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ث

شكر وتقدير

وُضــع الدليــل الحالــي بالمشــاركة مــا بيــن المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن ومنظمــة العمــل الدوليــة 
المفوضيــة  إلــى مســاعدة موظفــي  الدليــل  المنظمتيــن ودرايتهمــا، ويهــدف  المشــتركة وخبــرات  بنــاء علــى ولايتهمــا 
تبنــي  أنظمةالحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، ودعــم  فــي  لدمــج اللاجئيــن  المتاحــة  الخيــارات  تقييــم  والمنظمــة علــى 

الاختيــار المســتدام والتخطيــط لتنفيــذه.
وأُنتــج هــذا الدليــل فــي ســياق برنامــج الشــراكة باســم »تحســين إمكانــات المجتمعــات المضيفــة والأشــخاص النازحيــن 
قســرا« آفــاق الــذي تمولــه الحكومــة الهولنديــة، وتضــم هــذه الشــراكة: مؤسســة التمويــل الدوليــة، ومنظمــة العمــل الدوليــة، 
المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن، ومنظمــة الأمــم المتحــدة للطفولــة )اليونيســف(، والبنــك الدولــي، 
ويســعى شــركاء برنامــج آفــاق إلــى العمــل علــى مســتوى مختلــف المســارات الإنســانية والإنمائيــة باســتخدام نظــم الحمايــة 
الاجتماعية؛ بغية توفير الدعم المستقر والمستدام للسكان النازحيين والمجتمعات المضيفة، عوضا عن المساعدات 
الانســانية الدوليــة قصيــرة الاجــل، ويمكــن أن يوفــر دمــج اللاجئيــن فــي النظــم الوطنيــة للحمايــة الاجتماعيــة للصحــة 
حلــولا مســتدامة وفعالــة مــن حيــث التكلفــة للتحــول عــن المســاعدة الإنســانية، ولا ســيما فــي إطــار الحــالات المطولــة، 
فــادة نهــج تعزيــز أنظمــة الحمايــة الاجتماعيــة اللاجئيــن والمجتمعــات المضيفــة بشــكل عــام. وتعــد نظــم الضمــان  و�إ

الاجتماعــي المتينــة مــن عوامــل الاســتقرار الاقتصــادي والاجتماعــي القويــة فــي المنطقــة وعلــى المســتوى القُطــري. 
وتتنــاول هــذه الوثيقــة: النهــج، وأوجــه النجــاح، والثغــرات المحتملــة، والــدروس المســتفادة مــن التوســع فــي التغطيــة 
الموظفــون  ليتدبرهــا  اعتبــارات مهمــة  تقديــم  الدليــل  هــذا  اللاجئيــن، وينــوي  لتشــمل  للصحــة  بالحمايــة الاجتماعيــة 
المعنيــون بالصحــة العامــة والحمايــة الاجتماعيــة وبرامجهــا، فضــا عــن المديريــن المعنييــن بالعمليــات القطريــة، ولكــي 
تؤخــذ فــي الاعتبــار عنــد التفكيــر فــي الخيــارات المتاحــة لدمــج اللاجئيــن فــي الأنظمــة الوطنيــة للحمايــة الاجتماعيــة 

للصحــة.
أعــد هــذا الدليــل أوليفيــه لــوي دي غويريــن، وهايكــو هيرنــغ، وشــانا هولــر، ولــو تيســيه، ومايــكل وودمــان، واســتفاد مُعــدوه 
مــن تعقيبــات العديــد مــن الزمــاء مــن منظمــة الصحــة العالميــة والمفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئييــن، 
ســواء مــن المقــر الرئيســي أو مــن المكاتــب الميدانيــة، ومــن بينهــم جيمــس كانونــغ، وســامية كازي أول، ومايــا ســتيرن 

بــازا، وكلارا فــان بانهويــز.



ج

قائمة الاختصارات
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WFP)برنامج الغذاء العالمي( World Food Programme
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دليل الحماية الصحية الاجتماعية للاجئين

معلومات أساسية، والغرض من هذا الدليل

الغــرض مــن هــذا الدليــل أن يسترشــد بــه موظفــو الصحــة العامــة والبرامــج التابعيــن المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة 
لشــؤون اللاجئيــن، وموظفــو منظمــة العمــل الدوليــة العاملــون فــي مجــال الحمايــة الاجتماعيــة علــى المســتوى القطــري 
بشــأن الاعتبــارات والخطــوات العمليــة الضروريــة لتقييــم الخيــارات المتاحــة أمــام دمــج اللاجئيــن فــي برامــج الحمايــة 

الصحيــة الاجتماعيــة الوطنيــة.
ويســتند هذا الدليل إلى الأدلة المتزايدة التي تبرز أهمية الحماية الاجتماعية والتغطية الصحية الشــاملة في تحســين 
الوضع الصحي، وتسهم في تحقيق أهداف التنمية المستدامة، ولا سيما الغايات التي يشملها الهدف الأول والثالث 
والثامــن، فيمــا يتعلــق بالحــد مــن الوفيــات والإصابــات المرضيــة فــي جميــع الأعمــار، والحــد مــن الفقــر والجــوع وســوء 
التغذيــة، وتحســين ســبل العيــش. وتعــد الحمايــة الاجتماعيــة للصحــة أداة أساســية يمكــن اســتخدامها فــي إطــار منصــة 

أكبــر للصحــة والحمايــة الاجتماعيــة تهــدف إلــى تحســين الأوضــاع الصحيــة والاجتماعيــة والاقتصاديــة للاجئيــن. 
وقــد عكفــت المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن علــى اســتخدام برامــج للحمايــة الاجتماعيــة للصحــة 
باعتبارهــا مــن الخيــارات المتاحــة لتحســين توفيــر الخدمــات الصحيــة، وســعت لتحقيــق ذلــك فــي عــدد مــن البلــدان 
بدرجــات متفاوتــة مــن النجــاح فــي هــذا الســعي، ويرجــع تعــاون منظمــة العمــل الدوليــة والمفوضيــة فــي مجــال توفيــر 

الحمايــة الاجتماعيــة الصحيــة للاجئيــن إلــى عــام 2014. 
وفــي الأول مــن يوليــه عــام 2016 وقعــت المنظمتــان مذكــرة تفاهــم جديــدة إيذانــا ببــدء مرحلــة جديــدة للتعــاون فيمــا 
بينهمــا، وتتســم المذكــرة بقــدر أكبــر مــن العمــق حيــث شــملت ثمانيــة مجــالات مشــتركة ذات أولويــة، وتضمنــت تلــك 
المجــالات الحمايــة الاجتماعيــة، ويركــز الاتفــاق علــى حلــول طويلــة الأجــل للاجئيــن والفئــات الأخــرى التــي نزحــت 

مــن جــراء النزاعــات والاضطهــاد.
العديــد مــن الأمثلــة المبينــة فــي الدليــل الحالــي أُخــذت مــن تقييمــات مشــتركة وتدخــات لتقديــم الدعــم الفنــي نفذتهــا 
تلــك  2014، وتركــزت  عــام  منــذ  اللاجئيــن  لشــؤون  المتحــدة  للأمــم  الســامية  والمفوضيــة  الدوليــة  العمــل  منظمــة 

التدخــات فــي بلــدان غــرب ووســط أفريقيــا. 
وتتبايــن حالــة إتاحــة الخدمــات الصحيــة للاجئيــن مــن بلــد لآخــر، أمــا بصــورة عامــة وعلــى صعيــد تقديــم المســاعدات 
الإنســانية تواجــه المفوضيــة وشــركاؤها صعوبــات لتلبيــة احتياجــات اللاجئيــن مــن الرعايــة الصحيــة، مــن بينهــا تحــدي 
مواصلــة دفــع معــدلات كبيــرة مــن التمويــل فــي الأوضــاع الطويلــة الأمــد، فضــا عــن تجنــب إنشــاء نظــم صحيــة موازيــة 

غيــر قابلــة للاســتدامة لخدمــة اللاجئيــن أو الاســتمرار فيهــا.
وتنــادي المفوضيــة بإتاحــة الخدمــات الصحيــة للاجئيــن علــى غــرار تلــك المقدَّمــة للمواطنيــن، مــع إقــرار المســاواة فــي 
نظــم علاجهــم، بمــا يتوافــق مــع الصكــوك الدوليــة لحقــوق الإنســان ومعاييــر منظمــة العمــل الدوليــة وثيقــة الصلــة بهــا 
بشــأن الحمايــة الاجتماعيــة، وعلــى ذلــك ففــي حــال يكــون تقديــم الحمايــة الصحيــة للمواطنيــن محــدوداً فــإن الخيــارات 

المتاحــة أمــام اللاجئيــن قــد تصبــح محــدودة بدورهــا. 
ومــن ثــم ينبغــي الســعي لتحقيــق نهــج مســتدام لضمــان إتاحــة الرعايــة الصحيــة للاجئيــن وفــق الميثــاق العالمــي 
بشــأن اللاجئيــن، والجهــود الوطنيــة المعنيــة بتقديــم الحمايــة الاجتماعيــة، ويغــذي تضميــن اللاجئيــن فــي البرامــج 
الاجتماعيــة للصحــة المســألة الأكبــر المعنيــة بتقديــم الحمايــة الاجتماعيــة للعامليــن فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم، الأمــر 
لــى التوافــق مــع البرامــج التــي تركــز علــى الدمــج  الــذي يتطلــب وضــع اســتراتيجيات تهــدف إلــى دمجهــم تدريجيــا، و�إ

الاقتصــادي. 
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وفــي حــال توافــر خيــارات الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة فــي بلــد مــا )أي مــن خــال خدمــة الرعايــة الطبيــة الوطنيــة، 
أو التأميــن الاجتماعــي، حســب مــا يــرِد مــن تعريفــات فــي الجــزء المقبــل(، ربمــا يُحســن دمــج اللاجئيــن فــي النظــم 
الصحيــة الوطنيــة إتاحتهــا للاجئيــن، ويقلــل التكلفــة، ويــؤدي إلــى تجنــب ازدواجيــة الخدمــات، ومــع ذلــك يجــب فهــم 
الخيــارات المتاحــة أمــام تمويــل الصحــة فــي كل بلــد علــى حــدة؛ لتحديــد مــدى قــدرة اســتخدام برنامــج الحمايــة الصحيــة 

الاجتماعيــة القائــم علــى إتاحــة الخدمــات الصحيــة للاجئيــن بصــورة أفضــل مــن عدمــه.  

ولاية مفوضية الأمم المتحدة السامية لشؤون اللاجئين واختصاصاتها
مفوضية الأمم المتحدة السامية لشؤون اللاجئين هيئة أممية تختص بقيادة وتنسيق العمل الدولي لحماية اللاجئين، والعمل 
مع الحكومات لتوفير الحلول في هذا الشأن، والغرض الأساسي من وجودها هو حماية حقوق اللاجئين ورفاهيتهم، ويشمل 
ذلــك ضمــان إتاحــة الخدمــات بمــا يتضمــن الخدمــات الصحيــة، وتســتند برامــج الصحــة العامــة بالمفوضيــة الســامية للأمــم 
المتحدة لشؤون اللاجئين إلى مبادئ حقوق الإنسان العالمية، وتنص اتفاقية عام 1951 الخاصة بوضع اللاجئين على 
 أنه ينبغي أن يتمتع اللاجئون بنفس المعاملة الممنوحة لمواطنين المجتمعات المضيفة في مجال إتاحة الخدمات الصحية 
 )المــادة 23 مــن اتفاقيــة عــام 1951 الخاصــة بوضــع اللاجئيــن(. وينــادي الإعــان العالمــي لحقــوق الإنســان عــام 1948 
)فــي المــادة 25(، والمــادة 11 و12 مــن العهــد الدولــي الخــاص بالحقــوق الاقتصاديــة والاجتماعيــة والثقافيــة بتمتــع جميــع 
الشعوب - بمن فيهم اللاجئون - بأن يكون لكلِّ شخص حقٌّ في مستوى معيشة يكفي لضمان الصحة والرفاهية له 
ــة علــى صعيــد المــأكل والملبــس والمســكن والعنايــة الطبيــة، وصعيــد الخدمــات الاجتماعيــة الضروريــة،  ولأســرته، وبخاصَّ
وله الحقُّ فيما يأمن به في حالات البطالة أو المرض أو العجز أو الترمُّل أو الشيخوخة، أو غير ذلك من الظروف 
الخارجــة عــن إرادتــه والتــي تفقــده أســباب عيشــه، فضــا عــن حــق كل إنســان فــي التمتــع بأعلــى  مســتوى يمكــن بلوغــه 

من الصحة الجســمية والعقلية.
وفــي هــذا الشــأن، تدعــو المفوضيــة إلــى دمــج اللاجئيــن فــي النظــم الصحيــة، وتشــجع الحكومــات علــى الســماح 
للاجئيــن بالوصــول إلــى الخدمــات الصحيــة المتاحــة، علــى قــدم المســاواة مــع مواطنيهــا، وقــد توجــد عوائــق فــي البدايــة 
تحــول دون الوصــول إلــى الخدمــات العامــة بســبب تكلفتهــا، وعــدم التأهــل للحصــول علــى المزايــا مــن خدمــات الحمايــة 
الاجتماعيــة، والاســتبعاد مــن الخدمــة، أو البعــد الجغرافــي، ويوضــح إعــان نيويــورك رؤيــة لوجــود اســتجابة شــاملة 
يمكــن التنبــؤ بهــا تجــاه هــذه الأزمــات، يعــرف باســم »الاتفــاق العالمــي بشــأن اللاجئيــن« وقــد تعهــدت بــه الجمعيــة 

العامــة للأمــم المتحــدة عــام 2018، وينــادي بقــدر أكبــر مــن الدعــم للاجئيــن والبلــدان التــي تســتضيفهم.1

ولاية منظمة العمل الدولية
منظمــة العمــل الدوليــة منظمــة تختــص بوضــع الضوابــط التــي تنهــض بمعاييــر العمــل الدوليــة التــي تعتمدهــا هيئتهــا 
الثلاثيــة )الحكومــات، وأصحــاب العمــل، والعمــال(، وتضــع السياســات، وتصمــم البرامــج كوســيلة لتعزيــز العمــل 
اللائــق لجميــع النســاء والرجــال، وتعمــل المنظمــة علــى وجــه الخصــوص مــع الهيئــة الثلاثيــة لتعزيــز تطويــر نظــم 
تاحــة الرعايــة الصحيــة الشــاملة للجميــع، مــن خــال إقامــة أرضيــات الحمايــة  الحمايــة الاجتماعيــة العامــة للصحــة، و�إ

الاجتماعيــة الوطنيــة للبلــدان وتحســينها.
تشــمل  التــي  الضروريــة،  الصحيــة  الرعايــة  خدمــات  إتاحــة  الاجتماعيــة  الحمايــة  أرضيــات  تكفــل  أن  وينبغــي 
فــي  الــوارد  التعريــف  وفــق  الاحتيــاج،  صاحبــة  الفئــات  لجميــع  الأساســي  الدخــل  وضمــان  الماليــة  الحمايــة 
أرضيــات  وتضمــن  الاجتماعيــة،  للحمايــة  الوطنيــة  الأرضيــات  بشــأن   2012 لعــام   202 رقــم  التوصيــة 

1  https://www.unhcr.org/comprehensive-refugee-response-framework-crrf.html

https://www.unhcr.org/comprehensive-refugee-response-framework-crrf.html
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إلــى  النظــم الوطنيــة للضمــان الاجتماعــي يهــدف  فــي إطــار  الحمايــة الاجتماعيــة مســتوى أساســيا مــن الحمايــة 
المرضيــة. والإعانــات  الطبيــة  الرعايــة  إتاحــة  علــى  عــاوة  بالتدريــج،  التغطيــة  مــن  أعلــى  مســتويات   تحقيــق 

ويشــمل المعيــار الأساســي الــذي تطبقــه المنظمــة - فيمــا يتعلــق بالضمــان الاجتماعــي مــن خــال الاتفاقيــة رقــم 102 
لعــام 1952 بشــأن المعاييــر الدنيــا للضمــان الاجتماعــي- ســبع حــالات طارئــة أخــرى قــد يتعــرض خلالهــا أي فــرد 
مــن أفــراد المجتمــع لحالــةٍ تتطلــب حمايتــه طــوال حياتــه،2 وتنــص كذلــك علــى عــدد مــن المبــادئ الأساســية لــإدارة 

الجيــدة والمســتدامة.
وتتنــاول اســتراتيجية منظمــة العمــل الدوليــة تجــاه الإتاحــة الشــاملة للرعايــة الصحيــة الفجــوات فــي التغطيــة، والحواجــز 
الماليــة مــن خــال وضــع نظــم فعالــة وناجعــة للحمايــة الاجتماعيــة العامــة للصحــة، وتهــدف اســتراتيجيتها أيضــا إلــى 
ضمــان عــدم تكبــد الأشــخاص المحتاجيــن المشــقة، وألا يتعرضــوا لمخاطــر الفقــر بدرجــة متزايــدة بســبب العواقــب 
الماليــة المترتبــة علــى الوصــول إلــى الرعايــة الصحيــة الأساســية، وهــو الأمــر الــذي يتصــل اتصــالا مباشــرا بتحقيــق 
هــدف التنميــة المســتدامة 1.3 المعنــي بتوفيــر الحمايــة الاجتماعيــة الشــاملة، والهــدف 3.8 المعنــي بالتغطيــة الصحيــة 

الشــاملة.

صــورة: روانــدا - اللاجئــون فــي المناطــق الحضريــة فــي مدينــة كيغالــي مشــمولون فــي برنامــج الضمــان الاجتماعــي الصحــي علــى 
المســتوى الوطنــي )تســدد المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن اشــتراكات اللاجئيــن فــي البرنامــج( الــذي يشــمل الرعايــة 

الصحيــة الأوليــة والثانويــة كســائر المواطنيــن.  

حقوق الصورة: المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين/ أنطوني كارومبا.

عانة الأمومة والعجز والورثة. صابات العمل، والإعانة العائلية، و�إ 2  إعانات البطالة والشيخوخة، و�إ
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التعريفات والمبادئ الأساسية

يحتوي الدليل في آخره على مسرد بالمصطلحات )ص 49(.

اللاجئون

تنــص اتفاقيــة عــام 1951 علــى حمايــة اللاجئيــن، وتُعــرِّف الاتفاقيــة اللاجــئ باعتبــاره شــخصا يوجــد خــارج بلــد جنســيته أو 
بلــد إقامتــه المعتــاد بســبب خــوف - لــه مــا يبــرره - مــن التعــرض للاضطهــاد بســبب عرقــه أو دينــه أو جنســيته أو انتمائــه 
إلــي فئــة اجتماعيــة معينــة أو آرائــه السياســية، ولا يســتطيع أو لا يريــد بســبب ذلــك الخــوف أن يســتظل بحمايــة ذلــك البلــد، 
أو لا يريــد بســبب ذلــك الخــوف مــن الاضطهــاد أن يعــود إلــى ذلــك البلــد )المــادة 1 ألــف )2((، ويحــق للأشــخاص الذيــن 

ينطبــق هــذا التعريــف عليهــم الحصــول علــى الحقــوق التــي تنــص عليهــا اتفاقيــة عــام 1951 وعليهــم الالتــزام بواجباتهــا.
وقــد ارتفــع عــدد الأشــخاص النازحيــن قســرا حــول العالــم بدرجــة أكبــر مــن ذي قبــل، فمــع نهايــة عــام 2019، بلــغ عــدد 
النازحين قســرا أكثر من 68.5 مليون شــخص عالميا، من بينهم 25.4 مليون لاجئ هارب من صراع أو اضطهاد، 
وعلــى الرغــم مــن ذلــك، يواجــه اللاجئــون وطالبــو اللجــوء بمجــرد الوصــول إلــى بلــد اللجــوء صعوبــات فــي الحصــول علــى 

الخدمــات وفــرص توفيــر ســبل العيــش.

الحماية الاجتماعية للصحة

تكرس الحماية الصحية الاجتماعية سلسلة من التدابير العامة أو الخاصة التي تفرضها الحكومة لتحقيق ما يلي:
تغطية تكلفة الإتاحة الفعالة لخدمات الرعاية الصحية وتقديمها بأسعار ميسورة. 	.1

تأمين الدخل للتعويض عن فقد الإيراد المتحقق منه في حالة المرض. 	.2
وتتيــح الحالــة الصحيــة الجيــدة للفــرد العمــل وتحقيــق الدخــل، ممــا يســاعد علــى كســر الحلقــة المفرغــة المرتبطــة باعتــال 

الصحــة والفقــر. 
وتقــوم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة علــى النهــج الحقوقــي بغيــة الوصــول إلــى تحقيــق هــدف التغطيــة الصحيــة الشــاملة، 
وتعنــي التغطيــة الصحيــة الشــاملة قــدرة جميــع الأشــخاص علــى الانتفــاع بالخدمــات الصحيــة الضروريــة، بمــا فــي ذلــك 
عــادة التأهيــل، والعــاج الملطــف بجــودة كافيــة تجعــل هــذه الخدمــات فعالــة،  الخدمــات الوقائيــة والداعمــة، والعــاج، و�إ
وتعنــي ألا يُعــرض اســتخدام هــذه الخدمــات المســتخدم إلــى مشــقة ماليــة3، والحمايــة الاجتماعيــة للصحــة راســخة فــي 
الإطــار الدولــي لحقــوق الإنســان مــن خــال الإعــان العالمــي لحقــوق الإنســان، والعهــد الدولــي الخــاص بالحقــوق 
الاقتصاديــة والاجتماعيــة والثقافيــة، والاتفاقيــة رقــم 102 لعــام 1952 بشــأن المعاييــر الدنيــا للضمــان الاجتماعــي، 

والتوصيــة رقــم 202 لعــام 2012 بشــأن الأرضيــات الوطنيــة للحمايــة الاجتماعيــة.  
وفي إطار خطة التنمية المستدامة لعام 2030، يسهم توفير الحماية الصحية الاجتماعية في تحقيق هدفين، هما: 
هــدف التنميــة المســتدامة 3.8 المعنــي بالتغطيــة الصحيــة الشــاملة، الــذي يهــدف إلــى إتاحــة الرعايــة الصحيــة  	●

دون مشــقة.
هــدف التنميــة المســتدامة 1.3 بشــأن نظــم الحمايــة الاجتماعيــة الشــاملة، التــي تشــمل الحــدود الدنيــا الحمايــة،  	●

ويهــدف إلــى ضمــان تأميــن الدخــل طــوال حيــاة الفــرد.

https://www.who.int/health_financing/universal_coverage_definition/en/.  3 تاريخ الاطلاع على الصفحة 24 مايو 2020.

https://www.who.int/health_financing/universal_coverage_definition/en/
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وتشــمل الغايــة 3.8 مــن أهــداف التنميــة المســتدامة مؤشــرين يتنــاولان التغطيــة بالخدمــة وغيــاب الحمايــة الماليــة فــي 
كل بلــد.

الإطار 1: التغطية الصحية الشاملة في إطار أهداف التنمية المستدامة

مكانيــة  الغايــة 3.8: تحقيــق التغطيــة الصحيــة الشــاملة، بمــا فــي ذلــك الحمايــة مــن المخاطــر الماليــة، و�إ
مكانيــة الحصــول علــى جميــع الأدويــة  الحصــول علــى خدمــات الرعايــة الصحيــة الأساســية الجيــدة، و�إ

واللقاحــات الأساســية المأمونــة الجيــدة الفعالــة الميســورة التكلفــة.
فــة باعتبارهــا متوســط التغطيــة التــي توفــر الخدمــات  المؤشــر 3.8.1: تغطيــة توافــر الخدمــات الصحيــة )المعرَّ
الأساســية المســتندة إلــى الإجــراءات الكاشــفة التــي تشــمل الصحــة الإنجابيــة، وصحــة الأمهــات، والمواليــد 
مكانيــة  الجــدد، والأطفــال، والأمــراض المعديــة، والأمــراض غيــر المعديــة، والقــدرة علــى توفيــر الخدمــات، و�إ

الوصــول إليهــا لــدى الســكان عمومــا، والأشــد حرمانــاً خصوصــاً(.
المؤشــر 3.8.2: نســبة الســكان الذيــن تنفــق أســرهم المعيشــية نفقــات كبيــرة علــى الصحــة محســوبة كحصــة 

مــن مجمــوع إنفــاق الأســر المعيشــية أو دخلهــا.

تمكــن الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة مــن إتاحــة الخدمــات الصحيــة والحمايــة الماليــة فــي حالــة المــرض، وتحــد حمايــة 
النــاس مــن العواقــب الماليــة المترتبــة علــى دفــع قيمــة الخدمــات الصحيــة مــن جيبهــم الخــاص مــن خطــر دفــع هــؤلاء 
الأشــخاص نحو الفقر عند الاضطرار إلى إنفاق مدخراتهم أو بيع ممتلكاتهم أو الاســتدانة في حال الإصابة بمرض 
غيــر متوقــع، ممــا يدمــر مســتقبلهم؛ بــل ومســتقبل أبنائهــم فــي الكثيــر مــن الأحيــان4، وعلــى الرغــم مــن وجــود العديــد مــن 
المســارات لضمــان توفيــر مكــون الحمايــة الماليــة للتغطيــة الصحيــة الشــاملة، تحقــق العديــد مــن البلــدان هــذا المســار مــن 
خــال البرامــج الإجباريــة أو الشــاملة، ونصيــب التأميــن الصحــي الطوعــي فــي إطــار التمويــل العالمــي للصحــة نصيــب 
ل البرامــج الإجباريــة مــن الضرائــب، أو الاشــتراكات الاجتماعيــة،  ضئيــل )منظمــة الصحــة العالميــة، 2018(، وقــد تُمــوًّ
أو مــن توليفــة مــن المصدريــن، وقــد تتخــذ عــدة أشــكال ومســميات، بمــا فيهــا التأميــن الصحــي الاجتماعــي، والتأميــن 

الصحــي الوطنــي، والخدمــات الصحيــة الوطنيــة إلــى غيــر ذلــك.5
وتشمل المعايير الدولية الأساسية الخاصة بالضمان الاجتماعي، والمعنية بالحماية الاجتماعية للصحة ما يلي:

التوصية رقم 69 لعام 1944 بشأن الرعاية الطبية 	●
الاتفاقية رقم 102 لعام 1952 بشأن المعايير الدنيا للضمان الاجتماعي 	●

عانات المرض، والتوصية رقم 134 لعام 1969 الاتفاقية رقم 130 لعام 1969 بشأن الرعاية الطبية و�إ 	●
الاتفاقية رقم 183 لعام 2000 بشأن مراجعة اتفاقية حماية الأمومة 	●

التوصية رقم 202 لعام 2012 بشأن الأرضيات الوطنية للحماية الاجتماعية 	●

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/universal-health-coverage-(uhc). :4  منظمة الصحة العالمية
5  ILO. 2020. “Towards universal health coverage: Social health protection principles.” Social Protection Spotlight. 

Geneva: ILO. https://www.social-protection.org/gimi/RessourcePDF.action?id=56009.

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/universal-health-coverage-(uhc)
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:R069
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C102
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C130
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=1000:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C183
http://www.apple.fr
https://www.social-protection.org/gimi/RessourcePDF.action?id=56009
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المساواة في المعاملة

تعــزز معاييــر منظمــة العمــل الدوليــة بشــأن الحمايــة الاجتماعيــة / الضمــان الاجتماعــي معاملــة اللاجئيــن بمبــدأ 
المســاواة، ويتبايــن وضــع اللاجئيــن مــن بلــد لآخــر، ويواجــه اللاجئــون صعوبــات متعــددة فــي ســبيل الاســتفادة بشــكل 
فعــال مــن تلــك الحمايــة، وفــي هــذا الصــدد تكتســب الصكــوك المذكــورة فــي الإطــار 2 أهميــة خاصــة، وينبغــي أن تعنــي 
المعاملــة المتســاوية أيضــا إتاحــة ســوق العمــل للاجئيــن بفاعليــة، ويكتســي هــذا الأمــر أهميــة عنــد النظــر فــي مســألة 
الحمايــة الاجتماعيــة، إذ تمثــل المشــاركة الرســمية فــي ســوق العمــل مدخــا فــي بعــض الأحيــان إلــى نظــام الحمايــة 
الاجتماعيــة، ومــع ذلــك، قــد يكــون الحصــول علــى تصريــح بالعمــل فــي بعــض البلــدان مرفوضــا للاجئيــن )إمــا بموجــب 

القانــون، أو علــى المســتوى التطبيقــي(.

الإطار 2: الصكوك ذات الصلة الصادرة عن منظمة العمل الدولية بشأن المساواة في المعاملة والحماية 
الاجتماعية

الاتفاقيــة رقــم 118 لعــام 1962 بشــأن المســاواة فــي المعاملــة فــي مجــال الضمــان الاجتماعــي: »تنطبــق  	●
أحــكام هــذه الاتفاقيــة علــى اللاجئيــن وعديمــي الجنســية دون اشــتراط المعاملــة بالمثــل.« )المــادة 10.1(

الاتفاقيتان الخاصتان بالعمال المهاجرين: تنص الاتفاقية رقم 143 لعام 1975 بشأن العمال المهاجرين  	●
)البنــود التكميليــة(، والاتفاقيــة رقــم 97 لعــام 1947 بشــأن العمــال المهاجريــن )مراجعــة( أيضــا علــى 
أحــكام خاصــة باللاجئيــن. ووفقــا للجنــة تطبيــق التوصيــات والمعاييــر، تطبــق أحــكام الاتفاقيــة رقــم 143 
علــى جميــع العمــال العامليــن فــي بلــدان بخــاف أوطانهــم بمــا فــي ذلــك اللاجئيــن. وأدرجــت لجنــة الخبــراء 
اللاجئيــن صراحــة فــي نطــاق تطبيــق الاتفاقيــة رقــم 97. وترتبــط المــادة 6 مــن ضمــن مــواد أخــرى المســاواة 

فــي المعاملــة فيمــا يتعلــق بالضمــان الاجتماعــي. 

المبــادئ التوجيهيــة الصــادرة عــن منظمــة العمــل الدوليــة بشــأن دخــول للاجئيــن والأشــخاص الآخريــن  	●
النازحيــن قســرا إلــى ســوق العمــل، وقــد اعتمــدت هــذه المبــادئ فــي نوفمبــر 6،2016 المادتــان 19 و7.22 

تنهــض منظمــة العمــل الدوليــة بوضــع اتفاقيــات الضمــان الاجتماعــي الثنائيــة، وهــي عبــارة عــن اتفاقيــات بيــن مؤسســات 
الضمــان الاجتماعــي فــي مختلــف البلــدان يمكــن بموجبهــا ضمــان نقــل التغطيــة التأمينيــة والإعانــات فيمــا بينهــا. ومــع 
ذلــك، اســتبعدت اتفاقــات الضمــان الاجتماعــي اللاجئيــن بســبب صعوبــة اســتفادتهم مــن تلــك الحمايــة فــي أوطانهــم. 
وينبغــي علــى موظفــي منظمــة العمــل الدوليــة مراعــاة هــذه العناصــر عنــد دعــم الحكومــات فــي إعــداد هــذه الاتفاقــات.

6  http://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_protect/---protrav/---migrant/documents/genericdocument/ 
wcms_536440.pdf

7   المادة )19(: ينبغي للدول الأعضاء أن تتخذ خطوات لتسهيل قابلية صرف المستحقات المرتبطة بالعمل )من قبيل إعانات الضمان الاجتماعي، بما في ذلك المعاشات 
التقاعدية(، والتصديق على مهارات اللاجئين وغيرهم من النازحين قسرا والاعتراف بها بين بلدان المنشأ والعبور والمقصد. 

المادة )22(: ينبغي للدول الأعضاء أن تعتمد أو تعزز سياسات وطنية ترمي إلى النهوض بتكافؤ الفرص والمساواة في المعاملة للجميع، ولا سيما المساواة بين الجنسين، وأن 
تعترف بالاحتياجات الخاصة لدى النساء والشباب والأشخاص ذوي الإعاقة فيما يتعلق بالمبادئ والحقوق الأساسية في العمل وظروف العمل والحصول على الخدمات العامة 

الجيدة والأجور والحق في الحصول على إعانات الضمان الاجتماعي لصالح اللاجئين وغيرهم من النازحين قسراً، وأن تطلعهم على حقوقهم في العمل وتدابير الحماية المتاحة 
لهم.

http://www.ilo.org/wcmsp
http://www.ilo.org/wcmsp
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الإطار 3: اتفاقيات الثنائية والمتعددة الأطراف بشأن الضمان الاجتماعي

تنــص الاتفاقيــة رقــم 157 لعــام 1982 بشــأن الحفــاظ علــى الحقــوق فــي مجــال الضمــان الاجتماعــي  	●
علــى ضــرورة أن تنطبــق الاتفاقــات الثنائيــة أو المتعــددة الأطــراف علــى اللاجئيــن والأشــخاص عديمــي 

الجنســية الذيــن يقيمــون أراضــي إحــدى الــدول )الفقــرة 3 ب مــن المــادة 4(.8
تشــجع التوصيــة رقــم 167 لعــام 1983 الــدول علــى أن تمــد مزايــا أحــكام الصكــوك الثنائيــة والمتعــددة  	●
الأطراف بشــأن الضمان الاجتماعي إلى اللاجئين وعديمي الجنســية المقيمين على أراضي كل دولة 

عضــو فيمــا يتعلــق بعــدد مــن المبــادئ )المــادة 2(.

الصورة: زامبيا - يصل اللاجئون إلى نظام الرعاية الصحية الوطني على قدم المساواة مع مواطني زامبيا. 
حق المؤلف: المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئيين/ إينوك كافينديلي الابن

8  تنص المادة 9 على ما يلي: »... للمستفيدين من رعايا دولة عضو، أو للاجئين أو عديمي الجنسية، أيا كان يوجد محل إقامتهم الدائمة«
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الحماية الاجتماعية التي تراعي الإصابة بفيروس نقص المناعة البشرية

تعمــل المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن ومنظمــة العمــل الدوليــة - باعتبارهمــا مــن رعــاة برنامــج 
الأمــم المتحــدة المشــترك المعنــي بفيــروس نقــص المناعــة البشــرية / الإيــدز- علــى تعزيــز نظــم الحمايــة الاجتماعيــة 
التــي تشــمل الأشــخاص الحامليــن لفيــروس نقــص المناعــة البشــرية، أو الذيــن يواجهــون خطــر الإصابــة بــه، أو 
يتأثــرون بــه دعمــا لغايــات خطــة 2030 المعنيــة بالقضــاء علــى فيــروس نقــص المناعــة البشــرية باعتبــاره مشــكلة 

صحيــة عامــة9، ويأتــي هــذا اعترافــا بــأن الحمايــة الاجتماعيــة تســاعد علــى تحقيــق مــا يلــي:
الحــد مــن  فــي  البشــرية،10 يســهم  المناعــة  نقــص  لفيــروس  المتعــددة  للمحــددات الاجتماعيــة  التصــدي  	●
الإصابــات الجديــدة بعــدوى فيــروس نقــص المناعــة البشــرية، والوفيــات المرتبطــة بمــرض الإيــدز، والتمييــز 

بفيروســه. بالإصابــة  المرتبــط 
التصــدي للعوائــق المرتبطــة بجانــب الطلــب علــى الوصــول إلــى خدمــات عــاج فيــروس نقــص المناعــة  	●

البشــرية، مــع إمكانيــة تحســين الوقايــة منــه وعلاجــه ورعايتــه ودعــم النتائــج.
التخفيــف مــن الآثــار الاجتماعيــة والاقتصاديــة للإصابــة بالفيــروس علــى النــاس، مــع مراعــاة اســتجابة تلــك  	●
البرامــج إلــى احتياجــات الأشــخاص المصابيــن بفيــروس نقــص المناعــة البشــرية، أو الذيــن يواجهــون خطــر 

الإصابــة بــه أو يتأثــرون بــه.

أدوات تقييم الحماية الاجتماعية

عنــد اعتمــاد التوصيــة رقــم 202 لعــام 2012 بشــأن أرضيــات الحمايــة الاجتماعيــة، وضعــت مجموعــة مــن الأدوات 
لتحليــل الوضــع الحالــي للحمايــة الاجتماعيــة، ولتحديــد الخيــارات المتاحــة أمــام التوســع فــي تغطيتهــا وتعزيزهــا، 
وتشــمل تلــك الأدوات العمــل المشــترك فيمــا بيــن المنظمــات الشــريكة فــي المبــادرة المشــتركة بيــن الــوكالات لتقييــم 
بشــأن  العامــة  السياســة  خيــارات  تحديــد  أدوات  الخصــوص  وجــه  علــى  وتشــمل   ،)ISPA( الاجتماعيــة  الحمايــة 
الحمايــة الاجتماعيــة )SPPOT(، التــي تســتند إلــى الحــوارات الوطنيــة القائمــة علــى التقييــم التــي طورتهــا منظمــة 
العمــل الدوليــة علــى مــدار عــدة عقــود، والهــدف مــن هــذه المنهجيــات والأدوات دعــم عمليــات الحــوار الوطنــي 
واتخــاذ القــرار، فيمــا يتعلــق بالأولويــات والإصلاحــات التــي ينبغــي الاضطــاع بهــا فــي البلــدان المعنيــة؛ بغيــة 
بنــاء نظــام وطنــي للحمايــة الاجتماعيــة وخيــارات تمويلــه، وتهــدف كذلــك إلــى النهــوض بتكويــن كفــاءات الأطــراف 

الوطنيــة الفاعلــة وصانعــي القــرار.  
والنهــج الــذي نقدمــه فــي هــذا الدليــل يســتند إلــى الأدوات القائمــة، مــع التركيــز - علــى وجــه الخصــوص - علــى 
الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، ويهــدف إلــى صياغــة اســتراتيجية تتوافــق مــع درجــة نضــج كل نظــام مــن نظــم الحمايــة 
الاجتماعيــة فــي كل بلــد علــى حــدة، فضــا عــن دمــج اللاجئيــن فــي السياســات، ومــد الحمايــة الاجتماعيــة لهــم 

وتقويتهــا. 

 9  Social protection: A Fast-Track commitment to end AIDS. Guidance for policy-makers and people living
with, at risk of, or affected by HIV. UNAIDS (2018). https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/

jc2922_socialprotection-fast-track-commitment-end-aids_en.pdf
10  بما في ذلك الفقر وتفاوت الدخل وعدم المساواة بين الجنسين والوصم والتمييز والإقصاء الاجتماعي.

https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/jc2922_social-protection-fast-track-commitment-end-aids_en.pdf
https://www.unaids.org/sites/default/files/media_asset/jc2922_social-protection-fast-track-commitment-end-aids_en.pdf
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مقدمة: نهج متدرج تجاه تقييم الخيارات المتاحة للتغطية الصحية للاجئين 
وانتقائها

ينبغــي اتبــاع نهــج متــدرج لتقييــم الخيــارات المتاحــة وجــدوى ضــم اللاجئيــن تحــت مظلــة برامــج الحمايــة الاجتماعيــة 
الوطنيــة للصحــة فــي كل ســياق، ويمكــن أن تُدمــج الخطــوات الخمــس المقترحــة فــي العمليــات القائمــة الراميــة لمــد 

التغطيــة علــى المســتوى الوطنــي، فــي كل بلــد حســب ســياقه فيمــا يلــي:
الشكل 1: خطوات تقييم جدوى واحتمال دمج اللاجئين في الحماية الاجتماعية الوطنية للصحة

صُمــم هــذا الدليــل بهــدف عمــل موظفــي مفوضيــة شــؤون اللاجئيــن ومنظمــة العمــل الدوليــة مجتمعيــن علــى تلــك 
المســألة، وينبغــي أن يتبــع هــذا النهــج المتــدرج »فريــق التقييــم«، ويحبــذ أن يكــون فريقــا مشــتركا علــى المســتوى القطــري، 
يمكنــه الاســتعانة بشــأن الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة بدعــم خارجــي مــن المكتــب الإقليمــي للمفوضيــة أو المنظمــة أو 

مــن المقــر الرئيســي لأي منهمــا عنــد الحاجــة لمثــل هــذا الدعــم.
وينبغــي أن يتعهــد موظفــو الصحــة العامــة والبرامــج علــى المســتوى القطــري بالمفوضيــة بالخطوتيــن الأولييــن بالتعــاون 
مــع موظفــي منظمــة العمــل الدوليــة العامليــن فــي مجــال الحمايــة الاجتماعيــة، وينبغــي عنــد تيســير الحــوار الوطنــي 
القائــم علــى التقييــم بشــأن الحمايــة الاجتماعيــة، أو عنــد اســتخدام الأدوات التشــخيصية الخاصــة بالحمايــة الاجتماعيــة 
فيمــا بيــن الــوكالات، أن يراعــي موظفــو المنظمــة نتائــج الخطــوات الأولــى حتــى الثالثــة، وأن يُضمنــوا اللاجئيــن 

والأشــخاص النازحيــن الآخريــن فــي تحليلهــم. 
تســاعد الخطــوة الأولــى والثانيــة علــى تهيئــة الســياق وتحديــد موقــف البلــد مــن الآليــات القائمــة للتغطيــة الصحيــة، وتحديــد 
التغطيــة الحاليــة للاجئيــن علــى وجــه الخصــوص، وعــادة يتطلــب الأمــر خبــرة فنيــة متخصصــة فــي مجــال الحمايــة 
الصحيــة الاجتماعيــة لإتمــام الخطــوة الثالثــة، التــي تتطلــب تحليــا أعمــق لاحتمــالات دمــج اللاجئيــن فــي خيــارات 
التغطيــة العامــة القائمــة، بهــدف صياغــة توصيــات ملموســة محــددة التكلفــة؛ أمــا الخطــوة الرابعــة فتحشــد النتائــج المتأتيــة 
مــن الخطــوات الأولــى والثانيــة والثالثــة بهــدف المســاهمة فــي عمليــة المشــاورات وصياغــة اســتراتيجية الدعــوة وكســب 
التأييــد، وترمــي الخطــوة الأخيــرة إلــى تهيئــة تنفيــذ دمــج اللاجئيــن فــي برنامــج الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، ويختــص 
موظفــو منظمــة العمــل الدوليــة العامليــن فــي مجــال الحمايــة الاجتماعيــة بالتواصــل مــع شــبكة مــن الخبــراء الذيــن يمكــن 

تكليفهــم لهــذا الغــرض.

الخطوة 1

تحديد الآليات الوطنية 
المتاحة للتغطية 
الصحية ومدى 

فاعليتها في إتاحة 
الرعاية الصحية للفئات 

المشتركة فيها حاليا. 

الخطوة 2

تحليل التغطية 
الحالية للاجئين 
وتحديد الفجوات.

الخطوة 3

تقييم الخيارات 
المتاحة للتغطية 

الصحية.

الخطوة 4

دعوة السلطات 
الحكومية وكسب 

تأييدها.

الخطوة 5

الاستعداد للتنفيذ 
ورصده.
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الخطوة 1: تحديد الآليات الوطنية المتاحة في البلد

1-1  آليات تمويل تكلفة الرعاية الصحية وتكييفها مع التغطية الممتدة

توجد أربعة مصادر لتمويل الرعاية الصحية من منظور البرامج، وهي: 
الإيرادات الحكومية العامة؛ 	.1

الدخل من الاشتراكات الخاصة بالتأمين الصحي الاجتماعي؛ 	.2
الدخل من أقساط التأمين الصحي الخاص؛ 	.3

المدفوعات المباشرة من النفقات الخاصة للأسرة المعيشية. 	.4
قــد ترتبــط هــذه المصــادر الخاصــة بالتمويــل بآليــة خاصــة للتغطيــة، وعــادة تمــول الخدمــات الصحيــة الوطنيــة مــن 
الضرائــب، كمــا هــو الحــال فــي المملكــة المتحــدة، أمــا برامــج التأميــن الصحــي الاجتماعــي فتأتــي إيراداتهــا جزئيــا أو 
كليــا مــن الاشــتراكات الاجتماعيــة؛ مثــل الخصــم مــن الرواتــب والأجــور مــن جانــب أصحــاب العمــل أو الموظفيــن، أو 
من خلال ســداد الشــخص قيمتها مباشــرة في البرنامج، وتســتخدم آليات مختلفة لتمويل تكاليف الرعاية الصحية في 
جميــع النظــم الصحيــة، وفــي هــذا الجــزء نقــدم الآليــات - للتمثيــل لا للحصــر- بشــكل مبســط لتنــاول أهــم خصائــص 

تلــك الآليــات، ولتيســير إيضــاح المفاهيــم المرتبطــة بهــا. 

الرسائل الأساسية: 

وجــود عــدة آليــات لتغطيــة تكاليــف الرعايــة الصحيــة وتحســين الوصــول الفعــال إلــى خدمــات الرعايــة  	●
الصحيــة بتكلفــة ميســورة، وليســت كل الآليــات متســاوية فــي فاعليــة التغطيــة التــي تقدمهــا، أو فيمــا 

يتعلــق بمــدى إنصافهــا. 
مــن الضــروري توفــر القــدرة علــى فهــم تلــك الآليــات وتحديدهــا، ومعرفــة أفضلهــا مــن حيــث التكيــف  	●

مــع هــدف التغطيــة الصحيــة الشــاملة. 
يقــدم البلــد فــي أغلــب الحــالات توليفــة مــن الآليــات المختلفــة التــي تميــز عــادة وفــق الفئــة الســكانية  	●
المقدمــة لهــا، ومــن الضــروري فــي البدايــة تحديــد تلــك الآليــات الموجــودة فــي البلــد ومــدى كفاءتهــا 

عــداد قائمــة بهــا.  و�إ
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الشكل 2: تنوع مصادر تمويل الصحة وآليات تغطيتها

فــي ســياق المســاعدات الإنســانية، تقــدم المنظمــات غيــر الحكوميــة - أو غيرهــا مــن الكيانــات؛ مثــل حركــة الصليــب 
التمويــل  آليــات  الخدمــات الصحيــة بمصاحبــة  الخارجيــة -  المســاعدات  التــي تمولهــا  الأحمــر والهــال الأحمــر 

المذكــورة ســابقا.

الآليات العامة

تحــدد معاييــر منظمــة العمــل الدوليــة المعنيــة بالحمايــة الاجتماعيــة للصحــة خياريــن أساســيين لتمويــل تكلفــة الرعايــة 
الصحيــة، همــا: التأميــن الوطنــي الصحــي الاجتماعــي، والخدمــات الوطنيــة للرعايــة الطبيــة أو الصحيــة )المســاعدات 

الاجتماعيــة(،11 وعــادة يســتخدمان عمليــا معــا.

1.  التأمين الصحي الاجتماعي

 عبــارة عــن برنامــج حكومــي )تنفــذه الــوكالات العامــة أو الخاصــة وفــق تنظيــم الحكومــة( يقــوم علــى الاشــتراكات 
)التــي يســددها عــادة أصحــاب العمــل والعمــال فــي القطــاع الرســمي والحكومــي وغيرهــم مــن المســتفيدين(، وفــي 
الكثيــر مــن الأحيــان تدعــم الحكومــات جــزءًا مــن تكلفــة الاشــتراكات، أو تدعمهــا كلهــا فــي حالــة الفئــات الســكانية 
الضعيفــة التــي لا تملــك القــدرة علــى ســداد الاشــتراكات، أو التــي يصعــب عليهــا تحصيــل الاشــتراكات، وقــد يكــون 
التأميــن الصحــي الاجتماعــي إجباريًّــا أو طوعيًّــا، علــى الرغــم مــن أن الأدلــة تشــير إلــى مواجهــة البرامــج القائمــة علــى 
الاشــتراكات الطوعيــة صعوبــات فــي توســعة تغطيتهــا، وعــادة تعانــي مــن عــدم الاســتدامة الماليــة، ومــع تعــدد البرامــج 
الطوعيــة تتجــزأ النظــم الصحيــة بدرجــة أكبــر، وبشــكل عــام كلمــا كانــت البرامــج مدمجــة فــي النظــام الوطنــي، كلمــا 
كانــت أكثــر كفــاءة فــي زيــادة الحمايــة الصحيــة، ومــع ذلــك، يتســم التأميــن الصحــي الاجتماعــي الإجبــاري بقــدر أكبــر 

مــن الكفــاءة.12 

11  التوصية رقم 69 لعام 1944 بشأن الرعاية الطبية.
12  عادة تكون البرامج الوطنية للتأمين الاجتماعي للصحة إجبارية لبعض فئات العمال؛ مثل العاملين في القطاع العام والقطاع الخاص؛ بل وتمتد عادة لتشمل فئات أخرى، 

وتستند تلك البرامج إلى مبدأ التضامن الاجتماعي، حيث تفرض الاشتراكات حسب تصنيف المجتمع )أي استنادا إلى تكلفة الخدمات الصحية المقدمة للمستخدم المتوسط(، 
وتعرف هذه الخدمات باسم »التأمين الصحي الاجتماعي«، حيث تحصل الاشتراكات عادة من خلال استقطاعها من الراتب لمن هم في علاقات عمل رسمية، أما في حالة 

العاملين لحسابهم الخاص والأشخاص العاملين في القطاع غير المنظم فقد وضعت العديد من البلدان آليات خاصة لتيسير مشاركتهم من خلال اشتراكات يسددها الفرد، وعادة 
تصحبها مستويات من الدعم المقدم من الموازنة الحكومية تغطي -في بعض الأحيان- القيمة الكاملة للاشتراك. 	

خاصعام

مصادر 
التمويل

آليات 
التغطية 

الإيرادات الحكومية 
العامة

الدخل من التأمين الصحي 
الاجتماعي الوطني 

الدخل من شركات التأمين 
الخاصة    

المدفوعات المباشرة عند 
منافذ تقديم الخدمة على 

نفقة المريض
الضرائب 
المباشرة

الضرائب 
غير 

المباشرة 

إيرادات 
أخرى 

أقساط التأمينالاشتراكات   

الخدمات الوطنية للرعاية 
الصحية 

القسائم/ برامج المساعدة 
الصحية 

الدعم الموجه لبرامج التأمين 
العامة والخاصة 

التأمين الصحي الاجتماعي

التأمين الصحي الوطني

الدعم

تأمين الصحة القائم على 
المجتمع 

تأمين الصحة التجاري 
مقدمو الخدمة 
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وينبغــي تقليــص تجزئــة البرامــج المختلفــة الموجهــة لمختلــف الفئــات الســكانية بغيــة تجميــع المخاطــر، وضمــان الإتاحــة 
العادلــة للرعايــة الصحيــة.

2.  الرعاية الطبية الوطنية أو الخدمات الصحية الوطنية )المساعدة الاجتماعية(

المرافــق التــي تديرهــا وزارة الصحــة وتقــدم خدمــات مجانيــة أو بتكلفــة مخفضــة13 لجميــع الفئــات الســكانية أو بعضهــا 
)مثــل النســاء الحوامــل وحديثــي الولادة(،هــذه البرامــج قــد تســجل المســتفيدين منهــا أو لا تســجلهم، بمعنــى أن الأشــخاص 
ربمــا يحملــون بطاقــات تســجيل أو لا يحملونهــا، وعنــد توافــر الرعايــة الصحيــة بالمجــان للجميــع لــدى مركــز تلقــي 
الخدمــة، تقــل العوائــق الإداريــة التــي تواجــه إتاحتهــا عــادة، وتوضــح الأدلــة أن هــذا النــوع مــن البرامــج يعمــل بصــورة مثلى 
عنــد وجــود آليــات للرقابــة الاجتماعيــة لضمــان إنفــاذ المجانيــة علــى مســتوى المرفــق الصحــي، وبخــاف ذلــك يمكــن أن 
تدفــع مبالــغ بشــكل غيــر رســمي للحصــول علــى الخدمــة، ومــن الخيــارات الأخــرى غيــر القائمــة علــى الاشــتراكات وجــود 
نظــام إعفــاء مســتخدم الخدمــات الصحيــة مــن الرســوم، وتطبقــه الــدول لحمايــة الفئــات الأفقــر، أو مــن خــال برامــج 
القســائم أو الدعــم الموجــه علــى هيئــة المســاعدات الاجتماعيــة، ومــع ذلــك قــد توجــد بعــض الصعوبــات أمــام تحديــد 
الفئــات الســكانية المســتهدفة والوصــول إليهــا، وقــد يعــزى ذلــك إلــى قصــور القــدرات الإداريــة والتكلفــة الإداريــة الباهظــة 

لإدارة برامــج المســاعدات الاجتماعيــة القائمــة علــى اختبــار الإمكانيــات الماديــة.
وحتــى فــي حالــة وجــود برنامــج وطنــي للتأميــن الصحــي الاجتماعــي أو خدمــة صحيــة وطنيــة أو كليهمــا، ربمــا توجــد 
بعــض المشــكلات المرتبطــة بتوافــر الخدمــات الصحيــة والســلع الصحيــة وجودتهــا، ممــا يــؤدي إلــى ارتفــاع النفقــات 
مــن الأمــوال الخاصــة أو إلــى تدهــور النتائــج الصحيــة، وعــادة لا يشــمل برنامــج التأميــن الصحــي ســوى بعــض الفئــات 
ــدان التــي تعمــل المفوضيــة بهــا، ولذلــك قــد يتحتــم علــى المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون  الســكانية فــي البل

اللاجئيــن تغطيــة قيمــة الاشــتراكات ليتمكــن اللاجئيــن مــن الانضمــام إلــى البرنامــج.

صورة: لبنان - تدعم المفوضية السامية للامم المتحدة لشؤون اللاجئين للحصول على رعاية إنقاذ الحياة في المستشفيات.
حقوق المؤلف: المفوضية السامية للامم المتحدة لشؤون اللاجئين/ جوردي ماتاس

13 مع الإعفاء من الرسوم أو بدون هذا الإعفاء لبعض الفئات.
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الإطار 4: اقتسام التكلفة

انضمــام النــاس إلــى أحــد برامــج التأميــن الصحــي الاجتماعــي أو التأميــن الصحــي الوطنــي لا يعنــي بالضــرورة 
تغطيــة تكاليــف الرعايــة الصحيــة الخاصــة بهــم بنســبة مائــة فــي المائــة؛ بــل تختــار بعــض البلــدان إقامــة نظــم 

اقتســام التكلفــة، حيــث تتــرك نســبة مــن تكلفــة التدخــات الصحيــة ليدفعهــا المريــض مــن جيبــه الخــاص. 

للوفــاء  أداة  يعــد  مشــتركة  آليــات  خــال  مــن  الصحــة  تمويــل  أن  الدوليــة  العمــل  منظمــة  معاييــر  وتبــرز 
بالالتزامــات الدوليــة والوطنيــة تجــاه تحقيــق حقــوق الإنســان فــي الصحــة والضمــان الاجتماعــي، وتتيــح هــذه 
المعاييــر فــي الوقــت نفســه دليــا يُسترشــد بــه بشــأن المســتويات المقبولــة مــن اقتســام التكلفــة.14 ومــن أهــم تلــك 

المعاييــر فــي هــذا الشــأن: 

تنــص الاتفاقيــة رقــم 102 علــى مــا يلــي: يجــوز الســماح بالإســهام فــي تكلفــة الرعايــة الطبيــة وذلــك فقــط  	●
فــي حالــة المــرض )بعبــارة أخــرى ينبغــي عــدم الإســهام فــي التكلفــة فــي حالــة الرعايــة الطبيــة للأمهــات 
فــي حالــة الحمــل ومــا يتبعهــا مــن عواقــب(، وعنــد الإســهام فــي التكلفــة ينبغــي تصميــم هــذه المســاهمة 

بطريقــة لا تــؤدي إلــى المشــقة. 

تضيــف الاتفاقيــة رقــم 130 أن القواعــد المتعلقــة باقتســام التكلفــة ينبغــي ألا تخــل بفاعليــة الحمايــة الطبيــة  	●
والاجتماعيــة. 

وتنــص التوصيــة رقــم 134 بدورهــا علــى أنــه ينبغــي ألا يُطلــب مــن المســتفيد المشــاركة فــي تكلفــة الرعايــة  	●
الطبيــة )أ( إذا لــم تتجــاوز مــوارده مقــدارا مقــررا، و)ب( بالنســبة للأمــراض المعتــرف بأنهــا تســتوجب 

رعايــة طويلــة.

وفضلا عن تلك الآليات العامة تترك بعض البلدان التغطية إلى آليات الدفع المسبق للقطاع الخاص.

3.  يمكن أن تتخذ برامج التأمين الصحي الخاصة أحد شكلين، وهما:

التأميــن الصحــي المجتمعــي، وهــي آليــات غيــر ربحيــة تجمــع المجتمعــات المحليــة بموجبهــا المــوارد  	●
المتاحــة لهــا فــي صنــدوق مشــترك يمكنــه أن يغطــي تكلفــة الرعايــة الطبيــة فــي المجتمــع عنــد الاحتيــاج 
إليهــا، وقــد تديرهــا صناديــق مشــتركة كبيــرة تعــرف باســم »الصناديــق التكافليــة«، أو المنظمــات غيــر 
الحكوميــة، أو المنظمــات المجتمعيــة، أو المؤسســات الخيريــة، أو النقابــات )غيــر الربحيــة( التــي تــدار 
بشــكل مهنــي، أو برامــج التأميــن الصحــي المجتمعــي التــي تديرهــا منظمــات صغيــرة مــن خــال موظفيــن 

متطوعيــن وقــدرات محــدودة. 
التأميــن الصحــي التجــاري الخــاص )الربحــي( الــذي تبيــع بموجبــه الشــركات وثائــق تأميــن مقابــل أقســاط  	●
تأميــن )تتحــدد علــى أســاس خصائــص المخاطــر الخاصــة للفــرد( للأشــخاص المشــتركين فــي البرنامــج، 

وهــي آليــة ليســت قائمــة علــى التضامــن. 

  14  ILO. 2020. “Towards Universal Health Coverage: Social Health Protection Principles.” Social Protection Spotlight. 
Geneva: ILO. https://www.social-protection.org/gimi/RessourcePDF.action?id=56009

https://www.social-protection.org/gimi/RessourcePDF.action?id=56009


14

دليل الحماية الصحية الاجتماعية للاجئين

ولا تــؤدي برامــج التأميــن الصحــي الخاصــة عمليــا ســوى دور صغيــر فــي تمويــل الصحــة عالميــا15 بــل وتقــدم إســهامات 
هامشــية فقــط لمــد التغطيــة مــا لــم تمنحهــا الحكومــة هــذا الاختصــاص، بحيــث تعمــل تحــت مظلــة إحــدى المبــادرات 
التــي تقودهــا الحكومــة )وقــد تكــون هــذه حالــة التأميــن الصحــي المجتمعــي(، ومــن الضــروري أن نلحــظ أن هــذه 
الآليــات ليســت خيــارا لتغطيــة اللاجئيــن فــي البلــدان التــي لا تمتلــك برنامجــاً وطنيــا للتأميــن الصحــي الاجتماعــي يمنــح 
الاختصــاص لتلــك المنظمــات، ولا نظامــا خاصــا فاعــا، ولا نظامــاً للتأميــن الصحــي المجتمعــي غيــر الربحــي لــه 

ســجل فــي توفيــر برامــج مجديــة.

عدم وجود آلية مشتركة
تتــرك بعــض البلــدان ســكانها جميعــا - أو قطاعًــا منهــم - للاعتمــاد علــى مواردهــم عندمــا يحتاجــون إلــى الرعايــة 

الصحيــة.

4.  الإنفاق المباشر من الأموال الخاصة
الإنفــاق المباشــر مــن الأمــوال الخاصــة علــى رســوم اســتخدام المرافــق الطبيــة، وفــي هــذه الحالــة لا توجــد تغطيــة أو 
آليــة للســداد المســبق بالمعنــى، فعنــد المــرض يدفــع الشــخص قيمــة علاجــه لــدى مركــز تقديــم الخدمــة، ولا يعتبــر 
الإنفــاق مــن الأمــوال الخاصــة آليــة مفضلــة لتمويــل الصحــة؛ لأنهــا آليــة رجعيــة، بــل وقــد تــؤدي إلــى الفقــر16، ويجــب 
أن نلحــظ أنــه حتــى فــي حالــة وجــود نظــام للحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة يمكــن أن يظــل الإنفــاق الخــاص عائقــا أمــام 
الحصــول علــى الرعايــة الصحيــة، فقــد يضطــر النــاس إلــى دفــع قيمــة خدمــات غيــر مشــتملة فــي حزمــة الاســتحقاقات 
أو غيــر المتوفــرة فــي المرفــق الصحــي العــام، أو الخدمــات التــي تتخــذ شــكل اقتســام التكلفــة )مثــا فــي حالــة التأميــن 
الــذي يغطــي 80 فــي المائــة فقــط مــن التكاليــف(، ويمثــل الإنفــاق المباشــر مــن الأمــوال الخاصــة فــي حــد ذاتــه نظامــا 
رجعيــا للتمويــل الصحــي، يــؤدي إلــى توســيع أوجــه التفــاوت القائمــة ويدفــع النــاس إلــى هــوة الفقــر، ومــن ثــم فإنــه لا 

يتفــق مــع المعاييــر الدوليــة المعنيــة بالضمــان الاجتماعــي.

المخصصات المباشرة من الشركاء في الشؤون الإنسانية
الوضع الخاص للاجئين والفئات الضعيفة الأخرى

تدعــو المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن لتحقيــق التغطيــة الصحيــة الشــاملة للاجئيــن، التــي تتحقــق 
بأفضــل صــورة مــن خــال تمكيــن اللاجئيــن مــن الوصــول إلــى نظــام وطنــي منصــف، يســتند فيــه اســتخدام الخدمــة 
إلــى الاحتيــاج إليهــا، بينمــا تحــدد القــدرة علــى الســداد الاشــتراكات الماليــة، وتجمــع فيــه المخاطــر الصحيــة بأكبــر قــدر 
ممكن، وتزيد مســتويات الســداد المســبق لتعظيم حجم مجمع المخاطر، بينما تتقلص الرســوم التي يدفعها المســتخدم 

وكذلــك النفقــات مــن الأمــوال الخاصــة.17 
الخيارات المعتادة التي رصدت في البلدان التي تأوي مجموعات كبيرة من اللاجئين:

تســتخدم المفوضيــة أو الجهــات المانحــة التمويــل لتغطيــة التكلفــة الصحيــة مــن خــال دعــم المخصصــات  )أ‌(	
المباشــرة للخدمــات الصحيــة المقدمــة للاجئيــن، ويتــم ذلــك مــن خــال إنشــاء مرافــق صحيــة بالتعاقــد مــع 
المنظمــات غيــر الحكوميــة، أو مــن خــال الدفــع لمقدمــي الخدمــة )مــن القطــاع العــام أو الخــاص أو 

منظمــات المجتمــع المدنــي( لتقديــم الخدمــات إلــى اللاجئيــن. 
الخيــار الثانــي هــو الانضمــام إلــى برامــج الحمايــة الاجتماعيــة للصحــة التــي تتيــح للاجئيــن الحصــول علــى  )ب‌(	

الرعايــة الصحيــة علــى قــدم المســاواة مــع المواطنيــن.
15  WHO. 2018. “Public Spending on Health: A Closer Look at Global Trends.” https://apps.who.int/iris/bitstream/ 

handle/10665276728//WHO-HIS-HGF-HF-WorkingPaper-18.3-eng.pdf?ua=1
16  منظمة العمل الدولية. 2014. تقرير الحماية الاجتماعية في العالم للفترة 2015-2014.

17  McIntyre, D. et al. 2011. “Beyond fragmentation and towards universal coverage: insights from Ghana, South Africa 
and the United Republic of Tanzania.” Bulletin of the WHO.

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/276728/WHO-HIS-HGF-HF-WorkingPaper-18.3-eng.pdf?ua=1
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/276728/WHO-HIS-HGF-HF-WorkingPaper-18.3-eng.pdf?ua=1
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ويمكــن الانتقــال فــي العديــد مــن البلــدان مــن الخيــار الأول إلــى الخيــار الثانــي بمجــرد تفعيــل برامــج الحمايــة الصحيــة 
الاجتماعيــة، ثــم تســليم المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن المرافــق الصحيــة التــي تدعمهــا إلــى 

الحكومة. 
وفــي بعــض البلــدان أقامــت المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن شــراكات مــع منظمــات مماثلــة 
تعمــل فــي مجــال الصحــة لتغطيــة تكلفــة تقديــم الرعايــة للاجئيــن، وبالأخــص فــي المناطــق الحضريــة، ومــع ذلــك، 
فهــذا النهــج عليــه قيــود تتعلــق بضعــف الإدارة الفنيــة، وتــردي جــودة الخدمــات، وخصوصــا حينمــا لا تحظــى 
الخدمــات بدعــم مــن نظــام وطنــي للحمايــة الاجتماعيــة، وقــد لوحــظ علــى المســتوى العملــي توفيــر المفوضيــة 
الدعــم الأولــي للأســر المعيشــية؛ لكــي تتمكــن مــن ســداد الاشــتراكات اللازمــة لانضمامهــا، ثــم تخفــض المفوضيــة 
مســاهمتها مــع مــرور الوقــت، ممــا يعــرض اللاجئيــن إلــى خطــر الانســحاب مــن البرنامــج كلمــا زاد نصيبهــم مــن 

الاشــتراكات المدفوعــة، إن لــم تكــن الخدمــات المقدمــة مرضيــة. 

1.2 إعداد قائمة بمختلف آليات التمويل والتغطية المتاحة في البلد

بمجــرد فهــم مختلــف الآليــات التــي يمكــن أن توجــد فــي بلــد مــا تصبــح الخطــوة التاليــة تجميــع قائمــة ببرامــج ونظــم 
الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة القائمــة، ويقــدم المرفــق 1 إحــدى الأدوات التطبيقيــة التــي يمكــن اســتخدامها لإتمــام 

هــذه الخطــوة. 
ينبغي تعريف ما يلي لكل نظام على حدة: 

حزمة المزايا )أي الخدمات ومدى التغطية( ومستوى الحماية المالية. 	●
من الذي يحظى بالتغطية، وكيف تتم؟ 	●

من الذي يقدم الخدمات الصحية؟ 	●
نصافها )وخصوصا التأمين الصحي المجتمعي/ الخاص(؟ ما مدى استدامة الآلية و�إ 	●

الإطار 5: أمثلة من أفريقيا جنوب الصحراء: توليفة من النماذج والطرائق القطرية

فــي أفريقيــا جنــوب الصحــراء يــزداد عــدد البلــدان الآخــذة فــي تطبيــق التأميــن الصحــي الوطنــي أو نظــم 
التغطيــة الصحيــة، وتتبــع فــي ذلــك مجموعــة متنوعــة مــن الطرائــق بدرجــات متفاوتــة مــن الإنجــاز.

التغطية السكانية:

تشــمل نظــم التأميــن الصحــي الوطنــي فــي روانــدا والســودان وجيبوتــي جميــع قطاعــات المجتمــع،  	●
النظــم. تلــك  إدارة  الضمــان الاجتماعــي  وتتولــى مؤسســات 

يتولــى الصنــدوق الوطنــي للتأميــن الصحــي فــي موريتانيــا إدارة خطــة شــاملة للتأميــن الصحــي،  	●
يــزال محــدوداً. إجــراء حديــث ولا  المنظــم،  الاقتصــاد غيــر  لتشــمل  الخطــة  هــذه  فــي  والتوســع 
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ينفــذ برنامــج التغطيــة الصحيــة الشــاملة فــي الســنغال علــى المســتوى الوطنــي، وتــؤدي الصناديــق  	●
ليشــمل  التوســع  علــى  البرنامــج  قــدرة  ذلــك،  ومــع  لــه،  المنفــذ  الوكيــل  دور  المشــتركة  المجتمعيــة 

الفنيــة.  والصعوبــات  التمويــل  بســبب  محــدودة  الزراعــي  والقطــاع  المنظــم  غيــر  الاقتصــاد 
لا تــزال النظــم فــي مرحلــة التصميــم فــي بلــدان أخــرى )الكاميــرون، وبوركينافاســو(، أو قيــد الدراســة  	●

)فــي جمهوريــة الكونغــو الديمقراطيــة، وغينيــا(.
ويتنــوع النهــج أيضــا، ففــي البلــدان المذكــورة ســابقا مثــا يمكــن رصــد الطرائــق المتبعــة لتغطيــة الفئــات الســكانية 

فــي الآتــي:

النظام إجباري وقائم على الاشتراكات لموظفي القطاع العام والقطاع الخاص المنظم. 	●
الانضمــام التلقائــي )إدراج الســكان مــن خــال البرامــج الوطنيــة التــي لا تقــوم علــى الاشــتراكات(  	●

اشــتراكاتهم(. الدولــة  تمــول  )حيــث  الأضعــف  أو  الأفقــر  الســكانية  للفئــات 
نظــام طوعــي أو إلزامــي قائــم علــى الاشــتراكات أو شــبه قائــم علــى الاشــتراكات )حيــث تمــول الدولــة  	●

الاشــتراكات( فــي حالــة القطــاع غيــر المنظــم وقطــاع الزراعــة. 
يحــول تنــوع الســياقات وتعــدد الطرائــق المحتملــة دون وضــع اســتراتيجية موحــدة لدمــج اللاجئيــن فــي نظــم 

الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة ممــا يســتدعي التحليــل المتعمــق.

تمكننــا القائمــة مــن تحديــد الخيــارات المتاحــة التــي يحتمــل مــن خلالهــا دمــج اللاجئيــن فــي الخطوتيــن اللاحقتيــن، 
وينبغــي تحليــل الأنظمــة مــع مراعــاة الأوضــاع المعيشــية المتباينــة للاجئيــن، أي مــا إن كانــوا يعيشــون فــي مخيمــات 
ن كان لهــم نشــاط اقتصــادي، وغيــر ذلــك مــن أمــور. ويمكــن أن نجــد هــذا التنــوع  أم فــي المناطــق الحضريــة، و�إ
أيضــا فــي المجتمــع الــذي يســتضيفهم، ونجــد أن نظــم الحمايــة الاجتماعيــة فيهــا بحاجــة إلــى تنظيــم أوجــه الاســتجابة 

المهيــأة، ويأتــي تقييــم وضــع اللاجئيــن فــي إطــار الخطــوة 2.
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C. Normand et al.: Social health insurance. A guidebook for planning, 1st and 2nd edition. ILO and WHO. 

1994, 2009. Available at: https://www.who.int/health_financing/documents/shiguidebook.pdf

M. Cichon et al.: Modelling in Health Care Finance: A Compendium of Quantitative Techniques for Health 

Care Financing. ILO. 1999. Available at: https://www.ilo.org/global/publications/ilobookstore/order-

online/books/WCMS_PUBL_9221108627_EN/lang--en/index.htm

ILO: “Social Health Protection: An ILO Strategy towards Universal Access to Health Care.” Social 

Security Policy Briefings. Geneva, 2008. http://www3.ilo.org/public/english/protection/secsoc/

downloads/1695sp1.pdf
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https://www.ilo.org/global/publications/ilo-bookstore/order-online/books/WCMS_PUBL_9221108627_EN/lang--en/index.htm
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الخطوة 2: تحليل التغطية الصحية الحالية للاجئين وتحديد الفجوات

الرسائل الأساسية
تحديــد الطريقــة التــي يمكــن مــن خلالهــا للاجئيــن الحصــول بالفعــل علــى الرعايــة الصحيــة وتمويلهــا،  	●
فضــا عــن فجــوات التغطيــة التــي يعانــون منهــا، ومــن الضــروري مراعــاة وجهــة نظرهــم المتعلقــة بمزايــا 

وصعوبــات الانتقــال إلــى نظــام وطنــي علــى قــدم المســاواة مــع المواطنيــن. 

دراســة الوضــع الاجتماعــي والاقتصــادي والمهنــي للاجئيــن، إذ يحــدد هــذا الوضــع نــوع خيــارات التغطيــة  	●
التــي قــد تكــون ممكنــة، ويجــوز أن يضــم نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة عــدة أنظمــة لمختلــف 

فئــات أصحــاب الدخــل أو فئــات التشــغيل المختلفــة. 

وبمجــرد تحديــد مختلــف الآليــات القائمــة بشــأن الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة علــى الصعيــد الوطنــي، يتعيــن بيــان 
النقــاط الآتيــة فــي هــذه الخطــوة الثانيــة.

كيــف يحصــل اللاجئــون حاليــا علــى الرعايــة الصحيــة، ومــن الــذي يتولــى تشــغيل المرافــق الصحيــة؟ وكيــف  	●
يمــول حصولهــم علــى الخدمــات؟ ومــا الفجــوات القائمــة فــي التغطيــة التــي يعانــون منهــا؟ وكيــف تختلــف 
الأوضــاع فيمــا بيــن اللاجئيــن فــي مختلــف المناطــق فــي ظــل ظــروف معيشــية مختلفــة؟ وتتيــح الإجابــات 
علــى تلــك الأســئلة صياغــة المزايــا الواضحــة )والمقاومــة المحتملــة( عنــد نقــل اللاجئيــن مــن آليــة التغطيــة 

الحاليــة التــي تشــملهم إلــى آليــة جديــدة علــى قــدم المســاواة مــع المواطنيــن. 

المتوفــرة  الإجابــات  بالضــرورة  تتشــابه  ولــن  للاجئيــن؟  والاقتصــادي  المهنــي والاجتماعــي  الوضــع  مــا  	●
فــي إطــار النظــام الوطنــي للحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة فــي حالــة جميــع الأســر المعيشــية، إذ تختلــف 
باختــاف عملهــم أو حالتهــم الاقتصاديــة مثــا، وقــد تدخــل بعــض الأســر المعيشــية - ولا ســيما الأفقــر 
والأضعــف - تحــت مظلــة آليــات المســاعدة الاجتماعيــة المســتهدفة، بينمــا يجــوز دمــج أســر أخــرى تحــت 
الاقتصــاد المنظــم أو غيــر المنظــم، ومــن ثــم يمكــن توجيههــا نحــو نظــم التأميــن الصحــي الاجتماعــي القائــم 

علــى الاشــتراكات أو شــبه القائــم علــى اشــتراكات. 
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الشكل 3: تحليل فجوات التغطية الصحية للاجئين

2.1  كيف نحلل التغطية الحالية للاجئين ونحدد فجوات التغطية

ينبغــي وصــف الآليــات القائمــة المتوفــرة لتغطيــة احتياجــات اللاجئيــن الصحيــة فــي هــذه الخطــوة، وينبغــي أن يشــرح 
هــذا التقييــم الطريقــة التــي يحصــل بهــا اللاجئــون علــى الرعايــة الصحيــة )أي المرافــق التــي يرتادونهــا؟ ومــن الــذي 
الحصــول عليهــا،  التــي يمكنهــم  الخدمــات الصحيــة  النفقــات الصحيــة، ونــوع  تشــغيلها؟(، وكيفيــة تغطيــة  يتولــى 
والفجــوات التــي يعانــون منهــا، وتســتخدم المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن عــدة نُهــج حســب ســياق 
اللاجئيــن وأوضاعهــم المعيشــية، وأهمهــا الفــارق بيــن مــن يعيشــون فــي مخيمــات أو مســتوطنات وأولئــك الذيــن يعيشــون 

فــي مناطــق حضريــة.

الآليات والسيناريوهات المشتركة

عــادة تدعــم المفوضيــة الرعايــة الصحيــة للاجئيــن الذيــن يعيشــون فــي مخيمــات جزئيــا أو بشــكل كامــل  	●
بالتعــاون مــع شــركاء )عــادة منظمــات غيــر حكوميــة، ولكــن يمكــن أن يكونــوا مــن الحكومــة أو مــن 
الكيانــات الأخــرى( يديــرون توفيــر الرعايــة الصحيــة الأوليــة، وعــادة تفتــح المرافــق أبوابهــا للمجتمعــات التــي 
تســتضيف اللاجئيــن، ومــن ثــم تتمتــع بالمثــل مــن الرعايــة الصحيــة المجانيــة، وفضــا عــن ذلــك، تدعــم 
ــة اللاجئيــن إلــى الخدمــات الطبيــة مــن المســتوى الثانــي والمســتوى الثالــث لــدى المرافــق  المفوضيــة إحال

الحكوميــة عــادة )الانتقــال والغــذاء والإقامــة وتكلفــة العــاج فــي الكثيــر مــن الأحيــان(.

وفــي بعــض المجــالات، يســتخدم اللاجئــون الخدمــات الصحيــة العامــة، مثــا فــي الكاميــرون حيــث وقــع  	●
اتفــاق بيــن وزارة الصحــة العامــة والمفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن لتقديــم الرعايــة 
الصحيــة فــي مرافــق الصحــة العامــة واقتســام التكلفــة بيــن الدولــة )بخصــم ســعر المرافــق الصحيــة بنســبة 
30 فــي المائــة، باســتثناء الأدويــة والــولادة( والمفوضيــة، فــي حالــة اللاجئيــن مــن مخيمــات »أدامــاوا«، 

والمخيمــات الشــرقية، وفــي أقصــى الشــمال، وفــي الشــمال. 

سمات اللاجئين

التغطية الصحية

الفجوات

أوضاع الحياة: تحليل للتمييز بين الحياة في المخيمات أو في سياقات تشبه المخيمات وفي المناطق الحضرية. 	•
السمات الاقتصادية لمجتمع اللاجئين في مختلف سياقاته. 	•

الوضع الصحي والسمات المرضية. 	•

كيف يتم تغطية اللاجئين؟ ما المقصود بحزمة الاستحقاقات )الخدمات ومدى تغطيتها(؟ 	•
من الذي يدفع مقابل هذه الاستحقاقات؟ 	•

من الذي يقدم الخدمة الصحية؟ 	•
ما مدى ارتفاع قيمة النفقات من الأموال الخاصة، وعلام تنفق؟ 	•

من الأشخاص غير المشمولين بالتغطية )الكافية( حاليا؟ 	•
أي الخدمات غير مشمولة بالتغطية؟ 	•

هل الرعاية الصحية المتاحة للاجئين أفضل أم أسوأ من تلك المتاحة للمواطنين؟ 	•

يسترشد بهذا التقييم في تحديد خيارات الدمج المحتمل في نظم / نظام الحماية الصحية الاجتماعية.
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تهــدف المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن إلــى تقديــم الدعــم فــي المناطــق الحضريــة  	●
لإتاحــة الرعايــة الصحيــة للاجئيــن علــى النحــو الآتــي: إمــا )أ( مــن خــال دمجهــم فــي نظــم التأميــن 
الصحــي الاجتماعــي متــى كان ذلــك ممكنــاً، عــادة مــن خــال تغطيــة اشــتراكاتهم كاملــة أو بشــكل 
جزئــي، أو )ب( مــن خــال اتفاقــات مــع الشــركاء مــن المنظمــات غيــر الحكوميــة أو المرافــق الصحيــة 
أو كليهمــا، والغــرض مــن ذلــك هــو الحــد مــن العوائــق الماليــة ممــا يتيــح للاجئيــن الوصــول إلــى الرعايــة 

الصحيــة بالمســاواة مــع المواطنيــن، ويجــوز تخصيــص الدعــم مقابــل الرعايــة المقدمــة. 

يجــوز دمــج اللاجئيــن فــي النظــم الصحيــة الوطنيــة بطــرق مختلفــة لا تنطــوي جميعهــا علــى آليــات  	●
التأميــن الصحــي الاجتماعــي، ومــن الأمثلــة علــى ذلــك زامبيــا؛ حيــث يدمــج اللاجئــون مــن جمهوريــة 
الكونغــو الديمقراطيــة فــي غــرب زامبيــا دمجــا كامــا فــي النظــام الصحــي الوطنــي، ويطبــق الأمــر نفســه 
علــى أوغنــدا؛ حيــث تقــدم المرافــق الصحيــة العامــة بالمجــان إلــى المواطنيــن واللاجئيــن علــى حــد ســواء، 

وهــذا دليــل علــى أن الدمــج لا ينطــوي بالضــرورة علــى آليــة التأميــن الاجتماعــي. 

وترتبط إتاحة نظم الحماية الصحية الاجتماعية في بعض البلدان بالوضع الوظيفي: 	●

يمكــن للاجئيــن العامليــن فــي وظائــف منظمــة، أو يجــب عليهــم الانضمــام إلــى برامــج التأميــن  	-
الصحــي الاجتماعــي، وعلــى المفوضيــة التحقــق مــن أن اللاجئيــن مــن العمــال المصــرح لهــم 
بالعمــل مســجلون فــي نظــم الضمــان الاجتماعــي، ويســتفيدون اســتفادة فعالــة مــن برامــج الحمايــة 
الاجتماعيــة الخاصــة بهــم، ولا ســيما التأميــن الصحــي الاجتماعــي، وفــي بعــض البلــدان حتــى 
عنــد تحصيــل أصحــاب العمــل الاشــتراكات الخاصــة بالتأميــن الصحــي الاجتماعــي قــد توجــد 

حواجــز أمــام إتاحتــه عنــد ســعي المســتحق الحصــول علــى المزايــا. 

ولا بد من وضع اســتراتيجية مناســبة لكل ســياق في حالة اللاجئين الذين يعملون في الاقتصاد  	-
غيــر المنظــم أو الزراعــي، فــإن وجــدت آليــات الانضمــام الطوعــي للعامليــن فــي القطــاع غيــر 
المنظــم، ينبغــي تحديــد مــا إن كان بإمــكان توليفــة مــن المدفوعــات مــن إحــدى منظمــات الأمــم 
المتحــدة والحكومــة واللاجئيــن )حســب مواردهــم( تغطيــة قيمــة الاشــتراكات وتمكيــن اللاجئيــن مــن 

الانضمــام إلــى نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة.

تقييم الفجوات في إتاحة الرعاية الصحية

بنــاء علــى تقييــم إتاحــة الرعايــة الصحيــة للاجئيــن، يجــب تحديــد الفجــوات فــي إتاحــة الرعايــة الصحيــة  	●
تاحــة الخدمــات الطبيــة  والحمايــة الماليــة، والتمييــز بيــن مختلــف الأوضــاع التــي تؤثــر علــى التغطيــة و�إ

)أي الفــرق بيــن ســياق المخيمــات والمناطــق الشــبيهة بالمخيمــات والمناطــق الحضريــة(.

مــن الضــروري أيضــا تحديــد الخدمــات التــي تُشــمل فــي الوقــت الحالــي، حيــث يتيــح ذلــك معلومــات  	●
مفيــدة بشــأن مــدى قبــول إمكانيــة دمــج اللاجئيــن فــي نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، فربمــا تكــون 
حزمــة الاســتحقاقات غيــر شــاملة تمامــا، وفــي بعــض الحــالات قــد تغطــي المفوضيــة أو الجهــات 

المانحــة الأخــرى الخدمــات التكميليــة. 

لا مفــر دائمــا مــن مقارنــة وضــع اللاجئيــن بالمواطنين:هــل إتاحــة الصحــة أفضــل فــي حالــة اللاجئيــن  	●
مقارنــة بالمواطنيــن عنــد عيــش اللاجئيــن فــي ســياقات شــبيهة بالمخيمــات؟ هــل حزمــة الخدمــات المقدمــة 

إلــى اللاجئيــن أفضــل أم أســوأ؟ مــا العوائــق التــي تواجــه اللاجئيــن؟



20

دليل الحماية الصحية الاجتماعية للاجئين

ينبغــي أن يتنــاول هــذا التقييــم البنيــة التحتيــة القائمــة للرعايــة الصحيــة فــي المخيمــات أو المســتوطنات فضــا عــن 
احتمــالات دمجهــم فــي النظــام الوطنــي فــي حالــة توقــف الدعــم المقــدم مــن المفوضيــة والشــركاء.

الإطار 6: الأحكام الإلزامية بشأن الرعاية الصحية، والحواجز أمام الوصول اليها
قــد يشــغل اللاجئــون فــي بعــض البلــدان وظيفــة رســمية ويســددون اشــتراكات التأميــن الصحــي الاجتماعــي، 
ومــع ذلــك يواجهــون بعــض الحواجــز العمليــة فــي الوصــول إلــى اســتحقاقاتهم بموجــب النظــام الســاري، فعلــى 
ســبيل المثــال أشــار بعــض اللاجئيــن العامليــن فــي وظائــف رســمية فــي منطقــة الشــرق الأوســط إلــى أن 
اشــتراكات التأميــن الصحــي الاجتماعــي يدفعهــا صاحــب العمــل بانتظــام، وعلــى الرغــم مــن ذلــك لــم يحصــل 
اللاجئــون علــى بطاقــات التأميــن الصحــي الاجتماعــي، ولــم يتمكنــوا مــن الاســتفادة مــن النظــام عمليــا، ويعــد 
مبــدأ المســاواة فــي المعاملــة مــن المبــادئ التــي تقرهــا معاييــر الضمــان الاجتماعــي الصــادرة عــن منظمــة 

العمــل الدوليــة،18 وينبغــي مراعــاة الاختناقــات الإداريــة التــي قــد تعــوق تنفيــذه.

2.2  الوضع الوظيفي وقدرة اللاجئين على سداد الاشتراكات

ينبغــي أن تُســتعرض البيانــات القائمــة عــن الوضــع المهنــي والاجتماعــي والاقتصــادي للاجئيــن، ويجــوز أن تســتخدم 
بيانــات المفوضيــة، وأن تشــتمل علــى نتائــج المســوح التــي قــد تجريهــا الحكومــة المضيفــة والشــركاء فــي الشــؤون 
الإنســانية، أو شــركاء التنميــة )مثــل برنامــج الغــذاء العالمــي، واليونيســيف، والبنــك الدولــي، وغيرهــا(، وينبغــي 
أن يكــون هــذا الاســتعراض أساســاً لتوفيــر لمحــة عامــة عــن الوضــع الوظيفــي للاجئيــن ووضعهــم الاجتماعــي 

والاقتصــادي.

2.2.1  الوضع الوظيفي والعمل غير المنظم

بيــان حصــول اللاجئيــن علــى عمــل، ســواء أكان مدفــوع الأجــر أم عمــل لحســابهم الخــاص )حيــث قــد ترتبــط 
الخيــارات المتاحــة أمــام التغطيــة الصحيــة مباشــرة بالوضــع الوظيفــي فــي بعــض البلــدان(، ومــدى كــون الوظائــف 

منظمــة أم غيــر منظمــة.
ويصعــب دمــج اللاجئيــن فــي العديــد مــن البلــدان فــي العمــل المنظــم لعــدة أســباب، وربمــا لا يدخــل اللاجئــون ســوق 
العمــل بتصاريــح عمــل، وقــد تكــون أوضاعهــم غيــر مســتقرة، وربمــا لا يتوفــر العمــل المنظــم فــي بلــد المقصــد، أو 
ربمــا يواجهــون تمييــزاً ومــا إلــى ذلــك، وبشــكل عــام يعمــل عــدد كبيــر مــن اللاجئيــن فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم، ومــن 

ثــم لا تشــملهم الحمايــة الاجتماعيــة ولا حمايــة العمــال التــي تأتــي مــع الوظائــف المنظمــة. 
ــدان ذات الدخــل المنخفــض، وتؤثــر علــى نظــام  ومســألة العمــل غيــر المنظــم مســألة جوهريــة فــي العديــد مــن البل

الحمايــة الاجتماعيــة - بمــا فــي ذلــك الصحــة - بطريقتيــن، حيــث:

تجعل تنفيذ التأمين الصحي الاجتماعي أصعب.  	●
تحــد الوعــاء الضريبــي ممــا يقلــص الحيــز المتــاح أمــام تمويــل تدابيــر الصحــة العامــة والرعايــة الطبيــة  	●

الاجتماعيــة. الحمايــة  وبرامــج  المجانيــة 

18  الاتفاقية رقم 811 لعام 2691 بشأن المساواة في المعاملة في مجال الضمان الاجتماعي. متاحة على الرابط الآتي: 
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_norm/---normes/documents/normativeinstrument/

wcms_c118_ar.pdf

https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C118
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C118
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ومســألة العمــل غيــر النظامــي مســألة مطروحــة فــي المناقشــات المعنيــة بمــد الحمايــة الاجتماعيــة فــي العديــد مــن 
البلــدان، ومــن الــازم تحديــد الوضــع الوظيفــي للاجئيــن؛ بغيــة وضعهــم فــي هــذا الإطــار ودعــم انتقالهــم مــن الاقتصــاد 
 غيــر المنظــم إلــى الاقتصــاد المنظــم، وقــد حصــل اللاجئــون علــى دعــم فــي بعــض البلــدان )مثــل تركيــا( للانتقــال

- ولــو جزئيــا - مــن الاقتصــاد غيــر المنظــم إلــى الاقتصــاد المنظــم، ومــن ثــم أصبحــوا يتمتعــون بحمايــة أفضــل، 
ويمكــن أن يســاعد دمــج اللاجئيــن فــي الأنظمــة القائمــة علــى الاشــتراكات، فــي حــال ســريانها، علــى تجنــب تشــوهات 
ســوق العمــل، فــإن كان بإمــكان أصحــاب العمــل تعييــن اللاجئيــن دون ســداد اشــتراكات الضمــان الاجتماعــي )ونظيــر 
أجــور أقــل فــي الكثيــر مــن الأحيــان(، ربمــا يــؤدي ذلــك إلــى اختــال ســوق العمــل، فضــا عــن إحــداث التوتــر بيــن 

اللاجئيــن والمجتمعــات التــي تســتضيفهم.

2.2.2  الوضع الاجتماعي والاقتصادي للاجئين أو حالة فقرهم

بيــان قــدرة اللاجئيــن علــى ســداد اشــتراكات أو توافــر ســمات اجتماعيــة واقتصاديــة فيهــم تجعلهــم يندرجــون تحــت مظلــة 
التصنيــف الوطنــي للفئــات الضعيفــة. 

وكلمــا أمكــن ينبغــي مواءمــة المنهجيــة المســتخدمة لتحديــد الوضــع الاجتماعــي والاقتصــادي للاجئيــن وتصنيفهــم مــع 
منهجيــات الحكومــة المتبعــة فــي مختلــف ســجلاتها، أو المنهجيــات الوطنيــة المتبعــة فــي برامــج الحمايــة الاجتماعيــة 
القائمــة علــى اختبــار الإمكانيــات الماديــة لضمــان إنصــاف كل مــن المجتمعــات المضيفــة واللاجئيــن، وهــذا مــن شــأنه 
تيســير المقارنــة بيــن الوضــع الاجتماعــي والاقتصــادي لــكل مــن الاجئيــن والمواطنيــن، ومــن شــأنه - مثــا - أن يدعــم 
دمــج اللاجئيــن فــي البرامــج المدعمــة أو غيــر القائمــة علــى اشــتراكات، ويفيــد تقييــم حالــة الضعــف للغايــة عنــد ربــط 

هــذا بالمزايــا، أو بتغطيــة إحــدى المنظمــات أو الحكومــة للاشــتراكات المســتحقة لانضمــام اللاجئيــن. 

صورة: إيران - يحصل اللاجئون على خدمة الغسيل الكلوي، ويندرج حوالي مائة ألف لاجئ أفغاني في إيران تحت مظلة 
نظام التأمين الصحي الاجتماعي الوطني »سلامات« )وتسدد المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين قيمة 

اشتراكاتهم سنويا(.
حق المؤلف: المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين/ أنطوني كارومبا
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الخطوة 3: تقييم الخيارات المتوفرة لدمج اللاجئين

الرسائل الأساسية

يوفــر التأميــن الصحــي الاجتماعــي الوطنــي وخدمــات الرعايــة الطبيــة أو الصحيــة الوطنيــة - متــى  	●
كانــت متوفــرة - أفضــل خيــار طويــل الأجــل للتمويــل والتغطيــة فــي حالــة اللاجئيــن، وكذلــك الحــد مــن 
الإفقــار الــذي يرتبــط بالإنفــاق علــى الصحــة، وتوفيــر الإتاحــة الفعالــة للخدمــات الصحيــة بالمســاواة مــع 

المواطنيــن، والانضمــام لتلــك الأنظمــة إلزامــي فــي بعــض البلــدان.

وعادة لا يتسم التأمين الصحي الخاص - عندما يكون طوعيا وغير ملزم من الحكومة - بالفاعلية  	●
مــن حيــث التكلفــة فــي حالــة اللاجئيــن، وربمــا لا تتمكــن جهــات التأميــن الخــاص مــن التأثيــر علــى 
نوعيــة الرعايــة المقدمــة وتكاليــف العــاج فــي المرافــق العامــة، وتميــل كذلــك إلــى إقصــاء الأشــخاص 

.)McIntyre et al., 2011( الذيــن يعانــون مــن أكبــر المخاطــر الصحيــة

ومــن الضــروري أن يجــري الخبــراء تقييمــاً قبــل اتخــاذ قــرار بدمــج اللاجئيــن فــي أحــد الأنظمــة، إذ  	●
يــدرس الخبــراء عــددا مــن العوامــل ويحــددون جــدوى الأنظمــة المتوفــرة وكفاءتهــا وجودتهــا، بمــا فــي ذلــك 
فاعليــة تكلفــة دمــج اللاجئيــن عنــد مقارنتهــا بالمســاعدات المباشــرة، ويجــب أن يراعــي التقييــم أيضــا 
مكانيــة الوصــول إليهــم تحــت مظلــة النظــام الوطنــي، فضــا عــن دراســة جــودة  توفــر مقدمــي الخدمــة و�إ
الخدمــات المقدمــة، وينبغــي الاســتعانة بخبــرة الموظفيــن العامليــن فــي منظمــة العمــل الدوليــة فــي مجــال 
الحمايــة الاجتماعيــة؛ حيــث يقدمــون هــذه الخدمــة الاستشــارية إلــى مؤسســات الحمايــة الاجتماعيــة 

عــادة.

المفيــد أيضــا وضــع  الراهــن، ســيكون مــن  للوقــت  الخيــار الأفضــل  المباشــرة  المســاعدة  إن ظلــت  	●
اســتراتيجية طويلــة الأجــل للحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة للاجئيــن بالنظــر إلــى تراجــع الموازنــات 
طــاق حمــات  المخصصــة للشــؤون الإنســانية، وقــد يســتتبع ذلــك الانتقــال مباشــرة إلــى الخطــوة 4، و�إ

الدعــوة إلــى إحــداث تغييــر فــي نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة.

وتبنــي هــذه الخطــوة علــى النتائــج التــي توصلــت إليهــا الخطوتــان الســابقتان مــن خــال دراســة الفئــات الاجتماعيــة 
والاقتصاديــة للاجئيــن، ونظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة المتوفــرة، وتهــدف إلــى تقييــم جــدوى ضــم اللاجئيــن إلــى 
تلــك النظــم، وتتطلــب هــذه الخطــوة معرفــة وثيقــة بآليــات الحمايــة الاجتماعيــة، ولــذا تتطلــب حشــد الخبــرات مــن خــارج 
الفريــق القطــري، ويقــدم المرفــق 1 الأدوات اللازمــة لتسترشــد هــذه الخطــوة بهــا، وقبــل إجــراء تقييــم تفصيلــي للتكلفــة 

والتغطيــة لا بــد مــن فهــم الخيــارات المتاحــة فهمــاً جيــداً.
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3.1  السياقات القطرية التقليدية

تصنــف البلــدان بشــكل عــام فــي ثــاث فئــات حســب درجــة نمــو نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة فيهــا وكيفيــة 
توفيرهــا للاجئيــن.

3.1.1  بلدان أحرزت تقريبا التغطية الصحية الشاملة لسكانها

أغلــب الســكان يمكنهــم الوصــول بشــكل جيــد إلــى الخدمــات الصحيــة الأساســية، وتتكبــد الأســر المعيشــية نفقــات أقــل 
علــى الصحــة للأســباب الآتيــة: )1( جــزء كبيــر مــن حــزم الرعايــة الصحيــة الأوليــة وعلــى المســتوى الثانــي تكــون 
مجانيــة، )2( الســكان مســجلون فــي نظــام إلزامــي للتأميــن الصحــي الوطنــي، )3( يســتفيد الســكان مــن توليفــة مزدوجــة 
)عــادة يوجــد فــي البلــدان التــي حققــت التغطيــة الصحيــة الشــاملة هــذه التوليفــة المزدوجــة(، الحكومــة لديهــا الإرادة 
السياســية والالتــزام المالــي لتوفيــر الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، ويوجــد إطــار قانونــي قائــم تعمــل الحكومــة علــى 

يــران. ندونيســيا، و�إ إنفــاذه تنظيميــا، ومــن الأمثلــة علــى ذلــك روانــدا، وكوســتاريكا، وتايلانــد، و�إ
وقــد تشــجع الحكومــات فــي تلــك البلــدان - أو لا تشــجع - أو تلــزم اللاجئيــن بالانضمــام إلــى النظــم الوطنيــة، وقــد 
يكــون اللاجئــون الضعفــاء قادريــن علــى الانضمــام إلــى برامــج الحمايــة الاجتماعيــة التــي تشــمل نظــم التأميــن الصحــي 
الاجتماعــي، أو لا تكــون لديهــم هــذه القــدرة، وســيكون دور المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن فــي 
هــذه الحــالات الدعــوة لدمــج اللاجئيــن فــي النظــم الوطنيــة وفــق نفــس الحقــوق والالتزامــات المفروضــة علــى المواطنيــن، 
ويمكــن أن تســاعد منظمــة العمــل الدوليــة علــى تقديــم الأدلــة الضروريــة التــي تتعلــق بجــدوى دمــج اللاجئيــن وتوافــق 

ذلــك مــع معاييــر الضمــان الاجتماعــي التــي أقرتهــا المنظمــة.

3.1.2  بلدان طورت الحماية الاجتماعية الصحية وحسنت من الخدمات الصحية

بعــض خدمــات الرعايــة الصحيــة الأوليــة متاحــة للجمهــور بالمجــان، والعاملــون بالخدمــة المدنيــة وغيرهــم مــن العامليــن 
فــي القطــاع المنظــم العــام والخــاص منضمــون إلــى التأميــن الصحــي الاجتماعــي الوطنــي، وســوف يفتــح تمديــد 
التغطيــة لتشــمل الأشــخاص العامليــن فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم بــاب المشــاركة، بمــا فــي ذلــك العمــال المهاجــرون 
واللاجئــون فــي بعــض الحــالات، ويتوفــر التأميــن الصحــي الخــاص بشــكل محــدود، مــع تعــدد برامــج التأميــن الطوعيــة 
)بمــا فــي ذلــك البرامــج التقليديــة المجتمعيــة( التــي تتبايــن جودتهــا، ويعتبــر بعضهــا خيــارات انتقاليــة للاجئيــن إن لــم 

يُدمجــوا فــي التأميــن الصحــي الاجتماعــي، ويوجــد إطــار قانونــي تتولــى الحكومــة إنفــاذه.
والبلــدان التــي تتيــح للاجئيــن حاليــا نظــم التأميــن الصحــي المجتمعــي تشــمل بوركينافاســو، وغانــا، ومالــي، والســنغال، 
وتوغــو، مــع تنــوع درجــات كفاءتهــا وتغطيتهــا واســتدامتها، وفــي بعــض البلــدان، مثــل غانــا، أو روانــدا، يتســم التأميــن 
الصحــي المجتمعــي بأنــه شــامل، ويعمــل مثلــه مثــل نظــام التأميــن الصحــي الوطنــي، ووضعــت الحكومــة فــي العديــد 
مــن هــذه البلــدان اســتراتيجية واعيــة، وهــي تنســق القطــاع أثنــاء بنــاء اســتراتيجيات تمويــل الصحــة والحمايــة الاجتماعيــة 
للتوســع فيهــا، وســيكون دور المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن فــي هــذه الحــالات رصــد إتاحــة 
خدمــات الرعايــة الصحيــة للاجئيــن وقدرتهــم علــى دفــع الاشــتراكات، ويمكــن أن تســاعد منظمــة العمــل الدوليــة فــي 
تعميــم مســألة تغطيــة اللاجئيــن والمهاجريــن مــن خــال الحــوارات الوطنيــة المعنيــة بالحمايــة الاجتماعيــة، وفــي صياغــة 

اســتراتيجيات الحمايــة الاجتماعيــة، وتمويــل الصحــة وخططهــا علــى المســتوى الوطنــي.
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3.  بلدان تتسم بمحدودية الرعاية الصحية الاولية، ولا يوجد فيها تأمين صحي اجتماعي ، كما يوجد عدد 
محدود من مقدمي التأمين الصحي الطوعي 

لا تســتوفي هــذه البلــدان عــادة معاييــر الجــودة الخاصــة بالرعايــة الصحيــة الأساســية التــي تحتــاج المفوضيــة تحقيقهــا 
لكــي تنظــر فــي تســجيل اللاجئيــن، حيــث ترتفــع معــدلات إنفــاق الأســر المعيشــية علــى الصحــة، ويُدفــع العديــد مــن 
النــاس نحــو الفقــر بســبب الإنفــاق الكارثــي علــى الصحــة، وعــادة لا يتســم التأميــن الصحــي الخــاص بفاعليــة مــن حيــث 
التكلفــة )ويقصــى العديــد مــن الحــالات مــن الانضمــام إليــه(، ولا يوجــد إطــار قانوني،وفــي حالــة وجــود الإطــار القانونــي 

لا يتــم إنفــاذه بشــكل كافٍ.
ومــن البلــدان التــي لا جــدوى فيهــا مــن انضمــام اللاجئيــن إلــى خيــار التأميــن الصحــي: الكاميــرون، وتشــاد، وغينيــا، 
والنيجــر، وســوف يكــون دور المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن فــي هــذه الحــالات دعــم إتاحــة 
الرعايــة الصحيــة للاجئيــن، ورصدهــا مــن خــال النظــام الوطنــي كلمــا كان هــذا ممكنــاً مــن خــال الشــركاء، وتعمــل 
المفوضيــة علــى تقويــة النظــام الصحــي وتشــجيع العمــل المنســق مــن جانــب الأطــراف الفاعلــة فــي مجــال التنميــة، 
وتبــذل منظمــة العمــل الدوليــة عــادة جهــوداً للدعــوة وكســب التأييــد لمــد التغطيــة بالحمايــة الاجتماعيــة فــي تلــك البلــدان، 
وبإمــكان المنظمــة الاتصــال مــع فــرق المفوضيــة اتصــالا وثيقــا علــى المســتوى القطــري؛ لضمــان وجــود الروابــط مــع 

الدعــم ذي الطابــع الإنســاني، مــع تطويــر الإطــار الوطنــي للسياســات بشــأن الحمايــة الاجتماعيــة. 
وقــد تكــون الخيــارات المتاحــة لتغطيــة إنفــاق اللاجئيــن علــى الصحــة مــن خــال دمجهــم فــي نظــام الحمايــة الصحيــة 

الاجتماعيــة محــدودة بســبب عامليــن، حســب الســياق: 

ربمــا يكــون البلــد بعيــداً عــن الوصــول إلــى التغطيــة الصحيــة الشــاملة، وربمــا لا يكــون فيــه مؤسســات  	.1
الباهظــة. الصحيــة  الرعايــة  تكاليــف  مــن  ســكانها  حمايــة  لضمــان  الكافــي  بالقــدر  قويــة  وبرامــج 

مــن ضمــن الأســباب الأخــرى احتمــال إقصــاء غيــر المواطنيــن مــن النظــام بموجــب القانــون أو فــي التطبيــق  	.2
العملــي، وكذلــك يعمــل اللاجئــون فــي أغلــب الأحــوال فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم الــذي لا يشــمله التأميــن. 

ينبغــي أن تدعــم خيــارات الدمــج التأميــن الصحــي الاجتماعــي الوطنــي، ونظــم الخدمــات الصحيــة الوطنيــة حــال 
جــراءات للمطالبــة  وجودهــا، وبخــاف ذلــك، ينبغــي أن يوفــر مقدمــو الخدمــة تغطيــة عاليــة الجــودة، واســتحقاقات و�إ
تتســم بالشــفافية، والإدارة بتكلفــة مناســبة ومعــدلات اشــتراكات ميســورة، وســجلا جيــدا فــي مجــال تحســين إتاحــة الرعايــة 
الصحيــة للمســتفيدين دون إقصــاء أي أحــد بســبب حــالات مرضيــة ســابقة، وعــادة لا يســتوفي مقدمــو الخدمــة مــن 

القطــاع الخــاص هــذه الاشــتراطات.
ويوصــى فــي الأوضــاع الموصوفــة فــي الحالــة الأولــى والثانيــة فيمــا ســبق بالبــدء بمناقشــة الحكومــة فــي إمكانيــة دمــج 
اللاجئيــن فــي نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، وعندمــا لا تعــارض الحكومــة ذلــك تصبــح الخطــوة التاليــة هــي 
وضــع تقييــم تفصيلــي للخيــارات المتاحــة أمــام دمــج اللاجئيــن، بمــا فــي ذلــك تلــك المتعلقــة بالتكاليــف، أمــا فــي الوضــع 
الثالــث فينبغــي مشــاركة موظفــي المفوضيــة ومنظمــة العمــل الدوليــة فــي إطــار عمليــة أوســع لإعــداد اســتراتيجية وطنيــة 

لتمويــل الصحــة والحمايــة الاجتماعيــة؛ لدعــم البلــد فــي بنــاء نظــام يشــمل اللاجئيــن فــي نهايــة المطــاف. 
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الشكل 4: شجرة القرارات لتحليل السياق القطري والخطوات التالية

نظام / نظم الحماية 
الصحية على المستوى 

الوطني في البلد؟

استحالة الدمج ودراسة نظام 
التأمين الصحي المجتمعي 

ونظام التأمين الخاص بشيء 
من الحرص

لا يوجد

يوجد

هل يكفل نظام الحماية 
الصحية الاجتماعية 

حزمة كافية من المزايا 
والحماية المالية؟

هل يمكن تعديل مدخلات 
النظام؟ هل يمكن أن تؤدي 

المفوضية دوراً تكميلياً؟

الدعوة على المستوى 
الوطني )مختلف الوزارات(

هل يتمتع اللاجئون بالتغطية 
بالفعل؟

عند الانتهاء من الدمج ننظر 
في كفاية التغطية

هل مقدمو الخدمات 
المعتادون في النظام على 
مسافة قريبة من اللاجئين؟

هل الخدمات التي تقدمها 
المفوضية / يقدمها شركاؤها 

للاجئين مجانية؟

وضع خطة لدمج هذه 
المرافق في شبكة مقدمي 
الرعاية الصحية بما في 

ذلك نظام الحماية الصحية 
عداد  الاجتماعية و�إ

استراتيجية لتسليم تلك 
المرافق إلى وزارة الصحة

هل يغطي نظام الحماية 
الصحية الاجتماعية خدمات 
)حزمة مزايا( تشبه ما يقدم 

للاجئين حاليا؟

إمكانية توفير خدمات إضافية 
أو التعاقد مع مقدمي الخدمة 

)القطاع العام/ القطاع الخاص/ 
منظمات غير حكومية(؟

العمل على توفير الخدمة

هل لدى الحكومة الإرادة 
لضم اللاجئين؟

الدعوة على المستوى 
الوطني )وزارات مختلفة(

تحليل نسبة التكلفة إلى 
الفائدة عند دمج اللاجئين 

وتخطيط تنفيذه
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3.2  التحليل التفصيلي للتكلفة والتغطية

يحســب التقييــم التكلفــةَ المحتملــة لدمــج اللاجئيــن فــي أحــد الأنظمــة، ويقارنهــا بالتكاليــف القائمــة المترتبــة علــى تقديــم 
المفوضيــة للخدمــة الصحيــة مباشــرة، ويقــدم التحليــل حســاب التكلفــة بالتفصيــل لنظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، 
وكذلــك يقــدم خطــة محســوبة التكاليــف، ويتيــح النقــاش مــع الشــركاء والتخطيــط الاســتراتيجي طويــل الأجــل، وفــي أغلــب 
الحــالات تشــمل الخطــة »اســتراتيجية الخــروج«، أي تقليــل مســاهمات المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون 
اللاجئيــن مــع تحســن الوضــع المعيشــي للاجئيــن، وفــي حالــة اســتبعاد بعــض الفئــات أو الحــالات المرضيــة فــي حزمــة 
المزايــا المقدمــة )مثــل الأمــراض غيــر المعديــة بمــا فيهــا أمــراض الصحــة العقليــة، والخدمــات المرتبطــة بالعنــف القائــم 
عــادة التأهيــل(، يجــوز أن يقتــرح التقييــم إعــداد حزمــة تكميليــة ويفضــل أن يقدمهــا مقــدم  علــى النــوع الاجتماعــي، و�إ
الخدمــة الأساســية نفســه، ويتيــح التقييــم )الــذي يشــمل تحليــل التكاليــف للمفوضيــة( توصيــات بالخيــارات التــي يمكــن 
اتخاذهــا، ومنظمــة العمــل الدوليــة لديهــا الخبــرة لإســداء هــذه المشــورة بشــأن الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة عنــد تطبيــق 
هــذا التقييــم، ويقــدم المرفــق 1 بعــض الأدوات المهمــة، وســوف يتضمــن تحليــل التكاليــف تفاصيــل بشــأن النقــاط الآتيــة:

الاشتراك 	•
الخصائص الاجتماعية والمهنية للأعضاء، وعدد المشتركين والأشخاص الذين يسددون اشتراكاتهم بانتظام، 
والأشــخاص الذيــن يتمتعــون بتغطيــة فعالــة، ومعــدل نمــو الاشــتراكات، ونســبة الحاصليــن علــى الخدمــة مــن 

خــال النظــام، وتحليــل معاييــر الدمــج والإقصــاء، وتحديــد أي ممارســات تمييزيــة.

سداد الاشتراكات 	•
حساب متوسط المبالغ التي يدفعها المستفيد سنويا، وآليات اقتسام تكلفة الخدمات ونسبتها.

حزمة الخدمات 	•
عــدد مقدمــي الخدمــة الذيــن يتضمنهــم النظــام وتحليــل الحزمــة المعروضــة )التــي تشــمل استشــارات العيــادات 
الخارجية، والانتقال، والرعاية في المستشفى، والرعاية في حالات الطوارئ، والفحوصات، والولادات، والجراحات 
الضروريــة، وعــاج الأمــراض المزمنــة، وعــاج فيــروس نقــص المناعــة البشــرية، وصــرف الأدويــة الموصوفــة، 
خدمــات الوقايــة والتعزيــز الصحــي(، وتحديــد الخدمــات الأخــرى المعروضــة )مثــل التأميــن علــى الحيــاة أو ضــد 

الحــوادث، والتأميــن علــى العمــل، والمعاشــات التقاعديــة(، فضــا عــن إمكانيــة إضافــة حزمــة تكميليــة.

جراءات الدفع لمقدمي الخدمة المطالبات و�إ 	•
تقييم السياسات والإجراءات المتبعة للسداد لمقدمي الخدمة، أو رد التكلفة للمؤمن عليهم، وفض المنازعات، 

وغيــر ذلــك مــن أمــور. 

احتساب تكلفة الدمج في النظم  	•
إعــداد حســاب تقديــري للتكلفــة مقابــل المنفعــة تتنــاول تكلفــة العضويــة مقارنــة بالاشــتراكات، ومعــدل نمــو 
العضويــة، وعــدد المســتفيدين، ومتوســط المبالــغ المدفوعــة للفــرد حســب النظــام، والمبالــغ التــي يتــم تســلمها مــن 

المشــتركين.

التكاليف الخفية 	•
تأثيــر التضخــم علــى تمويــل النظــام، هــل يخضــع النظــام إلــى ضريبــة القيمــة المضافــة؟ مــا هــي التكاليــف 
»الخفيــة« الأخــرى؟ مــا نســبة الخســارة الطبيــة المئويــة )حــد أدنــى 85 فــي المائــة، تعنــي أن 85 فــي المائــة مــن 

أقســاط التأميــن تنفــق علــى الملتحقيــن بالنظــام، بينمــا لا تزيــد تكاليــف الإدارة عــن 15 فــي المائــة(.



الإطار 7: مثال رواندا
نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة الوطنــي فــي روانــدا يشــتمل علــى عــدد مــن الأنظمــة التــي تناســب 
مختلــف الفئــات المهنيــة والاجتماعيــة والاقتصاديــة، وتعهــدت حكومــة روانــدا فــي عــام 2017 بدمــج اللاجئيــن 
بالتدريــج فــي نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة الوطنــي، وهــو نظــام للتأميــن الصحــي المجتمعــي، وعبــارة 
عــن نظــام عــام للضمــان الاجتماعــي يديــره مجلــس الضمــان الاجتماعــي فــي روانــدا، وأجــرت منظمــة 
العمــل الدوليــة المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن دراســة جــدوى فنيــة فــي الســنة اللاحقــة، 
وبــدأ التحــاق اللاجئيــن فــي المناطــق الحضريــة فــي ســبتمبر 2019، وصاحبــه إصــدار بطاقــات هويــة لهــم 
مــن الحكومــة فــي روانــدا، وكشــفت دراســة الجــدوى عــن وجــود رابــط وثيــق بيــن تدابيــر الحمايــة القانونيــة 
للاجئيــن- مثــل الحصــول علــى أوراق هويــة فــي البلــد المضيــف - والحواجــز الإداريــة أمــام الحصــول علــى 

الحمايــة والرعايــة الاجتماعيــة.
جدول حساب تكاليف دمج اللاجئين في نظام التأمين الصحي الاجتماعي في رواندا:

فئة دخل الأسر 
المعيشية 1  

فئة دخل الأسر 
المعيشية 2

فئة دخل الأسر 
المعيشية 3 و4

الإجمالي

xxxxxxxx

بلــغ عــدد البالغيــن والأطفــال الذيــن يشــملهم نظــام التأميــن الصحــي المجتمعــي أكثــر مــن 6.200 لاجــئ 
بقليــل فــي عــام 2018، والهــدف قصيــر الأجــل إلحــاق 12 ألــف لاجــئ يعيشــون فــي المناطــق الحضريــة فــي 
التأميــن الصحــي المجتمعــي، مــع التوســع فــي هــذه التغطيــة لتشــمل مــن يعيشــون فــي المخيمــات فــي مرحلــة 
لاحقــة إن ثبتــت جدواهــا، ويناقــش أي تكييــف للنظــام فــي ســياق مذكــرة التفاهــم المبرمــة بيــن الــوزارة المعنيــة 
باللاجئيــن والتأميــن الصحــي المجتمعــي والمفوضيــة بهــدف ضمــان إمكانيــة تمتــع اللاجئيــن بظــروف تشــبه 
تلــك التــي تتمتــع بهــا المجتمعــات المضيفــة، ويتطلــب ذلــك علــى وجــه الخصــوص نظامــا لتقســيم الاشــتراكات 
إلــى فئــات، وعمليــة لتســجيل اللاجئيــن وتجديــد عضويتهــم فــي النظــام، مثلمــا يحــدث مــع الأســر المعيشــية 
فــي روانــدا ممــن تعمــل فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم، ومــن المرتقــب التشــارك فــي تكلفــة هــذه التغطيــة الصحيــة 

تصاعديــا فيمــا بيــن اللاجئيــن والمفوضيــة حســب قــدرة اللاجئيــن علــى المســاهمة.

توزيع الأسر المعيشية حسب الفئة 

عدد الأسر المعيشية
)أ( عدد الأفراد  

)ب( إجمالي تكلفة الاشتراك الذي يدفعه الفرد في التأمين الصحي الاجتماعي
حاصل ضرب )أ( في )ب( يساوي إجمالي الاشتراكات السنوية في التأمين الصحي الاجتماعي

السنة 1  
اشتراكات تدفعها أسر اللاجئين )للشخص في السنة(

مساهمة المفوضية )للشخص في السنة(
دعم الدولة )للشخص في السنة(

القيمة الإجمالية للاشتراكات التي تدفعها أسر اللاجئين
القيمة الإجمالية لمساهمات المفوضية

القيمة الإجمالية للدعم من الدولة
التكلفة السنوية الإجمالية للاجئ التي تتحملها المفوضية
التكلفة السنوية الإجمالية للاجئ التي تتحملها الحكومة

السنة 2 
اشتراكات تدفعها أسر اللاجئين )للشخص في السنة(

مساهمة المفوضية )للشخص في السنة(
دعم الدولة )للشخص في السنة(

القيمة الإجمالية للاشتراكات التي يدفعها اللاجئ بنفسه
القيمة الإجمالية لمساهمات المفوضية

القيمة الإجمالية للدعم من الدولة
التكلفة السنوية الإجمالية للاجئ التي تتحملها المفوضي
التكلفة السنوية الإجمالية للاجئ التي تتحملها الحكومة



الإطار 8: الدروس المستفادة: أهمية التحليل التفصيلي ومراعاة معايير متعددة - جمهورية الكونغو 
الديمقراطية والتأمين الصحي الخاص  

فــي جمهوريــة الكونغــو الديمقراطيــة ألحقــت المفوضيــة اللاجئيــن فــي أنظمــة تأميــن صحــي مختلفــة بســبب عــدم 
إتاحــة خيــارات الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة الوطنيــة للاجئيــن الذيــن يعيشــون فــي المناطــق الحضريــة، ممــا 

أتــاح إمكانيــة عقــد مقارنــة مســتنيرة، حيــث قــررت المفوضيــة اختيــار نظــام واحــد منهــا للتوســع فــي التغطيــة. 
وكانــت أدنــى رســوم العضويــة هــي رســوم شــركة التأميــن الخــاص التجاريــة التــي تعــرف باســم »ليزونغــي«  

)Lisungi(، مــع توفيرهــا تغطيــة تســاوى تغطيــة الشــركات الأخــرى. 

النظام

المبلغ )بالدولار( مبين حسبرسوم العضوية المطلوبة
التكاليف 
المغطاة

الهياكل الصحية 
المغطاة

القيمة 
)بالدولار(

الشهر الانتظام الدوري
والشخص

الشهر والأسرة 
 المعيشية 
)3 أفراد(

مكتب الأبرشية للأعمال 
)BDOM) (1( الطبية

في الشهر ولكل »مجموعة« 39
من سبعة أشخاص

مكتب الأبرشية 5.616.8%100
للأعمال الطبية

شركة سوليداركو 
 )SOLIDARCO(

للتأمين الصحي

في الشهر ولكل أسرة معيشية 36
)تتألف من ستة أشخاص في 

المتوسط(

مكتب الأبرشية 618%100
للأعمال الطبية

في الشهر ولكل »مجموعة« 16ليزونغي )2(
من ستة أشخاص

المستشفيات 2.78%100
الخاصة

 شركة ليزانغا 
)MS LISANGA(

مكتب الأبرشية 100%6.720للشخص في السنة80
والقطاع الخاص

شبكة الصناديق التكافلية 
التابعة لمركز المخاطر 
والدعم الفني للصناديق 

الصحية التكافلية 
)CGAT(

اقتسام 4.513.5للشخص وفي السنة54
التكلفة

مكتب الأبرشية 
والقطاع الخاص

)1( اتفاقية فعلية بين المنظمة غير الحكومية شريكة المفوضية ومكتب الأبرشية للأعمال الطبية في كينشاسا.
)2( اقتراح منتج »Alliance« على لاجئي مدينة لوبومباشي.

كانــت رســوم العضويــة فــي ليزونغــي أقــل بســبب وجــود كفــاءات أفضــل ممــا أتــاح الســيطرة علــى التكلفــة، 
وتعمــل شــركة ليزونغــي فــي ســياق لا يوجــد فيــه تنظيــم فعــال لســوق التأميــن علــى الرغــم مــن اعتمــاد قانــون 
يتعلــق بالتأميــن فــي عــام 2015، وقــد اتســمت بقــدر كبيــر مــن المرونــة؛ ولكــن الأشــخاص المؤمــن عليهــم لــم 
تكــن لديهــم أي ضمانــات بحمايــة حقوقهــم، وبالإضافــة إلــى ذلــك تعاقــد النظــام مــع عــدد محــدود مــن مقدمــي 
خدمــات الرعايــة الصحيــة ممــن يعملــون فــي مناطــق بعيــدة عــن اللاجئيــن، وأخيــرا وضــع هــذا النظــام الخــاص 
للتأميــن نظامــاً لتوفيــر الــدواء للأشــخاص المؤمــن عليهــم )اســتجابة لنفــاد المخــزون مــن المرافــق الصحيــة 
المتعاقــد معهــا(؛ ولكنــه لــم يعمــل بشــكل فعــال، فــأدت كل هــذه العوامــل إلــى نظــرة ســلبية لنوعيــة التأميــن المتــاح 

مــن جانــب المســتفيدين؛ بــل وتســببت فــي أن يفقــد المنتســبون الجــدد الثقــة فيــه. 
ولــم يــدرج هــذا التأميــن الصحــي الخــاص فــي التوســع فــي الحمايــة الاجتماعيــة الــذي تــم التخطيــط لــه بموجــب 
سياســة الحمايــة الاجتماعيــة الوطنيــة، ولــذا لــم يكــن مجديــاً مــن منظــور دمــج اللاجئيــن فــي الأنظمــة الوطنيــة 

للتغطيــة الصحيــة الشــاملة فــي المســتقبل. 
ويوضــح هــذا المثــال أهميــة مراعــاة معاييــر متعــددة عنــد اختيــار آليــة التغطيــة الصحيــة، وبخاصــة فــي حالــة 

عــدم توافــر نظــام وطنــي. 
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3.3  ضمان المساواة وتعزيز المشاركة

عنــد تنــاول نتائــج تقييــم الأوضــاع الاجتماعيــة والاقتصاديــة )الخطــوة 2(، ينبغــي أن يراعــي تقييــم الخبــراء وتحليــل 
التكاليــف أيضــا الســبل المســتدامة لتمويــل مســاهمات اللاجئيــن مــن الفئــات الضعيفــة )مثــا هــل يأتــي التمويــل مــن 
برامــج موجهــة لدعــم ســبل العيــش؟ أم مــن دعــم للدخــل مرتبــط بالحمايــة الاجتماعيــة؟(. وينبغــي وضــع معاييــر واضحــة 
وموضوعيــة لتحديــد الســبل المســتدامة هــذه، وينبغــي أن تعتمــد المفوضيــة كلمــا أمكــن معاييــر لتقييــم حالــة الضعــف 
تتشــابه أو تتوافــق مــع معاييــر نظــام الحمايــة الاجتماعيــة الوطنــي، بغيــة تيســير دمــج اللاجئيــن فــي المســتقبل، 

فمشــاركتهم فــي التصميــم والتنفيــذ أمــر ضــروري لضمــان الفهــم المتبــادل لتلــك المعاييــر.

صورة: رواندا - لاجئون من المناطق الحضرية في مدينة كيغالي التحقوا بنظام التامين الصحي الاجتماعي الوطني 
)تسدد المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين قيمة الاشتراكات(، ويغطي هذا النظام الرعاية الصحية الأولية، 

وعلى المستوى الثاني على قدم المساواة مع المواطنين. 
حقوق المؤلف: المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين/ توبين جونز
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الخطوة 4: المشاركة في دعوة السلطات وكسب تأييدها

الرسائل الأساسية
قــد تنطبــق مــن الناحيــة العمليــة علــى المواطنيــن شــروط تختلــف عــن تلــك التــي تنطبــق علــى غيــر  	●
المواطنيــن فيمــا يتعلــق بإتاحــة نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، ويواجــه اللاجئــون فــي بعــض 
لــى الحمايــة الاجتماعيــة بشــكل  البلــدان معوقــات قانونيــة تحــول دون وصولهــم إلــى ســوق العمــل، و�إ
عــام، بمــا فيهــا الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، وعــادة تعتبــر القيــود علــى الحيــز المالــي هــي الشــاغل 

الأساســي، إذ تعانــي الحكومــات بالفعــل مــن تغطيــة المواطنيــن بالمزايــا الكافيــة. 
وفــي تلــك الحــالات قــد يحظــر دمــج اللاجئيــن فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة بموجــب الإطــار  	●
ن كان دمجهــم ممكنــا فنيــا، وهكــذا مــن الضــروري بــذل جهــود الدعــوة  القانونــي والتنظيمــي، حتــى و�إ
مــن جانــب جميــع الأطــراف الفاعلــة بمــا فيهــا المفوضيــة ومنظمــة العمــل الدوليــة وشــركاؤهما؛ لتوفيــر 
الإتاحــة القانونيــة لحصــول اللاجئيــن علــى الخدمــات التــي تلبــي احتياجاتهــم الصحيــة، والتــي تســاعدهم 
علــى الانتقــال مــن المســاعدات المباشــرة، وشــعور الحكومــة بالمســؤولية وتعاونهــا أمــر أساســي للتغلــب 
علــى تلــك الصعوبــات والتوســع فــي الحمايــة الاجتماعيــة لتشــمل تجمعــات اللاجئيــن بمــا يتوافــق مــع 

التزاماتهــا الدوليــة. 
ويكتســب منــح اللاجئيــن الحصــول علــى مزايــا الحمايــة الاجتماعيــة أهميــة خاصــة فــي حالــة النــزوح  	●
طويــل الأجــل، فبإمكانــه أن يحقــق مــا يلــي: )1( الحــد مــن التوتــرات الاجتماعيــة بيــن المجتمعــات 
المضيفــة واللاجئيــن، وتجنــب ظهــور الأنظمــة الموازيــة، )2( زيــادة اشــتراكات الضمــان الاجتماعــي 
فــي حالــة وجــود نظــام قائــم علــى الاشــتراكات )ممــا يحســن مــن تجميــع المخاطــر(، )3( تقويــة النظــام 
فــي الارتقــاء بالقــدرات المؤسســية وتقديــم الخدمــات  إلــى المزيــد مــن الاســتثمار  يــؤدي  نفســه، مــا 

الصحيــة وآليــات تقديــم الخدمــة.

وبمجــرد الانتهــاء مــن تقييــم خيــارات التغطيــة وانتقــاء خيــار أو اثنيــن منهمــا، تصبــح الخطــوة الثانيــة هــي الترويــج لهــا 
مــع الشــركاء المعنييــن والســلطات الوطنيــة علــى وجــه الخصــوص. 

وبعــض نظــم الحمايــة الاجتماعيــة مفتوحــة أمــام جميــع المقيميــن ومــن بينهــم اللاجئيــن فــي بعــض البلــدان، ومــع ذلــك، 
تطبــق شــروط مختلفــة فــي حالــة المواطنيــن، فقــد يســتفيدون مــن دعــم مــن الدولــة ممــا يقلــل مــن قيمــة الاشــتراكات التــي 
يدفعونهــا للنظــام، مقارنــة بغيــر المواطنيــن الذيــن ربمــا لا يســتفيدون مــن هــذا الدعــم بصــرف النظــر عــن وضعهــم 
الاقتصــادي، وهــذا هــو حــال الأشــخاص الذيــن ليســت لديهــم القــدرة علــى دفــع الاشــتراكات، وحــال الأشــخاص العامليــن 
لحســابهم الخــاص )انظــر القســم 4.2(، ولا تتوافــق تلــك الممارســات مــع معاييــر الضمــان الاجتماعــي الصــادرة عــن 
منظمــة العمــل الدوليــة، وعــاوة علــى ذلــك، عــادة تفتــح نظــم الضمــان الاجتماعــي أمــام اللاجئيــن عندمــا يعملــون، 
بشــرط احتــرام حقوقهــم فــي مــكان العمــل والإعــان عــن تشــغيلهم، ومــع ذلــك، مــن الضــروري أن نلحــظ أن هــذا الوضــع 
غيــر معتــاد، إذ يواجــه اللاجئــون فــي بعــض البلــدان حواجــز قانونيــة أمــام الوصــول إلــى ســوق العمــل، أو الحمايــة 
الاجتماعيــة بشــكل عــام، بمــا فــي ذلــك الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة )انظــر الإطــار 5 والإطــار 6(، ويقــدم المرفــق 

2 عــدداً مــن دراســات الحالــة لبيــان تنــوع الأوضــاع القائمــة.
وفــي تلــك الحــالات قــد يحظــر الإطــار القانونــي والتنظيمــي دمــج اللاجئيــن فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة 
ن كان دمجهــم لــه جــدوى فنيــة، وربمــا تفتقــد الحكومــات فــي بعــض الأحيــان الرغبــة فــي تضميــن اللاجئيــن فــي  حتــى و�إ
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نظمهــا أو تغطيــة جــزء مــن اشــتراكاتهم بســبب القيــود علــى الحيــز المالــي المتــاح، ولــذا مــن الضــروري بــذل الجهــود 
للدعــوة مــن جانــب جميــع الأطــراف الفاعلــة - ومــن بينهــا المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن ومنظمــة 
العمــل الدوليــة وشــركاؤهما - لتحقيــق الإتاحــة القانونيــة للخدمــات التــي تلبــي احتياجــات اللاجئيــن مــن الصحــة العامــة، 

وهــي مســألة مرتبطــة بتذكيــر الــدول بالتزاماتهــا الدوليــة والدعــوة إلــى مــا يلــي:

التكلفــة  بســعر  الاجتماعيــة  الصحيــة  الحمايــة  توفيــر  مثــل  للاجئيــن؛  الاجتماعيــة  الحمايــة  ضمــان  	● 
)إن وجــد( ومنهــا تلــك التكلفــة التــي يســاهم المواطنيــن بهــا، مــع مراعــاة الاحتياجــات الفرديــة للاجــئ 

والاقتصــادي. الاجتماعــي  ووضعــه 
ضمــان حــق اللاجئيــن فــي العمــل واحتــرام حقــوق العمــل، وبخاصــة فيمــا يتعلــق بالتســجيل فــي نظــم  	●

فيهــا.  والاشــتراك  القائمــة  الاجتماعــي  الضمــان 
مراعــاة مســألة اللاجئيــن فــي السياســات والاســتراتيجيات المعنيــة بالحمايــة الاجتماعيــة، ودمجهــم فــي كل  	●
مــن التأميــن الاجتماعــي وبرامــج المســاعدات الاجتماعيــة، وينبغــي دراســة مســألة تمويــل دمــج اللاجئيــن 
فــي نظــم الحمايــة الاجتماعيــة الوطنيــة، ويمكــن أن تتوســع الحكومــة فــي منحهــا الكاملــة أو الجزئيــة 
للاجئيــن، أو حشــد المــوارد الخارجيــة للتمويــل مــع المفوضيــة؛ بغيــة توفيــر الحمايــة الاجتماعيــة للاجئيــن 

التــي تشــبه تلــك التــي تتمتــع المجتمعــات المضيفــة بهــا. 

لــى التوســع  وتدعــو منظمــة العمــل الدوليــة إلــى دمــج العمــال المهاجريــن واللاجئيــن فــي برامــج الحمايــة الاجتماعيــة، و�إ
فــي إتاحــة العمــل اللائــق، وتقتــرح فــي هــذا الصــدد مــا يلــي علــى وجــه الخصــوص:

التصديق على اتفاقيات منظمة العمل الدولية المعنية بالهجرة والحماية الاجتماعية. 	●
تحقيــق التوافــق بيــن التشــريعات الوطنيــة والمعاييــر الدوليــة ومبــادئ منظمــة العمــل الدوليــة، بمــا فيهــا  	●

الإعفــاءات. أو  الإقامــة  اشــتراطات  تخفيــف 
تكييــف نظــم الضمــان الاجتماعــي ودمــج اللاجئيــن فــي النظــم الصحيــة الوطنيــة وغيرهــا مــن نظــم الضمــان  	●
الاجتماعــي )لتجنــب النظــم الموازيــة وتحســين ترشــيد التكلفــة(، ممــا يقــوي النظــم التــي تعــود بالنفــع علــى 

كل مــن اللاجئيــن والمجتمعــات المضيفــة. 
التوســع فــي نظــم الضمــان الاجتماعــي لتشــمل العامليــن فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم، ممــا يحقــق آثــارا  	●

واللاجئيــن.19 المهاجريــن  العمــال  دمــج  علــى  إيجابيــة 
تعزيــز القــدرات المؤسســة فــي البلــد المضيــف، وبنــاء نظــم الحمايــة الاجتماعيــة وتقويتهــا فــي بلــدان المنشــأ  	●

لتيســير عــودة مواطنيهــا عنــد تحســن الأوضــاع.
الحــد مــن التأخيــر والعمليــات الطويلــة لتحقيــق وضعيــة اللجــوء )ويرتبــط ذلــك بالحمايــة الاجتماعيــة فــي  	●
البلــدان المضيفــة، حيــث يتــاح ســوق العمــل والحمايــة الاجتماعيــة للاجئيــن؛ ولكنــه يحظــر علــى طالبــي 

اللجــوء(.
إزالــة الحواجــز العمليــة مــن خــال إطــاق حمــات إعلاميــة، ومــن خــال الوســطاء الثقافييــن والمترجميــن  	●

وحمــات مناهضــة التمييــز. 

مــن الضــروري اعتبــار منــح اللاجئيــن فرصــة الحصــول علــى الحمايــة الاجتماعيــة عائــدا بالنفــع علــى المجتمعــات 
المضيفــة وعلــى اللاجئيــن، وهــو الأمــر الــذي يكتســي أهميــة خاصــة فــي ظــل الأزمــات الموســعة وطويلــة الأجــل، فقــد 

يــؤدي ذلــك إلــى مــا يلــي:

  19   http://informaleconomy.social-protection.org

http://informaleconomy.social-protection.org
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الحــد مــن التوتــرات فيمــا بيــن المجتمعــات المضيفــة واللاجئيــن، وتجنــب وجــود أنظمــة موازيــة وتشــوهات  	●
فــي ســوق العمــل. 

زيادة الموارد من الاشتراكات المدفوعة للضمان الاجتماعي )تحسن تجميع المخاطر(. 	●
تقويــة النظــام نفســه، ممــا يــؤدي إلــى المزيــد مــن الاســتثمارات فــي القــدرات المؤسســية وآليــات تقديــم  	●

الخدمــة. 

وتعمــل منظمــة العمــل الدوليــة فــي ظــل هــذا الإطــار مــع مؤسســات الحمايــة الاجتماعيــة لدعــم تنســيق نظــم الحمايــة 
الاجتماعيــة، والتنفيــذ الفعــال للصكــوك أو الاتفاقيــات الثنائيــة والمتعــددة الأطــراف، وتدعــم المنظمــة - بالمثــل - 
تاحــة الضمانــات الأساســية للجميــع، بمــن فيهــم  أطــراف هيئتهــا الثلاثيــة فــي تعزيــز أرضيــات الحمايــة الاجتماعيــة، و�إ

اللاجئــون، وهــي الضمانــات التــي تشــمل نظــم التغطيــة الصحيــة الشــاملة وبرامجهــا.

ويعمــل اللاجئــون عــادة فــي الوظائــف منخفضــة الراتــب أو الأجــر فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم، حيــث تتســم ظــروف 
العمــل بكونهــا أشــد خطــورة، وحيــث لا تحتــرم حقوقهــم فــي العمــل بالضــرورة بالكامــل، وفــي هــذا الســياق مــن المهــم 
تعزيــز قــدرات الحكومــات والمنظمــات العماليــة ومنظمــات أصحــاب العمــل؛ لكــي يتمكنــوا مــن مراعــاة اللاجئيــن فــي 
السياســات والبرامــج الوطنيــة؛ بغيــة ضمــان المعاملــة العادلــة، ووصولهــم إلــى العمــل اللائــق الــذي يشــمل الحمايــة 

الاجتماعيــة. 

وعنــد توفــر الرغبــة السياســية فــي دمــج اللاجئيــن فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة يصبــح العمــل نحــو التوســع 
فــي الحمايــة الصحيــة ليشــمل القطــاع غيــر المنظــم أحــد الخيــارات المجديــة، ويعــود هــذا بالنفــع علــى اللاجئيــن الذيــن 
يعملــون فــي الأغلــب فــي هــذا القطــاع إن اســتطاعوا الالتحــاق بالنظــام باســتخدام بطاقــة هويــة اللاجــئ التــي يحملونهــا. 
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الخطوة 5: الاستعداد للتنفيذ

الرسائل الأساسية

الانتقــال مــن المســاعدة الإنســانية المباشــرة إلــى نظــام الحمايــة الاجتماعيــة الصحيــة يتطلــب الحــرص  	●
فــي إعــداده والتخطيــط لــه، ومــن الضــروري وضــع خطــة بنــاء علــى بيانــات حديثــة تشــتمل بشــكل فعــال 
علــى التدخــات المتصلــة بالتشــغيل وســبل العيــش، وعلــى سياســات التخفيــف مــن حــدة الفقــر، فضــا 

عــن جهــود تقويــة النظــام الصحــي.

وفــي العديــد مــن البلــدان ســيكون مــن الضــروري التخطيــط للتعزيــز المؤسســي وأنشــطة تكويــن الكفــاءات  	●
الخاصة بمؤسسات الحماية الاجتماعية الوطنية، وبالفعل قد يتطلب الأمر تعزيز القدرات المؤسسية 

بغيــة ضمــان فاعليــة نظــم الحمايــة الاجتماعيــة لــكل مــن اللاجئيــن وللمجتمعــات المســتضيفة.

وينبغــي أن يشــمل التخطيــط العملــي خطــة اتصــال لــكل مــن اللاجئيــن والمنظمــات غيــر الحكوميــة  	●
الشــريكة، فضــا عــن تحديــد أوجــه التــآزر مــع المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن 
وأنــواع التدخــات النقديــة مــن جانــب الشــركاء، وســوف يكــون لهــذا التحــول أثــر علــى تخطيــط الموازنــة 

داخــل المفوضيــة لعــدة ســنوات، وهــو أمــر لا بــد مــن توقعــه.

5.1  التخطيط من أجل الدمج والشمول

ينبغــي إعــداد خطــة متعــددة الســنوات تتســم بالتماســك لأجــل تنظيــم دمــج اللاجئيــن بشــكل تدريجــي ومســتدام داخــل 
النظــام عنــد اتخــاذ قــرار بتنفيــذ الخيــار المنتقــى، وتتألــف هــذه الخطــة مــن مكونــات مختلفــة.

5.1.1  التخطيط الاستراتيجي

جمع البيانات الحديثة والاحتفاظ بها

ينبغــي تنفيــذ أي تحــول إلــى نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة باســتخدام بيانــات حديثــة للتســجيل بشــأن مجتمــع 
اللاجئيــن المســتهدف، بمــا فــي ذلــك إجــراء عمليــات التحقــق إذا دعــت الضــرورة.

إعداد استراتيجية متكاملة بشأن التشغيل أو سبل العيش وارتباطها بالحماية الاجتماعية

ينبغــي ألا ننظــر إلــى التحــول نحــو نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة كإجــراء مســتقل؛ بــل ينبغــي دمجــه فــي إطــار 
اســتراتيجية شــاملة بدرجــة أكبــر، تتســق مــع آليــات الحمايــة الاجتماعيــة الأخــرى، وتراعــي تدخــات التشــغيل وســبل 
العيــش، فمــن ناحيــة، ينبغــي أن تُمكــن أنشــطة التشــغيل وســبل العيــش الأســر المعيشــية مــن تحقيــق الدخــل، وعليــه 
افتــراض تحقيقهــم لحصــة أكبــر مــن اشــتراكات التأميــن الصحــي الاجتماعــي فــي حالــة تحقيــق هــذا الخيــار، ومــن ناحيــة 
أخــرى، يعمــل نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة علــى حمايــة الإيــرادات المتحققــة مــن أنشــطة العمــل مــن الصدمــات 
الماليــة المتعقلــة بالإنفــاق علــى الصحــة، وينبغــي منــح الأولويــة لهــذه العلاقــة الوطيــدة بيــن أنشــطة التشــغيل ودعــم ســبل 
العيــش والالتــزام المتواصــل مــن جانــب اللاجئيــن بنظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة فــي جميــع أنشــطة التخطيــط، 
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بمــا فــي ذلــك خطــط المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن المتعــددة الســنوات والمتعــددة القطاعــات، 
ويمكــن أن تضيــف منظمــة العمــل الدوليــة لهــذه الاســتراتيجية مــن خــال المشــاركة بالخبــرة فــي مجــال تنســيق التشــغيل 
علــى المســتوى الوطنــي وسياســات الحمايــة الاجتماعيــة، ويمكنهــا المســاعدة فــي بيــان الحاجــة إلــى اســتراتيجية مدمجــة 

لمختلــف الهيئــات المعنيــة بالتنســيق علــى المســتوى الوطنــي.

استخدام الحماية الصحية الاجتماعية باعتبارها بوابة إلى نظم الحماية الاجتماعية 

يعــد دمــج اللاجئيــن فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة فرصــة يمكــن لقطــاع الحمايــة الاجتماعيــة داخــل البلــد 
الاســتفادة والتعلــم منهــا، وتدعــم منظمــة العمــل الدوليــة بمشــاركة مجموعــة مــن الــوكالات الشــريكة وضــع نظــم عامــة 
وشــاملة للحمايــة الاجتماعيــة وتقويتهــا علــى المســتوى القطــري، ومــن ثــم يكــون بإمــكان موظفــي منظمــة العمــل الدوليــة 
تعزيــز هــذا التفاعــل، وتبــادل المعــارف لضمــان توثيــق الأطــر التشــريعية والممارســات المؤسســية التــي تعمــل علــى دمــج 

اللاجئيــن فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، وتبــادل مــا يــرد فيهــا بغيــة تحقيــق مــا يلــي:

إمكانية دمج اللاجئين في نظم الحماية الاجتماعية الأخرى.  	●
اســتخدام ممارســات مؤسســية متشــابهة لتغطيــة الفئــات الضعيفــة التــي قــد تواجــه صعوبــات مشــابهة فــي  	●

النظــم. إلــى  الوصــول 

تقوية الروابط مع النظام الصحي والتدخلات المعنية بتطوير البنية التحتية

إن الربــط بيــن الجهــود الإنســانية والإنمائيــة مــن الضروريــات التــي تســاعد علــى التوصــل إلــى حلــول طويلــة الأجــل 
وأكثــر اســتدامة لــكل مــن اللاجئيــن والمجتمعــات المســتضيفة، وقــد يحــدث النــزوح فــي أماكــن لا تصــل إليهــا الخدمــات 
الصحيــة الوطنيــة إلا قليــا، وقــد توجــد أنشــطة إنمائيــة تهــدف إلــى الارتقــاء بالنظــم الصحيــة أو لا توجــد، وينبغــي بــذل 
الجهــد الكافــي لتخطيــط أنشــطة الاســتجابة الإنســانية بطريقــة تربطهــا ببرامــج التنميــة المخططــة أو القائمــة، فعلــى ســبيل 
المثــال، عندمــا يتطلــب الأمــر دمــج مرافــق الرعايــة الصحيــة الخاصــة باللاجئيــن فــي نظــام الرعايــة الصحيــة الوطنــي 
فــي إطــار الاســتراتيجيات المتعــددة الســنوات، ينبغــي تقاســم الاســتثمارات الموجهــة إلــى تلــك الخدمــات، بمــا فيهــا البنيــة 
التحتيــة، والمــوارد البشــرية الضروريــة للصحــة، وسلســلة الإمــداد فيمــا بيــن الــوكالات الإنســانية ووكالات التنميــة، فضــا 
عــن الشــركاء الوطنييــن، وســوف يكــون تعزيــز النظــام الصحــي - مثــا مــن خــال تدابيــر تحســين جودتهــا والاســتثمارات 
فــي العامليــن فــي المجــال الصحــي والبنيــة التحتيــة - ضــرورة لتحســين مســتوى تقديــم الخدمــات الصحيــة، ومــا لــم يكــن 
النظــام الصحــي فاعــا لــن يلتــزم اللاجئــون، ولــن يســددوا اشــتراكات النظــام، ولــن تقــل المدفوعــات الشــخصية مــن الجيــب 

الخــاص، ولــن تتحســن نواتــج الصحــة.

5.1.2  التخطيط العملي 

الاتصال الفعال

ينبغــي علــى المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن بمشــاركة مؤسســة الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة 
المعنيــة وشــركاء التنفيــذ عــاوة علــى المجموعــات الأوســع نطاقــا المعنيــة بتنســيق الحمايــة الاجتماعيــة )مثــا الفريــق 
العامــل التابــع للأمــم المتحــدة بشــأن الحمايــة الاجتماعيــة إن وجــد مثــا( وضــع خطــة فعالــة لاســتراتيجيات الاتصــال 
لتنفيــذ نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة بغيــة إعــام اللاجئيــن بوجــود هــذا النظــام وعيوبــه ومميزاتــه، فضــا عــن 
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التوثيــق المطلــوب عنــد تطبيقــه، وكيفيــة الســعي للحصــول علــى العــاج، وطــرق اســترداد أي مبالــغ مدفوعــة إن 
وجــدت، وعــادة تنضــم منظمــة العمــل الدوليــة إلــى مجموعــات معنيــة بتنســيق الحمايــة الاجتماعيــة، وبمقدورهــا تيســير 
توزيــع المعلومــات علــى هــذا المســتوى، وســوف يحتــاج اللاجئــون كذلــك إلــى توعيتهــم بحقوقهــم والتزاماتهــم داخــل 
النظــام )مثــا بقيمــة مشــاركتهم فــي ســداد الاشــتراك، ومــدى ســرعة وتيــرة إبلاغهــم للنظــام عــن دخولهــم المستشــفى(، 
ويمكــن جمــع هــذه المعلومــات بالتعــاون مــع المؤسســة المعنيــة بالحمايــة الاجتماعيــة، وينبغــي أن تحــاول منظمــة 
العمــل الدوليــة تحديــد كيفيــة اســتغلال هــذه المــادة وتوظيفهــا للعمــل علــى ضــم الفئــات الضعيفــة الأخــرى إلــى النظــام.

وعــاوة علــى ذلــك، عنــد الاســتقرار علــى الخيــار القائــم علــى الاشــتراكات، ينبغــي توعيــة اللاجئيــن بمســؤوليتهم 
المتزايــدة تجــاه ســداد مبالــغ الاشــتراكات الخاصــة بتغطيــة تأمينهــم الصحــي مــع مــرور الوقــت، بمــا يتوافــق مــع 
اســتراتيجية متعــددة الســنوات. وينبغــي أن تكفــل زيــادة الوعــي فــي فهــم اللاجئيــن كيفيــة عمــل نظــام الحمايــة الصحيــة 

الاجتماعيــة ومعرفــة مزايــاه، علــى أن يتــم ذلــك بأســلوب لائــق ثقافيــاً.

إدارة العلاقات مع شركاء المفوضية السامية للأمم المتحدة لشؤون اللاجئين القائمة على التنفيذ

ينبغــي بــذل الجهــود لتقييــم وتحســين قــدرات الشــركاء مــن المنظمــات غيــر الحكوميــة المشــاركة فــي تنفيــذ دمــج اللاجئيــن 
فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، ولتحقيــق ذلــك الهــدف عليهــم الانخــراط فــي عمليــة التقييــم، وينبغــي توعيتهــم 
دارتهــا، وينبغــي تمكيــن المنظمــات غيــر الحكوميــة الشــريكة مــن التواصــل بوضــوح مــع  بمبــادئ الحمايــة الاجتماعيــة و�إ
اللاجئيــن بشــأن القواعــد التــي يخضــع لهــا ترتيــب نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة وضــرورة إنفــاذ هــذه القواعــد 

بثبــات، بحكــم اتصالهــم الوثيــق بمجتمــع اللاجئيــن.

وينبغــي أن تُلغــى الخيــارات البديلــة تدريجيــا؛ مثــل تقديــم الشــركاء المنفذيــن للخدمــات الصحيــة بأنفســهم خــال الانتقــال 
إلــى النظــام الجديــد وبعــده، وينبغــي ألا تــُرد إلــى اللاجئيــن أي مبالــغ عــن نفقــات صحيــة أخــرى ربمــا تكــون مشــمولة 
فــي ظــل نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة القائــم، ويجــب التخطيــط لفتــرات الانتقــال الجزئــي خاصــة بصــورة جيــدة، 

والإعــام عنهــا بوضــوح، بمعنــى أن تكــون الفئــات الضعيفــة فقــط هــي التــي تنضــم إلــى النظــام فــي البدايــة.

وســوف تتــاح الفرصــة أمــام اللاجئيــن لاختيــار الخــروج مــن النظــام مــا لــم يكــن النظــام الوطنــي إلزاميــاً، وفــي تلــك 
عــام  الحالــة ســيتولى اللاجــئ مســؤولية تحمــل تكلفــة رعايتــه الصحيــة، ولــذا مــن الضــروري إرســاء قواعــد واضحــة و�إ

الجميــع بهــا، والتــزام الشــريك مــن المنظمــات غيــر الحكوميــة وكذلــك موظفــي المفوضيــة بهــا.

ونتيجــة لذلــك، ربمــا يترتــب علــى الانتقــال مــن تقديــم المســاعدات المباشــرة إلــى نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة 
بعــض الآثــار الســلبية علــى أدوار المنظمــة غيــر الحكوميــة الشــريكة للمفوضيــة، التــي تشــمل تخصيــص الموازنــة، ولا 

بــد مــن إدارة الاتصــال مــع مراعــاة كل تلــك الأمــور. 

أوجه التآزر مع التدخلات الإنسانية القائمة على المساعدات النقدية

قــد تكــون المســاعدات النقديــة تحــت إدارة المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن أو غيرهــا مــن الشــركاء 
مــن المنظمــات الإنســانية وســيلة مهمــة لتيســير الوصــول إلــى نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، وزيــادة مشــاركة 
المســتفيدين فــي اختيــارات الرعايــة الصحيــة الخاصــة بهــم، ويجــوز أن تكــون المســاعدات النقديــة مفيــدة فــي هــذا 
الســياق، إذ تكــون تكلفــة الأقســاط التأمينيــة معروفــة مســبقا، ويرجــح أن تتبايــن فقــط وفقــا لحجــم الأســرة المعيشــية، 
ويمكــن فــي هــذه الحالــة اســتخدام المعاييــر المتصلــة بمكامــن الضعــف، ويمكــن تقديــم المســاعدات النقديــة لهــذا الغــرض 
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لتكــون تكميليــة؛ بحيــث تغطــي تكلفــة الاشــتراكات كلهــا أو جــزءا منهــا للفئــات الضعيفــة مــن اللاجئيــن الذيــن يحصلــون 
علــى مســاعدات نقديــة متعــددة الأغــراض، أو مســاعدات نقديــة لتغطيــة احتياجاتهــم الأساســية، ومبلــغ المنحــة المقدمــة 
وتوقيتهــا مــن الأمــور المهمــة، وينبغــي مراعاتهــا فــي مرحلــة مبكــرة مــن مراحــل التخطيــط، إذ ينبغــي دفــع هــذه المبالــغ 
النقديــة عنــد حلــول موعــد ســداد مبالــغ الاشــتراكات، وينبغــي أن يعتبــر أي اســتهداف فــي هــذا الســياق فــي إطــار 
مبدأيــن مــن مبــادئ التغطيــة الصحيــة الشــاملة، وهمــا: الشــمول والإنصــاف، وفــي حالــة تقديــم مبالــغ نقديــة لتمويــل 
جــزء مــن اشــتراكات التأميــن الصحــي الاجتماعــي - مثــا - يصبــح وضــع اســتراتيجية للاتصــال أمــرا لا غنــى عنــه، 
طــاره الزمنــي والتوقعــات المرجــوة، ويمكــن إضافــة  حيــث تصبــح التجمعــات المســتهدفة علــى درايــة بجــدول الســداد و�إ
المؤشــرات فــي نمــوذج الرصــد اللاحــق لتوزيــع مبالــغ المســاعدات النقديــة لتكميــل عمليــة الرصــد المنتظــم لنواتــج 
نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، أمــا فيمــا يتعلــق بجميــع المســاعدات النقديــة تحــت مظلــة المفوضيــة، يوصــى 
بتطبيــق هــذه المســاعدات النقديــة لتغطيــة الاشــتراكات فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة مباشــرة، أي اســتخدام 
المســاعدات النقديــة المتوفــرة لــدى المفوضيــة بــدلا مــن الاســتعانة بشــريك آخــر لتقديــم هــذه المبالــغ النقديــة، وينبغــي 
تعظيم مشــاركة الشــركاء للارتقاء بجوانب الجودة للصحة العامة، ويشــمل ذلك التقييم والإحالة والاســتهداف وتكوين 

الكفــاءات والرصــد.

5.1.3  الآثار المترتبة على الموازنة عند الانتقال إلى نظام للحماية الصحية الاجتماعية 

انتقــال جميــع اللاجئيــن أو بعضهــم فــي إطــار الحمايــة التــي توفرهــا مفوضيــة شــؤون اللاجئيــن مــن تقديــم الخدمــات 
الصحيــة مباشــرة )أي المســاعدات الإنســانية( إلــى نظــام للحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة ســيحدث آثــارا علــى التخطيــط 
وعلــى موازنــة عمليــات المفوضيــة فــي البلــد، وينبغــي أن يتــم ذلــك دومــا فــي إطــار اســتراتيجية أوســع نطاقــا تشــمل 

قطاعــات متعــددة داخــل المفوضيــة.
وينبغــي أن تقــوم هــذه العمليــة علــى حســاب تكلفــة الخيــارات التــي تمــت فــي المرحلــة 3، ولا بــد مــن توقــع الأثــر 
المترتــب علــى المفوضيــة عنــد دمــج اللاجئيــن فــي نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة. وبالفعــل لا بــد مــن إعــداد 
موازنــة خاصــة بخطــة الدمــج المتعــددة الســنوات، تبيــن أن الإنفــاق الحالــي علــى التنفيــذ المباشــر للخدمــات الصحيــة 

يتقلــص تدريجيــا، إذ يتمكــن اللاجئــون مــن الانضمــام إلــى نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة.
ويوضــح الجــدول الآتــي البنــود التــي ينبغــي إدراجهــا فــي الميزانيــة، ومــن الممكــن مــد الإطــار الزمنــي لفتــرة أطــول مــن 

ذلــك نســبيا، حســب ســياق البلــد المعنــي.
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جدول 1: عملية احتساب الميزانية التي تضعها المفوضية السامية للأمم المتحدة لشوون اللاجئين عند دمج اللاجئين 
في نظام الحماية الصحية الاجتماعية

ميزانية السنة البند
الحالية )بالدولار(

دمج اللاجئين: 
السنة الأولى إلى 
الثانية )بالدولار(

دمج اللاجئين: 
السنة الثالثة إلى 
الرابعة )بالدولار(

دمج اللاجئين: 
السنة 5 إلى 6

الأدوية والمستهلكات

تكاليف الإدارة الخاصة بالشريك 
المنفذ

تكاليف الموظفين الخاصة بالشريك 
المنفذ

البنية التحتية الخاصة بمرفق الرعاية 
الصحية )المباني والأجهزة( وموظفيه 

)العاملين في الرعاية الصحية 
وموظفي الإدارة وموظفي الدعم(

الإحالة إلى الرعاية المتخصصة – 
تكاليف نقل المرضى

الإحالة إلى الرعاية المتخصصة – 
تكاليف العلاج

تكاليف الانضمام إلى نظام التأمين 
الاجتماعي

قيمة الاشتراك السنوي في التأمين 
الاجتماعي

الإجمالي

تكتســب عمليــة إعــداد الموازنــة أهميــة كبيــرة؛ حيــث يمكــن أن تشــكل أســاس النقــاش مــع الجهــات الحكوميــة المناظــرة 
بشــأن تخطيــط الترتيبــات اللازمــة لدمــج اللاجئيــن فــي التغطيــة الوطنيــة المحــددة واقتســام تكلفتهــا، وبالفعــل قــد يصبــح 
اللاجئــون الذيــن يتمتعــون بســبل عيــش موثــوق فيهــا وبمــوارد اقتصاديــة كافيــة قادريــن علــى ســداد اشــتراكات التأميــن 
الصحــي الاجتماعــي مــن البدايــة، أو بالتدريــج فــي حــال اختيارهــم هــذا الخيــار، أســوة بالمواطنيــن، أمــا فــي حالــة 
اللاجئيــن غيــر القادريــن علــى دفــع الاشــتراكات، قــد يتطلــب انضمامهــم إلــى نظــم مدعمــة )تدفــع الحكومــة المســتضيفة 
بموجبهــا قيمــة الاشــتراكات كاملــة أو جزئيــا مــن موازنتهــا العموميــة للفئــات الضعيفــة أو لمــن يعملــون لحســابهم 
الخــاص( وأن تواصــل المفوضيــة تغطيــة تكلفــة اشــتراكاتهم إذا لــم تكــن الحكومــة التــي تســتضيفهم قــادرة علــى ذلــك، 
وقــد ترغــب المفوضيــة فــي إعــداد تدخــات خاصــة بســبل العيــش تــؤدي بالتدريــج إلــى قــدر أكبــر مــن الاســتقلال 

الاقتصــادي للاجئيــن، ومــن ثــم إلــى قدرتهــم علــى المشــاركة فــي الحمايــة الاجتماعيــة علــى المــدى البعيــد.
تقليــص دعــم  المتاحــة للمواطنيــن، فحينئــذ يمكــن  أنــواع الرعايــة المتخصصــة  المختــار كافــة  النظــام  ن غطــى  و�إ
المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن المقــدم للإحــالات الطبيــة فــور تمتــع اللاجئيــن بالإحالــة داخــل 
النظــام المتــاح لهــم، ومــع ذلــك، إن لــم يتــح العــاج المقــدم للمواطنيــن الخــاص ببعــض الأمــراض المزمنــة إلــى اللاجئيــن 
بموجــب النظــام قــد تحتــاج المفوضيــة إلــى الإبقــاء علــى موازنــة لذلــك، مــع تكويــن لجنــة خاصــة بالرعايــة الاســتثنائية 
تحــت مظلــة برنامجهــا المعنــي بحــالات الإحالــة، بغيــة ضمــان اتخــاذ قــرارات تتســم بالشــفافية والعدالــة بشــأن نــوع 

الرعايــة المتخصصــة الإضافيــة التــي يمكــن تقديمهــا.
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وفــي الســنوات الأولــى للدمــج، قــد تزيــد التكاليــف؛ إذ يحتمــل أن تحتــاج المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون 
اللاجئيــن - مــع الشــركاء - إلــى الاســتثمار فــي البنيــة التحتيــة الماديــة للنظــم الوطنيــة، ولأنــواع الدعــم الأخــرى لنظــم 
تاحتهــا فــي المناطــق  الرعايــة الصحيــة؛ لضمــان تقديــم خدمــات الرعايــة الصحيــة فــي المســتقبل بجــودة عاليــة، و�إ
الجغرافيــة التــي يمكــن للاجئيــن وللمجتمعــات المســتضيفة الأخــرى الوصــول إليهــا، ويجــوز تســليم المرافــق الصحيــة 
التــي تُنشــئها المنظمــات غيــر الحكوميــة إلــى الهيــاكل الوطنيــة بعــد اســتيفائها المعاييــر الوطنيــة للبنــى التحتيــة، وتحقــق 
معاييــر اعتمادهــا مــن منطلــق المــوارد البشــرية، والخدمــات الجيــدة، والمســتلزمات الطبيــة والدوائيــة، ومــن هــذا المنظــور 
يجــب مراعــاة خطــط تقويــة النظــم الصحيــة الوطنيــة ولوائحهــا، التــي تشــمل دعــم الــوكالات الأخــرى الشــقيقة )مثــل 

منظمــة الصحــة العالميــة واليونيســيف ومنظمــة العمــل الدوليــة( والبنــك الدولــي.

الإطار 9: اعتبارات التمويل 

فــي حالــة اختيــار التأميــن الصحــي الاجتماعــي كخيــار برامجــي، لا بــد أن يشــتمل الانضمــام إليــه  	●
إرســال رســائل متســقة، وتواصــل فعــال يمكــن اللاجئيــن والمؤسســات الوطنيــة ومقدمــي الخدمــة 

والشــركاء مــن الحصــول علــى المعلومــات الكاملــة بشــأن التغييــر القائــم. 

إن دعمــت المفوضيــة فــي البدايــة رســوم الانضمــام واشــتراكاته، فعندئــذ يجــوز النظــر فــي الحــد  	●
مــن الخيــارات الأخــرى المتاحــة؛ مثــل تقديــم خدمــات الرعايــة الصحيــة مــن خــال المنظمــات غيــر 
الحكوميــة، ويجــوز الامتنــاع عــن إتاحــة رد المبالــغ التــي يدفعهــا اللاجئــون نظيــر إنفاقهــم علــى 
الرعايــة الصحيــة التــي كان يمكــن أن يشــملها النظــام المتــاح، ويجــوز أن تقــرر المفوضيــة ضــم 
اللاجئيــن إلــى النظــام تلقائيــا، وأن تســدد رســوم انضمامهــم الأوليــة واشــتراكاتهم فــي البدايــة، وتتــاح 
أمــام اللاجئيــن فرصــة اختيــار الخــروج مــن النظــام مــا لــم يكــن الانضمــام إليــه ملزمــا، وفــي هــذه 

الحالــة يتحملــون مســؤولية ســداد تكاليــف الرعايــة الخاصــة بهــم. 

ينبغــي أن تحيــل المفوضيــة إلــى اللاجئيــن تدريجيــا مســؤولية ســداد اشــتراكاتهم بمجــرد تقييــم حالتهــم  	●
ثبــات حصولهــم علــى دخــل يمكــن اســتخدامه فــي هــذا الغــرض، ويمكــن أن يســدد اللاجئــون  و�إ
اشــتراكاتهم مــن البدايــة متــى أمكــن ذلــك، وقــد تحتــاج المفوضيــة إلــى مواصلــة دفــع الاشــتراكات 
أو دفــع جــزء منهــا فــي حالــة الفئــات الضعيفــة، أو أن تكفــل حصــول هــؤلاء اللاجئيــن علــى الدعــم 
الكافــي مــن خــال المســاعدات النقديــة، أو دعــم ســبل العيــش الضروريــة لتغطيــة تكلفــة التأميــن.

الضــروري  مــن  يكــون  وقــد  للتمويــل،  العمــل  مقتبــل  فــي  أكبــر  اســتثمارات  الأمــر  يتطلــب  وقــد  	●
الاســتعانة بخبــراء لتقييــم الخيــارات المتعلقــة بضــم اللاجئيــن فــي نظــم الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة 
وفــي رصــد النواتــج، ومــع ذلــك ينبغــي أن تــؤدي هــذه الإجــراءات إلــى تقليــل المســاعدات المباشــرة 
لأغــراض الرعايــة الصحيــة، إذ يصبــح اللاجئــون قادريــن علــى الاعتمــاد علــى أنفســهم وعلــى 

المســاهمة فــي التأميــن الصحــي الاجتماعــي مثــا. 
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5.1.4  رصد الآثار المترتبة

ــاً يدمــج فــي الخدمــات التعاقديــة التــي يقدمهــا برنامــج الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة،  ينبغــي أن يكــون الرصــد مكون
ن لــم يكــن البرنامــج أحــد البرامــج الوطنيــة للتأميــن الصحــي الاجتماعــي، واضطــرت مفوضيــة شــؤون اللاجئيــن إلــى  و�إ
اللجــوء إلــى خيــارات طوعيــة فــا تقبــل المفوضيــة إلا النظــم التــي لديهــا إطــار متيــن للرصــد والتقييــم مــن بيــن النظــم 

المدمجــة فــي المقتــرح الــذي يقدمــه مقــدم الخدمــة، ويشــترط ذلــك فــي طلــب تقديــم الاقتراحــات.

ينبغــي أن يقــدم النظــام البيانــات الآتيــة علــى الأقــل: أعــداد المنضميــن إليــه، وأعــداد الذيــن يســددون  	●
اشــتراكاتهم بانتظــام، والمبلــغ المدفــوع عنــد الانضمــام، ومبلــغ الاشــتراك، والمبلــغ الــذي يدفعــه اللاجــئ، 
والمبلــغ الــذي تســدده المفوضيــة، والمبلــغ الــذي يدفعــه النظــام )إمــا مباشــر عــن الخدمــات الصحيــة المقدمــة 
للأشــخاص المنضميــن إليــه، أو مــن خــال رد تكاليــف الخدمــات المشــمولة بموجــب النظــام(، ومتوســط 
تكلفــة الخدمــة، ومتوســط المبالــغ التــي يدفعهــا كل مشــترك ملتحــق بالنظــام، وحصــة المصروفــات الإداريــة، 

ونســبة الخســارة الطبيــة.
يحبــذ أن يدعــم النظــام وكالــة متخصصــة تعمــل علــى المســتوى الوطنــي تقــدم توصيــات بشــأن مصفوفــة  	●
ماليــة موحــدة لتمويــل الرعايــة الصحيــة باســتخدام المقاييــس، لمقارنــة الأداء فيمــا بيــن مختلــف النظــم التــي 

تعمــل فــي البلــد. 
يتولى مدير النظام، تفصيل البيانات الخاصة باللاجئين - كلما أمكن ذلك.  	●

تقديــم التعقيبــات الكافيــة بشــأن الرضــا عــن النظــام وجــودة الرعايــة المقدمــة، ووضــع آليــة لتلقــي الشــكاوى  	●
ودمجهــا فــي نظــام الرصــد والتقييــم، مــع إمكانيــة تقييــم اللاجئيــن للنظــام بشــكل تشــاركي بطريقــة مــا. 
إن لــم تكــن المفوضيــة تشــارك مباشــرة فــي الإشــراف علــى النظــام فــي منطقــة يتمتــع اللاجئــون فيهــا بســبل  	●
العيــش الكافيــة، أو يحصلــون فيهــا علــى مســاعدات نقديــة متعــددة الأغــراض تســمح لهــم بالانضمــام 
بأنفســهم فــي النظــام، ربمــا يصبــح مــن الضــروري رصــد إتاحــة الخدمــات الصحيــة بطريقــة بديلــة مــن خــال 

.)HAUS( مســح إتاحــة الخدمــات الصحيــة للأســر المعيشــية واســتخدامها
موظفــو الصحــة العامــة التابعــون للمكتــب الإقليمــي للمفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن  	●
وقســم الصحــة العامــة بالمفوضيــة يمكــن أن يدعمــوا المكاتــب القطريــة فــي تفســير نتائــج مختلــف الأنظمــة 
لتمكيــن ضبــط التكاليــف بكفــاءة وتحديــد حزمــة الخدمــات المقدمــة، ويمكنهــم مواصلــة تحليــل أفضــل 
خيــارات تمويــل للرعايــة الصحيــة المتاحــة للاجئيــن، ويجــوز أن تكلــف المفوضيــة خبــراء لإجــراء دراســات 
بشــأن التكاليــف الإجماليــة التــي يدفعهــا اللاجئــون مقابــل الرعايــة الصحيــة، بمــا فــي ذلــك التأميــن والإنفــاق 
مــن الأمــوال الخاصــة علــى رســوم الاســتخدام والانتقــال، حيــث تقيــم تلــك الدراســات أثــر التأميــن علــى 

العــبء المالــي الواقــع علــى المســتفيدين مــن النظــام. 

وبمجــرد دمــج اللاجئيــن فــي النظــام الوطنــي، يمكــن أن تخطــط المفوضيــة وموظفــو منظمــة العمــل الدوليــة تقييــم أثــر 
هــذا الدمــج بكفــاءة علــى الإتاحــة الفعالــة لخدمــات الرعايــة الصحيــة، دون أن تــؤدي إلــى إفقــار مســتخدميها، ويجــوز 
أن يتــم التقييــم بشــكل دوري وأن يشــتمل علــى عنصــر يتعلــق بتكويــن الكفــاءات الخاصــة بالمؤسســة الوطنيــة المســؤولة 
عــن تغطيتهــم، ومــن الممكــن أن تســاعد الأدلــة التــي تجمــع علــى توقــع أي نقائــص، وأن تقيــم فوائــد هــذا الدمــج، الــذي 

يحتمــل اســتخدامه للتوســع فــي الدعــوة وكســب التأييــد ونشــر المعلومــات.
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5.1.5  الآثار المترتبة على رصد التغطية على المستوى الوطني

مــن المهــم أن تلتــزم الهيئــة المعنيــة بتنســيق الحمايــة الاجتماعيــة علــى المســتوى الوطنــي برصــد التوســع فــي التغطيــة 
بالحمايــة الاجتماعيــة بشــكل عــام، بمــا فــي ذلــك دمــج اللاجئيــن بالتدريــج، وفــي هــذا الصــدد أعــدت منظمــة العمــل 

الدوليــة مجموعــة أدوات تســاعد بهــا البلــدان علــى رصــد التغطيــة بالحمايــة الاجتماعيــة.

الإطار 10: مجموعة الأدوات الخاصة بإحصاءات الحماية الاجتماعية - من إعداد منظمة العمل 
الدولية 

عكفــت منظمــة العمــل الدوليــة علــى جمــع وتحليــل المعلومــات الكميــة بشــأن نظــم الحمايــة الاجتماعيــة حــول 
العالــم منــذ عــام 1940، وتعتبــر قاعــدة بيانــات تقصــي الضمــان الاجتماعــي فــي منظمــة العمــل الدوليــة 
)SSI( هــي المصــدر الأساســي للبيانــات العالميــة بشــأن الحمايــة الاجتماعيــة، يســتخدمها صنــاع السياســات 
والمســؤولون فــي المنظمــات الدوليــة والباحثــون يوميــا، ويتــاح عــدد مــن الأدوات التــي يمكــن الاسترشــاد بهــا 

فــي رصــد التغطيــة بمــا يتوافــق مــع أهــداف التنميــة المســتدامة:

قاعدة البيانات. 	●

استبيان تقصي الضمان الاجتماعي المتاح بخمس لغات. 	●

خــاص  جــزء  علــى  )ويشــتمل  لغــات  بخمــس  المتــاح  الاجتماعــي  الضمــان  تقصــي  اســتبيان  	●
لمهاجريــن(. با

دليل بدء العمل ودليل فني متاحان بأربع لغات. 	●

يمكــن الاطــاع علــى هــذه المــوارد مــن خــال الرابــط الآتــي: www.social-protection.org تحــت زر 
.)Tools/ Social Security Inquiry( أدوات

https://www.social-protection.org/gimi/ShowMainPage.action
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المرفق 1: أدوات ونماذج عملية

حصر السياسات والاستراتيجيات الوطنية المعنية بالحماية الصحية

يهــدف هــذا الاســتعراض للسياســات والاســتراتيجيات الوطنيــة فــي إطــار الخطــوة 1 إلــى فحــص مــدى مراعــاة اللاجئيــن، 
وفــي حالــة غيــاب ذلــك إعــداد عناصــر الدعــوة وكســب التأييــد الضروريــة لدمجهــم، ويعنــى أيضــا بالنظــر فــي مــدى 
اتســاق المســاعدة المقدمــة مــن المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن مــع الخيــارات المقدمــة فــي هــذه 
الوثائــق الإطاريــة، وتحديــد نــوع التعديــات الضروريــة التــي ينبغــي إدخالهــا علــى هــذه المســاعدة بغيــة ضمــان توافقهــا 

مــع الخيــارات الوطنيــة، واتبــاع نهــج ســلس تجــاه العلاقــة بيــن النهــج الإنســاني ونهــج التنميــة. 
المعلومات التي ينبغي جمعها في جدول يدرج في ملف إكسيل، تتبع النموذج الآتي:

الأهداف المحددة تجاه الحماية الوثيقة
دمج اللاجئينالتدخلات التي تم تخطيطهاالصحية الاجتماعية

1234

الحمايــة  مســألة  تتنــاول  التــي  بالسياســات  الخاصــة  والوثائــق  الوطنيــة  التنمويــة  الأطــر  مــا  الوثيقــة:  	.1
الاجتماعية التي تشمل الحماية الاجتماعية في مجال الصحة؟ ينبغي أن يتوافق كل صف في الجدول 
مــع إحــدى الوثائــق الإطاريــة )الإطــار الوطنــي للتنميــة الاقتصاديــة والاجتماعيــة، أو السياســة الوطنيــة 
المعنيــة بالحمايــة الاجتماعيــة، أو سياســة تمويــل الصحــة، أو الاســتراتيجيات وخطــط العمــل، ومــا إلــى 

ذلــك(، ويذكــر اســم الوثيقــة فــي العمــود الأول مــن الجــدول. 
الأهــداف المحــددة فيمــا يتعلــق بالحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة: رصــد الهــدف الأساســي لــكل وثيقــة فيمــا  	.2

يتعلــق بالتغطيــة الصحيــة والفئــات المعنيــة وملخــص الوثيقــة. 
التدخــات التــي تــم تخطيطهــا: مــا التدخــات والتدابيــر والبرامــج والمشــروعات التــي تــم تخطيطهــا لتحقيــق  	.3
الأهــداف مــن منطلــق الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة؟ يلخــص هــذا العمــود التدابيــر المتوخــاة بغيــة تحقيــق 
الأهــداف المبينــة والوصــول إلــى المجتمعــات المســتهدفة، ويقتصــر هــذا الجــزء علــى تقديــم ملخــص لأهــم 
التدابيــر التــي تــم تخطيطهــا بغيــة الوصــول إلــى رؤيــة عامــة للتوجهــات الأساســية المتاحــة، ومــع ذلــك يفيــد 
اســتكمال هــذا الجــدول بتعليقــات أو عــرض مختصــر للبرامــج واســعة النطــاق أو كليهمــا والتــي يمكــن أن 
تكون متوخاة في ســياق تلك التدخلات )مثل مشــروع التأمين الصحي الشــامل، أو الاســتراتيجية الوطنية 
الخاصــة بنظــام الحمايــة الاجتماعيــة بأكملــه(، وقــد يفيــد أيضــا بيــان أهــم الأطــراف الوطنيــة الفاعلــة 

والشــركاء الخارجييــن الذيــن يرتبــط اســمهم بمختلــف التدخــات. 
دمــج اللاجئيــن: هــل يــرد ذكــر مســألة اللاجئيــن؟ إن لــم يكــن ذكرهــم يــرد، كيــف يمكــن دمجهــم هنــا؟ يتيــح  	.4
هــذا العمــود ملاحظــة مــدى مراعــاة اللاجئيــن فــي السياســات والاســتراتيجيات الوطنيــة، وذكــر العناصــر 
المرتبطــة بالدعــوة وكســب التأييــد لدعــم هــذا الاعتبــار، ويتيــح أيضــا فحــص مــدى توافــق الدعــم الــذي تقدمــه 

المفوضيــة فــي الوقــت الحالــي مــع الاســتراتيجيات والخطــط والمبــادئ التوجيهيــة الوطنيــة. 
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للمزيد من الأدوات الخاصة بتقييم برامج الحماية الاجتماعية يمكن الاطلاع على ما يلي: 

 :ILO. 2017. Social Protection Assessment-Based National Dialogue 	● 
https://www.ilo.org/global/topics/dw4sd/ الآتــي:  الرابــط  علــى  متــاح   .A Global Guide

WCMS_568693/lang--en/index.htm

https://ispatools.org/ :تقييمات الحماية الاجتماعية المشتركة بين الوكالات 	●

وضع خريطة بنظم الحماية الصحية الاجتماعية وتقييمها

تُســتعرض نظــم الحمايــة الاجتماعيــة فــي الخطــوة 1، وتُســتكمل فــي الخطــوة 3، ويمكــن تطبيــق تلــك المصفوفــة نفســها 
فــي هاتيــن الخطوتيــن، وتهــدف المصفوفــة المقترحــة هنــا إلــى بيــان التخطيــط الافتراضــي للنظــم القائمــة وخصائصهــا 

الأساســية.
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الهيئــة أو المؤسســة القائمــة علــى الإدارة: مــا الهيئــة التــي تتولــى الإدارة الفنيــة والماليــة والإداريــة للنظــم؟  	.1
قــد تخضــع النظــم إلــى إدارة الــوزارة مباشــرة )مثــا تتولــى وزارة الماليــة فــي بعــض الأحيــان إدارة النظــم 
الخاصــة بالعامليــن المدنييــن(، أو مؤسســات الضمــان الاجتماعــي، أو أصحــاب العمــل )مــن خــال برامــج 
التأميــن الصحــي الداخليــة فــي الشــركة(، أو جمعيــات التأميــن الصحــي التكافليــة، أو شــركات التأميــن، أو 
حتــى النقابــات العماليــة، وقــد تتولــى المنظمــات الوطنيــة أو الدوليــة الإدارة فــي حالــة برامــج المســاعدات 

الاجتماعيــة علــى ســبيل المثــال. 
الإشــراف: مــا الهيئــة العامــة التــي تكفــل الرقابــة علــى الأنظمــة والإشــراف عليهــا؟ تعمــل أنظمــة الضمــان  	.2
الاجتماعــي والمســاعدات الاجتماعيــة تحــت مظلــة الإشــراف الإداري أو المالــي للدولــة أو كليهمــا، وتخضــع 
العديــد مــن الأنظمــة الخاصــة إلــى إشــراف الدولــة أو تنظيمــه، وينبغــي ربــط المؤسســات المســؤولة عــن هــذا 

الإشــراف باســتراتيجية دمــج اللاجئيــن. 
نــوع النظــام: مــا طبيعــة النظــام الــذي يقــدم المزايــا؟ يتيــح هــذا العمــود تحديــد مختلــف الأنظمــة، وبيــان مــدى  	.3
كونهــا شــاملة أو فئويــة، أو قائمــة علــى اشــتراكات أو بــدون اشــتراكات، أو كونهــا ملزمــة أو طوعيــة )يــرد 

تعريــف ذلــك فــي مســرد المصطلحــات(.
حزمــة المزايــا: مــا الخدمــات المقدمــة؟ يهــدف هــذا العمــود إلــى وصــف المزايــا التــي يغطيهــا النظــام كالآتــي:  	.4
التدخــات الصحيــة المشــمولة، ومســتويات هــرم الرعايــة الطبيــة المشــمولة بالتغطيــة )الرعايــة الأوليــة، أو 
الخدمــات علــى المســتوى الثانــي أو المســتوى الثالــث(، ونســبة التكاليــف المشــمولة، وآليــات الدعــم )ســداد 
أطــراف ثالثــة للتكلفــة، أو اســترداد المبلــغ المدفــوع(، ومــن الضــروري أيضــا بيــان طريقــة الدفــع لمقدمــي 
الخدمــات الصحيــة إن توفــرت هــذه المعلومــات )هــل بدفــع مبلــغ ثابــت للفــرد، أم يوجــد ســعر محــدد لــكل مقــدم 
خدمــة، أم مــن خــال مبلــغ محــدد لــكل حالــة أو تشــخيص(، حيــث إن آليــات الســداد لمقدمــي الخدمــة لهــا 

أهميــة كبيــرة لتأثيرهــا علــى توافــر الخدمــة وجودتهــا.
المجتمعــات المســتهدفة: مــا الفئــات الســكانية التــي يســتهدف النظــام شــمولها؟ يوضــح ذلــك الفئــات الســكانية  	.5
التــي ينطبــق النظــام عليهــا، مثــل: العمــال فــي القطــاع الرســمي )العــام أو الخــاص أو كليهمــا(، جميــع 
الســكان، أو أفقــر الأســر المعيشــية، أو غيــر ذلــك، وبنــاء علــى البيانــات المتوفــرة، يبيــن هــذا الجــزء حجــم 

هــذه الفئــة المســتهدفة )أي عــدد الأشــخاص المنتميــن لهــا(.
كــم عــدد الأشــخاص  ذلــك(:  انطبــاق  فــي حــال  بالحمايــة )والمشــتركين  المشــمولين  عــدد الأشــخاص  	.6
المشــمولين بالحمايــة بكفــاءة بموجــب هــذا النظــام؟ ولا يعنــي الانتمــاء إلــى فئــة مســتهدفة بالضــرورة انتســاب 
الأفــراد أو الأســر المعيشــية ممــن ينبغــي انتســابهم إلــى هــذا النظــام، ويســري هــذا علــى وجــه الخصــوص 
علــى حالــة الأنظمــة الطوعيــة التــي يمكــن للأفــراد اختيــار الانضمــام إليهــا مــن عدمــه، وعلــى النظــم الإجباريــة 
التــي لا يلتــزم أصحــاب العمــل بهــا دائمــا بموجــب القانــون، إذ لا يســجل صاحــب العمــل فــي النظــام، أو لا 
يــدرج جميــع موظفيــه فيــه أحيانــا، ومــن ثــم قــد يوجــد اختــاف بيــن عــدد الأشــخاص الذيــن ينبغــي أن يتمتعــوا 
بالتغطيــة )العمــود 5( والرقــم الفعلــي للأشــخاص المنتســبين إلــى النظــام )العمــود 6(، وفــي حالــة الأنظمــة 
القائمــة علــى اشــتراكات وتوفــر بياناتهــا، ينبغــي أن يشــتمل هــذا العمــود علــى عــدد المشــتركين فضــا عــن 

العــدد الإجمالــي للأشــخاص المشــمولين بالحمايــة )المشــتركون ومــن يعولونهــم(.
التمويــل: كيــف يمــول النظــام؟ يرصــد هــذا العمــود مصــادر التمويــل وموازنــة النظــام )مــوارده( قــدر المتــاح  	.7
منهــا، وقــد تأتــي مصــادر التمويــل مــن الاشــتراكات التــي يســددها أصحــاب العمــل والعمــال )مــع بيــان توزيــع 
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هــذه الاشــتراكات(، أو مــن الأعضــاء )فــي حالــة النظــم الطوعيــة(، أو مــن موازنــة الدولــة، أو التمويــل مــن 
الشــركاء الخارجييــن، أو بالجمــع بيــن كل هــذه المصــادر أو بعــض منهــا. 

نقــاط القــوة: مــا نقــاط قــوة النظــام؟ يمكــن أن تتنــوع هــذه النقــاط فتشــمل قاعــدة قويــة مــن المشــتركين، أو الإدارة  	.8
النشــطة، أو الإدارة التــي تعمــل بشــفافية، أو اســتخدام نظــام مــن نظــم المعلومــات، وتعبــر نقــاط القــوة عــن 
عناصــر النشــاط فــي هــذا النظــام التــي ترتبــط عــادة بالأشــخاص القائميــن علــى إدارتــه، وتشــكل عــادة أحــد أهــم 

العناصــر التشــخيصية للنظــام. 
نقــاط الضعــف: مــا نقــاط ضعــف النظــام؟ يمكــن أن تشــمل نقــاط الضعــف، مثــا: غيــاب البيانــات الخاصــة  	.9
بالمســتفيدين، أو بعــض مواضــع الاختناقــات فــي النظــام، أو ضعــف القــدرات المؤسســية التــي قــد تكــون 

تنظيميــة أو فنيــة أو ماليــة وتشــكل بدورهــا عناصــر تشــخيصية مهمــة. 
التقييــم: هــل خضــع النظــام أو مقدمــو الخدمــات الصحيــة أو كليهمــا إلــى تقييــم مؤخــراً؟ نبيــن هنــا وجــود تقييــم  	.10

حديــث أو أكثــر )بمــا فــي ذلــك الدراســات الاكتواريــة، أو دراســات معنيــة بجــودة الرعايــة، أو مــا دون ذلــك(، 
ومــدى وجــود وثائــق خاصــة بــه - إن انطبــق هــذا البنــد علــى النظــام.

المخصصــات التــي تــم التخطيــط لهــا: هــل النظــام أحــد عناصــر اســتراتيجية محــددة أو أهــداف خاصــة مــن  	.11

منظــور التنميــة أو التعزيــز فــي المســتقبل القريــب؟ يمكــن أن تنشــأ هــذه الأهــداف أو الاســتراتيجيات مــن إحــدى 
سياســات الحمايــة الاجتماعيــة، أو فــي إطــار إحــدى السياســات الداخليــة للهيئــة القائمــة علــى الإدارة، أو مــن 
أحــد الشــركاء الفنييــن أو المالييــن، يوضــح هــذا المســتوى مــدى اشــتمال الإصلاحــات التــي تــم التخطيــط لهــا 

علــى دمــج اللاجئيــن. 
اللاجئــون المؤهلــون للانضمــام: مــا فئــة اللاجئيــن الذيــن يمكنهــم الانضمــام إلــى هــذا النظــام؟ يتيــح العمــود  	.12

الأخيــر إمكانيــة مراجعــة فــرص تغطيــة بعــض الأســر المعيشــية بالآليــات الموضحــة، مثــل اللاجئيــن الحاصلين 
علــى وظيفــة فــي القطــاع الرســمي، أو اللاجئيــن الذيــن يعملــون فــي القطــاع غيــر الرســمي، أو اللاجئيــن 
المحروميــن مــن المــوارد، أو غيــر ذلــك، ويوضــح هــذا الجــزء عــدد الأســر المعيشــية والأفــراد المعنييــن متــى 

توافــرت البيانــات الخاصــة بهــم. 

للمزيد من المعلومات بشأن تقييم برامج الحماية الصحية الاجتماعية يرجى الاطلاع على ما يلي: 
 C. Normand et al.: Social health insurance. A guidebook for planning, 1st and 2nd edition. ILO and

 WHO. 1994, 2009.

https://www.who.int/health_financing/documents/shiguidebook.pdf :متاح على الرابط الآتي

https://www.who.int/health_financing/documents/shi-guidebook.pdf
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المرفق 2: أمثلة قطرية

بوركينا فاسو

عــادة لا تتوفــر فــي بلــدان غــرب ووســط أفريقيــا ســوى نظــم التأميــن الصحــي المجتمعــي التــي تعــرف عــادة باســم التأميــن 
الصحــي التكافليــة، ويقــوم علــى تنفيذهــا أطــراف وطنيــة أو خارجيــة، وعــادة يتــم إنشــاؤها لخدمــة فئــات ســكانية محــددة، 
دارتــه مــن خــال  وقــد يــؤدي انضمــام اللاجئيــن إليهــا إلــى إحــداث اختــال لا يمكــن توقــع عواقبــه، ويصعــب تحديــده و�إ

تلــك النظــم فــي حالــة عــدم كفايــة القــدرات الإداريــة الفنيــة القائمــة عليــه. 
وهــذا هــو الوضــع فــي بوركينــا فاســو، حيــث أُلحــق اللاجئــون الذيــن يعيشــون فــي واغادوغــو وبوبــو ديولاســو منــذ عــام 
2016 فــي منظمتيــن عاملتيــن مــن منظمــات التأميــن الصحــي التكافليــة تقدمــان حزمــة جيــدة مــن الخدمــات، ولتشــجيع 

اللاجئيــن علــى تجديــد عضويتهــم بــدأت المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن بتخفيــض المســاهمة 
المقدمــة للأســر المعيشــية مــن 100 فــي المائــة فــي الســنة الأولــى وصــولا إلــى صفــر فــي المائــة بعــد خمــس ســنوات. 

وأبرزت إحدى الدراسات التي أجريت عام 2018 عددا من الملاحظات، كالآتي: 

اســتهلك اللاجئــون فــي واغادوغــو المزيــد مــن الخدمــات مقارنــة بالأعضــاء المواطنيــن بمعــدل يتــراوح مــا  	●
بيــن ثمانيــة أضعــاف إلــى اثنــي عشــر ضعفــا مــن خدمــات المنظمــة الصحيــة التكافليــة، ويمكــن تفســير 
هــذا الوضــع جزئيــا علــى أن المفوضيــة كانــت تتحمــل تكلفــة الرعايــة التــي لــم تكــن شــركة التأميــن التكافليــة 
تغطيهــا، ممــا كفــل توفيــر التغطيــة الإضافيــة، وبالتالــي شــجع علــى تزايــد مســتويات اســتخدام الخدمــات 

الصحيــة. 
قــد يعــزى جــزء آخــر مــن التفســير إلــى تســبب انحســار الدعــم المقــدم مــن المفوضيــة بالتدريــج إلــى تقليــل  	●
عــدد الأشــخاص الذيــن تدفــع الأســر المعيشــية اشــتراكاتهم، أي تغطيــة الأفــراد الأكثــر عرضــة للمــرض 

فقــط بالتأميــن )مــا يعــرف باســم »ظاهــرة الاختيــار غيــر الموفــق«(.
نتيجــة لذلــك، علــى الرغــم مــن أن اللاجئيــن مثلــوا الأقليــة فــي التأميــن الصحــي التكافليــة، فقــد زاد متوســط  	●
اســتهلاكهم للرعايــة الصحيــة، ونظــرا لضعــف الإدارة الفنيــة للمؤسســة التكافليــة، لــم تتمكــن مــن قيــاس هــذه 

الظاهــرة التــي كان يمكــن أن تُحــدث اختــالًا ماليــا جســيماً. 

تتمثل الدروس المستفادة من تلك التجربة في أمرين: 

عندمــا تكــون العضويــة طوعيــة، لا يفهــم اللاجئــون - بــل والمجتمعــات المســتضيفة كذلــك - ولا يتقبلــون  أ.	
مبــادئ تقنيــن النظــم الصحيــة والمبــادئ الأساســية المتعلقــة بتجميــع المخاطــر بالقــدر الكافــي، ولــذا يصبــح 
مــن الضــروري المشــاركة الكثيفــة فــي المجتمــع، والتواصــل داخلــه لشــرح النظــام وتقييــم اســتعداد اللاجئيــن 

للمســاهمة فــي النظــم قبــل تنفيذهــا. 
تعانــي إدارة المؤسســات التكافليــة المجتمعيــة مــن ضعــف قدراتهــا، ومــع ذلــك تتســم إدارة التأميــن بالتعقيــد،  ب.	
وفــي هــذه الحالــة أدى دمــج اللاجئيــن إلــى اختــال النظــام، الــذي لــم تتمكــن المؤسســة التكافليــة مــن إدارتــه، 
ولا بــد مــن دراســة الاتفــاق مــع شــركة تأميــن صحــي تكافليــة بعنايــة، مــع تقييــم قدراتهــا الفنيــة علــى الإدارة، 
ذا كان نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة الوطنــي قيــد الإنشــاء، قــد  وضــرورة تعزيــز هــذه القــدرات، و�إ

يكــون مــن الأفضــل دعــم هــذه العمليــة والمســاعدة علــى دمــج اللاجئيــن فيــه مــن البدايــة. 
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وقــد خططــت بوركينــا فاســو لإنشــاء نظــام وطنــي للتأميــن الصحــي الشــامل اعتبــارا مــن عــام 2020، مــن المفتــرض أن 
يشمل جميع السكان بالتدريج، ولكن هذا النظام لم يطلق بعد، وأوضحت الحكومة أن النظام سيكون مفتوحاً للاجئين. 

الكاميرون 

بــدأت مفوضيــة شــؤون اللاجئيــن مؤخــرا اســتراتيجية تدريجيــة لفــك ارتباطهــا بتقديــم المســاعدات المباشــرة، ومــع ذلــك، 
لا توجــد فــي الوقــت الحالــي حلــولًا بديلــة فــي هيئــة نظــم للتأميــن الصحــي متاحــة للاجئيــن الذيــن يعيشــون فــي الأســاس 
فــي مناطــق حضريــة وريفيــة وينتمــون إلــى الاقتصــاد غيــر الرســمي، وتتســم حركــة التأميــن التكافليــة بالضعــف الشــديد 
ولا توفــر حــا، ومــع ذلــك، بــدأت الكاميــرون العمــل نحــو وضــع نظــام للتغطيــة الصحيــة الشــاملة يهــدف إلــى تعزيــز 
إتاحــة الرعايــة الصحيــة ذات الجــودة لجميــع الســكان مــن خــال الأنظمــة القائمــة علــى الاشــتراكات وغيــر القائمــة علــى 
الاشــتراكات، ولكــن لا بــد مــن الاســتعداد الفنــي بدرجــة كبيــرة، فضــا عــن إبــداء الالتــزام السياســي الكامــل بالمشــروع، 
ولــذا لــن تتوفــر التغطيــة الصحيــة الشــاملة علــى المــدى القصيــر، ولكنهــا تتيــح إمكانيــة جيــدة تســتعد المفوضيــة للاســتفادة 
منهــا، وذلــك مــن خــال اســتراتيجية متكاملــة وفــي إطــار اســتراتيجية المفوضيــة المتعــددة الســنوات والمتعــددة الشــركاء، 
ومــن خــال الخطــة الاســتراتيجية لدمــج الرعايــة الصحيــة المقدمــة للاجئيــن فــي نظــام الرعايــة الصحيــة الوطنــي فــي 

الكاميــرون فــي الفتــرة مــا بيــن 2017 إلــى 2021. 

جمهورية الكونغو الديمقراطية 

أدى تنفيــذ اســتراتيجية الاكتفــاء الذاتــي التــي وضعتهــا مفوضيــة شــؤون اللاجئيــن فــي الكونغــو الديمقراطيــة عــام 2016 
إلــى تحويــل المســاعدة الطبيــة نحــو ضــم اللاجئيــن فــي المناطــق الحضريــة إلــى مؤسســات الرعايــة الصحيــة التكافليــة، مــع 
وضــع خطــة طويلــة الأجــل تســتهدف الوصــول إلــى دفــع اللاجئيــن قيمــة اشــتراكاتهم، وبــدأت هــذه الاســتراتيجية الخاصــة 
باللاجئيــن فــي المناطــق الحضريــة فــي لوبومباشــي وغومــا وبوكافــو، حيــث ربطــت الشــراكات بمختلــف الأنظمــة المتناهيــة 
الصغــر للتأميــن الصحــي، وفــي الوقــت الحالــي، لا يوجــد نظــام وطنــي للحمايــة الاجتماعيــة فــي مجــال الصحــة مــن شــأنه 
توفيــر التغطيــة الموحــدة للاجئيــن، وفــي هــذا الســياق، يجــوز للمفوضيــة الانخــراط فــي تنفيــذ السياســات الوطنيــة فــي مجــال 
الحمايــة الاجتماعيــة مــن خــال دعــم تطويــر النهــج الابتــكاري مــن منظــور التغطيــة الصحيــة لتجمعــات اللاجئيــن فــي 
المناطــق الحضريــة والريفيــة، وينطــوي ذلــك علــى تنفيــذ برنامــج للدعــم الفنــي وتطبيقــه علــى نظــم التأميــن القائمة، وبالتوازي 

يعــزز هــذا النهــج اعتمــاد اللاجئيــن علــى أنفســهم مــن خــال تحســين إتاحــة أنشــطة التمكيــن الاقتصاديــة. 

موريتانيا 

أُجريــت دراســة جــدوى انضمــام اللاجئيــن فــي المناطــق الحضريــة إلــى نظــام التأميــن الصحــي الأساســي فــي موريتانيــا 
الــذي يديــره الصنــدوق الوطنــي للتأميــن ضــد المــرض )CNAM(، ولكــن تبيــن أنهــا غيــر ملائمــة بنــاء علــى أداء النظــام 
ن تأســيس صنــدوق إقليمــي جديــد للتأميــن الصحــي التكافلــي )RMHF( يدعمــه الاتحــاد الأوروبــي وتشــغله  وتكلفتــه، و�إ
وزارة الصحــة ســوف يســاعد علــى تحســين الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة للقطــاع غيــر المنظــم، ومــن المزمــع البــدء فــي 
التنفيــذ فــي نهايــة عــام 2020 فــي نواكشــوط الغربيــة والجنوبيــة وبراكنــا، بهــدف التوســع فــي تطبيقــه علــى القطــر كلــه، 
وتعكــف المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن علــى تقييــم النظــام الجديــد لتــرى إمكانيــة إلحــاق اللاجئيــن 
بــه، أمــا فــي حالــة لاجئــي مخيــم أمبــرة، فســوف يشــهد مشــروع »عنايــة« الــذي يمولــه البنــك الدولــي نقلــة تدريجيــة )اعتبــارا 
مــن عــام 2020( مــن الخدمــات التــي تدعمهــا المفوضيــة إلــى دمــج اللاجئيــن فــي النظــام الوطنــي للرعايــة الصحيــة، 

حيــث يتــاح للاجئيــن الوصــول إلــى الخدمــات علــى قــدم المســاواة مــع المواطنيــن الذيــن يســتضيفونهم. 
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رواندا 

يتألــف نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة فــي روانــدا مــن عــدة نظــم تتنــاول مختلــف الفئــات المهنيــة والاجتماعيــة 
مشــمولون  والعمــال  التكافلــي،  الجامعــي  الوطنــي  الصنــدوق  فــي  مســجلون  الطــاب  مــن  العديــد  والاقتصاديــة، 
بالتغطيــة تحــت مظلــة شــركة التأميــن الصحــي الروانديــة )RAMA(، ونظــام التأميــن الصحــي المجتمعــي عبــارة عــن 
نظــام عمومــي للضمــان الاجتماعــي يديــره مجلــس الضمــان الاجتماعــي فــي روانــدا، وتعهــدت الحكومــة الروانديــة 
فــي عــام 2017 بدمــج اللاجئيــن بالتدريــج فــي نظــام الحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة، وقــد أجــرت منظمــة العمــل 
الدوليــة والمفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن دراســة جــدوى فنيــة فــي الســنة التاليــة، وبــدأ إلحــاق 
اللاجئيــن فــي المناطــق الريفيــة فــي ســبتمبر 2019، وصحبــه إصــدار بطاقــات هويــة لهــم مــن الحكومــة فــي روانــدا، 
وكشــفت دراســة الجــدوى فعليــا عــن وجــود علاقــة وطيــدة بيــن تدابيــر الحمايــة القانونيــة للاجئيــن - مثــل حصولهــم 
علــى وثائــق هويــة فــي البلــد المضيــف - والحواجــز الإداريــة التــي تحــول دون إتاحــة الحمايــة الاجتماعيــة والرعايــة 

لهــم. 
وفــي الوقــت الحالــي يبلــغ عــدد المشــمولين بالتغطيــة حوالــي 6.200 مــن الكبــار والأطفــال مــن خــال التأميــن الصحــي 
المجتمعــي، والهــدف القصيــر الأجــل هــو إلحــاق 12 ألــف لاجــئ ممــن يعيشــون فــي المناطــق الحضريــة بالنظــام، 
مــع التوســع فــي هــذه التغطيــة لتشــمل أولئــك الذيــن يعيشــون فــي مخيمــات اللاجئيــن فــي مرحلــة لاحقــة، وتنُاقــش أي 
طــرق للتكيــف فــي ســياق مذكــرة التفاهــم المبرمــة بيــن الــوزارة المســؤولة عــن اللاجئيــن والتأميــن الصحــي المجتمعــي 
والمفوضيــة بهــدف ضمــان إتاحــة ظــروف للاجئيــن تشــبه الظــروف التــي تتمتــع بهــا المجتمعــات المســتضيفة لهــم، 
وســوف يتطلــب ذلــك علــى وجــه الخصــوص تطبيــق نظــام تصنيــف للاشــتراكات علــى اللاجئيــن، فضــا عــن إجــراءات 
لتســجيلهم وتجديــد عضويتهــم علــى نحــو يشــبه تلــك النظــم المتاحــة للأســر المعيشــية فــي روانــدا التــي تعمــل فــي 
الاقتصــاد غيــر المنظــم، وســوف تزيــد قيمــة الاشــتراكات التــي يســددها اللاجئــون حســب قدرتهــم علــى الســداد، فــي 
حيــن ســوف تقلــص المفوضيــة الســامية للأمــم المتحــدة لشــؤون اللاجئيــن تدريجيــا نصيبهــا مــن الاشــتراكات، ومــع ذلــك 
ســوف تســتمر فــي تغطيــة الاشــتراكات الخاصــة بالأطفــال والأشــخاص الذيــن يعيشــون فــي ظــروف هشــة والأشــخاص 

مــن ذوي الاحتياجــات الخاصــة. 

السنغال

تطبــق الســنغال منــذ عــام 2014 برنامجــا وطنيــا خــاص بالتغطيــة الصحيــة الشــاملة يتمتــع بدعــم مــن الدولــة بشــكل 
كبيــر، ويهــدف إلــى مــد التغطيــة الصحيــة إلــى جميــع الأســر المعيشــية، بمــا فــي ذلــك أفقرهــا، ومــع ذلــك، تواجــه هــذه 
السياســة الكريمــة صعوبــات فنيــة وماليــة، وصعوبــات فــي ضمــان مواصلــة تقديــم الخدمــات وجودتهــا، وهــذه التغطيــة 
الصحيــة الشــاملة والسياســات المعنيــة بالرعايــة الصحيــة المجانيــة التــي تقــدم لبعــض الفئــات الســكانية )الأطفــال 
والنســاء الحوامــل وكبــار الســن( لا تشــمل اللاجئيــن، وقــد تبلــورت فرصتــان مــع نهايــة عــام 2018، همــا: أولا: إعــداد 
سياســة معنية بالتأمين الصحي الشــامل، تمنح الحق في التغطية الصحية لكل شــخص يعيش في الســنغال، وثانيا: 
وضــع اســتراتيجية متعــددة الســنوات بالتعــاون بيــن الســنغال والمفوضيــة تنــص علــى حشــد المــوارد بغيــة تمويــل نفــس 
آليــات دعــم الاشــتراكات المتاحــة للمواطنيــن الســنغاليين، وبالتالــي ينبغــي أن تكــون التغطيــة الصحيــة الشــاملة مفتوحــة 
أمــام اللاجئيــن فــي المناطــق الحضريــة والريفيــة، وســوف يعنــي ذلــك تحــول الأمــر مــن التغطيــة الحاليــة للاجئــي 
داكار الــذي تتــولاه إحــدى منظمــات التأميــن الصحــي التكافليــة، والتــي تتســم بتكلفتهــا العاليــة نســبيا ويســهم فــي تســرب 

اللاجئيــن مــع تقليــص المفوضيــة مســاهمتها الماليــة. 
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السودان

يغطــي الصنــدوق القومــي للتأميــن الصحــي فــي الســودان نحــو نصــف الســكان ويوفــر رعايــة صحيــة موســعة، حيــث 
تقــدم الخدمــات فــي الأســاس فــي مرافــق الرعايــة الصحيــة العامــة وتســتخدم قائمــة معتمــدة للأدويــة، وتشــمل تلــك التغطيــة 
الفقــراء والمجتمعــات الضعيفــة، ويدعــم التــزام تلــك الفئــات مجموعــة متنوعــة مــن برامــج المنــح، وقــد أطلقــت المفوضيــة 
برنامجــاً تجريبيــا فــي عــام 2016 يمكــن بعــض اللاجئيــن فــي المناطــق الحضريــة فــي الخرطــوم مــن الاســتفادة مــن 
تغطيــة الصنــدوق القومــي، حيــث تســدد الاشــتراكات نيابــة عــن اللاجئيــن للســنة الأولــى، ومــع ذلــك، اتضــح أن أغلــب 
اللاجئيــن يعتبــرون مــن الفقــراء وأن مســتويات دخولهــم محــدودة بســبب غيــاب الفــرص الاقتصاديــة، وتتطلــب مواصلــة 
تغطيــة اللاجئيــن بعــد انتهــاء المشــروع التجريبــي ربطــه بالأنشــطة التــي تهــدف إلــى تعزيــز ســبل عيشــهم وقدرتهــم علــى 

المســاهمة فــي التأميــن.
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مسرد المصطلحات20

النظام القائم على الاشتراكات
نظــام تحــدد فيــه الاشــتراكات التــي يدفعهــا الأشــخاص المشــمولون بالحمايــة اســتحقاقَهم للمزايــا )الحقــوق المكتســبة(، 

وأكثــر أشــكال النظــم القائمــة علــى الاشــتراكات شــيوعاً هــو نظــام التأميــن الاجتماعــي. 
ويمكــن أن تمــول الأنظمــة القائمــة علــى الاشــتراكات تمويــا كامــا مــن خــال الاشــتراكات؛ ولكنهــا عــادة تمــول 
تمويــا جزئيــا مــن الضرائــب أو مــن مصــادر أخــرى، ويجــوز أن يتــم ذلــك مــن خــال الدعــم المقــدم ليشــمل العجــز، 
أو مــن خــال دعــم عــام يســتعاض بــه عــن الاشــتراكات كاملــة، أو مــن خــال تدعيــم فئــات محــددة مــن المشــتركين 
أو المســتفيدين )مثــل الأشــخاص الذيــن لا يســددون اشــتراكات لقيامهــم برعايــة أطفــال، أو لأنهــم يدرســون، أو لأنهــم 
يــؤدون خدمــة عســكرية، أو لأنهــم عاطلــون عــن العمــل، أو لتدنــي دخولهــم بدرجــة تحــول دون ســدادهم اشــتراكات 
كاملــة، أو يحصلــون علــى المزايــا الآتــي ذكرهــا بنســبة أدنــى مــن حــد معيــن بســبب تدنــي اشــتراكاتهم فــي الماضــي(. 

المساواة في المعاملة
لا يخلــو أي مجتمــع مــن التمييــز، فالتمييــز فــي الاســتخدام والمهنــة ظاهــرة عالميــة آخــذة فــي التطــور بصفــة دائمــة 
بالفعــل، ويمنــع ملاييــن النســاء والرجــال حــول العالــم مــن الوصــول إلــى الوظائــف والتدريــب، ويتلقــون رواتــب متدنيــة 
أو يقيــدون بمهــن معينــة لا لشــيء إلا لجنســهم، أو لــون بشــرتهم، أو وضــع هجرتهــم، أو عرقهــم، أو معتقداتهــم، دون 
النظــر إلــى قدراتهــم ومهاراتهــم، والتحــرر مــن التمييــز حــق أساســي مــن حقــوق الإنســان، وهــو ضــروري ليتمكــن العمــال 
مــن القــدرة علــى اختيــار وظيفتهــم بحريــة، ومــن تنميــة إمكاناتهــم إلــى الحــد الأقصــى لجنــي الثمــار الاقتصاديــة بنــاء 
علــى جدارتهــم، ويترتــب علــى تحقيــق المســاواة فــي مــكان العمــل الكثيــر مــن المزايــا الاقتصاديــة، وأصحــاب العمــل 
الذيــن يمارســون تحقيــق المســاواة يمكنهــم الحصــول علــى قــوة عاملــة تتســم بقــدر أكبــر مــن التنــوع والجــودة، أمــا العمــال 
الذيــن يتمتعــون بالمســاواة فتزيــد قدرتهــم علــى الحصــول علــى التدريــب، ويحصلــون علــى أجــور أعلــى عــادة، وتوفــر 
معاييــر منظمــة العمــل الدوليــة بشــأن المســاواة أدوات للقضــاء علــى التمييــز فــي جميــع جوانــب العمــل والمجتمــع ككل. 

معايير العمل ذات الصلة متاحة على الرابط التالي: 
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12030:0::NO:::#Equality_of_

opportunity_and_treatment

أمــا فيمــا يتصــل بالضمــان الاجتماعــي علــى وجــه الخصــوص، انظــر الاتفاقيــة رقــم 118 بشــأن المســاواة فــي المعاملــة 
)فــي مجــال الضمــان الاجتماعــي( لســنة 1962:

https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---ed_norm/---normes/documents/

normativeinstrument/wcms_c118_ar.pdf

والمســاواة فــي معاملــة اللاجئيــن والمواطنيــن مــن المبــادئ المهمــة التــي ترســيها الاتفاقيــة الخاصــة بوضــع اللاجئيــن 
لعــام 1951، حيــث تنــص المــادة 24 بشــأن تشــريع العمــل والضمــان الاجتماعــي علــى مــا يلــي: »تمنــح الــدول 

المتعاقــدة اللاجئيــن المقيميــن بصــورة نظاميــة فــي إقليمهــا نفــس المعاملــة الممنوحــة لمواطنيهــا«.
يمكن الاطلاع على الاتفاقية على الرابط الآتي: 

https://www.hlrn.org/img/documents/Refugee%20Convention%20195120%ar.pdf

20  للمزيد من المراجع يمكن الاطلاع على ما يلي: 
“World social protection report 2017–19: Universal social protection to achieve the sustainable development goals”. Geneva: 

ILO. http://www.social-protection.org/gimi/gess/ShowWiki.action?id=594.

http://www.social-protection.org/gimi/gess/ShowWiki.action?id=594
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12030:0::NO:::%22%20%5Cl%20%22Equality_of_opportunity_and_treatment
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12030:0::NO:::%22%20%5Cl%20%22Equality_of_opportunity_and_treatment
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO:12100:P12100_INSTRUMENT_ID:312263:NO
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12030:0::NO:::%22%20%5Cl%20%22Equality_of_opportunity_and_treatment
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12030:0::NO:::%22%20%5Cl%20%22Equality_of_opportunity_and_treatment
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حق الإنسان في الصحة

الحــق فــي الصحــة »الحــق فــي الصحــة حــق شــامل، فهــو لا يقتصــر علــى تقديــم الرعايــة الصحيــة المناســبة وفــي حينهــا 
فحســب، بــل يشــمل أيضــاً المقومــات الأساســية للصحــة. ومنهــا: الإمــداد الكافــي بالغــذاء الآمــن والتغذيــة والمســكن؛ 
الحصــول علــى ميــاه الشــرب الصالحــة مرافــق الصــرف الصحــي المناســبة؛ الظــروف الصحيــة للعمــل والبيئــة؛ الحصــول 

علــى التوعيــة والمعلومــات فيمــا يتصــل بالصحــة...« )اللجنــة المعنيــة بالحقــوق الاقتصاديــة والاجتماعيــة والثقافيــة(.
يمكــن الاطــاع علــى مجموعــة أدوات المفوضيــة الســامية لحقــوق الإنســان المعنيــة بالحــق فــي الصحــة مــن الرابــط 

https://www.ohchr.org/ar/Issues/ESCR/Pages/Health.aspx الآتــي: 

الاقتصاد غير المنظم

يشــير مصطلــح »الاقتصــاد غيــر المنظــم« إلــى جميــع الأنشــطة الاقتصاديــة التــي ينخــرط فيهــا العمــال والوحــدات 
الاقتصاديــة التــي لا تشــملها الترتيبــات الرســمية، أو لا تشــملها بالقــدر الكافــي، والتــي لا تنظمهــا الدولــة ولا تحميهــا 
- ســواء بموجــب القانــون أو الممارســة - يعمــل ســتة مــن بيــن كل عشــرة عمــال، وأربــع مــن بيــن كل خمــس منشــآت 

فــي العالــم فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم. 
وتقــر توصيــة منظمــة العمــل الدوليــة رقــم 204 ذات الأهميــة العالميــة بتنــوع الأوضــاع غيــر المنظمــة علــى نطــاق 
واســع، بمــا فــي ذلــك بعــض الســياقات الوطنيــة الخاصــة، وبأولويــات الانتقــال إلــى الاقتصــاد المنظــم، وتقــدم إرشــادات 
عمليــة لتنــاول تلــك الأولويــات، وتحــدد التوصيــة بوضــوح نطــاق تطبيقهــا الواســع والتفصيلــي الــذي يســري علــى جميــع 
العمــال، والوحــدات الاقتصاديــة، والمنشــآت، وأصحــاب المشــاريع، والأســر المعيشــية فــي الاقتصــاد غيــر المنظــم، 

ويمكــن رصــد العمــل غيــر المنظــم فــي جميــع القطاعــات الاقتصاديــة فــي المجــال العــام والمجــال الخــاص. 
توفر التوصية رقم 204 إرشادات إلى الدول الأعضاء من أجل تحقيق هدف ثلاثي: 

تســهيل انتقــال العمــال والوحــدات الاقتصاديــة مــن الاقتصــاد غيــر المنظــم إلــى الاقتصــاد المنظــم، وفــي  )‌أ(	
الوقــت ذاتــه احتــرام الحقــوق الأساســية للعمــال، وضمــان الفــرص لتوفيــر أمــن الدخــل وأســباب العيــش 

وتنظيــم المشــاريع.
تشــجيع خلــق المنشــآت والوظائــف اللائقــة والحفــاظ عليهــا واســتدامتها فــي الاقتصــاد المنظــم، وتعزيــز  )‌ب(	
اتســاق سياســات الاقتصــاد الكلــي والعمالــة والحمايــة الاجتماعيــة وغيــر ذلــك مــن السياســات الاجتماعيــة.

الحيلولة دون انتشار السمة غير المنظمة في وظائف الاقتصاد المنظم.  )‌ج(	

النظام القائم على قياس مستوى الدخل

نظــام يقــدم المزايــا بنــاء علــى إثبــات الاحتيــاج ويســتهدف بعــض الفئــات مــن الأشــخاص أو الأســر المعيشــية ممــن 
تقــل مواردهــم عــن حــد معيــن، ويشــار إليــه عــادة باســم »نظــام المســاعدات الاجتماعيــة«، ويســتخدم قيــاس مســتوى 
الدخــل لتقييــم مــدى تدنــي مــوارد الفــرد أو الأســرة المعيشــية )دخلهــم أو أصولهــم أو كليهمــا( عــن حــد معيــن لتحديــد 
أهليتهــم للحصــول علــى مزايــا، والمســتوى الــذي تقــدم المزايــا عنــد بلوغــه، وفــي بعــض البلــدان يســتخدم قيــاس مســتوى 
الدخــل بالوســائل غيــر المباشــرة، أي تحــدد أهليــة الانضمــام إلــى النظــام دون تقييــم الدخــل أو الأصــول؛ بــل بنــاء علــى 
خصائــص أخــرى تتعلــق بالأســرة المعيشــية )وســائل غيــر مباشــرة( تعتبــر أيســر فــي ملاحظتهــا، ويجــوز أن تشــتمل 
النظــم القائمــة علــى مســتوى الدخــل أيضــا علــى الشــروط والالتزامــات المرتبطــة بالاســتحقاق؛ مثــل اشــتراطات العمــل، 
والمشــاركة فــي الفحــص الصحــي الــدوري، أو الذهــاب إلــى المدرســة )فــي حالــة الأطفــال(، وتشــتمل بعــض برامــج 

قيــاس مســتوى الدخــل علــى تدخــات أخــرى تقــدم، بالإضافــة إلــى التحويــات الفعليــة للدخــل.

https://www.ohchr.org/EN/Issues/ESCR/Pages/Health.aspx
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النظام غير القائم على الاشتراكات

عــادة لا تتطلــب النظــم غيــر القائمــة علــى الاشــتراكات - التــي تشــمل النظــم القائمــة علــى قيــاس مســتوى الدخــل 
والأخــرى غيــر القائمــة علــى قيــاس مســتوى الدخــل - اشــتراكاً مباشــراً مــن المســتفيدين أو مــن أصحــاب العمــل كشــرط 
لاســتحقاق الحصــول علــى المزايــا ذات الصلــة، ويشــمل المصطلــح قطاعــاً واســعاً مــن النظــم، بمــا فــي ذلــك النظــم 
الشــاملة لجميــع الســكان )مثــل الخدمــات الصحيــة الوطنيــة(، أو النظــم الفئويــة الموجهــة لمجموعــات واســعة مــن 
الســكان )مثــل الأطفــال دون ســن معيــن، أو كبــار الســن الأكبــر مــن ســن معيــن(، والنظــم القائمــة علــى قيــاس الدخــل 
)مثــل نظــم المســاعدات الاجتماعيــة(، وتمــول النظــم غيــر القائمــة علــى الاشــتراكات عــادة مــن خــال الضرائــب أو مــن 

الإيــرادات الحكوميــة الأخــرى، أو فــي بعــض الأحيــان مــن خــال المنــح أو القــروض الخارجيــة.

الإنفاق من الأموال الخاصة

يعــرف الإنفــاق مــن الأمــوال الخاصــة بأنــه المبالــغ المباشــرة التــي يدفعهــا الفــرد إلــى مقدمــي الرعايــة الصحيــة وقــت 
اســتخدام الخدمــة، ويســتثنى مــن ذلــك أي ســداد مســبق للخدمــات الصحيــة، ويكــون - علــى ســبيل المثــال - علــى 
هيئــة ضرائــب أو أقســاط تأمينيــة محــددة، أو اشــتراكات تأمينيــة، فضــا عــن المبالــغ التــي تــُرد إلــى الفــرد الــذي دفعهــا. 

للمزيد من المعلومات عن التعريف الإحصائي للإنفاق من الأموال الخاصة يمكن الاطلاع على الرابط الآتي: 
https://www.who.int/health_financing/topics/financial-protection/out-of-pocket-payments/en/

الرعاية الصحية الأولية

تتنــاول الرعايــة الصحيــة الأوليــة أغلــب الاحتياجــات الصحيــة للشــخص طــوال حياتــه، وتشــمل العافيــة البدنيــة والعقليــة 
والاجتماعيــة، وترتكــز علــى الشــخص لا علــى المــرض، والرعايــة الصحيــة الأوليــة نهــج للمجتمــع بأكملــه يشــمل تعزيــز 

عــادة التأهيــل، والرعايــة الملطفــة.  الصحــة، والوقايــة مــن المــرض، والعــاج و�إ
ويشتمل نهج الرعاية الصحية الأولية على ثلاثة مكونات، وهي: 

تلبية احتياجات الأشخاص الصحية طوال حياتهم. 	●
تناول المقومات الأوسع نطاقاً للصحة من خلال السياسات والإجراءات المتعددة القطاعات. 	●

تمكين الأفراد والأسر والمجتمعات المحلية لتولي زمام أمورها الصحية. 	●

ومــن خــال توفيــر الرعايــة فــي المجتمــع ومــن خلالــه أيضــا، لا تقتصــر الرعايــة الصحيــة الأوليــة علــى احتياجــات 
الفــرد والأســرة الصحيــة؛ بــل تشــمل المســألة الأوســع المرتبطــة بالصحــة العامــة وباحتياجــات فئــات ســكانية بعينهــا. 
وقــد نــص إعــان ألمــا آتــا الصــادر عــام 1978 علــى مبــادئ الرعايــة الصحيــة الأوليــة لأول مــرة، ويمثــل أحــد المعالــم 
الرئيســية للصحــة العالميــة، وبعــد انقضــاء أربعيــن ســنة، صــدق زعمــاء العالــم علــى إعــان الأســتانا أثنــاء المؤتمــر 

العالمــي حــول الرعايــة الصحيــة الأوليــة الــذي انعقــد فــي الأســتانا فــي كازخســتان فــي أكتوبــر 2018. 
https://www.who.int/health-topics/primary-health-care#tab=tab_1 :للمزيد من المعلومات

https://www.who.int/health_financing/topics/financial-protection/out-of-pocket-payments/en/
https://www.who.int/publications/almaata_declaration_en.pdf%22%20%5Ct%20%22_blank
https://web-prod.who.int/primary-health/conference-phc/declaration%22%20%5Ct%20%22_blank
https://web-prod.who.int/primary-health/conference-phc/declaration%22%20%5Ct%20%22_blank
https://web-prod.who.int/primary-health/conference-phc%22%20%5Ct%20%22_blank
https://www.who.int/health-topics/primary-health-care%22%20%5Cl%20%22tab=tab_1
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نظام التأمين الاجتماعي

نظــام للحمايــة الاجتماعيــة قائــم علــى الاشــتراكات، يضمــن الحمايــة مــن خــال إحــدى آليــات التأميــن بنــاء علــى مــا 
يلــي: 

السداد المسبق للاشتراكات، أي قبل حدوث الحالة الطارئة المؤمن عليها. 	●
تقاسم المخاطر أو »مشاركتها«. 	●

مفهــوم الضمــان، الاشــتراكات التــي يدفعهــا الأشــخاص المؤمــن عليهــم )أو تدفــع عنهــم( يتــم تجميعهــا  	●
ويســتخدم التمويــل الناتــج عنهــا فــي تغطيــة النفقــات التــي يتكبدهــا فقــط الأشــخاص الذيــن يتأثــرون بوقــوع 

الحالــة أو الحــالات الطارئــة )المعرفــة بوضــوح(.
وبخــاف التأميــن التجــاري، يســتند تشــارك المخاطــر فــي التأميــن الاجتماعــي إلــى مبــدأ التضامــن مقارنــة بالأقســاط 

التأمينيــة التــي تحتســب بشــكل فــردي. 
توصــف العديــد مــن أنظمــة الضمــان الاجتماعــي القائمــة علــى اشــتراكات بأنهــا أنظمــة »تأمينيــة« )عــادة »أنظمــة 
تأميــن اجتماعــي«( علــى الرغــم مــن كونهــا فعليــا ذات طابــع مختلــط، إذ يدخــل فيهــا بعــض العناصــر غيــر القائمــة 
علــى اشــتراكات فــي إطــار اســتحقاق المزايــا، ويتيــح ذلــك توزيــع المزايــا بقــدر أكبــر مــن الإنصــاف، وخصوصــا لمــن 
يحصلــون علــى دخــول متدنيــة، أو مــن يتســم مســارهم الوظيفــي بالقصــر أو التقطــع، أو فئــات أخــرى، وتتخــذ هــذه 
العناصــر غيــر القائمــة علــى اشــتراكات أشــكالا متنوعــة، حيــث يمولهــا مشــتركون آخــرون )إعــادة التوزيــع فــي إطــار 

النظــام( أو تمولهــا الدولــة. 

الحماية الاجتماعية وحق الإنسان في الضمان الاجتماعي

الحمايــة الاجتماعيــة هــي الحمايــة التــي يمنحهــا المجتمــع فــي حالــة طــوارئ الحيــاة، التــي يمكــن أن تحــدث خــال 
دورة حيــاة الشــخص، وتعــرف علــى أنهــا مجموعــة مــن السياســات والبرامــج التــي صممــت للحــد مــن الفقــر والهشاشــة 
والإقصــاء الاجتماعــي والوقايــة منهــا طــوال دورة الحيــاة، وهــي مــن الحقــوق المنصــوص عليهــا فــي إطــار الحــق فــي 
الضمــان الاجتماعــي، والحــق فــي الضمــان الاجتماعــي هــو الحــق فــي الحصــول علــى المزايــا والحفــاظ عليهــا، ســواء 
أكانــت نقديــة أو عينيــة، دون تمييــز بغيــة تأميــن الحمايــة ضــد: )أ( غيــاب الدخــل المرتبــط بالعمــل بســبب المــرض 
أو العجــز، أو الأمومــة، أو إصابــة العمــل، أو البطالــة، أو الشــيخوخة، أو وفــاة أحــد أفــراد الأســرة، )ب( الرعايــة 
 الصحيــة غيــر الميســورة، )ج( عــدم كفايــة الدعــم الأســري، وبخاصــة للأطفــال والكبــار الذيــن يعولهــم الشــخص 
 )اللجنة المعنية بالحقوق الاقتصادية والاجتماعية والثقافية، التعليق العام 19(، وينص الإعلان العالمي لحقوق الإنسان 

)عام 1948( على الحق في الضمان الاجتماعي، وتنص الصكوك القانونية الدولية الأخرى عليه. 
وتشــمل الحمايــة الاجتماعيــة تســعة مجــالات أساســية وهــي: مزايــا الطفــل والأســرة، وحمايــة الأمومــة، ودعــم البطالــة، 
عانــات الشــيخوخة،  عانــات المــرض، والحمايــة الصحيــة الاجتماعيــة )الرعايــة الطبيــة(، و�إ عانــات إصابــة العمــل، و�إ و�إ
عانــات الورثــة، وتتنــاول نظــم الحمايــة الاجتماعيــة جميــع مجــالات السياســات هــذه مــن خــال  عانــات العجــز، و�إ و�إ
توليفــة مــن النظــم القائمــة علــى الاشــتراكات )التأميــن الاجتماعــي(، والمزايــا التــي تمــول مــن الضرائــب غيــر القائمــة 

علــى الاشــتراكات )بمــا فــي ذلــك المســاعدات الاجتماعيــة(. 
»الحمايــة الاجتماعيــة« هــي المصطلــح الحديــث الــذي يشــير إلــى »الضمــان الاجتماعــي«، ويســتخدم المصطلحــان 
بمصطلــح  مقارنــة  الاجتماعيــة«  »الحمايــة  مصطلــح  معانــي  تنــوع  باحتمــال  الإحاطــة  وينبغــي   بالتبــادل، 
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»الضمــان الاجتماعــي«، ليشــمل الحمايــة المقدمــة لأفــراد الأســرة أو أفــراد المجتمــع المحلــي، وفــي مناســبات أخــرى 
يســتخدم أيضــا بمعنــى أضيــق، إذ يفهــم علــى أنــه لا يشــير إلا إلــى التدابيــر الموجهــة إلــى أفقــر الفقــراء، أو أكثــر 
الفئــات هشاشــة، أو إلــى الأفــراد المســتبعدين فــي المجتمــع، ومــع ذلــك، يســتخدم المصطلحــان بالتبــادل فــي أغلــب 
الســياقات، وتســتخدم منظمــة العمــل الدوليــة ومؤسســات الأمــم المتحــدة بشــكل عــام المصطلحيــن فــي الخطــاب الموجــه 

إلــى هيئاتهــا وعنــد إســداء المشــورة ذات الصلــة إليهــا. 
يمكن الاطلاع على المعايير ذات الصلة بالحماية الاجتماعية من خلال المصادر الآتية: 

●	 Building social protection systems: International standards and human rights 
instruments:  https://www.social-protection.org/gimi/ShowRessource.action? 
id=54434

●	 ILO social security standards: A global reference for social security systems: 
https://www.social-protection.org/gimi/ShowRessource.action?id=55563

موقــع مشــترك للــوكالات المتخصصــة التابعــة للأمــم المتحــدة معنــي بالحمايــة الاجتماعيــة وحقــوق الإنســان:  	●
https://socialprotection-humanrights.org/

تقارير المفوض السامي لحقوق الإنسان، ويمكن الاطلاع عليها من الرابط الآتي:  	●
https://www.ohchr.org/EN/Issues/RightSocialSecurity/Pages/SocialSecurity.aspx     

الحد الأدنى للحماية الاجتماعية

أرضيــات الحمايــة الاجتماعيــة عبــارة عــن مجموعــة محــددة مــن ضمانــات الضمــان الاجتماعــي الأساســية التــي تكفــل 
الحمايــة الموجهــة للوقايــة مــن الفقــر والضعــف والإقصــاء الاجتماعــي، أو التخفيــف مــن حدتهــا. 

ينبغــي أن تشــتمل أرضيــات الحمايــة الاجتماعيــة علــى الأقــل علــى الضمانــات الأساســية الآتيــة الخاصــة بالضمــان 
الاجتماعــي:

الحصــول علــى مجموعــة مــن الســلع والخدمــات، محــددة علــى المســتوى الوطنــي تشــمل الرعايــة الصحيــة  )‌أ(	
الأساســية، بمــا فــي ذلــك رعايــة الأمومــة، علــى أن تكــون متوفــرة ويســهل الوصــول إليهــا ومقبولــة وذات 

نوعيــة جيــدة.
توفيــر أمــن الدخــل الأساســي للأطفــال، علــى الأقــل عنــد المســتوى الأدنــى المحــدد علــى الصعيــد الوطنــي،  )‌ب(	

وتوفيــر الحصــول علــى التغذيــة والتعليــم والرعايــة، وأي ســلع وخدمــات ضروريــة. 
توفير أمن الدخل الأساسي، على الأقل عند المستوى الأدنى المحدد على الصعيد الوطني، للأشخاص  )‌ج(	
فــي ســن العمــل غيــر القادريــن علــى كســب دخــل كافٍ، لا ســيما فــي حالــة المــرض والبطالــة والأمومــة 

والإعاقــة.
توفير أمن الدخل الأساسي، على الأقل عند المستوى الأدنى المحدد على الصعيد الوطني، للأشخاص  )‌د(	

المسنين. 
)توصية منظمة العمل الدولية رقم 202، الفقرة 5(.

وأرضيــات الحمايــة الاجتماعيــة هــي مكونــات لنظــام شــامل للحمايــة الاجتماعيــة يكفــل بالتدريــج مســتويات أعلــى مــن 
الحمايــة، وتدعــو الغايــة 1.3 مــن أهــداف التنميــة المســتدامة إلــى اســتحداث نظــم وتدابيــر حمايــة اجتماعيــة ملائمــة 
علــى الصعيــد الوطنــي للجميــع، ووضــع حــدود دنيــا لهــا، وتحقيــق تغطيــة صحيــة واســعة للفقــراء والضعفــاء بحلــول 

عــام 2030. 

https://www.social-protection.org/gimi/Show
https://www.social-protection.org/gimi/ShowRessource.action?id=555
http://www.socialprotection-humanrights.org
https://www.ohchr.org/EN/Issues/RightSocialSecurity/Pages/SocialSecurity.aspx
https://www.social-protection.org/gimi/Show
https://www.social-protection.org/gimi/ShowRessource.action?id=555
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الحماية الاجتماعية الشاملة

وفقا للإطار الدولي تشمل الحماية الاجتماعية الشاملة ثلاثة جوانب أساسية، وهي: 

التغطية الشاملة للأشخاص المشمولين بالحماية. 	●
الحماية الشاملة على مستوى المخاطر المشمولة بالتغطية. 	●

كفاية الحماية. 	●
يمكن الرجوع إلى العرض الموجز الآتي للاطلاع على لمحة عامة عن المفهوم: 

ILO. 2019. “Universal social protection. Key concepts and international framework”, Social 

protection for all issue brief. April 2019. 
متاح على الرابط الآتي:

https://www.social-protection.org/gimi/RessourcePDF.action?id=55517

https://www.social-protection.org/gimi/RessourcePDF.action?id=55517
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الإرشادات التوجيهية بناء على معايير منظمة العمل الدولية

1.  المبادئ الأساسية المعنية بالرعاية الصحية

مبدأ شمول التغطية

وضــع مبــدأ شــمول التغطيــة منــذ زمــن مبكــر يرجــع إلــى عــام 1944، إذ نصــت عليــه التوصيــة رقــم 69 بشــأن الرعايــة 
الطبيــة فــي الفقــرة 8، ونصهــا: »تغطــي خدمــات الرعايــة الطبيــة كل أفــراد المجتمــع ســواء كانــوا يزاولــون أو لا يزاولــون 
عمــا مــدرا للدخــل« )التوصيــة رقــم 69، فقــرة 8(، وجــاءت التوصيــة بشــأن الأرضيــات الوطنيــة للحمايــة الاجتماعيــة 
عــام 2012 لتؤكــد علــى »شــمولية الحمايــة اســتناداً إلــى التضامــن الاجتماعــي« )التوصيــة رقــم 202، الفقــرة 3 )أ((، 
ولتكفــل كحــد أدنــى »وطــول الحيــاة لجميــع المحتاجيــن إمكانيــة الحصــول علــى الرعايــة الصحيــة الأساســية وأمــن 

الدخــل الأساســي« )التوصيــة رقــم 202، الفقــرة 3 )أ((.

مبدأ التكافل في التمويل

ينبغي أن يتم تحمل تكلفة الحصول على رعاية صحية ميســورة جماعيا من خلال آليات تجميع المخاطر، وينبغي 
تمويلهــا »عــن طريــق مدفوعــات دوريــة منتظمــة يمكــن أن تكــون فــي شــكل اشــتراكات فــي الضمــان الاجتماعــي، أو 

فــي شــكل رســوم ضريبيــة، أو كلاهمــا« )التوصيــة رقــم 69، الفقــرة 4(.

مبدأ كفاية الإعانات

تتنــاول الصكــوك ذات الصلــة مختلــف أبعــاد الكفايــة، بمــا فــي ذلــك الخدمــات المشــمولة بالتغطيــة، ومعاييــر الجــودة 
التــي ينبغــي اســتيفاؤها ومســتوى الحمايــة الماليــة الــذي ينبغــي تقديمــه مقابــل التكلفــة. 

التغطيــة بالخدمــة – »توفــر رعايــة وقائيــة وعلاجيــة كاملــة فــي أي وقــت ومــكان لــكل أفــراد المجتمــع )...(،  	●
وذلــك بنفــس الشــروط وبــدون أي عائــق أو مانــع إداري أو مالــي أو سياســي أو غيــر ذلــك ممــا لا علاقــة 
لــه بحالتهــم الصحيــة« )التوصيــة رقــم 69، الفقــرة 20(، وتوضــح الاتفاقيــة ذات الصلــة أيضــا تغطيــة »أي 
حالــة مرضيــة أيــا كان ســببها« )الاتفاقيــة رقــم 102، المــادة )8(، والاتفاقيــة رقــم 130، المــادة )8((، بغيــة 
»الحفــاظ علــى صحــة الشــخص المحمــي وقدرتــه علــى العمــل ورعايــة شــؤونه الشــخصية أو اســتعادتها أو 

تحســينها« )الاتفاقيــة رقــم 102، المــادة )10.3(، والاتفاقيــة رقــم 130 المــادة )9((. 
كفايــة الخدمــات وظــروف العمــل للعامليــن فــي مجــال الصحــة – ينبغــي أن يســتهدف النظــام »تقديــم أعلــى  	●
مســتوى ممكــن مــن الرعايــة« )التوصيــة رقــم 69، الفقــرة )46((، وينبغــي أن تنطــوي خدمــات الرعايــة 
الصحيــة »علــى أن تكــون متوفــرة ويســهل الوصــول إليهــا، ومقبولــة وذات نوعيــة جيــدة« )التوصيــة رقــم 
202، الفقــرة )5-أ((، وفــي هــذا الشــأن تولــى أهميــة خاصــة لظــروف عمــل ومهــارات أعضــاء المهــن 

الطبيــة )التوصيــة رقــم 69، الفقــرات )65-57(، والاتفاقيــة رقــم 149(. 
الحمايــة الماليــة – علــى الرغــم مــن الســماح باقتســام التكلفــة لأغــراض الحيلولــة دون ســوء اســتخدام  	●
النظــام، ينبغــي ألا يــؤدي ذلــك »إلــى تحميــل المســتفيد تكلفــة باهظــة« )الاتفاقيــة رقــم 102، المــادة 10.2(، 
وينبغــي ألا يُطلــب مــن المســتفيدين الذيــن ليســت لديهــم القــدرة الماليــة المشــاركة فــي تكلفــة الرعايــة الطبيــة 
»بالنســبة للأمــراض المعتــرف بأنهــا تســتوجب رعايــة طويلــة الأجــل« )التوصيــة 134، الفقــرة )7((، وفــي 
هــذه الظــروف يجــوز إطالــة المــدة المقــررة لتقديــم الإعانــات )الاتفاقيــة 102 المــادة )12(، والاتفاقيــة 130 
المــادة )16.3((، وينصــح كذلــك بأنــه »ينبغــي ألا يخضــع الحــق فــي الرعايــة الطبيــة ... لأي مــدة مؤهلــة« 

)التوصيــة رقــم 134 الفقــرة )4((.
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المعايير الأساسية

التوصية بشأن الرعاية الطبية )رقم 69( 	●

الاتفاقية رقم )102( بشان المعايير الدنيا للضمان الاجتماعي، لسنة 1952 	●

الاتفاقية رقم )130( بشأن الرعاية الطبية والإعانات المرضية، لسنة 1969 	●

التوصية رقم )134( بشأن الرعاية الطبية والإعانات المرضية، لسنة 1969 	●

الاتفاقية رقم )149( بشأن استخدام وظروف عمل ومعيشة العاملين بالتمريض، لسنة 1977 	●

التوصية رقم )202( بشأن الأرضيات الوطنية للحماية الاجتماعية، لسنة 2012 	●

2. المتطلبات الأساسية: معايير منظمة العمل الدولية للضمان الاجتماعي بشأن الرعاية الصحية.

الاتفاقية رقم 102 بشأن 
المعايير الدنيا

الاتفاقية رقم 130 )أ(
والتوصية رقم 134 )ب(

بشأن معايير أعلى 

التوصية رقم 202 بشأن 
الحماية الأساسية

ما الذي ينبغي 
تغطيته؟

أي اعتلال صحي بصرف 
النظر عن سببه، والحمل 

والولادة وتوابعهما.

ضرورة الحصول على الرعاية الطبية 
سواء وقائية أم علاجية.

أي حالة صحية تتطلب 
علاجا بما في ذلك الحمل.

من الذي ينبغي 
تغطيتهم؟

على الأقل: 
50 في المائة من مجموع  	-
الموظفين وكذلك زوجاتهم 

وأولادهم؛ أو 

فئات من السكان النشطين  	-
اقتصاديا )تشكل ما لايقل 

عن 20 في المائة من 
مجموع المقيمين، وكذلك 

زوجاتهم وأولادهم؛ أو 

50 في المائة من مجموع  	-
المقيمين.

الاتفاقية رقم 130: جميع الموظفين بما 
في ذلك: 

المتدربون وزوجاتهم وأطفالهم؛ أو  	-
فئات مقررة من السكان النشطين  	-

اقتصاديا تشكل ما لا يقل عن 
75 في المائة من مجموع السكان 

النشطين اقتصاديا )يستمر الأشخاص 
الذين يحصلون على إعانات ضمان 

اجتماعي في التمتع بالحماية 
بمقتضى الشروط المقررة(.

التوصية 134: يشمل المستحقون 
أيضا: الأشخاص المستخدمين في 

عمل له طبيعة عارضة وأسرهم، أفراد 
أسرة صاحب العمل الذين يعيشون في 
بيته ويعملون لحسابه، وكل الأشخاص 

النشطين اقتصاديا.

على الأقل جميع المقيمين 
والأطفال، رهناً بالتزامات 

الدولة القائمة.

https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:R069
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C102
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C130
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=1000:12100:::NO:12100:P12100_I
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C149
https://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:R202
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ما هي الإعانة 
المقررة؟

في حالات المرض: رعاية 
الممارس العام ورعاية 

الأخصائي في المستشفيات 
والمستحضرات الصيدلية 

اللازمة، والإيداع في 
مستشفى عند الضرورة.

في حالات الحمل والوضع 
وآثارهما: الرعاية التي 

يقدمها الأطباء الممارسون 
أو القابلات المؤهلات 

قبل الوضع وأثناءه وبعده؛ 
والإيداع في مستشفى عند 

الضرورة.

الاتفاقية 130: تشمل الرعاية الطبية 
بغية الحفاظ على صحة الشخص 
المحمي وقدرته على العمل ورعاية 
شؤونه الشخصية أو استعادتها أو 

تحسينها: رعاية الممارس العام، ورعاية 
الأخصائي على أساس العلاج داخل 
المستشفى، المستحضرات الصيدلانية 
اللازمة، والإيداع في المستشفى عند 

عادة التأهيل  الضرورة، وعلاج الأسنان و�إ
الطبي.

التوصية 134: تقديم الأجهزة المعاونة 
الطبية )مثل النظارات( وخدمات النقاهة.

السلع والخدمات المحددة 
على المستوى الوطني، 
تشمل الرعاية الصحية 
الأساسية، بما في ذلك 
رعاية الأمومة، على 

أن تكون متوفرة ويسهل 
الوصول إليها ومقبولة 

وذات نوعية جيدة، وتوفير 
الرعاية الطبية قبل الولادة 

وبعدها مجاناً لأكثر الناس 
استضعافاً، مستويات أعلى 

من الحماية لصالح أكبر 
عدد ممكن من الناس 

بأقرب وقت ممكن.

ما مدة الحصول 
على الإعانة؟

طوال استمرار الحالة الطارئة 
أو الحمل والوضع وآثارهما. 
يجوز أن تقتصر مدة منحها 

على 26 أسبوعا في كل 
حالة مرض، لا يجوز وقف 
منح الإعانة الطبية طالما 

استمر صرف إعانة المرض، 
أو إذا كان المستفيد يخضع 

للعلاج من أمراض مقررة 
تستدعي علاجاً طويلًا.

الاتفاقية 130: طيلة الحالة الطارئة. 
ويجوز أن تقتصر على 26 أسبوعا 
عندما يكف مستفيد ما عن الانتماء 

لفئات الأشخاص المحمية، ما لم يكن 
المستفيد يحصل على رعاية طبية 

بالنسبة لمرض يستدعي علاجا طويلا، 
طالما يحصل على إعانة مرضية نقدية.

التوصية 134: طيلة فترة الحالة 
الطارئة.

طيلة الاحتياج إليها حسب 
الحالة الصحية.
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ما الظروف 
المقررة 

لاستحقاق 
الإعانة؟

يجوز النص على مدة مؤهلة 
يمكن اعتبارها ضرورية 

لتفادي التعسف في استعمال 
الحق.

الاتفاقية 130: لا يجوز أن تحرم هذه 
المدة المؤهلة الأشخاص الذين ينتمون 

عادة إلى فئات الأشخاص المحمية من 
الحق في الإعانة. 

التوصية 134: ينبغي ألا يخضع الحق 
في الرعاية الطبية لأي مدة مؤهلة.

ينبغي ألا يتعرض 
الأشخاص الذين يحتاجون 
إلى رعاية صحية للضيق 

ولاحتمال تزايد فقرهم بسبب 
العواقب المالية المترتبة 

على حصولهم على الرعاية 
الصحية الأساسية. 
ينبغي تعريفها على 

المستوى الوطني وأن 
يرسيها القانون، مع 

تطبيق مبادئ عدم التمييز 
والاستجابة إلى الاحتياجات 

الخاصة والإدماج 
الاجتماعي وكفالة حقوق 

الأشخاص وكرامتهم.

أ  الاتفاقية رقم )130( بشأن الرعاية الطبية والإعانات المرضية، لسنة 1969. ب ‌التوصية رقم )134( بشأن الرعاية الطبية 
والإعانات المرضية، لسنة 1969.
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