
محمد مفتاح . د 

خبير في الحوكمة ومكافحة الفساد في قطاع الصحة

:ادارة مخاطر الفساد في قطاع الصحة

تونسيةالةالتجربفي المكاسب المتحققة



البرنامج التنفيذي للتوقي من الفساد

:فيالغرض النهائي من تقييم مخاطر الفساد القطاعية يتمثل ❑

وضع استراتيجية تهدف الى الحد من الآثار السلبية للنتائج المشوهة ✓

التوقي مستقبلا من احتمالية حصول الفساد في نقاط القرار  ✓

مومية و يتمحور البرنامج التنفيذي للتوقي من مخاطر الفساد حول بناء سياسات ع❑

: ب التقليص من احتمالية حصول الفساد اجراءات وقرارات تعمل على 

الضوابط الكابحة للفسادتفعيلإيجاد او ✓

التقليل من الدوافع او الحد من فعاليتها✓

لمنع للفساد وفي صورة استحالة اوالعمل الاستباقي لمنع حصول الاثار الضارة ❑

من مضارّهااحتواؤها و التقليل 



كل من مخاطر الفساد و صالحة لللتوقيلا توجد برامج تنفيذية جاهزة ❑
:بلان هذه البرامج تتأثرالسياقات 

دالناجمة عن تحليل و تقييم المخاطر في سياق محدخارطة المخاطر✓

التوجهات الاستراتيجية للمنظومة الصحية✓

أولويات و اجندا صاحب القرار السياسي ✓

قرار،لصاحب اللوجستيةو ال(الكلفة السياسية)الاكراهات السياسية✓

القابلية للإنجاز ومدى سرعة تحقيق مكاسب قطاعية✓

قوة وفعالية اطراف المقاومة المحتملة لبرنامج التوقي من الفساد✓



سادمن الفللتوقيخمسين توصيةقام الفريق الوطني باقتراح ❑

سبعة توصيات ( 07)، وقع تنفيذ الانيحظيت عشرة توصيات بالقبول❑

توصيات ( 03)وتمكن الفريق الوطني لتقييم المخاطر من ادراج  الثلاثة 

ىالمتبقية  ضمن برنامج تعاون اخر

م مخاطر قدرت كلفة تنفيذ الاجراءات التصحيحية المبنية على تقيي❑

لة الامداد الفساد بكل نقاط القرار المنتمية لمجالي الخدمات الصحية و سلس

:بالأدوية ب

منهقيالتوالفريق الوطني لتقييم مخاطر الفساد و قترحاتم



لامية ينتمي الى مركز الاعبضعة اشهر من العمل لفريق متعدد الاختصاص ✓

حوكمة الو ادارةبوزارة الصحة و ممثليه بالمستشفيات، ادارة الصحة الرقمية 

على بالوزارة ،والإدارة العامة للهياكل الصحية، و الصندوق الوطني للتامين

.بيةوبعض رؤساء اللجان الط“  اقسام شؤون المرضى”المرض وبعض رؤساء 

ن وقع الاستفادة من بعض التجهيزات المقتناة ماللوجسيةمن الناحية ✓

ةالذي شمل ثلاث مستشفيات نموذجيطرف برنامج الامم المتحدة الانمائي 

المالية ارتفاع في الايرادات  : عائد استثماري مهم على الهياكل الصحية❑

الامكانيات و المواردهدرغير المبرر والتحكم في الانفاقللمستشفيات مع 



الإجراءات العملية التوصيات نقطة القرار موضوع التدخل

ةعدد اثنين إجراءات عملي توصية واحدة  الاستقبال والإرشاد والتوجيه

ثلاثة إجراءات عملية ثلاث توصيات  التسجيل للولوج إلى الخدمة الصحية

سبعة إجراءات عملية سبعة توصيات  ميليةالعيادة الطبية وطلب الكشوفات التك

ستة إجراءات عملية خمسة توصيات إسداء التدخلات الجراحية

أربعة إجراءات عملية ثلاث توصيات الإيواء بالهياكل الصحية

أربعة إجراءات عملية توصية واحدة  الإشهاديةتسليم الوثائق الطبية 

ل تنفيذهاالفساد التي وقع تأجيمقترحات الفريق الوطني لتقييم مخاطر 



الإجراءات العملية التوصيات نقطة القرار موضوع التدخل

ستة إجراءات عملية

ثلاثة إجراءات عملية

اثنين توصيات

توصية واحدة 

ل إلى السوقنقطة قرار التقييم الفني و الإداري لملف الحصول على رخصة الدخو

الملفين السريري و التسممي من طرف اللجان المختصةتقييم 

ثلاثة إجراءات عملية توصية واحدة  نع الأدويةتقييم إدارة التفقد الصيدلي لمطابقة المصانع للقواعد المثلى لص

اجراء عملي واحد توصية واحدة  لصيدلينظر لجنة إسناد رخص استغلال مصانع الأدوية في تقرير التفقد ا

ثلاثة إجراءات عملية توصية واحدة  (وزير القطاع)ةمصادقة رئيس الإدار

أربعة إجراءات عملية اثنان توصيات  ضبط الحاجيات من الأدوية من الناحية الكمية و النوعية

اثنان إجراءات عملية توصية واحدة  ضالشراء عن طريق طلب العرو

منهقيالتوالفريق الوطني لتقييم مخاطر الفساد و قترحاتم



الإجراءات العملية التوصيات نقطة القرار موضوع التدخل

اربعة إجراءات عملية توصية واحدة  ضع شروط المناقصة و المواصفاتو

ةاثنين إجراءات عملي توصية واحدة  تقييم العروض

ةاثنين إجراءات عملي توصية واحدة  إبرام عقود الصفقات

ةثلاثة إجراءات عملي توصية واحدة  شراء الأدوية عن طريق التفاوض المباشر

ةثلاثة إجراءات عملي توصية واحدة   التفاوض لتحديد سعر الشراء

ةسبعة إجراءات عملي ستة توصيات  توصيات ذات طابع افقي

منهقيالتوالفريق الوطني لتقييم مخاطر الفساد و قترحاتم



اكل المكاسب في مستوى اداء الهيالمقترحات التي وقع تطبيقها و

الصحية



“  اخذ موعد للولوج الى الخدمة/التسجيل” نقطة القرار 
مصنفة نقطة قرار ذات مخاطر فساد عالية 

دارة منظومة ا”تفعيلتركيز و :القرار التصحيحي الاول
“طوابير الانتظار

الخط الثاني و الثالث بمنظومة تجهيز كامل مستشفيات
في اطار برنامج وطني لإدارة “ادارة المواعيد عن بعد”

المواعيد عن بعد



كلف ( BJMK)توصل مكتب مستقل لدراسات رضا المستعملين ودراسات سبر الآراء
:الى بتقييم التجربة 

فاض تحسن نسبة الرضا على ادارة طوابير الانتظار و تحسن الانسيابية وانخ-
ل من نسبة التوتر بين المرضى و عائلاتهم من جهة وأعوان الاستقبال و التسجي

(تقلص حالات العنف بالمستشفيات)ناحية اخرى

ر قبل استعمال منظومة ادارة المواعيد  قدر معدل اجال المواعيد في الجراحات غي-
بيقةالتطفي حين اصبح معدل هذه الاجال بعد استعمال ثلاثة اشهر ب : المستعجلة
في فاذحيز الن“ المواعيد عن بعد”تطبيقةمع امكانية التحسن بدخول بأسبوعين

المستوى الوطني

الحصيلة



از و في مستشفيات الخط الثالث من الخدمات الاكثر عرضة للابتز“ اسناد المواعيد”
:الفساد و تفويت الزمن العلاجي

يب الطبمنظومة لإدارة المواعيد عن بعد بالتنسيق بين استعمال : الاجراء الوقائي-
تطبيقةالبدخول : ثم تحويل المرضىالمعالج و الطبيب المرجعي بالاختصاص المطلوب 

ة ازدادت نسبة تحويل المرضى الى المستشفيات الجامعي2018حيز التنفيذ خلال سنة 
:المرجعية

فى ازدادت نسبة اخذ المواعيد والتحويل الفعلي من المستش2017مقارنة بسنة : النتائج-
امراض في اختصاص بالمائة 34ب الرابطة الى المستشفى الجامعيبتوزرالجهوي

، الرنين المفراس)لفحوصات الاشعة بالنسبة بالمائة25ونسبة القلب و الشرايين 
....(المغناطيسي

لى اتوزرمن المستشفى الجهويطب العيون ازدادت نسبة التحويل في اختصاص -
بالمائة28نسبة ثامرالجبيبالمستشفى الجامعي

يبالخط الثانالحصيلة بمستشفى:تركيز منظومة المواعيد عن بعد 



افتتاح التلاعب ب: التسجيل لتلقي الخدمة:القرار نقطة 
ولا الحق في التسجيل من اشكال الفساد الاكثر تدا

قةتطبيهندسة و تنفيذ : الاجراء التصحيحي
يانات تتيح الدخول و التبادل الحيني لباعلامية 

ثبت الصندوق الوطني للتامين على المرض والت
الخدمة الحق لطالب من صحة افتتاح 



في امراض الاعصابمختصوطني معهد

النتائج دات التسجيل الفعلي بالعيا

الخارجية بعد التثبت في
افتتاح الحق 

طلبات التسجيل في 
العيادات الخارجية

ةالتسجيل للعيادات الطبي

عيادة 6552اجتناب 
على غير الصيغ

في عدد الذين يفتتحون الحق
29484:التسجيل 

ت عدد الطلبات على العيادا
36036: الخارجية 

ة اقسام العيادات الخارجي
2018لسنة 

بالساحل التونسيمستشفى جامعي

الفواتير المسترجعة ةالى التطبيقبعد اللجوء ةالى التطبيققبل اللجوء  الفوترة

الفواتير تراجع❑

فاتورة 42.075:المرفوضةب
963.557بقيمة 

صفر فواتير مرفوضة مع
بسبب عدم افتتاح الحق

: المرفوضة عدد الفواتير 

15850

عدد الفواتير المرفوضة

57925متعددة لاسباب
فاتورة

الفواتير 
المرفوضة



“ فائيةالتصرف في الادوية في الاقسام الاستش”:نقطة القرار
مصنفة نقطة قرار ذات مخاطر فساد عالية

الاعلامية التطبيقةتعميم استعمال : 1القرار رقم 
داخل الاقسام “ للادويةالصرف اليومي و الاسمي ”

“  الاستشفائية
تامين نقل الادوية داخل اروقة : 2القرار رقم  «

خزانات ”المستشفى عن طريق شراء و استعمال 
“  ادوية ذكية



الخط الثاني بالجنوب التونسيحصيلة احد مستشفيات

نتيجة الصرف 

الاسمي و اليومي 
للدواء 

2018النشاط لسنة  2017النشاط لسنة  الاستهلاك الدوائي

مريض 2345❑

اضافي
139بتحكم ❑

الف دينار 

مريض الف 68499❑

ايوائه بهذه الاقساموقع 

الادويةبلغ استهلاك ❑
الف دينار646

وقع مريض 66154❑

ايوائه في هذه الاقسام 

ي استهلاك الادوية فبلغ ❑

الاقسام الستة مبلغ

الف دينار785

ائية ستة اقسام استشف❑

انخرطت طوعيا في 

الجراحة )البرنامج 

الاعصاب،جراحةالعامة،امراض

الاستعجالي،الانعاشالعظام ،
(النساء و التوليدالطبي،امراض



نفت بالنسبة لنقطة قرار العيادة الطبية ص
ية ضمن نقاط القرار ذات مخاطر فساد عال

اللجوء الى : الاجراءات التصحيحية
ك الضوابط الاجرائية بتشبيرقمنة

العيادة الطبية مع خدمة التسجيل 
يلية والفوترة و خدمات الكشوفات التكم

من مخابر بيولوجية وأشعة



بالساحل التونسيمستشفى جامعي

النتائج المتحققة و التشبيكالرقمنةما بعد 
2018

كو التشبيالرقمنةقبل 
2017

النشاط الطبي لطب 
الاسنان

2446زيادة ب ❑

مريض

3628زيادة ب ❑
اختبار اشعة

عيادة 6534: النشاط❑

9038انجاز اسنان مع طب 
ر و مفوتاختبار اشعة مسجل 

عيادة 4088: النشاط ❑

مع طلب طب اسنان
كشف بالأشعة 5410

عيادات طب الاسنان

مع )مع طلب الاشعة 

الحفاظ على نفس 
(  الماديةالإمكانيات

6048:  زيادة ب❑

دخل طبية مرفقة بتعيادة
جراحي

عيادة 19.993: النشاط❑
طبية مرفقة بتدخل جراحي

عيادة 13945: النشاط
مرفقة بتدخل جراحي 

العيادة الطبية ❑

مرفقة بتدخل جراحي

51.257زيادة ❑

مريض 

: و زيادة مداخيل ب❑
الف دينار49641

مريض 60532: النشاط❑

حصل على زرع مستلزم مع 
د95472مداخيل

مريض 9275:النشاط
45.831مع مداخيل ب

الف د

العيادة الطبية مع❑
مستلزم طبيزرع



:التكميليةالكشوفاتطلب : القرار نقطة 

تصنف نقطة القرار ضمن الخانة المحفوفة 
بمخاطر فساد مرتفعة 

القرارات التصحيحية  :

ة اعلاميتطبيقةفي مرحلة اولى ايجاد -
عيادة تربط بين الكشوفات التكميلية وال
الطبية و قسم الفوترة والتسجيل

طبي في مرحلة ثانية ربط الكل بالملف ال-
المرقمن



تونس العاصمةبامستشفى جامعي

نتائج النشاط -SANTE”تطبيقةبعد 
LAB“

تطبيقةقبل 
”SANTE-LAB“

نشاط المخابر

36340:بزيادة

تحليل منجز و 
%26,7ايمفوتر

172.086: النشاط❑
مفوترتحليل منجز و 

135.746: النشاط ❑

مفوترتحليل منجز و 

مع )مخبر المناعة 

الحفاظ على نفس 
(الامكانيات

72.224زيادة ب 

تحليل منجز و 
%57+))مفوتر

114.012: النشاط-

مفوترتحليل منجز و 
تحليل 41.788: النشاط

مفوترمنجز و 
مخبر امراض الدم

الحفاظ على نفس )
(الامكانيات



تونس العاصمةبامستشفى جامعي

النتائج  -SANTE”التطبيقةبعد 
LAB» ”2017

-SANTEتطبيقةقبل 
LAB» “2016

المخابر 

 9948:زيادة ب❑
56.058ومريض

تحليل اضافي

مريض 115.067:النشاط

تحليل 414.644و انجاز 
بيولوجي 

مريض  105.119: النشاط
تحليل358.586و انجاز 

مخبر البيولوجيا

الحفاظ على نفس )
(الامكانيات

النتائج : 2018 التطبيقةبعد  : التطبيقةقبل  2016 التشريح مخبر
المرضي 

زيادة نشاط ب ❑

مريض 26030

26037واضافي 
تشريح مرضي 

و مريض47591: النشاط 

تحليل 47593انجاز
تشريح مرضي  

مريض 21553: النشاط
تحليل21554وانجاز 

الحفاظ على نفس )
(الامكانيات



تونس العاصمةبـ ـ بمستشفى جامعي

النتائج  RISPACSتطبيقةقبل  RISPACSتطبيقةبعد  النشاط

3117زيادة ب  ❑
في مفراسصورة 
السنة

2018سنة ❑

41486:النشاط ❑
نةفي السبالمفراسصورة 

2017سنة❑

صورة 38369: النشاط❑
في السنةبالمفراس

قسم الاشعة 

الحفاظ على نفس )
(الامكانيات



المكاسب غير المادية



ر اضفاء عباعادة بناء الثقة بين الهياكل الصحية المنخرطة في المشروع و المستعملين ❑

والسيولة في ادارة العلاقة بينهما مزيد من الشفافية

تسريع اسداء الخدمات و تحسين نسبة الرضا ❑

المرفق العمومي للصحة و المهنيين الخفض من منسوب العنف بين مستعملي❑

+++(الاستعجالي )

الحصول على الخدمات الصحية دون صد مع تحسن في الجودة و دون الاضطرار الى❑

تحمل اعباء اضافية ناجمة عن كلفة الفساد

من خلق نوع من التنافسية بين الهياكل الصحية  متمحورة حول تعميم الاستفادة❑

لكل مستشفى   “  عقود الاهداف”التجربة والمساعدة على تحقيق برنامج 



شكرا على التفضل بالاستماع

محمد مفتاح.د
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