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 الإهداء 
نحمد الله عز وجل الذي وفقنا في اتمام هذا البحث العلمي 

 فالحمد لله حمدا كثيرا والعزيمه والعافيه والذي ألهمنا الصحه

د ضحت من أجلي، إلى من أفضلها على نفسي ولم لا فلق
 ولم تدخر جهداً في سبيل إسعادي على الدوام

 (ي الحبيبةأم) 

صاحب الوجه الطيب والأفعال الحسنة، فلم يبخل علي 

 طيلة حياته 

  )والدي العزيز(

إلى أخوتي  و أصدقائي وجميع من وقفوا بجواري 

 وساعدوني بكل ما يملكون وفي أصعدة كثيرة.

 

 نقول لكم شكرا جزيلا على كل مجهوداتكم. 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 الشكر والعرفان 

 هناس لايشكر من لايشكر ال: "قال رسول الله صلى الله عليه وسلم

 الله"

 والتقدير إلى الأستاذ المشرفأتقدم بجزيل الشكر 

 لي من وقت وجهد وتوجيه وإرشاده لما منح "بن سليمان عمر"

إلى كل طاقم إلى أساتذتي الكرام و وبدون أن أنس ى الشكر أيضا  

 درس  الوطني  اللليا للللوم اليياسي الم

 ولكل من ساهم في تلليمي 

 دعوة صالح .بولو بكلم  أو  يشكر كل من ساعدنأوكما 

 

 

 

 

 



 

 
 

 الملخص:

صح  الفرد لا شك انها أغلي ش يء لديه لذا تلمل مجمل الدول على ترقي  وحماي  صح  مواطنيها، بتلبئ  إن 

والبشري  المتاح ، قصد بلوغ مختلف الأهداف المرتبط  بالمجال الصحي. هذا ال  والمادي  الوسائل التنظيمي  والمالي 

اص الصحي. حيث شهد في الآون  الأخيرة اهتماما كبيرا وعلى جانب مشارك  كل الفواعل الأخرى الملني  لاسيما القطاع الخ

القطاع الخاص في رسم اليياس  اللام  الصحي  "محل اهتمام عالمي متزايد ر موضوع "دو  جميع الميتويات حيث أصبح

سليا من المؤسيات الاستشفائي  الخاص  بتقديم خدماتها الصحي  بجودة عالي  لتحقيق اقص ى رضا ممكن خاص  في 

 ل تخطي ومواجه  كورونا للمرض ى.ظ

ويهدف هذا البحث إلى دراس  واقع القطاع الخاص في المؤسي  الاستشفائي  الخاص  "وكيف قامت بتكييف 

خدماتها لتحقيق التغطي  الشامل  وزيادة الوعي والاهتمام بالمريض وتلبي  حاجياته ومنه تظهر المكان  الفلال  للقطاع 

   الصحي  الوطني .الخاص الصحي داخل المنظوم

 الخاص، كورونا. اليياس  اللام  الصحي ، القطاع الصحيالكلمات المفتاحية:

Résumé  :  

La sante, est la chose la plus chère qu’un individu possède au Monde, c’est pourquoi 

tous les pays du monde travaille à mettre en œuvre un système de santé qui protège la santé 

de leurs citoyens, et cela en mobilisent tous les moyens organisationnels, financiers et 

humains, afin d'atteindre cette objectif, toute en permettant aux autres acteurs concerné d’y 

participées activement à la réalisation d’un tel système, et en particulier celui du secteur de 

santé privée, qui constitue un partenaire de plus en plus important, à la réussite d’une mise 

en œuvre d’une politique de santé publique. Cette importance vient de la dernière grave 

évolution dans le monde on a été témoins, avec la pandémie du «corona virus », et qui a 

orienté le regard des gouvernements vers la nécessité de développé une politique de santé 

basé sur le service publique et le privé, afin de produire une meilleur qualité de service, 

satisfaisante aux patients sur tous ceux atteint et dépassé par par le virus corona. 

Mots clé: Politique de Santé, Le Secteur de Sante Privé, Virus Corona  
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الواجب توفيره  تلتبر الصح  حق أساس ي للإنيان والرعاي  الصحي  وسيل  لحماي  هذا الحق،

و تمييز. فالنظام الصحي يمثل الإطار الأساس ي الذي يضمن الرعاي  الصحي  أللفرد بدون أي ملوقات 

  مختلف  وأنظم قد اهتمت كل دول اللالم بحماي  صح  افرادها وترقيتها لكن بأساليبو كيفياتها. ويحدد

 وفقا لما تتوفر عليه من إمكانيات مادي  وبشري  مراعي  في ذلك خصوصيتها الاجتماعي  والاقتصادي 

ن اشتركت في هدف وهو تحقيق إوالثقافي .بذلك اختلف النظام الصحي من دول  الى أخرى و  واليياسي 

ا التي استمدتها من ما الحديث عن المنظوم  الصحي  في الجزائر لها خصوصيتهأالتنمي  الصحي .

جتماعي  والثقاف  التي عرفها المجتمع والإ  بنيوي  اليياسي  والإقتصادي خصوصي  مختلف التغيرات ال

الجزائري والتي تأثر بها، بحيث شهدت المنظوم  الصحي  الجزائري  بلد الاستقلال عدة تغيرات من حيث 

عبر مراحل أساسي  فالمرحل  الأولى هي مرحل  كانت هذه التغيرات و  البناء والوظيف  تحت اسم إصلاحات.

تييير الازم  الصحي  عشي  الاستقلال والناجم  أساسا عن ممارسات نظام صحي استلماري كان قائما 

ما المرحل  الثاني  فهي مرحل  شكل فيها الطب أالفرنييين.  الملمرينبين الأهالي و  ةعل سيادة اللامياوا

ما المرحل  الثالث  فتميزت بإصلاح القطاع الصحي عن أالخدمات الصحي . المجاني قاعدة أساسي  لتقديم 

نفتاح عل  نما المرحل  الرابل  في مرحل  الإ بيته ومحاول  تطوير أساليب التييير والتنظيم،طريق هيكل

 الاقتصاد اليوق وفتح المجال امام القطاع الخاص للمياهم  في تدعيم الفلل الللاجي على الميتوى 

مع اعتماد صيغ  جديدة في إدارة المؤسيات الصح  اللمومي  تماشيا مع متغيرات التي يشهدها  الوطني

لى ما حققته المنظوم  الصحي  الوطني  وامتلاكها مقومات إيجابي  إ المجتمع الجزائري حاليا وبالنظر

اللمومي  والتي انلكيت على واقع الصح  ، ...(،)المنشآت الصحي ،الميتشفيات، عمال اليلك الطبي

الوفيات بالنيب  مل الحياة  عند الولادة و ملدل ينت مجمل المؤشرات الصحي  كمؤشر أللجزائريين فتح

من  من خلال استقراء الأوضاع اليائدة في الجزائر،وبالرغم من انتشار اللديدو  .للرضع و الأمهات

ت الخاص  .فان هناك تباين ،المراكز الطبي  و الميتوصفات والميتشفياالميتشفيات اللام  والمتخصص 

لمباشرة او من حيث حيث جودة الخدمات الصحي  الطبي  في ميتويات أداء هذه الميتشفيات سواء من 

التحول الوبائي حيث خاص  في ظل الميتجدات الملاصرة و جودة الخدمات الفني  والإداري  المكمل ، 

أساس ي كونه وباء يتللق  خاص بشكل وأم ارتبطت ازم  وباء كورونا بكيفي  تلامل القطاع الصحي اللا

نه فيروس تاجي ميتجد من عائل  فيروس كورونا و تجب مكافحته سواء من خلال تجهيز أبالصح  حيث 

، أو و من خلال كوادر فرق التقص ي الوبائيلصحي  لإستقبال الحالات المصاب  أبالميتشفيات والمراكز ا

 قادرة على التلامل مع هذه الأزم . ةرد بشري  كفوءموا ذلك يتطلب لوكغير ذلك من مهن طبي  مياندة 
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الأهمي  الللمي   يكتيب أهمي  من جانبيين رئييين هما: : إن الموضوع محل الدراس أهمية الدراسة

 ملي  وسنتطرق لكل جانب على حدى:لوالأهمي  ال

ضمن  : تظهر الأهمي  الللمي  لليياس  الصحي  والقطاع الصحي الخاصالعلميةالأهمية

والذين تناولهما اللديد من الباحثين  منظوم  اليياس  اللام  في كونها أحد الموضوعات الهام  والملقدة

 والمختصين في مجال اليياس  اللام .

  أحد الموضوعات التي  اجتماعي  و وتلتبر صح  الافراد ومالها من انلكاساتها سياسي  واقتصادي

والغير الحكومي  والمؤسيات التلليمي   الحكومي  ني  والدولي ولاقت اهتمام اللديد من الهيئات الوط

اليياس  والاقتصاد الذين قاموا بإجراء دراسات  ت)الجاملات والملاهد الللمي  المتخصص ( ورجالا 

واصدار أبحاث ونشرات تختص بمختلف ابلادها وانلكاساتها على مختلف المجالات الحياتي  وبهذا الشأن 

إيجابي و لمؤشرات الوطني  والدولي  حول أهمي  صح  الافراد وتأثيرها بشكل سلبي اعقدت اللديد من ا

 على حياتهم.

   د الدراسات ن دور القطاع الصحي الخاص في مكافحته تداعيات جائح  كورونا أحإلى أ بالإضاف

راس  لندرة جتماعي  بصف  عام  ولذلك تلتبر هذه الدراس  جديرة بالاهتمام والدالحديث  في الللوم الإ 

 الدراسات المتخصص  في هذا الموضوع ومحاول  اثراء الدراسات حول هذا الموضوع.

إن اليياسات الصحي  في الجزائر قطلت أشواطا كبيرة عبر مراحل زمني   :الأهمية العملية 

مختلف  وقد بذلت مجهودات كبيرة في هذا المجال من خلال الإنجازات المحقق  في الصح  اللمومي  

ملالج  الملضلات الصحي  في الجزائر والمشاكل المتللق   مواطن. إلا أن ذلك لم يؤدي إلىلللاج المجاني للوا

ستثمار الخاص قطاع الخاص الصحي وفتح المجال للإ برداءة الخدمات المقدم .وقد تكون بذلك ظهور ال

ليياسات الصحي  في الوطني والأجنبي قفزة نوعي  في مجال الصح  والذي من شانه تدعيم وتطوير ا

 الجزائر وهذا ما سيتم تحليله والحكم عليه.

 :يهداف الدراس  فيما يلتتمثل أ :هداف الدراسةأ

  لفراغ الناجم سهام ولو بشكل بييط في سد اهذه الدراس  يحاول صاحب البحث الإ من خلال

لام  الصحي  في كاديمي  المتللق  بموضوع القطاع الخاص في رسم اليياس  العن فقر الدراسات الأ

 زم  كورونا.في ا  الجزائر

 م الحكوم  الجزائري  بقطاع الصح اهتما
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  إبراز أهمي  القطاع الصحي في كاف  المجتملات عام  والمجتمع الجزائري خاص  ملرف  الظروف

الصحي  في الجزائر والدور الذي يللبه القطاع الخاص في تدعيم اليياسات الصحي  وتطوير 

 .19ى مياهمته في التغطي  الصحي  للمواطنين المصابين بالكوفيد القطاع ومد هذا

 .المشاكل الملقدة التي تلاني منها المنظوم  الصحي  بالجزائر 

  من الصحي الذي يلتبره عاملا مهما في تحقيق التنمي  الميتدام .تحقيق الأ 

  . تزويد الباحثين بمبادرة ملرفي  تتصل بالواقع الملاش حول الصح 

من اشق الصلاب التي تواجه الباحث هو اختيار الموضوع يصلح لدراس   :ختيار الموضوعأسباب ا

عامي  قد يكون ذلك لأسباب ذاتي  كرغب  الباحث في تجييد فكرة ما او لأسباب موضوعي  يلرضها 

 الواقع الاجتماعي فتكون دوافع محفزة على اختيار مواضيع تكون جديرة بالدراس  ويهدف الى المياهم .

تكمن الرغب  لتناول هذا الموضوع لتناول هذا الموضوع لما تمثله صح  الافراد  :أسباب ذاتية (1

من أهمي  في المجتمع وما نلاحظه من اختلالات في المنظوم  الصحي  في الجزائر والجدل الدائر حولها بين 

 الافراد في المجتمع بصف  عام  وأصحاب المهن  بصف  خاص .

اللام  الصحي  أصبح يشكل مجالا خصبا للباحثين  ضوع اليياس ن مو إ :أسباب موضوعية (2

واليياسيين على اليواء لحياسي  القضايا التي يتناولها وتأثيرها على الحياة اليومي  للمواطنين وأضحى 

اهمالها وعدم التكفل بها يهدد الاستقرار الاجتماعي للدول . ومع ذلك تفتقر المكتبات لدراسات اكاديمي  

هذا المجال خاص  باللغ  اللربي . مما دفع الباحث ال التلمق في الموضوع المشارك  بجهده  جادة في

المتواضع في هذا المجال للبحث الحياس بلمل ميداني من خلال جمع مللومات أولي  من واقع الدراس  

 ئر.التطبيقي  عل ميتهلكي الخدمات الصحي  للمؤسي  الاستشفائي  الخاص  الازهر بولاي  الجزا

 :حدود موضوع الدراسة

وذلك من  2021الى2019تم تحديد الفترة الزمني  للقيام بالدراس  من  :الحيز الزماني (1

 خلال ابراز دور القطاع الصحي الخاص في تخطي جائح  كورونا.

: بهدف التلرف على دور القطاع الصحي الخاص في رسم اليياس  اللام  الحيز المكاني (2

اخترنا تحقيق هذه الدراس   (19هذا الأخير في ظل انتشار الوباء اللالمي )كوفيد الصحي  في الجزائر ودور 

 للليادة الخاص  الازهر.
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 وعليه ومن خلال التقديم نطرح الإشكالي  التالي : لدراسة:إشكالية موضوع ا

كيف يلعب القطاع الخاص الصحي دوره في تنفيذ السياسة العامة الصحية في الجزائر اثناء 

 ؟كورونا من خلال عيادة الازهر جائحة

 تندرج تحت هذه الإشكالي  جمل  من التياؤلات الفرعي  وهي:

 ما هي مراحل تطور اليياسات الصحي  في الجزائر، وما واقع المنظوم  الصحي ؟ 

 كيف تلامل القطاع الصحي الخاص في خدماته مع انتشار جائح  كورونا؟ 

 اليياس  اللام  للحكوم  اثناء الجائح ؟ كيف استجاب القطاع الصحي الخاص لقرارات 

 فرضيات الدراسة:

تلتبر الفرضيات تكهنات ميبق  حول الموضوع يضلها الباحثون لملرف  الصلات بين النتائج 

والأسباب لتاتي خطوات الدراس  لتثبيتها او تنفيها وعليه نبني دراستنا هذه على جمل  من الفرضيات 

 ت ومواقف مبدئي  حول موضوع دراستنا:نحاول من خلالها تقديم تخمينا

 تأثرت اليياس  الصحي  بالمراحل التاريخي  المختلف  التي مرت بها الجزائر 

  كلما كان القطاع الخاص أكثر استجاب  لقرارات الحكوم  كلما ادى ذلك الى تدعيم اليياسات

 الصحي .

  جائح  كورونا.كلما كان القطاع الصحي الخاص أكثر استقلالي  ساهم ذلك في تخطي 

 أدبيات الدراسة:

 الكتب:  (1

 .2007،الجزائر، دار الكتام  للكتاب، إدارة المستشفيات العمومية الجزائرية نور الدين حاروش، أولا:

كتاب خاص بإدارة الميتشفيات اللمومي  في الجزائر قام فيه الكاتب بتحليل المبادئ الأساسي  لليياس  

لملرف  البرامج واليياسات الميطرة وملرف  النتائج  2007لى غاي  إل الصحي  في الجزائر منذ الاستقلا

ومقارنتهابالإمكانياتالمتوفرة بلد عرض لمختلف المراحل التي عرفتها الأوضاع الصحي  في الجزائر ليصل 

لى استنتاجات أهمها الرهانات التي رفلتها الخلفي  الأيديولوجي  لصناع اليياسات الصحي  في إالكاتب 

 زائر كان له الأثر على نوعي  هذه اليياسات.الج
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 .2009دار الفكر ناشرون موزعون، ،إدارة الخدمات الصحية صلاح محمود ذياب،ثانيا: 

تناول فيه الكاتب المفاهيم الأساسي  للإدارة الصحي  ووظائفها بشكل مختصر مع التركيز على التخطيط 

دة الرعاي  الصحي  وإدارة الجودة الشامل  في هداف المؤسيات الصحي  وركز أيضا على جو أالصحي و 

المؤسيات الصحي  مع التوضيح الكامل لجوانب الجودة وتطبيقها في المراكز والمؤسيات الصحي  كما 

ن أبين مفاهيم اليلام  المهني  والصحي  في المؤسيات والمراكز الطبي  مع التركيز على المخاطر التي يمكن 

 وكيفي  التخلص من النفايات. تتلرض لها المؤسيات الصحي 

 .2001دارالمييرة،  ،نعما ،السياسة العامة منظور كلي في البنية والتحليل خليف  الفهداوي،ثالثا: 

كما أشار الى تحليل  والذي قادم فيه تحليلا فنيا متخصصا حول اليياس  اللام  ومرتكزاتها البنيوي ،

امل مع القضايا اليياسي  وكذا توظيف اللام والملرف  اليياس  اللام  كأسلوب عامي وإطار منهجي للتل

الللمي  وتطويرها لخدم  اليياس . والأهم في هذا المؤلف هو تشخيص اهم القوى الفاعل  في صنع 

اليياس  اللام  الرسمي  وغير الرسمي  وكل المتغيرات الييئ  التي تدخل في توجيب الفاعلي  من الثقاف  

 .اليياسي  وظروف اجتماعي 

 الرسائل الجامعية: (2

السياسة الصحية العامة  النظام الصحي الخاص وتأثيره على واقع حفيظ ، دوناسأولا: 

كلي   مذكرة ماستر في الللوم اليياسي  والللاقات الدولي ، دراسة حالة عيادة الرازي بسكرة، ،بالجزائر

في المذكرة الحديث عن . 2014 ،بيكرة جامل  محمد خيضر، ،قيم الحقوق  الللوم اليياسي ،الحقوق و 

ق الى ثره على اليياس  اللام  الصحي  في الجزائر محاول  في ذلك التطر أالقطاع الصحي الخاص و 

 علاق  القطاع الصحي الخاص بقطاع الصح  اللمومي.اليياس  الصحي  ومراحلها و 

من منظور  السياسات العامة الصحية في الجزائر، دراسة تحليلية حييني محمد الليد،ثانيا: 

لى نشأةوتطوراليياسات إتطرق فيها صاحبها مذكرة ماجيتير .1990/2012 ،الاقتراب المؤسس ي الحديث

اللام  وتم تناول المداخل النظري  لدراس  اليياسات اللام  ثم تناول اليياسات الصحي  ماهيتها 

يياس  الصحي  في الجزائر وادواتهاوأهدافهاوفي الأخير وضح التفييرات النظري  للإصلاحات التي ميت ال

 .1990/2012 نفي فترة ما بي



 
 

6 
 

 وراجأالتحضر والصحة فيالمجتمع الجزائري، دراسة ميدانية بحي بارك  رضا، زروالي ثالثا: 

مذكرة ماجيتير، تخصص علم الاجتماع الحضري، جامل  الحاج لخضر، باتن . تطرق صاحبها  ،بباتنة

ع الجزائري أيضا تناول الباحث الخلفي  الملرفي  للصح  ي  اليوسيولوجي  للتحضر والمجتمإلى خلف

 تناول أيضا اليياس  الصحي  في الجزائر من خلال توضيح تلريف اليياس  الصحي  في الجزائر.

حالة:  ة، دراس1990/2009 اصلاح المنظومة الصحية في الجزائر خروبي بزازة عمر،رابعا: 

تخصص اليياسات  مذكرة ماجيتير،بالشلف.  المؤسسة العمومية الاستشفائية الاخوة خليف

للمنظوم  الصحي  في الجزائر والظروف جامل  الجزائر، تناول فيها الباحث التطور التاريخي  اللام ،

الصحي  التي ميزت الجزائر عبر المراحل أساسي  قبل الاستلمار الفرنس ي ومرحل  الاستلمار ومرحل  

ى مراحل عملي  اصلاح المنظوم  الصحي  في الجزائر في الفترة استرجاع الييادة الوطني  ثم التطرق ال

 .1999/2009 الزمني 

 مناهج الدراسة:

ن دراس  أي ظاهرة من الظواهر اليياسي  تلتمد أساسا على توظيف منهج او عدة مناهج من إ

المنتهج  من قبل الباحث والتي يراها مناسب  للظاهرة محل التحليل والدراس ، فهو ذلك الطريق  الللمي  

بهدف الوصول الى ملرف  اليقيني  بشأن موضوع  قبل الباحث في تحليله وملالجته لمشكل  ملين ،

 الدراس  وقد اعتمدنا في هذا البحث على المناهج والاقترابات التالي :

على  Maurice Angersأنجرس : كما استلنا بالمنهج التاريخي ويلرفه موريسالمنهج التاريخي

وهو مثل أي منهج  1ملي  إعادة بناء الماض ي، بتفحص أحداثه انطلاقا من الوثائق والأرشيف".أساس أنه ع

اخر يقوم على خطوات بحثي  خاص  حيث يلتبر هذا المنهج الحلق  الرئييي  في ملظم البحوث الللمي  

ومحاول   والاكاديمي  لما له من أهمي  بالغ  في تقص ي الحقائق التاريخي  عن الظاهرة محل الدراس 

الاستفادة من تجارب الماض ي وصدق من قال بان فهم الحاضر يكون بدراس  الماض ي من ثم يمكن التنبؤ 

 بالميتقبل.

هو طريق  من طرق التحليل والتفيير بشكل علمي ومنظم من أجل الوصول إلى  :المنهج الوصفي

على دراس  الظاهرة كما  أغراض محددة الوضلي  اجتماعي  او مشكل  اجتماعي  او إنياني  ويلتمد

 توجد في الواقع ووصفها وصفا دقيقا ويلبر عنها كما أو كيفا.

                                                           
 .45ص، ( 2000،  8)القاهرة، دار الملارف،ط ، منهج البحث التاريخي،حين عثمان1
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وهو المنهج الذي يركز على عرض المشكل  ودراس  الحلول التي يمكننا القضاء  المنهج التحليلي:

 عليها كلما اقتضت الدراس  ذلك.

ين  سواء كان فردا او هو منهج يضم جمع البيانات المتللق  بوحدة مل :منهج دراسة حالة

مجموع  من الافراد او مؤسي  بحيث تقوم عل أساس التلمق في الدراس  وتركز على الموقف الكلي وعلى 

 .1مجموع  عوامل كما تنظر ال الجزئيات من خلال الكلي الذي يحتويها

 ويتم فحص واختيار الموقف من خلال مجموع  اللوامل التي تتصل بيلوك ملين في هذه الوحدة

وذلك بغرض الكشف عن اللوامل التي تؤثر في الوحدة المدروس  او الكشف عن الللاقات اليببي  بين 

 2أجزاء هذه الوحدة ثم الوصول الى تلميمات علمي  متللق  بها وبغيرها من الوحدات الأخرى المتشابه .

اليياس  يلد المنهج الاحصائي من بين المناهج الللمي  على الأبحاث  :المنهج الاحصائي

والتي تهتم بدراس  وتحليل الظاهرة الاجتماعي  من الناحي  الكمي  وهو فرع من الدراسات  والاجتماعي 

وعرضها بيانيا  بشأن ظاهرة ملين  وتنظيمها الرياضي  التي تلتمد على جمع المللومات والبيانات

يرها. تيتلين بهذا من خلال وفيالجداول، وتحليلها رياضيا واستخلاص النتائج بشأنها واللمل على تفي

 التطرق للأرقام والاحصائيات الخاص  بالمجال الصحي في الجزائر.

 قترابات الدراسة:ا

لى النصوص القانوني  والدستوري والإجراءات إوذلك بالرجوع قتراب المؤسس ي والقانوني: الإ

ين والإجراءات على سلوك هذه القوانالتنظيمي  الناظم  لليياسات الصحي  في الجزائر من خلال تأثير 

في مجال اليياس  الصحي . أيضا اجراء دراس  ميداني  لأحد المؤسيات الصحي   نالفاعلين اليياسيي

عيادة الأزهر بولاي  الجزائر( التي تللب في وقتنا الحالي دورا فلالا في التغطي  الصحي  اللام  في )الخاص  

 مل فيها.الجزائر وذلك بالتلرف على أهدافها وواقع الل

 

 

 

                                                           
، ص (02،2002الأردن، دار وائل للنشر والتوزيع،ط)،علوم الاجتماعية والإنسانيةأساليب البحث العلمي في الفوزي غرابيت،وآخرون،1

 .39، 38ص
 .317ص(،  6،1982ط.،وكال  المطبوعات عبد الله حرمي،تالكوي)، أصول البحث العلمي ومنهجهأحمد بدر،  2
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 أدوات جمع البيانات:

وهي ما يطلق  لجمع المللومات، وسيل ك التطبيقي الجانب الأداة التي اعتمدنا عليها في هي المقابلة:

خر هو المبحوث و القائم بإدارة المقابل  والطرف الآ أعليها اتصال مواجه  بين طرفين أحدهما الباحث 

 لثاني في موضوع ملين وهذه المللومات تخدم الموضوعقصد حصول الأول على المللومات من اوذلك 

 .والبحث

بصف  مباشرة من مصادرها دون  فهي تمكن الباحث من الحصول على المللومات والبيانات

وسائط وهذا ما يفتح المجال للباحث في ملرف  التفاصيل التي تللب دور مهم في الموضوع محل الدراس  

 في قطاع الصح  الخاص ونقابات الصح . من خلال اجراء مقابلات مع شخصيات

 صعوبة الدراسة:

  نقص المراجع حول الموضوع اليياس  الصحي  في الجزائر 

 والكورونا في الجزائر نظرا لحداث  نشأته. ،نلدام التام للمراجع حول القطاع الخاصالإ 

 . صلوب  الحصول على المللومات من الليادة الخاص  محل الدراس 

 نع الإدارييصلوب  التواصل م. 

 .ضيق الوقت 

 هيكلة الدراسة:

 :لدراس  الموضوع ارتأينا ان نقيم الدراس  الى مقدم  وثلاث فصول وخاتم  وفق خط  منهجي  بداي  من

الإطار المفاهيمي بتوضيح المفاهيم الاساسي  التي يدور حولها موضوع  يركز على الفصل الأول: (1

هداف، خصائص، انواع، الأ  ياس  الصحي  )المفهوم،الدراس  وهي: اليياس  اللام ، الصح ، الي

مبادئ(، بالإضاف  إلى تبيان مختلف المراحل التي مرت بها اليياس  اللام   ميتويات، فواعل، اهمي ،

 واليياس  الصحي  في الجزائر.

طرق أهم الاختلالات و و  في الجزائر، سنتناول فيه تنظيم المنظوم  الصحي  الفصل الثاني: (2

 واقع الدور الذي يللبه القطاع الصحيالخاص في مجال الصح و المفهوم والنشأة،  إلى بالإضاف  ،ملالجتها

 أفاقه وعلاقته بقطاع الصح  اللمومي.و وأهم انجازاته وتحدياته  ،في الجزائر اللمومي 
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فكان لب الدراس  فحاولنا من خلاله تحليل دور القطاع الخاص الصحي  وأما الفصل الثالث: (3

الخاص ( في مواجه  فيروس كورونا من حيث تقديم الخدمات والرعاي  الصحي  للمصابين  )الليادات

التداعيات الوبائي  لجائح  كورونا عل قطاع  تناول  . فتطرقنا إلى مبحثين، المبحث الأول:19بالكوفيد

ثناء أاتي زهر في ظل جائح  كورونا واداؤها الخدمعيادة الأ تناول المبحث الثاني: و  ،الصح  في الجزائر

 جائح  كورونا.
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 الفصل الأول:

الإطار المفاهيمي للسياسة 

 العامة الصحية
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 تمهيد:

لقد أدركت الحكومات أنها بحاج  ماس  إلى دعم ومياندة شلوبها وخاص  لما تتخذه من قرارات 

ومختلف الأعمال التي تقوم بها حيث أنها تيعى جاهدة إلى حل مشاكلهم عن طريق مجموع  من البرامج 

قوم بطرحها والتي يطلق عليها اسم ''اليياس  اللام '' فهي تتميز بشمولي  نتائجها لكاف  شرائح التي ت

المجتمع دون استثناء لذا تحتم الاهتمام بصياغتها عن طريق اتخاذ قرارات صارم  ومدروس  جيدا قصد 

من متخذيه تجنب الوقوع في الخطأ ولتحقيق فرص نجاحها، أصبح صنع القرار يتطلب الدق  والحذر 

وتلتبر اليياس  الصحي  هي إحدى اليياسات اللام  التي حظيت باهتمام الكثير من الباحثين 

والأكاديميين والمنظمات الدولي  والإقليمي  والمحلي  نظرا لارتباط اليياسات اللام  الصحي  بالمقومات 

ان و هدف اجتماعي عالمي الأساسي  للمجتمع، ولأن الصح  إلى جانب كونها حق أساس ي من حقوق الإني

تحيين النطاق بالغ الأهمي  لتحقيق التنمي  الميتدام  ومن غير الممكن تحقيق تنمي  حقيقي  دون 

كتمال الذي هو أداة وغاي  التنمي ، وذلك أن الفرد المكتمل صحيا هو اوتطوير الأوضاع الصحي  من 

بمجلس الأمن والمنتدى الاقتصادي اللالمي القادر على الإنتاج ولأول مرة تم التنازل في الاجتماعات 

ومنظم  التلاون والنمو الاقتصادي القضايا الصحي  بوصفها قضايا إنمائي ، فأصبحت الصح  في هذا 

الصدد عامل يياعد في الوصول إلى الأهداف التنموي  الأخرى، ومن جه  ثاني  فإنها هدف تنموي في حد 

ن والرعاي  الصحي  وسيل  لحماي  هذا الحق الواجب توفيره ذاته وإذا كانت الصح  حق أساس ي للإنيا

للفرد بدون أي ملوقات أو تمييز، فإن النظام الصحي يمثل الإطار الأساس ي الذي يضمن توفير الرعاي  

 ا.الصحي  ويحدده
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 الإطار المفاهيمي للسياسة العامة الصحية الفصل الأول:

 العامة المبحث الأول: مدخل مفاهيمي للسياسة

اليياس  اللام  كغيرها من المفاهيم في الللوم اليياسي  اخذت حيز كبير من الاهتمام لدى 

على الرغم من ان  لتلاريفالباحثين والمهتمين في هذا المجال عموما، هذا ما جللها تحظى باللديد من ا

الغموض وصلوب  هذا التلدد له جانب ايجابي لكن لا يخلو من بلض اليلبيات مثل اضفاء نوع من 

التحكم في المصطلح لان كل منها يلتمد على مليار ملين وله وجه  نظر مختلف  عن الاخر وبالتالي اصبح 

من غير الممكن فهم مصطلح اليياس  اللام  بلرض تلريف واحد فقط، لهذا سنقوم بتقديم مجموع  

 .من التلاريف لتوضيح مختلف الاتجاهات والزوايا التي تناولت المصطلح

ول: نشأة وتطور السياسة العامة مفاهيمهاالمطلب الأ   

 اليياسات اللام  قاموسوفق  اليياسات اللام يقصد ب :مفهوم السياسة العامةأولا: 

(Dictionnaire des PolitiquesPubliques)  :كل ما يقرر الفاعلين الحكوميين فلله من عدم ''بأنها

'' في هذا الشأن بأن اليياس  اللام  توماس داي: وقد عرفها 1،"لا يطبقونهما يطبقونه فللا و ما و  ،فلله

تتجيد في الللاق  بين الوحدة الحكومي  ":بأنها ون تييإ دافيدوعرفها ، 2هي ما تفلله ولا تفلله الحكوم ''.

نها برنامج عمل مقترح لشخص أو لجماع  أو لحكوم  أيلرفها على ": كارل فريديريك كما عرفها3،"اوبيئته

أو  ،سليا للوصول إلى هدف ،والمحددات المراد تجاوزها ،ق بيئ  محددة لتوضيح الفرص الميتهدف في نطا

اليياس  اللام  هي برنامج عمل "بقوله: درسون أن جيمس وعرفها كذلك4"،لتحقيق غرض مقصود

 ردريتشا وعرفها 5،"داء فردي أو جماعي في التصدي لمشكل  أو لمواجه  قضي  أو موضوعأيلقبه  ،هادف

                                                           
المدرس  الوطني  اللليا للللوم )، راهطروح  دكتو أ، 2017-1999رهانات السياسة العامة الصحية في الجزائر بولفل  منال،  يعل1

 .17، ص(2018اليياسي ، 
 .30ص ،(2006 ،)الكويت، دار المؤلف، رسم وتنفيذ وتقييم وتحليل السياسة العامةمحمد قاسم القريوتي، 2
كلي  م البواقي، أجامل  اللربي ين مهيدي، ) ماستر،، مذكرة 2009الى  1999العامة الصحية في الجزائر من  تالسياسيا بوراس،عفاف 3

 .07ص (،2014،والللوم اليياسي 
ع  ،6م بحاث،الأ  في: مجل  ،"حزاب السياسية ودورها في عملية رسم السياسة العامةمفهوم الأ "،حمد براهيم، علي بن طاهرأ4

 .84، ص02،31/01/2021
 .84صالمرجع اليابق حمد براهيم، علي بن طاهر، أ 5
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 Lee اهعرفو  1."بأنها مجموع  قرارات يتخذها فاعلون ملرفون بهدف تحقيق غرض عام" برت: هوفير

 سواء كان ذلك  ،فلال المتصل  بالمجتمعمجموع  المبادئ التي توجه الأ "بأنها:  كذلك

أو بشكل  ،نشط  أو فلاليات للمؤسيات الحكومي أصراح  عن طريق اصدار تشريلات أو 

 2."ملين  اتت على ممارسضمني مثل اليكو 

من يحوز على ماذا؟ وكيف؟ وذلك من "بأنها:  وفق من منظور القوة هارولد لاسويلبينما عرفها 

خلال نشاطات تتللق بتوزيع الموارد والمكاسب والقيم والمزايا المادي  والملنوي ، وتقاسم الوظائف والمكان  

ر بين افراد المجتمع من قبل الميتحوذين على مصادر ثيأالاجتماعي  بفلل ممارس  القوة أو النفوذ، والت

محصل  عملي  ": اليياس  اللام  هيمن منظور وظيفي،(Gabriel Almond)في حين عرفها 3؛"القوة

داء أدعم( مع المخرجات )قدرات وقرارات  وسياسات(، للتلبير عن دخلات )مطالب+تظم  من تفاعل الممن

الدولي ( من و  ، يزي ، الاستجابمجي ، التنظيمي ، التوزيلي ، الر النظام اليياس ي في قدرته )الاستخرا

خلال القدرات واليياسات المتخذة، فاليياس  اللام  هي عملي  تخضع للتنظيم ولييت عشوائي ، 

 4."خرى ساس في فهم اليياس  اللام  وطبيلتها هي الأ أك ،داء النظام اليياس ي وطبيلتهأوتلبر عن 

كثر شمولا مقارن  بالتلاريف اليابق  حاول أ  اللام  ستلريفا للييا خليف  الفهداوي قدم وقد 

اليياس  اللام  هي تلك المنظوم  الفاعل  الميتقل  والمتغيرة "من خلاله جمع مختلف المتغيرات بقوله: 

والمتكيف  والتابل ، التي تتفاعل مع محيطها والمتغيرات ذات الللاق  من خلال استجابتها الحيوي  )فكرا 

وفللا(، بالشكل الذي يلبر عن نشاط مؤسيات الحكوم  الرسمي  وسلطاتها المنلكي  في البيئ  

 ،م  في حل القضاياظهداف والبرامج واليلوكيات المنتعبر الأ  ،الاجتماعي  المحيط  بها بمختلف مجالاتها

 ،ئل الموارد البشري وتحديد الوسا ،ومواجه  المشكلات القائم  والميتقبلي  والتحيب لكل ما ينلكس عنها

غراض التنفيذ والممارس  التطبيقي ، اللازم ، وتهيئتها كمنطلقات نظامي  هام  لأ  ،والملنوي  ،والفني 

لما يحيم أو يجيد تحقيق ملموس للمصلح  اللام  المشترك   ،وتقويمها ،وتطويرها ،ورقابتها ،ومتابلتها

جراءات اليياسي  والغير سياسي  ''اللمليات والإ  :أنهاللى خيري عبد القويوعرفها 5."المطلوب  في المجتمع

 التي تتخذها الحكوم  قصد الوصول إلى اتفاق على تلريف

 

                                                           
 30صبق، المرجع اليا ،محمد قاسم القريوتي1
 .30، صمرجع سابقمحمد قاسم القريوتي، 2
 .07ص  مرجع سابق،بوراس، عفاف 3
 .18، ص مرجع سابقبولفل  منال، 4
 . 38، ص(2001ردن، دار اليير للنشر والتوزيع والطباع ، الأ )، التحليلمنظور كلي في البنية و  ،السياسة العامةفهمي خليف  الفهداوي، 5
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لاختيار البديل الذي يقترح وأسس المفاضل  بينها، تمهيدا  ،والتلرف على بدائل حلها ،المشكل  

 1. "قراره في شكل سياس  عام  ملزم  تنطوي على حل مرض ي للمشكل إ

 

ملرفي تطورات  للقد عرفت اليياسات اللام  كحق لسياسة العامة:نشأة وتطور انيا: ثا

 التفييري  هامداخلأومن حيث ، مداخلها المفاهيمي  سواء من حيث ملرفي ،وتغيرات منهجي  و 

 نظريات البيروقراطي الالاتجاهات الفكري  على غرار  تطور  ويلود الفضل في ذلك إلى ي ،تحليلالو 

، خاص   نجلو سكيونيوالأ وروبي  منها ورات الفكري  الأ ، لاسيما التطي التييير والأنماط ،  يالتنظيمو 

كثر أصبح التركيز فيها منصبا أين أالتطورات التي جاءت في فترة اليتينات واليبلينات من القرن الماض ي، 

  اللام  على ثلاث  على مخرجات اليياس  اللام  بدلا من مدخلاتها وعليه مر التطور التاريخي لليياس

 :ما يلينوجزها في أساسي مراحل 

نتجه الفلاسف  أولى إلى ما : نركز خلال هذه الفترة الأ مرحلة ما قبل الحرب العالمية الاولى

تحليل المبررات و ذ كان الاهتمام منصبا على نظم الحكم، المؤسيات، إوالمفكرين اليياسيين الاوائل، 

رجاع سبب سطحي  الاهتمام باليياس  اللام  إكن محكومي ، حيث يالفليفي  واليياسي  لليلطات ال

 2الأخلاقي. الفليفي و  هطار إخلال هذه الفترة إلى كون علم اليياس  كان لا يزال في 

م يهافالم: شهدت هذه المرحل  تطورا نيبيا في ولى والثانيةمرحلة ما بين الحرب العالمية الأ 

من الأطر الفليفي  والأخلاقي  إلى التركيز على الأطر الملياري  م انتقل الاهتما لذلك نتيج ،  سيالييا

من خلال  وصلاحيتها،المؤسيات الدستوري والقانوني  التي تقوم عليها اليلط ، ليتجه نحو دراس  

المقارن  بين البنى الدستوري  والأشكال المؤسيي  المترتب  عنها في بلدان أوروبا الغربي ، وقد ترتب عن هذا 

كانت المفاهيم المتداول  والنقاشات الفكري  الدائرة حينها، تنحصر في أقيام الحقوق ضمن ما كان أن 

؛ أما مفاهيم اليياس  اللام  فقد أخذت في التطور خلال يلرف بالحكومات أو الدساتير المقارن 

، إذ تمحورت 1929ن  القرن الماض ي في الولايات المتحدة الأمريكي  بلد أزم  الكياد اللالمي لي ثلاثينيات

 النقاشات حينها حول دور الدول  الجديد في الحياة الاقتصادي  والاجتماعي . 

: تميزت هذه المرحل  بتجاوز مفهوم اليياس  اللام  لا المرحلة ما بعد الحرب العالمية الثانية

تنفيذها في  ساليبأهدافها ومضامينها مع تحديث أسيما من حيث عملي  تحليلها ووضلها والتبصر في 

                                                           
 .32(، ص2005لبنان، مركز دراسات الوحدة اللربي ، )، الاتجاهات الحديثة في دراستها، م السياسية العربيةالنظحيين توفيق ابراهيم، 1
 . 83يابق، ص الرجع المحمد براهيم،علي بن طاهر، أ 2
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طار الامكانيات المتوفرة والمتاح  وجاء هذا التحول في مفهوم اليياس  اللام  نتيج  لتزايد وتلاظم دور إ

 1.الدول في مختلف شؤون المجتمع

 

 هداف وخصائص السياسة العامةأالمطلب الثاني: 

ن القرارات عن غيرها م اتهاميز مما تم تقديمه يمكن عرض خصائص اليياس  اللام  و ب ارتباطا

 كالتالي: 

فراد المجتمع دون أي امكاني  تطبيقها بشكل متماثل على كاف  أتتميز اليياسات اللام  باللمومي ،  -1

والتي تلبر عن توجهات  ،والقرارات الحكومي  ،والنشاطات ،فلالنها تمثل سليل  من الأ أتمييز على اعتبار 

  . اسييييديولوجي  والالحكوم  الإ 

بين المؤسيات بالتنييق و  ،للام  بالتشاور بين الميؤولين في المؤسيات الحكومي تتخذ اليياس  ا -2

عن التشابك والتفاعل بين هذه  رتلب عام  سياس  في النهاي لتنتج  ،الغير الرسمي والمؤسيات الحكومي  

حزاب نها تلبر عن توازن المصالح بين الجماعات والأ أوهنا يمكن وصف اليياس  اللام  على  ،المؤسيات

 2. والمؤسيات الحكومي 

ن أها على الرغم من التفاعل اليابق ذكره يجب أنحيث  ،ن تتمتع اليياس  اللام  بالشرعي أيجب  -3

 ،صنع اليياساتالتي تمتلك صلاحيات  الحكوم ، ي عنأتصدر اليياس  اللام  عن اليلط  الرسمي  

قرارها في المؤسيات إرارات التي تم لزام المواطنين باللمل وفق القوانين والقإو  ،وسلط  تنفيذها

 التشريلي .

من الموارد  مالي  متلددة ومتنوع ، غالبا ما تكون  مخصصاتب تمويل اليياس  اللام يتم -4

 3.وذلك لتنفيذ اليياسات اللام  ،الاقتصادي 

 أي أنها ،اللقلاني و تلبر واليياس  اللام  عن سليل  من النشاطات والقرارات الحكومي  الرشيد  -5

المنشودة في  هاوأهداف ،لتحقيق المصلح  اللام  متاح ، لائمن بين عدة بد ،الأمثل بديلبر عن اختيار التل

 وبالأحرى أظل الإمكانيات المتاح ، وعليه فإن عملي  صنع اليياس  اللام  تتطلب ترتيب ملين للمصالح، 

 ال الأهداففي و ،أولويات المصلح  اللام  في ملين ترتيب تلبر عن

                                                           
 .83المرجع اليابق، ص 1
، 2018، يناير 1ع، 56م.  ،اللملي  مجل  كلي  التجارة للبحوثفي:  ،"تحليل السياسة العامة، التطور والمنهجية"حمد حيين، أمحمد 2

 .12سكندري ، ص جامل  الإ 
 .13، ص يابقالالمرجع نفس  3
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 ملين  أن تأخذ في الاعتبار تكاليف سياس ك ،اختيار البديل الأمثل على أساس اقتصاديكون قد يو 

 عن طريق التصويت والتفاعل والتشاور بين صانعي اليياس ، وقد يتم ،و على أساس سياس يأ ،ومنافلها

 ،ل، أي على أساس اقتصادي عقلاني وسياس ي، بتحليل تكاليف ومنافع كل بديالاعتماد على كلاهما

كذلك  يلد نجاحا ملائم  سياس  عام إذ أن الوصول إلى  .ليفضل بدلأ  للوصول  وضوالتفا التشاور بو 

 1للحكوم . 

 لبافهي تلبر عن مط لذلكونتيج   حكومي  لمشاكل ميداني ، استجاب  هي اليياس  اللام  -6

، مخرجات  ذاتن تكون ليياس  اللام  أوينبغي ل المجتمع،
ً
غائم  أو  وعود ردجولييت مملموس  ميدانيا

ن اليياس  د مباشر، ذلك لأ هجقيامها بأي دون رارات بجهود ميتقبلي ، قبالحكوم   دكأن تل ،ملتم 

يضا بلورة لإرادة مجتملي  منظم  حيال أمن خلال كونها  ،اللام  هي )وعود+ جهود( أو )قبول + عمل(

 اتجاه القيام به عليها ما ينبغي تيتوجب الاتفاق وتوحيد الاتجاهات لتحقيق ،مشكل  أو قضي  قائم 

 اهتمامها بالمشكلات التي يريدأولوياتها،و الهدف المطلوب، وتلتمد الحكوم  في اتخاذ اليياس  اللام  على 

 2.تهتم بحلهالالمجتمع أن تلتفت إليها الحكوم   أفراد

ياس  اللام  صانعي الي أن أي ،بقانون ونظام مؤطرهاليياس  اللام  قد تكون غير مللن  أو غير  -7

داي حين عرفها  توماس وهذا ما ذهب إليه ،بمقدورهم وضع سياسات ملين  من خلال عدم فلل أي ش يء

فما لا تفلله الحكوم  يلني بصورة  ،ختيار الحكوم  لما تفلله وما لا تفلله ضمن مجال ملينابأنها: 

في إطار اليياس   اضمني افيه يدرج وبما (،handsoff)واضح  ما ييمى بيياس  كف الأيادي 

وبغض النظر عن كون  ،ر في المجال الاجتماعييثأت ،ومنبما له من قصدي  الفلل واليلوك،اللام 

  3.على الملنيين بها حتمي لها تأثير ،سلبي  أم إيجابي  اليياس  اللام  وما يمكن أن توصف به

 ضع برنامج عمل حكوميو  ها،استراتيجياتفمن اليياس  اللام  تقوم على التنبؤ بالميتقبل لذلك  -8

 وسياسات طويل  ،وسياسات متوسط  المدى ،فمنها سياسات قصيرة المدى على مراحل زمني  ميتقبلي ،

لأنها لا تكتفي بالوقت الحاضر بل تمتد  ،والتي توصف باليياسات الاستشرافي  ،المدى أو بليدة

 4لميتقبل.ل

                                                           
 .13، صالمرجع سابقنفس   1
 ، )جامل  قينطين ،طروح  دكتوراهأ، (2017-1989سس النظرية واليات التطبيق )ة في الجزائر بين الأ مالسياسة العامفيدة مقورة، 2

 .51ص ، (2019، كلي  الللوم اليياسي 
 .52المرجع اليابق، ص 3
 .53المرجع اليابق، ص 4
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تلتبر مكونات أساسي  لليياس  وهي مجموع  من اللناصر والتي  عناصر السياسة العامة:

 اللام  والتي تتمثل فيما يلي:

وهي كل ما يطرح على الميؤولين في الحكوم  من قبل الأفراد سواء كانوا موظفين  مطالب السياسة: -1

ملين .أو التوقف عنها في اتجاه  و فاعلين رسميين في النظام اليياس ي، وذلك قصد التحرك إزاء قضي أ

وح  من جانب اللام  تولد الحاج  إلى إثارة انتباه لليياسات اللام  وبالتالي فهي ملين فالمطالب المطر 

    .1تلتبر نقط  الانطلاق في عملي  صنلها

مجموع  المفاضل  بين يشير مفهوم القرار إلى كونه عملي   :(Policy decisionsقرارات ) -2

ل قانوني نهائي يصدر من سلط  و هو عمأالبدائل للتوصل إلى البديل المناسب بشأن موضوع ملين، 

فالقرارات اليياسي  هي ما يصدره الميؤولين  ،إداري  عام  بإرادتها المنفردة لإحداث آثار قانوني  ملين 

وتشمل الأطر  ،اليياس  اللام  ى لبر عن محتو ت ، التيأوامر وتوجيهات من بذلك الحكوميين المخولين

أو تقديم  ،أو قواعد تنظيمي  موجه  لأعمال الإدارة ،رأو أوام ،التشريلي  التي تتخذ صيغ  قوانين

 .2التفييرات الإجرائي  لللملي  القضائي  حيال تطبيق القوانين

 ،وهي الخطابات :(Policy Contents Advertissementإعلان محتويات السياسة ) -3

ب )القضايا والتي تلبر عن وصول المطال ،الجهات الرسمي  هاوالتفييرات التي تصدر  ،والإعلانات

وهي تلبير عن اليياس  وما  ،ما تنوي القيام بهتلبر من خلالها بو ، الاجتماعي  إلى الحكوم  ،والمشاكل(

 3.تتضمنه

وهي المؤشرات الملموس  الناجم  عن اليياس  اللام   :(Policy Outputمخرجات السياسة ) -4

عمال الحكومي ، ولا تشتمل الوعود في ضوء قرارات اليياس  والتصريحات التي يلميها المواطنون من الأ 

وما تنص  ،قهيباليياس  اللام  بليدة أو مختلف  كما يتوقع تحق، والنوايا، وقد تكون المخرجات المتحقق 

 اليياس  نفيها. عليه

وتمثل الفوائد والنتائج المتحصل  عليها سواء كانت مقصودة : (Policy Impactأثار السياسة ) -5

 مواقف الحكوم  إزاء القضايا أو  دالتي تجيو  محددة، ياس  اللام أو غير مقصودة جراء الي

                                                           
ولاية بدور القطاع الخاص في رسم السياسات العامة الصحية في الجزائر، دراسة حالة المؤسسة الاستشفائية الخاصةميلود سليدي ، 1

 28.ص (، 2005، يياسي كلي  الحقوق والللوم ال)جامل  الطاهر مولاي، سليدة،  ماستر في الللوم اليياسي ،مذكرة سعيدة،
)جامل   ،دول  في الللوم اليياسي  دكتوراةطروح  أ، بالجزائر ه في الادارة العامةاتعملية صنع القرار وتطبيقسرير عبد الله رابح، 2

 .46، ص (2006، علامكلي  الللوم اليياسي  والإ  الجزائر،
 .20ق، ص بالمرجع اليا، بولفل  منال3
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إيجابي  مصحوب   لها نتائج أقاوم ملين ، قد تكون  في فكل سياس  عام  تم تنفيذها المطروح ، كلاالمش

 1.يابقاتهاكمل  وملالج  لت عام  جديدة أو ماثار سلبي  تحتاج إلى سياسآو  ،بمضاعفات

كمن جوهر الهدف الأساس ي من اليياس  اللام  في تمكين صانليها ي أهداف السياسة العامة:

وتحقيق الأهداف  ،كل اللام امن تخطيط وتنظيم وتوجيه الوسائل والقدرات المتاح  لحل المش

وانطلاقا من هذا الهدف الأساس ي القائم على عملي  توظيف الملارف والقدرات لتحديد الميطرة، اللام 

 ا: نهعؤمن تنفيذ الأهداف اللام ، يمكننا أن نتوصل إلى عدد من الأهداف المنبثق  الوسائل والأدوات التي ت

أي أن اليياس  اللام  تلبر عن أهداف  تحقيق الأهداف العامة والمصلحة العليا للدولة:أولا: 

ماعي  من خلالها تحقيق كاف  أشكال التنمي  الاقتصادي  والاجت عىالتي تي للبلد، والمصالح اللليا ،الدول 

 : أهداف فرعي  ثلاث  ن هذه الأهداف اللام مضوتت .وغيرها ،والحضاري 

 ،وهي سياسات عام  تهدف إلى بقاء الدول  :واستمرار الدولة سياسة عامة تهدف إلى بقاء - أ

  يياسكال ،وما تحتويه من سياسات لتحقيق تلك الأهداف ،القومي هاأمنعلى و  تها،والمحافظ  على سياد

  2من سياسات. وغيرها ،قتصادي الا الدفاع، واليياسات اتوسياس ،خارجي 

وهي اليياسات اللام  التي تهدف إلى سياسات عامة تهدف إلى تحقيق التنمية والاستثمار:  - ب

تحقيق النمو لالاستثمار عبر و  الاقتصادي ، التنمي  سياسات تحقيق الرفاهي  في المجتمع عبر مختلف

هدف من سياسات فرعي ، كاليياسات الاقتصادي ، واليياسات كل ما يتطلبه هذا الو  ،الاقتصادي

التنموي ، واليياسات الاستثماري ، سياسات الحضري ، وغيرها من سياسات تياهم بشكل مباشر أو غير 

  مباشر في تحقيق هذا الهدف.

وهي اليياسات اللام  التي تهدف إلى  سياسات عامة تهدف إلى استقراء الواقع وتوقع المستقبل: - ت

استقراء الواقع في محدداته ومشكلاته للتمكن من توقع الميتقبل، وما تحتوي عليه من سياسات لتحقيق 

  تلك الأهداف غير أن هذا النمط من اليياسات يؤثر ويتأثر باليياسات الأخرى.

وذلك  ث العلمية للاستفادة من هذا التراكم المعرفي:و توظيف وتنظيم الدراسات والبحثانيا: 

 ،استكشاف البدائل اللملي  الممكن  في ضوء الإمكانيات والقدرات المماثل و  ،لمشكلات اللام لتحديد ا

 كل اللام ، فضلا عن ذلك أهمي  التوظيف االمش اتجاهللتوصل إلى سياسات عام  فلال  

 

                                                           
 .29يابق، ص ميلود سليدي ، المرجع ال1
، 55، م 1ع  ،الإسكندري جامل  ، ل  كلي  التجارة للبحوث الللمي مج، "تحليل السياسة العامة التطور والمنهجية"حمد حين، أمحمد 2

 .14، ص ـ2018يناير 



 
 

19 
 

وتقييم اليياسات اللام ، وأيضا في زيادة القدرة على توقع الآثار ، في عملي  تطوير أساليب تنفيذ

 لليياسات اللام  وامكاني  تحليلها لتفادي اوجه القصور للتوصل لأفضل اليياسات. الممكن 

وذلك عن طريق تحقيق التوازن بين كافة القوى السياسية والجماعات المصلحية: ثالثا: 

 د، فضلا عن الاستفادة منبلوالتفاعل والمشارك  اليياسي  الإيجابي  لكاف  القوى اليياسي  بالالتواصل 

من تلك المياهمات والحوار الإيجابي الهادف لتوظيف نتائج هذا التلاون في بلورة الغاي  المطلوب تحقيقها 

 1.تبني تلك اليياسات اللام 

 محاولة الاستفادة من التجارب السياسية في صنع وتنفيذ وتقويم السياسة العامة:رابعا: 

أحد أهم أهداف  يلد والديناميكي  ،حركي هي ال، انطلاقا من أن أحد أهم خصائص اليياس  اللام 

والاستفادة من الأفكار والتجارب والأزمات اليياسي  لتحيين وتطوير أدوات  ،اليياس  اللام 

والتقييم لضمان الوصول إلى  ،وأساليب التنفيذ ،وبرامج اللمل المتبل  ،استكشاف البدائل الممكن 

    المتخذة.كفاءة اليياس  اللامأكبرقدر ممكن من فاعلي  و 

يتبين أن اليياس  اللام  في جوهرها هي التي تبرر تلكس التوجهات اللام   ،لما سبق وتلقيبا

 للدول  وأساليبها في التلامل مع الواقع الميتهدف التحقيق.

وتأمين  ها،والمحافظ  على استقلال أراضي ي،قليمالإ يتوى المبناء الدول  وتأكيد سيادتها على 

  والفكري . ،يديولوجي الإ و  ،اليياسي حريتها 

ستراتيجيات التنمي  الميتدام  باستغلال موارد الدول  الحالي  والمحافظ  على رصيد الأجيال ا

الإمكانيات والموارد  ستغلالستثمارات لا الا وبرامج عمل موجه  لجذب  ،القادم  ووضع استراتيجيات

الحالي  الفردي  والمجتملي ، مهكلاوحل مش ،لتمكن من تلبي  احتياجات المواطنين،واالاقتصادي  للدول 

 ،عن طريق استقراء الواقع ووضع استراتيجيات بديل  لمواجه  المشكلات المجتملي  المختلف  ،والميتقبلي 

، التوازن البيئي، دون الإخلال بأي تحقيق إرادة المجتمع وتلبي  احتياجاته ،البيئي  هابما يتناسب مع مقومات

 2.الطبيلي  غير المتجددةلموارد لدار ها أو

 المطلب الثالث: أنواع ومستويات السياسة العامة

 تتمثل اليياس  اللام  في الأصناف الخمي  الموالي :

                                                           
 .15 ص يابق،الرجلالمحمد حين، أمحمد 1
 .16-15ص ص  المرجع اليابق،نفس   2
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توجهات الحكوم  نحو تلبئ   في مثل تلك اليياسات اللام توت السياسة العامة الاستخراجية:  -1

يلع، الأشخاص، الخدمات من خلال حين النفوذ، الكواستخراجها مثلا:  ،الموارد المادي  والبشري 

واستغلالها لبيئتها سواء الداخلي  أو الخارجي ، حيث تقوم جميع الحكومات بيياسات  ،توظيفها

  :بطريقتينتحصل عليها الحكوم  من المجتمع  إذ مثلا، كالضرائب  استخراجي

  للقارات سنويا.وهي التي تتمثل بالضرائب على دخل الفرد والشركات واالضرائب المباشرة:  -1.1

 ،والتي تتمثل في الضرائب على اليلع والخدمات، الرسوم الجمركي  الضرائب الغير مباشرة: -2 .1

فهذا النوع من اليياسات اللام   ،ضرائب على المبيلات والمشتريات،الالمنتجات الصناعي  على والرسوم

كما تيهم في إعادة ترتيب وتوزيع يهدف إلى استدان  الإيرادات اللام ، لأجل تغطي  النفقات اللام ، 

  1ها.الدخل و لحماي  المنتجات الوطني  وملالج  العجز في ميزان مدفوعات

رد المادي ، او إلى توزيع الم التي تيعى تلك اليياسات اللام  في مثلت: وتالسياسة العامة التوزيعية -2

 على المجتمع. عامبشكل  الأساسي  والقيم والملنوي ،

ل يخاداليياسات اللام  التي تقتض ي إعادة توزيع الم فيمثل توت لإعادة التوزيع: السياسات العامة -3

يكون قد ، و ةأو المحدود  المنخفضكرفع الأجور  على الأفراد، بشكل يلزز المياواة أكثر داخل المجتمع،

 2.المادي  تحقيق بلض الامتيازاتهو هذا النوع من اليياسات لتبني حكوم  بالغرض 

مثل في اليياسات الموجه  لتنظيم المجتمع بما يتوافق مع الأهداف تت مة التنظيمية:السياسة العا -4

لى إهذا النوع من اليياسات يشير و  ،المصلح  اللام والأوليات اليياسي  للحكوم ، أو قصد تحقيق 

 قدمختلف اليلوكيات التي تنظيم و  ،هدف ضبطب بها الحكوم ، ي تقومتنشط  والأعمال المختلف الأ

نظم  والضابط ، والقانوني  الم ،وذلك من خلال الأطر التشريلي  ،اللامنظام بالمصلح  اللام  وال ضرت

 3.من المجتمعأهدف المحافظ  على سلام  و ب ،مختلف الوسائل مادي ب والمرفوق 

وهي التي تلبر عن قدرة النظام اليياس ي على خلق واستخدام الرموز  السياسة العامة الرمزية: -5

 ،ستيلاب المشاقعلى اع المواطنين تشجيل ،الولاء الوطنيلزيز وتروح والوطني ، التي ترسخ الاليياسي  

 ،بالرموز الوطني  الاحتفاءوذلك من خلال  ،الوطن خدم  جلأوتحمل المصاعب التي تواجههم من 

 والرموز التاريخي . ،ثاروالمحافظ  على الآ

هداف النظام اليياس ي التي يلمل على على أ ، قائماليياسي  اللام  ثاني لأنواع تصنيف هناكو 

 :بيئتها الداخلي  والخارجي بالدول    علاق ىوعل ،تحقيقها

                                                           
 .03، ص2022-2021،، جامل  تبي ، كلي  الللوم الإقتصادي ظم المالية العموميةنت والالسياسامادة ات في ضر محاعولمي بيم ، 1
 .03ص المرجع اليابق، عولمي بيم ،2
هلي  للنشر عمان، دار الأ ، )هشام عبد الله، ترجم : السياسات المقارنة في وقتها الحاضر نظرة عالميةاويل، بهامغنيب، لمونديلآابابر غ3

 .192، ص(1998،والتوزيع
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لى مختلف اليياسات إوتشير السياسات الخاصة بالبناء الوطني في تحقيق الهوية الحضارية:  -1

لنى مختلف بم ،شلبالو  ،حدودالوسلام   ،من الوطنيجل المحافظ  على الأ أالتي تتبناها الدول  من 

 .الوطني الدفاع اتسياسو من الوطني، لأ ا سياسات :التحديات الداخلي  والخارجي  مثل

هدافها بتحقيق أوهي اليياسات التي ترتبط السياسات الخاصة بالنمو والاستثمار التنموي:  -2

 1حين استغلالها.و  من خلال استخدام الموارد المتوفرة ،التنمي 

لبر عن محتوى ، إذ تالقطاعات نوع اليياسات الموجه  لكل تصنف اليياسات اللام  حيب وقد

 والتي تتمثل في: ،اللام  المخصص  في مجال ملين  اليياس

 سكانسياسات الإ -5 البيئ .سياسات -4سياسات التشغيل.-3سياسات الصح .-2سياسات التلليم.-1

 2.عدادهاإالتي تمر بها عملي  لى المراحل إبلد التلرف على التصنيفات المختلف  لليياس  اللام  ننتقل 

عمليات صنع جميع الجماعات داخل المجتمع دوما في جميع لا تشارك ثانيا: مستويات السياسة العامة: 

مما قد يدفع بفئات واسل  دخل  أوسع أكثر من غيرها، اهتمامتمتع بهناك قضايا ت، إذ اليياسات اللام 

لا عدد إ تنال اهتمام هناك قضايا لارجاتها؛ وفي المقابل في بلورة مخ لمشارك المجتمع بالانخراط فيها ل

موجه  إلى إحدى هذه القضايا على نوعي ،  سياس أي همي  أوتلتمد  ،الجماعاتمن  وأفراد قليل من الأ 

 وعلى نوعي  القرارات المتخذة بشأنها. ،اليياس  اللام  المطروح  على الميتوى اليياس ي ومحتوى 

مدى اتياع و  فيها، المشارك  درج ساس أعلى  من اليياسات، لاث  ميتوياتث بين ن نميز هناأويمكن

 وهذه الميتويات وهي:  في حياة المجتمع، مجالهاحيب أهمي  و نطاقها، 

وهي اليياسات التي تحظى باهتمام جماهيري واسع : (Macro)السياسة العامة الكلية مستوى  -1

ووسائل  اليياسي ، حزابوتيتقطب اهتمام الأ  ،تمعالمج أفرادها شرائح وقطاعات كبيرة من يلإوتجذب 

، واتجاه محتوى هذه القضايالبرون عن مواقفهم اتجاه سرعان ما ي الذين لح،اوجماعات المص ،الاعلام

الميتوى  ا اليياس  اللام  الكلي  منياقض نطلققد تو الكلي .  اللام  ليياس ل المخرجات الإجمالي 

أكثر لأهميتها وأهمي  القضايا المرتبط  بها بالنيب  للحياة اليومي   لقدوتت شيئا فشيئا، تتيعل ،الجزئي

 تحول إلى قضي تإلى أن  بالقيم والمبادئ الأساسي  لأفراد المجتمع، للأفراد، أو لارتباطها

 

                                                           
 .71، ص( 2001، والطباع  دار المييرة للنشر والتوزيع)عمان، ، السياسة العامة منظور كلي في البنية والتحليلي خليف  الفهداوي، فهم 1
ردن، دار مجدلاوي للنشر الأ )، النظم السياسية الحديثة والسياسات العامة، دراسة استراتيجية ادارة السلطةتامر كامل محمد، 2

 .120، ص(2004والتوزيع، 
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 فيمامن اليمات المشترك  مجموع  هذه اليياسات اللام  الكلي  ب وتتيم عام  تيتدعي سياس  عام .   

 : هيو  ابينه

 نها سياسات عام  تتيم بالوضوح النيبي لموضوعاتها وبيهول  التباحث حولها. إ - أ

 اولارتباطه تها،لأهمي ايا المرتبط  بها ذات الاهتمام المشتركالقضالحكوم  في حيم  تدخلتيتدعي  - ب

  1 .للأفراد المصلح  اللام ب

لبر عن التطللات الذي ي ني"،قلاالخيار الل"التوازن بين  البحث في عنإنها سياسات تتطلب نوعا من  - ت

، وتوجهات عن الذي يلبر ي"خيار اليياس "الوبين  ،المجتمع من جه اليياسي  لفئات واسل  داخل 

غرض التلامل مع ب ،نتائجالمتوقع و ، وواقعي ه خيار عملياعتبار صانعي اليياسات اللام  ب وأهداف

 .القضايا الخلافي 

لدى  اس  اللام  التي تحظى باهتمام محدودوهي تلك اليي: السياسة العامة الجزئية -2

للى المدى القريب فإن القرارات المتللق  الأفراد،تنحصر على ميائل فردي  ولييت ذات اهتمام مشترك، ف

ولا تتطلب تدخلا أو  ،فلي  ولا تتطلب موارد وإمكانيات كبيرة لتنفيذهانبهذا النوع من اليياسات تبدو م

بشأنها هي قرارات  أخرى.وتكون القرارات التي تتخذ جماعات بطبتر لا تأنها  تبدوضغوط جماعي ، كما 

الاهتمام بهذا النوع من اليياسات الجزئي  هو  يعيتدي قد وما .جزئي ، تنحصر فقط على الميتوى المحلي

  .أوسع وأكبر احتمال توسلها وتحولها إلى سياس  عام  كلي  تحظى باهتمام

 ئ،لمواناكدون غيرها، تخصص مقطاعات للق  بتاليياسات الم وهي تلكالسياسة العامة الفرعية: -3

اليلط  بين  الحاصل  التفاعلاتمن جه  بطبيل   أنها سياسات تتأثر ، إذوغيرها والملاح  الجوي 

،ومن جه  أخرى فهي سياسات قد المصالح وجماعات ،الأجهزة الإداري التشريلي ، واليلط  التنفيذي ، و 

سل  من أفراد المجتمع، ما عدا الأفراد الملنيون بهذه القطاعات بحكم وظائفهم، أو لا تثير اهتمام فئات وا

قد ،المواطن أو الموظف المهتم بالطيران المدنيمثلا: ف مصالحهم المرتبط  بها بشكل مباشر أو غير مباشر،

ت الطيران في سياسا فقط التأثيرهتم بي لأنهلا يهتم كثيرا أو حتى قليلا بقضايا البنوك وقواعدها، 

رغم ذلك فإنه يدرك بأن هذه اليياسات القطاعي  يتم وضلها على ميتوى المجالس التشريلي  المدني،

المنتخب ، وعن طريق اللجان التشريلي  المتخصص ، حيث تخصص كل لجن  في تحديد سياس  قطاع 

ل  تضم قد تتم عملي  صنع اليياسات من خلال علاق  متداخملين من القطاعات المهم . كما 

المؤسيات الإداري  المتخصص  في هذه القضي  بالإضاف  إلى جماعات المصالح المهتم  بها وربما أيضا 

 2.اللجان البرلماني  حيب طبيل  النظام اليياس ي والدرج  المركزي  واللامركزي  فيه

 

                                                           
، مذكرة 2012-1990دراسة تحليلية في منظور الاقتراب المؤسس ي الحديث  ،السياسة العامة للصحة في الجزائرحييني محمد الليد، 1

 .31، ص( 2018-2012ورقل ،  ،الللوم اليياسي كلي  الحقوق و  ، ) جامل  قاصدي مرباح،ماجيتير في الللوم اليياسي 
 .32، صاليابقالمرجع ييني محمد الليد، ح2
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 المطلب الرابع: فواعل صنع السياسة العامة

 ،فقد خصصنا هذا المبحث من أجل التلرف عليهانظرا لأهمي  فواعل صنع اليياس  اللام ، 

ون؛ في حين كثر ومتلدد اليياس  اللام  هم رسم وتنفيذالمتدخلين في  ينعلافالن إوكما هو ملروف ف

 المتمثل  في الرسمي  فقط ؤسيات الحكومي على المعملي  صنع اليياسات سابقا  كانت تقتصر

مع تطور الدراسات في هذا المجال، بالإضاف  إلى تطور و  )التشريلي ، التنفيذي ، القضائي (، المؤسيات

 تشارك بطرق مختلف  ، صارت والقطاع الخاص ،المجتمع المدني :مثل ين في المجتمعر مختلف الفاعلادو أ

سواء الرسميين  ينالفاعلؤلاء في رسم اليياسات اللام ، ومن خلال هذا المبحث سنحاول التلرف على ه

 .ينرسميأو غير 

في عملي  صنع  ينالرسمي ينالفاعل متعتي في صنع السياسة العامة: ينالرسمي ينالفاعل

، فقد منح الدستور لكل من هذه المؤسيات الدستور  ميمنحها له واسل  اليياسات اللام  بصلاحيات

محدد وصلاحيات ملين  في صنع اليياسات اللام ، وبالتالي فهي تتدخل في صنع  ختصاصالرسمي ا

عمل هذه المؤسيات الرسمي  كما سبق وأن  هو من ينظم الدستور و  م  بطريق  رسمي ،اليياسات اللا

 في: ين الرسمي ينالفاعل هؤلاء تمثليو  ،قيل

وذلك  ،التشريلي  من دول  لأخرى  ؤسياتيختلف تكوين المالسلطة التشريعية ووظيفتها: : أولا

فهناك بلدان تأخذ ، بلدكل خوذ بها في طبيل  النظام اليياس ي، والبني  الدستوري  المأ ختلافراجع لا 

تشريعي، وهناك بلدان أخرى المجلس ال أحادي نظام بنظام أحادي  المؤسي  التشريلي  أي أن يلتمد على 

، فإذا أخذنا على سبيل المثال التشريلي  لساالمج أي بثنائي  ازدواجي  اليلط  التشريلي  نظامتأخذ ب

من حيث عدد  بني  مجليها التشريعي سنجد أن يلط  التشريلي ،ال على أحادي  الدول التي تأخذ بنظام

 انتخابه تختلف عن تلك التي تأخذ بنظام المجليين.طريق  و  الداخلي ، هتتشكيل طبيل أو  ئه،أعضا

 صياغ  يفالأساسي  فتتمثل مهمتها في الدول ،    حكومي اليلط  التشريلي  أهم سلطتلد و 

اليلط   اختصاصن من يانو القلذا تلد ، جتمعختلف أوجه حياة الممنظم القواعد التي تو القانون 

حماي   إلى لقواعد والقوانينتشريليها ل اليلط  التشريلي  من يعىحيث ت1.وحدهالالتشريلي  

إن دور الهيئات التشريلي  في صنع اليياس  اللام  يتباين من  ،ندرسون أيضيف جيمس 2.معتجأفرادالم

                                                           
 .41، ص(2003، 1سام  للنشر والتوزيع، ط: أعمان)، مبادئ السياسة العامةوصال نجيب الغزاوي، 1
 .32، ص (2002، د.د.ن: دمشق)، النظم السياسيةحين مصطفى البحري، 2
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في الأنظم   ماهو ممنهأكثر ويكتس ي أهمي  أكبر  لأنظم  الديمقراطي حيث يبرز في ا ،نظام لآخر

 ه.تفيوظ ودور مهم في ممارسات المشرع اليياس ي النظاملطبيل  وعليه 1.التيلطي 

جرى التقليد في اعتبار اليلط  التشريلي  الجه  الوحيدة التي تقوم  وظائف السلطة التشريعية:

تشريع  في تقوم اليلط  التشريلي  بدور المركزي إذ  2.مثل  للشلببتشريع القوانين لكونها الهيئ  الم

وهذه اليم  تضفي على اليلط  التشريلي  ليس كونها  ،نظام سياس ي أي في ،وصنع اليياسات ،القوانين

 3.الممارس  الفللي  لذلكب  لزمهي م وإنما ،مخول  دستوريا بذلك فحيب

جلس اللموم  ليس لممثلافم سياس ي لآخر، التشريلي  من نظاؤسي  دور المو  أهمي  ختلفت

ى أغلبي  مقاعد يييطر عل في اليلط  همي  في صنع اليياس  اللام ، لأن حزب الحاكمأ البريطاني عادة

اللموم بلملي  التجنيد اليياس ي أي عملي  تحضير و تأهيل النخب  مجلسحيث يقوم  ،المجلس

ميتقبلا، لأن النظام البرلماني فيها لا يقوم عل قانون اليياسي  في بريطانيا من أجل تبوء مناصب قيادي  

بإمكان النائب ان يصبح وزيرا دون ان يفقد  (التنافي،أي يقبل ازدواجي  المنصب التشريعي والتنفيذي

ع المصالح ييللب الكونغرس الأمريكي ولجانبه دورا رئيييا في تجممقلده النيابي في مجلس اللموم(.بينما 

 4.ام وصنع اليياس  الل

 مهم  التي يقع على عاتقهاؤسي  اليلط  التنفيذي  هي الم السلطة التنفيذية ووظيفتها:: ثانيا

اتخاذ الإجراءات اللازم  لحفظ الأمن وإدارة مختلف و  ،تنفيذ القوانين التي تصدرها اليلط  التشريلي 

 المصالح اللام  في الدول .رعاي  و  الحكومي  ومختلف القطاعات، المؤسيات

  النظم الرئاسي ي ملظميختلف تكوين الهيئ  الموجه  لهذه اليلط  من دول  إلى أخرى، ففو 

تنفيذي ؛ ال بكامل الصلاحياترئيس الدول   حيث يتمتع ،اليلط  التنفيذي  أحادي لتمد على مبدأ ت

ت وهناك بلض النظم الشبه رئاسي  التي تأخذ بازدواجي  اليلط  التنفيذي ، بحيث تتوزع الصلاحيا

عادة على  النظام البرلمانيالتنفيذي  بين رئيس الجمهوري ، ورئيس الحكوم ، كالجزائر سابقا؛ بينمايلتمد

 الوزراء.  رئيسرئيس الدول  و ثنائي  اليلط  التنفيذي ، فصلاحيات التنفيذ منقيم  بين 
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ون بيد هيئ  كصلاحيات التنفيذ تالجملي  النيابي  فإن  حكوم  أما في الدول التي تأخذ في نظام

 1.منتخبين من الجملي  النيابي  وخاضلين لها خضوعا تماما دافر مكون  من عدة أ

 اليياس  تنفيذ عملي الإشراف على  الأولى فيالميؤولي   ليلط  التنفيذي تقع على عاتق او 

يع تنفيذي ، وتوز  سياسات وذلك عبر اختيار  ،اللام  اليياسمرحل  من مراحل أهم التي تلد  اللام ،

 تنفيذ حين سهرا على 2الصلاحيات ومتابل  الميؤولين التنفيذيين ومحاسبتهم إذا اقتض ى الأمر،

 اليياس  اللام . 

 اللام ، تنفيذ القوانين والإشراف على الإدارة تتمثل في ومنه فالمهم  الأساسي  للهيئ  التنفيذي 

التشريلي  والتنفيذي  نظرا للدة  خلط في مهام اليلطتينإلا أنه وفي بلض الأنظم  نلاحظ أن هناك 

 أسباب.

ما أشار إليه جيمس  فقتتمتع اليلط  التنفيذي  بهيمن  واضح ، و  السلطة التنفيذية: ةفيوظ

إننا نليش مرحل  يطلق عليها مرحل  الهيمن  التنفيذي  وفيها تكون فلالي  الحكوم  ه:"لو قب ،أندرسون 

 3".وتنفيذ اليياسات اللام ملتمدة كليا على القيادة التنفيذي  في صنع 

إذا في الهيمن  التنفيذي  التي تتمتع بها اليلط  التنفيذي  على حياب اليلطات الأخرى واضح ، 

ل في ز تخاليلط التنفيذي  تسلط  القرار في  نأحيث تتحكم مجموع  من اللوامل في هذه الهيمن  أهمها 

تمكنهم بالتحكم  انتلبالقوة والنفوذ ال بدورهم فهؤلاء يتمتلون  ،مجلس الوزراء فيو ،س الدول يرئ شخص

 الدستور من مهام لكل سلط .حدده بغض النظر عما ي ، وذلكاليياس  اللام  صنع وتنفيذ في عملي 

، اليياس  الخارجي  كل من في،صنع اليياس  اللام  أثناءاليلط  التنفيذي   هيمن برز فقد ت

 فقد تدافع ،رسم اليياس  الخارجي  علىط  التنفيذي  اليل هيمن قتصر تلا كما 4،الليكري واليياس 

ن يدعم رئيس الوزراء أ وي ،أقطاع وأ  قليأن يدعم الرئيس مطالب أك ،عن بلض المصالح المحددة كذلك

اللمل، الزراع ، كملين   في قطاعات صالحالمعضاء الوزارة عادة على أويتحدث  ،المتقاعدين فئ  مصالح

 ريلهماشلبحث عن تأييد لمثناء سليهم لأع  مصالح اكجم ،يللبوا دورا حيويان أويمكن لهم  ،قلياتالأ

 فهيات، في صنع اليياس مؤسي هم أاليلط  التنفيذي  عادة وتلد القانوني .
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في  همصلاحياتها الدستوري  الواسل ، حيثتتمتع بدور م سياسات جديدة اعتمادا على في عادة تباشر 

 1.ن تحاسب الميؤولين التابلين لهاأيمكنها االلام ،كم تنفيذ اليياساتصنع،و 

تحديد مدى يللب دورا مهم في  والدستوري، النظام اليياس ي شكل نأمن خلال ما سبق نيتنتج 

 مثلا في الدول النامي ف على باقي اليلطات هيمن  اليلط  التنفيذي توازن اليلطات الثلاث، ومدى 

ملظم الدول  في نأذلكو  ،وتنفيذ اليياسات اللام  صنع  عملي علىالتنفيذي  بشكل كبير   اليلط تهيمن

س تبلي  باقي ر يك ر الذيمحكم ويقرر في أهم الميائل، الأ تركز اليلط  في يد الرئيس الذي يتالنامي  

 .لليلط  التنفيذي  وخضوعها الدستوري  المؤسيات

ودرج   ضخام ،ث الداري  في اللالم من حيتتباين النظم الإ : داري ووظائفه: الجهاز الإ ثالثا

ودرج  الاستقلالي ، وعلى الرغم من النظرة التقليدي  التي كانت  ،يراطقبيروالميتوى التدرج و  ،التلقيد

دون اليياسات اللام   ذيفنتداري في الإ جهاز لليكانيكي لي أو المة في الللوم اليياسي  حول الدور الآدائس

على تدخل  عجمابإ   للإدارة اللام  صارت تتفق،إلا أن النظرة الحديثدارة في صنلهامشارك  الإ 

هناك من ،و بطرق مختلف  وفي تحديد محتواها في صناع  اليياسات ات اللمومي دار البيروقراطيين والإ 

 2.عاقتهاإ أو بقدر ما هي قادرة على تنفيذيها دارة قادرة على صنع اليياس ن الإ إيرى ب

هناك نخب  من  على قمته الإداري ،من المراكز داري شكلا هرميا متدرجا حيث يتخذ الجهاز الإ 

وفي  البيروقراطيين، يتولون ترجم  الأهداف والبرامج اليياسي  إلى برامج إداري  قابل  للتنفيذ،

البرامج الميطرة في أعلى الهرم،  بواسط تولون تنفيذ أعمال الإدارة ، يقاعدتهبيروقراطيين عاديين

 طبيل ل الإدارة، فضلا عن تحديدها المهام والميؤوليات داخلنظم ت، التيالتشريلات والقوانينوب

على أرض  اليياسات اللام  برامج تنفيذالتي تلمل ملا قصد داري  الوحدات الإ  مختلف الللاقات بين

 3الواقع.

تحديد  وفي ،هداف الدول أتحديد  فيداري دور هام وفلال للجهاز الإ داري: وظائف الجهاز الإ 

 لدةب ة اللام دار الإ  كما تقوم 4.زمني  محددة ةخلال فتر  هذه الأهداف قيتحقالوسائل اللازم  ل
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على الميتويين  تنظيمي ، وتيييري ، ورقابي  يومي  تدخل ضمن نطاق صلاحياتها ذات طبيل  وظائف 

 مجاني ، أو بأسلار رمزي  للمواطنين، وكل هذه الوظائف تتكيف مرفقي المحلي، والمركزي، وتقدم خدمات 

 داري.للجهاز الإ  طبيلي المهام التندرج ضمن و  أصحاب القرار اليياس ي، توجيهات حيب

يتجاوز دور الجهاز الاداري مهم  التنفيذ إلى التأثير في عملي  صنع اليياس  اللام  وللل ذلك 

ل  يلود لارتباط الجهاز الاداري الوثيق باليلط  التنفيذي  مما جلله جزءا من اليلط  التنفيذي  في الدو 

وهذا ما يجلله يؤثر بشكل غير مباشر في عملي  صنع القرارات من خلال الدور الذي تللبه اليلط  

 التنفيذي  في صنع اليياس  اللام  للدول  إلى جانب اليلط  التشريلي .

هداف كثر فاعلي  للأ هو المنفذ الأ،فلدول  الحديث في ا يالرئيس  الجهاز داري يلدن الجهاز الإ ولأ 

ي لأ  يمكنولا  على أرض الواقع، اليياس  اللام الذي يتولى تجييد فهو  ،ها اليلط  اليياسي التي تصنل

في صنلها، عبر  إلى المشارك  اليياس  اللام  حيث تلدى دوره من مجرد تنفيذه،بستغناء عندول  الا 

ثير أأو الت داري،قدرته على جمع المللومات الحيوي  من البيئ ، وإيصالها الميتويات اللليا من الهرم الإ 

 عننه من المتلذر "أقائلا:  نورمان توماسليه إشار أبطرق مختلف  في صناع  القرارات المختلف  وهذا ما 

م البيروقراطي ينظتمور اليومي  وتييير شؤون اليلط  دون تدخل الالأ  واكب ي مجتمع صناعي متطور مأ

 1.في صلب  اليياسات والقرارات المتللق  بها

لا يختلف اثنان أن مهم  المحاكم هي تحقيق اللدال  وذلك : لطة القضائية ووظائفها: السرابعا

حيث تللب دورا من خلال تفيير القانون وتطبيقه على الوقائع الملني  التي تلرض عليها في المنازعات، 

دوره في  مهما وأساسيا في صنع اليياسات اللام  في الولايات المتحدة الأمريكي ، خاص  أين للب القضاء

سواء  ،و تلديلها حيث تفرض عليهم التقديمأتفيير اليياسات اللام  أو من خلال مراجل  النصوص 

 تللق الأمر بمضمون اليياس  اللام  أو تطبيقها. 

في مراقب  و تقييم اليياس  اللام     عام  يتمثل دور القضاء: بصفالسلطة القضائية ةفيوظ

، فإذا أخذنا على سبيل المثال الولايات المتحدة ص القانوني صياغ  النصو ذلك من خلال اصدار و و 

الأمريكي  نجد أن القضاء له دور هام في تقييم ومراقب  وتفيير اليياسات اللام  أو من خلال مراجل  

النصوص وتلديلها حيث تفرض عليهم لتقديم المشورة سواء تللق الأمر بمضمون اليياس  اللام  أو 
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قضائي  عادة هي من سلطات الكم هذا الدور خلال سلطتها القضائي  فالمراجل  تطبيقها وتكيب المحا

 1.المحاكم التي تقرر من خلالها دستوري  وشرعي  النصوص وعدم تلارضها مع القوانين النافذة

من خلال ما سبق، فإن عملي  صنع اليياس  اللام  تتداخل مجموع  من الفواعل الرسمي  في 

ولى برسم وصياغ  اليياسات، في حين تلمل اليلطات القضائي  على تفييرها صناعتها، حيث تقوم الأ 

وتقييمها في حين يلمل الجهاز الإداري بمختلف ميتوياته على تنفيذ اليياسات اللام ، حيث يقع هذا 

الأخير تحت ميؤولي  اليلطات التنفيذي ، ومن خلال دراستنا الفوائد الرسمي  في صنع وتنفيذ 

بالرغم من تمتع كل سلط  باختصاصاتها الميتقل  عن غيرها والتي يضمنها لها الدستور  ام .اليياسات الل

في صنع وتنفيذ اليياسات اللام  وهذا ما  إلا إنه وفي بلض الأنظم  يللب النظام الذي تأخذ به كل دول .

مكان  في عملي  لاحظناه وخاص  في الدول النامي  أين تغيب الديمقراطي  وتحتل القوة والدكتاتوري  

الصنع حيث ترجع كف  لصالح اليلط  التنفيذي  التي تهيمن وتييطر على اليياسات اللام  سواء من 

حيث الوضع أو التنفيذ حيث تقع كل اليلطات تحت سيطرة اليلط  التنفيذي  والتي تتمثل في شخص 

 الرئيس أو مجلس الوزراء.

بلد أن كانت الدول  هي الفاعل الرئيس ي : في صنع السياسة العامة الرسميينغير ين الفاعل

التي تتميز بالتييير   شتراكي والا خاص  في الأنظم  الدكتاتوري  ،الوحيد في عملي  صنع اليياس  اللام 

، وذلك في ظل ينالرسمي يينإلى جانب الفاعل ينغير الرسمي ينعلاالمركزي، فقد ظهر اللديد من الف

 والتي جاءت بمختلف المفاهيم ،ور الأنظم  الديمقراطي  الحديث التطورات التي عرفها اللالم مع ظه

أهمها المشارك  التي تلد من أهم مبادئ الديمقراطي  حيث فتحت المجال أمام  ،الحديث  اليياسي 

 :وتلددت الفواعل الغير رسمي  أهمها ،في صنع اليياس  اللام   همايمالمشاركين غير رسميين لل

حيث يختلف كل فاعل في طريق   ،والرأي اللام ،المواطن ،ات الضغطجماع ،الأحزاب اليياسي 

 2.هذا ما سنتلرف عليه من خلال هذا المطلب،و اليياس  اللام  في التأثيرأساليبه في في و ،ومشاركته
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 حزاب السياسية:الأ : أولا

 تعريف الأحزاب السياسية:

من الناس تلتنق وجه  نظر وتيعى يلرف الحزب في الملاجم اللربي  على أنه: "جماع  " أولا:

 مجموع  اجتماع "يلرفها على أنها: فلأحزاب اليياسي  ل هوم الإيديولوجيفالم وفق أما 1،"لتحقيق الهدف

 2 ."من أجل تحقيقها على ميتوى اليلط ، ويلملون ملا اللقيدة اليياسي  نفس يلتنقون  أفراد

مجموع  تحاول ان تميل الى الحكم عبر  تلبر عن":فهوالاشتراكيالحزب من المنظور مفهوم أما 

التنظيم الإداري دائم على الميتويين : "هو أما التلريف الحديث للحزب 3.الطرق المختلف  مثل الإصلاح"

القومي والمحلي، ييتدعي الحصول على مياندة شلبي  بهدف الوصول إلى اليلط  وممارستها من أجل 

 4.تنفيذ سياس  محددة"

الأحزاب اليياسي  هي عبارة عن تنظيمات تهدف أساسا في الأنظم   ياسية:حزاب السالأ  ةفيوظ

الديمقراطي  إلى المشـارك  فـي الانتخابات، بغـرض اليـيطرة علـى النظـام الحكـومي وتنفيـذ برنامجهـا، 

ـائف حـزاب مـن أهـم متغيرات النظام اليياس ي، كونها تؤدي لـه مجموعـ  مـن الوظوسياسـاتها وتلتبـر الأ 

وات عن الرأي، وهي تجمع المصالح وتلبئها، وهي أداة من أد الأساسـي  فهـي تـوفر قنـوات للمشـارك  والتلبير

فـالأحزاب هـي 5.اء الشرعي  على نظام الحكمضف، وأخيـرا فإنها تياهم في االتنشـئ  والتجنيـد اليياسـي

ا عـن بلـض بلـدد مـن اليـمات، وهـذه مؤسيـ  مـن أهـم مؤسيـات النظـام اليياسـي، يتميـز بلضـه

ماهيريـ  ، وطبيلـ  قاعـدتها الجدافها اليياسـي  وأيـديولوجياتهااليـمات هـي أساسـها الاجتمـاعي وأهـ

، وأدوارهـا فـي النظـام اليياسـي، وتركيبهـا وأنظمتهـا الداخليـ  و طـرق ممارسـ  وعلاقاتهـا الاجتماعيـ 

ن الأحـزاب اليياسـي  ودورهـا فـي التـأثير فـي صـنع اليياسـات اللامـ  و يمكـن رصده أنشـطتها والللاقـ  بـي

من خلال " تأثير الأحزاب في اليلط  عبر دائرتين أساسـيتين )خـارج اليـلط /ضـمن اليـلط  ذاتهـا ( 

ثل: بلورة والمقصود بالدائرة الأولى مجموع  الوظائف اليياسي  التي تؤديها الأحزاب خارج الحكم م

 ، أثـاره فـي الـرأي اللـام حـول الميـائل التي تناقش فـي النظـام اليياسـيالميائل الأساسي  

                                                           
 . 62، صنفيه عالمرج 1
 . 02(، ص2011مل للطباع  والنشر ،)القاهرة، شرك  الا ، علي مقلد، عبد المحين سلد :ترجم  حزاب السياسية،الأ موريس ديفرجيه،  2
 18ص، (1987الكويت، المجلس الوطني للثقاف  والفنون والآداب،)، الأحزاب السياسية في العالم الثالثأسام  غزالي حرب،   3
 . 13، ص(2005البحوث البرلماني ،  )القاهرة، مركز ،ونشاطها ،تهاأنش ،هميتهاأ ،حزاب السياسيةالأ د الشرقاوي، اسل 4
 .18ص عفاف بوراس، المرجع اليابق، 5
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والقضـايا اللامـ  إقناعـه الرأي اللام تبني الموقف الذي يتخذه الحزب حيالها كما تلمل الأحـزاب علـى 

الحاكم  وأحيانا وسيل  من وسائل  المصـالح وتمثيـلها كما إنها تؤلف قوة ضاغط  على اليلط  تجميع

ار الثاني  فيقصد بها الأدوار التي تقوم بها الأحزاب لتكوين و دالرقاب  اليياسي  على الحكام. أما الأ 

، أو لتحديـد ميـار ممارسـتها، كمـا يتجيـد للفصـل أو الجمـع بـين وظائفهـااليلط ، أو لتحديـد بنيتهـا، أو 

تتـأثر قـدرة الأحـزاب فـي 1(.)الترشيح والانتخاب ماليياس ي في اختيار الحاكمين فيتـأثير الأحـزاب فـي النظـا

تحقيـق هـذا الـدور علـى عـدد الأحـزاب الموجـودة فـي اليـاح  اليياسـي  ، ففـي الأنظمـ  اليياسـي  التـي 

د أن رغبتها في الحصول على دعم ، كالولايـات المتحـدة الأمريكيـ  و بريطانيـا، نجـطر فيهـا حزبـان كبيـرانييـي

انتخابي واسع يتطلب مـن كـلا الحـزبين أن يتبنيـا سياسـات لهـا دعـم شـلبي عـريض وأن يتجنبـا عـزل 

المجموعـات المـؤثرة علـى سياسـاتهم ومـن جانـب أخـر نجـد فـي الأنظمـ  ذات الأحزاب المتلددة ميلا نحو 

وهناك مجموع  من الوظائف التي تقوم بها الأحزاب اليياسي  "2التمثيل الضيق لمنظوم  من المصالح

  عملي  صنع اليياسات اللام ، وأهمها: تقوم من خلالها بالمشارك  في

اللام  القضايا من  حيث تقوم الأحزاب اليياسي  بتجميع المصالح تجميع المصالح والتعبير عنها: -1

 جل صياغتها في برنامجها اليياس ي، إلى جانب القضايامن ألدى عام  أفراد المجتمع،  المشترك و  المطروح 

 مخرجات التي تلبر عن مصالحها ومصالح مؤيديها، وتيعى للتلبير عنها في المجالس التشريلي  للتأثير في

 . بما يخدمها اليياس  اللام 

ى حيث تقوم الأحزاب ببلورة وجه  نظر سياس  واحدة عل تمثيل الآراء المختلفة والتعبير عنها: -2

 التلبير عنها أمام الهيئات اليياسي .  ميتوى الحزب و

تلبر المشارك  اليياسي  في أوسع ملانيها عن  لتجنيد السياس ي والمشاركة في الحياة السياسية:ا -3

حق المواطن في أن يؤدي دور ملين في عملي  صنع القرارات اليياسي  بكل الوسائل الشرعي  أما في أضيق 

اما التجنيد 3.بتقويم عقب إصدارها من طرف الحاكماطن في مراقب  هذه القرارات ملانيها فتلني حق المو 

وسيل  مهم  من  ،ورئيييا من مصادر التجنيد اليياس ياعتبار الانتخابات مصدرا  نفيمكاليياس ي 

وإعداد البرامج  وسائل المشارك  اليياسي ، حيث يتم اختيار المرشحين للمناصب اليياسي ،

  وتاهيلهمورا محوريا في اعداد اليياسيين والقادة وتدربيهم ك تللب الانتخابات د،وبذلالانتخابي 

                                                           
 . 24، 22(، ص ص 2003الأردن: دار أسام  للنشر والتوزيع، مبادئ السياسة العامة، )اللزاوي، وصال نجيب،  1
 . 19عفاف بوراس، المرجع نفيه، ص 2
 .151، ص 2010بتمبر ، س10، عجتماعيمجل  الباحث الا في:  ،"المشاركة السياسية اساس الفعل الديمقراطي"شريف  ماشملي،  3
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صنع   عناصر جديدة في وضع اليياسات و الذي يياهم في ضمان مشارك ،الأمرعلىأ لمناصب

 1.القرارات

كتيب يقصد بالتنشئ  اليياسي  عموما التي يالتنشئة السياسية ورفع مستوى الوعي السياس ي: -4

وكذلك التقاليد والاتجاهات الاجتماعي  اليائدة ذات الدلالات اليياسي ،لمواطنون القيم و بواسطتها ا

المشاعر تجاه النظام اليياس ي اليائد في البلاد في عملي  ميتمرة يتلرض لها الانيان طيل  القيم و 

خلق سياس  اليائدة في المجتمع سواء بتلديليها أو ب حياته، فهي الي  للتأثير في الثقاف  اليياسي 

حيث تقوم الاحزاب اليياسي  بدور هام في اعداد المواطن سياسيا و المياهم  في تربيته و تثقيفه 2جديدة.

الجماهير، ونجاح الحزب هتمام بمشاكل الشلب و ، و يتحقق ذلك عن طريق مشارك  الناخب في الا 

ك في تربي  المواطن، و يمارس يتوقف عل مد مشارك  التنظيمات الجماهري  كالنفايات و النوادي للاشترا

الحزب دوره في التنشئ  اليياس  للمواطنين من خلال عقد الاجتماعات و المؤتمرات التي يلقدها دوريا 

بصف  منتظم ،ومن خلال وسائل الاعلام المختلف  ومن اهمها الصحاف  و المنشورات التي يقوم الحزب 

وترتيب عنها،ومن خلال تقديم الكثير من المللومات  بتوزيلها لشرح الفليف  التي يقوم عليها و يدافع

 3نشرها بين الافراد.الافكار وتنظيميها و 

تياهم جماعات المصالح بقدر مهم في عملي  صنع اليياسات اللام  في : : جماعات المصالحثانيا -5

في  س ي المتبعجع لطبيل  النظام اليياوذلك را ،من بلد إلى آخر قوتها وتأثيرها ولكن تختلف،جميع البلدان

لهذا تتلدد جماعات المصالح وتلمل  متخلف،و أمتقدم  ،كل بلد سواء كان ديمقراطي أو غير ديمقراطي

بصورة علني  في دول مثل الولايات المتحدة الأمريكي  وبريطانيا ومهما كانت طبيل  النظام اليياس ي 

بيان طبيل  المصلح  التي تدافع عنها والإداري الموجود فان جماعات المصالح تللب دورا أو وظيف  هام  و 

بملنى آخر هي تقدم مطالب سياسي  في مجال ملين وبدائل للنشاط الحكومي المتللق بذلك المجال كما 

انها تقوم بتقديم مللومات غالبا ما تكون غني  عن طبيل  اليياسات و التأثيرات والنتائج المحتمل  

 4.في ترشيد عملي  صنع اليياسات اللام  لمقترحات سياسات وبهذا الدور فإنها تياهم

 

                                                           
)جامل   ، أطروح  دكتوراه،الأحزاب السياسية والأداء البرلماني في الدول المغربية دراسة مقارنة بين الجزائر والمغربالأمين سويقات،  1

 . 36، ص(2017 بيكرة، ،كلي  الحقوق والللوم اليياسي محمد خيضر، 
مركز الدراسات اللربي  للنشر  ،مصر)، زاب السياسية بين النظرية والتطبيقالتنظيم القانوني للأحمحمد ابراهيم خيري الوكيل،  2

 .184، ص(1،2014 ط، والتوزيع
دار  سكندري ،لإ ا)، دراسة مقارنة، والإسلاميحزاب السياسية في النظام السياس ي والقانون الوضعي الأ حمدي عطي  مصطف عامر، 3

 . 158، ص(2014الفكر الجامعي،
 . 65 ،64جع سابق، ص ص مر  مقورة مفيدة، 4
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جماع  من الناس لها :"يمكن تلريف جماعات المصالح على أنهاتعريف جماعات المصالح: 

تلرف و  1".مصلح  مشترك  وتوجد في حال  من المكوث لا النشاط منتظرة حتى تنشيطها قضي  متللق  بها

ويغلب أن يكون لهذه الجماع  عمل أو  ،مشترك  و فئ  لها مصالح أو توجهاتأجماع  "نها: أيضا على أ

وليس من  ،لى التأثير في اليياسات اللام  حفاظا على مصالحها أو تأكيدا لتوجهاتهاإمهن  واحدة، وتيعى 

ومنها جماع  الضغط عبارة عن تنظيم يتكون من مجموع   ."باشرة في الحكمالمأهدافها تحمل الميؤولي  

ات، يقوم هذا التنظيم من أجل الدفاع عن مصالح ملين  عن طريق من الأفراد لهم نفس التوجه

 2.الضغط

لكي تتمكن جماعات الضغط والمصالح من القيام وسائل جماعات المصالح في الضغط: 

 بوظائفها وتحقيق أهدافها تيتلمل مجموع  من الوسائل أهمها: 

ح مثل: الاتصال بأعضاء يلتبر الاتصال وسيل  هام  في يد جماعات الضغط والمصال الاتصال: -1

البرلمان فهي وسيل  هام  للضغط وتحقيق أهداف الجماعات ومصالحها حيث يتم هذا الاتصال قبل 

إجراء الانتخابات وأثناء الانتخابات كما يتم إعلان النتائج وملرف  الفائزين، ومنه الاتصال قد يمثل خطرا 

 صلح  اللام  في إشباع مصالح جماعات الضغط.على استقلال أعضاء البرلمان وقد تخفي عنهم رؤي  الم

تيتخدم جماعات الضغط وسيل  المفاوضات وتثير الحجج لإقناع الموظفين وأعضاء  المفاوضات: -2

شكل غير رسمي، حيث تلتبر تأخذ المفاوضات شكلين شكل رسمي و البرلمان حتى تصل إلى تحقيق أهدافها و 

صالح، ورجال الحكوم  الرسميين صورة من الصور الموائد الميتديرة التي تضم الجماعات ذات الم

أما الشكل الغير رسمي للمفاوضات فتلجأ فيه جماعات الضغط وخاص  ؛ الرسمي  لإجراء المفاوضات

 النقابات إلى أحد أربل  الوسائل منها: 

 إرسال متحدث باسم الجماع  يتفاوض مع الحكوم .  الوسيلة الأولى:

 حصول على المياعدة المطلوب . هي تضغط لل الوسيلة الثانية:

هي وضع الإدارة في موقف المفاوض الضليف وتيليح جماع  الضغط بقوة تجللها في  الوسيلة الثالثة:

 موقف مثل الإضرابات. 

                                                           
سكندري : مركز لإ )ا ،دراسة في علم الاجتماع ،حزاب السياسية وجماعات المصلحة والضغطالأ حمد رشوان، ، أحيين عبد الحميد1

 .233ص  (،2008الاسكندري  للكتاب،
 .65مقورة مفيدة، مرجع سابق، ص2
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 زم  بين النقابات واليلطات اللام  لإجبار هذه الأخيرة على حل المشكل . الأ هي  الوسيلة الرابعة:

تلبئ  الرأي اللام أحد الوسائل التي تلجأ إليها جماعات الضغط على تلتبر  تعبئة الرأي العام: -3

الحكوم  وذلك عندما تكون جماعات الضغط مقتنل  بأن الوسائل التي تمتلكها عاجزة عن تحقيق 

أهدافها في هذه الحال  تجبر الحكوم  على الاستجاب  لطلبات جماعات الضغط وملنى ذلك أن الجمهور 

 1.نما يكون محرك النشاطات هو جماعات الضغطيقوم بدور الممثل بي

على اليياس   ريثغير رسمي  في التأاليلتبر الرأي اللام أحد أهم الوسائل : : الرأي العامثالثا

الرأي اللام فإمال  وبالتالي  ،اللام ، وذلك لأن له قدرة على الضغط كون تلك اليياسات موجه  لللام 

 وتوجيهه نحو سياس  ما للقيام بها.

موضوع  رأي في: "على أنه( W.A. Makinon) يلرف الرأي اللام حيبتعريف الرأي العام: 

 دوب ونارديل التدريجي. أماما يضم الأشخاص المتميزون بالذكاء وحين الخلق وهو يتيم بالانتشار 

(Dob Leonard) اتجاهات ومواقف الناس إزاء موضوع يشغل بالهم": هو فالرأي اللام حيبه ،

 2". كون هذه الجماهير في ميتوى واحدتن أيشترط و 

مكون من يلرف هذان المفكران الرأي اللام من خلال طبيل  الأشخاص حيث يرى أن الرأي اللام 

يشترط أن ،و الأشخاص الذين يتميزون بالذكاء دون غيرهم حتى يلبر هذا الرأي عن اتجاهات الناسرأي 

حيث  ،ن قضايا ومواضيع ذات صل  بجماع  ملين لتلبير عل وذلك يكونوا من ميتوى اجتماعي واحد

ولا يصدر  ،يلبر الرأي اللام عن مجموع  من الآراء والاتجاهات لمجموع  من الناس حول ميأل  ملين 

الذين يتفاعلون فيما بل يتم عبر مناقشات واعي  لأنه نابع عن المثقفين، ،الرأي اللام بصف  عشوائي 

 ن أين حدد الأشخاص الذين يؤطرون الرأي اللام وهم حيبه الاذكياء.، وهذا ما تحدث عنه ماكينو بينهم

 أفراد حيث كلما كانب، جتمعالم أفراد وعيالميتوى التلليمي وبميتوى الرأي اللام يرتبط ارتباطا وثيقا بف

 وأكثر اتحادا اتجاه القضايا التي تهمهم.الم
ً
 جتمع ذوو ميتوى تلليمي أعلى، كلما كانوا أكثر وعيا
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 كلاالقضايا والمشالتفاعل مع  للرأي اللام القدرة على ثير الرأي العام في السياسة العامة:تأ

ش بين فئات النقلمثل طرح موضوع محدد  المطروح  على الميتوى اليياس ي، أو عبر وسائل الإعلام،

يمكن بلد ذلك  وعندما تنطلق الآراء وتمتزج وجهات النظر وتتفاعل الاتجاهات ،الجمهور الملني بالاستفتاء

أي بلد ظهور عملي  الفوارق والفلاليات القيام بدراس  الاتجاهات للرأي اللام تلتمد في تشكيلها 

كذلك أحد  ووضلها وتنفيذها على الإنيان وقدرته على التلبير عن اتجاهاته، ومنه فإن الرأي اللام يمثل

 1لام  بشكل غير مباشر.الفاعلين الغير رسميين الذين يؤثرون على مخرجات اليياسات ال

وقد يتأثر الرأي اللام بطبيل  النظام اليياس ي الذي ينضوي تحته، فإذا كان النظام اليياس ي 

منفتح وديمقراطي، كان أكثر احتراما لحقوق الإنيان، وسمح ذلك للرأي اللام بأن يلبر عن نفيه بكل 

 بدادي  أو الدكتاتوري . حري  مقارن  بهامش الحري  التي قد يتمتع به في الأنظم  الاست

لرأي اللام إزاء المشاكل أو ليضلون اعتبارا خاصا ما  عادةفنواب البرلمان على سبيل المثال، 

اليياسات اللام  التي في و ،مباشرا في التشريلاتغير القضايا المتنازع عليها ومنه الرأي اللام يؤثر تأثيرا 

 تقرها اليلط  التشريلي .

وتوجيه الرأي اللام، ولا سيما في ظل ، وتحديد ،دورا مهما في تشكيل ملا عيللب الا الإعلام: 

سريع  الرأي اللام إذ أصبح تصال،الاو  ووسائط الإعلام تلدد وسائل أدى إلى يذالتطور التكنولوجي ال

التفاعل والتأثر بالقضايا والميتجدات التي أضحت تنتشر بيرع فائق  عبر هذه الوسائل، فاتح  المجال 

 التي أدت بدورها إلى تجزئ  الرأي اللام وتشتيته. ،الانتشار اليريع للأخبار الكاذب أمام 

 عدد من مبادرات في تحديدب يقوم الإعلام قدف ،لبر عن اتجاهات الرأي اللامي و منهالإعلام إن 

سات بن  الأولى في تشغيل سيالتضع ال فهي وبهذا ،تيتوجب تدخل الحكوم  في المجتمع المالي  المشاكل

هذا قد يترتب عن و  ها على الميدان،تنفيذمحددبلدأن تم سياسات عام نتقد نتائج عام  جديدة كما قد ت

 النقد التراجع أو التلديل لهذه اليياسات.

 

 

 

                                                           
 .67 .رجع سابق، صممقورة مفيدة، 11
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 المبحث الثاني: مدخل مفاهيمي للسياسة العامة الصحية

 مفهوم الصحة والسياسة العامة الصحية ول: المطلب الأ 

يفهمه كل فرد في  ،شائع الاستخدامصطلح لم محدد تلذر اختيار تلريف: مفهوم الصحةأولا: 

لقد أدركت مختلف شلوب اللالم منذ الأزل أهمي  الصح  بالنيب  للفرد  ،حدود استخدامه المباشر له

لذلك أولتها اهتماما وعناي  خاص  تجلت في جلل البحث في آليات تطوير الللوم الطبي  يأتي في  ،والمجتمع

فالصح  من المصطلحات المتداول  والديناميكي  التي لا يمكن التحكم فيها أو إعطائها  ،أولوياتها مقدم 

 وشامل، وذلك نتيج  ارتباطها باللديد من اللوامل وبالتالي تتلدد ملانيها وأبلادها. ،واضح ،مفهوم واحد

 ،ل علتهوصحا الرج ،وصحاحا ،صح ، عرفت الصح  في القاموس الملتمد: صح الصحة لغة:

: سلام  الجيم وكون الش يء (المصدر)سلم من الليب والريب، ثبت وطابق الواقع، صحح المريض، الصح 

 1.خالي من الليب، الصحيح اليالم من اللال  والليب

حال  توازن بين وظائف الجيم وأن هذا التوازن ينتج ":perkis بركيزعرفها الصحة اصطلاحا: 

ي  التي يتلرض لها بصف  ميتمرة، كما أكد على أن تكيف الجيم عن تكيف الجيم لللوامل الخارج

 2.تقوم بها قوة الجيم المختلف  للمحافظ  على التوازن  عملي  إيجابي اللوامل الضارة 

 (Saluto, Salutaréمشتق  من )في اللغ  اللاتيني   (Santé)كلم  أصل: في اللغة الفرنسية

حافظ  على الجيم، أما في اللغ  اليوناني ، فكلم  الصح  تلني أن ي تلني البقاء وسليمامن المرض والمالتو 

في اللغ  اللاتيني  هي الجيم اليليم وملالجته ( Sano) الإنيان سليم الجيم واللقل. وكذلك كلم 

 3.وإرجاعه إلى الصواب

وفي  ؛أو الحين ،تمام اللقل، مكتمل التمام :تلني (Health)صل كلم  أ في اللغة الانجليزية:

وتلني نفس الكلم   ،تتلافى كلاهما تلني (kailo)أو  (Healtho)نجليزي  لماني  والإ صول اللغ  الأأ

 نيان حال  الجيم في حال  ملين ، قوة الجيم والروح،الإ دمن عنوالأ  ،والكمال ،واليلادة ،الرفاهي 

                                                           
 .33، ص مرجع سابقبولفل  منال، 1
 .13، ص(2000، 1.ط، ردن: دار الشروق للنشر والتوزيعالأ )، الصحة والسلامة العامة يمن مزاهرة،أ 2
)جامل  ، مذكرة ماستر، دراسة حالة عيادة الرازي بسكرة ،السياسة العامة ىواقع القطاع الصحي الخاص وتأثيره عل ، دوناس حفيظ3

 .12ص(، 2013، بيكرة، كلي  الحقوق والللوم اليياسي محمد خيضر، 
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الروح او خصوصا  الملافاة من المرض أو التشوهات هي الشرط الذي يكون فيه الجيم سليم اللقل أو 

و ذو صح  أعندما يكون الجيم متحرر من الأمراض أو الحال  التي يكون عليها الجيم ذو صح  سقيم  

في الوظائف اللادي   نه حال  اضطرابأ على":Talcott Parsnos مريكيعرفه المنظر الأ قد و 1جيدة.

 2."جتماعيللفرد التي يلتبر كل أعضائي في النظام البيولوجي وتكيفه الشخص ي والا 

باتفاق المجتمع الدولي تلريفا للصح   1978وقد حدد إعلان آلما اتار الشهير في الاتحاد اليوفيتي في عام 

 3."نها حال  متكامل  لليلام  البدني إلا تلني غياب المرض والوهن فحيب بل "نها: أب

أثناء الثورة اللالمي  أما منظم  الصح  اللالمي  فقد عرفت الصح  في المادة الأولى من ميثاقها 

لا مجرد الخلو  ،من الاكتمال في الصح  النفيي  واللقلي ":نهاأعلى  1946جويلي   28بنيويورك بتاريخ 

 4."تصل إلى أعلى ميتوى ممكن من الصح ، إلى جلل كل الشلوب ويهدف التلريف ،من المرض أو العجز

 ،ساس ي للصح  في تحقيق الأمن واليلامتحديد الدور الأ  ،وورد في ديباج  منظم  الصح  اللالمي 

 والاستقرار، وذلك من خلال مبدأين أساسيين:

مبدأ التمتع بأعلى ميتوى صحي ممكن كحق أساس ي من حقوق الإنيان بغض النظر عن  -1

 الجنس أو الدين أو الانتماء اليياس ي أو الظروف الاجتماعي  والاقتصادي . 

 .5ن واليلام محليا ودولياإن صح  الشلوب هي أمر ضروري لتحقيق الأم -2

 نها تلك الحال أو  ،القدرة على تحقيق الصح  في داخل المجتمع":على أنها الصح  عرف البنك الدوليوقد 

واستخدامها في  ،والتلليم في سلوك الأفراد، ومقدار الكفاءات ،المرتبط  فيما يحدث هو زيادة الدخل

 6."لأراض ي داخل المجتمع متزامنا مع ظروف المناخ والبيئ مع النظر لمدى انتشار ا ،النظام الذي يبني دول 

                                                           
 .12دوناس حفيظ ، المرجع اليابق، ص1
، مذكرة دكتوراه، 2017و 2001 بين ارنة بين القطاع العام والخاصدراسة مق، واقع الخدمات الصحية في الجزائرايمان اللباس ي، 2

 .29، ص(2020 ،الوطني  اللليا للللوم اليياسي  المدرس )
 .22عفاف بوراس، المرجع اليابق، ص3
 .13ص ،(2003مصر، دار الملرف  الجاملي ،) ،الثقافيجتماعي و لإ عدين االصحة العامة بين البعبد المحي حين صالح، 4
 .13المرجع اليابق، ص حفيظ ، سدونا5
ستشفائية الاخوة خليف لإ ادراسة حالة المؤسسة العمومية ،(2009-1999اصلاح المنظومة الصحية في الجزائر )خروبي بزارة علي، 6

 .14، ص(2011،، كلي  الللوم اليياسي 03لجزائر جامل  ا)، رسال  ماجيتير، بشلف
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 منعجز بإن المرض يحدث في شلور عضو أو أكثر من أعضاء في الجيم  :إبراهيم المرضاقبال وقد عرف 

كما يحدث المرضإذا اختلف أو انلدم التوافق بين عضوين أو أكثر من أعضاء الجيم في  ،القيام بوظيفته

 1. أداء وظائفهم

وحتى الشخص نفيه يتراجع من  ي،صحاللا يتمتع جميع الأشخاص بنفس الميتوى يات الصحة: مستو 

وبالرغم من الحدود الللمي  ما بين ميتوى صحي  ،لى أخرى ما بين الصح  المثالي  وميتوى المرضإحال  

تنقيم  ولكن على اللموم 2،ومفهومه للصح  والمرض ،طبيل  الفردل ،وأنها تخضع لنيب  المطلق ، وآخر

 :لىإميتويات الصح  

واللقلي   ،والاجتماعي  ،هي تلك الحال  التي تكتمل فيها جميع الجوانب النفيي الصحة المثالية:  -1

 3.الوقوع التحقيق وهي نادرة ميتحيل  حال لكنها ،حال  المرغوب فيهاالوهي ، المكون  للشخص

ه على التكيف مع كل ما يلترضه مع قدرت، تلني خلو الجيم من أعراض المرض الصحة الإيجابية: -2

 4.ونفيي  وبدني ، من مشاكل اجتماعي 

بحيث لا تظهر  ،يلاحظ على الفرد ذو الصح  المتوسط  غياب الطاق  الإيجابي  الصحة المتوسطة: -3

وتكون لديه القابلي  للمرض إذا ما تلرض  ،إلا أنه يفتقد جزء من نشاطه وحيويته ،عليه أعراض المرض

 5.أو بدني  ،أو نفيي  ،جتماعي ا مفاجئ  سواء كانت ي خارج ضطراباتلا 

تشخيص هذا  يمكنلكن لا ، حيث يلاني الشخص من وجود مرض ما مستوى المرض الغير ظاهر: -4

 6المرض إلا بلد إجراء تحاليل أو فحوصات بالأشل . 

يتراجع و  ،لمالأو  ،قلقكالظهر على الفرد أعراض المرض ت الصحي : في هذا الميتوى المرض الظاهر -5

 . حوظه ونشاطه بشكل ملءأدا

ميتوى الاحتضار لدرج   إلىتتدهور حال  الشخص الصحي  ي هذه الحال  : فمستوى الاحتضار -6

 1.هبمفردالحيوي   هالعجز التام، وفقدان قدرته على أداء وظائف

                                                           
 . 49(، ص 1998، )الإسكندري : دار الملارف، في مجال الرعاية الطبيةالعمل الاجتماعي اقبال ابراهيم مخلوف،  1
 .32ايمان اللباس ي، المرجع اليابق، ص2
 .32المرجع اليابق، ص3
جودة الخدمات الصحية ومستوى الرضا الزبائن عنها، دراسة ميدانية في المؤسساتالاستشفائية تقييم الهام يحياوي، ليلى بوحديد، 4

 .319، ص(2014 باتن ، ،صادي  والتجاري  وعلوم التيييركلي  الللوم الاقت)جامل  الحاج لخضر،  ،كرة دكتوراهمذ الخاصة بباتنة،
 .32ايمان اللباس ي، المرجع اليابق، ص5
(، 2004)مصر، دار الملارف الجاملي  ، الصحة العامة والرعاية الصحية من المنظور الاجتماعيسلوى عثمان الصديقي، الييد رمضان، 6

 .24ص
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 ة بالصحةبطتر الم مالمفاهي ثانيا:

قائم   ،نفل  مدرك  بالحواسم هي ن الخدم أ (lovelock)يرى الخدمات الصحية: مفهوم  -1

يترتب عليها ملكي . ويلرف  دون أنوتكون قابل  للتبادل  ، ملموسو   مادي وسائلمرتبط  ببحد ذاتها أو 

(Stanton:الخدم  على أنها )"  لتي او ، لزبون أو اللميللوالتي تحقق منفل   ،النشاطات الغير محيوس

أي إنتاج أو تقديم خدم  ملين  لا يتطلب استخدام  لييت بالضرورة مرتبط  ببيع سلل  أو خدم  أخرى،

من خلال هذا التلريف نرى إنه تم تركيز على تلريف الخدم  من خلال عدم اقترانها  2".سلل  مادي 

 ،عدم التملك تينتلازمالم يتينصاخالباليلع المادي  واهتمامها بالمنافع المقدم  للزبائن، وتم فيه تجاهل 

كل أداء يقدم من طرف لطرف آخر غير ملموس ولا ينتج عنه "نها:بأ (Kotler)ها عرفوقد  وعدم التجانس.

على أنها:  كذلكالخدمات الصحي   فيلر تم تو  3".نقلا للملكي ، يكون انتاجه مرتبطا بمنتج مادي ملموس

 ،وباستخدام سلع ملين  ،"مجموع  من المنافع الصحي  التي يحصل عليها الميتفيد مقابل دفع ثمن ملين

 ف الخدم  الصحي يلر م تالخدم . كما ت لقاءاليلع المياعدة إلى الميتفيد  تلك تحول ملكي  دون ولكن 

كان تشخيصا إرشادا أو تدخلا طبيا ينتج عنه رضا وقبول  الللاج المقدم للمرض ى سواء ا:على أنه كذلك

 4.وانتفاع من قبل المريض لأنه يكون بحال  صحي  أفضل

 حية: جودة الخدمات الص مفهوم -2

 ،المزايا والخصائص الخاص  بالمنتج مجموع  أنها على عادة تلرف الجودةالجودة:  هومفم -1 .2

المجموع "الجملي  الأمريكي  للجودة بأنها:  هاعرفت، فقد ينهم في إشباع حاجات ورغبات الميتهلكاوالتي تي

وأنها أشياء  ،  حاجيات ملين الكلي للمزايا والخصائص التي تؤثر في مقدرة سلل  أو خدم  ملين  على تلبي

 مجموع "الجودة هي: (ISO)الدولي   الجودة وحيب منظم  ملايير5".تتفق مع محيط الأفراد مختلف 

المنتج أو الخدم  المتللق  قدراتها على تلبي  الاحتياجات المللن   التي يتميز بها خصائصالو أصفات ال

 6."والمتوقل 

                                                                                                                                                                                     
 .33ص ايمان اللباس ي، المرجع اليابق،1
مخبر  ،واقع جودة الخدمات الصحية في العيادات الخاصة لدراسة حالة مصلحة طب العيون بعين وسارةمكي الحاج، حواس مولود، 2

 .3، ص2020الجزائر، تيبازة،  ،المركز الجامعي مرسلي عبد الله البحث حول الابداع وتغيير المنظمات والمؤسيات اليائدة،
 .3مكي الحاج، حواس مولود، المرجع اليابق، ص3
 .3، صالمرجعنفس  مكي الحاج، حواس مولود،4
 .4، صاليابق المرجعنفس  5
 نفس المرجع، نفس الصفح .  6
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جودة الخدمات الصحي   (Booms Flewis)يلرف  جودة الخدمات الصحية: مفهوم -2.2

فتقديم خدم  ذات جودة  ،توقلات الزبون بقياس لمدى تطابق ميتوى الخدم  المقدم  مقارن  "نها: أعلى 

البيئ  الأمريكي  وتلرفها ،"ينيلني في المحصل  النهائي  أن تكون الخدم  متوافق  مع توقلاتالميتفيد

درج  الالتزام بالملايير الملاصرة الملترف "الجودة بأنها:  JCAHالصح   المشترك  لاعتماد مؤسيات خدمات

أو ملالج  مشكل   ،أو تشخيص ،أو إجراء ،والنتائج المتوقل  لخدم  ،م للممارس  الجيدةاوجه عببها 

الانحراف القائم بين قيم  الخدم  المدرك  والقيم  المتوقل  من "بأنها:  (Kotlerها)يلرفو 1".طبي  ملين 

. "صحي  قياما بما كان عليه في اليابقخدم  وميتوى الإدراك المتحقق من نتائج الأداء عن  ،طرف الزبون 
جميع الأنشط  الموجه  نحو الوقاي  من الأمراض أو الللاج ":تلرف جودة الخدم  الصحي  بأنهاكما  2

وهي الرعاي  التي تقدم  ،رضها استكمال والتخلص من آثار المبثم الأنشط  التأهيلي  التي قد يتطل ها،من

إلحاقه بإحدى المؤسيات الصحي  وتقديم الدواء والتي تتضمن تشخيص شامل للمريض و للمريض 

مع حين ملامل  الفريق الللاجي له لمياعدته على و  ،الملائم لحالتهو الغذاء الجيد  مع ،اللازم لللاجه

 3.استلادة صحته

مجموع  من الخدمات والبرامج التي  :هي ،ت المختارة نجدمن بين التلريفاو الرعاية الصحية: مفهوم  -

تقدمها الدول  لمواطنيها في شكل برامج وقائي  علاجي  من خلال شبك  من الأجهزة والمؤسيات الطبي  

أو هي مجموع  الخدمات  4.الطبي  ومصانع انتاج الأدوي  والصحي  في الميتشفيات والليادات والملامل

لأفراد المجتمع عام  بهدف رفع ميتواها الصحي والحيوي دون حدوث الأمراض  والإجراءات التي تقدم

 5.وانتشارها

                                                           
 .نفس الصفح  ،المرجعنفس 1
 .نفس الصفح  نفس المرجع اليابق، 2
صحية باستخدام مؤشرات الجودة من وجهة نظر مقدمي الخدمة دراسة تحليلية لنوعية خدمات الرعاية ال"،ة شرف الدينزدير 3

 .149ص ،2015، دييمبر 18مجل  الأبحاث، اللدد  ،"بالمستشفى الجامعي ابن باديس بقسنطينة
، 22021ع  ،الدراساتو مجل  الإدارة والتنمي  للبحوث ،"وقاف في تحقيق الرعاية الصحيةلدور الأ استشرافية رؤية "محمد بوحجل ، 4

 106ص
 .106محمد بوحجل ، مرجع سابق، ص 5
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ميتوى الرعاي  المقدم  لجميع الأفراد التي تلالج أكثر المشكلات شيوعا في المجتمع من ":أنهابوقد عرفت 

 1. والرعاي  ،واليلام  ،لتحقيق الحد الأقص ى من الصح  ،والتأهيلي  ،خلال تقديم الخدمات الوقائي 

لى الحوكم  في اللديد من الاقتصاديات إظهرت الحاج  مة السياسات الصحية: كحو مفهوم  -4

والأزمات المالي  التي  ،خلال اللقود الماضي  خاص  في أعقاب الانهيارات الاقتصادي  ،المتقدم  والناشئ 

 ،20ـ التيلينات من القرن ال وروسيا في عقد ،وأمريكا اللاتيني  ،شهدتها اللديد من دول شرق آسيا

تزايدت إذ ، 2002وكذلك ما شهده الاقتصاد الأمريكي مؤخرا من انهيارات مالي  ومحاسبي  خلال عام 

ي يلتمد فيها بدرج  كبيرة ذال ،من دول اللالم إلى الاقتصاد الرأسمالي تحولاللديدأهمي  الحوكم  نتيج  

 2.ومتواصل  من النمو الاقتصاديلتحقيق ملدلات مرتفل   ،الخاص  على الشركات

أو من حيث تشغيله كآلي  عمل حتى أطلقت عليه مصطلحات كثيرة  الحوكم ، يميات لمفهومتلددت الم

، الحكماني ، أسلوب الحكم الراشد، المتحدمثل: أسلوب الحكم الموسع، أسلوب الحكم الجيد، الحكم 

بب في عدم توحيدها ضمن ميمى واحد راجع إلى وغير ذلك والي ،ة شؤون الدول  والمجتمع الحاكمي إدار 

تنوع وجه  النظر حوله بحيب المنطلقات والتوظيفات الى (، و Gouvernanceمشكل  ترجم  المفهوم )

 3. المراد استخدام المفهوم فيها

تدريجيا  انتقلكان أول استخدام لهذا المصطلح في المؤسيات المالي  ثم  الحوكمة: هومفم -1 .3

خاص  في  ،صبح من الاهتمامات الكبرى في الخطابات اليياسي أ ذ،إاس ياليي لاهتمامل

البنك الدولي: لقد قدم البنك  نجدتلريف لحوكم اومن أهم تلاريف 4شامل .ميدان التنمي  ال

الدولي تلريفا لمفهوم حيث عرفه بأنه: "أسلوب ممارس  القوة في إدارة الموارد الاقتصادي  

في إدارة الموارد  لتنمي ، أي أنه أسلوب وطريق  ممارس  القوةوالاجتماعي  للبلد من أجل ا

 الحكمعلى أنها أسلوب من  برنامج الأمم المتحدة الإنمائي:وعرفها  5.الاقتصادي  والاجتماعي 

 ممارس  اليلط  :هوو  ،الرشيد

                                                           
 .106 ص مرجع اليابق،1
 .26 ص ،مرجع سابقعفاف بوراس، 2
منشورات مركز  ،القاهرة)، دارة شؤون الدولة والمجتمعإاشكالية نظرية في  ،دارة شؤون الدولة والمجتمعإمفهوم سلوى الشلراوي، 3

  .9، 7ص ص ، (2001الدراسات والاستشارات، الادارة اللام ، 
 .158 ، ص(1999 ،2ج. دار الملرف  الجاملي ،، القاهرة)، التنمية السياسيةعبد الحمبد الزيان، 4
 .26ص  مرجع سابق، ،ف بوراسعفا5
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، ياتويشغل الآل ،بإدارة شؤون الدول  على كاف  الميتويات ،والإداري  ،واليياسي  ،الاقتصادي  

 ،ويمارسون حقوقهم القانوني  ،عات عن مصالحهماجملوا ،والمؤسيات التي من خلالها يلبر المواطنون 

 1.ويقبلون الوساط  على خلافاتهم ،ويقومون بالتزاماتهم

من قبل مجتمع ما لق  بالأفلال والوسائل المتبناة إن حوكم  الصح  متل حوكمة الصحة: هومفم -2. 4

قي  صح  أعضائه وحمايتها، والقواعد التي تحدد وتحكم هذا التنظيم وعمله يم نفيه بغرض تر لتنظ

 2.أو غير رسمي  ،  الدولي الصح  اللمومي  أو اللوائح الصح يمكن أن تكون إما رسمي  مثل قوانين

في الصح  كما تضع ملايير تكفل إدارة   نيانياصياغ  وتنفيذ سياسات "تلرف حوكم  الصح  بأنها: 

ويقع احترام هذه  ،ركان المنظوم أإطار عام وأساس ي لمجمل  ،وفير الخدمات بكفاءة ودون تميزالموارد وت

 3.المبادئ والملايير جميلا على عاتق المنظوم  الصحي "

ل زمني  ن الاعتراف بالحق في الصح  كحق من حقوق الإنيان لم يأتي إلا بلد مراحإ: لحق في الصحة\ا

دركت خلالها المجتملات أهميتها بالنيب  للإنيان لارتباطها الوثيق أإليها،  البشرمختلف  تغيرت ملها نظرة 

توفير  الحكوم  وأضحى من حق الفرد على ،إضاف  إلى أبلادها الاجتماعي  والإنياني  ،بحياته وكرامته

تلرضت صحته للخطر، لذا عملت على المحافظ  عليها والقضاء على كل في حال  ما إذا متطلبات الصح  

 4.ا يهددهام

أقدم القوانين في  ذالدول  في حمايتها، وذلك من إلىر وتوسيع مفهوم الصح  يتطو ميؤولي  قد تلاحقت ف

 للام بالدستور المكييكيو  ،1848لام لقانون الصح  اللالمي  مرورا ب ،1802عامالتي تلود إلى بريطانيا 

ها الاعتراف بالحق في فيالتي تم  ،1946(عامwhoاللالمي  ) منظم  الصح وصولا إلى إنشاء  ،1843

 5.اعتراف دولي حيث وضع ونشر مفهوم للصح كحق عالمي، وحظي بالصح  

 

                                                           
 .27، 26صص  ،يابقالالمرجع نفس  1
 .218، ص2018نفي ، جا6، اللدد دفاتر السياسة والقانون مجلة  في: ،"الحق في الصح  في القانون الجزائري "، رمضان قندلي2
 .31، ص(2013جامل  باتن ، )ماجيتير في الللوم اليياسي ، مذكرة ، سس المعيارية والمصالححوكمة الصحة بين الأ محمد بوخريص، 3
 .119، ص2017، جوان08، عمجلة القانون في:  ،"الحق في الصح  وتأثير اللولم  عليه"بوجان  محمد، 4
، سليل  الحق في الصحة ،الخطة الوطنية لحقوق الانسان قوق الانيان النيابي ،لجن  ح ،مجلس النوابالجمهوري  اللبناني ،  5

  .09 ص ،2008 نوفمبر 20 ،الدراسات الخلفي 
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ويمكن اعتبار الحق في الصح  له علاق  مباشرة بحق الإنيان في الحياة وسلامته الجيدي  واللقلي  وله 

عبر وق الإنيان إلى هذا الحق علاق  وطيدة بحق الميتوى المليش ي اللائق، وقد أشار الإعلان اللالمي لحق

وفي الأمان  ، ي: "لكل فرد الحق في الحياة والحر (03المادة )الحري  وذلك في في عن الحق في الحياة و هحديث

من الاتفاقي  الدولي  للحقوق المدني  واليياسي  على: "الحق في  (06المادة)على شخصه"، كما نصت 

 1".تليفا أن يحمي هذا الحق ولا يجوز حرمان أحد من حياته الحياة حق ملازم لكل إنيان وعلى القانون 

 يفي ميتوى مليش  حقالشخص  على: "لكلالإعلان اللالمي لحقوق الإنيان  نفس من (25المادة وورد في )

 ،واللناي  الطبي ،والميكن ،والملبس ،على صليد المأكل لصح  والرفاه  له ولأسرته، وخاصفي لضمان ااك

 ،أو المرض ،البطال   في حاليامن به اللوائل في ما  ت الاجتماعي  الضروري ، وله الحقصليد الخدماعلى و 

أو غير ذلك من الظروف الخارج  عن إرادته والتي تفقده أسباب  ،أو الشيخوخ  ،لأو الترم   ،أو العجز

الحماي  نفس ع بولجميع الأطفال حق  التمت  ،حق في رعاي  ومياعدة خاصالللأموم  والطفول  و  ،عيشه

 2."هدو في إطار الزواج أو خارجسواء ول ،الاجتماعي 

 ،ي دالصح  الجي من نمككل إنيان في التمتع بأعلى ميتوى م الدول الأطراف في هذا اللقد بحق لتزمتو 

د اتخاذها لتأمين الممارس  الكامل  لقطراف في هذا الالأ  تلين على الدول يتشمل التدابير التي  واللقلي .

 :يلا يابير اللازم  متلك التدل

 لطفل.الصحي الصحيحل نموالوتأمين  ،الرضع الأطفال تفياوو  الوفيات، خفض ملدل -1

 والأمراض الأخرى وعلاجها ومكافحتها. ،والملدي  ،الوقاي  من الأمراض الوبائي  -2

 3.من شأنها تأمين الخدمات الطبي  واللناي  الطبي  لجميع من هم في حال  المرض التي تهيئ  ظروف -3

بحيث جاء فيها: "لكل  ،16 تهتضمن الميثاق الإفريقي لحقوق الإنيان الحق في الصح  في ماد -4

 تتلهد الدول و  ،يمكنه الوصول إليها ،وعقلي  ،شخص الحق في التمتع بأفضل حال  صحي  بدني 

 

 

 

 

                                                           
 . 06، المادة 1966، الاتفاقية الدولية للحقوق المدنية والسياسية، الجملي  اللام هيئ  الأمم المتحدة،  1
 .    25، ص 03، المادة 1948، ن العالمي لحقوق الإنسانالإعلا اللام ،  هيئ  الأممالمتحدة، الجملي  2
 .125بوجان  محمد، المرجع اليابق، ص 3
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 1".حال  المرض وضمان حصولها على اللناي  الطبي  في ،الأطراف في هذا الميثاق اتخاذ كل التدابير اللازم 

حال  من الاكتمال  :واعتبر ديباج  الميثاق التأسيس ي لمنظم  الصح  اللالمي  أن الصح  هي -5

أو العجز إلى جانب التمتع بأعلى ميتوى  ،انلدام المرض فقط حال  ييتلو  ،جتماعيوالا  ،البدني واللقلي

أو  ،أو الدين ،الجنس عن بغض النظر ،هو أحد الحقوق الأساسي  لكل إنيان ،من الصح  يمكن بلوغه

لى بلوغ إكما أن صح  جميع الشلوب تيعى  ،أو الاجتماعي  ،أو الحال  الاقتصادي  ،اللقيدة اليياسي 

اليلم والأمن وهي تلتمد على التلاون بين الأفراد والدول مما يحقق تحيين الصح  وحمايتها ويجلله أمرا 

 له أهمي  عند الجميع.

من  11ساس قانوني في عدة اتفاقيات إقليمي  أخرى من بينها المبدأ كما يلد الحق في الصح  أ -6

من البروتوكول الإضافي للاتفاقي  الأمريكي  لحقوق الإنيان  10(المادة و) .1996الميثاق الأوروبي الملدل في 

 2. 1979 المرأة للامدضالتمييز اتفاق القضاء على جميع أشكال  (12و 11 المادتين)في  1988في عام 

تبر المشرع الجزائري الصح  اللمومي  عنصر من النظام اللام الذي يتطلب خط  صحي  من اع -7

 ،والحد من أضرارها ،وذلك باتخاذ الإجراءات التي من شأنها المحافظ  على سلام  المواطنين ،التوازن 

وبات الملدة والمشر  ،ومراقب  الأطلم  والمواد الغذائي  ،والتأكد من الشروط الصحي  في الأماكن اللام 

ومكافح  التلوث كونه اليبب الرئيس ي لانتشار  ،والمحافظ  على مياه الشرب ،متهاءوضمان ملا ،للاستهلاك

 3.الأمراض، وكذلك مراقب  والتخلص من النفايات اليائل  والصلب 

ويلتبر التزام  ،ساسي  للمواطنالرعاي  الصحي  احدى الحقوق الأ  في يلتبر الحق في الصح  أو -8

وهناك من يطلق عليه تيمي  النظام اللام الصحي وقد  ز،ييمفراد دون تل  للحفاظ على صح  كل الأ الدو 

 4.والتزام الدول  بمفهومها الضيق ،في الجزائر هذا الحق للمواطن 2016من المقرر  (66المادة )جيدت 

 

 

 

                                                           
 .125المرجع اليابق، صنفس  1
 .126 ،125يابق، ص ص الالمرجع نفس  2
 .07، ص(2016جامل  تبي ، ، )مذكرة ماستر الجرائم المتعلقة بالصحة العمومية،بوقص  عبل ،  3
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راد فعرف المؤسس الدستوري بمفهوم واسع من خلال التركيز على حقوق وحريات الأ قد و  -9

 ،وذلك بتحديد جميع عناصر الصح  من سلام  جيدي  ،2016من دستور  69(، 68، 41، 40كالمواد )

 1.لخإ...، والرعاي  ،واللمل ،والبيئ  اليليم  ،والحق اليكن ،وعدم انتهاك حري  الحياة الخاص 

المتللق بحماي  الصح  وترقيتها الصح   85/05من القانون رقم  (20المادة )عرفت كما  -10

مجموع  التدابير الوقائي  الللاجي  والتربوي  والاجتماعي  التي ": حوكم  الصح  هي اللمومي  بأن

 2".امهتياتيتهدف المحافظ  على صح  الفرد والجماع  وحم

نها أ على رفهانل، فقديمكن تلريف اليياسات بأكثر من تلريف مفهوم السياسة الصحية:ثالثا: 

 .3هداف المجتمع من حيث تحقيق الحري  والأمانأقصد التأثير على   الإجراءات المتخذةمجموع  من 

اللالمي : على انها: "الإجراءات المحددة اللازم  للتصدي للمشاكل الصحي  ذات  تلريف منظم  الصح 

 4الأولوي  من خلال الوقاي  الشامل  للقطاعات وتلزيز الصح ".

 لأهداف والبرامج الأساسي  المللن  في مجال الصح ،الموسوع  الدولي  للللوم الاجتماعي :"مجموع  من ا

هي برامج اللمل المقترة للحكوم  و  تنفيذي ،ال المتجيدة في قرارات تشريلي  و تصاحبها مجموع  من الأفل

تحدد كيفي  صنع الأهداف اللام  الصحي  مصحوب  بكيفي  التنفيذ والإدارة للخدمات الصحي  من 

نشاطات القطاعين الخاص واللام في المجال الصحي بغي  تحقيق الأهداف انخراط الحكوم  وتأثيرها في 

 5."اللام  بكفاءة وفلالي 

جل تنظيم القطاع أو التغييرات التي تنفذها الدول  من أهي مجموع  من الإجراءات  :فاليياس  الصحي 

اث خدمات صحي  خاص ، يكون الهدف منها احدتي تشتمل عل خدمات صحي  مجاني  و الصحي ال

 6.تحيين في الميتوى الصحي للدول 

مجموع  من الخيارات التي تتبناها فواعل الدول  الرسمي  والغير رسمي  ":اليياسات اللام  الصحي  هيو 

  ،فلالأتترجم هذه الخيارات من طرف متخذ القرار في شكل  ،تماشيا مع التوجهات اللالمي 

                                                           
 .126ص المرجع اليابق،نفس  1
 . 25المادة  ،1985فيفري  16المتللق بحماي  الصح  وترقيتها، المؤرخ في  05-85القانون رقمالجمهوري  الجزائري  الديمقراطي  الشلبي ،  2
 .16ص ،مرجع سابق حفيظ ، دوناس3
  .75 ص ،2008 جنيف، ،التقرير الخاص بالصحة في العالم ،منظم  الصح  اللالمي  4
جوان  ،01، عالمجلة الجزائرية للدراسات السياسيةفي:  ،"دراس  حال  الجزائر ،صناع  اليياسات الصحي  في عالم متغير"،لقمان مغراوي 5

 .29 ، ص2014
  .106 ، ص2007، 02ع ، مجلة سياسات في: ،"تحديات اليياس  الصحي  في فليطين ما بين النظري  والتطبيق"محمد الاسطل،  6
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من خلال تحيين  ،من التمتع بحقهم في الصح  فرادوبرامج تهدف إلى تمكين الأ  ،وخطط ،وتشريلات

تغطي  مطالب قصد ولي ، رعاي  ثانوي ، رعاي  شامل (، أمختلف ميتوياتها )رعاي  بالخدمات الصحي  

 وأ ،مؤسيات تابل  للقطاع اللام سواء في تنفيذها ون يتول نفراد واحتياجاتهم الكمي  والنوعي  ممالأ 

 1."لقطاع الخاصل

ات تهدف اليياس  الصحي  إلى توضيح كيفي  اتخاذ القرار في المؤسي صحية:همية السياسة الأ

وتحدد الخطوط اللريض  للمؤسي   ،الصحي  اتتلمل من خلاله المؤسي عام طارإل يوتشك الصحي ،

همي  اليياسات من خلال أنما لبيان إو  ،وهذه الكيفي  لييت تفصيلي  ،تحقيقها فيوالأهداف التي ترغب 

 همي  اليياسات اللام أونتبع 2.طار عام لهإوضع  ذا تمإن يتم بصورة مثالي  إلا أمكن لا يو  ،اللمل

 مور التالي : من خلال الأ  الصحي 

بحيث  ،داري في المؤسي  الصحي إعلى ميتوى أعلى سلط  أو أرسم اليياسات الصحي  من قبل  .1

حي  مرهون بالميتوى اليلطوي أن ميتوى قوة الالتزام، والاستجاب ، والاهتمام بتنفيذ اليياس  الص

الذي تم فيه وضع اليياس  الصحي ، والذي تم فيه اتخاذ قرار اتجاه سياس  صحي  محددة، إذ أنه كلما 

كانت اليياس  الصحي  مرسوم  من قبل سلط  بيروقراطي  أعلى، كلما كان الطاقم الصحي ملتزم 

 3.بتنفيذها بشكل أكبر، وباهتمام أعلى

ليب لوضع اليياسات الصحي  فطرق وضع اليياسات الصحي  وأساليبها وجود عدة طرق وأسا .2

 ،اللليا دارةالإ  لقراراتفأحيانا توضع هذه اليياسات استجاب   ،اليياسات هذه هدفو  همي أ حددي

همي  اليياس  أ نإف هداف محددة ولذلكألتحقيق صلب  حيانا بطريق  أيتم اتخاذ اليياس   وبالتالي

 4.جلهأي وضلت من تال تنبع من طبيل  الهدف

القطاع شتمل القطاع الصحي على ي الأحيان غلبألكنه في  ،خرى ختلف قطاع الصح  من دول  لأ ي .3

ين المؤثرين في اليياس  خر الآ فاعلين ال طبيل  بالإضاف  إلى ،اللام الحكومي والقطاع الصحي الخاص

 ضع باشر فيو من يياهمون بشكل مباشر أو غير موالمقصود هنا في كل بلد، الصحي  

                                                           
 . 86إيمان اللباس ي، المرجع اليابق، ص 1
 . 41ميلودي سلدي ، المرجع اليابق، ص  2
 .41ص المرجع اليابق،نفس  3
 . 220(، ص 2009دار الفكر،  ،، )عمانإدارة خدمات الرعاية الصحيةصلاح محمود ذيان،  4
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وغالبا ما يرتكز في القطاع الصحي  ،ساس ي من النظام الصحيألد جزء ب بكلاليياسات الصحي  الخاص  

 1.اليياسات الصحي  في ظل القطاع الرسمي الحكوميبوضع الخاص أو الدولي أو التطوعي 

اب سبوهذا الغموض ناتج عن عدم وضوح الأ  ،مور الغامض اعتبار اليياسات الصحي  من الأ  .4

حيان يتم وضع سياسات صحي  لأسباب سياسي  الحقيقي  لرسم بلض اليياسات الصحي  في بلض الأ 

أو لأسباب تاريخي  أو تلبي  لرغبات بلض التكتلات والجماعات وأحيانا لأسباب غير ملروف  وبالتالي فان 

قيقه في مثل همي  من حيث عدم الملرف  الحقيقي  للهدف المراد تحأعطاها أغموض بلض اليياسات 

 2. هذه اليياسات

 المطلب الثاني نشأة وتطور السياسة الصحية في الجزائر

لقد شهدت اليياسات الصحي  في الجزائر مجموع  من المراحل تبلا لمحددات التي تحكمت في اليياس  

 الصحي ، بحيث يمكن رصدها إلى مراحل:

حال  صحي  متردي  ومتدهورة حيث كان في  1960وقفت الجزائر سن   :(1965-1962)من  ولى:الأ  رحلةالم

النظام الصحي الموجود متمركزة أساسا في كبريات المدن كالجزائر، وهران، قينطين  ويتمثل خاص  في 

الطب اللمومي الذي يتم داخل الميتشفيات وعيادات تشرف عليها بلديات وتقدم المياعدات الطبي  

عليها وزارة التربي  والتلليم وهناك الطب الخاص الذي  المجاني  ومراكز الطب المدرس ي النفس ي تشرف

 3طبيب ويلملون في عيادات خاص  جلهم كانوا من الأجانب. 600ييهر عليه حوالي 

 ويمكن تلخيص المشكل  الصحي  عشي  الاستقلال في: 

 ممرض  وممرض . 2700طبيب و 2200هجرة جماعي  من الأطباء الفرنييين  -1

النقص الفادح في الكوادر الصحي  الوطني ، حيث بلغ عدد أطباء  حال  صحي  متردي  نتيج -2

صيدلي  50ساكن كما كان عدد الصيادل  حوالي 10,000أطباء لكل  8بالنيب  للدد اليكان ي أنا بس 

 طبيب اناث فقط. 30و

 النقص الكبير في الكوادر النفيي  والإداري  لتييير المؤسيات الصحي .  -3

 

                                                           
 .220ص  المرجع اليابق،نفس   1
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 ؤسيات الصحي . سوء توزيع المراكز والم -4

رسم  :صحي  تمثلت فياليياس  لومن أجل التخلص من هذه المشاكل، رسمت الجزائر محاور جديدة ل

من شأنها تلديل مواقع الخلل التي عرفها النظام الصحي اليابق، وتمثلت هذه  ،ستراتيجي  مع كل تحفظا

 الاستراتيجي  في المحاور التالي : 

ج هو تجنب المرض واللمل على عدم وقوعه وذلك من خلال الحملات حيث أن أفضل طرق الللا  الوقاية:

 التلقيحي  وإجراءات النظاف  ومحاصرة المرض قبل انتشاره عن طريق التلقيح واحترام ملايير النظاف . 

  ابتداء ولتحقيق ذلك تم وضع ميتويات عديدة يتلقى فيها المريض كل الللاقات الضروري علاج الأمراض:

 الصحي  القاعدي ، ثم الميتشفيات في حال  استلصاء الللاج.  من المراكز

ي تحقيق تغطي  أوذلك تحقيقا للأهداف المرسوم  في الخريط  الصحي   التوزيع العقلاني للأطباء:

 1صحي  كامل  للتراب الوطني من حيث الموارد البشري  والهياكل والملدات الضروري .

بداي  المخطط الوطني وبداي  نشاط الملهد الوطني للصح    مع :(1979-1905)رحلة الثانية: منالم

مور خذت الأ أ، 1966طباء والصيادل  عام مر المنظم لمهن  الأ وبصدور الأ  ،1964نشأ عام أاللمومي  الذي 

والشبه طبي وكذا انشاء بلض  ،الطبي في اليلك تتحين شيئا فشيئا من خلال تحيين عملي  التكوين

ز هذه المرحل  التاريخي  من جه  الهياكل القاعدي  هو وما مي  (، 1969و 1967عامي) الهياكل القاعدي  بين

وذلك  ي،ولولوي  للللاج الأ محاول  من الميؤولين منح الأ  (1979 -1969)مضاعف  قاعات الللاج بين سنتي 

الهدف و  ،وعلى ميتوى كل حي،على ميتوى كل بلدي  ،والمراكز الصحي  ،عن طريق توفير قاعات الللاج

وكذلك انشاء الليادات  ،نظرا لخصوصي  المجتمع الجزائري الشاب ،هو قبل كل ش يء الوقاي  ذلكمن 

 1974.2متلددة الخدمات بداي  من سن  

 ةثر أتكانت م% 23كانت ممول  بالمياه الصالح  للشرب و  ،اليكان شبك  مياه فقط من%37ن أوبما 

مراض المتنقل  عن طريق المياه لم م من مؤشرات انتشار الأ رقاوما تحمله هذه الأ  ،بقنوات الصرف الصحي

جل تنفيذ بلض البرامج التي شطرت بهذا أخذت التدابير اللازم  من أتقف الدول  موقف المتفرج بل 

 من طرف الدول  سواء ،ولوي  بالغ  مثل التكفل بالطب المجاني للأطفالأالشأن والتي تلتبر ذات 

                                                           
 .71ص رجع اليابق،الم ،ين حاروشنور الد1
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 96-6كما صدر في هذا المرسوم رقم  ،طار الطب المدرس يإوفي أل  والأموم ، طار مركز حماي  الطفو إفي  

خيرة التي تلتبر خطوة مجانيته، هذه الأ بوالقاض ي بإلزامي  التلقيح و  1969جويلي  لين   09المؤرخ في 

  بمكافح ،الشامل من طرف الدول  ،قرار التكفلإمراض الملدي  كما تم يجابي  توص ي إلى القضاء على الأ إ

وسوء  ،ونفس الش يء بالنيب  لمرض الشلل ،ليصبح علاجه مجانيا ،وبئ  مثل: مرض اليلبلض الأ 

 1. موم فضلا عن عملي  توزيع وتنظيم الولادات بمراكز حماي  الأ  ،التغذي 

 وما ميز هذه المرحل  التاريخي  هو: 

لملاريا بداي  من سن  : التلقيح ضد الشلل ومكافح  ا1970-1969بداي  الحملات الوطني  للتلقيح  -1

 بالمناطق الوبائي  وذلك مع البرامج الميطرة من طرف منظم  الصح  اللالمي . 1965

واليلال الديكي والتلقيح ضد الحصب  اما عن الامراض  1979انخفاض ملدل الجذري سن   -2

رحيات اتخذت الجزائر عن طريق التوعي  والإرشاد وبالأحرى التثقيف الصحي واستلملت في ذلك المي

حيث كانت هذه الفترة بداي  لتطبيق  1968-1967والملصقات الاعلاني  وكان ذلك في الفترة الممتدة بين 

 همها الملاريا.أمراض و وانطلاق البرامج ضد الأ 

جل توفير الصح  لكاف  المواطنين فقد عملت الحكوم  على تشجيع القطاعات الخاص  من اجل ان أومن 

  اللمومي  من خلال التلاون بين القطاعات الخاص  والمنظمات الرسمي  تقدم خدماتها لصالح الصح

 2.والجماعات المحلي  الديني  والفكري  وكله بهدف تحقيق التنمي  الصحي 

ساس تبني مليار التقييم الهيكلي والتطور أقامت هذه الفترة على  :(2008-1979)من  :ةثالثال رحلةالم

 بما في ذلك القطاع اللام والخاص.التنظيمي للقطاع الصحي للجزائر 

ن النظام الصحي الوطني للتنمي  الاقتصادي  والاجتماعي  أاعتبرت اللجن  المركزي  لجبه  التحرير الوطني 

 وحتى يتحقق هذا الهدف يجب التركيز على ما يلي: 

توحيد وتحديث القوانين والنظم الصحي  لضمان التناسق بين التنظيم القانوني والأهداف  (1

 .1976ين  لعلنها الميثاق الوطني أساسي  التي الأ 

                                                           
 . 00:08ياع : على ال، 2022-04-05، بتاريخ: http://www.elmasaa.com :في ،تطور المنظومة الصحية منذ الاستقلالحيين ، ل.  1
 .29المرجع اليابق، ص  دوناس حفيظ ،2
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والأدوار لييت فقط وزارة الصح  وإنما  ،لزامي  التكامل بين القطاعات وتحديد الوظائفإ (2

ن مشكل الصح  ليس مشكل لأ  ،القطاعات والتنظيمات الوطني  التي لها علاق  مباشرة أو غير مباشرة

 وزارة الصح  فقط. 

 1.ما كانت طبيلتها القانوني  في تطبيق البرامج الوطني  والجهوي  للصح تكامل جميع الهياكل مه (3

المراكز الاستشفائي  الجاملي  ،تمثلت في 1986وما يميز هذه المرحل  هو انشاء هياكل صحي  جديدة سن  

ليحدد تدخل الدول  في مجال الوقاي  ومكافح   ،1989فيفري  29وفي نهاي  الثمانيات جاء دستور 

من الدستور سابق الذكر والتي تقول ان الرعاي  الصحي  حق  51الملدي  كما نصت عليه المادة  مراضالأ 

المواطنين تتكفل الدول  بالوقاي  والتكفل بالملوزين والتكوين مع البحث فالللوم الطبي  اما باقي الللاجات 

وم  الجزائري ، كما كانت فتتم وفق اتفاق بين المؤسيات الاستشفائي  وهيئات الضمان الاجتماعي والحك

، عبارة عن تقييم اليياس  التنموي  التي اتبلتها الجزائر ومن ضمنها اليياس  1995-1980مرحل  

 2.الواجب اتباعها في الميتقبل

ذا إطباء ونجد الجزائر قد حققت خلال هذه المرحل  قدرا من التحكم في المجال الصحي من حيث عدد الأ 

 جنبي. أطبيب  2401طبيب في المقابل  7350إلى  1982طباء سن  بلغ عدد الأ 

ما عدد الصيادل  الجزائريين أ 2171سنان الجزائريين حيث بلغ في نفس الين  كما زاد عدد جراحي الأ 

 .1982سن   1093وصل إلى 

 1997عادة تنظيم المؤسيات الصحي  من حيث التنظيم والتييير وذلك سن  إكما عرفت هذه المرحل  

عيد تنظيم أ، 2007راسيم التنفيذي  الخاص ، المؤسيات الاستشفائي  الجاملي  وفي سن  من خلال الم

ي أ القطاعات الصحي  لتصبح المؤسيات اللمومي  الاستشفائي  والمؤسيات اللمومي  للصح  الجواري 

قريب وت ،وهي نوع من اللامركزي  هدفها تيهيل الوصول إلى الللاج ،فصل الاستشفاء عن الللاج والفحص

الهياكل القاعدي  من وقد عرفت هذه المرحل  تطور عدد  ،الميتشفى أو المؤسي  الصحي  من المواطن

فنلاحظ ما  1997ما بشأن التغطي  الصحي  من حيث الهياكل القاعدي  سن  أ3.وكذا عدد الميتخدمين

 يلي: 
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 نيم .  1000سريرين لكل  -1

 نيم .  70241عيادة لكل  -2

  . نيم 28559مركز صحي لكل  -3

 نيم .  9433قاع  علاج لكل  -4

 التالي: حصائيات كفكانت الإ  1998ما في عام أ

 نيم . 1000سريرين لكل  -1

 نيم .  60731عيادة لكل  -2

 نيم .  25454مركز صحي لكل  -3

 فهي كما يلي:  1998بشـأن المؤشرات الصحي  لين  و 

 من الالف.  253دات ولا نيب  ال -1

 من الالف.  6,04نيب  الوفيات اللام   -2

 1. سن  68اللمر متوسط  -3

لكنه غير كاف وخير دليل على  ،فقد عرفت بلض التحين 2005ين  بما المؤشرات الصحي  الخاص  أ

نه بالرغم  من المبالغ المالي  أحيث اعتبرت المنظم   ،الجزائر حول ذلك تقرير المنظم  اللالمي  للصح  

ن الخدمات الصحي  لاسيما ما ألا إني  اللام  من الميزا %9اللمومي  المرصودة للقطاع الصحي المقدرة ب 

واليبب في ذلك عدم وجود سياس  واستراتيجي   ،طفال كانت دون الميتوى المطلوببوفيات الأ  منها تللق

هم المؤشرات نجد وفيات أطباء والتفاوت فيما يخص الرعاي  الصحي  ومن وسوء توزيع الأ  ،ناجح 

لف بينما من الأ 35,8وحيب الجزائر فهي  ،لف حيب المنظم من الأ 40,5سنوات  5قل من طفال الأالأ 

اليلال ضد و  ،%98في الوقت الذي بلغت فيه التغطي  التلقيحي  ضد الشلل  74,8بلغ ملدل الحياة 

طباء فتجد طبيبا واحدا ما متوسط توزيع الأ ،أ%81التلقيح ضد التهاب الفيروس الكبدي ،و %87الديكي 

 2.يرين لكل ألفي مواطنوأقل من سر  ،لف مواطنألكل 

والمركز الوطني  ،الوكال  الوطني  للدم ،وتضاف إلى هذه المؤسيات الصيدلي  المركزي  للميتشفيات

 والوكال  الوطني  للتوثيق الصحي.  ،المركز الوطني لمكافح  التيمم ،لليقظ  الصيدلاني 
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  لليكان إلى تلزيز الللاج الحواري وقد عرف القطاع من جانب آخر انتقالا للوضلي  الديمغرافي  الوبائي

تنظيم جديد  حيث باشرت اليلطات اللمومي  في تطبيق ،جل تقريب الصح  من المواطنأمن 

م علاجا قدهدف فصل الميتشفيات الجاملي  عن تلك التي تب ،2007الصحي  سن   للمؤسيات

لمؤسيات لتقييم جديد  كما برز  ،أسيس الطب الجواري الذي قرب الللاج من المواطن،تطلب تقاعديا

التي  ،والمؤسيات اللمومي  للصح  الجواري  ،الصحي  على غرار المؤسيات اللمومي  الاستشفائي 

من  2009إلى  2005استفاد القطاع من سن   ،إذوالليادات متلددة الخدمات ،يضا قاعات الللاجأتشمل 

 1.مؤسي  استشفائي  800ز في انجا هم استثمار ،تمليار دينار جزائري  244غلاف مالي بقيم  

عملت الحكوم  الجزائري  على تدعيم القطاع الصحي الخاص من  :(2014إلى  2010) من المرحلة الرابعة:

للنهوض بالرعاي  الصحي   ،خلال ازدواجي  النشاط الصحي بين كل من القطاع اللمومي والخاص

  يصح تقديم خدم  هدفهما واحد هوخر و وتحقيقها، ودفع عملي  التنمي  الصحي ، فكلاهما يكمل الآ 

 ،لمريض، فالاستثمار في رأس المال البشري سياس  انتهجتها الحكوم  بتركيزها على القطاع الصحيل

حين الظروف ليتمكن من أوالجيمي في  ،نيان لضمان استقرار نشاطه البدنيولى صح  الإوبالدرج  الأ 

 ووطنه.  ،سرتهأممارس  مهامه وواجباته اتجاه 

ن الجزائر قد سجلت تقدما ملحوظا في كاف  أ 2010المنظمات الدولي  في دليل التنمي  البشري  للام  أقرت

 20حيث تحصلت على مرتب  محرزة بذلك تقدما بنيب   ،قطاعات التنمي  البشري  في الينوات الأخيرة

دول ذات التنمي  وبهذه المرتب  تصنف الجزائر بين ال ،2009عام في  104نقط  بلدما كانت في مرتب  

ن متوسط اللمر أكما لا يمكن تجاهل الانجازات المسجل  في القطاع الصحي حيث  ،البشري  المرتفل 

 2.والأمهات الحوامل ،كما سجلت انخفاض في ملدل وفيات الرضع ،سن  73 صار المتوقع

مل  من ج ،2010حيث استلم قطاع الصح  سن   ،وتيرة انجاز المشاريع والهياكل الصحي  تتقدمكما 

 نذكر منها:  الجديدة، الهياكل الصحي 

 

 

                                                           
 . 34، 33دوناس حفيظ ، مرجع سابق، ص ص 1
، 11، جامل  عناب ، ع لوم الاجتماعية والإنسانيةمجلة الع، في: "اصلاح المنظوم  الصحي  في الجزائر تحديات وانجازات"غرايبي  فضيل ،  2

  . 248ص 



 
 

52 
 

 ميتشفى جامعي. 14   -1

 مؤسي  استشفائي  متخصص . 62  -2

 مؤسي  استشفائي  عمومي . 200  -3

 مؤسي  استشفائي  تابل  للقطاع الخاص. 778  -4

 عيادة متلددة الخدمات.  1513  -5

 قاع  الللاج. 5836  -6

 ل  للقطاع الخاص: ما بالنيب  للليادات التابأ

 عيادة تابل  لأطباء مختصين خواص.  5904  -1

 عيادة لأطباء عامين خواص.  6206  -2

 سنان تابل  للخواص.أعيادة جراح   4909  -3

 .   خاص وكال  صيدلاني 9000  -4

المخطط  حول  الجمهوري  الذي عقد برئاس  الوزاري  الاجتماع في عاجمبإ تم الاتفاق وقد

فيه ميزاني  كبيرة للنهوض بالقطاعات الاقتصادي   والذي رصد 2014،1-2010تنمي  الخماس ي لل

ويلد قطاع الصح  من القطاعات التي تدعم بميزاني   ،لتحقيق التنمي  الشامل  ،والاجتماعي  والثقافي 

إنجاز هياكل صحي ، ميتشفيات وعيادات و  نشاءلإ  جزائري، موجه دينار مليار 619 ـب هامالي  قدر 

عيادة متلددة  377و  ،مركب صحي متخصص 45و ،ميتشفى 172وتبلها قرار إنجاز  ،متلددة الخدمات

مدرس  للتكوين الشبه طبي، وقد وجهت هذه المشاريع لتغطي   17و ،وكذا ألف قاع  علاج ،الاختصاصات

زيع الخدمات والقضاء على الفوارق في تو  ،في الهياكل الصحي  عبر مختلف ولايات الوطن  العجز المسجل

سرير لإنجازها  4800و ،عيادة متلددة الخدمات 254المحليين ضرورة توفير  الميؤولين ي ، لذا قرر صحال

 كما عملت ،وهذا لتحقيق اللدال  الاجتماعي  في توزيع الهياكل والخدمات الصحي  ،2015بحلول   وهذا

  ومؤسي  استشفائي  ،مركز استشفائي جامعي 13على إنشاء 

                                                           
  .249 ص مرجع سابق، فضيل ، غرايبي 1
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مؤسي   195و ،مؤسي  استشفائي  متخصص  68و ،واحدة، وخمي  مؤسيات استشفائي  جاملي  

 1 عمومي  استشفائي .

كما تلززت المنظوم  الصحي  لتحقيق المياواة في توزيع الخدمات الصحي  والنهوض بالمحددات 

الميتوى وتحيين  تنمي  صحي  للأفراد من جه ال والبيئي  للصح  تحقيق ،والاقتصادي  ،الاجتماعي 

عيادة  988مؤسي  للصح  الجواري  والتي تشرف على تييير  217بإنشاء  ،الاقتصادي من جه  أخرى 

عيادة متلددة الخدمات دون  387سرير مخصص للأمهات و ،3566متلددة التخصصات متوفرة بذلك 

  عامل. 63686ة اللامل  اللمومي  إلى ر  ليرتفع اللدد الإجمالي للأس   ،قاع  علاج 5376سرير و

 عمدت الجزائر إلى تخصيص ،ونظرا لأهمي  قطاع الصح  في تحقيق التنمي  الاقتصادي  للدول 

 2.المشاريع الإصلاحي  سير واكب  التطورات والتغيرات في المنظوم  الصحي  ولتيهيلغلاف مالي ضخم لم

  السياسة الصحية دافأهالمطلب الثالث: 

ع سياس  عام  صحي  فلال  رشيدة ورصين  فهي أصبحت مختلف الدول اليوم تراهن على وض

تحمل الميؤولي  في ازدهار الدول  والمياهم   له القدرة على ،أساس بناء مجتمع صحي خالي من الأمراض

فلا بد أن تتوقف هذه الأهداف مع الأهداف الكبرى للدول  من ناحي  والأهداف  ،في تحقيق التنمي 

استجابتها و مرون  اليياس  الصحي  ضرورة من أجل تكييفها لذلك تلد  ،اللالمي  من ناحي  أخرى 

تلك نطاق ن علذا نجد أن أهداف اليياس  الصحي  لا تخرج  ،المحلي واللالمي يينللمتغيرات على الميتو 

 التي تمثلت في:  ،21هدف تلزيز الصح  في القرن بولويات التي وضلت الأ 

الميؤولي  الاجتماعي  سواء تللق الأمر ب ناع القرارن يلتزم صألابدتعزيز المسؤولية الاجتماعية: -1

لا بد من انتهاج اليياسات لا تلرض صح  وحياة الأفراد للخطر سواء كانت و بالقطاع اللام أو الخاص، 

 أو غيرها. ،اجتماعي  وبيئي  ، أوسياسات اقتصادي 

إضاف  إلى القطاع هذا نهج متلدد القطاعات  في الصحة من أجل تنمية الصحة: ستثمار الا  زيادة -2

فالاستثمارات الصحي  لا بد أن تلكس احتياجات مختلف …( الصحي )التلليم، اليكن، التشغيل

 المواطنين. 
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المبادئ على و  ،حيث تقوم هذه الشركات على الشفافي  :توطيد وتوسيع الشركات من أجل الصحة -3

 الأخلاقي  المتفق عليها من قبل مختلف الفواعل.

يتم تلزيز الصح  من قبل ومع الناس من خلال  ت المجتمع المحلي وتسكين الأفراد:زيادة قدرا -4

و أتحيين قدرة الأفراد على اتخاذ الإجراءات اللازم  للمحافظ  على صحتهم وقدرة مختلف الجماعات 

 المنظمات على التأثير على المحددات الصحي .

ووضع  ،وليالدوطني الحلي و المجديدة للتمويل  لا بد من آلي تأمين البنية التحتية لتعزيز الصحة: -5

والقطاع  ،والمؤسيات التلليمي  ،والمنظمات غير الحكومي  ،للتأثير على تصرفات الحكومات زحواج

فالتحديات الجديدة تتطلب  ،قص ى حد ممكنألى إولتلزيز الصح   ،الخاص للتأكد من تلبئ  الموارد

 1تبادل المللومات. تيهيل لو  ،تلاون وشراك  لتوفير المياعدة

 ،هدافها مثل باقي المؤسيات اللام أن اليياس  الصحي  لها بأبناءا على ما سبق يمكن القول 

 المحاور التالي :  والمدرج  في ،من خلال عدة برامج ،لى تحقيق الرعاي  الصحي  للمواطنينإوالتي تهدف 

 درات المنظومة الصحية من خلال: تحسين ق

طار توحيد المنظوم  إ صحي  الهادف  الى التوزيع اللقلاني واللادل للموارد فيتحديث الخريط  ال-أ

 الصحي  التي تلمل على ادماج مجموع المتدخلين بشكل متماسك ولاسيما القطاع الخاص.

نجاح الحصول على الللاج عبر ربوع البلاد كلها عن طريق تليين الاطباء الاخصائيين في المؤسيات -ب

بلاد على سبيل الاولوي  مدعوما بمراجل  الخدم  المدني  مراجل  ملائم  وإعادة تأهيل الواقل  داخل ال

 وتلزيز منشآت الصح  الجواري  والفرق الطبي  المتنقل  وتحيين التجهيزات وصيانتها.

 2.مواصل  اجراءات اصلاح الميتشفيات-ج

 تطوير الصحة الوقائية من خلال: 

الاوبئ  والوحدات الصحي  الاساسي  من اجل اعادة تأهيل تلزيز وسائل مصالح وخدمات علم -أ

 ولي.شبك  المراقب  الصحي  وخدمات الللاج الأ 

 مواصل  حملات التطليم وتحييس المواطنين وبصورة خاص  في الوسط المدرس ي.-ب

 تحيين الرعاي  الصحي  في الوسط المدرس ي.-ج

 3.تشمل مخاطر الامراض المتنقل  تحيين وتربي -د

                                                           
 .142ص  ،اليابق المرجع ،بولفل  منال1
 . 68، 64، ص ص 2004، جويلي  6، اللدد مجلة الفكر الوطني في: "برنامج الحكوم  أمام مجلس الأم "،مجلس الأم ، 2
 .68 ص المرجع اليابق، 3



 
 

55 
 

 العلاج الاستشفائي من خلال:  تحسين

طار تقدم وفي هذا الإ نوعي ، ترتيب ميتويات الللاج الذي ييمح بتحقيق نقل  طبي  وصحي  -أ

ساس تلاونات علاجي  تبادر بها مؤسيات أخدمات الللاج عالي  الميتوى ضمن مؤسيات الصح  على 

 صد تحيين التكفل بالللاج النوعي.كذلك بأعمال ق لتزاموالا ،ويتم اعتمادها في قدرات وطني  ،ي صح

 اصلاح المستشفيات من خلال: 

 تحيين ظروف استقبال المرض ى واقامتهم ودوام اعمال الرعاي  الصحي . -أ

 دعم ترتيب التكفل بالاستعجالات الطبي  الجراحي .-ب

في تحيين التزويد بالوسائل الملائم  للخدمات الطبي  المتخصص  ولاسيما الخدمات المختص  -ج

 الامراض التي تيتوجب التحويل الى الخارج.

البحث عن بدائل للاستشفاء في المراكز ولاسيما من خلال تطوير استشفاء المناوب  والللاج المتنقل -د

 والتقدم في المنازل.

طار القانوني للمؤسيات تأسيس مشروع المؤسي  من اجل التييير الاستشرافي ومراجل  الإ -ه

 1.الصحي 

 ت التمويل المنظومة الصحية من خلال: اصلاح آليا

 اخضاع الللاقات بين المؤسيات الصحي  وهيئات الضمان الاجتماعي للتقاعد.-أ

 . 2اعداد الحيابات الينوي  الخاص  بالصح  وتحديث مدون  تيلير الاعمال الطبي -ب

يه فقد تم لن يكون هناك اصلاح حقيقي للمنظوم  الصحي  دون رسم سياس  وطني  للأدوي  وعل-ج

 طار تم وضع الاهداف اللام  التالي : وفي هذا الإ 3.مراجل  اليياس  المتللق  بالأدوي 

 تحيين الحصول على الادوي  الجوهري . -1ج. 

 ضمان نوعي  المنتجات الدوائي  ومراقبتها بالخصوص عن طريق تلزيز عمليات التفتيش.-2ج. 

وي  الجنيي  وجلل التلويض تبلا للخدم  الطبي  ترشيد الاتفاق بفضل ترويج استخدام الاد-3ج. 

 المقدم .

 تطوير التكوين في مجال تييير الميتشفيات والهيئات الصناعي .-4ج. 

 

                                                           
 المدرس  الوطني  للصح  اللمومي ،) مذكرة ماجيتير، ،سلوب تمويلي جديد لقطاع الصحة الجزائري أالنهج التعاقدي ك صيفي ذهبي ، 1

  .27 ص ،(2008 جوان الجزائر،
 .25ص مرجع سابق، ،عفاف بوراس 2
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 تأطير الموارد البشرية: 

 تنفيذ سياس  الملائم  بين المقبلين على التكوين والاحتياجات الضروري  وتلميم التكوين المتواصل.-أ

 تجلب المحترفين قصد تحيين الأداء.تنفيذ تدابير محفزة -ب

 1تنفيذ وتطوير البحث في مجال الصح .-ج

 : مقومات السياسة الصحيةالمطلب الرابع

 ،يان هي الجه  الحكومي  الميؤول  عن وضع اليياس  الصحي حغلب الأ أوزارة الصح  في تلد 

تلمل الحكومات في بلض وقد  ،عمل كفيل  بذلكووضع خط   وتحديد الاستراتيجيات اللازم  لتنفيذها

تمثل فيه جميع القطاعات لضمان انلكاس جميع وجهات النظر  ،حيان على تشكيل مجلس صحي وطنيالأ 

قتصادي  والا الاجتماعي ،نها جزء لا يتجزأ من التنمي  أو  ،ن اليياس  الصحي  مترابط أللتأكد من 

تتولى الخدمات  ،  الصحي حيان تشكل الحكومات مراكز وطني  للتنميوفي بلض الأ  ،2الشامل 

 مور الصحي .الأ بما يتللق  كلالاستشاري  في 

ن وضع إف ،و الدستوري للجهات القائم  بوضع اليياسات الوطني أداري ومهما كان الوضع الإ 

اشتملت على المقومات  ذاإلا إممكن  التطبيق  ل ولن تكون متكنتصحي  وطني  لسياس  

 والمتمثل  في: 3ساسي .الأ 

ان رسم وتنفذ اليياس  الصحي  الوطني  يتطلب التزاما سياسيا صريحا  تزام السياس ي:الال -1

لتحقيق الاهداف المنشودة الحقيقي  الواقل  أي انه قبل وضع اليياس  اتخاذ القرارات قاطل  تلتزم بها 

ى يمكن هتم  بالشؤون الصحي  كما يجب بتلبئ  الرأي اللام وتوضيح الحقائق له حتالمجميع القطاعات 

 4.التغلب على جميع اللقبات وتوفير الموارد المالي  اللازم  لتنفيذ اليياس 

اليياس  الصحي  تتكامل مع اليياسات الاجتماعي ، الاقتصادي  الشامل   الاعتبارات الاجتماعية:-2

وتيعى اساسا الى تحيين نوعي  الحياة لاسيما بالنيب  للمحرومين وبصورة اوضح فان اليياس  

 حي  جزء من الموارد لفئات المجتمع التي هي بأمس الحاج  لها.الص

لابد من اتخاذ التدابير اللازم  والملائم  لضمان المشارك  الحرة والواعي  من مشاركة المجتمع: -

 المجتمع، بحيث يتحمل الافراد والاسرة والمجتملات ميؤولي  صحتهم ورفاهيتهم بصرف النظر

                                                           
  .28 ص المرجع اليابق، صيفي ذهبي ،1
 .43ص المرجع اليابق، ميلودي سلدي ،2
 .221ص المرجع اليابق، ،صلاح محمود ذياب3
جامل  الحاج لخضر، )، رسال  ماجيتير، التحضر والصحة في المجتمع الجزائري، دراسة ميدانية بحي افوراح بمدينة باتنةزروالي  رضا، 4

 .70، ص(2011، لاسلامي الللوم الانياني  الاجتماعي  والللوم اباتن ، كلي  
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صح  شلوبها ولييت هذه المشارك  مرغوب  بل ضروري  اجتماعي   عن الميؤولي  للحكومات من 

 1.واقتصادي 

لضمان الحق في وضع اليياس  لتنفيذها يكون من الضروري تلزيز وتكييف  الاصلاح الاداري: -4

الهياكل والنظم في جميع القطاعات وليس القطاع الصحي فقط، تبادر للتنييق المشترك بين قطاع 

عات الاخرى كالتلليم والزراع  والغذاء والموارد المالي  وحماي  البيئ  وتحقيق لذلك الصح  وجميع القطا

من اعادة النظر في الامور والنظم الاداري  لضمان التنييق في جميع الميتويات بهدف تقوي  هذه النظم في 

 2.الميتويات المحلي 

في ملظم البلدان الى اعادة قد وضع اليياس  الصحي  تبرز الحاج   تخصيص الموارد المالية:-5

تخصص الموارد وزيادة الميزاني  الصحي  الوطني  لابد ان يؤخذ بلين الاعتبار عند وضع الميزاني  الصحي  

لى زيادة مطردة في تكلف  الخدم  والناتج وارتفاع اجور اللاملين والتقدم اليريع في مجال التكنولوجيا إ

 الصحي .

ريلات جديدة لضمان تنفيذ اليياس  الصحي  مثل التشريلات يجب سن التش سن التشريعات: -6

الخاص  بحماي  البيئ  والضمان الاجتماعي والتأمين الصحي ومن المفيد في هذا المجال الاطلاع على 

التشريلات الصحي  في جميع البلدان التي قامت منظم  الصح  اللالمي  بتجميلها وتحليلها كما يجب ان 

 3. يعي تلبئ  ملائم  للوضع الجماهيري عن طريق وسائل الإعلاميرافق الاجراء التشر 

ينبغي ان تتم ترجم  اليياس  الصحي  الى برامج وخط  عمل محددة كما  عداد خطة عمل:إ -7

يجب تحديد الاغراض الواجب بلوغها وما يتصل بها من اهداف مباشرة محددة قدر الامكان كما 

طار الزماني وتقديم ل ، كما يجب عمله والإ ن تشتمل خط  البحث على تفاصيل كامأيجب 

 4. الاحتياجات والكوادر اللازم  لمراقب  تنفيذ وتقييم النتائج
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 السياسة الصحية وخصائص مبادئالمطلب الرابع: 

خرى الا انها أعلى الرغم من اختلاف اليياس  الصحي  من دول  إلى  أولا: مبادئ السياسة الصحية:

المبادئ التي تلد من المرتكزات الضروري  لا اهمي  لليياس  الصحي  في غيابها تشترك في مجموع  من 

 بناءا على مجموع  من الدراسات ويمكن حصر هذه المبادئ في النقاط التالي : 

نص عليه وت ،هذا ما تدعو إليه المنظمات الدولي  ،الصح  حق للجميع الصحة حق لكل إنسان: -1

دف تفليله وتكرييه والمحافظ  عليه بناء على الإجراءات والبرامج والقوانين به ،مختلف المواثيق الحقوقي 

 تحقيقل،و التي هدفها الوصول إلى أعلى ميتوى من الصح  ،التي تأتي ضمن تبني سياس  صحي  ملين 

 تلين على الحكوم  تحقيق ما يلي: ي ،هذا الحق

وخدمات صحي  بالإضاف  إلى البرامج  يتللق بتوفير مراكز صحي  عمومي  ومرافق وسلع التوافر:-1.1

 الكافي . 

بملنى نتائج إمكاني  الوصول إلى المرافق واليلع والخدمات الصحي  في  إمكانية الوصول: -2. 1

 مختلف مناطق الوطن، وهذا من خلال البرامج والخطط التي يتم تبنيها. 

الصحي  أن تحترم الأخلاقيات بحيث يجب على مختلف المرافق واليلع والخدمات  المقبولية: -3. 1

الطبي ، وتكون ملائم  قانونيا وتراعي متطلبات الجنيين، وجودة الحياة وفضلا عن تصميمها يحترم 

 1اليري  وتحيين الحال  الصحي  لأولئك الملنيين. 

ا اللدال  والمياواة الاجتماعي ، قيم  ملنوي  لا حاج  لتبريرها لأنها أيض العدالة والمساواة: -4. 1

 ضروري  لتوسيع الإمكانيات خاص  أن الصح  أساس التنمي  البشري  ولا يمكن تحقيقها دون مياواة.

اليياس  الصحي  تقوم على مبدأ المياواة واللدال  في توفير الخدمات الصحي  ولا أساس للتفريق سواء 

 لدال  من خلال: من حيث الجنس أو اللرق أو الدين أو من حيث الناحي  الجغرافي ، وتكون هذه ال

 غياب الفوارق في مجال الصح  التي يمكن تفاديها بالوقاي  والرعاي .-أ

 التوزيع اللادل من جميع تكاليف الرعاي  الصحي  بحيب قدرة الأفراد على الدفع.-ب

                                                           
 .40ص المرجع اليابق، بولفل  منال، 1
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 1الاحتياجات والحقوق.للادل  والمناسب  من حيث الوقت و الاستجاب  ا-ج

عملي  اليياس  ضروري بالأخص، ويرتبط برشادة اف الملني  في إشراك جميع الأطر  مبدأ ة:الشراك -2

ورصان  اليياس  الصحي  حيث أصبح الأمر لا يقتصر على الفواعل الداخلي  فقط، إنما الخارجي  أيضا 

)المجتمع المدني، القطاع الخاص، المنظمات الحقوقي  الحكومي  وغير الحكومي ( فالمشارك  المتكافئ  في 

فيذ والمتابل  والمراقب  تلد ركنا أساسيا في رفع ميتوى الصح  وضمان تناسق وتكامل التخطيط والتن

 2.استراتيجيات وخطط الشرك  مع اليياس  الصحي  والوطني 

اعتماد اللامركزي  في إطار توزيع الميؤوليات والصلاحيات في تقديم الخدمات الصحي   اللامركزية: -3

جمع مختلف اليلطات والصلاحيات والميؤوليات في أعلى قم  الهرم بالابتلاد عن النهج المركزي حيث ت

الإداري، وهذا من شأنه أن يزيد الحلقات البيروقراطي ، وبالتالي يؤثر على عملي  وصول الأفراد لمختلف 

الخدمات الصحي  التي من المفروض أن تكون متوفرة ومتاح  مختلف الميتويات و قائم  على اللدال  من 

ء على التفاوت،فأصبح الحديث عن النظم الصحي  المحلي  بهدف تجاوز النقائص أجل القضا

 والاختلافات من أجل تحقيق الهدف اللام. 

 الصح  رأسمال لا بد من استغلاله حيث يلتبر الأساس في تحقيق التنمي  الاستثمار في الصحة: -4

 لاستثمار في الصح  يياهم في:بمختلف ابلادها الاقتصادي  والاجتماعي  فلا تنمي  بدون صح  فا

الصح  تؤدي إلى نمو الدخل من خلال تأثيرها على تراكم رأس المال تراكم رأس المال البشري: -5

 ،وفرض التلليم ،البشري، لا سيما من خلال التلليم، شريط  حصول الناس على ما يكفي من الغذاء

ن قضاء وقت أطول في المدرس  بقدرات مثلا الأطفال الأصحاء الحاصلين على تغذي  سليم  ييتطيلو ف

 3أفضل للتلليم.

ييتطيع اليكان المتمتلين بصح  أفضل تحقيق تراكم رأس مال مادي  تراكم رأس المال المادي: -6

 التقاعد.  اللمل قبل مدة من فمتوسط اللمر على سبيل المثال يزيد ،ربأك يرع ب

                                                           
 :ورق  بحثي  مقدم  في ،الاشارة الى حكومة النظام الصحي الجزائري  مدخل لتحسين كفاءة الانظمة الصحية،الحكومة  ،نوي نبيل  1

الللوم  كلي  ،جامل  محمد بوضياف المييل  تنظيم،فاق و آي في الجزائر واقع و الملتقى الدولي حول سياسات التحكم في الانفاق الصح

  .09 ص ،2005 نوفمبر 25-24 ،الاقتصادي  والتجاري  وعلوم التييير
  .10 ص ،2014 ، جانفي2014/2023السياسة الصحية الوطنية  وزارة الصح  اللراقي ، الجمهوري  اللراقي ،2
 .41ص المرجع اليابق، ،بولفل  منال3
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والشفافي  في رصد صناع  القرارات الصحي  يتم اعتماد مبدأ المياءل   الشفافية والمساءلة: -7

بصورة شامل  مراقب  مدى التزام صناع ،و الموارد مصادرالتحقق من  من  لتمكين مختلف الأطراف الفاعل

 1.تهماتهم وصلاحياالقرار بميؤولي

غياب الشفافي  التي ترتبط بتوفير المللومات لكاف  الناس حول  أثناءفالمياءل  لا يمكن أن تكون 

فهمها تيهيل ى آخر هي وضوح التشريلات و والنظم والقرارات والقوانين الحكومي ، بملن ،ياساتالي

 2. تهااوانسجامها مع بلضها وموضوع

  من خلال تلبي  يفي مختلف اليياسات اللام  الصح تهبدأ هذا المبدأ يأخذ مكان الاستدامة: -8

وهذا يصب في إطار  ،أمر ضروري كالميتقبلي   و الحالي  الخدمات الصحي  للأجيال لىالميتمر عالطلب 

هذا المبدأ فالبلد الاستراتيجي والنظرة الميتقبلي  لليياس  الصحي ، خاص  مع زيادة التحديات الصحي  

يهدف إلى الحفاظ على الحق في الصح  للجميع، كما لا يجب أن تلرض اليياس  الصحي  صح  الأجيال 

 3. الميتقبلي  للخطر

 تنطوي اليياس  اللام  الصحي  على الخصائص التالي :سياسة الصحية: خصائص ثانيا: 

تقدم على ميتوى الأجل تحقيق من و ، من أجل تقديم خدمات صحي  متكامل  تعدد الأبعاد: -1

وإيجاد توازن في النظم الغذائي ، وتحيين كل من  ،ر الللاجات الدوائي  اللازم يالرعاي  الصحي  يجب توف

  بالصرف الصحي، وتوزيع المياه الصالح  للشرب ناهيك عن ضرورة  وجود الحد الأدنى الأنظم  المتللق

 من الثقاف  الصحي  لدى المواطنين. 

 هويقصد بها شراك  القطاعات التي تؤثر أو تتأثر بالواقع الصحي على مختلف ميتويات التشاركية: -2

 ة.في عملي  صنع اليياس  الصحي  بحكم تلدد أبلاد هذه الأخير 

يتيم المجال الصحي عموما بوجود تغيرات دائم  وقضايا ميتجدة  ديناميكية السياسة الصحية: -3

بشكل دائم وميتمر، لذلك كان لزاما على اليياس  الصحي  أن تتحلى بالمرون  لتكون قادرة على التكيف 

 ستشرافي . ااسات دات التي قد تطرأ على الياح  المحلي  أو الدولي ، اعتمادا على در جمع كل الميت

                                                           
 . 16ص المرجع اليابق، وزارة الصح  اللراقي ، 1
 . 66، 65(، ص ص2008، 1ار الحامد، ط، )عمان: دالشفافية والقيادة في الإدارةأحمد فتحي، أبو كريم، 2
 .213بولفل  منال، المرجع سابق الذكر، ص 3
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اليياس  اللام  الصحي  موجه  بالأساس لتلبي  حاجيات المواطنين  تفاعلية السياسة الصحية: -4

وتحرص على الاستجاب   ،والاقتصادي  ،والشركاء، فهي بذلك تتفاعل مع متطلبات البيئ  الاجتماعي 

 1.الفلال  للمطالب التي تم تجميلها وترتيبها حيب الأولويات
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 الخلاصة:

نلخص من خلال دراس  هذا الفصل أن اليياس  اللام  هي تلك المنظوم  الملقدة والمركب  التي 

تؤثر في البيئ  وتتأثر بها.كما تلتبر إحدى مخرجات النظام اليياس ي التي يلبر بها وييتجيب من خلالها 

ام  للتلرف على طبيل  النظام اليياس ي للمطالب الاجتماعي  البنك عادة ما تيتخدم اليياسات الل

وكيفي  تلامله مع تلك المطالب، كما تتيم بمجموع  من الخصائص ولها عدة أنواع استخراجي  

 وتوزيلي ، رمزي ، وإعادة التوزيع.

ولقد ارتبط مفهوم الصح  بمجال الطب عبر عقود طويل ، لكن حتمي  الللاق  الموجودة بين 

عي  وبين الصح  والأوضاع الاقتصادي  والصح  والبيئ  اليياسي  جللت الصح  والخلفيات الاجتما

المفهوم ينتقل من مجال الطب إلى مجال الللوم الاجتماعي  وأصبحت بلدها المشكلات الصحي  تلالج في 

ضوء منظوم  اجتماعي  وسياسي  واقتصادي  متكامل  ولم تلد حكرا على المجال الطبي فحيب وذلك 

ح  الجيدة هي اللنصر الأساس ي لملافاة وتحقيق التنمي  الاقتصادي  والاجتماعي  باعتبار أن الص

الميتدام  حيث لم تلد الصح  تقتصر على ذلك المفهوم الضيق الذي يلني مجردة الخروج من المرض 

إنما تلدتها إلى ضرورة اكتمال اليلام  الجيمي  والنفيي  واللقلي  للفرد، وعليه يمكننا اعتبار أن 

يياس  اللام  الصحي  هي إحدى اليياسات اللام  التي تلبر عن حاجات المجتمع في المجال الصحي ال

وهي مجموع  الإجراءات والبرامج التي تتخذها الدول  من أجل تحيين الوضع الصحي بتوفير الخدمات 

ين الصحي  لمختلف الشرائح الاجتماعي ، حيث تأخذ اليياس  الصحي  عدة أشكال قد تكون قوان

 وقرارات تنظيمي ، قرارات عملياتي  وحتى أحكام قضائي  كما تتخذ شكل سياسات كلي .
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 :تمهيد

تغيرات ميتمرة نظرا للبيئ  المتغيرة ونظرا  عرفت اليياسات الصحي  منذ الاستقلال الى اليوم 

ى ميتوى اليياسات المقدم  أو على لتدني جودة الخدمات مما يفرض تجديدا في كل مرة  سواء عل

ميتوى التنظيم والهياكل أو على ميتوى التمويل، وهذا ما حتم  على الدول  إصلاحات جذري  لقطاع 

الميتشفيات بموجب الخريط  الصحي  الجديدة التي أخذت بلين الاعتبار التغيرات المتيارع ، بالإضاف  

لإدارة والتشغيل وعلى ميتوى اللوجيتيات والتطور التقني، إلى الأساليب والطرق التنظيمي  الجديدة في ا

فلملت اليلطات الملني  على البحث عن الحل المناسب كبديل تنظيم القطاع الصحي والذي يتمثل في 

الخريط  الصحي  الجديدة، والذي من خلال الإصلاحات الاقتصادي  ومن القوانين والتشريلات المرتبط  

لبيئ  المناسب  لنمو القطاع الخاص سواء المحلي أو الأجنبي بما يتلاءم والإمكانيات بالاستثمار إلى تهيئ  ا

المتوفرة لديها ويمثل القطاع الخاص اليوم في الجزائر محور عملي  التنمي  الاقتصادي  والاجتماعي  نظرا 

المجالات الاقتصادي   لما يتمتع به هذا القطاع من مزايا وإمكانيات كبيرة تؤهله للقيام بدور ريادي في شتى

والاجتماعي  وحتى الصحي ، و حيث يتمثل الهدف الجوهري من التغيير في تقريب الخدم  الصحي  من 

. المواطن وتحيين الخدم  المقدم  بالدرج  الأولى
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 الفصل الثاني: تطور النظام الصحي في الجزائر

 ول: نظام الصحة العموميالمبحث الأ 

 لنظام الصحي في الجزائري لنظيمتالهيكل الول: المطلب الأ 

 المستوى المركزي  أولا: على

أعلى مؤسي  مركزي  مشرف  على قطاع  وهي وزارة الصحة والسكان وإصلاح المستشفيات: -(1

الصح ، لديها وظيف  سياسي  وإداري ، فهي الميؤول  عن رسم اليياس  الصحي  وهي المشرف  على 

مييرة من طرف وزير الصح   إدارة وتنظيم قطاع الصح ، وهي تنفيذها، وفي نفس الوقت هي من تتولى

تحت واقل   هي،و الإدارة المركزي  على وتشتملالذي يلد الميؤول الأول على الوزارة وعلى القطاع بأكمله، 

الذي يشرف على نشاطات المديري  المركزي  الثماني : مديري  اليكن،  للوزارة الأمين اللام ،وسلط  الوزير

 التنظيم، مديري  الموارد البشري ، مديري  المصالح الصحي ، بالإضاف  إلى المفتشي  اللام . مديري  

مرسوم تنفيذي الذي بموجب حدد مإن نشاط وزارة الصح  واليكان وإصلاح الميتشفيات 

 ويبين وصلاحي  كل مصلح . ،وأعضاء الإدارة ،يحدد هياكل

زارة الصح  حيث يكون رئيس مجلس إدارة كما نجد مؤسيات أخرى تتدخل بصف  هيئ  دعم لو 

 كما يلي:  هذه المؤسيات ممثلا لوزير الصح  ويمكن تقييمها

وتتكون من الملهد الوطني للصح  اللمومي ، المخبر الوطني لمراقب   هيئة الأمن الصحي: -(2

للتاد، المركز المنتوجات الصيدلي ، الوكال  الوطني  للدم، المركز الوطني لليقظ  الصيدلاني  ويقظ  ا

 الوطني للتيمم.

ملهد باستور الجزائر، الصيدلي  المركزي  للميتشفيات،  هيئات الدعم اللوجيستيكي: -(3

هيئات التكوين والتوثيق والبحث والإعلام، المدرس  الوطني  للصح  اللمومي ، الملهد الوطني البيداغوجي 

 1.والتكوين الشبه طبي والوكال  الوطني  للتوثيق الصحي

 

 

                                                           
 . 29ص مرجع سابق،ليمان فروخي، يوب حجوط، س1
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 على المستوى الجهوي ثانيا: 

 اليكان وضمان مبدأ المياواة أسس من أجل تحقيق التناسب بين غرض ي الللاج واحتياجات

كلف بتدعيم التشاور تتهيئ  تتكون من عدة قطاعات مهمتها الفحص، هي ، و 1955الجهوي سن   المجلس

لقرار وعلى الخصوص تجنيد الموارد فيما يتللق بالتوجهات الاستراتيجي  اتخاذ ا ،مع المجتمع المدني

ولاي ، منطق  الشرق تضم  11صحي  وهي: منطق  الوسط تضم  جهوي  الصحي ، وتوجد خمي  مناطق

ومنطق  الجنوب تنقيم إلى قيمين: منطق  الجنوب الشرقي  ،ولاي  11ولاي ، منطق  الغرب تضم  14

 ات. ولاي 05ومنطق  الجنوب الغربي وتضم  ،ولايات 07والتي تضم 

 المستوى الولائيعلى ثالثا: 

طبقا للمرسوم  ،للصح  ولائي  ولاي  لكل منها مديري  48بما أن الجزائر تنقيم إداريا إلى 

المتللق بتحديد القواعد التنظيمي  وتشغيل مديري   1997جويلي   14المؤرخ في  261-57التنفيذي رقم 

 ،، تتمثل مهامها في جمع وتحليل المللومات الصحي 47والوارد في الجريدة الرسمي  رقم  ،الصح  واليكان

وتقييمها فمديري  الصح  واليكان مهمتها القيام  ،لتطبيق البرامج القطاعي  للنشاط الصحياووضع حيز 

والهياكل الصحي ، كما تمارس وصايتها ومراقبتها على هياكل القطاع الخاص  ،بتنييق نشاطات المنشآت

 1.للمومي إلى جانب المنشآت الصحي  ا

 لمؤسسات الصحية: التسلسل الهرمي ل

 يضم القطاع عدة أنواع من المؤسيات الصحي  والتي تتمثل في:  لقطاع العام:: في اأولا

وتتميز بتكفلها بنوع ملين من الللاج التخصص ي دون  (:EHSالمؤسسة الاستشفائية المتخصصة ) -(1

، إعادة التكييف ي الللاجو ، ي الوقائي ، التشخيصره، إضاف  إلى ذلك، فهي تقوم بتنفيذ النشاطات غي

بالإضاف  إلى المياهم  في إعادة  الوطني  الجهوي  والمحلي  للصح ،الطبي والاستشفاء، بتطبيق البرامج 

 تأهيل ميتخدمي مصالح الصح  وتحيين ميتواهم.

ستشفاء وإعادة تكون في هيكل التشخيص والللاج والا  (:EPHالمؤسسة العمومية الاستشفائية) -(2

 يكان بلدي  واحدة أو مجموع  بلديات. ل ىتلط،التأهيل الطبي

                                                           
 . 30يوب حجوط، سليمان فروخي، المرجع اليابق، ص 1
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تتكون من مجموع  عيادات متلددة الخدمات  (:EPSPالمؤسسة العمومية للصحة الجوارية ) -(3

وقاعات علاج، وتكفل بوقاي  والللاج القاعدي والللاج الجواري وفحوصات الطب اللام والطب 

 المتخصص القاعدي. 

 :يتكفل بما يلي :(CHU) المركز الاستشفائيالجامعي -(4

 بنشاطات الاستشفاء والللاجات الطبي  الجراحي  والوقائي .  تميهفي ميدان الصحة: -(1. 4

ما بلد التدرج في علوم الطب والمياهم  في تكوين ضمان تكوين التدرج و  في ميدان التكوين: -(2. 4

 ميتواهم.  ميتخدمي الصح  وإعادة تأهيلهم وتحيين

القيام بكل أعمال الدراس  والبحث في ميدان علوم الصح  وتنظيم مؤتمرات  في ميدان البحث: -(3. 4

وندوات وأيام دراسي  وتظاهرات تقني  وعلمي  من أجل ترقي  نشاطات الللاج والتكوين والبحث في مجال 

 علوم الصح . 

استشفائي  واحدة توجد بوهران أنشئت  وهي مؤسي  (:EHUالمؤسسة الاستشفائية الجامعية ) -(5

، وهي لا تختلف كثيرا عن المركز 2003اوت  13المؤرخ في  270 -03بمقتض ى المرسوم التنفيذي رقم 

الاستشفائي الجامعي بخصوص النشاطات والمهام الموكل  لها، وتقوم بأدوار عدة من استشفاء وبحث في 

 الصح  والتكوين.

يشمل الهياكل الصحي  التابل  لهيئات حكومي  غير وزارة الصح   مي:القطاع الشبه عمو ثانيا: في 

مقارن  بالهياكل الصحي  اللمومي ، تقدم بلض  اللدد  واليكان وإصلاح الميتشفيات، وهي قليل

 1. الخدمات الصحي  فيما يخص الفحوصات والاستشفاء

تشفاء وعلاج تابل  للخواص المؤسي  الاستشفائي  الخاص  هي مؤسي  اس القطاع الخاص:ثالثا: في 

تمارس فيها أنشط  الطب والجراح  بما فيها طب النياء والتوليد وأنشط  الاستكشاف وتشمل على عدة 

 تخصصات، كالفحص الطبي الاستعجالات الطبي  والجراحي ، التشخيص والاستكشاف والاستشفاء.
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 المنظومة الصحية في الجزائر: اتإصلاح

 في الجزائر: واقع السياسة الصحية

شهدت الينوات الأخيرة للمجتمع الجزائري بلض النمو الإنجازات في ميادين عديدة، بما في ذلك 

 وأوسوء التغذي  لدى الأطفال، أ ،تحيين صح  الناس، سواء كانت في مجال تقليص ملدلات الوفيات

 القاعدي ، ل الصحي تمكين الناس من الوصول إلى المياه اللذب ، كما شهدت إحراز كبير في الهياك

والوسائل التابل  لها من جانب آخر طرأت تغييرات جذري  كمي  ونوعي  على المشهد الصحي من حيث 

صبح سندا داعما لجهود الدول  أو  ،والإمكانيات وكذا الملنيين اللاملين في المجال الصحي، عدد الهياكل

 1.لترقي  الميتوى الصحي في الجزائر

يشكل  الوضلي  الإقتصادي  للبلدضلف  ، فقد أضحىزو المحر  ورغم كل أشكال التقدم

 واليياس  الصحي ، فهي لا تزال بليدة على الميتوى المأمول مقارن  مع ،ق اللملي  التنموي يلايقيد

ضلف  :من أهمها ،نظرا لللديد من اللوامل التي أثرت سلبا على تطورها ة،ر و جابلض البلدان الم

بيبب قل  الهياكل الصحي  وسوء  ،الصحي  سواء من حيث الكم أو النوع الاستجاب  لحاجيات الأفراد

مراكز  06منها  ،منشأة صحي  56هناك  ،الوسط إقليم ففي ،توزيلها، وقدم اللتاد الصحي المتواجد فيها

في ؛وخدمات لإحدى عشر ولاي اليتكفل بتقديم  ،مركز استشفائي متخصص 15و ،استشفائي  جاملي 

وعشر مراكز استشفائي   ،منها أربع مراكز استشفائي  جاملي  ،نشأة صحي م 55الغرب هناك 

مراكز  03قطاع صحي منها 43الشرق هناك  وفي ؛ولاي  14ـ تتكفل بتقديم خدمات ل ،متخصص 

في الجنوب  ؛ أماولاي  11ـ تتكفل بتقديم خدمات ل ،مراكز استشفائي  متخصص  06،استشفائي  جاملي 

 05منشأة صحي ، تغطي  11وفي الجنوب الشرقي  ،ولايات 07صحي  تغطي  منشأة 20الغربي يوجد 

في مؤتمر  ،2008في تقرير التنمي  البشري  لين  للمجيبين بالرضابالنيب  % 52ولايات، وكذا سجلت 

 2. %80بينما سجلت تونس مثلا  ،2008 -2007 الممتدة بين الرض ى بنوعي  الرعاي  الصحي  في الفترة

هذه الارقام ان الخدمات الصحي  المقدم  من طرف القطاع الصح  الجزائري  يتبين من خلال

،إذ كشفت آخر الإحصاءات حيب منظم  الصح  اللالمي  فيما يخص لييت في ميتو رضا المواطنين

                                                           
 .27،ص2010، 7ع  مجل  الباحث،،"جل تنمية صحية مستدامة في الجزائرأمن"بوملرافالياس،عماريلمار،1
كلي  الللوم الاقتصادي  والللوم  ،benziane@yahoo.fr-imanفي   ،ةداء النظام الصحي في الجزائر دراسة تحليليأواقع،ايمان بن زيان2

 .28/02/2021 ،تييير،بجامل  الحاج لخضر بباتن التجاري  وعلوم ال

mailto:iman-benziane@yahoo.fr
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تدني النظام  ، 2012ترتيب الدول اللربي  فيما يتللق بملدل الإنفاق الحكومي على الفرد الواحد للام 

مد في الجزائر رغم الميزانيات الضخم  المرصودة لتحيين ظروف الرعاي  الصحي  للمواطن الصحي الملت

 63.7(، ضلف ما تنفقه المغرب)2012دولار للفرد سن   294,4) حوالي الجزائر تنفقأالجزائري حيث 

 175,3(.على قطاع الصح  مقابل رعاي  صحي  جيدة، الأمر ينطبق على تونس )2012دولار للفرد سن  

 1. (2012دولار للفرد سن  

فقد شهدت الجزائر تغيرا واضحا في الهياكل المرضي  بفلل ارتفاع في الأمراض المتنقل  والأمراض 

إحصائيات لوزارة الصح  واليكان نجد اللديد من الأمراض المزمن  كداء  ،ففيالمزمن  في الآون  الأخيرة

كما لا ننس ى أن هناك ارتفاع في الأمراض المتنقل  عبر والأمراض اللقلي ،  ،القلب، اليرطانداء و  ،اليكري 

والناجم  أساسا عن أزم  اليكن وارتفاع ميتويات الفقر وضلف ؛ وغيرها ،البوحمرون،المياه كالكوليرا

المؤسيات الاجتماعي  والصحي  للقيام بدورها، كما أن مرض اليرطان أصبح يمثل أحد الأسباب 

% 50 ـبارتفاع قدر ب ،حال  جديدة 30,000لك أن  كل سن  يتم إحصاء ذ ،الرئييي  للوفاة في الجزائر

 2بالينوات الاخيرة.مقارن  

 القطاع الصحي في الجزائر وطرق معالجتهاشهدها المطلب الثاني: الاختلالات التي 

 مة الصحية في الجزائرو لات المنظختلاأولا: ا

إلى ضلف فلالي  هذا  تدأوالمشاكل التي مل  من الاختلالات جالمنظوم  الصحي  في الجزائر  رف ع

هذه الاختلالات  رجاعويمكن ا ،الرعاي  الصحي  التي ترض ي المواطنين ميتوى  إلى هالقطاع وعدم وصول

 التي تلاني منها المنظوم  الصحي  إلى اللوامل التالي :

ين في صلوب  الحصول على الرعاي  الطبي  المتخصص  كون ملظم الأطباء الأخصائيين متمركز  -1

المدن الكبرى وهم لا ييتطيلون تلبي  احتياجات المواطنين المتزايدة، إضاف  إلى مشكل  الصيان  والأعطال 

المتكررة التي تصيب التجهيزات الطبي ، ما ييتلزم على المواطنين، تلود إلى القطاع الخاص، وهذا ما 

 . يفير زيادة مياهم  اللائل  في نفقات الصح  في الينوات الأخيرة

                                                           
محمد  المحلية في تنفيذ السياسة الصحية في الجزائر، دراسة حالة المؤسسة العمومية الاستشفائيةدور الفواعل  ،رشيدة قواسمي 1

 .138، 137ص ،(جامل  مولاي الطاهر بيليدةمذكرة ماستر، ) بالبيض، بوضياف
 .138ص المرجع اليابق، رشيدة، قواسمي 2
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تسجيل نقائص كبيرة فيما يتللق بالاستقبال على ميتوى الهياكل الاستشفائي  أبرزها غياب  -2

الللاق  بين المريض والطبيب والظروف الصلب  المتللق  بالإقام ، الميتشفيات كإنيان اللائلات 

 بالمياهم  مثلا. 

خول حيز التطبيق ساع  من د 12تقلص اللمل بالهياكل الصحي  خاص  الاستشفائي  ابتداء من  -3

النصوص المتللق  بالنشاط التكميلي الذي يركز الأطباء الأخصائيين اللموميين الممارس  جزئيا بالقطاع 

 الخاص.

عدم هذا الموظفين على ظروف أداء عملهم بالمقابل المالي الذي يتحصلون عليه مقابل  مع القطاع  -4

الخارج أو القطاع الخاص على ميتوى التجهيزات الخاص، مما أدى إلى هجرة كبيرة للكفاءات الطبي  نحو 

والصيان ، فقد ساهمت كثرة الانقطاعات والأعطال التي تمس التجهيزات الطبي  والفردي  بقيط كبير في 

 تأخر وتردي جودة الخدمات الصحي  خاص  في المصالح الفني . 

في بلض الأحيان مع تلود مييري المؤسيات الصحي  على الإجراءات الغير مرن  وعدم تكيفهم  -5

النصوص الملمول بها في وزارات أخرى مثل وزارة المالي  أو الوظيف اللمومي وعلى الجهات الوصي  

 التفاوض مع وزارة المالي  بناء على المقترحات. 

تفرض تلك الاختلالات ترك اليلوكيات القديم  والمنغلق  والتكيف مع التغيرات الجديدة، وذلك  -6

 1.ون إصلاح المنظوم  الصحي  للوزارة الوصي من خلال تطبيق مضم

 :في الجزائر المنظومة الصحية اتإصلاحثانيا: 

والتي  ،ن الاختلالات التي شهدتها المنظوم  الصحي  في الجزائر هي التي عجلت قطار الإصلاحاتإ

ات إصلاح أما عن مكون ،والتنظيم ،وإنتاج الللاج ،والتييير ،ميت أهم وظائفها المتمثل  في التمويل

  المنظوم  الصحي  فهي تضم:

 إصلاح تمويل من خلال التأمين الصحي. -1

  إصلاح مؤسياتي بهدف تحديد دور كل الفاعلين في الصح  بدق  ووضوح. -2

 إصلاح الميتشفيات في إطار منظوم  علاجي  مندمج . -3

مح ومالي، تي ،المنظوم  الصحي  تتطلب سليل  من الإجراءات ذات طابع تنظيمي صلاحإن إ

 وجلله أكثر تنافيي  وإصلاح الميتشفيات ،الميتشفيات اللمومي  الصح  في بتحيين فلالي  قطاع

 

                                                           
 مجلة كلية العلوم الاقتصادية والتجارية وعلومفي:  ،زائر""واقع وآفاق المنظوم  الصحي  في الجشرقي منصف، بوشلاغم عميروش، 1

 .12،ص2017، دييمبر 07 ،ع4م  ،قينطين ، ، جامل  عبد الحميد مهري التسيير
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يلد جزء لا يتجزأ من إصلاح المنظوم  الصحي  الوطني  بشكل عام، ويمكن تحديد اللناصر الأساسي   

  للإصلاح الصحي في الدول النامي  في:

 جهوي  في عرض الللاج.تحيين التغطي  الصحي  وملالج  الفوارق ال -1

 وضع الأطر المؤسيات هي للتكفل بالأشخاص الملوزين. -2

تحيين إدارة المصالح الصحي  مع الللم أن إصلاح الميتشفيات ما هي إلا الوجه الذي يلكس  -3

 1. سياس  التحكم في التكاليف وتسخير وترشيد الموارد

 طرق معالجة الاختلالات المرتبطة بالتمويلثالثا: 

التي يمكن إدراجها لملالج  مشكل التمويل الصحي على ميتوى القطاع اللمومي  من الطرق 

  نلرضها فيما يلي:

البحث عن مصادر جديدة للتمويل من خلال استيراد جزء من الضرائب المحلي  عن التلوث والبيع  -1

  بالإضاف  إلى إدراج ومياهم  التأمينات الاقتصادي .

  تليين مدون  الأعمال الطبي  والتيلير.إعطاء بلد واقعي للتلاقد من خلال  -2

قيام الوزارة المكلف  بالتضامن بإعادة تحديد وطبق فئات الأشخاص الملوزين، حيث تحدد وزارة  -3

  الصح  واليكان التكفل المالي لهذه فئات والتي ستكون على عاتق الوزارة المكلف  بالتضامن.

 البلدي  الوحيدة طبقا للتنظيم الياري.الحرص على أن تخضع كل المؤسيات الصحي  للمراقب   -4

تحرير المبادرات التي تلتمد على مصادر خاص  في إطار المهام المنوط  بالميتشفى كإخراج المصالح  -5

 الاقتصادي  واللام  عن الميتشفى.

 وضع مخطط حيابات الميتشفيات. -6

 والشركات. ترخيص الميتشفيات بإبرام عقود وعقود خدمات مع المؤسيات الوطني  والدولي  -7

 إعفاء المؤسيات الصحي  اللمومي  من الضرائب الجمركي  المفروض  على التجهيزات. -8

 إعادة تفليل آليات نقل الميزانيات المخصص  للتلليم والبحث الطبي نحو الميتشفيات. -9

 الانتقال من منظوم  ميزتها تمويل الهياكل إلى منظوم  تيتهدف تمويل النشاطات. -10

ستعجالات، التلليم، البحث والوقاي (، تيتفيد من عي  للميتشفى )الإ تظل المهام الاجتما -11

 تخصيصات الميزاني  الإجمالي .

  جلل الوسائل المادي  والبشري  أكثر مردودي . -12

                                                           
 . 13المرجع اليابق، ص1
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 تدعيم الإجراءات الموجودة لحياب التكلف . -13

  وضع ميزاني  ملحق  ميتقل  عن ميزاني  الميتشفى. -14

يتشفى الفئات الملوزة من الللاج، بالإضاف  الى عشوائي  وتجدر الإشارة إلى القطاع الخاص بم

تحديد أتلاب الأعمال وتكاليفها وعلى هذا الأساس توحد محاولات التفكير مع المؤسيات الملني  بالتأمين 

لهذا القطاع بشكل ييمح بالحفاظ على مبدأ إمكاني  حصول كل المواطنين  على المرض في طريق  التمويل

حي  بدون أن يقع على عاتقها دفع مجموع  التكاليف المترتب  عن الللاج، بالإضاف  إلى على الخدمات الص

 1.اعتماد الشفافي  بخصوص أتلاب الأعمال وتكاليفها

 طرق معالجة الاختلالات المرتبطة بكل من التنظيم 

ارد لا يمكن التكلم عن التمويل في أي نظام صحي في غياب تنظيم محكم للوسائل المادي  والمو 

وعلى هذا الأساس  ،لميتخدمينلوتكوين فلال  ،وكذلك في غياب نظام إعلامي موثوق فيه ،البشري 

 إلقاء نظرة على ما أقره مشروع الإصلاح في كل جانب على حدى. ترتأيا

 طرق معالجة الاختلالات المرتبطة بتقديم الوسائل المادية والبشريةرابعا: 

المجلس وضع بلض الحلول  نفسملالج ، بل حاول  هذه النقاط بدون  يوبالطبع لم تنته

  والاقتراحات بشكل موازي للاختلالات اليابق  كما يلي:

  الحد من تدخل الوصاي  بإعادة مركزة مهم الإدارة المركزي ، وهياكلها الغير ممركزة. -1

دم مراجل  القوانين الأساسي  الياري  المفلول للميتخدمين قصد تحيين شروط الممارس  والتق -2

 في الميار المهني وإدراج نظام تلويض محفز.

 لقد تم توحيد الوسائل المادي  والموارد البشري . -3

إنشاء مديري  ميتقل  على ميتوى وزارة الصح  واليكان وإصلاح الميتشفيات تكلف بصيان   -4

 اللتاد الطبي.

  ا.جلل صيدل  الميتشفيات هيكلا ميتقلا وتحديد مهامها بدق  وإلزامها بميؤوليته -5

  تزويد الميتشفيات الهياكل والآليات اللازم  للتقييم الداخلي. -6

                                                           
 . 46، 45مرجع سابق، ص ص  عفاف بوراس، 1
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أما فيما يخص القطاع الخاص، فتم إغفال جانبه التنظيمي بحج  غياب الملايير المرتبط  بتنظيم  -7

  1. الانشط  الطبي 

 طرق معالجة الاختلالات المرتبطة بالإعلامخامسا: 

لتي يفترض أن تحرص وزارة الصح  واليكان على كما خص ذات المجلس أهمي  أكبر للتدابير ا

 اللمل بها والتي سنهتم بإبرازها في النقاط الآتي :

إعادة النظر في تزايد عدد الفئات الطبي  وإعادة تحديد مواصفات التكوين ومحتويات التلليم  -1

  المقدم وذلك باللمل مع قطاع التلليم اللالي.

مي أو المؤهلات المكتيب  لتمكين تحرك الميتخدمين وتيير وضع قنوات المرور عبر التكوين الأكادي -2

  المهن والاعتراف بالكفاءات التي لم تتوج بالطريق  المتلارف عليها.

أما فيما يخص المتمدرسين الطبيين الاخصائيين، يجب التفكير مع القطاعات الملني  في طريق   -3

 الأطوار الأكاديمي . للحصول على شهادة ثاني  دون الاضطرار إلى المرور بكامل 

إعادة فتح مدارس التكوين الشبه الطبي على ميتوى المؤسيات الصحي  حيب الحاج  في إطار  -4

  إعادة تأهيل الميتخدمين وتحيين ميتواهم أثناء ممارس  عملهم.

جلل الترخيص لممارس  شبه الطبيين في القطاع الخاص مشروطا بالقيام بتكوين مؤهل لمدة ثلاث  -5

  لمؤسي  اللمومي  للصح .سنوات في ا

وضع مخطط إعادة إدماج محترفي الصح  المكونين أو الممارسين بالخارج مع التلاون مع وزارة  -6

  التلليم اللالي والمؤسيات المكلف  بالتلاون الدولي.

مراجل  مواصفات التكوين ومحتوى التلليم حيب الحاجيات التي يلبر عنها قطاع الصح ،  -7

نسجام في المهن الصحي  يثير التفكير حول فكرة إنشاء اهتمام بالبحث عن أقص ى بالإضاف  إلى أن الا 

 2. جامل  لللوم الصح  في الميتقبل القريب

وما يمكن استخلاصه أن هذه الحلول المقترح  في مختلف الجوانب والميادين لييت جامل  ولكن  -8

واجتماعي متين على المدى المتوسط  تجييدها على الميتوى الميداني قصد بناء هيكل قانوني إداري مالي

 والبليد. 

 

                                                           
مذكرة ماجيتير، )جامل  الجزائر، كلي  الللوم ، عادة النظر في تمويلهاإالمنظومة الوطنية للصحة من خلال اصلاح مقدم طارق، 1

 .47، ص(2008 -2007الإقتصادي ، 
 .16 سابق، صمرجع مقدم طارق، 2
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 المطلب الثالث: تحديات ورهانات الوضع الصحي العام في الجزائر

وتحيين ، ختلالات يلاني منها قطاع الصح اتوضع اليياسات اللام  الصحي  من أجل ملالج  

حديات ورهانات دة تاتلك اليياسات عجه صناع اؤشرات الصح  اللام ، ويو وم ،م الصحياأداء النظ

 تختلف من دول  إلى أخرى.

 تحديات صنع السياسة الصحيةأولا: 

يواجه متخذ القرار أثناء عملي  صنع اليياس  اللام  الصحي  تحديات عديدة تتللق بالبيئ  

الداخلي  والخارجي ، وأمام هذه التحديات، يجد نفيه في وضلي  صحي  عند اختيار البديل المناسب 

   الإمكانيات والموارد. خاص  مع محدودي

يتأثر صناع القرار في مجال اليياس  الصحي  بالنيق  تحدي التكيف مع النسق العالمي: -(1

اللالمي الذي يتيم بالديناميكي  الميتمرة حيث يؤدي المجتمع الدولي دورا في صياغ  التوجهات الكبرى 

القواعد والقوانين التي تؤثر لا محال  في لليياس  اللام  الصحي  ويفرض بقوة القانون الدولي جمل  من 

عملي  رسم اليياسات الصحي  الوطني  منذ وضع الأجندة إلى غاي  مرحل  التنفيذ والتقييم، ساهم 

المجتمع الدولي خاص  المنظمات الدولي  في إثارة قضايا صحي  وينتهي إلى اقتراح الحلول والبدائل المتاح  

ايير المقاييس الدولي  الواجب مراعاتها في كل ما يتللق بتلزيز صح  لمجابهتها ومن جه  أخرى يضع مل

الأفراد والمحافظ  عليها، إن متخذي القرار، خاص  في الدول الفقيرة ليس أمامهم خيار سوى الرضوخ 

للقواعد فوق قومي  والالتزام بها وللل أبرز التحديات التي تواجهها عملي  صنع اليياسات الصحي  في 

 ل ومن بينها الجزائر ضمن إطار النيق اللالمي، تتمثل في:هذه الدو 

يل  التفاعلات   على أنها عملي  تاريخي   تفير طبلماللو ( Kruse)لقد عرف  تحدي العولمة:-(2

 ،والبيئي  ،والتكنولوجي  ،واليياسي  ،والاجتماعي  ،عميق  في جوانبها الاقتصادي  الإنياني  بتغيرات

 كن الملمورة.امأكاني  والزمني  والملرفي  التي تفصل بين نتيج  لتحول الحدود الم

إن تأثير اللولم  بهذا المفهوم امتد ليطال كل المجالات حتى يضع اليياس  اللام  الصحي  التي 

رسومها منظم  دولي  حكومي   ،بلدا عالميا يتجلى في ظهور سياسات عام  صحي  عالمي ، أخذت بفضلها

تم عولم  أهداف اليياس  الصحي  المدني الملولم، وكذا القطاع الخاص حيث والمجتمع  ،حكومي  وغير

 1. وسائلها وآلياتها وأدواتها وأنماط اتخاذ القرار وعمليتي تنفيذها وتقييمهاو 

                                                           
)جامل   ، مذكرة ماجيتير في الإدارة الدولي ،عولمة الصحة العالمية بين الأسس المعيارية والمصالح التجاريةمحمد الصديق بوخريص، 1

 . 38، 35، ص ص ( 2013، باتن ، اليياسي كلي  الحقوق والللوم  الحاج لخضر،
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إضاف  إلى ذلك، هناك تداعيات جاءت تبلا للولم  اليياسات الصحي  تتمثل أساسا في ظهور 

حدود، ناهيك عن التحديات التي رافقت تحرير التجارة والتي أخطار وصلوبات صحي  جديدة عاد لل

فتحت المجال أمام حري  تبادل اليلع والخدمات وما تحمله من مخاطر صحي  ورافقها خضوع أسلار 

الدواء إلى اتفاقي  التجارة الحرة وقد كرست كذلك الاحتكار بلض الصناعات الدوائي  من طرف القطاع 

 واعل الأساسي  في رسم اليياسات وهو يمثل جماعات الضغط والمصالح.الخاص الذي أضحى أحد الف

ربح المجال أمام الاستثمار الخاص في مجال الصح  أدى إلى تراجع وفي هذا اليياق، نذكر أيضا

الإنفاق الحكومي على الخدمات الصحي  مقابل ارتفاع الإنفاق الخاص، وهو ما يلتبر إقحاما في حق 

جتمع وانتهاكا لحقها في الصح ، هذا الأخير الذي اقترن ضمانه في إطار المخاطر التي الطبق  الفقيرة في الم

 أفرزتها اللولم  بضرورة التدخل الدولي للحد من تلك الممارسات الرامي  لزيادة الأرباح والثروة.

يشير المصطلح الشبكات الصحي  اللالمي  إلى وجود مشارك   :الشبكة الصحية العالمية -(3

والقطاع  ،مؤسيات القطاع اللام  تضم هذه الشبك،   في صنع القرار المتللق باليياس  الصحي أفقي

تلك الفئ  الواسل  "وتنظيمات المجتمع المدني، ورد تلريفها حيب منظم  الصح  على أنها  ،الخاص

وطرق  ،ونيووضلها القان ،والمتنوع  من المشاريع التي تشمل تنوعا في الترتيبات حيب المشاركين فيها

  :هذه الشبك مشاريع ومن أمثل " تها في الأدوار اللملياتي .اومياهم ،ووضع اليياسي  فيها ،تيييرها

الشراك  الإفريقي  الشامل  بشأن فيروس نقص المناع ، مؤسي  لقاحات اليل اللالمي  وغيرها، تمتلك 

 ومي .هذه الشبك  القوة اللازم  للتدخل في شؤون وقضايا الصح  للدول الق

حيث تواجه الجزائر تحدي تحقيق أهداف الألفي  المتللق   الالتزام بتحقيق أهداف الألفية: -(4

بالتنمي  الصحي ، وفي هذا الإطار هي ملتزم  بما ورد بشأن الحق في الصح  ضمن الاهداف اليبع عشر 

نما ضرورة تلزيز الميطرة للألفي  حيث لم يلد ينظر إليه على أنه ضمان الليش في صح  ورفاهي  ا

 1محددات الصح  في خارج القطاع. 

توجه نحو الخدمات الصحي  الإلكتروني  حيث نجد أن الدول في توجهها نحو تحقيق التغطي  

الشامل  عملا بتوصيات منظم  الصح ، عمدت إلى تلزيز نوع جديد من الخدمات الصحي  يلرف 

   والمتيارع  في تكنولوجيا المللوماتبالخدمات الصحي  الإلكتروني  ضمن التطورات الهائل

                                                           
، ورق  مقدم  للمؤتمر الللمي نظام الدخل الطبي الإلكتروني، مدخل لتطبيق الإدارة الإلكترونية المعاصرةمحمد مصطفى القصيبي، 1

 .13-12، ص2012دييمبر  17-15الدولي، عولم  الإدارة في عصر الملرف ، طرابلس، لبنان، 
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والاتصالات تتيابق هذه الدول لتطبيق أنظم  الصح  الالكتروني  التي تتم عن آفاق واحدة في  

 تحيين خدمات الرعاي  الصحي  والارتقاء بها.

ومفهوم الخدمات الصحي  الإلكتروني  يشير إلى القيام بتوفير الاستشارات والخدمات والمللومات 

ي  للمريض عبر وسائل الإلكتروني ، كل مريض وييتطيع متابل  نتائج الفحوصات الطبي  والتحاليل الطب

المخبري  والمللومات والخدمات عبر الشبك  المحلي  للميتشفى أو عبر شبك  الإنترنت، كما يمكن إجراء 

مكن أن نلخص أهم اللمليات الجراحي  في دول  ما في حين يكون الطبيب الإستشاري في دول  أخرى. وي

 الخدمات الصحي  الإلكتروني  في:

بأنه المخزن الإلكتروني للمللومات وتوفرها بشكل فوري إلى السجلات الطبية الرقمية: -(1. 4

الشخص المخول الذي يقوم بتوثيق المللومات ويخفض من الأخطاء الطبي ، كما يمكن اعتباره أنه 

وخصوصيته باستخدام أنظم  متلددة متكامل  كنقط   حوسب  السجل الطبي المتللق بيري  المريض

 لللناي  في مؤسي  الرعاي  الصحي . 

بأنه تلك الثقاف  الأكثر أمنا وكفاءة التي تضمن التخلص من اللمل الروتيني الورقي التقليدي 

 والتحول نحو استخدام ثقاف  المللومات بشكل كفوء مع اختصار الوقت والمكان. 

ض وهو ييهل لكتروني وثيق  قانوني  تحتوي على مللومات إلكتروني  للمريإن السجل الطبي الإ

لأعضاء فريق الرعاي  الصحي  حيث تبقى هذه المللومات سري  تيتلمل من السجل إلى الطبيب ثم اللمل 

 إلى المريض. 

وتبرز أهمي  السجل الطبي الإلكتروني من كونه حجر الزاوي  في أي نظام صحي محوسب فهو 

بتقديم الرعاي  الصحي  للمريض، اتنقط  مركزي  تصب فيها وتنبثق عنها قنوات عديدة من المللوميمثل 

كما أنه يمتاز بدق  محتوى وسهول  الوصول إليه من خلال تكاملي  مع مصادر المللومات المختلف  

وتواصل باعتماد ينظم شبك  المللومات والذي أدى استخدامه بالتبلي  إلى تطور فكرة اللامركزي  

 1المللومات 

بشكل أكثر من ميتشفى ومؤسي  طبي ، لا بد من ذلك، فقد وفرت شبك  الإنترنت الدولي 

الاتصال بين الميتخدمين من الأطباء والمرض ى أقطار اللالم المختلف  والتي تفصلهم آلاف الأميال 

  2. وتجملهم شبك  مللومات واحدة

                                                           
 . 13، 12، المرجع اليابق، ص ص يمحمد مصطفى القصيب1
 13المرجع اليابق، ص. 2
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أصبح الأطباء المقيمون على ميافات بليدة من أماكن  تقديم الرعاية الإكلينيكية عن بعد:-(2. 4

وجود المريض قادرين بفضل نظام تقديم الرعاي  الإكلينيكي  عن بلد على تقييم حال  المريض 

وتشخيصها وعلاجها وتصل إلى حد إجراء عمليات جراحي  دون الحاج  إلى تنقلهم، ويقوم هذا الأسلوب 

في الوقت الفللي بين الطبيب والمريض، إما عبر الهاتف أو عن طريق  على توفر نظام الاتصالات التفاعلي 

الاتصالات الرقمي  من خلال الحاسوب بملنى إمكاني  متابل  ومراقب  الأطباء لحال  المريض عن بلد 

 1.باستخدام شبك  الاتصالات

ط الموقع وهي وضع موقع  الصيدل  و وضع أسماء الأدوي  الموجودة ورب الصيدلة الذكية:-(3. 4

على الجهاز، فيتم  (Code Barreـ )بالقابض بحيث لما يسجل نقص في أي دواء يتم شرائه فقط بمسح ال

 إرسال الدواء إلى مقر الصيدل ، وبهذه الحرك  يتم توفير الوقت والجهد.

الجدير بالذكر أن الخدمات الصحي  الإلكتروني  قد أثبتت قدرتها على تيهيل الحصول على 

تنظيم عمل المؤسيات الصحي  وتحيين علاقتها مع المواطنين، وذلك ما يقض ي إلى رضا الخدمات و 

اللميل على هذه الخدمات التي تياهم في تنمي  القطاع الصحي داخل الدول  إلا الأخذ بها ليس بالأمر 

انيات الهين فهي تتطلب تخطيطا جيدا و تنييقا استراتيجيا بين أنظم  المللومات الصحي  وتوفير الميز 

المناسب  لمشروعات الصح  الإلكتروني  والكفاءات البشري  القادرة على التلامل بفاعلي  مع جل هذا 

النوع من الأنظم  وإرساء البني  التحتي  لتقني  المللومات وتوحيد أنظم  المللومات الصحي  في جميع 

إلكتروني  منظم  و مترابط   المراكز الصحي  والتي تياعد المؤسيات الطبي  في أداء أعمالها بصورة

ومتكامل  والانتقال من أنظم  السجلات والملفات الطبي  الورقي  إلى الأنظم  والملفات الرقمي ، وجل ذلك 

يقف عند نقط  أساسي  هي توفر الإرادة اليياسي  للارتقاء بالخدمات الصحي  خاص  في دول اللالم 

 ج الجزائر ضمن هذا الصنف من الدراسات.الثالث التي تلاني محدودي  الإمكانيات وتندر 

إن التحول الوبائي هو حقيق  تيتهدفها عدة مناطق في اللالم تحديات التحول الوبائي: -(5

 وتليشها منذ سنوات، تتميز مرحل  التحول الوبائي:

 در.كتلك المتنقل  عبر المياه أو الأمراض الحيواني  المص، انخفاض في نيب  انتشار الأمراض الملدي ب -1

ظهور أمراض غير متنقل  كيرطان وداء اليكري وأمراض القلب والشرايين لتصبح هي اليبب  -2

 الرئيس ي للوباء.

                                                           
 .12:42على الياع  ، 27/02/2021تاريخ: ب، gov.comhttp://idewneit: على الرابط،حدث الافكارأ، الصحة الالكترونية1

http://idewneitgov.com/
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الجزائر التي تقدمت بأشواط كبيرة في مكافح  الأمراض الملدي ، ها هي اليوم ترفع التحدي أمام أمراض  

في عمومي  الخصائص أهمها أن  غير الياري  وهي تلك الأمراض الغير ملدي  على المدى الطويل تشارك

اليبب الرئيس ي لها يتمثل في تراكم وتفاعل مجموع  من المحددات وعوامل الخطر في جميع مراحل الحياة 

تتيم فترة كمون بحيث لا تظهر أعراضها إلا بلد مرور مدة على الإصاب  بها وتتطلب علاج نظامي طويل 

الأمراض غير متنقل  عبر ثلاث   هذه شفاء.تتم الوقاي  منلللب الأحيان لا يتماثل المصاب غأالمدى، وفي 

 ميتويات:

يشمل أنشط  الوقاي  من الأمراض لدى الفئات اليكاني  الحياس  عن طريق تقليص  المستوى الأول:

عوامل الخطر وتلديل المحددات البيئي  واليلوكي  نظام غذائي متوازن، التمارين الرياضي ، الترفيه، 

 ف  الشخصي . اللناي  بالنظا

يشمل تلك الأنشط  التي تكرس لاكتشاف المرض في وقت مبكر من خلال إجراء  المستوى الثاني:

 الفحوصات اللازم  والتدخل بيرع  وفلالي  لإبطاء تقدم المرض أو إيقافه. 

ينطوي على الأنشط  التي تمنع من أو حدوث مضاعفات عن طريق فرض ضوابط  المستوى الثالث:

 يم علاج فلال. صارم  لتقد

 ي الجزائر مجتمع يمتاز هرم الأعمار لل تحدي التغير الاجتماعي وزيادة الطلب على الخدمات:-(5

ذلك أن أغلب أفراد المجتمع هم من شباب وأطفال بيبب ارتفاع نيب  الزيادة الطبيلي   ،بقاعدة عريض 

الصح  1ات الصحي  والإنفاق علىوبناء على ذلك، فإن الللاق  بين الفئات  اللمري  والطلب على الخدم

يقود إلى تقييم الميتفيدين من الخدمات الصحي  المجاني  إلى ثلاث  أقيام، كل منها يؤثر على الإنفاق في 

 2لين. الصح  بشكل م

وهم الفئ  التي تياهم بأكبر قدر من تمويل نفقات الصح  من خلال الاقتطاعات  عمال:ال -(1. 5

بشكل إجباري من طرف صندوق الضمان الاجتماعي وهم في نفس الوقت أقل التي تطال جزء من راتبهم 

 فئ  ميتفيدة من الخدمات الصحي . 

وهم فئ  يشتركون بنيب  ضليف  إلا أنهم الأكثر طلبا على الخدمات الصحي   تقاعدون:الم -(2. 5

نفاق على الصح  في والأكثر تواجدا في المؤسيات الصحي  وهي فئ  ملروف  أنها أكثر تكلف  من حيث الإ 

 الدول. 

                                                           
 53،52(، ص ص 2014، 1ج.شر والتوزيع، )الجزائر: دار هوم  للن ،أسس اقتصاد الصحةعديل  الللواني، 1
 . 53، 52 ص ص المرجع اليابق،عديل  الللواني، 2
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هم فئ  غير منتج  عاجزة عن الدفع المباشر يتمنون زيادة التمويل العاطلون عن العمل:-(3. 5

 من خلال اشتراكات اللمال والمتقاعدين ييتفيدون  من الخدمات المجاني .

تي عادة ما هذا التصنيف يؤثر بشكل ضئيل لما يتللق الأمر بالخدمات التي ترافق بدفع مباشر وال

تكون في مؤسيات خاص  يتم التلويض أحيانا من طرف المؤسي  الميتخدم  بموجب اتفاقي  بينها وبين 

المؤسي  الصحي ، أو لا يؤثر نهائيا بالنيب  للخدمات غير قابل  للتلويض أو حينما يكون الميتفيد عاطلا 

 عن اللمل. 

% سن  70الحضري  في الجزائر إلى وفي سياق آخر، من المحتمل أن يصل عدد سكان المناطق

 ثحوادث الطرقات، الحواد :يخلق بكل تأكيد اللديد من الاختلالات الصحي  الجديدة مثلس، مما 2020

آخر سيضاف على عاتق النظام الصحي  عبئحوادث ناجم  عن التلوث، وهذا  ،المنزلي ، حوادث اللمل

 . 1الوطني

تلني التغطي  الصحي  اة بين الشمال والجنوب:تحدي تحقيق الرعاية الشاملة والمساو  -(6

الشامل  أن يحصل جميع الأفراد والمجتملات على الخدمات الصحي  التي يحتاجون إليها دون التلرض 

لضائق  مالي  جراء ذلك، وهي تشكل المجموع  الكامل  من الخدمات الصحي  الضروري  والجيدة ابتداء 

ج والتأهيل والرعاي  الملطف  وتمكن التغطي  الصحي  الشامل  لكل من تلزيز  الصح  إلى الوقاي  والللا 

فرد من الحصول على الخدمات التي تتصدى لأهم أسباب المرض والوفاة وتضمن أن تكون هذه الخدمات 

جيدة بالقدر الكافي لتحيين صح  الأشخاص الذين يتلقونها وحماي  الناس من اللواقب المالي  للدفع  

الحصول على الخدمات الصحي  بحذر مخاطر تلريضهم للوقوع في براثن فقر مدقع من جيوبهم لقاء 

بيبب الإصاب  بأمراض غير متوقل  تقتض ي منهم الانفاق مدخراتهم أو بيع أصولهم أو الاقتراض مما 

 .2يدمر ميتقبلهم وميتقبل أولادهم

للى فمقبول  إلى حد ما  غطي  بالخدماتبالنيب  للجزائر، تشير مؤشرات الصح  اللام  إلى أن الت

ساكن وهو مؤشر وان لا بأس به إذا ما  10,000سرير لكل  17سبيل المثالإذا نظرنا إلى مؤشر الأسرة نجد و

سرير لنفس  11ساكن، وفي المغرب  10000سرير لكل  21تمت مقارنته بدول المغرب اللربي في تونس 

 اللدد من اليكان.

                                                           
 .140، 139ص  اليابق، المرجع ،ايمان اللباس ي 1
 who.int/ar/news.room/fact.sheets/detail/universal.health.coverge، في: التغطية الصحية الشاملة منظم  الصح  اللالمي ،2

 .16:38 :على الياع  ،2021-02-27 بتاريخ:
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يلكس حقيق  الوضع الصحي اللام في الجزائر، لأنه غير ثابت  مكن المفارق  هنا أن هذا الرقم لات

يتفاوت من منطق  إلى أخرى ومن ولاي  إلى أخرى، كما قد ترتكز الأسرة في مناطق يصلب على سكان 

 الأرياف بلوغها.

ومن جه  أخرى، هذا اللدد لا يلبر عن نوعي  الخدمات إذا ما كانت جيدة أو رديئ ، لأن أدوات 

سم الخريط  الصحي  لا تتيع بمراعاة الحاجيات النوعي  وبلد المياف  والصلوبات المتللق  التخطيط لر 

بالتضاريس فقاموا بوضع خريط  صحي  وفق هذه الأسس سيكل لا محال  بالفشل لما يصطدم بغياب 

البطاق  الصحي  وكذلك غياب التنييق بين مختلف  التنظيم وغموض الإطار اللام الذي ترسم ضمنه

طاعات لوضع أهداف مشترك  فيما يتللق باليياسات الصحي  وتوزيع الأدوار بينها والالتزام بقواعد الق

اللمل المشترك، والملاحظ أيضا في الجزائر أن التفاوت لا يقتصر فقط على الأقاليم إنما يمس حتى 

لشرعي موجودة التخصصات الطبي  فنجد مثلا التخصصات المخبري  مثل علم الأحياء والمناع  والطب ا

 بدرج  أقل مقارن  بالتخصصات الأخرى. 

وفي محاول  لتقليص حال  عدم التوازن الجهوي خاص  بين الشمال والجنوب، لجأت اليلطات 

الملني  إلى اعتمادي التوأم  بين المؤسيات كآلي  جديدة في اللمل و كإطار للتلاون بين المؤسيات 

ف  التدابير لإنجاح هذه اليياس  الجديدة والتي يلول عليها الصحي ، وقد اتخذت اليلطات الملني  كا

مليار دينار جزائري  50كثيرا في تقليص الفوارق الجهوي  لأجل إنجاحها و خصص لها غلاف مالي قدره 

للأطباء والممرضين الذين يتولون تقديم خدمات الرعاي  الصحي  ليكان الجنوب في إطار التوأم  بين 

%.من أجرهم القاعدي، 25أجورهم تصل إلى  نيبفي  هؤلاء يتم منحهم زيادة ملتبرةالمؤسيات وتحضيرا ل

 1.وعلاوة على ذلك، فإن مصاريف اليفر والإقام  تكون على عاتق الدول 

 

 

 

 

 

                                                           
 .142، 141ص ص  اليابق، المرجع ي،س ايمان اللباي 1
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 هاضمن توجه ليياس  الصحي  إلى أربل  مجموعاتتصنف ا رهانات صنع السياسة الصحية في الجزائر:

 :الجزائراليياس  اللام  الصحي  في 

تتللق بخصائص النظام الصحي كطبيل  المؤسيات اللمومي  المنوط  بها  نظامية:الرهانات ال

تقديم الخدمات الصحي ، نيب  مياهم  كل من القطاع اللام والقطاع الخاص في تقديم الخدمات، 

 الللاق  بين الصح  والقطاعات الاخرى. 

رعاي  الصحي  طبيل  برامج الرعاي  الصحي ، تتللق بتحديد أولويات ال برامجية:الرهانات ال

 تخصيص الموارد مثلا أي نوع من الخدمات التي ييتوجب أن تدخل ضمن الإنفاق الحكومي. 

تتللق باستغلال اللائد من الموارد وكيفي  ضمان خدمات عالي  على نحو  تنظيمية:الرهانات ال

 بشكل يضمن تلظيم كفاءة الفريق الطبي.البحث في الطرق المثلى لتنظيم مؤسيات الرعاي  الصحي  

تتللق بتييير عناصر مختلف  وفق تنظيم جيد ومحكم، تطوير الموارد  رهانات فعالية الأداء:

 ونظم المللومات والبحث في أفضل طريق  للانتقال إلى نظام إلكتروني لتييير الملفات الطبي .  البشري 

 تي المحافظ  على مكتيبات النظام الصحي فيتأ رهان المحافظة على مكتسبات النظام الصحي:

مقدم  رهانات صنع اليياس  اللام  الصحي  في الجزائر فقد تمكن هذا الأخير على مر سنوات 

 الاستقلال من تحقيق إنجازات ملتبرة اهمها مجاني  الللاج.

لاح الوضع وكان يهدف الى إص ،لقد ارتبط مبدأ المجاني  في الللاج بظروف ملين  مرتبط  بالبلاد

الصحي المتدهور الذي ورثته الجزائر عن الاستلمار، فهو إذا كمبدأ في تلك الفترة وكخيار سياس ي يبدو 

 مقبولا إلى حد بليد، لكنه أدى في نهاي  المطاف إلى تحرير الطلب وزيادة الاستهلاك والنفقات اللمومي . 

ل  بين حجم النفقات التي يلبر عن وقاد إلى تغيير سياس  التخطيط على المدى الطويل وخلق مشك

أرقام ثابت  وحجم النشاطات المنجزة فللا فزادت أعباء صناديق الضمان الاجتماعي والخزائن اللمومي  

 بيبب الجزاف الاستشفائي.

ورغم ذلك يظل مبدأ مجاني  مكيبا حقيقيا للنظام الصحي، فقد سمح بمحو الفوارق المتللق  

  وإرساء قدر من الإنصاف والمياواة بين مختلف الطبقات المجتملي ، بالحصول على الخدمات الصحي

 وسبب الحفاظ على التضامن الوطني والانسجام الاجتماعي وضمان إلى حد ما حق الأفراد 
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في الحصول على خدمات الرعاي  الصحي  ويلتبر ضمان حق الأفراد في حد ذاته مكيب آخر 

 يتوجب الحفاظ عليه. 

 

ساهمت عدة عوامل مثل زيادة في عدد اليكان وزيادة الأمل في  ظام التعاقدي:رهان تفعيل الن

تسجيل ظهور بلض الأمراض  ضاف  إلى التغيرات التي طرأت على الوضلي  الوبائي  لاسيماحياة بالإ 

، التي جللت كامل الدول  تليد النظر في سياس  التمويل للمؤسيات الصحي  من خلال تطبيق المزمن 

صحي  كمرحل  أولى يتولى أكثر من  مؤسي  622على ميتوى  2010اقد ابتداء من واحد جانفي نظام التل

 1.عون على ميتوى الوزارة يشرفون على تييير ملفات المرض 14,000

ر اليلطات الجزائري  يوتبر  ،لقد وضع نظام التلاقد على أنه نمط المجاني  المنظم  أو المييرة

كرس المبدأ التدرج في الللاج وييمح بتحيين نوعي  الخدمات ويلتبر الآلي  أنه ي هوهذا النظام  هاتأسييل

الفلال  لترشيد النفقات والتحكم فيها حيث يلتمد تمويل الخدمات وفق هذا النظام على بيانات دقيق  

حول الخدمات المقدم  فللا وحول تكلفتها، ويؤدي النظام التلاقدي إلى تلزيز اللامركزي  تييير 

وبالتالي الاستغلال الأمثل للموارد ويهدف إلى القضاء على أسلوب التمويل الجزائي الذي يفتح مؤسيات 

 2. المجال أمام إصدار المال اللام

حيب المنظم  اللالمي  للصح  هو: تلهد أو عقد يشكل اتفاق بين متلاملين  مفهوم التعاقد:

لقيام أو عدم القيام ببلض الأشياء فالتلاقد اقتصاديين أو أكثر بواسطته يلتزمان بالتخلي أو التملك، ا

 هو ارتباط إرادي لشركاء ميتقبليين. 

يشهد قطاع الصح  على الميتوى اللالمي تحولات كبيرة من  رهان تحسين الترسانة القانونية:

ويسجل النظام الصحي الوطني خطوة نوعي  نحو  ،آليات مكافحتها والقضاء عليهاو  ،وبئ  المنتشرةحيث الأ 

تنمي  واليير الاجتماعي وتحقيق عرفاه المواطن لأن ذلك لن يكتمل إلا بتبني ميؤولي القطاع واليلطات ال

اللليا خيار إعادة النظر في الأطر القانوني  والتنظيمي  التي تنظم سير القطاع وتقييمها وعصرن  أنماط 

في  والتغيرات التي ميت مجمل التييير وأساليب الوقاي  والللاج في ظل التحولات الوبائي  والديمغرا

 النشاطات اليياسي  خاص  القطاع الخاص.

                                                           
الملتقى   في: مدقمورق  "، اعادة تفعيل نظام التعاقد لتحسين جودة الخدمات الصحية في الجزائرتوفيق بن الشيخ، للفيفي الدراجي، " 1

، كلي  الللوم الاقتصادي  والتجاري  لتسيير ورهانات التمويلالأول حول الصحة وتحسين الخدمات الصحية في الجزائر بين اشكاليات ا

 . 13، قالم ، ص1945ماي  8وعلوم التييير، جامل  
 . 144توفيق بن الشيخ، للفيفي الدراجي، المرجع اليابق، ص  2
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ساسي  المتللق  بحماي  دراك الحاجات الأ إولكيب الرهان المتللق بتحيين الترسان  القانوني  

وترقي  الصح  كخطوة اولي  هام ، ثم التركيز على اللمل المتلدد القطاعات لليير قدما نحو تطوير 

 1.وتحيين خدمات القطاع وتحقيق الانصاف في الحصول عليها خاص اليياس  الصحي  

 المبحث الثاني: النظام الصحي الخاص في الجزائر

 ول: نشأة القطاع الصحي الخاص في الجزائرالمطلب الأ 

اعتمدت فليف  التحولات الاقتصادي  في الدول النامي  على اعتماد لقطاع الخاص في الجزائر: ا

دور القطاع الخاص في النشاط الاقتصادي، وتحول الدول  من الدور الفاعل  آليات اليوق وتوزيع

الأساس ي والوحيد إلى دور الحكم ورسم اليياسات وبلد أن قطلت الدول النامي  شوطا كبيرا في رحل  

هذه التحولات من خلال برامج الإصلاح الاقتصادي، أصبح القطاع الخاص في ملظم الأقطار النامي  

لإقتصاد الوطني وتلدد أنشطته الإنتاجي  والتجاري  وأصبح يمثل الدعام  الرئييي  يشكل حيب ا

 2.للاقتصاديات النامي 

تلكس ، لقد ظهرت عدة تلريف  متباين  ومختلف  للقطاع الخاص :مفهوم القطاع الخاصأولا: 

الاقتصاد  منقطاع "عرفه البلض بأنه: ، إذ مين بالموضوعالإصلاحات الفكري  والأيديولوجي  للمهت

ويتم فيه تخصيص الموارد الإنتاجي  بواسط   ،الوطني، يقوم على أساس الملكي  الخاص  لوسائل الإنتاج

 3". قوى الصرف أكثر مما هو بواسط  اليلطات اللام 

جزء من الإقتصاد الغير خاضع لييطرة الحكوم   القطاع الخاص بشكل عام بأنه كما يلرف

حي  المالي ، أما من وجه  نظر المحاسب  القومي  فيلرف على أنه: يشمل القطاع ويدار وفق الاعتبارات الرب

المشروعات الخاص ، القطاعات اللائلي ، والهيئات  1993الخاص وفق نظام الحيابات القومي  لين  

التي لا تهدف للربح وتخدم اللائلات، وذلك بغض النظر عن ملكي  المقيمين أو غير المقيمين للشركات 

 4".اص الخ

                                                           
 . 145، 144توفيق بن الشيخ، للفيفي الدراجي، مرجع سابق، ص ص  1
مجل  الإستراتيجي   ،الخاص في دعم التنمية المحلية الاقتصادية دراسة حالة الجزائر دور القطاعشريط عابد بن الحاج جلول، 2

 .239ص، 2016، الجزائر، 10، ع 6والتنمي ، المجلد 
 .203(، ص1995، )القاهرة: مكتب  القاهرة الحديث ، موسوعة المصطلحات الاقتصاديةحيين عمار،  3
، الملهد المؤتمر الدولي حول القطاع الخاص في التنمية، تقييم واستشراف، في: "والواقع بيئة القطاع الخاص، النظرية"أحمد الكراز،  4

 . 10، ص2009اللربي للتخطيط، الكويت، 
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كما يلرف على أنه: عنصر أساس ي ومنظم في النشاط الاقتصادي يكتيب الملكي  الخاص  وتقوم 

فيه عملي  الإنتاج بناء على نظام اليوق والمنافي ، وتحدد فيه المبادرة الخاص  وتحمل مخاطر القرارات 

 1. والأنشط  المتخذة

قطاع الخاص هوذلك الجزء من وبناء على هذه التلريفات يمكن وضع التلريف التالي: ال

 الاقتصاد الوطني الذي يقوم على الملكي  الخاص  لوسائل الإنتاج وإدارتها.

نه ، إوتطور النشاط الاقتصادي في أي دول  ويبرز القطاع الخاص بمثاب  الركيزة الأساسي  لقيام

لأدبيات الاقتصادي ، ورغم الجدلي  القائم  بخصوص أبلاد نشاطه في ظل تواجد القطاع اللام إلا أن ا

بالرغم من اختلافها تشير إلى الأهمي  الكبيرة التي يللبها في التأسيس لنشاط اقتصادي ديناميكي ومزدهر 

وذلك في ظل توافق جمل  من الشروط التي تلتبر بمثاب  الإطار المتكامل لنشاط القطاع الخاص وتفليل 

 2.أداءه في الحياة الاقتصادي 

إن أصحاب أفضلي  القطاع الخاص في تنمي  المجتملات يرون : ع الخاصخصائص القطاثانيا: 

أن أهم ميزة يتميز بها القطاع الخاص هي اليرع  في الإنتاج والإبداع، بحيث يرون أن تدخل الدول  بشكل 

مباشر في الإنتاج يؤدي إلى إعاق  القوى البشري  داخل الوحدات الاقتصادي  اللام  لوجود عدة أسباب 

قتصادي  وغيرها في بداي  النشاط والتنمي ، وبالتالي يلمل على تخفيف الأعباء ا جتماعي ،ا، نفيي 

إضاف  على الدول  بالإضاف  إلى القطاع الخاص يزيل تخوف رأس المال الأجنبي ويشجله على الاستثمار 

 3.والشراك 

قبل فوات الفرص ،  وينتظر القطاع الخاص أيضا بخاصي  الديناميكي  والحيوي  وسرع  المبادرة

أي عدم وجود بيروقراطي  ملرقل  لتييير فلال ونجاحه، بلكس القطاع اللام الذي يتميز بالبطء في 

 حركته ومبادرته لأنه يخضع لتخطيط المركزي وتحكمه أساليب بيروقراطي  وسياسي . 

ديين، في وتلتبر أهم عوامل نجاح القطاع الخاص في كثير من البلدان، حيب رأي بلض الاقتصا

 النقاط التالي : 

 وضوح الأهداف للقطاع الخاص وهو هدف تحقيق الربح الأقص ى.  -1

 

                                                           
 .57، ص2008، الكويت، 28، اللدد المعهد العربي للتخطيط، في: "عمال ودور القطاع الخاصنشطة الأ أبنية ممارسة "أحمد الكراز،  1
 .240 ص ،المرجع اليابقج جلول، شريط عابد، بن الحا 2
، (جامل  منتوري، قينطين )، ماجيتير في علم الاجتماع الحضري ، مذكرة دور القطاع الخاص في انشاء المدن الجديدةصباح المزاود،  3

 . 21ص



 

 85 
 

توظيف اللدد الضروري من اللمال، وهذا بلكس القطاع اللام الذي يوجد فيه باستمرار فائض  -2

 من اللمال، وهذا ما يخفض من إنتاجيته.

ظام المكافآت والحوافز كالترقي  التوسيع باستلمال مبدأ الثواب واللقاب أي للقطاع الخاص، ن -3

 مثلا وملاقب  المقصرين. 

 التمتع بالديناميكي  والحركي .  -4

 

ولهذا نجاح القطاع الخاص بواسط  مؤسيته في الدول المتقدم ، قد شجع ملظم الدول النامي  

كرين في اليباق له بمشاركته في التنمي  بمختلف مجالاتها لهذا يرى ملظم الكتاب واليياسيين والمف

ضرورة وجود دور لكل من القطاع اللام والخاص على حد سواء، فلكل منهما دوره في تحقيق التنمي  

 1. واللدال 

يمثل التمويل المحرك الرئيس ي لنشاط القطاع الخاص وضمان : تمويل القطاع الخاصثالثا: 

التمويل، حيث تقوم استمراره، ولهذا فإن تحديث وتطوير النظام المصرفي من شأنه ضمان أفضل ظروف 

البنوك في هذا الإطار بتلبئ  مدخرات وتقديم المياعدة والتيهيلات النشاطات الجديدة في اليوق. 

وكذلك المشروعات الصغيرة التي قد تجد صلوب  في التمويل نظرا لحداثتها أو ارتفاع تكاليف القروض أو 

 للدم قدرتها على الدخول لأسواق رؤوس الأموال.

ك، فإن تطوير أسواق رؤوس الأموال يياهم في توفير التمويل، سواء كان تمويلا إلى جانب ذل

محليا أو تمويلا خارجيا تمويلا بالدين أو تمويل بالملكي ، إضاف  لذلك فأسواق وأسس الأموال تللب دورا 

تمويل كبيرا في تطور أداء المؤسيات والشركات الخاص  المتلامل ملها حيث انه على كل مؤسي  طالب  لل

  المطروح  للتداول، أن تتميز بأداء اقتصادي ومالي جيد وربح حتى تتمكن من تصريف أوراقها المالي

أو أسهما والحصول على التمويل اللازم، وهذا ما يصب في مصلح  تطوير أداء القطاع سندات كانت 

 2. الخاص وبالتالي تفليل دوره في تحقيق التنمي 

ستشفائي  الخاص  هي مؤسي  علاج المؤسي  الا  الخاص:تعريف القطاع الصحي رابعا: 

 واستشفاء تمارس فيها أنشط  الطب والجراح  بما فيها طب النياء والتوليد، وأنشط  الاستكشاف.

                                                           
 . 44، 43ص ص،سليمان فروخيبوب  حجوط،  1
باجي مختار،  جامل  ،مجلة كلية العلوم الاقتصادية وعلوم التسيير ي:ف، "دور القطاع الخاص في التنمي  بالدول النامي "حياة بن زراع، 2

 . 173، ص2016، مارس 45 .عناب ، الجزائر، ع
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كان هناك تحول في قطاع الصح  صاحبه التحول الكبير في الملادل  الاقتصادي  وهذه  1986في سن  

 :ع الصحي والذي قام على عدة مراحلي عن طريق خوصص  القطاكانت بداي  تطبيق النموذج الليبرال

 تطور وتنصيب واعتماد الليادات الخاص  في المدن.  -1

 الترخيص بفتح الليادات الخاص . -2

 الإنفتاح الكامل.  -3

 ومن هذه المراحل ظهرت قوة القطاع الصحي الخاص وشهد عدة التوسلات منها:

 توسع في اللرض وطريق  اللمل. -1

في عدد الأطباء الذين يلملون لحيابهم زيادة عدد الأسرة التي يوفرها القطاع الصحي الخاص،  زيادة -2

 مثال على ذلك الليادات الخاص  الكبرى والمتخصص . 

شهدت أيضا توسع في المنظوم  الاقتصادي  والليبرالي وانفتاح سوق الأدوي  وأصبح القطاع 

ؤسي  الصحي  في الجزائر ويذهب في مجموع المؤسيات الخاص في النشاط الصحي الآن أحد مكونات الم

التي تمارس الأنشط  الطبي  في الليادات الاستشفائي  وعيادات الفحص الطبي والللاج وعيادات جراح  

الأسنان والصيدلي  ومخابر التحاليل الطبي  ومخابر النظارات والأجهزة الاصطناعي  الطبي ، فبلدما كان 

على عيادات الفحص والتشخيص، ثم إضاف  هيكل جديد هو الليادات النشاط الخاص مقتصرا 

الاستشفائي  التي تمارس فيها الأنشط  الطبي  والجراحي  بما في ذلك أمراض النياء والتوليد وكذا 

الاستكشاف ويشترط المشرع ان تيتغل هذه الليادات إما عن طريق الجمليات و التلاضديات التي لا 

يق طبيب أو جمع الأطباء بحيث لا يقل عدد أسرة فيها عن سبل  اسر تاركا الحد تهدف للربح أو عن طر 

 الاقص ى مفتوحا على حيب امكانيات الميتثمر. 

عيادة خاص  تتنوع بين الليادات الطبي  الجراحي   450يحتوي القطاع الخاص حاليا على حوالي 

 1والليادات الطبي  موزع على كامل الولايات الجزائري .

لجزائر لا تتوفر على ميتشفيات خاص  كبرى بحجم الميتشفيات الجاملي ، رغم أن لكن ا

القوانين الياري  لا تمنع أي خاص أو رجل مال من أهل الاختصاص من بنائها وبإمكان أي قادر أو راغب في 

 الاستثمار في قطاع الطب أن يقدم على خطوة كهذه، لكن تجرب  الليادات الخاص  لم تكن 

                                                           
علوم كلي  الللوم الاقتصادي  و  )جامل  الحاج لخضر، ، رسال  ماجيتير،دراسة ميدانية، تقييم جودة الخدمات الصحيةنجاة صغير، 1

 .79، ص(2012، باتن ، التييير، قيم علوم التييير
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ب وزير القطاع حيث هناك ممارس ، وهذه التجرب  لا يمكن وصفها إلا بالملرف  دون مشجل  حي

 1. أن يلني هذا عدم وجود تجارب ناجح  ومحترم  في عدد من الولايات وإن كانت قليل 

 

 تنقيم الليادات الخاص  في الجزائر إلى: أقسام المستشفيات الخاصة:

شفيات التي قد يملكها شخص أو شرك  أو هيئ ، وهي الميت مستشفيات ذات طابع ربحي:أولا: 

 وذلك بهدف تحقيق مكاسب ربحي  من خلال الخدمات المقدم . 

هي الميتشفيات التي تتوفر فيها نفس خصائص ومميزات  مستشفيات ذات طابع غير ربحي:ثانيا: 

  في تقديم خدم  الميتشفيات ذات الطابع الربحي، إلا أن الهدف من إنشائها يكون غالبا بهدف المياهم

إجتماعي  بأفراد المجتمع والللاج في هذا النوع من الميتشفيات ليس مجاني حيث أن الأموال المتحصل  

 2.من المرض تصرف عادة على النفقات المتللق  بتطوير خدمات الميتشفى

عمال تختلف عن المؤسيات اللام  ويتم إدارتها وفقا لأسلوب إدارة الأ  أنواع المستشفيات الخاصة:

 بالقطاع الخاص مع سليها الدائم لتحقيق الربح ومن أهم أنواعها: 

تحمل هذه المؤسيات أسماء أصحابها من أطباء وأساتذة يتولى  مؤسسات بأسماء أصحابها: -(1

هؤلاء إدارة وتقديم الخدمات في مجال تخصصهم، وذلك مقابل الحصول على أتلاب يتم الاتفاق عليها مع 

المؤسيات يلتمد بالدرج  الأولى على خبرة ومهارة وسمل  أصحابها وكذا جودة ما المرض ى هذا بين 

 يقدمونه من خدمات صحي  لمرضاهم. 

يقوم بإنشائها جمليات غير حكومي  مثل الجمليات  مؤسسة الجمعيات غير الحكومية: -(2

المؤسيات اللام  أو  الديني  والخيري  عن طريق الهبات والتبرعات التي تحصلوا عليها، وقد تأخذ شكل

لاتيعى إلى تحقيق الربح إنما ث خدماتها التشخيصي  والللاجي  و المؤسيات التخصصي ، وذلك من حي

 إلى تقديم خدمات صحي  بالمجان أو بأسلار رمزي . 

وهي التي يمتلكها ويديرها أفراد أو شركات خاص  بهدف تحقيق  مؤسسات صحية تجارية: -(3

ي  التي تقدمها للجمهور، وقد تقدم هذه الميتشفيات خدمات متخصص  في أرباح من الخدمات الطب

مجالات طبي  محددة وقد يتيع نشاط هذه الجمل  مختلف المجالات والحالات المرضي  و المتنوع  أو 

 ملظمها طبقا لحجم الميتشفى ونوعي  التجهيزات والتخصصات التي يحتويها وغالبا ما تأخذ هذه

                                                           
 .79ص ،المرجع اليابقنجاة صغير،  1
 .36(، ص2006، )عمان: دار الشروق للنشر والتوزيع، إدارة المستشفيات والمراكز الصحيةبطرس سليم جلدة،   2
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اص  أو ذات ميؤولي  محددة وقد يشارك فيها بلض الأطباء بحصص الشرك  شكل شرك  خ 

 1.تأسيس جنبا إلى جنب مع غيرهم من المياهمين الذين لا صل  لهم بمهن  الطب كميتثمرين عاديين

تلددت الخصائص واليمات التي يتيم بها القطاع الخاص خصائص القطاع الصحي الخاص: خامسا: 

 اليياس  اللام  في الجزائر على الرغم من قصر مدة ظهوره. في الجزائر والتي تؤثر في رسم 

-03تتحدد شروط وخصائص الليادات الخاص  حيب المواد شروط وخصائص العيادات الخاصة: 

 هي:  2007أكتوبر  22، المؤرخ في 231-07لرسمي  رقم من الجريدة ا 04-05-06-07

وتوضح الميؤولي  الفللي  والدائم  تتمتع المؤسي  الاستشفائي  الخاص  بالشخصي  الملنوي   -1

 لمدير تقني وتزود بلجن  طبي .

 ة.ر  س  أ( 07تحدد طاق  الاستيلاب الدنيا للمؤسي  الاستشفائي  الخاص  ) -2

 يجب مع المؤسي  الاستشفائي  الخاص  أن تضمن خدم  دائم  وميتمرة. -3

ي  المدني  للمؤسي  يتلين على المؤسي  الاستشفائي  الخاص  اكتياب تأمين لتغطي  الميؤول -4

  وحين مراقب  مرضاها.

يجب أن تكون المؤسي  الاستشفائي  الخاص  مطابق  للشروط والمقاييس الملماري  والتقني   -5

 والصحي  التي يحددها التنظيم الملمول به.

 شروط إنجاز وفتح مستشفيات خاصة المطلب الثاني:

من الجريدة الرسمي   (14 إلى 08) دشفيات الخاص  حيب المواتتحدد شروط إنجاز وفتح الميت

  كالتالي: 2007أكتوبر  22المؤرخ  في  321 -07رقم 

يأخذ إنجاز مؤسي  استشفائي  الخاص  إلى ترخيص الوزير المكلف بالصح  على أساس ملف  -1

إداري وتقني يوضع لدى مديري  الولاي  المكلف  بالصح ، وتحتوي علاوة على الوثائق والميتندات المطلوب  

  والوصف التفصيلي للمشروع وموقع إقامته والأنشط  والأعمال التي يجب القيام بها.

 ييلم وصل الإيداع إلى صاحب المشروع. -2

 يحتوي الملف الإداري والتقني  المذكور في المادة ثماني  من نفس المرسوم التنفيذي على الوثائق التالي :

 ي  المكلف  بالصح .طلب إنجاز يودعه صاحب المشروع لدى مديري  الولا  -1

 نسخ  من شهادة ميلاد صاحب أو أصحاب المشروع. -2
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 نسخ  من شهادة جنيي  صاحب المشروع. -3

 نسخ  من القانون الأساس ي للشخص الملنوي. -4

  سند الملكي  أو أي وثيق  أخرى تثبت الاستقرار الشرعي للملك اللقاري لاسيما عقد الإنجاز. -5

 ضمن:البطاق  التقني  الوصفي  للمشروع وتت -6

 التخصصات الطبي .-1. 6

 بيان مفصل للأنشط .-2. 6

 المقرات والمياحات المخصص  لكل نشاط.-3. 6

 طاق  الاستيلاب من الأسرة.-4. 6

الطاقم التقني، لا سيما اللداد المتللق بالأشل  والاستكشاف الوظيفي والتصوير الطبي والتجهيزات -7

  الطبي .

  التقني  للبناء أو مكتب ملتمد للدراسات والخبرة في مجال البناء في تقرير خبرة تلده مصالح المراقب-8

 حال  وجود هيكل.

  مصالح الحماي  المدني  في حال  هيكل موجود. تقرير مطابق  لمقاييس الأمن تلده-9

 مخطط الوضلي  يبين موقع المشروع وحدوده.-10

يب  اللام  للأرضي  والتوجيه مخطط الإجمالي يوضح كل البيانات الضروري ، لا سيما الن-11

 والبيانات المجاورة والطرقات الموجودة ومواقف الييارات وشبكات المختلف  والمياحات الخضراء.

 المخططات المفصل  لأنواع التصميمات الاستشفائي . -12

  المخططات المفصل  لمقررات المواجه  لممارس  الجراح .-13

ح  من صح  الملف الإداري والتقني وترسله إلى الوزير المكلف وتتأكد مديري  الولاي  المكلف  بالص

يوما ابتداء من تاريخ  45بالصح ، مرفق بالرأي الميبب للمدير الولائي المكلف بالصح  في أجل لا يتجاوز 

 1إيداع الملف، ثم يفصل الوزير المكلف بطلب الإنجاز في أجل ثلاث  أشهر ابتداء من تاريخ 

يمنح صاحب المشروع أجل ثلاث سنوات ابتداء من تاريخ حصوله على ترخيص إنجاز  الاستلام، وبلد ذلك

مشروعه، ويمكن تمديد هذا الأجل بينتين بطلب من صاحب المشروع على أساس عناصر مبررة قانونيا، 

 2،وتيلم مديري  الولاي  المكلف  بالصح  عند انتهاء إنجاز المشروع يقرر المطابق  من صاحب المشروع

  :توي أيضا ملف الترخيص المذكور سابقا علىويح

                                                           
 . 61، 60سلدي ، مرجع سابق، ص ص  ميلودي1
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 تقرير المطابق  الخاص بالمنشآت الكهربائي  تيلمه المؤسي  الوطني  للاعتماد والمراقب  التقني . -1

تقرير مطابق  الخاص بالمنشآت الإشلاعي  التي تنبلث منها مصادر أيوني  تيلمه محافظ  الطاق   -2

 الذري .

لتمد من مصالح البيئ  الملني  أو عند انلدامها نسخ  اتفاقي  محضر إقام  آل  حرق النفايات م -3

 ستشفائي مبرم  مع مؤسي  عمومي  أو خاص  لحرق النفايات أو كل طريق  أخرى لملالج  النفايات الا 

  ملتمدة من الوزارة المكلف  بالصح .

قي  المبرم  مع وثائق تثبت اقتناء سيارة إسلاف واحدة أو عدة سيارات إسلاف أو نسخ  من الاتفا -4

  متلامل.

نسخ  من الاتفاقي  المبرم  مع مركز حقن الدم الولائي المتللق  بالتموين بمنتجات الدم غير  -5

 الثابت .

 الملف الإداري للمدير التقني. -6

  1. الملفات الإداري  للميتخدمين الطبيين وشبه الطبيين -7

من  25-24الإدارة حيب الموعد يتشكل مجلس  هياكل القطاع الخاص الصحي في الجزائر:سادسا: 

  ي:لكما ي 2007اكتوبر  22المؤرخ في  321-07الجريدة الرسمي  رقم 

 صاحب مشروع المؤسي  الاستشفائي  الخاص .-1

 ممثل الصندوق الوطني للتأمينات الاجتماعي  لللمال الأجراء.-2

 رئيس اللجن  الطبي  للمؤسي  الاستشفائي  الخاص .-3

 . شفائي  الخاص ممثل ميتخدمين مؤسي  است-4

 ممثلان إثنين عن جمليات المرتقين.-5

 نتخب.مممثل عن الممارسين الطبيين -6

ينتخب أعضاء مجلس الإدارة رئييا من بينهم وتتخلص مهامه في تييير الجانب المالي والطبي 

 للمؤسي  الاستشفائي  وتنظيم الللاقات مع الجمليات المختص  في الدفاع عن حقوق المرض ى. 

تم إدخاله بالجزائر لأول مرة أثناء  إن الطب الليبرالي صلاحيات من قبل القطاع الخاص:توزيع ال

النصف الثاني من القرن التاسع عشر من خلال سليل  تشجيلات للميتلمر موجه  للأطباء بإعطائه 

 ديناميكي  للممارس  الخاص  بالمراكز الأوروبي  وفي بادئ الأمر كان الطب الخاص موجودا لأن 
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كفل بالحاجات الصحي  لليكان الأوروبيين في الأولوي  وفي درج  ثابت  للجزائريين الذين لديهم يت

 وسائل.

فخلال كل الفترة الاستلماري ، تطور هذا النوع من الطب في المناطق التي يليش بها الأوروبيون، 

ء الأوروبيين وقد فتح شيئا أي بالمراكز الحضري  والقرى الاستلماري ، وفي بادئه كان القطاع خاص بالأطبا

فشيئا للجزائريين من اللائلات الكبيرة، والذي كان بإمكانهم متابل  دراستهم بلد الاستقلال والهجرة 

 1.طبيب خاص كان قلتهم جزائريين 300المكلف  للجزائريين تم إحصاء حوالي 

المخطط  وبصف  عام ، اتخذت الدول  موقفا متحفظا نحو القطاع الخاص إذ جاء برنامج

رمي إلى تدائما  تاليياس  الاقتصادي  كان ههذ، ، يلخص هذا الموقف1984-1980الخماس ي الأول 

استلمال إمكانيات الإنتاج الموجودة أو طاقات القطاع الخاص لأنها تياهم في الانتلاش الاقتصادي وفي 

يؤثر على عملي  اتخاذ  نفس الوقت تتجنب أن يتحين هذا القطاع في مختلف الميادين دورا ييمح له أن

  2.مصادرة الثروات واستغلال اللمالتصادي أو اليياس ي وهيمن  اليوق و القرار الاق

وذلك ، بتكفل التخطيط بنشاطات القطاع الوطني الخاص، 1986كما أكد الميثاق الوطني لين  

بته يؤمن من خلال إدماجه ضمن التنمي ، من الضروري أن ينظم تأطير هذا القطاع وتوجيهه ورقا

بينه وبين القطاع اللام، ولهذا ينبغي أن يحدد بوضوح في إطار المخططات ، التكامل ويتفادى التضارب

الإنمائي  الوطني  كل الميادين التي يرخص فيها بتدخل القطاع الوطني الخاص كما يجب أن توضح المكان 

م وفي مجال الصح ، شهد هذا التي يمكنه أن يحتلها في مختلف قطاعات النشاط تكمل  للقطاع اللا

سن  ملروف  ضمن التاريخ الاقتصادي  1960القطاع، أي القطاع الخاص، عدة أحدث لقد كانت سن  

وقد كان لهذه الإجراءات تأثيرين على  ،خوصص الو ،تأميمللوالاجتماعي الجزائري من الحرك  المزدوج  

 3.مجال الصح 

كان على الأطباء الجدد المتخرجين اللمل  تأميم وجلل من مهن  الطب وظيف  عمومي  حيث -1

بالقطاع الصحي الناتج عن ارتباط وحدات المياعدة الطبي  المجاني  والميتشفيات، بينما كانت الممارس  

  الحرة تمتاز بها من جه  الأطباء القدامى ومن جه  أخرى المجاهدين.

قطاعين اللام والخاص، نظام الوقت الكامل الذي خصص لرؤساء المصالح منح تداخل بين ال -2

 1969فإن تطور القطاع الخاص تم تحريره سن    ،1966وبلدما كان متحكما فيه بصف  جزئي  سن  

                                                           
، دراسة سوسيولوجية ميدانية بالمستشفى الجامعي، المريض بين القطاع الصحي العام والقطاع الصحي الخاصبخت  بن فرج الله،  1

 .109، ص(2001-2000كلي  الللوم الاقتصادي ، الجزائر، )مذكرة لنيل شهادة الماستر، 
 . 109بخت  بن فرج الله، مرجع سابق، ص  2
 . 110مرجع سابق، ص  بخت  بن فرج الله، 3
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فمنذ هذه الين  هذا القطاع لم يكف عن التوسع والاستمرار بالمراكز الحضري  الكبيرة، هذه الأخيرة التي 

تي خلقت له زبائن أكثر فأكثر متلددة وذات توسلت نتيج  تمركز الاستثمارات الصناعي  والاجتماعي  ال

نوعي  و متكون  أساسا من الأشخاص الذين يمارسون عملهم الحرة والإدارات النامي  والمتوسط  من 

تلمل المصانع هذه الأخيرة التي كانت سائدة اجتماعيا من عمال الزراع ، إذ أن الدخل ، الموظفين

ن دخل عمال الزراع  والفلاحين الصغار وقد كان تمركزه أكثر المتوسط كان يصل إلى ثلاث مرات مرتفل  م

 1.في مراكز حضري  خاص  الجزائر اللاصم ، وهران، قينطين ، البليدة و عناب 

 سليل  من النصوص توسع إمكاني  ممارس  الحرة للطب التي لم تلد 1974وقد شهدت سن  

اء اللاملين بالقطاعات الاستشفائي  الجاملي  لما ختيار لصالح الأطباء اللاملين والأطباأصبحت  لمتياز با

، يترك المجال مفتوحا 23/10/1976بتاريخ  76-79من خلال التلليم  رقم  1976جاء قانون الصح  لين  

ختيار بين وقت الكامل ونظام نصف الوقت والا بممارس  الطب الليبرالي وعلى الأطباء الاختيار بين نظام ال

  2.الخاصالقطاع اللام والقطاع 

اللمومي  للتشريح، الأخصائيين  قد تدخلت اليلطات 1977راب لين  وتبلا لحرك  الإض

اللاملين بالمراكز الاستشفائي  الجاملي  فقط الإختيار بين الممارس  بالقطاع اللام أو القطاع الخاص 

ورغم إعطائها  8019وذلك ضمن عيادات الاستشارات الطبي  كما أن اللجن  المركزي  أثناء دورتها سن  

الأولوي  للقطاع اللام وتقوي  وسائله، تركت فتح  الباب كبيرة أمام الممارس  الخاص  للطب، وذلك 

بالنيب  للأطباء الذين استجابوا الخدم  المدني  التي تم تحديدهامن سنتين إلى خمي  سنوات حيب 

 درج  حرمان المنطق .

تطبيقا لبرنامج الصح  اللام  المتبنى من قبل الحكوم  ثم اتخاذ إجراءات هام  ، و 1984وفي سن  

بإعادة النظر في الممارس  الخاص  للطب وإمكاني  وضع المنشآت الصحي  الخاص ، يتم تجميد المراكز 

اكل وكان المبدأ من الفراغ بالمناطق التي لا توجد بها هي اء الأولوي  للمناطق المحروم الحضاري  وإعط

 عمومي بالمدن وطب خاص للقرى. ليبرالي بالمناطق المحروم  اي طبعمومي  أو غير كافي  بالطب ال

الش يء الذي يؤثر سلبا على دخل اليكان المحرومين بهذه المناطق المحروم ، وقد أزيحت اللراقيل 

 1985ن  تدريجيا أمام هذه الممارس  الحرة وقد حدد مجال خوصص  الطب من طرف قانون الصح  س

 وذلك من خلال فتح عيادات جراح  الأسنان، الصيدليات، عيادة الاستشارات والللاجات 

                                                           
 .111بخت  بن فرج الله، مرجع سابق، ص  1
 .111نفس المرجع، ص   2
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الطبي ، مخابر التحاليل الطبي ، النظارات وأجهزة التبديل الطبي بينما نوقش مشروع توسيع 

خوصص  الطب فيما يخص الليادات الجراحي  الخاص  ضمن نقاش المجلس الصحي الوطني بلد تنييق 

 1.كذل

تيمح للمياعدين الطبيين أو الشبه طبيين التقنيين أو التقنيين  1987كما جاءت تلليم  أفريل 

 1985لين   85/05اليامين في الصح  والقابلات اللمل لصالحهم. وطبقا لترتيبات قانون الصح  رقم 

 .1988ماي  03الصادر بتاريخ  15-88والذي تم تلديله وتكملته من أجل القانون رقم 

 تحديات وآفاق القطاع الصحي الخاص الجزائرلمطلب الثالث: ا

 عيوب ومشاكل القطاع الصحي الخاص

يجب الإشارة إلى أن  ذإ ستثمارات مختلف  للقطاع الخاص،عدم مراعاة الجانب الاجتماعي والا  -1

ناطق الليادات الخاص  تتنشط وتتطور في الللاجات ذات المردودي  الربحي  كالجراح  والتوليد وفي الم

ذات الكثاف  اليكاني  اللالي  خاص  بالمدن الكبرى، مما يؤدي إلى سوء توزيع هذه الليادات عبر الوطن 

 وعدم وجود تخطيط مركزي للتوزيع الجغرافي لهذه المؤسيات.

غياب التلاون والتلاون بين القطاع اللام والقطاع الخاص الصحيين وبالتالي غياب التنظيم  -2

ر تابل  منه، ويتكيف طرف الدول  مما يجلل القطاع الخاص الصحي يلمل وفقا لملاييالمحكم والفلال من 

يجد إجابات وحلول لمشاكله بنفيه في ظل نقص قوانين أساسي  واضح  تحكم المؤسيات مع الظروف و 

 الطبي  الخاص .

الضمان  إن المشاكل التي تلرفها الرعاي  الصحي ، خاص  في الجزائر، هي مشاكل التلاقد مع هيئ  -3

الإجتماعي، ففي غياب علاق  تلاقدي  بين الليادات الخاص  وهيئ  الضمان الاجتماعي في ملظم حالات 

الللاج فإن كاف  مصاريف الللاج تقع على عاتق المريض ويؤدي ذلك إلى عدم التحكم في تحديد ميتحقات 

بالنيب  للشرائح الملدوم ، ففي الللاج، وتكاليف النشاطات، بالإضاف  إلى مشكل  الاستفادة من الللاج 

ظل غياب تأطير قانوني للقطاع الصحي الخاص، فإن أسلار اللمليات والفحوصات لم يتم الفصل فيها 

وبقيت من صلاحي  أصحاب الليادات الخاص  مما يوفر لهم أرباح خيالي  والتي تدفع من جيوب 

الللاج في الليادات الخاص  نتيج  للدم قدرة  المواطنين، وهذا ما يؤدي أيضا إلى عرقل  الطلب الكبير على

 الكثير على الللاج في 

                                                           
 . 112بخت  بن فرج الله، نفس المرجع، ص  1
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الليادات الخاص  نتيج  للدم قدرة الكثير من الشرائح على التكاليف الناجم  عن الللاج باستثناء 

 جراح  القلب وتصفي  الدم حديثا.

، في القطاع اللمومي ن اشكالي  النشاط التكميلي في الليادات الخاص  بالنيب  للأطباء الناشطينإ -4

مما يجلل الليادات الخاص  ، فهناك انلدام القوانين التي توضح ملايير وكيفي  القيام بالنشاط التكميم

تنتصر القدرات البشري  والكفاءات الطبي  للهياكل الاستشفائي  اللمومي  نتيج  للدم التنييق وعدم 

ظروف وأساليب النشاطات الخاص  بالقطاع  التوازن بين القطاعين الخاص واللام بيبب عدم مراقب 

 الخاص.

 غياب مشارك  القطاع الخاص في النظام الإعلامي الصحي والنشاطات الوقائي . -5

أما الجانب الآخر من المشاكل المتللق  بالقطاع الصحي الخاص فهي قضي  صناع  الأدوي  وهي أحد  -6

ة الجنييات من خلال احتكار إنتاجها وتوزيلها المنتجات الاستراتيجي  والتي تييطر عليها الشركات متلدد

وتلتبر هذه الصناع  من أكبر الصناعات الربحي  في اللالم، وتلمل هذه الشركات على بيط نفوذها 

 لجلل الدول النامي  بشكل خاص تابل  لها في مجال الدواء. 

التي تميز  يضاف إلى هذه المشاكل التنظيمي  المرتبط  بالقطاع الخاص مجموع  من الليوب

 الليادات الخاص  في الجزائر والتي نوجزها فيما يلي: 

 غياب دفاتر الشروط بالنيب  لهذه المؤسيات.-1

 انلدام المللومات الخاص  بالنشاطات.-2

 توسيع النشاطات إلى بلض الاختصاصات الغير مرخص .-3

لطاقم الطبي تصاميم الليادات الخاص  من دون ترخيص وملظم الليادات تنشط بالاعتماد على ا-4

 اللمومي.

 بلض الليادات تقوم بتوظيف بصف  شبه طبيين طاقم لا يتوفر على أي أهلي  وكفاءة-5

في الميدان، كما تقوم بلضها بجلب أطباء أجانب من دون اشتراطها إذا توفرت لديهم التجرب  في بلدانهم 

 1الأصلي .

 زارة الصح  وإصلاح الميتشفيات.و فتح أبوابها أمام مفتش ي الصح  و  بلض الليادات الخاص  تمنع-6
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ومن بين الاختلالات الملاحظ  أن بلض الأطباء المنتمون للقطاع اللام يمارسون نشاطاتهم في -7

، 2011، 2010التي يلود تاريخ استلامها إلى سنوات ، الليادات الخاص  بتراخيص النشاط التكميلي

 1.المفلول  ، وهو ما يفير التلاعب بالقانون والتنظيمات الياري 2012

افتقار ملظم الليادات الخاص  لخدم  الاستعجالات الطبي  حيث تللق على أنها تقدم خدمات -8

على مدار الياع ، إلا أن هذا ليس الواقع إلى جانب عدم ضمان الخدم  على مدار الياع ، خاص  فيما 

الأطباء وهذا راجع  يتللق بالأعوان شبه الطبيين، هناك اللديد من الليادات تلاني من نقص فادح في

بالدرج  الأولى إلى طبيل  تصنيفها كونها عيادات ولييت مؤسيات استشفائي ، خاص  وأنها تيتوجب 

مجرد مؤسيات   وجود طبيب مناوب للإشراف على المرض ى المتوافدين عليها في الليادات الخاص ، فهي

لقد الطبي الموجود بين الطبيب ذات طابع اجتماعي واقتصادي وتخضع لقانون اللرض والطلب بموجب ال

والمريض، فالطبيب الذي يزاول عمله في الليادات الخاص  ليس ملني بالمناوب  كما هو الشأن في 

الميتشفيات حيث يلمل وفقا لمواعيد محددة واستنادا إلى الطلبات والتي في حال  عدم توفرها لا تيتدعي 

ص  أغراضها اقتصادي  بالدرج  الأولى فالليادات تواجد الطبيب في الليادة، كما أن الليادات الخا

الخاص ، مجرد مؤسي  اقتصادي  تلمل وفق اللرض والطلب، ولا يوجد قانون خاص بتنظيم هذه 

الليادات الخاص ، والوزارة تلتمد على قوانين متناقض  وهذا ما يجلل المريض بين مطرق  المرض من 

  الصحي الخاص من جه  أخرى.جه ، والفوض ى الكبيرة التي يشهدها القطاع 

وهناك عدة تجاوزات ترتكب الجمل  على ميتوى الليادات الخاص  تغير السجلات المتللق  -9

بالمريض والأخصائيين، كما أن غرف اللمليات لا تيتجيب للقوانين وتفتقر إلى أدنى شروط النظاف ، كما 

الليادات المجهول  ما يلني هروب من  أن اللديد من أسماء الأطباء الذين يجرون اللمليات في عدد من

  2.تحمل الميؤولي 

من بين الآفاق التي ينتظرها القطاع الصحي الخاص هو إعطاء  أفاق القطاع الصحي الخاص:

مكان  رسمي  ومؤطرة للمتلاملين الخواص في المنظوم  الصحي  وملترف بها رسميا مع تطوير آليات 

 والبرامج الصحي  والخدمات المقدم  للمواطن، وهذا ما ييمح  المراقب  وإدراجها في مختلف الخيارات
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بالتأكيد على مهام وقيم القطاعين اللام والخاص في تقديم الخدمات الصحي  بصف  منتظم  

  1.ومتجاني 

كما سبق القول، فإن النظام الصحي الجزائري حاليا يتميز بالتباعد وعدم التجانس بين 

لخدمات المقدم  من كل طرف والرهان إذن في وضع حيز التنفيذ تنظيمات القطاعين اللام والخاص في ا

يتلايش في خضمها القطاعين اللام والخاص من أجل بلوغ هدف واحد ومشترك، ألا وهو التكفل الأمثل 

بصح  اليكان، إنه لمن الضروري إعطاء مكان  مؤطرة ومتوازن  للقطاع الخاص الربحي مع تنظيم وتيهيل 

ن على الخدمات الصحي  المقدم  من طرف القطاع الخاص ومن جه  أخرى يؤدي إلى حصول المواط

إيضاح الوظائف الأساسي  للقطاعين اللام والخاص في ظل النظام الصحي ككل وتحدي الضغط على 

 المؤسيات الصحي  اللمومي .

 ام.نفس آليات المراقب  والتقييم الموجودة في القطاع اللل إخضاع المتلاملين الخواص

القطاع اللام والخاص في المجال الصحي ييتوجب تلاونا والتنييق بين أنشطتهما للبلوغ لأهداف 

الصح  اللام ، وهذا التلاون والتكامل يتم انطلاقا من إدراج القطاع الخاص الصحي في اليياسات 

ضاع اللام  الصحي  من خلال تلميم التلاقد مع هيئات الضمان الاجتماعي، وييتوجب أيضا إخ

المتلاملين الخواص لتنظيمات منظم  للتيليرة وعملي  تقدير التكاليف، بالإضاف  إلى مراقب  نوعي  

الخدمات الللاجي  المقدم  من طرف القطاع الخاص مقابل التمويل اللمومي لنشاطاته والاعتراف 

 الرسمي به. 

ع جمل  من الوظائف، وهذه التي تبنى على توزي، وضع نوع من التلاقد بين الدول  والقطاع الخاص

الشراك  تقام أساسا من خلال تلميم التلاقد مع الضمان الإجتماعي الش يء الذي ييمح للليادات 

والمؤسيات الخاص  من الاستفادة من تلويضات التأمين على المرض، وهي طريق  تمويل تيمح بالحفاظ 

يقع على عاتقهم دفع مجموع على مبدأ مجاني  حصول المواطنين على الخدمات الصحي  دون أن 

 التكاليف وتشجيع القطاع الخاص على اعتماد الشفافي  في تقدير تكاليف الللاج. 

وضع ميكانيزمات تنظيم تجلل القطاع الخاص يكون تحت وصاي  الوزارة المكلف  بالصح  

تم في ظل غياب اللمومي ، وهذا للتمكن من احتواء ومراقب  النمو والتطور اليريع للقطاع الخاص الذي ي

التنظيمات والمراقب  اللازم ، وهذا يشمل تنظيم الوسائل وتكوين الطاقم الطبي وشبه الطبي ومراقب  

 نوعي  الخدمات والتكاليف. 
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تكليف القطاع الخاص ين القطاع اللام والخاص من خلال تطوير مناخ التكامل والتنييق ب

القطاع اللمومي مع إرفاقها بالتمويل اللمومي  ببلض الوظائف ونشاطات واختصاصات محددة يقوم بها

لهذه المؤسيات، من جه  أخرى يمكن تصنيف وتوكيل المؤسيات اللمومي  ببلض النشاطات التيييري  

 لصالح المتلاملين الخواص من خلال دفتر شروط يتم إعداده من طرف الوزارة. 

ذوي قدرة عالي  مثل ما توصلت إن هذه المبادئ قد تؤدي إلى ظهور سليل  من متلاملين خواص 

المتنامي  ن من مواجه  المتطلبات الكبيرة و إليه الكثير من الدول مع جذب رؤوس أموال ملتبرة للتمك

 1.للصح  والتي من الصلب على الدول  مواجهتها وإرضائها لوحدها

 

 القطاع الصحي الخاص في ظل السياسات الاقتصادية الجزائرية:

ي منذ الاستقلال عدة تحولات على كاف  الأصلدة الاقتصادي  واليياسي  شهد الاقتصاد الجزائر 

فنجدها بلد الاستقلال تبنت النهج الاشتراكي الذي يقوم على أساس التخطيط المركزي و هيمن  القطاع 

اللام على الاقتصاد الجزائري لكن سرعان ما بدأ هذا التوجه يكشف من بوادر الضلف والاختلال وهذا 

، بفلل الأزم  النفطي  الملاكي  وتأثيرها اليلبي على الاقتصاد الجزائري الذي دخل 1986ن سن  ابتداء م

في أزم  حادة جللت من الدول  الجزائري  وابتداء من مطالع التيلينات إلى تبني خيار اقتصاد اليوق 

هور التحولات الموجه، حيث يمكننا القطاع الصحي الخاص الذي يلتبر جزء لا يتجزأ من الاقتصاد وظ

 2.الاقتصادي  التي عرفتها الجزائر

 القطاع الصحي الخاص في النظام الاشتراكي:

والمتللق  1985فيفري  16ه الموافق ل 1405جمادى الاولى  26المؤرخ في  05-85إن القانون رقم 

وعدل وتمم بحماي  الصح  وترقيتها، ونتيج  للتحولات الكبرى التي عرفتها الجزائر وفي جميع المجالات 

 ثلاث  مرات. 

 05-85وهكذا وفي إطار إعداد التقرير التكميلي عن مشروع القانون الملدل والمتمم للقانون 

والمتللق بحماي  الصح  وترقيتها عقدت لجن  الصح  والشؤون الاجتماعي   1985فيفري  16الصادر في 

لانشغالات الملبر عنها. وتتمثل هذه ااع لدراس  الاقتراحات الكتابي  و واللمل والتكوين المهني اجتم

مع تحديد الوقت والتفتيش الصيدلاني  ليالتلديلات حول الميتفيدين من ممارس  النشاط التكمي

 والخدم  المدني  وفي هذا الإطار، ألقى وزير الصح  واليكان اليابق كلم  ذكر فيها 
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جللت من الضروري اتخاذ التحولات الاجتماعي  والاقتصادي  التي تلرفها الجزائر، والتي 

إجراءات تهدف إلى تدعيم المنظوم  الصحي  عن طريق تلزيز حماي  صح  المواطن سواء عن طريق 

ضمان الخدمات الطبي  المتخصص  وجودة الأدوي  الميوق  وتوجيهها وتقتض ي وظيف  قطاع الصح  في 

ت الوطني  للصح ، إدخال هذا الإطار وفي انتظار صياغ  قانون جديد للصح  وعلى توصيات الجليا

المتللق بحماي  الصح  وترقيتها وفي النشاط التكميلي لفائدة  05-85بلض التلديلات على القانون رقم 

الاستشفائيين الجامليين والمختصين في الصح  اللمومي  و مفتشي  الصيدل  وإرجاء الخدم  المدني  

 1.بالنيب  إلى الميتخدمين المتخصصين

ون باليماح للممارسين الاستشفائيين الجامليين والمختصين في الصح  ويهدف هذا القان

اللمومي  بالممارس  بصف  خواص خارج أوقات عملهم في المؤسيات الخاص ، وهذا لتحيين أجور هؤلاء 

 الميتخدمين دون تحمل ميزاني  الدول  عبء إضافي وتحقيق تحفيز أكبر للميتفيدين. 

ل نتيج  للظروف التي تلرفها البلاد ليواكب مقتضيات المنظوم  تكمن أهمي  هذا القانون الملد

الصحي  الوطني  خاص  وأن حماي  الصح  واليكان مكفول  دستوريا تشكل أحد الانشغالات الكبرى 

لبلادنا حيث تيهر على ضمانها وحمايتها عن طريق توفير خدمات صحي  في كاف  أنحاء البلاد والاهتمام 

، غير أن التحولات الاقتصادي  الاجتماعي  التي تلرفها بلادنا أثرت بشكل …المحروم  بالشرائح الاجتماعي 

سلبي في بلض جوانب منظومتنا الصحي  بشكل عام وعلى القطاع اللمومي بشكل خاص، وتتمثل هذه 

 الآثار اليلبي  في: 

لذي يلتبر تخلي الأطباء المتخصصين خاص  منهم الاستشفائيين الجامليين عن القطاع اللام ا-1

بمثاب  اللمود الفقري للنظام الوطني للصح  والتوجه سواء نحو الخارج أو نحو القطاع الخاص، حيث 

توفر لهم كل الامتيازات خاص  المادي  منها، وهذا يؤثر سلبا على مياهم  الهياكل الصحي  اللمومي  سواء 

 البحث الللمي. في تقديم الللاج ونوعي  الخدمات الصحي  أو في أنشط  التكوين و 

تسجيل توزيع غير متوازن للأخصائيين عبر التراب الوطني حيث تلرف بلض المناطق من الوطن -2

 274بينما تيتفيد المناطق الشمالي  من تغطي  صحي  كبيرة )طبيب واحد لحوالي ، انلداما كليا لهؤلاء

آلاف  6و أآلاف  5د لكل مواطن في الجزائر اللاصم (، بينما في بلض المناطق المحروم  )طبيب واح

 مواطن(. 

الفئ  الأكثر تزايد لمقابلتها بما تتطلب علما بأن المشكل  اليكاني  مفتللا بمقارن  المياح  -3

 والإمكانيات الطبيلي  للبلاد.
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 القطاع الصحي الخاص في ظل التعددية:

دخل في أزم  حادة  تأثير بالغ على الاقتصاد الجزائري والذي 1986لقد كان للأزم  البترولي  سن  

 تدهورت فيها جميع القطاعات وهو ما أدى إلى تبني النظام الجزائري اليوق كبديل الاقتصاد الموجه.

قد بدأت الجزائر بمجموع  من الإصلاحات التي ميت جميع القطاعات والتي منها المنظوم  

د أنجزت عبر اللديد الصحي  وقد كان أول إصلاح هو بداي  خوصص  المجال الطبي وهذه الخوصص  ق

 من المراحل سواء بالنيب  للممارسين الصحيين أو بالنيب  للخدمات الطبي . 

 

 

 خوصصة الممارسين الصحيين:

وقد كانت خوصص  الممارس  الطبي  برفع جميع الملوقات كالترخيص التأسيس ي،  المرحلة الأولى:

 1. 1986حيث بدأت من سن  

 1990حل  الترخيص بفتح الليادات الخاص  ابتداء من سن  طبيل  هذه المر  المرحلة الثانية:

حرك  فتح الليادات الخاص  بدأت بشكل محتشم ثم أخذت تتزايد بشكل محتشم في الينوات الأخيرة 

فقط، مجموع  الليادات الخاص  وترتكز في ثلاث  مدن كبرى في الجزائر وتلمل بصف  ضليف  وتلتمد 

الصح  اللمومي  في  اختصاص ي التخدير وميتخدمي على ميتخدمي الصح  اللمومي  مثل

 بالاعتماد على مرحل  ثالث  من الخوصص . الميتشفيات و 

وتمثلت هذه المرحل  الأخيرة في الخوصص  فللي  للميتخدمين الطبيين الأكثر  المرحلة الثالثة:

ون عملهم كل الأيام مكان  في هرم الميتشفيات الجاملي  الذين يملكون أجور مرتفل  وقد أصبحوا يمارس

في الليادات الخاص ، بالإضاف  إلى تحول الزبائن وتحويلهم إلى الميتشفى ويذكر وأن نظام الوقت الكامل 

قد تمت مراجلته ورخص للممارسين الصحيين اللاملين بالميتشفيات الجاملي  الممارس  لمدة نصف يوم 

 راجل  في الوقت الميموح له. بصف  خاص  )عموما في عياداتهم( هذا النوع الخاص من الم

في هذا الوقت الحاضر، خوصص  الممارس  قد تجاوزت مبادئ النظام الصحي في المقابل النشاط 

 الطبي وعدم وجود ميكانيزمات منظم  للممارس ، ذهب سريلا إلى خلق أثر مزدوج من الناحي  المالي : 
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التناقضات لتأمينات الاجتماعي  فجرت كل ويكون بالدرج  الأولى في التلويضات المقدم  ل ثر كمي:أ

 الدستوري  من ناحي  اللرض الخاص بدرج  مركزة حول الملايير المتخذة في إطار خصصت التأمينات

 .1994الصحي  ابتداءا من 

ويكون بدرج  أكثر أهمي  في النفقات الصحي  بصف  نهائي  المياهم  في تمويل  أثر التأجيل:-1

 1.النظام

وتهتم بالدرج  الأولى على سليل  الأدوي  مع خوصص  التأمينات  الصحية:خوصصة الخدمات 

ستيراد وإنتاج وتوزيع الأدوي ، وكذا االصحي  واقتصاد اليوق المرافق لها حيث رفلت الدول  يدها عن 

الترخيص بإنشاء عيادات في إطار خاص أيضا الترخيص بممارس  الأطباء في الليادات الخاص  لمدة نصف 

 2.زايد عدد الأسرةيوم وت

 :مظاهر مساهمة القطاع الخاص في تدعيم السياسة الصحية في الجزائر

لقد عرف قطاع الصح  تحولات عديدة مع التصاعد والتوسع القطاع الخاص كفاعل للتجديد: 

الذي يلرفه القطاع الصحي الخاص والليادات الخاص  ذات الطابع الربحي التي وضلت عمدا للهيمن  على 

ع اللام لمدة ثلاث  عشريات كامل  والذي يلرف مشاكل عديدة، الأمر الذي زاد من أهمي  القطاع القطا

الخاص وديناميكيته، وهذه الحركي  نشأت في ظل أوضاع انتقالي  متلددة الجوانب سواء كانت 

 اجتماعي ، اقتصادي  وسرع  الليادات الخاص  بمختلف أنواعها وبصفتها مؤسيات صحي  جديدة تمثل

نوعا من التجديد المؤسياتي، ومكرس  لتطوير النظام الصحي الجزائري كما تياهم في نشوء ملايير 

جديدة لللمل والتلاون وأساليب تنييق جديدة، كما أن القطاع الصحي الخاص يلتبر نظام شبه 

 3. لامركزي ييير من طرف فواعل الخواص

ؤسيات الصحي  في الجزائر ويظهر في يلتبر القطاع الخاص في النشاط الصحي أحد مكونات الم

مجموع المؤسيات التي تمارس الأنشط  الطبي  في الليادات الاستشفائي  وعيادات الفحص الطبي 

وعيادات جراح  الأسنان والصيدليات ومخابر التحاليل الطبي  والأجهزة الاصطناعي  الطبي ، فبلدما 

خيص، تم إضاف  هيكل جديد وهو الليادات كان النشاط الخاص مقتصرا على عيادات الفحص والتش

الاستشفائي  التي قارب فيها الأرشف  الطبي  بما فيها أمراض النياء والتوليد وكذا الاستكشاف، واشترط 

 المشرع أن تيتلمل هذه الليادات إما عن طريق جمليات و تلاضديات لا تهدف للربح أو عن
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عن سبل ، تارك الحد الأدنى مفتوحا حيب طريق طبيب أو مجمع أطباء لا يقل عدد أسرتها  

الإمكانيات الميتثمرة، وهكذا توسع القطاع الخاص الاستشفائي ليحتوي على عيادات كثيرة ومتنوع  

الاختصاص وهي في نمو متزايد وميتمر تتنوع بين الليادات الطبي  الجراحي  والليادات الطبي  موزع  

دد الأطباء والناشطين في القطاع الخاص نموا وارتفاعا ملحوظا على كامل الولايات الجزائري ، كما عرف ع

منذ نشأة هذا الأخير وانتقال الكفاءات الطبي  خاص  المتخصصين نحو القطاع الخاص الصحي بحثا عن 

  1.اللراقيل المرتبط  بالقطاع اللموميختلالات و لللمل نتيج  لمختلف الا ظروف أحين 

 

  وبداية ظهوره:القطاع الخاص 

 :2001-1955طباء في القطاع الخاص في المرحلة الممتدة بين تطور عدد الأ لا (:01رقم )جدول ال

 السنة
طباء الأ 

 نيخصائيالأ 
 الصيادلة طباء الاسنانأ طباء العاملون الأ 

1955 2528 4950 2473 3183 

1998 3508 5191 2901 3948 

2000 4522 3346 3346 4587 

2001 4861 4833 3580 4778 

 .49، ص همرجع سبق ذكر  سليمان فروخي،بوب  حجوط، : صدرالم

من خلال الجدول نلاحظ أن عدد الأخصائيين في القطاع الخاص عرف نموا سريلا بحيث فاق 

% من مجموع 53، حيث مثلت نيبتهم في القطاع الخاص 2001عددهم في القطاع اللمومي سن  

ولاي ،عدد الأطباء  48ولاي  من أصل  33ي الأخصائيون الناشطون في قطاع الصح  بالجزائر، فف

الأخصائيون الممارسين في القطاع الخاص كان يفوق عددهم في القطاع اللام في هذه المرحل ، أما في 

ولايات الجنوب، القطاع اللام هو الذي يمثل الأغلبي  من حيث الأطباء الأخصائيين أما بخصوص الأطباء 

القطاع اللام حيث تمثل نيب  الناشطين في القطاع الخاص ما يلادل  اللامين الأغلبي  كانوا ينشطون في

 % من مجموع الأطباء اللاملين في قطاع الصح . 34

فيما يتللق ب أطباء جراح  الأسنان، فقد عرف عدد الناشطين في القطاع اللام انخفاضا 

لتصل إلى نيب  ، 1999ملحوظا بينما عددهم في القطاع الخاص عرفت ضلفا وهذا خاص  بلد سن  
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، أما 1995% سن  30بلدما كانت لا تتجاوز نيبتهم  2001% في 44الناشطون في القطاع الخاص 

بخصوص الصيادل  فقد عرفت نيبتهم في هذه الفترة انخفاضا منتظما في القطاع اللمومي لتصل إلى 

ص ممثلا الناشطون فيه مقابل التطور والتزايد الكبير لهم في القطاع الخا 2001أدنى الميتويات كانت 

 الأغلبي  الياحق  والييطرة الشبه كامل .

أما فيما يخص الهياكل الصحي  التي كانت وعليه القطاع الخاص في هذه المرحل ، فهي بدورها 

لدد ،مقارن  بعيادة(47)2001عيادات التوليد الخاص  لين  عرفت نموا وتطورا، حيث سجل عدد 

مخبر تحاليل وعدد الصيدليات وصل إلى  206إضاف  إلى  ،عيادة (69بـ) كان الذي عيادات الاستشفاء

وكانت الكثير من الليادات تتوفر على ملدات وأجهزة حديث  من أدوات طبي  ، صيدلي  خاص  4778

وأشل  وغيرها من الأجهزة، فهذه الفترة عموما كانت مرحل  بداي  ظهور وتطور القطاع الصحي الخاص في 

 الجزائر.

الفترة التي تلت هذه المرحل  عرف القطاع الخاص نموا  لصحي الخاص ومرحلة النمو:القطاع ا

سريلا و تزايدا ميتمرا سواء من حيث الهياكل أو من حيث عدد الناشطون من أطباء أخصائيون وعامون 

 سنوضح في الجدول تطور عدد الممارسين في القطاع الخاص.و  ،وصيدليون 

 2009-2002مارسين في القطاع الخاص بين : تطور عدد الم(02رقم) الجدول 

 العامون  خصائيون الأ  السنة
طباءجراحة أ

 سنانالأ 
 صيادلة

2002 5216 6185 3747 / 

2004 5606 6376 3987 / 

2005 5043 6076 4048 / 

2006 5913 6576 4728 7009 

2008 6645 6548 4803 7513 

2009 7032 6598 5017 7882 

 .51، صالمرجع اليابق ليمان فروخي،سبوب  حجوط، المصدر: 

من خلال جدول يتبين لنا الارتفاع الحاصل في عدد الأطباء الأخصائيين بمختلف هياكل المنظوم  

، 2009طبيب مختص سن   7032ـ الصحي  عام  وفي القطاع الخاص بصف  خاص  حيث قدر عددهم ب

 % كما 19بزيادة قدرها ، أي 2004طبيب مختص سن   5606بلد أن كان عددهم لا يتجاوز 
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نلاحظ التقارب النيبي في عدد الأخصائيين بين القطاعين الخاص واللام، الش يء الذي يدل على 

 1. أن هذا الأخير قد دخل في خضم مرحل  انتقالي  في نموه اليريع في ظل المنظوم  الصحي  الجزائري 

.و عددهم في 2006.2009سن   % بين0.3كما نلاحظ الارتفاع الطفيف للأطباء اللامين بنيب  

القطاع الخاص يبقى قليلا مقارن  بلدد الناشطين بالقطاع اللام، ويلود اليبب بالارتفاع الكبير من 

الأطباء اللاملين في القطاع اللمومي إلى عدد الخريجين سنويا ملاهد الطب والجاملات وصل عددهم في 

نيب  للأطباء الأسنان فهم يتوزعون تقريبا بالتياوي طبيب عام بالقطاع اللام، أما بال 18475إلى  2009

طبيب،  5886جراح أسنان والقطاع اللام على  5017على  2009بين القطاع الخاص الذي احتوى في سن  

أما بخصوص الصيادل  الخواص حيب الإحصائيات يشكلون الأغلبي  الياحق  مقارن  بالقطاع اللام 

 صيدلي.  595ب يقدر فقط  2009الذي كان عددهم في 

وما يجب الإشارة إليه هو أن المورد البشري الصحي الخاص أصبح يشهد تطورا خلال الينوات 

التي تللب دورا في المياهم  الفللي   الأخيرة، ويلود ذلك إلى ارتفاع عدد الليادات والميتشفيات الخاص 

عيادة الفحص  25230ص  وعيادة استشفائي  خا 450في الخدمات الصحي  حيث وصل حاليا لأكثر من 

والتشخيص إلى جانب جه  المورد البشري الصحي من القطاع الحكومي إلى القطاع الخاص رغب  في 

 فيما يخص هياكل اللرض للقطاع الخاص، تتمثل في الجدول التالي: الحصول على اللائد المادي الجيد.

 2007-2002ل الفترة : البنية الاساسية لهياكل القطاع الخاص من خلا(03رقم) الجدول 

 2007 2006 2005 2004 2003 2002 الهياكل/السنوات

عيادات توليد 

 خاصة
31 49 47 26 65 65 

عيادة استشفاء 

 جراحية
98 103 109 151 161 165 

 23 23 23    عيادة طبية

 7459 6285 5849 5857 5502 5001 صيدليات

 286 278 267   232 مخابر التحاليل

 .53، ص اليابق رجعالم سليمان فروخي،  حجوط، بوبالمصدر: 

 

                                                           
، أطروح  دكتوراه في علوم ريب الأفراد على تحسين الجودة الشاملة الصحية في المستشفيات الجزائريةأثر تدسيد أحمد حاج عيس ى،  1

 . 148، ص ( 2012-2011، قيم علوم التييير)جامل  الجزائر ،التييير،
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إذا أخذنا عدد الهياكل إجمالا، نجد أن الهياكل الصحي  الخاص  في تزايد ميتمر ف بالنيب  

، ثم بلدها انطلقت من جديد لتلرف قفزة 2002للليادات الخاص  بالتوليد التي عرفت تراجع ملحوظ.

عرفت تزايد كبير مقارن  بينوات التيلينات إضاف  إلى نوعي ، أما فيما يخص الصيدليات هي الأخرى 

 التوسع الكبير لمخابر التحاليل الطبي  الخاص  على الميتوى الوطني بالخصوص في المدن الكبرى.

عيادة  165، الى 2002عيادة سن   98كما تضاعف عدد عيادات الإستشفاء الجراحي  من 

عيادة جراحي  خاص ،  67وات تم إنشاء ف في ظرف خمس سن 2007ميتشفى جراحي  خاص  في 

سرير، فنظرا للدة عوامل ومن بينها عدم كفاي  الخدمات الصحي   4200ووصلت الطاق  الاستيلابي  إلى 

كم من المركز الصحي(،  5% من مجموع اليكان تتواجدوا على بلد 27اللام  والتباعد اليكاني )أكثر من 

بمقتض ى  1988فمنذ فتح المجال إستشارةالصحيين  ، فالقطاع الخاص ينمو ويتطور أكثر فأكثر

 390تم تسجيل  2009سجل ثلاث كبيرا في الليادات الخاص  بمختلف أنواعها ففي سن   204-88المرسوم 

الخاص على  و حاليا يحتوي القطاع 2006عيادة في  221سرير مقابل  7200عيادة استشفائي  خاص  ب 

على كامل التراب الوطني وتحمل الطاق  الاستيلابي  لهذه الليادات عيادة استشفاء موزع   450أكثر من 

 سرير. 8000إلى حوالي 

وذكر وزير الصح  واليكان وإصلاح الميتشفيات عبد المالك بوضياف أنه ليس هناك أي مانع 

أمام إقام  ميتشفيات خاص  بالجزائر في كلم  ألقاها بمناسب  إشرافه على افتتاح الصالون الدولي 

يابع عشر للأدوي  والتجهيزات الطبي  الذي احتضنه مركز الاتفاقيات محمد بن أحمد بوهارون، شهر ال

.وصرح أنه ليس هناك ما يمنع الميتثمرين من إقام  مشاريع ميتشفيات خاص  بشرط أن 2019أفريل 

تلقت اللديد من يكون ذلك وفق احترام الملايير الدولي  الملمول بها في المجال. وأشار إلى أن الوزارة 

الطلبات بخصوص إنجاز هذا النوع من الاستثمارات التي يجب أن تنخرط ضمن ديناميكي  ترقي  الخدم  

 1.الصحي  بالجزائر ومكمل  لمؤسيات القطاع اللام

كما يحتمل القطاع الخاص على وحدات وهياكل أخرى والتي نجدها في الجدول التالي، وتطورها 

  .2007-2005من 

 

 

 

 

                                                           
 . 54،مرجع سابق ذكر، ص حجوط، سليمان فروخيبوب 1
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 2007-2005: وحدات وهياكل القطاع الخاص من 04دول رقم الج

 2007 2006 2005 الهيكل/السنة

 6208 6102 5990 خصائيون(أطباء أعيادة فحص)

 5095 4962 4573 عامون(أطباء عيادة فحص)

 4120 3939 3832 عيادة جراحة الاسنان

 141 125 85 وحدات النقل الصحي

 .55ص ، اليابق رجعالم خي،سليمان فرو بوب  حجوط،  المصدر:

هذه الوحدات والهياكل تمثل سندا للقطاع اللمومي بتخفيف الضغط والتوفير للمواطنين 

إمكاني  وسهول  أكبر للوصول للخدمات الصحي  القاعدي  ويصل عدد هذه الهياكل الحالي  إلى أكثر من 

 عيادة. 25230

ئري  لم يكن فقط من خلال الأطباء إن دخول القطاع الخاص الصحي المنظوم  الصحي  الجزا

مجرد تكوين الخاص التي تنشط بالقطاع حيث بلغ عدد مدارس التكوين  والمختصين بل تتلدى ذلك إلى

مدرس  موزع  على سبع ولايات، تقوم بالتكوين الأولي لفئ  الشبه  16الشبه طبي الخاص بالجزائر إلى 

متكون خلال ثماني   3000نين في هذه المدارس فاق الطبي وحيب الإحصائيات المقدم  فإن عدد المتكو 

(، وفي حال  المصادق  على شهادة الملادل  لمتكوني هذه المدارس مع المدارس 2010-2002سنوات )

 1.اللمومي ، فإن هذا اللدد يمكنه المياهم  في مد  بلض العجز الذي يلاني منه القطاع ككل

بحجم الميتشفيات الجاملي  رغم ان القوانين لكن الجزائر لا تتوفر على ميتشفيات خاص  

الياري  لا تمنع أي خاص أو رجل مال من أهل الاختصاص من إنشائها، وبإمكان أي قادر أو راغب في 

الاستثمار في قطاع الطب أن يقدم على خطوة كهذه، وعليه وبالرغم من أن المنظوم  الصحي  اللمومي  

إلا أن هذا لا يلغي الدور الفاعل للقطاع الخاص الذي يقدم تمثل عصب الخدمات الصحي  في البلاد، 

خدمات صحي  متلددة ومتنامي .وتتيم أعماله بالمرون  والتكيف اليريع مع ملطيات الطلب على 

 2.الخدمات الطبي  والصحي  في المجتمع واستيلابها لطلب شريح  من اليكان

 

 

                                                           
 .174سيد أحمد الحاج عيس ى، المرجع سابق الذكٍر، ص  1
 . 79ة صغيرو، مرجع سابق، ص نجا 2
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 لصحة العمومياعلاقة القطاع الصحي الخاص بقطاع المطلب الرابع: 

إن نجاح الشراك  كأسلوب تلاقد بين مفهوم الشراكة بين القطاع الحكومي والقطاع الخاص: 

القطاعين الحكومي والخاص، لتحقيق التميز في تحقيق الخدمات اللام  يتوقف على مدى توفر بيئ  

لني  دعما لشراك  ملائم  في مجال اليياسات والأنظم  والإجراءات والتشريلات التي تضلها الجهات الم

 متين  وفلال  بين القطاعين. 

تلد الشراك  بين القطاعين اللام والخاص إحدى الوسائل الأساسي  التي يمكن أن تياهم في 

تمويل المرافق اللمومي  والمشاريع الكبرى في مجال البني  اليياسي ، كما أنها تمثل إحدى وسائل التنمي  

 الاقتصادي  للملك اللام. 

نها نوع من أنواع التلاقدات التي تتم بين قطاعات الدول  مع القطاع الخاص لتنفيذ كما أ

مشروعات ضخم  تحتاج إلى تمويل كبير وآلي  من آليات التصرف الحديث في المرافق اللمومي ، وإنشاء 

ترتكز أساسا على تفويض مهم  تصليد شؤون ساسي  الضخم  في مجال الخدمات و مشاريع البني  الأ 

ق من المرافق اللمومي  أو استغلال أو استلمال أملاك أو ملدات عمومي  من قبل اليلطات مرف

 اللمومي  لفائدة ميتثمرين خواص أو عموميين. 

يلهد بمقتض ى ، ويرى البلض أن عقد الشراك  بين القطاعين الحكومي والخاص هو عقد إداري 

لقيام بتمويل الاستثمار المتللق بالأعمال ا، أحد أشخاص القطاع اللام إلى أحد أشخاص القطاع الخاص

والتجهيزات الضروري  للمرفق اللام وإدارتها واستقلالها وصيانتها طوال مدة اللقد المحددة في مقابل مبالغ 

مالي  تلتزم الإدارة المتلاقدة بدفلها إليه بشكل مجزأ طوال مدة الفترة التلاقدي  وتتوقع مؤسيات من 

اللمل ملا لتحقيق مشاريع أو تقديم خدمات للمواطنين، وخصوصا في المشاريع  القطاعين اللام والخاص

 1.المتللق  بالبني  التحتي 

الشراك  بين القطاعين هي شكل من التلاون تتلهد من خلاله الدول  والجماعات المحلي  لشركائها 

ضمن التصميم الخاضلين للقانون الخاص ييمى الشريك الخاص بميؤولي  القيام بمهم  شامل  تت

والتمويل الكلي أو الجزئي والإنجاز، أو إعادة توظيف وصيان  واستغلال منشأة أو بني  تحتي  ضروري  

لتوفير خدم  عمومي ، وذلك بواسط  عقد إداري محدد للمدة ييمى ''بلقد الشراك  بين القطاع اللام 

 والقطاع الخاص''.

                                                           
، 1999أوت  20، جامل  12ع ، مجل  البحوث والدراسات الانياني "،آليات تفعيل الشراكة بين القطاع العام والخاصملزوز لقمان، " 1

 . 314، 313سكيكدة، ص ص 
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ذا الموضوع في أن الشراك  تشمل أوجه التفاعل له توعليه تتفق الأدبيات الاقتصادي  التي تطرق

المتللق  بتوظيف إمكانياتها البشري  والمالي  والإداري  ، والتلاون اللديدة بين القطاعين اللام والخاص

والتنظيمي  والتكنولوجي  والملرفي  على أساس من المشارك ، الالتزام بالأهداف، حري  الإختيار، 

ءل  من أجل تحقيق الأهداف الاقتصادي  والاجتماعي  التي تهم اللدد الأكبر من الميؤولي  المشترك  والميا

أفراد المجتمع ولها تأثير بليد المدى على تطللاته حتى يتمكن من مواكب  التطورات الملاصرة بطريق  

 1.فلال  وتحقيق وضع تنافس ي أفضل

 طبيعة الشراكة بين القطاع الحكومي والقطاع الخاص:

بمكان تبيان طبيل  الشراك  بين القطاع الحكومي والقطاع الخاص، فالللاق  بين من الأهمي  

القطاعين تمثل عملي  تلاون إيجابي  في توفير خدم  ملين  للمواطنين بحيث يتحمل كل منهم جزء محدد 

من الميؤوليات ويأخذ قدر محدد من المنافع، وبالتالي هي علاق  شراك  تنموي  ميتدام  وذات طبيل  

 2.تلاوني  وتكاملي  وبدرجات تختلف باختلاف ظروف كل دول 

وبالنيب  لحاج  اقتصاديات الدول اللربي  لهذا النوع من الللاق  فإن الميتهدف  تحويل 

الاقتصاد من المركزي  إلى اللامركزي  وتحويل الللاق  اليابق  بين القطاعين من علاق  التابع والمتبوع إلى 

توسيع دور القطاع الخاص وتقليص دور القطاع الحكومي في التدخل بالأنشط  علاق  شراك  من أجل  

الاقتصادي  والخدماتي  بحيث يتولى القطاع الخاص الميؤولي  أو الدور التنفيذي لإدارة مشروعات 

التنمي  ويتولى القطاع الحكومي الدور التوجيهي لميار التنمي  اتجاه الأهداف الميطرة، دون التدخل 

ر في الأنشط ، ومما لا شك فيه أن أي  علاق  بين أي طرفين قد تشوبها بلض المصالح المتلارض ، المباش

اقتصاديات الدول الناشئ  عموما في المرحل  المقبل  يتمثل في إمكاني   واجهتوأن التحدي الأكبر الذي 

القطاعين مما يخدم  التوفيق بين هذه المصالح وفي مدى قدرته وسرعته ومرونته في تهيئ  الللاق  بين

طبيل  الأدوار والمهام المنوط  لكل قطاع وتهيئ  الاقتصاديات الناشئ  لتحتل مركزا مرموقا على خريط  

 التنافيي  اللالمي .

وبناء على ما سبق تهدف الشراك  بين القطاعين اللام والخاص إلى تقديم خدمات عام  وإنشاء  

 اءة القطاع الخاص والإمكاني  المالي  وهي لييت البنى التحتي  عن طريق الاستفادة من كف

                                                           
 .314ملزوز لقمان، مرجع سابق، ص 1
 . 314المرجع اليابق، ص 2
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شراك  برأسمال ولا هي شراك  بالأرباح، بل هي شراك  بالمخاطر بحيث أن القطاع اللام يحول إلى 

 1.القطاع الخاص بلض مخاطر المشروع ويحتفظ بأخرى 

 الصحي: جالبين القطاع العام والخاص في الم همية الشراكةأ

من خلال إشراك جميع اية الصحية وضمان استمراريتها: تحسين جودة خدمات الرع - أ

فيات الصحي  الخاص ، مما سيؤدي إلى تحيين نوعي  وجودة خدماتها وزيادة رضا متلقي الميتش

 خدمات. 

وذلك من خلال تحيين الرصد والكشف المبكر  المساهمة في الحد من انتشار الأمراض المعدية: - ب

مكافحتها، ودعم إجراء الأبحاث والدراسات الوقائي  والللاجي  عنها ودعم اليياسات الصحي  لبرامج 

لخفض ملدلات عوامل الخطورة المرتبط  بها، إضاف  إلى التنييق والتلاون مع المؤسيات الصحي  

 الحكومي  والخاص . 

 . تطوير البني  التحتي  - ت

قطاب الكوادر : من خلال اللمل على تحيين عملي  استإدارة كفاءة وفعالية الموارد البشرية - ث

الفني  والإداري  المؤهل  والمدرب  وكذا من خلال تفليل نظام تقييم أداء من الكوادر اللامل  وجائزة 

الموظف المتميز ورفع كفاءة كلي  التمريض والمهن الطبي  المياعدة، إضاف  إلى تطوير خط  وطني  للتنمي  

 للكوادر البشري  الصحي .

 .المالي  وضبط وتوجيه الإنفاق إدارة كفاءة وفاعلي  الموارد - ج

 إدارة ملرفي  كفؤة وفاعل .  - ح

: حيث يتم تحيين الإجراءات الاستلدادي  للأزمات إدارة كفؤة للأزمات والكوارث والمخاطر - خ

من خلال إعداد خطط تنفيذي  وخطط طوارئ ذات الللاق  في هذا المجال ورفع الوعي لدى  المحتمل 

 2. أفراد المجتمع

الهدف هو تغيير نشاط الحكوم  من التشغيل للبني   بين القطاع العام والخاص: أهداف الشراكة

 الأساسي  والخدمات اللام  بحيث تيتطيع بدلا من ذلك:

 التركيز على وضع اليياسات لقطاع البني  الأساسي . -1
                                                           

 . 315المرجع اليابق، ص 1
، الملتقى الوطني الأول حول الصح  الشراكة بين القطاعين العام والخاص في تحسين الخدمات الصحيةمنير، سما علي فوزي، خروف  2

، كلي  الللوم الاقتصادي  2018أفريل  11، 10وتحيين الخدمات الصحي  في الجزائر بين اشكاليات التييير ورهانات التمويل، بتاريخ 

 . 8، 7، ص ص 1945ماي  08امل  والتجاري  وعلوم التييير، ج
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 وضع الأولويات من الأهداف ومشروعات البني  الأساسي .  -2

 . مراقب  مقدمي الخدمات وتنظيم الخدم  -3

ادخال الإدارة والكفاءات التي لدى القطاع الخاص إلى مجال الخدمات اللام  وإشراكهم في تحمل  -4

 المخاطر.

تحقيق قيم  أفضل مقابل النقود فيما يتللق بالإنفاق اللام بملنى اليلر الأمثل لللميل على  -5

ها المشارك باليلر أساس التكلف  على مدار مدة اللقد وجودة الخدم  المقدم  والمخاطر التي يتحمل

الإجمالي لمنافي  القطاعين اللام والخاص المقدم  من الشريك يجب أن يكون أقل من التكلف  التي 

تجاوزات تتحملها الحكوم  لو قامت بتوفير نفس ميتوى الخدم  متضمن  تكاليف إضافي  للمخاطر و 

 التي يمكن أن تواجهها الحكوم .لخ، إ… تكلف ، التأخيرات

 عات الاستثمار في الوقت المحدد بالميزاني  المحددة.تنفيذ مشرو  -6

تدهور الأصول والمنشآت الضروري  للخدمات اللام  نتيج  للصيان  غير الفلال  أو تفليل  تفادي -7

 القاصر. 

 تحقيق التأكد ميناء الموازن  )فيما يختص برأس المال والتكاليف التشغيلي (. -8

 ب  للأصول والتشغيل والصيان .إدخال ابتكارات على تصميم المشروع بالني -9

نقل المخاطر التي يمكن إدارتها أفضل بواسط  القطاع الخاص )التصميم والإنشاء والتمويل  -10

 1. والصيان ( بليدا عن الموارد المحدودة للحكوم 

 

 متطلبات نجاح الشراكة في القطاع الصحي: 

اج إلى ظروف وبيئ  خاص  إن نجاح أي رؤي  استراتيجي  على الميتوى الاقتصادي اللام تحت

وأدوات تياعد على تحقيق أهداف هذه الرؤي ، لذلك يمكن تحديد الخطوط اللريض  لمتطلبات نجاح 

 هذا الأسلوب بالآتي: 

دعم سياس ي قوي على الميتوى الوطني مما يؤدي إلى تشجيع هذا النشاط مع وجود تطور واقعي -1

توافرة لدى أطراف الشراك ، وضع الخطوط مشترك بالشراك  مبني على نقاط القوة والضلف الم

اللريض  والأهداف التنموي  المرجوة من عملي  الشراك  مع القطاع الخاص ليس فقط على الميتوى 
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الاقتصادي أو تحيين أداء الخدمات اللام ، ولكن من حيث مردود ذلك على التنمي  بشكل عام وعلاق  

 ئم  لليكان. تلك الشراك  بتحيين الظروف اللمراني  الملا 

وضع الأطر اللام  التي تحدد دور كل شريك في الرعاي  الصحي  بما يضمن كفاءة التنييق -2

 والتكامل بين الأطراف جميلا. 

حصر التجارب الناجح  التي خاضتها الدول الأخرى عند الشراك  مع القطاع الخاص وتقويمها -3

 ا.ات الناجم  عنهيوالاستفادة من إيجابياتها وتلافي اليلب

الاعتماد على المكاتب الوطني  للمحاماة ذات الخبرات الدولي  لصياغ  اللقود وليس فقط المكاتب -4

 1.الدولي 

تحرير الأسواق المالي  وتطويرها وتصنيفها لجذب المدخرات الوطني  وتوظيفها في مجالات الاستثمار -5

 في مشروعات الخدمات الصحي .

حماي  الميتهلك من احتكار تقديم الخدم  المقدم  من وضع اللوائح والقوانين التي تهدف إلى -6

 القطاع الخاص. 

توفير منظوم  رقابي  مكون  من بلض الأجهزة الحكومي  والمجتمع المدني تضمن الالتزام -7

بالاتفاقيات الملقودة بين الدول  والقطاع الخاص من جه ، وتضمن وصول الخدم  للمواطنين بالميتوى 

 ه  أخرى.واليلر المطلوبين من ج

ضمان تحقيق اللدال  الاجتماعي  من خلال التوزيع اللادل للخدمات الصحي  من حيث الكم  -8

 والكيف وذلك بدعم الفئات غير القادرة في المجتمع.

وضع برامج زمني  لها تتوافق مع ت الصحي  المطلوب  للشراك  بها و توفير قاعدة بيانات عن الخدما -9

 لاجتماعي  للدول . الخطط التنموي  الاقتصادي  وا

وجود فهم طبيل  الشراك  وتحليلها من خلال تلديل والتحليل والتدقيق لمصالح وتوجهات  -10

الأطراف الملني  كاف  وطريق  تلبيرها عن هذه المصالح، وخصوصا فيما يتللق بالدول  والتي غالبا ما تملك 

 2.ك  وطبيلتها ونتائجهامن دون غيرها زمام المبادرة وتتحكم إلى حد كبير بشكل تلك الشرا

 تحليل دقيق ومفصل وشفاف لجدوى المشروع قبل التلاقد.  -11

تحليل مفصل للمخاطر من جميع جوانب المشروع الفني والتجاري، فضلا عن المخاطر  -12

 اليياسي .
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 عقود مبرم  جيدة وشفاف  وتنافيي  ومفصل  على المدى الزمني القصير المتوسط والطويل. -13

 ك اللام بالقبول في حلول ابتكاري .الرغب  من قبل الشري -14

 رقاب  فلال  وحرفي  على الشريك في القطاع الخاص من قبل اللميل الحكومي. -15

 1.اختيار المشروعات المناسب  بحيث يمكن تكرارها لتحفيز القطاع الخاص -16

 الخاص والعام:  ينمعوقات تطبيق الشراكة بين القطاع

اني  اليابق  والخاص  بدراس  واقع الشراك  بين كدت اللديد من الابحاث والدراسات الميدأ

القطاع الحكومي والقطاع الخاص في بلض الدول ان هناك مجموع  من الملوقات تواجه دعم القطاع 

 الخاص في المشروعات المشترك  وتحول فوق المشارك  بفلالي  في تقديم متميز للخدمات اللام . 

يوفرها اسلوب الشراك  والتي تياهم في تحيين الاداء في فللى الرغم من الايجابيات اللديدة التي 

تقديم الخدمات اللام ، فانه لا ييلم من مجموع  من الليوب والمخاطر التي تمس حقول القانون 

 واليياس  والاقتصاد والاجتماع وفيما يلي سيتم تحديد هذه اللقبات: 

لا تلائم الأشكال التمويلي  تتضمن بلض القوانين الملمول بها اللديد من القواعد التي  -1

والاقتصادي  الملاصرة والتي تتلارض مع طبيل  المشروعات والمرافق اللام  الاقتصادي  في تطبيقاتها 

الحديث ، بل وتلتمد على القوانين في جانب منها طاردة للاستثمار الخاص في مجال المرافق اللام  

المشرع إلى إصدار قوانين خاص  تنظم الاستثمار ومشروعات البني  الأساسي ، وهو الأمر الذي أدى ب

الخاص في بلض القطاعات الاقتصادي  الخدمي  كقطاع الكهرباء والاتصالات والمطارات مما ينتج عنه 

 2.ازدواجي   قانوني  غير مبررة ومزيد من التلارض بين التشريلات واللوائح الياري 

راك ، فالقطاع الخاص لا يبحث عادة عن شركاء هناك نقص في المبادرة بتنظيم من قبل أطراف الش -2

من القطاع الحكومي على الرغم من الفرص الكامن  لديها، وكذلك القطاع الحكومي يفتقد لمبادرة بيبب 

الثقاف  اليائدة إن هذا القطاع هو قطاع خدماتي ولا يجوز أن يلمل في الاستثمار، هناك عدم ملرف  

حلي  ليس لديها فكرة عن الموضوع وفي ماذا تلني الشركات وتلتقد بموضوع الشراك  فبلض الهيئات الم

 3.أنها موجودة فقط لتقديم الخدمات

تشابك الللاقات التلاقدي  وارتفاع تكلف  المشروع حيث يخضع إبرام عقود الشراك  باللديد من  -3

 تكاليفالمراحل، ويضم اللديد من الاتفاقيات التي تفرض على الدول  المضيف  للمشروع تكبد 
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باهظ  لإعداد وتحضير ميتندات التلاقد، إضاف  إلى إشراك ميتشارين قانونيين وماليين ذوي  

 1.كفاءة عالي  من القطاع الخاص لتمثيلها، وهو ما ييتنزف أموالا كثيرة بالنيب  للأجهزة الحكومي 

والخاص من غياب أسس التقييم التي تتفق مع طبيل  مشروعات الشراك  بين القطاعين الحكومي  -4

النواحي المالي  والفني  والتشغيلي  عن الأسس التي يتضمنها قانون المناقصات والمزايدة ببلض الدول 

 وخاص  اللربي  منها لا تصلح للتطبيق على هذا النوع من المشروعات. 

م  لطرح افتقار اللديد من القطاعات الاقتصادي  الملني  إلى الخبرة الفني  والمالي  والقانوني  اللاز  -5

 تلك المشروعات على الميتثمرين كما افتقرت هذه القطاعات إلى التخطيط الاستراتيجي لاحتياجاتها.

  وأولوياتها وجدوى هذه المشروعات من النواحي الاجتماعي  والاقتصادي  على حد سواء. -6

دول  والتي لها حالات التلامل مع مشاريع البني  التحتي  في بلض المرافق اليياسي  والاستراتيجي  لل -7

حياسي  إذا ما تم إخضاعها للشراك  مثل الموانئ والمطارات وغيرها، إضاف  إلى خشي  تحيز الحكومات في 

  اختيار شركائها من القطاع الخاص.

تزايد المخاوف من ضلف ميتوى الرقاب  الحكومي  والمياءل  للقطاع الخاص المنفذ للمشاريع،  -8

  المنتج النهائي وعدم مطالبته بالمواصفات والمقاييس الملمول بها دوليا.الأمر الذي قد يؤدي إلى رداءة 

ضلف الوعي اللام بأهمي  ومزايا الشراك  بين القطاع الحكومي والخاص في تمويل وتطوير وتشغيل  -9

 مثل هذه المشروعات، وما لهذه المشارك  من آثار إيجابي  على التنمي  الاقتصادي  والاجتماعي .

لف ثقاف  الشراك  لدى الرأي اللام وصناع القرار على الميتوى الرسمي على حد إضاف  إلى ض -10

سواء بخصوص الاعتقاد اليائد بأن المشارك  الخاص تقتصر فقط على الخوصص  فقد أظهرت 

التجارب الدولي  أن كثيرا من الإدارات المحلي  لا تهتم كثيرا بقواعد تطبيق نماذج المشارك  ولا بالتحاور مع 

 واطنين فيما يتللق بالمشروعات المزعم تنفيذها من خلال المشارك .الم

 2عدم الاتفاق ميبقا على مبدأ تقاسم المخاطر.   -11
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ة صلا خال  

ويمكن القول في الاخير ان قطاع الصح  في الجزائر حظي واخذ حيز كبير من الاهتمام من طرف 

لاته تزامنا مع  الاصلاحات الشامل  التي قامت الدول  وذلك في اطار سليها للنهوض بالقطاع وملالج  اختلا

بها، وايمانا منها بان ضمان حق الجميع في الحصول على الللاج هو من صميم ميؤولياتها وان القطاع 

الخاص هو الاخر يللب دورا محوريا في تقديم خدمات صحي  نوعي ، فان الدول  ترجمت عزيمتها هذه في 

خدمات الصحي  من خلال المنظوم  التشريلي  والقانوني  التي اثرت تحقيق نقل  نوعي  على ميتوى ال

على القطاع بغرض تنظم الممارسات الطبي  بين القطاع اللام والقطاع الخاص، حيث ان القطاع الصحي 

الخاص يياهم بشكل فلال وايجابي في التكفل بصح  المواطنين بالرغم من ظهوره وإشراكه متأخرا في 

في الجزائر، الا انه تيعى اليلطات اللام  الى جلله مكملا للقطاع اللمومي في التكفل المنظوم  الصحي  

 ببلض الامراض باستثناء الامراض الثقيل  والتي تتحملها الميتشفيات الكبرى. 
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 الفصل الثالث:

الخاص في مواجهة دور القطاع 

 فيروس كورونا وتداعياته 

 "دراسة حالة عيادة الأزهر"
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 :تمهيد

يها عاش اللالم عام  والجزائر خاص ، وضلا استثنائيا بيبب الأزم  الصحي  التي تيبب ف

، بلد ظهوره لأول مرة في مدين ووهان الصيني  في شهر دييمبر 19فيروس كورونا الملروف باسم كوفيد 

، وانتشاره اليريع حول اللالم مما أدى إلى خيائر في الأرواح وتلقيدات صحي ، وتكاليف وقائي  2019

ظاهر الهلع والتوتر، لأنه أثر عالي ، ومع تطوره من ميتوى الداء إلى الوباء إلى الجائح ، تيارعت مله مو 

على الأنظم  الصحي  والاقتصادي  بيبب إجراءات الغلق والتباعد الاجتماعي، وضلفت مله قطاعات 

التلليم والمؤسيات من جه  والانشط  التي يغيب عنها التمويل من جه  أخرى، وعليه قامت الحكوم  

ء اللالمي من خلال مجموع  من التدابير الجزائري  بإجراءات مختلف  لمحاول  التصدي لهذا الوبا

 والقرارات.

وفي هذا الفصل التطبيقي سوف نقوم بفهم دور القطاع الصحي الخاص في مواجه  فيروس 

كورونا من خلال دراس  حال  عيادة الأزهر بولاي  الجزائر، عن طريق مقابل  مع مييريها من أجل ملرف  

 اليياس  الصحي  والتغطي  الصحي  الشامل  للمصابين. واقع القطاع الخاص ومدى مياهمته في ضمان
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دور القطاع الخاص في مواجهة فيروس كورونا وتداعياتهالفصل الثالث:   

"دراسة حالة عيادة الأزهر"

 على القطاع الصحي في الجزائر منذالمبحث الأول: التداعيات الوبائية لجائحة كورونا 

 انتشاره

 (19كوفيد ) عامة عن فيروس كورونا المستجد المطلب الأول: لمحة

تلرف الأزم  بأنها حال  طارئ  وغير متوقل  تحدث بشكل مفاجئ في اللديد من  لمحة عامة:أولا: 

 ...إلخ. ،والصحي  ،اليياسي و  ،الاجتماعي و  ،المجالات الاقتصادي 

لذي يؤثر على البشر في زم  الصحي  اللالمي  هي الحال  الصحي  أو النظام الصحي الملقد اوالأ  

منطق  ما أو عدة مناطق جغرافي  تقع في مكان ملين ثم تنتقل لتشمل كوكبا بأسره، لها آثار كبيرة على 

 صح  المجتمع والخيائر في الأرواح والاقتصاد.

لرف مدى خطورة وشدة الأزم  الصحي  غالبا من خلال عدد الأشخاص المتضررين ضمن   
 
وت

في  جراء مرض يؤدي إلى الوفاة، وعموما هناك عناصر رئييي  في الأزمات الصحي  نطاق تغطيتها الجغرا

يمكن تجييدها في ظهور مشكل  الصح  اللام  التي تتمثل في عدم وقاي  الأشخاص في المجتمع من 

 الإصاب  بالأمراض المختلف  وعدم الحفاظ عليهم بصح  جيدة ليليشوا أطول وقت ممكن.

رة لتفادي حدوث هذه المشكل ، بتوفير البيئ  الصحي  الآمن  وتقديم وتوجد طرق ووسائل كثي

مجموع  الخدمات الصحي  والتوعي  واللقاحات والفحوصات الدوري  لليعي من الحد في انتشار 

بالإضاف  للارتقاء باليلوكيات الصحي  وتحيين الظروف البيئي   1،الأمراض وتقديم الللاجات لها

 المحيط .

  لا تقتصر على الجانب الجيدي فقط وإنما تشمل الجوانب اللقلي  والنفيي  والصح  اللام 

أيضا، بالإضاف  للجانب الاجتماعي، وفي حال عدم ملاناة الفرد من أي  مشاكل في هذه الجوانب اليابق  

يم الذكر فهو إذا يتمتع بالصح  اللام  الجيدي ، التي تلني اليلام  التشريحي  والأداء الفييولوجي للج

ح  اللقلي  التي تلني قدرة الشخصوقدرة الشخص على أداء جميع الأعمال الروتيني ، وبالص

                                                           
قتصاد الجزائري على الا (19كوفيد )تأثير فيروس كورونا  ،تأثير الأزمات الصحي  اللالمي  على الاقتصاد اللالمي"، وآخرونكرام  مروة،  1
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على التفكير والتللم، والصح  الاجتماعي  التي تلني قدرة الشخص على التواصل الصحيح مع 

كز ، مما يتطلب ضرورة التنييق الصحي بين المرا1الآخرين وبناء الللاقات الاجتماعي  المختلف  ملهم

الصحي  والميتشفيات وتنفيذ البرامج الصحي  الوطني  والمحلي  لاسيما في مجال الوقاي  اللام ، وصح  

الأم والطفل، وحماي  الصح  في مجالات محددة، والييطرة على النمو اليكاني والتخطيط الأسري 

ق الصحي بالتنييق مع وتلزيز الصح  الإنجابي ، وفي هذا الصدد تقوم اللديد من الدول في مجال التنيي

الهيئات المختلف  لكي لا تصل أزم  صحي  في دول  ما إلى أراض ي أي دول  أخرى، فتقوم باستخدام أنظم  

الإنذار الصحي  لتيتجيب لاحتياجات اليكان المطلوب  لتحيين الأدوات والاستلداد الكافي قبل تفاقمها، 

ار أن الأوبئ  والاضطرابات الصحي  لا تقف عند وتقوم بغلق الحدود البري  والبحري  والجوي  باعتب

الحدود وانتشارها سيؤدي إلى تهديد حياة المواطنين في مختلف الدول، كما تقوم الدول باللمل وإرشاد 

الطواقم الطبي  وإمداد النظام الصحي فيها بالملدات الطبي  اللازم  وفق ما تقتض ي الظروف، بالإضاف  

اهم في كشف الأمراض من بلض الدول المتوفرة لديها إلى الدول المنلدم  إلى تقديم مياعدات طبي  تي

فيها، وأهم ش يء هو إعداد مخطط الطوارئ الذي يلد مفتاح الأزمات لأنه ييمح برد قوي ومنظم أساسه 

علمي في وقت مبكر،  ومن الضروري الاستثمار في موارد الصح  اللام  لإعداد التدابير الوقائي  والحد من 

 2فاوتات الصحي  للحد من تأثير هذه الأزمات.الت

الوباء ثانيا: مفهوم  

 ، وهي كلم التي تلني الوباء Epidemic مشتق  من كلم  Epidemiologyكلم  علم الأوبئ   

، وهذا يلبر على الناس()يلني الذي  Demosو ،بين()يلني  Epiمشتق  بدورها من المقطلين اليونانيين

أهم خاصي  يتميز بها هي الانتشار اليريع والكثيف في مجتمع  . بين الناس أن الوباء هو مرض يتفش ى

سكني ملين، بما يلرف بظاهرة التفش ي الوبائي، التي تلني حدوث زيادة في حالات مرض ما عن الملدل 

فئ  ملين  من الناس خلال فترة زمني  محددة، مقارن  بنفس  لدى الطبيعي أو المتوقع في مكان محدد أو

رة الزمني  المماثل  لها من اللام اليابق ويمكن أن يلتبر حال  واحدة بمثاب  بداي  التفش ي إذا لم يكن الفت

 3مسجل من قبل.
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 (:19كوفيد ) تعريف فيروس كورونا المستجد

أحد الفيروسات الشائل  التي تيبب عدوى الجهاز  (Corona Virus)يلد فيروس كورونا 

ي ، والتهابات الحلق، وفي ملظم الحالات لا تكون الإصاب  به خطيرة التنفس ي الللوي، والجيوب الأنف

، 2012الذي ظهر في  ،(MERS)باستثناء الإصاب  بالنوعي  الملروف  بمتلازم  الشرق الأوسط التنفيي  

بالإضاف  إلى النوع الميتجد الذي  ،2003الذي ظهر في  (SARS)والمتلازم  التنفيي  الحادة الوخيمي 

 .2019صين في نهاي  ظهر في ال

  (،Corona Virus)ويشتق اسم 
ً
( Corona)( باللاتيني  COV)عربيا: فيروس كورونا، اختصارا

سم إلى المظهر المميز لجزيئات الفيروس )الفريونات( والذي يظهر عبر وتلني التاج أو الهال  حيث يشير الإ 

يظهرها على شكل تاج الملك أو الهال   المجهر الإلكتروني، حيث تمتلك جملا من البروزات اليطحي  مما

 1الشميي .

، ينحدر من 19فيروس كورونا هو الذي ييبب مرض كوفيد  تعريف منظمة الصحة العالمية:

سلال  فيروسات تيمى الكورونا أو الفيروسات التاجي ، والمضادات الحيوي  لا تأثير لها على الفيروسات 

قد تحصل لديهم مضاعفات فيصابون بالتهاب  19يد غير أن بلض الأشخاص الذين يصابون بالكوف

رئوي، وفي هذه الحال  قد يوص ي مقدم الرعاي  الصحي  بتناول مضاد حيوي لملالج  الالتهاب، ولا يوجد 

 .19حاليا أي دواء مرخص لملالج  كوفيد 

ي ، وهو المرض الذ2020فيفري  11هو الاسم الذي أطلقته منظم  الصح  اللالمي  في  19كوفيد 

ييبب فيروس كورونا ويكون مصاحبا ب:الحمى، اللياء، واليلال إضاف  إلى المشاكل التنفيي ، وقد 

 2019نيب  إلى اللام  19تؤدي بلض الحالات الشديدة المصاب  به إلى الوفاة أحيانا، وقد تم إضاف  الرقم 

ه لأول مرة في مدين  ووهان الذي اكتشفت فيه أول حال  للفيروس، وبالتالي فيروس كورونا تم التلرف علي

الصيني ، حيث أنه ييبب أمراضا في الجهاز التنفس ي وينتشر بيرع  بين الأشخاص عن طريق الرذاذ 

التنفس ي عند اليلال أو عطس المصاب بالفيروس أو استنشاق هذا الرذاذ ودخوله في فم أو أنف شخص 

 2قريب، كما ينتقل عندما عند لمس سطح عليه الفيروس.
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 ةعالميجائحة كأسباب وتداعيات إعلان منظمة الصحة الدولية فيروس كورونا المستجد : ثالثا

منظم  الصح  اللالمي  تقرر تيمي  المرض وباء في الحالات التي تتضمن ميافرين أصيبوا في بلاد 

رض أجنبي  ثم رجلوا إلى بلادهم، أي عندما يتلدى المرض الدول  الواحدة، فلا علاق  للأمر بخطورة الم

لتي تللق عنده المنظم  وجود وباء، فهو اولا يوجد رقم ملين من الوفيات أو الإصابات أو الدول المصاب  

 يرجع لدراس  كل حال  على حدى بالإضاف  لمدى انتشاره الجغرافي أي عدد القارات وليس الدول.

نه وباء رغم لم تللن المنظم  أ 2003أول ظهور لفيروس كورونا سن   SARSففي حال  فيروس  

دول ، وذلك لأن المرض تم احتواؤه سريلا ولم يتأثر سوى عدد قليل من الدول  26انتشار الإصابات في 

 بشكل كبير منها: الصين، هونغ كونغ، تايوان، كندا، وسنغافورة.

مي فيروس كورونا المتيبب في متلازم   2012أما الظهور الثاني له فكان في اليلودي  سن    وس 

بلدا أوروبيا وآسيويا وحتى  23لأوسط التنفيي ، ليطال من بلدها جلّ أنحاء شبه الجزيرة ثم الشرق ا

 1.أمريكا الشمالي 

عن تفش ي الفيروس في مدين  ووهان وسط الصين،  2019دييمبر  12ثم أعلنت الصين يوم   

 209في  2020جوان  25لم يتمكن اللالم من مجاراتها، فقد تفش ى المرض إلى غاي  و والذي انتشر بيرع  

وهذا ما أدى  2ة،ر يحال  وفاة، وخيائر مادي  كب 448.967حال  إصاب  مؤكدة و  9.690.116دول  مخلفا 

 12مغيبرييوس" إلى إعلان يوم الخميس  أدهانو بمنظم  الصح  اللالمي  من خلال مديرها "تيدروس

حال  طوارئ صحي  عام  تثير قلقا أن تفتش ي فيروس كورونا الميتجد في الصين يشكل الآن " 2020مارس 

 تم إعلانه بخصوص خمس 
ً
دوليا"، وهذه المرة اليادس  في تاريخها التي تللن فيها المنظم  ذلك، وقبلا

، وشلل الأطفال 2009( سن  H1N1حالات من الأوبئ  التي تتطلب ردا عالميا قويا وهي: إنفلونزا الخنازير )

، والإيبولا في جمهوري  الكونغو 2016، وزيكا سن  2014  ، وإيبولا في غرب إفريقيا سن2014سن  

لانتقادات جم  بلد ما  2009ويذكر أن منظم  الصح  اللالمي  تلرضت سن   2019،3الديمقراطي  سن  

أعلنت عن تحول فيروس إنفلونزا الخنازير إلى وباء رغم أن الفيروس انتشر في جميع أنحاء اللالم لكنه لم 

همت المنظم  بأنها تتيرع في الإعلان عنه بأنه وباء، وأثارت بذلك ذعريكن بالخطورة المت  وقل ، وبالتالي ات 

تكدسات شديدة بأقيام الطوارئ  عالمي دون مبرر، حيث تيبب في تكدسات شديدة بأقيام الطوارئ 
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 وإنفاق مبالغ فيه من جانب الحكومات على الأدوي  المضادة للفيروسات، بتواطؤ مع شركات الأدوي 

 اللالمي  شديدة النفوذ.

أي الخطأ على  no regret policyيرجع هذا الإعلان ليياس  المنظم  التي تقض ي بلدم الندم 

في تقدير تفش ي بييط ولا الخطأ في تقدير جائح  دولي ، وقد تلرضت المنظم  لذات الانتقادات هذه المرة 

اليابق  سببا في تردد المنظم  في الإعلان وهو ما  لتأخرها في إعلان الجائح  الدولي ، ربما كانت الانتقادات

 1فوت على اللالم فرص  احتواء الوباء.

 انتشر فيروس كورونا الميتجد في البداي  كما يلي: مراحل انتشار فيروس كورونا المستجد:رابعا: 

كدة : أبلغت وزارة الصح  اللام  في تايلاند عن أول حال  مؤ 2020يناير  -كانون الثاني  13في  (1

، لشخص وافد من مدين  ووهان بإقليم هوباي في 19مختبريا للإصاب  بفيروس كورونا الميتجد كوفيد 

عاما وهي من سكان مدين  ووهان بإقليم هوباي  61الصين، والحال  تخص امرأة صيني  تبلغ من اللمر 

 الصيني.

ت في الحمى مصحوب  : ظهرت على هاته المرأة أعراض تمثل2020يناير  -كانون الثاني  05في   (2

 2بالرعش  والتهاب الحلق والصداع.

: سافرت المرأة على رحل  مباشرة من مدين  ووهان إلى تايلاند  2020يناير  -كانون ثاني  8في   (3

شخصا، وفي اليوم ذاته تلرف جهاز الرصد  16برفقه خمي  من أفراد أسرتها في جول  سياحي  ضمت 

ايلاند على أعراض الحمى لدى الميافرة، وبلد أخذ حرارتها وإجراء الحراري في مطار سوفارنابومي في ت

تقييم أولي لها نقلت المريض  إلى الميتشفى لمزيد من التقص ي والللاج، مما أثبت تلرض المريض  للفيروس، 

وقد أفادت بزيارتها ليوق الأغذي  الطازج  المحلي  في ووهان بشكل منتظم قبل بدء ظهور أعراض المرض 

غير أنها نفت زيارتها ليوق المأكولات البحري  في ووهان جنوب  2020يناير  -كانون الثاني  05في  عليها

 3الصين، وهو المكان الذي اكتشفت فيه ملظم الحالات المؤكدة الأخرى.

: أظهر الفحص المختبري لللينات بواسط  المنتسخ  2020يناير  –كانون الثاني  12في  (4

( نتيج  إيجابي  تؤكد الإصاب  بفيروس كورونا، وأكد RT-PCRللبوليميراز ) اللكيي  للتفاعل التيليلي

 تحليل التيليل الجيولوجي الذي أجراه مركز الللوم الصحي  للأمراض الملدي  الناشئ  التابع لجملي  
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الصليب الأحمر التايلاندي  وملهد الصح  الوطني التايلاندي التابع لقيم الللوم الطبي  أن المريض  

 1مصاب  فللا بفيروس كورونا الميتجد الذي تم عزله في مدين  ووهان الصيني .

 المطلب الثاني: تداعيات أزمة كورونا على السياسات العالمية:

أدت جائح  فيروس كورونا إلى تداعيات عميق  على عدد من المجالات المهم  للإنيان، وقد تأثر 

صانعي القرار في كل دول  إلى بروز عدد من النتائج سوف اللالم بشكل كلي بالقرارات المتخذة من طرف 

 نيتلرضها فيما يلي:

 2020مارس  11بتاريخ  ( على السياسات الصحية والتعليمية:19تداعيات أزمة )كوفيدأولا: 

الناتج عن فيروس كورونا الميتجد قد بلغ  19أعلنت منظم  الصح  اللالمي  أن تفش ي مرض كوفيد 

 ت الحكومات إلى اتخاذ خطوات عاجل  وأكثر صرام  لوقف انتشاره.ميتوى الجائح ، ودع

يكفل القانون الدولي لحقوق الإنيان لكل شخص الحق في أعلى ميتوى من الصح  يمكن 

بلوغه، ويلزم الدول باتخاذ تدابير لمنع تهديد الصح  اللام  وتقديم الرعاي  الطبي  لمن يحتاجها. يقر 

ن القيود التي تفرض على بلض الحقوق في سياق التهديدات الخطيرة قانون حقوق الإنيان أيضا بأ

يمكن تبريرها عندما يكون لها أساس قانوني  2،للصح  اللام  وحالات الطوارئ اللام  التي تهدد حياة الأم 

وتكون ضروري  للغاي  بناء على أدل  علمي  ولا يكون تطبيقها تليفيا ولا تمييزيا، ولفترة زمني  محددة 

 حد من الأضرار التي قد تنجر عن فرض التدابير الفضفاض  التي لا تراعي الملايير سابق  الذكر.لل

تزايدت حالات الإصاب  المؤكدة بفيروس كورونا في كل دول اللالم، مع مرور الوقت، أبلغت  

كل دول  الحكومات اللالم عن أكثر من ثلاث  ملايين إصاب  مؤكدة، وكانت ملدلات الإصاب  بالفيروس في

تتزايد بشكل كبير من يوم لآخر، وتراوحت الإجراءات الحكومي  بين الإغلاق تام للمطارات والموانئ وبين 

حظر التجول في بلض الدول، رغم ذلك لم يكن حائلا أمام تفش ي المرض وانتقاله بيرع  كبيرة بين 

شري  المالي  ضمن الميتوى المحدود في بل وقفت الملرف  الفني  والخبرة التقني  الطبي  والموارد الب3،البشر

كل دول اللالم بما فيها الدول اللظمى مثل: الولايات المتحدة الأمريكي ، فرنيا، ألمانيا، إيطاليا، إسبانيا، 

 وبحيب تقرير أصدره المركز اللربي للأبحاث ،اليابان وكوريا الجنوبي ... إلخ
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طيرة لمواجه  جائح  كورونا ومن المتوقع أن والدراسات في واشنطن، الأمر الذي يشكل عوائق خ 

تكون آثار الأزم  الصحي  طويل  الأمد، وبالتالي اللمل والتلليم سيحكم عليهما بشدة اعتمادهما على 

، كما كشف انتشار الجائح  عن حدود إمكانيات تكنولوجيا الإنترنت والاتصالات 1الوصول إلى التقنيات

يين الطلاب يتلقون دروسا افتراضي ، شهدت دول عديدة فجوة رقمي  يحدد في البلدان النامي ، فبينما ملا 

بموجبها مدى قدرة وصول الأفراد إلى مصادر المللومات، ولا تشير الفجوة الرقمي  إلى إمكاني  الوصول 

للمللومات الرقمي  فحيب بل توضح جودة الوصول، مثل: الإنترنت بشكل عريض النطاق أو عالي 

 مح بتجرب  اتصال أفضل.اليرع ، مما يي

أما الدول اللربي  فقد يبلغ عدد ميتخدمي الإنترنت فيها حيب بيانات الاتحاد الدولي للاتصالات 

أي أن حوالي نصف سكان اللالم اللربي بشبك  الإنترنت  2019،2% من اجمالي اليكان في عام  51,6

ي والاقتصادي في اللالم اللربي على المدى اللالمي ، مما يزيد بدوره تفاقم التفاوت التلليمي والاجتماع

الطويل، وخلال فترة الإغلاق المجتمعي بيبب الحجر الصحي لمواجه  تفش ي فيروس كورونا، والذي استمر 

عدة أشهر، فإن أولئك الذين لييت لديهم إمكاني  الوصول إلى الإنترنت سوف تتقيد إنتاجات عملهم، بما 

إلى جانب ذلك يكون الأفراد الذين لا ييتطيلون الوصول إلى المهارات  في ذلك طلاب المدارس والجاملات،

، والفرد الذي لا ييتطيع الوصول إلى 
ً
 وصحيا

ً
اللازم  لاستخدام تقني  الاتصالات في وضع غير مؤمن علميا

المهارات التقني  وتكون احتمالي  قدرته على تحديد مصداقي  المصادر وهو عرض  لمخاطر صحي  من 

تباعه إرشادات ومللومات خاطئ  حول الفيروس الجديد خصوصا، أن هناك وفرة من المللومات خلال ا

 3.الكاذب  المتاح  على منصات التواصل الاجتماعي

 من بين أسباب انتشار فيروس كورونا في الجزائر نجد:  أسباب انتشار فيروس كورونا في الجزائر:ثانيا: 

لبلاد من الوافدين من خارج الجزائر على الرغم من أن عدم غلق المطارات والموانئ ومداخل ا .1

 الحالات الأولى المسجل  كانت من الوافدين من إيطاليا فرنيا ومع ذلك لم تللق الحكوم  النشاط.

 التأخر في اتخاذ التدابير الصارم  والإجراءات الاحترازي  للوقاي  من انتشار فيروس .2

 19.4كوفيد 
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ح والتجارة والاقتصاد الدوليين: إن تلطيل اللمل والمصانع وتوقيف الأخذ بلين الاعتبار المصال  .3

المطارات والموانئ والملاعب يؤدي إلى خيائر يومي ، وإشكالات قانوني  تتللق باللقود والالتزامات القانوني  

 وهو ما جلل أي دول  تحيب حياباتها جيدا قبل اتخاذ قرار مثل هذا، إلا أن المراقبين أجملوا على أن

تفش ي الوباء في إيطاليا وفرنيا وإسبانيا إنما يرجع لتأخر إقرار حال  الحجر الصحي الشامل لمدة أسبوع، 

 1. خاص  أن هذه الدول تليش أزمات مالي  خافت  أصلا

نقص الوعي واستهتار فئ  كبيرة من شرائح المجتمع الجزائري بخطورة الفيروس ومواصلتهم  .4

 2.حياتهم بشكل عادي

شلبي: ويمثل الحراك أيام الجمل ، اليبت والثلاثاء بيئ  ملائم  لتفش ي الفيروس، الحراك ال  .5

 من يوم الجمل  
ً
توقفت  2020مارس  20وهذا نظرا للتجمع وعدم ترك مياف  الأمان، إلا أنه ابتداءا

 3المظاهرات.

 تطور الوضعية الوبائية لفيروس كورونا:ثالثا: 

وقد  2020فيفري  27في  للجزائر، رجل إيطالي الجنيي ظهرت أول إصاب  في الجزائر عند وصول 

 02، ثم ظهرت إصابتان جديدتان في 2020فيفري  28قامت اليلطات الجزائري  بمغادرته إلى وطنه في 

 44إصاب ، وسجلت  716، وبدأت عدد الإصابات ترتفع إلى أن وصلت في أواخر شهر مارس إلى 2020مارس 

مصاب، وكما تزايد عدد الإصابات بفيروس كورونا في شهر  37صح  شفاء حال  وفاة، كما سجلت وزارة ال

حال ، وقد ارتفلت  450حال  مؤكدة، في ما بلغ إجمالي الوفيات إلى  4006أفريل ليصل اللدد الإجمالي إلى 

، 6805حال  شفاء، وقد وصل عدد الحالات تحت الللاج إلى  1702عدد الحالات التي تمثلت للشفاء إلى 

حال  محتمل  حيب التحاليل بالأشل   491حال  مؤكدة حيب التحليل المخبري و  2714 وتشمل

مريضا في حاليا في اللناي  المركزة، وفي شهر ماي وصل عدد الإصابات المؤكدة  23واليكانير، فيما يتواجد 

،  بلغ عدد 5549وفاة وعدد الحالات التي تماثلت للشفاء  638حال ، فيما بلغ إجمالي الوفيات  9394إلى 

وبقي عدد الإصابات في  4،حال  17753الحالات التي استفادت من الللاج حيب البروتوكول الملمول به 

وفاة  912حال  إصاب ، وارتفع إجمالي عدد الوفيات إلى  13907الارتفاع في شهر جوان حيث وصلت إلى 

 للشفاء من الفيروس. 9897وتماثل 
ً
 مريضا

                                                           
 . 392مريم لوكال، مرجع سابق، ص1
 . 28، صمرجع سابقسهايلي  سماح، 2
 . 393مريم لوكال، مرجع سابق ، ص 3
 .28سهايلي  سماح، مرجع سابق، ص4
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إصاب ، وارتفع عدد  30394جويلي  عدد الإصابات بفيروس كورونا إلى كما بلغت في أواخر شهر  

 حال  شفاء. 20537وقد ارتفلت عدد الحالات التي تماثلت للشفاء إلى  1210الوفيات إلى 

حال ،  41068فقد بلغت عدد الحالات المؤكدة  2020أوت  22وحيب آخر الإحصائيات ليوم  

 1.حال  28874ما بلغت حالات الشفاء إلى وفاة، بين 1424ووصل عدد الوفيات إلى 

 885وفي الأخير نلاحظ أن هناك ارتفاعا في عدد الوفيات، حيث وصل إجمالي عدد الوفيات إلى 

مصاب، وهذا  9066وفاة منذ بداي  تفش ي فيروس كورونا، وعلى الجانب الإيجابي شفي من هذا الفيروس 

 2.للاج المصابين والذي أظهر نتائج مشجل ما يفير اعتماد الجزائر على دواء الكلوروكين ل

 ر( في الجزائ19المطلب الثالث: الآثار المترتبة على أزمة كورونا )كوفيد 

 1962كان الحراك الشلبي الاحتجاجي المطالب بتغيير النظام اليياس ي الجزائري القائم منذ سن  

أين أظهرت جائح   2020مارس  13  إلى غاي 2019م الجمل  والثلاثاء من كل أسبوع منذ فيفري ايأنشطا 

( تأثيرها بتزايد عدد الإصابات بالفيروس لدى المواطنين الجزائريين، لقد أصبح هناك 19كورونا )كوفيد 

تحد جديد يواجه الحراك الشلبي، ولأول مرة تدعو شخصيات سياسي  ونخب مجتملي  وناشطين بارزين 

ثاء، خاص  في هذه المرحل  الصلب  وقد رأى هذا الفريق في الحراك الشلبي إلى وقف مييرة الجمل  والثلا

أن وقف الحراك مؤقتا إجراء ضروري الهدف منه تفادي انتشار هذا الفيروس والالتزام بالشروط 

 3.الوقائي  التي دعت إليها الحكوم 

ساهم انتشار فيروس كورونا في تزايد سخط قوى مجتملي  من المشاركين في الحراك من نواح  

دة، أبرزها: احتمالي  نقل الوباء بشكل أوسع نظرا للدم الالتزام بالتباعد الاجتماعي، وهو ما أدركه عدي

فيما بلد عدد كبير من المحتجين، كما عزز الانتشار اليريع لفيروس كورونا من دور الدول  ومؤسياتها 

ن لأن الهاجس المجتمعي اليياسي  والإداري  في التصدي لكل ما يؤدي إلى تهديد الأمن الصحي للمواط

عن  2020مارس  17المرتبط بالبقاء يتجاوز أي مطلب آخر، وهو ما بدا جليا في إعلان الرئيس الجزائري في 

منع كل المظاهرات مهما كانت، وتم منلهم باستلمال القوة مما ساهم في إضلاف زخم الحراك الشلبي 

اللمومي  والمؤسيات الخاص ، عدا قطاعي لاسيما أن الخوف من انتشار اللدوى أوقف كل المرافق 

 4.الصح  والأمن، وعطل أيضا سير اللملي  التلليمي  وعمق الأزم  الاقتصادي 

                                                           
 . 28جع سابق، ص مر 1
  30رجع سابق ا، صم 2
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مما لا شك فيه أن الآثار الاقتصادي  عديدة  :الآثار المترتبة على الجانب الاقتصادي والاجتماعيأولا: 

نمو الاقتصاد اللالمي نتيج  لثلاث الت وعميق  لانتشار فيروس كورونا الجديد حيث تم تراجع ملدلا 

 قنوات رئييي :

 يتأثر جانب اللرض بيبب تلطل الإنتاج نتيج  للإصابات بالفيروس، وكذلك إجراءات احتوائه. .1

 يتأثر جانب الطلب عالميا وخصوصا في قطاع اليياح  والصناع  والترفيه. .2

ود، وكذلك نتيج  لتراجع ملدلات انتشار هذه الآثار عالميا نتيج  لانتقال الفيروس عبر الحد .3

 الطلب اللالمي  في الدول الصناعي  الكبرى والصين.

وستتأثر الاقتصاديات اللربي  سلبا من خلال اللديد من القنوات أهمها اليياح  وعائدات 

صادرات النفط، كما أن هناك بلض الميتفيدين من انتشار فيروس كورونا، فقد تراجلت ملدلات 

ييد الكربون نتيج  لتراجع النشاط الصناعي اللالمي، وكذلك إمكاني  استفادة اللديد من انبلاث ثاني أك

 القطاعات الأخرى مثل: الأدوي ، الاتصالات، شركات التجارة الإلكتروني .

وستحتاج الدول والمؤسيات الاقتصادي  إلى مجموع  من اليياسات التي من شأنها التخفيف 

 1.يلبي  لانتشار فيروس كورونا الجديدمن حدة الآثار الاقتصادي  ال

إن الآثار الاقتصادي  المترتب  على الأزم  الصحي  )أزم  فيروس كورونا( على الجزائر له اللديد  

من الآثار اليلبي  والتكاليف الباهظ  بيبب الإجراءات الوقائي  المتخذة في مجالات الصناع  والنقل 

خدماتي ، لقد أثر الفيروس بصفه كارثي  على جل القطاع واليياح  وجميع المرافق الاقتصادي  ال

الاقتصادي الجزائري، فقد أحدث شللا اقتصاديا عالميا كانت له تبلات سلبي  جدا على الاقتصاد، إذ 

يلتمد كل من نييجه الصناعي والاستهلاكي بدرج  رئييي  على الخارج. وتلتبر الصين من بين أهم موردي 

واد الأولي ، وهي المورد الرئيس ي لبلض القطاعات التحويلي ، حيث يوفر قطع غيار الاقتصاد الجزائري بالم

الصناعات الكهربائي  والكهرو منزلي ، على غرار الهواتف ولوازم الإعلام الآلي، إضاف  إلى مواد واسل  

 الاستهلاك.

كبيرا جدا،  وفي ظل شلل المصانع الصيني  فإن اللطب في ميار بلض القطاعات في الجزائر كان 

 ولو طال أمد هذه الأزم  سيؤدي إلى ارتفاع تكاليف الإمداد والإنتاج اللالمي وسييهم بالتالي في 

 

                                                           
-https://www.bit.ly/3CDAQYd ،07-05في ،"آثار كورونا الاقتصادية، خسائر فادحة ومكاسب ضئيلة ومؤقتة"عبد اللطيف هاني، 1

 . 23:18 ، على سا2022
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تباطؤ الاقتصاد اللالمي، هناك كثير من شركات التصنيع اللالمي  التي تلتمد على سلاسل الإمداد 

 1.في الصين

لال أزم  فيروس كورونا بيبب كما فقدت الجزائر نصفا من مداخلها من اللمل  الصلب  خ 

تهاوي أسلار النفط في الأسواق اللالمي ، وهو ما وضع صانعي القرار في مأزق جديد اتجاه الجبهتين 

، والتي أحدثت عجزا في 2019الاجتماعي  والاقتصادي ، يضاف إلى الأزم  اليياسي  التي بدأت مع بداي  

 الميزاني .

دولارا للبرميل وخيائر  30ائح  اللالمي  إلى تحت حاجز لقد انخفض سلر النفط منذ بداي  الج

% من الطلب الأوروبي على الغاز الطبيعي )تلد الجزائر 18مليون دولار يوميا، كما خيرت  24 ـقدرت ب

% من احتياجاته الغازي (، وتلتمد الجزائر في مداخلها 30ثالث مورد للغاز الطبيعي إلى أوروبا، إذ ييتورد 

% بالإضاف  إلى اعتمادها 98اللمل  الصلب  التي تأتي من صادرات البترول والغاز بنيب  الأساسي  على 

% رواتب من هذه المداخيل مما أدى إلى بروز عجز حاد في 70% من الجباي  البترولي ، وتدفع 50على 

 2.مليار دينار 1500الميزاني  اللام  بلغ 

المحلي الإجمالي، يشمل القطاع: الخدمات يلتبر قطاع الخدمات ثالث قطاع رئيس ي في الناتج 

المصرفي  واليياحي  والتأمينات والترفيه والاتصالات وخدمات الإنترنت والمللومات والنقل ووغيرها... 

% من 2٫2% من الناتج الداخلي الخام و 44% من فرص اللمل و60إلخ، يوفر قطاع الخدمات في الجزائر 

 القيم  المضاف  من جهتها.

كوم  قيودا على الرحلات الجوي  وإغلاقا للحدود الجوي  والبحري  والبري  مما تيبب في أقرت الح

انكماش واسع في قطاع الفندق  والنقل والملاملات المالي  بيبب تراجع حرك  الموانئ والمطارات، في 

نادق % تقريبا، كما أن بلض المرافق والف80اليياق نفيه يلرف قطاع الفندق  شللا وصل إلى حدود 

اللمومي  تحولت إلى مراكز للحجر الصحي للميافرين من الخارج، كما شهد قطاع الوكالات اليياحي  

صلوبات عديدة خاص  تلك التي تنشط في اليياح  الديني  على غرار الحج واللمرة... إلخ، وتم تلليق 

عمل صانعي القرار اليياس ي  نشاطها، كلها تحتاج إلى إجراءات إنقاذ استثنائي ، ولمجابه  تداعيات الأزم 

 : في الجزائر على

إصدار قانون المالي  التكميلي  في خطوة تهدف إلى اتخاذ المزيد من التدابير التفتيشي  والبحث  (1

 عن مصادر جديدة لتمويل الخزن  اللام ، المتأثرة بتقلص مداخل الجباي  عن إيرادات النفط 

                                                           
 .  سافيدراخايمي، مرجع سابق1
 . 101، 100 ص ص ،مرجع سابقخالد تلليش، 2



 

 127 
 

ي  وتجميد استثمارات حكومي  إلى أجل آخر، مع وحتى حظر استيراد بلض من المواد الاستهلاك

 مراجل  المنظوم  التشريلي  للمحروقات والاستثمارات بوضع حوافز جديدة لرأس المال الأجنبي.

على إجمالي  2019والتي تم برمجتها في  2020إعادة النظر في ميتوى الإنفاق اللمومي وموازن   (2

دولارا للبرميل، وهي المؤشرات  50ر مرجعي للنفط يبلغ مليار دولار وعلى أساس سل 65نفقات تصل إلى 

 .2020التي تغيرت في 

اتخاذ إجراءات إنقاذ استثنائي  للشركات والمؤسيات التي تضررت بشكل أكبر خلال مرحل   (3

كورونا الناجم  عن تراجع الحرك  الاقتصادي  سواء من ناحي  الضرائب أو دفع رسوم التأمين 

 1.الاجتماعي

 يار الأزمة على قطاع التربية والتعليم العالي والبحث العلمآثثانيا: 

 161مليار طفل وشاب عن التلليم في  1٫6( في انقطاع أكثر من 19تيببت جائح  كورونا )كوفيد 

% من الطلاب الملتحقين بالمدارس على ميتوى اللالم، مما سبب أزم  تلليمي  80بلد، أي ما يقارب 

لدول التي تضررت من هذه الجائح  في مجال التربي  والتلليم مما أدى إلى عالمي ، والجزائر من بين ا

حدوث اضطراب كامل في حياة الأطفال المتللمين وحتى الشباب وأهاليهم ومللميهم وأساتذتهم، وللحد من 

آثار الأزم  على قطاع التلليم تم الاستلان  باستراتيجي  التلليم عن بلد على الرغم من وجود عوائق 

ول دون تمكين الجميع من التللم، ومن أبرزها: صلوب  اتصالهم بالإنترنت أو عدم امتلاكهم تح

 على ذلك تم 
ً
للحواسيب المحمول  في المنزل وانلدم التكافؤ في الفرص بين جميع الدارسين... إلخ، وبناءا

أما بالنيب  لتلاميذ  الاكتفاء بما تم تدرييه في الفصلين الأول والثاني وتخفيض ملدل النجاح للتلاميذ،

النصف النهائي من التلليم المتوسط والتلليم الثانوي، فقد تم تأجيل الامتحان النهائي لهما إلى غاي  

 2.منتصف شهر سبتمبر، وهو ما ييتدعي تأجيل الدخول الجامعي إلى شهر نوفمبر من نفس الين 

 Moodleمنص  التلليم الإلكتروني  أما قطاع التلليم اللالي والبحث الللمي فقد تم الاعتماد على

لإكمال ما يمكن من المنهج الدراس ي وتطوير المحتوى الإلكتروني للمحاضرات وتدريب هيئ  التدريس، 

 والبدء بوضع خط  وآليات لزيادة تفاعل الطلب  مع مدرسيهم.
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لبحوث ومتابل  إنجاز بحوث المتخرج تتم اعتمادا على وسائل التواصل الرقمي، أما بالنيب  ل

الميداني  فيتم تحرير البحوث التي تتطلب نزولا للشارع لتلائم ظروف التباعد، كما تم مراعاة ملايير 

التقييم وتكييفها مع كاف  التخصصات حتى تنسجم مع الأزم  الراهن ، وتم عقد اتفاق مع شركات 

د التللم على الهواتف الاتصالات على تطبيق سياسات تلفي الميتخدمين من الرسوم، لتييير تنزيل موا

 1.الذكي  التي لا يحملها أكثر الطلاب في الغالب

، 2019/2020كما سطرت وزارة التلليم اللالي والبحث الللمي ميارا لاستكمال الموسم الدراس ي  

من خلال توجيه تلليم  وزاري  لبداي  مناقش  رسائل التخرج وأطروحات الدكتورة مع بداي  شهر جوان 

جراءات كافي  للوقاي  ويكون استكمال البرنامج الدراس ي للمقاييس عبر الطلب  ابتداء من مع اعتماد الإ 

الأسبوع الثالث من شهر أوت إلى غاي  منتصف شهر سبتمبر إجراء الامتحانات وبدأيه الموسم الجامعي 

 2.منتصف شهر أكتوبر نفس الين 

أفضل أمل لإنهاء  19لقاح للوقاي  من كوفيد قد يكون إيجاد صعوبات إدارة أزمة فيروس كورونا: ثالثا: 

، لكن الباحثين يلملون بشكل حثيث ومتواصل 19هذا الوباء، لا يوجد حاليا لقاح للوقاي  من كوفيد 

 لصنع لقاح.

فيروسات كورونا هي مجموع  من الفيروسات التي تيبب أمراضا مثل  ث حول اللقاح:و البح (1

، إن سبب (MIRS)ومتلازم  الشرق الأوسط التنفيي  (SARS)م الزكام والالتهاب التنفس ي الحاد الوخي

هو فيروس وثيق الصل  بالفيروس الذي ييبب سارز، لهذا اليبب، أطلق الللماء على  19کوفيد 

 .(SARS COV 2)الفيروس الجديد اسم 

مع أن تطوير اللقاحات قد ييتغرق سنوات في اللادة، إلا أن الباحثين لم يبدأوا بتطوير لقاح 

من الصفر، أظهرت الأبحاث اليابق  حول سارزوميرز وجود بلض الطرق التي قد تكون  19كوفيد 

. )وتلني كلم  كورونا Sواعدة، توجد فوق سطح فيروسات كورونا کیانات شوكي  الشكل تيمى بروتين

 "التاج"، وسميت هذه الفيروسات كذلك لأن الكيانات الشوكي  التي تللوها تاجي  الشكل.( يللق

                                                           
  102مرجع سابق، ص  1
صلة المتعلقة بموا 634التعليمة الوزارية رقم الجمهوري  الجزائري  الديمقراطي  الشلبي ، وزارة التلليم اللالي والبحث الللمي،  2

 2020-04-14 الصادرة بتاريخ: ،2020-2019الجامعية النشاطات البيداغوجية لاختتام السنة 
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بروتين بأسطح الخلايا البشري ، إن اللقاح الذي ييتهدف هذا البروتين يمنله من الارتباط  

 1بالخلايا البشري  ويمنع الفيروس من التكاثر.

أظهرت الأبحاث اليابق  حول لقاحات فيروسات كورونا،  تحديات إنتاج اللقاح الفعال: (2

 بما في ذلك: 19،2وير لقاح لكوفيد وجود بلض التحديات التي تواجه الللماء خلال سليهم لتط

تم اختبار اللديد من لقاحات سارز على الحيوانات، أدت  التأكد من سلامة اللقاحات:( 1. 2

ملظم اللقاحات إلى تحيين ملدلات النجاة في الحيوانات، لكنها لم تمنع اللدوى، تيببت بلض اللقاحات 

على نحو دقيق  19اختبار أي لقاح لكوفيد أيضا في حدوث مضاعفات، مثل تضرر الرئ ، لذلك يجب 

 وشامل للتأكد من أنه آمن على البشر.

بلد الإصاب  بفيروسات كورونا والتلافي منها، من الوارد الإصاب  توفير وقاية طويلة الأمد: ( 2.2

مجددا باللدوى بنفس الفيروس بلد عدة أشهر أو سنوات، مع أن الأعراض تكون خفيف  عادة وتحدث 

فلالا، يجب أن يوفر للناس مناع  طويل  الأمد ضد  19قليل  من الناس، حتى يكون لقاح کوفيد لنيب  

 اللدوى.

عاما أكثر عرض  لخطر الإصاب   50الأشخاص الذين تزيد أعمارهم عن  حماية كبار السن:( 3. 2

أقل كفاءة من ، كما أن استجاب  كبار الين للقاحات 19بأعراض حادة في حال انتقلت إليهم عدویکوفيد 

 يكون فلالا مع كبار الين أيضا. 19استجاب  من هم أصغر عمرا، الييناريو الأمثل هو صنع لقاح لكوفيد 

يجري التلاون حاليا بين اليلطات الصحي  : 19مسارات تطوير وإنتاج لقاحات كوفيد  (3

تخدام بلض هذه اللالمي  ومطوري اللقاحات، لدعم التقنيات الميتخدم  في إنتاج اللقاحات، تم اس

 تماما.
ً
 3التقنيات من قبل لصناع  اللقاحات، لكن لا يزال بلضها جديدا

 )واهنا( من أشكال الجرثوم   اللقاحات الحية: (4
ً
 ضليفا

ً
تيتخدم اللقاحات الحي  شكلا

الميبب  للمرض، يحفز هذا النوع من اللقاحات الجيم على تكوين استجاب  مناعي  دون الإصاب  بالمرض، 

 صطلح "واهن" أن قدرة اللقاح على التيبب بالمرض قد تم تخفيضها.يلني م

                                                           
جائحة  ،2019ستراتيجية القيادات في صنع القرارات وإدارة الأزمات مع التطبيق علة حالة الجزائر: الحراك الشعبي اخالد تلليش،  1

 . 185، ص(2021، 1النشر الجامعي الجديد، ط  )الجزائر، ،(19كورونا )كوفيد 
 . 186، صبق،مرجع ساخالد تلليش2
 . 187رجع سابق، ص م3
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وتيتخدم اللقاحات الحي  للوقاي  من الحصب  والنكاف والحصب  الألماني  والجدري والحماق، 

ونتيج  لذلك، فإن البني  التحتي  اللازم  لتطوير هذه الأنواع من اللقاحات موجودة وقائم ، لكن غالبا 

ت الفيروسي  الحي  إلى اختبارات سلام  واسل  النطاق، إذ يمكن أن تنتقل بلض ما تحتاج اللقاحا

الفيروسات الحي  إلى شخص ليس لديه مناع ، ويدعوا هذا الأمر للقلق بالنيب  للمصابين بضلف في 

 جهاز المناع .

 )ملطلا( من أشكال الجرثوم   اللقاحات المعطلة: (5
ً
 مقتولا

ً
تيتخدم اللقاحات الملطل  شكلا

الميبب  للمرض، يحفز هذا النوع من اللقاحات الجيم على تكوين استجاب  مناعي  دون الإصاب  

وداء الكلب، لكن قد لا توفر  Aباللدوى، وتيتخدم اللقاحات الملطل  للوقاي  من الإنفلونزا والتهاب الكبد 

الأحيان، يتطلب هذا النوع اللقاحات الملطل  وقاي  قوي  كتلك التي توفرها اللقاحات الحي . في كثير من 

من اللقاحات جرعات متلددة متبوع  بجرعات ملززة لتوفير مناع  طويل  الأمد، وقد يتطلب إنتاج هذه 

 1.الأنواع من اللقاحات التلامل مع كميات كبيرة من الفيروس الملدي

 مضييتخدم هذا النوع من اللقاحات نمطا ملدلا وراثيا من ح اللقاحات المهندسة وراثيا: (6

، Sلمل نسخ من البروتين لبونيوکليك، الذي يحتوي على تلليمات  أو حمض الديوكييري  الريبونيوكلیك

تحفز هذه النسخ حدوث استجاب  مناعي  للفيروس في الجيم، من خلال هذه الطريق ، لا يضطر و 

هندس  وراثيا الللماء إلى التلامل مع الفيروسات الملدي  نفيها، وتجدر الإشارة إلى أن اللقاحات الم

 خاضل  للبحث حاليا، ولم يتم ترخيص أي منها للاستخدام البشري.

يمكن أن ييتغرق تطوير اللقاحات عدة سنوات، ويلاحظ هذا  مدة ومراحل تطوير اللقاحات: (7

الأمر خصوصا عند تطوير لقاحات باستخدام تقنيات جديدة لم تخضع سابقا لاختبارات اليلام  أو لم 

 ع بكميات ضخم ، لماذا ييتغرق الأمر وقتا طويلا؟تهيأ بلد للتصني

أولا، يتم اختبار اللقاح على الحيوانات لملرف  ما إذا كان فلالا وآمنا أم لا، يجب على الميؤولين 

عن هذه الاختبارات التقيد بإرشادات مخبري  صارم ، وتيتغرق هذه الاختبارات عموما ما بين ثلاث  إلى 

د بممارسات الجودة واليلام  خلال تصنيع اللقاحات.ست  أشهر، كما يجب التقي
الخطوة التالي  هي 2

اختبار اللقاح على البشر، في المرحل  الأولى، تجرى تجارب سريري  مصغرة لاختبار سلام  اللقاح على 

 البشر، وخلال المرحل  الثاني ، يتم ضبط تركيب  اللقاح وجرعته 

                                                           
 .188، صرجع سابقم1
 . رجع سابق، نفس الصفح م2
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 وخلال المر 
ً
يجب التأكد من سلام  وفلالي  اللقاح من  حل  الثالث للتحقق من فلاليته. وأخيرا

 خلال اختباره على مجموع  أكبر من الناس.

 لخطورة كوفيد 
ً
، قد تقوم الجهات الرقابي  الميؤول  عن اللقاحات بتيريع هذه 19ونظرا

خلال مدة تقل عن ست  أشهر بلد بدء  19الخطوات، ولكن من غير المحتمل أن يتوفر لقاح لكوفيد 

 18إلى  12لتجارب اليريري . واقليا، ييتغرق تطوير اللقاح واختباره في التجارب اليريري  البشري  من ا

 شهرا. ولا نلرف حتى الآن ما إذا كان من الممكن أصلا تطوير لقاح فلال لهذا الفيروس.

تغرق إذا تمت الموافق  على لقاح ملين، فإن إنتاجه وتوزيله وتطليم الناس به حول اللالم سيي

يحتمل أن تكون هناك حاج  إلى أخذ  19بلض الوقت. ونظرا للدم وجود مناع  لدى الناس ضد کوفيد 

بلد  19لقاحين تفصل بينهما ثلاث  إلى أربل  أسابيع ويحتمل أن يبدأ الناس في تكوين مناع  ضد كوفيد 

من اللمل. ومع ذلك، فإن عدد أسبوع أو أسبوعين من جرع  التطليم الثاني ، لا يزال أمام الللماء الكثير 

 هو أمر يبلث الأمل. 19شركات الأدوي  والحكومات والوكالات الأخرى التي تيعى لإيجاد لقاح لكوفيد 

 هه فيروس كورونالاجراءات الوقائية التي اتخذتها الحكومة الجزائرية لمواج: االمطلب الرابع

سرير منها  82716يتوى الوطني على يحتوي القطاع الصحي على المعلى المستوى الصحي: أولا: 

مصلح   247مصلح  للأمراض الملدي   64سرير تم تخصيصها للتكفل بالمصابين على ميتوى  2500

مصلح   24مصلح  في اختصاصات اخرى، بالإضاف  الى  100مصلح  أمراض الرئ  و 79للطب الداخلي و

جهاز للتنفس الاصطناعي والتخدير  5787سرير، كما أن قطاع الصح  يتوفر على  460للإنلاش بها 

سيارة  64اصطناعي،  2390جهاز للتنفس، جهاز للتخدير والانلاش،  3333 والإنلاش، موزع  كما يلي:

 1.اسلاف طبي  مجهزة بآل  تنفس اصطناعي 

ييمى  19مارس على بروتوكول علاج جديد ضد كوفيد  23وقد اعتمدت الجزائر منذ 

لملاريا، وييتخدم لللاج أمراض الروماتيزم، حيث أنه أظهر نتائج مشجل  وهو علاج مضاد ل الكلوروكين،

 Corona virus Algeria has importes equipmentwith millions)في كل من الصين وفرنيا 

of dollars in one week،)  وفي هذا الإطار أكد الوزير الأول جراد أن الدول  اتخذت جميع 

                                                           
 ،htmlhttps://www.radioalgerie.dz/news/ar/article/2020.0322/191339في:  ،بيان الاجتماع الدوري لمجلس الوزراءالنص الكامل، 1

   .14:56اع : يال، على 22-03-2022 

https://www.radioalgerie.dz/news/ar/article/20200322/191339.html


 

 132 
 

تمت  وتم التلامل مع جميع المرض ى، والخطوات التي قاموا باتخاذهاالإجراءات لللاج المصابين، 

 »بالتلاون مع منظم  الصح  اللالمي ، لقول ممثل عن منظم  الأمم المتحدة: 
ً
إن الجزائر تبذل جهودا

 1 .«ضخم ، ولديها الوسائل لللاج المرض ى

ي ، تمكنت الصين من لى ملدات الحماي  الطبإوفي الوقت الذي تحتاج فيه الجزائر بشكل عاجل 

شراء الملدات على وجه اليرع  والتبرع بها للجزائر، حيث قدمت الصين مجموع  المياعدات الطبي  

 2000إن »بالإضاف  إلى  2،(N95ألف كمام  من نوع ) 50ألف كمام  طبي ، و 500 للجزائر والتي تشمل:

خرى من لآ اغيرها من الميتلزمات الطبي  ملابس واقي  طبي  والقفازات الطبي  وأجهزة التنفس الصناعي، و 

ممارس ي صح  متخصصين في التشخيص  8طبيب صيني و 13بالإضاف  إلى وصول  الصين الى الجزائر،

 3.وعلاج فيروس كورونا

 :19ومن بين التلليمات الصحي  لتجنب الإصاب  بلدوى فيروس كوفيد 

 غيل اليدين بالماء والصابون أو باستخدام ملقم باستمرار. -1

 خرين.ترك مياف  أمان على الأقل واحد متر مع الآ  -2

 تغطي  الفم والأنف عند اللطس أو اليلال. -3

 تجنب ملامي  اللينين والأنف. -4

 4.استشارة الطبيب عند ظهور الأعراض -5

 من بين الاجراءات والتدابير التي وضلتها الجهات الملني  في الجزائر ما يلي: :على المستوى الاجتماعيثانيا: 

 : من خلال:دراسة في المدارس والجامعاتوقف ال (1

 غلاق مدارس التلليم الابتدائي والمتوسط والثانوي.إ (1.1

 إغلاق الجاملات وملاهد التلليم اللالي. (2. 1

 إغلاق المؤسيات التكويني  )مؤسيات التدريب المهني(. (3. 1

 إغلاق مدارس التلليم القرآني والزوايا وأقيام محو الأمي . (4. 1

 

                                                           
 . 15:40 اع :يال، على  https://www.wikiand.com/ar ،17-04-2022في: ، "2020جائحة فيروس كورونا في الجزائر سهايلي  سماح، "1
 . 31سهايلي  سماح، مرجع سابق، ص 2
 في:  ،"مساعدات طبية صينية إلى الجزائر لمكافحة كورونا"نان، يونس بور 3

aid-mdical-corona-experience-china-ain.com/article/algeria-https://al،17-04-202215:27 ا، على س . 
 . 32، ص رجع سابقم سهايلي  سماح،4

https://www.wikiand.com/ar
https://al-ain.com/article/algeria-china-experience-corona-mdical-aid
https://al-ain.com/article/algeria-china-experience-corona-mdical-aid
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 إغلاق المؤسيات التربوي  الخاص  ورياض الأطفال. (5 .1

بتدابير الوقاي  من انتشار وباء  والمتللق 2020مارس  21المؤرخ في  20-69وقد أثار المرسوم التنفيذي رقم 

 : على ما يلي 1،كورونا ومكافحته

د تدابير : نصت المادة الأولى من المرسوم التنفيذي على تحديوضع تدابير التباعد الاجتماعي (2

التباعد الاجتماعي الموجه  للوقاي  من انتشار فيروس كورونا ومكافحته من خلال الحد من الاحتكاك 

 الجيدي بين المواطنين في الفضاءات اللمومي  وفي أماكن اللمل.

جاء في المادة الثاني  من المرسوم التنفيذي، أن:" تطبق التدابير  يوم: 14تطبيق التدابير لمدة  (3

يوما، ويمكن عند الاقتضاء رفع هذه  14لمدة    في هذا المرسوم على ميتوى كاف  التراب الوطنيالموضوع

 التدابير أو تمديدها حيب نفس الأشكال.

 69-20كما جاء في المادة الثالث  من المرسوم التنفيذي  تعليق نشاطات نقل الاشخاص: (4

الشبك  الداخلي  للنقل البري في كل والمتللق  بالخدمات الجوي  للنقل اللمومي للميافرين على 

نقل الميافرين باليكك الحديدي  والنقل  الاتجاهات )الحضري، شبه الحضري وبين البلديات والولايات(،

 3.والمترو ،والنقل الموجه: الترامواي 2،بالمصاعد الهوائي  والنقل الجماعي بييارات الأجرة

خدم  اللمومي  والحفاظ على من أجل ضمان استمراري  ال تنظيم نقل الأشخاص: (5

 النشاطات الحيوي .

حيث جاء في المادة الخامي :" تغلق في المدن الكبرى محلات بيع  غلق المحلات والمؤسسات: (6

المشروبات ومؤسيات وفضاءات الترفيه والتيلي  واللرض والمطاعم باستثناء تلك التي تضمن خدم  

 التوصيل إلى المنازل"

والمتللق بتدابير الوقاي  من انتشار  2020مارس  21المؤرخ في  69-20يذي رقم كما تضمن المرسوم التنف

% من ميتخدمي كل مؤسي  50لما لا يقل عن  وباء كورونا ومكافحته: منح عطل استثنائي  مدفوع  الأجر

 وإدارة عمومي ، وإعطاء الأولوي  للنياء الحوامل والنياء المتكفلات بتربي  أبنائهم الصغار

                                                           
يتعلق بتدابير الوقاية من انتشار ، 2020مارس  21، المؤرخ في 68-20مرسوم تنفيذي رقم الجمهوري  الجزائري  الديمقراطي  الشلبي ، 1

 . 7،6ص ص ،2020، 15، الجريدة الرسمي ، اللدد فيروس كورونا ومكافحته
 . 32مرجع سابق، ص سهايلي  سماح، 2
في:  ،"كافح  الجزائر لجائح  كورونا بين المياس بالحد الأدنى لحقوق الأجانب ومقترضات الحفاظ على الصح  اللام م"مناري عياش ،  3

 .1758، ص2022-03-31، 01ع  ،06 ، م المجلة الأكاديمية للبحوث القانونية والسياسية
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بالإضاف  إلى تشجيع اللمل عن بلد في المؤسيات والإدارات  لأشخاص المصابين بأمراض مزمن ،وكذا ا 

 1.اللمومي 

تمثلت الإجراءات والتدابير التي اتخذتها الحكوم  الجزائري  على الميتوى  على المستوى الاقتصادي:ثالثا: 

 الاقتصادي في:

 يار دولار.مل 31الى  41التخفيف من قيم  فاتورة الاستيراد من  (1

 % دون المس بأعباء الرواتب.30التخفيف من نفقات ميزاني  التييير ب  (2

التوقف عن إبرام عقود الدراسات والخدمات مع المكاتب الأجنبي  مما سيوفر للجزائر حوالي   (3

 سبع مليارات دولار سنويا.

 تأخير إطلاق المشاريع المسجل  أو قيد التسجيل التي لم يشرع في إنجازها. (4

بقاء دون مياس على النفقات المرتبط  بقطاع الصح  وتدعيم آليات مكافح  انتشار وباء الإ   (5

 كورونا، والأمراض الوبائي  بصف  عام .

 الإبقاء دون مياس على ميتوى النفقات المتللق  بقطاع التربي . (6

شار التكفل بقانون المالي  التكميلي عند اعداده بخيائر المتلاملين الذين تضرروا من انت  (7

 فيروس كورونا.

تكليف الشرك  الوطني  "سوناطراك" بالتخفيض من أعباء الاستغلال ونفقات الاستثمار   (8

 2.مليارات دولار من أجل الحفاظ على احتياطي الصرف 7لى إ 14من 

 الحجر الصحي وإجراءاته:رابعا: 

الوقائي  التي اتخذتها  ( من التدابير le quarantine : اللزل والحجر الصحي )الحجر الصحي والمنزلي -1

الحكوم  الجزائري ، كغيرها من حكومات البلدان الأخرى في مجابه  فيروس كورونا وسائر الأمراض 

الملدي ، وهو من الاستراتيجيات الشائل  للصح  اللام  الميتخدم  للمياعدة في منع انتشار الامراض 

وس والحالات المشتبه بها في مكان خاص لمنع شديدة اللدوى، ويلني أن يتم حجر الحالات المصاب  بالفير

 اختلاطهم بالآخرين، فحيب منظم  الصح  اللالمي  يلني وضع الاشخاص في الحجر الصحي 

 

 

                                                           
 .33، ص رجع سابقسهايلي  سماح، م1
 مرجع سابق.  الوزراء،النص الكامل لبيان الاجتماع الدوري لمجلس 2
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وابقاء الاشخاص الذين لييوا مرض ى ولكنهم قد تلرضوا للامل ملدي أو مرض ملدي أو تقييد  -2

 1.راأنشطتهم من أجل مراقب  ظهور الأمراض واكتشاف الحالات مبك

وهذه الآلي  لا ترتبط بالكائن بشري فقط كذلك هو سياس  متبل  للحفاظ على الأمن البيولوجي، من 

 أجل حماي  الانيان والطبيل  من اللدوى الحيواني ، فهناك تلريفات مختلف  لمصطلح "الحجر الصحي".

ن الانتشار الدولي وتتللق أوسع إجراءات الحجر الصحي وتغطي جميع الأنشط  المتللق  بالوقاي  م 

 2.والوطني للأمراض الحيواني  الخطيرة وهذا ما ييمى الآن بالأمن لبيولوجي

ويختلف اللزل عن الحجر الصحي، فاللزل يخص الأشخاص المصابين بالمرض، في حين الحجر يتللق  

ن بمرض ملد عن بالحالات اليليم  المحتمل إصابتها، اللزل عبارة عن استراتيجي  تلجأ إليها للزل المصابي

الأشخاص الأصحاء، كما يقيد اللزل من حرك  المرض للمياعدة في عدم انتشار مرض ملين،  ويمكن 

رعاي  الاشخاص الملزولين في منازلهم أو الميتشفى أو منشئات الرعاي  الصحي  المخصص ، ويتم اللجوء 

ض ملد، لا تظهر عليهم لى الحجر الصحي للزل وتقييد حرك  الأشخاص الذين يحتمل تلرضهم لمر إ

صيبوا بالمرض أم لا، وقد يكون هؤلاء الأشخاص ملديين وقد لا يكونون كذلكالأ 
 
 3.مراض لنرى هل ا

أما عن الحجر الصحي المنزلي فيقصد به التزام الأسرة بالبيت وفق الفترة المحددة من طرف الحكوم ، لكن 

ابي  التي تنجم عن تطبيقهما والتي تياهم في حظر هذا الحجر بنوعيه الصحي والمنزلي، رغم النتائج الإيج

 4.الفيروس ومنع انتشاره، إلا أنه من الصلوب  الالتزام به إلا إذا كان المجتمع يتمتع بالوعي الكامل

 :تتمثل إجراءات الحجر الصحي التي تلمل على تطبيقها الدول في :اجراءات الحجر الصحي -3

 غادرة لتفادي انتشار اللدوى بشكل كبير.حجر مناطق ملين  وعدم اليماح لهم بالم -

منع ركاب اليفن والطائرات من الدخول لأي أراض ي دول  اصابتهم باللدوى لتجنب انتقالها الى   -

 مواطني الدول الأخرى.

 

 

                                                           
-30، 02، م مجلة التمكين الاجتماعيفي:  ،"الوعي الاجتماعي ودوره في الوقاي  من فيروس كورونا في الجزائر"عمتوت كمال، قدوس خديج ، 1

 . 258، ص06-2022
 مرجع سابق، نفس الصفح . عمتوت كمال، قدوس خديج ، 2
 259، ص رجع سابق، مكمال عمتوت، خديج  قدوس3
 . 259، ص يابقجلر م4



 

 136 
 

 حجر اليفن والطائرات.  -

 حظر الاشخاص المحتمل اصابتهم بالمرض من اليفر.  -

 رك داخل البلد والتقائهم باللام .حظر المصابين والأشخاص من اصابتهم من التح  -

 تجنب الاحتفالات اللام  وايقاف التجملات.  -

 24المؤرخ في  70-20وفيما يخص اجراءات الحجر الصحي في الجزائر فقد ورد في المرسوم التنفيذي رقم 

 :يلي على ماوالذي يحدد تدابير تكميلي  للوقاي  من انتشار وباء كورونا ومكافحته  2020مارس 

اف حرك  الاشخاص خلال فترات الحجر من ونحو الولاي  او البلدي  الملني  وكذا داخل هذه إيق .1

 المناطق.

ييمح للأشخاص بالتنقل على سبيل الاستثناء، للأسباب الأتي : لقضاء احتياجات التموين من   .2

مارس  نشاط المتاجر المرخص لها، لقضاء احتياجات التموين بجوار المنزل، لضرورات الللاج الملح ، لم

 مهني مرخص به.

 أيام قابل  للتجديد. 10تنفيذ حجر كامل على ولاي  البليدة لمدة  .3

 يمكن أن يمتد هذا الاجراء لولايات أخرى عند الاقتضاء.  .4

يطبق على ولاي  الجزائر حجر جزئي من الياع  اليابل  مياء إلى غاي  الياع  اليابل    .5

 1  للتجديد.أيام قابل 10صباحا، هذا الاجراء لمدة 

والذي يضمن تمديد  2020مارس سن   28المؤرخ في  72-20شار المرسوم التنفيذي رقم أكما 

ايام قابل   10اجراءات الحجر الجزئي المنزلي إلى بلض الولايات، إن الحجر الجزئي المنزلي يطبق لمدة 

لايات الأتي : باتن ، تيزي للتجديد من الياع  اليابل  مياءا الى غاي  الياع  اليابل  صباحا على الو 

 2.وزو، قينطين ، سطيف، المدي ، وهران، بومرداس، الوادي وتيبازة

والذي يتضمن تمديد  2020أفريل  23المؤرخ في  102-20وقد أضاف المرسوم التنفيذي رقم  

أوقاته   اجراء الحجر الجزئي المنزلي المتخذ في إطار الوقاي  من انتشار فيروس كورونا ومكافحته، وتلديل

 من  5ليمدد إجراء الحجر المنزلي لمدة 
ً
، وذلك عبر كامل ولايات الوطن من 2020أفريل سن   30أيام ابتداءا

 إلى غاي  الياع  اليابل  صباحا، كما يطبق حجر جزئي منزلي من الياع  
ً
الياع  اليابل  مياءا

                                                           
 . 30، صمرجع سابقسهايلي  سماح، 1
يتضمن تمديد إجراءات الحجر ، 2020مارس  28، المؤرخ في 72-20، المرسوم التنفيذي رقم الديمقراطي  الشلبي  الجزائري  الجمهوري  2

 .424ص، 2020، 17، ع الجزئي المنزلي إلى بعض الولايات
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ات الأتي : بجاي ، تلميان، تيزي وزو، الخامي  مياءا إلى غاي  الياع  اليابل  من صباح الغد على الولاي

الجزائر، سطيف، المدي ، وهران، تيبازة وعين الدفلى، أما بالنيب  لولاي  البليدة فيطبق حجر جزئي منزلي 

 1.من الياع  الثاني  بلد الزوال الى غاي  الياع  اليابل  في صباح الغد

ة لمكافح  تفش ي فيروس كورونا تطبق وبالنيب  للمخالفين للإجراءات والتدابير الوقائي  المتخذ

 عليهم مجموع  من اللقوبات الجزائي  أبرزها:

  آلاف دينار ضد كل المخالفين الذين قد يتلارضون، 6آالاف إلى 3غرامات مالي  تتراوح بين

 أيام على الأكثر. 3علاوة على غرام  الحبس لمدة 

   2.اعد الحجر الصحيحجز الييارات والدراجات الناري  للأشخاص المخالفين لقو  

 

 

 : مراحل رفع الحجر الصحي في الجزائر -4

قامت الحكوم  الجزائري  بإعداد خريط  طريق للخروج من الحجر وذلك بلد توصيات اليلطات 

 الصحي ، حيث يتم رفع الحجر الصحي في الجزائر على مرحلتين:

جوان  07المؤرخ في  145-20ذي رقم ، كما ورد في المرسوم التنفي2020جوان  07تبدأ من  المرحلة الأولى:

 ويتضمن تلديل نظام الوقاي  من انتشار وباء كورونا ومكافحته، وتشمل: 2020

 ومكافحته إلى تلزيز المراقب  الصحي . 19: من انتشار وباء كوفيد تعديل نظام الوقاية

 : ويكون من خلال: تعزيز المراقبة الصحية

نشاطات المرخص باستئناف ممارستها، من بين هذه بال وضع نظام وقائي للمرافقة الخاصة:

النشاطات نجد المؤسيات الناشط  في قطاع البناء والأشغال اللمومي  والري والنشاطات التجاري  

المتللق  بالحرفيين ووكالات اليفر والوكالات اللقاري  ونشاطات إصلاح الأحذي  وتجارة الأدوات المنزلي  

والصيان  والتصليح، وقاعات الحلاق  الخاص  بالرجال ومحلات الإطلام  والديكور والأفرش  والخياط 

اليريع، أسواق الخضر والفواكه، والأسواق والفضاءات الكبرى، وأسواق الماشي  الأسبوعي ، وكل هذه 

النشاطات تخضع للتطبيق الصارم لتدابير الوقاي  الصحي ، من خلال: ضرورة ارتداء القناع الواقي 
                                                           

يتضمن تمديد إجراءات الحجر ،2020أفريل  23المؤرخ في  102-20، مرسوم تنفيذي رقم شلبي الديمقراطي  ال الجزائري  الجمهوري  1

 . 09، 08صص ، 24، اللدد الجزئي المتخذة في إطار الوقاية من انتشار وباء كورونا ومكافحته وتعديل أوقاته
 . 13:30 ا، على سhttps://www.alghad.TV، 23-06-2020،"تسديد العقوبات على عدم الالتزام بالحجر المنزلي"الجزائر، 2

https://www.alghad.tv/
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ليمات الوقائي  في الأماكن اللام ، واحترام المياف  والتباعد الجيدي ووضع محاليل مائي  وإلصاق التل

 1.كحولي ، وتنظيف المحلات وتطهير القطع النقدي  والأوراق المصرفي 

من طرف اليلطات المؤهل  أو أعوان الدول ، لأن عدم الخضوع  الالتزام بمراقبة تطبيق تدابير الوقاية:

 لق ووقف النشاط الاقتصادي والتجاري والخدماتي. لها يؤدي إلى غ

 13المؤرخ في  159-20وتشمل كما جاء في المرسوم التنفيذي رقم  2020جوان  14تبدأ من  المرحلة الثانية:

والذي يتضمن تلديل الحجر المنزلي وتدابير نظام الوقاي  من انتشار فيروس كورونا  2020جوان 

 ومكافحته كما يلي:

 

: من الياع  الثامن  مياءا الى غاي  الياع  الخامي ، وهم: بومرداس، ولاية 29نزلي لـ الرفع الم

سوق اهراس، تييمييلت، الجلف ، المليكر، أم بواقي، باتن ، البويرة، غليزان، بيكرة، خنشل ، المييل ، 

قينطين ،  الشلف، سيدي بللباس، المدي ، البليدة، برج بوعريريج، تيبازة، ورقل ، بشار، الجزائر،

 وهران، سطيف، عناب ، أدرار، بجاي ، الأغواط، الوادي.

قامت الدول  الجزائري  بدورها باتخاذ التدابير والإجراءات للتصدي لهذه الجائح  للحفاظ على صح   

وسلام  الجميع، لكن يبقى الدور على المواطن ومدى وعيه بمخاطر الفيروس واتباعه للتلليمات، لأن عدم 

 2.بشروط الحجر الصحي وبالإجراءات الاحترازي  يؤدي الى تفاقم الوضع الى الأسوأالالتزام 

 فرض عقوبات جزائية على مخالفة التدابير الوقائية:  -5

لا تتوقف سلط  الدول  وهي بصدد مواجه  الظروف الطارئ  عند تقييم الحقوق والحريات، إنما تتلداه  

لم يحترم التدبير  عاديا، طنااو مكان أجنبيا أو  سواء ،إلى تيليط عقوبات جزائي  على كل شخص

والإجراءات الاستثنائي  والوقائي ، بل قد يلجأ إلى تشديد اللقوبات في بلض الحالات وبالرجوع إلى آخر 

 06.3-20تلديل لقانون اللقوبات 

                                                           
يتضمن تعديل نظام الوقاية من ، 2020جوان  07المؤرخ في  145-20، المرسوم التنفيذي رقم الديمقراطي  الشلبي  الجزائري  الجمهوري   1

 . 20،21ص ص  ،2020، 34، ع انتشار وباء كورونا ومكافحته
 . 34، صسابقرجع مسماح،  سهايلي 2
 28المؤرخ في  156-66لدل ويتمم الأمر رقم الذي ي 2020أفريل  28المؤرخ في  06-20ن ، القانو الديمقراطي  الشلبي  الجزائري  الجمهوري  3

 . 2020، 25 ع، لمتضمن قانون العقوباتوا1966يونيو 
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دل في نه جاء متماشيا مع الوضع الاستثنائي الذي تليشه الجزائر، حيث استحدث مواد وعأيتبين لنا 

 17أخرى متداركا بذلك بلض الفراغات القانوني  المتللق  بمواجه  مثل هذه الظروف، خاص  وأن المادة 

 أحالت إلى تطبيق اللقوبات المنصوص عليها في هذا القانون. 70-20من المرسوم التنفيذي

ن كالتالي: "القتل على تلديل عنوان القيم الثالث الذي كا 06-20فقد نصت المادة اليابل  من القانون  

الخطأ والجرح الخطأ" بإضاف  عبارة: "وتلريض حياة الغير وسلامته الجيدي  للخطر"، وتماشيا مع هذا 

مكرر، والتي تنص على عقوب  كل من  290من ذات القانون على استحداث المادة  08اللنوان نصت المادة 

كه المتلمد والبين لواجب من واجبات يلرض حياة الغير أو سلامته الجيدي  مباشرة للخطر، بانتها

الاحتياط أو اليلام  التي يفرضها القانون، وتتمثل هذه اللقوب  في الحبس من ست  أشهر إلى سنتين، و 

لكن اذا ارتكبت هذه الافلال المذكورة أعلاه خلال فترات الحجر الصحي  200,000إلى  60,000بغرام  من 

جي  أو تكنولوجي  أو غيرها من الكوارث، تشدد اللقوب  لتصبح أو خلال وقوع كارث  طبيلي  أو بيولو 

كما نصت على عقوب   500,000الى  300,000الحبس من ثلاث سنوات إلى خمس سنوات، وبغرام  من 

 1.الشخص الملنوي الذي يرتكب هذه الجريم  المنصوص عليها في هذه المادة وفقا لأحكام هذا القانون 

على أنه يلاقب  06-20من القانون  9انون اللقوبات الملدل  بموجب المادة من ق 449كما نصت المادة  

دج ويجوز أن يلاقب أيضا بالحبس لمدة ثلاث  أيام على الأكثر لمن يخالف  20,000الى  10,000بغرام  من 

ا المراسيم والقرارات المتخذة قانونيا من طرف اليلط  الإداري ، إذا لم تكن الجرائم  بها ملاقب عليه

مكرر قانون عقوبات على  كل شخص يكون موضوع تسخير، كما  187بنصوص خاص ، كما تطبق المادة 

المتللق  بضرورة التزام المواطن بقواعد الحجر المنزلي إلا  2020أفريل  07أصدر الوزير الأول تلليم  في 

دينار، علاوة على  6000إلى  3000وكل إخلال بهذا الاجراء ييتوجب غرامات تتراوح بين  ،عند الضرورة

غرامات الحبس ثلاث  أيام على الأكثر فضلا عن ذلك حجز الييارات والدراجات الناري  للأشخاص 

 2.المخالفين وايداعها المحشر

 

 

 

                                                           
 . 1763، 1762ص ص . ،مناري عياش ، مرجع سابق1
في:   ،2020أفريل  07 يوم تلليم  الوزير الأول جزائري  الديمقراطي  الشلبي ، قصر الحكوم ، الجمهوري  ال 2

https://www.premier.ministre.gov.dz ، 08-05-2022 11:29سا ، على 

https://www.premier.ministre.gov.dz/
https://www.premier.ministre.gov.dz/
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 تنصيب خلية يقظة دائمة:  -5

تنصيب خلي  دائم  ب 2020مارس  16لقد قام وزير الاتصال، الناطق الرسمي باسم الحكوم ، بتاريخ 

(، والتي تلمل على 19-ظ  والمتابل  خاص  بالوقاي  ومكافح  تفش ي فيروس كورونا الجديد )كوفیدلليق

تسخير جميع الوسائل الضروري  من أجل حماي  المواطنين، تترأسها مديرة وسائل الإعلام بصفتها الجه  

 (، وتتكفل اللجن  الخاص  بما يلي:19-المختص  باللجن  متلددة القطاعات )کوفید

د جميع المللومات )الصحاف  المكتوب  واليملي  البصري  والمواقع الالكتروني ...الخ( رص .1

 .19-المتللق  بالوقاي  ومكافح  انتشار فيروس كوفید

إعداد تقرير يومي ييلم للأمان  اللام  والتكفل بالطلبات الصادرة عن المؤسيات والهيئات من  .2

 حيث التحييس والإعلام والاتصال.

 الأعمال الرامي  إلى تحيين التكفل بجانب الاتصال.اقتراح كل  .3

 يوضح عدد من الإحصائيات الصحية حول الجزائر (:05جدول رقم )

 40.606.000 (2016مجموع اليكان )

الدخل القومي الإجمال للفرد )تلادل 

 (2013القوة الشرائي  بالدولار الأمريكي الدولي، 

12.990 

د ذ/أ متوسط اللمر المأمول عند الميلا 

 (2016)بالينوات، 

77/75 

احتمال الوفاة قبل سن الخامي  )لكل 

 (2018وليد حي،  1000

24 

مجموع النفقات الصحي  للفرد )بالدولار 

 (2004الأمريكي الدولي، 

106/84 

مجموع النفقات الصحي  للفرد )بالدولار 

 (2014الأمريكي الدولي، 

932 

مجموع النفقات الصحي  كنيب  مئوي  

 (2014الناتج القومي الإجمالي ) من

7.2 
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حالة  ىستراتيجية القيادات في صنع القرارات وإدارة الأزمات مع التطبيق علا خالد تلليش،المصدر: 

، 1النشر الجامعي الجديد، ط الجزائر،) ،(19جائحة كورونا )كوفيد ،2019الحراك الشعبي  ،الجزائر

 . 201، ص(2021

لرقمي  الأساسي ؛ منها عدد اليكان، والدخل القومي الإجمالي الجدول يوضح عدد من القيم ا

ومجموع النفقات على اليياس  الصحي  وهذا ما يقودنا إلى بناء فكرة حول نوع المجتمع واليياسات 

اللمومي  الموجه  له. كما نيتلرض أيضا بالأرقام عدد الهياكل الصحي  الموجودة في إطار الخدم  ونوع 

  الجزائر حيب تلداد اليكان.التغطي  الصحي  ب

 يوضح تعداد الهياكل الصحية بالجزائر (:06جدول رقم )

 2008 2009 2010 

 العدد 
عدد الأسرة 

 التقنية
 العدد

عدد الأسرة 

 التقنية
 العدد

عدد الأسرة 

 التقنية

مؤسي  

استشفائي  

 عام 

190 37185 192 37565 194 37775 

مؤسي  

 استشفائي  
04 600 04 608 04 679 

مراكز 

استشفائي  

 جاملي 

13 12115 13 12342 13 11889 

مؤسي  

استشفائي  

 جاملي 

01 700 01 700 01 612 

مؤسي ا

ستشفائي  

 متخصص  

57 9932 61 10475 64 10824 
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 202نفس المرجع اليابق، ص  خالد تلليش،المصدر: 

 (: يوضح التغطية الصحية بالجزائر حسب عدد السكان07جدول رقم )

 2014 2009 2005 لكل واحد نسمة

 491 491 670 الطاقم الطبي

 290 290 397 الطاقم شبه الطبي

 .203نفس المرجع اليابق، ص  خالد تلليش،المصدر: 

نلاحظ حققت الجزائر انجازات كبيرة في مجال الصح  اليكاني  بما فيها مكافح  الوفيات  اكم

ألف ولادة حي  خلال سنوات الثمانيات  100ال  وفاة لكل ح 300لدى الأمهات الحوامل التي انتقلت من 

ألف ولادة حي ، ومن بين الإنجازات  100حال  لكل  57من القرن الماض ي لتنخفض في الينوات الأخيرة إلى 

المحقق  أيضا تغيير الهيكل التنظيمي للوزارة من وزارة الصح  اللمومي  إلى وزارة الصح  واليكان 

دائرة وزاري  وهيئات  17إلى جانب إنشاء اللجن  الوطني  لليكان التي تتشكل من  وإصلاح الميتشفيات،

ذات الصل  وجمليات وخبراء، إلى جانب إنشاء وزارة التضامن الوطني والأسرة وقضايا المرأة إضاف  إلى 

  لجان أخرى تلني بترقي  حقوق المرأة والطفول  وحمايتها.

مؤسي  استشفائي   32ستشفائي  الدول  قامت بإنجاز أما في مجال الهياكل القاعدي  والا 

كلها تتكفل بصح  الأم والطفل فقط، بالإضاف  إلى ما يفوق  2000جاملي  متخصص  منذ بداي  سنوات 

 عيادة متلددة الخدمات موزع  عبر مناطق الوطن تتولى توفير الخدمات الصحي . 1700

 عدد السكان(:التغطية الصحية بالجزائر حسب 08الجدول رقم )

 مكان الحجر المحجورينعدد  مكان القدوم تاريخ بداية الحجر

 فندق الرايس -الجزائر 48 (ووهان)الصين  2020فيفري  2

 11 (روما)إيطاليا 2020فيفري  17
 -حاس ي ميلود

 قاعدة الحياة ورقل 

 64 أمحليين 2020مارس  16
المجمع الغازي  -أدرار

 برقان

 163 تونس 2020مارس  17
طونغا ومركز التكوين 

 اليياح  -في الطارف
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 150 تونس 2020مارس  18
سيدي  -بيت الشباب

 إبراهيم عناب 

 648 (مرسيليا)فرنيا  2020مارس  18
مركب  -وهران

 الأندلييات

 فندق مزفران -الجزائر 742 (مرسيليا)فرنيا  2020مارس  19

 140 تونس 2020مارس  19
الإقام   -سوق أهراس

 الجاملي 

 فندقالزيانيين -تلميان 81 (الدار البيضاء)المغرب  2020مارس  19

 فندق الرئيس -وهران 294 (إسطنبول )تركيا  2020مارس  20

 فنادق صابلات 278 (وليون  ،مرسيليا)فرنيا  2020مارس  20

 ميتغانم -فندق الزهور  273 (لندن)بريطانيا 2020مارس  20

 352 (إسطنبول )تركيا  2020مارس  20
 -منتجع سياحي بزموري

 بومرداس

 2020مارس  20
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مركب القرن  -تيبازة

 الذهبي

 مركب متاريس 272

 البلج -وحدة فندقي  120

 فندق النهض  -تلميان 250 (باريس)فرنيا 2020مارس  20

 113 تونس 2020مارس  21
الإقام   -سوق أهراس

 الجاملي 

 2020مارس  21
 ،(القاهرة) مصر

 ا )باريس(فرني
 الخنادق -قينطين  343

 324 تونس 2020مارس  21
 -سبع فنادق  -الللم 

 سطيف

 302 الإمارات اللربي  المتحدة 2020أفريل  04
تم الحجر الصحي في 

 فندق غايا بدبي
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 المجموع 4188 / /

. 208نفس المرجع اليابق، ص خالد تلليش،المصدر:   

 ائحة كورونا وأداؤهازهر في ظل جالمبحث الثاني: عيادة الأ 

 المطلب الأول: التنظيم الهيكلي للعيادة:

 2004تقع مصلح  الأزهر في الجزائر اللاصم  بدالي إبراهيم، افتتحت في عام  التعريف بالمؤسسة:أولا: 

بنشاطها الطبي والجراحي المتنوع، تشكل مركزا مرجليا في علاج الأمراض المختلف ، توفر للمرض ى رعاي  

ودة بأمان  تام  وخصوصي  كامل  وبمقارب  عالمي  لإدارة المخاطر، تمتد إلى جميع أنشط  عالي  الج

 1.المؤسي 

 وتضم عددا من أقيام الفحص والتشخيص والجراح ، وهي عيادة استثماري  ربحي .

 يوضح الأقسام المتواجدة بالعيادة(:09رقم ) الجدول 

 الأقيام الجراحي  الأقيام الطبي 

 جراح  القلب-جراح  عام  يالتحليل الطب

 جراح  تجميل الوجه تخدير

 جراح  المخ والأعصاب أمراض القلب

 جراح  الليون  جلدية

 جراح  الأنف، الأذن والحنجرة غدد الصماء

 جراح  اللظام والصدمات الجهاز الهضمي

 جراح  أطفال أمراض النساء

 جراح  صدر طب باطن

 أوعي  دموي جراح   مسالك بولية-أمراض الكلى

 أشل  فوق سملي -طب إنلاش ي صدمة-أعصاب

 IRM أشل  الرنين المغناطيس ي-طب إنلاش ي إنعاش-توليد

                                                           
 15:26سا على  azhar/657-al-https://yashfine.com/ar/searchinfo/clinique  ،23-05-2022عيادة الأزهر ، في :1

https://yashfine.com/ar/searchinfo/clinique-al-azhar/657
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 تصوير شلاعي للثدي -طب إنلاش ي روماتيزم-عيون 

 تصوير بانورامي للأسنان-طب إنلاش ي أنف وأذن حنجرة

 أشل  تداخلي -طب إنلاش ي تقويم العظام

 ليدي أشل  تق-طب إنلاش ي طب أطفال

 الأشل  الييني  -طب إنلاش ي أمراض الرئة

  طب نفس ي

  طب إشعاعي

  . 2022ماي  15: دة في عيادة الأزهر، الجزائر يوموالجو ميؤول  التييير  مقابل  مع نور الهدى بن فد الله،: المصدر

 ثانيا: التنظيم الهيكلي للمؤسسة 

التركيب الداخلي للمنظم ، فهو يبين  لتبر الهيكل التنظيمي البناء أو الإطار الذي يحددي

التقييمات التنظيمي  والوحدات الفرعي  التي تقوم بمختلف الأعمال والأنشط  التي يتطلبها تحقيق 

 أهداف المنظم ، ومنه حاولنا وضع هيكل تنظيمي بناء على الأقيام الموجودة بالليادة والتي توزع كالتالي:

لمالك للمصلح ، حيث يتولى إدارة شؤونها بمياعدة عون يييره طبيب عام وهو ا مكتب المدير: .1

 إداري.

يقوم بالإضاف  إلى مياعدة المدير اللام في إدارة شؤون المصح ، الميؤولي  على  مكتب المسير: .2

 قبض ميتحقات اللملي  الجراحي  وملأ ملفات المرض ى وتسجيلها.

باء وممرضين وباقي عمال المصح  يتولى هذا القيم إعداد أجور الموظفين من أط قسم المحاسبة: .3

 .بالإضاف  إلى وضع ميزاني  الإعلام والترويج عن خدمات المصح 

يقدم التلليمات والمللومات للمرض ى وتوجيههم إلى الأقيام الللاجي  الملني  كما  قسم الاستقبال: .4

 .لخإيتولى قبض ميتحقات الملاين  الطبي ، الأشل ، التحاليل المخبري  ... 

يتولى هذا القيم ميؤولي  تقديم الأدوي  والأدوات الطبي  اللازم  لقيم  يدلية:قسم الص .5

 الجراح  والملاين .

 



 

 146 
 

ويهدف للقيام بجميع الأعمال المالي  للمصح ، ومن مهامه: إعداد ميزاني  المصح ،  المدير المالي: .6

بالأعمال المتللق  بمحاسب   تطبيق الأنظم  المالي ، إجراء التحصيل والصرف، إعداد تقارير مالي ، القيام

 التكاليف بالمصح .

 هو عبارة عن تنقي  الدم من اليموم الناتج  من عمليات بداخل الجيم. قسم تصفية الدم: .7

وهو يقوم بتطبيق الأنظم  ولوائح خاص  بشؤون اللاملين والقيام بإجراء شؤون المدير الإداري:  .8

 : الرواتب والترقيات المباشرة وغيرها.الموظفين، مثل: التليين وميتحقات الموظفين مثل

يشرف على الأمور التقني  بشكل كامل ويحدد الملايير الملتمدة في البرمج  والتقنيات  المدير التقني: .9

 المطلوب .

 وهي تلك الوظيف  التي تقدم مللومات أو خدمات للإدارات أو الرؤساء. قسم الأمانة: .10

حفظ الوثائق والسجلات والقيود والمدونات بصورة  : هو الهيئ  التي تتولى مهم قسم الأرشيف .11

 منظم .

 بمثاب  الصندوق الذي جمع مختلف الإيرادات من مختلف الهيئات. قسم الخزينة: .12

 هذا المكتب مكلف بتييير الأملاك اللقاري  والأثاث والتجهيزات. قسم الوسائل العامة: .13

 الصيان  والمنظفات.  متابل  ومراقب  أعوان الأمن وأعوان قسم تسيير المخازن: .14

 انيات المادية والبشرية للعيادةالمطلب الثاني: الإمك

يمارس بليادة الأزهر طاقات كل ضمن اختصاصه لضمان أفضل رعاي  صحي  ممكن ، ويمكن 

 تلخيصها فيما يلي: وهي موزع  على:

 الإمكانيات البشرية: أولا: 

 وكلاء صيان  04 أربع (1

 وكيل أمن. 22 (2

 ام .وكيل خدمات ع 01 (3

 وكلاء صيان . 54 (4

 رعاي  الأطفال.ل01واحد  مياعد (5

 مياعد تمريض يلملون بشكل يومي وعادي ييهرون على راح  المريض. 86 (6

 .01واحد  مهندس ملماري  (7

 .01واحد  أمين أرشيف (8
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 ين.إداري ينمياعد 08 (9

 (.)وهم الأفراد المكلفون بالإشراف على تييير الصح  ومراعاة مصالح المرض ى ،ملحق إداري  11 (10

 .01واحد  مدقق جودة  (11

 تخدير. ينمياعد  04أربع   (12

 بيولوجي. 34   (13

 النقال . ينحامل 5   (14

 .01واحد  ميؤول الاتصالات   (15

 مبيلات.اءللمدر  02   (16

 أمين صندوق.11   (17

 .01واحد  طبيب قلب أطفال   (18

 .01واحد  إحصائي   (19

 .ينسائق 10   (20

 عالم حاسب آلي. 2   (21

 عن إدارة الجودة. 01واحد  ميؤول   (22

 الخزان  الميؤول . 01   (23

 القابل . 01   (24

 سكرتير طبي وإداري. 23   (25

 مشرفين. 7   (26

 مشرف على الإدارة الفني  المركزي . 01  (27

 طبيب عام وجراح وهم تابلون للمصح . 60  (28

وتتمثل هذه الإمكانيات في التجهيزات الطبي  وسيارات الإسلاف وملدات  الإمكانيات المادية:ثانيا: 

 تشخيص الأمراض.

تتوفر عيادة الأزهر على أحدث التجهيزات الطبي ، مثل الجراح  والتشخيص  تحضيرات الطبية:ال -1

 بالأشل  والتشخيص بالأشل  الرقمي .

 1.ويتم استلمالهما في حال  الاستعجالات 02عددهم  سيارات الإسعاف: -2

                                                           
 . 2022 م ماي15في عيادة الأزهر، الجزائر يوم :  الميؤول  عن قيم التييير والجودة، ،مقابل  مع نور الهدى بن فدالله1
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 المطلب الثالث: أهداف العيادة وتحدياتها

 أهداف العيادةأولا: 

مواصل  مييرتها إلى الأمام لوضع  2007تلتزم عيادة الأزهر الملتمدة منذ عام :الجودة السياسية

نفيها في موقع يتوافق مع الملايير الدولي  باستخدام الخبرات والمهارات المثبت ، ويتم تلزيز المهام الرئييي  

شامل لإدارة لليادة الأزهر وهي توفير رعاي  عالي  الجودة للمرض ى وذلك في أمان تام من خلال نهج 

 المخاطر الممتدة إلى جميع الأنشط  المنشأة، وللقيام بذلك تبنى الليادة استراتيجيتها على المحاور التالي : 

 . إدام  ثقاف  قوي  من الرعاي  الآمن 

   تطوير وتلزيز المهارات في المجال الطبي وضمان مراقب  تكنولوجي  لاكتياب التقنيات الطبي

 بشكل كبير. الجديدة لصالح المرض ى

 . تحيين وتنويع خدمات الرعاي 

 . تحيين إدارة صيان  الملدات الاستراتيجي  والحفاظ على أدوات اللمل الحالي 

 .زيادة تطوير أداة تكنولوجيا للمللومات 

 .توفير فرص عمل لخريجي الجاملات 

 .تقليص دائرة المرض وبناء مجتمع صحي 

 .توفير الللاج للمرض ى مقابل الربح المالي 

 .اليهر على توفير الرعاي  الصحي  في كل الأوقات 

وستطبق مجالات التطوير على جميع اللمليات وسيتم رصدها كجزء في الاستلراضات الإداري  التي 

 1.تسخر لها جميع الامكانيات المادي  والبشري  لتحقيق هذه الأهداف

 تحديات العيادة ثانيا: 

هذه اللقبات والصلوبات التي تواجهها، ومن بين هذه لتحديد  SWOTتيتخدم عيادة الأزهر مصفوف 

 الصلوبات نجد: 

 ومن بين نقاط القوة في عيادة الأزهر نجد:  نقاط القوة: -1

                                                           
 2022ماي  15اللام لقيم طب الجراح  ، في عيادة الإزهر ،الجزائر يوم  لمديرا،مقابل  مع محمد بوزفور 1
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  سن . 18اليمل  الطيب  والأقدمي  لما يقارب 

  .) المكان  الرائدة في جراح  القلب )أكبر عدد من التدخلات القلبي 

 مع منص  تقني  كامل . القدرة على الرعاي  متلددة التخصصات 

 .الأداء المقدم من كوادر طبي  متلددة التخصصات 

  (.9001من مليار الأيزو  2015)شهادة نسخ   2007نظام جودة من الأبرز ومنذ عام 

 .اتفاقي  مع اللديد من الشركات الكبرى واليفارات 

 مركز المرأة في اللالم( الانفتاح والتطوير الميتمر للأنشط  الطبي  )المركز الطبي للشغل، المختبر ، 

 .قيم متطور للتواصل داخل الليادة 

  . قيم إحصائي متطور لإحصاء عمليات وملدلات الوفيات ونيب الشفاء وملدل اللمليات المحقق 

 من بين نقاط ضلف عيادة الأزهر:  نقاط الضعف: -2

 لمتوفر أو غير المنشأ في عدم كفاي  رصد صيان  الملدات الاستراتيجي  وتوريد قطع الغيار المورد غير ا

 الخارج.

 .صلوب  في تليين الكوادر الطبي  المياعدة بيبب عدم وجود مدارس تدريب في الجزائر 

  .دورات كبيرة لبلض الفئات وعدم الانضباط 

 أولويات عيادة الأزهر: ثالثا: 

 خصخص  تدريب الكوادر الطبي  المياعدة. -1

 التمريض. الاتفاقيات مع مدارس التدريب لمياعدي-2

 موردي المنتجات الصيدلاني  الخاص  وإقام  مصادر الإنتاج. -3

 (General Medical Provider: GMPخدم  تطوير البرمجيات المتاح  للليادة ) -4

التي جللت هذه الأخيرة تتراجع في ميتوى الخدمات الصحي  المقدم  ونذكر من بين المخاطر:  -3

 هذه المخاطر:

 انخفاض القدرة الشرائي  -

 صلوب  توريد المنتجات الصيدلاني  نتيج  الأزم  المالي  والصحي  على الميتوى الوطني. -
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 1.)عدم وجود وسائل النقل بين الولايات وبين المدن( 19الوضع الصحي المتللق بكوفيد -

وتوجد إلى جانب هذه الأقيام التي تقدم خدمات أساسي  صحي  أقيام أخرى مياعدة تتمثل في 

ه الأخيرة خاص  فقط بتوفير جميع ميتلزمات اللملي  الطبي  والجراحي  الصيدل  لكن هذ

  2.والاستعجالات بالإضاف  إلى أقيام أخرى متخصص  في الإطلام والتنييق والمخزن والخدمات الإداري 

 ( 19كوفيد )دور عيادة الأزهر في التغطية الصحية في أزمة : المطلب الرابع

ساع   24/24مل عيادة الأزهر على توفير الخدمات للمرض ى : تلواقع العمل بعيادة الأزهر (1

 . (votre santé est notre souciمن خلال ترسيخ شلار صحتكم هي هدفنا )

وبذلك توفير أحدث الأجهزة الطبي  والجراحي  مثل الجراح  بالمنظار والتشخيص بالأشل  

من أطباء مختصين وعامين بتكاثف وجهود جميع اللاملين  (radiologie numérique)الرقمي  

وعمال شبه طبيين والإداريين من أجل ضمان أفضل الخدمات الصحي  للمرض ى، وقد سلت عيادة الأزهر 

بتوسيع الخدمات الصحي  مع توفير المياعدة للمرض ى والحالات الاستعجالي  وذلك بالإعلان عن مواقيت 

توفر الليادة على أطباء أكفاء ولهم الخبرة في زيارة المرض ى داخل المصح  حرصا على راح  المرض ى، أيضا ت

المجال الصحي، وسهر الإدارة على مواكب  التطور والتواصل،  والحصول على أحدث التجهيزات لتوفير 

 3أحدث الخدمات الطبي  والجراحي  من أجل ضمان أفضل تغطي  صحي  للمواطن في الولاي  أو خارجها.

تقدم المصح  الخدمات والرعاي  الطبي  وكذلك  الاختصاصات الطبية بعيادة الأزهر: (2

 اللمليات الجراحي  في الكثير من التخصصات الطبي  ومنها: 

 . أمراض القلب وجراحات الميالك البولي 

 .طب القلب والأطفال 

 .طب الجهاز الهضمي 

 . جراح  عام 

 . أمراض النياء والتوليد وهو أحدث أقيام المصح 

 .طب جراح  الأطفال 
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 1.ميل الطب النفس يعملي  التج 

 . عيادة التغذي ، الأمراض الباطن 

 . جراح  الأوعي  الدموي 

  تخصص الأنف والأذن والحنجرة . 

 .عيادة اللظام والروماتيزم 

تقدم مصح  الأزهر بدالي إبراهيم الكثير من الخدمات  الخدمات المتوفرة في مصحة الأزهر: (3

 جالات مثل:المتنوع  إلى جانب الكشف والجراحات في مختلف الم

 .خدمات الأشل  وبانوراما الاسنان 

  التحاليل الطبي  الشامل  والمتخصص 

  ساع  يوميا. 24خدمات الطوارئ والاستقبال التي تلمل بكامل طاقتها 

 .توفير غرف اللناي  المركزة وحاضنات الأطفال حديثي الولادة 

  طبياتوفير خدم  الإسلاف على مدار الياع  في وجود ميلفين متخصصين. 

: أدت الظروف الاستثنائي  التي يواجهها اللالم بفلل دور عيادة الأزهر خلال أزمة كورونا  (4

أزم  كورونا  لتظهير الحاج  الملح  إلى تكاتف الجميع من أفراد ومؤسيات من أجل حماي  المجتمع وتلزيز 

الخاص الصحي لتكمل استقراره  والإحياس  بميؤوليتها الاجتماعي  اندفلت شركات ومؤسيات القطاع 

دور القطاع اللام، فوظفت البلض من قدراتها وطاقتها الياعي  إلى تحقيق هدفين، الأول: هو التكامل مع 

الجهود الرسمي  الرامي  إلى احتواء المرض، والثاني مياعدة المتضررين من تداعيات الأزم ، هذا هو نفس 

الصارم  لمنع تفش ي الوباء لضمن الأداء اليليم لنظام  الحال بالنيب  لليادة الأزهر التي اتخذت التدابير

 الرعاي  والخدمات الصحي  وحماي  الفئات الأكثر ضلفا وذلك من خلال : 

  19عرض أوراق توعوي  تتللق بكوفيد. 

 .)وضع علامات على الأرضي  )الالتزام بالبروتوكول الصحي 

 زائر لكل مريض بلد  2بداي  الجائح  ) حظر الزيارات اليومي  للمرض ى المقيمين في الميتشفى منذ

 استقرار وضله(.

 

                                                           
  .16:27علىيا، http://tajmeeli.com/clinic/ ،23-05-2022،  في:عيادة الأزهر1

http://tajmeeli.com/clinic/
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 .)تركيب ميزان حرارة الجبين عند مدخل الليادة )الطوارئ، المدخل الرئيس ي 

 .) تركيب موزع هلام عند المدخل الرئيس ي )زجاج  هلام في مداخل الاستقبال المختلف 

 . تركيب فواصل زجاجي  شبكي  في مكاتب الاستقبال المختلف 

  المصل ومختلف الاشل  للمرض ى الذين سيتم إجراء اللملي  لهم.وضع 

  تركيب جهازPCR .لحماي  المرض ى وزوار الليادة 

بلد القرار الوزاري لم يكن لدى عيادة الأزهر الإذن )وهذا هو الحال بالنيب  لجميع الليادات  

تهم على التشخيص من وعدم قدر  19الخاص ( لرعاي  المرض ى وتوفير الخدمات الصحي  لمرض ى كوفيد 

جه  أما من الجه  الأخرى فقد شاركت بالوسائل المادي  المتاح  داخلها، بتقديم أجهزة التنفس الصناعي 

 وأسطوانات الأكسجين للموظفين وعائلتهم.

سريري  إلا قيم النياء والتوليد الذي خصص له  19عيادة الأزهر لم تقم بأي علاج لحال  كوفيد 

نت تقوم بتحويل الحالات المصاب  أو المشكوك فيها إلى الميتشفى الجامعي مصطفى جناح خاص بهم، وكا

 1.باشا

 يم الخدمات الصحية لعيادة الأزهر: تقيالخامسالمطلب 

 الإيجابياتأولا: 

 .توفير الخدمات الطبي  الللاجي  للمواطنين للمقيمين بولاي  الجزائر أو من ولاي  أخرى 

  ومتطورة لتيهيل عملي  الللاج للمواطنين، وكذا ربح الوقت. استخدام أجهزة علاجي  حديث 

 . امتلاك عيادة الأزهر لأطباء مؤهلين في مختلف التخصصات الللاجي 

  احترام عيادة الأزهر لكل متطلبات اليلام  والوقاي  من الحرائق وتييير النفايات وذلك عن طريق

 تجديد قارورات الحرائق كل عام.

  ى والحالات الاستعجالي .توفير المصاعد للمرض 

  حصول مصح  الأزهر على شهادة الأيزوISO9001  2.نظام إدارة الجودة 2015عام 
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 السلبياتثانيا: 

   ضيق مياح  عيادة الأزهر مما يجلل المريض عند دخوله لا يحس بالراح ، أيضا ضيق المياح

 يجللها لا تكفي لاستقبال عدد كبير من المرض ى.

  زهر لييارتين اسلاف غير كافي  لنقل الحالات الاستعجالي .امتلاك عيادة الأ 

 .تدني أجور اللاملين بالليادة 

  توفير صيدلي  للميتلزمات الطبي  والجراحي  فقط وعدم توفيرهم لصيدلي  للأدوي  التي

 يحتاجها المرض ى بصف  عام .

 .عدم استقبال عيادة الأزهر لحالات حوادث المرور 

 1.ناحي  الضمان الاجتماعي والتكفل فقط باللمال عدم التكفل بالمرض ى من 
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ة لاصخال  

شهد اللالم مؤخرا حدثا صحيا نادرا، أثر على جميع الشلوب والدول، وهو تفش ي جائح  كوفيد  

 وخيم  على اليياس  الاقتصادي  19
ً
 خيائر مالي  وبشري  يصلب إحصائها والتصدي لها، وآثارا

ً
، مخلفا

وحتى الاجتماعي ، ومنذ ظهور أول حال  فيروس كورونا في الجزائر وبدأ تفش ي هذه واليياسي  والصحي  

الجائح  تدريجيا في ظل حال  الاستهتار واللامبالاة وكذلك قل  المللومات حول هذا الفيروس، اتخذت 

س الدول  الجزائري  اللديد من الإجراءات والتدابير الوقائي  الاستثنائي  في المجال الصحي والييا

 والاقتصادي والتلليمي ... إلخ.

وعليه ونتيج  تظافر لجهود القطاع الخاص مع القطاع اللام لمكافح  فيروس كورونا، نجد أن  

المؤسي  الاستشفائي  الخاص  )عيادة الازهر( تياهم في ضمان التغطي  الصحي ، سواء للولاي  أو 

ج الأفضل للمرض ى باستخدام الأجهزة للدول  ككل، وذلك من حيث التنظيم والتييير وتوفير الللا 

 هناك اللديد من النقائص التي يجب تداركها خاص  في فترة الوباء.1الحديث  والمتطورة، ولكن تبقى 
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إن اليياس  اللام  لايمكن أن تفي بمتطلباتها بشكل تام أو فللي و سوف تكون بليدة  عن 

ميتوى التنفيذ ، حيث لاتتصاحب و لاتتواكب ملها عملي  هام  جدا  مقاصدها على ميتوى الصنع أو

ألا و  هي عملي  التقييم التي بفضلها يمكن لصانع اليياس  الوقوف على مختلف الإختلالات و حالات 

اللاتوازن الوظيفي البنيوي الحاصل  في المجتمع التي تشكل مشكلات عام  تيتغل الرأي اللام مما يقض ي 

يجاد حلول ، و عليه فإن اليياس  الصحي  في الجزائر من أهم البرامج التي تطرقت لها الدول  بالضرورة لإ 

الجزائري  بلد الإستقلال إذ أنها استهلت ذلك من دائرة الأوضاع الإجتماعي  التي خلفها الإستلمار 

اهض بضرورة الفرنس ي من إنتشار الأمراض و الفقر و الجوع و الأوبئ  مما جلل الشلب الجزائري ين

مراعاة تلك الأوضاع من خلال التأكيد على أن الصح  حق أساس ي من حقوق الإنيان وواجب  نصت 

عليه تلاليم الدين الإسلامي كما نصت عليه المواثيق الدولي  و لايمكن جلله سلل  للبع و الشراء و 

مي  إجتماعي  و إنياني  و المتاحرة و بالتالي من ميؤولي  الدول  التكفل و ضمان هذا الحق كخدم  عمو 

على أسس اللدال  و الإنصاف و الإستفادة الجماعي  للمواطنين كل حيب حاجياته الصحي  و بشكل 

مجاني و شامل و ضرورة جلل اللنصر البشري الفاعل الرئيس ي في الملادل  الصحي  في قلب كل 

حضيره و خلق الظروف  و الشروط الإصلاحات المتللق  باللملي  الصحي  من خلال تأطيره و تكوينه و ت

الملائم  لمزاول  عمله بإتقان من أجل تطوير جودة الخدمات المقدم  للمواطنين و من أجل ضمان الأمن 

 الصحي للمجتمع ككل.

من هنا لجأت الدول  الجزائري  إلى غلادة هيكل  النظام اليياس ي للدول  و محاول  خلق قفزة 

كانت سائدة في وسط المجتمع الجزائري أناذاك ، فلقد سلت جاهدة إلى نوعي  من أجل تغير الظروف التي 

توفير الرعاي  الصحي  المطلوب  من ملدات مادي  و بشري  ن ومن خلال المراحل التي مرت بها اليياس  

الصحي  نجد أن الدول  الجزائري  و رغم كل الظروف الصلب  التي مرت بها إلا أنها استطاعت تحقيق 

  في كاف  التراب الوطني في وقت وجيز ، و أن كل مرحل  جيدت منشأت و برامج جديدة تخدم تغطي  شامل

المواطن بصف  خاص  و الدول  بصف  عام  مما جللها بذلك تيمو وتللو نحو الأفضل في الخدمات 

 الصحي  سواء كانت تحمل الطابع اللمومي أو الطابع الخاص .

منذ ظهوره إلى غاي  اليوم حقق قفزات نوعي  و كمي  من إن القطاع الصحي الخاص في الجزائر  

حيث النمو و التطور ، و يبقى سندا للنظام الصحي و اليياس  الصحي  ، إلا أن الدور الذي يللبه 

القطاع الصحي الخاص هي طبيل  الللاق  اليت تربطه بالدول  و التي تبقى رهين  إنلدام التجانس و 

اللام  من جه  و من جه  آخرى غياب التأطير و التنظيمات المرافق  للنمو التكامل وبينه وبين القطاع 
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اليريع و المتزايد للقطاع الخاص في مجال الصح  الش ئ الذي أدى إلى إنلدام الرقاب  و نمو المؤسيات 

الإستشفائي  الخاص  بصف  عشوائي  غير منسجم  و غير متوازن  جغرافيا ، إضاف  إلى مشكل غياب 

اقدي  بين مؤسيات القطاع الخاص و صناديق الضمان الإجتماعي من الإستفادة من خدمات علاق  تل

المؤسيات الإستشفائي  الخاص  ، وهذا مازاد ضغطا على مؤسيات الصح  اللمومي  و أمام هذا الوضع 

ذي ( الجائح  اللالمي  التي أثرت على جميع القطاعات خاص  قطاع الصح  ال19فإن أزم  كورونا )كوفيد

كان في خط الدفاع الأول ، كما كان الأكثر  مقاوم  للأزم  و الأوضاع المفاجئ  و غير المتوقل  على عكس 

 القطاع الصحي الخاص الذي تميز بمحدودي  تفليل مؤسياته و تقديم الرعاي  الصحي  لمرض ى لكوفيد .

تبر شريكا أساسيا في التنمي  بلد دراستنا للموضوع تبين لنا أن الفرضي  الأولى: أن القطاع الصحي يل

، حيث ساهم في ثمار في القطاع الصحي في الحكوم المحلي  التي شهدتها البلاد وذلك من خلال الإست

تحقيق الضغوطات على الخدمات الحكومي  عن طريق رفع من ميتوى الخدمات الصحي  وذلك نتيج  

ي  القائل  أن "كلما كان القطاع للتنافس الذي حصل بين هذه المؤسيات وهذا مايؤكد صح  الفرض

 .ى ذلك إلى تدعيم اليياسات الصحي الخاص أكثر إستجاب  لقرارات الحكوم  كلما أد

أما الفرضي  الثاني : نظرا لضلف الشراك  القائم  بين القطاعين الحكومي و الخاص و ذلك نتيج  

طاع الخاص يقتصر  فقط على لتقلص الوعي اللام  بأهمي  هذه الشراك  لإعتقادهم اليائد بأن الق

الخوصص  و الإستقلالي  المالي  و الملنوي  إلا أنه في خضم جائح  كورونا التي قرضت تكاتف جهود كاف  

القطاعات خاص  القطاع الخاص لذا لابد من إشراكه لتقديم الخدمات الصحي  و المياعدة و تقديم 

فإن الفرضي  القائل  " كلما كان القطاع الصحي  الدعم للمواطنين لمواجه  أثناء  أزم  كورونا و عليه

 الخاص أكثر إستقلالي  ساهم في تخطي جائح  كورونا .

أما الفرضي  الثالث  : أدت الظروف الإستثنائي  التي واجهتها الجزائر خلال أزم  كورونا  حيث إندفلت 

خاذ التدابير الصارم  شركات و مؤسيات القطاع الخاص الصحي لتكمل دور القطاع اللام من خلال إت

لمنع تفش ي الوباء لضمان الأداء اليليم لنظام الرعاي  و الخدمات الصحي  و حماي  الفئات الأكثر ضلفا 

إلا أن مياهم  الميتشفيات الخاص  في تخطي أزم  كورونا كانت ضئيل  جدا لاترقى إلى ميتوى المطلوب و 

صحي الخاص في تقديم الخدمات الصحي  كانت هي عليه فإن الفرضي  القائل  ربما مياهم  القطاع ال

 اليبب في نجاح اليياس  اللام  الصحي  في تخطي جائح  كورونا صحيح  . 

 



 

 158 
 

 توصلت الباحثة إلى مجموعة من النتائج: 

تلد اليياسات اللام  الأداة التي تتدخل من خلالها الحكومات لإيجاد حلول للقضايا المطروح   -

 اليياس ي.على طاول  صانعي القرار 

، تنفيذها، تقييمها ودق  الخطوات الملتمدة في صنلهافلالي    يتوقف نجاح اليياسات اللام -

 ومن ثم تقويمها.

، إبداع واء من الرسميين أو غير الرسميينعلى الفاعلين في مجال اليياس  الصحي  في الجزائر س -

 .للمشكلات الصحي  لأفراد المجتمع حلول 

 عالمي  حقيق  خطيرة على الصح  اللام  والأوضاع الإجتماعي . يلتبر فيروس كورونا جائح  -

( و مكافحته على 19وباء فيروس كورونا )كوفيد رشيدة الرامي  للوقاي  من إنتشارتلمل التدابير ال -

الوباء  نزلي الوقائي إلى الحد من إنتشارالميتوى المحلي و في إطار تفليل نظام الحجر الصحي الم

 المؤكدة و ملالجتها. وكذا إحصاء الحالات

يلتبر القطاع الخاص الصحي أحد الأجهزة الفلال  التي تقوم بتيهيل تقديم الرعاي  الصحي   -

ي  اللمومي  لبناء نظام صحي قادر على مواجه  للأفراد وتحقيق الضغط على المؤسيات الصح

  .الأزمات

 إن تحقيق الدور الحقيقي للقطاع اللام بالإعتماد بين القطاعين. -

كوين نظام متجانس ومتوازي قائم على إعطاء مكان  مأطرة له وإشراكه في اليياس  اللام  ت -

 الصحي  لتنظيم وتيهيل تقديم الخدم  الصحي  للمواطنين.

وكان دورها خلال ي سلت إلى الربح بالدرج  الأولى تلتبر عيادة الأزهر من بين الليادات الخاص  الت -

 أزم  كورونا ضئيل جدا.
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إرتأينا في النهاي  إلى وضع عملي  من التوصيات من شانها أن ترفع من ميتوى الصح  في  خلال ماسبقومن 

 الجزائر آملين أن تاخد بلين الإعتبار ونذكر:

 قدرته في التلامل مع الأزم .ميق  في النظام الصحي الجزائري و إعادة النظر في أوجه القصور الل -

 منصف  للجميع.اس  الصحي  الجزائري  متماسك  ومتفاعل  و يإعادة بناء رؤي  جيدة وتركيب  للي -

لتي تنقص فيها اليعي لتوفير رعاي  صحي  شامل  للمناطق اعادة لنظر في الرعاي  المجاني  و إ -

 .المواد والدواء والملدات

نفيي  لأن في البداي  المواطن  الإهتمام بالصح  النفيي  للمواطنين لأن الجائح  أحدث صدم  -

 ت وقفوا عاجزين أمام فيروس مجهول.الحكوماو 

 يجب على الحكوم  الجزائري  إتخاذ قرار عاجل بتفليل جهاز افنذار المبكر بالمخاطر الوبائي . -

المبتكرة لتحليل افتجاهات اللام  ضرورة إستلمال الأساليب والتقنيات الللمي  المتاح  و  -

خاطر الوبائي  وسيل  مهم  للوقاي  من للبيانات الأولي  للخطر الوبائي في الجزائر كون تحليل الم

تجنب الإعتراضات انب و تفش ي الجائح  ووسيل  فلال  لصنع القرارات الميتقبلي  في مختلف الجو 

 .زي  )الإقناع بالأساليب الللمي (في تطبيق الإجراءات الوقائي  والإحترا

لتي وضلتها المنظم  اللالمي ، طبقا للمبادئ التوجيهي  استمرار في تلزيز الترصد الوبائيينبغي الإ  -

 . للصح  إلى جانب غتخاذ إجراءات الوقاي  من اللدوى في مرافق االرعاي  الصحي

ر القطاع الخاص في محفز للإستثمار كشرط أساس ي في بناء إستراتيجي  لتطو توفير مناخ ملائم و  -

ي الخاص على القانوني المناس لتمكين القطاع الصحووضع الإطار التشريعي و  ،الحياة الصحي 

 تأدي  وره كما يجب. 

 التكامل بين القطاع اللام والخاصالتلاون و  -

تلميم التلاقد مع هيئات الضمان الإجتماعي وتيتوجب أيضا إخضاع المتلاملين الخواص  -

، بالإضاف  إلى مراقي  نوعي  الخدمات عمليات تقدير التكاليفلتنظيمات منظم  لتيليرة و 

 .مقابل التوصيل اللمومي لنشاطاته لقطاع الخاصالللاجي  المقدم  من طرف ا

سائل المدى الزمني لتحقيقها والو ك اليياس  و رسم اليياس  الملائم  التي تتضمن الأهداف من تل -

  تلديل الميار في لحظالكفيل  بوضلها قيد التنفيذ، تيمح بتدارك الخلل و 
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مشارك في أن يكون فاعل و جود قطاع خاص يجب ، في ظل و إكتشاف الخطأ وقبل فوات الأوان  -

المحكومين وينشر الحكام و إعلام وطني يكون همزة وصل بين للملي  اليياسي  في كل مراحلها و ا

يرسخ الثقاف  الصحي  الرهين  الوضع الحقيقي للصح  في الدول  و المللومات الصحيح  حول 

 التي تضمن تفليل دور المواطن في مختلف مراحل اليياس  الصحي .
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، مذكرة ماجيتير،  يارية و المصالححوكمة الصحة العالمية بين الأسس المعبوحريض، محمد،  .4

 .2013جامل  باتن ، 

، مذكرة ماستر، جامل  2009إلى 1999السياسة العامة الصحية في الجزائر من بوراس، عقاق،  .5

 .2015-2014اللربي بن مهيدي أم البواقي : كلي  الحقوق و الهلوم اليياسي ، 

 .2016-2015ة ماستر،جامل  تبي ، ، مذكر الجرائم المتعلقة بالصحة العموميةبوقص ، عبل ،  .6

، أطروح  دكتوراه، طور 2017-1999رهانات السياسة العامة الصحية في الجزائربولحف ، منال،  .7

 .2018-2017، المدرس  الوطني  اللليا للللوم اليياسي ، 3ثالث، جامل  الجزائر

ة في المستشفيات أثر تدريب الأفراد على تحسين الجودة الشاملة الصحيحاج عيس ى، سيد أحمد،  .8

 .2012-2011، أطروح  دكتوراه، جامل  الجزائر، كلي  علوم التييير،  الجزائرية

دور القطاع الخاص في تدعيم السياسة الصحية في الجزائرفي حجوط، يوب ، قروفي، سليمان،  .9

، مذكرة ماستر، جامل  مولود ملمري بتيزي وزو: كلي  الحقوق والللوم 2014-1988ظل مرحلة 

 .2015-2014اسي ، اليي

 ، مكتب  القاهرة الحديث .1995، القاهرة موسوعة المصطلحات الإقتصاديةحيين، عمر،  .1

دراس  حال  للمؤسي   (،2009-1999إصلاح المنظومة الصحية في الجزائر)خروبي، بزازة، عمر،  .10

م : كلي  الللو  3اللمومي  الإستشفائي  الإخوة خليف بشلف، مذكرة ماستر، جامل  الجزائر

 .2011اليياسي  و الإعلام، 

، دراس  واقع القطاع الخاص، و تأثيره على السياسة الصحية العامة في الجزائردوناس، حفيظ ،  .11

عيادة الرازي ببيكرة، مذكرة ماجيتير، جامل  خيضر ببيكرة، كلي  الحقوق و الللوم اليياسي ، 

2013. 

 :الرسائل الجامعية 

، دراس  ميداني  بحي أفوراج مدين  باتن ، المجتمع الجزائري التحضر و الصحة في زروالي ، رضا،  .12

مذكرة ماستر، جامل  الحاج لخضر: كلي  الللوم الإنياني  و الإجتماعي  و الللوم الإسلامي ، 

2010-2011. 

، أطروح  دكتوراه، جامل  عملية صنع القرار و تطبيقه في الإدارة العامةسرير، عبد الله رابح،  .13

 .2006للوم اليياسي ، الجزائر،كلي  ال

، مذكرة النضج التعاقدي كأسلوب تمويلي جديد لقطاع الصحة الجزائري صيفي، ذهيب ،  .14

 .2008ماستر، المدرس  الوطني  للصح  اللمومي  بالجزائر، جوان 
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، دراسة مقارنة بين القطاع العام و الخاص، واقع الخدمات الصحية في الجزائراللباس ي، إيمان،  .15

 .2015-2014، المدرس  الوطني  اللليا للللوم اليياسي ، 3جامل  الجزائر مذكرة دكتوراه،

دراسة حالة ،دور الفواعل المحلية في تنفيذ السياسة الصحية في الجزائرقواسمي ، رشيدة،  .16

 ،البيض، جامل  مولاتي الطاهر،سليدة.المؤسسة الإستشفائية محمد بوضياف

، مذكرة ماجيتير ، جامل  منتوري المدن الجديدةدور القطاع الخاص في إنشاء لمزاود، صباح،  .17

 قينطين .

السياسة العامة الصحية في الجزائر، دراسة تحليلية في منظور الإقتراب محمد الليد، جيني،  .18

، مذكرة الماجيتير ، جامل  قاصدي مرباح ورقلل  : كلي  الحقوق و 2012-1990المؤسس ي الحديث 

 .2018-2012الللوم اليياسي ، 

، مذكرة ماجيتير،  إصلاح المؤسسة الصحية من خلال إعادة النظر في تمويلهاطارق، مقدم،  .19

 .2008-2007جامل  الجزائر، كلي  الللوم الإقتصادي ، 

، 2017-1989السياسية العامة في الجزائر بين الأسس النظرية و آليات التطبيقمقورة، مفيدة،  .20

 .2019-2018: كلي  الللوم اليياسي ،  03جامل  صالح بونيدرر قينطين  ، أطروح  دكتوراه

دراسة ، دورالقطاع الخاص في رسم السياسات العامة الصحية في الجزائرميلودي، سلدي ،  .21

، مذكرة ماستر، جامل  حالة المؤسسة الإستشفائية الخاصة المغيث بعين الحجر ولاية سعيدة

 .2015سليدة الطاهر مولاي : كلي  الحقوق و الللوم اليياسي ، 

، رسال  ماجيتير، جامل  الحاج لخضر  دراسة ميدانية،تقييم جودة الخدمات الصحية اة، نج .22

 .2012-2011باتن : كلي  الللوم الإقتصادي  و التجاري  و علوم التييير،

تقديم جودة الخدمات الصحية، و مستوى رضا الزبائن عنها، يحياوي، إلهام ، بوحديد،ليلى،  .23

جامل  الحاج لخضربباتن  : كلي   ستشفائية الخاصة بباتنة،دراسة ميدانية في المؤسسات الإ 

 .2014الللوم الإقتصادي  و التجاري  و علوم التييير، 

  :المنظمات و الهيئات الدولية 

الشراكة مع القطاع الخاص و التركيز على التجربة المصرية، دكروري، محمد متولي محمد،  .1

 .2007الي  ، وزارة المالإدارة العامة للبحوث المالية 
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الخطة الوطنية لحقوق الإنسان، الحق في مجلس النواب لجن  حقوق الإنيان النيابي ،  .2

 .2008نوفمبر20، بيروت، الصحة: سلسلة الدراسات الخلفية

الرعاية الصحية الأولية الآن أكثر من أي وقت مض ى، التقرير الخاص منظم  الصح  اللالمي ،  .3

 .2008حنيف،  بالصحة في العالم،

جمهوري  اللراق، جانفي  (،2023-2014السياسة الصحية الوطنية)وزارة الصح  اللراقي ،  .4

2014. 

، مصر، المنظم  اللربي  للتنمي  السياسات العامة النظرية و التطبيقياغي،عبد الفتاح،  .5

 .2016الإداري ، 

 :المقابلات الشخصية 

، ة الأزهر في تخطي جائحة كورونامسؤولة التسيير و الجودة، دور عيادبن عبدالله نور الهدى،  .1

 .2022ماي  15عيادة الأزهر في 

 :المواقع الإلكترونية 

، من 05/07/2012، جريدة المياء في تطور المنظومة الصحية منذ الإستقلالحيين  ،  -1

http://www.elmasa.com 05/04/2022تاريخ الإطلاع. 

 http://ideas.mat.govمن  27/02/2022، في لصحة الإلكترونيةاأحدث الأفكار،  -2

من  27/02/2022منظم  الصح ، في  -3

coverage.vhc-health-ts/detail/universalhttps://who/into/ar/news.room/fact.shee 

تقرير تقليل الضغط على الحكومة في بناء المستشفيات و إمداد القطاع الجيلاني ، ملهود،  -4

الصحي بالخيرات و التكنولوجيا المقدمة، الطلب المتزايد على الخدمات يدعو القطاع الخاص 

من  21/06/2022،  لاج الإدمانليتبنى مشاريع في الأطراف الصناعية و غسيل الكلى و ع

www.google/amp/s/www.onandaily.com/amp article/821 

 07/04/2020eet.net/338http://www.almuhمهنا، أحمد، بحث عن الصح  اللام ، -5

من  17/04/2022في  2020جائحة فيروس كورونا في الجزائرسهايلي ،سماح،  -6

http://www.wikiand.com/ar 

 17/04/2020،ماعادات طبيبة صينية إلى الجزائرلمكافحة كورونابرزنات، يونس،  -7

medical.ar-corona-experina -chine-aim.com/article/algerie-http://al 
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من  29/06/2020، تشديد العقوبات على عدم الإلتزام بالحجر المنزليالجزائر:  -8

http://www.alghad.com 

من  06/05/2022في  التعليم في زمن فيروس كورونا: التحديات و الفرصيمي، سافيدر، خا -9

http://but.ly/2s/PIFPZ 

من 2020مارس22النص الكامل لبيان الإجتماع الدوري لمجلس الوزراء،  -10

http://www.radiologie.dz/news/ar/article/20200322 

ماي 7، آثار كورونا الإقتصادية، خسائر فادحة و مكاسب ضئيلة و مؤقتةهاني، عبد اللطيف،  -11

 https:// bit-ly/3CDAمن  2022

 ww.promos.ministre.gov.dzhttp://wمن  2020أفريل07تلليم  الوزير الأول،  -12

 

 :المحاضرات 

 .2022-2021، محاضرات في مادة السياسات و النظم المالية العموميةعولمي، بيم ،  .1
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تطور عدد الأطباء في القطاع الخاص في المرحلة  1

 2001-1995الممتدة بين 
99 

تطور عدد الممارسين في القطاع الخاص بين  2

2002-2009 
100 

البنية الأساسية لهياكل القطاع الخاص الفترة  3

2002-2007 
101 

 102 2007-2005وحدات هياكل القطاع الخاص  4

 138 عدد الإحصائيات الصحية حول الجزائر 5

 139 تعداد الهياكل الصحية في الجزائر 7

 141_140 صحية بالجزائر حسب عدد السكانالتغطية ال 8

 143_142 الأقسام الطبية و الجراحية في عيادة الأزهر 9 
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