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: تمهيد 
 من حيث تعدد الاختصاصات ،التطورالذي تشيده المنظومة الصحية إن

 يفرض ،وأمام التزايد المستمر لمطمب عمى الخدمة الطبية، والوسائل التكنولوجية،والمين
، ومستوعب يديره طاقم بشري متخصص ،اعتماد تنظيم مؤسساتي عقلاني،بالتوازي

وذلك لتحقيق أىداف المؤسسة باعتبارىا ذات  .لدوره ومبادئ المينة التي ينتمي إلييا
 إنسانية بامتياز،تشتغل بدون انقطاع وفي كل الأحوالوطابعخدماتي اجتماعي،

 .والظروف
 وىياكميا ، وأصنافيا، لمفيوم المؤسسة الاستشفائيةا نقدم تعريف،في ىذا الفصل

كما نقدم لمحة عن المنظومة .وأىدافيا، والمراحل التاريخية التي تطورت من خلاليا
 .الصحية في الجزائر

 :مفهوم المستشفى-1

يقصد في المغة العربية بكممة مستشفى المكان الذي يطمب فيو الشفاء من 
ولقدأخذت المستشفيات عبر الزمن . فتعني إكرام الضيف، في المغة اللاتينيةأما.المرض

قبل الميلاد حيث اتخذت شكل ( 1200) نجد في الحضارة الإغريقيةمختمفة،مسميات 
بحيث تعمل بالتوازي بين العمل الديني (Aesculapivs) معابد آلية الطب ،معابد

 نفس التسمية ي وه،وفي الحضارة المصرية أطمق عمييا معابد الشفاء.ورعاية المرضى
أما عند العرب فقد أطمق عمى المستشفيات لفظ .  الحضارة الينديةىافينجدالتي 

 لفظ فارسي يتكون من كممتين "بيمارستان"أي دور المرضى وكممة "البيمارستانات"
 وقد اىتم العرب في العصور الإسلامية . بمعنى الدار"ستان"أي المريض و"بيمار"

:   حيث وضعوا مجموعة من القواعد  ومنيا ،بالمجال الطبي

. عدم السماح لممرضى المصابين بأمراض معدية بمخالطة المرضىالآخرين-

 .اختيار موقع  بيئي مناسب لإقامة المستشفى- 

 .الاىتمام بنظافة البيئة الداخمية لممستشفيات -
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 .التركيز عمى جودة الرعاية الطبية المقدمة لممريض -
 1. مزاولة مينة الطب والصيدلة بواسطة الامتحانإجازة -

المستشفى (AmericanHôpitalAssociation -الييئةالأمريكية لممستشفيات)وعرفت
 تشمل أسرة لمنوم ، يتمتع بتسييلات طبية دائمة، مؤسسة تحتوي عمى جياز طبييهبأن

 وخدمات التمريض المستمرة لتقديم ، تتضمن خدمات الأطباء،وخدمات  طبية
. التشخيص والعلاج اللازمين لممريض

 فقد عرفت المستشفى من منظور وظيفي عمى "منظمة الصحة العالمية"أما
جزء أساسي من تنظيم اجتماعي وطبي،تتمخص وظيفتو في تقديم رعاية صحية :أنيا

 علاجية كانت أم وقائية،وتمتد خدماتو الخارجية إلىالأسرة في بيئتيا ،كاممة لمسكان
المنزلية ، كما أنياأيضا مركز لتدريب العاممين الصحيين والقيام ببحوث اجتماعية 

 2.حيوية

ن مفيوم المستشفيات يعني المؤسسة التي تعني بتقديم الرعاية الصحية إوبيذا ف
 ويسير عمى . من توفير كل مستمزمات الطبية النفسية والاجتماعيةللإنسان،الضرورية 

بمعنى القيام بعمميات التشخيص والعلاج .  عمميا وأخلاقيا،تنفيذىا طاقم طبي مؤىل
جراء البحوث العممية  وفق شروط وضوابط مينية وتعميم وتدريب العاممين الصحيين وا 

 .وأخلاقية

 

                                                           

قسم عموم التسيير ،جامعة  (غير منشورة )،مذكرة ماجستيرتحديات الإمداد في المؤسسة الصحية بحدادة نجاة،1
   40-39،ص2012تممسان ، 

 6،ص 1980 سويسرة 395 ،سمسمة التقارير الفنية رقم إدارة المستشفياتمنظمة الصحة العالمية ،2
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 .نشأة المؤسسات الاستشفائية 2- 

تواجد :"إدارة المستشفيات والمنظمات الصحية" في كتابو (فريد النجار)يقول
المنظمات الصحية في العالم العربي منذ فترات طويمة، حيث وجدت المستشفيات 

ويقال أن أول مصحة أمراض عقمية . والمصحات عند قدماء المصريين وعند العرب
في العالم وجدت في مصر تحت اسم مستشفى قلاوون، كما لا يمكننا إىمال 

أما . 1(جابر بن حيان) و(ابن سينا)المساىمات العممية لمعرب في المجال الطبي مثل
في العصر الحديث رغم الإنفاق الحكومي لمدول العربية عمى القطاع الصحي خاصة 
الدول البترولية إلا انو لا تزال بعض الدول تحتل مرتبات متوسطة في نسب الرعاية 

. الصحية لسكانيا

مع التطور الذي عرفو العالم الغربي بعد الثورة الفرنسية والثورة الصناعية في و
 وما واكب ذلك من تغيرات جذرية في الحياة .الثامن عشرانجمترا بدءا من القرن 

ومع ظيور المؤسسات كإطار عام ينظم شؤون ،الاقتصادية والاجتماعية والسياسية
 قصد عقمنة النشاطات الاجتماعية ، وبروز مفاىيم الإدارة العممية،البشر

 .ومأسسة الحياة بشكل عام،والاقتصادية

ونتيجة الحاجة .برزت المؤسسات الصحية استجابةإلى عقمنة المنظومة الصحية
وأمراض البيئة ،وحوادث العمل،انتشار الأمراض المينية،معرعاية صحية لمعاملإلى

  السياسي الذي يناديالخ وأيضا انطلاقا من نظريات كنز في الاقتصاد...الصناعية
 وضرورة حماية النشاط الاقتصادي من الأزمات وسمبيات العقمنة ،بضرورة تدخل الدولة

كما وصفتيا المدرسة النقدية فرانكفورت وبخاصة في كتابات ، الأداتية
، إذ تزايد اىتمام الدولة بالقطاع (Horkheimerىوركيايمر) و(-Adornoادورنو)

                                                           

 67ص2004 ، دار الحامد ،الأردن ،،إدارة الخدمات والمؤسسات الصحيةعبد الميدي بواعنو1
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وأخذت ىذه المؤسسات في .الصحي بزيادة الإنفاق الحكومي عمى المنظومة الصحية
ازدياد مضطرد عددا وحجما،وظيرت الحاجة الماسة إلىإدارة تمك المؤسسات بفعالية 

 1.وبالتالي بروز أىميةالإدارة في الخدمات الصحية ، وكفاءة

 لا يتوقف عند توفير الجانب ،     ومن البدييي أن نجاعة المؤسسات الاستشفائية
 تتمركز أساسا حول العنصر ، بل يعتمد عمى جممة من المدخلات،المادي فحسب

يعتمد  المؤىل عمميا وأخلاقيا،يعمل بانسجام مع كافة الأقسام الإدارية والطبية،والبشري
إدارة مقاربة عتمد عمى ، وجياز إدارييعمى البحث العممي والاحتكاك بالخبرات الدولية

. التي تأخذ بعين الاعتبار المؤسسة الاستشفائية كنظام مفتوح، الجودة الشاممة

 .الوظائف الأساسية لممستشفى  -3

: كالآتيمن خلال ما تقدم في التعريف يمكن حصر وظائف المستشفى 

. الرعاية الطبية والصحية 3-1 

ويقصد .تمثل الرعاية الطبية أىم وظيفة تسعى المؤسسة الاستشفائية إلى تحقيقيا
والتأىيل الاجتماعي ،  والعلاج،بالرعاية الطبية تمك الخدمات المتعمقة بالتشخيص

ما  و، التي تقدميا الأقسام العلاجية والأقسام الطبية المساندة،والنفسي المتخصص
يرتبط بو من فحوصات مخبرية،وخدمات الإسعافوالطوارئ وخدمات التمريض والصيدلة 

 بين الناس وحتى بين مينيي اشائعأ ولعل من المفيد الإشارةإلىأن ىناك خط.التغديةو
إذ ينظر ،القطاع، يتمثل في الخمط بين مفيومي المعالجة الطبية والمعاجمة الصحية

أن المعالجة الطبية ىي     بينما الصحيح ىو . إلييماوكأنيما متطابقان أو مترادفان
شمل، وما أ بينما الرعاية الصحية ليا مدلول ،التي تتعامل مع المرض عندما يقع

                                                           

 66 ،صمصدر سابقعبد المهدي بواعنه،1
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المعالجة الطبية إلا مكون وفرع أو ميدان من ميادين الرعاية الصحية التي لاتنتظر 
حتى يحدث المرض فتسارع بمعالجتو والتعامل معو، بل إن الرعاية الصحية تركز 

 ، بالوقاية منو ، بوسائل عديدة،أو منع الإصابة بالمرض،بداية عمى منع ىذا المرض
 من ابتداءوتتطمب تضافر جميع الجيود ، وتطعيم ضد الأمراض،من تثقيف صحي

 فيي مسؤولية ،الفرد نفسو حيث انو المسؤول الأول عن صحتو،وجيود قطاعات أخرى
 1.جماعية 

 .المدخل الرئيسي لإعادة توجيو النظام الصحي في المجتمع الرعاية الصحيةتمثل 
 ويشجع الأفراد والمجتمع في الأنشطة الصحية عمى أساس ،بحيث يوفرالصحة لمجميع

 2.من الفيم الواضح لأىم المشكلات الصحية التي يعانييا المجتمع 

: التعميم والتدريب -3-2

 المواكبة المستمرة لكل جديد حتى تتمكن من ، عمى المؤسساتةتفرض الثورة التكنولوجي
 وذلك من خلال الإيمان . وتحقيق أىدافيا، حاجيات الزبونة وتمبي،مسايرة التطور

بضرورة تطوير ميارات وخبرات كافة الفاعمين في مختمف مجالات المين الطبية 
. ين  من خلال برنامج تعميم وتكوين مستمر.والصحية والإدارية

 وتعد المستشفيات بما تتوفر عميو من تجييزات وخاصة المستشفيات الجامعية مراكز 
 ونشر ذلك عبر ،تدريب عممية ومتميزة لتنمية معمومات ومعارف الطواقم العاممة بيا

.  كافة الأقسام والممحقات والشركاء الاجتماعيين

                                                           

 29-30عبد الميدي بواعنو ،مصدر سابق ،ص 1

 ، بحث مشترك مقدم في الاتجاىات الحديثة في إدارة المستشفياتعبد العزيز جميل ومحمود محمد  الطعامنة،2
 .ممتقى عممي من تنظيم   جامعة اليرموك ،الأردن 
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. البحوث الطبية والاجتماعية -3 -3

خر من خلال ماتحتويو من مخابر وأجيزة وسجلات آ    تسيم المستشفيات بشكل أوب
طبية وحالات مرضية متنوعة وكوادر بشرية متخصصة مينيا في توفير بيئة مناسبة 

 في مختمف مجالات ،لإجراء البحوث والدراسات الطبية والاجتماعية المتخصصة
 .1التشخيص والعلاج والتطويرالذاتي لخدمات المستشفى وميارات الأفرادوأساليب العمل

كما يمكن ذلك من خلال الاحتكاك والتواصل بين مختمف الفاعمين وخاصة دوي الخبرة 
. المينية

: أنواعالمستشفيات-4

إن وظائف المستشفيات ىي التي تحدد طبيعتيا وخصائصيا، وىناك مجموعة من 
 والإشرافنمط الممكية : الأسس تستخدم غالبا لتصنيف أنواع المستشفيات، ومن أىميا

والربحية،عمومية أم خاص، مدة الإقامة حيث تعد إقامة المريض في المستشفى أساسا 
قل كمعدل للإقامة أ ما تعتمد مدة ثلاثين يوما و افي تصنيف المستشفيات، وغالب

ذا تجاوزت ذلك. ضمن المستشفيات قصيرة الإقامة،المريض في المستشفى  تعد ،وا 
 ، بمعنى مستشفيات عامة أو متخصصة،وكذلك نوع الخدمة.مستشفيات طويمة الإقامة

إذ نجد ، وجودة خدمات الرعاية الصحية، وحجم المستشفى من حيث عدد الأسرة
 والمستشفيات ،قلأسرير أو(100)المستشفيات الصغيرة الحجم والتي تحتوي عمى 

 سرير، أماالمستشفيات الكبيرة (500)إلى(100)المتوسطة الحجم التي تحتوي بين 

                                                           

 عبد العزيز جميل ومحمود محمد  الطعامنة  ، مصدر سابق11
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وجز تصنيف أنواع ن وعميو 1.سرير(500)الحجم ىي تمك التي تحتوي عمى أكثر من 
:  الآتيالمستشفيات حسب المقاييس ك

 .حسب عدد الأسرة: أولا -
 .حسب الممكية والإشراف: ثانيا -
 .حسب نوع الخدمة: ثالثا -
 . حسب مدة الإقامة:رابعا -
: النظام الداخمي لممستشفيات -5

بحكم مركزية وحساسية موضوع الصحة في حياة الفرد والمجتمع، فان الخدمة 
التي تقدميا المؤسسات الاستشفائية مباشرة لمجميور تستدعي درجة عالية من التنظيم 

لذلك فالمستشفى بحكم تنوع وتعدد .واليقظة والجاىزية في كل الظروف والأحوال
 والتفاعلات ما بين الأنظمة ،نتيجة تعدد الوظائف،الاختصاصات لو نظام إداري معقد

 تتفاعل مع البيئة الداخمية  مفتوحة،كمؤسسة خدماتية،فيوالفرعية ومكوناتيا
فنظام المستشفى معقد لتنوع الوظائف والمين بو، فإضافةإلىأنشطة العلاج .والخارجية

 تضم المؤسسة الاستشفائية وظائف أخرى ،التي يقوم بيا الأطباء والممرضون
 2.والإدارية كالوظائف الموجستيكية

 حسب القرار الوزاري المشترك لوزيري تتييكل المؤسسة الاستشفائية، وفي الجزائر
 المحدد لمتنظيم الداخمي لممؤسسة (2009ديسمبر20)الصحة والمالية المؤرخ في 

 (.8)العمومية الاستشفائية كما يبينو الشكل رقم

                                                           

، كمية العموم   (غير منشورة ) ، مذكرة ماجستير تطبيق إدارة الجودة الشاممة في المؤسسات الصحيةكحيمة نبيمة، 1
 24، ص 2009’  الاقتصادية والتسيير ،جامعة قسنطينة

،قسم عموم التسيير ،جامعة تممسان ،   (غير منشورة) ، مذكرة ماجستير تحديات الإمداد الصحيبحدادة نجاة ،2
 59،، ص 2012
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حيث نجد أن المدير ىو الرئيس التنفيذي الأول لممستشفى وىو المسؤول عن نجاح أو 
فشل المؤسسة الاستشفائية بحيث يكون المدير مدربا عمى الإدارة وقوانين الأفراد 

دارة الموارد وطبيعة عمل المؤسسات الاستشفائية  وعلاقات العمل والمالية والتخطيط وا 
 إذ يعتبر الأطباء أىم ، الييئة الطبية،ويأتي أيضا في الأىمية.وأنماط التسيير الحديثة

 التي ، ونوع الخدمات الطبية، تأثيرا عمى كم،وأكثرىاعناصر التنظيم في المستشفى
. يقدميا المستشفى لمرضاه

وعن العمل ، عن سموك الأطباء، وأخلاقيا،ويعتبر مجمس الإدارة ىو المسؤول قانونيا
 ولموفاء بيذه المسؤولية لابد لممجمس من المصادقة عمى القوانين .الطبي في المؤسسة

كما أن الييئة الطبية مسؤولة عن القيام .  والتعميمات المنظمة لمييئة الطبية،الداخمية
: الآتيةبالوظائف 

 .رعاية المرضى والتي تتركز عمييا كافة الجيود والنشاطات في المستشفى -
 .تنظيم أفراد الييئة الطبية وربطيم بالتنظيم الكمي لممستشفى -
التعميم والتدريب من خلال محاضرات نظرية وتطبيقات ميدانية لكافة أعضاء  -

 .الييئة الطبية والشبو الطبي
تقويم أداء الخدمة الطبية ونتائجيا من خلال مقاييس مينية لضمان جودة  -

 .الخدمة
 .مراجعة استخدام أجيزة ومعدات المستشفى لمتأكد من سلامة استخداميا -

 1.تقديم المشورة للإدارة ومساعدتيا في إدارة وتنظيم شؤون المستشفى -

 

 

                                                           

، كمية  (غير منشورة ) في المؤسسات الصحية ، مذكرة ماجستير تطبيق إدارة الجودة الشاممةكحيمة نبيمة،1 -
 29، ص 2009العموم الاقتصادية والتسيير ،جامعة قسنطينة ، 
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 .المديرية الفرعية لمموارد البشرية : المصدريمثل الييكل التنظيمي لممؤسسة العمومية الاستشفائية محمد بوضياف ورقمة (8)الشكل رقم 

 

 

 

 المديـــــــر

 مكتب الاتصالات مكتب التنظيم

المديرية الفرعية للموارد 

 البشرية

المديرية الفرعية للمالية 

 والوسائل

 المديرية الفرعية لصيانة التجهيزات

 الطبية والتجهيزات المرافقة

المديرية الفرعية للمصالح 

 الصحية

 مكتب الميزانية والمحاسبة مكتب القبول

 مكتب التعاقد وحساب الكلفة

مكتب تنظيم ومتابعة النشاطات 

 الصحية وتقييمها

مكتب صيانة التجهيزات 

 المرافقة

 مكتب صيانة التجهيزات الطبية

 مكتب الصفقات العمومية

 مكتب الوسائل العامة والهياكل

 مكتب التكوين

 

 مكتب تسيير الموارد البشرية و المنازعات
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 :المستشفى كنظام مفتوح6

بحيث تتفاعل 1،من خلال الإقرار بان النظام ىو مجموعة من العناصر المتفاعمة
بشكل ديناميكي منظم بين مختمف العناصر الداخمية أو الخارجية لتحقيق 

وانطلاقا من دور المؤسسة الاستشفائية في المجتمع باعتبارىا مؤسسة .الأىداف
خدماتية تتسم بانفتاحيا عمى المحيط واشتغاليا عمى الحقل الصحي بحيث تعمل دوما 
عمى حل مشكلات الفرد والمجتمع المتعمقة بالجانب الصحي والعلاجي، بحيث نجدىا 

. تتأثر بالعوامل الاجتماعية والاقتصادية والثقافية السائدة في المجتمع المحيط بيا
ويمكن تحديد مستويات البيئة الخارجية التي تتفاعل مع المؤسسة الاستشفائية كما 

مثل العوامل : حيث تبرز المستوى الأولو يمثل البيئة العامة (.9)الشكل رقميبرزه
والمستوى الثاني ويمثل البيئة الصحية .السياسية،الاجتماعية،الاقتصادية،الثقافية

مثل الأنظمة الصحيةالتقنية والطبية، مؤسسات التعميم الطبي، الصحة : المباشرة
 .واقع المنظومة الصحية, العامةلممجتمع،شركات التامين الصحي

 

 

 

 

 .المستشفى كنظام مفتوح( 9) رقم :الشكل

 ،مبادئ إدارة المستشفيات ،بتصرف  عبد الإله سعاتي:المصدر 

                                                           
1
Linda Rouleau , théorie des organisations ,,presses de l’université du Québec ,CANADA ,2007,p 40 

      الإعلام والاتصال                       الطبيعة الجغرافية والمناخية                             المجتمع 

 العوامل السياسية 

 العوامل الثقافية    

 

 العوامل الاقتصادية 

 العوامل الاجتماعية 

 

 الاعلام والاتصال 

 المنظومة الصحية                              شركات التأمين 

 البيئية  

 المستشفيات الأخرى

 المؤسسة العمومية الاستشفائية
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 كيف أن المؤسسة توضح (9)إن الدلالة السوسيولوجية لمشكل رقم 
الاستشفائية توجد في عمق المجتمع بحيث أنيا تتأثر وتؤثر في المحيط بشكل 

ن سموك الفاعمين يخضع في جزء منو ليذه الوضعيات، مما يفرض ضرورة أو.مباشر
تنمية ثقافة مؤسسة تأخذ بعين الاعتبار ىذا الواقع ولا تتصادم معو، بحيث لا يمكنيا 

الاعتماد عمى نقل قيم  المجتمعات الصناعية التي لا تتوافق مع معطيات وثقافة 
المجتمع المحمي والسياسات الاجتماعية والاقتصادية ومنظومة الأخلاق المتبعة والتي 

مما يفرض عممية تكيف وتكييف تساعد المؤسسة عمى القيام .تؤطر سموك الفرد
من . لمخدمة ومقتضيات العقمنةالإنسانيبواجبيا نحو المجتمع بشكل يتوافق مع البعد 

جل فيمو أخلال دراسة الواقع الاجتماعي والاقتصادي والسياسي والثقافي من 
وتسييل عممية تكيف اليد العاممة ...وتنظيمو وتكييفو مع الواقع الاقتصادي المعاصر

بمعنى .1لمواقع التنظيمي، وتحديث ثقافتيم واتجاىاتيم نحو العمل، والوقت، والتنظيم
. أخمقة المجال التنظيمي بما يتناسب مع الأىداف المشتركة لممؤسسة والفرد والمجتمع

 :المؤسسة الاستشفائية ونمط الاتصال - 7

انطلاقا من النمط الذي ينتمي إليو  تنظيم المؤسسة الاستشفائية كمؤسسة 
مفتوحة، فان الاتصال ببعده الرسمي التنظيمي لا يمكن أن يتوقف عند الطرح الذي 

بمعنى لاعتماد عمى .ساد في النظريات الكلاسيكية البيروقراطية والبناء اليرمي الجامد
بل إن الواقع يفرض مرونة في المعاملات  .الأوامر والرسائل النازلة والصاعدة

دانيال )قالتتماشى مع التحولات التي يعيشيا المجتمع، مجتمع المعمومات كما 
 أن نموذج تنظيم مابعد الحداثة ىو نموذج تم (-kilgكمج)ويرى .(-.Daneil Bبل

تدعيمو عن طريق مدخل العلاقات الإنسانية ،ويتصف بخصائص التنظيم العضوي 
                                                           

غير ) ، رسالة دكتوراه المسألة الثقافية وعلاقتيا بالمشكلات التنظيمية في المؤسسة الجزائريةكمال بوقرة ، 1
 .308، ص 2008،عمم الاجتماع تنظيم وعمل ، جامعة باتنة ،الجزائر، (منشورة 
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عادة : وىي (-Stoukerستوكر) و(-Birnezبيرنز)التي حددىا التوافق المستمر،وا 
تحديد الوظائف من خلال التفاعل مع الآخرين ،ووجود شبكة من أبنية الضبط 
والسمطة،والاتصال ويتخذ الاتصال الاتجاه الأفقيأكثر من الرأسي،وينطوي عمى 

اتصالات مكثفة تتم بين الناس من مراتب مختمفة ،وتتخذ الاتصالات شكل 
إلىأن (-Stoukerستوكر)و(-Birnezبيرنز)ويذىب .الاستشارات أكثر من الأوامر

 كفاءاتىذا النموذج العضوالمرن لمتنظيم،ىو النموذج المناسب الذي يحقق 
ن كان ىذا الطرح الذي  طبقو اليابانيون بعد الحرب العالمية الثانية  1.التنظيمات وا 

ويعتمدونو في تسيير مؤسساتيم الآن، وفق ما تتصوره نظريات ما بعد الحداثة أو ما 
بعد المجتمع الصناعي،وىي موجو نحو التنظيمات الصناعية المنتجة لمسمع وخاصة 
لمواجية المنافسة الشرسة في السوق العالمية، فان تطبيقو عمى مستوى المؤسسات 
عطائو الحرية للإبداع والمبادرة  الخدماتية أمر لو أىمية بالغة لتفعيل دور الفرد وا 
والتفاني في العمل لتحقيق أىداف المؤسسة، وخاصة عندما يتعمق الأمر بمؤسسة 

. استشفائية خدماتيا ذات أبعاد إنسانية

المحدد لمييكل التنظيمي ( 20/12/2009)حسب المنشور الوزاري المشتركالمؤرخ في 
لممؤسسة العمومية الاستشفائية  الذي يعتمد مكتب خاص بالاتصالات ،غير إن في 

لم نجده في الواقع ،وحسب (محمد بوضياف)الواقع عند زيارتنا لممؤسسة الاستشفائية 
ن كان  مدير الموارد البشرية فإن عممية الاتصال عممية مشتركة ويقوم بيا الجميع ، وا 

 التواصل بين عناصر المؤسسة قناعة واقتناع أساسأنالتبرير دبموماسي عمى 
فإن مقتضيات العقمنة  (la sociabilite)شخصي يؤمن بو الجميع لتحقيق المجتمعية 

ذلك أن .تفرض أن يكون ىناك جياز يتولى العممية ليقوم بأدواره وفق منيج عممي 
أخطاء الاتصال قد تمس استقرار الييكل التنظيمي ،كما يمكن أن تكون وراء توثر 

                                                           

 131-130،ص2008 ،دار غريب لمطباعة والنشر ،القاىرة ،عمم الاجتماع التنظيمطمعت إبراىيم لطفي ،1
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العلاقات بين مختمف الفاعمين وبين عناصر المؤسسة مما ينتج عنو  ظيور 
. الصراعات والنزاعات التي تشل الحركة الوظيفية لمختمف المصالح

      إن غياب متخصص، ميندس الاتصالات والعلاقات العامة بالمؤسسة، يجعل 
فكيف يمكن الرد عمى الإشاعات .ىذه الأخيرة  عرضة  لمخاطر داخمية وخارجية 

ومما يؤكد أىمية وخطورة عممية الاتصالات ."التي تمس سمعة المؤسسة وعناصرىا؟
مؤسس مدرسة العلاقات )Alton Mayo-التون مايو)داخل المنظمة ،ما ذىب إليو 

من حيث إن الدراسة الاجتماعية يجب أن تبدأ بملاحظة دقيقة لما يسمى – الإنسانية 
 .1"الاتصال

: خصوصيات المؤسسة الاستشفائية 8 - 

تتميز المؤسسة الاستشفائية كنظام خدماتي عن غيره من التنظيمات بجممة من 
الخصوصيات منبثقة عن طبيعة المنظومة الصحية وطبيعة وظيفة المؤسسة 

: ويمكن تحديد أىم الصفات بما يمي . استشفائية وأىدافيا

       يتميز المستشفى بنظام خدمة مستمرة لاستقبال المرضى عمى مدار اليوم -
( 24/24) 

يعتبر المستشفى من المنظمات الفنية والاجتماعية المعقدة لاشتمالو عمى عدد  -
كبير من العاممين لتعدد التخصصات الدقيقة في أقسامو المختمفة، وكذا تنوع أساليب 

 .التكنولوجيا المستخدمة في التشخيص والعلاج
كما يتسم المستشفى بكونو نظام لحل مشكلات معينة التي تعترض صحة  -

أفراد المجتمع،وان ىؤلاء يتفاعمون مع نظام المستشفى بحيث يتأثرن بو ويؤثرون فيو 
 .أيضا

                                                           

 .83طمعت إبراىيم لطفي ، مصدر سابق ، ص 1
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إن المستشفى نظام إنساني فمدخلاتو إنسانيةوأنشطتيوأعمالو تتم بوسائل  -
إنسانية تستخدم كافة الموارد المكانية والتقنية أفضل استخدام ممكن ،بينما تتمثل 

عداد البحوث والدراسات العممية  .مخرجاتو في رعاية المرضى والتدريب وا 
كذلك تعتبر المستشفى بمثابة نظام لا يمكن ميكنة نشاطاتو أو توحيدىا  -

لاختلاف احتياجات المرضى ومتطمباتيم الصحية، وذلك عمى خلاف المنظمات 
الصناعية التي تركز عمى منتوج لو موصفات محددة، فضلا عن عدم إمكانية تحديد 

الوقت المستغرق لكل حالة مرضية عمى عكس المنتوج الصناعي والذي قد يعتمد 
 Henry Ford )     -ىنري فورد(عمى نظام السمسمة الذي اقترحو 

وتتميز المستشفيات بوجود خطين لمسمطة، الأول خط السمطة الوظيفية  -
الرسمية وتتمثل في الجياز الإداري بينما الخط الثاني يمثل سمطة المعرفة من خلال 
الجياز الطبي بسبب طبيعة تخصصيم الدقيق ،الأمر الذي يؤدي في بعض الأحيان 

 Robert-روبير ىولكمان) قدميا ،وفي ىذا الصدد 1.إلى صراع عمى النفوذ
Holcman) رسالةدكتورا في عموم التسيير تناولت موضوع البيروقراطية المينية من

حيث يقول أن .خلال التضارب بين التوجييات العلاجية أمام أوامر التسيير المستشفى
البيروقراطية والثانية تمثل  المستشفيات تواجو خطين من السمطة الأولى تمثل الإدارة

أن وضعية مينيي الشبو طبي من إذ.الشخصية الكاريزمية المينية لمييئة الطبية
 ،لاستشفائية اوضعحرج أمام وجود سمطتين في المؤسسةفي الممرضات والممرضين 

  بحيث يمثل السمطة الإدارية ،خاصة إذا ما عممنا أن الممرض يمارس عدة ميام
غير الطبية في موقع المصالح الطبية من حيث ىم معنيون بتطبيق التوجييات 

 -Mintzberg) ويؤكد2.كممرضين بالإضافةإلى تكفميم بتجسيد أدوارىم، العلاجية
في البيروقراطية المينية نجد في الغالب نمطين من السممية متوازين :قائلا (منتزبرج

احدىما تمثل المينيين من حيث تنتقل الأوامروالأفعال الاتصالية من الأسفلإلىالأعمى 

                                                           

، كمية العموم (غير منشورة)، مذكرة ماجستير تحديات الإمداد في المؤسسة الصحيةبحدادة نجاة، 1 -
 54،ص 2011الاقتصادية وعمو التسيير ، جامعة تممسان ،الجزائر، 

- 2  Robert Holcman,élément structurant de l’organisation du travail, thèse de 
doctorat de sciences de gestion, CNAM, France, 2008,p54  
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بشكل ديمقراطي أماالأخرى التي تمثل ميام الدعامة الموجستية تنطمق من 
 1.الأعمىإلىالأسفل بحيث تأخذ طابع البيروقراطية الميكانيكية 

: أهمية القوى العاممة الصحية  - 9

الركيزة الأساسية التي تبنى عمييا مفاصل المؤسسة ، يمثل العنصر البشري المؤىل
 تتحقق ، وبفضل مجيودات وفاعمية العنصر البشري الميني.الاستشفائية
حيث تقدر . وتتمكن الحكومات من إشباع الاحتياجات الصحية لمسكان.الأىداف

 عاملا في الرعاية (23)منظمة الصحة العالمية أن البمدان التي لدييا اقل من 
ساكن لن تتمكن عمى ( 10000)لكل" مابين طبيب وممرض وقابمة"الصحية 

الأرجح من تحقيق معدلات التغطية الوافية بالتدخلات الرئيسية لمرعاية الصحية 
يبين القوى العاممة الصحية في بعض دول العالم ويبرز (3)والجدولرقم2.الأولية

مستوى القوى العاممة في القطاع الصحي في الجزائر حيث نجدىا تحتل مراكز 
متخمفة وخاصة في عنصر الشبو طبي مما ينعكس سمبا عمى أداء ىذه الفئة المينية 
ويشكل ضغطا إضافيا نشاىده يوميا في اغمب مستشفياتنا  أمام تزايد الطمب عمى 

. الصحة 

ويعود تنوع الفئات المينية الطبية العاممةفي المستشفيات إلى التطور الذي تشيده ىذه 
 تإذأصبح. حدث الوسائل التكنولوجيةعمى أالمؤسسات الخدماتية من خلال اعتمادىا 

 تشارك جميعيا في ، ذات مسؤولية مينية وطبية متعددة ومتداخمة،ىذه الفئات المينية
مما يفرض عمى مختمف 3.تقديم الخدمات المينية الخاصةبيا في إطار تنظيمي محدد

                                                           

 54بحدادة نجاة،مصدر سابق ،ص 1

 95، ص2009تقرير منظمة الصحة العالمية لسنة 2

 80،ص 2000 ،دار النيضة العربية ،بيروت لبنان ،دراسات في عمم الاجتماععبد الله محمد عبد الرحمان ،3
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الفاعمين اعتماد تواصل يساعد عمى خمق بيئة تنظيمية ملائمة ومحفزة لمعمل وضمان 
. راحة المريض وتحقيق الشروط الطبية والصحية 

وسعيا لفيم التفاعلات التي تحدث في مجتمع المؤسسة الاستشفائية والتنبؤ ليا اىتمت 
 Talkot-تالكونتبارسونز)"السوسيولوجيابالمين الطبية حيث نجد في المقدمة 

Parsons)اليوتفريدسون(و-E.Fridesons(  فئة الأطباء ل من خلال دراستيما
 العلاقة المتبادلة بين فئة الأطباء كمينيين )بارسونز(حيث عالج .والمين الطبية

متخصصين في المجال العلاج، والدور المتبادل بين المرضى ونوعية المرض نفسو 
 1.في تحديد الحالة الصحية أو الانعزالية الاجتماعية لممرض عموما

 المتوسط المعمول بو لكي تتمكن الدولة من ،أنحسب تأكيد منظمة الصحة العالمية
 (10000) لكل (23) يجب أن يكون عند مستوى ،تقديم رعاية صحية لمواطنييا

حيث نلاحظ أن الجزائر مازالت تعاني نقص كبير في القوى العاممة الصحية .ساكن
محمد "وىذا ما وقفنا عنده في دراستنا لممؤسسة الاسشتفائية،لميني التمريض 

 كما يشكل مصدر ،ثر سمبا عمى مردود المؤسسةأ حيث النقص واضح و"بوضياف
نتيجة تحمل أعباء النقص الفادح في تغطية ىذا ،قمق واحتراق نفسي لمممرضة 

.  العجز

 مقارنة ببعض ،نلاحظ أيضا عمى مستوى الدول المغاربية أن النسبة مازالت ضعيفة
 مثل قطر و الأردن والبحرين، ،الدول الخميجية التي تمكنت من تسجيل تغطية معتبرة

ن إ سويسرا ،والولايات المتحدة ،وغيرىا ،ف،أما الدول المتقدمة مثل كوبا ، فرنسا
تحسن تفوقيا وساكن مما يعطي انطباع عمى (10000) لكل(70)معدلاتيا تفوق 

 .منظومتيا الصحية

                                                           
1

 .81مصذر سابق ،ص 
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الكثافة  العدد الدولة الكثافة العدد الدولة 

 60 4880قطر  22 69749الجزائر 

 110 79153سويسرا   61 3850البحرين  

 29 28537تونس  74 83880كوبا 

 usa 2669603 94 101 54073الدنمارك  

 6 1893موريتانيا  34 248010مصر  

 2 2818النيجر  80 486006فرنسا 

 6 8338مالي  8 24328المغرب 

 في " التمريض والقبالة" نسبة العاممين في القطاع الصحيمينيي:يبين(3)الجدول رقم
 ("2009)منظمة الصحة العالمية إحصائيات": المصدر.بعض الدول

كما يمعب التكوين وطريقة وشروط التوظيف في مناصب ميني التمريض وتعينيم 
وطرق ترقيتيم من منصب إلى أعمى  أىمية بالغة في تفعيل دورىم وقدرتيم عمى 
العطاء باستمرار وعمى  الاستقرار الوظيفي لكل ممرض أو ممرضة وعمى مستوى 

ودرجة دوران العمل بالمؤسسة الاستشفائية وفي الجزائر بعد نضال قدمتو الاتحادات 
النقابية ومفاوضات مع الوزارة لتحسينالوضعية المينية لفائدة القطاع الصحي وخاصة 
المنتمين لأسلاك الشبو طبي حيث تم الاتفاق عمى الصيغة الموالية في الجدول رقم 

(4.) 

 الرقم الاستدلالي الصنف :الرتبة

 418 9 ممرض مؤىل
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 453 10 ممرض حاصل عمى شيادة دولة 

 498 11 ممرض لمصحة العمومية 

 537 12 ممرض متخصص لمصحة العمومية 

 578 13 ممرض ممتاز لمصحة العمومية 

 .يمثل تصنيف سمك الممرض في الوظيف العمومي الجزائري  (4)الجدول رقم

ه 1432ربيع الثاني عام  (15)الصادرة بتاريخ  (17)المصدر الجريدة الرسمية رقم 
 .م2011مارس عام  (20)الموافق ل 

إن القراءة الأولية لمتصنيف تؤكد أن التحفيز المادي لفئة التمريض غير متطابق مع 
المكانة الأساسية لطاقم الشبو الطبي في التنظيمات الصحية مقارنة باختصاصات 

وللإشارة أن مجتمع الدراسة . مما يشكل عائق أمام استقرار ىذه الفئة المينية. مشابية
لا يوجد من بينيم من ترقى إلى رتبة ممرض ممتاز رغم أن الشروط من حيث 

 .الاقدمية متوفرة بالكثير منيم

 

 

: النظام الصحي في الجزائر10  -

: يمكن تقسيم مراحل تطور المنظومة الصحية في الجزائر إلى عدة مراحل وىي 

 (1973 إلى 1962 )من:المرحمة الأولى 
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وجدت الجزائر غداة الاستقلال منظومة صحية قائمة عمى أساسوتنظيمات المنظومة 
 عممت الحكومة لمحد من مختمف التشريعات القائمة (1963)وابتداءىا من.الفرنسية

دخال نوع من الاستقلالية في التسيير  بحيث أخذت الدولة والجماعات المحمية ،وا 
يستفيد من ىذا التمويل الأشخاص  (%60 )النسبة الكبرى من النفقات الصحية

... المحرومين وعديمي الدخل وأصحاب الحقوق 

من النفقات العامة لميياكل العمومية  (%30)كما يقوم الضمان الاجتماعي بتغطية 
التابعة لقطاع الصحة عن طريق صناديقو الجيوية والتي تغدي بواسطة اشتراكات 

. العمال الإجراء 

. أما الجزء المتبقي مصدرىالمساىمة المالية للأفراد الميسورين وأصحاب المين الحرة 

 (1993الى1974):المرحمة الثانية 

ديسمبر 28 )الصادر في (65-78) حسب الأمررقم،سميتيذه المرحمة بمجانية العلاج
حيثأصبح العلاج مجانا في كل المؤسسات . المتعمق بمجانية العلاج(1973

العمومية،بالإضافةإلى التغيرات التي مست نسبة مساىمة التمويل في تغطية النفقات 
الصحية،مست أيضا تغييرات في طرق تسيير اليياكل الصحية القائمة،حيث عرفت 

:  1يأتيوقسمت اليياكل الصحية كما .تعويض سعر اليوم بالميزانية الجزافية الشاممة

تضمنت القطاعات الصحية ،المراكز الصحية :اليياكل العمومية لمصحة  -
 .الجامعية والمتخصصة التي تمثل القاعدة الأساسية في العلاج 

وىو يمول من طرف صندوق الضمان الاجتماعي :القطاع الشبو عمومي -
 .بالاشتراك مع المؤسسات العمومية ويستفيد من خدماتو العمال وعائلاتيم 

                                                           

 164-161بحدادة نجاة ، مصدر سابق،ص1
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لم يكن حجمو كبير وقد اقتصر عمى بعض عيادات :الخاص القطاع -
 ..التشخيص للأطباء العامين،أخصائيون،أطباءأسنان

( 1986) نتيجة انييار أسعار البترول ،خانقةالمالية الأزمة الوبظيور 
 مع بداية تسريح العمال ،انخفضت اشتراكات العمال، حيث الموارد الماليةفانخفضت

 .مما يعني بداية تخمي الدولة عمى تمويل الخدمات الصحية.من المؤسسات العمومية

 ( 2006الى 1994 )من:المرحمة الثالثة 

اتسمت ىذه المرحمة بتخمي التدريجي لمدولة عمى تمويل الخدمات الصحية  تاركة 
وىي تعكس التحولات .المجال لمتمويل الشخصي لمخدمة الصحية من طرف المستفيد 

التي شيدىا المجتمع الجزائري والانتقال من الحزب الواحد إلى التعددية  ومن النظام 
 أو ما يسمى اليوم (1988)الاشتراكي إلى النظام الاقتصادي الحر بعد أحدات اكتوبر

. بالربيع الجزائري 

 

 

 . إلى يومنا ىذا( 2006 )من:المرحمة الرابعة 

تمثل ىذه المرحمة بداية تجسيد النظام التعاقدي لمعلاج في المستشفيات وذلك عبر 
حيث توزع النفقات العمومية ( 2009 )مراحل تدريجية وأصبح بشكل نيائي خلال

بالنسبة لممرضى الأجراء عن طريق الصندوق الوطني لمتأمينات الاجتماعية 
(CNAS) والمرضى غيرالأجراء عن طريق الصندوق الوطني لغير الأجراء 
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(CASNOS) أما عديمي الدخل فتكون بمساىمة الدولة عن طريق مديرية الضمان
 1.وذلك من اجل تخفيف العبء عمى خزينة الدولة. (DAS )الاجتماعي

:   يتضمن تقسيم القطاع الصحي كما يمي(2007 )وجاء المرسوم التنفيذي لسنة

 .المؤسسة العمومية الاستشفائية -
 . المؤسسة العمومية لمصحة الجوارية -
 . المؤسسة الاستشفائية المتخصصة  -

مؤسسة ( 140-7)تعد المؤسسة العمومية الاستشفائية  حسب المرسوم  التنفيذيرقم 
ومن مياميا . عمومي ذات طابع إداري تتمتع بالشخصية المعنوية والاستقلال المالي

:  يأتيما 

التكفل بالحاجيات الصحية لمسكان من ضمان نشاطات العلاج و التشخيص  -
 .والاستشفاء والاستعجالات الطبية الجراحية

عادة التأىيل الطبي  - ضمان تقديم وبرمجة توزيع العلاج الشفائي والتشخيص وا 
 .والاستشفاء

 .تطبيق البرنامج الوطني لمصحة -
 .ضمان حفظ الصحة والنقاوة ومكافحة الأضرار والآفات الاجتماعية- 

 .ضمان تحسين مستوى مصالح الصحة وتجديد معارفيم -
كما يمكن استخدام المؤسسة العمومية الاستشفائية كميدان لمتكوين الطبي والشبو  -

طبي والتكوين في التسيير الاستشفائي عمى أساس اتفاقات تبرم مع مؤسسات 
 2.التكوين

                                                           

 164-161بحدادة نجاة ، مصدر سابق،ص1

 المتضمن 2007ماي19 الموافق ل1428 جمادي الأولى 02 المؤرخ في 140-07المرسوم التنفيذي رقم 2
 .إنشاء المؤسسات العمومية الاستشفائية 



الفصل الرابع                                                                      المؤسسة الاستشفائية العمومية  

 

136 

 :سوسيولوجيا المستشفيات 11

تزايد الاىتمام بالقطاع الصحي وبالمؤسسات الصحية، واستفادة ىذه الأخيرة من 
الثورة التكنولوجية من خلال التجييزات الحديثة، ومع تطور المين الطبية وزيادة 

أىتمالعموم الإنسانية بدراسة المين وبالمؤسسات الخدمية التي .الاختصاصات وتنوعيا
تقدم خدماتيا وأساليب الرعاية الصحية والطبية لممرضى،حيث ساىم عمماء الاقتصاد 

والنفس والقانون والانتربولوجيا في بمورة العديد من النظريات الاجتماعية 
وأىم المشكلات التي أىتم بيا عمماء الاجتماع، دراسة قضايا العمل . والسوسيولوجية

العلاجي،وأنماط الرعاية وأساليبيا وطبيعة الوظائف والمسئوليات المينية والاجتماعية 
والأخلاقية والقانونية لمفئات العاممة بالمستشفيات والمؤسسات العلاجية المختمفة، كما 
تناولت الدراسات نوعية العلاقات التي تربط ىذه المؤسسات وطبيعة المجتمع الذي 

 .توجد بو كأنساق اجتماعية

وخلال النصف الأخير من القرن العشرين،أىتم الجيل الثاني من عمماء الاجتماع، 
بدراسة المين الاجتماعية في اختصاص سوسيولوجيا المين،نجد ذلك في أعمال 

عند دراستيما فئة )-Parsons,E.Fridesonsبرسونزواليوتفريدسون)وتحميلات 
إلى التركيز عمى أىمية القيم والمعايير التي توثر عمى )برسونز(الأطباء،حيث سعى 

عممية التنشئة الاجتماعية والمينية لفئة الأطباءوالتي تنعكس بصورة مباشرة عمى 
الفرد "العلاقة المتبادلةبين الأطباء ومرضاىم،والتي طرح فييا تصوره عن نموذج 

 ".المريض ومعرفة الدور المتوقع

من التحميلات السوسيولوجية  (-E.Fridesonsاليونفريدسون)كما تعتبر تحميلات 
والسيطرة ""الانجاز التنظيمي"الحديثة عند تحميمو لفئة الأطباء كما استخدم مفاىيم مثل 
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والتي تمعب دورا بارزا في تحميل البناء التنظيمي لممستشفيات وتكشف عن " العلاجية
 1.نمط العلاقة المتبادلة بينالأطباء والمرضى

لقدبمغ اختصاص عمم الاجتماع الطبي مرحمة النضج بحيث يستطيع الإسيام 
في دعم النظرية الاجتماعية العامة وتطبيق سياسة واقعية واجتماعية كما ازداد 

اىتمامو بمشكلات الصحة المينية والعناية بالصحة في مجال الصناعة ،حيث توثقت 
الصلات بينو وبين عموم اقتصاديات الصحة والإدارة الصحية والتدريس والتدريب 

 ومنو يمكن القول أن الدراسات السوسيولوجية حول 2.الصحي والصحة العامة
بدون أي -المؤسسات الصحية باعتبارىا ذات طابع خدماتي موجو لكل أفراد المجتمع 

تكتسي أىمية بالغة نظريا وتطبيقيا، لمساىمتيا في حمحمت الإشكالات التي - خمفية
تطرحيا المنظومة الصحية وعلاقتيا بالمجتمع ووضع التصورات العممية لفيم وتفسير 

 . الظواىر المرتبطة بيذا الحقل

 

 

 

 

: خلاصة 

فرضو تعدد ، تتميز بنظام معقد،إنسانية، اجتماعية، إن المستشفى مؤسسة خدماتية
 ، وتنوع الأقساموتوفره عمى تجييزات تكنولوجية متطورة،الاختصاصات المينية

                                                           
1

،ص 2000، دار النهضة العربية ، بيروت ، لبنان ، (3)عبذ الله محمذ عبذ الرحمان،دراسات في علم الاجتماع 

79-82. 
 .81،صwww.kotobarabia.comعلي المكاوي، علم الاجتماع الطبي ،نسخة الكترونية 2
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ومخابرعممية تستوجب تنوع عددي ونوعي في مختمف الاختصاصات والفئات 
باعتباره نظام مفتوح وانعكاس ،وكذلك علاقتو بالبيئة الداخمية والخارجية.المينية

الظروف السياسية والسوسيوثقافية والاقتصادية عمى مخرجات المؤسسة 
 باعتبار أن ،كما أنطبيعة منتوجو الذي لا يقبل الخطأ وان كان ممكنا.الاستشفائية

بحيث لا يمكن الاستغناء عنيا لتحقيق . الصحة تمثل أغمى واعز سمعة عند الإنسان
.  وجودالإنسان وقدرتو عمى العمل والتواصل مع المجتمع

 تفرض عمى مختمف ،ومن خلال ما سبق يتأكد أن طبيعة عمل المؤسسة الاستشفائية
 لتحقيق مستوى عال من ،يتسم بالمرونة والانسيابية،الفاعمين بيانمط تواصمي عقلاني

جميا ىذه أ ولضمان خدمة تتوافق مع الأىداف التي أنشئت من ،الانسجام والتعاون
. المؤسسة

 
 


