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س̀ا_^[   :م\]ص الذي تلعبھ 89 ز+ادة  يمكن إعتبار ال;:ة كعنصر dام ومcم 89 التنمية (قتصادية للدور 

ة y:ة (نتاج، و ز+ادة (نتاجية، و بالتا8s ز+ادة الناتج ا�:8t /جما8s ا7]ام، من خلال تحسpن و تطو+ر حال

لاحظ ا��تمع ا�7زائري تحسنا وتطورا 89 .  وdذا بالتأكيد يمثل dدف التنمية وإم{انيات تنفيذه. الفرد

الوضعية ال;:ية للأفراد وع�t الرغم من تطور مؤشرات ال;:ة من الناحية الكمية والمنجزات ا�:ققة 89 

ما أدى ا�s  .�[ أثرت سلبا ع�t نتائجcاميدان ال;:ة، إلا ان قطاع ال;:ة �عا�ي من نقائص و�غرات مcمة وال

تباطؤ مسار التنمية، و�شمل dذه الثغرات، نقص وسوء استعمال الموارد المالية الموجcة للتنمية، والتوز�ع 

   .اc�7وي غ�p المتناسب للمؤسسات ال;:ية 89 البلاد، ورداءة ا7]دمات ال;:ية المقدمة

  .م�pانية القطاع الص�8 , الوضع الص�8 , ال;:ة تمو+ل , اقتصاد ال;:ة :  ال{لمات المفتاحية 

 JEL : H61, H68, I11, I18اتتصXيف

ABSTRACT : Health can be seen as an important component of economic 

development for the key role it plays in increasing production, increasing 

productivity, and hence increasing gross domestic product by improving and 

developing the state of health of the human being. This, of course, represents both 

the development objective and the means for its implementation. The Algerian 

community has observed an improvement in the state of health of the population. 

However, despite the relative improvement in quantitative health indicators and 

the achievements made in the field of health, it still suffers from significant 

shortcomings which have negatively affected its results, which slows down the 

development process. These shortcomings include the lack and misuse of 

financial resources allocated to development, the disproportionate regional 

distribution of medical institutions in the country, as well as the poor medical 

services provided. 

 Keywords: health economics, health status, health expenditure, health financing.        
Jel Classification Codes : H61, H68, I11, I18 
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  مقدمة - 1

س̀ا_^[ الذي تقاس عليھ §ل ا��تمعات ) ا�7سدية والنفسية (�عت¦� ال;:ة  العنصر 

المزدdرة، فإذا §ان المواطنون مر®^­ فان النظام بأكملھ ي»ªار، لأن ال;:ة تحقق للفرد التوافق 

اليومية و المcنية ، و �ساعده ع�t مواجcة §ل العقبات ال�[ �ع�³ضھ 89 حياتھ     مع ب²ئة العمل 

ايجابيا، مفعما بروح المبادرة، و ترفع من معنو+اتھ، و dذا ما يز+د من  إحساسافتجعلھ يحس 

رفع المردودية 89 (نتاج و+ضمن السلامة أثناء العمل و يحقق  إ�sترك�pه 89 العمل، وdو ما يؤدي 

  .الكفاية المرجوة

م̀راض،  من أجل ضمان إن الcدف من (نفاق ع�t ا7]دمات ال;:ية dو ا لوقاية من 

 �tو ما ينعكس ايجابيا عd ا ،وª¸الموارد ال¹شر+ة و تنمي �tسلامة الفرد، و من ثم ا�:افظة ع

ع�t ال;:ة لا  (نفاق،  و منھ ز+ادة الناتج الداخ8t ا�:8t ا7]ام، لذا فإن (فراد إنتاجيةز+ادة 

  .تتطلب البحث 89 مصادر تمو+لcافقط، بل ضرورة اقتصادية  إ�سانية�عت¦� ضرورة 

يتعرض قطاع ال;:ة 89 ا�7زائر عدة انتقادات ناتجة عن تد�ي جودة ا7]دمات، إن لم 

تقل ردائ¸ªا، المقدمة من قبل مؤسسات ال;:ة العمومية، وال�[ لا تتوافق مع تطلعات 

اللازمة  المواطن، 89 مقابل ا�]صصات المالية ال¼]مة الم�³ايدة،  و نقص الcيا§ل ال;:ية

 �tن عpالقائم �tو ما يرسم صورة قاتمة عdمستوى الوطن، و �tم̀راض ع للتكفل بمختلف 

قطاع ال;:ة، من حيث الÀسي�p او تقديم خدمات لائقة تر®^[ المواطن، ناdيك عن التعطل 

واقع المنظومة ال;:ية جعلت صورة . للأجcزة الطبية المتوفرة) عن قصد او غ�p قصد(الدائم 

ت (سÀشفائية العمومية غ�p مرضية، يرجع العديد من الباحثpن إ�s أن (ختلالات 89 المؤسسا

المنظومة الوطنية لل;:ة ناتجة عن أسلوب تمو+ل ا7]دمات ال;:ية القائمة ع�t مبدأ 

 �tذه السياسة عd امجانية العلاج، أين �غطي الدولة أغلب نفقات القطاع، و وصفªÂأ  �pغ

ء من ناحية �سو+ق صورة ال;:ة أو عصرنة النمط  89 �سي�p ناجعة، تكن ناجعة سوا

المنظومة ال;:ية 89 ا�7زائر، إلا أن  إصلاحالمسÀشفيات، رغم اc�7ود المبذولة من اجل 

(نفاق ع�t الرعاية ال;:ية مازال �ش{ل معضلة حقيقية و يبقى السؤال المطروح d 89ذا 

  :ا��ال 

صة لتمو+ل نفقات ال;:ة 89 ا�7زائر مع `dداف ما مدى تطابق الموارد المالية ا�]ص -

  و `داءات المو§لة لcذا القطاع؟ 
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ما مدى مساdمة (نفاق ع�t الرعاية  إظcار و  إبراز حيث ªÅدف dذه الدراسة إ�s معرفة،و 

  .ال;:ية 89 ضمان �غطية y:ية جيدة للمواطن

  :�عاÈ7 اش{الية dذه الدراسة من خلال ثلاثة نقاط

-  ̀   دبيات /قتصاديةال;:ة 89 

  نظرة حول واقع ال;:ة 89 ا�7زائر  -

  تمو+ل نفقات ال;:ة 89 ا�7زائر -

  : ال;:ة 89 `دبيات /قتصادية وأdمي¸ªا. 2

   مصط\:ات الدراسة 1.2

dناك عدة مفاdيم مÀشاªÉة الدلالة مع ال;:ة،  مثل ا7]دمة ال;:ية ،النظام الص�8، 

  ...السياسة ال;:ية

8Í تلك ا7:الة من الكمال البد�ي و/جتما8Ì والنفË^[ للفرد ول²ست : :ةمفcوم ال;1.1.2

وتمتد تحتوي ال;:ة الÐ]صية وy:ة "  الفرد السليم"�عÎ[ غياب المرض،  بل وصف 7:الة 

م̀راض المعدية و تنظيم ا7]دمات الطبية و التمر+ض و  الب²ئة وال;:ة /جتماعية وم{افحة 

مراض و �عليم افراد ا��تمع كيفية تطو+ر ا7:ياة ال;:ية ، العمل ع�t الÐÀ]يص  المبكر للأ 

م̀راض و ال�³قية )2016ن²س،( ، وذلك بمجcودات منظمة 89 ا��تمع من أجل الوقاية من 

  )2008كوثر،(ال;:ية 

لقد عرفت منظمة ال;:ة العالمية النظام الص�8  89 تقر+رdا لسنة : النظام الص�8 2.1.2

ط̀راف ال�[ �ساdم 89 القيام بأ�شطة y:ية، و مجموع الموا"بأنھ  2000 رد و المنظمات و

س̀ا_^[ حماية و تحسpن ال;:ة سواء §ان ذلك  الXشاط الص�8 عبارة عن §ل مجcود dدفھ 

، ) 2010بومعراف ،(89 إطار ال;:ة الفردية أو ال;:ة العمومية أو 89 إطار متعدد القطاعات 

ت و التنظيمات ال�[ تبذل من أجل العناية النظام الص�8 �شمل مجcودات  §ل الوحدا

  ).2016ن²س،(بالشؤون ال;:ية العامة من خلال الب²ئة و ا�:يط الذي �ع²شون فيھ 

8Í جميع ا7]دمات ال�[ يتم اتخاذdا Óش{ل مبدÒي لأسباب y:ية : ا7]دمات ال;:ية 3.1.2

ية مثل تحسpن ال;:ة وال�[ لcا تأث�pا مباشرا ع�t ال;:ة، بما 89 ذلك  برامج الرعاية ال;:

م̀راض ا�:ددة  فÔ[ �عرف بأªÂا جميع ا7]دمات ال�[ ) 2015لوناجيXيXس،(والعلاج لبعض 
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يقدمcا النظام الص�8 ع�t مستوى الدولة سواء §انت علاجات موجcة للأفراد أو الوقائية 

ف تحسpن موجcة للمجتمع والب²ئة او انتاجية §انتاج /دو+ة والتج�pcات الطبية و غd�pا ªÉد

  . الوضع الص�8 لأفراد ا��تمع

8Í موقف ا7:كومة الرسÖ[ 89 ميدان ال;:ة و الذي �ع¦� عنھ من : السياسة ال;:ية 4.1.2

  . (دار+ةخلال ا7]طابات الرسمية أو من خلال وثائقcا الدستور+ة و 

  : �شأة اقتصاد ال;:ة  و أdميتھ  2.2

�ت ال;:ة من الناحية /قتصادية ترجع للاقتصادي إن البدايات النظر+ة /و�s ال�[ عا7      

م̀م سنة  عند تحليلھ �:ددات ال;:ة و س�pورة سوق  1776آدم سميث 89 كتابھ عن ثروة 

، و مع بداية عقد الست²نيات من القرن ) Rochaix ، 2009روشكس،(ا7]دمات ال;:ية 

م̀ر+كية، أخذت الدراسات /قت صادية منحا آخر، خاصة مع الما®^[ 89 الولايات المتحدة 

تطور نظر+ة رأس المال ال¹شري لشول�³ و بايكر و اوزو ، ال�[ اdتمت بالXشاطات /جتماعية مثل 

التعليم و التكو+ن و ال;:ة و ادخل¸ªا 89 حقل التحليل  /قتصادي، ثم عمت و ا�سعت مختلف 

حيث ظcر علم ) 2016،ن²س(محاولات التحليل /قتصادي لل;:ة 89 بلدان أوروÙا الغرÙية 

جديد ªÚتم با�7وانب المتعلقة بالمcارات و ا7:الة ال;:ية لليد العاملة، حيث أطلق عليھ 

، لكن قبل dذا لم تلق اdتماما اقتصاديا مباشرا وواÛ:ا لدى /قتصاديpن "اقتصاد ال;:ة"

القيام  لأªÂم اعت¦�وا (نفاق ع�t ال;:ة غ�p منتج و لكنھ ضروري لأنھ يمكن الدولة من

بوظائفcا وواجباªÅا، وذلك لضمان حماية `فراد باعتبار أن dذه ا7:ماية ضرور+ة للتنمية ، 

كما اعت¦�وا أن dذا النوع من (نفاق عÜÝ ع�t الدولة لكنھ يضمن السلم /جتما8Ì، لذا فإن 

، 0920اولمان،(الدور (يجاÞي لل;:ة ع�t النمو /قتصادي لم يكن موجودا 89 مؤلفاªÅم 

Ulmann ( وره كعلم مستقل " اقتصاد ال;:ة"ولكن غالبية المفكر+ن اعت¦�وا أن �شأةcوظ

 Óعنوان 89Arrow-J-Kenneth المقال الذي �شره     1963لذاتھ §ان سنة 

"uncertainty and the welfare of medical care " وا�7دير بالذكر ان تكو+ن ا7]¦�ة

من طرف أطباء ªÚتمون  1950تمت 89 فر�سا سنة  /قتصادية لمشا§ل و سياسات ال;:ة

لكن ا7:اجة ا�s خ¦�ة اقتصادية لمسائل ال;:ة لم تتطور إلا 89 سنوات " باقتصاد الطب"

الثمانيXيات، و ذلك من اجل التحكم 89 النفقات الم�³ايدة لل;:ة و كيفية تمو+لcا ، و dكذا 

دار+ة و الطبية، و اصبح علما قائما بذاتھ تدر+جيا تطور dذا العلم و استقل ع�t /عتبارات ( 
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Óعبارة اخرى كيفية تخصيص الموارد المالية ) 2016ن²س،(يدرس ا�7انب /قتصادي لل;:ة 

للأزمة و انفاقcا بطر+قة عقلانية بpن مختلف /�شطة المت{املة فيما بي»ªا بما فªéا الXشاط 

لنمو /قتصادي حيث اعت¦�وا 89 الص�8 ، وdكذا اع�³ف علماء /قتصاد Óعلاقة ال;:ة با

  .البداية ان النمو /قتصادي dو الذي يؤثر Óش{ل ايجاÞي ع�t ال;:ة

رغم §ل الصعوÙات والقيود ال�[ تواجھ dذا ا��ال من التحليل، فإن اقتصاد ال;:ة ظcر       

 وتطور Óسرعة من اجل ايجاد حلول للتناقض القائم بpن المتطلبات /جتماعية و القيود

/قتصادية، حيث ªÚتم بتخصيص الموارد /قتصادية القليلة بpن مختلف استخداماªÅا 

المتنافسة و ال�[ من بي»ªا ال;:ة ال�[ تتم�p بندرة مواردdا 89 حpن تزداد ا7:اجة الªéا مع الوقت، 

 و من dنا ظcرت ا7:اجة ا�s ظcور فرع جديد 89 علم /قتصاد ªÚتم بالقضايا ال;:ية و تحليلcا

  ".اقتصاد ال;:ة"و تقييم سياس¸ªا و رÙطcا بالنمو /قتصادي �س­Ö ب

زادت اdمية ال;:ة 89 العالم بدرجة كب�pة خلال العقدين الماضيpن مع شغل dذا الموضوع       

م{انة رئ²سية كمؤشر و أداة للتنمية (جتماعية و (قتصادية باعتبارdا �ساdم 89 ز+ادة /نتاج 

           .   و /نتاجية

اعت¦� خ¦�اء /قتصاد . و Óس¹ب وجود علاقة ارتباطية قو+ة ومستمرة بpن الدخل و ال;:ة      

أن أحد أش{ال رأس المال ال¹شري الذي يمكن استخدامھ Óش{ل أفضل ع�t غرار المعرفة 

والمcارات لدى الشعوب، إن ال;:ة عاملا و محددا أساسيا لقيمة العمل، مما زاد 89 فcم 

ة ال;:ة من الناحية /قتصادية، لأن سلامة ال;:ة العامة 8Í محرك قوي للمجتمع أdمي

للنمو /قتصادي فيھ حيث يزداد نص²ب الفرد من إجما8s الناتج الداخ8t ا�:8t ا7]ام، ناdيك 

  .عن توف�p فرص العمل و نمو ال�êوة

  : واقع ال;:ة 89 ا�7زائر. 3

ر بف�³ات حرجة، أولcا غداة حصول ا�7زائر ع�t استقلالcا مرت المنظومة ال;:ية 89 ا�7زائ       

حيث تم�p الوضع الص�8 للس{ان بمستو+ات متدنية و متدdورة، نÀيجة السياسة /ستعمار+ة 

المنت�ëة d 89ذا ا��ال، و خاصة Óعد مغادرة الكفاءات الطبية و شبھ الطبية الفر�سية، §ان 

م̀راض المرتبطة بنقص التغذية ونقص النظافة يتم�p ا��تمع ا�7زائري بإنÀشار الفقر  و 

م̀ل 89 ا7:ياة  و §انت الcيا§ل ) ABNIN،2013،نابÎ[(سنة  49والوقاية، إذ لم يتجاوز مؤشر 
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ال;:ية و عدد المستخدمpن محدودا جدا، و متمركزا 89 المدن الشمالية الك¦�ى، و أثناء dذه 

ة، تتمثل 89 تكفل الدولة  Óش{ل §امل الف�³ة تبXت ا�7زائر سياسة y:ية عمومية جديد

المؤرخ  73-65:  بالوضع الص�8 للأفراد، من خلال إقرار سياسة الطب ا��ا�ي بموجب مرسوم 

وdذا القرار شمل §ل المؤسسات العمومية و (سعافات `ولية و نفقات  891973/12/28 

لوضع الص�8 للس{ان، dذه (جراءات أدت ا�s تطور ملموس و محسوس ل. (قامة و `§ل

مع اختلاف ما بpن المناطق  - حيث ارتفع عدد الcيا§ل /سÀشفائية و عدد المستخدمpن 

م̀ل 89  - ا7:ضر+ة والمناطق الر+فية  و من ثم تحسXت المؤشرات ال;:ية، حيث قدر مؤشر 

  .سنة، من دون التفك�p 89 إ�ع{اسات مجانية العلاج ع�t /داءات الطبية 57ا7:ياة  

ز̀مة /قتصادية ال�[ 7:قت بالدول مع ªÂاية         ثم جاءت ف�³ة ثانية حرجة تمثلت 89 

م̀نية ال�[ تولدت ع»ªا أزمة سياسية و ال�[ تجلت من خلال  ز̀مة   �sيات، اضافة اXالثماني

غياب المؤسسات الدستور+ة، و �عطل الكث�p من ال¦�امج و المشار�ع، حيث تركت dذه `وضاع 

ªا بصورة سلبية ع�t المؤسسات بما فªéا الم{لفة بوضع و تنفيذ السياسة ال;:ية 89 بصم¸

 �tذا ما أدى بالسلطات ا�7زائر+ة لإتخاذ ال;:ة §أمر ثانوي، مما ا�عكس سلبا عd ،ا�7زائر

القطاع الص�8، حيث نتج عنھ صعوÙات كب�pة 89 �سي�p المؤسسات (سÀشفائية، و صيانة 

تحو+ل جزء من صلاحياªÅا 89 مجال ال;:ة إ�s  إ�sا دفع السلطات التج�pcات الطبية مم

�pذا /خd ترك دون   القطاع ا7]اص، مع العلم ان   �pقانو�ي تأط.  

     8îذا القطاع /س�³اتيcمن قبل ) ال;:ة قطاع(من النتائج المباشرة لعدم اعطاء /ولو+ة ل

نÀيجة  لظcور صراعات ع�t أع�t  السلطات غداة /زمة /قتصادية 89 الثمانيXيات و 

، ظcور وÙاء ح­Ö التيفوئيد ال�[ كبدت الدولة خسائر فادحة  1996المستو+ات 89 الدولة 89 سنة 

و قد ظcرت ا�ع{اسات سلبية نÀيجة .  جراء العلاجات و ت{اليف إقامة المصابpن 89 المسÀشفيات

فية أو إقتصادية أو إجتماعية، dذا الوضع ع�t القطاع الص�8، سواء §انت وÙائية أو ديمغرا

وقد �س¹ب /نتقال من /قتصاد ا�]طط ا�s اقتصاد السوق 89 انخفاض المداخيل و ارتفاع 

الدين ا7]ار8ð و نقص موارد الدولة، ال�[ أدت بدورdا ا�s انحسار و انكماش 89 تطور 

  .ا7]دمات ال;:ية القطاعات /جتماعية بما فªéا ال;:ة و انÀشار الفقر مما ادى ا�s تدdور 

إن التغ�p الذي 7:ق بأدوات المنظومة ال;:ية و dو فتح ا��ال للقطاع ا7]اص، سواء       

و المستلزمات الطبية و كذلك التحول  `دو+ةالتكفل بالعلاج او الفحص أو 89 مجال است�pاد 
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اخل غ�p أن توف�p خدمات مجانية للمواطنpن د. الذي 7:ق بطرق تمو+ل النظام الص�8

 �sا �ñالمؤسسات ال;:ية العمومية بقيت من الثوابت ح�­ و ان §انت ا7]دمات المقدمة لا تر

م̀وال الكب�pة ال�[ يتم Û]cا 89 القطاع   )2003ع8t عبد القادر،.(مستوى 

 1998تمثلت 89 ظcور سنة  إصلاحاتلقد عرفت المنظومة ال;:ية خلال الÀسعيXيات       

- 02-16المؤرخ 89  05-85المعدل والمتمم للقانون  1998-08-19ؤرخ 89 الم 09 - 98القانون      

منھ التأكيد ع�t السماح  04المتعلق بحماية ال;:ة و ترقي¸ªا و الذي جاء 89 المادة  1985

  .للممارسpن الطبيpن 89 ال;:ة العمومية و /سÀشفائيpن ا�7امعيpن الممارسة بصفة خواص

قوم بھ ا7]دمات خارج قطاع ال;:ة والتحولات /جتماعية إن الدور ا7:اسم الذي ت      

و/قتصادية أدت إ�s إحداث التغ�pات، و إن لم تكن جذر+ة 89 السياسة ال;:ية 89 ا�7زائر، 

وdنا يجب (شارة إ�s `دوار المcمة ال�[ أصبح يقوم ªÉا ا7]¦�اء والباحثون 89 ا��الس 

لمنظمة ال;:ة  (قليميةالم{اتب  أو و /جتما8Ì  /سÀشار+ة ع�t غرار ا��لس /قتصادي

 �pال�³ك �sن اpن السياسيpمية محددات ال;:ة ، مما دفع بالفاعلdأ �tالعالمية، حيث تؤكد ع

ز̀مات ال;:ية، ل�³و+د الس{ان بالمياه الصا7:ة  عd �tذه ا�:ددات و التخفيف من الكث�p من 

م̀راض المتنقلة عن طر+ق المياه للشرب ، و انجاز قنوات الصرف الص�8 من أج  �tل القضاء ع

)M.T.H ( ح̀ياء و ال�[ §انت �ش{ل خطرا دائما ع�t الب²ئة  و y:ة المواطنpن خاصة 89 القرى و

ر̀+اف  الفق�pة، أو مشروع التطو+ر الر+في الذي �ساعد 89 ترقية (طار المعõ²^[ لس{ان 

ح نحو المدن لطلب الرزق، وما �ش{لھ ذلك ال÷�وح ال÷�و إ89�s القرى ، دون /ضطرار  وإبقاªöم

  .من مخاطر عª¸:y �tم و عy �t:ة قاطÎ[ المدن و ا7:واضر 

ا7:الية عاد /dتمام بالقطاع الص�8 حيث جعلتھ  الدولة من  `لفية89 مطلع 

`ولو+ات ، لكن دون وضع خطة حقيقية متوسطة و طو+لة المدى و §انت dذه المبادرة نÀيجة 

رة المالية ال�[ عرف¸ªا ا�7زائر، جراء ارتفاع سعر الب�³ول حيث شcدت مؤشرات ال;:ة الوف

كما تم  2015سنة  77.1 إ�s 2000سنة  70.5تحسنا معت¦�ا إذ انتقل مؤشر /مل 89 ا7:ياة من 

إ�شاء dيا§ل اسÀشفائية جديدة و خصصت غلافات مالية Û]مة �7لب التج�pcات الطبية 

  . +ر الطÝ[خاصة 89 مجال التصو 
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رغم تحسن مؤشر /مل 89 ا7:ياة إلا أن جودة المع²شة والوضع الص�8 للس{ان لم يصل      

م̀ر+كية الذي قدر ب  سنة 89  83و  2011سنة  Ó81عد لمستو+ات عالية مثل الولايات المتحدة 

  . 2012ر̀دن سنة 

و رغم النتائج ا�:صل علªéا / و رغم ال¦�امج ال;:ية و اc�7ود المبذولة من قبل السلطات،      

لا تخفي الفوارق اc�7و+ة بpن المناطق الر+فية و ا7:ضر+ة و مناطق ا�7نوب و الcضاب  أªÂا

مc̀ات ا7:وامل الذي بلغ  89 الفئة العمر+ة  من % 10العليا و خاصة مع ارتفاع معدل وفيات 

15  �sالنقائص المرتبطة بمستو+ات ال 49ا �sذا يرجع اd عة سنة وÓات و متاcرعاية ال;:ية للأم

  .   أطوار ا7:مل وكذلك مستو+ات التغطية ال;:ية و فعالي¸ªا

  : تمو+ل النظام الص�8. 4

أن تمو+ل النظام الص�8Í 8 العملية ال�[ يتم من خلالcا جمع (يرادات من مصادر اولية و 

:ية، و مساdمات الدولة و ثانو+ة،       و dذه الموارد المالية يتم تحصيلcا من الXشاطات ال;

المساdمات ا�7زافية لcيئات الضمان /جتما8Ì ، و المبالغ ال�[ يدفعcا المر®^­ 89 العيادات و 

  .و رصيد السنوات السابقة خ̀رى  (يرادات إ�s بالإضافةالمسÀشفيات 

  : النفقات ال;:ية 1.4

ية و تجd�pcا و �سيd�pا 8Í جميع النفقات الوطنية المرتبطة بتأس²س المؤسسات /سÀشفائ

�pcو نفقات التج �pسيÀو�شمل نفقات ال.  

1.1.4 �pسيÀيئات العمومية ال;:ية ،  : نفقات الcال �pسيÀ8 تلك النفقات الوطنية المتعلقة بÍ

ط̀باء وشبھ الطبيpن و     (دار+pنكنفقات المستخدمpن ال�[ تضم نفقات الموظفpن ، من رواتب 

�قية العادية للمستخدمpن و �سي�p المصاú7 العادية مع نفقات الوقاية و المس�pين و كذلك ال³ 

و النفقات الموجcة للمسÀشفيات و للصيدلية المركز+ة للمسÀشفيات ،  `دو+ةونفقات اقتناء 

ت وتوز�ع المواد الطبية لفائدة المؤسسات العمومية لل;:ة وغd�pا من نفقات مواجcة �شاطا

  اû7...ؤتمراتا�7معيات و الملتقيات و الم

2.1.4  �pc8 نفقات تتعلق : نفقات التجÍثماراتÀشآت /قتصادية   إشغالالك¦�ى و  بالاسXالم

م̀وال بقصد تنمية ال�êوة  و/جتماعية ، و ال�[ ªÅدف من خلالcا الدولة إ�s تكو+ن رؤوس 

عتمادات فإن /  1984-07- 07المؤرخ 89  17-84من قانون رقم  35و حسب المادة .  الوطنية
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لتغطية نفقات /سÀثمار  (نماÒيالم�pانية العامة ووفقا للمخطط  إ�sالمفتوحة بالXسبة 

  :  أبوابالواقعة ع�t عاتق الدولة تأ�ي 89 ثلاث 

  . /سÀثمارات المنفذة الممنوحة من طرف الدولة −

  . إعانات /سÀثمار الممنوحة من قبل الدولة −

خ̀رى  −   ).  9201بن غانم شايب،(النفقات 

  :تتمd �pذه النفقات بكوªÂا 

  . اك¦� (جمالية  الcدف م»ªا تحقيق موارد مالية قيم¸ªا - 1

قطاع (أو غ�p مادي) قطاع الصناعة و الزراعة(يتولد ع»ªا إنتاج مادي :إنتاجية- 2

  )ال;:ة

الذي نص ع�t  1998يونيو  13المؤرخ 89  227- 98من المرسوم التنفيذي رقم  02وفق للمادة      

قات التج�pc العمومي للدولة و ال�[ تتو�s الوزارات و المؤسسات ال�[ تتمتع بالاستقلال الما8s        نف

  .و (يرادات المالية بناء ع�t اق�³اح من السلطات الوطنية 

  : ما يم�p نفقات التجd �pcو اعتمادdا ع�t نظام خاص قائم ع�t عدة أدوات أdمcا 

  Autorisation de                    و dو اختصار APكما يطلق عليھ : رخص ال¦�امج  −

programme  بھ ترخيص ال¦�امج ال�[ تمنح ]Îا ولا يمكن تجاوز  للإدارةو�عcلإنجاز مشار�ع

  .سقف الغلاف الما8s المسموح بھ إلا إذا تم إعادة تقييم المشروع

م̀وال ال�[  de payement Crédit: اختصار ل CPو يطلق علªéا : اعتمادات الدفع   − اي 

ش̀غال، و يرخص  خ�p̀ باس¸ªلاكcا حسب تقدم  توضع لدى ا7]ز+نة سنو+ا، ليقوم dذا 

اعتمادات الدفع سنو+ا حسب القطاع، و ع�t عكس رخص ال¦�امج فÔ[ تخضع لمبدأ 

لا يتم إلغاء  2006، ان لم يتم استعمالcا، و لكن منذ سنة السنو+ة،   و تل�� 89 اخر السنة

أن .  أعلاهاعتمادات الدفع 89 آخر السنة، وإذا لم يتم استخدامcا وdذا ما وÛ:تھ لنا المادة 

م̀ر بصرفcا او تحو+لcا  اعتمادات الدفع تمثل دفع التخصيصات السنو+ة ال�[ تمكن 

  .ال¦�امج المطبقة لتغطية /ل�³امات الم¦�مة 89 إطار رخص 
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dو ذلك ال¦�نامج ا�7ديد الذي ��ل 89 السنوات السابقة و لم يXتھ : ال¦�نامج ا�7اري إنجازه  −

 PECو مازال اعتماد دفعة السنة ا7:الية �سري ا�s السنة الموالية و يطلق عليھ ،انجازه Óعد

.  

النفقات Óش{ل  ارتفاعتXتج ع»ªا  أساس²تpنيخضع ��م (نفاق ع�t ال;:ة ا�s ضرور+تpن       

dو الطلب /جتما8Ì ع�t ال;:ة المرتبط باحتياجات المواطنpن ل\]دمات  `و�sكب�p، الضرورة 

م̀راض المزمنة §أمراض السكري وضغط الدم  ال;:ية    و الطبية، و خاصة عند تفÓ ]^õعض 

م̀راض الموسمية   8ñ8 ...وأمراض القلب  و السرطان و باÍ لان ا7:كومة û7المسؤولة فعاليا ا

بن غانم (عy �t:ة مواطنªéا بأخذ جميع التداب�p ال;:ية و الطبية و /جتماعية المطلوÙة

  ) . 2019شايب،

أما الضرورة الثانية dو الطلب /قتصادي ع�t ال;:ة، الناجم عن وضع السياسة       

ع�t تاط�p /قتصاد التنمو+ة /قتصادية،  مع احتياجات ا��تمع للموارد ال¹شر+ة القادرة 

الوطÎ[ خاصة Óعد انتقال /قتصاد من /قتصاد ا�]طط ا�s اقتصاد السوق، الذي نتج عنھ 

�غ�pات اقتصادية عميقة أثرت ع�t القطاع الص�8 و dو بدوره تأثر Óس¹ب التغ�pات 

م̀ل 89 ا7:ياة، و بداية  الديموغرافية ال�[ زادت من نفقات ال;:ة Óس¹ب ارتفاع مؤشر 

لشيخوخة ال�[ تحتاج ا�s ارتفاع م�³ايد و الطلب الكب�p ع�t ا7]دمات ال;:ية وdو ما أدى ا�s ا

ارتفاع أسعار `دو+ة والتقدم التقÎ[ الذي ساdم 89 ابت{ار التكنولوجيا المتقدمة للقطاع 

  ).2016ن²س،(الص�8

  : تطور (نفاق ع�t ال;:ة 2.4

لو+ات ال�[ تمنحcا السلطات العمومية لcذا القطاع 89 ع�t ال;:ة �عت¦� من `و  (نفاقإن       

مجموع �شاطاªÅا من خلال ا�]صصات الموجcة للرعاية ال;:ية و ا�7دول التا8s يوúÛ تطور 

  :  d2004 -2018ذا (نفاق 89 الف�³ة الممتدة بpن 
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  تطور م�pانية الÀسي�p و م�pانية التج�pc ا7]اصة بقطاع ال;:ة: 1ا�7دول 

  )بمليون دج(الوحدة  2018-�³2004ة  89 ف

  السنوات
م�pانية 

�pسيÀال  

م�pانية  

�pcالتج  
  ا��موع

�سبة م�pانية 

�pسيÀال%  

  �سبة م�pانية

�pcالتج%  

2004  66267.2  3954  70221.2  94.37  5.6  

2006  70337.3  31443.5  101780.8  69.11  30.8  

2008  143966.9  36990  600180.5  79.56  20.4  

2010  926.9236  5203.9  288966.8  27.26  72.7  

2012  445569.7  44430  389869.1  47.83  52.3  

2013  316908.1  63250  380158.1  81.59  16.8  

2015  446237.1  2349  448586.1  98.1  01  

2016  448160.6  603  454195.6  93.4  02  

2018  479284.3  543  479827.3  99.8  0.2  

  )المدير+ة العامة للم�pانية(ع�t احصائيات وزارة المالية من إعداد الباحثة بناء : المصدر

      

نلاحظ من خلال ا�7دول أعلاه،  أن §ل من م�pاني�[ الÀسي�p و التج�pc ا�]صصة لقطاع  

ال;:ة 8Í 89 ارتفاع مستمر، و dذا راجع إ�s ا�]صصات المرصدة لcذا القطاع 89 إطار 

cة اخرى يرجع ا�s برنامج التنمية ا7]ما_^[ الذي نجم (صلاحات المتتالية ال�[ عرفcا، و من ج

مليار دج  مخصصة  172مليار دج م»ªا  619عنھ استفادة قطاع  ال;:ة من غلاف ما8s قدره 

مدرسة للتكو+ن  17قاعة علاج و  100عيادة متعددة ا7]دمات و  377مسÀشفى و  172لبناء 

) 2015در�Ë^[،(حتياجات ا7]اصة مؤسسة متخصصة لفائدة ذوي /  70شبھ الطÝ[ و أك�ê من 

  .و لك»ªا تبقى غ�p §افية بالمقارنة بالأموال المعت¦�ة ال�[ تنفق d 89ذا القطاع

و تبقى �سبة /عتمادات المالية ا�]صصة لقطاع ال;:ة 89 مجملcا ض�يلة جدا و لا �عكس       

حيث ��لت  2012 - 2010ما جاء 89 بنود (صلاحات ع�t الرغم من ارتفاعcا خلال الف�³ة 

، ففي سنة % 22ب  2013و Óعدdا انخفاض م\:وظ سنة % 69 أي �2012سبة سنة  أق�^­

 404قدره  2015-��2004لت أق�^­ ارتفاع 89 نفقات الÀسي�p خلال  الف�³ة الممتدة بpن  2012

ا�s تطبيق مخصصات  بالإضافةمليار دج و dذا راجع ا�s رفع الدولة للأجر القاعدي 
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 بالإضافةسنوات سابقة  4لفائدة عمال القطاع الص�8 بأثر رج
8 الذي يمتد ا�s التعو+ضات 

�sن إpات و نفقات المستخدم�pcشفائية جديدة تتطلب نفقات التجÀفتح مؤسسات اس.  

لم �ساdم  §ل dذه النفقات الكب�pة 89 تحسpن جودة ا7]دمة ال;:ية المقدمة للمواطن       

ي�p و تفõ^[ الفساد ع�t مستوى (دارات 89 المسÀشفيات ا�7زائري و dذا Óس¹ب سوء الÀس

  .والمؤسسات /سÀشفائية   و الصيدلية المركز+ة للمسÀشفيات 

     �pcذه النفقات العمومية 89 . بخصوص نفقات التجd تطور úÛو يمكن تقديم جدول  يو

  2018-1020واعتمادات الدفع السنو+ة 89 الف�³ة   رخص ال¦�امج ا�]صصة لcذا القطاع

  

  2018-2010تطور نفقات التج�pc العمومية 89 قطاع ال;:ة : 2جدول رقم 

  الوحدة بمليون دج                                                                                                                      

  CPاعتمادات الدفع   APرخص برنامج   السنة

2010  .5131  170  

2012  41.1  36.1  

2014  80.6  114.1  

2015  65.1  70.1  

2016  20.2  40.1  

2018  26.8  27.5  

  المدير+ة العامة  للم�pانية ،وزارة المالية: المصدر

  

من رخص برامج سنة % 90مليار دج حيث ان  26.8ارتفعت ا�s  2018نلاحظ ان ال¦�امج لسنة 

أما /نخفاض الملاحظ . جازdا  ح�­ توضع ح�p ا7]دمةذdبت لتج�pc المشار�ع ال�­ تم ان 2008

فcو راجع إ�s انخفاض سعر النفط الذي أثر سلبا ع�t إيرادات  2010مقارنة Óسنة  2012سنة 

  .الدولة 

و dذا راجع ا�s ��م رخص ال¦�امج  �2018عت¦� أع�t مقارنة ب  2015أن اعتمادات الدفع لسنة 

  .و dو برنامج النمو /قتصادي 2019-2015ج ا7]ما_^[ 89 تلك السنة لأªÂا بداية ال¦�نام

نظرا للازمة ال�[ مرت ªÉا ا�7زائر جراء انخفاض سعر النفط، فقد انقلبت مواز+»ªا فانت�ëت       

 �tا ترشيد النفقات ال�[ تنص عª«ز̀مة من بي   : سياسات لمعا�7ة 

  .إعطاء `ولو+ة للمشار�ع ا�7ار+ة إنجازه-
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  . ال�[ لم يتم /نطلاق فªéا تجميد المشار�ع-

من ضمن م�pانية التج�pc نجد ايضا ال¦�امج ا�7ديدة، و 8Í المشار�ع ال�[ تت¹ناdا الدولة لأول       

مرة كمشروع إنجاز مسÀشفى جديد، و 89 نفس الوقت تتو�s اعادة تقييم المشار�ع ا�7ار+ة 

�امج ا�7ديدة و إعادة التقييم و ارتفاعا 89 ال¦ 2012ا�s  2010انجازdا ، حيث عرفت سنوات 

 2018-2014أما ف�³ة . تم�pت dذه الف�³ة بالإستقرار الما8s لكون ا7]ز+نة خالية من الديون 

فتم�pت بتذبذب 89 ال¦�امج ا�7ديدة، حيث شcدت سقوطا حرا و انكماشا و انحسارا Óس¹ب 

  .انخفاض سعر الب�³ول و اعطاء /ولو+ة للمشار�ع ا�7اري إنجازdا 

     

 :�pانية العامة للدولة الم�سبة (نفاق الص�8 العمومي من  3.4  

  تطور �سبة (نفاق الص�8 العمومي من الم�pانية العامة للدولة:  3ا�7دول 

  2018-892008 الف�³ة الممتدة من 

  %الXسبة   النفقات العامة للدولة  نفقات ال;:ة  السنة

2008  132890  4322969  3.1  

2010  288966.8  1699526  3.4  

2012  389869.7  7428669  5.5  

2013  380158.1  6879821  4.6  

2015  448586.1  8858063  4.3  

2016  454195.6  -  -  

2018  479827.3  -  -  

  من إعداد الباحثة بناء ع�t احصائيات من وزارة المالية: المصدر 

  %4.1رت ب أن المتوسط السنوي لنص²ب ال;:ة من، اجما8s /نفاق العام للدولة قد

تطورا غ�p منتظم 89 مجموع نفقات ال;:ة حيث تم�pت  2018-2008لقد عرفت الف�³ة 

% 5.5ب  2012بالإنخفاض احيانا و /رتفاع احيانا اخرى،  اذ ��لت أع�t نص²ب سنوي سنة 

و dذا الوضع يدل  2015و استمر /نخفاض ا�s سنة % ��0.9لت انخفاضا ب 2013و 89 سنة 

م̀وال المعت¦�ة الطائلة المرصدة لبناء وتج�pc المؤسسات /سÀشفائية ع�t خلل 89 �س   .يd �pذه 
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4.4   ]Î8 ا7]ام الوطtسبة (نفاق الص�8 العمومي من الناتج الداخ�:  

تمثل dذه الXسبة اc�7د الذي يبذلھ ا��تمع لصاú7 ال;:ة و مدى اdتمام البلدان لس{اªÂا 89 

ور+ات التخطيط والتنمية للرÙط بpن مختلف /سÀثمارات 89 مجال ال;:ة ، كما �عت¦� من ضر 

 .ا��الات /قتصادية و/جتماعية ا�]تلفة 

  �سبة (نفاق الص�8 العمومي من الناتج الداخ8t ا7]ام:  4جدول رقم 

  2018-892004 الف�³ة الممتدة بpن  

  %الXسبة    الناتج الداخ8t ا7]ام  م�pانية القطاع الص�8  السنوات

0042  70221.6  6135917  1  

2006  101780.8  8514800  1  

2008  180980.6  11090000  2  

2010  28866.8  12049500  6  

2012  389869.7  16005900  5  

2013  380158.1  17771200  2  

2015  448586.1  -  -  

2016  454195.6  -  -  

2018  479827.3  -  -  

  )2015در�Ë^[ ، : ( المصدر

مومي ع�t ا7]دمات من الناتج الداخ8t ا7]ام 89 ا�7زائر قدرت 89 ن �سبة (نفاق العإ     

و 8Í �سبة ض�يلة جدا ت{اد تكون معدومة ، عZiani ( �t،2015،ز+ا�ي(سنو+ا % 2المتوسط ب

  الرغم من الوفورات المالية الناتجة عن ارتفاع أسعار النفط  

مومي من الناتج الداخ8t ا7]ام يبpن �سبة (نفاق الص�8 الع) 4ا�7دول رقم (  أعلاهو ا�7دول 

  .2018ا�s  2004الوطÎ[ 89 الف�³ة الممتدة من 

]Î8 ا7]ام الوطtمة الناتج الداخd89 قطاع ال;:ة و النفقات ا�]صصة  و لمقارنة ما مدى مسا

 8sعض الدول تقدم ا�7دول التاÓ لھ مع:  
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  7]ام مع Óعض الدول مقارنة نفقات ال;:ة ال{لية مع الناتج الداخ8t ا: 5ا�7دول رقم 

  2009و892000 الف�³ة الممتدة بpن 

  ألمانيا  فر�سا  تو�س  المغرب  ا�7زائر  السنة

2000  1%  4.7%  5.6%  10.1%  10.3%  

2002  1%  5%  5.6%  9.7%  10.8%  

2006  1%  -  -  11%  10.6%  

2009  4%  5.2%  6.3%  11.6%  -  

   2016ن²س : المصدر

نفاق الص�8 الوطÎ[ من الناتج الداخ8t ا7]ام 8Í نلاحظ من خلال ا�7دول أن �سبة (       

`ضعف مما تخصصھ Óعض البلدان ا��اورة مثل المغرب وتو�س ال�[ يتجاوز �سبة (نفاق 

اما بالXسبة للبلدان المتقدمة فحدث ولا حرج و لا مجال للمقارنة % 5ع�t ا7]دمات ال;:ية 

ع�t `قل من الناتج % 5تخصيص �سبة  مع العلم أن منظمة ال;:ة العالمية �ش�p ا�s ضرورة

  الداخ8t ا7]ام 

   : تطور موارد تمو+ل ا7]دمات ال;:ية 5.4

إن ال�³ايد السر�ع للإنفاق الص�8 و ارتفاع ت{اليف ا7]دمات ال;:ية الناتج عن تطور       

عن معدل النمو الديمغرا89 و �غ�p الcرم الس{ا�ي، نتج عنھ معضلة  تمو+ل dذه نفقات و البحث 

  .مصادر الموارد ال�[ �غطªéا 

فالإيرادات ال;:ية تأ�ي بدرجة كب�pة من ا7]ز+نة العمومية للدولة، تلªéا مساdمة الضمان       

خ̀رى المتمثلة 89 /قتطاعات (جبار+ة للعمال و المر®^­ المستفيدين  /جتما8Ì ثم /يرادات 

²ب من /يرادات و ا�7دول التا8s يوúÛ من الرعاية ، و ªÉذا تحتل مساdمة الدولة أك¦� نص

  :2018و2010ذلك للف�³ة الممتدة ما بpن 
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  2018- 2010تطور الموارد ال;:ية 89 الف�³ة :  6جدول رقم 

  الوحدة مليون دج

  ا��موع  /يرادات /خرى   الضمان /جتما8Ì  ا7]ز+نة العامة  السنوات

2010  197683.4  38000  1243  236926.9  

2011  18562.12  38000  6100  256562.1  

2012  391340.2  48129.4  6100  439467.7  

2013  258178.6  49629.4  9100  316908.1  

2014  356025.8  57818.5  9100  422944.4  

2015  365898.1  65219.1  15100  446217.1  

2016  362245.1  64815.5  2100  429160.6  

2017  371089.6  73753.5  2100  446952.1  

2018  378184.3  80000  2100  460284.3  

  .المدير+ة العامة للم�pانية بوزارة المالية: المصدر

  

، كما dو معلوم 89 أنھ §لما زادت نفقات 2012مليار دج سنة  391مبلغ dو  أق�^­ أننلاحظ       

رÞ̀ع سنوات سابقة لفائدة  المستخدمpن Óس¹ب تطبيق مخططات التعو+ض بأثر رج
8 يمتد 

مليار دج أي  316، 89 إجما8s /يرادات حيث بلغ 2013اع،  نلاحظ إنخفاض 89 سنة عمال القط

Óس¹ب رجوع نفقات المستخدمpن ا�s وضعcا  2012مليار دج مقارنة لسنة  129بإنخفاض قدره 

 8
  .الطبي
8 دون �عو+ضات بأثر رج

مليار دج Óس¹ب         422حيث بلغ  2014كما نلاحظ ارتفاع محسوس 89 (يرادات ال;:ية لسنة      

ا7]اص  2014-2010و إستلام عدد من المشار�ع ال�[ وضعت ح�p ا7]دمة 89 ال¦�نامج ا7]ما_^[ 

  .بالنمو /قتصادي

  

       :19كوفيد آفاق 89 ظل   6.4

، و تحول dذا 2019بدأ ظcور ف�pوس كورونا 89 مقاطعة ووdان الص²نية 89 شcر د�سم¦�       

، )19كوفيد (عd �tذا الف�pوس المستجد ب أطلقلÖ[ 89 ظرف وج�p، و الف�pوس ا�s وÙاء عا

  .، 89 الصpن2019ل�³امن ظcوره 89 اواخر عام 
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ع�t عقب، و سوف لن يكون  رأساوجھ العالم و قلبتھ ) 19كوفيد (غ�pت جائحة كورونا      

ا مدمرة ع�t العالم Óعد dذه ا�7ائحة مثلما §ان من قبل، و قد خلف وسيخلف dذا الوÙاء اثار 

 �tالعلاقات الدولية، و ع �tو ع ]Öال;:ية فيھ ن̀ظمة/قتصاد العال.  

، لرعية 892020 ا�7زائر 89 أواخر شcر فيفري ) 19كوفيد (حالة لف�pوس كورونا  أول ظcرت       

لملامح ش{ل النظام  س̀ا_^[أجن¹ية، إن أزمة ف�pوس كورونا ال�[ تمر ªÉا البلاد 8Í ا�:دد 

الذي ستعتمده ا�7زائر 89 المستقبل، و مدى تكر�سھ لمبدأ ا7:ق 89 العلاج ل{ل مواطن  الص�8

  .جزائري 

، ع�t غرار المنظومة ال;:ية الوطنية من م̀ور النظر 89 الكث�p من  لإعادة أيضاو 8Í فرصة      

ية ، فمراجعة المنظومة ال;:ية الوطنية، و بناء منظومة y:آلياªÅاخلال تدعيمcا و عصرنة 

  . لھ العلاج اللائق نظمنالمواطن و  لاحتياجاتعصر+ة �ستجيب 

  :خاتمة5.

شcد النظام الص�8 89 ا�7زائر تطورا م\:وظا منذ اس�³جاع السيادة الوطنية و الدليل ما       

م̀راض المزمنة و المتنقلة و يظcر من خلال ذلك  حققھ 89 س¹يل القضاء و التخفيف من  

لل;:ة ، لكن dذا لا �عÎ[ أن النظام الص�8 لا يخلو من النقائص بل  تحسن المؤشرات الكمية

بالعكس فcو �شcد عدة نقائص  و �غرات و مشا§ل  تنظيمية مثل وجود خلل جcوي 89 توز�ع 

المXشآت /سÀشفائية ، و �سيd �pذه الcيا§ل و المؤسسات ال;:ية ب{ل انواعcا، و ال�[ �عا�ي 

متوسطة الدخل، مما أثر سلبا ع�t الس�p ا7:سن لcذه  من معوقات مقارنة ببلدان أخرى 

المؤسسات، فقطاع ال;:ة يحظى باdتمام كب�p من طرف الcيا§ل (سÀشفائية للدولة حيث 

ما مكن القطاع من تحقيق تطورا م\:وظا ع�t مستوى  تخصص لھ سنو+ا مبالغ معت¦�ة و dو

فتح مناصب شغل جديدة و �ش²يد  الcيا§ل /سÀشفائية،  من خلال عدة انجازات متمثلة 89

عدة مسÀشفيات متخصصة و غd�pا من /نجازات،  إلا اªÂا تبقى غ�p §افية، فÔ[ إصلاحات 

  .عرجاء و جوفاء خالية من ا�:توى 

غ̀لفة المالية الك¦�ى المرصودة و ا�]صصة  لcذا القطاع إلا أنھ �عا�ي من        فع�t الرغم من 

و نقص (طارات المؤdلة و المسؤولة، و يظcر ذلك أيضا من خلال ، غ̀لفةسوء �سيd �pذه 

Ó 89عض المسÀشفيات مما أدى  خ̀صائيpن/نقطاعات المستمرة 89 التمو+ن بالأدو+ة ، و نقص 
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ا�s ضعف ورداءة ا7]دمات المقدمة و سوء التنظيم وسوء استعمال الم�pانيات المقررة لcذا 

  القطاع 

  :نتائج الدراسة 

تناسق بpن الوسائل و `dداف المسطرة من (نفاق العمومي الم�³ايد Óش{ل كب�p عدم  -

  .مقارنة بالإيرادات ا�:صلة

-  8sش{ل متتاÓ ش{ل مستمر خلال ف�³ة الدراسة وÓ نفقات ال;:ة تزداد  .  

  .dيا§ل ال;:ة لا تتما�^­ مع المعاي�p الدولية  -

  . عناصر الت{اليف غ�p متحكم فªéا-

  .دة سياسية 89 مجال إصلاح المنظومة ال;:ية غياب إرا-

(نفاق ع�t ال;:ة غ�p فعال ولم يؤدي ا�s تحسpن خدمة ال;:ة Óس¹ب سوء  -

  . الÀسي�p للأموال 

قائمة المراجع. 6  

قائمة المراجع باللغة العرÙية  1.6  

�لة ا� - السياسة العامة ال;:ية 89 ا�7زائر) 2014(بوحنية قوى و حسيÎ[ محمد العيد   -

   9ص-1ا�7زائر+ة للدراسات السياسية العدد 

المسؤولية الطبية بpن اج¸ªاد القضاء (داري و القضاء العادي ا��لة ) 2004(بودا8s محمد   -

  17ص - 1القضائية العدد 

اعداد و تنفيد الم�pانية العامة للدولة، دراسة حالة وزارة ) 2019(بوغانم �سر+ن و شايب ªÂاد   -

  86جامعة التكو+ن المتواصل ص  –س{ان و اصلاح المسÀشفيات ال;:ة و ال

مجلة  –من اجل تنمية y:ية مستدامة 89 ا�7زائر ) 2010(بومعراف إلياس، عماري عمار   -

  30ص  – 2010الباحث جامعة ورقلة 

  11ص  –دار الXشر المكتب العرÞي ا7:ديث  –اقتصاديات ال;:ة ) 2012(�شارلز فيل²س   -
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تطور /نفاق الص�8 89 ا�7زائر ومدى فعاليتھ 89 اطار اصلاح المنظومة ) 2015(ء در�Ë^[ أسما -

ص  6العدد  –ا��لة ا�7زائر+ة للعولمة و السياسات /قتصادية  –) 2013-2004(ال;:ية 

137  

المعcد العرÞي  –) سلسلة دور+ة(، اقتصاديات ال;:ة ) 2003(ع8t  ع8t عبد القادر -

   4أكتوÙر ص  22دد الع –للتخطيط بالكو+ت 

 1ا��لة القضائية العدد  –(�عاش الص�8 و المسؤولية الطبية ) 1998(مروك نصر الدين  -

  37ص 

، مجلة ) 2015-2000(، تمو+ل نفقات ال;:ة 89 ا�7زائر للف�³ة ) 2016(ن²س سعيدة  -

   12ص  7الدراسات ا�:اس¹ية ا��لد 

ج̀ن¹ية  2.6 :قائمة المراجع باللغة   

- NABNI, (2013),  Cinquantaine de l’indépendance enseignement et vision pour 

l’Algerie : Santé, Alger, janvier 2013. 

-ROCHAIX Lise, (2009),  petite histoire de l’économie de la santé, in pierre-

Louis Bras et al., Traité d’économie et de gestion de la santé, presses de science 

Po (P.E.N.S.P) H. C.  

-ULMANN philippe, (2009),  La santé facteur de croissance économique, in 

pierre-Louis et al, Traité d’économie et de gestion de la santé, Presses de sciences 

Po  (P.E.N.S.P) H. C.  

-ZIANI Lila, ACHOUCHE Mohamed,(2015),  les systèmes de santés dans les 

pays du Maghreb central : Quelques éléments de comparaison, la revue des 

science commerciales, n° 20 2015, Ecole des hautes études commerciales, Alger. 

المواقع /لك�³ونية  3.6  

2020لسنة   المالية  89 قانون   بالمائة  2.28بXسبة  ر دتق ز+ادة   استفادة قطاع ال;:ة من  

www.aps.dz/ar/sante-science-technologie/78806-2-28-2020 
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  عالم ما Óعد كورونا/  رشاد أبو داود

http://www.albayan.ae/opinions/articles/2020-04-24-1.3839961 

  19منظمة ال;:ة العالمية ، مرض ف�pوس كورونا كوفيد 

https://www.who.int/ar/emergencies/diseases/lovel-coronavirus-2019/advice-

for-public/q-a-coronaviruses?gclid=CjwKCAjw_LL2BRAkEiwAv2Y3... 

https://ar.wikipedia.org/wiki/ال;:ة_89_ا�7زائرhttps://ar.wikipedia.org/wiki/

 جائحة_ف�pوس_كورونا_89_ا�7زائر_2020

  

  

  


