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                  هــي الثــروة الأولى«، كلمــات كتبهــا الفيلســوف 
   الأمريكي رالف والدو إميرسون في عام 1860. 

وتُذكرنا مقولة إميرســون، التي ينقلها عنه ديفيد بلوم أســتاذ الاقتصاد 

والصحــة العامــة في جامعــة هارفــارد في المقالــة الرئيســية ضمــن هــذا 

العــدد، بــأن الصحــة الجيــدة هــي ركيــزة البنــاء — بنــاء الصحــة والمجتمــع 

والاقتصاد.

وقــد خطــت الإنســانية خطــوات واســعة في مجــال تطويــر اللقاحــات 

والتقنيــات الطبيــة التــي تســمح لنــا بــأن نحيــا حيــاة أفضــل وأكثــر صحــة. 

وهنــاك تطــورات أخــرى — مثــل زيــادة توفيــر الميــاه النظيفــة والمرافــق 

الصحيــة — ســاعدت علــى التصــدي لأمــراض مزمنــة وتمهيــد الســبيل 

لتحســين المســتوى الصحــي. 

ولكــن القصــة لا تقتصــر علــى تقــدم لا يتوقــف. فحيــن كان هــذا العــدد 

هــي  إيبــولا  لفيــروس  فاشــية  يواجــه  العــالم  كان  الصــدور،  وشــك  علــى 

الأســوأ علــى الإطــاق، في تذكــرة قاســية لنــا بمــدى ضعفنــا وبالمســافة 

التــي لا يــزال علينــا أن نقطعهــا. ورغــم أن التفــاوت الكبيــر في المســتوى 

الصحــي قلمــا يحتــل عناويــن الأخبــار — وهــو التفــاوت الــذي تجســده 

أمــور مثــل الفــارق البالــغ 38 ســنة بيــن العمــر المتوقــع في اليابــان )83 

يثيــر قضايــا تتعلــق بالعدالــة  فإنــه    — ســنة( وســيراليون )45 ســنة( 

ويشــير إلى ضــرورة التقــدم في عــدة جبهــات. 

البارزيــن للحديــث عــن  العــدد، نجمــع لفيفــا مــن المؤلفيــن  وفي هــذا 

الصحــة العالميــة مــن زوايــا مختلفــة، حيــث يتناولــون النظــم الصحيــة 

اليــوم — مزيــج الأشــخاص والممارســات والقواعــد والمؤسســات الــذي 

تقــف  التــي  والاقتصاديــات   — للســكان  الصحيــة  الاحتياجــات  يخــدم 

وراءهــا. 

ويشــدد بلــوم في مقالــه الشــامل علــى دور الصحــة الجيــدة في قــدرة 

الفرد أو الأســرة على البقاء عند خط الفقر أو الارتفاع عنه. ويضم العدد 

عــدة مقــالات تستكشــف موضــوع الإنفــاق علــى الرعايــة الصحيــة، حيــث 

تناقــش فيكتوريــا فــان وأمانــدا غلاســمان تحويــل الإنفــاق علــى الصحــة 

العامــة مــن الحكومــات المركزيــة إلى الولايــات والمــدن؛ وينظــر بنديكــت 

كليمنــس وســانجيف غوبتــا وباوبينــغ شــانغ فيمــا إذا كان التراجــع الــذي 

شــهده الإنفــاق علــى الصحــة العامــة مؤخــرا في الاقتصــادات المتقدمــة 

تراجعــا دائمــا. 

ونقــدم عــدة تقاريــر مــن الخطــوط الأماميــة: وزيــرا الصحــة في كل مــن 

كولومبيــا وروانــدا يناقشــان أكبــر التحديــات في وظيفتهمــا، والرئيــس 

التنفيــذي لإحــدى الشــركات الصيدلانيــة ينظــر في المعوقــات أمــام تطويــر 

يتنــاول  خــاص  مقــال  وهنــاك  الناشــئة.  الأمــراض  لمكافحــة  عقاقيــر 

أربعــة مخاطــر جســيمة تهــدد الصحــة في القــرن الحــادي والعشــرين. 

وفي هــذا العــدد أيضــا تعــرض موريــن بيــرك ملامــح مــن حيــاة ألفيــن 

روث، الفائــز بجائــزة نوبــل لعــام 2012، بينمــا يطــرح بــاب »تأمــل معــي« 

رؤيــة لعالمنــا الــذي يتزايــد فيــه التوســع الحضــري.

جيفري هيدن

رئيس التحرير 

الثروة الأولى
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مورين بيرك 

تقدم نظرة عامة 

على ألفن روث 

الحائز على 

جائزة نوبل 

والذي يستخدم 

نظرية المباريات 

لتحسين حياة 

الناس

يــزال ألفــن روث يتذكــر شــعوره بالاضطــراب 

تلقــى  عندمــا   1995 عــام  في  أعماقــه  مــن 

مكالمــة بــوب بيــران مــن البرنامــج الوطنــي 

تبــادل  مركــز  وكان  المقيميــن.  الأطبــاء  لتوظيــف 

بالتوفيــق  يقــوم ســنويا  الــذي  »ماتــش«،  المعلومــات 

الأمريكييــن  الأطبــاء  وآلاف  المتاحــة  الوظائــف  بيــن 

علــى  يشــرف  شــخص  عــن  يبحــث  التخــرج،  حديثــي 

المركــز.  تصميــم  إعــادة 

شــعور  انتابــه  وقــد  يفكــر  راح  كيــف  روث  ويذكــر 

بعــدم الارتيــاح: »لمــاذا أنــا بالــذات؟«. وبالطبــع فقــد 

كان يعــرف لمــاذا اختــاره بيــران مــن بيــن الآخريــن. 

بيــن الخريجيــن  التوفيــق  عــن  كتــب روث كتابــا  فقــد 

والوظائــف ودرس الكثيــر مــن إخفاقــات الســوق التــي 

تحــول دون عمــل العــرض والطلــب بشــكل ســليم، بمــا 

في ذلــك ســوق العمــل في المجــال الطبــي. وقــد حققــت 

لــه أبحاثــه بشــأن مراكــز تبــادل المعلومــات وعمليــات 

العرائــس  بيــن  تتــم  التــي  كتلــك  المثلــى  التوفيــق 

والعرســان وبيــن الأطبــاء والمستشــفيات شــهرة كبيــرة 

في هــذا المجــال. 

ولكــن كصاحــب نظريــات، لم يكــن ثمــة مــا يدعــوه 

إلى القلــق إزاء التفاصيــل اللازمــة لتنفيــذ آليــة لضمــان 

المزاوجــة  علــى  يُطلــق  حســبما  المســتقر،  التوافــق 

التــي  المشــكلات  تحديــد  يكفــي  كان  فقــد  المثاليــة. 

إعــادة  علــى  وافــق  إذا  أمــا  العمليــة.  هــذه  تتضمنهــا 

تصميــم مركــز ماتــش، فســيتعين عليــه إيجــاد حلــول.

جــريء  مشــروع  أول  هــو  المشــروع  هــذا  وكان 

لتصميــم  الحقيقيــة  الممارســة  عــالم  روث  بــه  يدخــل 

الســوق، وينتهــي بــه إلى الحصــول علــى جائــزة نوبــل 

في الاقتصــاد بالاشــتراك مــع لويــد شــابلي في عــام 

.2012

الطبيب والسوق الصحي

وكان  الجــدد.  الأطبــاء  ســوق  درس  قــد  روث  كان 

يعــرف أن التنافــس مــن أجــل جــذب العــدد القليــل مــن 

طــاب الطــب في أربعينــات القــرن العشــرين قــد دفــع 

للطــاب  الإقامــة  فــرص  عــرض  إلى  المستشــفيات 

وحتــى  الدراســية،  حياتهــم  بدايــة  في  متزايــد  بشــكل 

الأحيــان.  بعــض  في  التخــرج  مــن  عــام 

مــن  يعــاني  النظــام  هــذا  أن  الواضــح  مــن  وكان 

مــن  قليــل  عــدد  بعــد  تنقيحــه  فجــرى  ضعــف،  أوجــه 

عــدم  علــى  الطــب  كليــات  وافقــت  عندمــا  الســنوات 

حتــى  بطلابهــم  تتعلــق  معلومــات  أي  عــن  الكشــف 

بعــد  أخــرى  قضايــا  بــرزت  ولكــن   — معيــن  تاريــخ 

علــى  أســماؤهم  المدرجــة  الطــاب  كان  فقــد  ذلــك. 

بالنســبة  تمثــل  التــي  الانتظــار بالمستشــفيات  قوائــم 

لهــم الاختيــار الأول يرفضــون العــروض المقدمــة مــن 

الثــاني،  اختيارهــم  تمثــل  كانــت  التــي  المستشــفيات 

ونتيجــة  فتــرة ممكنــة.  برفضهــم لأطــول  ويتمســكون 

لذلــك، بقيــت قوائــم الانتظــار علــى حالهــا حتــى نهايــة 

عجــل.  علــى  القــرارات  تُتخــذ  حيــث  الاختيــار،  فتــرة 

يكــون  النهايــة،  في  يُرفــض  العــرض  كان  وعندمــا 

الوقــت قــد فــات بالنســبة للمستشــفى لتقديــم عــروض 

مرغوبيــن.  آخريــن  مرشــحين  إلى 

المُصلِح

شخصيات اقتصادية

لا
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واتسمت عملية التوفيق بين الأطباء الجدد والمستشفيات بالارتباك 

ولم يــرض عنهــا طــاب الطــب أو أصحــاب العمــل المحتمليــن. ولتحقيــق 

مواءمــة أفضــل بيــن أفضليــات كل مــن طــاب الطــب والمستشــفيات، جــرى 

اســتحداث برنامــج ماتــش في بدايــة خمســينات القــرن العشــرين للتوفيــق 

علــى  تعتمــد  مفاضلــة  قوائــم  باســتخدام  والمستشــفيات  الطــاب  بيــن 

التصنيــف ويضعهــا الطرفــان. 

غيــر أن مشــكلات جديــدة ظهــرت. فقــد زاد عــدد طالبــات الطــب زيــادة 

كبيــرة وطلــب عــدد كبيــر مــن الأزواج والزوجــات ممــن التقــوا في كليــة 

الطــب الإقامــة في نفــس المدينــة. ولم يســتطع برنامــج ماتــش تلبيــة هــذه 

الطلبــات، فلجــأ كثيــر مــن الأشــخاص إلى تجاهلــه، وهــو مــا مثــل إشــارة 

إلى بدايــة انهيــار النظــام. 

ووافــق روث علــى تنقيــح البرنامــج وتحديثــه، ووضــع بالاشــتراك مــع 

إليــوت بيرانســون، الإجــراءات الرياضيــة، أو الخوارزميــة، التــي لا تــزال 

العمــل.  وأصحــاب  الجــدد  الأطبــاء  بيــن  للتوفيــق  اليــوم  حتــى  تســتخدم 

لتبــادل  مــن ثلاثيــن مركــزا  أكثــر  هــذه الخوارزميــة في  اســتخدمت  وقــد 

المعلومــات عــن ســوق العمــل.

توفيق الأسواق 

تتعــدل  التــي  الأســواق  دراســة  إلى  الماضــي  في  الاقتصــاد  خبــراء  عمــد 

مــن  للطلــب. ولكــن روث  العــرض مســاويا  فيهــا الأســعار بحيــث يكــون 

الخبــراء في نظريــة المباريــات ومتخصــص في »توفيــق الأســواق،« أي 

الأســواق التــي لا تــؤدي فيهــا التغيــرات في الأســعار وحدهــا إلى تســوية 

الأوضــاع في الســوق. ولا يســتطيع المشــاركون في هــذه الأســواق اختيــار 

مــا يريــدون، حتــى إذا كان بمقدورهــم تحمــل التكلفــة؛ بــل يجــب أن يتــم 

اختيارهــم أيضــا. وانظــر مثــا إلى نظــام قبــول الطــاب بالكليــات أو ســوق 

التعــارف بيــن النــاس. 

يســمى  الاقتصــاد  علــم  فــروع  مــن  جديــد  لفــرع  رائــدا  روث  ويعتبــر 

بنظريــة  الخاصــة  الرياضيــة  الأدوات  يســتخدم  وهــو  الســوق،  تصميــم 

المباريــات في إصــاح الأنظمــة التــي أخفقــت آليــة أســواقها. ويضطلــع 

مصممــو الأســواق بمهمــة محــددة بوضــوح في الأســواق التــي لا وجــود 

للأســعار فيهــا، لأنــه إذا كانــت الأســعار لا تــؤدي دورا إشــاريا، فــا بــد 

مــن وجــود آليــة أخــرى لتســوية الســوق. ويســاعد الاقتصاديــون مــن أمثــال 

روث علــى تصميــم هــذه الآليــات. 

 Harvard Business مجلــة  في  نشــرت  لــه  مقالــة  في  روث  وأوضــح 

Review في عــام 2007 أن مصممــي الأســواق يســعون إلى فهــم »القواعــد 
والإجــراءات التــي تجعــل الأنــواع المختلفــة مــن الأســواق تعمــل بشــكل جيــد 

أســاليب عمــل  أن »هدفهــم هــو معرفــة  أو بشــكل غيــر ســليم.« وأضــاف 

ومتطلبــات أســواق معينــة بالدرجــة الكافيــة لإصلاحهــا عندمــا تتعطــل 

أو لبنــاء أســواق مــن الصفــر في حالــة عــدم وجودهــا«.

ويســتند جــزء كبيــر مــن عمــل روث إلى النظريــة التــي طرحهــا شــيبلي. 

وأشــارت الأكاديميــة الملكيــة الســويدية للعلــوم عنــد منحهــا جائــزة نوبــل 

للخبيريــن إلى »نظريــة التوزيعــات المســتقرة وممارســة تصميــم الســوق.« 

ويُنسَــب الفضــل بصفــة عامــة إلى شــيبلي لإســهامه النظــري وإلى روث 

لوضعــه النظريــة موضــع التنفيــذ العملــي. 

وتعتبــر خوارزميــة القبــول المؤجــل التــي اقترحهــا شــيبلي وديفيد غيل 

 «College Admissions and the Stability 1962 في دراســتهما في عــام

 The American Mathematical مجلــة  في  المنشــورة   of Marriage»
العمــل.  هــذا  أســاس  هــي   Monthly

و10  نســاء   10 بيــن  التوفيــق  كيفيــة  الخوارزميــة  هــذه  وتبحــث 

رجــال، علــى أســاس التفضيــات الفرديــة لــكل منهــم. فيمكــن للنســاء أن 

يختــرن الرجــال، كمــا يمكــن للرجــال أن يختــاروا النســاء. وفي الســيناريو 

التقليــدي، تبــدأ العمليــة بــأن يتقــدم كل رجــل للمــرأة التــي يحبهــا أكثــر مــن 

غيرهــا. وتنظــر كل امــرأة بعــد ذلــك في العــروض المختلفــة التــي تلقتهــا 

)إذا كانــت قــد تلقــت أي عــروض(، وتُبقــي علــى مــا تــراه أفضــل عــرض 

)دون أن تقبلــه حتــى ذلــك الوقــت(، وترفــض العــروض الأخــرى. 

ثــم يتقــدم الرجــال الذيــن رُفضــوا في الجولــة الأولى إلى اختياراتهــم 

الثانيــة، في حيــن تحتفــظ النســاء مــرة أخــرى بأكثــر العــروض جاذبيــة 

مــن  أي  يرغــب  ذلــك حتــى لا  ويســتمر  العــروض.  باقــي  ويرفضــن  لهــن 

الرجــال في تقديــم مزيــد مــن العــروض. وتقبــل كل امــرأة بالعــرض الــذي 

تحتفــظ بــه، ولا تكــون هنــاك حاجــة إلى تكــرار أي عــروض أخــرى. وأثبــت 

عمليــة  إلى  دائمــا  تــؤدي  الخوارزميــة  هــذه  أن  رياضيــا  وشــيبلي  غيــل 

توفيــق تتســم بالاســتقرار، أي، عمليــة لا ينفصــل فيهــا أي زوجيــن لتكويــن 

حــالات توافــق جديــدة تجعلهــم أفضــل حــالا. 

واســتخدم روث تنويعــات مــن هــذه الخوارزميــة للتوفيــق بيــن الطــاب 

والكليــات، وكتبــة المحاميــن والقضــاة، وغيرهــم. ويقــول روث ببســاطة 

أفضــل.  بشــكل  حياتهــم  يحيــوا  أن  علــى  النــاس  تســاعد  الأســواق  »إن 

وينبغــي أن نحســنها عندمــا نســتطيع ذلــك.«

الطفل المثير للمشاكل

ولــد ألفــن روث في عــام 1951 في حــي كوينــز بمدينــة نيويــورك. وكان 

والــداه، وهمــا مــن الأمريكييــن مــن الجيــل الأول، يعمــان بتدريــس النســخ 

دائمــا  روث  وكان  العامــة.  الثانويــة  المــدارس  والاختــزال في منظومــة 

»طفــا يثيــر المشــاكل« كمــا يزعــم. ولم يكــن ســعيدا في المدرســة فتركهــا 

في ســن السادســة عشــرة. 

العلــوم بجامعــة  المتفوقيــن في  ببرنامــج  التحــق  الوقــت،  ذلــك  وفي 

والعلــوم  الرياضيــات  لدراســة  والــذي كان يتضمــن فصــولا  كولومبيــا، 

نيويــورك.  مدينــة  منطقــة  مــن  الموهــوب  للشــباب  الســبت  أيــام  صبــاح 

وبمســاعدة أشــخاص ذوي صلــة ببرنامــج المتفوقيــن، التحــق ببرنامــج 

بكالوريــوس الهندســة بجامعــة كولومبيــا دون أن يحصــل علــى شــهادة 

درجــة  علــى  وحصــل  ســنوات  ثــاث  بعــد  وتخــرج  الثانويــة.  المدرســة 

العمليــات.  بحــوث  في  البكالوريــوس 

ويقــول روث »مــن كان يــدري أننــي لم أكــن أمانــع الالتحــاق بالفصــول 

المدرســية والتعلــم؟ ولكننــي لم أكــن أحــب المدرســة الثانويــة كثيــرا. فلــم 

يكــن بيننــا توافــق جيــد«.

لدراســة   1971 عــام  في  ســتانفورد  جامعــة  إلى  روث  وانتقــل 

الدكتــوراه في مجــال بحــوث العمليــات، الــذي يوصــف في بعــض الأحيــان 

علــى أنــه منهــج علمــي لإدارة الأنظمــة المعقــدة. وهنــاك انجــذب إلى نظريــة 

المباريــات، وكان الــذي أثــار اهتمامــه فصــل دراســي كان يحاضــر فيــه 

كمــا  القــدس.  العبريــة في  الجامعــة  مــن  ماشــلر  مايــكل  الزائــر  الأســتاذ 

اتصــل روث ببــوب ويلســون، وهــو مــن الخبــراء في نظريــات المباريــات 

مهمــا  مرشــدا  وأصبــح  ســتانفورد  بجامعــة  الأعمــال  كليــة  ويــدرس في 

للطــاب. 

قبــل  أثيــرت  مشــكلة  روث  أعدهــا  التــي  الدكتــوراه  رســالة  وحلــت 

ثلاثيــن عامــا في الكتــاب البــارز المعنــون نظريــة المباريــات والســلوك 

الاقتصــادي لخبيــر الرياضيــات جــون فــون نويمــان والخبيــر الاقتصــادي 

نظريــة  أمــام  المجــال  فتــح  الــذي  الكتــاب  وهــو  مورغنشــتيرن،  أوســكار 

المباريــات. ويقلــل روث مــن أهميــة هــذا الإنجــاز، قائــا إنــه قــد اتضــح في 

النهايــة أن الموضــوع كلــه كان طريقــا مســدودا. ولكــن الطــرق المســدودة، 

كمــا يضيــف روث، ليســت ســيئة بالضــرورة. كمــا أضــاف »أن هــذا الميــدان 

حقــق تقدمــا كبيــرا باستكشــاف الطــرق المســدودة«. 

التدريــس  مجــال  في  منصــب  لتــولي  كاليفورنيــا  مغادرتــه  وقبــل 

لزيــارة  الحــج  يشــبه  بمــا  قــام  شــامبين-أوربانا،  في  إلينــوي  بجامعــة 

نظريــة  في  البارزيــن  الخبــراء  مــن  الوقــت  ذلــك  في  كان  الــذي  شــيبلي، 

المباريــات في شــركة رانــد، وهــي مســتودع فكــر في ســانتا مونيــكا. ولم 

يكــن الشــاب روث يعــرف شــيبلي في ذلــك الوقــت، ولكــن نظــرا لأن المجــال 

كان صغيرا جدا في تلك الأيام، فقد كان الســعي إلى رواده له معنى إلى 

حــد مــا. ويقــول روث »لم يكــن مــن الصعــب أن تــدرك أنــك إذا أثبــت مســألة 

جديــدة في نظريــة المباريــات، عليــك التوجــه إلى شــيبلي لإبلاغــه بهــا.« 

وفي هــذه الأثنــاء كانــت حــدود هــذا العلــم تتغيــر. ويقــول روث »بعــد 

حصــولي علــى الدكتــوراه في عــام 1974 بوقــت قصيــر، بــدا كمــا لــو أن 

نظريــة المباريــات ســتزدهر باعتبارهــا جــزءا مــن بحــوث العمليــات. ولكــن 

لم يحــدث ذلــك، وازدهــرت في علــم الاقتصــاد«. 
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أســتاذا  والعشــرين  الثانيــة  ســن  روث في  عُيــن  حيــث  إلينــوي،  وفي 

تجــارب  يجــري  بــدأ  الأعمــال،  وإدارة  الاقتصــاد  قســم  في  مســاعدا 

علــم  في  المتخصصيــن  مــن  زملائــه  مــع  المباريــات  نظريــة  باســتخدام 

مورنيغــان.  كيــث  بينهــم  ومــن  النفــس، 

ويتذكــر مورنيغــان، وهــو الآن أســتاذ بكليــة كيلــوغ لإدارة الأعمــال 

بجامعــة نــورث وســترن، روث كشــخص ذكــي. ويقــول مورنيغــان »لقــد 

شــعر روث بالقلــق لفتــرة مــن أنــه لــن يجــد أي أفــكار عظيمــة بعــد أن يبلــغ 

يبلغــون  مــا  عــادة  الرياضيــات  علمــاء  نظــرا لأن  والعشــرين«  الخامســة 

ذروة تألقهــم وهــم في ســن صغيــرة. 

واكتشــف روث بعــد فتــرة مــن الزمــن أن التخصصيــن يختلفــان في 

بعــض الأفــكار المتعلقــة بطريقــة اختبــار توقعــات نظريــة المباريــات في 

المختبــر. ولكــن اســتمر اهتمامــه بعلــم الاقتصــاد التجريبــي وهــو لا يــزال 

يــرى العمــل في المختبــرات كوســيلة مهمــة لاختبــار الافتراضــات المتعلقــة 

بالســلوك. 

ويوضــح روث قائــا »إذا كنــت مــن خبــراء نظريــة المباريــات، فــإن 

القواعــد هــي بيانــات. ومــن الأمــور التــي أرغــب في معرفتهــا عــن الســوق 

مــا هــي قواعــده ومــا هــي أحــدث القواعــد؟ لأنــك عندمــا تراقــب النــاس وهــم 

يضعــون القواعــد، يســاورك الشــك في أنهــم يــرون ســلوكا معينــا يحاولــون 

ويــزوده  الســوق  علــى  نافــذة  للباحــث  بــدوره  ذلــك  ويعطــي  تعديلــه.« 

بإشــارات إلى مــا يمكــن أن يكــون عليــه التصميــم الأمثــل للســوق.

تبادل الكلى

انتقــل روث في عــام 1982 إلى كليــة الاقتصــاد بجامعــة بتســبرغ، في 

وكان  الإدراكــي  النفــس  علمــاء  مــن  وهــي  إميلــي،  زوجتــه  بــدأت  حيــن 

بشــركة  والتنميــة  البحــث  مركــز  في  عملهــا  إلينــوي،  في  قابلهــا  قــد 

بتســبرغ.  في  وســتنغهاوس 

وتواكبــت إقامتهمــا في بتســبرغ والتــي اســتمرت لســتة عشــر عامــا مــع 

حدثيــن بارزيــن. فقــد افتُتــح مركــز زرع الأعضــاء بجامعــة بتســبرغ في 

عــام 1985، وهــو مــن مستشــفيات زرع الأعضــاء البــارزة علــى مســتوى 

اســمه  يحمــل  المركــز  أصبــح  )الــذي  ســتارزل  تومــاس  ويديــره  العــالم، 

الآن(، والــذي كثيــرا مــا يطلــق عليــه أبــو زرع الأعضــاء. وبعــد عــدة ســنوات 

حصــل جوزيــف مــواري الجــراح مــن بوســطن علــى جائــزة نوبــل في الطــب 

لإجرائــه أول عمليــة زرع كلــى ناجحــة. 

وليــس مــن المســتغرب أن تجــذب مشــكلة التوفيــق بيــن المرضــى الذيــن 

يحتاجــون إلى عمليــات زرع كلــى والكلــى التــي يمكــن زرعهــا انتبــاه روث. 

عــدد  إجــراء  في  المستشــفيات  بــدأت  الثالثــة،  الألفيــة  مطلــع  ففــي 

محــدود مــن عمليــات تبــادل الكلــى الحيــة التــي يشــترك فيهــا زوجــان مــن 

مــن  مــن كل  المريــض  المبــادلات، كان  المتبرعيــن. وفي هــذه  المرضــى 

الزوجيــن المرضــى المتبرعيــن غيــر المتوافقيــن متوافقــا مــع المتبــرع في 

الــزوج الآخــر، بمــا يســمح لــكل مريــض بالحصــول علــى كليــة مــن المتبــرع 

المســتهدف للشــخص الآخــر. 

ومــع ذلــك، كان هنــاك نقــص كبيــر في الكلــى. وفي عــام 2002، بلــغ 

المتحــدة  الولايــات  الانتظــار في  قائمــة  علــى  المســجلين  المرضــى  عــدد 

لكلــى متبرعيــن موتــى أكثــر مــن 55 ألــف مريــض. ومــات نحــو 3400 

مريــض أثنــاء وجودهــم علــى قائمــة الانتظــار، وأصبــح 900 آخــرون في 

حالــة مرضيــة لا تســمح لهــم بــزرع الأعضــاء. 

وأجــرى روث الــذي كان يعمــل في ذلــك الوقــت في جامعــة هارفــارد 

دراســة في عــام 2004 اشــترك فيهــا أوتكــو أونفــر وتايفــون زونميــز حيــث 

أدعــوا فيهــا أن عــدد عمليــات الــزرع يمكــن أن يزيــد زيــادة كبيــرة جــدا 

يكــون مصممــا بطريقــة مناســبة«  لتبــادل المعلومــات  وُجــد »مركــز  إذا 

المرضــى  مــن  المتوافقيــن  غيــر  لــأزواج  بيانــات  قاعــدة  إلى  ويســتند 

 Quarterly Journal والمتبرعيــن. وكان اقتراحهــم، الــذي نشــر في مجلــة

of Economics ينطــوي علــى عمليــات تبــادل بــدون أي قيــود علــى العــدد. 
وأرســلوا هــذه الدراســة إلى العديــد مــن الجراحيــن، ولم يــرد عليهــم إلا 

جــراح واحــد فقــط وهــو فرانــك ديلمونيكــو الــذي كان في ذلــك الوقــت المدير 

الطبــي لمصــرف الأعضــاء في نيــو إنغلانــد. وأســفر عملهــم مــع ديلمونيكــو 

عــن وضــع برنامــج نيــو إنغلانــد لتبــادل الكلــى، الــذي جمــع 14 مركــزا مــن 

مراكــز زرع الكلــى في المنطقــة. 

الكلــى،  تبــادل  عمليــات  تنظيــم  في  النجــاح  مــن  الرغــم  علــى  ولكــن 

فقــد لاحــظ روث أن عــدد عمليــات الجراحــة التــي كان ينظمهــا برنامــج 

نيــو إنغلانــد لتبــادل الكلــى كان يتقــدم بوتيــرة أبطــأ بكثيــر مــن المتوقــع. 

ويقول روث »لقد كنت أعمل مع زميلة لي، هي إيتاي أشلاغي من معهد 

المجتمــع  وفي  يحــدث.«  كان  مــا  لفهــم  للتكنولوجيــا،  ماساتشوســيتس 

العــام للمرضــى، كان عــدد المرضــى الذيــن يســهل التوفيــق بينهــم أكبــر 

مــن عــدد المرضــى الذيــن يصعــب التوفيــق بينهــم. ولكــن عنــد الاطــاع علــى 

الأشــخاص الذيــن كانــوا يســجلون في عمليــة التبــادل وجــدوا عــددا أقــل 

مــن الأزواج الذيــن يســهل التوفيــق بينهــم مــن المتوقــع وعــددا أكبــر بكثيــر 

مــن المتوقــع مــن الأزواج التــي يصعــب التوفيــق بينهــا. 

ويقــول روث »إن مــا كان يحــدث هــو أمــر يتعلــق بنظريــة المباريــات. 

فعندمــا بدأنــا في عمليــة تبــادل الكلــى كنــا نتعامــل في معظــم الأحيــان 

جــزءا  الكلــى  تبــادل  أصبــح  عندمــا  ولكــن  وجراحيهــم،  المرضــى  مــع 

علــى  يــزال  لا  ذلــك  كان  )وإن  أمريــكا  في  الأعضــاء  زرع  مــن  منتظمــا 

مســتوى صغيــر(، تغيــر اللاعبــون، وأصبــح اللاعبــون المهمــون هــم مديــري 

الأعضــاء.« زرع  مراكــز 

اســتراتيجيات  الأعضــاء  زرع  مراكــز  لمديــري  أن  روث  ويوضــح 

مــن  بكثيــر  أكبــر  عــددا  يــرون  لأنهــم  الجراحيــن،  فــرادى  عــن  مختلفــة 

المرضــى والمتبرعيــن. ويقــول روث »لقــد بــدأوا ]المديــرون[ في الاحتفــاظ 

بــالأزواج الذيــن يســهل التوفيــق بينهــم، وفي التوفيــق بينهــم داخليــا في 

مستشــفياتهم، مــع عــدم اطلاعنــا إلا علــى الأزواج الذيــن يصعــب التوفيــق 

إصلاحهــا،  يمكــن  مشــكلة  كانــت  هــذه  إن  أيضــا  روث  ويقــول  بينهــم.« 

السياســية. ولكنهــا كانــت مشــكلة شــائكة لأبعادهــا 

ويقــول روث »ولكــن ذلــك مــن الأشــياء الممتعــة في تصميــم الســوق.« 

ويضيــف »لا يقتصــر الأمــر علــى أن الســوق ليــس علــى نفــس الصــورة التــي 

تصورناهــا بشــكل دقيــق عندمــا كتبنــا دراســتنا الأولى، ولكــن حقيقــة 

وجــود ســوق قــد غيــر المســألة بالفعــل.« 

ويقــول روث أن عمليــات زرع الكلــى تنظــم بشــكل متزايــد مــن خــال 

إجــراء  فيهــا  يمكــن  التــي  المتزامنــة«  غيــر  »السلاســل  باســم  يعــرف  مــا 

سلســلة طويلــة مــن عمليــات زرع الأعضــاء علــى فتــرة طويلــة مــن الوقــت، 

وتبــدأ بوجــود متبــرع محــب للآخريــن علــى اســتعداد للتبــرع بكليــة ولكــن 

ليــس لديــه متلــق معيــن. 

يتمتــع  لمريــض  كليــة  المتبــرع  هــذا  يعطــي  عندمــا  السلســلة  وتبــدأ 

المتبــرع الراغــب في التبــرع لــه بصحــة جيــدة ولكنــه لا يتوافــق معــه مــن 

حيــث المناعــة. ثــم يتبــرع المتبــرع المرتقــب للمتلقــي الأول بكليــة لمريــض 

في زوج آخــر غيــر متوافــق، وهكــذا حتــى تنتهــي السلســلة في وقــت مــا 

عندمــا يعطــي آخــر متبــرع كليــة لمريــض علــى قائمــة الانتظــار. وهــذه 

التــي اشــترك فيهــا نحــو 60 شــخصا تســمح بوصــول برامــج  السلاســل 

عمليــات  بــه  تســمح  ممــا  الأشــخاص  مــن  بكثيــر  أكبــر  عــدد  إلى  التبــرع 

الأصليــة. التبــادل 

الأسواق تساعد الأشخاص على أن 

يحيوا حياتهم بشكل أفضل. وينبغي أن 

نحسنها عندما نستطيع ذلك.
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هل هناك احتمال لبيع الأعضاء؟

بالطبــع يمكــن أن ينخفــض النقــص في الكلــى انخفاضــا كبيــرا إذا مــا 

أمكــن شــراء هــذه الأعضــاء وبيعهــا بشــكل قانــوني، كمــا يــرى البعــض. 

ويمكــن لجســم الإنســان أن يعمــل بشــكل جيــد تمامــا بكليــة واحــدة. ولذلــك، 

منخفــض  إجــراء  يمثــل  الصحيــح  بالشــكل  التبــرع  عمليــة  تنفيــذ  فــإن 

المخاطــر يمكــن أن ينقــذ أرواحــا. وبالتــالي فــإن التــردد واســع النطــاق في 

بحــث الأســواق النقديــة مــن المســائل التــي يحــرص روث علــى أن يفهمــا 

بصــورة أفضــل. 

فشــراء الكلــى وبيعهــا غيــر قانــوني في كل مــكان إلا في إيــران، حيــث 

لا يوجــد نقــص في الكلــى علــى مــا يبــدو. ويقــول روث »إن هــذا يدهشــني 

كنقطــة مهمــة في البيانــات نخاطــر بتجاهلهــا.« 

ويضيــف قائــا إنــه »ربمــا أمكننــا الســير في هــذا الاتجــاه، وذلــك بــأن 

نوضــح بدقــة كيــف يمكــن لســوق جيــد التنظيــم أن يحقــق فوائــد التبــادل 

الطوعــي بيــن البالغيــن بالتراضــي.« ويضيــف »لكــن عندمــا تــرى شــيئا 

مخالفــا للقانــون في كل مــكان تقريبــا فــإن عليــك أيضــا أن تفكــر في أنــه 

ربمــا كانــت هنــاك عقبــة مــا في الطريــق، حتــى وإن لم تفهمهــا تمامــا 

حتــى ذلــك الوقــت«. 

وهــذه المواقــف المختلفــة تجــاه بيــع الأعضــاء »والعمليــات المنفــرة« 

الأخــرى، وهــي عمليــات يؤيدهــا بعــض النــاس بينمــا يرغــب آخــرون في 

حظرهــا، قــد دفعــت روث إلى دراســة هــذه الظاهــرة بتعمــق أكبــر )راجــع 

الإطــار(. 

وأمضــى روث في كمبــردج نفــس الفتــرة التــي أمضاهــا في بتســبرغ 

بجامعــة  الاقتصــاد  كليــة  بيــن  وقتــه  مقســما  عامــا،   14 أي  تقريبــا، 

الأعمــال.  لإدارة  هارفــارد  وكليــة  هارفــارد 

موقــع جائــزة  الذاتيــة في  بســيرته  الخــاص  بيانــه  روث في  وكتــب 

نوبــل الإلكتــروني »لقــد شــغلت وظيفتيــن في جامعــة هارفــارد وكنــت أعبــر 

نهــر تشــارلز مرتيــن كل يــوم تقريبــا، حيــث كنــت أســير مــن كليــة هارفــارد 

لإدارة الأعمال إلى كلية الاقتصاد ثم أعود على دراجتي أو في سيارتي 

عائــدا إلى بيتــي. وقــد كان الطريــق قصيــرا، ولكنــي كنــت أشــعر أحيانــا بــه 

كمــا لــو كان تغيــرا كبيــرا في المنظــور. فقــد كنــت ســعيدا بوصفــي مصممــا 

للســوق بقدرتــي علــى العمــل علــى جانبــي مــا بــدا لي أحيانــا نهــرا واســعا، 

بيــن النظريــة والتطبيــق وبيــن الأحــكام المجــردة البســيطة والتفاصيــل 

المضطربــة.« 

وبالإضافــة إلى عملــه في مجــال تبــادل الكلــى، فقــد كان روث يســاعد 

في هــذه الفتــرة علــى إعــادة تصميــم أنظمــة اختيــار الكليــات العامــة في 

خوارزميــة  مــن  معــدل  شــكل  باســتخدام  وبوســطن،  نيويــورك  مدينتــي 

القبــول المؤجــل. كمــا ســاعد في إصــاح أســواق العمــل الأمريكيــة علــى 

والاقتصادييــن  الهضمــي  الجهــاز  لأطبــاء  بالنســبة  التســجيل  مســتوى 

مــن حملــة الدكتــوراه الجــدد ضمــن غيرهــم. وكتــب روث عــن كل مــن هــذه 

الحــالات بالتفصيــل ملقيــا الضــوء علــى العــدد الضخــم مــن الوســائل التــي 

يمكــن أن تتكشــف بهــا الأســواق.

وهو يفعل ذلك بطريقة يمكن إداركها بشكل مذهل. 

ويقــول بــاراغ باثــاك الخبيــر بمعهــد ماساتشوســيتس للتكنولوجيــا 

والــذي درس تصميــم الســوق علــى يــد روث في هارفــارد ثــم عمــل معــه 

بعــد ذلــك علــى إعــادة تصميــم نظــام اختيــار الكليــات في مدينــة نيويــورك 

الاقتصاديــة  المفاهيــم  تنــاول  في  بارعــة  بمهــارة  يتمتــع  روث  »إن 

وشــرحها لعامــة النــاس.« ويضيــف »أنــه كان قــادرا علــى ترجمــة أفكارنــا 

إلى قطعــة يســهل فهمهــا تســتطيع وزارة التعليــم بعــد ذلــك اســتخدامها في 

الشــرح لمكوناتهــا التأسيســية لمــاذا كان تغييــر النظــام.« 

ويقــول أتيــا عبــد القــادر أوغلــو، أســتاذ علــم الاقتصــاد بجامعــة ديــوك 

والــذي عمــل أيضــا مــع روث في مجــال اختيــار الكليــات »مــن الســهل حقــا 

أن تفقــد طريقــك في عــالم العلــوم، وأن تخلــق عالمــك الخــاص وأن تظــل 

منفصــا عــن الواقــع. أمــا مــع روث »فإنــه دائمــا مــا يســأل عــن مــن الــذي 

سيســتفيد مــن هــذا البحــث خــارج المجتمــع العلمــي.« 

وفي صيــف 2012، عــاد روث إلى ســتانفورد بعــد مــا يقــرب مــن 40 

عامــا، ولكنــه عــاد في هــذه المــرة إلى كليــة الاقتصــاد كأســتاذ كرســي 

في  فخريــا  أســتاذا  يــزال  لا  )وهــو  للاقتصــاد  مــاكاو  وســوزان  كريــغ 

هارفــارد(.  جامعــة 

وبعــد أشــهر قليلــة، منــح روث جائــزة نوبــل، وهــو مــا قــال عنــه إنــه 

»شــرف كبيــر« ولكــن نتــج عنــه أيضــا هجــوم مــن الرســائل الإلكترونيــة 

وارتباطــات بإلقــاء محاضــرات والتزامــات أخــرى. وقــال ضاحــكا: »بعــد 

عــام مــن الســفر الدائــم، بــدأت أشــعر بالقلــق مــن أنــه قــد حكــم علــي بــأن 

أظــل أتكلــم إلى الأبــد عــن عمــل قمــت منــذ زمــن بعيــد وليــس عــن العمــل 

الــذي أقــوم بــه الآن.« 

ومــع ذلــك، فقــد ســاعدت الجائــزة في حســم جــزء مــن عمــل غيــر منجــز. 

فبعــد أن عرفــت مدرســته الثانويــة، مارتــن فــان بوريــن، بحصولــه علــى 

كانــت  وإن  الثانويــة،  شــهادة   2014 عــام  في  منحتــه  نوبــل،  ■جائــزة  شــهادة فخريــة. 

العامليــن في مجلــة  فريــق  مســاعد ضمــن  هــي محــرر  بيــرك  موريــن 

والتنميــة. التمويــل 

العمليات المنفرة — لماذا ينبغي أن نهتم؟

ثمــة عمليــات يفضلهــا بعــض النــاس ويرغــب آخــرون في حظرهــا. 

وقــد كتــب روث عــن هــذه العمليــات في دراســته التــي اضطلــع بهــا 

في عــام 2007 »النفــور كقيــد علــى الأســواق« ويــرى أنهــا تســتحق 

المزيــد مــن الدراســة. 

أشــياء  لعــرض  اســتعداد  علــى  هــو  مــن  هنــاك  كان  إذا  وحتــى 

معينــة ومــن يطلبهــا، فــإن تخــوف الآخريــن منهــا قــد يقيــد العمليــة 

علــى  مثــال  والدعــارة  روث.  يقــول  كمــا  إتمامهــا،  دون  يحــول  أو 

ويتبايــن  آخــر.  مثــال  وبيعــه  العــاج  وشــراء  المنفــرة؛«  »العمليــات 

مــا يمثــل عمليــة منفــرة تباينــا واســعا عبــر الثقافــات. ونظــام الأم 

البديلــة، الــذي يتمثــل في دفــع مبلــغ مــن المــال لامــرأة مقابــل حمــل 

طفــل امــرأة أخــرى، هــو نظــام قانــوني في كاليفورنيــا، ولكنــه ليــس 

كثيــرة.  أخــرى  اختصــاص قضائــي  مناطــق  كذلــك في 

الزمــن.  مــرور  مــع  يتغيــر  أن  يمكــن  منفــرا  النــاس  يعتبــره  ومــا 

فقــد كان نظــام الــرق التعاقــدي، مثــا، طريقــة شــائعة في وقــت مــن 

الأوقــات يلجــأ إليهــا الأوروبيــون لشــراء حــق عبــور المحيــط الأطلســي 

وغيــر  مقبولــة  غيــر  الممارســة  هــذه  فتعتبــر  الآن  أمــا  أمريــكا.  إلى 

قانونيــة. 

حظــره  فرغــم  المثلييــن.  زواج  مســألة  مــع  ذلــك  عكــس  وحــدث 

في كل مــكان في الولايــات المتحــدة حتــى وقــت قريــب، فقــد أصبــح 

مشــروعا الآن في أكثــر مــن 30 ولايــة ومــا زال يكتســب المزيــد مــن 

العوامــل  بدقــة  نحــدد  أن  الصعــب  مــن  »إنــه  روث  ويقــول  القبــول. 

الخارجيــة الســلبية التــي تجعــل بعــض النــاس يعترضــون علــى زواج 

النــاس يعترضــون فعــا«.  بعــض الأشــخاص الآخريــن، ولكــن 

عينيــة  كتبــادلات  تمامــا  المقبولــة  المعامــات  بعــض  وتصبــح 

منفــرة بمجــرد إضافــة المــال إلى المعادلــة. ومــن الأمثلــة علــى ذلــك 

التعويــض المــالي مقابــل التبــرع بالأعضــاء. وتوجــد ثــاث حجــج 

الإنســان  جســم  أعضــاء  إلى  ســينظر  أنــه  وهــي  ذلــك،  ضــد  شــائعة 

كأشــياء، وقــد يشــعر الفقــراء بأنهــم مضطــرون إلى بيــع أعضائهــم، 

العمليــات ســتؤدي إلى ممارســات ضــارة مثــل اســتخدام  وأن هــذه 

للقــروض.  كضمــان  الأعضــاء 

العمليــات  الاقتصــاد  خبــراء  يــدرس  أن  ينبغــي  لمــاذا  ولكــن 

المنفــرة؟ ويشــير روث إلى حظــر الكنيســة لفــرض فائــدة في أوروبــا 

في العصــور الوســطى، وهــو نــوع مــن النفــور الــذي لا يــزال موجــودا 

في بعــض الثقافــات، ولكــن يبــدو مــن الصعــب تخيــل ذلــك علــى نطــاق 

كبيــر في عصرنــا هــذا. ويقــول روث »ســيكون مــن الصعوبــة بمــكان 

لــرأس  لدينــا ســوق  يكــن  إذا لم  رأســمالي  اقتصــاد  لدينــا  يكــون  أن 

المــال.« 

معرفــة  هــو  لــروث  وفقــا  الاقتصــاد  خبيــر  دور  فــإن  وبالتــالي 

مــا يجــده النــاس منفــرا علــى وجــه الدقــة في معامــات معينــة، ثــم 

محاولــة تصميــم الأســواق وتنظيمهــا بطريقــة تفيــد المجتمــع بــدون 

المتصــورة. الأضــرار 
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أنبــاء فاشــية إيبــولا علــى أخبــار الصحــة 

الثــاني  النصــف  معظــم  خــال  العالميــة 

مــن عــام 2014، وهــو أمــر يمكــن تفهمــه 

نظــرا لطبيعــة مــرض فيــروس الإيبــولا المفزعــة والمميتــة، ولعــدم وجــود 

لقــاح مضــاد أو عــاج في الوقــت الراهــن، بالإضافــة إلى توقعــات ســرعة 

انتشــار الإيبــولا وعلــى نطــاق واســع في ظــل النظــم الصحيــة الضعيفــة 

والإقليميــة  المحليــة  المســتويات  علــى  أفعالهــا  ردود  في  والبطيئــة 

والعالميــة — الأمــر الــذي يــزداد فداحــة في ظــل توقعــات وقــوع الأخطــاء 

البشــرية في التعامــل معــه.

وفاشــية إيبــولا يمكنهــا أيضــا أن تلقــي عبئــا اقتصاديــا ثقيــا علــى 

كاهــل البلــدان المتضــررة وتتســبب فــي حالــة مــن الذعــر وتنشــر القلاقــل 

بالهشاشــة  يتســم  الــذي  العــام  المشــهد  فــي  والاجتماعيــة  السياســية 

بالفعــل. وتجلــب فاشــية إيبــولا إلــى الأذهــان مقارنــات مــع غيرهــا مــن 

الأمــراض المعديــة القاتلــة — مثــل الطاعــون الدبلــي، والجــدري، وشــلل 

الأطفــال، والإنفلونــزا، وفيــروس نقــص المناعــة البشــرية )الإيــدز(.

علــى  المعاصــرة  والأخطــار  الســابقة  الكبــرى  الهجمــات  رغــم  لكــن 

الصحــة العامــة، يجــب ألا ننســى أن البشــرية حققــت إنجــازات هائلــة فــي 

الوقايــة مــن الأمــراض المعديــة والتعامــل معهــا. ويرجــع جانــب كبيــر 

مــن هــذا التقــدم لازديــاد فــرص الحصــول علــى الميــاه النقيــة ومرافــق 

واســتخدامها  والفعالــة  الآمنــة  اللقاحــات  وتطويــر  الصحــي،  الصــرف 

علــى نطــاق واســع، وتحقيــق ثــورة فــي عالــم التشــخيص والعــاج الطبــي، 

وتحســين مســتويات التغذيــة والتعليــم والدخــل. وكانــت هناك مســاهمات 

— وهــي مزيــج مــن جهــود الأفــراد،  كبيــرة أيضــا مــن النظــم الصحيــة 

والقواعــد التنظيميــة والمؤسســات الرســمية، والممارســات غيــر الرســمية، 

وغيرهــا مــن المــوارد التــي تلبــي الاحتياجــات الصحيــة للســكان. ومــن 

النظــم الفعالــة بصفــة خاصــة تلــك النظــم التــي تؤكــد علــى الوقايــة مــن 

الأمــراض، وتهــدف إلــى توفيــر التغطيــة الشــاملة للســكان، والقــادرة علــى 

إجــراء أعمــال الرقابــة لتقصــي الأخطــار الفعليــة والمحتملــة علــى الصحــة 

العامــة — ممــا يــؤدي إلــى تحســين الســلوكيات الصحيــة ورفــع المعاييــر 

الصحيــة ومســتوى البرامــج التدريبيــة، بالإضافــة إلــى المحافظــة علــى 

العامليــن فــي مجــال الرعايــة الصحيــة وتحفيزهــم وتمكينهــم.

ولا جــدال أن الصحــة هــي أحــد الجوانــب الأساســية للرخــاء، وهنــاك 

مســارات عديــدة يمكــن مــن خلالهــا تحســين وحمايــة الرفاهيــة البشــرية، 

فــإن  المســتقبلية،  الأخطــار  ورغــم  الســواء.  علــى  والمجتمعــات  للأفــراد 

تجعــل  كثيــرة  بإنجــازات  تبشــر  والمؤسســية  التكنولوجيــة  الابتــكارات 

لا  الصحــة  علــى  والإنفــاق  وأمنــا.  ومســاواة  وثــراء  صحــة  أكثــر  العالــم 

يتوقــف علــى مجــرد أنــه نفقــات اســتهلاكية تشــكل عبئــا علــى الموازنــة، 

فهــو اســتثمار فــي الإنتاجيــة، ونمــو الدخــل، والحــد مــن الفقــر.

مزيد من الأعوام

مــن أوضــح مؤشــرات التقــدم فــي الرعايــة الصحيــة الزيــادة الحــادة التــي 

تحققــت فــي أعمــار المواطنيــن. فعلــى مــدار العقــود الســتة الماضيــة، زاد 

متوســط العمــر المتوقــع عالميــا بأكثــر مــن 23 عامــا ومــن المتوقــع طبقــا 

لتوقعــات »شــعبة الســكان فــي الأمــم المتحــدة« أن يــزداد قرابــة 7 أعــوام 

الرســم  البيانــي 1(. ويوضــح  الرســم  )انظــر  عــام 2050  أخــرى بحلــول 

البيانــي التقديــرات المتوقعــة لعمــر الأطفــال المولوديــن فــي ســنة معينــة 

إذا خضعــوا طــوال عمرهــم لمعــدلات الوفيــات لفئــة عمريــة محــددة خــال 

هــذه الســنة. وتعكــس الزيــادة المطــردة فــي متوســط العمــر المتوقــع بيــن 

عامــي 1950 و2010 حــدوث هبــوط حــاد فــي معــدلات وفيــات المواليــد 

مــن 135 حالــة  المواليــد عالميــا  )فانخفــض معــدل وفيــات  والأطفــال 

وفيــات لــكل ألــف مولــود حــي فــي عــام 1950 إلــى 37 حالــة فقــط فــي 

2010( وزيــادة فــي طــول أعمــار البالغيــن. وقــد تأرجــح متوســط العمــر 

المتوقــع مــن 25 إلــى 30 ســنة طــوال معظــم تاريــخ البشــرية، ومــن ثــم 

فــإن المكاســب الأخيــرة والمتوقعــة فــي هــذا المجــال تدخــل فــي زمــرة 

أكبــر إنجــازات البشــرية.

Bloom, corrected 10/17/2014   

٢٠٥٠   ٢٠٤٠    ٢٠٣٠     ٢٠ ٢٠    ٢٠١٠  ٢٠٠٠   ١٩٩٠     ١٩٨٠    ١٩٧٠    ١٩٦٠   ١٩٥٠

٣٠

٤٠

٥٠

٦٠

٧٠

٨٠

٩٠

العالم
المناطق الأكثر نموا
المناطق الأقل نموا

المصدر: الأمم المتحدة، التوقعات السكانية في العالم لعام ٢٠١٣

ملحوظة: تصنف شعبة السكان في الأمم المتحدة «المناطق الأكثر نموا» بأنها 

«المناطق  وتتألف  واليابان؛  وأستراليا/نيوزيلندا  الشمالية  وأمريكا  أوروبا 

والكاريبي،  اللاتينية  وأمريكا  اليابان)  (عدا  وآسيا  إفريقيا  من  نموا»  الأقل 

وميلانيزيا ومايكرونيزيا وبولينيزيا. البيانات بعد عام ٢٠١٢ هي توقعات.

الرسم البياني ١

امتداد العمر

هذه  استمرار  وينتظر  العالم  حول  المتوقع  العمر  متوسط  يتزايد 

الزيادة في العقود القادمة.

(متوسط العمر المتوقع، سنوات)

ديفيد بلوم

العالم حقق تقدما كبيرا حتى الآن، لكن الطريق لا يزال طويلا  

شكل

الصحة العالمية

هيمنت
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ومــع ذلــك، فــإن الانعكاســات الاقتصاديــة والماليــة العامــة لتحســن 

للرخــاء  بالنســبة  الأعمــار  إطالــة  ومغــزى  المتوقــع،  العمــر  متوســط 

البشــري، غيــر مؤكــدة. فالباحثــون يعرضــون صــورة مختلطــة حــول مــا 

إذا كان التأجيــل المتصــور للمــوت يؤجــل أيضــا الســن الــذي يبــدأ عنــده 

اســتقلالية وظائفهمــا. التدهــور وفقــدان  فــي  الإنســان وجســده  عقــل 

ورغــم أن امتــداد العمــر قــد لا يعنــي دائمــا تحســن مســتوى المعيشــة، 

فــإن المكاســب المتحققــة فــي متوســط العمــر المتوقــع هــي مؤشــر واعــد 

بمــا يمكــن تحقيقــه فــي مواجهــة الأخطــار الصحيــة المزمنــة والجديــدة. 

والســل  والملاريــا  الإيبــولا  مثــل  معديــة  أمــراض  الأخطــار  هــذه  ومــن 

)بمــا  الضنــك  وحمــى  والإســهال  الفيروســي  الكبــد  والتهــاب  والإيــدز 

وغيرهــا  الفيروســات  هــذه  مــن  للعقاقيــر  المقاومــة  الأشــكال  ذلــك  فــي 

أمــراض  مثــل  المزمنــة  الأســقام  جانــب  إلــى  المــرض(،  مســببات  مــن 

والســكري،  التنفســي،  الجهــاز  وأمــراض  والســرطان،  والشــرايين،  القلــب 

الإحســاس،  أجهــزة  واختــالات  والنفســية،  العصبيــة  والأمــراض 

والعظــام. العضــات  واضطرابــات 

العــام  بلوغهــم  قبــل  طفــل  مليــون   6.3 توفــي   ،2013 عــام  وفــي 

الخامــس مــن العمــر، ممــا يمثــل تراجعــا فــي أعــداد الوفيــات مــن 90 حالــة 

وفــاة بيــن الأطفــال لــكل ألــف مولــود حــي فــي 1990 إلــى 46 حالــة وفــاة 

فــي 2013. ورغــم أن هــذا يمثــل تحســنا كبيــرا، فــإن حتــى هــذا المســتوى 

المنخفــض مــن الوفيــات فــي ســنوات الطفولــة المبكــرة يســلط الضــوء علــى 

ضعــف كبيــر فــي النظــم الصحيــة. ومــن الممكــن منــع حــالات الوفيــات فــي 

ســن الطفولــة المبكــرة اســتنادا إلــى قــدر المعرفــة المتاحــة والتدخــات 

غيــر المكلفــة نســبيا مثــل التحصيــن باللقاحــات، ومعالجــة الجفــاف عــن 

طريــق الفــم، وتحســين التغذيــة، وإمكانيــة الحصــول علــى وســائل منــع 

الحمــل، واســتخدام شــبكات الأســرة )الناموســيات( المعالجــة بالمبيــدات 

العمالــة  علــى  والاعتمــاد  الــولادة،  قبــل  الرعايــة  وتحســين  الحشــرية، 

الماهــرة القائمــة بعمليــات التوليــد. وتمثــل حــالات الحمــل غيــر المقصــود 

عامــا مهمــا يســاهم فــي وفيــات المواليــد والأمهــات. وقــد قُــدِرت حــالات 

الحمــل غيــر المخطــط لهــا بحوالــي 40% مــن مجمــوع حــالات الحمــل علــى 

المســتوى العالمــي فــي عــام 2012 وتبلــغ 213 مليــون حالــة حمــل. وقــد 

لــه،  المخطــط  غيــر  الحمــل  حــالات  مــن  عــن %38  حــالات ولادة  نتجــت 

وتشــكل نســبة غيــر متجانســة مــن وفيــات الأمهــات البالغــة قرابــة 300 

ألــف حالــة نتيجــة تعقيــدات الحمــل أو الــولادة.

الأمراض غير السارية

علــى وجــه العمــوم، تعتبــر الحمــات التــي أدت إلــى القضــاء 

التــام علــى مــرض الجــدري والقضــاء شــبه التــام علــى شــلل 

الأطفــال أنجــح التدخــات فــي مجــال الصحــة العامــة. لكــن 

لــم تتضــح بعــد الــدروس المســتخلصة مــن جهــود القضــاء 

علــى هذيــن المرضيــن حتــى يمكــن اســتخدامها فــي مكافحــة 

وفيــات  ثلثــي  نحــو  تمثــل  التــي  الســارية،  غيــر  الأمــراض 

العالــم الســنوية وتقــدر بيــن 53 إلــى 56 مليــون حالــة. 

وذلــك لأن المــوت، أو عــدم حدوثــه، ليــس هــو المشــكلة الوحيــدة فــي 

مهــم  الصحــي  الحيــاة  فأســلوب  الســارية.  غيــر  الأمــراض  مــع  التعامــل 

أيضــا. ويســتخدم مقيــاس »ســنوات العمــر المعدلــة لاحتســاب الإعاقــة« 

التــي ضاعــت نتيجــة الإعاقــة  الفعالــة  العمــر  لقيــاس ســنوات   )DALY(

أو الوفــاة المبكــرة. ويوضــح الجــدول توزيــع الوفيــات و«ســنوات العمــر 

وهــي  عالميــا،   — الوفــاة  ســبب  حســب  الإعاقــة«  لاحتســاب  المعدلــة 

مقســمة حســب البلــدان المتقدمــة والناميــة. وتســهم الأمــراض المعديــة 

بينمــا  الناميــة،  البلــدان  فــي  الوفيــات  مــن  غيــر متناســبة  أكبــر  بحصــة 

البلــدان  فــي  نســبيا  أهميــة  أكثــر  بأنهــا  الســارية  غيــر  الأمــراض  تتســم 

الوبائــي.  بالتحــول  تعــرف  ظاهــرة  التناقــض  هــذا  ويعكــس  المتقدمــة. 

الأمــراض  لأن  التقــدم،  علــى  علامــة  بمثابــة  التحــول  هــذا  يعــد  وبينمــا 

العمــر،  مــن  مبكــرة  مراحــل  فــي  المرضــى  تصيــب  مــا  غالبــا  المعديــة 

غيــر  الأمــراض  مــن  وفيــات كثيــرة  أن  مــن  قائمــة  تبقــى  الحقيقــة  فــإن 

الســبعين.  الســارية تكــون وفيــات مبكــرة مــن حيــث حدوثهــا قبــل ســن 

الآن  حتــى  تصــل  لــم  وغانــا،  بنغلاديــش  مثــل  البلــدان،  بعــض  وهنــاك 

إلــى منتصــف طريــق التحــول الوبائــي وتواجــه عبئــا مزدوجــا ثقيــا مــن 

الأمــراض المعديــة وغيــر الســارية. ومــن الأمــراض غيــر الســارية تمثــل 

أمــراض القلــب والشــرايين الســبب الرئيســي للوفيــات ويليهــا الســرطان. 

أن  إلــى  الإعاقــة«  المعدلــة لاحتســاب  العمــر  »ســنوات  مقاييــس  وتشــير 

المــرض العقلــي مســاهم رئيســي فــي عــبء الأمــراض العالمــي — بمــا لــه 

الحيــاة. العمــل وجــودة  إنتاجيــة  انعكاســات ســلبية علــى  مــن 

ومــن المتوقــع أن تســاهم الأمــراض غيــر الســارية بحصــة متناميــة 

الســكان  شــيخوخة  عــن  الناتجــة  ســواء   — الكلــي  الأمــراض  عــبء  فــي 

وعــن الآثــار الســيئة لاســتخدام التبــغ، وعــدم ممارســة النشــاط البدنــي، 

للكحوليــات. الضــار  والاســتخدام  الســليمة  غيــر  والتغذيــة 

تباين أعباء المرض
الأمــراض المعديــة هــي مــن أكبــر الأســباب المفضيــة للمــوت في الاقتصــادات الناميــة، بينمــا 

الأمــراض غيــر الســارية أكثــر انتشــارا في الاقتصــادات المتقدمــة.

)%(

نسبة سنوات العمر 
نسبة الوفياتالمعدلة لاحتساب الإعاقة

متقدمةناميةعالميمتقدمةناميةعالمي

الأمراض غير السارية

11.910.221.329.625.143.4أمراض القلب والشرايين

7.66.215.315.112.323.7الأورام الخبيثة

7.46.711.10.40.31الاضطرابات العقلية والسلوكية

6.75.712.30.30.30.4اضطرابات العضلات والعظام

أمراض السكري، والأجهزة التناسلية، 
4.94.75.85.25.25.1والدم، والغدد الصماء

4.84.84.57.27.95أمراض الجهاز التنفسي المزمنة

32.74.42.41.94.1الاضطرابات العصبية

1.31.21.71.922تليف الكبد

1.31.31.52.12.12.2أمراض الجهاز الهضمي

5.15.15.21.21.40.6أمراض غير سارية أخرى

الأمراض المعدية

الإسهال، وعدوى الجهاز التنفسي 
السفلي، والأمراض المعدية الشائعة 

11.4132.510124الأخرى

فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز 
5.361.756.31.1والسل

4.45.20.12.53.30.03الأمراض الاستوائية المهملة والملاريا

24.927.212.617.119.97.37أخرى

المصدر: معهد Institute for Health Metrics and Evaluation، تقرير »Global Burden of Disease« لعام 2010.

ملحوظــة: تســتخدم ســنوات العمــر المعدلــة لاحتســاب الإعاقــة لقيــاس ســنوات العمــر الفعليــة الضائعــة نتيجــة المــرض 

أو الإعاقــة أو الوفــاة. وتضــم فئــة »أخــرى« الوفيــات الناجمــة عــن الإصابــات، واضطرابــات التغذيــة، وتعقيــدات الحمــل 

والولادة. 

العالم حقق تقدما كبيرا حتى الآن، لكن الطريق لا يزال طويلا  

ليس الموت، أو عدم حدوثه، هو 

المشكلة الوحيدة في التعامل مع 

الأمراض غير السارية

الصحة العالمية
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ويبلــغ حاليــا عــدد المدخنيــن فــي العالــم 967 مليــون مدخــن )%18 

مــن تعــداد الســكان مــن البالغيــن(، مــع قرابــة 6 ملاييــن حالــة وفيــات 

اســتخدام  مســتويات  أعلــى  وسُــجِلَت  التبــغ.  باســتخدام  مرتبطــة  ســنويا 

التبــغ فــي أوروبــا الشــرقية وشــرق وجنــوب شــرق آســيا. كذلــك يُســتهلك 

التبــغ بطــرق أخــرى غيــر التدخيــن، وذلــك فــي شــرق وجنــوب شــرق آســيا 

غالبــا. ورغــم انخفــاض معــدل التدخيــن العالمــي )وكذلــك عــدد الســجائر 

التــي يســتهلكها كل مدخــن( بنحــو 10 نقــاط مئويــة منــذ عــام 1980، 

الســبب  ويتمثــل  الســكاني.  النمــو  نتيجــة  زاد  قــد  المدخنيــن  أعــداد  فــإن 

فــي  التبــغ  باســتخدام  المرتبطــة  والوفيــات  المــرض  لحــالات  الرئيســي 

 3 بنحــو  يقــدر  مــا  إلــى  يــؤدي  الــذي  المزمــن،  الرئــوي  الانســداد  مــرض 

ملاييــن حالــة وفــاة ســنويا و77 مليــون ســنة معدلــة لاحتســاب الإعاقــة. 

فــي 1.5 مليــون حالــة وفــاة ســنويا و32  الرئــة فيتســبب  أمــا ســرطان 

مليــون ســنة معدلــة لاحتســاب الإعاقــة. وعلــى وجــه العمــوم، يلاحــظ أن 

معــدلات تدخيــن النســاء أقــل كثيــرا مــن الرجــال، رغــم أن الفجــوة بيــن 

الجنســين ضاقــت فــي العقــود الأخيــرة.

السلوكيات المستقرة

زاد نمــو التوظيــف فــي قطــاع الخدمــات، علــى حســاب قطاعــي الزراعــة 

بارتفــاع  واقتــرن  الأخيــرة  العقــود  فــي  نطاقــه  واتســع  والصناعــة، 

ســكان  نســبة  زيــادة  مــع  التحــول  هــذا  وتعاظــم  المســتقرة.  الســلوكيات 

العالــم الذيــن يعيشــون فــي المناطــق الحضريــة، حيــث تقــل غالبــا فــرص 

ممارســة الأنشــطة البدنيــة. ففــي عــام 1950 بلغــت نســبة مــن يعيشــون 

فــي المناطــق الحضريــة 30% مــن ســكان العالــم؛ بينمــا تبلــغ هــذه النســبة 

مــن  العــدد  هــذا  فــي  الأعلــى«  إلــى  »التحــرك  مقــال  )راجــع  حاليــا %54 

مجلــة التمويــل والتنميــة(. وتفيــد تقديــرات منظمــة الصحــة العالميــة بــأن 

31% مــن البالغيــن حــول العالــم فــي عــام 2008 كانــوا يفتقــرون للياقــة 

الكافيــة.  البدنيــة 

وجباتهــم  فــي  والخضــروات  للفاكهــة  النــاس  تنــاول  تراجــع  ومــع 

الغذائيــة وزيــادة تناولهــم للنشــويات المكــررة والســكر والملــح والدهــون 

الــوزن والبدانــة  غيــر الصحيــة، ارتفعــت أعــداد مــن يعانــون مــن زيــادة 

إلــى   1980 عــام  فــي  العالــم  ســكان  مــن   %29 )مــن  البالغيــن  بيــن 

38% فــي 2013( والأطفــال )مــن حوالــي 10% إلــى 14% خــال نفــس 

ارتفــاع ضغــط  أمــراض  فــي  الــوزن  زيــادة  مشــكلات  وتســاهم  الفتــرة(. 

الــدم، وارتفــاع الســكر بالــدم، وارتفــاع الكوليســترول إلــى جانــب زيــادة 

مــن  معينــة  وأنــواع  والســكري  والشــرايين  القلــب  بأمــراض  الإصابــة 

الســرطان.  

ويتزايــد اســتهلاك الكحوليــات عالميــا، وخاصــة فــي الصيــن والهنــد. 

الكحوليــة  المشــروبات  تنــاول  فــي  الإســراف  معــدلات  ارتفعــت  وقــد 

فــي العديــد مــن القطاعــات الســكانية ممــا يــؤدي إلــى الإصابــة بتليــف 

الكبــد، وأمــراض القلــب، والســرطان، والإصابــات. وتبلــغ معــدلات تنــاول 

أوكرانيــا  فــي  الارتفــاع  شــديدة  مســتويات  الحفــات  فــي  المســكرات 

وروســيا وتتجــه نحــو الارتفــاع غالبــا مــع ارتفــاع متوســط دخــل الفــرد 

الوفيــات  حــالات  مــن  تقريبــا   %6 نســبة  وتُعــزى  البلــدان.  مختلــف  فــي 

حــول العالــم لتنــاول الكحوليــات )7.6% بيــن الرجــال و4% بيــن النســاء(.

تفاوتات مُرْبِكة

علــى  تلقيناهــا  صدمــة  أكبــر  أن  يتبيــن  الأصعــدة،  مختلــف  علــى 

إنجازاتنــا  بيــن  الهائــل  التفــاوت  فــي  تتمثــل  العالميــة  الصحــة  ســاحة 

المثــال: ســبيل  فعلــى  وإخفاقاتنــا. 

· هنــاك فجــوة قدرهــا 38 عامــا بيــن البلــد صاحــب أطــول متوســط 	

عمــر متوقــع، وهــو اليابــان حيــث يســجل متوســطا قــدره 83 عامــا، والبلــد 

صاحب أقصر متوسط عمر متوقع، وهو سيراليون الذي يسجل 45 عاما.    

· هنــاك أربعــة عشــر بلــدا يســجل متوســط عمــر متوقــع عنــد الــولادة أقــل 	

من 55 عاما، بينما يسجل 25 بلدا متوسط عمر متوقع أكثر من 80 عاما.

· زاد متوســط العمــر المتوقــع علــى مــدار العقديــن الماضييــن في كل 	

بلد صناعي غني، لكنه انخفض في خمســة بلدان إفريقية هي بوتســوانا 

يرجــع  ممــا   — وزيمبابــوي  وســوازيلند  إفريقيــا  وجنــوب  وليســوتو 

البشــرية )الإيــدز(. أساســا للوفيــات المرتبطــة بفيــروس نقــص المناعــة 

· الرُضَّــع 	 الأطفــال  بيــن  وفيــات  معــدلات  بلــدا  عشــر  تســعة  ســجل 

بلــدا   32 ســجل  بينمــا  حــي،  مولــود   1000 لــكل  طفــا   60 مــن  أكثــر 

حــي. مولــود   1000 لــكل  الرضــع  مــن  وفيــات   4 مــن  أقــل  معــدلات 

· الأطفــال 	 وفيــات  مــن  بالمئــة  وتســعون  تســعة 

والمتوســط. المنخفــض  الدخــل  ذات  البلــدان  في  تحــدث 

· منخفضــة 	 البلــدان  في  الأطفــال  وفيــات  معــدل  يزيــد 

المرتفــع. الدخــل  ذات  البلــدان  في  نظيــره  علــى  ضعفــا   12 الدخــل 

· مــن المتوقــع أن يمتــد عمــر المــرأة أكثــر مــن أربــع ســنوات مقارنــة 	

 24 في  ســنتين  مــن  أقــل  إلى  ينخفــض  الاختــاف  هــذا  لكــن  بالرجــل. 

يتضــح  الــذي  الذكــور  المواليــد  لتفضيــل  رجوعــه  يفتــرض  ممــا  بلــدا، 

في ســوء معاملــة الأطفــال الإنــاث، والعنــف القائــم علــى نــوع الجنــس، 

فــرص  علــى  المفروضــة  القيــود  مثــل  الجنســين،  بيــن  المســاواة  وعــدم 

الصحيــة. والراعيــة  التغذيــة  مــن  الــكافي  القــدر  علــى  المــرأة  حصــول 

· جنــوب 	 إفريقيــا  في  )معظمهــا  بلــدا   28 أنفــق   ،2012 عــام  في 

الصحــراء، تمثــل قرابــة 13% مــن ســكان العــالم( أقــل مــن 50 دولارا للفــرد 

علــى الرعايــة الصحيــة، بينمــا أنفــق 16 بلــدا )10% مــن ســكان العــالم( 

أكثر من 4 آلاف دولار )انظر الرسم البياني 2(. وكانت النرويج صاحبة 

Bloom, corrected 10/17/2014

المصدر: تقرير «مؤشرات التنمية العالمية» (٢٠١٤)، الصادر عن البنك الدولي.

ملحوظة: البيانات عن عام ٢٠١٢.

نصيب الفرد من الإنفاق على الصحة، بالدولار الأمريكي

صفر

١٠

٢٠

٣٠

٤٠

٥٠

الرسم البياني ٢

إنفاق محدود، إنفاق كبير
مختلف  في  كبيرة  بدرجة  الصحة  على  الإنفاق  مستويات  تتباين 

أنحاء العالم.

(عدد من البلدان حسب فئة الإنفاق)

صفر -٥٠
دولار

أمريكي

٥٠-١٥٠
دولار

أمريكي

١٥٠-٥٠٠
دولار

أمريكي

٥٠٠-١٠٠٠
دولار

أمريكي

١٠٠٠-٤٠٠٠
دولار

أمريكي

+٤٠٠٠
دولار

أمريكي

Bloom, corrected 10/14/2014

المصدر: تقرير "مؤشرات التنمية العالمية" (٢٠١٤)، الصادر عن البنك الدولي.

ملحوظة: البيانات عن عام ٢٠١٢.

نصيب الفرد من إجمالي الناتج المحلي، بآلاف الدولارات الحالية

صفر دولار
أمريكي

٢٠ دولار
أمريكي

٤٠ دولار
أمريكي

٦٠ دولار
أمريكي

٨٠ دولار
أمريكي

١٠٠ دولار
أمريكي

١٢٠ دولار
أمريكي

٤٠

٥٠

٦٠

٧٠

٨٠

٩٠

الرسم البياني ٣

الأغنياء يتمتعون بصحة أفضل

أطول من مواطني  تمتد  الدخل  البلدان مرتفعة  المواطنين في  أعمار 

البلدان منخفضة الدخل. 

(متوسط العمر المتوقع، سنوات)
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— أي حــوالي  للفــرد  أنفقــت 9055 دولارا  إنفــاق حيــث  أكبــر مســتوى 

600 ضعــف إنفــاق إريتريــا البالــغ 15 دولارا للفــرد علــى النقيــض الآخــر.

أهمية الصحة

كتــب الفيلســوف الأمريكــي »رالــف والــدو إميرســون« فــي إحــدى مؤلفاتــه 

الشــهيرة فــي عــام 1860 أن »الصحــة هــي أولــى الثــروات«. 

فالصحــة مهمــة لأن النــاس يولــون أهميــة كبيرة للعيــش حياة طويلة 

ويوضــح خبــراء  عقلــي.  أو  بدنــي  اعتــال  أي  مــن  الإمــكان  قــدر  خاليــة 

اقتصاديــات التنميــة باســتمرار الرابطــة القويــة بيــن الدخــل والصحــة، 

البيانــي 3. فالســكان  الرســم  فــي  قُطْــري  أســاس  مــا يتضــح علــى  وهــو 

فــي البلــدان ذات الدخــل الأكثــر ارتفاعــا غالبــا مــا يتمتعــون بمســتويات 

أفضــل مــن الصحــة، ممــا يعتبــر عــادة نتيجــة التغذيــة المتميــزة وزيــادة 

فــرص الحصــول علــى ميــاه الشــرب الآمنــة، والصــرف الصحــي، والرعايــة 

الصحيــة التــي يوفرهــا الدخــل المرتفــع.

لكــن إلــى جانــب الصحــة الشــخصية للفــرد فــإن صحــة الآخريــن مهمــة 

أيضــا لأســباب منهــا المشــاغل المعنويــة والأخلاقيــة والإنســانية وكذلــك 

مــا يتعلــق بقانــون حقــوق الإنســان. والصحــة العامــة مهمــة أيضــا نظــرا 

لمــا تقدمــه مــن إســهامات فــي بنــاء المجتمعــات المتماســكة اجتماعيــا 

والمســتقرة سياســيا. فعلــى ســبيل المثــال نجــد أن عــدم قــدرة الحكومــات 

علــى تلبيــة احتياجــات شــعوبها الصحيــة الأساســية تتســبب فــي إضعــاف 

الثقــة وقــد تتســبب فــي نوبــات متكــررة مــن عــدم الاســتقرار والانهيــار. 

وهــذا هــو أحــد الأســباب التــي حــدت بمجلــس الأمــن التابــع للأمــم المتحدة 

فــي ســبتمبر 2014 إلــى إعــان إيبــولا خطــرا يهــدد الســام والأمــن وليــس 

مجــرد أزمــة فــي الصحــة العامــة — وهــو تقييــم ســبق أن وضعتــه قبــل 

ســنوات بشــأن فيــروس نقــص المناعــة البشــرية/الإيدز.

وفــي الســنوات الأخيــرة، قــام الخبــراء الاقتصاديــون بتعميــق فهمهــم 

أشــكال  أحــد  واعتبروهــا  الاقتصاديــة،  الناحيــة  مــن  الصحــة  لأهميــة 

اســتخدامه بشــكل أفضــل، علــى غــرار  الــذي يمكــن  البشــري  المــال  رأس 

عامــا  تمثــل  الصحــة  دامــت  ومــا  الشــعوب.  لــدى  والمهــارات  المعرفــة 

محــددا أساســيا لقيمــة العمــل، وهــو الأصــل الرئيســي الــذي يمتلكــه معظــم 

الشــعوب الفقيــرة، فإنهــا تتســم بأهميــة خاصــة لقــدرة الأفــراد والأســر 

علــى النهــوض بمســتوياتهم المعيشــية، أو إبقائهــا، فــوق خــط الفقــر.

وتتمثــل أدق الأدلــة علــى قيمــة الصحــة مــن الناحيــة الاقتصاديــة فــي 

المعتــاد علــى حجــم  فــي  تقــوم  — لأنهــا  الجزئــي  تحليــات الاقتصــاد 

الصحــة والدخــل  الوفيــرة لمســتويات  القيــاس  الكبيــر وأدوات  العينــات 

ومحدداتهــا. وبالإضافــة إلــى ذلــك، هنــاك دراســات جزئيــة عديــدة، تركــز 

التجــارب  أســاس  علــى  تقــوم  الأفــراد،  المتعلقــة بصحــة  القضايــا  علــى 

العشــوائية الخاضعــة للرقابــة، وتعتبــر عمومــا بمثابــة القاعــدة الذهبيــة 

فــي هــذا المجــال. وقــد اتضحــت مــن خــال بعــض الدراســات الأكثــر دقــة 

الآثــار الإيجابيــة لأمــور منهــا:

· والمكاســب 	 بالمــدارس  الالتحــاق  علــى  الديــدان  مــن  العــاج  آثــار 

كينيــا؛ في  اللاحقــة 

· وآثــار عــاج نقــص الحديــد بالــدم علــى المشــاركة في قــوى العمــل، 	

والإنتاجيــة ومكاســب الدخــل في إندونيســيا؛

· وآثــار عــاج نقــص الأيوديــن بالــدم علــى الوظائــف الإدراكيــة في 	

تنزانيــا؛ 

· الالتحــاق 	 علــى  والملاريــا  الخطافيــة  الديــدان  مــن  العــاج  وآثــار 

الماضــي.              القــرن  خــال  الأمريكتيــن  في  العمــل  وعائــدات  بالمــدارس 

الأكبــر،  الصــورة  تســتعرض  التــي  الكلــي،  الاقتصــاد  دراســات  أمــا 

العامــة  الصحــة  ســامة  بــأن  تفيــد  لكنهــا  دقــة،  أقــل  بطبيعتهــا  فهــي 

يــزداد نصيــب  والتناســلية هــي محــرك قــوي للنمــو الاقتصــادي، حيــث 

مــن كل ســنة  يقــدر بنحــو %4  بمــا  المحلــي  الناتــج  إجمالــي  مــن  الفــرد 

إضافيــة فــي متوســط العمــر المتوقــع. ويبــدو أن هنــاك عــدة قنــوات تعمــل 

فــي هــذا المســار، ومنهــا الآثــار الإيجابيــة للصحــة علــى إنتاجيــة قــوى 

والوظيفــة  العلمــي،  والتحصيــل  بالمــدارس،  الالتحــاق  ومعــدل  العمــل؛ 

الإدراكيــة للبشــر؛ ومعــدلات الادخــار، لأن النــاس يدخــرون أكثــر تحســبا 

الــذي  المباشــر،  الأجنبــي  والاســتثمار  أجــا؛  الأطــول  التقاعــد  لفتــرات 

وزيــادة  العمــل،  فــرص  وتوفيــر  الحديثــة،  بالتكنولوجيــا  غالبــا  يقتــرن 

التجــارة. وتتراجــع معــدلات الخصوبــة أيضــا فــي المجتمعــات الســكانية 

الأكثــر صحــة، ممــا يــؤدي إلــى مــا يعــرف بالكســب الديمغرافــي مــن تزايــد 

الدخــول بوجــه عــام، لأن القــوى العاملــة تنمــو بســرعة أكبــر مــن حصــة 

نمــو الســكان )مــن الشــباب والكبــار( التــي تعتمــد عليهــا.

التركيز على المستقبل

زادت أهميــة الصحــة العالميــة بدرجــة هائلــة خــال العقديــن الماضييــن، 

للتنميــة  وأداة  كمؤشــر  رئيســية  مكانــة  الموضــوع  هــذا  شــغل  مــع 

والاقتصاديــة. الاجتماعيــة 

 “The ووفقــا لمــا ورد فــي مقــال نشــر فــي نوفمبــر 2013 فــي مجلــة

”Atlantic، حــول أكبــر 20 ابتــكارا ســاهمت أكثــر مــن ســواها فــي صياغــة 
فــإن  عــام،   6000 قبــل  العجلــة  اختــراع  منــذ  الحديثــة  الحيــاة  طبيعــة 

خمســة مــن هــذه الابتــكارات يرتبــط مباشــرة بالصحــة، وهــي البنســلين، 

الصحــي،  الصــرف  ونظــم  باللقاحــات،  والتحصيــن  النظــر،  وعدســات 

وعقاقيــر منــع الحمــل عــن طريــق الفــم.      

الدقــة  بالــغ  فالطــب  غزيــرة.  الصحــة  مجــال  فــي  والابتــكارات 

اختبــارات  فــي  المحــرز  بالتقــدم  المعــزز  بعينهــم،  لأفــراد  والمخصــص 

جديــدة  فــرص  أمــام  المجــال  يفتــح  الوراثيــة،  والجينــات  الجزيئــات 

والابتــكارات  الفــردي.  المســتوى  علــى  وعلاجهــا  بالأمــراض  للتنبــؤ 

المتطــورة  أو  الجديــدة  والأدويــة  اللقاحــات  إنتــاج  مثــل  التكنولوجيــة، 

والكائنــات العضويــة المعدلــة وراثيــا تبشــر بالنجــاح فــي منــع الإصابــة 

بالأمــراض ومعالجتهــا. ومــع قــدوم عصــر الصحــة الرقميــة — بمــا فــي 

ذلــك العــاج الطبــي عــن بعــد، والمجســات التــي يمكــن ارتدائهــا، والملفــات 

لتحليــل  قدراتنــا  فــي  تحققــت  التــي  والإنفراجــات  الإلكترونيــة،  الطبيــة 

المعلومــات  لنقــل  الجديــدة  والأســاليب  البيانــات،  مــن  كبيــرة  كميــات 

فــرص جديــدة ومثيــرة  أمــام  المجــال  تفتــح   — الصحيــة  والتوصيــات 

لتوفيــر الرعايــة الصحيــة عاليــة الجــودة بتكلفــة منخفضــة. كذلــك، فــإن 

المجــال  تفتــح  الجديــدة  والعلاجيــة  والمســاعدة  التشــخيصية  الأجهــزة 

مماثلــة. فــرص  أمــام 

تبــدأ  أن  قبــل  المشــكلات  مــن  العديــد  مــع  التعامــل  يتعيــن  أنــه  غيــر 

أنحــاء  فــي  بالكامــل  حقيقــة  إلــى  التحــول  فــي  الابتــكارات  هــذه  وعــود 

العالــم. ولتحقيــق هــذا الهــدف ســوف يتعيــن توافــر القــوة الماليــة والإرادة 

والأطــراف  المعنيــة  الأطــراف  مــن  العديــد  بيــن  والتعــاون  السياســية 

والشــركات  الحكوميــة،  غيــر  المنظمــات  ذلــك  فــي  بمــا   — الفاعلــة 

الطبــي،  والمجتمــع  الأكاديميــة،  والدوائــر  الإعــام،  ووســائل  الخاصــة، 

 — الصلــة  ذات  والقطاعــات  الصحــة  قطــاع  فــي  الحكوميــة  والإدارات 

المختلفــة. البلــدان  بيــن  وفيمــا  الواحــد  البلــد  داخــل 

وســوف يتطلــب تنفيــذ بعــض الحلــول ببســاطة توفيــر المــوارد اللازمــة 

الرعايــة الصحيــة مــن الاســتفادة بصــورة أفضــل مــن  لتمكيــن مقدمــي 

وســيتطلب  ووقايتهــا.  الصحــة  تطويــر  كيفيــة  حــول  المتاحــة  المعرفــة 

الصــرف  لتوفيــر  اللازمــة  التحتيــة  البنيــة  تشــييد  أخــرى  حلــول  تنفيــذ 

الصحــي، وميــاه الشــرب، وخدمــات النقــل والاتصــالات والتعليــم والطاقــة 

— وهــي جميعــا مكونــات مهمــة فــي توفيــر وإمكانيــة الحصــول علــى 
أخــرى  حلــول  هنــاك  أن  غيــر  العاليــة.  الجــودة  ذات  الصحيــة  الرعايــة 

سلامة الصحة العامة والتناسلية هي 
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ســتتطلب اعتمــاد سياســات وترتيبــات مؤسســية جديــدة لتشــجيع النــاس 

علــى إجــراء تغييــرات إيجابيــة فــي أســلوب الحيــاة وتشــجيع ابتــكار دوائــر 

الأعمــال فــي تصميــم المنتجــات الداعمــة للصحــة وإيصالهــا للمواطنيــن 

الطبيــة،  الفحــوص  مثــل  الخدمــات  وكذلــك  والأدويــة  اللقاحــات  مثــل 

تســتمر  أن  ويجــب  والجراحــات.  العامــة،  بالصحــة  التوعيــة  ورســائل 

جوانــب التقــدم العلمــي فــي دعــم العمليــات المؤديــة إلــى هــذه المنتجــات 

وسلاســل العــرض والتصــدي للتحديــات الهائلــة التــي تفرضهــا المخاطــر 

الصحيــة الناجمــة عــن أمراض مثل فيروس الإيبولا؛ وداء الشــيكونغونيا 

)وهــو عــدوى فيروســية تنتقــل عــن طريــق البعــوض، وتتســبب عــادة فــي 

)العنقوديــات   MRSA وفيــروس  المفاصــل(؛  وآلام  بالحمــى  الإصابــة 

الذهبيــة المقاومــة للميثيســيلين( وغيــره مــن أشــكال العــدوى المقاومــة 

للمضــادات الحيويــة؛ والمخاطــر غيــر المعديــة مثــل البدانــة والاكتئــاب 

ومشــكلات الصحــة البيئيــة )راجــع مقــال »مخاطــر الصحــة العالميــة فــي 

القــرن الحــادي والعشــرين« فــي هــذا العــدد مــن مجلــة التمويــل والتنميــة(.

ويجــب زيــادة إمكانــات النظــم الصحيــة وتوســيع نطاقهــا مــن خــال 

وكفــاءة  الوبائيــة  الرقابــة  أعمــال  لإجــراء  جديــدة  بنمــاذج  الاســتعانة 

مجــال  فــي  والعامليــن  والصيادلــة  والممرضيــن  الأطبــاء  توظيــف 

جهــود  تنســيق  يتعيــن  وســوف  والاستشــاريين.  المجتمعيــة  الصحــة 

مختلــف الأطــراف المعنيــة والأطــراف الفعالــة علــى المســتويات المحليــة 

والوطنيــة والعالميــة وذلــك لتجنــب ازدواجيــة الجهــود وضمــان تبــادل 

ومعقــول،  قــوي  أســاس  علــى  الأولويــات  ووضــع  المؤثــرة،  المعلومــات 

وتحقيــق الكفــاءة الفنيــة والاقتصاديــة. ويتعيــن التنســيق أيضــا لوقايــة 

الصحــة مــن انتقــال تداعيــات التقــدم الاقتصــادي والعولمــة مثــل حريــة 

والتلــوث  والجفــاف،  والتصحــر،  المنــاخ،  وتغيــر  الحــدود،  عبــر  الحركــة 

والدوائــي. الغذائــي 

وســوف يتعيــن بــذل كل هــذه الجهــود علــى نحــو يتســم بالمســؤولية 

فــي  الســكان وتقدمهــم  نمــو  مــع  الــذي ســيزداد صعوبــة  الأمــر  الماليــة، 

النظــم  توســع  مــع  وكذلــك  التقليديــة  العمــل  ســنوات  بعــد  لمــا  العمــر 

الصحيــة واتســاع نطــاق صلاحياتهــا لتقديــم الخدمــات. وســوف تــؤدي 

مشــكلات الماليــة العامــة فــي كثيــر مــن البلــدان إلــى جعــل الأمــر صعبــا 

مقــال  )راجــع  للصحــة  إضافيــة  مــوارد  لتخصيــص  الحكومــات  علــى 

والتنميــة(. التمويــل  مــن مجلــة  العــدد  هــذا  فــي  الكفــاءة«  »ضــرورة 

الحــل  مفهــوم  فــإن  الصحــة،  باســتراتيجيات  الأمــر  يتعلــق  وعندمــا 

الواحــد الــذي يناســب الجميــع ليــس لــه أســاس مــن الصحــة، نظــرا للتبايــن 

والنظــم  والعــادات  الاجتماعــي  البنــاء  حيــث  مــن  البلــدان  بيــن  الكبيــر 

فعلــى  التاريخيــة.  والموروثــات  الاقتصاديــة  والإمكانــات  السياســية 

ســبيل المثــال، مــن غيــر المقبــول فــي بعــض الخلفيــات الثقافيــة أن يقــوم 

الأطبــاء الذكــور بتوقيــع الفحــص الطبــي علــى النســاء أو معالجتهــن. وفي 

الرعايــة  تقديــم  فــي  بفاعليــة  تشــارك  أن  الأســر  تتوقــع  أخــرى  ثقافــات 

الســريرية لمرضاهــم. كذلــك تشــهد الخلفيــات الثقافيــة المختلفــة تباينــا 

فــي معاييــر اعتمــاد الممارســين فــي المجــال الطبــي، وحتــى فــي فلســفة 

وطبيعــة الممارســة الطبيــة )علــى ســبيل المثــال، طــب الاتجــاه الســائد، 

 ،)ayurvedic( والطــب الهندوســي القديــم ،)homeopathic( والطــب البديــل

والطــب الصينــي التقليــدي(.

إلغــاء مركزيــة النظــم  التــي ينبغــي مراعاتهــا  ومــن الأمــور الأخــرى 

الصحيــة الوطنيــة )راجــع مقــال »التحــول إلــى المحليــة« فــي هــذا العــدد 

الأداء«،  »الدفــع مقابــل  نمــاذج  والتنميــة(، وتنفيــذ  التمويــل  مــن مجلــة 

والنهــوض بمســتويات صحــة ورفاهيــة الســكان فــي الحاضر والمســتقبل 

مــن خــال مناهــج التحويــات النقديــة الطارئــة، التــي تكافــئ الأســر مــن 

الســكان الأصلييــن لقيامهــا بأعمــال محــددة مثــل تحصينــات الأطفــال 

)أو الإبقــاء عليهــم فــي المــدارس(.

وللحكومــة دور طبيعــي فــي التدخــات التــي تتســم بفعاليــة التشــجيع 

المحبــذ  النحــو  علــى  الصحيــة  الرعايــة  تقديــم  مســتويات  بلــوغ  علــى 

اجتماعيــا. وســوف يتعــذر علــى الأســواق غيــر الخاضعــة للتنظيــم القيــام 

بهــذا الأمــر لأســباب منهــا آثــار انتقــال التداعيــات المصاحبــة للأمــراض 

الخدمــات  لمقدمــي  الانتهــازي  الســلوك  الأحيــان  بعــض  وفــي  المعديــة 

الصحيــة مــن القطــاع الخــاص الذيــن يســتخدمون معلوماتهــم المتميــزة 

بتقديــم  المســتهلكين  اســتغلال  فيســيئون  الأذهــان  فــي  ومكانتهــم 

المشــورة لهــم بإجــراء عمليــات غيــر ضروريــة ومكلفــة.

بالغــة  مســألة  الصحيــة  الرعايــة  نظــم  فــي  العمــل  تنظيــم  ويمثــل 

مجــال  فــي  الباحثيــن  بيــن  مســتمرة  بصفــة  دائــر  فالجــدل  الأهميــة. 

الصحــة وصنــاع السياســات حــول مــا إذا كان المنهــج الأفضــل مــن حيــث 

الفعاليــة والتطبيــق العملــي لتنظيــم العمــل فــي نظــم الرعايــة الصحيــة هــو 

المنهــج الرأســي، كمجموعــة مــن البرامــج المتعلقة بأمــراض واضطرابات 

فاشية حمى الإيبولا

اكتشــف العلمــاء فيــروس إيبــولا فــي عــام 1976 بعــد تفشــي الوبــاء 

فــي جمهوريــة الكونغــو الديمقراطيــة )بالقــرب مــن نهــر إيبــولا( وفــي 

الســودان.

وليبيريــا  غينيــا  مــن  كل  فــي  الحاليــة  الفاشــيات  وتقتــرن 

وســيراليون بنــوع الفيــروس إيبــولا زائيــر، الــذي يعتقــد بأنــه أشــد أنــواع 

هــو  الحالــي  والوبــاء  بالحيــاة.  فتــكا  المعروفــة  الخمســة  الفيــروس 

الأســوأ علــى المســتوى القياســي — وربمــا بفــارق كبيــر، نظــرا للتدنــي 

الشــديد فــي درجــة الإبــاغ بالإصابــة بالإيبــولا بســبب الخــوف والعــار 

العامــة. الصحــة  نظــم  رقابــة  وضعــف 

دمــاء  ملامســة  عبــر  الأرجــح  علــى  البشــر  إلــى  الفيــروس  وينتقــل 

التــي تخــرج منهــا. وبمجــرد ظهــور  الســوائل  أو  المصابــة  الحيوانــات 

أيــام  بضعــة  بيــن  عــادة  تســتغرق  )والتــي  المصــاب  علــى  الأعــراض 

آخريــن  أشــخاص  إلــى  الفيــروس  ينتقــل  أن  يمكــن  أســابيع(  وبضعــة 

أي  أو  المخاطيــة  الأغشــية  تختــرق  التــي  الجســم  ســوائل  بملامســة 

تشــقق بالجلــد — بمــا فــي ذلــك الحــالات التــي تقــع بعــد الوفــاة، علــى 

ســبيل المثــال، إذا لــم تُتخــذ الاحتياطيــات المناســبة عنــد تجهيــز جســد 

التــي تعانــي مــن  النظــم الصحيــة الضعيفــة  المتوفــي للجنــازة. وفــي 

شــدة نقــص الموظفيــن والمخصصــات، يتــراوح معــدل وفيــات الإيبــولا 

بيــن 40% و80%. وبالإضافــة إلــى ذلــك، ينتشــر المــرض إلــى عاملــي 

تــزداد  العامليــن  هــؤلاء  أعــداد  انخفــاض  ومــع  الصحيــة،  الرعايــة 

معــدلات المــرض والوفــاة نتيجــة الإصابــة بأمــراض أخــرى ولظــروف 

أخــرى.           

ومــن المتوقــع أن تتســبب هــذه الفاشــيات فــي خســائر بمليــارات 

الــدولارات نتيجــة تكلفــة المــرض فــي حــد ذاتــه ومــن خشــية الإصابــة 

عــن  الموظفيــن  غيــاب  زيــادة  عليــه  تترتــب  الــذي  الأمــر  بالعــدوى، 

أعمالهــم وتعطيــل العديــد مــن الأنشــطة الاقتصاديــة. وتدفــع مخــاوف 

العــدوى أيضــا بالمواطنيــن إلــى إخــاء المناطــق الموبــوءة، ممــا قــد 

يزيــد مــن انتقــال الفيــروس ويزيــد مــن صعوبــة تقفــي أثــر المتصليــن 

بالمصابيــن.     

لمعالجــة  بالعقاقيــر  أساســا  الإيبــولا  مرضــى  الأطبــاء  ويعالــج 

أعــراض المــرض وتعويــض الســوائل المفقــودة مــن الجســم. ويجــري 

حاليــا اختبــار أدويــة تجريبيــة تهاجــم الفيــروس، إلــى جانــب اســتخدام 

مصــل الــدم مــن الناجيــن بعــد إصابتهــم بالفيــروس. 

وقــد تــم إنتــاج لقاحــات واعــدة لكنهــا لــم تختبــر حتــى الآن علــى 

محفوفــا  الأرجــح  علــى  اللقاحــات  هــذه  توزيــع  وســيكون  الإنســان. 

بالتحديــات فــي مناطــق تعانــي مــن ضعــف البنيــة التحتيــة وتتجــاوز 

فيهــا الاحتياجــات المتاحــة مــن الإمــدادات. وهنــاك مخــاوف أيضــا 

الفيــروس. مــن احتمــال تحــور 

وبالإضافــة إلى الحــالات المثبتــة في غينيــا وليبيريــا وســيراليون 

ظهــرت حــالات اشــتباه وحــالات مؤكــدة في نيجيريــا والســنغال، وإن 

كان البلــدان ســرعان مــا ســيطرا علــى الفاشــيتين وتــم إعــان خلوهمــا 

مــن حــالات انتقــال فيــروس الإيبــولا. وحتــى وقــت كتابــة هــذه الســطور، 

تــم رصــد بعــض حــالات قليلــة في مــالي وإســبانيا والولايــات المتحــدة. 

وبالإضافــة إلى زيــادة الوعــي بالممارســات التــي تعــرض المواطنيــن 

لخطــر العــدوى بفيــروس إيبــولا، والتشــجيع علــى ممارســات الوقايــة من 

العــدوى، فقــد تضمنــت تحــركات نظــم الصحــة العامــة لمواجهــة الإيبــولا 

فــرض الحجــر الصحــي علــى المشــتبه في إصابتهــم بالعــدوى، وتحديــد 

هويــة مــن اتصــل بهــم واقتفــاء أثرهــم ومتابعــة حالتهــم الصحيــة.
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محــددة )تهــدف إلــى التعامــل، علــى ســبيل المثــال، مــع فيــروس نقــص 

المناعــة البشــرية/الإيدز والملاريــا(، أم المنهــج الأفقــي، كنظــام موحــد 

الرأســية  البرامــج  للتعامــل مــع كل الأمــراض والاضطرابــات. ورغــم أن 

وأكثــر  العامــة  الصحــة  فــي  للنجــاح  تحقيقــا  الأكثــر  اعتبارهــا  يمكــن 

قابليــة للتقييــم الدقيــق، فقــد حــدث تحــول ملحــوظ فــي السياســات فــي 

غضــون الســنوات الأخيــرة مــن التدخــات الرأســية إلــى التدخــات الأفقيــة 

المعنيــة  المبــادرات  فيهــا  تســتخدم  التــي  المائلــة،  التدخــات  )ونحــو 

بأمــراض محــددة لتحقيــق تحســينات فــي النظــام بأكملــه(. وقــد حــدث 

هــذا التحــول جزئيــا نتيجــة مخــاوف مــن نجــاح البرامــج الرأســية غالبــا 

علــى حســاب اســتنزاف أجــزاء أخــرى مــن القطــاع الصحــي مــن مواردهــا 

النظــر  التحــول أيضــا لوجهــة  البشــرية والماليــة الحيويــة. ويرجــع هــذا 

بــأن النظــم الصحيــة التــي يجــري تنظيــم العمــل فيهــا رأســيا تــؤدي إلــى 

ازدواجيــة تفتقــر للفعاليــة فــي البنيــة التحتيــة وآليــات إيصــال الرعايــة 

الصحيــة للمواطنيــن. ويــرى كثيــر مــن المتخصصيــن أيضــا أن البرامــج 

الأفقيــة مؤهلــة بصــورة أفضــل للتطــور عنــد ظهــور أي مخاطــر صحيــة 

جديــدة كمــا أنهــا قــادرة بشــكل أفضــل علــى صياغــة البيئــة الاجتماعيــة 

الحيــاة  أســاليب  تشــجيع  طريــق  عــن  المثــال،  ســبيل  علــى   — حولهــا 

الدوائيــة.         المعالجــة  الصحيــة والالتــزام ببرامــج 

دور القطاع الخاص

هنــاك أهميــة أيضــا للمؤسســات الخاصــة فــي تحســين الصحــة وربمــا 

تضطلــع بــدور موســع فــي هــذا الشــأن. ومــن مواطــن قوتهــا قنــوات توجيــه 

التوســع؛  والتنفيــذ وســرعة  الابتــكار  والقــدرة علــى  والتوزيــع؛  الرســائل 

التــي تشــجع الاســتقرار المالــي. ويتســم  والالتــزام بالمبــادئ التجاريــة 

الإنفــاق الخــاص علــى الصحــة )أكثــر مــن 2.9 تريليــون دولار عالميــا 

فــي عــام 2012، منــه 44% إنفــاق مباشــر مــن الأســر( بضخامتــه فــي كل 

البلــدان، ولكــن بالأخــص فــي البلــدان ذات الدخــل المنخفــض والمتوســط 

)راجــع مقــال »الخــاص مقابــل العــام« فــي هــذا العــدد مــن مجلــة التمويــل 

والتنميــة(. وبالرغــم مــن فضائــل قــوة القطــاع الخــاص، يجــب أن تشــارك 

الحكومــات مــع ذلــك فــي الأنشــطة الأساســية، بمــا فــي ذلــك توفيــر شــبكة 

الخدمــات  مقدمــي  مــن  الكافيــة  الخدمــة  علــى  يحصلــون  لا  لمــن  أمــان 

مــن القطــاع الخــاص ومراقبــة وتنظيــم أســواق الخدمــات الصحيــة لمنــع 

الاســتغلال والفســاد وغيــر ذلــك مــن المخالفــات القانونيــة. والشــراكات 

بيــن القطاعيــن العــام والخــاص التــي تجمــع بيــن الحكومــات والأجهــزة 

الرعايــة  وتوفيــر  لتمويــل  الخاصــة  والعمليــات  الجنســيات  متعــددة 

الصحيــة هــي أســلوب محبــذ علــى وجــه الخصــوص عندمــا تحقــق كفــاءة 

اقتســام العمالــة بيــن القطاعيــن.

 — والرعايــة  والعــاج  المبكــر  والرصــد  الوقايــة  أنشــطة  وتتســم 

وتحقيــق التــوازن بينهــا — بطابــع مهــم دائمــا. وســوف تحتــل الوقايــة 

مــن الأمــراض صــدارة المشــهد فــي المســتقبل، وذلــك علــى الأرجــح مــن 

مزيــد  وتخصيــص  باللقاحــات،  التحصيــن  برامــج  فــي  التوســع  خــال 

عــن  الدعايــة  وحظــر  بالتدخيــن،  فيهــا  المســموح  غيــر  الأماكــن  مــن 

التبــغ، وفــرض ضرائــب علــى التبــغ، وزيــادة التركيــز علــى صحــة الأجنــة 

والأطفــال فــي ســن الطفولــة المبكــرة. ويمثــل التقصــي المبكــر للأمــراض 

عامــا حاســما لأن الأمــراض التــي تُكتشــف مبكــرا يســهل عــادة علاجهــا 

وتقــل تكلفتهــا. وينبغــي عنــد معالجــة المرضــى — وخاصــة الأكبــر ســنا 

والأدويــة  الصحيــة  الحالــة  تفاعــات  مراعــاة   — متاعبهــم  كثــرة  مــع 

ومــن ثــم تحويــل التركيــز مــن الشــفاء إلــى جــودة الحيــاة. ويرجــح أيضــا 

طويلــة  الرعايــة  بتقديــم  أكبــر  عــبء  تحمــل  إلــى  ســتضطر  الدولــة  أن 

فــي  النســاء  الخصوبــة وزيــادة مشــاركة  تراجــع مســتويات  الأجــل لأن 

قــوى العمــل المدفــوع يخفــض عــدد أفــراد الأســرة القادريــن علــى تقديــم 

الرعايــة البدنيــة والرفقــة لكبــار الســن. وقــد يــؤدي الاســتثمار فــي الصحــة 

إلــى تحقيــق عائــدات مجزيــة وتشــجيع المــاءة الماليــة، وخاصــة إذا كان 

مــن  الوقايــة  علــى  بالتركيــز  الصحيــة  الرعايــة  تكاليــف  مــن  يحــد  ذلــك 

العمــل  علــى  المواطنيــن  يســاعد  ممــا  لهــا،  المبكــر  والتقصــي  الأمــراض 

أكبــر. أطــول وبإنتاجيــة  لفتــرات 

ويتعيــن تعزيــز حوكمــة الصحــة العالميــة — أي البنيــان المتنامــي 

الصحــة  علــى  تركيزهــا  ينصــب  التــي  المؤسســات  وتفاعــل  والمتشــعب 

العالميــة — مــن أجــل تشــجيع الشــفافية والمســاءلة والكفــاءة واتســاع 

المجموعــة  مــع  التعامــل  بغيــة  والمنســقة  الفعالــة  المشــاركة  نطــاق 

المقــال  )راجــع  وحلولهــا  الوطنيــة  الصحــة  مشــكلات  مــن  المتشــابكة 

التمويــل  »الإشــراف علــى الصحــة العالميــة« فــي هــذا العــدد مــن مجلــة 

حجــر  طويلــة  لفتــرة  العالميــة  الصحــة  منظمــة  ظلــت  وقــد  والتنميــة(. 

الأســاس لحوكمــة الصحــة العالميــة. لكــن هنــاك أشــكالا جديــدة وملحــة 

مــن الشــراكات العالميــة ظهــرت فــي الســنوات الأخيــرة — مثــل »إتفاقيــة 

التبــغ«، و«منظمــة  منظمــة الصحــة العالميــة الإطاريــة بشــأن مكافحــة 

بزيــادة  )المعنيــة   )GAVI( والتحصيــن«  للقاحــات  العالمــي  التحالــف 

و«الصنــدوق  الفقيــرة(،  البلــدان  فــي  التحصيــن  علــى  الحصــول  فــرص 

الوقايــة  أنشــطة  لتمويــل  والملاريــا«  والســل  الإيــدز  لمكافحــة  العالمــي 

والعــاج(. غيــر أنــه يتعيــن توفيــر آليــات جديــدة أيضــا لتشــجيع مزيــد مــن 

جهــود الرقابــة علــى المــرض والتحــرك لمواجهتــه فــي الوقــت المناســب 

وبفعاليــة، وتبــادل المعلومــات علــى المســتوى الدولــي، وتشــجيع وضــع 

معاييــر الملكيــة الفكريــة التــي تضمــن توفيــر الحوافــز الماليــة الملائمــة 

للقطــاع الخــاص، وخاصــة شــركات الأدويــة، لإجــراء البحــوث والتطويــر 

مــع الحفــاظ علــى القــدر الملائــم مــن المرونــة للتعامــل مــع الاحتياجــات 

للفقــراء.       الطارئــة  الصحيــة 

العالميــة  الصحــة  فــي  الســليمة  للحوكمــة  الرائعــة  الأمثلــة  ومــن 

»الأهــداف الإنمائيــة للألفيــة«، التــي وضعتهــا هيئــة الأمــم المتحــدة فــي 

عــام 2000 بهــدف تحســين مســتويات الفقــر والتعليــم والصحــة. ورغــم 

كبيــرة  بشــرعية  تتمتــع  فإنهــا  قانونــا  ملزمــة  ليســت  الأهــداف  هــذه  أن 

نظــرا لإقرارهــا مــن 189 بلــدا عضــوا فــي الأمــم المتحــدة. كذلــك يمكــن 

ومعلــن  بالفعــل  مقاســة  لأنهــا  المســاءلة  فــي  الأهــداف  هــذه  اســتخدام 

عنهــا. ورغــم أنــه مــن غيــر الممكــن وضــع تقديــرات دقيقــة لمــدى مســاهمة 

الصحــة  علــى  المدخلــة  التحســينات  فــي  للألفيــة  الإنمائيــة  الأهــداف 

انتبــاه  تركيــز  إلــى  يبــدو  مــا  علــى  الأهــداف  هــذه  أدت  فقــد  العالميــة، 

المجتمــع الإنمائــي الدولــي علــى قضايــا الصحــة وحفــزت زيــادة الإنفــاق 

علــى الصحــة، وخاصــة فــي البلــدان منخفضــة الدخــل. وتبــرز الأهــداف 

الإنمائيــة للتنميــة أيضــا الحاجــة لزيــادة الجهــود الراميــة إلــى التصــدي 

بيــن  المزمــن  التغذيــة  ونقــص  الأطفــال،  ووفيــات  الجــوع،  لمشــكلات 

الأمهــات. ووفيــات  الأطفــال، 

وســوف تظــل الصحــة فــي مركــز الصــدارة بالتأكيــد فــي جــدول أعمــال 

التنميــة لمرحلــة مــا بعــد 2015، رغــم أنــه لــم يتــم بعــد توضيــح طبيعــة 

الهــدف الجديــد )أو الأهــداف( وبــؤرة تركيــزه ومؤشــراته الملموســة. ومــن 

الأمــور التــي يجــدر الاهتمــام بهــا بصفــة خاصــة، مكانــة الأمــراض غيــر 

الســارية؛ والتركيــز علــى الإجــراءات والمدخــات وعوامــل الخطــر وليــس 

التــي يســتخلصها المجتمــع العالمــي مــن  النتائــج الصحيــة؛ والــدروس 

الأهــداف للصحــة العالميــة.  ■انتشــار أمــراض مثــل إيبــولا ويطبقهــا فــي تحديــد مجموعــة جديــدة مــن 

السكانية في  الاقتصاد ودراسات الإحصاءات  أستاذ  بلوم هو  ديفيد 

كلية الصحة العامة بجامعة هارفارد الأمريكية.  

التقصي المبكر للأمراض يمثل عاملا 

حاسما لأن الأمراض التي تُكتشف 

مبكرا يسهل في العادة علاجها وتقل 

تكلفتها
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المــوت  ســوى  العــالم  هــذا  في  مؤكــد  شــيء 

يقــال. هكــذا  أو  والضرائــب، 

مؤكــدا  أمــرا  الاقتصاديــون  يضيــف  وقــد 

الصحيــة.  الرعايــة  علــى  الإنفــاق  نمــو  وهــو  ثالثــا، 

مــن  اثنــان  يتقــارب  اقتصاديــا،  البلــدان  نمــو  فمــع 

فــي  التحــول  ســياق  فــي  المهمــة  العامــة  الاتجاهــات 

نصيــب  زيــادة  أي   — الصحيــة  الرعايــة  تمويــل 

الفــرد مــن الإنفــاق علــى الصحــة وانخفــاض النفقــات 

التــي يتحملهــا فــي الخدمــات الصحيــة )راجــع الرســم 

     .)1 البيانــي 

الإنفــاق  مجمــوع  فــي  الزيــادات  كانــت  إذا  لكــن 

فــي  التراجــع  فــإن  حتميــا،  أمــرا  تبــدو  الصحــة  علــى 

مدفوعــات الرعايــة الصحيــة التــي تتســبب فــي إفقــار 

المواطنيــن ليــس حتميــا بالضــرورة. ورغــم انخفــاض 

للمواطــن،  الخاصــة  الأمــوال  مــن  الإنفــاق  متوســط 

فــا يــزال هنــاك العديــد مــن الأســر التــي تــرزح تحــت 

ذات  البلــدان  فــي  وخاصــة  الطبيــة،  الفواتيــر  وطــأة 

ضــرورة  إلــى  البحــوث  وتشــير  المنخفــض.  الدخــل 

زيــادة تعبئــة المــوارد الحكوميــة أو العامــة مــن أجــل 

مــن  ترفــع  التــي  السياســات  جانــب  إلــى   — الصحــة 

كفــاءة اســتخدام الأمــوال العامــة فــي النظــم الصحيــة 

الخاصــة  إذا كان الإنفــاق مــن الأمــوال   — الوطنيــة 

باســتمرار.  يتقلــص  المواطنــون  يتحملهــا  التــي 

الإنفــاق  مــن  كبيــرا  جانبــا  فــإن  ذلــك  ومــع 

المســتوى  علــى  يتحقــق  لا  الصحــة  علــى  العــام 

الكيانــات  ذات  البلــدان  فــي  ســيما  لا   — الوطنــي 

الإقليميــة التــي تتمتــع بالحكــم الذاتــي مثــل الولايــات 

والأقاليــم )راجــع الرســم البيانــي 2(. وهنــاك العديــد 

وفاعليــة  كفــاءة  حــول  الصعبــة  القــرارات  مــن 

يتــم  لا  التــي  للصحــة  العامــة  الأمــوال  تخصيــص 

الحكومــات  تتخذهــا  وإنمــا  العاصمــة  فــي  اتخاذهــا 

الإقليميــة والمحليــة. ولا يعــد هــذا الأمــر جديــدا علــى 

الدخــول  ارتفــاع  مــع  ولكــن  المتقدمــة.  الاقتصــادات 

والاقتصــادات  الصاعــدة  الأســواق  اقتصــادات  فــي 

الناميــة، ومــع مواصلــة هــذه الاقتصــادات جهودهــا 

اللامركزيــة  وإلــى  الديمقراطــي  النظــام  إلــى  للتحــول 

والتحضــر، فمــن الأرجــح أن يســتمر نمــو الاتجــاه نحــو 

تولــي الحكومــات دون المركزيــة مســؤولية الإنفــاق. 

دون  الكيانــات  إنفــاق  ارتفــع  المثــال،  ســبيل  فعلــى 

إلــى  البرازيــل مــن %25  فــي  المركزيــة علــى الصحــة 

55% مــن مجمــوع الإنفــاق العــام علــى الصحــة بيــن 

.)3 البيانــي  الرســم  )راجــع  و2009   1980 عامــي 

Fan, corrected 10/14/2014

 .“Fan and Savedo� (2014)” المصدر: دراسة

ملحوظة: البيانات هي متوسط ١٢٦ اقتصادا من الاقتصادات المتقدمة واقتصادات الأسواق الصاعدة 

والاقتصادات النامية.

OOP/THE = النفقات التي يتحملها الفرد كنسبة مئوية من مجموع النفقات.

٢٠٠٩            ٢٠٠٧        ٢٠٠٥          ٢٠٠٣         ٢٠٠١         ١٩٩٩            ١٩٩٧        ١٩٩٥
٣٢

٣٣

٣٤

٣٥

٣٦

٣٧

صفر

٢٠٠

٤٠٠

٦٠٠

٨٠٠

١,٠٠٠  OOP/THE
(المقياس الأيمن)

مجموع نفقات الصحة 

(THE؛ المقياس الأيسر)

النفقات الحكومية على الصحة 

(المقياس الأيسر)

نفقات الصحة التي يتحملها الفرد 

(OOP؛ المقياس الأيسر)

الرسم البياني ١

إلى الأعلى والأعلى وبعيدا
التي  الحصة  تتناقص  بينما  العالم،  أنحاء  شتى  في  باطراد  الصحة  على  الإنفاق  يتزايد 

يتحملها المرضى من تلك النفقات.

(نصيب الفرد من النفقات السنوية 

على الصحة، بالدولار)

من   ٪ الفرد  يتحملها  التي  (النفقات 

مجموع النفقات السنوية على الصحة) 

فيكتوريا فان وأماندا غلاسمان

الإنفاق على 

الصحة العامة 

في الاقتصادات 

الصاعدة والنامية 

ينتقل من الحكومات 

المركزية إلى 

الولايات والمدن

زيارة إلى مستشفى أنشأتها منظمة »شركاء من أجل الصحة« لحساب وزارة الصحة الرواندية، في منطقة بوتارو بإقليم بوريرا، رواندا.  

  المحلية

التحول إلى

لا
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غيــر أن هنــاك تباينــا كبيــرا فــي مــدى فعاليــة إنفــاق النظــم الصحيــة 

فــي الحكومــات الإقليميــة والمحليــة علــى تحســين المخرجــات الصحيــة 

ذلــك،  إلــى  بالإضافــة  الطبيــة.  بالنفقــات  المواطنيــن  إفقــار  مــن  والحــد 

التــي   — العامــة   الصحــة  نظــم  أن  يلاحــظ  الحــالات،  مــن  كثيــر  ففــي 

الوقايــة  برامــج  خــال  مــن  المواطنيــن  رفاهيــة  حمايــة  إلــى  تهــدف 

فــي  كمــا  عليهــا  والســيطرة  الأوبئــة  ومراقبــة  باللقاحــات  كالتحصيــن 

حالــة فاشــية إيبــولا الأخيــرة — تشــغل مرتبــة أدنــى مــن حيــث الأهميــة 

مقارنــة بالوظائــف الطبيــة الأخــرى الأكثــر وضوحــا والأعلــى مكانــة فــي 

تقديــم العــاج للأمــراض، فــي المستشــفيات غالبــا، باســتخدام الوســائل 

المكلفــة، محققــة بذلــك مكاســب صحيــة محــدودة. التكنولوجيــة 

دون  الكيانــات  إنفــاق  فحــص  العامــة  الاتجاهــات  هــذه  وتســتدعي 

فــي  الناجحــة  الإصلاحــات  ذلــك  فــي  بمــا   — الصحــة  علــى  المركزيــة 

قطــاع الصحــة المحليــة فــي اقتصادات الأســواق الصاعــدة والاقتصادات 

علــى  والأداء  الابتــكار  لتحفيــز  المركزيــة  الحكومــات  وجهــود  الناميــة، 

المحلــي. المســتوى 

التحركات على المستوى المحلي

هنــاك كثيــر مــن الكيانــات دون المركزيــة عاكفــة علــى تنفيــذ إصلاحــات 

فــي قطــاع الصحــة، والرعايــة الصحيــة، والســامة، حتــى مــع  ناجحــة 

الوطنــي. وتشــمل هــذه الإصلاحــات  المســتوى  تعثــر الإصلاحــات علــى 

إحــداث تغييــرات فــي نظــم التمويــل والمدفوعــات، والإجــراءات المتعلقــة 

الأفــراد،  ســلوكيات  تغييــر  محــاولات  وحتــى  والقواعــد،  بالتنظيــم 

التدخيــن. عــن  الامتنــاع  أو  الرياضــة  علــى ممارســة  بالتشــجيع 

ففــي  التغييــرات.  هــذه  بعــض  المتقدمــة  الاقتصــادات  شــهدت  وقــد 

الولايــات المتحــدة، مثــا، قامــت ولايــة ماساتشوســتس بتوســيع نطــاق 

التأميــن الصحــي فــي عــام 2006. وقضــت بضــرورة قيــام الأشــخاص 

ــن عليهــم صحيــا بشــراء وثائــق التأميــن مــن القطــاع الخــاص  غيــر المؤمَّ

وقدمــت الدعــم للفقــراء لشــراء مثــل هــذا التأميــن. وأصبحــت هــذه التجربــة 

بمثابــة نمــوذج قياســي لعمليــة جدليــة جارفــة لتوســيع نطــاق التأميــن 

علــى المســتوى الوطنــي دخلــت حيــز النفــاذ فــي عــام 2014.   

الصاعــدة  الأســواق  اقتصــادات  تشــهد  نفســه  الوقــت  وفــي 

التغييــرات:  هــذه  مــن  كثيــرا  الناميــة  والاقتصــادات 

فــي  التجاريــة  المــدن  أكبــر  وهــي  شــنغهاي،  اضطلعــت  الصيــن: 

الصيــن، بتنفيــذ إصــاح  متعــدد الأبعــاد فــي الرعايــة الصحيــة بهــدف 

المواطــن وتحســين  التــي يتحملهــا  الرعايــة الصحيــة  مــن نفقــات  الحــد 

ســبيل  فعلــى   .)”Cheng, 2013“ )دراســة  أقــل  وبتكلفــة  الصحــة  قطــاع 

المثــال، كانــت مســتوصفات الصحــة المجتمعيــة فــي شــنغهاي تصــرف 

للمواطنيــن 1000 دواء فــي إطــار قائمــة الأدويــة الأساســية — حتى من 

قبــل أن تبــدأ الصيــن تنفيــذ إصلاحــات الصحــة الوطنيــة فــي عــام 2009، 

أنحــاء  شــتى  فــي  المواطنيــن  لجميــع  دواء   307 صــرف  أتاحــت  التــي 

البــاد. ومدينــة شــنغهاي لديهــا علــى الأرجــح أحــدث نظــم تكنولوجيــا 

المعلومــات الصحيــة فــي البــاد وأكثرهــا تكامــا، حيــث يتــم ربــط شــبكة 

المستشــفيات والأطبــاء بالملفــات الطبيــة للمرضــى، الأمــر الــذي يســاعد 

الجهــات التنظيميــة فــي متابعــة ســلوكيات الأطبــاء، ومراقبــة التكاليــف، 

المدينــة  وتشــغل  المطــاف.  نهايــة  فــي  الصحيــة  المخرجــات  وتحســين 

أيضــا موقــع الصــدارة فــي تطويــر نظــام متكامــل لإيصــال الخدمــة إلــى 

المواطنيــن عبــر مختلــف درجــات الرعايــة الصحيــة الأوليــة والثانويــة 

والرعايــة مــن المســتوى الثالــث. وتتابــع أقاليــم الصيــن الأخــرى حاليــا 

الإجــراءات المتخــذة فــي شــنغهاي عــن كثــب.

كولومبيــا: بــدأت الحكومــة فــي مدينــة ميديليــن، ثانــي أكبــر مــدن 

هــذا البلــد الواقــع فــي أمريــكا اللاتينيــة، بتشــغيل شــبكة موحــدة لتقديــم 

الرعايــة الصحيــة للحــد مــن التبايــن فــي جــودة الرعايــة الصحيــة فــي 

.)”Guerrero and others, 2014“ )دراســة  المدينــة  أنحــاء  مختلــف 

باكســتان: فــي إقليــم البنجــاب، وضعــت الحكومــة نموذجــا يســمح 

بيــن  مباشــرة  الربــط  بغــرض  الأداء  أســاس  علــى  المــوارد  بتخصيــص 

هــذا  ظــل  وفــي  الصحيــة.  واحتياجاتهــا  منطقــة  لــكل  المتــاح  التمويــل 

مــن   %70 علــى  تلقائيــا  البنجــاب  فــي  منطقــة  كل  تحصــل  النمــوذج 

النســبة المتبقيــة والتــي  مخصصاتهــا الأساســية. وحتــى تحصــل علــى 

محــددة،  مؤشــرات  وفــق  أدائهــا  بتحســين  تقــوم  أن  يجــب   ،%30 تبلــغ 

مثــل نســبة الــولادات فــي المرافــق الصحيــة أو تحــت إشــراف طبــي ماهــر 

شــهرا.  و30   18 عمــر  بيــن  تحصيناتهــم  أتمــوا  الذيــن  الأطفــال  ونســبة 

ويتيــح هــذا المنهــج القائــم علــى الأداء حافــزا واضحــا لإقليــم البنجــاب 

الصحيــة.    المخرجــات  لتحســين 

البرازيــل: تنظــم مدينــة ســاو باولــو البرازيليــة »برنامــج أجيتــا ســاو 

الــذي يــروج لاتبــاع أســلوب حيــاة مفعــم بالنشــاط مــن خــال  باولــو«، 

رســالتها للتوعيــة بــأن 30 دقيقــة مــن النشــاط البدنــي يوميــا هــي هــدف 

صحــي ممتــع وســهل التحقيــق. وتعقــد مدينــة ســاو باولــو أيضــا فعاليــات 

كبيــرة لتشــجيع المواطنيــن علــى تغييــر ســلوكياتهم وتحســين أحوالهــم 

الأخــرى  البرازيليــة  المــدن  مــن  العديــد  وقــام  عــام.  بوجــه  الصحيــة 

.)”PAHO, 2011“ )دراســة  الحمــات  هــذه  بمحــاكاة 

التحفيز من المستويات الأعلى 

الإقليميــة،  الحكومــات  إلــى  والابتــكار  الإنفــاق  انتقــال  مــع  حتــى  لكــن 

الكيانــات  فــي الإشــراف علــى  لهــا دور حيــوي  الوطنيــة  الحكومــة  فــإن 

التــي تحولهــا الحكومــات  المركزيــة وإدارتهــا واســتخدام الأمــوال  دون 

المركزيــة إليهــا لدعــم أنشــطتها الصحيــة. ويمكــن للحكومــات المركزيــة 
Fan, corrected 10/14/2014

الرسم البياني ٣

الأقاليم تحقق زيادة

ارتفع الإنفاق على الصحة في الولايات والبلديات في البرازيل، من 

٢٥٪ من مجموع الإنفاق على الصحة في عام ١٩٨٠ إلى ٥٥٪ في 

عام ٢٠٠٩.

(مصروفات الحكومات على الصحة العامة، ٪ من ا�موع)

  .“Langevin (2012)” المصدر: دراسة
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الحكومة الوطنية

حكومات الولايات

حكومات البلديات
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الرسم البياني ٢

الإنفاق المحلي

النامية،  والاقتصادات  الصاعدة  الأسواق  اقتصادات  من  كثير  في 

الإقليمية  الحكومات  من  الصحية  الرعاية  على  الإنفاق  يتجاوز 

والمحلية إنفاق الحكومات المركزية. 

(الحصة من مجموع الإنفاق على الصحة على المستوى دون المركزي، ٪)
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المصدر: حسابات المؤلفتين.

بين  مبينة  وهي  البلد  حسب  البيانات  إليها  المستندة  السنة  تختلف  ملحوظة: 

قوسين.

الصحة العالمية



  التمويل والتنمية  ديسمبر  2014  14

أداء  أو  الإقليميــة  الحكومــات  إلــى  الأمــوال  تحويــل  كيفيــة  تقــرر  أن 

المدفوعــات لمقدمــي الرعايــة الصحيــة للتحفيــز علــى تحســين الأداء فــي 

كالبلديــات. الأدنــى،  المســتويات  فــي  وحتــى  والأقاليــم  الولايــات 

الوطنيــة  الحكومــة  اســتحدثت  المثــال،  ســبيل  علــى  روانــدا،  وفــي 

القطــاع  مــن  الصحيــة  الخدمــات  لمقدمــي  الحوافــز  لمدفوعــات  نظامــا 

الكيانــات دون المركزيــة، وغيرهــا.  العــام والمؤسســات العقائديــة فــي 

الخدمــات  حجــم  فــي  تحســينات  بتحقيــق  مشــروطة  المدفوعــات  وهــذه 

البشــرية/ المناعــة  نقــص  فيــروس  لمرضــى  المقدمــة  الرعايــة  وجــودة 

علــى  المدفوعــات  علــى  الموافقــة  وتصــدر  والأطفــال.  والأمهــات  الإيــدز 

لهــذا  ونتيجــة  الأداء.  لتقاريــر  والممثلــة  المســتقلة  المراجعــات  أســاس 

البرنامــج تحســنت تغذيــة الأطفــال بدرجــة ملحوظــة وزادت مســتويات 

 “Gertler and )دراســة  بنســبة %20  الصحيــة  الرعايــة  تقديــم خدمــات 

.)Vermeersch, 2013”
لتشــجيع  الحوافــز  الفيدراليــة  الحكومــة  تســتخدم  الأرجنتيــن،  وفــي 

أقاليــم الدولــة علــى تحســين نتائــج عمليــات الــولادة. وتســتند الحكومــة 

عليهــا  المؤمَّــن  غيــر  الأســر  التحــاق  إلــى  الحوافــز  تقديــم  فــي  الوطنيــة 

ببرنامــج المواليــد “Plan Nacer” الــذي وضعتــه الحكومــة، وانخفــاض 

الوفيــات بيــن المواليــد، وتوفيــر الجــودة العاليــة مــن الرعايــة فــي مرحلــة 

مــا قبــل الــولادة. ويصــرف البرنامــج للأقاليــم مبلــغ 5 دولارات شــهريا 

للفــرد عــن كل شــخص يلتحــق بالبرنامــج ومبلــغ 3 دولارات إضافيــة 

شــهريا لبلــوغ أهــداف محــددة مثــل تحســين وزن المواليــد وتوســيع نطــاق 

تغطيــة التحصينــات. وبعبــارة أخــرى، تســتند نســبة 60% مــن المكافــأة 

المقدمــة إلــى عــدد الأشــخاص الملتحقيــن بالبرنامــج بينمــا تســتند نســبة 

ومخرجاتهــا.  الصحــة  تغطيــة  نطــاق  توســيع  إلــى  المكافــأة  مــن   %40

فــي   %22 بنســبة  انخفــاض  تحقيــق  فــي  الأمــر  هــذا  محصلــة  وتمثلــت 

 “Gertler, المواليــد بيــن عامــي 2004 و2008 )دراســة  معــدل وفيــات 

.)Giovagnoli, and Martinez, 2014”
 “Rashtriya الهنــد  فــي  الوطنــي  الصحــي  التأميــن  برنامــج  أن  غيــر 

”Swasthya Bima Yojana (RSBY)، قــد حــدد الحوافــز المقدمــة لولايــات 
الدولــة مــن أجــل تأييــد البرنامــج. وتتنافــس شــركات التأميــن الخاصــة 

ســنويا فــي كل ولايــة حســب كل منطقــة علــى حــدة. وتتولــى هيئــة محــددة 

تنافســية  الأكثــر  التأميــن  اشــتراكات  اختيــار  عمليــة  ولايــة  كل  فــي 

والأفضــل قيمــة بالنســبة لــكل منطقــة، ثــم تدفــع الولايــات نســبة %25 

الحكومــة  التأميــن وتدفــع  لــكل شــخص يشــمله  الاشــتراكات  مــن قيمــة 

ومــن  الأداء.  نظيــر  مدفوعــات  أي  تُقــدم  ولا  المتبقــي.  الجــزء  المركزيــة 

ثــم يكــون لــدى شــركات التأميــن علــى مســتوى المناطــق الدافــع لتشــجيع 

أكبــر عــدد مــن المواطنيــن للالتحــاق بالبرنامــج رغبــة منهــا فــي تعظيــم 

عــام  فــي  بــدأ  الــذي  البرنامــج،  يغطــي  الراهــن،  الوقــت  وفــي  إيراداتهــا. 

2007، أكثــر مــن 100 مليــون مواطــن للحصــول علــى مجموعــة خدمــات 

ســخية نســبيا للعــاج بالمستشــفيات. غيــر أن النتائــج الأوليــة تشــير إلــى 

انخفــاض دخــل عــدد محــدود مــن المواطنيــن بشــدة نتيجــة المدفوعــات 

 “La )دراســة  الصحيــة  الرعايــة  علــى  للحصــول  الفــرد  يتحملهــا  التــي 

”Forgia and Nagpal, 2012(. ويعــد برنامــج التأميــن الصحــي الوطنــي 
مــن  صغيــرا  جــزءا  إلا  يمثــل  ولا  نســبيا  مكلــف  غيــر  برنامجــا   )RSBY(

مجمــوع الإنفــاق العــام علــى الصحــة فــي الهنــد.

مشكلة القدرات

رغــم أن إلغــاء المركزيــة يبشــر بالنجــاح، فــإن هنــاك تحديــات جســيمة 

المســتويات  إلــى  الإنفــاق  ومســؤوليات  الحكومــات  وظائــف  نقــل  أمــام 

دون المركزيــة. وحتــى عندمــا تتــاح للحكومــات الإقليميــة صلاحيــات 

كبيــرة لصنــع القــرار، فقــد تجــد الولايــات والأقاليــم صعوبــة فــي الوفــاء 

بهــذه المســؤولية بســبب ضعــف قدراتهــا الإداريــة أو عــدم توافــر أدوات 

المســاءلة — وفــي أغلــب الأحيــان للســببين.

وفــي المكســيك، علــى ســبيل المثــال، حيــث يتــم تنفيــذ الجانــب الأكبــر 

مــن الإنفــاق علــى الصحــة علــى المســتوى الإقليمــي أو المحلــي، قامــت 

الحكومــة الفيدراليــة بمحاولــة لقيــاس مســتوى أداء الولايــات المكســيكية 

إزاء معاييــر حديــة للخدمــات الصحيــة، مثــل التقصــي المبكــر لســرطان 

الثــدي وعلاجــه )دراســة “Lozano and others, 2006”(. غيــر أن بعــض 

الولايــات توقفــت فــي بعــض الحــالات عــن الإبــاغ بالبيانــات فأوقفــت 

الحكومــة الفيدراليــة نشــر النتائــج بعــد جولــة واحــدة فقــط مــن تســجيل 

المعاييــر الحديــة.

وفــي كثيــر مــن الســياقات، يقتــرن تزايــد المســؤولية والإنفــاق علــى 

الرعايــة الصحيــة،  فــي معيــار  بفــروق كبيــرة  المركــزي  المســتوى دون 

البلــد  فــي  المناطــق  وأفقــر  أغنــى  مخرجــات  بيــن  والفــرق  والمســاواة، 

فــي  الفــروق  ومنهــا  الفجــوات،  لهــذه  كثيــرة  أســباب  وهنــاك  المعنــي. 

الصفــات المميــزة للســكان، كالعمــر والدخــل والصحــة العامــة الأساســية، 

وأولويــات  الإيــرادات؛  قاعــدة  واختــاف  والســلوكيات؛  والمخاطــر، 

الاســتثمار المحلــي. وتظهــر هــذه الفجــوات فــي الاقتصــادات المتقدمــة 

أيضــا. ففــي المملكــة المتحــدة، تضمَّــن تقريــر “Atlas of Variation” لعــام 

2011 الصــادر عــن هيئــة الخدمــات الصحيــة الوطنيــة توضيحــا للفــروق 

الكبيــرة فــي الخدمــات الصحيــة حســب أماكــن إقامــة المواطنيــن.

وفــي الهنــد، يلاحــظ أن الولايــات الأضعــف أداء والأفقــر فــي شــمال 

وســط البــاد، مثــل بيهــار وأتــار براديــش، تفتقــر للقــدرات الإداريــة وتجــد 

المركزيــة.  الحكومــة  مــن  لهــا  المخصصــة  الأمــوال  إنفــاق  فــي  صعوبــة 

وتتــراوح القــدرة علــى إنفــاق الأمــوال المخصصــة للصحــة مــن الحكومــة 

المركزيــة بيــن 42% )أتــار براديــش( و89% )مهاراشــترا(.

ومــع الفــروق فــي توفيــر الخدمــات الصحيــة علــى المســتوى الإقليمــي 

— نتيجــة التبايــن فــي المــوارد والأولويــات — يتضــح أنــه مــا لــم تكــن 
هنــاك سياســات تضمــن نقــل المزايــا الصحيــة بيــن الولايــات أو الأقاليــم، 

فــإن الأســر التــي تنقــل مقــر إقامتهــا داخــل البــاد قــد تجــد نفســها بــدون 

الرعايــة  علــى  المواطــن  يرتبــط حصــول  الصيــن،  وفــي  تغطيــة صحيــة. 

 “Roberts, الصحيــة بالمنطقــة المســجلة فيهــا أســرته المعيشــية )دراســة

.)2012”
وفــي بعــض الحــالات، تــم تفويــض أجهــزة إقليميــة للقيــام بوظائــف 

يفتــرض أداؤهــا أصــا علــى المســتوى القومــي فترتبــت علــى ذلــك آثــار 

ضــارة. فعلــى ســبيل المثــال، نجــد أن الضرائــب التــي تهــدف إلــى تحســين 

الرعايــة الصحيــة، كالضرائــب علــى التبــغ والكحــول؛ ومراقبــة الأمــراض؛ 

للأمــراض  بالنســبة  المخاطــر  وتجميــع  الطــوارئ  مواجهــة  وإجــراءات 

المكلفــة والنــادرة هــي وظائــف غالبــا مــا يكــون اختيارهــا أكثــر منطقيــة 

علــى المســتوى الوطنــي. فقــد تتســبب حالــة واحــدة مــن الأمــراض مرتفعــة 

التكلفــة والنــادرة فــي إفــاس النظــام الصحــي المحلــي مــا لــم تكــن هنــاك 

آليــات ملائمــة للمشــاركة فــي المخاطــر الماليــة. فيمكــن لأي وبــاء ســريع 

الانتشــار يســتلزم التحــرك علــى مســتوى البلــد بأكملــه للســيطرة عليــه — 

مثــل فاشــية فيــروس الإيبــولا فــي أجــزاء مــن غــرب إفريقيــا )حيــث الإنفاق 

العــام علــى الصحــة هــو بالفعــل منخفــض للغايــة( أن يتســبب فــي إربــاك 

الســلطات المحليــة بســهولة.

وعلــى وجــه العمــوم، يلاحــظ أن وظائــف الصحة العامــة — كخدمات 

ربحيــة  تحقــق  لا  التــي  الوقائيــة  والخدمــات  باللقاحــات  التحصيــن  

نتيجــة نقــص الطلــب عليهــا — تحظــى باهتمــام بســيط علــى المســتويين 

الحكومــات  بعــض  قامــت  وقــد  المركــزي.  المســتوى  ودون  الوطنــي 

الإقليميــة والمحليــة فــي بعــض البلــدان بإعــادة تنظيــم إداراتهــا الصحيــة 

علــى نحــو يدعــم ترجيــح الخدمــات الطبيــة )عــاج الأمــراض والأوضــاع 

مــن  الوقايــة  علــى  تركــز  التــي  العامــة،  الصحــة  ويهمــل  الصحيــة( 

الأمــراض وضمــان صحــة المواطنيــن. وفــي الهنــد، كانــت ولايــة تاميــل 

نــادو هــي الولايــة الوحيــدة التــي لــم تدمــج وحــدة إدارة الصحــة المعنيــة 

بالصحــة العامــة فــي الإدارة الطبيــة. وربمــا يكــون نتيجــة هــذا التركيــز 

يمكن لصناع السياسات تحقيق فائدة 

كبيرة باعتماد منهج يدعم التجربة 

والتعلم
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علــى الوقايــة أن النتائــج الصحيــة لولايــة تاميــل نــادو هــي مــن أفضــل 

النتائــج الصحيــة المســجلة بيــن الولايــات الهنديــة، حيــث تعــد مــن بيــن 

أدنــى مراتــب الإنفــاق علــى الرعايــة الصحيــة.

بالسياســات  المحيطــة  التحديــات  علــى  التغلــب  يكــون  مــا  ونــادرا 

متعــددة.  وحلــول  محــاولات  إلــى  اللجــوء  يلــزم  وإنمــا  اليســير؛  بالأمــر 

وبإمــكان صنــاع السياســات تحقيــق فائــدة كبيــرة باعتمــاد منهــج يدعــم 

صعبــة  أمــور  هــي  والتعلــم  والابتــكار  التجربــة  لكــن  والتعلــم.  التجربــة 

التنفيــذ مــن الناحيــة الفنيــة، كمــا أنهــا كثيفــة الاســتخدام للمــوارد وغالبــا 

مــا تهــدد الأفــكار القائمــة منــذ فتــرة طويلــة والاهتمامــات الراســخة.

وفــي بعــض البلــدان تتولــى الولايــات والأقاليــم الريــادة فــي التجربــة 

بإجــراء  تعنــى  مؤسســات  إنشــاء  إلــى  بعضهــا  ســعى  وقــد  والابتــكار، 

التابــع  الابتــكار«  »مركــز  يتولــى  المتحــدة،  الولايــات  ففــي  التجــارب. 

 )Medicare( للمركزيــن الأمريكييــن لخدمــات التأمين الصحــي الفيدرالي

تيســير  مســؤولية   )Medicaid( الدخــل  لمحــدودي  الطبيــة  والمســاعدة 

وضــع الحلــول بانتظــام لمعالجــة مشــكلتي انخفــاض القيمــة وارتفــاع 

التكلفــة فــي النظــام الصحــي الأمريكــي. ومع ضمــان توفيــر التمويل لمدة 

10 ســنوات علــى نحــو مســتقل عــن جهــة الســداد، أي التأميــن الصحــي 

)مديكيــد(،  الدخــل  لمحــدودي  الطبيــة  والمســاعدة  )مديكيــر(  الفيدرالــي 

يعمــل مركــز الابتــكار علــى تخفيــف أثــر عوائــق ومخاطــر الابتــكار. وقــد 

فــي  بمــا  التجريبيــة،  والمناهــج  النمــاذج  مــن  مجموعــة  المركــز  وضــع 

التــي  الطبيــة«  و«البيــوت  المســؤولة«  الرعايــة  »منظمــات  إنشــاء  ذلــك 

التأميــن  شــركات  بيــن  الماليــة  المخاطــر  فــي  المشــاركة  علــى  تعكــف 

ومقدمــي الخدمــات لتحســين التنســيق فــي رعايــة المرضــى مــع تخفيــض 

التكاليــف. وتســمح المســاعدة الطبيــة لمحــدودي الدخــل )مديكيــد(، وهــي 

الولايــات  وحكومــات  الفيدراليــة  الحكومــة  بيــن  المشــترك  البرنامــج 

الولايــات  بيــن  الكبيــر  بالتبايــن  للفقــراء،  الصحيــة  الخدمــات  لتقديــم 

الأمريكيــة مــن حيــث نطــاق التغطيــة الصحيــة. ومــن خــال الدعــم المالــي 

والفنــي المقــدم مــن »مركــز الابتــكار« يمكــن للولايــات إجــراء التجــارب 

علــى النمــاذج المعــدة خصيصــا لتلائــم احتياجــات كل منهــا.          

تجارب الصين 

مــن  وغيرهــا  المتحــدة  الولايــات  علــى  المؤسســية  التجــارب  تقتصــر  لا 

عــادة  التجــارب،  الصيــن  أجــرت  أن  فقــد ســبق  الدخــل.  البلــدان مرتفعــة 

التــي  مقاطعاتهــا  مــن  قليــل  عــدد  فــي  البدايــة،  فــي  ضيــق  نطــاق  علــى 

يبلــغ عددهــا 2800 مقاطعــة تقريبــا. وقامــت بتجربــة برنامجهــا الرائــد 

للتأميــن الصحــي فــي الريــف، وهــو »النظــام الصحــي التعاونــي الجديــد«، 

فــي عــدد قليــل مــن المقاطعــات قبــل أن تتوســع فــي تنفيــذه على المســتوى 

الوطنــي فــي عــام 2003. ويوفــر هــذا البرنامــج أساســا التأميــن الصحــي 

الأساســي للمقيميــن فــي المناطــق الريفيــة، الذيــن كانــوا يتحملــون إلــى 

حــد كبيــر نفقــات الرعايــة الصحيــة.

وفــي جنــوب إفريقيــا، شــجعت الحكومــة الفيدرالية تنفيذ المشــروعات 

التجريبيــة للتأميــن الصحــي فــي 11 مقاطعــة مــن مجمــوع المقاطعــات 

البالــغ عددهــا 54 مقاطعــة فــي أنحــاء البــاد، بهــدف اعتمــاد برنامــج 

وطنــي للتأميــن الصحــي ليكــون مكمــا للنظــام العــام الحالــي للمرافــق 

القــدرات  نقــص  التجريبيــة  المشــروعات  أثبتــت  ذلــك  ومــع  الصحيــة. 

الفنيــة فــي هــذه المقاطعــات وعــدم كفايــة المســاعدة الفنيــة المقدمــة مــن 

الحكومــة المركزيــة. ولــم يتــم الإعــان عــن اتخــاذ أي مبــادرات كبيــرة 

بشــأن التأميــن الصحــي الوطنــي منــذ تنفيــذ تلــك المشــروعات التجريبيــة.      

التجربــة  فــي دعــم  لهــم دور  أن يكــون  الدولييــن  المانحيــن  وبوســع 

علــى المســتوى دون المركــزي. فعلــى ســبيل المثــال، قــدم البنــك الدولــي 

التابعــة  التنميــة  وكالــة  وهــي   ،)GIZ( الدولــي«  التعــاون  و«جمعيــة 

الصحــي  التأميــن  لبرنامــج  كبيــرا  فنيــا  دعمــا  الألمانيــة،  للحكومــة 

الدولــي قروضــه لحكومــات  البنــك  ويقــدم   .)RSBY( الهنــد  فــي  الوطنــي 

الولايــات والأقاليــم — حيــث تراوحــت فــي عــام 2008 مــن 10% مــن 

مجمــوع قروضــه القُطريــة فــي حالــة المكســيك إلــى أكثــر مــن 60% فــي 

 “World Bank, حالــة بلــدان مثــل الهنــد وباكســتان )تقريــر البنــك الدولــي

”2009(. لكــن هــذه العمليــات تقتضــي ضمانــات ســيادية، قــد تــؤدي أو لا 
تــؤدي إلــى تســهيل الابتــكار فــي الكيانــات دون المركزيــة التــي يمكنهــا 

للحصــول  نظريــا  مؤهلــة  المركزيــة  دون  فالحكومــات  الديــن.  خدمــة 

الشــراكات  فــي هيئــة منــح، ونــادرا مــا حصلــت عليــه، مــن  الدعــم  علــى 

لمكافحــة  العالمــي  »الصنــدوق  مثــل  والخــاص  العــام  القطاعيــن  بيــن 

للقاحــات  العالمــي  التحالــف  و«منظمــة  والملاريــا«،  والســل  الإيــدز 

والتحصيــن« )GAVI( المعنيــة بتعزيــز الصحــة العامــة عــن طريــق دعــم 

لقاحــات التحصيــن والمناعــة. فــإذا أولــت جهــات تمويــل الصحــة مزيــدا 

مــن الاهتمــام بالحكومــات دون المركزيــة، فقــد تســفر زيــادة المناهــج 

زيــادة  أو  الصحــة  مجــال  فــي  كبيــرة  مكاســب  تحقيــق  عــن  الإبداعيــة 

منهــا.   الاســتفادة 

الــذي  الأمــر  المحليــة،  نحــو  حاليــا  الصحيــة  النظــم  تحــول  ويتزايــد 

علــى  السياســات  تعامــل صنــاع  كيفيــة  فــي  تغيــرا  يحــدث  أن  يُفتــرض 

مــن  والتحويــات  التمويــل،  قضايــا  مــع  والدولــي  الوطنــي  المســتويين 

الماليــة العامــة، وسياســات المدفوعــات والتخصيصــات. وكحــد أدنــى، 

إنفــاق الحكومــات دون المركزيــة علــى  يتعيــن زيــادة الاهتمــام بطــرق 

الصحــة وكيــف يمكــن لحوافــز الأداء أن تنتقــل مــن الحكومــات المركزيــة 

الولايــات.       إلــى 

ولــن يتحقــق حلــم زيــادة الصلاحيــات المحليــة فــي مجــال الصحــة إلا 

الصحية.■إذا توافقــت السياســة علــى كافــة المســتويات مــن أجــل تحســين أداء النظــم 

فيكتوريــا فــان هــي أســتاذ مســاعد في جامعــة هــاواي في مانــوا، وزميــل 

باحــث في مركــز التنميــة العالميــة، وأمانــدا غلاســمان هــي مديــر إدارة 

سياســات الصحــة العالميــة في مركــز التنميــة العالميــة. 
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المخاطر التي تهدد الصحة العالمية 

الصحــة العالميــة تحســنا ملموســا في القــرن الماضــي. فقــد تــم القضــاء علــى أشــد  تــم احتواؤهــا. فهنــاك شهدت أو  الأمــراض فتــكا بالإنســان كالجــدري وشــلل الأطفــال 

نســبة كبيــرة مــن ســكان العــالم يحصلــون حاليــا علــى الميــاه النقيــة ومســتوى أفضــل مــن خدمات الصرف 

الصحي. والأدوية قادرة على شفاء أو تحسين حالات صحية كثيرة كانت تتسبب في إعاقة أصحابها 

أو تودي بحياتهم منذ بضعة عقود فقط.            

ومــع ذلــك، لا تــزال صحــة الإنســان تتعــرض لأخطــار جســيمة، وهــو مــا تبيــن مــن تفشــي فيــروس إيبــولا 

مؤخــرا.

يشــعرون  الذيــن  السياســات  صنــاع  جميــع  بيــن  من
فقــط  الجوائــح،  وقــوع  احتمــال  إزاء  بالقلــق 

لا  العنيفــة  الجوائــح  أن  يعتقــدون  الذيــن  هــم  المتفائلــون 

تحدث إلا مرة كل قرن من الزمان.  

نــادرا مــا  لكــن قبــل بدايــة وبــاء الإيبــولا فــي 2014 

كان معظــم النــاس، بمــا فيهــم صنــاع السياســات، يفكرون 

 — العالــم(  أنحــاء  فــي  )انتشــار الأوبئــة  بشــأن الجوائــح 

علــى  العــدوى  مخاطــر  إدارة  عــدم  أســباب  يفســر  ممــا 

النحــو الملائــم ووقــوع أزمــة الإيبــولا بــأي حــال. 

ولا يــزال المجتمــع العالمــي يواجــه أخطــارا جســيمة مــن 

جــراء الأمــراض المعديــة، حســبما يتضــح مــن أزمــة الإيبــولا الجاريــة. فــا 

يــزال وبــاء إيبــولا محصــورا إلــى حــد كبيــر فــي ثلاثــة بلــدان صغيــرة فــي 

غــرب إفريقيــا، حيــث بلغــت الأضــرار البشــرية والاجتماعيــة والاقتصادية 

تتكــرر  فســوف  الأزمــة  احتــواء  يتــم  لــم  وإذا  بالفعــل.  مرتفعــة  معــدلات 

الأخــرى  الناميــة  البلــدان  فــي  الضــارة  والاقتصاديــة  الصحيــة  الآثــار 

وحتــى علــى المســتوى العالمــي فــي حالــة حــدوث جائحــة.  

الســلطات  إدراك  عــدم  نتيجــة  ســوءا  تــزداد  ثــم  بغتــة  العــدوى  وتبــدأ 

عــدم  مــع  وحتــى  الســريع.  انتشــارها  وانعكاســات  لمخاطــر  والجمهــور 

انتشــار فاشــيات الأمــراض حــول العالــم فــإن تكلفتهــا قــد تكــون باهظــة. 

وتحــدث هــذه الفاشــيات بتواتــر مخيــف، فقــد شــهدت الســنوات الأخيــرة 

وفيروســي  )ســارس(،  الوخيمــة«  الحــادة  التنفســية  »المتلازمــة  ظهــور 

أزمــة  نواجــه  الآن  نحــن  وهــا   —  H7N9و  H5N1 الطيــور  إنفلونــزا 

الإيبــولا. وفــي ظــل السياســات الراهنــة، فــإن إحــدى هــذه الفيروســات، أو 

فــي وقــوع جائحــة. المُمْرضــة، ستتســبب  العوامــل  مــن  غيرهــا 

ووفقــا لمــا ذكــره الاقتصــادي »لورنــس ســامرز« فــإن درجــة الوعــي 

بمخاطــر الجوائــح منخفضــة للغايــة، وينبغــي »أن يعــرف كل طفــل عــن 

 100 بحيــاة  وأودت   1918 عــام  فــي  وقعــت  التــي  الأنفلونــزا  جائحــة 

مليــون نســمة مــن مجمــوع ســكان العالــم البالــغ آنــذاك 2 مليــار نســمة. 

وعلــى الرغــم ممــا ورد فــي تقريــر صــدر مؤخــرا عــن البنــك الدولــي ويعــرَّف 

الجوائــح بأنهــا أحــد أهــم ثلاثــة مخاطــر فــي العالــم — 

—فــإن معظــم  بجانــب تغيــر المنــاخ والأزمــات الماليــة 

تولــي  لا  الرســمية  والرســائل  والتقاريــر  المناقشــات 

الجوائــح.     بمخاطــر  اهتمامــا 

يذكــر  تقدمــا  الحكومــات  تحقــق  لا  لذلــك،  ونتيجــة 

فــي ســبيل الحــد مــن المخاطــر، رغــم أن التدابيــر اللازمــة 

معروفــة وتكاليفهــا منخفضــة — وتنطــوي غالبــا علــى 

تقويــة نظامــي الطب البيطري والصحة العامة لاكتشــاف 

الفاشــيات والســيطرة عليهــا. فالعــدوى فــي نهايــة الأمــر 

لا تبــدأ مــن فــراغ. ففــي البلــدان الناميــة هنــاك عــدد مذهــل 

الحيــوان وتؤثــر  التــي يحملهــا  العــدوى  قــدره 2.3 مليــار مــن مســببات 

علــى الإنســان ســنويا. فأمــراض الماشــية التــي لا تتــم الســيطرة عليهــا 

والتعــرض للعوامــل المُمْرضــة مــن الحيــاة البريــة قــد تــؤدي إلــى عــدوى 

واســعة النطــاق لأن نظــم الطــب البيطــري والصحــة العامــة الضعيفــة لا 

تســتطيع أن توقــف الفاشــيات وتســمح لهــا بالانتشــار.

ومــن ثــم تشــكل السياســات بدايــة انتقــال العــدوى. فالإهمــال المزمــن 

للصحــة البيطريــة والبشــرية العامــة هــو اختيــار كارثــي علــى مســتوى 

السياســات وهــو أيضــا الممارســة الســائدة فــي معظــم البلــدان وبرامــج 

المانحيــن.

والضــرورة الاقتصاديــة فــي هــذا الشــأن ملحــة. فالخــوف — الــذي 

قــد ينتشــر أســرع مــن المــرض — يبــدِّل ســلوكيات المســتهلكين ودوائــر 

الأعمــال والحكومــات. ورغــم ســرعة احتــواء فيــروس الســارس فــي عــام 

خطر الجوائح
أولغا جوناس

حتى مع عدم انتشار فاشيات الأمراض 

حول العالم فإن تكلفتها قد تكون 

باهظة

العالم أصبح أفضل صحة اليوم لكن البشرية لا تزال تواجه مشكلات كبرى

في القرن الحادي والعشرين
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2003، فقــد بلــغ تكلفتــه 54 مليــار دولار، وهــو ثمــن حفزتــه الصدمــات 

التــي تعرضــت لهــا ثقــة الأعمــال والمســتهلكين. وتســببت فاشــية إيبــولا 

الصحيــة  والرعايــة  والإنتــاج  للتجــارة  حــادة  اضطرابــات  حــدوث  فــي 

فــي معظــم البلــدان المتضــررة. وفــي حالــة الجائحــة ســوف تتدفــق آثــار 

مماثلــة علــى المســتوى العالمــي، وتكــون نتائجهــا، حســب وصــف وزارة 

الدفــاع الأمريكيــة، أشــبه بوقــوع »حــرب عالميــة«.           

فهبــوط إجمالــي الناتــج المحلــي العالمــي بنســبة 4.8% هــو نتيجــة 

)علــى  دولار  تريليــون   3.6 ويعــادل  حــادة،  إنفلونــزا  لجائحــة  منطقيــة 

أســاس إجمالــي الناتــج المحلــي العالمــي فــي عــام 2013(. وحتــى إذا 

صدقــت توقعــات المتفائليــن بــأن احتمــالات حــدوث جائحــة لا تتعــدى 

نســبة 1% ســنويا، فــإن المخاطــر المحيطــة بالاقتصــاد العالمــي تبلــغ 36 

مليــار دولار ســنويا علــى امتــداد قــرن مــن الزمــن. وينفــق العالــم حاليــا 

قرابــة 500 مليــون دولار ســنويا للوقايــة مــن الجوائــح، لــذا مــن المؤكــد 

أن إنفــاق 36 مليــار دولار ســنويا ســيكون أكثــر مــن كاف للقضــاء علــى 

لــه مــا  إلــى هــذا المســتوى  ثــم فــإن زيــادة مبلــغ الإنفــاق  الخطــر. ومــن 

يبــرره.

ولحســن الطالــع لا تكلــف الوســائل الدفاعيــة مــن العوامــل المُمْرضــة 

البنــك  أجراهــا  دراســة  خلصــت  فقــد  المبلــغ.  هــذا  مــن  يســيرا  جــزءا  إلا 

الدولــي ”World Bank (2012)“ إلــى أن إنفــاق 3.4 مليــار دولار ســنويا 

ســيرفع معاييــر أداء نظــم الطــب البيطــري والصحــة البشــرية العامــة فــي 

جميــع البلــدان الناميــة إلــى معاييــر الأداء التــي حددتهــا منظمــة الصحــة 

المعاييــر  هــذه  الحيــوان. وتشــمل  العالميــة لصحــة  والمنظمــة  العالميــة 

القــدرة علــى الاكتشــاف المبكــر للعــدوى، والتشــخيص الســليم، وســرعة 

التــي تعرضــت  البلــدان  مــن  أي  )لــم تســتوف  الســيطرة عليهــا.  وفعاليــة 

لفاشــية إيبــولا فــي 2014 لأي مــن هــذه المعاييــر(. وســوف تســيطر نظــم 

فــي  تتســبب  قــد  التــي  المُمرضــة  العوامــل  علــى  القويــة  العامــة  الصحــة 

وقــوع الجوائــح، والأمــراض الأخــرى الخطيــرة علــى المســتوى المحلــي.         

وتتضــح هشاشــة دفاعاتنــا مــن واقــع التحــركات لمواجهــة فيروســي 

إنفلونــزا الطيــور H5N1 وH1N1. فقــد شــهد التمويــل قفــزة حــادة مــن عــام 

2006 إلــى 2009، مدفوعــا بزيــادة الوعــي بالمخاطــر، لكنــه انخفــض 

الاهتمــام  إبــداء  عــن  السياســات  توقــف صنــاع  ذلــك بشــدة عندمــا  بعــد 

)انظــر الرســم البيانــي(. والتقلــب فــي التمويــل لا يرتبــط بمســتوى الخطــر؛ 

فالخطــر يــزداد عندمــا تنخفــض إمكانــات الصحــة العامــة نتيجــة نضــوب 

التمويــل المتــاح بمجــرد انتهــاء الفاشــية.  

المطــرد.  الدعــم  توفيــر  للدفــاع  الأساســية  البنيــة  فعاليــة  وتقتضــي 

ومــا لــم تكــن نظــم الصحــة العامــة قويــة فــي جميــع أنحــاء العالــم، فــإن 

التوقعــات الأليمــة تشــير إلــى أن وبــاء الإيبــولا الــذي لا يــزال مســتمرا فــي 

اكتشــاف فاشــية أحــد الأمــراض والعجــز فــي الســيطرة عليهــا.  ■الانتشــار لــن يكــون الأزمــة الأخيــرة، ولا الأســوأ، مــن جــراء التأخــر فــي 

أولغا جوناس تعمل كمستشار اقتصادي في البنك الدولي.  
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ارتفاع وانخفاض

ارتفعت معدلات التمويل للوقاية من الجوائح أثناء الخوف العام من 

فاشية الإنفلونزا في عام ٢٠٠٦ و٢٠٠٩ وانخفضت عندما تراجع 

الوعي العام

بمليارات  النامية،  البلدان  في  الأمراض  على  للسيطرة  المقدمة  (المساعدة 

الدولارات)

 World وتقرير  United Nations and World Bank (2010)؛  تقرير  المصادر: 

.Bank (2012)
سنويا  دولار  مليار   ٣٫٤ التكلفة  ستبلغ  ا�اطر  عالية  البيئة  في  ملحوظة: 

لرفع معايير أداء نظم الطب البيطري والصحة  العامة في ١٣٩ بلدا ناميا إلى 

معايير السيطرة على الأمراض التي حددتها منظمة الصحة العالمية والمنظمة 

العالمية لصحة الحيوان. 

    ٢٠١٢ ٢٠١١ ٢٠١٠ ٢٠٠٩ ٢٠٠٦      ٢٠٠٧     ٢٠٠٨       ٢٠٠٦
صفر

٠٫٥

١٫٠

١٫٥

٢٫٠

الخطر البيئي
إيان بيري

التــي  البيئيــة  الأخطــار  مــن  العديــد  هنــاك  أن 

تهــدد الصحــة البشــرية — بمــا في ذلــك تلــوث 

الميــاه وانبعاثــات المــواد الســامة مــن المصانــع وأراضــي 

همــا  للقلــق  مصدريــن  أكبــر  فــإن   — النفايــات  دفــن 

تلــوث الهــواء والاحتــرار العالمــي، وكلاهمــا يرجــع غالبــا 

الأحفــوري.     الوقــود  لاحتــراق 

 WHO,( العالميــة  الصحــة  منظمــة  لتقريــر  ووفقــا 

2014(، فــإن تلــوث الهــواء الداخلــي والخارجــي مســؤولان 
عــن وقــوع 7 ملاييــن حالــة وفــاة مبكــرة ســنويا — أي 

ثُمــن حــالات الوفيــات حــول العالــم. ويســهم تلــوث الهــواء 

مليــون حالــة وفيــات  وقــوع 2.7  فــي  ذاتــه  الخارجــي بحــد 

الداخلــي 3.3 مليــون حالــة وفيــات، بينمــا تقــع مليــون  الهــواء  وتلــوث 

حالــة وفيــات ســنويا نتيجــة مزيــج مــن تلــوث الهــواء الداخلــي والخارجي. 

ويتســبب التلــوث فــي المــوت نتيجــة استنشــاق النــاس جســيمات صغيــرة 

تزايــد  إلــى  يــؤدي  ممــا  الــدم،  الرئــة ومجــرى  تختــرق  أنهــا  لدرجــة  جــدا 

التنفســي. الجهــاز  القلــب والشــرايين وأمــراض  أمــراض  انتشــار 

فــي  الخارجــي  الهــواء  تلــوث  وتقــع نســبة 90% تقريبــا مــن وفيــات 

البلــدان منخفضــة ومتوســطة الدخــل ذات الكثافــة الســكانية العاليــة، لا 

ســيما فــي منطقتــي غــرب المحيــط الهــادئ وجنــوب شــرق 

تلــوث  نتيجــة  الصحيــة  الأضــرار  تكلفــة  وتتبايــن  آســيا. 

ونــوع  بلــد  كل  حســب  كبيــرة  بدرجــة  الخارجــي  الهــواء 

الــذي يتــم حرقــه.   الوقــود الأحفــوري 

وعلــى ســبيل المثــال، تشــير تقديــرات صنــدوق النقــد 

عــام  فــي   )Parry and others, 2014 )دراســة  الدولــي 

فــي  الفحــم  لاســتخدام  الصحيــة  التكاليــف  أن   ،2010

لتلــوث  الســكان  تعــرض  درجــة  ترتفــع  حيــث  الصيــن، 

بلغــت  الانبعاثــات،  علــى  الســيطرة  ضعــف  مــع  الهــواء 

— أكثــر مــن  11.70 دولار لــكل غيغاجــول مــن الطاقــة 

ضعــف ســعر الطاقــة العالمــي مــن الفحــم. وفــي المقابــل نجــد 

أن الأضــرار فــي أســتراليا، حيــث تقــل كثافــة الســكان وتتعــرض أعــداد 

أقــل مــن الســكان لانبعاثــات الفحــم، بلغــت 0.80 دولار لــكل غيغاجــول. 

والفحــم عمومــا هــو  أكثــر مســببات تلــوث الهــواء لــكل وحــدة طاقــة، ويليــه 

مــن  درجــة  أقــل  فــي  والبنزيــن  الطبيعــي  الغــاز  يتســبب  بينمــا  الديــزل، 

التلــوث.

التحكــم  تكنولوجيــات  اســتخدام  زيــادة  تــؤدي  أن  المرجــح  ومــن 

فــي  الكبريــت  أكســيد  ثانــي  تنقيــة  فــي  المســتخدمة  )كالتكنولوجيــا 

الصحة العالمية

رغم
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معــدلات  خفــض  إلــى  الفحــم(  بحــرق  تعمــل  التــي  الطاقــة  محطــات 

الانبعاثــات مــن إنتــاج الطاقــة، ومــن ثــم تخفــض المخاطــر الصحيــة. غيــر 

أن هــذه الفائــدة تتراجــع أمــام تزايــد الطلــب علــى الطاقــة فــي بلــدان العالــم 

تعــرض  زيــادة  فــي  يتســبب  ممــا  الحضــري،  الســكاني  والنمــو  الناميــة 

للتلــوث.       الســكان 

تلــوث  عــن  الناجمــة  تقريبــا  الوفيــات  حــالات  جميــع  وتتركــز 

الدخــل  البلــدان ذات  فــي  الطهــي والتدفئــة(  )مــن وقــود  الداخلــي  الهــواء 

المنخفــض والمتوســط. ويمكــن تخفيــض أعــداد هــذه الوفيــات بتشــجيع 

مثــا(،  الحجــري،  مــن  بــدلا  النباتــي  )الفحــم  الأنظــف  الوقــود  اســتخدام 

أفضــل(،  تهويــة  بوســائل  المــزودة  )المواقــد  المتطــورة  التكنولوجيــا  و 

الأســر. مــن  لمزيــد  الكهربــاء  وتوفيــر 

ويمثــل احتــراق الوقــود الأحفــوري أيضــا الســبب الرئيســي فــي ارتفــاع 

فــي  الكربــون،  أكســيد  ثانــي  مثــل  الحــراري،  الاحتبــاس  غــازات  تركيــز 

الغــاف الجــوي. ورغــم أن أهــم ســبب فــي التخفيــف مــن آثــار انبعاثــات 

 — الأرض  كوكــب  علــى  البالغــة  المخاطــر  درء  هــو  الدفيئــة  غــازات 

كالاحتــرار الســريع، والارتفاعــات الهائلــة فــي منســوب البحــار نتيجــة 

)دراســة  الخليجــي  التيــار  مســار  وتحــول  الجليديــة،  الطبقــات  ذوبــان 

صحــة  علــى  يؤثــر  أن  يمكــن  المنــاخ  تغيــر  فــإن   —  )Nordhaus, 2013
مختلفــة. بطــرق  المحلــي  المســتوى  علــى  الإنســان 

ســبيل  علــى   ،World Bank (2014) الدولــي  البنــك  لتقريــر  ووفقــا 

الجويــة  الأحــوال  فــي  بالتغيــرات  المرتبطــة  الأحــداث  فــإن  المثــال، 

مســتمرة  ظلــت  الشــديدة  الحــرارة  ودرجــات  والجفــاف  كالفياضانــات 

فــي اتجاههــا الصعــودي، وخاصــة فــي آســيا ومنطقــة الكاريبــي، وهــي 

مــن أهــم أســباب الوفيــات )مــن خــال المجاعــات، علــى ســبيل المثــال( 

الاقتصاديــة. والخســائر 

ومــن المخاطــر الصحيــة أيضــا الإصابــة بلفحــات الحــرارة البالغــة، 

وانتشــار الأمــراض المعديــة، وتدنــي مســتويات الأمــن الغذائــي والمائــي، 

الصحيــة  الأخطــار  القلــق  يثيــر  مــا  أهــم  ومــن  الهــواء.  تلــوث  وتفاقــم 

الســكان  تصيــب  )التــي  الإســهال  حــالات  انتشــار  زيــادة  عــن  الناجمــة 

الذيــن يعانــون مــن ضعــف نظــم الصــرف الصحــي(، والملاريــا )مــن هجــرة 

انخفــاض  )مــن  التغذيــة  وســوء  الاســتوائية(،  المناطــق  فــي  البعــوض 

المخاطــر  حــدة  مــن  التخفيــف  يمكــن  أنــه  غيــر  المعيشــة(.  مســتويات 

المســتقبلية مــن خــال تحســين الدخــل ونظــم الصــرف الصحــي والرعايــة 

وزيــادة  الملاريــا(؛  اســتئصال  )مثــل  التكنولوجيــا  وتطويــر  الصحيــة؛ 

التكيــف مــع البيئــة )مثــل زيــادة اســتخدام ناموســيات الأسِّــرة للحمايــة 

الحشــرات(. قرصــات  مــن 

اتخاذ الإجراءات

يمكــن لسياســات تخفيــض اســتخدام الوقــود الأحفــوري أن تحقــق منافــع 

صحيــة كبيــرة علــى المســتوى الداخلــي وهــي ليســت بحاجــة للانتظــار 

البيئيــة في ســياق  الصحــة  العالمــي. وينبغــي تحســين نتائــج  للتنســيق 

في  والاســتثمارات  الكربــون،  تســعير  تشــمل  نطاقــا  أوســع  اســتراتيجية 

والحــد  الناميــة،  الاقتصــادات  إلى  والتحويــات  النظيفــة  التكنولوجيــا 

مــن الدعــم لمصــادر الطاقــة غيــر الخضــراء. وهنــاك أهميــة بالغــة بصفــة 

خاصــة لدقــة انعــكاس التكاليــف البيئيــة علــى أســعار الطاقــة، الأمــر الــذي 

ســيؤدي، علــى المســتوى العالمــي، إلى انخفــاض قــدره 63% في الوفيــات 

الأحفــوري،  الوقــود  احتــراق  نتيجــة  الخارجــي  الهــواء  بتلــوث  المتعلقــة 

وانخفــاض قــدره 23% في انبعاثــات الكربــون المتعلقــة بالطاقــة. وفي 

البيئيــة  التكاليــف  انعــكاس  إلى  الراميــة  الإجــراءات  فــإن  الوقــت،  نفــس 

مــن إجمــالي النــاتج المحلــي. )دراســة Parry and others, 2014.  ■علــى أســعار الطاقــة ســتؤدي إلى تعبئــة إيــرادات جديــدة بمــا يعــادل %2.6 

إيــان بــاري هــو الخبيــر الرئيســي في سياســة الماليــة العامــة البيئيــة في 

إدارة شــؤون الماليــة العامــة بصنــدوق النقــد الــدولي.
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هناك أهمية بالغة بصفة خاصة لدقة 
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الأمراض غير السارية والاضطرابات 

العقلية
دان شيشولم ونيك بناتفالا

العقليــة والأمــراض غيــر الســارية الأخــرى 

— وأهمهــا الأمــراض القلبيــة الوعائيــة، 
— تحصــد  والســكري، والســرطان، وأمــراض الجهــاز التنفســي المزمنــة 

بدرجــة  الصحــة  اعتــال  وتتســبب في  الأوان،  قبــل  الأرواح  مــن  العديــد 

عــام  ففــي  البشــرية والاقتصاديــة بالخطــر.  التنميــة  تهــدد  هائلــة، كمــا 

2011، تــوفي قرابــة 15 مليونــا مــن ســكان العــالم في ســن مبكــرة )قبــل 

بلــوغ 70 عامــا مــن العمــر( مــن جــراء الإصابــة بمثــل هــذه الأمــراض، 

منهــم 85% في البلــدان ذات الدخــل المنخفــض والمتوســط. وبالإضافــة 

يعانــون  وهــم  النــاس  يعيشــها  التــي  الســنوات  مــن  فــإن %80  ذلــك  إلى 

مــن الإعاقــة هــي مــن نتــاج الأمــراض غيــر الســارية، وخاصــة الأمــراض 

العقليــة والســلوكية. ومــع ذلــك فــإن المشــكلات الصحيــة المصاحبــة لهــا 

يمكــن الوقايــة منهــا أو التخفيــف مــن حدتهــا.      

الصحــة  الســارية ومشــكلات  غيــر  المتزايــدة للأمــراض  الأعبــاء  وتنشــأ 

العقليــة لعــدة أســباب، بمــا فــي ذلــك شــيخوخة الســكان، والتحضر الســريع 

والطعــام  الحيــاة كالاســتهلاك  أســلوب  واختيــارات  لــه،  المخطــط  وغيــر 

المســؤولة  غيــر  التســويق  لأســاليب  جزئيــا  يرجــع  )ممــا  الصحــي  غيــر 

وانخفــاض الوعــي بالمخاطــر(. ويعانــي كثيــر مــن النــاس مــن مثــل هــذه 

المحتــوى  ذات  الأطعمــة  واســتهلاك  التبــغ  اســتخدام  نتيجــة  الأمــراض 

العالــي مــن الملــح والدهــون والســكر. ووفــي المناطــق الحضريــة تتمثــل 

العوامــل المســاهمة فــي الإصابــة بهــذه الأمــراض فــي تغيــرات النظــام 

الغذائــي والنشــاط البدنــي، والتعــرض لتلــوث الهــواء، وتوافــر المشــروبات 

الاضطرابات
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القــوى  الكحوليــة وتناولهــا علــى نطــاق واســع. ومــع هيمنــة مثــل هــذه 

علــى  الأفــراد،  عــن  ناهيــك  حكومــات،   بضــع  تعمــل  المجتمعــات،  علــى 

التدخيــن؛  منــع  قوانيــن  مثــل  وقائيــة،  تدابيــر  الحاجــة لاتخــاذ  مواكبــة 

الســيئة  الدهــون  اســتهلاك  التنظيميــة لتشــجيع الامتنــاع عــن  والقواعــد 

والملــح والســكر؛ والسياســات التــي تهــدف إلــى الحــد مــن ســوء اســتخدام 

النشــاط  لتشــجيع  أفضــل  نحــو  علــى  الحضــري  والتخطيــط  الكحوليــات؛ 

البدنــي. والأمــر ببســاطة أن الأولويــات تتركــز غالبــا ضــد الاختيــارات 

الســليمة فــي أســلوب الحيــاة.             

زيــادة  إلــى  العقليــة  والاضطرابــات  الســارية  غيــر  الأمــراض  وتــؤدي 

الاجتماعيــة  التنميــة  وإعاقــة  والأســر،  الأفــراد  بيــن  الفقــر  معــدلات 

والاقتصاديــة. فهنــاك حوالــي 100 مليــون شــخص يقعــون تحــت وطــأة 

الفقــر ســنويا نتيجــة دفــع تكاليــف الخدمــات الصحيــة التــي يحتاجــون 

إليهــا. وفــي البلــدان منخفضــة المــوارد، قــد يــؤدي العــاج مــن الأمــراض 

ســريعا. الأســرة  مــوارد  اســتنزاف  إلــى 

عــرض  تناقــص  خــال  مــن  بالضــرر،  أيضــا  الأعمــال  دوائــر  وتصــاب 

»المنتــدى  فــي تحليــل  الــواردة  التقديــرات  العمالــة والإنتاجيــة. وتشــير 

والصيــن  البرازيــل  أن  إلــى   ،2008 عــام  فــي  العالمــي«  الاقتصــادي 

الأســواق  اقتصــادات  أكبــر  وهــي   — وروســيا  إفريقيــا  والهنــد وجنــوب 

إنتاجــي نتيجــة  — خســرت أكثــر مــن 20 مليــون ســنة عمــر  الصاعــدة 

المتوقــع  ومــن   ،2000 عــام  فــي  وحدهــا  الوعائيــة  القلبيــة  الأمــراض 

ارتفــاع هــذا الرقــم بأكثــر مــن 50% بحلــول عــام 2030. وإذا لــم يطــرأ 

أي تغييــر علــى جهــود الوقايــة، فــإن الخســائر الاقتصاديــة العالميــة علــى 

أســاس تراكمــي مــن جــراء الأمــراض غيــر الســارية والاضطرابــات العقليــة 

قــد تصــل إلــى 47 تريليــون دولار علــى مــدار العقديــن القادميــن. وســوف 

يلحــق  الــذي  الضــرر  فداحــة  زيــادة  فــي  الســريع  الارتفــاع  هــذا  يتســبب 

 “Bloom )دراســة  نموهــا  ســياق  فــي  الصاعــدة  الأســواق  باقتصــادات 

الدراســات  الــواردة فــي إحــدى  التقديــرات  ”and others, 2011(. وتشــير 
المســتقلة إلــى أن تكلفــة الخــرف علــى مســتوى العالــم — والمنتظــر أيضــا 

أن تســجل زيــادة ســريعة - بلغــت  604 مليــار دولار فــي عــام 2010 

.)“ADI, 2010” )دراســة 

بهــا  الرعايــة للمصابيــن  مــن هــذه الأمــراض وتوفيــر  الوقايــة  وتقتــرن 

بتكلفــة كبيــرة، لكنهــا فــي نفــس الوقــت تكلفــة محــدودة نســبيا مقارنــة 

التكلفــة  فمتوســط  إجــراءات.  أي  اتخــاذ  لعــدم  المتوقعــة  بالتكاليــف 

الســنوية مثــا لتنفيــذ الخطــط الأعلــى مردوديــة للتكلفــة للوقايــة والحــد 

مــن الأمــراض القلبيــة الوعائيــة فــي جميــع الاقتصــادات الناميــة تقــدر 

هــذا  لمثــل  المتوقــع  العائــد  أن  غيــر  ســنويا.  دولار  مليــارات   8 بنحــو 

الاســتثمار — أي انخفــاض قــدره 10% فــي معــدل الوفيــات مــن أمــراض 

مــن حجــم  ســيخفض    - الدماغيــة  والجلطــات  التاجــي  القلبــي  الوريــد 

والمتوســط  المنخفــض  الدخــل  ذات  البلــدان  فــي  الاقتصاديــة  الخســائر 

.)“WEF, 2011” )دراســة  ســنويا  دولار  مليــار   25 بنحــو 

الحاليــة ضئيلــة بصفــة  فــإن الاســتثمارات  العقليــة  وبالنســبة للصحــة 

والمتوســط  المنخفــض  الدخــل  ذات  البلــدان  مــن  فالعديــد  خاصــة؛ 

تخصــص أقــل مــن 2% مــن موازنــة الصحــة لعــاج الاضطرابــات العقليــة 

والوقايــة منهــا. ولذلــك هنــاك أعــداد هائلــة مــن المرضــي لا يتــم علاجهــم 

أو الشــائعة. — ســواء الحــادة  العقليــة  مــن الاضطرابــات 

وتشــمل الجهــود الصحيــة المجديــة وذات التكلفــة المعقولــة ومردوديــة 

والكحوليــات  التبــغ  اســتهلاك  مــن  للحــد  اســتراتيجيات  التكلفــة، وضــع 

وتشــجيع الاختيــارات الســليمة فــي أســلوب الحيــاة، واتخــاذ تدابيــر للحــد 

مــن تنــاول الملــح فــي الطعــام، ومعالجــة الاضطرابــات العقليــة الشــائعة 

المعرضيــن  المواطنيــن  شــؤون  وإدارة  الأوليــة،  الرعايــة  مراكــز  فــي 

لمخاطــر الإصابــة بالنوبــات القلبيــة والجلطــات الدماغيــة. ومــن شــأن 

هــذه الجهــود مجتمعــة أن تــؤدي إلــى الحــد مــن معــدلات الوفــاة المبكــرة 

مــن الأمــراض غيــر الســارية بنســبة 25% علــى الأقــل بتكلفــة ســنوية لا 

التزامــا  تســتدعي  الجهــود  هــذه  ومثــل  للفــرد.  دولارات  بضعــة  تتعــدى 

سياســيا، وشــراكة قويــة متعــددة القطاعــات، وإعــادة هيكلــة نظــم الرعايــة 

مــن  )بــدلا  المزمنــة  الأمــراض  مــن  الوقايــة  نحــو  وتوجيههــا  الحــادة( والتحكــم فيهــا.  ■الصحيــة 

دان شيشــولم هــو مستشــار النظــم الصحيــة ونيــك بناتفــالا هــو مستشــار 

أول وكلاهمــا في مجموعــة الأمــراض غيــر الســارية والصحــة العقليــة في 

منظمــة الصحــة العالميــة. ولا تمثــل وجهــات نظــر المؤلفيــن بالضــرورة 

قــرارات منظمــة الصحــة العالميــة أو سياســاتها أو وجهــات نظرهــا.
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التحــول  وراء  كانــت  الحيويــة 

الطــب.  ممارســة  في  طــرأ  الــذي 

زيــادة  إلى  أدت  اســتخدامها  الحــادة في  الزيــادة  أن  غيــر 

المســببة  البكتريــا  مــن  للأدويــة  المقاومــة  الســالات 

الحيويــة  المضــادات  فعاليــة  وانخفــاض  للأمــراض 

ذات  البلــدان  في  الدخــول  ارتفــاع  أدى  وقــد  عالميــا. 

الدخــل المنخفــض والمتوســط إلى توليــد طلــب هائــل علــى 

الإصابــة  مســتويات  ارتفــاع  لكــن  الحيويــة،  المضــادات 

بالعــدوى واســتخدامات المضــادات الحيويــة دون ســيطرة 

غيــر  المرضــى  عــاج  فشــل  عليــه  يترتــب  البلــدان  هــذه  في 

عندمــا  الثــاني  الخــط  لأدويــة  المرتفعــة  التكلفــة  تحمــل  علــى  القادريــن 

اســتخدام  مســتوى  يــزال  ولا  مفعولهــا.  الحيويــة  المضــادات  تحقــق  لا 

وبلــدان  المرتفــع  الدخــل  ذات  البلــدان  في  مرتفعــا  الحيويــة  المضــادات 

الشــريحة الأعلــى مــن فئــة الدخــل المتوســط، وخاصــة في 

المستشــفيات، وتواصــل تكاليــف العــاج ارتفاعهــا نتيجــة 

الحيويــة. المضــادات  مقاومــة 

ضعــف  عــن  الناجمــة  الوفيــات  أعــداد  تــزال  ولا 

مــن  أكبــر  الحيويــة  المضــادات  علــى  الحصــول  فــرص 

المضــادات  لكــن  لــه،  البكتريــا  نتيجــة مقاومــة  الوفيــات 

الحيويــة ليســت بديــا لسياســة الصحــة العامــة الســليمة 

الصحــي  والصــرف  النقيــة  الميــاه  ولا  التحصينــات  ولا 

الأمــراض  مــن  الوفيــات  معــدلات  وتتجــاوز  الملائــم. 

الشــريحة  وبلــدان  الدخــل  منخفضــة  البلــدان  فــي  المعديــة 

الحالــي  الوقــت  فــي  كبيــرة  بدرجــة  المتوســط  الدخــل  فئــة  مــن  الأدنــى 

المعــدلات المســجلة فــي البلــدان مرتفعــة الدخــل قبــل ظهــور المضــادات 

   .1941 عــام  فــي  الحيويــة 

مقاومة المضادات الحيوية
رامانان لاكسميناريان

الأولويات تتركز غالبا ضد الاختيارات 

السليمة في أسلوب الحياة.

المضادات
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فــي  العالــم،  مســتوى  علــى  الحيويــة،  المضــادات  معــظ  وتســتخدم 

الحيوانــات  لعلــف  قليلــة  بكميــات  تضــاف  حيــث   - الزراعــة  مجــال 

فــي  يحــدث  مــا  غــرار  وعلــى  المــرض.  مــن  ووقايتهــا  نموهــا  لتنشــيط 

المستشــفيات، أصبحــت المضــادات الحيويــة بديــا أقــل تكلفــة للنظافــة 

الجيــدة والســيطرة علــى العــدوى، التــي تقــي مــن الأمــراض فــي المقــام 

الأول.  ويحظــر اســتخدام المضــادات الحيويــة لتنشــيط نمــو الحيوانــات 

فــي الاتحــاد الأوروبــي، حيــث تبيــن الأدلــة أن معظــم وظائــف الحيوانــات 

فــي  معارضــة  تواجــه  الحظــر  حــالات  لكــن  عنهــا.  الاســتغناء  يمكنهــا 

البلــدان. مــن  وغيرهــا  المتحــدة  الولايــات 

وتتســارع حاليا وتيرة المقاومة للمضادات الحيوية - وهي ظاهرة 

طبيعيــة - لأنــه لا يوجــد حافــز للمرضــى أو الأطبــاء أو المستشــفيات أو 

المضــادات  اســتخدام  مــن  للحــد  الأدويــة  شــركات  أو  التأميــن  شــركات 

الحيويــة. وبينمــا تدفــع شــركات التأميــن الصحــي وأطــراف ثالثــة تكاليــف 

الأدويــة التــي يتحملهــا المرضــى، فــإن تكاليــف التحكــم في العــدوى لا يتــم 

في العــادة تعويضهــا. ومثــل تغيــر المنــاخ، هنــاك عوامــل محليــة تحفــز 

المقاومــة لكــن عواقبهــا وخيمــة علــى المســتوى العالمــي، وهــو مــا يتضــح 

مــن مثاليــن: مــرض الســيلان المقــاوم للمضــادات الحيويــة الــذي ظهــر في 

فييــت نــام في عــام 1967، ثــم انتشــر إلى الفلبيــن وأخيــرا إلى الولايــات 

المتحــدة، حيــث بلغــت نســبة مقاومــة المــرض للبنســلين 100% في أقــل 

إنزيــم »نيــو  مــرة حــالات عناصــر  مــن عشــر ســنوات. وقــد ظهــرت لأول 

دلهــي ميتالــو بيتــا لاكتاميــز« الوراثيــة، التــي تجعــل البكتريــا مقاومــة 

للمضــادات الحيويــة، في عــام 2008 في الهنــد وباكســتان، وتظهــر حاليــا 

في شــتى أنحــاء العــالم )انظــر الخريطــة(.

لمقاومــة  العالمــي  العــبء  قيــاس  فــي  قصــورا  هنــاك  أن  ورغــم 

فئــات، هــي  ثــاث  فــي  الحيويــة فإنــه علــى الأرجــح يتركــز  المضــادات 

الحيويــة،  للمضــادات  المقاومــة  والتلــوث  العــدوى  حــالات  تكاليــف 

وتكاليــف المضــادات الحيويــة، وعــدم القــدرة علــى إجــراء العمليــات التــي 

فالمرضــى  والتلــوث.  العــدوى  لمنــع  الحيويــة  المضــادات  علــى  تعتمــد 

المصابــون بســالات البكتريــا المقاومــة للمضــادات الحيويــة يحتاجــون 

فــي العــادة إلــى البقــاء لفتــرات أطــول فــي المستشــفيات وتحمــل تكاليــف 

أعلــى. علاجيــة 

الرعايــة الصحيــة.  الواقــع علــى نظــام  والأخطــر مــن ذلــك هــو الأثــر 

الأعضــاء  زراعــة  عمليــات  مثــل  الجراحيــة،  العمليــات  مــن  فالعديــد 

الحيويــة  المضــادات  اســتخدام  تســتلزم  المســار،  تحويــل  وعمليــات 

ظهــور  وقبــل  والتلــوث.  بالعــدوى  المريــض  إصابــة  عــدم  لضمــان 

منهــا  البســيط  حتــى  الجراحيــة  العمليــات  كانــت  الحيويــة،  المضــادات 

مثــل اســتئصال الزائــدة الدوديــة تــؤدي إلــى كثيــر مــن حــالات الوفــاة، ولــم 

يكــن الســبب فــي ذلــك الجراحــة فــي حــد ذاتهــا بــل لأنــه لــم يكــن بالإمــكان 

الحيويــة  المضــادات  الــدم. وتشــكل مقاومــة  تلــوث مجــرى  فــي  التحكــم 

الســرطان، وعمليــات زراعــة الأعضــاء،  فــي عــاج  حاليــا مصــدر خطــر 

الأســنان.     جــذور  أقنيــة  معالجــة  عمليــات  وحتــى 

المــدى  علــى  الحيويــة  المضــادات  فعاليــة  علــى  الحفــاظ  ويقتضــي 

المضــادات  فعاليــة  علــى  المحافظــة  بيــن  التــوازن  تحقيــق  الطويــل 

الــدواء. تطويــر  فــي  والابتــكار  الحاليــة  الحيويــة 

للمضــادات  الحاجــة  بخفــض  الفعاليــة  علــى  المحافظــة  وتتحقــق 

العــدوى(  علــى  والســيطرة  التحصينــات  خــال  )مــن  الحيويــة 

الأمــراض،  تشــخيص  خــال  )مــن  الضروريــة  غيــر  واســتخداماتها 

وتقديــم الحوافــز للمتخصصيــن فــي العيــادات لتقليــل الوصفــات الطبيــة 

الحيويــة  المضــادات  علــى  الحصــول  وتقييــد  الحيويــة،  بالمضــادات 

القويــة، والتوعيــة العامــة(. فالقواعــد التــي تحكــم العلاقــة بيــن الطبيــب 

فــي  تتســبب  عوامــل  هــي  المرضــى  توقعــات  جانــب  إلــى  والمريــض 

الاســتخدام غيــر الضــروري للمضــادات الحيويــة. ونظــرا لعــدم فــرض أي 

عقوبــات علــى الأطبــاء لكتابــة الوصفــات الطبيــة بالمضــادات الحيويــة 

وعــدم تعويضهــم عــن الوقــت الــذي يســتغرقه شــرح أســباب عــدم جدواهــا، 

مرتفعــة. الوصفــات  هــذه  كتابــة  معــدلات  تــزال  فــا 

وقــد تــم مؤخــرا تطويــر مضــادات حيويــة جديــدة لكــن تكلفــة تســويق 

اكتشــاف  وتيــرة  حاليــا  وتتراجــع  للغايــة.  مرتفعــة  جديــد  دواء  أي 

مكونــات المضــادات الحيويــة الجديــدة. فقــد اكتشــفت أربــع عشــرة فئــة 

مــن مجمــوع فئــات المضــادات الحيويــة الســبع عشــرة المســتخدمة اليــوم 

قبــل عــام 1970. ومعظــم الابتــكارات حاليــا تنطــوي علــى إعــادة صياغــة 

المكونــات الحاليــة وليــس اكتشــاف آليــات جديــدة.

وهنــاك مــا يبــرر فــي الوقــت الحالــي الاســتثمار العــام فــي المضــادات 

الحيويــة لأن نقــص الأدويــة الفعالــة يمكــن أن يخلــق حــالات طــوارئ فــي 

الصحــة العامــة. فعلــى ســبيل المثــال تــزداد ضــراوة العــدوى البكتيريــة 

الثانويــة أثنــاء جوائــح الإنفلونــزا. وتشــجع الولايــات المتحــدة وأوروبــا 

حوافــز  ربــط  يتــم  لــم  مــا  لكــن  الجديــدة.  الأدويــة  تطويــر  جهــود  حاليــا 

فــي تأجيــل حــل مشــكلة ســتكون لهــا آثــار بالغــة علــى المجتمعــات.  ■تطويــر الأدويــة بإجــراءات الوقايــة، فقــد تتســبب هــذه المبــادرات ببســاطة 

الأمــراض  ديناميكيــة  مركــز  مديــر  هــو  لاكســميناريان  رامانــان 

والاقتصــاد والسياســة وهــو باحــث علمــي أول في جامعــة برينســتون 

الأمريكيــة.

هناك عوامل محلية تحفز المقاومة 

لكن عواقبها وخيمة على المستوى 

العالمي 
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ظهرت حالات عناصر إنزيم ”نيو دلهي ميتالو بيتا لاكتاميز” الوراثية، التي تجعل البكتريا مقاومة للمضادات الحيوية، لأول مرة في عام ٢٠٠٨ في الهند 

وباكستان، وتظهر حاليا في شتى أنحاء العالم.
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تكلفة التقدم
أسعار الأدوية الجديدة تهدد الإصلاح الصحي في كولومبيا

أليخاندرو غافيريا

على في  قليلا  تزيد  سنوات  غضون 

خطوات  كولومبيا  حققت  عقدين، 

الصحية  الرعاية  توفير  صوب  كبيرة 

للجميع. وهي تغطي الآن نحو 97% من مواطنيها 

الشرائح  استفادة  وتضمن  المنافع،  حزمة  بنفس 

الأكثر فقرا من السكان من التكنولوجيات الجديدة، 

من  المواطن  يتحملها  التي  المصروفات  وخفضت 

آخر  نام  بلد  أي  على  تزيد  بدرجة  الخاص  ماله 

ومرتفعة  الجديدة  الأدوية  أن  إلا   .)Fan and Savedoff, 2014 )دراسة 

الثمن وضعت ضغوطا كبيرة على ذلك التقدم. 

ففي عام 1993، اضطلعت كولومبيا بإصلاح لنظام الرعاية الصحية 

حصولهم  وكفالة  السكان  لجميع  المالية  الحماية  توفير  لضمان  لديها 

بالتساوي على خدمات الرعاية الصحية. وزاد الإصلاح بدرجة كبيرة من 

مقدار المال العام الموجه للرعاية الصحية وحشد موارد القطاع الخاص، 

وأدى  الخاصة.  التأمين  وشركات  المستشفيات  انتعاش  إلى  أدى  ما  وهو 

تزايد مشاركة القطاع الخاص إلى إحداث تغييرات إيجابية، مما زاد الكفاءة 

وساعد على الأقل لبعض الوقت في احتواء التكاليف.

وكان الإصلاح ناجحا من وجوه كثيرة. ففي عام 1993، كانت نسبة 

الكولومبيين من شريحة الخمس الأفقر من السكان الذين أفادوا أن خدمات 

الرعاية الصحية لم تكن متاحة لهم في حالة الأمراض الخطيرة تبلغ %30. 

وبعد 20 عاما من ذلك، تراجعت هذه النسبة إلى 3%. واليوم يحصل أكثر 

من 20 مليون شخص، أي نصف عدد السكان، على تأمين صحي تدعمه 

نفس  على  الحضرية  المناطق  فقراء  من  كثير  ويحصل  بالكامل.  الدولة 

الرعاية التي يحصل عليها ذوو الامتيازات الأكبر.

إلا أن هذا النجاح هش. فكثير من التغيرات الإيجابية أصبحت مهددة 

بسبب الضغوط التكنولوجية. ففي النصف الثاني من العقد الأخير، بدأ سداد 

ثمن الأدوية الجديدة غير المدرجة في حزمة المنافع التي تغطيها شركات 

الصيدلانية  الشركات  فطنت  ما  وسرعان  العامة.  الأموال  من  التأمين 

التكاليف  لدفع جميع  استعداد  الدولة على  أن  والأطباء  ومقدمو الخدمات 

وتزايدت  الجديدة  الأدوية  مدفوعات  وزادت  تقريبا(.  سعر  )بأي  تقريبا 

مقدمي  مع  الديون  ونمت  المالية.  المشكلات 

الخدمات بسرعة. وتدهورت ثقة الجمهور في 

النظام.

التطورات  هذه  أن  ذلك  من  والأسوأ 

انتقصت من جانب المساواة في الإصلاحات. 

الصحة  منظمة  صنفت   ،2000 عام  ففي 

الكولومبي  الصحية  الرعاية  نظام  العالمية 

في الترتيب الأول من حيث ’’عدالة المساهمة 

في  الأفراد  يساهم  كولومبيا  ففي  المالية‘‘. 

الدولة  وتغطي   – دخله  حسب  كلٌ  النظام، 

الجميع  ويحصل   – بالكامل  للفقراء  الأقساط 

أن  المؤسف  ومن  المنافع.  حزمة  نفس  على 

هذه  من  جزءا  عكست  التكنولوجية  الضغوط 

’’العدالة‘‘.

حزمة  في  المدرجة  غير  التكنولوجيات  فاتورة  سداد  أن  وتبيَّن 

توزيع  البياني  الرسم  ويوضح  ما.  حد  إلى  انحداري  أثر  له  المنافع 

أقل من 1% من  الشرائح الخمسية للدخل. وخصص  المدفوعات حسب 

)أدنى  الدنيا  الخمسية  الشريحة  في  أشخاص  إلى  المدفوعات  مجموع 

الخمسية  الشريحة  في  أشخاص  إلى  منه  خصص%40  بينما   ،)%20

– الذين يملكون معلومات أفضل وقدرة أكبر على  العليا  )أعلى%20( 

الأفقر. ومن حيث  بالأشخاص  مقارنة  أطباء مختصيين،  إلى  الذهاب 

النظرية، لم تتغير الإتاحة للجميع، ولكن من حيث التطبيق ليس الأمر 

كذلك. ومن الصعب تصور استخدام المال العام بأثر انحداري أكبر.

الصحية للشخص في كولومبيا خمسها في  الرعاية  وتبلغ نفقات 

جديدة  تكنولوجيات  إدراج  أن  إلا  العادية.  المتقدمة  البلدان  من  أي 

ضروري للحفاظ على شرعية النظام، مما يجعل استمراريته إشكالية. 

الجديدة  الأدوية  تكاليف  حاليا صعوبات في سداد  كولومبيا  وتواجه 

مرتفعة الثمن. ووافق البرلمان الكولومبي على قانون يسمح باستبعاد 

المدفوعات للتكنولوجيات غير الفعالة. وأنشأت الحكومة هيئة لتقييم 

جميع التكنولوجيات الجديدة.  واعتُمدت لائحة أسعار، وأعدت سياسة 

من  )المصنعة  البيولوجية  الأدوية  من  مماثلة  صيغ  مع  للتعامل 

بروتينات كائنات حية وليست المركبة كيميائيا(. وعارضت الصناعة 

للتنظيم،  البيئة  خضوع  عدم  من  كثيرا  استفادت  التي  الصيدلانية، 

بعضا من هذه السياسات.

وهناك ثلاثة عناصر في قصة الرعاية الصحية في كولومبيا، هي:

· حدوث إصلاح تدريجي في الرعاية الصحية حقق تقدما اجتماعيا 	

كبيرا في وقت قصير.

· الجديدة 	 الأدوية  الرئيسي  مصدرها  تكنولوجية،  ضغوط  ظهور 

مرتفعة الثمن، هددت استمرارية الإصلاحيات وتقدمها المتدرج.

· بطريقة 	 الجديدة  التكنولوجيات  دمج  بهدف  مؤسسات  إنشاء 

منظمة وقانونية بسرعة على الرغم من وجود مقاومة.

وتقدم تجربة كولومبيا في إخضاع أسعار الأدوية للتنظيم، والسماح 

بدون علامات تجارية،  بيولوجية  أدوية  بالتنافس في مجال تصنيع 

وتقييم التكنولوجيات، دروسا مهمة للبلدان النامية التي يتعين عليها 

الماثلة  التحديات  مع  واحد  آن  في  التجاوب 

الضغوط  ومع  الصحية  الرعاية  مجال  في 

التكنولوجية. ■

في  الصحة  وزير  هو  غافيريا  أليخاندرو 

كولومبيا.

المراجع:

Fan, Victoria, and William D. Savedoff, 2014, 
“The Health Financing Transition: A Conceptual 
Framework and Empirical Evidence,” Social 
Science and Medicine, Vol. 105 (March), pp. 
112–21.

Gaviria, corrected 9/25/2014

منصرفات انحدارية

تكاليف  لتغطية  الكولومبية  الحكومة  مدفوعات  معظم 

الأدوية الجديدة التي لا تغطيها حزمة التأمين المعيارية 

آلت إلى الفئات الأعلى دخلا.

 (مدفوعات الأدوية الجديدة، ٪ من ا�موع)

المصدر: صندوق الصحة الكولومبي.

الفئات  وتتراوح   .٢٠١٢ بعام  البيانات  تتعلق  ملحوظة: 

الدخل  من  (أدنى ٢٠٪)  الدنيا  الخمسية  الشريحة  من  المستفيدة 

(خ١) إلى الشريحة الخمسية العليا (أعلى ٢٠٪) من الدخل (خ٥).

خ٥            خ٤              خ٣             خ٢           خ١       
صفر

١٠

٢٠

٣٠

٤٠

٥٠

21    التمويل والتنمية  ديسمبر 2014

تعليقات الصحة العالمية
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الداخلية  العيادات  مرضى  تقريبا:  الصحية  الرعاية  على  الإنفاق  فئات 

العامة  والصحة  الوقائي  والطب  الدوائية  والصناعات  والخارجية 

 .)Morgan and Astolfi, 2013(

الاقتصادات  جميع  في  الإنفاق  أنواع  جميع  في  النمو  تباطؤ  ويشير 

عامل  إلى  يعزى  أنه  إلى   – تقريبا  الوقت  نفس  وفي   – تقريبا  المتقدمة 

مشترك. ويبدو أن هذا العنصر المشترك هو الأزمة المالية العالمية، التي 

النمو  الاقتصادي وعلى قدرة الحكومات على تمويل  النشاط  أثرت على 

المستمر في الإنفاق على الرعاية الصحية. 

وسواء كان هذا التباطؤ سيستمر أم لا فتلك مسألة تعتمد على كيفية 

خمسة  وهناك  المستقبل.  في  للإنفاق  الدافعة  الأساسية  العوامل  تغير 

عوامل دفع.

الرعاية  من  الأشخاص  احتياجات  تتزايد  السكان:  شيخوخة 

الصحية غالبا مع تقدم العمر. ويتوقع أن يرتفع متوسط عمر السكان في 

للزيادات  القادمة نتيجة  العشرين سنة  المتقدمة على مدى  الاقتصادات 

استمرار  في  ذلك  يسهم  أن  ويرجح  المتوقع  العمر  متوسط  في  المستمرة 

الزيادات في الإنفاق على الرعاية الصحية.

نمو الدخل: يرتبط نمو الدخل غالبا بتزايد الطلب على خدمات صحية 

على  الطلب  تغير  )أي  الدخل  لمرونة  الدقيقة  القيمة  أن  إلا  وأفضل.  أكثر 

الخدمات الصحية استجابة لتغير الدخل( موضوع نقاش ساخن ويتسم 

بعدم اليقين. وتشير دراسات أجريت مؤخراً إلى أن مرونة الطلب إلى الدخل 

 Maisonneuve and( 1.0 بالنسبة للرعاية الصحية أقل من أو في حدود

 .)Martins, 2013
التكنولوجيات الطبية أهم  التكنولوجي: تمثل التحسينات في  التقدم 

العوامل المحددة للإنفاق على الرعاية الصحية. فقد أدى التطوير المستمر 

أهم يمثل  من  واحدة  الصحة  على  العام  الإنفاق  نمو  احتواء 

الاقتصادات  تواجهها  التي  العامة  المالية  قضايا 

المتقدمة.  وقد نما هذا الإنفاق بصورة كبيرة على مدى 

 )Clements, Coady, and Gupta, 2012  العقود الثلاثة الماضية )دراسة

مدى  على  فوائد  بدون  الحكومي  الإنفاق  في  الزيادة  نصف  نحو  ويمثل 

هذه السنوات. 

وخلال نفس الفترة، ارتفع أيضاً الإنفاق الخاص على الصحة – الذي 

يمثل في المتوسط نحو ربع النفقات الكلية على الصحة في الاقتصادات 

في  هائل  تحسن  حدوث  مع  الإنفاق  زيادة  تزامنت  حين  وفي  المتقدمة. 

الصحة، فقد وضع أيضاً ضغوطا كبيرة على الميزانيات، وخصوصا في 

إجمالي  من  مئوية  كنسبة  العام  الدين  مجموع  بلغ  حين  الحالي،  الوقت 

الناتج المحلي مستويات غير مسبوقة في الاقتصادات المتقدمة.

الصحية،  الرعاية  على  العام  الإنفاق  نمو  تباطأ   ،2010 عام  ومنذ 

ومن الضروري فهم ما يعنيه ذلك. وهل سيستمر هذا التباطؤ وهل الإنفاق 

على الصحة تحت السيطرة؟ في الماضي، كانت فترات النمو البطيء تتبع 

 .)1 البياني  الرسم  )راجع  النمو   وتيرة  فيها  تتسارع  بفترات  الغالب  في 

فهل سيكون تباطؤ النشاط الاقتصادي الحالي مختلفا؟ تنطوي الإجابات 

الاقتصادية طويلة  الآفاق  انعكاسات مهمة على  الأسئلة على  على هذه 

في  الصحية  الرعاية  على  الإنفاق  فتزايد  المتقدمة.  للاقتصادات  الأجل 

الإنفاق في  إما على خفض  يرغم الحكومات  أن  الاقتصادات يمكن  تلك 

إبطاء  أو  التحتية(  والبنية  )كالتعليم  الأولوية  ذات  الأخرى  المجالات 

تقدمها في خفض الدين العام – ويمكن أن يكون لكلا الخيارين أثر على 

آفاق النمو في هذه الاقتصادات.

تباطؤات متزامنة

حدث تباطؤ النمو في الإنفاق العام على الصحة، الذي بدأ في عام 2010، 

في جميع الاقتصادات المتقدمة تقريبا. ويشمل الإنفاق العام على الصحة 

مصروفات الخدمات المقدمة في المستشفيات الخاصة والمرافق الصحية 

فاتورة  يسدد  الذي  الصحة  على  العام  التأمين  ومصروفات  الحكومية، 

العلاج في المستشفيات الخاصة وللأطباء والممرضات والممرضين من 

القطاع الخاص. وفي المتوسط، انخفض الإنفاق على الصحة العامة في 

هذه الاقتصادات من 7.4% من إجمالي الناتج المحلي في عام 2009 إلى 

7.1% من إجمالي الناتج المحلي في عام 2011. وفي عام 2012، وهو 

ارتفع متوسط  البلدان،  بين  للمقارنة  قابلة  بيانات  فيه  تتوافر  أخر عام 

الناتج  إجمالي  في  كحصة  طفيفة  بصورة  الصحة  على  العام  الإنفاق 

الصحة،  على  العام  الإنفاق  لنمو  بالنسبة  حدث  الشيء  ونفس  المحلي. 

المعدل لمراعاة التضخم، حيث انخفض من 4.5% في عام 2009 إلى نحو 

صفر في عام 2010. وفي حين شهد نمو الإنفاق الحقيقي ارتدادة إيجابية 

في عامي 2011 و 2012 فقد ظل دون متوسطه التاريخي بكثير.

وكان تباطؤ الإنفاق أكبر في البلدان التي تضررت بشدة من الأزمة 

وآيسلندا  اليونان   – الناتج  في  حادا  تراجعا  وشهدت  العالمية  المالية 

وأيرلندا والبرتغال وإسبانيا. أما في في البلدان التي تضررت بدرجة أقل 

من الأزمة – مثل ألمانيا وإسرائيل واليابان – فقد تباطأ النمو قليلا أو 

لم يتباطأ على الإطلاق )راجع الرسم البياني 2(. ومس هذا التباطؤ جميع 

الرسم البياني ١

المستقبل موضع شك

هــل سيســتمر التباطــؤ الحــالي في زيــادات الإنفــاق علــى الرعايــة الصحيــة (الخــط 
الأخضــر المتقطــع) أم كمــا حــدث ســابقا ســتتبعه زيــادة جديــدة (الخــط البنفســجي 

المتقطع)؟

(الإنفاق العام على الرعاية الصحية، ٪ من إجمالي الناتج المحلي)

المصــادر: منظمــة التعــاون والتنميــة في الميــدان الاقتصــادي، قاعــدة بيانــات 

الإحصاءات الصحية لعام ٢٠١٤؛ وتقديرات المؤلفين.

ملحوظــة: الأماكــن المحاطــة بدائــرة تمثــل فتــرات التباطــؤ في زيــادات الإنفــاق 

على الرعاية الصحية في الاقتصادات المتقدمة.

٢٠٣٠       ٢٠٢٠           ٢٠١٠            ٢٠٠٠           ١٩٩٠          ١٩٨٠        
٤

٥

٦

٧

٨

٩

١٠

حالات التباطؤ السابقة

التباطؤ الأخير

بنيديكت كليمنس، وسانجيف غوبتا ، وباوبينغ شانغ اقتصادي

فاتورة  الصحة
الاقتصادات  في  العامة  الصحة  على  الإنفاق  نمو  في  الأخير  التباطؤ 

المتقدمة لا يرجح أن يدوم
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مشكلات  من  الوقاية  في  هائلة  زيادة  إلى  الجديدة  والأدوية  للإجراءات 

صحية وفي علاجها، ولكنه نظراً لارتفاع تكلفة التكنولوجيا أسهم أيضاً 

في سرعة نمو الإنفاق. 

الاقتصادي  منشئه،  باسم  المسمى  الأثر،  هذا  يشير  بومول:  أثر 

العمل  وحدة  تكاليف  في  نسبيا  الكبيرة  الزيادة  إلى  بومول،  ج.  ويليام 

في  بما  الإنتاجية،  في  مكاسب  تحقيق  فيها  يصعب  التي  القطاعات  في 

ذلك في الخدمات المقدمة من الحكومة. وفي قطاع الصناعات التحويلية، 

العمالة  عدد  تخفض  جديدة  عمليات  بتنفيذ  الإنتاجية  تحسين  يمكن 

الصحية،  الرعاية  في  ولكن  الناتج.  من  معين  مستوى  لإنتاج  اللازمة 

يصعب تحسين الإنتاجية، بسبب محدودية إمكانية خفض عدد الأطباء 

وترتفع  الخدمات.  بمستوى  المساس  دون  والممرضات/الممرضين 

المرتبات في مجال الرعاية الصحية تمشيا مع المتوسطات السائدة في 

العمل  أن الإنتاجية لا ترتفع، ومن ثم تزيد تكاليف وحدة  إلا  الاقتصاد 

بصوة أكثر حدة في قطاع الصحة.

السياسات  تؤثر  أن  يمكن  الصحية:  والمؤسسات  السياسات 

والمؤسسات المعنية بالرعاية الصحية على الإنفاق من خلال آثارها 

على كل من العرض والطلب. ففي جانب الطلب، تحدد السياسة تغطية 

حزم المنافع العامة أو درجة تقاسم التكاليف مع المرضى )على سبيل 

المثال، المدفوعات المشتركة عن زيارات الأطباء أو الأدوية الموصوفة(. 

وفي جانب العرض، تؤثر السياسة على الإنفاق بصورة مباشرة )مثلا، 

خلال  من  مباشرة  غير  بصورة  أو  العامة(  الصحة  لعيادات  بالنسبة 

المدفوعات التي تؤدى للمستشفيات الخاصة أو أطباء القطاع الخاص 

في  ميديكير  نظام  )مثل  العام  الصحي  التأمين  نظم  من  والممولة 

الولايات المتحدة الأمريكية(.

 ولا يوجد دليل على أن شيخوخة السكان، أو التقدم التكنولوجي، 

يرجح  الأخيرة. ولا  السنوات  كبيرة في  تغير بصورة  قد  بومول  أثر  أو 

العام  الذي شوهد في الإنفاق  التباطؤ المفاجئ  العوامل  أن تفسر هذه 

أن يفسره بطء نمو  التباطؤ يمكن  على الصحة منذ عام 2010. وهذا 

الدخل، نتيجة للأزمة الاقتصادية الأخيرة – أو التغيرات في السياسات 

بين  التمييز  المهم  من  أنه  إلا  الصحية.  بالرعاية  المعنية  والمؤسسات 

نظام  وكفاءة  عمل  تحسين  إلى  تهدف  التي  الهيكلية  الإصلاحات 

المؤقتة  الاستجابات  باب  في  تدخل  التي  والتدابير  الصحية  الرعاية 

والمالية  الكلي  الاقتصاد  لأوضاع  للاستمرار(  القابلة  غير  )ولكن 

العامة. ويرجح أن يكون للتغيرات الهيكلية أثر دائم على نمو الإنفاق 

التدابير المؤقتة مع  آثار  العام على الصحة، بينما يرجح أن تتضاءل 

تحسن أوضاع الاقتصاد الكلي والمالية العامة.

وفورات فورية

النمو  تباطؤ  أثناء  الإنفاق  تراجع  يعزى  الدخل،  نمو  بطء  إلى  إضافة 

الأخير إلى السياسات التي تحد من مستوى الإنفاق في الأجل القصير 

استجابة لتشديد أوضاع الاقتصاد الكلي والمالية العامة. ومن ثم، لا 

يرجح أن تؤثر هذه السياسات على نمو الإنفاق على الرعاية الصحية 

التي بدأ تطبيقها في كثير من  التدابير  في الأجل الطويل. وقد تركزت 

البلدان بصفة أساسية على توليد وفورات فورية بدلا من تحسين كفاءة 

وجودة الإنفاق على الصحة. وقد ركزت التدابير على إجراء تخفيضات 

وإيطاليا  وأيرلندا  اليونان  في  الوطنية  الصحة  ميزانيات  في  شاملة 

والبرتغال وإسبانيا؛ وتخفيضات في أسعار المستحضرات الصيدلانية 

وغيرها من السلع الطبية في النمسا وبلجيكا واليونان وأيرلندا وهولندا 

والبرتغال وإسبانيا؛ وتخفيض المدفوعات لمقدمي الخدمات الصحية 

في الجمهورية التشيكية وإستونيا وأيرلندا وإسبانيا؛ وتخفيض الأجور 

Clements, corrected 10/27/2014

الرسم البياني ٢

حالات التباطؤ

البلــدان التــي تضــررت علــى النحــو الأشــد مــن الأزمــة الماليــة العالميــة هــي 
التي شهدت التباطؤ الأكبر في زيادات الإنفاق على الرعاية الصحية.

(متوسط نمو الإنفاق على الرعاية الصحية، ٪، ٢٠١٠-٢٠١٢)

بيانــات  قاعــدة  الاقتصــادي،  الميــدان  في  والتنميــة  التعــاون  منظمــة  المصــادر: 
الإحصاءات الصحية لعام ٢٠١٤؛ وتقديرات المؤلفين.

التضخــم.  لمراعــاة  ومعدلــة  حقيقيــة  بقيــم  واردة  البيانــات  جميــع  ملحوظــة: 
والبلــدان التــي تحيــط بهــا دائــرة باللــون الأخضــر هــي التــي كان تباطــؤ النمــو فيهــا 
محــدودا أو منعدمــا. والبلــدان التــي تحيــط بهــا دائــرة باللــون البرتقــالي هــي التــي شــهدت 

أكبر تباطؤ في النمو.

(متوسط نمو الإنفاق على الرعاية الصحية، ٪، ٢٠٠٠-٢٠٠٩)

صفر ٢ ٤ ٦ ٨ ١٠ ١٢
١٢–

٨–

٤–

صفر

٤

٨

أستراليا
النرويج كندا

سويسرا بلجيكا

فنلندا الجمهورية
التشيكية المملكة  المتحدة

الولايات
المتحدة نيوزيلندا

سلوفاكيا
هولندا

كوريا

آيرلندا

آيسلندا
إسبانيا

لكسمبرغ

سلوفينيا

البرتغال

اليونان

إستونيا
ألمانيا فرنسا النمسا

السويد

اليابان

إسرائيل

إيطاليا الدانمرك

طبيب أطفال يفحص طفلا في لوسان، سويسرا.

الصحة العالمية
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وأيرلندا  واليونان  والدانمرك  التشيكية  الجمهورية  في  والمرتبات 

 Mladovsky والبرتغال وسلوفينيا وإسبانيا والمملكة المتحدة )دراسة

المتخذة  التدابير  تساعد هذه  أن  يمكن  and others, 2012(. وفي حين 
الإنفاق  تؤثر على  )المسماة كذلك لأنها  الكلي  الاقتصاد  على مستوى 

القريب،  الأجل  في  الإنفاق  خفض  على  مستهدفة(  غير  بطريقة  الكلي 

فإنها أقل فعالية في احتواء نمو الإنفاق في الأجل الطويل ما لم تكن 

تتيح  التي  الإصلاحات  المثال،  سبيل  على   – بإصلاحات  مصحوبة 

التكلفة )دراسة  التنافس وتحسن الحوافز من أجل تقديم رعاية فعالة 

أن  يمكن  ذلك،  على  وعلاوةً   .)Clements, Coady, and Gupta, 2012
التخفيضات في مجال تحسين  الكلية، مثل  التدابير  تؤدي بعض هذه 

الصحة والوقاية من الأمراض، إلى زيادة ضغوط الإنفاق على المدى 

إلى  الحاجة  تزيد  أن  يمكن  الصحة  على  السلبية  آثارها  لأن  الأطول 

تدخلات طبية أعلى تكلفةً في المستقبل.

الاقتصادية  المؤشرات  أن  إلى  الكلي  الاقتصادي  التحليل  ويشير 

الكلية والمالية العامة )مثل النمو الاقتصادي والبطالة وإجمالي الدين 

الحكومي( عوامل مهمة لتحديد نمو الإنفاق العام على الرعاية الصحية 

الرئيسية  العوامل  بعض  على  المباشر  غير  أو  المباشر  أثرها  بسبب 

الدافعة لذلك الإنفاق، التي سبق بيانها. وقد بين التحليل، الذي يستند 

إلى نموذج  يستخدم بيانات سنوية لجميع الاقتصادات المتقدمة خلال 

الاقتصادي وتزايد  النمو  أن حدوث تباطؤ في  الفترة 2012-1980، 

معدل البطالة يؤديان إلى خفض نمو الإنفاق على الرعاية الصحية.  

لأن  الإنفاق  خفض  إلى  الحكومي  الدين  ارتفاع  أيضاً  ويؤدي 

الإنفاق  تزيد  أن  يسعها  لا  كبيرة  مديونيات  تواجه  التي  الحكومات 

كثيرا. ويمكن أن تفسر هذه العوامل تقريبا كل التراجع في نمو الإنفاق 

الفترة،  العام على الصحة بين عامي 2008 و٢٠١٠. وبالنسبة لهذه 

التي  والقيمة  الصحية  الرعاية  على  الإنفاق  في  المشاهد  النمو  يكون 

يتنبأ بها نموذجنا متقاربين للغاية )راجع الرسم البياني 3(. وعلاوةً 

على ذلك، يتنبأ النموذج أيضا بشكل صائب بالزيادات اللاحقة في نمو 

تكن  لم  ولو   .2012 و   2011 عامي  في  العامة  الصحة  على  الإنفاق 

الأزمة الاقتصادية قد حدثت، لظل نمو الإنفاق على الصحة، كما يتنبأ 

حين  وفي  الأزمة.  قبل  مساره  عن  كبير  حد  إلى  تغيير  دون  النموذج، 

النمو الأخير  النتائح إلى الحسم، فإنها تشير إلى أن تباطؤ  تفتقر هذه 

هو مؤقت في معظمه.

مستقبل الإنفاق

سبع  من  الصحية  الرعاية  على  الإنفاق  عن  المتاحة  البيانات  تشير 

والنرويج(  وهولندا  وكوريا  وإيطاليا  وآيسلندا  وألمانيا  )فنلندا  بلدان 

الناتج المحلي في  إلى حدوث زيادة أخرى مقدارها 0.1% من إجمالي 

عام 2013، وهو ما يتسق مع تنبؤات النموذج. وفي الولايات المتحدة 

الأمريكية، تشير البيانات المأخوذة من مكتب التحليل الاقتصادي إلى 

حدوث نمو أسرع في الإنفاق الاستهلاكي للمستشفيات ودور التمريض 

الربع  خلال  الصحية  الرعاية  خدمات  من  وغيرها  الأطباء  وزيارات 

الأول من عام 2014، وإن كان بعضها قد يعزى إلى برنامج توسيع 

المظلة التأمينية وفقا لقانون حماية المرضى والرعاية بتكلفة مقبولة 

المتحدة  الولايات  عن  الأحدث  الدراسات  وتشير  أوباماكير(.  )المسمى 

أيضاً إلى أن التباطؤ كان يعزى في معظمه إلى الأوضاع الاقتصادية، 

 Chandra, وليس إلى تغير هيكلي في قطاع الرعاية الصحية )دراستا

 Holmes, and Skinner, 2013; Dranove, Garthwaite, and Ody,
.)2014

وفي حين يرجح أن يكون التباطؤ مؤقتا في معظمه، فإنه يظل من 

الرعاية الصحية في  الإنفاق على  أن يحدث تأثيرا دائما على  الممكن 

بعض الاقتصادات المتقدمة لسببين:

· عندما يُستأنف معدل النمو التاريخي للإنفاق العام على الصحة، 	

إنفاق أضيق كنسبة مئوية من إجمالي  النمو من قاعدة  سيستمد ذلك 

الناتج المحلي مقارنة بالوضع لو لم تكن هناك أزمة.

· وعوامل 	 الكلية  الاقتصادية  العوامل  بعض  تعود  أن  يتوقع  لا 

المالية العامة التي تحد من نمو الإنفاق )مثل ارتفاع نسب الدين العام( 

إلى مستويات ما قبل الأزمة في المستقبل القريب. 

مستويات  بدمج  نقوم   ،)4 البياني  الرسم  )راجع  توقعاتنا  وحسب 

الإنفاق الأدنى التي تعزى إلى تدابير أخيرة وافتراض أن معدلات نمو 

تعافي  مع  تدريجيا  إلا  التاريخية  المتوسطات  إلى  تعود  لن  الإنفاق 

الاقتصادات.يرة وافتراض أن الرسم البياني 4(، نقوم بدمج مستويات 

لو لم تكن  بالوضع  التدابير الأخمقارنة  إلى  التي تعزى  الأقل  الإنفاق 

Clements, corrected 10/8/2014

المصــادر: منظمــة التعــاون والتنميــة في الميــدان الاقتصــادي، قاعــدة بيانــات 

الإحصاءات الصحية لعام ٢٠١٤؛ وتقديرات المؤلفين.

ملحوظــة: جميــع البيانــات واردة بقيــم حقيقيــة ومعدلــة لمراعــاة التضخــم. وتشــير 

عبــارة متنبــأ بــه إلى معــدلات النمــو في التنبــؤ بالإنفــاق علــى الرعايــة الصحيــة في 

نمــوذج اقتصــادي يســتند إلى عوامــل اقتصاديــة كليــة مثــل البطالــة والنمــو الاقتصــادي 

والديــن الحكومــي. ويتوافــق الســلوك المتنبــأ بــه بشــكل معقــول بصــورة وثيقــة مــع النمــو 

الفعلــي في الفتــرة مــن ١٩٨٠ إلى ٢٠١٢. ويشــير الخــط المحاكــى بعــد عــام ٢٠٠٨ إلى 

توقــع النمــوذج لنمــو الإنفــاق علــى الرعايــة الصحيــة لــو لم تكــن الأزمــة العالميــة قــد 

الفتــرة   الكليــة في  الفعلــي للعوامــل الاقتصاديــة  حدثــت. (وهــو يســتعيض عــن الأداء 

٢٠٠٨-٢٠١٢ بمتوسطاتها في الفترة ٢٠٠٠-٢٠٠٧.)

٢٠١٢       ٢٠٠٨       ٢٠٠٤       ٢٠٠٠         ١٩٩٦        ١٩٩٢     ١٩٨٨         ١٩٨٤      

١–

صفر

١

٢

٣

٤

٥

٦

فعلي

متنبأ به

محاكى

الرسم البياني ٣

كما هو متنبأ به 

يرتبــط الإنفــاق العــام علــى الرعايــة الصحيــة بصــورة وثيقــة بالتطــورات 

الاقتصاديــة مثــل البطالــة والنــاتج، وهــو مــا يشــير إلى أن وتيــرة نمــو 

الإنفــاق ستتســارع مــع تعــافي الاقتصــادات المتقدمــة مــن الأزمــة الماليــة 

العالمية.

(الإنفاق على الرعاية الصحية، نصيب الفرد من النمو  الحقيقي، ٪)

الرسم البياني ٤

تزايد الإنفاق 

يتوقــع أن يزيــد الإنفــاق بنحــو ١٫٥٪ مــن إجمــالي النــاتج المحلــي في الاقتصــادات 

المتقدمــة علــى مــدى الخمــس عشــرة ســنة القادمــة. وأقــل مــن نصــف العــدد ســيكون مــن 

الدخــول،  وارتفــاع مســتوى  التكنولوجيــا،  مــن  والبقيــة ســتأتي  الســكان؛  شــيخوخة 

والعوامل الهيكلية

(الزيــادات في الإنفــاق علــى الرعايــة الصحيــة، ٪ مــن إجمــالي النــاتج المحلــي، المتوســطات المتوقعــة،  

(٢٠١٤-٢٠٣٠

الإحصــاءات  بيانــات  قاعــدة  الاقتصــادي،  الميــدان  والتنميــة في  التعــاون  منظمــة  المصــادر: 

الصحية لعام ٤١٠٢؛ وتقديرات المؤلفين.

ملحوظــة: جميــع البيانــات معدلــة لمراعــاة التضخــم. نمــو التكاليــف الزائــدة هــو نمــو الإنفــاق 

علــى الصحــة العامــة الــذي يتجــاوز نمــو إجمــالي النــاتج المحلــي بعــد تحييــد أثــر عامــل شــيخوخة 

الســكان. وهــو يعــزى إلى تحســن التكنولوجيــا برغــم ارتفــاع تكلفتهــا، ونمــو الدخــل، وزيــادة تكاليــف 

عمل الوحدة (أثر بومول).
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شيخوخة السكان

المتوسط = ١.٥
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هناك أزمة. العام على الصحة، سيكون ذلك النمو في صورة وعاء أضيق 

للإنفاق كنسبة مئوية من إجمالي ي بعض الاقتص وتستند التوقعات 

تقرير  في  الواردة  الكلية  الاقتصادية  التوقعات  إلى   2019 عام  حتى 

الاقتصادي،  )النمو  الدولي  النقد  لصندوق  العالمي‘‘  الاقتصاد  ’’آفاق 

العامة،  الحكومة  لدى  المحلي  الناتج  إجمالي  إلى  العام  الدين  ونسب 

ومعدل البطالة(. وفي السنوات بعد 2019، تفترض التوقعات أن نمو 

التكاليف الزائدة )الفرق بين نمو الإنفاق الحقيقي على الرعاية الصحية 

ونمو إجمالي الناتج المحلي، بعد تعديله لمراعاة آثار شيخوخة السكان( 

وفي    .2030 عام  بحلول  التاريخي  متوسطه  إلى  تدريجيا  سيعود 

المتوسط، نتوقع أن يزيد الإنفاق على الصحة العامة بمقدار 1.5 نقطة 

مئوية من إجمالي الناتج المحلي خلال الفترة 2014-2030. ويتوقع 

أن يعزى أقل من نصف الزيادة إلى شيخوخة السكان؛ ويتوقع أن يعزى 

برغم  التكنولوجيا  الزائد بسبب تحسن  الإنفاق  نمو  إلى  المتبقي  الجزء 

والمؤسسات  والسياسات  بومول،  وأثر  الدخل،  ونمو  تكلفتها،  ارتفاع 

الصحية. 

وتشير النتائج أيضا إلى أنه ستكون هناك فروق كبيرة في زيادات 

الولايات  ففي  القادم.  العقد  ونصف  العقد  في  البلدان  بين  الإنفاق 

المتحدة، يتوقع أن يزيد الإنفاق العام على الصحة )بما في ذلك جميع 

بمقدار  الولايات(  وحكومات  الاتحادية  للحكومة  الصحية  البرامج 

الإنفاق  يزيد  أن  الناتج المحلي. ويتوقع  إجمالي  نقاط مئوية من   4.5

اليونان وآيسلندا وأيرلندا والبرتغال وإسبانيا،  العام على الصحة في 

في المتوسط، بأقل من نقطة مئوية واحدة من إجمالي الناتج المحلي. 

ويدل ذلك على الآثار المتبقية من الأزمة العالمية على الماليات العامة 

والأوضاع الاقتصادية الكلية في هذه البلدان. 

الانعكاسات على سياسة المالية العامة

في  المتقدمة  للاقتصادات  العامة  الماليات  بشأن  التوقعات  تنطوي 

الأجل الطويل على انعكاسات كبيرة. فحتى تتمكن هذه الاقتصادات من 

سيتعين  المتوسط،  الأجل  في  بها  الخاصة  العامة  المالية  أهداف  بلوغ 

سبل  وإحدى  الإنفاق.  خفض  في  الاستمرار  أو  الإيرادات  زيادة  عليها 

على  يتعين  الذي  المستوى  تقدير  هي  المطلوب  التصحيح  حجم  قياس 

هذه البلدان أن ترفع عنده ’’أرصدتها الأولية‘‘  )الإيرادات مخصوما منها 

النفقات، عدا الفائدة( على مدى الفترة 2014-2020 لتحقيق أهدافها. 

وتشير التقديرات الأخيرة إلى أن التصحيح المطلوب سيكون في حدود 

 .)IMF, 2014( 2.25 نقطة مئوية في المتوسط من إجمالي الناتج المحلي

والأهم من ذلك أنه سيتعين على البلدان التعامل مع زيادة الإنفاق على 

واحدة  مئوية  نقطة  بمقدار  تزيد  أن  يتوقع  التي  التقاعدية،  المعاشات 

من إجمالي الناتج المحلي على مدى الخمس عشرة سنة القادمة نتيجة 

لشيخوخة السكان. ونتيجة لذلك، يبلغ مجموع احتياجات ضبط أوضاع 

المالية العامة )بما في ذلك الزيادات المتوقعة في الإنفاق على الصحة( 

4.75 نقاط مئوية من إجمالي الناتج المحلي – وهي نسبة كبيرة تؤكد 

أمر ممكن في عدد  الإنفاق الحكومي، وهو  على ضرورة تحسين كفاءة 

في  والتعيينات  الأجور  إصلاح  المجالات  هذه  وتشمل  المجالات.  من 

القطاع العام؛ وتقريب الإنفاق على التعليم بدرجة أكبر من الاحتياجات 

المتغيرة، والتي تتغير بتغير أعمال السكان؛ وتوجيه المنافع الاجتماعية 

الدخل، وهو ما من شأنه أن يتيح للحكومة  للأسر المعيشية منخفضة 

تحقيق أهدافها فيما يتعلق بالمساواة بتكلفة أقل. 

وعندما يتعلق الأمر بالرعاية الصحية، فإن الاقتصادات المتقدمة 

الإنفاق  للحد من  اتخاذ خطوات  أمرها وبإمكانها  ليست مغلوبة على 

بين  القادمة. ومن  السنوات  المصروفات في  الزيادة في هذه  واحتواء 

الإجراءات التي يمكن أن تتخذها ما يلي:

· تتضمن 	 أن  يمكن  والاختيار،  التنافس  تعزز  إصلاحات  تنفيذ 

الصحية  الرعاية  خدمات  ومقدمي  التأمين  شركات  بين  المنافسة 

والإفصاح عن المعلومات بشأن الأسعار وجودة الخدمات الصحية.

· زيادة التأكيد على الرعاية الأولية والوقائية، التي يمكن أن تقلل 	

الحاجة إلى الرعاية الأعلى تكلفة بإبقاء السكان في حالة صحية جيدة.

· المقدمة 	 للهيئات  المدفوعات  أداء  نظم  في  تحسينات  إدخال 

للخدمات من أجل زيادة الحوافز لتوفير علاج فعال التكلفة. فالتحول 

عن النظم البسيطة لرد المدفوعات على أساس التكاليف التي تتحملها 

هذه الهيئات أو الخدمات التي تقدمها يمكن أن تحد من الحوافز لتوفير 

الرعاية غير الضرورية. ويمكن أن تتضمن هذه التحسينات مدفوعات 

تحدد  التي  بالتشخيص‘‘  المتصلة  ’’المجموعات  أساس  على  للخدمات 

بروتوكولات العلاج لمجموعة معينة من الحالات الطبية وهيكل الرسوم 

المتصل بها.

· التوسع في اعتماد نظم إدارة المعلومات الصحية من أجل جمع 	

بيانات المرضى وتخزينها وتبادلها. وتملك هذه النظم إمكانات تعزيز 

النتائج الصحية وخفض التكاليف في آن واحد.

للسيطرة  الصحية  الرعاية  الإنفاق على  وبعبارة أخرى، لا يخضع 

الكاملة في الاقتصادات المتقدمة، وهو ما يؤكد على ضرورة الاضطلاع 

بإصلاحات هيكلية طويلة الأمد من أجل الحفاظ على المكاسب الكبيرة 

هذه  وتمديد  الماضي،  في  الصحية  الرعاية  مجال  في  تحققت  التي 

المكاسب، والحد من نمو هذا الإنفاق للهبوط به إلى وتيرة تكون قابلة 

للإدارة بدرجة أكبر. ■

بنيديكت كليمنس رئيس قسم، وسانغيف غوبتا نائب مدير، وباوبينغ 

شانغ اقتصادي، وجميعهم في إدارة الشؤون المالية في صندوق النقد 

الدولي.
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لا يخضع الإنفاق على الرعاية 

الصحية للسيطرة الكاملة في 

الاقتصادات المتقدمة.



                

في  مؤخرا  إيبولا  فيروس  تفشي 

يسلِّط 
معدٍ  فيروس  وهو  أفريقيا،  غرب 

بدرجة كبيرة وفتاك في كثير من 

ضرورة  على  الضوء  الحالات، 

التعاون العالمي في مجال الصحة. والأزمة الراهنة 

تفشي  جانب  إلى   - إيبولا  فيروس  عن  الناجمة 

متلازمة الشرق الأوسط التنفسية وعودة ظهور شلل 

الأطفال في الشرق الأوسط وإفريقيا – إنما هي آخر 

على  السيطرة  على  الحكومات  قدرة  عدم  على  مثال 

بمفردها:  تتصرف  عندما  المعدية  الأمراض  انتشار 

طريق  عن  التوصل  إلى  بالغة  ضرورة  وهناك 

التفاوض فيما بين الحكومات إلى قواعد عالمية من 

أجل حماية صحة المواطنين.

إن تفشي فيروس إيبولا هو بالضبط نوع الأزمة 

الذي كان في بال الحكومات العالمية عندما أسست 

ووضعتها   1948 عام  في  العالمية  الصحة  منظمة 

في مركز حوكمة الصحة العالمية.

أعلنت  الذي  إيبولا،  فيروس  مكافحة  وتتطلب 

طوارئ  يشكل  أنه   2014 أغسطس  في  المنظمة 

حتى  المرض،  انتشار  عن  الدقيق  الإبلاغ  دولية، 

يتسنى للسلطات تتبعه، وحتى يتسنى تنسيق الجهود 

الدولية لاحتوائه، وتوفير الموارد لمعالجة المصابين 

الصحة  بحوكمة  الاحتياجات  هذه  وتتصل  به. 

العالمية – أي القواعد وما يتصل بها من مؤسسات 

وأعراف وعمليات رسمية وغير رسمية تحكم سياسة 

الصحة العالمية أو تؤثر عليها بصورة مباشرة.

الصحة،  لحوكمة  الأساسية  الوظائف  وتتضمن 

التي تدخل عموما ضمن نطاق اختصاصات منظمة 

عقد  إلى  الدعوة  إدارتها،  ومجلس  العالمية  الصحة 

اجتماعات للجهات المعنية الرئيسية، وتعريف القيم 

وتحديد  تنظيمية،  وأطر  معايير  ووضع  المشتركة، 

الأولويات، وحشد الموارد وتنسيقها، وتعزيز البحوث.

الحكومات  تخلي  العالمية  الحوكمة  وتتطلب 

اختصاصات  بتفويض  سيادتها  من  جوانب  عن 

منظمة  مثل  دولية  هيئة  إلى  معينة  وصلاحيات 

هذا  على  الواضحة  الأمثلة  وأحد  العالمية.  الصحة 

النوع من تفويض السلطات قواعد من قبيل اللوائح 

البلدان  استجابات  توجه  التي  العالمية،  الصحية 

للمخاطر الصحية الدولية، مثالا واضحا لذلك النوع 

من تفويض السلطات.

ولكن في السنوات الأخيرة بدأت منظمات جديدة 

تزحم ساحة الصحة العالمية. وأدت شواغل محددة، 

البشرية/ المناعة  نقص  فيروس  بشأن  مثلا  لنقل 

من  مزيد  ضخ  إلى   – الأمومة  وفيات  أو  الإيدز 

الأموال في نظام الصحة العالمي. إلا أن تلك الأموال 

المؤسسات  خلال  من  توجه  ما  غالبا  الإضافية 

الجديدة. ويعمل بعض هذه المؤسسات داخل منظمة 

وأخرى  المنظمة،  خارج  وبعضها  العالمية،  الصحة 

الولاية  عكس  وعلى  وخارجها.  المنظمة  داخل 

فإن  العالمية،  الصحة  لمنظمة  المتكاملة  الواسعة 

وحول  رأسي،  الجديدة  المنظمات  هذه  معظم  تركيز 

أهداف ضيقة، مثل مرض معين أو حالة معينة.
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جديدة،  فاعلة  أطراف 

بأولويات جديدة، تزحم 

تشغلها  كانت  ساحة 

منظمة الصحة العالمية 

ذات يوم وحدها

ديفي سريدهار وشيلسي كلينتون

حملة توعية بمرض إيبولا تنفذها منظمة الصحة العالمية في قرية كولوبينغو، غينيا

الصحة  العالمية

الإشراف  على
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وتتطلب حماية صحة المواطنين في مختلف بلدان العالم الاستثمار 

أن  إلا  العريضة.  وولايتها  العالمية  الصحة  منظمة  في  الأجل  طويل 

من  كبير  جزءا  يحركون  الأجل،  قصيرة  المركزة  بأهدافهم  المانحين، 

أنشطة المنظمة، وبدأت الشراكات الجديدة التي قامت لتستهدف أمراضا 

بضرورة  متناميا  وعيا  هناك  أن  إلا  أهمية.  تكتسب  محددة  وقضايا 

تعزيز النظم الصحية – أي الأشخاص والمنظمات والموارد الواقعة في 

قلب التقديم الفعلي لخدمات الرعاية الصحية – من أجل تكميل الجهود 

الموجهة نحو أمراض بعينها. والأكثر من ذلك أن الجهود الأخيرة التي 

تبذلها بلدان في أمريكا اللاتينية وآسيا وإفريقيا للاضطلاع بدور أكبر 

في المؤسسات العالمية تؤثر حاليا في حوكمة الصحة العالمية.

زحام متزايد

في  التأكد  هو  العالمية  الصحة  منظمة  إنشاء  من  الأصلي  الغرض  كان 

جملة أمور من أن الحكومات ستتعاون بشأن المسائل الصحية من منظور 

الأجل الطويل. ولذلك كانت الصلاحيات والموارد التي أعطيت لها أكبر من 

تلك التي كانت معطاة للمنظمة سلفها التابعة لعصبة الأمم. وكل حكومة 

في العالم تقريبا عضو في جمعية الصحة العالمية، على أساس الصوت 

الواحد للبلد الواحد، التي تحكم منظمة الصحة العالمية.

إلا أن منظمة الصحة العالمية لم تعد هي المؤسسة الصحية العالمية 

الوحيدة وهي تواجه منافسة حامية من عدد من أطراف فاعلة جديدة، 

)الصندوق  والملاريا  والسل  الإيدز  لمكافحة  العالمي  الصندوق  مثل 

بيل  ومؤسسة  والتحصين،  للقاحات  العالمي  والتحالف  العالمي(، 

تركيزها  ينصب  العالم  في  خاصة  مؤسسة  أكبر  غيتيس،  وميليندا 

الأساسي على الصحة العالمية.

وعلى مدى نصف القرن الماضي، أصبح للبنك الدولي أيضاً تأثيرا 

متزايدا في الرعاية الصحية العالمية، مع امتلاكه لموارد كبيرة، وقدرته 

على التواصل مع كبار صناع السياسات في وزارات المالية، وللدراية 

لحكومات  الدولارات  مليارات  البنك  أقرض  وقد  الداخلية.  الفنية 

لمساعدتها على تحسين خدماتها الصحية.

العالمية  الصحة  منظمة  تواجه  المتغيرة،  البيئة  لهذه  ونتيجة 

مواردها  مجموع  أن  ورغم  والحوكمة.  التمويل  مجالي  في  صعوبات 

فميزانية  كذلك.  الأخيرة  السنوات  في  كثيرا  يزد  لم  فإنه  يتناقص،  لم 

المنظمة في الفترة 2012-2013 كانت 3.95 مليارات دولار أمريكي؛ 

دولار  مليارات   3.97 تبلغ    2015-2014 الفترة  ميزانية  وكانت 

أمريكي )WHO, 2013(. إلا أن التحدي الحقيقي يكمن في القيود على 

ويأتي نحو 80% من ميزانية  الأموال.  إنفاق  بها  يمكن  التي  الطريقة 

المنظمة من تمويل ’’طوعي‘‘ من جهات مانحة لها ولايات محددة ولا 

يمكن إنفاقه عادة للأغراض العامة. وكان نقص الأموال غير المقيدة 

إيبولا  فيروس  لتفشي  التصدي  عن  المنظمة  أعاقت  التي  العوامل  أحد 

مؤخرا )راجع الإطار(. وأدت الانتقادات بشأن ما وصف بأنه بطء في 

صندوق  إنشاء  إلى  دعوات  قيام  إلى  للوباء  للتصدي  الأولي  الفعل  رد 

عالمي جديد يتصدى لتفشي الأمراض المعدية.

مانحة  حكومات  من  الآتية   – الطوعية  الأموال  تخصيص  ويمكن 

لاستهداف   – خاصة  مصادر  ومن  واليابان  المتحدة  الولايات  مثل 

أمراض محددة أو مبادرات محددة، مثل شراكة القضاء على داء السل، 

أو مناطق محددة، مثل الأمريكتين. وعلى مدى السنوات الاثنتي عشرة 

المساهمات  تزد  لم  بينما   ،%183 بمقدار  التبرعات  زادت  الماضية، 

 .)Clift, 2014( %13 الأساسية المقتطعة من البلدان الأعضاء إلا بنسبة

وخلال الفترة 2012-2013، كان لدى منظمة الصحة العالمية قدرة 

التبرعات.  أموال  من  فقط   %7.6 باستخدام  يتعلق  فيما  استنسابية 

وعلاوةً على ذلك، اقتربت التكاليف الإدارية المترتبة على إدارة جهات 

التبرع، التي يزيد عددها على 200 جهة، من مبلغ 250 مليون دولار 

أمريكي، أي أكثر من 5% من ميزانية المنظمة. ومع ذلك، لو لم يكن هناك 

تمويل طوعي للمنظمة، لكانت ميزانيتها أصغر بكثير على الأرجح.

وتظل الحكومات بوجه عام المصدر الرئيسي لتمويل منظمة الصحة 

العالمية )من خلال مبالغ مقتطعة أو تبرعات(، إلا أن نفوذ المنظمات 

من  المقدم  دولار  مليون   300 البالغ  فالتبرع  يتزايد.  الحكومية  غير 

أكبر  المؤسسة  هذه  جعل  المثال،  سبيل  على  للمنظمة،  غيتس  مؤسسة 

الحالات،  بعض  وفي  المنظمة.  تمويل  في  الإطلاق  على  المساهمين 

أمثلة  المنظمة، ومن  برامج  تنفيذ  المنظمات غير الحكومية في  تساعد 

السل.  استئصال  إلى  ترمي  التي  السل،  داء  على  القضاء  شراكة  ذلك 

حوكمة  في  والصوت  السلطة  إلى  الحكومية  غير  المنظمات  وتسعى 

والحق  الإدارة  مجالس  عضوية  في  الحق  خلال  من  العالمية  الصحة 

في الصوت، إلا أن مركزها لا يتجاوز مركز مراقب في منظمة الصحة 

الذي  والتحدي  السياسة.  توجه  التي  الحكومات هي  وتظل   – العالمية 

تواجهه المنظمة هو العمل بصورة مفيدة مع هذه الطائفة الأوسع من 

الجهات المعنية مع الحفاظ على وضعها كهيئة حكومية دولية محايدة 

تفيد جميع أعضائها بالتساوي.

وقد كان على منظمة الصحة العالمية أن تتعامل مع بعض حالات 

الاستياء بشأن تلك المسألة. فعلى سبيل المثال، في عام 2007، رفض 

 H5N1 فيروس  من  بعينات  المنظمة  تزويد  الإندونيسي  الصحة  وزير 

القلق  من  الرغم  على  اللازم،  اللقاح  وتحضير  لتحليله  المنظمة  إلى 

الوزير  وقال   .)Gostin, 2014( الطيور  أنفلونزا  تفشي  بشأن  العالمي 

على  تتاح  لن  الفيروسية  عيناته  المستمدة من  والأدوية  اللقاحات  إن 

لاحتجاز  الفيروسية  السيادة  مبدأ  واستحضر  النامية  للبلدان  الأرجح 

حالة  في  اللقاحات  لإتاحة  إنصافا  أكثر  نظام  ينشأ  أن  إلى  العينات 

تفشي الوباء. وبعد مفاوضات مكثفة، وافقت الدول الأعضاء في عام 

2011 على إطار التأهب لجائحة الأنفلونزا لإتاحة فيروسات الأنفلونزا 

وإمكانية الاستفادة من اللقاحات ومنافع أخرى. ويسعى الاتفاق إلى 

الموازنة بين تحسين وتعزيز إتاحة فيروس الأنفلونزا والجهود الرامية 

التصدي لفيروس إيبولا

الأولية لاحتواء  استجابتها  لبطء وضعف  العالمية  الصحة  منظمة  تُنتقد 

تفشي فيروس إيبولا في غرب إفريقيا. وتذكر المنظمة أن السبب في ذلك 

من  كبيرا  جزءا  لأن  ونظرا  الداخلية.  الفنية  والكوادر  الخبرات  غياب  هو 

قصيرة  لأولوياتهم  أموالا  يخصصون  الذين  المانحون  يقرره  ميزانيتها 

الأجل، ضمرت القوة الأساسية لمنظمة الصحة العالمية في استجاباتها 

لحالات الطوارئ وتصديها للأمراض الوبائية والمتوطنة على مدى العقد 

لجهود  المخصصة  ميزانيتها  النصف  بمقدار  انخفضت  وقد  الماضي. 

في  أمريكي  دولار  مليون   ٤٦٩ من  وللأزمات،  الأوبئة  لتفشي  التصدي 

الفترة ٢٠١٢-٢٠١٣ إلى ٢٤١ مليون دولار أمريكي في الفترة ٢٠١٤-

للأمراض  بالتصدي  المعنية  الإدارة  حل  وتم   ،)WHO, 2013(  ٢٠١٥

 New York( أخرى  إدارات  على  مهامها  وتوزيع  والمتوطنة  الوبائية 

مؤسسة  قبيل  من  مانحون  تعهد   ،٢٠١٤ سبتمبر  وفي   .)Times, 2014
بيل وميليندا غيتس بأموال لمنظمة الصحة العالمية، إلا أن هناك ضرورة 

لتمويل المنظمة في الأجل الطويل وعلى نحو قابل للاستمرار نظرا لأنها 

تقع في قلب حوكمة الصحة العالمية. ونتيجة لهذه البيئة المتغيرة تواجه 

المنظمة صعوبات من حيث التمويل والحوكمة.

نتيجة لهذه البيئة المتغيرة، تواجه 

منظمة الصحة العالمية صعوبات في 

مجالي التمويل والحوكمة.  

الصحة العالمية
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واللوازم  اللقاحات  على  النامية  البلدان  حصول  إمكانية  زيادة  إلى 

الأخرى المتصلة بالجائحة. 

وكما تبين هذه الحادثة الإندونيسية، يتعين على المؤسسات الدولية 

الموازنة بين إقناع الأقوياء )الذين غالبا ما تكون لديهم درجة خاصة 

من النفوذ( والحاجة إلى طمأنة جميع الأعضاء، بمن فيهم الأقل قوة، 

بأن مصالحهم تراعى على الأوجه الأفضل عندما ينتمون إلى المنظمة 

المنظمة  أن  من  ثقة  على  البلدان  تكون  أن  ويجب  فيها.  ويشاركون 

المعلومات  المعدية واستخدام  الدول بالأخطار  بإبلاغ  الدولية ستقوم 

الصحية التي تجمعها للصالح العام، دون وصم أو تحقير البلدان التي 

تنشأ فيها هذه الأخطار. وتقتضي اللوائح الصحية الدولية لعام 2005 

بإبلاغ  بلد،   200 نحو  عددها  البالغ  الموقعة،  البلدان  بقيام  المعدلة 

قلق  مصدر  تكون  العامة  الصحة  مجال  في  معينة  بأحداث  المنظمة 

إيبولا( ووضع إجراءات يتعين على منظمة  دولي )مثل تفشي فيروس 

الصحة العالمية والدول الأعضاء فيها اتباعها حفاظاً على أمن الصحة 

العامة العالمية. وتسعى اللوائح إلى موازنة الحقوق السيادية بالالتزام 

المتبادل بمنع انتشار المرض على الصعيد الدولي.

 أما الجانب الأقل بروزا من ظهور أطراف فاعلة جديدة على ساحة 

كانت تشغلها ذات يوم منظمة الصحة العالمية وحدها هو  أنه توجد 

لدى البلدان التي تلتمس أفضل السبل لبلوغ غاياتها الصحية خيارات 

أكثر. وعلى سبيل المثال، يمكن أن تتقدم البلدان إلى الصندوق العالمي 

أو مؤسسة غيتس بطلب أموال لمكافحة داء السل والالتفاف حول منظمة 

الصحة العالمية، مما يرغب هذا الطرف الفاعل الرئيسي القديم أن ينظر 

المقاصد  من  يكن  ولم  أكبر.  استراتيجي  بطابع  يعمل  وربما  دوره  في 

بالصحة  تتعلق  وظيفة  بكل  العالمية  الصحة  منظمة  تضطلع  أن  أبدا 

العالمية، لسبب جزئي هو أنه لدى تأسيسها كانت هناك بالفعل هيئات 

إقليمية معنية بالصحة العامة )مثل منظمة الصحة للبلدان الأمريكية(. 

وتكمن قوتها الرئيسية في كونها منتدى يجمع مختلف الجهات المعنية 

ولكن يسمح للحكومات الأعضاء فقط بالتفاوض بشأن قواعد الصحة 

تلك  لنشر  المنظمة  من  البلدان  تتلقاه  الذي  الدعم  وتحديد  العالمية 

القواعد وتنفيذها.

الشراكة

التعاون الصحي  الذي لا يزال جديدا نسبيا في مجال  التطور  أن  على 

العالمي هو ظهور شراكات بين القطاعين العام والخاص مثل الصندوق 

هياكل  وتختلف  والتحصين.  للقاحات  العالمي  والتحالف  العالمي 

هياكل  عن  مهمة  وجوه  من  الرأسيين  الصندوقين  لهذين  الحوكمة 

.)Sridhar, 2012( الحوكمة لدى منظمة الصحة العالمية والبنك الدولي

بخلاف  ضيق،  بشكل  محددة  غايات  تنشد  الرئيسية  فالصناديق 

مستوى  أعلى  )’’بلوغ  العالمية  الصحة  لمنظمة  الواسعتين  الولايتين 

من الصحة لجميع الناس‘‘( والبنك الدولي )’’تخفيف حدة الفقر وتحسن 

وصرف  جذب  في  العالمي  الصندوق  ولاية  وتتمثل  الحياة‘‘(.  نوعية 

البشرية/الإيدز،  المناعة  نقص  فيروس  من  والعلاج  للوقاية  الموارد 

والتحصين  للقاحات  العالمي  التحالف  ولاية  أما  والملاريا؛  والسل، 

إتاحة  بزياة  أوسع  بشكل  الصحة  وحماية  الأطفال  أرواح  إنقاذ  فهي 

التحصينات للأطفال في البلدان الفقيرة.

ويدعي النقاد أن هذه الموارد الصحية العالمية الجديدة تذهب لتهدئة 

متعددة  هيئة  خلال  من  توزيعها  الأفضل  من  وأنه  المانحين  شواغل 

العالمية. ولكن يبدو من غير المرجح أن  الأطراف مثل منظمة الصحة 

هذه الموارد، التي تمثل زيادة صافية في تمويل الصحة على الصعيد 

العالمي، ستتاح على أي نحو آخر لخدمة ولاية منظمة الصحة العالمية 

العالمي  للتحالف  الأولي  الدافع  غيتس  مؤسسة  وفرت  وقد  الأوسع. 

أمريكي،  دولار  مليون   750 بمبلغ  بتعهدها  والتحصين  للقاحات 

وإيطاليا  وألمانيا  وفرنسا  )كندا  الثمانية  مجموعة  حكومات  وقامت 

واليابان وروسيا والمملكة المتحدة والولايات المتحدة( بصورة محددة 

بتجاوز الأمم المتحدة بإطلاق الصندوق العالمي في عام 2002.

الجهات  من  متنوعة  مجموعة  بتمكين  الرأسية  الصناديق  وتقوم 

الحكومات  تفوض  التي  العالمية،  الصحة  منظمة  عكس  على  المعنية، 

فقط في سلطة تنسيق السياسات وفي بعض الأحيان تنسيق الإجراءات 

حق  لهم  أعضاء  العالمي  الصندوق  إدارة  مجلس  ويضم  الجماعية. 

 – غيتس  ومؤسسة  الخاص،  والقطاع  المدني،  المجتمع  من  التصويت 

وكذلك ممثلين عن البلدان النامية والمانحة. كما يضم أعضاء ليس لهم 

حق التصويت كشركاء من قبيل منظمة الصحة العالمية والبنك الدولي. 

ولدى التحالف العالمي للقاحات والتحصين أيضاً مجلس إدارة مؤلف 

مثل  التصويت  حق  لهم  دائمين  أعضاء  يضم  المصلحة،  أصحاب  من 

ومنظمة  )اليونيسيف(  للطفولة  المتحدة  الأمم  ومنظمة  غيتس  مؤسسة 

حكومات  من  متناوبا  عضوا  و18  الدولي  والبنك  العالمي  الصحة 

البلدان النامية والمانحة وشركات تصنيع اللقاحات والمجتمع المدني. 

الحكومات في خلق شرعية  غير  الفاعلة من  الأطراف  إشراك  أدى  وقد 

بين  العالمي  وللصندوق  والتحصين  للقاحات  العالمي  للتحالف  أكبر 

 .)Wallace Brown, 2010 تلك المجموعات )دراسة

تمول بالكامل من التبرعات بينما يستند نموذج  وهذه المبادرات 

إلى  الدولي  والبنك  العالمية  الصحة  منظمة  من  كل  لدى  التمويل 

لمنظمة  التبرعات  عدد  تزايد  من  الرغم  على  المقتطعة،  المساهمات 

الحكومات  من  تبرعات  العالمي  الصندوق  ويتلقى  العالمية.  الصحة 

على  التحالف  ويعتمد  الخاصة.  والمؤسسات  والشركات  والأفراد 

اللقاحات وتصنيعها. وتمثل الحكومات مصدر  التبرعات لدعم تطوير 

التمويل الأهم، ولكن حصرا من خلال آليات التبرعات. 

يعملان  لا  العالمي  والصندوق  التحالف  فإن  ذلك،  إلى  وإضافةً 

الصحة  منظمة  عكس  على  المستفيدة،  البلدان  في  مباشرة  بصورة 

حكومية  هيئات  خلال  من  يعملان  اللذين  الدولي،  والبنك  العالمية 

ولديهما مكاتب وموظفون في البلدان المستفيدة. 

لإعداد  القطرية  التنسيق  آليات  على  العالمي  الصندوق  ويعتمد 

لتنفيذها.  المناسبة  المنظمات  واختيار  وتقديمها  بالمنح  اقتراحات 

الطالب  البلد  حكومة  من  ممثلين  الآليات  هذه  تتضمن  ما  وعادة 

والمنظمات غير الحكومية المحلية والدولية، والمانحين وممثلي القطاع 

المستهدف. ويقوم  المهتمين والأشخاص المصابين بالمرض  الخاص 

الموارد  تستخدم  التي  الوطنية،  الحكومات  بتمويل  العالمي  التحالف 

لزيادة عدد المستفيدين من اللقاحات. 

من  شرعيتهما  يستمدان  والتحالف  العالمي  الصندوق  فإن  كذلك 

بصورة  المعرَّفة  الصحية  والنتائج  النواتج  تحسين  في  فعاليتهما 

اللذين  الدولي،  والبنك  العالمية  الصحة  منظمة  عكس  على  محددة، 

تشاركيتين  دوليتين  حكوميتين  كهيئتين  وضعهما  على  يعتمدان 

وشاملتين.

التحرك باتجاه إنشاء نظم صحية

 لا تزال الصناديق الرأسية تنتشر، ولا تزال المساهمات الموجهة تمثل 

الجزء الأعظم من التمويل المقدم من مانحين لمنظمة الصحة العالمية. 

إلا أن الاقتصادات المتقدمة والبلدان النامية تركز بصورة متزايدة على 

منهج  أي   – والمستشفيات  الأولية  للرعاية  قوية  نظم  وجود  ضرورة 

الحاجة  إفريقيا  غرب  بلدان  في  إيبولا  فيروس  انتشار  ويبين  أفقي. 

إلى تعزيز النظم الصحية، ليس فقط  من أجل توفير الرعاية الصحية 

كالسرطان  المعدية  غير  للأمراض  والتصدي  والأطفال  للأمهات 

وأمراض القلب، ولكن أيضاً للكشف عن الأمراض المعدية ومعالجتها. 

شاملة  صحية  نظم  لبناء  برامج  إثيوبيا  أنشأت  المثال،  سبيل  وعلى 

ممولة من زيادة الاستثمار المحلي والدعم المقدم من مانحين. 
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تعزيز  إلى  الرامية  الجهود  خارج  ظلت  الرأسية  الصناديق  أن  على 

النظم الصحية أو كفالة الرعاية الصحية لجميع أفراد المجتمع )التغطية 

الصحية للجميع(. وفي الأعم الأغلب يعتقد هؤلاء المانحون أن الموارد 

المحلية تنمو بسرعة كافية لتمكين البلدان المستفيدة من تعزيز نظمها 

الصحية وتوفير التغطية الصحية للجميع. وهم يشعرون بالقلق من أن 

تستخدم الحكومات الصناديق الجديدة كذريعة لتقليص استثمارها في 

تكون  أن  يجب  الوطنية  البرامج  أن  المانحون  هؤلاء  ويعتقد  الصحة. 

النظم  بين  الفروق  بسبب  محليا  مصممة  تكون  وأن  قطرية  قيادة  لها 

الصحية )على سبيل المثال، ما إذا كان لدى البلد المعني نظام محلي 

لتوفير الرعاية الخاصة(، وأسواق التأمين المحلية، ومناهج الحكومات 

إزاء الوقاية من الأمراض غير المعدية. ويحذر كثير من المانحين أيضاً 

من زيادة تجزؤ حوكمة الصحة العالمية.

إلا أن الانتشار السريع لفيروس إيبولا في غرب إفريقيا سلط الضوء 

بالقدر  الممولة  غير  الصحية  النظم  واجهتها  التي  الصعوبات  على 

المتحدة  الولايات  تعهدت  وقد  احتوائه.  ثم  المرض،  في تحديد  الكافي 

بأكثر من 250 مليون دولار أمريكي والمملكة المتحدة بأكثر من 200 

يوجه  الفيروس،  لتفشي  التصدي  جهود  لدعم  أمريكي  دولار  مليون 

جزء منها لتحسين النظم الصحية. ومن غير الواضح ما إذا كانت أزمة 

فيروس إيبولا ستحفز مساهمات أكثر استمراراً من الممولين الرأسيين 

لتحسين النظم الصحية.

سطوع نجم الأسواق الصاعدة

أكبر  دورا  الصاعدة  الأسواق  اقتصادات  طالبت  الأخيرة،  السنوات  في 

الدولي إلى الأمم  النقد  – من صندوق  في المؤسسات متعددة الأطراف 

العالمية، حيث  الصحة  إلى  التأكيدية  الروح  تداعت هذه  وقد  المتحدة. 

من  كل  على  يدل  بدور  الكبرى  الصاعدة  الأسواق  اقتصادات  تضطلع 

احتياجاتها المحلية والقيود التي تواجهها. وعندما شاركت اقتصادات 

البرازيل   – الاقتصادية  الناحية  من  تقدما  الأكثر  الصاعدة  الأسواق 

الصحة  مجال  في   – بريكس(  )مجموعة  والصين  والهند  وروسيا 

المتعلقة  المجالات  في  عام  بوجه  المشاركة  هذه  كانت  فقد  العالمية، 

بمسائل محددة، مثل إتاحة الأدوية الأساسية أو التعاون التكنولوجي، 

مثلا في علاج داء السل. 

ويبدو أيضاً أن الشواغل الإقليمية تحرك العمل في مجال التعاون 

الدولي وكانت وراء تأسيس عدد من الهيئات الإقليمية المتصلة بالصحة 

في إفريقيا وآسيا وأمريكا اللاتينية. وعلى سبيل المثال، قام الاتحاد 

الإفريقي منذ إنشائه في عام 2002 بإشراك وزراء الصحة في الدول 

والتمويل  المعدية،  الأمراض  إقليمية مثل  الأعضاء في قضايا صحية 

الصحي، والأمن الغذائي، والتغذية. وقد وافقت البرازيل والهند وجنوب 

إفريقيا على العمل معا على تنسيق التواصل الدولي في مجال الصحة 

 – والطب. وسواء كانت هذه التطورات ستعزز منظمة الصحة العالمية 

مع تصرف الهيئات الإقليمية بدرجة كبيرة باعتبارها تكميلية وغير 

– أو تنتقص تدريجيا من سلطتها فذلك أمر يصعب  أساسية للمنظمة 

التنبؤ به.

وعلى وجه الخصوص، تشغل قضايا الصحة العالمية مكانا متأخرا 

والأمن  التمويل  سياسات  مثل  الأخرى،  الدولية  للقضايا  بالنسبة 

القومي، في الصين والهند وروسيا. وقد تبنت البرازيل القضايا الصحية 

باعتبارها محورية في جدول أعمال سياستها الخارجية، ولكن قياسا 

بمشاركتها في الصندوق العالمي لم تحدث زيادة في تمويلها.

الأسواق  اقتصادات  باستمرار  العالمي  الصندوق  مديرو  ويدعو 

الصاعدة إلى تحمل بعض الأعباء المالية المترتبة على مكافحة فيروس 

التي  البرازيل  أن  إلا  البشرية/الإيدز، والسل، والملاريا،  المناعة  نقص 

تلقت منحا بقيمة 45 مليون دولار أمريكي لم تسهم إلا بمبلغ 200 ألف 

دولار أمريكي. وقد حدث الشيء نفسه مع البلدان الأخرى في مجموعة 

بريكس. فقد تلقت الهند 1.1 مليار دولار أمريكي ولم تتبرع إلا بمبلغ 

ولم  أمريكي  دولار  ملياري  الصين  وتلقت  أمريكي؛  دولار  ملايين   10

تتبرع إلا بمبلغ 16 مليون دولار أمريكي. وسجل روسيا أفضل، إذ تلقت 

354 مليون دولار أمريكي وتبرعت بمبلغ 254 مليون دولار أمريكي.

المتقدمة  الاقتصادات  قامت  العالمية،  المالية  الأزمة  وخلال 

حتى  أو  العالمي  الصندوق  تجاه  التزاماتها  بتقليص  بشدة  المتضررة 

من  أفضل  بصورة  الأزمة  بريكس  مجموعة  بلدان  وتجاوزت  إلغائها. 

تجاه  للالتزامات  زيادتها  وعدم  المتقدمة.  الاقتصادات  من  كثير 

تساؤلات  يثير  الأزمة  منذ  العالمي(  التحالف  )أو  العالمي  الصندوق 

بشأن التزامها طويل الأجل بقيادة الصحة العالمية.

وإلى أي وقت ينبغي أن تستمر بلدان بريكس، أكبر أربعة اقتصادات 

إنمائية للصحة؟  الصاعدة، في تلقي مساعدة  اقتصادات الأسواق  من 

بينما تأتي  الصحي الخارجي،  التمويل  أكبر مستفيد من  الهند  وتمثل 

الصين في الترتيب العاشر، والبرازيل في الترتيب الخامس عشر. ومن 

البلدان  لدعم  المعونة  مواصلة  ينبغي  كان  إذا  ما  المطروحة  المسائل 

الأساسية  الصحية  الرعاية  توفير  قادرة على  بإنها  القول  التي يمكن 

الأمراض  وقف  في  متزايدة  اقتصادية  مصلحة  لها  والتي  الأقل  على 

المعدية، سواء كانت آفات قديمة مثل السل، أو الشواغل التي استجدت 

مثل فيروس أنفلونزا الطيور.

ولكن برغم وضع البرازيل والصين والهند، كبلدان متوسطة الدخل، 

الفرد ويجب أن تركز على  فإنها تظل فقيرة نسبيا من منظور نصيب 

كبيرة،  صحية  مشكلات  أيضاً  تواجه  لأنها  ونظراً  الاقتصادي.  النمو 

المساعدة  تقديم  لمواصلة  مبررا  هناك  أن  يعتقدون  المانحون  يزال  لا 

الصحية. إلا أن المؤسسات متعددة الأطراف والجهات المانحة الثنائية 

يجب أن تنظر باستمرار فيما إذا كان ينبغي أن تظل البلدان متوسطة 

البلدان  التي يمكن أن تستخدم بشكل أفضل في  الدخل تتلقى المعونة 

الأكثر فقرا. 

 وأحد الدروس المستفادة من أزمة إيبولا هو ضرورة أن تكون جهود 

الاستجابة العالمية قوية ومنظمة، وأن يتوفر لمنظمة الصحة العالمية 

قدر كاف من التمويل والسلطة لتمكينها من قيادة هذه الجهود. وستكون 

القضية الحاسمة في مجال الحوكمة في السنوات القليلة القادمة هي ما 

إذا كان تفشي الفيروس يرغم الدول الأعضاء والجهات المعنية القوية 

إنشاء  أو  العالمية وسلطتها  الصحة  تعزيز موارد منظمة  الأخرى على 

مؤسسة أخرى لمكافحة تفشي الأمراض. ■

في  السكانية  الصحة  علوم  مركز  في  مشارك  أستاذ  سريدهار  ديفي 

كلية الطب بجامعة إدنبره، وشلسي كلينتون أستاذ مساعد  منتدب في 

كلية ميلمان للصحة العامة بجامعة كولومبيا.
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ديفيد كودي ومورا فرانسيس وبوبينغ شانغ

 مستويات الصحة تحسنا 

تحسنت
العالم  مستوى  على  كبيرا 

الخمسة  العقود  مدار  على 

سبيل  فعلى  الماضية. 

المثال، ازداد متوسط العمر المتوقع عند الولادة بنحو 

11عاما في البلدان المرتفعة الدخل، و26 عاما في 

البلدان في الشريحة الأعلى من فئة الدخل المتوسط، 

فئة  من  الأدنى  الشريحة  في  البلدان  في  عاما  و21 

الدخل  ذات  البلدان  في  عاما  و20  المتوسط،  الدخل 

المنخفض.

وبينما تعكس هذه التحسينات مجموعة كبيرة من 

العوامل - بما فيها الدخول المتزايدة والتكنولوجيا 

على  العام  الإنفاق  زيادة  كانت   - المتقدمة  الطبية 

متوسط  فارتفع  أيضا.  المهمة  العوامل  من  الصحة 

الإنفاق العام في الاقتصادات المتقدمة من %3.75 

 %7 إلى   1970 عام  في  المحلي  الناتج  إجمالي  من 

تقريبا في عام 2012. وزاد الإنفاق في اقتصادات 

إلى   1995 عام  في   %2.75 من  الصاعدة  السوق 

خلال  الإنفاق  ارتفع  كما   ،2012 عام  في   %3.25

الفترة نفسها من 3% من إجمالي الناتج المحلي إلى 

3.75% في الاقتصادات النامية.  

ورغم المنافع الكبيرة المحققة من زيادة الإنفاق 

في  النفقات  هذه  زيادة  تتسبب  الصحة،  على  العام 

الحكومية.  الموازنات  جانب  على  مالية  مشكلات 

كبيرة  نسبة  الصحة  على  العام  الإنفاق  يشكل  إذ 

ازدياده  ويتوقع  العامة  الموازنات  من  بالفعل 

 Clements, Coady, and Gupta, )دراسة  مجددا 

2012(. وفي الاقتصادات المتقدمة التي يجب عليها 
الدين  لارتفاع  للتصدي  العجز  تخفيض  بالفعل 

الأعباء  من  مزيدا  الإنفاق  زيادة  ستفرض  العام، 

على المالية العامة. وفي اقتصادات السوق الصاعدة 

والاقتصادات النامية، يجب أن يتم الإنفاق بالتوازي 

على الصحة والأولويات الإنمائية الأخرى، كالتعليم 

والبنية التحتية. 

الإنفاق  كفاءة  زيادة  أن  عديدة  بلدان  وترى 

لضمان  الأساسي  السبيل  هي  الصحة  على  العام 

فرض  دون  الصحة  مستويات  في  المستمر  التحسن 

أن  على  فضلا  العامة،  المالية  على  إضافية  أعباء 

الكفاءة  تحسين  خلال  من  الإنفاق  زيادة  احتواء 

السياسية  الناحية  من  أكبر  بدرجة  مقبولا  سيكون 

مستوى  تحسين  عن  بالعزوف  مقارنة  الأرجح  على 

الأخرى.  المجالات  في  الإنفاق  خفض  أو  الصحة 

غير أن فعالية هذه الاستراتيجية تتوقف على حجم 

وقدرة  العامة  الصحة  نظام  في  الكفاءة  عدم  أوجه 

الحكومات على الحد منها.

عدم كفاءة الإنفاق

التي  الكفاءة  عدم  أوجه  حجم  تحديد  الصعب  من 

تشوب آليات الإنفاق.      

لأن  نظرا  الكفاءة  عدم  تعريف  يصعب  فأولا، 

أكثر من هدف واحد.  له  الصحة  العام على  الإنفاق 

الأهداف  تنقسم  العالمية،  الصحة  لمنظمة  فوفقا 

الأسر  السكان، وحماية  الرئيسية إلى تحسين صحة 

ولكن  الناس.  توقعات  وتلبية  المالية،  المخاطر  من 

طالبات التمريض بمستشفى باتانغاس الإقليمي، مدينة باتانغاس، الفلبين

يجب أن يصبح الإنفاق 

العامة  الصحة  على 

أي  لتجنب  كفاءة  أكثر 

على  مفرطة  ضغوط 

مالية الحكومة.

الكفاءة

زيادة

ضرورة ملحة 
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مستوى  على  تركز  الإنفاق  كفاءة  عدم  تتناول  التي  الدراسات  معظم 

الدراسات  تلك  أن  ورغم  المتوقع.  العمر  متوسط  قياس  مثل  الصحة، 

قد ترصد بوضوح هدف تحسين الصحة، فإنها لا تعكس سوى صورة 

جزئية - نظرا لأن متوسط العمر المتوقع يرتبط ارتباطا كبيرا بمؤشرات 

الصحة الأخرى ذات الصلة.

وثانيا، عادة ما يتم قياس أوجه عدم الكفاءة بمقارنة نظام صحة 

بعوامل  يتأثر  الصحة  ونظرا لأن مستوى  »بالكفاءة«.  يتسم  بآخر  ما 

عديدة بخلاف الإنفاق تتفاوت من بلد لآخر، فمن الصعب تحديد الحد 

الأدنى للإنفاق اللازم لتحقيق مستوى الصحة المستهدف.

مصادر عدم الكفاءة

ولا تزال الدراسات تكشف عن قدر كبير من عدم الكفاءة في استخدام 

لعام  العالمية  الصحة  تقرير  العامة في قطاع الصحة. فيشير  الموارد 

نظم  عن  دراسات  إلى  يستند  والذي   ،)WHO, 2010 )راجع   2010

الرعاية الصحية حول العالم، إلى أن نسبة تتراوح من 20% إلى %40 

من مجموع الإنفاق )العام والخاص( على الصحة في البلدان مرتفعة 

ومتوسطة ومنخفضة الدخل ليس لها تأثير يذكر على تحسين الصحة 

في  والتنمية  التعاون  منظمة  بلدان  عن  دراسة  وتوصلت  البشرية. 

الميدان الاقتصادي إلى أن أوجه عدم الكفاءة في تلك البلدان تؤدي إلى 

 Joumard, انخفاض العمر المتوقع بحوالي عامين في المتوسط )دراسة

André, and Nicq, 2010(. وتشير دراسة أحدث )IMF, 2014( تتضمن 
عدم  أوجه  أن  إلى  الصحة  نظام  جودة  حسب  المتوقع  العمر  تعديل 

الكفاءة تتسبب في تراجع العمر المتوقع المعدل حسب مستوى الصحة 

)راجع الإطار( بأكثر من عامين في المتوسط )راجع الرسم البياني 1(، 

وهو تراجع حاد أخذا في الاعتبار أن زيادة الإنفاق على الصحة بنسبة 

50% لن تطيل العمر المتوقع المعدل حسب مستوى الصحة سوى بعام 

واحد في المتوسط، مما يشير إلى وجود فرصة كبيرة لزيادة الكفاءة في 

جميع البلدان.

ويوجد عدد من  تلك عن مصادر عديدة  الكفاءة  عدم  أوجه  وتنشأ 

التدابير التصحيحية المحتملة لمواجهتها. 

وتشير الشواهد في حالة بلدان منظمة التعاون والتنمية في الميدان 

العوامل  من  يبدو  لا  العامة  الصحة  نظام  نوع  أن  إلى  الاقتصادي 

 .)Joumard, André, and Nicq, 2010 )دراسة  المؤثرة  الرئيسية 

فالحكومة في معظم البلدان تضطلع بدور كبير في قطاع الصحة، ويمكن 

أن يأخذ هذا الدور أشكالا متنوعة، بما في ذلك توفير الخدمات الصحية 

الضريبي،  النظام  خلال  من  اللازم  التمويل  وتوفير  مباشر،  بشكل 

وتنظيم الخدمات المقدمة من القطاع الخاص. ولكن عند تصنيف نظم 

الرعاية الصحية حسب دور آليات السوق في توفير وتمويل تلك النظم، 

نجد أن الفوارق في مستوى الكفاءة داخل المجموعات أكبر من الفوارق 

بين المجموعات. ويشير ذلك إلى توقف درجة الكفاءة على عوامل أكثر 

تحديدا، مثل العناصر المكونة لمجموعة مزايا الرعاية الصحية، وكيفية 

تقاسم  وهيكل  الخاص،  القطاع  من  الخدمة  مقدمي  مستحقات  سداد 

عملية  تنظم  التي  التوجيهية  المبادئ  وإنفاذ  وضع  وكيفية  التكلفة، 

العلاج.   

الصحية  الرعاية  خدمات  تكوين  أيضا  المهمة  العوامل  ومن 

والإنفاق على الصحة. فتشير الشواهد إلى أن خدمات الرعاية الصحية 

الأولية والوقائية أكثر كفاءة عموما من حيث التكلفة مقارنة بخدمات 

الرعاية الصحية المقدمة في المستشفيات. ولكن يوجد تفاوت كبير بين 

العلاجات المختلفة من حيث درجة كفاءة التكاليف حتى داخل كل نوع 

من أنواع خدمات الرعاية الصحية. فعلى سبيل المثال، نجد أن الأدوية 

البديلة فعالة مثلها مثل الأدوية الأصلية ذات العلامة التجارية ولكن 

تكلفتها أقل بكثير. لذلك ينبغي أن تتضمن مجموعة المنافع العامة أو 

تشجع استخدام العلاجات الأكثر كفاءة من حيث التكلفة دون غيرها. 

العام  الإنفاق  من  المنتفعين  تكوين  أيضا  المهمة  العوامل  وأحد 

خدمات  على  الإنفاق  عدم  حالة  ففي  وخصائصهم.  الصحة  على 

المحرومة  والفئات  الفقراء  حصول  احتمالات  تكون  الصحية،  الرعاية 

وبالتالي  للغاية،  ضئيلة  بديلة  بطرق  الصحية  الرعاية  خدمات  على 

فإن الإنفاق على الفقراء أكثر جدوى من الإنفاق على الأثرياء. وكلما 

مستوى  في  التفاوت  عادة  يقل  البلدان،  في  السكان  صحة  تحسنت 

الصحة بين مختلف الفئات السكانية. 

المصادر   2010 لعام  العالمية  الصحة  منظمة  تقرير  صنف  وقد 

في  البشرية  الموارد  عامة:  فئات  خمس  إلى  الكفاءة  لعدم  الرئيسية 

قطاع الصحة، والتي تشمل استخدام عمالة غير مؤهلة للعمل في هذا 

ويشمل  والدواء،  العاملين؛  وتقاعس  التكلفة،  عالية  عمالة  أو  المجال 

في  المفرط  والارتفاع  الكافي،  بالقدر  البديلة  الأدوية  استخدام  عدم 

أسعار الأدوية، واستخدام أدوية دون المستوى ومقلدة، وعدم استخدام 

الأدوية بطريقة ملائمة وفعالة؛ والمستشفيات، وتشمل فرط استخدام 

التقنيات العلاجية مرتفعة التكلفة )كالتصوير بالرنين المغناطيسي(، 

جودة  وتدني  الطبية،  والأخطاء  الملائم،  غير  المستشفيات  وحجم 

خدمات الرعاية الصحية عن المستوى الأمثل؛ وإهدار الموارد والفساد 

والاحتيال، وعدم كفاءة وملاءمة مزيج العلاجات المقدم. وبالتصدي 

الصحة  الإنفاق على  يمكن تخفيض مجموع  تلك  الكفاءة  لأوجه عدم 

بأكثر من 40% في المتوسط )راجع الرسم البياني 2(.

معالجة أوجه عدم الكفاءة

من  الحد  شأنها  من  التي  الإصلاح  مجالات  من  عددا  الباحثون  حدد 

أوجه عدم الكفاءة في نظام الصحة.

· من الضروري إعادة توزيع الإنفاق على الصحة وتوجيهه نحو 	

استخدام الخدمات والعلاجات الأكثر كفاءة من حيث التكلفة وتقديم 

المثال،  سبيل  فعلى  الكفاءة.  تحقق  التي  السلوكيات  لمكافأة  الحوافز 

غالبا ما يكون المقدَم والمستخدَم من خدمات الرعاية الصحية الأولية 

الزيارات  بين  ما  الخدمات  هذه  وتتراوح   - اللازم  من  أقل  والوقائية 

المناعة  نقص  فيروس  من  والوقاية  والتحصين،  للأطباء،  المعتادة 

مقياس العيش بصحة جيدة

السنوات  عدد  هو  الصحة  مستوى  حسب  المعدل  المتوقع  العمر  متوسط 

التي يُتوقع أن يعيشها الفرد في صحة جيدة. وينفق قطاع الصحة جزءا 

الكفاءة  إذ يمكن زيادة  للتخفيف من وطأة الأمراض  ضخما من موارده 

يُراعى في  العنصر،  هذا  ولرصد  الأفراد.  وتحسين جودة حياة  من خلال 

انتشار  المعدل حسب مستوى الصحة مدى  المتوقع  العمر  قياس متوسط 

عن  بيانات  جانب  إلى  المرض،  ومدة  بها  الإصابة  وحالات  الأمراض 

السنوات التي يقضيها الفرد في أوضاع صحية مختلفة.

Coady, corrected 10/27/2014

الرسم البياني ١

تراجع مستويات الصحة

تنتقص أوجه عدم الكفاءة في نظام الرعاية الصحية أكثر من عامين 

من العيش الصحي من متوسط عمر الفرد.

(الانخفاض في عدد سنوات العمر المعدل حسب مستوى الصحة، ٢٠٠٠-٢٠١٠).

المصادر: دراسة IMF (٢٠١٤) وتقديرات المؤلفين.

ملحوظــة: يقصــد بســنوات العمــر المعــدل حســب مســتوى الصحــة عــدد الســنوات التــي 

يُتوقــع أن يعيشــها الفــرد في صحــة جيــدة. وتغطــي البيانــات ١٢٧ اقتصــادا: أوروبــا 

والاقتصــادات  اقتصــادا)،   ١٦) المســتقلة  الــدول  وكومنولــث  والشــرقية  الوســطى 

المتقدمــة (٢٩)، والشــرق الأوســط وشــمال إفريقيــا (٧)، وإفريقيــا جنــوب الصحــراء 

(٤٠)، وأمريكا اللاتينية والكاريبي (٢٤)، وآسيا الصاعدة (١١).

صفر

١

٢

٣

آسيا
النامية

أمريكا اللاتينية

والكاريبي

إفريقيا

جنوب الصحراء

الشرق الأوسط

وشمال إفريقيا

الاقتصادات

المتقدمة

أوروبا الوسطى 

والشرقية/        

كومنولث الدول المستقلة

الصحة العالمية
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البشرية ومن التدخين والسمنة. ويتضح من ذلك أهمية دور الحكومة 

الصحية  الرعاية  خدمات  وتقديم  والتطوير،  الأبحاث  إعداد  دعم  في 

العامة، ووضع القواعد التنظيمية والمبادئ التوجيهية المنظمة لعملية 

 .)Jamison and others, 2013 )دراسة  الضريبية  والتدابير  العلاج، 

التكلفة على نحو يشجع  تقاسم  يمكن تصميم هيكل  ذلك،  فضلا على 

استخدام خدمات رعاية صحية أكثر كفاءة من حيث التكلفة، لا سيما 

في بلدان السوق الصاعدة والبلدان ذات الدخل المنخفض التي لا توفر 

تغطية تأمينية صحية شاملة. وينبغي لهذه البلدان أن تسعى إلى توفير 

التي لا تغطي  المنافع  الشاملة من خلال تقديم مجموعة من  التغطية 

سوى الخدمات الأساسية والأكثر فعالية من حيث التكلفة، وذلك لحين 

ازدياد قدرة تلك البلدان على توفير التمويل اللازم لزيادة الإنفاق العام 

عدم  أوجه  من  الحد  في  ليس  يساعد  أن  شأنه  من  وهذا  الصحة.  على 

المساواة فحسب، بل سيؤدي أيضا إلى تحسن صحة السكان ككل. 

· الاختيار. 	 وحرية  المنافسة  تشجيع  الحكومات  على  وينبغي 

من  للاستفادة  للمرضى  الفرصة  إتاحة  على  الإصلاح  هذا  ويقوم 

معلومات  ونشر  الخدمات،  ومقدمي  التأمين  شركات  بين  المنافسة 

عن أسعار الخدمات الصحية ومستوى جودتها. وقد يجبر ذلك مقدمي 

خدمات الرعاية الصحية على العمل بكفاءة أكبر من خلال تدابير مثل 

الاستعانة بمزيج ملائم من الأطباء والممرضين والموظفين الإداريين، 

المنافسة  زيادة  أن  ثبت  وقد  أفضل.  بشكل  التحتية  البنية  واستخدام 

وإن  الصحة،  مستوى  بتحسن  موجبا  ارتباطا  ترتبط  الاختيار  وحرية 

Gaynor, Moreno- )دراسة  وضوحا  أقل  التكلفة  على  تأثيرها  كان 

Serra, and Propper, 2013(.(. ولا يزال للتنظيم دور كبير في ضمان 
سلامة آليات عمل السوق والحد من الإخفاقات السوقية، كالإخفاق في 

توفير الكم اللازم من خدمات التأمين الصحي والرعاية الصحية. وقد 

يتطلبه  لما  نظرا  المتقدمة  الاقتصادات  على  أكبر  بصورة  ذلك  ينطبق 

القدرات  من  عال  مستوى  من  المتطورة  التنظيمية  القواعد  تطبيق 

الإدارية. 

· ويتعين تحسين نظم سداد مستحقات مقدمي الخدمات. ويتضمن 	

هذا الإصلاح التحول من النظام القائم على دفع رسوم مقابل الخدمات 

المقدمة الذي يحصل فيه مقدم الخدمة على الرسوم المستحقة عن كل 

خدمة يقدمها إلى نظام دفع على أساس الحالة كنظام الأجرة على الفرد 

)حيث يحصل مقدمو الخدمات على مبلغ ثابت عن كل مريض يتولون 

رعايته( ونظام تصنيف المرضى حسب التشخيص والذي يحصل فيه 

مقدم الخدمة على مبلغ يحدد على أساس نوع خدمات الرعاية الصحية 

الذي يحصل عليها المريض عادة عند إصابته بمرض معين. ويمكن 

أن يساعد نظام الدفع على أساس الحالة في الحد من الحوافز التي قد 

تشجع مقدمي الخدمات على تقديم علاجات غير ضرورية. ولكن يتعين 

فرض مبادئ توجيهية علاجية مشددة على مقدمي الخدمات وإحكام 

الرقابة عليهم لمنعهم من عدم تقديم العلاج اللازم للمرضى. وينطبق 

الخاص  الصحة  قطاع  يكون حجم  التي  الاقتصادات  على معظم  ذلك 

فيها كبيرا.

· العامة. 	 المؤسسات  عمليات  تحسين  الحكومات  على  ويتعين 

المسؤوليات  توزيع  في  الاتساق  خلال  من  الكفاءة  زيادة  ويمكن 

المسؤوليات  بين  التداخل  تجنب  طريق  )عن  الحكومة  مستويات  بين 

القواعد  وإنفاذ  وضع  يساعد  أن  ويمكن  المفرطة(.  الإدارية  والتكاليف 

غير  أو  المفرط  الاستخدام  من  الحد  في  الملائمة  العلاجية  التنظيمية 

الملائم للعلاج. وقد تساعد زيادة شفافية القواعد التنظيمية وتحسين 

آليات إنفاذها، لا سيما القواعد التنظيمية الخاصة بالمشتريات وسداد 

المستحقات، في الحد من الفساد والاحتيال المستشريين بدرجة كبيرة 

على ما يبدو في جميع الاقتصادات.

على  العام  الإنفاق  كفاءة  زيادة  للغاية  الضروري  فمن  وهكذا، 

تنفيذ  ويتعين  الاقتصادات.  جميع  في  الصحية  الرعاية  خدمات 

يتناسب مع  بما  العام  الإنفاق  كفاءة  زيادة  إلى  الهادفة  الإصلاحات 

ظروف كل بلد. ففي الاقتصادات المتقدمة، يعني ارتفاع عدد المسنين 

احتواء  أو  تثبيت  الحكومات  على  يجب  أنه  العام  الدين  ومستوى 

الزيادة في نسبة الإنفاق العام على الصحة إلى إجمالي الناتج المحلي 

النامية  الاقتصادات  على  ويتعين  الصحة.  مستوى  على  التأثير  دون 

استمرارية  على  الحفاظ  مع  الصحة  مستويات  تحسين  في  المالية العامة.   ■الاستمرار 

ديفي كودي كبير خبراء الإنفاق الاجتماعي، ومورا فرانسيس مستشارة 

المساعدة الفنية، وبوبينغ شانغ اقتصادي، وجميعهم يعملون في إدارة 

شؤون المالية العامة بصندوق النقد الدولي.

المراجع

Clements, Ben, David Coady, and Sanjeev Gupta, 2012, Economics 
of Public Health Care Reform in Advanced and Emerging Economies 
(Washington: International Monetary Fund). 

Gaynor, Martin, Rodrigo Moreno-Serra, and Carol Propper, 2013, 
“Death by Market Power: Reform, Competition, and Patient Outcomes in 
the National Health Service,” Economic Policy, Vol. 5, No. 4, pp. 134–66.

Hillestad, Richard, and others, 2005, “Can Electronic Medical Record 
Systems Transform Healthcare? Potential Health Benefits, Savings, and 
Costs,” Health Affairs, Vol. 24, No. 5, pp. 1103–117.

International Monetary Fund (IMF), 2014, Fiscal Monitor 
(Washington, April). 

Jamison Dean T., and others, 2013, “Global Health 2035: A World 
Converging within a Generation,” The Lancet, Vol. 382, No. 9908, 
pp. 1898–1955.

Joumard, Isabelle, Christophe André, and Chantal Nicq, 2010, “Health 
Care Systems: Efficiency and Institutions,” OECD Economics Department 
Working Paper No. 769 (Paris: Organisation for Economic Co-operation 
and Development).

World Health Organization (WHO), 2010, World Health Report—
Health Systems Financing: The Path to Universal Coverage (Geneva).

الرسم البياني ٢

مصادر عديدة

أوجه عدم الكفاءة في نظام الرعاية الصحية تتخذ أشكالا عديدة.

(عدم الكفاءة، ٪ من مجموع الإنفاق على الرعاية الصحية، ٢٠١٠) 

المصدر: منظمة الصحة العالمية (٢٠١٠)
الطبــي  العمــل  فريــق  مثــل  البشــرية  المــوارد  الكفــاءة  عــدم  مصــادر  تتضمــن  ملحوظــة: 

واســتخدام  البديلــة  الــكافي للأدويــة  غيــر  الاســتخدام  مثــل  والــدواء  اســتخدامه،  وكيفيــة 

وفعالــة؛  ملائمــة  بطريقــة  الأدويــة  اســتخدام  وعــدم  ومقلــدة،  المســتوى  دون  أدويــة 

والمستشــفيات كالاســتخدام المفــرط للأجهــزة وإجــراءات التدخــل الطبــي، والتبديــد كإهــدار 

المــوارد والفســاد والاحتيــال، ومجموعــة إجــراءات التدخــل الطبــي كعــدم كفــاءة أو ملاءمــة 

مســتوى العــلاج. وتــم إعــداد القيــم المســتخدمة في الرســم البيــاني علــى أســاس تقديــرات 

الكفــاءة مــن المصــادر ا�تلفــة لا تكــون قابلــة للجمــع  متوســطة. ونظــرا لأن مكاســب 

بالضــرورة، تشــير تقديــرات متحفظــة صــادرة عــن منظمــة الصحــة العالميــة إلى أن نســبة 

٢٠٪ إلى ٤٠٪ مــن مجمــوع الإنفــاق علــى الصحــة تســتخدم بطــرق ليــس لهــا تأثيــر يذكــر 

على تحسين مستويات الصحة.    
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الصحية العامة أمر بالغ الأهمية.



الاستعداد بالغ الأهمية
تبين الجهود التي تبذلها رواندا لمنع انتشار فيروس الإيبولا في البلد أن هناك حاجة إلى 

منهج متعدد القطاعات يتجاوز قطاع الصحة بمفرده. 

أغنيز بينغواهو

مجال  في  التقدم  تواجه  التي  التحديات  أكبر 

أحد
الصحة العالمية يكمن في النظرة الضيقة في أن 

العلاج  هو  فقط  الصحية  النظم  في  الاستثمار 

لإدارة التهديدات الصحية.

وبدلا من ذلك، من الضروري تعزيز جميع القطاعات التي تؤثر على 

والنقل  التمويل  ذلك  في  بما  والعولمة،  للصحة  الاجتماعية  المحددات 

والأمن والاتصالات لضمان استجابة تعاونية وفعالة لهذه التهديدات.

وكمثال لذلك، يمكن أن ننظر إلى كيفية إدارة بلدي رواندا للجهود 

الرامية إلى منع انتشار فيروس إيبولا الذي ضرب العديد من البلدان في 

غرب إفريقيا.

الرعاية الصحية على منع وصول فيروس إيبولا  وإذ يعمل نظام 

إلى رواندا، فلا ينبغي أن يصرف نظره عن مكافحة الوفيات المبكرة 

البشرية/ المناعة  نقص  وفيروس  والطفولة  الأمومة  أمراض  نتيجة 

تكييف  المهم  ومن  الأمراض.  من  وغيرها  والملاريا  والسل  الإيدز 

المرض  للتخفيف من حدة هذا  القطاعات  عبر جميع  النظام  وتعديل 

الحاد وغير المتوقع.

القدرة على الحكم

لا يختبر هذا التهديد نظام الرعاية الصحية فحسب، بل إنه يختبر أيضا 

قدرة البلد على الحكم. فقد تطلبت استجابة رواندا آليات لصنع سياسات 

متعددة القطاعات وتعاونية، فضلا على تفكير مشترك لتحقيق أقصى 

استفادة من كل الموارد المتاحة.

وعلى سبيل المثال، هناك حاجة إلى أموال لإدارة عملية منع تفشي 

العامة بوحدات عزل  المستشفيات  لتجهيز جميع  إيبولا، مثلا  فيروس 

وتدريب أخصائيي الرعاية الصحية الذين يكونون في مركز الصدارة 

عند الحاجة، كما تحتاج وزارة الصحة إلى دعم القطاع المالي لقراراتها. 

إلى  القادمين  الأشخاص  للفيروس من  الانتقال المحتمل  إلى  وبالنظر 

لتنفيذ  الهجرة  ومكتب  النقل  قطاع  على  نعتمد  أن  علينا  كان  البلد، 

على  تعين  ذلك،  إلى  وبالإضافة  الخارج.  إلى  السفر  بشأن  سياساتنا 

الساعة في  التأهب على مدار  إنفاذ إجراءات طوارئ مثل  قطاع الأمن 

جميع أنحاء البلد لاحتواء أي حالة إصابة محتملة بفيروس إيبولا.

بهذا  علم  على  المصلحة  أصحاب  جميع  وإبقاء  القرارات  ولتنسيق 

قطاع  إشراك  المهم  من  كان  العام،  الجمهور  سيما  ولا  الموضوع، 

الاتصالات.

البعض  ببعضها  القطاعات  المنهج متعدد  أجزاء هذا  ربط  يتم  ولم 

لمواجهة هذه الأزمة بالذات. ولكنه أعد بعناية وبشكل تعاوني مع مرور 

الوقت.

»مجموعات«  اجتماع  على  رواندا  قادة  اعتاد  المثال،  سبيل  وعلى 

السياسات، بما في ذلك المجموعة الاجتماعية التي تشترك في رئاستها 

بمفردها  جهة  كل  عمل  من  وبدلا  التعليم.  ووزارة  الصحة  وزارة 

بوجهات نظر ضيقة، فإننا نعقد اجتماعات شهرية كمجموعة لمناقشة 

الصورة الأكبر وبناء توافق في الآراء بشأن كيف يمكن أن نستخلص 

أقصى قيمة من كل استخدام للموارد المحدودة ولكن المتنامية في البلد. 

للعمل  الوزارات  المسؤولية على عاتق مسؤولي مختلف  ذلك  ألقى  وقد 

على  الحصول  أجل  من  المنافسة  من  بدلا  المشكلة  حل  على  التعاوني 

أموال الحكومة.

مساع مكلفة

ونحن  السياسات  لصناع  كبيرة  فائدة  العادات  هذه  حققت  بينما 

فيروس  من  الوقاية  إدارة  تكلفة  كانت  فقد  التهديد،  هذا  على  نتغلب 

فيها  نعمل  ساعة  فكل  أيضا.  والوقت  المال  حيث  من  باهظة،  إيبولا 

نخصصها  أن  نستطيع  لا  ساعة  هي  إيبولا  فيروس  من  الوقاية  على 

الرعاية  خدمات  تقديم  تحسين  مثل  الأخرى،  الإنمائية  للأهداف 

الصحية. وبالإضافة إلى ذلك، أدت هذه الجهود إلى أعباء مالية كبيرة 

الحاد  التهديد  هذا  لمكافحة  المطلوبة  فالاستثمارات  اقتصادنا.  على 

على المدى القصير قد تؤجل أي خطة لبناء لمركز صحي أو مستشفى أو 

طريق جديد أو مدرسة جديدة. وفي حين كان هذا التعديل مكلفا، فإن 

تكلفة عدم العمل، أو العمل غير الكامل أو غير المنظم، أكبر بكثير.

وقد شكل تهديد فيروس إيبولا تحديات لنظام الرعاية الصحية في 

البلد دفعته إلى مستوى جديد من الأداء. وقد أوضح لنا كيف يمكن أن 

نفعل المزيد بالموارد المحدودة التي لدينا من المال والوقت، في نظام 

الرعاية الصحية نفسه وعبر القطاعات المشاركة في الاستجابة.

لحماية  التعاونية  جهودنا  تحسين  إلى  دائما  نسعى  أن  وعلينا 

وتحسين صحة ورفاه شعبنا، بما في ذلك بالطبع زيادة الاستثمارات 

لتعزيز قطاع الصحة. ففي نهاية المطاف، لن نستطيع التغلب على أي 

والبنية  والأجهزة  الصحة  الأخصائيين في مجال  بدون  تهديد صحي 

التحتية. ولكن علمتنا أزمة فيروس إيبولا أيضا أن علينا أن نعزز قدرة 

بلدنا على الحكم بشكل تعاوني لتحسين استجابتنا للتحدي القادم الذي 

الرعاية  خدمات  تقديم  في  الاستثمار  في  ذلك  يتمثل  ولا  ينتظرنا.  قد 

القطاعات عموما  ولكن في جميع  فقط،  الطوارئ  الصحية في حالات 

التي تؤثر على رفاه الشعب الذي يعد أعظم مورد لدينا. ■

أغنيز بينغواهو هي وزيرة الصحة في رواندا، ومن كبار المحاضرين 

في كلية الطب بجامعة هارفارد، وأستاذة طب الأطفال في كلية غيزيل 

للطب بجامعة دارتموث.

إن تكلفة إدارة الوقاية

من فيروس إيبولا 

باهظة للغاية.
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البلدان  من  العديد  في 
ينبغي ألا يجرى النقاش 
الرعاية  مصدر  حول 
ولكن  الأولية  الصحية 

حول جودتها 

ثلث  بين  ما  الخاص  القطاع  جميع يوفر أرباع  ثلاثة  إلى 

الصحية  الرعاية  خدمات 

المسح  حسب  الدخل  منخفضة  البلدان  في  الأولية 

تشمل  لا  المرضى  لمعظم  بالنسبة  ولكن  المستخدم. 

الخاص  القطاع  يقدمها  التي  الطبية  الرعاية 

الخدمات  ومقدمي  والحديثة  الكبيرة  المستشفيات 

موجود  النوع  هذا  من  الخاص  فالقطاع  المتكاملة. 

لخدمة المرضى الأثرياء نسبيا في المناطق الحضرية. 

أما القطاع الخاص المتاح للفقراء، فهو مزيج يجمع 

بين مقدمي الخدمات الحديثة الذين يديرون عيادات 

أو يعملون لدى مؤسسات غير  الربح  صغيرة بهدف 

على  المدربين  الخدمات  ومقدمي  للربح،  هادفة 

بالأعشاب  والمعالجين  التقليدية  الطبية  الأنظمة 

وممارسي الطب التجانسي وغيرهم عديدين من غير 

ذوي المؤهلات.

ومن المستحيل التعميم فيما يتصل بدور القطاع 

غير  للفقراء.  الطبية  الخدمات  تقديم  في  الخاص 

يبدو  فيما  كبيرا  جزءا  يشكلان  تعميمان  يوجد  أنه 

البلدان  الطبي الخاص في  العلاج  النقاش حول  من 

الخاص  القطاع  يصور  الأول  الدخل.  منخفضة 

العام  القطاع  مشكلات  لجميع  شاملا  حلا  بوصفه 

عموما،  القطاع  هذا  عمل  تشوب  التي  الخلل  وأوجه 

والثاني يعتقد بأن الممارسات الاستغلالية تستشري 

تنظيمه  تستوجب  بصورة  الخاص  القطاع  في 

والمدارة  الممولة  العيادات  إحلال  وربما  ومراقبته 

حكوميا محله.

مسألة  هو  الرأيين  من  أي  صحة  على  والحكم 

تنشأ  التي  المشكلات  طبيعة  على  تتوقف  تجريبية 

الرعاية  التفاعل بين المرضى ومقدمي خدمات  عن 

قدرة  وعلى  الطبي،  العلاج  أسواق  في  الصحية 

الحكومة على حل تلك المشكلات. فعلى سبيل المثال، 

الصحية  الرعاية  بخدمات  المرضى  يعترف  لا  قد 

الجيدة ومن ثم يطلبون عوضا عنها علاجات سريعة 

سيقدم  الحالة،  هذه  وفي  فعالة.  غير  مقلدة  وأدوية 

أو  يطلبونه.  الذي  العلاج  نوع  لهم  الخاص  القطاع 

القطاع الخاص مقابل  القطاع العام

قد يصف مقدمو الخدمات علاجات تحقق لهم منفعة 

الصحية  الاحتياجات  تلبي  أن  دون  أكبر  مالية 

للمرضى. فعلى سبيل المثال، قد يختار مقدم الخدمة 

الولادات  تكون  عندما  قيصرية  عمليات  إجراء 

غير  أدوية  صرف  أو  كافية  تكلفة  الأقل  الطبيعية 

ضرورية سعيا وراء المكسب. ويوجد بالفعل اعتقاد 

شائع بأن »تفاوت المعلومات« — أي عندما يعرف 

مقدم الخدمة المزيد من المعلومات عن حالة المريض 

مقارنة بما يعرفه المريض - يؤدي إلى مشكلات في 

يقدمها  التي  العلاجية  الصحية  الرعاية  خدمات 

القطاع الخاص.

ولكن ليس من الواضح أن الحكومات تقوم بدور 

أفضل في هذا الصدد. فغالبا ما يصاحب تدني جودة 

الخلل  وأوجه  الخاص  القطاع  في  المقدمة  الخدمات 

في  المقدمة  الخدمات  جودة  تدني  الحادة  السوقي 

التنظيمية المحتملة  تفتقر الجهات  إذ  العام.  القطاع 

غالبا إلى القدرة على المراقبة والإنفاذ. ويتعين على 

الحقيقية  العامة  السلع  بتقديم  الاضطلاع  الحكومة 

البعوض(  )مثل  الأمراض  - كالقضاء على مصادر 

عندما  ولكن  الصحي.  الصرف  خدمات  وتحسين 

العلاجية،  الصحية  الرعاية  بخدمات  الأمر  يتعلق 

فإن الصورة تكون أقل وضوحا.  

قطاع خاص كبير

رعاية  قطاع  الدخل  منخفضة  البلدان  في  يوجد 

مطرد  بشكل  ويُستخدم  عموما،  كبير  خاص  صحية 

كمصدر لخدمات الرعاية الصحية الأولية، وذلك رغم 

زيادة التمويل المتاح للخدمات العامة وإلغاء الرسوم 

عليها في العديد من البلدان. وقد سُئل أفراد الأسر في 

إطار المسوح الديمغرافية والصحية عن القطاع الذي 

هورهيه كوراسا وجيشنو داس وجيفري هامر

في  للتسجيل  مصطفون  أناس 

نظام التأمين الصحي الوطني، 

جامو، الهند



توجهوا إليه عند إصابة أحد الأطفال بالحمى أو الإسهال. وخلال الفترة 

بين 1990 و2013 )224 مسحا في 77 بلدا(، لجأ نصف السكان إلى 

القطاع الخاص، وخلال الفترة ما بين 1998 و2013، استعان خمسي 

السكان بخدمات الرعاية الصحية الخاصة، بما فيهم أفقر 40% )راجع 

دراسة Grepin, 2014(. وبالنسبة لأمراض الكبار والأطفال مجتمعين، 

بلغ استخدام القطاع الخاص في أوائل الألفينات )آخر بيانات متاحة( 

ما بين 25% في إفريقيا جنوب الصحراء و63% في جنوب آسيا )دراسة 

.)Wagstaff, 2013
القطاع  على  الكبير  الاعتماد  تفسر  التي  الممكنة  الأسباب  ومن 

الشديد عليها، مما  التزاحم  أو  العامة  العيادات  الخاص هو عدم توافر 

يدفع الناس إلى اللجوء إلى العيادات الخاصة. ولكن الناس يقبلون على 

مقدمي الخدمات من القطاع الخاص إقبالا شديدا حتى في حالة توافر 

ففي  مشكلة.  لهم  يمثل  الشديد  الزحام  أن  يبدو  ولا  العامة.  العيادات 

تنزانيا والسنغال والمناطق الريفية في ماديا برادش )بالهند(، يقضي 

الأطباء في عيادات الرعاية الصحية الأولية العامة من 30 دقيقة إلى 

تستقبل  نيجيريا،  وفي  المرضى.  على  الكشف  في  فقط  يوميا  ساعة 

 World الوحدة العامة الريفية العادية مريضا واحدا خلال اليوم )راجع

        .)Das and Hammer, 2014 ودراسة Bank, 2011
مادي  مقابل  لدفع  المرضى  استعداد  الجودة  أبعاد  يعكس  وقد 

أن  التي كان من الممكن  القطاع الخاص  نظير الحصول على خدمات 

يحصلون عليها مجانا من وحدة عامة يرتادها مرضى قليلون، كغياب 

بالمرضى.  الكافي  الاعتناء  عدم  أو  العامة  الوحدات  في  الخدمة  مقدم 

ومن منظور الصحة والسياسات، فإن تفضيل الوحدات الخاصة يصبح 

من  استجابة  أكثر  الخاص  القطاع  في  الخدمة  مقدمو  كان  إذا  مشكلة 

منتجات  على  المرضى  لطلب  العامة  الوحدات  في  الخدمة  مقدمي 

وخدمات غير ملائمة من الناحية الطبية )المضادات الحيوية ومركبات 

غير  علاجات  لتقديم  استعدادا  أكثر  أو  المثال(  سبيل  على  الستيرويد، 

في  شيوعا  أقل  المشكلتان  هاتان  كانت  فإذا  للربح.  تحقيقا  ملائمة 

القطاع  نطاق  توسيع  في  النظر  الحكومات  على  ينبغي  العام،  القطاع 

الطبي  العلاج  تنظيم  إحكام  أو  الخاص  القطاع  محل  ليحل  العام 

الخاص. لذلك فالسؤال المهم هنا هو ما إذا كانت جودة الرعاية الطبية 

تختلف بين القطاعين أم لا.

جودة الرعاية 

القطاعين.  في  متدنية  ككل  الصحية  الرعاية  جودة  فإن  الواقع،  في 

العام،  )القطاع  ونصف  دقيقة  بين  المحدود  الاستشارة  وقت  فيتراوح 

المناطق  الخاص،  )القطاع  دقائق  وثمان  بالهند(  الحضرية  المناطق 

الحضرية في كينيا(. ويسأل مقدمو الخدمة في المتوسط من ثلاثة إلى 

خمسة أسئلة، ويجرون ما بين اختبار روتيني واحد وثلاثة اختبارات 

الريفية  المناطق  وفي  الدم.  وضغط  والنبض  الحرارة  كقياس  روتينية 

المرضية  للحالات  الصحيح  العلاج  نسبة  تقل  بالهند،  والحضرية 

التشخيص الصحيح عن 15%. ويشيع  الخطيرة عن 40%، وتقل نسبة 

استخدام مقدمي الخدمات في القطاعين لأدوية غير ضرورية أو حتى 

ضارة، وتستخدم الأدوية التي يحتمل أن تنقذ حياة المرضى، كمحاليل 

الجفاف التي تعطى عن طريق الفم للأطفال المصابين بالإسهال، في 

المؤهلين.  الخدمات  مقدمي  معها  يتعامل  التي  الحالات  ثلث  من  أقل 

عند  فقط  المناسب  العلاج  على  يحصلون  الذين  المرضى  نسبة  وتقل 

زيارتهم لمقدم الخدمة عن %5.    

وقد تم إعداد دراستين منهجيتين في الآونة الأخيرة حول الدراسات 

التي تناقش الجودة والكفاءة في تقديم الخدمات الصحية في القطاعين 

تؤيد  فالأولى  متناقضة.  استنتاجات  إلى  وتوصلتا  والخاص،  العام 

 ،Basu and others, 2012( )دراسة   العام،  القطاع  خدمات  استخدام 

 Berendes and والثانية تؤيد استخدام خدمات القطاع الخاص، دراسة

others, 2011(. وعندما اطلعنا على الدراسات الأصلية لتحديد أسباب 
لجميع  المبسطة  الإجابة  بأن  نستنتج  أن  اضطررنا  الاختلاف،  هذا 

الأسئلة، بما في ذلك السؤال الأساسي المتعلق بأفضلية جودة الرعاية 

الصحية في القطاع العام أو القطاع الخاص، هي أننا »لا نعرف«. 

والقطاع  العام  القطاع  من  بيانات  للدراسات  تتوافر  أن  ويتعين 

بين  الجودة  مستوى  في  الاختلافات  تحديد  من  يمكنها  بما  الخاص 

عن  الناشئة  الالتباس  عوامل  استبعاد  أيضا  وينبغي  القطاعين. 

غير  )فمن  الموارد.  وتوافر  التدريب  المرضى ومستوى  الاختلافات في 

أي  القطاع الخاص لم يحصل على  المجدي مقارنة مقدم خدمات في 

تدريب ويعمل في عيادة صغيرة في منطقة ريفية بطبيب مدرب يعمل 

في مستشفى جيدة التجهيز في القطاع العام(. 

تتحقق  المذكورتان،  الدراستان  تغطيها  دراسة   182 بين  ومن 

 Pongsupap and Van )دراسة  فقط  واحدة  دراسة  في  المعايير  هذه 

يتظاهرون  أفرادا  الدراسة  هذه  استخدمت  فقد   .)Lerberghe, 2006
»أوجه  لتقييم  مزيفون(  )عملاء  معينة  مرضية  بحالة  بالإصابة 

التماثل« بين أطباء القطاع الخاص والقطاع العام في بانكوك في علاج 

الاضطراب النفسي. وهؤلاء المرضى المزيفون - أفراد من بانكوك تم 

الاتفاق معهم لعرض نفس الحالة المرضية على عدة مقدمي خدمات - 

النوع من الأبحاث  يعتبرهم باحثون عديدون المعيار الذهبي في هذا 

الرعاية  خدمات  لجودة  موضوعي  مقياس  من  يتيحونه  لما  نظرا 

الصحية، بما في ذلك مدى التزام مقدم الخدمة بالقواعد، وصحة الطرق 

العلاجية المستخدمة، ومدى استخدام طرق علاجية غير ضرورية. فهم 

يسمحون للباحثين بتقييم العلاج الذي يحصل عليه نفس المريض من 

أن  إلى  الباحثون  أشار  الدراسة،  هذه  وفي  مختلفين.  خدمات  مقدمي 

خدمات الرعاية الطبية في القطاع الخاص أكثر تمحورا حول المريض، 

ولكن دون وجود أي اختلاف بين القطاعين العام والخاص من حيث 

صحة العلاج المقدم. ولم يقدم أي طبيب العلاج الصحيح )وكان العلاج 

الصحيح هو عدم تقديم أي علاج على الإطلاق(.          

المناطق الريفية في الهند

الريفية بالهند، أرسلنا مرضى  الذي أجريناه في المناطق  البحث  وفي 

مزيفون يتظاهرون بالإصابة بنفس الحالة المرضية إلى عينة عشوائية 

البداية، ثم إلى  من مقدمي الخدمات في القطاعين العام والخاص في 

 Das and others, مجموعة من الأطباء المؤهلين في القطاعين )دراسة

2014(. وتوصلنا إلى عدة نتائج مهمة.
العام  القطاعين  في  الصحية  الرعاية  خدمات  أغلب  كانت  أولا، 

والخاص يقدمها أفراد غير حاصلين على تدريب طبي رسمي. ويعكس 

ذلك في القطاع الخاص ندرة في المتخصصين المدربين الراغبين في 

العمل بالمناطق الريفية. أما في القطاع العام، يقوم موظف غير حاصل 

الرعاية الصحية في 64% من الحالات نظرا  على تدريب طبي بتقديم 

الذين يعملون  العمل الأطباء  لعدم وجود طبيب. فغالبا ما يتغيب عن 

بمرتب ثابت في العيادات العامة - وفقا للدراسات الوطنية تبلغ نسبة 

التغيب 40% من الوقت في الهند، و35% في أوغندا، وأكثر من 40% في 

إندونيسيا.

وثانيا، كانت نسبة الخدمات المتمحورة حول المريض ودقة العلاج 

القطاع الخاص التي يعمل بها أطباء من  أعلى ما تكون في عيادات 

القطاع العام. فالطبيب نفسه في العيادات الخاصة يقضي وقتا أطول 

والفحوصات  بالأسئلة  الأرجح  على  التزاما  وأكثر  أكثر  أسئلة  ويسأل 

العامة  العيادات  العلاج الملائم منه في  المقررة وأكثر دقة في تحديد 

حيث  من  القطاعين  بين  فوارق  أي  توجد  ولا  البياني(.  الرسم  )راجع 

)ارتفاع( نسبة استخدام الأدوية غير الضرورية.

يقبل الناس على مقدمي الخدمات في 

القطاع الخاص إقبالا شديدا حتى في 

حالة توافر العيادات العامة.

الصحة العالمية
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وثالثا، كانت نسبة الاستخدام المفرط للمضادات الحيوية مرتفعة 

مقدمي  من   %48.2 يصرف  الخاص،  القطاع  ففي  القطاعين.  في 

الخدمات المؤهلين و39.4% من مقدمي الخدمات غير المؤهلين بالكامل 

في  العام  القطاع  أطباء  وصف  كذلك  ضرورية.  غير  حيوية  مضادات 

الأولية مضادات حيوية لعلاج الإسهال في  الرعاية الصحية  عيادات 

75.9% من الحالات، ولم يستغرقهم تحديد العلاج سوى دقيقة ونصف.

ورابعا، صاحب زيادة الالتزام بالإجراءات العلاجية المقررة وصحة 

الخدمات  أسعار  في  ارتفاع  الخاص  القطاع  في  الموصوف  العلاج 

العلاجية. ويتسق ذلك مع النماذج السوقية التي يدفع فيها المستهلكون 

أن  ويعني  أفضل،  جودة  على  الحصول  مقابل  السعر  على  علاوة 

المستهلكين مدركين لجودة الخدمات ومهتمين بصحة العلاج المقدم. 

ولكن أسعار الخدمات لم تنخفض بسبب العلاجات غير الضرورية، مما 

يشير إلى أن المرضى لم يستطيعوا تحديد ما إذا كانت الأدوية الإضافية 

التي حصلوا عليها ضرورية أم لا.  

ويمكن أن يعكس فرط استخدام الأدوية في القطاع الخاص علاقة 

بين الأرباح التي يحققها مقدم الخدمة ووصف الأدوية: حيث توضح 

الضرورية  غير  الحيوية  المضادات  يصفون  قلما  الأطباء  أن  الأبحاث 

إذا لم يكونوا يحصلون على مقابل مادي نظير وصفها للمرضى. ولكن 

وبالتالي  أيضا.  العام  القطاع  في  الحيوية  المضادات  استخدام  يكثر 

الوحيد.  السبب  ليس  ولكنه  الأسباب،  من  جزءا  الربح  دافع  يكون  قد 

وبالمثل، فإن الاعتقاد الشائع بأن المرضى لا يستطيعون تقييم جودة 

الخدمات يتعين دحضه هو الآخر نظرا لأن الفروق الحقيقية في جودة 

الخدمات الطبية يترتب عليها ارتفاع في أسعار تلك الخدمات.  

التشجيع على تحسين جودة العلاج

القطاع  مساوئ  بشأن  مبالغة  هناك  المتاحة،  القليلة  للشواهد  وفقا 

الخاص. إذ يبدو أن المرضى يستندون في اختيارهم إلى عوامل منطقية 

أي  توجد  ولا  الرعاية.  وجودة  والأسعار  الانتظار  ووقت  كالمسافة 

شواهد تذكر على أن اختيار المرضى للعيادات الخاصة مجرد اختيار 

يزداد  الأدوية  أن  بأسباب منطقية محددة. ورغم  عشوائي غير مرتبط 

استخدامها عادة عندما يكون مقدم الخدمة في القطاع الخاص هو من 

يقوم بتشخيص حالة المريض ويحصل أيضا على مقابل نظير العلاج، 

إلا أن هذه المشكلات نفسها توجد في القطاع العام. 

وهكذا فإن المفاضلة بين القطاع العام والقطاع الخاص غير مرتبطة 

بجهل المريض أو سلوكيات غير مبررة، ولكنها مرتبطة بالجودة الكلية 

لخدمات الرعاية الصحية، وهي متدنية في القطاعين. وقد يكون تطوير 

ذاته  حد  في  كاف  غير  ولكنه  ضروريا  أمرا  والتدريب  التحتية  البنية 

 .)Das and Hammer, 2014 )دراسة  الصحية  الرعاية  جودة  لزيادة 

وهياكل  الصحية  الرعاية  خدمات  مقدمي  سلوكيات  تتغير  أن  ويجب 

الأدوية  استخدام  من  الحد  فيستلزم  عملهم.  على  تؤثر  التي  الحوافز 

في  والعلاج  التشخيص  بين  تفصل  سياسات  وتطبيق  الضرورية  غير 

بين  القانوني  الفصل  ذلك  وسيتضمن  المثال.  سبيل  على  القطاعين، 

مسؤوليات وصف الدواء وصرفه وإجراء الفحوصات الطبية.  

ولا يوجد ما يستدعي توسيع نطاق نظام الرعاية الصحية العام ما 

لم يكن على الأقل على نفس مستوى جودة الخدمات التي سيحل محلها. 

في  العام  الصحية  الرعاية  نظام  نطاق  توسيع  الملائم  من  يكون  فقد 

أحوال نادرة عندما يكون في البلد قطاع خاص شديد الإخفاق وقطاع 

عام يطبق آليات مساءلة فعالة. ولكن حتى في هذه الحالات سيتعين 

على الحكومات تعزيز قدرات القطاع العام بدرجة كبيرة ووضع إطار 

تنظيمي شامل. وقد يكون الخيار الأسهل في تلك الحالات التركيز في 

أقر  فإذا  تحسينها.  ومحاولة  بالفعل  المتاحة  الخدمات  على  البداية 

والتركيز على تحسين الأوضاع، فسيختار المرضى الخيار الأفضل. ■صناع السياسات عدم قبول الناس استخدام القطاع العام لتدني جودته 

الخبراء  كبير  داس  وجيشنو  أول  اقتصادي  خبير  كوراسا  هورهيه 

أستاذ  هامر  وجيفري  الدولي،  بالبنك  يعمل  وكلاهما  الاقتصاديين، 

زائر في التنمية الاقتصادية بجامعة برنستون.  
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تحسين جودة العلاج

الطبيــب الــذي يعمــل في القطاعيــن العــام والخــاص في المناطــق الريفيــة في الهنــد 

يكــون أكثــر اســتعدادا للالتــزام بقائمــة الأســئلة والفحوصــات المقــررة في عياداتــه 

                                            الخاصة منه في عيادته العامة.

.Das and others (2014)4المصدر: دراسة

ملحوظة: تم إجراء الدراسة في ولاية ماديا براديش الريفية بالهند.  
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للأســئلة  خضوعــه  بعــد  المريــض  عليهــا  حصــل  التــي  الدرجــة 

والفحوصات المقررة (المقياس الأيمن) 

الالتزام بقائمة الأسئلة والفحوصات المقررة (المقياس الأيسر)

(الالتزام بقائمة الأسئلة 

والفحوصات المقررة، ٪)

(الدرجــة التــي حصــل عليهــا المريــض بعــد 
المقــررة،  والفحوصــات  للأســئلة  خضوعــه 

بالانحرافات المعيارية) 

أطباء القطاع العام في

 العيادات الخاصة

أطباء القطاع العام

 في العيادات العامة

القطاع الخاص

 (ككل)

القطاع العام

 (ككل)

ينبغي أن تفصل السياسات بين 

التشخيص وتقديم العلاج.
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سلامة  المالية العامة
الانتقال إلى استخدام الضرائب لحفز السلوك 

الصحي له حدوده

أكثر من نصف البالغين في الاقتصادات المتقدمة 

يوفر 
 

في  آخذة  وأعدادهم  السمنة  أو  الوزن  زيادة  من 

السمنة  )OECD, 2014(. ويتسبب وباء  الازدياد 

 )WHO( في وفاة 2,8 مليون شخص في السنة

وبلغت تكلفته 147 مليار دولار في الولايات المتحدة وحدها في عام 

2008 )دراسة Finkelstein and others, 2009(. وقد بحثت السلطات 

التدابير لمكافحة هذا  اتخذت مجموعة من  أو  البلدان  العامة في هذه 

إثارة  أكثرها  وكانت   ،)Jamison and others, 2013 )دراسة  الوباء 

للجدل الضريبة على الدهون والسكر.

النطاق  واسعة  الضرائب  على  المعاصرة  الضريبية  النظم  وتعتمد 

الدخل والاستهلاك  مثل الضرائب المفروضة على 

أنه تفرض ضرائب  لتمويل موازنة الحكومة. غير 

أهداف  لتحقيق  الأحيان  بعض  في  إضافية 

العوامل  خفض  مثل  نطاقا،  أوسع  سياسات 

بسبب  الغير  على  تأثيراتها  تنشأ  التي  الخارجية، 

في  تنعكس  لا  ولكنها  الاستهلاك  أو  الإنتاج 

الأسعار. ويعد التلوث مثالا جيدا على ذلك. وعادة 

ما تكون هذه الضرائب في شكل مَكْس، أي ضريبة 

على مجموعة صغيرة من السلع أو الخدمات.

وقد أدى نجاح ضريبة المَكْس على التبغ إلى دفع الجهود لفرض هذه 

الضريبة على الأغذية غير الصحية اعتقادا أن زيادة الأسعار ستؤدي 

إلى انخفاض الاستهلاك. ولكن هناك فروق بالغة بين التبغ والأغذية 

فالقاعدة  وسكر.  دهون  على  تحتوي  التي  تلك  وأساسا  الصحية،  غير 

الضريبة على التبغ سهلة التحديد لأنها تأتي في عدد قليل من أشكال 

قريبة؛  بدائل  لهما  ليس  لأن  والسكر  الدهون  خلاف  على  الاستهلاك، 

الأسهل  من  وبالتالي  ومركزة  وبسيطة  قصيرة  التبغ  عرض  وسلسة 

مراقبتها لمنع التجارة غير المشروعة. وبالإضافة إلى ذلك، فإن للتبغ 

تأثيرات خارجية واضحة في شكل التدخين السلبي وتكاليف الرعاية 

أي مستوى من الاستهلاك. وتبرر هذه  الصحية وهو غير صحي على 

للتطبيق  قابلة  وتجعلها  التبغ  على  المَكْس  ضريبة  فرض  الخصائص 

من المنظورين الاقتصادي والصحي.

ومقارنة بذلك، لا تؤثر الدهون والسكر على الصحة عند استهلاكهما 

باعتدال ويؤديان إلى عدد قليل من العوامل الخارجية. والأهم من ذلك 

إلى  ويصلان  كثيرة  واصطناعية  طبيعية  أشكال  في  يأتيان  أنهما 

المستهلك من خلال سلاسل قيمة شديدة الاختلاف والتعقيد. وبالتالي 

فإن تعريف القاعدة الضريبية لشكل محدد من السكر أو الدهون صعب، 

على  يحتوي  الأغذية  أنواع  أحد  على  ضريبة  فرض  يؤدي  أن  ويمكن 

سكر أو دهون إلى الاستعاضة عنه بمنتجات غير صحية أخرى. ونتيجة 

لذلك تكون الكفاءة النسبية للضرائب في خفض الاستهلاك من بعض 

أن  فبما  ذلك،  إلى  وبالإضافة  بالتبغ.  مقارنة  وضوحا  أقل  الأغذية 

معفيان  يكونان  فإنهما  الغذائية،  المواد  من  يعتبران  والسكر  الدهون 

العامة، مما يجعل فرض  المبيعات  الأحيان من ضرائب  في كثير من 

الضرائب عليهما أقل تأثيرا.

يتعلق  فيما  دور  أي  لها  ليس  المَكْس  ضريبة  أن  يعني  لا  وهذا 

إلى  الضرائب  تؤدي  أن  يمكن  الظروف،  بعض  ففي  والسكر.  بالدهون 

المفيدة.  غير  الحرارية  السعرات  استهلاك  من  والحد  الإيرادات  زيادة 

تمثل  التي  الغازية  المشروبات  تحديد  السهل  من  المثال،  سبيل  وعلى 

مصدرا رئيسيا للسعرات الحرارية لأغراض الضرائب ويمكن أن يتأثر 

العادات الاستهلاكية  إلى اختلاف  بالنظر  استهلاكها بالأسعار. ولكن 

تكون  البلدان،  بين  كبيرا  اختلافا  الاستبدال  وأنماط  المقبول  والسعر 

هناك حاجة إلى سياسات قطرية.

الأحيان  بعض  في  المَكْس  ضرائب  تتطلب  ذلك،  إلى  وبالإضافة 

تنسيقا دوليا لتحقيق الغرض المنشود منها. وألغيت ضريبة دانمركية 

من  شهرا   15 بعد   2011 أكتوبر  في  المشبعة  الدهون  على  مفروضة 

فرضها بسبب آثارها غير الواضحة على العادات الاستهلاكية وبسبب 

ألمانيا.  في  للتسوق  الحدود  عبور  إلى  الدانمركيون  المشترون  لجوء 

وحققت بلدان أخرى مثل فرنسا قدرا أكبر من النجاح 

المشروبات  استهلاك  من  للحد  المَكْس  استخدام  في 

الغازية؛ وهناك دلائل على حدوث تأثيرات كبيرة على 

استهلاك بعض الفئات الاجتماعية والاقتصادية في 

 Powell and Chaloupka, )دراسة  الولايات المتحدة 

 .)2009
على  المَكْس  ضريبة  انتشار  يكون  لن  وربما 

الدهون والسكر بنفس قدر حجم انتشارها على التبغ 

أو تكون بنفس الفعالية، ولكنها يمكن أن تؤدي دورا محدودا في بعض 

الاستهلاك  لأنماط  بشكل جيد  وتعديلها  تصميمها  شريطة  السياقات، 

السمنة  أن  ننسى  ألا  علينا  أن  غير  البلد.  في  الأغذية  عرض  وسلاسل 

التغلب على هذه  معظمها بسبب الإفراط في الأكل، ويمكن أن ينطوي 

المشكلة على إعادة النظر في السياسات الأوسع نطاقا التي تؤثر على 

المبيعات العامة واللوائح والإعانات.  ■الأسعار والاستهلاك، مثل فرض الضرائب على الأغذية في إطار ضريبة 

الاقتصاديين  الخبراء  كبار  من  منصور  وماريو  بيتي  باتريك 

وفيليب وينغيندر خبير اقتصادي، وجميعهم من إدارة شؤون المالية 

العامة بصندوق النقد الدولي.

المراجع: 

Finkelstein, Eric A., Justin G. Trogdon, Joel W. Cohen, and William 

Dietz, 2009, “Annual Medical Spending Attributable to Obesity: Payer- and 

Service-Specific Estimates,” Health Affairs, Vol. 28, No. 5, pp. 822–31.

Jamison, Dean T., and others, 2013, “Global Health 2035: A World 

Converging within a Generation,” The Lancet, Vol. 382, No. 9908,  

pp. 1898–1955.

Organisation for Economic Co-operation and Development (OECD), 

2014, Obesity Update, June.

Powell, Lisa M., and Frank J. Chaloupka, 2009, “Food prices and Obesity: 

Evidence and Policy Implications for Taxes and Subsidies,” The Milbank 

Quarterly, Vol. 87, No. 1, pp. 229–57.

World Health Organization (WHO), Global Health Observatory 

Database (Geneva, various years).

هناك فروق بالغة بين 

التبغ والأغذية

 غير الصحية.

باتريك بيتي وماريو منصور وفيليب وينغيندر
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الاهتمام   بالابتكار
ثمة عقبات أمام تطوير العقاقير لمكافحة الأمراض الجديدة

كارول ناسي

جديدة،  طبية  تهديدات  ظهور 

عند
مثل فيروس إيبولا في إفريقيا، 

البشرية  الخسائر  نشجب  فإننا 

عدم  في  السبب  عن  ونتساءل 

إيجاد  أجل  من  أكبر  بدور  الأدوية  شركات  قيام 

 .)Surowiecki, 2014( للمشكلة  طبية  حلول 

الابتكارات،  ظهور  في  للبطء  أسباب  عدة  وهناك 

ومن بينها ضعف الحوافز الاقتصادية وسوء إيصال الرسائل. 

وبعد تفشي المتلازمة التنفسية الحادة الوخيمة )سارس( في الصين 

في عام 2003 والتي انتشرت في 37 بلدا وأدت إلى وفاة 775 شخصا، 

أعد أطباء الأمراض المعدية رسما بيانيا لصحيفة نيويورك تايمز يبرز 

حالات الوفاة الناتجة عن سارس في سياق تهديدات الأمراض المعدية 

العالمية الأخرى. وجاء السل على رأس قائمة الأمراض الأكثر تأثيرا. 

ويموت بسبب السل عدة ملايين من الأشخاص كل عام في جميع أنحاء 

العالم، ومعظمهم في ذروة إنتاجيتهم الاقتصادية. ويؤدي هذا المرض 

البشرية/ المناعة  نقص  بفيروس  بالإصابة  اقتُرن  ما  إذا  الوفاة  إلى 

الإيدز. 

ورغم أننا نتألم عند ظهور أشكال جديدة من العدوى الغامضة مثل 

سارس وإيبولا، فإننا قد تجاهلنا كثيرا السل الذي قتل أشخاصا على 

مدار السنوات المائة الماضية أكثر من أي مرض معد آخر. 

عقاقير  لتطوير  الجهود  بذل  على  يستحث  لم  نفسه  السل  كان  وإذا 

الأمراض  مجال  في  البحوث  ستجد  فكيف  قريب،  وقت  حتى  جديدة 

المعدية ذات الطابع المحلى التشجيع اللازم؟ ويكمن جانب من الإجابة 

على هذا السؤال في اتخاذ القرار بشأن كيفية تمويل التكلفة الضخمة 

 PhRMA,( الواحد  للعقار  دولار  مليار  من  بأكثر  تقدر  التي  للتطوير، 

2013(، لاستحداث علاج جديد ومبتكر للمخاطر الصحية العالمية التي 
الذي  من  أخرى،  وبعبارة  الأشخاص.  من  آلاف  عدة  على  إلا  تؤثر  لا 

سيدفع؟

غير أن اقتصاديات استحداث المنتجات الجديدة ليست هي العامل 

المعدية  بالأمراض  الاهتمام  عن  الأدوية  صناعة  يثني  الذي  الوحيد 

 )Wall Street Journal, 2014(المتقدمة الاقتصادات  خارج  المنتشرة 

دورا  أيضا  يؤدي  بالصحة  المتعلقة  العامة  الرسائل  إيصال  أن  ذلك   .

كبيرا، وإن لم يكن مقصودا. فالحكومات ومنظمات الصحة الدولية في 

سعيها لإدارة موارد الصحة العامة الشحيحة دائما، تميل إلى أن تركز 

الكفاءة. وكثيرا ما  القائمة بمزيد من  جهودها على استخدام الأدوات 

تفسر الشركات المنتجة للأدوية هذا التأكيد على التحسينات في تسليم 

أو مخطئا، باعتباره إشارة  التفسير صحيحا  العقاقير، سواء كان هذا 

تتعلق  بل  تلب،  لم  احتياجات  هناك  ليست  أنه  ترى  السلطات  أن  إلى 

المسألة بالكفاءة. 

والسل مثال ممتاز على كيف أدت عملية إيصال الرسائل المتعلقة 

ففي  السنين.  لعشرات  العقاقير  تطوير  إعاقة  إلى  العامة  بالصحة 

المضادات  من  أنواع  بأربعة  السل  عولج  الماضية،  الأربعين  السنوات 

العقاقير  وهذه  و1970.   1950 عامي  بين  ما  اكتشفت  التي  الحيوية 

لها  أن  غير  أشهر،  لعدة  تناولها مجتمعة  تم  إذا  بدرجة معقولة  فعالة 

آثارا جانبية غير مرغوبة تشبه الإنفلونزا وأثارا سامة، مثل تلف الكبد. 

ونتيجة لفترة العلاج التي تستمر لستة أشهر وللآثار الجانبية، يتوقف 

كثير من المرضى عن تناول عقاقيرهم قبل الشفاء من العدوى. ونتيجة 

لذلك، تطور بكتيريا السل المتبقية مقاومة للمضادات الحيوية. 

وعندما تم إدراك هذه المشكلة العلاجية الخطيرة لم يكن الحل الذي 

وأكثر  أمنا  أكثر  عقاقير  طلب  هو  العامة  الصحة  أجهزة  إليه  توصلت 

العقاقير  لتسليم  برنامج  تنفيذ  في  البدء  بل  التأثير،  حيث  من  سرعة 

يساعد المرضى على تناول العقاقير التي يتراوح عمرها بين 40 و60 

استمر  ذلك،  من  الرغم  وعلى  الكاملة.  العلاج  مدة  طوال  بأمان  عاما 

السل  بكتيريا  مقاومة  وزادت  مبكرا  العلاج  عن  التوقف  في  المرضى 

مقاومة لجميع  الآن  السل  القديمة. وأصبحت بعض سلالات  للعقاقير 

أنواع المضادات الحيوية المتوفرة. ويعتبر السل المقاوم للعقاقير تهديدا 

صحيا عالميا رئيسيا حيث تشير تقديرات منظمة الصحة العالمية إلى 

أن عدد الحالات الجديدة من السل المقاوم للعقاقير المتعددة يزيد عن 

500 ألف حالة من بين حالات السل المبلغ عنها سنويا والتي تصل إلى 

9 ملايين حالة. وتزيد تكلفة علاج السل المقاوم للعقاقير عشر مرات 

على الأقل، في حين يصل معدل النجاح العالمي للعلاج إلى أقل من 50 

في المائة. 

وفي السنوات الخمس عشرة الماضية، أقنعت الإحصاءات الخاصة 

بالسل المقاوم للعقاقير صناعة الأدوية بأن السل هو من الاحتياجات 

الطبية التي لم تلب، واستجابت عدة شركات ببرامج لاكتشاف عقاقير 

حاليا.  الموجودة  العقاقير  من  أفضل  بشكل  وتعمل  أمنا  أكثر  جديدة 

ما  تتراوح  والتي  الجديدة  العقاقير  لتطوير  اللازمة  الزمنية  والفترة 

بين 10 أعوام و15 عاما من الاكتشاف إلى الإذن بالتسويق تعني أن 

الصناعة قد تصرفت في الوقت المناسب تماما لمعالجة الأزمة المتنامية 

للسل المقاوم للعقاقير المتعددة. ووافقت السلطات في الاتحاد الأوروبي 

والولايات المتحدة مؤخرا على عقارين جديدين للسل، في عامي 2012 

و2014 وشارفت عقاقير مبتكرة أخرى للسل على الانتهاء من تطويرها 

سريريا، منها عقاران من إنتاج شركتي، سيكويلا. 

أن  يمكن  أنها  ندرك  أخرى  معدية  أمراضا  هناك  فإن  وبالتأكيد 

على  الصناعة  ولتشجيع  المدني.  المجتمع  في  خطير  خلل  إلى  تؤدي 

يتعين  العالمية المحتملة،  الأوبئة  مسار  تغير  أن  يمكن  عقاقير  تطوير 

الرسالة  يرسل  أن  العامة  بالصحة  المعني  العالمي  المجتمع  على 

يحدد  وأن  فقط،  الكفاءة  وليس  الابتكار  فيها  يطلب  التي  الصحيحة 

بوضوح المجالات التي يرغب في تخصيص الموارد البحثية لها، وأن 

يوفر الحوافز الاقتصادية ومعدلات الصرف التي تبرر تكاليف التطوير 

الباهظة لهذه العقاقير.■ 

شركة  وهي  سيكويلا،  لشركة  التنفيذية  المديرة  هي  ناسي  كارول 

المعدية  للأمراض  المبتكرة  العلاج  أنواع  تسويق  على  تركز  خاصة 

المقاومة للمضادات الحيوية.

المراجع:

PhRMA, 2013, Profile (Washington: Pharmaceutical Manufacturers 
of America).

Surowiecki, James, 2014, “Ebolanomics,” The New Yorker, August 25.
The Wall Street Journal, 2014, “The Medical Innovation Threat,” August 
20.

تزيد تكلفة علاج السل المقاوم 

للعقاقير عشر مرات على الأقل.

تباطؤ  النشاط  التجاري
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 جزء من تباطؤ التجارة العالمية منذ اندلاع الأزمة مرتبط

بعوامل هيكلية وليس بعوامل دورية

حدث لمعدلات نمو التجارة العالمية؟ فقد تباطأت 

ماذا
على نحو غير متوقع عقب تعافيها في عام 2010 

الركود  فترة  خلال  مسبوق  غير  انخفاض  من 

الكبير.

 2012 عامي  في   %3 التجاري  النشاط  نمو  معدل  يتجاوز  ولم 

و2013، مقابل 7.1% في المتوسط في فترة ما قبل الأزمة )1987 – 

يزيد  ما  الأولى على مدى  المرة  البياني 1(. وهذه  الشكل  انظر   ،2007

معدل  عن  التجاري  النمو  معدل  فيها  يتباطأ  التي  عقود  أربعة  على 

نمو الاقتصاد العالمي. ويتساءل خبراء الاقتصاد عما إذا كان تباطؤ 

الدورية ستصحح مسارها  العالمية ظاهرة مرتبطة بالعوامل  التجارة 

تلقائيا بمرور الوقت، أم أنه يرتبط بعوامل أعمق أثرا وأطول أجلا )أي 

عوامل هيكلية( ـ وعما تعنيه إجابة هذا السؤال بالنسبة لمستقبل 

عوامل دورية أم عوامل هيكلية

هو  العالمية  التجارة  تباطؤ  أن  الاقتصاديين  الخبراء  من  العديد  يرى 

في  أوروبا  شهدتها  التي  الأزمة  عن  نشأت  الغالب  في  دورية  ظاهرة 

الرأي.  هذا  يؤيد  ما  التجريبية  الشواهد  من  وهناك  الأخيرة.  السنوات 

تقريبا  العالمية  التجارة  إجمالي حجم  ثلث  يشكل  الأوروبي  فالاتحاد 

نظرا لأنه جرى العرف على حساب التجارة بين بلدان الاتحاد الأوروبي 

ضمن مجملات التجارة العالمية. وقد أدت الأزمة إلى تراجع الطلب على 

الواردات في منطقة  الواردات في جميع بلدان أوروبا، حيث انخفضت 

بنسبة  وزادت  1.1% خلال 2012،  بنسبة  الأزمة،  مركز  وهي  اليورو، 

0.3% فقط في عام 2013. ويُفترض من هذا المنطلق أن يرتفع معدل 

نمو التجارة العالمية مجددا في حالة تعافي الاقتصادات الأوروبية. 

غير أن العناصر الدورية مثل الأزمة الأوروبية ليست سوى جزء من 

على  المحلي  الناتج  إجمالي  إلى  الواردات  نسبة  إلى  فبالنظر  الأسباب. 

مدى العشر سنوات الماضية، يتضح وجود عناصر أطول أجلا تساهم 

في تباطؤ التجارة في الوقت الحالي. فرغم استقرار نسبة الواردات إلى 

أن  يبدو  الأزمة،  عقب  الاقتصادات  معظم  في  المحلي  الناتج  إجمالي 

المتحدة  والولايات  الصين  في  النحو  هذا  على  الواردات  أنصبة  ثبات 

الناتج  إجمالي  من  كنسبة  الواردات  فقد ظل حجم  الأزمة.  وقوع  سبق 

المحلي الحقيقي في هذين البلدين ثابتا تقريبا منذ عام 2005. ويبدو 

أن هذا »الجمود الكبير« سبق فترة الركود الكبير، مما يشير إلى وجود 

تباطؤ  النشاط  التجاري

 كريستينا كونستانتينسكو وأديتيا ماتو

وميشيل روتا

Ruta, 10/14/2014
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الرسم البياني ١

تباطو النمو

بعد  الماضيين  العامين  خلال  ملحوظا  تباطؤا  العالمية  التجارة  تباطأت 

تعافيها عقب مرحلة الركود الكبير

المصادر: تقرير آفاق الاقتصاد العالمي الصادر عن صندوق النقد الدولي، وحسابات المؤلفين.

مجموع النمو (المقياس الأيسر)

مجموع التجارة (المقياس الأيمن)

(معدل نمو التجارة، ٪) (مجموع التجارة، ١٩٩٣=١٠٠)

العالمية ونمو الدخل.

التجارة
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الشكل  )راجع  العالمية  التجارة  تباطؤ  في  تساهم  أجلا  أطول  عوامل 

البياني 2(.

التغير  أكثر عمقا، وهو  وهذا الجمود المطول يعكس بالطبع عاملا 

الهيكلي في العلاقة بين التجارة والدخل في الألفينات مقارنة بتسعينات 

 Constantinescu, دراسة  )راجع  حديثة  دراسة  وفي  الماضي.  القرن 

مدى  على  العلاقة  هذه  بتحليل  قمنا   ،)Mattoo, and Ruta, 2014
العقود الأربعة الماضية، وتوصلنا إلى أن تأثير الدخل على التجارة، أو 

ما يطلق عليه خبراء الاقتصاد مرونة الدخل للتجارة في الأجل الطويل، 

خلال  وانخفض  الماضي  القرن  تسعينات  في  ملحوظة  بصورة  زاد 

الماضي.  القرن  ثمانينات  وأوائل  سبعينات  مستويات  إلى  الألفينات 

فخلال التسعينات، ترتب على زيادة الدخل العالمي بنسبة 1% ارتفاع 

في حجم التجارة العالمية بنسبة %2.2.

ولكن اتجاه معدل النمو التجاري نحو الارتفاع بما يزيد على ضعفي 

معدل نمو إجمالي الناتج المحلي انتهى مع بداية العقد الجديد. فخلال 

العقد الأول من الألفينات، ترتب على زيادة الدخل العالمي بنسبة %1 

ارتفاع في حجم التجارة العالمية بنسبة 1.3% فقط. وقد تأكد لنا عن 

بالدخل  التجارة  علاقة  في  إحصائيا  دال  تغير  حدوث  البحث  طريق 

خلال تسعينات القرن الماضي مقارنة بما قبل هذه الفترة وما بعدها.      

وتشير هذه النتائج إلى أن معدل النمو التجاري قد تباطأ منذ الأزمة 

ولكن  العالمي فحسب،  الدخل  نمو  تراجع  بسبب  ليس  العالمية  المالية 

أيضا لأن النشاط التجاري نفسه أصبح أقل تأثرا بنمو الدخل. وهكذا 

فإن أسباب التباطؤ التجاري تتجاوز العوامل الدورية التي تؤثر على 

العناصر  تحليل  بالفعل  ويوضح  العالمي.  المحلي  الناتج  إجمالي  نمو 

الطويلة والقصيرة الأجل المؤثرة على نمو التجارة أن تباطؤ التجارة 

العالمية في الوقت الحالي، وعلى عكس تدهور النشاط التجاري في عام 

2009، مرتبط في أغلبه بعوامل هيكلية وليس بعوامل قصيرة الأجل 

)انظر الشكل البياني 3(.

الرجل الثمل والكلب

العالميين أشبه بتحليل سلوك  التجارة والدخل  إن دراسة العلاقة بين 

رجل ثمل وجروه، فكلاهما لا يسيران في خط مستقيم، ولكننا نتوقع أن 

يظلا قريبين من بعضهما البعض. فالعالم في نهاية المطاف هو عبارة 

عن اقتصاد مغلق ويجب بالتالي ربط حجم السلع والخدمات المتبادلة 

بحجم النشاط الاقتصادي.

فعدد من  الوقت،  بمرور  تتغير  والدخل  التجارة  بين  العلاقة  ولكن 

العوامل يقربهما أحيانا ويبعدهما أحيانا أخرى. وتوجد عدة تفسيرات 

ممكنة لتراجع تأثير الدخل على حجم النشاط التجاري: 

· التغيرات في هيكل التجارة المرتبطة بتوسع أو انكماش سلاسل 	

العرض العالمي )راجع "القيمة المترابطة" في مجلة التمويل والتنمية، 

عدد مارس ٢٠١٤(،

· النسبية 	 الأهمية  مثل  العالمية،  التجارة  تكوين  في  التغيرات 

للسلع مقابل الخدمات،

· النسبية 	 الأهمية  مثل  العالمي،  الدخل  تكوين  في  والتغيرات 

للاستثمار والاستهلاك، 

· الضغوط 	 زيادة  ذلك  في  بما  التجارة،  نظام  في  والتغيرات 

الحمائية بما يؤدي إلى تفتت الأسواق العالمية.

التجارة  بين  العلاقة  تغير  أن  أجريناه  الذي  التحليل  من  ويتضح 

التجارة  في  التغيرات  عن  أساسا  ينشأ  العالم  مستوى  على  والدخل 

على  الأكبر  التجاريين  الاقتصادين  في  العرض  سلسلة  على  القائمة 

الإطلاق، وهما الولايات المتحدة والصين، وليس عن الضغوط الحمائية 

أو تغير تكوين التجارة والدخل. 

مرونة  لتراجع  تفسيرا شاملا  التجارة  تكوين  يعكس  أن  يمكن  ولا 

التجارة في الألفينات، نظرا لأن مكونات التجارة )أي السلع والخدمات( 

تغير  فإن  وبالمثل  الأخيرة.  الأعوام  خلال  كبير  حد  إلى  مستقرة  ظلت 

تكوين الطلب لا يعطي تفسيرا كافيا نظرا لتماثل المرونة الاستثمارية 

الضغوط  تزداد  لم  وأخيرا،  الطويل.  الأجل  في  للتجارة  والاستهلاكية 

أن  يعني  مما  المالية،  الأزمة  أعقاب  في  حتى  كبيرة  بدرجة  الحمائية 

مرونة  تراجع  تفسير  في  كبير  دور  لها  ليست  التجارية  السياسات 

التجارة العالمية.

شهدتا  والصين  المتحدة  الولايات  أن  قطري  تحليل  من  ويتضح 

بالنسبة  التجارة )من 3.7 إلى 1.0  النمو على  تأثير  تراجعا حادا في 

للولايات المتحدة ومن 1.5 إلى 1.1 بالنسبة للصين(. ولم تشهد أوروبا 

في المقابل أي تغيرات تقريبا. وشهدت مناطق أخرى تغيرات كبيرة في 

مرونة التجارة بمرور الوقت، ولكنها تشكل نسبة صغيرة من التجارة 

Ruta, 10/14/2014

٨٠

٩٠

١٠٠

١١٠

١٢٠

١٣٠

الرسم البياني ٢

جمود

شهدت الصين والولايات المتحدة خلال الفترة التي سبقت 
الأزمة جمودا في معدلات نمو أنصبة الواردات.

(حجم الواردات، ٪ من إجمالي الناتج المحلي، ٢٠٠٥=١٠٠)

المصادر: تقرير آفاق الاقتصاد العالمي الصادر عن صندوق النقد الدولي، وحسابات المؤلفين.

اليابان

الولايات المتحدة

الصين

إفريقيا والشرق الأوسط

أمريكا اللاتينية والكاريبي

منطقة اليورو

٢٠١٣      ٢٠١٢     ٢٠١١     ٢٠١٠      ٢٠٠٩       ٢٠٠٨    ٢٠٠٧       ٢٠٠٦         ٢٠٠٥   

Ruta, 10/14/2014

١٥–

١٠–

٥–

٥

١٠

١٥

Short-term component
صفر

الرسم البياني ٣

استمرار  التباطؤ التجاري

على عكس تراجع التجارة العالمية خلال ٢٠٠٩، نتج التباطؤ خلال 

الفترة ٢٠١٢-٢٠١٣ في أغلبه عن عوامل هيكلية.

(معدل نمو التجارة، ٪)

المصادر: تقرير آفاق الاقتصاد العالمي الصادر عن صندوق النقد الدولي، وحسابات المؤلفين.

المكون قصير الأجل 

المكون طويل الأجل

نمو التجارة

تنبؤات النموذج

٢٠١٣            ٢٠١١            ٢٠٠٩             ٢٠٠٧            ٢٠٠٥            ٢٠٠٣            ٢٠٠١
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العالمية وليس لها بالتالي سوى تأثير بسيط على تغير مرونة التجارة 

العالمية. 

مستوى  على  والدخل  التجارة  علاقة  في  التغيرات  فإن  وهكذا 

الصين  وفي  الدولية.  التجارة  هيكل  بتغير  مرتبطة  والبلدان  المناطق 

مثال على القوى الاقتصادية المؤثرة هذا الصدد.

التغيرات في سلاسل العرض

العشرين  القرن  تسعينات  للتجارة خلال  الدخلية  المرونة  ازدياد  كان 

)راجع  الحدود  عبر  الإنتاج  عملية  تفتت  لزيادة  الأرجح  على  انعكاسا 

أدت  فقد   .)Escaith, Lindenberg, and Miroundot, 2010 دراسة 

صدمة تكنولوجيا المعلومات والاتصالات خلال التسعينات إلى توسع 

سريع في نطاق سلاسل العرض العالمية، مع زيادة حجم الواردات من 

القطع والأجزاء لأغراض التجهيز وإعادة التصدير، لا سيما في الصين. 

وقد نتج عن ذلك زيادة في حجم التجارة الاستيرادية والتصديرية في 

الأجزاء، مما أدى إلى ارتفاع حجم التجارة عن الدخل القومي.

وفي المقابل، قد يكون تراجع مرونة التجارة في الصين ناتجا عن 

إلى  الشواهد  تشير بعض  إذ  الدولي.  الإنتاج  عملية  البلد في  دور  تغير 

القصوى  الإنتاجية  طاقتها  بلغت  للصين  الدولية  العرض  سلاسل  أن 

الصينية  التجارة  مرونة  تراجع  إلى  أدى  مما  الألفينات،  أوائل  في 

تجاه إجمالي الناتج المحلي. وانعكس هذا التغير في صورة تراجع في 

الصادرات،  القطع والأجزاء كنسبة من مجموع  الصينية من  الواردات 

تسعينات  منتصف  في   %60 عند  الذروة  مستوى  من  انخفضت  حيث 

القرن الماضي إلى حوالي 35% في الوقت الحالي.

دائرة  من  ستنسحب  الصين  أن  تعني  لا  جميعها  التغيرات  وهذه 

من  كنسبة  والأجزاء  القطع  من  الواردات  حجم  تراجع  ولكن  العولمة. 

الصينية لمدخلات  الشركات  الصادرات يعكس بالفعل إحلال  مجموع 

توصلنا  التي  النتيجة  وهي  الأجنبية،  الواردات  محل  المحلية  الإنتاج 

إليها في ضوء شواهد على زيادة القيمة المضافة المحلية في الشركات 

زيادة  أن  غير   .)Kee and Tang, 2014 دراسة  )راجع  الصينية 

الأجنبي  الاستثمار  إلى  عزوها  تم  محليا  المتوافرة  الإنتاج  مدخلات 

بدأت  حيث  أيضا،  جغرافي  بعد  لها  يكون  قد  التغيرات  وهذه  المباشر. 

من  متعاقدين  على  الاعتماد  زيادة  الصين في  الساحلية في  المناطق 

المناطق  بين  فيما  والاتصالات  النقل  تكلفة  لأن  نظرا  الصين  داخل 

منها  أكبر  بدرجة  تراجعت  الصين  في  الداخلية  والمناطق  الساحلية 

فيما بين تلك المناطق الساحلية وبقية بلدان العالم. وقد يكون التكامل 

التجاري في الوقت الحالي في شكل مزيد من التجارة الداخلية وقليل 

من التجارة الدولية، ولكن الإحصاءات الرسمية عادة ما ترصد التجارة 

الدولية فقط.

مرونة  تراجع  يعكس  الأمريكية،  المتحدة  الولايات  حالة  وفي   

فقد  الصين.  شهدتها  التي  التطورات  ما  حد  إلى  الدخل  تجاه  التجارة 

شهدتها  التي  للطفرة  الرئيسي  المصدر  هي  المتحدة  الولايات  كانت 

الصين وغيرها من اقتصادات السوق الصاعدة في الواردات من القطع 

والأجزاء، كما كانت المقصد الرئيسي لصادرات هذه الاقتصادات من 

الشركات  القرن الماضي، ومع قيام  السلع المجمعة. وخلال تسعينات 

الأمريكية بنقل مزيد من عمليات الإنتاج خارج الولايات المتحدة، زادت 

الأخيرة،  السنوات  وخلال  الدخل.  في  التغيرات  تجاه  التجارة  مرونة 

ورغم عدم التوقف عن نقل خدمات الإنتاج إلى الخارج، تراجعت فيما 

فقد ظل حجم  البلدان.  بين  فيما  الإنتاج  عمليات  تشتت  يبدو معدلات 

الناتج  إجمالي  من  كنسبة  الأمريكية  التحويلية  الصناعات  واردات 

القرن، بعدما كان يتضاعف  المحلي ثابتا عند مستوى 8% منذ بداية 

تقريبا خلال العقد ونصف العقد السابقين.

مرونة  ظلت  الأمريكية،  المتحدة  والولايات  الصين  عكس  وعلى 

اليورو خلال  الناتج المحلي مرتفعة في منطقة  إجمالي  التجارة تجاه 

الألفينات. وقد يعود ذلك إلى استمرار امتداد سلاسل العرض إلى أوروبا 

الوسطى والشرقية من بلدان منطقة اليورو كألمانيا.

محركات النمو في الماضي وفي الوقت الحاضر

انعكاسات  لذلك  ستكون  وهل  العالمية؟  التجارة  تباطؤ  سيستمر  هل 

على النمو العالمي والبلدان التي تحاول الاعتماد على التجارة كمحرك 

خلال  التجاري  التباطؤ  أن  إليها  توصلنا  التي  النتائج  تشير  للنمو؟ 

الفترة 2012-2013 نتج عن تغير هيكلي )وأطول أجلا بالتالي( في 

خلال  تستمر  قد  الظاهرة  هذه  أن  يعني  مما  بالدخل،  التجارة  علاقة 

للاقتصاد  الممكن  النمو  مستوى  على  ذلك  يؤثر  وقد  المقبلة.  السنوات 

العالمي نظرا لأن التجارة والدخل مرتبطان ببعضهما البعض.

بين  الطويلة  العلاقة  في  التغير  أن  ندرك  أن  أيضا  علينا  ولكن 

نتيجة  هو  التجاري  النشاط  تباطؤ  إلى  أدى  والذي  والدخل  التجارة 

النمو خلال  لتغير أنماط الإنتاج الدولي. فزيادة مرونة التجارة تجاه 

الذي  التفتيت المتزايد لعملية الإنتاج  القرن الماضي تعكس  تسعينات 

هذا  أن  ويبدو  والصين.  المتحدة  بالولايات  الأساس  في  مدفوعا  كان 

الدافعة في الوقت الحالي. ولكن لا تزال  المحرك تحديدا استنفد طاقته 

أوروبا، وقد تعتمد  بين دول  العمل  تفتيت  لزيادة  هناك فرصة كبيرة 

عليه في المستقبل المناطق التي لم تحقق بعد الاستفادة القصوى من 

سلاسل العرض العالمية، مثل جنوب آسيا وإفريقيا وأمريكا الجنوبية. 

المتقدمة  الاقتصادات  لمجموعة  التجارية  للخطط  يكون  أن  وينبغي 

والصاعدة العشرين دور في ضمان عدم تفويت هذه الفرص. ■

اقتصادي  روتا  وميشيل  بحوث  مساعد  كونستانتينسكو  كريستينا 

والسياسات  الاستراتيجيات  بإدارة  الخارجي  القطاع  وحدة  في  أول 

والمراجعة بصندوق النقد الدولي، وأديتيا ماتو مدير أبحاث التجارة 

والتكامل الدولي في البنك الدولي.

المراجع:
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“International Supply Chains and Trade Elasticity in Times of Global 
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Organization).

Kee, Hiau Looi, and Heiwai Tang, 2014, “Domestic Value Added 
in Exports: Theory and Firm Evidence from China” (unpublished; 
Washington: World Bank).

من المرجح أن تستمر حالة التباطؤ 

التي شهدتها الفترة 2012-2013 خلال 

السنوات القادمة.
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وتشير  مدن.  في  اليوم  العالم  سكان  نصف  من  أكثر 

بحلول   %66 إلى  ستزيد  النسبة  هذه  أن  إلى  التقديرات 

المتوقع  المتحدة. ومن  الأمم  لتقرير جديد صادر عن  وفقا  وذلك  عام 2050، 

أن تستأثر ثلاثة بلدان فقط وهي الهند والصين ونيجيريا بنسبة 37% من نمو 

سكان العالم الذين يعيشون في مناطق حضرية بين عامي 2014 و2050.

وتشتمل الأقاليم التي بها أكثر مناطق حضرية اليوم على أمريكا الشمالية 

وأمريكا اللاتينية. وعلى عكس ذلك لا تزال معظم المناطق في إفريقيا وآسيا 

جميع  في  التحضر  يزيد  أن  المتوقع  من  القادمة،  العقود  مدار  وعلى  ريفية. 

المناطق، حيث سيكون التحضر في إفريقيا وآسيا أسرع من بقية العالم.

ويشير التقرير إلى أنه سيكون هناك أكثر من 40 مدينة عملاقة في 

العالم بحلول عام 2030، عدد سكان كل واحدة منها 10 ملايين نسمة 

 38 قدره  سكان  بعدد  العالم  في  مدينة  أكبر  طوكيو  وتعد  الأقل.  على 

مليون نسمة. وعلى الرغم من أنه من المتوقع أن ينخفض عدد سكانها 

انخفاضا طفيفا، فستظل طوكيو أكبر مدينة في العالم في عام 2030 

قدره  بعدد سكان  نيودلهي  تليها  مليون نسمة،  قدره 37  بعدد سكان 

36 مليون نسمة.

الإنمائية  التحديات  أكبر  ستكون  العالم،  في  التحضر  استمرار  ومع 

الدخل،  متوسطة  البلدان  من  الأدنى  الفئة  في  وخاصة  المدن،  في  مركزة 

حيث تكون وتيرة التحضر هي الأسرع. ويؤكد التقرير على أن المدن ستكون 

بحاجة إلى إدرار دخول أفضل، واستحداث فرص عمل، وضمان المساواة 

والصرف  للمياه  التحتية  البنية  وتوسيع  الخدمات،  على  الحصول  في 

الصحي والنقل والإسكان والطاقة والمعلومات والاتصالات.

الانتقال إلى أعلى
سيعيش ثلثا سكان العالم في مناطق حضرية بحلول عام 2050

تأمل معي

PT, 10/3/2014

(عدد السكان، بالمليارات)

٢٠٥٠            ٢٠٤٠            ٢٠٣٠            ٢٠٢٠                ٢٠١٠              ٢٠٠٠            ١٩٩٠              ١٩٨٠             ١٩٧٠              ١٩٦٠               ١٩٥٠

الحضرية

صفر

١

٢

٣

٤

٥

٦

٧

الريفية

1950٢٠١٤٢٠٥٠

معظم سكان العالم يعيشون في مدن

عدد السكان في المناطق الحضرية

0.7
مليار

3.9
مليار

6.3
مليار

يعيش
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PT, 10/15/2014

30%

54%

66%

PT, 10/15/2014

30%

54%

66%

PT, 10/15/2014

30%

54%

66%

PT, corrected 10/9/2014

(عدد السكان في المناطق الحضرية، بالمليارات)

     أوقيانوسيا       أمريكا الشمالية  أمريكا اللاتينية          أوروبا                آسيا               إفريقيا
                                                                والكاريبي

صفر

١

٢

٣

٤

١٩٩٠

٢٠١٤

٢٠٥٠

مــن إعــداد ناتــالي راميريز-جومينــا، كبيــرة المحرريــن في مجلــة التمويــل والتنميــة. 

وتســتند النصــوص والرســوم البانيــة إلى تقريــر توقعــات التوســع الحضــري في العــالم: 

عــن الأمم المتحــدة في  الصــادر  البــارزة،  لعــام 2014، الملامــح  النســخة المنقحــة 

esa.un.org/unpd/wup/ التــالي:  العنــوان  علــى  متــاح  والتقريــر   .2014 يوليــو 

Highlights/WUP2014-Highlights.pdf.

)عدد السكان، بالملايين(

عدد السكان في المناطق الحضرية

أكبر مدن العالم في عام 2014

%30

%54

%66

١٩٥٠

2014

20٥0

2030

41

1990

10

2014

28

يختلف عدد المقيمين في المناطق الحضرية اختلافا كبيرا حسب المنطقة

)النسبة من الإجمالي(

عدد المدن العملاقة

2007
السنة التي تجاوز فيها 

عدد سكان المناطق 

الحضرية عدد سكان 

المناطق الريفية في 

العالم

طوكيو

38 
نيودلهي

25 

شنغهاي

23 

مكسيكو 
سيتي

21

ساو باولو

21
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العلاقات 

الاقتصادية 

والمالية بين 

الصين وأمريكا 

اللاتينية تمثل 

أهمية متزايدة 

بالنسبة 

للمنطقة.  

شي  الصيني  الرئيس 

إلى  زيارته  خلال  جينبينغ 

شهر  في  اللاتينية  أمريكا 

اللاتينية  وأمريكا  بلده  بين  العلاقة   2014 يوليو 

أن  يبدو  ولكن  مشترك«.  مصير  يجمعه  »بمجتمع 

الصين هي التي تشكل هذا المصير.

ومع انفتاح اقتصاد الصين عقب انضمامها إلى 

البلد  اضطلع   ،2001 في  العالمية  التجارة  منظمة 

سريعا بدور رئيسي في التجارة والاستثمار الأجنبي 

 ،2012 عام  وفي  العالمي.  الاقتصاد  في  المباشر 

كما  العالم،  في  تجارية  دولة  أكبر  الصين  أصبحت 

أكبر متلق للاستثمار  أصبحت في عام 2013 ثاني 

أكبر  وثالث  المتحدة  الولايات  بعد  المباشر  الأجنبي 

مصدر للاستثمار في الخارج بعد الولايات المتحدة 

واليابان.

الروابط  بزيادة  قامت  قد  الصين  وكانت 

كجزء  اللاتينية  بأمريكا  والمالية  الاقتصادية 

ونشاط  العالمية  التجارة  في  الكبير  توسعها  من 

المبادرات  وهذه  القرن.  بداية  منذ  الاستثمار 

فحسب،  اللاتينية  أمريكا  على  تقتصر  لم  الصينية 

الجغرافي«  »التوسع  استراتيجية  من  جزء  ولكنها 

إقامة  إلى  الصين  خلالها  من  تهدف  التي  الأعم 

روابط تجارية ومالية مع عدد من المناطق النامية 

في الجنوب — في إفريقيا ووسط وجنوب شرق آسيا 

وأمريكا اللاتينية. 

المتنامية  الجنوبين  علاقة  أهمية  ظهرت  وقد 

عام  في  شي  زيارة  خلال  والبرازيل  الصين  بين 

2014، حيث تم الاتفاق رسميا في مدينة فورتاليزا 

بموجبها  يقوم  جديدة  ترتيبات  على  بالبرازيل 

والهند  وروسيا  البرازيل   — بريكس  بلدان  تحالف 

إلى  قروض  بتقديم   — إفريقيا  وجنوب  والصين 

الاقتصادات النامية.

تعزيز العلاقات

اللاتينية  وأمريكا  الصين  بين  الثنائية  التجارة  شهدت 

مليار   12 من   — الألفينات  أوائل  منذ  ملحوظا  نموا 

دولار  مليار   289 إلى   2000 عام  في  أمريكي  دولار 

وبينما  البياني(.  الرسم  )راجع   2013 عام  في  أمريكي 

لصالح  التجاريين  الشريكين  بين  التوازن  عدم  زاد 

الصين خلال هذه الفترة، شابت علاقة التجارة الثنائية 

أهمية  أن  في  تمثلت  أخرى  اتساق  عدم  أوجه  بينهما 

الصين لأمريكا اللاتينية كشريك تجاري أكبر من أهمية 

الوقت  في  الصين  تمثل  إذ  للصين.  اللاتينية  أمريكا 

الحالي ثاني أكبر مصدر لواردات أمريكا اللاتينية )بعد 

الولايات المتحدة( وثالث أكبر مقصد لصادرات أمريكا 

اللاتينية )بعد الولايات المتحدة والاتحاد الأوروبي(.

تنين وسط زواحف الإغوانا

أنطوني إلسون

وصف
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)مواد  أولية  سلع  تقريبا  للصين  اللاتينية  أمريكا  صادرت  وجميع 

هذه  على  الصين  وطلب  الصويا(.  وفول  الحديد  وخام  ونحاس  هيدروكربونية 

السلع هي من أحد أسباب المكاسب الكبيرة في معدلات التبادل التجاري التي 

جنتها أمريكا اللاتينية في الأعوام الخمسة التي سبقت الأزمة المالية العالمية 

التي وقعت خلال الفترة 2008-2009. وأدت هذه المكاسب في معدلات التبادل 

التجاري وما صاحبها من نمو في حجم الصادرات إلى نمو هائل في إجمالي 

الناتج المحلي الحقيقي ومستويات الدخل في المنطقة خلال العقد الماضي.  

وتعكس واردات الصين من أمريكا اللاتينية طلب البلد الكبير على المواد 

القادمة  الواردات  تركز  نسبة  وترتفع  التنمية.  عملية  لدعم  اللازمة  الخام 

وبيرو  وشيلي  والبرازيل  الأرجنتين  من  أغلبها  يأتي  حيث  المنطقة،  من 

تجارة  في  البلدان  لهذه  الأساسي  الشريك  الصين  أصبحت  وقد  وفنزويلا. 

الوسيطة متنوعة  الصين من المواد الخام والسلع  التصدير. ولكن واردات 

وأمريكا  وآسيا  إفريقيا  في  موردين  من  بالشراء  تقوم  لأنها  نظرا  للغاية 

الشمالية، وذلك باستثناء النحاس، حيث تستورد الصين 55% من إمدادات 

النحاس اللازمة من منطقة أمريكا اللاتينية )منها 30% من شيلي(.

سلع  اللاتينية  أمريكا  إلى  الصين  صادرات  أغلب  كانت  المقابل  وفي 

مصنعة، وذلك اتساقا مع النمط التاريخي لعلاقات التجارة الصناعية بين 

بلدان الشمال والجنوب. غير أنه توجد استثناءات ملحوظة للعلاقة التجارية 

مثال  وأهم  الخام،  بالمواد  المصنعة  السلع  مبادلة  على  القائمة  التقليدية 

على ذلك شراء الصين مؤخرا طائرة نفاثة من شركة إمبراير البرازيلية.

ولكن بوجه أعم لم تستطع أمريكا اللاتينية تصدير السلع المصنعة إلى 

الصين بسبب الحواجز الإدارية الكثيرة التي تفرضها الصين وارتفاع تكلفة 

المتحدة  الأمم  لجنة  وأشارت  الغربي.  الكرة  بأسواق نصف  مقارنة  النقل 

في  مخاوف  إلى  الكاريبي  البحر  ومنطقة  اللاتينية  لأمريكا  الاقتصادية 

الأرجنتين والبرازيل بشأن احتمالات إغراق أسواقهما بصادرات صينية 

مصنعة بسيطة كالصلب والأقمشة والأجهزة المنزلية.

الإقراض والاستثمار

ازديادا  اللاتينية  وأمريكا  الصين  بين  أيضا  المالية  الروابط  وازدادت 

الإقراضي  الصين  نشاط  ولكن  الماضي،  العقد  منتصف  منذ  ملحوظا 

والاستثماري كان أقل كثيرا بالقيمة المطلقة من وارداتها من المنطقة. 

في  مقرها  يقع  التي  الأمريكية  البلدان  بين  الحوار  لمؤسسة  فوفقا 

بنك  من  المقدمة  الإقراض  التزامات  مجموع  بلغ  العاصمة،  واشنطن 

التنمية الصيني وبنك التصدير والاستيراد الصيني إلى أمريكا اللاتينية 

منذ عام 2005 حوالي 100 مليار دولار أمريكي.

وقد قارب حجم الإقراض المقدم من الصين في عام 2010 القروض 

المقدمة من البنك الدولي وبنك التنمية للبلدان الأمريكية وبنك الولايات 

الوقت.  ذلك  منذ  تراجع  ولكنه  مجتمعة،  والاستيراد  للتصدير  المتحدة 

وعلى عكس القروض المقدمة من هذه الوكالات، خصصت الصين جزءا 

كبيرا من قروضها للبلدان التي لا يمكنها الحصول بسهولة على التمويل 

وإكوادور  الأرجنتين  مثل  الأخرى،  الخاصة  أو  الرسمية  المصادر  من 

القروض  مجموع  في  نصيبها  يبلغ  التي  فنزويلا  وتتوقع  وفنزويلا. 

الصينية المقدمة للمنطقة النصف تقريبا أن تسدد الجزء الأكبر من تلك 

تفرض  ولم  النفطية.  الصادرات  خلال  من  عينية  صورة  في  القروض 

الصين سوى شروط محدودة، إن وجدت، على الإقراض المقدم للمنطقة، 

والذي تم توزيعه على مجموعة متنوعة من مشروعات البنية التحتية. 

اللاتينية،  أمريكا  في  الصيني  للرئيس  الأخيرة  الجولة  وخلال 

دولار  مليار   35 بقيمة  جديدة  قروض  بتقديم  الصين  قيام  عن  أعلن 

المهمة  والتنمية  التحتية  البنية  مشروعات  من  مزيد  لتمويل  أمريكي 

اللاتينية على حد سواء. وسيقوم  أمريكا  للصين والبلدان المتلقية في 

التمويلية منتدى مشترك جديد  القروض  بإدارة الجزء الأكبر من هذه 

الكاريبي  البحر  ومنطقة  اللاتينية  أمريكا  دول  الصين ومجموعة  بين 

أُعلن عنه أيضا خلال زيارة الرئيس الصيني. والغرض من هذا المنتدى 

القضايا بخلاف  من  أكبر  مجموعة  في  الشريكين  بين  التعاون  تعزيز 

العلاقات الاقتصادية والمالية.

بين  مناقشتها  تجري  التي  المهمة  التحتية  البنية  مشروعات  ومن 

أمريكا  لقارة  عابر  حديدية  سكك  خط  إنشاء  وبيرو  والبرازيل  الصين 

المنطقة.  في  النوع  هذا  من  الأول  المشروع  هذا  وسيكون  الجنوبية. 

الخاص  القطاع  من  صيني  مستثمر  بين  أيضا  مناقشات  وجرت 

وحكومة نيكاراغوا بشأن حفر قناة في نيكاراغوا للربط بين المحيطات.

نمط  الصين  من  الوافدة  المباشرة  الأجنبية  الاستثمارات  وتعكس 

الطبيعية  التوسع في استغلال الموارد  وارداتها، وتوجه في معظمها إلى 

في أمريكا اللاتينية )استخراج النحاس وخام الحديد والتنقيب عن المواد 

الهيدروكربونية وإنتاج فول الصويا(. وكانت الأرجنتين والبرازيل وبيرو 

أكبر البلدان المتلقية للاستثمارات الأجنبية المباشرة الوافدة من الصين 

والتي بلغت حوالي 32 مليار دولار أمريكي خلال الفترة 2012-2010. 

الشركات الصينية بإقامة مشروعات كبيرة بقيمة  أن تقوم  ومن المقرر 

20 مليار دولار أمريكي بهدف تنمية موارد النحاس في بيرو. ويتجاوز 

والتي  مجتمعة  وكندا  المتحدة  الولايات  شركات  استثمارات  حجم  ذلك 

كانت تهيمن حتى الآن على الاستثمارات في قطاع النحاس في بيرو. 

للتجارة  المتحدة  الأمم  مؤتمر  عن  الصادرة  للإحصاءات  ووفقا 

والتنمية، تضخ الصين جزءا كبيرا من استثماراتها الأجنبية المباشرة 

البريطانية وجزر كايمان.  إلى أمريكا اللاتينية من خلال جزر فرجن 

بوضوح.  تحديده  يمكن  لا  التدفقات  لهذه  النهائي  المقصد  ولكن 

المالية  المراكز  هذه  خلال  من  ضخها  يتم  التي  التدفقات  وباستثناء 

Elson, corrected 10/14/2014

التنين الهادر

سجلت الصين زيادة ملحوظة في حجم التجارة الثنائية مع أمريكا 

اللاتينية منذ بداية القرن، وتجاوزت مبيعاتها للمنطقة حجم مشترياتها.

(التجارة بين أمريكا اللاتينية والصين، بمليارات الدولارات الأمريكية)

المصدر: بنك التنمية للبلدان الأمريكية.
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الواردات

الصادرات

الاستثمارات الأجنبية المباشرة من 

الصين موجهة في معظمها إلى تمويل 

التوسع في استغلال الموارد الطبيعية 

في أمريكا اللاتينية.
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الخارجية، تبلغ الاستثمارات الأجنبية المباشرة من الصين حوالي %5 

إلى 6% فقط من مجموع الاستثمارات الوافدة إلى أمريكا اللاتينية في 

السنوات الأخيرة، ولكن من المتوقع أن ترتفع هذه النسبة.  

بعض السلبيات وسط الإيجابيات

وقد حققت العلاقات الاقتصادية والمالية بين أمريكا اللاتينية والصين 

في  زيادة  صورة  في  الأخيرة  السنوات  خلال  للمنطقة  كبيرة  مكاسب 

هناك  تكون  قد  ولكن  داخلة.  أجنبية  رأسمالية  وتدفقات  الصادرات 

تداعيات سلبية على المدى الأطول.

التصديري  النشاط  توجيه  إعادة  بظاهرة  المشكلات  إحدى  وترتبط 

للمنطقة نحو السلع الأساسية. فقد تراجعت نسبة المواد الخام في صادرات 

القرن الماضي إلى  أمريكا اللاتينية من حوالي 52% في أوائل ثمانينات 

27% في أواخر التسعينات، ولكنها ارتفعت مجددا إلى ما يزيد على %50 

اللاتينية  أمريكا  وواجهت  مباشرة.  العالمية  المالية  الأزمة  اندلاع  قبل 

مشكلات بسبب اعتمادها على مدى التاريخ على تصدير الموارد الطبيعية، 

التجاري وتراجعت قدرة  التبادل  حيث تعرضت لمخاطر تقلبات معدلات 

قطاع الصناعة التحويلية على المنافسة بسبب تقلبات أسعار الصرف.

وزادت من حدة هذه الظاهرة زيادة واردات أمريكا اللاتينية مؤخرا من 

السلع المصنعة الصينية، والتي تدخل أغلبها في منافسة مباشرة مع نشاط 

الصناعة التحويلية في المنطقة الموجه نحو الأسواق المحلية والإقليمية. 

وقد يؤدي ذلك بدوره إلى تراجع الطلب على منتجات القطاعات الأخرى 

الصناعية وغير الصناعية القائمة على توريد هذه السلع المصنعة. وتزيد 

لطبيعة  ونظرا  آنفا من حدة هذه المخاوف.  إليها  المشار  الإغراق  قضايا 

في  مساهمتها  من  المحقق  النفع  فإن  المنطقة،  إلى  الصينية  الصادرات 

التقدم التكنولوجي للعملية الإنتاجية في المنطقة محدود أو منعدم. 

اللاتينية  لأمريكا  الاقتصادية  اللجنة  أعدتها  التي  للبيانات  ووفقا 

الصناعة  حجم  تراجع  المتحدة،  للأمم  التابعة  الكاريبي  البحر  ومنطقة 

عام  للمنطقة من 25% في  الناتج المحلي  إجمالي  من  كنسبة  التحويلية 

1980 إلى 21% في عام 2000 وإلى 15% في عام 2010. وخلال الفترة 

نفسها، ارتفع حجم الصناعة التحويلية في بلدان رابطة أمم جنوب شرق 

آسيا والصين إلى حوالي 40% من إجمالي الناتج المحلي. ووفقا لدراسة 

حديثة، فإن الصادرات الصينية من السلع المصنعة منخفضة التكلفة إلى 

أمريكا اللاتينية والأسواق الأخرى أدت إلى تراجع قدرة أمريكا اللاتينية 

على المنافسة في تلك الأسواق، مما فرض عقبات كبيرة على توسع القاعدة 

.)Gallagher and Porzecanski,2010 الصناعية للمنطقة )راجع دراسة

تأثرت  الصينية،  السلع المصنعة  المنافسة من صادرات  وإلى جانب 

أمريكا اللاتينية سلبا بسبب التراجع الأخير في معدلات التبادل التجاري 

يعود  ما  وهو  الأولية،  سلعها  على  العالمي  الطلب  وانخفاض  الخارجي 

في جزء منه إلى إعادة التوازن الاقتصادي في الصين من خلال خفض 

»التحول  بعنوان  مقالة  )راجع  المحلي  الاستهلاك  وزيادة  الاستثمارات 

الصيني« في عدد يونيو 2014 من مجلة التمويل والتنمية(. وفي ظل هذه 

التطورات، تواجه المنطقة مجددا احتمالية حدوث تراجع حاد في معدلات 

الاقتصاد  آفاق  تقرير  الأخير من  العدد  الواردة في  للتنبؤات  النمو وفقا 

العالمي الصادر عن صندوق النقد الدولي.

ونتيجة هذه الأوضاع المعاكسة، تواجه مسيرة التنمية طويلة الأجل 

في المنطقة بعض من نفس التحديات التي أعاقت استمرارية النمو خلال 

التي سبقت الشراكة مع الصين. ويتمثل أحد هذه المعوقات في  المرحلة 

توفير مزيد من الدعم بخلاف ما تقدمه الصين من أجل توسيع وتحديث 

السنوات  الطاقة. وخلال  النقل والشحن وتوليد  التحتية لقطاعات  البنية 

التحتية،  البنية  الأخيرة، نفذت أمريكا اللاتينية استثمارات محدودة في 

المحلي  الناتج  إجمالي  من   %2 حوالي  العامة  الاستثمارات  بلغت  حيث 

السنوي  المعدل  نصف  من  أقل  نسبة  وهي  الماضي،  العقد  خلال  سنويا 

للاستثمارات في الاقتصادات مرتفعة النمو في شرق آسيا.    

من  أصبح  والذي  التحتية  البنية  تطوير  مجالات  أهم  أحد  ويتمثل 

عوامل تنافسية قطاع التصدير المهمة في جودة خدمات تسهيل التبادل 

التجاري التي يوفرها كل بلد — التخليص الجمركي وإجراءات النقل، 

الشركات  تسجيل  وإجراءات  التجاري،  والتمويل  الاتصالات،  ونظم 

الجديدة. ومع تزايد أهمية سلاسل القيمة العالمية في التجارة الدولية، 

أصبحت هذه الخدمات لا غنى عنها. ولا تشارك أمريكا الجنوبية سوى 

أقل  مشاركة  وهي   — العالمية  القيمة  سلاسل  في  محدودة  مشاركة 

المثال. فقد سميت منطقة شرق  آسيا، على سبيل  كثيرا مقارنة بشرق 

الكثيفة  الصناعية  علاقاتها  شبكة  بفضل  آسيا«  »مصنع  باسم  آسيا 

عبر الحدود التي تدعم ديناميكية التصدير، والتي تضطلع الصين بدور 

رئيسي فيها.

ويتمثل ثاني المجالات المهمة للتنمية المستقبلية لأمريكا اللاتينية 

في الابتكار التكنولوجي، وهو مجال ضروري لتحديث قاعدة الصناعة 

التحويلية وزيادة إنتاجية العمالة. فتنويع الصادرات القائم على زيادة 

الأساسية  العوامل  من  المصنعة  للسلع  التكنولوجي  التطور  مستوى 

الدولية  المسوح  وتشير  الاقتصادي.  النمو  معدلات  ارتفاع  تعزيز  في 

الخاصة  الشركات  أن  إلى  العالمي  الاقتصادي  المنتدى  عن  الصادرة 

— مقارنة بشرق  اللاتينية تعاني عموما من أوجه قصور  أمريكا  في 

آسيا — في القدرات التكنولوجية التي تدعم مزاولة الأعمال، وهو ما 

يتضح من حجم الإنفاق على البحوث والتنمية، والقدرات الابتكارية، 

وعدد براءات الاختراع.

حكومات  على  ينبغي  المذكورة،  التحسين  مجالات  جانب  وإلى 

الصين  بين  المشترك  الجديد  المنتدى  من  الاستفادة  اللاتينية  أمريكا 

إيجاد  في  الكاريبي  البحر  ومنطقة  اللاتينية  أمريكا  دول  وجماعة 

وسائل لتنويع تجارة صادرات المنطقة وزيادة الاستثمارات الأجنبية 

المباشرة من الصين. ومن المفترض أن تتيح إعادة التوزان الاقتصادي 

في الصين على نحو ما أشرنا آنفا فرصا للنمو في صادرات المنطقة 

من السلع المصنعة في ظل الارتفاع المتوقع في قيمة اليوان وارتفاع 

الوقت،  وبمرور  المحلي.  المستوى  على  والاستهلاك  الأجور  مستويات 

يفترض أن تساعد هذه الجهود أمريكا اللاتينية على الاستفادة بدرجة 

أكبر من علاقاتها الاقتصادية والمالية مع الصين التي أصبحت أحد 

أهم شركائها في الاقتصاد العالمي.

دليل   2014 عام  في  اللاتينية  لأمريكا  الصيني  الرئيس  وزيارة 

ملموس على أن هذه التطورات لها أهمية استراتيجية للصين أيضا. ■

ومؤلف  هوبكنز،  وجونز  ديوك  جامعتي  في  مدرس  إلسون  أنطوني 

 Globalization and Development: Why East Asia كتاب بعنوان

.Surged Ahead and Latin America Fell Behind

المراجع

Gallagher, Kevin, and Roberto Porzecanski, 2010, Dragon in the 
Room: China and the Future of Latin American Industrialization (Palo 
Alto, California: Stanford University Press).

يفترض أن تتيح إعادة توازن الاقتصاد 

الصيني فرصا للنمو في صادرات 

المنطقة من السلع المصنعة.  



هاتف  جهاز  المزارع 

لمعرفة  صغير  محمول 

أسعار المحاصيل ومن 

أعلى سعر،  الذي سيدفع  العثور على المشتري  ثم 

وهذا من أكثر الأمثلة شيوعا على دور التكنولوجيا 

في تعزيز التطور الاجتماعي والاقتصادي.

ولكن هذا المثال يصبح أكثر تشويقا في ظل تكنولوجيا 

ذكي  محمول  هاتف  جهاز  فباستخدام  الحالي.  العصر 

وتطبيقات بسيطة، يمكن للمشترين معرفة عدد المزارعين 

متابعة  المزارعون  يستطيع  كما  يوميا،  يقابلونهم  الذين 

إيراداتهم خلال العام. ويمكن للمزارعين استخدام تطبيق 

تسجل عليه معلومات تم جمعها خلال عام لمعرفة أفضل 

الطلب  بين  تربط  فالتطبيقات  سلعهم.  لبيع  ومكان  يوم 

السوقي والطقس بحيث يمكن للمزارعين معرفة أفضل يوم 

للزراعة وجني المحاصيل. وتساعد هذه الأدوات التحليلية 

وأحوال  الأمطار  هطول  معدل  فهم  على  أيضا  المزارعين 

واحدة،  زر  وبضغطة  المحاصيل.  على  ذلك  وتأثير  التربة 

انتشار  إلى  أيضا  المزارعين  تنبه  أن  الأدوات  لهذه  يمكن 

الأمراض التي تصيب المحاصيل وطرق الوقاية منها. ومن 

الكبيرة، يمكن لصغار المزارعين  البيانات  خلال استخدم 

اتخاذ قرارات أفضل تؤدي إلى زيادة الكفاءة والربحية. 

عملية  بأنها  الكبيرة  البيانات  تعرف  ما  وغالبا 

جمع وتحليل واستخدام كميات هائلة من البيانات. 

بالفعل.  بذلك  تقوم  حاليا  الموجودة  الأدوات  ولكن 

على  قدرتها  هو  الكبيرة  البيانات  يميز  ما  أن  غير 

اكتشاف العلاقات التي لم تكتشف سابقا من خلال 

الآن  ويمكننا  أحيانا.  ذات صلة  غير  كبيرة  مصادر 

جديدة.  إجابات  على  والحصول  جديدة  أسئلة  طرح 

مشتركة  تحتية  بنية  خلال  من  بذلك  القيام  ويمكن 

)كالحوسبة السحابية( حتى يكون استخدامها متاحا 

السلوك  عن  المزيد  نتعلم  أن  الآن  ويمكننا  للجميع. 

يرتبط  حيث  مضى،  وقت  أي  من  أكثر  الإنساني 

السلوك ارتباطا وثيقا بحل المشكلات.  

الكبيرة جانب مظلم كما هو الحال مع  وللبيانات 

جميع التكنولوجيات. فجمع كميات كبيرة من البيانات 

من شأنه تحسين حياة الناس، ولكنه قد يُستخدم أيضا 

المؤسسات  وأغلب  والاستغلال.  والتحايل  السيطرة  في 

تستخدم المعلومات بنية حسنة، ولكن العكس صحيح 

بتأثير  متزايد  اهتمام  ويوجد  منها.  البعض  حالة  في 

في  عديدة  حكومات  وتدرك  الناس،  على  البيانات 

الوقت الحالي ضرورة تنظيم استخدام البيانات. 

ويتطلب تحقيق هدف تنمية الاقتصادات باستخدام 

التكنولوجيا  استخدام  في  ثورة  الكبيرة  البيانات 

البيانات  من  فالاستفادة  سواء.  حد  على  وتطبيقها 

خلال  من  إلا  تتأتى  لن  التنمية  تعزيز  في  الكبيرة 

حدوث تغيير كبير في المجالين. وتضطلع بدور كبير 

في هذا الصدد الحكومات، والمنظمات غير الحكومية، 

والجهات المانحة والمؤسسات التي تدعمها.   

يمكن استخدام 

أدوات تحليل 

البيانات من أجل 

تعزيز النمو في 

العالم النامي.

الجانب الطيب

كريستوفر سورداك وسارة أغاروول

في البيانات الكبيرة
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مزارع في أحد حقول البطاطا 

يستخدم الهاتف الذكي، 

منشيغونج، بنغلاديش

يستخدم
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وسرعان ما أصبحت البيانات الكبيرة تستخدم في طرح أسئلة جديدة 

وأفضل. ففي كل مرة تستخدم هاتفك أو تنشر تعليقا لك في أحد مواقع 

بحر  في  تحتشد  بيانات  بإنتاج  بذلك  تقوم  فإنك  الاجتماعي،  التواصل 

أكبر من البيانات الرقمية. ويمكن للمحللين الاستفادة من هذه البيانات، 

وبدلا من الاكتفاء بالسؤال »ماذا حدث«، يمكنهم الآن طرح السؤال الأقوى 

الناس ما يفعلونه؟ ولماذا أفضت مدخلات معينة إلى  لماذا. لماذا يفعل 

نتائج معينة؟ وتكشف الإجابة على هذه الأسئلة عن أمور كثيرة.

فعلى سبيل المثال، وفي محاولة لفهم أسباب زيادة عدد الأفراد الذين 

يعانون من مشكلات صحية مؤدية للوفاة في منطقة ما مقارنة بالمناطق 

الأخرى، قد يلاحظ محلل البيانات أن قلة من سكان تلك المنطقة يقومون 

من  البيانات  وبتحليل  العام.  من  معينة  أوقات  في  الطبيب  بمراجعة 

الطبيب  ارتباط بين زيارة  يُكتشف وجود  خلال مقارنتها ببيانات أخرى، 

ينخفض  فعندما  العام.  من  الوقت  ذلك  خلال  المياه  منسوب  وانخفاض 

منسوب المياه، يمكن للأعداء في إحدى المناطق الحدودية العبور إلى المنطقة 

التي يوجد به المستشفى المحلي. لذلك يتجنب الناس الذهاب إلى المستشفى 

ويمكن حل هذه  ما.  بمرض  كانوا مصابين  ولو  على حياتهم حتى  خوفا 

المشكلة بنقل المستشفى إلى مكان آخر، وهو حل جديد لمشكلة قديمة.

حلول عملية

بالتعاون  صُمم  الذي   Earth Insights إنسايتس«  »ايرث  برنامج  ساعد 

 Conservation International البيئة  على  للحفاظ  الدولية  المنظمة  بين 

البيانات  وشركة هيوليت باكارد على تطوير عملية جمع وتحليل وتبادل 

عدة  العلماء  وقضى  والمناخ.  الكربون  ومخزون  والسلالات  النباتات  عن 

أسابيع في تسجيل بيانات مختلفة وعدد ضخم من صور لا يجمعها أي رابط 

واضح لحيوانات برية في 17 غابة استوائية في 15 بلدا. وباستخدام برامج 

البيانات الكبيرة في دمج مجموعات مختلفة من البيانات وإجراء حسابات 

الدقائق  بعدد  الاتجاهات  قياس  الآن  للعلماء  يمكن  محاكاة،  وعمليات 

تأثير  المناخية وكيفية  والتغيرات  الغابات  بقعة  وتعميق فهمهم لانحسار 

للحفاظ على  الدولية  للمنظمة  السلالات. ومن ثم يمكن  انقراض  ذلك على 

البيئة اقتراح حلول في الوقت المناسب وتحديد أكثر هذه الحلول فعالية.

خاصة  شركة  وهي   ،Kreditech كريديتك  شركة  الأخرى  الأمثلة  ومن 

للمقترضين  الائتماني  السجل  تقييم  في  الكبيرة  البيانات  نظم  تستخدم 

المحتملين من خلال المعلومات العامة المتاحة، بما في ذلك مواقع التواصل 

الاجتماعي. وهو أمر في غاية الأهمية نظرا لأن قلة من الأشخاص في البلدان 

النامية لديها تاريخ ائتماني تقليدي، مما يحد من قدرتهم على الحصول على 

أي قروض على الإطلاق أو من قدرتهم على الحصول على قروض بأسعار 

كريديتك  شركة  تستخدمها  التي  البديلة  الوسائل  ولكن  معقولة.  فائدة 

يعتبرون في  كانوا  أشخاص  إلى  بدون ضمان  ائتمان  منح  على  قد تشجع 

كان  إذا  المثال،  سبيل  فعلى  قروض.  على  للحصول  مؤهلين  غير  السابق 

على قرض،  على قرض صديق نجح في الحصول  للحصول  بطلب  للمتقدم 

وقد  للمتقدم.  الائتمانية  الجدارة  تحديد  في  إيجابيا  عاملا  يعتبر  ذلك  فإن 

حققت الشركة حتى الآن معدل سداد بلغ في بعض الأسواق 93%، مما يشير 

إلى أن المعايير التي وضعتها الشركة ليست منطقية فحسب، بل ربما أفضل 

الاستعلام  مكاتب  إطار  خارج  العمل  يمكن  وبهذا  التقليدية.  المقاييس  من 

الائتماني التقليدية، مما يعني أن ملايين الأشخاص ممن ليست لهم درجة 

جدارة ائتمانية محددة قد يصبحون مؤهلين قريبا للحصول على ائتمان.

وتوجد أمثلة إضافية على تأثير البيانات الكبيرة على التنمية. ومن 

 Orange أورانج  الجنسيات  الفرنسية للاتصالات متعددة  الشركة  ذلك 

للربح،  الهادفة  غير  السويدية   Flowminder فلومايندر  ومؤسسة 

المحمولة  للهواتف  والنصية  الصوتية  البيانات  تستخدمان  وكلتاهما 

التي ستكون فيها  بهدف رصد حركة السكان ومن ثم تحديد الأماكن 

مراكز علاج الإيبولا أكثر فعالية على الإطلاق في مواجهة المرض. 

آليات تحليل المشكلات  الكبيرة يمكن تطوير  البيانات  وباستخدام 

يمكنها  التي  اللامعة  العقول  توافر  بشرط  ولكن  الحالية،  التنموية 

المشكلات  علاج  إلى  الهادفة  الجهود  وإدارة  الأمور  هذه  مع  التعامل 

السياقية،  المعلومات  أهمية  تتضح  وهنا  والاقتصادية.  الاجتماعية 

يمكن  وحقائق  للاهتمام  مثيرة  حقائق  اكتشاف  بين  فرق  فهناك 

التصدي لها محليا. لذلك فإن استقدام علماء البيانات من الخارج ليس 

المحلية  والثقافة  بالمشكلات  الملمين  المحليين  المواطنين  لأن  كافيا 

المانحة  الجهات  على  بالتالي  ويتعين  البيانات.  تحليل  على  أقدر 

الدولية والحكومات الاطلاع بدور رئيسي في دعم توفير التعليم اللازم 

لمحللي البيانات المحليين. كذلك يجب على صناع السياسات أن يكونوا 

حلول  من  الكبيرة  البيانات  تتيحه  ما  لتجربة  استعداد  على  بدورهم 

جديدة مبتكرة وجريئة على مستوى السياسات.           

جرعة تكنولوجية منشطة

الفجوات  سد  الكبيرة  للبيانات  يمكن  كان  إذا  عما  الكثيرون  يتساءل 

التي تكون فيها المعلومات المتاحة من مصادر  المعلوماتية في الحالات 

البيانات الحكومية التقليدية غير كاملة أو غير دقيقة. ويمكننا بالفعل تعلم 

الكثير من البيانات المتاحة في البلدان النامية عن طريق الهواتف وعدادات 

على  الاقتصادي،  النشاط  أو  السفر  )أنماط  الصناعية  والأقمار  الكهرباء 

سبيل المثال(. ولكن يمكن تحقيق مزيد من الفوائد مع تطور البنية التحتية. 

ويمكن الحصول على مزيد من البيانات من خلال الإصدار الأحدث من 

الهاتف المحمول الذي يمتلكه معظم الناس في الأسواق الصاعدة بالفعل. 

فكلما ازداد عدد الناس الذين يستبدلون الهواتف الذكية بهواتفهم المحمولة 

التقليدية، زادت مجموعة البيانات المهمة المتاحة. ذلك لأن الهواتف الذكية 

تشجع السلوك التفاعلي من خلال التطبيقات، وبالتالي تمثل مصدرا أكثر 

ثراء يمكن للمحللين الاستفادة منه. وتشجيع الاعتماد على الهواتف الذكية 

في حل مشكلات قطاعات معينة )كالصحة والزراعة( وأماكن معينة )مثل 

بعض حجم المدن( قد يؤدي إلى زيادة كمية ونوعية في المعلومات المتاحة.  

وكانت الجهات المانحة والحكومات تتردد في الاستثمار في الهواتف 

الذكية لمن لا يستطيع تحمل تكلفتها لأنها قد تبدو من الكماليات، مثلها 

التي تعود على المجتمع من تلك  التلفزيون. ولكن نظرا للقيمة  مثل جهاز 

أو  الذكية  الهواتف  تكلفة  النظر في دعم  ينبغي على الحكومات  البيانات، 

ويمكن  المستخدمين.  بيانات  جمع  بهدف  بها  المرتبطة  البيانات  خطط 

استرداد هذه التكاليف من خلال بيع هذه البيانات لمن يرغب في الحصول 

عليها لأغراض تجارية، على أن تراعى في ذلك الجوانب الأخلاقية ودون 

فإن  وهكذا  البيانات.  تلك  تخصهم  الذين  المستخدمين  هوية  عن  الكشف 

الجزء  ولكنها  البيانات،  جمع  عالم  في  كماليات  ليست  الذكية  الهواتف 

النهائي في البنية التحتية العامة التي تربط هذه البنية بالمستخدم.

وبمجرد أن تصبح الهواتف الذكية في يد عدد أكبر من الناس، سيكون 

هناك حاجة لمزيد من التطبيقات التي تعكس السياق المحلي. فالتطبيقات 

منازلهم  بالقرب من  النظيفة  المياه  أماكن  الناس في تحديد  تساعد  التي 

والتي تحذر من تفشي الكوليرا أو الإيبولا، أو التطبيقات التي تساعد الناس 

في دعم المدرسة المحلية ستفرز جميعها مزيدا من المعلومات التي ستسهم 

في  حتى  نفكر  لم  أسئلة  عن  وتجيب  ـ  البيانات  تحليل  آليات  تحسين  في 

بها  القيام  يمكن  التي  الأمور  جميع  معرفة  بالطبع  يمكننا  ولن  طرحها. 

باستخدام هذه التطبيقات لحين استخدامها بالفعل.  

ومن الضروري توافر تطبيقات يقوم بتصميمها وإدارتها متخصصون 

فالمصممون  المجاورة.  البلدان  باحتياجات  مباشرة  معرفة  على  محليون 

يمكننا الآن أن نطرح أسئلة جديدة 

ونحصل على إجابات جديدة.
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المحليون لهم دور كبير في هذه الجهود، وينبغي تشجيع مبادراتهم في هذا 

أكبر  سوق  خلق  إلى  الذكية  الهواتف  استخدام  زيادة  تؤدي  وسوف  المجال. 

المانحة والمنظمات غير  للحكومات والجهات  التطبيقات، ويمكن  لمصممي 

الحكومية توفير التدريب ومكان العمل وغير ذلك من أشكال الدعم. وينبغي 

النظر إلى عمل مصممي البرامج الإلكترونية كامتداد لعمل المكتب الإحصائي 

الرسمي؛ فدورهما في جمع المعلومات على نفس القدر من الأهمية. 

في  الكبيرة  البيانات  استخدام  احتمالية  من  بالقلق  البعض  ويشعر 

الاقتصادات الصاعدة والنامية لدعم الحكومات المستبدة التي قد تستخدم 

هذه المعلومات للاستمرار في السلطة. وأقل ما يمكن قوله أن سوء استخدام 

ولكن  للخصوصية.  انتهاكات  إلى  يؤدي  قد  جمعها  يجري  التي  البيانات 

الحكم على أي تكنولوجيا بأنها جيدة أو سيئة يعتمد على طريقة استخدامنا 

لتلك التكنولوجيا - وليس على التكنولوجيا نفسها.

ومن الضروري توافر سياسات لحماية الخصوصية وغيرها من الضمانات 

لبناء الثقة في عملية جمع البيانات وضمان استخدامها بالشكل الملائم. ويحتفظ 

المحمول  الهاتف  شركات  لدى  الحالي  الوقت  في  جمعها  تم  التي  بالبيانات 

والحكومات وشركات التطبيقات وشبكات التواصل الاجتماعي. ومن الضروري 

للغاية إتاحة هذه البيانات في صورة مجمعة دون الإشارة إلى مصدرها بغرض 

تحليلها، وينبغي أن يكون للحكومات دور في تشكيل سياسات تسمح بإتاحة 

هذه البيانات )بما في ذلك للشركات الخاصة( في حالات الضرورة.

زيادة فعالية ناموسيات البعوض

قد يرى البعض أن البيانات الكبيرة وما تتطلبه من استثمارات ليست بأهمية 

ناموسيات البعوض بالنسبة للبلدان النامية، على سبيل المثال. ولكن ماذا لو 

كان من الممكن الاستفادة من البيانات الكبيرة في تحديد التوقيت الملائم لتوزيع 

الناموسيات بدقة أكبر؟ وهو أمر ممكن بالفعل، حيث يخزن نظام معلومات دعم 

اتخاذ قرارات مكافحة البعوض بيانات صور الأقمار الصناعية ونماذج الطقس 

البعوض المحتملة  البعوض لتحديد موعد هجمات  البيولوجية حول  والحقائق 

حتى قبل أن يفقس البيض، مما يتيح في نهاية المطاف معلومات قيمة لمنتجي 

الناموسيات ومستخدميها عن أفضل أماكن استخدامها.

ويوضح هذا المثال كيف أن الاستخدام الأفضل للبيانات يمكن أن يعزز 

المحدودة.  للموارد  الأمثل  الاستخدام  خلال  من  الحالية  الإنمائية  الجهود 

أو تنبؤات أكثر دقة، بل تعني  الكبيرة لا تعني فقط وعيا أكبر  فالبيانات 

أيضا تحقيق أهداف كثيرة بموارد قليلة.

ويستلزم استخدام الأدوات التحليلية في تعزيز النمو في العالم النامي 

سليمة،  وتعليمية  تكنولوجية  نظم  في  الاستثمار  التالية:  الخطوات  اتخاذ 

وتنفيذ  التقليدية،  التفكيرر  طرق  وتغيير  المشروعات  أصحاب  ودعم 

تنفذ  أن  الأفضل  ومن  العامة.  والبيانات  الخصوصية  لحماية  سياسات 

جميع هذه الجهود بالتزامن مع بعضها البعض نظرا لأن أي قصور في أي 

من تلك المجالات سيعوق الجهود الأكبر المبذولة.

الاقتصادات  في  أساسي  دور  الكبيرة  للبيانات  يكون  أن  ويمكن 

الدور  هذا  تحقيق  سرعة  معرفة  ولكن  بالفعل،  لها  يكون  وسوف  النامية، 

من  فالاستفادة  الحالي.  الوقت  في  نفعله  ما  على  يعتمد  فعاليته  ومدى 

كامل الإمكانات التي تتيحها البيانات الكبيرة تستلزم منا توفير مصادر 

البيانات.  تلك  استخدام  كيفية  حول  جديدة  وأفكار  جديدة  معلومات 

النامية  الاقتصادات  من  مزيد  تنمية  في  المساهمة  حينها  وسيمكننا 

باستخدام هذه الأداة الجديدة القوية.  ■

 Data Crush: How the كتاب  مؤلف  هو  سورداك  كريستوفر 

 ،Information Tidal Wave Is Driving New Business Opportunities
الإلكترونية  المصادر  من  البيانات  استخلاص  أخرى في مجال  وأعمال 

وأدوات التحليل، وسارة أغاروول هي مدير منظمات التمويل الدولية في 

شركة هيوليت باكارد. 

Program in Economic  
Policy Management (PEPM)

pepm@columbia.edu | 212-854-6982; 212-854-5935 (fax) | www.sipa.columbia.edu/academics/degree_programs/pepm
To learn more about SIPA, please visit: www.sipa.columbia.edu

Confront global economic challenges  

with the world’s leading economists,  

policymakers, and expert practitioners, 

including Jagdish Bhagwati, Guillermo 

Calvo, Robert Mundell, Arvind Panagariya, 

and many others.

A 14-month mid-career Master of Public Administration 
focusing on:
•  rigorous graduate training in micro- and macroeconomics 
•  emphasis on the policy issues faced by developing  
 economies  
•  option to focus on Economic Policy Management or  
 International Energy Management
•  tailored seminar series on inflation targeting, international  
 finance, and financial crises
• three-month capstone internship at the World Bank, IMF,  
 or other public or private sector institution

The 2015–2016 program begins in July of 2015.
Applications are due by January 5, 2015.



من  وقت  في  ما  حكومة  تقم  لم  شيء  أي  في  التفكير  الصعب 

والمدافئ  والبول  اللعب  فأوراق  للضرائب.  بإخضاعه  الأوقات 

والعبيد والأقليات الدينية والنوافذ جميعها أشياء جذبت انتباه 

الدخل  الوقت الحالي، ننظر إلى ضرائب  الضريبة في وقت ما. وفي  محصل 

الأدوات  أنها  على  وغيرها  السجائر  وضرائب  المضافة  القيمة  وضرائب 

أنواع  جميع  لفهم  الأساسية  المبادئ  ولكن  للإيرادات.  المدرة  الأساسية 

المقالة،  هذه  في  المبادئ  تلك  ونتناول  تقريبا.  مماثلة  وتقييمها  الضرائب 

وهي واحدة من مقالتين عن الضريبة. وسوف يتضمن عدد مارس 2015 

الإشكاليات  بعض  على  المبادئ  هذه  تطبيق  والتنمية  التمويل  مجلة  من 

الحالية.

وتعرف منظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقتصادي الضريبة بأنها 

أنه مبلغ يتعين دفعه دون  يُدفع للحكومة بدون مقابل«. أي  إلزامي  »مبلغ 

)فقد  الأقل.  — ليس بشكل مباشر على  الحصول على أي شيء في المقابل 

تتحقق لك بعض الفوائد من الإنفاق العام الذي يساعد هذا المبلغ في تمويله، 

ولكن إن لم تستفد — من منظور جمع الضرائب — فسيكون ذلك أمر سيء 

للغاية(.      

غير أنه تجدر الإشارة إلى أن هناك كثيرا من أدوات السياسات التي لا 

ومن  تقريبا.  التأثير  نفس  لها  ولكن  القانونية  الناحية  من  ضرائب  تعتبر 

مدفوعات  عن  عبارة  فهي  الاجتماعية،  المساهمات  ذلك  على  الأمثلة  أهم 

مرتبطة بدخل الفرد من عمله أو نشاطه التجاري تمنحه الحق في الحصول 

على معاشات تقاعدية أو مزايا اجتماعية أخرى. وكون هذه المزايا شخصية 

يعني أنها ليست ضرائب على وجه التحديد. غير أن العلاقة بين المدفوعات 

والمساهمات غالبا ما تكون غير عادلة على الإطلاق من الناحية الاكتوارية، 

والمزايا المتوقعة بعيدة للغاية بحيث يكون تأثيرها مشابها للغاية لتأثير 

الضرائب المباشرة.

كفاءة النظام الضريبي

تنقل الضريبة الموارد من القطاع الخاص إلى القطاع العام، وبالتالي فهي 

أي  عن  النظر  بغض  الخاص  القطاع  على  حقيقية  خسارة  بالطبع  تفرض 

منافع يمكن تحقيقها من أي من المجالات التي تمولها الإيرادات الضريبية. 

ولكن سينتج عن جميع الضرائب تقريبا ضرر أكبر من ذلك نظرا لأنها تحدث 

اختلالا بين السعر الذي يدفعه المشتري للحصول على شيء ما والمبلغ الذي 

متبادلة من عملية  الطرفين لمنافع  يمنع تحقيق  قد  مما   — البائع  يتلقاه 

سبيل  على  العمل،  من  المتأتي  الدخل  على  ضريبة  ففرض  والشراء.  البيع 

ما  شخص  لتوظيف  العمل  صاحب  يتحملها  التي  التكلفة  أن  يعني  المثال، 

تتجاوز المبلغ الذي يحصل عليه الموظف. فقد يكون الموظف مستعدا لقبول 

100 دولار أمريكي )على الأقل( وصاحب العمل مستعدا لدفع هذا المبلغ )أو 

مبلغ أقل(، ولكن فرض ضرائب على الأجر سيحول دون إتمام هذه المعاملة 

جانب  إلى  الضرائب،  نتيجة  الرخاء  مستويات  في  التراجع  وهذا  التجارية. 

الخسارة الناجمة عن الانتقال المباشر للموارد الحقيقية من القطاع الخاص، 

يطلق عليه اسم الخسارة الصافية )أو العبء الضريبي الزائد( أو التشوهات 

الضريبية في لغة خبراء الاقتصاد. )في المثال المذكور آنفا، لم يتم توظيف 

العامل ولم تدفع أي ضرائب بالتالي، ولكن الخسارة الصافية لا تزال موجبة(.

قدر  الحد  إلى  التصميم  بكفاءة  تتسم  التي  الضريبية  النظم  وتهدف 

أولا،  التي يعتمد حجمها على عاملين رئيسيين.  الإمكان من هذه الخسائر 

تزداد الخسائر كلما ازدادت مرونة الوعاء الضريبي تجاه فرض الضريبة. 

على  مرن  غير  العمالة  على  الطلب  حجم  أن  المثال  سبيل  على  فلنفترض 

خدمات  مقابل  سعر  أي  لدفع  استعداد  على  العمل  صاحب  أن  أي  الإطلاق، 

العامل. لذلك فبتطبيق معدل ضريبة 20% في المثال المذكور آنفا، يحصل 

الموظف على 100 دولار أمريكي، في حين تكون التكلفة على صاحب العمل 

تشوهات.  أي  تنشأ  ولا  الموظف  تعيين  بالفعل  ويتم  أمريكيا.  دولارا   120

التي  المعاملة  عن  بديل  أي  السوق  في  واحد  لطرف  يتوافر  عندما  ولكن 

البديل سهلا. ويصح  التشوهات، وتزداد كلما كان  تخضع للضرائب، تظهر 

كانت  سواء  أخرى(  قليلة  افتراضات  الاعتبار  في  )آخذا  الافتراض  هذا 

الضريبة تؤثر على قرارات مثل توظيف عاملين أو قرارات التحايل أو التهرب 

الضريبي. وثانيا، الزيادة في معدل الضريبة تؤدي إلى زيادة أكبر في حجم 

الخسائر — أي أن زيادة التشوهات من خلال رفع معدل الضريبة تتسبب في 

ضرر أكبر عندما تكون التشوهات ضخمة بالفعل.

المبادئ الضريبية
تحقيق أقصى استفادة من شر ضروري

رود دو مواج ومايكل كين

عودة إلى الأسس

الحوافز الضريبية الهادفة إلى تشجيع 

أنشطة معينة على سبيل المثال غالبا 

ما تنشأ عنها فرصا للتهرب الضريبي. 
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معدل  زيادة  الضريبية:  السياسة  كفاءة  لضمان  وصفتان  يلي  وفيما 

الطلب،  أو  العرض  جانبي  على  مرونة  تبدي  لا  التي  البنود  على  الضريبة 

الضريبة  معدل  يظل  بحيث  الإمكان  قدر  كثيرة  بنود  على  الضريبة  وفرض 

ـ نظرا  منخفضا. ويتعين مراعاة بعض التحفظات في تطبيق هذين المبدأين 

لأن اتباع هذه القواعد العامة قد يؤدي في بعض الحالات إلى نتائج عكسية.

ففرض ضريبة على سلعة منعدمة المرونة على جانب الطلب مثلا سيكون 

له تأثير طفيف على حجم الطلب على تلك السلعة، ولكنه يؤدي إلى انخفاض 

النقود المتاحة للإنفاق على السلع الأخرى، مما قد يؤدي إلى تغيرات حادة في 

أسواق أخرى )ونتناول هذا الموضوع بمزيد من التفاصيل في عدد مارس(.

الضريبي  الوعاء  بتوسيع  تقضي  التي  القاعدة  تطبيق  في  أيضا  ويجب 

قدر الإمكان التقيد بأحد أقوى الضوابط في مجال المالية العامة، وهو عدم 

فرض أي ضرائب على المعاملات بين الشركات. والسبب في ذلك أن الضرائب 

تحدث اختلالا في العلاقة بين سعري الشراء والبيع للمدخلات الوسيطة، مما 

قد يدفع الشركات إلى اختيار مدخلات مختلفة عما كانت ستختاره في حالة 

إلى  المطاف  نهاية  في  ذلك  ويؤدي  للضرائب.  المعاملات  تلك  إخضاع  عدم 

توسيع  فإن  ولذلك  الممكن.  المستوى  عن  إنتاجها  بخفض  الشركات  قيام 

كبيرا  سلبيا  تأثير  يؤثر  قد  الوسيطة  المعاملات  بتضمينه  الضريبي  الوعاء 

على الكفاءة. فالوعاء الضريبي للضريبة على رقم المبيعات مثلا — والتي 

تفرض على جميع أنواع المعاملات بما في ذلك عمليات البيع بين الشركات 

النهائي  الاستهلاك  على  تفرض  قد  ضريبة  بأي  مقارنة  كثيرا  أكبر   —
)كضريبة القيمة المضافة( ويمكن من خلالها جمع نفس القدر من الإيرادات 

بكثير  أكثر  تشوهات  إلى  أيضا  ستؤدي  ولكنها  كثيرا.  أقل  ضريبة  بمعدل 

مقارنة بالضرائب الأخرى.

وتوجد مجموعة أخرى من التحفظات مرتبطة بالمؤثرات الخارجية — أي 

تأثير القرارات )الجيد أو السيء( على أطراف لا علاقة لها بتلك القرارات. ومن 

المناخية على سبيل  البيئية كالتغيرات  الصدد الأضرار  الأمثلة في هذا  أهم 

والغرض  تصحيحية.  ضريبة  إلى  الحالة  هذه  في  الحاجة  تدعو  فقد  المثال. 

من الضرائب التصحيحية، والتي يطلق عليها أيضا اسم ضريبة بيجو )وهو 

نحو  السلوك  تعديل  الضريبة(،  هذه  اقترح  الذي  بيجو  أرثر  الاقتصاد  عالم 

اتجاه معين، بما في ذلك عمليات الشركات في حالات الضرورة ـ مع مراعاة 

الاستخدام السليم لما يتم جمعه من إيرادات بالطبع. )راجع مقالة »ما معنى 

المؤثرات الخارجية« في عدد ديسمبر 2010 من مجلة التمويل والتنمية(.

تحمل الأعباء وتقاسمها

قد لا يكون الشخص الذي يتحمل العبء الضريبي الفعلي في نهاية المطاف 

هو الشخص المسؤول بموجب القانون عن دفع الضريبة. ففي المثال المذكور 

العمل  ثابتا تماما، كان صاحب  العمل  الطلب على عنصر  آنفا، عندما كان 

هو من تحمل خسائر بقيمة 20 دولارا وليس العامل — ويظل الوضع كذلك 

الضريبة  دفع  عن  القانون  بموجب  المسؤول  منهما  من  عن  النظر  بغض 

الضريبي  العبء  بأن  الذي يقضي  العام  المبدأ  أيضا  للحكومة. ويتضح هنا 

- الفعلي - يقع في معظمه على الطرف الأقل مرونة في المعاملة ـ أي الطرف 

الذي يجد صعوبة أكبر في التحول عن النشاط الخاضع للضريبة.

الغضب  ذلك شعور  أمثلة  ومن  الانعكاسات.  هذه  يتم تجاهل  ما  وغالبا 

التي  القيمة  منخفضة  الشركات  ضريبة  بسبب  الحالي  الوقت  في  السائد 

الشركات متعددة الجنسيات. فالشركات ليست أشخاص،  الكثير من  تدفعها 

والأشخاص الحقيقيون فقط هم من يستطيعون دفع الضرائب - المساهمون 

والعمال والعملاء. وقد لا يبدو هذا الجدال حول ضريبة الشركات منطقيا إذا لم 

نأخذ في اعتبارنا المستفيد الحقيقي من انخفاض معدلات الضريبة الفعلية.

هو  الأول  البعد  بعدان.  ولها  المهمة،  القضايا  من  الضريبية  والعدالة 

الدخل.  مختلفي  الأشخاص  مع  التعامل  بكيفية  المرتبطة  الرأسية  العدالة 

وتأثير النظام الضريبي على هذا البعد متوقف على تصاعدية هذا النظام - 

أي معدل زيادة الجزء المقتطع من الدخل لسداد الضريبة مع ارتفاع مستوى 

الدخل. ويتمثل البعد الثاني في العدالة الأفقية التي يقصد بها أن الأشخاص 

المتماثلين في جميع الجوانب المهمة ينبغي معاملتهم معاملة موحدة.

وكل من هذين المفهومين أقل وضوحا مما قد يبدو عليه. إذ تختلف الآراء 

الناس  قد يختلف  الضريبة. ولكن  الدرجة الملائمة لتصاعدية  بالطبع حول 

أيضا، مثلا، حول ما إذا كان ربط الضريبة التصاعدية ينبغي أن يكون على 

أساسها جزافيا  القياس على  فترة يكون  ـ وهي  لا  أم  السنوي  الدخل  أساس 

الاستهلاك  ضريبة  تبدو  وقد  الحياة.  مدى  الدخل  أساس  على  أو   - للغاية 

تنازلية إذا ما تم ربطها على أساس الدخل السنوي ولكنها أقل تنازلية كثيرا 

إذا ما تم ربطها على أساس النفقات، مما قد يكون مؤشرا أفضل لدخل الفرد 

مدى الحياة.         

المقصود  ما  ولكن  فكرة جدلية،  تبدو  الأفقية، فهي لا  للعدالة  وبالنسبة 

حسب  فئات  إلى  الضرائب  تقسم  أن  المقبول  من  هل  »التماثل«؟  بمصطلح 

التقسيمات  عن  وماذا  والطول؟  والنوع  والمنطقة  الاجتماعية  والحالة  العمر 

الحلاقة  بعد  ما  مرطبات  على  المفروضة  المرتفعة  الضرائب  هل  الضمنية؟ 

التي يستخدمها الرجال في الغالب غير عادلة أفقيا؟

جمع الضرائب

الضريبي  والتحايل  للقانون(  )مخالف  الضريبي  التهرب  بين  الفاصل  الخط 

— فالمحامون الضريبيون مرتفعو الأجر  )قانوني( غير واضح كما قد يبدو 

من  والمفهومان  المفهومين.  بين  الفوارق  دراسة  في  طويلا  وقتا  يقضون 

البلدان، ويفرضان تحديات في تصميم الضرائب  القضايا المهمة في جميع 

إلى  الهادفة  الضريبية  الحوافز  أن  نجد  السياسات،  جانب  فعلى  وتنفيذها. 

للتهرب  تشجيع أنشطة معينة على سبيل المثال غالبا ما تنشأ عنها فرصا 

الضريبي. 

والإدارة الضريبية هي الأداة الرئيسية المستخدمة في التعامل مع حالات 

عدم سداد الضرائب. فهي تساعد على تيسير الإجراءات على الممولين الراغبين 

في دفع أي ضرائب مستحقة، وذلك عن طريق صياغة قواعد ضريبية يسهل 

لمجموعة  نظرا  سهل  ضريبي  نظام  تصميم  الصعب  من  كان  )وإن  فهمها 

)القواعد  والاطلاع عليها.  النظام(  أن يغطيها  التي يجب  والظروف  الأهداف 

وفي  صغير  بخط  نشرت  كاليغولا  الروماني  الإمبراطور  عهد  في  الضريبية 

مكان يصعب الوصول إليه(. ومهمة نظم الإدارة الضريبية في نهاية المطاف 

تترتب  وما   — الامتثال  عدم  اكتشاف حالات  احتمالات  أن  أن تضمن  هي 

إلقاء  إلى جانب  الامتثال،  بدرجة تشجع على  — كبيرة  عليها من عقوبات 

الضوء على عدد الممولين الكبير الذي يرغب في اتباع القواعد وتوفير الدعم 

اللازم لهم. ويجب أن تتوافر جميع تلك العناصر في نظام الإدارة الضريبية 

السليم، وأن يكون قادرا في الوقت نفسه على تخفيض تكلفته )تكلفة الإدارة( 

وتكلفة ممولي الضرائب )تكلفة الامتثال( إلى أدنى حد ممكن.         

كاستبدال   — آنفا  ناقشناها  التي  الأهداف  تتوافق مختلف  وأحيانا ما 

المعدل.  بنفس  الواردات(  )ضرائب  الجمركية  بالتعريفة  استهلاكية  ضريبة 

الواردات بالنسبة للمستهلكين، ولكنه يؤدي  التحول على سعر  ولا يؤثر هذا 

إلى زيادة الإيرادات الحكومية )نظرا لأن الضريبة تطبق حاليا على المبيعات 

المحلية أيضا( ورفع الكفاءة من خلال الحد من الحمائية. ولكن هذه الحالات 

نادرة. فالصعوبة الحقيقية في فرض الضرائب تنشأ عن تضارب الأهداف — 

وسنتناول هذا الموضوع في عدد مارس.  ■

إدارة  في  مدير  نائب  كين  ومايكل  قسم  رئيس  نائب  مواج  دو  رود 

شؤون المالية العامة بصندوق النقد الدولي.
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هي ثاني أكبر منتجي النفط في إفريقيا جنوب الصحراء، وأحد أغنى بلدان القارة. 

بلدان  أعلى من معظم  الخامسة هناك  دون عمر  الأطفال  بين  الوفاة  نسبة  ولكن 

العالم.

الموارد  من  ثرواتها  لإدارة  اللازمة  المؤسسات  أنواع  إلى  الطبيعية  بالموارد  الغنية  البلدان  معظم  وتفتقر 

الطبيعية على نحو يتسم بالفعالية، كما أن أداء البلدان التي تشهد طفرة في إيراداتها من الموارد الطبيعية لم 

يكن مرضيا في السابق. فالكثير من مواطني هذه البلدان يعيشون في فقر مستمر وتكاد أن تكون فرص حدوث 

أي تحسن كبير في مستويات المعيشة منعدمة. ومن الأمثلة الحية على ذلك معدل الوفيات بين الأطفال دون 

سن الخامسة في أنغولا.

وفي السنوات الأخيرة، أدى ارتفاع أسعار السلع الأولية واكتشاف موارد طبيعية جديدة إلى زيادة الإيرادات 

من الموارد الطبيعية في بلدان كثيرة كنسبة من الموازنة وكنسبة من إجمالي الناتج المحلي، مما يتيح فرصا 

جديدة لرفع المستوى المعيشي للسكان )راجع الشكل البياني 1(. ولكننا لا نرى أمثلة جيدة على فعالية إدارة 

ثروات الموارد الطبيعية إلا في بلدان قليلة. وتمثل بوتسوانا وشيلي والنرويج وولاية ألاسكا الأمريكية بعضا 

من هذه الحالات الاستثنائية.

وتشير تجارب البلدان الناجحة إلى أن إدارة ثروات الموارد الطبيعية تتطلب الالتزام بثلاثة مبادئ مرتبطة 

العامة،  المالية  سياسة  تطبيق  إليها  يستند  قواعد  ووضع  العامة،  المالية  شفافية  وهي  البعض،  ببعضها 

نموذجا  وألاسكا  النرويج  في  نجد  المثال،  سبيل  فعلى  العامة.  المالية  الإدارة  مجال  في  قوية  ومؤسسات 

الناس  الشفافية  الموازنة. وتساعد هذه  واستخدامها في  الطبيعية  الموارد  إيرادات  للشفافية في طريقة جمع 

على فهم واستخدام ثروات الموارد الطبيعية وتضمن مساءلة القادة السياسيين عن قراراتهم. وفي شيلي، تحمي 

السياسية، كما  الضغوط  نتيجة  تنشأ  قد  تغيرات  أي  تأثير  الطبيعية من  الموارد  ثروات  العامة  المالية  قواعد 

تستطيع مؤسساتها القوية إدارة الاستثمارات العامة. ويساعد ذلك في تحويل ثروة الموارد الطبيعية إلى أصول 

منتجة، بما في ذلك البنية التحتية ورأس المال البشري.    

البلدان التي 

تشهد طفرة في 

الموارد ينبغي 

أن تتوخى 

الحكمة في 

توزيعها كلها 

بشكل مباشر 

على شعوبها

سانجيف غوبتا وأليكس سيغورا-أوبييرغو وإنريكي فلوريس

تقاسم الثروة
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خط أنابيب في ألاسكا تحت أضواء الشفق القطبي بالقرب 

من ميلن بوينت، ألاسكا، الولايات المتحدة الأمريكية.

أنغولا
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إيرادات  عن  التنازل  الحكومات  على  أن  البعض  ويقترح 

من  وهناك  السكان.  على  مباشرة  وتوزيعها  الطبيعية  الموارد 

الحجج المنطقية ما يؤيد هذا الرأي — ومن الحجج المعارضة 

لجميع  سحريا  حلا  ليس  المباشر  التوزيع  ولكن  يدحضه.  ما 

 Gupta, Segura-Ubiergo, and دراسة  )راجع  المشكلات 

  .)Flores, 2014

فضلات الشيطان

في  الطبيعية  بالموارد  الغنية  البلدان  لمعظم  الضعيف  الأداء 

القائل  الرأي  يؤيد  الموارد  تلك  عن  الناتجة  الإيرادات  استخدام 

الوقت  في  ونعمة  نقمة  يكون  قد  جديدة  موارد  اكتشاف  بأن 

نفسه. ولكن لماذا يحدث ذلك؟

فقد تؤدي طفرات الموارد إلى ارتفاع سعر الصرف الحقيقي 

البلد ويؤدي إلى تحول  للعملة، مما يحد من تنافسية صادرات 

نشاط  في  تشارك  لا  التي  الاقتصادية  القطاعات  إلى  الموارد 

التجارة الخارجية — وهو ما يطلق عليه الكثيرون اسم المرض 

الهولندي. كذلك توصل المحللون إلى أن ثروات الموارد الطبيعية 

المساءلة  نظام  يقوض  حكومي  فساد  بها  يقترن  ما  غالبا 

أن  إثبات  في  الحجج  هذه  إلى  يستند  ما  وغالبا  الديمقراطية. 

عبر  وقد  موارد«.  »لعنة  إلى  تتحول  قد  الطبيعية  الموارد  ثروة 

المناجم  وزير  الفونسو،  بيريز  بابلو  خوان  الفكرة  هذه  عن  بطلاقة 

الهيدروكربونية الأسبق في فنزويلا والذي شارك في تأسيس  والمواد 

منظمة البلدان المصدرة للبترول، حيث وصف البترول بأنه »فضلات 

والفساد  الموارد  إهدار  في  سببا  يكون  قد  أنه  من  محذرا  الشيطان«، 

والاستهلاك المفرط والدين.

وتفتقر الكثير من البلدان الغنية بالموارد إلى وجود نظم في مجال 

الموازنة،  إعداد  عملية  وكفاءة  شفافية  لضمان  العامة  المالية  إدارة 

وإلى نظم الضوابط والتوازنات اللازمة لضمان فعالية استخدام ثروة 

الموارد الطبيعية. فبدون تلك النظم، عانت تلك البلدان في تطبيق نماذج 

إيجابية مثل بوتسوانا وشيلي والنرويج.

وفي  طويلا.  وقتا  يستغرق  ومستقرة  قوية  مؤسسات  بناء  ولكن 

بتوزيع  البلدان  قيام  ضرورة  إلى  العلماء  بعض  يشير  نفسه،  الوقت 

إيراداتها من الموارد الطبيعية على السكان مباشرة بهدف تعزيز النمو 

الاقتصادي وتحسين مستويات المعيشة )راجع مقالة بعنوان »الإنفاق 

أم التوزيع« في عدد ديسمبر 2012 من مجلة التمويل والتنمية(.

التوزيع  القول بأن  الرأي، لا سيما  وتوجد حجج مختلفة تؤيد هذا 

حجم  وزيادة  الموارد  لإيرادات  الحكومة  استخدام  سوء  دون  يحول 

المؤسسات الحكومية. وقد ترحب بعض البلدان الغنية بالموارد بتوزيع 

الإيرادات مباشرة بشكل ما، ولكن التوزيع المباشر على هذا النحو قد 

يؤثر سلبا على كفاءة بلدان أخرى في توفير السلع العامة. وحتى ولو 

كان الهدف هو تقليص حجم الحكومة من خلال الحد من الإيرادات التي 

تتوافر لها من الموارد، توجد بدائل ربما أكثر فعالية من ذلك كتخفيض 

الضرائب، على سبيل المثال.

)دراسة  المساءلة  على  الضرائب  تأثير  على  أخرى  حجة  وتركز 

Sandbu, 2006(. فإذا ما تم توزيع إيرادات الموارد على الشعب وفرض 
ضريبة عليها لتمويل جزء من السلع العامة، سيدفع ذلك المواطنين إلى 

طلب إخضاع برامج الإنفاق العام لمزيد من المساءلة. ولكن هذه الحجة 

أن المكاسب المتأتية من زيادة مساءلة الحكومة تفوق  تفترض بذلك 

خسائر عدم الكفاءة الناجمة عن تحويل الإيرادات إلى الشعب واستعادة 

بعضها لاحقا، كما أنها لا تراعي أن آلية التحويل قد تنطوي على نفس 

الغنية  البلدان  في  عادة  المتفشية  والفساد  المؤسسي  القصور  مظاهر 

بالموارد.

كم ولمن

المتأتية من  الموارد  أو كل  لتحويل بعض  المباشر هو وسيلة  التوزيع 

للحكومة  الاستنسابية  السلطات  من  للحد  المواطنين  إلى  الإيرادات 

السلطة  بين  علاقة  وتوجد  المساءلة.  آليات  وتعزيز  الموارد  هذه  على 

الاستنسابية والمساءلة، لأن المواطنين لن يطالبوا على الأرجح بزيادة 

ستتلقى  التي  الفئات  تحديد  السياسة  لرجال  يمكن  كان  إذا  المساءلة 

إيرادات الموارد.           

الآراء  أحد  توزيعها.  ينبغي  التي  الموارد  كم  حول  الآراء  وتختلف 

الجامحة يدعو إلى توزيع جميع الإيرادات المتأتية من الموارد الطبيعية 

اقترحت   — وسطية  أكثر  مقترحات  توجد  حين  في  المواطنين،  على 

إيرادات  نصف  توزيع   Birdsall and Subramanian (2004) دراسة 

العراق على الأقل — بإعادة جزء فقط من الإيرادات أو جزء فقط من 

دخل الاستثمار من صناديق الموارد الطبيعية. ويتمحور الجدال بشأن 

كم الموارد التي ينبغي توزيعها حول التبعات الاقتصادية للتوزيع، بما 

في ذلك تأثير التوزيع على حوافز العمل، وعلى مدخرات قطاع الأسر، 

واستقرار الاقتصاد الكلي بوجه عام.

الموارد  إيرادات  يتلقى  أن  ينبغي  الذي  من  للسؤال حول  وبالنسبة 

بأنه  يتسم  المواطنين  جميع  على  الموارد  توزيع  خيار  فإن  الطبيعية، 

سيحول دون استئثار رجال السياسة بأي سلطة استنسابية في تحديد 

تداعيات  إلى  العامة  التحويلات  تؤدي  قد  ولكن  المنتفعة.  المجموعات 

غير محسوبة — كتشجيع الأسر على زيادة نسلها، وهو ما يمكن تجنبه 

إلى  البعض  الكبار. ويشير  الموزعة على  التحويلات  عن طريق خفض 

الفئات  أفقر  إمكانية تحقيق الأهداف الاجتماعية من خلال استهداف 

أو فرض شروط كإلحاق الأطفال بالمدارس. وهذه الأهداف  السكانية 

موضع ترحيب من الكثيرين، مما قد يساعد في حشد الدعم اللازم لتلك 

الآليات. غير أنها قد تؤدي إلى شد وجذب ما بين تضييق نطاق تغطية 

التحويلات من خلال استهداف قطاعات معينة من السكان — لا سيما 

Gupta, corrected 10/16/2014

الرسم البياني ١

الكبير والأكبر

إيرادات الموارد الطبيعية كبيرة ومتزايدة في بلدان كثيرة.

(إيرادات الموارد الطبيعية، ٪ من مجموع الإيرادات، ٢٠١١)

المصدر: تقديرات خبراء صندوق النقد الدولي.
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إيرادات نشاط التعدين

إيرادات نشاط التعدين والبترول

متوسط إيرادات الموارد في عام ٢٠١١

متوسط إيرادات الموارد في عام ٢٠٠١
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الفقراء الذين لا يكون لهم صوت قوي عادة في العملية السياسية — 

وزيادة المساءلة. كذلك فإن الفقراء لا يستطيعون تحمل تقلبات الدخل، 

وهي مشكلة يجب أن تعالجها تلك الآليات.

ويقترح البعض توزيع الإيرادات مباشرة خارج إطار الموازنة، الأمر 

على  المقترح  هذا  ويقوم  الحكومي.  الفساد  أمام  الباب  يفتح  قد  الذي 

التعامل مع إيرادات الموارد خارج إطار حسابات الموازنة وإخضاعها 

أيضا  ويمكن  البرلمان.  بخلاف  مستقلة  جهة  بمعرفة  ربما  للتدقيق 

بجمع  الوطنية  الضرائب  مصلحة  بخلاف  أخرى  مؤسسة  تكليف 

الإيرادات وتوزيعها. ويزعم مقترحو هذه الفكرة أن وجود آلية منفصلة 

لتوزيع إيرادات الموارد سيزيد من مصداقية النظام لدى الشعب. ولكن 

التوزيع المباشر بغض النظر عن الوسيلة المستخدمة في تنفيذه ليس 

حكومة  أي  أن  نفترض  أن  السذاجة  ومن  الفساد.  على  للقضاء  حلا 

فاسدة ستوافق على توزيع الإيرادات مباشرة لحل المشكلة. ولا توجد أي 

ضمانات أيضا على أن آلية التوزيع لن تشوبها مظاهر فساد مماثلة.

من واقع الخبرة

نفذت ألاسكا أفضل وربما أنجح مثال معروف لآليات التوزيع المباشر. 

ولكنه نموذج تقليدي يقوم على توزيع نسبة قليلة نسبيا تبلغ 3% إلى 

6% فقط من نصيب الفرد من الدخل في ألاسكا. ويستثمر جزء فقط من 

الإيرادات النفطية في الصندوق، ويقتصر التوزيع على دخل الاستثمار 

السوقية  القيمة  إجمالي  من   %5 أقصى  بحد   — الصندوق  هذا  من 

للصندوق. وتدير هذا الصندوق مصلحة الضرائب في ألاسكا، وتخضع 

الموازنة لضوابط وتوازنات تجعلها مثالا للشفافية في جوانب كثيرة. 

تجربة  ولكنها  كبيرا،  نجاحا  لاقت  التجربة  هذه  أن  الكثيرون  ويرى 

تكن حلا لمشكلة  والشفافية، ولم  المؤسسات  قوة  إلى  بالطبع  استندت 

مؤسسية.      

فإن  العالم،  حول  قليل  عددها  المباشر  التوزيع  آليات  لأن  ونظرا 

مسببات  عن  واضحة  فكرة  لنا  يتيح  بها  المقترنة  السياسات  تحليل 

من  القرائن  استنباط  دائما  الخطر  ومن  الفشل.  ومسببات  النجاح 

بعض  على  تنطوي  التالية  الحالات  ولكن  الصلة،  ذات  السياسات 

الدروس التي يمكن الاستفادة منها:

· أطلقت 	 الاجتماعية  البرامج  من  مجموعة  بإنشاء  فنزويلا  قامت 

تعليم  على  البرامج  هذه  أحد  ويركز   .misiones أو  بعثات  اسم  عليها 

الثانوي؛ ويركز  التعليم  الكبار وفتح فصول تعويضية للمتسربين من 

برنامج آخر على نظام الرعاية الصحية الأولية العام؛ في حين تركز 

تقاعدية  معاشات  وتقديم  جديدة  منازل  إنشاء  على  أخرى  برامج 

للفقراء، وتوفير أغذية بأسعار مخفضة، وتقديم منح للدراسات العليا. 

تمول   ،Rodrίguez, Morales, and Monaldi (2012) لدراسة  ووفقا 

هذه البرامج مباشرة من شركة النفط الحكومية ولا تدرج بالتالي في 

وتشير بعض  للحكومة.  الاستنسابية  السلطات  يزيد من  الموازنة، مما 

الفساد  من  القدر  نفس  على  تنطوي  البرامج  هذه  أن  إلى  الدراسات 

 — نفسها  العامة  الموازنة  عليه  تنطوي  الذي  الجماهيرية  والضغوط 

مما يشكك في قدرة الآليات المباشرة خارج الموازنة على القضاء على 

الفساد.  

· الآثار 	 المتقدمة  الاقتصادات  في  الدخل  دعم  برامج  من  ويتضح 

السلبية لتحويلات التوزيع المباشر على عرض العمالة. فالغرض من 

أو  البرامج توفير نوع من أنواع الدعم الأساسي للأسر منخفضة  هذه 

الدعم في صورة ضريبة. وقد  الدخل. ويستقطع جزء من هذا  منعدمة 

لتشجيع  كافية  حوافز  على  تنطوي  لا  لأنها  البرامج  هذه  انتقاد  تم 

منخفضي الدخل على العمل. لذلك يمكن الاستعاضة عن هذه البرامج 

ببرامج الخصم الضريبي على الدخل المكتسب التي يحق للعاملين فقط 

الانتفاع بها. 

· في 	 استخدامها  يكثر  التي  المشروطة  النقدية  التحويلات  برامج 

اقتصادات نامية كثيرة قد تؤدي أيضا إلى تقويض الحوافز المشجعة 

توفير  خلال  من  الفقر  من  الحد  إلى  البرامج  هذه  وتسعى  العمل.  على 

— وفق شروط معينة، كإلحاق  — في صورة تحويلات نقدية  الدعم 

هذه  من  والهدف  اللازمة.  التطعيمات  إعطائهم  أو  بالمدارس  الأطفال 

البرامج كسر دائرة الفقر بمساعدة الجيل الحالي وتشجيع الاستثمار في 

الجيل القادم. وتوصلت معظم الدراسات إلى أن تأثير هذه البرامج على 

عرض العمالة يكون محدودا عندما تكون التحويلات منخفضة القيمة 

والمنافع موجهة نحو أفقر الأسر. أما البرامج التي تقدم تحويلات أكبر 

وتغطي نطاقا أوسع — بما في ذلك القطاعات السكانية الأفضل حالا 

— فتؤدي إلى الحد من نسبة المشاركة في القوة العاملة.
· ويشيع في الدول الغنية بالنفط تقديم دعم كبير على الطاقة نظرا 	

الدعم  حجم  ويبلغ  النفطية.  الموارد  وفرة  من  الانتفاع  السكان  لتوقع 

قبل الضرائب الذي يتيح للشركات والأسر دفع أسعار تقل عن الأسعار 

السائدة دوليا 8.5% تقريبا من إجمالي الناتج المحلي في منطقة الشرق 

إلى  الفئات  جميع  على  الدعم  تعميم  ويؤدي  إفريقيا.  وشمال  الأوسط 

الحد من كفاءة توزيع الموارد — مما يؤثر سلبا على النمو — وعدم 

التكافؤ بسبب انتفاع الفئات الأفضل حالا من الدعم بما يزيد من عدم 

المساواة في توزيع الدخل. ورغم أوجه القصور المذكورة، يؤيد الجمهور 

برامج الدعم لأنهم لا يرون وسيلة أخرى يمكنهم من خلالها الانتفاع 

بالموارد الطبيعية الوفيرة.

· العاملون 	 يرسلها  التي  الأموال   — المغتربين  تحويلات  تمثل 

الأسر  قطاع  في  ضخها  يتم  إضافية  موارد   — بلدانهم  إلى  بالخارج 

على غرار آليات التوزيع المباشر. وتشير التجارب إلى استخدام معظم 

على  دامغة  أدلة  أي  توجد  ولا  الجاري،  الاستهلاك  في  التحويلات 

التي  المزاعم  في  ذلك  ويشكك  الطويل.  الأجل  في  النمو  على  تأثيرها 

الهولندي  المرض  آثار  تفاقم  إلى  يؤدي  المباشر لا  التوزيع  بأن  تقول 

مفاجئة  إيرادات  يتلقى  عندما  بالادخار  الخاص  القطاع  لقيام  نظرا 

على غرار ما تقوم به الحكومة.

الدروس المستفادة

نخرج من تجربة ألاسكا والسياسات ذات الصلة بعدة دروس.

العامة  المالية  لسياسات  العام  التصميم  يتضمن  أن  يمكن  أولا، 

صغيرة  الموزعة  الإيرادات  نسبة  تكون  أن  على  مباشر،  توزيع  آليات 

 Hjort في البداية للحد من تأثيرها على عرض العمالة. وتؤكد دراسة

سيضمن  مباشرة  الموزعة  الإيرادات  نسبة  من  الحد  أن   (2006)على 
توافر موارد كافية للحكومة لتقديم السلع العامة الأساسية، وتقليص 

الآثار الناجمة عن المرض الهولندي. 

التوزيع المباشر على نطاق واسع لم 

تتم تجربته في أي مكان على مستوى 

العالم
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ثانيا، ينطوي التوزيع المباشر على نفس القدر من الفساد الموجود 

في البرامج العامة، وينبغي بالتالي الإبقاء على برامج التوزيع المباشر 

داخل إطار الموازنة.

وأخيرا، من المهم أن نتذكر أن التوزيع المباشر للإيرادات المتأتية 

من الموارد لا يضمن تلبية احتياجات الأجيال القادمة.

على  مباشرة  الموارد  إيرادات  توزيع  في  بلد  أي  يبدأ  أن  وقبل 

مواطنيه، يجب عليه إعداد إطار المالية العامة لهذا الغرض من خلال:

· تحديد مستوى الإيرادات والنفقات العامة اللازم لضمان استقرار 	

الاقتصاد الكلي المحلي واستمرارية الأرصدة الخارجية؛

· تطبيق سياسات من شأنها الحد من تأثير تقلبات أسعار السلع 	

الأولية على الإيرادات؛

· مراعاة درجة عدم اليقين بشأن مستوى إنتاج الموارد الطبيعية 	

وحجم الإيرادات التي يمكن للاقتصاد استيعابها؛

· ادخار الإيرادات لصالح الأجيال القادمة.	

ولا يعني التوزيع المباشر أننا لن نحتاج إلى مواجهة هذه القضايا 

على نحو مسبق. فرغم أن البعض يزعم أن تحويل عبء إدارة التقلبات 

الادعاء  هذا  تؤيد  لا  أفضل،  نتائج  إلى  يؤدي  قد  الخاص  القطاع  إلى 

شواهد كثيرة. فكما أشرنا آنفا، تشير الدلائل المستمدة من تجربة البلدان 

المتلقية لتحويلات المغتربين إلى أن الجزء الأكبر من التحويلات التي 

يتلقاها البلد يستخدم في الاستهلاك وليس في الادخار. ورغم أن إدارة 

تكن  لم  الطبيعية  بالموارد  الغنية  البلدان  في  للتقلبات  العام  القطاع 

فعالة على الإطلاق، تشير دراسة صادرة عن صندوق النقد الدولي في 

عام 2012 إلى تحسن نظم الإدارة على ما يبدو مع تحول هذه البلدان 

من سياسات أدت إلى تغيرات حادة في أسعار السلع الأولية بين عامي 

1970 و1999 إلى سياسات محايدة بوجه عام خلال العقد الماضي.

ويمكن أن يكون للتوزيع المباشر للإيرادات تأثير حاد على توزيع 

الدخل. ففي غانا، على سبيل المثال، تبلغ الإيرادات من الموارد الطبيعية 

حوالي 5% من إجمالي الناتج المحلي، في حين لا يحصل أفقر 10% من 

السكان سوى على 2% من إجمالي الناتج المحلي، مما يعني أن التوزيع 

المباشر على جميع الفئات السكانية سيؤدي إلى زيادة دخل هذه الفئة 

الموازنة  موارد  الإيرادات سيحد من  توزيع  ولكن  تقريبا.  بنسبة %25 

تداعيات  إلى  بدوره  يؤدي  قد  مما  العامة،  الخدمات  لتوفير  المتاحة 

عكسية على توزيع الدخل. 

ومن الآثار الأخرى الناتجة عن التوزيع المباشر للإيرادات تقليص 

قد  الخاص  القطاع  إلى  الإيرادات  فتحويل  بالطبع.  الحكومة  حجم 

يحد من النفقات المهدرة في بعض البلدان الغنية بالموارد، ولكنه قد 

يهدد  مستوى  إلى  العام  الإنفاق  خفض  إلى  الآخر  البعض  في  يؤدي 

توفير البنية التحتية والسلع العامة الضرورية. ويبلغ متوسط إجمالي 

المصروفات في البلدان الغنية بالموارد حوالي 28% من إجمالي الناتج 

المحلي، وهو مستوى مقارب عموما لمستوى الإنفاق في الاقتصادات 

غير الغنية بالموارد. ولكن توجد اختلافات ملحوظة في حجم الحكومة 

البياني  الشكل  )راجع  الغنية بالموارد  البلدان  والقدرات المؤسسية بين 

2(. وهذه الآثار المحتملة على توزيع الدخل وتوفير السلع العامة تؤكد 

على ضرورة البدء بآلية توزيع مباشر محدودة كما ذكرنا آنفا.

هل يجدي الاستمرار؟   

تلقى الآراء التي تربط بين التوزيع المباشر وزيادة المساءلة استحسانا 

كبيرا، ولكن برامج التوزيع المباشر واسعة النطاق لم تجرب في أي بلد 

توزيع  فعالية  على مدى  كثيرة  توجد شواهد  ولا  العالم.  على مستوى 

من  يوجد  ولكن  السكان،  على  الموارد  من  المتأتية  الإيرادات  جميع 

الحجج ما يؤيد التوزيع المباشر لجزء بسيط من الإيرادات كما في حالة 

ألاسكا.

إطار  خلال  من  يتم  أن  يجب  للموارد  الرشيد  التوزيع  حتى  ولكن 

مالية عامة ملائم وأن يكون على نطاق محدود للحد من مخاطر واردة 

للغاية قد تنجم عن توزيع الإيرادات، وتتمثل في تقويض القدرة على 

توفير الخدمات العامة الضرورية، أو انخفاض نسب المشاركة في القوة 

العاملة، أو تقويض القدرات الإدارية للحكومة.  ■

في  أول  اقتصادي  فلوريس  وإنريكي  مدير  نائب  غوبتا  سانجيف 

إدارة شؤون المالية العامة بصندوق النقد الدولي، وأليكس سيغورا-

أوبييرغو الممثل المقيم لصندوق النقد الدولي في موزامبيق.
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الشكل البياني ٢

حكومة متضخمة أم حكومة ضامرة؟

يتفاوت حجم الحكومة بين البلدان الغنية بالموارد، ولكنه لا يرتبط 

دوما بدرجة فعاليتها.

(المصروفات الحكومية، ٪ من إجمالي الناتج المحلي)

المصادر: مؤشر فعالية الحكومة الصادر عن البنك الدولي، وتقديرات خبراء صندوق النقد الدولي.

ملحوظة: المصروفات الحكومية هي متوسط التواريخ المتاحة لكل بلد خلال الفترة 

١٩٨٠-٢٠١٣. ويعكس المؤشر التصورات بشأن جودة الخدمات العامة، والخدمة المدنية، ودرجة 

الاستقلال عن الضغوط السياسية، وجودة آليات صياغة السياسات وتنفيذها، ومصداقية الحكومة 

في التزامها بتلك السياسات.

مؤشر فعالية الحكومة، متوسط الفترة ٢٠١٠-٢٠١٢
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غينيا الاستوائية

أنغولا
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راس روبرتس

Russ Roberts

كيف يستطيع آدم سميث أن يغير 
حياتك

How Adam Smith Can Change 
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دليل غير متوقع للطبيعة 

الإنسانية والسعادة

An Unexpected Guide to Human 
Nature and Happiness
Portfolio/Penguin, New York, 2014, 272 pp., 
$27.95 (cloth).

يبدو  ما  على  الأخلاق 

علم  في  الضوء  دائرة  إلى 

الأزمة  هو  شك  دون  والسبب  الاقتصاد. 

من  الكثير  عن  كشفت  التي  العالمية  المالية 

غير  والسلوكيات  القانونية  غير  الأنشطة 

الأخلاقية في القطاع المالي — والتي ترتبت 

للاقتصاد  بالنسبة  كارثية  تداعيات  عليها 

تجدد  يرتبط  ولكن  الناس.  وحياة  العالمي 

عميق  بشعور  أيضا  الأخلاق  على  التركيز 

الذي  الحديث  الاقتصاد  إزاء  الرضا  بعدم 

النفعية  مذهب  على  معظمه  في  يقوم 

والتركيز الضيق على التنمية التكنوقراطية. 

عدد  يزداد  أن  المصادفة  قبيل  من  فليس 

نطاقا  أوسع  منهج  إيجاد  نحو  يسعون  من 

لدراسة الاقتصاد يضم أهم عناصر الفلسفة 

وعلم النفس والتاريخ — وعدد من يطالبون 

بذلك أحيانا كحق مشروع لهم.   

على  تغلب  التي  الأفكار  هذه  ظل  وفي 

للغاية  مناسب  الوقت  فإن  اليوم،  عالمنا 

الفلسفة  يتناول  كتاب  على  نظرة  لإلقاء 

آدم  أن  الأخلاقية لآدم سميث. وبالرغم من 

الحديث،  الاقتصاد  علم  مؤسس  هو  سميث 

فهو في الأصل أستاذ في الفلسفة الأخلاقية. 

نظرية  وهو  الفلسفية،  أعماله  أهم  كان  وإن 

 The Theory of Moral الأخلاقي  الوجدان 

للكثيرين.  معروف  غير   ،Sentiments
ويحاول راس روبرتس في كتابه الجديد أن 

يسد هذه الفجوة ويلقي الضوء على الحكمة 

الذي  الكلاسيكي  العمل  هذا  في  الدفينة 

يجهله الكثيرون.

ويكتب روبرتس بروح طفل يبدأ مغامرة 

مشاعر  عليه  تغلب  كالذي  وممتعة  جديدة 

عيد  ليلة  صباح  في  والتعجب  الذهول 

وهو  القارئ  إلى  ينتقل  فحماسه  الميلاد. 

يصف استغراقه في كتاب لا يستطيع تركه 

تنسى  لا  بقصص  مكتظ  والكتاب  يده.  من 

ويعكس  بالحياة،  نابضة  قصيرة  ومقالات 

جيدة  ومقدمة  وجذابا  سهلا  أسلوبا  إجمالا 

عن الفلسفة الأخلاقية لآدم سميث. 

ووفقا لكتاب روبرتس، تتلخص النظرية 

الأخلاقية لسميث في قواعد حياتية مبسطة: 

»ابحث عن الحكمة والفضيلة. وتصرف وكأن 

متفرجا حياديا يراقبك«. 

وفي حين يتناول الجزء الأول من الكتاب 

في معظمه مفهوم »التطوير الذاتي« — وهو 

الثاني  الجزء  يركز  ما،  نوعا  قديم  مصطلح 

المجتمع.  أفراد  بين  التفاعل  كيفية  على 

إحدى  إلى  السياق  هذا  في  روبرتس  ويشير 

نميل  قد  أننا  —رغم  سميث  أفكار  أهم 

على  سعادتنا  تقديم  إلى  الحال  بطبيعة 

سعادة غيرنا، فمن الخطأ أن نعيش حياتنا 

أو  الضرر بغيرنا  النحو وأن نلحق  على هذا 

ولكن  شخصية.  مصلحة  لتحقيق  نستغلهم 

يوافق على  لن  المتفرج الحيادي  لماذا؟ لأن 

نظرية  في  الأساسي  الحكم  وهو   — ذلك 

سميث الأخلاقية.

للسلوك  كدافع  الحيادي  المتفرج  وفكرة 

سبيل  فعلى  للغاية.  قوية  فكرة  الأخلاقي 

سن،  أمارتيا  الاقتصاد  عالم  يؤكد  المثال، 

المنطق  لهذا  أن  نوبل  جائزة  على  الحائز 

البسيط والعملي مزايا كثيرة مقارنة بالمنهج 

الفلسفي الشائع الذي يركز على نظم العدالة 

لم  روبرتس  أن  غير  السليمة.  والمؤسسات 

الضمنية  الانعكاسات  جميع  في  يبحث 

كتاب  مع  يتعامل  لأنه  تلك  التفكير  لطريقة 

عن  ككتاب  الغالب  في  الأخلاقي  الوجدان 

مساعدة الذات.   

الفصل  في  بالفعل  روبرتس  ويتناول 

الآراء  انعكاسات  الكتاب  من  الأخير 

الأخلاقية لسميث على أليات عمل الاقتصاد 

الحديث، ولكنه أضعف فصول الكتاب.

السنوات  مر  على  عديدة  كتب  وتناولت 

كيفية  وهي  ـ  الشهيرة  سميث«  آدم  »مشكلة 

كتاب  في  الإيثار  مفهوم  بين  التوفيق 

المصلحة  على  والتركيز  الأخلاقي  الوجدان 

والإجابة  الأمم.  ثروة  كتاب  في  الشخصية 

الكتاب  أن  هي  السؤال  هذا  على  المنطقية 

للاستفادة  الدنيا  الشروط  على  يركز  الأخير 

الكتاب  يركز  بينما  السوقية،  المبادلات  من 

إليها  الأول على الركائز الأعمق التي نستند 

في علاقاتنا الاجتماعية الأوسع.

تركيزا  سميث  أفكار  ركزت  لسن،  ووفقا 

مع  التجاري،  التبادل  عمليات  على  ضيقا 

من  القدر  نفس  على  أخرى  مفاهيم  تجاهل 

في  وحتى  والتوزيع.  الإنتاج  مثل  الأهمية 

الحرفي،  بمعناها  السوقي  التبادل  عمليات 

يستوجب  مما  الشخصية  المصلحة  تغلب  قد 

جميع  أخلاقيات  في  متبادلة  ثقة  وجود 

الأطراف المشاركة. وبعبارة أخرى، يجب أن 

يكون مفهوم الوجدان الأخلاقي حاضرا في 

جميع العلاقات. 

مسارا  كتابه  في  روبرتس  ويأخذ 

مغايرا. فهو يرى أن كتابي سميث يناقشان 

من  متداخلين  وغير  مختلفين  مجالين 

إلى  فاستنادا  الإنساني.  التفاعل  مجالات 

فريدريك  والفيلسوف  الاقتصادي  رأي 

في  نعيش  أن  »علينا  روبرتس:  يقول  هايك، 

للتعامل  الوقت  نفس  في  مختلفين  عالمين 

العلاقات  دائرة  إلى  والخروج  عائلاتنا  مع 

فإن  وهكذا  الغرباء«.  مع  للتعامل  التجارية 

مفهوم  يتناول  الأخلاقي  الوجدان  كتاب 

الأصدقاء  أي عالم   — الشخصي«  »الفضاء 

والعائلة والمعارف المقربين — بينما يصب 

كتاب ثروة الأمم أكثر تركيزه على التعاملات 

عالمان  الغرباء«.  »عالم  في  الأفراد  بين 

مختلفان وسلوكيات مختلفة.

منظور  من  سميث  كتابات  ومناقشة 

الإطلاق.  على  المقنع  بالأمر  ليست  هايك 

لهايك عن  الضيق  الفلسفي  المنظور  ففرض 

سلبا،  عليها  يؤثر  سميث  فلسفة  على  العالم 

ويختزل إسهاماته في نطاق ضيق للغاية.

على  الأكبر  سميث  اهتمام  وينصب 

والشجاعة  الإيثار  سيما  لا   — الفضيلة 

ديردرا  وتشير  والتبصر.  والعدالة  والوسطية 

آخر  هو  سميث  أن  إلى  بالفعل  مكلوسكي 

بركب  لحق  الذي  الفضيلة  أخلاقيات  علماء 

عن  نتكلم  وعندما  بسقراط.  بدأ  طويل 

في  الحال  بطبيعة  نفكر  فنحن  الفضيلة، 

ازدهار الحياة الإنسانية في جميع جوانبها. 

الحكمة والفضيلة

تصرف وكأن متفرجا 

حياديا يراقبك

عادت
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فالفضيلة لا تتجزأ وليست فكرة مطلقة غير 

قابلة للتحول إلى واقع ملموس. 

ونظرا لأن روبرتس يرسم في كتابه خطا 

فإنه لم  الحياة،  بين مختلف مجالات  رفيعا 

لفلسفة  الضمنية  الانعكاسات  إلى  يتطرق 

الوقت  في  الاقتصاد  على  الأخلاقية  سميث 

مجال  يكون  أن  ينبغي  ما  — وهو  الحالي 

اهتمامنا الفعلي. وهو أمر مؤسف لأن أفكار 

الوقت  في  للغاية  كبيرة  قيمة  لها  سميث 

الحالي.

المتفرج  كان  ماذا  المثال،  سبيل  فعلى 

في  المالي  القطاع  سلوك  عن  ليقول  الحيادي 

السنوات الأخيرة عندما هيمن الاستهتار والرغبة 

في تحقيق أرباح سريعة في الأجل القصير على 

جميع مفاهيم الفضيلة؟ وبوجه أعم، ماذا كان 

المتفرج الحيادي ليقول عن نموذج نشاط يغلب 

أهمية الأرباح في الأجل القصير على الواجبات 

والعملاء  العاملين  مثل  المعنية  الأطراف  تجاه 

فهذه  عام؟  بوجه  والمجتمع  الطبيعية  والبيئة 

هي الأسئلة المهمة التي لم يجب عليها الكتاب.

أنطوني أنيت

القابلة  والتنمية  المناخي  التغير  مستشار 

للاستمرار 

معهد الأرض، جامعة كولومبيا 

نايجل دود

Nigel Dodd

الجانب الاجتماعي للنقود

The Social Life of Money
Princeton University Press, Princeton, New 
Jersey, 2014, 456 pp., $35.00 (cloth).

هي النقود؟ هذا ما نكتشفه مع نايجل 

كلية  في  الاجتماع  علم  أستاذ  دود 

لندن للاقتصاد في كتابه »الجانب الاجتماعي 

للنقود« (The Social Life of Money). ويعرض 

الكتاب على صفحاته أفكارا عن النقود لكبار 

وغيرهم  الاجتماع  وعلماء  والفلاسفة  الأدباء 

من مجالات عديدة. وهذا الكتاب من فئة الأدب 

أكثر منه كتاب علمي. فهو يخرج بنا  الحديث 

— لا سيما  التقليدية  خارج نطاق معتقداتنا 

حيرة  في  ويضعنا   — منا  الاقتصاد  دارسي 

من أمرنا متعمدا ترك سؤاله دون إجابة.

وينتقل بنا المؤلف من أفكار عن أحد جوانب 

النقود لشخصيات لا نعتبرهم عادة من أصحاب 

النظريات النقدية، مثل خورخي لويس بورخيس 

هارت  وكيث  فوكو  وميشيل  دريدا  وجاك 

وفريدريك نيتشه وجان جاك روسو وفريديناند 

ما  حد  إلى  مناقضة  مفاهيم  إلى  سوسير،  دي 

لطبيعة  متعمقا  فهما  أيضا  تعكس  ولكنها 

هذه  جميع  يفهم  أن  القارئ  ويحاول  النقود. 

السهل  بالأمر  ليس  وهو   — والمفاهيم  الأفكار 

أنها تقدم جميعها مضمونا  التي يرى دود   —
ما للقارئ. فطبيعة النقود متغيرة للغاية بحيث 

لا يمكن التعبير عنها بفكرة واحدة.

ودود في كتابه لا يطرح منظورا جديدا عن 

منظورات  على  إطلاعنا  إلى  يسعى  بل  النقود، 

كثيرة. ومن هذا المنطلق، يهدف دود إلى هدم 

بأنها  تقول  التي  النقود  عن  التقليدية  الفكرة 

سوى  يفهمها  لا  جامدة  قوانين  على  تقوم 

ذلك،  من  وبدلا  المخضرمين.  القانون  رجال 

والنقود  عموما،  النقود  بأن  المؤلف  يذكرنا 

هي  تحديدا،  الحكومة  عن  الصادرة  الورقية 

عبارة عن مفهوم اجتماعي. فنحن لا نشك في 

دولار   100 بقيمة  لورقة  الاقتصادية  القيمة 

أمريكي مطبوعة على قطعة من القطن والكتان 

تبلغ تكلفتها 12.5 سنتا لأننا نثق أن الحكومة 

الأمريكية ستفي بالتزاماتها في ضوء قدرتها 

ومواردها  مواطنيها  على  ضرائب  فرض  على 

حالة  في  فحتى  العسكرية.  بقوتها  مدعومة 

تنهار  أثرياء،  وأشخاص  وفيرة  موارد  وجود 

 — المجتمع  عن  الثقة  غابت  إذا  النقود  قيمة 

الحالي،  عصرنا  في  فنزويلا  في  حدث  مثلما 

وفي الأرجنتين والبرازيل في عام 1990، وفي 

جمهورية فايمار في عام 1923.

ويذكرنا دود أيضا استنادا إلى آراء جورج 

زيمل وآخرين أن لا صحة في القول بأن النقود 

تمثل مطالبة على المجتمع. ولكن له كل الحق 

تزال  فلا  الحقيقة.  هذه  إلى  الإشارة  تكرار  في 

في  كانت  أنها  النقود  عن  التقليدية  الفكرة 

الأصل أداة بدائية غير مسجلة في كتب التاريخ 

المقايضة.  عمليات  كفاءة  لزيادة  تستخدم 

السرقة  أحداث  يتجاهل  المفهوم  هذا  ولكن 

في  حاضرة  دوما  كانت  التي  الدماء  وسفك 

المجتمعات الأصلية. فقد كان استخدام النقود 

الفئات  تدفعها  إتاوات  صورة  في  الأصل  في 

المغلوبة وأرباح من عمليات بيع وشراء العبيد 

أكثر منها أداة لزيادة كفاءة عمليات التجارة 

السلمية. فالنقود لم تنشأ لأسباب بريئة.

ويحاول دود طرح أفكار أكثر تعمقا عن هذا 

الموضوع. فيشير إلى أن الهيكل الاجتماعي لا 

يعني الدولة بالضرورة. فقد يقصد به مجموعة 

شبكات التبادل الاجتماعية غير المنظمة التي 

عملهم  بمبادلة  خلالها  من  الأفراد  يقوم 

مقابل أجر ما، أو قد يقصد به نظام الدفع غير 

.Bitcoin المركزي المسمى بيتكوين

ولكن محاولة الإسهاب في الكتاب أجبرت 

الانحراف عن  المطاف على  نهاية  المؤلف في 

الموضوع الأصلي. فيشعر القارئ أحيانا مثلا 

بوصفها  النقود  على  باللوم  يلقي  الكاتب  أن 

العالمية  المالية  الأزمة  وقوع  في  السبب 

الآونة  في  ظهرت  التي  المشكلات  من  وغيرها 

الأخيرة. ولكن نظرية النقود كهيكل اجتماعي 

تقوم على توقعات أكثر إقناعا. فهيكل المجتمع 

تنشأ  حوافز  يخلقان  فيه  السلطات  وتنظيم 

عنها دورات الانتعاش وما يتبعها من كساد. 

وأخذت هذه الحوافز شكل نقود، ولكن كان من 

الممكن أن تأخذ أي شكل آخر من أشكال القوة. 

النقود يمكن  أن  وبالنسبة لنظرية المؤلف عن 

أن يكون لها وجود خارج الهيكل الاجتماعي، 

يسق  لم  المؤلف  ولكن  مفهومة  فكرة  فهي 

حججا مؤيدة لها. فنظام بيتكوين سيفشل، لا 

احتياطيات،  أي  تغطيها  لا  رقمية  عملة  لأنها 

ولكن لأنها غير مدعومة بسلطة جمع الضرائب 

المخولة للدولة وتتعارض طبيعتها مع القواعد 

الدولية المنظمة لنشاط مكافحة غسل الأموال. 

هذا  من  نستقيها  التي  الحقيقية  والفكرة 

الكتاب هي أن الشكل يأتي في المرتبة الثانية 

بعد الهيكل. فإذا كنا نرغب في نقود »أفضل«، 

أي تأثير يذكر ما  له  فتغيير شكلها لن يكون 

لم تتغير الحوافز الراسخة في هيكل المجتمع.

أفيناش بيرساد

زميل أول غير مقيم

معهد بيرسون للاقتصاد الدولي 

طبيعة النقود متغيرة 

للغاية بحيث لا يمكن 

التعبير عنها بفكرة واحدة.

رأي عابر

ما
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آسيا الواعدة والنامية

الجيل الثاني للأسواق الصاعدة

حرره ألفريد شيبكي

يبلــغ التعــداد الســكاني المجمــع لبلــدان آســيا الواعــدة والناميــة 350 نســمة، بمــا في ذلــك فييــت 

نــام وكمبوديــا وبنغلاديــش، وهــي تقــع في المنطقــة الأســرع نمــوا في العــالم وتتمتــع بخصائــص 

البلــدان، فهــي تشــترك في عــدد مــن التحديــات  ديمغرافيــة مواتيــة. وبالرغــم مــن تبايــن هــذه 

الاقتصاديــة الكليــة والماليــة والهيكليــة. ويتنــاول الكتــاب القضايــا المتعلقــة بالنمــو الاقتصادي 

والتحــول الهيكلــي، إلى جانــب مخاطــر فــخ الفقــر وتزايــد عــدم المســاواة في الدخــول، كمــا يحلــل 

عــددا مــن قضايــا القطــاع المــالي وإطــار السياســة النقديــة.

ISBN 978-1-47559-551-2.   @2014 .السعر 25 دولارا أمريكيا

أمريكا اللاتينية: الحفاظ على 

النمو والاستقرار في مشهد 

عالمي متغير

تأليف: دورا لاكوفا، ولويس كوبيدو، 

وغوستافو أدلر، وسيباستيان ساسو

علــى مــدار الخمســة عشــر عامــا الماضيــة، حققــت بلــدان أمريــكا اللاتينيــة تقدمــا هائلا في تقوية 

اقتصاداتهــا وتحســين مســتوياتها المعيشــية. وبالرغــم مــن هبــوط النــاتج مؤقتــا أثنــاء الأزمــة 

الماليــة، فقــد حققــت معظــم الاقتصــادات تعافيــا ســريعا. غيــر أن النشــاط الاقتصــادي بــدأ يهــدأ 

والمنطقــة تواجــه فتــرة أكثــر صعوبــة. ويقــول هــذا الكتــاب إن أمريــكا اللاتينيــة يمكنهــا التصــدي 

لهــذا التحــدي، وصنــاع السياســات في المنطقــة بــدأت بالفعــل تنفيــذ إصلاحــات في التعليــم 

والطاقــة وقطاعــات أخــرى. ويتطلــب الأمــر مزيــدا مــن الجهــود، كمــا يمكــن تحقيــق المزيــد، في 

ســعي أمريــكا اللاتينيــة لمواصلــة تحســين مســتويات المعيشــة. 

ISBN 978-1-49832-816-6. ©2014 .السعر 25 دولارا أمريكيا

المرشد إلى اختبارات صندوق 

النقد الدولي لتحمل الضغوط:

الأساليب والنماذج

حرره لي ليان أونغ

ســلطت الأزمــة الماليــة العالميــة الضــوء علــى اختبــارات تحمــل الضغــوط للبنــوك المنفــردة والنظــم 

الماليــة ككل لمعرفــة مــا إذا كانــت لديهــا رؤوس أمــوال كافيــة وإجــراءات كافيــة لاجتيــاز الفتــرات 

العصيبــة. وقــد كان للصنــدوق مشــاركة مكثفــة في اختبــارات تحمــل الضغــوط بالنســبة للنظــم 

الماليــة منــذ إطــاق برنامجــه المعنــي بتقييــم القطــاع المــالي  (FSAP)منــذ أكثــر مــن عقــد مضــى. 

ويتنــاول هــذا الكتــاب مجموعــة مــن الأســاليب والنمــاذج التــي يمكــن اســتخدامها في الرقابــة 

مــن  ذخيــرة  إلى  مســتندا  العــالم،  حــول  الماليــة  والنظــم  المنفــردة  المؤسســات  علــى  والإشــراف 

التجــارب العمليــة مــع تقنيــات تحمــل الضغــوط وتطبيقهــا العملــي. 

ISBN 978-1-48436-858-9.  ©2014 .السعر 65 دولارا أمريكيا

مطبوعات الصندوق الجديدة

زوروا مكتبــة الصنــدوق علــى الرابــط التــالي: 

imfbookstore.org




