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:المداخلة عنوان  

  والمأمول الواقع بین الجزائر في الصحة

)حتمي رھان طبي الشبھ النشاط جودة تحسین(  

قالمــــــة: مقرالمؤتمر  

 

بیطام سمیرة: الدكتورة إعداد  

طبیة الشبھ للنشاطات والتنظیم بالتقییم مكلفة الدخول مكتب رئیسة  

الجنائیة الأدلة علم في أكادیمیة وباحثة  

1 الجزائر– خدة بن وسفبن ی الحقوق كلیة - 

 الجزائر

 

 فئاتھا اختلاف وعلى الجزائر في طبي الشبھ النشاط أن الصحة مستخدمي من ینكر أحد لا

 ھذا یقدمھ لما جواریة صحیة مؤسسات إلى وصولا متخصصة مستشفیات من التشكیلیة

 بھا والارتقاء الصحة ترقیة مبدأ مع یتوافق نحو على صحیة خدمات تقدیم دیمومة من النشاط

 والآداءات  علاج ھو یمثل صیغة ف تجدیدیة برزنامة الحاصل التطور مواكبة شاكلة وعلى

 الصحیة المؤسسات تمد أن یفترض والتي التمویل رھانات من المرجوة النتائج وكذا المقدمة

  .والمعنوي والبشري المادي الدعم من جدید بنفس

 ،لا المردودیة انتظار حیث من الحقیقي المثال لھو الرھان لھذا نموذجا المستشفیات تؤخذ نفأ

 ومراقبة التمویل حجم على یتوقف الصحیة الخدمات وتحسین تحدیث لأن سوى لشيء

 ولیس حقیقي واقع على الصحي التسییر نبض جس من لنتمكن التمویل ھذا سیرورة

.تطبیقیة غیر مضاربات  

 المستشفیات في الصحي الأداء نسبة لمعرفة ضروري ھام مثال إلا الطبي الشبھ النشاط وما

إن ھذا الأداء، لتحسین المستخدمة الآلیات نجاعة مدى بالضرورة یعكس ما وھو الجزائریة  
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 عنوان من جزء نفسھا ھي نفسھا تطرح التي فالإشكالیة الآلیات ھذه فعلا موجودة– كانت

: بـ الموسومة مداخلتي  

،  حتمي رھان طبي الشبھ النشاط جودة نیتحس: والمأمول الواقع بین الجزائر في الصحة

.كیف نحقق ذلك ؟  

 ھو وایجابیات سلبیاتھ بكل معاش واقع على الضوء لتسلیط سنسعى المداخلة ھذه خلال فمن

.الجزائر في الصحي التسییر على جدیدة صبغة إضفاء أجل من المستقبلمأمول في   ھو ما  

:واقع الصحة في الجزائر -1  

 في حساسیة الأكثر القطاع عن حدیث وبالضرورة ه)1(الجزائر في الصحة عن الحدیث

 وقع وعلى التسییر ـسوء وسط الجانب ھذا من یعاني الجزائري الشعب غالبیة البلاد،لأن

 لا ،حیث و المطالبة بتحقیق جملة حقوق ھي في مضمونھا شروط عمل الإضرابات توالي

 وفي. القطاع ھذا في والإضرابات الاحتجاجات موجة وتتجدد إلا قصیرة زمنیة فترة أي تمر

 یكفلھا التي الصحة مجانیة في المتمثل و مكسب أكبر استمرار رغم للصحة العالمي الیوم

 قوائم تتذیل الجزائر أصبحت ، حیث  الصحیة الخدمات تدني نلاحظ نناأ إلاالدستور،

.المتاحة البشریة والموارد الإمكانیات كل رغم الصحة منظمة  فیھا بما العالمیة المنظمات  

عبئا اجتماعیا و اقتصادیا بالإضافة  الى كونھما عبئا  تشكلان   و الإعاقة المرض أصبح لقد

الخدمات الصحیة  لیس صحیا على المجتمع ، و برامج الرعایة الصحیة الأساسیة و 

كل المشاكل المترتبة عن المرض و الإعاقة خصوصا و نحن نعیش في  بإمكانھما أن یحلا 

و الظروف السیئةراض بسبب ملوثات البیئة المحیطة عصر تزداد فیھ نسبة الاعاقات  و الأم  

.التي تعاني منھا الأحیاء المختلفة   

والاقتصادي السیاسي لنظامھا الاشتراكي النھج الجزائریة الدولة إتخذت الاستقلال غداة  

 الضرورة من كان ذلك أساس وعلى الفرنسي، الإستدماري اللیبرالي لنظامل معا كقطیعة

ث بشكل آخر عنھ في عناصره و أھدافھ في ھذه الشكل الصحي الاستعماري المورو إستبدال

 المرحلة بالذات كان على الدولة الجزائریة اتخاذ إجراءات استعجالیة من أجل القضاء على 
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الأمراض و الأوبئة المتنقلة التي كانت سائدة في المجتمع الجزائري بشكل رھیب ، ھذه 

الوضعیة الصحیة المرتبطة بالحالة البیئیة و المعیشیة كانت السبب الرئیسي للوفیات و 

).2(خاصة منھا وفیات الأطفال  الإعاقات  

 منذ مختلفة راحلم بعدة الجزائر في الصحیة المنظومة إصلاح سیاسة مرت فقد وعلیھ

للظروف التي سادت في كل مرحلة على حدى ،سواء  إلى یومنا ھذا ،كانعكاس الإستقلال  

و الاقتصادیة و حتى الاجتماعیة و البیئیة ، و لكل سیاسة عناصرھا و  السیاسیة الظروف

ھم عنصر فیھا ھو و حمایة صحة الأفراد بشكل عام ،فأأھدافھا ، الا أن الھدف الرئیسي  ھ

.رد و أسمى ھدف فیھا ھو صحتھالف  

 والخدماتیة الإداریة والمؤسسات الھیاكل من مجموعة ھي)3(الصحیة المنظومة أن رباعتبا و

المحرك  على تسییرھا أفراد ذوي مھارات و تخصصات مختلفة ، و یعتبرون  ،یقوم  

المنظومة تواجھ مشاكل و صعوبات في تحقیق الأھداف الرامیة  ھذه أصبحت لھا، الرئیسي

الى تحسین الخدمات الصحیة التي یستفید منھا المواطن الجزائري ، و ھذه  الصعوبات 

 تخص التنظیم الإداري و البیروقراطي من ناحیة ، و التسیب الذي أصبح یمیز

المكونة الشرائح تلفمخ بین صالالإت وصعوبة الجزائر، في الصحیة المنظمات معظم  

 یعتبر الذي( المواطن بین الھوةوسع في  ما لھا،وھذا الخارجي والمحیط المؤسسات لھذه

.و المؤسسات الصحیة بكل أشكالھا المكونة للمنظومة الصحیة) بالمفھوم الاقتصادي  الزبون  

:الخدمات الصحیة في الجزائر -2  

إیجابیة و رائعة في  نتائج تحقیق من الجزائر تمكنت فقد الصحیة الخدمات یخص فیما أما  

و التنقیص من عدد الوفیات ، الجماعي الموت على والقضاء الصحیة الخدمات تطویر في  

مستوى عال سواء كان ذلك بالنسبة للرجال أو  بلغت قد الجزائر فير عماالأ معدلات أن كما  
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نتیجة الجھود التي بذلتھا الجزائر من أجل تحسین الأوضاع  التحسن ھذا كل وجاء النساء

:)4(الصحیة ، و ذلك  من خلال وضع برنامج صحي سارت علیھ و كانت نتائجھ كما یلي   

.التراجع في الأمراض المعدیة-1  

.)المزمنة و المستعصیة(ظھور و ارتفاع بعض الأمراض الغیر معدیة -2  

.في الحوادث و الصدمات الناتجة عن العنف ارتفاع-3  

أما فیما یتعلق بالتوزیع الجغرافي للخدمات الصحیة فانھ یعتبر التوزیع الأمثل 

للخدمات في مدن العالم الثالث بشكل خاص من الأمور التي  یصعب  تطبیقھا و ذلك 

لأن مثل  ھذه المدن لا تنمو أصلا ضمن ضوابط واضحة  و محددة لاستعمالات 

جھ نمو الأرض ، كما أن غالبیة ھذه المدن لا یوجد لدیھا تصامیم أساسیة مسبقة تو

.ن تنمو فیھ المدینة بالشكل الذي یجب أ  

لا یخفى على أي أحد أھمیة قطاع الصحة في أي مجتمع ،لما لھ من تأثیر على 

 مجالات الحیاة ، حتى أصبح قطاع الخدمات الصحیة مؤشرا حقیقیا على مدى

أفضل ، كانت قیمةتقدم وتحضر المجتمعات، وكلما كان الفرد یتمتع برعایة صحیة   

نسان العلیل یكون أقل إنتاجا و فعالیة من الإنسان ھذا المجتمع أعلى وأكبر وذلك أن الإ

 الصحیح في مجتمعھ ، لذلك فان الاھتمام بتطویر و تنمیة قطاع الخدمات الصحیة یعد من 

أولویات الصحة منن الصحیح في مجتمعھ، لذلك فان الاھتمام بتطویر الإنسا إنتاج وفعالیة   

.دولة أولویات الساسة ومتخذي القرار في أي  

ھا في أدبیات منظمة الصحة العالمیة ھي مجموعة من والخدمات الصحیة كما ورد تعریف

مترابطة التي تسھم بتحقیق الصحة في البیوت و المؤسسات التعلیمیة و أماكن العناصر ال

العمل و المحلات العامة و التجمعات و كذالك في البیئة العمرانیة و النفسیة و الاجتماعیة و 

).5(قطاع الصحة و القطاعات المرتبطة بھ  
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:ریة تقییم جودة الخدمات الصحیة في المؤسسات الاستشفائیة الجزائ- 3  

تنتمي إلى اختصاصات  إن تحلیل السیاسات الصحیة یستدعي جملة من الاقترابات

مختلفة حتى یمكن فھم طبیعة التفاعلات التي  تحدث بین المؤسسات و المصالح و 

الأفكار الخاصة بالفاعلین في ھذه السیاسات ، و نظار لأھمیة الصحة لدى الشعوب 

، فقد اضطلعت برسم و تنفیذ و تقویم السیاسات الصحیة العدید من المؤسسات 

الوطنیة و حتى المؤسسات الدولیة التي أصبحت تتدخل في  و الغیر رسمیة الرسمیة

الكثیر من التفاصیل الخاصة بھذه السیاسة ،فالمشاكل الصحیة لم تعد شأنا داخلیا بل 

شأنا عالمیا تسیره العدید من المؤسسات الدولیة و تتكاثف جھود الدول من أجل 

زدیاد حركة الأفراد و مواجھة الأوبئة و الآفات العابرة للدول و القارات بفعل ا

حسب بل ھناك ترتیبا دوریا للدول تصدره الھیئات الدولیة   تطور وسائل النقل ،

المخاطر التي تمثلھا على الشعوب الأخرى و درجة التقدم التي تحرزھا في میدان 

).6.(الصحة   

ھذا و قد كشف مدیر الصحة لولایة الجزائر(7) السید محمد میراوي أن سیاسة التقشف التي 

أقرتھا الحكومة لن تمس قطاع الصحة بالعاصمة بدلیل استكمال جمیع المشاریع التي تم 

.الانطلاق فیھا وینتظر استلامھا في القریب العاجل  

مصالح اصة بمستشفیات أخرى خ بالمائة 80وأضاف ذات المتحدث أن نسبة الأشغال فاقت 

 120التولید على غرار المستشفى الموجود في طور الإنجاز في زرالدة بطاقة استیعاب 

وستتوفر  بالمائة 50سریر إلى جانب عیادة أخرى ببابا حسن والتي بلغت نسبة الأشغال بھا 

. لازمة والعصریةعلى جمیع التجھیزات ال  

وأكد المتحدث أن دخول العیادة المتخصصة في جراحة قلب الأطفال سیكون في القریب 

العاجل وھي ثالث عیادة من نوعھا على المستوى الوطني باحتساب عیادة بوسماعیل التابعة 

 للصندوق الوطني للضمان الاجتماعي والثانیة بعد عیادة تیزي وزو وھو المشروع الذي 

 

https://www.djazairess.com/city/%D8%A7%D9%84%D8%AC%D8%B2%D8%A7%D8%A6%D8%B1
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فف من وطأة معاناة الأطفال وأھالیھم بین التنقل إلى العیادات الموجودة بالولایات سیخ

).7( الأخرى كما سیسمح بتخفیف الضغط على العیادات المتوفرة  

:المستخدمین  الشبھ الطبیین و واقع النشاطات الشبھ الطبیة في الجزائر -4  

تنظیم الجید لمھام الشبھ طبیین باختلاف رتبھم ،فان بوجود مراسیم مثل ھذه تكفل ال

الجزائر كفلت احتواءا قانونیا لمستخدمي الصحة یمنح لھم مجالا لممارسة مھامھم 

المطروح في تسییر  الإشكالوفق القانون و تنظیم المواد القانونیة ،لكن یبقى 

قوقھم و المنظومة الصحیة ھو مدى صرامة تطبیق القانون و منح المستخدمین ح

نجد خللا في التنسیق فیما  إذبالالتزامات الملقاة على عاتقھم ،  الإخلالمحاسبتھم على 

جل ضمان تقدیم خدمات صحیة ذات جودة أبین مختلف شرائح موظفي الصحة من 

سیاسات  إتباععالیة و تحقیق رضاء كاف للمریض بعد تلقیھ للعلاج ، خاصة بعد 

أي مدى حقق النشاط الشبھ طبي تنوعھ في  فاليحكومیة على مر حقبة من الزمن ،

.مجال تقدیم الخدمة الجیدة و كذا الآداء الجید لآداءات العلاج ؟  

للإجابة على ھذا التساؤل ننطلق من فراغ قانوني یعاني منھ الشبھ طبیون في معرفة حقوقھم 

حالة وجود  المفصلة و كذا حدود مسؤولیاتھم تجاه المریض و مرافقیھ و تجاه الإدارة في

  ).code de déontologie(نزاع ما ، و الإشارة ھنا حول قانون الأخلاق 

، و الذي حول  2011فبرایر  24المؤرخ في  92-11فبمقتضى المرسوم التنفیذي رقم 

،و بالإسقاط على واقع التعلیم للمستویات مدارس التكوین الشبھ الطبي إلى معاھد وطنیة  

فان مادة التشریع و المسؤولیة و أخلاق المھنة تكون مرسخة  الطبيالعلیا لطلبة الشبھ 

للتدریس لأنھ تحتوي و تتماشي مع النشاط الشبھ الطبي الذي یمارسھ المتخرجون بعد تعیینھم 

  .في المستشفیات 

الذي یحول )8( 2011فبرایر  24المؤرخ في  93- 11نفس الشيء بالنسبة للمرسوم رقم 

لعالي إلى معھد وطني للتكوین ا )الجزائر (عمومیة بالمرسى المعھد التكنولوجي للصحة ال

قانون أخلاق مھنة الشبھ طبي لیوضح أھم الدروس التي  شبھ طبي ، فمن المفروض یوجد

  .ستلقن للطلبة خاصة ما یقوي الجانب الإنساني فیھم لأداء مھامھم مع المریض
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الجزائر و آلیات تحسینھا من  نذكر مستوى الخدمات الشبھ الطبیة في أنلكن ھذا لا یمنع 

  .خلال جملة مقترحات استعرضھا بعد انتھائي من المداخلة

سبتمبر  7ھـ الموافق لـ  1432شوال  9المؤرخ في  11/319ناء على المرسوم التنفیذي ب

إلى معھد للتكوین شبھ الطبي، ویعمل المعھد )9(، تم تحویل مدرسة التكوین شبھ الطبي 2011

التكوین شبھ الطبي المتخصص، لاسیما مساعدي التمریض للصحة حالیا على ضمان 

كما یتكفل  العمومیة و أعوان رعایة الأطفال و مساعدي جراحي الأسنان للصحة العمومیة، 

المعھد بضمان كل عملیات التكوین المتواصل و متابعتھ و تجدید المعارف و تحسین 

عدة مؤسسات الصحة في تنظیم المستوى لمستخدمي الصحة عموما، بالإضافة إلى مسا

 .التكوین و إعداد برامج التكوین المتواصل

مساعد ممرض  449و في ھذا الإطار، تخرجت دفعة من مساعدي التمریض البالغ عددھم  

قصد تغطیة العجز المسجل لدى كل المؤسسات الصحیة عبر الولایة، حیث تم توزیع ھذه 

التي تنتشر بھا قاعات العلاج التي  المناطق النائیةالدفعة عبر إقلیم الولایة ووصلت حتى إلى 

كانت مغلقة سابقا عبر الدوائر و البلدیات، إضافة إلى تدعیم العیادات متعددة الخدمات و 

  .المؤسسات الإستشفائیة من ھذه الفئة

  :أھم الأنشطة الشبھ الطبیة *

والمشاركة في تنفیذ المعتمدة في المركز الصحي  الأصولقدیم العنایة التمریضیة حسب ت*
.الممرض إشرافخطة العنایة تحت   

.والاجتماعيأمین حاجات المرضى على الصعیدین الجسدي والنفسي ت*  

طبیق الأوامر الطبیة للمریض حسب الأصول المعتمدة وتحت إشراف الممرضت*  

مایة المریض وضمان سلامتھح*  

لتواصل الفعّال مع المرضى، عائلاتھم والفریق الصحيا*  

الإجراء نصوصة علىلمریض بدقة وحسب القوانین الموثیق المعلومات عن ات*  
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ستخدام التقنیات الحدیثة بدقة وفعالیة في تقدیم العنایة وذلك تحت إشراف الممرضا*  

.لمشاركة في مشاریع ضمان جودة العنایةا*  

الأساسي و تبقى تنوع النشاطات الشبھ الطبیة بحسب تخصص الدراسة و الذي یشملھ النظام 
:بما یلي  241للشبھ الطبیین وفق ما نصت المادة   

في شعبتھ تحت سلطة الممارس الطبي و رئیس المصلحة یكلف الإطارات الشبھ الطبیة و كل 
:لا سیما   

.تنظیم الخدمات العلاجیة و السھر على استقبال و راحة المریض *  

.مراقبة عمل الفرق الشبھ طبیة*  

العقلاني للمواد الصیدلانیة و المستلزمات الطبیة و العتاد الطبي و السھر على الاستعمال *

.صیانتھ و الحفاظ علیھ   

المساھمة في تقییم الاحتیاجات من المستخدمین الشبھ طبیین*  

.تحریر تقریر نشاط المصلحة *  

:من نفس القانون فھي تنص  على   242أما المادة   

شعبتھ و تحت سلطة المسؤول السلمي و لا  یكلف منسقو النشاطات الشبھ الطبیة كل في*

:سیما ما یأتي   

.تنظیم نشاطات المستخدمین الشبھ الطبیین و تقییمھا و تنسیقھا *  

السھر على استقبال  المریض  و راحتھ و نوعیة الأعمال الشبھ الطبیة و ترقیتھا و تطویر *

.النظافة الاستشفائیة   

تكییف التقنیات الجدیدة بالتعاون مع إطارات الشبھ المشاركة في دراسة المسائل المتعلقة ب*

.الطبي   
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.إعداد تقریر نشاط الھیكل*  

و لكي یتم التجسید الفعلي لكل ھذه المھام توجد مدیریة فرعیة على مستوى المستشفیات 

ربما التسمیة فقط تختلف بحسب طبیعة  الجزائریة مختصة بالنشاط الطبي و الشبھ الطبي 

:و تعمل وفق نظام حدده القانون كان من فئة أ أو ب أو ج ،  أنالترتیب الھیكلي للمستشفى   

فمثلا نجد في المستشفى الجامعي لبني مسوس و حسب النظام الداخلي المعمول بھ فان 

:المدیریة الفرعیة للنشاطات الطبیة تحتوي على ثلاث مكاتب ھي   

كتب التقییم و التنظیمم*  

مكتب العلاجات*  

مكتب المتربصین *  

و كل مكتب لھ مھامھ و دوره و یصب في مجموع الأنشطة الشبھ الطبیة و ما یعاب على ھذه 

 code de déontologie(النشاطات ھو عدم وجود قانون لأخلاقیات المھنة 

paramédical .(  

و  عجزقع النشاط الشبھ الطبي یشوبھ بعض الو ھذا النقص أو ھذا الفراغ القانوني یجعل وا

الفراغات في غیر اتجاه تحقیق المنفعة سواء الشخصیة للشبھ طبي من معرفة  یمكن استغلال

للحقوق و للواجبات أو مھنیة من فھم حدود النشاط الشبھ الطبي و كذا مردودیة العمل من 

  .ئریة إلى مصاف الرقيحیث المشاركة في التكوین و الترقیة  للنھوض بالصحة الجزا

و یمكن الإشارة كذلك إلى نقص المؤلفات في المجال التسییر الشبھ الطبي و ھو ملاحظ على 

مستوى المكاتب الجزائریة أو المعاھد و أركز تحدیدا فیما یتعلق بتسییر و تنظیم النشاط الشبھ 

المجال الصحي طبي في الجزائر ، ما یجعل ترتیب أولویة  اللحاق بالركب  الحضاري في 

  لھ عراقیلھ و لیس صعبا أن لا یجد حلولا خاصة أن ھناك إرادة فاعلة ترید النھوض بالقطاع 
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أولویات الحكومة في مخططات التسییر  ي الآونة الأخیرة و ھو ما یسطر ضمنخاصة ف

لدیھا وفق مناھج و استراتیجیات و مخططات عملیة و مادیة تحقق المستوى المتطلع إلیھ و 

  .ما یتوقف على المأمول من الصحة الجزائریة في الأفق ھو 

  :النتائج 

تأخر في عجلة التقدم ، ما یترتب عنھ ظھور  إلىواقع الصحة الجزائریة الیوم یشیر  إن*

  .تعرقل السیر الحسن للتنظیم الصحي أنمشاكل و نقائص من شأنھا 

نقص الموارد البشریة في الشبھ الطبیین من شانھ أن یترك فراغات لتخصصات لھذا *

الخاصة ، و لا یمكن تدارك ھذه النقص  أوالنشاط قي المستشفیات  الجزائریة سواء العمومیة 

مرتفعة في طلبات الطلبة الراغبین في الانتماء لھذا  بأرقامبفتح تكوین دوري و  إلا

  .التخصص

اللوازم لممارسة الآداءات العلاجیة على أكمل وجھ یسبب تعثر في رسكلة  نقص العتاد و*

 أضحىتحقیق الجودة المطلوبة في النشاط الطبي خاصة في المصالح الاستعجالیة و ھو ما 

كلیة خلق  أدائھاعدم  أوالعلاجات كاملة  أداءواضحا في واقع الصحة لدینا الیوم من عدم 

ریضي و ھو ما ینعكس سلبا على تحقیق الرضى للمریض و ثغرات شبھ طبیة في العمل التم

  .كذا الطاقم السھر على سلامتھ و راحتھ

نقص بعض برامج التكوین سواء فیما یتعلق ببرمجة مؤتمرات وطنیة أو دولیة من شانھ *

تأخیر عجلة اللحاق بالتطور الحاصل لدى الدول الأخرى في جمیع الأصعدة الصحیة و لیس 

  .لنشاط الشبھ الطبيحكرا فقط على ا

نقص أسالیب التحفیز و التشجیع للطاقم الشبھ الطبي من شأنھ أن یبعث على الملل و عدم *

الإقبال على العمل بھمة عالیة و حب للمھنة و ھو ما یفسره عزوف الكثیرین عن الإقبال 

  .على مھنة التمریض ما لم یتم تحسین ظروف العمل و توفیر اللوازم الضروریة
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  :و التوصیات رحات المقت

وضع لجنة على مستوى وزارة الصحة مھمتھا وضع مقترحات مشاریع قوانین او تعدیلھا *

تكون ھذه اللجنة قد استقبلت انشغالات فئة  أنلطرحھا على أعلى مستوى كالبرلمان مثلا بعد 

تكون قد جست نبض ھذا الواقع میدانیا للوقوف على أھم  أنالشبھ طبیین من المیدان و بعد 

المشاكل الحقیقیة و معرفة أسبابھا و بالتالي وضع حلول تنظیمیة من خلال تعلیمات یصدرھا 

النشاط الشبھ طبي و سد بالمشاركة في تفعیل الحراك القانوني فیما یتعلق  أووزیر الصحة 

  .ثغرات نقص القوانین

ت مھنة الشبھ الطبي تحدد كیفیة احترام المھنة في حدا ذاتھا و كیفیة إنشاء قانون أخلاقیا*

التعامل مع المریض و أھلھ و مع إدارة المؤسسة الصحیة و إن لزم الأمر حتى معرفة كیفیة 

  .حل النزاعات التي قد تنشأ لسبب من الأسباب

ما یبعث على  العلاجي للممرضین بإدخال تقنیات علاجیة جدیدة داءالآإضفاء صفة تحسین *

  .الرضى للمریض و كذا إضفاء رصید تقدمي للصحة في الجزائر

عبر   من أجل تقییمھ الشبھ الطبي اتیجیة إحصاءات و استراتیجیات للأداءإعداد إستر*

مراحل أو فترات سواء بدراسات ثلاثیة أو سداسیة أو سنویة لمعرفة مستوى التحسین في 

  .عاد ووصولا إلى تحقیق المأمولالآداء انطلاقا من واقع مدروس الأب

تطویر و تحسین  إلىو یحتاج  أھمھاالصحیة و  الأنشطة أرقىیبقى النشاط الشبھ الطبي من 

تماشیا مع نمو الكثافة السكانیة و ظھور بعض الأمراض و الفیروسات الجدیدة المتأثرة بمناخ 

واطن و المریض على متقلب و مستویات معیشة مختلفة لھا تأثیرھا  السلبي على صحة الم

  :السواء و شعار الصحة في ذلك 
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واقع مأمول یتطلع إلیھ شبھ طبي جید ھو تحقیق لنوعیة علاج رفیعة من أجل تحقیق  آداء

الكثیرون سواء من مستخدمي الصحة أو من مستفیدیھا و للبلد حصیلة في ذلك ھو ترقیة 

  .للقطاع الصحي و بالتالي دفع بعجلة التطور نحو الأمام
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