منهجية اعداد الاسقاطات السكانية 
1. العدد الأساسي للسكان:

وفر التعداد العام للسكان والمساكن والمنشآت الذي أنجز نهاية عام 2017 عدد السكان لسنة الأساس في الضفة الغربية وقطاع غزة، بعد الأخذ بالاعتبار نسبة عدم الشمول بناء على نتائج الدراسة البعدية، كما وفر التعداد العام للسكان والمساكن والمنشات لعام 2017 معلومات عن التركيب العمري والنوعي للسكان في سنة الأساس، للضفة الغربية، وقطاع غزة. ومن ثم تم تقدير عدد السكان في منتصف عام 2017. 

2. معدل الخصوبة الكلية ومعدلات الخصوبة التفصيلية: 
كما هو الحال بالنسبة للتركيب العمري فقد وفر التعداد العام للسكان والمساكن والمنشات لعام 2017 بيانات حول الخصوبة في الضفة الغربية وقطاع غزة وتم مقارنة النتائج  مع نتائج مسح صحة الأسرة 2014  فلوحظ أن هناك اتساق معقول على مستوى الضفة الغربية وفق المصدرين حيث بلغ معدل الخصوبة في الضفة الغربية وفق المسح والتعداد 3.7 مولودا، في حين كان هناك انخفاض غير مبرر في معدل الخصوبة الكلي في عدد من محافظات قطاع غزة وفق بيانات التعداد مقارنة بالمسح مما اثر على المعدل الكلي للخصوبة في القطاع (اذ بلغ معدل الخصوبة الكلي وفق بيانات المسح 4.5 مولودا في حين بلغ وفق بيانات التعداد 3.8 مولودا) وعليه فقد تم الاعتماد على معدلات الخصوبة الكلية والتفصيلية لبيانات مسح صحة الأسرة الفلسطيني لعام 2014 عند وضع الفرضيات الخاصة بالخصوبة والإنجاب.

3. الوفيات:

أظهرت نتائج مسح صحة الأسرة 2014 أن معدل وفيات الرضع في الضفة الغربية‎ 17.0 وفاة لكل 1000 ولادة حية من ومعدل وفيات الرضع في قطاع غزة 19.6 وفاة لكل 1000 ولادة حية ، ويمكن تقدير معدلات وفيات الرضع بالطرق غير المباشرة من خلال التعداد العام للسكان والمساكن والمنشات 2017 بالاعتماد على بيانات أعداد المواليد الذين سبق إنجابهم والباقين منهم على قيد الحياة، إلا انه تم الاعتماد على بيانات مسح صحة الأسرة 2014 في إجراء الإسقاطات السكانية كونها أكثر دقة. 
4. فرضيات الإسقاطات السكانية:

إن إجراء الإسقاطات السكانية يتطلب وضع فرضيات مستقبلية حول الاتجاهات المستقبلية للخصوبة والوفيات والهجرة، ويمكن  إعداد عدة سلاسل من الإسقاطات مبنية على فرضيات مستقبلية للاتجاهات المتوقعة للخصوبة، لكن سيتم اعتماد سيناريو واحد للفترة القادمة.
1.4 فرضيات الخصوبة:
	تم افتراض أنه سيطرأ انخفاض على معدل الخصوبة الكلي في الضفة الغربية وقطاع غزة بنسبة 33% (الثلث) خلال الفترة الممتدة من عام 2012 (منتصف فترة التقدير لبيانات مسح صحة الأسرة 2014) وحتى عام 2050.




2.4 فرضيات الوفيات:

تم افتراض انخفاض معدل وفيات الرضع بمقدار 50% في كل من الضفة الغربية وقطاع غزة خلال الفترة الممتدة من عام 2012 وحتى عام 2050 كل على حدة.

3.4 فرضيات الهجرة: 
بعد دراسة تجربة الإسقاطات السكانية السابقة، حيث أظهرت النتائج تطابق كبير بين فرضيات الخصوبة والوفيات مع الواقع، لذا بدا واضحا أن الاختلاف في أعداد السكان بين التقديرات والتعداد يفسره بشكل كبير صافي الهجرة، وعليه، فقد 

افتراض صافي هجرة يساوي سالب بمقدار 8000 مهاجرا سنويا خلال السنوات العشر القادمة (2017-2027)، وصافي هجرة يساوي صفرا لباقي السنوات حتى عام 2050. 
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