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  تقرير من الأمانة
  
  
حــرز فــي الســنوات الأخيــرة مــن تقــدم كبيــر فــي مجــال الصــحة ومــأمول العمــر، بيــد أن علــى الــرغم ممــا أُ  -١

التحســــين النســــبي لــــم يكــــن متكافئــــاً بــــين البلــــدان وداخلهــــا. فعلــــى الصــــعيد العــــالمي، يتعــــذر علــــى مــــا يربــــو علــــى 
وحتى عندما يمكنهم الحصول على الرعاية فعـادة  ١.الأساسيةمليون شخص الحصول على الرعاية الصحية  ٤٠٠

ما تكون ذات طابع مفتت أو نوعية متردية، ومن ثـم تظـل اسـتجابة النظـام الصـحي ومسـتوى الرضـا عـن الخـدمات 
فعلـى سـبيل المثـال، تعتبـر الـنظم الصـحية الهشـة وغيـر المتكاملـة مـن  منخفضان في العديد مـن البلـدان. ٢الصحية
الحاسمة التي ساهمت في اندلاع فاشيات فيروس الإيبولا في غرب أفريقيا، كما أن استمرار عـدم التواصـل العوامل 

) يعـــرض بـــاقي البلـــدان الأخـــرى ٢٠٠٥بـــين الـــنظم الصـــحية وتعزيـــز القـــدرات فـــي إطـــار اللـــوائح الصـــحية الدوليـــة (
 .للمخاطر

 
التكـافؤ الجغرافـي فـي الحصـول علـى الخـدمات ولايزال العديد من البلدان يواجه مشاكل كبيـرة بسـبب عـدم   -٢

. وحتـى بالنسـبة للأمـراض التـي تحظـى بالأولويـة مـن الصحية، ونقص العاملين الصـحيين وضـعف سلاسـل التوريـد
علـى سـبيل المثـال، الرعايـة السـابقة للـولادة والـولادة فـال بالخـدمات الأساسـية (قبيل التغطية الصـحية للأمهـات والأط

يشــوب الضــعف السلســلة المتصــلة مــن و  ٣تــزال منخفضــة فــي العديــد مــن البلــدان.لا )توليــدحضــور أخصــائيات فــي 
بسـبب ضـعف نظـم الإحالـة. فـالتركيز علـى نمـاذج الرعايـة العلاجيـة المعتمـدة مـن الأمـراض  خدمات الرعاية للعديـد

علــى المستشــفيات، وعلــى كــل مــرض علــى حــدة فيمــا يشــبه الجُــزر المنعزلــة يقــوض كــذلك مــن قــدرة الــنظم الصــحية 
لجودة وتتمتع بالاستدامة المالية. فمقدمو الخدمات غالبـاً مـا يكونـون غيـر على توفير رعاية شاملة وعادلة، وعالية ا

يكـــون لـــديهم حـــافز لتـــوفير الرعايـــة المســـتجيبة والتـــي تلبـــي  مســـاءلين أمـــام مـــن يخـــدمونهم مـــن ســـكان، وبالتـــالي لا
تهم والرعايـة يعجـزون عـن اتخـاذ القـرارات المناسـبة بشـأن صـح احتياجات مستخدميها وتفضيلاتهم. فالناس غالباً ما

  الصحية المقدمة لهم، أو مراقبة القرارات المتعلقة بصحتهم وصحة مجتمعاتهم.
 

                                                           
١       WHO, The World Bank. Tracking universal health coverage: first global monitoring report. Geneva: World 

Health Organization, 2015, available online at: 
2015.ccessed 24 November a ,who.int/iris/bitstream/10665/174536/1/9789241564977_eng.pdf?ua=http://apps.  

تشــمل الخــدمات الصــحية كافــة الخــدمات التــي تعنــى بتعزيــز الصــحة وصــونها واســتعادتها.  تعريــف: الخــدمات الصــحية:   ٢
 وهي تشمل كل الخدمات الصحية الشخصية والمرتكزة على السكان.

: بقـاء الأمهـات والمواليـد والأطفـال علـى قيـد الحيـاة. المرتسـمات القطريـة. يمكـن الرجـوع ٢٠١٥مبادرة العد التنازلي لعام    ٣
  .http://www.countdown2015mnchcountdown2015mnch.org/country-profiles, (December 2015)إليها على الرابط التالي: 
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من أهداف الأمم المتحدة للتنميـة المسـتدامة (ضـمان تمتـع الجميـع  ٣إن إحراز تقدم صوب تحقيق الهدف   -٣
بالتغطيـة الصـحية الشـاملة، المتعلقـة  ٨-٣ بأنماط عيش صحية وبالرفاهية في جميع الأعمار)، بما في ذلك الغاية

نحــو التأكــد مــن حصــول جميــع النــاس والمجتمعــات علــى الخــدمات الصــحية ذات  يتطلــب مــن البلــدان المضــي قــدماً 
حتــى يمكـن تحقيــق ذلــك تقـديم الخــدمات ل النهـوج العاليــة المــردودوينبغــي تعظــيم  الجـودة العاليــة والمأمونــة والمقبولـة.

يعتبر مـن الأمـور الحاسـمة فـي تطـوير الـنظم الصـحية  ٢على الناس يركز ١لفاتباع نهج متكام وضمان استدامته.
التـي يمكنهــا الاســتجابة للتحــديات الصــحية الناشــئة والمتنوعــة، بمــا فــي ذلــك التوســع العمرانــي، والميــل العــالمي نحــو 

السكان، والعبء المرضي المزدوج للأمراض السارية وغير السارية، وأسباب  وشيخوخةأنماط الحياة غير الصحية، 
  وفاشيات الأمراض وغيرها من أزمات الرعاية الصحية. وارتفاع تكلفة الرعاية الصحية، الأمراض المتعددة،

  
يـــة إن إعـــداد نظـــم الرعايـــة الصـــحية الأكثـــر تركيـــزاً علـــى النـــاس، يمكنـــه تحقيـــق فوائـــد جمـــة للصـــحة والرعا  -٤

الصحية لجميع الأفـراد بمـا فـي ذلـك تحسـين فـرص الحصـول علـى الرعايـة، وتحسـين الصـحة والحصـائل السـريرية، 
وتحسين الإلمام بالأمور الصحية والرعاية الذاتية، وزيادة الرضا عن الرعاية، وتحسين الرضا الوظيفي للعاملين في 

 كلية.مجال الصحة، وتحسين كفاءة الخدمات والحد من التكاليف ال
  
، والذي يـدعو إلـى إجـراء تحسـينات فـي ١٢-٦٢ج ص ع، اعتمدت جمعية الصحة القرار ٢٠٠٩وفي عام   -٥

مجــال الرعايــة الصــحية الأوليــة وتعزيــز النظــام الصــحي، ويطلــب مــن المــدير العــام إعــداد خطــط التنفيــذ لاتجاهــات 
السياسات العامة الأربع، بما فـي ذلـك وضـع النـاس فـي صـميم تقـديم الخـدمات، والتأكـد مـن أن هـذه الخطـط تشـمل 

بشــأن هياكــل التمويــل الصــحي المســتدام  ٩-٦٤ج ص عضــافة إلــى ذلــك، فــإن القــرار أعمــال المنظمــة برمتهــا. وبالإ
مواصــلة، حســب الاقتضــاء،  علــىالــدول الأعضــاء  يحــث، ٢٠١١والتغطيــة الشــاملة، والــذي تــم اعتمــاده فــي عــام 

من حصول  سيما الرعاية الصحية الأولية وخدماتها، للتأكدلاالاستثمار في نظم تقديم الخدمات الصحية وتعزيزها، و 
جميع المواطنين على الرعاية الصحية بشكل متساو، ولضمان تخصيص الموارد العامة مع الموازنة بشكل مناسـب 
بين تعزيز الصحة والوقاية من الأمراض وإعادة التأهيل وتوفير الرعاية الصحية. وقـد أوصـى قـرار الجمعيـة العامـة 

ومكافحتهـا سـارية) غيـر ال(يـة مـن الأمـراض غيـر المعديـة بشـأن الوقا ٢٠١٠فـي عـام  ٦٤/٢٦٥للأمم المتحدة رقـم 
قـد ومكافحتهـا (الـذي عُ  )غيـر السـارية( غيـر المعديـة والاجتماع اللاحق الرفيع المستوى بشأن الوقايـة مـن الأمـراض

بــالتركيز علــى الرعايــة الأوليــة لتقــديم "حــزم التــدخلات الأساســية  ٣)٢٠١١ســبتمبر  أيلــول/ ٢١-١٩ ك،ر فــي نيويــو 
تحظى بالأولوية". وعلاوة على ذلك، شجعت الجمعية العامة في الإعلان السياسي اللاحق ضمن جملة أمور التي 

  على دعم الرعاية الصحية الأولية وتمكين الناس من الرعاية الذاتية.

                                                           
لسـلة سالنـاس علـى  حصـليالخـدمات الصـحية التـي يـتم إدارتهـا وتقـديمها بحيـث  :تعريف: الخـدمات الصـحية المتكاملـة   ١

تعزيــز الصــحة والوقايــة مــن الأمــراض والتشــخيص وعــلاج الأمــراض وإعــادة التأهيــل والخــدمات الملطفــة  متصــلة مــن خــدمات
 صحي وخارجه ووفقاً لاحتياجاتهم طوال العمر.والتي يتم تنسيقها عبر مختلف مستويات وأماكن الرعاية داخل القطاع ال

والأسـر منظـور الأفـراد ومقـدمي الرعايـة  : وهـو نهـج الرعايـة الـذي يتبنـى صـراحةً تعريف: الرعاية التي تركز على الناس   ٢
والمجتمعات بوصـفهم مشـاركين ومسـتفيدين مـن الـنظم الصـحية المأمونـة والتـي يـتم تنظيمهـا وفقـاً للاحتياجـات الشـاملة للنـاس 
ولـــيس علـــى أســـاس آحـــاد الأمـــراض، والتـــي تراعـــي تفضـــيلاتهم. وتتطلـــب كـــذلك الرعايـــة التـــي تركـــز علـــى النـــاس أن يحصـــل 

فــي رعايــة أنفســهم وأن يــؤدي مقــدمو الرعايــة عملهــم بأقصــى  والمشــاركةالقــرار المرضــى علــى التثقيــف والــدعم الــلازم لاتخــاذ 
طاقة لهم في سياق بيئة عمل داعمة. فالرعاية التي تركز علـى المرضـى أوسـع نطاقـاً مـن الرعايـة التـي تركـز علـى المرضـى 

ي مجتمعـاتهم ودورهـم المـاس فـي والناس وهي لا تشمل فقط التعاملات السريرية ولكنها تشمل أيضاً الاهتمام وصحة الناس ف
  رسم السياسات والخدمات الصحية.

  A/66/83ير الأمين العام، الوثيقة تقر    ٣
)http://www.un.org/en/ga/search/view_doc.asp?symbol=A/RES/66/83 ، الثــــــــــــاني/  تشــــــــــــرين ٢٤تــــــــــــم الاطــــــــــــلاع فــــــــــــي

  ).٢٠١٥ نوفمبر



  EB138/37    ١٣٨/٣٧ت  م

3 

وتطالب أيضاً الوثائق والقرارات الاستراتيجية الواردة من جميع أقاليم المنظمة واللجان الإقليمية التابعة لهـا   -٦
بتبني نهج أكثر تكاملاً وتركيزاً على الناس لتقديم الخدمات الصحية. وتشمل هـذه الوثـائق والقـرارات "خارطـة طريـق 

" ٢٠٢٥-٢٠١٢يم الخــدمات الصــحية فــي الإقلــيم الأفريقــي لاســتنهاض المــوارد البشــرية الصــحية لتحســين ســبل تقــد
بشــأن شــبكات تقــديم  CD49.R22؛ والقــرار AFR/RC62/R3والتــي أقرتهــا اللجنــة الإقليميــة لأفريقيــا بموجــب القــرار 

بشـأن الحمايـة الاجتماعيـة  DC52/5الخدمات الصحية المتكاملة والتي تركز على الرعايـة الصـحية الأوليـة والقـرار 
عــن "اسـتراتيجية حصــول الجميــع علـى الخــدمات الصــحية والتغطيـة الصــحية الشــاملة" فـي الإقلــيم الأمريكــي؛  فضـلاً 

والاســتراتيجية الإقليميــة للتغطيــة الصــحية الشــاملة التــي أقرتهــا اللجنــة الإقليميــة لجنــوب شــرق آســيا بموجــب القــرار 
SEA/RC65/R6 ب القــــــــرار " (التــــــــي تــــــــم اعتمادهــــــــا بموجــــــــ٢٠٢٠؛ واســــــــتراتيجية "الصــــــــحةEUR/RC62/R4 ،(

فـي الإقلـيم الأوروبـي؛  ١واستراتيجية "نحو النظم الصحية التي تركز علـى النـاس: نهـج مبتكـر لـنظم صـحية أفضـل"
بشــأن التغطيــة الصــحية الشــاملة، والــذي يــدعو إلــى توســع نطــاق تقــديم الخــدمات الصــحية  EM/RC60/R.2والقــرار 

على الرعاية الصحية الأوليـة،  لج العبء الأكبر لاعتلال الصحة وتعتمدالمتكاملة التي تركز على الناس والتي تعا
 WPR/RC58.R4 والقــرار ٢.""إطــار العمــل بشــأن الارتقــاء بالتغطيــة الصــحية الشــاملة فــي إقلــيم شــرق المتوســطو

 يالذي أيد إطار السياسات الخاصة بالرعاية الصحية التي تركز على الناس كدليل تسـتهدي بـه الـدول الأعضـاء فـ
للســياقات الوطنيـــة وإطــار العمـــل  وضــع وتنفيــذ سياســـات وتــدخلات الرعايـــة الصــحية التـــي تركــز علـــى النــاس وفقـــاً 

  ٢٠١٥.٣-٢٠١١الخاص بالموارد البشرية الصحية في إقليم غرب المحيط الهادئ 
 
بغيـة إعـداد إطـار  ٢٠١٣واستجابة لذلك، شرعت الأمانة في التعاون علـى صـعيد المنظمـة ككـل فـي عـام   -٧

خــاص بالخــدمات الصــحية المتكاملــة التــي تركــز علــى النــاس. وتــم تكليــف مجموعــة مــن المؤسســات البحثيــة الرائــدة 
الجهـات المانحـة وممثلـو المجتمـع المـدني، وممثلـو مـن لإعداد المسودة التي استعرضـتها الـدول الأعضـاء والخبـراء 

، مما أسفر عن الانتهاء من المسودة الثانية في نهاية ٢٠١٣أكتوبر  المؤسسات البحثية والأمانة في تشرين الأول/
. وتم نشر الإطـار المؤقـت الخـاص بالخـدمات الصـحية المتكاملـة التـي تركـز علـى النـاس فـي ٢٠١٤نيسان/ أبريل 
دة الاستراتيجية العالميـة بشـأن المـوارد البشـرية الصـحية: ٢٠١٥آذار/ مارس  ، بعد إمعان النظر فيه في ضوء مسوَّ
 ٢٠٣٠.٤القوى العاملة 

  
اســتعراض التقريــر المؤقــت مــن خــلال عمليــة تشــاورية مكثفــة، مــن خــلال مــا يلــي: مشــاورات  ويجــري حاليــاً   -٨

) ٢٠١٥عامـــة تعتمـــد علـــى شـــبكة الإنترنـــت ومفتوحـــة للأفـــراد والمنظمـــات (تـــم إغلاقهـــا فـــي تشـــرين الأول/ أكتـــوبر 
ت بغية تحديث الإطار. والمشاورات الإقليمية والخاصة بالدول الأعضاء (المتواصلة). وتقوم الأمانة بجمع المدخلا

  ونهج التنفيذ. الاستراتيجياتوقد أعرب من شملهم الاستطلاع عن دعم واسع النطاق للرؤية المقترحة، و 
  

                                                           
الصـــحية التـــي تركـــز علـــى النـــاس: نهـــج مبتكـــر لـــنظم صـــحية أفضـــل. مكتـــب المنظمـــة الإقليمـــي لأوروبـــا. نحـــو الـــنظم    ١

  كوبنهاغن، المكتب الإقليمي لأوروبا. متاح في:
 http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/186756/Towards-people-centred-health-systems-an-innovative-

approach-for-better-health-outcomes.pdf  
  .٢٠١٥تشرين الثاني/ نوفمبر  ٢٤تم الاطلاع في 

٢   http://applications.emro.who.int/docs/Technical_Notes_EN_16287.pdf  تشــــــــرين الثــــــــاني/  ٢٤تــــــــم الاطــــــــلاع فــــــــي
  .٢٠١٥ نوفمبر

٣   http://www.wpro.who.int/hrh/documents/HRH_Action_Framework.pdf  تشـــــــــرين الثـــــــــاني/  ٢٤تـــــــــم الاطـــــــــلاع فـــــــــي
  .٢٠١٥ نوفمبر

 يمكـــــــــــن الاطـــــــــــلاع علـــــــــــى مســـــــــــودة الإطـــــــــــار بالكامـــــــــــل علـــــــــــى موقـــــــــــع المنظمـــــــــــة علـــــــــــى الـــــــــــرابط التـــــــــــالي:   ٤
http://www.who.int/servicedeliverysafety/areas/people-centred-care/en/  تشــرين الثــاني/  ٢٤(تــم الاطــلاع فــي

  ).٢٠١٥نوفمبر 
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بشــــأن الرعايــــة الصــــحية الأوليــــة، بمــــا فــــي ذلــــك تعزيــــز الــــنظم الصــــحية  ١٢-٦٢ج ص عبــــالقرار  وعمــــلاً   -٩
 الخدمات الصحية أكثر تكاملاً  لجعلمترابطة  استراتيجياتوالقرارات الأخرى ذات الصلة، يقترح هذا الإطار خمسة 

إلـى إصـلاحات لإعـادة توجيـه الخـدمات الصـحية، ووضـع الأفـراد والأسـر ومقـدمي  يـدعو وهـو وتركيزاً علـى النـاس.
الرعاية والمجتمعات في صميم اهتمامها، بدعم من الخدمات المستجيبة والتي تلبـي احتياجـاتهم وتحتـرم اختيـاراتهم، 

تم تنســـيقها ســـواء داخـــل القطـــاع الصـــحي أو خارجـــه، بصـــرف النظـــر عـــن وضـــع البلـــد أو وضـــع التنميـــة فيـــه. ويـــ
تتضــمن هــذه الإصــلاحات نهــج يراعــي حقــوق الإنســان، ويعتمــد علــى الحصــول علــى الرعايــة الصــحية كحــق  كمــا

ة، والحالـة الاقتصـادية أساسي، دون تمييـز علـى أسـاس العـرق والـدين والجـنس والسـن والإعاقـة والمعتقـدات السياسـي
  أو الاجتماعية.

 
  ١إطار الخدمات الصحية المتكاملة التي تركز على الناس بإيجاز

  
ن "جميـع النـاس يحصـلون فـي ظلهـا بشـكل متسـاو علـى الخـدمات إتحدد مسودة الإطار رؤية مقنعة حيث   -١٠

فــي تقــديمها بطريقــة تلبــي احتياجــات جميــع مراحــل العمــر، وتحتــرم اختيــاراتهم  ٢الصــحية الجيــدة التــي يــتم الاشــتراك
المفضلة، ويتم تنسيقها عبر استدامة الرعاية، وتكون شاملة وآمنة وفعالة، وتقدم في التوقيت المناسب وتكون فعالـة 

ويعتمــد الإطــار علــى  ."لمهــارة ويعملــون فــي ظــل بيئــة داعمــةومقبولــة؛ ويكــون لــدى جميــع مقــدمي الرعايــة الحــافز وا
الخبــرة المكتســبة مــؤخرا فــي مختلــف البلــدان ومــن واقــع مشــاورات واســعة النطــاق مــع الخبــراء علــى الصــعيد العــالمي 
والإقليمـــي والـــوطني، ويســـتهدي بالالتزامـــات العالميـــة ذات الصـــلة المتعلقـــة بالسياســـات والاســـتراتيجيات والمبـــادرات 

والمحـــددات الاجتماعيـــة للصـــحة، والقـــيم  ،املة، تعزيـــز الـــنظم الصـــحيةالإقليميـــة فـــي مجـــال التغطيـــة الصـــحية الشـــ
  والمبادئ الأساسية للرعاية الصحية الأولية: الحق في الصحة، والعدالة الاجتماعية والتضامن والمشاركة.

  
يستند تحقيق الخدمات الصحية المتكاملة التي تركز علـى النـاس علـى مـدخلات النظـام الصـحي، بمـا فـي   -١١

تـــوافر وســـهولة الوصـــول إلـــى العـــاملين الصـــحيين وكفـــاءتهم وجـــودة الخـــدمات التـــي يقـــدمونها. وتحـــدد مســـودة ذلـــك 
الاستراتيجية العالمية بشأن الموارد البشرية الصحية الإجراءات اللازمة على المدى المتوسط لضمان سبل الوصول 

في ظل نظام صحي يضطلع بمهامه بشـكل  إلى القوى العاملة الصحية التي تتمتع بالكفاءة والحافز بشكل منصف
تام. وفي هذا السياق، تم بذل الجهود لتوطيد الروابط بين الإطار الخاص بالخدمات الصـحية المتكاملـة التـي تركـز 

طـــر الاســـتثمار الصـــحي علـــى علـــى النـــاس، والاســـتراتيجية العالميـــة، بمـــا فـــي ذلـــك مواءمـــة المـــوارد البشـــرية مـــع أُ 
مي مع الاحتياجات المستقبلية للنظم الصحية. وتتطلب الخدمات الصحية التي تركز على الصعيدين الوطني والعال

الناس عـاملين فـي مجـال الصـحة معينـين يتمتعـون بالمهـارات ذات الصـلة. وبالإضـافة إلـى الفوائـد التـي تعـود علـى 
ى النــاس، بمــا فــي ذلــك: المجتمعــات المحليــة والســكان، فإنهــا تمتــد إلــى الخــدمات الصــحية المتكاملــة التــي تركــز علــ

أقـل؛ وفــرص التوعيــة والتـدريب لــتعلم مهــارات  أنهــاكوحــالات  تحسـين الرضــا الــوظيفي؛ وعـبء العمــل الأكثــر توازنـاً 
  جديدة من خلال العمل في بيئات الرعاية الصحية المعتمدة على الفرق على سبيل المثال.

  
مختلفــة مــن البيئــات القطريــة: البلــدان المنخفضــة ومــن أجــل تطــوير هــذا الإطــار، تــم تحليــل أربعــة أنــواع   -١٢

والمتوســطة والمرتفعــة الــدخل، والبلــدان التــي تواجــه ظروفــاً خاصــة مثــل الصــراعات، والــدول الهشــة والــدول الجزريــة 
الصــغيرة والولايــات الاتحاديــة الكبــرى. وبــالنظر إلــى أن الــنظم الصــحية تــرتبط بشــكل كبيــر بالســياق، فــإن الإطــار 

الاســتراتيجيات الخمــس وذجــاً واحــداً للخــدمات الصــحية المتكاملــة التــي تركــز علــى النــاس. وإنمــا يقتــرح يقتــرح نم لا
  ينبغي اعتمادها. المترابطة التي

                                                           
(تــــــــــــم الاطــــــــــــلاع فــــــــــــي  /http://www.who.int/servicedeliverysafety/areas/people-centred-care/enانظــــــــــــر    ١
  )٢٠١٥تشرين الثاني/ نوفمبر   ٢٤
المهنيــين  بــين ومتبادلــة متكافئــة علاقــةالرعايــة التــي تقــدم فــي ظــل  تعريــف: الاشــتراك فــي تقــديم الخــدمات الصــحية:   ٢
الأمـد  علاقـة طويلـة وهـي تنطـوي علـى. التي ينتمـون إليهـاالمجتمعات وأسرهم و  خدمات الرعايةالأشخاص الذين يستخدمون و 

 .وتقديم الخدمات القراراتواتخاذ  المعلومات التي يمكن من خلالها الاشتراك فيالصحية  النظمو  الخدمات ومقدمي الناس بين
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  والأغراض والخيارات والتدخلات المحتملة المتعلقة بالسياسات الاستراتيجيات
  

تصــريف و ) التعزيــز ٢) تمكــين النــاس وإشــراكهم؛ (١الخمســة المترابطــة فيمــا يلــي: ( الاســتراتيجياتتتمثــل   -١٣
) تنســــيق الخــــدمات داخــــل القطاعــــات وفيمــــا بينهــــا؛ ٤) إعــــادة توجيــــه نمــــوذج الرعايــــة؛ (٣والمســــاءلة؛ ( الشــــؤون

ر فعاليـة؛ الخمسة مجتمعـة فـي بنـاء خـدمات صـحية أكثـ الاستراتيجياتبيئة تمكينية. ويساعد تحقيق هذه  خلق )٥(
  ولا مراء في أن عدم إحراز تقدم في مجال واحد قد يقوض التقدم في سائر المجالات الأخرى.

  
بـدءاً مـن الطريقـة التـي  –إلـى التـأثير علـى مختلـف المسـتويات  اسـتراتيجيةالعمل على تحقيق كل ويسعي   -١٤

، ونظـم الرعايـة المنظمـاتيتم بها تقديم الخدمات (للأفراد والأسر والمجتمعات) وصولاً إلى التغيير في طريقة عمل 
والخيــــارات  الـــنهج الاســـتراتيجيعلـــى تفاصــــيل  اســـتراتيجيةورســـم السياســـات. ويشـــمل الجــــدول الخـــاص ببلـــوغ كــــل 

ات. وبعــض هــذه الخيــارات والتــدخلات المحتملــة المتعلقــة بالسياســات تتــداخل والتــدخلات المحتملــة المتعلقــة بالسياســ
علـــى اســـتعراض الأدبيـــات  يغت هـــذه القائمـــة غيـــر حصـــرية بنـــاءً فـــي العديـــد مـــن الأغـــراض الاســـتراتيجية. وقـــد صُـــ

ندة الســـابقة، ومـــدخلات الاستشـــارات التقنيـــة وآراء الخبـــراء؛ وهـــي لا تشـــكل مجموعـــة مـــن المبـــادئ التوجيهيـــة المســـ
بالبينات بهـدف الإصـلاح، حيـث لـم يـتم توطيـد قواعـد البينـات لـبعض مـن هـذه السياسـات والتـدخلات بشـكل كامـل. 
وعــلاوة علــى ذلــك، ينبغــي إعــداد وتطــوير مجموعــة مناســبة مــن السياســات والتــدخلات لاســتخدامها علــى المســتوى 

  للسياق المحلي والقيم والتفضيلات. القطري وفقاً 
  

بسياسات إطار الخدمات الصحية المتكاملة التي تركـز علـى  الخاصةوالخيارات والتدخلات  الاستراتيجيات :جدول
  الناس

  
  : تمكين وإشراك الناس والمجتمعات١ الاستراتيجية

  
بتوفير الفرص والمهارات والموارد التـي يحتاجونهـا للتعبيـر عـن أنفسـهم وليصـبحوا مسـتخدمين  وإشراكهميرتبط تمكين الناس 

إلــى توجيــه  وتســعى هــذه الاســتراتيجيةمتمكنــين للخــدمات الصــحية، وليمكــنهم الــزود عــن النظــام الصــحي محــل الإصــلاح. 
مكـين الأفـراد مـن اتخـاذ قـرارات فعالـة بشـأن إلى ت وهي تسعىموارد المجتمع والموارد الفردية للعمل على جميع المستويات. 

صــحتهم وتمكــين المجتمعــات المحليــة مــن الانخــراط بفعاليــة فــي بيئــات صــحية تعتمــد علــى المشــاركة فــي تقــديم الخــدمات، 
وتزويد مقدمي الرعاية غير الرسميين بالتثقيف الـلازم لتحسـين أدائهـم ومـا يقدمونـه مـن مسـاعدة للاسـتمرار فـي أداء دورهـم. 

كين الناس وإشراكهم في الوصول إلى الفئـات المهمشـة والتـي تعـاني مـن نقـص الخـدمات لضـمان حصـول الجميـع علـى وتم
  لاحتياجاتهم الخاصة. الخدمات والاستفادة من تلك الخدمات محل المشاركة وفقاً 

  الخيارات والتدخلات الخاصة بالسياسات  الاستراتيجي النهج
. وينبغــي علــى الأفــراد وإشــراكهمتمكــين الأفــراد والأســر   ١-١

والأســــــر أن يكونــــــوا مشــــــاركين فــــــاعلين حتــــــى يمكــــــن تحقيــــــق 
حصــــائل ســــريرية أفضــــل عبــــر الاشــــتراك فــــي تقــــديم الرعايــــة، 
ولاسيما للأمراض غير السـارية والمزمنـة. وتعتبـر هـذه الخطـوة 
مــن الخطــوات الأساســية لأن النــاس هــم مــن سيقضــون معظــم 

ـــــاتهم وهـــــم يتعايشـــــون ويســـــتجي بون لاحتياجـــــاتهم الصـــــحية أوق
الخاصة، وسوف يأخذون الخيارات بشـأن السـلوكيات الصـحية 
وقــدرتهم علــى رعايــة أنفســهم. ويــرتبط التمكــين كــذلك بالرعايــة 

قــــدم فــــي ظــــل علاقــــة متكافئــــة ومتبادلــــة بــــين المهنيــــين التــــي تُ 
الســـريرين والمهنيـــين غيـــر الســـريريين مـــن ناحيـــة، والأفـــراد مـــن 

يـــة وأســـرهم، ومجتمعـــاتهم مـــن جهـــة مســـتخدمي خـــدمات الرعا
  أخرى، وبالتالي تحسين خبرتهم المكتسبة في مجال الرعاية.

  التثقيف الصحي •
اشـــتراك الأفـــراد والأســـر ومقـــدمي الرعايـــة والقـــائمين  •

  بها في اتخاذ القرارات السريرية
ــــة الشخصــــية • ــــيم الرعاي ــــه تقي ــــذاتي بمــــا في  العــــلاج ال

  وخطط العلاج
  النظام الصحيمعلومات عن المساعدة داخل  •
  مسوحات بشأن مدى رضا المرضى •
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 الــــــنهج. فهــــــذا المجتمعــــــات المحليــــــة وإشــــــراكها تمكــــــين  ٢-١
ســيعمل علـــى تمكــين المجتمعـــات مــن التعبيـــر عــن احتياجاتهـــا 
ومن ثم التأثير على طريقة تمويل الرعاية وطـرق التخطـيط لهـا 

والاحتــرام  والاســتئمانوتقــديمها. وســوف يســاعد علــى بــث الثقــة 
المتبادل وإنشـاء الشـبكات الاجتماعيـة، نظـراً لأن معافـاة النـاس 
البدنيـــة والنفســـية تعتمـــد علـــى إقامـــة علاقـــات قويـــة ومتوطـــده. 
وهي تعزز قدرة المجتمعات المحلية على تنظيم أنفسها وإدخال 

  تغييرات في بيئاتها المعيشية.

  الرعاية التي يقدمها المجتمع •
  المجتمع العاملون الصحيون في •
  المدني تنمية المجتمع •
  

. فــأفراد تمكــين مقــدمي الرعايــة غيــر الرســميين وإشــراكهم  ٣-١
الأسرة وسائر مقدمي الرعاية يضطلعون بدور حاسم في تـوفير 
الرعايـــة الصـــحية. وينبغـــي علـــى مقـــدمي الرعايـــة تلقـــي التوعيـــة 
ـــــة الجـــــودة،  ـــــدخلات عالي ـــــوفير ت المناســـــبة بمـــــا يمكـــــنهم مـــــن ت

بــــدور المناصــــرين لمتلقــــي الرعايــــة، ســــواء داخــــل والاضــــطلاع 
النظـــام الصـــحي أو علـــى مســـتوى السياســـات. وبالإضـــافة إلـــى 
ذلــك، فـــإن مقــدمي الرعايـــة لهـــم احتياجــاتهم الخاصـــة المرتبطـــة 
بتحقيــق ذاتهــم ناهيــك عــن حــاجتهم إلــى الــدعم العــاطفي الــلازم 

  للحفاظ على دورهم.

  الرسميينغير  الرعاية مقدميتثقيف   •
  غير الرسميين مقدمي الرعاية شبكات  •
  وفرق المرضى من ذوي الخبرة دعم الأقران  •
  مقدمي الرعاية رعاية  •
  الرعاية المؤقتة  •

الوصــول إلــى الفئــات المهمشــة والتــي تعــاني مــن نقــص   ٤-١
بأهميـة قصـوى لضـمان حصـول  الـنهج. ويحظـى هـذا الخدمات

الجميـــع علـــى الخـــدمات الصـــحية. وهـــو أمـــر ضـــروري لتحقيـــق 
مثـــــل المســـــاواة والعدالـــــة  الأهـــــداف المجتمعيـــــة الأوســـــع نطاقـــــاً 

الاجتماعيـــــة والتضـــــامن، ناهيـــــك عـــــن أنـــــه يســـــاعد فـــــي خلـــــق 
التماسـك الاجتمـاعي. وهـو يتطلــب العمـل علـى كافـة مســتويات 

دؤوب مــــــع ســــــائر عــــــن العمــــــل الــــــ القطــــــاع الصــــــحي، فضــــــلاً 
القطاعات الأخرى وجميـع شـرائح المجتمـع للتصـدي للمحـددات 

  الصحية الأخرى والعدالة الصحية.

 فـــــي أغـــــراض الإنصـــــاف الصـــــحي أهـــــداف إدمـــــاج  •
  القطاع الصحي

للفئــــات التــــي تعــــاني مــــن نقــــص الخــــدمات  توصــــيل  •
، ونظــــم وحــــدات المتنقلــــةال بمــــا فــــي ذلــــكالخــــدمات 

  عدوالتطبيب عن بُ  النقل
  عند الحاجة الخدمات على التعاقد  •
الرعايــــة الصــــحية  الــــنظم القائمــــة علــــى التوســــع فــــي  •

    الأولية
    : تعزيز تصريف الشؤون والمساءلة٢ الاستراتيجية

يتطلب تعزيز تصريف الشؤون اتباع نهج تشاركي في صياغة السياسات واتخاذ القرارات وتقييم الأداء على جميـع مسـتويات 
بدءاً من صنع السياسات وصولاً إلى مستوى التدخل السريري. ويتسـم تصـريف الشـؤون بالشـفافية والشـمولية النظام الصحي، 

والاستخدام الأمثل للموارد والمعلومات المتاحة لضمان تحقيق أفضل النتائج الممكنة. ويمكن تعزيز تصـريف الشـؤون باتبـاع 
مديرين ومقدمي الخدمات ومستخدميها ومنح الحوافز بما يتماشى مـع نظام قوي للمساءلة المتبادلة بين راسمي السياسات، وال

نهج يركز على الناس. ويعتبر وضع إطار قوي للسياسات وتوضيح مقنع للإصلاح من الأمور المهمة لبناء رؤيـة مشـتركة، 
  فضلاً عن تحديد كيفية تحقيق هذه الرؤية.

  بالسياساتالخيارات والتدخلات الخاصة   الاستراتيجي النهج
. فهنـاك تعزيز نظـام تصـريف الشـؤون القـائم علـى المشـاركة  ١-٢

حاجـــة إلـــى آليـــات قويـــة لتصـــريف الشـــؤون مـــن أجـــل تحقيـــق نهـــج 
متســـق ومتكامـــل فـــي سياســـات الرعايـــة الصـــحية والتخطـــيط وتقـــديم 
الخدمات على جميع مستويات النظام الصحي. وتحتاج الحكومات 

نين وتعزيــز معافـاتهم وبـث الثقــة إلـى تحمـل مســؤولية حمايـة المـواط
ــــدور  ــــدى المــــواطنين مــــن خــــلال الإشــــراف الفعــــال. فال والشــــرعية ل
الإشرافي لوزارة الصحة يعتبر ضرورياً لتصريف الشؤون في مجال 
الصـــحة، وينطـــوي علـــى تحديـــد أصـــحاب المصـــلحة فـــي المجتمـــع 

م حتــى يتثنــى ســماع أصــواتهم والوصــول إلــى إجمــاع. وهــو هوإشــراك
كـــــذلك للتأكـــــد مـــــن أن مختلـــــف أهـــــداف الوكـــــالات أمـــــر ضـــــروري 

المانحـــة والبـــرامج الرأســـية المعنيـــة بـــأمراض معينـــة لا تعرقـــل قـــدرة 
النظم الصحية على التركيز على صحة المجتمـع وتحقيـق المعافـاة 

  للجميع.

  المشاركة المجتمعية في صياغة السياسات وتقييمها  •
السياســـــــــات والاســـــــــتراتيجيات والخطـــــــــط الصـــــــــحية   •

نيـــة والتـــي تعـــزز الخـــدمات الصـــحية المتكاملـــة الوط
  التي تركز على الناس

ـــــــرامج الجهـــــــات المانحـــــــة مـــــــع   • تنســـــــيق ومواءمـــــــة ب
  السياسات والاستراتيجيات والخطط الوطنية

ـــــــى المســـــــتويات   • اللامركزيـــــــة، عنـــــــد الاقتضـــــــاء، عل
  المحلية

  تصريف الشؤون السريرية  •
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بالأســــــــاس . وهــــــــي تعنــــــــي تعزيـــــــز المســــــــاءلة المتبادلــــــــة  ٢-٢
المســــــــؤولية عــــــــن صــــــــنع القــــــــرار، وتشــــــــمل "تقــــــــديم الحســــــــاب" 

"المحاســـبة" (أي تـــوفير تـــوفير المعلومـــات حـــول الأداء) و ،(أي
المكافــآت والجــزاءات). فتعزيــز مســاءلة الــنظم الصــحية تتطلــب 
العمل المشترك على جميع المستويات لتحسين تنظيم الخـدمات 

القطاعــــات وتقــــديمها، ووضــــع السياســــات الصــــحية ســــواء فــــي 
الصحية أو غير الصحية، والقطـاعين العـام والخـاص، والنـاس، 

  للوصول إلى هدف مشترك.

 الحقوق الصحية والاستحقاقات 

 بطاقات التقرير الخاص بمقدم الخدمة 

  الحصائل التي يبلغ عنها المرضى و وبطاقـة الأداء
 المتوازن

 التمويل القائم على الأداء والتعاقد 

 ـــــــد ـــــــدى مق ـــــــة الخاضـــــــع تســـــــجيل الســـــــكان ل م الرعاي
  للمساءلة.

  
  : إعادة توجيه نموذج الرعاية٣ الاستراتيجية

  
إن إعادة توجيه نمـوذج الرعايـة يعنـي ضـمان تصـميم خـدمات الرعايـة الصـحية بكفـاءة وفعاليـة، وشـرائها وتقـديمها مـن خـلال 

والاشـتراك فـي تقـديم الخـدمات الصـحية. نماذج مبتكرة للرعاية والتـي تعطـي الأولويـة للخـدمات الأساسـية والرعايـة المجتمعيـة 
ســعافية. وهــو يتطلــب الاســتثمار فــي الرعايــة لإى العيــادات الخارجيــة والرعايــة اوهـذا يشــمل التحــول مــن المرضــى الــداخليين إلــ

الكليـة والشـاملة، بمـا فـي ذلـك اسـتراتيجيات تعزيـز الصـحة والوقايــة مـن اعـتلال الصـحة والتـي تـدعم صـحة النـاس ومعافــاتهم 
  ترم الفروق بين الجنسين والتفضيلات الثقافية في تصميم الخدمات الصحية وطرق تشغيلها.وتح

  الخيارات والتدخلات الخاصة بالسياسات  الاستراتيجي النهج
ــــى أســــاس   ١-٣ ــــة عل ــــي تحظــــى بالأولوي ــــد الخــــدمات الت تحدي

ويعنى هـذا . الاحتياجات طوال العمر، واحترام تفضيلات الناس
تقيــــيم حزمــــة الخــــدمات الصــــحية المقدمــــة فــــي مختلــــف  الــــنهج

مســــــتويات نظــــــام تقــــــديم الرعايــــــة، والــــــذي يغطــــــي دورة الحيــــــاة 
مـــــن الأســـــاليب لفهـــــم الاحتياجـــــات  بأكملهـــــا. ويســـــتخدم مزيجـــــاً 

الخاصة بصحة السكان، بمـا فـي ذلـك الأفضـليات الاجتماعيـة، 
وفعاليـــة التـــدخلات الصـــحية البديلـــة مـــن حيـــث التكلفـــة، ويوجـــه 

قـرار بشــأن تخصـيص المــوارد للرعايـة الصــحية. ويشـمل أيضــا ال
  تقييم التكنولوجيا الصحية. 

  تقييم الاحتياجات الصحية المحلية  •
التعبئــــة الشــــاملة للخــــدمات المقدمــــة لجميــــع الفئــــات   •

  السكانية
ـــين الجنســـين والفـــروق   • ـــة للفـــروق ب الخـــدمات المراعي

  الثقافية والمراعية للسن
  التكنولوجيا الصحيةتقييم   •

. ويعنــي عــادة تقيــيم التوعيــة والوقايــة والصــحة العموميــةإ  ٢-٣
زيــادة التركيــز والمــوارد المخصصــة لخــدمات التــرويج  الــنهجهــذا 

والوقايــــة والصــــحة العموميــــة. وتشــــمل نظــــم الصــــحة العموميــــة 
جميع الكيانات العامة والخاصة والتطوعيـة التـي تسـهم فـي أداء 

موميــــة الأساســــية ضــــمن منطقــــة جغرافيــــة وظــــائف الصــــحة الع
  .محددة

 رصد الحالة الصحية للسكان  •

  تقسيم المخاطر التي تحيق بالسكان إلى طبقات  •
الترصـــــد والبحـــــث والتصـــــدي للمخـــــاطر والتهديـــــدات   •

  التي تحيق بالصحة العمومية
  تعزيز الصحة والوقاية من الأمراض  •
  اللوائح الخاصة بالصحة العمومية وإنفاذها  •

. وتعتبــــر بنــــاء نظــــم قويــــة ترتكــــز علــــى الرعايــــة الأوليــــة  ٣-٣
خــدمات الرعايــة الصــحية الأوليــة القويــة ضــرورية للوصــول إلــى 
جميع السكان وضمان حصول الجميـع علـى الخـدمات. ويشـمل 
بناء مثل هذه الخـدمات ضـمان تـوفير التمويـل الكـافي والتـدريب 
المناسب، والربط مـع الخـدمات الأخـرى وغيرهـا مـن القطاعـات. 

لمســتمرة مــع مــرور الــزمن التنســيق والرعايــة ا الــنهجويعــزز هــذا 
بالنســـبة للأشـــخاص الـــذين يعـــانون مـــن مشـــاكل صـــحية معقـــدة، 
وتيســـير العمـــل المشـــترك بـــين القطاعـــات فـــي مجـــال الصـــحة. 
ويــــدعو إلــــى إنشــــاء فــــرق مشــــتركة بــــين المهــــن لضــــمان تــــوفير 
خــدمات شــاملة للجميــع. وهــو يعطــي الأولويــة للمجتمــع ونمــاذج 

  أساسية للممارسة. الرعاية الموجهة نحو الأسرة كقاعدة

ــــة  • ــــة الصــــحية الأولي باســــتخدام نهــــج  خــــدمات الرعاي
  عائلي ومجتمعي

  متعددة التخصصات الرعاية الأولية فرق  •
  طب الأسرة  •
غيرهــــــــــا مــــــــــن الخــــــــــدمات  الوصــــــــــول إلــــــــــى بوابــــــــــة  •

  المتخصصة
رعايـة المخصصة لل النفقات الصحية نسبة أكبر من  •

  الأولية
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التحــــول نحــــو المزيــــد مــــن العيــــادات الخارجيــــة والرعايــــة   ٤-٣
. ويعتبــر اســتبدال الخدمــة بمثابــة عمليــة للاستعاضــة الإســعافية

عن بعـض أشـكال الرعايـة بـأخرى أكثـر كفـاءة للنظـام الصـحي. 
بـــــين الرعايـــــة الأوليـــــة،  ويعنـــــى الـــــنهج إحـــــداث تـــــوازن صـــــحيح

عايـة والرعاية في العيادات الخارجية المتخصصة ومستشـفيات ر 
فـي  هامـاً  المرضى الداخليين، مع الاعتـراف بـأن لكـل منهـا دوراً 

  نظام تقديم الرعاية الصحية.

  دور العجزةو ، ودور التمريض، الرعاية المنزلية  •
الحـالات الحـادة  لرعايـة تطويع أغراض المستشفيات  •

  فقط المعقدة
  العيادات الخارجية جراحة  •
  النهارية المستشفيات  •
  المرضى المتقدمة رعاية حالات  •
  

. فـــــالتغير التكنولـــــوجي ابتكـــــار وإدراج تكنولوجيـــــا جديـــــدة  ٥-٣
الســريع يســاعد فــي تطــوير المزيــد مــن نمــاذج الرعايــة المبتكــرة. 
فالمعلومات وتكنولوجيا الاتصالات الجديدة تسمح بأنواع جديـدة 
مــن تكامــل المعلومــات. وعنــد اســتخدامها بشــكل صــحيح، فإنهــا 

لمعلومـــات، وتتبـــع الجـــودة، وتيســـير عمليـــة تضـــمن اســـتمرارية ا
  .تمكين المرضى والوصول إلى المجتمعات المنعزلة جغرافياً 

 التشارك في سجلات المرضى الإلكترونية 

  ُعدالتطبيب عن ب 

 الفرق الصحية الجوالة  

  
  : تنسيق الخدمات داخل القطاعات وفيما بينها٤ الاستراتيجية

  
ــاً  الخــدمات ينبغــي تنســيق  إدمــاج هــذه النتيجــة. ويتطلــب الوصــول إلــى اختيــاراتهماحتــرام و ، النــاس ومطــالبهم لاحتياجــاتوفق

مسـتويات  بـين والـربط عبـر الشـبكات نظم الإحالة، وتطوير داخل مرافق الرعاية الصحية وفيما بينها مقدمي الرعاية الصحية
علـى مســتوى  العمـل المشـترك بــين القطاعـات ملوهـو يشــ. وغيــره مـن القطاعـات بــين قطـاع الصـحة الـروابط وإنشـاء، الرعايـة

فـي  بمـا فـي ذلـك،، الشـحيحةالاسـتخدام الأمثـل للمـوارد الاجتماعية للصـحة وتعظـيم  المحددات للتعاطي مع المجتمع المحلي
 أو والخـدمات مختلـف الهياكـل دمـج بالضـرورة لا يتطلـب التنسيق. فمع القطاع الخاص من خلال الشراكات بعض الأحيان،

المعلومات وتنسـيقها بـين العمليات و  مواءمة الرعاية من خلال تحسين سبل تقديم من ذلك على بدلاً  لكنه يركز، و العملسير 
  .الخدماتمختلف 

  الخيارات والتدخلات الخاصة بالسياسات  الاستراتيجي النهج
. لا يمثـــل تنســـيق الرعايـــة نشـــاطاً تنســـيق الرعايـــة للأفـــراد  ١-٤

مجموعــة مــن الاســتراتيجيات التــي قــد تســاعد واحــداً، وإنمــا يمثــل 
بـــرة المـــريض بالنســـبة فـــي تحســـين اســـتمرارية الرعايـــة وتعزيـــز خ

ســيما خــلال تحــولات الرعايــة. ويــتم التركيــز بهــدف للخــدمات، ولا
التحســين علـــى تقـــديم الرعايـــة للفــرد، مـــع تنســـيق الخـــدمات وفقـــاً 

تحســـين  أيضـــاً  الـــنهجلاحتياجـــاتهم واحتياجـــات أســـرهم. ويغطـــي 
تدفق المعلومات والحفاظ على علاقات جديرة بالثقة مع مقـدمي 

  الرعاية مع مرور الوقت.

 مسارات الرعاية •

  نظم الإحالة والإحالة المضادة •
  المساعدون الصحيون •
  علاج الحالة  •

. ويتضـــمن تنســـيق البـــرامج الصـــحية ومقـــدمي الخـــدمات  ٢-٤
رأب الفجـــــــوات الإداريـــــــة والمعلوماتيـــــــة والتمويليـــــــة بـــــــين  الـــــــنهج

مســــــتويات الرعايــــــة ومقــــــدمي الخــــــدمات. وينطــــــوي هــــــذا علــــــى 
مكونات القطـاع مثـل المستحضـرات الصـيدلانية وتنظـيم سـلامة 
المنتجات، وفرق تكنولوجيا المعلومات العـاملين مـع نظـم ترصـد 
الأمـــراض، وفـــرق المســـاعدين الصـــحيين ممـــن يقـــدمون الخطـــط 

لعلاجيـــة بالتعـــاون مـــع بعضـــهم الـــبعض، والخـــدمات المختبريـــة ا
الخاصة بأمراض محددة مرتبطة بتحسين الخـدمات علـى نطـاق 
أوسع، وشـبكات تقـديم الخـدمات التـي تركـز علـى علاقـات أكثـر 

  موثوقية لرعاية المرضى.

علــى  أو الصــحية الإقليميــة تقــديم الخــدمات شــبكات  •
  صعيد المناطق

  تكاملةخدمات المشراء ال  •
  في النظم الصحية الوطنية البرامج الرأسية دمج  •
  الرعاية لتنسيق حوافز  •
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 نجـــاح تنســـيقيعتمـــد  .بـــين مختلـــف القطاعـــات التنســـيق  ٣-٤
داخــل ســواء  العديـد مــن الجهــات الفاعلـة علــى المسـائل الصــحية
الخـدمات  قطاعات مثـل وهو يشمل. و خارجهأ القطاع الصحي

 القطـــاعوالتثقيفيـــة، والعمـــل، والإســـكان، و ، والماليـــة، الاجتماعيـــة
 يتطلـب وهـو. من بـين جملـة أمـور أخـرىالخاص وإنفاذ القانون 

العمـــــل المشـــــترك بـــــين  لتنســـــيق مـــــن وزارة الصـــــحة قيـــــادة قويـــــة
 عــن الأزمــات للكشــف المبكــر بمــا فــي ذلــك التنســيق، القطاعــات

  الصحية والاستجابة السريعة لها.

  اساتوضع الصحة في صميم جميع السي  •
  الشراكات بين القطاعات  •
  الخدمات الاجتماعية مع القطاع الصحي دمج  •
 المهنيــة المنــاهج قطــاع التثقيــف لمواءمــة العمــل مــع  •

  الجديدة المطلوبة المهارات مع
 الــنظم الصــحية مــعالتكميلــي و  الطــب التقليــدي دمــج  •

  الحديثة
الصــحية والاســتجابة  بــين التأهــب للأزمــاتتنســيق ال  •

  لها
  

  : تهيئة بيئة مواتية٥ الاستراتيجية
  

عملياً، ينبغي تهيئة بيئة مواتية تجمع بين جميع أصحاب المصـلحة لإجـراء  الأربع السابقة واقعاً  الاستراتيجياتوحتى تصبح 
التغييــر التحــويلي. وتنطــوي هــذه المهمــة المعقــدة علــى مجموعــة متنوعــة مــن العمليــات لإحــداث التغييــرات اللازمــة فــي القيــادة 

طـــر التشـــريعية، والترتيبـــات الماليـــة والإدارة ونظـــم المعلومـــات، وأســـاليب تحســـين الجـــودة، وإعـــادة توجيـــه القـــوى العاملـــة، والأ
  والحوافز.

  الخيارات والتدخلات الخاصة بالسياسات  الاستراتيجي النهج
. وهنـــــاك تعزيـــــز القيـــــادة والإدارة مـــــن أجـــــل التغييـــــر  ١-٥

حاجــة إلــى أشــكال جديــدة مــن القيــادة التعاونيــة التــي تســاعد 
فـــي الجمـــع بـــين العديـــد مـــن أصـــحاب المصـــلحة مـــن أجـــل 

الخـــدمات الصـــحية بنجـــاح. وينبغـــي إشـــراك جميـــع إصـــلاح 
ــــين فــــي مجــــال الرعايــــة الصــــحية، ولاســــيما الأطبــــاء  المهني
الســـريريين فـــي الإدارة والقيـــادة مـــن أجـــل التغييـــر فـــي إطـــار 

  شراكة مستمرة مع المجتمعات المحلية.

  القيادة التحويلية وتوزعها  •
  إدارة التغيير  •

. ويعتبـــــر المعـــــارفتعزيـــــز نظـــــم المعلومـــــات وإدارة   ٢-٥
تطوير نظم المعلومات والثقافة التنظيمية التي تدعم الرصد 
والتقيــــيم، وتبــــادل المعــــارف واســــتخدام البيانــــات فــــي عمليــــة 

  صنع القرار شرطاً أساسياً من أجل التغيير التحولي.

  تطوير نظم المعلومات  •
  بحوث النظم  •
  إدارة المعارف  •

. ينبغــــي أن لامةالســــعي إلــــى تحســــين الجــــودة والســــ  ٣-٥
تسعى المؤسسـات ومقـدمي الخـدمات باسـتمرار إلـى تحسـين 
الجــــودة والســــلامة. وتشــــمل هــــذه الجهــــود كــــل مــــن الجــــودة 

  التقنية والمنتظرة.

  ضمان الجودة  •
  خلق ثقافة السلامة  •
  التحسين المستمر للجودة  •

. ينبغـــي إيـــلاء إعـــادة توجيـــه القـــوى العاملـــة الصـــحية  ٤-٥
لتهيئة القوى العاملة الصحية وتزويدها بمزيج عناية خاصة 

من المهارات المناسبة مـن أجـل تلبيـة الاحتياجـات الصـحية 
للســــــكان علــــــى نحــــــو منصــــــف ومســــــتدام. وينبغــــــي تنظــــــيم 
العاملين الصحيين في جميع أنحاء الفرق ودعمها بعمليـات 
وافيـــة للعمـــل، وإعطائهـــا أدوار وتوقعـــات واضـــحة، ومبـــادئ 

ويب الثغـــرات فــــي الكفـــاءة، وتقــــديم توجيهيـــة، وفـــرص لتصــــ
ردود فعــــــل داعمــــــة، وأجــــــور عادلــــــة، وبيئــــــة عمــــــل مواتيــــــة 

  وحوافز.

  معالجة النقص في القوى العاملة الصحية وسوء التوزيع  •
  تدريب القوى العاملة الصحية  •
  فرق مهنية متعددة تعمل عبر الحدود التنظيمية  •
  تحسين ظروف العمل وآليات التعويض  •
  عم مقدمي الخدماتمجموعات د  •
  تعزيز الجمعيات المهنية  •
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. يضــــطلع التنظــــيم بــــدور مواءمــــة الأطــــر التنظيميــــة  ٥-٥
رئيســي فــي توطيــد القواعــد التــي يعمــل فــي ظلهــا المهنيــون 

 -وإنصــافاً  والمنظمــات فــي ظــل نظــم صــحية أكثــر تكــاملاً 
ن حيــث وضــع معــايير جديــدة للجــودة علــى ســبيل المثــال، مــ

  الأداء المستهدف. / أو الدفع مقابلو

  مواءمة الأطر التنظيمية •

. وهنــاك حاجــة تحســين التمويــل وإصــلاح نظــم الــدفع  ٦-٥
إلى إجراء تغييرات فـي طريقـة تمويـل خـدمات الرعايـة ودفـع 
تكاليفهــا لتعزيــز مســتويات كافيــة مــن التمويــل وتــوفير مــزيج 
مناســـب مـــن الحـــوافز الماليـــة فـــي ظـــل نظـــام يـــدعم تكامـــل 

مقـــــدمي الخـــــدمات وأمـــــاكن تقـــــديم الخـــــدمات الرعايـــــة بـــــين 
وحمايــــة المرضــــى مــــن النفقــــات غيــــر المبــــررة مــــن الجيــــب 

  الشخصي على الصحة.

ضــــمان تمويــــل النظــــام الصــــحي بشــــكل كــــاف ومواءمــــة   •
  تخصيص الموارد حسب أولويات الإصلاح

  على التعويض الفردي نماذج الدفع المختلطة بناءً   •
  المدفوعات المجمعة  •

    

  
  التنفيذنهج 

  
بــد مــن الاعتــراف بهــا: فمــن المــرجح أن تمثــل إعــادة التوجيــه النــاجح الــدروس المســتفادة مــن التــاريخ لا إن  -١٥

للخدمات الصحية رحلة طويلة وهي تحتاج إلى التزام سياسي مستدام. وفي نهاية المطاف، يحتاج كـل بلـد أو ولايـة 
ــــى النــــاس،  ــــة التــــي تركــــز عل  ووضــــعإلــــى تحديــــد الأهــــداف الخاصــــة بــــه والمرتبطــــة بالخــــدمات الصــــحية المتكامل

الحـواجز تراعي للسياق المحلي، و  . ويجب أن تستجيب الاستراتيجياتجيات خاصة به لتحقيق هذه الأهدافتياسترا
لنظـــام تقـــديم  القائمـــة والقـــيم التـــي يعتنقهـــا النـــاس داخـــل الدولـــة أو المنطقـــة، ويجـــب أن تكـــون قابلـــة للتحقيـــق نظـــراً 

عم التغيير. ومن ثم يتمثل نهـج التنفيـذ الخـاص بهـذا الخدمات الصحية الحالي والموارد المالية والسياسية المتاحة لد
  الإطار فيما يلي:

تقوده البلدان: ينبغـي علـى البلـدان وضـع اسـتراتيجيات لمتابعـة الخـدمات الصـحية المتكاملـة التـي   (أ)
تركـــز علـــى النـــاس وتقـــوده البلـــدان، بمســـاعدة الـــدعم الخـــارجي عنـــد الضـــرورة، بحيـــث تســـتجيب للظـــروف 

  المحلية.والسياقات 
مـــن اســـتراتيجيات  ضـــرورياً  لـــة جـــزءاً يركـــز علـــى العدالـــة: تعتبـــر الجهـــود الراميـــة إلـــى تعزيـــز العدا  (ب)

الرعاية الصحية المتكاملـة التـي تركـز علـى النـاس. ويمكـن للجهـود اسـتهداف العوامـل المباشـرة التـي توجـه 
  اجتماعية أكثر جوهرية.الانتفاع غير المنصف بالخدمات، ولكنها قد تتعاطى أيضاً مع محددات 

يعتمــد علــى المشــاركة: إن مفهــوم الخــدمات الصــحية المتكاملــة التــي تركــز علــى النــاس تســتعين   (ج)
بأفراد مستنيرين ومتمكنين في صـميم النظـام الصـحي ومـن ثـم فـإن عمليـات إعـداد الاسـتراتيجيات الوطنيـة 

سـيما المحـرومين مـن الخـدمات ن ولاأمـام أصـحاب المصـلحة المحليـيلمثل هذه الخدمات تضمن المسـاءلة 
  بشكل خاص.

عـــاملين تعزيـــز الـــنظم: يعتمـــد تقـــديم الخـــدمات علـــى المعلومـــات ونظـــم التمويـــل الفعالـــة، وتـــوافر ال  (د)
دخلــت علــى ســبل تقــديم الخــدمات ســيكون لهــا انعكاســات . فــالتغييرات التــي أُ الصــحيين المهــرة والمحفــزين

  محالة على النظام الصحي بأكمله. لا
الممارســـة المســـندة بالبينـــات مـــع تكراريـــة دورات الـــتعلم والعمـــل. وينبغـــي أن تســـتند القـــرارات علـــى   )(ه

جميع المستويات على أفضل البينات المتاحة: فمنهجيـة تحسـين الجـودة تشـير إلـى أن النجـاح يكـون أكثـر 
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دمات، وتحـدد المشـاكل عند تكـرار دورات الـتعلم والعمـل التـي تعقـب التغييـرات فـي نظـام تقـديم الخـ احتمالاً 
  لحلها. الناشئة وتجمع أصحاب المصلحة معاً 

: ينبغــي التركيــز بشــكل أساســي علــى الرصــد المتواصــل للتقــدم مــن خــلال تتجــه إلــى تحقيــق نتــائج  (و)
  أغراض ونتائج محددة قابلة للقياس.

المحققــة مقابــل تســتند علــى أســس أخلاقيــة: مــن خــلال التأكــد مــن أن الرعايــة تعظــم نســبة الفوائــد   (ز)
المخـــــاطر فـــــي جميـــــع التـــــدخلات، وتحتـــــرم حـــــق الفـــــرد فـــــي اتخـــــاذ قـــــرارات مســـــتنيرة ومســـــتقلة، وتراعـــــي 

  الخصوصية، وتحمي أكثر الفئات تعرضاً للمخاطر، وتضمن التوزيع العادل للموارد.
تسـاهم فـي الاستدامة: تخطـيط وإدارة وتقـديم الرعايـة المنصـفة التـي تتسـم بالكفـاءة والفعاليـة والتـي   (ح)

  التنمية الطويلة الأجل بطريقة مستدامة.
  

  دور أصحاب المصلحة 
  

  يتمثل دور أصحاب المصلحة في هذا الإطار فيما يلي:  -١٦
  

الــدول الأعضــاء: تلتــزم البلــدان التــي تتجــه صــوب الخــدمات الصــحية المتكاملــة التــي تركــز علــى   (أ)
اســتراتيجيات ســليمة والأطــر التنظيميــة التــي تيســر ســبل النــاس بإعــداد رؤيــة واضــحة وتوصــيلها، ووضــع 

ـــديمها مـــن قِ  ـــة والمشـــاركة فـــي تق ـــادة القطري ـــة إلـــى القي ـــاج هـــذه العملي ـــتحقيقهـــا. وتحت ل جميـــع القطاعـــات بَ
الحكومية ومقدمي الخدمات وفئات السكان التي يخدمونها. وتحتاج الحكومـات إلـى تـأمين التمويـل الكـافي 

قــة بالتنفيــذ. وينبغــي تكــرار هــذه العمليــة علــى المســتويين الإقليمــي والمحلــي علــى للإصــلاح والبحــوث المتعل
  حد سواء.

الأفـــراد والأســـر والمجتمعـــات المحليـــة: وهـــي تشـــكل المحـــور الرئيســـي لاهتمـــام الإطـــار. فصـــياغة   (ب)
السياســـات وتنظـــيم الخـــدمات الصـــحية والاشـــتراك فـــي تقـــديم الخـــدمات الصـــحية ينبغـــي إعـــدادها وتنفيـــذها 

  بالاشتراك مع الأفراد والأسر والمجتمعات.
منظمــات المجتمــع المــدني: فهــذه المنظمــات بوصــفها ممثلــة عــن المرضــى والأســر والمجتمعــات   (ج)

، علـى النـاس ومقدمي الرعاية تضطلع بدور مهم في الدعوة إلى الخـدمات الصـحية الأكثـر تكـاملاً وتركيـزاً 
علــى إدارة المخــاوف الصــحية الخاصــة بهــم والاشــتراك مــع  عــن تمكــين أعضــائها ليكونــوا أكثــر قــدرة فضــلاً 

  النظام الصحي.
مقـــدمو الخـــدمات الصـــحية: والـــذين يعتبـــرون عنصـــراً أساســـياً مـــن هـــذا الإطـــار. وينبغـــي صـــياغة   (د)

السياسات وتنظيم الخدمات الصحية والاشتراك مع مقدمي الخدمات في تقديم الخدمات الصحية، كمـا هـو 
  راد والأسر والمجتمعات.الحال بالنسبة للأف

والتدريبية والبحثية: فهذه الهيئات لها دور هام فـي تطـوير المنـاهج المهنيـة  الأكاديميةالمؤسسات   (ه)
الجديــدة للقــوى العاملــة الصــحية، وتــدريب القــوى العاملــة الصــحية، وتــولي الجهــود البحثيــة المتعلقــة بــالنظم 

  الصحية والتنفيذ.
فــي تبنــي ممارســات  هامــاً  اصــة بــالطلاب: وقــد تلعــب هــذه المنظمــات دوراً الجمعيــات المهنيــة والخ  (و)

  جديدة واعتمادها، وتقديم الدعم لأعضائها.
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القطاع الخاص: ينبغي اتخاذ خطوات تنظيمية لضمان تنفيذ الإصلاحات الخاصـة بزيـادة تكامـل   (ز)
والخاصـة علــى قـدم المســاواة، بمــا الرعايـة التــي تركـز علــى النــاس وتطبيقهـا علــى مقـدمي الخــدمات العامــة 

اتبـاع  في ذلك المنظمات الهادفة إلى الربح والتي لا تهدف إلى الـربح والمنظمـات العقائديـة. ويمكـن أيضـاً 
الشــراكات مــع كيانــات القطــاع الخــاص، مــن قبيــل شــركات المستحضــرات الصــيدلانية وصــناعات الأجهــزة 

  الطبية عند الاقتضاء.
 تقــديم ســبل لإصــلاح الكــافي التمويــل الكيانــات هــذه تضــمن أن ينبغــي: شــركات التــأمين الصــحي  (ح)

 وتركيــزاً  تكــاملاً  الأكثــر الرعايــة نهــج لتحفيــز الشــرائية والممارســات المــدفوعات نظــم توجيــه وإعــادة الخــدمات
  .الرعاية على

اســـتثنائية، عنـــد الحاجـــة إلـــى العمـــل الســـريع أو  ظـــروف فـــي إلا علـــيهم، وينبغـــي: التنميـــة شـــركاء  )ط(
الفريد من نوعه، السعي إلى إدراج دعمهم لتقديم الخدمات الصـحية فـي الـنظم الصـحية الخاصـة بالبلـدان. 

علــى تبــادل المعرفــة التقنيــة بشــأن مختلــف الــنهج لتشــجيع المزيــد مــن الخــدمات  ويمكــن أن يســاعدوا أيضــاً 
  .المتكاملة التي تركز على الناس

الأمانــة: وســيعتمد دور الأمانــة علــى توجيــه السياســات التــي قــد تــدعم تطــوير الخــدمات الصــحية   (ي)
المتكاملة التي تركز على الناس في جميع أنحاء العالم. وبالتالي فإن اعتماد الخـدمات الصـحية المتكاملـة 

الرئيســية الخمســة المحــددة فــي هــذا الإطــار، ســتتطلب بــذل جهــود  والاســتراتيجياتالتــي تركــز علــى النــاس، 
  والتعاون التقني. للتأييدمتواصلة 

  
  رصد التقدم

  
لمــا يمثلــه الإطــار مــن برنــامج جديــد لعمــل المنظمــة، فــلا توجــد أيــة مؤشــرات عالميــة مقبولــة لقيــاس  ونظــراً   -١٧

على الناس. ولا يتضمن أي من المرصد الصـحي العـالمي،  تركزالتقدم المحرز في إنشاء خدمات صحية متكاملة 
 ١وأطــر الرصــد والتقيــيم للتغطيــة الصــحية الشــاملة، وأهــداف التنميــة المســتدامة، وقائمــة المراجــع العالميــة للمؤشــرات

على إجراءات الاندماج أو التركيـز علـى النـاس. ونظـرا لعـدم وجـود  -مؤشر ١٠٠الصحية الأساسية والبالغ عددها 
اع عالمي، يقترح الإطار خطة للبحث والتطوير بهدف إعداد المزيد من المؤشرات الجديدة والحالية لتتبع التقدم إجم

. وسـيوطد هـذا الجهـد الإجمـاع العـالمي لمقـاييس مجـالات اسـتراتيجية مقترحـةكـل  تنفيـذ الشامل والتقـدم المحـرز فـي
  الرعاية الصحية الماسة والتي يتم قياسها بشكل أقل.

    
  الإجراء المطلوب من المجلس التنفيذي

  
عـن النظـر  ، فضـلاً لمواصلة إعداد الإطارالمجلس مدعو إلى الإحاطة علماً بهذا التقرير وتقديم إرشادات   -١٨

 .بالاستعراضفي توصية جمعية الصحة العالمية التاسعة والستين 
  
  

=     =     =  

                                                           
   http://www.who.int/healthinfo/indicators/2015/en/.   ١ 


