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Abstract: 

         This research investigates the impact of public health investment 

expenditure on selected healthcare indicators in Iraq during the period 

(2007-2022). The focus is placed on two key indicators: the infant 

mortality rate and the maternal mortality rate during childbirth. The 

findings reveal significant fluctuations in the level of health investment 

expenditure, which peaked in )2013(at (2.14%) of total public investment 

expenditure, followed by a notable decline in subsequent years. The 

study also indicates that reduced investment often coincided with a 

relative increase in maternal and infant mortality rates, and vice versa, 

reflecting inefficient resource allocation and a lack of equitable health 

access across provinces. The research emphasizes the need for 

improved financial planning and oversight to enhance the effectiveness 
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 of health investment in reducing mortality and achieving sustainable 

health development. 

Keywords: Investment expenditure, infant mortality rate, maternal 

mortality rate 

 المستخلص:

ٌتناول البحث دراسة تؤثٌرالإنفاق الاستثماري الصحً على بعض مإشرات الرعاٌة الصحٌة فً 

(. تم التركٌزعلى مإشرٌن أساسٌٌن: معدل وفٌات الاطفال ومعدل 7077-7002العراق خلال المدة )

تثماري الصحً، إذ بلغ وفٌات الأمهات اثناء الولادة. أظهرت النتائج تذبذباً واضحاً فً حجم الإنفاق الاس

%( من اجمالً الإنفاق الاستثماري العام، بٌنما سجلت 7.02( بنسبة )7002أعلى مستوى له فً عام )

السنوات اللاحمة انخفاضاً ملحوظاً. كما كشفت الدراسة عن أن انخفاض الإنفاق ترافك غالباً مع ارتفاع 

ٌعكس ضعف كفاءة توزٌع الموارد، وغٌاب نسبً فً معدلات وفٌات الأمهات والأطفال وبالعكس، مما 

العدالة الصحٌة بٌن المحافظات. ٌسلط البحث الضوء على ضرورة تحسٌن التخطٌط المالً والرلابة 

 لتعزٌزأثرالاستثمارالصحً فً تملٌل الوفٌات وتحمٌك التنمٌة الصحٌة المستدامة.

 الاطفال، معدل وفٌات الامهات(. ت)الانفاق الاستثماري، معدل وفٌا :الكلمات المفتاحٌة         

 :المقدمة

التً تعتمد علٌها الحكومات فً تحسٌن الوالع  ٌعد الإنفاق الاستثماري الصحً من أبرزالأدوات

ً فً الدول التً  ً فً تحمٌك التنمٌة البشرٌة الشاملة، خصوصا الصحً للمجتمع، إذ ٌمثل محوراً أساسٌا

تواجه تحدٌات التصادٌة واجتماعٌة وهٌكلٌة عمٌمة، كما هو الحال فً العراق. فالاستثمارفً المطاع 

ً توفٌرالتجهٌزات المتمدمة الصحً لا ٌمتصرعلى بناء المستش فٌات والمراكزالصحٌة، بل ٌشمل أٌضا

وتدرٌب الكوادرالصحٌة، مما ٌنعكس بشكل مباشرعلى تحسٌن المإشرات الصحٌة للسكان، لاسٌما 

 .معدلات الوفٌات ومعدلات الإصابة بالأمراض الانتمالٌة والمزمنة

ٌة تمثلت فً تملبات التصادٌة حادة، ( ظروفاً استثنائ7077-7002لمد واجه العراق خلال المدة )

وأزمات سٌاسٌة وأمنٌة، فضلاً عن تعرضه لموجات عنف وإرهاب، مما أدى إلى تآكل فً البنٌة التحتٌة 

الصحٌة وضعف فً المدرة المإسسٌة على الاستجابة الفعالة. وعلى الرغم من تخصٌص مبالغ 

، إلا أن المإشرات الصحٌة وفً ممدمتها استثمارٌة لا ٌستهان بها للمطاع الصحً فً بعض السنوات
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ً أو متسماً، وهو ما  ً مستداما معدل وفٌات الأطفال ومعدل وفٌات الأمهات أثناء الولادة لم تظهرتحسنا

 .ٌثٌرتساإلات جوهرٌة حول كفاءة الإنفاق الاستثماري وجدواه

ستثماري الصحً فً هذا السٌاق، تبرزالحاجة الملحة إلى دراسة العلالة بٌن حجم الإنفاق الا

وبٌن تطورالمإشرات الصحٌة الحٌوٌة، بغرض تشخٌص مكامن الخلل، وتمٌٌم أثرالسٌاسات الصحٌة 

المالٌة، وتمدٌم توصٌات عملٌة لصناع المرار. وٌنطلك هذا البحث من فرضٌة أن للإنفاق الاستثماري 

ً إٌجابٌاً فً تحسٌن بعض مإشرات الرعاٌة الصحٌة، إذا ما تم تخصٌصه وتوجٌهه بكفاءة  الصحً أثرا

 .وعدالة

وعلٌه، فإن هذا البحث ٌسعى إلى تحلٌل طبٌعة العلالة بٌن الإنفاق الاستثماري الصحً 

(، من خلال رصد التطورات الكمٌة 7077-7002ومإشرات وفٌات الأطفال والأمهات خلال مدة )

مدى كفاءة هذا الإنفاق فً تحمٌك للإنفاق، وبٌان اتجاهاتها، وممارنتها بتطورالمإشرات الصحٌة، لتحدٌد 

ٌواجهها النظام الصحً فً أهداف التنمٌة الصحٌة المستدامة، خاصة فً ظل التحدٌات المتعددة التً 

 العراق.

 منهجٌة البحث والاستعراض المرجعً:

 :أهمٌة البحث

 .ٌركزالبحث على العلالة بٌن الإنفاق الاستثماري والمإشرات الصحٌة الحٌوٌة .1

 .تموٌم الأداء الصحً الحكومًٌساعد فً  .2

 .ٌوفرلاعدة تحلٌلٌة لصناع المرارلتوجٌه الإنفاق بشكل أكثركفاءة .3

 :أهداف البحث

 ٌهدف البحث الى جملة من الأهداف هً:

 .(7077-7002لٌاس تطورحجم الإنفاق الاستثماري الصحً خلال المدة ) .1

 .تحلٌل تؤثٌرهذا الإنفاق على معدلات وفٌات الأطفال والأمهات .2

 .الكشف عن أوجه المصورفً كفاءة الإنفاق .3

 .تمدٌم مإشرات كمٌة تدعم السٌاسات الصحٌة .4
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 :مشكلة البحث

رغم زٌادة التخصٌصات الاستثمارٌة للمطاع الصحً فً العراق، ما تزال بعض المإشرات، مثل 

حول مدى فاعلٌة هذا الإنفاق فً تحسٌن  معدلات وفٌات الأمهات والأطفال، تشهد تذبذباً، مما ٌثٌرتساإلاً 

 .والع الخدمات الصحٌة الأساسٌة

 :فرضٌة البحث

هنان تؤثٌرإٌجابً للإنفاق الاستثماري الصحً فً تحسٌن بعض مإشرات الرعاٌة الصحٌة، لاسٌما 

 .(2022–2007) معدلات وفٌات الأمهات والأطفال، خلال المدة

 :منهجٌة البحث

اعتمد البحث على المنهج الاستمرائً لتتبع المإشرات وتحلٌل تطورها، والمنهج الاستنباطً فً تفسٌر 

ً عبرالجداول  العلالة بٌن الإنفاق والمخرجات الصحٌة، باستخدام بٌانات رسمٌة وتحلٌلها إحصائٌا

 .واشكال بٌانٌة

 :حدود البحث

 .7077إلى عام  7002من عام  الحدود الزمانٌة: .1

 .العراق بجمٌع محافظاته د المكانٌة:الحدو .2

 :هٌكلٌة البحث

 ممدمة نظرٌة للعلالة بٌن متغٌرات البحث:اولاً: 

 نظرة تارٌخٌة عن الالتصاد العرالً:ثانٌاً: 

 (:7077-7002تطور الانفاق الاستثماري العام للمدة )ثالثاً: 

 (:7077-7002تطور الانفاق الاستثماري الصحً للمدة ) رابعاً:

 تحلٌل بعض مإشرات الرعاٌة الصحٌة:خامساً: 

 اولاً: مقدمة نظرٌة للعلاقة بٌن متغٌرات البحث:

ٌعد الإنفاق الاستثماري جزءاً من الانفاق الحكومً الذي ٌخصص لتحمٌك اهداف طوٌلة الامد، 

أي النفمات التً تخصصها السلطات العامة لزٌادة الطالة الإنتاجٌة للالتصاد من خلال تموٌل 

...الخ(  المشروعات الرأسمالٌة التً تشمل )إنشاء البنٌة التحتٌة، بناء المستشفٌات، المدارس، والطرق،
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(، وٌعد الإنفاق الاستثماري العام محركاً أساسٌاً للناتج المحلً الاجمالً، فضلاً عن 24: 7070)احمد، 

انه ٌعكس دور الدولة وتخطٌطها وتوظٌف مواردها فً إنشاء وتطوٌرالبنٌة التحتٌة. 

(Teresa,2004,11وكما ٌعد الإنفاق الاستثماري إنفاق رجال الأعمال فً شراء السل ) ع الرأسمالٌة

المستخدمة فً إنتاج السلع والخدمات النهائٌة ٌضاف لها التغٌر فً المخزون السلعً، وٌدخل ضمن 

السلع الرأسمالٌة المكائن والآلات والأبنٌة أمًا التغٌر فً المخزون السلعً فهو الفرق بٌن مجموع لٌمة 

فً أول المدة وأخرها. )الإدرٌسً، السلع التامة الصنع والتً مازالت غٌر مصنعة والمواد الأولٌة 

( كما انه مجموعة الأنشطة المالٌة التً تموم بها الدولة لتطوٌر البنٌة التحتٌة والخدمات 722، 0891

 (Hicks, 2019: 102العامة بهدف تحمٌك نمو التصادي مستدام على المدى الطوٌل. )

الركائزالأساسٌة التً تعتمد  ٌتضح مما تمدم ٌمكن وصف الانفاق الاستثماري بانه ٌمثل إحدى

علٌها السلطات العامة لتحمٌك التنمٌة المستدامة. ٌتمٌزهذا النوع من الإنفاق بتركٌزه على المشارٌع ذات 

الطابع طوٌل الأمد، ما ٌمٌزه عن الإنفاق الجاري الذي ٌعنى بتغطٌة النفمات التشغٌلٌة الٌومٌة أي ذات 

 الطابع لصٌر الامد.

لتوسٌع او الامة  ستثماري الى إنفاق استثماري مباشر تموم به السلطات العامةٌمسم الإنفاق الا

 بنى تحتٌة جدٌدة تهدف الى تمدٌم خدمات عامة وٌتم ادارتها من لبل تلن السلطات مباشرةً.

(Tomomi, 2009 :423 لتوسٌع الطالة الإنتاجٌة او خلك طالات ً ً انتاجٌا (، والذي ٌتضمن انفالا

ً الموجه لخدمات لطاع التعلٌم والصحة وغٌرها، كذلن الحال ٌوجد إنتاجٌة جدٌدة ً غٌر انتاجٌا ، وانفالا

إنفاق استثماري تعاونً لتمدٌم خدمات للشراكة بٌن المطاعٌن العام والخاص، واٌضاً ٌوجد إنفاق خارجً 

مة مثل ٌعتمد على التموٌل الخارجً من خلال المروض والمنح الدولٌة وتستخدم فً المشارٌع الضخ

ً ٌوجد إنفاق استثماري غٌرمباشرٌتمثل بتمدٌم السلطات العامة  مشارٌع الطالة والاتصالات، واٌضا

 (، أو004 :7000, )داغر خدماتها الى الجمهور كخدمات )النمل، والتعلٌم والخدمات الصحٌة، ...الخ(.

 غٌر أو بشكل مباشر ً تإثروالنمل كمدخلات فً العملٌة الإنتاجٌة الت عناصر الطالة من خلال استخدام

 (Occasional,2014,203فً انخفاض تكلفة الإنتاج. ) مباشر

على العموم فان الانفاق الاستثماري ٌستهدف خلك نمو التصادي مستدام له المدرة على تحمٌك 

العدالة الاجتماعٌة وتحسٌن جودة الخدمات العامة وتعزٌز رأس المال البشري والمادي مما ٌنعكس 

 ً  على خلك النمو والتنمٌة. اٌجابا

ومع ذلن فمد ٌواجه مخططوا ومنفذوا الانفاق الاستثماري جملة من التحدٌات أبرزها نمص 

والتخطٌط وضعف الرلابة والفساد ووجود اختلالات هٌكلٌة عمٌمة داخل الالتصاد  الإدارةالتموٌل وسوء 

ن فان ارتفاع حجم الدٌون العامة الى ذل وبالإضافةالمومً تحول دون تحمٌك اهداف ذلن الانفاق، 

وضعف كفاءة تخصٌص الموارد وعدم الاستمرارالسٌاسً متمثلاً بالانملابات والنزاعات الداخلٌة 
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 world)المرجوة. ) أهدافهوتضارب المصالح ٌمود بالنتٌجة الى عدم تحمٌك الانفاق الاستثماري 

bank, 2020 

والاجتماعً الكامل ولٌس مجرد غٌاب المرض تمثل الصحة )حالة من الرفاه الجسدي والعملً 

( اما الخدمات الصحٌة فهً الأنشطة والمستلزمات التً تمدمها Preamble ,2018: 3أو العجز( )

المإسسات الصحٌة للولاٌة من الأمراض، وعلاجها، وتحسٌن جودة الحٌاة للسكان. هذه الخدمات تشمل 

الخدمات الصحٌة تمثل الركٌزة  التحتٌة الصحٌة. الرعاٌة الطبٌة، التثمٌف الصحً، وتوفٌرالبنٌة

 ,World Health Organization (WHO))الأساسٌة للحفاظ على صحة الأفراد والمجتمع. 

2019: 89) 

كما تعد مجموعة الجهود التً تمدمها المإسسات الحكومٌة والخاصة بهدف الحفاظ على صحة 

(، كما توصف الأنشطة الصحٌة المنظمة 42: 7070 المجتمع وتحسٌن نوعٌة الحٌاة للأفراد. )الطائً,

والموجهة لتلبٌة احتٌاجات السكان على مختلف المستوٌات من الولاٌة إلى العلاج والرعاٌة التؤهٌلٌة. 

(Smith, 2019: 89 اما وفماً لـوزارة الصحة العرالٌة فان: "الخدمات الصحٌة تشمل كافة الأنشطة )

 ل الرعاٌة الولائٌة، العلاجٌة، وإعادة التؤهٌل".التً تدعم صحة الأفراد من خلا

ٌتضح مما تمدم ٌمكن وصف الخدمات الصحٌة بانها جمٌع الجهود المنظمة التً تهدف إلى 

صحة الأفراد وتمدم هذه الخدمات من خلال نظام صحً ٌشمل  الولاٌة من الأمراض، وعلاجها، وتعزٌز

 الصحٌة. المستشفٌات، العٌادات، والمراكز

ع الخدمات الصحٌة الى الرعاٌة الصحٌة الأولٌة والثانوٌة والثالثة بالإضافة الى الخدمات تتفر

تشٌر مفاهٌم الرعاٌة الصحٌة الأولٌة بمفهومها الواسع إلى ضرورة تعزٌزالصحة، الولائٌة والتؤهٌلٌة، و

وى الرعاٌة وتمكٌن المجتمع ومواجهة الفمر. ومن اجل ضمان التكامل بٌن الخدمات الصحٌة على مست

الصحٌة الثانٌة والثالثة وذلن باتباع )نظام الإحالة( الذي ٌتم تطبٌمه فً المإسسات الصحٌة من أجل 

تنظٌم مراجعة المرضى وبحسب الرلعة الجغرافٌة وهذا ٌإدي إلى تكامل المستوٌات الثلاثة للنظام 

تحسٌن صحة الأم والطفل  الصحً. وبالتالً فإنً مستوى الرعاٌة الصحٌة الأولٌة ٌركزاهتمامه فً

وٌموم بحملات تلمٌح الأطفال فضلاً عن متابعة الأمراض الانتمالٌة والوبائٌة مثل )الكولٌرا والاٌدز(، 

 (Andrgie, 2008: 63. )وكذلن توفٌرالعلاج للأمراض المزمنة

تكمن أهمٌة الخدمات الصحٌة فً تحسٌن الإنتاجٌة وزٌادة عرض ولوة العمل وتحسٌن متوسط 

عمر المتولع عند الولادة من خلال تخفٌض معدل الوفٌات وتعزٌز تكافإ الفرص وتملٌل الفوارق بٌن ال

 (08: 7070فئات وافراد المجتمع وتطوٌر رأس المال البشري. )البنن الدولً, 

ٌعتبر تحمٌك الاستدامة الصحٌة هدفاً استراتٌجٌاً لأي نظام صحً ناجح، إذ ٌضمن المدرة على 

صحٌة عالٌة الجودة بشكل دائم ومستدام، حتى فً ظل التحدٌات الالتصادٌة والسٌاسٌة تمدٌم خدمات 
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والأمنٌة. ٌعتمد تحمٌك الاستدامة الصحٌة على مجموعة من العوامل، من بٌنها الإدارة الفعالة للموارد 

دٌث المالٌة. وفً هذا السٌاق، ٌعد الإنفاق الصحً الاستثماري ركٌزة أساسٌة تمكن من تجدٌد وتح

المنشآت وتوفٌر الكوادر والتمنٌات اللازمة، مما ٌساهم فً رفع جودة الخدمات الصحٌة وتملٌل الفجوات 

 فً النظام الصحً. ٌهدف هذا المطلب إلى استعراض دورالإنفاق الصحً فً تحمٌك الاستدامة الصحٌة.

 ثانٌاً: نظرة تارٌخٌة عن الاقتصاد العراقً:

ٌعد العراق من بلدان العالم الثالث وٌعتمد بشكل كبٌرعلى النفط فً تموٌل الإنفاق العام. تؤثرت 

السٌاسات الالتصادٌة العرالٌة بشكل ملحوظ بالتغٌرات السٌاسٌة والأزمات التً مرت بها البلاد، مما 

 انعكس على التنمٌة الالتصادٌة والخدمات الصحٌة.

-د العرالً بشكل كبٌربالحروب المتعالبة، خاصة الحرب العرالٌةفً الثمانٌنات، تؤثر الالتصا

الإٌرانٌة، مما أدى إلى انخفاض الإنفاق الاستثماري على الخدمات العامة ومنها الخدمات الصحٌة. أما 

فً التسعٌنات، فمد واجه العراق تحدٌات كبٌرة نتٌجة الحصارالالتصادي والعموبات الدولٌة، مما أثرسلباً 

 ل الأنشطة الالتصادٌة، بما فٌها الخدمات الصحٌة.على مجم

ً نتٌجة رفع الحظرالالتصادي، وتوجهت 7002بعد عام ) ً التصادٌا (، شهد العراق انفتاحا

السٌاسات الحكومٌة نحو إعادة بناء البنى التحتٌة المدمرة وتحسٌن الخدمات الأساسٌة، بما فً ذلن 

ى الإٌرادات النفطٌة بشكل كبٌر، مما جعله عرضة للتملبات الصحة. ومع ذلن، بمً الالتصاد معتمداً عل

فً أسعار النفط، وهو ما انعكس على استمرارالإنفاق الاستثماري العام، وفً العمد الأخٌر، تضاعفت 

تحدٌات الالتصاد العرالً مع تصاعد الأزمات الأمنٌة والسٌاسٌة، وظهورتنظٌمات إرهابٌة أثرت سلباً 

دٌة، مما أدى إلى تملٌص الإنفاق الاستثماري وتوجٌهه نحو الإنفاق التشغٌلً، على الأوضاع الالتصا

 (99: 7070وخاصة فً مجال الخدمات الصحٌة. )عبد الكرٌم، 

 (:2022-2002ثالثاً: تطور الانفاق الاستثماري العام للمدة )

جمالً ( زٌادات مضطربة فً حجم الانفاق الاستثماري كنسبة من ا7077-7002شهدت المدة ) 

ً للتطورات  الانفاق العام او كمٌم مطلمة من الموازنة العامة للعراق، ولد كانت تلن الزٌادات انعكاسا

(، فمد ادى رفع العموبات المفروضة 7077-7002الالتصادٌة والسٌاسٌة التً مر بها العراق للمدة )

العامة مما انعكس اٌجاباً على  على العراق الى زٌادة حجم الصادرات النفطٌة وبالتالً زٌادة الاٌرادات

 (0زٌادة حجم الانفاق الاستثماري فً مجال البنى التحتٌة والخدمات الصحٌة. ومتابعة جدول )

 (: )ملٌون دٌنار(2022-2002تطورالانفاق الاستثماري فً العراق للمدة ) :1جدول 
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 السنة

الإنفاق العام للعراق 

(1) 

)*( معدل 

التغٌٌر 

السنوي )%( 

(2) 

 الاستثماريالإنفاق 

 (3العام للعراق )

)**( معدل 

التغٌٌر السنوي 

( )%(4) 

)***( نسبة 

( 1( من )3)

( )%(5) 

200

7 
5172227465 ... 1276657305 ... 24.454 

200

8 
5975617923 15.225 1576217222 23.733 26.125 

200

9 
6971657523 15.541 1570127442 4.171 21.212 

201

0 
5476527462 22.395 2376267222 57.661 22.962 

201

1 
9676627266 14.151 3070667292 26.986 31.104 

201

2 
11271227930 21.166 3271227592 23.653 31.242 

201

3 
13574247605 15.152 5571057602 48.229 39.511 

201

4 
 … … عدم اقرار الموازنة ... عدم اقرار الموازنة

201

5 
11974627429 ... 4172147032 … 34.499 

201

6 
10575957222 -11.356 2572467311 -37.530 24.312 

201

7 
10076217160 -4.933 2574547015 -1.135 25.254 

201

8 
10471557153 3.463 2476507112 -3.158 23.666 
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المصدر: الجدول من عمل الباحث بالاعتماد على المصادرالاتٌة: )وزارة المالٌة العراقٌة، قانون 

-2002التقارٌرالاحصائٌة السنوٌة، ( )وزارة الصحة العراقٌة، 2022-2002الموازنات العامة، 

2022) 

 ( من عمل الباحث:5( و )4( و )2ملاحظات: العمود )

الانفاق العام للسنة ÷ الانفاق العام للسنة السابقة(  –( = ))الانفاق العام للسنة الحالٌة 2)*( العمود )

 100× السابقة( 

الانفاق الاستثماري العام للسنة  –الحالٌة ( = ))الانفاق الاستثماري العام للسنة 4)**( العمود )

 100× الانفاق الاستثماري العام للسنة السابقة( ÷ السابقة( 

 100(( × 1العمود )( ÷ 3( = )العمود )5)***( العمود )

 ( 2014سنة:)  عدم إلرارالموازنة بسبب أوضاع البلد وتاخرالحكومة فً تلن السنة مما أدى الى إنفاق

 مط لوزارة الصحة.موازنة تشغٌلٌة ف

 ( 2022و 2020سنة:) ( 0/07الإنفاق الصحً اعتمد نسبة )لعدم إلرارالموازنة العامة.0 )*( 

  إنفاق السنة السابقة( ÷ إنفاق السنة السابقة(  –معدل النمو التراكمً = ))إنفاق السنة الحالٌة ×

100 ) 

                                                 

إلزارالمواسوة العامةة اتتاايٍةة لنسةىة المالَةة الةدٍةدتم ٍعتمةد هو آلَة مالَة تستخدم فٌ العزاق عىد عدم  (:1/11)نظام )*( 

شةرز، لَةتم  (34)عشزٍة، أً ٍتم تمسَم إجمالٌ وفمات العام السابك عنةي  اتثىٌهذا الىظام عني صزف الىفمات وفك الماعدت 

ن فةةٌ السةةىة الةدٍةةدت اتةةي ٍةةتم إلةةزار المواسوةةةم يفةةا الزواتةةل والىفمةةات  ٍضةةمه امةةتمزارٍةباَةة   اعتمةةاي وفةةم المشنةةا شةةرزٍا

ت ٍسةم  بةئق ق مشةارٍا امةتيمارٍة جدٍةدت، وٍمتفةزاعوفاق عنةي الأمةور التشةغَنَة مية  و التشغَنَة الأمامَة يون تولة.م

ن ٍؤثزهةةذا الىظةةام مةةنشو الزواتةةل والخةةدمات والفةةَاوةم عنةةي اعوفةةاق اتمةةتيمارً والمشةةارٍا التموٍزٍةةة، ممةةا ٍعَةةك التىمَةةة ا

فةةٌ المماعةةات الاسامةةة ميةة  الفةةاة والتعنةةَم، اَةة  ٍةةؤيً إلةةي تمََةةد  ان خفوصةة عني الخةةدمات العامةةةزوٍةةؤث اتلتفةةايٍةم

بسةةشل عةةةدم  (4344و 4343) العةةزاق خةة م عةةةامٌتةةم تمشَمةة  فةةةٌ  اعوفةةاق الةة سم لتاسةةةَه الشىَةةة التاتَةةة والخةةةدماتم

 َشاوَة العام السابكممه م (3/34)إلزارالمواسوة العامة، مما أيى إلي إوفاق صاٌ مادوي ٍعايم فمط 

201

9 
13371027616 27.793 3370457506 34.070 24.525 

202

0 
2670527442 -42.841 372057905 -90.290 4.212 

202

1 
12979937009 70.858 2971367569 808 22.414 

202

2 
11679597551 -10.026 1270157490 -58.751 10.225 
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 ( ًإنفاق ( ÷2002إنفاق  – 2013( = ))إنفاق 2013-2002ٌعنً مثلاً: معدل النمو التراكم

2002 × )100) 

 ( ً( ÷ 5172227465 - 13574247605( = ))2013-2002معدل النمو التراكم

 % وهكذا البقٌة.162( = 100( × 5172227465

ً فً الإنفاق الاستثماري العام فً العراق خلال المدة ) (0ٌظهرجدول ) ً واضحا -7002تباٌنا

( بزٌادة تدرٌجٌة فً الإنفاق العام والاستثماري، مدفوعة 7002-7002المدة ) (، حٌث اتسمت7077

(. اما الإنفاق العام ارتفع من 7002بتحسن أسعارالنفط وتوسع النشاط الالتصادي بعد عام )

(، بمعدل 7002( ملٌون دٌنارعام )029,272,109( إلى )7002( ملٌون دٌنارعام )40,272,219)

( ملٌون 07,114,204%(. اما الإنفاق الاستثماري العام لفزمن )012ن )نمو تراكمً بلغ أكثرم

%(. اما نسبة الإنفاق الاستثماري إلى 224.7( ملٌون دٌنار، بمعدل نمو بلغ )44,009,107دٌنارإلى )

(، وهً الأعلى 7002%( فً عام )28.9( إلى )7002%( عام )72.2الإنفاق العام ارتفعت من )

، مما ٌدل على أولوٌة نسبٌة للاستثمارفً السٌاسات المالٌة. تعكس هذه (7077-7002خلال مدة )

ً فً ظل استمرارنسبً سٌاسً  المإشرات وجود توجه حكومً لدعم المشارٌع التنموٌة، خصوصا

 والتصادي، مع اعتماد موازنات توسعٌة بفضل الوفرة النفطٌة.

لتصادٌة حادة، مثل اجتٌاح داعش ( تمٌزت هذه الفترة بؤزمات أمنٌة وا7002-7002اما المدة )

(، لم تمرالموازنة، وهو ما انعكس على البٌانات 7002(. فً عام )7002وغٌاب الموازنة العامة عام )

( 74,242,009( إلى )7002( فً عام )44,009,107الرسمٌة. الإنفاق الاستثماري تراجع من )

سنوات. اما نسبة الإنفاق  2%( خلال -42.8(، أي انخفاض بنسبة تمارب )7002ملٌون دٌنارفً عام )

(. 7002%( فً عام )74.7( إلى )7002%( فً عام )28.9الاستثماري إلى العام انخفضت من )

 ٌعكس ذلن تحولاً نحو الإنفاق التشغٌلً، وتؤجٌل المشارٌع التنموٌة نتٌجة للأزمات الأمنٌة والعسكرٌة.

حادة بسبب جائحة كورونا وانخفاض ( شهدت هذه المرحلة تملبات 7077-7009اما المدة )

، )%-27.9((، انخفض الإنفاق العام بنسبة 7070أسعار النفط ثم تعافٌها جزئٌاً. اما فً عام )

. كما بلغت نسبة (7077-7002خلال المدة )، وهً النسبة الأسوأ )%-80.7(والاستثماري بنسبة 

ٌعكس شبه شلل فً تنفٌذ المشارٌع. اما عام  %(، ما2.7الاستثمارمن الإنفاق العام أدنى مستوٌاتها عند )

( ملٌون دٌنار، بدعم من 78,021,918( شهد تعافٌاً مإلتاً فً الإنفاق الاستثماري وصل إلى )7070)

(، 7077%(. اما فً )-49.2( بنسبة )7077ارتفاع أسعارالنفط، لكنه سرعان ما تراجع فً عام )

%( فمط، رغم ارتفاع الإٌرادات النفطٌة، ما ٌثٌرالتساإلات 00.7بلغت نسبة الاستثمارمن الإنفاق العام )

 حول أولوٌات السٌاسة المالٌة.
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 (:2022-2002: تطور الانفاق العام والاستثماري فً العراق للمدة )1شكل 

 (1المصدر: من عمل الباحث بالاعتماد على بٌانات جدول )

ً من عام )0ٌتضح من الشكل ) ( 7002( أن الإنفاق العام )العمود الاحمر( شهد نمواً تدرٌجٌا

ً فً 7002(، لٌصل إلى ذروته فً عام )7002حتى عام ) (، ثم شهد تملبات حادة بعد ذلن، خصوصا

( بسبب الأزمات الالتصادٌة وجائحة كورونا. أما الإنفاق الاستثماري العام 7077و 7070عامً )

لعمود الأزرق(، فمد اتبع مساراً متملباً وأكثرحساسٌة للتغٌرات الالتصادٌة، حٌث سجل أعلى مستوى )ا

(. أما الخط الأخضرالذي ٌمثل نسبة 7070(، ثم انخفض بشكل كبٌرفً عام )7002له أٌضاً فً عام )

( بنسبة 7002ً عام )الإنفاق الاستثماري من الإنفاق العام، فمد سجل ارتفاعاً تدرٌجٌاً حتى بلغ ذروته ف

(، حٌث لم تتجاوز 7070%(، ثم انخفض بشكل حاد فً الأعوام التً تلت، لا سٌما فً عام )28.9)

 %(، مما ٌعكس تراجع أولوٌة الاستثمار فً السٌاسة المالٌة العامة خلال فترات الأزمات.2.7النسبة )

لاستثمارٌة، واعتمادها ضعف استمرارالسٌاسة المالٌة ا( ٌعكس 0ٌتضح مما سبك ان الشكل )

على أسعارالنفط بدرجة كبٌرة، ما أدى إلى تفاوت كبٌرفً تخصٌص الموارد بٌن الإنفاق الجاري 

 .والاستثماري، مع تؤثٌر سلبً على المطاعات الخدمٌة كالصحة

 (:2022-2002رابعاً: تطور الانفاق الاستثماري الصحً للمدة )

حاولت الحكومة العرالٌة زٌادة الانفاق الاستثماري الصحً لتطوٌرالبنى التحتٌة وتحسٌن جودة  

 (.7الحٌاة للفرد والمجتمع لتوسٌع الماعدة الانتاجٌة وزٌادة تكوٌن رأس المال البشري، وبمتابعة جدول )
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 تطور الانفاق العام والاستثماري فً العراق

 (3( )%( )1)من ( 2)نسبة  (2)الإنفاق الاستثماري العام للعراق  (1)الإنفاق العام للعراق 
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 (: )ملٌون دٌنار(2022-2002: حجم الانفاق الاستثماري الصحً للمدة )2جدول 

 السنة

الإنفاق العام 

لوزارة الصحة 

(1) 

)*( معدل التغٌر 

 (2) السنوي

الاستثماري الإنفاق 

 (3الصحً )

)**( معدل التغٌر 

 (4) السنوي

( 2)***( نسبة )

( )%( 1من )

(5) 

2007 272917250 ... 4307500 ... 15.255 

2008 273427343 2.448 1007000 -76.771 4.260 

2009 471337634 76.098 4517500 381.5 11.645 

2010 675427252 58.401 175227159 227.557 24.052 

2011 572227442 -12.604 170507000 -33.425 15.345 

2012 672927592 9.968 2467202 -28.933 11.552 

2013 273237202 16.372 171537956 58.668 16.162 

2014 479957514 -31.740 4657496 -60.683 9.312 

2015 574127292 8.371 3407000 -26.959 6.226 

2016 571297032 -5.321 1457200 -56.411 2.559 

2017 175037619 -70.684 417226 -72.148 2.245 

2018 179197452 27.657 957195 137.905 5.115 

2019 372917900 71.498 3517300 257.746 10.621 

2020 572527693 74.904 1067110 -69.795 1.542 

2021 272457253 -52.258 4347101 309.104 15.292 
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المصدر: الجدول من عمل الباحث بالاعتماد على المصادرالاتٌة: )وزارة المالٌة العراقٌة، قانون 

-2002التقارٌرالاحصائٌة السنوٌة، ( )وزارة الصحة العراقٌة، 2022-2002الموازنات العامة، 

2022) 

 ( من عمل الباحث:5( و )4( و )2ملاحظات: العمود )

÷ الانفاق الصحً العام للسنة السابقة(  –( = ))الانفاق الصحً العام للسنة الحالٌة 2)*( العمود )

 100× الانفاق الصحً العام للسنة السابقة( 

الانفاق الاستثماري الصحً للسنة  –الصحً للسنة الحالٌة  ( = ))الانفاق الاستثماري4)**( العمود )

 100× الانفاق الاستثماري الصحً للسنة السابقة( ÷ السابقة( 

 100(( × 1العمود )( ÷ 3( = )العمود )5)***( العمود )

 (1تم استخراج نسبة الزٌادة او النمو التراكمً كما فً الجدول ) - 

-7002تباٌناً واضحاً فً الإنفاق الاستثماري الصحً فً العراق خلال المدة ) (7ٌظهرجدول ) 

( شهد الإنفاق العام لوزارة الصحة خلال هذه المدة نمواً متواصلاً، 7002–7002المدة ) (، فف7077ً

( ملٌون دٌنارفً عام 2,272,707( إلى )7002( ملٌون دٌنارفً عام )7,780,740إذ ارتفع من )

(، 7002%(. هذا التوسع ٌعزى إلى السٌاسة الحكومٌة بعد عام )770بة زٌادة تمارب )(، بنس7002)

التً ركزت على دعم المطاعات الخدمٌة، ومنها المطاع الصحً، فً ظل ارتفاع أسعارالنفط وتحسن 

( 7002( ملٌون دٌنارعام )220,400الإٌرادات العامة. أما الإنفاق الاستثماري الصحً فمد ارتفع من )

%(، وهو ما ٌشٌرإلى 024(، بنسبة زٌادة تجاوزت )7002( ملٌون دٌنارعام )0,092,891ى )إل

اهتمام متزاٌد بالبنٌة التحتٌة الصحٌة. ورغم هذا التحسن، فإن نسبة الإنفاق الاستثماري إلى إجمالً 

موازنات %( فً هذه المدة، مما ٌعكس هٌمنة الإنفاق التشغٌلً على 72.09الإنفاق الصحً لم تتجاوز )

 وزارة الصحة.

( شهدت هذه المدة تملبات حادة وانخفاضات ملحوظة فً الإنفاق 7009-7002اما المدة ) 

( 20,721( الذي سجل فٌه أدنى إنفاق استثماري )7002الصحً العام والاستثماري، خاصة فً عام )

ة الناتجة عن الحرب ضد %( من الإنفاق العام، ما ٌعكس الأزمة المال7.22ٌملٌون دٌنار فمط، وبنسبة )

( نمطة تحول سلبٌة، إذ تراجع الإنفاق العام بنسبة 7002الإرهاب وانخفاض أسعارالنفط. وتعد سنة )

%(، ما ٌعكس تؤثٌرالأزمات الأمنٌة -10.19%(، بٌنما انخفض الإنفاق الاستثماري بنسبة )-20.22)

 والسٌاسٌة، وضعف إدارة الموارد المالٌة فً تلن المرحلة. 

2022 572357590 199.608 5637951 29.919 6.545 
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( عاد الإنفاق الاستثماري للارتفاع إلى 7008(، ففً سنة )7077-7008اما المدة ) 

%(، كما ارتفع الإنفاق العام إلى 742.2( ملٌون دٌنار، بنمو سنوي كبٌربلغ )240,200)

( ملٌون دٌنار بسبب ارتفاع اسعارالنفط والمضاء على الجماعات الارهابٌة )داعش( التً 2,780,800)

طك معٌنة من العراق. ورغم هذا التحسن، إلا أن نسبة الاستثمارمن إجمالً الإنفاق كانت تحتل منا

(، ورغم ارتفاع الإنفاق العام بنسبة 7070%(. اما فً سنة )00.1الصحً بمٌت محدودة، ولم تتجاوز )

%(، ما ٌعكس الارتبان فً -18.9%(، إلا أن الإنفاق الاستثماري انخفض بنسبة كبٌرة )22.8)

(، 7077المالٌة أثناء جائحة كورونا، والتركٌزعلى الإنفاق التشغٌلً الطارئ. أما فً سنة ) السٌاسة

( ملٌون دٌنار، إلا أن الإنفاق الاستثماري لم ٌمثل سوى 9,724,480ورغم تسجٌل أعلى إنفاق عام بلغ )

 %( من هذا الرلم، ما ٌدل على استمرارضعف أولوٌة الاستثمار فً المطاع الصحً.1.92)

 

 (:2022-2002: تطور الانفاق الاستثماري الصحً فً العراق للمدة )2شكل 

 (2المصدر: من عمل الباحث بالاعتماد على بٌانات جدول )

( تملبات واضحة فً حجم الإنفاق الاستثماري الصحً ممارنة بالإنفاق العام 7) ٌظهرالشكل

ً فً السنوات )7077-7002لوزارة الصحة خلال الفترة ) ً نسبٌا  7000(. حٌث نلاحظ ارتفاعا

%( على التوالً من إجمالً 01%( و)72(، إذ بلغت نسبة الإنفاق الاستثماري أكثرمن )7002و

ن، اتسمت معظم السنوات بانخفاض حاد فً نسبة الاستثمار، خاصة فً عام الإنفاق العام. ومع ذل

%(، مما ٌعكس ضعف الاهتمام بتطوٌرالبنٌة التحتٌة الصحٌة 0.9( )7070%( وعام )7.2( )7002)

(، إلا أن الإنفاق 7077خلال الأزمات. ورغم الزٌادة الكبٌرة فً الإنفاق العام لوزارة الصحة فً عام )
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 السنوات

 تطور حجم الانفاق الاستثماري الصحً فً العراق 

 (3( )%( )1)من ( 2)نسبة )*(  (2)الإنفاق الاستثماري الصحً  (1)الإنفاق العام لوزارة الصحة 
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%(، ما ٌدل على استمرارالتركٌزعلى 1.9م ٌشهد تحسناً نسبٌاً ٌذكر، حٌث بمً عند حدود )الاستثماري ل

 النفمات التشغٌلٌة على حساب المشارٌع الصحٌة الاستراتٌجٌة.

 خامساً: تحلٌل بعض مؤشرات الرعاٌة الصحٌة:

لغرض تمٌٌم فاعلٌة متغٌرالتصادي معٌن فً متغٌرالتصادي اخركمً او نوعً لابد من  

وفرعدد من المإشرات الرلمٌة او الاستدلالٌة لبٌان الاداء الفعلً لتلن المتغٌرات بما مخطط لها وما ت

 منجزفعلٌاً، وٌندرج تحت هذا الإطارمإشرمعدل وفٌات الاطفال ومإشرمعدل وفٌات الامهات وكما ٌلً:

فاءة النظام تعد معدلات وفٌات الأطفال مإشرات مهمة على كتحلٌل مؤشرمعدل وفٌات الاطفال:  .1

الصحً والبنٌة التحتٌة الطبٌة فً البلاد. شهدت هذه المعدلات تذبذباً بسبب التحدٌات السٌاسٌة والأمنٌة، 

ولكن الاتجاه العام ٌشٌرإلى تحسن نسبً مع زٌادة الاستثمارفً المطاع الصحً. كما وشهدت معدلات 

(. وٌعزى ذلن إلى الاستثمارفً 7077-7002وفٌات الأطفال انخفاضاً ملحوظاً فً العراق خلال المدة )

 إنشاء مراكز رعاٌة الاطفال وتطوٌرالخدمات الولائٌة مثل برامج التطعٌم.

 (:2022-2002: معدل وفٌات الأطفال فً العراق للمدة )3جدول 

 السنة

وفٌات )*(معدل 

الأطفال حدٌثً 

( ٌوم 25-0الولادة )

ولادة  1000)لكل 

 (1حٌة( )

)**( معدل وفٌات 

الاطفال الرضع دون 

 1000السنة )لكل 

 (2ولادة حٌة( )

)***( معدل وفٌات 

سنة(  5الاطفال دون )

ولادة  1000)لكل 

 (3حٌة( )

الاستثماري الإنفاق 

الصحً )ملٌون دٌنار( 

(4) 

2007 NA 30 35 4307500 

2008 NA 29 34 1007000 

2009 NA 24 29.5 4517500 

2010 NA 24 25.2 175227159 

2011 NA 21 25 170507000 

2012 15.3 19.9 24.2 2467202 

2013 13.2 12.9 22.5 171537956 

2014 12.4 12.3 21.2 4657496 
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المصدر: الجدول من عمل الباحث بالاعتماد على المصدر:)وزارة الصحة، التقارٌر الاحصائٌة 

 (2022-2002السنوٌة، 

 :ملاحظات 

 (.NA( غٌرمتاحة )0بٌانات العمود ) (:2011( الى سنة )2002من سنة ) م3

 ( بدون إللٌم كردستان.0بٌانات العمود ) (:2013و 2012سنة ) م4

( بدون 2( بدون إللٌم كردستان وتكرٌت اما بٌانات العمود )7( و )0بٌانات العمود ) (:2014سنة ) م5

 تكرٌت

 ( بدون إللٌم كردستان والانبار.2( و )7( و )0بٌانات العمود )(: 2015سنة ) م6

 ( بدون نٌنوى.2( و )7دون نٌنوى والانباراما العمود )( ب0بٌانات العمود ) (:2016سنة ) م7

 ( بدون محافظة نٌنوى فمط.2( و )7( و )0بٌانات العمود )(: 2012سنة ) م8

 ( بدون محافظة السلٌمانٌة فمط.2( و )7( و )0بٌانات العمود )(: 2019سنة ) م2

 وكما ٌؤتً: ( معدلات وفٌات الأطفال وعلالتها بالانفاق الاستثماري الصحً،2ٌعكس جدول )

( رغم غٌاب بٌانات وفٌات حدٌثً الولادة فً بعض السنوات حٌث كانت 7002-7002المدة )

( 7007( حالة وفاة فً عام )02.7( حالة وفاة و )09.2( وكانت )7000( الى عام )NAغٌرمتاحة )

اة لكل ( حالة وف20( على التوالً، وأظهرمعدل وفٌات الرضع دون السنة انخفاضاً من )7002وعام )

(، وكذلن انخفض معدل وفٌات 7002( فً عام )02.8( إلى )7002( ولادة حٌة فً عام )0000)

( ولادة حٌة فً المدة 0000( حالة وفاة لكل )77.4( حالة وفاة إلى )24الأطفال دون الخامسة من )

، نفسها. ٌشٌرهذا إلى تحسن نسبً فً الرعاٌة الصحٌة الأولٌة، والتوسع فً برامج التحصٌن

 والمراكزالصحٌة للأطفال.

2015 13.9 19.2 25.2 3407000 

2016 13.3 15.1 22.2 1457200 

2017 13.6 15.6 23.1 417226 

2018 13.5 15.6 22.5 957195 

2019 13.9 19.6 24.3 3517300 

2020 13.2 15.5 23.6 1067110 

2021 13.2 12.5 21.5 4347101 

2022 13 15.1 22 5637951 
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ارتبط هذا التحسن بارتفاع نسبً فً الإنفاق الاستثماري الصحً، حٌث سجلت أعلى المبالغ فً 

 (، مما ساهم فً تعزٌزالبنٌة التحتٌة الصحٌة وتوفٌرالخدمات الولائٌة.7002و 7000عامً )

ً أو ركودًا ف7002ً–7002اما المدة ) ً طفٌفا انخفاض معدلات  ( شهدت هذه المدة تراجعا

( حالة وفاة اما وفٌات الرضع دون 02.8-07.2الوفٌات، حٌث استمرت وفٌات حدٌثً الولادة بٌن )

( 74.7 – 70.2( حالة وفاة ووفٌات الأطفال دون الخامسة بٌن )08.2 – 02.2السنة استمرت بٌن )

ساحات من البلاد، وما تبعه حالة وفاة. ٌعزى ذلن إلى تؤثٌرالأزمات الأمنٌة بعد اجتٌاح تنظٌم داعش لم

من تدهورفً الخدمات، لا سٌما فً المحافظات المحررة. تزامن ذلن مع تراجع حاد فً الإنفاق 

ملٌون  20,721( حٌث وصل الى )7002الاستثماري، والذي انخفض إلى أدنى مستوٌاته فً عام )

 دٌنار فمط(، ما أدى إلى إبطاء زخم التحسن فً مإشرات وفٌات الأطفال.

( استمرت المإشرات نسبٌاً، حٌث بلغ معدل وفٌات حدٌثً الولادة 7077–7009اما المدة )

(، ووفٌات 7077( حالة وفاة فً عام )09.0( ووفٌات الرضع )7077( حالة وفاة فً عام )02)

(. ٌشٌرهذا إلى تحسن تدرٌجً، لكنه بطًء، فً 7077( حالة وفاة فً عام )77الأطفال دون الخامسة )

ت الصحٌة، بالتزامن مع استعادة نسبٌة فً التموٌل، إذ سجل الإنفاق الاستثماري الصحً الخدما

 (.7077( ملٌون دٌنار فً عام )412,890)

 : معدل وفٌات الأطفال والانفاق الاستثماري الصحً فً العراق:3شكل 

 (3المصدر: من عمل الباحث بالاعتماد على بٌانات الجدول )

( اتجاهاً عاماً نحو انخفاض فً معدلات وفٌات الأطفال، خاصة فً مدة ما لبل 2ٌعكس شكل )

(. إلا أن وتٌرة الانخفاض تباطؤت لاحماً بسبب العوامل الالتصادٌة والأمنٌة، 7002–7002الأزمات )
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 السنوات

 معدل وفٌات الاطفال والانفاق الاستثماري الصحً فً العراق

 (1( )ولادة حٌة 1000لكل )ٌوم ( 28-0)معدل وفٌات حدٌثً الولادة 

 (2( )ولادة حٌة 1000لكل )معدل وفٌات الاطفال الرضع دون السنة 

 (3( )ولادة حٌة 1000لكل ( )سنة 5)معدل وفٌات الاطفال دون 

 (4( )ملٌون دٌنار)إنفاق الموازنة الاستثمارٌة لوزارة الصحة من موازنة وزارة الصحة 
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لوفٌات، ( العلالة المباشرة بٌن تملبات الإنفاق الاستثماري الصحً وبٌن مإشرات ا2كما ٌوضح شكل )

 حٌث ترتفع المعدلات أو تستمرفً مدة انخفاض التموٌل وتدهورالبٌئة التنفٌذٌة.

معدل وفٌات الأمهات أثناء الولادة ٌعكس جودة تحلٌل مؤشر معدل وفٌات الأمهات اثناء الولادة:  .2

د الرعاٌة الصحٌة للأمهات. على الرغم من التحدٌات، مثل نمص الكوادرالطبٌة فً بعض المناطك، فم

ً نتٌجة زٌادة الانفاق الاستثماري فً تطوٌرمراكزالتولٌد  انخفض معدل وفٌات الأمهات تدرٌجٌا

وتجهٌزها بالمعدات الحدٌثة وتوفٌربرامج لتدرٌب الكوادر. ومع ذلن، تظهرالبٌانات استمرار وجود 

 ٌة.تحدٌات فً المناطك الرٌفٌة بسبب نمص الكوادرالطبٌة وصعوبة الوصول إلى الخدمات الصح

(، وتعرف وفٌات الامهات من لبل منظمة الصحة العالمٌة بانها الوفاة التً 70: 7070)الجبوري، 

(، WHO( ٌوم بعد الولادة اي فترة النفاس. ))27تحدث للام خلال مدة الحمل اوالولادة اوخلال )

7002-7008) 

 (:2022-2002): معدل وفٌات الأمهات اثناء الولادة فً العراق للمدة 4جدول 

 السنة
ولادة  1007000)*( معدل وفٌات الأمهات )لكل 

 حٌة(

الاستثماري الصحً )ملٌون الإنفاق 

 دٌنار(

2007 30.1 4307500 

2008 29.5 1007000 

2009 25.9 4517500 

2010 23.1 175227159 

2011 25.4 170507000 

2012 31.1 2467202 

2013 35 171537956 

2014 30.1 4657496 

2015 32 3407000 

2016 36.1 1457200 

2017 31 417226 

2018 33.5 957195 
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 السنة
ولادة  1007000)*( معدل وفٌات الأمهات )لكل 

 حٌة(

الاستثماري الصحً )ملٌون الإنفاق 

 دٌنار(

2019 31.5 3517300 

2020 34.2 1067110 

2021 46.1 4347101 

2022 26.2 5637951 

المصدر: الجدول من عمل الباحث بالاعتماد على المصادرالاتٌة: )وزارة الصحة العراقٌة، التقارٌر 

-2010( )وزارة الصحة العراقٌة، تقرٌر وفٌات الامهات، 2022-2002السنوٌة، الاحصائٌة 

 (2009-2002(، تقارٌرالوفٌات السنوٌة، WHO( )منظمة الصحة العالمٌة )2012

 ( معدل وفٌات الأمهات وعلالته بالإنفاق الاستثماري على النحو الاتً:2تعكس بٌانات جدول )

( شهدت هذه المدة تحسناً ملحوظاً، إذ انخفض معدل وفٌات الامهات من 7000–7002)المدة 

( ولادة 000000( لكل )7000( حالة وفاة فً عام )72.0( إلى )7002( حالة وفاة فً عام )20.0)

( 7000حٌة. تزامن هذا التحسن مع ارتفاع ملحوظ فً الإنفاق الاستثماري، الذي بلغ ذروته فً عام )

( ملٌون دٌنار، حٌث ان العلالة كانت طردٌة وإٌجابٌة فً هذه المرحلة، حٌث 0,422,098)بممدار 

ساهم الإنفاق الاستثماري الكبٌرفً تحسٌن خدمات رعاٌة الأمومة، مما للل من المخاطرالصحٌة عند 

 الولادة.

حالة  (79.2( فً هذه المدة ارتفع معدل وفٌات الامهات تدرٌجٌاً من )7004-7000اما المدة )

(، رغم وجود إنفاق استثماري ممبول نسبٌاً، 7004( حالة وفاة )فً عام 27( إلى )7000وفاة )فً عام 

( ملٌون دٌنار، على الرغم 0,092,891( التً بلغ فٌها الإنفاق الاستثماري الصحً )7002مثل سنة )

ة والتوزٌع الجغرافً، من وجود إنفاق استثماري صحً، إلا أن ضعف الكفاءة فً التنفٌذ، وسوء الإدار

 أضعف الأثر الإٌجابً لهذا الإنفاق على وفٌات الأمهات.

ً فً معدلات وفٌات الأمهات، إذ ارتفع 7070-7001اما المدة ) ً واضحا ( شهدت تذبذبا

(، بعد أن كان لد بلغ 7070( فً عام )22.7( إلى )7002( حالة وفاة فً عام )20المإشرمن )

الاتجاه المتملب ٌعكس عدم استمرار أداء النظام الصحً، وٌتزامن مع  (. هذا7001( فً عام )21.0)

( ملٌون دٌنار فً عام 029,700انخفاض حاد فً الإنفاق الاستثماري الصحً، الذي تراجع من )

( ملٌون دٌنار، ثم ارتفع مجدداً إلى 20,721( عند )7002( إلى أدنى مستوٌاته فً عام )7001)

(. تإكد هذه المرحلة وجود علالة ارتباط جزئً بٌن تراجع 7070عام ) ( ملٌون دٌنار ف001,000ً)
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الإنفاق وتدهور المإشرات الصحٌة، وٌعزى ذلن إلى الأزمات الأمنٌة )ما بعد داعش(، وضعف 

 التموٌل، وغٌاب الكوادرالصحٌة المإهلة، خاصة فً المناطك الرٌفٌة والمحرومة.

سجل معدل وفٌات الامهات أعلى لٌمة له فً  (،7070(، ففً عام )7077–7070اما المدة )

( ملٌون دٌنار. لكن فً 222,000( حالة وفاة، رغم تسجٌل إنفاق استثماري جٌد بلغ )21.0كامل المدة )

ً كبٌراً بانخفاضه إلى )7077عام ) ( مع ارتفاع الإنفاق 71.7(، شهد معدل وفٌات الامهات تحسنا

( لد ٌعزى إلى 7077دٌنار، حٌث ان التحسن فً عام )( ملٌون 412,890الاستثماري الصحً إلى )

بدء تنفٌذ بعض المشارٌع المتؤخرة، وتحسن البٌئة السٌاسٌة والمالٌة نسبٌاً. أما ارتفاع معدل وفٌات 

( فهو نتٌجة مباشرة لتداعٌات جائحة كورونا وضعف كفاءة النظام الصحً فً 7070الامهات فً )

 الاستجابة للأزمات.

لا ٌكفً ارتفاع الإنفاق وحده لتحسٌن المإشرات، بل ٌجب أن ٌكون مدروساً م انه ٌتضح مما تمد

ومنفذاً بفاعلٌة كما وتوجد علالة عكسٌة عامة بٌن الإنفاق ومعدل وفٌات الامهات، لكن هذه العلالة 

تضعف فً ظل الأزمات والفساد الإداري. إن تحمٌك تحسن مستدام فً وفٌات الأمهات ٌتطلب استمراراً 

 مالٌاً، وتوزٌعاً عادلاً، واستخداماً رشٌداً للموارد.

 : معدل وفٌات الأمهات والانفاق الاستثماري الصحً فً العراق:4شكل 

 (4المصدر: من عمل الباحث بالاعتماد على بٌانات الجدول )

ً فً معدل وفٌات الامهات، ما ٌعكس عدم استمرارالسٌاسات2ٌظهر شكل ) ً واضحا  ( تذبذبا

الصحٌة. العلالة بٌن الإنفاق الاستثماري ومعدل وفٌات الأمهات لٌست خطٌة دائماً، لكنها غالباً ما تتؤثر 

( تمثل حالة شاذة؛ إذ لم 7070بجودة الإنفاق الاستثماري، وفعالٌة التنفٌذ، والتوزٌع العادل، كما ان سنة )

 ٌكلٌة فً الإدارة الصحٌة.ٌواكب الإنفاق المرتفع تحسناً فً الأداء، ما ٌعكس مشكلات ه
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 السنوات

 معدل وفٌات الامهات والانفاق الاستثماري الصحً فً العراق

 (ولادة حٌة 100,000لكل )معدل وفٌات الأمهات  (ملٌون دٌنار)إنفاق الموازنة الاستثمارٌة لوزارة الصحة من موازنة وزارة الصحة 
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 الاستنتاجات والتوصٌات:

 :الاستنتاجات 

أظهر البحث وجود علالة عكسٌة عامة بٌن حجم الإنفاق الاستثماري الصحً ومعدلات وفٌات الأطفال  .0

 .والأمهات، إذ ٌسهم ارتفاع الإنفاق غالباً فً تملٌل الوفٌات

من الإنفاق الاستثماري العام فً عام %( 7.02أعلى نسبة للإنفاق الاستثماري الصحً بلغت ) .7

 .(، لكنها لم تكن كافٌة لتملٌل جمٌع مإشرات الوفٌات بشكل مستدام7002)

( ملٌون دٌنار، سجلت 222,000(، ورغم ارتفاع الإنفاق الاستثماري الصحً إلى )7070فً عام ) .2

، مما ٌدل على ( ولادة حٌة000,000( وفاة لكل )21.0وفٌات الأمهات أعلى مستوى لها بوالع )

 .ضعف كفاءة التنفٌذ

( ارتبط بارتفاع نسبً فً معدلات 7070و 7002تراجع الإنفاق الاستثماري فً سنوات الأزمات مثل ) .2

 .الوفٌات، مما ٌإكد تؤثرالخدمات الصحٌة بالأوضاع السٌاسٌة والأمنٌة

الصحة فً أفضل %( من إجمالً إنفاق وزارة 72.09لم تتجاوزنسبة الإنفاق الاستثماري الصحً ) .4

 .الأحوال، ما ٌدل على هٌمنة النفمات التشغٌلٌة على حساب الاستثمارات الهٌكلٌة

تركزالإنفاق فً السنوات الأخٌرة على الاستجابة للأزمات بدل الاستثمارطوٌل الأجل، ما للل من الأثر  .1

 .التنموي للإنفاق الصحً

الأثرالإٌجابً للإنفاق الاستثماري، رغم تزاٌد عدم انتظام التخطٌط المالً وضعف الرلابة أضعف  .2

 مخصصاته فً بعض السنوات.

 :التوصٌات 

رفع نسبة الإنفاق الاستثماري الصحً من الإنفاق الاستثماري العام، بما ٌعززالمدرة على خفض  م3

 معدلات الوفٌات وتحمٌك الأهداف الصحٌة الوطنٌة.

من خلال تفعٌل أنظمة الرلابة والمتابعة، وربط تحسٌن كفاءة تنفٌذ المشارٌع الصحٌة الاستثمارٌة  م4

 التموٌل بمإشرات الأداء الفعلً لا المخطَّط فمط.

ضمان التوزٌع العادل للموارد الصحٌة بٌن المحافظات، وبخاصة فً المناطك الرٌفٌة والنائٌة، للحد من  م5

 التفاوت فً معدلات الوفٌات وتحمٌك الإنصاف فً تمدٌم الخدمات.

الإنفاق الاستثماري بالمإشرات الصحٌة الحٌوٌة )مثل وفٌات الأطفال والأمهات(، بدلاً ربط تخصٌصات  م6

 من الاكتفاء بالإنفاق العام غٌرالموجه.

الاستفادة من التجارب الدولٌة فً إدارة الإنفاق الاستثماري الصحً، ولا سٌما فً الدول ذات الأداء  م7

 حالة فً العراق.الجٌد فً تملٌل معدلات الوفٌات، وتكٌٌفها مع ال



537 

 

 

 المصادر:

 المصادرالعربٌة:

 .7070محمد أحمد، التصادٌات المطاع العام: دراسة تحلٌلٌة، دارالفكر، الطبعة الثالثة، الماهرة،  .0

 .0891عبد السلام ٌاسٌن الادرٌسً، الالتصاد الكلً، المكتبة العالمٌة للكتب الجامعٌة، بٌروت،  .7

 .7070أحمد الطائً، الرعاٌة الصحٌة والتنمٌة، دارالشروق، الطبعة الثانٌة، بغداد,  .2

محمود محمد علً داغر، الإنفاق العام على مشروعات البنٌة التحتٌة وأثره فً النمو الالتصادي فً لٌبٌا،  .2

 .7000مجلة بحوث التصادٌة عربٌة، لٌبٌا, 

ل العموبات الدولٌة، مجلة الدراسات الالتصادٌة، العدد محمد علً عبد الكرٌم، الالتصاد العرالً فً ظ .4

00 ،7070. 

 .7070 تمرٌرتؤثٌرالصحة على التنمٌة البشرٌة، البنن الدولً، .1

 .7077-7002وزارة المالٌة العرالٌة، لانون الموازنات العامة،  .2

 .7077-7002وزارة الصحة العرالٌة، التمارٌرالاحصائٌة السنوٌة،  .9

 .7007-7000ٌة، تمرٌر وفٌات الامهات، وزارة الصحة العرال .8

 .7008-7002(، تمارٌرالوفٌات السنوٌة، WHOمنظمة الصحة العالمٌة ) .00

 المصادرالاجنبٌة:

1. Andrgie G, Introduction to Health Economics, Ethiopia Public Health 

Training Initive, 2008. 

2. John Hicks, Public Investment Policies, Oxford University Press, 2019. 

3. John Smith, Health Systems Management, Oxford University Press, 

2019. 

4. Miyazaki Tomomi, Public investment and business Cycles- The Case of 

Japan, Journal of Asian Economics, vol 20, issue 4, Universities and 

research institutions in Netherlands, 2009. 

5. Preamble to the Constitution of the World Health Organization, 2018.                                                                                       

6. Teresa T. Minassian and Mark Allen, Public Investment and Fiscal 

Policy, International Monetary Fund, March, 2004. 

7. European Economy, Infrastructure in the European Union: 

Developments and Their Impact on Growth, European Commission 



538 

 

 

Directorate: Economic and Financial Affairs, Occasional Research 

Papers 203, Belgium, 2014. 

8. World Bank, Investment Project Management Efficiency Report, 2020. 

9. World Health Organization (WHO), Health for All Report, 2019. 

 

 

 


