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 شكر وعرف ان

 

 "مف لا يشكر الناس لا يشكر الله"

الحمد لله رب العالميف الذم كفقنا لإنجاز ىذا العمؿ، كيسر لنا خطكاتنا 
لإتماـ ىذا العمؿ المتكاضع 

 ك "سمير بارة" الدكتكركبيذه المناسبة نتقدـ بجزيؿ الشكر للأستاذ المشرؼ
. الذم ميما أثنينا عميو  لف نكفيو حقو نظير ما قدمو لنا

. فمنؾ تعممنا كيؼ يككف الإخلاص كالتفاني في العمؿ

. نرجكا مف الله العمي القدير أف يحفظو كيرعاه

 م ؿتم قدـت اؿ"سممى الإماـ"ق الدكتكرةتقدـ بجزيؿ الشكر كالتقدير للأستاذأكما 

، "شميغـ غنية"، كما لا أنسى الأستاذة الدكتكره يد العكف خلاؿ إنجاز ىذه الدراسة

لى كؿ أساتذة قسـ العمكـ السياسية لى كؿ مف ساعدني مف كا  دكف إستثناء، كا 

 .قريب أكبعيد

 

 

 
 
 



 
 

 
 
 
 
 

 

 إىػػػػػػػػػػػػػػػػػداء

 

 

: أىدم ثمار جيدم إلى

ركح نبع الحناف كالعطاء أمي التي أسأؿ ليا المغفرة كالرحمة مف الله عز كجؿ، كالتي كانت 

مصدر قكتي كنجاحي، كشجعتني عمى المضي قدما، كلطالما انتظرت ىذا اليكـ بشغؼ، 

لى سندم  كالدم العزيز أطاؿ الله في عمره . كا 

لى جميع أقاربي،  لى خالتي كأكلادىا، كا  كما أىديو إلى إخكتي كزكجاتيـ كأكلادىـ، كأخكاتي، كا 

 كما لا يفكتني أف أىديو إلى جميع صديقاتي المكاتي عرفتيف منذ التحاقي بالجامعة إلى أف 

. تممت الدراسة فييا، كلكؿ الأساتذة الذيف درسكنا، كلكؿ مف يعرفنيأ

لى رئيسة مصمحة العلاج الكميائي،ككذلؾ إلى كؿ منالرئيس  لى كؿ زملائي في العمؿ، كا  كا 

كالمسؤكؿ في المركز، ك كؿ عمالمركز مكافحة مرض السرطاف بمستشفى محمد بكضياؼ 

 .بكرقمة

 

 

 

 

 

 فػػػػاطػػمػػػة



 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 
 

 : ممخص الدراسة بالمغة العربية
تمثؿ السياسة العامة الصحية المجاؿ الخصب لمدراسة بالنسبة لمباحثيف كالسياسييف، 

 .كالأكادمييف، كىذا لإتصاؿ مجاؿ الصحة بالإنساف كالدكلة
مافاعمية السياسة الصحية لمكافحة :   ىدفت ىذه الدراسة إلى معالجة الإشكالية  التالية

مرض السرطاف في الجزائر مف خلاؿ تقييـ نتائجتنفيذىا في المركز الجيكم بكرقمة؟  كيندرج 
ماىي السياسة العامةككيؼ ساىمت السياسة العامة الصحية في : تحتيا التساؤكلات التالية

مكافحة مرض السرطاف في الجزائر؟ ىؿ حققت السياسة الصحية في مكافحة مرض 
السرطاف بالمركز الجيكم بكلاية كرقمةالأىداؼ المرجكة ؟ كللإجابة عمى الإشكالية تـ صياغة 

المنيج الكصفي، دراسة الحالة، الإقتراب :فرضيتيف بالاستعانة بالمناىج كالاقترابات التالية
القانكني، الإقتراب المؤسساتي، كقد تـ معالجة المكضكع في فصميف، تعمؽ الفصؿ الأكؿ 
بالسياسة العامة الصحية مدخمنظرم مفاىيمي، أما الفصؿ الثاني فقد تـ تخصيصو لتقييـ 

وخمصت السياسة الصحيةلمكافة مرضالسرطاف عمى مستكل المركز الجيكم بكلاية كرقمة، 
تساىـ الفكاعؿ السياسية الرسمية كغير الرسمية لمدكلة في *:الدراسة إلى النتائج التالية

 .عممية صنع السياسة العامة الصحية
تعتبر السياسات الصحية التي إنتيجتيا الحككمة الجزائرية لمكافحة مرض السرطاف دكر *

 .  كبير في تكفير العلاج في كثير مف كلايات الكطف
 .يزيد الكشؼ المبكر عف السرطانات مف  فرص العلاج المبكر كالناجح، ككذلؾ الجراحة*
حققت السياسة الصحية الكطنية لمكافحة السرطاف التي إنتيجتيا الحككمة الجزائرية جزء *

 .كبير مف مخططيا في تكفير العلاج كتقميؿ الإصابة بو، بفتح مراكز مجيزة 
حققت السياسة الصحية الكطنية لمكافحة مرض السرطاف مف خلاؿ تقييميا عمى مستكل *

مركز الجيكم بكرقمة، جؿ الأىداؼ مف خلاؿ مايتكفر عميو المركز مف إمكانيات، كما 
 . اخفقت في جكانب اخرل

السياسة العامة، الصحة، المرض، السياسة العامة الصحية، الخدمة :الكممات المفتاحية
 . الصحية، مرض السرطاف، سياسة مكافحة مرض السرطاف

 

 

 

 



 
 

 :summary of the study 
The study is useful for researchers, politicians, and academics, and 

this is to connect the field of health to human and state. 

This study aimed to address the following problems: 

Algeria by evaluating the results of its implementation in the regional 

center of Ouargla? And the questions come under it are: What is the 

public policy and how did the public health policy contribute to the 

fight against cancer in Algeria?Has the health policy in the fight 

againstcancer in the regional center in the state of Ouargla achieved 

thedesired goals?To answer the problem, two hypotheses were 

formulated using the following methods and approaches: 

Descriptive approach, case study, legal approach, institutional 

approach.The topic has been addressed in two chapters, chapter I of 

healthpolicy, conceptual approach, the second chapter was devoted to 

theevaluation of the health policy for the prevention of cancer at the 

levelof the regional center in the state of Ouargla. The study 

concluded thefollowing results by: •The formal and informal political 

factors of the State contribute to the process of health policy-making. 

 •The health policies adopted by the Algerian Government to combat 

cancer have a major role in providing treatment in many of the 

country's states. 

• Earlydetection of cancers increases the chances of early and 

successful treatmentas well as surgery. 

 •The national health policy against cancer, which was adopted by the 

Algerian government, has achieved a large part of its plan to provide 

treatment and reduce injury by opening up equipped centers And as 

well Surgery. 

 •The national health policy for cancer control, through its evaluation 

at the level of the regional center of Ouargla, achieved most of the 

objectives through the center's capabilities. 

Keywords: public policy, the health, the disease, health policy, health 

service, cancer, cancer policy.
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يعتبر مكضكع صحة الافراد كالمجتمع ككؿ مف أىـ المكاضيع التي أثارت إىتماـ الدارسيف 
كالباحثيف بمختمؼ أنكاعيـ، ككؿ مف كجية نظره في البحث عف اسباب التدىكر الصحي 
نطلاقا مف ككف الصحة حؽ مف حقكؽ  كالاجراءات الكاجب اتخذىا لحؿ ىذه الاسباب،كا 

 .الإنساف الأساسية، لابد مف الدكلة مف تكفيرىا لممجتمع مف أجؿ استمرارىا كاستقرارىا
إنا الحككمات مسؤكلة عف صحة شعكبيا، كلا يمكف الكفاء بيذه المسؤكلية إلا بإتخاذ تدابير 
جتماعية كافية، كىذا ما جاء في دستكر منظمة الصحة العالمية ، كىك ماتعمؿ كؿ  صحية كا 

حككمات العالـ عمى أف تصؿ إليو أك تقاربو، كىك جيد متكاصؿ لأف قطاعي الصحة 
. كالتعميـ في حياة البشر ىك تحقيؽ سلامة الجسد كجكدة التككيف للأبناء ككؿ أفراد المجتمع
كعمى ىذا الأساس إرتكزت كؿ السياسات العامة في الدكؿ عمى صياغة الأسس القانكنية 
تاحة الإمكانيات اللازمة ليا، كمكازة مع تطكر الدكؿ كتعقد الحياة السياسية ظيرت إلى  كا 
الكجكد مؤسسات أسندت ليا ميمة صياغة تنفيذ كرسـ السياسة العامة لمدكلة لعدـ قدرة 

 ىذه عمىالمكاطنيف مف تكفيرىا بأنفسيـ، كخاصة السياسة الصحية منيا، ليذا كاف لابد 
المؤسسات العمؿ بجيد لتقميؿ حالات الكفاة عند الكلادة مثلا أك الحد مف إنتشار الأكبئة 

كتحسيف نمط العلاج كالرعاية كالخدمات الصحية أكتبني آليات تكنكلكجية ،كالأمراض المزمنة
حديثة لرعاية الناس،فالإنساف لف يتذكؽ طعـ الحياة في غياب العافية الجسدية كالنفسية 

 .كحتى الإجتماعية
كالدكلة التي تريد التقدـ لا بد ليا مف العمؿ مف أجؿ حماية صحة أفردىا كمنع المرض عنيـ 
كخاصة الأمراض التي تفتؾ بأركاحيـ كفي مقدمتيا الأمراض المزمنة كمرض السرطاف الذم 
ىك مكضكع دراستنا، حيث يأتي في المرتبة الثانية في الجزائر مف حيث الكفيات بعد أمراض 

القمب، إذ يعتبر مرض السرطاف مف أمراض العصر الذم شيد تزيدا كبيرا، كممحكظا في 
السنكات الاخيرة بسبب تطكر مؤمؿ الحياة عند الكلادة كالتحكؿ الذم طرأعمى نمط عيشنا 

 )التدخيف كالرككد البدني كالتغذية غير السميمة إضافة إلى عكامؿ بيئية أخرل(
ليذا تتجو كؿ حككمات الدكؿ بصفة عامة كالجزائر بصفة  خاصة، بكضع خطط صحية 

ترتكز عمى برامج كقائية، في مخطط صحي، ييدؼ اساسا إلى الإرتقاء بالصحة، عف طريؽ 
. الكقاية كالإكتشاؼ المبكر للأمراض، كالعلاج السميـ ليا
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  تبرز أىمية المكضكع مف ناحيتيف كىما الاىمية العممية كالاىمية العممية :أىميةالموضوع
 تظير الاىمية العممية لمسياسية الصحية في ككنيامحكر إىتماـ لكثير :منالناحيةالعممية

مف الدارسيف كالباحثيف كالسياسييف كىك راجع لإرتباط الصحة بالانساف كالدكلة، كلذلؾ عقدت 
عدة مؤتمرات كندكات كممتقيات كطنية كدكليةحكؿ أىمية صحة الافراد،كما عممت جؿ الدكؿ 

عمى تحسيف ىذا القطاع كتطكيره بالتركيز عمى مختمؼ السياسات الصحية، كخاصة 
الامراض المزمنة كعمى رأسيا مرض السرطاف الذم يحصد الالاؼ مف الاركاح 

سنكيا،كالجزائر مف بيف الدكؿ العربية التي أكلت أىمية بالغة لمنظكمتيا الصحية في كضع 
 .سياسة كطنية لمكافحة مرض السرطاف

 في ككف مايقدمو الباحثيف دراسةتكمف الاىمية العممية لؿ:ةأمامنالناحيةالعممي
صلاحيا كالدراسيف تساىمفيتقديمأفكاركمعطياتجديدةلمسؤكليالقطاعمنأجمتقكيمالنقائصكا 

كالتي . ، بحيث يعتبر مكضكع السياسة الصحية مف أىـ مكاضيع السياسة العامة عمكما
تعتبر مجالا خصبا لمبحث، كما يعد مرض السرطاف الذم يفتؾ بحياة الكثير ميدانا ىاما 

 .لمبحث حكؿ آليات مكافحتو
 :أىداؼ الدراسة

  مف أجؿ إثراء المجاؿ المعرفي لمكضكع السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف في
الجزائر، كلتغطية النقص في البحكث كالدراسات السياسية في الجزائر، كنظرا كذلؾ 

 .لحساسية المكضكع لدل أكساط المجتمع
  مف أجؿ معرفة ما حققتو السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف عمى مستكل المركز

 .الجيكم بكلاية كرقمة
  تحديد أىـ المعكقات التي تحكؿ دكف تحقيؽ المركز الجيكم بكلاية كرقمة للأىدافالمرجكة

 .منو
  تحديد الأفاؽ المستقبمية لمركز مكافحة مرض السرطاف بكرقمة في ظؿ التحديات

 . المحيطة بو
تعكد مبررات إختيار المكضكع أساسا إلى مبررات ذاتية :مبررات إختيار موضوع الدراسة

 .خاصة، كمبررات مكضكعية تتعمؽ بالمكضكع بحد ذاتو
مف خلاؿ الرغبة الشخصية في تناكؿ المكضكع كأىميتو بحكـ المينة التي :مبررات ذاتية. أ

أمارسيا كالمشاكؿ التي أكاجييا يكميا أثناء تأدية المينة كسكرتيرة في المصمحة كماألاحظو 
مف معانات لممرضى أثناء مراحؿ العلاج كصراعيـ مع المرض المزمف كالخدمات الصحية 
المقدمة ليـ مف قبؿ كؿ مف الاطباء المختصيف كالممرضيف كعماؿ المركز الجيكم بكلاية 
كرقمة ككؿ في تقديـ جيكدىـ مف أجؿ مكافحة مرض السرطاف كالتقميؿ منو، كفؽ سياسة 

 .صحية كطنية، كتحميؿ كفيـ السياسة العامة الصحية لمكافحة مرض السرطاف
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إف إختيار المكضكع يتعمؽ أساسا بالأىمية التي يحظى بيا مف :مبررات موضوعية. ب
قبؿ كؿ مف الباحثيف كالسياسييف ككف السياسة العامة تمثؿ مجالا خصبا ليـ لحساسية 

القضايا التي تتناكليا كتاثيرىا عمى حياة المكاطنيف اليكمية ، كبالاخص السياسات الصحية 
الكطنية لمكافحة الامراض المزمنة كعمى رأسيا مرض السرطاف مما تستدعي مزيدا مف 
البحكث كالدرساتالأكادمية بالمغة العربية، ككذلؾ الكقكؼ عند أىـ النقائص التي تشكب 

 .السياسة العامة الصحية لمكافحة مرض السرطاف
 :الدرسات السابقة

 –1990إصلاح المنظومة الصحية فيالجزائر: المعنكنة ب"عمرخروبي بزارة"دراسة -1
، مذكرة ماجستير في العمكـ المؤسسة العمومية الإخوة خميفة الشمؼ: دراسة حالة2009

، عالجت الإشكاليةمامضمكف 2011 - 2010السياسيىة كالعلاقات الدكلية السنة الجامعية 
سياسة إصلاح المنظكمة الصحية المنتيجة في الجزائر، كىؿ حققت الأىداؼ المرجكة 

منيا؟،كتكصمت ىذه الدراسة إلىأف النظاـ الصحي لـ يحقؽ كؿ أىدافو فيك يشيد عدة مشاكؿ 
تنظيمية تخص اليياكؿ كالمؤسسات الصحية بكؿ أنكاعيا، مما يؤثر سمبا عمى السير العاـ 
ليذه المؤسسات كالصعكبة التي تجدىا في تقديـ الخدمات الصحية لمسكاف، كبالرغـ مف ىذا 
يقكؿ أف النظاـ الصحي شيد تطكرا ممفت لمنظر منذ إسترجاع السيادة الكطنية، كما حققو في 

 .سبيؿ القضاء عمى معظـ الأمراض المتنقمة، منيا كالمزمنة لشيئ يدعك لمتفائؿ
السياسة العامة الصحية في الجزائر، : المعنكنةب"محمد العيدحسيني"دراسة -2

، مذكرة ماجستير 2012- 1990دراسةتحميمية مف منظور الاقتراب المؤسسي الحديث 
، عالجت الإشكاليةماىي قدرة الإقتراب 2013- 2012في العمكـ السياسية،السنة الجامعية 

المؤسسي الحديث عمىتفسير سمكؾ الفاعميف في مختمؼ مراحؿ الإصلاحات التي عرفتيا 
؟ كتكصمت ىذه الدراسة أف 2012 إلى 1990السياسة الصحية في الجزائر مف سنة 

الدراسات السابقة مازاؿ ليا الأثر في صانع القرار كتجسد ذلؾ في التمسؾ بقانكف الصحة 
يعكد إلى ثلاثيف سنة خمت عمى الرغـ مف التحكلات الكبرل التي عرفيا المجتمع الجزائرم 
 .كالتحكلات الديمغرافية كالكبائية التي أضحت في حاجة إلى سياسات جديدة كمبتكرة لحميا

-1999السياسات العامة الصحية في الجزائر مف:المعنكنة ب"عفاؼ بوراس"دراسة -3
، مذكرة ماستر في العمكـ السياسية عالجت 2015- 2014، السنة الجامعية 2000

الإشكالية كيؼ ترسـ السياسة العامة الصحية في الجزائر؟ كتكصمت ىذه الدراسة إلى دكر 
الفكاعؿ الرسمية كغير الرسمية في صنع السياسة العامة الصحية بالجزائر، ك في تحسيف 

 . الخدمات الصحية
السياسة الصحية في الجزائر دراسة حالة :  المعنكنة ب"نسيمة اوكادي" دراسة -4

 مذكرة ماستر في المؤسسةالاستشفائية المتخصصة للأـ والطفؿ سيدي عبد القادر ورقمة،
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عالجت الإشكالية ماىي معالـ السياسات 2015-2014العمكـ السياسية،السنة الجامعية 
الصحية التي إنتيجتيا الدكلة الجزائرية؟ ككيؼ تجسدت ىذه السياسة عمى المؤسسة 

الإستشفائية الجكارية للأـ كالطفؿ بكرقمة؟ كتكصمت ىذه الدراسة في أف السياسة الصحية في 
 شيدت عدة تطكرات في الجانب الصحي كأف رعاية 2012الجزائر منذ الإسقلاؿ حتى سنة 

الأـ كالطفؿ كاف ليما الحظ في الصحة مف حيث الإىتماـ كذلؾ حسب قانكف الصحة لسنة 
 . المتعمؽ بالصحة كترقيتيا1989

 :إختمفت الدراسة الحالية عف الدراساتالسابقة
 .الفترة الزمنية التي تمت فييا الدراسة*
 .في ككف الدراسات السابقة قيمت السياسة العامة الصحية بصفة عامة* 
سياسة الصحية في مكافحة مرض السرطاف مف اؿفي دراسة الحالة، كالتي تـ تناكؿ فييا * 

 .خلاؿ تقييـ مستكل تنفيذىا عمى مستكل مركز الجيكم بكرقمة
  :إشكالية الدراسة

ما فاعمية السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف في الجزائر مف خلاؿ تقييـ نتائج 
 تنفيذىا في المركز الجيوي بورقمة؟

 :كيندرج تحت ىذه الإشكالية التساؤلات الآتية
ماىي السياسات العامة ككيؼ ساىمت السياسة العامة الصحية في مكافحة مرض -

 السرطاف في الجزائر؟
ىمحققت السياسة الصحية في مكافحة مرض السرطاف بالمركز الجيكم بكلاية -

 كرقمةالأىداؼ المرجكة؟
 يمكف ضبط ىذه الحدكد بما يمي:حدود الإشكالية

السياسة العامة، : كقفت الدراسة عمى مناقشة المتغيرات التالية كىي: الحدكد العممية.1
 .السياسة العامة الصحية، كالسياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف بالجزائر

كتتمثؿ في دراسة السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف بالمركز :  الحدكد المكانية.2
 .الجيكم بكلاية كرقمة

ستنحصر الدراسة عمىالسياسة مكافحة مرض السرطاف عمى مستكل : الحدكد الزمنية.3
 إلى 2017المركز الجيكم بكلاية كرقمة مف خلاؿ تقييـ ىذه السياسة مابيف الفترة الزمنية 

 .2018غاية 
 
 

 :فرضيات الدراسة
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السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف في الجزائر ترتكز عمى العلاج عمى حساب - 
 .الكشؼ المبكر

السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف عجزت عف تحقيؽ أىدافيا في المركز الجيكم - 
 . لمكافحة مرض السرطاف بكرقمة

 .كالمتمثمة في المناىج كالإقترابات المستعممة في الدراسة: منيجية الدراسة
 كىك المنيج الذم يعتمد عمى دراسة الكاقع أك الظاىرة كما تكجد في :المنيج الوصفي1. 

الكاقع بكصفيا كصفا دقيقا بتحميميا، كيعبر عنيا كيفيا بكصؼ الظاىرة كيكضح خصائصيا، 
 (1).ككميا بإعطاء كصؼ رقمي يكضح مقدار الظاىرة كدرجات إرتباطيا مع الظكاىر الأخرل

كتـ إستخدامو في ىذه الدراسة مف أجؿ جمع البيانات حكؿ السياسة الصحية الكطنية التي 
إعتمدتيا الحككمة الجزائرية في مكافحة مرض السرطاف، ككيؼ تجسد ذلؾ عمى أرض 

 .الكاقع
ىك المنيج الذم يتـ فيو جمع المعمكمات العممية التي تتعمؽ بأم :منيج دراسة الحالة . 2

كحدة، سكاء كانت فردا، أك مؤسسة أك نظاما إجتماعيا، كيقكـ ذلؾ عمى أساس التعمؽ في 
دراسة مرحمة معينة مف تاريخ الكحدة، أك دراسة جميع المراحؿ التي مرت بيا كذلؾ بقصد 

 (2).الكصكؿ إلى تعميمات متعمقة بالكحدة المدركسة كبغيرىا مف الكحدات المتشابية
   كتـ إستخدامو في الدراسة الحالية لي التعمؽ بدراسة المركز الجيكم لمكافحة مرض 

السرطاف بكرقمة، مف خلاؿ تقييـ نتائج تنفيذالسياسة الصحية في مكافحة مرض السرطاف  
 .في المركز

ك ىك الذم يعتمد عمى المؤسسة ككحدة تحميؿ، كمدل إلتزاـ (3):الإقتراب المؤسساتي. 3
 . المؤسسات بالقكاعد الدستكرية

المركز (   كقد تـ إستخدامو في دراستنا في دراسة ميدانية لأحد مراكز مكافحة السرطاف 
، كالذم يمعب دكرا فعلا في التغطية الصحية العامة في مكافحة مرض )الجيكم بكلاية كرقمة

السرطاف في الجزائر بصفة عامة، كالجنكب الجيكم بصفة خاصة، كذلؾ بالتعرؼ عمى 
مستكل تنفيذ السياسة الصحية في مكافحة مرض السرطاف بالمركز، مف خلاؿ معرفة 

 .الأجيزة كاليياكؿ الإدارية كالبشرية لممركز

                                                           

ديكاف : ، الجزائر06 عمار بكحكش كمحمد محمكد الذنيبات، مناىج البحث العممي كطرؽ إعداد البحكث، ط  (1)
 .138، ص2011المطبكعات الجامعية ، 

 .130 المرجع نفسو، ص (2)
 : لمتكسع أكثر حكؿ الإقتراب المؤسسي كالقانكني ينظر(3)

، ص 1997، )د د: الجزائر(،المفاىيـ، المناىج، الإقترابات،الأدوات: المنيجية في التحميؿ السياسيمحمد شمبي، 
 )121 – 117 (ص
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تـ إستخدامو كذلؾ بالإقتراب مف مكضكع الدراسة مف الناحية القانكنية، :الإقتراب القانوني. 4
كمعرفة النصكص القانكنية كالإجراءات التنظيمية الناظمة لمسياسة الصحية الكطنية في 

 .مكافحة مرض السرطاف في الجزائر، مف خلاؿ المخطط الكطني لمكافحة مرض السرطاف
 :أما عف أدكات جمع البيانات المتمثمة في*
لممقابمة مكانة متميزة في البحكث السياسية، فيي مقصكدة تتمثؿ في محادثة :المقابمة .1

تككف بيف شخص كأخر، بغرض الحصكؿ عمى معمكمات، كبياناتمف أجؿ إستعماليا في 
بحث عممي كاف، أك سياسي محؿ دراسة، حيث كانت مقابمتي ىنا حرة كىي مف بيف 

أنكاع أك مستكيات المقابلات، بحيث لايرتبط ىذا النكع مف المقابلات بأسئمة محددة أك 
 ، إستعممت المقابمة مف أجؿ جمع البيانات كالمعمكمات، كمعرفة(1)بإحتمالات للإجابة

 .مستكل تنفيذ السياسة الصحية  عمى مستكل مركز مكافحة مرض السرطاف بكرقمة
ىي أداة تستعمؿ في جمع المعطيات أثناء إجراء الملاحظة في عيف المكاف، : الملاحظة .2

 (2).كذلؾ بعد إعداد مسبؽ لما سيتـ ملاحظتو مف ذلؾ الكسط المقصكد
كتـ إستخداـ أداة الملاحظة مف أجؿ ملاحظة مدل تنفيذ السياسة الصحية لمكافحة 

مكانيات مادية  مرض السرطاف في المركز، بملاحظة مايتكفر عميو المركز مف أجيزة كا 
كبشرية، كىؿ تمكف المركز مف تحقيؽ الأىداؼ التي جاءت مف أجميا السياسة الصحية 

 .الكطنية لمكافحة مرض السرطاف مف خلاؿ المخطط الكطني لمكافحة السرطاف
 :مصطمحات الدراسة

كىي تمؾ الخطط كالتدابير المتخذة مف مؤسسات صنع السياسات سكاء :السياسة العامة
كانت رسمية أك غير رسمية إتجاه القضايا كالمشاكؿ المختمفة المرفكعة إلييا مف المجتمع 
ككؿ مف أجؿ الحصكؿ عمى حؿ ليذه المشاكؿ المختمفة، لتقكـ ىذه المؤسسات بفرزىا، 

كتكزيعيا كؿ عمى حسب إختصاصيا، بإعادة صياغتيا في شكؿ قرارات كقكانيف، كتدابير 
 .لحؿ ىذه المشاكؿ المختمفة كالسياسات العامة الصحية في مكافحة مرض السرطاف

 .ىي حالة إكتماؿ السلامة عمى مستكل الجسـ كالعقؿ كالنفس للإنساف،كبيئتو:الصحة
ىك كجكد عمة في عضك مف اعضاء جسـ الإنساف أصابو الألـ مف جرائو تحتـ : المرض

 .عميو أف يتخذ قراره بتشخيصو، ككصؼ لعلاجو عند الطبيب
ىيجممة مف الخطط ك الإجراءات التي إتخذتيا الحككمة الجزائرية :السياسة العامة الصحية

مف أجؿ تقدديـ خدمات صحية علاجيةلممرضى الذيف يعانكف مف الإصابة بالسرطاف، 
 .لتحسيف حالتيـ، كتحقيؽ الرفاه ليـ
                                                           

مكتبة : القاىرة(،2الجزء الثاني، ط ، مناىج البحث العممي في عمـ السياسة عبد الغفار رشاد القصبي،  (1)
 .107، ص 2004، )الأداب

، ترجمة بكزيد صحراكم كأخركف، منيجية البحث العممي في العموـ الإنسانية تدريبات عمميةمكريس أنجرس، (2)
 .234، ص 2013، )دار القصبة: الجزائر(
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كىي تمؾ الخدمات العلاجية التي يقدميامراكز مكافحة السرطاف لممرضى :الخدمةالصحية
 .المصابكف بو إما بالجراحة، أك بالأشعة، أك بالعلاج الكميائي، بعدما تـ تشخيص حالتيـ

ىكأف لكؿ الخلايا في أجسادنا كظائؼ محددة عمييا القياـ بيا، كتقكـ الخلايا :مرض السرطاف
الطبيعية بالتكاثر بطريقة منتظمة، كتمكت ىذه الخلايا عندما تجيد أك تتمؼ         ، 
كيتككف مرض السرطاف عندما تبدأ الخلايا بالنمك بطريقة خارجة عف السيطرة، كتستمر 
نتاج خلايا جديدة تقكـ بمزاحمة الخلايا الطبيعية مسببة بذلؾ  خلايا السرطاف بالنمك كا 

 .بمشاكؿ لجزء مف الجسـ الذم بدء فيو السرطاف بالنمك
بأنيـ المرضى الذيف تـ تشخيص حالتيـ بالإصابة : ويعرؼ مرض السرطاف في ىذه الدراسة

 .بالمرض، كىنا كجب عمييـ الذىاب لمراكز مكافحة مرض السرطاف مف أجؿ  تمقي العلاج
كالمتمثمة في إطلاؽ  مخطط مكافحة السرطاف كضعتو الحككمة :سياسة مكافحة السرطاف

، مف أجؿ محاربة السرطاف 2020، عمى أف يتـ تقيمو بداية 2019 – 2015الجزائريةسنة 
مف خلاؿ جممة مف الإجراءات كالإنجازاتالمتمثمة في إنشاء مراكز المكافحة تحكم مصالح 

التشريح (العلاج سكاء كاف بالجراحة أك بالعلاج الكميائي اك بالأشعة، مف خلاؿ التشخيص
 .بيدؼ الحد مف المرض ك تقميص عدد الكفيات منو)الباطني

 :خطة الدراسة
 الفصؿ الاوؿيعالج : لمعالجة الإشكالية كلتغطية الفرضيات إعتمدنا خطة تتككف مف فصميف

السياسة العامة الصحية مدخؿ نظرم مفاىيمي، كذلؾ مف خلاؿ التعرؼ عمى السياسة 
المفيكـ كالصنع، ماىية السياسة العامة الصحية بالإضافة الى السياسات التي :العامة

 تقييـ مستكل الفصؿ الثانيانتيجتيا الحككمة الجزائرية لمكافحة مرض السرطاف، كيتناكؿ 
تنفيذ السياسة الصحية الكطنية لمكافحة مرض السرطاف بالمركز الجيكم بكلاية كرقمة مف 

خفقات تنفيذ سياسة  نجازات كا  خلاؿ التطرؽ إلى مفيكـ كنشأة المركز الجيكم بكلاية كرقمة، كا 
مكافحة مرض السرطاف بالمركز الجيكم بكلاية كرقمة، كالرؤية المستقبمية لممركز الجيكم 

 .بكلاية كرقمة
 :صعوبات الدراسة

 قمة المراجع  المتعمقة بدراسة الحالةفي مثؿ ىذه المكاضيع. 
 عدـ التمكف مف الحصكؿ عمى بعضالإحصائيات، لإثراء بيا مكضكع الدراسةأكثر.



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 :الفصؿ الاوؿ
السياسة العامة الصحية مدخؿ نظريمفاىيمي
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 :تمييد
 تحضى السياسات العامة بإىتماـ كبير مف قبؿ الباحثيف كالسياسيف كالدارسيف لما ليا مف 
أىمية في إدارة شؤكف المجتمع المختمفة، كما أنيا تختمؼ مف حيث طبيعتيا كصنع ىذه 
 :السياسة العامة مف دكلة إلى أخرل، كفي ىذا الفصؿ سنحاكؿ التطرؽ إلى ثلاثة مباحث

 .المفيوـ والصنع:  السياسة العامة:المبحث الأوؿ
 .ماىية السياسة العامة الصحية: المبحث الثاني
السياسات التي أنتيجتيا الحكومة الجزائرية لمكافحة مرض : المبحث الثالث

 .السرطاف
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 المفيوـ والصنع: السياسة العامة: المبحث الأوؿ
سنتناكؿ في ىذا المبحث  تقديـ تعريفات لمسياسة العامة كخصائصيا، كذلكإلى صنع 

 .السياسة العامة كالفكاعؿ المتحكمة فييا، كمستكيات السياسة العامة
 مفيوـ وخصائص السياسة العامة : المطمب الاوؿ

 :مفيوـ السياسة العامة/1
  قبؿ أف نقدـ تعريؼ لمسياسة العامة لابد مف إعطاء مفيكـ لمسياسة لتسييؿ الفيـ، 

تدبير شؤكف الناس كتممؾ أمكرىـ )بمعنى " يسوس" " ساس" فالسياسة عند العرب مشتقة مف
كتستخدـ كذلؾ لمدلالة عمى معاني القيادة كالرئاسة، (كالرياسة عمييـ، كنفاذ الامر فييـ

 (1).كالمعاممة، كالحكـ كالتأثير كالحمـ، كالتربية كالتركيض
أما السياسة العامة فقد تعددت التعاريؼ نظرا للإىتماـ المتزايد بشأنيا، كلـ يكف ىناؾ تعريؼ 

 :كاحد إتفؽ عميو بيف المفكريف كعمماء السياسة كبالتالي جاءت التعاريؼ متنكعة كمنيا
 مف يحكز عمى ماذا؟ ككيؼ؟ كذلؾ مف خلاؿ :" تعريؼ ىاركلد لكزكيؿ يرل بأنيا

، كتقاسـ (المادية كالمعنكية)نشاطات تتعمؽ بتكزيع المكارد كالمكاسب كالقيـ كالمزايا
الكضائؼ كالمكانة الإجتماعية بفعؿ ممارسة القكة كنفكذ، كتأثير بيف أفراد المجتمع مف 

 (2).قبؿ المستحكذيف عمى مصادر القكة
 برنامج عمؿ ىادؼ يعقبو أداء فردم أك إجتماعي في " بأنيا: تعريؼ جيمس أندرسكف

 (3)".التصدم لمشكمة اك لمكجية قضية أك مكضكع
 إف السياسات العامة ىي الأطر الفكرية كالعممية التي " يقكؿ:تعريؼ حسف أبشر الطيب

تكضح تكجيات كتطمعات كأىداؼ الحككمة، كتحدد برامجيا لإشباع حاجات مجتمعية 
أكلحؿ مشكلاتعامة ماثمة أك متكقعة، مع تحديد للأسبقيات،كتخصيص لممكارد 

 (4)".كالإمكانات الكاجبة لمتنفيذ
نطلاقا مف ىذه التعاريؼ يمكف تقديـ  المتمثؿ في أنيا جممة تعريؼ إجرائي لمسياسة العامةكا 

مف المطالب كالمشاكؿ التي تكاجو المكاطف كالمجتمع ككؿ كالمكجية لمنظاـ السياسي في 
خراجيا في شكؿ  عادة صياغتيا كا  شكؿ مدخلات، كالذم يقكـ بدكره بمعالجتيا كتحميميا كا 

 . قرارات سياسية تعالج مختمؼ قضايا كمشاكؿ المجتمع الحالية كالمستقبمية

                                                           

 .364، د ت، ص 3، ج )المؤسسة العربية لمنشر كالتكزيع(. موسوعة السياسية عبد الكىاب الكيالي،(1)
دار المسيرة لمنشر : الأردف(، 1ط . السياسة العامة منظور كمي في البنية والتحميؿفيمي خميفة الفيداكم،(2)

 .36 ، ص 2011، )كالتكزيع كالطباعة
، د )دارالمسيرةلمنشركالتكزيعكالطباعة:عماف(،1،ترجمةعامرخضيرالكبيسي، ط صنعالسياسةالعامة، جيمسأندرسكف(3)

 . 15ت، ص 
 .34 ، ص2000،)الدارالثقافيةلمنشر:القاىرة(،الدولةالعصريةدولةمؤسساتبشرالطيب،أحسف(4)
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إف لمسياسة العامة سمات كخصائص تتميز بيا كتحدد :خصائص السياسة العامة/ 2
 (1):معالميا كتتمثؿ في

تتمثؿ السياسة العامة في الأعماؿ كالبرامج المنسقة مصدرىا مف القادة الحككمييف، لا .1
قرارات منفصمة كمنقطعة فيي بذلؾ تشمؿ المراسيـ الصادرة عف تشريع القكانيف ككذا القرارات 

 .المنفذة ليذه القكانيف
السياسة العامة تبعا لممنيج المؤسسي انيا نشاط تباشره المؤسسات الحككمية، لا يمكف أف .2

تصبح سياسة عامة مالـ تتبنيا كتنفذىا الحككمة كبذلؾ تكتسب مف خلاؿ مؤسسات الحككمة 
 .خاصية ىامة متمثمة في القبكؿ كالشرعية

انيا تشمؿ أعماؿ مكجية نحك أىداؼ مقصكدة كلا تشمؿ تصرفات عشكائية كعفكيةالتي .3
 .تصدر عف بعض المسؤكليف أك أمكر تحدث تكا

 أنيا تشمؿ جميع القرارات الفعمية المنظمة كالمعالجة لعدة مشاكؿ كالسياسة الصحية أك .4
 .السكف أك السياسة التعميمية، أك لمعالجة التضخـ أك ضبط التجارة

 قد تككف السياسة العامة إيجابية في صياغاتيا، كقد تككف سمبية، فيمكف أف تأمر .5
بالتصرؼ بإتجاه معيف، كقد تنيي عف القياـ بتصرفات غير مرغكبة أك قد يعد سككتيا أك 
عدـ إلتزاميا بالتصرؼ إزاء ظكاىر ما بمثابة تكجو ، كىي بكؿ الاحكاؿ تؤثر بمكاقفيا عمى 

 .السكاف أك المعنيكف بيذه الأمكر
ستجابات (2)السياسة العامة كمخرج لمنظاـ السياسي. 6 ،إذ تعد كفقالنظـ بمثابة مخرجات كا 

النظاـ السياسي لممدخلات الضغكط كالمؤثرات الصادرة إليو مف البيئة، ىذه السياسات قد 
 .تحدث تغييرا في البئة كالنظاـ السياسي ذاتو

السياسة العامة إنجاز كؼء لميدؼ، إذ تتصؼ السياسة العامة بالرشد، كلكي يتسنى .7
لصناعي السياسة العامة إختيار سياسة رشيدة، ينبغي أف يعرفكاكافة قيـ المجتمع كأكزانيا 
النسبية، كبدائؿ السياسة المتاحة كأثار كؿ بديؿ كحساب الفرؽ بيف نسبة القيـ المجتمعية 

 .المتحققة كالمضحى بيا عمى مستكل كؿ بديؿ ثـ إختيار البديؿ الأكثر رشدا أك كفاية
 صنع السياسة العامة والفواعؿ المتحكمة فييا ومستوياتيا: المطمب الثاني

 : مؤسسات صنع السياسة العامة: أولا
كقبؿ الحديث عف الفكاعؿ المتحكمة في صنع السياسة العامة لا بد مف معرفة كيفية صنع 

 :السياسة العامة كذلؾ في
 

                                                           

، )دار مجدلاكم لمنشر كالتكزيع: عماف(، 1،طالنظـ السياسية الحديثة والسياسات العامة ثامر كامؿ الخزرجي، (1)
 .31، ص2004

 .32 المرجع نفسو، ص(2)
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 مراحؿ إعداد كتنفيذ كتقييـ السياسات العامة: (01)الجدوؿ رقـ

 
 
 
 

 

 
المنظمة العربية لمتنمية : القاىرة(،1ط ، السياسات العامة النظرية والتطبيؽعبد الفتاح ياغي، : المصدر
 .71، ص 2010، )الإدارية

 
 
 

مراحؿ صنع (العممية 
 )السياسة العامة

Major processes 

النشاطات المطموبة 
Major activities 

 

 المشاركوف في العممية
Major stakeholders and 

participants 
 تحديد المشكمة- 1

Problem 
identification 

إظيار - نشر الكعي بكجكد مشكمة ما 
جعؿ عدد أكبر - الحاجة لتدخؿ الحككمة  

مف الناس تدرؾ أىمية الحاجة لمتعامؿ مع 
 .الكضع ما أك مشكمة ما

 – الإعلاـ – الحككمة –المكاطنكف 
 أعضاء –مؤسسات المجتمع المدني 

 – النقابات المينية –المجمس 
 .الأحزاب السياسية

وضع برنامج عمؿ - 2
 وضع الأجندة (الحكومة
 )Agenda  الحكومية

Setting 

تقرر الحككمة بنكد برنامج عمؿ التي 
 تقرر –تستحؽ أكلكية البحث كالنقاش 

الحككمة أية مكاضيع كمشاكؿ كقضايا لا 
 .تستحؽ أف تبقى عمى أجندتيا

 بعض النخب –أعضاء الحككمة 
مثؿ رئيس الدكلة كالكزراء السابقكف 

 .كرؤساء الحككمات السابقة

عممية صياغة - 3
 Policy السياسة العامة

Formulation 

 
 .تطكير مشاريع كمقترحات حؿ المشكمة

 مراكز الأبحاث –أعضاء الحككمة 
 قادة الفكر –كالدراسات الإستراتجية 

 . جماعات المصالح–
إصباغ الشرعية - 4

 عمى السياسة العامة
Policy 

Legitimation 

 بناء –إختيار مقترح مشركع سياسة معيف 
 تقديـ –تكتلات كتحالفات لدعـ المقترح 

المشركع لممجمس التشريعي كالتصكيت عميو 
 . إرسالو إلى السمطة التنفيذية لإعتماده–

 أعضاء المجمس        –أعضاء الحككمة 
 كسائؿ الإعلاـ        –التشريعي 

 . جماعات المصالح–

تنفيذ السياسة - 5
 Policyالعامة 

Implementation 

 تنظيـ الجيكد –تأسيس دكائر عامة 
 تخصيص مكارد مف المكازنة –الإدارية 

 تقديـ خدمات عامة –لتنفيذ السياسة 
 .لممكاطنيف

 رئيس الدكلة            –الحككمة 
 المؤسسات كالدكائر العامة في –

 .الدكلة

تقييـ السياسة - 6
 Policy العامة

Evaluation 
 
 
 

 

رفع التقارير الدكرية حكؿ مراحؿ تنفيذ 
 إجراء الدراسات لتحديد –السياسة العامة 

جكانب الضعؼ كجكانب القكة في السياسة 
 سؤاؿ المكاطنيف عف مستكيات رضاىـ –

 تقييـ تأثير السياسة عمى –عف السياسة 
 مقارنة –إحداث تغيير إيجابي في المجتمع 

أىداؼ السياسة العامة مع كاقع النتائج التي 
 تقديـ –أدل إلييا تنفيذ السياسة العامة 

المقترحات كالتكصيات لأجؿ تحسيف أداء 
 الحككمة أك تغيير السياسة العامة أكتعديميا

المؤسسات كالدكائر العامة في الدكلة 
 المسسات الرقابية في المجمس –

 كسائؿ –التشريعي كديكاف الرقابة 
 مراكز الدراسات كالابحاث –الإعلاـ 

 مؤسسات المجتمع – قادة الرأم –
 .المدني
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 :المؤسسات الرسمية في صنع السياسة العامة)أ(
تعتبر مف أىـ السمطات في الدكلة، تتعدد أشكاؿ ىذىالمنظمات مف :السمطة التشريعية-1

البرلمانات المنتخبة ديمقراطيا إلى السمطات المعنية بقرارات غير ديمقراطية، كمجالي الثكرة، 
( 1).بمختمؼ مسمياتيا كما أف الكاقع يحكييما أم المنتخبة كغير المنتخبة

تقكـ السمطة التشريعية عمى تكافر مجمكعة الكظائؼ الأساسية في إطار النظاـ، كمف أىـ 
تمؾ الكظائؼ مف التشريع، كضع الدستكر كتعديمو، الكظيفة الإنتخابية، الكظيفة المالية، 

الكظيفة التنفيذية، الكظيفة القضائية، كظيفة التحقيؽ، كنشر ككشؼ عف المعمكمات، كلعؿ 
أداء السمطة التشريعية لمكظيفة القضائية كالتنفيذية، يعد ىذا في الدكؿ المتقدمة إلى حالة 

 ، غير أنو لا يعني بقدر (2)تنازع الاختصاص كتدخؿ في عمؿ مؤسسات النظاـ السياسي
الرقابة كالاشراؼ عمى عمؿ السمطتيف التنفيذية كالقضائية مف أجؿ إحداث نكع مف التكازف 

كالترابطفي عممية صنع السياسة العامة، كتبرز العلاقة بيف السياسة العامة كالسمطة 
التشريعية ككف الاخيرة تقكـ بكضع التشريعات كالقكانيف كالخطط في رسـ سياسة معينة 

مكاجية مشكمة معينة كالسياسة العامة التعميمة كالسياسة العامة  الصحية مثلا لككنيما أكثر 
القضايا  التي تطرح عمى البرلماف  بالنسبة لمدكؿ النامية نظرا لأىمية الصحة كالتعميـ في 
نظر المجتمع ك الدكلة ككذلؾ منظكمتيما كخاصة المجاؿ الصحي الذم يعاني مف مشاكؿ 
كبيرة ك في طمب دائـ ك متزايد عميو مف طرؼ المجتمع، فالسمطة التشريعية ىنا تقكـ بالدكر 

المركزم لتشريع القكانيف كضع السياسة في النظاـ السياسي، كىذه السمة تضفي عمى 
السمطة التشريعية ليس لككنيا مخكلة بذلؾ دستكريا فحسب ، كانما يستمزـ الأمر الممارسة 

  (3).الفعمية
كىـ المسؤكلكف الحككميكف السياسيكف الذيف يتسمكف بأسماء شتى ، : السمطة التنفيذية- 2

كىـ المعنيكف بأداء الحككمة كالنيكض بأعبائيا في المجتمع بدءا مف الرئيس أك رئيس 
 (4).مجمس الكزراء، فالكزير

تذىب الفكرة التقميدية في تحديد الدكر الصحيح لمسمطة التنفيذية إلى الميمة الأكلى ليا ىي 
أف تتكلى تنفيذ القكانيف كالإشراؼ عمى الإدارة كليس ميمتيا أف تضع سياسة الدكلة، كرغـ 
ككف السمطة التنفيذية ليس مف ميمتيا تشريع ككضع سياسة الدكلة لكف ذلؾ محصكر في 

                                                           

المركز العممي لمدراسات : عماف الأردف(، 1، طمدخؿ إلى تحميؿ السياسات العامة أحمد مصطفى الحسيف، (1)
 .233،  ص 2002، )السياسية

النظاـ السياسي والسياسة العامة دراسة في دور  ميا عبد المطيؼ الحديثي كمحمد عدناف الخفاجي، (2)
مطبعة مركز : العراؽ(، المؤسساتالرسمية والغير رسمية في صنع السياسة العامة في الدوؿ المتقدمة والنامية

 .)15، 14 (، ص ص2006،)الفرات لمتنمية كالدراسات الإستراتجية
 .15 المرجع نفسو، ص (3)
 .216 فيمي خميفة الفيداكم، مرجع سبؽ ذكره، ص (4)
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السمطة التشريعية، إلا أف دكر السمطة التنفيذية في غالبية الأنظمة السياسية كاضح، فإلييا 
ترجع عممية إتخاذ القرارات باعتبارىا مرحمة نيايتو لمقرار مف خلاؿ رئيس السمطة التنفيذية 

إلى أىمية السمطة التنفيذية بالقكؿ " جيمس أندرسكف"رئيس الدكلة رئيس الكزراء، كقد أشار 
أننا نعيش مرحمة يطمؽ عمييا مرحمة الييمنة التنفيذية، كفييا تككف فعالية الحككمة معتمدة 

كميا عمى القيادة التنفيذية في رسـ كتنفيذ السياسات العامة، سكاء أكانتأك محاسبة المسؤكلكف 
التابعيف عمى تنفيذىا، كيبرز دكر السمطة التنفيذية في السياسة العامة في عممية صنع 

السياسة العامة، خصكصا في إطار السياسة الخارجية كالعسكرية حيث دكرىا في غالبية 
الأنظمة السياسية إف لـ يكف جميعيا بارز بشكؿ كبير، كذلؾ السياسة العامة الصحية نظرا 
لأىمية الصحة لدل جميع حككمات الدكؿ كلشعكبيا، كذلؾ كأف يدعـ الرئيس كمطالب تتقدـ 
بيا مجمكعة أقميات كأحد قطاعات العمؿ، أك أف يدعـ الرئيس مصالح المتقاعديف كمناطؽ 
(1).أصابيا الكساد، كيتحدث الكزراء عف مصالح معينة مثؿ الصحة العمؿ، الزراعة الأقميات

 

كىي تمؾ المنظمات الإدارية كالمؤسسات العامة كالإدارات الحككمية :الجياز البيروقراطي- 3
البيركقراطية، كالتي تضمف أعدادا مف المكظفيف الحككمييف الذيف يمتمككف ميارات كخبرات 

متعمقة بتأدية مياـ الخدمات المدنية كالمصمحة العامة في المجتمع، كبالرغـ أف مياـ الأجيزة 
الإدارية كمكظفييا، مرتبطة أساسا بعممية تطبيؽ أك تنفيذ لمسياسة العامة كالقكانيف كالقكاعد 

 كالمكائح الممثمة ليا إلا أف تمؾ المياـ تؤثر بصكرة كبيرة عمى عمميات صنع
السياسات العامة، حيث أف معظـ التشريعات الجديدة العامة،لا يمكف تطبيقيا إلا مف خلاؿ 

كمدىا . قياـ المسؤكليف الإدارييف بكضع لكائح تفصيمية كتكضيحية لتشريعات السياسة العامة
بمجمكعة التفسيرات المتعمقة بيا، كالتي تضمف ليا أفضؿ تنفيذ ممكف كتحقيؽ اليدؼ 

 (2).الأساسي
كالمتمثمة في المحاكـ سكاء كانت عمى مستكل الدكؿ، أك مستكل : السمطة القضائية- 4

المحافظات أك الأقاليـ أك الكلايات، ميمتيا صياغة كتفسير النصكص القانكنية كمدل 
مطابقة الأنظمة كالمكائح كالقكانيف مع دستكر الدكلة النافذ، ككذا إصدار الحكـ في المخالفات 
التي ترتكب بحؽ المكاطنيف مف قبؿ الأجيزة الحككمية زيادة عمى دكرىا في تحقيؽ العدالة ، 

كتطبيؽ القانكف كالفصؿ في المنازعات كالحكـ في الجرائـ كالمخالفات المتنكعة، مع ىذا 
دكرىا ميـ في رسـ السياسات العامة، كذلؾ مف خلاؿ الرقابة الفعالة عمى التصرفات التي 

 تصدر مف قبؿ الأجيزة الحككمية في السياسات العامة كتنفيذىا يعد صماـ الأماف كالضمانة 
 الحقيقية إزاء التعسؼ الإدارم كذلؾ بإلغاء القرارات الإدارية المجحفة التي اتخذتيا الجيات

                                                           

 .)15،16 ( ميا عبد المطيؼ الحديثي ك محمد عدناف الخفاجي، مرجع سبؽ ذكره، ص ص(1)
.217 فيمي خميفة الفيداكم، نفس المرجع السابؽ، ص  (2) 
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( 1).المعنية بحؽ المكاطنيف أك التعكيض عف الأضرار التي نجمت عنيا

 :دور المؤسسات غير الرسمية في عممية صنع السياسة العامة)ب(
تؤدم المؤسسات الغير الرسمية في النظاـ السياسي دكرىاـ في عممية صنع السياسة العامة 

في ككنيا جية إتصاؿ بيف النظاـ السياسي كمؤسساتو الرسمية كبيف المجتمع، كبسبب طبيعة 
ستقرارية العمؿ  التككيف التاريخي لمنظـ السياسية المتقدمة كالنامية كترسيخ مؤسستيا كا 

السياسي في كؿ منيما كمدل تكافر الأىمية كالكعي السياسي لممجتمع،إضافة إلى طبيعة 
الظركؼ الإقتصادية الإجتماعية ، حيث تسيـ تمؾ الأمكر في قكة أكضعؼ دكر المؤسسات 

 (2).الغير الرسمية في عممية صنع السياسة العامة
 تعرؼ الجامعات الضاغطة بأنيا مجمكعة الأفراد :)المصمحية(الجماعات الضاغطة-  1

يمتفكف حكؿ أىداؼ كصفات أك خصائص معينة يسعكف لإحداث تأثيرات المطمكبة في سمكؾ 
الذم يتخذه صناع القرار تجاه قضاياىـ كمطالبيـ، كتكجييو لتحقيؽ مصالحيـ المشتركة مثؿ 
الإتحادات المينية إتحاد الصناعات، غرؼ التجارة نقابة المحاميف، الصحة ، نقابات العماؿ 
الجمعيات الاجتماعية كالدينية، الشركات كالبيكت المالية  كالاقتصادية، كغيرىا، إذتسعى ىذه 

الجماعات لمتأثير عمى أطراؼ صنع القرار للإىتماـ بقضاياىا كمشاكميا كدفعيا لإتخاذ 
مكاقؼ أك قرارات ليا صفة السياسات العامة لخدمة أىدافيا، كتحقيؽ مصالحيا، لما تتمتع بو 

 (3)مف القكة كالنفكذ المستمديف مف العلاقات المتنكعة كالمتداخمة مع راسمي السياسات العامة،
كما اف التنظيـ الأحسف كالاكسع حجما كالأكثر مكردا كالأفضؿ قيادة تضؿ أكثر تأثيرا في 

 تكجيو السياسات العامة لصالحيا عمى حساب جماعات أخرل أقؿ إمكانيات،كما
لدكر المكانة الاجتماعية ليذه الجماعات كتماسؾ أعضائيا كدرجة المنافسة بيف ىذه 

الجماعات، كمكقؼ الاجيزة الحككمية مف مطالبيا، كنمط إتخاذ القرارات في النظاـ السياسي 
كغيرىا، أثرىا الكاضح في إتخاذ القرارات لصالحيا، بالإضافة لإسياـ الجماعات المصمحية 

يصاليا كطرح البدائؿ لمسياسات العامة المتعمقة بيا، كما  في بمكرة المطالب كتجميعيا كا 
يقكمكف بتزكيد المنفذيف بالمعمكمات الكافية عف مكضكعاتيـ، خصكصا ماإذا كانت 

 .مكضكعات ذات طبيعة فنية، كبيذا فإنيـ يسيمكف في ترشيد السياسات العامة المرسكمة
أما عف أساليب الضغط التي تمارسيا ىذه الجماعات لمتأثير عمى راسمي السياسات العامة، 

 :فإنيا تتبايف مف نظاـ سياسي لآخر كمف دكلة لأخرل منيا
 .كجكد مف يمثميا لدل الجيات الرسمية عند مناقشتيا لمكائح كمشاريع السياسات العامة*  

                                                           

، )الأكاديميكف لمنشر كالتكزيع: عماف، الأردف(، 1، طإدارة المؤسسات الحكومية والعامة محمد سركر الحريرم، (1)
 .63، ص 2016

 .24 ميا عبد المطيؼ الحديثي ك محمد عدناف الخفاجي، مرجع سابؽ الذكر، ص (2)
 .264 محمد سركر الحريرم، المرجع نفسو، ص (3)
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ستمالتو لمضغط عمى السمطتيف التشريعية  كالتنفذية لصالحيا *   التاثير عمى الرأم العاـ، كا 
 (1).أك تحييده عمى الأقؿ لإمرار مشاريعيا بدكف معارضة تذكر

الحزب السياسي يمثؿ في الأنظمة التي تعبر إديكلكجيتيا عف أىمية :الأحزاب السياسية- 2
كجكد الأحزاب السياسية في ككنيا أداة كسطية بيف الجماىير كالحككمة، ىادفة ساعية إلى 
مكاقع السمطة بغية تحقيؽ سياسات معينة، كىي تعرؼ كتميز عف غيرىا كفقا لبرنامجيا أك 

 (2).بنكعية فكر كتكجيات المنتسبيف إلييا
 ففي ظؿ النظـ الديمقراطية تككف العلاقة بيف الأحزاب السياسية كالسياسات العامة قائمة 

 (3):عمى قضايا ىامة تتعمؽ
بمدل تمثيؿ الأحزاب لمطالب المكاطنيف بيف النظـ السياسية، ففي نظاـ الحزبي التنافسي *

يرتبط الأمر بالقدرة عمى صنع الأغمبية المتماسكة كالتي تعتبر عنصر ىاـ في إستمرار 
كفاعمية الديمقراطيات،  حيث تذىب الكتابات أف نظاـ الحزبيف أكثر قدرة عمى تكفير 

الإستقرار، كتككف كظيفة تجميع المصالح فيو أكثر فعالية، أما نظاـ تعدد الأحزاب فيك يتسـ 
بالتجزئة كالتشتت كبالتالي يصعب تكفير الأغمبية المتماسكة كتقؿ درجة تمثيؿ المصالح 

 . كتجميعيا عنو في نظاـ الحزبيف
أما القضية الثانية تتعمؽ بمدل تأثير الأحزاب في عممية صنع السياسات العامة في النظـ *

الديمقراطية فتعتمد الأحزابسكاء كانت ثنائية أك متعددة عمى تحقيؽ المساكمة كالتكفيؽ كالميؿ 
إلى التكازف، أم أف صانعي السياسات، كقادة الأحزاب يميمكف إلى الإستناد عمى منيج 

الإضافة التدريجية البسيطة، كىك مايعني نبذ البدائؿ كالقرارات المتطرفة، التي تيدد تكازف 
 .النظاـ ككؿ

أما القضية الثالثة ىك إعتبار الأحزاب كمنظمات لمرقابة عمى تنفيذ السياسات، فيي تعد *
أجيزة لإرساء الرقابة الجماىرية عمى الحككمة كالسياسات العامة، كىذا سكاء كانت داخؿ 
السمطة أك خارجيا، كفي ظؿ نظاـ الحزب الكاحد تككف العلاقة بيف الحزب كعممية صنع 

السياسات العامة قائمة عمى ككف الحزب ىك الذم يقكـ بالدكر الرئيسي في صياغتيا، كىك 
الذم يشرؼ عمى تنفيذىا، كالحزب ىك الذم يقكـ بتجميع المطالب كطرح بدائؿ السياسات 

العامة، كىذا مف أجؿ المحافظة عمى بناء الدكلة كتحقيؽ الكحدة كمنع النزاعات القبمية 
 . كالطائفية كالعرقية

                                                           

  .265 المرجع نفسو، ص (1)
 .231 محمد الطيب أبشر، مرجع سابؽ الذكر، ص (2)
مركز الكتاب : عماف، الأردف(، 1، ط إديولوجيات الحياة السياسية في الدوؿ النامية يكسؼ، يكسؼ حسف، (3)

 .)233، 232(، ص ص 2017، )الأكاديمي
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يعتبر الرأم العاـ ظاىرة تدكر حكؿ القكل النفسية المحركة (1):)المواطنوف(الرأي العاـ - 3
لمفرد كالمجتمع ىذه القكل المؤثرة بالتالي عمى صناع السياسة العامة كالكاقع السياسي 

 لممجتمعات كيعد الرأم العاـ مركز ثقؿ كبير يحكز عمى إىتماـ كاسع مف كافة القطاعات 
الاجتماعية كالسياسية الحاكمة، كذلؾ لككنو يشكؿ ردة فعؿ قكية كمباشرة لمسمكؾ السياسي 

لصناع السياسة العامة، فيك مرآة عاكسة لما يقكمكف بو مف إتخاذ قرارات أك إلغائيا أك 
 .إصدار قكانيف أك عقد إتفاقيات كما إلى ذلؾ

  كعمى ذلؾ يسعى صانعكا السياسة العامة بكافة مستكاياتيـ جعؿ الرأم العاـ يشكؿ إنطباع 
جيد عنيـ كعف سمككيـ السياسي، كىذا لأجؿ إعطاء شرعية لكجكدىـ في السمطة، كلإبقائيـ 
لمدة أطكؿ أك لمنحيـ فرصة أخرل لإنتخابيـ، كفي ىذا السياؽ فإف الرأم العاـ يقكـ بكظيفتو 

كدكره في صنع السياسة العامة، كيظير إتجاىاتو كتطمعاتو، ككذلؾ يبدم رأيو في نظاـ 
الحكـ القائـ كفي الجية السياسية الحاكمة، مف خلاؿ مجمكعة مف الطرائؽ كالأساليب، عمى 
رأسيا الإنتخابات بكافة أشكاليا كمستكياتيا، ككذلؾ مف خلاؿ التظاىرات السممية كالتجمعات 

الشعبية كالحزبية، كما يقكـ بيذا الدكر مف خلاؿ ضغطو كتأثيره عمى ممثمي الشعب في 
السمطة التشريعية، ككذلؾ مف خلاؿ إتصالو كترابطو مع العديد مف مؤسسات المجتمع 
المدنية كالجمعيات مثلا، التي تأخذ عمى عاتقيا تنظيـ الرأم العاـ كتكعيتو كالرقي بو، 

يصاؿ تكجياتو كتطمعاتو إلى صانعكا السياسة العامة في الدكلة  .كا 
تتعدد السياسات العامة، لككنيا ذات طابع تعددم في :مستويات صنع السياسة العامة: ثانيا

ىتمامات صانيعيا، كالجيات المعنية بمخرجاتيا كأثارىا، إذ يقدـ جيمس  ضكء أىدافيا كا 
أندرسكف ثلاث مستكيات لمسياسة العامة، كىذا تبعا لمستكل المشاركة في إتخاذىا كنطاقيا، 

 (2):كطبيعة مكضكعيا، كىذه المستكيات كما يمي
 كىي تمؾ السياسات التي تحضى بإىتماـ جماىير كاسع النطاؽ :السياسة العامة الكمية- 1

كتنجذب إلييا شرائح كقطاعات كبيرة مف أبناء المجتمع، كما تشارؾ فييا أقطاب متعددة، 
كالأحزاب السياسية، كأعضاء البرلماف كالإدارات الحككمية، ككسائؿ الإعلاـ كالجماعات 

 .المصمحية، إذ لكؿ منيـ رأم كمكقؼ إزاء القضايا التي تمثؿ السياسة العامة الكمية
حيث تبدأ القضية في بدايتيا تبايف في كجيات النظر كالجداؿ كالنقاش لتنتقؿ مف مستكاه 

  .  الجزئي إلى المستكل كمي كاسع
 :كتتميز السياسة العامة الكمية بسمات مشتركة التي تجمع بينيا كىي

 .إتساميا بالكضكح النسبي لمكضكعاتيا كبسيكلة التباحث حكليا* 
 .تعدد الجيات الرسمية الداخمة في مناقشتيا الحككمية* 

                                                           

مركز الكتاب : عماف، الأردف(، صنع القرار السياسي في الولايت المتحدة الامريكية ياسيف محمد حمد العيثاكم، (1)
 )233، 232(، ص ص 2016، )الأكاديمي
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تتطمب إىتماـ رئيس الحككمة كتدخمو، كطرؼ فاصؿ لحسميا، نظرا لأىمية القضية، * 
 .كلإرتباطيا بالمصمحة العامة التي يمثميا ىذا الرئيس

 أنيا سياسات عامة تتطمب نكعا مف إحلاؿ التكازف كالتكفيؽ بيف الخيار العاـ الذم يمثؿ * 
تكجو كرغبة غالبية المجتمع كشرائحو مف جية، كبيف خيار السياسة الذم يمثؿ تعبير لرغبة 

 .كتكجيات صانعي السياسة العامة
 كىي تمؾ السياسات التي تحضى بإىتماـ محدكد يتمثؿ بجيكد :السياسة العامة الجزئية- 2

الفرد أك شركة معينة لمحصكؿ عمى غمتياز خاص بيما، بعيد عف إتصافيا بطابع العمكمية 
كالشيكع، مثؿ السعي لمحصكؿ عمى قرض لإدامة مشاريع، أك قرارات حككمة بإعفاء مسثمر 

أجنبي أكصناعي مف ضريبة الدخؿ لمدة زمنية محددة، إف سمة السياسة العامة الجزئية 
تختمؼ عف السياسات العامة الكمية مف حيث نطاقيا كمف حيث طبيعة مكضكعيا، حيث أف 
أغمب السياسات العامة الجزئية المتخذة بعيدة عف الجميكر كالمكطنيف كعف الرأم العاـ، كلا 
تشكؿ محاكرىا عناية شاممة مف عمكـ المجتمع مادامت تمؾ السياسات غير مضرة كلا معيقة 

 (1).لمتطمبات المصمحة العامة كلا تتعارض مع كسائؿ تحقيقيا
 كما يمكف الغيتماـ بتناكؿ ىذا النكع مف السياسات العامة الجزئية كىك إحتماؿ تكسعيا 

تساعا  .كتحكليا إلى سياسة عامة كمية، تحظى بمعالجات أكثر غيتماما كا 
كىي تمؾ السياسات ذات الطبيعة الكظيفية كالتنظمية، التي :السياسة العامة الفرعية- 3

تركز عمى القطاعات التخصصية كالمكانئ كالملاحة النيرية كالجكية كغيرىا، كتشمؿ عمى 
طبيعة العلاقات كالتفاعلات المتبادلة بيف الاجيزة الإدارية كبيف لجاف البرلماف كالجماعات 

 (2).المصمحية
 إف كجكد مثؿ ىذه النظـ الفرعية راجع لككف مكضكعات السياسة العامة ليس بالضركرة 

مثير لإىتماـ غالبية أفراد المجتمع، فالمكاطف أكالمكظؼ الميتـ بالطيراف المدني قد لا ييتـ 
كثيرا أك حتى قميلا بقضايا البنكؾ كقكاعدىا أك البرامج الخارجية لممساعدات، فحيف يكد ىذا 
المكاطف التأثير في سياسات الطيراف المدني فإنو سيترؾ المكضكعات الاخرل لغيره لتاثير 

فييا، كعمى صعيد المجالس التشريعية كالإدارية تكجد منظمات متخصصة لكؿ مكضكع مف 
 (3).المكضكعات الرئيسية كالميمة
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 ماىية السياسة العامة الصحية: المبحث الثاني
 تسعى الدكؿ إلى تكفير مختمؼ الخدمات لشعكبيا في ظؿ سياساتيا الاقتصادية كمف بيف

تمؾ الخدمات كأىميا الرعاية الصحية لمكاطنييا، كذلؾ بإتباع سياسات صحية، كالجزائر مف 
بيف تمؾ الدكؿ التي تسعى لضماف تغطيتيا، كفي ىذا المبحث سنتطرؽ إلى تعريؼ السياسة 
الصحية كالسياسة العامة الصحية، أىمية كأىداؼ السياسة الصحية ثـ إلى مقكمات كمميزات 

 .السياسة الصحية
 تعريؼ الصحة والسياسة العامةالصحية: المطمب الأوؿ

 تعريؼ الصحة: أولا
جتماعيا، ذلؾ أف الثقافات  الصحة كالمرض ىما مف المصطمحات التي يجرل تعريفيا ثقافيا كا 

 (1)".معافى"أك " سكم"أك " صحي"تختمؼ في تعريفيا لما ىك 
 :الصحة لغة

 الصح كالصحة خلاؼ السقـ، كذىاب المرض، كقد "جاء في شارح قامكس لساف العرب*
ستصح (2)".صح فلاف مف عمتو كا 

 

 Santé: الصحة في المغة الفرنسية* 
كىي تعني البقاء "salutare""salutavi "" salaluto:"أصؿ ىذه الكممة مف المغة اللاتينية
 .سميما معافى المحافظة عمى الجسـ

 Health:الصحة في المغة الأنجميزية* 
تماـ العقؿ، كائف مكتمؿ، التماـ أك :" التي تعني" Haelb"كىي كممة "Health"أصلالكممة 

 (3)".الحسف
 :الصحة إصطلاحا

الصحة ىي تمؾ الحالة الكاممة مف الراحة الجسمانية، كالعقمية، كالإجتماعية، كلا يعني غياب "
إف إمتلاؾ حالة صحية جيدة كالممكف الحصكؿ عمييا تشكؿ إحدل . المرض أك العاىة

كلا يعتبر ىذا التعريؼ لمفيكـ الصحة تعريفا جامعا مانعا كما " الحقكؽ لكؿ كائف إنساني
يقكؿ رجاؿ المنطؽ بؿ عرؼ عدة تطكرات كشمؿ العديد مف المجالات كالمياديف الأخرل، 

                                                           

، )المنظمة العربية لمترجمة: بيركت(،1، ترجمة فايز الصياغ، طعمـ الإجتماع مع مدخلات عربية أنتكني غيدنز، (1)
 .233، ص 2005

(2) ،  .507، ص دار صادر: ، بيركت2، المجمد لساف العربجماؿ الديف ابي الفضؿ محمد بف مكرـ
- 1990السياسة العامة الصحية في الجزائر، دراسةتحميمية منمنظور الاقتراب المؤسسي الحديث ، محمد العيد حسيني(3)

، ص ص 2013- 2012، )كمية الحقوؽ والعموـ السياسية: جامعة ورقمة. مذكرة ماجستير في العمكـ السياسية(، 2012
)48،49(. 
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كمف بينيا البيئة كأصبح يعني بالصحة حاليا ذلؾ التكازف بيف الإنساف كالبشر كالبيئة، بعدما 
 . كاف مجرد تكازف بيف مككنات الإنساف البيكلكجية

لقد تبنت أغمب الدكؿ العالـ ىذا التعريؼ كقننتو في دساتيرىا كقكانينيا، كما أكدت بأف 
 (1).الصحة ىي حؽ مف حقكؽ الإنساف

بأنيا عمـ كفف الكقاية مف (2):تعريؼ أخر لمنظمة الصحة العالمية الصحة العامةكفي 
الأمراض، كزيادة أمد العمر، كتحسيف الصحة كالكفاءة، مف خلاؿ الجيكد المنظمة لممجتمع 

 :مف أجؿ
 إصحاح البيئة. 
 مكافحة الأمراض المعدية. 
 تثقيؼ الأفراد فيما يتعمؽ بالسمكؾ الصحي الشخصي. 
 تنظيـ الخدمات الطبية  كالتمريضية  لغرض الإكتشاؼ المبكر كالكقاية كعلاج الأمراض. 
  تنمية الجيكد الإجتماعية لضماف مستكل معيشي مناسب لكؿ فرد يمكنو المحافظة عمى

 .صحتو
تقدير عممي لحالة شخص مف جية محترؼ ميني " بأنو :أما عف تعريؼ المرض

 (3)".كالطبيب
كبالتالي كجكد ظاىرة مرضية في جسـ الشخص كجب عميو أف يتخذ قراره في العلاج بعد ما 

 .تـ إعلامو بيا
يعني قصكر عضكا أك أكثر مف أعضاء الجسـ عف القياـ بكظيفتو "كذلؾ تعريؼ أخر لممرض

عمى خير قياـ، كما يحدث المرض أيضا إذا إختؿ أك إنعداـ التكافؽ بيف عضكيف أك أكثر 
 (4)".مف أعضاء الجسـ في أداء كظائفيا

 تعريؼ السياسة العامة الصحية: ثانيا
  Scott R .Furlong عمى لساف كلا مفجاء تعريؼ السياسة العامة الصحية*
تشمؿ  كؿ الأفعاؿ التي " عمى أنيا  Public Policy في كتابيماMichael E. Kraftك

                                                           

 د ـ، دار الأمة ( ،الإدارة الصحية دراسة مقارنة بيف النظاـ الصحي الجزائري والأردني نكر الديف حاركش، (1)
 . 146، ص 2017، )لمطباعة كالنشر كالتكزيع

، )مكتبة  الممؾ فيد الكطنية أثناء النشر: الرياض(، التنظيـ في المنظمات الصحيةالأحمدم طلاؿ بف عايد، (2)
 .)94، 93(، ص ص 2011

 .94 المرجع نفسو، ص (3)
: )مصر( الإسكندرية (،أسس الخدمة الاجتماعية الطبية والتأىيؿ محمكد صالح عبد المحي كرمضاف السيد، (4)

 .79، ص 1999، )دار المعرفة الجامعية
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تتخذىا الحككمة لمتأثير عمئ تقديـ خدمات الرعاية الصحية كمختمؼ نشطات الحككمة التي 
( 1)".تؤثر اكتحاكؿ التأثير عمى الصحة

مكقؼ الحككمة الرسمي في ميداف أك مجاؿ الصحة كالذم تعبر "وتعرؼ أيضا عمى أنيا*
 (2)".عنو مف خلاؿ الخطابات أك مف خلاؿ الكثائؽ الدستكرية كالإدارية

خيارات الدكلة في مجاؿ الصحة لتحقيؽ " ككذلؾ تكصؼ السياسات العامة الصحية بأنيا*
 الرعاية الصحية الشاممة لمكاطنييا كلتحقيؽ ذلؾ كجب أف ينخرط كؿ فكاعؿ كمؤسسات

 (3):الدكلة الرسمية منيا كغير رسمية، كيتـ ذلؾ مف خلاؿ
 .إنشاء نظاـ صحي رصيف-
 .رفع القدرة المعيشية لممكاطف حتى يتحمؿ تكاليؼ الخدمات الصحية-
 .إتاحة الأدكية كالتكنكلكجيات اللازمة-
 تييئة الكفاءات البشرية اللازمة كمنحيا إطار إجتماعيا كمينيا مكائما لظركفيا-

ىي جممة مف الأفعاؿ كتشريعات كالخطط :وكتعريؼ إجرائي لمسياسة العامة الصحية
كالبرامج التي تتبنيا فكاعؿ الدكلة الرسمية كغير الرسمية، في مجاؿ الصحة تيدؼ إلى 

تمكيف الأفراد بالتمتع كالحصكؿ عمى حقيـ في الخدمات الصحية كتحسينيا عمى مختمؼ 
 .مستكياتيا، يتكلى تنفيذىا مؤسسات تابعة لمقطاع العاـ أك الخاص

 أىداؼ السياسة العامة الصحية:المطمب الثاني
تيدؼ جؿ السياسات الصحية الى تقديـ الرعاية الصحية لممكاطنيف عمى أحسف كجو ممكف، 

 (4):كتمكينيـ مف الحصكؿ عمييا، كذلؾ مف خلاؿ عدة برامج تعالج النقاط التالية
 تحسيف قدرات المنظومة الصحية مف خلاؿ: 
تحديث الخارطة الصحيةاليادفة إلى التكزيع العادؿ ك العقلاني لممكارد البشرية، في  -1

إطار تكحيد المنظكمة الصحية التي تعمؿ عمى إدماج مجمكع المتدخميف بشكؿ متماسؾ 
 .كلاسيما القطاع الخاص

ضماف الحصكؿ عمى العلاج عبر ربكع البلاد كميا، مف خلاؿ تعييف الاطباء  -2
الأخصائييف في المؤسسات الكاقعة داخؿ البلاد مدعكما بمراجعة الخدمة المدنية مراجعة 

                                                           

 دراسة – إيماف العباسي، تقييـ فاعمية السياسة الصحية في معالجة الإختلالات المتعمقة بتمكيؿ الخدمات الصحية (1)
 .، د ـ، د ت01، العدد 05، المجمد المجمة الجزائرية لمدراسات السياسيةحالة الجزائر،

(2)www.politique- africaine.com numeros  pdf 04451.pdf Magali Barbieri CEPED 
Pierre Cantrelle ORSTOM visite le 19/ 04 /2019, 09 :25. 

المجمة الجزائرية  لقماف مغزاكم، صناعة السياسات الصحية في عالـ متغير دراسة حالة الجزائر،  (3)
 .29، ص 2014، الجزائر، جكاف 01، العدد 05، المجمد لمدراساتالسياسية

، ص 2004 الجزائر، جكيمية 06، مجمة الفكر البرلماني، العدد برنامج الحكومة أماـ مجمس الأمةمجمس الأمة، (4)
65. 
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ملائمة مع إعادة تػأىيؿ كتعزيز منشآت الصحة الجكارية كالفرؽ الطبية المتنقمة، 
عداد الحسابات الخاصة بالصحة  .كتحسيف التجييزات كصيانتيا، كا 

 . مكاصمة إجراءات إصلاح المستشفيات، كمراجعة آليات التمكيؿ -3
 تطوير الصحة الوقائية مف خلاؿ: 
 تعزيز كسائؿ مصالح كخدمات عمـ الأكبئة كالكحدات الصحية مف أجؿ تأىيؿ شبكة  -1

 .المراقبة الصحية كخدمات العلاج
 . مكاصمة حملات التطعيـ كتحسيس المكاطنيف، كبصكرة خاصة في الكسط المدرسي -2
 . تحسيف الرعاية الصحية في الكسط المدرسي -3
 . برامج تحسيسية كتربية تشمؿ عف مخاطر الامراض المتنقمة كالمزمنة كالسرطاف مثلا -4
 (1):تحسيف العلاج الاستشفائي 

كذلؾ بترتيب مستكيات العلاج، كسيسمح بتحقيؽ تغطية طبية كصحية أساسية أك 
تخصصية محسنة، كفي ىذا الصدد يقدـ علاجات عالية المستكل ضمف مؤسسات 
الصحة في إطار تكافقات علاجية تبادر بيا لجاف طبية كيتـ اعتمادىا في ندكات 

 .كطنية، كمع التزاـ كذلؾ بأعماؿ قصد تحسيف التكفؿ بالعلاج النكعي
 إصلاح المستشفياتمف خلاؿ: 
قامتيـ، كدكاـ أعماؿ الرعاية الصحية الاستشفائية -1  .تحسيف ظركؼ استقباؿ المرضى كا 
تحسيف التزكيد بالكسائؿ الملائمة لمخدمات الطبية المتخصصة، لاسيما الخدمات  -2

 .المختصة في الأمراض التي تستكجب التحكيؿ إلى الخارج
 . دعـ تراتيب التكفؿ بالاستعجالات الطبية كالجراحية -3
 . مراجعة الإطار القانكني لمؤسسات الصحة -4
 .البحث عف بدائؿ للاستفاء ، كالعلاج المتنقؿ، كالعلاج المقدـ في المنزؿ -5
 . إدخاؿ المحاسبة التحميمية، كتعزيز قدرات تقييـ الأداء -6
 إخضاع العلاقات بيف مؤسسات الصحة كىيئات الضماف كالحماية الاجتماعييف إلى  -7

 .التعاقد
 كىنا ستحرص الحككمة عمى مايمي:مراجعة المدونة المتعمقة بالأدوية: 
 .ضماف نكعية المنتجات الدكائية كمراقبتيا، كذلؾ عف طريؽ تعزيز عمميات التفتيش -1
 .تطكير التككيف في مجاؿ تسيير المستشفيات، كالصيدلية الصناعية -2
 .تحسيف الحصكؿ عمى الأدكية الجكىرية -3
ترشيد الإنفاؽ بفضؿ تركيج إستخداـ الأدكية الجنيسة، كجعؿ التعكيض تبعا لمخدمة  -4

 .الطبية المقدمة

                                                           

 .)67، 66( المرجع نفسو، ص ص  (1)
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 تثميف الموارد البشرية مف خلاؿ: 
 .تنفيذ تدابير محفزة تجمب المحترفيف قصد تحسيف الأداءات -1
 .تعميـ التككيف المتكاصؿ -2
 .تنظيـ كتطكير البحث في مجاؿ الصحة -3
 .تنفيذ سياسة المكاءمة بيف المقبميف عمى التككيف كالإحتياجات -4

 مميزات ومقومات السياسة العامة الصحية: المطمب الثالث
 مميزات السياسة العامة الصحية:أولا
 حيث لا تكفي العلاجات الدكائية لتحقيؽ (1):السياسة العامة لمصحة متعددة الأبعاد- 1

تقدـ في مجاؿ الرعاية الصحية، بؿ لا بد مف ثقافة صحية يتمتع بيا المكاطنكف كافراد 
الدكلة، كذلؾ بالتمتع بنظاـ غذائي متكازف، كنظاـ صرؼ صحي، كمياه نظيفة، كىك مف 

 .إختصاص مؤسسات مرفقية محمية عمكمية، بمشاركة دكائر كزارية
 كذلؾ لا يتحقؽ إلا :(PLURISECTORIELLES)السياسة العامة لمصحة تشاركية- 2

مف خلاؿ تنسيؽ الجيكد بيف مختمؼ القطاعات الحككمية عمى أعمى مستكل كصكلا إلى 
المستكيات التنفيذية كالقاعدية، لذا كجب مف صناع السياسة العامة الصحية كضع إستراتجية 

 .مف شأنيا إشراؾ جيكد القطاعات لتنفيذ السياسة العامة لمصحة
حيث يتطمب مف ىذه السياسة قدر :(DYNAMIQUE)السياسة العامة لمصحة مرنة - 3

كبير مف المركنة حتى تككف ليا القدرة عمى التكيؼ مع المستجدات المحمية أك الدكلية، كلا 
يتـ ىذا إلا عبر تصكر إستشرافي لممستقبؿ، كما يساعد في ذلؾ ىك الإستفادة مف الخبرات 
كالتجارب السابقة المحمية كالدكلية، كؿ ذلؾ يسيـ في بناء خبرات خاصة ليا القدرة عمى 

 .التكيؼ مع المستجدات كالتغيرات الحاصمة
أف صياغة إطار قانكني لسماع :(INTERACTIVE)السياسة العامة لمصحة تفاعمية- 4

إنشغلات المكاطنيف كالشركاء كرصد حاجياتيـ كفيؿ بضبط المطالب، ثـ تحكيميا إلى 
مخرجات عمى شكؿ إستجابة تمبي الحؽ في الصحة لجميع أفراد الدكلة، كفي ذلؾ تحقيؽ 

 .ليدؼ السياسة العامة لمصحة، كيتحقؽ بذلؾ ىدؼ الاستقرار، كالرقي لمدكلة كالمجتمع
 مقومات السياسة العامة الصحية: ثانيا

 :ترتكز السياسة العامة الصحية عمى مجمكعة مف المقكمات تتمثؿ في
 يتطمب رسـ ك تنفيذ السياسة العامة الصحية إلتزاما سياسيا صريحا مف :الإلتزاـ السياسي

أجؿ تجسيد أىداؼ السياسة الصحية عمى أرض الكاقع مف قبؿ جميع  القطاعات 
 (2).الميتمة بالشؤكف الصحية

                                                           

 .)31،32 ( لقماف مغزاكم مرجع سبؽ ذكره، ص ص(1)
 .46، ص 2007،) بيركت، لبناف(،الإدارة الصحية محمد ىيثـ خياط، (2)
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 حيث تعد مراعاة المساكاة كالعدالة الإجتماعية في تكزيع الخدمات :الإعتباراتالإجتماعية
 (1).الصحية مف صميـ السياسة العامة الصحية

 إف كعي أفراد المجتمع كنضج حسيـ بمدل مسؤكليتيـ بالحفاظ عمى :مشاركة المجتمع 
صحتيـ كرفاىيتـ، مف شأنو أف يخفؼ العبء عمى الدكلة كيقمؿ مف تكمفة الإنفاؽ عمى 

 .القطاع
 إف تكييؼ الإدارة العامة عمى إعتبارىا الجية المعنية بتنفيذ برامج :الإصلاح الإداري

كمشاريع السياسة الصحية مسألة لا يمكف تخطييا، كلا يقتصر ذلؾ عمى قطاع الصحة 
لكحده بؿ تتطمب تنسيؽ مشترؾ بيف جميع القطاعات الاخرل التي تؤثر بطريقة ما عمى 

 (2).صحة الأفراد
 لضماف تنفيذ السياسة الصحية يتطمب الامر سف ترسانة قانكنية تماشيا :سف التشريعات

 .مع مشركع السياسة المقررة حتى يضمف عدـ الحياد عف الأىداؼ المسطرة أثناء التنفيذ
 يرتبط تنفيذ أم سياسة عامة عادة بتخصيص المكارد كزيادة :تخصيص الموارد المالية

الميزانية المخصصة لمقطاع ىك الشأف نفسو بالنسبة لقطاع الصحة يترتب عميو إنفاؽ 
 .أمكاؿ معتبرة لتشييد المؤسسات الصحية بمختمؼ أنكاعيا كتجييزتيا

 ينبغي أف تتـ ترجمة السياسة العامة الصحية الى برامج كخطة عمؿ :إعداد خطة عمؿ 
، كتتضمف ىذه الخطة تفاصيؿ تتعمؽ بخطكات التنفيذ مفصمة، كيتحدد ضمف (3)محددة

خطة العمؿ الإطارالزماني كالمكاني، كالمكارد المخصصة المالية المالية كالمادية 
 (4).كالبشرية

 بعد كضع تصكر كامؿ لخطة العمؿ يتـ برمجتيا إلى سمسمة مف الأعماؿ : البرمجة
الرامية إلى بمكغ أىداؼ محددة البرامج كتحسيف صحة الطفؿ، أك الحد مف إنتشار 

 (5).الأمراض المزمنة عف طريؽ كضع مخططات لممكافحة ىذه الأمراض
 إف عممية التقييـ ضركرية في كؿ مراحؿ  رسـ السياسة الصحية :التقييـ والمؤشرات 

كتحديدالإستراتجيات كالبرمجة، بحيث تظير الحاجة إلى معرفة ما إذا كاف الكضع 
الصحي لمسكاف في تحسف، كما إذا كانت ىناؾ ضركرة إلى إدخاؿ تعديلات عمى 
السياسة كخطة العمؿ، أما عمى المستكل الإدارم كالتقني ىناؾ حاجة لمعرفة ما إذا 
كانت البرامج ذات الصمة تصاغ بصكرة ملائمة، كما إذا كانت الخدمات كالأنشطة 

 .اللازمة لتنفيذىا تصمـ بصكرة تفي بالغرض

                                                           

 .05 إيماف العباسي، مرجع سبؽ ذكره، ص (1)
 .05 المرجع نفسو، ص (2)
 .47 محمد ىيثـ خياط، مرجع سبؽ ذكره، ص (3)
 .05 إيماف العباسي، مرجع سبؽ ذكره، ص (4)
 .48 محمد ىيثـ خياط، مرجع سبؽ ذكره، ص (5)
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كتستعمؿ في عممية التقييـ المؤشرات تقيس الكضع الصحي كجكدة الحياة كمدل تكفر 
 (1).الخدمات الرعاية الصحية

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           

.48 نفس المرجع السابؽ، ص (1) 
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السياسة الصحية التي إنتيجتيا الحكومة الجزائرية في مكافحة : المبحث الثالث
 مرض السرطاف

 منذ الإستقلاؿ بذلت الدكلة الجزائرية جيكدا كبيرة مف أجؿ تعزيز الصحة كالدفاع عنيا،
خاصة في السنكات الخمسة عشرة الأخيرة في مجاؿ السرطاف، كمف حيث المكارد، حيث 

إستثمرت الجزائر في مكافحة مرض السرطاف مكارد كبيرة في التمكيؿ كالبنية التحتية 
كالمعدات كالمكارد البشرية، كىذا في إطار برنامج الذم جاء بو الرئيس السابؽ عبد العزيز 

، كفي ىذا المبحث 2015 – 2019بكتفميقة بما يسمى المخطط الكطني لمكافحة السرطاف
بو ثلاث مطالب سنتطرؽ إلى أىداؼ المخطط الكطني لمكافحة مرض السرطاف، كالإطار 
التشريعي كالتنظيمي لممخطط، كأخيرا إلى المحاكر الإستراتجية لممخطط كالإنجازات التي 

 .أعدتيا الحككمة لذلؾ
 (1).الأىداؼ الرئيسية لممخطط الوطني لمكافحة مرض السرطاف: المطمب الأوؿ

 خفض معدؿ الكفيات مف مرضى السرطاف، مف خلاؿ الكقاية التي تظؿ ضركرية بيدؼ *
تقميؿ مف عدد حالات الإصابة إضافة إلى الكشؼ المبكر مف أجؿ المعالجة كشفاء 

 .المريض
 تحسيف النيج الكقائي ضد عكامؿ الخطر، كذلؾ بكضع مخطط مدعكـ بآليات قانكنية *

كتنظيمية لمكافحة عكامؿ الالخطر مثؿ التدخيف الذم يعتبر العدك الأكؿ لمصحة ككنو 
 مف حالات سرطاف الرئة، بالإضافة الى الكحكؿ كالإدماف عمى 90%السبب بنسبة 

 .المخدرات
 تحسيف جكدة حياة المصابيف بالسرطاف أثناء كبعد العلاج كىذه المسؤكلية تقع عمى عاتؽ *

عائمة المريض بالدرجة الأكلى في تقديـ الدعـ النفسي لممريض لتقبؿ إصابتو بالمرض مف 
 .أجؿ العلاج، كالدكلة في تكفير كؿ متطمبات العلاجالازمة

 إنصاؼ صارـ في الحصكؿ عمى الرعاية الصحية لجميع الجزائرييف، كذلؾ بإنشاء مراكز *
 .العلاج عبر مختمؼ كلايات الكطف للإستفادة المرضى مف العلاج

 
 
 
 

                                                           

(1)Ministère de la Santé de la Population Et de la Réforme Hospitalière, Plan 
NationalCancer Novelle Vision Stratégique Centrée Sur le malade 2015 – 2019, 
Algérie, 2014,p 07 
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الإطار التشريعي والتنظيمي لممخطط الوطني لمكافحة مرض : المطمب الثاني
 (1).السرطاف

 بشأف حماية 1985 فيفرم 16 الصادر في 05 – 85يخضع قطاع الصحة لمقانكف رقـ 
كتعزيز الصحة، كعدد مف النصكص التنظيمية التي تنظـ المؤسسات العامة كالخاصة، 

 .ككذلؾ بعض انشطة الكقاية كالرعاية
إذ أف ىناؾ نكعاف مف النصكص بحيث محاربة السرطاف لو علاقة مف ناحية الاتفاقيات 

 .الدكلية كمف ناحية أخرل كىي التنظيـ الكطني
 فمف ناحية الاتفاقيات الدكلية التي صادؽ عمييا بمدنا في إطار محاربة السرطاف ىك - 1

 كصادؽ عميو بمدنا في 2003الاتفاقيات الإطارية لمحرب ضد التبغ الذم أعتمد في عاـ 
 كالإعلاف السياسي للاجتماع الرفيع المستكل لمجمعية العامة للأمـ المتحدة في 2006عاـ 

، بشأف انشاء إطار تنسيؽ متعدد القطاعات لمكقاية كالسيطرة ضد عكامؿ 2011سبتمبر
 . الخطر الشائعة للأمراض غير المعدية

جاءت بعض النصكص القانكنية لتعزيز القطاع الصحي :  كمف ناحية التنظيـ الكطني-2
 .2013 ك 2002بالكسائؿ المالية بيف عامي 

"  بعنكاف 096 – 302، الذم أنشأ الحساب الخاص رقـ 2002قانكف المالية لعاـ - 
 247 – 02كتشريعاتو التنفيذية المرسكـ التنفيذم رقـ " صندكؽ الطكارئ كالرعاية الصحية

 الذم ييدؼ لمكقاية كالرعاية بالأمراض المتعمقة باستيلاؾ منتجات 2002 يكليك 23في 
 .التبغ
"  بعنكاف 138 – 302 الذم أنشأ الحساب الخاص رقـ 2011قانكف المالية لعاـ - 

 17 في 343 – 12كلائحتو التنفيذية المرسكـ التنفيذم رقـ " صندكؽ مكافحة السرطاف
 كقرارات التنفيذ التي تيدؼ عائداتيا إلى الإنفاؽ عمى الكقاية كالفرز علاج 2012سبتمبر 

 . بعضامراض السرطاف
 كالذم نشر في الجريدة الرسمية 2013 فيفرم 06 جاء في المرسكـ الكزارم الصادر في -

 ىك كضع خطط كطنية لمكقاية كالبرامج كمف ىذه البرامج كالخطط خطة 05/2013رقـ 
 .مكافحة مرض السرطاف كتقميؿ مف الكفيات بسببو

المجنة الكطنية المكمفة "  المتعمؽ بإنشاء 2014 مارس 24 كما جاء مرسكـ كزارم رقـ -
 مف ىذا المرسكـ عمى أف 2، حيث نصت المادة "بمراقبة مخطط مكافحة مرض السرطاف

 (2):ليذه المجنة المياـ التالية
 .2019 – 2015 كضع الخطة الكطنية لمكافحة السرطاف لمفترة *

                                                           

(1) Ibid, p p 26, 34. 
(2)Ibid, p 34. 
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 . تنفيذ كمتابعة إجراءات الطكارئ لتحسيف رعاية المرضى*
 مف ىذا المرسكـ عمى أف يتـ تعييف الأستاذ كالبركفيسكر مسعكد زيتكني 3كما نصت المادة 

 .   كمنسؽ لمجنة الكطنية
المحاور الإستراتجية لممخطط الوطني لمكافحة مرض السرطاف : المطمب الثالث

نجازتو  .وا 
 المحاور الإستراتجية لممخطط الوطني لمكافحةمرض السرطاف:أولا

نظمت المجنة الكطنية المكمفة بالمراقبة كالتي تضـ خبراء كأطباء مختصيف، عمميا الذم جاء 
 ككانت كظيفتيا تحديد 2014 أكتكبر 01 محاكر إستراتجية التي عقدت في 08ب 

 :المجالات الإستراتجية لمخطة كالمتمثمة في
 تحسيف الوقاية ضد عوامؿ الخطر:المحور الإستراتيجي الأوؿ

، إذ يعد التدخيف في الجزائر المسؤكؿ الأساسي عف "مكافحة التبغ"بالتركيز عمى"  كىنا 
 مف سرطانات الفـ كالبمعكـ، %42 مف حالات سرطاف القصبات اليكائية كالرئة، ك70%
 . مف سرطاف البنكرياس%22 مف سرطاف المثانة، ك%28 مف سرطاف المرمء، ك%42ك

 كمف ىنا تأتي أىمية التصرؼ بشكؿ ثابت لمحد مف إنتشاره كالحفاظ عمى صحة الأفراد 
 (1):كذلؾ مف خلاؿ الأىداؼ التالية

 . الحد مف التدخيف لدل جميع السكاف، كخاصة الأطفاؿ كالمراىقيف كالشباب-1
 تعزيز الحماية ضد التعرض لدخاف التبغ، أتخذت عدة أنظمة لحماية غيرالمدخنيف -  2

 المؤرخ في 285- 01، كتنفيذ القانكف بما في ذلؾ المرسكـ التنفيذم رقـ 2001منذ  عاـ 
 . يحظر عمى الأماكف العامة فيو التدخيف كطرائؽ تطبيؽ ىذا الحضر2001 سبتمبر 24
  إنشاء بيئات ناجحة لمحد مف الطمب عمى التبغ، كذلؾ بتطكير برامج التعميـ كالتكعية-3

كالتدريب كالإعلاـ لمجميكر العاـ كجميع الفئات الإجتماعية كالمينية حكؿ الأثار الضارة 
 .لإستيلاؾ التبغ

 تقديـ المساعدة لمتخمص مف التدخيف، كذلؾ بكضع برنامج إتصاؿ كطني لجعؿ التكقؼ -4
 .معركفا في جميع أماكف العمؿ 

 مف الإتفاقية الإطارية 20 إنشاء جياز حماية ضد التبغ كعكاقبو،حيث تنص المادة -5
لمكافحة التبغ عمى مجمكعة مف الأحكاـ بشأف الحاجة إلى إنشاء نظاـ كطني لممراقبة 

 .الكبائية لإستيلاؾ التبغ كالمؤشرات الإجتماعية كالإقتصادية كالصحية ذات الصمة
 
 
 

                                                           

(1)Ibid, pp 47,53. 
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( 1).تحسيف فحص بعض السرطانات:المحور الاستراتيجي الثاني

، فالكشؼ المبكر عف السرطاف يزيد بشكؿ كبير "فحص سرطاف الثدي"التركيز عمى"  كىنا 
التربية مف أجؿ التشخيص : مف فرص العلاج الناجح كيستند إلى عنصريف رئيسييف كىما

لى معرفة كيفية التعرؼ عمى علامات التحذير الممكنة كالتصرؼ بسرعة  المبكر كالفحص، كا 
 .يؤدم إلى تشخيص مبكر ككذلؾ إلى زيادة الكعي بيف الأطباء كالممرضيف كغيرىـ

 مف جميع حالات السرطاف النساء مع  % 40 يمثؿ سرطاف الثدم في الجزائر أكثر مف 
 سنة، كتكضح البيانات 20حالة جديدة سنكيا، إذ أنو يزاد تدريجيا منذ أكثر مف 11 000

 100 000/ حالة جديدة20المأخكذة مف سجلات السرطاف الجزائر كسطيؼ ىذه الزيادة مف 
 9.3كفي كلاية السطيؼ إرتفع معدؿ الإصابة . 100 000/  حالة جديدة60إمرأة إلى 

 .2010 في عاـ 100 000 حالة لكؿ 49.2 إلى 1986 إمرأة في عاـ 100 000/ حالة
 مف المرضى يتقدمكف لمفحص محميا في مرحمة متقدمة %40كفقا لسمسمة المستشفيات، فإف 

 سـ، كتجدر الإشارة أف سرطاف الثدم في مرحمة متقدمة كغالبا 3.6كمتكسط حجـ الكرـ 
 مف سمسمة المستشفيات كالذم يعد أمر صعب، ناىيؾ %80مايتطمب إستئصاؿ الثدم كميا 

عف التأثير النفسي كالإجتماعي الذم يمكف أف يسببو في إمرأة شابة، فالفحص المنظـ في 
الكقت الحالي ىك السلاح الكحيد لتحسيف حالة المرضى ك ممكف تقميؿ الكفيات مف ىذه 

السرطانات، كلضماف بقاء أفضؿ لممرضى كحتى الشفاء التاـ كالتقميؿ مف تكاليؼ الرعاية، 
 :كفي ىذا الصدد إتخذت عدة إجراءات لذلؾ مف ذلؾ

 . إنشاء لجنة مف الخبراء لتنظيـ فحص سرطاف الثدم-1
 تنفيذ 1997تعزيز البرنامج الكطني لمنع سرطاف عنؽ الرحـ، حيث إختارت الجزائر عاـ -2

خطة كطنية لفحص سرطاف عنؽ الرحـ عف طريؽ التشخيص الخمكم، بالتعاكف مع منظمة 
الصحة العالمية كصندكؽ الأمـ المتحدة لمسكاف بما في ذلؾ التدريب السنكم لفاحصي 

 .الفحص كالتنظير عمى المستكل الكطني
 . تحسيف الممارسات المينية في مكاد سرطاف الثدم كعنؽ الرحـ-3

 (2).تحسيف التشخيص:المحور الإستراتيجي الثالث
يعد ىك الكحيد ، "Anatomo Cyto Pathologieالتشريح الخموي "كىنا التركيز عمى

القادر عمى تشخيص حالة اليقيف مف السرطاف إذ يتدخؿ في الكقاية ك التشخيص المرضي 
لى الإنذارات كالبحث، كما أنو  المبكر ككذلؾ التشخيص الأكلي كمتابعة الأكراـ الخبيثة، كا 
يحدد نكع العلاج الذم سيتبعو المريض، كنظرا لأىمية التشخيص في الحفاظ عمى صحة 

:   المريض، تـ تسطير الأىداؼ التالية لذلؾ

                                                           

(1)Ibid,pp58, 61. 
(2)Ibid, p p65, 69. 
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 كذلؾ بإعادة تنظيـ ىياكؿ ACP  تحسيف الخدمات التي تقدميا مختبرات التشريح الخمكم-1
ACPيرالعالمية كمكاكبتياام في الاراضي الجزائرية ككضع ىذه المختبرات كفقا لممع . 

تحسيف خدمات التصكير الطبي إذ يمعب التصكير الطبي دكرا ميما في جميع مراحؿ - 2
الفحص كالتشخيص كالعلاج بالأشعة التشخيصية كالعلاجية التي تستخدـ (علاج السرطاف 

 كتعتمد عمى كسائؿ تكنكلكجية مكمفة كفي تقدـ دائـ، كىذا )بشكؿ متزايد ككذا الرصد كالمراقبة
يتطمب تكحيد المعدات كتدريب المكظفيف المتكيؼ كالمتطكر لضماف الرعاية الجيدة التي 

 .تمبي معايير الجكدة كالسلامة
 ىك جزء مف مجمكعة بعنكاف التصكير الطبي فيك مشترؾ  تقكية خدمات الطب النككم-3

 .)التصكيرات الضكئية(في التشخيص 
 تقكية خدمات البيكلكجيا كذلؾ بتكحيد جميع خدمات الأحياء فيـ يتعمؽ مف الاستكشاؼ -4

 . البيكلكجي في عمـ الأكراـ بما في ذلؾ عمـ الأحياء الجزيئي
 (1).إعادة تفعيؿ العلاج: المحور الإستراتيجي الرابع

، لأنيا تمثؿ في رأم الإجماع مف الخبراء الأسمكب "التخصصات المتداخمة"كىنا التركيز عمى
الكحيد الفعاؿ كالكؼء لصنع القرار العلاجي لمسرطاف لدل المريض، كلذا يتطمب الممارسة 

العممية، كما أف ىناؾ العديد مف اليياكؿ التي تشارؾ خدمات المستشفيات منيا خلايا 
الإستقباؿ كالتكجيو لمرضى السرطاف كالمختبرات، الذيف يمارسكف في سياقات مختمفة لذا 

يجب أف يككف خياؿ المينييف مفعـ بالحيكية كمركز عمى إىتماـ المرضى لإطلاعيـ عمى 
أساليب الرعاية، كلتحسيف رعاية المرضى، كىك ىدؼ ىذا المحكر تـ إتخاذ عدة إجراءات 

 :مف بينيا
 . تنظيـ إجتماعات تشاكرية متعددة الإختصاصات، لتنظيـ رعاية كمتابعة المريض-1
  تحسيف خدمات جراحة السرطاف، فالجراحة ىي الملاذ الأكؿ كالعلاج الكحيد-2

 .العلاجي في السرطانات المكضكعية كما تتطمب خبرة خاصة كمعدات خاصة
 .تحسيف خدمات الأكراـ الطبية كيقصد بو  العلاج الكميائي كخدمات العلاج الإشعاعي-3
 .تكسيع نطاؽ القدرة عمى رعاية طب الأكراـ لدل الأطفاؿ-4
 . تعزيز صيدلية الاكراـ-5
 . إختصار أكقات أخذ مكاعيد في العلاج الإشعاعي-6

 (2).تنظيـ التوجيو والمرافقة ومتابعة المريض: المحور الإستراتيجي الخامس
 في مسار المريض الذم ،"خلايا الإستقباؿ والتوجيو المرضى السرطاف"كىنا التركيز عمى 

يعاني مف السرطاف فإف الإختلالات الرئيسية تتعمؽ بجكدة الإستقباؿ كالمعمكمات كجيؿ 

                                                           

(1) Ibid, p p 73,79. 
(2) Ibid, p p83, 86. 
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شبكة الرعاية، بالإضافة عندما يتـ إعلاـ عف تشخيص المريض فإنيا صدمة حقيقية 
لممريض، مما يؤدم إلى حالة مف الضيؽ تتطمب الإستماع كالفيـ، كيجب أف يخضع 

التفسير لإجراءات محددة بشكؿ جيد، حتى يتقبؿ المريض كضعو كلمعلاج الذم سيخضع 
 :لو، كتزيد مف فرص الشفاء كالحياة أكثر، كلتحقيؽ ذلؾ تـ كضع الأىداؼ التالية

ضماف الدعـ النفسي لممرضى كعائلاتيـ، كذلؾ بتنشيط الإتجاه كالمرافقة كالإستماع، -1
شراؾ الجمعيات الإجتماعية كالمجتمع المدني في دعـ لممرضى Oncoكتطكير  عمـ النفس، كا 
 .كعائلاتيـ

 إزالة العقبات لمكصكؿ إلى مراكز التشخيص كالعلاج مف السرطاف، كذلؾ بإنشاء مراكز -2
 .إقامة لممرضى كمرافقييـ

 (1).تطوير نظاـ المعمومات والإتصالات عمى السرطاف:المحور الإستراتيجي السادس
 40% سجؿ لمسرطاف تغطي تقريبا14في الجزائر ىناؾ "سجلات السرطاف"كىنا التركيز عمى

 مف السكاف،فالسجؿ ىك أداة لا غنى عنيا في المراقبة الكبائية لمسرطانات، ككذلؾ ىك 
عنصر أساسي في نظاـ المعمكمات الصحية، كييدؼ إلى تحديد الإصابة بسرطاف لممريض، 

تجاه المرض، كطريقة الظيكر كالبقاء كالتطكر كالتكزيع الجغرافي، فالسجلات تسمح مف  كا 
 :خلاؿ الدراسات الإحصائية الكبائية بما يمي

تقدير الحاجة لمكقاية كالتشخيص كالرعاية مف خلاؿ معرفة الإنتشار كتطكره الزماني * 
 .كالجغرافي

 قياس شدة الكضع الإقميمي كالمحمي* 
ىذه ىي الطريقة التي تشارؾ بيا التبغ كيمكف إظيار الكحكؿ (فيـ أسباب بعض السرطاف * 

 .)أك نفيو
 .فيـ كمنع عكامؿ الخطر أك شركط معينة لحدكث السرطاف* 
 .الإكتشاؼ المبكر لظيكر السرطانات الجديدة* 
بما في ذلؾ إطالة مدة حياة بعد السرطاف (تقييـ فعالية الإجراءات الكقائية أك العلاجية * 

 .)معالج
 (2).تقوية التكويف والبحث حوؿ السرطانات:المحور الإستراتيجي السابع

، الرعاية الجيدة لمرضى  "مقدمة لمميف الجديدة والبحوث المتعدية"كىنا التركيز عمى 
الممارسيف الطبييف كالشبو (السرطاف تكمف في تحسيف تدريب جميع المينييف الصحييف 

، فالرعاية المقدمة لممريض في علاج الأكراـ محددة جدا )الطبييف، كالمدرييف، كما إلى ذلؾ

                                                           

(1) Ibid, p p 89, 94. 
(2) Ibid, pp 97,102. 
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كغير معركفة في بعض الأحياف ينبغي تدريسيا في جميع التخصصات في كؿ مف التخرج 
 :كمابعد التخرج، كلتحقيؽ ذلؾ تـ كضع الأىداؼ التالية

 تحسيف تككيف جميع الجيات الفاعمة في سمسمة الرعاية في مجاؿ الأكراـ، مف خلاؿ -1
نشاء تككيف إضافي في عمـ الأكراـ لمجراحيف كعمماء الأكراـ  النظر في تككيف الطب العاـ، كا 

، ككذلؾ تعزيز تككيف أطباء )الميارات أكشيادة الكفاءة(كعمماء الأشعة كعمماء الأحياء 
الأمراض الباطنية كعمماء الأحياء، ككذلؾ أيضا تعزيز تككيف مكظفي الدعـ في مجاؿ رعاية 

 .    مرض السرطاف
 تطكير أبحاث السرطاف، كذلؾ مف خلاؿ تعزيز البحكث في مجاؿ السرطاف كذلؾ -2

بإنشاء مؤسسة كطنية لأبحاث السرطاف، ك كذلؾ تعزيز البحكث التطبيقية  كذلؾ ببدء 
، كذلؾ تعزيز البحكث في مجاؿ التكنكلكجيا "خطة السرطاف" مشاريع بحثية حكؿ مكضكع 

 . الحيكية كعمـ الكراثة بإنشاء منصة أبحاث الجينية
 (1).تعزيز قدرات تمويؿ التكفؿ السرطاف:المحور الاستراتيجي الثامف

يقدر الإنفاؽ الكطني عمى " تحسيف و ترشيد الموارد المالية المتاحة"كىنا التركيز عمى 
 بينما يبمغ 2012 مف الناتج المحمي الإجمالي في عاـ 5.2%الصحة في الجزائر بحكالي 

الدكلة ( لمقطاع العاـ 2012، البنية الصرفية المسجمة في عاـ  10%في الدكؿ المتقدمة
 مف التمكيؿ الصحي، ككضع الجزائر في المرتبة الثانية 80% أكثرمف )كالضماف الإجتماعي
 دكلة في أمريكا الجنكبية، كشرؽ شماؿ إفريقيا، كما يظير الإتجاه 15بعد ككبا كمف بيف 

الحالي زيادة صافية في نفقات ميزانية التشغيؿ الصحي التي زادت أكثر مف الضؼ في أقؿ 
 .  مميكف دينار620 - 192 – 447 إلى 400 – 129 –194 سنكات مف 10مف 

كلاتزاؿ ىذه الأرقاـ نسبيا غير كافية لتغطية جميع الإحتياجات، كفي غياب الحسابات 
الكطنية  لمصحة، مف الصعب تسميط الضكء عمى حصة الإنفاؽ الكطني في كؿ سنة كعمى 
كجو الخصكص تمؾ المخصصة لمكقاية مف السرطاف كعلاجو، كمع ذلؾ قامت الدكلة منذ 

 .عدة سنكات بإستثمارات كبيرة لتحسيف الرعاية بمرض السرطاف
، كالذم يبمغ 2006 تتميز ىذه الإستثمارات بإطلاؽ برنامج تنفيذ مكافحة السرطاف منذ عاـ 

قتناء معدات العلاج الإشعاعي بمكجب عقكد البرنامج 67إجمالي تكمفتو ب   مميار دينار كا 
 لتكريد أكثر مف ثلاثيف جياز لمعلاج الإشعاعي بقيمة إجمالية تبمغ 2013المبرمة في عاـ 

 مميار دينار، كمف المتكقع أف تزيد النفقات الخاصة طكاؿ الفترة تنفيذ الخطة 10حكالي 
 : ، كتـ كضع الأىداؼ التالية لذلؾ2019 – 2015الكطنية لمكافحة السرطاف 

تحسيف كتعظيـ المكارد المالية المتاحة، كذلؾ بتحسيف إستخداـ الصناديؽ الإستئمانية - 1
 .كترشيد الإنفاؽ الصيدلاني

                                                           

(1) Ibid,pp 105,112. 
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الميزانية كبرامج التككيف كالبحث، كذلؾ بتحسيف الإتصاؿ كالتأىيؿ لممكظفيف المسؤكليف - 2
عف السرطاف مف خلاؿ زيادة في ميزانية تككيف المكظفيف المسؤكليف في معاجة السرطاف 

 .ككذلؾ ميزانية أبحاث السرطاف
-2015قبؿ تبنّي المخطط الكطني لمسرطاف (1).الإنجازات التي أعدتيا الحكومة: ثانيا

كتعميمات الكزير  السابؽ عبد العزيز بكتفميقة،  كتطبيقا لتكجييات رئيس الجميكرية2019
 : كالمتمثمة في، اتخذت كزارة الصحة الإجراءات الضركرية السابقيفالأكّؿ

طبقت الكزارة في إطار ، حيث  كضع حدّ لنقص الأدكية المستعممة في علاج السرطاف-1
 ضمف المحاكر الاستراتيجية 60 نشاطا مف أصؿ 38المخطط الكطني لمكافحة السرطاف، 

لممخطط، مف بينيا تشجيع الاستثمار في مجاؿ الأدكية المكجو لعلاج السرطاف كتطكير 
العلاج كالاستشفاء المنزلي كتكفير العلاج الكيميائي بكؿ الكلايات، كتكسيع التعاكف مع 

 .الجمعيات لتكسيع التكعية كتحسيف التكفؿ بالمريض
الإسراع في تحسيف العرض الخاص بعمـ الأكراـ كالعلاج بالأشعّة، ككضع الممسات -2

 .2015الأخيرة لممخطّط الكطني لمكافحة السرطاف؛ بيدؼ مباشرة تنفيذه خلاؿ 
كقد سمحت الإنجازات الرئيسة، . الشركع في تنفيذ المخطّط الكقائي متعدّد القطاعات-3

 في مجاؿ عرض العلاجات قبتحقيؽ تقدّـ كبير في تحسيف نكعية التكفّؿ، مشيرا إلى كجكد
 1913 كحدة تضّـ 48 مصمحة ك32عمى مستكل عمـ الأكراـ الطبية كالعلاج بالأشعّة، 

 . كلاية48سريرا، كتغطّي 
 مسرّعا في القطاع العاـ 19تحسيف عرض العلاجات عمى مستكل العلاج بالأشعّة في -4

، الأمر الذم 2013 مسرّعات سنة 07بالإضافة إلى ثلاثة آخريف في انتظار الخدمة، مقابؿ 
 شيرا إلى أقؿّ 12ساىـ في تقميص مدّة الانتظار لمخضكع لمعلاج بالأشعة التي كانت تفكؽ 

 07 إلى 01مف شير بالنسبة لكؿّ أنكاع السرطانات ماعدا سرطاف الثدم، الذم يتراكح مف 
.  أشير

عادة بعث المنشآت، كىك ما تجمّى في استئناؼ أشغاؿ -5 تكظيؼ كاستلاـ كاستئناؼ كا 
مراكز مكافحة السرطاف التابعة لسيدم بمعبّاس، تممساف، عنّابة كتيزم كزك المتكقّفة عمى فترة 

 سنكات، بالإضافة إلى تشغيؿ مراكز مكافحة السرطاف التابعة 07 شيرا ك18تتراكح بيف 
عادة بعث معيد السرطاف لكىراف2015 كعنّابة في 2014لباتنة كسطيؼ سنة   04 ك،، كا 

، أدرار، بشّار "لـ يدخؿ حيز الخدمة بعد "الأغكاط)مراكز مكافحة السرطاف حيز الإنجاز 

                                                           

، 5796: ، جريدة المساء يكمية جزائرية، العددالتزاـ حككمي بتقديـ الدعـ المادم كالتقني، ؿ. حسينة  (1)
 : ، عمى المكقع 06/02/2016

https://www.el-massa.com/dz/component/k2/19031.html 
 .17:25: ، عمى الساعة18/02/2019تـ الإطلاع عمى صفحة الكيب بتاريخ 

https://www.el-massa.com/dz/component/k2/19031.html
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 مراكز جديدة 04، أربعة 2016كستسمح ىذه الإجراءات باستلاـ خلاؿ سنة . (كالكادم
 .لمكافحة السرطاف

 15عممت الكزارة السجلات الخاصة بالداء بمختمؼ الكلايات، حيث انتقؿ عددىا مف -6
 سجلا، بالإضافة إلى دعميا بشبكة كطنية معمكماتية خاصة بيذه السجلات لتسييؿ 48إلى 

.  استعماليا
-2015، كمف خلاؿ المخطط الكطني لمكافحة مرض السرطاف (1)كما قامت الحككمة-7

المكجات فكؽ الصكتية، تصكير (بكضع أربعة مراكز التصكير مجيزة تجييزا جيدا 2019
 في مدينة كؿ مف الأغكاط، قسنطينة، جيجؿ، مغنية، ككرقمة في )الثدم بالأشعة الماسح

 .طريؽ التجييز
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 :خلاصة الفصؿ الأوؿ

                                                           

(1) M.S.P.R.H, OP.cit, p 60. 
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 تـ التطرؽ في ىذا الفصؿ النظرم المعنكف بالسياسة العامة الصحية مدخؿ نظرم 
لى عمميات  مفاىيمي بدراسة أىـ التعريفات المتعمقة بمفيكـ السياسة العامة، كخصائصيا، كا 

ككيفية الصنع كالفكاعؿ المتحكمة في صنع السياسة العامة الصحية، لننتقؿ إلى المبحث 
الثاني بدراسة ماىية السياسة العامة الصحية بالتطرؽ إلى تعريؼ الصحة كالمرض، 

كالسياسة العامة الصحية، كأىداؼ السياسة العامة الصحية، ثـ إلى مميزات كمقكمات 
السياسة العامة الصحية، أما المبحث الثالث فتناكلنا فيو السياسات التي إنتيجتيا الحككمة 

الجزائرية لمكافحة مرض السرطاف مف خلاؿ المخطط الكطني لمكافحة مرض السرطاف الذم 
شراؼ مف الرئيس السابؽ عبد العزيز  تـ كضعو مف طرؼ خبراء كأطباء مختصيف، بمبادرة كا 

بكتفميقة، تمالتطرؽ في ىذا المبحث إلى الأىداؼ الرئسية لممخطط الكطني لمكافحة 
لى إسترتجيات المخطط كالإنجازات  السرطاف، ثمإلى الإطار التشريعي كالتنظيمي لممخطط، كا 

 .التي أعدتيا الحككمة الجزائرية لذلؾ
كتـ إستنتاج في ىذا الفصؿ الى تساىـ الفكاعؿ السياسية الرسمية كغير الرسمية لمدكلة في 
عممية صنع السياسة العامة الصحية، كما تعتبر السياسة الصحية التي إنتيجتيا الحككمة 

الجزائرية لمكافحة مرض السرطاف دكر كبير في تكفير العلاج في كثير مف كلايات الكطف، 
كتقريب العلاج مف المكاطف كالاستفادة منو، عمى حسب ماجاء بو مخطط مكافحة مرض 

 .  السرطاف
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 :الفصؿ الثاني
تقييـ مستوى تنفيذ السياسة الصحية الوطنية 
لمكافحة مرض السرطاف بالمركز الجيوي 

 بولاية ورقمة
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جراءات ىادفة في إطار سياسة مخطط :تمييد عممت الحككمة الجزائرية بإتخاذ عدة تدابير كا 
ليامف أجؿ مكافحة مرض السرطاف عمى المستكل الكطني، الذم يمثؿ مسؤكلية ثقيمة لأنو 
يعني الكثير مف المعاناة كالمآسي لمعائلات كالمجتمع ككؿ، بمقارنة بأمراض أخرل، كىك 
مسؤكؿ أيضا عف أكبر عدد مف سنكات الحياة الضائعة، ككذلؾ المسؤكلية المالية، إذ يعد 
المركز الجيكم لمكافحة مرض السرطاف بكرقمة جزء مف تمؾ السياسة المنتيجة لمكافحة 

 :المرض، كفي ىذا الفصؿ سنتطرؽ إلى ثلاثة مباحث
 .مفيوـ ونشاة المركز الجيوي بولاية ورقمة: المبحث الأوؿ
خفقات تنفيذ السياسة الصحية لمكافحة مرض : المبحث الثاني إنجازات وا 

 . السرطاف بالمركز الجيوي بولاية ورقمة
 .الرؤية المستقبمية لممركز الجيوي بولاية ورقمة: المبحث الثالث
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مفيوـ ونشأة المركز الجيوي لمكافحة مرض السرطاف بولاية : المبحث الأوؿ
 .ورقمة

  سنتناكؿ في ىذا المبحث إلى تقديـ تعريؼ بالمركز الجيكم بكلاية كرقمة كنشأة المركز، 
 .ككذلؾ إلى اليياكؿ الإدارية كالبشرية لممركز

التعريؼ بالمركز الجيوي لمكافحة مرض السرطاف بورقمة : المطمب الأوؿ
 .   ونشأتو

ىك مصمحة جيكية تختص بمكافحة أمراض السرطاف :التعريؼ بالمركز الجيوي: أولا
بمختمؼ أنكاعو كجميع مراحمو، يقع داخؿ المؤسسة العمكمية الاستشفائية بكرقمة، كىك 

مصمحة تضمف تسيرىا الإدارم كالمالي المؤسسة العمكمية الاستشفائية بكرقمة، كما تضمف 
المصمحة في حدكد الإمكانيات المتاحة التغطية الصحية لكلايات الجنكب كالجنكب الشرقي 

 (1).أساسا كرقمة، الكادم، غرداية، الأغكاط، إليزم، تمنراست، أدرار
 متعدد الاختصاصات عبر عدة كحدات ) ككبي -طاقـ طبي جزائرم(  يشرؼ عمى المركز 

 سنكات، كالمركز 03 كالتي تتجدد بصفة آلية كؿ )ككبا- الجزائر(في إطار الاتفاقية الدكلية 
حيث العمؿ ( مركزا لمكافحة مرض السرطاف عمى مستكل الكطف 13ىك الكحيد مف ضمف 

 .)بالاتفاقية الدكلية
تكدع الممفات عمى مستكل مكتب الإستقباؿ بالطابؽ الأرضي أك عف طريؽ الفاكس، كذلؾ 

 (2).يكميا مف الأحد إلى الخميس خلاؿ فترة الدكاـ
 مؤرخ في 62 – 08بناء عمى ما جاء فيمرسكـ تنفيذم رقـ :نشأة المركز الجيوي:  ثانيا
، يتمـ قائمة المؤسسات الإستشفائية 2008 فبراير سنة 24 المكافؽ 1429 صفر عاـ 17

 1418 شعباف عاـ 2 المؤرخ في 465 – 97المتخصصة الممحقة بالمرسكـ التنفيذم رقـ 
 الذم يحدد قكاعد إنشاء المؤسسات الإستشفائية المتخصصة 1997 ديسمبر سنة 2المكافؽ 

 (3).كتنظيميا كسيرىا
 2010 أكتكبر 27تـ إفتتاح المصمحة الجيكية لمكافحة أمرض السرطاف بكرقمة بتاريخ 

بصفة رسميةمف طرؼ رئيس الجميكرية السابؽ عبد العزيز بكتفميقة، في إطار سياسة 
مف الكصاية كمتابعة ميدانية مف طرؼ مديرية الصحة        الحككمة الممنيجة، كبإشراؼ

دارة المستشفى العمكمي بكرقمة، حيث كانت بدايات العمؿ بو قبؿ أف يتـ  كالسكاف لمكلاية، كا 
كىذا قبؿ  ،2007إفتتاحو كمركزلمكافحة أمراض السرطاف، بمصمحة العلاج الكميائي سنة 

                                                           

 . كثائؽ  تحصمت عمييا  مف طرؼ رئيس المركز مكافحة مرض السرطاف (1)
 .، كثيقة مقدمة مف طرؼ رئيس المركز01 أنظر إلى الممحؽ رقـ  (2)
 ، المتعمقة بالمؤسسات المتخصصة، 62 -08 الجميكرية الجزائرية الديمقراطية الشعبية ، مرسكـ تنفيذم رقـ  (3)

 .44، ص 2008 فيبراير 27، الصادرة بتاريخ 10، العدد الجريدة الرسمية ، 2008 فيبراير 24المؤرخ في 
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، ككذلؾ 2010 سنة )المسرعات(أف يتـ تجييز مصمحة الأشعة بكسائؿ العلاج 
، بمغ عدد المرضى 2013سنة  )  الباطني(، كعمـ التشريح الخمكم2012جراحةالأكراـ سنة

 تـ تسجيؿ 2013المسجميف بالسجؿ الخاص بترقيـ المرضى عمى حسب كؿ سنة ففي سنة 
 1370 تـ تسجيؿ 2015 مريض، كفي سنة 1488 تـ تسجيؿ 2014 مريض، كفي 2315

 1193 تـ تسجيؿ 2017 مريض، كفي سنة 1267 تـ تسجيؿ 2016مريض، كفي سنة 
 مريض، كىـ مكزعيف عمى العلاج بالاشعة، ك 1061 تـ تسجيؿ 2018مريض، كفي سنة 

العلاج الكميائي، كالجراحة، ككذلؾ أمراض الدـ، اما عف عدد الكفيات المسجمة عمى مستكل 
 تـ 2014 كفاة ، كفي سنة 13 تـ تسجيؿ2013مكتب القبكؿ كالدخكؿ لممركز  ففي سنة 

 49 تـ تسجيؿ 2016 كفاة، كفي سنة 21 تـ تسجيؿ 2015 كفاة، كفي سنة 24تسجيؿ 
 (1). كفاة75 تـ تسجيؿ 2018 كفاة، كفي سنة 61 تـ تسجيؿ 2017كفاة، كفي سنة 
 اليياكؿ الإدارية والبشرية وأجيزة المركز:المطمب الثاني

مصمحة : يتشكؿ مركز مكافحة السرطاف مف ثلاثة مصالحكىي: اليياكؿ الإدارية/ 01
، مصمحة إستشفاء )العلاج الكميائي(العلاج بالأشعة، مصمحة إستشفاء الأكراـ السرطانية 

، كمصمحة التشريح الباطني، ىذه المصالح مكزعة )الإقامة(الأكراـ كتضـ كذلؾ قسـ الجراحة 
 :كالآتي

 تكزيع المكاتب كالقاعات عمى مصالح مركز مكافحة السرطاف بكرقمة: (02) الجدوؿ رقـ

 
 

 المكاتب والقاعات إسـ المصمحة

 

 
 
 
 

 :مصمحة العلاج بالأشعة* 
 
 
 
 
 
 

 : كيضـ : الطابؽ السفمي- 
 . قاعات كبيرة لإنتظار المرضى02-
 .مكتب إستقباؿ المرضى كالإستعلاـ- 
 . قاعات لمفحص الطبي06- 
 . قاعة علاج بالأشعة، بيا غرفتيف01- 
 .مكتب السيكريتاريا- 
 .مكتب  طبيب رئيس المصمحة- 
 .مكتب رئيس عماؿ المصمحة- 
 .قاعة الأخصائييف الفيزياء- 
 .)الأرشيؼ(مكتب كبير لحفظ ممفات المرضى - 

                                                           

 مقابمة مع مسؤكؿ في  مركز مكافحة السرطاف بكرقمة، تأسيس مركز مكافحة السرطاف بكرقمة، مصمحة العلاج (1)
 .، كثائؽ مقدمة مف طرؼ مسؤكؿ المركز15:30- 14:00: ، مف الساعة2019/ 30/04بالأشعة، 
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 مصمحة إستشفاء الاوراـ *

 .)العلاج الكميائي(السرطانية 
 
 
 
 
 
 
 
 

 :كيضـ: )الثالث( الطابؽ العمكم
 .قاعة الإنتظار لممرضى- 
 .الصيدلية- 
 .مكتب الدخكؿ مف أجؿ معاملات الإقامة- 
 .مكتب للأطباء المختصيف في علاج الدـ- 

 .  مكتب أطباء الجراحة
 .قاعة لتحضير أدكية العلاج الكميائي لممرضى- 
 . قاعات لمفحص المرضى03- 
 .مكتب طبيب رئيس مصمحة العلاج الكميائي- 
 . مكتب رئيس عماؿ المصمحة- 
 .مكتب السكريتاريا يحكم أرشيؼ المرضى- 
  غرؼ لممرضى مف أجؿ العلاج الكميائي07- 

 :مقسميف إلى
 04 كراسي09سرير ك13غرؼ لمنساء بيا . 
 03 كراسي02سرير ك11غرؼ لمرجاؿ بيا . 

 

 
 
 
 
 

مصمحة الإستشفاءومابعد * 
 .)الإقامة(الجراحة

 
 
 
 
 

 : كيضـ: )الثالث(الطابؽ العمكم
 . مكتب رئيس المصمحة-
 .مكتب للأطباء الككبييف- 
 .مكتب للأطباء العامكف- 
 قاعةلفحص المرضى مكزعيف عمى 03- 

 .ذلؾ مكزعيف عمى الأجنحة.الأجنحة
 مكاتب الإستعلاـ كممفات المرضى كذلؾ 03- 

 .مكزعيف عمى الأجنحة
 : أجنحة تحتكم غرؼ لممرضى03- 
 يضـ مرضى العلاج بالأشعة : جناح الرجاؿ

 03 غرفذات 09كمرضى مابعد الجراحة بو 
 . غرؼ ذات سير كاحد02أسرة،ك

 غرؼ ذات سرير 03يضـ : جناح النساء 
 . أسرة03 غرفة ذات 12كاحد، ك

 غرؼ ذات 03كيضـ : جناح جراحةالنساء 
 . أسرة03 غرؼ ذات 03سرير كاحد، ك
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 مصمحة التشريح الباطني* 
 

 كتضـ:  الطابؽ الأكؿ
 .مكتب الإستقباؿ كالإستعلاـ- 
 .مكتب طبيب رئيس المصمحة- 
 . غرفة تحاليؿ العينات01- 
 .  غرفة لحفظ العينات01  

 
 
 
 

 .2019- 2011مف إعداد الطالبة، كبناء عمى الملاحظةمف الفترة الممتدة مف : المصدر
مكظؼ 97 يضمف تسير المركز مكافحة السرطاف تعداد بشرم قكامو:اليياكؿ البشرية/ 02

بمختمؼ التخصصات مف جنسية جزائرية كككبية مكزعيف عمى مختمؼ المصالح كما ىك 
 :مبيف في

 تكزيع مصالح مركز مكافحة السرطاف بكرقمة: )03(الجدوؿ رقـ

 
 
 
 
 

 

 
 Service Radiothérapie    مصمحة العلاج بالأشعة 

 المجموع
Total 

 الكوبييف
Cubains 

 الجزائرييف
Algériens 

 الأشخاص
Personnel 

 أطباء  مختصيف في الاشعة 03 01 04
Médecins Radiothérapeutes 

 عيادم  نفساني  01 00 01
Psychologues cliniciens                     

 مختص في الراديك 00 02 02
Radiologues 

 ممرض مشغؿ أجيزة الأشعة الطبية 06 07 13
Manipulateur Radiothépie 

 فزيائي طبي 06 03 09
Physiciens médicaux 

 أمانة طبية 01 00 01
Secrétaires médicale 

 مراقب طبي 01 00 01
Surveillant  

 ممرضيف 00 01 01
  Infirmiers 

ستقباؿ 02 00 02  .عكف أمف كا 
Agent d’accueil – sécurit 

 Service d’oncologie             )العلاج الكميائي(مصمحة إستشفاء الأوراـ 
(chimio thérapie)      
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04 03 01 
 

 أطباء مختصيف في العلاج الكميائي
Médecins Oncologues 

 أطباء مختصيف في الدـ  03 00 03
Médecins Hématologues 

 صيدلي 02 00 02
Pharmacien 

 ممرضيف لمصحة العمكمية 03 02 05
Infirmiers TSS 

 مساعد صيدلي  01 00 01
Sécréteur Pharmacien 

 محضر ادكية  01 01 02
Préparateurs pharmacie 

 أمانة طبية 01 00 01
Secrétaires médicales 

 مراقب طبي 01 00 01
 Surveillant médicales 

 عكف مكتب الدخكؿ 01 00 01
Beure de entre 

 Service d’hospitalisation )الإقامة(مصمحة الإستشفاء 

 أطباء عامكف 02 00 02
Médecins généralistes 

 ممرضيف لمصحة العمكمية 02 13 15
  Infirmiers TSS 

 سكريتاريا إدارم 01 00 01
Sécréteur administration 

 مراقب طبي 01 00 01
 Surveillant médicales 

 عكف أمف ك إستقباؿ 02 00 02
Agent d’accueil – sécurité 

 Bloc Opératoire غرؼ العمميات 

 طبيب التخذير 02 02 04
Médecins réanimateurs 

 أطباء جراحة أمراض النساء 00 01 01
Médecins GynécologuesFammé 
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 أطباء جراحة الأكراـ كالأنسجة 02 20 04
Médecins chergugie de parties molles 

et temeure  
 طبيب التخذير 00 02 02

Assistants anesthésie 
 ممرضيف 00 02 02

Infirmiers 
 Service d’anatomie pathologieمصمحة التشريح الباطني

 أطباء مختصيف في التشريح الباطني 00 01 01
Médecins d’anatomie pathologie 

  أطباء عامكف 00 02 02
Médecins généralistes 

 ممرضيف لمصحة العمكمية 00 04 04
  Infirmiers TSS 

 سكريتاريا إدارم 02 00 02
Sécréteuradministration 

  المجموع 48 49 97
Total 

 

، 2019 –2011مف إعداد الطالبة،كبناء عمى الملاحظة مف الفترة الممتدة مف :المصدر
 .07 – 06 - 01للإضافة أنظر لمملاحؽ رقـ 

 :الأجيزة العلاجية لممركز/3
يحتكم المركز عمى مستكل مصمحة العلاج بالأشعة مسرعاف في قاعتيف علاج، الأكلى - 

، يضمف 2011  ليدخؿ حيز الخدمة سنة 2010تضـ مسرعا  أكسيمراتكر أستفيد منو سنة 
العلاج ثلاثي الأبعاد عمى غرار باقي مراكز الكطف، أما القاعة الثانية تضـ جياز بالككبالت 

، حاليا تعتبر ىذه التقنية قديمة نسبيا كغير متبعة في إطار 2010دخؿ حيز الخدمة سنة 
التطكر التكنكلكجي كالنكعي الحاصؿ حاليا في العالـ كفي الجزائر أيضا، حيث يضمف 

- 2017-2016 مريض يكميا، ك في السنكات 70-65العلاج كمى الجيازيف مف 
احصائيات لعدد المرضى المعالجكف، كالمتعافكف الذيف انيكا فترة العلاج نيائيا كىـ 2018

 تحت المراقبة الطبية عمى حسب مكاعيد التي يحددىا ليـ الأطباء كالتي تحدد بثلاثة أك ستتة 
أشير في السنة، اما عف الغلاؼ المالي المرصكد لمعلاج بالأشعة فيك بصفة عامة في كؿ 

 (1).2019، ك2018مف سنة 

                                                           

. ، كثائؽ مقدمة مف طرؼ رئيس المركز9 – 8 – 7  رقـانظر لمملاحؽ  (1)  
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 لمساعدة 2009كما تضـ مصمحة العلاج بالأشعة جياز السكانير دخؿ الخدمة منذ سنة - 
عمى جسـ (Centrage) الأطباء المختصيف في تحديد النقاط التي سيتـ علاجيا بالأشعة

المريض تحديدا جيدا، لتجنب أف تصؿ أشعة العلاج لأعضاء أخرل في جسـ المريض، 
ككذلؾ حساب مقدار الأشعة التي سيتمقيا، كىذه العممية تقع عمى عاتؽ الفزيائي، مع مشغؿ 
الجياز، ككذلؾ الطبيب المختص،يبمغ عدد المرضى الذيف يدخمكف ليذا الجياز، عمى حسب 

 (1).2017 مريض، كىذا في سنة 111 الى48كؿ شيرمف 
فتضـ جياز خاص بتحضير )العلاج الكميائي(أما عمى مستكل مصمحة علاج الأكراـ -

عدادىا  ، كىذا لمنع تسرب دخاف الناتج عف تحضير الأدكية إلى )شفاط الدخاف(الأدكية كا 
 مريض في اليكـ، 45 – 35عماؿ المصمحة، كلممرضى كذلؾ، حيث تستقبؿ المصمحة مف 

 . مريض في اليكـ35 – 25أما الذيف يستفديكف مف العلاج الكميائي مف 
 إحصائياتمعدد المرضى المعالجكف لأكؿ مرة، 2018 -2017 – 2016 كفي السنكات 

كعدد الحصص، ككذلؾ عدد المرضىالمتعافكف الذيف انيكا فترة العلاج نيائيا كىـ تحت 
المراقبة الطبية عمى حسب مكاعيد التي يحددىا ليـ الأطباء كالتي تحدد بأربعة أك ستتة 

أشير في السنة، اما عف الغلاؼ المالي المرصكد لمعلاج الكميائي فيك بصفة عامة في كؿ 
 (2).2019، ك2018مف سنة 

يعتمد المركز عمى الجراحة كثيرا إذ تعد مف أىـ طرؽ العلاج فقد تككف قبؿ البدأبالعلاج * 
سكاء بالكميائي أك بالأشعة أك بعدىـ، كلمختمؼ أنكاع السرطاف بالمركز، كىي تعتمد كذلؾ 

عمى حسب مرحمة المرض، حيث يبمغ عدد المرضى الذيف يخضعكف لمفحص قبؿ تحديد يكـ 
 مريض، كىذا عمى حسب يكـ مكعد الفحص في الاسبكع، كفي 20 الى15لمجراحة مف 

 (3). احصائيات لمذيف خضعكا لمجراحة، كالمتعافكف2018 - 2017 – 2016السنكات 
كما لممركز جياز ىاتؼ مزكد بفاكس، كفي خدمة المرضى مف أجؿ الإتصاؿ بالمرضى - 

( 4).لإعلاميـ بمكاعيد الفحص ك العلاج، أك للإستفسار
 

 

 

                                                           

،مف الساعة    04/2019/ 30المقابمة مع مسؤكؿ في مركز مكافحة السرطاف بكرقمة، كظيفة جياز السكانير، (1)
 .، كثيقة مقدمة مف طرؼ رئيس المركز05 رقـأنظر لمممحؽ ، 15:30 – 14:00

، كثائؽ 07- 06- 03 – 02 رقـ أنظر لمملاحؽ، 2019 – 2011 مف خلاؿ الملاحظة مف الفترة الممتدة مف (2)
 .مقدمة مف طرؼ رئيس المركز

 .، كثائؽ  مقدمة مف طرؼ رئيس المركز09 - 08 – 07- 06- 04أنظر لمملاحؽ رقـ (3)
 .، كثيقة مقدمة مف طرؼ رئيس المركز01أنظر لمممحؽ رقـ (4)
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خفقات تنفيذ السياسة الصحية لمكافحة مرض :المبحث الثاني إنجازات وا 
 . السرطاف بالمركز الجيوي بولاية ورقمة

إنخرط مركز مكافحة مرض السرطاف بكرقمة كغيره مف المراكز في تطبيؽ المخطط 
الكطني في إطار السياسة الصحية المنتيجة مف طرؼ كزارة الصحة كفي ىذا المبحث 

 )الإخفقات(سنتطرؽ إلى الإنجازات المحققة كعف الإنجازات غير محققة
 الإنجازات المحققة منسياسة مكافحة مرض السرطاف في المركز: المطمب الأوؿ

  إستفاد المركز لمكافحة مرض السرطاف بكرقمة في إطار المخطط الكطني لمكافحة 
 (1): مف2019 - 2015السرطاف 

  ،دكرات تككينية للأطباء المختصيف في مختمؼ الإختصاصات داخؿ كخارج الكطف
 .كخاصة بالمراكز الرائدة في العلاج

 دكرات تككينية متخصصة لمفزيائييف داخؿ كخارج الكطف. 
 دكرات تككينية متخصصة للأخصائيف النفسانييف داخؿ كخارج الكطف. 
 دكرات تككينية خاصة لمشغمي أجيزة العلاج بالأشعة كالعلاج الكميائي. 
  دكرات تككينية للأطباء العامكف مف مختمؼ كلايات الجنكب، سكاء في القطاع العاـ أك

، كىذا مف أجؿ تككيف 2016الخاص، عمى مستكل المركز ككاف ىذا بداية مف سنة 
فكرة جيدة عمى طبيعة المرض كأسبابو، كتسريع عممية الكشؼ المبكر لممرض، مما يزيد 

 . مف فرص العلاج الناجح
  كما تـ عمى مستكل مصمحة العلاج بالأشعة مف تقميص في مدة أخذ مكاعيد  العلاج

بالأشعة كىذا بفضؿ إستفادة المركز مف طاقـ طبي ككبي متعدد الإختصاصات في 
العلاج بالأشعة حيث كصمت المكاعيد العلاج في فترات مضىت مف العاـ إلى العاـ 
لـ (كالنصؼ، ككذلؾ إلى إفتتاح مراكز العلاج بالأشعة كؿ مف باتنة، الكادم، الأغكاط

، بشار، كأدرار كىذا عمى حسب ماجاء في المخطط الكطني )يبدأ في حيز الخدمة بعد
 .    2019 – 2015لمكافحة مرض السرطاف لسنة 

  إستخداـ كسائؿ متطكرة مف أجؿ حفظ البيانات المتعمقة بالمريض، كفي تسريع  طريقة
الكصكؿ إلى ممفات المرضى في الأرشيؼ، كىذا في حاؿ ضياع بطاقة بيانات 

 .المريض، أك معرفة ماقاـ بو المريض خلاؿ فترة العلاج
  علامية  دكرية قياـ الأطباء المختصيف في المركز بدكرات، كحملات تحسيسية، كا 

لمختمؼ المؤسسات التعميمية ك الإدارات، كالقرل النائية مف أجؿ التكعية كالتحسيس، 

                                                           

 مقابمة مع مسؤكؿ في  مركز مكافحة أمراض السرطاف، الإنجازات المحققة مف سياسة مكافحة مرض السرطاف  (1)
كبناء عمى . 11:35 - 10:20، مف 2019/ 02/05بالمركز الجيكم لكلاية كرقمة، مصمحة العلاج بالأشعة، 

 .2019- 2011الملاحظة مف الفترة 
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التدخيف مثلا لأنو   (كضركرة الكشؼ المبكر لممرض، كسبؿ علاجو، ككذلؾ إلى مسبباتو
 .)يعتبرالمسؤكؿ الأكلبالإصابة بأنكاع مختمفة مف أمراض السرطاف

  2014إستفاد المركز مف سجؿ مكافحة السرطاف، سنة. 
 إخفقات تنفيذ سياسة مكافحة مرض السرطاف في المركز: المطمب الثاني

 كحدة أكنكك عمـ (إنعداـ خمية المرافقة كتكجيو المرضى كخاصة مف الجانب النفسي
، كىذا عندما يتـ الإعلاف عف تشخيص المرض لممريض، كأنو سيخضع لمعلاج، )النفس

فكثيرا ماتكاجينا ىذه المشاكؿ عمى مستكل المركز، كخاصة مصمحة العلاج الكميائي، 
لأنيا أكؿ ما يبدأ العلاج بيا لممريض في كثير مف الاحياف، كىذا عمى حسب حالة 

المرض كحجمو، فيجد الطبيب نفسو محرج كمتأسؼ كثيرا كيجد صعكبة في كثير مف 
الأحياف ليعمـ المريض بتشخيصو، مما يؤثر سمبا عمى الطبيب، ككذلؾ عمى المريض 

 (1).في عدـ تقبمو لنفسو كلمعلاج، كلعائلاتو
  عدـ تكفر الإدارة الطبية كالمتمثمة في العماؿ الإدارييف الدائميف مف أجؿ التسيير ك

 .السير الحسف لممركز
  إنعداـ مختبر لتحاليؿ الدـ خاص بمركز مكافحة السرطاف نظرا لأىميتو مف أجؿ

العلاج، كخاصة العلاج الكميائي الذم يتطمب إجباريا تكفر ىذه التحاليؿ قبؿ البدء 
بالعلاج الكميائي، كبصفة دكرية، كنظرا لمعدد الكبير لمرضى السرطاف، كتزايد الطمب 

عميو نجد مخبر التحاليؿ المكجكد عمى مستكل المستشفى، يعاني مف ضغط في 
تمبيةالخدمات الصحيةلكؿ مرضى مصالح المؤسسة العمكمية الإستشفائية، مما تستدعي 
في الكثير مف الأحياف لمقياـ بالتحاليؿ خارج المستشفى القطاع الخاص، كخاصة مرضى 
السرطاف، كتعد مكمفة لكثيرا منيـ، كخاصة أنا العلاج يستغرؽ زمف طكيؿ مف سنة إلى 

 .سنتيف فأكثر
   عمـ الكراثة (عدـ تفعيؿ قسـ فيمصمحة التشريح الباطني في مجاؿ البيكلكجيا الجزيئية

، كدراسات في ذلؾ لأف دكره ميـ في تشخيص كفحص السرطانات العائمية التي )الخمكية
، مف أنكاع السرطاف كخاصة كما نلاحظو عمى مستكل المركز ىك 10%تصؿ حكالي 

تكرار المرض في أكثر مف شخص في العائمة الكاحدة دليؿ عمى ككنو مف بيف أسباب 
 .الإصابة لعكامؿ كراثية

  ،لـ يتـ إنشاء مصمحة علاج مرض السرطاف لدل الأطفاؿ كىذا عمى مستكل المركز 
 .لعدـ تكفر اطباء متخصصيف لسرطاف الأطفاؿ عمى مستكل المركز

                                                           

 مقابمة مع مسؤكؿ في  مركز مكافحة أمراض السرطاف، اخفقات تنفيذ سياسة مكافحة مرض السرطاف بمركز (1)
كبناء عمى . 11:35 - 10:20: ، مف الساعة2019/ 02/05الجيكم  لكلاية كرقمة، مصمحة العلاج بالأشعة، 

 .2019- 2011الملاحظة مف الفترة الممتدة مف 
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  لـ يتـ  إنشاء مصمحة علاج سرطاف الدـ، كالتي تتطمب طاقـ عمؿ متككف خاص بيـ
 .نظرا لحساسية مرضى سرطاف الدـ، كالعلاج الخاص بيـ

  لـ يكف ىناؾ  أطباء مختصيف في التغذية لمرضى السرطاف، نظرا لأىميتيـ في نصح
المرضى كتحديد النظاـ الغذائي الملائـ ليـ في فترة العلاج، فكثيرا مف الاحياف نجدىا 

 (1).مف طرؼ الطبيب المختص المعالج اكمف مف قبؿ الممرض
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
الرؤية المستقبمية لممركز الجيوي لمكافحة مرض السرطاف : المبحث الثالث
 بولاية ورقمة

                                                           

. نفس المرجع السابؽ (1) 
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  سنتطرؽ في ىذا المبحث إلى تحديات كمشاكؿ، كالأفاؽ المستقبمية لمركز مكافحة 
 السرطاف بكلاية كرقمة

 المشاكؿ وتحديات المركز: المطمب الأوؿ
،كالتبعية المالية  كالإدارية لممؤسسة الإستشفائية (1)تتمثؿ أساس في إنعداـ الإستقلالية 

مما يؤثر سمبا عمى السير العاـ لممركز، كتقؼ حائلا دكف التكفير الكامؿ لبعض 
 .الكسائؿ التقنية العلاجية، في ضؿ كجكد مصالح إستشفائية أخرل ليا حاجياتيا

نقص كبير لميد العاممة المؤىمة، كالمككنة، طاقـ السكريتاريا، المترجميف،الطاقـ الشبو  
طبي، أعكاف الأمف،أعكاف النظافة، مما جعؿ المصمحة في حاجة ماسة لمدعـ بالمكارد 

 .البشرية اللازمة لتسيير مصمحة مف ىذا القبيؿ
إنعداـ مخطط المكارد البشرية السنكم الخاص بالمصمحة، مما يؤثر سمبا عمى تحضير  

 .خطة العمؿ المستقبمية، كفي تكزيع المياـ
عدـ كجكد اليد العاممة المؤىمة الجزائرية الجنسية، فالمصمحة تضـ عدد قميؿ مف  

الجزائرييف  الشبو الطبييف  كعدد منيـ يتكجو إلى التقاعد مما يعتبر إشكالا حقيقيا في 
 . سنكات عمى الاكثر03في ظرؼ 

تكاجد المركز داخؿ المستشفى، يشكؿ مخاطر عمى صحة المرضى كالعماؿ بصفة عامة       
، كذلؾ بسب الإشعاعات الناجمة مف العلاج بالأشعة كالعلاج الكميائي، ككذلؾ مف 

 .مصمحة التشريح الباطني
عدـ إحتراـ المكاعيد كالآجاؿ المحددة، كىذا مما يجعؿ حركة النشاط مضطربة، كىذا  

، كىذا عمى مستكل مصمحة )الكلاية(لبعد المسافات بيف المدف، كالقرل، كمقر العلاج 
 .العلاج الكميائي كالعلاج بالأشعة

التعطؿ المتكرر للأجيزة العلاج، كخاصة أجيزة  العلاج الأشعة، كىذا لكثرة الطمب  
كالإقباؿ الكبير عميو مف أجؿ العلاج ، مما يؤثر سمبا عمى صحة المريض كتفاقـ حالتو 

لى تكقؼ سير العمؿ داخؿ المصمحة، مما يؤثر لاحقا عمى التنظيـ في  كتدىكرىا، كا 
 .إعادة ضبط المكاعيد مرة أخرل

عدـ كجكد عماؿ متخصصيف كمككنيف مف أجؿ تصميح الأجيزة كصيناتيا ككذلؾ إلى  
تركيبيا مما يجعؿ المركز في تبعية دائمة لميد الأجنبية مف أجؿ الصيانة كفي مدة الكقت 
مف أجؿ الإصلاح، ككذلؾ التكاليؼ الباىضة مف أجؿ إقتناء القطع للأجيزة المعطمة، 

 . مف طرؼ إدارة المستشفى في إتخاذ القرار لذلؾ)تفكؽ الشير(كفي إستغراؽ مدة طكيمة 
                                                           

 مقابمة مع مسؤكؿ في  مركز مكافحة أمراض السرطاف، المشاكؿ كالتحديات كالافاؽ المستقبمية لممركز الجيكم  (1)
كبناء عمى الملاحظة مف . 11:35 - 10:20: ، مف الساعة2019/ 02/05لكلاية كرقمة، مصمحة العلاج بالأشعة، 

 2018- 2011الفترة الممتدة مف 
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 (1).الأفاؽ المستقبمية لممركز: المطمب الثاني
ضماف الإستقالية المالية كالإدارية لمركز مكافحة السرطاف، حيث سيككف مكسبا أساسيا  

 .في المضي قدما نحك تحقيؽ الأفضؿ عمى كؿ الأصعدة
إنشاء مصمحة خاصة بالعلاج الكميائي لمرضى السرطاف الدـ، مما يعتبر إضافة نكعية  

 مما يزيد في الضغط )الأف المصمحة مختمطة مع مصمحة العلاج الكميائي( متميزة 
 .عمى عماؿ المصمحة

إنشاء مصمحة خاصة بعلاج أكراـ الأطفاؿ تتضمف طاقـ طبي كشبو طبي متخصص  
مف أكراـ الأطفاؿ تعالج عمى مستكل المصالح الإستشفائية الجامعية 90% حاليا 

 .)الجزائر، قسنطينة، باتنة(
ضماف تدعيـ المصمحة دكريا بأطباء مختصيف في علاج الأكراـ بكؿ الإختصاصات،  

حيث يشيد المركز حاليا نقصا في أطباء العلاج بالاشعة مقارنة بالسنكات التي سبقتيا، 
 .نظرا لحاجة المرضى ليذا العلاج كفي تسريع عممية العلاج كذلؾ

 مف مسرع جديد يضمف العلاج بالأشعة ثلاثي الأبعاد 2019إستفاد المركز خلاؿ سنة  
ككذلؾ بعض التقنيات الحديثة الأخرل مما يعتبر قفزة نكعية في ضماف العلاج عمى 

 . مكاف جياز العلاج بالككبالت2019مستكل المركز سيتـ تركيبو نياية 
إستفاد المركز كذلؾ مف أجيزة خاصة بالفزياء الطبية في إطار مشركع عمؿ مخطط  

مكافحة مرض السرطاف بكرقمة كالككالة الكطنية لمطاقة الذرية ك الككالة العالمية لمطاقة 
حيث يعتبر مركز مكافحة السرطاف ( 2019الذرية بمبمغ يفكؽ نصؼ مميار سنتيـ لسنة 

 .)بكرقمة ثاني مركز عمى مستكل الكطني يتكاجد بو مثؿ ىذه الأجيزة المتطكرة
إستفاد المركز مف مصمحة جديدة لمعلاج بالنككم ليرة ترابي، بيا جياز لمكشؼ بالأشعة  

 إذ يعتبر مكسب   Sente graphe osesالضكئية المتعمؽ بمرض السرطاف العظاـ 
لممركز كلمرضى سكاف الجنكب بصفة عامة، كبالتالي يتخمص المرضى مف مشقة 

الجزائر العاصمة، تيزم كزك، سطيؼ (التنقؿ لإجراء ىذا التشخيص في كلايات الشماؿ 
 .)كىراف

 
 

حاكلنا في ىذا الفصؿ أف نعالج تقيـ مستكل تنفيذ السياسة :خلاصة الفصؿ الثاني
، كالتي 2018 -2015الصحية لمكافحة مرض السرطاف بالمركز الجيكم بكرقمة مف سنة 

كانت بثلاث مباحث، الأكلحكؿ مفيكـ كنشأة المركز الجيكم بكلاية كرقمة ، بمطمبيف تناكلنا 
فييما التعريؼ بالمركز كنشأتو كالأجيزة كاليياكؿ الإدارية كالبشرية، أما المبحث الثاني 

                                                           

 . نفس المرجع السابؽ (1)
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خفقات السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف بالمركز الجيكم بكلاية  فبعنكاف إنجازات كا 
كرقمةتـ تناكؿ فيو الأنجازات المحققة مف المركز كالإخفاقات، كأخير إلى المبحث الثالث 
حكلالرؤية المستقبمية لممركز الجيكيفي كؿ مف الأفاؽ المستقبمية ، كتحديات كمشاكؿ 

 :المركز، كبعدما تطرقنا إلى ىذه العناصر خمصنا إلى بعض النتائج ك المتثمة في
حققت السياسة الصحية الكطنية لمكافحة مرض السرطاف مف خلاؿ تقييميا عمى مستكل 

مركز الجيكم بكرقمة، جؿ الأىداؼ مف خلاؿ مايتكفر عميو المركز مف إمكانيات، كماأخفقت 
السياسة الصحية المنتيجة في جكانب أخرل أيضا عمى مستكل مركز كرقمة، كىذا عمى 
 .حسب ماجاء في البرنامج التنفيذم لممخطط الكطني لمكافحة مرض السرطاف بالجزائر
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كفي الختاـ نقكؿ أف مكضكع السياسة العامة الصحية يحضى بإىتماـ كبير مف قبؿ 
الباحثيف كالسياسييف كالأكادمييف فيك محكر لكثير مف النقاشات الجادة عمى المستكيات 

المحمية  كالدكلية، كىذا لإتصاؿ مجاؿ الصحة بالإنساف كالدكلة معا، كنظرا لتطكر الدكؿ 
كتعقد الحياة السياسية، كفي ظؿ إنتشار الأكبئة كالأمراض المزمنة في مقدمتيا أمراض 

السرطاف، تطمب الأمر ىنا إلى إسناد ميمة صياغة كرسـ كتنفيذ السياسة العامة لمدكلة لعدـ 
مقدرة المكاطنيف مف تكفيرىا لأنفسيـ، كالجزائر مف بيف تمؾ الدكؿ التي قامت بخطكات جبارة 

لتحقيؽ الصحة كالعافية لمكاطنييا منذ الإستقلاؿ عبر مؤسستيا السياسية لمحاربة الأكبئة 
كالأمراض المزمنة مف بينيا مرض السرطاف الذم يحتؿ المرتبة الثانية بعد أمراض القمب 

بحيث قامت الحككمة الجزائرية  بكضع مخطط سير مف أجؿ تحقيؽ الأىداؼ المسطرة فيو 
ك مف أىـ تمؾ الأىداؼ ىك تخفيض معدؿ الكفيات جراء الإصابة بيذا المرض، كلذلؾ 

كانت دراستنا في معرفة فاعمية السياسة الصحيةفي مكافحة السرطاف مف خلاؿ تقييـ نتائج 
 كذلؾ مف خلاؿ تقيـ 2018 – 2017تنفيذىا في المركز الجيكم بكلاية كرقمة مابيف الفترة 

مستكل التنفيذ السياسة الصحية عمى مستكل المركز كتمثمت في ككف جزء كبير منيا تحقؽ 
 - 2015، كأخفقت في جكانب أخرل، كىذا راجع  لككف المخطط الكطني لمكافحة السرطاف 

 لـ يكمؿ ما خطط لو في محاكره الثمانية كسيككف كلايزاؿ في مرحمة التقييـ الى غاية 2019
 .2020سنة 

  كمف خلاؿ البحث كعرضنا لمسياسة الصحية الكطنية لمكافحة مرض السرطاف في 
الجزائركمف خلاؿ ماجاء في المخطط الكطني نستنتج أف الفرضية التي مفادىا أف السيساسة 
الصحية لمكافحة مرض السرطاف في الجزائر تركز عمى العلاج عمى حساب الكشؼ المبكر 
نقكؿ أنو لا يمكف أف نعالج دكف أف نعرؼ بأف ذلؾ الشخص حقا مصاب عف طريؽ القياـ 

 .بالكشؼ المبكر، ككذلؾ ىك ماتـ تأكيده في دراستنا الميدانية
اما عف الفرضية الثانية كالتي مفادىا عجز السياسة الصحية لمكافحة مرض السرطاف عف 

تحقيؽ اىدافيا في المركز الجيكم بكرقمة نقكؿ أنو مف خلاؿ ماتـ عرضو مف بيانات 
حصائيات تبيف أف المركز الجيكم بكرقمة حقؽ جزء مف أىدافو في السياسة  ،كمعمكمات، كا 

 .الصحية الكطنية لمكافحة مرض السرطاف
 :إقترحات كتكصيات

خاصة )الرأسماؿ البشرم(الإىتماـ أكثر بالتككيف نظرا لمنقص الكبير في العنصر البشرم .1
مايتعمؽ بالإدراة الطبية كالشبو الطبييف، ككذلؾ للإخصائييف النفسانييف نظرا لأىميتيـ، كىك 

 .الأمر الذم كقفنا عنده مف الدراسة الميدانية في المركز
الإىتماـ أكثر بالجانب الإقتصادم، كالجانب الإجتماعي، كالنفسي بالاخص لمكظفي .  2

 :المركز بصفة عامة، مف خلاؿ تحسيف ظركؼ العمؿ
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 .فحكصات دكرية لمطاقـ العامؿ بالمركز كخاصة مف طرؼ أخصائي طب العمؿ   -  
 .إجازات خاصة لممكظفيف بمصمحة العلاج الكميائي   -  

نشاء .  3 إعادة النظر مف طرؼ الجيات الكصية في إستقلالية المركز إداريا  كماليا، كا 
 .مركز جديد خارج المؤسسة العمكمية محمد بكضياؼ كذات مقاييس كمعايير دكلية

فتح نقاط لممعالجة في كؿ الدكائر لمتقميؿ مف الضغط في مقر الكلاية، كىذا بالنسبة .  4
 .لمعلاج الكميائي

 :فتح مصالح أخرل كخاصة .  5
 .مصمحة مكافحة أمراض سرطاف الدـ، ككذلؾ مصمحة أكراـ الأطفاؿ-  
 .مصمحة خاصة تتمثؿ في مختبر تحاليؿ الدـ-  

فتح قسـ داخؿ مصمحة التشريح الباطني تتعمؽ بالتشريح الجزيئي عمـ الكراثة، كتشجيع . 7
البحث كالدراسات في ذلؾ نظرا لأىميتو في إكتشاؼ أسبابو كتفادم الإصابة بالمرض 

 .مستقبلا
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:  المعاجـ والقواميس
، دار صادر: ، بيركت2، المجمد لساف العربابي الفضؿ محمد بف مكرـ جماؿ الديف ،  (1

.  دت
. ،ج ، د ت)المؤسسة العربية لمنشر كالتكزيع(. موسوعة السياسيةالكيالي عبد الكىاب، (2

:  الكتب
 .2000،)الدارالثقافيةلمنشر:القاىرة(، الدولةالعصريةدولةمؤسساتأبشرالطيب حسف،  (3
: عماف الأردف(، 1، طمدخؿ إلى تحميؿ السياسات العامةأحمد مصطفى الحسيف،  (4

 .2002، )المركز العممي لمدراسات السياسية
 :عماف(،1،ترجمةالكبيسيعامرخضير، ط صنعالسياسةالعامة، أندرسكف جيمس (5

 . )دارالمسيرةلمنشركالتكزيعكالطباعة
، ترجمة منيجية البحث العممي في العموـ الإنسانية تدريبات عممية أنجرس مكريس،  (6

 .2013، )دار القصبة: الجزائر(بكزيد صحراكم كأخركف، 
: عماف، الأردف(، 1، طإدارة المؤسسات الحكومية والعامةالحريرم محمد سركر،  (7

.  2016، )الأكاديميكف لمنشر كالتكزيع
، صنع القرار السياسي في الولايت المتحدة الامريكيةالعيثاكم ياسيف محمد حمد ،  (8

. 2016، )مركز الكتاب الأكاديمي: عماف، الأردف(
: الأردف(، 1ط . السياسة العامة منظور كمي في البنية والتحميؿالفيداكم فيمي خميفة،  (9

 .2011، )دار المسيرة لمنشر كالتكزيع كالطباعة
مكتبة  الممؾ : الرياض(، التنظيـ في المنظمات الصحيةبف عايد الأحمدم طلاؿ ،  (10

. 2011، )فيد الكطنية أثناء النشر
الإدارة الصحية دراسة مقارنة بيف النظاـ الصحي الجزائري حاركش نكر الديف،  (11

 .2017، )د ـ، دار الأمة لمطباعة كالنشر كالتكزيع( ،   والأردني
المنظمة : القاىرة(،1ط ، السياسات العامة النظرية والتطبيؽياغي عبد الفتاح ،  (12

. 2010، )العربية لمتنمية الإدارية
، 1، ط إديولوجيات الحياة السياسية في الدوؿ الناميةيكسؼ حسف يكسؼ،  (13

. 2017، )مركز الكتاب الأكاديمي: عماف، الأردف(
النظاـ السياسي والسياسة عبد المطيؼ الحديثي ميا ك الخفاجي محمد عدناف،  (14

العامة دراسة في دور المؤسسات   الرسمية والغير رسمية في صنع السياسة العامة 
مطبعة مركز الفرات لمتنمية كالدراسات : العراؽ(، في الدوؿ المتقدمة والنامية

.  2006،)الإستراتجية
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أسس الخدمة الاجتماعية الطبية عبد المحي محمكد صالح ك السيد رمضاف،  (15
 .1999، )دار المعرفة الجامعية: )مصر( الإسكندرية (،والتأىيؿ

الجزء الثاني، ، مناىج البحث العممي في عمـ السياسةرشاد القصبي عبد الغفار،  (16
 .2004، )مكتبة الأداب: القاىرة(، 2ط 

 المفاىيـ، المناىج، الإقترابات، –المنيجية في التحميؿ السياسي شمبي محمد،  (17
 .1997، )د د: الجزائر(،الأدوات

.  2007،) بيركت، لبناف(،الإدارة الصحيةخياط محمد ىيثـ،  (18
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العباسي إيماف، تقييـ فاعمية السياسة الصحية في معالجة الإختلالات المتعمقة  (20
، المجمة الجزائرية لمدراسات السياسيةدراسة حالة الجزائر،– بتمكيؿ الخدمات الصحية 

 .، د ـ، د ت01، العدد 05المجمد 
مغزاكم لقماف ، صناعة السياسات الصحية في عالـ متغير دراسة حالة الجزائر،  (21
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، 10، العدد الجريدة الرسمية ، 2008 فيبراير 24بالمؤسسات المتخصصة، المؤرخ في 

 .2008 فيبراير 27الصادرة بتاريخ 
24) Ministère de la Santé de la Population Et de la Réforme 

Hospitalière, Plan NationalCancer Novelle Vision Stratégique 
Centrée Sur le malade 2015 – 2019, Algérie, 2014. 

 :المذكرات الجامعية
السياسة الصحية في الجزائر دراسة حالة المؤسسة أككادم نسيمة، (25

مذكرة ماستر في العمكـ (، الاستشفائيةالمتخصصة للأـ والطفؿ سيدي عبد القادر ورقمة
 .2014/2015،)كمية الحقوؽ والعموـ السياسية: جامعة ورقمة.السياسية

مذكرة ( ،2000-1999السياسات العامة الصحية في الجزائر مفبكراس عفاؼ،  (26
- 2014)كمية الحقوؽ والعموـ السياسية: جامعة أـ البواقي. ماستر في العمكـ السياسية
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السياسة العامة الصحية في الجزائر، دراسةتحميمية منمنظور ، حسيني محمد العيد (27
. مذكرة ماجستير في العمكـ السياسية(،2012- 1990الاقتراب المؤسسي الحديث 

 .2013- 2012،)كمية الحقوؽ والعموـ السياسية: جامعة ورقمة
: دراسةحالة2009 –1990إصلاح المنظومة الصحية فيالجزائرخركبي بزارة عمر، (28

 مذكرة ماجستير في العمكـ السياسيىة (،المؤسسة العمومية الإخوة خميفة الشمؼ
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2011. 
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كالإخفقات مف سياسة تنفيذ مكافحة مراض السرطاف عمى مستكل المركز الجيكم 
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