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والأساليب الإدارية  تعريف الطالب بالمفاهيم    )الهدف العام(:   الإدارة المالية   الهدف من دراسة مادة

منشأة  لل النشاط الصحيوأهميتها في انسيابية   الازمات الصحيةالعلمية والتقنية الصحيحة في إدارة 

 . والجوائح  ةوالسيطرة على الامراض والأوبئ ، الصحية 

 : تحقيق الاتي الى الثاني  للصف الإدارة المالية مادةتهدف دراسة       

 دارة الازمات الصحية لإ الصحية المنشآتب  والإجراءات والخطوات المتبعةتعريف بالقواعد ال (1

  الازمات الصحية إدارة تعريف الطالب بأهمية  (2

 عمل في المستقبللمزاولة اوالاستفادة منها عند  والإجراءات والخطوات  بالقواعد  تعليم الطالب كيفية تطبيق هذه   (3
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 )عملي( 2( نظري +  1ساعات ) 3 مدة المحاضرة:

 
 الأنشطة المستخدمة: 

 أنشطة تفاعلية صفية  .1
 أسئلة عصف ذهني  .2
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 ( المفاهيم الحديثة لادارة العمل الصحي مقدمة عن ):  1المحاضرة
  ٍ 

 الفصل الأول 
  المفاهيم الحديثة لادارة العمل الصحي

جمود الأساليب الإدارية وصعوبة مواكبة التغيير يعدّان من المفاهيم الأساسية التي تظهر بوضوح عند مواجهة الأزمات والكوارث  
 الصحية. الاتي توضيح لكيفية تأثير هذين المفهومين: 

 . **جمود الأساليب الإدارية**: 1
يشير إلى التمسك بالطرق التقليدية والروتينية في إدارة الأزمات دون تقديم ابتكارات أو حلول جديدة. في الأزمات الصحية، قد    -   

 ى تكييف السياسات والإجراءات بسرعة لمواجهة المواقف غير المتوقعة. يؤدي هذا الجمود إلى تأخير في الاستجابة وعدم القدرة عل
كوفيد  -    جائحة  مثل  الصحية  الأزمات  في  بوضوح  يظهر  الجمود  تعديل  19-هذا  في  بطيئة  المؤسسات  بعض  كانت  حيث   ،

 ة على الوضع. استراتيجياتها أو تطبيق تقنيات جديدة كالتطبيب عن بعُد، مما أثر سلباً على القدرة على السيطر
 . **مشقة مواكبة التغيير**:2
التغيير عادةً ما يكون صعبًا على المؤسسات التي اعتادت على نماذج عمل تقليدية، خاصة في الأوقات الحرجة مثل الأزمات   -   

 ريعات الصحية. الصحية. من أمثلة ذلك: صعوبة تبني تكنولوجيات جديدة، أو التكيف مع تغييرات سريعة في بيئة العمل أو التش
مواكبة التغيير ضرورية لإدارة الأزمات بفعالية، حيث يتطلب الأمر قرارات سريعة وتكيفاً مع الظروف المتغيرة بشكل مستمر.    -   

 مثلاً، في حالات تفشي الأوبئة، قد يحتاج النظام الصحي إلى تغيير سريع في بروتوكولات العلاج أو توفير موارد إضافية. 
 الأزمات الصحية**: **الارتباط ب

في الكوارث الصحية، مثل الأوبئة أو التفشي المفاجئ للأمراض، يصبح التغيير السريع وإدارة الأزمة الفعالة ضرورة ملحة.   -
الجمود الإداري أو صعوبة مواكبة التغيير قد تؤدي إلى تفاقم الأزمة، وتأخير الاستجابة الطبية المناسبة، مما يزيد من الخسائر 

 ية والاقتصادية. البشر
لمواجهة هذه التحديات، تحتاج المؤسسات إلى تعزيز القدرة على الابتكار والتكيف السريع مع المتغيرات، وتدريب فرق العمل على 

 تقبل التغيير وتحسين الكفاءة في إدارة الأزمات.
 ما المقصود بجمود الاساليب الادارية ومواكبة التغيير 

 دارية على التغيير في المؤسسات؟كيف يؤثر جمود الأساليب الإ
جمود الأساليب الإدارية يعني عدم القدرة على التكيف مع الظروف المتغيرة في البيئة المحيطة. ويمكن توضيح ذلك أكثر من خلال 

 :الاتي

 جمود الأساليب الإدارية

القديمة . 1 بالأساليب  تقليدية رغم   :التقيد  استخدام طرق  في  تستمر  المؤسسات  احتياجات بعض  أو  السوق  في  التغييرات 
 .العملاء

 .يمكن أن يكون هناك مقاومة من الموظفين أو الإدارة لتبني أساليب جديدة أو الابتكار :المقاومة للتغيير . 2
عدم القدرة على تعديل الاستراتيجيات أو العمليات في الوقت المناسب يمكن أن يؤدي إلى ضعف   :الافتقار إلى المرونة . 3

 .الأداء

 كبة التغييرموا

 .اعتماد أساليب جديدة تتماشى مع التطورات التكنولوجية أو متطلبات السوق :الابتكار . 1
 .تعزيز مهارات الموظفين لتناسب التغيرات، مما يساهم في تحسين الأداء العام  :التدريب والتطوير . 2
 .داف المؤسسةالقدرة على تقييم المواقف الجديدة والتكيف بسرعة لتحقيق أه :الاستجابة السريعة . 3

 التأثيرات 

 .جمود الأساليب يمكن أن يؤدي إلى تراجع الجودة وفقدان العملاء :جودة الأداء •
 .المؤسسات التي لا تتكيف قد تجد نفسها في موقف ضعيف أمام المنافسين الأكثر ابتكارًا  :التنافسية •

 :الاتي بعض الاستراتيجيات لمواجهة جمود الأساليب الإدارية
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 افة الابتكار تشجيع ثق . 1

 .تشجيع الموظفين على تقديم أفكار جديدة واقتراحات لتحسين العمليات :فتح المجال للأفكار الجديدة •
 .السماح بالفشل كجزء من عملية التعلم، مما يخلق بيئة أكثر مرونة :تقدير المخاطر المحسوبة •

 التدريب والتطوير المستمر  . 2

 .ودورات تدريبية لمساعدة الموظفين على تطوير مهارات جديدة تنظيم ورش عمل  :برامج تدريبية •
 .تشجيع الموظفين ذوي الخبرات المختلفة على تبادل المعرفة والخبرات :تبادل المعرفة •

 التواصل الفعال . 3

 .التأكد من وجود قنوات مفتوحة للتواصل بين جميع المستويات في المؤسسة :فتح قنوات التواصل •
 .أخذ ملاحظات وآراء الموظفين بعين الاعتبار عند اتخاذ قرارات جديدة :نالاستماع للموظفي •

 تقييم الأداء والعمليات  . 4

 .استخدام البيانات لتحليل الأداء وتحديد المجالات التي تحتاج إلى تحسين :تحليل البيانات •
 .مل الحاليةالقيام بمراجعات دورية للعمليات لضمان أنها تلبي احتياجات الع :مراجعة العمليات •

 التوجه نحو العملاء  . 5

 .إجراء أبحاث دورية لفهم ما يريده العملاء وكيف يمكن تحسين الخدمات أو المنتجات :فهم احتياجات العملاء •
 .الحصول على ملاحظات العملاء وتطبيقها في تطوير المنتجات والخدمات :تفاعل مستمر مع العملاء •

 التكنولوجيا والرقمنة  . 6

 .اعتماد التكنولوجيا الحديثة لتحسين الكفاءة والابتكار :تحديث الأنظمة •
 .الاستفادة من أدوات إدارة المشاريع والتواصل الرقمي لتسهيل العمل :استخدام أدوات رقمية •

 القيادة المرنة  . 7

 .التغييراتوجود قادة يدعمون الابتكار ويشجعون فرقهم على التكيف مع  :قادة ملهمون •
 .قدرة القادة على تعديل استراتيجياتهم بناءً على التغيرات في السوق :التكيف مع الظروف •

 باستخدام هذه الاستراتيجيات، يمكن للمؤسسات التغلب على جمود الأساليب الإدارية والمضي قدمًا نحو التغيير والتحسين المستمر. 

ورية، وغالبًا ما يكون لها تأثيرات كبيرة. بينما المشكلة هي تحد  يمكن حله تدريجيًا الأزمة تشُير إلى موقف طارئ يتطلب استجابة ف
 دون ضغط زمني كبير. 

 :الاتي بعض الأمثلة 

أو  :الأزمة  . 1 اتخاذ قرارات سريعة مثل الاتصال بالإسعاف  أزمة. يتطلب الأمر  فهذا يعتبر  لحادث سيارة،  إذا تعرضت 
 .الشرطة

 .تواجه صعوبة في إدارة ميزانيتك الشهرية، فهذا يعتبر مشكلة. يمكنك وضع خطة لحلها بمرور الوقتإذا كنت   :المشكلة . 2
عند حدوث كارثة طبيعية مثل زلزال، تحتاج إلى استجابة فورية من الجهات المعنية، مثل إجلاء السكان وتقديم  :الأزمة  . 3

 .المساعدة
 .كثيرة، يمكنك تنظيم وقتك بشكل أفضل أو طلب المساعدةإذا كنت تشعر بالضغط في العمل بسبب مهام  :المشكلة . 4

 .إذا كانت لديك مشكلة صحية مفاجئة مثل نوبة قلبية، فهذا يتطلب تدخل طبي سريع :الأزمة  . 5
إذا كنت تشعر بالتعب والضغط في حياتك اليومية، يمكنك البحث عن طرق للاسترخاء وتحسين نمط حياتك،   :المشكلة . 6

 .التأملمثل ممارسة الرياضة أو  
 .في حال حدوث أزمة سياسية أو اجتماعية في بلدك، فقد تحتاج إلى اتخاذ قرارات عاجلة تتعلق بالأمان أو الهجرة :الأزمة  . 7
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 .إذا كانت لديك علاقة متوترة مع أحد الأصدقاء، يمكنك التحدث بصراحة وحل الأمر على المدى الطويل :المشكلة . 8

 إدارة الأزمات والإدارة بالأزمات 
 ضح الفرق بينهما: نوة الأزمات والإدارة بالأزمات هما مصطلحان مختلفان تمامًا، ويستخدمان في سياقات مغايرة. سإدار
 (:Crisis Management. إدارة الأزمات )1

تهدد التعريف: هي عملية منهجية تتضمن التخطيط والتحضير والاستجابة السريعة للتعامل مع الأزمات أو المواقف الطارئة التي  
 استمرارية عمل المؤسسة أو المنظمة. هدفها الرئيسي هو تقليل تأثير الأزمة على المنظمة واستعادة الوضع الطبيعي بسرعة.

 أهمية إدارة الأزمات: 
 حماية المؤسسة من الأضرار الكبيرة.  . 1

 الحفاظ على سمعة الشركة أو المؤسسة. . 2

 ضمان استمرارية العمل.  . 3

 (: Management by Crisesالإدارة بالأزمات ). 2
: هو مصطلح يسُتخدم لوصف أسلوب إداري غير أخلاقي يقوم على خلق الأزمات أو استغلال الأزمات الموجودة لتحقيق التعريف

أهداف معينة. الهدف من هذا النوع من الإدارة هو التأثير على الأفراد أو الجهات المعنية لدفعهم لاتخاذ قرارات أو تصرفات تصب 
 لجهة التي تثير الأزمة.في مصلحة ا
 الخصائص: 

 : قد يتم خلق أزمة لإجبار جهة ما )مثل المنافسين، الموظفين، أو الحكومة( على اتخاذ إجراء معين. افتعال الأزمات
: الإدارة بالأزمات قد تتضمن تضخيم مشكلة صغيرة لتبرير قرارات معينة، أو للفت الانتباه بعيدًا عن قضايا  التلاعب بالمواقف

 رى. أخ
: هذا الأسلوب غالبًا ما يؤدي إلى أضرار على المدى الطويل، حيث يعتمد على إثارة القلق والخوف بدلاً من حلول  غياب الاستدامة

 دائمة.
أمثلة: مؤسسة تفتعل أزمة مالية لإجبار الموظفين على قبول تخفيضات في الأجور، أو شركة تثير أزمة تتعلق بمنتج معين لجذب 

 منتج آخر. الانتباه إلى 
 :مساوئ الإدارة بالأزمات

 فقدان الثقة بين المؤسسة وجمهورها أو موظفيها.  . 1

 خلق بيئة عمل غير مستقرة. . 2

 غالبًا ما تكون غير أخلاقية وتؤدي إلى نتائج غير مستدامة.  . 3

 :الخلاصة
 قليل الأضرار والتعافي بسرعة. إدارة الأزمات هي عملية منظمة ومخطط لها مسبقًا لمواجهة الأزمات الطارئة بشكل فعال، بهدف ت 

المدى بطريقة غير أخلاقية   لتحقيق أهداف قصيرة  افتعالها  إداري يقوم على استغلال الأزمات أو  الإدارة بالأزمات هي أسلوب 
 ومضرة على المدى الطويل. 

ركز على الحلول والأمان، بينما كل من المفهومين يعكسان جوانب مختلفة تمامًا في كيفية التعامل مع الأزمات والمشاكل، وأحدهما ي
 الآخر يعتمد على التلاعب والمناورة.

 أبعاد الأزمة وسماتها وأنواعها المختلفة ومناهج تشخيصها ومراحل إدارة الأزمات الصحية 
 أولاً: أبعاد الأزمة 

 تشمل أبعاد الأزمة مجموعة من العناصر التي تساعد على فهم طبيعتها وتأثيرها: 
 : يتعلق بالفترة الزمنية التي تستغرقها الأزمة منذ بدايتها وحتى نهايتها. الزمنيالبعد 

 : يشير إلى مدى انتشار الأزمة سواءً كانت محلية أو إقليمية أو عالمية.البعد المكاني
 : يعكس التأثير على الأفراد سواء كان ذلك في حياتهم أو صحتهم أو رفاهيتهم.البعد البشري
 : يتمثل في التأثير المالي للأزمة على الشركات، الحكومات، والأفراد.يالبعد الاقتصاد 

 : يتعلق بالتأثيرات الاجتماعية، مثل التأثير على الاستقرار الاجتماعي أو زيادة الفجوة بين الطبقات الاجتماعية.البعد الاجتماعي
 السياسات العامة نتيجة للأزمة. : يظهر عندما تتأثر المؤسسات السياسية أو يحدث تغيير في البعد السياسي

التكنولوجي تكنولوجيا البعد  تعطّل  أو  الإلكترونية  الهجمات  مثل  التحتية،  والبنية  التقنية  الأنظمة  على  الأزمة  تأثيرات  يشمل   :
 الاتصالات. 

 ثانياً: سمات الأزمة 
 الأزمات عادة ما تحمل السمات التالية: 

 ون تحذير، وتتطلب استجابة سريعة.: الأزمات غالبًا ما تحدث دالسرع المفاجئة . 1

 : تؤثر على قطاعات متعددة، سواءً كانت اقتصادية، اجتماعية، سياسية، أو صحية. التأثير الكبير . 2

 : يصعب التنبؤ بتطورات الأزمة وما سينتج عنها. عدم اليقين . 3
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 : تؤدي الأزمات إلى ضغوط عالية على الأفراد والمؤسسات. التوتر الشديد . 4

 : تتطلب الأزمات اتخاذ قرارات عاجلة غالبًا في ظل ظروف غير مثالية.رارات سريعةالحاجة لاتخاذ ق  . 5

 ثالثاً: أنواع الأزمات
 الأزمات يمكن تصنيفها بناءً على طبيعتها ومصدرها، وتشمل: 

 : مثل الزلازل، الأعاصير، الفيضانات، أو الأوبئة. أزمات طبيعية . 1

 ، أو الكوارث الصحية الناتجة عن أوبئة أو أزمات غذائية. 19-جائحة كوفيد: تتعلق بتفشي الأمراض مثل أزمات صحية . 2

 : تشمل الركود الاقتصادي، التضخم، أو الأزمات المالية. أزمات اقتصادية . 3

 : مثل الانقلابات، الاحتجاجات الشعبية، أو الصراعات الدولية. أزمات سياسية . 4

 ات السيبرانية.: مثل انهيار الأنظمة الرقمية، الهجمأزمات تكنولوجية . 5

 : تشمل الحركات الاجتماعية، التمييز، أو الفقر.أزمات اجتماعية . 6

 : مثل حوادث الصناعة، انهيار الشركات، أو الأزمات التي تتعلق بالفساد الإداري. أزمات صناعية أو تنظيمية . 7

 رابعاً: مناهج تشخيص الأزمة 
 الأوضاع، ومنها: تختلف مناهج تشخيص الأزمة بحسب طرق التحليل وتقييم 

 المنهج التحليلي:  . 1

 يعتمد على تحليل البيانات والمعلومات المتاحة حول الأزمة، بما في ذلك الأسباب والمسببات المحتملة.
 يتضمن دراسة السيناريوهات المحتملة بناءً على التاريخ الماضي والتجارب المماثلة.

 : المنهج التفاعلي . 2

 نية بالأزمة، سواء كانوا أفرادًا أو منظمات.يركز على كيفية تفاعل الأطراف المع
 يتابع ردود الأفعال المحلية والدولية واستراتيجيات الاستجابة السريعة.

 : المنهج الاستشرافي . 3

 يعتمد على التنبؤ بمسار الأزمة باستخدام البيانات والتكنولوجيا الحديثة.
 لتقليل المخاطر.  يتوقع التأثيرات طويلة المدى والإجراءات التي يمكن اتخاذها

 : المنهج النظمي . 4

 ينظر إلى الأزمة كجزء من نظام متكامل حيث تتفاعل أجزاء متعددة، مثل الجوانب الاقتصادية والسياسية والاجتماعية. 
 خامساً: مراحل إدارة الأزمات الصحية

 إدارة الأزمات الصحية تتضمن عدة مراحل يتم اتباعها للتعامل مع الأزمة بشكل فعال: 
 (: Prevention and Preparationالاستعداد والتحضير ) -أ

 .لتعامل معهاواوتطوير خطط الاستجابة ووضع تقييم المخاطر الصحية المحتملة وتحديد يتم 
 توفير التدريبات والموارد الطبية اللازمة، مثل المعدات والأدوية.
 التواصل مع المؤسسات الصحية والجهات المعنية لضمان التنسيق.

 (: Detection and Early Warningالتعرف المبكر )وقع التو -ب

 المراقبة المستمرة لتحديد علامات التحذير المبكرة للأزمة.
 جمع البيانات من المستشفيات والعيادات والمصادر الصحية الأخرى لتحديد بداية الأزمة. 

 (: Responseالاستجابة ) -ج

   .تحجيم آثارهاو بسرعة لتخفيف الأضرارتطبيق خطط الطوارئ يتم  عندما تحدث الأزمة
 تنسيق الجهود بين الفرق الطبية، الحكومات، والمنظمات الدولية لضمان توزيع الموارد بفعالية.

 نشر المعلومات والوعي للجمهور لتقليل الفوضى والذعر. 
  (:Recoveryالتعافي ) -د

 .إعادة الأمور إلى طبيعتهالا  عادة البناء وإصلاح الأنظمة الصحيةلإ العمل  ، تبدأ مرحلة  هاانتهاءو  بعد السيطرة على الأزمة الصحية
 تقديم الدعم للمتضررين، بما في ذلك الرعاية النفسية والطبية، وإعادة تشغيل الاقتصاد والأنظمة الصحية. 

 الاتي: ة يتمبعد الانتهاء من التعامل مع الأزم (:Learning and Evaluationالتعلم والتقييم ) - ه

 . خطط الطوارئ المستقبليةفي    تحسينالالأزمة لاستخلاص الدروس المستفادة وتحديد المجالات التي تحتاج إلى    في  ما حدثتحليل  
 تطوير سياسات صحية جديدة لضمان الجاهزية للأزمات المستقبلية.

 خلاصة
التحضير،   إدارة شاملة تتضمن  الصحية  دقيق لأبعاد الأزمة تتطلب الأزمات  فهم  بناءً على  السريعة، والتعافي، وذلك  الاستجابة 

وسماتها. أما المناهج التشخيصية فتساعد في تحديد الأسباب والآثار المحتملة، مما يمكّن من اتخاذ القرارات الصحيحة في الوقت  
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ذلكأمث  ،المناسب الأزم  ال  الأعاصير(،  أو  )كالزلازل  الطبيعية  الكوارث  كوفيدإدارة  جائحة  )مثل  الصحية  الأزمات 19-ات   ،)
 الاقتصادية أو الفضائح التي تهدد سمعة المؤسسة. 

 
 
 
 

)تحديد الأطراف المعنية وكيفية التعامل معها المنظمات الصحية المستعدة والمستهدفة   :  2المحاضرة

 ( للأزمات تحويل المنظمة الصحية من مستهدفة للأزمات إلى مستعدة
 الأطراف المعنية وكيفية التعامل معها في الأزمات الصحية تحديد 

الأطراف المعنية في الأزمات الصحية هم الأفراد أو المجموعات أو المؤسسات التي تؤثر أو تتأثر بالأزمة. تحديد هؤلاء الأطراف 
 مكن تقسيمها إلى مجموعات رئيسية:والتعامل معهم بشكل صحيح يعد جزءًا أساسيًا من إدارة الأزمات الصحية. الأطراف المعنية ي

 الحكومة والهيئات التنظيمية:  . 1

 : وضع السياسات واللوائح للتعامل مع الأزمة، مثل قرارات الحجر الصحي وتوزيع الموارد.الدور
 : التعاون الوثيق مع الهيئات الحكومية للحصول على توجيهات ومساعدة في تنفيذ استراتيجيات الأزمات.كيفية التعامل

 :مؤسسات الصحية والطبيةال . 2

 : تشمل المستشفيات، العيادات، والمراكز الصحية التي تقدم الرعاية للمصابين وتساعد في السيطرة على انتشار الأوبئة.الدور
 : التنسيق المستمر بين هذه المؤسسات لتبادل المعلومات وضمان وجود خطط واضحة للتعامل مع الأزمة. كيفية التعامل

 المنظمات الدولية )مثل منظمة الصحة العالمية(:  . 3

 : تقديم الإرشادات والدعم الفني والمالي للدول والمؤسسات المتضررة من الأزمات الصحية. الدور
 : الالتزام بالإرشادات الدولية والاستفادة من الدعم والخبرات المتاحة. كيفية التعامل

 : المجتمع المحلي . 4

 يتأثرون بالأزمة ويتوقع منهم اتباع الإجراءات الاحترازية. : يشمل الأفراد الذين الدور
: نشر الوعي وتقديم المعلومات الصحيحة من خلال قنوات الاتصال العامة لتهدئة المخاوف وتوجيه المجتمع للتصرفات كيفية التعامل
 الصحيحة. 
 :وسائل الإعلام . 5

 رة الأزمة وطرق الوقاية. : نقل المعلومات للجمهور والمساعدة في توعية الناس بخطوالدور
 : العمل مع وسائل الإعلام لنقل الرسائل الصحيحة والحد من انتشار الشائعات والمعلومات الخاطئة.كيفية التعامل

 : القطاع الخاص والشركات . 6

 : يتضمن الشركات التي قد تتأثر بالأزمة وتلك التي يمكن أن تساهم في توفير الموارد مثل الأدوية والمعدات.الدور
 : تعزيز الشراكات مع القطاع الخاص لتأمين إمدادات مهمة ومواجهة التحديات اللوجستية.كيفية التعامل

 المنظمات الصحية المستعدة والمستهدفة للأزمات
 المنظمات المستهدفة للأزمات: 

 المنظمات المستهدفة للأزمات هي تلك التي: 
 أو أنظمة للتعامل مع الأزمات. تفتقر إلى التخطيط المسبق: لا توجد لديها خطط طوارئ . 1

 تفتقر إلى المرونة: لا تستطيع التكيف بسرعة مع التغيرات أو الأزمات الطارئة.  . 2

 ضعف في البنية التحتية: قد تعاني من نقص في الموارد البشرية أو الطبية أو المالية.  . 3

 .عدم التواصل الجيد: تواجه صعوبات في التنسيق مع الجهات الأخرى أثناء الأزمة . 4

 خصائص المنظمات المستهدفة للأزمات:
 غالبًا ما تتعرض للفوضى وعدم الاستقرار عند حدوث أزمة.  . 1

 تواجه صعوبات في استمرارية العمل والخدمات الصحية.  . 2

 تعاني من نقص الثقة بين الجمهور والجهات المعنية بسبب ضعف الاستجابة. . 3

 المنظمات الصحية المستعدة للأزمات: . 4
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 المستعدة للأزمات هي تلك التي: المنظمات 
 تستثمر في التخطيط المسبق: لديها خطط طوارئ مفصلة تشمل كل أنواع الأزمات المحتملة.
 تتمتع بمرونة عالية: قادرة على التكيف مع الأزمات بسرعة وتغيير الإجراءات حسب الحاجة. 

 الأجهزة الطبية، والكوادر البشرية المدربة.  تمتلك البنية التحتية اللازمة: توفر الموارد الكافية مثل الأدوية،
 تعزز التواصل الداخلي والخارجي: تمتلك قنوات اتصال فعالة لتبادل المعلومات مع الجهات المعنية والموظفين والجمهور.

 : خصائص المنظمات المستعدة
 قدرة عالية على الاستجابة السريعة والتنسيق الجيد بين مختلف الأقسام والجهات. . 1

 نة في التعامل مع الضغوط الكبيرة وحل المشكلات. مرو . 2

 ثقة الجمهور بها نظرًا لقدرتها على إدارة الأزمة بشكل جيد. . 3

 تحويل المنظمة الصحية من مستهدفة للأزمات إلى مستعدة
 لتحويل منظمة صحية من كونها مستهدفة للأزمات إلى منظمة مستعدة، يجب اتباع سلسلة من الخطوات المنظمة تشمل:

 : تحليل الفجوات والتحديات. 1
 تقييم الوضع الحالي: إجراء تحليل شامل لقدرات المنظمة الحالية، بما في ذلك الموارد، الهيكل التنظيمي، والإجراءات المتبعة.

 تحديد الفجوات: تحليل نقاط الضعف التي تجعل المنظمة عرضة للأزمات.
 : تطوير خطط الطوارئ. 2

 طوير خطط لمختلف السيناريوهات المحتملة )مثل الأوبئة، الكوارث الطبيعية(. إعداد خطط طوارئ شاملة: ت
 تمارين محاكاة: إجراء تدريبات منتظمة لمحاكاة الأزمات واختبار كفاءة الخطط والإجراءات.

 : بناء مرونة تنظيمية. 3
 التعامل مع الحالات الطارئة.  تعزيز القدرات البشرية: تدريب العاملين على الاستجابة للأزمات وتطوير مهاراتهم في

تحسين التكنولوجيا: الاستثمار في الأدوات التكنولوجية التي تساعد على إدارة الأزمات مثل أنظمة الاتصال السريع وأنظمة إدارة 
 البيانات الصحية. 

 :تأمين الموارد الكافية. 4
 المادية مثل المعدات الطبية، الأدوية، وأماكن الحجر الصحي. الاستثمار في البنية التحتية: تأمين ما يكفي من الموارد 

 الشراكات مع القطاع الخاص: تعزيز التعاون مع الموردين لضمان تأمين الإمدادات اللازمة أثناء الأزمات.
 : تعزيز التواصل الداخلي والخارجي. 5

 مات بشكل صحيح في الوقت المناسب.قنوات اتصال فعالة: تطوير نظام اتصالات داخلي سريع لضمان توصيل المعلو
 توعية الجمهور: نشر الوعي المجتمعي والتواصل المستمر مع المواطنين من خلال وسائل الإعلام والمنصات الرقمية لتقليل الذعر.

 : إقامة شراكات استراتيجية. 6
الدولي والمنظمات  المحلية  الحكومات  مع  العمل  والدولية:  الحكومية  الجهات  مع  وتبادل التعاون  الاستجابة  على  القدرة  لتعزيز  ة 

 المعلومات. 
الانخراط في الشبكات الصحية العالمية: الاستفادة من خبرات المنظمات الصحية الأخرى من خلال المشاركة في الشبكات العالمية 

 التي تتعامل مع الأزمات. 
 :التقييم المستمر والتحسين. 7

 إدارة الأزمات السابقة واستخلاص الدروس المستفادة.مراجعة الأداء بعد كل أزمة: تحليل كيفية 
 تحسين الإجراءات: تعديل الخطط والأنظمة بناءً على النتائج التي تم الوصول إليها لضمان الجاهزية بشكل أفضل في المستقبل.

 الخلاصة
 الفعّال بين مختلف الجهات.تحديد الأطراف المعنية هو عملية حيوية في إدارة الأزمات الصحية لضمان التنسيق 

المنظمات الصحية المستهدفة للأزمات هي تلك التي تفتقر إلى التخطيط والمرونة، بينما المنظمات المستعدة تتسم بالمرونة والجاهزية 
 وتطبيق خطط طوارئ فعالة. 

بنية التحتية، وتعزيز التواصل تحويل المنظمة من مستهدفة إلى مستعدة يتطلب تحليل الفجوات، تطوير خطط الطوارئ، تحسين ال
 والشراكات، مما يجعلها أكثر قدرة على مواجهة الأزمات الصحية. 
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 (مقدمة في إدارة المخاطر وتحديد المخاطر الصحية):  3المحاضرة

 الثاني الفصل 

 مقدمة في إدارة المخاطر وتحديد المخاطر الصحية

هي عملية منظمة تسُتخدم لتحديد وتحليل وتقييم وإدارة المخاطر التي يمكن أن تؤثر على الأهداف والأنشطة في   إدارة المخاطر
منظمة أو مجال معين. يهدف هذا النهج إلى تقليل التأثير السلبي للمخاطر أو منعها بالكامل من خلال وضع استراتيجيات فعالة  

 .التحديد، التقييم، المعالجة، والمراقبة :أربع مراحل رئيسية للتعامل معها. تتضمن عملية إدارة المخاطر

 المخاطر الصحية؟  

المخاطر الصحية هي عوامل أو أحداث قد تؤثر على صحة الأفراد أو المجتمعات. يمكن أن تكون المخاطر الصحية متعلقة بمجموعة 
 :من الأمور، مثل

 .انتشار الأمراض المعدية أو المزمنة :الأمراض . 1
 .تلوث الهواء، المياه، أو التربة :البيئة . 2
 .السلوكيات الضارة مثل التدخين، أو الظروف الاقتصادية مثل الفقر التي تؤثر على الصحة العامة :الظروف الاجتماعية . 3
 .التعرض للمواد الكيميائية الضارة أو الحوادث في مكان العمل :المخاطر المهنية . 4
 .آمنة أو أنظمة إدارة بيانات صحية غير مؤمنةاستخدام أجهزة طبية غير  :التكنولوجيا . 5
 .مثل الزلازل أو الأوبئة :الطوارئ والكوارث . 6

 تحديد المخاطر الصحية

تحديد المخاطر الصحية هو الخطوة الأولى في إدارة المخاطر، ويشمل التعرف على المصادر المحتملة للخطر التي قد تؤثر على 
 :هذاصحة الأفراد أو المجتمعات. يتضمن 

 .حول الأمراض أو الحوادث السابقة، وتحليلها لتحديد الأنماط والمخاطر المستقبلية :جمع المعلومات •
لتحديد الفئات الأكثر تعرضًا للخطر، مثل الأطفال، وكبار السن، والأشخاص الذين يعانون من أمراض   :تحليل البيانات •

 .مزمنة
 .للصحة العامة لتحديد التهديدات المحتملة :التشاور مع الخبراء •

يمكن للمؤسسات الصحية مثل المستشفيات، والعيادات، والحكومات أن تستخدم عملية تحديد المخاطر الصحية لوضع خطط استجابة  
 .ملائمة، مثل حملات التوعية الصحية، وتوفير الموارد الطبية اللازمة، ووضع سياسات وقائية

 إجراءات التحليل الكمي للمخاطر الصحية

 الكمي للمخاطر الصحية التحليل

التحليل الكمي للمخاطر الصحية هو عملية منهجية تهدف إلى قياس وتقدير مدى احتمال وتأثير المخاطر الصحية التي قد تؤثر على 
الأفراد أو المجتمعات. هذا النوع من التحليل يعتمد على البيانات والأدوات الرياضية والنماذج الإحصائية لتحديد حجم المخاطر 

 .وتقييم خطورتها المحتملة، مما يساعد في اتخاذ قرارات مستنيرة لتحسين الاستجابة وتقليل التأثيرات الصحية الضارة

 خطوات إجراء التحليل الكمي للمخاطر الصحية

 :تحديد السيناريوهات المحتملة للمخاطر الصحية . 1
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o   على الأفراد أو المجتمع. يمكن أن تكون هذه تحديد الأحداث أو الحالات الصحية المحتملة التي يمكن أن تؤثر
 .المخاطر أمراضًا معدية أو حالات طارئة مثل الأوبئة أو التلوث

 :جمع البيانات . 2
o  المتعلقة التأثيرات الصحية الأخرى  الوفيات، أو  المرض، عدد  جمع بيانات دقيقة وموثوقة حول عدد حالات 

الصحية التقارير  مثل  استخدام مصادر  يمكن  والتقارير    بالخطر.  البيئية،  البيانات  الطبية،  السجلات  الوطنية، 
 .الوبائية

 :(Probability Assessment) تقدير الاحتمال . 3
o   استخدام البيانات المتاحة لتقدير احتمالية حدوث المخاطر الصحية. على سبيل المثال، يمكن تقدير احتمالية إصابة

 .معدلات العدوى المعروفةالسكان بمرض معين بناءً على الانتشار السابق أو 
 :(Impact Assessment) تقدير التأثيرات . 4

o  ،تقدير حجم التأثير الذي يمكن أن يحدث نتيجة لحدوث الخطر الصحي. يمكن قياس التأثيرات من خلال الوفيات
ر  الأمراض، العجز، أو التكاليف المالية على النظام الصحي. يسُتخدم ما يعرف بـ "عبء المرض" لقياس التأثي

 .الصحي، والذي قد يشمل سنوات الحياة المفقودة أو سنوات العيش مع العجز
 :النماذج الرياضية والإحصائية . 5

o   لتقدير نطاق المخاطر. يمكن لهذه    تحليل شجرة القرارأو    التوزيع الاحتمالياستخدام نماذج رياضية مثل نماذج
 .النتائج المحتملة وتأثيراتها على السكان النماذج حساب احتمالية حدوث السيناريوهات المختلفة، وتقدير

 :التقييم المالي للمخاطر . 6
o  تقييم التكلفة المالية المرتبطة بالمخاطر الصحية، سواء كانت من حيث التكلفة المباشرة لعلاج الحالات أو التكاليف

بالا المتعلقة  القرارات  توجيه  في  التقييم  هذا  يساعد  الإنتاجية.  فقدان  مثل  المباشرة  التدخلات غير  في  ستثمار 
 .الصحية الوقائية أو العلاجية

 :إعداد تقرير النتائج . 7
o   إعداد تقرير نهائي يشمل التحليل الكمي للمخاطر وتقديم توصيات للإدارة أو الجهات المختصة حول الخطوات

 .الممكنة لتخفيف المخاطر أو تقليل تأثيرها

 الصحيةالأدوات المستخدمة في التحليل الكمي للمخاطر 

 .لتحديد توزيع المخاطر الصحية على مستوى المناطق الجغرافية المختلفة :(GIS) نظم المعلومات الجغرافية •
 .لفهم العلاقة بين متغيرات المخاطر والعوامل المؤثرة الأخرى :تحليل الانحدار الإحصائي •
محتملة عن طريق تشغيل سيناريوهات  تستخدم للتنبؤ بالنتائج ال :(Monte Carlo Simulation) محاكاة مونت كارلو •

 .متعددة وتقدير النتائج المختلفة بناءً على الاحتمالات المختلفة

 مثال على التحليل الكمي للمخاطر الصحية

 :الإنفلونزالنأخذ مثالاً على مرض مثل 

 .للمواسم السابقةقد يتم تحديد احتمالية انتشار الإنفلونزا بناءً على البيانات الوبائية  :الاحتمال •
 .يمكن تقدير التأثيرات المحتملة مثل عدد الوفيات المتوقع، وعدد الأشخاص الذين يحتاجون إلى دخول المستشفى :التأثير •
 .تحليل تكاليف العلاج وعدد أيام العمل المفقودة بسبب المرض :التكاليف •

 أهمية التحليل الكمي

م تقديرات دقيقة للأخطار المحتملة وتقديم معلومات قيمة للمسؤولين عن اتخاذ القرار.  التحليل الكمي للمخاطر الصحية يساعد في تقدي
 .هذا يساعد في تخصيص الموارد بشكل أكثر فعالية، وتوجيه التدخلات الوقائية بناءً على تقدير دقيق للأخطار

 (مراقبة المخاطر الصحية والسيطرة عليها):  4المحاضرة

والسيطرة عليها هما عنصران أساسيان في إدارة المخاطر الصحية لضمان تقليل التأثيرات السلبية على   الصحيةمراقبة المخاطر  
صحة الأفراد والمجتمعات. تهدف المراقبة إلى تتبع وتحديد المخاطر بشكل مستمر، بينما تهدف السيطرة إلى تطبيق الإجراءات 

 .اللازمة لتقليل أو منع تلك المخاطر من التفاقم

 مراقبة المخاطر الصحية  .1
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المراقبة هي عملية مستمرة تهدف إلى جمع البيانات المتعلقة بالمخاطر الصحية وتقييمها بشكل دوري. تشمل المراقبة تتبع الأمراض، 
 .الحوادث، وتغيرات الظروف البيئية والاجتماعية التي قد تؤثر على الصحة العامة

 

 :أهداف مراقبة المخاطر الصحية 

المراقبة المستمرة تساعد على اكتشاف أي تغييرات مفاجئة في الصحة العامة أو  :ف المبكر عن التهديدات الصحيةالكش •
 .ظهور تهديدات جديدة )مثل تفشي الأمراض(

يمكن للمراقبة أن تسهم في تحليل الأنماط الزمنية والمكانية للمخاطر الصحية، مثل انتشار الأمراض أو   :تحليل الأنماط •
 .حالات التلوث البيئي

 .يمكن استخدام المراقبة لتقييم فعالية الاستراتيجيات المتبعة في السيطرة على المخاطر الصحية :قياس فعالية التدخلات •
تساعد المعلومات المستخلصة من المراقبة في دعم صناع القرار لوضع السياسات الصحية   :توفير البيانات لاتخاذ القرار •

 .شكل فعالوتخصيص الموارد ب

 :طرق مراقبة المخاطر الصحية

تعتمد هذه الأنظمة على الإبلاغ عن الأمراض والإصابات من خلال مراكز الرعاية الصحية أو   :أنظمة المراقبة الوبائية •
 .السلطات الصحية الوطنية

 .الأخرىإجراء مسوحات دورية للسكان لجمع بيانات عن الأمراض والعوامل الصحية  :المسوحات الصحية •
تشمل مراقبة جودة الهواء، الماء، والتربة، بالإضافة إلى مراقبة الظروف البيئية الأخرى التي تؤثر على   :المراقبة البيئية •

 .الصحة العامة
لتحليل البيانات في الوقت الحقيقي   الذكاء الاصطناعيأو   (IoT) إنترنت الأشياءاستخدام التكنولوجيا مثل   :المراقبة التقنية •

 .ديد المخاطر الصحية المحتملةوتح

 السيطرة على المخاطر الصحية .2

السيطرة على المخاطر الصحية تتضمن وضع وتنفيذ استراتيجيات وتدابير تقلل من احتمالية حدوث المخاطر أو تقلل من تأثيرها 
 .فعال في حال حدوثها. تتطلب السيطرة على المخاطر الصحية التخطيط السليم وتطبيق الإجراءات بشكل 

 :استراتيجيات السيطرة على المخاطر الصحية

تهدف إلى منع ظهور المخاطر الصحية قبل حدوثها. تشمل التطعيمات، تحسين الظروف البيئية )مثل  :الوقاية الأولية •
 .تنقية المياه(، وتثقيف الناس حول العادات الصحية

خاطر الصحية، مثل الفحوصات الطبية الدورية وبرامج  تهدف إلى الكشف المبكر عن الأمراض أو الم :الوقاية الثانوية •
 .التشخيص المبكر للسرطان

تهدف إلى تقليل آثار المخاطر الصحية بعد حدوثها، مثل إعادة التأهيل للمرضى المصابين أو التدخلات  :الوقاية الثالثة •
 .الطبية التي تمنع تدهور الحالة الصحية

 :أدوات السيطرة على المخاطر الصحية

 .مثل تقديم اللقاحات، توفير العلاجات اللازمة، وتطبيق برامج الرعاية الصحية العامة :التدخلات الصحية •
وضع القوانين والسياسات التي تهدف إلى تقليل المخاطر، مثل قوانين منع التدخين أو تشريعات   :السياسات والتشريعات •

 .الرقابة على الأغذية والأدوية
لسكان حول المخاطر الصحية وكيفية تجنبها، بما في ذلك التوعية الغذائية، وممارسات النظافة توعية ا :التثقيف الصحي •

 .الشخصية
الاستعداد والتخطيط للاستجابة الفعالة في حال حدوث كارثة صحية، مثل الأوبئة أو الكوارث البيئية، من  :إدارة الطوارئ •

 .واصل مع الجمهورخلال وضع خطط استجابة طارئة تشمل توزيع الموارد والت

 :أنظمة وآليات السيطرة على المخاطر الصحية

 .إنشاء فرق استجابة سريعة في حالة الطوارئ الصحية مثل الأوبئة أو الحوادث البيئية الكبرى :الاستجابة السريعة •
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لتعزيز السيطرة على المخاطر  تنسيق الجهود بين مختلف القطاعات مثل الصحة، البيئة، والتعليم،   :التعاون بين القطاعات •
 .الصحية

التدابير  :المراجعة والتقييم • إذا كانت  لتحديد ما  فعاليتها،  بانتظام وتقييم  السيطرة  استراتيجيات  الضروري مراجعة  من 
 .المعتمدة تحتاج إلى تعديل أو تحسين

 مثال على مراقبة المخاطر والسيطرة عليها 

 :COVID-19أثناء جائحة 

ت الدول على أنظمة مراقبة لتتبع انتشار الفيروس والإبلاغ عن عدد الإصابات والوفيات. اعتمدت أيضًا اعتمد :المراقبة •
 .على تقنيات مثل تحليل البيانات الضخمة لتوقع انتشار الفيروس

لات  تم استخدام استراتيجيات مثل فرض إجراءات الإغلاق، التباعد الاجتماعي، استخدام الكمامات، وإطلاق حم :السيطرة •
 .التطعيم على نطاق واسع للسيطرة على انتشار الفيروس

 الخلاصة

مراقبة المخاطر الصحية والسيطرة عليها تعتبر عملية حيوية لحماية الصحة العامة. تتيح المراقبة اكتشاف التهديدات الصحية في 
تقليل تأثير المخاطر. تعتمد كل من المراقبة وقت مبكر، بينما توفر استراتيجيات السيطرة الأدوات والإجراءات اللازمة لمنع أو  

 .والسيطرة على تحليل البيانات المستمر والتخطيط المسبق لاتخاذ قرارات فعالة تعزز من سلامة الأفراد والمجتمعات

 تخطيط إدارة المخاطر الصحية

إدارة المخاطر الصحية المخ  تخطيط  اطر الصحية وتقييمها وإدارتها هو عملية تهدف إلى وضع استراتيجيات وإجراءات لتحديد 
بشكل استباقي. يساعد التخطيط الجيد في تقليل التأثيرات السلبية للمخاطر على صحة الأفراد والمجتمعات، وضمان استجابة سريعة 

 .وفعالة عند حدوث الأزمات الصحية

 :مكونات تخطيط إدارة المخاطر الصحية

 :تحديد الأهداف . 1
o المخاطر الصحية هو حماية الصحة العامة من المخاطر المحتملة وتحسين   الهدف الأساسي من تخطيط إدارة

 .قدرة النظام الصحي على التعامل مع هذه المخاطر بفعالية
o  تشمل الأهداف الأخرى تحسين جودة الحياة الصحية، تقليل التكاليف الطبية الناتجة عن المخاطر الصحية، وتقوية

 .مرونة النظام الصحي 
 :لصحية المحتملةتحديد المخاطر ا . 2

o   يشمل هذا الخطوة تحديد جميع أنواع المخاطر الصحية التي قد تؤثر على الأفراد أو المجتمع. يمكن أن تكون
 .المخاطر متعلقة بالأمراض المعدية، الأمراض المزمنة، الحوادث، التلوث البيئي، أو الكوارث الطبيعية

o يمكن استخدام أساليب مثل تحليل SWOT القوة، الضعف، الفرص، والتهديدات( لتحديد هذه المخاطر(. 
 :تقييم المخاطر الصحية . 3

o بعد تحديد المخاطر، يتم تقييم احتمالية حدوثها وتأثيرها المحتمل على السكان. 
o ل يمكن استخدام التحليل الكمي أو النوعي لتقييم المخاطر. يعتمد التحليل الكمي على الأرقام والبيانات الدقيقة )مث

 .معدل الانتشار والوفيات(، في حين يعتمد التحليل النوعي على التقييمات العامة والخبرات
 :تصنيف المخاطر . 4

o  تصنيف المخاطر الصحية بحسب أولويتها. تصُنف المخاطر عادةً بناءً على احتمالية حدوثها وتأثيرها المحتمل
 .على السكان

o واحتمالية عالية تحدث تصنف ضمن المخاطر "العالية الأولوية"   على سبيل المثال، المخاطر التي لها تأثير كبير
 .وتحتاج إلى استجابة سريعة

 :وضع استراتيجيات التعامل مع المخاطر . 5
o بناءً على تصنيف المخاطر، يتم وضع استراتيجيات لتجنب أو تخفيف تأثيرها. تشمل هذه الاستراتيجيات: 

 .المخاطر، مثل حملات التطعيم للوقاية من الأمراض المعديةاتخاذ إجراءات لتجنب حدوث  :التجنب ▪
 .تقليل تأثير المخاطر، مثل تعزيز جودة الهواء للحد من تأثير تلوث الهواء على الصحة :التخفيف ▪
 .تحويل عبء المخاطر إلى جهة أخرى، مثل التأمين الصحي الذي يغطي تكاليف العلاج :النقل ▪
 .بول المخاطر التي يكون تأثيرها محدودًا أو تكلفتها قليلة نسبيًافي بعض الحالات، يمكن ق :القبول ▪

 :تحديد الموارد . 6
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o  إدارة استراتيجيات  لتنفيذ  اللازمة  والمادية  البشرية،  المالية،  الموارد  تحديد  التخطيط  من  الجزء  هذا  يشمل 
 .المخاطر

o مث الفورية،  للاستجابة  اللازمة  الموارد  توفر  من  التأكد  أيضًا  الضروري  فرق من  الأدوية،  من  المخزون  ل 
 .الطوارئ، والمعدات الطبية

 :وضع خطة الطوارئ . 7
o تتضمن خطة الطوارئ تحديد الإجراءات التي يجب اتخاذها في حالة حدوث الخطر. تتضمن هذه الخطة: 

 .إجراءات الاستجابة السريعة ▪
 .توزيع الأدوار والمسؤوليات بين الفرق المعنية ▪
 .لطات الصحيةخطط التواصل مع الجمهور والس ▪
 .بروتوكولات الحجر الصحي أو العلاج عند انتشار الأمراض المعدية ▪

 :التدريب والمحاكاة . 8
o تدريب الفرق الصحية وفرق الطوارئ على الاستجابة الفعالة للمخاطر المحتملة. 
o ل الأوبئة يمكن إجراء تمارين محاكاة للطوارئ الصحية لاختبار قدرة النظام الصحي على التعامل مع الكوارث مث

 .أو الكوارث الطبيعية
 :المراقبة والتقييم . 9

o  المراقبة المستمرة ضرورية لضمان تنفيذ استراتيجيات إدارة المخاطر بنجاح. يتم جمع البيانات وتحليلها لتحديد
 .ما إذا كانت الخطط فعالة

o خاطر أو الظروف الصحيةيجب أن يكون هناك نظام لمراجعة وتقييم الأداء وتعديل الخطط وفقًا للتغيرات في الم. 
 :التواصل والتنسيق .10

o   إدارة شاملة البيئية، والتعليم، ضروري لضمان  العامة، السلامة  الصحة  المختلفة مثل  القطاعات  بين  التنسيق 
 .للمخاطر

o  وتفاعله المجتمع  استعداد  من  يعزز  الوقائية  والإجراءات  بالمخاطر  وتوعيتهم  الجمهور  مع  التواصل  كذلك، 
 .الإيجابي مع الخطر المحتمل

 :أمثلة على تخطيط إدارة المخاطر الصحية

 :الأوبئة . 1
o   ،الفيروسات انتشار  بمراقبة  تتعلق  للطوارئ  يتضمن وضع خطط  المعدية  الأمراض  التخطيط لإدارة مخاطر 

 .توفير اللقاحات، وتنظيم الحجر الصحي عند الضرورة
 :التلوث البيئي . 2

o   لحالات تلوث الهواء أو المياه تشمل تنبيه الجمهور حول جودة الهواء، تقليل النشاطات وضع خطط للاستجابة
 .الخارجية، وتوفير مرافق العلاج لمرضى الربو وأمراض الجهاز التنفسي

 :إدارة الكوارث . 3
o فير  التخطيط لإدارة الكوارث الطبيعية مثل الزلازل أو الفيضانات يشمل تجهيز المستشفيات، فرق الطوارئ، وتو

 .مراكز الإجلاء للمتضررين

 :خلاصة

تخطيط إدارة المخاطر الصحية هو عملية حيوية لحماية الصحة العامة والتعامل مع التهديدات المحتملة بطريقة منهجية ومنظمة. 
تجابة الفعالة،  يضمن هذا التخطيط استخدام الموارد بشكل فعال وتقليل الأضرار الناتجة عن المخاطر الصحية من خلال الوقاية، الاس

 .والتكيف مع الظروف المتغيرة

 (إجراءات التحليل النوعي للمخاطر الصحية):  6المحاضرة
 إجراءات التحليل النوعي للمخاطر الصحية

 التحليل النوعي للمخاطر الصحية

النوعي للمخاطر الصحية العملية بدلاً من    التحليل  المعلومات الوصفية والخبرات  إلى  المخاطر الصحية استنادًا  هو عملية تقييم 
مل، الأرقام أو البيانات الكمية الدقيقة. يعتمد هذا النوع من التحليل على تقدير المخاطر بناءً على مدى احتمالية حدوثها وتأثيرها المحت

 .أثير، وطرق التعامل معهامع التركيز على فئات المخاطر، وخطورة الت

 :خطوات إجراء التحليل النوعي للمخاطر الصحية
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 :تحديد المخاطر الصحية . 1
o  أو الأفراد  على صحة  تؤثر  قد  التي  المحتملة  المخاطر  جميع  تحديد  هي  النوعي  التحليل  في  الأولى  الخطوة 

 :المجتمع. تشمل المخاطر الصحية
 .را(الأمراض المعدية )مثل الإنفلونزا أو الكولي ▪
 .الأمراض المزمنة )مثل السرطان أو أمراض القلب( ▪
 .المخاطر البيئية )مثل التلوث أو تغير المناخ( ▪
 .المخاطر المهنية )مثل التعرض للمواد الكيميائية( ▪

 :تقدير احتمالية حدوث المخاطر . 2
o  ام دقيقة. يتم تقدير يعتمد تقدير احتمالية حدوث المخاطر على الخبرة العملية والسجلات السابقة، وليس على أرق

 :الاحتمالية عادة باستخدام تصنيفات مثل
 .من المرجح جدًا حدوث الخطر :عالية ▪
 .قد يحدث الخطر ولكن ليس بشكل مؤكد :متوسطة ▪
 .من غير المرجح حدوث الخطر :منخفضة ▪

 :تقدير شدة التأثير . 3
o   الذي يمكن أن يسببه الخطر إذا تحقق.  تقدير التأثير المحتمل للخطر على الصحة العامة يعتمد على مدى الضرر

 :يتم تصنيف التأثير أيضًا على أساس الوصف النوعي
 .تؤدي إلى وفيات أو إصابات جسيمة، وتؤثر بشكل واسع على الصحة العامة :عالية الشدة ▪
 .تؤدي إلى إصابات معتدلة أو حالات مرضية يمكن التحكم بها :متوسطة الشدة ▪
 .ولا تؤدي إلى حالات مرضية خطيرة  تأثيرها ضئيل :منخفضة الشدة ▪

 :تصنيف المخاطر . 4
o   مصفوفة بعد تقدير الاحتمالية والشدة، يتم تصنيف المخاطر بناءً على مستوى الخطورة الإجمالي. يمكن استخدام

 :لتصنيف المخاطر من خلال دمج احتمالية الحدوث مع شدة التأثير تقييم المخاطر
 .الية الاحتمالية وعالية الشدة(تتطلب إجراءات فورية )ع :مخاطر حرجة ▪
 .يجب التعامل معها ولكن ليست ذات أولوية قصوى :مخاطر متوسطة ▪
 .قد لا تتطلب تدخلًا عاجلًا ولكن يجب مراقبتها :مخاطر منخفضة ▪

 :وضع استراتيجيات إدارة المخاطر . 5
o  الأولوية. تشمل الاستراتيجياتبمجرد تصنيف المخاطر، يتم وضع استراتيجيات للتعامل معها بناءً على: 

 .تجنب الخطر من خلال تحسين الظروف )مثل تحسين الظروف البيئية لتقليل التلوث( :الوقاية ▪
 .تقليل تأثير الخطر من خلال التدخلات الطبية أو البرامج الصحية :التخفيف ▪
 .برمراقبة المخاطر منخفضة التأثير للتأكد من عدم تطورها إلى مخاطر أك :المراقبة ▪

 :الاستشارة والتواصل . 6
o  يعد الحوار مع الخبراء في المجال الصحي، والاستماع إلى آراء المختصين والمجتمع المحلي جزءًا أساسيًا من

التحليل النوعي. يمكن أن يساعد ذلك في تحديد المخاطر المحتملة وتقدير تأثيراتها بناءً على المعلومات المستمدة  
 .ابقةمن تجارب حقيقية أو مواقف س

 :المراجعة المستمرة . 7
o   الصحية الظروف  تغير  مع  مستمر  بشكل  والتحديث  المراجعة  يتطلب  بل  ثابتة،  عملية  ليس  النوعي  التحليل 

والبيئية. قد تتغير احتمالية حدوث المخاطر أو شدة تأثيرها بمرور الوقت، لذا من الضروري إعادة تقييم المخاطر 
 .دوريًا

 :للمخاطر الصحيةأدوات التحليل النوعي 

 :(Risk Matrix) مصفوفة تقييم المخاطر . 1
o  تستخدم مصفوفة تقييم المخاطر كأداة لدمج احتمالية الحدوث مع شدة التأثير. يمكن تصنيف المخاطر ضمن هذه

 :المصفوفة إلى مستويات خطورة مختلفة. مثلًا 

 

 

 قوية شدة التأثير:  معتدلةشدة التأثير:  ضعيفة شدة التأثير:  احتمالية الحدوث 

 حرجة  عالية  متوسطة  عالية 

 عالية  متوسطة  منخفضة متوسطة 
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 قوية شدة التأثير:  معتدلةشدة التأثير:  ضعيفة شدة التأثير:  احتمالية الحدوث 

 متوسطة  منخفضة منخفضة منخفضة

 مصفوفة تقييم المخاطرشكل يوضح                                                         

 :SWOT تحليل . 2
o تحليل القوة والضعف والفرص والتهديدات (SWOT)   يسُتخدم لتقييم المخاطر الصحية. يمكن من خلال هذا

التحليل تحديد القدرات الداخلية )القوة والضعف( والفرص والتهديدات الخارجية التي قد تؤثر على القدرة على  
 .إدارة المخاطر الصحية 

 :جلسات العصف الذهني . 3
o   المحتملة واقتراح الاستراتيجيات  يمكن إجراء جلسات عصف ذهني مع خبراء الصحة والمجتمع لتحديد المخاطر

 .اللازمة للتعامل معها
 :(Checklists) قوائم الفحص . 4

o   القوائم على النوعي. تساعد هذه  التحليل  الفحص لضمان عدم إغفال أي مخاطر محتملة خلال  تستخدم قوائم 
 .تحديد المخاطر بناءً على تجارب سابقة

 :مثال على التحليل النوعي للمخاطر الصحية

 .في مجتمع محلي انتشار مرض معد  أن هناك خطرًا محتملاً يتمثل في  لنفترض

 .انتشار مرض معد  مثل الإنفلونزا :تحديد الخطر •
حالات  :الاحتمالية • في  زيادة  إلى  تؤدي  قد  التي  المناخية  والتوقعات  السابقة  الصحية  السجلات  إلى  )استنادًا  متوسطة 

 .الإصابة(
 .ى حالات مرضية لكنها قابلة للعلاج ولا تؤدي إلى وفيات في معظم الحالات(متوسطة )قد يؤدي إل :شدة التأثير •
 .مخاطر متوسطة )تتطلب تدخلاً وقائيًا مثل حملات التطعيم وتعزيز الوعي الصحي( :تصنيف الخطر •
زمة في  إطلاق حملات تطعيم واسعة، وزيادة التوعية حول النظافة الشخصية، وتوفير الإمدادات الطبية اللا :الإجراءات •

 .المرافق الصحية

 :الخلاصة

التحليل النوعي للمخاطر الصحية هو أداة قوية لفهم المخاطر المحتملة والتعامل معها بطريقة استباقية، خاصة عندما تكون البيانات  
حتمالات العامة الكمية غير متاحة أو غير كافية. يركز هذا النوع من التحليل على الخبرات الوصفية والتقديرات القائمة على الا

 .لتقديم رؤية شاملة حول المخاطر الصحية وإدارة تأثيرها بفعالية

 الأنماط البشرية في مواجهة ضغوط وصراعات العمل الصحي 

، يواجه الأفراد تحديات وضغوطًا كبيرة ناتجة عن طبيعة العمل، مثل التعامل مع حالات الطوارئ الصحية،  العمل الصحيفي مجال  
التفاعل المستمر مع المرضى، وإدارة الأزمات الوبائية. تختلف الأنماط البشرية في كيفية استجابتهم لهذه الضغوط والصراعات 

 .اعتمادًا على خصائصهم الشخصية، تجاربهم، وآليات التأقلم التي يعتمدونها

 :تشمليمكن تقسيم الاستجابات البشرية لضغوط وصراعات العمل الصحي إلى عدة أنماط، 

 :(Dedicator/Altruist) النمط المتفاني .1

 :الخصائص •
o   هذا النمط يتميز بالالتزام القوي والحرص على مساعدة الآخرين. يعتبر العاملون من هذا النمط أن العمل الصحي

 .هو رسالة إنسانية أكثر من كونه مهنة
o  طلب مكافآتيميلون إلى تقديم المزيد من الجهد والعمل الإضافي بدون تذمر أو. 

 :المواجهة مع الضغوط •
o   يعتمد هؤلاء الأفراد غالبًا على حسهم الإنساني ومشاعر التعاطف لمواجهة التحديات. قد يتحملون العمل الشاق

إذا لم يتمكنوا من العناية بأنفسهم بشكل  (burnout) لفترات طويلة، لكنهم قد يكونون عرضة للاحتراق الوظيفي
 .كاف  

 :التحديات •
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o ن يشعروا بالإرهاق أو الاستنزاف العاطفي إذا لم يحظوا بدعم كاف  أو وقت كاف  للاستراحةيمكن أ. 

 :(Avoider) النمط المتجنب .2

 :الخصائص •
o  يميل الأفراد في هذا النمط إلى تجنب المواجهة المباشرة مع الضغوط والصراعات. قد يحاولون تقليل التفاعل

 .الذين يسببون لهم ضغطًا نفسيًامع الحالات الصعبة أو الأشخاص 
 :المواجهة مع الضغوط •

o   هذه النفسية.  صحتهم  على  للحفاظ  المشاكل  عن  التغاضي  أو  الانسحاب  مثل  استراتيجيات  يستخدمون  قد 
الاستراتيجية قد تنجح على المدى القصير، لكنها قد تؤدي إلى مشاكل أكبر على المدى الطويل إذا لم يتم حل  

 .القضايا بشكل فعال
 :التحديات •

o   يمكن أن يؤدي تجاهل المشاكل إلى تفاقمها أو تراكمها، مما يزيد من الضغوط النفسية ويؤثر على جودة الأداء
 .في العمل الصحي

 :(Confronter) النمط المواجه .3

 :الخصائص •
o رعة  يميل هؤلاء الأفراد إلى مواجهة المشاكل مباشرة وبشكل عملي. يسعون إلى حل الصراعات الصحية بس

 .ويعتمدون على قدرتهم على اتخاذ قرارات سريعة وتحليل المواقف
 :المواجهة مع الضغوط •

o   إجراءات يتخذون  ما  غالبًا  والتحديات.  الضغوط  لمواجهة  الاستراتيجي  والتخطيط  النقدي  التفكير  يستخدمون 
 .عادل فورية لحل المشاكل أو تقليل تأثيرها، مثل تحسين بيئة العمل أو توزيع المهام بشكل

 :التحديات •
o  قد يواجهون صعوبة في التعامل مع الضغوط إذا كانت الظروف خارج نطاق سيطرتهم، مثل الجوانب التنظيمية

 .أو الإدارة السيئة

 :(Adapter) النمط المتكيف .4

 :الخصائص •
o   النمط إلى إعادة تنظيم أنفسهم يتميز هذا النمط بالمرونة والقدرة على التأقلم مع الظروف المتغيرة. يميل الأفراد في هذا

 .وتغيير نهجهم استجابةً للتغيرات في بيئة العمل
 :المواجهة مع الضغوط •

o  يعتمدون على مهارات التأقلم مثل التفكير الإيجابي، إعادة ترتيب الأولويات، والبحث عن حلول مبتكرة. يمكنهم العمل
 .المتقلبةبشكل فعال في ظروف الضغط العالي والبيئات 

 :التحديات •
o قد يجدون صعوبة في مواجهة الضغوط الكبيرة جدًا أو المفاجئة التي تتطلب قرارات سريعة دون وجود وقت كاف  للتكيف. 

 :(Idealist) النمط المثالي .5

 :الخصائص •
o ر العالية دائمًا.  الأفراد الذين ينتمون إلى هذا النمط يتوقعون أن تكون بيئة العمل مثالية ويطمحون لتحقيق المعايي

 .يهتمون بالتفاصيل وبجودة العمل ويرون أن أي تقصير يؤثر سلبًا على أداء الفريق
 :المواجهة مع الضغوط •

o   .المثالية توقعاتهم  مع  الواقع  تطابق  الناتجة عن عدم  الضغوط  من  يعانون  وقد  الأفضل  لتحقيق  دائمًا  يسعون 
 .الضغطيعتمدون على الكمال والانضباط كآليات لمواجهة 

 :التحديات •
o  قد يشعرون بالإحباط أو التوتر المستمر إذا لم تتحقق توقعاتهم، مما يؤثر سلبًا على رضاهم الوظيفي وصحتهم

 .النفسية

 :(Socializer) النمط الاجتماعي .6

 :الخصائص •
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o   العمل في فرق  يعتمد هؤلاء الأفراد على التفاعل الاجتماعي والدعم من زملائهم لمواجهة الضغوط. يفضلون
 .والتواصل المستمر مع الآخرين

 :المواجهة مع الضغوط •
o  يعتمدون على العلاقات الشخصية والدعم الاجتماعي كمصدر للقوة في مواجهة تحديات العمل الصحي. يعتبر

 .التواصل والتعاون مع الزملاء والعائلة جزءًا أساسيًا من استراتيجيتهم للتعامل مع الضغوط
 :التحديات •

o واجهون صعوبة في العمل بمفردهم أو في الظروف التي تتطلب عزلة، مما قد يزيد من مستويات التوتر قد ي
 .لديهم

 :الاستراتيجيات الشائعة لمواجهة ضغوط العمل الصحي

 .تحسين القدرة على تنظيم الوقت وتوزيع المهام بشكل فعّال لتجنب الشعور بالإرهاق :إدارة الوقت . 1
 .الحفاظ على توازن صحي بين الالتزامات المهنية والحياة الشخصية لتقليل الضغوط :حياة الشخصيةالتوازن بين العمل وال . 2
 .استخدام تقنيات الاسترخاء مثل التأمل أو التنفس العميق لتخفيف التوتر :التأمل والتفكير الإيجابي . 3
 .لمشتركةتبادل المشاعر والأفكار مع الزملاء والمشرفين حول الضغوط ا :التواصل الفعاّل . 4
طلب المساعدة من مستشارين نفسيين أو مدربين في مجال إدارة الضغوط لتعلم كيفية التعامل   :الحصول على دعم مهني . 5

 .بشكل أفضل مع التحديات

 :الخلاصة

تختلف الأنماط البشرية في مواجهة ضغوط وصراعات العمل الصحي بناءً على الخصائص الشخصية وآليات التأقلم. سواء كان 
العامل الصحي يواجه الضغوط بمزيد من المرونة أو يحاول تجنبها، فإن فهم هذه الأنماط يساعد في تطوير استراتيجيات مناسبة 

 .للتعامل مع الضغوط وتعزيز رفاهية العاملين في القطاع الصحي 

عاملين في المجال  الآثار السلبية والإيجابية المترتبة على الانفعالات والتوترات والعصبية لل):  6المحاضرة

 (الصحي
 الآثار السلبية والإيجابية المترتبة على الانفعالات والتوترات والعصبية للعاملين في المجال الصحي

 :الانفعالات والتوترات والعصبية لدى العاملين في المجال الصحي يمكن أن تؤدي إلى آثار إيجابية وسلبية. الاتي بعض الجوانب
 :الآثار السلبية

 .قد تؤدي التوترات إلى تراجع الأداء الوظيفي، مما يؤثر على جودة الرعاية المقدمة للمرضى :تأثير على الأداء . 1

 .التعرض المستمر للتوتر يمكن أن يؤدي إلى مشاكل نفسية مثل الاكتئاب والقلق :صحة نفسية . 2

 .تعاون والعمل الجماعيالعصبية قد تؤدي إلى صراعات مع الزملاء، مما يؤثر على ال :تدهور العلاقات . 3

التوتر يمكن أن يسبب مشاكل جسدية مثل الصداع وآلام الظهر، مما يقلل من قدرة العاملين على أداء   :التأثير الجسدي . 4

 .واجباتهم

 :الآثار الإيجابية
 .بعض الأشخاص يستخدمون التوتر كدافع لتحسين أدائهم والتكيف مع الضغوط :الدافع للتحسين . 1

 .التعامل مع المواقف الصعبة يمكن أن يساهم في تطوير مهارات حل المشكلات والتواصل :تطوير المهارات . 2

 .الانفعالات قد تعزز التعاطف مع المرضى، مما يؤدي إلى رعاية أفضل :التعاطف . 3

 .أوقات الضغط قد تقرب الأفراد من بعضهم، مما يعزز التعاون وروح الفريق :تعزيز روح الفريق . 4

 .توتر بشكل فعال يمكن أن يساعد في تعزيز الآثار الإيجابية وتقليل الآثار السلبيةإدارة الانفعالات وال
التعامل مع الأزمات الصحية يتطلب استجابة فعالة ومنظمة. الاتي بعض الاحتياجات الأساسية والوصايا العشرة التي يمكن أن 

 :تساعد في إدارة الأزمات الصحية
 :الاحتياجات الأساسية

 .إعداد خطط طوارئ تتضمن استراتيجيات الاستجابة والموارد اللازمة  :التخطيط المسبق . 1

 .ضمان وجود قنوات واضحة للتواصل بين جميع الأطراف المعنية :التواصل الفعاّل . 2

 .توفير التدريب للعاملين في المجال الصحي على كيفية التعامل مع الأزمات :التدريب والتأهيل . 3
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 .ين الإمدادات الطبية والموارد اللازمة للتعامل مع الأزمةتأم  :توفير الموارد . 4

 .توفير الدعم النفسي للموظفين والمرضى المتأثرين بالأزمة :الدعم النفسي . 5

 .التعاون بين مختلف المؤسسات الصحية والحكومية ومنظمات المجتمع المدني :التنسيق بين الجهات . 6

 :الوصايا العشرة
 .المعلومات الدقيقة حول الأزمة لتحديد الأبعاد والتأثيراتاجمع  :تقييم الوضع . 1

 .وضع أولويات واضحة للاستجابة، بما في ذلك سلامة المرضى والعاملين :تحديد الأولويات . 2

 .تصميم استراتيجيات فعالة للتعامل مع الأزمة، مثل تفعيل فرق الطوارئ :تطوير استراتيجيات استجابة . 3

 .يث المعلومات بشكل دوري لجميع المعنيينالتأكد من تحد :تواصل مستمر . 4

 .استخدام التكنولوجيا لتسهيل التواصل وتوفير المعلومات :استغلال التكنولوجيا . 5

 .تحليل المخاطر المحتملة بشكل مستمر لتعديل الاستجابة حسب الحاجة :تقييم المخاطر . 6

 .ضغوطتوفير الدعم النفسي للعاملين والمرضى لتخفيف ال :تقديم الدعم النفسي . 7

 .متابعة تطورات الوضع وتقييم فعالية الاستجابة :مراقبة النتائج . 8

 .إجراء تحليل بعد الأزمة لتحديد الدروس المستفادة وتحسين الاستجابة المستقبلية :تعلم من الخبرات . 9

 .تطوير خطط لتعزيز القدرة على التكيف مع الأزمات المستقبلية :تعزيز المرونة .10

 .الاحتياجات والوصايا يساعد في تحسين الاستجابة للأزمات الصحية وحماية صحة المجتمعتطبيق هذه 
 الاحتياجات الإدارية للتعامل مع الأزمات الصحية)الخطوات ، القيود ، الطرق(  

تعلقة بالتعامل إدارة الأزمات الصحية تتطلب مجموعة من الاحتياجات الإدارية لتكون فعالة. الاتي الخطوات، القيود، والطرق الم
 :مع الأزمات الصحية

 :لتعامل مع الأزمات الصحيةا الخطوات
 :تقييم الوضع . 1

o جمع وتحليل المعلومات حول الأزمة. 

o تحديد حجم المشكلة وتأثيرها على الصحة العامة. 

 :تشكيل فريق استجابة . 2

o تشكيل فريق من المتخصصين في الصحة العامة، الطب، والإدارة. 

o ات واضحة لكل عضوتعيين أدوار ومسؤولي. 

 :تطوير خطة استجابة . 3

o وضع خطة شاملة تتضمن استراتيجيات للتعامل مع الأزمة. 

o )تحديد الموارد اللازمة )طبية، بشرية، لوجستية. 

 :تنفيذ الخطة . 4

o بدء تنفيذ الإجراءات المحددة في خطة الاستجابة. 

o ضمان التواصل الفعّال بين الفريق وجميع الأطراف المعنية. 

 :مراقبة وتقييم . 5

o مراقبة تطورات الأزمة وفعالية الاستجابة. 

o إجراء تعديلات على الخطة حسب الحاجة. 

 :التواصل مع الجمهور . 6
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o تقديم معلومات دقيقة وشفافة للجمهور حول الوضع. 

o استخدام قنوات متعددة للوصول إلى مختلف الفئات. 

 :تعلم من التجربة . 7

o بعد انتهاء الأزمة، إجراء تقييم شامل. 

o تحديد الدروس المستفادة لتحسين الاستجابة المستقبلية. 

 :لتعامل مع الأزمات الصحيةا قيود
 .نقص في التمويل أو الإمدادات الطبية قد يؤثر على القدرة على الاستجابة :نقص الموارد . 1

 .انتشار معلومات غير دقيقة أو مضللة قد يسبب ارتباك :تعارض المعلومات . 2

 .العاملون في المجال الصحي قد يعانون من ضغط نفسي يؤثر على الأداء :الضغوط النفسية . 3

 .نقص التنسيق بين الجهات المختلفة يمكن أن يعيق الاستجابة الفعالة :عدم التنسيق . 4

 .الأزمات الصحية قد تتطور بسرعة، مما يجعل من الصعب مواكبتها :التغييرات السريعة . 5

 :لتعامل مع الأزمات الصحيةا طرق
 .إعداد خطط استجابة مسبقة للأزمات المحتملة :تطوير خطط الطوارئ . 1

 .إجراء تدريبات دورية للفرق الطبية والإدارية على كيفية التعامل مع الأزمات :التدريب والممارسة . 2

 .تطبيق أدوات تكنولوجية لتحسين التواصل وتسهيل جمع البيانات :استخدام التكنولوجيا . 3

العمل مع الهيئات الحكومية، المنظمات غير الحكومية، والقطاع الخاص لضمان تنسيق  :فةالتعاون مع الجهات المختل  . 4

 .الجهود

 .نشر الوعي بين المجتمع حول كيفية التصرف خلال الأزمات الصحية  :تعزيز الوعي العام . 5

  .النتائج الصحية العامةهذه العناصر تساهم في تعزيز القدرة على التعامل مع الأزمات الصحية بفعالية وتحسين 

 ( مقومات إدارة الأزمات الصحية):  7المحاضرة
 الثالثالفصل 

 مقومات إدارة الأزمات الصحية 
إدارة الأزمات الصحية تتطلب مجموعة من المقومات التي تساعد في الحد من تأثير الأزمات والاستجابة السريعة والفعالة. الاتي 

 :الصحيةأهم مقومات إدارة الأزمات 
 :التخطيط المسبق والتنبؤ بالمخاطر . 1

o  وضع خطط استباقية للأزمات المحتملة، تشمل تحديد السيناريوهات المختلفة والخطط الطارئة. 
o استخدام البيانات والتحليل لتحديد المخاطر الصحية المحتملة. 

 :الجاهزية والاستجابة السريعة . 2

o  الأزماتتوفر فرق مدربة وجاهزة للتعامل مع. 
o الاستجابة السريعة تشمل تفعيل الخطط الموضوعة والقدرة على التحرك الفوري. 

 :التنسيق والتعاون بين الجهات . 3

o التعاون بين الجهات الصحية المختلفة مثل المستشفيات والمراكز الطبية والوزارات. 
o  لضمان دعم دولي التنسيق مع الجهات الحكومية والمؤسسات الدولية مثل منظمة الصحة العالمية. 

 :التواصل الفعال . 4

o توفير قنوات اتصال واضحة وفعالة مع الجمهور لزيادة الوعي حول طبيعة الأزمة وإجراءات الوقاية. 
o توحيد الرسائل الإعلامية لتجنب التضليل أو الشائعات. 

 :البنية التحتية والتجهيزات الطبية . 5

o الطبية، وأماكن الرعاية الصحية توفر المعدات الطبية اللازمة مثل الأدوية، والأجهزة. 
o  والأدوية الصناعي  التنفس  أجهزة  ذلك  في  بما  الحاجة،  عند  بسرعة  الطبية  المستلزمات  توفير  على  القدرة 

 .الأساسية
 :التدريب والتعليم المستمر . 6
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o تدريب الكوادر الطبية والإدارية بشكل دوري على كيفية التعامل مع الأزمات الصحية. 
o  مية وتوعوية للمجتمع حول كيفية التعامل مع الأزماتتقديم برامج تعلي. 

 :التمويل والاستدامة  . 7

o توفير ميزانية كافية للتعامل مع الأزمات الصحية غير المتوقعة. 
o تأمين الموارد المالية لضمان استمرار الاستجابة في الأزمات طويلة الأمد. 

 :التقييم والتحسين المستمر . 8

o ل نقاط القوة والضعفتقييم الأداء بعد كل أزمة لتحلي. 
o تعديل الخطط والإجراءات بناءً على الدروس المستفادة لتحسين الجاهزية للأزمات المستقبلية. 

 :المرونة والتكيف . 9

o القدرة على التكيف مع الظروف المتغيرة، سواء كانت على مستوى طبيعة الأزمة أو موارد الاستجابة المتاحة. 
o  مواجهة نقص في الموارد أو عدم كفاية الأدوات التقليديةاستخدام حلول مبتكرة عند. 

 .هذه المقومات تساعد في تعزيز استجابة النظام الصحي وتقليل آثار الأزمات الصحية على المجتمع
 تشكيل فريق إدارة الأزمات الصحية
حية والطوارئ. يتطلب الفريق أن يكون  هو عملية مهمة لضمان الاستجابة الفعالة للأزمات الص  تشكيل فريق إدارة الأزمات الصحية

الرئيسية  المكونات  الاتي  الأزمة.  مع  الشامل  التعامل  لضمان  مختلفة  مجالات  من  أفرادًا  ويشمل  التخصصات،  متعدد  متكاملاً، 
 :والخطوات لتشكيل فريق إدارة الأزمات الصحية

 الهيكل التنظيمي للفريق  .1

مجموعة من الأفراد والجهات، يقُسمون عادة إلى مجموعات متخصصة بناءً على المهام يتألف فريق إدارة الأزمات الصحية من  
 :والمسؤوليات. يشمل الهيكل التنظيمي ما يلي

 :قائد الفريق •

o   الأزمات إدارة  في  بخبرة  يتمتع  أن  يجب  النهائية.  القرارات  واتخاذ  الفريق  قيادة  عن  المسؤول  الشخص  هو 
 .الضغط الصحية والقدرة على القيادة تحت

 :نواب القائد •

o   يدعمون القائد في تنفيذ المهام والإشراف على مجالات محددة. يمكن أن يكون لديهم تخصصات مثل الصحة
 .العامة، الطب الوقائي، أو الإدارة

 :فرق العمل المتخصصة •

o الطبي عن   :الفريق  مسؤول  والوبائيات.  المعدية،  الأمراض  في  متخصصين  ممرضين،  أطباء،  من  يتألف 
 .لاستجابة الطبية، تقييم الحالات الصحية، ووضع خطط علاجيةا

o مسؤول عن الوقاية من انتشار الأمراض، تنظيم حملات التوعية الصحية، وإدارة   :فريق الصحة العامة والوقاية
 .اللقاحات

o اللوجستيات ا :فريق  الأجهزة،  الطبية،  الإمدادات  تأمين  مثل  والمعدات،  الموارد  بين  التنسيق  لأدوية،  يتولى 
 .والمرافق الصحية

o مسؤول عن التواصل مع الجمهور ووسائل الإعلام، نشر الرسائل التوعوية، وتقديم  :فريق الإعلام والاتصال
 .تحديثات حول الأزمة الصحية

o النفسي والاجتماعي الدعم  المتأثرين  :فريق  النفسي للأفراد  الدعم  لتقديم  يضم أخصائيين نفسيين واجتماعيين 
 .سواء من المرضى أو العاملين الصحيينبالأزمة، 

 اختيار أعضاء الفريق  .2

 :عند تشكيل فريق إدارة الأزمات الصحية، يتم اختيار الأعضاء وفقًا لعدة معايير
 :الخبرة والكفاءة •

o  تحت العمل  على  قدرتهم  وكذلك  الأزمات،  وإدارة  الصحة  مجال  في  خبرتهم  على  بناءً  الأعضاء  اختيار  يتم 
 .الضغط

 :التخصصات المتنوعة •

o   ،يجب أن يشمل الفريق مجموعة متنوعة من التخصصات لضمان تغطية جميع جوانب الأزمة، بما في ذلك الطب
 .الصحة العامة، اللوجستيات، والإعلام

 :القدرة على اتخاذ القرارات السريعة •
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o القدرة على التحليل السريع  الأزمات الصحية تتطلب قرارات سريعة وفعالة، لذا يجب أن يتمتع أعضاء الفريق ب
 .واتخاذ القرارات الصحيحة 

 المهام الرئيسية للفريق  .3

 :عند تشكيل فريق إدارة الأزمات الصحية، يتم توزيع المهام بشكل يضمن تنظيم العمل واستجابة فعّالة. بعض المهام الرئيسية تشمل
 :تقييم الوضع الصحي •

o   ،بما في ذلك عدد الحالات، مدى انتشار المرض، وقدرة النظام الصحي  تحليل الأزمة الصحية الحالية أو المتوقعة
 .على الاستجابة

 :وضع خطط استجابة طارئة •

o إنشاء خطط استجابة تتضمن توزيع الموارد، تدريب الطاقم الطبي، وتفعيل المستشفيات والمراكز الصحية. 
 :تنفيذ الإجراءات الوقائية •

o راءات الوقائية مثل التباعد الاجتماعي أو استخدام الأقنعةالإشراف على حملات التطعيم، تعزيز الإج. 
 :التنسيق مع الجهات الخارجية •

o التواصل مع الجهات الحكومية والمنظمات الدولية للحصول على الدعم والتعاون، مثل منظمة الصحة العالمية. 
 :متابعة التطورات وتقديم التقارير  •

o   بشكل يومي وتحديث الخطط وفقًا للتغيرات، بالإضافة إلى تقديم تقارير  يجب أن يتم متابعة التطورات الصحية
 .دورية حول الوضع

 التدريب والتأهيل  .4

 :يجب أن يكون الفريق مجهزًا ومدربًا بشكل جيد لمواجهة الأزمات الصحية. ويشمل التدريب

 :تمارين محاكاة الأزمات •
o جاهزية وتحديد الثغرات في الاستجابةإجراء تدريبات محاكاة لأزمات صحية محتملة لتحسين ال. 

 :تحديث مستمر للمهارات •
o  الأوبئة إدارة  الصحية، مثل  إدارة الأزمات  الأدوات والتقنيات في  أحدث  تقديم دورات تدريبية مستمرة حول 

 .والتعامل مع الطوارئ الطبية

 التواصل الداخلي والخارجي  .5

 :قنوات اتصال واضحة •
o ية فعّالة لضمان التدفق السلس للمعلومات بين أعضاء الفريقيجب إنشاء قنوات اتصال داخل. 

 :التواصل مع الجمهور ووسائل الإعلام •
o  توجيهات صحية وتقديم  الشائعات،  من  الحد  للجمهور،  الصحيحة  المعلومات  نقل  هو  الإعلامي  الفريق  دور 

 .واضحة

 التقييم والتعلم المستمر  .6

يق من خلال مراجعة الأنشطة والخطط المتبعة وتحديد الدروس المستفادة لتحسين الاستجابة بعد انتهاء الأزمة، يتم تقييم أداء الفر
 .في المستقبل

 الخلاصة 

تشكيل فريق إدارة الأزمات الصحية يعتمد على التنوع في التخصصات، القيادة الفعالة، والاستجابة السريعة. يتطلب الفريق تدريبًا 
 .المختلفة لضمان استجابة شاملة وفعالة للأزمات الصحيةمستمرًا وتعاونًا مع الجهات 

 تدريب العاملين لمواجهة الأزمات الصحية 

 

 
الصحية الأزمات  لمواجهة  العاملين  الصحي   تدريب  القطاع  في  العاملين  والإدارية وغيرهم من  الطبية  الطواقم  إعداد  هو عملية 

الصحية، مثل الأوبئة، الكوارث الطبيعية، أو التفشي المفاجئ للأمراض المعدية. للاستجابة بشكل فعال وسريع في حالات الأزمات  
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يهدف هذا التدريب إلى تعزيز المهارات والمعرفة اللازمة لضمان استجابة متكاملة ومنظمة تحافظ على حياة المرضى وتحد من  
 .انتشار الأزمات

 :أهداف التدريب

 :تحسين الجاهزية والقدرة على الاستجابة . 1
o عداد العاملين للتعامل مع الطوارئ الصحية بأكبر قدر من السرعة والكفاءةإ. 

 :تعزيز المعرفة الطبية والإدارية . 2
o تزويد العاملين بأحدث المعلومات والإرشادات حول كيفية التعامل مع الأزمات الصحية المختلفة. 

 :ضمان سلامة العاملين . 3
o  الشخ والسلامة  الوقائية  بالإجراءات  الوعي  أثناء تعزيز  الصحية  والمخاطر  العدوى  العاملين من  لحماية  صية 

 .الأزمات

 :أنواع تدريب العاملين لمواجهة الأزمات الصحية

 :التدريب النظري . 1

o المعرفة العامة بالأزمات الصحية: 
 .فهم طبيعة الأزمات الصحية، مثل الأمراض المعدية، الكوارث البيئية، أو حوادث التسمم الجماعي ▪

o استراتيجيات إدارة الأزمات: 
وإدارة  ▪ الأدوار،  توزيع  الاستجابة،  كيفية تخطيط  ذلك  في  بما  الصحية،  الأزمات  إدارة  أساليب  تعلم 

 .الموارد
o التشريعات والقوانين: 

قوانين  ▪ مثل  الصحية،  الأزمات  بإدارة  المتعلقة  والدولية  المحلية  والإرشادات  القوانين  على  التعرف 
 .يماتالحجر الصحي والتطع

 :التدريب العملي )المحاكاة( . 2

o تمارين المحاكاة العملية: 
استخدام سيناريوهات افتراضية أو محاكاة لأزمة صحية محددة لتدريب العاملين على كيفية التعامل  ▪

 .مع الوضع في الواقع
o إجراءات الحجر الصحي والإخلاء: 

جر الصحي في حالة تفشي الأمراض تدريب العاملين على إدارة المناطق المعزولة، وكيفية تطبيق الح ▪
 .المعدية

o التعامل مع المعدات الطبية: 
تدريب العاملين على استخدام المعدات الخاصة بالأزمات، مثل أجهزة التنفس الصناعي، معدات الحماية  ▪

 .الشخصية، أو أدوات العناية الفائقة
 :التدريب على الاتصال الفعاّل . 3

o التواصل الداخلي: 
 .العاملين على طرق التواصل السريع والفعال بين الأقسام المختلفة لضمان تدفق المعلوماتتدريب  ▪

o التواصل مع الجمهور: 
إرشادات  ▪ وتقديم  التوعوية  الرسائل  نقل  ذلك  في  بما  والجمهور،  الإعلام  وسائل  مع  التواصل  كيفية 

 .السلامة
o إدارة الشائعات والمعلومات المضللة: 

 .التعامل مع المعلومات الخاطئة والشائعات التي قد تنتشر خلال الأزماتتعليم العاملين كيفية  ▪
 :تدريب الصحة النفسية . 4

o التعامل مع الضغوط النفسية: 
تدريب العاملين على كيفية إدارة الضغط النفسي الذي قد يتعرضون له خلال الأزمات الصحية، وكذلك  ▪

 .دعم المرضى وأسرهم نفسيًا
o الدعم النفسي الأولي: 

 .تعليم العاملين كيفية تقديم الدعم النفسي الأولي للمتضررين من الأزمة ▪
 :التدريب على إدارة الموارد . 5

o توزيع الموارد والمعدات: 
المعدات  ▪ الأدوية،  توزيع  تنظيم  ذلك  في  بما  الأزمات،  وقت  في  بكفاءة  المتاحة  الموارد  إدارة  كيفية 

 .الطبية، والأسرّة في المستشفيات
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o  البشريةإدارة الموارد: 
 .تدريب العاملين على كيفية تنظيم العمل الجماعي وإدارة الفرق الطبية في ظل ضغوط الطوارئ  ▪

 :التدريب على استخدام التكنولوجيا . 6

o النظم الصحية الرقمية: 
إدارة الأزمات، مثل نظم  ▪ التي تساهم في  الرقمية  التكنولوجيا والنظم  استخدام  العاملين على  تدريب 

 .رامج تتبع انتشار الأمراض، ونظم إدارة المستشفياتمراقبة المرضى، ب
o التواصل عن بعد: 

تعليم العاملين كيفية استخدام وسائل التواصل عن بعد، مثل الاستشارات الطبية عبر الإنترنت أو تقديم  ▪
 .التوجيهات الصحية عن بعد

 :مكونات التدريب

 :البرامج التعليمية . 1

o   بين تجمع  مكثفة  تدريبية  الأزمات برامج  إدارة  جوانب  جميع  لتغطية  العملية  والورش  النظرية  المحاضرات 
 .الصحية

 :ورش العمل والمحاكاة . 2

o  تنظيم ورش عمل لمحاكاة أزمات صحية حقيقية، مثل تفشي فيروس أو حدوث كارثة بيئية، لتدريب العاملين
 .على مواجهة المواقف في بيئة محاكاة

 :التقييم والمتابعة . 3

o اتاختبارات وتقييم: 
 .تقييم العاملين بشكل دوري من خلال اختبارات نظرية وعملية لقياس مستوى الاستعداد والاستجابة ▪

o التغذية الراجعة: 
 .تقديم ملاحظات للعاملين لتحسين أدائهم بناءً على التدريبات السابقة ▪

 :التدريب المستمر . 4

o ين لأحدث المعلومات والتقنيات الخاصة  يجب أن يكون التدريب مستمرًا ومحدثاً بانتظام لضمان مواكبة العامل
 .بإدارة الأزمات الصحية

 :الخلاصة 

التدريب في تعزيز  الفعّال لأي أزمة صحية. يسهم  التحضير  العاملين لمواجهة الأزمات الصحية هو عنصر أساسي في  تدريب 
كما يضمن سلامة   الاستجابة.  في  الفجوات  وتقليل  الموارد،  إدارة  تحسين  النفسي الجاهزية،  الدعم  تقديم  على  وقدرتهم  العاملين 

 .والاجتماعي والطبي خلال الأزمات

 ( توفير نظم اتصالات ملائمة لمواجهة الأزمات الصحية):  8المحاضرة
  

هو عنصر حيوي لضمان استجابة سريعة ومنظمة للأزمات، مثل تفشي    توفير نظم اتصالات ملائمة لمواجهة الأزمات الصحية
المعدية، الكوارث البيئية، أو أي تهديدات صحية عامة. يهدف إلى تسهيل تبادل المعلومات بين مختلف الجهات المعنية، الأمراض  

 .سواء كانت طواقم طبية، مؤسسات حكومية، أو الجمهور، لضمان اتخاذ قرارات مستنيرة وتعزيز فعالية الاستجابة

 :أهمية نظم الاتصالات في الأزمات الصحية

 :التنسيق الفعّال . 1
o تسهيل التنسيق بين الفرق المختلفة )مثل الفرق الطبية، اللوجستية، وإدارة الأزمات( لضمان استجابة متكاملة. 

 :نقل المعلومات في الوقت المناسب . 2
o توفير المعلومات اللازمة حول تطورات الأزمة بشكل سريع للمسؤولين والفرق الميدانية والمستشفيات. 

 :ر الشائعاتالحد من انتشا . 3
o إدارة المعلومات التي تصل إلى الجمهور لتقليل انتشار المعلومات المضللة والشائعات. 

 :عناصر نظم الاتصالات الملائمة لمواجهة الأزمات الصحية

 :نظام اتصالات داخلي . 1

o شبكة اتصالات طوارئ مغلقة: 
ا ▪ إدارة الأزمة،  اتصال محمية وسريعة بين جميع أعضاء فريق  قنوات  لمستشفيات، والمراكز توفر 

 .الصحية لضمان التدفق المستمر للمعلومات
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o أجهزة اتصال محمولة: 
 .تزويد العاملين في الميدان بأجهزة اتصال محمولة تتيح التواصل الفوري بينهم وبين مراكز القيادة ▪

 :نظم تكنولوجية مبتكرة . 2

o أنظمة إدارة المعلومات الصحية: 
الإبلاغ عن الإصابات أو الحالات المشتبه بها، وإدارة البيانات برامج رقمية تتبع الحالات الصحية،   ▪

 .حول الموارد الطبية المتاحة
o نظم مراقبة الأمراض: 

منصات لرصد وتحديد انتشار الأوبئة أو الأمراض المعدية باستخدام تقنيات مثل الذكاء الاصطناعي   ▪
 .وتحليل البيانات الضخمة

 :الإعلامالاتصال مع الجمهور ووسائل  . 3

o المواقع الإلكترونية وقنوات التواصل الاجتماعي: 
توفير منصات محدثة لنشر المعلومات الرسمية، الإرشادات الصحية، وأي تحديثات متعلقة بالأزمة  ▪

 .الصحية
o المؤتمرات الصحفية والبيانات الرسمية: 

 .الهامة والإرشادات للجمهور  استخدام وسائل الإعلام التقليدية مثل التلفزيون والإذاعة لنقل المعلومات ▪
 :نظام التنبيهات والطوارئ . 4

o الرسائل النصية والتنبيهات الفورية: 
إرسال إشعارات وتنبيهات عبر الرسائل النصية أو تطبيقات الهواتف المحمولة لتنبيه الجمهور بشأن   ▪

 .الإجراءات الوقائية أو تحديثات الأزمة
o التحذيرات المحلية: 

لمحلية مثل صافرات الإنذار أو الإشعارات المجتمعية لتنبيه السكان في المناطق استخدام نظم التحذير ا ▪
 .المتأثرة

 :الربط بين الجهات الصحية الوطنية والدولية . 5

o التنسيق مع المنظمات الدولية: 
 (WHO) استخدام نظم الاتصال الدولية لتبادل المعلومات مع منظمات مثل منظمة الصحة العالمية ▪

لضمان الحصول على دعم خارجي وتبادل  (CDC) السيطرة على الأمراض والوقاية منهاأو مراكز  
 .الخبرات

o التواصل مع المنظمات غير الحكومية: 
 .إقامة شراكات مع المنظمات الإنسانية والصحية لتقديم المساعدات وتنسيق الجهود ▪

 :نظم التدريب والدعم الفني . 6

o التدريب على نظم الاتصال: 
ن الصحيين والميدانيين على كيفية استخدام أدوات وأنظمة الاتصال في الطوارئ، بما  تدريب العاملي ▪

 .في ذلك منصات التواصل، أجهزة الاتصالات، وتكنولوجيا تتبع الأزمات
o الدعم الفني المستمر: 

أثناء   ▪ الاتصال  نظم  تواجه  قد  تقنية  مشاكل  أي  لحل  الساعة  مدار  على  متاح  فني  دعم  فريق  وجود 
 .الأزمات

 :ميزات نظم الاتصال الفعّالة في الأزمات الصحية

 :السرعة والاستجابة الفورية . 1

o نظم الاتصال يجب أن تكون سريعة وتتيح تبادل المعلومات في الوقت الفعلي لتسريع الاستجابة. 
 :المرونة . 2

o فراد جدد حسب القدرة على التكيف مع تغيرات الأزمة، بما في ذلك القدرة على توسيع الشبكة لتغطية مناطق أو أ
 .الحاجة

 :الأمان والموثوقية . 3

o تأمين قنوات الاتصال لضمان سرية البيانات والمعلومات الحساسة وعدم تعرضها للاختراق. 
 :سهولة الاستخدام . 4
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o   يجب أن تكون النظم بسيطة وسهلة الاستخدام لضمان أن جميع العاملين قادرين على استخدامها بكفاءة خلال
 .الأزمة

 :تصالات في الأزمات الصحيةتحديات نظم الا

 :البنية التحتية المحدودة . 1

o   في بعض المناطق النائية أو المتضررة، قد تكون البنية التحتية للاتصالات محدودة أو غير متاحة، ما يستدعي
 .استخدام حلول مبتكرة مثل الاتصالات عبر الأقمار الصناعية

 :التنسيق بين الجهات المتعددة . 2

o الصح الجهات  تواجه  نظم  قد  يستدعي وجود  متعددة ومنظمات مختلفة، مما  فرق  بين  التنسيق  في  تحديات  ية 
 .اتصال موحدة أو منصات تفاعلية تسهل التواصل 

 :إدارة تدفق المعلومات . 3

o   مع كثافة المعلومات الواردة خلال الأزمات، قد يكون من الصعب إدارة وتصفية المعلومات بشكل فعال، وهو
 .ة قادرة على تحليل وترتيب الأولوياتما يتطلب وجود أنظمة ذكي

 :الخلاصة 

توفير نظم اتصالات ملائمة لمواجهة الأزمات الصحية هو عامل رئيسي لضمان استجابة سريعة وفعّالة. يجب أن تكون هذه النظم 
تتسم بالمرونة والموثوقية، متكاملة وآمنة، وتوفر قنوات اتصال داخلية وخارجية سلسة بين الجهات المعنية والجمهور. كما ينبغي أن  

 .مع التركيز على تزويد العاملين بالتدريب والدعم اللازم لاستخدامها بكفاءة أثناء الأزمات
 وضع خطط مواجهة الأزمات الصحية 

هو عملية استباقية تهدف إلى إعداد وتنسيق استجابة فعّالة لحالات الطوارئ الصحية التي قد  وضع خطط مواجهة الأزمات الصحية
الأنظمة  تكون  أن  الخطط على خطوات محددة لضمان  هذه  تشتمل  تهديدات صحية مفاجئة.  أو  أوبئة، كوارث طبيعية،  تتضمن 

 .العامةالصحية جاهزة للاستجابة بسرعة وفعالية لتقليل الأضرار وحماية الصحة  

 :الخطوات الرئيسية في وضع خطط مواجهة الأزمات الصحية

 تحديد السيناريوهات المحتملة للأزمات  .1

 :تحليل المخاطر •
o  تفشي مثل  المحتملة،  الصحية  للمخاطر  شامل  تحليل  إجراء  الصحية  الأزمات  مواجهة  خطة  إعداد  يتطلب 

ضانات(، أو الحوادث الصناعية )مثل تسرب المواد  الأمراض المعدية، الكوارث الطبيعية )مثل الزلازل أو الفي
 .الكيميائية(

 :تصميم السيناريوهات المحتملة •
o   يجب تطوير سيناريوهات افتراضية توضح كيفية تطور الأزمة، ومدى انتشارها وتأثيرها على الصحة العامة

 .والنظام الصحي 

 وضع هيكلية خطة الاستجابة  .2

 :إنشاء إطار عمل واضح للاستجابة •
o الصحة،  ت وزارة  ذلك  يتضمن  الصحية.  للأزمة  الاستجابة  في  معنية  جهة  لكل  والأدوار  المسؤوليات  حديد 

 .المستشفيات، فرق الطوارئ الطبية، الهيئات الحكومية والمنظمات غير الحكومية
 :تحديد قيادة الأزمات •

o لصحية، وفريق قيادة متعدد يجب أن تحتوي الخطة على هيكل قيادة واضح يتضمن قائدًا لفريق إدارة الأزمة ا
 .التخصصات لضمان التنسيق والتنفيذ الفعّال

 تحديد الموارد اللازمة  .3

 :تقييم الموارد المتاحة •
o   إجراء تقييم شامل للموارد الصحية المتاحة، مثل المستشفيات، المعدات الطبية، الأدوية، وأطقم العاملين. كما

 .الاستيعابية للمرافق الصحية يتضمن تقييم القدرة 
 :تخطيط توزيع الموارد •

o   الأدوية نقل  ذلك  في  بما  الأزمة،  أثناء  وفعّال  سريع  بشكل  الموارد  توزيع  كيفية  حول  تفصيلية  خطط  وضع 
 .والمعدات للمناطق الأكثر تضررًا
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 تخطيط الاتصال والتنسيق  .4

 :تطوير خطة اتصالات شاملة •
o مان تدفق المعلومات بين الجهات المعنية. يجب أن تشمل الخطة كيفية التواصل  تحديد قنوات الاتصال اللازمة لض

 .مع الفرق الطبية، الهيئات الحكومية، الجمهور، ووسائل الإعلام
 :نظم التنبيه المبكر •

o   التنبيهات إنشاء آليات تنبيه مبكر لتحذير الجهات المختصة والسكان من الخطر الصحي قبل انتشاره، مثل أنظمة
 .عبر الرسائل النصية أو الإشعارات العامة

 التدابير الوقائية والاستجابة الطبية  .5

 :إجراءات الحجر الصحي والعزل •
o  باقي لحماية  بإصابتهم  المشتبه  أو  للمصابين  العزل  أو  الصحي  الحجر  تنفيذ  كيفية  حول  بروتوكولات  وضع 

 .السكان
 :الخطط العلاجية •

o   المضادة  تحديد العلاجات  أو  اللقاحات  استخدام  مثل  الصحية،  الأزمة  لنوع  وفقًا  العلاجية  الاستراتيجيات 
 .للفيروسات في حالة تفشي الأمراض المعدية

 :إدارة التدفق الطبي •
o   تخطيط لاستقبال أعداد كبيرة من المرضى، بما في ذلك تحويل الحالات الحرجة للمستشفيات الكبيرة وتوفير

 .مؤقتة إذا لزم الأمر  مراكز علاج

 التدريب والمحاكاة  .6

 :تدريب الفرق الطبية والإدارية •
o   ذلك في  بما  الأزمات،  أثناء  التصرف  كيفية  حول  الصحي  القطاع  في  للعاملين  مكثفة  تدريبية  دورات  تنظيم 

 .بروتوكولات العلاج والتعامل مع المرضى والمعدات
 :تمارين المحاكاة •

o فعلية محاكاة  تمارين  وتحديد   إجراء  الخطة  جاهزية  لقياس  المعنية  الجهات  جميع  بمشاركة  المحتملة  للأزمة 
 .الثغرات لتحسينها

 إجراءات الطوارئ اللوجستية  .7

 :تأمين الإمدادات •
o  تخزين الإمدادات الأساسية مثل الأدوية، اللقاحات، والمعدات الطبية لضمان توفرها أثناء الأزمة. كذلك التخطيط

 .الغذائية والمياه النظيفة للسكانلتأمين الإمدادات 
 :خطة الإخلاء والنقل •

o وضع خطة إخلاء للمرضى في المناطق المتضررة بشدة إذا لزم الأمر، وضمان نقلهم إلى مرافق صحية آمنة. 

 التعاون مع الجهات الخارجية  .8

 :التنسيق مع المنظمات الدولية •
o   العالميةضمان التعاون مع منظمات مثل منظمة الصحة (WHO)   أو الصليب الأحمر للحصول على المساعدات

 .والخبرات الدولية إذا تفاقمت الأزمة
 :التواصل مع القطاع الخاص •

o التعاون مع الشركات الخاصة لتأمين الموارد والمعدات اللازمة، مثل شركات الأدوية أو شركات الاتصالات. 

 خطة الاتصال مع الجمهور  .9

 :التوعية والإرشاد •
o ضع خطة تواصل واضحة مع الجمهور تهدف إلى تقديم المعلومات الصحيحة حول الأزمة الصحية، بما في  و

 .ذلك النصائح الوقائية والإرشادات الصحية
 :إدارة الشائعات والمعلومات المغلوطة •
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o وكيات غير  تطوير استراتيجيات لمكافحة الشائعات والمعلومات غير الدقيقة التي قد تسبب الذعر أو تؤدي إلى سل
 .مناسبة

 التقييم والتحسين المستمر  .10

 :تقييم الأداء بعد الأزمة •
o  بعد انتهاء الأزمة، يجب إجراء تقييم شامل للاستجابة ومدى نجاح الخطة. تحليل الأخطاء والتحديات التي واجهتها

 .الفرق المعنية واستخدامها لتحسين خطط المواجهة المستقبلية
 :باستمرارتحديث الخطط  •

o   من المستفادة  الدروس  أو  التكنولوجية  التطورات  مثل  الجديدة  للمتغيرات  وفقًا  دوري  بشكل  الخطط  تحديث 
 .الأزمات السابقة

 :الخلاصة 

وضع خطط مواجهة الأزمات الصحية هو عملية معقدة تتطلب تنسيقًا دقيقًا بين جميع الجهات المعنية، من المؤسسات الصحية إلى  
الاتصال، المجتمع. تتض الموارد، وتطوير نظم  توزيع  الاستجابة،  المخاطر، تخطيط  تحليل  متكاملة من  الخطط مراحل  هذه  من 

 .لضمان استجابة فعالة وسريعة تقلل من آثار الأزمة على الصحة العامة

 (عوامل النجاح ومعاييره فى إدارة الأزمة الصحية):  9المحاضرة
 زمة الصحيةعوامل النجاح ومعاييره فى إدارة الأ 

تعتمد على قدرة النظام الصحي على الاستجابة بسرعة وكفاءة للأزمات، وتقليل   عوامل النجاح ومعاييره في إدارة الأزمة الصحية
آثارها السلبية على الصحة العامة والمجتمع. من خلال التركيز على التخطيط المسبق، التنسيق الجيد بين الفرق، وتوفير الموارد، 

 .يمكن إدارة الأزمات الصحية بفعالية

 :لصحيةعوامل النجاح في إدارة الأزمة ا 

 :التخطيط الاستباقي والشامل . 1

o وجود خطط طوارئ: 
 .وجود خطط طوارئ مدروسة تشمل سيناريوهات مختلفة للأزمات الصحية وكيفية التعامل معها

o تحليل المخاطر بشكل دوري: 
 .تقييم المخاطر الصحية المحتملة باستمرار لتحديث خطط الاستجابة والتأهب لها

 :المعنيةالتنسيق بين الجهات  . 2

o التعاون بين الهيئات الصحية والحكومية: 
وجود تعاون فعّال بين المستشفيات، الهيئات الصحية، ووزارات الصحة يضمن توفير المعلومات وتنسيق 

 .الجهود
o التعاون مع المنظمات الدولية: 

لمشورة لضمان الحصول على الدعم اللازم وا (WHO) الشراكة مع منظمات مثل منظمة الصحة العالمية
 .المتخصصة

 :سرعة الاستجابة والتدخل المبكر  . 3

o نظم تنبيه مبكر: 
 .القدرة على رصد المؤشرات الأولية للأزمة الصحية، مثل ظهور مرض معدي، واتخاذ تدابير فورية

o الإجراءات الوقائية السريعة: 
ور في المراحل المبكرة من تنفيذ تدابير الوقاية مثل الحجر الصحي، توزيع الأدوية أو اللقاحات، وتوعية الجمه

 .الأزمة
 :إدارة الموارد بكفاءة . 4

o توفير المعدات الطبية اللازمة: 
ضمان وجود كميات كافية من الأدوات الطبية الضرورية مثل أجهزة التنفس الصناعي، الأدوات الوقائية،  

 .والأدوية
o تخصيص الموارد البشرية بشكل فعاّل: 

 .ي المجال الصحي بكفاءة لضمان تغطية المناطق المتضررة بشكل متساو  استخدام الطواقم الطبية والعاملين ف
 :نظم اتصالات قوية . 5
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o قنوات اتصال داخلية فعاّلة: 
 .تسهيل التواصل السريع بين الفرق الطبية والإدارية والقيادات لضمان اتخاذ القرارات المناسبة

o تواصل شفاف مع الجمهور: 
 .لمنع انتشار الشائعات وطمأنة المواطنينتقديم معلومات دقيقة ومحدثة للجمهور 

 :تدريب العاملين وبناء القدرات . 6

o تدريب الفرق الطبية والإدارية: 
ضمان أن جميع العاملين مدربون على كيفية التصرف أثناء الأزمات، بما في ذلك إجراءات الطوارئ  

 .والوقاية
o محاكاة الأزمات: 

 .المحتملة لقياس الجاهزية والاستعداد العمليتنظيم تدريبات محاكاة للأزمات 
 :التواصل الفعاّل مع وسائل الإعلام . 7

o إدارة المعلومات: 
 .تقديم تحديثات مستمرة لوسائل الإعلام حول تطورات الأزمة لتجنب الشائعات والمعلومات الخاطئة

o التوعية العامة: 
 .وقائية والتعامل مع الأزمةاستخدام وسائل الإعلام لزيادة وعي الجمهور حول الإجراءات ال 

 :التأهيل النفسي والاجتماعي . 8

o الدعم النفسي للمتضررين: 
 .تقديم خدمات الدعم النفسي للمرضى وعائلاتهم خلال الأزمة وبعدها

o رعاية العاملين الصحيين: 
 .تقديم الدعم النفسي للعاملين في القطاع الصحي للتعامل مع الضغط الكبير الذي يتعرضون له 

 :معايير النجاح في إدارة الأزمة الصحية

 :سرعة الاستجابة . 1

o قياس سرعة اتخاذ القرارات وبدء تنفيذ إجراءات الاستجابة منذ بداية الأزمة. 
 :كفاءة توزيع الموارد . 2

o تقييم فعالية إدارة وتوزيع الموارد الطبية، بما في ذلك الأدوية، المعدات، والعاملين. 
 :فياتانخفاض معدلات الإصابات والو . 3

o من أهم المعايير هو نجاح التدابير المتخذة في تقليل عدد الإصابات والوفيات خلال الأزمة الصحية. 
 :التنسيق بين الجهات المعنية . 4

o تقييم مدى التعاون بين المؤسسات الصحية، الهيئات الحكومية، والمنظمات الدولية. 
 :التواصل الفعاّل مع الجمهور . 5

o مة للجمهور وفعاليتها في نشر الوعي وتغيير السلوكيات الوقائيةجودة ووضوح المعلومات المقد. 
 :التقييم والمتابعة المستمرة . 6

o القدرة على تقييم سير الخطة وتحسينها خلال الأزمة بناءً على المعلومات المستجدة. 
 :استمرارية تقديم الخدمات الصحية . 7

o اسية للمرضى غير المتأثرين بالأزمةقياس قدرة النظام الصحي على الاستمرار في تقديم خدماته الأس. 
 :الجاهزية والاستعداد للمستقبل . 8

o قدرة النظام على التعلم من الأزمة الحالية وتحسين الاستعدادات للأزمات المستقبلية. 

 :الخلاصة 

الفعّال، والتنسيق بين الجهات عوامل النجاح في إدارة الأزمات الصحية تعتمد على التخطيط المسبق، سرعة الاستجابة، التواصل  
المختلفة. تتمثل معايير النجاح في مدى القدرة على تقليل تأثير الأزمة على الصحة العامة، وتوزيع الموارد بكفاءة، وحماية السكان  

 .من المخاطر الصحية
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 ( التعامل مع الأزمات الصحية):  10المحاضرة
 الرابع الفصل 

 الأزمات الصحيةالتعامل مع  
هو مجموعة من الأنشطة والإجراءات التي تهدف إلى الاستجابة بشكل فعّال لأزمات صحية مثل تفشي   التعامل مع الأزمات الصحية

الأمراض الوبائية، الكوارث الطبيعية التي تؤثر على الصحة العامة، أو حوادث كيميائية أو بيولوجية. يتطلب التعامل مع الأزمات 
لتخطيط المسبق، التنسيق السريع، واتخاذ القرارات الحاسمة لحماية الأفراد والمجتمع من تأثيرات الأزمة. يمكن تقسيم  الصحية ا 

 :التعامل مع الأزمات الصحية إلى عدة مراحل وخطوات رئيسية

 التخطيط المسبق والجاهزية  .1

 :تطوير خطط الاستجابة للأزمات •
o  سيناريوهات مختلفة لكيفية التعامل مع أنواع مختلفة من الأزمات الصحيةوضع خطط طوارئ تتضمن. 
o هذه الخطط يجب أن تتضمن توجيهات حول كيفية التعامل مع الأوبئة، الكوارث الطبيعية، والهجمات البيولوجية. 

 :التدريب المستمر •
o  تدريب الفرق الطبية والإغاثية على كيفية التصرف في حالات الطوارئ الصحية. 
o  إجراء تدريبات محاكاة للأزمات الصحية للتأكد من جاهزية الفرق. 

 :تحديد الموارد الضرورية •
o توفير الإمدادات الطبية والمعدات الضرورية مثل الأدوية، أجهزة التنفس، اللقاحات، والمعدات الوقائية. 
o وضع خطط لتوزيع هذه الموارد بشكل سريع وفعّال عند حدوث الأزمة. 

 ييم المبكر الرصد والتق .2

 :مراقبة المؤشرات الصحية •
o   استخدام نظم الرصد الصحي لمراقبة البيانات المتعلقة بالصحة العامة والكشف المبكر عن أي إشارات قد تدل

 .على حدوث أزمة
o  التعاون مع المؤسسات الصحية المحلية والعالمية، مثل منظمة الصحة العالمية، لتبادل المعلومات والتحذيرات

 .المبكرة
 :التقييم الفوري •

o بمجرد ظهور أزمة صحية، يتم إجراء تقييم فوري لتحديد مدى خطورة الأزمة وحجمها والمناطق المتضررة. 

 الاستجابة السريعة والمنسقة  .3

 :تفعيل خطط الطوارئ •
o فور حدوث الأزمة، يتم تفعيل خطط الطوارئ والبدء في تنفيذ الإجراءات الوقائية والعلاجية. 

 :الجهود بين الجهات المعنيةتنسيق  •
o   الدولية والمنظمات  المدني،  الدفاع  الشرطة،  المستشفيات،  الصحة،  وزارة  مثل  الجهات  مختلف  بين  التعاون 

 .لضمان استجابة فعّالة
 :إدارة الفرق الميدانية •
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o  ئة للمصابينتوزيع الفرق الطبية والكوادر الإغاثية في المناطق المتضررة لضمان تقديم الرعاية الصحية الطار. 
 :توفير الخدمات الطبية •

o إنشاء مستشفيات ميدانية إذا لزم الأمر وتقديم العلاج اللازم للمرضى والمصابين. 
o تطبيق إجراءات الحجر الصحي أو العزل عند الضرورة للحد من انتشار الأمراض المعدية. 

 الاتصالات وإدارة المعلومات  .4

 :التواصل مع الجمهور •
o  معلومات دقيقة ومحدثة حول الأزمة الصحية عبر وسائل الإعلام ووسائل التواصل الاجتماعينشر. 
o تقديم إرشادات وقائية وتعليمات للجمهور حول كيفية التصرف في ظل الأزمة. 

 :مراقبة الشائعات والمعلومات المغلوطة •
o لهلع أو الفوضى رصد الشائعات والمعلومات الخاطئة التي قد تنتشر وتصحيحها بسرعة لمنع ا. 

 :إدارة الاتصالات الداخلية •
o  التنسيق بين الجهات المعنية لضمان تبادل المعلومات في الوقت المناسب واتخاذ القرارات المبنية على أحدث

 .البيانات

 إدارة الموارد اللوجستية  .5

 :توزيع الموارد الصحية •
o  واللقاحات في المناطق الأكثر تضررًاتنظيم وتوزيع الموارد مثل الأدوية والمعدات الطبية. 

 :إدارة سلاسل التوريد •
o ضمان استمرار توفر الإمدادات الطبية والغذائية الضرورية. 

 :توفير وسائل النقل •
o تأمين وسائل النقل لنقل المرضى والمعدات الطبية إلى الأماكن التي تحتاجها. 

 إجراءات الصحة العامة والوقاية  .6

 :ةتنفيذ إجراءات الوقاي •
o فرض قيود على التجمعات أو السفر لمنع انتشار الأمراض. 
o تنفيذ برامج تطعيم عاجلة للوقاية من الأمراض إذا لزم الأمر. 

 :فرض الحجر الصحي •
o عند تفشي الأمراض المعدية، يمكن فرض إجراءات الحجر الصحي أو العزل لاحتواء الأزمة. 

 :تطهير المناطق المتضررة •
o   تلوث بيولوجي أو كيميائي، يتم تنفيذ إجراءات تطهير المناطق المتضررة لحماية السكانإذا كانت الأزمة نتيجة. 

 الدعم النفسي والاجتماعي  .7

 :تقديم الدعم النفسي •
o توفير خدمات الدعم النفسي للأفراد المتضررين من الأزمة، بما في ذلك العاملين في الخطوط الأمامية. 

 :المتضررةإعادة تأهيل المجتمعات  •
o   والخدمات الاجتماعي  الدعم  تقديم  الأزمة من خلال  بعد  الجديد  الوضع  مع  التكيف  على  المجتمعات  مساعدة 

 .الصحية

 التقييم اللاحق للأزمة  .8

 :مراجعة الأداء  •
o بعد انتهاء الأزمة، يتم تقييم كيفية الاستجابة للأزمة، بما يشمل تحليل النجاحات والإخفاقات. 

 :الخطط المستقبليةتحسين  •
o استخدام النتائج المستخلصة من التقييم لتحديث خطط الطوارئ وتحسين الجاهزية للأزمات المستقبلية. 

 :توثيق الدروس المستفادة •
o توثيق كل الدروس المستفادة من الأزمة لضمان استعداد أفضل في المستقبل. 
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 التعاون الدولي  .9

 :التنسيق مع المنظمات الدولية •
o التعاون مع المؤسسات الصحية الدولية، مثل منظمة الصحة العالمية، لتبادل الخبرات والحصول على الدعم. 

 :طلب المساعدات الدولية •
o طلب المساعدات الطبية والإنسانية من المجتمع الدولي إذا كانت الأزمة تتجاوز قدرات الدولة. 

 إعادة الإعمار والتعافي  .10

 :ية الصحيةإعادة بناء البنية التحت •
o بعد الأزمة، يتم العمل على إعادة تأهيل المستشفيات والمرافق الصحية المتضررة. 

 :التخطيط للعودة إلى الوضع الطبيعي •
o   الصحية الخدمات  استعادة  ذلك  في  بما  الأزمة،  انتهاء  بعد  الطبيعي  الوضع  إلى  للعودة  استراتيجيات  وضع 

 .والتعليمية والاجتماعية

 :الخلاصة 

للأزمة. يبدأ التعامل مع   التحضير والتخطيط المسبق، والتنسيق الفعاّل، والاستجابة السريعة ع الأزمات الصحية يتطلب  التعامل م
الأزمة من مراحل الرصد المبكر والتخطيط، مرورًا بالاستجابة الفورية، وصولًا إلى التعافي وإعادة الإعمار. المفتاح هو العمل 

 .وارد بين جميع الجهات المعنية لضمان استجابة فعّالة وتقليل تأثيرات الأزمة على الصحة العامةالجماعي وتبادل المعلومات والم

 المتطلبات الإدارية للأزمات الصحية
هي مجموعة من الإجراءات والموارد التنظيمية التي تضمن قدرة النظام الصحي على الاستجابة الفعّالة للأزمات الصحية، سواء  

بيعية، تفشي أوبئة، أو حوادث كيميائية وبيولوجية. تتطلب إدارة الأزمات الصحية التنسيق الفعّال بين مختلف كانت نتيجة كوارث ط
 :الأطراف والجهات، وتوفير الهياكل المناسبة للتعامل مع الأزمات. فيما يلي المتطلبات الإدارية الأساسية للأزمات الصحية

 البنية التنظيمية لإدارة الأزمات  .1

 :تأسيس وحدات متخصصة •
o   استراتيجيات التنسيق، وتنفيذ  التخطيط،  إنشاء وحدات أو مراكز لإدارة الأزمات الصحية تكون مسؤولة عن 

 .الاستجابة للأزمات
 :تحديد الأدوار والمسؤوليات •

o توزيع المهام والمسؤوليات بشكل واضح بين مختلف الفرق والمستويات الإدارية لضمان التنسيق الفعّال. 
 :يكل قيادة واضحه •

o  وجود هيكل قيادي واضح يكون قادرًا على اتخاذ قرارات سريعة وحاسمة، خاصة في الأزمات التي تتطلب
 .استجابة فورية

 التخطيط الاستراتيجي وإعداد خطط الطوارئ  .2

 :إعداد خطط طوارئ شاملة •
o   ،الأوبئة مثل  مختلفة  سيناريوهات  تشمل  الصحية  للطوارئ  استجابة  خطط  أو  تطوير  الفيضانات،  الزلازل، 

 .الحوادث البيولوجية
 :التحديث الدوري للخطط •

o مراجعة وتحديث خطط الطوارئ بشكل دوري لتتماشى مع المستجدات الصحية والتطورات العلمية. 
 :إعداد خطة استمرارية الأعمال •

o لكبرىالتأكد من وجود خطط لاستمرارية تقديم الخدمات الصحية الأساسية حتى أثناء الأزمات ا. 

 إدارة الموارد البشرية  .3

 :توفير كوادر صحية مدربة •
o التأكد من أن جميع العاملين في القطاع الصحي مدربون على التعامل مع الأزمات، من خلال تدريبات مستمرة. 

 :الاستعداد لحشد الفرق الميدانية •
o   توزيعهم بفعالية في المناطق المتضررةوضع خطط لتعبئة الفرق الصحية والطبية في الحالات الطارئة، وضمان. 

 :التأهب النفسي والبدني للعاملين •
o تقديم الدعم النفسي والبدني للعاملين الصحيين خلال الأزمات، للتخفيف من آثار الضغط والإجهاد النفسي. 
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 إدارة الموارد المالية  .4

 :تخصيص ميزانيات طوارئ •
o   الصحية، لضمان وجود التمويل اللازم للتعامل مع الأزمات توفير موارد مالية مخصصة للتعامل مع الأزمات

 .بشكل فوري
 :إدارة المنح والمساعدات الدولية  •

o   تطوير القدرة على طلب وإدارة المساعدات الدولية والتمويل من المنظمات الصحية الدولية مثل منظمة الصحة
 .العالمية أو الصليب الأحمر في حالة الأزمات الكبرى

 :لي مع الجهات الحكوميةالتنسيق الما •
o التنسيق مع الجهات الحكومية لضمان توفير الدعم المالي السريع من خلال ميزانيات الطوارئ. 

 إدارة الموارد اللوجستية  .5

 :تأمين الإمدادات الطبية والمعدات  •
o   الصناعي، والمعدات الوقائية التخطيط المسبق لتوفير الإمدادات الضرورية مثل الأدوية، اللقاحات، أجهزة التنفس

 .الشخصية
 :إدارة سلاسل التوريد •

o ضمان استمرارية سلاسل التوريد للإمدادات الطبية حتى في حالات تعطيل الأنشطة العادية بسبب الأزمات. 
 :توفير النقل والإمداد •

o  المتضررةتأمين وسائل النقل لنقل المرضى، الفرق الطبية، والمعدات الطبية إلى المناطق. 

 التنسيق مع الجهات المعنية  .6

 :التعاون مع الهيئات الصحية المحلية والدولية •
o   وضع بروتوكولات تنسيق مع المنظمات الدولية مثل منظمة الصحة العالمية واليونيسف لضمان الاستجابة الفعالة

 .للأزمات
 :التنسيق مع الجهات الحكومية والأمنية  •

o ة مثل وزارة الداخلية، الدفاع، والتعليم لضمان تنفيذ القرارات بشكل فعّال وسريعالتعاون مع الوزارات المختلف. 
 :التواصل مع المجتمع المدني •

o  المناطق في  والإغاثي  اللوجستي  الدعم  لتقديم  الحكومية  والمنظمات غير  المدني  المجتمع  العمل مع منظمات 
 .المتضررة

 الاتصالات وإدارة المعلومات  .7

 :لات فعالتطوير نظام اتصا •
o   بناء شبكة اتصالات مرنة وقوية تتيح التواصل السريع بين جميع الجهات المعنية بالأزمة، بما في ذلك المستشفيات

 .والمراكز الصحية والمراكز الإعلامية
 :إعداد استراتيجيات إعلامية •

o   الإجراءات الصحيحة، وكذلك  تطوير خطط اتصال واضحة تتيح تقديم معلومات دقيقة للجمهور وتوجيههم نحو
 .التصدي للشائعات والمعلومات المغلوطة

 :إدارة البيانات والمعلومات •
o   جمع وتحليل البيانات المتعلقة بالأزمة الصحية بشكل مستمر، واستخدامها لاتخاذ قرارات مستنيرة حول التدخلات

 .اللازمة

 التدريب والمحاكاة  .8

 :تدريبات دورية للأزمات •
o ت محاكاة للأزمات بانتظام، بما في ذلك محاكاة تفشي الأمراض أو الكوارث الطبيعية، لضمان  إجراء تدريبا

 .جاهزية الفرق الصحية للاستجابة السريعة
 :تطوير برامج تدريبية مستمرة •

o   تقديم برامج تدريبية مستمرة للعاملين في القطاع الصحي حول كيفية التعامل مع الأزمات، بما في ذلك تقنيات
 .اش الطبي، إدارة الكوارث، والتحكم في العدوىالإنع
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 إدارة المخاطر وتقليل الآثار السلبية  .9

 :تحليل المخاطر الصحية •
o  إجراء تحليل شامل للمخاطر المحتملة في النظام الصحي وتحديد النقاط الضعيفة التي قد تتعرض لها الخدمات

 .الصحية أثناء الأزمات
 :تنفيذ إجراءات وقائية •

o  تطبيق إجراءات الوقاية والسيطرة على العدوى في المرافق الصحية والتأكد من الالتزام بها لمنع انتشار الأمراض
 .أثناء الأزمات

 :الاستجابة السريعة للمخاطر •
o تطوير آليات سريعة للاستجابة للمخاطر التي قد تنجم عن الأزمة، مثل تفشي العدوى داخل المستشفيات. 

 اجعة بعد الأزمة التقييم والمر .10

 :مراجعة الأداء  •
o إجراء تقييم شامل للأداء بعد انتهاء الأزمة لتحليل جوانب القوة والضعف في الاستجابة. 

 :تحسين الاستجابة المستقبلية •
o استخدام نتائج التقييم لتطوير خطط الطوارئ وتحسين الإجراءات التنظيمية، وضمان التعلم من الأخطاء السابقة. 

 :الدروس المستفادةتوثيق  •
o توثيق الدروس المستفادة من الأزمة وتطوير أدلة إرشادية جديدة للاستخدام في المستقبل. 

 :الخلاصة 

التخطيط الاستراتيجي، توفير الموارد البشرية والمالية، إدارة الاتصالات والمعلومات، المتطلبات الإدارية للأزمات الصحية تتطلب  

هذه المتطلبات تضمن أن النظام الصحي جاهز وقادر على الاستجابة السريعة والفعّالة للأزمات  .والتنسيق مع الجهات المعنية
 .الصحية لحماية المجتمع وتقليل الأضرار الصحية والاقتصادية

 إعداد وتدريب الفريق الصحي الأزموي )أو الفريق الطبي في حالات الطوارئ والكوارث( يتطلب مجموعة من المهارات والمعرفة 
التي تمكنهم من الاستجابة الفعالة للحالات الطارئة أو الكوارث الصحية. يكون هذا التدريب شاملاً لضمان أن الفريق قادر على  

 :التعامل مع المواقف المتغيرة بسرعة وتحت ضغوط عالية. الاتي العناصر الأساسية لإعداد وتدريب هذا النوع من الفرق

 :قدم التدريب الطبي الأساسي والمت .1

 .تعلم الإسعافات الأولية العامة وكيفية التعامل مع الإصابات الحرجة :الإسعافات الأولية •
 (ACLS) التدريب على تقديم الرعاية المتقدمة في حالات الطوارئ مثل الإنعاش القلبي الرئوي المتقدم :الرعاية المتقدمة •

 .والتعامل مع الإصابات الكبرى
 .كيفية التعامل مع الأمراض المعدية والتعامل مع المصابين بطرق آمنة :المعديةالتدريب على الأمراض  •

 :إدارة الأزمات والطوارئ .2

 .وضع خطط استجابة منظمة تشمل تقييم المخاطر، توزيع المهام، وإدارة الموارد :التخطيط للطوارئ •
ن غير آمنة وتحت ضغوط كبيرة مثل الكوارث التدريب على كيفية العمل في بيئات قد تكو :التدريب على إدارة الكوارث •

 .الطبيعية أو الحروب
 .تحسين قدرة الفريق على اتخاذ قرارات سريعة في المواقف الحرجة :الاستجابة السريعة •

 :التدريب على التعامل مع التكنولوجيا .3

 .ات التقنية المتقدمةفهم كيفية تشغيل الأجهزة الطبية المحمولة والمعد :استخدام المعدات الطبية المتنقلة •
 .التدريب على أنظمة الاتصال الطارئة لضمان التواصل الفعال بين أفراد الفريق والجهات المعنية :الاتصالات •

 :العمل الجماعي .4

التدريب على كيفية التعاون مع الفرق الأخرى مثل فرق الإنقاذ، الدفاع المدني،  :التعاون بين الفرق المتعددة التخصصات •
 .والشرطة

 .القدرة على قيادة الفرق واتخاذ قرارات استراتيجية في حالات الفوضى :تطوير مهارات القيادة •
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 :الدعم النفسي .5

 .تعلم كيفية تقديم الدعم النفسي للمتضررين من الكوارث والأزمات :تقديم الدعم النفسي للضحايا •
التعامل مع الضغوط النفسية والشخصية التي قد يواجهونها أثناء تدريب الفريق على كيفية  :التعامل مع الإجهاد الشخصي •

 .الطوارئ

 :التدريبات الميدانية والمحاكاة .6

الكوارث • هجمات  :محاكاة  أو  زلازل،  كبيرة،  حرائق  مثل  حقيقية،  كوارث  سيناريوهات  تحاكي  عملية  تدريبات  تنظيم 
 .إرهابية

 .وري وتحديث الخطط التدريبية حسب النتائج والتطوراتيتم تقييم أداء الفريق بشكل د :التقييم المستمر •

 :القوانين واللوائح .7

 .فهم اللوائح المحلية والدولية المتعلقة بالرعاية الصحية في حالات الطوارئ والكوارث :فهم القوانين الطبية والطوارئ •
 .معرفة كيفية توثيق الأحداث والحالات الطبية بشكل دقيق :التدريب على الإبلاغ •

هذه الأسس تضمن أن الفريق الصحي الأزموي مجهز بالمعرفة والمهارات الضرورية للتعامل مع الحالات الطارئة بشكل فعال 
 .وآمن

 التفويض المسبق للسلطات الصحية  
الحكومة أو هو إجراء يتم فيه منح بعض الصلاحيات والمسؤوليات الصحية مسبقًا من قبل    التفويض المسبق للسلطات الصحية

 .الهيئة الصحية العليا إلى جهات أو أفراد محددين، بهدف تسريع واتخاذ القرارات الفورية في حالات الطوارئ أو الأزمات الصحية 
هذا التفويض يساعد في تحسين القدرة على الاستجابة السريعة والفعالة، خاصة في حالات الطوارئ الصحية مثل الأوبئة أو الكوارث 

 .عندما لا يكون هناك وقت كاف  لاتباع الإجراءات البيروقراطية أو انتظار الحصول على الموافقات اللازمة الطبيعية،

 :أهمية التفويض المسبق

ن السلطات المحلية والمستشفيات أو الفرق الصحية من اتخاذ قرارات سريعة وفورية  :الاستجابة السريعة للطوارئ . 1 يمُكِّّ

 .نتشار المرضلإنقاذ الأرواح أو الحد من ا

 .يزيل الحواجز الإدارية التي قد تعيق التنفيذ السريع للخطط الصحية أو التدخلات الطارئة :تقليل البيروقراطية . 2

يسمح للأفراد أو الفرق الميدانية باتخاذ قرارات ملائمة بناءً على الظروف الفعلية دون الحاجة   :مرونة في اتخاذ القرارات . 3

 .للرجوع للسلطات العليا

يضمن أن كل جهة معنية بالصحة تعرف دورها بشكل مسبق وتكون مستعدة لتنفيذه بسرعة  :زيع الأدوار والمسؤولياتتو . 4

 .عند الحاجة

 :أنواع القرارات التي يشملها التفويض المسبق

دون الحاجة  قد تفُوض بعض السلطات المحلية بإعلان حالة الطوارئ إذا تطلب الوضع ذلك   :إعلان حالة الطوارئ الصحية •
 .إلى موافقة أعلى 

السماح للمستشفيات أو فرق الصحة بتوزيع الموارد أو إعادة تخصيصها بشكل فوري بناءً على  :إدارة الموارد الطبية •
 .الاحتياجات

 .قد يتضمن التفويض إغلاق المدارس أو الأماكن العامة إذا كانت تشكل خطرًا على الصحة العامة :إغلاق المنشآت •
السماح بفرض قيود على حركة الأفراد أو المجتمعات إذا كان هناك خطر من انتشار  :الصحي أو العزل  فرض الحجر •

 .الأمراض المعدية

 :أمثلة من الواقع

، تم تفويض بعض السلطات الصحية المحلية باتخاذ قرارات عاجلة مثل تنفيذ إجراءات الحجر  COVID-19 خلال جائحة •
 .عامة، وتخصيص الموارد الطبيةالصحي، تحديد أماكن التجمعات ال

في حالات الكوارث الطبيعية مثل الزلازل أو الفيضانات، قد يتم تفويض السلطات المحلية للتصرف بسرعة من خلال   •
 .توزيع المعدات الطبية، تنظيم فرق الإغاثة الصحية، أو تقديم المساعدة الطبية الميدانية
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 :التحديات

التنسيق بين السلطات المفوضة والهيئات الأعلى، مما قد يسبب ازدواجية أو تضارب في  قد يكون هناك تحد  في   :التنسيق •
 .القرارات

يجب أن تكون هناك آليات واضحة للمساءلة للتأكد من أن السلطات المفوضة لا تتجاوز حدود صلاحياتها أو  :المساءلة •
 .تتخذ قرارات غير محسوبة

أدا يعتبر  الصحية  للسلطات  المسبق  واضحًا التفويض  وتحديدًا  دقيقًا  تخطيطًا  يتطلب  لكنه  السريعة،  الاستجابة  لتحسين  هامة  ة 
 .للصلاحيات والحدود

 (التخطيط للاتصالات أثناء الأزمات الصحية ):  11المحاضرة

 التخطيط للاتصالات أثناء الأزمات الصحية  
المعلومات الهامة بشكل فعال وسريع إلى الجمهور والجهات هو جزء حيوي من الاستجابة للأزمات، ويهدف إلى ضمان توصيل  

السلوكيات  توجيه  في  رئيسيًا  دورًا  الاتصالات  تلعب  الطبيعية،  الكوارث  أو  الأوبئة  مثل  الصحية  الأزمات  أوقات  في  المعنية. 
 .المجتمعية، إدارة المخاطر، وتوفير المعلومات المنقذة للحياة

 :لات أثناء الأزمات الصحيةالعناصر الأساسية لتخطيط الاتصا

 تحديد الجمهور المستهدف .1

 :يجب على المخططين فهم الفئات التي سيتم توجيه المعلومات إليها مثل •
o للحصول على التعليمات الصحية العامة والتوجيهات :الجمهور العام. 
o بالبروتوكولات الطبيةلتقديم التوجيهات المتعلقة  :المتخصصين في الرعاية الصحية. 
o لضمان نشر المعلومات بدقة :وسائل الإعلام. 
o لمتابعة تنسيق الجهود  :المسؤولون الحكوميون والهيئات الدولية. 
o مثل الفئات الأكثر عرضة للخطر، الأطفال، وكبار السن :مجموعات سكانية معينة. 

 الرسائل الرئيسية .2

 :الرسائل يجب أن تكون •
o ب اللبسلتجن :واضحة ومباشرة. 
o لضمان المصداقية :مبنية على الحقائق. 
o بحيث تتناسب مع مستوى التعليم والثقافة :متكيفة مع الجمهور. 

 القنوات المستخدمة  .3

 :اختيار القنوات المناسبة للوصول إلى الفئات المختلفة •
o للوصول إلى الجمهور الواسع :التلفزيون والإذاعة. 
o  للوصول السريع وللتفاعل الفوري مع الجمهور :الاجتماعيالإنترنت ووسائل التواصل. 
o لإرسال التحذيرات العاجلة أو الإرشادات السريعة :الرسائل النصية. 
o لتوفير معلومات تفصيلية حول التوجيهات الصحية :الصحف والنشرات. 

 التوقيت .4

 .توصيل المعلومات في الوقت المناسب قبل تفاقم الأزمة :الاستجابة السريعة •
 .توفير معلومات جديدة بانتظام كلما ظهرت تطورات :التحديث المستمر •
 .تكرار الرسائل بوسائل متعددة لضمان وصولها للجميع :التكرار •

 التنسيق بين الأطراف المختلفة .5

 .ضمان أن جميع الجهات الحكومية والمؤسسات الصحية تنقل نفس الرسائل لتجنب التضارب :تنسيق المعلومات •
 .مراقبة المعلومات المغلوطة أو الإشاعات والعمل على تصحيحها بشكل فوري :المعلوماتإدارة  •
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 التدريب والاستعداد .6

 .والمسؤولين الصحيين على كيفية تقديم المعلومات بوضوح وثقة المتحدثين الرسميينتدريب  •
 .تطوير خطط مسبقة للاتصالات تشمل السيناريوهات المحتملة •
 .لضمان جاهزية الفرق المسؤولة عن التواصل للأزماتمحاكاة إجراء  •

 التعامل مع وسائل الإعلام .7

 .لتجنب انتشار المعلومات الخاطئة :تزويد وسائل الإعلام بمعلومات دقيقة ومحدثة •
 .لتقديم البيانات والتوجيهات بشكل مباشر  :تنظيم مؤتمرات صحفية •
 .الشائعات بسرعة عبر الإعلامتوضيح الأسئلة أو   :الاستجابة للاستفسارات •

 الاتصالات الميدانية  .8

 .وجود خطط للتواصل مع الفرق الميدانية في المواقع المتأثرة بالأزمة، مثل الفرق الطبية والإنقاذ •
 .مثل الراديو أو الأقمار الصناعية في حالة تعطل البنية التحتية العادية أنظمة الاتصالات الطارئةاستخدام  •

 :اسية لتخطيط الاتصالات أثناء الأزمات الصحيةالأهداف الأس

 .من خلال الشفافية والتواصل المستمر :تعزيز الثقة •
 .حول كيفية حماية النفس والمجتمع :تقديم إرشادات واضحة •
 .من خلال الرد السريع على الشائعات وتصحيح المعلومات المغلوطة :تجنب الفوضى والمعلومات الخاطئة •
 .من خلال توجيه السلوكيات الصحية اللازمة :الوقائيةدعم الجهود الطبية و •

 :تحديات الاتصالات أثناء الأزمات

 .يحتاج المخططون إلى الاستجابة بسرعة للحد من التأثير السلبي للشائعات :انتشار الشائعات والمعلومات الخاطئة . 1
 .للإنترنت أو وسائل الإعلامبعض المجتمعات قد لا تكون لديها وصول جيد  :صعوبة الوصول إلى الجميع . 2
 .الرسائل قد تكون غير واضحة أو غير مفهومة لبعض الفئات :تفاوت مستوى التعليم . 3

 :أهمية التخطيط للاتصالات

الاتصالات الجيدة أثناء الأزمات الصحية يمكن أن تقلل من تأثير الأزمة، وتوجه الجمهور نحو اتخاذ القرارات الصائبة. بدون خطة  
 .اتصالات واضحة، يمكن أن ينتشر الذعر والمعلومات المغلوطة، مما يؤدي إلى تفاقم الأزمة

 البناء التنظيمي لوحدة إدارة الأزمات الصحية ) الهيكل التنظيمي والتنظيم الداخلي ( 
"( يعتمد على توزيع المسؤوليات )أو ما يعُرف أحيانًا بـ"خلية إدارة الأزمات الصحية   البناء التنظيمي لوحدة إدارة الأزمات الصحية

والمهام بشكل منظم يتيح اتخاذ قرارات سريعة وفعّالة أثناء الأزمات. الهيكل التنظيمي يحدد الأدوار الواضحة، والتسلسل الهرمي 
 .للإدارة، وآليات التنسيق بين الأطراف المختلفة

 :الهيكل التنظيمي العام لوحدة إدارة الأزمات الصحية

 :حدة أو مدير إدارة الأزمات الصحيةرئيس الو .1

 .القيادة العامة للوحدة واتخاذ القرارات الاستراتيجية :المسؤولية •
 :المهام •

o الإشراف على جميع الأنشطة والفرق. 
o التنسيق مع السلطات الصحية الوطنية والدولية. 
o )تقديم تقارير للجهات العليا )مثل وزارة الصحة أو الحكومة. 
o  اجتماعات الخلية خلال الأزمة واتخاذ قرارات فورية بناءً على الوضع الحالي قيادة. 

 :نائب رئيس الوحدة .2

 .دعم رئيس الوحدة وتولي القيادة في حال غيابه :المسؤولية •
 :المهام •

o الإشراف على الجوانب التشغيلية. 
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o التنسيق مع رؤساء الأقسام الفرعية لضمان سير العمل بشكل فعّال. 

 :فرق العمل المتخصصة .3

 :كل فريق متخصص في مجال معين لضمان تنفيذ سريع ودقيق للمهام. بعض الفرق المشتركة في الهيكل التنظيمي تشمل

 :فريق التقييم والتخطيط .أ

 .جمع وتحليل البيانات المتعلقة بالأزمة وتقديم توصيات استراتيجية :المسؤولية •
 :المهام •

o الصحية تحليل البيانات الوبائية أو. 
o تقدير الاحتياجات الطبية والموارد اللازمة. 
o إعداد خطط الاستجابة والتنبؤ بالسيناريوهات المحتملة. 

 :فريق العمليات الميدانية .ب

 .تنفيذ العمليات الميدانية المتعلقة بالإغاثة الصحية  :المسؤولية •
 :المهام •

o إدارة الفرق الطبية في المناطق المتضررة. 
o  المعدات والموارد الصحيةتوزيع. 
o تقديم الرعاية الطبية الأولية للمصابين. 

 :فريق الاتصالات .ج

 .نقل المعلومات للجمهور ووسائل الإعلام بشكل واضح وفعال :المسؤولية •
 :المهام •

o إصدار البيانات الصحفية. 
o الرد على استفسارات الجمهور والإعلام. 
o حيحها بسرعةمراقبة الشائعات والمعلومات المغلوطة وتص. 

 :فريق الموارد البشرية .د

 .تنظيم الأفراد والتأكد من توفر الكادر الصحي اللازم  :المسؤولية •
 :المهام •

o حشد وتوزيع العاملين الصحيين. 
o توفير الدعم النفسي والمساندة للعاملين. 
o تنظيم الدورات التدريبية الضرورية للعاملين في الخطوط الأمامية. 

 :اللوجستيات والإمداداتفريق  .هـ

 .إدارة الموارد الطبية والمعدات والاحتياجات اللوجستية :المسؤولية •
 :المهام •

o ضمان توفر وتوزيع الأدوية والمستلزمات الطبية. 
o إدارة الإمدادات مثل الغذاء والماء للمناطق المتضررة. 
o  اللوجستيةالتنسيق مع الجهات الأخرى لتأمين النقل والخدمات. 

 :فريق الشؤون القانونية .و

 .ضمان الامتثال للقوانين واللوائح الصحية :المسؤولية •
 :المهام •

o تقديم المشورة القانونية بشأن الإجراءات التي يجب اتخاذها خلال الأزمة. 
o ضمان احترام حقوق الأفراد أثناء تنفيذ إجراءات الطوارئ مثل الحجر الصحي. 
o قانونية المتعلقة بإغلاق المنشآت أو فرض القيود الصحيةالتعامل مع الجوانب ال. 
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 :فريق الرقابة والتقييم .ز

 .متابعة تنفيذ الخطط وتقييم الاستجابة للأزمة :المسؤولية •
 :المهام •

o مراقبة سير العمل في الوحدات المختلفة. 
o تقديم تقارير دورية عن الأداء والنتائج. 
o  إجراءات تصحيحية إذا لزم الأمرتقييم فعالية الاستجابة واتخاذ. 

 :اللجنة الاستشارية .4

 .تقديم المشورة الاستراتيجية لرئيس الوحدة :المسؤولية •
 :المهام •

o  تضم خبراء في مجالات الصحة العامة، علم الأوبئة، والاتصالات. 
o تقديم توصيات بناءً على تحليل البيانات أو المعلومات الجديدة المتعلقة بالأزمة. 
o مراجعة وتعديل الخطط الصحية بناءً على تطورات الأزمة. 

 :التنظيم الداخلي لوحدة إدارة الأزمات الصحية

 :التنسيق الأفقي والرأسي .1

 .يتم بين رئيس الوحدة والفرق الميدانية لضمان تنفيذ القرارات من الأعلى إلى الأسفل بشكل سريع وفعال :التنسيق الرأسي •
لفرق المتخصصة )مثل فريق الاتصالات وفريق العمليات( لضمان تكامل الجهود وعدم وجود تداخل  بين ا :التنسيق الأفقي •

 .أو تضارب

 :غرف العمليات والمراقبة .2

 .مقر مركزي لإدارة الأزمات، حيث يتم متابعة البيانات والتطورات واتخاذ القرارات الفورية :غرفة العمليات •
 .الفرق الميدانية وجمع التقارير وتحليلهالمتابعة أداء  :غرفة المراقبة •

 :اجتماعات دورية .3

لضمان التواصل المستمر وتحديث الخطط بناءً    اجتماعات دورية يومية أو حتى على مدار الساعةخلال الأزمة، تعُقد   •
 .على المستجدات

 :سلسلة القيادة الواضحة .4

ل عن اتخاذ القرارات في كل لحظة، مما يمنع حدوث  واضح لضمان أن الجميع يعرف من هو المسؤو   تسلسل القيادة •
 .فوضى في اتخاذ القرارات

 :الخلاصة 

بشكل دقيق وواضح، مع ضمان وجود تنسيق  تقسيم الأدوار والمسؤولياتالبناء التنظيمي لوحدة إدارة الأزمات الصحية يقوم على  
فعال بين جميع الفرق والجهات. هذا البناء يتيح للوحدة الاستجابة السريعة والفعالة في الأزمات الصحية، ويقلل من التأخير والخلل 

 .في التعامل مع الأزمات

 ( مهام مركز إدارة الأزمات الصحية):  12المحاضرة
  

الصحية الأزمات  إدارة  الأوبئة،   مركز  تفشي  مثل  الصحية،  للأزمات  الفعّالة  الجهود والاستجابة  تنسيق  المسؤول عن  الكيان  هو 
الكوارث الطبيعية، أو الطوارئ البيئية التي تؤثر على الصحة العامة. يعمل المركز على تنظيم الموارد، توجيه الجهود، والتواصل  

 :. فيما يلي المهام الرئيسية لمركز إدارة الأزمات الصحيةمع الجمهور لضمان السيطرة على الأزمة وتقليل آثارها

 التخطيط للطوارئ والجاهزية  .1

تطوير خطط شاملة لإدارة الأزمات الصحية المحتملة، بما يشمل سيناريوهات متعددة وطرق  :إعداد الخطط الاستراتيجية •
 .التعامل معها

 .ومحاكاة لأزمات افتراضية لضمان جاهزية الفرقإجراء تدريبات ميدانية  :التدريبات والمحاكاة •
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 .وضع بروتوكولات للتعاون مع المؤسسات الصحية المحلية، الإقليمية والدولية :التنسيق المسبق مع الجهات المعنية •

 الرصد والتقييم  .2

البيانات الصحية • الصحية،   :مراقبة  المعلومات  الطارئة عبر نظم  الحالات  أو  انتشار الأمراض  مثل مراقبة تفشي تتبع 
 .الأوبئة

 .تحليل البيانات الواردة من الفرق الميدانية والمستشفيات وتحديد مستوى الخطر الحالي :التقييم المستمر للأزمة •
 .التعاون مع المؤسسات البحثية لجمع المعلومات حول طبيعة الأزمة وتطورها :إجراء البحوث •

 تنسيق الاستجابة  .3

نظيم وتوجيه فرق الاستجابة الصحية )مثل الفرق الطبية وفرق الإنقاذ( لضمان استجابة سريعة  ت :إدارة الفرق الميدانية •
 .وفعالة

 .تحديد الاحتياجات الطبية مثل الأدوية، المعدات، والموارد البشرية، وتوزيعها بشكل مناسب :توزيع الموارد •
ظمة الصحة العالمية أو المنظمات الإنسانية، لتلقي التعاون مع المنظمات الدولية، مثل من :التنسيق مع الجهات الخارجية •

 .الدعم أو الموارد اللازمة

 الاتصالات والإعلام  .4

توجيه الرسائل الإعلامية للجمهور بما يتعلق بالإجراءات الوقائية والتعليمات الطارئة، وتحديثها  :إعداد الرسائل الصحية •
 .بشكل دوري

الصحفية • المؤتمرات  لقاءا :إدارة  استفسارات تنظيم  والإجابة عن  تقارير عن حالة الأزمة  لتقديم  الإعلام  ت مع وسائل 
 .الصحفيين

رصد الشائعات أو المعلومات الخاطئة التي تنتشر، والعمل على تصحيحها بسرعة   :مراقبة الشائعات وتصحيح المعلومات •
 .من خلال القنوات الرسمية

 إدارة الموارد البشرية  .5

 .استدعاء الفرق الطبية والإغاثية وتنسيق توزيعهم حسب الحاجة :الصحيينحشد العاملين  •
 .توفير الدعم النفسي للعاملين الصحيين الذين يتعرضون لضغوط نفسية عالية أثناء الأزمات :تقديم الدعم النفسي للعاملين •
 .الإجراءات الطارئة التأكد من تدريب العاملين في القطاع الصحي على أحدث  :التدريب المستمر •

 تنسيق الاستجابة الطبية والعلاجية  .6

تحديد المستشفيات أو المرافق المخصصة لعلاج المصابين في الأزمات الصحية الكبيرة،  :تحديد مراكز العزل والعلاج •
 .مثل انتشار الأمراض المعدية

 .يتماشى مع التوصيات المحلية والدولية تطبيق بروتوكولات علاجية محددة للمصابين، بما :إدارة بروتوكولات العلاج •
 .العمل على توفير الإمدادات الطبية الضرورية مثل اللقاحات أو الأدوية الأساسية :ضمان الإمدادات الطبية •

 إدارة الموارد اللوجستية  .7

 .ضمان استمرارية التوريد للأدوية والمستلزمات الطبية الأساسية :تأمين سلاسل التوريد •
 .تأمين وسائل النقل الآمنة للمصابين والفرق الطبية في المناطق المتأثرة :قلالتنقل والن  •
 .توفير وتجهيز المرافق المؤقتة مثل المستشفيات الميدانية أو مراكز العزل :إدارة المرافق •

 التنسيق مع السلطات الحكومية  .8

 .ت الحكومية لضمان تنفيذ خطط الاستجابةالعمل جنبًا إلى جنب مع الوزارات والهيئا :التعاون مع الجهات الحكومية •
مساعدة السلطات في تنفيذ إجراءات الطوارئ الصحية مثل فرض الحجر الصحي أو إغلاق   :تطبيق القوانين والإجراءات •

 .الأماكن العامة
 .طلب وتنسيق المساعدات المالية اللازمة لمواجهة الأزمة :إدارة الموارد المالية •
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 ة )بعد انتهاء الأزمة( التقييم اللاحق للأزم .9

 .إجراء تقييم شامل لأداء مركز إدارة الأزمات والفرق المشاركة، وتحديد النقاط القوية والضعف :مراجعة الأداء  •
 .توثيق الدروس المستفادة ورفع تقارير للحكومة أو الهيئات الدولية لتحسين الاستجابة المستقبلية :إعداد تقارير شاملة •
 .المساعدة في استعادة الخدمات الصحية والبنية التحتية بعد انتهاء الأزمة :إعادة البناء •

 التعاون الدولي  .10

العمل مع المنظمات الدولية مثل منظمة الصحة العالمية، والصليب الأحمر، والمنظمات   :التنسيق مع المنظمات الدولية •
 .غير الحكومية، لتلقي الدعم وتبادل المعلومات

 .طلب المساعدات الطبية والإنسانية من الدول أو الهيئات الدولية في حالات الأزمات الكبرى :المساعدات الدوليةطلب  •

 :الخلاصة 

مهام مركز إدارة الأزمات الصحية تركز على التخطيط المسبق، والتنسيق الفعّال، والاتصال المستمر مع الجمهور والجهات المعنية، 
 .استجابة سريعة ومنسقة للحد من تأثير الأزمة الصحية وإدارة الموارد بشكل يضمن

 المداخل الأساسية للتفكير الصحي الإبداعي والابتكاري ووسائل اتخاذ القرارات الابتكارية 
هو منهجية تهدف إلى تقديم حلول جديدة ومبتكرة في مجال الصحة العامة والرعاية الصحية    التفكير الصحي الإبداعي والابتكاري

ل توظيف التفكير النقدي والإبداعي. يعتمد هذا النوع من التفكير على استكشاف أفكار وحلول غير تقليدية لمواجهة التحديات  من خلا
 :الصحية المعقدة. هناك عدة مداخل ووسائل تساعد على التفكير الإبداعي واتخاذ القرارات الابتكارية في المجال الصحي

 :بداعي والابتكاريالمداخل الأساسية للتفكير الصحي الإ

 (Design Thinking) التفكير التصميمي .1

التركيز على الإنسان كمحور لحل المشكلات. يهدف التفكير التصميمي إلى فهم الاحتياجات الصحية للأفراد ثم   :المفهوم •
 .لحلولتطوير حلول مناسبة عبر مراحل متعددة تبدأ من البحث والتحليل وتنتهي بالنماذج الأولية واختبار ا

 :الخطوات •
o فهم مشاكل الأفراد واحتياجاتهم الصحية :التعاطف. 
o تحديد المشكلة الصحية بشكل دقيق :التعريف. 
o طرح أفكار وحلول مبتكرة :التفكير الإبداعي. 
o إنشاء حلول أو نماذج أولية للتطبيق :تطوير النماذج الأولية. 
o النتائجاختبار الحلول وتعديلها بناءً على  :الاختبار. 

 (Systems Thinking) التفكير المنهجي .2

)مثل  :المفهوم • الصحي  للنظام  المختلفة  الأجزاء  بين  العلاقة  تفُهم  حيث  متكامل،  بشكل  الصحية  الأنظمة  مع  التعامل 
 .المستشفيات، الكوادر الصحية، المرضى، التكنولوجيا( وتأثيرها المتبادل

 :الخطوات •
o النظام الصحي  فهم الروابط والتفاعلات داخل. 
o التركيز على الحلول التي تعزز التنسيق بين جميع مكونات النظام. 
o تعزيز الحلول التي تعالج المشاكل من جذورها، وليس فقط الأعراض. 

 (Community-based Creativity) التفكير الإبداعي المجتمعي  .3

حل المشكلات الصحية التي تواجههم. المجتمع يمكن أن  إشراك المجتمعات المحلية في عملية التفكير والابتكار ل :المفهوم •
 .يكون مصدرًا قويًا للإبداع نظرًا لفهمهم الفعلي لاحتياجاتهم الخاصة

 :الخطوات •
o إشراك المجتمع في عملية العصف الذهني وتحديد المشكلات. 
o العمل على حلول تعزز من الموارد المتاحة محليًا. 
o  السياق الثقافي والاجتماعي للمجتمعتصميم حلول صحية تراعي. 
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 (Agile Thinking) التفكير المرن .4

والمستجدات  :المفهوم • التطورات  مع  التكيف  على  يركز  المرن  التفكير  للتغييرات.  السريعة  والاستجابة  المرونة  تبني 
 .الصحية، خاصة في حالات الأزمات أو الطوارئ

 :الخطوات •
o  التجربة والتعلم المستمرتطبيق منهجيات تتيح. 
o تقسيم الحلول إلى مراحل يمكن اختبارها وتعديلها بسرعة. 
o التكيف مع المتغيرات الصحية بسرعة وفعالية. 

 (Entrepreneurial Thinking) التفكير الريادي .5

بيئات   :المفهوم • أو تطبيقها في  الصحي من خلال تطوير حلول جديدة وتسويقها  الابتكار  التفكير  التركيز على  جديدة. 
 .الريادي في الصحة يتطلب معرفة السوق الصحية والاحتياجات الاقتصادية والتنظيمية

 :الخطوات •
o تحديد الفرص في المجال الصحي التي لم يتم استغلالها. 
o تطوير نماذج أعمال أو تقنيات جديدة تلبي هذه الاحتياجات. 
o الحصول على الدعم المالي والاستثماري لتنفيذ الحلول. 

 :وسائل اتخاذ القرارات الابتكارية 

 (Brainstorming) العصف الذهني .1

تقنية جماعية تسُتخدم لتوليد أكبر عدد من الأفكار الإبداعية في وقت قصير. يمكن أن يشمل أفرادًا من مختلف   :المفهوم •
 .الخلفيات والمجالات الصحية

 :الخطوات •
o  الأفكار" لخلق بيئة تشجع على الابتكاروضع مجموعة من القواعد مثل "عدم انتقاد. 
o جمع الأفكار ثم تحليلها وتقييمها بناءً على الفعالية والقابلية للتنفيذ. 
o تطبيق أفضل الأفكار بشكل تجريبي قبل التوسع. 

 (Parallel Thinking) تقنيات التفكير الموازي .2

، حيث يركز كل فرد في المجموعة على  (Six Thinking Hats) استخدام تقنيات مثل قبعات التفكير الست :المفهوم •
 .جانب معين من المشكلة في وقت واحد، مما يسهم في تقديم رؤية شاملة ومتوازنة

 :الخطوات •
o )تقسيم التفكير إلى جوانب مختلفة )العاطفي، الإبداعي، النقدي، الإيجابي، السلبي، المحايد. 
o انب من الجوانبتحفيز الجميع على المساهمة في كل ج. 
o دمج الأفكار المتولدة للحصول على حل مبتكر وشامل. 

 (Multi-criteria Decision Analysis) التحليل المتعدد المعايير .3

التكلفة،   :المفهوم • الصحية،  الفعالية  تشمل  التي  المختلفة  المعايير  لمجموعة من  تحليل شامل  بناءً على  القرارات  اتخاذ 
 .فوائد المتوقعةالوقت، المخاطر، وال

 :الخطوات •
o تحديد المعايير المهمة للقرار الصحي. 
o تقييم كل حل أو خيار بناءً على هذه المعايير. 
o اختيار الخيار الأفضل الذي يحقق التوازن بين جميع المعايير. 

 SWOT (Strengths, Weaknesses, Opportunities, Threats) نموذج .4

 .تحليل نقاط القوة والضعف والفرص والتهديدات المرتبطة بمشكلة أو قرار معين في مجال الصحة :المفهوم •
 :الخطوات •

o تحديد نقاط القوة والضعف في النظام الصحي أو الحل المقترح. 
o  صحيةتحليل الفرص المتاحة في السوق أو البيئة ال. 
o تحديد التهديدات المحتملة أو العوائق التي قد تواجه تنفيذ الحل. 
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 (Prototyping) تطبيق النموذج التجريبي .5

 .تنفيذ نماذج أولية للحلول الصحية المبتكرة واختبارها قبل تطبيقها بشكل كامل :المفهوم •
 :الخطوات •

o تصميم نموذج أولي أو تجريبي للحل المقترح. 
o  بيئة صغيرة أو على مجموعة محددة من المرضىاختباره في. 
o تعديل الحل بناءً على النتائج ثم تعميمه. 

 (Root Cause Analysis) منهجية التحليل العميق للمشكلات .6

على   :المفهوم • التركيز  يتم  الأعراض،  معالجة  من  بدلاً  إبداعية.  حلول  إلى  للوصول  الصحية  المشكلات  جذور  تحليل 
 .الأساسية للمشكلةالجذور 

 :الخطوات •
o  استخدام أدوات مثل "خمس لماذا" (Five Whys) لتحديد السبب الرئيسي. 
o اقتراح حلول تعالج الأسباب الجذرية للمشكلة وليس الأعراض فقط. 

 :الخلاصة 

منهجي، مع استخدام يتطلب تبني مداخل وأدوات متنوعة تتراوح بين التفكير التصميمي وال  التفكير الصحي الإبداعي والابتكاري
وسائل مثل العصف الذهني، التفكير الموازي، والتحليل المتعدد المعايير لتطوير حلول صحية مبتكرة. الابتكار في اتخاذ القرارات 

 .يتطلب المرونة، التجريب، وتوظيف المعرفة الجماعية لضمان تقديم أفضل الحلول الصحية الممكنة

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 (ما هي الدروس المستفادة بعد حدوث الأزمات الصحية ):  13المحاضرة
 

 الفصل الخامس

 :أهمية النظام الصحي القوي .1

الملائمة، مثل   • الصحية  التحتية  البنية  توفير  أهمية  الصحية. تظهر  الأنظمة  في  الضعف  نقاط  تكشف  الصحية  الأزمات 
 .ابة السريعةالمستشفيات والمعدات الطبية، وزيادة قدرات الاستج

 .تدريب الكوادر الطبية وتأهيلهم للتعامل مع الأزمات •
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 :الوقاية والتخطيط المسبق .2

الحاجة إلى خطط استباقية للوقاية والاستعداد للأزمات الصحية المستقبلية. يمكن أن تشمل هذه الخطط إنشاء مخزونات   •
 .احتياطية من الأدوية والمستلزمات الطبية

 .الرصد والتتبع للفيروسات والأمراض المحتملةتعزيز أنظمة  •

 :التعاون الدولي .3

الأزمات الصحية لا تعرف الحدود، وبالتالي فإن التعاون بين الدول والمؤسسات الصحية الدولية أمر حاسم في التصدي   •
 .للأمراض

 .تبادل المعلومات والبيانات الصحية بسرعة وشفافية له أهمية كبرى •

 :لالتواصل الفعّا .4

تكون  • أن  يجب  والارتباك.  الهلع  تجنب  في  كبيرًا  دورًا  الجمهور  مع  والشفاف  الفعّال  التواصل  يلعب  الأزمات،  أثناء 
 .المعلومات واضحة ومستندة إلى الحقائق العلمية

 .الحاجة إلى إدارة الشائعات والأخبار الكاذبة التي قد تؤدي إلى اضطراب مجتمعي •

 :الأكثر ضعفًاتأثير الأزمات على الفئات  .5

الأزمات تكشف مدى تعرض الفئات الضعيفة مثل كبار السن، وذوي الاحتياجات الخاصة، والمجتمعات الفقيرة للأمراض  •
 .بشكل أكبر

 .ضرورة توفير الدعم الخاص لهذه الفئات خلال الأزمات، من خلال برامج الحماية الاجتماعية والمساعدة الطبية •

 :علميأهمية الابتكار والبحث ال  .6

الأزمات الصحية تدفع نحو تسريع البحث العلمي لتطوير اللقاحات والعلاجات. الابتكار الطبي وتطوير التقنيات الصحية   •
 .تصبح ضرورية للاستجابة السريعة

 .دعم الأبحاث المستمرة لتجنب الأزمات المستقبلية وتطوير اللقاحات بشكل استباقي •

 :اعية تعزيز الأنظمة الاقتصادية والاجتم .7

الأزمات الصحية تؤثر على الاقتصاديات بشكل كبير. تعلمنا ضرورة بناء أنظمة اقتصادية مرنة قادرة على التعامل مع  •
 .الصدمات الصحية

 .ضرورة حماية العمالة وتوفير سياسات تعويضية للمتضررين من الأزمات •

 :أهمية الصحة النفسية .8

 .النفسية للأفراد. تعلمنا أهمية تعزيز الدعم النفسي والمجتمعي خلال الأزمات وبعدهاالأزمات الصحية تؤثر على الصحة   •

 :التكنولوجيا ودورها في الاستجابة للأزمات  .9

التكنولوجيا كانت لها دور كبير في إدارة الأزمات الصحية، سواء من خلال تتبع الحالات أو توصيل الخدمات الصحية   •
 .عن بعُد

 .تكنولوجيا الصحة الرقمية أهمية الاستثمار في •

هذه الدروس المستفادة تساعد في تحسين الاستجابة المستقبلية للأزمات الصحية، وتعزز من قدرة المجتمعات على الصمود أمام 
 .التحديات الصحية المقبلة

 والتهديدات( الدروس المستفادة من تقييم مواجهة الأزمة الصحية )نقاط الضعف والقوة والفرص 
يساعد في فهم  (SWOT Analysis) تقييم مواجهة الأزمة الصحية من خلال تحليل نقاط الضعف والقوة والفرص والتهديدات

الجوانب التي تم التعامل معها بشكل جيد والأخرى التي تحتاج إلى تحسين، وكذلك استشراف الفرص المستقبلية والتحديات المحتملة.  
 :يمهنا تحليل هذا التقي
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 :نقاط القوة .1

الأنظمة الصحية التي كانت مجهزة جيدًا وبنية تحتية قوية تمكنت من استيعاب الأعداد الكبيرة  :استجابة الأنظمة الصحية •
 .من المرضى والتعامل مع الحالات الحرجة بفعالية

رونيًا، والأنظمة الصحية الرقمية الاعتماد على التكنولوجيا مثل الطب عن بعُد، تتبع العدوى إلكت :التكنولوجيا الرقمية •
 .ساهم في تسهيل الاستجابة السريعة وتقديم الرعاية الصحية عن بعد

ظهور تضامن عالمي وتعاون بين الدول لتبادل المعلومات الصحية والتكنولوجيات والموارد لمواجهة   :التعاون الدولي •
 .الأزمة

ر والشفاف مع المواطنين، مما ساهم في تعزيز ثقة الجمهور  بعض الدول نجحت في التواصل المستم :التواصل الفعاّل  •
 .وتطبيق إجراءات الوقاية

 :نقاط الضعف .2

في العديد من البلدان، كشفت الأزمات الصحية عن هشاشة النظام الصحي ونقص المستشفيات   :البنية التحتية الضعيفة •
 .والأسرّة وأجهزة التنفس والمستلزمات الطبية الأخرى

في بعض المناطق، كان هناك نقص في الكوادر الصحية المدربة على التعامل مع الحالات   :التدريب للكوادر الطبيةقلة   •
 .الحرجة أو استخدام التكنولوجيا الحديثة

التأخير في توفير اللقاحات، الأدوية والمعدات الطبية بسبب ضعف التخطيط المسبق وسلاسل   :ضعف الإمدادات الطبية •
 .الميةالتوريد الع

في بعض الدول، كان هناك عدم توازن وتنسيق بين السلطات المحلية والوطنية في اتخاذ   :التنسيق الداخلي غير الفعال •
 .القرارات وتنفيذ التدابير الصحية 

 :الفرص .3

علمي. هذا يمثل  الأزمة تبرز الحاجة إلى زيادة الاستثمار في البنية التحتية الصحية والبحث ال :الاستثمار في الصحة العامة •
 .فرصة لتحسين الأنظمة الصحية لمواجهة الأزمات المستقبلية

الصحية • التحليل   :التكنولوجيا  أنظمة  بعد،  عن  الرعاية  مثل  الصحية  التكنولوجيا  قطاع  في  الابتكار  لتعزيز  فرصة 
 .البيولوجي، وتطوير اللقاحات

الدولي، وهو ما يمثل فرصة لتحسين العلاقات والتنسيق   الأزمات الصحية أظهرت أهمية التعاون :تعزيز التعاون الدولي •
 .بين الدول بشأن الأزمات الصحية

بعد الأزمة، يوجد فرصة لتعزيز وعي الجمهور بأهمية النظافة، التباعد الاجتماعي، وتلقي التطعيمات  :زيادة الوعي العام  •
 .مما يقلل من مخاطر الأمراض المستقبلية

 :التهديدات  .4

الأزمات الصحية تبرز التهديد المستمر الذي يشكله ظهور أمراض جديدة أو عودة أمراض   :ئح المستقبليةمخاطر الجوا •
 .قديمة، مما يتطلب استعدادًا دائمًا

الجيوسياسية   :التوترات الجيوسياسية • التوترات  الذاتية يمكن أن يزيد من  الحماية  الدول أو سياسات  عدم تعاون بعض 
 .المعلومات والتكنولوجيا الصحيةويعرقل تبادل 

تأثير الأزمات الصحية على الاقتصاد العالمي يمكن أن يسبب تباطؤًا اقتصاديًا طويل الأمد، مما يؤثر  :تداعيات اقتصادية •
 .على قدرة الدول على الاستثمار في الصحة

ث الوصول إلى الرعاية الصحية يمكن  استمرار التفاوت بين الدول الغنية والفقيرة من حي :التفاوت في الرعاية الصحية •
 .أن يعمق الفجوة الصحية ويزيد من انتشار الأمراض في بعض المناطق

 :الخلاصة 

تقييم مواجهة الأزمة الصحية من خلال نقاط القوة والضعف والفرص والتهديدات يمكن أن يساعد في تعزيز الجوانب الإيجابية، 
 .ة، والتصدي للتهديدات المحتملةمعالجة نقاط الضعف، استغلال الفرص الناشئ

 

 (الدروس المستفادة من التجهيزات الإضافية اللازمة لتعديل مسارات المواجهة للازمة الصحية  ):14المحاضرة
 

تعديل مسارات مواجهة الأزمات الصحية يتطلب تجهيزات إضافية وضبط استراتيجيات الاستجابة لضمان قدرة الأنظمة الصحية  
والمجتمعات على التصدي لتحديات مماثلة في المستقبل. من خلال تقييم الأزمات الصحية السابقة، يمكن استخلاص مجموعة من  

 :الدروس حول التجهيزات الإضافية اللازمة لتحسين الاستجابة
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 :تعزيز القدرات الاستيعابية للنظام الصحي  .1

المركزة • العناية  ووحدات  المستشفيات  عدد  السعة  ا :زيادة  لزيادة  الصحية  الأنظمة  حاجة  تظهر  الصحية  لأزمات 
 .الاستيعابية، خاصة في وحدات العناية المركزة التي تكون أكثر أهمية في التعامل مع الحالات الحرجة

ميدانية • مستشفيات  على   :بناء  الضغط  تخفيف  في  يساعد  أن  يمكن  الأزمات  خلال  بسرعة  ميدانية  مستشفيات  إنشاء 
 .لتقليديةالمستشفيات ا

الطبية الأساسية • الطبية )مثل أجهزة   :التوسع في تخزين الإمدادات  المستلزمات  المخزون من  المسبق لزيادة  التخطيط 
 .التنفس الصناعي، والأدوية، ومعدات الوقاية الشخصية( ضروري لضمان استجابة سريعة وفعالة

 :تحسين بنية تحتية الصحة العامة .2

تطوير أنظمة الرصد والإنذار المبكر للكشف عن الأمراض المعدية قبل انتشارها.  :د الوبائيالاستثمار في شبكات الرص •
 .يمكن لهذه الأنظمة أن تتيح مراقبة الأوبئة في الوقت الفعلي واتخاذ الإجراءات الوقائية

المستوى المحلي والإقليمي دعم وتوسيع مراكز مكافحة الأمراض والوقاية منها على   :تعزيز مراكز التحكم بالأمراض •
 .لتمكينها من التعامل بفعالية مع الأزمات الصحية

 :التدريب المستمر للكوادر الصحية .3

تدريب الكوادر الصحية والطبية على كيفية التعامل مع الأزمات الصحية الكبرى والاستجابة  :زيادة التدريب والتأهيل •
 .شمل ذلك التدريب على التقنيات الجديدة واستخدام الأجهزة المتقدمةللطوارئ يمكن أن يساهم في تحسين جاهزيتهم. ي

تطوير منصات تعليمية على الإنترنت تتيح للأطباء والممرضين التعلم المستمر والوصول   :برامج التدريب الافتراضي •
 .إلى موارد طبية متقدمة

 :التوسع في التكنولوجيا الصحية والابتكار .4

استخدام تقنيات الطب عن بعد لتوفير الرعاية الصحية في المناطق النائية أو للحالات  :الرعاية الصحية عن بعدالتوسع في   •
 .التي يمكن علاجها دون الحاجة إلى زيارة المستشفى

بناء منصات رقمية تمكن من مشاركة المعلومات الصحية بسرعة بين المؤسسات  :تعزيز أنظمة البيانات الصحية الرقمية •
 .لصحية والسلطات الحكومية لضمان استجابة سريعة ومنسقةا

الذكاء الاصطناعي • العدوى وتوقع  :استخدام  انتشار  الأمراض ومراقبة  في تشخيص  الاصطناعي  الذكاء  الاستفادة من 
 .الأزمات

 :تحسين سلاسل التوريد وتوزيع الإمدادات .5

هشاشة سلاسل التوريد العالمية. ينبغي على الدول تطوير   الأزمات الصحية تكشف :إعادة هيكلة سلاسل التوريد الطبية •
 .سلاسل توريد مرنة محلية أو إقليمية، لضمان توفر الإمدادات الضرورية في الوقت المناسب

تشجيع التصنيع المحلي للمستلزمات الطبية لضمان توافرها بشكل مستمر في الأزمات  :الاستثمار في التصنيع المحلي •
 .لكلي على الاستيرادوتجنب الاعتماد ا

 :تعزيز التعاون بين القطاعين العام والخاص .6

يجب إشراك الشركات الخاصة في تطوير الحلول الصحية، سواء من حيث تقديم الدعم اللوجستي،   :إشراك القطاع الخاص •
 .سرعة الاستجابةأو تصنيع المعدات، أو تطوير اللقاحات. التعاون بين القطاعين العام والخاص يمكن أن يعزز 

إدارة   :الشراكات مع مؤسسات التكنولوجيا • للمساعدة في  التكنولوجيا في تطوير أدوات وأنظمة حديثة  إشراك شركات 
 .الأزمات الصحية

 :إعادة تقييم استراتيجيات التواصل مع الجمهور .7

الفعاّل  • فعال :التواصل  أكثر  تواصل  استراتيجيات  إلى تطوير  الصحية  السلطات  الأزمات،  تحتاج  أثناء  المواطنين  ية مع 
 .لضمان تقديم المعلومات الدقيقة والموثوقة في الوقت المناسب

ينبغي أن تتضمن الخطط المستقبلية برامج تعليمية وتوعوية لزيادة الوعي الصحي العام وتشجيع المجتمع   :التثقيف الصحي •
 .على اتباع السلوكيات الصحية الملائمة
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 :فسية والاجتماعيةتحسين الجاهزية الن .8

الأزمات الصحية تؤثر ليس فقط على الصحة الجسدية ولكن أيضًا على الصحة النفسية. يجب توفير خطوط  :الدعم النفسي •
 .مساعدة ودعم نفسي للمصابين والكوادر الطبية وحتى المجتمع بشكل عام

لأكثر ضعفًا مثل كبار السن والمشردين والأسر  تعزيز أنظمة الحماية الاجتماعية لدعم الفئات ا :بناء أنظمة دعم اجتماعي •
 .منخفضة الدخل في الأزمات

 :إعادة النظر في خطط الاستجابة الطارئة .9

تطوير خطط استجابة طارئة تكون مرنة وقابلة للتكيف مع سيناريوهات مختلفة مثل انتشار الأمراض   :خطط استجابة مرنة •
 .الكوارث الطبيعية التي قد تؤدي إلى ضغوط إضافية على النظام الصحيالمعدية أو الأزمات المناخية أو 

محاكاة • الصحي   :التدريب على سيناريوهات  للنظام  الفعلية  الجاهزية  لتقييم  منتظم  بشكل  محاكاة  تدريبات  إجراء  يجب 
 .والكوادر في حالات الأزمات المختلفة

 :تعزيز القدرة على صنع القرار السريع .10

المستوى   :عملية اتخاذ القرارإصلاح   • القرار على  آليات اتخاذ  الأزمات الصحية تتطلب استجابة سريعة. يجب تحسين 
 .الحكومي من خلال تمكين فرق متخصصة في إدارة الأزمات لتقديم توصيات فورية

وتنسيق الجهود    إنشاء وحدات متخصصة داخل الوزارات الصحية لإدارة الأزمات :تأسيس وحدات إدارة الأزمات الصحية •
 .بين مختلف الأطراف

 :الخلاصة 

التجهيزات الإضافية اللازمة لتعديل مسارات مواجهة الأزمات الصحية تشمل الاستثمار في القدرات الصحية، وتعزيز البنية التحتية  
لتحسينات ستضمن استجابة الرقمية والتكنولوجية، وتحسين التخطيط والتدريب، وتطوير التعاون بين القطاعين العام والخاص. هذه ا

 .أفضل وأكثر فعالية للأزمات المستقبلية
 ما هي الدروس المستفادة من التقارير الخاصة لتقويم أساليب مواجهة الأزمات الصحية 

 التقارير الخاصة بتقييم أساليب مواجهة الأزمات الصحية توفر رؤى مهمة ودروسًا مستفادة تستند إلى الخبرة العملية والملاحظات 
الميدانية. هذه التقارير تساعد الحكومات، الأنظمة الصحية، والمؤسسات الدولية على تحسين استراتيجياتها المستقبلية. فيما يلي أبرز 

 :الدروس المستفادة من تلك التقارير

 :الحاجة إلى استجابة سريعة وفعالة .1

ا إلى أن التأخير في اتخاذ الإجراءات الوقائية والتدخل  التقارير تشير غالبً  :التأخير في الاستجابة يزيد من تفاقم الأزمة •
المبكر يؤدي إلى تفاقم الأزمة وانتشار المرض بشكل أسرع. الدروس المستفادة تؤكد على أهمية التفاعل السريع واتخاذ  

 .قرارات فورية
الأوبئة وتفشي الأمراض، مما يتيح الوقت الكافي الاستفادة من أنظمة الإنذار المبكر في مراقبة   :أهمية نظام إنذار مبكر •

 .للتحضير والتخطيط لمواجهتها

 :أهمية القيادة والتنسيق بين الجهات المختلفة .2

فوضى • إلى  يؤدي  السلطات  بين  التنسيق  الحكومات   :ضعف  بين  وتنسيق  واضحة  قيادة  إلى  تحتاج  الصحية  الأزمات 
 .ازدواجية في العمل وغياب الفعالية المركزية والمحلية. غياب التنسيق يؤدي إلى

الأزمات • إدارة  تفعيل هيئات  الأزمات  :ضرورة  إدارة  في  متخصصة  فرق  أو  هيئات  لتفعيل  الحاجة  إلى  تشير  التقارير 
 .الصحية لتوجيه الاستجابة والإشراف على تنفيذ الإجراءات اللازمة

 :أهمية التواصل الفعّال مع الجمهور .3

التقارير تؤكد على أن الشفافية في التعامل مع المعلومات والإفصاح المستمر عن الوضع الصحي   :الثقةالشفافية تبني   •
 .يعزز من ثقة الجمهور ويدعم الالتزام بالإجراءات

ضرورة أن تكون هناك حملات توعية مستمرة لمساعدة المواطنين على فهم كيفية الوقاية،   :التوعية والتثقيف المستمر •
 .حالات الهلع أو الاستهتار مما يقلل من
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 :الاستعداد للموجات الثانية أو المتحورات  .4

التقارير تشير إلى أن العديد من الأزمات الصحية )مثل الجوائح( تأتي على موجات أو  :الأزمات غالبًا ما تكون متكررة •
 .بمجرد أن تظهر الأزمة في انخفاضتتحور، مما يجعل الاستعداد المستمر أمرًا ضروريًا. يجب عدم التوقف عن الاستعداد  

للمرونة • الصحية  الأنظمة  التغيرات  :تعزيز  استيعاب  على  قادرة  أنظمة صحية  بناء  تؤكد ضرورة  المستفادة  الدروس 
 .والتكيف بسرعة مع تطورات الأوضاع

 :الاستثمار في البنية التحتية الصحية .5

تجهيز المستشفيات والمرافق الصحية في بعض الدول، خاصة في  التقارير تكشف عن ضعف   :نقص الإمدادات والمعدات •
 .ظل زيادة الأعداد المفاجئة للمرضى

من الضروري أن تتوفر مخزونات استراتيجية من الأدوية والمعدات الطبية الضرورية،   :الحاجة لمخزون استراتيجي •
 .بما في ذلك أجهزة التنفس الصناعي وأدوات الوقاية الشخصية

 :لاسل التوريد والإمداداتتقوية س .6

تقارير الأزمات تكشف أن الاعتماد المفرط على الموردين الدوليين  :الاعتماد على الموردين الخارجيين يعرض للخطر •
 .للإمدادات الطبية يزيد من الهشاشة في الأزمات العالمية. تعزيز الإنتاج المحلي من الضروريات الطبية يعد درسًا مهمًا

يجب إنشاء سلاسل توريد مرنة يمكنها تحمل الضغوط الكبيرة خلال الأزمات وتضمن تدفق  :سل التوريدإعادة بناء سلا •
 .مستمر للإمدادات الطبية

 :البحث العلمي والابتكار .7

التقارير تشير إلى أن دعم البحث العلمي السريع لتطوير لقاحات وعلاجات جديدة هو عنصر   :أهمية الأبحاث السريعة •
 .جهة الأزمات. دعم الابتكار العلمي والتكنولوجيا الصحية يعزز من قدرة الدول على التصدي للأمراضحاسم في موا

التعاون بين الحكومات والشركات الخاصة لتسريع   :الشراكة بين الحكومات والشركات الخاصة • التقارير تكشف أهمية 
 .إنتاج اللقاحات والأدوية

 :الاهتمام بالصحة النفسية .8

النفسية بشكل كبير • القلق  :الأزمات تؤثر على الصحة  إلى ارتفاع مستويات  الصحية تؤدي  أن الأزمات  تؤكد  التقارير 
 .والاكتئاب بين الناس، مما يستدعي تعزيز خدمات الصحة النفسية ودعم المجتمعات المتضررة

•  ً الأمامية ويواجهون ضغوطًا نفسية كبيرة،  العاملون في القطاع الصحي يكونون في الصفوف   :دعم الكوادر الطبية نفسيا
 .لذلك من المهم توفير دعم نفسي خاص لهم

 :التركيز على الفئات الأكثر ضعفًا .9

التقارير تكشف أن الفئات الضعيفة، مثل كبار السن والمجتمعات ذات الدخل المنخفض،   :الفئات الضعيفة هي الأكثر تأثرًا •
 .وتداعيات الأزمات الصحية. يجب وضع استراتيجيات خاصة لحماية هذه الفئاتتكون أكثر عرضة للأمراض 

الأزمات تكشف أحيانًا عدم عدالة في توزيع الموارد الصحية مثل اللقاحات والعلاجات،  :العدالة في توزيع الموارد الصحية •
 .مما يبرز أهمية التخطيط لضمان التوزيع العادل

 :عالميالتعاون الدولي والتضامن ال .10

بطبيعتها • عالمية  الصحية  تبادل   :الأزمات  الصحية.  الأزمات  مواجهة  في  الدولي  التعاون  أهمية  إلى  تشير  التقارير 
 .المعلومات، التنسيق في الأبحاث، وتوزيع الموارد بشكل عادل يسهم في تخفيف الآثار العالمية

عاون بين الدول والمنظمات الصحية العالمية مثل الأزمات تؤكد على ضرورة تقوية الت :تعزيز شبكات التعاون الصحي •
 .منظمة الصحة العالمية لتحسين التنسيق وتوحيد الجهود

 :التعلم من التجارب السابقة .11

انتهاء الأزمات،   :تقييم دائم للأخطاء والنجاحات  • التقارير تؤكد على أهمية مراجعة وتقييم استراتيجيات الاستجابة بعد 
 .خطاء وتعزيز ما أثبت فعاليتهلضمان التعلم من الأ
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خطط الاستجابة تحتاج إلى أن تكون مرنة وتستند إلى التجارب السابقة. يجب تحديث الخطط  :مرونة الخطط الصحية •
 .بشكل دوري بناءً على الدروس المستفادة

 :الخلاصة 

الت عامل مع الأزمات المستقبلية. الدروس التقارير الخاصة بتقييم مواجهة الأزمات الصحية تقدم رؤى حيوية حول كيفية تحسين 
المستفادة تتعلق بسرعة الاستجابة، تعزيز الأنظمة الصحية، الاستثمار في البحث العلمي، تحسين التواصل، والتعاون الدولي. هذه 

 .الدروس تدعم بناء أنظمة أكثر مرونة واستعدادًا لمواجهة أي أزمات صحية مستقبلية

 ( الدروس المستفادة من أساليب ومهارات مواجهة ضغوط الأزمات الصحيةما هي ):  15المحاضرة
 

مواجهة ضغوط الأزمات الصحية يتطلب مجموعة من الأساليب والمهارات التي تساعد على التعامل مع التحديات النفسية والجسدية  
المهمة التي تساعد الأفراد والمجتمعات   المرتبطة بتلك الأزمات. من خلال تقييم تجارب الماضي، تم استخلاص العديد من الدروس
 :والمؤسسات الصحية على الصمود في مواجهة الضغوط والتوتر. من أبرز هذه الدروس

 :أهمية المرونة النفسية .1

الأزمات الصحية، مثل جائحة كورونا، تظهر أهمية قدرة الأفراد والمجتمعات على التكيف بسرعة  :التكيف مع التغيرات •
 .التغيرات المفاجئة، سواء في نمط الحياة أو في العمل أو في التفاعل الاجتماعيمع 

المرونة النفسية تساعد الأفراد على تجاوز الأزمات بشكل أفضل، من خلال القدرة على التعامل  :التحلي بالمرونة النفسية •
 .مع الضغوط النفسية والتغيرات المستمرة دون الشعور بالعجز أو الإحباط

 :إدارة الضغط النفسي .2

تعلم تقنيات الاسترخاء مثل التنفس العميق، التأمل، واليوغا، يساعد الأفراد على تخفيف التوتر النفسي   :تقنيات الاسترخاء •
 .والضغوط العصبية التي ترافق الأزمات

يل الآثار السلبية على الصحة  الاعتماد على التفكير الإيجابي والتفاؤل في مواجهة الأزمات يسهم في تقل :التفكير الإيجابي •
 .النفسية. يمكن أن يساعد التركيز على الجوانب الإيجابية أو الأمور التي يمكن السيطرة عليها في تحسين الحالة النفسية

إدارة الوقت بشكل جيد وتقسيم المهام إلى أجزاء أصغر يمكن أن يخفف من الشعور بالإرهاق الذي   :تنظيم الوقت والمهام •
 .من التحديات المتعددةقد ينشأ 

 :أهمية الدعم الاجتماعي .3

الأزمات الصحية تبرز أهمية الدعم الاجتماعي. التواصل مع العائلة، الأصدقاء، والزملاء يمكن  :التواصل مع الآخرين •
 .أن يكون مصدرًا قويًا للدعم النفسي ويقلل من الشعور بالعزلة

جتمعي للأشخاص الذين يعانون من آثار الأزمات الصحية يساعد في  تشكيل مجموعات دعم نفسي أو م :مجموعات الدعم •
 .توفير بيئة داعمة لتبادل التجارب والنصائح

 :الحفاظ على الصحة الجسدية .4

البدني • الصحة   :النشاط  وتعزيز  النفسي  الضغط  لتخفيف  فعالة  وسيلة  تعتبر  منتظم  بشكل  الرياضية  التمارين  ممارسة 
 .قدرة الجسم على مقاومة التوترالجسدية، مما يحسن من 

التغذية الصحية تساهم في تحسين الحالة الجسدية والنفسية خلال الأزمات. تجنب الأطعمة غير الصحية   :التغذية السليمة •
 .والتركيز على الأطعمة الغنية بالفيتامينات والمعادن يدعم الصحة العامة

 :القدرة على اتخاذ قرارات هادئة  .5

الأزمات الصحية تتطلب القدرة على اتخاذ قرارات صائبة في أوقات الضغط العالي. التدريب  :بهدوء تحت الضغط التفكير   •
 .على اتخاذ القرارات في بيئات ضاغطة يعزز من قدرة الأفراد والمؤسسات على الاستجابة للأزمات

من مصادر موثوقة خلال الأزمات تمنع الذعر  القدرة على معالجة وتقييم المعلومات الصحيحة   :إدارة المعلومات المتدفقة •
 .وتساعد في اتخاذ قرارات مدروسة



 

 49 

 :أهمية التخطيط المسبق .6

الطارئة.   :التخطيط للأزمات • الظروف  للتعامل مع  المسبق ووضع خطط بديلة  التخطيط  الأزمات الصحية تظهر أهمية 
 .الناجم عن عدم اليقينوجود خطط استجابة سريعة للأزمات يساعد في تقليل القلق والتوتر 

التحضير للسيناريوهات المختلفة للأزمات يساعد في تخفيف الضغط النفسي حيث  :التكيف مع السيناريوهات المحتملة •
 .يكون لدى الأفراد أو المؤسسات خطط مرنة وقابلة للتطبيق في أي حالة

 :الاستفادة من التكنولوجيا .7

التباعد الاجتماعي، مثل جائحة كورونا، أظهرت التكنولوجيا أثناء الأزمات الصح :التواصل الافتراضي • ية التي تتطلب 
 .أهميتها في الحفاظ على التواصل الشخصي والمهني عبر وسائل الاتصال الرقمي

استخدام التطبيقات الصحية لتتبع الحالة الصحية، إدارة الإجهاد، والحصول   :الاستفادة من الأدوات التكنولوجية الصحية •
 .دعم النفسي عبر الإنترنت يمكن أن يكون وسيلة فعالة لتخفيف التوترعلى ال

 :التثقيف النفسي .8

المستمر • تحسين   :التعلم  في  يساعد  أن  يمكن  والجسدية  النفسية  الصحة  على  الأزمات  تأثير  لكيفية  أفضل  فهم  تطوير 
 .ط يمكن أن يكون مفتاحًا للتعافيالاستجابة لتلك الأزمات. تعلم المهارات النفسية والعقلية للتعامل مع الضغو

تعزيز الوعي الذاتي فيما يتعلق بردود الفعل العاطفية والتعامل مع التوتر النفسي يساهم في التعرف على   :الوعي الذاتي •
 .الضغوط في وقت مبكر واتخاذ إجراءات مناسبة للتخفيف منها

 :التعاون والعمل الجماعي .9

الأزمات الصحية غالبًا ما تتطلب تعاون جماعي بين فرق العمل والمؤسسات المختلفة. العمل بروح   :تعزيز روح الفريق  •
 .الفريق يساعد على توزيع الضغوط وتقديم الدعم المتبادل بين الأعضاء

المختلفة مثل السلطات الصحية، المستشفي :التنسيق بين الجهات • الجهات  الصحية تتطلب تنسيقًا قويًا بين  ات،  الأزمات 
 .وأطراف المجتمع. هذا التعاون يقلل من الفوضى ويساعد على تخفيف الضغوط المتزايدة

 :إدارة الشائعات والمعلومات المغلوطة  .10

الأزمات الصحية غالبًا ما تترافق مع انتشار معلومات مضللة أو شائعات تزيد من حالة الهلع   :مكافحة الأخبار الكاذبة •
المهمة الدروس  من  المصادر    والتوتر.  على  الاعتماد  نحو  الأفراد  وتوجيه  المعلومات  التأكد من مصادر  هو ضرورة 

 .الموثوقة
القلق غير   :التثقيف الإعلامي • المعلومات والمصادر خلال الأزمات الصحية يقلل من  التحقق من  الجمهور كيفية  تعليم 

 .الضروري والتوتر الناتج عن الشائعات

 :للكوادر الطبية   التركيز على الصحة النفسية .11

الأطباء والممرضون والعاملون في مجال الرعاية الصحية يتعرضون لضغوط هائلة   :دعم العاملين في الخطوط الأمامية •
خلال الأزمات. توفير الدعم النفسي والإرشادي لهم ضروري للحفاظ على صحتهم النفسية، مما يضمن استمرار أدائهم 

 .بفعالية
الراحة • فترات  مع  الت :إتاحة  العمل  توازن  من  والتأكد  راحة مخصصة،  فترات  من خلال  النفسية  الضغوط  من  خفيف 

 .الاسترخاء

 :الخلاصة 

الدروس المستفادة من أساليب ومهارات مواجهة ضغوط الأزمات الصحية تؤكد على أهمية المرونة النفسية، الدعم الاجتماعي، 
التكنولوجيا، وإدارة التوتر بشكل فعّال. تعزيز هذه المهارات يساعد الأفراد والمجتمعات والمؤسسات  التخطيط الجيد، الاستفادة من 

 .على تجاوز الأزمات الصحية بتماسك أكبر ونتائج أفضل 
 ما هي الدروس المستفادة من خطة عمل مستقبلية لمواجهة الأزمات الصحية وكيفية التغلب عليها 

لمواجه القوة وضع خطة عمل مستقبلية  نقاط  السابقة وتحليل  المستفادة من الأزمات  الدروس  الصحية يتطلب دراسة  ة الأزمات 
والضعف فيها. الهدف هو تطوير استراتيجيات استباقية وفعّالة تساعد على مواجهة الأزمات الصحية والتغلب عليها في المستقبل.  

 :لخطة عمل مستقبلية فيما يلي أبرز الدروس المستفادة التي يمكن أن تشُكّل الأساس
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 :التخطيط المسبق واستراتيجية الوقاية .1

المسبق • التحضير  واضحة   :أهمية  طوارئ  خطط  وجود  المفتاح.  هو  المسبق  التحضير  أن  تكشف  الصحية  الأزمات 
 .وإجراءات مدروسة للاستجابة للأزمات يساعد على تقليل الخسائر ويعزز فعالية الاستجابة

يجب أن تركز خطط العمل المستقبلية على تطوير أنظمة استجابة سريعة، تتضمن فرق   :لسريعةبناء قدرات الاستجابة ا •
 .طوارئ مدربة ومؤسسات جاهزة للتدخل الفوري عند ظهور أية أزمة صحية

مثل الوقاية دائمًا أفضل من العلاج، لذا ينبغي توجيه جهود أكبر نحو تعزيز تدابير الوقاية،  :التوسع في إجراءات الوقاية •
 .حملات التوعية، والتطعيمات، وتحسين النظافة العامة

 :تعزيز التعاون الدولي والإقليمي .2

الدروس المستفادة تؤكد أن التعاون بين الدول والمجتمعات الإقليمية والدولية ضروري   :الأزمات الصحية عابرة للحدود •
 .الحدود، والتعاون العالمي ضروري لاحتوائها بسرعةلمواجهة الأزمات الصحية. الأمراض الوبائية لا تعرف 

يجب إنشاء قنوات لتبادل المعلومات والبيانات الصحية بشكل سريع ومنظم، بالإضافة إلى   :تبادل المعلومات والموارد •
 .تبادل الموارد الطبية والفرق الصحية في حالات الطوارئ

 :تطوير الأنظمة الصحية وزيادة مرونتها .3

الأزمات الصحية تظهر أن الأنظمة الصحية تحتاج إلى بنية تحتية قوية ومتينة، مع توافر  :نية التحتية الصحيةتعزيز الب •
 .المعدات الطبية الضرورية، وحدات العناية المركزة، وإمدادات الأدوية

زيادة الطلب على  يجب أن تكون الأنظمة الصحية مرنة وقادرة على التكيف مع متغيرات الأزمات، مثل   :زيادة المرونة •
 .الخدمات الصحية أو تغيّر طبيعة المرض )تحورات الفيروسات أو الأمراض الجديدة(

من الضروري أن تتضمن خطط العمل المستقبلية استراتيجيات لدعم وتطوير الكوادر الطبية.  :الاهتمام بالكوادر الصحية •
 .مهارات المطلوبة لمواجهة الأزمات المستقبليةيجب تدريب العاملين في القطاع الصحي بشكل مستمر لتزويدهم بال

 :استغلال التكنولوجيا والابتكار .4

الصحة • في  الرقمي  التتبع   :التحول  تطبيقات  بعُد،  عن  الصحية  الرعاية  أنظمة  مثل  الرقمية،  التكنولوجيا  من  الاستفادة 
 .الاستجابة للأزمات الصحية، يساعد في تحسين سرعة وفعالية (Big Data) الصحي، وأنظمة البيانات الكبيرة 

الاستفادة من الابتكارات العلمية والبحوث لتسريع تطوير الأدوية واللقاحات هو  :الابتكار في تطوير الأدوية واللقاحات •
 .درس أساسي. الاستثمار في البحث العلمي أمر ضروري لضمان القدرة على الاستجابة السريعة للأمراض الجديدة

 :الفعّالالتواصل والتثقيف  .5

الأزمات الصحية كشفت أهمية التواصل الفعّال بين السلطات الصحية والمجتمعات. يجب أن تركز   :التواصل مع الجمهور •
الشائعات  وتجنب  والموثوقة،  الدقيقة  المعلومات  لتقديم  الاتصال  استراتيجيات  تحسين  على  المستقبلية  العمل  خطط 

 .والمعلومات الخاطئة
تعزيز برامج التوعية والتثقيف الصحي المستمر يساعد على رفع مستوى وعي المجتمع ويسهم في تبني  :التثقيف الصحي •

 .سلوكيات صحية تمنع تفاقم الأزمات

 :الاستثمار في البحث والتطوير .6

ي  دعم الأبحاث الصحية وتطوير اللقاحات والعلاجات يجب أن يكون جزءًا أساسيًا من أ :الأبحاث السريعة والمتخصصة •
والتحديات  الجديدة  الأمراض  لمواجهة  أفضل  وضع  في  يجعلنا  المستمر  العلمي  البحث  في  الاستثمار  مستقبلية.  خطة 

 .الصحية
العالمي • العلمي  حلول   :التعاون  إلى  الوصول  من  يسُرع  العالم  العلمية حول  والمؤسسات  الأبحاث  مراكز  بين  التعاون 

 .المعرفة والخبراتللأزمات الصحية من خلال مشاركة 

 :تحسين سلاسل التوريد والإمدادات الصحية .7

، أظهرت هشاشة سلاسل التوريد العالمية. يجب أن 19- الأزمات الصحية، مثل جائحة كوفيد :تأمين الإمدادات الضرورية •
 .تياجات الطارئةتتضمن خطط العمل المستقبلية استراتيجيات لبناء سلاسل توريد مرنة ومستدامة قادرة على تلبية الاح
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إنشاء مخزونات استراتيجية من الأدوية، المستلزمات الطبية، ومعدات الوقاية الشخصية يساهم في   :التخزين الاستراتيجي •
 .تجنب نقص الموارد أثناء الأزمات

 :التركيز على الصحة النفسية .8

نفسية للمجتمعات، ولذلك يجب أن تركز  الأزمات الصحية تؤثر بشكل كبير على الصحة ال :دعم الصحة النفسية للمجتمع •
 .خطط العمل على تقديم خدمات دعم نفسي، وتطوير برامج مجتمعية تهدف إلى تعزيز المرونة النفسية والتعامل مع التوتر

تقديم دعم نفسي خاص للعاملين في القطاع الصحي أمر ضروري لمساعدتهم على التعامل مع  :رعاية الكوادر الطبية •
 .والتحديات التي يواجهونها أثناء الأزمات الضغط الهائل

 :التعلم من الأزمات السابقة .9

أحد أهم الدروس هو أهمية مراجعة وتقييم الأداء بعد كل أزمة صحية. تحليل نقاط القوة والضعف  :مراجعة مستمرة للأداء •
 .في الاستجابة وتوثيقها يساعد في تحسين الخطط المستقبلية

يجب تعزيز الأساليب والإجراءات التي أثبتت فعاليتها خلال الأزمات السابقة، والتعلم من الأخطاء  :النجاحاتبناء على   •
 .لتجنب تكرارها في المستقبل

 :التوزيع العادل للموارد الصحية .10

ما تكون الأكثر   الأزمات الصحية أظهرت أن الفئات الأكثر ضعفًا غالبًا :ضمان العدالة في الوصول إلى الخدمات الصحية •
 .تأثرًا. لذلك، يجب أن تركز خطط العمل على ضمان توزيع عادل للموارد والخدمات الصحية بين جميع الفئات الاجتماعية

تطوير خطط خاصة لتقديم الرعاية الصحية في المناطق النائية أو ذات البنية التحتية الضعيفة  :الاهتمام بالمناطق النائية •
 .وة الصحية وضمان استعداد شامليساهم في تقليل الفج

 :الخلاصة 

الدروس المستفادة من الأزمات الصحية تؤكد على أهمية التحضير المسبق، التعاون الدولي، تعزيز البنية التحتية الصحية، واستغلال 
أيضًا من الركائز الأساسية لأي التكنولوجيا والابتكار. التواصل الفعّال، الاستثمار في البحث العلمي، وتحسين سلاسل التوريد يعدّ  

خطة عمل مستقبلية. هذه الدروس تساعد على بناء أنظمة صحية أكثر مرونة وقدرة على مواجهة التحديات الصحية المستقبلية بشكل  
 .أفضل
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