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مقدمه

صحي  خدمات  عرضه  راستاي  در  را  مهمي  رول  ها  شفاخانه 
العاده  فوق  خدمات  اين  نمودن  فراهم  ميکنند،  ايفا  کشور  در 
ضروري و در عين حال پر هزينه ميباشد. دريافت هاي حسابات 
از مجموع  نشان ميدهد که 24 در صد  ملي صحي سال 1390 
مصارف صحي در بخش شفاخانه ها به مصرف ميرسد. اين در 
حاليست که مصارف شفاخانه هاي ملي برخلاف مراقبت هاي 
صحي اوليه بصورت کل از بودجه عادي تمويل ميگردد )دولت 

اسلامي افغانستان 2013(.

مفاهيم و بيان مشکل

در افغانستان به دليل توجه بيشتر بالاي خدمات اوليه و ضروري، 
سکتور شفاخانه اي غالباً در مقايسه با ساير کشور ها ناديده گرفته 
شده  اند و با بودجه ناچيزي فعاليت مي نمايند. در سال 1390،  
وزارت صحت عامه ستراتيژي سکتور شفاخانه اي را  انکشاف 
و خدمات  ها   فعاليت  بهبود  مسير جهت  آن  اساس  به  که  داد 
شفاخانه هاي ملي و تخصصي کشور برنامه ريزي گرديده است.

براي نايل شدن به هدف ارتقاء شفاخانه ها به نهاد هاي داراي 
خود  سطح  افزايش  امتياز  ها  شفاخانه  به  کامل،  استقلاليت 
و  بودجوي  هاي  عملکرد  راستاي  در  بالخصوص  مختاري 
تدارکاتي اعطا گرديده است )دولت اسلامي افغانستان 2011(. 

هاي  چالش   1391 ملي  هاي  شفاخانه  گذاري  قيمت  مطالعه 
شناسايي  را  ادويه   معقول  استفاده  و  منابع  توزيع  مانند  زيادي 
نموده است که بايد به آن توجه صورت گيرد )دولت اسلامي 
افغانستان 2011(. پيشرفت هايي در اين زمينه حاصل شده است، 

اما لازم است تا کار هاي بيشتري صورت گيرد.

با توجه به نتايج مطالعات و اجرا مصاحبه ها با دست اندرکاران 
وزارت صحت عامه چهار ساحه عمده که در روند خودمختاري 
شفاخانه ها چالش زا بوده و سطح کارائي شفاخانه ها را متاثر 
خود  فقدان  شامل  ساحات  اين  اند.  گرديده  شناسائي  ميسازند 
و  کلينيکي  بخش  در  پائين  ظرفيت  اداري،  امور  در  مختاري 
مديريت، تخصيص نامناسب بوديجه و ظرفيت پايين در فراهم 

آوري خدمات تشخيصيه ميباشند.

چالش ها

فقدان خود مختاري در امور اداري
منابع بشري شفاخانه ها در سطح مرکز مديريت ميشود که اين 
خود باعث طولاني شدن پروسه استخدام گرديده و نيز شفاخانه 
ها نميتوانند نيازمندي لازم قواي بشري شان را  بر آورده سازند.

عدم تعادل در نسبت هاي پرسونل: در يافت ها بيانگر آنست 
تعداد  و  داکتران  تعداد  بيشترين  داراي  ها  شفاخانه  اکثر  که 
ميباشند. )دولت جمهوري اسلامي  نياز   کمتر نرس هاي مورد 

افغانستان 2012(. مديريت مرکزي سبب مشکلات ديگري چون 
براي عرضه خدمات، و )2( غيابت،  بالاي کارمندان  فشار   )1(
اجراات  که  را  کارمندان  اخراج  صلاحيت  ها  شفاخانه  چون 

خوب ندارند، ندارد.

ظرفيت پائين مديريتي و کلينيکي

ظرفيت مديريتي: با گذار به سوي دوره خود مختاري قسمي، 
شفاخانه ها ظرفيت شان را در بخش هاي بودجوي و تدارکاتي 
افزايش داده اند. بااينحال، درکل فقدان ظرفيت مديريتي هنوز 
بايد ظرفيت موجود در بخش هاي مالي،  هم محسوس بوده و 

تدارکات و منابع بشري تقويت بخشيده شود.

مثل  مهم  هاي  بخش  در  کلينيکي  ظرفيت  کلينيکي:  ظرفيت 
آموزش  موجوديت  عدم  بنابر  اختصاصي  ساحات  و  تداوي 
بسيار  ورزيده  متخصصين  توسط  کار  محيط  اختصاصي  هاي 
جهت  مريضان  تا   است  شده  سبب  معضله  اين  است.  محدود 
بدست آوردن خدمات تخصصي به خارج از کشور سفر نمايند 
و به اين شکل خانواده ها در سال 1390 در حدود 255 مليون 
دالر را جهت دريافت خدمات داخل بستر در خارج از کشور به 

مصرف برسانند )دولت اسلامي افغانستان 2013(.

تخصيص نا مناسب بودجه 

از  بعد  بودجه  اجراي  ميزان  در  پيشرفت  از  ها  آنکه شفاخانه  با 
دريافت خود مختاري قسمي گزارش ميدهند، ولي عدم توانائي 
در اجرا بودجه به اساس کود هاي مشخص شده باعث گرديده 

است تا مصارف منابع محدود کارائي لازم را نداشته باشند.

دسترسي و کيفيت پائين خدمات تشخيصيه

در حال حاضر کدام کود مشخصي در بودجه شفاخانه ها براي 
عرضه خدمات تشخيصيه و تجهيزات موجود نبوده و مصارف 
مربوط به خدمات تشخيصيه تحت کود تجهيزات اجرا ميشوند. 
کيفيت پايين و ناکافي بودن خدمات تشخيصيه در سطح شفاخانه 
تشخيصيه  خدمات  مراکز  به  مريضان  که  شده  سبب  ملي  هاي 
و  تجهيزات  بودن  هزينه  پر  دليل  به  شوند.  فرستاده  خصوصي 
حفظ و مراقبت از آنها،  شفاخانه ها توانائي پرداخت خدمات 

ضروري را با بودجه فعلي خود ندارند.

روش هاي قابل تطبيق

را  ملي  هاي  شفاخانه  وضعيت  بهبود  عامه  صحت  وزارت 
پلان  در  آنرا   و  است  داده  قرار  خود  کاري  هاي  اولويت  در 
ستراتيژيک صحت و تغذي 1390- 1394 و هم در ستراتيژي 

سکتور شفاخانه ها  گنجانيده است.

در  مالي  و  سياسي  قوي  پشتيباني  نيازمند  ملي  هاي  شفاخانه 



راستاي تطبيق ستراتيژي شفاخانه ها و اطمينان از موثريت و کارائي خدمات ثالثي 
ميباشند. به منظور شناسايي چالش هاي ذکر شده، پنج فعاليت ذيل براي تطبيق در 

آينده پيشنهاد ميگردد. 
 
 

نيازمندي  توسعه خود مختاري در امور اداري

خود مختاري در امور اداري، خصوصاً در پروسه هاي منابع بشري بايد در مرحله 
بعدي استقلاليت شفاخانه ها در نظر گرفته شود.

تعداد ناکافي متخصصين، مشکلات در بودجه و ترکيب نا متناسب پرسونل کاري 
خود ميتواند باعث نا کارائي گردد. اين در حاليست که معاشات بصورت اوسط 
اسلامي  )دولت جمهوري  ميدهد  تشکيل  را  ها  شفاخانه  مصارف  از  در صد   60

افغانستان 2012(.

به  بايد  خدماتي  پرسونل  و  اداري  کلينيکي،  از  اعم  ها  شفاخانه  پرسونل 
سطح  در  شفاف  روند  يک  طي  و  کارائي  شايستگي،  ضرورت،  اساس 
تا  است  نياز  بيشتر  هاي  بحث  به  گردند.  برکنار  يا  و  استخدام  ها  شفاخانه 
شود. مشخص  ها  شفاخانه  بشري  منابع  پروسه  در  عامه  صحت  وزارت   نقش  

نيازمندي  به برنامه  هاي آموزشي و ارتقاي ظرفيت 

عرصه  در  آموزشي  و  بخشي  توان  هاي  برنامه  تقويت  براي  متعدد  هاي  فرصت 
مديريت و کلينيکي موجود است. وزارت صحت عامه ميتواند برنامه هاي آموزشي 
مختلط مديريت شفاخانه اي در رابطه به امور مالي، پروسه ها و قوانين تدارکاتي، 
طرزالعمل هاي منابع بشري، مسايل بودجوي و مديريت معلومات را براي کارمندان 

شفاخانه ها در نظر بگيرد.

کننده  کمک  ميتوانند  زمينه  اين  در  المدت  طويل  و  مدت  کوتاه  هاي  کورس 
آموزشي  هاي  برنامه  اندازي  راه  با  ميتوان  را  کلينيکي  ظرفيت  رفتن  بلند  باشند. 
داخل خدمت با دعوت کردن متخصصين خارجي به داخل کشور جهت آموزش 

يک گروپ بزرگ از کارکنان طبي حمايت کرد. 

با  ميتوان  را  مريضان  تداوي  و  تشخيص  مورد  در  مناسب  آموزشي  هاي  برنامه 
ارزيابي توقعات مريضان در مورد خدمات صحي که در خارج از کشور دريافت 
مينمايند و امکانات موجود در داخل کشور، شناسايي نمود. به همين گونه منحيث 

شفاخانه هاي ثالثي تمام شفاخانه هاي ملي بايد داراي پلان توسعوي باشند.

اصلاحات در  شيوه هاي پرداخت به عرضه کننده گان خدمات
در سيستم مالي دولت معمولاً از روش بوديجه به اساس کود هاي مشخص  استفاده  

ميگردد،  که تطبيق آن نسبتاً ساده و بسيط بوده ودر آن ارتباط واضح بين محاصل 
و شيوه پرداخت موجود نمي باشد. بوديجه به اساس کود هاي مشخص ميتواند هر 
به اساس  اينحال، در اکثر واقعات تخصيص بودجه  با  اندکي تعديل گردد،  سال 

ميزان مصرف سال قبل تعيين ميگردد.

عرضه کننده گان خدمات صحي توانائي کمتر در انتقال وجوه مالي در بين کود 
هاي مشخص ر ا دارند، و معمولاً فرصت براي معرفي نو آوري ها جهت کارائي  
بهتر و بهبود کيفيت تحت اين ميکانيزم موجود نمي باشد. بر علاوه، در اين شيوه 

بودجوي پاسخدهي از ميزان و کيفيت خدمات عرضه شده بسيار محدود ميباشد.

شيوه پرداخت براي عرضه کننده گان خدمات صحي يک روش پرداخت توام با 
تمام سيستم هاي حمايوي مانند قراداد، ميکانيزم هاي حسابدهي مربوط به شيوه 
پرداخت، و سيستم هاي مديريت  معلومات جهت بهبود موثريت و کارائي منابع 
ميباشد.  بودجه کلي )گلوبل بجت( يا تهيه بودجه به شکل کلي يک روش جهت 

تامين هزينه عرضه خدمات مشخص دريک مدت زمان معين ميباشد.

بودجه کلي که با پرداخت تشويقيه براي کارمندان صحي مترافق ميباشد، ميتواند 
به گونه موثر و کارا جهت  منابع  شفاخانه ها را  در قسمت تخصيص و مصرف 
بهبود کيفيت خدمات صحي کمک نمايد. اين روش بودجوي را ميتوان در آينده 

نزديک تحت آزمايش قرار داد.

ابتکار عمل جهت عرضه خدمات تشخيصيه از طريق مودل مشارکت عامه 
 )PPP(و خصوصي

مودل مشارکت عامه و خصوصي ميتواند با قرارداد نمودن خدمات تشخيصيه  با 
عرضه کننده گان خدمات صحي در سکتور خصوصي عملي گردد. با استفاده از 
اين فرصت  براي شفاخانه هاي عامه  ميتوان  نيروي موجود در سکتور خصوصي 
را مهيا ساخت تا خدمات موثر و با کيفيت عالي را بدون  سوءظن از ناتوانائي در 

عرضه خدمات تشخيصيه فراهم نمايند.

ارزيابي کننده،  نظارتي و  نهاد  ميتواند رول خود را منحيث  وزارت صحت عامه 
با حصول اطمينان از کيفيت خدمات تشخيصيه ايفا نمايد. در زمينه به بحث هاي 
بيشتري نياز است تا نقش وزارت صحت عامه گسترده تر و ظرفيت شفاخانه ها و  

سهم سکتور خصوصي در عرضه خدمات صحي به حد اکثر برسد.

 :Standardization and Accreditation معياري سازي و اعتباردهي

معياري سازي و اعتباردهي از شاخص هاي مهم باکيفيت بودن خدمات و رضايت 
مريضان مي باشد، شفاخانه هاي ملي بايد براي معياري سازي و اعتباردهي راهبرد 

هاي عملي داشته باشند.

پيشنهادات پاليسي
•  معرفي خود مختاري مديريت منابع بشري در سطح شفاخانه هاي ملي تا از استخدام پرسونل کلينيکي و اداري بشکل منطقي و به  اساس 

    نياز اطمينان حاصل گردد.
•  بهبود  عرضه خدمات صحي با کيفيت  با معرفي و پرداخت پول تشويقيه به کارمندان صحي به اساس عملکرد.

•  معرفي شيوه هاي جديد پرداخت براي عرضه کننده گان به منظور  انعطاف پذيري و کارائي در امور بودجوي و مصارف.
•  مشارکت با سکتور خصوصي جهت ارائه خدمات تشخيصيه بهتر.
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