحغار السف الأطفاؿ أعداد: انخفاض  ثاني

 . السكاف في الفئات الوسطى  أعداد: الثبات النسبي في ثالث

فإف ذذا المجتمع  %36سنة فأقؿ أكثر مف  15 أعمارذـإذا كانت نسبة السكاف الذيف 
سنة فما فوؽ أكثر  65إذا كانت نسبة السكاف مف الذيف أعمارذـ و ، يعد مجتمعا شابا أو فتيا

 (4)فإف ذذا المجتمع يعد مجتمعا ذرما  %10ف م

 المجتمع داخؿ الأعمار حسب التوزيع في التدريجي التغير " ذي السكاف فشيخوخة
 مف نوعا الشباب نسب تعرؼ وبالمقابؿ المسنيف نسب في متواحلا ارتفاعا يعرؼ الذي

  (5)والتراجع الانخفاض

                                                           

طبع في مكتب العمؿ ،  تقرير العمالة والحماية الاجتماعية في السياق الديمغرافي الجديد، مكتب العمؿ الدولي - 1
 5ص 2013، 1ط ،الدولي جنيؼ  سويسر 

2 - World Health Organization, A life course perspective of maintaining independence in older age  .(WHO, 

Geneva, 1999), p. 4 

ترجمة محطفى خمؼ عبد الجواد  مطبوعات مركز البحوث والدراسات ، ،  معجم عمم السكان، رولاف بريسا - 3
 59ص 2007 –القاذرة –الاجتماعية 

 170ص 2010الاردف ، 1ط، عالـ  الكتب الحديث ، الديمغرافيا الإجتماعية، عمم السكان، منير عبد الله كرادشة -4

5 (A) Sauvy (1976) , Elements de démographie , PUF, Paris , P: 138 
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 لية:وتحسب نسبة المعمريف إلى الأطفاؿ بالعلاقة التا
 

 100* = (1)نسبة المعمريف إلى الأطفاؿ

 :التقاعد -3.5.1

 :  (2)أذـ العوامؿ المباشرة في نشوء نظاـ التقاعد بما يمي 

 ؿ الاقتحادي والححي نتيجة لما حققه الغرب مف تطور في المجا –أولا 

الأمر ، اعيفائض في الإنتاج سواء عمى المستوى الفردي أو المستوى الجمال -اثاني
عمى شريحة مف السكاف بعد ، الذي ساعد عمى إمكانية توفير المبالغ اللازمة لمحرؼ

 .انقطاعهـ عف العمؿ

 دذا لانتزاع حقوؽ العماؿ نشوء الاتحادات العمالية التي كرست جهو  –ثالثا 

قامة –رابعا   قياـ بعض الحكومات الغربية بسف القوانيف التي تكفؿ حقوقا تقاعدية وا 
 .لتحقيؽ ذذا الهدؼ نظـ

نظاـ  وانتشار، تدة وانحسار الوظائؼ التي تؤديهاالمم سرةالأانحسار دور  –خامسا 
ومعنى ذذا أف عمى كبار السف أف يعتمدوا عمى أنفسهـ وألا يركنوا ، الأسرة النووية الحغيرة

 .عمى أبنائهـ الذيف يتحمموف شؤوف أسرذـ الخاحة

 المؤشر الرئيسي عمى انتقاؿ الشخص يعد فهو "  اعدأما عف التعريؼ الإجرائي لمتق
  سنة 60السف الرسمي لتقاعد في الجزائر والمغرب ذو ، الشيخوخةإلى مرحمة 

                                                           
  66ص 2010، د ط ،مقدمة في عمم السكان وتطبيقاتو، غرب أسيا وشماؿ أفريقيا، مجمس السكاف الدولي- 1
،  158ص 2004، 1ط، الرياض ، دار الزذراء لمنشر والتوزيع، عمم الشيخوخة الاجتاعيإبراذيـ محمد العبيدي   - 2

159 
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 الرعاية الصحية : -4.5.1

، أنها عمى1978 عاـ في الأولية الححية الرعاية العالمية الححة منظمة فتعر 
 اعممي وسميمة اعممي حالحة ولوجياتوتكن وسائؿ عمى تعتمد التي الأساسية الححية لرعايةا

 التامة مشاركتهـ خلاؿ مف تمعلمجا في والأسر الأفراد لكافة رةوميس ااجتماعي ومقبولة
 مادالاعت مف بروح تطورذا مراحؿ مف مرحمة كؿ في توفيرذا والبمد لممجتمع يمكف وبتكاليؼ

 الاستمرارية وذي، وليةالأ الححية الرعاية ؼتعر  التي والسمات، الإرادة وحرية النفس عمى
 مف الرغـ عمى المزمنة للأمراض العلاجي لمتدبير المناسبة كؿ مناسبة، والشمولية والتنسيؽ

 (1)كافية نوعية ذات رعاية توفير لضماف فعمه ينبغي مما الكثير ذناؾ زاؿ ما أنه

 حظ هـلدي ليس الذيف المسنيف أف الأمريكية المتحدة الولايات في أجريت دراسة نتبي وقد
 الإلماـ مف كاؼ حظ لهـ فمم غيرذـ مف أكثر معرضوف والكتابة بالقراءة الإلماـ مف وافر

 (2)لمموتبالقراءة 

 الرعاية المديدة : -5.5.1

 سد عمى تساعد التي ا وغير  الطبية الخدمات مف مجموعة المديدة الرعاية تشمؿ
 إعاقة حالات أو مزمنة بأمراض المحابيف للأشخاص الطبية وغير الطبية الاحتياجات

  طويمة زمنية لفترات أنفسهـ رعاية يستطيعوف لا والذيف

 الاستحماـ مثؿ يومية بأعماؿ لمقياـ تقدـ مساعدة شكؿ في المديدة الرعاية وتظهر
 الميداف في والتنمية التعاوف منظمة محطم  في المديدة والرعاية،  الملابس وارتداء

 ممارستهـ في يعتمدوف لأناس تقدـ التي الخدمات مف ةكتشكيم" تعريفها يمكف الاقتحادي
                                                           

1  - Arlyss Anderson Rothman and Edward H. Wagner, “Chronic illness management: what is the role .of 

primary care?”, Annals of Internal Medicine, vol. 138, No. 3 (February, 2003), p. 256 

2- Sudore et al. “Limited literacy and mortality in the elderly: the health, aging and body  composition study”, 

Journal of General Internal Medicine, vol. 21, No. 8 (2006) 
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 أو معقدة مزمنة بأمراض إحابتهـ بسبب دائمة مساعدة عمى اليومية معيشتهـ في لأنشطتهـ
 في والرعاية زليةالمن الرعايةوذي نوعيف  (1)"البدنية بوظائفهـ القياـ عف تعوقهـ عقمية أمراض

 .ستشفائيةالإ المؤسسات

 عربي :المغرب ال -6.5.1

° 17وخطي الطوؿ ، شمالا° 37و° 15بيف خطي العرض ، شماؿ القارة الإفريقية  يقع

، المغرب، الجزائر، تونس، ليبيا) وذي منطقة جغرافية تضـ خمس دوؿ، شرقا° 25و
وجنوبا مالي وتشاد والنيجر ، شمالا البحر المتوسط الكبير المغرب موريتانيا(. يحد

 .المحيط الأطمسي وغربا، افوشرقا محر والسود، والسنيغاؿ

وتحتؿ الجزائر المركز ، ²ملاييف كـ 6مجتمعة  العربي المغرب تبمغ مساحته بمداف 
ثـ موريتانيا ، كـ مربع 157595540تميها ليبيا ، مربعكـ  2,381,741 الأوؿ بمساحة قدرذا

 1655610وأخيرا تونس بمساحة قدرذا  كـ مربع 732,550 المغرب ثـ، كـ مربع 150305700

 1995مميوف نسمة سنة  73.8 حواليقدر عدد سكاف مجموع البمداف المغاربية ب .كـ مربع

 خلاؿ %2.7 المتوسطمعدؿ النمو السنوي . قارب 2000سنة مميوف نسمة  83.6التعداد بمغ و 
مع فوارؽ بيف ، مربعالكـ الف في نيساك 14.5لكثافة السكانية اوتبمغ  2000-1990الفترة 
 (2)دوله 

 

 

 : الاجتماعي الضمان نظام-8.5.1
                                                           

1 -OECD, Long-term Care for Older People (OECD, Paris, 2005), p.3 

مركز دراسات الوحدة العربية  ،  المغرب العربي في مفترق الطرق في ظل التحولات العالمية، عبد الحميد براذيمي-  2
 126ص 1996بيروت ، 1ط
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 اقتحاديا اجتماعيا نظاما الاجتماعية التأمينات أو الاجتماعي الضماف نظاـ يعتبر
 والتكافؿ الاتحاد طريؽ عف الأفراد لكافة والمخاطر الفقر مف الحماية تأميف مبدأ عمى يستند
 .الاجتماعي الأمف يحقؽ وبما

مف  لعدد تعود والتحديات الحعوبات فم مجموعة الاجتماعي الضماف أنظمة تواجهو 
 ونقص، المجتمع شرائ  كافة وتغطية شمولية وعدـ، المالية الموارد بقمة تتمثؿ العوامؿ

 (1).الاجتماعي الضماف الحناديؽ إدارة وسوء، التشريعات والقوانيف

 : الخصائص المميزة لكبار السن . 6.1

اقي الفئات العمرية الأخرى مف الفئة المسنة لديها عدد مف الخحائص تميزذا عف ب
 : (2)إجمالها فيما يميالتركيبة العمرية لمسكاف ويمكف 

 بيولوجية فسيولوجية و خحائص -1

 اجتماعيةخحائص -2

  سيكولوجيةخحائص  -3

  :منها لكبار السف ةمتعدد  ذنالؾ اذتمامات:  (3)اىتمامات كبار السن-7.1

 ترفيهيةاذتمامات - 2/ةمادياذتمامات -1

  دينية اذتمامات-4/ةاجتماعي ذتماماتا-3

                                                           

 2005 الأمريكية ديسمبر المبنانية الجامعة، العربية المنطقة الاجتماعية في والحماية العولمة، حمود حسف1
 119ص، مرجع سابؽ، عبير عباس  - 2

 128ص نفس المرجععبير عباس  3-
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إنساف حاجاته تختمؼ باختلاؼ عمر  ولكبار السف عدد  لكؿ :(1)نحاجيات كبار الس -8.1
 يمكف عرضها في النقاط التالية :مف الحاجات 

 الحاجات الححية- 3 /الحاجات الاجتماعية-2 /الحاجات المادية والبيولوجية-1

الحاجة إلى الاذتماـ والشعور -6 /ت الثقافية والترفيهيةالحاجا-5 /الحاجات الاقتحادية-4
الحاجة إلى القدرة والكفاءة -8 /الحاجة إلى التقدير والتقبؿ والمركز الاجتماعي-7 /بالأماف

 .وتقدير الذات

 ذي متعددة ومختمفة يمكف ححرذا في المشكلات التالية :: : مشكلات كبار السن -9.1

مشكلات -4، المشكلات الححية-3، مشكلات الاقتحاديةال-2، المشكلات الاجتماعية-1
المشكلات -7، كبار السف كمواطنيف مف الدرجة الثانية-6، مشكلات وقت الفراغ-5، التقاعد
  .إساءة معاممة المسنيف-8، الدينية

                                                           

 1998، 23العدد ، القاذرة، المعهد العالمي لمفكر الاسلامي، الخدمة الاجتماعية مع المسنين، الفاروؽ ذكي يونس 1-
 335ص
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 . المصادر الأساسية :1.2

 التعداد السكاني  1.1.2.

 في مجاؿ المعطيات الإحصائية عمى نتائج التعدادات بشكؿ أساسي  اعتمدنالقد 
قد و  ،كؿ عشر سنوات في كؿ مف الجزائر والمغرب التي كانت تعد  و  ؛العامة لمسكاف والسكف

سنة والمغرب  2008 سنةزائر جال مفخر تعداد أجري في كؿ آركزنا في ىذه الدراسة عمى 
إحصاء ينجزه المغرب  خامس 2004ويعتبر الإحصاء العاـ لمسكاف والسكف لسنة  ،2004

 وقدر العدد ،1994و  1982و  1971و  1960صاءات سنوات منذ الاستقلاؿ بعد إح
 708ألؼ و 891مميوف و 29 ػب  2004سبتمبرفاتح الفي  المغربية اف المممكةلسك   الرسمي 

عند تاريخ الإحصاء،  المغربي ويتعمؽ الأمر بالأشخاص المقيميف في التراب الوطني؛ نسمة
وىذا حسب تقرير  بة المقيميف في الخارجبما فييـ المواطنوف الأجانب، دوف احتساب المغار 

خامس  2008 ، ويعتبر أيضا الإحصاء العاـ لمسكاف والسكف لسنةالعاـ لنتائج تعداد المغرب 
 1987و 1977و 1966بعد إحصاءات سنوات  ،إحصاء تنجزه الجزائر منذ الاستقلاؿ

ألؼ  80ومميوف  34أكثر مف  2008بمغ عدد سكاف الجزائر في إحصاء قد و  ،1998و
عند تاريخ الجزائري  بالأشخاص المقيميف في التراب الوطنيوىو أيضا يتعمؽ  ،نسمة
 .المقيميف في الخارج يفجزائريدوف احتساب ال صاء، بما فييـ المواطنوف الأجانبالإح

 والاستمرارية الآنيةيمتاز بعدد مف الخصائص منيا  العاـ لمسكاف والسكف الإحصاءف
  النظامي.سند والفردية والشمولية وال

ف الذي كاف والس  ك  بيانات الإحصاء العاـ لمس    وفيما يتعمؽ بكيفية استخداـ وتوظيؼ
في  ذلؾ  راسة ت ـ في ىذه الد   ،2008وفي الجزائر عاـ  ،2004أجري في المغرب عاـ 

، وقبؿ 2050فاؽ العاـ سنة فما فوؽ لآ 60العمرية كانية وخاصة عند الفئة الإسقاطات الس  
بيانات التوزيع العمري ذه البيانات يجب التأكد مف دقة ىذه المعطيات،  وذلؾ لأف توظيؼ ى
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وىذه   ،لعدة أنواع مف الأخطاء والنوعي لمسكاف الناتجة عف التعدادات السكانية تتعرض
فيجب أف ، والاجتماعية ،البيانات ذات أىمية كبرى في عمميات التخطيط لمتنمية الاقتصادية

 . كف مف الدقةبأكبر قدر مم حظىت

يوجد ثلاثة  ؛والنوعية ،أساليب التحميؿ المستخدمة في تقييـ البيانات العمريةومف بيف 
 مقاييس:

 مقياس سكرتارية الأمـ المتحدة. 

 "مقياس "ويبؿ. 

 ."مقياس "مايرز 

-أو ما يسمى بمؤشر  )مقياس سكرتارية الأمـ المتحدة(، وؿالأ نستخدـ المؤشرسوؼ و 
  )1(حدة لقياس دقة الأعمارسكرتارية الأمـ المت

تتمثؿ ىذه الطريقة أساسا في حساب نسب النوع و نسب العمر لفئات العمر الخمسية  
وىذه النسب ميمة جدا في المقاربات الدولية ، ومبينة  بلمسكاف ، ودرجة انحراؼ ىذه النس

ة مدى عمى أساس تعداد واحد وبالإمكاف مقارنة مؤشر التعداد مع مؤشر تعداد أخر لمعرف
 .الدقة 

 :وبالإمكاف معرفة دقة الأعمار عف طريؽ نسبة العمر ونسبة النوع تساوي 

 100)الفئة السابقة + الفئة اللاحقة(*0.5)الفئة المطموبة /

 100أما النوع عدد الذكور /عدد الإناث *

                                                           
1
 .82،83ص ص2114، 2، مؤطظة انوراق نهىشز وانتوسيع ،الأردن ،ط1عباص فاضم ، انمفصم في جغزافية انظكان ، ج- 
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التي يعتمد عمييا مؤشر الأمـ المتحدة لتحديد حجـ الخطأ في البيانات ىي  والمعادلة 
U.N.S Index=3s+Am+AF  

  قيمة ىذا المعيار رقـ  المتحدة بأف دقة البيانات تقتضي اف لا يتجاوز  الأمـوقد أوصت  
 .)1(كبير في البيانات  ذلؾ يعني وجود خطأ ف  40 و20بيف أما إذا تراوحت ، 20

 العام لمسكان والسكن في الجزائر 8002: معطيات تعداد 00جدول رقم 

 المجموع الإناث كورالذ الفئة العمرية
1-4 1750097 1654821 3404918 

5-9 1475674 1412702 2888376 

11-14 1662260 1596513 3258774 

15-19 1847311 1787859 3635170 

21-24 1895704 1867802 3763506 

25-29 1730409 1691968 3422377 

31-34 1379085 1361910 2740995 

35-39 1167249 1175529 2342778 

41-44 1007683 1010644 2018327 

45-49 817004 812432 1629435 

51-54 682357 664337 1346695 

55-59 547181 515398 1062579 

61-64 354694 356788 711482 

65-69 314958 316345 631303 

71-74 248672 256254 504926 

 718391 982 365 408 352 و أكثر 75

 34080030 16847283 17232747 المجموع

 /http://www.ons.dz المصدر: الديواف الوطني للإحصاء

 

                                                           
1
 89، 86ص،، ص انمزجع  عباص فاضم انظعدي ، وفض 

http://www.ons.dz/
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 العام لمسكان والسكن في المغرب 8002 تعداد معطيات:  8جدول رقم 

 المجموع الإناث الذكور الفئة العمرية
1-4 1 488 631   1 435 833  2924464  

15-9 1 552 440   1 502 718   3055158  

11-14 1 666 632   1 614 368   3281000  

15-19 1 564 900   1 583 690   3148590  

21-24 1 426 174   1 521 526   2947700  

25-29 1 190 111   1 292 162   2482273  

31-34 1 054 069   1 149 302   2203371  

35-39 897 812   993 739   1891551  

41-44 892 083   968 391   1860474  

45-49 758 044   731 635   1489679  

51-54 627 433   599 755   1227188  

55-59 370 969   388 594   759563  

61-64 340 722   400 169   740891  

65-69 261 046   274 018   535064  

71-74 236 107   267 260   503367  

  629736   247 316   489 313 و أكثر 75

  29680069  15039407  14640662 المجموع

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  
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 تعداد معطيات بعد وضع:2008التعداد العاـ لمسكاف والسكف في الجزائر 1.1.1.2.

 POPULATION تمف جدوؿ بيانا( AGESEX) في ورقة الحساب (2008) الجزائر

ANALYSIS SPREADSHEETS (PAS) ما يمي:عمى  تحصمنا 

United Nations,Population by Age and Sex, and Age-Sex Accuracy Index 

 

Population Age ratio 

Age ratio 

deviation 

Sex ratio 

(males 

per 

Sex ratio 

Difference Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) 

All ages 17 232 746   16 847 284   

    

10 

2,3  

 0-4 1 750 097   1 654 821   

    

105,8  

 5-9 1 475 674   1 412 702   86,5  86,9  -13,5  -13,1  104,5  -1,3  

10-14 1 662 260   1 596 513   100,0  99,8  0,0  -0,2  104,1  -0,3  

15-19 1 847 311   1 787 859   103,8  103,2  3,8  3,2  103,3  -0,8  

20-24 1 895 704   1 867 802   106,0  107,4  6,0  7,4  101,5  -1,8  

25-29 1 730 409   1 691 968   105,7  104,8  5,7  4,8  102,3  0,8  

30-34 1 379 085   1 361 910   95,2  95,0  -4,8  -5,0  101,3  -1,0  

35-39 1 167 249   1 175 529   97,8  99,1  -2,2  -0,9  99,3  -2,0  

40-44 1 007 683   1 010 644   101,6  101,7  1,6  1,7  99,7  0,4  

45-49 817 004   812 432   96,7  97,0  -3,3  -3,0  100,6  0,9  

50-54 682 357   664 337   100,0  100,1  0,0  0,1  102,7  2,1  

55-59 547 181   515 398   105,5  100,9  5,5  0,9  106,2  3,5  

60-64 354 694   356 788   82,3  85,8  -17,7  -14,2  99,4  -6,8  

65-69 314 958   316 345   104,4  103,2  4,4  3,2  99,6  0,1  

70-74 248 672   256 254   #N/A #N/A 0,0  0,0  97,0  -2,5  

75+ 352 408   365 982   #N/A #N/A #N/A #N/A 96,3  #N/A 

Age ratio score for 

males 

  

5,3  

    Age ratio score for females 

 

4,4  

    Sex ratio score 

  

1,7  

    

         Age-sex accuracy index 

  

14,9  

    Sample 

size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    

- - - - - - - - 

- 
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 .AGESEXمن خلال الورقة الحسابية  8002بعض مؤشرات تعداد : 3 جدول رقم

وذلؾ لأف متوسط الانحرافات  ،ودقيقة جيدة 2008 سنةلتعتبر نتائج تعداد الجزائر 
الانحرافات  متوسط فاؽلكنو  ،الدى الذكور كاف ضعيف رمئة بالنسبة لمقياس دقة العمالعف 
يو أيضا يعتبر فمقياس دقة الجنس  إلىسبة ا بالن  ، أم  (4,4-5.3)  0,9لإناث بفارؽ لدى ا
ة بدليؿ قيمة دليؿ ، وبمقارنة ىذه القيم14.9بيانات العمر والجنس يساوي  فمؤشر دقة ،اجيد

 ما يدؿ عمى أف  عمى شيء إن   وىذا إف دؿ   20نلاحظ أف ىذه القيمة أقؿ مف  ،الأمـ المتحدة
وأنيا تخمو مف  ،دقيقة 2008والنوع لمتعداد العاـ لمسكف والسكاف في الجزائر  ،بيانات العمر

 .الأخطاء ولذلؾ يمكف توظيفو

تبيف ر التي تـ إجرائيا في الجزائ عدادات السابقةمع نتائج الت 2008 تعدادوبعد مقارنة نتائج  
بعد ف .الأحسف بيف جميع التعدادات السابقة كانتو ومقبولة  ،جيدة 2008 ف نتائج تعددألنا 

 POPULATIONمف جدوؿ بيانات  AGESEX الحسابيةوضع نتائج كؿ إحصاء في ورقة 

ANALYSIS SPREADSHEETS (PAS)   تحصمنا النتائج التالية: 

 المؤشــر النسبة

 لذكور دى ار لاعممؤشر نسب الأ 3.5

 لإناث دى ار لاعممؤشر نسب الأ 4.4

 مؤشر نسب الجنس  7.1

 مؤشر دقة بيانات العمر والجنس 14.9
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نجشائز مه خلال انورلة انحظابية بعض مؤشزات انتعدادات في ا : 4 ول رقمجد

AGESEX 

 

 31.8 بمغ 1966ؿ إحصاء في الجزائر عاـ لأو   مؤشر دقة بيانات العمر والجنسقيـ      
لنظر لكوف ىذا ىو أوؿ إحصاء  بايا بيانات مقبولة وىو ما يعطي بيانات متوسطة الجودة لكن  

مكف أف نفسر ىذا بقمة التجربة والخبرة وىو ما يبينو قيـ ىذا وي ،الاستقلاؿفي الجزائر بعد 
 1987قيـ ىذا المؤشر وأصبح في تعداد  ضتانخفحيث التالية :المؤشر في الإحصاءات  

ة ىذا التي تعبر عف بيانات ذات جودة  لتشيد قيم 20وىي قيمة أقؿ مف  ،16.9يبمغ 
  .يعبر عف دقة بيانات  التعداد  ىو ماو  15.12ويبمغ  1998في تعداد المؤشر  انخفاض 

 

 

 

 

 المؤشــر 8311 8311 8321 8332 8002

لذكور دى ار لاعممؤشر نسب الأ 5,3 5,7 4,5 3.0 3.5  

لإناث دى ار لاعممؤشر نسب الأ 7,0 6,1 4,4 4,0 4.4  

 مؤشر نسب الجنس  6,5 4,2 2,7 8.8 8.1

 مؤشر دقة بيانات العمر والجنس 31,8 24,4 16,9 83.88 84.3

 المصدر : الملحق 
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تعداد  معطياتوبعد وضع  :8002التعداد العام لمسكان والسكن في المغرب  2.1.1.2
 POPULATIONمف جدوؿ بيانات  (AGESEX) في ورقة الحساب (2004)المغرب 

ANALYSIS SPREADSHEETS :تحصمنا عمى ما يمي 

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  

     

     Age ratio 

  

 

        Population 

      Age 

ratio      deviation 

Sex 

ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   -----------

--- 

   -----------

--- 

(males 

per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) Difference 

  All 

ages 14 640 662   

15 039 

407   

    

97,3  

 

         

0-4 1 488 631   

1 435 833 

  

    

103,7  

 

5-9 1 552 440   

1 502 718 

  98,4  98,5  -1,6  -1,5  103,3  -0,4  

10-14 1 666 632   

1 614 368 

  106,9  104,6  6,9  4,6  103,2  -0,1  

15-19 1 564 900   

1 583 690 

  101,2  101,0  1,2  1,0  98,8  -4,4  

20-24 1 426 174   

1 521 526 

  103,5  105,8  3,5  5,8  93,7  -5,1  

25-29 1 190 111   

1 292 162 

  96,0  96,8  -4,0  -3,2  92,1  -1,6  

30-34 1 054 069   

1 149 302 

  101,0  100,6  1,0  0,6  91,7  -0,4  

35-39 897 812   993 739   92,3  93,9  -7,7  -6,1  90,3  -1,4  

40-44 892 083   968 391   107,7  112,3  7,7  12,3  92,1  1,8  

45-49 758 044   731 635   99,8  93,3  -0,2  -6,7  103,6  11,5  

50-54 627 433   599 755   111,1  107,1  11,1  7,1  104,6  1,0  

55-59 370 969   388 594   76,6  77,7  -23,4  -22,3  95,5  -9,2  

60-64 340 722   400 169   107,8  120,8  7,8  20,8  85,1  -10,3  

65-69 261 046   274 018   90,5  82,1  -9,5  -17,9  95,3  10,1  

70-74 236 107   267 260   #N/A #N/A 0,0  0,0  88,3  -6,9  

75+ 313 489   316 247   #N/A #N/A #N/A #N/A 99,1  #N/A 

         

         
Age ratio score for males 

  

6,6  

    
Age ratio score for females 

 

8,4  

    
Sex ratio score 

  

4,6  

    

         
Age-sex accuracy index 

  

28,8  
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 .AGESEXمن خلال الورقة الحسابية  8004بعض مؤشرات تعداد : 5جدول رقم 

 

 

 

قؿ مف معطيات أقبولة بدرجة م 2004 سنة تعتبر نتائج تعداد المغرب عمى العموـ
ة العمر لدى مئة بالنسبة لمقياس دق  الوذلؾ لأف متوسط الانحرافات عف  ؛تعداد الجزائر

مؤشر دقة أما . (6.6-8.4)  1.8وىي أكثر مف الذكور بفارؽ  ،الاناث كانت مرتفعة نوعا ما
دليؿ الأمـ  بدليؿ قيمة ، وبمقارنة  ىذه القيمة28.8يساوي  الذي بيانات العمر والجنس

فيدؿ ذلؾ عمى أف بيانات العمر  40، 20نلاحظ أف ىذه القيمة محصورة بيف الرقـ المتحدة 
فييا أخطاء و تعاني مف ضعؼ ، ومف خلاؿ نتائج ورقة  نلاحظ اف الأخطاء كانت  والنوع

لأف التغير مف فئة إلى أخرى  64-60و 54-50و 44-40مسجمة في الفئات العمرية التالية 
وىو ما لـ يكف في ىذه الفئات العمرية حيث لابد أف تمتاز نسبة  ،يكوف تدريجي يجب أف

 100النوع بالتدرج مف الاعمار الصغرى حتى سف الاربعيف حيث تبدأ بالانخفاض عف 

بتقدـ العمر حيث أف توقع الحياة للإناث عادة أكبر منو عند  الانخفاضوتزداد شدة 
الذي تعاني منو معطيات إحصاء العاـ لمسكاف  ،ويمكف تفسير ىذا الضعؼ ،)1(الذكور

خلاؿ إشرافيا  ؛المندوبية السامية لمتخطيطإلى ما سجمتو  2004والسكف في المغرب لعاـ 
عدد كبير مف التجاوزات  متفقد سج   ،2004 الإحصاء العاـ لمسكاف والسكف عمى إعداد

  .جية أخرى  وخاصتنا في قضية التصريح بالمعمومات الصحيحة ورفض التصريح مف

                                                           
 .86عباص فاضم انظعدي ، مزجع طابك، ص  - 1

 المؤشــر النسبة

لذكور دى ار لاعممؤشر نسب الأ 6.6  

لإناث دى ار لاعممؤشر نسب الأ 4.8  

 مؤشر نسب الجنس  8.6

 مؤشر دقة بيانات العمر والجنس 84.4
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وكيفية إجراء التعداد  ؛قضية الصحراء الغربية ويمكف إرجاع ىذا الضعؼ إلى
 ؛تحدة منطقة تحت الاستعمارالتي تعتبر مف منظور الأمـ المو  ،السكاني في ىذه المناطؽ

لؾ لا يمنع مف قبوؿ ىذه ذ أف   عؼ في البيانات المغربية إلا  مف الض   اعؿ نو لذلؾ نسج  
 . 40ر دقة بيانات العمر والجنس أقؿ مف لأف مؤش   ستخداميا في التوقعات البيانات وا

جيدة  مع نتائج التعدادات السابقة فيي عدادومف جية أخرى فمقارنة نتائج ىدا الت  
مف  AGESEX الحسابيةفييا حيث بعد وضع نتائج كؿ إحصاء في ورقة  ومقبولة والأحسف

 : تحصمنا النتائج التالية  POPULATION ANALYSIS SPREADSHEETSجدوؿ بيانات 

 AGESEXالمغرب من خلال الورقة الحسابية  بعض مؤشرات التعدادات في : 6جدول رقم 

 

 ،بيانات التعددات العاـ التي أجريت في المغرب غير مقبولة 1994لغاية إحصاء عاـ 
وكما قمنا سابقا يرجع السبب الرئيسي لعدـ دقة البيانات لعدـ  40لأف قيـ المؤشر أكثر مف 

 28.8والمقدرة ب 2004للإحصاء  لعمر والجنسمؤشر دقة بيانات االشمولية وتعتبر قيمة 
 .لقيـ المقبولة المتوسطة الجودة   40-20مقبولة فيي  مدى 

 التحقيقات الوطنية 2.2.

 وقد اعتمدنا أيضا عمى نتائج المسحييف الوطنيف الذيف تـ في المغرب والجزائر وىما: 

 المؤشــر 8328 8334 8004

 مؤشز وظبة انعمز نهذكور   10,7  8,5 6.6

 مؤشز وظبة انعمز نلإواث   18,0  12,8 4.8

 مؤشز وظبة انجىض   11,8  7,8 8.6

 مؤشز دلة بياوات انعمز وانجىض  64,2  44,6 84.4

 المصدر: الملحق
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 )1(ENPA 2006) ( المسح الوطني لممسنين في المغرب1.2.2.

حيث قامت بدراسة  ،2006و المندوبية السامية لمتخطيط بالمغرب في عاـ قامت ب
 60شخصا تتراوح أعمارىـ بيف  3010جمع ما يقرب  ت ـ و أسرة  2500استقصائية وطنية مع 

افية والاجتماعية والاقتصادية، وأكثر  لتجميع البيانات الشخصية الخاصة بيـ الديموغر 
لتعميؽ معرفة ، ودرجة الحماية الاجتماعية ،حالة الصحيةالأسرة والعلاقات الاجتماعية، والو 

بلاغ ىذه الفئة مف السكاف مختمؼ أصحاب المصمحة في مجاؿ السياسات لممسنيف ، وا 
 .  بيانات مف ىذا المسح

وسوؼ يكوف  ،ولقد تطرقنا لممخص لما يحتويو التقرير في عنصر الدراسات السابقة
المتعمقة والصحية ومختمؼ الجوانب  والاقتصادية يةالاجتماع لعرض الحالةالمرجع الأساسي 

 .المسنيف في المغرب في الفصؿ الثالث  حالة

 :   )2(8008المسح الجزائري حول صحة الأسرة 2.2.2.

المسح الديواف الوطني للإحصائيات الجزائري مع وزارة الصحة  اقاـ بتنفيذ ىذ
دارة المشروع العربي لصحة الأسرة بجامعة ،والسكاف بحيث يتميز المسح ، الدوؿ العربية وا 

ع محاوره التي تتصؿ جميعيا بالأسرة وتنو   ،أبعادهائري لصحة الأسرة بشمولو، وبتعدد الجز 
يعد ىذه المسح الفريد مف نوعو و  ،والمسنيف ،والأميات ،صحة الأسرة استيدؼفقد  ،الجزائرية

 أدرجعتبر الجزائر أوؿ بمد ؛ حيث تيمستوى العالـ العربى عمى وحت ،عمى المستوى الوطني
ولقد كانت قاعدة المعاينة الأساسية ىي الأسر العادية  مف خلاؿ  ،بالمسنيف اخاص ااستبيان

                                                           
1
 -HAUT-COMMISSARIAT AU: PLAN  Les personnes agees au maroc profil sante et rapports sociaux 

ENPA2006  Depot legal, 2009/276 ISBNm 978-9981-20-236-3 Impression  Imprimerie CADRA. 

 

 .2002سح الجزائري حوؿ صحة الأسرة تقرير الم  -  2
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حيث تـ  ،أسرة  موزعة عمى أربع مناطؽ 10200وبمغ حجـ العينة الرئيسية  1998تعداد 
 .ب (تقسيـ ولايات الوطف إلى أربع مناطؽ صحية )الشرؽ ، الوسط ، الغرب ، الجنو 

غتيف العربية والفرنسية وقد تمكنا مف الحصوؿ عمى موىذا المسح متوفر في الجزائر بال     
وسيكوف ىذا التقرير المرجع الأساسي  ،ت الإحصائية الخاصة بفئة المسنيفقاعدة المعطيا

في عرض الحالة الإجتماعية والإقتصادية والصحية الخاصة بفئة المسنيف في الجزائر في 
 .الفصؿ الرابع  ضمفثالث وكذاؾ في دراسة الحالة النفسية لممسنيف في الجزائر الفصؿ ال

 )1(المصادر الثانوية3.2.

) الدولية الصادرة عف الييئات  الإحصائياتعمى  الاعتمادلات اعض الحب في لقد ت ـ 
حيث تقوـ عدد مف المؤسسات  ...(،صندوؽ السكاف، البنؾ الدولي ، منظمة الصحة العالمية

عمى  الاطلاعويمكف  ،حثية والأجيزة الإحصائية بإعداد إسقاطات سكانية لدوؿ العالـالب
لكترونية ليذه المؤسسات ونشير فيما يمي لأىـ ىذه نتائج ىذه الإسقاطات مف المواقع الإ

 : المؤسسات

 .  http://www.un.org/popio/wdtrends.htmالمتحدةسكرتارية ىيئة الامـ  * 

 http://esa.un.org/unpp/index.asp المتحدة مـبالأ السكاف *شعبة

 :السكاف شعبة .لأوروبا الاقتصادية المتحدة الأمـ *لجنة
http://www.unece.org/pau/age/prevacts_MicCen_tabul.htm 

 يبيالكار  البحر ومنطقة اللاتينية لأمريكا الاقتصادية المجنة*

http://www.cepal.org/celade/proyecciones/basedatos_BD.htm 

                                                           

 .61 - 60تحميؿ حالة السكاف: مرجع سابؽ ،ص، 1

http://esa.un.org/unpp/index.asp
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 آسيا لغربي والاجتماعية الاقتصادية *المجنة
http://www.escwa.un.org/divisions/scu/statABS27/index.asp 

 ؿ الأنظمة التطبيقية المعيد الدولي لتحمي*
http://www.iiasa.ac.at/Research/POP/docs/Population_ Projections_Results.html 

 ) Regional Dimensions of the Ageing Situation 2008)المتحدة الأمـ تقرير *
World Economic and Social Survey 2007 Development in an Ageing World 

  اليادئ والمحيط لآسيا والاجتماعية صاديةالاقت المجنة* .
.http://www.unescap.org/publications/detail.asp?id=303 

  Guide to the National Implementation of the Madrid 2008) المتحدة الأمـ*

(.International Plan of Action on Ageing  

 الشيخوخة موارد ودليؿ المتحدة مـالأ نظاـ داخؿ الصادرة الشيخوخة حوؿ نشرات يتضمف
 .الإنترنت شبكة عمى

 Guidelines for Review and Appraisal of the Madrid International 2006  المتحدة الأمـ*

Plan of Action on Ageing 

  :المسنيف لمساعدة الدولية الرابطة*
People: A Sourcebook 2002 Participatory Research with Older 

 .2007 والعشريف تحديث الحادي القرف في الشيخوخة حوؿ البحث أعماؿ جدوؿ

 :الإنترنت شبكة عمى الشيخوخة موارد دليؿ *

http://www.un.org/esa/socdev/ageing/documents/Web_Links/directoryJun.e09.pdf 

http://www.escwa.un.org/divisions/scu/statABS27/index.asp
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 طات السكانيةاالإسقبرامج وحزم  4.2.

الطيؼ عمى برنامج  اعتمدناتقبمية فقد فيما يتعمؽ بالإسقاطات السكانية المس
 . (Spectrum) المعروؼ باسـ يغرافو الديم

 .)1((Spectrum)ي الطيف الديمغرافبرنامج  5.2.

 : )2(السكانية لمبمداف والأقاليـ، يتكوف مف الإسقاطاتي صنع لأجؿ بىو برنامج حاسو 

*-DemProj: برنامج  يعتبرDemProj لنظاـ  المكونة البرامج أحدSpectrum 

 إسقاطات يوفر القومي، كما المستوى عمى السكاف بعمؿ إسقاطات البرنامج ىذا ويختص
  .داخؿ الدولة والريؼ الحضر في السكاف لحجـ

 ،والوفيات ،ات  حوؿ الخصوبةيرضف ، عمى أساسالسكاني لبمد بكاممو الإسقاطويتـ 
 عرضيا لمدة تصؿ إلى غرافية يمكفو وىناؾ مجموعة كاممة مف المؤشرات الديم ،واليجرة
 .سنة في المستقبؿ 50 أكثر مف

 :مثؿ أخرى برامج Spectrum نظاـ ويضـ

اللازمة لاتخاذ أي إسقاط سكاني عف  البياناتيوفر   EasyProjالرفيق * النموذج
 .التقديرات التي تصدرىا شعبة السكاف التابعة للأمـ المتحدة 

* RAPID  :فى السكاف نمو ومعدؿ الخصوبة مف المرتقبة المستويات نتائج لإسقاط 
يستخدـ ىذا البرنامج لرفع و ، والزراعة والتحضر والصحة والتعميـ العاممة القوة مجالات

مستوى وعي واضعي السياسات مف أىمية الخصوبة والنمو السكاني في التنمية الاجتماعية 
 .والاقتصادية 

                                                           
1
 -httpM//www.healthpolicyproject.com/index.cfmid=software&get=spectrum 

 199مقدمة في عمـ السكاف وتطبيقاتو ، مرجع سابؽ ص - 2
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*  FamPlan :مستويات لتحقيؽ زمةالأسرة اللا تنظيـ مف الاحتياجات لإسقاطات 
كف استخدامو لتحديد أىداؼ ويم ،المرغوب الإنجاب مف أو الاستخداـ نسبة مف معينة
طرؽ بديمة  يـدوتق، ة أىداؼ البرنامجتخطيط لتوسيع الخدمات المطموبة لتمبيم، لواقعية

وبرنامج  ،حوؿ المحددات المباشرة لمخصوبة فرضياتالبرنامج  يستخدـ، لتحقيؽ الأىداؼ
 .وعدد المستخدميف ويقبموف أساليب مختمفة حسب المصدر ،يـ الأسرة لحساب التكمفةتنظ

* Lives Saved Tool  برنامج لإبراز التغيرات في بقاء الطفؿ وفقا لمتغيرات في :
 .تغطية مختمؼ التدخلات صحة الطفؿ

* AIM خاص الذيف ، بما في ذلؾ الأشالمناعة البشرية نقص: متطمبات وباء فيروس
 ،، والوفيات بسبب الإيدز حسب العمر والجنسيشوف مع ىذا الفيروس، الإصابات الجديدةيع

، يستخدـ مف قبؿ برنامج الامـ المتحدة المشترؾ فضلا عف حالات جديدة مف مرض السؿ
 .تعطينا نتائج كؿ سنتيف والإقميميةفي جعؿ التقديرات الوطنية 

* GOAL :المناعة البشرية نقص دي لوباءنموذج يساعد الجيود الرامية إلى التص، 
، لمحد مف الوطنية الأىداؼمف خلاؿ إظيار كيؼ يرتبط المبمغ وتخصيص التمويؿ لتحقيؽ 
 .انتشار فيروس نقص المناعة البشرية والتوسع في الرعاية والدعـ

*Resource Needs Model  الاحتياجات مف الموارد وتقديرات نموذج تكاليؼ تنفيذ :
 ،بما في ذلؾ تكاليؼ الرعاية والعلاج وبرامج الوقاية ،قص المناعة البشريةبرنامج فيروس ن

 .وسياسات دعـ البرامج

*Safe Motherhood Model  ويقدر ىذا النموذج تأثير مختمؼ عشرات مف :
وىو  ،الأميات في البلاد وفياتمؤشرات برامج الأمومة والأطفاؿ حديثي الولادة عمى نسبة 

 والأطفاؿلمجيود الوطنية لتحسيف الخدمات الصحية للأميات  ،81مؤشر مف مؤشرات 
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كما يساعد المديريف عمى اكتساب فيـ أفضؿ لتأثير السياسات والميزانيات ،  ،حديثي الولادة
 .وتحسيف تقديـ الخدمات عمى النتائج الصحية للأميات

*Allocateيسية مف خطة عمؿ: يدرس الروابط والتفاعلات بيف ثلاثة مجالات رئ 
ويبيف أيضا  ،بعد الإجياض والرعاية ما ،الآمنة، تنظيـ الأسرة والأمومة الصحة الإنجابية

 .التمويؿالتفاعمية لتغيير القرارات بشأف  الآثار
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 : تمهيد

 عاـ في فاتو الشييرةمؤل   إحدى في  إميرسوف والدو رالؼ الأمريكي الفيمسوؼ كتب
 .)1(الثروات أولى ىي أف الصحة  1860

في ىذ الفصؿ سوؼ نقوـ بعرض الحالة الإحتماعية والصحية لكبار السف في 
ئر لصحة الأسرة سبة لمجزائر سنعتمد عمى تقرير نتائج المسح الجزاالجزائر والمغرب ، فبالن  

حسناف صوابر وعمار عوالي   الباحثيف لؾوكذ ،سي عميو وكذالؾ تحميؿ كؿ قوا 2002
فيما يتعمؽ بفئة المسنيف    2002بتحميؿ نتائج المسح الوطني لصحة الأسرة  اذيف قاممال
 .الدراستيف  الأساس في عممية عرض حالة المسنيف في الجزائر ىاتيفوكانت  ،2002ةسن

ادر عف المندوبية الص   2002يف المسح الوطني لممسن   فسيكوفوبالنسبة لممغرب 
قاـ بيا مجموعة مف  وقدوالذي يحوي خمسة فصوؿ أساسية  السامية لمتخطيط  بالمغرب

 .الأساس في عممية عرض حالة المسنيف في المغرب والباحثيف ى

                                                           
،  ديفيد 1  9ص 2014، البنؾ الدولي ديسمبر التمويل والتنمية شكل الصحة العالمية ،بموـ
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 : : الحالة الاجتماعية والصحية لممسنين في الجزائر1.3

 صحة الأسرة المسح الجزائري حوؿ  صر كما قمنا سابقا ىونأساس الدراسة في ىذ الع
وقد تولى الديواف الوطني ، إطار المشروع العربي لصحة الأسرةالذي أنجز في و  ،2002

صلاح   للإحصاء ميمة إنجاز المسح بالتعاوف مع مديرية السكاف لوزارة الصحة  والسكاف وا 
، موزعة أسرة معيشية 20000والمشروع العربي لصحة الأسرة شممت أزيد مف  ،المستشفيات

سنة فما فوؽ القاطنيف  20كؿ الأشخاص البالغيف  استجواب ولقد ت ـ  عبر التراب الوطني،
، ة لكبار السفحي  عاية الص  خاصة بالر  ال ستماراتالا يفاءاست حيث ت ـ  ،سيةفي أسر العينة الرئي
ر عدد الاستمارات د  وق   ،شخصا موزعيف عبر كؿ التراب الوطني 3434وبمغ حجـ العينة 

أي بنسبة ؛ 4922 سنة فأكثر مف العمر 20المستوفاة بالنسبة للأشخاص المسنيف البالغيف 
 .نساء  50.4%رجاؿ و 49.6% وتتشكؿ مف 90.60%أجوبة بمغت 

حوؿ خصائصيـ  ،ض الحقائؽ حوؿ المسنيف في الجزائرولقد أعطى ىذا المسح بع
مجاؿ الفي  تياجاتيـاحإلى  ، إضافةالاجتماعية، وعلاقاتيـ الاجتماعيةوكذا ظروفيـ  ،الفردية
حوؿ قضايا  لمبياناتة ي الاحتياجات الماس  وىو ما يمب   عاتيـ،وتطم   ،والاجتماعي ،الصحي

  . الشيخوخة وكبار السف

  



 والمغرب الجزائر في السِّن لكبار والصحيّة الاجتماعية الحالة           :  الثالث الفصل

 

 
60 

 :غرافي في الجزائرو النمو الديم 1.1.3

 .ملايف نسمة 2قدار أكثر مف ميزيد عدد سكاف الجزائر كؿ عشر سنوات ب 

 2003الجزائر: عدد سكان 00شكل رقم 

 /http://www.ons.dz    الديواف الوطني للإحصاء المصدر:

ليبمغ  ،وحتى حدود منتصؼ القرف العشريف ،لقد كانت مرحمة النمو ضعيفة في البداية
سكاني  انفجارلى إ أدى الأمر الذي ،0922سنويا سنة  %4.2الطبيعي الحد الأقصى لمنمو 

  اترددالذي عرؼ  ،في معدؿ النمو انخفاضفترة  لتشيد بعد ذلؾ الجزائر، سريع في الجزائر

 

أف معدؿ النمو في فترة التسعينات لنجد  الانخفاض لترتفع وتيرة، بادئ الأمر في
 سنة %1.8ى ثـ إل ،1987سنة %2.2إلى  1966سنة  %3.2مف  انخفضقد الطبيعي 

1901 1911 1936 1954 1966 1977 1987 1990 1998 2000 2008 2012 2014

4,08 ملٌون / عدد السكان  4,74 6,2 8,74 12,0216,9423,03 25 29,1 30,4134,5937,4939,11
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 سنة %2.15ويبمغ  2008 سنة %1.92ويسجؿ  مرة أخرى الارتفاع إلىليعود  ،1998
 .معدؿ الخصوبة ارتفاعى لإ مرة أخرى الارتفاعبب الرئيسي ليذا الس   ويعود ،2014

 2003في الجزائر  معدل النمو السكاني : 02شكل رقم 

 /http://www.ons.dz    الديواف الوطني للإحصاء المصدر:

  :ىماي غرافو الديم الانتقاؿ ؿبمراح فاف المؤثراف الرئيسيالعاملا

حيت تعتبر مف العوامؿ الرئيسة المؤثرة في التغيرات السكانية : ومعدلاتها  الخصوبة 
 .وبالأخص التركيب السكاني الخصوبة 

وىو ما  ،لكؿ امرأة في السبعينات طفؿ 8.36الخصوبة  سجؿ معدؿ جزائرمل النسبةفب
الجزائرية  لدولةبا وىو ما أدى ،عمى الاقتصاد الوطني ، أث ركبير غرافيو ديمانفجار إلى  ىأد

مف خلاؿ  في فترة الثمانينات مف القرف الماضي التفكير لمحد مف الزيادة السكانية إلى
فانخفض المؤشر التركيبي لمخصوبة  (1984غرافي و في النمو الديمحكـ مت  ل)البرنامج الوطني 

)الأزمة الاقتصادية، الأزمة  فترة التسعينات في الأزمةلكؿ امرأة، وبحموؿ  أطفاؿ 4,5 لىإ
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لكؿ امرأة   أطفاؿ 2,4 لىإالأمنية( التي عصفت بالبلاد انخفض المؤشر التركيبي لمخصوبة 
البلاد عاد المؤشر التركيبي لمخصوبة للارتفاع  إلىبداية عودة الاستقرار  ومع، 2002سنة 

 ،؛ ىذا ما يعرؼ بظاىرة التدارؾ )الاستدراؾ(2014سنة  لكؿ امرأة  أطفاؿ 3,03 إلىوصؿ 
ما كاف  إلىلكف ميما عاد المؤشر التركيبي لمخصوبة في الارتفاع فإنو لا يمكف أف يعود 

 . تبقى الخصوبة ثابتة قد يعود إلى الانخفاض وىذا وارد أو ربماف، لسابقةعميو في سنوات ا

 2003في الجزائر خصوبةالمؤشر التركيبي لم :04شكل رقم 

 
 /http://www.ons.dz    الديواف الوطني للإحصاء المصدر:

 الحياة المتوقع في ىذه الدراسة بأمؿ نعبر عنو بصيغة أخرى  مؤشر الوفيات: -ب  
شيد أمؿ الحياة عند الولادة تطورا واضحا عند كلا الجنسيف، حيث في الجزائر  ،عند الولادة

أي بفارؽ ؛ ـ 2000 سنة عاـ 71,5 إلىـ  1970 سنة 51.8 د الولادة مفانتقؿ أمؿ الحياة عن
، حيث قدر أمؿ الحياة للإناثوىو ذاتو ما حدث بالنسبة ، سنة بالنسبة لمذكور 20أكثر مف 

سنة، ىذا ويبقى أمؿ  30سنة خلاؿ  21ليرتفع بفارؽ ، سنة 52,9 ػـ ب1978عند الولادة سنة 
 .الإناثالحياة عند الولادة مرتفع عند 
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  2003 أمل الحياة عند الولادة في الجزائر : 03الشكل رقم 

 
 /http://www.ons.dz    الديواف الوطني للإحصاء المصدر:

، وتغيرا في التركيبة السكانية في الجزائر  اتأثر ىي الأكثر  سنة 15 الفئة العمرية أقؿ مف 
)أكثر مف يشكموف تقريبا نصؼ سكاف الجزائر سنة  15عدد الأطفاؿ الأقؿ مف  حيث كاف

وتواصؿ انخفاضيا مقارنة بإجمالي السكاف  1998العاـ  %36.11لتبمغ  ،ـ1966( سنة 48%
 الخصوبة . نخفاضلإويرجع السبب الرئيسي  2008العاـ  %28.9لتبمغ 

 تاالإحصاءفي جميع  اإرتفاعالفئة الثانية التي تغيرت فيي  الفئة النشطة حيث سجمت  أما
 إضافة،  2008العاـ  %63.86لتبمغ  1966العاـ  %45.11وقد كانت تبمغ  كافس  مل ةالعام

 أوؿ فيف سنة وأكثر60وىي فئة المسنوف  الارتفاعفي البروز و  ىأخر بدأت فئة ليذه الفئة 
 %7.21حيت بمغت  بطيءولو أنو  اارتفاعأت تسجؿ وبد %6.7بمغت النسبة  1966إحصاء 
 ،ىلأخر في المستقبؿ مقارنة بالفئات ا للارتفاع احتمالاوىذه الفئة ىي الأكثر  2008العاـ 

 .يةوغرافرة الشيخوخة الديملتنطمؽ سيرو 
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 لسكان الجزائر : التركيبة العمرية05شكل 

 
 /http://www.ons.dz    الديواف الوطني للإحصاء المصدر:
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 : )1(الحالة  الاجتماعية لكبار السن في الجزائر 2.1.3

 :الإقامة و الجنس كبار السن حسب  مكان 1.2.1.3

 مف خلاؿ الشكؿ بمغت نسبة المسنيف الذيف يقطنوف الوسط الحضري نسبة 
وحسب الجنس نجد الأناث  ،الوسط الحضري  تقطف الأغمبيةأف يعني  وىو ما، %60.04

 صر .أكثر مف الذكور في  الوسط الحضري  وىو الشيء البارز في ىذا العن

 حسب مكان الإقامة والجنس  سنة وأكثر( 20المسنون ): 02شكل رقم 
 

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 

                                                           
1
 :تم عزض هذي العىاصز اوطلاقا مه)بالتصزف( 

 .2002مسح الجزائري حوؿ صحة الأسرة التقزٌز وتائج  
-Rapport du Dr-A L I  KO U A O UC I   Chargé de cours, Département de démographie. 

-Hqssen Souqber Amar Ouali ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête 

Algérienne sur la Santé de la Famille-2005 
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 : السكن وظروف المعيشة 2.2.1.3

يقيموف  مع أحد   82.46%في الجزائر مف خلاؿ نتائج المسح  أغمبية كبار السف  
الأغمبية مف كبار  أف   وىو مؤشر عمى ، %96وىي تتجاوز نسبة نازليـأفراد الأسرة في م

ولكف نسبة المسنات التي تسكف مع أحد أفراد الأسرة في  ،السف تقطف في مساكف تممكيا
ؿ بيف ف يفسر ذلؾ بإرتفاع نسبة الترم  أويمكف ،%28.2يي مرتفعة نوعا ما وتبمغ ف ازليفمن

ي منخفضة في الجزائر وتقذر يف والذيف يعيشوف بمفردىـأما نسبة المسنيف  ،النساء
 .وىو ما يبرزه الشكؿ  %1.84ب

 حسب حالة الإقامة والجنس سنة وأكثر( 20المسنون ): 00 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

  مع أحد أفراد الأسرة فً منزله
مع أحد أفراد الأسرة فً  

 منزلهم
بمفرده/ ٌعٌش لوحده   

96,28 رجال  3 0,71

68,84 نساء 28,2 2,96

82,46 المجموع 15,69 1,84

0

20

40

60

80

100

120



 والمغرب الجزائر في السِّن لكبار والصحيّة الاجتماعية الحالة           :  الثالث الفصل

 

 
67 

 والإناثالذكور  المسنيف مف   %65.9إقامتيـ فيعتبر ما نسبتو ا مف ناحية ظروؼ مأ
 .الإجابة عف ظروؼ الإقامة  متقاربة حسب الجنس ونسب  ،أف ظروؼ إقامتيـ مناسبة ب

 : رأي كبار السن لظروف إقامتهم حسب الجنس 00 الشكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

بمغت نسبة  ـالراضيف بظروؼ إقامتي غيرالمسنيف  العزابالحالة العائمية ف حسبأما 
ويمكف أف نقوؿ أف الحالة ،   %37.5 بمغتبنسبة قوف المسنوف المطم  يتبعيا  ،% 42.8

 .والنفسية والرفقة تمعب دورا أساسيا لتسجيؿ الرضي عمى الظروؼ الإقامة 

 غير الراضين عن ظروف إقامتهم حسب الحالة العائمية ال كبار السن:  09شكل رقم 

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 
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 ا،معالجتي تتطمب إشكاليةلأنو ىو الذي يشكؿ  ىلقد ركزنا عمى عنصر عدـ الرض
 عمى ظروؼ الإقامة في الوسط الريفي ىفمف خلاؿ وسط الإقامة نسجؿ أف نسبة عدـ الرض

لؾ لطبيعة المساكف في الريؼ ويفسر ذ %31و ،أكثر مف الوسط الحضري   %36نسبة ب
لـ يكف عبارة عف كوخ أو بيت  ، ىذا إفغياب وسائؿ ومرافؽ الراحة في المنزؿ ةوخاص

 .قصديري 

 غير الراضين عن ظروف إقامتهم حسب وسط الإقامة الكبار السن  :00 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 : الزوجية الحالة  3.2.1.3

في حياتو  الرفيؽ الذي يشارؾ المسف ىمومو، ويساعده زوجة الزوج أو اليعتبر 
مف  ةتكوف في المراحؿ المتأخر  حيف ةاليومية وفقداف أحد الأطراؼ يشكؿ أزمة نفسية وخاص

أف  ىذا المسح   شؼوفيما يتعمؽ بالحالة الزواجية لكبار السف في الجزائر فقد ك ،العمر
  51.05%والاناث   93.28%وتبمغ عند الذكور نسبة  ،72.05% ف متزوجيف أغمبية كبار الس  

 ،سب حسب الجنس ىو الفارؽ الكبير الموجود بيف الذكور والإناثؿ عمى الن  المسج   ءوالشي
اج مرة أخرى  في حالة مرجؿ  أفضمية في إعادة  الزو لبالأساس إلى أف  ذلؾويمكف أف نفسر 

 المجموع رٌفً  حضري
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و نجدىا مرتفعة عند الإناث   26.28%كده نسب الترمؿ حيث بمغت ؤ ، وىذا ما توفاة زوجتو
 .عند الذكور6.21% مقابؿ   %46.09

)مف بيف البمداف التي يزيد فييا عدد الأرامؿ مف الإناث عمى عدد الأرامؿ مف الذكور  
بخمسة أضعاؼ عمى الأقؿ الجزائر وبنغلاديش وبوتسوانا وبوركينافاسو وبورندي والكامروف 

(ومالي والمغرب والسنغاؿ وتونس وزمبابوي(ردف وكوت ديفوار ومصر والأ
1
(. 

الوسط فنسجؿ  أما %0.4العزاب   كذلؾو و ، %1.3منخفضة   بالمطمقيف فيي يتعمؽ وفيما
 .الأفضمية لموسط الريفي 

 حسب مكان الإقامة والجنس و توزيع كبار السن حسب الحالة الزوجية: 00 جدول رقم

 النوع الوسط
 الحالة الزواجية

 وعمالمج
 ارمؿ)ة( مطمؽ)ة( متزوج)ة( لـ )ت( يتزوج

 الحضر
 100 6,84 0,35 92,55 0,26 ذكور
 100 48,18 2,75 48,34 0,73 إناث

 100 27.51 1.55 70.44 0.49 المجموع

 الريؼ
 100 5,31 0,25 94,32 0,12 ذكور
 100 42,80 1,19 55,35 0,66 إناث

 100 24.05 0.72 74.83 0.39 المجموع

 المجموع
 100 6.07 0,30 93,43 0.19 ذكور
 100 45.49 1.97 51.84 0.69 إناث

 100 25.78 1.13 72.05 0.44 المجموع
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 

                                                           

  412ص 2002، الطبع الاولى ،  دار الىهضت العزبٍت ، لبىان   السكان والتنمية البشريةعبد الله عطىي ، - 1
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 :لكبار السن  الأمية والمستوى التعميمي 4.2.1.3

مسح  حيث النتائج  وىو ما تبينو  ؛سنيفملدى أغمب ال بكثرةتنتشر ظاىرة الأمية 
 77.46% في الريؼ و  92.07% مف إجمالي المسنيف وتبمغ  83.37%نسبة الأمية  تبمغ

 . والشكؿ يوضح ذالؾ  6.1%مف يعرفوف القراءة و/ أو الكتابة نسبة  وتبمغ في الحضر،

  حسب مستوى التعميم سنة وأكثر( 20المسنون ): 00 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 لاشًء
ٌعرفون القراءة 

أو الكتابة/ و  
المدرسة 
 الابتدائٌة

 المتوسط
المدرسة الثانوٌة 

 ومافوق

77,46 حضر 7,17 9,67 3,21 2,48

92,07   رٌف 4,46 2,74 0,37 0,125

83,37 المجموع 6,17 6,87 2,05 1,52
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 : )1(الاقتصاديةالحالة  5.2.1.3

 : الحالة العممية لكبار السن 1.5.2.1.3

 %13.89منيـ ىـ الرجاؿ ب الغالبيةو  ،مف ىـ مشتغميف حاليافقط مف المسنيف  7.88% 
 %46.59 في الماضي  ميفغالمشتأف نسبة  الملاحظ يءالشو ، عند النساء %1.96مقابؿ 
ذا تطرقنا  ، %45.35مقارنة مع نسبة الذيف لـ يشتغموا أبدا  أكثر نجد أف أغمبية  جنسملوا 

بوجود قضية مقمقة خاصة وىذه الأرقاـ تبيف لنا ، %86.35نساء المسنات لـ يشتغمف أبداال
 .أي معاش تقاعدي أغمبيف لـ يشتغمف نيائيا فمف يكوف لدييفأف ا عند النساء بم

  حسب الحالة العممية والجنس سنة وأكثر( 20المسنون ) :02 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

مف كبار   (لملاحؽا) ي الحضرف %6.3مقابؿ في الريؼ   %10.3 حسب الوسط
 السف لا يزالوف  يشتغموف .

                                                           
1
 :تم عزض هذي العىاصز اوطلاقا مه)بالتصزف(- 

 .2002مسح الجزائري حوؿ صحة الأسرة التقزٌز وتائج  
-Rapport du Dr-A L I  KO U A O UC I   Chargé de cours, Département de démographie. 

-Hqssen SouqberAmar Ouali ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête 

Algérienne sur la Santé de la Famille-2005 

  لم ٌشتغل أبدا إشتغل قً الماضً  ٌشتغل حلٌا
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 :طات الأسرة االسن في نش القدرة عمى العمل ومساهمة كبار 2.5.2.1.3

  %6.4قادريف عمى العمؿ  لازالوابأنيـ  صر حوامف مف خلاؿ نتائج المسح بمغت نسبة 
والشكؿ  سنة  80في العمر  %1.1لتبمغ  السف مع التقدـ في فضوتنخسنة  64-60في العمر 

  .التالي يوضح أكثر 

 :الأنشطة الممارسة من قبل كبار السن حسب العمر 04شكل رقم 

 
Source : Enquête Algérienne Sur la Santé de la Famille (2002) 

نجدىـ يروف أنيـ  ؛لات عف العمؿ ولـ يشتغموا مف قبؿكوف أغمب النساء عاط
 %1.5( وىي نسبة مرتفعة مقارنة مع الرجاؿ التي بمغت النسبة عندىـ%12.4) يشتغموا أف بإمكانيـ

طات عند النساء ابنش الذيف يقوموفراد أسرىـ أف وترتفع نسبة كبار السف الذيف يساعدوف
كما نلاحظ أف نسبة الأنشطة الممارسة مف قبؿ كبار  ،عند الرجاؿ %37.8مقابؿ  44.3%

60-64 65-69 70-74 75-79 80+

2,1 أخرى  1,9 1,7 4,3 2

17,3 أنشطة إقتصادٌة خارج المنزل  15,2 11,6 16,3 5,1

12,6 أنشطة إقتصادٌة داخل المنزل  14,4 13,5 12,5 12,9

52,1 إحضار حجات من السوق  56,7 54,6 62,1 53,9

55,8 المساعدة فً الأعباء المنزلٌة  51,8 42,4 42,3 40

25,5 رعاٌة الأحفاد  26,2 23,2 29,3 24,5

51,8 مساعدة فرد ٌقوم بنشاط  44,4 38,2 33,2 15,7

10,5 ٌرى أنه بإمكانه أن ٌشتغل  7,3 4,1 2,2 1,1
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جات مف السوؽ وممارسة انشاط إحضار ح باستثناءف ترتفع عند النساء مقارنة بالرجاؿ الس  
 .سواء داخؿ المنزؿ أو خارجو اقتصاديةأنشطة 

 الأنشطة الممارسة من قبل كبار السن حسب الجنس :03 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

يف الذيف يروف أنيـ بإمكانيـ أف فنسبة المسن   ومف خلاؿ الشكؿ  فحسب الوسط
طات الممارسة اشأما الن   ،%5.8لريؼ وفي ا %6.8 بمغت  يالحضر  الوسط  في يشتغموا 

حضار حاجات الأسرة مف  %50.3تخفيؼ الأعباء المنزلية  المساعدة عمىفتتركز في  وا 
شاطات داخؿ المنزؿ الن   فجؿ   ،أو رعاية الأحفاد وحسب النوع فيي تختمؼ %54.9وؽ الس  

وىي تقريبا الرجاؿ في الأعماؿ خارج المنزؿ؛  بينما تتركز نشاطات، تمارس مف قبؿ النساء

 النساء الرجال

0,4 ٌرى أنه بإمكانه أن ٌشتغل  12,4

37,8 مساعدة فرد ٌقوم بنشاط  44,3

7,6 رعاٌة الأحفاد  40,7

10,9 المساعدة فً الأعباء المنزلٌة  83,4

85   إحضار حجات من السوق 29,7

16,2   أنشطة إقتصادٌة داخل المنزل 10,8

27,7   أنشطة إقتصادٌة خارج المنزل 4,5
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الحضري أكثر مف الوسط الريفي باستثناء الأنشطة الاقتصادية داخؿ في الوسط  ةمرتفع
 .المنزؿ وخارجو

  الأنشطة الممارسة من قبل كبار السن حسب وسط الإقامة: 02شكل رقم 

 

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

قادرة عمى العمؿ كميا لـ حت أنيا لاحظ مف نتائج المسح أف الفئة التي صر  ما يوم
ساعدة في الأعباء المنزلية كانت مف فئة مكما نلاحظ أف أكبر نسبة في ال ،تشتغؿ مف قبؿ
لـ تشتغؿ أبدا ىي مف  ر ىذا لكوف أغمبية الفئة التيفس  وي  ،( لاحؽ)الم %84.8لـ تستغؿ أبدا 

 عندىـ زليـ ترتفعافي من سرةمع أحد أفراد الأ شوفييع الذيفف يالمسن  حظ أف ونلا، فئة النساء
 ،49.6% لؾ ترتفع نسبة رعاية الأحفاد، كذ10.3% نيـ أف يشتغمواأنيـ بإمكانسبة مف يروف 

شوف مع أحد أفراد ييف الذيف يعلمسن  مقارنة مع ا 75.9%ونسبة المساعدة في أعباء المنزؿ 
ف في الحالة الأولى بكوف المسن ي الاختلاؼويمكف تفسير ىذا  ،يفزؿ المسناالأسرة في من

 المجموع  الرٌف  الحضر

6,8 ٌرى أنه بإمكانه أن ٌشتغل  5,8 6,4

42,5 مساعدة فرد ٌقوم بنشاط  38,9 41,1

26,6   رعاٌة الأحفاد 23,9 25,6

51,8   المساعدة فً الأعباء المنزلٌة 47,8 50,3

60,3   إحضار حجات من السوق 46 54,9

12,5   أنشطة إقتصادٌة داخل المنزل 14,6 13,3

12   أنشطة إقتصادٌة خارج المنزل 20,1 15,1

1,6   أخرى 3,1 2,2
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بؿ  ،عمى ىذه الأسر اإضافي عبء يكونوا بألا  يـ يحاولوف فلؾ في غير منازليـ لذيسكنوف 
 .الأسرة طات ىذهاف ويساىموف في نشيبالعكس يحاولوف أف يكوف مفيد

 :الإعالة ومصدر الدخل 3.5.2.1.3

توجد ىناؾ اختلافات  ولا ،والآخريف أنفسيـبإعالة مف المسنيف يقوموف %48.3نسجؿ
يقوموف ىـ مف  كبار السف ف ؛حسب الوسط الحضري والريفي دور الماليملفروؽ كبيرة و 

 .بالدور المالي الأساسي في الأسرة 

 المالي لكبار السن داخل الأسرة  : الدور02شكل رقم 

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

 المجموع  رٌفً حضري

13,3 ٌعول نفسه  14,2 13,7

49,4 ٌعول نفسة وٌعول أخرون  46,5 48,3

37,1   معالة/ معال 39 37,9

0,1   غٌر مبٌن 0,2 0,2
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شخص معاؿ أو معالة فتبمغ نسبة المسنيف  إلىومع التقدـ في السف يتحوؿ المسف 

 . %47.5سنة  80المعاليف في العمر

 ر: الدور المالي لكبار السن داخل الأسرة حسب العم00لشكل رقم ا

  
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

لدى  %9.4مقابؿ  %66أكثر فئة معالة بنسبة تبمغ  فات ىن  المس  حسب الجنس نجد 
ات ساء دائما تتكوف مف "رب  غالبية الن  مف حقيقة كوف ؛ ويفسر ىذا الرجاؿ المسنيف مف

60-64 65-69 70-74 75-79 80+

11,4   ٌعول نفسه 12,9 13,1 22,1 14,1

49,1   ٌعول نفسة وٌعول أخرون 50,7 49,3 48,1 38,1

39,4   معالة/ معال 36,3 37,4 29,5 47,5

0,1   غٌر مبٌن 0,1 0,2 0,3 0,3
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 ـ مف الاستفادة مفسمح لي نشاطا وفيزاول واجاؿ كانػمف الر   سبة لمجزء الأكبربالن  و  ،"البيوت
 معاش التقاعد.

 الدور المالي لكبار السن داخل الأسرة حسب الجنس :00 رقم شكل

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

 مصدر دخميـ الأساسي ىو معاش التقاعد أف الرجاؿ صرحوا مف كبار السف 71.1%
وفي المقابؿ نجد نسبة منخفضة مف كبار السف الذيف اعتبروا أف  ،مف النساء %33.9مقابؿ 

   . نساء %25.3رجاؿ و %21.4مصدر دخميـ كافي 

 نساء الرجال

14,4 ٌعول نفسه  13

75,9 ٌعول نفسة وٌعول أخرون  21

9,4 معالة / معال 66

0,3 غٌر مبٌن  0
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   : مصدر دخل كبار السن حسب الجنس09 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

مقابؿ  %54.6مف يستفيدوف مف معاش التقاعد في الحضر  أف   حسب الوسط نجد
ف في الوسط يفقط مف المسنيف المقيم %22.2الدخؿ   فايةبك، وفيما يتعمؽ يؼالر  في  48%

 %24.1في الحضر المختمفة وبمغتالريفي صرحوا بأف دخميـ كافي لتمبية احتياجاتيـ 
 .والشكؿ الموالي يبيف لنا مصدر الدخؿ الأساسي لكبار السف حسب تصريحاتيـ 

 

 

 نساء  رجال

71,1 معاش/تقاعد  33,9

12,4 ضمان إجتماعً  8,8

10,6 مساعدة حكومٌة  11,3

1,3 مساعدة غٌر حكومٌة  1,3

21,1 مساعدة من الأبناء 34,4

10,5   ٌشتغل حالٌا 1,6

9,6   دخل من أملاك خاصة 7,1

2,6   أخرى 30,8

21,4 دخل كافً  25,3
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 مصدر دخل كبار السن حسب وسط الإقامة :20 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

 المجموع رٌفً حضري

معاش/تقاعد   54,6 48,9 52,3

11 ضمان إجتماعً  10 10,6

9,6 مساعدة حكومٌة  13 10,9

0,9 مساعدة غٌر حكومٌة  1,7 1,3

28 مساعدة من الأبناء 27,4 27,8

5 ٌشتغل حالٌا  7,5 6

4,8 دخل من أملاك خاصة  13,7 8,3

18,4 أخرى  14,4 16,8

24,1 دخل كافً  22,2 23,3
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 :)1(الحالة الصحية وأمراض كبار السن في الجزائر: 3.1.3

 .السن صحة كبار  .3.1.3.1

 أف يعتبروف فنسبة مف ،عمى حالتيـ الصحية يفالمسن ىرض ىيأضعؼ نسبة 
حالتيـ الصحية سيئة  أففي المقابؿ تبمغ نسبة مف يروف  %13.3حالتيـ الصحية جيدة تبمغ 

 .مقبولة الصحية  حالتيـ يعتقدوف أف %49.0مقابؿ   %36.6نسبة 

 الصحية مقارنةسوء الحالة  يعانيف مفالمسنات ىف أكثر مف  النساء أفحسب الجنس نجد 
 .مع الرجاؿ 

 حسب الجنس ومنطقة السكن : رأي كبار السن لوضعهم الصحي00جدول 

 الحالة الصحية الحضر الريؼ المجموع
 ذكور إناث المجموع ذكور إناث المجموع ذكور إناث المجموع
 جيدة 20,2 10,3 15,1 12,8 8,4 10,6 17,2 9,6 13,3
 مقبولة 49,0 47,5 48,2 51,2 49,3 50,3 49,9 48,2 49,0
 سيئة 30,0 41,8 36,1 34,9 41,1 37,9 32,0 41,5 36,8

Source : Enquête Algérienne sur la sSanté de la Famille (2002) 

 

 اسوء أنو مع التقدـ في العمر تصبح الحالة الصحية أكثر ح ػػبيانات المس بينت
سنة 80 في الفئة العمرية %58فنسبة مف يشعروف بأف صحتيـ سيئة تتجاوز  ،وىشاشة
ف الحالة الصحية في جميع م ةمعانا رىف أكثالنساء المسنات  أفودائما نجد  ،وأكثر

 .الإنجابية بصمة إلى حياتيـ ىذا يمت  ويتساءؿ المرء ما إذا كاف  ،الأعمار
                                                           

1
 :تم عزض هذي العىاصز اوطلاقا مه)بالتصزٌف( 

 .2002مسح الجزائري حوؿ صحة الأسرة التقزٌز وتائج  - 
-Rapport du Dr-A L I  KO U A O UC I   Chargé de cours, Département de démographie. 

-Hqssen SouqberAmar Ouali ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête 

Algérienne sur la Santé de la Famille-2005 
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  سيئة حسب العمر والجنس : كبار السن الذين يشعرون بأن صحتهم20 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la famille (2002) 

 ةمقارن اىي نفسيأف حالتيـ الصحية لا تزاؿ  المسنيف ذكروا مف   51.4%أكثر مف
ىـ الذيف فقط  %4.2و ،قد تدىورتصرحوا  أنيا مف   %44.3 مقابؿ  ،لعاـ الماضياب

 الجنس.ت حسب بالعاـ الماضي  مع تسجيؿ نفس الملاحظا ةمقارنلتيـ الصحية انت حتحس  

  : الحالة الصحية لكبار السن مقارنة بالعام الماضي22شكل رقم 

 
Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

60-64 65-69 70-74 75-79 80+   المجموع

20,4 ذكور 27,8 34,3 40,2 57,8 32

34,8 إناث 40,3 39,9 53 58,8 41,5

28,1 المجموع  34,3 37,2 45 58,3 36,8
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 :أمراض كبار السن .3.1.3.2

 %74.7صػػحية يف الػػذيف يعػػانوف مػػف أمػػراض أو مشػػاكؿ الإنػػاث أكثػػر فئػػة مػػف المسػػن  
سػػػنة لػػػدى  79-75فػػػي العمػػػر  %88.7ىػػػذه النسػػػبة نجػػػدىا ترتفػػػع مػػػع تقػػػدـ فػػػي العمػػػر لتبمػػػغ و 

وىػي  %59أما عند الرجاؿ فتبمغ نسبة مػف يعػانوف مػف أمػراض ومشػاكؿ صػحية نسػبة ،الإناث
 ترتفع مع التقدـ في العمر .  أيضا

  المسنين الذين يعانون من أمراض أو مشاكل صحية : نسبة09جدول 

 الفئات العمرية إناث ذكور المجموع
57,3 46,0 67,3 60- 64 
66,6 56,8 75,7 65- 69 
69,3 63,6 74,7 70- 74 
77,6 70,9 88,7 75- 79 
 وأكثر 80 83,5 74,8 79,1
 المجموع 74,7 59,0 66,9

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

الأقؿ في ىذا الصدد يوجد في العالـ ما يزيد عمى ثلاثة أرباع المسنيف يعانوف عمى 
وأف نصؼ المسنيف تقريبا يعانوف مف مرضيف أو أكثر مف  ،مف مرض مف الأمراض المزمنة

يف ي منو المسن  أوؿ مرض يعان ارتفاع ضغط الدـ  يعتبر مرض، و )1(الأمراض المزمنة
 .%16.9السكري  19.1%، مشاكؿ في المعدة %36.5مرض المفاصؿ  ثـ  ،%43.3بمعدؿ

والفرؽ  ،وأغمب الأمراض المذكورة مف طرؼ المسنيف تـ تشخيصيا مف طرؼ الطبيب     
 .غير كبير بيف الإناث أو الذكور فيما يتعمؽ بتشخيص المرض مف طرؼ الطبيب

 

                                                           

122ابزاهٍم محمد العبٍدي ، مزجع سابق ، ص  -1 
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 : أمراض كبار السن الرئيسية00جدول 
)% ) المجموع   )% )إناث   )% )ذكور   نوع المرض  

 مصرح بيا  تشخيص طبي  مصرح بيا تشخيص طبي  مصرح بيا تشخيص طبي 
  (Hypertension)ضغط الدـ  ارتفاع 43,3 96,0 49,7 96,7 35,1 94,7
 (Diabète) السكري 16,9 97,5 17,3 97,4 16,4 97,6
  (Problèmes d'estomac)مشاكؿ المعدة    19,1 88,4 20,7 87,3 17,1 90,2
 Maladies cardiovasculaires أمراض القمب 12,0 95,1 12,5 94,4 11,4 96,0
 Maladies rénales  أمراض الكمى 6,0 86,2 5,2 85,5 6,9 87,0
 Maladies articulaires أمراض المفاصؿ  36,5 87,6 42,6 87,9 28,6 87,0
 Asthme الربو 5,7 93,4 4,6 88,9 7,1 97,2
 Hyperplasie prostatique  البروستات 3,7 92,3 0,8 78,9 7,4 94,1
 Glaucomeضغط العيف  5,1 81,9 4,8 82,7 5,6 81,0
 Cataracteبيضاء العيف  11,6 85,8 10,0 84,8 13,5 86,7
 Problèmes de dosمشاكؿ الظير  14,6 67,3 15,5 68,7 13,4 65,3
 Contrôle des urines التحكـ في البوؿ 8,9 73,1 8,4 65,7 9,6 81,3

 P. Nerveux et psycho عصبية ونفسيةـ.  7,0 67,0 6,5 62,8 7,7 71,2

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la famille (2002) 

 :التغطية الصحية والعلاج  .3.1.3.4

أدوية  أنيـ يتناولوفف المسنيف الذيف تـ استجوابيـ في المسح م %54 صرح أكثر
مف المسنيف الذيف  %43ح أيضا أكثر مفصر   كما ،الجنسيفمع عدـ وجود فرؽ كبير بيف 

راضيف عف غير  %30.5أيضا و في الحصوؿ عمييا  يعانوف صعوبةوية أنيـ يتناولوف الأد
ح حي فقد صر  يتعمؽ بالتأميف الص   وفيما اية والاستقباؿعوخاصة في الر   ،الخدمات الصحية

 %59الصحي وتبمغ عند الرجاؿ  مف خدمات التأميف يستفيدوفمف المسنيف أنيـ  54%
 .عند النساء %50و
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 :اليومين نيلمساالمشاكل الصحية التي تعيق نشاط   3.1.3.4

ؿ واحد يعيقيـ ؿ مف مشكمف المسنيف يعانوف عمى الأق %26.5 المسح أف نتائج تشير 
 الحضر.النسبة مرتفعة في الريؼ أكثر مف و  ،ممارسة أنشطتيـ اليوميةفي 

 يعيق حياتهم  اليومية  ،الأقلمن مشكل واحد عمى كبار السن الذين يعانون  :24شكل رقم 

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

عند المسنيف أوؿ مشكؿ يوجيو المسنيف مع إرتفاع  %16.8ضعؼ البصر يعتبر مشكؿ
ثاني مشكؿ  يعاني   %11.3يعتبر مشكؿ  ضعؼ السمع   كذلؾ ،نسبتيـ في الوسط الريفي

وىو شيء يسري عمى جميع  ،الريفيجيؿ النسبة أكثر في الوسط مع تسو  وفمنو المسن
 . الشكؿ لكلاـ وىو ما يبينواباستثناء مشكؿ صعوبة المشاكؿ التي صرح بيا المسنوف 

 المجموع الرٌف  الحضر

25,1 ٌعانً على الأقل مشكل واحد  28,5 26,5
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  التي يعاني منها المسنون طراباتالاض : أهم المشاكل و 23 شكل رقم

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

 لمحوادث :التعرض  3.1.3.2

في العمر  %18.5ضوا لحادث خطير في حياتيـ ف الذيف تعر  بمغت نسبة كبار الس   
سنة  80في العمر   %25.9سبة أكثر مع التقدـ في العمر لتبمغ وترتفع الن   سنة، 60-64

 .وأكثر 

 المجموع  الرٌف  الحضر

9,1 عدم القدرة على الحركة 10,7 9,7

2,9 صعوبة الكلام 2,7 2,8

9,1 ضعف فً الذاكرة 10,9 9,8

10,6 ضعف فً السمع 12,4 11,3

16 ضعف فً النظر 17,9 16,8

1,8 أخرى 1,7 1,8
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 لحادث خطير حسب العمر  اكبار السن الذين تعرضو  :  22شكل رقم 

 
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

 : )1(وكيفية قضاء وقت الفراغ  الاجتماعيةكبار السن علاقات  4.1.3

 : مع الأبناء ةالعلاق .4.1.3.1

يعني أف أكثر مف  ما وىو  ف أبنائيـلا يتمقوف زيارات م مف المسنيف فقط   %3.1
 ف يتمقوف زيارة مف الأبناء أو  يعيشوف مع  وىو ما يبرزه الشكؿ. يمف المسن 97%

                                                           
1

 :تم عزض هذي العىاصز اوطلاقا مه)بالتصزف( -

 .2002مسح الجزائري حوؿ صحة الأسرة التقزٌز وتائج  - 
-Rapport du Dr-A L I  KO U A O UC I   Chargé de cours, Département de démographie. 

-Hqssen SouqberAmar Ouali ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête 

Algérienne sur la Santé de la Famille-2005 
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  السن من خلال زيارة الأبناء : النسبة المئوية لكبار00رقم جدول 

 زيارة الوالديف الإناث الذكور المجموع
 نعـ 71,8 63,3 67,5
 لا 3,3 2,9 3,1
معا وفشييع 24,9 33,8 29,4  
 المجموع 100 100 100

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

بأنيـ يتمقوف زيارات متعددة في الوقت  %80.4رح فقد ص الزيارات فيما يتعمؽ نوع 
 أنيـ يقوموف بزيارات متعددة .    %73.9صرح 

  الجنسب حس : نسبة كبار السن الذين يتمقون زيارة 02رقم ول جد

تالزيار نوع  إناث ذكور المجموع  

80,4 
 والأقارب والأصدقاء والجيراف  توالأخوا  يتمقى زيارة مف الأخوة 78,3 82,6

 والأقارب والأصدقاء والجيراف تيقوـ بزيارة  للأخوة والأخوا 71,5 76,2 73,9

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 

 والأسرةالرعاية الاجتماعية  .4.1.3.2

نسػبة مف المسنيف فقط  مف يعيشوف بمفردىـ وىػي  %2.2مف خلاؿ مكاف الإقامة نجد  
 فػػي يمػػوفالنسػػبة المنخفضػػة تعنػػى أف كبػػار السػػف يق هوىػػذ ،منخفضػػة أكثػػر فػػي الوسػػط الريفػػي

ح أكثػػر ر الشػػرط الأساسػػي وىػػو الأسػػرة حيػػث صػػر  جتماعػػة لتػػوف  عايػػة الإوسػػط  يتمقػػوف فيػػو الر  
 .  التالي يبينو الجدوؿ يقيموف مع الأبناء أو مع الأقارب وىو ماف يمف المسن 62%
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 مكان الإقامة والجنسكيفية بيات كبير السن حسب  :04رقم جدول 

 المجموع الريؼ الحضر
 حالة الاقامة

 المجموع اناث ذكور اناث ذكور اناث ذكور

 وحده فقط 2,2 3,6 0,8 2,8 0,6 4,0 0,9

 وحده مع أي شخص لا صمة معو 0,3 0,4 0,1 0,3 0,3 0,5 0,0

 مع شخص أخر مف الأصوؿ 2,9 5,3 0,4 4,9 0,1 5,6 0,6

 مع إبف فقط 7,9 13,1 2,7 12,4 2,5 13,6 2,8

 مع الأبناء وغيرىـ مف الأقارب 15,6 27,1 3,92 23,9 3,1 29,0 4,5

 مع الزوج )ة( فقط 7,1 6,4 7,74 7,4 9,3 5,7 6,7

 مع الزوج )ة( والأبناء فقط 36,9 22,1 51,68 24,0 49,5 20,9 53,2

 مع الزوج)ة( وغيرة مف الأقارب فقط 2,2 2,1 2,3 1,9 1,5 2,2 2,9

 مع الزوج)ة( والابناء وغيرىـ مف الأقارب 25,2 20,0 30,5 22,56 33,1 18,4 28,6
Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 
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 من الخدمات: الاستفادة.4.1.3.3

والحصوؿ عمى  ،%75.2كبار السف بنسبة  اىتماماتالصحي أولى التأميف 
   %53.1والحصوؿ عمى  خدمات النقؿ المجاني بنسبة  ،%54تخفيضات عمى الخدمات 

ر مراكز لمخدمات الاجتماعية وأيضا ىناؾ خدمات أخرى مثؿ الحصوؿ عمى معاش أو توف  
 . وىو ما يبينو الجدوؿ

 لمسنالرأي  وفقا إنشائهاأهم الخدمات التي يجب : 03جدول رقم 

 نوع الخدمة إناث ذكور المجموع

 مراكز لمخدمات الاجتماعية 37,4 46,4 41,9

 إنشاء نوادي 9,2 17,6 13,4

 التأميف الصحي 73,7 76,7 75,2

 خدمة نقؿ مجانية 49,6 56,7 53,1

 التقاعدي في المنزؿالحصوؿ عمى المعاش  41,3 51,0 46,1

 تخفيضات في الخدمات 50,7 57,3 54,0

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 
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 : )1(اليوميةكبار السن أنشطة  . 5.1.3

"مشاىدة التمفزيوف"، "التسوؽ"،  "مذكورلفي المنزؿ والمسجد بالنسبة  " الصلاة تعتبر
وتختمؼ  مف أكثر الأنشطة اليومية ممارسة  ""استقباؿ الضيوؼ "و" زيارة الأصدقاء والأقارب

 .ىذه الأنشطة حسب الجنس

  ايوميالممارسة  الأنشطة:02جدول رقم 

 الأنشطة اليومية  إناث ذكور المجموع
 الصلاة في المنزؿ 88,2 65,4 76,9
 الصلاة في المسجد  8,0 57,3 32,5
المنزلية الأعماؿ 61,2 10,4 36,0 . 
الزوار استقباؿ 42,8 37,1 39,9  
 الترفيو في المنزؿ 7,8 5,6 6,7
 قضاء أوقات الفراغ في اليواء الطمؽ 2,4 8,9 5,6
 مشاىدة التمفاز 63,2 59,0 61,1
والراديسماع  21,4 27,6 24,5  
 الذىاب لمعمؿ 1,5 11,8 6,6
 زيارة الأقارب والأصدقاء 35,6 34,0 34,8
 القياـ بميمات 23,4 59,4 41,3
 الذىاب لممقيى 0,2 25,4 12,7

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002)  

                                                           
1
 :تم عزض هذي العىاصز اوطلاقا مه)بالتصزف( - 

 .2002صحة الأسرة  مسح الجزائري حوؿالتقزٌز وتائج  - 
-Rapport du Dr-A L I  KO U A O UC I   Chargé de cours, Département de démographie. 

-Hqssen SouqberAmar Ouali ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête 

Algérienne sur la Santé de la Famille-2005- 
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وىي تنخفض مع "، بممارسة رياضة المشي" مف كبار السف يقوموف بانتظاـ 55.2%
كثر مف أسنة و  80فقط مف كبار السف الذيف يبمغوف العمر  %32.3مر التقدـ في الع

الرياضة ترتفع عند الرجاؿ  هالجنس فنسبة ممارسة ىذ، وحسب يمارسوف رياضة المشي
 . يفالمسن

 نسبة المسنين الذين يمارسون رياضة المشي بانتظام حسب الجنس :02جدول رقم 

 الفئات العمرية الإناث الذكور المجموع
سنة 60-64 52,1 77,3 63,8  
سنة 65-69 47,5 72,6 59,6  
سنة 70-74 36,9 67,0 51,6  
سنة 75-79 37,1 56,3 49,1  
سنة وأكثر 80 25,9 38,7 32,3  
 المجموع 43,7 66,8 55,2

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 
 

 )1(لمسنيندى االحالة النفسية لو  الاستقرار. 6.1.3

لدى  %59.4مقابؿ  ،أنيـ عصبيوف ومتوتروف غالبا رجاؿالف يمف المسن %60.2 صرح  
مف النساء المسنات صرحف بالشعور بالخوؼ  %50.2كما ىناؾ أكثر مف  ،المسنات النساء

 الصحية أكثرالحالة والقمؽ بشأف  لمرجاؿ، %34.0والعيش بمفردىف مقابؿ  ،مف الوحدة
 .الموالي وىو ما يبينو الشكؿ الرجاؿ عند %58.5عند النساء و %72.1 بيف المسنيف  اانتشار 

                                                           
1
 :هذي العىاصز اوطلاقا مه)بالتصزف( تم عزض - 

 .2002مسح الجزائري حوؿ صحة الأسرة التقزٌز وتائج  - 
-Rapport du Dr-A L I  KO U A O UC I   Chargé de cours, Département de démographie. 

-Hqssen SouqberAmar Ouali ،Les personnes âgées en Algérie : réalités et perspectives Enquête 

Algérienne sur la Santé de la Famille-2005 
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 ض القضايا عب اتجاه: وجهات نظر كبار السن 22رقم شكل 

. 

 Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille (2002) 
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  CERED 2006)) بوالصحية لكبار السن في المغر الاجتماعية الحالة   :2.3

والصػػحية لكبػػار السػػف فػػي المغػػرب مػػف خػػلاؿ تقريػػر نتػػائج  الاجتماعيػػةحالػػة مل سػػيتـ التطػػرؽ
خطػػػيط فػػػي المغػػػرب واليػػػدؼ الصػػػادر عػػػف المندوبيػػػة السػػػامية لمت    CERED 2006المسػػػح 

   .الأساسي مف ىذا العرض ىو إبراز الحالة العامة لممسنيف في المغرب 

 : غرافيو مالنمو الد 1.2.3

يبمغ  بمقداريزيد  تسنواعدد سكاف المغرب كؿ عشرة  تشير البيانات الإحصائية أف
 2014 نسمة سنةمميوف  33.8ويبمغ عدد سكاف المغرب أكثر مف  ،تقريبا ملاييف نسمة 4

 .  سكاف المغربوالشكؿ يوضح لنا عدد 

  2003: سكان المغرب 20شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  
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 انخفض، حيث 1960بعد العاـ  مستمر انخفاضمو الطبيعي في ؿ الن  معد جد أف  ن 
 انخفاضوليواصؿ  1998سنة  1.49ثـ إلى  1988سنة  2.2إلى  1960سنة  3.3المعدؿ مف 

 .2008سنة  1.08إلى 

 2003في المغرب  معدل النمو السكاني: 20شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  

 :غرافي وىما و الديم الانتقاؿونجد العامميف المؤثريف الرئيسيف بمراحؿ 

 4.3إلى  1962في عاـ  امرأةكؿ لؿ اطفأ 7.4 مفا انخفاض ؿج  س  :مؤشر الخصوبة - أ
وىذا التراجع الذي عرفتو  2008سنة  ؿاطفأ 2.3لينخفض إلى  1988 في عاـ ؿاطفأ

ريؼ( فقد  متبوعا لـ يحدث خلاؿ نفس الفترة في وسطي الإقامة )حضر، الخصوبة
 يات معدلاتعة منذ بداية السبعينات في الوسط الحضري بينما بقيالخصوبة بسر  انخفضت
وىو ما يبينو  إلا في نياية الثمانينيات نخفض الوسط الريفي ولـ ت النساء في ىلد مرتفعة
 .الشكؿ 
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 مؤشر التركيب لمخصوبة في المغرب لا  29شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  

فقد شيد  ،حياةمط العمر المتوقع لمتوس  نتحدث في ىذا العنصر عف  :مؤشر الوفيات-ب 
ـ  1988سنة في عاـ  65.5ليرتفع إلى  1962سنة  47يبمغ  حيث كاف  اارتفاعىذا المؤشر 

 . 2008عاـ  72.6ليبمغ 
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 أمل الحياة عند الولادة في المغرب :40شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  

سنة،  15ؿ مف الفئة العمرية أق فبخصوصتأثر تالتركيبة العمرية لسكاف المغرب 
 إلي 1960في عاـ  %44.4مف  انتقمتحيت  ،تتراجع باستمرار نجد أف حجميا في حيث 
 سنة فيي في 59-15الفئة العمرية  أما، 2008عاـ  %28.6 إليثـ  1994عاـ  37.0%
 . 2008العاـ  %63.2وبمغت  ارتفاع

 

 

 

 

 

 

1955 1962 1980 1988 1998 2004 2008

42,9 أمل الحٌاة  47 59,1 65,5 69,3 71,7 72,6

40

45

50

55

60

65

70

75



 والمغرب الجزائر في السِّن لكبار والصحيّة الاجتماعية الحالة           :  الثالث الفصل

 

 
97 

 لسكان المغرب : التركيبة العمرية40شكل 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  

 %5.7مف  رتفعت اوأكثر في زيادة فقد   60عدد السكاف الذيف تتراوح أعمارىـ بيفنسبة  
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 :)1(الحالة الاجتماعية لكبار السن 2.2.3

 :: توزيع كبار السن حسب مكان الإقامة2.2.3.1

أكبر نسبة مف كبار بينت نتائج المسح أف المغرب تشترؾ مع الجزائر في كوف 
في المغرب  خر تعدادآنسبة وىي نسبة تقارب جدا  %52.4يقطنوف في الوسط الحضري 

 .وىو ما يبينو الجدوؿ

 حسب مكان الإقامة في المغرب (وأكثر 20)توزيع المسنين : 00 جدول

 (ENPA) 2006 مسح التعدادات السكانية الوسط
1960 1971 1982 1994 2004 2006 

 52.4 52.2 47.1 36.7 29.1 23.4 الحضر

 47.6 47.8 52.9 63.3 70.9 76.6 الريؼ 

 100 100 100 100 100 100 المجموع 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN www.hcp.ma  

 

أف الذكور أكثر في الوسط يجد توزيع المسنيف حسب الجنس المتأمؿ في 
 أكثر في الوسط الحضري فناث فيبينما الإ %46.6مقارنة مع الحضر %49.1الريفي
 . %50.9مقارنة بالريؼ 53.4%

 

 

 
                                                           

1
مف قبؿ (ENPA 2006) المسح الوطني لممسنيف في المغرب  تحميؿ تـ التطرؽ ليذا العنصر بناء عمى نتائج  - 

 )بالتصرؼ( :
-Saïd AZAMMAM  ،Statisticien - Démographe – HCP   ، Profil socio-démographique des personnes 

âgées 
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 أكثر حسب الجنس ومكان الإقامةو  20 توزيع الاشخاص :42رقم  شكل

   
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

أنو مع التقدـ في العمر يكوف  ( يبيفزيع حسب الفئات العمرية )الملاحؽتحميؿ التو 
طبيعي  يعود في الأساس إلى أف أمؿ الحياة  الإناث  وىذا شيئ ،التوزيع لصالح الإناث

 . أكبر مف الذكور

 :السكن وظروف المعيشة :2.2.3.2

خلاؿ نتائج المسح يقطنوف في نمط المنزؿ المغربي الحديث أغمبية كبار السف مف      
أنيـ يقطنوف في  %36.8بينما صرح  %66.6أكثر في الوسط الحضري  انتشار عم 44.1%

 .  في الوسط الريفي %77نمط السكف الريفي منيا 
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 المساكن التي يشغمها كبار السن حسب نوع المسكن ومكان الإقامة توزيع :00جدول 

 المجموع مكاف الإقامة نوع البناية
 الريؼ الحضر

 2.2 0.3 4.0 فيلا
 7.6 0.5 14.0 شقة في مبنى

 3.5 0.9 5.9 البيت المغربي التقميدي
 44.1 19.3 66.6 منزؿ المغربي الحديث

 00 0.0 0.1 غرفة في مؤسسة
 4.9 1.8 7.7 الثكنات والمساكف ممخص
 0.1 0.0 0.1 غير محمي أصلا لمسكف

 36.8 77.0 0.2 السكف الريفي
 0.8 0.2 1.4 البعض

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
 

توزيع كبار السف وعدد الغرؼ المشغولة وحجـ الأسرة نسجؿ أف مف خلاؿ جدوؿ      
حجـ  أكثر مف ثلاث أشخاص والملاحظ أف كمما قؿ   اأغمبية كبار السف تقطف في أسر فيي

الأسرة كاف عدد الغرؼ أقؿ لكف لا يزاؿ ىناؾ نسب مرتفعة مف الأسر ذات الحجـ الكبير  
 .تقطف في مساكف ضيقة 

 عدد الغرف المشغولة وحجم الأسرةحسب  (وأكثر 20)ين توزيع المسن: 09دول ج

 عدد الغرؼ
 حجـ الأسرة

 المتوسط
 المجموع 5 4 3 2 1

2 32.3 21.5 21.6 21.5 11.4 16.3 2.25 
3 23.8 28.9 38.8 36.5 29.2 30.6 1.73 
4 16.0 30.3 18.3 20.6 25.0 23.9 1.48 

 1.28 25.0 33.1 18.8 18.1 10.7 2.3 أكثرو  5

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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 : الزوجيةالحالة  :2.2.3.3

النسبة أكثر عند  عمف كبار السف متزوجيف وترتف %59.2نتائج المسح أف بينت 
ؾ نسبة الطلاؽ وكذل ،%0.4ة ضمنخف كما نلاحظ أف نسبة الغير المتزوجيف %90الذكور 

وىو ما يتطابؽ مح % 65.2الإناث  وىي مرتفعة أكثر عند %37.9ونسبة الترمؿ تبمغ  2.5%
وىي إمكانية  ،أف تكوف نفس العوامؿ مشتركةالحالة الزواجية لممسنيف في الجزائر ويمكف 

ومف جية أخرى أمؿ الحياة  ،جؿ مرة أخرى أسيؿ مقارنة بالمرأة ىذا مف جيةر  مإعادة الزواج ل
سط نجد نسبة المتزوجيف ترتفع أكثر في الوسط ، حسب الو حياة لرجؿلممرأة أكبر مف أمؿ ال

 الريفي 

 حسب مكان الإقامة والجنسو حسب الحالة الزوجية : توزيع كبار السن 20جدول 

 النوع الوسط
 الفئات العمرية

 وعمالمج
 ارمؿ)ة( مطمؽ)ة( متزوج)ة( لـ )ت( يتزوج

 100 8.7 1.5 88.5 1.3 ذكور الحضر
 100 65.5 5.0 29.4 0.1 إناث

 100 39.1 3.4 56.9 0.6 المجموع
 100 7.5 0.5 91.5 0.4 ذكور الريؼ

 100 64.7 2.2 33.1 0.0 إناث
 100 36.6 1.4 61.8 0.2 المجموع

 100 8.2 1.0 90.0 0.9 ذكور المجموع
 100 65.2 3.7 31.1 0.1 إناث

 100 37.9 2.5 59.2 0.4 المجموع
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 10)أكثر مف  % 67.0 ة الترمؿ طويمة عند النساءأف مد يبيف لنا الجدوؿ التالي 
 . %26.4عند الرجاؿ  ( سنوات
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 الترمل عدد سنواتاعتمادا عمى  (أكثرو  20)مسنين ال توزيع: 20جدول

 المتوسط الجنس السنوات
 إناث ذكور

 14.5 6.8 48 أقؿ مف سنة
 12.8 12.4 14.9 سنوات 5بيف سنة و

 13.2 13.8 10.7 سنوات 10و سنوات 5 بيف

 59.5 67.0 26.4  سنوات 10 أكثر مف 

 100 100 100 المجموع
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

نسبة الترمؿ في  ارتفاعفمع التقدـ في العمر فالخاصة المميزة في الحالة الزواجية ىي 
 كلا الجنسيف وبالأخص النساء .

  حسب الحالة الاجتماعية و الفئة العمرية (وأكثر 20)توزيع المسنين : 22جدول 

 وعمالمج الفئات العمرية النوع الوسط
60-64 65-69 70-74 75+ 

 0.9 0.4 1.1 0.7 1.2 غير متزوج الذكور
 90.0 83.3 90.1 92.3 93.7 متزوج
 1.0 0.1 1.5 1.7 1.0 مطمؽ
 8.2 16.1 7.2 5.4 4.1 ارمؿ

 0.1 0.2 00 00 00 غير متزوجة إناث
 31.1 16.3 28.6 41.6 42.9 متزوجة
 3.7 1.9 2.1 5.8 5.4 مطمقة
 65.2 81.6 69.3 52.5 51.7 أرممة

 0.4 0.3 0.5 0.3 0.6 غير متزوج)ة( المجموع
 59.2 45.4 55.6 67.3 69.8 متزوج)ة(
 2.4 1.1 1.9 3.7 3.1 مطمؽ)ة(

 37.9 53.2 42.0 28.7 26.4 )ة(أرمؿ
Source : HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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 :كبار السنلتعميم الالأمية ومستوى :2.2.3.4

أو  ،قراءةالعمى  في المغرب غير قادريف أغمبية كبار السف كشفت نتائج المسح أف  
مف إجمالي  %82.6فنسبة مف لا يمكنيـ القراءة تبمغ  ،ميةيعانوف مف الأ ىبعبارة أخر 

وترتفع أيضا في  ،%70.5مقارنة بالذكور  %93.8المسنيف وىي ترتفع أكثر عند الأناث 
 .والجدوؿ الموالي يفصؿ لنا أكثر %74.9مقارنة بالوسط الحضري  %91.2الوسط الريفي 

 الإقامة والجنس وسطحسب  ى قراءة جممة: القدرة عم24جدول 

 المجموع الريؼ الحضر  النوع
 المجموع إناث ذكور المجموع إناث ذكور المجموع إناث ذكور

 11.3 3.5 19.7 4.8 0.6 9.1 17.1 6.1 29.8 يقرأ الجممة بسيولة

 4.0 1.6 6.6 2.8 0.6 5.0 5.1 2.5 8.1 يقرأ الجممة بصعوبة

 82.6 93.8 70.5 91.2 98.3 84.0 74.9 90.0 57.5 لا يمكف القراءة

 2.1 1 3.3 1.2 0.5 1.9 2.9 1.5 4.6 البعض
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

   

يخص المستوى التعميـ لمف ىـ متعمميف أو يعرفوف القراءة والكتابة فالنسبة الأكبر تـ  فيما   
توزيع المسنيف حسب مستوى التعميـ والشكؿ الموالي يفصؿ أكثر  ،في المدرسة القرآنية  ذلؾ

  . ومكاف الإقامة
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 مكان الإقامة توزيع المسنين حسب مستوي التعميم و :44 شكؿ

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 : (1)الحالة الاقتصادية لكبار السن 3.2.3

 :الاقتصادية لمساعداتا 3.2.3.1

مف المسنيف )الملاحؽ( صرحوا انيـ يتمقوف  %77.5 نتائج المسح أف كشفت 
، مف المسنيف الذيف صرحوا أنيـ لا يتمقوف أي مساعدة   %22.5 مساعدات مادية  مقابؿ 

لموسط فنسبة المسنيف الذيف يتمقوف المساعدة في الريؼ أكثر مف الحضر والنساء  وبالنسبة
 . فادةإست ىف أكثر

 

 
                                                           

1
مف (ENPA 2006) المسح الوطني لممسنيف في المغرب  تحميؿ نتائج تـ التطرؽ ليذا العنصر بناء عمى  -- 

 :)بالتصرؼ(طرؼ
Abdeljaouad EZZRARI Economiste – HCP  ، Retraite, préretraite et activité des personnes 

âgées 

المدرسة 
 القرآنٌة

المدرسة 
 الابتدائٌة

 الكلٌة
المدرسة 
 الثانوٌة

 لاشًء جامعة

7,5 حضر 7,1 4,5 4,2 2,6 74,1

7,8   رٌف 2 0 0,1 0 90,2

7,5 المجموع 4,6 2,5 2,3 1,4 81,8
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  مشاركة في الحياة العممية:ال  3.2.3.2

تبمغ  ةأف نسبة المسنيف الذيف لايزالوف يمارسوف أنشطة مختمف ؼمسح كشنتائج ال 
مف % 0.5، وتشير النتائج أف نسبة وىي ترتفع أكثر في الوسط الريفي ،)الملاحؽ( 31.1%

 .بط الإناث نجد أغمبيـ مف الوسط الريفي وبالضار السف مف تجدىـ يبحثوف عف العمؿ و بك

  حسب الجنس ومكان الإقامة كبار السن العمل لدى: البحث عن 23جدول 

 مجموعال إناث ذكور مكاف الإقامة والجنس
 0.3 0.3 0.3 حضري

 1.0 2.1 0.8 ريفي

 0.5 0.5 0.5 المجموع
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 بنسبة رفي العم التقدـعف العمؿ ىو  لا يبحثوفأىـ الأسباب  التي جعمت المسنيف أما      
 .لؾ أكثر والجدوؿ الموالي يفصؿ ذ %15ثـ الحالة الصحية  %24.2يمييا التقاعد 50%

 عن وظيفة (أكثرو سنة  20) المسنينبحث سبب عدم : 22جدول 

 المجموع إناث ذكور الوضعية
 4.5 14.2 0.0 ربة منزؿ

 24.2 6.6 32.4 تقاعد

 15.0 17.2 14.0 مريض

 2.3 2.1 2.3 تعطيؿ

 2.2 1.3 2.6 الس

 50.3 57.6 46.8 العمر

 1.6 1.0 1.8 البعض

 100 100 100 وعجمالم
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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النسبة أكثر في  مستقؿ وترتفعأغمبية النشاط الممارس مف قبؿ كبار السف ىو نشاط      
العمؿ في المنزؿ عند الإناث  والجدوؿ يفصؿ لنا طبيعة الوضعة  ةوخاص ،الوسط الريفي

 .المينية لكبار السف 

 ية ومكان الإقامة والجنسمهنالوضعية تبعا لم: كبار السن 22جدول 

 الريؼ الحضر المجموع الوضعية المينية
 مجموع أنثى ذكر مجموع أنثى ذكر مجموع أنثى ذكر

 10.1 2.3 11.9 12.4 4.4 13.8 10.9 2.9 12.5 (مستقؿ)صاحب العمؿ 

 34.8 23.6 37.4 33.6 23.8 35.3 34.4 23.7 36.7 محمي مستقؿ عمؿ

 32.4 39.0 30.9 4.4 11.7 3.1 23.3 31.4 21.6 العمؿ في المنزؿ مستقؿ

 7.2 3.4 8.1 26.2 28.4 25.7 13.4 10.4 14.0 متنقؿ

 13.1 21.6 11.1 23.4 31.6 22.1 16.5 24.4 14.8 موظؼ

 2.4 10.0 0.6 0.0 0.0 0.0 1.5 7.2 0.4 الرعاية
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 

ـ نظاالمسح كشؼ أف أغمبية كبار السف فيما يتعمؽ بنوع دواـ العمؿ الممارس كاف ب
الدواـ وطبيعة ىذا % 14.4ويميو الدواـ الجزئي بنسبة  ، %73.3بنسبة الدواـ الدائـ والكامؿ 

مف نظاـ الضماف  الاستفادةيعطي لنا نظرة عمى طبيعة أو حجـ منحة التقاعد وكدالؾ 
 في المغرب قدرت الاجتماعي الضماف نظاـ مف المستفيديف نسبةمع  العمـ أف  ، الاجتماعي

 (1)المغربية العاممة القوى مف%25 يتجاوز لا بما

 

 

                                                           

 1
 وبزوامج الإسكىا، البشزٌت التىمٍت دراساث سلسلت ،العربية البلدان في البشرية والتنمية التشغيل قضايا .وجٍب عٍسى،

 25ص 7991 وٍىٌىرك، .الإومائً المتحدة الأمم
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 لنوع دوام العمل توزيع  كبار السن وفقا : 20جدول 
 

 نوع دواـ العمؿ
  الجنس مكاف الإقامة

 النساء الرجاؿ ريؼ حضر
 73.3 49.7 81.1 64.8 81.1 دائـ بدواـ كامؿ

 14.4 26.8 10.4 18.1 11.0 دواـ جزئيبدائـ، 

 8.8 15.1 6.6 11.0 6.7 في بعض الأحياف

 3.5 8.4 1.9 6.1 1.1 موسمية

 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1 البعض

 100 100 100 100 100 إجمالي
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 

 : (1)الحالة الصحية وأمراض كبار السن 4.2.3

 :كبار السن صحة 4.2.3.1

 : الحالة الصحية المتصورة من قبل كبار السن 4.2.3.1.1

صحتيـ المتصورة أفضؿ  أف المسنيف يقولوفمف  %66.4 أف  أظيرت نتائج المسح
 .أف حالتيـ الصحية المتصورة أسوء  %30.6بينما صرح 

 

 

 
                                                           

1
مف (ENPA 2006) المسح الوطني لممسنيف في المغرب  نتائج تحميؿ تـ التطرؽ ليذا العنصر بناء عمى - 

 طرؼ)بالتصرؼ(:
Mohamed FASSI FIHRI   ، Statisticien - Démographe - HCP  ، État de santé et morbidité chez 

les personnes âgées au Maroc  
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  حسب الحالة الصحية المتصورة سنة وأكثر(20:  المسنون )43شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

     مقابؿ  %36.1 الصحية المتصورة سيئة ب فالنساء يروف أف حالتيحسب الجنس 
 .عند الرجاؿ  21.6%

  الصحية المتصورة والجنس الحالة : توزيع المسنين حسب20جدول 

 الحالة الصحية
 الجنس

 المجموع
 إناث ذكور

 22.0 16.0 28.5 أفضؿ

 44.4 45.4 43.4 مماثؿ

 30.6 36.1 24.6 أسوأ

 3.0 2.5 3.5 غير مبيف
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

22 

44,4 

30,6 

3 

 أفضل

 مماثل

 أسوأ

 غٌر مبٌن
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صرحوا بأف حالتيـ الصحية تدىورت مقارنة مع السنوات  السف الذيفكبار  نسبة
حالتيـ الصحية متدىورة  أف نسبة مف قالوا بمغتفقد  مرفي الع ـمع التقدماضية ترتفع ال

 وأكثر . سنة 75مف لممسنيف  %36.1إلى لترتفع 74-60لمفئة العمرية  24.6%

 العمرو تصور مالالوضع الصحي  حسبكبار السن : توزيع 42شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

      

مف المسنيف الغير المتعمميف أف حالتيـ الصحية  %33.1أكثر مف لقد صرح 
لتيـ ثانوي فأكثر بأف حا يالذيف مستواىـ التعميممف المسنيف  %11.4المتصورة سيئة مقابؿ 

  .الموالي يفصؿ أكثر والشكؿالصحية المتصورة سيئة 
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 التعميم حسب مستوىم كبار السن لصحتهم ي: تقي42شكل 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

ر المسنيف لحالتيـ الصحية متقاربة حسب وسط الإقامة وفيما يتعمؽ بالتصور تصو 
 . %29.8وفي الحضر  %31.3حالة الصحية فقد بمغت في الريؼ مل أالأسو 

 الإقامة حسب وسط ةالصحي همعاوضور كبار السن لأ : تص29جدول 

 المجموع الريؼ الحضري الوضع الصحي 
 22.0 23.5 20.4 أفضؿ

 44.4 42.2 46.9 مماثؿ

 30.6 31.3 29.8 أسوأ

 3.0 3.0 2.9 غير مبيف

 2957 1783 1174 التكرار
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 

 

  مستوى ثانوي فأكثر  مستوي أقل من الثانوي غٌر المتعلمٌن

33,1 سوء الوضح الصحً 23,1 11,4
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 :أمراض كبار السن  4.2.3.2

نتائج المسح أف الأمراض التي يعاني منيا المسنوف في المغرب متعددة كشفت 
إصابة خطيرة مقابؿ  %33.3ويمكف تصنيفيا حسب شدة الإصابة نجد أمراض المفاصؿ ب

إصابة % 30.7و %11.6تمييا أمراض العيوف بنسبة إصابة شديدة  ،إصابة طفيفة32.5%
 16.8و %9.6ف بنسبة إصابة شديدة يياوفي المرتبة الثالثة أمراض القمب والشر  ،بسيطة

 .لنا نوع الأمراض الرئيسية المنتشرة إصابة بسيطة ، وجدوؿ يبيف 

 شدة الإصابة  حسب: توزيع كبار السن 40جدول 

 نوع المرض
 شدة الإصابة

 المجموع
 غير مصاب طفيفة خطيرة

 100 34.2 32.5 33.3 أمراض المفاصؿ

 100 54.7 30.7 14.6 أمراض العيوف

 100 73.6 16.8 9.6 أمراض لقمب والشريف

 100 87.5 4.7 7.8 داء السكري

 100 75.0 18.2 6.8 الأمراض النفسية والعصبية

 100 80.4 13.6 6.0 أمراض الجياز التنفسي

 100 98.5 0.6 0.9 السرطاف
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 

 ع% مف المسنيف صرحوا بأنيـ يعانوف عمى الأقؿ مف مرض واحد وترتف58أكثر مف      
النساء وفي عدد الأمراض المصابة بيا وفي المتوسط بمغ عدد الأمراض  ندالنسبة أكثر ع
 . مرض 1.11المصرح بيا 
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 ض المزمنة امر الأ: توزيع كبار السن حسب الجنس وعدد 40جدول 

 المجموع إناث ذكور الأمراضعدد 
0 46.7 33.4 41.1 
1 30.5 31.5 30.9 
2 13.1 18.7 15.4 
3 5.5 9.3 7.1 

 5.5 7.1 4.2 أمراض وأكثر  4

 1.11 1.31 0.96 لأمراض المصرح بياعدد امتوسط 

 2980 1245 1735 التكرار
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

قدـ في العمر ترتفع عدد الأمراض التي يصاب بيا المسنوف فمف خلاؿ نتائج مع الت       
سنة ليرتفع إلى  64-60متوسط عدد الأمراض لدى المسنيف العمر  0.9المسح سجؿ 

 .سنة فأكثر  15كمتوسط لعدد الامراض التي يعاني مناه المسنيف في العمر 1.33

 كبار السن: متوسط عدد الأمراض التي أبمغ عنها 40شكل رقم 
 

 

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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  :والقيام بالاعمال اليومية الإعاقة  4.2.3.3

أغمبية كبار السف يستطيعوف القياـ بأغمب الأعماؿ  نسجؿ أفالمسح مف خلاؿ نتائج      
لا يستطيعوف حتى بمساعد أف مف  %18.1اليومية بدوف أي مساعدة لكف ىناؾ ما نسبتو 

 .يستطيعوف حتى بمساعد سعود الدرج مف المسنيف لا  %8.2كمغ  أيضا  5يحمؿ شيئ وزنو 

  أعمال يوميةالقيام ب عمى الغير أثناءدرجة الاعتماد  حسب: توزيع كبار السن 42جدول 

بدوف  العمؿ
 مساعدة

يستطيع  لا مف بمساعدة شخص
 حتى بمساعد

 المجموع
 الأسرةخارج  الأسرة

 100 18.1 1.1 6.8 74.0 كمغ 5 حمؿ وزف

 100 8.2 0.4 9.3 82.1 الدرج

 100 7.1 0.5 7.2 85.2 ـ300-200المشي 

 100 1.1 1.3 12.1 85.5 غسؿ الجسـ

 100 0.6 0.2 6.6 92.6 لبس الملابس

 100 1.0 0.2 5.4 93.4 كرسي مف الجموس والوقوؼ

 100 0.5 0.1 4.7 94.7 والاستمقاءالاستيقاظ مف السرير 

 100 1.4 0.1 3.6 94.9 التحرؾ في جميع أنحاء المنزؿ

 100 1.7 0.1 2.4 95.8 صلاةبغرض الغسؿ ال

 100 1.4 0.1 1.7 96.8 فيـ والتعامؿ مع أشياء صغيرة

 100 0.2 0.1 2.0 97.7 كؿالأ
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

لعجز يرتبط بعدة متغيرات فمثلا كمما ارتفع درجة االعجز الشديد و  كشفت الدراسة أف 
نسبة العجز  ترتفع العمر زاداكمما وحسب العمر أيضا  ،نسبة العجز تمستوى التعميـ قم

في الوسط  اةالعجز مقارنة بالذكور وحسب الوسط نجد أكثر معانمف  ةالأكثر معاناوالإناث 
 .الحضري 
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 كبار السن ذوي الإعاقة الشديدة : 40 شكل رقم

 
Source: HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

مف المسنيف يعتبروف أف  %67.1عمؽ بذاكرة المسنيف فقد كشفت نتائج الدراسة فيما يت     
ؿ االنساء أكثر مف الرج عندو النسب ترتفع  ،يعتبرونيا سيئة %7.7ذاكرتيـ متوسطة و

  .التقدـ في العمروأيضا مع 

 عمرالجنس وال ار السن حسبكب ذاكرة : 44جدول 

 نوع الذاكرة
 الفئة العمرية الجنس

 المجموع
 وأكثر 70  69-60 أنثى ذكر

 7.7 10.7 4.7 9.3 5.9 سيئة

 67.1 70.5 63.8 73.4 60.3 ةوسطمت

 25.2 18.8 31.5 17.3 33.8 جيدة

 100 100 100 100 100 إجمالي
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA2006) 
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بأنيـ ينسوف التطورات  %46.1صرح  ينساىا المسنوف فقدوفيما يتعمؽ بالأحداث التي 
ينسوف الحقائؽ القديمة أكثر مف النساء % 14.9والرجاؿالحقائؽ القديمة  %13.4الأخيرة و

12.3%. 

 عمرالجنس وال : توزيع كبار السن تبعا لطبيعة السهو حسب43 جدول

 الوقائع
 الفئة العمرية الجنس

 المجموع
 وأكثرسنة  70 سنة  69-60 أنثى ذكر

 46.1 42.9 49.8 46.4 45.6 الأخيرة وقائعال

 13.4 12.8 14.1 12.3 14.9 القديمة وقائعال

 40.5 44.4 36.1 41.3 39.5 كلا

 1947 1055 892 902 1045 التكرار

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

يعانوف بشدة  فيالمسن مف %14.6فيما يتعمؽ بعجز البصر تشير بيانات المسح إلي أف      
وكمما تقدمنا في العمر ترتفع نسبة المعانيف أكثر والشكؿ  ، %16بنسبة  ةوالنساء أكثر معانا

     .حسب الجنس والعمر الموالي يفصؿ لنا توزيع كبار السف وفقا لدرجة إصابة العيف
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 حسب الجنس والعمرالعجز البصري لدرجة  تبعاار السن :  كب49كل رقم الش       

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

المسنوف انيـ يضعوف مف  %30.3يما يخص معالجة ضعؼ البصر صرحوف
  .لنا ذلؾوالجدوؿ يوضح  % 35.4النظارات والذكور بنسبة أكثر 

 بصرالضعيفي السن كبار انتشار النظارات بين : 42جدول 

 المجموع ريؼ حضر إناث ذكور النظارات وضع
 30.3 25.3 25.3 26.0 35.4 نعـ
 69.6 74.7 74.7 74.0 64.5 لا

 2080 1034 1046 905 1175 التكرار
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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مف  المسنيف أنيـ أصيبوا بيذا  %14.1فيما يتعمؽ بمرض عتـ عدسة العيف صرح 
أكثر  ناثد الإجون %11.6مقارنة بالريؼ % 16.2المرض  والنسبة مرتفعة أكثر في الحضر 

 . %13.2والذكور  14.8%

 عتم عدسة العينومرض : توزيع كبار السن 42جدول 

 المجموع الوسط الجنس الإصابة بعتـ عدسة العيف
 الريؼ الحضري إناث ذكور

 14.1 11.6 16.2 14.8 13.2 نعـ

 85.8 88.1 83.6 84.9 86.7 لا

 0.2 0.3 0.2 0.3 0.1 أخرى

 100 100 100 100 100 المجموع

 2970 1174 1796 1239 1731 مرجع الحساب
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 ،يعانوف معانات شديدة %6يعانوف مف ضعؼ السمع وىنالؾ  كبار السف   فم 28%
 .وىو ما يبرزه شكؿ توزيع كبار السف حسب درجة الإصابة بضعؼ السمع 

 السمع درجة الإصابة بضعفار السن حسب كب: توزيع 30شكل رقم ال

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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المسف كاف تصريحو حوؿ الحالة الصحية  كانت حالة السمع ضعيفة لدىكمما 
  .المتصورة أسوء

  السمعنوعية و ة الحالة الصحية المتصور  :  كبار السن حسب40جدول 

 المجموع سمع الحالة الصحية
 ضعيؼ متوسط جيد

 22.0 10.3 13.9 26.5 أفضؿ

 44.5 29.0 44.4 45.9 تشبو

 30.6 55.8 37.6 27.6 أسوأ

 2943 178 837 1928 التكرار
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

لة السمع والنسبة بآف الذيف يعانوف مف نقص حاسة السمع تستعيف مف كبار الس   ةنسبة قميم
 %10.4والشئ الملاحظ أف النساء ،% 3.3وىي تنخفض أكثر في الوسط الريفي % 8.7تبمغ

  . %7.2 مف الرجاؿ استخداماأكثر 

 السمع آلة ب المستعينين: كبار السن 40جدول 

 المجموع وسط الإقامة جنسال الاستعماؿ 
 ريؼ حضر إناث ذكور

 8.7 3.3 13.5 10.4 7.2 نعـ

 91.3 96.7   86.5 89.6 92.8 لا

 166 70 96 62 104 التكرار
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

مف كبار السف % 33  :عمى الخدمات الصحية الاستخدام وسهولة الحصول 4.2.3.4
بأنيـ صرحوا  % 64الخدمات الصحية مقابؿ  الحصوؿ عمى نيـ لـ يتمكنوا مفأصرحوا 

 . تمكنوا مف الحصوؿ عمى الخدمات الصحية وتبقى نسبة مف لـ يتمكف مف الحصوؿ مرتفعة
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  النظام الصحي المستفيدين منكبار السن : 30شكل رقم 

 Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

الصحية في الريؼ  الرعايةط نجد نسبة مف لـ يتمكنوا مف الحصوؿ عمى حسب الوس
مف  مف تمكنوا %35.5وحسب الجنس نجد الذكور ، %26.7أكثر مف الحضر  41.3%

 .للإناث  %31.6 الحصوؿ عمى الرعاية الصحية  مقابؿ

 منطقة السكنحسب  ينظام الصحال من ينديستفملا المرضى كبار السن: 49جدول 

 الاستفادة مف النظاـ
 وسط الإقامة الجنس

 المجموع
 ريؼ حضر إناث ذكور

 64.0 57.2 69.8 65.9 61.7 تمقي الرعاية الصحية

 2.6 1.5 3.5 2.5 2.8 الاستشفاء

 33.4 41.3 26.7 31.6 35.5 لا

 2039 783 1256 925 1114 التكرار
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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رعاية موف لطبيب خاص لؤ يمج %63.2المسنيف  أغمبيةكشؼ المسح عمى أف  
  .والعيادات الصحية  مراكزمل %10.4ووف إلى المستشفيات  ؤ % يمج17.3الصحية و

 اية الصحية : كبار السن الذين اعتادوا الرع30جدول 

 المجموع الريؼ الحضر الرعاية الصحية 
 63.2 64.0 62.7 طبيب خاص

 17.3 16.1 19.1 المستشفيات

 10.4 13.1 8.6 عيادة أو مركز صحي

 7.9 6.0 9.2 عيادة خاصة 

 0.2 0.3 0.1 إسعافيوزيارة منزلية ورعاية 

 0.2 0.2 0.2 ممرضة خاصة

 0.2 0.3 0.1 طبيب تقميدي
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

كشفت نتائج المسح فيما يتعمؽ بعدد الأدوية المتناولة فقد بمغ متوسط عدد الأدوية 
وجدوؿ توزيع كبار  ،والنسبة متقاربة جدا بيف النساء والرجاؿ ،دواء  2.69الأدوية المتناولة 

  . لؾيوضح ذالسف مف حيث عدد الأدوية المتناولة 

 ةتناولمعدد الأدوية الو : كبار السن 30جدول 

 المجموع إناث ذكور الأدويةعدد 
 30.0 28.3 32.2 واحد دواء

 25.4 25.6 25.4 افدواء

 44.6 46.1 42.4 أكثرو أدوية ثلاثة 

 2.69 2.68 2.70 متوسط الأدوية
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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بالدقائؽ الذي فيما يتعمؽ بالوصوؿ لمراكز الخدمات الصحية فقد كاف متوسط الوقت      
وتنخفض أكثر في الوسط  ،دقيقة 20وؿ ليذه المراكز تقدر ب يستغرقو المسف لموص

دقيقة في الوسط الريفي  وجدوؿ توزيع كبار السف وفقا لموقت  23دقيقة مقابؿ  17الحضري 
 . المستشفى يوضح ذالؾ أكثر أواللازـ لموصوؿ  الى العيادة 

 موقت اللازم لموصول إلى العيادة أو المستشفى: كبار السن وفقا ل32جدول 

 المجموع الريؼ الحضر  اللازـالوقت 

 17.2 4.6 25.6 دقيقة 15أقؿ مف 

 37.9 20.3 49.7 دقيقة 30 و 15 بيف

 22.5 36.1 13.5 واحدة ساعة دقيقة و 30 بيف

 14.2 27.1 5.6 تيفساعة و ساع بيف

 8.2 11.9 5.6 تيفأكثر مف ساع

 20 23 17 لوقت )بالدقائؽ(امتوسط 

 1378 468 910 التكرار

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 

 :الدعم والعناية 4.2.3.5

مف المسنيف بأنو لا يتوفر لدييـ تأميف صحي وىي نسبة مرتفعة جدا وتطرح  83.7%
الموالي يبيف الأمر  والشكؿ المغرب في توفير الرعاية الصحية لممسنيف  لدولةتحدي كبير  

 . أكثر
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 توفير التأمين الصحي  حسب: كبار السن 32 شكل رقم

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

لؾ لكوف ويرجع ذ ،% 8.5أكثر مف الإناث %18.5نسبة التغطية ترتفع عند الذكور
مف التأميف الصحي يكوف  الاستفادةوبالتالي إحتماؿ  الإناثفئة الذكور أكثر نشاط مف 

 أكثر.

لصحي تنخفض مع التقدـ في العمر وحسب العمر نجد نسبة المستفيديف مف التأميف ا
بالوسط الريفي التي  مقارنة %22.4الحضري   في الوسطحسب الوسط فيي مرتفعة و 

 .%3.2تعتبرضعيفة
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3% 

 توفٌر التأمٌن الصحً 

 غٌر متوفرة

 متوفرة
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 يتأمين المرضالو : كبار السن 34شكل رقم 

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 يلذيف لدييـ مستوى تعميماأغمبية مف يتوفروف عمى التأميف الصحي مف المسنيف ىـ 
 . بيف غير المتعمميف %88.7حيث تبمغ نسبة الذيف لا يتوفروف عمى التأميف الصحي 

 توفير التأمين الصحي، حسب مستوى التعميم :  كبار السن و34جدول 

 المجموع ثانوي بتدائيا غير متعمميف التأميف الصحي
 13.2 65.3 25.1 7.6 نعـ

 83.7 34.7 74.5 88.7 لا

 3.1 0.0 0.4 3.7 لـ يصرح

 2958 226 440 2292 العدد
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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 :تقدير الرعاية المقدمة 4.2.3.6

فيما يتعمؽ برضى المسنيف عمى الرعاية الطبية والصحية التي تمقوىا فنسبة الرضى 
مف جية أخرى ىناؾ  ،ى مقبوؿ عمى الرعاية المقدمة ليـوىي نسبة تبيف رض %62.2تبمغ 
 .في العمر  مع تقدـ المسفتنخفض  الرضى متوسط لدييـ  ونسبة الرضى %28.7نسبة 

 طبية وصحيةسن الذين تمقوا رعاية كبار ال ىرض: 33جدول 

حسب الفئة  ىرض
 العمرية

 الفئة العمرية
 المجموع

 وأكثرسنة  70 سنة 60-69

 62.2 60.1 64.5 نعـ

 8.6 8.4 8.9 لـ يتمؽ

 28.7 31.0 26.3 القميؿ تمقى

 0.5 0.5 0.3 غير مبيف

 100 100 100 المجموع

 1386 732 654 التكرار

Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
 

 :النظافة والسموك الغذائي 4.2.3.7  

 :النظافة الشخصية-*

أف نظافة الجسـ كشفت الدراسة  بالنظافة الشخصية وخاصة  بالاىتماـفيما تعمؽ 
وينخفض ىذا  ،سنة(  64-60مرة في الشير ) 5.9متوسط غسؿ المسف لمجسـ في الشير 

 .سنة وأكثر  75مرة في الشير لعمر  4.8المتوسط مع التقدـ في العمر ليبمغ 
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غسل الجسم حسب الفئة العمرية رات: متوسط عدد م33شكل رقم   

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 يويبيف أف المسنيف الذيف لدييـ مستوى تعميم يعود المستوى التعميمي مرة أخرى
 مرة . 8.5غسؿ الجسـ في الشير  تالجسـ أكثر وتبمغ متوسط عدد مرا افةييتموف بنظ
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 حسب المستوى التعميمي لدى كبار السنالشهري سم جغسل ال متوسط :32 شكل رقم

 
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 : (1)علاقات كبار السن 5.2.3

 لكبار السن داخل الأسرة: الوضع العائمي 5.2.3.1

مف كبار السف في المغرب ىـ مف يتولوف  % 64.4كشفت نتائج المسح أف ما نسبتو 
 % 59.5وحسب الوسط تبمغ في الريؼ  ، % 94الذكور  عندمسؤولية الأسرة وترتفع أكثر 

جدوؿ توزيع كبار السف وفقا لمعلاقة مع رب الأسرة ومكاف %  68.7وفي الوسط الحضري 
 . لؾ أكثرذ الإقامة والجنس  يوضح

                                                           
1
مف ENPA 2006) المسح الوطني لممسنيف في المغرب  نتائج تحميؿ تـ التطرؽ ليذا العنصر بناء عمى  -- 

 طرؼ)بالتصرؼ(:
Abdessamad DIALMY Sociologue, Professeur Universitaire ،Relations familiales et sociales 

chez les personnes âgées au Maroc  
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 مكان الإقامة والجنسحسب وفقا لمعلاقة مع رب الأسرة : كبار السن 32جدول 

 العلاقة مع رب الأسرة وسط الإقامة
 الجنس

 المجموع
 إناث ذكور

 68.7 46.1 95.1 رب الأسرة الحضر

 14.5 26.4 0.8 الزوج)ة( رب الأسرة

 12.6 21.5 2.5 رب الأسرة الأب / الأـ

 3.9 6.0 1.6 مع أو بدوف وصمة أخرى

 100 100 100 المجموع

 59.5 27.5 92.7 رب الأسرة الريؼ

 14.7 28.4 0.5 الزوج)ة( رب الأسرة

 21.9 38.0 5.1 رب الأسرة الأب / الأـ

 3.9 6.1 1.7 مع أو بدوف وصمة أخرى

 100 100 100 المجموع

 64.4 37.4 94.0 رب الأسرة المجموع

 14.6 27.3 0.7 الزوج)ة( رب الأسرة

 17.0 29.2 3.8 رب الأسرة الأب / الأـ

 4.0 6.1 1.5 مع أو بدوف وصمة أخرى

 100 100 100 المجموع
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 

 

يفقد المسف مكانتو كرب الأسرة حيث تبمغ نسبة المسنيف مف مع التقدـ في السف 
سنة وتنخفض ىذه النسبة مع التقدـ في العمر  69-60في العمر  %71.4يتولوف رب الأسرة 

في كلا الوسطيف الحضري  اسنة وأكثر وىذا ينطبؽ أيض 70في العمر  %57.4لتبمغ 
 . والريفي
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 كبار السن وفقا لأوضاعهم داخل الأسرة : 32جدول 

 الوضعية الوسط
 الفئة العمرية

 المجموع
 سنة وأكثر 70 سنة 60-69

 69.0 64.2 72.9 رب الأسرة حضر

 14.5 10.2 18.1 زوج)ة( رب الأسرة

 12.6 20.3 6.2 رب الأسرة أب/أـ

 1.7 2.6 0.9 مع أو بدوف وصمة أخرى

 3.9 5.3 2.8 مع أو بدوف وصمة أخرى

 100 100 100 المجموع

 59.5 51.1 69.4 رب الأسرة ريؼ

 14.7 9.8 20.5 زوج)ة( رب الأسرة

 21.9 32.7 9.2 رب الأسرة أب/أـ

 2.5 4.4 0.2 مع أو بدوف وصمة أخرى

 3.9 6.5 0.8 مع أو بدوف وصمة أخرى

 100 100 100 المجموع

 64.4 57.4 71.4 رب الأسرة المجموع

 14.6 10.0 19.2 زوج)ة( رب الأسرة

 17.0 26.7 7.5 رب الأسرة أب/أـ

 3.9 5.9 1.9 مع أو بدوف وصمة أخرى

 100 100 100 المجموع
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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 الأسر: حجم 5.2.3.2

خمسة أشخاص شوف في أسر مكونة مف ينصؼ عدد المسنيف في المغرب يع أكثر مف     
في الوسط الحضري   %50.2مقابؿ   %68.4وترتفع أكثر في الوسط الريفي  ،%58.9وأكثر

 .وفيما يتعمؽ بالجنس فالرجاؿ ىـ مف يتواجدوف أكثر في أسر مف خمسة أشخاص وأكثر 

  وأحجام الأسر: كبار السن 30ول جد

 ريؼ حضر المجموع حجـ الأسرة
 مجموعال إناث ذكور مجموعال إناث ذكور مجموعال إناث ذكور

 4.4 6.6 2.1 8.9 12.5 4.7 6.8 9.8 3.4 فرد

 9.0 9.0 8.2 16.0 19.2 12.4 12.7 14.8 10.3 فرداف

 8.5 8.5 7.9 10.1 9.0 11.3 9.3 9.0 9.7 أفراد 3

 9.7 9.7 10.6 14.8 13.7 16.00 12.3 11.5 13.3 أفراد 4

 68.4 68.4 71.2 50.2 45.6 55.6 58.9 54.9 63.3 أكثرو أفراد  5

 100 100 100 100 100 100 100 100 100 المجموع

 1194 456 738 1816 805 1011 3010 1261 1749 التكرار

 6.7 6.5 7.0 4.9 4.6 5.3 8..5 5.5 6.1 المتوسط العاـ
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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 نوع الأسرة:  5.2.3.3

سرة نتائج المسح في المرتبة الأولى الأ نوع الأسرة التي يعيش بيا المسنوف وحسب     
وحسب الجنس نجدىا  %35.7وترتفع النسبة أكثر في الوسط الريفي  %31.3الممتدة بنسبة 

في الأسر  %38.1دوف بنسبة جبينما الذكور فيـ يتوا  %43.9الإناث  دأكثر ارتفاعا عن
 للإناث. % 6.7النووية الكاممة مقابؿ 

 والجنس ونوع الأسرة : كبار السن حسب مكان الإقامة30 جدول

 النوع
 نوع الأسرة

 فردية المجموع
(1 ) 

نووية غ 
 ( 2) ؾ

نووية 
 (3) كاممة

أحادية 
 (4) الأـ/الأب

 نازلة
(5) 

 ممتدة
(6) 

 100 27.1 24.1 8.5 23.0 8.2 8.9 حضر

 100 35.7 30.3 3.9 20.3 5.4 4.4 ريؼ

 100 17.4 30.3 2.0 38.1 8.7 3.4 ذكور

 100 43.9 24.1 10.3 6.7 5.2 9.9 إناث

 100 31.3 27.1 6.3 21.7 6.9 6.8 المجموع
Source :HAUT-COMMISSARIAT AU PLAN (ENPA 2006) 
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 :الخلاصة

وىذا وفؽ المسح الوطني لصحة ا لواقع المسنيف في كؿ مف الجزائر، بعد عرض
 الاختلاؼورغـ ، 2006وفي المغرب وفؽ المسح الوطني لممسنيف سنة ، 2002الأسرة سنة 

رقا يقدر بأربع سنوات بيف ف حيث سجمنا ،اء في تاريخ إجراء المسحيف السابقيف سو مسحبيف ال
 اىناؾ نقاط ، إلا أففي المحاور المطروحة في كؿ مسح اختلاؼلؾ ىناؾ ، وكذفالمسحي
     ،ونقارف بيف وضعية المسنيف في كلا البمديف ،سنحاوؿ في ىذه الخلاصة أف نبرزىا ةمشترك

مؤشر  :غرافي وىماو الديم الانتقاؿف بمراحؿ يالعامميف المؤثريف الرئيسيوالبداية تكوف مف 
كؿ لطفؿ  7.2مف  انخفضحيث  ،في كؿ مف المغرب اكبير   االخصوبة الذي سجؿ انخفاض

لؾ سجؿ ذك و ،2008سنة  2.3لينخفض إلى  1988 عاـ 4.3إلى  1962في عاـ  امرأة
 2.81لينخفض إلى  1986عاـ  5.4إلى  8.36مف  انخفضحيث في الجزائر  انخفاضا

يعود أساسا لموضع الذي  الارتفاعوىذا  ،2014سنة  3.03ويبمغ  للارتفاعيعود و  ،2008سنة
ية غير مستقرة ساىمت في أمن اظروف جزائر في فترة التسعينات حيث شيدتعاشتو ال
 ارتفع الذي شيدتو الجزائر والاستقرارروؼ الأمنية وبعد تحسف الظ ،معدلات الزواج انخفاض

 .الخصوبة معدؿ ارتفاعإلى  الذي أدى الشيء، وىو الزواج معدؿ

حيث كاف  ،في كلا البمديف اممحوظ اارتفاعحياة قد شيد ممتوسط العمر المتوقع لو 
سنة  65.5ليرتفع إلى  1962سنة  47متوسط العمر المتوقع عند الولادة  في المغرب يبمغ 

سنة  45 الاستقلاؿالمعدؿ غداة بمغ وفي الجزائر  ،2008عاـ  72.6ـ ليبمغ  1988عاـ 
منح أفضمية لمجزائر مقارنة  وىو ما ،2008سنة  75.7وليبمغ  1985عاـ  63.5ليرتفع  1962

لذلؾ  سنوات كما نسجؿ تفوؽ واضح في المعدؿ لصالح الإناث في البمديف 3 بالمغرب ب
 العمر متوسطوقد بمغ  ظاىرة الشيخوخة  يخص فيما .الجنسيف بيف بالفوارؽ الاعتراؼ يجب
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 مف متوسط بكثير أعمى وىو عاما سبعوف 2010في العالـ سنة  لمنساء الميلاد عند المتوقع
.عاما 66 يبمغ الذي لمرجاؿ المتوقع العمر

(1)
 

سنة،  15ة العمرية أقؿ مف خصوصا الفئىيكؿ السكاف و  عمى وىذه المؤشرات أثرت
 1960عاـ  %45.9في المغرب مف  انخفضت .ىذه الفئة العمرية في البمديف ضتانخفحيث 

 .2008في  %28.6إلي

دأ المجتمع وب ،2008في  %28.4ى إل 1966عاـ  %48.2مف  انخفضتوفي الجزائر 
عدد السكاف الذيف تتراوح أعمارىـ  ارتفعحيث  ،المغربي والجزائري يطرؽ باب الشيخوخة

 %6.7مف ، في المغرب .2008عاـ  %8.2إلى  1960سنة  %2.0وأكثر مف سنة   60بيف

سنة  60مف كبار السف ) %52.1ويستقر  .في الجزائر 2008عاـ  %8.5إلى  1966سنة 
مف كبار السف في الجزائر  %60.11 المغرب مقابؿي الوسط الحضري في أكثر ( فو 

 .2008يستقروف في الوسط الحضري وىذا عاـ 

نسبة  2006وفيما يخص الحالة الزواجية لكبار السف فقد بمغت في المغرب عاـ 
( ونسبة %37.9وبمغت نسبة الترمؿ أكثر مف ثمث ) ،( %59.2لمتزوجيف مف كبار السف  )ا

(. %0.4جيف )العزاب( نسبة ضئيمة )وغير المتزو  ،(%2.4بمغت )المطمقيف مف كبار السف 
وبمغت نسبة  ،(%70.44بمغت نسبة المتزوجيف مف كبار السف ) 2002و في الجزائر عاـ 

وغير المتزوجيف  ،(%1.55ونسبة المطمقيف مف كبار السف بمغت ) ،(%27.51الترمؿ )
ىذه النسب  تدؿ عمى أف الأغمبية مف كبار السف تقريبا  ؛(%0.4)العزاب( نسبة ضئيمة  )

نسبة المتزوجيف مف  ارتفاع( في كلا البمديف مع تسجيؿ %99.6متزوجة أو كانت متزوجة )
نسبة  كبار  يرجع ىذا أساسا إلى كوفو  ،كبار السف أكثر في الجزائر مقارنة مع المغرب

                                                           
1 -WHO, World Health Statistics (WHO, Geneva, 2010), p. 56 
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ي بينما ف ،(%31.1) حيث تبمغ  النسبة  ،منخفضة في المغرب السف مف الإناث المتزوجات
 نسبة الترمؿ بيف النساء مف كبار السف في المغرب ارتفاعمقابؿ  ،(%51.84الجزائر تبمغ )

 للائيا النساءوىو ما يشكؿ تحدي أكبر لممغرب كوف ، (%45.89مقارنة بالجزائر )( 65.2%)
 يعتمدف حيث ليف يقدمونو أزواجيف كاف الذي الدعـ يظمف بدوف ما اكثير  أزواجيف يتوفى
 .1الرسمي الرعاية نظاـ أو الأقرباء سائر التي يقدميا النظامية غير الرعاية عمى

مف حيث مكاف الإقامة مع تسجيؿ  ،جدا يع حسب الحالة الاجتماعية متبايف قميلاالتوز 
نسبة  ارتفاعفي المقابؿ  ،ارتفاع نسب الترمؿ والطلاؽ والعزاب في الحضر مقارنة مع الريؼ

 .المتزوجيف في الريؼ مقارنة مع الحضر في كلا البمديف

وبدوف تعميـ في كلا البمديف الجزائر  ،قراءةالف غير قادرة عمى أغمبية كبار الس  و 
 قراءة ىي مشكمة كبيرة بالنسبة لجميع الأفراد.الوالمغرب فعدـ القدرة عمى 

سنة فما فوؽ في الجزائر  60الأشخاص البالغيف  ة الأمية عند إجماليوبمغت نسب
 وأكثر،سنة  60البالغيف  بيفبمغت نسبة الأمية  ،في المغرب . 83.4%2002حسب مسح 
 .%81.8المقدار  2006حسب مسح 

أعمارىـ  تزيدمف السكاف الذيف   %31.1 أنو ىناؾ 2006مسح  لسنة التشير نتائج و 
بمغت وقد  %20.9ػػػػب 2000كانت تقدر في عاـ و  يمارسوف النشاط في المغرب، سنة 60 عف

، فبمغت عند %7.88في الجزائر  2002نسبة المشتغميف لدى كبار السف حسب نتائج مسح 
 النساء.لدى  %1.96 مقابؿ %13.89 الرجاؿ

                                                           

1 - WHO and The Institute for Alternative Futures, A long-term care futures toolkit (Geneva, 

WHO.2002), p. 21 
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( أف نحو 2006( والمغرب )2002مف الجزائر) وقد أظيرت نتائج المسح في كؿ
المغرب( يقولوف أف صحتيـ مماثمة  في %44.4في الجزائر و %49نصؼ كبار السف )

في الجزائر  %36.8؛ في حيف ما يقرب مف ثمث )، ذلؾ مقارنة مع الآخريفلمسنوات الماضية
 (في الجزائر) %13.3في حيف صرح  .في المغرب ( يروف أنيا أسوأ مف ذلؾ 30.6%

بيف كبير  في المغرب( أف صحتيـ أحسف مف السنوات الماضية مع تسجيؿ اختلاؼ) %22و
حيث أفاد الرجاؿ بأف وضعيـ الصحي أفضؿ  ،الرجاؿ والنساء عمى جواب الصحة أفضؿ

فقط  %9.6مقابؿ  %17.2فقط لمنساء في المغرب وبنسبة  16.0%مقابؿ  %28.5بنسبة 
 . لمنساء في الجزائر

تي شممتيا الدراسة ىي في الترتيب مف لالأمراض المزمنة التي يعاني منيا كبار السف وا
 :الأىميةحيث 

  في الجزائر %36.5في المغرب و %33.3اضطرابات المفاصؿ، مع انتشار. 

  في الجزائر %11.6في المغرب  .%14.6أمراض العيوف مع انتشار.  

  معدؿ الإنتشار  %43.3في المغرب و .%9.6أمراض القمب والأوعية الدموية، مع انتشار
 .في الجزائر

   الجزائرفي   %16.9المغرب وفي   %7.8مرض السكري، مع انتشار. 

  لمغرب وفي الجزائر بمغ معدؿ في  %6.8الاضطرابات العصبية والنفسية، مع انتشار
 .%7 الانتشار

  الجزائرفي  %5.7المغرب و في  %6.0أمراض الجياز التنفسي، مع انتشار. 
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الصحية لممسنيف ىي مزيج مف أمراض متعددة وغالبا ما تكوف مزمنة حيث ما  الحالة
مف أفراد العينة أقروا بوجود مرض مزمف واحد عمى الأقؿ. في  (%58.9يقرب مف ثمثي )

  .% 66.8المغرب وفي الجزائر تبمغ النسبة  

 وحوالي: السف في التقدـ مع انتشارىا يزداد والإعاقة العجز وحالات المزمنة والأمراض
 الأشخاص بيف تحدث إنما في العالـ السارية غير الأمراض عف الناجمة الوفيات نصؼ
 .1عاما 70 أعمارىـ تتجاوز الذيف

يحتؿ فييا  مف كبار السف   %64.3في المغرب أف ىناؾ 2006 المسح تشير نتائج     
كرب  %37.4النساء بمعدؿ و  %90.2وتبمغ النسبة عند الرجاؿ  ،رب الأسرة مكافكبير السف 

 94.2% مف كبار السف ىـ أرباب أسرىـ %59وفي الجزائر أظيرت نتائج المسح أف  ،الأسرة
 .مف النساء %28.7مف الرجاؿ و 

في المناطؽ  ، انفراديبشكؿ  شوفييع مف كبار السف في المغرب  %2.0وجد فقط 
 يصؿ الفرؽ في ،أكثر عند النساء وىي ،%4.4المناطؽ الريفية  أكثر مف %8.9الحضرية 

لمنساء  %12.5، سواء في المناطؽ الحضرية )بعض الأحياف لثلاث أضعاؼ مقارنة بالرجؿ
 .الرجاؿ( %2.1لمنساء مقابؿ  %6.6لمرجاؿ( أو في المناطؽ الريفية ) %4.7مقابؿ 

 نرى أف العزلةو حسب مكاف الإقامة،  انفرادي.بشكؿ  %2.2فقط  شييعالجزائر وفي 
وىذه الظاىرة  ،(%1.2منيا في المناطؽ الريفية )( %2.5ىي أكثر في المناطؽ الحضرية )

حيث أنيـ أكثر تضررا مف ظاىرة العزلة حيث يبمغ عددىـ أربع ، تبدو أكثر عند النساء

                                                           

1 - WHO, 2008-2013 Action plan for the global strategy for the prevention and control of non 

.communicable diseases (Geneva, WHO, 2008), p. 9  
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 %0.9مقابؿ  ،لمنساء %4.0أضعاؼ تقريبا مف الرجاؿ، سواء في المناطؽ الحضرية )

  .الرجاؿ( لدى %0.6لنساء مقابؿ لدى ا %2.8الريفية )لمرجاؿ( أو في المناطؽ 

أو  الاجتماعيةلة كبار السف سواء كبار السف في الجزائر والمغرب فحاىذا ىو واقع 
 ،محدودة في بعض الجوانب اختلافاتمع وجود ، متقاربة بيف البمديف الصحية أو الاقتصادية

 الاقتصاديالوضع  ، خاصةالبمديفالسائد في كؿ مف  الوضع لاختلاؼطبيعي  يءوىذا ش
   .وتبقى المعمومات المتوفرة عف كبار السف أفضؿ في المغرب مف الجزائر



 

 
فاق عند آتوقعات الشيخوخة في المغرب والجزائر : رابع الفصل ال

 .2050العام 
 

 : غرافي المستقبميو العوامل الرئيسية لمتطور الديم. 1.4

 : هات المتوقعةسيناريو ال 1.1.4

 .هات الخصوبةسيناريو  1.1.1.4

 .سيناريو الوفيات 2.1.1.4

 الافتراضات الخاصة بالهجرة. 3.1.1.4

 : الديموغرافيجهاز الطيف  إلىالمعمومات  الإدخ 2.4

 .نتائج توقعات الشيخوخة في الجزائر  .1.2.4

 . نتائج توقعات الشيخوخة في المغرب .2 .2.4

. الجزائر والمغربفي المقارنة بين نتائج التوقعات  3.4
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 :العوامل الرئيسية لمتطور الديموغرافي المستقبمي . 1.4

 :النمو الديموغرافي المستقبمي ىي تتحكم فيىناك ثلاث عوامل رئيسية  

 المتوسط أو الإرتفاع  الشديد أو بالانخفاضسواء  ىاتيا :اإتج معدلات الخصوبة و
 التابعة السكان مديرة شعبة زلوتنيك، ىانيا ذكرتو ما وحسب) الارتفاعونوع ىذا 

 السكانلجنة  اجتماع في والاجتماعية، لمشؤون الاقتصادية المتحدة الأمم لإدارة
في  الانخفاض أن إلى تشير الشواىد فإن ،2011في أفريل  نيويورك في والتنمية
 .)1((الخصوبة معدلات

 يعيشو أن  انــــللإنسفي العمر المتوقع  اعـــارتفح ــــورة أوضـــيات وبصـــمعدلات الوف
الديموغرافية  الصور تشيدىا التي التغيرات من عقود، يتبين ستة مدى عمى)

 سنة 11 بمغت زيادة زاد الولادة قد عند المتوقع العمر متوسط كان إذا أنو يةالوطن
ىذه  فإن ، 2010و 1950 عامي بين الفاصمة في الفترة نمواً  الأكثر البمدان في

 زيادة المتوقع العمر زاد متوسط حيث ،نمواً  الأقل المناطق في بكثير أكبر الزيادة
 .سنة 19.5 الزيادة بمغت نمواً،أقل  دانالبم ففي. نفس الفترة في سنة 26 بمغت
 لمعمر مرتفع متوسط انطمقت من قد نمواً  الأكثر البمدان أن فيو شك لا ومما

 المحققة في اليائمة المكاسب من ينتقص لا ىذا ولكن .نموه مجال يضيق المتوقع
 الأرواح ينقذ الذي الطبي من التقدم الناس من المزيد يستفيد حيث النامي، العالم
 )2( والأطفال( الرضع لدى الأعمار، لاسيما ويطيل

غرافي فإنو يتعامل مع ظاىرة الخصوبة بالمؤشر التركيبي و سبة لجياز الطيف الديمبالن  
 ستةقوم بوضع نسلذلك ، والوفيات يتعامل معيا  بأمل الحياة المتوقع عند الولادة ،لمخصوبة

وأمل  ،2050فاق العام آغرب في في كل من الجزائر والمسيناريوىات تتعمق بالخصوبة 
                                                           

  1 -صندوق الأمم المتحد للسكان ، حالة سكان العالم   ، 3122،  ص54

  2 -صندوق الأمم المتحد للسكان ، حالة سكان العالم   ، نفس المرجع،  ص41.
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في  2050يصل  سنة  وسنتوقع أن ،نفسو في كل السيناريوىات الحياة المتوقع سيكون
 84 و سنة لمذكور 79.2 بر سبة لممغوبالن   ،سنة للإناث 84.0مذكور و لسنة  80.3الجزائر 

 للإناث.سنة 

  :السيناريوهات المتوقعة 1.1.4

فإن الخصوبة لنفس السنة حسب  ،2008ىي  ائرفي الجز  بما أن السنة المرجعية 
في المغرب السنة المرجعية و  ،طفل لكل امرأة 2.86 ــالديوان الوطني للإحصائيات قدرت ب

إحصائيات وتشير  ،لكل امرأة طفلا 2,47فإن الخصوبة لنفس السنة بمغت  ،2004ىي 
وبمغ في  ارتفع الخصوبة في الجزائر أن معدلمقدمة من طرف الديوان الوطني للإحصاء 

معدل  ارتفاع الاعتبارلذلك سنأخذ بعين   )1(امرأةل لكل اطفأ 3.3( 2014/2015الفترة )
وسيكون معدل الخصوبة في الإسقاطات المستقبمية  ،2008الخصوبة مقارنة بسنة الأساس 

في جميع السيناريوىات وفيما يتعمق بالمغرب فقد  امرأةطفل لكل  3.03 2015في سنة 
استقر متوسط عدد الأطفال عن  2014 لمسكان والسكنولية لتعداد العام الأ النتائج رةمذككشفت 

، لذلك سيكون أيضا معدل   )2(2004طفل سنة  2,47مقابل  2014ل سنة طف 2,21لكل امرأة في حدود 
 .ثابت في جميع السيناريوىات طفل لكل امرأة (2.2)  2015الخصوبة في العام 

 . (لمخصوبة )متوسط عدد الأطفال لكل إمرأة ىاتسيناريو ستة  وقد تم الاعتماد عمى 

 

 

                                                           
1
 -www.ons.dz 

 13 الرباط، في السامية لمتخطيط، ، المندوبية2014تقديم النتائج الأولية، الإحصاء العام لمسكان والسكنى  ،أحمد الحميمي عممي - 2
 .2015أكتوبر 
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 : (1S)سيناريوهات الخصوبة  1.1.1.4
لكل  طفلا 1,68إلى  2050لقد افترضنا أن يصل معدل الخصوبة في الجزائر سنة      
لكل  طفلا 1,65إلى  2050نة يصل معدل الخصوبة س أنوفي المغرب افترضنا  ،امرأة
   .(طفل لكل امرأة 1.64) 1980سنة  ت عميو ايطاليا تقريبا، وىو ما كانامرأة

 1S : سيناريو الخصوبة منخفضة49جدول رقم 

 2050 2045 2040 2035 2030 2025 2020 2015 السنة

 خصوبة منخفضة
1S 

 1.68 1.79 1.89 2 2.1 2.2 2.3 3.03 الجزائر
 1.65 1.73 1.81 1.89 1.97 2.04 2.12 2.2 المغرب

 :(1S-) خصوبة منخفضة أكثرسيناريو  1.1.1.1.4

 الجزائر( في  طفل لكل امرأة 1.18 ،1.16 ) يصل معدل الخصوبة فقد افترضت أن
 .2050 عاموالمغرب 

  1S- خصوبة منخفضة أكثر :50جدول رقم 

 2050 2045 2040 2035 2030 2025 2020 2015 السنة

 خصوبة منخفضة أكثر
-1S 

 1.18 1.35 1.53 1.7 1.8 1.9 2.0 3.03 الجزائر

 1.16 1.29 1.43 1.56 1.7 1.8 1.9 2.2 المغرب

  (:2S) متوسطةخصوبة سيناريو  2.1.1.1.4

 (طفل 2.0) والمغرب (طفل2.18 ) لمجزائرالمستقبمية ىي المتوسطة للإسقاطات و 
  .2050 فاق العامآ

  (2S) سيناريو خصوبة متوسطة :51جدول رقم 

 2050 2045 2040 2035 2030 2025 2020 2015 السنة

 خصوبة متوسطة

2S 

 2.18 2.21 2.24 2.27 2.3 2.4 2.5 3.03 الجزائر
 2.0 2.03 2.06 2.09 1.12 2.15 2.18 2.2 المغرب
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 : (3S)خصوبة مرتفعة سيناريو  3.1.1.1.4

لكل  طفلا 2,86عدل الخصوبة بالنسبة لمجزائر كان يبمغ م 2008في سنة الأساس 
يبمغ ، و لكل امرأة أطفال 3في الجزائر إلى  2050ل الخصوبة سنة ع أن تص  أتوق   فعميو، امرأة

 بناء عميوممغرب، بالنسبة ل 2004 لكل امرأة في سنة الأساس طفلا 2,47 معدل الخصوبة
يبقى ىذا مجرد و ل لكل امرأة، اطفأ 3في المغرب إلى  2050أتوقع أن تصل الخصوبة سنة 

 .افتراض 

  (3Sوبة مرتفعة )خصسيناريو  :52جدول رقم 

 2050 2045 2040 2035 2030 2025 2020 2015 السنة

خصوبة مرتفعة 
3S 

 3 2.93 2.85 2.78 2.70 2.63 2.6 3.03 الجزائر
 3 2,89 2,77 2,66 2,54 2,43 2,31 2.2 المغرب

 : (3S+) خصوبة مرتفعة أكثر يناريوس 4.1.1.1.4

كل من  الخصوبة في لمعد   أن   اضبافتر يتعمق  وسيناريوىو  ،خصوبة مرتفعة أكثر
 .2050 أطفال لكل امرأة عام 4يبمغ ل سيرتفع أكثر الجزائر والمغرب

 ( 3S+) خصوبة مرتفعة أكثريناريو س :53جدول رقم 

 2050 2045 2040 2035 2030 2025 2020 2015 السنة

 خصوبة مرتفعة أكثر
+3S 

 4 3.86 3.72 3.58 3.45 3.31 3.17 3.03 الجزائر

 4 3.74 3.49 2.23 2.97 2.71 2.46 2.2 مغربال

 :(4S) خصوبة ثابتةسيناريو  5.1.1.1.4
في جميع سنوات الإسقاطات تم حسابو من أجل المقارنة مع  خصوبة ثابتة

في  2015ونفترض ثبات معدل الخصوبة المسجل في سنة  السيناريوىات المتغيرة الأخرى،
 البمدين.في كلا  جميع سنوات الإسقاطات
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  (4S) خصوبة ثابتةسيناريو  :54جدول رقم 

 2050 2045 2040 2035 2030 2025 2020 2015 السنة

خصوبة ثابتة 
4S 

 3.03 3.03 3.03 3.03 3.03 3.03 3.03 3.03 الجزائر

 2.2 2.2 2.2 2.2 2.2 2.2 2.2 2.2 المغرب

 سيناريو الوفيات:   2.1.1.4

غرافي بأمل الحياة عند و يا جياز الطيف الديمالوفيات يتعامل مع كر فإن  كما سبق الذ  
كان أمل الحياة عند الولادة في الجزائر لدى الذكور حيث ، 2008لولادة وفي السنة المرجعية ا

 2004ة المرجعية ، وفي المغرب كان أمل الحياة في السنسنة 74,0ولدى الإناث  ،سنة 70,8

ذ ىذه الإحصائيات بعين ومع أخ سنة، 72,0ولدى الإناث  ،سنة 68,8يبمغ لدى الذكور 
في جميع السيناريوىات المختمفة كون أمل الحياة سيكون  اسيكون أمل الحياة ثابت الاعتبار

   .مع الزمن وفي كل الحالات المختمفة اتحسنو متزامن

أمل الحياة عند الولادة  :55جدول رقم   

 السنة أمل الحياة 
2015 2020 2025 2030 2035 2040 2045 2050 

 77.8 76.8 76.1 75.4 74.6 73.8 73 72.6 ذكور الجزائر

 81.3 80.6 79.9 79.1 78.3 77.4 77 76.8 إناث

 76,4 75,7 75 74,2 73,4 72,6 71,7 70,7 ذكور المغرب 

 81,2 80,5 79,8 79 78,2 77,3 76,4 75,4 إناث

 
 الافتراضات الخاصة باليجرة. 3.1.1.4

 وافدة ىجرة غير معرضين لتيار الدراسة محل ربي والذين ىماالمجتمع الجزائري والمغ
مستخدم في الإسقاطات النموذج المغادرة بكثرة لذلك في ىذه الدراسة سنعتمد عمى  أو
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 اليجرة صافي أعداد عن يعبر انموذج والذي يتضمن SPECTRUMنية في برنامج السكا
  .الإسقاط فترة خلال العمر والنوع حسب

 : SPECTRUM الديموغرافيجهاز الطيف  إلىعمومات الم إدخال: 2.4

  التالية:النتائج  إلىنا مصتح SPECTRUM بعد أن قمنا بإدخال المعمومات في النظام

 2050 جزائرالنتائج توقعات  1.2.4

 :إجمالي عدد السكان 1.1.2.4

 : (2008/2050) حسب السيناريوالملايين( سكان الجزائر )ب :56جدول رقم 

 S4 والسيناري +S3 والسيناري  S3 والسيناري S2 والسيناري -S1 والسيناري  S1 وسيناريال السنة 
2015 40.85 40.85 40.85 40.85 40.85 40.85 

2020 44.39 44.07 44.60 44.70 45.30 44.48 
2025 47,05 46,22 47,60 48,01 49,68 47,21 
2030 49,22 47,90 50,10 51,06 53,92 50,60 
2035 51,46 50,03 52,35 54,10 58,30 53,87 
2040 53,11 51,03 54,60 57,43 63,30 57,36 
2045 54,52 51,56 56,87 61,14 69,24 61,22 
2050 55,44 51,39 58,90 65,00 76,07 65,30 

 SPECTRUM مصدر إسقاطات

 34.4( ىو السنة المرجعية 2008العدد عند نقطة انطلاق الإسقاطات المستقبمية )
ويتوقع أن يبمغ عدد سكان الجزائر  ،2015مميون نسمة مع نياية العام  40ليتجاوز  مميون

إحصائيات الديوان الوطني وىذا حسب  2017مع بداية العام  مميون نسمة 41.2 أكثر من
سوى  2050، فإن عدد السكان لن يزيد في آفاق وحسب السيناريوىات، 1(ONSللإحصاء )

حسب  2050مميون نسمة سنة  51.39مميون نسمة، حيث يبمغ  15و 10بعدد يتراوح بين 
                                                           

1
 -http://www.ons.dz/ 
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وفي حالة بقاء الخصوبة  .(-S1سيناريو )المميون نسمة حسب  55.44( ويبمغ S1سيناريو )ال
مميون نسمة؛  58.9 ( سيرتفع عدد السكان إلىS2ة التوازن ) الوضعية المتوسطة يفي وضع

، غير أن اختبار فرضية سنة 35 في ظرف مميون نسمة 18 أي بزيادة تقدر بأكثر من
( سيعطي زيادة تتراوح +S3و S3( وخصوبة مرتفعة )امرأةأطفال لكل  3.3) S4خصوبة ثابتة 

مميون نسمة، وىو ما يؤدي إلى تضاعف عدد السكان الإجمالي  35مميون نسمة و 24.5بين 
 .(2008بالسنة المرجعية للإسقاطات ) وىذا مقارنة سنة  40لمجزائر في فترة تقريب 

  (2015/2050) سيناريوحسب الن( : سكان الجزائر )بالملايي46شكل رقم 

 

 : 2050فاق آعند التركيبة العمرية لسكان الجزائر  2.1.2.4

عام  %47.9 إلى 1966عام  %48.2نم سنة 15 نالفئة العمرية لأقل م انتقمت
حصاء في خر إآوتبمغ وفق  .1998عام  %36.21و 1987عام  %44.01لتبمغ  ،1977

فحجم ىذه الفئة  2050فاق الإسقاطات المستقبمية لمجزائر لآ وحسب %28.9الجزائر 
نخفض حجم ىذه الفئة إلى يالمطروحة فنتوقع أن  تسيواصل انخفاضو في جميع السيناريوىا
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الخصوبة  وسيناريفي  %27.2وأن تبمغ  ،حسب سيناريو الخصوبة المنخفضة أكثر 15.86%
 .2050اق العام فآفي  المرتفعة وىذا

أنيا تشكل النسبة الكبرى من  رغمسنة وىي الفئة النشطة، وبال 60-15الفئة العمرية و 
 آخر،عام إلى من حصاء الإنسبتيا من  وارتفاعوىذا لطول مداىا العمري  ،التركيبة العمرية

حجم ىذه الفئة حسب التوقعات المستقبمية في جميع  انخفاضإلا أننا نسجل بداية 
الخصوبة من  انخفاض إلى الانخفاضويعود السبب الأساسي ليذا  ،يوىات المطروحةالسينار 
 .أمل الحياة الذي يساىم في زيادة نسبة الشيخوخة وارتفاع ،جية

فمع ارتفاع أمل الحياة المتوقع ستشيد نسبة  ،وفيما يخص الإسقاطات المستقبمية
، وىكذا فإن التغير ىات المطروحةة في جميع السيناريو في السرع امتفاوت ارتفاعاالشيخوخة 

في  إلى شيخوخة السكان، الانعكاسات ىو التحول التدريجي لبنية الأعمارالذي كان لو أكبر 
    .2050أفق الجزائر 

 :(1Sمنخفضة )السيناريو الخصوبة  1.2.1.2.4

 حيث من ،بوتيرة سريعة الجزائرتزايد نسبة الشيوخ في  نلاحظ السيناريوفي ىذا 
 2015سنة  %7.68عدد سكان الجزائر من  بإجمالينسبة المسنين مقارنة  رتفعت أن المتوقع

حيت  ،2050كان سنة عدد الس   إجماليمن  %20.43حدود تبمغل 2035سنة  %13.66 إلى
 ،2050سنة في سنة  15أقل من سنة فأكثر الفئة العمرية  60جاوز فئة المسنين تنتوقع أن ت

 أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا 25 من سينتقل خة،الشيخو  مؤشرفي ىذا السيناريو 
 بزيادة ، 2050 سنة شاب 100 بالنسبة مسن 105 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من

مفئات العمرية الصغرى ل اسريع انخفاضاتنلاحظ  و، 2015مقارنة بالعام % 320 تفوق
فاق درجات في آ 10 نأكثر مـسنة ب 15نخفض حجم الفئة العمرية لأقل من ونتوقع أن ي
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سنة  %62.11من  59-15لك ستنخفض الفئة ، كذ%19.46 إلى %30.21من  2050العام 
 .46 وىو ما يوضحو الشكل رقم ،2050عام  %60.12 إلى 2010

  (1S) 2050 فقعند الأ : التركيبة العمرية لسكان الجزائر47شكل رقم 

 

نوي لمفئات العمرية الرئيسية في والمتعمق بنسبة النمو الس 47لك يبين الشكل رقم كذ
 اأكثر( ىي الفئة الوحيدة التي تسجل نمو و سنة  60بأن فئة كبار السن ) يالتركيب السكان

بينما تسجل  ،من معدل النمو الطبيعي أيضا ، وىو أعمىفي جميع السنوات اوسريع ايإيجاب
سنة  14-5العمرية  والفئة ،(2040/2045سمبيا في الفترة ) اسنة نمو  59-15الفئة العمرية 
النمو السنوي ىو  ل، ومعد2015بداية من العام  4-0الصغرى  والفئة ،2025بداية من العام 
 .2050سنة  0.33إلى  2015 سنة 1.59من  اكبير  انخفاضاأيضا سيسجل 
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 العمرية  ةلفئحسب ا: معدل النمو السنوي 48شكل رقم 

 

 :( 1S-) خصوبة منخفضة أكثرسيناريو  2.2.1.2.4

أسرع من جميع بوتيرة  الجزائرتزايد نسبة الشيوخ في  نسجل في ىذا السيناريو
 إلى 2015سنة  %7.68من  يننسبة المسن  رتفع ت أنالمتوقع  من حيث ،السيناريوىات

سنة  15أكثر الفئة العمرية أقل من و سنة  60ين المسن   نسبةتجاوز وست ،2050سنة  22.04%
 25 من سينتقل حيث ،سيرتفع أكثر  الشيخوخة مؤشراريو في ىذا السينو  ،2045في سنة 

 مسن 139 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا
 اانخفاض ونسجل، 2015مقارنة بالعام % 456 تفوق بزيادة ،2050 سنة شاب 100 بالنسبة
 15فئة العمرية لأقل من نخفض حجم اليلمفئات العمرية الصغرى ونتوقع أن أكثر   اسريع

لتنخفض  ،%15.86إلى  2015سنة  %30.21 من 2050سنة في إلى أقل من النصف سنة 
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 انخفاض كثر انخفاض معسنة( ىي الأ 15وىذه الفئة )أقل من  ،2050سنة  %11.93 إلى
 .49يوضحو الشكل الخصوبة 

  (1S-) 2050فاق عند الآ: التركيبة العمرية لسكان الجزائر 49 شكل رقم
 

 

أكثر و سنة  60وفيما يتعمق بمعدل النمو السنوي حسب الفئات العمرية فالفئة العمرة 
ومقارنة مع جميع  ،مقارنة بجميع الفئات العمرية الأخرى اومتسارع اإيجابي استشيد نمو 
، 2050عام  اسالب انمو معدل النمو السنوي لمسكان  لسج  سي والسيناريوفي ىذا  ،السناريوىات
سالبا  انمو  59-15لك تسجل الفئة العمرية ، كذالكبير في الخصوبة لانخفاض وىذا نظرا

الخصوبة  بانخفاضا ى وكونيا ىي الأكثر تأثر بينما الفئات الأخر ، 2035بداية من عام 
بداية من  4-0والفئة العمرية  ،2025سالبا بداية من عام  انمو  14-5فتسجل الفئة العمرية 

  .50شكل وىو ما يوضحو ال 2015العام 
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 العمرية  ةلفئحسب ا: معدل النمو السنوي 50شكل رقم 

 

 :S2متوسطة  خصوبةسيناريو  3.2.1.2.4

في  صياغتيا مع فرض أن قيم المؤشر التركيبي لمخصوبة أكبر عن تمك التي تم  
ويعود ذلك  ،نخفضة نوعا مالاحظنا أن نسب الشيوخ في الجزائر م ،-S1و ,S1سيناريوىات ال

م المؤشر التركيبي بين الخصوبة والشيوخ، ومع رفع قي   إحصائيةعلاقة ذات دلالة وجود  إلى
لكن ىناك ملاحظة ىي أن  ،كانإلى إجمالي الس   لمخصوبة تنخفض نسب الشيوخ في الجزائر

انخفاض  :اىمويعود ذلك في الأساس إلى عاممين  ،وفي تضاعف ارتفاعنسبة الشيوخ في 
 100 بالنسبة مسنا شخصا 25 من سينتقل الشيخوخة، مؤشرو  ،الخصوبة وارتفاع أمل الحياة

 ،2050 سنة شاب 100 بالنسبة مسن 85 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب
 .%240 تفوق بزيادة
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  (S2) 2050فاق عند الآ: التركيبة العمرية لسكان الجزائر 51شكل رقم

 

  منحنىسنة فأكثر يحافظ عمى  60رية في ىذا السيناريو معدل النمو السنوي لمفئة العم
مقارنة مع جميع  ايدل عمى أن ىذه الفئة العمرية ىي الأسرع نمو  وىو ما ،نموه السنوي

، وفي في معدل نموىا السنوي انخفاضاالعمرية الأخرى ستشيد  الفئاتحيث أن  ،الفئات
ىو  جماليالإمعدل النمو السنوي  لأحيان تسجل معدل نمو سنوي سالب، كما أن  ض ابع

 .2050عام  0.69إلى  2010عام  1.68من  انخفاضاسيعرف  أيضا
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  (S2) العمرية ةفئحسب المعدل النمو السنوي  :52شكل رقم

 

 :3S: خصوبة مرتفعة سيناريو 4.2.1.2.4

حيث مع رفع قيم المؤشر  ،لتؤكد صحة ما تم قولو سابقا 3Sسيناريو جاءت نتائج ال
مع سيناريوىات الخصوبة  مقارنة ،رغم ارتفاعيا في الجزائر التركيبي انخفضت نسب الشيوخ

العمرية الأخرى  تانخفاض حجم الفئا فلإيقاا لكن ىذا لم يكن كافي ،المنخفضة والمتوسطة
في ىذا  الشيخوخة مؤشر، و 2050فاق نخفاضيا مع التوقعات المستقبمية آالتي واصمت ا

 ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا 25 من سينتقل ،السيناريو
مقارنة بالعام % 156 تفوق بزيادة ،2050 سنة شاب 100 بالنسبة مسن 64 يقارب ما إلى

2015. 
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  (3S) 2050 فاقعند الآ: التركيبة العمرية لسكان الجزائر  53شكل رقم

 

امة إلى غاية ع لبااس انمو  4-0الخصوبة المرتفعة ستشيد الفئة العمرية  سيناريوفي 
-2025سالبا خلال الفترة ) اتسجل نمو س أيضاىي  14-5الفئة العمرية  وأيضا ،2030
 60و 59-15إلى جانب الفئات العمرية موجبا  ابينما تسجل في باقي السنوات نمو  (،2035
 ،أمل الحياة أساسا لارتفاعنظرا وىذه الفئة الأخيرة التي تبقى في نمو مرتفع  ،أكثرو سنة 

العام  آفاقعند  1.19إلى  2015عام  1.72 من انخفاضاو السنوي ويسجل معدل النم
2050. 
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 (3S) العمرية ةفئحسب المعدل النمو السنوي : 54شكل رقم

 

 :( 3S+)سيناريو خصوبة مرتفعة أكثر 5.2.1.2.4

 تبمغس ث، حيفي الجزائر أكثر مع رفع قيم المؤشر التركيبي انخفضت نسب الشيوخ
 السنة نفسياخلال معدل الخصوبة عندما افترضنا أن  ،%14.89 2050نسبة الشيوخ سنة 

لما  %17.43 ــب 2050 في حين من المتوقع أن تقدر نسبة الشيوخ سنة ،امرأة/طفل 4ــ قدر ب
يدل عمى أن معدلات  وىو ما، 3Sفي السيناريو  امرأة/لاطفأ 3معدل الخصوبة افترضنا أن 

الخصوبة  انخفاضفمع  ،كانوخ إلى إجمالي الس  ر كبير عمى نسبة الشييالخصوبة ليا تأث
أما من ناحية عدد المسنين فيو  .ىذا بالنسبة إلى إجمالي السكان ،ترتفع نسبة الشيوخ بسرعة

 25 من حيث سينتقل الشيخوخة، مؤشريبينو  وىو ما في ارتفاع كمما ارتفع أمل الحياة

 مسن 46 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا
مع الإشارة إلى أن  ،2015مقارنة بالعام % 84 تفوق بزيادة ،2050 سنة شاب 100 بالنسبة
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كون عامل أمل الحياة المتوقع عند الولادة  ،عدد المسنين في جميع السيناريوىات متساوية
في  بين عدد الشيوخ قلذلك لم يكن ىناك فر  ،في جميع السيناريوىات ااه متساوينافترض

نسبة الفئات  ارتفعت الخصوبةمعدل  ارتفاعومن جية أخرى مع  .السيناريوىات جميعا
، ا بتغير ىذا العاملفيي الفئات العمرية الأكثر تأثر  ،(سنة 15أقل من )العمرية الصغرى 

 تي انخفض حجميا.وتعتبر الفئة النشطة الفئة العمرية الوحيدة ال

  (3S+) 2050فاق عند الآالجزائر : التركيبة العمرية لسكان 55م قشكل ر 

 
 ، وخاصةلجميع الفئات العمرية امرتفعا، و إيجابي اسنوي افي ىذا السناريو نسجل نمو 

 بارتفاع اىذه الفئات ىي الأكثر تأثر طبيعي كون  ءوىذا شي ،سنة 15مفئات العمرية أقل من ل
أكثر ; سنة 60ية الفئة العمر  ، ومن جية أخرى تحافظمعدلات الخصوبة في المدى القصير

بعدما سجل  معدل النمو السنوي ارتفاعانسجل  ، كمامعدلات نموىا السنوي المرتفعةعمى 
خلال الفترة  1.50بعدما سجل  ،(2045/2050خلال الفترة ) 1.79البداية ليبمغ  انخفاض

(2030/2035) . 
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 (3S+) العمرية ةلفئحسب امعدل النمو السنوي  :56 شكل رقم
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 : 4S: خصوبة ثابتة سيناريو 6.2.1.2.4

وضع من أجل  ،و سابقا أنو يفتقر لأي مصداقيةفي ىذا السيناريو الذي قمنا عن
عات نلاحظ من خلال فبالرغم من ثبات الخصوبة في جميع سنوات التوق   ،التوضيح والمقارنة

ويمكن  ،2050سنة  16.8% إلى 2010سنة  %7.68من  ارتفاعالنتائج أن نسبة الشيوخ في 
يو العامل الذي يؤثر بصورة سريعة عمى ف ،لعامل أمل الحياة الارتفاعنرجع أساس ىذا ن أ

ا لتأثير ية زمنية طويمة نسبمعدلات الخصوبة فيي  تستغرق مد  ، أما التركيبة العمرية لمسكان
في نسب الفئات  نسبي اكما نلاحظ ثبات حياة،منين مقارنة مع أمل المتوقع لفي عدد  المس

 25 من سينتقل الشيخوخة مؤشر، و  الخصوبة للثبات معداسنة وليذا  15قل من العمرية أ
 مسن 61 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا
 .%144 تفوق بزيادة 2050 سنة شاب 100 بالنسبة

 4S 2050 فاقعند الآ: التركيبة العمرية لسكان الجزائر 57شكل رقم 

 

 ،غم من فرض معدل خصوبة ثابت في جميع السنواتيناريو وبالر  الس  في ىذا 
 اوفي بعض الأحيان ستشيد نمو  ،انخفاضافمعدلات النمو السنوي لمفئات العمرية ستشيد 
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في  سنة 14-5لعمرية والفئة ا ،2030-2020الفترة  خلال سنة 4-0مثل الفئة العمرية  اسالب
نتوقع أن تشيد معدل نمو سنوي يبمغ  سنة 59-15ية بينما الفئة العمر  ،2040-2030الفترة 
أكثر ستسجل و سنة  60ومن جية أخرى الفئة العمرية  .2050-2045الفترة  خلال 0.62

 .في جميع السنوات مقارنة بالفئات العمرية الأخرى  أكبر معدلات نمو

 (4S) معدل النمو السنوي لمفئات العمرية:  59 الشكل رقم

 

 : 2050أفاق  في الجزائر (أكثرو سنة  60)ر السن كباأعداد  3.1.2.4

الفرضيات  في كل   وذلك  ،أكثر( في الجزائر نموا سريعاو سنة  60ستشيد الفئة العمرية )
 .2050 آفاقمميون نسمة في  11.32أكثر و سنة  60سيبمغ عدد البالغين 
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 (بالآلاف)أكثر( في الجزائرو  سنة 60: عدد كبار السن )59شكل رقم 

 
 

، S2والسيناريسنة ( في حالة  15أقل من  قريبا من عدد الأطفال ) آنذاكيصبح  وقد
  انقلاب ىرم الأعمار. آليةوىنا نجد أنفسنا أمام ، -S1و S1 السيناريوينوأكثر في حالة 

ر يتوقع زيادة في أعدادىم سنة فأكث 60عدد الأشخاص الذين تتراوح أعمارىم بين إن 
 5.1ر أكثر من و يبمغ عدد الذكأن لك الوقت يتوقع ، وبحمول ذ2050أربع مرات عام  تقريبا 

 .مميون نسمة  6.1مميون نسمة وعدد الإناث أكثر من 

 : 2050إلى إجمالي السكان في الجزائر أفاق  سنة فأكثر 60كبار السن  نسب   4.1.2.4

 ،مستمر ارتفاعالموجودة نسبة الشيخوخة في الجزائر في  تفي جميع السيناريوىا
ستبمغ و  ،مرات في سيناريو الخصوبة المنخفضة جدا أكثر من ثلاثتزيد نسبة الشيخوخة وس

   . المنخفضةسيناريو الخصوبة في  وتزيد تقريبا بنفس الوتيرة  2050م عا 22.04
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  في الجزائر إلى إجمالي السكان سنة فأكثر 60: نسبة كبار السن 60شكل رقم 

 

ذا قارن        مو السنوي ل الن  أكثر مع معد  و سنة  60ة مفئة العمري  لنوي الس   مو  ل الن  ا معد  وا 
سنة فأكثر  60 العمريةمفئة للسنوي ا نمو  ال لفمعد المتوقعة، تلمسكان في جميع السيناريوىا

ىذه الفئة  وىو ما يعطي لنا نتيجة مفادىا أن   ،تفي جميع السيناريوىا الأكثر ارتفاعاىو 
ن في تزايد كبار الس   أعدادن أو  ،في الجزائر اسريع اعة ستشيد نمو متوق  ال الاحتمالات وفي كل  
ع في وخاصة مع إرتفا المجتمعات جميعة ستمر بيا يخوخة ظاىرة حتمي  فظاىرة الش   ،مستمر

 . أمل الحياة
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 أكثر( و سنة 60) لممسنين لمسكان و معدل النمو السنوي معدل النمو السّنوي : 61شكل رقم

 

 : 2050فاق آوسيط السن لسكان الجزائر  . 5.1.2.4

فمن خلال  متوسط عمر السكان، ارتفاعر السكان من مظاىر تعم  يقال أنو  
 أن  وجدنا  ،2050فاق العام كانية للآالس   تالإسقاطامن خلال  اعميي ناتحصمالمعطيات التي 

يناريو الخصوبة باستثناء س تالسيناريوىاان الجزائر في ارتفاع في جميع سك   متوسط سن  
سنة في  30حيث يتجاوز  ،2025يع خاصة بعد العام ر فيو في تزايد س ،المنخفضة أكثر

وأقل بين جميع  -S1 وفي سيناري اعام 38 ليبمغ أقصاه (S2و S1-و S1ىات )و السيناري
ل التركيبة ويندرج تحو . 2050فاق العام آفي  3S+ والسيناريفي  اعام 27 ،تالسيناريوىا
 . عمر السكان معدل ة تتميز بارتفاعكيمن ديناميالعمرية  ض
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    2050 عند الأفق : وسيط السن لسكان الجزائر 62شكل رقم 

 

 : 2050فاق آالإعالة الكمية في الجزائر  6.1.2.4

اريوىات فنسبة الإعالة بعد ينمن خلال النتائج المتحصل عمييا حسب جميع الس
المنخفضة والمتوسطة في التوقعات لمسنوات  في سيناريوىات الخصوبة لانخفاضتسجيميا 

 . تبقية السيناريوىا فيالأول للإسقاط لتعاود الارتفاع 
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 2050 عند الأفق الجزائر: نسب الإعالة الكمية في 63 شكل رقم

 
 : 2050في الجزائر آفاق خوخة التوزيع النسبي لمشي 7.1.2.4

 :ات العمرية حسب الفئخوخة التوزيع النسبي لمشي 1.1.7.1.2.4

فيما يتعمق بتوزيع كبار السن حسب الفئات العمرية الخمسة الرئيسية الموجودة في 
تمثل الفئة العمرية الأولى التي تشمل  ،سنة 64-60الدراسة فنلاحظ أن الفئة العمرية الأولى 

حجما الإجمالي  انخفاضأكبر عدد من المسنين في جميع سنوات الإسقاط مع تسجيل بداية 
في  %38بعدما كانت تقدر بأكثر من %29.23 ستمثل نسبة حيث  ،2050فاق العام في أ
سنة حيث ترتفع من  65-69في حجم الفئة العمرية الثانية  ارتفاعويقابمو  2015عام 

وفيما يتعمق بالفئات العمرية الأخرى فيي  ،2050سنة  %26.9إلى  2010عام  22.18%
 من ابتداء ارتفاعسنوات الإسقاط الأولى لتسجل في النسب الإجمالية مع  اانخفاضتسجل 
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وسنة  79-75لمفئة العمرية  2030ومن سنة  ،سنة 74-70 بالنسبة لمفئة العمرية 2025
وانخفاض الخصوبة أمل الحياة  بارتفاعر ىذا ويفس وأكثر، سنة 80العمرية لمفئة  2030
  .مقارنة

 2050فاق آمرية في الجزائر :التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الفئات الع64شكل رقم 

 

ح  بأن  ،حسب الفئات العمرية لممسنيننوي، معدل النمو الس أن 64الشكل رقم يوض 
رع من جميع الفئات أس انمو  2030أكثر ستشيد بداية من العام و سنة  80الفئة العمرية 

  .2030سنة  %5.68المقدار  نويالس  ىذه الفئة مو ل ن  حيث يبمغ معد   ،الأخرى
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 أعمار المسنين  معدل النمو السنوي حسب : 65 رقمشكل 

 
 توزيع الشيخوخة حسب الجنس :  2.1.7.1.2.4

يبين  ،ن حسب الجنسوالذي يوضح لنا توزيع كبار الس   65 شكل رقمالمن خلال 
في نسبة  ارتفاعل يومع تسج ،نسبة الإناث عن الذكور في جميع سنوات الإسقاط تفوق

، وفي المقابل 2050سنة   %54.68إلى 2015سنة  53.53%من تفع النسبةالإناث حيث تر 
 .2050سنة  45.32%إلى  2015 سنة 46.47%في نسبة الذكور من  انخفاضانسجل 
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 2050فاق آالتوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الجنس في الجزائر  :66شكل رقم 

 

 :أعداد المسنين  حسب الجنس والفئات العمرية  3.1.7.1.2.4

سريعا في  ارتفاعاتعمق بأعداد المسن ين حسب الفئات العمرية والجنس فنسجل فيما ي     
 15في ظرف سنة  64-60أعداد المسنين، حيث أن عدد المسنين الإناث في الفئة العمري ة 

مميون مسن سنة  1.01إلى أكثر من  2015ألف مسن سنة  621سنة فقط  سيرتفع من 
 ارتفاعا، ومن جية أخرى نسجل 2050ألف سنة  1707، وليبمغ عدد المسنين الإناث 2030

مميون مسن  1.10أيضا في عدد المسنين الذكور، حيث بمغ عدد المسنين الذكور أكثر من 
 ر.، عدد الإناث أكثر من الذكو 2050مسن سنة  ملايين  1.5 ، ليبمغ أكثر 2035في سنة 
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عام حسب الجنس الجزائر في  سنة 64و  60الذين تتراوح أعمارهن بين :أعداد 67شكل رقم 
2050 

 

ل عدد المسن ين الإناث أكثر من الذكور في سنة 69-65فيما يخص الفئة العمرية       ؛ نسج 
ألف  364.04 (، فعدد المسنين الإناث ا رتفع  من2050إلى غاية  2015جميع السنوات )من 

اف. ومن ، بزيادة أكثر من خمسة أضع2050ألف مسن سنة  1624إلى  2015مسن سنة 
ألف مسن  سنة  332.09 أيضا في عداد عدد المسنين ذكور من ارتفاعاجية أخرى نسجل 

 . 2050ألف مسن سنة  1421 إلى 2015
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 2050سنة في الجزائر حسب الجنس عام  69و 65أعداد الذين تتراوح أعمارهن بين :68كل رقم ش

  

ل عدد الإناث أكثر من مثل الفئة السابقة، ن (سنة 74-70)في ىذه الفئة العمرية  سج 
 الذكور 

 2050فاق آ 74-70التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الجنس والفئة العمرية  :69شكل رقم 
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، 2025فروق واضحة في أعداد المسنين حسب الجنس بداية من سنة  يبرز تسجيل
كور، بمغ عدد المسنين ودائما يمكن إرجاع ذلك لفارق أمل الحياة الموجود بين الإناث والذ

ألف عام  236، والذ كور بمغ 2050ألف عام  1250ليرتفع إلى  2010ألف سنة  280 الإناث
 .2050ألف عام  1028ليبمغ  2015

  2050اق آف 79-75التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الجنس والفئة العمرية:70شكل رقم 

 

في مع الفئات العمرية السابقة  أعداد المسنين في ىذه الفئة العمرية منخفض مقارنة
ألف  171ذكور الحيت بمغ عدد المسنين  ،2030لترتفع مع سنة  ،السنوات الأولى لمتوقعات

ع ليرتف 2015ألف عام  219والإناث بمغ عددىم  ،2050ألف سنة  625.16ليبمغ  2015سنة 
ات من الذكور في جميع سنو  عدد الإناث أكثر، مع تسجيل 2050ألف عام  831إلى 

 التوقع.
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 2050فاق آ+80خة حسب الجنس والفئة العمرية النسبي لمشيخو :التوزيع 71شكل رقم 

 

 ،ممحوظ ارتفاعسنة في  80ذين يتجاوز عمرىم ين في الجزائر ال  أعداد المسن  إن  
فاق آفي  755ليبمغ  2020عام  ةألف مسن 235 نالإناث حيث يتجاوز عددى لدى وخاصة
 2015سن عام ألف م 142دىم من عداد المسنين الذكور فسيرتفع عدبالنسبة لأ 2050العام 

 .2050ألف مسن عام  475إلى 

ويجب التفكير  ،مستمر  في تزايد  كانريحة من الس  ىذه الش   تبين لنا أن   إن  ىذه الأعداد
 .حاجيات ىذه الفئة العمرية المختمفة الاعتبارالأخذ بعين في ضرورة 

جمالي السكان في الجزائر  ،التوزيع النسبي لمشيخوخة حسب الفئات العمريةو  فاق آوا 
 يمي: ل ماابقة نسج  الس   تسيناريوىاالوفق كل سيناريو من  2050

 ارتفاع.في  تنسبة الشيخوخة في الجزائر وفق جميع السيناريوىا-
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في جميع الفئات  رتفاعايخوخة في نسبة الش  ة وحسب الفئات العمري  ، 2050في آفاق العام  -
الخصوبة  تفي سيناريوىا انخفاضال التي تسج  سنة،  64-60الفئة العمرية  باستثناء ،ةالعمري  

 .ةالمرتفعة والثابت

 يؤثرأمل الحياة   وارتفاع نسبة الشيخوخة ارتفعتالخصوبة المتوقعة أكثر  انخفضتكمما  -
 .فئات العمرية الكبرىالفي  أكثر

 :المغرب ت نتائج توقعا.2.2.4

 عدد السكان :إجمالي  1.2.2.4

 عدد سكان المغرب )بالملايين( وفق مختمف سيناريوهات الخصوبة :57جدول رقم 

  S4 والسيناري +S3 والسيناري  S3 والسيناري S2 والسيناري -S1 والسيناري  S1 والسيناري السنة 
2015 33.25 33.25 33.25 33.25 33.25 33.25 
2020 34.89 34.70 34.94 35.05 5.17 34.95 
2025 36.45 35.93 36.62 37.05 37.50 36.69 
2030 37.81 36.93 38.17 39.11 40.08 38.34 
2035 38.84 37.56 39.45 41.09 42.75 39.75 
2040 39.59 37.82 40.52 43.04 45.60 40.99 
2045 40.09 37.73 41.40 45.05 48.77 42.10 
2050 40.33 37.26 42.14 47.23 52.50 43.11 

 SPECTRUMمصدر الجدول: إسقاطات 
 

، نسمة مميون 29.68( ىو 2004العدد عند نقطة انطلاق الإسقاطات المستقبمية )     
، أي والواقعية ةتكتسي القدر الأكبر من المصداقيوحسب الس يناريوىات ال تي بدت لنا أن يا 

 2050فإن  عدد السكان لن يزيد في آفاق  التي عكس المرور التدريجي إلى خصوبة أقل،

، وفي 2050مميون نسمة سنة  37.26ن نسمة، حيث يبمغ ييملا 7و 4سوى بعدد يتراوح بين 



 2050 العام أفاق والجزائر المغرب في الشّيــــخوخة توقّــــــعات               الــــــرابع الفصـــــل
 

 
171 

( سيرتفع عدد السكان إلى S2حالة بقاء الخصوبة في وضعية التوازن )الوضعية المتوسطة 
أن اختبار فرضية ن نسمة غير ييملا 9 مميون نسمة؛ أي بزيادة تقد ر بأكثر من 42.14

 19مميون نسمة و 10( سيعطي زيادة تتراوح بين +S3و S3خصوبة ثابتة وخصوبة مرتفعة )
 .2015نسمة وىذا مقارنة بسنة  مميون

  وفق مختمف سيناريوهات الخصوبةعدد سكان المغرب )بالملايين( :72شكل رقم 

 

 : 2050فاق آ التركيبة العمرية لسكان المغرب 2.2.2.4

سنة  15بالنسبة لمفئة العمرية أقل من  ،2050فاق لآ المستقبمية لممغربت الإسقاطا
المطروحة فنتوقع أن تنخفض حجم  تفي جميع السيناريوىا اواصل انخفاضيفحصتيا  ست
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في  %29.35وأن تبمغ  ،حسب سيناريو الخصوبة المنخفضة أكثر ،%14.33ىذه الفئة إلى 
الخصوبة المرتفعة أكثر وىذا كمو في  وة وىو سيناريبارتفاع الخصوب لاالسيناريو الأكثر تفاؤ 

 .2050أفاق العام 

سبة الكبرى ل الن  يا تشك  من أن   رغمسنة وىي الفئة النشطة، وبال 60-15الفئة العمرية و       
حجم ىذه الفئة  انخفاضل بداية نا نسج   أن  إلا  ، لطول مداىا العمري التركيبة العمرية وىذامن 

بب الأساسي ليذا ويعود الس   ،ة في جميع السيناريوىات المطروحةالمستقبمي   عاتحسب التوق  
أمل الحياة الذي يساىم في زيادة نسبة  وارتفاع ،الخصوبة من جية انخفاضإلى  الانخفاض

ع ستشيد نسبة وفيما يخص الإسقاطات المستقبمية فمع ارتفاع أمل الحياة المتوق  ، يخوخةالش  
    .في جميع السيناريوىات المطروحة ت  متفاو  ارتفاعالشيخوخة 

 : S1ل خصوبة منخفضة يناريو الأو  الس   1.2.2.2.4

بوتيرة  المغربتزايد نسبة الشيوخ في من خلال نتائج الإسقاطات المستقبمية نسجل 
 %9.45من سنة  25أقل من تتضاعف نسبة المسنين في فترة  أنالمتوقع  حيث من ،سريعة
تجاوز تع أن حيت نتوق   ،م2050سنة  %22.45 تبمغل 2035 ةسن %16.31 إلى 2015سنة 

 مؤشرويسجل   ،2045سنة في سنة  15عمرية أقل من سنة فأكثر الفئة ال 60فئة المسنين 
 100 بالنسبة مسنا شخصا 35 من سينتقل حيث ، وإرتفاع سريع في ىذا السيناري الشيخوخة

 سنة شاب 100 بالنسبة مسن 127 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب
لمفئات العمرية  عا سرينلاحظ انخفاض كذلك ،2015 مقارنة بالعام% 263 تفوق بزيادة ،2050

فاق آفي درجة  11ـــ سنة ب 15نخفض حجم الفئة العمرية لأقل من يونتوقع أن . الصغرى
 .2050سنة  %17.67 إلى 2015سنة  %26.88من  2050العام 
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  2050فاق آيبة العمرية لسكان المغرب : الترك73شكل رقم 

 

سنة  60ن )ففئة كبار الس   ،وفيما يتعمق بنسبة النمو السنوي لمفئات العمرية الرئيسية
من  ا في جميع السنوات وىو أعمىوسريع إيجابيا ال نمو فأكثر( ىي الفئة الوحيدة التي تسج  

سمبيا بداية من العام  اسنة نمو  59-15ل الفئة العمرية بينما تسج   ،معدل النمو الطبيعي أيضا
، 2015بداية من العام سنوات،  4-0والفئة  ،2020العام  سنة 14-5والفئات العمرية  ،2040
سنة  0.12إلى  2015 سنة 0.94من  اكبير  انخفاضانوي ىو أيضا سيسجل الس   النمو   لومعد  
2050. 

 

 



 2050 العام أفاق والجزائر المغرب في الشّيــــخوخة توقّــــــعات               الــــــرابع الفصـــــل
 

 
174 

 (1S)السنوي السكاني معدل النمو: 74شكل رقم 

 

 :( 1S-خصوبة منخفضة أكثر)سيناريو  2.2.2.2.4

أسرع من جميع بوتيرة  المغربتزايد نسبة الشيوخ في  نسجل يناريوفي ىذا الس  
 إلى 2015سنة  %9.45من ين نسبة المسن  رتفع ت أنع المتوق   حيث من ،السيناريوىات

ع أن ق  ونتو  ى،ة الصغر لمفئات العمري  أكثر  اسريع  ال انخفاضونسج   ،2050سنة  24.3%
سنة  %14.33 إلى ،2015سنة  %26.88من  ةنس 15من  نخفض حجم الفئة العمرية لأقل  ي

النسب مقارنة بالسيناريوىات سيسجل أكبر  الشيخوخة مؤشرفي ىذا السيناريو ، و 2050
( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا 25 من سينتقل حيث  ،الأخرى 
 بزيادة ،2050 سنة( سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسن 170 يقارب ما إلى ،2015
 .2015 مقارنة بالعام% 386 تفوق
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 . 2050فاق آ: التركيبة العمرية لسكان المغرب 75شكل رقم 

 

أكثر و سنة  60ة ية فالفئة العمر نوي حسب الفئات العمري  مو الس  ل الن  ق بمعد  وفيما يتعم  
ومقارنة مع جميع  ،ة الأخرىرنة بجميع الفئات العمري  مقا اومتسارع ا،إيجابي استشيد نمو 

ا بداية عام سالب اكان نمو لمس   نوي  مو الس  ل الن  ل  معد  سيسج   ويناريوفي ىذا الس   ،ناريوىاتالس  
نموا سنة  59-15ل الفئة العمرية لك تسج  الخصوبة الكبير، كذ لانخفاضذا نظرا وى ،2035

كونيا الأكثر تأثرا -سنة  4-0 العمرية سجمت الفئة بينما، 2040سالبا بداية من عام 
 .كل المواليحو الش  وىو ما يوض   ،2015سالبا بداية من عام  انمو  -الخصوبة بانخفاض
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 ( 1S-)السنويالسكاني  : معدل النمو76 شكل رقم

 

 : 2Sخصوبة متوسطة سيناريو  3.2.2.2.4

في  صياغتيا ر عن تمك التي تم  فرض أن قيم المؤشر التركيبي لمخصوبة أكبن
ويعود ذلك  ،نخفضة نوعا مام مغربلاحظنا أن نسب الشيوخ في ال ،-S1و S1سيناريوىات ال

م المؤشر التركيبي بين الخصوبة والشيوخ، ومع رفع قي   إحصائيةوجود علاقة ذات دلالة  إلى
 لاحظة ىي أن  لكن ىناك م ،كانمغرب إلى إجمالي الس  تنخفض نسب الشيوخ في ال لمخصوبة
لك في ويعود ذ 2050-2015مرات في الفترة  3وقد تضاعفت ، يوخ في ارتفاعنسبة الش  

ل انخفاض في يومع تسج ،وارتفاع أمل الحياة ،ا انخفاض الخصوبةىمالأساس إلى عاممين 
 100 بالنسبة مسنا شخصا 35 من الشيخوخة مؤشر سينتقل ، حجم الفئات العمرية الأخرى

 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسن 109 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب
 .2015 مقارنة بالعام% 211 تفوق بزيادة ،2050 سنة( سنة  15
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  (S2) 2050فاق آ: التركيبة العمرية لسكان المغرب 77شكل رقم 

 

أكثر يحافظ عمى منحنى و سنة  60في ىذا السيناريو معدل النمو السنوي لمفئة العمرية 
مع جميع  مقارنةً  االأسرع نمو  ىذه الفئة العمرية ىي   عمى أن   يدل   وىو ما ،نموه السنوي

، وفي نويىا الس  ل نمو  في معد   انخفاضاة الأخرى ستشيد الفئات العمري   حيث أن   ،الفئات
سيعرف  نوي الإجماليك معدل النمو الس  كذلل معدل نمو سنوي سالب ض الأحيان تسج  بع

 .2050عام  0.34إلى  2015عام  0.96ن م انخفاضاأيضا 
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 ( 2S)السنوي السكاني  معدل النمو:  78 الشكل رقم

 

 : 3Sسيناريو خصوبة مرتفعة  4.2.2.2.4

معدل م حيث مع رفع قي   ،قولو سابقا ة ما تم  د صح  لتؤك   3Sسيناريو جاءت نتائج ال
مع سيناريوىات  مقارنة ،ياغم من ارتفاعر  المغرب بانخفضت نسب الشيوخ في اللخصوبة ا

 تانخفاض حجم الفئا فلإيقاا لكن ىذا لم يكن كافي ،الخصوبة المنخفضة والمتوسطة
 مؤشرو  ،2050فاق آالتي واصمت انخفاضيا مع التوقعات المستقبمية  ،العمرية الأخرى

 يث مثل السيناريوىات السابقة ح اليس كبير  ارتفاعوفي ىذا السيناريو سيرتفع لكن  الشيخوخة
 ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا 35 من سينتقل
 %120 تفوق بزيادة ،2050 سنة( سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسن 77 يقارب

 .2015 مقارنة بالعام
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  (3S) 2050: التركيبة العمرية لسكان المغرب أفاق 79شكل رقم 

 

ل تسج، و موجبا االعمرية نمو  الفئات ستشيد جميع ،الخصوبة المرتفعة وسيناريفي 
ل معدل النمو في أمل الحياة أساسا ويسج   لارتفاعظر نبال امرتفع انمو  سنة 60الفئة العمرية 

 .2050فاق العام آ 0.92إلى  2015عام  1.03 من اطفيف انخفاضانوي الس  
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 (3S)السنوي السكاني  معدل النمو : 80 شكل رقم

 

 :3S+خصوبة مرتفعة أكثر سيناريو  5.2.2.2.4

مع  مقارنة ،مغربانخفضت نسب الشيوخ في المعدل الخصوبة مع رفع قيم 
عندما افترضنا أن  ،%17.25م  2050 نسبة الشيوخ سنة تبمغس ث، حيالسيناريوىات السابقة

في حين من المتوقع أن تقدر نسبة  ،امرأة/طفل 4سيبمغ  خلال ذات السنةمعدل الخصوبة 
في  مرأةاأطفال/ 3معدل الخصوبة لما افترضنا أن  ،%19.17 ــم ب 2050 شيوخ سنةال

ر كبير عمى نسبة الشيوخ إلى يوىو ما يدل عمى أن معدلات الخصوبة ليا تأث، 3Sالسيناريو 
ىذا بالنسبة إلى إجمالي  ،يوخ بسرعةفمع انخفاض الخصوبة ترتفع نسبة الش   ،كانإجمالي الس  

 الشيخوخة مؤشر ،ما ارتفع أمل الحياةكم   ين فيو في ارتفاع  ة عدد المسن  احي  من ن  ا أم   .كانالس  
 مسنا شخصا 35 من سينتقل حيث  ،سيسجل أقل النسب مقارنة بالسيناريوىات الأخرى 

 100 بالنسبة مسن 59 يقارب ما إلى ،2015( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة
  .2015 مقارنة بالعام% 69 بزيادة ،2050 سنة( سنة 15 من أقل) شاب
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كون عامل أمل الحياة المتوقع  ؛عدد المسنين في جميع السيناريوىات متساويةوللإشارة فأن 
بين عدد  ، لذلك لم يكن ىناك فرقفي جميع السيناريوىات اعند الولادة افترضاه متساوي

صوبة ارتفعت نسبة ل الخومن جية أخرى مع ارتفاع معد  ، الشيوخ في السيناريوىات جميعا
ا بتغير ىذا ة الأكثر تأثر فيي الفئات العمري   ،سنة 15من  غرى أقل  ة الص  الفئات العمري  

شطة ىي الفئة العمرية الوحيدة التي انخفض حجميا في ىذا ، وتعتبر الفئة الن  العامل
 .2050عام  %53.41إلى  2015عام  %63.67من  السيناريو

 3S+ 2050فاق آلسكان المغرب  : التركيبة العمرية81شكل رقم 

 

ة  لجميع الفئات العمري   امرتفعا، و إيجابي اسنوي ال أيضا نمو نسج   وفي ىذا السيناري
وىذا شيء طبيعي كون ىذه الفئات ىي الأكثر  ،سنة 15من  ة أقل  مفئات العمري  ل وخاصة

 60ة ئة العمري  ومن جية أخرى تحافظ الف ،بارتفاع معدلات الخصوبة في المدى القصير اتأثر 

حيث تمثل معدلات نمو ىذه الفئة الأكبر  فأكثر عمى  معدلات نموىا السنوي المرتفعة سنة
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يصل  اممحوظ ارتفاعانوي مو الس  ل الن  لك يسجل معد  ، كذ الأخرى بين جميع معدلات الفئات
  .2050عام  1.42إلى 

 ( 3S+)السنوي السكاني  معدل النمو : 82الشكل رقم 

 

 : 4S خصوبة ثابتة سيناريو 6.2.2.2.4

وضع من أجل الذي و  ،ةو سابقا أنو يفتقر لأي مصداقي  نيناريو الذي قمنا عفي ىذا الس  
نلاحظ من  ،عاتغم من ثبات الخصوبة في جميع سنوات التوق  فبالر   ،التوضيح والمقارنة
 ،2050 سنة %21.01إلى  2015سنة  %9.45نسبة الشيوخ في ارتفاع من  خلال النتائج أن  

ر بصورة سريعة العامل الذي يؤث   فيو   ،نرجع أساس ىذا الارتفاع لعامل أمل الحياةأن ويمكن 
ا ية طويمة نسبة زمني  تستغرق مد  لات الخصوبة فيي ا  معد  أم   ،كانة لمس  ركيبة العمري  عمى الت  

ي نسب الفئات ف اكما نلاحظ ثبات، حياةممل المتوقع لالأمتأثير في عدد  المسنين مقارنة مع ل
 مؤشر، وفي ىذا السيناريو الأخير ىذا لثبات معدل الخصوبةسنة و  15من  ة أقل  العمري  
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( عام سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسنا شخصا35 من سينتقل حيث  ، الشيخوخة
 بزيادة ،2050 سنة( سنة 15 من أقل) شاب 100 بالنسبة مسن 101 يقارب ما إلى ،2015
 .%189تفوق

 4Sالسيناريو  2050فاق التركيبة العمرية لسكان المغرب آ :83رقم شكل 

 

 ،نواتفي ىذا السيناريو وبالرغم من فرض معدل خصوبة ثابت في جميع الس  
 اوفي بعض الأحيان ستشيد نمو  ،انخفاضالمفئات العمرية ستشيد  ةنويمو الس  لات الن  فمعد  
سنة  14-5بينما الفئة العمرية  2040-2025الفترة  سنة خلال 4-0مثل الفئة العمرية  اسالب

الفترة  خلال 0.01و 0.7نتوقع أن تشيد معدل نمو سنوي يبمغ سنة  59-15الفئة العمرية و 
ل أكبر أكثر ستسج  و سنة  60ومن جية أخرى الفئة العمرية  ،مى التواليع 2050 -2045

حافظ عمى ىذه الخاصية  وت ،نسبة لجميع الفئات العمريةالب 2015معدلات نمو بداية من عام 
 .سنوات الإسقاطفي جميع 
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 (4S) السنويالسكاني  معدل النمو :84شكل رقم 

 

 : 2050فاق آ في المغرب )رأكثو سنة  60 ( كبار السن أعداد 3.2.2.4

 ،وفي كل السيناريوىات أكثر( في المغرب نموا سريعاو سنة  60لعمرية )ستشيد الفئة ا
 .2050 الأفق  نسمة في  ملايين 9.05أكثر و  سنة 60سيبمغ عدد البالغين و 
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 (بالآلاففي المغرب )أكثر( و سنة  60عدد كبار السن ) :85شكل رقم 

 

 S2وسنة ( في حالة السيناري 15أقل من  قريبا من عدد الأطفال ) آنذاكوقد يصبح 
 الأعمار.انقلاب ىرم  آليةوىنا نجد أنفسنا أمام  ،-S1و S1 وأكثر في حالة السيناريوين

 : 2050فاق آسكان في المغرب  في مجموع أكثرو سنة  60 ذوي الأعمارنسب  4.2.2.4
 ،مستمر ارتفاعالشيخوخة في المغرب في  الموجودة نسبة تفي جميع السيناريوىا

تبمغ سمن ثلاث مرات في سيناريو الخصوبة المنخفضة جدا و  أكثروستزيد نسبة الشيخوخة 
 .2050ام ع 24.3%
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 إلى إجمالي سكان المغرب  أكثرو سنة  60نسبة كبار السن : 86قم شكل ر 

 

ذا قارن   مو السنوي مع معدل الن   ،أكثرو سنة  60مفئة العمرية لنوي مو الس  ل الن  ا معد  وا 
أكثر و سنة  60ة ي  فئة العمر مل نوي  الس   مو  ل الن  فمعد  ، المتوقعة تلمسكان في جميع السيناريوىا

وىو ما يعطي لنا نتيجة مفادىا أن ىذه الفئة وفي كل  ،تميع السيناريوىافي جىو المرتفع 
 ،ن في تزايد مستمرأعداد كبار الس   ن  ، وأفي المغرب اسريع اعة ستشيد نمو المتوق   الاحتمالات

 .أمل الحياة ارتفاعوخاصة مع  ،بيا جميع المجتمعات فظاىرة الشيخوخة ظاىرة حتمية ستمر  
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 أكثر(و سنة 60)لممسنون دل النمو السّنوي لمسكان ومعدل النمو السنويمع :87 شكل رقم

 

 : 2050فاق آوسيط السن لسكان المغرب  5.2.2.4

، فمن خلال المعطيات التي كان ارتفاع متوسط عمر السكانر الس  من مظاىر تعم  
 وجدنا أن متوسط سن ،2050فاق العام كانية لآالس   تمن خلال الإسقاطا انا عمييتحصم

العام فيو في تزايد سريع خاصة بداية من  ،تسكان المغرب في ارتفاع في جميع السيناريوىا
( ليبمغ S3و S2و -S1و S1) جميع سيناريوىات الدراسة سنة في 30حيث يتجاوز  2025
 في 3S+وفي السيناري اعام 29 توأقل بين جميع السيناريوىا-S1 وعام في سيناري 42ه أقصا
 .2050العام 
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ة تتميز بارتفاع معدل كيلسكان المغرب ضمن دينامي ل التركيبة العمريةتحو   يندرجو 
 .السكانعمر 

 2050فاق سكان المغرب آ: وسيط السن ل88شكل رقم 

 

 :الإعالة الكمية في المغرب 6.2.2.4

فنسبة الإعالة بعد  ،ل عمييا حسب جميع السيناريوىاتمن خلال النتائج المتحص       
التوقعات لمسنوات  في سيناريوىات الخصوبة المنخفضة والمتوسطة في تسجيميا لانخفاض

 . تتعاود الارتفاع مع بقية السيناريوىاالأول للإسقاط 
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 2050فاق آ: الإعالة الكمية في المغرب 89شكل رقم 

 

 :2050فاق آ الشيخوخة في المغرب 7.2.2.4

 :حسب الفئات العمرية التوزيع النسبي  1.7.2.2.4
نلاحظ أن ، الرئيسية الموجودة في الدراسة الت وزيع حسب الفئات العمريةق بيتعم  فيما 

سنة تمثل الفئة العمرية الأولى التي تشمل أكبر عدد من  64-60الفئة العمرية الأولى 
فاق الحجم الإجمالي في آ انخفاضمع تسجيل بداية  ،المسنين في جميع سنوات الإسقاط

ويقابمو ، 2015عام  %37 بعدما كانت تقدر بأكثر من %27.21حيث تبمغ  ،2050العام 
إلى  2015عام  %22.22حيث ترتفع من  ،سنة 65-69ارتفاع في حجم الفئة العمرية الثانية 

وفيما يتعمق بالفئات العمرية  2050سنة  %24.22لتنخفض إلى  ،2030سنة  27.62%
تسجل للإسقاط الأولى مالية، ومع سنوات افي النسب الإج انخفاضاالأخرى فيي تسجل 

لمفئة العمرية  2030ومن سنة،سنة 74-70 بالنسبة لمفئة العمرية 2025 من ابتداء ارتفاعا،
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أمل الحياة من  بارتفاعويفسر ىذا  سنة وأكثر ، 80لمفئة العمرية  2035سنة عام  75-79
 .االخصوبة مقارنة بالسنوات الماضية حيت كان مؤشر الخصوبة مرتفع وانخفاض ،جية

 2050الشيخوخة حسب الفئات العمرية في المغرب أفاق :90شكل رقم 

 

وبداية من العام  أكثرو سنة  80وفيما يتعمق بمعدل النمو السنوي نجد أن الفئة العمرية 
م ابمغ في العسيحيث  ،2050نوي لغاية العام لات نمو س  دىي التي ستشيد أكبر مع 2030
عام  7.09 :79-75في الفئة العمرية نمو أكبر معدل و  ،5.75كبر معدل نمو أ 2030
يبمغ سنة  69-65والفئة العمرية  ،2020عام  6.96بمغ يسنة  74-70وفي الفئة  ،2025
 74-70وسنة  69-60تينالعمري تينالفئ باستثناء ،2050وفي أفاق العام  ،2015عام  6.85
 في جميع الفئات العمرية الأخرى  2معدل النمو يتجاوز  سنة
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 معدل النمو السنوي:  91 شكل رقم

 

 :ة حسب الجنسالتوزيع النسبي لمشيخوخ  2.7.2.2.4

والذي يوضح لنا توزيع كبار السن حسب الجنس؛ يبين  97شكل رقم المن خلال 
في نسبة  ارتفاعتفوق نسبة الإناث عن الذكور في جميع سنوات الإسقاط، ومع تسجيل 

، وفي المقابل 2050سنة  %57.69لى إ 2015سنة  %52.70الإناث حيث ترتفع النسبة من
 .2050سنة  %42.31إلى  2015سنة  %47.30في نسبة الذكور من  انخفاضانسجل 
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 2050فاق في المغرب آ كبار السن حسب الجنس :92شكل رقم  

 

 :والفئة العمرية  حسب الجنسأعداد المسنين  3.7.2.2.4

سريعا في  ارتفاعاجنس، فنسجل فيما يتعمق بأعداد المسنين حسب الفئات العمرية وال
 سنة 64-60أعداد المسنين، حيث سيتضاعف عدد المسنين الإناث  في الفئة العمرية 

، ومن جية 2050ألف مسنة سنة  1334إلى  2015ألف مسنة سنة  595وينتقل عددىن من 
أيضا في عداد عدد المسنين الذكور حيث سيتضاعف عدد المسنين في  ارتفاعاأخرى نسجل 

ألف مسن سنة  1131 إلى 2015ألف مسن سنة  593الفئة العمرية وينتقل عددىم من  ىذه
 .، والإناث أكثر من الذكور في جميع السنوات2050
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 سنة حسب الجنس في المغرب  64-60ذوو الأعمار :93شكل رقم 

 

 2050فاق في المغرب آسنة  69-65ذوو الأعمار :94شكل رقم 
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ناث أكثر من الذكور في جميع الإنسجل عدد المسنين  ةسن 69-65الفئة العمرية في 
 ةألف مسن 360من  ارتفعناث الإعدد المسنين حيث  ،(2050إلى غاية  2015السنوات )من 

ومن جية  .بزيادة أكثر من أربع أضعاف ،2050ة سنة ألف مسن 1236إلى  2015سنة 
 957 إلى 2015ألف سنة  339 منذكور الأيضا في عداد عدد المسنين  ارتفاعاأخرى نسجل 

 .2050ألف مسن سنة 

  حسب الجنس سنة في المغرب 74-70ذوو الأعمار  : 95شكل رقم 

 

 2015ألف سنة  317 ناثالإ اتبمغ عدد المسن ،(سنة 74-70)ه الفئة العمرية في ىذ

عام  ألف 733ليبمغ  2015عام  ألف 248 والذكور ،2050ألف عام  1003ليرتفع إلى 
2050. 
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  2050سنة  فاقآفي في المغرب سنة  79-75 عمارالأ ذوو:96 قمشكل ر 

 

أعداد المسنين في ىذه الفئة العمرية منخفض مقارنة مع الفئات العمرية السابقة  إن  
 161بمغ عدد المسنين ذكور  ، حيث2025، لترتفع مع سنة في السنوات الأولى لمتوقعات

ليرتفع  2015ألف عام  197 ناث بمغ عددىوالإن 2050ألف سنة  531ليبمغ  2015ألف سنة 
 .2050ألف عام  775إلى 

ممحوظ،  ارتفاعسنة في  80 تتجاوز أعمارىم أعداد المسنين في المغرب الذين
في آفاق  876ليبمغ  2020ألف مسنة عام  218 نوخاصة الإناث، حيث سيتجاوز عددى

 .2050العام 
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 2050فاق آالمغرب سنة وأكثر في  80ذوو الأعمار  :97شكل رقم 

 

إلى  2015ألف مسن عام  154بالنسبة لأعداد المسنين الذكور فسيرتفع عدىم من 
 .2050ألف مسن عام  481

وفي جميع الفئات  ،مع تسجيل  عدد الإناث أكثر من الذكور في جميع سنوات التوقع
 .كورأمل الحياة عند الإناث أكثر من الذ لارتفاع، وىذا يعود في الأساس العمرية

ذا تطرقنا  جمالي السكان في  سبي  وزيع الن  ت  ملوا  لمشيخوخة حسب الفئات العمرية وا 
من النقاط  ال عددالسابقة نسج   تسيناريوىاالوفق كل سيناريو من ، و 2050فاق آ المغرب

 : ييمكن حصرىا فيما يم

 .ارتفاعفي  تنسبة الشيخوخة في المغرب وفق جميع السيناريوىا -
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في جميع  ارتفاعيخوخة في نسبة الش  وحسب الفئات العمرية،  2050عام ال آفاق في -
 .الفئات العمرية

فئات الوخاصة في  ،الخصوبة المتوقعة أكثر ارتفعت نسبة الشيخوخة انخفضتما كم   -
 3.55إلى  2010عام  0.99في الخصوبة المنخفضة جدا من  ترتفعحيث  ،العمرية الكبرى

 .2050فاق العام في آ
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 والمغرب:الجزائر بين نتائج التوقعات  لمقارنة بينا 3.4

لمستقبمي ة لكلٍّ من انية اك  ل عمييا من الإسقاطات الس  نتائج المتحص  المن خلال 
الشيخوخة  في نسب   ال تزايدنسج  ، أكثرو سنة  60فيما يتعمق بالفئة العمرية  الجزائر والمغرب،
 آخر . من سيناريو إلى ةة مختمففي جميع السيناريوىات بوتير  في كلا البمدين

 :المقارنة حسب نتائج سيناريوهات الدراسة  1.3.4

 :أكثر و سنة  60نسبة كبار السن  S1السيناريو . 1.1.3.4

أكثر( في المغرب أكثر و سنة  60الخصوبة المرتفعة نسبة الشيخوخة ) وحسب سيناري
، 2015عام  %9.45بتيا بــ من الجزائر في جميع سنوات الإسقاط السكاني، حيث قد رت نس

إلى  %7.68بالمغرب وفي الجزائر انتقمت النسبة من  2050عام  %22.45 وارتفعت إلى
 .في نفس الفترة 20.43%

  (أكثرو سنة  60)نسبة كبار السن  :98شكل رقم 

 

  جزائر زادتــــــوفي ال،نقطة إضافية  13سنة بمقدار 35وفي المغرب زادت النسبة في مدة 
  .نقطة 12.75 ـب
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 :-S1السيناريو  :(أكثرو سنة  60)نسب كبار السن . 2.1.3.4

ة أكثر من جميع عفي سيناريو الخصوبة المرتفعة أكثر، نسب الشيخوخة مرتف
، ولكن  فيما يتعمق بالمقارنة بين البمدين فيي تحافظ عمى نفس نمط السيناريو تالسيناريوىا

كثر من الجزائر، وفي المغرب زادت النسبة السابق، حيث  تكون ىذه النسبة في المغرب أ
 . نقطة 14.36 نقطة إضافية وفي الجزائر زادت ب 14.85 سنة بمقدار 35في مدة 

  (أكثرو سنة  60)نسبة كبار السن  :99شكل رقم 

 

 :S2السيناريو  : (أكثرو سنة  60)نسب كبار السن  .3.1.3.4

تحافظ عمى  امدين ىي أيضالخصوبة المتوسطة نسب الشيخوخة في الب وفي سيناري
نفس نمط المقارنة بين البمدين، مع تسجيل انخفاض في نسبة الشيخوخة في البمدين مقارنة 
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سنة  35والمرتفعة أكثر . وفي المغرب زادت النسبة في مدة  ةالخصوبة المرتفع ومع سيناري
 .نقطة 11.5نقطة إضافية وفي الجزائر زادت ب  12 بمقدار

  (أكثرو سنة  60)بار السن نسب ك :100شكل رقم 

 

 :S3السيناريو  : (أكثرو سنة  60) نسب كبار السن 4.1.3.4

مع فرض خصوبة مرتفعة تنخفض نسبة الشيخوخة في البمدين، ولكن ىذا الانخفاض 
لا يؤثر عمى التغير في مقارنة الشيخوخة في البمدين، فيي في المغرب أكثر من الجزائر، 

. وفي %18.03وفي المغرب  %16.46الشيخوخة في الجزائر تكون نسبة  2045وفي العام 
 9.6نقطة إضافية وفي الجزائر زادت ب  9.7 سنة بمقدار 35المغرب زادت النسبة في مدة 

 .نقطة
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  (أكثرو سنة  60)نسب كبار السن  :101شكل رقم 

 

 :+S3السيناريو  : (أكثرو سنة  60)نسب كبار السن  5.1.3.4

تصبح نسبة الشيخوخة في  ث، حي2040ىو في سنة  وي ىذا السيناريإن  التغير الملاحظ ف
السابقة،  تحسب السيناريوىا 2045الجزائر أكثر من المغرب، بعدما كان ىذا يتم في العام 

وفي  مقارنة بجميع السناريوىات. انخفاضاكذلك في ىذا السيناريو نسبة الشيخوخة أكثر 
 .نقاط 7.2وفي الجزائر زادت ب   نقاط 7.8ارسنة بمقد 35المغرب زادت النسبة في مدة 
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  (أكثرو سنة  60)نسب كبار السن  :102شكل رقم 

 

 :S4 السيناريو : (أكثرو سنة  60) نسبة كبار السن  6.1.3.4

الخصوبة الثابتة والذي قمنا عنو أنو سيناريو غير واقعي، ووضع فقط لمقارنة   وسيناري
ن، حافظت عمى نفس نمط التغير بين البمدين مقارنة مع نسبة الشيخوخة إلى إجمالي السكا

سيناريو الخصوبة المرتفعة أكثر تقريبا حيث تبقى نسبة الشيخوخة في المغرب أكثر من 
نقطة إضافية وفي  11.56 سنة بمقدار 35الجزائر، وفي المغرب زادت النسبة في مدة 

 .نقطة 9.1الجزائر زادت ب 
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  (أكثرو سنة  60) نسب كبار السن :103شكل رقم 

 

بوتيرة  في كلا البمدين تتزايد ما فوقو سنة  60أن نسبة السكان في العمر الملاحظ 
فكمما انخفضت الخصوبة ارتفعت نسبة  ،تالسيناريوىاوىذا التزايد نجده في كل  ،سريعة

 احيث نجد تأثير الخصوبة لا يكون تأثير  ،في كلا البمدين الشيخوخة بالنسبة لإجمالي السكان
ر العدد الإجمالي الي يؤث  الت  بو  ،عمى الشيخوخة بل يكون عمى عدد السكان الإجمالي امباشر 
  .يخوخةعمى نسبة الشكان لمس  

 :البمديننسب الشيخوخة حسب الجنس في  2.3.4

ذا تطرقنا لمشيخوخة حسب الجنس، ومن خلال الشكل  نلاحظ أن  نسبة الإناث في  وا 
، فبعدما كانت تبمغ 2030بر من الجزائر بداية من العام تركيبة الشيخوخة في المغرب أك

الجزائر فكانت  في في المغرب، أم ا 2050عام  %57.69يتوقع أن تبمغ  2015عام  52.7%
، وبالرغم من أن البمدين 2050عام  %54.63، ويتوقع أن تبمغ 2015سنة  %53.53تبمغ 

ة الإناث مع تقدم السنوات، إلا أن يشتركان في كون الإناث أكثر من الذكور، وارتفاع  نسب
 ىذا الارتفاع سيكون أكثر في المغرب مقارنة مع الجزائر.
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  البمديننسب المسنات في  :104شكل رقم 

 
ث أن ، حيالحياة المتوقع في البمدين أمللوجود فرق ممحوظ في  اىذا يعود أساس

والذي يكون  ،لإناث والذكوركبر بين أمل الحياة عند اأعاني من وجود فارق يزال ي المغرب لا
   .فييا الفجوة بين أمل الحياة للإناث والذكور التي تقل   ،في صالح الإناث مقارنة بالجزائر

 البمدين فينسب المسنين الذكور  :105 شكل رقم
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 :البمدينفي  السنوي أكثرو سنة  60لفئة العمرية امعدل نمو  3.3.4

ل معد   مو المسنين في الجزائر أكبر منل نأن معدنلاحظ  117من خلال الشكل رقم 
نمو  ىرة الشيخوخة أسرعظاوليذا نقول أن  ،2020نمو المسنين في المغرب بداية من العام 

 .في الجزائر مقارنة بالمغرب

 معدل نمو المسنين: 106 شكل رقم

 

 :السكان  أعمار متوسط 4.3.4

سنة في كلا  27ـ بيقدر تقريبا  2015بعدما كان متوسط عمر السكان في العام 
سنة نتوقع أن يرتفع متوسط عمر السكان في جميع  35وبعد مرور  ،البمدين المغرب والجزائر

متوسط عمر السكان  لارتفاعب الرئيس ويرجع السب   ،الدراسة المتوقعة لمخصوبة تسيناريوىا
ائج فمن خلال النت ،لات الخصوبة واضح جداتأثير معد   ولكن   ارتفاع أمل الحياة،إلى 

ط عمر سكان ع أن يبمغ متوس  ناريو الخصوبة المنخفضة أكثر نتوق  يل عمييا في سالمتحص  



 2050 العام أفاق والجزائر المغرب في الشّيــــخوخة توقّــــــعات               الــــــرابع الفصـــــل
 

 
206 

ولما  ،وىو أقصى حد يصل إليو ،سنة 42ومتوسط عمر سكان المغرب ، سنة 38الجزائر 
( سيبمغ متوسط عمر السكان في +s3ناريو يسالل الخصوبة سيرتفع أكثر )معد   أن   افترضنا
أن متوسط ل ن جية أخرى نسج  م ،،2050سنة في العام  29والمغرب  ،سنة 27الجزائر 

ويمكن إرجاع ذلك لكون معدلات الخصوبة  ،الجزائر مقارنة بمرتفع  المغرب عمر سكان
 .منخفضة أكثر في المغرب مقارنة بالجزائر

 2050اق العام السكان آف متوسط أعمار :107شكل رقم 
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 الخلاصة :

لمسنين توضح أن المجتمع الجزائري والمغربي  سيواجو ظاىرة بيانات توقعات أعداد ا
الشيخوخة بشكل كبير، ويجب أن تعد جميع المتطمبات الطبية والمالية والاجتماعية لمواجية 
الأعداد الكبيرة من المسنين، ويجب أن توضع الخطط وأن تجرى الدراسات الميدانية 

كلات المترتبة عمى تزايد أعداد المسنين بالمش فاجأتن لاالاجتماعية والديمغرافية لكي 
 الشيخوخة فييا تتزايد التي اتالاقتصاديوخاصة فيما يتعمق بالفوارق بين الجنسين حيث في ،

 لمنمو دفعة إعطاء إلى العاممة القوى في الإناث مشاركة زيادة تؤدي أن يمكن سريع، بمعدل
 .العاممة القوى انكماش أثر تخفيف طريق عن

 25 بنحو السنوي المحتمل النمو معدل يرتفع أن يمكن المثال، سبيل عمى ابان،الي في     

 بمدان في السائد المتوسط العاممة القوى في الإناث مشاركة نسبة بمغت إذا مئوية نقطة
 .)1(الفرد نصيب في %4 مقدارىا دائمة زيادة إلى يؤدي مما السبعة، مجموعة

 

                                                           

المرأة والعمل والاقتصاد، وكاسب الاقتصاد الكلي ن المساواة بيه الدولي ، كرة مناقشات خبراء صندوق النقد  مذ -1

  6ص 3124، سبتمبر  الجنسيه
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 الفصل الخامس : مقارنة نتائج الإسقاطات المستقبمية

 إسقاطات الجزائر. 1.5

 الحصول علييا من خلال نتائج تم   والتي ،سنقارن نتائج إسقاطات الدراسة
(Spectrum حسب سيناريوىات الخصوبة المفترضة مع )سقاطات التي اام بيا لل من الإ

سقاطات الباحث حمزة الشريف لعام  2030الديوان الوطني للإحصاء لعام    .2045وا 

 . إسقاطات الديوان الوطني للإحصاء 1.1.5

ق العام لآفا بإسقاطات سلانية  في الجزائر (ONSللإحصائيات )اام الديوان الوطني 
 ن  أ 119ويوضح لنا الشلل رام  ،والفئات العمرية ،حسب الولايات والعمر الفردي؛ 2030

 ةسنة  وخاص 14من  الأالفي الفئة العمرية  انخفاضالانية في الجزائر ستشيد رليبة الس  الت  
 .تدريجيا انخفاضاسنة  59-15لك ستشيد الفئة النشطة ، لذ4-0الفئة العمرية 
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 (ONS)حسب  5151لمجزائر أفاق العام  ةالتركيبة السكاني :518 شكل رقم

 

حيث يتواع أن سنة وألثر(، 60في المقابل نسجل ارتفاع نسبة الفئة المسنة )
نفس السِّيناريو من ناحية  -تقريبا -سنة فقط، وىو  20تتضاعف النِّسبة في ظرف 

اريوىات الإسقاطات السلانية لنسب الفئات العمرية، الذي وجدناه في سين والارتفاع الانخفاض
 ( .S2 و  S1) ةة والمتوسطضالسابقة وخاصة سيناريو الخصوبة المنخف

 : )دراسة سابقة( إسقاطات الباحث حمزة الشريف 2.1.5

، حيث 2045بسنة  في المقارنة سنلتفي يذال ،2045فاق العام الإسقاطات لانت لآ
خصوبة خصوبة منخفضة و  :ماى للخصوبة ىانالباحث في إسقاطاتو سيناريو  استخدم
تعرف الفئة  (120)الشلل رام  ل نتائج سيناريو الخصوبة المنخفضة، فمن خلاةمتوسط

 ،2045عام  18.05إلى  2010م اع  28.16من  البير  انخفاضاسنة  14العمرية أال من 
بينما تعرف  2045عام  61.35إلى  2010عام  64.43من سنة  59-15ة ئلك تنخفض الفلذ
 .2045عام  20.61إلى  2010عام  7.41من  ا:ارتفاعلثر وأسنة  60فئة 
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  )حمزة الشريف( 2045التركيبة العمرية لمجزائر  :511شكل رقم 

 

حيت  ؛ستعرف المعدلات نفس الحرلة المتوسطة أيضا،خصوبة ال وفي سيناريو
سنة  60بينما ترتفع نسبة فئة  ،سنة 59-15والفئة سنة  14-0تنخفض نسبة الفئة العمرية 

في سيصل  حيث السابقفي النسب مقارنة مع السيناريو  للن سيلون ىناك فرق ،ألثرو 
 14-0)الفئات  حجم في  الانخفاضشدة  يتواع أن تلون حيث  ؛ينتنقطبعض الأحيان إلى 

 .الثاني السيناريو الأول ألثر من السيناريوبالانخفاض في ( 59-15سنة ( و)
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  )حمزة الشريف( 2045-2020ة لمجزائر التركيبة العمري :551 شكل رقم

 

 :إجمالي السكان  3.1.5

مع نتائج الديوان  - وفق لل سيناريو -من خلال مقارنة نتائج عدد سلان الجزائر 
في لل  2030مليون عام  45عدد سلان الجزائر سيتجاوز عتبة  وحمزة الشريف نسجل أن  

ىو و  1S-مع نتائج السيناريو  زة الشريفالديوان الوطني ونتائج حموتتقارب نتائج  ،الأحوال
 جائنتمن جية أخرى نسجل فرق في عدد السلان بين  سيناريو الخصوبة المنخفضة ألثر،

حيث يصل الفرق إلى ألثر من  2015تواعات الديوان الوطني ونتائج حمزة الشريف في عام 
مليون نسمة  40في ىذه الدراسة   2015حيث بلغ عدد السلان في العام  ،مليون نسمة  2

وىي  ،2016وبداية العام  2015وىو الرام القريب جدا من عدد السلان في نياية العام 
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السبب الرئيسي ليذا و يرجع  الأراام الحديثة التي لشف عنيا الديوان الوطني للإحصاء
معدل الخصوبة في الاعتبار ىذه الدراسة الأخذ بعين ي الفرق إلى عامل الخصوبة حيث تم ف

في الوات الذي لم .2015عام  امرأةل للل اطفأ 3.03حيث بلغ  اارتفاعوالذي عرف  ،ائرالجز 
تلن ىناك تواعات في الدراسات الأخرى بأن يبلغ معدل الخصوبة ىذا المستوي وبيذه 

 2013/2018السرعة حيث أن حمزة الشريف لان يتواع أن يبلغ معدل الخصوبة في الفترة 
 .امرأةطفل للل  2.1ولحد أدنى  أةامر للل  طفلا 2.32لحد أاصى 

 : عدد سكان الجزائر 555شكل رقم 

 

 



 المستقبلية الإسقاطات ـــــــــجنتائـــ مقـــــــــارنة                                        :          الــــــــخامــس الـــــفصل
 

 
214 

 :نسبة الشيخوخة  4.1.5
ا فإذا اارن   ،ارتفاع  في جميع سيناريوىات المقارنةب تتميزنسبة الشيخوخة في الجزائر 

نجد أن الديوان الوطني ( سONS) راسة لمختلف السيناريوىات مع نتائجنتائج إسقاطات الدِّ 
 وأارب سيناريو إليو ىو سيناريو ،في نسبة الشيخوخة اسريع اائيات يتواع ارتفاعللإحص

الفروق المسجلة بين تواعات الدراسة والتواعات لذلك  (S1-) ألثر الخصوبة المنخفضة
أنو يرجع لعامل والذي النا عليو  ،2015الأخرى ترجع في الاساس لفرق الموجود في سنة 

  .زائر وتم أخذىا بعين الاعتبار في دراستنافي الج ارتفعتالخصوبة التي 
 : نسبة الشيخوخة في الجزائر 555شكل رقم 
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نسبة الشيخوخة التي تتقارب مع نسب  وبمقارنة مع نتائج دراسة حمزة الشريف نجد أن  
، ويتقارب المنخفضة الثر ، وىو سيناريو الخصوبة (5S-ىذه الدراسة ىى نسب سيناريو )

 .(S1ريو الخصوبة المنخفضة )نتائج سينامع أيضا 

ناريوىات المتقاربة ىي ىذه السي على أن   سب يدل  ىذا التقاطع والتقارب في النِّ  إن  
سيناريو الخصوبة  لل من مقارنة مع ،في الخصوبة بشلل عام انخفاضفييا  واعتالتي ت
فضة وخصوبة منخ ،14.53%يل أال نسبة شيخوخة تسج فيو حيث تم ،(3S)+ ألثر المرتفعة

 .19.52%في ىذا السيناريو ألبر نسبة شيخوخة  لحيث سج   (5S)ألثر

 :أعداد كبار السن  5.1.5

وىي سنة نياية إسقاطات  ،2030نتائج أعداد لبار السن في الجزائر  لغاية قارنة بم
 (ONS)في سيناريو لان ألثر الارتفاعلن ىذا ل ،في أعدادىم ارتفاعال نسجِّ  ،الديوان الوطني

ع يوان الوطني يتوا  لك للون الد  اريو الدراسة وسيناريو حمزة شريف، ويرجع ذمع سينمقارنة 
ولما ىو معروف  ،2030فاق العام تواعات الأخرى وىذا لآالألثر من  احياة مرتفعالأمل 
ن فبمجرد ارتفاعو تتأثر أعداد لبار الس   ،نالحياة سريع التأثير في زيادة لبار السِّ  فأمل

تأثير في لة زمنية طويلة لوىذا مقارنة مع عامل الخصوبة الذي يستغرق مد   ،بسرعة بالزيادة
في أعداد لبار السن  لبير جدا  ال تقاربحيث نسجِّ ومن جية أخرى ، زيادة أعداد لبار السن

وىي سنة نياية إسقاطات حمزة  2045بين سيناريو الدراسة وسيناريو حمزة شريف حتى العام 
مع  ،2045 عامشخص  ألف 290 ن يصل إلىوىين السيناريمع تسجيل فرق بي ،الشريف

   .تسجيل أن أارب نتائج لنتائج الديوان الوطني للإحصاء ىي نتائج دراستنا
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 : (فلالآبا: عدد كبار السن في الجزائر )555 شكل رقم

 
في سنة  64-60فئة العمرية ن لنا أعداد  لبار السن للوالذي يبيِّ  ؛فمن خلال الشلل

 هطاتنا فيما يتعلق  بأعداد الأشخاص في ىذانلاحظ أن نتائج إسق، حسب لل دراسة الجزائر
عدد أفراد ىذه  يتواع أن يبلغ و، الديوان الوطنيمع نتائج  لفئة العمرية متقاربة جدا وخاصةا

في تواعات حمزة الشريف وفي دراستنا يتواع  2045ألف شخص عام  3250الفئة ألثر من 
 .2045ألف شخص  3300أن يتجاوز عددىم 

 : (فلآلابافي الجزائر )سنة  64-60: عدد كبار السن الفئة العمرية  555 شكل رقم
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سنة  69-65بار السن الفئة العمرية الذي نسجلو في نتائج عدد ل الشيءنفس  لذاك
ونلاحظ أن  ،حيث تبقى نتائج دراستنا أارب لتواعات الديوان الوطن للإحصاء الجزائرفي 

ويرج السبب  ،ر السن متقاربة جدا بين التواعات الثلاثة علس نسبة الشيخوخةأعداد لبا
الرئيسي إلى أن نسبة الشيخوخة تلون إلى إجمالي السلان الذي يتأثر بصورة مباشرة بمستوى 

 .الخصوبة علس عدد المسنين الذي يتأثر بأمل الحياة المتواع بصورة سريعة

 : (فلآلابافي الجزائر )سنة  69-65عمرية ل: عدد كبار السن الفئة ا551شكل رقم 

 

 الذي يبينو الشلل رام الشيءىو و  ،نمع التقدم في العمر ينخفض أعداد لبار الس  
ارنة مع وىذا مق، في الجزائرسنة  74-70لفئة العمرية ن للبار السِّ  بأعدادق  المتعلِّ  127

نتائج الدراسة ونتائج حمزة  بين المقارنة يملن اولو في ىذه ماالفئات الأال في العمر، و 
 .ير أعداد لبار السنيأن أثر أمل الحياة بدأ يبرز في تغ (ONSو)الشريف 
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 : ف(لآلافي الجزائر )باسنة  74-70: عدد كبار السن الفئة العمرية 556شكل رقم 

 
، في الجزائر ألثرو  75لفئة العمرية الواضح ألثر في أعداد لبار السن ل وىو الشيء

 ،أولا (ONS)سيناريو  يألثر ف ارتفاعانسجل  الأراامىذه الفئة العمرية ومن خلال حيث في 
، يعود إلى أمل الحياة المتواع في لل دراسة ب فالسب   ،ثم سيناريو نتائج دراسة حمزة الشريف

، فالنتائج تبين لنا أن أعداد لبار السن في تزايد االنتائج متباعدة جد أنيعني  لاوللن ىذا 
  .2045فاق آفي مليون نسمة  2.2سنة عتبة  75من  ز عدد المسنين ألثروسيتجاو 

  ف(لآلااكثر في الجزائر )باسنة و  75: عدد كبار السن الفئة العمرية 117شكل رقم 
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 إسقاطات المغرب :. 2.5

الحصول علييا من خلال نتائج  تم   والتي ،سنقارن نتائج إسقاطات الدراسة
(Spectrumحسب سيناريوىات )  الخصوبة المفترضة مع إسقاطات التي اامت بيا المندوبية

 .السامية للتخطيط للمغرب

 : إسقاطات المندوبية السامية لمتخطيط لممغرب 1.2.5

في  انخفاضاالترليبة السلانية في المغرب ستشيد  أن 129يوضح لنا الشلل رام 
لك ، لذ2050ام ع 17.17 إلى 2010عام  27.45سنة من  14ال من الأالفئة العمرية 

 .تدريجيا انخفاضاسنة  59-15ستشيد الفئة النشطة 

  : التركيبة العمرية لسكان المغرب )المندوبية(118شكل رقم 

  

ألثر، حيث يتوا ع أن تبلغ و سنة  60في نسبة الفئة المسنة  ارتفاعافي المقابل نسجل 
لنسب  والارتفاع ،الانخفاض، وىو تقريبا نفس السيناريو تقريبا من ناحية 2050عام  24.48

الفئات العمرية، الذي وجدناه في سيناريوىات الإسقاطات السلانية السابقة وخاصة سيناريوين 
 (  .S1-و S1) الخصوبة المنخفضة والمنخفضة جدا
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 :عدد السكان  2.2.5

وفق لل سيناريو مع نتائج  2050فاق العام آمقارنة نتائج عدد سلان المغرب في 
في  اسريع انخفاضاالمندوبية تواعت  رغم من أن  الات المغرب وبعنجد أن توا ،المندوبية
مع سيناريوىات الخصوبة المنخفضة والمنخفضة  مقارنة ارتفعلان عدد الس    أن  إلا   ،الخصوبة

الذي يؤثر في إجمالي عدد السلان ، وأيضا ر إلى عامل اليجرةيويملن تفسير ىذا التغي ،جدا
 .S1 سيناريوتواعات المندوبية ىو وسيناريو الأارب ل

 سكان المغرب: عدد  551 شكل رقم
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 الشيخوخة:نسبة  3.2.5

فإذا اارنا  ،في ارتفاع  في جميع سيناريوىات المقارنة نسبة الشيخوخة في المغرب
نسبة  أن  نجد مندوبية التخطيط  س نتائج إسقاطات الدراسة لمختلف السيناريوىات مع نتائج

وىو سيناريو الخصوبة  S1-السيناريونسب  ىيراسة تي تتقارب مع نسب ىذه الدِّ ل  يخوخة االش  
 .(S1نتائج سيناريو الخصوبة المنخفضة )مع بدرجة أال ضة ألثر، و منخفال

ريوىات المتقاربة ىي قارب في النسب يدل على أن ىذه السيناىذا التقاطع والت  إن  
الخصوبة المرتفعة ألثر  مقارنة بسيناريو في الخصوبة بشلل عام فييا انخفاض التي تواع

(+3 Sحيث تم تسج )17.25%ل أال نسبة شيخوخة فيو ي. 

 نسبة الشيخوخة في المغرب: 551شكل رقم 
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 :أعداد كبار السن  4.2.5

السن في المغرب مع نتائج إسقاطات  بأعداد لبار قةمقارنة نتائج الإسقاطات المتعلِّ ب
ألثر في إسقاطات المندوبية يلون ىذا الارتفاع  لن  أعدادىم، ل في ارتفاعانسجل  المندوبية

المندوبية حيث أن   جدا فالنتائج متقاربة ا، للن ىذا الفرق ليس لبير مقارنة مع سيناريو الدراسة
رىم تقد   اعات الدراسةن بينما تو يملاي 1.5ألثر من  لثرأو  سنة 60السن  تتواع بلوغ عدد لبار

 .مليون مسن 9.0بألثر من

  ف(لآلابالمغرب )با أكثرو سنة  61: عدد كبار السن  555 شكل رقم

 

 64-60والذي يبين لنا أعداد  لبار السن الفئة العمرية  ،120 من خلال الشلل رام

طاتنا فيما يتعلق  بأعداد الأشخاص انلاحظ أن نتائج إسق، في المغرب حسب لل دراسةسنة 
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 ألف 264واعات المندوبية بفارق يصل إلى ت ال منفي ىذه الفئة العمرية ىي أيضا أ
عامل اليجرة والترليبة السلانية المعتمدة من  إلىىذا الفرق  عويرج  ،2015عام  شخص

 ألثر 2004لإحصاء  المغرب  الأعمارالمتحدة لداة  الأمم)لتذلير مؤشر طرف المندوبية 
 .يعطي لنا ترليبة غير دايقة بناء على ىذا المؤشر( وىو ما 28 من

 ف(لآلافي المغرب  )باسنة  65-61: عدد كبار السن الفئة العمرية  555 شكل رقم

 

 ،جدا بين النتائج انة بين النتائج تقاربر ل في المقاألثر نسجِّ و سنة  65في الفئة العمرية 
 إسقاطاتحسب  ألثرو  ،سنة 65ن الفئة العمرية اد لبار السِّ دحيث ينخفض الفرق بين أع

يتجاوز عدد المسنين في إسقاطات الدراسة  2050 وفي لعام الدراسةإسقاطات  المندوبية
 .تواعات المندوبية
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  ف(لآلاأكثر في المغرب )باو  61: عدد كبار السن الفئة العمرية 555شكل رقم 

 

 :SPSSباستخدام برنامج  لحالة النفسية لكبار السن )الجزائر( دراسة إحصائية. 5.1

لمعرفة العوامل  الإحصائيبالتفصيل والتحليل  سنحاول في ىدا العنصر أن تطرق
بعض المتغيرات على فقط  ةستلون الدراسة مقتصر  المؤثرة في الحالة النفيسة للبار السن و

لم  سبة للمغربوبالن   ،2002من بيانات مسح  انطلااا، وىذا في حياة لبار السن في الجزائر
 .2006نتملن من الحصول على بيانات 
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لارتباط بين الحالة النفسية لكبار السن وبعض الأنشطة التي يقومون بهادراسة ا .1.3.5  

 : مبدأ اختبار الارتباط .2.3.5

ايمة ارتباط  أناوتيا، مع العلم رتباط ىو تحديد اتجاه العلااة و ىدف دراسة الا
" فيذا يدل على عدم 0لانت ايمة الارتباط معدومة " إذاأي  1و+ 1-بيرسون تتراوح بين 

ذاو ارتباط،  أولااة وجود ع . ىناك ارتباط طردي أن  لانت ايمة الارتباط موجبة فيذا يعني  ا 
 الارتباط علسي. أن  فيذا يعني سلبية لانت ايمة الارتباط  إذا أما

 بصدد اختبار الفرضيتين: أننامع العلم 

H0لا توجد علااة )ارتباط( بين المتغيرين :. 

H1توجد علااة )ارتباط( بين المتغيرين :. 

نقل الفرضية فإننا نرفض الفرضية الصفرية و  0.05ال من أة نمستوى المعو لان  إذا
 عند مستوى الدلالةالمعنوية لان الغرض دراسة  إذاالشيء  نفس ، والبديلة و العلس صحيح

0.01. 
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  : الحالة النفسية لكبار السن وبعض الأنشطة التي يقومون بها18 جدول رقم
Corrélations 

  

ر بالكآبة أنا اشع

 العمر معظم الأوقات

من  المعاناة

مشكلات تحد من 

 النشاط اليومي

القيام بنشاط 

المشي بصفة 

 منتظمة

في  الصلاة

 المسجد

أنا اشعر بالكآبة معظم 

 الأوقات

Corrélation 

de Pearson 1 0,028 -,127
**
 ,121** ,135** 

Sig. 

(bilatérale) 

  

0,084 0 0 0 

N 3958 3958 3958 3944 3951 

 العمر

Corrélation 

de Pearson 0,028 1 -,295
**
 ,190** ,070** 

Sig. 

(bilatérale) 0,084 

  

0 0 0 

N 3958 3958 3958 3944 3951 

من مشكلات المعاناة 

 تحد من النشاط اليومي

Corrélation 

de Pearson -,127
**
 -,295

**
 1 -,237

**
 -,136

**
 

Sig. 

(bilatérale) 0 0 

  

0 0 

N 3958 3958 3958 3944 3951 

القيام بنشاط المشي 

 بصفة منتظمة

Corrélation 

de Pearson ,121
**
 ,190

**
 -,237

**
 1 ,286** 

Sig. 

(bilatérale) 0 0 0 

  

0 

N 3944 3944 3944 3944 3938 

 في المسجد الصلاة

Corrélation 

de Pearson ,135
**
 ,070

**
 -,136

**
 ,286

**
 1 

Sig. 

(bilatérale) 0 0 0 0 

  

N 3951 3951 3951 3938 3951 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 الشعور بين بيرسونأن ايمة الارتباط لمعامل  يتضح لنا ،من خلال الجدول أعلاه
المشي بصفة منتظمة  لقيام بنشاطلل من او  السن، لبارالتي تمثل الحالة النفسية ل باللآبة

على التوالي  0.135و  0.121الصلاة في المسجد ارتباط موجب أي علااة موجبة بمستوى و 
( فإننا 0.05( يصغر العتبة المعتمدة )Sig=0.000، ونظرا لأن ايمة مستوى الدلالة )
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نرفض الفرضية العدمية، التي لا تقر بأن لا علااة مباشرة للمشي بصفة منتظمة والصلاة 
في المسجد  ةالمسجد بالحالة النفسية للبار السن، مع ارتباط ألبر بالنسبة للصلا في
(0.135.) 

 من ةلمعانامل بيرسون أن الشعور بالالتئاب والما يلاحظ أيضا من نتائج معا
ا مؤشر على و جود علااة علسية ىذ، و  0.127-يساوي  اليومي النشاط من تحد مشللات

يصغر العتبة   (Sig=0.000)مستوى الدلالةايمة  ظرا لأنن، و إشارة الارتباطذلك من و 
 أن أي التي تقر بأن ىناك علااة مباشرة  ؛ةالبديل يةنقبل الفرضفإننا  (0.01) المعتمدة 
اب و الحالة ئسلبي في الشعور بالالت تأثيرشاط اليومي لو من الن   من مشللات تحد   المعاناة

 النفسية للبار السن.

و الحالة  اببالالتئعلى الشعور  تأثيرمتغير العمر ليس لو  أنلما يجدر الإشارة 
يلبر العتبة المعتمدة   (Sig=0.08النفسية للبار السن،نظرا لأن ايمة مستوى الدلالة)

عدم و جود علااة ارتباط حتى ايمة ب التي تقرة،الصفري يةالفرض (، فإننا نقبل 0.01)
 .0.028الارتباط ضعيفة جدا 

  بعض الأنشطة المؤثرةيكي لمحالة النفسية لكبار السن و وجستمنحدار النموذج الا  .3.3.5

احتمال الواوع في حالة الغرض منو معرفة درجة التأثير أو  ،سنحاول بناء نموذج
 معتمدين في ذلك على النموذج اللوجستيلي حيث : ،الالتئاب

 أما .عور بالالتئابالش   لة فيفسية الممث  ىو يمثل الحالة الن  ؛ و PA505bالمتغير التابع ىو :
 ة فيي:رات المستقل  المتغيِّ 

المشي بصفة  (،Pa305) اليومي النشاط من تحد مشللات من ةالمعانا (،Pa105)العمر 
 (.Pa415bو الصلاة في المسجد )( Pa416)منتظمة 
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  SPSSبرنامج  نتائج النموذج باستخدام: 59 جدول رقم

Variables dans l'équation 

. Variable B E.S. Wald ddl Sig. Exp(B) 

Etape 1a 

pa105 -,006 ,005 1,629 1 ,202 ,994 

pa305 -,464 ,078 35,704 1 ,000 ,629 

pa415b ,467 ,075 39,237 1 ,000 1,595 

pa416 ,295 ,070 17,596 1 ,000 1,343 

Constante -,318 ,404 ,620 1 ,431 ,728 

Etape 2a 

pa305 -,437 ,075 34,230 1 ,000 ,646 

pa415b ,467 ,074 39,265 1 ,000 1,595 

pa416 ,284 ,070 16,545 1 ,000 1,328 

Constante -,758 ,211 12,886 1 ,000 ,469 

a. Variable(s) entrées à l'étape 1 : pa105, pa305, pa415b, pa416. 

 للمعلمات   Waldاختبار أن   Etape 2الرحلة النيائية للنموذج أعلاه، و يبين الجدول 
ßi  معنوية وذلك للل من المتغيرات Pa415b ،Pa305 وPa416  من التي تمثل المعاناة 

معنوية  ليلد  ب، المشي بصفة منتظمةمشللات تحد من النشاط اليومي، الصلاة في المسجد و 
 المتغيراتىذه  أنمما يدل  ، (Sig=0.000) بين المتغير المستقل والمتغير التابع  الارتباط

الصلاة في المسجد لو معدل  تأثير أننجد  أين ،لحالة النفسية للبار السناعلى  تأثيرليا 
 تأثيريأتي في المرتبة الثانية المشي بصفة منتظمة بقوة  ،في عدم الشعور بالالتئاب 1.595
معاملو  ي الذيشاط اليوممن الن   السلبي للمشللات التي تحد   التأثير إلىمرة لنصل  1.328
 ،غير معنوي لأنوبأال درجة مع استبعاد معامل العمر   Exp (B)=0.646(-0.437)سالب 

 0.01 العتبةلبر ت التي ،0.202بمستوى معنوية يساوي Etape 1  أعلاهلما يمثلو النموذج 

  لده الجدول أدناه:، ويؤ 0.05العتبة و 
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 : Variables hors de l'équation 

Variables Score ddl Sig. 

Etape 2a 
Variables pa105 1,629 1 ,202 

Statistiques globales 1,629 1 ,202 

a. Variable(s) supprimée(s) à l'étape 2 : pa105. 
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( 8002من الجزائر ) ىا في كل  ؤ إجرا التعدادات الأخيرة التي تم   تشير إحصائيات      

من إجمالي    8%نسبة الشيخوخة في البمدين متقاربة وىي تبمغ تقريبا ( بأن  8002والمغرب )

ين يتوقع أن فحسب توقعات دراستنا في ما يتعمق بالإسقاطات المستقبمية لفئة المسن    ،السكان

وفي  ،كانمن إجمالي الس   %80.24نسبة  8000ن في الجزائر العام ق نسبة كبار الس  و تف

حسب سيناريو الخصوبة  وىذا ؛من إجمالي السكان %88.20ع أن تبمغ المغرب يتوق  

ناريو الخصوبة يفي المغرب حسب س %31.34وفي الجزائر  % 34.24تبمغ  المنخفضة و 

 .المرتفعة

نستطيع أن نقول فمن خلال سيناريو الخصوبة المنخفضة وسيناريو الخصوبة المرتفعة        

 .الخصوبةانخفاض  عن أساسا تجن أن إرتفاع نسبة الشيخوخة 

 شاب 100 ـــــل سبةبالن   مسن شخصا 15 منقد انتقل   المغرب في  يخوخةالش   رمؤش   إن        

 (سنة 30أقل من )شاب 300 بالنسبة مسن 26 يقارب ما إلى 1982 سنة ،(سنة 30أقل من )

شاب  300 ـــل ا بالنسبةشخصا مسن   34من   نتقلاوفي الجزائر  ،%44تفوق بزيادة ،2004سنة

  (سنة 30أقل من )شاب 300مسن بالنسبة  82إلى ما يقارب  3124سنة  (سنة 30أقل من )

 .في الجزائر  %22بزيادة تفوق  8002سنة 

حيث كان  ،البمدين كلاارتفاعا في  حياةمع لالعمر المتوق   طمتوس  ل من جية أخرى سج        

ليرتفع  ،3198سنة  20غداة الاستقلال يبمغ الجزائر  ع عند الولادة فيالعمر المتوق  ط متوس  

ليرتفع إلى  3198سنة  24بمغ المغرب وفي  ،8002 سنة 40.4ليبمغ و  3120عام  94.0



 خلاصة الدراسة
 

 
232 

ىيكل  عمىت ر رات أث  وىذه المؤش    ،8002عام  48.9ليبمغ و   3122سنة في عام   90.0

 في أعداد الإجمالية لكبار السن . وبالأخص  كان الس  

ظاىرة الشيخوخة ظاىرة حتمية  يخوخة للإسقاطات المستقبمية عمى أن  الش  ر ويشير مؤش        

ر ـــ ـ ل مؤشــــع أن يصـــ ــ يتوق ي المغربــــــفف ،بصفة عامةعمى البمدين وكل بمدان العالم 

أقل )شاب لمائة بالنسبة (فأكثر سنة60 )مسنا شخصا 09 يقارب ما إلى 8080 ة ـــــيخوخالش  

 لمائة بالنسبة (فأكثرسنة  60)سنم صشخ 340 إلى العدد ىذا ليرتفع  (سنة 30من 

إلى ما  8080سيصل ىذا المؤشر سنة وفي الجزائر ، 8000 سنة   (سنة 30أقل من )شاب

 ىذا ليرتفع ،(سنة 30أقل من )شاب لمائة سبةبالن   (فأكثرسنة  60) امسن اشخص 41يقارب 

 سنة (سنة 30أقل من )شاب لمائة سبةبالن   (فأكثرسنة  60) سن  م اشخص 341 إلى العدد

ا سيناريو الخصوبة المرتفعة ، أم  ت سيناريو الخصوبة المنخفضة أكثرعا، وىذا وفق توق  8000

 بالنسبة (فأكثرسنة  60) امسن اشخص 29يخوخة في الجزائر أكثر فنتوقع أن يبمغ مؤشر الش  

 (فأكثرسنة  60) امسن   اشخص 01وفي المغرب ، 8000عام  (سنة 30أقل من )شاب لمائة

 .8000( عام سنة 30أقل من )شاب لمائة سبةبالن  

٪ 08.3بنسبة  ونيستقر  كبار السن   البمدين إلى أن   في كلا وتشير بيانات المسح الذي تم        

الجزائر يستقرون في ن في ٪  من كبار الس  90.33 ي الوسط الحضري في المغرب مقابلف

  .الوسط الحضري

تبمغ سنة فأكثر  90زوجين من كبار السن المت الذكورنسبة ف ؛ق بالحالة الزوجيةيما يتعم  ف      

في  ٪03.22جات ات المتزو  وتبمغ نسبة المسن   ،٪10تبمغ المغرب  وفي ،في الجزائر 14.24٪

 ٪9.04ذكور الل عن المسنين ، في المقابل تبمغ نسبة الترم  ٪43.3 الجزائر وفي المغرب تبمغ
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في   ٪90.8في الجزائر و ٪20.21ات تبمغ في المغرب وعند المسن   ٪2.8في الجزائر و

  .المغرب 

سنة فما فوق في الجزائر حسب  90ة عند إجمالي الأشخاص البالغين ي  وبمغت نسبة الأم        

البالغين عند إجمالي  الأشخاص وفي المغرب بمغت نسبة الأمية  ، 83.4% 8008مسح 

ن كانت الن   ؛ملاحظ ىناال، و %23.2  8009سنة فما فوق  حسب مسح 90 سب حتى وا 

 الشيءوىو ن في الجزائر أكثر من المغرب بين كبار الس   ةالأمي  نسبة  أن   متقاربة بين البمدين إلا  

المطبقة م برامج محو الأمية يوالعمل عمى تقي ،والذي يجب عمى الجزائر أن تعمل عمى تخفيض

  .في ىذا البمد

فنسبة من أمراض متعددة، مزيج  ىيمن خلال نتائج المسح  ينة لممسن  الحالة الصحي  و       

، وفي الجزائر مرض مزمن واحد عمى الأقلحوا بوجود صر    ين في المغربالمسن   ٪من02.1

استجوابيم في مسح صحة  سنة فأكثر ( الذين تم  90ين )( من المسن  ٪ 99.2) الثمثان أقر  

أساسي  يضع كلا البمدين في تحدما وىو  بوجود مرض مزمن واحد عمى الأقل 8008الأسرة 

  . فيما يتعمق بالرعاية الصحية طويمة الأمد ين وخاصةالصحية لممسن  عاية الر   روىو توفي

      مسنين الذين أن الأشخاص ال( في المغرب 8009) نتائج  المسحكشفت  آخر، جانب من     

 .شون بشكل إنفرادي ي٪ يع9.2فقط  منيم  ، وجد فأكثر 90أعمارىم تبمغ

تم   ذينين ال  فقط  من المسن  ٪ 8.8 ( عن وجود8008كشفت نتائج مسح ) وفي الجزائر     

مع  ةمقارن في البمدين  ةسبة  منخفضالن   ، والملاحظ أن  يعشون بشكل إنفرادي ،استجوابيم

 شون وحدىم في يوىم يع محياتي ت٪( انتي80ن )ة كبيرة من كبار الس  لأن نسب ،المتقدمةالبمدان 
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 ينالمسن   الأشخاص غالبيةد أن يء يؤك  ، وىذا الش  ٪ في البمدان النامية4مقابل البمدان المتقدمة، 

 . العائمة أفراد أحد مع الأقل عمى سكنت بالمغرب والجزائر

 بالوسط موجود  الأحيان غالب فيو في  ينالمسن   الأشخاص لدى رفيوالت   جانب منو      

 . الحضري

مطة في الأسرة الس   يفقد المسن   ،نم في الس  فمع التقد   مطة داخل الأسرةق بالس  فيما يتعم       

 ة ىي  ن  المرأة المس   تائج بأن  عم فقد كشفت الن  ق بالد  وفيما يتعم   ؛في الوسط الحضري وبالأخص  

أكثر فئة تعاني من انعدام  عم والمساعدات وىذا يعود في أساس لكونياعمى الد   الأكثر حصولا

 الدخل .

    نيالمسن   الأشخاص أعباء تحمل في ئيسالر   ورالد   دوما تتحملفي كلا البمدين   الأسرة إن       

 وبالأخص   المغرب ة فيالإحصائيات العام  ة فتشير مفئة المسن  لشطة ل الفئة الن  ق بتحم  وفيما يتعم  

 ط  في المغربنش شخص 100 ــــل بالنسبة انمس   شخصا34ىناك و عمى أن   8002 نتائج  تعداد

 شخص 100ــــــل بالنسبة انمس شخصا38كان ىناك  8002 حسب نتائج تعداد وفي الجزائر

 امسن  شخصا   84مغ يبلر ىذا المؤش   رتفعيسراسة التي قمنا بيا وحسب إسقاطات الد   ،نشيط

 فرد 100 ــل بالنسبة ان  مس شخصا 31و، في المغرب 8040نشيط سنة  فرد 100 ــل سبةبالن  

وفق سيناريو  8000سنة  فيو  ،في جميع سيناريوىات الدراسة في الجزائر 8040 نشيط سنة

نشيط   فرد 100 ـــــل بالنسبة ا مسن شخصا 40الخصوبة المنخفضة أكثر ستبمغ في الجزائر 

سيناريو الخصوبة المرتفعة أكثر  ام  أ ،نشيط فرد 100 ل بالنسبة نامسشخصا  20وفي المغرب 

نشيط  وفي  فرد 100 ـــــل سبةبالن   ا ن  مس شخصا82في الجزائر  8000فيتوقع أن تبمغ في عام 

    . نشيط فرد 100 ــــل بالنسبة ان  مس  شخصا  48المغرب 



 خلاصة الدراسة
 

 
235 

يجب من الآن  ،عةتوق  الم غرافيةو يمالد   الإسقاطات بالاعتبار وأخذا ،ا سبقم  م انطلاقا     

يا كان لأن  ة احتياجات ىذه الفئة من الس  الاىتمام واتخاذ الإجراءات الضرورية من أجل تمبي  

  .ة والاجتماعية الاحتياجات الصحي   ة وبالأخص  ستكون احتياجات خاصة بفئة خاص  
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  : الخاتمة

شيخوخة ـــــاللال دراستنا ىذه  فـــن خــــ، فمانية ظاىرة عالمية ومستمرةــالسك الشيخوخة

ك يجب من الآن ـــــلتجنبيا إطلاقا، لذ ولا يمكن السكانية في الجزائر والمغرب ىي حتمية

عمق بتنظيم وتوفير ـــفيما يت ةالتفكير والتحضير لمواجية تحديات شيخوخة السكان وخاص

 .الإجتماعية والصحية لممسنينالخدمات 

الفئة من بيذه توضيح عدد من القضايا ذات الصمة ؛ وخلال دراستنا ىذه حاولنا

ية وأىم المشاكل ـــظروفيم المعيشية والاقتصادية والصحـــــالسكان وبالأخص فيما يتعمق ب

ايا ـــــــيئات المعنية بقضـــــــــتخذ اليـــــو من أجل أن تـــــوبات التي تواجيا ، وىذا كمـــالصع

ل ي تمثـــــالأرقام التخامة ــــــــــض ص معــــــــــوبالأخ تفاقميا  راءات لمعالجتيا قبلـــنين إجـــــالمس

التي تشير إلييا إسقاطات ىذه   0202الفئة عمى مدى السنوات القادمة أفاق العام ىذه 

 .الدراسة 

 ؛0222ومسح المغرب  0220من خلال مسح الجزائر  الدراسة نتائج  كشفت لنا وقد 

الظروف المعيشية لكبار السن مقبولة في البمدين ولكن ىنالك بعض الصعوبات والمشاكل 

وبالأخص فيما يتعمق بالحالة الصحية وأيضا فيما يتعمق بعدم كفاية الدخل التي تواجيا 

 وانعدامو عند شريحة واسعة وبالأخص عن فئة النساء المسنات .

 في نخفاضالابب الرئيسي لشيخوخة السكان في كلا البمدين ىو وفيما يتعمق بالس  

نجده قد حيث  ؛المغربالجزائر و من  في كل   اكبير  اانخفاض متسج  التي و  معدلات الخصوبة

 3.23ويبمغ  الارتفاعليعود إلى  0229سنة  0.96إلى  6892عام  0.5في الجزائر انخفض 

 :لعدة أسباب منيا 0260طفل لكل إمرأة عام 
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 6820طفل كل امرأة في عام  2.0، أم ا في المغرب فقد انخفض من  الزواجمعدل  ارتفاع 

خر تعداد في المغرب آ، وحسب 0229سنة  0.3لينخفض إلى  6899عامفي  5.3إلى 

 .0265عام  امرأةطفل لكل  0.0ونتائجو الأولية فقد بمغ معدل الخصوبة 

 المتوق ع لمحياة الذي شيد  متوسط العمر والسبب الثاني لمشيخوخة السكان ىو ارتفاع

سنة  50العمر المتوقع غداة الاستقلال تحسنا في كلا البمدين، حيث كان متوسط 

خر آحسب  في الجزائر 0229سنة   20.2وليبمغ  6890عام  23.0، ليرتفع 6820

سنة في عام  20.0ليرتفع إلى  6820سنة  52. أم ا في المغرب فبمغ إحصاء  

 .0229عام  20.2ليبمغ  م6899

 أمل  أمل الحياة و معدل الخصوبة ، الأساسين المتغيرين الديموغرافين  إن  ىذين

الخصوبة أدى إلى  بارتفاعو أدى إلى زيادة أعداد المسنين و وانخفاض معدل  الحياة 

قد إرتفعت نسبة كبار السن في في كلا البمدين الجزائر و  وىذا خة نسبة الشيخو ارتفاع 

وفي وفي الجزائر إرتفعت من    0229 سنة٪ 9.0إلى  6822سنة ٪ 0.2المغرب  من 

 ،0229في سنة  ٪ 9.0إلى  6822سنة  2.2٪

وأغمبية كبار السن في كلا البمدين يستقرون في الوسط الحضري في الوقت الحاضر 

التأنيث في الشيخوخة  عنصر بقى وي الماضي أغمبيتيم في الوسط الريفي،بعدما كانت في 

رجال المسنين في كلا البمدين فعدد النساء المسنات أكثر من عدد ال 0202أفاق العام  ىحت

يطرح تحدي النوع الإجتماعي  ما وىو؛  0202فاق المستقبمة الآوكذلك يبقى الوضع في 

وكذلك مواضيع أخرى متعددة  راسة د  مفاق المستقبمية للمشيخوخة وىذا الموضوع يعتبر من الآ

كمال عاية بين الأجيال وكذتواصل والر  المثل الرعاية الإجتماعية وقضايا  لك كيفية الحفاظ وا 

 العمر الأخير من حياة الإنسان في ظروف صحية جيدة وأمنة . 
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 قائمة المراجع

 أولا: المراجع باللغة العربية

 انمشأٌ انكشٌى -1

انًشكض انمٕيً  ،الإَغاٌ ٔانًعرًغ ٔانصمافح، انعضء انصاًَفً أتٕ صٌذ ، أحًذ ، دساعاخ  -2

  .1996 ، د.ط،انماْشج ،نهثحٕز الاظرًاػٍح ٔانعُائٍح

د.و.ٌ،  نُفغً نهًغٍٍُ فً انرمذو فً انغٍ، داس انمهى انكٌٕدانح، انرٕافك اْ ،أحًذ انؼًشاٌ -3

 .1984 د.ط،

ػادل ػضانذٌٍ، ػهى َفظ انًُٕ يٍ انعٍٍُ إنى انشٍخٕخح ، داس انحغاو نهطثاػح  ،الأشٕل -4

 .1991 ،انماْشج ،ٔانُشش ٔانرٕصٌغ

 خطح انؼًم يششٔع ،تٍشٔخ آعٍا، نغشتً ٔالاظرًاػٍح الالرصادٌح انهعُح انًرحذج، الأيى -5

  2002 فٍفشي ، 8 -5 ، 2012  ػاو حرى انغٍ نكثاس انؼشتٍح

 2002أفشٌم  12-8 ،يذسٌذ ذمشٌش انعًؼٍح انؼانًٍح انصاٍَح نهشٍخٕخح، ،الأيى انًرحذج -6

 .2002 ،ٌٍَٕٕسن ،يُشٕساخ الأيى انًرحذج

: انعًؼٍح انؼانًٍح  الأيى انًرحذج ، ذمشٌش الأيٍٍ انؼاو  ، يراتؼح انغُح انذٔنٍح نكثاس انغٍ -7

 2013ظٌٕهٍح  19)ض( يٍ ظذٔل الأػًال ا 27انصاٍَح نهشٍخٕخح ، انعًؼٍح انؼايح انثُذ 

لأيى انًرحذج ، ذمشٌش عكاٌ انؼانى فٕق  عٍ انغرٍٍ عٍرعأص ػذد ْى انثهٌٍٕ خلال ػشش  -8

 2012إٌٔل /عثرًثش  UNFPA 19عُٕاخ ، َششج صحفٍح 

 .2009 ،1ط ،نثُاٌ ،يؤعغح الاَرشاس انؼشتً  ،انغكاٌفشاط، يٕفٕنٕظٍا  ،انثٍاذً -9

 .، 3انؼذد ، 7يخرصشاخ عكاٍَح، انًعهذ ، انرمذو فً انؼًش -10

 ،ٔانرٕصٌغػهى الاظرًاع انشٍخٕخح داس انضْشاء نهُشش  ،إتشاٍْى يحًذ ،انؼثٍذي -11

 . 2014 ،1ط ،انشٌاض

مذو فً انغٍ، داس انمهى انكٌٕد ْانح أحًذ، انرٕافك انُفغً نهًغٍٍُ فً انر ،انؼًشاٌ -12

1984. 

 2007انًغشب  أٌح دًٌٕغشافٍا، ،2030انًُذٔتح انغايٍح نهرخطٍظ، يغرمثهٍح انًغشب  -13

 (.2766/2007)الإٌذاع انمإًََ 
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-1998انًُذٔتٍح انغايٍح نهرخطٍظ ، انًُٕ ٔانرًٍُح انثششٌح تانًغشب ،يؼانى إحصائٍح -14

 2006، انًغشب 2008

تٍح انغايٍح نهرخطٍظ ،شٍخٕخح انغاكُح انًغشتٍح : الأشاس ػهى انٕضؼٍح انًانٍح انًُذٔ -15

 2012نُظاو انرماػذ يهخص ذشكٍثً ، انًغشب  دٌغًثش 

،  2007انًُذٔتٍح انغايٍح نهرخطٍظ ،َرائط انثحس انٕطًُ حٕل يغرٌٕاخ يؼٍشٍح الأعش  -16

 2008ٌٍَٕٕ  25انًغشب 

يحًذ سٌاض ستٍغ،  ذشظًحًَ: انًفاٍْى ٔانطشق ٔانُرائط، سٔلاٌ، انرحهٍم انغكا ،تشٌغا -17

 .1985 ، د.ط،دٌٕاٌ انًطثٕػاخ انعايؼٍح، انعضائش

 .2010 ،صُذٔق الأيى انًرحذج نهغكاٌ ذحهٍم حانح انغكاٌ: دنٍم يفاًًٍْ ٔيُٓعً، -18

   ، َحٕ سػاٌح اظرًاػٍح يركايهح نلأعشج ٔانطفٕنحٔآخشٌٔششٌا  ،ػثذ انشؤٔف ،ظثشٌم -19

 .1997 ،انماْشج ،تم تشَد نهطثاػح ٔانرصٌٕش

ظًؼّ انغهثاٌ ، َؼٍى يطش، يشحهح انشٍخٕخح ، يرغٍشاخ ٔيرطهثاخ ،سعانح دكرٕساِ   -20

  2008كهٍح الأداب ، ظايؼح انؼانى الأيشٌكٍح ، ٌٕنٍٕ 

 انهثُاٍَح انؼشتٍح ، انعايؼح انًُطمح الاظرًاػٍح فً ٔانحًاٌح حًٕد، انؼٕنًح حغٍ -21

 .2005 يشٌكٍح دٌغًثشالأ

 1ط الأسدٌ، ،يثادئ ػهى انذًٌغشافٍا داس ٔائم نهُشش ٔانرٕصٌغ ،ٌَٕظ ،حًادي ػهً -22

2010. 

، نثُاٌ، ، داس انُٓضح انؼشتٍححانرًٌٕم ٔانرًٍُيعهح  شكم انصحح انؼانًٍح،  ،دٌفٍذ، تهٕو -23

 . 2013 1ط

 الإعلايًانًؼٓذ انؼانًً نهفكش  ،انخذيح الاظرًاػٍح يغ انًغٍٍُ ،ركً ٌَٕظ، انفاسٔق -24

 . 1998، 23انماْشج، انؼذد 

تشٌغا، ذشظًح يصطفى خهف ػثذ انعٕاد، يؼعى ػهى انغكاٌ، يطثٕػاخ يشكض  ،سٔلاٌ -25

 . 2007 ،انماْشج، انثحٕز ٔانذساعاخ الاظرًاػٍح

انهعُح  ،انًلايح انذًٌغشافٍح نهذٔل انؼشتٍح ذحهٍم ظاْشج انشٍخٕخح ،تشٌى ظٍى ،عاكغٍُا -26

 .2012 ،الأيى انًرحذج ،الالرصادٌح ٔالاظرًاػٍح نغشتً أعٍا )الإعكٕا(
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 .2010 ،ذحهٍم حانح انغكاٌ: دنٍم يفاًًٍْ ٔيُٓعً  ،صُذٔق الأيى انًرحذج نهغكاٌ -27

، انشاتطح انذٔنٍح نًغاػذج انًغٍٍُ ، يٕظض ذُفٍزي  صُذٔق الأيى انًرحذج نهغكاٌ -28

 2012ٔانؼششٌٍ ، فشصح نلإحرفال ٔيٕاظٓح انرحذي ،انشٍخٕخح فً انمشٌ انحادي 

 2011صندوق الأمم المتحد للسكان ، حالة سكان العالم   ،  -29

، يؤعغح انٕساق نهُشش 1ضم فً ظغشافٍح انغكاٌ، ػثاط، انًفص ،فاضم انغؼذي -30

 .2014، 2ط، الأسدٌٔانرٕصٌغ، 

 1ط ،انماْشج ،نهُشش ٔانرٕصٌغ يصش انؼشتٍح  ،خٕخحٍ، فً ػهى اظرًاع انشػثٍش ،ػثاط -31

2014. 

 ،ػثذ انحًٍذ تشاًًٍْ، انًغشب انؼشتً فً يفرشق انطشق فً ظم انرحٕلاخ انؼانًٍح -32
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 Table ALGERIR 1966  :10الجدول رقم

 
Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  
- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population       Age ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  ---------------------------

- 

   -------------

-    -------------- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 100 females) difference 

- - - - - - - - - 

  All ages 6 062 915   6 012 340   

    

100,8  

 

         
0-4 1 188 403   1 155 798   

    

102,8  

 
5-9 908 979   881 481   90,5  92,6  -9,5  -7,4  103,1  0,3  

10-14 821 116   748 383   112,3  105,1  12,3  5,1  109,7  6,6  

15-19 553 188   542 468   90,5  92,7  -9,5  -7,3  102,0  -7,7  

20-24 400 907   421 669   85,4  88,3  -14,6  -11,7  95,1  -6,9  

25-29 385 459   413 074   102,5  103,2  2,5  3,2  93,3  -1,8  

30-34 350 989   378 904   102,6  105,6  2,6  5,6  92,6  -0,7  

35-39 298 526   304 463   102,5  98,7  2,5  -1,3  98,1  5,4  

40-44 231 669   237 911   92,6  95,3  -7,4  -4,7  97,4  -0,7  

45-49 202 100   194 982   98,5  93,6  -1,5  -6,4  103,7  6,3  

50-54 178 677   178 792   99,5  106,1  -0,5  6,1  99,9  -3,7  

55-59 156 962   142 063   100,8  90,5  0,8  -9,5  110,5  10,6  

60-64 132 890   134 989   102,8  113,2  2,8  13,2  98,4  -12,0  

65-69 101 491   96 482   103,0  91,1  3,0  -8,9  105,2  6,7  

70-74 64 268   76 926   #N/A #N/A 0,0  0,0  83,5  -21,6  

75+ 87 291   103 955   #N/A #N/A #N/A #N/A 84,0  #N/A 

         

         
Age ratio score for males 

  

5,3  

    
Age ratio score for females 

 

7,0  

    
Sex ratio score 

  

6,5  

    

         
Age-sex accuracy index 

  

31,8  

    

Sample size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    
- - - - - - - - - 

        



 

 

 

 

 

 

 Table ALGERIR 1977  :10الجدول رقم
 

 
Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  
- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population       Age ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

--    -------------- 

   -------------

- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 100 females) difference 

- - - - - - - - - 

  All ages 7 989 204   8 070 820   

    

99,0  

 

         
0-4 1 542 314   1 479 633   

    

104,2  

 
5-9 1 298 291   1 245 060   98,5  98,8  -1,5  -1,2  104,3  0,0  

10-14 1 094 935   1 039 761   102,8  100,7  2,8  0,7  105,3  1,0  

15-19 832 400   820 538   94,6  93,8  -5,4  -6,2  101,4  -3,9  

20-24 663 971   708 909   98,9  105,3  -1,1  5,3  93,7  -7,8  

25-29 510 205   526 249   103,4  97,3  3,4  -2,7  97,0  3,3  

30-34 323 294   372 499   77,9  82,1  -22,1  -17,9  86,8  -10,2  

35-39 320 076   380 946   102,0  106,3  2,0  6,3  84,0  -2,8  

40-44 304 089   344 123   105,8  103,2  5,8  3,2  88,4  4,3  

45-49 254 793   286 182   100,8  102,8  0,8  2,8  89,0  0,7  

50-54 201 430   212 855   93,5  89,5  -6,5  -10,5  94,6  5,6  

55-59 176 022   189 397   101,9  104,7  1,9  4,7  92,9  -1,7  

60-64 144 146   148 929   93,1  93,7  -6,9  -6,3  96,8  3,9  

65-69 133 474   128 482   114,1  111,6  14,1  11,6  103,9  7,1  

70-74 89 836   81 310   #N/A #N/A 0,0  0,0  110,5  6,6  

75+ 99 928   105 947   #N/A #N/A #N/A #N/A 94,3  #N/A 

         

         
Age ratio score for males 

  

5,7  

    
Age ratio score for females 

 

6,1  

    
Sex ratio score 

  

4,2  

    

         
Age-sex accuracy index 

  

24,4  

    
Sample size 

   

       X 

    
Corrected for population (sample) size 

 

       X 

    
- - - - - - - - - 



 

 Table ALGERIR 1987  :03 الجدول رقم
 

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  

- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population 

      Age 

ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   -----------

--- 

   -----------

--- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) difference 

- - - - - - - - - 

  All 

ages 11 561 952   11 306 674   

    

102,3  

 

         

0-4 1 941 069   1 859 991   

    

104,4  

 

5-9 1 735 044   1 665 121   101,3  102,2  1,3  2,2  104,2  -0,2  

10-14 1 485 426   1 399 450   99,1  96,4  -0,9  -3,6  106,1  1,9  

15-19 1 263 639   1 238 577   96,9  99,0  -3,1  -1,0  102,0  -4,1  

20-24 1 122 123   1 103 455   106,4  107,3  6,4  7,3  101,7  -0,3  

25-29 846 235   818 300   91,8  92,1  -8,2  -7,9  103,4  1,7  

30-34 721 979   672 633   105,0  100,9  5,0  0,9  107,3  3,9  

35-39 529 048   515 207   97,9  98,2  -2,1  -1,8  102,7  -4,6  

40-44 358 783   376 812   82,4  85,3  -17,6  -14,7  95,2  -7,5  

45-49 341 768   367 949   101,0  101,8  1,0  1,8  92,9  -2,3  

50-54 317 822   346 336   107,0  107,6  7,0  7,6  91,8  -1,1  

55-59 252 173   275 747   97,7  98,8  -2,3  -1,2  91,5  -0,3  

60-64 198 403   211 707   97,1  95,7  -2,9  -4,3  93,7  2,3  

65-69 156 670   166 578   100,2  102,5  0,2  2,5  94,1  0,3  

70-74 114 450   113 450   #N/A #N/A 0,0  0,0  100,9  6,8  

75+ 177 320   175 361   #N/A #N/A #N/A #N/A 101,1  #N/A 

         

         Age ratio score for 

males 

  

4,5  

    

Age ratio score for females 

 

4,4  

    

Sex ratio score 

  

2,7  

    

         

Age-sex accuracy index 

  

16,9  

    Sample 

size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    

- - - - - - - - - 

 

         



 

 

 

         

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  

- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population 

      Age 

ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   -----------

--- 

   -----------

--- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) difference 

- - - - - - - - - 

  All ages 14 975 878   14 466 937   

    

103,5  

 

         

0-4 1 631 666   1 553 637   

    

105,0  

 

5-9 1 838 840   1 761 798   102,9  103,0  2,9  3,0  104,4  -0,6  

10-14 1 941 525   1 868 411   101,7  107,1  1,7  7,1  103,9  -0,5  

15-19 1 979 514   1 728 729   115,6  104,4  15,6  4,4  114,5  10,6  

20-24 1 481 823   1 443 167   91,3  96,9  -8,7  -3,1  102,7  -11,8  

25-29 1 265 376   1 248 486   99,5  100,3  -0,5  0,3  101,4  -1,3  

30-34 1 061 720   1 046 783   100,8  100,8  0,8  0,8  101,4  0,1  

35-39 841 984   828 102   95,6  94,9  -4,4  -5,1  101,7  0,2  

40-44 699 695   698 885   98,9  101,4  -1,1  1,4  100,1  -1,6  

45-49 573 146   550 586   106,9  100,7  6,9  0,7  104,1  4,0  

50-54 372 855   394 195   80,8  87,3  -19,2  -12,7  94,6  -9,5  

55-59 350 221   352 492   103,7  98,2  3,7  -1,8  99,4  4,8  

60-64 302 330   323 748   99,9  105,3  -0,1  5,3  93,4  -6,0  

65-69 255 346   262 378   109,5  106,3  9,5  6,3  97,3  3,9  

70-74 164 008   169 713   #N/A #N/A 0,0  0,0  96,6  -0,7  

75+ 215 829   235 827   #N/A #N/A #N/A #N/A 91,5  #N/A 

         

         

Age ratio score for males 

  

5,8  

    

Age ratio score for females 

 

4,0  

    

Sex ratio score 

  

4,0  

    

         

Age-sex accuracy index 

  

21,7  

    

Sample size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    

 Table ALGERIR 1998  :04 الجدول رقم



 

 

 

 Table  MAROC1960  :05 الجدول رقم
 

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  
- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population 

      Age 

ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   -----------

--- 

   -----------

--- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) difference 

- - - - - - - - - 

  All 

ages 5 810 000   5 818 000   

    

99,9  

 

         
0-4 1 076 000   1 124 000   

    

95,7  

 
5-9 957 000   920 000   113,1  115,6  13,1  15,6  104,0  8,3  

10-14 617 000   468 000   92,9  73,6  -7,1  -26,4  131,8  27,8  

15-19 372 000   352 000   72,6  72,6  -27,4  -27,4  105,7  -26,2  

20-24 408 000   502 000   101,0  114,7  1,0  14,7  81,3  -24,4  

25-29 436 000   523 000   109,1  109,8  9,1  9,8  83,4  2,1  

30-34 391 000   451 000   101,6  108,4  1,6  8,4  86,7  3,3  

35-39 334 000   309 000   98,1  81,2  -1,9  -18,8  108,1  21,4  

40-44 290 000   310 000   110,5  133,0  10,5  33,0  93,5  -14,5  

45-49 191 000   157 000   77,2  59,4  -22,8  -40,6  121,7  28,1  

50-54 205 000   219 000   137,6  189,6  37,6  89,6  93,6  -28,0  

55-59 107 000   74 000   57,1  35,7  -42,9  -64,3  144,6  51,0  

60-64 170 000   195 000   192,1  314,5  92,1  214,5  87,2  -57,4  

65-69 70 000   50 000   54,7  34,8  -45,3  -65,2  140,0  52,8  

70-74 86 000   92 000   #N/A #N/A 0,0  0,0  93,5  -46,5  

75+ 100 000   72 000   #N/A #N/A #N/A #N/A 138,9  #N/A 

         

         Age ratio score for 

males 

  

24,0  

    
Age ratio score for females 

 

48,3  

    
Sex ratio score 

  

28,0  

    

         
Age-sex accuracy index 

  

156,4  

    Sample 

size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    
- - - - - - - - - 



 

 

 Table  MAROC1972  :06 الجدول رقم
 

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  
- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population 

      Age 

ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   -----------

--- 

   -------------

- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) difference 

- - - - - - - - - 

  All 

ages 7 670 000   7 650 000   

    

100,3  

 

         
0-4 1 255 000   1 231 000   

    

101,9  

 
5-9 1 248 000   1 210 000   105,9  109,1  5,9  9,1  103,1  1,2  

10-14 1 101 000   988 000   109,9  102,9  9,9  2,9  111,4  8,3  

15-19 755 000   711 000   94,0  92,2  -6,0  -7,8  106,2  -5,2  

20-24 505 000   554 000   86,5  90,9  -13,5  -9,1  91,2  -15,0  

25-29 412 000   508 000   91,4  96,0  -8,6  -4,0  81,1  -10,1  

30-34 397 000   504 000   98,5  107,6  -1,5  7,6  78,8  -2,3  

35-39 394 000   429 000   104,0  95,2  4,0  -4,8  91,8  13,1  

40-44 361 000   397 000   108,6  120,1  8,6  20,1  90,9  -0,9  

45-49 271 000   232 000   86,4  72,2  -13,6  -27,8  116,8  25,9  

50-54 266 000   246 000   125,2  147,3  25,2  47,3  108,1  -8,7  

55-59 154 000   102 000   69,4  45,9  -30,6  -54,1  151,0  42,9  

60-64 178 000   198 000   139,6  210,6  39,6  110,6  89,9  -61,1  

65-69 101 000   86 000   67,1  52,3  -32,9  -47,7  117,4  27,5  

70-74 123 000   131 000   #N/A #N/A 0,0  0,0  93,9  -23,5  

75+ 149 000   123 000   #N/A #N/A #N/A #N/A 121,1  #N/A 

         

         Age ratio score for 

males 

  

15,4  

    
Age ratio score for females 

 

27,1  

    
Sex ratio score 

  

17,6  

    

         
Age-sex accuracy index 

  

95,2  

    Sample 

size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    
- - - - - - - - - 

 



 

 

 

 

 

 

 Table  MAROC1982  :07 الجدول رقم
 

 

 

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  
- - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population       Age ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   ------------

-- 

   -------------

- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) difference 

- - - - - - - - - 

  All 

ages 10 234 000   10 213 000   

    

100,2  

 

         
0-4 1 577 000   1 533 000   

    

102,9  

 
5-9 1 492 000   1 439 000   102,9  103,2  2,9  3,2  103,7  0,8  

10-14 1 324 000   1 256 000   102,1  97,6  2,1  -2,4  105,4  1,7  

15-19 1 101 000   1 134 000   94,9  100,5  -5,1  0,5  97,1  -8,3  

20-24 997 000   1 000 000   105,6  105,0  5,6  5,0  99,7  2,6  

25-29 787 000   771 000   100,7  97,5  0,7  -2,5  102,1  2,4  

30-34 566 000   581 000   95,6  95,5  -4,4  -4,5  97,4  -4,7  

35-39 397 000   446 000   82,5  83,7  -17,5  -16,3  89,0  -8,4  

40-44 397 000   485 000   106,0  119,8  6,0  19,8  81,9  -7,2  

45-49 352 000   364 000   95,8  84,9  -4,2  -15,1  96,7  14,8  

50-54 338 000   372 000   114,6  129,2  14,6  29,2  90,9  -5,8  

55-59 238 000   212 000   81,9  68,7  -18,1  -31,3  112,3  21,4  

60-64 243 000   245 000   131,0  157,1  31,0  57,1  99,2  -13,1  

65-69 133 000   100 000   72,9  53,1  -27,1  -46,9  133,0  33,8  

70-74 122 000   132 000   #N/A #N/A 0,0  0,0  92,4  -40,6  

75+ 170 000   143 000   #N/A #N/A #N/A #N/A 118,9  #N/A 

         

         
Age ratio score for males 

  

10,7  

    
Age ratio score for females 

 

18,0  

    
Sex ratio score 

  

11,8  

    

         
Age-sex accuracy index 

  

64,2  

    Sample 

size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    
- - - - - - - - - 

        



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Table  MAROC1994  :08 الجدول رقم
 

Population, by Age and Sex, and United Nations Age-Sex Accuracy Index 

  - - - - - - - - - 

     

     Age ratio 

  

 

        Population 

      Age 

ratio      deviation Sex ratio 

 

 

  --------------------------

-- 

   -----------

--- 

   -----------

--- (males per Sex ratio 

Age Male Female Male Female Male Female 

100 

females) difference 

- - - - - - - - - 

  All 

ages 12 944 000   13 074 000   

    

99,0  

 

         0-4 1 614 000   1 560 000   

    

103,5  

 5-9 1 657 000   1 599 000   102,6  101,6  2,6  1,6  103,6  0,2  

10-14 1 617 000   1 589 000   105,5  104,8  5,5  4,8  101,8  -1,9  

15-19 1 409 000   1 433 000   98,4  99,7  -1,6  -0,3  98,3  -3,4  

20-24 1 248 000   1 287 000   104,4  102,9  4,4  2,9  97,0  -1,4  

25-29 981 000   1 069 000   90,4  93,0  -9,6  -7,0  91,8  -5,2  

30-34 923 000   1 013 000   103,4  110,1  3,4  10,1  91,1  -0,7  

35-39 804 000   771 000   101,8  93,8  1,8  -6,2  104,3  13,2  

40-44 657 000   631 000   108,6  105,5  8,6  5,5  104,1  -0,2  

45-49 406 000   425 000   78,7  78,6  -21,3  -21,4  95,5  -8,6  

50-54 375 000   451 000   102,0  119,5  2,0  19,5  83,1  -12,4  

55-59 329 000   330 000   93,5  82,4  -6,5  -17,6  99,7  16,5  

60-64 329 000   350 000   123,2  136,7  23,2  36,7  94,0  -5,7  

65-69 205 000   182 000   80,6  66,7  -19,4  -33,3  112,6  18,6  

70-74 180 000   196 000   #N/A #N/A 0,0  0,0  91,8  -20,8  

75+ 210 000   188 000   #N/A #N/A #N/A #N/A 111,7  #N/A 

         

         Age ratio score for 

males 

  

8,5  

    Age ratio score for females 

 

12,8  

    Sex ratio score 

  

7,8  

    

         Age-sex accuracy index 

  

44,6  

    Sample 

size 

   

       

X 

    

Corrected for population (sample) size 

 

       

X 

    - - - - - - - - - 



 

 

 (2002مسح الجزائري لصحة الأسرة،  )توزٌع كبار السن حسب السن والجنس والحالة الاجتماعٌة ومكان الإقامة : 09الجدول رقم 

Groupes 

d’âges  
Genre.  

Situation matrimoniale. 

Célibataire. Marie Veuf Div/sép 
Ensemble 

Urbain 

60 à 64 
Hommes 0,29 96,19 3,52 0,00 100 

Femmes 1,00 64,93 31,34 2,74 100 

65 à 69 
Hommes 0,00 96,13 3,87 0,00 100 

Femmes 0,82 51,09 44,54 3,55 100 

70 à 74 
Hommes 0,00 95,02 4,48 0,50 100 

Femmes 0,86 46,55 50,86 1,72 100 

75 à 79 
Hommes 0,65 84,31 13,73 1,31 100 

Femmes 0,00 24,04 73,08 2,88 100 

80 et plus 
Hommes 0,81 79,03 19,35 0,81 100 

Femmes 0,00 12,78 84,96 2,26 100 

Total 

Hommes 0,26 92,55 6,84 0,35 100 

Femmes 0,73 48,34 48,18 2,75 100 

Rural 

60 à 64 
Hommes 0,00 99,11 0,89 0,00 100 

Femmes 0,41 66,80 31,15 1,64 100 

65 à 69 
Hommes 0,00 97,50 2,00 0,50 100 

Femmes 0,93 66,82 31,78 0,47 100 

70 à 74 
Hommes 0,00 93,21 6,79 0,00 100 

Femmes 0,68 52,70 45,95 0,68 100 

75 à 79 
Hommes 0,00 91,60 8,40 0,00 100 

Femmes 0,00 35,82 64,18 0,00 100 

80 et plus 
Hommes 1,09 81,52 16,30 1,09 100 

Femmes 1,19 13,10 82,14 3,57 100 

Total 

Hommes 0,12 94,32 5,31 0,25 100 

Femmes 0,66 55,35 42,80 1,19 100 

Ensemble 

60 à 64 
Hommes 0,18 97,35 2,47 0,00 100 

Femmes 0,77 65,63 31,27 2,32 100 

65 à 69 
Hommes 0,00 96,64 3,17 0,19 100 

Femmes 0,86 56,90 39,83 2,41 100 

70 à 74 
Hommes 0,00 94,21 5,51 0,28 100 

Femmes 0,79 48,95 48,95 1,32 100 

75 à 79 
Hommes 0,35 87,68 11,27 0,70 100 

Femmes 0,00 28,65 69,59 1,75 100 

80 et plus 
Hommes 0,93 80,09 18,06 0,93 100 

Femmes 0,46 12,90 83,87 2,76 100 



Total 

Hommes 0,20 93,28 6,21 0,31 100 

Femmes 0,70 51,00 46,14 2,16 100 

Source : Enquête Algérienne sur la Santé de la Famille, EASF2002 

 

 

 (2002) مسح الجزائري لصحة الأسرة، حسب العمر والجنس ومنطقة السكن ومستوى التعلٌم السن توزٌع كبار  :01الجدول رقم

Groupe d’âge 
Plus haut certificat obtenu 

Analphabète 
Sait lire et 

écrire 
Primaire moyen 

Secondaire 
et plus 

Ensemble 

Urbain 

60 à 64 

Hommes 48,39 14,66 19,94 9,09 7,92 100 

Femmes 87,06 2,24 7,46 1,74 1,49 100 

65 à 69 

Hommes 63,50 12,46 15,43 5,04 3,56 100 

Femmes 90,38 2,75 5,22 1,37 0,27 100 

70 à 74 

Hommes 66,50 11,50 15,50 3,00 3,50 100 

Femmes 95,24 0,87 1,73 0,87 1,30 100 

75 à 79 

Hommes 77,78 9,80 7,84 3,92 0,65 100 

Femmes 99,05 0,95 0,00 0,00 0,00 100 

80 et plus 

Hommes 81,30 11,38 5,69 0,81 0,81 100 

Femmes 96,24 0,75 3,01 0,00 0,00 100 

Total 

Hommes 63,34 12,48 14,73 5,29 4,16 100 

Femmes 91,58 1,86 4,62 1,13 0,81 100 

Rural 

60 à 64 

Hommes 75,22 15,04 8,85 0,88 0,00 100 

Femmes 98,77 0,00 1,23 0,00 0,00 100 

65 à 69 

Hommes 87,00 8,50 3,00 1,50 0,00 100 

Femmes 98,13 0,00 1,40 0,00 0,47 100 

70 à 74 

Hommes 86,42 9,26 4,32 0,00 0,00 100 

Femmes 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100 

75 à 79 

Hommes 93,89 3,05 1,53 0,76 0,76 100 

Femmes 97,01 2,99 0,00 0,00 0,00 100 

80 et plus 

Hommes 92,39 4,35 3,26 0,00 0,00 100 

Femmes 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100 

Total 

Hommes 85,33 9,12 4,69 0,74 0,12 100 

Femmes 98,81 0,26 0,79 0,00 0,13 100 

Total 

60 à 64 

Hommes 59,08 14,81 15,52 5,82 4,76 100 

Femmes 91,47 1,40 5,12 1,09 0,93 100 

65 à 69 

Hommes 72,25 10,99 10,80 3,72 2,23 100 

Femmes 93,25 1,73 3,81 0,87 0,35 100 

70 à 74 

Hommes 75,41 10,50 10,50 1,66 1,93 100 

Femmes 97,11 0,53 1,05 0,53 0,79 100 

75 à 79 

Hommes 85,21 6,69 4,93 2,46 0,70 100 

Femmes 98,26 1,74 0,00 0,00 0,00 100 

80 et plus 

Hommes 86,05 8,37 4,65 0,47 0,47 100 

Femmes 97,70 0,46 1,84 0,00 0,00 100 

Total Hommes 72,42 11,09 10,59 3,41 2,49 100 



Femmes 94,33 1,26 3,16 0,70 0,55 100 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 

 

  

) مسح الجزائري لصحة وفقا للسن والجنس ومكان الإقامة توزٌع كبار السن الذٌن لدٌهم  مشاكل تحد من أنشطتها: 00الجدول رقم  

 (2002الأسرة، 

Groupes d’âge Genre 

A problèmes limitant activités 

Urbain Rural Total 

60 à 64 

Hom 11.14 20.44 14.84 

Fem 14.46 19.75 16.46 

65 à 69 

Hom 19.88 19.50 19.74 

Fem 21.64 20.09 21.07 

70 à 74 

Hom 24.88 24.84 24.86 

Fem 28.33 28.86 28.53 

75 à 79 

Hom 36.36 43.51 39.65 

Fem 42.86 43.28 43.02 

80 et plus 

Hom 56.45 51.61 54.38 

Fem 54.89 65.48 58.99 

Total 

  

  

Hom 24.29 28.40 25.98 

Fem 25.95 28.80 27.03 

Total 25.15 28.59 26.51 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

.  

 

 

 

 

 

 

 



 

 

مسح  )السن والجنس ومكان الإقامة حسبالتحرك ا أنهم غٌر قادر على الذٌن ذكروتوزٌع كبار السن  :12 الجدول رقم 

 (2002الجزائري لصحة الأسرة، 

Groupes d’âge Genre 
Incapable de bouger 

Urbain Rural Total 

60 à 64 
Hom 21.62 15.22 18.07 

Fem 33.90 30.61 32.41 

65 à 69 
Hom 36.36 36.84 36.54 

Fem 36.25 16.67 29.51 

70 à 74 
Hom 36.73 32.50 34.83 

Fem 24.24 25.58 24.77 

75 à 79 
Hom 32.14 51.79 41.96 

Fem 33.33 48.28 39.19 

80 et plus 
Hom 47.14 53.19 49.57 

Fem 49.32 56.36 52.34 

Total 

  

  

Hom 36.33 38.77 37.43 

Fem 35.91 35.78 35.86 

Total 36.11 37.30 36.62 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

مسح الجزائري  )حسب السن والجنس ومكان الإقامةاضطرابات اللغة  توزٌع كبار السن الذٌن ذكرت وجود:13 الجدول رقم 

 (2002لصحة الأسرة، 

  Trouble du langage 

  Urbain Rural Total 

60 à 64 
Hom 18.42 4.44 10.84 

Fem 8.62 0.00 4.72 

65 à 69 
Hom 8.96 10.26 9.43 

Fem 7.59 14.29 9.92 

70 à 74 
Hom 10.00 2.44 6.59 

Fem 6.15 6.98 6.48 

75 à 79 
Hom 8.93 21.05 15.04 

Fem 15.56 10.34 13.51 

80 et plus 
Hom 20.00 8.51 15.38 

Fem 15.07 16.36 15.63 

Total 

  

  

Hom 13.17 10.04 11.76 

Fem 10.31 9.68 10.06 

Total 11.65 9.87 10.89 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 

 



 

  

 

 مسح  ) حسب السن والجنس ومكان الإقامة مشاكل فً الذاكرةتوزٌع كبار السن الذٌن ذكرت وجود :14 الجدول رقم

2002) 

Groupes d’âge Genre 
Trouble de la mémoire 

Urbain Rural Total 

60 à 64 
Hom 21.05 36.17 29.41 

Fem 41.38 41.67 41.51 

65 à 69 
Hom 25.37 36.84 29.52 

Fem 39.24 45.24 41.32 

70 à 74 
Hom 30.00 30.00 30.00 

Fem 30.77 41.86 35.19 

75 à 79 
Hom 36.36 40.35 38.39 

Fem 42.22 35.71 39.73 

80 et plus 
Hom 40.00 33.33 37.29 

Fem 50.00 36.36 44.09 

Total 

  

  

Hom 31.43 35.65 33.33 

Fem 40.75 40.28 40.56 

Total 36.39 37.89 37.03 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 

 

مسح  ) كبار السن الذٌن ذكرت وجود مشاكل فً السمع مجمعة حسب السن والجنس ومكان الإقامة توزٌع:01 الجدول رقم

 (2002الجزائري لصحة الأسرة، 

Groupes d’âge Genre 
Troubles d'audition 

Urbain Rural Total 

60 à 64 
Hom 28.95 28.26 28.57 

Fem 21.05 20.83 20.95 

65 à 69 
Hom 37.31 28.95 34.29 

Fem 32.91 42.86 36.36 

70 à 74 
Hom 46.00 48.78 47.25 

Fem 35.38 44.19 38.89 

75 à 79 
Hom 43.64 59.65 51.79 

Fem 46.67 39.29 43.84 

80 et plus 
Hom 63.77 47.92 57.26 

Fem 58.33 65.45 61.42 

Total 

  

Hom 45.52 43.91 44.79 

Fem 38.99 43.52 40.82 



  Total 42.04 43.72 42.76 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

 

 

مسح  )حسب السن والجنس ومكان الإقامة مشاكل فً الرؤٌة  توزٌع كبار السن الذٌن ذكرت وجود :01 الجدول رقم

 .(2002الجزائري لصحة الأسرة، 

Groupes d’âge Genre 
Troubles de vue 

Urbain Rural Total 

60 à 64 
Hom 60.53 47.83 53.57 

Fem 64.91 54.17 60.00 

65 à 69 
Hom 56.06 60.53 57.69 

Fem 61.25 69.05 63.93 

70 à 74 
Hom 65.31 65.85 65.56 

Fem 52.31 65.12 57.41 

75 à 79 
Hom 70.91 57.14 63.96 

Fem 75.00 64.29 70.83 

80 et plus 
Hom 67.14 70.83 68.64 

Fem 68.49 76.36 71.88 

Total 

  

  

Hom 64.03 60.26 62.33 

Fem 63.64 66.20 64.67 

Total 63.82 63.15 63.53 

Source : Enquête Algérienne sur la santé de la Famille (2002) 

Tableau A9:  Répartition des personnes âgées ayant déclaré avoir autre problème selon l’âge 

regroupé, le genre et la strate de résidence 

 في المغرب  : توزيع المسنين وفقا لمقدرة القراءة حسب مكان الإقامة والفئة العمرية17 الجدول رقم

 المجوع الفئات العمرية النوع الوسط
06-06 06-02 06-06 06+ 

 .009 92. 190 0.91 0296 يقرأ الجممة بسيولة المجموع
 696 91. 90. 90. 696 يقرأ الجممة بصعوبة

 1890 1290 .109 1698 0696 لا يمكن الكممات
 890 890 096 892 090 البعض

 066 066 066 066 066 المجموع
 0090 098 0690 0190 8096 يقرأ الجممة بسيولة الذكور

 690 .09 696 .9. 096 يقرأ الجممة بصعوبة
 0692 1890 0296 0691 0690 لا يمكن الكممات

 892 691 896 98. .09 البعض
 066 066 066 066 066 المجموع

 691 896 890 090 196 يقرأ الجممة بسيولة إناث
 891 091 90. 890 696 يقرأ الجممة بصعوبة

 2098 2698 2.92 1090 1090 لا يمكن الكممات



 098 090 696 890 691 البعض
 066 066 066 066 066 المجموع

 2006، (CERED)المصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية، 

 ،حسب الفئة العمرية ومكان الإقامة: توزيع كبار السن حسب المستوى التعميم18 الجدول رقم

 المجوع الفئات العمرية النوع الوسط
06-06 06-02 06-06 06+ 

 096 098 190 090 090 المدرسة القرآنية المجموع
 690 096 891 691 190 المدرسة الابتدائية

 896 690 090 891 691 الكمية
 .89 690 091 896 698 المدرسة الثانوية

 096 .69 .69 896 892 جامعة
 1091 1290 .169 0296 0896 لاشيء

 066 066 066 066 066 المجموع
 096 296 .29 .69 096 المدرسة القرآنية الذكور

 090 891 696 .29 0690 المدرسة الابتدائية
 696 .09 .9. 691 196 الكمية

 698 096 96. 90. 090 المدرسة الثانوية
 890 690 .69 96. .69 جامعة
 0690 .169 0298 0690 0096 لاشيء

 066 066 066 066 066 المجموع
 096 696 091 .089 090 المدرسة القرآنية إناث

 896 698 096 096 096 المدرسة الابتدائية
 698 690 696 696 690 الكمية

 690 66 696 690 696 المدرسة الثانوية
 696 66 698 696 696 جامعة
 2698 2698 2890 1090 1090 لاشيئ

 066 066 066 066 066 المجموع
 .2006، (CERED)المصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية، 

 

 

 



 

 

 

 في المغرب وسط الاقامة والجنس المستوى التعميم: توزيع كبار السن حسب 19 الجدول رقم

 الريف الحضر المجموع النوع
 المجموع إناث ذكور المجموع إناث ذكور المجموع إناث ذكور

 091 692 0698 096 898 0.90 096 090 0.92 مدرسة القرآنية
 896 690 92. 090 90. 0096 690 896 096 المدرسة الابتدائية

 698 696 696 696 096 190 896 691 .69 الكمية
 690 696 .69 698 090 090 .89 692 91. المدرسة الثانوية

 696 696 690 890 690 690 096 696 896 جامعة
 2698 2192 1090 0690 .269 6696 1091 .269 0190 لا شيء
 066 066 066 066 066 066 066 066 066 إجمالي

 .2006، (CERED)المصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية، 

 في المغرب عدد الغرف المشغولة وحجم الأسرةسنة فأكثر حسب 06: توزيع كبار السن 20 الجدول رقم

عدد  الوسط
 الغرف

 المتوسط  حجم الأسرة
 المجموع 6 6 . 8 0

 8986 .009 0096 8096 8090 8096 .89. 8 المجموع
. 8.91 8192 .191 .096 8298 .690 090. 
6 0096 .69. 019. 8690 8696 8.92 0961 
 0981 8696 90.. 0191 0190 0690 .89 فأكثر6

 8966 696 096 90. .9. 0090 8096 0 الحضر
8 .698 8.90 8696 869. 0690 0292 8906 
. 8090 8292 .196 .091 .691 ..9. 090. 
6 0192 8691 0096 8898 8.98 889. 0981 
 0968 0298 8692 0196 0096 0696 090 فأكثر6

 890 892 090 691 90. 890 690. 0 الريف
8 .096 0090 0196 0090 190 0896 896 
. 069. 8091 .29. 6690 8690 8090 092 
6 296 609. 8690 0091 8096 8690 0901 
 0966 096. 296. 8690 0290 0898 90. فأكثر6



 .2006، (CERED)المصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية، 

 

 

 الموجودة في المنزل : عناصر الراحة 21 الجدول رقم

 8666تعداد  8660تحقيق  مكان الإقامة عناصر الراحة 
 الريف الحضر
8660 8666 8660 8666 

 .169 2696 0292 2692 1098 2698 مطبخ
 1096 2698 6296 1692 2096 2190 مرحاض

 8090 6898 691 0090 6692 0696 حمام
 6096 6096 0190 0098 1.96 .289 مياه جارية

 0090 0190 6.98 6192 1292 2090 كيرباء
 0096 1691 6090 0691 1196 2692 تمفزيون
 0096 1691 6090 0691 1196 2692 ىاتف
  1090  0090  .169 راديو

 2006، (CERED)المصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية، 

 : توزيع كبار السن حسب حالة الذاكرة وتكوين الأسرة22 الجدول رقم

 

État de 
mémoire 

Personne avec laquelle vit la personne âgée المجموع 
Vit seul Vit avec son 

conjoint 
seulement 

Vit avec un 
enfant 

Vit avec 
d'autres 

personnes 
 090 092 090 090 296 سيئة

 0090 1098 0096 0692 0892 متوسطة
 8698 0092 8691 8096 0090 جيدة

 066 066 066 066 066 المجموع 
 8206 .0 8661 881 080 العدد

 .2006، (CERED)، المصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية

 

 



 

 

 

 استهلاك بعض الأطعمة في الشهر حسب مكان الإقامة : متوسط 23 الجدول رقم

  مكان الإقامة 
 الريف الحضر

 096 096 091 المحوم
 092 096 091 الدجاج

 696 .9. 690 الأسماك
 8096 8090 8092 الخضروات

 0.90 0690 0091 الفواكو
 90. .9. 96. النشوية

 20069، (CEREDالمصدر3 المسح الوطني لممسنين، والمندوبية، )
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