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 2018وحتى العام  2010بين الأعوام  : مقارنةالأداء بعض مؤشرات

 البيان  2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 الإنحراف النسبة

 مشتريات الأدوية الأجنبية *  134 147 286 503 592 785 905 2,325 6,448 4,123 177%

 الصناعة المحلية*-مشتريات الأدوية   7 10 18 41 113 177 178 486 671 185 38%

 برئاسة الصندوق*  قيمة المخزون  74 85 154 265 428 550 626 1,189 1,816 627 53%

 قيمة المنتجات الطبية الموزعة  *  154 175 330 557 922 1,218 1,484 2,998 5,236 2,238 75%

 البرامج القومية من إجمالي التوزيع  80 85 154 215 435 634 715 1,943 2,140 197 10%

84% 1,303 2,848 1545 1219 1599 912 542 266 57 NA  زبائن الإمداد الإلكتروني 

 متوسط الوفرة الدوائية  63% 66% 93% 95% 92% 85% 82% 95% 91% 4%- 4%-

 نسبة الأدوية المرفوضة  9% 2% 1% 1% 0% 1% 1% 0% 0.2% 0.10%- 33%-

 نسبة الأدوية منتهية الصلاحية  7% 5% 2% 1% 1% 1% 1% 1% 0.70% 0.3%- 30%-

 نسبة الأدوية المسجلة  74% 87% 72% 96% 98% 97% 95% 97% 96% 1%- 1%-

 الأدوية من دول ذات نظام رقابي   22% 28% 32% 29% 25% 29% 31% 31% 30% 1%- 3%-

 عدد المتدربين  10 161 331 466 588 1,224 1,200 1,241 1,456 215 17%

4% 125 3,566 3,441 3,014 2,605 2,304 NA NA NA NA  المرافق الصحية التي بها أدوية الأطفال المجانية 

23% 508 2,710 2,202 1,341 827 686 NA NA NA NA  المرافق التي بها أدوية العلاج بالقيمة 

2% 1% 47% 46% 47% 47% 45% 79% NA NA NA  أسعار الصندوق مقارنة مع  القطاع الخاص 

 .بملايين الجنيهات* 

NA     .المعلومات غير متوفرة أو الخدمة لم تكن موجودة 
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 ملخص

 التقدم المحرز  .1

استتتتتتتطاع الصتتتتتتندوق القومي ليمدادات الطبية توفير الأدوية والمستتتتتتتلزمات الطبية بنستتتتتتي عالية  لال الستتتتتتنوات الماضتتتتتتية  رغم 

في  %46 ة منمعدل الوفرة الدوائي يادةز   المتمثلة في ندرة النقد الأجنبي وصتتتتتتتتتتتعوبة التياوي  البنكيةو  الظروف التي مرت بها البلاد

 2018العتام في  %91إلى  إلى 2010
 
 بت ن الحتد الأق تتتتتتتتتتتتلمي المعمول بته عتالميتا

 
. هتاا بتالإضتتتتتتتتتتتتتافتة إلى تمكن الصتتتتتتتتتتتتنتدوق من %95  علمتا

المحافظة على وفرة أصتتتتتتتتتتتناف البرامج العلاجية المتأصتتتتتتتتتتتصتتتتتتتتتتتة وةشتتتتتتتتتتتم  أدوية الطوار  والحواد  وأدوية علاج الستتتتتتتتتتترطان وأدوية 

وأدوية ومستهلكات بنك الدم والهيموفيليا وأدوية برنامج علاج الأطفال المجاني بنسبة لا تق  عن ومستهلكات زراعة وغسي  الكلى 

 يتلخص أهم ما قام به الصندوق في الفترة الماضية في الآةي:.  لال الأعوام الخمس الماضية 95%

يُجرد مأزون الصندوق القومي ليمدادات الطبية مرتين ك  عام )نصف سنوي وسنوي( لمعرفة  مخزون المنتجات الطبية: .1

بني ك  القرارات المالية )مشتريات  
ُ
عة تأزينية وستنمية  و مرتبات  و قيمة المخزون الفعلي للصندوق والتي على إثرها ت

جود بالنظام الإلكتروني للت كد من فعالية ( ويكتم  الحساب الختامي للصندوق  وكالك مطابقة المخزون المو وغيرها

مليون  101مليار جنيه ) 1.8 أن مأزون المنتجات الطبية بالصندوق فاقت قيمته 2018أظهر الجرد في نهاية العام  .النظام

من قيمة المخزون هي أدوية ومستهلكات طبية بينما  %81. 2017العام في  مليون دولار( 76)مليار جنيه  1.2 مقارنة ب دولار(

 . أجهزة طبية عبارة عن 19%

ستثناء ولايتي الخرطوم )جميع الولايات با ولاية 16أكملت الإمدادات الطبية إنشاء فروعها في  :ع الصندوق بالولاياتو فر  .2

 لقانون  لاعتراضهم(والجزيرة 
 
يوجي على الصندوق الاي   و 2015لسنة  الصندوق القومي ليمدادات الطبيةوذلك تنفياا

فير رأس تقوم الإمدادات بتو  الفروعبالولايات. في هاه له فروع توفير الأدوية في جميع المؤسسات الحكومية وذلك بإنشاء 

الأدوية ة لنق  أ رى مهيئفي توفير عربات ليشراف و  بالإضافة إلى الدعم اللوجستي المتمث   الأدويةخزون لمبتدائي لا المال ا

 فروعةعتبر هاه الالصحة العالمية.  درة من منظمةالصالتأزين الجيد اواصفات بمفي ةشييد مأازن للمرافق الصحية و

صمام أمان لضمان وصول الأدوية الم مونة والفعالة إلى جميع المواطنين وبالقرب من أماكن سكنهم وب سعار موحدة في 

 3.3)حوالي  2015في العام قب  إنشاء الفروع مليون جنيه  20يات من الأدوية من زاد مأزون هاه الولا  جميع أنياء البلاد.

بعد إنشاء فروع  (جنيه سوداني18  سعر الدولار= مليون دولار 27)حوالي  2018مليون جنيه في العام  491إلى  مليون دولار(

ولايات. كما بدأت في ةشييد  4بمواصفات عالية في مأازن للأدوية إنشاء الإمدادات الطبية  كملتأولاية.  16الإمدادات في 

. بالإضافة إلى 2019العام  الأول من الربعا في نتهاء منهلإ ويتوقع ا مليون جنيه 252ولايات أ رى بتكلفة  7مأازن جديدة في 

ها في الانتهاء من  يتوقع سوداني جنيه مليون  441 بقيمةبالولايات  متبقيةمأازن ةشيد آ ر  مس إجراءات من  اءنتهالا 

 .2020النصف الأول من العام 

ه للنقد لتوفير جزء من حاجت اتفاقية توفير الأدوية بين الصندوق القومي ليمدادات الطبية وبرنامج الأمم المتيدة لينماء: .3

. توجت هاه 2015في العام  UNDP برنامج الأمم المتيدة لينماءالأجنبي لاستيراد الأدوية  بادر الصندوق بتقديم تصور ل

في  ودانرئيس بعثة الأمم المتيدة بالسالمبادرة بتوقيع اتفاقية بين حكومة السودان ممثلة في وزارة التعاون الدولي وقتااك 

 على أن تدفع الإمدادات  23يقوم بموجبها البرنامج بشراء بعض الأدوية للصندوق في حدود  . 2016العام 
 
مليون دولار سنويا

تم تدشين  2016بية لبرنامج الأمم المتيدة المكون المحلي بسعر الصرف الاي يعلنه بنك السودان. في نوفمبر من العام الط

مليون دولار  32بقيمة صنف  40 عدد استطاعت الإمدادات توفير .وصول الدفعة الأولى لأدوية برنامج الأمم المتيدة لينماء

 .2018عام لمنا بدء تنفيا الاتفاقية وحتي نهاية ا



ii 
 

 بمعني آ ر تتكف   وحدت الإمدادات أسعار بيع الأدوية للجمهور في جميع أنياء الولايات التي بها فروع أسعار الأدوية: .4

  50أكثر من كما استطاع الصندوق دعم أسعار  ية من الخرطوم إلى هاه الولايات.الإمدادات بك  تكاليف ترحي  الأدو 
 
صنفا

 باستأدام نظام الدعم المقطعي عند ةسعير الأدوية.ولا توجد لها مثيلات في القطاع الخاص  الثمنجميعها من الأدوية غالية 

مليون جنيه سوداني وبنسبة دعم في  120أكثر من  2018في العام الأدوية لهاه الاي تقدمه الإمدادات بلغت قيمة الدعم 

أدوية  بيع. كما حافظ الصندوق على (%52إلى  %2)تتراوح نسبة الدعم من  ء هاه الأدويةمن قيمة شرا %44المتوسط 

  حيث تقوم وزارة المالية والتأطيط الاقتصادي بدفع المبلغ 2018يونيو  30حتي  جنيه للدولار 6بسعر  الأمراض المزمنة

من شهر يناير متبقي مديونية الأمراض المزمنة للفترة بلغ . جنيه( 18يوفر الدولار ب  جنيه )بنك السودان 12المتبقي وقدره 

مديونية )جملة  2017متبقي مديونية العام مليون جنيه  37.2بالإضافة إلى مبلغ  مليون جنيه 9.4 من هاا العام ديسمبر وحتي 

  .(مليون جنيه سوداني 46.6 الأمراض المزمنة

لضمان م مونية ونجاعة وجودة الأدوية والمستلزمات الطبية أثناء الترحي  ودا   مأازنه المركزية ومنها إلى  جودة الأدوية: .5

  باستيراد الأدوية المسجلة ما استطاع الصندوق مأازن فروعه بالولايات  التزم 
 
الأدوية  حيث ارتفعت نسبة  إلى ذلك سبيلا

. إنعكس هاا الإجراء في إنأفاض 2010في العام  %74بنسبة مقارنة  %96إلى  2018العام  المسجلة التي استوردها الصندوق في

  .العامالنصف الأول من في  %0.2و 2014 منا العام %0.5إلى أق  من  2010في العام  %9نسبة الأدوية المرفوضة من 

 للمعايير العالمية ومتطلبات أسس التأزين  تأزين وترحي  الأدوية: .6
 
قام الصندوق بتيديث وتطوير البيئة التأزينية وفقا

تركيي أجهزة لرصد درجات الحراة والرطوبة على مدار الثانية في مأازنه حيث قام بالجيد الصادرة من منظمة الصحة العالمية  

. يتمكن الصندوق من خلال هذه الغرفة من رصد درجات الحرارة والرطوبة اتو أنش  غرفة لمراقبة المخزون في المركز والولاي المركزية

على مدار الثانية والإنذار المركزية رصد درجة الحرارة والرطوبة في المناطق المختلفة داخل المخازن يبالمخازن عن طريق النظام الآلي الذي 

 يراق المسموح به.لرطوبة يتجاوز المدى ةغيير ييد  في درجات الحرارة وا بأي
 
وعه ي الصندوق مأزون الأدوية في جميع فر أيضا

  من هيمكنمما   بالولايات
 
الاستفادة  ققبالك ييو سد النقص وسحي الأدوية الفائضة وتيويلها إلى الولايات الأكثر استهلاكا

من زيادة السعة التأزنية  الصندوق كما تمكن يقل  من قيمة الأدوية منتهية الصلاحية. القصوى من الأدوية الموجودة و 

والاي  متر مكعي  46,000من بمساحة تقدر ب كثر وفق مواصفات التأزين العالمية و  الرأسية وذلك بإنشائه لمخزن جديد

. ولضمان جودة المنتجات 2017أبري  من العام  17فأامة رئيس الجمهورية المشير عمر حسن أحمد البشير بافتتاحه في تكرم 

لى إ بورت سودانة في شاحنات مبردة من ميناء لنق  الأدوي شركات مقتدرةةعاقدت الإمدادات مع  الترحي  الطبية أثناء 

صفات عالية في ك  من كسلا مأازن بموا 4أكم  الصندوق إنشاء  مأازنها المركزية ومنها إلى مأازن فروعها بالولايات المختلفة.

إجراءات من نتهاء الا بالإضافة إلى   2019العام  الأول من الربعفي ولايات  7الأبيض ونيالا وسيكتم  ةشييد مأازن في وربك و 

.بالولايات  ةشيد آ ر  مس مأازن متبقية
 
 كما ذكر سابقا

من توزيعها  ية قب استتتتتتطاعت الإمدادات تقلي  الهدر الناتج عن انتهاء صتتتتتلاحية الأدو  تقلي  نستتتتتبة الأدوية منتهية الصتتتتتلاحية: .7

  وهو بين  2013فقط منا العام  %1إلى  2010في العام  7%
 
من متوستتتتتتتتتتتتط  %5 - %3وهي أق  من الحد الأدنى المقبول عالميا

مجموعة من اعتمد الصتتتتتتتتتتتندوق  فقط. %0.7العام هاا في نستتتتتتتتتتتبة الأدوية منتهية الصتتتتتتتتتتتلاحية ت . كانالستتتتتتتتتتتنوية قيمة المخزون

 للتنبؤ بانأفاض  استتتتتتتتتتتتتهلاك الأصتتتتتتتتتتتتناف واستتتتتتتتتتتتتأدام مؤشتتتتتتتتتتتترات القياس المتعارفالإجراءات أهمها معرفة موقف 
 
عليها عالميا

 قام الأعلىوتيوي  المخزون غير المتيرك إلى الولايات ذات الاستتتتهلاك  الاستتتتهلاك أو تراكم المخزون
 
ق  بتفعي  الصتتتندو . أيضتتتا

ام في هاا كما ق .2013منا العام  والجرد المفاجئ  الجرد نصتتتتتتتتتتتتف الستتتتتتتتتتتتنوي هالجرد الدوري  حيث أد    ولأول مرة في تاريأ

في  صتتتتتتتحة البياناتو عملية الجرد  دقة فروعه في الولايات وذلك بإرستتتتتتتال فرق من المركز للت كد من العام بجرد جميع مأازن 

لكميات اكالك قام الصتتتتتتتتتتتتندوق بمراجعة طريقة تيديد و  لتأزينية بمأازن الفروعالوقوف على البيئة او   الإلكتروني النظام

 . كمبيوترباستأدام ال
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استطاع الصندوق مقابلة احتياجات الطوار  إبان أحدا  الني  الأزرق وهجليج  احتياجات الطوارئ الطبيعية وغيرها: .8

وابو كرشولة واحتياجات طوار  الخريف وأمصال الحجاج والأدوية والمحالي  اللازمة لمعالجة الإسهالات المائية  جرحى اليمن 

 بكفاءة عالية  رغم صعوبة التياوي  البنكية في الفترة السابقة.وبورت سودان كسلا  الشيكونغونيا بولايتيوحمي 

تأطيط موارد سم الإلكتروني المعروف بانظام الأد   الصندوق  2010في العام  تطوير منهجية العمل بالصندوق: .9

العمليات بالصندوق وتيقيق التكام  والربط في المعلومات شاملة لك   بياناتوالاي أسهم في إنشاء قاعدة  ) (ERPالمؤسسات 

 في تطبيق عدة أنظمة  .بين الإدارات والمخازن وربط شبكة الصندوق مع فروعه بالولايات
 
ومن  لاله أصبح الصندوق رائدا

ظام الشراء وتطبيق ن إلكترونية وهي نظام الباركود ونظام مراقبة درجات الحرارة والرطوبة في جميع مأازن الصندوق المركزية

 في الإمدا  بالإضافة إلى ترك التعاالإلكتروني والبيع عن طريق الإنترنت ونظام الدفع الإلكتروني
 
أصبح دات و م  الورقي تماما

 البريد الإلكتروني وسيلة التواص  بين العاملين على مستوى المركز والولايات.

وهي  دمة تتيح . 2015نظام الشراء الإلكتروني في العام  في تاريخ البلاد  أد   الصندوق  لأول مرة الشراء الموحد الإلكتروني: .10

اركت في شللموردين التقديم لعطاءات الصندوق بواسطة الإنترنت و ةعتبر التجربة الأولى من نوعها في السودان وأفريقيا. 

 لقانون الصندوق وقرار جميع مؤسسات الحكومة المسؤولة عن الإمدالأول من نوعه هاا العطاء 
 
فأامة  اد الطبي إنفاذا

شركة في العطاءات  50شركة مقارنة مع متوسط  90في هاا العطاء أكثر من  تنافستالشراء الموحد. رئيس الجمهورية ب

 فقط وبدرجة عال 15شهور إلى  6زمن فرز العطاء وتيديد الفائزين من   فضإلى السابقة. العطاء الإلكتروني أدى 
 
ية يوما

مليون يورو في أول  12من الشفافية. تمكن الصندوق من  لال تنفيا الشراء الإلكتروني الموحد الحصول على توفير مبلغ 

 .البرنامجتجربة لهاا 

الصناعة الوطنية وتطويرها   صص الصندوق عطاء  مساهمة في تنفيا سياسة الدولة وتوطين : دعم الصناعة الوطنية .11

 للصناعة الوطنية
 
مليون  3مليون جنيه )  10. زادت مشتريات الصندوق من الصناعة الوطنية من 2011منا العام  منفصلا

الاستمرار في ويعم  الصندوق على   .2017مليون دولار( في عطاء العام  67جنيه ) 1,059,000,000إلى   2010دولار ( في العام 

 بما جاء في قانون الشراء والتعاقد والتألص من تأصيص عطاء للمنتجات المحلية  مع مراعاة سعر الأدوية وجودته
 
ا التزاما

  وحتي لا يكون هاا الدعم على حساب المريض من حيث الجودة وسعر الدواء المحلي المتوفر مقارنة مع 2010الفائض لسنة 

 . الدواء المستورد

 للوتوزع الحكومة  مولهاالمنتجات الطبية التي تالصندوق القومي ليمدادات الطبية  يوفر العلاج المجاني: .12
 
قيمة  .مرضلميمجانا

 للمرضلمي كانت 
 
   2018العام استفاد من هاه البرامج المجانية في  .جنيه سودانيمليار  2.7الأدوية التي تم توزيعها مجانا

 
مثالا

 لا 
 
 من الأدوية( 11للغسي  )عددها يجرى لهم الغسي  الدموي والأدوية المصاحبة  همجميعكلى و  الف مريض 7.5حصرا

 
 صنفا

 
 
 ب ن مجانا

 
جنيه في القطاع  3,500و 2,000وتكلفة الغسلة الواحدة تتراوح بين  للغسي  مرتين في الأسبوعييتاج المريض   علما

 منتشرة في  76. عدد مراكز الكلى التي ةستقب  المرضلمي الخاص
 
مراكز ستد   الخدمة  6مدينة  هاا بالإضافة إلى  59مركزا

. هناك عدد  225. وفرت الإمدادات الطبية 2019في العام 
 
تثبيت ألف زارع للكلية وتصرف لهم أدوية  3.6ماكينة غسي  مجانا

  14وعددها  الكلية
 
. صنفا

 
 من الأدوية ذات التكلفة  56استطاع هاا البرنامج توفير برنامج علاج السرطان حيث  مجانا

 
نوعا

 لمرضلمي السرطان  استفاد من هاا البرنامج حوالي 
 
  مليون جنيه سوداني 494ألف مريض بتكلفة مقدارها  60العالية مجانا

جنيه.  1,675,000سيدة من عقار الهيرسبتين والاي تبلغ تكلفته العلاجية للمريض الواحد  113وعلى سبي  المثال استفادت 

قسطرة ةشخيصية وأجريت  4,273عدد  2018ديسمبر  31جرى هاا البرنامج حتي أ .2018امج القلي في أبري  من العام برنبدأ 

مريض أجريت  90قسطرة للأطفال وأكثر من  82و للمرضلمي جهاز ناظمات قلبية  482 تركييعملية قسطرة علاجية و 1,275

مليون مريض  1.8سوداني. كما استفاد من  دمات نق  الدم عدد مليون جنيه  170له عملية توسيع شرايين بتكلفة مقدارها 

 والتأطيط الاقتصاديبادرت وزارة الصحة الاتيادية بالتعاون مع وزارة المالية  سوداني. مليون جنيه 347بتكلفة مقدارها 
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 من  42بمشروع توفير 
 
ة في مؤسسات الرعايدون سن الخامسة ةعالج معظم الأمراض الشائعة عند الأطفال التي  دويةالأ صنفا

 يساهم في تأفيف عيء 
 
الصحية الأولية. يساعد هاا المشروع في تقلي  نسبة الوفيات وسط الأطفال دون الخامسة. أيضا

أعوام من العلاج المجاني للأطفال  5مليون طف  أق  من  6استفاد حوالي  2018على المواطنين   لال العام  فاتورة العلاج

  جنيه سوداني. عدد المرافق الصحية التي توفر هاه الأدويةمليون  245ت الرعاية الصحية الأولية بتكلفة مقدارها بمؤسسا

 . 2018في العام  من المرافق( %97)مرفق صحي  3,566في الولايات التي بها فروع للصندوق 

سياسة شراء الأدوية والمستلزمات الطبية عن طريق نظام التعاقد طوي  الأج   الصندوق انتهج  نظام التعاقد طويل الأجل: .13

لضمان إنسيابها دون حدو  فجوات وذلك لقلة مصادر هاه  صندوق للأدوية المنقاة للحياة بعد إجازته من مجلس إدارة ال

 مث  الأمصال واللقاحات. أ  سيما الأصناف التي تصنع بعد الطلي المناسي وقتالفي عليها الأدوية وصعوبة الحصول 
 
يضا

عقودات طويلة الأج  مع  تثبيت  وقع الصندوق  2013في العام ساعدت هاه العقودات في  فض وتثبيت أسعار الأدوية. 

 من الأدوية المنقاة للحياة 74 صندوق شركات تورد لل 8السعر المرسلمي في العطاء المفتوح لمدة  مسة أعوام مع 
 
في العام   .صنفا

صنف حيث شم   123إلى  2018  وارتفع عدد الأصناف في العام يورو 2,282,954 غ الوفر المادي المتيص  عليهبل 2015

 . بعد موافقة شركاتها على العقود طويلة الأج  أدوية منقاة للحياة بالإضافة إلى المحالي  الوريديةعدة 

  إمداد الغازات الطبية: .14
 
  لجميع المستشفيات في ك إمداد الغازات الطبية الصندوق  استطاع لقرار الشراء الموحد  تنفياا

وب سعار ةعادل نصف أسعار الغازات عندما كانت يتم شراءها بواسطة الولايات  %100بنسبة  ولايات السودان

 ب ن  والمستشفيات مباشرة من مصانع الغازات الطبية
 
 ستطاعا الصحية بسعر التكلفة. يبيعها للمرافقالصندوق  علما

. قيمةعلى الحصول  للغازات الطبية من الموحدشراء لل هندوق من  لال تنفياالص
 
  وفر حوالي  مسة مليون جنيه سنويا

 لقرار الشراء الموحد. بدأ  :مستهلكات المعامل .15
 
ذات  من مصادر مستهلكات المعام  بعض  توفير شراء و  في الصندوق تنفياا

 المختبرية.في زيادة الثقة في النتائج  سيسهم جودة عالية مما

   لتصتتتبح أول ستتتتقبال طلبيات الزبائن بالإنترنتفي ا 2011بدأت الإمدادات في أغستتتطس من العام  نظام الإمداد الإلكتروني: .16

مؤستتتتتتتتتتتتستتتتتتتتتتتتتة في البلاد ةعم  بنظام البيع الإلكتروني المتكام  حيث يتيح النظام الفرصتتتتتتتتتتتتتة للزبائن عم  الطلبيات و رستتتتتتتتتتتتتالها 

  دون الحاجة إلى الحضور إلى مكاتي الإمدادات.  عدد زبائن البيع الإلكتروني 
 
زبون. استطاع الصندوق تلبية  2,848إلكترونيا

 وعددها  جميع طلباتهم التي وصلت
 
 طلبية. 22,664إليه إلكترونيا

انتهج الصتتتتتندوق ستتتتتياستتتتتة الدفع الإلكتروني والتيصتتتتتي  الإلكتروني لجميع المدفوعات  الإلكتروني: نظام الدفع والتحصييييييل .17

حتي قب  صتتتتتتتتتتتتدور قرار وزارة المالية والتأطيط  وةستتتتتتتتتتتتهي  الإجراءات للزبائنالمالية للصتتتتتتتتتتتتندوق وذلك بهدف الضتتتتتتتتتتتتبط المالي 

 الاقتصادي.

 تقدميث حةعتبر الصيدليات من منافا الصندوق الرئيسة التي تتعام  مع المواطنين مباشرة  الطبية:لإمدادات ا صيدليات .18

دور عالية وبالأسعار المقالذات الجودة أدوية الصندوق  هاه الصيدلياتتوزع  للمجتمع.تميزة م  دمات صيدليات الصندوق 

لا في إفي أي وقت وبالأ ص الأدوية النادرة التي لا توجد  الإمدادات على المريض الحصتتتتتتتتتتتول على أدوية بالك ةستتتتتتتتتتته  هيو عليها 

ةعادل الصتتتندوق أن أستتتعار أدوية  إلىلإضتتتافة صتتتنف بنفس ستتتعر شتتتراءها. با 100كثر من تبيع هاه الصتتتيدليات أالصتتتندوق. 

 لال  والمحتاجين.وهاا يعزز الدور الخدمي الاي يقوم به تجاه الفقراء  (%53)أق  بنستتتتبة القطاع الخاصأستتتتعار من  47%

. بدأ  2,880مريض وبمعدل تردد  1,051,379  بلغ عدد المترددين على صتتتتتيدليات الصتتتتتندوق الثلا  2018العام 
 
مريض يوميا

ولايات وفق ابالصتتتتتتتتتتتتيدلية بفروعه  70الصتتتتتتتتتتتتندوق القومي ليمدادات في تنفيا توجيه فأامة رئيس الجمهورية بإنشتتتتتتتتتتتتاء عدد 

وبالك يضتتتمن استتتتفادة المواطنين صتتتيدلية   55عدد صتتتيدليات المجتمع التابعة لفروع الصتتتندوق بالولايات  المعايير العالمية.

  ها فروع للصندوق من  دمة صيدليات الصندوق.في جميع الولايات التي ب
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بهدف توفير  2013قام الصندوق بإد ال هاه الخدمة في الربع الأول من  خدمة توفير الأدوية عن طريق الاتصال الهاتفي: .19

الأدوية النادرة للمرضلمي والأدوية غير المتوفرة في السوق المحلي وذلك عن طريق إدارة الصيدليات بالصندوق التي ةعم   لال 

الخط السا ن ب لك عن طريق الاتصالساعة في اليوم وتتلقى استفسارات وطلبات المرضلمي عن الأدوية الموجودة بالبلاد وذ 24

ة. وبسعر التكلفتوفيرها للمرضلمي من  ارج البلاد توفر الأدوية تقوم الإمدادات الطبية ب في حالة عدم . 5959الرقم على 

ثواني.  ات تم الرد عليها في أق  من عشرمن هاه المكالم %96. كالمةم 103,838حوالي  2018العام لال  الخط السا ناستقب  

فارمسلمي ون بالمملكة الأردنية صيدليات قام الصندوق بالتعاقد مع مجموعة   وفي إطار توفير الأدوية النادرة للمرضلمي

الهاشمية ومجموعة صيدليات نورماندى المصرية عبر المستشارية الطبية في سفارة السودان بالبلدين. استطاع الصندوق 

 طلبها الزبائن  أي بنسبة تنفيا  384صنف من  ارج البلاد من أص   362توفير عدد 
 
. كما بلغ عدد الزبائن الاين %94صنفا

 دمة الرسائ   2017في العام الصندوق أد   . %99.9أي بنسبة  زبون  16,115 أص  من 16,093 وفرت لهم هاه الخدمة

 تلماس 2018العام  لال . ستقبال الوصفات الطبيةلا  0990985959 بواسطة تطبيق الواةساب حيث  صص رقم الهاتف

 ر  60عدد كبير من الرسائ  القصيرة بمعدل 
 
 .سالة يوميا

يعم  الصندوق على توفير  دمة الرسائ  التلقائية للزبائن والتي تفيدهم  :خدمة تعريف الزبائن بوصول أدوية جديدة .20

  2016بوصول مأزون جديد لأي من الأصناف التي يتعام  فيها الصندوق. منا العام 
ُ
وعددهم  زبائن الصندوق  د   جميعأ

.الخدمة حيث هاه في  4,136
 
 تص  الإفادات إليهم جميعا

وضتتتتتتتتتعت الإمدادات قواعد موحدة وعادلة لضتتتتتتتتتبط الحضتتتتتتتتتور والإنصتتتتتتتتتراف والالتزام  تزام بمواعيد العمل:لالانضيييييييييبا  والا .21

بمواعيد العم  وبعد العطلات الرستتتتتتتتتتتتمية كالأعياد والمناستتتتتتتتتتتتبات الوطنية  لتيستتتتتتتتتتتتين الأداء وزيادة الانتاجية وتهيئة بيئة عم  

أي لم يتجاوز الت  ير أو  %95بنستتبة   2018العام معدل ستتاعات العم  في للعاملين  وعلى ستتبي  المثال كان مريية وملائمة 

 فقط. %5الغياب نسبة 

 لتنمية قدرات العاملين في مؤسسات متأصصة دا   و ارج  تنفا البشرية:الموارد تنمية  .22
 
 مكثفا

 
الإمدادات الطبية برنامجا

وفروعتته  وشتتتتتتتتتتتتركتتاء بتتالصتتتتتتتتتتتتنتتدوق العتتاملين  منمتتتدرب  1,450 من أكثر  2018 لال العتتام البلاد. استتتتتتتتتتتتتفتتاد من هتتاا البرنتتامج 

الصتتندوق بتوزيع بعض المراجع والمنشتتورات العلمية كالك استتتمر . ذات الصتتلة الصتتندوق  والعاملين بالمؤستتستتات الحكومية

و دارات الصيدلة بالولايات. لمواصلة هاا البرنامج الطموح في تنمية قدرات العاملين لفروع الصندوق في مجال الإمداد الطبي 

والاستتتتتتتتفادة القصتتتتتتتوى من الموارد التي توفرها الحكومة للأدوية  أنشتتتتتتت  الصتتتتتتتندوق مركز عبد الحميد ولتيستتتتتتتين جودة الأداء 

أبري  من العام  17فأامة رئيس الجمهورية المشتتتتتتتتتتتتير عمر حستتتتتتتتتتتتن أحمد البشتتتتتتتتتتتتير بافتتاحه في والاي تكرم  إبراهيم للتدريي

 العلمية والمهنية للعاملين بستتتتتتتتتتتتلستتتتتتتتتتتتلة الإمداد الطبي بالبلاد.. يعني هاا المركز بتطوير الموارد البشتتتتتتتتتتتترية وبناء القدرات 2017

نتاستتتتتتتتتتتتتي البرامج الموستتتتتتتتتتتتعتة ذات مقعتد لكت  قتاعتة مع إمكتانيتة ربط قتاعتين لت 30ييتوي المركز على أربع قتاعتات تتدريبتة بعتدد 

ترجمة الفورية. كرسلمي ومزودة ب جهزة مكرفونات وشاشات ذكية وتوفر  دمة ال 265الكبيرة وقاعة للمؤتمرات بسعة  عدادالأ 

هاا بالإضتتافة إلى قاعة اجتماعات المجلس القومي لتنستتيق الخدمات الصتتحية. كالك ييتوي المركز على مأتبر حاستتوب به 

بالإضتافة إلى مكتبة إلكترونية وورقية تيتوي على الكتي والأوراق العلمية في إدارة  conferenceو دمة الفيديو كمبيوتر  25

 المركز به ك  المنافع اللازمة للتدريي النظام الصتتتتحي بالتركيز 
 
على مجال الإمداد الطبي والرقابة والخدمات الصتتتتيدلانية. أ يرا

ورش عم   ومؤتمرات  هامن  نشتتتتتتتتتتتتا  255  2018 لال العام  استتتتتتتتتتتتتضتتتتتتتتتتتتاف المركز وغيرها.وانترنت  من كافتيريا واستتتتتتتتتتتتتراحات

.شتتخصتت17,836ها في شتتارك .تدريبية دوراتو 
 
الإمدادات  قامت بها %23وزارة الصتتحة الاتيادية و نظمتهامن الفعاليات  %28 ا

تيادات الجهات الحكومية والمنظمات والجمعيات الصحية بكافة تأصصاتها والتي تتبع للاأ رى تمث  جهات  %49الطبية و

 المهنية.
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 التحديات .2

 :ت الطبية تيديات كبيرة تتمث  فييواجه الصندوق القومي ليمدادا مقاب  هاا التقدم 

 31.78  منها  2018مليون يورو لم يوفره البنك  لال العام  66. مبلغ توفر النقد الأجنبي في الوقت المناسي  النقد الأجنبي: .1

 
 
 شديدا

 
مليون يورو  عبارة عن استيقاقات الشركات التي وردت الأدوية ليمدادات بالدفع الآج   مما سبي حرجا

مليون يورو لتوريد أدوية الشركات التي لا تقب  التوريد إلا  34.22ما قيمته للصندوق. كالك لم يتمكن البنك من توفير 

 .  %100  بينما المستهدف %93بالاعتمادات أو الدفع المقدم. إنعكس ذلك على الوفرة الدوائية والتي كانت نسبتها 

ة مستمرة  بالرغم من توجيه فأاموزارة المالية بدفع مستيقات الصندوق مازالت مشكلة وفاء  الديون على وزارة المالية: .2

السيد رئيس الجمهورية والنائي الأول ورئيس الوزراء بدفع استيقاقات الصندوق القومي فيمدادات الطبية  سيما أن 

مليون جنيه  589.78كانت  2018. جملة مديونية الأمدادات الطبية على وزارة المالية بنهاية العام 2017بعضها من العام 

 سوداني.

مازال وجود هاه الولايات  ارج النظام ييرم مواطنيها من الأسعار المخفضة اء فروع بولايتي الخرطوم والجزيرة: إنش .3

والجودة العالية ويضعف الإشراف عليها. كالك أدى ذلك إلى ضعف التغطية بالأدوية المجانية  سيما أدوية الأطفال دون 

الأدوية وغيرها من المنتجات الطبية ييد من كفاءة نظام تيديد  ضعف وصول تقارير استهلاكالخامسة. أضف إلى ذلك  

 على توفر الدواء في الوقت المناسي مما يؤدي إلى فقدان الثقة في النظام  شتريهاالكميات التي ي
 
الصندوق وينعكس ذلك سلبا

 ون لقطاع الخاص أو يلجالصحي الحكومي وانتشار الإحبا  و نعدام الطم نينة وسط المواطنين ويجعلهم يعتمدون على ا

   إلى الممارسات غير الصحية )الاهاب للعشابين وغيرهم( و لى شراء الدواء من المصادر غير المشروعة. 
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 الفصل الأول: المقدمة

المنتجات الطبية للمؤسسات  وتأزين وتوزيع لمشتريات القومي المركز بمثابة الطبية ليمدادات المركزية المستودعات ةعد 

 في الطبية بالخدمات وقتئا   يعرف ما كان ضتتتتتتتمن كإدارة م 1935 العام في بدأت نشتتتتتتتاطها والتي الستتتتتتتودان في الحكومية 

الإدارة العامة  باستتتتتتم الصتتتتتتحة لوزارة تابعةبيستتتتتتبانها إدارة  م 1954في العام الحالي المبني إلى ذلك بعد انتقلت .الستتتتتتودان

 بتوفير معنية عامة  هيئة المركزية الطبية الإمدادات أصتتتتتتتتتبيت م 1991العام من في فبراير .المركزية الطبية ليمدادات

الأمر م  1991 لستتتتنة الهيئة العامة ليمدادات الطبية قانون  بموجي البلاد في الصتتتتحية المؤستتتتستتتتات لكافة الطبيالإمداد 

في قانون الإمدادات الطبية مرونة منح و  الااتية الإدارة من الممكن الأق لمي الحد ممارسة الجديدة للمؤسسة سمح الاي

  العمليتات التجتاريتة في شتتتتتتتتتتتتتراء وبيع الأدويتة
 
 ضتتتتتتتتتتتتتمن ذلتكو  الطبيتة المنتجتات توزيع في التكلفتة استتتتتتتتتتتتتترداد نظتام على اعتمتادا

  .الوطني الإنقاذ ثورة اعتمدتها التي الاقتصادي التيرير سياسة

ةغير  2015.  لال العام 2013ألغيت جميع القوانين الخاصة بالهيئات ودمجت في قانون الهيئات لسنة  2003في العام 

وعليه تيولت الهيئة العامة   2015لسنة قانون الصندوق القومي ليمدادات الطبية  إجازة  بعد ي للهيئةنالوضع القانو 

يئة حتفاظ بالدور الأساس الاي كانت تقوم به الهمع الا  ليمدادات الطبية المركزية إلى الصندوق القومي ليمدادات الطبية

الطبية(  )الأدوية والمستلزمات والأجهزة والأثاثات المنتجات الطبية وتوزيع والمهمة الموكلة إليها والمتمثلة في شراء و زن 

ها اللجنة التي شكلتالهيئة  للمؤسسات والمرافق الحكومية. جاء هاا التغيير بناء  على توصيات لجنة دراسة استأصاص

 2012ام وتوصيات بيت الخبرة العالمي الصادرة في الع 2011الصادرة في العام و  القومية للتصرف في مرافق القطاع العام

الاي يهدف إلى تيسين إدارة الإمدادات الطبية لتيقيق أهدافها و وبرنامج إصلاح المؤسسات الاي يتبناه مجلس الوزراء 

بالمرونة اللازمة والكفاءة المطلوبة وأق  تكاليف ممكنة. أهم ما يميز الصندوق أنه أصبح مؤسسة  دمية غير ربيية 

حتي على مستوى المرافق الصحية وأوجي على المؤسسات الحكومية الشراء من  توفير الدواء سلطةالقانون  منيهوكالك 

 في الآةي: الصندوق فقط.  تتمث  أهم ميزات قانون الصندوق 

غير ربحي يعتمد على نظام التموي  الااةي ب ق  تكاليف ةشغيلية ممكنة وكفاءة عالية وبالمرونة صندوق نشاء إ  .1

ة جديدة لتعزيز المخزون وةغطيمنتجات في شراء  المنتجات الطبيةعائدات بيع يستأدم الصندوق  المطلوبة.

وهو ما ة لوزاة الماليدون إضافة أي أرباح تدفع لدعم الإيراد العام  والتوسع الرأسلمي والأفقيالتكلفة التشغيلية 

 . قب  صدور القانون  يسمي بالربطكان 

لهدر  ويأفض الأسعار ويوحد معايير جودة الأدوية في جميع إلزامية الشراء الموحد لأجهزة الدولة مما يقل  ا .2

 والأدوية ذات المدى العلاجي الضيق 
 
المرافق الحكومية ويلزم القانون الصندوق بشراء الأدوية المطورة جينيا

ام ل ذات النظلدو والأدوية التي ةستعم  لعلاج الأمراض المستعصية والوبائية والأمصال من المصادر الموثوقة في ا

  .أو من المصادر ذات الأهلية المسبقة من منظمة الصحة العالمية الرقابي المعتمد

 تأفيض الأسعار وذلك نتيجة ليعفاء من الجمارك والضرائي والعوائد وأي رسوم حكومية. .3

الثمن  ةتوحيد أسعار البيع للجمهور في جميع أنياء البلاد وثباتها دون ةغيير لفترات طويلة ودعم الأدوية غالي .4

متوسط )دوية الأ كبح جماح أسعار  في   مما يساعدرحي  الأدوية إلى فروعه بالولاياتوكالك التزام الصندوق بت

 .(2018في العام  القطاع الخاص من أسعار %47يعادل أسعار أدوية الصندوق 

 لا تتم التصفية إلا بموجي قانون. .5
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وفير الترحي  الآمن للمنتجات حماية من ضوء الشمس تيسين سلسلة الإمداد الطبي للمرافق الحكومية وذلك بت .6

 والتيكم في درجات الحرارة أثناء الترحي  والتأزين.

الإتاحة الدوائية وتوصي  الدواء إلى المرافق الصحية الحكومية في جميع أنياء البلاد وذلك بإنشاء فروع في  زيادة .7

 الولايات.

سنوات والكلى والسرطان ومستهلكات بنك الدم وأدوية  5أق  من توفير أدوية الحواد  والطواريء وعلاج الأطفال  .8

 مرضلمي الهيموفيليا وأدوية  فض وفيات الأمهات وغيرها من الأدوية المنقاة للحياة.

 تقوية الإجراءات الوقائية لحماية المال العام. .9

 ةعزيز الشفافية  والحوكمة الرشيدة في الإمداد الطبي. .10

 الوطنية ليمداد الطبي الحكومي.تدريي العاملين في السلسلة  .11

 .بالقانون  تنظيم شراء المنتجات الطبية لأول مرة .12

الأدوية المسجلة. حدد مصادر شراء الأدوية ين المؤسسة الرقابية بوجوب شراء يمنع النزاع بين مؤسسة الإمداد وب .13

مومالالقومي للأدوية و مسبق كتابة من المجلس إذن  ثيلات مسجلة في البلاد وأوجي أ االتي لا توجد لها م  .سُّ

  اصة للعاملين. دمة شرو   .14

 .ةعيين المدير العام للصندوق بواسطة مجلس الوزراء بتوصية من مجلس إدارة الصندوق  .15

 يهدف الصندوق القومي ليمدادات الطبية لتيقيق الآةي:أهداف الصندوق القومي للإمدادات الطبية:  

العام من المنتجات الطبية ذات الم مونية والنجاعة والجودة العالية والسعر ت مين حاجة الوحدات الصحية في القطاع  .1

 .الموحد في جميع أنياء البلاد

 .تيقيق الأمن الدوائي القومي .2

 للدور الخدمي والإستراتيجي للصندوق  .3
 
 .توفير المنتجات الطبية بنظام استرداد التكلفة ت كيدا

 .البلادالمساهمة في تطوير الخدمات الصيدلانية في  .4

 .ةعزيز الاستأدام المرشد للدواء .5

 .ةعزيز الإتاحة الدوائية .6

 المساعدة في نشر الخدمات العلاجية في جميع  أنياء البلاد وذلك بتوفير المنتجات الطبية. .7

تنفيا    حيث استطاع الصندوق 2018 العامالصندوق القومي ليمدادات الطبية  لال  أداء يستعرض هاا التقرير

ارتفاع وفرة أصناف البرامج العلاجية المتأصصة في ما تيقق   . يتمث  أبرز المستهدفة لهاه الفترة  طته أنشطةمن 88%

ك الدم أصناف بنو  أصناف زراعة وغسي  الكلى و سرطان  أصناف الو   بالمستشفيات وةشم  أصناف الطوار  والحواد 

 5,236  الأدوية والمستلزمات الطبية التي وزعها الصندوق  كانت قيمة .%96ف هاة الأصنابلغ متوسط وفرة  والهيموفيليا.

 )أي بنسبة 2017 لنفس الفترة من العام مليون دولار(187) مليار جنيه2,998 مقارنة مع مليون دولار(  290)جنيه  مليار

وانأفض البيع  %7بينما كانت نسبة البيع للقطاع الخاص   %93بلغت نسبة التوزيع والبيع للقطاع العام  .(%75 زيادة

 مع سياسة الصندوق التي تركز على مؤسسات القطاع العام  %0للمنظمات التطوعية غير الحكومية إلى 
 
وذلك اةساقا

 الاستمرار في تيقيق تمكن الصندوق من وينيصر البيع للقطاع الخاص للأدوية والمستهلكات غير المتوفرة في السوق.

 منافسة. وب سعار كبيرة الشراء الموحد للأدوية والمستلزمات الطبية بكميات من الاستفادة  لال من الاقتصادي الوفر
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في العام  %81بها فروع للصندوق إلى ارتفاع نسبة ةغطية المؤسسات الحكومية في الولايات التي  من أبرز ما تيقق أيضا

  .2015في العام  %24  و على التوالي 2016و  2017في عامي  %44و  %64مقارنة مع  2018

في العام  ها دتلتي أعوا ستراتيجية لتنمية الموارد البشرية العاملة في سلسلة الإمداد الطبيفي تنفيا الخطة الإ الصندوق  بدأ

  وةعرف  The People that Deliver Intiativeمبادرة الناس الاين يقومون بالإمداد  السابق
 
 مبادرةوهي  PtDب ا تصارا

عني بتطوير سب  الإمداد الطبي 
ُ
من  ندوق الصاستفاد حيث  تنمية الموارد البشرية العاملة في هاا المجال.بواسطة ة

المنظمة  في تموي  دراسات لتقييم الحاجة التدريبية ووضع وصف وظيفي للعاملين وتيديد الكفاءات في هاه  يتهعضو 

 .ةالمطلوبة لك  وظيف

ام في نظ وشركائه الصندوق بإعدادها  قاموالتي  الطبي بالبلاد قومية ليمدادالجية الإستراتيفي تنفيا الخطة الصندوق بدأ 

مستدام و  نظام إمداد فعال بناء إلى هاه الإستراتيجية . تهدف لينماءبرنامج الأمم المتيدة بالتعاون مع الإمداد الطبي 

قدم هاه الخدمات بواسطة موارد بشرية  دمات صحية ذات جودة عالية وت لجميع المنتجات الطبية من أج  توفير

 مدربة وذات كفاءة عالية مما سيؤدي إلى نتائج صحية إيجابية داعمة للنظام الصحي في السودان. 

نته من التي مكو  في مجال تطوير العم  الإداري والفني  المعلومات سياسة الاستفادة من تقنية استمر الصندوق في انتهاج 

أصبح و  ياتوبالأ ص في فروع الصندوق بالولا  تطبيق الإدارة الإلكترونية في كافة ةعاملاته والتألص من الإدارة التقليدية

  .في تطبيق الإدارة والأنظمة الإلكترونية بالبلاد رائدةالصندوق من المؤسسات الحكومية ال

السمو  يوهي جائزة تيت رعاية صاح الشارقة في مجال المالية العامةشارك الصندوق القومي ليمدادات الطبية في جائزة 

عام لالشيخ سلطان بن ميمد القاسمي حاكم إمارة الشارقة وتهدف إلى نشر أفض  الممارسات والتطبيقات في إدارة المال ا

كومية ات والمؤسسات الح حدا  و لق نوعية في أداء ونتائج  دمات المالية العامة في الجهلتيقيق التنمية المستدامة و 

افس الصندوق في فئتين وهما الجهة الحكومية المتميزة في المالية العامة و المشروع المتميز أو . حيث نفي المنطقة العربية

دِمت) المبادرة المتميزة في المالية العامة
ُ
لإلكتروني ية مث  نظام الشراء امبادرة  الصندوق في تطبيق الأنظمة الإلكترون ق

في  وتم ا تيار الصندوق ات وجهات حكومية اتيادية وولائية مع عدة مؤسس وكانت المنافسة نظام البيع الإلكتروني(و 

 .جائزةالتمثي  الجهات والمؤسسات الحكومية في البلاد لني  لالفئتين بواسطة اللجان المختصة 

ي فالاي شهدته   لإمدادات الطبيةاوالتقدم في أداء  التطور  براء عالميين بو   عالمية مؤسسات ومنظمات عدة تأشاد 

دِمتحيث   السنوات الأ يرة
ُ
تجربة الإمدادات الطبية في توحيد نظم الإمداد في المؤتمر الدولي المعروف باسم قمة  ق

 .2017لعام وكالك في السمنار الاي نظمته منظمة الصحة العالمية بجنيف في ا 2016الإمداد الطبي بدولة تنزانيا في العام 

دِمت كما
ُ
تجربة الصندوق في قيادة التغيير في المؤتمر الدولي للتيصين والاي نظمته اليونيسيف مع منظمة الصحة  ق

دِمت 2018من العام  في النصف الأول . 2017ية بدولة البرةغال في العام العالم
ُ
الصندوق ب تنمية الموارد البشرية تجربة ق

دِمت  2018وفي سبتمبر  بدولة جنوب أفريقيا SAPIC نظمةلم 40ؤتمر رقم الم في
ُ
تجربة الصندوق في ضمان جودة  ق

 .المنتجات الطبية في المؤتمر الدولي الأول لجودة الأدوية والصحة العامة والاي نظمته جامعة أكسفورد بالمملكة المتيدة

  .كةالمشار المنظمة لها وتكفلت بجميع تكاليف  جميع هاه المؤتمرات بناء  على طلي الجهاتشارك الصندوق في 
ُ
شرت كما ن

 .(اليونيسفوأ رى نشرتها  PtD مبادرة دراسة نشرتها) مدادات الطبيةلإ حالة عن تجربة ا دراستا
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ر الصناعة وميافظ بنك وزير الصحة الاتيادي ووزيبمشاركة رئيس مجلس الوزراء القومي ووزير المالية السيد قام 

ةعهد  .2018سبتمبر 19بتاريخ الطبية الصندوق القومي ليمدادات رئاسة بزيارة مجلس الوزراء  رئاسةالسودان ووزير 

زالة كافة العقبات التي تؤثر في أداء الصندوق وعلى رأسها توفير النقد الأجنبي بالسعر إبأثناء زيارتة معالي رئيس الوزراء 

يارته ز  رئيس مجلس الوزراء القوميالسيد  تم  والتأطيط الاقتصادي.المدعوم وسداد ديون الصندوق على وزارة المالية 

 على  ميدانية بجولة
 
 عن سير العم  مبديا

 
 وافيا

 
اي شهده العجابه بالتطور الكبير إمستودعات الصندوق وتلقى شرحا

 .في السنوات الأ يرة الإمداد الطبي بالبلاد نظام

ية القومي ليمدادات الطب أحمد البشتتتير مباني ومأازن فرع الصتتتندوق  افتتح رئيس الجمهورية فأامة المشتتتير عمر حستتتن

ورافق الستتتتتتتتتتتتتيتتد رئيس الجمهوريتتة الستتتتتتتتتتتتتيتتد والي جنوب دارفور المهنتتدس آدم الفكي ووزيرة الضتتتتتتتتتتتتتمتتان  جنوب دارفور  بولايتتة

الف متر مربع 20 تبلغ مستتتتتتتتتتتتتتاحتتة فرع الصتتتتتتتتتتتتتنتتدوق بنيتتالا .  29/11/2018بتتتاريخ  الإجتمتتا ي وعتتدد من الوزراء الاتيتتاديين

 ويشتتتم  المخزن  9ومأزن للأدوية بستتعة 
 
الف متر مكعي لتأزين الأدوية وفق أستتس التأزين الجيد المتعارف عليه عالميا

 على غرفة تبريد لتأزين الأمصال واللقاحات.

ذلك من و  فاقات يسعى الصندوق لتأطيها  إلا أنه مازالت هنالك عقبات و   رغم ماحققه الصندوق يتضح من التقرير  

لك ذ مع زبائنه ومورديه وجميع القطاعات الأ رى التي يتعام  معها الصندوق  و ة لال تركيزه على بناء علاقات وثيق

 بي بالبلاد قي بنظام الإمداد الطعلى المشاركة الفعالة وتطبيق أفض  الآليات والتقنيات المتكاملة بهدف الربالتركيز 

 لتيقيق مهمته في ستراتيجيات طموحإوانتهاجه لتطبيق 
 
وفير منتجات ستدامة تاة للنمو والنهوض ب داء الصندوق سعيا

باعتبار أن الدواء هو أحد  سسات الصحية في ولايات السودانؤ طبية آمنة وفعالة وب سعار مقدور عليها بجميع  الم

 .الاي تنفاه وزارة الصحة الاتيادية المكوّنات الرئيسة لبرنامج التغطية الشاملة

أتتم هاا التقرير ب هم التيديات التي تواجه استمرارية الوفرة الدوائية ومنها الديون على وزارة المالية والتأطيط يُ 

وصعوبة الحصول على النقد الأجنبي. كالك يوضح التقرير السلبيات المترتبة مليون جنيه سوداني  589.78الاقتصادي 

فروع ليمدادات الطبية. كما يقدم هاا التقرير عدد من التوصيات التي على امتناع ولايتي الخرطوم والجزيرة عن إنشاء 

 غير مسبوق لاستمرارية الصندوق القومي ليمدادات الطبية.
 
 من ش نها إزالة التيديات والتي أصبيت تمث  تهديدا
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 الأداء الإداري بالصندوق  الفصل الثاني: تطوير

دوق تيسين أداء الصنو زيادة الإنتاجية و  زيادة كفاءة وفعالية الأداء العام للصندوق لانتهج الصندوق مبدأ التطوير المستمر 

الأعمال التي داء أوارد البشرية والمالية واللوجستية وتوفير التكام  والإنسجام في للمالاستأدام الأمث  مع  الإداري والمالي والفني

توفير د البشرية و ر برنامج التطوير الإداري والتي تقوم على تنمية المواتركيزه على العناصر الرئيسة في بيقوم بها الصندوق وذلك 

كبير  ر الموارد المالية التي تمكن من تنفيا البرامج التدريبية والت هي  وتيسين البنىية التيتية بالإضافة إلى الموارد التقنية التي لها دو 

 ره عللمي الاستمرالآتية لتعينضع الصندوق الآليات او  .المطلوبة والدقةبناء  على النتائج بالسرعة في تطوير العم  وتنفيا القرارات 

 المتميز: في الأداء

 الاجتماعات التنظيمية الدورية .1

 
 
 أستتتلوب تفعي  مشتتتاركات الموظفين بيت

 
ع الصتتتندوق أستتتلوب تبادل الأفكار والمعلومات بين العاملين لتيقيق النتائج المرجوة  كما يتبع أيضتتتا

 :يو التاليعلى الن العم  وحفزهم على المبادرة بالاقتراح والابتكار والتطوير وذلك عبر عقده لاجتماعات دورية مفصلةفي بيث مشاك  

متتدراء الإدارات العتتامتتة بيضتتتتتتتتتتتتور و المتتدير العتتام  رئتتاستتتتتتتتتتتتتة: ينعقتتد اجتمتتاع الإدارة العليتتا باجتميياع الإدارة العليييا الأسييييييييييييبو   .1

. الهدف من هاا الاجتماع 
 
العمليات الإدارية والفنية بالصتتتتتتتندوق. بالإضتتتتتتتافة إلى مناقشتتتتتتتة  متابعةوالمتأصتتتتتتتصتتتتتتتة أستتتتتتتبوعيا

 :و جازة التقارير الأسبوعية الآتية

ج المجاني وأدوية أدوية البرامج القومية ومنها على سبي  المثال أدوية العلا و   (Key Items)تقرير وفرة الأدوية المهمة  .أ

علاج الأطفال دون سن الخامسة  بالإضافة إلى تقرير وفرة أدوية صندوق الدعم العالمي والأدوية  التي يوفرها 

 الصندوق القومي للشركاء. 

 تقرير الإتاحة الدوائية وهو تقرير يوضح ةغطية المرافق الصحية بالأدوية ومدى توفرها. .ب

 .الأجنبي وتوفير النقدتقرير الموقف المالي  .ج

 وفرص البيع الضائعة. توزيع المنتجات الطبية الأسبو يتقرير  .د

 تقرير الأصناف الواردة للصندوق والمفرج عنها بعد الفيص والأصناف المحجوزة. .ه

 تقرير الأصناف التي تبقى لها ستة أشهر فما دون من تاريخ صلاحيتها. .و

 مناقشة أثر التكليفات المنجزة على أداء الصندوق. .ز

 من أص   52عقدت الإدارة العليا  :2018العام نتائج ومأرجات اجتماع الإدارة العليا  لال 
 
  لال52 اجتماعا

 
 اجتماع كان مقررا

 بمتوسط 498 بيضور  العام 
 
 . أصدرت هاه الاجتماعات %91 للجلسة الواحدة وبنسبة حضور أعضاء  10حضور  عضوا

  نفا منها86
 
قضايا  كما  6. تميورت تكليفات اجتماع الإدارة العليا المنفاة في والبقية لم يين وقت تنفياها بعد تكليف 70 تكليفا

 .أدناه 1في الجدول رقم 

 2018العام خلال : التكليفات الصادرة من اجتماع الإدارة العليا الأسبو   1جدول رقم 

 نسبة التنفيذ  عدد التكليفات المنفذة  عدد التكليفات الصادرة       المحور  الرقم 

 78% 14 18 توزيع المنتجات الطبيةتطوير وتيسين نظام  1

 92% 12 13 الإمداد الطبي الأمث  للأجهزة والمعدات الطبية 2

 91% 10 11 التقييم المستمر لنظام شراء المنتجات الطبية 3

 78% 21 27 تنظيم وتقييم العم  الإداري  والفني والمالي  4

 82% 9 11 تطوير وتيسين البيئة التأزينية بالصندوق وفروعه 5

%67 4 6 ةعزيز الاستأدام الرشيد للدواء 6  
 

 81% 70 86 المجموع
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مدراء الإدارات العامة والإدارات بيضور المدير العام للصندوق و  رئاسةينعقد اجتماع مدراء الإدارات باجتماع مدراء الإدارات:  .2

 والإدارات ورؤساء الأقسام ك  أسبوعين وذلك بهدف:المتأصصة 

 الوقوف على سير العم  دا   الإدارات ومعالجة المشاك  الإدارية والمعوقات التي تواجه الإدارات إن وجدت. .أ

مناقشة تقارير أداء الإدارات ربع السنوية ومدى تنفيا الخطة السنوية ومراجعة ومتابعة التكليفات المنبثقة من  لال  .ب

 اجتماع مدراء الإدارات ومناقشة أثر التكليفات المنجزة على  أداء الصندوق.

 مناقشة الدراسات والبيو  المتعلقة بعم  الصندوق والتي تقدمها الإدارات.  .ج

  .المشاركين في الدورات التدريبة الخارجية تقاريرمناقشة  .د

 المتعلقة بالصندوق.تنوير من الإدارة العليا عن القضايا والقرارات الخارجية  .ه

اجتماع كانت  20 من أص  اجتماع 20عقد الصندوق  :2018العام نتائج ومأرجات اجتماعات مدراء الإدارات  لال  .و

  40بمتوسط حضور  793 عدد الاين شاركوا في هاه الاجتماع  .%100بنسبة تنفيا  2018العام مقررة  لال 
 
عضوا

  نفا منهات 50هاه الاجتماعات  أصدرت.%98 للجلسة الواحدة وبنسبة حضور بلغت
 
  وبقية التكليفات ليفتك 35 كليفا

كما موضح في الجدول  مياور  5لم يين موعد تنفياها بعد. تميورت التكليفات المنفاة عبر اجتماع مدراء الإدارات في 

 :أدناه 2رقم 

 2018العام خلال : التكليفات الصادرة من اجتماع مدراء الإدارات 2جدول رقم  .ز

 النسبة   عدد التكليفات المنفذة  عدد التكليفات الصادرة  المحور   الرقم 

 %75 3 4 التعريف المستمر بدور الصندوق وبرامجه ومناشطه 1

 %73 8 11 يةالصح المرافقتيقيق نظام توزيع جيد ومستدام إلى  2

 %83 5 6 في الصندوق وفروعهتهيئة بيئة تأزينية آمنة  3

 %67 6 9 كفاءة الخدمات المقدمة لكسي رضاء الزبائنزيادة  4

تنظيم العم  الإداري والفني و تزويد العاملين  5

 بالإجراءات القياسية للعمليات المختلفة

20 13 65% 

 %70 35 50 المجموع  

 

في اتأاذ  انتهج الصتتندوق منهج المشتتاركة اجتماع الإدارة العليا بالعاملين بالصييندوق بجميع فتامهم وتخصييصييامهم المختلفة:. 3

للقاء دوري مع العاملين بالصتتتتتتتتندوق بجميع وح الانتماء المؤستتتتتتتت تتتتتتتتلمي وذلك بعقده القرارات وتقييم الأداء العام للصتتتتتتتتندوق و لق ر 

ات وع. تناقش هاه اللقاءات الموضتتتتتات مديرو فروع الصتتتتتندوق بالولاياتويشتتتتتارك في هاه الاجتماع فئاتهم التأصتتتتتصتتتتتية المختلفة

 :أدناه

 سنوية .ال نصف مناقشة تقارير أداء الصندوق  .أ

 تيلي  الأداء مقارنة مع المستهدف في الخطة.  السنوية متابعة تنفيا  طة الصندوق وضع و  .ب

 التقدم المحرز والإ فاقات التي صاحبت تنفيا الخطة. .ج

 الأداء ومعالجة القصور. تيسين .د

  المشاك  الإدارية والفنية التي واجهت العاملين. .ه

الصادرة من هاه  ليفاتبلغ عدد التك عام  من الصندوق  241بمشاركة أكثر من  اتعاجتما ثلا في هاا العام عقد الصندوق 

 نفات بنسبة  37الاجتماعات 
 
   وبقية التكليفات لم يين موعد تنفياها بعد.%92تكليفا
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 تطوير أساليب إدارة الموارد البشرية .2

يرجع السبي في ذلك  إنا  %25من الاكور و  %75منهم   430عدد العاملين بالصندوق : مهيتة بيتة العمل الداخلية .1 

ن متوستتتتتتتتتط أعمار العاملي .ةستتتتتتتتتع فئات تأصتتتتتتتتتصتتتتتتتتتية مأتلفة. يتوزع العاملون على للعدد الكبير من أمناء المخازن والعمال

لعم  ووضتتع مستتارات وظيفية ستتنة  وهو الأمر الاى يستتعى الصتتندوق للاستتتفادة منه في تطوير منظومة ا 43بالصتتندوق 

صتتتتتتتتتتتتندوق يركز الستتتتتتتتتتتتتراتيجية الصتتتتتتتتتتتتندوق.  تنفيا  طة و  طموحة تتيح للعاملين إظهار إمكاناتهم وقدراتهم للمستتتتتتتتتتتتاهمة في

تيستتتتتتتتتتتتتين وتطوير بيئة العم  الدا لية وزيادة الرضتتتتتتتتتتتتتاء الوظيفي وذلك بتوفير ظروف وبيئة عم  ملائمة ومستتتتتتتتتتتتتاعدة  على

 علممتتتتا ينعكس   للعتتتتاملين
 
كن . تمبتتتتالتتتتتالي رفع كفتتتتاءة الأداء وتيقيق أهتتتتداف الصتتتتتتتتتتتتتنتتتتدوق و معنويتتتتات العتتتتاملين ى إيجتتتتابتتتتا

 ةي لتهيئة بيئة العم : الصندوق من تطبيق الآ

 التعاقد مع شركات متأصصة في النظافة وصحة البيئة ورعاية الحدائق والحماية والت مين. .أ

 توفير الترحي  لجميع العاملين وذلك بالتعاقد مع شركات توفر عربات مهيئة لترحي  العاملين.  .ب

 توحيد الزي لجميع العاملين. .ج

 الكشف الدوري الطبي للعاملين.  .د

 توفير الت مين الصحي لجميع العاملين. .ه

في العام  0.6)  من %572حيث زادت نستتتتتتتتتتتتتبة الحافز إلى  حوافز العاملين و ربط الحافز بالأداء الفعلي يستتتتتتتتتتتتتينت .و

 (  2018أضتتتتتتعافه في العام  4إلى  2013في العام  3.2إلى من المرتي  2010
 
 819 ب ن المرتي الأجمالي يتراوح بينعلما

 ة.الدرجة الأولى الخاصجنيه للعام  الاى يشغ   2,833 إلى 17 جنيه للعام  في الدرجة

 المحاسبة. تفعي  .ز

مما أدى إلى ستتتتتتتتتتتتهولة تبادل المعلومات والوثائق  باتباع النظام الإلكتروني تطوير وتيستتتتتتتتتتتتين الاتصتتتتتتتتتتتتالات الدا لية .ح

 .و فض تكاليف أوراق الطباعة والتقارير وتقلي  الفاقد الزمني

الانضتتتتتتتبا  والالتزام بمواعيد العم : وضتتتتتتتعت الإمدادات قواعد موحدة وعادلة لضتتتتتتتبط الحضتتتتتتتور والإنصتتتتتتتراف   . 

جية لتيستتتتتتين الأداء وزيادة الانتا مية كالأعياد والمناستتتتتتبات الوطنيةلرستتتتتتوالالتزام بمواعيد العم  وبعد العطلات ا

 2018العتتام   لالستتتتتتتتتتتتتتاعتتات العمتت   معتتدلوتهيئتتة بيئتتة عمتت  مرييتتة وملائمتتة للعتتاملين  وعلى ستتتتتتتتتتتتتبيتت  المثتتال كتتان 

   وتمت مياسبة الاين ت  روا.فقط %5أي لم يتجاوز الت  ير أو الغياب نسبة  %95بنسبة 

يط موارد تأطلعاملين: وهي  دمة تتيح للعام  الد ول في برنامج كمبيوتر يعرف باستتتتم الااتية لتقديم الخدمة  .ي

وبواستتتتتتتتتطة رقم مأصتتتتتتتتتص لك  عام  ومن ثم الحصتتتتتتتتتول على  (  (Enterprise Resource Planningالمؤستتتتتتتتتستتتتتتتتتات

 الخدمات التالية في أي وقت:

i.  وغيرها.ب نواعها السنوية  المرضية  م موريات جازات لإ طلي اتقديم 

ii. . توفير البيانات الشخصية لك  عام 

iii.  واستأراج شهادة المرتي المرتبات والحوافز المستيقة للعام معرفة. 

iv.  بواسطة العام  واعتماده بواسطة إدارة تنمية الموارد البشرية 
 
السج  التدريبي للعام  ويتم تيديثه دوريا

 بالصندوق.

v. . التقييم الااةي للعام 
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الصتتتتتتتندوق علتتتتتتتى تطتتتتتتتوير وتنميتتتتتتتة المتتتتتتتوارد البشتتتتتتترية وبنتتتتتتتاء  ركتتتتتتتز:  يتيييييييدريب وتعهييييييييل العييييييياملين بسلسيييييييلة الإميييييييداد الطبيييييييي .2

القتتتتتتتتدرات العلميتتتتتتتتة والمهنيتتتتتتتتة والفنيتتتتتتتتة للعتتتتتتتتاملين فتتتتتتتتي سلستتتتتتتتلة الإمتتتتتتتتداد الطبتتتتتتتتي وذلتتتتتتتتك بوضتتتتتتتتع الخطتتتتتتتتط والسياستتتتتتتتات التتتتتتتتتي 

 ندوق من تنفيا الأنشطة الآتية:تضمن تنفيا عمليات التطوير باستدامة وبكفاءة عالية  حيث تمكن الص

ية العاملين إلى رفع كفاءة وانتاجالخطة التدريبية هدف تتدريب وتعهيل العاملين ف  سيلسيلة الإمداد الطبي بالبلاد:  .أ

عن طريق التتتدريتتي والتتت هيتت  المستتتتتتتتتتتتتتمر  وتوزيع فرص التتتدريتتي على جميع الفئتتات العتتاملتتة في مجتتال الإمتتداد الطبي 

العاملين  من 1,456 الصتتتتتتتتتتتتتلة بالإمداد الطبي لات المتنوعة ذاتاعدد المتدربين في المجبلغ بتأصتتتتتتتتتتتتتصتتتتتتتتتتتتتاته المختلفة. 

بلغ عدد الدورات كما . (1) رسم بياني رقم  ةبالصندوق وفروعه  وشركاء الصندوق  والعاملين بالمؤسسات الحكومي

لدورات الخارجية انأفضت نسبة ا (.2 ) رسم بياني رقمدورة  12و ارج السودان  دورة 57 السودان  التدريبية دا  

قيم مع عتتدد من المراكز العتتالميتتة المعتمتتدة في يوم 
ُ
 لمخرجتتات الاجتمتتاع التتاي أ

 
 3/12/2017لهتتاا العتتام وذلتتك تنفيتتاا

 يلأقامة دورات دا لية بمدربين  ارجيين لتدريي أكبر عدد من العاملين في سلسلة الإمداد  أ PtDمبادرة  برعاية
 
ضا

 بنك السودان المركزي بعدم امكانية توفير البنك للنقد الأجنبي للتدريي الخارجي.جاء توجيه من 
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  بعبد الحميد إبراهيم للتدري

 شخص 17,836 شارك فيهاتدريبية  دوراتمؤتمرات و و من ورش عم    نشا  255  2018 لال العام  استضاف المركز
 
)جدول  ا

أهمها أ رى جهات %49و الإمدادات الطبيةنظمتها  %23ومن الفعاليات %28 نظمت وزارة الصحة الأتيادية (.3رقم

 .جال الصحيفي الم تيادات المهنيةالحكومية والمنظمات والجمعيات الصحية بكافة تأصصاتها والتي تتبع للا المؤسسات

  عبد الحميد إبراهيم للتدريب : مركز 1صورة رقم 

 
 2018خلال العام : الأنشطة المنفذة بواسطة مركز عبد الحميد إبراهيم للتدريب 3جدول رقم

  الرقم الفعالية العدد عدد المستفيدين النسبة

  1 الدورات التدريبية  138 6,411 36%

  2 المحاضرات  32 3,246 18%

  3 الاجتماعات  51 5,151 29%

  4 المؤتمرات 34 3,028 17%

    المجموع 255 17,836 100%
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 على توزيع دليتت  الأدويتتة البريطتتاني يواظتتي الصتتتتتتتتتتتتتنتتدوق : توزيع الكتييب والمراجع العلمييية .ب
 
وهو مطبوعتتة  BNFستتتتتتتتتتتتتنويتتا

 والجمعية الصيدلانية الملكية البريطانية   British Medical Associationالطبية البريطانية  شارك فيها الجمعيةة

Royal Pharmaceutical Society of Great Britain  .يهتتدف التتدليتت  لتزويتتد الصتتتتتتتتتتتتتيتتادلتتة والأطبتتاء وينشتتتتتتتتتتتتتر مرتين كتت  عتتام

وزع  .عن ا تيار ووصتتتتتتتتتف وصتتتتتتتتترف وتناول الأدوية وماتوحديثة حول استتتتتتتتتتأدام الأدوية ويتضتتتتتتتتتمن معل دقيقةبمعلومات 

 .2018في العام  110و  2017العام في  105و  2016في العام  250و  2015نسخة من الدلي  في العام  180الصندوق 

لكترونية وورقية تيتوي على الكتي إمكتبة  إنشتتتتتتاءالصتتتتتتندوق  أكم   2017 منا العام :متخصييييييصييييييةإنشيييييياء مكتبة  .ج

بمركز عبتتتتد الحميتتتتد إبراهيم  والأوراق العلميتتتتة في مجتتتتال الإمتتتتداد الطبي والختتتتدمتتتتات الصتتتتتتتتتتتتتيتتتتدلانيتتتتة و دارة الأعمتتتتال

   والهدف منها:للتدريي

 مناسبة ومتطورة للباحثين في مجال الإمداد الطبي والخدمات الصيدلانية و دارة الأعمال.تقديم  دمات معلوماتية  .1

 في عملية البيث والتصفح. الكمبيوتراستأدام  .2

 المعلومات في أي وقت وسهولة تيديث المعلومات.توفير  .3

 امكانية تأزين المعلومات بشك  فعال. .4

 .في مجال الخدمات الصيدلانية والاستعمال المرشد للأدوية والصحة العامة المراجع والكتي النادرةتوفير  .5

التي ترعاها منظمة الصحة العالمية وتتيح لمشتركيها الحصول على  HINARIعدة مواقع و منها مبادرة يشترك الصندوق في 

  56ألف مجلة علمية وأكثر من  13الموضوعات المنشورة في أكثر من 
 
 إلكترونيا

 
المكتبة قاعدة و الصحة.  في مجالكتابا

 .(قاعدة منظمة الصحة العالمية )النشرة الصحية الشهريةو قاعدة المرصد السودان الصحي  و   CLITلكترونية الإ

 تطبيقات الإدارة الإلكترونية بالصندوق  .3

لصندوق نيو الاستفادة من هاة التقنية في مجال تطوير العم  ا اتجه  في ظ  التقدم العلمي في التقنية الإلكترونية

 .الورقيةو تطبيق الإدارة الإلكترونية في كافة ةعاملاته والتألص من الإدارة التقليدية استطاع الصندوق الإداري  حيث 

والتطبيقات الإلكترونية  (Enterprise Resource Planning) استمر الصندوق في تطوير برامج تأطيط موارد المؤسسات

عبارة عن نظام معلومات  البرنامجهاا . 2015روع الصندوق بالولايات في   و د اله في ف2010الاي أد له في نهاية عام 

متكام  صُمّم لتنسيق جميع الموارد والمعلومات والأنشطة اللازمة لإتمام الإجراءات العملية في إدارات مث  إدارة الإمداد 

المشاريع والموارد البشرية و دارة علاقات الزبائن. يعتمد النظام على إنشاء قاعدة بيانات مشتركة وتصميم برمجي والمالية و 

 ما يلي:    نفا الصندوق 2018العام .  لال  اص يسمح بتأزين واسترجاع المعلومات في أي وقت

اته ومن التطوير المستمر في جميع عملي: انتهج الصندوق مبدأ التطوير والتحسين المستمر للنظام الإلكتروني .أ

تروني ضافات في النظام الإلكالإ تيديثات أو ال  تمت مراجعة لاستمرارية التيسين .أهمها العمليات الإلكترونية

 تيسين الأداءوتوصياتهم لالمستأدمين ومشاكلهم  آراء تستصحبا كما .تضمينها في النظامو المتبع في الصندوق 

 عند مناقشة تقارير الأداء ربع السنوية ليدارات بالصندوق. والتي ةعرض  حول النظام الإلكتروني 

 في وتدريبهم واستيقاقاتهم العاملين معلومات إدارة الإلكترونيبرنامج ال يتيح :والمرتبات البشرية الموارد نظام .ب

 وذلك  والخارجية الدا لية المالية والمتطلبات واللوائح الخدمة المدنية قوانين مع يتوافق بما الصندوق 
 
 ةسهيلا

  للعم 
 
  للأداء وتجويدا

 
 للعاملين الااتية الخدمة على  اصية البرنامج الإلكتروني ييتوي  .المعاملات لزمن وتقليلا

  .(وغيرها استقطاعاتو   مستيقات) بالتفصي  الشهرية مستيقاته معرفة من العام  تمكن  دمة وهي
 
أيضا
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 عبرو أ النظام عبر المباشر المدير من ليجازة الرفض أو الموافقة وتتم لها والتقديم الإجازة منات المستيق معرفة

تيح البرنامج الإلكتروني ي كما ر.قراال لإتأاذ المطلوبة التقارير جااستأر  إمكانية مع  الإلكتروني مباشرة البريد

 الاحتياجات تيديد في ةساعد التيو (Competencies)  للموظفين الجدارات إدارة من التدريي بالصندوق  إدارة

 .التدريبية الدورات تفاصي  ومتابعة للعاملين التدريبية

يعم   .تتبع عمليات الشراء الإلكترونياستمر الصندوق في استأدام  يات الإمداد والشراء الإلكتروني:تتبع عمل .ج

 . %100كما تم إد ال نظام تتبع عمليات الإمداد الإلكتروني بنسبة  %100النظام بنسبة 

 .%90أد   الصندوق هاا النظام  لال هاا العام ونفا بنسبة  الصندوق على الموبايل:تطبيق  .د

ومتوقف على إجازة وزارة المالية  %85بلغت نسبة التنفيا العامة  النقدي والآجل:الدفع الإلكتروني للدفع  .ه

 .الاقتصادي والتأطيط

لجميع العمليات  (Business Intelligent) عماللأ ا إدارةبرنامج  : قام الصندوق بتيديثالأعمال إدارة نظام .و

مما يسه  اتأاذ القرارات السليمة بصورة سهلة وسريعة ومبنية على  %95الإلكترونية بالصندوق بنسبة 

إدراج المؤشرات الأساسية هاا البرنامج   لال(. يمكن من Informed Decisionsمعلومات صحيية ودقيقة )

لقياس أداء الإدارات ك  على حدة وأداء الصندوق عامة مما يسه  اتأاذ القرارات ليدارة العليا ومعرفة موقف 

 
 
 .(2 صورة رقم) الأداء الفعلي مقارنة مع المستهدف في الخطة أومقارنة مع ما هو متفق عليه عالميا

 الأعمال إدارة: المؤشرات المستخدمة ف  نظام 2صورة رقم 

 
النافاة الإلكترونية الرسمية الصفية الإلكترونية للصندوق ةعتبر  :تطوير وتحديث الموقع الالكتروني للصندوق  .ز

 توي الموقع على تفاصي  العطاءات كافة نشاطات الصندوق  كما يي تقديميتم  امن  لاله تيللصندوق وال

ة  دمو الكتي والإصدارات الخاصة بالصندوق  و روابط الخدمة الإلكترونية ودلي  المستأدم لك   دمة  و 

 يوجد  .البيث عن دواء وغيرها من الأنشطة
 
وقع ويشم  الم موقع  اص بمركز عبدالحميد إبراهيم للتدرييأيضا

فيديوهات للمياضرات والورش و   معلومات عامة عن المركز مع نظام لحجز القاعات والمشاركة في الدورات

 .المكتبة الإلكترونيةو  المقامة في المركز 
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 الفصل الثالث: العلاج المجاني وتخفيف فاتورة الأدوية

 للمواطنين فمالمنتجات الطبية التي ت هاا الفص  من التقرير  يستعرض
 
ي ولها الحكومة أو المنظمات الدولية وتوزع مجانا

  المرافق الصحية الحكومية.
 
د والتي تمولها الأمراض التي تمث  مشكلة صحية في البلا  بعضعلاج يتناول هاا الفص  أيضا

ق الحارة أمراض المناطومنها على سبي  المثال الملاريا والدرن والأيدز و منظمات الأمم المتيدة والمنظمات العالمية الأ رى 

الدعم الاي تقدمه وزارة المالية والتأطيط الاقتصادي   يشم  هاا الفص كالك مث  البلهارسيا والليشمانيا.  )المهملة(

جنيه   20.66لتكون أدوية العلاج بالقيمة في متناول المرضلمي  حيث مازالت الإمدادات الطبية تتيص  على اليورو بسعر 

الإمدادات  جنيه )بمعني آ ر تدعم الحكومة أدوية 54حوالي  2018وكما هو معلوم  فإن سعر اليورو الرسمي ومنا أكتوبر 

  يستعرض هاا الفص  نظام الدعم المقطعي في ةسعير أدوية الإمدادات الطبية والاي  جنيه في ك  يورو(. 34بيوالي 
 
أ يرا

 من الإمدادات.الأدوية غالية الثمن على يتيص  المرضلمي بموجبه 
 
  ب سعار مدعومة ذاتيا

 البرامج الممولة من وزارة المالية والتخطيط الإقتصادي  .1

في بداية التسعينات من القرن الماضلمي وضمن سياسة التيرير الاقتصادي  اعتمدت الحكومة سياسة العلاج بالقيمة 

(Cost-Sharing Policy)  والتي عرفت بسياسة العلاج الاقتصادي وقتااك. تقوم هاه السياسة على مشاركة المرضلمي في

 مية بالبلاد.تموي  الخدمات الصحية العلاجية في جميع المؤسسات الحكو 

 
 
للآثار السالبة التي صاحبت هاه السياسة والتي تمثلت في عدم قدرة بعض الشرائح على دفع فاتورة العلاج  قامت  تفاديا

الحكومة باتأاذ بعض المعالجات منها إنشاء صناديق التكاف  الاجتما ي بالمستشفيات والبدء في تنفيا مشروع الت مين 

مهورية عقيدات  أعلن فأامة رئيس الجتلت مين الصحي ييتاج لوقت طوي  للاطنين في مشروع االصحي. ولما كان إد ال المو 

مشروع العلاج المجاني لعلاج الحالات الطارئة في حواد  المستشفيات في افتتاح المستشفى التركي في الكلاكلة في نهاية العام 

 50 وقتها مليون دولار ولم تتجاوز قائمة المشروع 3حوالي   وقدرها 1997. أول ميزانية  صصت لهاا المشروع في العام 1996

 
 
ساعة الأولى  24ساعة الأولى لمرضلمي الحالات الطارئة. بعد ال 24من الأدوية والمستهلكات الطبية التي تمنح مجانا في ال صنفا

  أيبد
 
  195تيتوي القائمة على حوالي  المريض في دفع قيمة هاه الأدوية. حاليا

 
من الأدوية والمستهلكات وزادت الميزانية  صنفا

ومشروع الأطفال دون سن الخامسة المخصصة لهاا المشروع والاي توسع ليشم  غسي  وزراعة الكلى  ومرضلمي الأورام 

ضيف علاج قسطرة القلي. مأصص أ 2018بري  العام أت بنك الدم ورعاية الحوام  ومنا مراض الهيموفيليا ومستهلكاأو 

 العلاج المجا
 
 . توزيع الأنصبة تقوم به وزارة الصحة الاتياديةالاتيادية مدادات من وزارة الصحةفي حساب الإ  ني يورد شهريا

   .2016الولايات في نيالا في العام الصحة ب ر تيديث كان في اجتماع وزراء آ .في وجود الولايات الأ رى 

تولى مهمة يو بية لبرامج العلاج المجاني التي تمولها الحكومة يقوم الصندوق القومي ليمدادات الطبية بتوفير المنتجات الط

مليون جنيه سوداني  42. زادت الميزانية المخصصة لهاه البرامج من في الولايات ومنها للمرافق الصحية لفروعهترحيلها 

مليون دولار( في 148مليار جنيه سوداني ) 2.7إلى  1997مليون دولار( عندما أعلنها فأامة رئيس الجمهورية في العام  2.72)

 . (3)رسم بياني رقم  2018العام 



13 
 

 
 علي عدد من المعايير التي ةعبر عن المؤشرات الصحية مث  عدد السكان  

 
 نمط الأمراض و توزع حصص الولايات اعتمادا

شرات. عدد من المؤ ى ييتوي ك  معيار عل .الفئآت المستهدفة ونسبة الفقرو طاقة المؤسسات العلاجية  و لعلاجية  الحاجة او 

 توزع حصص الولايات للبرامج الأ ر 
 
 علا ى أيضا

 
ة الطاقة التشغيلية للمؤسسات العلاجيو الحاجة العلاجية للولاية   ىعتمادا

 ن.يالمستهدف يوعدد المرضلم

أعلن عن مجانية العلاج  لال الأربع والعشرين ساعة الأولى عند الد ول لأقسام  :والطوارئ أدوية الحوادث  .أ

.  عدد الأصناف من أدوية ومستهلكات طبية 1997  وبدأ التنفيا الفعلي للبرنامج في العام 1996الطوار  في العام 

 جنيه سوداني.  282,346,968م  2018صنف  الميزانية المصدقة للعام  207

 من الأدوية ذات التكلفة العالية  56استطاع هاا البرنامج توفير : ية السرطانأدو  .ب
 
 نوعا

 
في المستشفيات والمراكز مجانا

 و بورةسودان  و القضارف  و شندي  و مدني  و لعلاج الأورام في الخرطوم   المتأصصة
ُ
 حالات صشخ  الأبيض ودنقلا. ة

  العلاج الإشعا ي أو الكيميائي حسبما يكون  ىعل نلالمرضلمي بهاه المراكز ومن ثم ييص
 
المخصصة ية الميزان .الحال مجانا

ألف مريض بتكلفة مقدارها  60استفاد من هاا البرنامج حوالي  .2018مليون جنيه في العام  493.84لهاا البرنامج 

الاي تبلغ تكلفته سيدة من عقار الهيرسبتين و  113مليون جنيه سوداني. وعلى سبي  المثال استفادت  361.06

 جنيه. 1,675,000العلاجية للمريض الواحد 

مشروع ب والتأطيط الاقتصاديبادرت وزارة الصحة الاتيادية بالتعاون مع وزارة المالية : أدوية الأطفال دون الخامسة .ج

 من  42توفير 
 
 والاين يمثلون نسبة سن الخامسة دون ةعالج معظم الأمراض الشائعة عند الأطفال التي  دويةالأ صنفا

لتأفيف بعض آثار القرارات . جاءت هاه المبادرة في مؤسسات الرعاية الصحية الأوليةمن عدد السكان 16%

. يساعد هاا رفع الدعم عن المحروقاتومنها تيريك سعر الصرف و  2013من العام  سبتمبرالصادرة في الإقتصادية 

 يساهم في تأفيف عيء فاتورة العلاجالمشروع في تقلي  نسبة الوفيات وسط الأطفال 
 
لى ع دون الخامسة. أيضا

أعوام من العلاج المجاني للأطفال بمؤسسات  5مليون طف  أق  من  6استفاد حوالي  2018المواطنين   لال العام 
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في   يةجنيه سوداني. عدد المرافق الصحية التي توفر هاه الأدو مليون  245الرعاية الصحية الأولية بتكلفة مقدارها 

 . 2018من المرافق( في العام  %97مرفق صحي ) 3,566الولايات التي بها فروع للصندوق 

ةشم  الأصناف مستهلكات الغسي  من كلية صناعية  ومعقمات : أدوية الزارعينمستهلكات غسيل الكلى و  .د

 الأدوية صفاء الدموي و لماكينات الغسي  ومواد فلترة المياه وميلول الغسي   للغسي  بنوعيه البريتوني والاست
 
ايضا

الف مريض جميعهم  7.5استفاد من برنامج العلاج المجاني للكلى  ا الزارعون دا   السودان و ارجه.التي يستعمله

 وييتاج  11والأدوية المصاحبة للغسي  )عددها  البريتونييجرى لهم الغسي  الدموي و 
 
 من الأدوية( مجانا

 
صنفا

مليون جنيه سوداني. تكلفة الغسلة الواحدة )تيتوي الغسلة  552المريض للغسي  مرتين في الأسبوع بتكلفة مقدارها 

( تتراوح بين  22على 
 
الفش  الكلوي لإجراء  ألف جنيه في القطاع الخاص  جملة ما كان سيدفعه مرضلمي 3.5إلى  2صنفا

م. عدد مراكز الكلى التي 2018مليار جنيه سوداني في العام  2الغسي  الكلوي إذا لم يتوفر لهم العلاج المجاني 

 منتشرة في  76ةستقب  المرضلمي 
 
. وفرت 2019مراكز ستد   الخدمة في العام  6مدينة  هاا بالإضافة إلى  59مركزا

. هناك عدد ماكينة غس 225الإمدادات الطبية 
 
ة تثبيت الكلية وعددها ألف زارع للكلية وتصرف لهم أدوي 3.6ي  مجانا

14  
 
.صنفا

 
 مجانا

يلزم للتبرع ص وك  ماةغطي المستهلكات أكياس نق  الدم وأشرطة الفي: مستهلكات بنك الدم وأدوية الهيموفيليا .ه

 أدوية مرضلمي عدم تجلط الدم) الهيموفيليا(.أونق  الدم و 
 
 جميعها صنف 20قائمة هاا البرنامج على تيتوي  يضا

 
ا

مليون  347مليون مريض بتكلفة مقدارها 1.8استفاد من هاا البرنامج    2018في العام  تتيم  تكاليفها الحكومة.

 جنيه سوداني.

 ةغطية  2014البرنامج في العام  بدأ رنامج رعاية الحوامل: .و
 
حديد + من النساء الحوام  بيبوب ال %75مستدهدفا

الفوليك أسيد لعلاج نقص الحديد في حالات الحم  وذلك  ضمن  طة الوزارة  الرامية لتأفض وفيات الامهات بلغت 

 .جنيه سوداني مليون  58.20ميزانية البرنامج للعام الماضلمي 

 2018ديسمبر  31. اجرى هاا البرنامج حتي 2018بدأ برنامج عمليات القسطرة المجاني في أبري  من العام  قسطرة القلب: .ز

قسطرة  82جهاز ناظمات قلبية و  482عملية قسطرة علاجية وعدد 1,275قسطرة ةشخيصية وأجريت  4,273عدد 

 لهؤلاء امريض أجريت له عملية توسيع شرايين  90للأطفال وأكثر من 
 
مليون جنيه  170بتكلفة مقدارها لمرضلمي مجانا

جراء عمليات القساطر القلبية )ةشخيصية وعلاجية( وتركيي ناظمات القلي ني. جملة ما كان سيدفعه المرضلمي لإ سودا

م. سياسة العلاج 2018مليون جنيه سوداني في العام  330وعمليات توسيع الشرايين في القطاع الخاص كانت ستبلغ 

سهم فقط في تأفيف الأ  لمجاني للمرضلمي لما
ُ
 في تقلي  زمة

 
الانتظار لاجراء  نعباء المالية علي المرضلمي ولكنها ساهمت ايضا

رايين عملية قسطرة الشالزمن الاي ينتظره المريض لإجراء  متوسط انأفضمثال لالك فقد  التد   الطبي أو الجراحي 

  60من 
 
 .ساعة فقط 12إلى  )كان ييتاجه المريض لتوفير التموي  المطلوب( يوما

 عالميةالنظمات الممن الممولة البرامج  .2

من أج  مكافية أمراض الايدز   2002صندوق الدعم العالمي الاي أنشلمئ في العام يمول  :الدرن والايدزو  علاج الملاريا .أ

الدرن والملاريا  كنتاج شراكة بين الحكومات ومنظمات المجتمع وجمعيات المصابين بالأمراض الثلاثة. وبدأ تموي  و 

 من  75. ةشم  القائمة 2005مكافية  هاه الأمراض في السودان في العام 
 
وفق الماكورة أدوية علاج الأمراض صنفا

مث  أدوية علاج تلزمات الفيص والأدوية المساعدة يادية ومسالبروتوكولات العلاجية المجازة من وزارة الصحة الات

 المصاحبة عادة لمرض الايدز .
 
 لميصندوق الدعم العابلغت قيمة أدوية  الأمراض الانتهازية والأمراض المنقولة جنسيا

ية نسبة ةغط(. تتراوح 15جدول رقم مزيد من التفاصي  في ال) مليون دولار 24  حوالي 2018التي وزعت  لال العام 
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 على التوالي. الملارياو في حالتي الدرن  %97و %99في مراكز الإيدز إلى  كما هو الحال %100المرافق الصحية من 

والاي تم فيه توزيع  2018مليون مريض بالملاريا البسيطة من هاا البرنامج في العا  2.92استفاد على سبي  المثال  

 جرعة علاجية للملاريا. 3.94

دف هبتموي  الأصناف التي تيتاج إليها النساء في سن الإنجاب.  برنامج الأمم المتيدة للسكانيقوم  نجابية:الصحة الا  .ب

موانع    وعدده ثمانية ةشم  الأصناف. تأفيض وفيات الأمهات والوقاية من تبعات الولادات المتقاربةهاا البرنامج هو 

عدد ثلاثة أصناف منقاة لحياة  2016والمزروعة تيت الجلد وفي الرحم  وأضيف في العام الحم  الفموية  والمحقونة 

 مليون دولار.  2.62كانت  2018هاا البرنامج المنفاة في العام ميزانية  الأمهات عند حالات ةعثر الولادة.

هاه البرامج  تموي . ي ةي والفلاريا والجربالليشمانيا والجزام و وةشم  البلهارسيا   :أمراض المناطق الحارة )المهملة( .ج

 من الأدوية.  12. يوزع هاا البرنامج من منظمة الصحة العالمية
 
 2018الميزانية المخصصة لهاا البرنامج في العام  صنفا

 مليون دولار. 1.01كانت 

هدف علاج مرض التراكوما يست .ومؤسسة كارتر  Sight Saverنقاذ البصر العالميةإالتموي  من منظمة  :مكافحة العمى .د

يمدادات ويقوم الصندوق القومي لمعالجة لمن الأدوية ل ثلاثة أصنافيقدم هاا البرنامج   في الولايات المت ثرة بالمرض.

  . الطبية بتأزينها وفق المتطلبات الجيدة للتأزين

الاي أنشلمئ  GAVI يصينوالت التيالف العالمي لدعم اللقاحاتالتموي  بواسطة برنامج  :برنامج التحصين الموسع .ه

بشراكة بين الحكومات والقطاع الخاص من أج  ضمان حصول الأطفال في الدول الفقيرة على  2000في العام 

 مليون دولار. 3.7كانت  2018الميزانية المخصصة لهاا البرنامج في العام  لوقايتهم من أمراض الطفولة.التيصين اللازم 

عدد من منظمات الأمم المتيدة وةشم  أدوية ومستلزمات في الحكومة و التموي  بواسطة  :حالات الطوارئ والأوبتة .و

جنيه سوداني ومن مليون  428.67من الحكومة  2018حالات الطوار  وحدو  أوبئة وقد بلغت ميزانية العام 

  .مليون دولار 6.27المنظمات 

 نظام تسعير الأدوية والمستلزمات الطبية بالصندوق  .3
  

 
والاي يعطي الصندوق سلطة ةسعير المنتجات الطبية  2015من قانون الصندوق القومي ليمدادات الطبية لسنة  5على أحكام المادة استنادا

موم  تقوم ية التي تبع الصندوق سياسة ةسعير الأدو ي التي يقوم ببيعها وتوزيعها  على ألا يتجاوز النسبة المقررة من المجلس القومي للأدوية والسُّ

 :
 
وهو نظام ييقق الدعم اللازم للأدوية المنقاة للحياة وغالية الثمن وتلك التي ةستأدم  Cross-subsidyاعتماد سياسة الدعم المقطعي على أولا

 يعةسر الأصناف  عن طريق تأفيض أسعارها على حساب مدى الحياة )مث  أدوية الأمراض المزمنة( والأدوية التي ةستعم  لعلاج الأطفال

:  توحيد وأسعارها منأفضة.  Fast Moving Itemsالاستهلاك
 
في جميع المؤسسات الصحية بغض النظر عن بعدها البيع للجمهور أسعار  ثانيا

نه  أو قربها من مراكز التوزيع في الولاية أو مدى بعدها أو قربها من مأازن الصندوق المركزية بالخرطوم. هاا النظام الموحد للأسعار من ش

 ويمث  نوع من التكاف  وهو ما يعرف بالدعم المقطعي  فض 
 
لنظام التسعيرة  . نتيجةCross-subsidyالأسعار في الولايات البعيدة والأق  نموا

 تنفيا ما يلي: استطاع الصندوق المتبع 

مراض( التي تدعمها نوع من الأ  11ت الإمدادات الطبية على أسعار أدوية الأمراض المزمنة )حافظ أدوية الأمراض المزمنة: .أ

جنيه  6بسعر  حيث كان الصندوق يبيعها في هاة الفترة. 2018يونيو  30حتي و  2016الحكومة دون ةغيير منا نوفمبر 

جنيه )بنك السودان يوفر الدولار ب 12للدولار  و تقوم وزارة المالية والتأطيط الاقتصادي بدفع المبلغ المتبقي وقدره 

 (.4مليون جنيه )جدول رقم  46.55. بلغ متبقي مديونية الأمراض المزمنة جنيه(18
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 2018ديسمبر  دعم الأمراض المزمنة حتىالناتجة عن  المالية وزارة على الطبية الإمدادات : ديون 4جدول رقم 

   القيمة بالجنيه   البند

 :2017 ديسمبر وحتى  2016مخصص دعم الأمراض المزمنة ديسمبر 
   

 "أ" 157,192,159.08 =  2017وحتي ديسمبر  2016قيمة الأدوية التي تم صرفها منا ديسمبر 

 "ب" 120,000,000.00 =  2017لسداد مديونية العام  2018 ديسمبر المبلغ المدفوع حتي

 "ب" -"ج" = "أ"  37,192,159.08 =  المبلغ الواجب دفعه من وزارة المالية )الديون(

 :2018 أدوية الأمراض المزمنة 
   

 "د"  189,357,328.57 =   2018العام يونيو قيمة أدوية الأمراض المزمنة التي تم صرفها حتي 

 "ه" 180,000,000.00 =  2018العام  ديسمبرالمبلغ المدفوع منا بداية هاا العام وحتي 

 "ه" -"و" = "د"  9,357,328.57 =  2018 ديسمبر المبلغ الواجب دفعه من وزارة المالية )الديون( من يناير وحتى 

 "ز" = "ج" + "و" 46,549,487.65 =  2018 ديسمبر وحتى  2016إجمال  متبقي ديون الأمراض المزمنة منذ ديسمبر 

ثر وهي أك سعر شراءها )بالخسارة( بيعها الإمدادات الطبية ب ق  من تهناك مجموعة من الأدوية : ب. دعم الأدوية غالية الثمن

 وفق معايير معينة. ياكر أن ك  الأصتتتتتتناف التي يقوم الصتتتتتتندوق ببيعها ب ق  من أستتتتتتعار شتتتتتترا ها ليستتتتتتت لها مصتتتتتتادر  50من 
 
صتتتتتتنفا

التتاي تقتتدمتته الإمتتدادات لهتتاه التتدعم أ رى بتتديلتتة وهتتاا يعزز التتدور الختتدمي التتاي يقوم بتته تجتتاه الفقراء والمحتتتاجين. بلغتتت قيمتتة 

من قيمة شتتتتتتتتترا ها )تتراوح  %44مليون جنيه ستتتتتتتتتوداني وبنستتتتتتتتتبة دعم في المتوستتتتتتتتتط  123حوالي  2018في العام المجموعة من الأدوية 

 إلى جنيه 5,000الأميونوقلوبيلين والاي  فض سعره من  عقار ومن هاه الأدوية على سبي  المثال  (%52إلى  %2نسبة الدعم من 

 ألف جنيه. 90الف جنيه ونجدها في الإمدادات لا تتجاوز  175تكلفة الجرعة الكاملة لهاه الصنف أكثر من  جنيه 2,500

ةعادل أستتعار أدوية العلاج بالقيمة التي يوفرها الصتتندوق القومي ليمدادات الطبية  أسييعار  بقية أدوية الإمدادات الطبية: ج.

من أستتتتتتتتتتتتعتتار مثيلاتهتتا في القطتتاع الختتاص  لال هتتاا العتتام. يرجع الستتتتتتتتتتتتبتتي في ذلتتك للشتتتتتتتتتتتتراء بكميتتات كبيرة عبر  %47في المتوستتتتتتتتتتتتط 

تطاع التشتتتتغيلية للحد الأدنى الممكن. عليه استتتت العطاءات وقدرة الإمدادات الطبية و برتها الطويلة في التفاوض و فض التكاليف

حيث نجد أن نستتبة تأفيض أستتعار الصتتندوق بلغت نستتبة   المستتاهمة في  فض أستتعار الأدوية من 2018 لال العام الصتتندوق 

 .جنيه سودانيمليار  2.4السعر لنفس هاه الأصناف في سوق الدواء المحلي وبقيمة فرق تقدر بتتتتت  وسيطبمقارنتها ب 53%

قرر الستتتتتتتتتتتتيد رئيس الوزراء تثبيت أستتتتتتتتتتتتعار أدوية الأمدادات الطبية وذلك عندما تم تيريك ستتتتتتتتتتتتعر الصتتتتتتتتتتتترف من  وية:ددعم الأ د. 

مليون  700  بلغت قيمة دعم الأدوية في هاة الفترة حوالي 2018جنيه ستتتتتتتتوداني في الستتتتتتتتابع من أكتوبر  47.5جنيه ستتتتتتتتوداني إلى 18

 .2018مليون جنيه بنهاية العام  382المالية في هاا البند قدرها  جنيه سوداني. ديون الصندوق على وزارة
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 :  شراء المنتجات الطبيةرابعالفصل ال

لمناسبة وفي اةعتبر عملية شراء الأدوية الم مونة والفعالة والمستهلكات والأجهزة والأثاثات الطبية بالجودة المطلوبة والأسعار 

 جزء يمث  الشراء .من أهم العمليات التي يقوم بها الصندوق  الوقت المناسي
 
 كبير  ا

 
 با تيار طبي من نشاطات الإمداد ال ا

 
بدءا

 وكمياتها وطرق الشراء والتيقق من جودة الواردات والوفرة الدوائية. تمكن الصندوق ومواصفتها  أصناف الصندوق ونوعيتها

  لال هاا العام من تنفيا الأنشطة الآتية:

 صتتتتتتتتتيدلانيةال والمستتتتتتتتتتيضتتتتتتتتترات الأدوية الصتتتتتتتتتندوق  معها يتعام  التي الطبية المنتجاتبها  يقصتتتتتتتتتد:  قائمة المنتجات الطبية. 1

 لمختبريةا والكواشتتتتتتتف الطبية والمبيدات والأجهزة والمستتتتتتتتلزمات الحيوية الصتتتتتتتيدلانية والمستتتتتتتتيضتتتتتتترات واللقاحات والأمصتتتتتتتال

 كواشتتتفو  طبية  أجهزةو )أدوية   الأصتتتناف طبيعة حستتتي المنتجات الطبيةة الصتتتندوق تصتتتنيف قائم راجع .والأثاثات الطبية

 :على النيو التاليالصيدلاني. حيث تم التصنيف  الشك  حسي وعلى مأتبرية(

 يوفرهتتا 5,091منهتتا   طبي  منتج 5,261 عتتدد على الطبيتتة المنتجتتات قتتائمتتة تيتوي :  طبيعتهيياتصيييييييييييينيف المنتجييات حسييييييييييييييب . 1

تيتوي قائمة  الصتتتتتندوق على أصتتتتتناف كما  .(5جدول رقم )مقستتتتتمة إلى ةستتتتتعة أقستتتتتام  الطبية ليمدادات القومي الصتتتتتندوق 

 عوتوزي حيث يقوم الصتتندوق بمهمة تأزين  الصتتندوق( مةقائ مع ةصتتنف منها مشتتترك 72) 170والبالغ عددها  الأجنبي عون لا

 علىون الأجنبي الع أدوية قائمة تيتوي . الصحية المرافق إلى ومنها بالولايات فروعه إلى  المركز منلعون الأجنبي ا أدوية وترحي 

 رنامجب أصتتتتتنافو  الإنجابية  الصتتتتتحة برنامج أصتتتتتنافو  والدرن  الإيدزو  الملاريا  أمراض علاجالدعم العالمي ل صتتتتتندوق  أصتتتتتناف

 .Neglected Tropical Disease (NTD)المهملة  المدارية الأمراض علاج

 المنتجات الطبية : تصنيف قائمة 5جدول رقم 

 الرقم    البيان     العدد  النسبة 

 1 الأدوية والمستيضرات الصيدلانية 965 19%

 2 الأمصال واللقاحات 16 0%

0% 20  
 
 3 المستيضرات الحيوية المطورة جينيا

 4 المستلزمات الطبية 1,125 22%

 5 الأجهزة الطبية 1,360 27%

 6 الطبيةالمبيدات  69 1%

 7 الكواشف المختبرية 1,519 31%

 8 غازات طبية 7 0%

 9 مواد مشعة 10 0%

  المجموع 5,091 100%

 ويةوالحي الصيدلانية والمستيضرات الأدوية صنفت: تصنيف قائمة الصندوق على حسب الأشكال الصيدلانية .2

 وفق الطبية ليمدادات القومي الصندوق  قائمة في واللقاحات
 
 شك  23 إلى (Dosage Form)الصيدلاني شك لل ا

بدر الو  %9سوائ  ومثلت الكبسولات لل %10و   %17الحقن  ميالي  تليها  %34 نسبة الحبوب أعلى مثلت .صيدلاني

   (.4) رسم بياني رقم  %9حقن للالمعدة 
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 حسب الشكل الصيدلاني واللقاحات والحيوية الأدوية تصنيف: 4رسم بياني رقم 

 

لقرار الصتتتتتتتتادر من اجتماع المجلس القومي لتنستتتتتتتتيق اتنفيا استتتتتتتتتمر الصتتتتتتتتندوق في تطبيق و  :الموحد الشيييييييراء الإلكتروني  .2

برئاستتتتة فأامة رئيس الجمهورية المشتتتتير عمر  القومي ليمدادات الطبيةالخدمات الصتتتتحية الاي انعقد بمباني الصتتتتندوق 

ي ينص على الزام الأجهزة القومية والولائية بالشتتراء الموحد والا 2013أغستتطس من العام  28حستتن أحمد البشتتير بتاريخ 

 في قانون الصندوق القومي ليمدادات الطبية  للأدوية والمستلزمات والأجهزة الطبية من الصندوق 
 
ص عليه أيضا

ُ
 والاي ن

 القومية الستتتلطة هو الصتتتندوق  : يكون تيت عنوان ا تصتتتاصتتتات الصتتتندوق وستتتلطاته 5جاء في المادة  حيث 2015لستتتنة 

 والوحدات الحكومية المؤستتتتتتتتتتستتتتتتتتتتات لجميع الدولة بوستتتتتتتتتتاطة الطبية الممولة المنتجات وتوزيع وتأزين بشتتتتتتتتتتراء المختصتتتتتتتتتتة

 أو القومي المستتتتتتتتوى  على حكومية مؤستتتتتتتستتتتتتتة لأي يجوز  لامن القانون:  15وجاء في المادة .  أنياء البلاد جميع في الصتتتتتتتحية

هورية كالك أصتتتتتتتتدر فأامة رئيس الجم .الصتتتتتتتتندوق  طريق عن إلا الطبية من المنتجات احتياجاتها على الحصتتتتتتتتول  الولائي

 في 
 
 .لزم بموجبه جميع المؤسسات الحكومية بالشراء من الإمدادات الطبية  أ2018يناير  2توجيها

 حوالي 2018العام  لال الطبية  والأثاثات والأجهزة والمستلزمات الأدويةالصندوق من  مشتريات :مشتريات الصندوق  .3

والاي كانت قيمة المشتتتتتتتتتتتريات فيه  2017العام من مشتتتتتتتتتتتريات  %153أي بزيادة  مليون دولار( 395) جنيه ستتتتتتتتتتوداني7,119

 لال العطاءات المعلنة من مصتتتتتتتتتتتادر موثوقة نستتتتتتتتتتتبة الشتتتتتتتتتتتراء من  .مليون دولار( 179) جنيه ستتتتتتتتتتتوداني يارمل 2,811حوالي 

 (.5رسم بياني رقم ) % 9حوالي  المصانع الوطنية المحليةومن عطاءات  %91حوالي 
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سياسة شراء الأدوية والمستلزمات الطبية عن طريق نظام التعاقد طوي  الأج   الصندوق : انتهج التعاقد طويل الأجل .4

لضمان إنسيابها دون حدو  فجوات وذلك لقلة مصادر  صندوق للأدوية المنقاة للحياة بعد إجازته من مجلس إدارة ال

  سيما الأصناف التي تصنع بعد الطلي مث  الأمصال واللقاحات. المناسي وقتالفي عليها هاه الأدوية وصعوبة الحصول 

 ساعدت هاه العقودات في  فض وتثبيت أسعار الأدوية. 
 
عقودات طويلة الأج  مع  وقع الصندوق  2015في العام أيضا

 من الأدوية المنقاة  74 صندوق شركات تورد لل 8ثبيت السعر المرسلمي في العطاء المفتوح لمدة  مسة أعوام مع ت
 
صنفا

رتفع ا 2018العام  في  ويورو 2,282,954 م 2015عند عم  العقودات في العام كان الوفر المادي المتيص  عليه   للحياة

 افة إلى المحالي  الوريدية. صنف حيث شم  أدوية منقاة للحياة بالإض 123عدد الأصناف إلى 

توطين الصناعة الوطنية وتطويرها   صص و سياسة الدولة  مساهمة في تنفيا :عطاء الصناعة الوطنية الموحد .5

 للصناعة الوطنية. عليه زادت مشتريات الصندوق من الصناعة الوطنية من 
 
 3مليون جنيه ) 10الصندوق عطاء  منفصلا

 .صنف 208لعدد  2017مليون دولار( في عطاء العام  67جنيه ) 1,059,000,000إلى  2010العام عطاء  مليون دولار ( في

 .مليون جنيه سوداني 81 قدرهونتيجة لتطبيق نظام الشراء الموحد تمكن الصندوق من تيقيق وفر 

ات المطلوبة كميتتمث  في عجز معظم المصانع عن الوفاء بتوفير ال  تواجه سياسة دعم الصناعة الوطنية تيديات كبرى 

بنستتتتتتتتبة  2018 العام لال تجاه الإمدادات الطبية  امفقط الوفاء بالتزامه مصتتتتتتتتنعان حيث استتتتتتتتتطاعفي الوقت المناستتتتتتتتي  

فقط. إنعكس  %65العطاء والالتزام بشتتتروطه المطلوبة في لكميات افي تنفيا  متوستتتط نستتتبة أداء المصتتتانع الأ رى  .100%

 على توف
 
ر الأدويتتة للصتتتتتتتتتتتتتنتتدوق القومي للتتت مين الصتتتتتتتتتتتتتحي ولفروع الصتتتتتتتتتتتتتنتتدوق القومي ليمتتدادات الطبيتتة يهتتاا الأمر ستتتتتتتتتتتتتلبتتا

بالولايات. الأستتتتتتتتتتتباب الرئيستتتتتتتتتتتة التي تتعل  بها المصتتتتتتتتتتتانع الوطنية عدم قدرتهم على استتتتتتتتتتتتيراد المواد الخام وتوقف المصتتتتتتتتتتتانع 

 على عليه ستتتتتتيرا لمشتتتتتتاك  الكهرباء والوقود.
 
جع الصتتتتتتندوق ستتتتتتياستتتتتتة تأصتتتتتتيص عطاء منفصتتتتتت  للمصتتتتتتانع الوطنية  حفاظا

ستتتتتتتعار المناستتتتتتتبة  ستتتتتتتيما أن الدراستتتتتتتة التي أجراها الصتتتتتتتندوق  أوضتتتتتتتحت أن أدوية الصتتتتتتتناعة بالأ استتتتتتتتمرارية توفر الأدوية 

 من أسعار  الأدوية المستوردة. %35 تزيد بنسبةالوطنية 
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ندوق استتتتتتتتتتتتتتمر الصتتتتتتتتتتتتت :القومي للإمدادات الطبية وبرنامج الأمم المتحدة للإنماءتوفير الأدوية بين الصيييييييييييييندوق  تفاقيةا .6

بين الصتتتتتتتتتتتتتنتتتدوق القومي ليمتتتدادات الطبيتتتة وبرنتتتامج الأمم المتيتتتدة لينمتتتاء والتي يقوم بموجبهتتتا الموقعتتتة تفتتتاقيتتتة بتنفيتتتا الإ

 على أن تدفع  23البرنامج بشتتتتتتتتتتتتتراء بعض الأدوية للصتتتتتتتتتتتتتندوق في حدود 
 
الإمدادات الطبية لبرنامج الأمم مليون دولار ستتتتتتتتتتتتتنويا

تم تدشتتتتتتتين وصتتتتتتتول الدفعة  2016المتيدة المكون المحلي بستتتتتتتعر الصتتتتتتترف الاي يعلنه بنك الستتتتتتتودان. و في نوفمبر من العام 

لتعاون اوزير الدولة بالأولى لأدوية برنامج الأمم المتيدة لينماء وشتتتتتتتتتتتتتارك فيه وزير الصتتتتتتتتتتتتتحة ووزير الدولة بوزارة الخارجية و 

بالإضتتتتافة إلى رئيس بعثة الأمم المتيدة بالستتتتودان والستتتتفير البريطاني وستتتتفير الإتياد الأوربي والستتتتفير الهندي وعدد  الدولي

 لال عدد الأدوية والمبلغ المتاح من برنامج الإمم المتيدة إنأفض   .من ممثلي البعثات الدبلوماستتتتتتتتتتتتتية والمنظمات الأجنبية

 نموبالتالي انأفض المبلغ الشتتتتتتتتتهري ليمدادات  وذلك لتيوي  شتتتتتتتتتراء أدوية الدعم العالمي إلى منظمة اليونستتتتتتتتتيف العام  ها

  دولار 1,666,000
 
  دولار 700,000 إلى 2017 العام في شتتتتتتتتتتتهريا

 
 عدد الأدوية التي تم توفيرها عبر العام. هاا بداية منا شتتتتتتتتتتتهريا

 صنف 26 دولار مقارنة مع عدد مليون 18بقيمة صنف  23  2018 لال العام  برنامج الأمم المتيدة لينماء
 
مليون 11بقيمة  ا

 .2017لنفس الفترة من العام  دولار

منها كانت من الدول  أربعمن عشر دول   من تكلفة الواردات كانت %79أن  نجد :لمنتجات الطبية الواردة للصندوق ا .7

من دولتي  %14ومن المصانع الوطنية بالسودان  %17و  التكلفة الكليةمن قيمة  %30ذات النظام الرقابي المعتمد بنسبة 

  والتي تورد منها المحالي  الوريدية من المملكة العربية السعودية %5و  من المملكة الأردنية الهاشمية %9و  الهند والصين

 (.6رسم بياني رقم ( من تركيالصندوق التكلفة الكلية لواردات ا من %4بينما كانت 
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 الأجهزة الطبية :خامسالفصل ال

  تركيز والاهتمام بالأجهزة الطبيةعم  الصندوق على زيادة ال 
 
لتطور الكبير ل وذلك لدورها الهام في منظومة الصحة ومواكبة

وذلك لارتفاع  الصحة ةشك  عيء مالي كبير على ميزانية الأجهزة الطبيةأن  كما .الأجهزة الطبيةتكنولوجيا في  والمتسارع

راقبة راء  ومبش الفنية الخاصةالإدارية و جراءات الإ  لكافة من التنظيما يتطلي مزيد مة مأسعارها و تكلفتها التشغيلي

 :ةالتاليالأهداف  تنفياعلى  الصندوق  عم لالك ي. وتقييم كفاءة الأجهزة الطبية ومتابعة

 .زيادة وفرة الأجهزة الطبية .أ

 الطبية.المحافظة على جودة وكفاءة عم  الأجهزة  .ب

 تقلي  زمن توقف الأجهزة. .ج

 طالة عمر الجهاز )لأكثر من عمره الافتراضلمي(.إ .د

 تيديد معايير زمنية لصيانة الأجهزة.  .ه

 تقلي  تكلفة صيانة الأجهزة عن طريق برامج الصيانة الوقائية وتدارك الأعطال. .و

 .المؤسسات الحكوميةلأجهزة الطبية في لتكوين قاعدة بيانات  .ز

 التدريي المستمر.بالعم  على بناء القدرات الفنية في ك  الولايات  .ح

 المهندس(.و التقني  و  المستأدم و رفع مستوى السلامة للمتعاملين مع الأجهزة الطبية )المريض   . 

    وذلك بالتدريي والت هي .  بالتقنيين وغيرهمالاهتمام  .ي

مستويات تقديم الخدمة لتيديد الأولويات والتوزيع المناسي للأجهزة حسي الاحتياجات  جميعتنسيق بين ال .ك

 .الفعلية والضرورية  والحد من التضارب في تقديم الخدمة

 للعاملين بفروعها بالولايات.مدادات الطبية في توفير الدعم الفني واللوجستي الإ  إمكاناتالاستفادة من  .ل

 التالية:بتنفيا الأنشطة  2018 لال العام الصندوق  قامولتيقيق الأهداف أعلاه   

الأجهزة حصر كمال إتم  2018  لال العام: حصر الأجهزة الطبية الموجودة ف  فروع الصندوق القومي بالولايات .1

وبالك يكون )الني  الأبيض  وغرب كردفان  وشمال دارفور(  2017المتبقية من العام ولايات الالموجودة في الطبية 

تم حصر حوالي  .الصندوق بالولاياتع و فر  جميعفي العام السابق  فيحصر الأجهزة الطبية الاي بدأ اكتم  

 .(6جدول رقم) حسي كفاءتهاوصنفت  جهاز 10,092
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 : حصر الأجهزة الطبية بفروع الصندوق بالولايات6جدول رقم

أجهزة تم فحصها  الأجهزةالمحصورة الولاية الرقم

 وصيانتها 
ً
 وقائيا

أجهزة تمت 

 
ً
 صيانتها علاجيا

أجهزة 

 مُخزنة

أجهزة 

 عطلةم

 254 82 25 809 1,089 الشمالية 1

 310 124 116 656 1,031 الني  الابيض 2

 88 44 53 79 955 نهر الني  3

 176 58 29 470 873 شمال كردفان 4

 104 81 14 201 747 الني  الأزرق 5

 109 20 37 589 735 القضارف 6

 178 176 122 275 681 شمال دارفور  7

 130 60 25 353 658 كسلا 8

 117 189 4 216 541 غرب دارفور  9

 111 130 33 299 504 جنوب دارفور  10

 69 0 19 409 478 سنار 11

 30 35 30 201 401 البير الاحمر 12

 76 130 0 29 381 وسط دارفور  13

 90 123 3 130 350 شرق دارفور  14

 30 19 23 114 334 كردفان جنوب 15

 53 19 23 114 334 غرب كردفان 16

 1,925 1,290 556 4,944 10,092 الجملة  

 

مطلوب تركيبها جهاز  4,284جهاز من أص   4,196تم تركيي   2018 لال العام  :تركيب الأجهزة الطبية بالولايات .2

 حتياجهالا  ر في تركيبهايالت   يعزى و تركيبها بواسطة الشركات مطلوب  متبقي الأجهزة. و (7)جدول رقم   %98أي بنسبة

 .المتطلبات إكمال تتابع بدورها التي للوزارة وتم ةسليمها بالمواقع تركيي لمتطلبات
                            

  2018خلال للعام  موقف تركيب الأجهزة التي وزعت: 7جدول رقم 

 نسبة التنفيذ  الأجهزة غير المركبة الأجهزة المركبة اتركيبهعدد الأجهزة المطلوب  الجهة 

 %100 0 3,197 3,197 الإمدادات الطبية

 %92 88 999 1,087 الشركات

 %98 88 4,196 4,284 المجموع

متابعة وصيانة الأجهزة الطبية بالولايات قام الصندوق ب 2018العام  لال  :متابعة وصيانة الأجهزة الطبية بالولايات  .3

تم عم  صيانة علاجية  .1,925بعد الحصر  ةكان عدد الأجهزة المتعطل .2018جدول  طة الصيانة الموضوع للعام وفق 

تتبع لجهات أ رى مث   346( و%50تيتاج لإسبيرات ) 683 منها  1,369 وعددها الأجهزة المتعطلة .جهاز 556لعدد 

 .(8جدول رقم ) (%25)غير صالحة للعم  340ووعليه الوزارة غير ملزمة بدفع تكاليف صيانتها ( %25المنظمات )

 



23 
 

 2018متابعة وصيانة الأجهزة الطبية بالولايات للعام  :8جدول رقم 

عدد الأجهزة  الولاية #

 المتعطلة

الأجهزة التي تحتاج 

 إلى قطع غيار

لاتتبع أجهزة  %

 لوزارة الصحة

 % أجهزة ملجنة %

 %26 60 %31 72 %42 97 229 الشمالية 1

 %5 10 %10 20 %85 164 194 الني  الابيض 2

 %39 58 %22 33 %38 56 147 شمال كردفان 3

 %10 11 %35 39 %56 63 113 غرب دارفور  4

 %11 14 %14 18 %70 73 105 كسلا 5

 %47 42 %32 29 %21 19 90 الني  الأزرق 6

 %10 9 %33 29 %56 49 87 شرق دارفور  7

 %29 23 %41 32 %29 23 78 جنوب دارفور  8

 %5 4 %21 16 %74 56 76 وسط دارفور  9

 %49 35 %31 22 %21 15 72 القضارف 10

 %20 11 %18 10 %63 35 56 شمال دارفور  11

 %46 23 %26 13 %28 14 50 سنار 12

 %60 21 %17 6 %23 8 35 نهر الني  13

 %47 14 %17 5 %37 11 30 غرب كردفان 14

 %71 5 %29 2 %0 0 7 جنوب كردفان 15

 %0 0 %0 0 %0 0 0 البير الأحمر 16

 %25 340 %25 346 %50 683 1,369 المجموع

في هاا  .يعني بمعايرة ومراقبة جودة الأجهزة الطبيةبدء الصندوق في تفعي  قسم  اص بالمعايرة وهو قسم : خدمة معايرة الأجهزة .4

زة د ول الأجه كالك تجرى المعايرة عند أجهزة تمت معايرتها أثناء فيصها لإضافتها للمأزون. 7جهاز بعد صيانتها و 55معايرة العام تمت 

 
 
 ثناء فترة عملها وتتم على مرحلتين:أ للخدمة وأيضا

أساسية حيث أن فشلها يعني أن ( وهى عملية Electrical Safety Analysisمعايرة معام  الأمان الكهربائي الخاص بالأجهزة الطبية ) .أ

 الجهاز غير آمن.

 .والمواصفات العالمية المعتمدة الصانعة تي تقوم بها حسي مواصفات الشركاتمعايرة درجة كفاءة ودقة الأجهزة في الوظائف ال .ب

ض    والأبيسودانبورةموزعة حسي القطاعات )هندسية ورش  اء ستمقترح لإنش قام الصندوق بوضع: إنشاء ورش ولائية .5

وفرت  .%83بنسبة تنفيا البقية وانجز في جاري العم   .ورش إنشاء  مس كتم اوالقضارف  ونيالا  ودنقلا  وسنار(. 

 لهاه الورش. تهدف هاه الورش إلى  تنفيا الآةي: ةجميع المعدات المطلوب الأمدادات

 .ميددة من الأجهزة الطبية  لأنواع دوريةإجراء الصيانة الوقائية وال .أ

 .بالقطاعإجراء الصيانة الأولية للأجهزة على مستوى المؤسسات الصحية  .ب

 .المساعدة في حصر الأجهزة وتصنيفها .ج

 .الأجهزة الطبية المتأصصة استعمالعلى المستأدمين تدريي  .د
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 المنتجات الطبيةوفرة : سادسالفصل ال

 أصنافه  ليس فقط على مستوى مأازن الصندوق المتابعة اللصيقة والأسبوعية لرصد معدلات وفرة في الصندوق  استمر

تقلي  ت كد من الوفرة الحقيقية لهاه الأصناف وللورئاسة الولايات  و نما على مستوى المرافق الصحية بهاه الولايات وذلك ل

 فترة الفجوات الدوائية إن وجدت.

 مستوى مخازن الصندوق المركزية: المنتجات الطبية ف معدل وفرة  .1

)رسم  %91  2018لعام لمعدل وفرة الأدوية والمستهلكات الطبية  متوسط الأدوية والمستهلكات الطبية: معدل وفرة .أ

 مع مقياس منظمة الصحة العالمية التي تصنف الوفرة الدوائية ب نها عا عاليةةعتبر نسبة   و (7بياني رقم 
 
ية لجدا

 إذا تجاوزت النسبة 
 
  الوفرة الدوائيةالسبي الرئيس في هاه النسبة العالمية من . (WHO and HAI. 2006) %80جدا

 يالدفع الآج  والتعاقد طوي  الأج . إن نظام الدفع الآج  ساعد فب الشركات توريد الأدويةيرجع إلى قبول غالبية 

التزامات ب بنك السودان وفاءيواجه تيد كبير يتمث  في  حالبرنامج الناج اها انتظام إنسياب الدواء إلى البلاد.

المحافظة على هاا المستوى  .2018 بنهاية العام مليون يورو 31.8المتراكمة المديونية  بلغت .الشركاتالصندوق لهاه 

   كما يجي على بنك السودان المركزي دفع استيقاقات الشركات الموردة لهاه الأدويةتطلي من الصندوق جهد أكبرت

 مليون جنيه. 589.78وقدرها ديونية الم متبقي استيقاقاتوعلى وزارة المالية دفع  .في موعدها

معدل وفرة أصناف البرامج العلاجية المتأصصة التي  متوسط معدل وفرة أصناف البرامج العلاجية المتخصصة: .ب

العلاج المجاني في أصناف  وةشم  والتأطيط الاقتصاديالمالية  تنفاها وزارة الصحة الاتيادية بتموي  من وزارة

أصناف زراعة و   %100ونسبتها  أصناف السرطانو   %89نسبة ساعة الأولى بيواد  المستشفيات ب 24 لال 

  (.8رسم بياني رقم ( %96 ونسبتهاالهيموفيليا  أدويةأصناف بنك الدم و و   %98 ونسبتهاوغسي  الكلى 
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 وفرة الأدوية والمستهلكات الطبية على المستوى الولائي. 2

بالمتابعة الأسبوعية لموقف مأزون الأدوية والمستهلكات الطبية التابعة للبرامج القومية وأدوية ومستهلكات  يقوم الصندوق 

على مستوى مأازن رئاسة الحواد  والطوار   أدوية معدل وفرةكان متوسط الإيدز والدرن(. و )الملاريا   صندوق الدعم العالمي

كما بلغ متوسط   %82ومتوسط أصناف برنامج الصحة الإنجابية   % 73 يومتوسط وفرة أصناف الدعم العالم  %65 الولايات

 وفرة حبوب الحديد متوسط  و %75متوسط وفرة الأدوية المنقاة للحياة و   %74أدوية علاج الأطفال دون سن الخامسة وفرة 

 مع معيار مقبولةغير هاه النسي (. 9)رسم بياني رقم  %94لبرنامج رعاية الحوام  بلغ 
 
 %80 وهومنظمة الصحة العالمية  قياسا

على مستوى  %90بال المزيد من الجهد لزيادة هاه النسبة لتكون أعلى من بالولايات الصندوق فروع الك ييتاج لفما فوق. 

 المرافق الصحية  حتي لا يلج  المرضلمي إلى تكملة أدويتهم من القطاع الخاص.
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زية    معدل الوفرة الأسبو   للبرامج القومية ف  مخازن الصندوق المرك: 8رسم بياني رقم 

الأدوية المنقذة للحياة وأدوية الطوارئ  أدوية ومستهلكات الكلى أدوية السرطان أدوية بنك الدم والهيموفيليا

%96معدل وفرة هاه البرامج متوسط
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معدل الوفرة الدوائية الإسبو   للبرامج المختلفة على مستوى رئاسة الولايات: 9رسم بياني رقم 

أدوية الأطفال دون الخامسة الحوادث والطوارئ  الصحة الانجابية

صندوق الدعم العالمي رعاية الحوامل  الأدوية المنقذة للحياة
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على  %65و  %88على مستتتتتتتتوى مأازن الصتتتتتتتندوق المركزية لأصتتتتتتتناف العلاج بالقيمة بلغ متوستتتتتتتط معدل الوفرة الدوائية 

 للت كد من  %69والمستتتتوى مأازن رئاستتتة الولايات  
 
على مستتتتوى المراكز الصتتتحية المختارة التي يتم الإتصتتتال بها أستتتبوعيا

 للمراكز الصتتتتتتتتتتتتتحيتتة التي تمتتت  %63وفرة بعض الأدويتتة  و
 
 فروع الصتتتتتتتتتتتتتنتتدوق فريق الإشتتتتتتتتتتتتتراف على  بواستتتتتتتتتتتتتطتتة زيتتارتهتتا فعليتتا

نجد أن معدل الوفرة أق  من المستتتتتتتتوى   المرافق الصتتتتتتتحيةستتتتتتتتوى معلى  الخطة الموضتتتتتتتوعة ليشتتتتتتتراف.حستتتتتتتي  بالولايات

  مما يتطلي مزيد من المجهود و زالة المعوقات (WHO and HAI 2006) %80المطلوب من منظمة الصتتتتتتتتحة العالمية وهو 

رامج وتفعي  ب العاملين بإدارة الشتتتتتتتتتتتتتراء والتعاقد ومديري فروع الصتتتتتتتتتتتتتندوق بالولايات لزيادة مستتتتتتتتتتتتتتوى توفر الأدويةوحث 

 (.10)رسم بياني رقم المحاسبة الإدارية
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الوفرة الدوائية لجميع البرامج على المستويات المختلفة :10رسم بياني رقم 

رئاسة الإمدادات رئاسة الولاية المراكز المختارة المراكز التي تمت  زيارتها
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 المنتجات الطبيةجودة  : سابعالفصل ال

الم مونية  ذات المنتجات الطبيةلضتتتتتتتتتتتتتتمان توريد وتوزيع  الأجهزة الطبيةالمستتتتتتتتتتتتتتتهلكات والأثاثات و الصتتتتتتتتتتتتتتندوق من جودة الأدوية و  يتيقق

 الآةي:ب وذلك  والنجاعة والجودة المطلوبة

 إلى  2018لعام ااستيراد الأصناف المسجلة  لال  ارتفعت نسبة .الطبية المنتجاتتطبيق القوانين واللوائح التي تتعلق باستيراد  .أ

ارتفعت نسبة الأدوية غير المسجلة والواردة من دول ذات    كما(11)رسم بياني رقم  2010فقط في العام  %74ب  مقارنة 96%

والتي أوجي قانون  الأدوية المنقاة للحياةومعظمها من أدوية السرطان و  %86إلى  2016للعام  %74نظام رقابي معتمد من 

 العالمية.الصندوق استيرادها من المصادر الموثوقة وتلك المؤهلة بواسطة منظمة الصحة 

لعدم توفر الدواء المسج  وقت الحاجة إليه أو  ضمان جودة الأصناف غير المسجلة والتي اضطر الصندوق لاستيرادها وذلك .ب

و ألعدم توفر المواد الخام أو لتوقف المصنع عن إنتاج الأدوية المسجلة. في حالة استيراد الأدوية غير المسجلة للأسباب الماكورة 

 الصندوق الإجراءات الآتية لضمان م مونية ونجاعة وجودة هاه الأدوية غير المسجلة:تبع يغيرها  

مومجميع الأدوية غير المسجلة استوردها الصندوق بعد موافقة المجلس القومي للأدوية و  .1  .السُّ

 ب  %86دول ذات نظام رقابي معتمد وقد كانت النسبة  الاستيراد من .2
 
  2016للعام  %74مقارنة

 
 .كما ذكر سابقا

بعد الت كد من جودتها ومطابقتها للمواصفات بواسطة المختبر القومي للرقابة  إلاتوزع  ية غير المسجلة لاالأدو  .3

مومللمجلس القومي للأدوية و  التابع والبيو  الدوائية  .السُّ

عدد و جودة التغليف  و اكتمال مستندات الجودة ومتطلبات تيلي  الأصناف الواردة   من حيث الصندوق  وارداتتقييم جودة  .ج

رقم و كيزه  وتر  للدواء الجنيس سمالا لتزام بوضع الديباجات التي توضح المعلومات حول الصنف )مث  لااو التشغيلات الواردة  

لتزام بالكمية المطلوبة ومتطلبات نق  الا .نش  ......إل((بلد المو اسم المصنع  و  تاريخ نهاية الصلاحية و تاريخ التصنيع  و التشغيلة  

ضافة إلى تطابق الواردات حسي متطلبات بالإ   ( Temp. Data Loggerأجهزة رصد درجات الحرارة ) وضعالأدوية مث  الت كد من 

مومة و التيلي  ومطابقة شهادات التيلي  لدساتير الأدوية العالمية المعتمدة من المجلس القومي للأدوي  .السُّ

74%
87%

72%

96% 98% 97% 95% 97% 96%

26%
13%

28%

4% 2% 3% 5% 3% 4%
0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

الأدوية المسجلة  الأدوية غير المسجلة 
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  %37انأفضت نسبة الأدوية الواردة للصندوق من الصين والهند وباكستان ومصر من مصادر الأدوية الواردة للصندوق:  .د

 %20نسبة الأدوية الواردة من الصناعة الوطنية من  تع  وارتف(12)رسم بياني رقم  2018العام  في %16إلى  2011في العام 

 .2018العام في  %22إلى لنفس الفترة 

من الواضح أن الالتزام بسياسة شراء الأدوية المسجلة والتركيز على مصادر هاه الأدوية  سيما في حالة الأدوية غير المسجلة أدى 

 ب ن متوسط نسبة الرفض كانت 2000لأول مرة منا العام  2018العام   لال %0.2إلى  إلى إنأفاض نسبة الأدوية المرفوضة
 
  علما

 (13)رسم بياني رقم  2011قب  إجازة هاه السياسة والتي بدأ العم  بها في العام  %15أكثر من 
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Figure 13: Results of analysis of NMSF's samples submitted to NDQCL for 
analysis 
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رةتم توريد المنتجات الحيوية الم   حو 
 
توريد الأصناف  الصندوق  . كما استطاعمن مصادرها الأصيلة %94بنسبة جينيا

ت نظام دول ذاالمصانع التي تنتج الأدوية الجنيسة وتوجد في من مصادرها الأصيلة أو من ذات المدى العلاجي الضيق 

البيث عن مصادر لهاه الأصناف من دول  رغم ذلك ينبغي .عن العام السابق %11بزيادة  %95بنسبة   رقابي معتمد

 بما جاء في قانون الصندوق لخطورة هاه الأصناف.معتمد من منظمة الصحة العالمية ذات نظام رقابي 
 
ستورد ا التزاما

بزيادة  أو من دول ذات نظام رقابي معتمدمصدر مؤه  من منظمة الصحة العالمية من من اللقاحات  %67الصندوق 

 وفرت .وعليه لابد من البيث عن مصادر لهاه اللقاحات  عن العام السابق 10%
 
 لعلاج المستعملة الأدوية أيضا

 نظام ذات ول دالمصانع التي تنتج الأدوية الجنيسة وتوجد في  من أو الأصيلة مصادرها من والمستعصية المتوطنة الأمراض

 على التوالي %95و %93بنسبة  العالمية الصحة منظمة من المسبقة الأهلية على الحائزة المصادر من أو معتمد رقابي

 .عن العام السابق %30و % 4 بزيادة

ه نسبة مستلزم طبي بعد توزيع لمستيضر صيدلاني أوفي بعض الأحيان ةستد ي الضرورة استرجاع ةشغيلة أو أكثر 

مواد توضح التعام  مع المنتجات  2015لسنة  راء و زن وتوزيع المنتجات الطبيةتضمنت لائية ش لظهور  ل . لاا

الطبية  هزةلأجوضع مرشد لعملية استدعاء الأدوية واالطبية التي تظهر عليها بعض العيوب التي تتطلي سحبها وتم 

تم صنفين  2018 العام   لال أصناف 4استرجاع  تم. من اتأاذ الإجراءات الصحيية والسريعةالصندوق تمكن يل

بواسطة الصندوق القومي (  Recall)كان الاستدعاء بواسطة الشركة المصنعة والصنفين الآ رين  استرجاعهما

 دات الطبية لأسباب تتعلق بالجودة.ليمدا

 وذلك بتنفياه للآةي:أثناء الترحي  والتأزين المحافظة على جودة واردته في استمر الصندوق  

ات لدرجلضوء الشمس و توفير وسائ  ترحي  للأدوية تضمن م مونية وجودة الدواء وفاعليته وعدم ةعرضه  .1

 ن إلى مأازن الصندوق المركزية ومن مأازن الصندوق إلى مأاز  بورت سودانمن ميناء الوصول ب يةالعالحرارة ال

 الولايات المختلفة ومنها إلى المرافق العلاجية.

 بتوزيع لزبائنمتابعة جودة ترحي  وتأزين وتوزيع واردات الصندوق من المورد إلى الصندوق ومن الصندوق إلى ا .2

بورت في العربات المخصصة لترحي  الأدوية من   (Temperature Data Logger)درجات الحرارة  رصدجهاز 

 فروعه بالولايات. إلى مأازن الصندوق و لى مأازن  سودان

على مدار الثانية  حيث تمت معايرة المركزية مراقبة وةستتتتتتتتتتتتتجي  درجة الحرارة والرطوبة في مأازن الصتتتتتتتتتتتتتندوق  .3

( وذلتتك للتتت كتتد من كفتتاءتهتتا في Environmental Monitoring Systemأجهزة رصتتتتتتتتتتتتتتد درجتتات الحرارة والرطوبتتة )

 . رطوبةرصد درجات الحرارة وال

 . إد ال نظام  التسجي  اليدوي لتسجي  درجات الحرارة والرطوبة في مأازن  الولايات .4
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 : خزن وتوزيع المنتجات الطبيةثامنالفصل ال

 التخزين الجيد للمستحضرات الصيدلانية .1

صندوق سعى الي لكلا  جودة المستيضرات الصيدلانيةو المحافظة على م مونية ونجاعة الاي يضمن و التأزين الجيد ه

بات منظمة حسي متطل ةالجيد يةمارسات التأزينالم باتباع المنتجات الطبيةلتيقيق مستوى  عال  من الجودة في تأزين 

 الآةي:ب وذلكالصحة العالمية 

 الطبية  المنتجات لخزن مأازن مجهزة للصندوق القومي ليمدادات الطبية السعة التخزينية:  .أ
 
لتأزين سس الأ  وفقا

استمر  مث  الأمصال واللقاحات والهرمونات. درجة مئوية(  8-2الباردة ) جيد  منها مأزن مهي  لخزن الأصنافال

 لقليلة الماضيةاالسنوات تم في  الصندوق في زيادة السعة التأزينية ليستوعي التوسع الأفقي والرأسلمي الكبير الاي

 حيث ي المستوى الولائالتوسع في السعة التأزينية على كما تمكن الصندوق من الولائي. و  المركزي على المستوى 

في ةشييد مأازن جديدة الصندوق بدأ  ولايات. 4أكملت الإمدادات الطبية إنشاء مأازن للأدوية بمواصفات عالية في 

 إجراءات اكتملت كما  2019الأول من العام  ون جنيه ويتوقع الإنتهاء منها في الربعملي 252ولايات أ رى بتكلفة  7في 

قع ويتو وسيبدأ العم  في بنا ها هاا العام   سوداني جنيه مليون  441 ولايات بقيمة في آ ر  مس مأازن  ةشييد تموي 

 م.2020من العام الثاني في النصف  اكتمالها

 : افتتاح المخزن الجديد بولاية جنوب دارفور بتشريف فخامة رئيس الجمهورية3صورة رقم 
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يُجرد مأزون الصندوق القومي ليمدادات الطبية مرتين ك  عام )نصف سنوي وسنوي(  الطبية:مخزون المنتجات  .ب

بني ك  القرارات المالية )مشتريات  مرتبات  تنمية  بيئة .......( 
ُ
لمعرفة قيمة المخزون الفعلي للصندوق والتي على إثرها ت

د بالنظام الإلكتروني للت كد من فعالية ويكتم  الحساب الختامي للصندوق  وكالك مطابقة المخزون الموجو 

 101مليار جنيه ) 1.8 أن مأزون المنتجات الطبية بالصندوق فاقت قيمته 2018أظهر الجرد في نهاية العام .النظام

من قيمة المخزون هي أدوية  %81. 2017مليون دولار( في نهاية العام  76مليار جنيه ) 1.2 مليون دولار( مقارنة ب

من متوسط  %0.7المتبقية هي أجهزة طبية. بلغت نسبة قيمة الأصناف منتهية الصلاحية  %19ومستهلكات طبية بينما 

 .2017في نهاية العام  %1المخزون مقارنة ب 

نة في عمليات يكاستمر الصندوق في إد ال وتطوير نظام الحوسبة والم استخدام التقنية لتسيير عمليات التخزين: .ج

كم  أما ك .التسليم والتسلم وترتيي وتنظيم المخازن مع الاستفادة المثلى من نظام تأطيط موارد المؤسسات

 بالولايات بشبكة معلومات موحدة.  فروع الصندوق الصندوق  طة ربط 

الآفات  يجميع الأصناف دا   الصندوق موضوعة على حاملات  شبية لتفاد: مكافحة الآفات والحشرات .د

 ةعاقد الصندوق مع شركة لمكافية الآفات والقوارض رطوبةوالقوارض وال
 
كافية بعمليات الموتقوم الشركة  . أيضا

ر  لتوزيع  توجدمرتين في الشهر و 
ُ
موم   .دا   المخازن  السُّ

نتجات الميقوم الصندوق بت مين جميع ممتلكاته الرأسمالية بالإضافة إلى مأزونه من : تعمين مخزون الصندوق  .ه

 
 
 ضد الحريق والسرقة الطبية ت مينا

 
 وضع  .شاملا

 
الصندوق آلية لت مين المخزون أثناء تأزينه بمأازنه وذلك عن أيضا

 للسرقات والخسائر المالية الناجمة من فقدان المخزون
 
  .طريق كاميرات المراقبة تفاديا

لتصنيف المخزون حسي تكلفة  ABC Analysisستأدم الصندوق تيلي  ي: المراجعة الدورية لمخزون الصندوق  .و

قوم الصندوق باستأدام هاا التيلي  لمعرفة الأدوية ذات يالمخزون وبه يصنف إلى المجموعات الثلا  الواردة أدناه. 

نتهاء امأزون وأرقام التشغيلات وتواريخ التكلفة العالية ولتيديد الأولويات و جراء عمليات المراجعة اليومية لل

لمخازن وتوزيع أمناء امواقع وجود الأصناف بالمخزن ودرجة الحرارة المطلوبة لحفظها بك  مأازن الإمدادات الصلاحية و 

 .(14حسي نتائج التيلي  ووفق  طة مجدولة حتي نهاية العام ) رسم بياني رقم 

النسبة الأكبر من من عدد الأصناف المخزنة تيتوي على  %20إلى  %10ونجد أن : ( وهي القلة المهمةAالمجموعة ) .1

غ بل وتيتاج للرقابة المشددة والاحتفاظ بسجلات مأزون دقيقة لها. %80و %75قيمة المخزون والتي تتراوح بين 

 مليون جنيه ةعادل 1,444من العدد الكلي للأصناف وبقيمة %10 بنسبة 168عدد الأصناف في هاه المجموعة 

 الكلية للمأزون. قيمةمن ال 80%

من عدد الأصناف المخزنة وتيتوي على  %20إلى  %10تمث  من : ي متوسطة العدد والأهمية( وهBالمجموعة ) .2

بنسبة  268. بلغ عدد الأصناف في هاه المجموعة %20و %15النسبة المتوسطة من قيمة المخزون والتي تتراوح بين 

 .الكلية للمأزون قيمةمن ال %15 مليون جنيه ةعادل 271 وبقيمة من العدد الكلي للأصناف 15%

من عدد الأصناف المخزنة وتيتوي على النسبة الأق   %80إلى  %60تمث  من : ( وهي الكثرة غير المهمةCالمجموعة ) .3

من  %75نسبة ب 1,329 موعة. بلغ عدد الأصناف في هاه المج%10و %5من قيمة المخزون والتي عادة تكون بين 

 الكلية للمأزون. قيمةمن ال %5 مليون جنيه ةعادل  100وبقيمةالعدد الكلي للأصناف 
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دأ منا النظام الآلي الاي باستمر الصندوق في تطبيق ضبط ظروف التخزين والتحكم ف  درجات الحرارة والرطوبة:  .ز

المركزية  الصندوق مأازن  رصد درجات الحرارة والرطوبة فيل  (Environmental Monitoring System) 2013العام 

يعم  على ةسهي  المتابعة الدقيقة ويضمن استمرار رصد درجات الحرارة والرطوبة في المناطق المختلفة دا   الاي و 

ةغيير ييد  في درجات الحرارة والرطوبة يتجاوز المدى المسموح به. إذا لم يزال  المخازن على مدار الثانية والإناار ب ي

 15إرسال رسائ  قصيرة للمسؤولين للمعالجة. الرسم البياني رقم العطي في فترة زمنية ميددة  يبدأ جهاز الرصد في 

درجة مئوية كيد أعلى لك  المخازن ماعدا  30أدناه يوضح متوسط درجة الحرارة بالمخازن الاي يجي ألا يتجاوز 

 (.  درجة 8و 2)درجات الحرارة تتراوح بين مأزن الأمصال واللقاحات الاي تأزن فيه الأصناف الباردة 

 مخازن الصندوق المركزية: يوضح متوسط درجات الحرارة ف  15 بيانيرسم 
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استطاع الصندوق ضبط درجة الرطوبة في ك  المخازن بمستوى أق  من الحد الأق لمي الاي   16كما في الرسم البياني رقم 

 .%65يجي عدم تجاوزه وهو 

 لصندوق المركزيةا مخازن  : يوضح متوسط الرطوبة ف 16 رسم بياني

 
 

ك لأن ميدد وهي من السلع غير الاعتيادية ذلدوية سلعة لها تاريخ صلاحية الأ لما كانت تقليل قيمة الأدوية منتهية الصلاحية: 

وبئة  في حالة الأ  دوية ةستأدمأهناك منها: سباب عدة أواستهلاكها لا يمكن التنبوء به على وجه الدقة لالمستهلك لا يأتارها بنفسه 

ي حالة عدم سهالات المائية وغيرها  فنفلونزا والحمي الصفراء والمحالي  الوريدية المستأدمة لمكافية الإ والإ مصال السحائي أمث  

دوية ن ك  الحكومات تيتفظ بالأ إو موت  فألة حياة  دوية والحصول عليها مسحدو  وباء تنتهي صلاحيتها. وعليه ولما كانت الأ 

الدواء وقت  ن عدم توفر  لأ ة تأزينها وانتهاء صلاحيتهاة حدو  الوباء مهما كانت كلفالمنقاة الحياة والتي لا يمكن توريدها لحظ

فشلمي وباء متوفرة عند توالأدوية التي ةعالج الإسهال المائي ن نتأي  لو لم تكن المحالي  أولنا   كلفته حياة الناسالحاجة إليه 

الك الشيكونغونيا في ولاية كسلا وك يوالمحالي  عندما تفشلموكالك المسكنات والاي استمر لأكثر من عام سهالات المائية الإ 

  .فيضانات النهود وغيرها
 
 وهناإلى الدواء الجديد طباء من وصف الدواء القديم الأ في هاه الحالة يتيول د ول دواء جديد  وأيضا

مراض المتوطنة  الأ كالك  . رآلى دواء إ ر من وصف دواء معين آو أطباء لسبي تيول الأ كالك قد ي ة الدواء القديم.تنتهي صلاحي

 أمث  الملاريا  
 
 أمطار و و الأ أصابات بها نتيجة للفيضانات تزيد الأ  حيانا

 
دوية ن الأ إصابة وعليه ف رى ينأفض معدل الإ أ حيانا

ليها  ولكنه إها وقت الحاجة ؤ و البترول  يمكن شراأدوية  ليست كالسكر الأ . أضف إلى ذلك المستأدمة لعلاجها تنتهي صلاحيتها

اد الخام الفعالة لها تاريخ صلاحية وعليه و ن المفي ذلك أق . السبي شهور على الأ4على  لاف ذلك حيث يستغرق وصولها للبلاد 

ن الموزع )في هاه على طلي مؤكد م لا بناء  إعلى طلي مصنع المنتج النهائي وهاا لا يطلي تصنيع المادة الفعالة  لا بناء  إلا يتم انتاجها 

 .اريخ الصلاحيةلى نقص في تإجراءات التيوي  البنكي في الزمن المناسي  يؤدي إ ير في تكملة  ي تأالحالة الامدادات الطبية( وعليه 

  في ا
 
تطلي  في  مداداتلسنوات الماضية  وعندما كانت غالبية البنوك ترفض التعام  مع بنك السوداني المركزي  كانت الإ أ يرا

 أمراس   كمية لمدة سنة و حالة وجود بنك 
 
غيرها  انتهاء . لهاه الأسباب و يتغير نمط الاستهلاك لهاا الصنف وتنتهي صلاحيته حيانا

صلاحية الأدوية أمر لا يمكن تفاديه  سيما في المؤسسات الكبيرة والتي تيرص على توفير الأدوية بنسي عالية وعليه هناك مدى 

 يتراوح بين % لنسبة الأدوية منتهية الصلاحية متعارف
 
  .(MSH, 2013)من متوسط المخزون السنوي  %5و 3عليه عالميا
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تقلي  الهدر الناتج من انتهاء صلاحية بعض الأدوية قب  استعمالها إلى الحد الأدنى للمدى العالمي الاستمرار في استطاع الصندوق 

من متوسط  فقط %0.7 بلغت الأصناف منتهية الصلاحيةأن نسبة  نجد  إذ (MSH, 2013) %5إلى  %3والاي يتراوح بين  المقبول 

لتقلي  الخسائر للحد الأدنى  مقدرمجهود الصندوق  (. بال17)رسم بياني رقم مليون جنيه 10وقدرها  2018عام لل قيمة المخزون

  ولتأفيض نسبة المخزون الاي تنتهي صلاحيته لا بد من:
 
 الممكن مستقبلا

العام للت كد من مطابقة المخزون الفعلي مع المخزون في الحاسوب ومطابقة  والمفاجئ  لالالاستمرار في الجرد الدوري  .1

 .التشغيلات وتواريخ انتهاء الصلاحية

 تطوير نظم جمع بيانات الاستهلاك والرصد على مستوى المرافق الصحية. .2

دريبهم بإتباع البروتوكولات العلاجية وتإلزام العاملين في المرافق الصحية الت مين الصحي على العم  مع وزارات الصحة و   .3

 عليها.

 وهاه الإجراءات متمثلة في الآةي:التي شارفت صلاحيتها على الانتهاء  صنافللأ  عم  الإجراءات الوقائية  .4

 أنه لن يتم اوو  شهور  9التألص من الأدوية الراكدة بتأفيض سعرها إذا تبقى لها  .أ
 
ستهلاكها قب  انتهاء تاريخ ضح جليا

 . صلاحيتها

 على المستشفيات الحكومية إذا تبقى من تاريخ صلاحيتها  المنتجات الطبية توزيع .ب
 
 شهور.  6مجانا

ية إذا تبقى لها الصح على جميع المؤسسات تاريخ انتهاء صلاحيتهايتوقع بالحساب تجاوز مأزونها لالأدوية التي  توزيع .ج

 صنف 18  2018وزع الصندوق  لال العام  شهور. 3
 
 للمستشفيات الحكومية بقيمة  ا

 
 الف جنيه. 901مجانا

 

يونيو  ي مرتين في العام في شهر لمخازنه الجرد الشام  قوم الصندوق بإجراء عملية يالجرد الدوري لمخازن الصندوق:  . 

 معاحصر  وذلك بهدفوديسمبر 
 
دى م مراجعةالنظام الإلكتروني و  لأصناف والكميات ومطابقة ما هو موجود فعليا
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تقوم بهاا الجرد لجنة تمث  فيها الجهات ذات الصلة ومنها وزارة المالية والمراجعة الدا لية  .صلاحية المخزون

  ي .بالصندوق والمراجع العام والأمن الاقتصادي
 
 بمراجعة الآةي: الجرد قوم الصندوق من  لالتفصيلا

1. .
 
 و لكترونيا

 
 سجلات المخزون يدويا

 وفيص و ضافة وصرف المخزون. إجراءات وقواعد استلام .2

 عمليات مناولة المواد من و لى المخازن. .3

 أساليي حماية المخزون من الغش والسرقة. .4

 مراجعة مواصفات الأصناف. .5

 .Items Code)مراجعة ترميز الأصناف ) .6

 الترتيي والنظافة وسلامة السقوف والجدران والأرضيات.بيئة التأزين من حيث  .7

 ومنتهي الصلاحية. الحركةبطء المخزون التالف و  .8

 بعمل الآتي: 2018خلال العام قام الصندوق 

تراوح جرد ي .وضع الصندوق آلية لمتابعة المخزون عبر الجرد المفاجئ لمخازنه الجرد المفاجئ لمخازن الصندوق: .1

أزن من م 16 لعددجرد مفاجئ م  قام الصندوق بع .مرات حسي حجم المخزون 6إلى  4 المخزن الواحد من

 .%87وكانت نسبة تطابق المخزون حوالي  .2018ام عن مستهدفه  لال الز مأ 16

 نوي النصف س الجرد نتيجة أظهرت: الصندوق بالرئاسة و بفروعه بالولايات السنوي لمخازن  الجرد نصف .2

 2018للنصف الأول من العام مليون دولار(  83) مليار جنيه سوداني 1,493حوالي  أن قيمة مأزون الأدوية

مليون جنيه  995.2حوالي  والاي كانت قيمة المخزون فيه 2017عن العام نفس الفترة للعام  %50بزيادة 

 .مليون دولار( 67) سوداني

ة أن قيمسنوي ال الجرد نتيجة أظهرت: بالرئاسة و بفروعه بالولايات الصندوق  لمخازن  السنوي الجرد  .3

نفس الفترة عن  %53بزيادة  2018لعام لمليون دولار(  101)جنيه سوداني  مليار1,816 حوالي مأزون الأدوية

  كما أظهر مليون دولار( 76) جنيه سوداني مليار1,189كانت قيمة المخزون فيها حوالي  والتي 2017للعام 

 في %2 من الآلي النظام في المخزون وقيمة الجرد عند الفعلي المخزون قيمة بين المطلق الفرق  نسبة انأفاض

 مع مقارنة مقبولة نسبة ةعتبر بالك وهي( 18 رقم بياني رسم) 2018في العام  %0.1 إلى 2009 العام نهاية

قامت الإمدادات بجرد مأازنها بفروعها في الولايات وذلك بإرسال  .(MSH,2013)المستهدفة صفر%  النسبة

فرق من المركز للولايات للت كد من جودة عملية الجرد  وصحة البيانات في النظام  والوقوف على البيئة 

مليون جنيه  491للتأزينية بمأازن الفروع. أظهرت نتيجة الجرد أن قيمة المخزون الكلي بالولايات تبلغ 

كانت قيمة المخزون فيها  والاي 2017عن العام  %103بزيادة و  2018لعام ابنهاية  مليون دولار( 27) سوداني

 .مليون دولار(15) مليون جنيه سوداني 242حوالي 
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 ترحيل وتوزيع الأدوية والمستلزمات الطبية .2

ميع ج والأجهزة الطبية للقطاعين العام والخاص والتوسع في ةغطيةالصندوق على استقرار واستمرارية الإمداد الطبي للأدوية والمستهلكات  عم ي

 من تيقيق الآةي: 2018العام  الصندوق  لال استطاع .المستشفيات والوحدات الصحية المختلفة بالولايات

ويتتة ص وتوفير بعض الأدقتتام الصتتتتتتتتتتتتنتتدوق بتوفير الأدويتتة والمستتتتتتتتتتتتتلزمتتات الطبيتتة للقطتتاعين العتتام والختتاحسييييييييييييييب القطيياعييات:  المنتجييات الطبيييةتوزيع  .أ

 5,236  2018 لال العام  الصتتتتتتتتندوق  المنتجات الطبية التي وزعهابلغت جملة   19كما في الرستتتتتتتتم البياني رقم  .الأستتتتتتتتاستتتتتتتتية والنادرة التي لا تتوفر في البلاد

(. %75أكثر من  زيتتتتتادة )أي بنستتتتتتتتتتتتبتتتتتة 2017 العتتتتتام لنفس الفترة منمليون دولار( 187جنيتتتتته ) مليتتتتتار 2,998مقتتتتتارنتتتتتة مع مليون دولار(  290)جنيتتتتته  مليتتتتتار
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نظمات التطوعية غير الحكومية وانأفض البيع للم %7نستتتتتتتبة البيع للقطاع الخاص   بينما كانت %93للقطاع العام بلغت نستتتتتتتبة التوزيع 

 مع ستتتتياستتتتة الصتتتتندوق التي تركز على مؤستتتتستتتتات القطاع العام وينيصتتتتر البيع للقطاع الخاص  %0إلى 
 
لكات للأدوية والمستتتتتهوذلك اةستتتتاقا

 (.20)رسم بياني رقم  أو تلك التي بها مأزونات أكبر من حاجة القطاع العام غير المتوفرة في السوق 

 

 للقانون و تنفيا :توزيع المنتجات الطبية للجهات الحكومية .ب
 
لحكومية الزام الجهات ابتوجيه فأامة رئيس الجمهورية ا

ث  مأن الصندوق القومي للت مين الصحي نجد   فقط الطبية عن طريق الصندوق بالحصول على احتياجاتها من المنتجات 

كما أن الدواء  (.9)جدول رقم    تليه في الترتيي فروع الصندوق بالولايات2018 لال العام أعلى جهة وزع لها الصندوق 

 بالشراء من الإمدادات الطبية الدائري بولاية الخرطوم
 
رع ولم توافق وزارةالصحة بالولاية على تيويله إلى ف مازال غير ملتزما

 الرئاسية المتكررة في هاا الش ن. رغم التوجيهات الإمدادات الطبية

 2018خلال العام  الطبية للإمدادات القومي الصندوق  من الحكومية الجهات : مشتريات9جدول رقم 
 

 % الإنحراف % 2018 % 2017 الجهة

 %93 532,027,717.70 %41 1,103,511,090.83 %38 571,483,373.13 للت مين الصحيالصندوق القومي  1

 %100 400,232,503.87 %30 802,003,740.56 %26 401,771,236.69 دات الطبيةامدلإ افروع  2

 %6- -15,867,749.27 %10 250,955,642.34 %18 266,823,391.61 مؤسسات حكومية أ رى  3

 %156 136,268,553.16 %8 223,654,670.21 %6 87,386,117.05 الطبيةلإمدادات اصيدليات  4

 %50 44,619,041.02 %5 133,828,773.73 %6 89,209,732.71 السلاح الطبي -الإمداد الطبي  5

 %60 19,111,326.92 %2 50,776,662.59 %2 31,665,335.67 الدواء الدائري ولاية الخرطوم 6

 %221 43,044,764.07 %2 62,507,547.89 %1 19,462,783.82 مستشفى الربا  الجامعي 7

 %132 21,971,563.07 %1 38,584,614.67 %1 16,613,051.60 مستشفى الام  الوطني 8

 %58- 16,550,740.99- %1 11,796,784.56 %2 28,347,525.55 شركة الخرطوم لخدمات الت مين   9

 %77 1,164,856,979.55 %100 2,677,619,527.38 %100 1,512,762,547.83 الجملة  

موزعة حسي المجموعات   نجد أن أكبر قيمة 2018 لال العام  :المجموعات العلاجيةحسب توزيع المنتجات الطبية  .ج

 . (10)جدول رقم  للمنتجات من القيمة الكلية %21العلاجية هي قيمة المضادات الحيوية والتي مثلت 
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 على الصحة العامة  ذلك لان الاستعمال غير السليم لعدم
 
وية للمضادات الحي الاستعمال الأمث  للأدوية ويمث   طرا

التي لاينبغي صرفها دون وصفات طبية  ولاتتعدي نسبة الوصفات المحتوية  مقاومة لهاة الأدويةيؤدي إلى وجود ميكروبات 

 على معيا %30نسبة على المضادات الحيوية 
 
 ر منظمة الصحة العالمية.قياسا

 المجموعات العلاجيةحسب : توزيع المنتجات الطبية 10  جدول رقم

  الأدوية جميع بترحي  الصندوق  التزم :الطبية للمنتجات الآمن الترحيل .د
 
 ةعاقد حيث بالولايات  فروعه إلى مجانا

 لكوذ تبريد ب جهزة مزودة نق  بوسائ  الطبية المنتجات لترحي  سودابوست شركة مع 2013 العام منا الصندوق 

 في همالفوز  ودارسو شركة إلى بالإضافة سودابوست شركة مع الصندوق  استمر. الترحي  أثناء المخزون جودة لضمان

 توحيد في ذلك ساعد فقد الترحي   تكلفة بتيم  التزم الصندوق  أن وبما. الطبية المنتجات بترحي  2017 العام عطاء

 من بعدهات التي الجغرافية المسافة عن النظر بغض بالولايات  بفروعه الصحية المؤسسات جميع في الأدوية أسعار

 %1 بنسبة سوداني جنيه مليون  30 حوالي 2018 العام  لال الترحي  قيمة بلغت. بالخرطوم المركزية الصندوق  مأازن 

  التي تم ترحيلها. الطبية المنتجات قيمة من

لتجربة ايعتبر ( وهو نظام حديث و Online Serviceهو تطبيق  دمة البيع عن طريق الانترنت ) :الإمداد الإلكتروني .ه

وضع المعلومة   و زبائنهفي ربط الصندوق ب نترنتلإ انفا الصندوق هاا النظام باستأدام يالأولى من نوعها في السودان. 

م الخدمة منا أغسطس من العاطلوبة ارتقاء  بجودة الأداء. بدأت هاه لأفراد بالسرعة والدقة الملمؤسسات وافي متناول ا

  2,848 العام هاافي لنظام البيع الإلكتروني   عدد المستأدمين .2011
 
قيمة المبيعات عن طريق نسبة  بلغت .مستأدما

البيع للزبائن غير الدائمين النسبة المتبقية عبارة عن  (.11)جدول رقم من قيمة المبيعات الكلية %89الإمداد الإلكتروني 

كز الكلى  مراو طلبيات نق  الدم  و الأجهزة الطبية التي تصدقها وزارة الصحة الاتيادية للولايات  بالإضافة إلى شراء 

 .عيادات الأسنانو الجامعات  و 

 
 

 

% Value in SDG  Group # 

21% 1,111,435,449.55 Anti-Infective medicines 1 
13% 656,406,801.43 Consumable 2 
10% 494,363,989.42 Antineoplastic, immuno-suppressives and medicines used in palliative 

care 
3 

7% 380,866,798.44 Medical equipment 4 
5% 283,541,838.89 Solution correcting water , electrolytes  & acid base balance 5 
5% 270,351,742.60 Endocrine medicines 6 
4% 232,463,682.13 Analgesic antipyretic and nonsteroidal anti Inflammatory  medicines 7 
4% 223,493,038.17 Immunologicals 8 
4% 220,715,455.75 Cardiovascular medicines 9 
3% 163,551,487.94 Lab Consumables 10 
3% 153,021,913.80 Medical affecting the blood 11 
3% 139,693,191.85 Gastrointestinal Medicines 12 
3% 132,646,200.36 Ophthalmological preparations 13 
15% 773,300,235.89 Others 14 

100% 5,235,851,826.22 Total 

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%B4%D8%A8%D9%83%D8%A9_%D8%A7%D9%84%D8%B9%D9%86%D9%83%D8%A8%D9%88%D8%AA%D9%8A%D8%A9
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 2018و 2017عامين من ال : مقارنة خدمة التوزيع عبر نظام الإمداد الإلكتروني11جدول رقم 

 

 الإنحراف  2018 2017 البيييييييييان

 852 3,274 2,422 عدد الزبائن الكلي

 1,303 2,848 1,545 عدد المستفيدين من  دمة الإمداد الإلكتروني

 %23 87% 64% نسبة المستفيدين إلى العدد الكلي لزبائن الصندوق 

 %18 29% 11% زبائن الإمداد الإلكتروني من القطاع العام

 %18- 71% 89% الإمداد الإلكتروني من القطاع الخاصزبائن 

 1,572 22,664 21,092 عدد الطلبيات الصادرة عن طريق الإمداد الإلكتروني

 %1 94% 93% نسبة قيمة طلبيات الإمداد الإلكتروني للقطاع الحكومي

 %1- 6% 7% نسبة قيمة طلبيات الإمداد الإلكتروني للقطاع الخاص

 %5 89% 84% طلبيات الإمداد الإلكتروني إلى إجمالي المبيعاتنسبة قيمة 

 

 ةعتبر الصتتتتتيدليات من منافا الصتتتتتندوق الرئيستتتتتة التي تتعام  مع المواطنين مباشتتتترة : البيع للجمهور من الإمدادات خدمات .و

وتوزع من  لالها أدوية الصتتتتتتتتتتتندوق وتوفر وةستتتتتتتتتتته  على المريض الحصتتتتتتتتتتتول على أدوية الصتتتتتتتتتتتندوق في أي وقت ستتتتتتتتتتتاعة  24 لال 

 صتتنف بنفس ستتعر شتتراءها ولا تضتتيف أي 100تبيع هاه الصتتيدليات أكثر من لا في الصتتندوق. إوبالأ ص الأدوية التي لا توجد 

صتتتتتتتندوق التردد على  صتتتتتتتيدليات  ن وبيري والخرطوم.وزعة في أمدرماصتتتتتتتيدليات م ثلا تتبع للصتتتتتتتندوق . هامش ةشتتتتتتتغيلي عليها

 2,880بمعدل  مريض 1,051,379
 
 صيدلية أم درمانو  %45نسبة التردد على صيدلية الشهيد أحمد حسن بلغت . مريض يوميا

  من العدد الكللمي للمترددين على صيدليات الصندوق في ولاية الخرطوم. %21وصيدلية بيري  34%

في  صتتتتتتتتتتتتيدلية 70بإنشتتتتتتتتتتتتاء وذلك  في فروعههاه التجربة  مجهودات مقدرة لتعميمالقومي ليمدادات الطبية  الصتتتتتتتتتتتتندوق  يبال       

  المعايير العالميةواحد ووفق  بشك بالولايات  فروعه
 
 للأهداف اوذلك   توجيه فأامة رئيس الجمهوريةل إنفاذا

 
 :تيةلآتيقيقا

I.  من  دمة صيدليات الصندوق التي بها فروع للصندوق استفادة المواطنين في جميع الولايات.  

II.   دم  دمات للمجتمع حيث أن صيدليات الصندوق  تق  وب سعار مقدور عليها الجودة العاليةدوية ذات الأ توفير 

 .ولا تهدف للربح   

III.  الأدوية النادرة  والتي يوفرها الصندوق من  ارج البلاد بسعر التكلفة فقط. 

IV.  لية على المستوى الولائي.الجودة العاصيدلانية ذات الرعاية ال دمة  تقديم 

V. و  تقديم  دمة فيص السكر في الدم وقياس ضغط الدم 
 
 .السمع للمرضلمي مجانا

VI.  للمواطنين بالولايات. تقديم الاستشارات الصيدلانية 

 

 

 

 



40 
 

يستأدم الصندوق  : ABC Analysisباستخدام قيمة المنتجات الطبية التي وزعت بواسطة الصندوق  تحليل .ز

إلى المجموعات الثلا  المنتجات  وبه يصنف قيمة المنتجات الطبية الموزعةل  ABC Analysis التيلي  المعروف باسم

 . (21)رسم بياني رقم  الواردة أدناه

الكلية للمنتجات قيمة التيتوي على النسبة الأكبر من الموزعة من عدد الأصناف  %20إلى  %10ونجد أن : ( وهي القلة المهمةAالمجموعة ) .أ

 4,165 من العدد الكلي للأصناف وبقيمة %9 بنسبة 265بلغ عدد الأصناف في هاه المجموعة  .%80و %75والتي تتراوح بين الطبية الموزعة 

 .2018العام للمنتجات الطبية الموزعة  لال الكلية  قيمةمن ال %80 مليون جنيه ةعادل

وي على النسبة المتوسطة وتيت وزعةمن عدد الأصناف الم %20إلى  %10تمث  من : والأهمية( وهي متوسطة العدد Bالمجموعة ) .ب

من العدد الكلي للأصناف  %14 بنسبة 396. بلغ عدد الأصناف في هاه المجموعة %20و %15 والتي تتراوح بين الكليةمن قيمة 

 .2018العام للمنتجات الطبية الموزعة  لال الكلية  قيمةمن ال %15 مليون جنيه ةعادل 790 وبقيمة

وتيتوي على النسبة الأق  من  الموزعةمن عدد الأصناف  %80إلى  %60تمث  من : ( وهي الكثرة غير المهمةCالمجموعة ) .ج

من العدد الكلي  %77بنسبة   2,203 بلغ عدد الأصناف في هاه المجموعة. %10و %5 والتي عادة تكون بينالكلية قيمة 

 .2018 لال العام للمنتجات الطبية الموزعة الكلية  قيمةمن ال %5 مليون جنيه ةعادل 280 وبقيمةللأصناف 
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افية  دوائيةتاحة اللإ: اتاسعفصل الال  )فروع الصندوق بالولايات(الجغر
 

 لقانون  2015منا العام 
 
  2015الإمدادات الطبية لسنة وتنفياا

 
ةعتبر هاه الصناديق  .ولاية16في  أصبح للصندوق فروعا

صمام أمان لضمان وصول الأدوية الم مونة والفعالة إلى جميع المواطنين وبالقرب من أماكن سكنهم وب سعار موحدة في 

يق الصندوق من  تيق استطاع  إنشاء فرع للصندوق القومي ليمدادات الطبية بالولاية. من  لال جميع أنياء البلاد

 الأهداف التالية:

تهدف الإمدادات الطبية إلى وضع نظام إمداد مبسط وعملي قادر على ت مين  إمداد الولاية بالأدوية دون سقف: .1

جود   إذ أنه لا يعتمد على و كافة احتياجات الولايات من الأدوية والمستلزمات الطبية و نسيابها بطريقة سلسة

قدرة مالية للولاية لشراء احتياجاتها من الأدوية وغيرها  ب  يقوم الصندوق القومي بتوفير جميع احتياجات فرعه 

 )بعد جمع عائدات البيع من المرافق الصحية( بدفع قيمة الأدوية لرئاسة الصندوق  
 
بالولاية والاي يقوم لاحقا

داد بالأدوية عن نظام التيصي  النقدي. وهكاا ومن  لال شرو  دفع مرنة يستلم بمعني آ ر فص  نظام الإم

ي أن مما يعن فرع الصندوق بالولاية الكميات المطلوبة من الدواء من رئاسة الصندوق على أساس الدفع الآج  

 عن ية. فالتوسع الرأسلمي والأفقي في التغطية بالأدو يتيم  مسؤولية يمدادات الطبية الصندوق القومي ل
 
ضلا

من رئاسة الصندوق إلى فروعه ومنها إلى المرافق الصحية  نسياب الدواءإةسه  عملية هاه لدفع اذلك فإن طريقة 

وذلك بتجاوز الإجراءات المحاسبية والتدقيقية الطويلة. كما أنها تمكن رئاسة الإمدادات الطبية من شحن 

ق فرع للصندوق بالولاية يضمن وجود الدواء باستمرار في المراف إنشاءاستلام قيمتها.  طلبيات فروعها العاجلة قب 

ة قيمة عائدات بيع الأدويذلك لأن تيصي   للمأاطر يمنع ةعرضهم و  المرضلمييقل  من معاناة الصحية ومن ثم 

ِ  عليهلها صلة مباشرة بعمليات ةسليم الدواء. و  تليس  آلية منفصلةله 
ّ
فرع  نفإن هاا الترتيي الفريد يمك

جميع المرافق الصحية الحكومية في البلاد  سيما في من توفر الدواء  عال   الصندوق بالولاية من تيقيق مستوى  

 .(1)الشك  رقم  المناطق الريفية النائية

زون الأدوية. المتمث  في قيمة مأتقوم الإمدادات بتوفير رأس المال الابتدائي  توفير رأس المال الإبتدائي للولايات:  .2

مليون  3.3)حوالي  2015مليون جنيه  قب  إنشاء الفروع في العام  20مأزون هاه الولايات من الأدوية من ازداد 

 ولاية. 16بعد إنشاء فروع الإمدادات في  (دولار مليون  27 حوالي) 2018 العام في جنيه مليون  491دولار( إلى أكثر من 

 غض النظر عنالأدوية في جميع المرافق الحكومية  د أسعاريوحت توحيد أسعار الصندوق بجميع الولايات: .3

التزام ) المركزية بالخرطوم الصندوق مأازن  بعدها أو قربها من مراكز التوزيع في الولاية أو مدى بعدها أو قربها من

 وفق معايير معينة. ياكر أن  50وهي أكثر من والاستفادة من دعم الأدوية غالية الثمن  الصندوق بالترحي (
 
صنفا

ك  الأصناف التي يقوم الصندوق ببيعها ب ق  من أسعار شرا ها ليست لها مصادر أ رى بديلة وهاا يعزز الدور 

 الخدمي الاي يقوم به تجاه الفقراء والمحتاجين. 
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 دوق القومي للإمدادات الطبية نموذج منظومة نظام الإمداد الدوائي الذي ينفذه الصن: 1شكل رقم 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

المرافق الحكومية من المصادر الموثوقة وتوفير لمنتجات الطبية التي يوزعها الصندوق إلى شراء ا :جودةالتوحيد معايير  .4

 ى وجودبالإضافة إل ثناء الترحي  والتأزين.أالترحي  الآمن للمنتجات حماية من ضوء الشمس والتيكم في درجات الحرارة 

سعر  ة  بالإضافة إلى طباعمما يزيد ثقة الناس في مصادر أدويتهمعلى الأدوية مدادات الطبية لي صندوق القومي شعار ال

 . على بعض الأدوية المهمة البيع للجمهور 

سنوات والكلى والسرطان  5أدوية الحواد  والطواريء وعلاج الأطفال أق  من يلتزم الصندوق بترحي   ترحيل الأدوية: .5

 فروعل ومستهلكات بنك الدم وأدوية مرضلمي الهيموفيليا وأدوية  فض وفيات الأمهات وغيرها من الأدوية المنقاة للحياة

 
 
ة يوفرها بعربات مبرد صحيةال رافقالم ىومنها إل)أي تتيم  رئاسة الصندوق تكاليف الترحي (  الصندوق بالولايات مجانا

عربة لتقوم فروع الإمدادات بالإشراف على  32عربة نق  مبرد للولايات وكالك  32قام الصندوق حتي الآن بتوزيع  .الصندوق 

 المرافق الصحية. 

 الصندوق القومي للإمدادات الطبية

LC, CAD, AP, DP 

 فروع الصندوق بالولايات

افق الصحية  ) المراكز و  المستشفياتالمر

 وحدات طب الأسرةو  الصحية

 الصندوق القومي للإمدادات الطبية 

 نظام القيمة مقابل الدواء

 المستفيدون 

 بعدنظام استلم الان ادفع فيما 

 نظام استلم الان ادفع فيما بعد

ة 
وي
لأد

ة ا
يم

 ق
ل
صي

ح
ت

 
ك
لا
سته

الا
ت 

ما
لو

مع
ب  

يا
س
إن
و

 

ية
دو

الأ
ب 

يا
س
إن

 

تلام لولايات باسالصحية التي تتولى إمدادها فروع الصندوق بارافق المتقوم 

عمليتان غير  دفع القيمةو  لإمداد)االدواء بصرف النظر عن عملية الدفع 

 :هاه الترتيبات يتيقق التالي بموجي. مربوطتين مع بعضهما البعض(

 الدواء إنسياب التسريع من عملية .1

 زيادة وتيرة الاستجابة للطلبيات العاجلة.2

 تجني حالات عدم توفر المخزون.3

 تيسين وضعية توافر الدواء.4

آلية منفصلة للتوريدات وتحصيل  ةالولايب فرعهاتمنح الإمدادات الطبية 

ن مع بعضهما البعض(. اعمليتان غير مربوطت دفع القيمةو  لإمدادالنقد )ا

 بموجب هذه الترتيبات يتحقق التال :

 بالولايات فروع الصندوق تمويل توسعات  .1

 تسريع عملية إنسياب الدواء .2

 زيادة وتيرة الاستجابة للطلبيات العاجلة .3

افر الدواء .4  تحسين وضعية تو

 تخفيض التكاليف .5

 نتهاء صلاحية الدواءاتخفيض حالات  .6

 

تصرف اللأدوية بناء على الوصفة الطبية الصادرة من مأتص فقط 

)
 
ا ها. مقاب  الدفع النقدي )لا يصرف الدواء في حالة عدم الدفع نقدا

  :بالولايات من فروع الصندوق الترتيي ييمي 

 التبرعات التي تؤدي إلى تآك  رأس المال.1

 ر الرسمية(الاستثناءات )الرسمية وغي.2

 الت  ير في التيصي .3

 الا تلاسات.4
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تشييد دوق بيقوم الصن  ولتيسين البنية التيتية لعملية الإمداد الدوائي في جميع مراحلها: تيةتحسين البنية التح .6

. لأدويةلتلائم ظروف التأزين الجيد لالمرافق الصحية صيدليات  فروعه بالولايات ويتكف  بصيانةأو صيانة مأازن 

د الصندوق  حتي الآن بدأ الصندوق القومي ليمدادات  . مأازن كبيرة في ك  من كسلا وربك والأبيض ونيالا 4شي 

غرب ك  من  مليون جنيه بتموي  من بنك المزارع التجاري في  252مأازن جديدة بتكلفة قدرها  7الطبية في ةشييد 

ها وسيكتم  ةشييد ال دارفور والني  الأزرقوشم شرق دارفور و وسط دارفور و غرب دارفور كردفان والبير الأحمر و 

تموي  ةشييد مأازن بولايات نهر الني  وسنار والقضارف اكتملت إجراءات . كما 2019في الربع الأول من العام 

. 2019سيبدأ العم  في ةشييدها في الربع الأول من العام  سوداني مليون جنيه 441بقيمة وجنوب كردفان  والشمالية

بالإضافة إلى مشروع صيانة صيدليات المرافق الصحية وت ثيثها بالتعاون مع برنامج الأمم المتيدة لينماء وحتي ا ها

 اصيدلية في فروعه 70ستقوم الإمدادت بإنشاء صيدلية.  300أكثر من الان تم توفير الأرفف والمكيفات والثلاجات في 

 .مات الصندوق بهدف زيادة التغطية والاستفادة من  دفي الولايات 

يقوم الصندوق القومي بدعم فروعه في الولايات ب جهزة الحاسوب وبرنامج تأطيط  حوسبة نظام الإمداد الطبي: .7

وذلك لضمان التيكم في صرف الأدوية وحسن إدارة جميع عمليات  ERPموارد المؤسسات المعروف ا تصارا بتتتتتتتت

لبرنامج يساعد على مراقبة مأزون الأدوية من رئاسة الصندوق الإمداد الطبي وشؤون العاملين والحسابات. هاا ا

وكالك يساعد فرع الصندوق في الولاية بضبط المخزون ومنعه من التسرب وتصدر بموجبه ك  الفواتير وهاا يضمن 

  .وتتيح فرصة تيوي  المخزون بين الولايات وصول الأدوية بالأسعار التي تصدرها رئاسة الصندوق في الخرطوم

لى مستوى ع تدريي العاملين في السلسلة الوطنية ليمداد الطبي الحكومييقوم الصندوق ب مية الموارد البشرية:تن .8

( ويشم  ذلك 
 
 و ارجيا

 
كما  .يةالصح رافقالمبمن فيهم الاين يعملون في العاملين جميع المركز والولايات )دا ليا

الفعلية من العاملين على مستوى رئاسة فرع الصندوق بالولاية  ةتيديد الحاجيساعد فرع الصندوق بالولاية في 

متدرب في 1,450أكثر من البرنامج استفاد من هاا الآن حتي  والت كد من استمرارية العم  و نسيابه بسهولة ويسر.

 .دورات دا لية و دورات  ارجية

افز العاملين: .9 الاين يلتزمون بيسن الأداء والواجبات الصندوق حوافز العاملين بالمراكز الصحية فرع يمنح  حو

المطلوبة منهم مث  ةسجي  المرضلمي والحرص على نظافة الصيدلية لضمان سلامة الأدوية وتقديم الطلبيات لفريق 

 الإشراف في موعدها وضمان عدم إنقطاع اي دواء وبيع الأدوية بالقيمة والأسعار الموحدة الصادرة من رئاسة الصندوق.

 جاب واستبقاء الصيادلة والموارد الصيدلانية بالقطاع الحكومي.وافز المرتبطة بالأداء في يساعد نظام الح

 يساوي  دعم وزارة الصحة بالولاية: .10
 
 ماليا

 
من إجمالي  %5يمنح فرع الصندوق وزارة الصحة بالولاية ك  شهر مبلغا

 للخدمات الصحية بالولاية و 
 
يسي ي ير العم  الصيدلاني بالولاية.تطو د   عائدات أدوية العلاج الاقتصادي دعما

دِمتم الاي بلغ الدع .0.04167أو بضرب عائدات بيع الأدوية في  24بقسمة المبيعات الشهرية على الرقم 
ُ
ه فروع ق

 .2018مليون جنيه في العام  23لوزارات الصحة بالولايات حوالي  الصندوق 

الإشراف والمتابعة الإدارية للولايات من أهم الآليات التي من  لالها  الإشراف على فروع الصندوق بالولايات: .11

 لأق  مستويات الرعاية الصحية الأ ي
 
على  والوقوف ساسيةستطيع الصندوق الت كد من الإتاحة الدوائية وصولا

 الولايات بنسبةفروعه بالإشرافية ل زياراتالمشاك  والمعوقات التي تواجه تنفيا البرامج. استطاع الصندوق تنفيا ال

 .2018للولايات المستهدفة  لال العام  100%
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الشاملة بأدمات الرعاية  برنامج التغطية يستهدف: برنامج التغطية الشاملة لخدمات الرعاية الصحية الأساسية .12

ة الدوائيبلغت نسبة التغطية  ولايات السودان. في ووحدات صحة الأسرةالمراكز الصحية  ساسيةالصحية الأ 

من  %7بزيادة  2018المستهدفة في العام  من المستشفيات %96للمرافق الصحية في الولايات التي بها فروع للصندوق 

 رغم هاه الزيادة(. 12)جدول رقم الولايات من الوحدات الصحية ب %74و من المراكز الصحية %87 العام السابق 

هاه  رفع جهد لالمزيد من ال بال على وزارات الصحة بالولايات وفروع الصندوق    إلا أنه ينبغيالتغطية الدوائيةفي 

 للوصول لما هو مأطط له.نسبة ال

 بعدوية العلاج بالقيمة: تغطية المؤسسات الصحية بالولايات 12جدول رقم 

 المجموع المستشفيات مراكز صحة الأسرة وحدات صحة الأسرة الولاية #

 % منفا مستهدف % منفا مستهدف % منفا مستهدف % منفا مستهدف  

 100 221 221 100 23 23 100 79 79 100 119 119 البير الأحمر 1

 100 65 65 100 5 5 100 38 38 100 22 22 شرق دارفور  2

 100 87 87 100 15 15 100 53 53 100 19 19 الني  الأزرق 3

 99 314 316 100 22 22 100 130 130 99 162 164 كسلا 4

 94 283 300 100 32 32 91 157 173 99 94 95 نهر الني  5

 94 113 120 100 14 14 88 53 60 100 46 46 غرب كردفان 6

 93 411 444 92 22 24 96 171 179 90 218 241 شمال كردفان 7

 88 292 332 100 29 29 92 108 117 83 155 186 الني  الأبيض 8

 80 35 44 100 7 7 100 21 21 44 7 16 وسط دارفور  9

 75 272 364 100 31 31 74 64 87 72 177 246 سنار 10

 73 117 160 100 28 28 45 25 56 84 64 76 الشمالية 11

 65 204 312 94 29 31 88 44 50 57 131 231 القضارف 12

 63 35 56 67 6 9 86 19 22 40 10 25 غرب دارفور  13

 54 125 230 100 17 17 100 47 47 37 61 166 جنوب دارفور  14

 53 52 98 92 12 13 75 30 40 22 10 45 جنوب كردفان 15

 43 84 195 78 18 23 54 55 101 15 11 71 شمال دارفور  16
 

 81 2,710 3,344 96 310 323 87 1,094 1,253 74 1,306 1,768 المجموع

بادرت وزارة الصحة الاتيادية  2013من العام في أكتوبر  :تغطية برنامج العلاج المجاني للأطفال دون سن الخامسة .13

 لبعض آثار قر  ساسيةبمشروع مجانية علاج الأطفال دون سن الخامسة على مستوى مؤسسات الرعاية الصحية الأ 
 
ار تأفيفا

ط سرفع الدعم عن المحروقات. يهدف هاا المشروع إلى علاج معظم الأمراض الشائعة وتقلي  نسبة الحالات الحرجة والوفيات و 

مراض منها الأ من الأدوية لعلاج  42. يشتم  العلاج المجاني للأطفال دون سن الخامسة على توفير الأطفال دون الخامسة

 ليمدادات الطبية بعدة أدوار لتنفيا هاا المشروع منها: القوميقوم الصندوق يالالتهابات الرئوية والإسهالات والحمي. 

 في الوقت المناسي والمحافظة على المخزون دون انقطاع.توفير الأدوية حسي القائمة المجازة  .1

.و  تأزين وترحي  الأدوية إلى عواصم الولايات .2
 
 عم  آلية لختم الأدوية بكلمة مجانا

 الإشراف والمتابعة وعم  تقارير دورية. .3

 تلقي الشكاوي حول توفر هاه الأدوية. .4
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 245   حوالي كانت قيمتها  2018العام  لال  الصندوق ها التي وزع برنامج العلاج المجاني للأطفال دون سن الخامسة أدوية

مليون جنيه 175حوالي فيه كانت قيمة الأدوية الموزعة  والاي 2017مقارنة مع العام  %40 جنيه سوداني بزيادة مليون 

 %96للمراكز الصحية و %98  2018 لال العام  للصندوق  بالولايات التي بها فروع بلغت نسبة التغطيةكما  سوداني.

ةغطية المرافق الصحية بها البرنامج كانت . (13)جدول رقم لمستشفيات ل %97و ات الأساسية المستهدفة بالولاياتللوحد

  وكما هو معلوم ب ن هاتين الولايتين مركز صحي( 673من أص   233في ولاية الخرطوم ) %35في ولاية الجزيرة و فقط  94%

 فة صريية لقانون الصندوق و للتوجيهات الرئاسية المتكررة في هاا الش ن.لا في مأامبهرفضتا إنشاء فروع 

 2018للعام   تغطية المؤسسات الصحية بعدوية علاج الأطفال دون سن الخامسة : 13 دول رقمج
 

 وحدات صحة الأسرة الولاية
 

 مراكز صحة الأسرة
 

 المجموع المستشفيات
  

 % منفا مستهدف % منفا مستهدف % منفا مستهدف % منفا مستهدف

 100 328 328 100 38 38 100 195 195 100 95 95 نهر الني  1

 100 405 405 100 31 31 100 124 124 100 250 250 سنار 2

 100 82 82 100 5 5 100 38 38 100 39 39 شرق دارفور  3

 100 144 144 100 9 9 100 64 64 100 71 71 غرب دارفور  4

الأحمرالبير  5  123 123 100 93 93 100 19 19 100 235 235 100 

 100 110 110 100 8 8 100 60 60 100 42 42 وسط دارفور  6

 99 189 190 92 11 12 100 66 66 100 112 112 جنوب كردفان 7

 99 181 182 93 14 15 100 63 63 100 104 104 الني  الأزرق 8

 98 337 345 97 37 38 97 116 120 98 184 187 الني  الأبيض 9

 97 304 312 94 29 31 88 44 50 100 231 231 القضارف 10

 96 304 316 100 22 22 100 130 130 93 152 164 كسلا 11

 92 262 284 90 18 20 100 129 129 85 115 135 شمال دارفور  12

 92 185 202 100 17 17 82 77 94 100 91 91 غرب كردفان 13

دارفور جنوب  14  179 155 87 69 69 100 17 17 100 265 241 91 

 91 259 286 90 28 31 100 45 45 89 186 210 الشمالية 15

  97  3,566  3,686  97  303  313  98  1,313  1,340  96  1,950  2,033 المجموع 

 .الصحي ولاية شمال كردفان أد   برنامج علاج الأطفال دون سن الخامسة تيت مظلة الت مين

لملاريا لمكافية أمراض االعالمي الدعم  أدوية صندوق تأزين وتوزيع وترحي  بقوم الصندوق ي :العون الأجنبيتغطية برامج أدوية   .14

جدول رقم ) المرافق الصحية فروعه بالولايات ومنها إلى المركز إلى من)الصحة الإنجابية( وصندوق الأمم المتيدة للسكان الدرن والإيدز و 

ية المرافق (. تتراوح نسبة ةغط15مليون دولار)جدول رقم  24  حوالي 2018التي وزعت  لال العام  العون الأجنبيبلغت قيمة أدوية  (.14

فقط في حالة الصحة الإنجابية. عليه  %69 لى والملاريا و في حالتي الدرن  %97و %99في مراكز الإيدز إلى  كما هو الحال %100الصحية من 

الإنجابية في وزارات الصحة بالولايات من العم  على رفع هاه النسبة غير المقبولة حتي ةستفيد النساء  المعنية ب مر الصحةلابد للجهات 

 .في سن الإنجاب من هاه الخدمة
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افق تغطية: 14 رقم جدول   الخارج  الدعم بعدوية الولايات ف  الصحية المر

 2015% 2016% %2017 %2018 المنفذ المستهدف البيان #

 %90 %93 95% %97 5,611 5,771 مرافق الملاريا 1

 %91 %92 91% %99 330 335 مرافق الدرن  2

 %100 %97 100% %100 37 37 مرافق الايدز 3

 0 0 65% %69 3,443 4,975 نجابيةمرافق الصحة الإ  4

 

 للولايات خارج الممنوحة من الدعم القيمة المنتجات الطبية : 15جدول رقم 

 النسبة المبلغ بالدولار الولاية #

 %14 3,406,488.58 شمال كردفان 1

 %12 2,975,940.09 الجزيرة 2

 %10 2,432,224.69 الخرطوم 3

 %9 2,272,255.52 سنار 4

 %6 1,458,336.91 الني  الازرق 5

 %6 1,395,761.50 وسط دارفور  6

 %5 1,290,309.22 جنوب دارفور  7

 %5 1,244,947.05 غرب دارفور  8

 %5 1,235,142.29 الني  الابيض 9

 %5 1,220,327.70 كسلا 10

 %4 978,269.75 القضارف 11

 %4 915,714.56 شمال دارفور  12

 %3 825,752.19 شرق دارفور  13

 %3 823,771.21 نهر الني  14

 %3 634,541.26 غرب كردفان 15

 %2 592,400.63 جنوب كردفان 16

 %2 411,343.57 الاحمرالبير  17

 %1 332,732.34 الشمالية 18

 %100 24,446,259.07 الجملة  

مليون جنيه  769حوالي من المنتجات الطبية فروع الصندوق بلغت جملة مسحوبات : المنتجات الطبيةمسحوبات الولايات من  .15

زيادة التغطية ذلك إلى ويعزى  جنيه سودانيمليون  396العام السابق والتي كانت حوالي  من مسحوبات %94سوداني بزيادة 

ارنة   الولايات مق. عند مقارنة مسحوبات الولايات من الصندوق نجد ارتفاع النسبة لكود ول جزئي لمرافق الت مين الصحي

يلاحظ أن ولايتي الخرطوم والجزيرة حتي الآن لم تد لان في  (.16)جدول رقم  %38إلى  %266بنسي تتراوح من  بالعام السابق

 على أسعار سلبحتياجاتها من القطاع الخاص مما ينعكس احيث تقوم هاه الولايات بت مين غالبية   نظام الإمداد الطبي القومي
 
ا

 ين.الأدوية للمواطن
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  2018-2017العامين  ف : مقارنة مسحوبات الولايات 16جدول رقم 
 

 النسبة الإنحراف 2018 2017 الولاية

 %65 31,975,118.39 81,101,726.91 49,126,608.52 القضارف 1

 %197 52,884,207.66 79,728,816.22 26,844,608.56 سنار 2

 %56 24,351,990.32 68,104,440.47 43,752,450.15 شمال كردفان 3

 %125 36,656,738.84 66,073,890.40 29,417,151.56 نهر الني  4

 %38 17,326,967.72 63,182,502.67 45,855,534.95 البير الاحمر 5

 %128 33,982,477.91 60,488,836.63 26,506,358.72 كسلا 6

 %52 19,938,275.94 58,226,037.90 38,287,761.96 الني  الابيض 7

 %148 27,814,812.67 46,627,819.85 18,813,007.18 شمال دارفور  8

 %50 14,114,019.43 42,268,655.52 28,154,636.09 الشماليه 9

 %194 26,092,126.09 39,549,951.03 13,457,824.94 شرق دارفور  10

 %120 20,486,286.39 37,515,836.64 17,029,550.25 الني  الازرق 11

 %142 20,281,368.46 34,556,059.80 14,274,691.34 غرب كردفان 12

 %266 21,070,529.85 28,997,171.19 7,926,641.34 غرب دارفور  13

 %73 10,642,917.13 25,142,506.52 14,499,589.39 جنوب دارفور  14

 %56 7,655,412.34 21,374,671.48 13,719,259.14 وسط دارفور  15

 %95 7,809,549.76 16,044,016.61 8,234,466.85 جنوب كردفان 16

 %94 373,082,798.90 768,982,939.84 395,900,140.94 الجملة 

 لا توجد فروع للصندوق في ولايتي الجزيرة والخرطوم

تبع الصندوق منهجية ميددة يتمكن من  لالها من التقييم المستمر وقياس مدى تيقيق ي تقييم أداء فروع الصندوق:  .16

الأهداف المرجوة  والوقوف على المشكلات والمعوقات مع العم  على حلها بصورة دورية  وذلك من  لال تيليله للتقارير 

تقارير الإشراف وتقارير لجان الجرد الدوري والمفاجئ. قام الصندوق بتقييم أداء فروعه بالولايات وفق ماهو و الشهرية  

مطلوب  لال هاا العام حيث شم  التقييم مدى تنفيا الولايات لأنشطة الأداء الإداري والمالي للصندوق  وممارسات 

تقييم حسي نتائج الإشراف والي قائمة الفيص والتدقيق. التأزين والتوزيع الجيد  ومدى تنفيا الأنشطة المضمنة ف

  البير الأحمر  كردفان  وجنوب القضارفو   ي  الأبيضالنو  الني  نهر و  كسلا و  كردفان شمال ولايات ) 8نجد أن 

)رسم بياني  %54إلى  %79وبقيةالولايات تتراوح نسبة تقييمها من  95إلى  %80 من ( تيصلت على نسبةغرب كردفان

 (. 22رقم 
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ية التي في دفع قيمة المنتجات الطب كفاءة فروعه بالولاياتةعتمد بشك  كبير على  الصندوق استمرارية أداء كما هو معلوم  فإن 

 (. 17)جدول رقم  %53  2018حتي نهاية العام بلغت نسبة التيصي   .ظمتلصندوق بشك  مستمر ومنا يوزعها له

 2018ف  العام  بالولايات تحصيل عائدات توزيع الأدوية لفروع الصندوق : 17م جدول رق
 

 نسبة التحصيل  التحصيل بالجنيه جملة التوزيع بالجنيه الولاية

 %66 22,306,488.50 33,713,583.41 دارفور غرب 1

 %61 62,528,606.79 102,535,066.21 القضارف 2

 %60 37,380,156.80 62,120,352.76 دارفور شمال 3

 %60 48,093,510.21 80,489,038.20 الابيض النيل 4

 %59 53,393,835.00 89,860,386.35 الاحمر البحر 5

 %57 17,646,198.14 30,857,229.76 دارفور وسط 6

 %54 27,219,652.91 50,450,213.88 الازرق النيل 7

 %53 42,414,953.62 79,988,851.84 كسلا 8

 %51 51,045,186.65 100,340,114.72 كردفان شمال 9

 %50 40,757,542.33 81,256,373.72 النيل نهر 10

 %48 31,471,380.00 65,158,058.94 الشماليه 11

 %47 44,561,301.35 93,864,023.67 سنار 12

 %47 10,597,956.00 22,514,507.48 كردفان جنوب 13

 %43 18,236,727.87 42,080,941.07 دارفور جنوب 14

 %42 19,811,610.71 47,602,866.32 كردفان غرب 15

 %35 18,178,286.84 52,014,930.77 دارفور شرق 16

 %53 545,643,393.72 1,034,846,539.10 الجملة 
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 :  تطوير الخدمات المقدمة لزبائن الصندوق عاشرالفصل ال

 مقدرة ل الصندوق بال 
 
 :بتنفياه للأنشطة الآتية زبائنه تيقيق رضاءجهودا

 زبائن والتي تقوم بالآةي:إدارة  دمات الاستمرار عم   :الزبائنإدارة خدمة  .1

بيات معالجة المرتجعات من الطلو   ومدهم بالمعلومات المطلوبة زبائنوحلها والرد على استفسارات ال ى استقبال الشكاو  .أ

 .وتيلي  ومناقشة استمارات رضاء الزبائن تصميم  و زبائنومتابعة م ء الاستبيانات الخاصة بال

 .2018ومراجعة الر ص الجديدة للعام  الكمبيوترفي  زبون تيديث المعلومات الخاصة بك   .ب

 من حيث التزامهم بالسداد في الوقت المحدد. زبائنإعطاء ةسهيلات في الدفع حسي نتائج تيلي  ال .ج

 هي  مبانيها.إد ال الاستشارات الصيدلانية في صيدليات الصندوق وت  .د

ام الصتتتتتتتتتتتتندوق بإد ال هاه الخدمة في الربع الأول من ق :5959خدمة توفير الأدوية عن طريق الاتصيييييييييييييال الهاتفي بالرقم  .2

بهدف توفير الأدوية النادرة للمرضتتلمي والأدوية غير المتوفرة في الستتوق المحلي وذلك عن طريق إدارة الصتتيدليات بالصتتندوق  2013

ستتتاعة في اليوم وتتلقى استتتتفستتتارات وطلبات المرضتتتلمي عن الأدوية الموجودة بالبلاد وذلك عن طريق الاتصتتتال  24التي ةعم   لال 

تقب  التكلفة. استتتتتتتتت توفيرها للمرضتتتتتتتتتلمي من  ارج البلاد وبستتتتتتتتتعربالطبية  توفر الأدوية تقوم الإمدادات في حالة عدم . 5959بالرقم 

في إطار توفير الأدوية من هاه المكالمات في أق  من عشر ثواني.  %96 تم الرد على .كالمةم 103,838  2018 العام هاا الرقم  لال

فارمستتتلمي ون بالمملكة الأردنية الهاشتتتمية ومجموعة صتتتيدليات صتتتيدليات قام الصتتتندوق بالتعاقد مع مجموعة   النادرة للمرضتتتلمي

 صتتتتتنف362  اع الصتتتتتندوق توفير عددبلدين. استتتتتتطنورماندى المصتتتتترية عبر المستتتتتتشتتتتتارية الطبية في ستتتتتفارة الستتتتتودان بال
 
من  ارج  ا

 طلبها الزبائن  أي بنستتبة تنفيا  384البلاد من أصتت  
 
 نم 16,093 الأدويةعدد الزبائن الاين وفرت لهم هاه . كما بلغ %94صتتنفا

  .(18) جدول رقم  %99.9زبون أي بنسبة  16,115 أص 

 تصال الهاتفي لإتوفير الأدوية عن طريق ا خدمة : 18جدول رقم

 البيان 2016 2017 2018

 عدد الأصناف الكلية المطلوبة 253 378 384

 عدد الأصناف التي تم توفيرها 230 350 362

 نسبة عدد الأصناف التي تم توفيرها %91 %93 %94

 عدد الزبائن الكلي 2,303 5,690 16,115

 الأدويةعدد الزبائن الاين وفرت لهم هاه  2,245 5,662 16,093

 نسبة المستفيدين 98% %99.5 %99.9

 متوسط زمن وصول الادوية )ساعة( ساعة 72 ساعة  84 ساعة  96

 

ستقبال الوصفات لا  0990985959 رقم الهاتف علىالواةساب  استلام رسائ  دمة  2017في العام الصندوق أد   

 ر  60بمعدل وصفة طبية بالاضافة الى الرسائ   15,720 تلماسُ 2018   العام.  لال الطبية
 
وتم الرد عليها جميعا  سالة يوميا

 ةي: لآا ىسئلة عللأ واشتملت ا

I. ة.طبي مستلزمات وأ ةجهز أ وأ ةدويأ توفر عن ستفساراتا 

II. ة.دويأاستأدام  ستفسارات عنا 

III. ة.دويلأ ل جانبيه ثارآ ستفسارات عنا 

IV. الطبية بصورة عامة.  مداداتلإ عن ا ستفساراتا 
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يعم  الصندوق على توفير  دمة الرسائ  التلقائية للزبائن والتي تفيدهم بوصول مأزون : خدمات الرسائل القصيرة. 3

 
ُ
د   جميع زبائن الصندوق في الخدمة حيث يتم جديد لأي من الأصناف التي يتعام  فيها الصندوق. منا العام السابق أ

   973كان  2018في العام  الاين أضيفوا عدد الزبائن الجدد .(زبون  4,136) %100بة بنس لزبائنالارسال لجميع ا
 
  .زبونا

: استمر الصندوق في تفعي  سياسة الدفع الإلكتروني والتيصي  خدمة نظام الدفع والتحصيل الإلكتروني. 4

 سرعةو الضبط المالي لتفادي مشكلة توفر السيولة ولإحكام الإلكتروني لجميع المدفوعات المالية للصندوق وذلك 

إلزام ك  ب والتأطيط الاقتصادي وزارة الماليةمن ندوق قد التزم بالقرار الاي صدر وبالك يكون الص الإجراءات للزبائن

واجه ي .يةعلى ك  المدفوعات الحكوم ينظام الدفع والتيصي  الإلكترون بتفعي  الاقتصادية ة والهيئاتيجهات الحكومال

 لأجهزة الدفع الإلكتروني بمعالجتها.الدفع الإلكتروني بعض التيديات التقنية والتي وعدت البنوك الموردة 

 الدوائية المقدمة للمؤسسات الصحية الخدمة. 5  
 
  ائعةيعرف بتقرير الفرص الضبرفع تقرير  : يقوم الصندوق أسبوعيا

 قياسو  وفرة الأصناف بقياس ومنه يقوم الصندوق 
 
 لوبةالأصناف والكميات المطتقييم مستوى الخدمات من حيث  أيضا

 مع الأصناف وامن الزبائن 
 
 4,748وبة  المطلللقطاعين العام والخاص. عدد الأصناف  طلبيةمن ك   لكميات المستلمة فعلا

والاي كانت نسبة التنفيا فيه  2017أق  من العام  وهي %89بنسبة منها 4,213  توفيرالصندوق  استطاع 2018في العام 

  نتيجة لت  ر بنك و   هاهو إنقطاع بعضفي عدم الوفاء يتوفير جميع الأصناف السبي الرئيس  .95%
 
كما ذكر سابقا

 .(19)جدول رقم  السودان في توفير النقد الأجنبي المطلوب في الوقت المناسي

 2017،2018بين الأعوام  طلبيات الزبائنتلبية مقارنة  يوضح: 19 جدول رقم 

 البيان 2017 2018 نسبة الانحراف

 عدد الأصناف المطلوبة 4,681  4,748 1%

 عدد الأصناف المستلمة 4,430 4,213 5%-

-6% 89% 95%  
 
 نسبة عدد الأصناف المستلمة فعليا

 قيمة الطلبيات الكلية 1,393,289,400  3,194,805,696 129%

 قيمة الطلبيات المستلمة 1,258,934,328 2,699,731,207 114%

 يتهاتلب تنسبة قيمة الطلبيات التي تم 90% 85% 5%-
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 أنشطة أخرى الفصل الحادي عشر : 

 زيارة كبار الشخصيات الوطنية والأجنبية للصندوق  .1

زار السيد رئيس مجلس الوزراء القومي ووزير المالية  زيارة رئيس مجلس الوزراء القومي ووزير المالية للصندوق: .أ

رئاسة مجلس الوزراء  بمشاركة وزير الصحة الاتيادي ووزير الصناعة وميافظ بنك السودان ووزير رئاسة

. ةعهد معالي رئيس الوزراء أثناء زيارته بإزالة 2018سبتمبر 19الصندوق القومي ليمدادات الطبية بالخرطوم بتاريخ 

قبات التي تؤثر في أداء الصندوق وعلى رأسها توفير النقد الأجنبي بالسعر المدعوم وسداد ديون الصندوق كافة الع

لى ع ميدانية زيارته بجولة السيد رئيس مجلس الوزراء القومي تم  على وزارة المالية والتأطيط الاقتصادي.

 
 
 عن سير العم  مبديا

 
 وافيا

 
لإمداد ا الاي شهده نظامبالتطور الكبير  عجابهإمستودعات الصندوق وتلقى شرحا

حية بطباعة الأسعار وزيادة المرافق الصوجه السيد رئيس مجلس الوزراء القومي  .في السنوات الأ يرة الطبي بالبلاد

الطبية. كما شدد على ضرورة الرقابة على الأدوية المجانية والت كد من  والصيدليات التي توزع أدوية الإمدادات

 وصولها للمواطنين.

 

 اي يقوم بهالدور الكبير ال علىلمنظمة الصحة العالمية أثني المدير العام  زيارة المدير العام لمنظمة الصحة العالمية: .ب

وذلك  لال زيارته للصندوق القومي ليمدادات  بالبلادالصندوق القومي ليمدادات الطبية تجاه العملية الصحية 

   14/10/2018بتاريخ جتماع عقده ا لال وقال . الطبية
 
بالعاملين بالصندوق القومي ليمدادات وتلقيه شرحا

 من قب  المدير العام ليمدادات
 
الطبية  أن الصندوق القومي ليمدادات الطبية يقوم بعم  كبير في إيصال  مفصلا

ة مأازن الأدوي كما قام بزيارة أرجاء السودان. ج المجاني وعلاج الأطفال دون سن الخامسة للمواطنين في ك العلا 

وغرفة التيكم ومركز عبدالحميد إبراهيم للتدريي بالإمدادات الطبية. أشاد سيادته بمستوى الوفرة الدوائية من 

وتطوير  لطبية  وتيسينالاي تنتهجه الإمدادات ا (ERP)المؤسسات   لال الإطلاع عليها عبر نظام تأطيط موارد

وت ةي زيارة المدير العام لمنظمة الصحة العالمية الاي يزور السودان لأول مرة في  نظام التأزين والترحي  بالصندوق.
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ينعقد والاي  65تاريخ المنظمة في إطار اجتماع اللجنة الإقليمية لمنظمة الصحة العالمية إقليم شرق المتوسط الدورة 

 بالتطور الكبير الاي شهده الصندوق القومي ليمدادات الطبية  لأول مرة
 
دير .  اطي السيد المبالسودان مشيدا

 
 
 أون كلكي أعن سعادةي بهاا التنظيم.  عبر لكمأفي البدء دعوني "  العام للمنظمة العاملين بالصندوق قائلا

 
 مينا

 
 

  معكم  كنت رافضا
 

  بعض الشلميءومترددا
 

 جديدا
 

عم  ألأنني عندما كنت وزيرا للصحة كنت : ه  يمكن أن نجد شيئا

نني أغير  .ولقد حاولنا بناء نفس الشلميء ونفس النظام. ولكنني جد سعيد بما رأيته اليوم هادوية وتوفير في تموي  الأ 

 ولك الحصاريعاني من كان لسودان وأعلم أنا أن اكما ةعلمون  وضح بعض المسائ : أن أود أ
 

عن ذلك فإن  ن رغما

وكما قال   عنيينه إ شادة.وهذا ش يء جدير بالإ مليون دولار 150إلى  ارتفعت دوية المجانيةلأ في امساهمة الحكومة 

عندما يكون هناك عجز في الموارد فإنك تأصص الموارد لاسعاد  نهأمن المفهوم السياسلمي. تزام للاا  جمال الدكتور 

: كثير من الدول ةعاني من عدم توفر الدواء. في ة الدوائيةالوفر  .له  يار آ ر الناس ولمساعدة الفقير الاي ليس

وهذا ش يء جدير   %95إلى  %43دوية من ن يرفع وفرة الأ أمدادات الطبية  لال سنوات قليلة استطاع صندوق الإ 

 .مواردللمث  الأ  مفض  مما يكون بالاستأداأ نتم  تقومون بعم أتوفي بتعهداتها  و  ؤسستكمن مأوةعني  عجاببالإ

 أكما توضح 
 

 أ. كفاءة موظفيكم يضا
ً
زيد من ن تأوفي وسعك   ن تزيد المواردأفي وسعك  بما شاهدته. نا سعيد حقا

ة فهاا شلميء غير ميمود. لأن على الدولرتفاع في معدل  انتهاء الصلاحية ذا لم تراقي الا إدوية وتوفرها ولكن كمية الأ 

غير  شلميء دويةفانتهاء صلاحيه الأ   مواطنيها دعمج  أفض  وتأصيص تموي  من أعملة صعبة بشك   ن توفرأ

 إمقبول 
 

. شادةجدير بالإ  %1إلى  %7ل انتهاء الصلاحية من فإن تخفيض معد   لاالا في الحدود المتعارف عليها عالميا

لحرارة عند ما لا تكون درجة الوان راني الدكتور جمال كيف تتغير الأأكنا في غرفة المراقبة و   استأدام التكنولوجيا

الشخص لتنبيه  SMSفإن النظام يرس  رسائ  قصيرة ذا لم تيد  استجابة  لال دقائق قليلة إالمطلوب  ف دىفي الم

عديدة  ياءشأ رى لأن هناك ن نستأدم نفس النظام في البرامج الأ أنه يجي أوقد قلت للدكتور جمال  .الكبالمكلف 

  هافي استطاعتنا القيام ب ليس
 

   نظرا
 

ذا طبقنا إ لضعف المتابعة وبالتالي عدم تيقيق الهدف  وسوف نستفيد كثيرا

 أوالذي ود التطرق إليه أالموضوع الآ ر الاي هداف. نفس النظام  للمتابعة وتيقيق الأ 
ً
تخدام هو اس سعدني كثيرا

د ياستكم ف  تطوير الموار س سعدتنيأ ولكن فوق ك  ذلك لكتروني وسياسات تعكيد الجودةالشراء الإ نظام

 أ شادةجدير بالإ وهاا شلميء  البشرية
 

الاتجاه في  نتم الآنأ .نا اتوقع منكم المزيد من النجاحاتأو  يتتمهن ا.  تقبلو يضا

 براتكم  ن تنقلواأويمكنكم بهاا  ةفريقيالأ  رى في القارة مع الدول الأ  الخبرات تبادلفكر في أوكنت     الصحيح.

شجعكم على الاتصال بالدول المجاورة أ رين. الوقت هناك بعض الخبرات يمكن ةعلمها من الآ للآ رين وفي نفس 

 أ  ومن جاني منظمة الصحة العالمية سوف نكون سعداء  رى لنق   براتكم إليها.والمجتمعات الأ 
 

خي أو  نا شخصيا

 أبه و  ن نعم  معكم وندعمكم في هاا العم  الممتاز الاي تقومون أحمد أقليمي المدير الإ
 

رات مع الخب تبادل في يضا

   رين.الآ 
 

  شكرا
 

      " رى أنا سعيد غاية السعادة بما شاهدته.أمرة  .جزيلا
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 للصندوق القومي للإمداداتالأجنبية الوفود  زيارات .2

لى أي عاستقب  الصندوق عدد من الوفود من الدول الأفريقية ليطلاع على تجربته الرائدة والتي لم ةعتمد في تطورها 

دناه أ نتيجة للحصار الأمريكي المفروض على السودانغالبية البلدان الأفريقية  وذلك  عون أجنبي  كما هو الحال في

 .2018رصد للوفود التي زارت السودان في العام 

خ بتاريوي لا ة والإمدادات الطبية بجمهورية ممن وزارة الصح وفداستقب  الصندوق  زيارة وفد جمهورية ملاوي: .أ

م الدول الاي يدع صندوق الدعم العالميبعد توصية من  رفة التقنيةفي إطار تبادل الخبرات والمع  وذلك 30/8/2019

جال الإمداد في م الفقيرة في مكافية أمراض الملاريا والدرن ونقص المناعة المكتسبة )الأيدز( وتقوية النظام الصحي

مجال تكام  الإمداد الطبي الصندوق القومي ليمدادات الطبية في  الطبي لزيارة السودان والوقوف على تجربة

(Integration).  

شار رئيس أ  مسة أيام. لمدة استمرالاي ه إلى فرع الصندوق بولاية الني  الأبيض ضمن برنامج قام الوفد بزيارة عم 

 بالتطور الكبير الاي شهده إلى أن الزيارة حققت أهدافها نائي وكي  وزارة الصحة الوفد مارتيز جشوة 
 
 مشيدا

َ
تماما

 ةعميم تجربة الصندوق في الدول الأفريقية.
 
ما ك الصندوق القومي ليمدادات الطبية في مجال الإمداد الطبي  داعيا

في تيقيق إتاحة الدواء   في ولايات السودان وي بتجربة الإمداد الطبيلا مدير الإمدادات الطبية بدولة مأشاد 

  .في أقرب مكان لمواقع سكنهمللمواطنين 
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وقيادات ا نيجر وغومبي وكادون كبار المسؤولين في ولاياتجيريا مكون من يوفد من دولة ن زار زيارة وفد دولة نيجيريا: .ب

 برنامج التبادلالزيارة ضمن  أتت ة.يمباني الصندوق الرئاس بدولة نيجيريا 25 همالعم  في سلسلة الإمداد وعدد

والتي أقامت دورة  PSAالاي ترعاه مؤسسة   South – South Knowledge Exchangeالمعرفي بين دول الجنوب 

 من الإطلاع على تجربة الإمدادات افي مركز عبد الحميد إبراهيم وذلك ليتمكنو سلسلة الإمداد تدريبية في مجال 

 ييتاى
 
 ن الوفد على سير العم  والإطلاع على تجربة الصندوق بزيارة إلى المخاز ووقف  .به الطبية والتي ةعتبر نومزجا

لوفد وأشاد ا نظام العم  في الصندوق ومركز عبدالحميد إبراهيم للتدريي. بجاني التعرف على  وغرفة التيكم

 .الطبي بالتطور الكبير الاي شهده الصندوق في مجال سلسلة الإمداد
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استقب  الصندوق القومي ليمدادات الطبية بمقره بالخرطوم وفد من  بدولة تنزانيا:زيارة وفد الإمدادات الطبية  .ج

يصحبهم  براء من الشركة التي ةعاقدت معها  23/10/2018بتاريخ  (MSDالإمدادات الطبية بدولة تنزانيا )

لمطبقة في اعلى نظم سلسة التبريد الإمدادات الطبية بدولة تنزانيا لتركيي نظام تبريد لمخازنهم وكالك ليطلاع 

ت ةي زيارة الوفد التنزاني في إطار تبادل الخبرات والمعارف ونق   برة وتجربة . الصندوق القومي ليمدادات الطبية

   .التبريد جالمالصندوق القومي ليمدادات الطبية في 

 عن مراح  عملية الإمداد والتوزيع وقف الوفد الزائر على سير العم  في المخازن وغرفة التيكم  وتلقوا 
َ
 وافيا

 
شرحا

والتأزين عبر استأدام نظام مراقبة المخزون وفق المعايير والأسس العالمية المتبعة في ذلك.كما وقف الوفد على 

الاي  متدح الوفد التطور الكبيرازيارتهم للمركز والتعرف عليه. و  بعد  تجربة مركز عبدالحميد إبراهيم للتدريي

الصندوق في مجال الإمداد الطبي والتدريي بشك  عام معربين عن أملهم في تبادل المنافع والخبرات من أج  شهده 

 .إمداد دوائي مستقر وآمن في القارة الافريقية

 

 الإقليمية والدولية مشاركات  الصندوق القومي للإمدادات الطبية .3

من النتتاشتتتتتتتتتتتتتطين في مجتتال الإتتتاحتتة التتدوائيتتة والمتأصتتتتتتتتتتتتتصتتتتتتتتتتتتتتة في مجتتال ستتتتتتتتتتتتتلستتتتتتتتتتتتتلتتة الإمتتداد الطبي وجودة بعتتد اطلاع عتتدد 

ومنظمات وجمعيات إقليمية وعالمية للمشتتتتتتتتتتاركة في المستتتتتتتتتتتيضتتتتتتتتتترات الطبية  تلقي الصتتتتتتتتتتندوق دعوات من مؤستتتتتتتتتتستتتتتتتتتتات 

ا تجربة لطبية بيستتتتتبانهالمؤتمرات والندوات التي ةعقدها هاه المؤستتتتتستتتتتات لتقديم تجربة الصتتتتتندوق القومي ليمدادات ا

رائتتدة في مجتتال الإمتتداد الطبي الحكومي و نهتتا قتتامتتت بتتدون عون أجنبي واعتمتتدت على مواردهتتا التتااتيتتة واستتتتتتتتتتتتتتطتتاعتتت أن 

 معتمتتدة على نظتتام التمويتت  التتااةي وهو المعروف بنظتتام الاعتمتتاد المتتالي التتدّوار ) 25ةستتتتتتتتتتتتتتمر لأكثر من 
 
 Revolvingعتتامتتا

Drug Fund)  باعتباره نظام لتموي  الأدوية بمشاركة المجتمع. أدناه أهم المؤتمرات والندوات  1992العام  والاي اجيز في

دِمتالتي 
ُ
 فيها تجربة الأمدادات الطبية في مجالات الإمداد المختلفة. ق
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أشتتتتتتتتتتتادت عدة مؤستتتتتتتتتتتستتتتتتتتتتتات ومنظمات عالمية  و براء دوليون بالتطور والتقدم الاي شتتتتتتتتتتتهدته  المؤتمرات الدولية: .أ

دِمتتتتت الطبيتتتة في الستتتتتتتتتتتتتنوات الأ يرة  حيتتتث الإمتتتدادا
ُ

تجربتتتة الإمتتتدادات الطبيتتتة في الأصتتتتتتتتتتتتتلاح في المؤتمر التتتدولي  قتتت

بدولة الستتتتتتتتتتتتتنقال  2015في العام  (Global Health Supply Chain Summit)المعروف باستتتتتتتتتتتتتم قمة الإمداد الطبي 

دِمتونالت المرتبة الثانية وكالك 
ُ
تجربة الصتتتتتتتتتتتتتندوق في توحيد نظم الأمداد في ذات المؤتمر في دورته التاستتتتتتتتتتتتتعة  ق

وكالك في الستتتتتتتتتتتتتمنار الاي نظمته منظمة الصتتتتتتتتتتتتتحة العالمية بجنيف في  2016والتي انعقدت بدولة تنزانيا في العام 

دِمت. كما 2017العام 
ُ
يونيستتتيف ته التجربة الصتتتندوق في قيادة التغيير في المؤتمر الدولي للتيصتتتين والاي نظم ق

 2017مع منظمة الصتتحة العالمية بدولة البرةغال في العام 
 
دِمت. أيضتتا

ُ
تجربة الصتتندوق في تنمية الموارد البشتترية  ق

 باستتتتتتتتتتتتم  41العاملة في ستتتتتتتتتتتتلستتتتتتتتتتتتلة الإمداد الطبي في المؤتمر رقم 
 
بدولة جنوب  SAPICSللجمعية المعروف ا تصتتتتتتتتتتتتارا

  كانت مشتتتتتتتتتتتتتاركة الصتتتتتتتتتتتتتندوق في 
 
المؤتمر العالمي الأول لجودة الأدوية والصتتتتتتتتتتتتتحة العامة والاي نظمته افريقيا. أ يرا

دِمتتتتتتتجتتتتتتامعتتتتتتة أكستتتتتتتتتتتتتفورد  في هتتتتتتاا المؤتمر 
ُ

تجربتتتتتتة الإمتتتتتتدادات الطبيتتتتتتة في ضتتتتتتتتتتتتتمتتتتتتان جودة المنتجتتتتتتات الطبيتتتتتتة  قتتتتتت

ارته وكيفية حفظها وترحيلها وكالك إدالإستتتتتراتيجيات التي يتبعها الصتتتتندوق لشتتتتراء الأدوية ذات الجودة العالية و 

شتتتتتتتتتتتتتارك الصتتتتتتتتتتتتتندوق في جميع هاه المؤتمرات بناء  على طلي الجهات المنظمة لها لستتتتتتتتتتتتتلة الخزن البارد وغيرها. لستتتتتتتتتتتتت

شتتتتترت دراستتتتتتا حالة عن تجربة الإمدادات الطبية )دراستتتتتة نشتتتتترتها مبادرة 
ُ
وتكفلت بجميع تكاليف المشتتتتتاركة. كما ن

PtD .)وأ رى نشرتها اليونيسف 

جائزة  وهي ليمدادات الطبية في جائزة الشارقة في مجال المالية العامةشارك الصندوق القومي  جائزة الشارقة: .ب

تيت رعاية الشيخ سلطان بن ميمد القاسمي حاكم إمارة الشارقة وتهدف إلى نشر أفض  الممارسات والتطبيقات 

مة في العا وعية في أداء ونتائج  دمات الماليةتفي إدارة المال العام لتيقيق التنمية المستدامة و حدا  و لق 

زة افس الصندوق في فئتين وهما الجهة الحكومية المتمي. حيث نالجهات والمؤسسات الحكومية في المنطقة العربية

دِمت) في المالية العامة والمشروع المتميز أو المبادرة المتميزة في المالية العامة
ُ
بيق الأنظمة مبادرة  الصندوق في تط ق

هات مع عدة مؤسسات وج الإلكترونية مث  نظام الشراء الإلكتروني ونظام البيع الإلكتروني( وكانت المنافسة

حكومية اتيادية وولائية وتم ا تيار الصندوق في الفئتين بواسطة اللجان المختصة لتمثي  الجهات والمؤسسات 

 لجائزة.الحكومية في البلاد لني  ا

وهي إحدى المنظمات المتأصتتتتتتتتتتصتتتتتتتتتتة المنبثقة عن جامعة الدول العربية لتتولى  :المنظمة العربية للتنمية الإدارية .ج

مستتتتتتتتتتتتتؤولية التنمية الإدارية في المنطقة العربية  وتقدم  دماتها وبرامجها لحكومات الدول العربية الأعضتتتتتتتتتتتتتاء في 

 الأهداف التالية: دولة. ةعم  المنظمة على تيقيق 22المنظمة  وعددها 

تنمية ستتتتتتتتتتتراتيجيات الة في الوطن العربي بما ينستتتتتتتتتتجم مع إستتتتتتتتتتتراتيجية قومية للتنمية الإداريوضتتتتتتتتتتع وتطوير إ .1

 القومية الشاملة.

 تنمية الإنسان العربي وتيرير قدراته الإبداعية لتمكينه من الإسهام في عملية التنمية. .2

 العربية. إثراء الفكر الإداري العربي والممارسة الإدارية .3

 دراسة ونشر التجارب الإدارية المتميزة المعاصرة. .4

 إبراز الدور الهام والفعال ليدارة في تيقيق وةسريع عملية التنمية الاقتصادية والاجتماعية العربية. .5
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اعتبتتتتتار التطوير الإداري عمليتتتتتة مستتتتتتتتتتتتتتمرة بمتتتتتا يمكن الإدارة العتتتتتامتتتتتة من مواكبتتتتتة التغيرات الاقتصتتتتتتتتتتتتتتتتتاديتتتتتة  .6

 لتي ةعيشها الدول العربية.والاجتماعية ا

 الإسهام في مواجهة التيديات الإدارية العربية القائمة والمستقبلية. .7

 بمتا يستتتتتتتتتتتتتتاعتد على تقليص الفجوة التنمويتة بين  .8
 
الاهتمتام بتالتنميتة الإداريتة في التدول العربيتة الأكثر احتيتاجتا

 أقطار الوطن العربي.

استتتتتتتتتتتتتتأتتتدام اللغتتتة العربيتتتة في الإدارة في جهودهتتتا لتعريتتتي مستتتتتتتتتتتتتتتاعتتتدة التتتدول العربيتتتة  التي تجتتتد صتتتتتتتتتتتتتعوبتتتة في  .9

 المصطلحات والمفاهيم والنماذج الإدارية.

بتتتاعتبتتتارهتتتا تجربتتتة إداريتتتة متميزة في ا تتتتارت وزارة تنميتتتة الموارد البشتتتتتتتتتتتتتريتتته الصتتتتتتتتتتتتتنتتتدوق القومي للامتتتدادات الطبيتتتة 

 2018ابريتتتت   30الستتتتتتتتتتتتتودان لتعرض في اجتمتتتتاع الجمعيتتتتة العموميتتتتة للمنظمتتتتة العربيتتتتة للتنميتتتتة الإداريتتتتة بتتتتتاريخ 

. قدم ممث  الصتتتتتتتتتتتندوق تجربة الصتتتتتتتتتتتندوق للمجتمعين مام وزراء العم  بالدول العربيةأبجمهورية مصتتتتتتتتتتتر العربية 

 من الحضور.
 
 ولاقت استيسانا
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 : الخاتمة شر ع ثانيالفصل ال

 المحرز  التقدم  .1

 على تيسين أدائه  إنعكست من تيقيق عدة أنشطة 2018 لال العام الصندوق  استطاع 
 
حيث   الإمداد الطبي بالبلاد فيإيجابا

 التي كانت من أهم نتائجها:و  2018 لال العام  ةالمستهدفأنشطة  طته  من %88الصندوق  نفا

 .%96إلى  بالصندوق البرامج القومية  أدوية وصول متوسط معدل وفرة  .1

في العام  %81التي بها فروع للصندوق إلى في الولايات ب دوية العلاج بالقيمة ارتفاع نسبة ةغطية المؤسسات الحكومية  .2

أما  إنشاء الفروع. عندما بدأ 2015في العام  %24و  على التوالي 2016و  2017 يعامفي  %44و %64مقارنة مع  2018

الأدوية المجانية  والتي منها أدوية الأطفال دون سن الخامسة فقد كان متوسط نسبة المؤسسات التي تقدم هاة الأدوية 

97%. 

 من مصادرها الأصيلة يورة جحالم شراء أصناف المنتجات الحيويةفي الاستمرار   .3
 
 عتمدممن دول ذات نظام رقابي  وأنيا

 .%94بنسبة 

في العام  من قيمة المبيعات الكلية %89إلى  2012في العام  %9من  قيمة المبيعات عن طريق الإمداد الإلكترونيزيادة    .4

2018. 

تعاقد عليها مع برنامج الأمم المتيدة لينماء ستمرار إمداد ا .5
ُ
 .دون انقطاعUNDP الأصناف الم

منا  دون ةغيير  صنف 292والبالغ عددها نوع من الأمراض(  11حافظ الصندوق على أسعار أدوية الأمراض المزمنة ) .6

 18جنيهات إلى  6  رغم تيريك سعر صرف الدولار من 2016ديسمبر 
 
 .حتي النصف الأول من هاا العام جنيها

 وذلك عن طريق:فعالية وجودة الأدوية م مونية و تيسين نظام الإمداد الطبي وتوفير بيئة تأزينية آمنة تضمن  .7

 غرب من ك   في التجاري  المزارع بنك من بتموي  جنيه مليون  252 قدرها بتكلفة جديدة مأازن  7 ةشتتتتتتتتتتتتييد في البدء .أ

وستتتتتتتتتتتتيكتم   الأزرق والني  دارفور  وشتتتتتتتتتتتتمال دارفور  وشتتتتتتتتتتتترق  دارفور  ووستتتتتتتتتتتتط دارفور  وغرب الأحمر والبير كردفان

ولايات نهر الني  وستنار في ازن تموي  ةشتييد مأاكتملت إجراءات كما . 2019الأول من العام  ةشتييدها  لال الربع

وستتتتتتتتتتيبدأ العم  في بنا ها في بداية هاا  ستتتتتتتتتتوداني مليون جنيه 441جنوب كردفان بقيمة و  والقضتتتتتتتتتتارف والشتتتتتتتتتتمالية

 العام.

 وحتي لينماء المتيدة الأمم برنامج مع بالتعاون  وت ثيثها الصحية المرافق صيدليات صيانة مشروع تنفيا البدء في .ب

  .صيدلية 300 أكثر من في والثلاجات والمكيفات الأرفف توفير تم نلآ ا

  توحيد توصي  طلبيات ك  البرامج الخاصة بالولاية. .ج

  .الولاية ىلإوصولها  يتابعة الطلبيات حتم .د

جميع  مع التركيز على توزيع فرص التدريي علىكفاءة العاملين بالتدريي والتطوير المستمر رفع في برنامج الاستمرار  .8

 الفئات العاملة حسي تأصصاتهم المختلفة.

 2018العام خلال أوجه القصور  .2

 الولايات.في بعض  مازالت التغطية الدوائية ضعيفة .1

 الولايات.ببرئاسة الإمدادات الطبية و فروعها الأدوية بعض  انأفاض وفرة  .2

 في ععدم وجود نظام إحصتتتتتائي لتيديد  .3
 
ة مليات تيديد الحاجة من الأدويالكميات التي يتم استتتتتتهلاكها مما يؤثر ستتتتتلبا

 يؤدي إلى انقطاع بعضها أو الاحتفاظ بمأزونات كبيرة أو تلف أو انتهاء صلاحية بعض الأدوية.و 

 وضعف استرداد قيمة الأدوية في بعض الولايات.ضعف الكوادر المحاسبية  .4
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 للولايات. ت  ر شحن وتوصي  بعض الطلبيات .5

 .التنق  المستمر للعاملين بالمرافق الصحية في الولايات .6

  .تباع الطرق العلمية في تيديد الحاجة الدوائية بالولايات مما يزيد في عدد الطلبيات الطارئةاعدم  .7

  .في بعض الولايات الصيادلة ومساعديهمقلة  .8

 التحديات .3

 والمستتلزمات الأدوية نستيابإ تواجه ما زالت  التي التيديات من مجموعة هنالك أن إلا  الماضتية الستنوات في المحرز  التقدم رغم

 :التي تيتاج إلى معالجة عاجلة التيديات هاه لأهم ملخص أدناهومن ثم المرضلمي بسهولة ويسر. الطبية للمؤسسات الصحية  

نك السودان ب استطاع   حيثفي إنسياب الأدوية ليمدادات الطبية مث  توفير النقد الأجنبي عقبة رئيسة: ندرة النقد الأجنبي .1

هناك  (.%58)أي بنسبة  2018ورو طلبها الصندوق في العام مليون ي152.89مليون يورو من أص   92.88توفير مبلغ المركزي  

تيقاقات الشركات التي وردت اس مليون يورو  عبارة عن 31.78  منها  2018مليون يورو لم يوفره البنك  لال العام  66مبلغ 

 للصندوق   الأدوية ليمدادات بالدفع الآج 
 
 شديدا

 
مليون  34.22. كالك لم يتمكن البنك من توفير ما قيمته مما سبي حرجا

ت نيورو لتوريد أدوية الشركات التي لا تقب  التوريد إلا بالاعتمادات أو الدفع المقدم. إنعكس ذلك على الوفرة الدوائية والتي كا

  . %100  بينما المستهدف %93نسبتها 

يد توجيه فأامة السمن بالرغم   بدفع مستيقات الصندوق مستمرة وزارة المالية وفاءمازالت مشكلة  :على وزارة المالية ديون ال .2

ها من بعضالصندوق القومي فيمدادات الطبية  سيما أن بدفع استيقاقات والنائي الأول ورئيس الوزراء رئيس الجمهورية 

. سوداني مليون جنيه 589.78كانت  2018جملة مديونية الأمدادات الطبية على وزارة المالية بنهاية العام  .2017لعام ا

متبقي مأصص العلاج المجاني وسوداني مليون جنيه  46.6هاه المديونية عبارة عن مديونية الأمراض المزمنة وقدرها 

ويضاف إلى ذلك متبقي دعم الأدوية بعد  مليون جنيه سوداني161 وقدره 2017لشهري سبتمبر وديسمبر من العام 

  .مليون جنيه سوداني 382جنيه للدولار وقدره  47.5جنيه للدولار إلى 18من  2018 تيريك سعر الصرف في أكتوبر

والاي انتظم جميع القومي الموحد  الإمداد  نظام :سلبيات وجود ولايتي الخرطوم والجزيرة خارج نظام الإمداد القومي .3

الولايات باستثناء ولايتي الخرطوم والجزيرة  هو النظام الاي ةعم  به جميع مؤسسات القطاع الخاص بما فيها شركات الأدوية  

إذ تقوم هاه الشركات بتوفير أدويتها في جميع الصيدليات المنتشرة في أنياء البلاد. هاا النظام أثبت فعاليته  ففي وزارة الصحة 

 ييتاى بهالات
 
  تجربة برنامج التيصين القومي نموذجا

ّ
زكاة القومي للت مين الصحي وديوان الوتجربة الصندوق  يادية  تمث

موموبنك السودان والمجلس القومي للأدوية و    ناكروغيرها من المؤسسات الأتيادية ولها فروع بالولايات السُّ
 
التجربة  . إقليميا

  هناك تجرب
 
ة شركات الأدوية متعددة الجنسيات والتي استطاعت توزيع أدويتها في جميع صيدليات العالم  غض الأثيوبية. عالميا

 س السعر.وبنف لبعيدةالنظر عن موقعها  وليس أدل على ذلك من وجود البيب لمي والكوكاكولا في بقالات مدن السودان وقراه ا

ناكر   جود ولايتي الخرطوم والجزيرة  ارج نظام الإمداد القوميو ل نتيجة سلبياتعدة جه نظام الإمداد القومي بالبلاد ك يوالال

 منها:

ارتفاع الأسعار للمواطنين لأن تلك الولايات لا تلتزم بالشراء من الصندوق القومي ليمدادات الطبية )والاي يقوم بشراء  .1

كميات كبيرة من الأدوية وبالتالي ييص  على أسعار منأفضة( بالإضافة إلى ةعدد الزيادات التي تضاف من ك  مستوى 

يات الدواء وتبيعه للمؤسسة الصحية والتي بدورها تقوم ببيعه للمرضلمي  ةشتري هاه الولا قب  الوصول للمستهلك  حيث 

 نفس العقار وعليه شعار الإمدادات ومطبوع عليه السعر ويباع جنيه بينما نجد 40الأنسلين للمرضلمي  حقنةمثال سعر 

 ب ن أسعار البيع للجمهور الصادر   زيادة( %112.5جنيه ) 85يات ولاية الجزيرة بففي مستش
 
ة من الإمدادات الطبية علما

 .%50أق  من أسعار القطاع الخاص بنسبة تفوق 
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 نسبة التغطية في ولاية الخرطوم ب دوية الأطفال دون سن الخامسة ضعف ةغطية المرافق الصحية بالأدوية  .2
 
المجانية  مثلا

 .%35لم تتجاوز 

 المطلوبة  سيما تقارير أدوية صندوق الدعم عدم وصول تقارير الاستهلاك في الزمن المناسي وبالدقة اللازمة وبالجودة .3

العالمي  مما يهدد استمرارية البرنامج في السودان. ضعف وصول تقارير استهلاك الأدوية وغيرها من المنتجات الطبية ييد 

 
 
من كفاءة نظام تيديد الكميات التي ينبغي شراءها بواسطة الصندوق القومي ليمدادات الطبية وينعكس ذلك سلبا

ى توفر الدواء في الوقت المناسي مما يؤدي إلى فقدان الثقة في النظام الصحي الحكومي وانتشار الإحبا  و نعدام عل

الطم نينة وسط المواطنين ويجعلهم يعتمدون على القطاع الخاص أو يلج ون إلى الممارسات غير الصحية )الاهاب 

يؤدي النقص في الأدوية إلى فقدان من ناحية أ رى شروعة. للعشابين وغيرهم( و لى شراء الدواء من المصادر غير الم

 الرضاء الوظيفي لدى العاملين الصحيين. 
 
يؤدي ت  ير وصول تقارير الاستهلاك من المؤسسات والمرافق الصحية  أ يرا

وال الصندوق  لأمإلى طلي كميات كبيرة بناء  على تقديرات غير حقيقية من الأدوية والمنتجات الطبية وينتج عنه تجميد 

رغم الحاجة لشراء أدوية أ رى نفد مأزونها وكالك يؤدي إلى انتهاء صلاحية بعض الأدوية وزيادة تكلفة التأزين ويعرض 

 المخزون للسرقات والتلف.

ادات دعدم استجابة المسؤولين عن الإمداد الدوائي بولايتي الخرطوم والجزيرة لما يطلبه منهم الصندوق القومي ليم .4

عن التغطية والاستهلاك باعتبار أنهم ليست لهم علاقة مباشرة مع النظام القومي ولا هو  طبية من تقارير ومعلوماتال

 عنهم ولايمكنه مياسبتهم. هاا بالإضافة إلى عدم التزامهم بالأسعار والتقيد بالبيع بالوصفات الطبية فقط.
 
 مسؤولا

ها باستلام الأدوية مباشرة من الإمدادت الطبية وترحلها على نفقت ة الجزيرةولايالعلاج المجاني يتبع لإدارة منفصلة وتقوم  .5

 على أسعارها. 
 
 مما يؤدي إلى ت  ير وصول الأدوية وينعكس سلبا

 عدم الالتزام بالقوانين و الأعراف المنظمة لتداول الأدوية في السودان. .6

 قضايا أخرى   .4

معاناة المسافرين لأداء العمرة من الحصول على كرت الحمي  العامالنصف الأول من هاا تناولت وسائ  الإعلام في 

الصفراء تارة لإنعدام المص  وتارة الأ رى لإنعدام الكروت. كما تناولت وسائ  الإعلام والتواص  الاجتما ي الوفيات 

 الناتجة عن لسعات العقارب. في هاا الجزء من التقرير  نوضح الحقائق حول هاه القضايا.

أدت الزيادة المفاج ة في استهلاك مص  الحمي الصفراء للتطعيم الروتيني والتي كانت في آ ر  :الحمى الصفراءمصل  .أ

 وارتفعت إلى   15ثلا  سنوات بمتوسط 
 
الف جرعة في الفترة من يناير وحتي أبري  من هاا العام  65الف جرعة سنويا

(. نتجت هاه الزيادة للتعدي  المفاجئ في نظام منح الت شيرات )أصبح استهلاك الشهر الواحد يزيد عن استهلاك عام كام 

بناء على طلي المدير العام لوزارة الصحة بولايات الخرطوم  حيث وجه سفارة السعودية بعدم  للمسافرين لبعض الدول 

لاحية قصيرة تاريخ ص . وبما أن الأمصال لهافتح الت شيرة الإ بعد إبراز الإيصال الإلكتروني الاي يفيد بتطعيم المواطنين

 وهناك عدد ميدود للغاية من المصانع ذات الأهلية المسبقة من منظمة الصحة العالمية  فإنه من الصعوبة بمكان  
 
جدا

إيجاد مصادر لتوفير هاه الكميات الكبيرة وغير المتوقعة في الاستهلاك ويزداد التيدي بصعوبة الحصول على النقد 

   الأجنبي.

قام الصندوق القومي ليمدادات الطبية بإرس  لجان لتق لمي لحالات الوفيات التي تناولتها وسائ   مصل العقرب: .ب

الإعلام للت كد من صحة المعلومات المتدوالة ومنها عدم توفر مص  العقرب. بعد التيقق اتضح أن المعلومات التي تم 

ميع حالات جالصحية التي بها كهرباء بالولايات.  تداولها في الإعلام كانت غير صحيية  حيث ثبت توفر المص  بالمرافق

أ ات مص  العقرب ولم تكن الوفاة   2018مايو  28باستثناء حادثة يوم الإثنين الوفاة التي تناولتها وسائ  الإعلام 
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 ي ناتجة عن عدم توفر المص  ولكن السي الرئيس كان في ت  ر غالبية الحالات للمرافق الصحية العلاجية وذلك لأن ذو 

هاه الحالات مت ثرون بالتقاليد السائدة حول العلاج من لسعات العقارب ولالك غالبية الحالات أتت مت  رة للمرافق 

 ب ن فعالية الأمصال تتوقف على إعطائه مباشرة بعض الإصابة. 
 
 تثبت الدراسات العلمية المنشالصحية  علما

 
ورة  أيضا

  توقف على عوام  عدة منها نوع العقرب الاي يستألص منه المص .أن فعالية مص  العقرب مازالت مكان نقاش وت

 توصيات  .5

نجاعة ذات الم مونية وال تيقيق هدفه الأساس في توفير الأدوية والمستلزمات الطبيةإعانته على أداء الصندوق و  تيسينل

 الآتية: نقدم التوصيات بالجودة المطلوبة 

 للمواطنين في جميع المرافق الصحية. توزيع الأدوية المجانية .1
 
 مجانا

 يددها الصندوق وتفعي  الرقابة لضمان توحيد السعر في جميعيزام الولايات ب سعار بيع الأدوية للجمهور التي تمراقبة ال .2

 نياء البلاد.أ

دفع بالنائي الأول وكالك السيد رئيس مجلس الوزراء القومي  قبلهومن الجمهورية  اسةفأامة رئتنفيا توجيه السيد  .3

 مليون جنيه سوداني. 589.78وقدرها  2017المتركمة منا العام ديونية الماستيققات 

الالتزام بتوفير النقد الأجنبي ومنح فواتير الإمدادات الطبية أولوية قصوى وتوجيه العاملين بالبنك المركزي بتنفيا   .4

 31.8رها وقدهاا العام الآج  الاي تم في ودفع استيقاقات الدفع  قة بالسرعة المطلوبة والدقة اللازمةالفواتير المصد

 .مليون يورو 

 لحدو  أPartial Shipmentشراء الأصناف مت رجحة الاستهلاك بصورة مجزأة )الاستمرار في  .5
 
 سائر فى هاه  ي( تياشيا

الأصناف  رغم أن هاا الإجراء ينبغي التعام  معه بيار شديد في الظروف الحالية المتمثلة في صعوبة التيويلات البنكية 

 حتي لا تنعدم هاه الأدوية المهمة بالاات هاه الأيام التي يواجه فيها البنك المركزي صعوبة في توفير النقد الأجنبي.

وكالك توجيه  2018يناير  2بمكتبه في الش ن الدوائي بتاريخ الجمهورية في اجتماعه رئيس د تنفيا توجيه فأامة السي .6

يس ئوتوجيه السيد نائي ر   2017بري أ 27بتاريخ  2017لسنة  18النائي الأول ورئيس مجلس الوزراء القومي توجيه رقم 

 بقانون  2018 أبري  5الجمهورية في 
 
بإنشاء فروع للصندوق القومي ليمدادات الطبية في ولايتي الخرطوم والجزيرة  التزاما

  وحتي يستفيد المواطنون بهاه الولايات من الميزات التي تتاح لهم وعلى 2015الصندوق القومي ليمدادات الطبية لسنة 

الحصول على أسعار الأدوية في القطاع الخاص و من  %47سبي  المثال لا الحصر أسعار الأدوية والتي ةعادل في المتوسط 

 كالك يستفيد المواطنين بهاه الولايات من توزيع الأدوية المجانية.و الأدوية ذات الجودة العالية. 
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 المرفقات
 2018لعام ل: مؤشرات الأداء القياسية للصندوق 1مرفق رقم  

 Indicator Description of  indicator NMSF Standard References 

1 Selection Percentage of medicine items received that are in the NMSF  list 100% 100% WHO, 2011 

2 Availability Percentage of items available ÷ total  number of items 91% >80%-100% MSH, 2013 and 

WHO/HAI,2006 

3 Procurement Efficiency Ratio between median price of products procured and the international median reference value 

(Target ≤ 1) 

51% All items WHO, 2011 

4 Emergency Procurement 1. Percent of emergency orders issued in this year 38% less than 5% WHO, 2008 

 2. Proportion of the value of emergency orders issued in in this year 31% less than 5% WHO, 2008 

5 Port clearance Performance Percentage of orders to be cleared from port that were cleared before the deadline 67% 100% WHO, 2011 

6 Supplier Performance Percentage of orders delivered in full and on time (as stated in the procurement agreement) from 

total number of orders in a defined period 

65% 100% WHO, 2008 

7 Expiration Management [Total value of expired items ÷Total value of products procured annually] X 100% 0% 0% USAID 2013 

8 Registration of items [Registered items that are procured ÷ Number of items procured in a defined period] X 100% 96% 100% USAID 2010; MSH 

2012 

9 Quality of items before 

release 

[Medicines that met national  quality control standards ÷  number of items procured in a defined 

period] X 100% 

100% 100% WHO, 2011 

10 Post-marketing surveillance Percentage of sample passing the post marketing surveillance test 100% 100% USAID, 2009 

11 Recall system Percentage of batches of items  recalled from the market 0% - MSH, 2013 

12 Shelf life at the arrival date  Percentage of medicines received with shelf life less than 75% at the time of  arrival NA 0% MSH , 2013 

13 Inventory physical count [Absolute value of the difference between recorded quantities and counted quantities ÷ Physical 

quantity] X 100% 

%0.1  0% MSH, 1997 

14 Value of expired items [Total value of expired items ÷ Average inventory value] X 100% 7.0 % 3 to 5% MSH, 2013 

15 Inventory Control Percentage of quantities of each product lost per total quantities available for use (opening stock 

plus quantities received) in the past year. 
1% > 1% WHO, 2011 

16 Coverage Percentage of coverage of NMSF services among  public  health institutions 81% - WHO, 2007 

17 The quality of NMSF 

services 

1. Percentage of treatment sites that received all orders in full during a defined period 

2. Percentage of treatment sites that received all orders on time during a defined period 

87% 

71% 

100% WHO, 2011 

 18 Human Resources Percentage of staff responsible of PSM  who have been trained in PSM 92% - WHO, 2008 

 


