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 يوم الدين .  إلىه  الله ، وعلى اله و صحبه ومن تبع  الحمد لله و الصلاة والسلام على رسول

 اعتزازي بكرامتي .  تأخذتواضعا ف لا    أعطيتني إذاتواضعي و    تأخذالنجاح ف لا    أعطيتني إذايارب  

و كل معلمي و   ة ملاحي مليكة  الأستاذ إلىبجزيل الشكر    أتقدمبعد شكر الله سبحانه و تعالى  
 التي مررت بها .  الأطواراساتذة  

الى رئيس بلدية مازونة السيد مكروق الراس بلمهل و النواب نابر بوعبد الله الكوميتي الناصر بن  
 بن عبدي محمد

 جة الحبيب و بوقرط محمدعمال مستشفى مازونة على راسهم بخدي

 ساهم في إنجاح هذا العمل.    وكل من                                 
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 مقــدمة
 

 :مقدمة 
 لها يخصص أن ينب�� وما للمواطن ال�حية الرعاية قضية ل�جدل، إثارة والتنمية التخطيط قضايا أك�� من    

 :هما لسبب�ن وذلك الدولة م��انية من
 .ا�حياة مقومات وأهم الإ�سان متطلبات أول  �� وال�حة وسيل��ا، أنھ كما التنمية هدف هو الإ�سان أن: أولا
 ا�خدمات ع�� العال׿ي الإنفاق حجم يبلغ حيث ت�لفة ا�خدمات أنواع أغ�� �عد ال�حية ا�خدمات أن :ثانيا

 .القادمة السنوات خلال تز�د أن و�توقع دولار تر�ليو�ي سنو�اً  ال�حية
 وصيان��ا، عل��ا ا�حفاظ يجب ثروة و�� المجتمعات، تملكھ ما أغ�� �� المواطن و�حة العامة ال�حة أن والواقع

 مطالب أول  هو ا�حياة مطلب وأن خدمات، من التنمية وخطط برامج تقدمھ ما ل�ل الهدف هو الإ�سان أن حيث
 لعمليات الأو�� الوسيلة هو الإ�سان فإن أخرى  جهة ومن .ال�حة �� ا�حياة مقومات وأهم الإ�سان، ذلك

 الإ�سان أن حيث واستمرارها، العمليات هذه نجاح �� – �عا��– الله �عد عليھ �عتمد الذي وهو ذا��ا، التنمية
 وإذا .ال�حية مشكلاتھ وتحل �شفى ح�ى مجتمعھ خدمة �� يفكر ح�ى أو يخطط أو �عمل أن يمكن لا المر�ض

 إ�� ينقسم الهدف أن كما الوحيد، با�جانب ليس فإنھ ص�� نظام لأي الرئي��ي الهدف هو ال�حة تحس�ن �ان

 حصولهم تيس�� �� وا�جماعات الأفراد ب�ن القائمة الفوارق  من الإم�ان قدر ا�حد �� يتمثل م��ما الأول  شق�ن،
 �ع�ي ما �ع�ي وهذا ص�� مستوى  أفضل بلوغ هو الثا�ي والشق بالعدالة، �ع�ي ما وهو ال�حية الرعاية ع��

 وسلام��م الأ�خاص عافية ع�� 2014 العام �� الصادر تقر�رها �� العالمية ال�حة منظمة ركزت فلقد با�جودة،
 الأدوار كب�� حد إ�� التقر�ر را�� ولقد والعدالة، ا�جودة وهما ألا العنصر�ن هذين ع�� التأكيد مع ونفسيا بدنيا
 هذه تقديم �� المساهم�ن أو م��ا المستفيدين أو ا�خدمات لمقدمي بالنسبة سواء النظم �� الدول  ��ا تضطلع ال�ي

 ب�ن للفوارق  القائمة النظم معا�جة كيفية إ�� أيضا التقر�ر وأشار أموالهم، أو بجهودهم ال�حية ا�خدمات
 .ع��ا ورضا��م لها استجاب��م وطر�قة الناس

 �� الدائرة ومركز العقد واسطة �عت�� �حية ومراكز وم�حات مستشفيات من ال�حية المنظمات أن و�ما    
 يطلبون  الذين والأ�حاء العافية ينشدون  الذين المر��ى ملاذ ف�ي و�التا�� والطبية، ال�حية ا�خدمات تقديم

 فيھ انتشرت زمن �� ال�حية ا�خدمات مؤسسات �ل ع�� مسبوقة غ�� بصورة الضغوط تزايد ومع الوقاية،
 �� أخر إ�� م�ان من السريع وانتقالهم الم��ايدة الناس حركة ساعدت وال�ي والو�ائية المزمنة العصر أمراض

 هذا والطبية، ال�حية المؤسسات هذه ع�� أصلا الم��ايدة الضغوط فتضاعفت نطاقها، دائرة وا�ساع انتشارها
 المستشفيات، ع�� الم��ددين أعداد �� متناميا وإقبالا مضطردة ز�ادة من الأخ��ة السنوات شهدتھ ما إ�� بالإضافة

 الاستجابة ع�� بالمطالبة يتعلق فيما خاصة السابق �� متوفرة تكن لم بخصائص الز�ادة هذه ا�سمت ولقد
 لهم، المقدمة والطبية ال�حية ا�خدمات جودة تحس�ن �� الز�ادة مع واحتياجا��م المواطن�ن لمتطلبات السريعة

 الطلبات هذه لمقابلة والسبل الوسائل إيجاد والطبية ال�حية ا�خدمات إدارة ع�� القائم�ن ع�� حتم ذلك �ل
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 ودخل ال�حية، المنظمات هذه �� التسو�قية المفاهيم وتطبيق تب�ي إ�� أدى الذي ال��يء لها، والاستجابة
 �عد لاسيما العولمة �سبب أهميتھ زادت وقد ا�خدمات، من النوع هذا �� جديدة حقبة غمار بذلك التسو�ق
 ال�ي الفعالة الإدار�ة المداخل أهم كأحد التسو�ق بذلك وأصبح ال�حية، ا�خدمات �� الاتجار �� العال׿ي التوسع

 المر�ض حاجيات من الانطلاق خلال من وهذا ال�حية للمنظمات والتوجي�ي القيادي الدور  تقوي  أن لها يمكن
 والأمثل الكفء الاستغلال خلال من وهذا البداية من متم��ة جودة ذات وطبية �حية خدمة تقديم ع�� والعمل
 .ال�حية المنظمات لدى المتاحة للموارد

 :البحث إش�الية
 م��ا الر�حية غ�� أو الر�ح إ�� ��دف ال�ي سواء ا�جزائر�ة ال�حية المنظمات تواجهھ الذي التحدي أصبح لقد    

 �� المسألة ولكن تجنبھ، يمكن مفروضا لا أمرا هو التسو�ق لأن �ستخدمھ، لا أو التسو�ق �ستخدم أن هو ليس
 يمكن إليھ المشار الواقع إطار و�� سبق ما ع��و�ناء  الدور  هذا لتأكيد وسعيا كفاءة دون  أو بكفاءة تؤديھ أن

 : الإش�الية طرح
 ما هو واقع قطاع خدمات ال�حية �� ا�جزائر ؟ - ؟ قطاع ال�حة �� تطو�ر ا�خدمات ال�حية كيف �ساعد جودة   - :أسئلة فرعية -1 ما �� المعاي�� ال�ي �ساعدك �� ا�حكم ع�� جودة ا�خدمات ال�حية؟          

 الفرضيات : 
 �عد قطاع ا�خدمات ال�حية �� ا�جزائر بالمتدهور نتيجة لا�عدام وسائل والام�انيات اللازمة . - جودة ا�خدمات ال�حية اساس تقييم اداء المؤسسات ال�حية العمومية وا�خاصة. �عت��  -
 :الدراسة أهمية       
 :ي�� فيما الدراسة أهمية تكمن

 :العملية الأهمية-أ
 ومن ال�حية، المنظمات �� �سو�قي �شاط لأي الزاو�ة حجر �عد الذي العميل ع�� يرتكز ا�حديث التسو�ق إن  

 مثا�� ص�� �سو�قي مز�ج تصميم خلال من الأساسية المر�ض وحاجات رغبات واشباع تحقيق ع�� العمل ثم
 و�أع�� ممكن وقت بأسرع المنظمات ��ذه والطبية ال�حية ا�خدمات أفضل تقديم �� �ساهم أن يمكن ومت�امل

 �� ممثلة الأفراد مع الاجتماعية والعلاقات والاستمرار�ة، والتقنيات بالكفاءة تتعلق أ�عاد للتسو�ق أن كما جودة،
ا�خدمة  جودة تحس�ن �� الايجا�ي الأثر لها سي�ون  وال�ي التفاع��(العلائقي)، والتسو�ق الداخ�� التسو�ق
 .المر�ض رضا تحقيق و�التا�� ال�حية

 :العلمية الأهمية-ب
 التسو�ق موضوع دراسة أن حيث حساس، قطاع �� حيو�ا موضوعا تتناول  �و��ا من الدراسة هذه أهمية تنبثق

 ا�خدمات وفعالية كفاءة ع�� ال�حية المنظمة �� التسو�ق بھ يقوم الذي الدور  ع�� التعرف �� المنظمة �ساعد
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 �سو�ق مجال �� الدراسات لنقص نظرا بوضوح هذه الدراسة أهمية ت��ز كما تقدمها، ال�ي والطبية ال�حية
 :الدراسة أهداف  -3 .الأخ��ة السنوات �� عل��ا ال��ايد المتنا�� من بالرغم ال�حية ا�خدمات

 ال�حية المنظمات �� خصوصا الص�� التسو�ق و��خيص عموما التسو�ق مفهوم ع�� التعرف محاولة - .ال�حية ا�خدمات طبيعة ع�� والتعرف الإلمام محاولة - :ي�� فيما أهمما تتمثل والميدانية النظر�ة الأهداف من مجموعة إ�� التوصل هو الدراسة هذه وراء من حاولنا
 ال�حية ا�خدمات جودة مستوى  تحس�ن �� والتفاع�� ا�خار�� الص�� التسو�قي المز�ج يلعبھ الذي الدور  إبراز - .وأهميتھ
 وهم ال�حية الرعاية خدمات من المستفيدين تقييم ع�� اعتمادها هو الدراسة هذه بھ تتم�� ما أهم إن - .ال�حية ل�خدمات الم�ونة ا�جودة محددات ع�� التعرف - .المنشودة ال�حية المنظمة أهداف بلوغ و�التا��

 تلك عن رضاهم مدى المستفيدين ودراسة قبل من الص�� القطاع �� التسو�ق دور  تقييم فإن لذلك المر��ى،
 إ�� الوصول  دون  تحقيقھ يمكن لا الهدف ال�حية، لأن ا�خدمات تقييم �� ا�جديد الاتجاه يمثل أصبح ا�خدمات

 :الموضوع اختيار أسباب -5 .المستفيدين رضا من مناسبة درجة
 للقطاع الك��ى  الأهمية و�روز ا�حديثة والمفاهيم والمستجدات المتغ��ات ظل �� خاصة الموضوع بأهمية شعورنا - .التخصص بحكم الميدان هذا �� التسو�قية معلوماتنا وإثراء تنمية �� الرغبة - :إ�� الموضوع لهذا اختيارنا يرجع

 عموما ا�خدمات قطاع يلق لم ومتنوعة عديدة قطاعات إ�� امتدت ال�ي التسو�قية البحثية ا�جهود من بالرغم - .الاقتصادي النشاط �� والص�� ا�خدمي
 طبيعة فرضتھ أخر مفهوم إ�� التقليدي ا�خار�� التسو�ق مفهوم من ال�حية ا�خدمات �سو�ق تطور  - .التسو�ق مجال �� كب�� باهتمام خصوصا ال�حية ا�خدمات وقطاع

(العلائقي)  التفاع�� والتسو�ق الداخ�� التسو�ق مفهوم وهو المادية، السلع عن خصائصها �� المتنوعة ا�خدمات
 تنافسيا سلاحا باعتبارها معا الاثن�ن أو الإدارة أو المستفيدين منظور  من سواء ا�جودة مقياس ع�� يرتكز الذي
 :المستخدم المن�ج -6 .فاعلا

 ع�� �� جوهره �ستند من�ج ع�� الاعتماد تم فقد ال�حية ا�خدمات قطاع �� التسو�ق دور  موضوع لدراسة
 ال�حية ا�خدمات جودة ع�� وأثره التسو�ق أ�عاد شرح إ�� ��دف وسط من�ج وهو والتحليل الوصف أساس�ن،

 :السابقة الدراسات -7 النظري  الإطار استيعاب �غرض البحث ظاهرة و��خيص وصف طر�ق عن وذلك المقدمة
 زھران دار ا�خدمات :الطاǿي الن�ي عبد عباد العلاق، حمید �ش��،اس��اتي��، وظيفي، تطبيقي مدخل •

 .37،ص1999، عمان،والتوزيع للنشر
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 مقــدمة
 

أسا��ي،  أول  علفة: ، جزء أبو أم�ن الدين والتطبيق) عصام النظر�ة الاس��اتيجيات-التسو�ق(المفاهيم •
 473 .،ص 2002 للنشر والتوزيع، الإسكندر�ة، الدولية حورس مؤسسة

 . 223 ص.2002 الأو��، عمان، لطبعة الثقافة، المؤذن، دار صا�ح حمدم التسو�ق، مبادئ •
 .271 .،ص 2002 عمان، الأو��، الطبعة الدولية، العلمية الدار :منديل ا�جبار عبد ا�حديث، التسو�ق أسس •

 لمعا�جة هذه الإش�الية يتم تقسيم البحث إ�� ثلاثة فصول رئيسية فصل�ن نظر��ن و فصل تطبيقي.
 الفصل الأول: ا�خدمة و جودة ا�خدمة. −
 الفصل الثا�ي : جودة ا�خدمة ال�حية −
    ال�حة �� ا�جزائر.الفصل الثالث: واقع قطاع  −
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الصحية والخدمات الخدمات



  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 تمهيد:

 اقتصاديات �� والمتم��ة ا�حقيقية م�ان��ا وفرضت وم��ايد، كب�� �ش�ل الأخ��ة السنوات �� ا�خدمات تنامت     
 تتم�� ا�خدمات فان الأمر حقيقة و�� والعشر�ن. الواحد القرن  لإ�سان اليومية ا�حياة �� م�ان��ا عزز  مما الدول،

 تقسيمات وجود والاختلاف التمايز هذا عن و�نجر وهامة، جوهر�ة نقاط عدة �� المادية السلع عن وتختلف
 ال�ي ال�حية با�خدمات �س׿ى ما نجد ا�خدمات مجال �� التقسيمات تلك ب�ن ومن .ل�خدمات ومتعددة متنوعة

 من النوع هذا تقديم أجل من محددة معاي�� الدول  وضعت لذلك ونتيجة مستو�ا��ا، باختلاف عل��ا الطلب زاد
 هذه تنظيم من لابد �ان الأهداف تلك تحقيق و�غية المجتمع، شرائح ل�افة وكب�� واسع �ش�ل ا�خدمات
                          .ال�حية الرعاية بنظام �عد فيما عرف لها اس��اتي�� إطار ووضع ال�حية ا�خدمات
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   الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 ا�خدمات حول  عامة مفاهيم الأول: المبحث

 من ذلك حدث الأصعدة، ولقد مختلف ع�� م��ايدة  بالغة أهمية ا�خدمات اكتسبت الأخ��ت�ن العشر�ت�ن ��    
 التحولات وكذا جهة، من الهائل العل׿ي والتكنولو�� التقدم أساسا سب��ا تأث��ات وتفعيل معطيات بروز جراء
 الفرد حياة �� مهما دورا تحتل ا�خدمات أصبحت لذلك جهة أخرى، من الدولية الاقتصادية الهي�لة �� المث��ة

 هذه تقديم مجال �� كب��ا تطورا الأخ��ة السنوات شهدت لذلك رفاهي��م واستقرارهم �� و�ساهم والمجتمع
 .ا�خدمات

  ا�خدمات مفهومالمطلب الأول: 
 خدمة �� �ان ”بحاج��م الآخر�ن، يقوم �حساب �عمل �خص واجبات :وخدمات خِدم ج :"خدمة" لغة: -1 : ��ون مفهوم ا�خدمات حسبو     

 �عض تأدية//“خدمة إلينا أسدى”:حاجة قضاء �� أو �عمل القيام �� عون  أو مساعدة من يقدم ما //“فلان
 ا�جانب، هذا تناولت ال�ي المفاهيم ذلك ع�� بناء و�عددت ا�خدمة مفهوم تحديد �� الكتاب نظر وجهات تباينت" اصطلاحا: -2 .1�خص أو ��يء سبيل �� المهمات ببعض الاضطلاع أو الواجبات

 ...الفندقية وا�خدمات العقار إيجاد مثل )المادية السلع مع جزǿي أو �امل �ش�ل ترتبط خدمات وجود �سبب
 ا�خدمات من أنواع هناك الصيانة) ، (مثل المباعة السلع �سو�ق لعملية مكملة أجزاء أخرى  خدمات تمثل بينما
 .)....التأم�ن ال�حية، ا�خدمات (مثل ما �سلعة ارتباطها دون  مباشرة، تقدم
 وال�ي العميل، أو أما Stanton للز�ون  منفعة تحقق وال�ي الملموسة غ�� النشاطات "��" :أ��ا ع�� عرفها فقد

 سلعة استخدام يتطلب لا كعينة خدمة تقديم أو إنتاج أن أي.خدمة أو سلعة ببيع مرتبطة بالضرورة ليست
 عن منفصلة ت�ون  قد ا�خدمة وأن جهة من ا�خدمة ملموسية عدم ع�� كذلك ركز التعر�ف هذا "2مادية

 .السلعة
 غ�� أساسا و�� آخر، أما Kotler لطرف يقدمها أن الأطراف لأحد يمكن فائدة أو �شاط أي أ��ا ع��" عرفها فقد

 هذا أكد لقد 3 ."مادي بمنتج يرتبط لا أو إنتاجها يرتبط وقد .ملموس ��يء أي تملك إ�� تؤدي ولا ملموسة
 نقل عدم إ�� بالإضافة المادية السلع عن تم��ها وال�ي ملموسي��ا عدم و�� ل�خدمة خاصية أهم ع�� التعر�ف

 ل�خدمات: الإجراǿي المفهوم-3 .للعميل الملكية
 أو تصرفات عن عبارة بأ��ا التسو�قية الناحية من ا�خدمات �عر�ف يمكن السابقة التعار�ف خلال من   

 عل��ا ي��تب ملموسة، ولا �عت�� غ�� الأ�شطة رغباتھ، وهذه تلبية أجل من آخر طرف إ�� طرف من تقدم أ�شطة
والتوزيع،  للنشر الدولية حورس أسا��ي، مؤسسة أول  والتطبيق)، جزء النظر�ة الاس��اتيجيات-علفة: التسو�ق(المفاهيم أبو أم�ن الدين عصام 3  37،ص1999، عمان،والتوزيع للنشر زھران دار ،اس��اتي��، وظيفي، تطبيقي مدخل -ا�خدمات :الطاǿي الن�ي عبد عباد العلاق، حمید �ش��2 213 .،ص 1999 زهران، عمان، المتقدم، دار التسو�ق الصميد��: مداخل محمد جاسم محمود 1

 473 .،ص 2002 الإسكندر�ة،
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  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 غ�� أو مرتبطا ي�ون  قد ا�خدمة تقديم أن فوائد، كما أو منافع ع�� ورا��ا من يحصل بل ��يء أي ملكية نقل

 ا�خدمات: خصائص -4 .ملموسة مادية �سلعة مرتبط
 ا�خدمات �عر�ف �� هيمنة الأك�� �� ل�خدمات الملموسة غ�� والطبيعة ملموسة غ�� ا�خدمات إن عموما      
 تم��ها أخرى  خصائص ل�خدمات فإن الملموسية، عدم عنصر وهو ت�و���ا �� المش��ك العنصر جانبا وضعنا وإذا
الاس��اتيجيات  وصياغة التسو�قية ال��امج تصميم �� تؤثر أن يمكن وال�ي الملموسة، المنتجات من غ��ها عن

  .:Intangibilityاللاملموسية  1-4 :ا�خصائص هذه لأهم استعراض ي�� وفيما .ل�خدمات التسو�قية والسياسات
 �شمل اللاملموسية وأن با�سون  و�رى  Bateson السلع عن ا�خدمات ��ا تنفرد ال�ي ا�خاصية �� اللاملموسية أن
 ع�� الصعب من أي) الذهنية والملموسية(المس��لك  قبل من لمسها يمكن لا ال�ي أي)الوا�حة الملموسية من �ل

 تم�� ال�ي السمات �عض عن المسؤولتان هما ا�خاصيت�ن هات�ن أن يرى  بذلك وهو ذهنيا، أسرها المس��لك
 1السلعة. عن ا�خدمة
 .للمس قابلة غ�� ا�خدمات :أولا -
 .ا�خدمات تنيط صعو�ة :ثانيا -
 .الاس��لاك و الإنتاج تلازمية :ثالثا -
 .ا�خدمة تخز�ن أو جرد استحالة :را�عا -
 .الملكية انفصال عملية تتضمن لا ا�خدمات �سو�ق :خامسا -
 .السلع �سو�ق �� عنھ ا�خدمات �سو�ق �� الوسطاء دور  تباين :سادسا -
 يذهب أن وإما ا�خدمة مقدم موقع إ�� العميل يأ�ي أن فإما الإنتاج، عملية من جزء العميل :سا�عا -

 الانفصال": "عدم Inseparability التلازمية  2-4 .العميل(المس��لك) إ�� ا�خدمة مقدم
 وال�خص ذا��ا ا�خدمة ب�ن الارتباط درجة �ع�ي ال�ي التلازمية �� خصائص ا�خدمات من الثانية وا�خاصية 

 طالب حضور ضرورة  عليھ ي��تب الذي الأمر مقدمها، عن ا�خدمات فصل الصعب من أي تقديمها، يتو�� الذي
 اس��لاكها، وقت �حظة �� �ليا أو جزئيا يحدث قد معينة خدمة أداء فإن لذلك تقديمها، أماكن إ�� ا�خدمة
 إ�� يؤدي فصلها ع�� القدرة وعدم و�س��لك تنتج ثم ومن تباع ف�ي ا�خدمات أما و�س��لك، وتباع تنتج فالسلع
 ب�ن العلاقة يب�ن الموا�� والش�ل .الملموسة المنتجات �� عليھ ما بخلاف وهذا والاستفادة والتقديم الإنتاج تزامن

 .وا�خدمات للسلع والاس��لاك الإنتاج
  :2ي�� ما التلازمية خاصية ع�� و���تب

 . 223 ص.2002 الأو��، عمان، لطبعة الثقافة، التسو�ق، دار المؤذن، مبادئ صا�ح محمد 2 23 .السابق، ص الضمور، المرجع حامد ھا�ي  1
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  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 وا�خدمات للسلع والاس��لاك الإنتاج ب�ن ) العلاقة1-1الش�ل: (

 
،  . 2003 الأو��، عمان، الأردن، الطبعة المنا�ج، وتطبيقاتھ، دار ا�خدمات �سو�ق:المساعد خليل ز�ي.د :المصدر

 .50ص
 .فيھ تطلب الذي الوقت �� ا�خدمة تقديم ي�ون  :أولا •
 النوع هذا توصيل �� استخدامھ يمكن الذي ا�جيد الأسلوب هو  zero-level channelالمباشر التوزيع:ثانيا •

 هو ا�خدمة مقدم أو منتج أن اللاوسيط الأسلوب: سياسة هذا ويس׿ى طالب��ا إ�� �ع�ي، ا�خدمات ال�ي من
 .وأ�شطتھ التوزيع بأعمال القيام يتو�� الذي

 .ووطيدة قو�ة م��ا والمستفيد ا�خدمة مقدم ب�ن العلاقة ت�ون  :ثالثا •
 طلب ع�� يصر المس��لك أن أي كب��، حد إ�� الولاء درجة ز�ادة ا�خدمات أداء �� التلازمية نتائج ومن را�عا: •

 ولذلك م��م، ا�خدمة تلك ع�� ا�حصول  �عود الذين معينة أ�خاص مجموعة أو مع�ن �خص من ا�خدمة
 و الم�انة من عالية درجة �خدما��م يخلقوا ل�ي ا�حاضر الوقت �� جاهدين �عملون  ا�خدمات مقدمي فإن
 .عس��ة بل صعبة مهمة ولاءا��م اخ��اق �� المنافسة مهمة يجعل مما المس��لك�ن لدى التم�� من كب��ا قدرا
 . personal relationship �� فاعل دور  ولها كب��ة أهمية ذات

 ا�خدمات، تقديم أماكن إ�� المستفيد حضور  تتطلب ال�ي ل�خدمات ال��و�ج ال�خصية العلاقات خامسا: •
 القناعة والثقة إ�� ذلك �ل �� السبب ويعود .ا�حالات أغلب �� محدودا في�ون  المجال هذا �� الإعلان دور  أما

 ينشرها ال�ي بالمعلومات مقارنة ومعارفھ أصدقائھ من ا�خدمة طالب �سمعها ال�ي ال�لمة �� الكب��ت�ن
 �� كب��ة أهمية لھ أصبح ال�خ��ي الاتصال أن أي المختلفة، الإعلان وسائل طر�ق عن ا�خدمات مقدمو
 قد ا�جدد ز�ائ��م من كب��ا عددا أن ا�خدمات مقدمي من كث��ون لاحظ فقد لذلك وتأكيدا ا�خدمات ترو�ج
 أهمية تؤكد عديدة لافتات و كتابات وضع إ�� ��م دفع الذي الأمر الأ�خاص أحد توصية ع�� بناءا جاؤا
 وإن ، عنا فتحدث أرضيناك إن :بارز  م�ان و�� البنوك أحد كتب حيث ا�خدمات، ترو�ج �� الأسلوب هذا

   .لنا فتحدث قصورا لاحظت
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  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 "Satisfied customers are our best customers. If you are happy with us, tell your friends" :عيادتھ من بارز  م�ان �� الأسنان أطباء أحد كتب المع�ى و�ذات
 تنظيمھ، سعتھ، نظافتھ، الم�ان، مثل المادية البيئة و الأجواء أصبحت أن التلازمية نتائج : ومنسادسا •

 ذات الز�ون  لدى تتولد ال�ي الذهنية الصورة تخلق وال�ي وغ��ها وهيأ��م والعامل�ن المعدات والأثاث،
 .ا�خدمات تلك طلب ع�� المس��لك�ن حث �� كب��ة أهمية

 �� ال�ي ا�خدمات، تقديم أماكن إ�� المستفيد حضور  ضرورة ع�� ت��تب ال�ي الأخرى  النتائج ومنسا�عا:  •
 كما مرتفعة ا�خطر �سبة �انت إن أساسيا بل كب��ا دورا البشري  العنصر فيھ يؤدي خدمات بالأساس

 المس��ة والآلات الم�ائن بواسطة تقديمها يتم ال�ي ا�خدمات بتلك مقارنة الطبية ا�خدمات �� ا�حال هو
 :Heterogeneityا�خدمة  تجا�س عدم 3-4 .ذاتيا

 ا�خدمية المنظمات مخرجات أن اف��اض الصعو�ة فمن لذلك التجا�س عدم أو التباين بخاصية ا�خدمات تتم��
 مقدمها وكفاءة وأسلوب مهارة ع�� حد كب�� إ�� �عتمد الأداء جودة لأن النوعية، و المستوى  بنفس تتم للمس��لك

 و�ذلك معينة ظروف ع�� اعتمادا مختلفة بطرق  يقدم خدماتھ ا�خدمة مقدم أن كما تقديمها، وم�ان وزمان
 تتأثر ا�خدمة أن كما لآخر �خص من تختلف أ��ا كما أحيانا، ال�خص نفس قبل من المقدمة ا�خدمة تتباين
 :Perishabilityا�خدمة  الهلامية والفناء تلا��ي 4-4 ..1الوقت نفس �� ومس��لكها ا�خدمة مقدم بأداء

 ل�خدمات اللاملموسية درجة زادت ف�لما ل�خزن، قابلة غ�� أي هلامية طبيعة ذات ا�خدمات من العديد 
 ا�خدمية، المنظمات �ش�ل �امل �� أو �سبيا منخفضة التخز�ن ت�لفة يجعل ما وهذا التخز�ن فرصة انخفضت

 مشا�ل يخلق قد ذلك أن إلا ت�اليف التخز�ن وغ��ها، لتفادي نظرا الايجابية من نوعا ذلك اعتبار و�مكن
 خدما��ا ع�� الطلب من خلال تقلبات وهذا ا�خدمية للمنظمات بالنسبة و�عقيدات
 أنواع ا�خدمة : ا�يالثالمطلب 

أنواع ا�خدمة تنقسم ا�خدمات إ�� عدّة أقسام، وذلك بناءً ع�� معاي�� عديدة، �المقُابل الماديّ، وطبيعة 
الأجر، �ا�خدمات السياحية ال�ي تقدمها �عض �شمل ا�خدمات المدفوعة  :خدمات ر�حية وغ�� ر�حية /1 المجال الذي تُقدم خلالھ ا�خدمة، وطبيعة القائم�ن عل��ا، وفيما ي�� �ستعرض تلك الأنواع:

الم�اتب، و�تحملها ع�� الأغلب المرُشد السيا�ّ�، وتنحصر مهمتھ �� �عر�ف السائح ع�� الأماكن الأثر�ة 
والتار�خية �� بلدٍ ما، واصطحابھ إ�� المطاعم والأماكن ال��ف��ية ضمن جولةٍ سياحيةٍ �املة، وا�خدمات غ�� 

ها ا�جمعيات الإ�سانية، أو المنظمات الإغاثية ال�ي يظهر دورها بارزاً وقت النكبات وال�وارث الر�حية ال�ي تُقدم
الطبيعية، أو ا�حروب و�شمل خدما��ا: محاولة توف�� ممراتٍ آمنة �خروج المدني�ن من الأماكن المحاصرة إ�� 

  .، وأد�ى متطلبات ا�حياة العاديةالمناطق الأك�� أماناً، وتقديم المعونة المادية، وتوف�� الملبس، والمأ�ل
 271 .،ص 2002 عمان، الأو��، الطبعة الدولية، العلمية الدار ا�حديث، التسو�ق أسس:منديل ا�جبار عبد   1
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 ا�خدمات الاجتماعية:/ 1. 2 خدمات حسب المجال/ 2  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
�شمل ا�خدمات ال�ي يقوم ��ا الفرد تجاه مجتمعھ من أ�شطة التطوع مثلاً، وتقدّم ا�ح�ومات ا�خدمات  

الاجتماعية للمواطن�ن كتلك ا�خدمات المقُدمة للمسن�ن، بتوف�� مبلغٍ شهريّ خاصٍّ ��م، وتوف�� الرعاية 
�� المدارس، وال�جون، وما تقدمھ  ال�حية المجانية، كما �شمل ا�خدمات الاجتماعية عمل المرشد الاجتما��ّ 

  ا�خدمات التعليمية:/  2.  2 وزارة العمل الاجتما��. 
تتضمن توف�� المدارس، وا�جامعات، والمراكز التعليمية، ووضع المنا�ج التعليمية وتطو�رها، إ�� جانب العمل 

الطالب المادية، ويشمل ذلك ع�� مُلائمة أسعار �عض ا�خدمات التعليمية؛ �الأقساط ا�جامعية مع قدرة 
 ا�خدمات العسكر�ة:/ 3. 2  .ا�جامعات ا�ح�ومية وا�خاصة

�شمل خدمة الأفراد ا�جنود �� ا�جيش الرس׿يّ لبلدا��م، وت�ون هذه ا�خدمة مدفوعة الأجر �� الأوضاع  
العادية للمنتسب�ن ل�جيش �ش�لٍ رس׿يّ، برتبٍ عسكر�ةٍ مختلفةٍ، ومجانيةٍ لمن يتطوعون �� ا�جيش �� حالات 

عية الممتدة ع�� مساحاتٍ جغرافيةٍ ا�حروب، وإعلان الطوارئ �� بلدا��م، كحالات التعرّض لل�وارث الطبي
 :خدمات حسب القائم�ن عل��ا .3 .واسعة، حيث يتّحد أفراد ا�جيش �� هذه ا�حالة مع �افّة شرائح المجتمع، ومؤسّسات المجتمع المد�ي

�شمل ا�خدمات العمومية ال�ي تقدّمها ا�ح�ومة ومؤسّسا��ا الرسمية المنبثقة ع��ا، كخدمات النقل، والماء، 
والكهر�اء، وال��يد وغ��ها، بالإضافة إ�� ا�خدمات ال�ي تُقدمها مؤسّساتٌ وشر�اتٌ معيّنةٌ تتعلق بمجال عملها، 

  .كخدمات العملاء �� البنوك والقطاعات المصرفية، وخدمات الز�ائن �� المحال التجارّ�ة الك��ى 
 .المبحث الثا�ي: ماهية جودة ا�خدمة

توجهات و�شاطات المؤسسات المختلفة، و�عت�� المؤسسات ال�حية من أقر تحتل ا�جودة موقعا مهما �� 
المؤسسات حساسية ا�جودة، لها ��تم بتقديم خدمات الأغ�� ما تملكھ المجتمعات، وهو الإ�سان و�� تؤمن 

ها، أن هذا الأخ�� هو الوسيلة الأو�� لعمليات التنمية، وهو الذي �عتمد عليھ �� نجاح هذه العمليات واستقرار 
حيث أن الإ�سان المر�ض لا يمكن أن �عمل أو يخطط أو ح�ى يفكر �� خدمة مجتمعھ ح�ى �شفى وتحل 

 مشكلاتھ ال�حية.
 المطلب الأول: مفهوم جودة ا�خدمات

�عددت التعار�ف المقدمة �جودة ا�خدمة ال�حية وخلف حاجات وتوقعات الز�ائن عند البحث عن جودة 
 لاق وا�حكم عل��ا.ا�خدمة المطلو�ة وكذا �� الأخ
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هنالك عدة �عار�ف لمفهوم ا�جودة و�ل تلك التعار�ف للوصول إ�� إبراز سمة معينة تقوم : �عر�ف ا�جودة -1  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
ليس من السهل إعطاء �عر�ف واحد ودقيق ا�جودة ا�خدمة، وذلك راجع إ�� ا�خصائص : جودة ا�خدمة-2 .1فلما �انت مواصفات المنتج مطابقة لمواصفات العميل �لما �ان هذا المنتج ذا نوعية جيدة Conformanc to Requirementsبالتحور حول هذا المفهوم. فعرفت ا�جودة ع�� أ��ا مدي المطابقة مع المتطلبات 

أ��ا معيار لدرجة العامة المم��ة ل�خدمات فلسا بالسلع المادية، وتميل أغلب التعار�ف ا�حديثة ل�جودة إ�� 
 2تطابق الأداء الفع�� ل�خدمة مع توقعات المس��لك�ن، وذلك وفق الش�ل التا��:

          ): مفهوم جودة ا�خدمة01-2الش�ل رقم (
مذكرة دور التسو�ق �� تطو�ر ا�خدمة ال�حية �� ا�جزائر، رسالة  :من اعداد الطالب بالاعتماد ع��المصدر 

  دكتوراه، الدكتورة سعيدة رحمانية.
 :معاي�� ا�جودةالمطلب الثا�ي:  
قدّم الأمر��ي فيليب كروس�ي من خلال فلسفتھ لإدارة ا�جودة الشاملة أر�ع دعائم لمفهوم ا�جودة الشاملة،  

 و��: 
 مطابقاً للمواصفات ال�ي يطل��ا العميل.جودة المنتج: و�� أن ي�ون  •
 نظام ا�جودة هو وقاية المنتج/ ا�خدمة من أي أخطاء.  •
 يجب أن ي�ون معيار الأداء �� ا�جودة هو "صفر عيوب". •
     .يتم قياس جودة المنتج بقياس مدى عدم مطابقتھ أو مطابقتھ للمتطلبات •

 90، ص:2006قاسم نايف علوان المحياوي، إدارة ا�جودة �� ا�خدمات، دار الشروق للنشر والتوزيع، الأردن، عمان، 2 .19، ص:2004محفوظ أحمد جودة، إدارة ا�جودة الشاملة "مفاهيم وتطبيقات"، دار وائل للنشر، الأردن ،عمان،1
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   الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 ا�جودة أنواعالمطلب الثالث: 

�� مستوى وفاء المنتج لإحتياجات المس��لك، و�عت�� ا�جودة ضرورة لنجاح أي نظام  ا�جودة �� أ�سط صورها
 اقتصادي و �� مدخل الطبي�� للعملية التنافسية، لما توفره من تواجد بالأسواق المحلية و العالمية.

 إن �عر�ف ا�جودة هو التطابق مع متطلبات العملاء
 إكتشاف الأخطاء نظام ا�جودة هو المنع و الوقاية و ليس مجرد

 إن معيار ا�جودة هو عدم وجود أخطاء
 أن مقياس ا�جودة هو الت�لفة و �شمل الناشئة عن الأخطاء ثم الت�لفة الم��تبة ع�� إصلاحها

 حدوث ا�خطأ مرة أخرى ��دف إل التوافق مع متطلبات العملاء
 الضغط ال�امل ل�جودة �شمل ثلاثة عناصر رئيسية:

 جودة التصميم -
 وافق ب�ن المنتج و التصميمجودة الت -
 جودة الأداء. -

 خدمة وعلاق��ا با�جودةا�المبحث الثالث: 
�عت�� ا�جودة من أهم خصائص ال�ي تتمتع ��ا ا�خدمة ولهذا سنقوم بر�ط العلاقة ب�ن ا�خدمة وا�جودة 

 وسوف نتطرق �� هذا المبحث إ�� �عر�ف جودة ا�خدمة وأ�عادها.
  ا�خدمة المطلب الأول: �عر�ف جودة

كــل مــن جــودة ا�خدمــة ورضــا الز�ــون اســتنادا ا�� مجموعــة مــن التعار�ف،  ســنقوم �� البدايــة بتحديــد مفهــوم
 ن.ح�ى يتس�ى لنا تحديد أ�عاد جودة ا�خدمة وكيفية تأث��ها �� رضا الز�و 

ــال الســل��،كــون ا�خدمـ ـة لمجا�خــدمات �عتــ�� أمــر جــد صــعب مقارنـة باإن إعطــاء مفهــوم ل�جــودة �� مجــال   :مفهوم جودة ا�خدمة
  .ا لا تتصف بالديمومة، متم��ة وصعبة القياس��تتصف بصفة التجر�د بالإضافة إ�� أ

 :�عر�ف جودة ا�خدمة
ل�خدمـة مـع توقعات  ـا :" درجـة تطـابق الأداء الفعلـي��جـودة ا�خدمـة بأ (Kotler & Keiler) �ل مـن  فعر  

" تلك ا�جـودة الـ�ي �شـمل علـى البعـد الإجرائـي والبعـد ��ا كما يمكن �عر�فها ع�� أ"، الز�ون لهذه ا�خدمة
كأ�عـاد مهمة �� تقـديم ا�خدمـة ذات ا�جـودة العاليـة ، حيـث يتكـون ا�جانـب الإجرائـي مـن الـنظم  ال�خصـي

كيـف يتفاعـل العـاملون (بمـواقفهم  �خدمـة أمـا ا�جانـب ال�خصـي ل�خدمـة فهـووالإجـراءات المحـددة لتقـديم ا
فجــودة ا�خدمــة تنــتج عــن تفاعــل �عــدين إجرائــي وآخــر �خصــي  .اللفظيـة) مــع الز�ـائن  م ��وسـلو�ا)م وممارسـا

  .. حيــث يكمــل الأول الثا�ي فح�ن يتطلب الثا�ي الأول 
 �:ي�هنـاك خمسـة أ�عـاد �جـودة ا�خدمـة تتمثـل فيمـا  ( parasuramanzeithanrl and berry) حسـب البـاحث�ن  الثا�ي : أ�عاد جودة ا�خدمةالمطلب 
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  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
الإعتماديـة : وهـذا البعـد مـن الأ�عـاد ا�خمسـة الأكثـر ثباثـا و يكـون الأكثـر أهميـة �� تحديـد إدراكـات   •

ـا القـدرة علـى تقـديم وعـود ا�خدمـة �شـ�ل موثـوق ��الز�ـائن و �عـرف الإعتماديـة بأجـودة ا�خدمـة عـن 
 ودقيق

الأمـان (الثقـة):خلـق وكسـب الثقـة، حيـث �عـد الثقـة �شـ�ل عـام عنصـرا أساسـيا ومهمـا للعلاقـات  •
تبـادل تجـاري معـ�ن يضـع  التبادلية الناجحة ف�ي تمثل الرغبة والإسـتعداد واعتمـاد الطـرف الأخـر ��

 .1فيـھ الز�ون ثقتھ ال�املة
الإستجابة : و�تضـمن هـذا البعـد أر�عـة متغـ��ات، تقـيس اهتمـام المؤسسـة بـإعلام ز�ائ��ـا بوقـت تأديـة   •

، ا�خدمـة، وحـرص موظف��ـا علـى تقـديم ا�خـدمات الفور�ـة لهـم، والرغبـة الدائمـة لموظف��ـا �� معـاون��م
  .م��وعدم إ�شغال الموظف�ن عن الإستجابة الفور�ة لطلبا

 .الملموسية: و�شمل التسهيلات المادية والمعدات ومظهر الموظف�ن ومواد الإتصال •
                     .و�ع�ي مستوى العناية والإهتمام ال�خ��ي المقدم للز�ون  التعاطف: •

 .2017 04العدد  -03المجلد  مجلة الر�ادة لاقتصاديات الأعمال  1
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  الفصل الأول:                                                                                ا�خدمة و جودة ا�خدمة
 :خاتمة الفصل

 لتلك والتقسيمات والأنواع المادية، السلع عن لها المم��ة ة�حيال وا�خصائص ل�خدمات دراستنا خلال من     
 ذات خدمات �� ومستو�ا��ا، أنواعها مختلف ع�� ال�حية ا�خدمات أن ع�� ال��اية �� نخرج تجدنا ا�خدمات،

 المنظمات تتمكن وح�ى .ا�خدمات من النوع هذا تم�� ال�ي التلازمية �خاصية نتيجة الاتصال، من عالية درجة
 إ�� تحتاج فإ��ا ال�حية، ا�خدمات تقديم �� التلازم خاصية عن الناجمة العلاقة تلك عن ا�حفاظ من ال�حية

 لأية والبداية الارت�از نقطة العميل �عت�� الذي بالتسو�ق �س׿ى ما وهذا �عاملا��ا، �� جديد ومنظور  فكر تب�ي
                           .المنظمة خطوات من خطوة
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 ودور الصحي القطاع في الجودة
تحسينها في التسويق



  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 :تمهيد

الأخ��ة اهتماما كب��ا ع�� جميع المستو�ات، وذلك بتطبيق معاي�� واجراءات  الآونةشهد القطاع الص�� �� 
نظم ا�جودة والوصول إ�� التغي�� والتحس�ن المستمر، ولمواكبة التقدم بحاجات المجتمع �� المجال الاقتصادي 

مستخدمي والاجتما�� والسيا�ىي والثقا��. حيث �عت�� القطاع الص�� صمام الأمان ل�حفاظ ع�� سلامة �ل 
ا�خدمات ال�حية الأمر الذي �ستلزم تطبيق نظم ا�جودة والاهتمام �سيل ضمان كفاءة المؤسسات ال�حية 
وتحس�ن جودة ا�خدمات ال�ي تقدمها باعتبارها وسيلة مهمة �� كسب ثقة المستفيدين من ا�خدمات ال�حية 

التحديات والمستجدات المتلاحقة.  و�� أحد أسس الإدارة ا�حديثة ال�ي �ساهم �� الارتقاء بالعمل �� ظل
                          وللتسو�ق الص�� دورا هاما �� تطو�ر جودة ا�خدمة ال�حية. 
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 لمبحث الأول: ماهية جودة ا�خدمات ال�حيةا

تحتل ا�جودة موقعا مهما �� توجهات و�شاطات المؤسسات المختلفة، و�عت�� المؤسسات ال�حية من أقر 
حساسية ا�جودة، لها ��تم بتقديم خدمات الأغ�� ما تملكھ المجتمعات، وهو الإ�سان و�� تؤمن المؤسسات 

أن هذا الأخ�� هو الوسيلة الأو�� لعمليات التنمية، وهو الذي �عتمد عليھ �� نجاح هذه العمليات واستقرارها، 
معھ ح�ى �شفى وتحل حيث أن الإ�سان المر�ض لا يمكن أن �عمل أو يخطط أو ح�ى يفكر �� خدمة مجت

  .مشكلاتھ ال�حية
 و�س��دف .المجتمع مستو�ات جميع ع�� تنظيمها يجري  ال�ي الأ�شطة من واسعة طائفة إ�� المصط�ح هذا �ش�� " :لغة العامة ال�حة مفهوم 1-1 العامة ال�حة مفهوم - المطلب الأول: مفهوم ال�حة

ق، أن الأ�شطة هذه  إطالة أو المرض، من بوقاي��م الس�ان، �حة تحس�ن مباشر، غ�� أو مباشر بطر�ق تحقِّ
 ال�حة نُظُم من نظام إ�� للإشارة - العمومية ال�حة – مصط�ح استخدام و�مكن .�ح��م �عز�ز أو أعمارهم،
 باتخاذ ال�حة تحس�ن الأول  المقام �� و�س��دف العام، القطاع يمولها خدمة هو النظام هذا بأن علماً  .العمومية

Fمجتمعية. تداب��

مها ال�ي ا�جهود أحد : ��"العمومية ال�حة"  1  و�� .واستعاد��ا و�عز�زها، الناس، �حة �حفظ المجتمع ينظِّ
 إجراءات خلال من وتحسي��ا الناس جميع �حة لصون  موجهة والمعتقدات والمهارات، العلوم، من توليفة

 والاحتياجات المرض من الوقاية ع�� المعنية ��اوالمؤسسات  وا�خدمات، ال��امج، وتركز .اجتماعية أو جماعية
 مرام��ا أن غ�� الاجتماعية، والقِيم التكنولوجيا العمومية بتغ�� أ�شطة ال�حة وتتغ�� .الس�ان لعموم ال�حية

 :�� المرامي هذه وتتمثل �غي��، بلا �� كما تبقى
 ُ�عت�� وع�� ذلك، .و�جز انزعاج من للس�ان المرض �سببھ ما وتقليل المبتسر، والموت المرض معدلات خفض
 :اصطلاحا العامة ال�حة مفهوم 2-1 2".1988 ،تالو�ائيا م�جم .لاست جون " وممارسة. عل׿ي، واختصاص اجتماعية، مؤسسة العمومية ال�حة

 لمع�ى كم��ادفات أحيانا �ستعمل مصط�حات عدة ظهرت وقد العامة ال�حة لتعر�ف عديدة محاولات هناك  
 .العامة وال�حة الاجتماعية، ال�حة الاجتما��، الطب البيئة، �حة ال�حة، علم �� المصط�حات وهذه عام

 تكيف من تنتج بركن� العالم عرفها فقد Perkins التوازن  حالة وأن ا�جسم، لوظائف النس�ي التوازن  حالة" :أ��ا ع�� ال�حة، �عر�ف العلماء من الكث�� حاول  ولقد للإ�سان الاجتماعية القيم من �س�ي مفهوم فال�حة
 للمحافظة ا�جسم قوى  ��ا تقوم ايجابية عملية ا�جسم تكيف وأن لها يتعرض ال�ي الضارة العوامل مع ا�جسم

 3.)"توازنھ ع��
1 www.emro.who.int/Rc50/arabic/infdoc5. 2   13 .،ص 2000 الأو��، عمان، الأردن، العامة، الشروق، الطبعة والسلامة ال�حة: مزاهرة أيمن  3 .ذكره سبق الإقلي׿ي، مرجع المكتب المتوسط، لشرق  الإقليمية ال�جنة العالمية، ال�حة منظمة 
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 المرض، من الوقاية وفن و�سلو العالم أما Winslow علم �� العامة ال�حة" :أ��ا ع�� العامة ال�حة عرف فقد

 وم�افحة البيئة �حة أجل من للمجتمع منظمة بمجهودات وذلك والكفاية ال�حة وترقية العمر، وإطالة
 الت�خيص ع�� للعمل والتمر�ض الطب خدمات وتنظيم ال�خصية ال�حة الفرد و�عليم المعدية الأمراض

 حقھ ع�� ا�حصول  من مواطن �ل ليتمكن والمعيشية الاجتماعية ا�حياة وتطو�ر للأمراض الوقاǿي العلاج و المبكر
 1.)"وا�حياة ال�حة �� المشروع

 منذ اقُ��ح أنھ من الرغم ع�� العامة، لل�حة المعاصرة العناصر معظم �شمل إذ جداً، واسع التعر�ف هذا إن
 ما �� اليوم السائد النظري  الإطار ع�� وقائماً  المرض ع�� منصباً  يزال لا ترك��ه أن غ�� .مضت سنة 80 من أك��

 الاجتما�� البعد ع�� نفسھ الوقت �� �شتمل �ان وإن الإ�حاح، أو (ال�خصية ال�حة حفظ) بالت�حح يتعلق
 .العمومية ال�حة لإجراءات ا�جماعية والطبيعة لل�حة

 الت�امل حالة ��" :أنھ ع�� 1948 عام قدمتھ الذي ال�حة مفهوم عرفت فقد لل�حة العالمية المنظمة أما
 2.)"والعاهات الأمراض من ا�خلو مجرد وليس للفرد والاجتما�� والعق�� ا�جما��

 مع جدا م��ابطة وأ�عاد م�ونات ثلاثة لل�حة أن أي والاجتماعية والنفسية البدنية ا�جوانب ب�ن الت�امل - .الأمراض من ا�خلو �ع�ي لا ال�حة - :أن نجد فإننا التعر�ف هذا �� تمعنا فلو
 .ذلك دون  هو وما مثاليا هو ما ب�ن يم�� مطلقا تحديدا تحديدها يمكن فلا ال�حة �سبية - .ال�حة اكتمال عدم عنھ ينتج العناصر هذه من عنصر أي انتقاص - .البعض �عضها

 جنيف �� ا�جديدة، العمومية ال�حة حول  الأقاليم الاجتماع �عقد العالمية ال�حة منظمة قامت كما
 إطار �� المستقبل �� اتخاذها يمكن ال�ي الإجراءات وإعداد ا�جديدة، التحديات لتقييم وذلك ، 1985نوفم��
 نطاق توسيع إ�� �س�� فلسفةٌ  ما �� بقدر بمفهومٍ  ليست العامة ال�حة أن ع�� أكدت حيث العامة، ال�حة

 التصدي إ�� و�س�� الس�ان، �حة إ�� الفرد إضافةً  �حة مثلاً، �شمل بحيث العامة لل�حة القديم الفهم
 فضلاً  والإنصاف، العدل من أساس ع�� ال�حية ا�خدمات قبيل إتاحة من المعاصرة، ال�حية القضايا لبعض

 إ�� �س�� و�� .والاقتصادية الاجتماعية والتنمية السياسية، والإدارة بالبيئة، قضايا تتعلق من ��ا يتصل عما
 منظمة ال�حة عرفت لقد . العمومية السياسة �� لل�حة ا�حماية لضمان التنمية إطار �� إدخال ال�حة

 توضع ل�ي المرض نحدد مفهوم أن لابد ولذلك المرض، وهو ألا لها، المقابل ا�جانب �عرف ولم ال�حة العالمية
 اجتماعيا أو عقليا أو جسميا للفرد ا�حالة الطبيعية عن الانحراف حالة هو فالمرض لل�حة، المحددة الصورة

 هذا وأن الإ�سانية، لل�خصية المحددة ا�جوانب من من جانب أك�� �� انحراف هناك ي�ون  وقد نفسيا أو
 للاعتلال تمام مرادفا ليس Sickness السقم أو Disease أن حيث .مطلق أو �سبيا ي�ون  أن يمكن الانحراف

 ، 2004 مصر، الإسكندر�ة، ا�جامعية، المعرفة دار الاجتما��، المنظور  من ال�حية والرعاية العامة ال�حة:رمضان السيد.الصديقي، د عثمان سلوى  1
 .،ص 2000 الأو��، ب��وت، العر�ية، الطبعة ال��ضة الطبية، دار الاجتماعية ا�خدمة:النماس فايز أحمد 2 41 .ص
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ال��  ال�ائن فردية �� و�ؤثر الراحة �عدم الوا�� الإدراك بأنھ يحدد أن يمكن :فالمرض ،1والمرض  Illness  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 .و�خصيتھ

  :الفرد و�خصية فردية ع�� تؤثر الوظيفي للاختلال نفسية أو عضو�ة حالة هو السقم. · 
 علاقة ع�� وتؤثر الاجتما�� ا�جانب ��ا يتأثر وال�ي الوظيفي الاختلال من حالة بأنھ يحدد :الاعتلال 

 العامة: لل�حة الإجراǿي المفهوم 3-1 .بالآخر�ن الفرد
 .للتدخل المتاحة وللوسائل الأمور  لواقع لفهمنا وفقاً  البشر�ة، تار�خ مدى ع�� العامة ال�حة مفهوم تطور  لقد  

د  �ل �عناية ندرس أن بنا و�جدر .دائم تحول  حالة و�� الأوجھ متعدد مفهومها جعل قد اليوم عالم �� فالتعقُّ
 ال�ي العديدة الطرق  بمختلف الأوجھ هذه لنا �لما عنت الممكنة، الزوايا جميع من المفهوم لهذا المختلفة الأوجھ

 باستخدام يتعلق ما �� مكملة أو بديلة �عاب�� استخدام أيضاً  ويشمل هذا .حيالها والتصرف تحديدها ��ا يتم
 .المجتمع و�حة الاجتما�� الطب قبيل من مصط�حات

و�ح وكما لذلك
ُ
 .بالإجماع عليھ ومتفقاً  ملائماً  اعتباره يمكن �عر�ف وضع الممكن غ�� فمن آنفاً، أ

 مع التوافق إ�� ويس�� السابقة، العديدة التعار�ف �� المش��كة العناصر ب�ن يجمع �عر�ف نق��ح ذلك وع��
 :هو التعر�ف وهذا المطلب، تحليلها �� هذا تم ال�ي المفاهيم
 وذلك واستعاد��ا، وحفظها والاجتماعية، والنفسية، البدنية، الناس عافية �عز�ز وفن علم �� العامة ال�حة

 ال�حة: درجات مستو�ات -1 .البشر و�يئ��م ع�� تُطبق وتأهيلية، وعلاجية، و��خيصية، اتقائية، تداب�� خلال من
 وتحسن وتصان تطور  أن يجب ولك��ا ل�جميع واحدة مرة يوفر أن يمكن الذي الثابت بال�ىيء ليست ال�حة  

 ال��ايات إحدى �� يحد مدى �� تتذبذب ال�حة إن .والمجتمع الفرد من المش��كة ا�جهود بواسطة باستمرار،
 :2ي�� كما ال�حة درجات ت�ون  ذلك وع��.الأخرى  ال��اية �� فالموت مرضية مستو�ات عدة ثم المثالية بال�حة
 والعقلية والنفسية ا�جسمية ا�جوانب �جميع المثا�� الت�امل حالة و�� :المثالية ال�حة -أولا •

 ب�افة ومتمتعا باطنية أو ظاهر�ة أمراض أي من خاليا الفرد ف��ا ي�ون  ال�ي ا�حالة أي والاجتماعية
 ال�حية الرعاية ل��امج �عيد هدف وهو والاجتماعية، والنفسية والعقلية ال�حية البدنية ا�جوانب

 .المنال صعب �ان وان لتحقيقيھ والاجتماعية �س��
 الاجتماعية والمؤثرات المشا�ل مواجهة والمجتمع ف��ا الفرد �ستطيع حالة و�� :الايجابية ال�حة -ثانيا •

 .مرضية أعراض أي ظهور  دون  كب�� حد إ�� عالية بكفاءة وا�جسمية والنفسية
 أو خارجية مؤثرات لأي التعرض مع ولكن مباشرة بصورة ف��ا المرض يظهر لا :المتوسطة السلامة -ثالثا •

بصفة  ولكن مع�ن مرض من مباشرة بصورة �ش�و لا الفرد أن أي المرض، براثن �� الفرد يقع داخلية
 .ال�حية ا�حالة �� الايجابية الطاقة تظهر لا عامة

 68 .نفسھ، ص المرجع:مخلوف إبراهيم إقبال  2 70 .النشر، ص سنة ذكر ا�حديث، الإسكندر�ة، دون  ا�جام�� المعوق�ن، المكتب ورعاية وال�حية الطبية الرعاية:مخلوف إبراهيم إقبال  1
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 غ�� �حيا قصورا هناك أن أي أعراض، من الفرد �ش�و لا ا�حالة هذه �� :الظاهر غ�� المرض -را�عا •

 أو الإشعاعات أو بالتحليلات القيام عند ولكن الظاهرة المرضية الأعراض اختفاء ذلك ومع�ى ظاهر،
 .سطحيا ظاهرا غ�� ولكن مرضا هناك أن المر�ض الفحوصات يكتشف

 عن تنم الفرد ��ا �شعر مرضية لأعراض ظهور  هناك ي�ون  المستوى  هذا و�� :الظاهر المرض -خامسا •
 .الظاهر�ن والقلق بالألم جرا��ا من الفرد ويشعر مع�ن، بمرض الفرد إصابة

 أو الدور  أداء ع�� قدرة �ل معھ الإ�سان يفقد الذي المستوى  وهو :الاحتضار مستوى  -سادسا •
 .ال�حية حالتھ استعادة الفرد ع�� يصعب ومعھ لآخر وقت من ا�حالة و�سوء ا�حيو�ة، الوظائف

 الموا��4 الش�ل ومحددا دقيقا قياسا وقياسها تحديدها يصعب حيث المطلقة بالنسبية تقسم الدرجات هذه إن
 :ذلك يو�ح

 درج��ا ناحية من ال�حة مفهوم  )4-1(الش�ل رقم 

 
 المعرفة الطبية، اتجاهات تطبيقية، دار الرعاية مجال �� الاجتما�� العمل:مخلوف إبراهيم إقبال.د :المصدر

  49 .،ص 1991 الإسكندر�ة، مصر، .ا�جامعية 
 تقرر  ال�ي �� العوامل هذه وأن البعض �عضها �� والمؤثرة المتفاعلة العوامل من �عديد مجتمع أي �حة وتتأثر

 :�� العوامل هذه وتتمثل ال�حة، درجات أو مستو�ات
 · .ا�جغرافية والبيئة المناخية العوامل �� وتتمثل :طبيعية عوامل -
 أو والناموس · الذباب مثل حشرات �انت سواء العدوى  ناقلات �� وتتمثل :*حيو�ة*بيولوجية عوامل -

 .والكلاب والذئاب �الف��ان حيوانات
 · .والتعقيم والتقاليد والعادات المعيشة مستو�ات �� وتتمثل :اجتماعية عوامل -
 برامج الرعاية لتنفيذ إم�انات وجود عدم �� المتمثلة المادية الإم�انات قصور  مثل :اقتصادية عوامل -

 توف�� ع�� �ساعد ال�ي توافر الإم�انات وعدم الفقر انتشار أو والتحصينات الت�خيص مثل ال�حية
 .طبية ورعاية وغذاء مسكن من جيدة، �حية حياة

 �حية بصورة  الفضلات وصرف للشرب الصا�حة ال�حية المياه توافر عدم �� وتتمثل :بيئية عوامل -
 السيارات �عوادم الهواء وتلوث المعو�ة الن�لات مثل المعدية الأمراض انتشار من عل��ا ي��تب وما

 .والمصا�ع
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 عل��ا ي��تب مما وا�خصو�ة، والوفيات المواليد معدلات وز�ادة الس�انية ال��كيبة حيث :س�انية عوامل -

 .واجتماعية �حية مشا�ل
 �حية مشا�ل إ�� يؤدي هذا �ل والممرض�ن، والأطباء الطبية العيادات توافر مدى مثل :طبية عوامل -

 ومؤشرا��ا: العامة ال�حة تحقيق أساليب - .بالمجتمع العامة ال�حة ومستوى  ال�حية ا�حالة �� تؤثر واجتماعية
 العناصر جميع �شمل هذا بأن علماً  الس�ان، �حة هو الأول  اهتمامها ومناط العامة لل�حة الرئي�ىي الغرض

 ما ع�� اهتمامها مناط قصر ينب�� لا فإنھ وعليھ الناس، �حة تحس�ن �� �سهم ال�ي المش��ك الاهتمام ذات
 .الدولة أو ا�ح�ومة مسؤوليات من ُ�عت�� ال�ي الإجراءات أو المهمة، ا�خرائج أو العمومية، وا�خدمات المنافع �س׿ى

 الاس��اتي�� ل��ا هو ي�ون  أن و�مكن ينب�� وأنھ العامة ال�حة من مهما جزءا �ش�ل هذا أن ع�� إجماع وهنالك
 المرض، من الوقاية وفن علم أ��ا ع�� جاء العامة ال�حة �عر�ف : ��العامة ال�حة تحقيق ساليبأ 1 -3 .العام

 الاجتماعية أو ال�حية ومضاعفاتھ المرض من الوقاية أساليب �ع�ي العامة ال�حة تحقيق أساليب فإن ولذلك
 :ثلاث وقائية مستو�ات إ�� الوقاية أساليب وتنقسم
  ي المستوى  وهو : الأول  المستوىǿالمرضية ا�حالة من الوقاية إ�� ��دف والذي الأو�� الوقا. 
  ي المستوى  : وهوالثا�ي المستوىǿالمرض مضاعفات من للوقاية ��دف والذي الثانية الدرجة من الوقا 

 .ظهوره �عد
  ي مستوى  وهو :الثالث المستوىǿالمضاعفات الاجتماعية من الوقاية إ�� ��دف الثالثة الدرجة من وقا. 
 1التالية: المحاور  خلال من الوقاية أساليب تناول  و�مكن
 وتقو���ا ال�حة ل��قية العامة الوقاية إجراءات :الأول  المحور  -أولا •

 :المحور  هذا و�تناول  مع�ن بمرض الاهتمام دون  عامة بصفة ال�حة تقو�ة �س��دف عمل و��
  ال��و�ة مثل �حية عناصر فيھ تتوافر ص�� مسكن توف�� من العامة البيئية ال�حية ا�خدمات -

 .الفضلات لتصر�ف �حية وأساليب الآدمي للاستعمال الصا�حة والمياه ال�حية والإضاءة ا�جيدة
 · .عامة بصفة ا�جسم وتقو�ة للأمراض ا�جسم مناعة تقو�ة �س��دف ال�ي ال�حية التغذية خدمات -
 · .خاصة بصفة ا�جنسية وال��بية عامة بصفة ال�حية وال��بية التوعية خدمات -
 · .والطفولة للأمومة ا�خاصة الرعاية خدمات -
 · .النفس عن ال��و�ح خدمات -
 · .السو�ة ال�خصية وتحقيق السليم النف�ىي للتكيف ت�ئ ال�ي ا�خدمات توف�� -
 · .الشاملة السر�ة الرعاية خدمات -

 .41-38 .،ص1999 ا�حديث، الإسكندر�ة، ا�جام�� الاجتماعية، المكتب والرعاية العامة ال�حة �� مدخل: الصديقي عثمان سلوى    1
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 السلامة تحقيق إ�� ��دف ال�ي الشاملة وا�خدمات الإجراءات مجموعة �� المحور  هذا نجمل أن و�ستطيع
  .خاصة فئات أو معينة بحالة الاهتمام دون  العامة والاجتماعية والعقلية والنفسية البدنية والكفاية
 النوعية أو المتخصصة الثا�ي: الوقاية المحور  -ثانيا •

 و�تمثل التغذية سوء أمراض أو المعدية الأمراض ولاسيما حدوثھ قبل مع�ن مرض من الوقاية إ�� ��دف ال�ي و��
 أو الدفت��يا أو ا�جدري  ضد التطعيم مثل معينة أمراض ضد التطعيمات مثل المحددة الوقائية الإجراءات �� هذا

 تصر�ف مثل النوعية المسببات نحو وقائية ت�ون إجراءات قد كما.الكساح مرض ضد أو الدي�ي السعال
 �� أقنعة أو مهنية إصابات ضد واقية ملا�س استخدام أو العادات الغذائية بتحس�ن ت�ون  قد أو الفضلات
 لأمراض المسببة والمستنقعات ال��ك ردم مثل بيئية إجراءات إ�� الوقائية هذه الأساليب توجھ وقد الصناعة،

 .عامة بصفة والص�� والتعلي׿ي الاقتصادي المستوى  أو تحس�ن معينة
 المرضية ل�حالات المبكر الاكتشاف :الثالث المحور  -ثالثا •

 المرضية الأعراض ظهور  عدم مع الأو�� أدوارها �� المرضية ا�حالات لاكتشاف تتخذ ال�ي الوقائية الإجراءات و��
 العلاج ع�� �ساعد للأمراض المبكر أن الاكتشاف فيھ لاشك ومما .��ا للمصاب�ن مجهولة ت�ون  قد و�التا��
 .للمر�ض مضاعفات حدوث منع ع�� ويساعد العلاج �� فعالية أسرع وذات وأسهل أ�سر ي�ون  و�التا�� الفوري

 :المبكر الاكتشاف طرق  ومن
 أو مرضية أعراض بأي الفرد إحساس ودون  العامة ا�جسمية ل�حالة المستمر والفحص الدوري الكشف -

 .ألام حدوث
 دم. أو بول  تحليل �ان سواء الشاملة الطبية التحليلات -
 · .والمقطعية الشاملة المختلفة الإشعاعات عمل -
 الأطوار �� ظهورها حالة �� الأمراض علاج و�التا�� المرضية ل�حالات المبكر الكشف �� �ساعد الإجراءات وهذه
 الفرد يقوم أن يجب ولذلك التام، الشفاء إم�انية و�التا�� مضاعفات حدوث تجنب ع�� �ساعد مما لها الأو��

 تقدمت و�لما .علاجھ �سهل و�التا�� مرض لأي المبكر الاكتشاف إ�� للوصول  والمتواصل المستمر الفحص بإجراء
 .للأمراض المبكر للاكتشاف إجراءات هناك �ان �لما والمجتمعات الدول 
 الظاهر المرض من المر�ىى علاج :الرا�ع المحور  -را�عا •

 المرض علاج �س��دف المحور  فهذا الشفاء واستكمال المر�ىي ال�جز أو المضاعفات من ا�حد العلاج و��دف 
 مرضا �ان إذا ولاسيما المرض انتشار من المجتمع وقاية ويس��دف بل للمر�ض، المرض مضاعفات من والوقاية

 .معديا
 التأو�لية الإجراءات ا�خامس: المحور  -خامسا •

 و�س��دف ل�جسم والوظيفية التشر�حية ا�حالات وثبوت المرضية ا�حالات علاج �عد تتخذ ال�ي الإجراءات و�شمل
 .للفرد الاجتما�� التكيف وتحقيق بل الاجتماعية، المضاعفات من الوقائية الإجراءات هذه

 تصر�ف �� نفسھ ع�� الاعتماد �ستطيع ح�ى والمهنية والاجتماعية والنفسية ال�حية الرعاية �س��دف حيث
 بمجموعة تمر التأهيل ممكن. وعملية استغلال أفضل المتبقية وإم�اناتھ قدراتھ أق�ىى باستغلال حياتھ شؤون
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 الطبية الأساليب تحديد ثم الإصابة أو ال�جز درجة لتحديد الشامل الط�ي بالفحص تبدأ ال�ي ا�خطوات من

 يؤهل النف�ىي والرضا العاهة أو ال�جز لقبول  للفرد النف�ىي التأهيل العملية هذه و�صاحب ل�حالة، اللازمة
 ال�جز وطبيعة يتناسب الذي العمل أو المهنة باختيار المجتمع مع التكيف محاولة حيث الاجتما�� للتأهيل الفرد

 .الاجتما�� والتكيف التأهيل وتحقيق المناسب العمل إيجاد و�التا�� المناسب الم�ي التأهيل و�التا�� العاهة، أو
 الاقتصادية المستو�ات باختلاف تتفاوت حيث السابقة ا�خمس بالمحاور  اهتمامها مدى �� المجتمعات وتختلف

 الوقاية حيث المتقدمة سمات المجتمعات من سمة �عت�� الوقائية ال�حية الرعاية ف��امج والاجتماعية،
 ال�ي �� العلاجية ال��امج أن نجد بينما فور�ة، إجراءات علاجية استخدام و�التا�� للأمراض المبكر والاكتشاف

 .النامية المجتمعات تم��
 الأخرى  ا�خدمات نجاح ع�� �عتمد ال�حية ا�خدمات ونجاح الاجتماعية الرعاية من جزء ال�حية الرعاية إن

 :قسم�ن رئيس�ن إ�� ال�حية ا�خدمات تقسيم و�مكن المجتمع، رفاهية إ�� ��دف ال�ي
 :خدمات �شمل وال�ي مباشرة بصورة الفرد ب�حة المرتبطة ال�حية ا�خدمات ع�� �شمل الأول 

 خدمات خلال من تم أو المنازل  داخل المباشر الدواǿي بالعلاج ذلك تم سواء العلاج وخدمات الت�خيص
 إ�� بالإضافة ا�جرا��، بالتدخل ذلك تم أو المستشفيات، داخل سر�ر�ة رعاية تحتاج مساندة �حية

 إ�� ��دف علاجية، �حية �� خدمات ا�خدمات وهذه الشفاء، يتم ح�ى ال�حية الرعاية خدمات
 .المرض ألام من الفرد معاناة تخفيف أو أصابھ مرض من الفرد تخليص

 ال�حية با�خدمات عليھ نطلق أن يمكن ما أو المجتمع ب�حة المرتبطة ال�حية با�خدمات :الثا�ي 
 الص�� التدهور  من وا�حماية والأو�ئة المعدية الأمراض من با�حماية ا�خدمات تلك ترتبط حيث البيئية
 ا�خدمات من النوع هذا و�رتبط للبيئة، ملوثة أ�شطة تمارس ال�ي والمشروعات الأفراد سلوك عن الناتج

 و�شمل وقائية أو ما�عة �حية خدمات:�� ا�خدمات وهذه .مباشرة غ�� بصورة الفرد ب�حة ال�حية
 الغذاء تقديم متاجر ع�� ال�حية الرقابة وخدمات الو�ائية، الأمراض ضد التطعيم خدمات

 .الص�� الو�� و�شر الإعلام خدمات إ�� إضافة والمشرو�ات
 مع إهمال الفرد ب�حة مباشرة المرتبطة ال�حية ا�خدمات بتوف�� الاهتمام بضرورة الاعتقاد �سود وقد    

 ل�خدمات المتاحة الموارد نقص �سب النامية الدول  الاعتقاد هذا �سود ما وغالبا البيئية، ال�حية ا�خدمات
 .الدخل الفردي مستوى  ع�� أو للدولة العامة الم��انية مستوى  ع�� سواء ال�حية

 احتمالات انخفاض إ�� سيؤدي البيئية ال�حية ا�خدمات ع�� الإنفاق ز�اد لأن تمام خاطئ الاعتقاد هذا ولكن   
 ب�حة المرتبطة المباشرة ال�حية ل�خدمات المطلو�ة الم��انيات تناقص إ�� سيؤدي ثم ومن بالمرض، الإصابة

 تحديد يمكن ثم ومن .والفردية العمومية والمنافع المسؤوليات ب�ن النس�ي التوازن  يب�ن الموا�� والش�ل.الفرد
      .العامة الموارد وتوافُر الأساسية للاحتياجات وفقاً  العامة ال�حة نطاق
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 العامة ال�حة إيتاء �� �شارك ال�ي الرئيسية والاختصاصات والموارد، الأ�شطة، )5-1(رقم  الش�ل

 
 العالمية، ال�حة لمنظمة التنفيذي المكتب ا�خمسون، الدورة المتوسط، لشرق  الإقليمية ال�جنة تقر�ر:المصدر

                .2003القاهرة،
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 المبحث الثا�ي : ماهية جودة ا�خدمات ال�حية

الم��ايد با�جودة �� ا�خدمات ال�حية �� الآونة الأخ��ة مؤشرا ع�� أهمي��ا �� القطاع الص��  الاهتمام�عد 
جودة ا�خدمة ع��  مثل هذه الأساليب و�التا�� ف�ي تركز لاستخدام احتياجاوالذي �عت�� من أك�� القطاعات 

ال�حية المدركة من قبلھ، إذ يجب أن تقيم بمعاي�� أ�عاد جودة ا�خدمة ال�حية (وترتبط بإدراك المس��لك 
 المر�ض وليس المؤسسة ال�حية

 �عر�ف جودة ا�خدمات ال�حية:المطلب الأول :  
�ن ( ��لكوالإدار��ن والمسواهتماما من قبل الباحث�ن  �ع�� موضوع جودة ال�حية من المواضيع الأك�� طرحا 

 :المر�ىى) و�عددت التعار�ف �جودة ا�خدمة ال�حية و�� �التا��
عرفت ع�� أ��ا درجة الإل��ام بالمعاي�� المعاصرة المع��ف ��ا ع�� وجھ العموم للممارسة ا�جيدة والنتائج 

 1ددة أو أجراء تخص أو مش�لة طبية المتوقعة �خدمة مح
ن جودة ا�خدمات ال�حية بأ��ا جميع الأ�شطة الموجهة نحو الوقاية من الأمراض و�� �عر�ف آخر �شار إ�� أ 

شطة التأصيلية ال�ي قد يتطل��ا استكمال التخلص من آثار المرض، أو أ�أو علاج هذه الأمراض �عد طولها ثم 
 �� الرعاية ال�ي تقدم للمر�ض، وال�ي تضمن فحصھ و��خيص مرضھ وإ�حاقھ بإحدى المؤسسات ال�حية
وتقديم الدواء اللازم لعلاجھ والغذاء ا�جيد الملائم �حالتھ مع حسن معاملة الفر�ق العلا�� لھ لمساعدتھ ع�� 

 2.استعادة �حتھ
وعرفت جودة ا�خدمات ال�حية أيضا بأ��ا تحقيق أفضل نتيجة ل�ل مر�ض وتجنب المضاعفات ال�ي قد 

عليھ من فوائد، إضافة إ�� ضرورة التوثيق المعقول �سب��ا الطبيب المعا�ج ثم الإهتمام بالمر�ض وما حصل 
 3للعملية الت�خيصية والعلاجية

ومن خلال التعار�ف السابقة يت�ح �عر�ف شامل �جودة ا�خدمات ال�حية وال�ي تمثل مجموعة من  
ات المصممة ال�ي ��دف إ�� تقديم ا�خدمات ال�حية المس��لك�ن المر�ىي)، بما من شأنھ معرفة ءالإجرا
مي هذه ا�خدمات أطباء، ممرض�ن...إ�خ) الذين د��م ومتطلبا��م والعمل ع�� إشباعها من طرف مقحاجا

�ستخدمون مهارا��م وخ��ا��م العملية والفنية وتقنيات الرعاية ال�حية المتاحة لهم، بما يضمن تحقيق 
أن جودة ا�خدمات  أفضل النتائج �� الوقت المناسب والم�ان المناسب و�أقل �لفة ممكنة، وهذا ما �ع�ي

بما يل�ي احتياجات  باستمرار ال�حية �� أسلوب لدراسة عمليات تقديم ا�خدمات ال�حية، وتحسي��ا 
 ).(المر�ىىومتطلبات المس��لك�ن 

 أهمية جودة ا�خدمات ال�حية المطلب الثا�ي:
 .المؤسسة ال�حية عن المؤسسات ال�حية الأخرى تمي�� ا�خدمات المقدمة من طرف  - 4:تتمثل أهمية جودة ا�خدمات ال�حية فيما ي�� 
 199ثامر ياسر البكري، �سو�ق ا�خدمات ال�حية، مرجع سابق، ص: 4 55رجع سابق ص :م3 .5.5، ص2012والتوزيع، عمان ،طبعة أو��، مر�زق محمد عدمان، مداخل �� الادارة ال�حية، دار الراية للنشر 2 50وليد يوسف الصا�ح، مرجع سابق، ص:1
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ا�خدمات  �عد جودة ا�خدمات ال�حية مؤشرا مهما قياس الرضا المحقق لدى المس��لك المر�ض) عن -  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
للمستفيدين  تحقيق مستو�ات إنتاجية أفضل، إذ �عد الوصول إ�� المستوى المطلوب من ا�خدمات المقدمة - .ال�حية المقدمة لھ

للمؤسسة  �ساعد ع�� التحس�ن المستمر، إذا ما �انت خ�� إدارة مخصصة ضمن الهي�ل التنظي׿ي - .ضمان ال�حة البيئية والنفسية للمتق�ن - .الأسا�ىي من تطبيق ا�جود (المر�ىى) العنف
ال�حية، فجودة ا�خدمات ال�حية حق الشمولية والت�املية �� الأمام فالشمولية ت�� التوسع �� مستوى 

ال�ي وقعها المس��لك�ن المر�ىى من ا�خدمات ال�حية المقدمة لهم، بينما الت�املية �ع�ي ا�خدمات ال�حية 
�ون المؤسسة ال�حية نظام م�ون من أنظمة فرعية �عتمد �عضها ع�� البعض الأخر، ول�ل نظام فر�ی 

ع ممارسة برامجھ ا�خاصة إلا أنھ يت�امل مع ال��امج الأخرى، فع�� سبيل المثال الهيئة الطبية لا �ستطي
وظائفها العلمية السر�ر�ة من تون وجود ت�امل مع الهيئة التمر�ضية، أو ا�خدمات المساعدة الأخرى �المخت�� 

 .والأشعة
 1:بجودة ا�خدمة ال�حية ماي�� الاهتمامومن أسباب 

، مما ا�خدمات �لفة إنتاج ا�خدمات ال�حية و�التا�� تصاعد السعر المدفوع لقاء هذهلد المستمر عالتصا - 
فة ( غالبا الدافعة لهذه ال�ل سيجعل موضوع تقييم ا�جودة والتأكد م��ا محل إهتمام م��ايد من قبل الأطراف

 .ما ت�ون جهات ح�ومية)
، وإدراكهم �حقوقهم وتزايد مستوى ترفعهم لما يمكن أنتقدمھ ا�خدمات تنامي درجة و�� المس��لك�ن المر�ىى - 

 .ال�حية
أن ا�خلل والأخطاء �� جودة ا�خدمات ال�حية غ�� مقبول، إذ تتعدى آثاره الضرر المادي إلىالضرر  - 

 .ا�جسدي والنف�ىي، وضرورة التطلع إ�� ممارسة طبية خالية من العيوب
 : العوامل المؤثرة �� جودة ا�خدمات ال�حيةلثالمطلب الثا

 فهم وتوقعات المر�ض: -1 2و�شمل هذه العناصر ��:هناك عدة عوامل تؤثر �� جودة ا�خدمات ال�حية، 
تحتاج المؤسسات ال�حية إ�� فهم اتجاهات المر�ىي عند تصميمهم ل�خدمة ال�حية بحيث ي�ون هذا  

التصميم متفوقا ع�� توقعات المر�ض لأ��ا الطر�قة الوحيدة ال�ي تمك��م من تحقيق جودة عالية ل�خدمة 
المستو�ات المختلفة المقدمة و�مكن للمر�ىى أن يحققوا ادرا�ا��م ا�ختمة المقدمة من خلال التمي�� ب�ن 

 ا�جودة و��:
و�� تلك الدرجة من ا�جودة ال�ي يرى المر�ض وجوب وجودها، وهذا المستوى منا�جودة  ا�جودة المتوقعة: -أ

يصعب تحديده �� الغالب اذ يختلف باخت خصائص المر�ىي وحالا��م العلاجية فضلاعن اختلاف ا�خدمات 
 ال�ي يتوقعون وجودها �� المؤسسات ال�حية.

الاردنية من منظور المر�ىى والموظف�ن، مجلة ا�جامعة صلاح محمد ذياب، قياس أ�عاد جودة ا�خدمة الطبية المقدمة �� المستشفيات ا�ح�ومية 2 384فر�د توفيق نص��ات، إدارة المستشفيات، مرجع سابق، ص: 1
 74-73، ص ص : 2012، الأردن، 01، العدد 20الاسلامية للدراسات الاقتصادية والادار�ة، المجلد 
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
و�� إدراك المر�ض �جودة ا�خدمة ال�حية المقدمة لھ من قبل المؤسسةال�حية، أي  ا�جودة المدركة: -ب

 تصور المر�ض �جودة ا�خدمة ال�حية المقدمة لھ.
ذلك المستوى من ا�خدمة المقدمة وال�ي تتطابق مع المواصفات المحددة أساسال�خدمة  ا�جودة القياسية: -ج

 را�ات إدارة المؤسسة ال�حية.وال�ي تمثل بذات الوقت اد
 :تحديد جودة ا�خدمات -2 و�� تلك الدرجة من ا�جودة وال�ي اعتادت المؤسسة ال�حية تقديمها للمر�ىى. ا�جودة الفعلية: -د
عندما تفهم المؤسسة ال�حية حاجات المر�ىى فانھ يجب أن تضع التوصيف المناسب للمساعدة �� ضمان  

ا�خدمة ال�حية المقدمة، وهذا التوصيف عادة ما ي�ون مرتبطا مع أداء تحقيق ذلك المستوى من ا�جودة �� 
 : عندما تضع إدارة المؤسسة معاي�� ا�جودة ا�خدمة ال�حية المقدمة و�تحقق الال��ام ��أداء العامل�ن 1-2 العامل�ن �� المؤسسة ال�حية ومستوى وكفاية الأجهزة والمعدات المستخدمة �� انجاز ا�خدمة ال�حية.

فيذها من قبل الطاقم الط�ي فإ��ا بالمقابل يجب ان �عمل ع�� إيجاد الطرق المناسبة ال�ي تضمن من تن
خلالها الأثناء المناسب و��ون من المهم ان تتوقع إدارة المؤسسة ال�حية تقييم المر�ىي �جودة ا�خدمة 

ون من الضروري أن لا تقتم ال�حية المقدمة لهم، وأن ت�ون هذه التوقعات فلاحية و�مكن تحقيقها، وهنا ي�
 : أن إدارة توقعات ا�خدمة تتم من خلال اعتماد أنظمة الاتصالات الداخلية ��إدارة توقعات ا�خدمة 2-2 الإدارة وعودا لا �ستطيع الوفاء ��ا �� :

المؤسسة ال�حية وال��و�ح والإعلان �� خارجها، و��ون من الضروري ع�� إدارة المؤسسة ال�حية أن تقدم 
وعودا لا �ستطيع تحقيقها نظرا ل�خام��ا أو عدم تجا�سها مع قدرا��ا �� التنفيذ أو الضعف �� التدر�ب أو 

المستفيد عن ا�خدمة  الكفاية اللازمة �� اتصالا��ا الداخلية لتحقيق ذلك، وهذا سينعكس ع�� عدم رضا
 ال�حية المتوقع حصولها.

 لمؤسسات ال�حية : متطلبات تقييم ا�خدمات �� االثالث المبحث 
تركز المؤسسة ال�حية ع�� مجموعة متطلبات المعرفة وتقييم خدما��ا، وكذلك ��تم بموضوع الرقابة ع�� 
جودة ا�خدمة ال�حية وت�لف��ا يث��ان العامل�ن اكر أسية �� بيئة المؤسسة ال�حية لتحقيق المعادلة 

 ن ا�جودة �� ا�خدمة ال�حية.الصعبة، المتمثلة �� ضمان توف�� وتقديم اع�� مستوى ممكن م
 متطلبات تقييم ا�خدمات �� المؤسسات ال�حية. المطلب الأول:

�عمل المؤسسات ال�حية ع�� اعتماد ا�جودة �� تقديم خدما��ا ال�حية، ولضما��ا تركز غالبية المؤسسات 
ة من قبل �جنة خاصة بالمؤهلات العلميةلضمان يالأطباء عند التوظيف أو ال��قتقييم مؤهلات وخ��ات  - 1ال�حية �� ممارس��ا ع�� عدة أمور هامة تتضمن ما ي��:

ال��ك�� ع�� الوسائل الوقائية ال�ي من شأ��ا تحس�ن جودة ا�خدمات ال�حية مثل رقابة وضبطالعنوی  - استخدام العناصر البشر�ة المؤهلة لتقديم مستوى جيد من ا�خدمات ال�حية.
سسة ال�حية، وتب�ي سياسة محددة وجيدة للأدو�ة ف��ا، منخلال �جان وانتقال الأمراض داخل المؤ 

 متخصصة فتية، �� �جنة التحكم بالع��ي و�جنة الصيدلة.
 .394-393فر�د توفيق نص��ات، ادارة منظمات الرعاية ال�حية،ص ص : 1
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تقييم ورقابة جودة ا�خدمات ال�حية من خلال التحقيق الط�ي الاس��جا�� (يجري هذا التدقيقمرة ��  -  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
لباط�ي وا�جراحةوهو عبارة عن مراجعة الشهر ع�� الأقل، ي�ون خاص ب�ل خدمة �حية، مثل الطب ا

ال�جلات الطبية، يقوم ��ا الأطباء الزملاء الأعمال زملا��م بالاستناد ا�� معاي�� توضع من قبل الأطباء 
أنفسهم، حيث يتم ال��ك�� ع�� النتائج ال��ائية)، ومراجعة الاستخدام وال�ي وظيف��ا تقلیل مدة الإقامة 

 وترشيد استعمال الموارد.
تقوم معظم المؤسسات ال�حية بتقييم جودة خدما��ا ال�حية المقدمة من خلال إ�شاء مجلس جودة 
مركزي، أو �جنة مراقبة جودة ا�خدمات ال�حية، لكن هذه الطر�قة لا تجد حاليا التأييد نظرا لان ا�خدمات 

حية �� تخصص ال�حية تختلف من تخصص إ�� أخر، فمن غ�� المهم أن يقوم بتقييم جودة ا�خدمة ال�
مع�ن أطباء من تخصص أخر غ�� ذي صلة، ي�ونون متعلم�ن �� ا�جنة و�دلا من ذلك فانھ أك�� ملائمة أن يتم 
أجراء مناقشات للإحصائيات عند الوفيات، والمواليد ا�جدد، �� اجتماعات مجدولة ينخرط ف��ا أخصائيون 

م �جودة ا�خدمات ال�حية محررا من �ل حسب تخصصھ، ولهذا السبب أصبح من الواجب أن يتم التقيي
الإجراءات الإدار�ة، اذ أصبح تقييم جودة ا�خدمة ال�حية من خلال تدفق الوفيات والمواليد ا�جدد، والموت 
للأمهات، ومراجعة ال�جلات الطبية ع�� أساس الأقسام أحسن من أن ي�ون من خلال �جنة مركز�ةمن أجل 

د المؤسسات ال�حية عدد من المتطلبات الدقيقة النظام المقبول ذلك تق��ح ا�جمعية الأمر�كية الاعتما
نا لا بد من استخدامغ�� الأطباء يجب أن ي�ون نظام التقو�م كفؤ وخاصة من حيث توفر والطبيب، وه - يجب أن ي�ون التعلم هادفا وموضوعيا، ولا بد من وضع معاي�� مناسبة �وسائل للقياس عل��ا.- 1لتقديم ا�خدمات �� المؤسسات ال�حية هذه المتطلبات ��:

توفرالسبب ا�جيد  يجب أن ي�ون النظام مرنا بحيث �سمح بقدر من الاختلاف والانحراف عن المعاي�� اذا ما - يجب أن ي�ون التقو�م موثقا، بحيث يتم �سو�ن �ل القرارات الهامة كتابة وتوقعا من قبل الطبيبالمسؤول.- المهام ال�ي �س��لك وقتا كب��ا ولا تطلب تقو�ما.
يجب أن ينتج التقو�م عن إجراء ت�حي��، فلا بد من أن �سفر التقو�م عن إجراء منطقييتناسب مع  - والمتون �� الملف الط�ي.

، سواء �ان ذلك الإجراء برنامج �علي׿ي وتدر��ي بإشراف مباشر منالطبيب، أو إيقاع ا�جزاء الانحراف
  �حيحية.والعقو�ات وما إ�� ذلك من إجراءات ت

 المتطلبات الأساسية لضمان ا�جودة وتحسي��ا �� ا�خدمات ال�حية المطلب الثا�ي:
لا يقتصر تحس�ن ا�جودة �� الرعاية ال�حية ع�� التفاعل ب�ن العامل�ن ال�حي�ن و��ن مراجع��م. تحس�ن 

والأسلوب المت�امل الس�� ا�جودة �ع�ي بالإدارة السليمة النظام ختمات الرعاية ال�حية والقيم الثقافية، 
ا�حصول ع�� خدمات الرعاية الأساسية. ولايتھ من الأخذ �عدد من ا�خيارات الإس��اتيجية �� تنفيذ أسلوب 

 تحس�ن ا�جودة �� الرعاية ال�حية الأولية كما ي��:
 .394فر�د توفيق نص��ات، مرجع سابق، ص:1
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
: قبل الشروع �� تلقي أي برنامج لتحس�ن ا�جودة لا بد من تحديد تحديد المسؤوليات •

سيتحملون المسؤولية الأداء مختلف مقومات ال��نامج ووحدات ايتاء ا�خدمات فيھ،  الأ�خاصالذين
و�تطلبتلك إعداد وصيات وظيفية �سيطة ووا�حة، من المجال الذي �عمل فيھ مختلف العامل�ن 
الص�ن �� ما يتعلق �سمات معينة من سمات ا�جودة �� الرعاية ال�حية. ويسهل هذا الأمرالعمل 

 م علاقات اجتماعية بروح الفر�ق.ا�جما�� والنظا
: لابد أن تتوافر لدى العامل�ن �� مجالالرعاية جودةا�إعادة توجھ العامل�ن ال�حي�ن وتدر���م ع��  •

ال�حية المعلومات الأساسية والمهارات اللازمة لتقديم الرعاية ع�� أع�� مستوى ممكن إذ إنما 
ية والنتيجة و�� هذه المدة ال�ي تقل ف��ا الموارد لا يتوافر لد��م من معارف يقوم ينور رئي�ىي �� العمل

ينب�� للممارس�ن العامل�ن والنظم الرعاية ال�حية أن �سهر عن �ون التدر�بوسيلة فعالة لتحس�ن 
 ا�جودة.

 أن إقامة ال��امج الفعالة والناجحة لتحس�ن جودة بث عناصر عملية ضمان ا�جودة وتحسي��ا: •
بيثا وا�حا لأغراض ال��نامج والأ�شطة المقررة و�نب�� للقطاع  خدمات الرعاية ال�حية تتطلب

 الص�� والمجتمع الم�ي إ�شاء شبكة اتصال شيح التواصل بلا قيود.
 يو�ىي عند إدخال تداب�� تحس�ن ا�جودة باتخاذ أسلوب التدرج �� تطبيقهاالتدرج �� التنفيذ:  •

د انتقاء عدد قليل من سمات من ا�جودة حفاظا ع�� ال��ام الموظف�ن وتنمية مهارا��م. فيتم أولا 
و�وضع لها عدد من المعاي�� المحددة ومن خلال استخدام نورة تحس�ن ا�جودة يكتسب الموظفون 

الموظف�ن ومداخلا��م الت�حيحية  أولئكالمعيون بالتدرج قدر��م ع�� حل المشكلات و�قتل استفادة 
قة ما يجعلهم يتوسعون �� إ�عاد ا�جودة �� من خلال عملية تحس�ن ا�جودة فإ��م يكسبون من الث

 الرعاية ال�حية.
وعليھ فإن معظم المؤسسات ا�خدمية �� الوقت ا�حاضر �عيش �� عصر التسو�ق، حيث تمثل قضية 
التسو�ق الفعال محور اهتماما نظرا للدور الكب�� الهام الذي يليھ النشاط التسو�قي كمحند لنجاح تلك 

حية كغ��ها من المؤسسات ا�خدماتية، حيث نجد أ��ا تتطلع إ�� التسو�ق بأمل المؤسسات، والمؤسسات ال�
وجود طر�قة جديدة توصلها إ�� حل المشا�ل ال�ي تواجهها من أجل ا�حفاظ ع�� مستوى إنتا�� والعمل ع�� 

ه تحس�ن جودة خدما��ا �غية تحقيق رضا العميل (المر�ض)، أي أن التسو�ق أصبح وليفة أساسية ومهمة لهذ
 � الر�ح �� المستشفيات العمومية.إ�المؤسسات سواء �انت ت�ن إ�� الر�ح المستشفيات ا�خاصة أو لا ��دف 

 الرقابة ع�� جودة ا�خدمات �� المؤسسات ال�حية المطلب الثالث: 
 مفهوم الرقابة: يمكن أن �عرف الرقابة ع�� أ��ا: "عملية مقارنة النتائج الفعلية (الإنجازات) مع •

المخلوطة (الأهداف) واتخاذ الإجراء الص�� اللازم �� حالة الانحراف إذا �ان مطلو�ا وممكنا  النتائج
 من خلال التعر�ف يمكن أن تجد العوامل المم��ة لهذا القطاع وال�ي تجعل الرقابة أك�� أهمية لعل

 1أهمها:
 .212-211رجع سابق، ص: منفس ، فر�د توفيق نص��ات 1
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
ا�حجم  لة من حيثخدما��ا ع�� إم�انيات �شر�ة هائ تقسيمإعتماد مؤسسات الرعاية ال�حية ��  - 

العمالة، مما �ستلزم  والتخصص وارتفاع الت�لفة، فالمعروف ان هذه المؤسسات �� مؤسسات إ�سانية كيفية
والطلب  الطبيعة غ�� المرنة الطلب ع�� معظم ختمت الرعاية ال�حية وعدم خضوعھ لقانون العرض - رقابية ع�� ا�خصر البشري، واستخدامھ الاستخدام الأمثل.

التأجيل  ا�خلل وا�خطأ �� تقديم ا�خدمة لا يمكن إصلاحھ كما ان الطلب ع�� هذه ا�خدمات لا يحتمل - التجديد المستمر للتكنولوجيا الطبية المتقدمة والتطو�ر المستمر لها وفر بدائل عديدة ومختلفة. - (فالطلب ع�� هذه ا�خدمات �� ارتفاع مستمر و�فوق ما هو معروض م��ا دائما).
 تتضمن رقابة جودة ا�خدمة ال�حية الرقابة ع�� أساليب الرقابة ع�� جودة ا�خدمات ال�حية: 2-2 الانتظار، وأي خطا سينعكس مباشرة ع�� �حة الفرد وش�ل مضاعفة كب��ة ع�� حياتھ.و 

ت م�ونات العظام الص�� والوسائل المختلفة المختصة �� النظام الص�� حيث يتم الرقابة ع�� مؤهلات وخ��ا
وسلوكيات �افة العامل�ن �� القاعة وعظم المؤسسات ال�حية �ش�ل �جان مختلفة ��دف تحقيق الرقابة 
ع�� جودة ا�خشة ي و�ذهب البعض إ�� إيجاد وحدة إدار�ة رسمية ضمن الهي�ل التنظي׿ي مهم��ا تحس�ن 

 1جودة ا�خدمات ال�حية و�عتمد ع�� نوع�ن من أساليب التقو�م والرقابة هما :
وتقو�م  �� الأك�� شيوع واستعمالا حيث �عتمد الإدارة ع�� ملاحظات أساليب التقو�م غ�� الرسمية: -أ 

الأطباء أنفسهم ل�خدمات التمر�ضية بصف��م ا�جهة الأك�� احت�ا�ا بالممرضات والأقدر ع�� ا�حكم عن 
و�ة حسب إرشادات مستوى جودة ا�خدمات من الثلاجة الفنية المتعلقة بمعا�جة المر�ض �ل عطاء الأد

الطبيب المعا�ج، كما �عتمد إدارة المؤسسة ال�حية ع�� استقصاء ودراسة أراء المر�ىى حول جودة خدمة 
احت�اكهم المباشر بالممرضات يمك��م تقييم هذه ا�خدمات  و التمر�ض المقدمة لهم فالمر�ىي و�حكم اتصالهم

 من خلال الملاحظات ال�خصية.
با�جانب  �شمل هذه الأساليب مراجعات وتدفق ملفات المر�ىى فيما يتعلق أساليب التقديم الرسمية: -پ 

التمر��ىي، و�مكن القيام ��ذا التحقيق من قبل �جنة تحقيق خدمات التمر�ض �� المؤسسة أو من قبل 
مات التمر�ض ممرضات متخصصان داخل المؤسسة، حيث يتم كشف الانحرافات غ�� المقبولة �� أداء خد

من واقع الملف الط�ي للمر�ض ومن ثمة يجري ت�حيح هذه الانحرافات والرقابة ع�� جودة ا�خدمة ال�حية، 
 2التقييم، أهمها: يوجد العديد من المؤشرات والعوامل المساعدة ��

دمة تقوم هذه المؤشرات تقييم �ل مالھ علاقة بالموارد المستثمرة �� �سليم ا�خ مؤشرات هي�لية: 1-ب
 الاستشفائية بما �� ذلك الموارد البشر�ة الطبية وشبھ الطبية والتجه��ات.

تقوم هذه المؤشرات بتقدير أداء العمليات ال�حية مثل الت�خيص، العلاج  ت العملية:اشر ؤ م 2-ب 
 وا�جانب العلا�� واح��ام المواعيد.

لوفاة وكذلك درجة رضا المر�ض، �ستعمل هذه المؤشرات قياس معدلات الشقاء وا مؤشرات النتيجة: 3-ب
من أجل ضمان مستوى عال  ويعت�� هذا النوع مقياسا أساسيا من أجل تحصيل درجة الأداء �� نظر المر�ض

 2H,Math,et autres, le service global linnovation et stratégies international etDéveleppement dans les service ,maxima, paris ,1997 ,p 224  238فر�د نص��ات، مرجع سابق ،ص:  1
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
لفعالية ا�ختمة ال�حية وجب تحقيق مستوى عال من جودة هذه ا�خدمة، قياس جودة ا�خدمة ال�حية 

هذا الإطار يوجد مش�ل تقليدي وآخر حيث قياس  يتطلب وجود مقاییس �ع�� عن مستوى الأداء الفع��، ��
فقط بملامح محددة من المخرجات  الاهتماما�جودة، حيث ب�ن المنظور ا�حديث عدم كفاية توجيھ 

والعمليات تر الهي�ل بل يتعدى ذلك إ�� �ل المستو�ات والعناصر �� المؤسسة ال�حية وكذا مراعاة العوامل 
                             والرقابة ا�جديدة عل��ا.ا�خدمات  المؤثرة ع�� جودة هذه
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  ة�حيخدمة الا� الفصل الثا�ي:                                                 جودة
 :الثا�ي الفصل خاتمة

تم التطرق �� هذا الفصل إ�� جودة ا�خدمة ال�حية وال�ي ت�� عدي التطابق ب�ن مستوى ا�خدمة المقدمة 
الاعتمادية، عتماد ع�� مجموعة من المعاي�� (وتوقعات المس��لك�ن، حيث يتم تقييمها من وجهة نظرهم بالا 

 الأمان، المصداقية..) وقد قدمت عدة نماذج التقييم جودة ا�خدمة ال�حية ومعرفة العوامل المؤثرة ف��ا.
وشملت الدراسة كذلك ع�� معرفة العلاقة ب�ن التسو�ق الص�� بضمان جودة ا�خدمة ال�حية المقدمة من 

ال�حية والذي �عتمد ع�� التفاعل ب�ن خلال معرفة أثر أ�عاد التسو�ق الص�� ودوره �� تحس�ن ا�خدمة 
    العامل�ن ال�حي�ن و��ن مراجع��م
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  الفصل التطبیقي
 :تمهيد

 وقد ، للمواطن ال�حية با�حالة الارتقاء �� ومستمرا م�حوظا تقدما الثمانينات بداية مند ا�جزائر شهدت    
 معدل تراجع حيث ، الما��ي القرن  من التسعينات بداية منذ سريع �ش�ل ال�حية المؤشرات �عض تحسنت

 . الولادة عند المأمول  العمر متوسط ،وارتفع عامة بصفة الوفيات
 الإصلاح مشروع قبل أي ، 2002 سنة قبل �انت ال�ي الأساليب أن إلا المؤشرات �عض �� التحسن من و�الرغم
 �ان ولذا ، م��ا المس��دف العائد تحقق لم ال�حة لقطاع المتاحة المادية الموارد وإنفاق ا�خدمات وتوزيع ،لتقديم

 الهدف ،�ان المستشفيات إصلاح بمشروع س׿ي جديد مشروع ،بتب�ي ال�حية السياسة �� النظر إعادة من لابد
 وضمان ا�خدمات بجودة والارتقاء الص�� الإنفاق وكفاءة ال�حية ا�خدمات تقديم عند العدالة مبدأ إرساء منھ

 . البعيد المدى ع�� الاستمرار�ة
 جود��ا ومدى ا�خدمة هده تقديم لواقع تحليلية صورة تقديم إ�� ال�حية ا�خدمات جودة دراسة ��دف   

 مبحث�ن، إ�� الفصل هذا تقسيم تم ،وقد والإحصائية الكمية الأساليب �عض ع�� بالاعتماد متعددة بأوجھ

 ح�ى العمومية، ال�حية با�خدمات التعر�ف خلال من با�جزائر ال�حة لواقع شاملة نظرة يدرس الأول  فالمبحث
 الص�� النظام إصلاح إ�� إضافة ا�جزائر �� الص�� النظام وتنظيم ا�جزائر �� ال�حية المنظومة عن فكرة نأخذ

 ع�� ،و�ال��ك�� سعيدة مدينة �� الص�� القطاع حالة إ�� لنتنقل.معا�ج��ا وطرق  ا�جزائر �� قصوره وأوجھ

                 . المواطن حياة �� حيوي  قطاع أهم باعتباره الدراسة ميدان وهو ، الاستشفائية العمومية المؤسسة
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 :ا�جزائر �� الص�� النظام تقديم الاول: المبحث1  الفصل التطبیقي
 والاقتصادية الاجتماعية التنمية لتحقيق الأهمية بالغ ،موردا أسا��ي عال׿ي حق �و��ا جانب إ�� ال�حة �عت��   

 �املا توف��ا ال�حة مجال �� الس�ان حاجيات توف�� الاستقلال منذ ا�جزائر حاولت الإطار هذا ،و�� وال�خصية
 من. لل�حة الوطنية للمنظومة التوجي�ي التصميم �ش�ل ،الذي الص�� الميثاق إطار �� وموحدا ومن�جما

 . محددة قيود ظل �� وترقي��ا ال�حة بحماية الكفيلة الوسائل جميع ��خ�� محاولة خلال
 .الرئيسية خصائصھ فهم ��دف ا�جزائر �� الص�� النظام تقديم المبحث هذا خلال من وسنحاول 

 : ا�جزائر �� ال�حية المنظومة تار�خ المطلب الاول : 
 حاسمة منعرجات �عت�� طو�لة سنوات ع�� امتدت متباينة تار�خية حقبات ا�جزائر �� ال�حة قطاع عرف لقد  
 الأطباء عدد انخفض حيث العامل�ن عدد �� ا��يار الص�� القطاع عرف وقد ، با�جزائر ال�حة قطاع تار�خ ��

 �� متمركز�ن ساكن 100.000 ل�ل واحد طبيب بمعدل أي ، طبيب 600 إ�� جزائري  285 م��م طبيب 2500 من
 لد��ا ليست و مؤهلة غ�� الأغلبية أين 1380 يتعدى لا الممرض�ن من ص�� طاقم إ�� بالإضافة الك��ى  المناطق

 1.المس�� الإداري  للطاقم التجر�ة ا�عدام وكذا شهادات
 المعدية الأمراض انتشار �سبب والإصابات الوفيات معدلات بارتفاع الوقت ذلك �� ال�حية المؤشرات وا�سمت
 ال�حة وزارة وضعت الموارد لمحدودية ،ونظرا بالا�شغال الدولة دفع مما مثيل لها �سبق لم نطاق ع�� ، والمتنقلة

 الرعاية، ع�� ا�حصول  وتحس�ن المعدية الأمراض م�افحة : الوضع هذا لمعا�جة الرئيسية الأهداف من اثن�ن

 )الأطفال �جميع الإجباري  التطعيم ( والمجتمع الناس �حماية ال�حة برنامج بتنفيذ الواقع ارض ع�� العمل وتم��
 بتطبيق وا�حة سياسة ان��اج لزاما أصبح هنا ومن. ) والسل الملار�ا ع�� القضاء ( المنتشرة الأمراض من والوقاية
 ا�خدمة هذه �� �ساهم ا�خاصة والعيادات عمومية خدمة الص�� النظام أن إ�� يدعو الذي الاش��ا�ي المشروع
 عدد ت�و�ن �� الز�ادة ع�� والإصرار المستشفيات، لبناء المبذولة ا�جهود إبراز هو ال�حة لمسئو�� بالنسبة ،والمهم
 ا�ح�ومات من العديد ،لان ال�حية الرعاية مجال �� الممارس�ن بھ يتمتع الذي النس�ي الذا�ي والاستقلال الأطباء

 . القومي م��ا��ا من جزء لأ��ا تجاري  أساس ع�� مستشفيا��ا �شغيل تر�د لا
 : و�� رئيسية م��ات بثلاث الاستقلال �عد الثا�ي العقد �� الص�� النظام تم�� وقد
 1973 د�سم�� �� التنفيذي للمرسوم ،تطبيقا 1974 يناير من رسميا وإقرارها المجانية الرعاية تقديم •

 �� الس�ان وضعية من عزز  ما وهدا ا�جزائر�ة للثورة التار�خية الوثائق �ل مشروع يتضمن والذي
 . �حية رعاية ع�� ا�حصول 

 .التخصصات مختلف �� الط�ي التعليم إصلاح •
 ، دكتوراه أطروحة ، ")بتلمسان ا�جام�� المستشفى �� والمر�ىى الأطباء لمواقف تحليلية دراسة(  الشاملة ا�جودة إدارة تطبيق" ، رحيمة حوالف1

 .133ص 2010-2009 تلمسان بالقايد بكر أبو جامعة
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  الفصل التطبیقي
 المرافق من العديد بانجاز ال�حية التغطية نطاق بتوسيع تطو�ره ومحاولة ال�حة قطاع إ�شاء •

 كلوذ ال�حية والمراكز الشاملة �العيادات الوزن ا�خفيفة والهيا�ل المستشفيات وخصوصا ال�حية،
 .والبحث التدر�ب ، الرعاية و�� أساسية مهام ثلاثة لتحقيق

 بالعشر�ة بلادنا مرور و جهة من النفط عائدات انخفاض و�سبب والتسعينات الثمانينات عقدين وخلال   
 الرعاية نظام شهد أن ،�عد 1972 منذ الهيك�� التعديل إ�� للرضوخ النظام اضطر ، أخرى  جهة من السوداء
 الط�ي المجال شهد ب�ن ما الف��ة وخلال. والعلا�� التق�ي المجال�ن �� نقص من �عا�ي جعلھ ا��يارا ال�حية

 الاستشفائية الهيا�ل مختلف وضعية تدهور  �� تمثلت الممارسات من العديد �� �سببت ا�حجم قو�ة انت�اسات
 والاجتماعية المهنية الوضعية سوء �سبب الأطباء من العديد تذمر إ�� ،بالإضافة ��ا المقدمة ا�خدمات وتدهور 
  . المنافسة ا�خاصة العيادات ،وظهور 

 ):1965-1962( الأو�� المرحلة 1.2 - 12 :�� وتتمثل مراحل ثلاث إ�� تقسيمھ تم فقد: ا�جزائر �� الص�� للنظام التار��� التطور : المطلب الثا�ي
 �� أساسا متمركزا الموجود الص�� النظام �ان حيث ومتدهورة م��دية �حية حالة 1962 سنة ا�جزائر ورثت  

 المستشفيات،داخل  يتم الذي العمومي الطب �� خاصة و�تمثل.،قسنطينة ،وهران �ا�جزائر الك��ى  المدن

 عل��ا �شرف النف��ي المدر��ي الطب ومراكز.المجانية الطبية المساعدات وتقدم البلديات عل��ا �شرف وعيادات
 �� ويعملون  طبيبا 600 حوا�� عليھ �سهر الذي ا�خاص الطب هناك أخرى  جهة ومن .والتعليم ال��بية وزارة

 .الأجانب من �انوا جلهم خاصة عيادات
 �عدها، وما السبعينات منتصف غاية إ�� الاستقلال من الممتدة ا�حقبة خلال ال�حة قطاع عرف لقد   

 الس�ا�ي التطور  مع مقارنة بالبطء تم�� بمستوى  لكن القاعدية والهيا�ل المستخدم�ن خلال من كب��ة تطورات
 .المستعمر عن الموروث النظام لتوحيد والقوان�ن النصوص من بجملة وكذا.البلاد عرفتھ الذي
 واحد طبيب �عادل ما ،وهو فقط جزائر�ا 285 م��م طبيبا 1319 ع�� إلا تتوفر البلاد تكن لم 1965 سنة قبل
 151 حوا�� ف�انوا الأسنان أطباء أما.�سمة 52323ل�ل واحد صيد�� أي صيدليا، 264 و مواطن، 8092 ل�ل

 .70688 ل�ل واحد أسنان طبيب ،أي طبيبا
 سر�را 39000 قرابة 1967 سنة قبل �ان حيث دائم �جز هناك �ان فقد القاعدية الهيا�ل حيث من أما   

 .1962 بنسبة مقارنة العلاج لقاعات النسبية الز�ادة هو المرحلة هذه م�� وما ، بالمستشفيات
 �� ينب�� و�ان .لها المتوفرة الوسائل ضعف جراء خيارا��ا �� محدودة الف��ة هذه خلال ال�حية السياسة إن   

 ال�حية ا�خدمات من قسط أد�ى توف�� ،قبل الاستعمار خلفا ال�ي والهيا�ل البنايات إ�عاش إعادة الأمر أول 
 أبو ،جامعة دكتوراه ،أطروحة ")بتلمسان ا�جام�� المستشفى �� والمر��ى الأطباء لمواقف تحليلية دراسة( الشاملة ا�جودة إدارة تطبيق" ، رحيمة حوالف 1

 1 ،ص 2009 الأو�� الطبعة ا�جزائر، والتوزيع للنشر الكتامة ،دار"ا�جزائر�ة العمومية المستشفيات إدارة"حاروش، الدين نور  2 .133، ص2010-2009 تلمسان بالقايد بكر
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  الفصل التطبیقي
 التلقيحية ا�حملات �� تتمثل إعانة ش�ل ع�� سياسية تنمية ع�� عازمة الدولة �انت آخر جانب ومن ، للس�ان
 . والمعدية الفتاكة الأمراض لبعض

 ، والاستشفاء العلاج تضمن ال�ي الاستشفائية المؤسسات خلال من الدولة بطلب جهة من امتازت المرحلة هده   
 المدن ��  AMG  المجانية الطبية المساعدة تضمن ال�ي ال�حية ،والمراكز ال�حة وزارة طرف من �س�� وال�ي

 جهة ومن.التعليم وزارة طرف من �س�� وال�ي المدرسية النظافة مراكز وأخ��ا.البلديات من �س�� ،وال�ي والبلديات
 ا�خواص الأطباء بإم�ان ولكن ا�خاصة، العيادات �� ل��ا�� طا�ع ذو علاج يقدم خاص ص�� قطاع هناك أخرى،

 لھ التنسيق يتم الأنظمة من ا�خليط ،وهذا �عاقد إطار �� وذلك للدولة التا�عة العمومية المؤسسات استعمال
 ):1979-1965( الثانية المرحلة 2-2 .ال�حة دائرة مدير�ة طرف من
 الأو�� العلاج إعطاء محاولة ،وهذا 1979 ا�� 1965 ب�ن ما الف��ة �� العلاج قاعات مضاعفة المرحلة هذه م��  

 .1�� �ل مستوى  ع�� أو بلدية �ل مستوى  ع�� ال�حية والمراكز العلاج قاعات توف�� طر�ق عن وذلك أولو�ة
 وكذلك الشاب، ا�جزائري  المجتمع �خصوصية نظرا الوقاية ��يء �ل قبل هو القاعدية الهيا�ل هذه من والهدف 

 .1974 سنة من بداية ا�خدمات المتعددة العيادات لإ�شاء
 الموارد تمركز فنجد والر�فية، ا�حضر�ة المناطق ب�ن وعدل إنصاف هناك يكن لم ال�حية التغطية ناحية من

 والشبھ الر�فية المناطق �� تقر�با وغيا��ا الكب��ة المدن �� القاعدية والهيا�ل الطبية والشبھ الطبية البشر�ة

 الأسا��ي الت�و�ن ح�ى يتلقوا لم الذين الطبي�ن الشبھ الأعوان �عض ع�� إلا تحتوي  ال�ي الأخ��ة هذه الر�فية،

 .للتمر�ض
 أك�� فعالية إعطاء طر�ق �� أو�� ،كخطوة2  المجا�ي الطب قانون  بإ�شاء المتعلق الطب مجانية قرار �ان ولقد   

 والاقتصادية الاجتماعية بالمشكلات وثيق ارتباط لها �حية برامج ووضع ك�ل، نظامھ وتوحيد الص�� للقطاع
 النظام مجانية صيغة ،و�عميم البلد �� وترقي��ا ال�حة �حماية والإجراءات الوسائل �افة بت�خ�� ،وذلك للأفراد
 من وحاسمة هامة إجراءات اتخاذ �ستوجب وطنية مهمة العلاجات أصبحت دلك من وانطلاقا.الوط�ي الص��

 الصارم التطبيق مع القاعدية الهيا�ل عدد �� والز�ادة ، والت�و�ن التعليم مجال �� خاصة ، مهاتدعي اجل
 . ذلك �� ا�جهوي  للتوازن 

 هذا ومع القاعدية، الهيا�ل حيث من الاستقرار من بنوع تم��ت المرحلة هذه ففي المادية الموارد تطور  �شان أما   
 وصل همزة بمثابة �� ال�ي الهيا�ل هده أن حيث. ا�خدمات المتعددة العيادات عدد �� محسوسا ارتفاعا ��جل

 .أخرى  جهة من ال�حية والقطاعات والمستشفيات جهة، من العلاج وقاعات ال�حية المراكز ب�ن
 الرسمية ا�جر�دة - 21 �� المؤرخ 65 /12/ 2 ،ص 1924 جانفي1 بالتار�خ الصادرة ال�حية، القطاعات �� المجا�ي الطب بإ�شاء المتعلق 1923 2 .135،ص سابق ،مرجع"ا�جزائر�ة العمومية المستشفيات إدارة"حاروش، الدين نور  1

 2 رقم ،الامر1 ،العدد
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  الفصل التطبیقي
 برنامج إعداد �� الاختصاصات متعدد عمل فر�ق ،شرع 1975 ،ومنذ المرحلة هذه �� الص�� ال��نامج �شان أما   

 مع الارتباط الأولو�ة ذات ال�حية المشكلات تحديد تم فقد ،وهكذا الثا�ي الر�ا�� المخطط �� لتطبيقھ ص��
 المعاي�� وتحديد ال�حية الهيا�ل مجال ،�� وظيف��ا وتحس�ن للوطن ال�حية بالقطاعات المتعلقة المصا�ح 4. .العمل �� والأمن المحيط بنظافة المتعلقة المشكلات 3. ا�خ... العقلية ،الأمراض القلب كأمراض:متنقلة غ�� الأمراض م�افحة 2. ا�خ... المعدية ،الأمراض ،الرمد ،السل ر�ا الملا ،مثل المتنقلة الأمراض كم�افحة: ال�حية المشكلات.1 : ي�� كما ،و�� والاجتماعية الاقتصادية المشكلات تحديد

 .التطور  إ�� تقود ال�ي
 طرف من %  32و النفقات، مجموع من %  72ب الدولة �سبة قدرت فقد ا�خدمات هذه تمو�ل حيث من أما   

 �غطي الاجتما�� الضمان هيئات �انت بحث الأسر، أو الس�ان طرف من %  02والباقية الاجتما��، الضمان
 . AMG المجانية الطبية الإعانة طر�ق عن المعوز�ن بالس�ان الدولة ،وتضطلع إل��ا للمنتسب�ن العلاج نفقات

 وا�حة أهداف ،وا�عدام أهمي��ا حسب الأولو�ات ترتيب عدم هو التار�خية المرحلة لهذه �انتقاد يقدم وما

 إ�� �ش�� ال��اية و��. الإم�ان قدر الطلب تلبية هو الهدف �ان ،بحيث بنظام �سميتھ لنا أن النظام لهذا موضوعة
 ج��ة �حزب المركز�ة ال�جنة مق��حات خلال من ا�جزائر �� لل�حة وط�ي نظام بوضع ا�خاصة الهامة المق��حات

 ):2007-1979( الثالثة المرحلة 3.2 - 1.��ا خاصة دراسة �� نتناولها ال�ي القادمة بالمرحلة مرتبطة بأ��ا علما الوط�ي، التحر�ر
 الاقتصادية للتنمية الوط�ي المخطط ضمن يدمج أن يجب الوط�ي التحر�ر �ج��ة المركز�ة ال�جنة اعت��ت

 : ي�� ما ع�� ال��ك�� يجب الهدف هدا يتحقق ،وح�ى والاجتماعية
 الأساسية والأهداف القانو�ي التنظيم ب�ن التناسق لضمان ال�حية والنظم القوان�ن وتحديث توحيد 

فقط  ليست والأدوار الوظائف وتحديد القطاعات ب�ن الت�امل إلزامية. 1976 الوط�ي الميثاق أعل��ا ال�ي

 ،لان مباشرة بطر�قة بال�حة علاقة لها ال�ي الوطنية والتنظيمات القطاعات وإنما ال�حة، وزارة
 .فقط ال�حة وزارة مش�ل ليس ال�حة مش�ل

 لل�حة وا�جهو�ة الوطنية ال��امج تطبيق �� القانونية طبيع��ا �انت مهما ال�حية الهيا�ل جميع ت�امل. 
 ال�حية التنمية وتأكيد وتحديد توجيھ �� فعالة �وسيلة ، ال�حية البطاقة. 
 ال�حية الهيا�ل طر�ق عن تقديمھ يمكن الذي القاعدي للعلاج الأولو�ة وإعطاء العلاج �� التسلسل 

 .القاعدية
 نجاعة و مردودر�ة أك�� ال�حية المؤسسات جعل. 

 13 ،ص سابق ،مرجع"ا�جزائر�ة العمومية المستشفيات إدارة"حاروش، الدين نور  1
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  الفصل التطبیقي
 وت�و�ن ونقل أجور  من للموظف�ن الاجتما�� با�جانب المتعلقة المشكلات جملة �� النظر إعادة إ�� بالإضافة

 .وغ��ها
 و�داية الثمانينات مرحل�ي �� وذلك لأهميتھ المجا�ي الطب ظل �� الص�� النظام تطور  دراسة ونواصل   

 الاستشفائية المراكز و�� 1986 سنة جديدة �حية هيا�ل إ�شاء هو المرحلة هذه �� ��جلھ ،وما التسعينات
 �� والإطعام الإيواء نفقات �سديد �� المر��ى بمساهمة والمتعلق 1995 سنة الوزاري  المنشور  ،وكذا ا�جامعية

 الدولة تتو�� السنة هده من بداية انھ 1993 لسنة المالية قانون  �� الإشارة إ�� بالإضافة. الاستشفاǿي الوسط
 الاستشفائية المؤسسات ب�ن �عاقدي نظام وفق فت�ون  العلاجات با�� أما بالمعوز�ن والبحث بالوقاية التكفل
 من بداية التجر�ب عملية �� �شرع الذي "التعاقدي الن�ج أو النظام" الأخ�� ،وهذا الاجتما�� الضمان وهيئات

 ال�حية والقطاعات المتخصصة الاستشفائية بالمؤسسات ا�خاصة التنفيذية المراسيم خلال من ، 1997 سنة
 العمومية المؤسسات لتصبح ال�حية تعاالقطا تنظيم �عاد 2007 سنة ،و�� ا�جامعية الاستشفائية والمراكز

 من نوع و�� والفحص العلاج عن الاستشفاء فصل أي ا�جوار�ة لل�حة العمومية والمؤسسات الاستشفائية
 . المواطن من ال�حية المؤسسة أو المستشفى وتقر�ب العلاج إ�� الوصول  �سهيل هدفها اللامركز�ة

 .المستخدم�ن عدد وكدا القاعدية الهيا�ل عدد تطور  المرحلة هذه عرفت كما   
 العالمية المنظمة تقر�ر ذلك ع�� دليل التحسن �عض عرفت ،فقد 2005 �سنة ا�خاصة ال�حية المؤشرات أما   

 �� الص��للقطاع  المرصودة العمومية المالية المبالغ من بالرغم انھ المنظمة اعت��ت حيث ا�جزائر �شان لل�حة
 دون  الأطفال بوفيات يتعلق ما لاسيما ال�حية ا�خدمات أن ،إلا العامة الم��انية من % 7.0ب والمقدرة ا�جزائر
 يخص فيما والتفاوت الأطباء توزيع ،وسوء ناجعة إس��اتيجية سياسة وجود عدم ذلك �� والسبب ، المستوى 
  .والنتائج الأهداف تحقق لا وحدها الأموال أن كما... ال�حية الرعاية

 الدستور  �ان ،فإذا البلاد استقلال منذ وذلك أولو�ة ذو دوما �ان والس�ان ال�حة موضوع أن نقول  الأخ�� و��
 الوقاية خلال من ا�حق هدا الدولة وتضمن ال�حة �� ا�حق لهم المواطن�ن جميع أن" 79 مادتھ �� ينص ا�جزائري 
 غاية إ�� الوطن استقلال تلت ال�ي السنوات �� الأولو�ة منحت ،ولقد"والمستوطنة الو�ائية الأمراض وم�افحة

 : ي�� ما 1980 سنة
 ا�حرب دمرتھ الذي الوطن بناء إعادة. 
 للس�ان، والثقافية الاجتماعية ا�حاجيات واستجابة صناعية شبكة بتنصيب الوط�ي الاقتصاد �شييد 

 . وال�حة والشغل �التعليم
 الديمغرا�� النمو �� التحكم ،وهو الهدف لتحقيق للس�ان الاقتصادية الاجتماعية الظروف تحس�ن 

 .السبعينات �� النسل وتنظيم
 الس�ا�ي، النمو �� للتحكم الوط�ي ال��نامج ع�� 1983 سنة المصادقة خلال من جاءت الفاعلية الانطلاقة لكن   

 واح��ام العائ�� التخطيط إ�� للأزواج الإرادي للانضمام واختبار�ھ تحر�ضية مبادئ ع�� ال��نامج هدا يرتكز حيث
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  الفصل التطبیقي
 الس�ان �حة ع�� طيبا ا�ع�اسا المطبقة ال�حية والأعمال الوقائية لل��امج و�انت. والدينية الاجتماعية القيم

 القول  من ولابد ، خاصة بصفة الأطفال ،ووفيات عامة بصفة الوفيات مؤشرات خلال من وا�حا ذلك ،و�بدو
 بالماء ال��و�د(السكن ظروف مجال �� والتطور  التقدم عن الناجمة الس�ان لمعيشة العامة الظروف تحس�ن أن

 إ�� أدت قد التغذية ،وطر�قة النظافة شروط ،وتحس�ن)ا�خ... المياه صرف وقنوات والكهر�اء، للشرب الصا�ح
 العلمية المعطيات �عض ،هذه القول  وخلاصة.الأخرى  الأمراض لبعض وتراجعهم متنقلة، أمراض اختفاء

 �غ��ات هناك أن �شأ��ا ��جلھ ما ،إن هذا يومنا إ�� الاستقلال منذ ال�حية بالسياسات المتعلقة والميدانية
 ح�ى جذري  �غي�� إ�� يحتاج ،والذي الص�� القطاع ع�� ا�عكس ل�جزائر الإيديولو�� بالتوجھ مرتبطة جذر�ة
 .المواطن�ن ل�ل ال�حة حق ي�ون 

 : ا�جزائر �� الص�� النظام هي�لةالمطلب الثالث :  
 الص�� المستوى  ورفع الدواء وتوف�� ال�حية الرعاية تقديم عن الأول  المسئول  والس�ان ال�حة وزارة �عت��   

 ثم وا�جهو�ة ا�جامعية المستشفيات تل��ا الطبية، مشا�لهم ع�� والقضاء والأجانب ا�جزائر��ن للمواطن�ن
 .لهذا التا�عة القاعدية والوحدات ال�حية القطاعات

 : المركزي  المستوى  1.3 : �� وتتمثل أساسية مستو�ات ثلاثة ويشمل
 : من وتت�ون  المستشفيات وإصلاح والس�ان ال�حة وزارة �� المركزي  المستوى  يتمثل

 التا�عة الأعمال لها تخضع ال�ي والتشريعية التنظيمية التداب�� طر�ق عن ��ا ا�خاص التنظيم ويعد المهن ينظم - المعلومات، وتحديد المستوى  وتحس�ن الت�و�ن ميدان �� المؤهلة البشر�ة الموارد تنمية ع�� العمل - طبي�ن، والشبھ الطبي�ن الممارس�ن ت�و�ن أنماط تحديد - ال�حية، الهيا�ل �� الط�ي العلاج - ال�حية، وا�خر�طة الص�� التنظيم - العائ��، والتخطيط الديمغرا�� النمو �� التحكم - ورعايتھ، الس�ان �حة وقاية - 21 :مجال �� قطاعھ أعمال لتنمية إس��اتيجية بوضع والس�ان ال�حة وز�ر يقوم : الوز�ر - أ
 والعم��، والعائ�� ال��بوي  الوسط �� ال�حية ا�حماية - وتوزيعها، الطبية والمعدات بالأدو�ة ال��و�د - والمستديمة، الو�ائية الأمراض وم�افحة بالوقاية علاقة لها ال�ي الأعمال دعم - تطبيقها، ع�� والسهر اختصاصھ لميدان

 : الآتية المصا�ح ع�� المستشفيات وإصلاح والس�ان ال�حة لوزارة المركز�ة الإدارة و�شمل
  40 19 أفریل 30 في المؤرخ 124 .90 رقم التنفیذي المرسوم بموجب 1

                                                             



  الفصل التطبیقي
 وم�حقون  ( 07 ) سبعة وعددهم بالدراسة م�لفون  �ساعده الذي الديوان مدير ي�لف : الوز�ر ديوان - ب

 مشاركة وتحض��هم باختصاصا��م المرتبطة والأبحاث الدراسات أشغال بجميع ، ( 04 ) أر�عة وعددهم بالديوان
 ا�خارج مع علاقتھ و�� ا�ح�ومة أعمال �� الوز�ر

 مديري  من ( 02 ) اثنان �ساعده عام مدير إدار��ا ع�� �شرف ال�ي العامة الأمانة ت�لف : العامة الأمانة - ج
 وتقييمها لها التا�عة والمصا�ح المركز�ة الهيا�ل ب�ن والتنسيق والاتصال ال��يد مكتب ��ما و��حق الدراسات
 . وتوج��ها

 . العمل تنظيم �� الصرامة مطلب ضمان - والموارد، للوسائل المحكم الاستعمال ع�� العمل - التنظيمية، والأح�ام القوان�ن لمراعاة وإرشادهم المس��ين توجيھ - ال�حية، المصا�ح و�سي�� التقص�� أنواع �ل من الوقاية - 11 : التالية بالمهام يقومون  مفتش�ن ( 06 ) ستة عل��ا �شرف : العامة المفتشية - د
 : و�� مع�ن اختصاص م��ا ل�ل مدير�ات ثمانية و�شمل : المركز�ة المدير�ات - ھ

 مدير�ة الت�و�ن، مدير�ة الس�ان، مدير�ة والدواء، الصيدلية مدير�ة ال�حية، المصا�ح مدير�ة الوقاية، مدير�ة
 : الولاǿي المستوى  ع�� 2-3 . والمنازعات التقن�ن مدير�ة التخطيط،

 يتعلق ما ب�ل الولاية مستوى  ع�� والس�ان ال�حة وز�ر تمثيل أهمها مهام �عدة والس�ان ال�حة مدير ي�لف
 م��انيات تحض�� ومتا�عة ومتوازنا من�جما توزيعا ال�حية الوسائل توزيع ع�� والعمل والس�ان، بال�حة

 خز��ا ظروف وتفقد الصيدلانية والمواد الأدو�ة وتوزيع مراقبة إ�� بالإضافة وتنفيذها، ال�حية القطاعات
 البشر�ة والموارد والأدو�ة والعلاج الوقاية مجال �� الولاية �� ال�حية الاحتياجات لتحديد التلاخيص وإعداد

 أ��ا كما العامة، والوقاية العمومية بالنظافة ا�خاص التنظيم وتطبيق والت�و�ن والتجه�� الأساسية والمنشآت
 �سي�� بأعمال الم��تبة المنازعات ودراسة باستمرار وضبطها )الديمغرا�� النمو(  المواطن�ن جدول  بإعداد ��تم

 برامج وإعداد ال�حة موظفي إ�� الاحتياجات تحديد �� المعنية بالمصا�ح الاتصال إ�� بالإضافة ال�حة، ممار��ي

 الطبية للمساعدات المعوز�ن والأ�خاص المعوق�ن بالأطفال والتكفل الت�و�ن، بميدان ا�خاص العمل

 للإطارات الاجتماعية ا�خدمات مجالس و�س��ها تنش��ا ال�ي الطبية بالمراكز ��تم أ��ا كما والاجتماعية،

 إجراء أي تطبيق �� ت��اون  لا أ��ا كما . وعائلا��م العمال م��ا ليستفيد الاجتماعية (CMS) العمومية والشر�ات
   . الولاية �� ال�حة لممار��ي الأسا��ي القانون  تطبيق �سهل أن شأنھ من

  41 19 99جوان 23 في المؤرخ  -111 .90 رقم التنفیذي المرسوم بموجب 1
                                                             



  الفصل التطبیقي
 ا�جامعية الاستشفائية المراكز - ب

 أن دون  ط�ي، جهو�ومعهد استشفاǿي مركز لاتحاد نتاج و�� ، 1974 جوان 13 �� ا�جامعية المستشفيات أ�شأت
 المعنو�ة بال�خصية تتمتع إداري  طا�ع ذات عمومية منشاة الاستشفاǿي المركز �عت�� . المتم��ة �خصي��ا يفقدها

 والوز�ر بال�حة الم�لف الوز�ر ب�ن مش��ك اق��اح ع�� بناءا مرسوم بموجب إ�شا��ا و�تم الما��، والاستقلال
 المركز ع�� الإدار�ة الوصاية بال�حة الم�لف الوز�ر يمارس بحيث 21 . العل׿ي والبحث العا�� بالتعليم الم�لف

 أن يمكن عامة و�صفة . البيداغوجية الوصاية العا�� بالتعليم الم�لف الوز�ر و�مارس ا�جام��، ألاستشفاǿي
 بمنطقة و�قع كب�� ي�ون  ما عادة الذي المستشفى من النوع ذلك أ��ا ع�� ا�جام�� الاستشفاǿي المركز يوصف

 العر�ضة، الس�ان قاعدة ب�ن من مرضاه ويستقبل الفنية ا�خدمات من مجموعة تقديم يتو�� والذي حضر�ة،
 : �� أساسية ميادين ثلاث ع�� �شرف أنھ بمع�ى السواء ع�� والرعاية البحث مجال �� فنية هيئة بتدر�ب و��تم
 الص��، الميدان -
 الت�و��ي، الميدان -
 . والبحث الدراسة ميدان -

 :)والبلدية الدائرة(المح�� المستوى  ع�� 3-3 . العل׿ي المجلس �س׿ى استشاري  بجهاز و�زود عام مدير ويس��ه إدارة، مجلس الاستشفاǿي المركز يدير
 العمومية المؤسسات( �حية قطاعات ش�ل �� والبلدية الدائرة مستوى  ع�� ال�حية ا�خدمات تنظم

 تحديد المنشآت هذه تتو�� . ،)قاعدية �حية ووحدات2 3 متخصصة استشفائية وحدات الاستشفائية،

 المادية للموارد الأمثل بالاستعمال وهذا والمحلية، الوطنية ال�حية ال��امج تنفيذ قبل الس�ان احتياجات

 تم hiérarchisation  des soins  العلاج لسلمية وتطبيقا الاستشفائية المراكز ع�� الضغط من ول�حد . والبشر�ة
 المجتمع، �� �سب��ا لتتسع أولية أو قاعدية المسماة (sous secteurs sanitaire) فرعية �حية قطاعات إ�شاء
 البسيطة والرعاية المستشفى نحو م��ا ا�خط�� وتوجيھ كشفها �عد المرضية ا�حالات انتقاء مهمة لها أو�لت حيث
  من ال��تيب ع�� تت�ون  و�� . معينة منطقة لس�ان والتطعيم الوقائية ا�حملات �� إسهامها جانب إ�� ذاتيا، م��ا

 مهم��ا (Polyclinique) : ا�خدمات متعددة عيادةأ 
 المتخصصة؛ العامة والفحوصات والاست�جالية ال�حية ا�خدمات مختلف تقديم -
 البلدية؛ ال�حية المراكز ع�� والإداري  الف�ي الإشراف -
 . والمستشفى الص�� المركز ب�ن الوساطة بدور  تقوم -

 جھاز أصاب مرض أو معین بمرض تتكفل المالي، والاستقلال المعنویة بالشخصیة تتمتع إداري طابع ذات عمومیة منشأة ھي :المتخصصة الاستشفائیة المنشأة  2 .1974 جوان 13 في الصادرة .100  74  رقم قانون بموجب  1

  42 الأطفال أمراض السرطان، أمراض مستشفى العقلیة، الأمراض مستشفى مثل . معین عمر ذات مجموعة أو معین عضوي

                                                             



  الفصل التطبیقي
 ال�حية، الوقاية مهمة لھ وتو�ل س�ا�ي، تجمع �ل أو قر�ة �ل عند ينشأ (Centre de santé) : الص�� المركز - ب

 .العامة والفحوصات والعلاجات والتطعيم والطفولة الأمومة وحماية
 0222 ل�ل البسيطة العلاجات تقديم تتو�� ال�ي و�� -0222 (salle de soin): العلاج قاعات -ج

 Etablissements Hospitaliers spécialisé (EHS) : المتخصصة الاستشفائية المؤسسات - Etablissements publics de santé de proximité (EPSP) :ا�جوار�ة لل�حة العمومية المؤسسات - établissement Publics Hospitalier(EPH) :الاستشفائية العمومية المؤسسات - : إ�� ال�حية القطاعات تقسيم �غي�� تضمن 11 2007 لسنة التنفيذي المرسوم قرار ولكن .ساكن
 . المادية وضعي��ا حالة حسب (salles de soin) للعلاج قاعات إ�� أو ، (Polycliniques) ا�خدمات متعددة عيادات إ�� بدورها لتتحول  (Centres de santé) ال�حية المراكز ألغيت وقد
 ذات عمومية مؤسسة �� ذكره السابق التنفيذي المرسوم حسب (EPH) الاستشفائية العمومية المؤسسة إن   

 هي�ل من تت�ون  �� و الوا��، وصاية تحت وتوضع الما�� والاستقلال المعنو�ة بال�خصية تتمتع إداري  طا�ع
 . بلديات مجموعة أو واحدة بلدية س�ان �غطي الط�ي، التأهيل وإعادة والاستشفاء والعلاج للت�خيص

 . بال�حة الم�لف الوز�ر من بقرار الاستشفائية العمومية للمؤسسة المادية المشتملات تحدد
 مت�املة بصفة التكفل �� المرسوم هذا من 4 المادة حسب الاستشفائية العمومية المؤسسة مهام تتمثل

 : التالية المهام ا�خصوص ع�� تتو�� الإطار هذا و�� ، للس�ان ال�حية با�حاجات ومتسلسلة
 . والاستشفاء الط�ي التأهيل وإعادة والت�خيص العلاج توزيع و�رمجة تنظيم ضمان -
 لل�حة الوطنية ال��امج تطبيق -
 . الاجتماعية والآفات الأضرار وم�افحة والنقاوة ال�حة حفظ ضمان -
 . معارفهم وتجديد ال�حة مصا�ح مستخدمي مستوى  تحس�ن ضمان -

 التسي�� �� والت�و�ن الط�ي وشبھ الط�ي للت�و�ن ميدانا الاستشفائية العمومية المؤسسة استخدام يمكن كما    

 . الت�و�ن مؤسسات مع ت��م اتفاقيات أساس ع�� الاستشفاǿي
 العمومية ا�جوار�ة لل�حة العمومية المؤسسة أما (EPSP) المؤسسة �عر�ف نفس لها المرسوم نفس حسب

 المادية المشتملات تحدد . العلاج وقاعات ا�خدمات متعددة عيادات مجموعة من تت�ون  أ��ا إلا الاستشفائية،

 2 . بال�حة الم�لف الوز�ر من بقرار لها ا�جغرا�� وا�ح��
 : ي�� بما ومتسلسلة مت�املة بصفة التكفل ف�ي المرسوم هذا من 08 المادة حسب مهامھ أما

 القاعدي، والعلاج الوقاية -
  43 2002 سنة مایو الموافق 1421 عام الأولى جمادى 2 في المؤرخ  -140 .  07 رقم التنفیذي المرسوم قرار  2 20 سنة مایو الموافق 1421 عام الأولى جمادى 2 في المؤرخ  -140 .  07 رقم التنفیذي المرسوم قرار  1

                                                             



  الفصل التطبیقي
 المرض، ��خيص -
 ا�جواري، العلاج -
 القاعدي، المتخصص والطب العام بالطب ا�خاصة الفحوص -
 العائ��، والتخطيط الإنجابية بال�حة المرتبطة الأ�شطة -
 . والس�ان لل�حة الوطنية ال��امج تنفيذ -
 وم�افحة والنقاوة ال�حة بحفظ المرتبطة المجالات �� البيئة وحماية ترقية �� بالمساهمة ا�خصوص ع�� وت�لف
 . المدرسية وال�حة الاجتماعية والآفات الأضرار

 : ا�جزائر �� الاستشفائية ا�خدمة عرض المبحث الثا�ي:  
 العنايات �س�� ال�ي المستشفيات، وإصلاح والس�ان ال�حة وزارة إ�� ا�جزائر �� الص�� النظام إسناد تم

 التغطية و�س�� ا�خاص القطاع �� الممارسة شروط وتراقب العمومي الوسط �� وال�حة الإستشفائية

 الوط�ي الصندوق  �� و الاجتما��، الضمان و العمل وزارة وصاية تحت وطنية صناديق ثلاث قبل من الاجتماعية
 CASNOS أجراء الغ�� للعمال الاجتما�� للضمان الوط�ي الصندوق  ، CNAS الأجراء للعمال الاجتما�� للضمان

 الأمومة، المرض، ( الاجتماعيةالضمانات  الاجتماعية ا�حماية نظام ويغطي. CNR للتقاعد الوط�ي والصندوق 
 البطالة، ع�� والتأم�ن الاجتماعية، وا�خدمات المهنية، الأمراض و العمل وحوادث ، والتقاعد ،)...الوفاة العطب،

 1 .المسبق التقاعد و
 المطلب الاول: عرض ا�خدمة الاستشافية �� ا�جزائر

 ، العمومية الهيا�ل �� السابقة العشر�ة خلال % 70 بحوا�� �سبتھ قدرت نموا الط�ي السلك �جل حيث
 الداخلية المدن �� أخصائي�ن أطباء حضور  بتدعيم ذلك مرافقة تمت قد و ، 2007 سنة �� )أخصائيون  13000 م��م( ممارس طبيب 35000 إ�� أخصائيون  م��م 4000 إ��21000 من الممارس�ن الأطباء عدد �� ارتفاع بت�جيل

 قد العليا، الهضاب ولايات ع�� العمومية ال�حة هيا�ل �� العامل�ن الأخصائي�ن الأطباء عدد فإن وعليھ . بالبلاد
 .2007 سنة �� 9200 إ�� 1999 سنة �� 307 من ارتفع

 �� 2220 إ�� ،1977 سنة �� 92 يتجاوز  يكن لم الذي الأخصائي�ن الأطباء عدد ارتفع ا�جنوب، لولايات بالنسبة أما
 من للاستثمار هامة بجهود العمومية ال�حة سياسة مرافقة تمت المواطن�ن، طلبات تلبية و��دف 2 2002 سنة

 تحقيق أجل من و بالمر�ض، أفضل تكفل أجل من ال�حية المنشآت شبكة تدعيم و توسيع �غية الدولة، طرف
 244 من الص�� القطاع استفاد فقط، 2008 إ�� 2005 من الممتدة للف��ة فبالنسبة وعليھ، . أفضل طبية �غطية

  44 2002. سبتمبر 15 المستشفیات، وإصلاح والسكان الصحة وزارة  2 الاستثمار لتطویر الجزائریة الوطنیة الوكالة 1

                                                             



  الفصل التطبیقي
 ، استكمالها تم 050 م��ا ال�حية المنشات من مجموعة إنجاز أجل من العمومية الاستثمارات من دج مليار

 . الانجاز طور  �� ةأمنش 222 وحوا��
 3 : ب الاستشفائية بالهيا�ل المتعلقة الإجمالية الإحصائيات قدرت قد 0227 لسنة بالنسبة أما

 : العام القطاع
 استقبال بطاقة، )جام�� استشفاǿي مركز 03 متخصص، استشفاǿي مركز 30 ( م��ا مستشفى 079 -

 . سر�ر 52222 ب مقدرة
 .ومستوصف ط�ي مركز 5379 ،و ا�خدمات متعددة عيادة  522 -
 . المدرسية ال�حة ومتا�عة للكشف طبية وحدة 0000 ،و اجتما�� ط�ي مركز  505 -
 .الدم لنقل مركز 002 إ�� إضافة ا�جام�� الوسط �� وقائية طبية وحدة  92 -
 عيادات 23 ، جهو�ة مستشفيات 27 ،و مركزي  مستشفى: م��ا العسكري  للقطاع التا�عة الهيئات -

 . للتوليد ،عيادت�ن ا�خدمات متعددة
 : ا�خاص القطاع
 ط�ي شبھ عون  0022 ،و عام طبيب 022 ،و اختصا��ي 522 من يقرب ما ،�ستخدم عاملة عيادة 500 -

 .سر�ر 3222 ب مقدرة استقبال ،ببطاقة
 : البشر�ة الموارد

  : ا�جزائر �� الطبية التغطية مؤشرات تطور  يو�ح): 1-3(  رقم ا�جدول  خلال من
 مع تناسبا وهذا م�حوظ �ش�ل عددهم ،ارتفع وا�خاص�ن العام�ن الأطباء عدد أن أعلاه ا�جدول  من يت�ح    .Source :Communication de Monsieur le Ministre de la Santé, de la Population et de la Réforme Hospitalière Septembre 2009 p16  370/1 4492/1 3241/1 2052/1 1457/1 2009 364/1 6134/1 3752/1 3594/1 1750/1 1999 1/2979 1/416671 1/72848 من عدد الس�ان  25643من  1 1992 طبي�ن شبھ صيادلة أسنان طب خاص طب عام طب السنوات

 الدولة انت�ج��ا ال�ي سياسة أن يدل مما 0227 غاية إ�� الاستقلال �عد 0770 سنة من الس�ان عدد ارتفاع
 ارتفاع هناك يكن فلم الصيادلة و الأسنان لأطباء بالنسبة ،أما وا�ح اثر لها �ان ال�حية ا�خدمات لتحس�ن
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  الفصل التطبیقي
ليعاود  1999و  1962  سنة ب�ن ما الطبي�ن الشبھ عدد �� ارتفاعا �جل بينما ، 2007 و 1977 سنة ب�ن ما كب��

 .2009الانخفاض �� عددهم خلال سنة 
 وزارة إ�� والس�ان ال�حة وزارة اسم ،�غي�� ا�جزائر �� ال�حة مجال ،�� 2007 لسنة المم�� العنصر �عت��    : ا�جزائر �� الص�� النظام إصلاحالمطلب الثا�ي : 

 ا�جزائر، �شهدها ال�ي الإصلاحات حركية ضمن التغي�� هذا ،و�ندرج المستشفيات وإصلاح والس�ان ال�حة
 : وملفاتھ الإصلاح مشروع أهداف 1.5 . القطاعات من العديد مست وال�ي
 إ�� الإصلاح �س�� ،وال�ي الأهداف من مجموعة المستشفيات لإصلاح الوط�ي للمجلس التمهيدي التقر�ر أورد لقد

 فعالية بأك�� الاستجابة قصد وذلك ، مسؤوليا��م �انت مهما ، ال�حة لمح���� الضرور�ة الإم�انيات توف�� 5. .المواطن �حة �� المتدخل�ن ل�ل التعاقدية الال��امات ع�� التأكيد إعادة 4. .ا�خصوص وجھ ع�� المر��ى وحماية المستعمل�ن وواجبات حقوق  ع�� التأكيد 3. . ال�حية للمؤسسات ا�حسن للس�� اللازمة المالية الموارد ضمان2 .فعال إعلامي نظام ع�� بالاعتماد للمواطن ال�حية ا�حاجات مع وتكييفها والاستشفاء العلاج عروض إحصاء 1 1 : الآ�ي �� وتتمثل ، تحقيقها

 . ال�حية للمؤسسات �ان ش�ل أي �� ا�جماعة تخصصها ال�ي النفقات فعالية تحس�ن 7. .والاجتماعية ال�حية ل�حاجات
 جودة وتحس�ن ال�حية المعلومات نظام �� التحكم: هما أساسي�ن هدف�ن هناك أن الأهداف هذه من و�ت�ح

 .المقدمة ا�خدمات
 2 : ي�� فيما ،�عرضها ملفات ستة ع�� تصوره �� المجلس ركز ،فقد الإصلاح ملفات يخص فيما أما

 : العلاج وطلب ال�حية ا�حاجيات ملف -
 ، الفرعية الاستشفائية ومنظومتھ لل�حة الوط�ي النظام ب�ن التنسيق كيفيات دراسة حول  الملف هذا تمحور 
 .التنظي׿ي و الما�� ،الو�اǿي، الاجتما�� الإطار عن الاستشفائية المؤسسات إصلاح عزل  بتفادي وذلك

 ب�ن الموجودة وتلك جهة، من القطاع ومستشفى ا�جوار�ة الهيا�ل ب�ن التنسيق كيفيات إ�� التعرض وتم  

 . أخرى  جهة من الوطنية أو ا�جهو�ة المرجعية المستشفيات و القطاع مستشفيات
 : الاستشفائية الهيا�ل ملف

 : ي�� فيما �عرضها الأهداف من جملة بإدراج ،ودلك ال�حية الهيا�ل إصلاح حول  الملف هدا تمحور    
 الأولو�ات: المستشفيات لإصلاح الوط�ي للمجلس تمهيدي تقر�ر المستشفيات، لإصلاح الوط�ي المستشفيات، المجلس وإصلاح والس�ان ال�حة وزارة 1

 http://www.santemaghreb.com/actualites/0703/0703-27.htm 2  ، المست�جلة والأ�شطة
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  الفصل التطبیقي
 .وا�خاصة العمومية العلاج مؤسسات ع�� الدولة رقابة �عز�ز -
 العلاج شبكة توزيع حول  بآرا��م الإدلاء خلال من المر��ى و�جمعيات للمر�ض الفعالة المساهمة -

 .أدا��ا ،وجودة
 . إصلا�� عمل أي لنجاح الأساسية الرك��ة �عد ال�ي إعلامية دعامة وضع است�جال -
 : البشر�ة الموارد ملف -

 مراجعة ع�� السهر خلال من وذلك ، المستخدم�ن وهو الص�� النظام �� أسا��ي �عصر الملف هدا اهتم
 وت�و���م الم�ي المسار �� ترقي��م ، وأجورهم ،علاوا��م عملهم وظروف ،شروط ال�خصية أحوالهم

 ،المس��ين الطبي�ن شبھ ، الطبي�ن المستخدم�ن فئات ل�ل بالنسبة م�حة ضرورة �عد الت�و�ن أن ،حيث
 . ا�خصوص وجھ ع�� الم�ي الت�و�ن و العا�� �التعليم أخرى  قطاعات مع بالاش��اك ،وهذا والتقني�ن
 : المادية الموارد ملف -

 ب�ن توازنا �ستد�� الذي ، العلاج لتنظيم الضرور�ة المادية الوسائل إدماج ضرورة ع�� الملف هذا ارتكز   

 الوسائل �ل إعطاء هو ذلك من ،والهدف الوسائل وتقييس العلاج �سلسل و��ن النشاط ومستوى  الوسائل

 التقنية والمعاي�� بالصيانة المرتبطة ا�جوانب و�ش�ل. �عقلانية موزعة ت�ون  أن شرط العلاج لشبكة الضرور�ة

 . الملف لهدا مكملة عناصر وت�و�ن والنوعية بالأمن وا�خاصة
 : التمو�ل ملف -

 ناحية من التنظيم �� النظر إعادة ،وضرورة المستشفيات تمو�ل موارد توسيع طرق  بدراسة الملف هذا اهتم  

 مع حاليا ال�حية المؤسسات �س�� ال�ي الأساسية القوان�ن تكييف ع�� السهر إ�� بالإضافة الما��، التسي��

 الواجبة الشروط ،وحول  النشاطات �� التعاقد ع�� القائم التمو�ل مجال �� خاصة ا�جار�ة التعديلات

 : القطاعات اش��اك ملف -1 .المر��ى ل�ل بالنسبة العلاج ع�� ا�حصول  �� المساواة لتحقيق �س�� بطر�قة والفوترة الم��انيات لتخصيص
 القطاعات من العديد بنشاطات �عيد حد إ�� المستشفيات وإصلاح والس�ان ال�حة وزارة �شاطات لارتباط نظرا

 ،الت�و�ن العا�� الاجتما��،التضامن،التعليم ،الضمان الاجتماعية وا�حماية ،العمل المالية كقطاع الأخرى 
 والسياسات ال�حة ب�ن الا��جام ضمان يجب ،فانھ والفلاحة ،الصناعة والبيئية المحلية الم�ي،ا�جماعات

 العامة الإس��اتيجية ضمن بال�حة الصلة ذات القطاعية الأ�شطة �ل إدراج خلال من الأخرى  العمومية
 .للوزارة

1  Les 6 dossiers de la réforme hospitalière, op –Cit 
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  الفصل التطبیقي
 لم موضوع�ن والوط�ي ا�جهوي  المستو��ن ع�� والاست�جالات ا�جنوب بمنطقة العلاج تنظيم أن بالإشارة وا�جدير

 ،�غض ا�جنوب بمنطقة العلاج تنظيم وجوب إ�� مرات عدة الإشارة تمت ،ولقد المشروع هذا �� إل��ا التطرق  يتم
 الطبي�ن المستخدم�ن بتعي�ن ا�خاصة والظروف ،الصيانة المناخية والظروف بالبعد المرتبطة العراقيل عن النظر

 معمقا بحثا فتستد�� للاست�جالات بالنسبة ،أما ال�حية الاحتياجات مجموع تلبية يمك��م الذين المتخصص�ن
 .الوزارة من بطلب العمومية لل�حة الوط�ي المعهد بھ يت�لف ،والذي حاليا ا�جاري  التحقيق نتائج ع��

 :ا�جديدة الإصلاحات ظل �� ا�جودة م�انةالمطلب الثالث:  
 مؤسسة �ل فيس��29 رقم التنفيذي القانون  �� ا�جودة م�انة تظهر - المؤسسات هذه و�سي�� التنظيم ناحية من 

 المؤسسة، مدير إشراف تحت إدارة مجلس ا�جوار�ة لل�حة عمومية ومؤسسة استشفائية عمومية مؤسسة �ل

 منذ التنفيذ ح�� دخل والذي 2007 لسنة التنفيذي المرسوم فمنذ. الط�ي المجلس تد�� استشار�ة ��يئة وتزودان
 للعلاقات الداخ�� التنظيم تحديد خلال من المقدمة، ا�خدمات جودة لتحس�ن أولو�ة أعطى 2008 بداية

 1 .ا�جوار�ة لل�حة العمومية والمؤسسات الاستشفائية العمومية للمؤسسات الوظيفية
 يز�د ما إ�� ا�خاص القطاع �� الأسرة عدد بلغ حيث ا�خاص للقطاع م�انة ا�جديدة الإصلاح سياسة أعطت وقد
 . سر�ر 62000من  أك�� إ�� العام القطاع �� ،ووصل سر�ر 3222 ع��
 �عض مثل الأجانب المستثمر�ن أمام الباب ا�جزائر فتحت فقد المجال هذا �� الاستثمارات بخصوص أما

 حر�ة �� الأجانب �عض إ�� إضافة جزائر��ن مهندس�ن ،وم��م وصيانتھ العتاد إصلاح �� الأجنبية الشر�ات

 متخصصة �و�ية مؤسسات إ�شاء تم وقد. وصيانتھ العتاد إصلاح ��دف الوط�ي ال��اب جميع ع�� الانتقال

 الاهتمام ع�� ا�جزائر�ة المؤسسات و�حث يفتح الذي ال��يء الوطن الولايات �عض �� العيون  طب �� وخاصة
 .العالمية ا�جودة و�لوغ ا�خدمات تقديم �� با�جودة أك��

 : معا�ج��ا وطرق  ا�جزائر �� الص�� النظام قصور  أوجھ المبحث الثالث:
 م��ا �عا�ي ال�ي للمشا�ل �املة قائمة وضع ،انھ المستشفيات لإصلاح الوط�ي المجلس أعده الذي التقر�ر يدع لم

 ،وتمس بروزا الأك�� والمشا�ل العقبات عن حوصلة قدم ،وإنما المستشفى ،وخصوصا ا�جزائر �� الص�� النظام
 . مهمة جد جوانب
 : لمعا�ج��ا المتخذة والتداب�� ا�جزائر �� الص�� النظام م��ا �عا�ي ال�ي للاختلالات عرض ي�� وفيما

 : معا�ج��ا وطرق  بالتمو�ل المرتبطة الاختلالاتالمطلب الأول:  
 طلبات لمواجهة الضرور�ة المالية الوسائل نقص �� تتمثل اختلالات عدة من العمومي ال�حة قطاع �عا�ي

 : ي�� ما إ�� ذلك إرجاع و�مكن ، الأو�� بالدرجة الم��ايدة العلاج
 . المالية للموارد �اف وغ�� ملائم غ�� وتوزيع تخصيص -
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  الفصل التطبیقي
 .�شأ��ا التفاوض يتم لم مستشفيات م��انيات -
 .ثقيلة مديونية -
 .ال�حية والنفقات الت�لفة �� التحكم غياب -

 التمو�ل لمعا�جة إدراجها يمكن طرق  عدة المستشفيات لإصلاح الوط�ي المجلس عن ،تقرر  سبق ما ضوء وع��

 1 :ي�� فيما �عرضها ، العمومي القطاع مستوى  ع�� الص��
 ، والتبغ التلوث عن المحلية الضرائب من جزء اس��اد خلال من للتمو�ل جديدة مصادر عن البحث -

 .الاقتصادية التأمينات مساهمة إدراج إ�� بالإضافة
 .والتسع�� الطبية الأعمال مدونة �عي�ن خلال من للتعاقد واق�� �عد إعطاء -
 وزارة تحدد ،حيث المعوز�ن الأ�خاص فئات وضبط تحديد بإعادة بالتضامن الم�لفة الوزارة قيام -

 الم�لفة الوزارة عاتق ع�� ست�ون  وال�ي الفئات ��ده الما�� التكفل المستشفيات وإصلاح والس�ان ال�حة
 .بالتضامن
 .الساري  للتنظيم طبقا الوحيدة البعدية للمراقبة ال�حية المؤسسات �ل تخضع أن ع�� ا�حرص  -
 المصا�ح ،كإخراج بالمستشفى المنوطة المهام إطار �� خاصة مصادر ع�� �عتمد ال�ي المبادرات تحر�ر -

 .المستشفى عن والعامة الاقتصادية
 .المستشفيات حسابات مخطط وضع  -
 .والشر�ات والدولية الوطنية المؤسسات مع خدمات وعروض عقود بإبرام المستشفيات ترخيص -
 .المستشفيات نحو الط�ي والبحث للتعليم المخصصة الم��انيات نقل آليات تفصيل إعادة -
 .التجه��ات ع�� المفروضة ا�جمركية الضرائب من العمومية ال�حية المؤسسات إعطاء  -
 .النشاطات تمو�ل �س��دف منظومة إ�� الهيا�ل تمو�ل م����ا منظومة من الانتقال -
 تخصيصات من �ستفيد )الوقاية و ،التعليم،البحث الاست�جالات(للمستشفى الاجتماعية المهام تظل  -

 .الإجمالية الم��انية
 .مردودية أك�� والبشر�ة المادية الوسائل جعل -
 .الت�لفة �حساب الموجودة الإجراءات تدعيم  -
 .المستشفى م��انية عن مستقلة م�حقة م��انية وضع  -

1 Centre for administrative innovation in the Euro- Méditerranéen Région ,Assistance sociale dans la région Méditerranéenne , Algérie . http://www.unpanl.un.org/intraddoc/groups/public/document/CAIMED/unpan018927.pdf 
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  الفصل التطبیقي
 .المستشفيات عن الديون  رفع مسار مواصلة -

 أ�عاب تحديد عشوائية إ�� ،بالإضافة العلاج من المعوزة الفئات �ستث�ي ا�خاص القطاع أن إ�� الإشارة وتجدر    
 طر�قة �� المرض ع�� بالتام�ن المعنية المؤسسات مع التفك�� محاولات توجد الأساس اذه ،وع�� وت�اليفها الأعمال
 ع�� المواطن�ن �ل حصول  إم�انية مبدأ ع�� با�حفاظ �سمح �ش�ل القطاع هذا لتمو�ل

 اعتماد إ�� ،بالإضافة العلاج عن الم��تبة الت�اليف مجموع دفع عاتقهم ع�� يقع أن بدون  ال�حية ا�خدمات

 1 . وت�اليفها الأعمال أ�عاب بخصوص الشفافية
 :معا�ج��ا وطرق  المستخدم�ن تكو�ن ،الإعلام، التنظيم من ب�ل المرتبطة الاختلالات المطلب الثا�ي : 

 �� وكذلك البشر�ة، والموارد المادية للوسائل محكم تنظيم غياب �� ص�� نظام أي تمو�ل عن الت�لم يمكن لا
 اقره ما ع�� نظرة إلقاء ارتأينا الأساس هذا ،وع�� للمستخدم�ن فعال وت�و�ن فيھ موثوق  إعلامي نظام غياب

 .حدى ع�� جانب �ل �� الإصلاح مشروع
 :معا�ج��ا وتداب�� والبشر�ة المادية الوسائل بتنظيم المرتبطة العراقيل -أ

 هشاشة تظهر أساسية نقاط إ�� ترجمت ملاحظات عدة المستشفيات إصلاح مجلس أشغال عن انبثقت لقد

 : الآ�ي �� ،سن��زها العمومي القطاع مستوى  ع�� التنظيم
 فعالة وغ�� الثقل شديدة الوصاية يجعل مما مختلفة مستو�ات ع�� التدخل أجهزة �عدد. 
 منخفضة وأجور  ملائمة غ�� ممارسة وظروف أساسية قوان�ن �سبب المستخدم�ن تثبيط. 
 وداخلها المناطق ب�ن البشر�ة والموارد المادية الوسائل توزيع تباين. 
 الط�ي العتاد صيانة �� نقص. 
 سي�� �� الاختلالات وطئ��ا من تز�د وتنظيمية مالية ضغوطات �سبب الصيدلانية الموارد نفاذ� 

 .والأدو�ة المستشفيات
 الطبية للنشاطات �اف غ�� تقييم . 
 �ش�ل والاق��احات ا�حلول  �عض وضع المجلس ذات حاول  ،بل معا�جة بدون  النقاط هده ت��ك لم و�الطبع

 : ي�� كما السابقة للاختلالات موازي 
 الممركزة غ�� وهيا�لها المركز�ة الإدارة مهم مركزة بإعادة الوصاية تدخل من ا�حد. 
 والتقدم الممارسة شروط تحس�ن قصد للمستخدم�ن المفعول  السار�ة الأساسية القوان�ن مراجعة �� 

 .محفز �عو�ض نظام وإدراج الم�ي المسار
 البشر�ة الموارد و المادية الوسائل توحيد لقد. 

1 Centre for administrative innovation in the Euro- Méditerranéen Région ,Assistance sociale dans la région Méditerranéenne , Algérie,op_cit . 
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  الفصل التطبیقي
 العتاد بصيانة ت�لف المستشفيات وإصلاح والس�ان ال�حة وزارة مستوى  ع�� مستقلة مدير�ة إ�شاء 

 .الط�ي
 بمسؤوليا��ا وإلزامها بدقة مهامها وتحديد مستقلا هيكلا المستشفيات صيدلية جعل. 
 الداخ�� للتقييم اللازمة والأدوات والوسائل والآليات بالهيا�ل المستشفيات تزو�د. 

 أ�شطتھ بتنظيم المرتبطة المعاي�� غياب بحجة التنظي׿ي جانبھ إغفال ،فتم ا�خاص القطاع يخص فيما أما
 .الطبية

 : معا�ج��ا وأوجھ بالإعلام الم��بطة العراقيل -ب
 العمومي،( ال�حة قطاع �� المستخدم�ن ت�و�ن �جانب أهمية المستشفيات لإصلاح الوط�ي المجلس أو��

 ،)ا�خاص
 : ي�� فيما عرضها يمكن اعتبارات لعد وذلك
 .ال�حة قطاع ع��ا �ع�� ال�ي ا�حاجيات بدقة والت�و�ن التعليم نظام يأخذ لا -
 �عدد ومتطلبات المهنة ممارسة تتطل��ا ال�ي للمؤهلات الاستجابة ع�� قادرا �عد لم الأ�ادي׿ي الت�و�ن -

 .طبية والشبھ الطبية الاختصاصات �عض �� محسوس نقص عنھ ي��تب ما ،وهدا الميدان �� ا�خدمات
 . المستخدم�ن ل�ل المتواصل الت�و�ن طلبات إ�� �لية �ستجيب لا الط�ي شبھ الت�و�ن مدارس -
 �� التسي�� مواصفات إ�� �ستجيب لا العا�� التعليم مؤسسات مستوى  ع�� المس��ين ت�و�ن -

  .المستشفيات
 وال�ي ��ا، العمل ع�� والس�ان ال�حة وزارة تحرص أن يف��ض ال�ي للتداب�� اك�� أهمية المجلس ذات خص كما

 وذلك المقدم التعليم ومحتو�ات الت�و�ن مواصفات تحديد وإعادة الطبية الفئات عدد تزايد �� النظر إعادة - 1 : الآتية النقاط �� بإبرازها س��تم

 المهن و�سي�� المستخدم�ن تحرك لتمك�ن المكتسبة المؤهلات أو الأ�ادي׿ي الت�و�ن ع�� المرور قنوات وضع - . العا�� التعليم قطاع مع بالعمل

 ع�� ل�حصول  طر�قة �� المعنية القطاعات مع التفك�� ،يجب الأخصائي�ن الطبب�ن المتمدرس�ن يخص فيما أما - .عل��ا المتعارف بالطر�قة تتوج لم ال�ي بالكفاءات والاع��اف

 إعادة إطار �� ا�حاجة حسب ال�حية المؤسسات مستوى  ع�� الط�ي شبھ الت�و�ن مدارس م�حقات فتح إعادة - .الأ�اديمية الأطوار ب�امل المرور إ�� الاضطرار دون  ثانية شهادة
 .عملهم ممارسة أثناء مستواهم وتحس�ن المستخدم�ن تأهيل

1 Centre for administrative innovation in the Euro- Méditerranéen Région ,Assistance sociale dans la région Méditerranéenne , Algérie,op_cit . 
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 �� سنوات ثلاث لمدة مؤهل بت�و�ن بالقيام مشروطا ا�خاص القطاع �� الطبي�ن شبھ لممارسة ال��خيص جعل -  الفصل التطبیقي
 العا�� التعليم وزارة مع التعاون  مع با�خارج الممارس�ن أو الم�ون�ن ال�حة مح���� إدماج إعادة مخطط وضع - .لل�حة العمومية المؤسسات

 أن إ�� بالإضافة ال�حة قطاع ع��ا �ع�� ال�ي حاجيات حسب التعليم ومحتوى  الت�و�ن مواصفات مراجعة - .الدو�� بالتعاون  الم�لفة والمؤسسات

 ��"ال�حة لعلوم جامعة" إ�شاء فكرة حول  التفك�� يث�� ال�حية المهن �� ا��جام أق��ى عن بالبحث الاهتمام

  .القر�ب المستقبل
 الإنفاق العام ع�� ال�حة �� ا�جزائر المطلب الثالث:

              ) الإنفاق العام ع�� ال�حة.1-3الش�ل (
    المصدر : موقع و�كيبيديا
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  الفصل التطبیقي
              .�حية ال ات) النفق2-3الش�ل (

 المصدر موقع و�كيبيديا
           .معدل المواليد) 3-3الش�ل (

 المصدر : موقع وكيبيديا
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  الفصل التطبیقي
                   .) معدل الوفيات4-3الش�ل (

        المصدر : موقع و�كيبيديا
 .العمر المتوقعإجما�� متوسط ) 5-3الش�ل (
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               الفصل التطبیقي
   المصدر : موقع و�كيبيديا

           بدانة �� مرحلة البلوغ) ال6-3الش�ل (
 المصدر : موقع و�كيبيديا
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  الفصل التطبیقي
 خاتمة الفصل:

 ول�ي ما�عة، جامعة ليست ا�جوانب ش�ى �� المق��حة التداب�� هذه أن استخلاص يمكن سبق ما ع�� واستنادا    
 المذ�ورة ا�جوانب مختلف �� المستشفيات إصلاح حول  التفك�� إثراء يجب الميدا�ي الواقع �� تجسيدها يتم

 .والبعيد المتوسط المدى ع�� مت�ن واجتما�� ما�� ،إداري، قانو�ي هي�ل بناء قصد سابقا
 أحد �ش�ل و�� التنموي، والتخطيط بالتنمية ترتبط لأ��ا البشر�ة للتنمية مؤشرا ال�حية ا�خدمات تمثل

 أفراد �جميع وتوف��ها ا�خدمي منتجها جودة وتحقيق لتطو�رها دولة �ل �س�� ال�ي المهمة الاجِتماعية القطاعات

 . المجتمع
 العمومية المؤسسة �� المر�ض رضا ع�� وأثرها ال�حية ا�خدمات جودة واقع توضيح إ�� البحث هذا و��دف

 اِتخاذ أجل من الموجودة والتباينات الفروقات أهم عن للكشف الأساسية الم�ونات حيث ،من الاستشفائية
 ال�حية الم�ونات وكفاية كفاءة وضمان مجالية توازنات تحقيق �� �ساهم ال�ي الضرور�ة والإجراءات التداب��
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 خاتمة عامة
 

 :خاتمة عامة
ن تز�د الضغوط بصورة غ�� مسبوقة ع�� مؤسسات ا�خدمات ال�حية، فرض عل��ا أن ت�ون �� تطلع إ     

دائم للاستجابة السريعة لمتطلبات المواطن�ن واحتياجا��م مع الز�ادة �� تحس�ن جودة ا�خدمات ال�حية 
اس��اتيجيات تتضمن تحديد الأهداف لمؤسسات ال�حية بوضع تطو�ر االمقدمة لهم، وذلك بإدخال 

المؤسسة، مع دراسة وتطيل الز�ائن ا�حالي�ن والمس��دف�ن، إ�� جانب ال��ك�� بالنسبة للمنتجات وا�خدمات 
 .ال�حية المقيمة �� السوق ع�� أن يتم هذا العمل �ش�ل يتم بالارتباط والت�امل

لك و ذ تطو�ر القطاع الص�� ��  ةال�حيجودة ا�خدمات و�� هذه الدراسة تم إبراز مدى مساهمة     
بالمؤسسات ال�حية العمومية وقد هدفت  ةل�حيجودة ا�خدمة اكمحاولة للس�� نحو تفعيل مفهوم 

، جودة ا�خدمات المقدمة الدراسة إ�� قياس مدى اقتناع مر�ىى المؤسسات ال�حية العمومية بأهمية 
 .ال�حة  تطو�ر قطاع و جودة وقياس العلاقة الارتباطية ب�ن ا�

 ا�خدمات جودة قياس خلال من يا�ي التقييم هذا بحيث وا�خاصة العمومية ال�حية خدمات جودة �عت��- اختبار الفرضيات:
 ومنھ ملموس غ�� ضم�ي من �عت�� ال�ي ا�خدمة وخصائص لطبيعة نظرا صعبة عملية �عد والذي ال�حية
 التجر�ة ا�عدام وكذا الاطباء عدد انخفض حيث العامل�ن عدد �� با��يار ال�حية خدمات قطاع عرف لقد - .�حيحة الاو�� الفرضية
 .�حيحة الثانية الفرضية ومنھ البشر�ة التنمية مؤشر ال�حية ا�خدمات وتمثل المس�� الاداري  للطاقم
 الملموسة المادية العناصر من مت�امل مز�ج و�� ا�خدمات با�� عن تم��ها وال�ي خصوصي��ا ال�حية ل�خدمة - :ال��ا المتوصل النتائج

 مدى حول  المعلومات توفر لأ��ا ال�حية، ا�خدمة �جودة مقياس ذا��ا حد �� المر�ض رضا ترجمة �عت�� - .إرضائھ المر�ض إشباع تحقق ال�ي الملموسة، وغ��
 الإستشفاتية المصا�ح إدارة ش�وى  من الرغم ع�� القول  بمستوى  الاستقبال عن راض�ن �انوا المر�ىي الطب - .لتوقعا��م تحقيقهم ومناي المر�ىي تقييم وفق العمل �� ا�خدمة مقدمي نجاح

 کب�� اهتمام تو�� لا ا��ا حيث الداخ��، التسو�ق خاصية التسو�ق الأ�عاد الاستشفائية المؤسسة إهمال - .المجال �� مختصون  وليس الأمن رجال ��ا يتكفل الإستقبال عملية أن اتت ال�ي الداخلية،
 المستو�ات ب�ن التناسق مستوى  ع�� ا�عكس الشاملة ا�جودة لنظام الإستشفائية المؤسسة إعتماد عدم - .عملهم �� تم��ا أك�� تجعلهم لعمالها تحف��ات کتقديم
  57 تطور القطاع الص��. و جودة ا�خدمة  ب�ن إحصائية دلالة ذات علاقة توجد - .تطور القطاع الص�� و جودة ا�خدمة  ب�ن طردية إرتباط علاقة هناك - .متوسطا العمومية المؤسسات �� ا�خدمات جودة مستوى  �عت�� - .الإدار�ة



 خاتمة عامة
 

 تؤثر أو البعد ��ذا ا�جيد بالاهتمام لكذو  بالإيجاب إماجودة ا�خدمة ال�حية ع�� القطاع الص��  ؤثرت - 
 .البعد هذا إهمال دعن بالسلب

 :الاق��احات 
والمتحصل عل��ا من خلال الدراسة النظر�ة والميدانية، يمكن تقديم اق��احات من خلال النتائج السابقة   

 .وال�ي يمكن أن تقيد المؤسسات ال�حية مستقبلا
تقدمها  عناصر المز�ج التسو�قي الص��، وكذلك المحافظة ع�� مستوى ا�خدمات ال�ي الاهتمام�عز�ز  - 

 .المؤسسات ال�حية والاستمرار لمواكبة التطورات
�ن حسوالت إثراء المعرفة العلمية والطبية المتخصصة لدى مقدمي ا�خدمات ال�حية مما يؤدي �� الز�ادة - 

من جودة ا�خدمة : ضرورة الاهتمام بالتثقيف الص�� �� أوساط المجتمع من خلال أجهزة الإعلام �� ش�ل 
 .وندوات �حية ومؤتمرات علمية عن طر�ق ا�حملات التحسيسية برامج

 .المراقبة المستمرة و الدائمة للمستشفيات وأنا��ا - 
 .ز�ادة الاهتمام بال�جلات الطبية وسر���ا ودراسة الش�اوي والمق��حات - 
  .توف�� قاعات انتظار للمر�ىى مر�حة - 
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يرسم ما يأتي :يرسم ما يأتي :

البــاب البــاب الأولالأول
أحكـام عامـةأحكـام عامـة
الفصـل الفصـل الأولالأول

مجـال التطبيـقمجـال التطبيـق

اHــاداHــادّة ة الأولى :الأولى : تـــطــبـــيــقـــا لأحــكـــام اHــادتــW 3 و11 من
الأمــــر رقم 06 - 03 اHــــؤرخ في 19 جـــمــــادى الـــثـــانــــيـــة عـــام
1427 اHـوافق 15 يـولـيـو سـنة 2006 واHذكـور أعلاهr يـهدف
هــذا اHـرســوم إلى تــوضـيح الأحــكـام الخــاصــة اHـطــبـقــة عـلى
اHــوظـــفــW الــذيـن يــنــتـــمــون لأسلاك الأطـــبــاء والــصـــيــادلــة
وجراحي الأسنان العامW في الصحة العمومية  وتحديد
الرتب ومناصب الشغل اHطابقة.اHــدونّــة اHــرتــبـطــة بــهــا وكــذا شـروط الالــتــحــاق �ــخــتـلف

اHـاداHـادّة ة 2 :  : يـكــون اHـوظـفـون الخـاضـعــون لـهـذا الـقـانـون
للصحة التابعة للوزارة اHكلفة بالصحة. الأسـاسي الخــاص في الخــدمـة لــدى اHـؤســســات الـعــمـومــيـة

لدى الإدارة اHركزية.و�ــكن أن يـكــونـواr بــصـفــة اسـتــثـنـائــيـةr فـي الخـدمـة
كـمـا �ـكن أيـضا أن يـكـونـوا في وضـعيـة الخـدمـة لدى
اHؤسـسات الـعمـوميـة ذات الأنشـطة اHـماثـلة لـلمـؤسسات
لوزارات أخرى.اHـــنـــصـــوص عـــلــــيـــهـــا في الـــفـــقـــرة الأولـى أعلاه والـــتـــابـــعـــة

يــحـدد قـرار مـشـتــرك بـW الـوزيـر اHـكــلف بـالـصـحـة
قائمة الرتب اHعنية وكذا التعداد الخاص بكل مؤسسة.والـوزيـر اHـعـني والـسـلـطـة اHــكـلـفـة بـالـوظـيـفـة الـعـمـومـيـة

الفصــل الفصــل الثانــيالثانــي
الحقــوق والواجبــاتالحقــوق والواجبــات

اHــاداHــادّة ة 3 :   :  يـــخــضـع اHــوظـــفــون الـــذين يـــحــكـــمـــهم هــذا
واHذكور أعلاه.جــمــادى الـثــانـيــة عـام  1427 اHـوافق 15 يـولـيــو سـنـة 2006اHــنــصــوص عــلــيــهــا فــي الأمــر رقم 06 - 03 اHــؤرخ في 19الــــقـــــانـــــون الأســــاســـي الخـــــاص لـــــلــــحـــــقــــــوق والــــواجـــــبــــات
الخاص باHؤسسة التي يعملون فيها.كـمــا يــخـضــعــونr زيـادة عــلى ذلكr لــلــنـظــام الــداخـلي

اHاداHادّة ة 4 :  : يستفيـد اHمارسون الطبيون العامون في
بهما £ا يأتي :الــصـحـة الــعـمـومـيــة طـبـقــا لـلـتــشـريع والـتــنـظـيـم اHـعـمـول
أ  - الـنــقل عـنـدمـا يــكـونـون مــلـزمـW بـعــمل لـيـلي أو

rمداومة

مــــرسرســــوم توم تــــنــــفــــيــــذيذيّ رقم  رقم 09 -  - 393 م مــــؤرؤرّخ في خ في 7 ذي الح ذي الحــــجّــــة
عـام ام 1430 اH اHـوافق وافق 24 ن نـوفوفـمـبـر سر سـنة نة r r2009 يـتـضمنيـتـضمن
WــنــــتــمــHا WــــوظـــفـــHالـــقــانـــون الأســاسي الخـــاص بــاWــنــــتــمــHا WــــوظـــفـــHالـــقــانـــون الأســاسي الخـــاص بــا
العمومية.العمومية.لأسلاك اHــمــارسـW الــطــبــيـW الــعــامـW في الــصــحـةلأسلاك اHــمــارسـW الــطــبــيـW الــعــامـW في الــصــحـة

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
rإن الوزير الأوّل

- بـناء عـلى تـقريـر وزيـر الصـحـة والسـكان وإصلاح
rستشفيـاتHـــادتــان 85 - 3اHلا ســيـــمــا ا rوبــنـــاء عــلى الـــدســتـــور -

rــؤرخ في 26و125 (الفقرة 2) منهHــوافق 16 فــبـــرايــر ســـنــة 1985- و�ـــقــتـــضى الــقـــانــون رقم  85 - 05 اHجــمــادى الأولى عــام 1405 ا
rتممHعدل واHا rتعلق بحماية الصحة وترقيتهاHــــــؤرخ في 19واHـوافق 15 يــولـيــو ســنـة 2006- و�ــــــقـــــــتـــــــضى الأمـــــــر رقم 06 - 03  اHجــمــادى الـثــانــيــة عـام 1427 ا

rـتـضـمن القـانـون الأسـاسي الـعـام للـوظـيـفـة العـمـومـيةHوا
rادتان 3 و11 منهHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 07 - 304لاسيما اHو�ــــــقـــــتــــــضى ا -

اHــؤرخ في  17 رمــضــان عـام 1428 اHــوافق 29  ســبــتــمــبـر
ســنــة 2007 الــذي يـــحــدد الـــشــبــكـــة الاســتـــدلالــيــة Hـــرتــبــات

rونظام دفع رواتبهم WوظفHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 07 - 307اHو�ــــــقـــــتــــــضى ا -
اHــؤرخ في  17 رمــضــان عـام 1428 اHــوافق 29  ســبــتــمــبـر
سـنة 2007 الذي يـحـدد كـيفـيـات منح الـزيـادة الاستـدلالـية
لــــشـــاغــــلي اHــــنـــاصـب الـــعــــلــــيـــا فـي اHـــؤســــســـات والإدارات

rــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 09 - 128العموميةHو�ــــــقـــــتــــــضى ا -
اHــؤرخ في 2 جـــمـــادى الأولى عــام 1430 اHــوافق 27 أبــريل

rتضمن تجديد مهام الوزير الأولHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 09 - 129سنة 2009 واHو�ــــــقـــــتــــــضى ا -
اHــؤرخ في 2 جـــمـــادى الأولى عــام 1430 اHــوافق 27 أبــريل

rتضمن تجديد مهام أعضاء الحكومةHــــرســــوم الـــتــــنــــفـــيــــذي رقم 91 - 106سنة 2009 واHو�ــــقـــتــــضى ا -
اHــــؤرخ في 12 شـــوال عـــام 1411 اHــــوافق 27 أبــــريل ســــنـــة
WــمــارسـHــتــضــمن الــقــانـون الأســاسي الخــاص بــاH1991 وا
الـطـبــيـW واHـتـخـصــصـW في الـصــحـة الـعـمــومـيـةr اHـعـدل

rتممHـــــرســــوم الــــتــــنــــفــــيــــذي رقم 97 -291واHو�ــــقــــتــــضى ا -
اHــؤرخ في 22 ربـــيع الأول عــام 1418 اHــوافق 27  يـــولـــيــو
ســــــنـــــة  1997 واHــــــتـــــضــــــمـن إنـــــشــــــاء شــــــهـــــادة الــــــدراســـــات

rتخصصة في العلوم الطبيةHا
rوبعد موافقة رئيس الجمهوريـة -
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Wيـــعـــ rـــذكـــور أعـلاهHـــــوافق 15 يـــــولــــيـــــو ســــنــــة 2006  واHا
اHــتــرشــحـون الــذين يــوظــفـون فـي الأسلاك والـرتـب الـتي
Wيـحكـمـها هـذا الـقـانون الأسـاسي الخـاص بصـفـة متـربـص
بــــقـــرار أو مــــقـــررr حــــسب الحــــالــــةr من الــــســـلــــطـــة المخــــولـــة
مدته سنة واحدة.صلاحـيـة الـتـعـيـW. ويلـزمـون بـاسـتـكـمـال تـربص تجـريبي
اHــــــــاداHــــــــادّة ة 10 :  : عـــــــلـى إثــــــــر فـــــــتــــــــرة الــــــــتـــــــربـصr يــــــــرسم
اHـتـربـصــون أو يـخـضــعـون لـتــمـديـد الـتــربص مـرة واحـدة
تعويض.لـــلــــمـــــدة نــــفـــســــهــــا أو يــــســـرحــــون دون إشــــعــــار مـــســــبق أو

اHاداHادّة ة 11 :  : تحـدد وتائـر الـترقـيـة في الدرجـة اHـطبـقة
عـــــلـى اHــــوظـــــفـــــW الـــــذين يـــــنـــــتـــــمــــون لـلأسلاك الـــــتـــــابـــــعــــة
لــلــمـمــارسـW الــطــبـيــW الـعــامــW في الـصــحــة الـعــمـومــيـة
حـسب اHـدد الثلاث (3) اHنـصـوص عـلـيـهـا في اHادة 11 من
عام 1428 اHوافق  29 سبتمبر سنة 2007 واHذكور أعلاه.اHــرســوم الــرئــاسي رقم 07 - 304 اHــؤرخ في 17 رمــضــان

الفصــلالفصــل الرابــع الرابــع
الوضعيـات القانونيـة الأساسيـةالوضعيـات القانونيـة الأساسيـة

اHـاداHـادّة ة 12 :  :  تـطـبـيــقـا لأحـكـام اHـادة 127 من الأمـر رقم
06 - 03 اHـؤرخ في 19 جـمــادى الـثـانــيـة عـام 1427 اHـوافق
15 يـــــولــــيـــــو ســــنــــة 2006 واHــــذكـــــور أعلاهr تحـــــدد الــــنـــــسب
الــقـصــوى لـلــمـوظــفـW الخــاضــعـW لــهـذا الــقـانــون الأسـاسي
rبــنـاء عـلى طــلـبـهم rالخــاص الـذين من شــأنـهم أن يـوضــعـوا
rكما يأتي :في إحـدى الوضعيـات القانـونيـة الأساسـيـة المحـددة أدناه rبالنسبة إلـى كل سلك وكل مؤسسة

r% 10 :الانتــداب -
r% 10 : خارج الإطار: 5 %.- الإحالة على الاستيداع -
الفصــل الخامــسالفصــل الخامــس

اHاداHادةّ ة 13 :  : يتعيــن على الهيئة اHستخدمة أن :التكويـــنالتكويـــن
- تـــضــــمن الـــتــــكـــويـن وتحـــســـW اHــــســـتــــوى وتجـــديـــد
اHـــعــلـــومــات لـــفــائـــدة اHـــمــارســـW الــطـــبــيـــW الــعـــامــW في
الــــصــــحــــة الــــعـــــمــــومــــيــــة بــــهــــدف تحـــــســــW دائم Hــــؤهـلاتــــهم

rوترقيتهم
- تــضــمن تحــيــW اHــعـارف بــهــدف تحــصــيل مــهـارات
متطلبات الطب العصري.جـــديــــدة مـــرتــــبـــطــــة بـــاحــــتـــيـــاجــــات قـــطــــاع الـــصــــحـــة وكـــذا

14 :  : يــــتــــعــــW عــــلى اHــــوظــــفــــW اHـــشــــاركــــة في اHــــاداHــــادّة ة 
ينتمون إليها.مخـتـلف دورات التـكوين الـتي تـنظـمهـا اHـؤسسـات التي

ب - خـدمـات في مـجــال الإطـعـام في هـيـاكل الـصـحـة
rداومةHستخدمي اH ويكون الإطعام مجانا

ج - الـلـبـاس : يـلـزم اHـمـارسـون الـطـبـيـون الـعـامـون
في الــصــحــة الــعــمــومــيــة بــارتــداء الــبــدلــة الــطــبــيــة أثــنـاء

rد - التغطية الصحية الوقائية في إطار طب العمل.£ارسة مهامهم
تحدد شروط ضمـان النقل والإطعام والـلباس بقرار
باHالية.مـشـتـرك بــW الـوزيـر اHــكـلف بـالــصـحـة والــوزيـر اHـكـلف
اHاداHادّة ة 5 :  : يستفيـد اHمارسون الطبيون العامون في
القيام �هامهم.الــصــحـة الــعــمــومـيــة من حــمــايـة خــاصــة �ــنـاســبــة وأثــنـاء
ويـستفيـدون في هذا الإطار  من مـساعدة الـسلطات
الطبية الشرعية.اHعنيـةr خاصة عـندما يـقومون بالخـبرة الطـبية واHـعاينة
اHـاداHـادةّ ة 6 :  :  يـسـتــفـيـد اHـمــارسـون الـطـبـيـون الـعـامـون
في الــصـــحــة الــعـــمــومــيـــة من رخص الــغـــيــاب دون فــقــدان
الراتب للمشـاركة في اHؤتمرات واHلتقيات ذات الطابع
الــوطــني أو الــدولي والــتي تــتــصل بــنــشــاطــاتــهم اHــهــنــيـة
اHعمول به.حسب الكيفيـات والشروط اHنصوص عليها في التنظيم
الصحة العموميةr في إطار اHهام المخولة لهمr �ا يأتي :اHـاداHـادّة ة 7 :  : يــلـزم اHــمـارســون الــطـبــيــون الـعــامـون في

rالاستعداد الدائم للعمــــل -
الصحية.- الـقـيـام بـاHـداومـات الـتـنـظـيـمـيـة داخل اHـؤسـسـات

الفصــل الثالــثالفصــل الثالــث
الـتوظـيف والتـربص والتـرسيم والـترقـية والـترقـية فيالـتوظـيف والتـربص والتـرسيم والـترقـية والـترقـية في

الدرجةالدرجة

الفـــرع الأولالفـــرع الأول
التوظيـــف التوظيـــف والترقيـــةوالترقيـــة

اHـاداHـادّة ة 8 :  :  يـوظف ويـرقى اHـوظـفـون الـذين يـحـكمـهم
اHنصوص عليها في هذا اHرسوم.هــذا الـقـانــون الأسـاسي الخـاص حــسب الـشــروط والـنـسب
�ـكـن تـعــديل الـنــسب اHــطـبــقـة عــلى أ¥ـاط الــتـرقــيـة
rـذكورة أدناهHواد  26 و35 و44  واHـنصـوص علـيهـا في اHا
rWبنـاء على اقتراح مـن السلطـة التي لهـا صلاحية الـتعي
المختصةr �قرر من السلطة اHكلفة بالوظيفة العمومية. بــــعــــد أخــــذ رأي الــــلـــجــــنـــة الإداريــــة اHــــتـــســــاويـــة الأعــــضـــاء

الفــرع الثانــــيالفــرع الثانــــي
التربص والترسيم والترقيـة في الدرجةالتربص والترسيم والترقيـة في الدرجة

رقم 06 - 03 اHــؤرخ فــي  19 جـــمـــادى الــثـــانـــيـــة عــام 1427اHاداHادّة ة 9 :  :  تـطبـيقـا لأحـكام اHـادتيـن 83 و84 من الأمر
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البــاب الثانـــيالبــاب الثانـــي
مدونــــة الأســـلاكمدونــــة الأســـلاك

الصحة العمومية في ثلاثة (3) أسلاك وهي :اHاداHادّة ة 20 :  :  ينـظم اHمـارسون الـطبـيون الـعامون في
rفي الصحة العمومية Wسلك الأطباء العام -

rفي الصحة العمومية Wسلك الصيادلة العام -
العمومية.- ســــلـك جــــراحي الأســـــنــــان الــــعـــــامــــW فـي الــــصــــحــــة

الفــــصل الأولالفــــصل الأول
الأحـكام اHطبـقة على سلك الأطـباء العامـW  في الصحــــةالأحـكام اHطبـقة على سلك الأطـباء العامـW  في الصحــــة

العموميـــةالعموميـــة
العمومية ثلاث (3) رتب وهي :اHـاداHـادّة ة 21 :  : يــضم سـلك الأطــبـاء الــعـامــW في الــصـحـة

rرتبة طبيب عام في الصحة العمومية -
rرتبة طبيب عام رئيس في الصحة العمومية.- رتبة طبيب عام رئيسي في الصحة العمومية -

الفـــــرع الأولالفـــــرع الأول
تحـديـد اHهـــامتحـديـد اHهـــام

- التشخيص والعلاجr العمومية بضمانr لا سيما اHهام الآتية :اHــــاداHــــادةّ ة 22 :  : يــــقــــوم الأطــــبــــاء الــــعــــامــــون في الــــصــــحــــة
rحماية الأمومة والطفولة -

- الحـــــمـــــايـــــة الـــــصـــــحـــــيـــــة في الـــــوســـــطـــــW اHـــــدرسي
rوالجامعي

- الحــــمـــــايــــة الـــــصــــحـــــيــــة في الـــــوســــطـــــW الــــعـــــمــــالي
rؤسسات العقابيةHوا

rراقبة الطبية عند الحدودHا - rالوقاية العامة وعلم الأوبئة -
rالتربية الصحية - rويساهمون في تكوين مستخدمي الصحة.- الاستكشاف الوظيفي والتحاليل البيولوجية.- إعادة التأهيل وإعادة التربية

Wسندة للأطباء العامHهـام اHادةّ ة 23 :  : زيادة على اHاداHا
الرئيسيون في الصحة العمومية �ا يأتي :في الـــــصــــحــــة الـــــعــــمــــومـــــيــــةr يــــكـــــلف الأطــــبـــــاء الــــعــــامــــون
- ضـــمــــان تــــطــــويـــر الــــبــــرامج الــــوطـــنــــيــــة لـــلــــصــــحـــة

rالعمومية
rؤسسةHصلحة واHساهمة في إعداد مشاريع اHضمان الخبرة الطبية.   - ا -

الفصــل السادسالفصــل السادس
التقييـــمالتقييـــم

اHـاداHـادةّ ة 15 :  : علاوة عـلى اHـعـايـيـر اHـنـصـوص عـلـيـها في
اHــــادة  99 من الأمـــــر رقم 06 - 03 اHـــــؤرخ في 19 جـــــمــــادى
الـثـانـيـة عـام  1427اHـوافق 15 يـولـيـو سـنـة 2006 واHـذكور
العمومية حسب النتائج اHرتبطة بـما يأتي :أعلاهr يــقـيمّ اHــمـارســون الـطــبـيــون الـعــامـون في الــصـحـة

rتحقيق الأهـــداف -
rبـــادرةHروح ا -

- اHلف الإداري في جانبه التأديبي.الطابع العلميr - أعـــمــــال الأبـــحـــاث واHــــنـــشــــورات واHـــداخلات ذات
الفصــل السابـعالفصــل السابـع

الأحكـام العامــة للإدماجالأحكـام العامــة للإدماج
16 :  : يدمج اHـمارسـون الـطبـيـون العـامون فـي اHاداHادّة ة 
الـصـحة الـعـمـومـية الخـاضـعـون للـمـرسـوم التـنـفـيذي رقــم
91 - 106 اHؤرخ في 12 شوال عام 1411 اHوافق 27 أبريل
سـنـة 1991 واHــذكـور أعـلاهr ويـرسـمــون ويـعــاد تـصــنـيــفـهم
عـــنـــد بـــدايـــة ســـريـــان مـــفـــعـــول هـــذا اHـــرســـوم في الأسلاك
الأساسي الخاص.والـــرتب اHــطــابــقـــةr اHــنــصــوص عـــلــيــهــا فـي هــذا الــقــانــون

اHـاداHـادّة ة 17 :  :  يـرتب اHـوظفـون اHـذكـورون في اHادة 16
أعلاهr في الـدرجـة اHـطـابـقـة لـلـدرجة الـتـي يـحوزونـهـا في
رتــبـــهم الأصــلـــيــة. ويــؤخـــذ بــاقـي الأقــدمــيـــة اHــكـــتــسب في
رتبة الاستقبال.الرتبة الأصلية في الحسبان عند الترقية في الدرجة في
18 :  : يــــدمج اHـــتـــربـــصـــون الـــذيـن عـــيـــنـــوا قـــبل اHــاداHــادّة ة 
تـاريخ نــشـر هـذا اHــرسـوم في الجـريــدة الـرسـمـيــةr بـصـفـة
اHــنــصــوص عـلــيــهــا فـي اHــرسـوم الــتــنــفــيــذي رقم 91 -106متـربصـW ويـرسمـون بـعد اسـتـكمـال الفـتـرة التـجـريبـية
1991 واHذكور أعلاه.اHــــؤرخ في 12 شـــوال عـــام 1411 اHــــوافق 27 أبــــريل ســــنـــة
اHـاداHـادّة ة 19 :  : يجـمعr انـتـقالـيـا وHـدة خمس (5) سـنوات
ابـــتــــداء من تـــاريـخ ســـريـــان هــــذا اHـــرســـومr بــــW الـــرتـــبـــة
الأصــلــيــة ورتــبــة الإدمــاج فـي تــقــديــر الأقــدمــيــة اHــطــلــوبـة
rفي مـــنـــصـب عــال Wلـــلـــتـــرقـــيــة فـي رتـــبـــة مـــا أو الــتـــعـــيـــ
بــالـنــسـبــة لــلـمــوظــفـW الــذين أدمــجـوا في رتب غــيــر تـلك
اHوافق 27 أبريل سنة 1991 واHذكور أعلاه.  الـــتــنــفــيــذي رقم 91 - 106 اHــؤرخ في 12 شــوال عــام 1411اHـــطــابــقــة لـــلــرتب الــتي ســـبق إحــداثــهـــا �ــوجب اHــرســوم
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الفـــرع الثالــثالفـــرع الثالــث
أحكــام انتقاليــة للإدماجأحكــام انتقاليــة للإدماج

28 :  : يــدمـج في رتــبــة طـبــيـب عــام في الــصــحـة اHـاداHـادّة ة 
اHرسمون واHتربصون.الـــعــمــومـــيــةr الأطـــبــاء الــعـــامــون في الـــصــحـــة الــعــمـــومــيــة

في رتبة طبيب عام رئيسي في الصحة العمومية :اHـاداHـادّة ة 29 :  : من أجل الـتـأسـيـس الأولي لـلـرتـبـةr يـدمج
- الأطــبـاء الــعـامــون في الــصـحــة الـعــمــومـيــةr الـذين
يـــثــبــتــون خــمس (5) ســنــوات من الخــدمـــة الــفــعــلــيــة بــهــذه
الــصـــفــة والحــائـــزين شـــهــادة الـــدراســات اHــتـــخــصـــصــة في

rالعلوم الطبية
- الأطــبـاء الــعـامــون في الــصـحــة الـعــمــومـيــةr الـذين
الصفة.يــثــبــتــون عــشـر (10) ســنــوات من الخــدمــة الــفــعــلــيــة بــهــذه

الـفـصل الـفـصل الـثانيالـثاني
الأحكام اHطبقـــة على سلك الصيادلة العامW في الصحةالأحكام اHطبقـــة على سلك الصيادلة العامW في الصحة

العموميـةالعموميـة

العمومية ثلاث (3) رتب وهي :اHاداHادةّ ة 30 :  : يـضم سلك الصـيادلة الـعامW في الـصحة
rرتبة صيدلي عام في الصحة العمومية -

rرتبة صيدلي عام رئيس في الصحة العمومية.- رتبة صيدلي عام رئيسي في الصحة العمومية -
الفـــرع الأولالفـــرع الأول
تحديــد اHهــــامتحديــد اHهــــام

- الأبحاث والتحليلات البيولوجيةr العمومية بضمان اHهام الآتية :اHــاداHــادةّ ة 31 :  : يـــقــوم الــصـــيــادلـــة الــعـــامــون في الـــصــحــة
rالتحضيرات الصيدلانية - rواد الصيدلانية وتوزيعهاHويساهمون في تكوين مستخدمي الصحة.- التربية الصحية.- تسيير ا

اHاداHادةّ ة 32 :  : زيادة على اHهـــام اHسنــدة إلـى الصيادلة
الـــعــامـــW فــي الـــصــحـــة الــعـــمــومـــيــةr يـــقــــوم الـــصــيـــادلــــة
الخبرات البيولوجيةr والتسممية والدوائية.الـعـامـــون الـرئـيـسـيـــون في الــصـحـة الـعـمـومـيـة بـضـمـان

اHـاداHـادةّ ة 33 :  : زيـادة عـلى اHـهــام اHـسـنـدة إلـى الـصـيـادلـة
الـــعـــامـــW الــرئـــيـــســـيـــW في الـــصــحـــة الـــعـــمــومـــيـــةr يـــقــوم
بضمان ما يأتي :الــصـــيــادلــة الـــعــامـــون الــرؤســـاء في الــصـــحــة الـــعــمـــومــيــة

Wسندة للأطباء العامHهـام اHادةّ ة 24 :  : زيادة على اHاداHا
العامون الرؤساء فـي الصحة العمومية �ا يأتي :الــرئـــيـــســيـــW فـي الـــصـــحــة الـــعـــمــومـــيـــةr يــكـــلف الأطـــبــاء
-  متابـعة وتقـييم تنـفيذ الـبرامج الوطـنية لـلصحة

rالعمومية
الصحية.- اHــــســــاهـــــمــــة في تــــصــــور وتــــنــــمــــيــــة الــــنــــشــــاطــــات

الفـــرع الثانــيالفـــرع الثانــي
شروط التوظيف والترقيــةشروط التوظيف والترقيــة

25 :  : يـــوظـف الأطـــبـــاء الـــعـــامــــون في الـــصـــحـــة اHــاداHــادةّ ة 
الـعـمـومـيـةr عن طـريـق اHـسـابـقـة عـلى أسـاس الـشـهـادة في
WـــتــرشــحــHا Wمن بــ rــطــلـــوب شــغــلـــهــاHــنـــاصب اHحــدود ا
�عادلتها.الحــائـــزين شـــهــادة دكـــتـــور في الـــطب أو شــهـــادة مـــعــتـــرفــا
26 :  : يـــرقـى بـــصـــفـــة طـــبـــيـب عـــام رئـــيـــسي في الصحة العمومية : اHــاداHــادّة ة 
1 - عــــلى أســــاس الـــشــــهــــادةr الأطـــبــــاء الــــعـــامــــون في
الصـحة العـمومـيةr الذين يـثبـتون خمس (5) سـنوات من
اHتخصصة في العلوم الطبية.الخدمة الـفعلـية بـهذه الصـفة والحـائزين شهـادة الدراسات

تحــــدد مــــعــــايـــيــــر انــــتــــقــــاء اHــــتــــرشــــحـــW لـلالــــتــــحـــاق
بـالـتـكـوين لـلـحـصـول عـلـى شـهـادة الـدراسـات اHـتـخـصـصة
بالصحة والسلطة اHكلفة بالوظيفة العمومية.في الــعـلـوم الــطـبـيـة بــقـرار مـشــتـرك بـW الـوزيــر اHـكـلف
rـســابــقــة عـــلى أســاس الاخـتــبـاراتH2 - عن طــريق ا
سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.العـامـون في الـصـحة الـعـمـومـيـة الذين يـثـبـتـون سبع (7)فــي حــدود 60  % من اHـنـاصـب اHـطـلـوب شـغـلـهــاr الأطـباء

تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
وإجـــراء اHــــســـابـــقــــة اHـــذكـــورة فـي الحـــالـــة 2 أعلاهr بـــقـــرار
بالوظيفة العمومية.مـشـتـرك بـW الـوزيـر اHـكـلف بـالـصـحـة والـسـلـطـة اHـكـلـفـة
اHــــاداHــــادّة ة 27 :  :  يـــرقـى بــــصـــفــــة طـــبــــيب عــــام رئــــيس في
الــصـــحـــة الـــعــمـــومـــيـــةr عن طـــريق اHـــســابـــقـــة عــلـى أســاس
الاختبـاراتr في حدود اHـناصب اHـطلـوب شغـلهـاr الأطباء
الـــعــامـــون الــرئـــيــســـيــون فـي الــصـــحــة الـــعــمـــومــيـــة الــذين
الصفة.يـــثــبــتــون خــمس (5) ســنــوات من الخــدمـــة الــفــعــلــيــة بــهــذه

تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
Wبــقـــرار مــشـــتــرك بــ rــذكـــورة أعلاهHــســـابــقـــة اHوإجـــراء ا
العمومية.الــوزيـر اHــكــلف بــالــصــحـة والــســلــطـة اHــكــلــفــة بـالــوظــيــفـة
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الفـــــرع الثالــثالفـــــرع الثالــث
أحكــام انتقاليــة للإدماجأحكــام انتقاليــة للإدماج

اHـاداHـادّة ة 37 :  : يـدمج فـي رتـبـة صــيـدلي عـام في الــصـحـة
اHرسمون واHتربصون.الـعــمـومــيـةr الــصــيـادلــة الـعــامـون في الــصـحــة الـعــمـومــيـة

في رتبة صيدلي عام رئيسي في الصحة العمومية :اHـاداHـادّة ة 38 :  : من أجل الـتـأسـيـس الأولي لـلـرتـبـةr يـدمج

- الصـيـادلة الـعامـون في الـصحـة العـمـوميـةr الذين
يـــثــبــتــون خــمس (5) ســنــوات من الخــدمـــة الــفــعــلــيــة بــهــذه
الــصـــفــة والحــائـــزين شـــهــادة الـــدراســات اHــتـــخــصـــصــة في

rالعلوم الطبية
- الصـيـادلة الـعامـون في الـصحـة العـمـوميـةr الذين
الصفة.يــثــبــتــون عــشـر (10) ســنــوات من الخــدمــة الــفــعــلــيــة بــهــذه

الـفـصل الـثالثالـفـصل الـثالث
الأحـكـام اHـطـبـقــة عـلى سـلك جـراحي الأسـنـان الـعـامـW فيالأحـكـام اHـطـبـقــة عـلى سـلك جـراحي الأسـنـان الـعـامـW في

الصحة العموميةالصحة العمومية

الصحة العمومية ثلاث (3) رتب وهي :اHـاداHـادّة ة 39 :  : يــضم سـلك جــراحي الأسـنـان الــعـامـW في

rرتبة جراح أسنان عام في الصحة العمومية -
- رتـــبــــة جـــراح أســـنــــان عـــام رئـــيــــسي في الــــصـــحـــة

rالعمومية
العمومية.- رتــــبـــــة جــــراح أســــنـــــان عــــام رئـــــيس في الـــــصــــحــــة

الفـــرع الأولالفـــرع الأول
تحديــد اHهــــامتحديــد اHهــــام

- التشخيص والعلاجr الصحة العمومية بضمان اHهام الآتية :اHــــاداHــــادّة ة 40 :  : يــــقــــوم جــــراحــــو الأســـــنــــان الــــعــــامــــون في
rالوقاية - rالتربية الصحية للفم والأسنان.- الرمامة -

ويساهمون في تكوين مستخدمي الصحة.

اHــاداHــادةّ ة 41 :  :  زيــادة عـــلى اHــهـــام اHــســنـــدة إلى جــراحي
الأســنـان الــعـامــW في الـصــحـة الــعـمــومـيــةr يـقــوم جـراحـو
بضمان ما يأتي :الأســنـان الــعــامـون الــرئــيـســيــون في الــصـحــة الــعـمــومــيـة

- تـأطيـر البـرامج الـوطنـيـة للـصـحة اHـتعـلـقة �ـجال
rتخصصهم

- إعـــداد وتــقـــيــيـم خــطط الـــعـــمل الــســـنــويـــة لأنــظـــمــة
اليقظة بخـصوص الأدوية والعتاد الطبي واHواد الكاشفة
الأدوية وضمان النوعية. والـــدمr وكـــذا تـــرقـــيــة الـــدراســـات فـــيـــمـــا يـــخص اقـــتـــصــاد

الفـــــرع الثانــيالفـــــرع الثانــي
شروط التوظيف والترقيــةشروط التوظيف والترقيــة

اHـاداHـادّة ة 34 :  : يــوظف الــصـيــادلــة الـعــامـون فـي الـصــحـة
الـعـمومـيـةr عن طـريق اHـسـابقـة عـلى أسـاس الـشـهادةr في
WـــتــرشــحــHا Wمن بــ rــطــلـــوب شــغــلـــهــاHــنـــاصب اHالحائزين شهادة صيدلي أو شهادة معترفا �عادلتها.حــدود ا

الصحة العمومية : اHــاداHــادّة ة 35 :  : يــرقـى بــصـــفــة صـــيــدلي عـــام رئــيـــسي في

1 - عــلـى أســاس الــشــهــادةr الــصــيــادلــة الــعــامــون في
الصـحة العـمومـيةr الذين يـثبـتون خمس (5) سـنوات من
اHتخصصة في العلوم الطبية.الخدمة الـفعلـية بـهذه الصـفة والحـائزين شهـادة الدراسات
تحــــدد مــــعــــايـــيــــر انــــتــــقــــاء اHــــتــــرشــــحـــW لـلالــــتــــحـــاق
بـالـتـكـوين لـلـحـصـول عـلـى شـهـادة الـدراسـات اHـتـخـصـصة
بالصحة والسلطة اHكلفة بالوظيفة العمومية .   في الــعـلـوم الــطـبـيـة بــقـرار مـشــتـرك بـW الـوزيــر اHـكـلف
rــســابــقــة عـــلى أســاس الاخــتــبــاراتH2 - عن طـــريق ا
سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.العـامـون في الـصـحة الـعـمـومـيـة الذين يـثـبـتـون سبع (7)في حدود  60  % من اHنـاصب اHطـلوب شـغلـهاr الـصيـادلة
تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
وإجـــراء اHــــســـابـــقــــة اHـــذكـــورة فـي الحـــالـــة 2 أعلاهr بـــقـــرار
بالوظيفة العمومية.مـشـتـرك بـW الـوزيـر اHـكـلف بـالـصـحـة والـسـلـطـة اHـكـلـفـة
36 :  : يــــرقى بــــصـــفــــة صـــيـــدلـي عـــام رئــــيس في اHــاداHــادةّ ة 
الــصـــحـــة الـــعــمـــومـــيـــةr عن طـــريق اHـــســابـــقـــة عــلـى أســاس
rــــطــــلــــوب شــــغــــلــــهــــاHــــنــــاصب اHفي حــــدود ا rالاخــــتــــبــــارات
الـصـيــادلـة الـعـامـون الـرئـيـسـيــون في الـصـحـة الـعـمـومـيـة
بهذه الصفة.الـذين يــثــبـتــون خـمس (5)  ســنــوات من الخـدمــة الــفـعــلــيـة
تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
Wبــقـــرار مــشـــتــرك بــ rــذكـــورة أعلاهHــســـابــقـــة اHوإجـــراء ا
العمومية.الــوزيـر اHــكــلف بــالــصــحـة والــســلــطـة اHــكــلــفــة بـالــوظــيــفـة
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45 :  : يـرقـى بصــفة جــراح أسـنـان عــام رئـيس اHاداHادةّ ة 
فـي الـصـحــة العــمومـيـةr عن طريق اHـسابـقة عـلى أساس
الاخـتبـاراتr في حدود اHـناصـب اHطـلوب شـغلـهاr جـراحو
الأســنـان الــعــامـون الــرئــيـســيــون في الــصـحــة الــعـمــومــيـة
بهذه الصفة.الــذين يــثــبــتــون خـمس (5) ســنـوات مـن الخـدمــة الــفــعــلــيـة
تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
Wبــقـــرار مــشـــتــرك بــ rــذكـــورة أعلاهHــســـابــقـــة اHوإجـــراء ا
العمومية.الــوزيـر اHــكــلف بــالــصــحـة والــســلــطـة اHــكــلــفــة بـالــوظــيــفـة

الفـــرع الثالــثالفـــرع الثالــث
أحكــام انتقاليــة للإدماجأحكــام انتقاليــة للإدماج

اHــــاداHــــادةّ ة 46 :  : يــــدمج في رتــــبــــة جـــراح أســــنــــان عـــام في
العمومية اHرسمون واHتربصون.الـصحـة العمـوميـةr جراحـو الأسنـان العـامون في الـصحة
اHـاداHـادّة ة 47 :  : من أجل الـتـأسـيـس الأولي لـلـرتـبـةr يـدمج
العمومية :في رتـــــبــــــة جـــــراح أســـــنــــــان عـــــام رئـــــيــــــسي فـي الـــــصـــــحـــــة
rجـراحـو الأسـنان الـعـامـون في الصـحـة الـعمـومـية -
الــذين يــثــبــتــون خـمس (5) ســنـوات مـن الخـدمــة الــفــعــلــيـة
بـهذه الصفـة والحائزين شهـادة الدراسات اHتـخصصة في

rالعلوم الطبية
rجـراحـو الأسـنان الـعـامـون في الصـحـة الـعمـومـية -
بهذه الصفة.الــذين يــثـبــتـون عــشـر (10) ســنــوات من الخـدمــة الــفـعــلــيـة

البــاب البــاب الــثالثالــثالث
الأحكام اHطبقة على اHناصب العليـاالأحكام اHطبقة على اHناصب العليـا

اHـاداHـادةّ ة 48 :  : تـطــبــــيــقـا لأحــكــام اHـادة 11 من الأمـر رقم
06 - 03 اHـؤرخ في 19 جـمــادى الـثـانــيـة عـام 1427 اHـوافق
15 يوليو سنة 2006 واHذكور أعلاهr تحدد قائمة اHناصب
العموميةr كما يأتي :الـعلـيـاr بعـنوان اHـمارسـW الطـبـيW الـعامـW في الصـحة

rطبيب رئيس وحــدة -
rطبيب منسق -
rصيدلي منسق -

rجراح أسنان منسق.- جراح أسنان رئيس وحدة -

rتطوير البرامج الوطنية لجراحة الأسنان -
- الخبرات اHتعلقة بالفم والأسنان.

اHــاداHــادّة ة 42 :  : زيـــادة عـــلى اHـــهـــام اHــســـنـــدة إلى جـــراحي
الأسنان العامW الرئيسيW في الصحة العموميةr يقوم
�ا يأتي :جراحـو الأسنان الـعامون الـرؤساء في الصـحة العـمومية
- متـابعـة وتقـييم تنـفيـذ البـرامج الوطـنيـة للـصحة

rتعلقة بالفم والأسنانHا
- اHــسـاهـمـة في تــصـور وتـطـويـر الأعــمـال الـصـحـيـة

rفي مجال تخصصهم
واHؤسسة.- اHــــــســــــــاهــــــمـــــة فـي إعـــــــداد مـــــشــــــاريـع اHـــــصــــــلــــــحـــــة

الفـــرع الثانــيالفـــرع الثانــي
شــروط التــوظيف والتــرقيــةشــروط التــوظيف والتــرقيــة

43 :  : يـــوظـف جـــراحـــو الأســـنـــان الــــعـــامـــون في اHــاداHــادةّ ة 
الــصـــحـــة الـــعــمـــومـــيـــةr عن طـــريق اHـــســابـــقـــة عــلـى أســاس
Wمـن بـ rــطــلــوب شــغـلــهــاHــنــاصب اHفـي حــدود ا rالــشــهـادة
معترفا �عادلتها.اHـــتــرشـــحــW الحـــائــزين  شـــهــادة جـــراح أســنـــان أو شــهــادة
في الصحة العمومية : اHـاداHـادّة ة 44 :  :  يـرقى بــصـفـة جـراح أسـنــان عـام رئـيـسي

1 - عـلى أسـاس الـشـهـادةr جـراحـو الأسـنـان الـعـامون
في الصـحة الـعمومـيةr الذيـن يثبـتون خمس (5) سـنوات
الدراسات اHتخصصة في العلوم الطبية.مـن الخــدمـــة الـــفــعـــلـــيــة بـــهـــذه الــصـــفـــة والحــائـــزين  شـــهــادة

تحــــدد مــــعــــايـــيــــر انــــتــــقــــاء اHــــتــــرشــــحـــW لـلالــــتــــحـــاق
بـالـتـكـوين لـلـحـصـول عـلـى شـهـادة الـدراسـات اHـتـخـصـصة
بالصحة والسلطة اHكلفة بالوظيفة العمومية .  في الــعـلـوم الــطـبـيـة بــقـرار مـشــتـرك بـW الـوزيــر اHـكـلف

rــســابــقــة عـــلى أســاس الاخــتــبــاراتH2 - عن طـــريق ا
في حـدود 60  %  مـن اHـنــاصب اHــطـلــوب شـغــلــهـاr جــراحـو
سبع (7) سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.الأسـنـان الـعامـون في الـصـحـة الـعـمـومـيـة الـذين يـثـبـتون
تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
وإجـــراء اHــــســـابـــقــــة اHـــذكـــورة فـي الحـــالـــة 2 أعلاهr بـــقـــرار
بالوظيفة العمومية.مـشـتـرك بـW الـوزيـر اHـكـلف بـالـصـحـة والـسـلـطـة اHـكـلـفـة
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الفـصل الفـصل الـثانيالـثاني
Wشــــروط الـتعــيWشــــروط الـتعــي

Wالأطــبـاء رؤســاء الـوحــدات من بـ Wـادّة 56 :  :  يــعـHـاداHالــذين يــثـــبــتــون خــمس (5)ا rعــلى الأقـل Wسنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.الأطــبــاء الــعـــامــ

: Wنسقون من بHالأطباء ا Wادةّ ة 57 :  : يعHاداHا

1 - الأطـبـاء الـعـامـW الـرئـيــسـيـW عـلى الأقلr الـذين
يـــثـــبـــتــون ثلاث (3) ســـنـــوات من الخــدمـــة الـــفــعـــلـــيــة بـــهــذه

rالــــذين يـــثـــبـــتـــون عـــشـــر (10)الصفة Wسنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.2 - الأطـــبـــاء الـــعـــامـــ

: Wنسقون من بHالصيادلة ا Wادةّ ة 58 :  :  يعHاداHا

1 - الصيادلة الـعامW الرئيسيW على الأقلr الذين
يـــثـــبـــتــون ثلاث (3) ســـنـــوات من الخــدمـــة الـــفــعـــلـــيــة بـــهــذه

rالــذين يــثـبــتــون عــشـر (10)الصفة Wسنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.2 - الــصــيــادلــة الـعــامــ

اHـاداHـادّة 59 :  : يــعــW جـراحــو الأســنـان رؤســاء الــوحـدات
مـن بــــW جــــراحـي الأســــنــــان الــــعــــامــــW عــــلـى الأقلr الــــذين
الصفة.يـــثــبــتــون خــمس (5) ســنــوات من الخــدمـــة الــفــعــلــيــة بــهــذه

60 :  : يــعــــW جــــراحــــو الأســـنــــان اHــنـــــســقـون من بW :اHـاداHـادّة ة 
1 - جـــراحي الأســـنـــان الــــعـــامـــW الـــرئـــيـــســـيـــW عـــلى
الأقلr الـــــذين يـــــثــــبـــــتــــون ثلاث (3) ســـــنــــوات مـن الخــــدمــــة

rالفعلية بهذه الصفة
(10) سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.2 - جـراحي الأسـنـان الـعـامـrW الذين يـثـبـتـون عـشر

البـــابالبـــاب الـرابع الـرابع
تصنيـف الرتب والزيادة الاستدلالية للمناصب العلياتصنيـف الرتب والزيادة الاستدلالية للمناصب العليا

الفصل الأولالفصل الأول
تصنيـــف الـــرتبتصنيـــف الـــرتب

رقم 06 - 03 اHــــؤرخ في19 جــــمـــــادى الــــثــــانـــــيــــة عــــام 1427اHــاداHــادةّ ة 61 :  :  تــطـــــبــيـــقـــا لأحــــكـــام اHــادة 118 من الأمــر
اHــــوافق  15 يــــولــــيــــو ســــنـــة 2006 واHــــذكــــور أعلاهr يــــحـــدد
WـــــمـــــــارســــHتــــصـــــــنـــــيف الـــــــرتب الـــــــتـــــابــــعـــــة لأســلاك ا
الآتي :الـطبـيـW الـعـامW في الـصـحـة الـعمـومـيـةr طـبقـا لـلـجدول

49 :  :  يــحـــدد عــدد اHــنــاصب الــعــلــيــا اHــنــصــوص اHـاداHـادّة ة 
عــلـــيــهـــا في اHــادة 48 أعلاهr بــقــرار مــشــتــرك بــW الــوزيــر
بالوظيفة العمومية.اHكلف بالصحة والوزير اHكلف باHالية والسلطة اHكلفة
اHـاداHـادةّ ة 50 :  :  يـكـون شــاغـلـو اHـنــاصب الـعـلــيـا اHـذكـورة
للصحة باستثناء اHؤسسات الاستشفائية الجامعية.أعلاهr في حالة نشاط عـلى مستوى اHؤسسـات العمومية

الفصــل الفصــل الأولالأول
تحديــــد اHهــــامتحديــــد اHهــــام

اHــاداHــادّة ة 51 :  : زيــادة عــلى اHــهــام اHـــنــصــوص عــلــيــهــا في
rــواد 22  و 23  و24  من هـــذا الــقـــانــون الأســـاسي الخــاصHا
والإدارية لسير الوحدة في إطار مجال اختصاصه.يـكلف الطـبيب رئـيس وحدة بـضمـان اHسؤولـية الـتقـنية
اHـاداHـادةّ ة 52 :  : زيـادة عــلى اHـهـــام اHـنــصـوص عــلـيــهـا فــي
rــواد  22 و 23 و24  من هـــذا الــقــانــون الأســاسي الخــاصHنسـق �ا يأتي :اHيكلف الطبيب ا

- تـنـسيق وتـنـشـيط ومـراقبـة الـنـشاطـات اHـمـارسة
rوضوعة تحت مسؤوليتهHداخل هياكل الصحة ا

والتربية الصحية في الوسطW اHدرسي والجامعي. - تـــنــــســــيق وتــــقـــيــــيـم نـــشــــاطــــات الـــكــــشف والــــعلاج
اHــاداHــادّة ة 53 :  : زيــادة عــلى اHــهــام اHـــنــصــوص عــلــيــهــا في
rــــواد 31 و32 و33 من هـــــذا الــــقـــــانــــون الأســـــاسي الخــــاصHا
للهياكل التابعة لمجال اختصاصه.يــكــلف الـصــيــدلي اHــنــسق بـضــمــان اHــسـؤولــيــة الــتـقــنــيـة
54 :  : زيـــادة عــــلـى اHـهــــام اHــــنــصـــوص عــلــيــهـا اHـاداHـادةّ ة 
فـي اHـــــــــواد 40 و41 و42 مـن هـــــــــذا الـــــــقـــــــانـــــــون الأســـــــاسي
الخــــاصr يـــكــــلف جــــراح الأســـنــــان رئـــيـس وحـــدة بــــضـــمـــان
مسؤوليته.تـــنـــســـيق نـــشـــاطـــات جـــراحي الأســـنـــان اHـــوضـــوعـــW تحت

اHــاداHــادّة ة 55 :  : زيــادة عــلى اHــهــام اHـــنــصــوص عــلــيــهــا في
اHواد 40 و41 و42 من هذا القانون الأساسي الخاصr يقوم
جـــراح الأســـنــان اHـــنــسق بـــتـــنــشـــيط وتــنـــســـيق نــشـــاطــات
العمومية للصحة.جـراحـة الأسـنـان لـدى جـمـيع الـهــيـاكل الـتـابـعـة لـلـمـؤسـسـة
ويـــــكــــــلـف جــــــراح الأســـــنــــــان اHــــــنـــــسـق فـي طب الــــــفم
والتربية الصحية في الوسطW اHدرسي والجامعي.والأســنــان بـتــنــسـيق وتــقــيـيم نــشــاطـات الــكــشف والـعلاج
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الأسلاكالأسلاك
التصنــيفالتصنــيف

الأطبـــاء العامون فـــي
الصحــة العمومية

الصيادلة العامـون فـــــي

الصحــة  العمومية

جراحو الأسنان العامون في
الصحة  العمومية

الرقم الاستدلاليالرقم الاستدلاليالصنــفالصنــف
الأدنىالأدنى

16
قسم فرعي 1

قسم فرعي 2

13
15
17
13
15
17

713
930
990
578
666
762
578
666
762

طبيب عام

طبيب عام رئيسي

طبيب عام رئيس

صيدلي عام

صيدلي عام رئيسي

صيدلي عام رئيس

جراح أسنان عام
جراح أسنان عام رئيسي
جراح أسنان عام رئيس

الرتبالرتب

الفصل الثانيالفصل الثاني
الزيادة الاستدلالية للمناصب العلياالزيادة الاستدلالية للمناصب العليا

اHـاداHـادّة ة 62 :  :  تطـبـيـقـا لأحـكـام اHادة 3 من اHـرسـوم الـرئـاسي رقم 07 - 307 اHـؤرّخ في 17 رمـضـان عام 1428 اHـوافق 29
Wالـطبي WـمـارســHتحــدد الزيـادة الاستدلالـية للمـناصب العـليـا الـتابعة لأســلاك ا rذكــور أعـلاهHطبقا للجدول الآتي :سبـتمبـر سنـة 2007 وا rفي الصحة العمومية Wالعامـ

اHناصب العليااHناصب العليا
الزيادة الاستدلاليةالزيادة الاستدلالية

  طبيب رئيس وحدة
  طبيب منسق
  صيدلي منسق

  جراح أسنان رئيس وحدة
  جراح أسنان منسق

الرقم الاستدلاليالرقم الاستدلالياHستوىاHستوى
910889

255325195195255
الباب الخامسالباب الخامس
أحكام ختاميةأحكام ختامية

في 12 شوّال عام 1411 اHوافق 27 أبريل سنة 1991 واHذكور أعلاه.اHاداHادةّ ة 63 :  :  تلغى جميع الأحكام المخـالفة لهذا اHرســـومr لا سـيــما أحـــكام اHــرسوم التنــفيذي رقــم  91 - 106 اHؤرّخ

اHاداHادةّ ة 64 :  : يسري  مفعول هذا اHرسوم ابتداء من أول يناير سنة 2008.

اHاداHادةّ ة 65 :  :  ينشر  هذا اHرسوم في الجريدة الرّسميّة للجمهوريةّ الجزائريّة الدّ�قراطيّة الشّعبيةّ.

حرّر بالجزائر في 7 ذي الحجّة عام 1430 اHوافق 24 نوفمبر سنة 2009.
أحمـد أحمـد أويحيىأويحيى
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يرسم ما يأتي :يرسم ما يأتي :
البــاب الأولالبــاب الأول
أحكـام عامـةأحكـام عامـة
الفصـل الفصـل الأولالأول

مجـال التطبيـقمجـال التطبيـق

اHـاداHـادّة الأولى :ة الأولى :  تـطبـيـقـا لأحـكام اHـادتيـن  3 و 11 من
الأمــر رقـم 06 - 03 اHـــؤرخ في  19 جــمـــادى الــثــانـــيــة عــام
 1427 اHوافق  15يولـيو سنة  2006 واHذكور أعلاهr يهدف
هــذا اHـرســوم إلى تــوضـيح الأحــكـام الخــاصــة اHـطــبـقــة عـلى
Wالــطــبــيــ WــمــارســHالــذين يــنــتــمــون لــســـلك ا WــوظــفـــHا
الالتحاق �ختلف الرتب ومناصب الشغل اHطابقة.اHـــتــخــصــصـــW في الــصــحـــة الــعــمــومـــيــة وتحــديــد شــروط

اHـاداHـادّة ة 2 :  : يـكــون اHـوظـفـون الخـاضـعــون لـهـذا الـقـانـون
للصّحة التابعة للوزارة اHكلفة بالصحة. الأسـاسي الخــاص في الخــدمـة لــدى اHـؤســســات الـعــمـومــيـة

لدى الإدارة اHركزية.و�ــكن أن يـكــونـواr بــصـفــة اسـتــثـنـائــيـةr فـي الخـدمـة
كـــمــــا �ــــكن أن يــــكــــونــــوا في وضــــعـــيــــة الخــــدمــــة لـــدى
في الفقرة الأولى أعلاه والتابعة لوزارات أخرى.اHـؤســسـات ذات الأنـشـطـة اHـمـاثـلـة لـلـمـؤسـسـات اHـذكـورة

يــحـدد قـرار مـشـتــرك بـW الـوزيـر اHـكــلف بـالـصـحـة
قائمة الرتب اHعنية وكذا التعداد الخاص بكل مؤسسة.والـوزيـر اHـعـني والـسـلـطـة اHــكـلـفـة بـالـوظـيـفـة الـعـمـومـيـة

الفصــل الثانــيالفصــل الثانــي
الحقــوق والواجبــاتالحقــوق والواجبــات

اHــاداHــادّة ة 3 :  : يــخــــضـع اHــوظـــفــون الـــذين يــحـــكــمـــهم هــذا
القـانون الأساسي الخـاص للـحقوق والـواجبات اHـنصوص
عــــلـــــيــــهـــــا في الأمـــــر رقم 06 - 03 اHــــــؤرخ في 19 جــــمـــــادى
أعلاه.الثانيـة عام  1427 اHوافق  15 يوليو سنة  2006 واHذكور
التي يعملون فيها.كـمـا يـخــضـعـون لـلـنـظـام الــداخـلي الخـاص بـاHـؤسـسـة

اHــــاداHــــادّة ة 4 :  : يـــــســـــتــــفـــــيـــد اHـــــمـــــارســــون الــــطــــبـــــيــــون
والتنظيم اHعمول بهماr £ا يأتي :اHــتــخــصــصـــون في الـصـحـة الــعـمـومـيــة طـبـقـا لــلـتـشـريع
أ - الـنــقل عــنـدمــا يـكــونـون مــلـزمــW بــعـمل لــيـلي أو

rمداومة
ب -  خـدمـات في مجـال الإطـعـام في هيـاكل الـصـحة

rداومةHستخدمي اH ويكون الإطعام مجانا

مــــرسرســــوم توم تــــنــــفــــيــــذيذيّ رقم  رقم 09 -  - 394 م مــــؤرؤرّخ في خ في 7 ذي الح ذي الحــــجّــــة
عـام ام 1430 اH اHـوافق وافق 24 ن نـوفوفـمـبـر سر سـنة نة r r2009 يـتـضمنيـتـضمن
WــنــــتــمــHا WــــوظـــفـــHالـــقــانـــون الأســاسي الخـــاص بــاWــنــــتــمــHا WــــوظـــفـــHالـــقــانـــون الأســاسي الخـــاص بــا
العمومية.العمومية.لسلك اHمارسـW الطبيW اHتـخصصW في الصحةلسلك اHمارسـW الطبيW اHتـخصصW في الصحة

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
rإن الوزير الأوّل

- بـناء عـلى تـقريـر وزيـر الصـحـة والسـكان وإصلاح
rستشفيـاتHا

- وبــنـــاء عــلى الـــدســتـــورr لا ســيـــمــا اHـــادتــان 85 - 3
rو 125 (الفقرة 2) منه

جــمــادى الأولى عـام  1404 اHـوافق  11 فــبـرايــر ســنـة 1984- و�ــــقـــتــــضى الــــقــــانــــون رقم 84 - 10 اHــــؤرخ في 9
rتممHعدل واHا rدنيةHتعلق بالخدمة اHوا

جــمــادى الأولى عـام  1405 اHـوافق  16 فــبـرايــر ســنـة 1985- و�ـــقـــتـــضـى الـــقـــانـــون رقم 85 - 05 اHــؤرخ في 26
rتممHعدل واHا rتعلق بحماية الصحة وترقيتهاHوا

جـمـادى الثـانـيــة عام  1427 اHـوافق  15  يـولـيـو سـنة 2006- و�ـــــــقـــــــتـــــــضـى الأمـــــــر رقم 06 - 03 اHــــــــؤرخ في 19
rـتضمن الـقانـون الأساسي الـعام لـلوظيـــفة الـعمـوميةHوا

r ادتان 3 و11 منهHلا سيّما ا
- و�ــــــقـــــتــــــضى اHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 07 - 304
اHـؤرخ في  17 رمــضـان عـام  1428 اHـوافق  29  سـبـتــمـبـر
ســنــة  2007 الــذي يــحـــدد الــشــبــكــة الاســتــدلالــيــة Hــرتــبــات

rونظام دفع رواتبهم WوظفHا
- و�ــــــقـــــتــــــضى اHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 07 - 307
اHـؤرخ في  17 رمــضــان عـام  1428 اHـوافق  29 ســبـتــمــبـر
سـنة  2007 الذي يـحدد كـيفيـات منـح الزيـادة الاستـدلالية
لــــشـــاغــــلي اHــــنـــاصـب الـــعــــلــــيـــا فـي اHـــؤســــســـات والإدارات

rالعمومية
- و�ــــــقـــــتــــــضى اHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 09 - 128
اHؤرخ في  2  جـمادى الأولى عام  1430 اHوافق  27 أبريل

rتضمن تجديد مهام الوزير الأولHسنة  2009 وا
- و�ــــــقـــــتــــــضى اHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 09 - 129
اHـؤرخ في  2 جـمـادى الأولى عام  1430 اHـوافق  27 أبـريل

rتضمن تجديد مهام أعضاء الحكومةHسنة  2009 وا
- و�ــــقـــتــــضى اHــــرســــوم الـــتــــنــــفـــيــــذي رقم 91 - 106
اHــؤرخ في  12 شــوال عــام  1411 اHــوافق  27 أبــريل ســنــة
WــمـارسـHــتـضــمن الـقــانـون الأســاسي الخــاص بـاH1991 وا 
الـطـبــيـW واHـتـخـصــصـW في الـصــحـة الـعـمــومـيـةr اHـعـدل

rتممHوا
rوبعد موافقة رئيس الجمهورية -



17 الجريدة الرالجريدة الرّسميسميّة للجمهورية للجمهوريةّ الجزائرية الجزائريّة / العدد ة / العدد 70 12 ذو الحج ذو الحجّة عام ة عام 1430 هـ هـ
29 نوفمبر سنة نوفمبر سنة 2009 م م

الفصــل الثالــثالفصــل الثالــث
التوظيف والترسيم والترقية والترقية في الدرجةالتوظيف والترسيم والترقية والترقية في الدرجة

اHـاداHـادّة ة 10 :  : يوظف ويـرقى اHـوظفـون الـذين يحـكـمهم
عليها في هذا اHرسوم.هـذا الـقانـون الأسـاسي الخاص حـسب الـشروط اHـنـصوص
اHــــاداHــــادّة ة 11 :  : يــــعـــW ويــــرسم اHــــمــــارســــون الـــطــــبــــيـــون
اHتـخصـصون في الـصـحة الـعمـوميـة والذين ª تـوظيـفهم
تنصيبهم من قبل السلطة التي لها صلاحية التعيW.طبـقـا لأحكـام هذا الـقـانون الأسـاسي الخاصr مـبـاشرة بـعد

اHاداHادّة ة 12 :  : تحـدد وتائـر الـترقـيـة في الدرجـة اHـطبـقة
WـــمـــارســـHالـــذين يـــنــــتـــمـــون إلى ســــلك ا WـــوظـــفــــHعــــلى ا
الــطـبــيـW اHـتــخـصـصــW فـي الـصـــحـة الـعـــمــومــيـة حـسب
واHذكور أعلاه.رمــــضــــان عـــام  1428 اHــــوافق  29 ســــبــــتـــمــــبــــر ســــنـــة 2007اHـــــــــــرســــــــــوم الــــــــــرئـــــــــــاسـي رقــم 07 - 304 اHـــــــــــؤرخ فـي 17اHــــدد الـــــثلاث (3) اHــــنــــصـــــوص عــــلــــيــــهـــــا في اHــــادة  11 من

الفصــل الرابــعالفصــل الرابــع
الوضعيـات القانونيـة الأساسيـةالوضعيـات القانونيـة الأساسيـة

رقم 06 - 03 اHــــؤرخ في  19 جـــمــــادى الـــثـــانـــيـــة عـــام 1427 اHــاداHــادّة ة 13 :  : تــطـــبــيـــقــا لأحـــكــام اHـــادة  127 مـن الأمـــر
اHــــوافق  15 يــــولــــيــــو ســــنــــة  2006 واHــــذكــــور أعلاهr تحــــدد
الــنــسب الــقــصـوى لــلــمــوظــفــW الخــاضـعــW لــهــذا الــقــانــون
الأساسـي الخاص الذين مـن شأنهم أن يـوضعواr بناء على
أدناهr بالنسبة إلى كل مؤسسةr كما يأتي :طلـبهمr في إحدى الـوضعيـات القانـونية الأسـاسية المحددة

r% 10  :الانتــداب -
r % 10 : خارج الإطار:  5 %.- الإحالة على الاستيداع -
الفصــل الفصــل الخامــسالخامــس

التكويـــنالتكويـــن

Wــتـواصل لــلـمــمـارسـHـادةّ ة 14 :  : الــتـكــوين الـطــبي اHـاداHا
وواجب.الـــطـــبـــيـــW اHـــتـــخـــصـــصـــW في الـــصـــحـــة الـــعــمـــومـــيـــة حق

اHاداHادةّ ة 15 :  : يتعيــن على الهيئة اHستخدمة مايأتي :

- ضــــمـــان الــــتــــكـــويـن وتحـــســــW اHــــســـتــــوى وتجــــديـــد
اHـعـلـومات لـفـائـدة اHـمارسـW الـطـبـيW اHـتـخـصـصW في
الــــصــــحــــة الــــعـــــمــــومــــيــــة بــــهــــدف تحـــــســــW دائم Hــــؤهـلاتــــهم

rوترقيتهم

ج - الـــــلــــــبـــــاس : يــــــلـــــزم اHــــــمــــــارســـــون الــــــطـــــبــــــيـــــون
اHــتــخــصــصــون في الــصــحــة الــعــمــومــيــة بــارتــداء الــبــذلــة

rالطبية أثناء £ارسة مهامهم
العمــل.د - الـــتـــغـــطــيـــة الـــطـــبــيـــــة الـــوقـــائــيـــة في إطـــار طب
تحدد شروط ضمـان النقل والإطعام والـلباس بقرار
باHالية.مـشـتـرك بــW الـوزيـر اHــكـلف بـالــصـحـة والــوزيـر اHـكـلف
اHـــــاداHـــــادّة ة 5 :  : يــــــســـــتــــــفــــــيــــــد اHــــــمـــــارســــــون الــــــطــــــبــــــيـــــون
اHــتــخــصــصــون في الــصــحــة الــعــمـومــيــة من كـل الــظـروف
اHرتبطة بطبيعة نشاطهم.الضـروريـة لـتـأديـة مـهـامـهم وكـذا شـروط الـنـظافـة والأمن

اHـــــاداHـــــادّة ة 6 :  : يــــــســـــتــــــفــــــيــــــد اHــــــمـــــارســــــون الــــــطــــــبــــــيـــــون
�ناسبة وأثناء القيام �هامهم.اHــتـخــصـصـون في الــصـحــة الـعـمــومـيـة مـن حـمـايــة خـاصـة

ولـــهـــذا الـــغــرضr فـــإنـــهم يـــســـتــفـــيـــدون من مـــســـاعــدة
واHعاينة الطبية الشرعية.الـسلطات اHعنـيةr خاصة عنـدما يقومون بالخـبرة الطبية
اHـــــاداHـــــادّة ة 7 :  : يــــــســـــتــــــفــــــيــــــد اHــــــمـــــارســــــون الــــــطــــــبــــــيـــــون
اHتـخـصـصـون في الـصـحة الـعـمـومـيـة من رخص الـغـيـاب
دون فقدان الراتب للـمشاركة في اHؤتمـرات واHلتقيـات
ذات الطـابع الوطـنـي أو الدولي الـتي تتصل بـنشـاطاتهم
التنظيم اHعمول به.اHـهـنيـة حسب الـكيـفـيات والـشروط اHـنـصوص عـليـها في

اHـاداHـادةّ ة 8 :  : تـــنـشــأ لجــنـة وطــنـيـة اســتــشـاريـة مــكــلـفـة
WــــمـــارســـHـــرتــــبـــطــــة بـــاHـــســـائـل اHفي الصحة العمومية.بــــإبــــداء الــــرأي حــــول ا WتخصصHا Wالطبي

�وجب قرار من الوزير اHكلف بالصحة.تحـدد صلاحـيـات هـذه اللـجـنـة وسـيـرهـا  وتشـكـيـلـتـها

اHـاداHـادةّ ة 9 :  : يـقـوم اHـمـارسون الـطـبـيـون اHـتـخـصـصون
وبهذه الصفةr يتعW عليهم ما يأتـي :الصحة.فـي الــصــحـــة الــعــمـــومــيـــة �ــهــمـــة الخــدمــة الـــعــمـــومــيــة في

rتقد¬ علاج متخصص ذي نوعية -
- مـــواكــبـــة الـــتــطـــور الـــطــبي مـن أجل تـــكــفـل أحــسن

rرضىHبا
rساهمة في تكوين وتأطير مستخدمي الصحةHا -
- اHـسـاهــمـة في تـصـور الــبـرامج الـوطـنـيــة لـلـصـحـة

rإعداد الحصيلة السنوية للنشاطات.والسهر على تطبيقها -
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و�ـكنr زيــادة عــلى ذلكr اســتــدعـاؤهم لــلــقـيــام �ــهـام
الصحة وتقييمها وتأطيرها.تـســيـيــر مـشــاريع اHـصــلـحـة ومــشـاريـع اHـؤسـســة وبـرامج

الفــرع الثانــيالفــرع الثانــي
شروط التوظيف والترقيــةشروط التوظيف والترقيــة

عـــلــيـــهــا في اHـــادتــW 197 و198 من الـــقـــانـــون رقم 85 - 05اHـاداHـادّة ة 20 :  : زيــادة عــلى شـروط اHــمــارسـة اHــنــصـوص
اHـؤرّخ في 16 فـبـرايـر سـنة 1985 واHـذكور أعـلاهr يوظف
من بW :اHمارسون اHتـخصصون اHساعدونr على أساس الشهادة
- اHــتـرشـحــW الحـائـزين شــهـادة الـدراسـات الــطـبـيـة

rتخصصة أو شهادة معترفا �عادلتهاHا.Wالجامعي Wساعدين الاستشفائيHالأساتذة ا -
r21 :  : يرقى بـصـفة £ـارس مـتخـصص رئـيسي اHاداHادّة ة 
Wمن بــ rـــســابـــقـــة عــلى أســـاس الاخـــتــبـــاراتHعن طـــريق ا
(5) سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.اHمـارسW اHتـخصصـW اHساعديـن الذين يثـبتون خمس
تحــدد طــبــيــعــة الاخـــتــبــارات وكــذا كــيــفــيــات تــنــظــيم
بالصحة والسلطة اHكلفة بالوظيفة العمومية.وإجــراء اHــســـابــقــة بـــقــرار مــشــتـــرك بــW الــوزيـــر اHــكــلف

rـادّة ة 22 :  : يـرقى بــصـفـة £ــارس مـتــخـصص رئـيسHـاداHا
سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.اHــتــخــصــصــون الـــرئــيــســيــون الــذيـن يــثــبــتــون خــمس (5)عـلـى أسـاس الــتـســجـيل فـي قـائــمـة الــتـأهــيلr اHـمــارسـون

Wتحــدد شــبــكــة الـــتــقــيــيم �ــوجـب قــرار مــشــتــرك بــ
العمومية.الــوزيـر اHــكــلف بــالــصــحـة والــســلــطـة اHــكــلــفــة بـالــوظــيــفـة

الفـــرع الفـــرع الثالــثالثالــث
اHمارس اHتخصص الرئيس اHميزاHمارس اHتخصص الرئيس اHميز

£يز.اHـاداHـادّة ة 23 :  : تــؤسس درجــة £ـارس مــتـخــصص رئـيس
اHـاداHـادّة ة 24 :  : �ـكن أن يـرقى بـصـفـة £ـارس مـتـخـصص
رئـيـس £ـيـزr اHــمـارسـون اHــتـخـصــصـون الــرؤسـاء الـذين
يـــثـــبـــتـــون عـــشـــر (10) ســـنــــوات عـــلى الأقل بـــهـــذه الـــصـــفـــة
والــــذين قـــامـــوا بـــتــــألـــيف مـــنـــشـــورات ذات طــــابع عـــلـــمي
الاستشارية الوطنية. وبـــيـــداغـــوجـي وأعـــمـــال الـــبــــحث بـــعـــد أخــــذ رأي الـــلـــجـــنـــة

الفــرع الفــرع الرابـــعالرابـــع
أحكــام انتقاليــة للإدماجأحكــام انتقاليــة للإدماج

مساعدr اHمارسون اHتخصصون اHساعدون.اHـــــاداHـــــادّة ة 25 :  : يــــــدمج فـي رتـــــبــــــة £ـــــارس مــــــتـــــخــــــصص

- ضـــمــان تحـــيــW اHـــعــارف بـــهــدف اقـــتــنـــاء مــهــارات
متطلبات الطب العصري.جـــديــــدة مـــرتــــبـــطــــة بـــاحــــتـــيـــاجــــات قـــطــــاع الـــصــــحـــة وكـــذا

الفصــل الفصــل السـادسالسـادس
الأحكـام العامــة للإدماجالأحكـام العامــة للإدماج

اHاداHادةّ ة 16 :  : يـدمج اHمارسـون الطبـيون اHتـخصصون
في الـــصـــحـــة الـــعـــمـــومـــيـــةr الـــذين يـــنـــتـــمـــون إلى الـــســـلك
91 - 106 اHـــــــؤرخ في  12 شـــــــوال عــــــام  1411 اHــــــوافق 27والـرتب اHـنـصــوص عــلـيــهـا في اHـرسـوم الـتـنـفـيــذي رقـم
أبــريل سـنـة 1991 واHـذكــور أعلاهr ويـعــاد تـصــنـيــفـهـم عـنـد
بــدايــة سـريــان مــفـعــول هــذا اHـرســوم في الــسـلـك والـرتب
الخاص.اHــطــابــقـةr اHــنــصــوص عــلـيــهــا في هــذا الــقــانــون الأسـاسي

اHاداHادةّ ة 17 :  : يرتب اHمارسـون الطبيون اHتخصصون
rـادة  16 أعلاهHــذكــورون في اHفي الــصــحـة الــعــمــومـيــة وا
في الـدرجـة اHطـابـقـة للـدرجـة التي يـحـوزونهـا في رتـبهم
الأصــلـيــة. ويــؤخــذ بــاقي الأقــدمـيــة اHــكــتـســبــة في الــرتــبـة
الاستقبال.الأصلـيـة في الحسـبان عـنـد التـرقيـة في الـدرجة في رتـبة

البــاب الثانـــيالبــاب الثانـــي
Wالـطـبـيـ WـمـارســHــطـبـقـة عــلى سـلك اHالأحـكـام الخـاصـة اWالـطـبـيـ WـمـارســHــطـبـقـة عــلى سـلك اHالأحـكـام الخـاصـة ا

اHتخصصW في الصحة العموميـــةاHتخصصW في الصحة العموميـــة

الفصــل الأولالفصــل الأول

Wالــــــطــــــبــــــيــــــ WــــــمــــــارســــــH18 :  : يــــــضم ســــــلـك ا اHتخصصW في الصحة العمومية ثلاث (3) رتب وهي :اHــــــاداHــــــادةّ ة 
rرتبة £ارس أخصائي مساعد -

rرتبة £ارس أخصائي رئيس.- رتبة £ارس أخصائـــي رئيسي -
الفـــرع الأولالفـــرع الأول
تحديــد اHهــــامتحديــد اHهــــام

اHـــــاداHـــــادّة ة 19 :  : يــــــقــــــوم اHــــــمـــــارســــــون اHــــــتــــــخــــــصــــــصـــــون
اHــســـاعـــدون واHــمـــارســون اHـــتـــخــصـــصــون الـــرئـــيــســـيــون
حسب تخصصهم ومجالات اختصاصهم باHهام الآتيــة :واHـمـارسـون اHـتـخـصـصــون الـرؤسـاء في هـيـاكل الـصـحـة

- الـتشخـيص والعلاج واHراقـبة والبـحث في مجال
الـــعلاج والــوقـــايــة وإعـــادة الــتـــأهــيـل والــكـــشف الــوظـــيــفي
- اHساهمة في تكوين مستخدمي الصحة.اHتعلقة بالفم والأسنان.والـــبــحث المخــبـــري والخــبــرات الــطـــبــيــة والـــدوائــيــة وتــلك
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اHــاداHــادّة ة 29 :  : يــحــدد عـــدد اHــنــاصب الـــعــلــيـــا اHــنــصــوص
Wـــوجب قـــرار مــشـــتـــرك بــ� rـــادة  28 أعلاهHعـــلـــيـــهـــا في ا
بالوظيفة العمومية.وزير الـصحـة والوزيـر اHكـلف باHـاليـة  والسـلطـة اHكـلفة
اHـاداHـادّة ة 30 :  : يـكــون شـاغــلــو اHـنــاصب الــعـلــيـا اHــذكـورة
للصحة باستثناء اHؤسسات الاستشفائية الجامعية.أعلاه في الخـــدمــة عــلـى مــســـتــوى اHــؤســـســات الـــعــمـــومــيــة

الفصــل الأولالفصــل الأول
تحديـد اHهـامتحديـد اHهـام

اHــاداHــادّة ة 31 :  : زيــادة عــلى اHــهــام اHـــنــصــوص عــلــيــهــا في
وحدة �ا يأتي :اHادة  19 من هذا القـانون الأساسي الخـاصr يكلف رئيس

rكلف بهاHالسهر على حسن سير الوحدة ا -
- اقتـراح إلى رئـيس اHصـلـحة كل اHـنـاهج التي من
شـأنـهـا تحـسـW نـشـاطـات الـعلاج والـبـحث والـتـأطـيـر عـلى

rمستوى الوحدة
rساهمة في تقييم مستخدمي الوحدةHا -

- إعداد وإرسـال لرئـيس اHصـلحـة تقـارير نـشاطات
rالسهر على الانضباط داخل الوحدة.الوحدة -

اHــاداHــادّة ة 32 :  : زيــادة عــلى اHــهــام اHـــنــصــوص عــلــيــهــا في
اHصلحة �ا يأتي :اHادة  19 من هذا القـانون الأساسي الخـاصr يكلف رئيس

rكلف بهاHصلحة اHالسهر على حسن سير ا -
- اقـــتــــراح في كل بــــدايـــة ســـنـــة لــــلـــمـــجـــلـس الـــطـــبي
Wــصـلــحــة بـغــرض تحــسـHلــلـمــؤســسـة بــرنــامج نــشـاطــات ا
نـــشــــاطـــات الـــعـلاج والـــبــــحث والـــتــــأطـــيــــر عـــلى مــــســـتـــوى

rصلحةHا
- اقتراح كافة اHـناهج التي من شأنـها تحسW سير

rصلحةHا
rله Wالتابع WستخدمHتقييم ا -

- إعــــداد وإرســــال تــــقــــريــــر ســــداسـي حــــول تــــنــــفــــيــــذ
rصلحة.برنامج النشاطات إلى السلطة السلميةHالسهر على الانضباط داخل ا -

اHاداHادةّ ة 33 :  : يكلف طبيب العمل اHفتش �ا يأتي :
- الــقــيــام بـالــتــزامــاته في مــجــال اHــراقـبــة الــطــبــيـة
وظـروف الـعـمل والـتـنـظـيم والـتـكـوين والاسـتـشـارة طـبـقا

rعمول بهHللتنظيم ا
- وصف تـنـظــيم اHـؤسـســة وكـذا علاقـاتـهــا بـاHـصـالح

rراقبةHكلفة بالوقاية واHالخارجية ا

رئيسي :اHـــــاداHـــــادّة ة 26 :  : يــــــدمج فـي رتـــــبــــــة £ـــــارس مــــــتـــــخــــــصص
rتخصصون الرئيسيونHمارسون اHا -

- اHـــمــــارســـون اHــــتـــخـــصــــصـــون اHــــســـاعــــدون الـــذين
يــثــبــتــون عــشــر (10) ســنــوات من الخــدمــة الــفــعــلــيــة بــهــذه
والذين :الـصــفــة عــنـد تــاريخ بــدايــة سـريــان مــفــعـول هــذا اHــرسـوم
* إما شغلوا بـصفة قانونية اHنصب العالي لرئيس

r(2) Wدة سنتH مصلحة أو رئيس وحدة
* إمـا سـيـروا بـاسـتــمـرار بـرنـامـجـا وطــنـيـا لـلـصـحـة

rدة سنة (1)  واحدةH
* إمــا تــابـــعــوا بـــاســتــمـــرار تــكـــويــنـــا تــكــمـــيــلـــيــا Hــدة

r(1) مجمعة تساوي أو تفوق السنة
الطبية Hدة سنة (1) على الأقل.* إمـا قــدمـوا بــاسـتــمـرار تــعـلــيـمــا عـالــيـا في الــعـلـوم

27 :  : يــــــدمـج في رتـــــبـــــة £ـــــارس مــــتـــــخـــــصص رئيس :اHــــاداHــــادّة ة 
rتخصصون الرؤساءHمارسون اHا -

- اHــمــارســون اHـــتــخــصــصــون الــرئــيــســيــونr الــذين
يــثــبـتــون خــمس (5) سـنــوات مـن الخـدمــة الــفــعــلــيــة  بــهـذه
والذين :الـصــفــة عــنـد تــاريخ بــدايــة سـريــان مــفــعـول هــذا اHــرسـوم
* إما شغلوا بـصفة قانونية اHنصب العالي لرئيس

rدة ثلاث (3) سنواتH مصلحة
* إما شغلوا بـصفة قانونية اHنصب العالي لرئيس

rدة خمس (5) سنوات على الأقلH وحدة
* إمـا سـيـروا بـاسـتــمـرار بـرنـامـجـا وطــنـيـا لـلـصـحـة

rدة سنة (1) واحدةH
* إمــا تــابـــعــوا بـــاســتــمـــرار تــكـــويــنـــا تــكــمـــيــلـــيــا Hــدة

r(1) مجمعة تساوي أو تفوق السنة
الطبية Hدة سنتW (2) على الأقل.* إمـا قــدمـوا بــاسـتــمـرار تــعـلــيـمــا عـالــيـا في الــعـلـوم

البــاب الثالـــثالبــاب الثالـــث
الأحكام اHطبقة على اHناصب العليـاالأحكام اHطبقة على اHناصب العليـا

اHـاداHـادةّ ة 28 :  : تـــطــبــيــقـا لأحــكــام اHـادة 11 من الأمـر رقم
06 - 03 اHـؤرخ في  19 جـمـادى الثـانـيـة عام  1427 اHـوافق
 15 يــــولــــيــــو ســــنــــة  2006 واHـــــذكــــور أعلاهr تحــــدد قــــائــــمــــة
Wالـــطــبـــيــ WــمـــارســHبــعـــنــوان ســـلك ا rـــنــاصـب الــعـــلــيـــاHكما يأتي :ا rفي الصحة العمومية WتخصصHا

rرئيس وحــدة -
rطبيب عمل مفتش.- رئيس مصلحة -
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اHاداHادّة ة 37 : : يتم الـتعـيW في اHــناصب العـليـا لرئيس
الوزير اHكلف بالصحة.وحـدة ورئـيس مـصـلـحـة وطـبـيب عـمل مـفـتشr بـقـرار من

الفصــل الفصــل الثالـثالثالـث
أحكـــام انتقاليـــةأحكـــام انتقاليـــة

rـنـصب الـعـالي لـرئـيس وحـدةHفي ا Wـادّة ة 38 : : يـعـHـاداHا
بصفة قانونية عند تاريخ سريان مفعول هذا اHرسوم.اHـــمــارســون اHــتــخــصــصـــون رؤســاء الــوحــدات اHــعــيــنــون

اHـــــاداHـــــادةّ ة 39 : : يـــــعــــــW في اHـــــنـــــصـب الـــــعـــــالـي لـــــرئـــــيس
مــصـــلـــحـــةr اHـــمــارســـون اHـــتـــخــصـــصـــون رؤســـاء اHــصـــالح
اHرسوم.اHـعيـنون بـصـفة قـانـونيـة عنـد تـاريخ سريـان مـفعـول هذا
40 : : يــعــW في اHــنـصـب الـعــالي لــطــبـيـب عـمل اHـاداHـادّة ة 
عند تاريخ سريان مفعول هذا اHرسوم.مفـتشr أطبـاء العـمل اHفـتشون اHـعيـنون بـصفـة قانـونية

البـــاب الرابـــعالبـــاب الرابـــع
تصنيف الرتب والزيادة الاستدلالية للمناصب العلياتصنيف الرتب والزيادة الاستدلالية للمناصب العليا

الفصــل الفصــل الأولالأول
تصنيـــف تصنيـــف الرتــــبالرتــــب

اHـاداHـادّة ة 41 : : تـطـبـيــقـا لأحـكـام اHـادة  118 من الأمـر رقم
06 - 03 اHـؤرخ في  19 جـمـادى الثـانـيـة عام  1427 اHـوافق
 15 يـــولــيــو ســنــة 2006  واHــذكــور أعـلاهr يــحــدد تــصــنــيف
WـتـخصـصHا Wالطـبـي WمــارسـHطبقا للجدول الآتي :الـرتب التـابـعة لـسـلك ا rفــي الصحـة العمومية

- تـوجـيه وتـنـسيق وتـقـيـيم عـمل أطبـاء الـعـمل وهذا
rعمول بهماHطبقا للتشريع والتنظيم ا

طب العمل وسيرها.- مراقبة وضمـان التفتيش اHتضمن تنظيم هياكل

الفصــل الثانـــيالفصــل الثانـــي
شـــروط التعييـــنشـــروط التعييـــن

اHاداHادةّ ة 34 : : يعW رؤساء الوحدات من بيــن :
rعـلى الأقل rWالـرئـيـسـيـ WتـخـصـصـHا WـمـارسـHا -
الذين يـثبتون ثلاث (3) سنوات من الخدمـة الفعلـية بهذه

rالصفة
خمس (5) سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.- اHمارسW اHتـخصصW اHساعدين الذين يثبتون

WـمـارسHا Wـصـالح من بـHرؤسـاء ا Wـادّة ة 35 :  : يـعـHـاداHا
خمس (5) سنوات من الخدمة الفعلية بهذه الصفة.اHــتــخــصــصــW الــرئــيــســـيــrW عــلى الأقلr الــذين يــثــبــتــون

: Wفتشون من بHأطباء العمل ا Wادةّ ة 36 : : يعHاداHا

- اHـــمــارســـW اHــتـــخــصــصـــW الــرئـــيــســـيــW في طب
الـعــملr عــلى الأقلr الـذين يــثـبــتـون ثلاث (3) سـنـوات من

rالخدمة الفعلية بهذه الصفة

- اHــــمـــــارســـــW اHــــتــــخـــــصـــــصــــW فـي طـــب الـــعــــمل
الفعلية  بهذه الصفة. الــــذيــن يـــــثـــــبــــــتـــــون خـــــمـس (5) ســــــنــــوات مــن الخـــــدمـــــة

السلكالسلك
التصنــيفالتصنــيف

اHمارسون الطبيون

اHتخصصون في الصحة

العمومية

خارجخارج
الصنــفالصنــف

الرقم الاستدلاليالرقم الاستدلالي
الأدنىالأدنى

قسم فرعي 2

قسم فرعي 4

قسم فرعي 5

990
1125
1200

£ارس متخصص مساعد

£ارس متخصص رئيسي

£ارس متخصص رئيس

الرتبالرتب

الفصــل الثانــــيالفصــل الثانــــي
الزيـادة الاستدلالية للمناصـب العليــاالزيـادة الاستدلالية للمناصـب العليــا

اHـاداHـادّة  42 : : تـطبـيـقا لأحـكــام اHادة  3 من اHرسـوم الـرئـاسي رقـم 07 - 307 اHــؤرخ في  17 رمـضـان عام  1428 اHــوافق
Wالـطبـي WمـارسHتحـدد الزيـادة  الاستـدلالـية لـلمـناصب الـعلـيا الـتـابعـة لأسلاك ا rـذكور أعلاهHطبقا للجدول الآتــــي :29 سـبـتمـبر سـنة 2007 وا rفي الصحة العمومية WتخصصHا
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اHناصب العليااHناصب العليا
الزيادة الاستدلاليةالزيادة الاستدلالية

رئيس وحدة
رئيس مصلحة

طبيب عمل مفتش

الرقم الاستدلاليالرقم الاستدلالياHستوىاHستوى
111311

405595405
اHــؤرخ في 9 صــفــر عــام 1422 اHــوافق 3 مــايــو ســنــة 2001- و�ـــــقـــــتـــــضـى اHـــــرســـــوم الـــــرئـــــاسي رقم  01 - 109
واHـتـضـمن تـعـيـW أعـضـاء مـجـلس سـلـطـة الـضـبط لـلـبـريد

rواصلات السلكية واللاسلكيةHوا

- و�ــــــقـــــتــــــضى اHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 09 - 128
سنة 2009 واHتضمن تجديد مهام الوزير الأولr اHــؤرخ في 2  جــمــادى الأولى عـام 1430 اHــوافق 27 أبــريل
- و�ــــــقـــــتــــــضى اHــــــرســـــوم الــــــرئـــــاسـي رقم 09 - 129
سنة 2009 واHتضمن تجديد مهام أعضاء الحكومـةr اHــؤرخ في 2  جــمــادى الأولى عـام 1430 اHــوافق 27 أبــريل
اHـؤرخ في 15 صــفـر عـام 1422 اHـوافق 9 مـايــو سـنـة 2001- و�ــــقـــتــــضى اHــــرســــوم الـــتــــنــــفـــيــــذي رقم 01 - 123
واHتعلق بـنظام الاستغلال اHـطبق على كل نوع من أنواع
الـشبكـات �ا فيـها اللاسـلكيـة الكهـربائـيةr وعلى مـختلف
rتممHعدل واHا rواصلات السلكية واللاسلكيةHخدمات ا

اHـؤرخ في 15 صــفـر عـام 1422 اHـوافق 9 مـايــو سـنـة 2001- و�ــــقـــتــــضى اHــــرســــوم الـــتــــنــــفـــيــــذي رقم 01 - 124
واHــتــضــمن تحــديــد الإجـراء اHــطــبق عــلـى اHـزايــدة بــإعلان
اHـــــنــــافـــــســـــة من أجـل مـــــنح رخص فـي مـــــجــــال اHـــــواصلات

rالسلكية واللاسلكية

في 4 ذي الحــجــة عــام 1423 اHــوافق 5 فــبـــرايــر ســـنــة 2003- و�قتـضى اHرسوم التـنفيذي رقم 03 - 57 اHؤرخ
الـــذي يــحـــدد صلاحـــيـــات وزيــر الـــبـــريــد وتـــكـــنــولـــوجـــيــات

rــــرســــوم الـــتــــنــــفـــيــــذي رقم 05 - 174الإعلام والاتصالHو�ــــقـــتــــضى ا -
اHـؤرخ في 30 ربـيع الأول عـام 1426 اHـوافق 9 مـايـو سـنـة
2005 واHـــتـــضـــمـن اHـــوافـــقـــة عــــلى رخـــصـــة إقــــامـــة شـــبـــكـــة
عـمـومــيـة لـلـمـواصلات الـسـلـكـيـة والـلاسـلـكـيـة واسـتـغلالـهـا
الحلقة المحلية للجمهورr وتـوفيـر خدمـات هاتـفيـة ثابـتة دوليـة وما بـW اHدن وفي
- وبـــــعــــــد اســـــتـــــشـــــارة ســـــلـــــطـــــة الـــــضـــــبط لـــــلـــــبـــــريـــــد

rواصلات السلكية واللاسلكيةHوا
rوبعد موافقة رئيس الجمهورية -

البـاب الخامـسالبـاب الخامـس

أحكــام ختاميــةأحكــام ختاميــة
اHــرســـومr لا ســيـــمـــا اHــرســـوم الــتـــنــفـــيــذي رقـم 91  -  106اHــــاداHــــادّة ة 43 : : تـــــلــــغـى جــــمـــــيع الأحـــــكــــام المخـــــالــــفـــــة لــــهــــذا
1991 واHذكور أعلاه.اHــؤرخ في  12 شــوال عــام  1411 اHــوافق  27 أبــريل ســنــة
44 : : يــســري مــفــعــول هــذا اHــرسـوم ابــتــداء من أول يناير سنة 2008.اHـاداHـادّة ة 
الرّسميّة للجمهوريّة الجزائريةّ الدّ�قراطيّة الشّعبيّة.اHـــــاداHـــــادةّ ة 45 :  :  يـــــنــــــشــــــر  هـــــذا اHــــــرســــــوم في الجــــــريـــــدة

نوفمبر سنة 2009.حـرّر بـالجـزائـر في 7 ذي الحـجّـة عام 1430 اHـوافق 24
أحمـد أويحيىأحمـد أويحيى

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ★ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

مــــرسرســــوم وم تــــنــــفــــيــــذيذيّ رقم  رقم 09 -  - 395 م مــــؤرؤرّخ في خ في 7 ذي الح ذي الحــــجّــــة
عـام ام 1430 اH اHـوافق وافق 24 ن نـوفوفـمـبـر سر سـنة نة r2009 يr يـتـضمنضمن
اHاHــــوافوافــــقـة عة عــــلـى الى الــــســــحب الحب الــــنــــهــــائي لائي لــــرخرخــــصــــة إقة إقــــامـــامــــة
شبشبـكـكــة عمة عمـومومـيـة للة للـمـواصلات الواصلات الـسلسلـكـيـة واللاسلة واللاسلـكـيةية
واسواســــتــــــغــلالغــلالــــهـهـــــا وتا وتــــــوفوفــــيــــر خر خــــــدمدمــــات هات هــــاتاتــــــفــــيــــة ثة ثــــــابابــــتــتــــــة
دولدولــــــــــــيــيــــــــــــة ومـة ومـــــــــــــا با بــــــــــW اWH اHــــــــــــدن وفي الحدن وفي الحــــــــــــلــــــــــقــــــــــــة المحة المحــــــــــلــــــــــــيــــــــــة
الجـزائريـة للاتصـالات".الجـزائريـة للاتصـالات".لــــــــلــــــجــــــــمــــــــهــــــورr اHورr اHــــــــمــــــنــــــــوحوحــــــة لة لــــــــلــــــــمــــــتــــــــعــــــامامـل "الل "الــــــشـشـــــــــركـركـــــــة

ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
rإن الوزير الأوّل

-  بـنــاء عـلى تــقـريــر وزيـر الــبـريــد وتـكــنـولــوجـيـات
rالإعلام والاتصال

- وبــنـــاء عــلى الـــدســتـــورr لا ســيـــمــا اHـــادتــان 85 - 3
rو125 ( الفقرة 2)  منه

- و�ــقــتــضـى الــقــانــون رقم 2000 - 03 اHــؤرخ في 5
جـمـادى الأولى عام 1421 اHـوافق 5 غـشت سـنة 2000 الـذي
يــحـــدد الــقــواعــد الــعـــامــة اHــتــعـــلــقــة بــالـــبــريــد واHــواصلات

rواد 35 و 36 و 37 منهHلا سيما ا rالسلكية واللاسلكية


