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  : المقدمة

ᢝ عندما   ᡧᣎتهم ᢝ ᡨᣎا الᘌد من القضاᘌانت هناك العد᛿ ، ᢕᣂع رسالة الماجستᖔموض ᢝ
ᡧᣚ ᢕᣂالتفك ᗷ    ᢝدأت 

ᡧᣍكو ᢝᣢمجال عم ᢝ
ᡧᣚو

ᢝ لها ارتᘘاط وثيق مع القطاعات الصحᘭة  ᡨᣎة والᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ات الرائدة᛿ ᡫᣄلأحد ال 

᠍
 طبᘭا

᠍
أعمل مهندسا

ᢝ الممل᜻ة  ، لذا تم إختᘭاري لموضᖔع الحكومᘭة و الخاصة
ᡧᣚ ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᣢة عᘭة و السلبᘭجابᘌات الأ ᢕᣂالتأث

  . العᘭᗖᖁة السعودᘌة

ᢝ أي مجتمع، حᘭث يؤثر ᚽشᜓل مᘘاᡫᣃ عᣢ جودة    
ᡧᣚ ةᗫᖔالحي ᣅمثل أحد العناᘌ ᢝᣑة، أدركت أن القطاع الصᘌداᘘال ᢝ

ᡧᣚ

ᢝ  و   .الحᘭاة وصحة الأفراد
ᡧᣚ ماᗷ ،ة ᢕᣂالسنوات الأخ ᢝ

ᡧᣚ ة᜻شهدتها الممل ᢝ ᡨᣎات ال ᢕᣂالتغ ، تاᗷعت العدᘌد من  ᢝ ᡨᣎخلال دراس

ᡧ الخدمات   ᢕᣌستهدف تحسᛒ ان من الواضح أن هذا التوجه᛿ . ᢝᣑعض جوانب القطاع الصᗷ ذلك التوجه نحو خصخصة

ال᜻فاءة والجودة. ومع ذلك، ᛿ان هناك أᘌض᠍ا مخاوف تتعلق ᗷال الرعاᘌة الصحᘭة،  الصحᘭة من خلال زᗫادة   ᣠوصول إ

 .خاصة للفئات الضعᘭفة

ᢝ من  فإن موضᖔع  علاوة عᣢ ذلك،   ᡧᣎمكنᘌ يح الفرصة لدراسة تجارب دول مختلفة، مماᙬت ᢝᣑخصخصة القطاع الص

ᢝ سᘭاقات متنوعة. هذا التحلᘭل ᘌمكن أن ᘌقدم رؤى قᘭمة حول ما ᘌمكن أن ᘌكون ناجح᠍ا  
ᡧᣚ اساتᘭل نتائج هذه السᘭتحل

ᢝ الممل᜻ة
ᡧᣚ ناجح ᢕᣂأو غ. 

ᢝ النهاᘌة،  
ᡧᣚ اة الأفراد    فقد ركزتᘭة تمس حᘭقض ᢝᣦ لᗷ ،ةᘭمᘌادᝏة أᘭست مجرد قضᛳلأنها ل ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᣢع

ᢝ تقدمها   ᡨᣎات والفرص الᘌخلق فهم أعمق للتحد ᢝ
ᡧᣚ ᢝ ᡵᣎحᗷ ᜓل. آمل أن أسهم من خلال᛿ ل المجتمعᘘمستق ᣢوتؤثر ع

  .هذه العملᘭة

  

 وᗖاᕛ التوفيق ،،، 
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   Abstractالمستخلص : 

ᢝ الحᘭاة الاجتماعᘭة والاقتصادᘌة، فهو أحد المقومات الأساسᘭة للدولة وجزء
ᡧᣚ مᜓانة هامّة ᢝᣑحتلّ القطاع الصᘌ 

᠍
   ا

᠍
  أساسᘭا

ᢝ أي دولة ح
ᡧᣎة لمواطᘭة صحᘌرعا ᢕᣂعد توفᗫُاة الأفراد والمؤسسات. وᘭقمن ح 

᠍
من الحقوق الأساسᘭة للفرد وجز ءا لا    ا

لواقع من خلال  ااᣠ تجسᘭده عᣢ أرض    2030يتجزّأ من حقوق الإᙏسان. وهذا ما سعت رؤᗫة الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة  

اᜧة   ᡫᣄق إبرام عقود الᗫᖁعن ط ᢝᣑنامج خصخصة القطاع الص ᢔᣂمرتكزات هذا ال ᡧ ᢕᣌومن ب . ᢝᣑبرنامج تحول القطاع الص

ᢝ رفع جودة الخدمات الصحᘭة، وᘻسهᘭل  
ᡧᣚ صᘭالهدف من وراء برنامج التخص العام والخاص. وᗫᜓمن   ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌب

ᢝ واسع، وᗖᜓادالوصول إلᘭه ا، إضافة اᣠ تخفᘭف عبء الإنفاق ع
ᡧᣚنطاق جغرا ᢝ

ᡧᣚ ة ᡫᣄᙬة المنᘭات الحكومᘭشفᙬالمس ᣢ  ر

ᢝ ضخم للغاᘌة ᢔᣎط. 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة من التجارب الحديثة
ᡧᣚ ᢝᣑص القطاع الصᘭة تخصᗖᖁتج ᢔᣂل أهم    لذا   وتعتᘭتحل ᣠسعت ا

 ᣢهذا المجال ع ᢝ
ᡧᣚ قةᗫᖁد عᘭدول لها تقال ᢝ

ᡧᣚ ث ت  التجاربᘭا. حᗫ ᡧ ᢕᣂا ومالᘭة المتحدة وألمان᜻لدان  تغرا ر المملᘘمتع هذه ال

ᢝ مجال تخصᘭص القطاع 
ᡧᣚ لدان الرائدةᘘفات متقدمة ضمن قائمة الᘭ بتص    ᢕᣂبتقدير كب ᡧᣗأنها تح ᣢفضلا ع ، ᢝᣑالص

ᢝ تقدمها للمستفᘭد
ᡨᣎة الᘭث تطور جودة الخدمات الصحᘭمن ح ᢝᣠد الدوᘭالصع ᣢأن ينعᗷ الدول  تجارب هذه  ونعتقد

 
᠍
 ᘌمكن للممل᜻ةقᘌ   ᘭمكن أن ᘻشᜓل نموذجا

᠍
ᢝ سعيها الدؤوب اᣠ تحقيق التوازن ب   ما

ᡧᣚ ة الاستفادة منهᘌة السعودᘭᗖᖁالع ᡧ ᢕᣌ 

ᢝ إطار رؤᗫة 
ᡧᣚ ة العام والخاصᘭة الصحᘌالرعا ᢝᣘ2030قطا .  

تأثᢕᣂ الخصخصة عليها ᗷالإضافة اᣠ نتائج   ᢝ هذه فإن سوف أقدم العدᘌد من الدراسات الدولᘭة و  ᡨᣎوع رسال ᡫᣄم ᢝ
ᡧᣚو

المقدم لهم   ᢝ هذه الدراسة من خلال الاسᙬبᘭان 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌآراء الأشخاص المعني الخصخصة و توصᘭاتها و هذا ولن أهمل 

ا  الفرد و   ᣢع 
᠍
 أو سلᘘا

᠍
أᘌجاᗷا  

᠍
تأثᢕᣂ ذلك سواءا العدᘌد من  لمعرفة   ᣢة عᗷة و الإجاᘭحكوم ᢕᣂالغ الحكومᘭة و  لمنظمات 

 .
᠍
 ᘻساؤلات الدراسة و نتائج الفروض المقدمة سلفا
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  المقدمة: 

  ᢝ
ᡧᣚ . ᡧ ᢕᣌصحة وسلامة المواطن ᣢع ᡫᣃاᘘشᜓل مᚽ ث تؤثرᘭأي دولة، ح ᢝ

ᡧᣚ ةᘭة من أهم القطاعات الخدمᘭة الصحᘌالرعا

ᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻ة بهدفة  الممل ᢕᣂة تطورات كب ᢕᣂالسنوات الأخ ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣑشهد القطاع الص  ᣠجودة الخدمات   إ ᡧ ᢕᣌتحس

اتجهت الممل᜻ة نحو خصخصة ᗷعض المرافق والمسᙬشفᘭات الحكومᘭة   و من هذا المنطلق وزᗫادة ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة. 

ᢝ هذا المجا
ᡧᣚ ز دور القطاع الخاصᗫᖂة أحد ت ل لذا  لتعᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ

ᡧᣚ ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ عد الخصخصة

ᢝ رؤᗫة الممل᜻ة 
ᡧᣚ ةᘭائز الأساس᛿2030الر . 

 مفهوم الخصخصة: 

ᢝ موضــــᖔع الدراســــة ول ســــهل الفهم أᗷ ᡵᣂᜧالمقصــــود ᗷماهᘭة الخصــــخصــــة ، فإن الخصــــخصــــة أو ماᘌعرف 
ᡧᣚ ل الخوضᘘوق

ᗫة ᗷمصــــطلح   ᡧ ᢕᣂاللغة الإنجلᗷPrivaƟzaƟon   القطاع ᣠة المؤســــســــات والأصــــول العامة إᘭ᜻ة نقل ملᘭعمل ᢝᣦ قصــــد بهاᘌ

  الخاص. وتتضمن هذه العملᘭة انتقال السᘭطرة والإدارة والتمᗫᖔل من الدولة إᣠ القطاع الخاص، ولها عدة أنواع: 

  

  ): Full PrivaƟzaƟon( الخصخصة الᝣلᘭة) 1

تتم فيها عملᘭة بيع ᛿امل للأصــــول والمؤســــســــات العامة إᣠ القطاع الخاص. وᗫؤدي إᣠ اᙏســــحاب الدولة تمام᠍ا من هذه 

  المؤسسات. 

  ): ParƟal PrivaƟzaƟon)الخصخصة الجزئᘭة (2

ــــــــات العـامـة للقطـاع الخـاص ـــ ـــــســــ ــ ᢝ من ملᘭ᜻ـة هـذه  مع إحتفـاظ يتم فيهـا بيع جزء من ملᘭ᜻ـة المؤســــــــ
ᡨᣛᘘـالجزء المتᗷ الـدولـة

 المؤسسات. 
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 ): ContracƟng Out( خصخصة عقود الإدارة)3

ـــــات العامة للدولة ول᜻ن   ـ ــ ـ تقوم الدولة بتᜓلᘭف القطاع الخاص بتقدᘌم ᗷعض الخدمات العامة مع إᗷقاء ملᘭ᜻ة المؤســــــــــسـ

  بواسطة القطاع الخاص. يتم ᘻشغᘭلها 

  ): Franchising)امتᘭاز (4

 ᡫـــᣄل مᘭشـــغᘻة محددة. مع  و يتم منح القطاع الخاص حق اســـتغلال و ᡨᣂقاءعات عامة لفᗷن   إ᜻وع للدولة ول ᡫـــᣄة المᘭ᜻مل

  يتم إدارته بواسطة القطاع الخاص. 

  :  الإᜧتتاب)5

ᘌ  المؤســـــســـــات ᣢتتاب العام عᜧالا ᢝ
ᡧᣎعᘌ تتاب أنهᜧف الاᗫᖁكون هذا مكن تعᗫ؛ و ᡧ ᢕᣌالمطروحة للخصـــــخصـــــة من المواطن

الأمر بهدف العمل عᣢ زᗫادة قاعدة الملᘭ᜻ة وتوسـᘭعها، ᗷالإضـافة إᣠ إعطاء فرص مᙬسـاوᗫة للجميع من أجل الحصـول  

ᢝ هذه المؤسسة
ᡧᣚ أسهم ᣢع.  

ᡧ القطاع الخاص و القطاع العام)6 ᢕᣌة بᜧا ᡫᣄال  :  

ــــــــل، حᘭـث  ــ ــــ ᡧ القطـاع الحكوᢝᣤ والقطـاع الخـاص من أجـل تقـدᘌم خـدمـة عـامـة أو أصـ ᢕᣌع حـدوث تعـاون بᖔــــــــــمن هـذا الن ـــ تضــ

 ᣢاف ع ᡫᣃم والإᘭالتنظ ᣢعمـل القطـاع العـام عᘌ نمـاᚏـل والبنـاء، بᘭـــــــــــــغ ـــــمᘭم والᙬشــ ــ ـ ــــــ ᘌقوم القطـاع الخـاص ᗷـالتمᗫᖔـل والتصـ

وع ᡫᣄالم.   

  ) البناء و الᙬشغᘭل و النقل: 7

كة الخاصـة بتصـمᘭم وᗖناء وᘻشـغᘭل الأصـل، ثم إعادته  ᡫـᣄام الᘭنه يتضـمن ق᜻از، لᘭمع الامت ᢕᣂشـᜓل كبᚽ عᖔه هذا النᗷشـاᙬي

م مسᘘق᠍ا ᢔᣂالحكومة مع انتهاء العقد الم ᣠإ.   

8 : ᢕᣂعقود التأج (  

 ᢝ
ᡧᣚ كون هـذا الأمرᗫـل القطـاع الخـاص، وᘘة محـددة من الوقـت من ق ᡨᣂـــــــــــول القطـاع العـام ف ــᙬثمـار أصــــ ــــــــ ــــ ᢝ هـذا النᖔع اسـ

ᡧᣎعᘌ

مقاᗷل الحصـــــول عᣢ أجر محدد مســـــᘘق᠍ا من قᘘل الدولة، وعادة ما يتم تطبيق هذا النᖔع من أجل الحصـــــول عᣢ أموال 

   .جدᘌدة دون فقد السᘭطرة الᝣاملة عᣢ الأصول

ال من  والسᘭطرة  الملᘭ᜻ة  انتقال  نطاق   ᢝ
ᡧᣚ تختلف   ᢝ

ᡨᣎال للخصخصة  الرئᛳسᘭة  الأنواع   ᢝᣦ ــــــــهذه  ــ ـــ ــــ ـــــ ــ ـ ــــــــ ــ ــــ أن   دولـــ و كون 

ᢝ رؤᗫة الممل᜻ة  
ᡧᣚ ةᘭائز الأساس᛿ة أحد الرᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ

ᡧᣚ ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ فإن جهودها    2030الخصخصة

 : ᢝᣦ و ᣆل المثال لا الحᘭᙫس ᣢعدة نقاط ع ᢝ
ᡧᣚ تتمحور 

 زᗫادة ال᜻فاءة والإنتاجᘭة : أ)
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   ᣢقدرة ع ᡵᣂᜧأن القطاع الخاص أᗷ قناعاتنا ᣠاإضافة إᗷ ةᘭمن الممارسات و التجارب العالم ᢝ
ᡨᣍأᘌ  كفاءةᗷ إدارة المؤسسات

 ᣠالإضافة إᗷ ᡧ ᢕᣌات الأداء للموظف ᡫᣃادر و وضع مؤᝣر للᗫᖔقدمه القطاع الخاص من تطᘌ ة من القطاع العام لماᘭوفاعل

  ماᘌقدمه القطاع الخاص من حوافز ومرونة . 

من  و  العدᘌد  اتخاذ  ᘌمكن  السعودᘌة،  العᘭᗖᖁة  الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ الخاص   ᢝᣑالص القطاع   ᢝ

ᡧᣚ والإنتاجᘭة  ال᜻فاءة   ᢝ
ᡧᣚ للᗫᖂادة 

  الإجراءات.  

ᢝ والمعدات الحديثة. 
ᡧᣍاᘘالم ᢝ

ᡧᣚ ثماراتᙬة من خلال اسᘭة الصحᘭة التحتᘭ ر البᗫᖔتط ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂجب الᘌ ،ᢻًأو  

، من المهم تطبيق معايᢕᣂ الجودة والاعتماد الدولᘭة وتدرᗫب ال᜻وادر الطبᘭة والإدارᗫة عᣢ أحدث الممارسات الطبᘭة   
᠍
ثانᘭا

ᡧ جودة الخدمات الصحᘭة.   ᢕᣌة لتحسᗫوالإدار  

، ᘌجب ᘻشجيع الابتᜓار والتكنولوجᘭا الطبᘭة من خلال توفᢕᣂ الحوافز للمؤسسات الصحᘭة الخاصة لاعتماد التقنᘭات  
᠍
ثالثا

  الحديثة مثل الطب الرقᢝᣥ وتحلᘭلات البᘭانات الضخمة.  

ᡧ لضمان تطᗫᖔر مهاراتهم   ᢕᣌالطبي ᡧ ᢕᣌوالفني ᡧ ᢕᣌاء والممرضᘘر للأطᗫᖔب والتطᗫبرامج التدر ᢝ
ᡧᣚ ثمارᙬادة الاسᗫز ᢝ

ᡧᣙᘘ ي ،
᠍
راᗷعا

ᗫة.  ᡫᣄᛞفاءات ال᜻ة الᘭوتنم  

والعᘭادات    للمسᙬشفᘭات  اخᘭص  ᡨᣂال ᘻسهᘭل عملᘭات  من خلال  التنظᘭمᘭة  الإجراءات  تᛞسᘭط  وري  ᡧᣆال من   ،
᠍
خامسا

 ᢝᣤالحكو ᡧ ᢕᣌل الروتᘭة الخاصة وتقلᘭوقراط ᢕᣂو الب .  

، ᘌجب تطبيق  
᠍
ᢝ إدارة المؤسسات   نظامسادسا

ᡧᣚ ةᘭمة والشفاف᛿ادئ الحوᘘل مᘭالأداء، وتفعᗷ طةᘘت المرتቯالحوافز والمᜓاف

  الصحᘭة الخاصة لتعᗫᖂز الحوافز والحو᛿مة.  

، من  
᠍
ا ᢕᣂالمهم وأخ    ᡧ ᢕᣌالتᜓامل ب ات والموارد، وᘻشجيع  ᢔᣂالخ لتᘘادل  ᡧ القطاع الصᢝᣑ الخاص والعام  ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄز الᗫᖂتع

تنفᘭذ هذه الإجراءات ᚽشᜓل متوازن وتᜓامᢝᣢ سᛳساهم و المؤسسات الصحᘭة لتحقيق التᜓامل والاستفادة من الموارد.  

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ الخاص ᢝᣑالقطاع الص ᢝ

ᡧᣚ ةᘭفاءة والإنتاج᜻رفع مستوى ال ᢝ
ᡧᣚ  

 تعᗫᖂز دور القطاع الخاص: ب) 

ᢝ عملᘭات خصخصة القطاع الصᢝᣑ من خلال مجموعة  
ᡧᣚ ز دور القطاع الخاصᗫᖂتع ᣠة إᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᣙسᘻ

الجهود.   تو من  سهل  ᛿ما 
ُ
ᘻ ، ᛿ما  للمسᙬثمᗫᖁن  مᣄᛳة  قروض  وتقدᘌم  ᘭᙫᗫة  ᡧᣆال مالᘭة ᛿الإعفاءات  حوافز  الحكومة  فر 

اᜧة   ᡫᣃ اتᘭم اتفاق ᢔᣂ
ُ
ᢝ اللازمة لذلك. ᛿ما ت

ᡧᣍاᘘوالم ᢝ
ᡧᣔوفر الأرا

ُ
اخᘭص اللازمة لإᙏشاء مرافق صحᘭة خاصة وت ᡨᣂإجراءات ال

الحكومᘭة،   المسᙬشفᘭات  وលدارة  لᙬشغᘭل  الخاص  والقطاع  الحكومة   ᡧ ᢕᣌالمساندة  ب الطبᘭة  الخدمات  ᗷعض  سند 
ُ
ᘻو

. وتنفذ   ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌكة ب ᡨᣂة مشᗫثمارᙬــــع اسᗫشاء مشارᙏات الخاصة. وتدعم الحكومة إ᛿ ᡫᣄال ᣠانة إᘭص والصᘭشخᙬال᛿

المؤهلات والشهادات الطبᘭة  ب اعتماد  سهل 
ُ
ᘻ ما᛿ ،الخاص ᢝ القطاع 

ᡧᣚ ةᗫة والإدارᘭالطب رامج تدرᘭᙫᗫة وتأهᘭلᘭة لل᜻وادر 

العامة   الهيئة  دور  العالمᘭة. وتعزز  والممارسات   ᢕᣂالمعاي اعتماد   ᣢالخاصة ع الصحᘭة  المؤسسات  شجع 
ُ
ᘻو الأجنᘭᙫة 
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  ، ᢝᣑة الخاصة، وتضع لوائح وأنظمة منظمة لعمل القطاع الخاص الصᘭة جودة الخدمات الصحᘘمراق ᢝ
ᡧᣚ للغذاء والدواء

ᡧ الوصول للخدمات الخاصة.  ᢕᣌلتحس ᢝᣤالإلزا ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌوتطور نظام التأم  

ᡧ ال᜻فاءة والجودة: ) ج  ᢕᣌتحس 

ᢝ والمعدات الطبᘭة الحديثةمن خلال الا  
ᡧᣍاᘘالم ᢝ

ᡧᣚ ثمارᙬثمار  و   سᙬالاسᗷ اتᘭشفᙬد المسᗫو ᡧ ᡨᣂأحدث الأجهزة والمعدات ل

الجودة عالᘭة  صحᘭة  خدمات  لتقدᘌم  المتطورة  للجودةو    الطبᘭة  العالمᘭة   ᢕᣂالمعاي و اعتماد  حصول  .  من  التأᜧد 

الرعاᘌة   ᢝ
ᡧᣚ للاعتماد  الدولᘭة  الجمعᘭة  اعتماد  مثل  المرموقة  الدولᘭة  الاعتمادات   ᣢع الخاصة  الصحᘭة  المؤسسات 

ᢝ مجال الجودة والسلامة الصحᘭة ). تطبيق أفضل الممارسات والمعايJCIA  ᢕᣂالصحᘭة (
ᡧᣚ ةᘭالعالم    ᣠالإضافة إᗷ  رᗫᖔتط

ᡧ من خلال برامج  و    ال᜻وادر الطبᘭة والفنᘭة ᢕᣌالطبي ᡧ ᢕᣌوالفني ᡧ ᢕᣌاء والممرضᘘة متقدمة للأطᗫᖁᗫᖔة وتطᘭᙫᗫذ برامج تدرᘭتنف

خᘭص᛿ما أن    التعلᘭم المستمر والتدرᗫب المتخصص.  ᡨᣂات الᘭل عملᘭسهᘻ  ات   تقللᘭل عملᘭسهᘻة وᘭوقراط ᢕᣂالعوائق الب

اللازمة للمؤسسات الصحᘭة الخاصة.   اخᘭص  ᡨᣂال  ᣢما أن  الحصول ع᛿اتᝏا ᡫᣄالتᜓامل وال   الذي ᗷدورها تعزز   ᘻشجيع 

ات والموارد  ᢔᣂادل الخᘘالعام والخاص لت ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄو بالتᜓامل وال .  ᢝᣢشᜓل متوازن وتᜓامᚽ ذ هذه الإجراءاتᘭنفᙬ

ᡧ ال᜻فاءة و  فإنه ᛒساهم ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚة السعوديᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ

ᡧᣚ الخاص ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ الجودة  .  

 قلᘭل الأعᘘاء المالᘭة عᣢ الدولة: ت ) د 

ᘻ  الدولة ᣢة عᘭاء المالᘘل الأعᘭتقل ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣑث أنهساهم خصخصة القطاع الصᘭة، ي تقل   حᘭعند خصخصة المرافق الصح

ᢝ القطاع الخاص، حᘭث 
ᡧᣚ ةᘭدين من الخدمات الصحᘭالمستف ᣠة من الدولة إᗫثمارᙬة والاسᘭلᘭشغᙬف الᘭأن عبء التᜓال 

ᢝ المؤسسات الصحᘭة  
ᡧᣚ يتلقونها ᢝ ᡨᣎة الᘭل الخدمات الطبᗷف مقاᘭا من التᜓال ᠍ ᢕᣂوالمراجعون يتحملون جزء᠍ا كب ᡧᣔالمر

الخاصة. كذلك، عند انتقال إدارة وᘻشغᘭل المرافق الصحᘭة إᣠ القطاع الخاص، تنخفض الحاجة إᣠ تخصᘭص الموارد  

الدولة م تتحرر  القطاع، حᘭث  لهذا  الحكومᘭة  الصحᘭة  المالᘭة  المرافق  بᙬشغᘭل  المالᘭة المرتᘘطة  امات  ᡧ ᡨᣂعض الالᗷ ن

᡽ فرص اسᙬثمارᗫة جد ᡫᣓ ي ᢝᣑذلك، خصخصة القطاع الص ᣠانتها. إضافة إᘭادة  وصᗫز ᢝ
ᡧᣚ ساهمᛒ هذا المجال، مما ᢝ

ᡧᣚ دةᘌ

 ᗷالقطاع  
ً
ᢝ إدارة الموارد والعملᘭات مقارنة

ᡧᣚ كفاءة ᡵᣂᜧكون أᘌ ما أن القطاع الخاص عادة ما᛿ .ة للدولةᘭᙫᗫ ᡧᣆالإيرادات ال

ا، انتقال الخدمات ᠍ ᢕᣂة. وأخᘭة للخدمات الصحᘭف الإجمالᘭخفض التᜓال ᢝ
ᡧᣚ ساهم

ُ
ᘻ ةᘭلᘭشغᙬفاءة ال᜻وهذه ال ، ᢝᣤالحكو  

  ᣢقلل الاعتماد عᘌُ مما ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌثمارات الخاصة والتأمᙬالاس᛿ ل متنوعةᗫᖔيح مصادر تمᙬُالقطاع الخاص ي ᣠة إᘭالصح

ᢝ تحᗫᖔل الأعᘘاء المالᘭة من الدولة إᣠ المستفᘭدين 
ᡧᣚ ساهم

ُ
ᘻ ᢝᣑشᜓل عام، خصخصة القطاع الصᚽ .ةᘭالموازنة الحكوم

ان ᡧ ᢕᣂالم ᣢخفف الضغط عᘌُ ة.  والقطاع الخاص، مماᘭة الحكومᘭ  

 تحقيق التنمᘭة الاقتصادᘌة: ) ه

انتقال إدارة وᘻشغᘭل المرافق  منها    حقق التنمᘭة الاقتصادᘌة من خلال خصخصة القطاع الصᢝᣑ من خلال عدة طرقتت

القطاع الخاص  ᣠة إᘭدوره  الصحᗷ ن الأفراد    الذيᗫᖁثمᙬالمس ᢝ هذا المجال، وᚱشجع 
ᡧᣚ دةᘌة جدᗫثمارᙬخلق فرص᠍ا اسᘌ

ᢝ بناء وتطᗫᖔر المرافق الصحᘭة الخاصة، مما يؤدي إᣠ تعᗫᖂز الب ᘭة التحتᘭة الصحᘭة  
ᡧᣚ ثماراتᙬضخ اس ᣢات ع᛿ ᡫᣄوال

ᘭإدارة الموارد والعمل ᢝ
ᡧᣚ كفاءة ᡵᣂᜧأ 

ً
،  وزᗫادة جودة الخدمات المقدمة. القطاع الخاص عادة ᢝᣤالقطاع الحكوᗷ 

ً
ات مقارنة
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ᡧ إنتاجᘭة القطاع.   ᢕᣌة وتحسᘭة للخدمات الصحᘭف الإجمالᘭخفض التᜓال ᣠو مما يؤدي إ  ᣠة إᘭانتقال الخدمات الصح

الموازنة    ᣢالاعتماد ع ᘌقلل  مما   ، ᢝᣑالص  ᡧ ᢕᣌوالتأم الخاصة  تمᗫᖔل جدᘌدة ᛿الاسᙬثمارات  يᙬيح مصادر  الخاص  القطاع 

الدولة.    ᣢة عᘭالمال الأعᘘاء  هذا  و    الحكومᘭة وᗫخفف   ᢝ
ᡧᣚ اسᙬثمارᗫة جدᘌدة  فرص   ᡽ ᡫᣓ ي  ᢝᣑالص القطاع  خصخصة 

ᘭᙫᗫة  ᡧᣆادة الإيرادات الᗫز ᢝᣠالتاᗖالخاص، و ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ احᗖة والأرᘌشطة الاقتصادᙏادة الأᗫز ᣠالمجال، مما يؤدي إ

ᢝ القطاع الخاصوتعᗫᖂز روح  للدولة.  
ᡧᣚ المنافسة   ᢝ

ᡨᣎة وابتᜓار الحلول،  الᘭجودة الخدمات الصح ᡧ ᢕᣌمما   تدفع نحو تحس

  ᡧ ᢕᣂتحف ᢝ
ᡧᣚ سهمᘻ ᢝᣑشᜓل عام، خصخصة القطاع الصᚽ . ᡧ ᢕᣌة المقدمة للمواطنᘭة الصحᘌمستوى الرعا ᣢا عᗷ᠍جاᘌينعكس إ

ᡧ ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة، وتنᗫᖔــــع مصادر التمᗫᖔل، مما ينعكس إᘌجاᗷ᠍ا عᣢ التنمᘭة الاقتصادᘌة الشاملة.  ᢕᣌثمارات، تحسᙬالاس  

 ᡧ ᢕᣌتعᗫص برنامج  لإنجاح وᘭجاد   الحكومة تقوم أن التخصᘌឝعمل مناخ بᘌ إنعاش ᣢات  عᘌمثل السوق، اقتصاد: 

 .الفائدة وسعر  الᣆف، سعر  خاصة  وᗖصفة الأسعار  تحᗫᖁر  .1

 .الخارجᘭة التجارة تحᗫᖁر  ..2

3..  ᢕᣂتغي  ᡧ ᢕᣌات المنظمة القوان᛿ ᡫᣄالعام القطاع ل. 

  .المالᘭة الأوراق  بورصة  وتنمᘭة عودة ..4

  

ᢝ الأدبᘭات الاقتصادᘌة والإدارᗫة
ᡧᣚ الخصخصةᗷ طةᘘم المرتᘭالمفاه : 

  ᣢة عᗫة والإدارᘌات الاقتصادᘭالأدب ᢝ
ᡧᣚ ظهرت ᢝ ᡨᣎة خصخصة القطاع العام والᘭعملᗷ طةᘘم المرتᘭهناك عدد من المفاه

  ᢝ
ᡧᣚ الحكومة  تدخل  تقلᘭل   ᣠإ تهدف   ᢝ ᡨᣎال السᘭاسات   ᣠإ  ᢕᣂشᛒ الذي  الاقتصادي  التحرر  مفهوم  فهناك  السنوات.  مر 

 ᢝ ᡨᣎة وفتح الأسواق للقطاع الخاص، والᘌر التجارة    ال شاطات الاقتصادᗫᖁة، وتحᘭمات الحكومᘭشمل إزالة القيود والتنظᘻ

ملᘭ᜻ة   نقل  عملᘭة   ᣠإ  ᢕᣂشᛒ والذي  نفسه  الخصخصة  مفهوم  وهناك  العامة.  المؤسسات  وخصخصة  الخارجᘭة، 

  ᢝ
ᡧᣚ ح الأسهمᖁمختلفة كبيع الأصول، ط ᢻًتأخذ أشᜓا ᢝ ᡨᣎالقطاع الخاص، وال ᣠات من القطاع العام إ᛿ ᡫᣄالمؤسسات وال

العام والخاص والذي  البورص  ᡧ ᢕᣌالقطاع  ᡧ ᢕᣌب اᜧة  ᡫᣄال العام والخاص. وكذلك هناك مفهوم   ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌة بᜧا ᡫᣄة، وال

ᡧ الحكومة والقطاع الخاص لتمᗫᖔل وᙏលشاء وᘻشغᘭل مشارᗫــــع الب ᘭة التحتᘭة والخدمات العامة، مما   ᢕᣌتوافق ب ᣠإ ᢕᣂشᛒ

ᢝ تقدᘌم الخدمات العامة مع ا
ᡧᣚ يح للقطاع الخاص المشاركةᙬما  ي᛿ .ةᗷاف والرقا ᡫᣃالإ ᢝ

ᡧᣚ دور الحكومةᗷ هناك  أن  لاحتفاظ

᛿ات   ᡫᣃ ᣠانت تؤديها المؤسسات العامة إ᛿ ᢝ
ᡨᣎعض المهام والخدمات الᗷ إسناد ᣠإ ᢕᣂشᛒ ض الخدمات والذيᗫᖔمفهوم تف

 ᜓ ᘭهناك مفهوم إعادة اله ،
᠍
ا ᢕᣂة. وأخᘭلᘭشغᙬفاءة ال᜻ال ᡧ ᢕᣌف وتحسᘭالتᜓال ᢝ تخفᘭض 

ᡧᣚ ساعدᛒ لة  خاصة متخصصة، مما

ᡧ الأداء   ᢕᣌل خصخصتها، بهدف تحسᘘوالإداري للمؤسسات العامة ق ᢝᣥᘭᜓل التنظᘭاله ᢝ
ᡧᣚ ات ᢕᣂإجراء تغي ᣠإ ᢕᣂشᛒ والذي

العام وᘻشᜓل الإطار   القطاع  ᗷعملᘭة خصخصة  وثᘭق᠍ا  ارتᘘاط᠍ا  ترتᘘط  المفاهᘭم  هذه  للم شأة.  التنافسᘭة  القدرة  وزᗫادة 

ᢝ لها. 
ᡨᣛᘭالنظري والتطب  
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ᢝ الممل᜻ة: 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌنظام الرعا ᣢنظرة عامة ع  

ᢝ الممل᜻ة نظرة 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌنظام الرعا ᢝ

ᡧᣚ والجودة ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالخدمات والتأم ᢝᣤدارة مقدលᜓل وᘭه ᣢعامة موجزة ع .  

ᢝ الممل᜻ة. نود أن نذكر هنا أن و 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌدارة نظام الرعاលذ وᘭط وتنفᘭالجهة المسؤولة عن تخط ᢝᣦ زارة الصحة

اف قطاع الأدوᗫة والأغذᘌة، بᚏنما الهيئة السعودᘌة للتخصصات الصحᘭة   ᡫᣃលم وᘭنظᙬوتقوم الهيئة العامة للغذاء والدواء ب

 ᢝᣑص المهن الصᘭمسؤولة عن اعتماد وترخ .  

الأولᘭة  و  الصحᘭة  الرعاᘌة  مراᜧز  الأولᘭة، وᘻشمل  الصحᘭة  الرعاᘌة  مستᗫᖔات:  ثلاثة   ᣠإ الصحᘭة  الرعاᘌة  نظام  ᗫنقسم 

الصحᘭة   والرعاᘌة  والتخصصᘭة؛  العامة  المسᙬشفᘭات  وᘻشمل  الثانᗫᖔة،  الصحᘭة  والرعاᘌة  التخصصᘭة؛  والعᘭادات 

  تخصصة. الثالثᘭة، وᘻشمل المسᙬشفᘭات الجامعᘭة والمراᜧز الطبᘭة الم

ᢝ الممل᜻ة ينقسم إᣠ  و 
ᡧᣚ ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌثلاثةالتأم    ، ᡧ ᢕᣌالسعودي ᡧ ᢕᣌجميع المواطن ᢝᣗغᘌ الذي ᢝᣤالحكو ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌأنواع: التأم

يوفر   الذي   ᢝᣢᘭالتᜓم  ᢝᣑالص  ᡧ ᢕᣌوالتأم الخاص وأᣃهم،  القطاع   ᢝ
ᡧᣚ  ᡧ ᢕᣌللعامل  ᢝᣤإلزا الذي هو   ᢝ

ᡧᣍالتعاو  ᢝᣑالص  ᡧ ᢕᣌوالتأم

  تغطᘭة إضافᘭة للخدمات الصحᘭة. 

  ᣠالإضافة إᗷ  ᢝ
ᡧᣎة، مثل برنامج التحول الوطᘭامج الصح ᢔᣂادرات والᘘد من المᘌة تنفذ العد᜻ر قطاع    2020المملᗫᖔلتط

لᘭة لتقدᘌم   ᡧ ᡧᣂة المᘭة الصحᘌرنامج الرعاᗖة، وᘭوادر الصح᜻ل الᘭر وتأهᗫᖔلتط ᢝᣑرنامج التخصص الصᗖة، وᘭة الصحᘌالرعا

ᢝ المنازل. 
ᡧᣚ ةᘭالخدمات الصح  

، وزᗫادة معدلات الأمراض المزمنة، وندرة   ᢝ
ᡧᣍة النمو السᜓا᜻الممل ᢝ

ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌتواجه نظام الرعا ᢝ ᡨᣎات الᘌومن التحد

 ᡫᣄز الᗫᖂة، وتعᘭفاءة والفعال᜻ادة الᗫجودة الخدمات، وز ᡧ ᢕᣌشمل تحسᙬة فᘭلᘘة. أما التطلعات المستقᘭوادر الصح᜻ة  الᜧا

  التᜓاملᘭة مع القطاعات الخاصة. 
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إحصائᘭات: 

  

ᢝ الممل᜻ة أᡵᣂᜧ من 
ᡧᣚ و   500توجد ᢝᣤحكو ᡧᣛشᙬات الخاصة،مسᘭشفᙬمن المس ᢕᣂمما يوفر مجموعة واسعة من   عدد كب

  ᢝᣠحوا  ᣢع الممل᜻ة  تحتوي  الصحᘭة. ᛿ما  الأولᘭة    2,500الخدمات  الصحᘭة  الرعاᘌة  خدمات  تقدم   ، ᢝᣑص مركز 

 . ᡧ ᢕᣌللمواطن  

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة يᘘلغ حوا᛿    ᢝᣠما وᘘᗫلغ عدد 
ᡧᣚ اتᘭشفᙬالمس ᢝ

ᡧᣚ ةᣃة    70,000الأᣃشمل الأᛒ ر. هذا الرقمᗫᣃ

ᢝ المسᙬشفᘭات الحكومᘭة والخاصة
ᡧᣚ .  

الإحصائᘭات إᣠ وجود حواᢝᣠ  أما    ᢕᣂشᘻ ،ةᗫ ᡫᣄᛞال ᗷالموارد  يتعلق  ᙏسمة، وهو ما ᘌعكس    1,000طبᘭب لᝣل    3.5فᘭما 

  ᢝᣠذلك، يتمتع حوا ᣠالإضافة إᗷ . ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌادة عدد الممارسᗫᖂذولة لᘘ90الجهود الم  ᡧ ᢕᣌة التأمᘭمن السᜓان بتغط %

ᡧ الحكوᢝᣤ أو الخاص.  ᢕᣌسواء من خلال التأم ، ᢝᣑالص  

  ᢝᣠلغ حواᘘي الذي  السᜓان  إᣠ عدد  لتلبᘭة    ᗷ35النظر  ة  ᢕᣂات كبᘌتحد يواجه  الصحᘭة  الرعاᘌة  نظام  ᙏسمة، فإن  مليون 

ᢝ أᡵᣂᜧ من  
ᡧᣍعاᘌ ثᘭد معدلات الأمراض المزمنة مثل السكري وارتفاع ضغط الدم، حᘌاجات الجميع. ومع تزاᘭ30احت  %

ᡧ نظا ᢕᣌمة بتحس ᡧ ᡨᣂة مل᜻من السمنة، تظل الممل ᡧ ᢕᣌالغᘘم خدمات أفضل. من الᘌة وتقدᘭة الصحᘌم الرعا 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة: 
ᡧᣚ ᢝᣑواقع القطاع الص  

 و ᘌحᗷ ᡧᣗاهتمام كبᢕᣂ من الحكومة، لذلك فإن  الممل᜻ة من  
᠍
ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة متطورا

ᡧᣚ ᢝᣑعد القطاع الصᘌ

الصحة نحو    ᣢع ᢝᣤالحكو الإنفاق   ᢝᣠإجما ᗷلغ  . وقد  ᢝᣑالص للقطاع  ة  ᢕᣂة كبᘭان ᡧ ᢕᣂم ᢝ ترصد  ᡨᣎال رᗫال    167الدول  ملᘭار 

ᢝ عام  
ᡧᣚ 2022سعودي  ᢝᣠته حواᙫسᙏات  % من إج7.5. أي ماᘭشفᙬد من المسᘌشاء العدᙏوقد تم إ . ᢝᣤالإنفاق الحكو ᢝᣠما

ᢝ المسᙬشفᘭات الحكومᘭة والخاصة 
ᡧᣚ ةᗫᖁᗫᣄالسعة ال ᢝᣠلغت إجماᗖة و ᢕᣂالسنوات الأخ ᢝ

ᡧᣚ ة᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ةᘭز الصحᜧوالمرا
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   ᗫᣃ2,300ر. ᛿ما تم توسيع شᘘكة الرعاᘌة الصحᘭة الأولᘭة لتصل إᣠ أᡵᣂᜧ من  73,000نحو 
᠑
مركز صᢝᣑ و شملت أᘌضا

  المحافظات و القرى. 

ᢝ هذا القطاع إلا أنه لا يزال هناك تحدᘌات تحتاج إᣠ معالجة لتطᗫᖔر هذا  
ᡧᣚ مةᘭة من إنجازات عظ᜻ومع ما تقدمه الممل

القطاع ᚽشᜓل أᢔᣂᜧ ،منها ا الحاجة إᣠ زᗫادة عدد ال᜻وادر الطبᘭة المؤهلة والمتخصصة و كذلك إرتفاع معدلات الأمراض 

.  )مᘭة (الرقمنةالمزمنة و السكري و تعᗫᖂز التكنولجᘭا الرق  ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ  

ة ᚽشأن مستقᘘل  و  ᢕᣂنᙬارات مسᘭدعم صناع القرار لاتخاذ خ ᢝ
ᡧᣚ ةᘭجᘭات ᡨᣂة اسᘭقد تكون نتائج هذه الدراسة ذات أهم

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌقطاع الرعا 

  ᗷعض نقاط المفاضلة للخصخصة: 

 للمواعᘭد:  أوقات الانتظار . 1

 :الخصخصةقᘘل 

  ةأوقاتᘭات الجراحᘭانتظار العمل: 

o  القلب مثل جراحة  الجراحᘭة  العملᘭات  لᘘعض  الانتظار  أوقات  الحكومᘭة، ᛿انت  المسᙬشفᘭات   ᢝ
ᡧᣚ

 ᣠالمرافق العامة  6-3والعظام قد تصل إ ᣢب الضغط عᛞسᚽ أشهر. 

 (ةᘭنᚏوالأشعة الس ᢝᣓᛳالمغناط ᡧ ᢕᣌمثل الرن) ᢝ ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص: 

o   ᣠصل إᘌ ستغرق ماᘻ انت᛿ نظر᠍ا لوجود     6-4أوقات الانتظار ᢝ المسᙬشفᘭات الحكومᘭة، 
ᡧᣚ أسابيع

 .عدد محدود من الأجهزة والمرافق

 :ᗷعد الخصخصة (السماح للقطاع الخاص بتقدᘌم الخدمات الصحᘭة)

 ةᘭات الجراحᘭأوقات انتظار العمل: 

o  م هذه الخدمات، انخفضت أوقاتᘌات الخاصة لتقدᘭشفᙬعد الخصخصة، خاصة مع دخول المسᗷ

ᢝ المتوسط، حᘭث أن المرافق الخاصة تتوفر   من الانتظار للعملᘭات الجراحᘭة  
ᡧᣚ شهر ᣠإ ᡧ ᢕᣌأسبوع

ᢝ مؤهل ᢔᣎفيها أجهزة متطورة وطاقم ط. 

  ᢝ ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص: 

o   رᗫᖔفضل توفر مرافق  أوقات الانتظار للتصᗷ ،عض الحالاتᗷ ᢝ
ᡧᣚ ع أو أقلᖔأسب ᣠانخفضت إ ᢝ ᢔᣎالط

ᢝ المسᙬشفᘭات الخاصة وتحسن إدارتها لل᜻فاءة
ᡧᣚ ةᘭإضاف. 
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 جودة الخدمات الصحᘭة  . 2

 :قᘘل الخصخصة

 ةᘭات والمرافق الصحᘭشفᙬعدد المس: 

o   ᢝᣠة، مع وجود حواᘭم الخدمات الصحᘌتقد ᣢمن عᘭهو المه ᢝᣤان القطاع الحكو᛿300    ᡧᣛشᙬمس

ᡧ الب ᘭة التحتᘭة ᢕᣌالتوسع وتحس ᢝ
ᡧᣚ اتᘌانت تواجه تحد᛿تديرها وزارة الصحة، و ᢝᣤحكو. 

 ةᘭة الصحᘌجودة الرعا: 

o  من ᘻستفᘭد  ى  ᢔᣂ᜻ال المدن  متفاوتة، حᘭث ᛿انت  الحكومᘭة ᛿انت  المسᙬشفᘭات   ᢝ
ᡧᣚ الرعاᘌة  جودة 

الموارد   نقص  ᚽشأن  شᜓاوى  هناك  عموم᠍ا ᛿انت  ل᜻ن  الᗫᖁفᘭة،  ᗷالمناطق  مقارنة  أفضل  مرافق 

 .وال᜻فاءات الطبᘭة

 :ᗷعد الخصخصة

 ات الخاصةᘭشفᙬادة عدد المسᗫز: 

o   من ᡵᣂᜧأ ᣠة الخاصة إᘭز الطبᜧات والمراᘭشفᙬزاد عدد المس ، ᢝᣑعد خصخصة القطاع الصᗷ150   

ᢝ العᘭادات الخاصة، مما حسّن الوصول إᣠ الرعاᘌة الصحᘭة
ᡧᣚ ᢕᣂخاص وتوسع كب ᡧᣛشᙬمس. 

 ةᘭة الصحᘌتحسن جودة الرعا: 

o  خدمات تقدم   ᢝ
ᡨᣎال الخاصة  المسᙬشفᘭات   ᢝ

ᡧᣚ خاصة  ملحوظ،  ᚽشᜓل  الرعاᘌة  جودة  تحس ت 

وأمراض  الأورام  مثل  المتخصصة  الرعاᘌة  ذلك   ᢝ
ᡧᣚ ᗷما  حديثة،  طبᘭة  تقنᘭات  وتوظف  متخصصة 

ᢝ السوق 
ᡧᣚ فضل المنافسةᗷ ᣢجودة أعᗷ عᣃات الخاصة توفر خدمات أᘭشفᙬحت المسᘘالقلب. أص

 ᢝᣑالص. 

 التمᗫᖔل والتᜓالᘭف  .3

 :قᘘل الخصخصة

 ةᘭة المجانᘭة الصحᘌالرعا: 

o   . ᡧ ᢕᣌللمواطن مما جعلها مجانᘭة  الصحᘭة،  الرعاᘌة  تᜓالᘭف  الأᢔᣂᜧ من  الجزء  تتحمل  الحكومة  ᛿انت 

الموازنة    ᣢع ᢕᣂضغط كب ᢝ
ᡧᣚ ᘻسᛞب  هذا  ᛒشᜓل ول᜻ن   ᢝᣤالحكو  ᢝᣑالص الإنفاق  العامة، حᘭث ᛿ان 

ة من النفقات العامة ᢕᣂة كبᘘسᙏ. 
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 ف القطاع الخاصᘭتᜓال: 

o   كن هنالكᘌ ث لمᘭانت مرتفعة، ح᛿ هᘭف العلاج فᘭأن تᜓال ᢝ ᡧᣎعᘌ ان الدور المحدود للقطاع الخاص᛿

ᡧ العام والخاص ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌة بᘭاف᛿ ةᜧا ᡫᣃ دعم أو. 

 :ᗷعد الخصخصة

 لᗫᖔالتم ᢝ
ᡧᣚ مشاركة القطاع الخاص: 

o  من جزء᠍ا  الخاص  القطاع  تحمل   ، ᢝᣑالص  ᡧ ᢕᣌالتأم  ᣢع الاعتماد  وزᗫادة  الخاص  القطاع  دخول  مع 

  ᡧ ᢕᣌالتأم اᝏات  ᡫᣃ ᗷفضل  معقولة  بتᜓالᘭف  أفضل  خدمات   ᣠإ الوصول   ᡧ ᢕᣌتحس تم  المالᘭة.  الأعᘘاء 

 ᢝᣑالص. 

  ᢝᣑاستدامة النظام الص ᡧ ᢕᣌتحس: 

o  الحكومة  ᣢع  ᢝᣠالما العبء  تقلᘭل   ᢝ
ᡧᣚ ساعدت   ᢝᣑالص القطاع   ᢝ

ᡧᣚ الجوانب  ᗷعض  خصخصة 

ᡧ الب ᘭة التحتᘭة الصحᘭة العامة ᢕᣌه مواردها نحو تحسᘭمكنها الآن توجᘌ ᢝ
ᡨᣎة، الᘌالسعود. 

 الوصول إᣠ الرعاᘌة الصحᘭة  .4

 :قᘘل الخصخصة

 ةᘌالرعا ᣠالوصول إ ᢝ
ᡧᣚ تفاوت: 

o   المناطق ᡧ ᢕᣌة بᘭالخدمات الصح ᣠالوصول إ ᢝ
ᡧᣚ ᢕᣂان هنالك تفاوت كب᛿ ثᘭة، حᘭفᗫᖁة والᗫ ᡧᣆالح

ى مثل الᗫᖁاض وجدة تتمتع ᗷمرافق أفضل ᗷكثᢕᣂ من المناطق النائᘭة ᢔᣂ᜻انت المدن ال᛿. 

 :ᗷعد الخصخصة

 ةᘌالرعا ᣠتحسن الوصول إ: 

o   ة وزاد عددᗫ ᡧᣆالمناطق الح ᢝ
ᡧᣚ ةᘭالخدمات الصح ᣠمع توسع القطاع الخاص، تحسن الوصول إ

ᢝ الوصول إᣠ الرعاᘌة  
ᡧᣚ اتᘌى. ومع ذلك، لا تزال هناك تحد ᢔᣂ᜻المدن ال ᢝ

ᡧᣚ ة المتاحةᘭالمرافق الطب

ᗷ ᢝعض المناطق النائᘭة
ᡧᣚ ةᘭالصح.  

 :)تقديᗫᖁةمقارنة ᗷالأرقام (

  العنᗷ ᣆعد الخصخصة قᘘل الخصخصة

 أوقات انتظار العملᘭات أسابيع   4-2 شهر  أ  3-6
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  العنᗷ ᣆعد الخصخصة قᘘل الخصخصة

ᢝ  أسابيع   2-1 أسابيع   4-6 ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص 

300   ᡧᣛشᙬ338 مس   (رᗫᖔعد التطᗷ) ᡧᣛشᙬة  مسᘭات الحكومᘭشفᙬعدد المس 

  ᢝᣠ100محدود حوا  ᡧᣛشᙬ159 مس   ᡧᣛشᙬات الخاصة  مسᘭشفᙬعدد المس 

ᡧ ل᜻ن تᜓالᘭف   ᢕᣌة للمواطنᘭمجان

 القطاع الخاص مرتفعة 

، وتᜓالᘭف   ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌفضل التأمᗷ ᢔᣂᜧع أᖔتن

 ᡵᣂᜧمعقولة أ 
  تᜓالᘭف العلاج 

ᡧ المدن  ᢕᣌب ᢕᣂف تفاوت كبᗫᖁوال 
ى، ول᜻ن لا يزال هناك   ᢔᣂ᜻المدن ال ᢝ

ᡧᣚ تحسن

ᢝ الᗫᖁف 
ᡧᣚ اتᘌتحد 

  الوصول للرعاᘌة الصحᘭة

  

 : ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ةᘭالتجارب الدول  

ز أهمها عᣢ سᘭᙫل المثال:  ᢔᣂن ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᢝ
ᡧᣚ قتناᘘد من النماذج المختلفة حول العالم سᘌيوجد العد  

  : الممل᜻ة المتحدةأ)

ᢝ (تجᗖᖁة   ᡧᣎتتمحور حول نظام الصحة الوط ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᢝ
ᡧᣚ اᘭطانᗫᖁبNHS  عام ᢝ

ᡧᣚ م  1948) الذي تأسس

ᢝ العالم، وᗫعتمد عᣢ تمᗫᖔل الحكومة وتقدᘌم خدمات    ᘌNHSعد    والذي
ᡧᣚ ة العامةᘭة الصحᘌأنظمة الرعا ᢔᣂᜧواحد᠍ا من أ

، واجه النظام ضغوط᠍ا تتعلق ᗷالتمᗫᖔل، وزᗫادة الطلب عᣢ الخدمات، وارتفاع تᜓالᘭف   ᡧ ᢕᣌمر السن ᣢع . ᡧ ᢕᣌة للمواطنᘭمجان

ᡧ    الرعاᘌة الصحᘭة.  ᢕᣌتحس ᣠة تهدف إᘭاسات خصخصة جزئᘭتطبيق س ᢝ
ᡧᣚ ةᘭطانᗫ ᢔᣂدأت الحكومة الᗷ ،اتᘭ سعيᙬال ᢝ

ᡧᣚ

ᡧ هذه السᘭاسات:  ᢕᣌفاءة وجودة الخدمات. من ب᜻ال  

ᗷعض   .1 بتقدᘌم  الخاص  للقطاع  السماح  تم  الخاصة:  الخدمات  العملᘭات  تقدᘌم  مثل  الصحᘭة،  الخدمات 

ᢝ تقلᘭل أوقات الانتظار. 
ᡧᣚ مما ساهم ، ᢝ ᢔᣎر الطᗫᖔة والتصᘭالجراح 

التمᗫᖔل من   .2  ᣢللحصول ع التنافس  للمسᙬشفᘭات  يᙬيح  إدخال نموذج جدᘌد  تم  اء والتعاقد":  ᡫᣄنموذج "ال

NHS  مما ، ᢔᣂᜧل أᗫᖔتم ᣢمكن أن تحصل عᘌ د᠍اᘭتحقق أداءً ج ᢝ
ᡨᣎات الᘭشفᙬفاءة . المس᜻عزز الᘌ 

3.  ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄشجيع الᘻ ات مع القطاع الخاص: تمᝏا ᡫᣃNHS   عضᗷ ᢕᣂة الخاصة لتوفᘭالخدمات الصح ᢝᣤومقد

  الخدمات، مثل خدمات الرعاᘌة طᗫᖔلة الأمد. 

قد   ᗷاعتᘘارها  الصحᘭة  الخدمات  النقاد خصخصة  انتقد ᗷعض  بᗫᖁطانᘭا تحدᘌات عدة.  ات، واجهت  ᢕᣂالتغي رغم هذه 

  ᢝ ᡨᣎفة الᘭالفئات الضع ᣢع ᢕᣂشأن التأثᚽ ما ظهرت مخاوف᛿ .جودة الخدمات ᢝ
ᡧᣚ ف وعدم التوازنᘭادة التᜓالᗫز ᣠتؤدي إ

ᢝ الوصول إᣠ الخدمات الصحᘭة. 
ᡧᣚ ةᗖᖔقد تواجه صع  
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ᗫطانᘭة دعوات لتقᗫᖔة   ᢔᣂة، شهدت الحكومة ال ᢕᣂخلال السنوات الأخNHS    دᘌا ᡧ ᡨᣂمن الاعتماد الم ᢻًدᗷ ل العامᗫᖔز التمᗫᖂوتع

ا للجدل، ᘌعكس التوتر   ᠍ ᢕᣂموضوع᠍ا مث ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᢝ
ᡧᣚ اᘭطانᗫᖁة بᗖᖁالمجمل، تظل تج ᢝ

ᡧᣚ .القطاع الخاص ᣢع

ᡧ ال᜻فاءة وضمان تقدᘌم خدمات صحᘭة شاملة ᢕᣌتحس ᡧ ᢕᣌب .  

 لتجᗖᖁة اللمل᜻ة المتحدة:   التحدᘌات والانتقادات 1-أ

ة. من  ᢕᣂاسات انتقادات كبᘭأبرز المخاوفرغم الفوائد المحتملة، واجهت هذه الس: 

ᢝ الخدمات   :زᗫادة التᜓالᘭف  )أ 
ᡧᣚ خاصة ، ᡧ ᢕᣌف للمواطنᘭادة التᜓالᗫز ᣠعض الخصخصة لأنها قد تؤدي إᘘانتقد ال

ᡧ الصᢝᣑ الخاص ᢕᣌالتأم ᣢتعتمد ع ᢝ
ᡨᣎال. 

ᢝ الخدمات المقدمة، حᘭث   :تفاوت الجودة  )ب
ᡧᣚ مع دخول القطاع الخاص، ظهرت مخاوف من تفاوت الجودة

ها ᢕᣂمن غ ᡵᣂᜧموارد أ ᣢات عᘭشفᙬعض المسᗷ قد تحصل. 

ᡧ عᣢ الخصخصة أدى إᣠ مᗫᖂد من الضغط عNHS  :ᣢ الضغط عᣢ  )ت ᢕᣂك ᡨᣂأن ال ᣠعض النقاد أشاروا إᗷ NHS  ،

 .مما أثر عᣢ قدرته عᣢ تقدᘌم الرعاᘌة الشاملة

 :التوجهات الحديثة 2-أ

ة، هناك تحر᛿ات نحو تعᗫᖂز  ᢕᣂالسنوات الأخ ᢝ
ᡧᣚ   NHS  ᣢد عᘌا ᡧ ᡨᣂمن الاعتماد الم ᢻًدᗷ لهᗫᖔتم ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂمع دعوات لل ،

الشفافᘭة  تعᗫᖂز   ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂال مع  العامة،  السᘭطرة   ᣠإ الخدمات  إعادة   ᢝ
ᡧᣚ نجاح᠍ا  المناطق  ᗷعض  الخصخصة. شهدت 

 .والمساءلة

  ᢔᣂو تعت 
᠍
ᢝ خصخصة القطاع الصᢝᣑ درس᠍ا

ᡧᣚ اᘭطانᗫᖁة بᗖᖁخدمات    تج ᢕᣂفاءة وتوف᜻ال ᡧ ᢕᣌتحس ᡧ ᢕᣌة التوازن بᘭفᘭمهم᠍ا حول ك

ودور القطاع الخاص مستمرة، مما ᘌجعل هذا الموضᖔع ذو أهمᘭة   NHS صحᘭة شاملة. لا تزال النقاشات حول مستقᘘل

ᡧ وصناع القرار عᣢ حد سواء ᢕᣌالغة للمواطنᗷ.  

ᢝ الممل᜻ة المتحدة :  3-أ
ᡧᣚ عدهاᗖل الخصخصة وᘘق ᢝᣑالقطاع الص ᡧ ᢕᣌمقارنة ب  

 التقلᘭدي NHS نظام - الوضع قᘘل الخصخصة

 :إدارة الخدمات الصحᘭة .1

o انت᛿ ،ةᘭالجزئ الخصخصة  NHS     ᡧقᘘل  ᢕᣌللمواطن تقᘘ᠍ᗫᖁا  ا 
᠍
مجان الصحᘭة  الخدمات  جميع  تقدم 

 ᡧ ᢕᣌمᘭوالمق. 

o   لᗫᖔان تم᛿NHS    ،ف جميع العلاجاتᘭانت الحكومة تتحمل تᜓال᛿ة، وᘭائب الحكوم ᡧᣆامل من الᝣالᗷ

 ᢝ
ᡧᣚ ماᗷةᘭة الأساسᗫة، والأدوᘭارات الطبᗫᖂة، الᘭات الجراحᘭذلك العمل. 
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o  ة، مع عدم وجود تدخل ᡫᣃاᘘة تحت إدارة الحكومة مᘭات والمرافق الصحᘭشفᙬانت جميع المس᛿

ᢝ تقدᘌم الخدمات الطبᘭة
ᡧᣚ من القطاع الخاص. 

 :أوقات الانتظار . 2

o اتᘌالتحد ᢔᣂᜧمن أ ᢔᣂانت تعت᛿ ةᘭة والخدمات التخصصᘭات الجراحᘭأوقات الانتظار للعمل. 

o  ،ات مثل جراحة العظام، القلبᘭموعد لعمل ᣢانوا ي تظرون لعدة أشهر للحصول ع᛿ ᡧᣔعض المرᗷ

 .أو العلاجات التخصصᘭة

 :الجودة والرعاᘌة الصحᘭة .3

o  ةᘌالرعا  ᢝ
ᡧᣚ تفاوتات  أن هناك  إلا   ، ᢕᣂحد كب ᣠإ تعتᢔᣂ جᘭدة  الرعاᘌة ᛿انت  أن جودة  من  الرغم   ᣢع

ات والمعدات الطبᘭة  ᡧ ᢕᣂالتجه ᢝ
ᡧᣚ من نقص ᢝ

ᡧᣍات تعاᘭشفᙬعض المسᗷ انت᛿المناطق، و ᡧ ᢕᣌة بᘭالصح

 .الحديثة

o  ᣢامل عᝣان الاعتماد ال᛿NHS  فᘭوالتᜓال ᡧᣔث عدد المرᘭالنظام من ح ᣢة ع ᢕᣂضغوط᠍ا كب ᢝ
ᡧᣎعᘌ. 

 :التمᗫᖔل . 4

o   لᗫᖔتمNHS    النظام تحت ضغوط ائب، مما جعل  ᡧᣆال الحكومة عᢔᣂ نظام  ᗷالᝣامل من   ᢝ
ᡨᣍأᘌ ᛿ان 

اᘌدة للرعاᘌة الصحᘭة ᡧ ᡨᣂف المᘭب التᜓالᛞسᚽ مستمرة. 

o ةᘭات أو المرافق الصحᘭشفᙬالمس ᢝ
ᡧᣚ ثمارات خاصةᙬكن هناك أي اسᘌ لم. 

ᢝ الوصول  .5
ᡧᣚ التفاوت: 

o   ᢝ
ᡧᣚ انت هناك تفاوتات᛿ نماᚏى، ب ᢔᣂ᜻المدن ال ᢝ

ᡧᣚ اᘭ᠍ᙫسᙏ عدالة ᡵᣂᜧان أ᛿ ةᘭالخدمات الصح ᣠالوصول إ

 ᢝ
ᡧᣚ الخدمات المتخصصة ᣠةالوصول إᘭفᗫᖁالمناطق ال. 

ᢝ النظام) 4-أ
ᡧᣚ ة (التدخل الخاصᘭعد الخصخصة الجزئᗷ الوضع 

 :إدارة الخدمات الصحᘭة ᗷعد الخصخصة الجزئᘭة .1

o   شملت ، ᢝᣑالنظام الص ᣢإدخال إصلاحات ع ᢝ
ᡧᣚ ةᘭطانᗫ ᢔᣂدأت الحكومة الᗷ ،اتᘭ سعيᙬات منذ الᝏا ᡫᣃ

ᡧ القطاع العام والخاص ᢕᣌعض المرافق والخدمات بᗷ لᗫᖔلتم. 

o  طةᘭسᛞال الجراحᘭة  العملᘭات  مثل  الخدمات،  ᗷعض  لتقدᘌم  الخاص  القطاع  أمام  الᘘاب  فتح  تم 

ᢝ أصᘘحت تقدم خدمات أᣃع للمرᡧᣔ الذين   العᘭادات الخاصةوالفحوصات الطبᘭة، وكذلك   ᡨᣎال

 .ᘌفضلون دفع رسوم مقاᗷل الᣄعة

 :أوقات الانتظار .2
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o   تلك خاصة  الجراحᘭة،  للعملᘭات  الانتظار  أوقات  تقلᘭل  الجزئᘭة ᛿ان  الخصخصة  أهداف  أحد 

 .المتعلقة ᗷالإجراءات الᛞسᘭطة

o  ةᘭف إضافᘭعون تحمل تᜓالᘭستطᛒ الذين ᡧᣔمᜓان المرឝمع وجود مزودي خدمات خاصة، أصبح ب

 .الحصول عᣢ خدمات صحᘭة ᚽشᜓل أᣃع

o   ومع ذلك، ما زالتNHS     ᢕᣂب᜻ب الطلب الᛞسᚽ عض التخصصاتᗷ ᢝ
ᡧᣚ لةᗫᖔمن أوقات انتظار ط ᢝ

ᡧᣍتعا

 .والتمᗫᖔل الحكوᢝᣤ المحدود

 :الجودة والرعاᘌة الصحᘭة .3

o   عضᗷ الخدمات، تحس ت جودة ᢝ تقدᘌم ᗷعض 
ᡧᣚ الخاص القطاع  الطبᘭة مع دخول  التخصصات 

 .ᚽسᛞب التنافس عᣢ تقدᘌم خدمات أفضل

o ضᗫᖁللم ᢔᣂᜧن بتᜓلفة أ᜻ول ،ᣢجودة أعᗷ ا
᠍
 .المسᙬشفᘭات الخاصة تقدم خدمات أᣃع وأحᘭان

o   حافظتNHS     نها لا᜻عض المجالات، ولᗷ ᢝ
ᡧᣚ ة الجودةᘭة وعالᘭة مجانᘭم خدمات صحᘌتقد ᣢع

ة ᢕᣂاء كبᘘة وأعᘭات مالᘌتزال تواجه تحد. 

 :التمᗫᖔل . 4

o   الحكومة من خلال ᣢامل عᝣل الاعتماد الᘭالعام والخاصتم تقل ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄادرات الᘘم 

(Private Finance IniƟaƟve - PFI)  ات والمرافقᘭشفᙬعض المسᗷ ل بناءᗫᖔتم ᢝ
ᡧᣚ ساهمت ᢝ

ᡨᣎوال ،

 .الصحᘭة الجدᘌدة

o   ن᜻ل ، ᢝᣤل الحكوᗫᖔاستمر التمNHS   ᗷ  عقود خاصة ᣢدأت تعتمد ع ᢕᣂعض الخدمات غᗷ مᘌلتقد

، الخدمات اللوجسᘭᙬة، والأدوᗫة ᢝ ᢔᣎة، مثل النقل الطᘭالأساس. 

ᢝ الوصول  . 5
ᡧᣚ التفاوت: 

o  مكن للأشخاصᘌ ثᘭة، حᘭة الصحᘌالرعا ᣠالوصول إ ᢝ
ᡧᣚ ᢔᣂᜧتفاوت أ ᣠة إᘭأدت الخصخصة الجزئ

 .الذين ᘌمل᜻ون موارد مالᘭة أᢔᣂᜧ الوصول إᣠ خدمات خاصة أᣃع

o   لا تزالNHS    ختارون   تقدم خدماتهاᘌ ᡧᣔعض المرᗷ ن᜻ة، ولᘭللأغلب ᢝ
ᡧᣍه مجاᘘأو ش ᢝ

ᡧᣍشᜓل مجاᚽ

 .التوجه إᣠ القطاع الخاص لتجنب أوقات الانتظار

᛿ ᡧل من الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة والممل᜻ة المتحدة:   5-أ ᢕᣌالخصخصة ب ᢝ
ᡧᣚ مقارنة الوضع الراهن  



24 
 

  العنᣆ (NHS) الممل᜻ة المتحدة  ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 أسابيع  4  – 2 أسابيع  6  – 3
أسبᖔع عᣢ الرغم من    18  –   12

 المحاولات لتحسᚏنها)
 أوقات انتظار العملᘭات الجراحᘭة

ᢝ  أسابيع  8  – 6 أسبᖔع  2-1 أسابيع  6  – 4 ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص 

  ᢝᣠ300حوا  ᡧᣛشᙬمس 
تطᗫᖔر    338 (ᗷعد   ᡧᣛشᙬمس

 القطاع)
1,200   ᡧᣛشᙬمس NHS  ةᘭات الحكومᘭشفᙬعدد المس 

  ᢝᣠ100حوا  ᡧᣛشᙬ159 مس   ᡧᣛشᙬمس 

المسᙬشفᘭات  من  محدود  عدد 

ᚽشᜓل  متوفر   ᢕᣂغ) الخاصة 

 دقيق)

  عدد المسᙬشفᘭات الخاصة 

 ᢕᣂضغط كب  ، ᡧ ᢕᣌللمواطن مجانᘭة 

 عᣢ الموازنة العامة

 ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌفضل التأمᗷ ᢔᣂᜧع أᖔتن

 ᡵᣂᜧف معقولة أᘭتᜓال 

تواجه مجانᘭة   ول᜻ن  تقᘘ᠍ᗫᖁا، 

 الضغوط المالᘭة
  تᜓلفة الرعاᘌة الصحᘭة

نقص  ᚽشأن  شᜓاوى  متفاوتة، 

 الموارد 

خدمات  ملحوظ،  تحسن 

 متخصصة وأجهزة حديثة 

جᘭدة جد᠍ا ول᜻ن تواجه تحدᘌات 

ᢝ أوقات الانتظار 
ᡧᣚ 

  جودة الرعاᘌة الصحᘭة

المناطق   ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂكب تفاوت 

ᗫة والᗫᖁف  ᡧᣆالح 

ل᜻ن  ى،  ᢔᣂ᜻ال المدن   ᢝ
ᡧᣚ تحسن 

ᢝ الᗫᖁف 
ᡧᣚ اتᘌتحد 

توزᗫــــع عادل ᙏسᘭ᠍ᙫا، ول᜻ن هناك 

 تفاوتات ᚽسᘭطة
  توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة

النفط،  إيرادات   ᣢع ᘌعتمد 

 ᢕᣂكب ᢝᣤل حكوᗫᖔتم 

 ᢝ
ᡧᣚ الخاص  القطاع  مشاركة 

 التمᗫᖔل، استدامة أفضل 

ائب، ᛒشᜓل جزء  ᡧᣆل من الᗫᖔتم

انᘭة الحكومᘭة  ᡧ ᢕᣂمن الم ᢕᣂكب 
  التمᗫᖔل 

  ᣢع  ᢕᣂات ضغط كبᘭشفᙬالمس

 الحكومᘭة

ᡧ التوزᗫــــع وتقلᘭل الضغط  ᢕᣌتحس

 ᢝᣤالقطاع الحكو ᣢع 

  ᣢع  ᢕᣂضغط كبNHS    بᛞسᚽ

والشᘭخوخة  الطلب  زᗫادة 

 السᜓانᘭة

  الضغط عᣢ النظام
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ᢝ عام 
ᡧᣚ م : 2030المستهدفات  

  العنᣆ  2030الهدف المستهدف ᗷحلول 

 ᣠادة إᗫ3.5ز %  ᢝᣠالإجما ᢝᣢة  من الناتج المحᘘسᙏالصحة ᣢالإنفاق ع  

  زᗫادة عدد المسᙬشفᘭات  %20زᗫادة ب سᘘة لا تقل عن 

 ᣠجميع المناطق    %90الوصول إ ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الأساسᘭتوفر الخدمات الصح  

ᣕشهر واحد كحد أق ᣠلها إᘭة تقلᘭات الجراحᘭأوقات الانتظار للعمل  

ᢝ  تقلᘭلها إᣠ أسبᖔع واحد  ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات الانتظار للتص  

  ᙏسᘘة مشاركة القطاع الخاص من إجماᢝᣠ الإنفاق عᣢ الصحة   %35 إᣠ زᗫادة 

ᣠ100%  ᡧ إ   %65زᗫادة من   ᢕᣌللمواطن ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌة التأمᘭتغط  

ونᘭة 2030تطبᘭقها لجميع المرᗷ ᡧᣔحلول   ᡨᣂ᜻ة الإلᘭاستخدام السجلات الصح  

  تدرᗫب ال᜻وادر الصحᘭة  %30زᗫادة عدد ال᜻وادر المؤهلة ب سᘘة لا تقل عن 

  

  :  الولاᘌات المتحدة الأمᗫᖁكᘭةب) 

الصحᘭة العامة   بتعقᘭدها وتنوعها، وᢝᣦ تتضمن مᗫᖂج᠍ا من الرعاᘌة   ᡧ ᢕᣂتتم ᢝᣑالقطاع الص  ᢝ
ᡧᣚ ات المتحدةᘌة الولاᗖᖁتج

  والخاصة. إلᘭك نظرة معمقة عᣢ هذا النظام: 

  : النظام الصᢝᣑ الأمᢝᣞᗫᖁ : 1-ب

ᢝ الولاᘌات المتحدة عᣢ مᗫᖂــــج من الرعاᘌة العامة والخاصة. يتضمن برامج  1
ᡧᣚ ᢝᣑعتمد النظام الصᘌ :نموذج مختلط .

ᡧ صᢝᣑ خاص. Medicaidو Medicareحكومᘭة مثل  ᢕᣌجانب نظام تأم ᣠإ ،  

2  .Medicare  ة للأشخاصᘭة الصحᘌيوفر الرعا ᢝᣠد أعمارهم عن  : هو برنامج فدراᗫᖂعام᠍ا أو ذوي الإعاقات.   65الذين ت

  ᘌقدم خدمات طبᘭة شاملة، ل᜻نه لا ᘌغᢝᣗ جميع التᜓالᘭف. 

3  .Medicaid  ة. تختلفᘭة الصحᘌالرعا ᣢالحصول ع ᢝ
ᡧᣚ ساعد الأشخاص ذوي الدخل المنخفضᛒ ᢝᣤهو برنامج حكو :

ه من ولاᘌة إᣠ أخرى.  ᢕᣂمعاي  
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ᚽ ᡧشᜓل فردي.  4 ᢕᣌاء التأم ᡫᣃ خاص من خلال وظائفهم أو ᢝᣑص ᡧ ᢕᣌبتأم ᡧ ᢕᣌكيᗫᖁمن الأم ᢕᣂث᜻الخاص: يتمتع ال ᡧ ᢕᣌالتأم .

ᡧ مجموعة واسعة من الخدمات، ول᜻ن تᜓالᘭفه ᘌمكن أن تكون مرتفعة.  ᢕᣌهذا التأم ᢝᣗغᘌ  

  : التحولات والخصخصة: 2-ب

ᢝ عام  1
ᡧᣚ : ᢕᣂᜧاماᗖة (2010. أوᣄᛳة المᘌم قانون الرعاᘌتم تقد ،Affordable Care Act  ، ᢕᣂᜧاماᗖاسم أوᗷ ض᠍اᘌالمعروف أ (

، حᘭث ᘌمكن للأفراد   ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌشاء أسواق التأمᙏمن خلاله، تم إ . ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالتأم ᣠتوسيع الوصول إ ᣠالذي هدف إ

ᗷ ᡧأسعار معقولة.  ᢕᣌاء التأم ᡫᣃ  

ᡧ الأسعار والخدمات. 2 ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ مما ساهم ، ᡧ ᢕᣌات التأم᛿ ᡫᣃ ᡧ ᢕᣌادة المنافسة بᗫز ᣢادة المنافسة: القانون شجع عᗫز .  

اᘌدة: مع أن النظام ᘌعتمد عᣢ الرعاᘌة العامة، إلا أن هناك اتجاه᠍ا نحو خصخصة ᗷعض الخدمات،  3 ᡧ ᡨᣂالخصخصة الم .

 . ᡧ ᢕᣌخدمات خاص ᢝᣤل مقدᘘم خدمات معينة من قᘌث يتم تقدᘭح  

  : التحدᘌات: 3-ب

1  ᢝ
ᡧᣚ ةᘭالصح الرعاᘌة  تᜓالᘭف   ᣢمن أع ᢝ

ᡧᣍتعا المتحدة  الولاᘌات  المرتفعة:  التᜓالᘭف   .  ᣠالوصول إ العالم، مما ᘌجعل 

ᗫن.  ᢕᣂث᜻ا للᘌ᠍ة تحدᘭالخدمات الصح  

الرعاᘌة الصحᘭة، حᡨᣎ مع وجود  2  ᣢالحصول ع  ᢝ
ᡧᣚ ةᗖᖔالمنخفض من صع الدخل  ᢝ ذوو 

ᡧᣍعاᘌ :الوصول  ᢝ
ᡧᣚ التفاوت  .

ᢝ الوصول إᣠ الخدمات بناءً عᣢ الحالة الاقتصادᘌة والجغرافᘭة. 
ᡧᣚ ة ᢕᣂة. توجد تفاوتات كبᘭبرامج حكوم  

3 ᢝᣤمقد  ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂشᜓل كبᚽ تتفاوت  الجودة  فإن  الجودة،  عالᘭة  الصحᘭة  المرافق  ᗷعض  توجد  بᚏنما  الجودة:  قضاᘌا   .

  الخدمات، مما ᛒسᛞب قلق᠍ا ᚽشأن الرعاᘌة المتاحة للجميع. 

ᢝ الرعاᘌة اللازمة  4
ᡨᣛعدم تل ᣠمما يؤدي إ ، ᢝᣑص ᡧ ᢕᣌدون تأمᗷ ᡧ ᢕᣌكيᗫᖁمن الأم ᢕᣂلا يزال هناك عدد كب : ᡧ ᢕᣌالتأم ᢝ

ᡧᣚ النقص .

ᢝ الوقت المناسب. 
ᡧᣚ  

السعودᘌة  :  4-ب العᘭᗖᖁة  الممل᜻ة  من  ᛿ ᡧل  ᢕᣌب الخصخصة   ᢝ
ᡧᣚ الراهن  الوضع  الولاᘌات مقارنة    و 

  : الأمᗫᖁكᘭة المتحدة

  العنᣆ الولاᘌات المتحدة  ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 أسابيع  4  – 2 أسابيع  6  – 3

ᚽشᜓل  الانتظار  أوقات  تختلف 

ونᖔع  المنطقة  حسب   ᢕᣂكب

ᗷعض   ᢝ
ᡧᣚ  . ᢝᣑالص  ᡧ ᢕᣌالتأم

أوقات  تصل  قد  المناطق، 

 أوقات انتظار العملᘭات الجراحᘭة
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  العنᣆ الولاᘌات المتحدة  ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 ᣠإ الجراحᘭة  للعملᘭات  الانتظار 

 عدة أشهر 

ᢝ  أسابيع  3-2 أسبᖔع  2-1 أسابيع  6  – 4 ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص 

  ᢝᣠ300حوا  ᡧᣛشᙬمس 
تطᗫᖔر    338 (ᗷعد   ᡧᣛشᙬمس

 القطاع)
1,000  ᡧᣛشᙬة  مسᘭات الحكومᘭشفᙬعدد المس 

  ᢝᣠ100حوا  ᡧᣛشᙬ159 مس   ᡧᣛشᙬ5,000 مس  ᡧᣛشᙬات الخاصة  مسᘭشفᙬعدد المس  

 ᢕᣂضغط كب  ، ᡧ ᢕᣌللمواطن مجانᘭة 

 عᣢ الموازنة العامة

 ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌفضل التأمᗷ ᢔᣂᜧع أᖔتن

 ᡵᣂᜧف معقولة أᘭتᜓال 
  الرعاᘌة الصحᘭةتᜓلفة  يوجد لها رسوم 

نقص  ᚽشأن  شᜓاوى  متفاوتة، 

 الموارد 

خدمات  ملحوظ،  تحسن 

 متخصصة وأجهزة حديثة 

 ᢝ ᢔᣐالتكنولو ᗷالتقدم   ᡧ ᢕᣂتم

ل᜻نها  المتقدمة،  والتخصصات 

مثل  ة  ᢕᣂكب تحدᘌات  تواجه 

والتᜓالᘭف  الوصول   ᢝ
ᡧᣚ التفاوت 

 .المرتفعة

  جودة الرعاᘌة الصحᘭة

المناطق   ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂكب تفاوت 

ᗫة  ᡧᣆف الحᗫᖁوال 

ل᜻ن  ى،  ᢔᣂ᜻ال المدن   ᢝ
ᡧᣚ تحسن 

ᢝ الᗫᖁف 
ᡧᣚ اتᘌتحد 

 ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂكب تفاوت  من   ᢝ
ᡧᣍعاᘌ

ᗫة والᗫᖁفᘭة ᡧᣆالمناطق الح 
  توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة

النفط،  إيرادات   ᣢع ᘌعتمد 

 ᢕᣂكب ᢝᣤل حكوᗫᖔتم 

 ᢝ
ᡧᣚ الخاص  القطاع  مشاركة 

 التمᗫᖔل، استدامة أفضل 

التأمينات  من  مᗫᖂــــج   ᣢعتمد عᘌ

المدفوعات  والعامة،  الخاصة 

، والمساعدات  ᡧᣔب المرᘭمن ج

نظام᠍ا  ᘌخلق  مما  الحكومᘭة، 

 .صحᘭ᠍ا معقد᠍ا

  التمᗫᖔل 

المسᙬشفᘭات   ᣢع  ᢕᣂضغط كب

 الحكومᘭة

ᡧ التوزᗫــــع وتقلᘭل الضغط  ᢕᣌتحس

 ᢝᣤالقطاع الحكو ᣢع 

 ᢝ
ᡨᣎف المرتفعة الᘭالتᜓال ᢝ

ᡧᣚ ᣢيتج

᛿ات  ᡫᣄوال  ᣃالأ  ᣢع تؤثر 

 ᢝ ᡧᣎالدين الوط ᢝ زᗫادة 
ᡧᣚ ساهمᘻو. 

  ᣢع ᢕᣂط كبNHS    ادةᗫب زᛞسᚽ

 الطلب والشᘭخوخة السᜓانᘭة 

  الضغط عᣢ النظام
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  : الابتᜓارات والاتجاهات الحديثة: 5-ب

الصحᘭة   - السجلات  مثل  الصحᘭة،  التكنولوجᘭا  استخدام   ᢝ
ᡧᣚ ا  ᠍ ᢕᣂتقدم᠍ا كب المتحدة  الولاᘌات  شهدت  التكنولوجᘭا: 

 ᣠالوصول إ ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ ساعدᛒ عد، مماᗷُ ة والطب عنᘭون ᡨᣂ᜻الخدمات. الإل 

ضوء    -  ᢝ
ᡧᣚ خاصة  والعلاج،  الدعم  خدمات   ᢕᣂتوف ورة  ᡧᣅو النفسᘭة  ᗷالصحة  اᘌد  ᡧ ᡨᣂم اهتمام  هناك  النفسᘭة:  الصحة 

ᢝ واجهها المجتمع خلال جائحة كوفᘭد
ᡨᣎات الᘌ19-التحد .  

ᡧ العام  ᙏسᙬنتج مماسبق، أن   ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌتعكس التوترات ب ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ات المتحدةᘌة الولاᗖᖁث  تجᘭوالخاص، ح

النقاش   إن  الوصول، والجودة.   ᢝ
ᡧᣚ ة، وعدم المساواةᘭالعال التᜓالᘭف   ᢝ

ᡧᣚ المتمثلة  التحدᘌات  التأقلم مع  النظام  ᘌحاول 

ᡧ النظام وتوفᢕᣂ رعاᘌة صحᘭة شاملة للجميع لا يزال قائم᠍ا، مما ᘌجعله موضوع᠍ا حيᗫ᠍ᖔا للمستقᘘل.  ᢕᣌة تحسᘭفᘭحول ك  

 

  : السᗫᖔد ج) ممل᜻ة 

  ᢔᣂة  تعتᘭة صحᘌرعا ᢕᣂتوف ᣢث تركز عᘭالعالم، ح  ᢝ
ᡧᣚ 

᠍
الأᡵᣂᜧ تقدما ᡧ الأنظمة  ᢕᣌب الصحᘭة من  الرعاᘌة   ᢝ

ᡧᣚ دᗫᖔالس تجᗖᖁة 

. إلᘭك نظرة معمقة عᣢ هذا النظام:  ᡧ ᢕᣌة الجودة لجميع المواطنᘭشاملة وعال  

ᢝ السᗫᖔد : 1-ج
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌنظام الرعا  

ᢝ أن الرعاᘌة الصحᘭة متاحة  1 ᡧᣎعᘌ موله الدولة، مماᘌ ة شاملᘭة صحᘌنظام رعا ᣢد عᗫᖔالنموذج الشامل: تعتمد الس .

ائب العامة.  ᡧᣆل النظام من خلال الᗫᖔيتم تم . ᢝᣠغض النظر عن الوضع الماᗷ للجميع  

ᢝ النظام الصᢝᣑ السᗫᖔدي. يتم توفᢕᣂ الرعاᘌة من خلال  2
ᡧᣚ ةᗫحجر الزاو ᢝᣦ ةᘭة الأولᘌالرعا ᢔᣂعت

ُ
. مراᜧز الرعاᘌة الأولᘭة: ت

  مراᜧز صحᘭة محلᘭة، حᘭث ᘌمكن للمرᡧᣔ الحصول عᣢ خدمات متنوعة، من الاسᙬشارات الطبᘭة إᣠ التطعᘭمات. 

ᢝ الرعاᘌة الأولᘭة، ᘌمكن تحᗫᖔل المرᡧᣔ إᣠ تخصصات طبᘭة أخرى، مثل المسᙬشفᘭات  3
ᡨᣛعد تلᗷ :ةᘭالتخصصات الطب .

ᢝ الوقت المناسب. 
ᡧᣚ ة اللازمةᘌالرعا ᣢع ᡧᣔضمن حصول المرᘌ شᜓل منظم، مماᚽ ز المتخصصة. يتم ذلكᜧوالمرا  

  : لجودة والشفافᘭة: 2-ج

قᘭم المسᙬشفᘭات والمراᜧز الصحᘭة  1
ُ
راقب الجودة ᚽشᜓل دوري من قᘘل السلطات الصحᘭة، حᘭث ت

ُ
. مراقᘘة الجودة: ت

ᡧ مستوى الخدمات ᗷاستمرار.  ᢕᣌيح ذلك تحسᙬمحددة. ي ᢕᣂمعاي ᣢبناءً ع  

 ᡫᣄ البᘭانات 2
ُ
المتعلقة ᗷالأداء الصᢝᣑ والمقايᛳس الصحᘭة، مما ᘌعزز من الشفافᘭة وᙬᗫيح للمرᡧᣔ  . التقارᗫر الشفافة: ت

ة ᚽشأن الرعاᘌة.  ᢕᣂنᙬاتخاذ قرارات مس  

  : التحدᘌات: 3-ج
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النظام ᢝᣦ أوقات الانتظار الطᗫᖔلة للحصول عᗷ ᣢعض  1 ᢝ تواجه  ᡨᣎى ال ᢔᣂ᜻ات الᘌأوقات الانتظار: واحدة من التحد .

ᢝ التخصصات العالᘭة الطلب. 
ᡧᣚ ة، خاصةᘭالخدمات الطب  

لتلبᘭة  2 المستدام  التمᗫᖔل  ضمان   ᢝ
ᡧᣚ تحدᘌات  النظام  يواجه  السن،  وكᘘار  السᜓان  عدد  تزاᘌد  مع  مستدام:  تمᗫᖔل   .

اᘌدة.  ᡧ ᡨᣂاجات المᘭالاحت  

3  ᢝ
ᡧᣚ ة من نقصᘭعض المناطق النائᗷ ᢝ

ᡧᣍة متاحة للجميع، قد تعاᘭة الصحᘌالرغم من أن الرعاᗷ :ةᘭالتفاوتات الجغراف .

  المرافق الصحᘭة والخدمات. 

  : الابتᜓارات والتكنولوجᘭا : 4-ج

الأخطاء  1 وتقلᘭل  الرعاᘌة  ᡧ كفاءة  ᢕᣌتحس  ᢝ
ᡧᣚ ونᘭة  ᡨᣂ᜻الإل الصحᘭة  السجلات  ᘻسهم  ونᘭة:  ᡨᣂ᜻الإل الصحᘭة  السجلات   .

ᡧ الوصول إᣠ المعلومات ᣄᚽعة وسهولة.  ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌيح للمهنيᙬث تᘭة، حᘭالطب  

، مما أتاح للمرᡧᣔ الحصول عᣢ اسᙬشارات طبᘭة  2 ᢕᣂشᜓل كبᚽ عدᗷُ ة عنᘌعد: تم توسيع خدمات الرعاᗷُ ة عنᘌالرعا .

  دون الحاجة للذهاب إᣠ المرافق الصحᘭة. 

  : التعلᘭم والتدرᗫب: 5-ج

ᢝ مجالات الطب  
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌة متقدمة للممارسᘭمᘭث توفر برامج تعلᘭح ، ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌب المهنيᗫة لتدر ᢕᣂة كبᘭد أهمᗫᖔالس ᢝᣠتو

ᢝ الرعاᘌة  
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌكون لدى العاملᘌ المستمر لضمان أن ᢝᣥᘭوالتعل ᢝᣢب العمᗫشمل ذلك التدرᛒ .ض والصحة العامةᗫᖁوالتم

  الصحᘭة المهارات والمعرفة اللازمة. 

᛿ ᡧل من الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة : 6-ج ᢕᣌالخصخصة ب ᢝ
ᡧᣚ د و المقارنة الوضع الراهنᗫᖔس :  

  العنᣆ السᗫᖔد ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 أوقات انتظار العملᘭات الجراحᘭة شهور  6  – 2 أسابيع  4  – 2 أسابيع  6  – 3

ᢝ  أسابيع  4-2 أسبᖔع  2-1 أسابيع  6  – 4 ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص 

  ᢝᣠ300حوا  ᡧᣛشᙬمس 
تطᗫᖔر    338 (ᗷعد   ᡧᣛشᙬمس

 القطاع)
80  ᡧᣛشᙬة  مسᘭات الحكومᘭشفᙬعدد المس 

  ᢝᣠ100حوا  ᡧᣛشᙬ159 مس   ᡧᣛشᙬ100 مس   ᡧᣛشᙬات الخاصة  مسᘭشفᙬعدد المس  
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  العنᣆ السᗫᖔد ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 ᢕᣂضغط كب  ، ᡧ ᢕᣌللمواطن مجانᘭة 

 عᣢ الموازنة العامة

 ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌفضل التأمᗷ ᢔᣂᜧع أᖔتن

 ᡵᣂᜧف معقولة أᘭتᜓال 

ᢝ السᗫᖔد تعتᢔᣂ   الرعاᘌة
ᡧᣚ ةᘭالصح

 ᣢث الحصول عᘭة من حᘭمجان

 الخدمات الأساسᘭة

  تᜓلفة الرعاᘌة الصحᘭة

نقص  ᚽشأن  شᜓاوى  متفاوتة، 

 الموارد 

خدمات  ملحوظ،  تحسن 

 متخصصة وأجهزة حديثة 

ᢝ السᗫᖔد 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌجودة الرعا

النظام  ᘌضمن  حᘭث  عالᘭة، 

 .الشامل الوصول إᣠ الخدمات

  جودة الرعاᘌة الصحᘭة

المناطق   ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂكب تفاوت 

ᗫة والᗫᖁف  ᡧᣆالح 

ل᜻ن  ى،  ᢔᣂ᜻ال المدن   ᢝ
ᡧᣚ تحسن 

ᢝ الᗫᖁف 
ᡧᣚ اتᘌتحد 

 ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الخدمات  توزᗫــــع 

السᗫᖔد شامل وᗫعتمد عᣢ نظام 

مراᜧز  وجود  مع   ، ᢝ ᢔᣎᗫ ᡧᣅ تمᗫᖔل 

حكومᘭة وخاصة،  رعاᘌة صحᘭة 

 ᢝ
ᡧᣚ إقلᘭمᘭة  تفاوتات  هناك  ل᜻ن 

 الوصول إᣠ الخدمات

  الصحᘭةتوزᗫــــع الخدمات 

النفط،  إيرادات   ᣢع ᘌعتمد 

 ᢕᣂكب ᢝᣤل حكوᗫᖔتم 

 ᢝ
ᡧᣚ الخاص  القطاع  مشاركة 

 التمᗫᖔل، استدامة أفضل 
 ᢝ ᢔᣎᗫ ᡧᣅ لᗫᖔل  نظام تمᗫᖔالتم  

المسᙬشفᘭات   ᣢع  ᢕᣂضغط كب

 الحكومᘭة

ᡧ التوزᗫــــع وتقلᘭل الضغط  ᢕᣌتحس

 ᢝᣤالقطاع الحكو ᣢع 

طᗫᖔلة  انتظار  ات  ᡨᣂف  ᢝ
ᡧᣚ  ᣢيتج

ᢝ الموارد وزᗫادة الطلب 
ᡧᣚ ونقص

عᣢ الخدمات، مما يثᢕᣂ تحدᘌات 

ᢝ توفᢕᣂ الرعاᘌة الصحᘭة
ᡧᣚ. 

  الضغط عᣢ النظام

  

  : ألمانᘭاد) 

العامة  الرعاᘌة   ᡧ ᢕᣌب بتوازن   ᡧ ᢕᣂوتتم العالم،   ᢝ
ᡧᣚ تطور᠍ا   ᡵᣂᜧالأ الأنظمة  من  واحدة  تعد  الصحᘭة  الرعاᘌة   ᢝ

ᡧᣚ ألمانᘭا  تجᗖᖁة 

  والخاصة. إلᘭك تفاصᘭل أᡵᣂᜧ عن هذا النظام: 

ᢝ النظام : 1-د
ᡧᣍالألما ᢝᣑالص :  

ᡧ عᣢ جميع  1 ᢕᣌث يتعᘭح ، ᢝᣤالإلزا ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌنموذج التأم ᣢع ᢝ
ᡧᣍعتمد النظام الألماᘌ : ᢝᣤالإلزا ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌنموذج التأم .

العام    ᢝᣑالص  ᡧ ᢕᣌالتأم  : ᡧ ᢕᣌالتأم من   ᡧ ᢕᣌسيᛳرئ  ᡧ ᢕᣌنوع  ᣠإ النظام  ᘌُقسم  صحᘭة.  تغطᘭة   ᣢع الحصول   ᡧ ᢕᣌالمواطن

)gesetzliche Krankenversicherung) الخاص ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌوالتأم (private Krankenversicherung .(  
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ᡧ الصᢝᣑ العام هو الأᡵᣂᜧ شيوع᠍ا، حᘭث ᛒشمل معظم السᜓان. يتم تمᗫᖔله من خلال  2 ᢕᣌعد التأمᘌُ :العام ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالتأم .

ᢝ ذلك  
ᡧᣚ ماᗷ ،ةᘭة الصحᘌة شاملة للرعاᘭيوفر هذا النظام تغط . ᡧ ᢕᣌائب والمساهمات من أصحاب العمل والموظف ᡧᣆال

ᢝ المسᙬشفᘭا
ᡧᣚ ةᘌة، والرعاᗫة، والأدوᘭارات الطبᗫᖂت. ال  

ᡧ الصᢝᣑ الخاص، والذي يوفر  3 ᢕᣌار التأمᘭاخت ᡧ ᢕᣌمن حد مع ᡵᣂᜧكسبون أᘌ الخاص: يتاح للأفراد الذين ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالتأم .

  مزاᘌا إضافᘭة مثل الوصول الᗫᣄــــع إᣠ الخدمات الطبᘭة وتغطᘭة إضافᘭة. 

  : تقدᘌم الرعاᘌة الصحᘭة: 2-د

1  .  ᢝᣒممار) ᡧ ᢕᣌاء العامᘘارة الأطᗫز ᡧᣔمكن للمرᘌ ثᘭة، حᘭة الأولᘌنظام قوي للرعا ᣢا عᘭة: تعتمد ألمانᘭة الأولᘌز الرعاᜧمرا

ᡧ عند الحاجة.  ᢕᣌمتخصص ᣠلات إᗫᖔشارات شاملة وتحᙬاس ᣢة) للحصول عᘭة الأولᘌالرعا  

ᡧ ومسᙬشفᘭات. 2 ᢕᣌخدمات من متخصص ᣢالحصول ع ᡧᣔمكن للمرᘌ ،ب العامᘭارة الطبᗫعد زᗷ :ةᘭالخدمات التخصص .

  يتم تنظᘭم هذا النظام ᚽشᜓل جᘭد لᙬسهᘭل الحصول عᣢ الرعاᘌة اللازمة. 

  : الجودة والابتᜓار : 3-د

. مراقᘘة الجودة: يتم تقيᘭم المسᙬشفᘭات ومراᜧز الرعاᘌة الصحᘭة ᗷانتظام بناءً عᣢ معايᢕᣂ الجودة والأداء، مما ᛒساعد 1

ᡧ الخدمات ᗷاستمرار.  ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ  

ᢝ استخدام التكنولوجᘭا الصحᘭة، حᘭث يتم استخدام السجلات الصحᘭة  2
ᡧᣚ ا رائدةᘭا: تعد ألمانᘭالابتᜓار والتكنولوج .

ᡧ كفاءة الرعاᘌة.  ᢕᣌات المتقدمة لتحسᘭعد، والتقنᗷُ ة عنᘌة، والرعاᘭون ᡨᣂ᜻الإل  

  : التحدᘌات: 4-د

التᜓالᘭف الصحᘭة تظل مرتفعة، مما يثᢕᣂ القلق ᚽشأن . التᜓالᘭف المرتفعة: رغم أن النظام يوفر رعاᘌة شاملة، إلا أن  1

  الاستدامة المالᘭة للنظام. 

ᢝ الوصول  2
ᡧᣚ إلا أن هناك تفاوتات ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالتأمᗷ الرغم من أن معظم السᜓان مشمولون ᣢالوصول: ع ᢝ

ᡧᣚ فجوات .

ᢝ المناطق الᗫᖁفᘭة. 
ᡧᣚ ة، خاصةᘌالرعا ᣠإ  

، رغم أن الرعاᘌة  3 ᡧ ᢕᣌاء المتخصصᘘد مع الأطᘭمواع ᣢلة للحصول عᗫᖔأوقات انتظار ط ᡧᣔالانتظار: قد يواجه المر .

  الأولᘭة عادة ما تكون متاحة ᣄᚽعة. 

  : نظام التدرᗫب والتعلᘭم: 5-د

ᢝ مجال الرعاᘌة الصحᘭة. يتم تقدᘌم برامج تعلᘭمᘭة متقدمة ᘻشمل 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌب المهنيᗫم وتدرᘭة لتعل ᢕᣂة كبᘭا أهمᘭألمان ᢝᣠتو

  التدرᗫب العمᢝᣢ والتعلᢝᣥᘭ لضمان توفر المهارات والمعرفة اللازمة. 



32 
 

ᡧ الصᢝᣑ العام والخاص،  ᙏسᙬنتج مماسبق، أن   ᢕᣌالتأم ᡧ ᢕᣌجمع بᘌ ة تمثل نموذج᠍ا ناجح᠍اᘭة الصحᘌالرعا ᢝ
ᡧᣚ اᘭة ألمانᗖᖁتج

ᡧ عᣢ الجودة والابتᜓار. عᣢ الرغم من التحدᘌات مثل التᜓالᘭف المرتفعة وأوقات الانتظار، ᘌظل النظام قادر᠍ا   ᢕᣂك ᡨᣂمع ال

  عᣢ تقدᘌم رعاᘌة صحᘭة شاملة وعالᘭة الجودة لمواطنᘭه. 

᛿ ᡧل من الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة : 6-د ᢕᣌالخصخصة ب ᢝ
ᡧᣚ ا مقارنة الوضع الراهنᘭو ألمان :  

  العنᣆ ألمانᘭا ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 أسبᖔع  12  – 4 أسابيع  4  – 2 أسابيع  6  – 3
انتظار   العملᘭات  أوقات 

 الجراحᘭة

ᢝ  أسابيع  4-2 أسبᖔع  2-1 أسابيع  6  – 4 ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص 

  ᢝᣠ300حوا  ᡧᣛشᙬمس 
تطᗫᖔر    338 (ᗷعد   ᡧᣛشᙬمس

 القطاع)
1,200  ᡧᣛشᙬمس 

المسᙬشفᘭات  عدد 

 الحكومᘭة

  ᢝᣠ100حوا  ᡧᣛشᙬ159 مس   ᡧᣛشᙬ800 مس   ᡧᣛشᙬات الخاصة  مسᘭشفᙬعدد المس  

ضغط كبᢕᣂ مجانᘭة    ، ᡧ ᢕᣌللمواطن

 عᣢ الموازنة العامة

 ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌفضل التأمᗷ ᢔᣂᜧع أᖔتن

 ᡵᣂᜧف معقولة أᘭتᜓال 

ᡧ الصᢝᣑ الإجᘘاري، الذي  يتوفر    ᢕᣌالتأم

الأفراد   ᘌدفع  السᜓان.  معظم   ᢝᣗغᘌ

اᝏات شهᗫᖁة بناءً عᣢ دخلهم ᡨᣂاش. 

  تᜓلفة الرعاᘌة الصحᘭة

نقص  ᚽشأن  شᜓاوى  متفاوتة، 

 الموارد 

خدمات تحسن   ملحوظ، 

 متخصصة وأجهزة حديثة 

ᢝ ألمانᘭا عالᘭة، 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌجودة الرعا

  ᣠإ الوصول  ᘌضمن  شامل  نظام  مع 

خدمات طبᘭة متطورة ومعايᢕᣂ صارمة 

 ᡧᣔللأداء ورضا المر. 

  جودة الرعاᘌة الصحᘭة

المناطق   ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂكب تفاوت 

ᗫة والᗫᖁف  ᡧᣆالح 

ل᜻ن  ى،  ᢔᣂ᜻ال المدن   ᢝ
ᡧᣚ تحسن 

 ᢝ
ᡧᣚ اتᘌف تحدᗫᖁال 

ألمانᘭا    ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الخدمات  توزᗫــــع 

عامة  مسᙬشفᘭات  وᚱشمل  متنᖔع 

وخاصة ومراᜧز رعاᘌة أولᘭة، مع تفاوت 

ᗫة  ᡧᣆالح المناطق   ᡧ ᢕᣌب الوصول   ᢝ
ᡧᣚ

 .والᗫᖁفᘭة

  توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة
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  العنᣆ ألمانᘭا ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

النفط،  إيرادات   ᣢع ᘌعتمد 

 ᢕᣂكب ᢝᣤل حكوᗫᖔتم 

 ᢝ
ᡧᣚ الخاص  القطاع  مشاركة 

 التمᗫᖔل، استدامة أفضل 

إضافᘭ᠍ا  دعم᠍ا  الحكومة  قدم 
ُ
ت

الصحᘭة،  والخدمات  للمسᙬشفᘭات 

 .لضمان توفᢕᣂ الرعاᘌة للجميع

  التمᗫᖔل 

المسᙬشفᘭات   ᣢع  ᢕᣂضغط كب

 الحكومᘭة

ᡧ التوزᗫــــع وتقلᘭل الضغط  ᢕᣌتحس

 ᢝᣤالقطاع الحكو ᣢع 

الطᗫᖔلة   الانتظار  ات  ᡨᣂوف الطلب  ᘌادة 

، مما ᛒشᜓل تحدᘌات  ᡧ ᢕᣌونقص الموظف

ᢝ توفᢕᣂ الرعاᘌة 
ᡧᣚةᘭالصح. 

  الضغط عᣢ النظام

  

  الᘭاᗷان: ه) 

العامة  الرعاᘌة   ᡧ ᢕᣌب تجمع  العالم، حᘭث   ᢝ
ᡧᣚ فعالᘭة   ᡵᣂᜧالأ الأنظمة  من  عتᢔᣂ واحدة 

ُ
ت الصحᘭة  الرعاᘌة   ᢝ

ᡧᣚ الᘭاᗷان  تجᗖᖁة 

ᡧ الصᢝᣑ الشامل. إلᘭك نظرة متعمقة عᣢ هذا النظام:  ᢕᣌوالتأم  

ᢝ الᘭاᗷان: 1-ه
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌنظام الرعا :  

. يتم تمᗫᖔل النظام ᚽشᜓل  . 1 ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالتأم ᣢالحصول عᗷ ملزمون ᡧ ᢕᣌانيᗷاᘭال ᡧ ᢕᣌالشامل: جميع المواطن ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌالتأم

 . ᢝᣤل حكوᗫᖔتم ᣠالإضافة إᗷ ،اب العملᗖدفعها الأفراد وأرᘌ ᢝ ᡨᣎال ᡧ ᢕᣌمن خلال أقساط التأم ᢝᣒأسا  

2  ᡧ ᢕᣌالتأم  : ᡧ ᢕᣌالتأم ᡧ من  ᢕᣌث يتضمن نوعᘭح ، ᡧ ᢕᣌالمواطن لᝣل  الصحᘭة  التغطᘭة  النظام  : ᘌضمن  ᢝ ᡧᣎالوط  ᡧ ᢕᣌالتأم نظام   .

 .( ᡧ ᢕᣌالعامل ᢕᣂوغ ᡧ ᢕᣌللمستقل) ᡧ ᢕᣌللمواطن ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌات) والتأم᛿ ᡫᣄال ᢝ
ᡧᣚ عملونᘌ لأولئك الذين) ᡧ ᢕᣌللموظف ᢝᣑالص  

  : تقدᘌم الرعاᘌة الصحᘭة: 2-ه

الأطᘘاء  1 زᗫارة  ᘌمكنهم  حᘭث  الصحᘭة،  الرعاᘌة   ᣠإ الᗫᣄــــع  الوصول  بឝمᜓانᘭة  الᘭاᗷانيون  يتمتع  الᗫᣄــــع:  الوصول   .

  والمسᙬشفᘭات ᗷدون الحاجة لمواعᘭد مسᘘقة. ᛒُسمح لهم ᗷاختᘭار مقدᢝᣤ الخدمة. 

ᡧ إذا  2 ᢕᣌمتخصص ᣠإ ᡧᣔمكنهم إحالة المرᗫاء العامون هم أول نقطة تواصل، وᘘالأط ᢔᣂعتᘌُ :ةᗫᖔة والثانᘭة الأولᘌالرعا .

ᢝ جميع المستᗫᖔات. 
ᡧᣚ ةᘭالخدمات الصح ᢕᣂشᜓل فعال لضمان توفᚽ م النظامᘭلزم الأمر. يتم تنظ  

  : الجودة وال᜻فاءة: 3-ه

والرعاᘌة  1 الوقاᘌة   ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂال مع  الصحᘭة،  الرعاᘌة   ᢝ
ᡧᣚ الجودة  من  عالᘭة  ᗷمستᗫᖔات  الᘭاᗷان  تتمتع  العالᘭة:  الجودة   .

  الصحᘭة الأولᘭة. تمتاز الᘘلاد ᗷمعدلات منخفضة من وفᘭات الأطفال وطول العمر. 
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ᢝ الرعاᘌة الصحᘭة، مثل السجلات الصحᘭة  لتكنولوجᘭا  ا.  2
ᡧᣚ ا الحديثةᘭاستخدام التكنولوج ᢝ

ᡧᣚ ان رائدةᗷاᘭوالابتᜓار: ال

ونᘭة، والأدوات الطبᘭة المتقدمة، والطب عن ᗷُعد.  ᡨᣂ᜻الإل  

  : التحدᘌات: 4-ه

ا ᚽسᛞب شᘭخوخة السᜓان، مما يؤدي إᣠ زᗫادة الطلب عᣢ الخدمات 1 ᠍ ᢕᣂا كبᘌ᠍ان تحدᗷاᘭة: تواجه الᘭخوخة السᜓانᘭالش .

  الصحᘭة وᗫضغط عᣢ النظام. 

ᗷ ᢝعض التخصصات، هناك مخاوف ᚽشأن 2
ᡧᣚ اءᘘة ونقص الأطᘭة الصحᘌف الرعاᘭد تᜓالᘌل المستدام: مع تزاᗫᖔالتم .

 . ᢝᣠاستدامة النظام الما  

ᡧ المناطق  3 ᢕᣌالخدمات ب ᣠالوصول إ ᢝ
ᡧᣚ ة متاحة للجميع، إلا أن هناك تفاوتاتᘌة: رغم أن الرعاᘭمᘭالتفاوتات الإقل .

ᗫة والᗫᖁفᘭة.  ᡧᣆالح  

ᡧ الصᢝᣑ الشامل ᙏسᙬنتج مماسبق، أن   ᢕᣌالتأم ᡧ ᢕᣌجمع بᘌ ا للإعجاب ᠍ ᢕᣂة تمثل نموذج᠍ا مثᘭة الصحᘌالرعا ᢝ
ᡧᣚ انᗷاᘭة الᗖᖁتج

ᢝ تقدᘌم الخدمات. رغم التحدᘌات مثل شᘭخوخة السᜓان، ᘌظل النظام قادر᠍ا عᣢ تقدᘌم رعاᘌة صحᘭة  
ᡧᣚ ةᘭوالجودة العال

  ᘭ᠍ا من نجاح هذا النظام. فعالة وشاملة لمواطنᘭه. تظل الابتᜓارات والتكنولوجᘭا جزء᠍ا أساس

᛿ ᡧل من الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة : 5-ه ᢕᣌالخصخصة ب ᢝ
ᡧᣚ انمقارنة الوضع الراهنᗷاᘭو ال :  

  العنᣆ السᗫᖔد ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

 أوقات انتظار العملᘭات الجراحᘭة شهور  6  – 2 أسابيع  4  – 2 أسابيع  6  – 3

ᢝ  أسابيع  4-2 أسبᖔع  2-1 أسابيع  6  – 4 ᢔᣎر الطᗫᖔأوقات انتظار التص 

  ᢝᣠ300حوا  ᡧᣛشᙬمس 
تطᗫᖔر    338 (ᗷعد   ᡧᣛشᙬمس

 القطاع)
1,500  ᡧᣛشᙬة  مسᘭات الحكومᘭشفᙬعدد المس 

  ᢝᣠ100حوا  ᡧᣛشᙬ159 مس   ᡧᣛشᙬ6,500 مس  ᡧᣛشᙬات  مسᘭشفᙬالخاصة عدد المس  

 ᢕᣂضغط كب  ، ᡧ ᢕᣌللمواطن مجانᘭة 

 عᣢ الموازنة العامة

 ، ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌفضل التأمᗷ ᢔᣂᜧع أᖔتن

 ᡵᣂᜧف معقولة أᘭتᜓال 

 ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌف الرعاᘭتᜓال ᢔᣂعت

ᗷفضل  ᙏسᘭ᠍ᙫا،  معقولة  الᘭاᗷان 

 .كفاءة النظام

  تᜓلفة الرعاᘌة الصحᘭة

نقص  ᚽشأن  شᜓاوى  متفاوتة، 

 الموارد 

خدمات  ملحوظ،  تحسن 

 متخصصة وأجهزة حديثة 

ᢝ الᘭاᗷان 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌجودة الرعا

ᘌقدم  شامل  نظام  مع  عالᘭة، 

خدمات متطورة ومعايᢕᣂ صارمة، 

  جودة الرعاᘌة الصحᘭة
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  العنᣆ السᗫᖔد ᗷعد الخصخصة  -السعودᘌة  قᘘل الخصخصة  -السعودᘌة 

وآمنة  فعالة  رعاᘌة  ᘌضمن  مما 

 ᡧ ᢕᣌللمواطن 

المناطق   ᡧ ᢕᣌب  ᢕᣂكب تفاوت 

ᗫة والᗫᖁف  ᡧᣆالح 

ل᜻ن  ى،  ᢔᣂ᜻ال المدن   ᢝ
ᡧᣚ تحسن 

ᢝ الᗫᖁف 
ᡧᣚ اتᘌتحد 

ᛒشمل توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة  

وخاصة  عامة  مسᙬشفᘭات 

 ᢔᣂᜧأ ᡧ ᢕᣂة، مع تركᘭة أولᘌز رعاᜧومرا

 ᢝ
ᡧᣚ وتنᖔع  ᗫة  ᡧᣆالح المناطق   ᢝ

ᡧᣚ

 التخصصات

  توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة

النفط،  إيرادات   ᣢع ᘌعتمد 

 ᢕᣂكب ᢝᣤل حكوᗫᖔتم 

 ᢝ
ᡧᣚ الخاص  القطاع  مشاركة 

 التمᗫᖔل، استدامة أفضل 

الᘭاᗷان   ᢝ
ᡧᣚ  ᢝᣑالص القطاع  مول 

نظام   خلال  صᢝᣑ من   ᡧ ᢕᣌتأم

شخصᘭة  اᝏات  ᡨᣂاش مع  شامل، 

ᘌضمن  مما  كة،  ᡨᣂمش وتᜓالᘭف 

فعالة  صحᘭة  رعاᘌة   ᢕᣂتوف

 ومستدامة

  التمᗫᖔل 

المسᙬشفᘭات   ᣢع  ᢕᣂضغط كب

 الحكومᘭة

ᡧ التوزᗫــــع وتقلᘭل الضغط  ᢕᣌتحس

 ᢝᣤالقطاع الحكو ᣢع 

الطلب  زᗫادة  خلال  من   ᣢيتج

القوى  ونقص  الانتظار  ات  ᡨᣂوف

ᛒشᜓل   مما  ᢝ العاملة، 
ᡧᣚ تحدᘌات 

 تقدᘌم الرعاᘌة الصحᘭة الفعالة 

  الضغط عᣢ النظام

 ͱ  

  

ᢝ تواجه القطاع الخاص: : 6-ه
ᡨᣎات و المشᜓلات الᘌالتحد  

الرعاᘌة   تᜓالᘭف  ارتفاع  فمن  الدول،  مختلف   ᢝ
ᡧᣚ والمشᜓلات  التحدᘌات  العدᘌد من  يواجه   ᢝᣑالص القطاع  أن  لا شك 

ᢝ والأدوᗫة الجدᘌدة والأجهزة الطبᘭة المتقدمة، وزᗫادة الطلب عᣢ الخدمات الصحᘭة   ᢔᣐب التطور التكنولوᛞسᚽ ةᘭالصح

  ᢕᣂة توفᗖᖔصع ᣠة، إᘭخوخة السᜓانᘭما  مع ارتفاع معدلات الش᛿ . ᢝᣑة للقطاع الصᘭمن الموازنات الحكوم ᢝ
ᡧᣚاᝣل الᗫᖔالتم

ᢝ المسᙬشفᘭات والمرافق الصحᘭة  
ᡧᣚ ة، مع نقصᗫ ᡫᣄᛞة والموارد الᘭة التحتᘭ ة البᘌعدم كفاᗷ ات تتعلقᘌيواجه القطاع تحد

 ᡧ ᢕᣌة بᗫ ᡫᣄᛞــــع الموارد الᗫة المؤهلة، وسوء توزᘭوادر الطب᜻وال ᡧ ᢕᣌاء والممرضᘘعض المناطق، وندرة الأطᗷ ᢝ
ᡧᣚ ةᘭفᗫᖁالمناطق ال 

  ᣢات الانتظار للحصول ع ᡨᣂف ᢝ
ᡧᣚ الطول المفرط᛿ اتᘌة، هناك تحدᘭد جودة الخدمات الصحᘭصع ᣢة. وعᗫ ᡧᣆوالح

ᡧ مختلف مقدᢝᣤ الرعاᘌة الصحᘭة، وارتفاع معدلات الأخطاء الطبᘭة والعدوى المكᙬسᘘة  ᢕᣌالخدمات، وضعف الت سيق ب

ᢝ المسᙬشفᘭات. إضافة إᣠ ذلك، يواجه القطا 
ᡧᣚ  ثᘭالخدمات، ح ᣢالحصول ع ᢝ

ᡧᣚ اينᘘات التفاوت والتᘌتحد ᢝᣑع الص
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ائح الاجتماعᘭة، وارتفاع التᜓالᘭف ᘌحرم   ᡫᣄالمناطق وال ᡧ ᢕᣌة بᘭة الوصول للخدمات الصحᘭإمᜓان ᢝ
ᡧᣚ ساوى الجميعᙬلا ي

والتهدᘌدات   المزمنة  الأمراض  ناشئة ᛿انᙬشار  صحᘭة  تحدᘌات  هناك  ا،  ᠍ ᢕᣂوأخ الصحᘭة.  للرعاᘌة  الوصول  من  الᘘعض 

ت جهود᠍ا متواصلة لإᘌجاد حلول مبتكرة وشاملة لمعالجتها  الصحᘭة الجدᘌدة ᛿الأوᗖئة والجوائح. وتتطلب هذه التحدᘌا

  من قᘘل الجهات الحكومᘭة والقطاع الخاص و المنظمات الصحᘭة الدولᘭة. 

  

 : ᢝᣑة الخصخصة للقطاع الصᘭعمل ᢝ
ᡧᣚ عةᘘالخطوات و الإجراءات المت  

: هذه عملᘭة معقدة  ᢝᣢᘌ ماᘭة فᘭسᛳتتطلب جهود᠍ا متᜓاملة من الحكومة والقطاع الخاص، وتتمثل الخطوات الرئ  

إلᘭك   المرجوة.  الأهداف  تحقيق  لضمان  منظم᠍ا  ا 
᠍

وتنفᘭذ دقᘭق᠍ا  تخطᘭط᠍ا  تتطلب   ᢝᣑالص القطاع  خصخصة  عملᘭة 

ᢝ هذه العملᘭة: 
ᡧᣚ عةᘘالخطوات والإجراءات المت  

1 ᢝᣠم الوضع الحاᘭتقي . :  

ᢝ ذلك الموارد، وجودة الخدمات، والأداء  :  تحلᘭل النظام الصᢝᣑ القائم   -    
ᡧᣚ ماᗷ ، ᢝᣑللقطاع الص ᢝᣠᜓل الحاᘭدراسة اله

 . ᢝᣠالما  

الفجوات  -     الخدمات،  :  تحدᘌد  وجودة  ال᜻فاءة،  مثل  الخصخصة،  خلال  من  تحسᚏنها  ᘌمكن   ᢝ
ᡨᣎال النقاط  تحدᘌد 

  والوصول إᣠ الرعاᘌة. 

  : . تحدᘌد الأهداف2

ᡧ ال᜻فاءة، تقلᘭل التᜓالᘭف،    -     ᢕᣌقه من الخصخصة، مثل تحسᘭتحق ᢝ
ᡧᣚ د ما تأمل الحكومةᘌوضع أهداف واضحة: تحد

  أو زᗫادة جودة الخدمات. 

ᡧ لجمع الآراء حول الأهداف  :  مشاركة أصحاب المصلحة  -     ᢕᣌوالمواطن ، ᡧ ᢕᣌالخدمات، والموظف ᢝᣤالتواصل مع مقد

  المتوقعة. 

  : . تصمᘭم نموذج الخصخصة3

ᡧ العام    -     ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄتم بها خصخصة الخدمات، مثل الᚏس ᢝ
ᡨᣎقة الᗫᖁد الطᘌار النموذج المناسب: تحدᘭاخت

  والخاص، أو نقل الملᘭ᜻ة ᗷالᝣامل. 

ᢝ سᚏتم خصخصتها، وما إذا ᛿انت سᙬشمل الرعاᘌة الأولᘭة،    -     ᡨᣎد الخدمات أو المرافق الᘌد نطاق الخصخصة: تحدᘌتحد

  الثانᗫᖔة، أو الثلاثᘭة. 

4 ᢝᣥᘭوالتنظ ᢝ
ᡧᣍإعداد الإطار القانو . :  

ᡧ واللوائح الحالᘭة للتأᜧد من أنها تدعم عملᘭة الخصخصة.  -     ᢕᣌمراجعة القوان : ᡧ ᢕᣌث القوانᘌتحد  

ام ᗷالمعايᢕᣂ المطلᗖᖔة.   -     ᡧ ᡨᣂالخصخصة وضمان الال ᣢاف ع ᡫᣃة للإᘭمᘭز هيئات تنظᗫᖂشاء أو تعᙏة: إᘭمᘭشاء هيئات تنظᙏإ  
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5 ᢕᣂسعᙬل والᗫᖔالتم . :  

  تقدير التᜓالᘭف: تحدᘌد التᜓالᘭف المحتملة لعملᘭة الخصخصة.  -    

اᝏات مع القطاع الخاص.  -     ᡫᣄة المختلفة، مثل القروض، أو الᘭارات المالᘭل: استكشاف الخᗫᖔد مصادر التمᘌتحد  

ᢝ سᚏتم تقدᘌمها من قᘘل مقدᢝᣤ الخدمات الجدد.  -    
ᡨᣎواضحة للخدمات ال ᢕᣂسعᘻ الخدمات: وضع نماذج ᢕᣂسعᘻ  

  : . تنفᘭذ الخصخصة6

ᡧ بتقدᘌم الخدمات.  -     ᢕᣌالمهتم ᡧ ᢕᣌالخدمات الخاص ᢝᣤاب المناقصات لمقدᗷ إطلاق مناقصات: فتح  

᛿ات أو المؤسسات الأᡵᣂᜧ ملاءمة وفق᠍ا لمعايᢕᣂ محددة.  -     ᡫᣄار الᘭم العروض واختᘭالخدمات: تقي ᢝᣤار مقدᘭاخت  

  : . تدرᗫب وتطᗫᖔر القوى العاملة7

ᢝ النظام.  -    
ᡧᣚ دةᘌات الجد ᢕᣂة التعامل مع التغᘭفᘭحول ك ᡧ ᢕᣌالحالي ᡧ ᢕᣌب اللازم للموظفᗫم التدرᘌتقد : ᡧ ᢕᣌب الموظفᗫتدر  

ᢝ مقدᢝᣤ الخدمات الخاصة لضمان تقدᘌم خدمات عالᘭة الجودة.  -    
ᡧᣚ فاءات اللازمة᜻ف الᘭفاءات: توظ᜻ف الᘭتوظ  

  : . رصد وتقيᘭم الأداء 8

ات لقᘭاس الأداء وجودة الخدمات المقدمة ᗷعد الخصخصة.  -     ᡫᣃومؤ ᢕᣂات الأداء: وضع معاي ᡫᣃر مؤᗫᖔتط  

  تقيᘭم دوري: إجراء تقيᘭمات دورᗫة للتأᜧد من تحقيق الأهداف المحددة وتقدᘌم التقارᗫر اللازمة.  -    

  : . التواصل والمشاركة المجتمعᘭة9

    -  ᢝᣘادة الوᗫز : . ᡧ ᢕᣌالمواطن ᣢستطرأ ع ᢝ
ᡨᣎات ال ᢕᣂح الفوائد والتغي ᡫᣄة لᘭحملات توعᗷ امᘭالق  

ᢝ النظام. :   استقᘘال الملاحظات -    
ᡧᣚ ات ᢕᣂملاحظات المجتمع حول الخدمات المقدمة والتغي ᢝ

ᡨᣛفتح قنوات لتل  

  : . المراجعة والتعدᘌل10

ᡧ النتائج.   -     ᢕᣌاسات لتحسᘭل الإجراءات والسᘌمكن تعدᘌ ،مات والملاحظاتᘭنتائج التقي ᣠناد᠍ا إᙬل الإجراءات: اسᘌتعد  

الاحتᘭاجات    -      ᢝ
ᡧᣚ ات  ᢕᣂوالتغ الراجعة  التغذᘌة   ᣢع بناءً  ᗷاستمرار  الخدمات   ᡧ ᢕᣌبتحس ام  ᡧ ᡨᣂالال  : ᡧ ᢕᣌالتحس استمرارᗫة 

  الصحᘭة للمجتمع. 

ᡧ مختلف الأطراف المعنᘭة. من المهم ضمان أن  ᛿ما   ᢕᣌا ب
᠍
تتطلب عملᘭة خصخصة القطاع الصᢝᣑ تخطᘭط᠍ا دقᘭق᠍ا وتعاون

ᡧ جودة الرعاᘌة الصحᘭة وتوفᢕᣂ خدمات أᡵᣂᜧ كفاءة   ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ ةᘭسهم هذه العملᘻ  
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ᗫعات المنظمة للخصخصة الصحᘭة: الهيئات  ᡫᣄᙬوال  

ᗫعات واضحة تضمن تحقيق الأهداف المرجوة   ᡫᣄᘻيتطلب وجود هيئات و ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ة الخصخصةᘭم عملᘭتنظ

ᗫعات الأساسᘭة المنظمة للخصخصة الصحᘭة:  ᡫᣄᙬالهيئات وال ᣢك نظرة عᘭإل . ᡧ ᢕᣌة حقوق المواطنᘌوحما  

 : الهيئات المنظمةأ) 

  : . وزارة الصحة1

اف عᣢ تنفᘭذ الخصخصة   ᡫᣃة والإᘭاسات الصحᘭة المسؤولة عن وضع السᘭسᛳالهيئة الرئ ᢔᣂما أنها    تعت᛿  ᣢف ع ᡫᣄᘻ

 . ᢕᣂص والامتثال للمعايᘭخ ᡨᣂذلك ال ᢝ
ᡧᣚ ماᗷ ،ةᘭة الصحᘌجميع جوانب نظام الرعا  

  . الهيئات التنظᘭمᘭة الصحᘭة: 2

     ᡧᣎة  تعᗖᖔة المطلᘭالصح ᢕᣂالمعايᗷ مون ᡧ ᡨᣂلᘌ د من أنهمᜧة الخاصة والتأᘭالخدمات الصح ᢝᣤم مقدᘭنظᙬشمل هذه    و   بᘻ

ᢝ تقᘭم جودة الخدمات المقدمة. 
ᡨᣎم، الᘭالهيئات هيئات الاعتماد والتقي  

  . هيئات المنافسة: 3

تعمل عᣢ مراقᘘة  ᛿ما    عدم احتᜓار السوق من قᘘل مقدᢝᣤ خدمات محددين وتعزز المنافسة الصحᘭة   ضمان  من مهامها   

ᡧ العام والخاص.  ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌممارسات السوق وتحقيق توازن ب  

  . اللجان الاسᙬشارᗫة: 4

حة    ᡨᣂاسات والإصلاحات المقᘭشأن السᚽ م المشورةᘌتقد ᣢوتعمل ع ، ᢝ
ᡧᣍعن المجتمع المد ᡧ ᢕᣌاء وممثل ᢔᣂتتكون من خ

ᢝ مجال الخصخصة
ᡧᣚ  المجتمع.  و ᣢات الخصخصة ع ᢕᣂرصد تأث ᢝ

ᡧᣚ ساعدᘻ  

ᗫعات المنظمةب)  ᡫᣄᙬال :  

ᡧ الخصخصة1 ᢕᣌقوان . :  

ᢝ ذلك الإجراءات والمتطلᘘات اللازمة.  -    
ᡧᣚ ماᗷ ،ة الخصخصةᘭلعمل ᢝ

ᡧᣍعات تحدد الإطار القانوᗫ ᡫᣄᘻ  

اᝏات العامة والخاصة أو من خلال بيع الأصول.  -     ᡫᣄتم من خلال الᙬانت الخصخصة س᛿ د ما إذاᘌشمل تحدᘻ  

ᡧ الصحة العامة: 2 ᢕᣌقوان .  

  تنظم جودة الخدمات الصحᘭة وتحدد المعايᢕᣂ المطلᗖᖔة من مقدᢝᣤ الخدمات الصحᘭة.  -    

ᡧ تتعلق ᗷالصحة والسلامة، مثل حماᘌة البᘭانات والخصوصᘭة.  -     ᢕᣌشمل قوانᘻ  

ᡧ العمل: 3 ᢕᣌقوان .  
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رهم أثناء عملᘭة الخصخصة.  -     ᡧᣆتحدد حقوق العمال وتضمن عدم ت  

ات.  -     ᢕᣂالتغيᗷ الذين قد يتأثرون ᡧ ᢕᣌب للموظفᗫدة وتدرᘌف جدᘭتوظ ᡧ ᢕᣌشمل قوانᘻ  

ᡧ حماᘌة المستهلك 4 ᢕᣌقوان .:  

  تحᢝᣥ حقوق المرᡧᣔ وتضمن حصولهم عᣢ معلومات شفافة حول الخدمات المقدمة.  -    

  ᘻشمل حق الشكوى وحق الوصول إᣠ الرعاᘌة الصحᘭة.  -    

ᡧ التمᗫᖔل العام: 5 ᢕᣌقوان .  

ᡧ الحكومة والقطاع الخاص.  -     ᢕᣌف بᘭالتᜓال ᢝ
ᡧᣚ ة الخاصة والمشاركةᘭل الخدمات الصحᗫᖔة تمᘭفᘭتحدد ك  

    -  . ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄة والᘭتنظم العقود المال ᢝ ᡨᣎعات الᗫ ᡫᣄᙬشمل الᘻ  

ᗫعات قانونᘭة صارمة لضمان تحقيق و   ᡫᣄᘻة فعالة وᘭمᘭوجود هيئات تنظ ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ة الخصخصةᘭتتطلب عمل

ة   ᡨᣂف ᡧ خلال  ᢕᣌالمواطن حقوق  الصحᘭة وضمان  الخدمات  جودة   ᡧ ᢕᣌتحس  ᢝ
ᡧᣚ الهᘭاᝏل  هذه  ᘻساهم  المرجوة.  الأهداف 

  التحول. 

  تأثᢕᣂ الخصخصة عᣢ تطᗫᖔر قطاع الرعاᘌة الصحᘭة: 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة  
ᡧᣚ ᢝᣑة خصخصة القطاع الصᘭعمل ᢔᣂجودة    من العوامل المؤثرةتعت ᡧ ᢕᣌر وتحسᗫᖔتط ᣢع

ᢝ الب ᘭة التحتᘭة الصحᘭة وتطᗫᖔر التقنᘭات الطبᘭة  
ᡧᣚ ثماراتᙬادة الاسᗫة المقدمة. دخول القطاع الخاص وزᘭة الصحᘌالرعا

ᡧ جودة الخدمات وكفاءة العملᘭات. ᛿ما   ᢕᣌلتحس ᢔᣂᜧص موارد أᘭة المتاحة وتخصᘭادة الموارد المالᗫز ᣠالحديثة سيؤدي إ

ا الᙬشغᘭلᘭة والإدارᗫة، مع  ستؤدي الممارسات  ال᜻فاءة   ᡧ ᢕᣌتحس ᣠالخاص إ القطاع   ᢝ
ᡧᣚ كفاءة ᡵᣂᜧالأ لإدارᗫة والᙬشغᘭلᘭة 

ᢝ القطاع  
ᡧᣚ ᡧᣔدائل للمرᘘارات والᘭد من الخᗫᖂة. ستوفر الخصخصة مᗫة والإدارᘭوادر الطب᜻ب للᗫادة الحوافز والتدرᗫز

سᙬساهم   وتخصصاتها. ᛿ما  المقدمة  الصحᘭة  الخدمات  تنᖔع  مع  والإدارᗫة  الخاص،  الطبᘭة  ات  ᢔᣂالخ استقطاب   ᢝ
ᡧᣚ

ᢝ أحدث التقنᘭات الطبᘭة والتكنولوجᘭا الحديثة، مما سᘭعزز من جودة الخدمات وتطᗫᖔر التقنᘭات 
ᡧᣚ ثمارᙬة واس ᡧ ᢕᣂالمتم

ات والممارسات   ᢔᣂادل الخᘘالعام والخاص من خلال ت ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌة بᜧا ᡫᣄة، ستعزز الخصخصة الᘌالنها ᢝ
ᡧᣚة. وᘭالطب

ᡧ جودة الرعاᘌة  الفضᣢ وتᜓام ᢕᣌر وتحسᗫᖔتط ᣠة الخصخصة إᘭذلك ستؤدي عملᗖو . ᡧ ᢕᣌالقطاع ᢝ
ᡧᣚ ل الخدمات المقدمة

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة عᣢ المدى المتوسط والطᗫᖔل. 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌة المقدمة للمواطنᘭالصح  

ᢝ للخدمات: . 1
ᡧᣚــــع الجغراᗫالتوز ᣢآثار الخصخصة ع  

  ᢝ
ᡧᣚ ةᘭللخدمات الصح ᢝ

ᡧᣚــــع الجغراᗫالتوز ᡧ ᢕᣌتحس ᣠة ستؤدي إᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣑخصخصة القطاع الص

  ᢝ ᡨᣎة، والᘭفᗫᖁة والᘭالمناطق النائ ᢝ
ᡧᣚ ةᘭت صحቯشاء م شᙏإ ᢝ

ᡧᣚ ثماراتᙬادة الاسᗫز ᣢحفز عᘭلاد. دخول القطاع الخاص سᘘال

لدعم الحكوᢝᣤ للمسᙬثمᗫᖁن الخواص حافز᠍ا قᗫ᠍ᖔا لتوسيع نطاق  قد تكون أقل جاذبᘭة للقطاع العام. ستوفر الحوافز وا

ᢝ تلك المناطق. ᛿ما ستؤدي منافسة القطاع الخاص وتنᖔع خᘭاراته إᣠ زᗫادة انᙬشار المرافق الصحᘭة  
ᡧᣚ ةᘭالخدمات الصح
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ᡧ إمᜓانᘭة   ᢕᣌة وتحسᘭالخدمات الصح ᢕᣂتوف ᢝ
ᡧᣚ ةᘭل الفجوات الجغرافᘭتقل ᣠة، مما سيؤدي إ᜻مختلف مناطق الممل ᢝ

ᡧᣚ

الوصول إليها. إضافة إᣠ ذلك، سيؤدي دخول القطاع الخاص إᣠ تنᖔع الخدمات الصحᘭة المقدمة وزᗫادة التخصصات  

 ᢝ
ᡧᣚ ة متخصصةᘭم خدمات صحᘌة تقدᘭة المتوفرة، مع إمᜓانᘭشᜓل   الطبᚽ .ةᘭاجات المحلᘭة الاحتᘭمناطق محددة لتلب

ᢝ للخدمات الصحᘭة وتقلᘭل الفوارق  
ᡧᣚــــع الجغراᗫالتوز ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ

ᡧᣚ ة᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣑساهم خصخصة القطاع الصᙬعام، س

ᢝ جميع أنحاء الᘘلاد. 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌة المقدمة للمواطنᘭة الصحᘌفع من جودة الرعا ᢕᣂالمناطق المختلفة، مما س ᡧ ᢕᣌب  

  

  : الآثار الاجتماعᘭة والأخلاقᘭة للخصخصة. 2

ᢝ خصخصة الرعاᘌة الصحᘭة إᣠ ارتفاع تᜓالᘭف الخدمات الطبᘭة، مما قد  
ᡧᣚ ة، قد يؤدي التوسعᘭة الاجتماعᘭمن الناح

ائح الاجتماعᘭة ذات الدخل المنخفض. ᛿ما أن هناك احتمالᘭة لتفاوت جودة   ᡫᣄة للᘘال سᗷ سورة التᜓلفةᛳم ᢕᣂجعلها غᘌ

ة، مما   ᢕᣂة والفقᘭالمناطق الغن ᡧ ᢕᣌة بᘭالخدمات الصح  ᣠة. إضافة إᘭة الطبᘌالرعا ᣢالحصول ع ᢝ
ᡧᣚ تفاوت ᣠقد يؤدي إ

  ᢕᣂطرأ تغᘌ ما قد᛿ .ة أو ذات الدخل المحدودᘭالمناطق النائ ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الأساسᘭم الخدمات الصحᘌعة تقدᘭذلك، قد تتأثر طب

ᙏحساب الجانب الإ ᣢث يزداد الجانب التجاري عᘭحᗷ ، ᢝ ᢔᣎادر الطᝣوال ᡧᣔالمر ᡧ ᢕᣌعة العلاقة بᘭطب ᣢع . ᢝ
ᡧᣍسا  

من الناحᘭة الأخلاقᘭة، هناك مخاوف ᚽشأن إمᜓانᘭة وضع الᗖᖁــح المادي ᛿أولᗫᖔة عᣢ حساب الاعتᘘارات الأخلاقᘭة  أما  

ᢝ تقدᘌم الرعاᘌة الصحᘭة. ᛿ما قد  
ᡧᣚ ةᘭسانᙏيثار والإ    ᣢها ع ᢕᣂة الخاصة وتأثᘭات الصح᛿ ᡫᣄساؤل حول تضارب المصالح للᘻ

᛿ات   ᡫᣃ ظل التعامل مع ᢝ
ᡧᣚ ᡧᣔة للمرᘭة الطبᘭة والخصوصᗫᣄال ᣢشأن الحفاظ عᚽ ة. كذلك، هناك قلقᘭات الطبᘭالتوص

ᘻ ᢝسعᢕᣂ الخدمات الصحᘭة وتوزᗫــــع الموارد. 
ᡧᣚ ة والمساءلةᘭة الشفافᘭز أهم ᢔᣂذلك، ت ᣠالإضافة إᗷ .خاصة  

ᢝ تتطلب وضع ضواᗷط  
ᡨᣎوال ، ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᢝ

ᡧᣚ مراعاتها عند التوسع ᡧ ᢕᣌيتع ᢝ
ᡨᣎعض الجوانب الهامة الᗷ هذه

  لة وتنظᘭمات فعالة للحد من الآثار السلبᘭة المحتم

  مشᜓلة الدراسة

ة، شهدت الممل᜻ة توجه᠍ا نحو   ᢕᣂالسنوات الأخ ᢝ
ᡧᣚ  فاءة᜻ال ᡧ ᢕᣌة بهدف تحسᘭد من القطاعات الحكومᘌخصخصة العد

طᖁح للخصخصة،  
ُ
ᢝ ت ᡨᣎأحد أهم المجالات ال ᢝᣑعد القطاع الصᘌُ ،اقᘭهذا الس ᢝ

ᡧᣚالنمو الاقتصادي. و ᡧ ᢕᣂة وتحفᘭوالفاعل

ᡧ ولما تواجهه الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة من تحدᘌات ᢕᣌالمواطن ᣢع ᡫᣃاᘘه الم ᢕᣂة وتأثᗫᖔنظر᠍ا لأهميته الحي    ᢝ
ᡧᣚ دةᘌا ᡧ ᡨᣂم

جودة    ᢝ
ᡧᣚ والتفاوت  الصحᘭة،  الخدمات   ᣢع الطلب  وازدᘌاد  التᜓالᘭف،  ارتفاع  ذلك   ᢝ

ᡧᣚ ᗷما  الصحᘭة،  الرعاᘌة  قطاع 

الصحᘭة   المرافق  ᗷعض  خصخصة  نحو  الممل᜻ة  اتجهت  التحدᘌات،  هذه  ظل   ᢝ
ᡧᣚ والأرᗫاف  المدن    ᡧ ᢕᣌب الخدمات 

ᡧ كفاءة وجودة الخدمات الصحᘭة المقدم ᢕᣌة بهدف تحسᘭالحكوم . ᡧ ᢕᣌة للمواطن  

إمᜓانᘭة    ᣢها ع ᢕᣂوتأث ᢝᣑالقطاع الص ᢝ تطᗫᖔر 
ᡧᣚ ومع ذلك، لا تزال هناك مخاوف واستفهامات حول دور الخصخصة

العᘭᗖᖁة   الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ دة تطبقᘌة جدᗖᖁو كونها تج . ᡧ ᢕᣌالمواطن  ᣢة عᘘت ᡨᣂالم الصحᘭة والتᜓالᘭف  الخدمات   ᣠالوصول إ

 ᢝ
ᡧᣚ ةᘭللتجارب الدول ᢔᣂᜧفهم أ ᣠة فإن هناك حاجة إᘌة ودروسها المستفادة.  السعودᘭة الصحᘌمجال خصخصة الرعا  

 : ᢝᣠالتا᛿ وسوف نتطرق لمشᜓلات الدراسة من عدة أوجه  
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ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة؟ ما ᢝᣦ الفوائد المحتملة لخصخصة الرعاᘌة  
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌما هو دور خصخصة قطاع الرعا

الخدمات    ᣠإ الوصول  إمᜓانᘭة  زᗫادة   ، الصحᘭة  الخدمات  ال᜻فاءة، وجودة   ᡧ ᢕᣌتحس ) من حᘭث  الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة 

 ᢝᣦ ما ( ᡧ ᢕᣌالمواطن ᣢة عᘘت ᡨᣂف المᘭالتᜓال إنخفاض  المحتملة المرتᘘطة ᗷخصخصة    الصحᘭة و  التحدᘌات والمخاوف 

ᢝ مجال خصخصة الرعاᘌة الصحᘭة  
ᡧᣚ ةᘭالدروس المستفادة من التجارب الدول ᢝᣦ ة؟ وما᜻الممل ᢝ

ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌقطاع الرعا

ᢝ تطᗫᖔر 
ᡧᣚ ز مساهمة القطاع الخاصᗫᖂات اللازمة لتعᘭالتوص ᢝᣦ ة السعوديᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ

ᡧᣚ مكن الاستفادة منهاᘌ ᢝ
ᡨᣎوال  

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة؟
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌقطاع الرعا  

  أهمᘭة الدراسة  -

  الأهمᘭة الموضوعᘭة:  )1

الحيᗫᖔة   القطاعات  ᘌعتᢔᣂ من  الصحᘭة  الرعاᘌة  ᚽشᜓل  قطاع  يؤثر  السعودᘌة، حᘭث  العᘭᗖᖁة  الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ اتᘭجᘭة  ᡨᣂوالاس

 . ᡧ ᢕᣌاة المواطنᘭصحة وح ᣢع ᡫᣃاᘘنها    مᚏث أن الدول و من بᘭةح᜻ة  المملᘌة السعودᘭᗖᖁالع    ᢝ
ᡧᣚ دةᘌا ᡧ ᡨᣂات مᘌتواجه تحد

اᘌد عᣢ الخدمات الصحᘭة، مما يتطلب الᘘحث عن حلول فعالة ᡧ ᡨᣂف والطلب المᘭلذا  هذا القطاع، مثل ارتفاع التᜓال .

هذا فإن   دراسة  لذا  التحدᘌات،  هذه  مع  للتعامل  المطروحة  الخᘭارات  أحد   ᢔᣂتعت الصحᘭة  الرعاᘌة  قطاع  خصخصة 

  الموضᖔع مهمة للوقوف عᣢ الفوائد والتحدᘌات المحتملة. 

  الأهمᘭة العلمᘭة:  )2

العᘭᗖᖁة   الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الرعاᘌة  قطاع  ᗷخصخصة  المتعلقة  والᘘحوث  الأدبᘭات  إثراء   ᢝ

ᡧᣚ الدراسة  هذه  سᙬساهم 

ᢝ الممل᜻ة. و   السعودᘌة. 
ᡧᣚ ᢝᣑر القطاع الصᗫᖔتط ᣢع ᡧ ᢕᣌوالقائم ᡧ ᢕᣌمة للمخططᘭّات قᘭستوفر هذه الدراسة رؤى وتوص  

ᢝ مجال خصخصة الرعاᘌة الصحᘭة، مما ᘌعزز إمᜓانᘭة    ᗷالإضافة إᣠ أن هذه الدراسة سᙬستفᘭد 
ᡧᣚ ةᘭمن التجارب الدول

ᢝ السᘭاق السعودي. 
ᡧᣚ تطبيق الدروس المستفادة  

  الأهمᘭة العملᘭة:  )3

الممل᜻ة    ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الرعاᘌة  المحتملة لخصخصة قطاع  ᢝ تحدᘌد الفوائد والتحدᘌات 

ᡧᣚ ساهمᙬالدراسة س نتائج هذه 

ة ᚽشأن خصخصة الرعاᘌة الصحᘭة.  ᢕᣂنᙬاتخاذ قرارات مس ᢝ
ᡧᣚ دعم صناع القرار ᢝ

ᡧᣚ وكذلك  

ᢝ تطᗫᖔر قطاع الرعاᘌة الصحᘭة 
ᡧᣚ ز مساهمة القطاع الخاصᗫᖂة لتعᘭات هذه الدراسة ستقدم عملᘭتوص  

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ 

اتᘭجᘭة:  )4 ᡨᣂة الاسᘭالأهم  

ᢝ التنمᘭة الاقتصادᘌة والاجتماعᘭة. 
ᡧᣚ ز دور القطاع الخاصᗫᖂة نحو تع᜻هذه الدراسة مع توجهات الممل ᡫᣒتتما  

  أهداف الدراسة.  

و    ᡧ ᢕᣌاحثᘘال قᘘل  من   
᠑
له حالᘭا مايتطرق  و  الساᗷقة  الدراسات  من خلال  معلومات  علᘭه من  الحصول  ماتم   ᣢبناءً  ع

ᢝ هذاالمجال فنود أن نفصل أهداف هذه الدراسة عᣢ عدة محاور رئᛳسᘭة: 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌالمهتم  
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 ᢝᣠالواقع الحا ᣢة: أ)التعرف عᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌلقطاع الرعا  

وتᜓالᘭف   الخدمات،  جودة  ᗫة،  ᡫᣄᛞال الموارد  التحتᘭة،  الب ᘭة  ذلك   ᢝ
ᡧᣚ ᗷما   ، ᢝᣑالص للقطاع  الراهن  الوضع  استعراض 

وارتفاع   الموارد،  محدودᘌة  الطلب،  ارتفاع  مثل  القطاع،  هذا  يواجهها   ᢝ
ᡨᣎال والمشᜓلات  التحدᘌات  وتحلᘭل  الᙬشغᘭل 

. وكذلك   التᜓالᘭف.  ᡧ ᢕᣌاجات المواطنᘭة احتᘭتلب ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الحالᘭة الخدمات الصحᘭة وفاعلᘌم مدى كفاᘭتقي  

ᢝ خصخصة قطاع الرعاᘌة الصحᘭة: 
ᡧᣚ ب)دراسة تجارب الدول الأخرى  

  ᢝ ᡨᣎة الᘭة والسلبᘭجابᘌل الآثار الإᘭدول مختلفة وتحل ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌاستعراض نماذج وتجارب ناجحة لخصخصة الرعا

ᘌ ᢝمكن   ᡨᣎدة الᘭاستخلاص الدروس المستفادة والممارسات الج ᢝᣠالتاᗖتلك الدول و ᢝ
ᡧᣚ ات الخصخصةᘭنتجت عن عمل

ᢝ السᘭاق السعودي. 
ᡧᣚ الاستفادة منها 

ᢝ الممل᜻ة: ج)
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌات المحتملة لخصخصة قطاع الرعاᘌد الفوائد والتحدᘌتحد  

ᡧ الجودة، وتخفᘭض التᜓالᘭف   ᢕᣌفاءة، تحس᜻ادة الᗫمثل ز ، ᢝᣑا والفوائد المتوقعة من خصخصة القطاع الصᘌم المزاᘭتقي

ᢝ ذلك الآثار عᣢ الوصول إᣠ الخدمات الصحᘭة، الرقاᗷة، والحو᛿مة  
ᡧᣚ ماᗷ ،ات المحتملةᘌالمخاطر والتحد ᣢوالتعرف ع

 دᘌات المحتملة وتعᗫᖂز الفوائد المرجوة من عملᘭة الخصخصة. ᛿ل ذلك من أجل وضع تصور لᘭ᜻فᘭة التعامل مع التح

  

  : تحقيق التنمᘭة الاقتصادᘌة والاجتماعᘭة المستدامةد) 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة وتحقيق التنمᘭة الاقتصادᘌة والاجتماعᘭة 
ᡧᣚ ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᡧ ᢕᣌقة بᘭهناك علاقة وث

خلال   من  وذلك  الᙬشغᘭلᘭة الإ المستدامة  ال᜻فاءة  وزᗫادة  الجودة   ᡧ ᢕᣌتحس  ᣠإ سيؤدي  الذي  الخاص  القطاع  نخراط 

ᡧ عᣢ خدمات صحᘭة أفضل. ᛿ما سᚏنقل ᗷعض الأعᘘاء   ᢕᣌحصول المواطن ᣢا عᗷ᠍جاᘌنعكس إᚏة مما سᘭللخدمات الصح

ᢝ ترشᘭد الإنفاق الحكوᢝᣤ وتوجᘭه الموارد المالᘭة المحرر 
ᡧᣚ ساهمᛳة للقطاع الخاص مما سᘭلᘭشغᙬة  الᗫᖔة نحو مجالات تنم

  أخرى. 

   ᢝᣢالمح الناتج   ᢝ
ᡧᣚ مساهمته  وسᘭعزز  لاسᙬثماراته،  جدᘌدة  ا 

᠍
آفاق سᘭفتح   ᢝᣑالص القطاع   ᢝ

ᡧᣚ الخاص  القطاع  اك  ᡫᣃإ

ᢝ  النهاᘌة ستعزز  
ᡧᣚدة. وᘌة وخلق فرص عمل جدᘭة والصحᘭوادر الطب᜻ال ᣢادة الطلب عᗫز ᣠما سيؤدي إ᛿ ، ᢝᣠالإجما

ات الصحة العامة والرفاهᘭة  المنافسة تقدᘌم خدمات صحᘭة أᡵᣂᜧ تنوع᠍ا وجودة وᗖالتاᢝᣠ س ᡫᣃمؤ ᡧ ᢕᣌتحس ᣠيؤدي ذلك إ

  . الاجتماعᘭة

ᢝ الممل᜻ة: ه)
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌة لتطبيق خصخصة قطاع الرعاᘭات عملᘭم توصᘌتقد  

ᢝ تقدᘌم الخدمات الصحᘭة و كذلك وضع آلᘭات لدور الحكومة  
ᡧᣚ اك القطاع الخاص ᡫᣃة لإᘘات مناسᘭاح نماذج وآل ᡨᣂاق

اف عملᘭة الخصخصة.  ᡫᣃលم وᘭتنظ ᢝ
ᡧᣚ  

  : ᘻساؤلات الدراسة 

: ᗷالنظر إᣠ أهداف  ᢝᣦ ة عنهاᗷستحاول الدراسة الإجا ᢝ ᡨᣎة الᘭسᛳساؤلات الرئᙬق᠍ا، فإن الᗷحها سا ᡫᣃ تم ᢝ ᡨᣎالدراسة ال  
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ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة؟ 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌلقطاع الرعا ᢝᣠما هو الواقع الحا  

ᗫة؟ ᡫᣄᛞة المتوفرة، والموارد الᣃّة، الأᘭت الصحቯة للم شᘭة الحالᘭانات الإحصائᘭالب ᢝᣦ ما 

ᢝ تواجه القطاع الصᢝᣑ السعودي؟  ᡨᣎات والمشᜓلات الᘌأهم التحد ᢝᣦ ما  

ᡧ عن جودة الخدمات الصحᘭة المقدمة حالᘭ᠍ا؟ ᢕᣌما مدى رضا المواطن  

ᢝ خصخصة قطاع الرعاᘌة الصحᘭة؟ 
ᡧᣚ تجارب الدول الأخرى ᢝᣦ ما  

ᢝ قامت ᗷخصخصة قطاعاتها الصحᘭة؟
ᡨᣎالممارسات الناجحة والدروس المستفادة من تجارب الدول ال ᢝᣦ ما  

ᢝ هذه الدول؟
ᡧᣚ ة الخصخصةᘭة الناتجة عن عملᘭة والسلبᘭجابᘌالآثار الإ ᢝᣦ ما  

ᢝ السᘭاق السعودي؟
ᡧᣚ مكن الاستفادة من هذه التجاربᘌ فᘭك  

ᢝ الممل᜻ة؟
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌات المحتملة لخصخصة قطاع الرعاᘌالفوائد والتحد ᢝᣦ ما  

ᢝ تقدᘌم الخدمات 
ᡧᣚ نماذج مشاركة القطاع الخاص ᢝᣦ اتها المحتملة؟ ما ᢕᣂة وتأثᘭالصح  

ᢝ مجال الصحة؟
ᡧᣚ القطاع الخاص ᣢمة ع᛿ة والحوᗷالرقاᗷ طةᘘات المرتᘌالتحد ᢝᣦ ما  

ᢝ الممل᜻ة؟
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌة لتطبيق خصخصة قطاع الرعاᘭات العملᘭالتوص ᢝᣦ ما  

اك القطاع الخاص ᗷفاعلᘭة؟ ᡫᣃط اللازمة لإᗷات والضواᘭالآل ᢝᣦ ما  

اف عملᘭة الخصخصة؟ ᡫᣃលم وᘭتنظ ᢝ
ᡧᣚ ما هو دور الحكومة  

  كᘭف ᘌمكن ضمان الحفاظ عᣢ جودة الخدمات الصحᘭة والوصول العادل إليها؟ 

  

  فروض الدراسة  -

ᢝ النقطة الساᗷقة فإنه ᘌمكن صᘭاغة الفروض التالᘭة للدراسة: 
ᡧᣚ ة و المذكورةᘭحثᘘساؤلات الᙬال ᣢبناءً ع  

  الفرض الأول: -1

ᡧ ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة والإدارᗫة  تحسن ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة   ᢕᣌتحس ᣠض أن دخول القطاع الخاص سيؤدي إ ᡨᣂفᘌ :ةᗫوالإدار

  للمرافق الصحᘭة. 

2- : ᢝ
ᡧᣍالفرض الثا  

ᡧ تحس  ᢕᣌ  ᢝᣤالقطاع الحكو ᡧ ᢕᣌض أن خصخصة القطاع ستعزز الت سيق والتᜓامل ب ᡨᣂفᘌ :القطاعات ᡧ ᢕᣌالت سيق والتᜓامل ب 

  والخاص

  الفرض الثالث:  -3
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ض أن زᗫادة مشاركة القطاع الخاص ستعزز من دور المرᡧᣔ والمستفᘭدين تحسن مشاركة   ᡨᣂفᘌ :دينᘭوالمستف ᡧᣔالمر

ᢝ اتخاذ القرارات وتقيᘭم الخدمات الصحᘭة المقدم
ᡧᣚ  

  الفرض الرابع:  -4

ᢝ تعᗫᖂز الاستدامة المالᘭة 
ᡧᣚ ساهمᙬس ᢝᣑض أن خصخصة القطاع الص ᡨᣂفᘌ : ᢝᣑة للقطاع الصᘭتحسن الاستدامة المال

 ᢝᣠالإدارة الما ᡧ ᢕᣌل وتحسᗫᖔــــع مصادر التمᗫᖔتن ᢔᣂع ᢝᣑللقطاع الص  

  الفرض الخامس :  -5

ᗫد من إمᜓانᘭة الوصول   ᡧ ᡨᣂأن خصخصة القطاع س ᣢة: ينص هذا الفرض عᘭة الصحᘭة الوصول والتغطᘭإمᜓان ᡧ ᢕᣌتحس

ᢝ مناطق رᗫفᘭة ونائᘭة. 
ᡧᣚ خدمات ᢕᣂة وتوفᘌارات الرعاᘭــــع خᗫᖔة مع تنᘭة الصحᘭة وتوسيع التغطᘭللخدمات الصح  

  الفرض السادس:  -6

ᢝ المجال  
ᡧᣚ رᗫᖔحث والتطᘘض أن مشاركة القطاع الخاص ستعزز من الابتᜓار وال ᡨᣂفᘌ :رᗫᖔحث والتطᘘالابتᜓار وال ᡧ ᢕᣌتحس

  الصᢝᣑ مما يؤدي إᣠ ظهور طرق علاجᘭة وتقنᘭات ᘻشخᘭصᘭة جدᘌدة. 

  الفرض السابع: -7

ᢝ تقدᘌم الخدمات الصحᘭة
ᡧᣚ ة والمساءلةᘭض  أن خصخصة القطاع ستعزز من الشفاف ᡨᣂفᘌ :ة والمساءلةᘭالشفاف ᡧ ᢕᣌتحس  

  عᢔᣂ تطبيق معايᢕᣂ وأنظمة  وممارسات رقابᘭة أᣅ ᡵᣂᜧامة. 

  

  النظᗫᖁة العلمᘭة المتᘘعة  لإعداد الᘘحث -

  النظᗫᖁة الاقتصادᘌة للخصخصة: أ)

  زᗫادة ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة والاسᙬثمارᗫة من خلال آلᘭات السوق والمنافسة. ) 1

ᡧ استخدام الموارد العامة. تقلᘭص ) 2 ᢕᣌالدولة وتحس ᣢة عᘭاء المالᘘالأع  

ᢝ تقدᘌم الخدمات الصحᘭة. ) 3
ᡧᣚ ᢝ

ᡧᣎر التقᗫᖔالابتᜓار والتط ᡧ ᢕᣂتحف  

  

: ب)  ᢝᣑل الصᗫᖔة التمᗫᖁنظ  

  تحقيق التغطᘭة الصحᘭة الشاملة من خلال تنᗫᖔــــع مصادر التمᗫᖔل. )1

ᢝ الحصول عᣢ الخدمات. )2
ᡧᣚ ص الفجواتᘭوتقل ᢝᣑعدالة النظام الص ᡧ ᢕᣌتحس  

-3( . ᡧ ᢕᣌة للمواطن ᢕᣂة المتغᘭاجات الصحᘭة للاحتᗷز الاستجاᗫᖂتع  

  

ᡧ العام والخاص:  ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌة بᜧا ᡫᣄمة وال᛿ة الحوᗫᖁج) نظ  



45 
 

ᡧ إدارة المؤسسات الصحᘭة وتعᗫᖂز الشفافᘭة والمساءلة. )1 ᢕᣌتحس  

ᡧ العام والخاص. )2 ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌز الت سيق والتᜓامل بᗫᖂتع  

3( . ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ةᗫات الإدار ᢔᣂي والخ ᡫᣄᛞة رأس المال الᘭتنم  

  

  د) المنطلقات السᘭاسᘭة والاجتماعᘭة: 

  تحقيق التنمᘭة الاقتصادᘌة والاجتماعᘭة المستدامة. )1

ᡧ جودة الخدمات الصحᘭة. )2 ᢕᣌوتحس ᡧ ᢕᣌة توقعات المواطنᘭتلب  

3( ᢝᣑإدارة القطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ةᘭز المشاركة المجتمعᗫᖂتع  
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  الثاɲي الفصل 

  الدراسات السابقة
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  مقدمة 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة.  هناك 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌع خصخصة قطاع الرعاᖔتناولت موض ᢝ ᡨᣎقة الᗷعدد من الدراسات السا

  من أبرز هذه الدراسات: 

ᢝ 2021دراسة وزارة الصحة ( .1
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌكفاءة وجودة الرعا ᡧ ᢕᣌلتحس ᢝ

ᡧᣎالتحول الوط" :(

 الممل᜻ة" 

ᢝ الممل᜻ة"    2021دراسة وزارة الصحة السعودᘌة لعام  
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌكفاءة وجودة الرعا ᡧ ᢕᣌلتحس ᢝ ᡧᣎحول "التحول الوط

. تهدف الدراسة إᣠ إعادة هᘭᜓلة الخدمات الصحᘭة،    2030تركز عᣢ تحقيق رؤᗫة   ᢝᣑالنظام الص ᡧ ᢕᣌمن خلال تحس

ᢝ توزᗫــــع الموارد ᚽشᜓل أفضل وتقدᘌم خدمات أᡵᣂᜧ كف
ᡧᣚ سهمᛒ ا  مماᘭة استغلال التكنولوجᘭأهم ᣢسلط الضوء عᘻ ما᛿ .اءة

ᡧ إدارة الرعاᘌة الصحᘭة.  ᢕᣌة لتحسᘭالرقم  

ام بها، ᗷالإضافة  ᡧ ᡨᣂاس جودة الخدمات وضمان الالᘭقة لقᘭدق ᢕᣂر معايᗫᖔتط ᣠالوزارة إ ᣙسᘻ ،ةᘌجودة الرعاᗷ ما يتعلقᘭف

القطاع  مع  التعاون  تعᗫᖂز   ᣢالدراسة ع تركز  مستمرة. ᛿ما  تدرᘭᙫᗫة  برامج  الطبᘭة من خلال  ال᜻وادر  مهارات  تعᗫᖂز   ᣠإ

اتᘭجᘭة، مما ᛒس  ᡨᣂات اسᝏا ᡫᣃ جودتها، ودراسة نماذج فعالة الخاص من خلال ᡧ ᢕᣌتوسيع نطاق الخدمات وتحس ᢝ
ᡧᣚ هم

  للخصخصة. 

ᢝ المناطق النائᘭة، وتقدᘌم  
ᡧᣚ اداتᘭدة وعᘌات جدᘭشفᙬشاء مسᙏឝة بᘭتوسيع نطاق الخدمات الصح ᣠض᠍ا إᘌالوزارة أ ᣙسᘻ

ᢝ مقدمة الأولᗫᖔات، حᘭث تهدف الدراسة 
ᡧᣚ ᢝ

ᡨᣍأᘌ ضᗫᖁة المᗖᖁتج ᡧ ᢕᣌة. تحسᗫᖔة والثانᘭة الأولᘌشمل الرعاᘻ خدمات شاملة

  اصل مع المرᡧᣔ لᗫᖂادة رضاهم. إᣠ ضمان سهولة الوصول إᣠ الخدمات وتعᗫᖂز التو 

، ᗷالإضافة إᣠ تحلᘭل التحدᘌات المحتملة   ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ اس أداء التحولᘭات لق ᡫᣃر مؤᗫᖔض᠍ا تطᘌشمل الدراسة أᘻ

ᢝ قد تواجه تنفᘭذ هذه الخطط. من خلال هذه الجهود، ᘻسᣙ وزارة الصحة إᣠ خلق نظام صᢝᣑ أᡵᣂᜧ كفاءة وجودة   ᡨᣎال

ᢝ احتᘭاجات المجتمع.  ᢔᣎلᘌ  

  نتائج الدراسة: 

ᡧ كفاءة وجودة الرعاᘌة الصحᘭة" ᘻشᢕᣂ   2021نتائج دراسة وزارة الصحة السعودᘌة لعام   ᢕᣌلتحس ᢝ
ᡧᣎحول "التحول الوط

  ᢝ
ᡧᣚ ة وتحسنᘭعدد المرافق الصح ᢝ

ᡧᣚ ادةᗫأظهرت الدراسة ز ،ᢻًة. أوᘭسᛳعدة مجالات رئ ᢝ
ᡧᣚ تحقيق تقدم ملحوظ ᣠإ

 ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ مما ساهم ، ᡧ ᢕᣌة للمواطنᘭمدى توافر الخدمات الصح    ᢝ

ᡧᣚ ما تم رصد تحسن ملحوظ᛿ .الخدمات ᣠالوصول إ

ᢝ تلقوها
ᡨᣎة الᘌعن الرعا ᡧᣔادة رضا المرᗫات الانتظار وز ᡨᣂل فᘭث لوحظت تقلᘭة المقدمة، حᘌجودة الرعا. 

للمسᙬشفᘭات والمرافق  ᡧ إدارة الموارد أدى إᣠ زᗫادة ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة  ᢕᣌالنتائج أن تحس ᗷالإضافة إᣠ ذلك، أظهرت 

ᢝ القطاع  
ᡧᣚ ثماراتᙬادة الاسᗫعض الخدمات وزᗷ رᗫᖔتط ᢝ

ᡧᣚ ز التعاون مع القطاع الخاص، مما ساهمᗫᖂما تم تع᛿ .ةᘭالصح

. وᗖرزت جهود إدخال تكنولوجᘭا جدᘌدة وأسا ᢝᣑةالصᘭم الخدمات الصحᘌتقد ᢝ
ᡧᣚ ب مبتكرةᘭل. 
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الجهود   تعكس  النتائج  هذه  له.  المتاحة  والخᘭارات  الصحᘭة  الرعاᘌة  ᗷأهمᘭة  المجتمع   ᢝᣘو  ᢝ
ᡧᣚ تحسن  لوحظ  أᘌض᠍ا، 

ᢝ توجᘭه السᘭاسات المستقᘘلᘭة لتعᗫᖂز جودة الرعاᘌة  
ᡧᣚ ساعدᘻو ، ᢝᣑالنظام الص ᢝ

ᡧᣚ نات مستدامةᚏذولة لتحقيق تحسᘘالم

ᢝ الممل᜻ة
ᡧᣚ ةᘭالصح. 

  توصᘭات الدراسة: 

ᡧ كفاءة وجودة الرعاᘌة الصحᘭة"    2021توصᘭات دراسة وزارة الصحة السعودᘌة لعام   ᢕᣌلتحس ᢝ
ᡧᣎحول "التحول الوط

تعزز كفاءة   فعالة  نماذج  لتطᗫᖔر  الخاص  القطاع  مع  اᝏات  ᡫᣄال بتعᗫᖂز   ᣔيُو الهامة.  الجوانب  من  مجموعة  تتضمن 

ᢝ تكن
ᡧᣚ ثمارᙬة الاسᘭأهم ᣢشدد عᛒُ ما᛿ .ةᘭانات  وجودة الخدمات الصحᘭإدارة الب ᡧ ᢕᣌة، لتحسᘭا المعلومات الصحᘭولوج

  وتعᗫᖂز الرعاᘌة عن ᗷُعد. 

ام بها من قᘘل جميع مقدᢝᣤ الرعاᘌة.  ᡧ ᡨᣂاس جودة الخدمات وضمان الالᘭقة لقᘭدق ᢕᣂر معايᗫᖔض᠍ا تطᘌات أᘭشمل التوصᘻ

  ᢝᣑالص ᢝᣘادة الوᗫᖂض᠍ا بᘌز قدراتهم. يُنصح أᗫᖂة وتعᘭوادر الصح᜻مهارات ال ᡧ ᢕᣌة مستمرة لتحسᘭᙫᗫذ برامج تدرᘭتنف ᢝ
ᡧᣙᘘ ي

  الصحᘭة لدى المجتمع.  من خلال حملات توعᗫᖔة تهدف إᣠ تعᗫᖂز المعرفة

ᡧ عᣢ تصمᘭم خدمات تركز   ᢕᣂك ᡨᣂات، مع الᗫᖔمقدمة الأول ᢝ
ᡧᣚ ᢝ

ᡨᣍأᘌ المᗫᖁض  ᡧ تجᗖᖁة  ᢕᣌما  تحس᛿ .ضᗫᖁاجات المᘭاحت ᣢع

  ᣠإ الجميع  لضمان وصول  النائᘭة  المناطق   ᢝ
ᡧᣚ المرافق  مᗫᖂد من  إᙏشاء   ᢔᣂة عᘭالصح الخدمات  نطاق  بتوسيع   ᣔيُو

  ᣠإ الوصول  إجراءات   ᡧ ᢕᣌدوري، مع تحس ᚽشᜓل  التحول  تقدم  تقيᘭم  يᙬيح  الأداء  لمراقᘘة  نظام  تطᗫᖔر   ᡧ ᢕᣌيتع الرعاᘌة. 

  رᗫة. الخدمات وتقلᘭل الأعᘘاء الإدا

التوصᘭات   هذه  تهدف  لها.  مبتكرة  حلول  وᘌលجاد  المحتملة  التحدᘌات  لتحدᘌد  دورᗫة  دراسات  بឝجراء  يُنصح  ا،  ᠍ ᢕᣂأخ

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌعزز جودة الرعاᗫاجات المجتمع وᘭاحت ᢝ ᢔᣎلᘌ متᜓامل ᢝᣑتحقيق نظام ص ᣠمجتمعة إ  

  

2.   ᢝᣑالص القطاع   ᢝ
ᡧᣚ  ᡧ ᢕᣂللتم  ᢝ

ᡧᣎالوط المركز  الممل᜻ة 2020(دراسة  جاهᗫᖂة  "تقيᘭم   :(

 لخصخصة الخدمات الصحᘭة" 

ᢝ القطاع الصᢝᣑ لعام  
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣂللتم ᢝ

ᡧᣎة"    2020دراسة المركز الوطᘭة لخصخصة الخدمات الصح᜻ة المملᗫᖂم جاهᘭحول "تقي

ᢝ تحدد مدى استعداد الممل᜻ة لهذه الخطوة المهمة.  
ᡨᣎة الᘭسᛳناول مجموعة من الجوانب الرئᙬت  

ᢝ الممل᜻ة، حᘭث استعرضت الب ᘭة التحتᘭة المتاحة  
ᡧᣚ ᢝᣑللقطاع الص ᢝᣠم الوضع الحاᘭة، قامت الدراسة بتقيᘌداᘘال ᢝ

ᡧᣚ

ᗫة   ᡫᣄᛞذلك الموارد ال ᢝ
ᡧᣚ ماᗷ ، ᢝᣑالنظام الص ᢝ

ᡧᣚ ل نقاط القوة والضعفᘭة المقدمة. تم تحلᘭومستوى الخدمات الصح

  والمادᘌة، ومدى كفاءة الإدارة. 

ᡧ ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة وجودة الرعاᘌة الصحᘭة،   ᢕᣌة، مثل تحسᘭما تم تناول الفوائد المحتملة لخصخصة الخدمات الصح᛿

وزᗫادة الابتᜓار من خلال إدخال تقنᘭات وأسالᘭب جدᘌدة. ل᜻ن الدراسة لم تتجاهل التحدᘌات المحتملة، مثل الحاجة  

ᡧ مقدᢝᣤ الخدمات.  إᣠ تنظᘭم مناسب لحماᘌة حقوق المرᡧᣔ وضمان المنافسة ᢕᣌالعادلة ب  
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ᢝ أن ᘌضمن هذا  
ᡧᣙᘘ ة الخصخصة. يᘭحᜓم عملᘌ قوي ᢝᣥᘭة وجود إطار تنظᘭأهم ᣢدت الدراسة عᜧذلك، أ ᣢعلاوة ع

القطاع  قᘘل  من  المقدمة  الصحᘭة  الخدمات  لجودة  دقᘭقة   ᢕᣂمعاي وضع   ᣠإ ᗷالإضافة  والمساءلة،  الشفافᘭة  الإطار 

  الخاص. 

  نتائج الدراسة: 

ᢝ القطاع الصᢝᣑ لعام  
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣂللتم ᢝ

ᡧᣎة لخصخصة الخ  2020نتائج دراسة المركز الوط᜻ة المملᗫᖂم جاهᘭمات  دحول "تقي

  الصحᘭة" ᘻشᢕᣂ إᣠ عدة نقاط مهمة: 

ᗷ ᡧعض   ᢕᣌتحس ᣠن هناك حاجة إ᜻ة، ل᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘭة التحتᘭ د من البᘭأظهرت النتائج أن هناك مستوى ج ،ᢻًأو

، مثل توفر عدد كبᢕᣂ من  جوانب الإدارة وكفاءة الخدمات المقدمة. ᛿ما تم التعرف عᣢ نقاط   ᢝᣑالنظام الص ᢝ
ᡧᣚ القوة

  ال᜻وادر الطبᘭة والمرافق الصحᘭة. 

ᡧ ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة وزᗫادة جودة الرعاᘌة الصحᘭة، ول᜻ن   ᢕᣌذلك تحس ᢝ
ᡧᣚ ماᗷ ،د فوائد محتملة للخصخصةᘌا، تم تحدᘭ᠍ثان

تم الإشارة أᘌض᠍ا إᣠ التحدᘌات المتعلقة ᗷالتحول، مثل الحاجة إᣠ تنظᘭم قوي لحماᘌة حقوق المرᡧᣔ وضمان المنافسة  

  العادلة. 

آلᘭات   أن يتضمن هذا الإطار  ᘌ ᡧدعم الخصخصة، حᘭث ᘌجب  ᢕᣌمت ᢝᣥᘭتنظ أهمᘭة وجود إطار   ᣢد عᘭᜧالتأ تم  ا، 
᠍
ثالث

  للشفافᘭة والمساءلة، ᗷالإضافة إᣠ معايᢕᣂ جودة واضحة. 

  ᢝᣘر مستمرة، ورفع مستوى الوᗫᖔة وتطᘭᙫᗫة من خلال برامج تدرᗫ ᡫᣄᛞز القدرات الᗫᖂورة تع ᡧᣅ ᣠع᠍ا، أشارت النتائج إᗷرا

ᢝ جميع قطاعات الرعاᘌة الصحᘭة. 
ᡧᣚ حول فوائد الخصخصة  

ا ونتائج قاᗷلة للقᘭاس، مع إᙏشاء آلᘭات للرصد والتقيᘭم  
᠍
خامسا، أظهرت النتائج الحاجة إᣠ خطة شاملة تتضمن أهداف

  لضمان تحقيق الأهداف المرجوة من عملᘭة الخصخصة. 

ᘻسلط   الصحᘭة، ول᜻نها  الخدمات  نحو خصخصة  للانتقال  ᚽشᜓل عام  الممل᜻ة  استعداد  النتائج تعكس  ᚽشᜓل عام، 

  الضوء أᘌض᠍ا عᣢ الحاجة إᣠ معالجة ᗷعض التحدᘌات لضمان نجاح هذا التحول. 

  توصᘭات الدراسة: 

  ᢝᣘمستوى الو ᡧ ᢕᣌر مستمرة، وكذلك تحسᗫᖔب وتطᗫة من خلال برامج تدرᗫ ᡫᣄᛞوادر ال᜻ز الᗫᖂورة تع ᡧᣆᗷ أوصت الدراسة

المعنᘭة   للجهات   ᢝ
ᡧᣎوالتق ᢝᣠالما الدعم   ᢕᣂتوف ᣠما دعت إ᛿ .حول فوائد الخصخصة ᢝᣑالقطاع الص  ᢝ

ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌالعامل لدى 

  لᙬسهᘭل عملᘭة الانتقال إᣠ نموذج الخصخصة. 

ا واضحة ونتائج محددة ᘻسᣙ الممل᜻ة لتحقᘭقها من خلال  
᠍
أᘌض᠍ا، أوصت الدراسة بឝعداد خطة شاملة تتضمن أهداف

ᡧ تجᗖᖁة   ᢕᣌتحس ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂم لضمان تحقيق هذه الأهداف، مع الᘭات للرصد والتقيᘭشاء آلᙏوري إ ᡧᣆالخصخصة. من ال

ᢝ ظل النظام الجدᘌد. 
ᡧᣚ ᡧᣔالمر  
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ᚽشᜓل عام، ᘻسᣙ هذه الدراسة إᣠ توفᢕᣂ رؤى متᜓاملة تعزز من جاهᗫᖂة الممل᜻ة لخصخصة الخدمات الصحᘭة، مع  

ᡧ النظام الصᚽ ᢝᣑشᜓل عام.  ᢕᣌة وتحسᘭاستفادة من هذه العمل ᣕضمان تحقيق أق  

 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة:  2019فاصᘭل حول دراسة البنك الدوᢝᣠ (ت .3
ᡧᣚ ᢝᣑل الصᗫᖔالتم" (

  التحدᘌات والفرص": 

  ᣢع ᢝᣓᛳشᜓل رئᚽ عتمدᘌ  ᢝᣑالص النظام  أن  الممل᜻ة، موضحة   ᢝ
ᡧᣚ  ᢝᣑالص للتمᗫᖔل   ᢝᣠالحا الوضع  الدراسة  ᘻستعرض 

ᢝ  التمᗫᖔل  
ᡧᣚ ماᗷ ،تواجه هذا النظام ᢝ ᡨᣎات الᘌناول الدراسة التحدᙬالعامة. وت انᘭة  ᡧ ᢕᣂالم ᣢضع ضغوط᠍ا عᘌ مما ، ᢝᣤالحكو

ات الدᘌموغرافᘭة.  ᢕᣂوالتغ ᢝ
ᡧᣍجة للنمو السᜓاᘭᙬة نᘭالخدمات الصح ᣢالطلب ع ᢝ

ᡧᣚ ادة المستمرةᗫᖂذلك ال  

، حᘭث ᘻشᢕᣂ إᣠ أن هناك حاجة   ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ كفاءة الإنفاقᗷ ل المتعلقةᝏالمشا ᣢسلط الدراسة الضوء عᘻ ما᛿

ᢝ توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة، حᘭث لا تتوافر  
ᡧᣚ ض᠍ا التفاوتᘌة استخدام الموارد المتاحة. وتناقش الدراسة أᘭفعال ᡧ ᢕᣌلتحس

ᢝ المناطق النائᘭة أو الᗫᖁفᘭة. 
ᡧᣚ عض الخدماتᗷ  

الخاص   القطاع  مع  اᝏات  ᡫᣄال التمᗫᖔل من خلال ᘻشجيع  تنᗫᖔــــع مصادر  إمᜓانᘭة  الدراسة  تᙬناول  ᗷالفرص،  يتعلق  فᘭما 

ᡧ إدارة الموارد المالᘭة من خلال   ᢕᣌالدراسة بتحس ᢝᣔما تو᛿ .الخاص ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌل مبتكرة مثل التأمᗫᖔر نماذج تمᗫᖔوتط

 . ᢝᣑالنظام الص ᢝ
ᡧᣚ ة والمساءلةᘭز الشفافᗫᖂتع  

والذ᛿اء   ة  ᢕᣂب᜻ال البᘭانات  استخدام  مثل   ، ᢝᣑالص التمᗫᖔل   ᢝ
ᡧᣚ جدᘌدة  تقنᘭات  اعتماد  أهمᘭة   ᣠإ أᘌض᠍ا  الدراسة   ᢕᣂشᘻ

ᡧ اتخاذ القرارات المالᘭة وزᗫادة كفاءة الإنفاق.  ᢕᣌلتحس ᢝᣘالاصطنا  

 ᡧ ᢕᣌات فعالة لتحسᘭجᘭات ᡨᣂر اسᗫᖔتط ᣢة ع᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ القرار ᢝᣙساعد صانᘻ م رؤىᘌتقد ᣠشᜓل عام، تهدف الدراسة إᚽ

 . ᡧ ᢕᣌة المقدمة للمواطنᘭز جودة الخدمات الصحᗫᖂوتع ᢝᣑل الصᗫᖔالتم  

  نتائج الدراسة: 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة: التحدᘌات والفرص" ᘻشᢕᣂ   2019نتائج دراسة البنك الدوᢝᣠ لعام  
ᡧᣚ ᢝᣑل الصᗫᖔحول "التم

  إᣠ عدة نقاط رئᛳسᘭة: 

اᘌد᠍ا   ᡧ ᡨᣂشᜓل ضغط᠍ا مᛒ مما ، ᢝᣤل الحكوᗫᖔالتم ᣢع ᢕᣂشᜓل كبᚽ عتمدᘌ ة᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣑأظهرت النتائج أن النظام الص ،ᢻًأو

ات   ᢕᣂوالتغ ᢝ
ᡧᣍللنمو السᜓا الصحᘭة نᘭᙬجة  ᢝ الطلب عᣢ الخدمات 

ᡧᣚ ادة المستمرةᗫᖂال العامة، خاصة مع  انᘭة  ᡧ ᢕᣂالم ᣢع

  الدᘌموغرافᘭة. 

فعالᘭة    ᡧ ᢕᣌلتحس ملحة  حاجة  هناك  أن  الدراسة  أوضحت  حᘭث  الإنفاق،  ᗷكفاءة  تتعلق  مشᜓلات  تحدᘌد  تم  ثانᘭ᠍ا، 

ᢝ جودة الرعاᘌة الصحᘭة. 
ᡧᣚ تحقيق نتائج أفضل ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂاستخدام الموارد المتاحة، مع ال  

ᢝ توزᗫــــع الخدمات الصحᘭة، حᘭث يتضح أن ᗷعض المناطق النائᘭة أو الᗫᖁفᘭة 
ᡧᣚ وجود تفاوت ᣠا، أشارت النتائج إ

᠍
ثالث

ᡧ إᣠ الرعاᘌة الصحᘭة.  ᢕᣌوصول المواطن ᣢالخدمات، مما يؤثر ع ᢝ
ᡧᣚ من نقص ᢝ

ᡧᣍتعا  
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اᝏات مع القطاع   ᡫᣄل من خلال الᗫᖔــــع مصادر التمᗫᖔة تنᘭالمتاحة، مثل إمᜓان النتائج الضوء عᣢ الفرص  راᗷع᠍ا، ᘻسلط 

 . ᢝᣑعزز استدامة النظام الصᘌ مكن أنᘌ الخاص، مما ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌل مبتكرة مثل التأمᗫᖔر نماذج تمᗫᖔالخاص وتط  

  ᢝ
ᡧᣚ ساهمᛒ مما ، ᢝᣑالقطاع الص ᢝ

ᡧᣚ ةᘭالمال ᢝ إدارة الموارد 
ᡧᣚ ة والمساءلةᘭز الشفافᗫᖂة تعᘭالنتائج أهم خامس᠍ا، أوضحت 

ᡧ فعالᘭة الإنفاق وضمان تقدᘌم خدمات صحᘭة ذات جودة عالᘭة.  ᢕᣌتحس  

ᡧ إدارة التمᗫᖔل   ᢕᣌلتحس ، ᢝᣘاء الاصطنا᛿ة والذ ᢕᣂب᜻انات الᘭدة، مثل البᘌات جدᘭورة اعتماد تقن ᡧᣅ ᣢدت النتائج عᜧا، أ ᠍ ᢕᣂأخ

  الصᢝᣑ وزᗫادة كفاءة الإنفاق.  

ᡧ التمᗫᖔل الصᢝᣑ وتعᗫᖂز جودة   ᢕᣌدة لتحسᘌات جدᘭجᘭات ᡨᣂر اسᗫᖔتط ᣠالحاجة إ ᣢسلط النتائج الضوء عᘻ ،شᜓل عامᚽ

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌة المقدمة للمواطنᘭالخدمات الصح  

  التوصᘭات: 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة: التحدᘌات والفرص"   2019توصᘭات دراسة البنك الدوᢝᣠ لعام  
ᡧᣚ ᢝᣑل الصᗫᖔحول "التم

ᡧ هذه التوصᘭات:  ᢕᣌة. من ب᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣑالنظام الص ᡧ ᢕᣌتحس ᣠتهدف إ ᢝ

ᡨᣎتتضمن مجموعة من النقاط المهمة ال  

اᝏات مع القطاع الخاص وتطᗫᖔر نماذج تمᗫᖔل   ᡫᣄشجيع الᘻ من خلال ، ᢝᣑل الصᗫᖔــــع مصادر التمᗫᖔتن ᣠتدعو الدراسة إ

 . ᢝᣤل الحكوᗫᖔالتم ᣢل الاعتماد عᘭتقل ᣢساعد عᛒ الخاص، مما ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌمبتكرة مثل التأم  

، وذلك من خلال تعᗫᖂز فعالᘭة استخدام الموارد   ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ كفاءة الإنفاق ᡧ ᢕᣌورة تحس ᡧᣅ ᣢشدد الدراسة عᘻ

  المتاحة وتحقيق نتائج أفضل من حᘭث جودة الرعاᘌة الصحᘭة. 

الصحᘭة   الرعاᘌة  تتوفر  الصحᘭة، ᗷحᘭث  للخدمات  توزᗫــــع عادل  لضمان  اتᘭجᘭات  ᡨᣂاس ورة تطᗫᖔر  ᡧᣆᗷ الدراسة  ᢝᣔتو

ᢝ ذلك المناطق النائᘭة والᗫᖁفᘭة. 
ᡧᣚ ماᗷ ،جميع المناطق ᢝ

ᡧᣚ ᠏ساوᙬشᜓل مᚽ  

ᡧ فعالᘭة الإنفاق وضمان  ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ ساهمᛒ ة، مماᘭالمال ᢝ إدارة الموارد 

ᡧᣚ ة والمساءلةᘭز الشفافᗫᖂح الدراسة تع ᡨᣂما تق᛿

  تقدᘌم خدمات صحᘭة ذات جودة عالᘭة. 

  ، ᢝᣑل الصᗫᖔالتم ᡧ إدارة  ᢕᣌلتحس  ᢝᣘاء الاصطنا᛿ة والذ ᢕᣂب᜻انات الᘭالب تقنᘭات جدᘌدة مثل  الدراسة عᣢ اعتماد  ᘻشجع 

ᡧ اتخاذ القرارات.  ᢕᣌادة كفاءة الإنفاق من خلال تحسᗫوز  

  ᡧ ᢕᣌتحس ᣠتحتاج إ ᢝ
ᡨᣎد المجالات الᘌة الأداء وتحدᘘلمراق ᢝᣑة للنظام الصᗫمات دورᘭجراء تقيឝالدراسة ب ᢝᣔا، تو ᠍ ᢕᣂأخ

اتᘭجᘭات فعالة لمواجهة التحدᘌات المستقᘘلᘭة.  ᡨᣂر اسᗫᖔتط ᢝ
ᡧᣚ ساعدᛒ مستمر، مما  

  ᢝ
ᡧᣚ  ᡧ ᢕᣌللمواطن المقدمة  الصحᘭة  الخدمات  وال᜻فاءة وجودة  تعᗫᖂز الاستدامة   ᣠإ التوصᘭات  تهدف هذه  ᚽشᜓل عام، 

  الممل᜻ة. 
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  :(OECD) دراسات منظمة التعاون والتنمᘭة الاقتصادᘌة . 4

) الاقتصادᘌة  والتنمᘭة  التعاون  منظمة  من  OECDدراسات  مجموعة  تᙬناول   ᢝᣑالص القطاع  خصخصة  حول   (

نماذج   ذلك   ᢝ
ᡧᣚ ᗷما  الأعضاء،  الدول   ᢝ

ᡧᣚ الصحᘭة  للأنظمة   
ً

ᢾشام  
ً

ᢾᘭتحل الدراسات  هذه  تقدم  المهمة.  الموضوعات 

اتها عᣢ الوصول إᣠ الرعاᘌة وجودتها. تركز الدراسات عᣢ تقيᘭم كᘭفᘭة تأثᢕᣂ الخصخصة   ᢕᣂالخصخصة المختلفة وتأث

 . ᢝᣑكفاءة النظام الص ᣢع  

ᗷ ᢝعض الحالات، ل᜻نها تحذر من أنها قد  
ᡧᣚ ةᘭلᘭشغᙬف الᘭل التᜓالᘭتقل ᣠأن الخصخصة قد تؤدي إ ᣠحاث إᗷالأ ᢕᣂشᘻ

ظل   ᢝ
ᡧᣚ الجودة  تحقيق  ضمان  الدراسات كᘭفᘭة  تᙬناول  أخرى. ᛿ما  حالات   ᢝ

ᡧᣚ للمستفᘭدين  ᗷال سᘘة  التᜓالᘭف  تᗫᖂد 

ᗷ ᢝ
ᡧᣚ أن الخصخصة قد تحسن جودة الخدمات ᣠة إ ᢕᣂادة  الخصخصة، مشᗫᖂن هناك مخاطر تتعلق ب᜻عض الحالات، ل

ᢝ تقدᘌم الخدمات. 
ᡧᣚ الفجوات  

  ᡧ ᢕᣌتحس ᣠة، موضحة أن الخصخصة قد تؤدي إᘭــــع الخدمات الصحᗫتوز ᣢالخصخصة ع ᢕᣂض᠍ا تأثᘌستعرض الدراسات أᘻ

ᢝ المناطق الᗫᖁفᘭة أو المجتمعات الضعᘭفة. ᛿ما تركز الدراسات  
ᡧᣚ د الفجواتᗫᖂنها قد ت᜻عض المناطق، لᗷ ᢝ

ᡧᣚ الوصول

ᡧ العام والخاص، مقدمة أمثل ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌة بᜧا ᡫᣄنماذج ال ᣢشمل هذه النماذج  عᘻدول مختلفة، و ᢝ
ᡧᣚ ذهاᘭة تنفᘭفᘭك ᣢة ع

  مجالات مثل بناء المسᙬشفᘭات وលدارة الخدمات الصحᘭة. 

سᘭاق    ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الخدمات  وجودة  ال᜻فاءة   ᡧ ᢕᣌتحس  ᢝ

ᡧᣚ والتكنولوجᘭا  الابتᜓار  أهمᘭة   ᣢع الضوء  الدراسات  ᘻسلط 

  ᢝᣙات لصانᘭا، تقدم الدراسات توص ᠍ ᢕᣂض. أخᗫᖁة المᗖᖁتج ᡧ ᢕᣌات الحديثة لتحسᘭمكن استخدام التقنᘌ فᘭالخصخصة، وك

ᢝ ذل
ᡧᣚ ماᗷ ،شᜓل فعالᚽ ة الخصخصةᘭة إدارة عملᘭفᘭالقرار حول ك  ᢝᣥᘭر إطار تنظᗫᖔة والمساءلة وتطᘭز الشفافᗫᖂك تع

 . ᡧᣔة حقوق المرᘌضمن حماᘌ قوي  

  نتائج الدراسة: 

) الاقتصادᘌة  والتنمᘭة  التعاون  منظمة  دراسات  نقاط  OECDنتائج  عدة  تتضمن   ᢝᣑالص القطاع  خصخصة  حول   (

  رئᛳسᘭة: 

وزᗫادة   المنافسة  تعᗫᖂز  خلال  من   ᢝᣑالص النظام  ᡧ كفاءة  ᢕᣌتحس ᣠإ تؤدي  أن  ᘌمكن  الخصخصة  أن  الدراسات  تظهر 

أᘌض᠍ا إᣠ أن الخصخصة قد تؤدي إᣠ زᗫادة   النتائج   ᢕᣂشᘻ ،دين، مما قد  الابتᜓار. ومع ذلكᘭللمستف ᗷال سᘘة  التᜓالᘭف 

ᢝ المجتمعات الضعᘭفة أو المناطق الᗫᖁفᘭة. 
ᡧᣚ ة، خاصةᘭة الصحᘌالرعا ᣠعيق الوصول إᘌ  

هناك مخاطر  ل᜻ن  الخصخصة،  نᘭᙬجة  الحالات  ᗷ ᢝعض 
ᡧᣚ قد تتحسن  الصحᘭة  الخدمات  أن جودة  النتائج   ᡧ ᢕᣌتب ᛿ما 

ᢝ الوصول إᣠ الرعاᘌة، مما  
ᡧᣚ د الفجواتᗫᖂأن الخصخصة قد ت ᣠالدراسات إ ᢕᣂشᘻ .م الخدماتᘌمتعلقة بتفاوت تقد

اتᘭجᘭات لضمان التوزᗫــــع العادل للخدمات.  ᡨᣂيتطلب اس  

 ᢕᣂأن يتضمن هذا الإطار معاي ᡧ ᢕᣌث يتعᘭة الخصخصة، حᘭدعم عملᘌ قوي ᢝᣥᘭة وجود إطار تنظᘭأهم ᣢشدد النتائج عᘻ

  واضحة لجودة الخدمات وآلᘭات للمساءلة والشفافᘭة. 
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ᚽشᜓل عام، نتائج الدراسات ᘻسلط الضوء عᣢ أهمᘭة إدارة عملᘭة الخصخصة ᗷعناᘌة لتحقيق أقᣕ استفادة منها مع  

  تجنب المخاطر المحتملة. 

 توصᘭات الدراسة: 

) حول خصخصة القطاع الصᢝᣑ تتضمن عدة جوانب  OECDتوصᘭات دراسات منظمة التعاون والتنمᘭة الاقتصادᘌة (

  رئᛳسᘭة: 

  ᢕᣂإدارة الخصخصة، مع وضع معاي ᢝ
ᡧᣚ ة والمساءلةᘭضمن الشفافᘌ قوي ᢝᣥᘭر إطار تنظᗫᖔورة تط ᡧᣆᗷ الدراسات ᢝᣔتو

  واضحة لجودة الخدمات الصحᘭة المقدمة من قᘘل القطاع الخاص. 

اᜧة فعالة   ᡫᣃ ر نماذجᗫᖔتط ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂالعام والخاص، مع ال  ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄز الᗫᖂة تعᘭأهم ᣢات عᘭشدد التوصᘻ

  تضمن تحقيق فوائد اقتصادᘌة واجتماعᘭة. 

، وذلك من خلال تعᗫᖂز استخدام الموارد المتاحة وضمان تحقيق   ᢝᣑالنظام الص ᢝ
ᡧᣚ كفاءة الإنفاق ᡧ ᢕᣌض᠍ا بتحسᘌأ ᢝᣔو

ُ
ت

ᢝ جودة الرعاᘌة. 
ᡧᣚ نتائج أفضل  

ᡧ إدارة النظام الصᢝᣑ وزᗫادة   ᢕᣌلتحس ة  ᢕᣂب᜻ال تكنولوجᘭا المعلومات والبᘭانات   ᢝ
ᡧᣚ ثمارᙬة الاسᘭأهم ᣠات إᘭالتوص ᢕᣂشᘻ

  كفاءة تقدᘌم الخدمات. 

  ᣠة، وضمان الوصول إᘭة الصحᘌالرعا ᢝ
ᡧᣚ ف لدى المجتمع حول حقوقهمᘭوالتثق ᢝᣘادة الوᗫز ᣠات إᘭما تدعو التوص᛿

ة.  ᢕᣂنᙬالمعلومات اللازمة لاتخاذ قرارات مس  

  ᢝ
ᡧᣚ ساعدᛒ مما ، ᢝᣑالنظام الص ᣢالخصخصة ع ᢕᣂة لمدى تأثᗫمات دورᘭورة إجراء تقي ᡧᣅ ᣢشدد الدراسات عᘻ ،ا ᠍ ᢕᣂأخ

ة للمجتمع.  ᢕᣂاجات المتغᘭناسب مع الاحتᙬما يᗷ اتᘭجᘭات ᡨᣂالاس ᡧ ᢕᣌاسات وتحسᘭل السᘌتعد  

  

  : الأثار السلبᘭة للخصخصة 

ا: 1
᠍
  . التأثᢕᣂ عᣢ الفئات الأᡵᣂᜧ ضعف

ᢝ الأنظمة  
ᡧᣚ .ش الفئات ذات الدخل المحدود أو الفقراءᛳتهم ᣠقد تؤدي إ ᢝᣑخصخصة القطاع الص  ᢔᣂعت

ُ
الحكومᘭة، ت

ᢝ الأنظمة الخاصة، فقد تᗫᖂد تᜓالᘭف العلاج،  
ᡧᣚ ة. أماᗫᖂأسعار رمᗷ ا أو

᠍
قدم مجان

ُ
ᡧ وت ᢕᣌة حق᠍ا لجميع المواطنᘭة الصحᘌالرعا

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة، الرعاᘌة الصحᘭة  
ᡧᣚ.ةᘭة الصحᘌالرعا ᣠالوصول إ ᣢفة عᘭحد من قدرة الفئات الضعᘌ مما

ᡧ  مجانᘭة ᚽشᜓل رئᢝᣓᛳ لل ᢕᣌالمواطن ᣢع ᢝᣠادة العبء الماᗫز ᣠنظام مخصخص قد يؤدي إ ᣠلذا فإن التحول إ ، ᡧ ᢕᣌمواطن

  ذوي الدخل المنخفض. 
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ᡧ المدن والمناطق الᗫᖁفᘭة: 2 ᢕᣌة بᘭة الصحᘌجودة الرعا ᢝ
ᡧᣚ د الفجوةᘌتزا .  

᛿ات  ᡫᣄال النائᘭة.  أو  الᗫᖁفᘭة  ى والمناطق  ᢔᣂ᜻ال المدن   ᡧ ᢕᣌب الصحᘭة  الرعاᘌة  ᢝ جودة 
ᡧᣚ التفاوت  تᗫᖂد من  قد  الخصخصة 

همل المناطق الᗫᖁفᘭة  
ُ
ى، بᚏنما قد ت ᢔᣂ᜻مثل المدن ال ᡵᣂᜧاح᠍ا أᗖتحقق لها أر ᢝ ᡨᣎالمناطق ال ᢝ

ᡧᣚ ثمارᙬالاس ᣠل إᘭالخاصة تم

الᗖᖁــح أقل ᗫة    حᘭث تكون فرص  ᡧᣆالمناطق الح  ᡧ ᢕᣌة بᘭالصح ᢝ الوصول إᣠ الخدمات 
ᡧᣚ الفعلᗷ تفاوتات حᘭث توجد 

  والᗫᖁفᘭة، قد يؤدي اعتماد الخصخصة إᣠ تعميق هذه الفجوة. 

  . احتمالᘭة ارتفاع التᜓالᘭف: 3

غالᘘ᠍ا ما تؤدي الخصخصة إᣠ زᗫادة تᜓالᘭف الرعاᘌة الصحᘭة نظر᠍ا لأن مقدᢝᣤ الخدمات الخاصة ᛒسعون لتحقيق أرᗖاح.  

، مما ᘌجعل الرعاᘌة الصحᘭة أقل قدرة عᣢ الوصول   ᢕᣂشᜓل كبᚽ ةᘭمكن أن تزداد تᜓلفة العلاج والدواء والخدمات الطبᘌ

ᢝ تقدمها الدولة، قد ᛒشᜓل ارتفاع التᜓالᘭف    لفئات أوسع من السᜓان. 
ᡨᣎة الᘭة المجانᘌالرعا ᣢعتمد المواطنون عᘌ ثᘭح

ᡧ عᣢ الحصول عᣢ الرعاᘌة الصحᘭة.  ᢕᣌقدرة المواطن ᢝ
ᡧᣚ ا ᠍ ᢕᣂا كبᘌ᠍جة الخصخصة تحدᘭᙬن  

ᡧ عᣢ التخصصات المᗖᖁحة وتجاهل الرعاᘌة الأساسᘭة: 4 ᢕᣂك ᡨᣂال .  

ᢝ تحقق أرᗖاح᠍ا عالᘭة مثل العملᘭات الجراحᘭة  
ᡨᣎالتخصصات ال ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂال ᣠل إᘭان تمᘭمن الأح ᢕᣂكث ᢝ

ᡧᣚ ات الخاصة᛿ ᡫᣄال

ᢝ تتطلب تقنᘭات معقدة، بᚏنما قد يتم إهمال الرعاᘌة الصحᘭة الأولᘭة أو الخدمات 
ᡨᣎة الᘭالمتقدمة والتخصصات الطب

 ᢝ
᡽ᣍة مثل الطب الوقاᘭحᗖᖁال ᢕᣂمجالات      غ ᣢات ع᛿ ᡫᣄث تركز الᘭمتوازن، ح ᢕᣂشᜓل غᚽ ــــع الخدماتᗫتوز ᣢقد يؤثر هذا ع

ك الاحتᘭاجات الأخرى غᢕᣂ ملᘘاة.  ᡨᣂمعينة وت  

5 : ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌاحتمال تدهور ظروف العامل .  

  ᢕᣂغ ᡧ ᢕᣌوالعامل ᡧ ᢕᣌوالفني ᡧ ᢕᣌة للممرضᘘال سᗷ خاصة ، ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ وط العمل والأجور ᡫᣃ ᢕᣂمع الخصخصة، قد تتغ

᛿ات الخاصة قد ᘻسᣙ إᣠ تقلᘭل التᜓالᘭف من خلال تقلᘭص الأجور أو تقلᘭل الامتᘭازات الوظᘭفᘭة.حᘭث  ᡫᣄال . ᡧ ᢕᣌالطبي

ᢝ ال
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌظروف العمل للسعودي ᡧ ᢕᣌتحس ᣢتعمل الحكومة ع  ᣢادة الضغط عᗫز ᣠقد يؤدي الخصخصة إ ، ᢝᣑقطاع الص

ᘌ ᢝحصلون عليها. 
ᡨᣎا الᘌل المزاᘭوتقل ᡧ ᢕᣌالعامل  

ᢝ تنظᘭم القطاع: 6
ᡧᣚ ةᗖᖔالصع .  

  ᢕᣂالمعايᗷ ام ᡧ ᡨᣂة الخاصة لضمان الالᘭالخدمات الصح ᢝᣤمقد ᣢة صارمة عᗷالخصخصة تتطلب من الحكومة فرض رقا

ᢝ تنظᘭم قطاع خاص كبᢕᣂ يتكون من العدᘌد من  
ᡧᣚ ةᗖᖔان، قد تواجه الحكومات صعᘭعض الأحᗷ ᢝ

ᡧᣚ .ة والجودةᘭالصح

ف وزارة الصحة عᣢ تقدᘌم معظم الخدمات، قد ᘌكون التحول إᣠ نظام مخصخص واسع    و   الجهات المختلفة.  ᡫᣄᘻ

ᢝ تقدᘌم الرعاᘌة. 
ᡧᣚ م لضمان الجودة والعدالةᘭاف والتنظ ᡫᣃث الإᘭا من ح ᠍ ᢕᣂا كبᘌ᠍النطاق تحد  

7 : ᢝᣑتأثر استدامة النظام الص .  

الأنظمة الصحᘭة الخاصة تعتمد عᣢ الموارد المالᘭة للأفراد، وᗖالتاᢝᣠ قد تواجه تقلᘘات بناءً عᣢ الظروف الاقتصادᘌة  

ᡧ الوصول إᣠ الرعاᘌة الصحᘭة ᚽسᛞب عدم قدرتهم   ᢕᣌالمواطن ᣢة، قد يتعذر عᘌة أو الاقتصادᘭالأزمات المال ᢝ
ᡧᣚ .العامة
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ᡧ عᣢ الدفع، مما ᘌعرض استدامة  لذا  عᣢ تحمل التᜓالᘭف.  ᢕᣌقدرة المواطن ᣢاعتماد مفرط ع ᣠالخصخصة قد تؤدي إ

ᢝ الدخل الفردي. 
ᡧᣚ ة أو هبوطᘌات اقتصادᘘحالة تقل ᢝ

ᡧᣚ للخطر ᢝᣑالنظام الص  

ᢝ مع تحدᘌات  ᙏسᙬنتج مماسبق، أن  
ᡨᣍنها تأ᜻ثمار، لᙬادة الاسᗫفاءة وز᜻ال ᡧ ᢕᣌتقدم فرص᠍ا لتحس ᢝᣑخصخصة القطاع الص

ᢝ السᘭاق 
ᡧᣚ .فةᘭة للفئات الضعᘌف، وتدهور جودة الرعاᘭة، ارتفاع التᜓالᘭة الصحᘌالرعا ᣠالوصول إ ᢝ

ᡧᣚ ادة التفاوتᗫمثل ز

الخص للتأᜧد من أن  الجهود الحكومᘭة  السعودي، هذه التحدᘌات تحتاج إᣠ إدارة دقᘭقة  خصة لا تؤدي إᣠ تقᗫᖔض 

ᢝ تقدᘌم الخدمات
ᡧᣚ ز العدالةᗫᖂة وتعᘭة الصحᘌالرعا ᡧ ᢕᣌة لتحسᘭالحال  

  أᘌجابᘭات خصخصة القطاع الصᗷ ᢝᣑالممل᜻ة: 

ᡧ الرعاᘌة الصحᘭة وتعᗫᖂز ال᜻فاءة.   ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ ساعدᘻ مكن أنᘌ ᢝ

ᡨᣎات الᘭجابᘌمع عدد من الإ ᢝ
ᡨᣍتأ ᢝᣑخصخصة القطاع الص

ᢝ قد تجلبها الخصخصة: 
ᡨᣎعض الفوائد الᗷ ᢝᣢᘌ ماᘭف  

ᡧ ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة: 1 ᢕᣌتحس .  

  ᢝ
ᡧᣚ كفاءة ᡵᣂᜧات الخاصة عادة ما تكون أ᛿ ᡫᣄات. هذا  الᘭالعمل ᡧ ᢕᣌا المتقدمة لتحسᘭإدارة الموارد واستخدام التكنولوج

ᢝ جودة الرعاᘌة الصحᘭة وᗫᣄᘻــــع تقدᘌم الخدمات. 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌتحس ᣠمكن أن يؤدي إᘌ  

ᢝ قد  
ᡨᣎة الᘭة الحكومᘭوقراط ᢕᣂل البᘭات وتقلᘭشفᙬات إدارة المسᘭعمل ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ

ᡧᣚ ساعد الخصخصةᘻ ة، قدᘌالسعود ᢝ
ᡧᣚ

ᢝ تقدᘌم الخدمات الصحᘭة. 
ᡧᣚ ᢕᣂتأخ ᣠتؤدي إ  

  . تخفᘭف العبء عن الحكومة: 2

، مما ᛒسمح لها   ᢝᣑإدارة القطاع الص ᢝ
ᡧᣚ تتحملها الحكومة ᢝ ᡨᣎة الᗫة والإدارᘭاء المالᘘمكن أن تخفف من الأعᘌ الخصخصة

انᘭة العامة للدولة.  ᡧ ᢕᣂالم ᣢقلل من الضغط ع
ُ
ᡧ عᣢ القطاعات الأخرى. ᛿ما ᘌمكن أن ت ᢕᣂك ᡨᣂالᗷ  

ᢝ تقلᘭل  
ᡧᣚ ساعد الخصخصةᘻ مكن أنᘌ ،ا

᠍
ا من الرعاᘌة الصحᘭة مجان ᠍ ᢕᣂث توفر الحكومة جزء᠍ا كبᘭاق السعودي، حᘭالس ᢝ

ᡧᣚ

  الضغط عᣢ موارد الدولة مع توفᢕᣂ الرعاᘌة الصحᘭة ᗷطᗫᖁقة أᡵᣂᜧ استدامة. 

ᡧ جودة الرعاᘌة الصحᘭة: 3 ᢕᣌتحس .  

᛿ات إᣠ جذب   ᡫᣄال ᣙسᘻ ثᘭجودة الخدمات المقدمة، ح ᡧ ᢕᣌتحس ᣠات الخاصة عادة ما تؤدي إ᛿ ᡫᣄال ᡧ ᢕᣌالمنافسة ب

ᡧ تجᗖᖁة المᗫᖁض.  ᢕᣌر خدمات متقدمة وتحسᗫᖔتط ᣠة. الخصخصة قد تؤدي إᘌمستوى الرعا ᡧ ᢕᣌالعملاء من خلال تحس  

ᢝ قد  
ᡨᣎة ال ᡧ ᢕᣂالخدمات المتم ᢝ

ᡧᣚ ادةᗫة حديثة وزᘭات طبᘭم تقنᘌتقد ᣠمكن أن يؤدي ذلك إᘌ ،ةᘌة السعودᘭᗖᖁة الع᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ

ᢝ القطاع العام. 
ᡧᣚ لا تكون متوفرة  

4 : ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ثماراتᙬادة الاسᗫز .  
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᛿ات المحلᘭة أو الدولᘭة، وهذا ᘌعزز   ᡫᣄثمارات من القطاع الخاص، سواء من الᙬادة الاسᗫز ᣠمكن أن تؤدي إᘌ الخصخصة

  من تطᗫᖔر القطاع الصᢝᣑ من خلال تقدᘌم المᗫᖂد من المسᙬشفᘭات والمراᜧز الطبᘭة الحديثة والمرافق المتطورة. 

ᢝ السعودᘌة، حᘭث تهدف رؤᗫة  
ᡧᣚ2030    ᢝ

ᡧᣚ سهم الخصخصةᘻ القطاع الخاص، قد ᡧ ᢕᣂــــع مصادر الدخل وتحفᗫᖔتن ᣠإ

  جذب اسᙬثمارات جدᘌدة للقطاع الصᢝᣑ وتطᗫᖔر ب ᘭة تحتᘭة صحᘭة حديثة. 

  . تعᗫᖂز الابتᜓار: 5

ᡧ تقدᘌم الرعاᘌة الصحᘭة. هذا   ᢕᣌدة لتحسᘌات الجدᘭالابتᜓارات والتقن ᢝ ᡧᣎتب ᢝ
ᡧᣚ مرونة ᡵᣂᜧكون أᘌ القطاع الخاص عادة ما

ᢝ الᙬشخᘭص 
ᡧᣚ ᢝᣘاء الاصطنا᛿ة، والذᘭقات الصحᘭعد، التطبᗷُ دة مثل الطب عنᘌات جدᘭر تقنᗫᖔتط ᣠمكن أن يؤدي إᘌ

.  والعلاج.  ᢝ ᢔᣎالمجال الط ᢝ
ᡧᣚ ة وتحقيق تطورات مهمةᘭا الصحᘭز التكنولوجᗫᖂتع ᣠة، قد يؤدي ذلك إᘌالسعود ᢝ

ᡧᣚ  

6 : ᡧᣔارات متعددة للمرᘭخ ᢕᣂتوف .  

  ᣢفضلونها بناءً عᘌ ᢝ
ᡨᣎة الᘭات والخدمات الصحᘭشفᙬار المسᘭة اختᗫᖁكون لديهم حᘭس ᡧᣔأن المر ᢝ

ᡧᣎالخصخصة تع

 . ᡧᣔعزز من مستوى رضا المرᘌ الجودة والتᜓلفة، مما  

ᗷما   الصحᘭة  للرعاᘌة  الخᘭارات  المᗫᖂد من   ᢕᣂتوف من خلال   ᡧᣔالمر تجᗖᖁة   ᡧ ᢕᣌتحس  ᣠإ ذلك  يؤدي  قد  السعودᘌة،   ᢝ
ᡧᣚ

  يᙬناسب مع احتᘭاجاتهم وتفضᘭلاتهم. 

  . تطᗫᖔر الخدمات الموجهة نحو السوق: 7

احتᘭاجات   ᢝ ᢔᣎتل مخصصة  خدمات  وتقدᘌم  السوق  لاحتᘭاجات  أᣃع  ᚽشᜓل  الاستجاᗷة   ᣠإ تمᘭل  الخاصة  ᛿ات  ᡫᣄال

ᡧ الخدمات المقدمة وتكيᘭفها مع احتᘭاجات الأفراد   ᢕᣌتحس ᣠمكن أن تؤدي الخصخصة إᘌ .ةᘭفعال ᡵᣂᜧشᜓل أᚽ ᡧᣔالمر

 . ᢔᣂᜧشᜓل أᚽ  

ᢝ احتᘭاجات فئات معينة من السᜓان، مثل برامج الرعاᘌة  ᢔᣎة مبتكرة تلᘭم برامج صحᘌتقد ᣠة، قد يؤدي ذلك إᘌالسعود ᢝ
ᡧᣚ

ᡧ الصᢝᣑ الخاص.  ᢕᣌة أو التأمᘭة الوقائᘭالصح  

8 : ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌرضا العامل ᡧ ᢕᣌتحس .  

ᢝ القطاع الصᢝᣑ من خلال توفᢕᣂ بᚏئة 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌوط العمل للعامل ᡫᣃ ᡧ ᢕᣌتحس ᣠعض الحالات، قد تؤدي الخصخصة إᗷ ᢝ

ᡧᣚ

 عᣢ جودة الرعاᘌة. 
᠍
ᢝ وᗫؤثر إᘌجابᘭا

ᡧᣛᘭعزز من رضاهم الوظᘌ ة وأجور أفضل، مماᘭتنافس ᡵᣂᜧعمل أ  

ᢝ قطاع صᢝᣑ خاص 
ᡧᣚ حت لها الفرصة للعملᘭا إذا أت ᠍ᡧ ᢕᣂتحف ᡵᣂᜧئة عمل أᚏة من بᘭد الطواقم الطبᘭستفᘻ ة، قدᘌالسعود ᢝ

ᡧᣚ

ا محسنة. 
᠍
  يوفر ظروف

ᡧ ال᜻فاءة وجودة الرعاᘌة الصحᘭة، وزᗫادة الاسᙬثمارات، وتطᗫᖔر الابتᜓار. لذا فإن   ᢕᣌتحس ᣠمكن أن تؤدي إᘌ الخصخصة

ᢝ السᘭاق السعودي، هذه الفوائد ᘌمكن أن  
ᡧᣚ .شᜓل عامᚽ ةᘭة الصحᘌة الرعاᗖᖁوتحسن تج ᡵᣂᜧارات أᘭخ ᡧᣔيح للمرᙬما ت᛿

  ᡵᣂ استدامة وحداثة. وتطᗫᖔر قطاع صᢝᣑ أᜧ  2030تكون جزء᠍ا مهم᠍ا من تحقيق رؤᗫة 
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اف عملᘭة الخصخصة ᡫᣃលم وᘭتنظ ᢝ
ᡧᣚ ما هو دور الحكومة :  

اف عملᘭة الخصخصة يتضمن عدة جوانب رئᛳسᘭة:  ᡫᣃលم وᘭتنظ ᢝ
ᡧᣚ دور الحكومة  

1 -   ᡧ ᢕᣌالقوان ذلك   ᢝ
ᡧᣚ ᗷما  الخصخصة،  تنفᘭذ  ᘌحدد كᘭفᘭة  الذي   ᢝᣥᘭوالتنظ  ᢝ

ᡧᣍالقانو الإطار  الحكومة  تضع 

ᡧ وضمان الشفافᘭة والمساءلة. والسᘭاسات اللازمة لحماᘌة حقوق  ᢕᣌالمواطن  

ᘌ ᢝقدمها القطاع الخاص، مما ᘌضمن   - 2
ᡨᣎة الᘭاللازمة لجودة الخدمات الصح ᢕᣂد المعايᘌتحد ᣢتعمل الحكومة ع

  أن تظل هذه الخدمات عند مستوى مناسب من الجودة. 

امهم   - 3 ᡧ ᡨᣂة، وتضمن الᗫم دورᘭات تقيᘭالقطاع الخاص من خلال آل ᢝ
ᡧᣚ الخدمات ᢝᣤة أداء مقدᘘمراقᗷ تقوم الحكومة

  ᗷالمعايᢕᣂ المحددة، وتقدᘌم الرعاᘌة الصحᘭة ᗷطᗫᖁقة عادلة وفعالة. 

الجودة وتقلᘭل   - 4  ᡧ ᢕᣌتحس ᣠإ يؤدي  أن  مما ᘌمكن  الخدمات،   ᢝᣤمقد ᡧ ᢕᣌب المنافسة  تعᗫᖂز   ᣠإ الحكومة   ᣙسᘻ

وط المناسᘘة لدخول القطاع الخاص إᣠ السوق.  ᡫᣄد الᘌف، وذلك من خلال تحدᘭالتᜓال  

ᢝ إᙏشاء اتفاقᘭات   - 5
ᡧᣚ طᘭث تلعب دور الوسᘭالعام والخاص، ح ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄم الᘭتنظ ᢝ

ᡧᣚ ساعد الحكومةᘻ

ر المجتمع.  ᡧᣆكة وتضمن عدم ت ᡨᣂتحقق فوائد مش  

، مما يᙬيح  - 6 ᢝᣑالنظام الص ᣢالخصخصة ع ᢕᣂة مستمرة لمدى تأثᘭمᘭجراء دراسات تقيឝض᠍ا بᘌالحكومة أ ᡧᣎع
ُ
ت

اتᘭجᘭات حسب الحاجة.  ᡨᣂاسات والاسᘭل السᘌلها تعد  

وضمان  - 7 الصحᘭة،  الرعاᘌة   ᢝ
ᡧᣚ الأفراد  حقوق  حول  المجتمع   ᢝ

ᡧᣚ والتثقᘭف   ᢝᣘالو زᗫادة   ᣢع الحكومة  تعمل 

ة.  ᢕᣂنᙬاتخاذ قرارات مس ᢝ
ᡧᣚ المعلومات اللازمة لمساعدتهم ᣠالوصول إ  

ᡧ كفاءة النظام الصᢝᣑ وضمان الوصول إᣠ   تهدف الحكومة من خلال هذه الأدوار  لذا فإن ᢕᣌتحس ᡧ ᢕᣌتحقيق توازن ب ᣠإ

 . ᡧ ᢕᣌة لجميع المواطنᘭخدمات ذات جودة عال  

  : كᘭف ᘌمكن ضمان الحفاظ عᣢ جودة الخدمات الصحᘭة والوصول العادل إليها 

ᢝ ظل وجود الخصخصة يتطلب اتخاذ مجموعة  ل
ᡧᣚ ة والوصول العادل إليهاᘭجودة الخدمات الصح ᣢضمان الحفاظ ع

  من التدابᢕᣂ الأساسᘭة: 

م المؤسسات الخاصة تطᗫᖔر إطار   - 1 ᡧ ᡨᣂث تلᘭحᗷ ،ةᘭواضحة لجودة الخدمات الصح ᢕᣂحدد معايᘌ قوي ᢝᣥᘭتنظ

  بتقدᘌم الرعاᘌة وفق᠍ا لمستᗫᖔات معينة من الجودة. 

إᙏشاء آلᘭات لمراقᘘة وتقيᘭم أداء مقدᢝᣤ الخدمات، تتضمن تدقᘭق᠍ا دورᗫ᠍ا ومراجعة لمستᗫᖔات الجودة والتأᜧد   - 2

امهم ᗷالمعايᢕᣂ المحددة.  ᡧ ᡨᣂمن ال  

تعᗫᖂز الشفافᘭة من خلال ᡫᣄᙏ تقارᗫر دورᗫة عن أداء مقدᢝᣤ الخدمات الصحᘭة، مما ᛒساعد المرᡧᣔ عᣢ اتخاذ   - 3

ᡧ المؤسسات.  ᢕᣌعزز المنافسة بᗫة و ᢕᣂنᙬقرارات مس  

4 -  ᣢات عᗖᖔفرض عقᘌُ نماᚏة من الجودة، بᘭات عالᗫᖔحققون مستᘌ الخدمات الذين ᢝᣤة لمقدᘭم حوافز مالᘌتقد

 . ᢕᣂالمعايᗷ مون ᡧ ᡨᣂلᘌ أولئك الذين لا  
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ᢝ المناطق النائᘭة أو المحرومة، وضمان أن ᘻشمل الخدمات الصحᘭة جميع   - 5
ᡧᣚ ةᘭتوسيع نطاق الخدمات الصح

  فئات المجتمع ᗷغض النظر عن الوضع الاجتماᢝᣘ أو الاقتصادي. 

توفᢕᣂ برامج توعᘭة وتثقᘭف صᢝᣑ للمجتمع، ᘻساعد الأفراد عᣢ فهم حقوقهم الصحᘭة وتزوᗫدهم ᗷالمعلومات  - 6

  اللازمة للوصول إᣠ الخدمات. 

المعرفة   - 7 تᘘادل   ᢝ
ᡧᣚ اᝏات  ᡫᣄال هذه  ᘻساهم  أن  ᘌمكن  حᘭث  والخاص،  العام   ᡧ ᢕᣌالقطاع  ᡧ ᢕᣌب اᝏات  ᡫᣄال ᘻشجيع 

ᡧ جودة الخدمات.  ᢕᣌتحس ᣠوالموارد، مما يؤدي إ  

مما   إليها،  والوصول  الصحᘭة  الخدمات  جودة   ᣢع الخصخصة   ᢕᣂلتأث دورᗫة  تقيᘭمات  بឝجراء  القᘭام  ا،  ᠍ ᢕᣂمكن  أخᘌ

ᢝ الوصول. 
ᡧᣚ اسات والتدخل عند الحاجة لضمان عدم تدهور الجودة أو الفجواتᘭل السᘌالحكومات من تعد   ᢝᣠالتاᗖو  

ᢝ لضمان تحقيق أهداف الجودة  
ᡧᣍالحكومة والقطاع الخاص والمجتمع المد ᡧ ᢕᣌب 

ً
ᢺق᠍ا فعاᘭتتطلب هذه الإجراءات ت س

ᢝ الخدمات الصحᘭة. 
ᡧᣚ والعدالة 

  الإطار النظري -

ᡧ كفاءة وجودة الخدمات الصحᘭة.   ᢕᣌتحس ᣠتهدف إ ᢝ
ᡨᣎات الحديثة الᘭجᘭات ᡨᣂمن الاس ᢝᣑخصخصة القطاع الص ᢔᣂعت

ُ
ت

  ᢝ
ᡧᣚ ة الخصخصةᘭز أهم ᢔᣂ

ُ
ᢝ ت

ᡨᣎة الᗫة والإدارᘌم والنماذج الاقتصادᘭمجموعة من المفاه ᣢعتمد هذا الإطار النظري عᘌ

 . ᢝᣑالأداء الص ᡧ ᢕᣌتحس  

  

  النظᗫᖁة الاقتصادᘌة للخصخصة: أ)

الخدمات   تأثᢕᣂ الخصخصة عᣢ كفاءة استخدام الموارد الاقتصادᘌة، حᘭث ᘌُمكن القطاع الخاص من إدارة   ᣠإ ᢕᣂشᛒ

  ᚽشᜓل أᡵᣂᜧ كفاءة. ᘻشᢕᣂ الدراسات إᣠ أن الخصخصة ᘌمكن أن تؤدي إᣠ تقلᘭل التᜓالᘭف وزᗫادة الإنتاجᘭة. 

  نظᗫᖁة العقد: ب)

᛿ات الخاصة. من خلال عقود واضحة، ᘌمكن تحدᘌد الأدوار   ᡫᣄة والᘭالجهات الحكوم ᡧ ᢕᣌم العلاقات بᘭة تنظᘭفᘭكᗷ تتعلق

  والمسؤولᘭات، مما ᘌعزز الشفافᘭة والفعالᘭة. 

  نظᗫᖁة المنافسة: ج)

ᡧ الجودة   ᢕᣌتحس ᣠعزز المنافسة، مما يؤدي إᘌ مكن أنᘌ ةᘭم الخدمات الصحᘌتقد ᢝ
ᡧᣚ ظهر أن إدخال القطاع الخاص

ُ
ت

ᡧ الأداء.  ᢕᣌشجع الابتᜓار وتحسᘻ مكن أنᘌ الخدمات ᢝᣤمقد ᡧ ᢕᣌف. المنافسة بᘭل التᜓالᘭوتقل  

  

: د)  ᢝᣑل الصᗫᖔة التمᗫᖁنظ  

  ᢝ
ᡧᣚ لتتمثلᗫᖔــــع مصادر التمᗫᖔة الشاملة من خلال تنᘭة الصحᘭص  و    تحقيق التغطᘭوتقل ᢝᣑعدالة النظام الص ᡧ ᢕᣌتحس

ᢝ الحصول عᣢ الخدمات
ᡧᣚ ة  و  الفجوات ᢕᣂة المتغᘭاجات الصحᘭة للاحتᗷز الاستجاᗫᖂتع . ᡧ ᢕᣌللمواطن  
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ᡧ العام والخاص:  ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌة بᜧا ᡫᣄمة وال᛿ة الحوᗫᖁج) نظ 

ᡧ إدارة المؤسسات الصحᘭة وتعᗫᖂز الشفافᘭة والمساءلةتتضمن   ᢕᣌالعام  و  ت تحس ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌز الت سيق والتᜓامل بᗫᖂع

. وكذلك   والخاص ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ةᗫات الإدار ᢔᣂي والخ ᡫᣄᛞة رأس المال الᘭتنم 

  

  د) المنطلقات السᘭاسᘭة والاجتماعᘭة: 

ᡧ جودة الخدمات الصحᘭةو  تحقيق التنمᘭة الاقتصادᘌة والاجتماعᘭة المستدامةمنها   ᢕᣌوتحس ᡧ ᢕᣌة توقعات المواطنᘭتلب 

ᢝ إدارة القطاع الصᢝᣑ و 
ᡧᣚ ةᘭز المشاركة المجتمعᗫᖂتع  

الإطار النظري لخصخصة القطاع الصᗷ ᢝᣑالممل᜻ة ᗷمثاᗷة أساس لفهم كᘭف ᘌمكن أن ᘻساهم    مما سبق ᘌمكننا اعتᘘار  

  ᢝ
ᡧᣚ  ᡧ ᢕᣌالمواطن حقوق  وضمان  ال᜻فاءة  تحقيق   ᡧ ᢕᣌب ا 

᠍
توازن الأمر  يتطلب   . ᢝᣑالص النظام  تطᗫᖔر   ᢝ

ᡧᣚ اتᘭجᘭة  ᡨᣂالاس هذه 

  . الحصول عᣢ خدمات صحᘭة عالᘭة الجودة
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  الثالث الفصل 

  منݤݨية الدراسة
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  .  مقدمة

وع   ᡫᣄم مᘭلها لتقيᘭانات وتحلᘭب المستخدمة لجمع البᘭحدد الطرق والأسالᘌ ة الدراسة الإطار الذيᘭمنهج ᢔᣂتعت

. تهدف هذه المنهجᘭة إᣠ ضمان تحقيق نتائج موثوقة وشاملة تؤدي إᣠ توصᘭات فعالة ᢝᣑخصخصة القطاع الص  

: . التصمᘭم 1 ᢝ
ᡵᣎحᘘال  

. يᙬيح هذا الدمج الحصول عᣢ بᘭانات شاملة   ᢝᣘوالنو ᢝᣥᝣالمنهج ال ᡧ ᢕᣌجمع بᘌ م᠍ا مختلط᠍اᘭستخدم الدراسة تصمᘻ

 . ᢝᣑخصخصة القطاع الصᗷ طةᘘات والفرص المرتᘌفهم أعمق للتحدᗷ سمحᘻ  

  . جمع البᘭانات: 2

 : ᢝᣢᘌ انات ماᘭشمل طرق جمع البᘻ  

: ا)  ᢝ
᡽ᣍالمسح الاستقصا  

يتم تصمᘭم اسᙬبᘭانات ᘻشمل أسئلة مغلقة ومفتوحة لجمع آراء مختلف الأطراف المعنᘭة، مثل مقدᢝᣤ الخدمات 

  الصحᘭة، والمستفᘭدين، والجهات الحكومᘭة. 

  المقاᗷلات الشخصᘭة: ب) 

  ᢝ
ᡧᣚ ات والفرصᘌرؤى معمقة حول التحد ᣢوصناع القرار للحصول ع ᢝᣑالقطاع الص ᢝ

ᡧᣚ اء ᢔᣂلات مع خᗷإجراء مقا

  الخصخصة. 

  المراجعة الأدبᘭة: ج) 

تحلᘭل الدراسات الساᗷقة والمقالات الأᝏادᘌمᘭة والتقارᗫر الحكومᘭة لفهم السᘭاق الحاᢝᣠ والدروس المستفادة من 

  تجارب دول أخرى. 

  . تحلᘭل البᘭانات: 3

  يتضمن تحلᘭل البᘭانات الخطوات التالᘭة: 

 : ᢝᣥᝣل الᘭا) التحل  

ᢝ والانحدار، لتحدᘌد الاتجاهات 
ᡧᣛل الوصᘭانات، مثل التحلᘭبᙬانات الاسᘭل بᘭة لتحلᘭات إحصائᘭاستخدام تقن

  والأنماط. 

 : ᢝᣘل النوᘭب) التحل  

  تحلᘭل المحتوى للمقاᗷلات والنصوص المجمعة لتحدᘌد الموضوعات الرئᛳسᘭة والرؤى المتعلقة ᗷالخصخصة. 

  . تقيᘭم الأثر: 4
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ات الأداء الصحᘭة، مثل الجودة، والرضا،   ᡫᣃمؤ ᣢالخصخصة ع ᢕᣂم الأثر لتقدير تأثᘭيتم استخدام نماذج تقي
  والوصول إᣠ الخدمات. 

  . صᘭاغة التوصᘭات: 5

ᢝ الاعتᘘار 
ᡧᣚ ة، مع الأخذᘭلᘘة توجه خطوات الخصخصة المستقᘭات عملᘭاغة توصᘭل، يتم صᘭنتائج التحل ᣢبناءً ع

  التحدᘌات والفرص المحددة. 

  . مراجعة الأقران: 6

ᢝ المجال للحصول عᘻ  ᣢشمل منهجᘭة الدراسة مراجعة الأقران 
ᡧᣚ اء ᢔᣂخ ᣠم النتائج إᘌة النتائج. يتم تقدᘭلضمان موثوق

  تعلᘭقات وتوصᘭات إضافᘭة. 

  

  المنهجᘭة وطرق الᘘحث.  

 : ᢝ
ᡧᣚ قة: وتتمثلᗷمراجعة الدراسات السا  

ᢝ قواعد البᘭانات الأᝏادᘌمᘭة والدراسات الحكومᘭة والتقارᗫر ذات الصلة  - 1
ᡧᣚ حثᗷ إجراء  

ᢝ السعودᘌة والدول المشابهةتحلᘭل التجارب  - 2
ᡧᣚ ᢝᣑقة حول خصخصة القطاع الصᗷحاث الساᗷوالأ .  

3 -   ᢝ
ᡨᣍأᘌ عدهاᗷ استخلاص الدروس المستفادة والنماذج الناجحة أو الفاشلة و وضع إطار نظري متᜓامل ومن

  . صᘭاغة و إختᘘار الفرضᘭات بهدف الوصول إᣠ نتائج

  أدوات الدراسة : 

ات الإᘌجابᘭة   ᢕᣂل التأثᘭة متنوعة لتحلᘭم᛿ة وᘭانات نوعᘭب ᣢمن خلال هذه الخطوات الثلاث المذكورة أدناه ، سنحصل ع

 ᢝᣠالتا᛿ ᢝᣦشᜓل فعال وᚽ ل إدارتهاᘘة، وسᘌالسعود ᢝ
ᡧᣚ اتᘭشفᙬة المحتملة لخصخصة المسᘭوالسلب :  

  المقاᗷلات: أ) 

 : ᡧ ᢕᣌسيᛳإجراء مع مجموعة متنوعة من أصحاب المصلحة الرئ  

ᢝ وزارة الصحة صناع السᘭاسات والقᘭادات   . ج
ᡧᣚ ةᘭالحكوم  

  مديري المسᙬشفᘭات الحكومᘭة والخاصة  . ح

اء الموحد (نᗖᖔكو)  . خ ᡫᣄة للᘌكة السعود ᡫᣄال ᢝᣢممث 

 الرعاᘌة الصحᘭة  مستفᘭدي  . د 

 

ات:  ᡫᣃة والمؤᘭانات الإحصائᘭل البᘭب)تحل  

  جمع البᘭانات والإحصاءات الحكومᘭة والم شورة حول: 

  معدلات رضا المرᡧᣔ والجودة المدركة للخدمات  )1
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  متوسط التᜓالᘭف الصحᘭة للفرد وتطورها  )2

ات الوصول والتغطᘭة الصحᘭة )3 ᡫᣃمؤ  

ᡧ المناطق  )4 ᢕᣌة بᘭــــع الخدمات الصحᗫتوز  

5(  ᢝᣑالص ᡧ ᢕᣌة والتأمᘭل ᡧ ᡧᣂة المᘭة الصحᘌمعدلات الرعا  

ات لاستخلاص النتائج )6 ᡫᣃالمؤ ᡧ ᢕᣌل الاتجاهات والعلاقات بᘭتحل  

 : ᡧᣔوالمر ᡧ ᢕᣌج)استطلاع آراء المواطن  

ᢝ موجه للجمهور العامتصمᘭم )  1
ᡧᣍو ᡨᣂ᜻ان إلᘭبᙬاس  

ᡧ مع الخدمات الصحᘭة الخاصة)  2 ᢕᣌوالمواطن ᡧᣔتجارب المر ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂال  

حة) 3 ᡨᣂا وعيوب الخصخصة والحلول المقᘌاستقصاء آرائهم حول مزا  

  : مجتمع الᘘحث-

  المملكة العرȋية السعودية

  :  حدود الᘘحث

ᗫة :  1 ᡫᣄᛞالحدود ال(  

ᢝ مدينةالᗫᖁاض 
ᡧᣚ ةᘭات الحكومᘭشفᙬالمس ᢝ

ᡧᣚ ᡧᣔو المر ᡧ ᢕᣌة والمراجعᗫادات الإدارᘭالقᗷ ةᗫ ᡫᣄᛞتمثلت الحدود ال  

  )الحدود المᜓانᘭة : 2

  : ᢝᣦاض وᗫᖁمدينة ال ᢝ
ᡧᣚ ةᘭة المرجعᘭات الحكومᘭشفᙬالمس ᢝ

ᡧᣚ ᢝ
ᡧᣚ 

᠍
  تحددت الدراسة  مᜓانᘭا

  أ)مدينة الملك سعود الطبᘭة : 

حᘭث   السعودᘌة،  العᘭᗖᖁة  الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الم شቯت  أبرز  من  واحدة   ᢝᣦ الᗫᖁاض   ᢝ

ᡧᣚ الطبᘭة  الملك سعود  مدينة 

. تتضمن المدينة   ᡧ ᢕᣌمᘭوالمق ᡧ ᢕᣌة متᜓاملة للمواطنᘭة طبᘌم رعاᘌوتقد ᢝ
ᡧᣎالوط ᢝᣑاجات النظام الصᘭة احتᘭتأسست لتلب

ᣠالإضافة إᗷ ،ةᣃّمن الأ ᢕᣂسع لعدد كبᙬا يᘭ᠍سᛳرئ ᡧᣛشᙬة متخصصة تضم مجموعة من المرافق الحديثة    مسᘭز طبᜧمرا

، مما ᘌعزز من دورها كجهة تعلᘭمᘭة وتدرᘭᙫᗫة.  ᢝᣙᘭز العلاج الطبᜧات ومراᘭة المركزة وغرف العملᘌمثل وحدات العنا  

ᢝ والجراحة وطب الأطفال 
ᡧᣎاطᘘذلك الطب ال ᢝ

ᡧᣚ ماᗷ ،د من التخصصاتᘌالعد ᢝᣗة متنوعة تغᘭتقدم المدينة خدمات طب

ᡧ ذوي ال᜻فاءة   ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌوالممارس ᡧ ᢕᣌاء المتخصصᘘمجموعة من الأط ᡧᣛشᙬالمس ᢝ
ᡧᣚ عملᘌ .ساء وولادة وطب العيونᙏو

ة.  ᡧ ᢕᣂة متمᘭة طبᘌم رعاᘌضمن تقدᘌ ة، مماᘭالعال  
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توفر مدينة الملك سعود الطبᘭة خدمات رعاᘌة صحᘭة شاملة، ᗷدء᠍ا من الرعاᘌة الأولᘭة وحᡨᣎ الرعاᘌة التخصصᘭة، مع  

الوقاᘌة والعلاج. ᛿ما    ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂة  الᘭة صحᘭذ برامج توعᘭتنف  ᣢالساعة، وتحرص ع الطوارئ عᣢ مدار  تقدم خدمات 

 . ᢝᣑالص ᢝᣘادة الوᗫᖂللمجتمع ل  

ᗷالتعاون مع  الطبᘭة والفنᘭة،  برامج تدرᘭᙫᗫة وورش عمل لل᜻وادر  تقدم  أᘌض᠍ا مركز᠍ا تعلᘭمᘭ᠍ا مهم᠍ا، حᘭث  المدينة   ᢔᣂتعت

ᢝ تطᗫᖔر مستوى الرعاᘌة الصحᘭة  
ᡧᣚ سهمᛒ مما ، ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌاء والممارسᘘل الأطᘭة لتأهᘭمᘭالجامعات والمؤسسات التعل

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ  

الصحᘭة   السجلات  أنظمة  مثل   ، ᢝ ᢔᣎالط المجال   ᢝ
ᡧᣚ التقنᘭات  أحدث  استخدام   ᣠإ الطبᘭة  الملك سعود  مدينة   ᣙسᘻ

  ᢝ
ᡧᣚ لتطᗫᖔر طرق جدᘌدة  بឝجراء الأᗷحاث والدراسات   ᡧᣎما تع᛿ ،ص والعلاجᘭشخᙬال  ᢝ

ᡧᣚ الحديثة والتقنᘭات  ونᘭة  ᡨᣂ᜻الإل

  العلاج. 

، حᘭث تهدف إᣠ تعᗫᖂز جودة الرعاᘌة الصحᘭة وتوسيع نطاق خدماتها،  2030تتماᡫᣒ رؤᗫة المدينة مع رؤᗫة الممل᜻ة  

  ᢝ ᢔᣎتل متᜓاملة  خدمات  وتقدᘌم   ᡧᣔالمر تجᗖᖁة   ᡧ ᢕᣌتحس خلال  من   ᡧᣔالمر لدى  الرضا  من  عالٍ  مستوى  تحقيق  مع 

ᢝ تواجهها، مثل الضغط ا
ᡨᣎات الᘌعض التحدᗷ اجات المجتمع. ورغمᘭة، تظل مدينة الملك  احتᘭادة السᜓانᗫᖂلناتج عن ال

نموذج᠍ا متقدم᠍ا  الممل᜻ة، مما ᘌجعلها   ᢝ
ᡧᣚ العامة الصحة  ة وتعᗫᖂز  ᡧ ᢕᣂة متمᘭم خدمات صحᘌبتقد مة  ᡧ ᡨᣂة ملᘭالطب سعود 

ᢝ الᘘلاد. 
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌللرعا  

 : ᢝ
ᡧᣎالحرس الوطᗷ زᗫᖂدالعᘘب)مدينة الملك ع  

ᢝ عام  
ᡧᣚ اضᗫᖁمدينة ال ᢝ

ᡧᣚ ᢝ
ᡧᣎز للحرس الوطᗫᖂدالعᘘشاء مدينة الملك عᙏا   1985تم إᘭ᠍سᛳم المدينة لتكون مركز᠍ا رئᘭتم تصم

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة و تغᢝᣗ المدينة مساحة إجمالᘭة تᗫᖂد عن  
ᡧᣚ ᢝ

ᡧᣎــع.   10للقوات الحرس الوطᗖᖁم ᡨᣂم ᡧ ᢕᣌملاي 

تضم المدينة العدᘌد من المرافق العسكᗫᖁة والإدارᗫة والتدرᘭᙫᗫة المتطورة ، مجهزة ᗷأحدث التقنᘭات الطبᘭة لخدمة  ᛿ما  

ᚽ ᢝسعة ᗫᖁᗫᣃة 
ᡧᣎالحرس الوط ᢝ ᢔᣍ2500م سو  

ᡧ المدينة بتصمᘭمها العᣆي والمرافق المتطورة. تحتوي عᣢ مسᙬشᡧᣛ كبᢕᣂ يᙬسع لعدد كبᢕᣂ من الأᣃّة، ᗷالإضافة  ᢕᣂتتم

وغرف   المركزة،  العناᘌة  وحدات  المدينة  تضم  والتدرᗫب.  للأᗷحاث  مراᜧز  ذلك   ᢝ
ᡧᣚ ᗷما  متخصصة،  طبᘭة  مرافق   ᣠإ

، مما ᘌجعلها مركز᠍ا  ᢝᣙᘭز العلاج الطبᜧات، ومراᘭة. العملᘭة الصحᘌللرعا 
ً

ᢾشام  

، والجراحة، وطب   ᢝ
ᡧᣎاطᘘة، مثل الطب الᘭة مجموعة واسعة من التخصصات الطبᘭز الطبᗫᖂدالعᘘتقدم مدينة الملك ع

  ᡧ ᢕᣌاء المتخصصᘘق من الأطᗫᖁف ᡧᣛشᙬالمس ᢝ
ᡧᣚ عملᘌ . ᢝᣓالأطفال، وطب ال ساء والولادة، وطب الأسنان، والطب النف

ة العالᘭة، مما ᘌضمن تقدᘌم رعا ᢔᣂذوي الخ ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌة. والممارس ᡧ ᢕᣂة متمᘭة طبᘌ  

  ᣢخدمات الطوارئ ع ᣠالإضافة إᗷ ،ةᗫᖔة والثانᘭة الأولᘌشمل الرعاᘻ ة شاملةᘭة صحᘌم خدمات رعاᘌالمدينة لتقد ᣙسᘻ

  مدار الساعة. تركز عᣢ الوقاᘌة والعلاج، وتقوم بᙬنفᘭذ برامج توعᘭة صحᘭة للمجتمع لتعᗫᖂز الوᗷ ᢝᣘالصحة العامة. 



65 
 

الجامعات  مع  ᗷالتعاون   ᡧ ᢕᣌالصحي  ᡧ ᢕᣌوالممارس للأطᘘاء  تدرᘭᙫᗫة  برامج  تقدم  حᘭث  ᗷارز᠍ا،  تعلᘭمᘭ᠍ا  مركز᠍ا  المدينة   ᢔᣂتعت

ᢝ المجالات الطبᘭة. 
ᡧᣚ ز المعرفةᗫᖂر المهارات وتعᗫᖔتط ᢝ

ᡧᣚ امج ᢔᣂساهم هذه الᘻ .ةᘭمᘭوالمؤسسات التعل  

ᢝ ذلك السجلات الصحᘭة  
ᡧᣚ ماᗷ ، ᢝ ᢔᣎالمجال الط ᢝ

ᡧᣚ اتᘭاستخدام أحدث التقن ᣠة إᘭز الطبᗫᖂدالعᘘمدينة الملك ع ᣙسᘻ

الرعاᘌة    ᢝ
ᡧᣚ جدᘌدة  طرق  وتطᗫᖔر   ᢝᣥالعل ᗷالᘘحث   ᡧᣎع

ُ
ت والعلاج. ᛿ما  الᙬشخᘭص   ᢝ

ᡧᣚ المتقدمة  والتقنᘭات  ونᘭة  ᡨᣂ᜻الإل

  الصحᘭة. 

ᡧ جودة الرعاᘌة الصحᘭة وتوسيع نطاق خدماتها.  2030تتماᡫᣒ رؤᗫة المدينة مع رؤᗫة الممل᜻ة   ᢕᣌتحس ᣠث تهدف إᘭح ،

احتᘭاجات    ᢝ ᢔᣎتل خدمات  وتقدᘌم  تجᗖᖁتهم   ᡧ ᢕᣌتحس خلال  من   ᡧᣔالمر لدى  الرضا  من  عالٍ  مستوى  لتحقيق   ᣙسᘻ

  المجتمع. 

ᢝ حققتها، تواجه المدينة ᗷعض التحدᘌات مثل الضغط الناتج عن الᗫᖂادة السᜓانᘭة والحاجة  
ᡨᣎالرغم من النجاحات ال ᣢع

ة   ᡧ ᢕᣂة متمᘭم خدمات صحᘌمة بتقد ᡧ ᡨᣂة ملᘭز الطبᗫᖂدالعᘘة. ومع ذلك، تظل مدينة الملك عᘭة التحتᘭ ث البᘌالمستمرة لتحد

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ ز الصحة العامةᗫᖂوتع  

ᢝ نموذج᠍ا متقدم᠍ا  
ᡧᣎالحرس الوطᗷ ةᘭز الطبᗫᖂدالعᘘشᜓل عام، تمثل مدينة الملك عᚽ  دائم᠍ا ᣙسᘻ ثᘭة، حᘭة الصحᘌللرعا

ᢝ تقدᘌم الخدمات الطبᘭة. 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣂلتحقيق الابتᜓار والتم  

  ج) مدينة الملك فهد الطبᘭة: 

العᘭᗖᖁة   الممل᜻ة   ᢝ
ᡧᣚ الصحᘭة  الم شቯت  وأهم   ᢔᣂᜧأ من  واحدة   ᢔᣂعت

ُ
ت الᗫᖁاض،   ᢝ

ᡧᣚ الواقعة  الطبᘭة،  فهد  الملك  مدينة 

ᢝ عام 
ᡧᣚ ة. تأسست المدينةᘌ1983السعود  . ᡧ ᢕᣌمᘭوالمق ᡧ ᢕᣌة شاملة ومتقدمة للمواطنᘭة صحᘌم رعاᘌتقد ᣠوتهدف إ ،  

ᡧ المدينة بتصمᘭمها العᣆي والب ᘭة التحتᘭة المتطورة. تضم مسᙬشᡧᣛ رئᛳسᘭ᠍ا يᙬسع لعدد كبᢕᣂ من الأᣃّة، ᗷالإضافة  ᢕᣂتتم

ᢝ مجالات متعددة مثل العناᘌة المركزة، وغرف العملᘭات، وأقسام الطوارئ. ᛿ما ᘻشمل المدينة  
ᡧᣚ وحدات متخصصة ᣠإ

.  مراᜧز للᘘحوث والدراسات الصحᘭة، مما ᘌعزز من ᢝᣥوعل ᢝᣥᘭمركز تعل᛿ دورها  

، والجراحة العامة،   ᢝ
ᡧᣎاطᘘذلك الطب ال ᢝ

ᡧᣚ ماᗷ ،ةᘭة مجموعة واسعة من التخصصات الطبᘭتقدم مدينة الملك فهد الطب

ᢝ المدينة فᗫᖁق من الأطᘘاء 
ᡧᣚ عملᗫة. وᘭᙫة والعصᘭوطب الأطفال، وطب ال ساء والولادة، وطب العيون، والأمراض النفس

ة العالᘭة ᢔᣂذوي الخ ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌوالممارس ᡧ ᢕᣌة. المتخصصᘭة ذات جودة عالᘭة طبᘌم رعاᘌضمن تقدᘌ مما ،  

الوقاᘌة    ᣢتركز ع الأولᘭة والثانᗫᖔة والتخصصᘭة.  لتقدᘌم خدمات رعاᘌة صحᘭة شاملة، ᘻشمل الرعاᘌة  المدينة   ᣙسᘻ

امها بتلبᘭة احتᘭاجات المرᚽ ᡧᣔشᜓل فوري وفعال.  ᡧ ᡨᣂعكس الᘌ مدار الساعة، مما ᣢوالعلاج، وتوفر خدمات الطوارئ ع  

ᗷ ᡧالتعاون مع   ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌاء والممارسᘘة وورش عمل للأطᘭᙫᗫث تقدم برامج تدرᘭا مهم᠍ا، حᘭ᠍مᘭالمدينة مركز᠍ا تعل  ᢔᣂتعت

ᢝ تطᗫᖔر مهارات  
ᡧᣚ امج ᢔᣂسهم هذه الᘻ .ةᘭة والدولᘭمجالات الطب  الجامعات المحل ᢝ

ᡧᣚ ز المعرفةᗫᖂة وتعᘭوادر الطب᜻ال

  المختلفة. 
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ونᘭة والتصᗫᖔر   ᡨᣂ᜻ة الإلᘭمثل السجلات الصح ، ᢝ ᢔᣎالمجال الط ᢝ
ᡧᣚ اتᘭة أحدث التقنᘭستخدم مدينة الملك فهد الطبᘻ

  ᢝ
ᡧᣚ سهمᛒ مجالات متعددة، مما ᢝ

ᡧᣚ حاثᗷد من الدراسات والأᘌجرى العد
ُ
، حᘭث ت ᢝᣥحث العلᘘالᗷ المتقدم. تهتم ᢝ ᢔᣎالط

ᡧ الخدمات الصحᘭة.  ᢕᣌدة لعلاج الأمراض وتحسᘌر طرق جدᗫᖔتط  

ᡧ جودة الرعاᘌة الصحᘭة وتوسيع نطاق خدماتها.  2030تتماᡫᣒ رؤᗫة المدينة مع رؤᗫة الممل᜻ة   ᢕᣌتحس ᣠث تهدف إᘭح ،

ᢝ احتᘭاجات   ᢔᣎم خدمات تلᘌتهم وتقدᗖᖁتج ᡧ ᢕᣌمن خلال تحس ᡧᣔالمدينة لتحقيق مستوى عالٍ من الرضا لدى المر ᣙسᘻ

  المجتمع. 

ᢝ حققتها، تواجه المدينة تحدᘌات تتعلق ᗷالضغط الناتج عن الᗫᖂادة السᜓانᘭة، والحاجة المستمرة  
ᡨᣎرغم النجاحات ال

ة وتعᗫᖂز   ᡧ ᢕᣂة متمᘭم خدمات صحᘌمة بتقد ᡧ ᡨᣂة ملᘭة. ومع ذلك، تظل مدينة الملك فهد الطبᘭة التحتᘭ ر البᗫᖔث وتطᘌلتحد

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ الصحة العامة  

  : مدينة الأمᢕᣂ سلطان الطبᘭة العسكᗫᖁة د) 

ᢝ الممل᜻ة  
ᡧᣚ ةᗫᖁة العسكᘭت الصحቯواحدة من أبرز الم ش ᢔᣂعت

ُ
ᢝ الᗫᖁاض، ت

ᡧᣚ ة، الواقعةᗫᖁة العسكᘭسلطان الطب ᢕᣂمدينة الأم

ة   ᡧ ᢕᣂمتم وتقدᘌم خدمات طبᘭة  وذوᗫــهم،  الدفاع  وزارة   ᢝ ᢔᣍم سو احتᘭاجات  لتلبᘭة  المدينة  تأسست  السعودᘌة.  العᘭᗖᖁة 

  للمجتمع ᚽشᜓل عام. 

ᡧ المدينة بتصمᘭمها العᣆي ومرافقها المتطورة. تحتوي عᣢ مسᙬشᡧᣛ رئᢝᣓᛳ يᙬسع لعدد كبᢕᣂ من الأᣃة، ᗷالإضافة  ᢕᣂتتم

ᢝ مجالات متعددة مثل العناᘌة المركزة وغرف العملᘭات ومراᜧز التخصصات الطبᘭة.  
ᡧᣚ مرافق متخصصة ᣠإ  

، والجراحة العامة، وطب الأطفال،  ᢝ
ᡧᣎاطᘘذلك الطب ال ᢝ

ᡧᣚ ماᗷ ،ةᘭتقدم المدينة مجموعة واسعة من التخصصات الطب

  ᡧ ᢕᣌاء المتخصصᘘق من الأطᗫᖁالمدينة ف ᢝ
ᡧᣚ عملᘌ .ةᘭᙫة والعصᘭوطب ال ساء والولادة، وطب العيون، والأمراض النفس

ة العالᘭة، مما ᘌضمن تقدᘌم ᢔᣂذوي الخ ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌة.  والممارسᘭة ذات جودة عالᘭة طبᘌرعا  

والثانᗫᖔة   الأولᘭة  الرعاᘌة  ᘻشمل  شاملة  صحᘭة  رعاᘌة  خدمات  لتقدᘌم  العسكᗫᖁة  الطبᘭة  سلطان   ᢕᣂالأم مدينة   ᣙسᘻ

والتخصصᘭة. تتضمن الخدمات تقدᘌم الرعاᘌة الطبᘭة الطارئة عᣢ مدار الساعة، ᗷالإضافة إᣠ برامج التوعᘭة الصحᘭة  

  للمجتمع لتعᗫᖂز الوᗷ ᢝᣘالصحة العامة. 

، ᗷالتعاون مع   ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌاء والممارسᘘة وورش عمل للأطᘭᙫᗫث تقدم برامج تدرᘭا مهم᠍ا، حᘭ᠍مᘭالمدينة مركز᠍ا تعل ᢔᣂتعت

ᢝ مجالات الطب  
ᡧᣚ ز المعرفةᗫᖂة وتعᘭوادر الطب᜻ر مهارات الᗫᖔتط ᢝ

ᡧᣚ امج ᢔᣂسهم هذه الᘻ .ةᘭالجامعات والمعاهد الصح

  المختلفة. 

ونᘭة وأنظمة التصᗫᖔر   ᡨᣂ᜻ة الإلᘭمثل السجلات الصح ، ᢝ ᢔᣎالمجال الط ᢝ
ᡧᣚ اتᘭاستخدام أحدث التقن ᣠالمدينة إ ᣙسᘻ

عᡧᣎ بឝجراء الأᗷحاث والدراسات لتعᗫᖂز مستوى الرعاᘌة الصحᘭة. 
ُ
ᢝ المتقدم. ᛿ما ت ᢔᣎالط  
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ᡧ جودة الرعاᘌة  2030تتماᡫᣒ رؤᗫة مدينة الأمᢕᣂ سلطان الطبᘭة العسكᗫᖁة مع رؤᗫة الممل᜻ة   ᢕᣌتحس ᣠث تهدف إᘭح ،

ᡧ تجᗖᖁتهم   ᢕᣌمن خلال تحس ᡧᣔالمدينة لتحقيق مستوى عالٍ من الرضا لدى المر ᣙسᘻ .ة وتوسيع نطاق خدماتهاᘭالصح

ᢝ احتᘭاجات المجتمع.  ᢔᣎم خدمات تلᘌوتقد  

ᢝ حققتها، تواجه المدينة ᗷعض التحدᘌات، مثل زᗫادة الطلب عᣢ الخدمات الصحᘭة نᘭᙬجة  ᡨᣎالرغم من الإنجازات ال ᣢع

الطبᘭة   سلطان   ᢕᣂالأم مدينة  تظل  ذلك،  ومع  التحتᘭة.  الب ᘭة  وتطᗫᖔر  لتحدᘌث  المستمرة  والحاجة  السᜓانᘭة  للᗫᖂادة 

ة وتعᗫᖂز  ᡧ ᢕᣂة متمᘭم خدمات صحᘌمة بتقد ᡧ ᡨᣂة ملᗫᖁة. العسك᜻الممل ᢝ
ᡧᣚ الصحة العامة  

 ᢝᣠالتاᗖدائم᠍ا لتحقيق الابتᜓار  و ᣙسᘻ ثᘭة، حᘭة الصحᘌة نموذج᠍ا متقدم᠍ا للرعاᗫᖁة العسكᘭسلطان الطب ᢕᣂتمثل مدينة الأم ،

ᢝ تقدᘌم 
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣂالمنطقة. والتم ᢝ

ᡧᣚ ةᘭز الطبᜧجعلها واحدة من أبرز المراᘌ ة، مماᘭالخدمات الطب  

ᢝ وزارة الداخلᘭة:  ᢔᣍقوى الأمن لم سو ᡧᣛشᙬه) مس  

ᢝ وزارة الداخلᘭة   ᢔᣍاجات م سوᘭة احتᘭت لتلبᚊشᙏأ ᢝ
ᡨᣎة المتطورة الᘭز الصحᜧاض هو أحد المراᗫᖁال ᢝ

ᡧᣚ قوى الأمن ᡧᣛشᙬمس

وأصبح منذ ذلك    1999وعائلاتهم، ᗷالإضافة إᣠ تقدᘌم خدمات طبᘭة للمجتمع ᚽشᜓل عام. تأسس المسᙬشᡧᣛ عام  

ᢝ الممل᜻ة. 
ᡧᣚ ة الرائدةᘭز الطبᜧواحد᠍ا من المرا ᡧ ᢕᣌالح  

ᡧ المسᙬشᡧᣛ بᙫنᚏته التحتᘭة الحديثة، حᘭث ᘌضم أᡵᣂᜧ من   ᢕᣂة المركزة وغرف    500يتمᘌوحدات العنا ᣠالإضافة إᗷ ،رᗫᣃ

  ᢕᣂضمن توفᘌ ات، مما ᢔᣂة، وخدمات المختᘭادات الخارجᘭز للطوارئ، والعᜧض᠍ا مراᘌشمل المرافق أᘻ .ات الحديثةᘭالعمل

  رعاᘌة طبᘭة شاملة. 

ᢝ والجراحة العامة وطب الأطفال 
ᡧᣎاطᘘة، منها الطب الᘭقوى الأمن مجموعة واسعة من التخصصات الطب ᡧᣛشᙬيوفر مس

  ᡧ ᢕᣌالمتخصص الأطᘘاء  من  فᗫᖁق  فᘭه  ᘌعمل  الأسنان.  وطب  العيون  وطب  النفسᘭة  والأمراض  والولادة  ال ساء  وطب 

ة العالᘭة، مما ᘌضمن تقدᘌم رعاᘌة ᢔᣂذوي الخ ᡧ ᢕᣌالصحي ᡧ ᢕᣌة ذات جودة.  والممارسᘭطب  

ᢝ تتوفر عᣢ مدار الساعة، والعᘭادات 
ᡨᣎة الطارئة الᘌشمل الرعاᘻ ،ة شاملةᘭة صحᘌم خدمات رعاᘌلتقد ᡧᣛشᙬالمس ᣙسᛒ

، مثل الأشعة   ᢝ ᢔᣎر الطᗫᖔات التصᘭأحدث تقن ᣢع ᡧᣛشᙬعتمد المسᘌ .ةᘭصᘭشخᘻة وᗫشارᙬتقدم خدمات اس ᢝ
ᡨᣎة الᘭالخارج

 . ᢝᣓᛳالمغناط ᡧ ᢕᣌة والرنᘭنᚏالس  

الطبᘭة   لل᜻وادر  تدرᘭᙫᗫة وورش عمل  برامج  مهم᠍ا، حᘭث ᛒستضᘭف  تعلᘭمᘭ᠍ا  مركز᠍ا  الأمن  قوى   ᡧᣛشᙬمس ᢔᣂعتᘌُ كذلك، 

ᢝ تطᗫᖔر مهاراتهم وزᗫادة معرفتهم. 
ᡧᣚ سهمᛒ ة، مماᘭوالفن  

المدينة أحدث   إدارة  ᘻستخدم  ونᘭة وأنظمة  ᡨᣂ᜻ة الإلᘭالصح السجلات  الرعاᘌة، مثل  ᡧ جودة  ᢕᣌلتحس الطبᘭة  التقنᘭات 

ᡧ جودة الخدمات الصحᘭة وزᗫادة كفاءة  2030البᘭانات. تتماᡫᣒ رؤᗫة المسᙬشᡧᣛ مع رؤᗫة الممل᜻ة   ᢕᣌلتحس ᣙسᛒ ثᘭح ،

  الأداء. 

الخدمات    ᣢع الطلب  زᗫادة  عن  الناتج  ᗷالضغط  تتعلق  تحدᘌات   ᡧᣛشᙬالمس يواجه  حققها،   ᢝ ᡨᣎال النجاحات  ورغم 

م᠍ا بتقدᘌم خدمات طبᘭة عالᘭة الجودة وتعᗫᖂز الصحة العامة.  ᡧ ᡨᣂظل ملᘌ نه᜻ة، ولᘭالصح  
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ᢝ الممل᜻ة، حᘭث ᛒسᣙ دائم᠍ا لتحقيق الابتᜓار  
ᡧᣚ ةᘭة الصحᘌقوى الأمن نموذج᠍ا متقدم᠍ا للرعا ᡧᣛشᙬمس ᢔᣂعتᘌُ ،شᜓل عامᚽ

ᢝ المنطقة. 
ᡧᣚ ةᘭز الطبᜧجعله واحد᠍ا من أبرز المراᘌ ة، مماᘭم الخدمات الطبᘌتقد ᢝ

ᡧᣚ ᡧ ᢕᣂوالتم  

  ) الحدود الزمانᘭة: 3

  م  2024ͭ 10ͭ 25اᣠ   2024ͭ 7ͭ 1أمتدت الحدود الزمانᘭة للدراسة من 
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  الراȊع الفصل 

  النتائج والتوصيات
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  مقدمة 

  تحلᘭل البᘭانات

القوة والضعف والفرص والتهدᘌدات المرتᘘطة ᗷموضᖔع خصخصة  فهم نقاط ل (SWOT Analysis) تحلᘭل سوات 

 ᢝᣠالتا᛿ ᢝᣦو ᢝᣑالقطاع الص:  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 :(Strengths) قاط القوةن

ᡧ ال᜻فاءة  -1 ᢕᣌل الفساد :تحسᘭكفاءة وتقل ᡵᣂᜧإدارة أ ᣠمكن أن تؤدي الخصخصة إᘌ. 

ᡧ الب ᘭة التحتᘭة والخدمات :الاسᙬثماراتجذب  -2 ᢕᣌدة لتحسᘌثمارات جدᙬدخول اس ᣠقد تؤدي إ. 

ᢝ تقدᘌم الخدمات -3
ᡧᣚ دة :ابتᜓارᘌب جدᘭا الحديثة وأسالᘭالتكنولوج ᢝ

ᡧᣎتب ᢝ
ᡧᣚ مرونة ᡵᣂᜧكون أᘌ القطاع الخاص قد. 

 :(Weaknesses) نقاط الضعف

الخصخصة قد تؤدي إᣠ زᗫادة التᜓالᘭف وتقلᘭل الوصول إᣠ الخدمات الصحᘭة   :فقدان الوصول إᣠ الخدمات-1

 .للفئات الضعᘭفة

᛿ات الخاصة عᣢ الᗖᖁحᘭة، مما يؤثر سلᘘ᠍ا عᣢ جودة   :مخاوف من الᗖᖁحᘭة عᣢ حساب الجودة-2 ᡫᣄمكن أن تركز الᘌ

 .الرعاᘌة الصحᘭة

 .قد تؤدي الخصخصة إᣠ تقلᘭص عدد الوظائف الحكومᘭة :فقدان الوظائف-3

 نقاط القوة 

 التهديدات

 نقاط الضعف  الفرص
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 :(OpportuniƟes) الفرص

 .ᘌمكن للخصخصة أن توفر فرص᠍ا لتوسيع الخدمات الصحᘭة لتلبᘭة احتᘭاجات المجتمع :توسيع نطاق الخدمات

ᡧ العام والخاص ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌف :تعاون بᘭل التᜓالᘭجودة الخدمات وتقل ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ اتᝏا ᡫᣄسهم الᘻ مكن أنᘌ. 

 .فرص لتطᗫᖔر المسᙬشفᘭات والمرافق الصحᘭة :تطᗫᖔر الب ᘭة التحتᘭة

 :(Threats) التهدᘌدات

 .قد يواجه تنفᚖذ الخصخصة مقاومة من ᙠعض الأفراد والجماعات :المعارضة الاجتماعᚖة

ᤆ حالة عدم تنظᚖم الخصخصة ᜦش᝼ل جᚖد، ᙵمكن أن يتدهور مستوى الرعاᙵة الصحᚖة :تدهور الرعاᙵة الصحᚖة
ᣐ᥃. 

ᤆ الوصول إ᥉ الخدمات الصحᚖة :عدم المساواة
ᣐ᥃ اء والفقراءᚖالأغن ᣐ ᣾ᤵالخصخصة قد تعمق الفجوات ب. 

  و التحلᘭلات:  النتائج

الاسᙬبᘭان    ᡫᣄᙏ من ᢝ
ᡧᣎلعدم تمك الوقت و  قلᘭل إلا  ᚽسᛞب ضيق  ᢝ    127  وᢝᣦ    لعدد 

ᡧᣛة منهم موظᘭالغالب عينة ᘻشمل 

. و   ᡧ ᢕᣌو المراجع ᡧᣔلة من المرᘭة قلᘘسᙏ مع وجود ᢝᣑسالقطاع الص : ᢝᣠالتا᛿ ل محورᝣل ᢝ
᡽ᣍل الاحصاᘭم التحلᝣد لᣃوف ا  

 التساؤل الأول : مدى المعرفة بموضوع الخصخصة.
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ᤆ الذي أجᙔᗪناه، 
ᣦᤶل الإحصاᚖالتحل ᥉ا إ ᡶنادᛕنتاجاتاسᛕمكننا استخلاص عدة اسᙵ:  

  مستᗫᖔات المعرفة العامة-1

 أͭحساب ال سب المئᗫᖔة : 

 .من الأفراد لديهم معرفة عالᘭة %  6.30

 .ديهم معرفة متوسطةل  %  55.91

  ديهم معرفة ضعᘭفةل  %  37.80

2-  : ᢝ
᡽ᣍل الأحصاᘭالتحل  

 ᢝ ᢔᣍأͭ المتوسط الحسا  ᙏ) :  :ةᘭة التالᘭم الرقمᘭف،    0ستخدم القᘭللمستوى    2للمستوى المتوسط،    1للمستوى الضع

 ᢝᣠالعا(  

 : ᢝ ᢔᣍ0.57=   127ͭ   }) 0(*48) +  1*71) +( 2*8({المتوسط الحسا  

  التᘘاين والانحراف المعᘭاريبͭ 

 ᢝᣟاين فإننا نحسب نحسب لᘘل مجموعةااتᝣالفرق من المتوسط ل:  

̂ 0.57-1+ (   8* 2)^0.57- 2({التᘘاين =  (2*71  +)0-0.57 ̂ (2 *48{  ͭ127  =0.354  

ᢝᣙᘭᗖ للتᘘاين =  ᡨᣂاري = الجذر الᘭ0.594الأنحراف المع  

عالية
٦%

متوسطة
٥٦%

منخفضة
٣٨%

مدى المعرفة بموضوع الخصخصة

عالية

متوسطة

منخفضة
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  :  النتائج

ᘻ  المتوسطة المعرفة  لأن  نظر᠍ا  الخصخصة،  حول  العامة  المعرفة  مستوى  زᗫادة   ᣢع  ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂال ورة  ᡧᣅ  ᣠإ النتائج   ᢕᣂش

 ᡧ ᢕᣌالمشارك  ᡧ ᢕᣌب ى  ᢔᣂ᜻ال ال سᘘة  ᘻشᜓل  أن    والضعᘭفة  حول  معظم  حᘭث  ضعᘭفة  أو  متوسطة  معرفة  ᘌمتل᜻ون  الأفراد 

 ᢝᣘالو ᢝ
ᡧᣚ نقص ᣠإ ᢕᣂشᛒ عكس    الخصخصة، مماᘌ ما و᛿ ᡧ ᢕᣌالمشارك ᡧ ᢕᣌالمعرفة ب ᢝ

ᡧᣚ تᙬشᙬاري مستوى الᘭالانحراف المع .  

 : التوصᘭات

 :تطᗫᖔر برامج تعلᘭمᘭة )1

وموارد   تعلᘭمᘭة  جلسات  ᘻشمل  الخصخصة،  ᗷموضᖔع  الأفراد  توعᘭة  ᘻستهدف  عمل  وورش  برامج  إᙏشاء  ᘌجب 

 .معلوماتᘭة

 :تعᗫᖂز التعاون مع المؤسسات التعلᘭمᘭة )2

اتها ᢕᣂة شاملة حول الخصخصة وتأثᘭمᘭحث لإعداد مواد تعلᘘز الᜧالتعاون مع الجامعات ومرا. 

 : توعᘭة المجتمع )3

استخدام وسائل الإعلام ومنصات التواصل الاجتماᢝᣘ ل ᡫᣄ معلومات دقᘭقة وموثوقة حول الخصخصة، مما ᛒساعد 

 ᢝ
ᡧᣚالعام ᢝᣘالو ᡧ ᢕᣌتحس. 

امج )4 ᢔᣂة الᘭم فعالᘭتقي: 

امج التعلᘭمᘭة عᣢ معرفة الأفراد ووجهات نظرهم ᗷعد المشاركة، لتحدᘌد مدى نجاح    ᢔᣂال ᢕᣂاس تأثᘭالجهود      من المهم ق

 .التوعᗫᖔة

  ماهي التأثيرات الإيجابية للخصخصة:  الثانيالتساؤل 
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  مستᗫᖔات المعرفة العامة -

 أͭحساب ال سب المئᗫᖔة : 

ᡧ جودة الخدمات ᢕᣌ(%16.5) شخص᠍ا 21 :تحس 

 (%59.84) شخص᠍ا 76 :زᗫادة ال᜻فاءة

 (%14.96) شخص᠍ا 19 :تخفᘭف العبء عن الحكومة

 (%8.66) شخص᠍ا 11 :توسيع نطاق الخدمات

 

2-  : ᢝ
᡽ᣍل الأحصاᘭالتحل  

 ᢝ ᢔᣍأͭ المتوسط الحسا  :  

 (2.16)  ᛒ ᢕᣂأن الأفراد ش ᣠإ  ᢝ ᢔᣍجاᘌإ ᢕᣂأهم تأث᛿ فاءة᜻ادة الᗫار زᘘاعت ᣠلون إᘭمᘌ  ةᘭة الإحصائᘭمن الناح  

  التᘘاين والانحراف المعᘭاريبͭ 

  0.615التᘘاين =  

  0.785الإنحراف المعᘭاري = 

عتᢔᣂ الرأي السائد، إلا أن 
ُ
ات الإᘌجابᘭة. عᣢ الرغم من أن زᗫادة ال᜻فاءة ت ᢕᣂالآراء حول التأث ᢝ

ᡧᣚ ت᠍اᙬشᘻ أن هناك ᣠان إ ᢕᣂشᛒ

ᢝ وجهات النظر
ᡧᣚ اينᘘوجود ت ᣢدل عᘌ الآراء الأخرى لها وزنها، مما.  

  النتائج: -3

16%

60%

9%
15%

تحسين جودة الخدمات زيادة الكفاءة توسيع نطاق الخدمات تخفيف العبء عن الحكومة
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  ᢔᣂعت
ُ
ت ، حᘭث  ᡧ ᢕᣌنظر معظم المشارك ᢝ

ᡧᣚ ةᘭجابᘌإ ᢔᣂعت
ُ
ت  ᢝᣑظهر أن خصخصة القطاع الصᘌ ᢝᣘوالنو ᢝ

᡽ᣍل الإحصاᘭالتحل

. ومع ذلك، ᘌجب التعامل مع ᗷعض   ᢝᣓᛳالرئ ᢕᣂالتأث ᢝᣦ فاءة᜻ادة الᗫجودة الخدمات وتوسيع  ز ᡧ ᢕᣌالجوانب مثل تحس

ᢝ المستقᘘل وتعᗫᖂز فهم 
ᡧᣚ النتائج ᡧ ᢕᣌمكن تحسᘌ ،اتᘭذ التوصᘭنطاقها لضمان تحقيق الفوائد المتوقعة. من خلال تنف

  .الأفراد لآثار الخصخصة

 : لتوصᘭات العملᘭةا -4

من   مجموعة  تقدᘌم  ᘌمكن   ، ᢝᣑالص القطاع  لخصخصة  الإᘌجابᘭة  ات  ᢕᣂالتأث حول  أجᗫᖁناه  الذي  التحلᘭل  ضوء   ᢝ
ᡧᣚ

ᡧ الإدارة وتطبيق أفضل   ᢕᣌة الخاصة من خلال تحسᘭالمؤسسات الصح ᢝ
ᡧᣚ فاءة᜻ز الᗫᖂتع ᢝ

ᡧᣙᘘ ي ،ᢻًات المهمة. أوᘭالتوص

ᢝ نظم تقي
ᡧᣎوتب ᡧ ᢕᣌب الموظفᗫتدر ᢔᣂمكن تحقيق ذلك عᘌ .ا  الممارساتᘭتكنولوج ᢝ

ᡧᣚ ثمارᙬما أن الاس᛿ .م الأداء الفعالةᘭ

ᡧ عملᘭات تقدᘌم الخدمات ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ ساعدᛳة، سᘭون ᡨᣂ᜻ة الإلᘭالمعلومات، مثل السجلات الطب. 

ᢝ القطاع  
ᡧᣚ ᡧ ᢕᣌب مستمرة للعاملᗫبرامج تدر ᢕᣂجودة الخدمات المقدمة. يتطلب ذلك توف ᡧ ᢕᣌتحس ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂجب الᘌ ،اᘭ᠍ثان

آلᘭات   إᙏشاء  إᣠ ذلك، ᘌجب  ᗷالإضافة  الجودة.  الصᢝᣑ لضمان تطᗫᖔر مهاراتهم وقدرتهم عᣢ تقدᘌم خدمات عالᘭة 

ام المؤسسات ᗷمعا ᡧ ᡨᣂد من الᜧة جودة الخدمات للتأᘘالصحة والسلامةلمراق ᢕᣂي. 

فᘭما يتعلق بتوسيع نطاق الخدمات، من المهم ᘻشجيع المؤسسات الخاصة عᣢ تقدᘌم مجموعة متنوعة من الخدمات  

إᙏشاء عᘭادات   مثل  الابتᜓار،   ᡧ ᢕᣂتحف تحقيق ذلك من خلال  ᚽشᜓل شامل. ᘌمكن  المجتمع  احتᘭاجات  لتلبᘭة  الصحᘭة 

 .متنقلة أو برامج الرعاᘌة الصحᘭة عن ᗷُعد

ᗷالفوائد   الجمهور  لتعᗫᖁف  توعᗫᖔة  حملات  تنظᘭم   ᢝ
ᡧᣙᘘ ي ورᗫ᠍ا.  ᡧᣅ أمر᠍ا  المجتمع  مع  التواصل  ᘌعد  أخرى،  جهة  من 

آراء   لجمع  دورᗫة  استطلاعات  إجراء   . ᢝᣙالمجتم والدعم  الفهم  ᘌعزز  مما  للخصخصة،  حول  المحتملة   ᡧ ᢕᣌالمواطن

 .تحسᚏنات الخدمات الصحᘭة سᘭكون مفᘭد᠍ا لضمان استجابتها لاحتᘭاجات المجتمع

وري دعم الحكومة   ᡧᣆنهما. من الᚏز التعاون بᗫᖂالعام والخاص من خلال تع ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌجب تحقيق التوازن بᘌ ،ض᠍اᘌأ

 .للمؤسسات الخاصة عندما تحتاج إᣠ مساعدة، لضمان استدامة الخدمات وجودتها

علاوة عᣢ ذلك، ᘌجب إجراء دراسات تقيᘭمᘭة دورᗫة لقᘭاس تأثᢕᣂ الخصخصة عᣢ جودة وكفاءة الخدمات الصحᘭة.  

ᢝ تقدᘌم تقارᗫر شفافة للجمهور، مما ᘌعزز الثقة وᗫᖂᗫد من الوᢝᣘ العام
ᡧᣚ سهم هذه الدراساتᘻ مكن أنᘌ. 

كة  ᡨᣂثمارات مشᙬة من خلال اسᘭ هذه الب ᡧ ᢕᣌجب دعم تحسᘌ .ض᠍ا من الأمور المهمةᘌعد أᘌ ةᘭة الصحᘭة التحتᘭ ثمار البᙬاس

ᢝ رفع مستوى الخدمات
ᡧᣚ سهمᛒ مما ، ᡧ ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌب. 

ᡧ ال᜻فاءة وجودة الخدمات. من   ᢕᣌوتطبيق الخصخصة تحقيق توازن ب ᢝᣑالقطاع الص ᡧ ᢕᣌاختصار، تتطلب جهود تحسᗷ

  ᢝ ᢔᣎة فعالة تلᘭم خدمات صحᘌز الفوائد المحققة من الخصخصة وضمان تقدᗫᖂمكن تعᘌ ،اتᘭذ هذه التوصᘭخلال تنف

  .احتᘭاجات المجتمع
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  ماهي التأثيرات السلبية للخصخصة :  الثالثالتساؤل 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  مستᗫᖔات المعرفة العامة -

 أͭحساب ال سب المئᗫᖔة : 

  (%48.82) شخص᠍ا  62 :زᗫادة التᜓالᘭف 

ᢝ الخدمات
ᡧᣚ (%41.73) شخص᠍ا 53 :عدم المساواة  

  (%7.09) أشخاص 9 :تنظᘭمᘭةتحدᘌات 

ᡧ عᣢ الرعاᘌة الشاملةف ᢕᣂك ᡨᣂ(%2.36) أشخاص 3 :قدان ال  

 

2-  : ᢝ
᡽ᣍل الأحصاᘭالتحل  
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 ᢝ ᢔᣍأͭ المتوسط الحسا  :  

 (1.63)   ᘌ) أهم مشᜓلة1.63ظهر المتوسط᛿ فᘭادة التᜓالᗫار زᘘاعت ᣠإ ᢕᣂشᜓل كبᚽ لونᘭمᘌ ᡧ ᢕᣌأن المشارك (  

  التᘘاين والانحراف المعᘭاريبͭ 

  0.516التᘘاين =  

  0.72الإنحراف المعᘭاري = 

ᘌ اريᘭاين و الإنحراف المعᘘةفإن التᗖنها متقار᜻قة ولᗷست متطاᛳأن الآراء ل ᣢدل عᘌ الآراء، مما ᢝ
ᡧᣚ ᢻًاين᠍ا معتدᘘعكسان ت.  

  النتائج: -3

زᗫادة  ا أن   ᣠإ  ᢕᣂشᘻ  ᢝᣑالص القطاع  خصخصة  ات  ᢕᣂتأث تحلᘭل  من  المستخلصة  ᢝ  لنتائج  ᢔᣎالسل  ᢕᣂالتأث  ᢔᣂعت
ُ
ت التᜓالᘭف 

، حᘭث أشار   ᢝᣓᛳ48.82الرئ  ᣠأن الخصخصة قد تؤدي إ ᣢدل عᘌ ة. هذا ᢕᣂأنها تمثل مشᜓلة كب ᣠإ ᡧ ᢕᣌمن المشارك %

 .ارتفاع تᜓالᘭف الخدمات الصحᘭة، مما قد ᘌعيق وصول الأفراد إᣠ الرعاᘌة اللازمة

ه   ᢔᣂث اعتᘭة، حᘭة الثانᘘالخدمات فقد احتل المرت ᢝ
ᡧᣚ 41.73أما عدم المساواة  ᢝ

ᡧᣚ العدالة ᣢخطر᠍ا ع ᡧ ᢕᣌمن المشارك %

  ᡧ ᢕᣌجودة الخدمات المقدمة ب ᢝ
ᡧᣚ اينᘘت ᣠعكس القلق من أن الخصخصة قد تؤدي إᘌ ة، مماᘭــــع الخدمات الصحᗫتوز

 .الفئات المختلفة

ᡧ عᣢ الرعاᘌة الشاملة، فقد تمثلان قضاᘌا أقل أهمᘭة وفق᠍ا للنتائج، حᘭث   ᢕᣂك ᡨᣂة وفقدان الᘭمᘭات التنظᘌالتحدᗷ ما يتعلقᘭف

ᡧ عن قلقهم ᚽشأنها، عᣢ التواᢝᣠ 2.36% و7.09أعرب فقط  ᢕᣌمن المشارك %. 

  التوصᘭات العملᘭة: -4

من   مجموعة  تقدᘌم  ᘌمكن   ، ᢝᣑالص القطاع  لخصخصة  السلبᘭة  ات  ᢕᣂالتأث تحلᘭل  من  المستخلصة  النتائج   ᣢع بناءً 

 :التوصᘭات العملᘭة

مثل وضع   ᗷالخصخصة،  المرتᘘطة  التᜓالᘭف  زᗫادة  للتعامل مع  أن تضع خطط᠍ا واضحة  المعنᘭة  الجهات   ᣢجب عᘌ

 .سᘭاسات ᘻسعᢕᣂ شفافة وتحدᘌد سقوف سعᗫᖁة للخدمات الصحᘭة

الفئات  لجميع  الأساسᘭة  الصحᘭة  الخدمات  توافر  ضمان  خلال  من  الخدمات  توزᗫــــع   ᢝ
ᡧᣚ العدالة  تعᗫᖂز  المهم  من 

 ᡧ ᢕᣌللمحتاج ᢝᣠم الدعم الماᘌفة، وتقدᘭذلك الفئات الضع ᢝ
ᡧᣚ ماᗷ ،ةᘭالاجتماع. 

ᡧ الجوانب التنظᘭمᘭة للقطاع، من خلال تᛞسᘭط الإجراءات وᘻسهᘭل   ᢕᣌتحس ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂة الᘭالسلطات الصح ᣢع ᡧ ᢕᣌيتع

ᢝ قد تواجه الأفراد
ᡨᣎات الᘌل التحدᘭتقل ᢝ

ᡧᣚ ساعدᛒ الخدمات، مما ᣠالوصول إ. 

  ᡧ ᢕᣌالت سيق ب ᡧ ᢕᣌتحس ᣠر برامج تهدف إᗫᖔة الشاملة، من خلال تطᘌز الرعاᗫᖂجب أن تكون هناك جهود مستمرة لتعᘌ

 .مختلف مقدᢝᣤ الخدمات الصحᘭة وتقدᘌم رعاᘌة متᜓاملة
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  ᢝᣘالو زᗫادة   ᢝ
ᡧᣚ ᛒسهم  مما   ، ᢝᣑالص النظام   ᢝ

ᡧᣚ وخᘭاراتهم  ᗷحقوقهم  الجمهور  لتعᗫᖁف  توعᗫᖔة  حملات  تنظᘭم   ᢝ
ᡧᣙᘘ ي

ᡧ الخدمات الصحᘭة ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ والمشاركة الفعالة. 

الخدمات   الخصخصة عᣢ جودة وكفاءة   ᢕᣂتأث لقᘭاس  تقيᘭمᘭة دورᗫة  وري إجراء دراسات  ᡧᣆال علاوة عᣢ ذلك، من 

ᢝ النظام
ᡧᣚ ة والثقةᘭادة الشفافᗫᖂم نتائج هذه الدراسات للجمهور لᘌة، وتقدᘭالصح. 

ᡧ العام والخاص، مما ᘌعزز من   ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات فعالة بᝏا ᡫᣃ رᗫᖔلتط ᣙسᘻ الحكومة أن ᣢجب عᘌ ،ا ᠍ ᢕᣂة النظام  وأخᘭفاعل

توفᢕᣂ خدمات   للناس وضمان  الصحᘭة  التجᗖᖁة   ᡧ ᢕᣌمكن تحسᘌ ،اتᘭالتوص تنفᘭذ هذه  الصᚽ ᢝᣑشᜓل عام. من خلال 

  .صحᘭة عادلة وفعالة

  كيف ترى دور الحكومة في تنظيم القطاع الصحي الخاص :  الرابعالتساؤل 
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  مستᗫᖔات المعرفة العامة -

 المئᗫᖔة : أͭحساب ال سب 

   
ً

ᢾتدخ ᡵᣂᜧجب أن تكون أᘌ ة  شخص᠍ا  68 :عدد الذين يرون أن الحكومةᘘ54ب س  % 

  ك المجال للقطاع الخاص ᡨᣂجب أن تᘌ ة  59 عدد الذين يرون أن الحكومةᘘب س 
᠍
  % 46شخصا

2-  : ᢝ
᡽ᣍل الأحصاᘭالتحل  

 ᢝ ᢔᣍأͭ المتوسط الحسا  :  

ون الخصخصة  %  ᙏ53.54سᘘة    ᢔᣂعتᘌ ᡧ ᢕᣌمن الموظف  ᡧ ᢕᣌوجود قلق ملحوظ ب ᣢدل عᘌ د᠍ا لفقدان وظائفهم، مماᘌتهد

  .أᡵᣂᜧ من نصف العينة

  التᘘاين والانحراف المعᘭاريبͭ 

  0.249التᘘاين =  

  0.499الإنحراف المعᘭاري = 

  النتائج: -3

ᢝ القطاع 53.54الغالبᘭة (
ᡧᣚ مᘭد من التنظᗫᖂم ᣠالحاجة إ ᣢدل عᘌ فضلون تدخل الحكومة، مماᘌ (% ᢝᣑالص. 

  .%) تعتقد أنه ᘌجب ترك المجال للقطاع الخاص، مما ᛒشᢕᣂ إᣠ قلق ᚽشأن تدخل الحكومة46.46أقلᘭة (  

  : التوصᘭات -4

إلᘭك   ᢝ تنظᘭم القطاع الصᢝᣑ الخاص، 
ᡧᣚ الحكومة ᢝ دور 

ᡧᣚ المتعلقة برأي الأفراد للبᘭانات   ᢝ
᡽ᣍل الإحصاᘭالتحل  ᣢبناءً ع

 :ᗷعض التوصᘭات

 :تعᗫᖂز الشفافᘭة .1

o   حول واضحة  معلومات   ᢕᣂتوف  . ᢝᣑالص القطاع   ᢝ
ᡧᣚ تدخلها  رات  ᢔᣂم توضيح  الحكومة   ᣢع  ᢝ

ᡧᣙᘘ ي

ᢝ تهدئة المخاوف وزᗫادة الثقة
ᡧᣚ ساعدᛒ مكن أنᘌ اسات والأنظمةᘭالس. 

 :استطلاعات دورᗫة .2

o  ات ᢕᣂوالتغي ، ᢝᣑالقطاع الص ᢝ
ᡧᣚ ᢝᣤحول التدخل الحكو ᡧ ᢕᣌة لفهم آراء المواطنᗫإجراء استطلاعات دور

ᢝ هذه الآراء مع مرور الوقت
ᡧᣚ المحتملة. 

 :حوار مع القطاع الخاص .3
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o   الخاص، للاستماع ᢝᣑالقطاع الص ᢝᣢالحكومة وممث ᡧ ᢕᣌم ورش عمل أو جلسات حوار تجمع بᘭتنظ

حاتهم ᡨᣂوجهات نظرهم ومق ᣠإ. 

 :برامج توعᘭة .4

o   لضمان جودة الخدمات ᢝᣑللقطاع الص ᢝᣤم الحكوᘭة التنظᘭة حول أهمᘭر برامج توعᗫᖔة  تطᘌوحما

 ᡧ ᢕᣌحقوق المواطن. 

 :استجاᗷة للاحتᘭاجات .5

o  القطاعᗷ المتعلقة  القرارات  اتخاذ   ᢝ
ᡧᣚ  ᡧ ᢕᣌالمواطن آراء  الاعتᘘار   ᡧ ᢕᣌعᗷ تأخذ  أن  الحكومة   ᣢع ᘌجب 

، والعمل عᣢ تلبᘭة احتᘭاجاتهم ᢝᣑالص. 

 :تطᗫᖔر سᘭاسات مرنة .6

o   سهمᛒ مما ، ᡧ ᢕᣌاجات المواطنᘭات السوق واحت ᢕᣂة تغᘭة مرنة لتلبᘭاسات الحكومᘭجب أن تكون السᘌ

ᡧ الحكومة والقطاع الخاص ᢕᣌالعلاقة ب ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ
ᡧᣚ. 

o   

  كموظف يعمل في القطاع الصحي ، هل يشكل فقدان الوظيفة من أكبر التهديدات:  الخامسالتساؤل 
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  مستᗫᖔات المعرفة العامة -

 أͭحساب ال سب المئᗫᖔة : 

  % يرون أن الخصخصة تهدد ᗷفقدان الوظᘭف56

  يرون أن الخصخصة لا تهدد ᗷفقدان الوظᘭف %  44

 

2-  : ᢝ
᡽ᣍل الأحصاᘭالتحل  

 ᢝ ᢔᣍأͭ المتوسط الحسا  :  

ᙏ56.25  ᡧسᘘة    ᢕᣌوجود قلق ملحوظ ب ᣢدل عᘌ د᠍ا لفقدان وظائفهم، مماᘌون الخصخصة تهد ᢔᣂعتᘌ ᡧ ᢕᣌمن الموظف %

  .أᡵᣂᜧ من نصف العينة

  التᘘاين والانحراف المعᘭاريبͭ 

    0.2474التᘘاين =  

  0.4974الإنحراف المعᘭاري = 

ᢝ    لتᘘاينا
ᡧᣚ اين᠍اᘘأن هناك ت ᣠإ ᢕᣂشᘻ مةᘭحول المتوسط. الق ᡧ ᢕᣌانات الموظفᘭب ان إᘻ ᣠشᙬت  ᢕᣂشᛒ اريᘭوالانحراف المع

  .ردود الفعل، حᘭث ᛒشعر الᘘعض ᗷقلق أᢔᣂᜧ أو أقل مقارنة ᗷالمتوسط

  

نعم
٥٦%

لا
٤٤%

الخصخصة يشكل تهديد بفقدان الوظيفة 
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  النتائج: -3

  :ن أن ᙏسᙬنتج عدة أمورممᜓ

ᛒ ᢝشمل النقاط التالᘭةتائج التحلᘭل 
᡽ᣍالإحصا: 

1.  ᡧ ᢕᣌالموظف ᡧ ᢕᣌمستوى القلق ب: 

o  ةᘘسᙏ56.25 د᠍ا لفقدان وظائفهم تعكس مستوىᘌون الخصخصة تهد ᢔᣂعتᘌ الذين ᡧ ᢕᣌمن الموظف %

ورة معالجة هذه المخاوف ᚽشᜓل عاجل ᡧᣅ ᣠإ ᢕᣂشᛒُ عالٍ من القلق، مما. 

 :تᘘاين الآراء .2

o ) اينᘘاري () والانحراف  0.2474التᘭ0.4974المع  . ᡧ ᢕᣌالموظف ᡧ ᢕᣌالآراء ب ᢝ
ᡧᣚ اين᠍اᘘيوضحان أن هناك ت (

ᢝ أن الاستجاᗷات لᛳست متجاᙏسة
ᡧᣎعᘌ ن، مماᗫᖁمن الآخ ᢔᣂᜧقلق أᗷ شعرونᛒ عضهمᗷ. 

 :التأثᢕᣂ عᣢ المعنᗫᖔات .3

o  جب أن تكونᘌ .ة والأداءᘭالإنتاج ᣢع ᢝᣠالتاᗖو ، ᡧ ᢕᣌات الموظفᗫᖔمعن ᣢا عᘘ᠍د قد يؤثر سلᘌا ᡧ ᡨᣂالقلق الم

ᡧ بᚏئة العمل ᢕᣌات للتعامل مع هذا القلق لتحسᘭجᘭات ᡨᣂهناك اس. 

 :إجراءات الإدارة .4

o  ،الخصخصةᗷ شأن المخاوف المتعلقةᚽ ᡧ ᢕᣌللتواصل مع الموظف ᘌجب عᣢ الإدارة اتخاذ خطوات 

 ᡧ ᢕᣌل دعم الموظفᘘة وسᘭلᘘمعلومات واضحة حول الخطط المستق ᢕᣂمثل توف. 

اتᘭجᘭات .5 ᡨᣂه الاسᘭتوج: 

o  ف مع أيᘭالتك  ᣢلمساعدتهم ع ᡧ ᢕᣌب للموظفᗫر برامج دعم أو تدرᗫᖔة تطᘭأهم ᣠإ ᢕᣂشᛒ لᘭالتحل

ᢝ المستقᘘل
ᡧᣚ عزز الثقةᗫقلل من القلق وᘌ ات محتملة، مما قد ᢕᣂتغي. 

  التوصᘭات -4

 ʄةبناءً عڴᘭات التالᘭم التوصᘌمكن تقدᘌ ،والنتائج المستخلصة ᢝ
᡽ᣍل الإحصاᘭالتحل: 

 :تعᗫᖂز التواصل  .1

o   ة أوᘭحᘭم جلسات توضᘭها المحتمل تنظ ᢕᣂل الخصخصة وتأثᘭح تفاص ᡫᣄل ᡧ ᢕᣌورش عمل مع الموظف

 .عᣢ الوظائف. ᘌجب أن تكون المعلومات واضحة وشفافة

2.  ᢝᣓم الدعم النفᘌتقد: 

o   ساهم هذهᘻ مكن أنᘌ .القلقᗷ شعرونᛒ الذين ᡧ ᢕᣌشارات للموظفᙬأو اس ᢝᣓبرامج دعم نف ᢕᣂتوف
ᢝ تخفᘭف الضغوط النفسᘭة وزᗫادة الشعور ᗷالأمان

ᡧᣚ امج ᢔᣂال. 
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اتᘭجᘭات التكᘭف .3 ᡨᣂر اسᗫᖔتط: 

o   ف مع أيᘭدة تؤهلهم للتكᘌساب مهارات جدᙬᜧا ᣢع ᡧ ᢕᣌة لمساعدة الموظفᘭᙫᗫإعداد برامج تدر
ات مستقᘘلᘭة ᢕᣂتغي. 

 :استطلاع الآراء  .4

o   مرورᗷ م مستوى القلقᘭحول الخصخصة وتقي ᡧ ᢕᣌة لجمع آراء الموظفᗫانات دورᘭبᙬإجراء اس
اتᘭجᘭات الإدارةالوقت. ᘌمكن أن ᘻساعد هذه  ᡨᣂاس ᡧ ᢕᣌتحس ᢝ

ᡧᣚ اناتᘭالب. 

 :ᘻشجيع المشاركة .5

o   ة التعامل معᘭفᘭاحات حول ك ᡨᣂم اقᘌلتقد ᢝ ᡧᣎجلسات العصف الذه ᢝ
ᡧᣚ للمشاركة ᡧ ᢕᣌدعوة الموظف

ات الناتجة عن الخصخصة. هذا ᘌعزز الشعور ᗷالمشاركة وᗫقلل من القلق ᢕᣂالتغي. 

 :إعداد خطة طوارئ .6

o   ᣢة محتملة عᘭات سلب ᢕᣂف من أي تأثᘭشمل إجراءات للتخفᘻ ᢕᣂوضع خطة شاملة لإدارة التغي
 ᡧ ᢕᣌالموظف. 
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  النتائج المستخلصة من هذه الدراسة: 

ᢝ الممل᜻ة العᘭᗖᖁة السعودᘌة ᙏستطيع 
ᡧᣚ ᢝᣑة لخصخصة القطاع الصᘭة والسلبᘭجابᘌات الإ ᢕᣂل دراسة التأثᘭمن خلال تحل

  ᣢع ᡧ ᢕᣂك ᡨᣂات، مع الᘭات والسلبᘭجابᘌتمت مناقشتها. س ستعرض الإ ᢝ
ᡨᣎة الᘭسᛳالرئ ᣅناول العناᙬي ᢿًشام ᢿًᘭأن نقدم تحل

ᘭم توصᘌتقد ᣠالإضافة إᗷ ،ات المحتملة. الفوائد والمخاطرᘌات لمعالجة التحد  

 : ᢝᣑات المتوقعة من خصخصة القطاع الصᘭجابᘌالإ :ᢻًأو  

ᡧ ال᜻فاءة الᙬشغᘭلᘭة والإنتاجᘭة  ᢕᣌأ)تحس  

أن    ᣠإ الدراسة   ᢕᣂشᘻ  .العام ᗷالقطاع  مقارنة  الᙬشغᘭلᘭة  التحدᘌات  مع  التعامل   ᢝ
ᡧᣚ  ᡵᣂᜧأ ᗷمرونة  يتمتع  الخاص  القطاع 

ᢝ السᘭاق السعودي،  
ᡧᣚ .شᜓل عامᚽ اتᘭد من كفاءة العملᗫᖂمكن أن يᘌ وادر᜻ر الᗫᖔا المتقدمة وتطᘭاستخدام التكنولوج

ᡧ تقدᘌم الخدمات الصحᘭة ᢕᣌة وتحسᘭوقراط ᢕᣂالب التنظᘭم الجᘭد والممارسات    الخصخصة قد تؤدي إᣠ تقلᘭل  ᗷفضل 

افᘭة .  ᡨᣂاح ᡵᣂᜧة الأᗫالإدار 

ᡧ جودة الرعاᘌة الصحᘭة ᢕᣌب) تحس: 

ᢝ إدارة المسᙬشفᘭات والعملᘭات اليومᘭة   :أتمتة العملᘭات الصحᘭة  -ا
ᡧᣚ إدخال حلول الأتمتة ᣢالخصخصة ساعدت ع

 .مثل إدارة الأدوᗫة، السجلات الطبᘭة، وجدولة المواعᘭد، مما قلل من التᜓالᘭف وزاد من ال᜻فاءة

ᘻ ᢝستخدم الذ᛿اء الاصطناᢝᣘ   :أنظمة إدارة المرᡧᣔ   -ب ᡨᣎالحديثة ال ᡧᣔأنظمة إدارة المر ᢝ
ᡧᣚ ثمارᙬالخصخصة دعمت الاس

ᢝ المسᙬشفᘭات الخاصة
ᡧᣚ ةᘭلᘭشغᙬف الᘭل التᜓالᘭة، وتقلᘭة الحالات الصحᘘم الدخول، ومراقᘭلتنظ. 

المتقدمة  -ج الجراحᘭة  مثل  :التكنولوجᘭا  المتقدمة  الجراحᘭة  التقنᘭات   ᢝ
ᡧᣚ الاسᙬثمار  زᗫادة   ᣠإ أدت  الخصخصة 

دقة   من  وزاد  الجراحᘭة  المخاطر  من  قلل  مما   ، ᢝᣘالاصطنا الذ᛿اء   ᣢع تعتمد   ᢝ ᡨᣎال والعملᘭات  الجراحᘭة  الروᗖوتات 

 .العملᘭات

ᡧ الابتᜓار ᢕᣂادة المنافسة وتحفᗫج) ز: 

᛿ات الخاصة لتطᗫᖔر تطبᘭقات الصحة الرقمᘭة   :تطᗫᖔر تطبᘭقات الصحة الرقمᘭة  -ا ᡫᣄالخصخصة أفسحت المجال لل

ᢝ إدارة  
ᡧᣚ ساعدᘻو ᢝ

᡽ᣍوالنظام الغذا ᢝ
ᡧᣍدᘘبع ال شاط الᙬت ᢝ ᡨᣎقات الᘭة، مثل التطبᘭلحالتهم الصح ᡧᣔعة المرᗷسهل متاᘻ ᢝ ᡨᣎال

 .الأمراض المزمنة

ᢝ تقدᘌم الخدمات الصحᘭة، زادت المنافسة، مما   :التنافس عᣢ تقدᘌم خدمات أفضل  -ب
ᡧᣚ مع دخول القطاع الخاص

ᗷعض   المثال،  سᘭᙫل   ᣢع العملاء.  لجذب  أفضل  تكنولوجᘭة  خدمات  تقدᘌم   ᣠإ ᛿ات  ᡫᣄوال المسᙬشفᘭات  دفع 

ᣄᚽ ᢝعة ودقة ᢔᣎر الفحص الطᗫل نتائج الأشعة وتقارᘭلتحل ᢝᣘاء اصطنا᛿ات الخاصة تقدم خدمات ذᘭشفᙬالمس. 

 :زᗫادة الوصول إᣠ الرعاᘌة الصحᘭة عᢔᣂ الحلول الرقمᘭة د)
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ᤆ المناطق النائᚖة -أ
ᣐ᥃ ᣐ᤽المناطق  :الوصول للمر ᤆ

ᣐ᥃ ةᚖة الصحᙵالرعا ᥉ل الوصول إᚖسهᚤ ᤆ
ᣐ᥃ الخصخصة والرقمنة ساهمتا

ᤆ توف᣾ᤫ الرعاᙵة   .الᙔᗪفᚖة والنائᚖة ع᣽ᤫ حلول التطبᚖب عن ᙠعد
ᣐ᥃ ةᚖالمدن والمناطق النائ ᣐ ᣾ᤵهذا النموذج قلل من الفجوة ب

 .الصحᚖة

نت تᛕيح للمرᣐ᤽ الحصول ع᥋ اسᛕشارات   :الرقمᚖة الاسᛕشارات الصحᚖة    -ب ᣑᤫالإن ᣽ᤫة عᚖة صحᙔشارᛕر منصات اسᙔᗽتم تط

 ᤆ᤺ ᤆ تقلᚖل أوقات الانتظار وزᙔادة كفاءة النظام الص
ᣐ᥃ ة، مما ساهمᙔة فورᚖطب. 

ᢝ البᘭانات الصحᘭةه) 
ᡧᣚ ةᘭز الأمن والخصوصᗫᖂتع: 

انᚖة ᣽ᤫة السيᙵات الحماᚖمن   :تقن ᣐ᤽ة للمرᚖانات الصحᚖة البᙵلحما ᤆ
ᣐᤶا ᣽ᤫالأمن السي ᤆ

ᣐ᥃ ثمارᛕالاس ᥋الخصخصة شجعت ع

ᝨات الخاصة أدخلت تقنᚖات حديثة لᛕشف᣾ᤫ البᚖانات الصحᚖة وتطبيق نظم حماᙵة   ᣔ᤭ة. الᚖون ᣑᤫឤات أو الهجمات الإلᚁᙔ᤭ᛕال

ᤆ المؤسسات الصحᚖة
ᣐ᥃ متقدمة.  

  تخفᘭف العبء الماᢝᣠ عن الحكومةو) 

ᤆ تخفᚖف الضغط الماᤆ᥉ ع᥋ الدولة. ᙵمكن للقطاع الخاص أن  
ᣐ᥃ ساهمᚤ ةᚖات والمرافق الصحᚖشفᛕخصخصة المس

ا من الت᝼الᚖف الᛕشغᚖلᚖة والاسᛕثمارᙔة، مما يᛕيح للحكومة توجᚖه المᙔᗫد من الموارد لتطᙔᗽر بᚖᛩة تحتᚖة   ᡶيتحمل جزء

  صحᚖة شاملة . 

ᢝ القطاع الصᢝᣑ ز) 
ᡧᣚ ثماراتᙬادة الاسᗫز  

ᣐ المرافق الصحᚖة وتوسيع نطاق   ᣾ᤵتحس ᤆ
ᣐ᥃ ساعد᜻ ة، مماᚖة والدولᚖثمارات المحلᛕالخصخصة تفتح المجال أمام الاس

ᤆ جذب رؤوس أموال جدᙵدة، مما ᜻سهم 
ᣐ᥃ ةᙵالسعود ᤆ

ᣐ᥃ ᤆ᤺ الخدمات المقدمة. يُتوقع أن ᚤساهم خصخصة القطاع الص

ᜦ ᤆ᤺ش᝼ل خاص .  ᣐ النظام الص ᣾ᤵل عام وتحس᝼شᜦ دعم الاقتصاد ᤆ
ᣐ᥃  

ᡧ الابتᜓار والتكنولوجᘭا ح) ᢕᣂتحف  

، السجلات  ᤆ᥎ا المتقدمة مثل الطب الرقᚖعزز من استخدام التكنولوجᙵ ةᚖإدارة المرافق الصح ᤆ
ᣐ᥃ دخول القطاع الخاص

ᤆ طᙔᗪقة تقدᙵم الخدمات  
ᣐ᥃ ا ᡶᙔᗪا جوه ᡶ ᣾ᤫمكن أن تُحدث تغيᙵ اتᚖعد. هذه التقنᙠ ة عنᙵة، وأنظمة الرعاᚖون ᣑᤫឤة الإلᚖالطب

ᤆ المملឤة . 
ᣐ᥃ ةᚖالصح  

  : المحتملة لخصخصة القطاع الصᢝᣑ ثانᘭ᠍ا: السلبᘭات والمخاطر 

ᗫة والᗫᖁفᘭةأ)  ᡧᣆالمناطق الح ᡧ ᢕᣌادة الفجوة بᗫز  

ى والمناطق الᙔᗪفᚖة.  ᣽ᤫឤالمدن ال ᣐ ᣾ᤵة بᚖجودة الخدمات الصح ᤆ
ᣐ᥃ ادة التفاوتᙔز ᤆ᥏ من المخاطر المحتملة للخصخصة

ᤆ التغطᚖة 
ᣐ᥃ نقص ᥉مما قد يؤدي إ ، ᣽ᤫថا أ ᡶاحᘿتحقق لها أر ᤆ ᣑᤷى ال ᣽ᤫឤالمدن ال ᤆ

ᣐ᥃ ثمارᛕالاس ᥉ل إᚖات الخاصة تمᝨ ᣔ᤭ال

ا للاسᛕثمارات .  ᡶᙠالمناطق الأقل جذ ᤆ
ᣐ᥃ ةᚖالصح  

  ارتفاع تᜓالᘭف الرعاᘌة الصحᘭة ب) 



86 
 

ᤆ الدراسة ᤆ᥏ احتمال ارتفاع ت᝼الᚖف العلاج. القطاع الخاص يركز  
ᣐ᥃ تم الإشارة إليها ᤆ ᣑᤷة للخصخصة الᚖمن النتائج السلب

ا الفئات ذات الدخل المحدود . ع᥋ الᘿᗪحᚖة، مما قد يؤدي إ᥉ زᙔادة  ᡶخصوص ، ᣐ ᣾ᤵឤة للمستهلᚁسᛩالᙠ الأسعار  

  التأثᢕᣂ عᣢ الفئات الضعᘭفةج)

ᤆ توفرها   ᣑᤷة الᚖة المجانᚖة الصحᙵش الفئات ذات الدخل المحدود. الرعا᝜تهم ᥉قد تؤدي إ ᤆ᤺ خصخصة القطاع الص

ᣐ الذين قد ᙵجدون   ᣾ᤵالمواطن ᥋د العبء عᙔᗫال៌امل للقطاع الخاص، مما يᙠ حال انتقال الإدارة ᤆ
ᣐ᥃ الدولة قد تكون مهددة

ᤆ تحمل ت᝼الᚖف العلاج . 
ᣐ᥃ ةᘿᗽصع  

ᢝ تقدمها الدراسة لمعالجة التحدᘌات
ᡨᣎات الᘭا: التوص

᠍
  : ثالث

ᢝ وتنظᢝᣥᘭ قويأ) 
ᡧᣍشاء إطار قانوᙏإ  

ᣐ العام   ᣾ᤵالقطاع ᣐ ᣾ᤵصارم ينظم العلاقة ب ᤆ
ᣐᤶر إطار قانوᙔᗽة تطᙵالحكومة السعود ᥋جب عᙵ ،لضمان نجاح الخصخصة

ام مقدᤆ᥍ الخدمات الصحᚖة الخاصة ᙠمعاي᣾ᤫ جودة محددة. ᙵجب أن تكون هناك آلᚖات واضحة  ᣐ ᣑᤫضمن الᙔوالخاص و

  شامل والعدالة . لمراقᚁة الأداء ومتاᙠعة تقدᙵم الخدمات الصحᚖة لضمان الوصول ال

  التوزᗫــــع العادل للخدمات الصحᘭةب)

ᤆ المناطق النائᚖة والᙔᗪفᚖة لضمان توزᙔــــع عادل للخدمات  
ᣐ᥃ ثمارᛕالاس ᥋شجع القطاع الخاص عᚤُ اساتᚖجب وضع سᙵ

  ᣾ᤫتوف ᤆ
ᣐ᥃ ةᚖقلل من الفجوة الجغرافᙵ هذه المناطق، مما ᤆ

ᣐ᥃ ثماراتᛕشجيع الاسᛕم حوافز لᙵمكن للحكومة تقدᙵ .ةᚖالصح

  الرعاᙵة الصحᚖة . 

ᡧ العام والخاص ج)  ᢕᣌالقطاع ᡧ ᢕᣌات بᝏا ᡫᣄل الᘭتفع  

ات والموارد، حᚖث ᙵمكن للقطاع الخاص الاستفادة من الدعم   ᣽ᤫادل الخᚁت ᤆ
ᣐ᥃ ساهم᜻ ᣐ ᣾ᤵالقطاع ᣐ ᣾ᤵات ب اី ᣔ᤭ل الᚖتفع

ز القطاع الخاص ع᥋ التخصصات المعقدة  
᡼
ᤆ مجالات معينة، مثل تقدᙵم الرعاᙵة الصحᚖة الأولᚖة، بᛸنما يُرك

ᣐ᥃ ᤆ᥍الحكو

  والمᘿᗪحة . 

ᢝ عملᘭة اتخاذ القرارد) 
ᡧᣚ اك المجتمع ᡫᣃإ  

ᣐ حول  ᣾ᤵة المواطنᚖجب توعᙵ  ة اتخاذ القرارᚖعمل ᤆ
ᣐ᥃ همថا ᣔ᤬᠄و ، ᤆ᤺ الفوائد والتحدᙵات المحتملة لخصخصة القطاع الص

ᤆ᤺ الجدᙵد .  ᤆ النظام الص
ᣐ᥃ ات الثقةᙔᗽمست ᥋ة وتحقيق أعᚖلضمان الشفاف  

----------------------------------------  ᥐانت ----------------------  
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 القطاع الصحي الذي تعمل به:  -6
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1    2    3    4    5    
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............................................................................................................................. ...................
................................................................................................................ ................................

............................................................................................................................. ...................
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 الخاتمة: 

ا فرصة  ᡶضᙵأ ᤆ᥏ لᙠ ،إدارة الخدمات ᤆ
ᣐ᥃ ست مجرد تحول᝜ل ᤆ᤺ ᤆ ضوء ما سبق، ᙵمكن القول إن خصخصة القطاع الص

ᣐ᥃

اᙵدة. ᙵجب أن تُعزز هذه العملᚖة   ᣐ ᣑᤫاجات المᚖات والاحتᙵمع التحد ᣔ᤻ ᤆ المملឤة ᙠما يتما
ᣐ᥃ ةᚖة الصحᙵل الرعاᚖشكᚤ لإعادة

ا  ᣐ ᣾ᤵالقطاع  ᣐ ᣾ᤵب للتعاون  واضحة  اتᚖجᚖات  ᣑᤫاس خلال  إ᥉  من  ᚤسᛕند  قᙔᗽة  ات  اី ᣔ᤬ بناء   ᥋ع  ᣐ ᣾ᤫك ᣑᤫال مع  والخاص،  لعام 

 .المصداقᚖة والشفافᚖة

ᤆ بᛸئة  
ᣐ᥃ دةᙵات الجد ᣾ᤫف مع التغيᚖالتك ᥋ة، لضمان قدرتهم عᚖوادر الصحឤم للᚖب وتعلᙔر برامج تدرᙔᗽا تط ᡶضᙵمن المهم أ

، الذي ᙵمكن أن ᙵُحسن من كفاءة الخدمات وᛕᙔُيح   ᤆ ᣽᤹ ᤆ الابت᝼ار التكنولو
ᣐ᥃ ثمارᛕة للاسᙔᗽجب أن تُع᥀ الأولᙵ ماᝨ .العمل

 .تقدᙵم رعاᙵة أفضل

ᤆ الوصول إ᥉ الخدمات الصحᚖة. من خلال 
ᣐ᥃ ساع الفجوةᚤة اᚖان᝼معالجة المخاوف المتعلقة ب᠆م ᤆ

ᣐ᥂ᚁᛩذلك، ي ᥉الإضافة إᙠ

ورᙔة، وضمان أن تكون الرعاᙵة الصحᚖة متاحة   ᣐ᤮ة وᚖحᘿم خدمات رᙵتقد ᣐ ᣾ᤵمكن تحقيق توازن بᙵ ،ات فعالةᚖجᚖات ᣑᤫاس

ᤆ للجميع، ᙠغض النظر عن مستوى دخلهم أو موقعهم الج
ᣐ᥃غرا. 

اتᚖجᚖة شاملة تهدف إ᥉ تحقيق رؤᙔة المملឤة   ᣑᤫا من اس ᡶة، ستظل الخصخصة جزءᙵالنها ᤆ
ᣐ᥃2030 ةᘿᗪإن نجاح هذه التج .

ᙵعتمد ع᥋ القدرة ع᥋ التعلم من التجارب الساᙠقة، وتكيᚖف الحلول بناءً ع᥋ احتᚖاجات المجتمع، مما سᚖمكن المملឤة  

ᤆ تطلعات ال ᣽ᤷلᙵ قوي ومستدام ᤆ᤺  .جميعمن بناء نظام ص

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 


