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https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3402/gha.v6i0.19278

PWITPLINERCTERIETR PG, 6



https://childmortality.org/profile
https://childmortality.org/profile
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.3402/gha.v6i0.19278

Joull o4 diclaialllg dialnidll alaaiuall 2023 - Japl (79) aaell

ywnllellg (anulalll yagiwnll (ale goull dijlan - dwnlBl G gga Jlabil cilag Jacn
Jlahlll alyag Jaeo Jny éya duwolill guu gga Jlablll aliag Jaeo glaijl go gilei @il gisll olel gy go goyll JIji U

g gga Jlahlll alyag Jaeo ge 8j0 2.8 gai Jazall 38 Mijig o2 3glgo 1000 J4I 6lag 61.9 ] Joull @a duolall G gga
h gioll ga dwolAll g w gga Jlablll aliag Jaeo gc 840 1.6 gai Mjug Ludyyal Jlosiig howglll Gpitll glaly od dwolAll

{(8) JAauul phil -allell

Jabil alag yueal ga gaydl éna :(9) Y
Jlnuiig gl Gpidl na dawnlill g gga
(%) ‘2021 alc Liiyyal

duunlall Ju Jgga Jlabil alag Jacen :(8) J4ui
(2021-1990) dijiall Jii ! oo 2glgn 1000 YAl

130 126.4

30 43.4 — 381
20 ' —0

10 27.5 25.1 21.9

1990 2000 2010 2015 2021

monyl  w Yigal Jladig gyl Gyl o=l —O—Uiyal Jlniig hugil Gpidl —o— allell

United Nations Inter-agency Group for Child Mortality Estimation 2023. https://childmortality.org/profile;janall

aliag Jaaui dya 2021 ple ouldlll ggimall gle duwolAll g gga Jlabill aliag go godl dna glaijl (9) Jaul g
Lyl Jlosig huuglll Gpinll od dutolAll Jur gga Jlabll aliag go %289 (oliga goull od dutolAll Jur gga Jlabl

daunlall guu gga Jlabhil dilag Jacn gua peill dlalail

gadail dya 20219 2010 (gole g LAl A4 gl JLablll cldy Jaeo ga Uagalo Lodai Gda pllell gi (10) J4 sl gun
&gimo gl ¢ll35 2021 ple g2 aglgo 1000 JAl 8lag 38.1 (oll Jndl %26 (o 4isl dwolAll guw gga Jlablll gy aliagll Jago
1000 J4l 6lag 21.9 ol Junyl %20 go Jislh duwolall guu gga Jlablll gu alyagl Jaeo (aaiil ludyal Jloaig hauglll Gl
Jonyl %5 go Al duwolall g gga Jlahll gy aliagll Jaeo glaijl oJI piti alalyilll ails gogl ag 2021 ple ga aglgo
2021 ple 52 3glgo 1000 J4l 8lag 61.9 (sl]

gog ddlall al@lailll ayei wl 13] dolai_wall dioiill @hal @Guéail an nll Gihll wle auwl goull gi @] iy 1iag
8auall dnll " dolaiwall duoiill @hal go éllill wrall ¢glilg Jlabhill cilyag Jago garadil jaall padill &pig g 8jgpall
.p2030 ple Jglay " olayllg

dwnlall g Jga Jubdl Glag Jacn pa péill dyginll dunill :(10) Y

-25%
e Tocu Y1 (3 aldlat)
100 Ly ,8) JSladi g -18%
3%
a0 —JA4%5
50 -265%0
A%
40 —2(%
- . .
0
1550 2000 2070 2021 1550 2000 2010 2021 1550 2000 2070 2021

United Nations Inter-agency Group for Child Mortality Estimation 2023. https://childmortality.org/profile;janall

Onll yud Gundyll Ganll Ggaiill cilbgall Jybai _



https://childmortality.org/profile
https://childmortality.org/profile

Joull o4 diclaialllg dialnidll alaaiuall 2023 - Japl (79) aaell

auignll Jlabil Glag Jacn

83lgll olyaa Jlahlll cailiag Jagog gl aliag Jago :@jul alpigo 8xc aligall ciliag Jago Jouy
Infant mortality rate :(IMR) giopll cGiliag Jacn

gyl alag Jioyg s 3glgo 1000 JAI Jaeal dic peig i@ i 11g 8allgll gu Jah élag Jlainl ga g Ayl aliag Jaeo
el aliag allaeo gudi duwolall g ggy Jlahill alag jli¢ gleg -duolall guw gga Jlabll aliag palic o lola Ipnic
o8 Loy (goinall o4 papcg) Jlabll law giues ol diinllg disl_nidllg dicloiall gyl gusei Lail los . JLabll cléy
lo 11115 ailyagll aillaes gla dalio jué gg4i Lo i (JMiclll ailily) galpolll jLivily déleiall alilull Ji Losg danll paijley ella
3.dalill dyilailll claalll alphgo go phdo ga gayll aliag Jreog -dajenll dyilduwll aliall apaail paiiuwi

2010 ple (o 3glgo wall JAI 45.6 go goull @ (wuiall MAI gagll Jlabill alag Jaeo @ lawdh Lelaiyl (11) Jadul guug
Blag aillla 9 gais &Ll gy aic jg8all gu gaip gl Jlabll aliag Jago gi alilull pii los 2022 ple o4 8lag 46.78 ]
2022 plc Glilll gy 6lag dlla 42.71 gaiy dijldo ga aglgo 1000 J4l 6lag dlla 51.21 jgdAll gy aely éua

(2022-2010) djiall Jiui (g aglgn 1000 JAl) eyl Jlahill Glag Jacn :gayl :(11) YL

50.99  51.21

52 5029 5016 5013 S0-76  50.73 -
49.49 4933  49.43 4931 4947

50 .

48 46.21 46.56  46.51 46.65  46.78
456 4538 4546 4531  45.43 46.08  46.01 45.78

46 O e o

a4 4219 4209 4211 %67 4252 42,69 4271
41.5 4129  41.38 41.2 41.37 : : 41.79

42 e

40

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
0=l O)ghi  =O=yllaa
yannoll
United Nations Inter-agency Group for Child Mortality Estimation 2023, https://childmortality.org/data/Yemen -

United Nations Statistics Division, Under-five mortality, for both sexes combined (deaths under age five per 1,000 live births). Last update in UNdata: 2022/10/07. -
http://data.un.org/Data.aspx?q=Mortality+under+age+58&d=PopDiv&f=variable|D%3a80
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United Nations Inter-agency Group for Child Mortality Estimation 2023. https://childmortality.org/data/Yemen:annll

ywllellg yandall agiwnll (ale Joull dijldn — aagll Ul.u:n Jlabil cilag Jacn

&0 6lag 17.55 @l Jaeoy dijldo 6lag 28.31 gh 2021 ple gayll a 8:3lgll sipna Jlabill aliag Jaeo gi (13) Jaill g
wle 8:llgll ginna Jlahill aliag go goyll dna gaiyi éua ldyal Jlo g howglll Gyl s 8lag 11.96 gh Jaeoug allell
Ldypal Jlouig huwglll Guidl o4 8:ligll gina Jlablll alag go %245 @llga ol] 2021 plec souldlll ggiwall

THE GLOBAL HEALTH OBSERVATORY. 2023 WHO https://www.who.int/data/gho/indicator-metadata-registry/imr-details/1 3
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THE GLOBAL HEALTH OBSERVATORY. 2023 WHO. https://www.who.int/data/gho/data/themes/topics/sdg-target-3 2-newborn-and-child-mortality 4

United Nations Inter-agency Group for Child Mortality Estimation 2023. https://childmortality.org/profile®
2022 guhuél Jlan il alag padi Sieall adlagll gy dridiall daaiall polll Giya.2021 Sia o llodl alalail dlwlw dapagi alhaila 6
https://childmortality.org/wp-content/uploads/2023/01/Stillbirth _country consultation _explanatory note AR.pdf

Joint Technical Brief on Stillbirth Situation and Way Forward. December, 2021 7
https://www.unicef.org/mena/media/14981/file/Joint%20Technical%20Brief%200n%205Stillbirth%20Situation%20and%20Way%20Forward.pdf.pdf
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THE GLOBAL HEALTH OBSERVATORY. Antenatal care coverage - at least four visits (%).2023 WHO. :jannll
.https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/antenatal -care-coverage-at-least-four-visits

Gjan (uanm nole uﬂlj.l.tl!.l ail aill daygll Allne
gulole caly_ibly pif ol 8aligll alyloc & LAl go silsl il Jgll g go gagll ol (17) J4ill e gl gui
Joull od 8)a0 guan gulole dalpil pii ol 8algll alilac duui i aaiy (17) 4l *alily éxcld o] 83gellig -8)@0 Juan

) il sle allollg Tgai Jalll Jgall (ad (2022) %822 g %72.9 (o] Jai dyuis digléio (2013) %447 gl
(%) fipmn oo Jrakagn Gyl i aladgl :(17) Y4
(funllell Gamll dnbaind dygdiinll bl Giaal wuws)

165 o Jail
1 (90-65]
I (98-90]
Bl 98 (sl gi o 4l
L Jlily aagi V

2000 km

Births attended by skilled health personnel (%).THE GLOBAL HEALTH OBSERVATORY. 2023 WHO. :janall
https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/births-attended-by-skilled-health-personnel(-)-
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https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/births-attended-by-skilled-health-personnel(-)- °
2021 toiu . Jgall eligll ailwlun 8530 gayll L danll clha '
https://thedocs.worldbank.org/en/doc/24c916282e1d9826812a4f6bbed06464-0280012021/original/ARA-Yemen-Health-Policy-Note-Sep2021.pdf
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THE GLOBAL HEALTH OBSERVATORY. Maternal mortality ratio (per 100 000 live births). 2023 WHO. ;janall
(https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/maternal-mortality-ratio-(per- 100-000-live-births
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Maternal mortality. 22 February 2023. https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/maternal-mortality "

OCHA, Yemen Humanitarian Needs Overview 2022 (April 2022). https://reliefweb.int/report/yemnen/yemen-humanitarian-needs-overview-2022-april-2022 2

UNICEF, Yemen: Parenting in @ War Zone, The conflict in Yemen has a mounting cost to the lives of mothers and newborns. June 2019. 13

https://www.unicef.org/mena/reports/yemen-parenting-war-zone
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HeRAMS report, 2020Health resources and services availability monitoring system World Health Organization 2020. ;jannll
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Shortfall in Funding Could Leave Over Half a Million People in Yemen Without Health Services. Posted7 Apr 2023 40
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OCHA, Yemen Humanitarian Needs Overview 2023, December 2022 *3
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	يكتسب تحليل المؤشرات الرئيسة الصحية أهمية كبيرة في التنمية الاجتماعية والاقتصادية معبراً عنها بمؤشرات توقع الحياة عند الولادة ومعدلات وفيات الأطفال والصحة الإنجابية ومؤشرات الإصابة بالأمراض والتي تعكس المستوى الصحي للسكان بشكل عام وصحة الأم والطفل بشك...
	متوسط العمر المتوقع عند الولادة

	متوسط العمر المتوقع عند الولادة هو مؤشر على الحالة الصحية، ويمثل متوسط عدد السنوات التي يمكن أن يتوقع الشخص أن يعيشها بناء على معدلات الوفيات الحالية.
	ويقيس متوسط العمر المتوقع عند الولادة متوسط طول العمر من الولادة إلى الوفاة، ويكتسب أهمية كبيرة حيث تشير معدلات العمر المتوقع المرتفعة إلى أن الأفراد في تلك الفئة من السكان يتمتعون بصحة بدنية وعقلية أفضل، فضلا عن وصول أفضل إلى الخدمات الصحية. من ناحية...
	شكل (1): اليمن؛ متوسط العمر المتوقع عند الولادة (بالسنوات)، للفترة (2010-2022)

	ويبين العمر المتوقع عند الولادة مدى التقدم المحرز في تحقيق تنمية بشرية عالية والتوسع في الخدمات الصحية. والشكل (2) يبين أن هناك علاقة طردية بين العمر المتوقع للحياة ومؤشر التنمية البشرية (HDI) في اليمن خلال الفترة (2010-2021)، ذلك أن تحسن مؤشر التنمية...
	شكل (2): اليمن؛ العلاقة بين متوسط العمر المتوقع عند الولادة (سنة)،
	ومؤشر التنمية البشرية (قيمة)، للفترة (2010-2021)
	مدة الحياة المتوقعة عند الولادة حسب الجنس ومجموعات التنمية البشرية


	يرتبط مؤشر متوسط العمر المتوقع عند الولادة بمجموعات التنمية البشرية حسب ترتيبها في دليل التنمية البشرية؛ وبالنسبة لليمن يتباين هذا المؤشر بين (63.75) لكلا الجنسين وبين (60.6) للذكور و(67.1) سنة للإناث كدولة تقع ضمن الدول متدنية التنمية البشرية. وهذه ا...
	جدول (1): مدة الحياة المتوقعة عند الولادة (سنين)، حسب الجنس ومجموعات التنمية البشرية
	ومؤشر التنمية البشرية عام 2021
	المصدر: تقرير التنمية البشرية العالمي 2021/2022.


	ويختلف متوسط العمر المتوقع الصحي حسب الدخل إذ يقدر متوسط العمر المتوقع الصحي في قطر والكويت عند الولادة      بـ 81.56 سنة، و80.26 سنة علـى التوالـي مقارنـة بمتوسـط العمـر في اليمن 63.72 سنة، وهو فارق يتراوح بمقدار 16.54 – 17.84 عاما، ويتقلص هذا الفارق...
	شكل (3): العمر المتوقع عند الولادة (بالسنوات) في الدول العربية عام 2022

	لذا؛ يعد توسيع الخدمات الصحية وإتاحة الوصول والحصول عليها لجميع المواطنين عاملاً مهمًا في إطالة العمر الصحي المتوقع وتخفيف العواقب الاجتماعية والاقتصادية والتنموية بالنسبة للجيل الحالي والمستقبلي في اليمن، وكذلك تحسين وضع اليمن في مؤشرات التنمية البشرية.
	معدل الوفيات حسب العمر

	حيث تشير البيانات في الشكل (4) إلى وجود تفاوت واضح في قيمة معدل الوفيات حسب الفئات العمرية، فقد سجل معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة أعلى قيمة له 61.91 حالة وفاة لكل 1000 مولود حي يليه معدل وفيات الأطفال في عمر 1 شهر إلى 59 شهرا بمعدل 34.58 حالة وفاة...
	شكل (4): اليمن؛ معدل الوفيات حسب العمر لكل 1000 مولود حي عام 2021
	مؤشرات وفيات الأطفال


	تمثل مؤشرات وفيات الطفولة مؤشرات غاية في الأهمية والتي تعكس مستوى القطاع الصحي في البلد. ومن أبرز مؤشرات وفيات الطفولة؛ معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة، معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة، معدل المواليد الموتى، والتي تعتمد على التقدم الحاصل في أداء ال...
	معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة
	معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة هو احتمال الوفاة بين الولادة وعُمْر 5 سنوات بالضبط، معبرًا عنه لكل 1000 مولود حي. وقد انخفض معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة لكلا الجنسين في اليمن من 58.92 لكل ألف مولود حي عام 2010 إلى 58.5 حالة وفاة عام 2013، وخلال...
	وتؤكد البيانات في الشكل (5) على أن معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة بين الأطفال الذكور يرتفع عنه بين الإناث بنحو 8 حالات وفاة، حيث بلغت بين الذكور 66.7 حالة وفاة لكل 1000 مولود حي مقارنة بنحو 58.3 وفاة بين الإناث عام 2022.
	شكل (5): اليمن: معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة (لكل 1000 مولود حي)؛ خلال الفترة (2010-2022)


	معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة - حسب خُميس الثروة
	يبين هذا المؤشر العلاقة بين الوضع الاجتماعي والاقتصادي للأسرة ووفيات الأطفال دون سن الخامسة.1F  كما نلاحظ أن التحدي الأساسي للاستمرار نحو تحقيق تقدم ملحوظ في مؤشرات صحة الطفل يكمن في تحقيق الإنصاف وعدالة توزيع الخدمات على مستوى الفئات الفقيرة والضعيفة...
	شكل (6): معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة حسب خُميس الثروة (وفيات لكل 1000 مولود حي)، عامي 2010 و2021


	معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة – اليمن وأهداف التنمية المستدامة 2030
	الهدف 3 من أهداف التنمية المستدامة (المؤشر؛ 3-2-1): معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة يبلغ 25 حالة وفاة أو أقل لكل 1000 مولود حي بحلول عام 2030، وبحسب اتجاهات تغير معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة في اليمن الذي يصل إلى 62.1 وفاة لكل 1000 مولود حي عام...
	ومع الوتيرة الحالية للتغير في معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة فإنه سيكون من الصعب على البلد تحقيق الهدف 3 من أهداف التنمية المستدامة(المؤشر؛3-2-1). حيث تشير التوقعات أن معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة سيكون 58.1 حالة وفاة لكل 1000 مولود حي في عام...
	الشكل (7) اليمن: وفيات الأطفال دون سن الخامسة المقدر والمتوقع


	إجمالي وفيات الأطفال دون سن الخامسة (بالألف)
	معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة (لكل 1000 مولود حي)
	معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة – مقارنة اليمن على المستوى الإقليمي والعالمي
	لا تزال اليمن من بين أعلى البلدان التي تعاني من ارتفاع معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة حيث يصل معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة في اليمن إلى 61.9 وفاة لكل 1000 مولود حي. ويزيد هذ المعدل نحو 2.8 مرة عن معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة في بلدان الشر...
	ويبين الشكل (9) ارتفاع حصة اليمن من وفيات الأطفال دون سن الخامسة على المستوى الإقليمي عام 2021 حيث تشكل وفيات الأطفال دون سن الخامسة في اليمن حوالي 28.9% من وفيات الأطفال دون سن الخامسة في الشرق الأوسط وشمال أفريقيا.

	اتجاهات التغير في معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة
	يبين الشكل (10) أن العالم حقق تقدُّما ملحوظا في معدل بقاء الأطفال على قيد الحياة بين عامي 2010 و2021، حيث انخفض معدل الوفيات بين الأطفال دون سن الخامسة بأكثر من 26% ليصل إلى 38.1 وفاة لكل 1000 مولود حي عام 2021. كذلك على مستوى الشرق الأوسط وشمال أفريق...
	وهذا يشير إلى أن اليمن ليست على الطريق الصحيح لتحقيق أهداف التنمية المستدامة إذا استمرت الاتجاهات الحالية، ومن الضرورة تسريع وتيرة التقدم المحرز لتخفيض معدل وفيات الأطفال ولبلوغ الهدف الثالث من أهداف التنمية المستدامة " الصحة الجيدة والرفاه " بحلول عا...
	شكل (10): النسبة المئوية للتغير في معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة
	معدل وفيات الأطفال المواليد


	يشمل معدل وفيات المواليد عدة مؤشرات أبرزها: معدل وفيات الرضع، ومعدل وفيات الأطفال حديثي الولادة.

	شكل (9): حصة اليمن من إجمالي وفيات الأطفال دون سن الخامسة في الشرق الأوسط وشمال أفريقيا عام 2021؛ (%)
	شكل (8): معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة لكل 1000 مولود حي ؛ خلال الفترة (1990-2021)
	معدل وفيات الرضع (IMR): Infant mortality rate
	معدل وفيات الرضع هو احتمال وفاة طفل بين الولادة و11 شهرا وتعبر عنه كمعدل لكل 1000 مولود حي، ويمثل وفيات الرضع عنصرا هاما من عناصر وفيات الأطفال دون سن الخامسة. وعلى غرار وفيات الأطفال دون سن الخامسة، تقيس معدلات وفيات الرضع بقاء الأطفال، كما أنها تعكس...
	ويبين الشكل (11) ارتفاعا طفيفا في معدل وفيات الأطفال الرضع لكلا الجنسين في اليمن من 45.6 لكل ألف مولود حي عام 2010 إلى 46.78 وفاة في عام 2022، كما تشير البيانات أن معدل وفيات الأطفال الرضع يرتفع بين الذكور عنه بين الإناث بنحو 9 حالات وفاة، حيث بلغت بي...
	شكل (11): اليمن: معدل وفيات الأطفال الرضع (لكل 1000 مولود حي)؛ خلال الفترة (2010-2022)


	معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة (NMR): Neonatal mortality rate
	. يبين الشكل (12) أن معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة يبلغ 28.25 وفاة لكل 1000 مولود حي عام 2022، وفي العام 2021 بلغ 28.31 وفاة. ويلاحظ أنه في العام 2010 كان 28.22 وفاة لكل 1000 مولود حي.
	شكل (12): اليمن: معدل وفيات حديثي الولادة (من 0 إلى 27 يوما) لكل 1000 مولود حي؛ خلال الفترة (2010-2022)


	معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة – مقارنة اليمن على المستوى الإقليمي والعالمي
	يبين الشكل (13) أن معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة في اليمن عام 2021 بلغ 28.31 وفاة مقارنة بمعدل بلغ 17.55 وفاة في العالم وبمعدل بلغ 11.96 وفاة في الشرق الأوسط وشمال أفريقيا، حيث ترتفع حصة اليمن من وفيات الأطفال حديثي الولادة على المستوى الإقليمي عام...
	شكل (13): مؤشرات معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة – مقارنة اليمن على المستوى الإقليمي والعالمي


	معدل وفيات الأطفال المواليد: اليمن وأهداف التنمية المستدامة 2030
	تمثل وفيات الأطفال حديثي الولادة نسبة كبيرة من وفيات الأطفال دون سن الخامسة، وتعتبر مؤشرا يعكس صحة ورعاية الأمهات والمواليد الجدد.3F  فالهدف 3 من أهداف التنمية المستدامة (المؤشر؛ 3-2-2) يشير إلى: معدل وفيات المواليد يبلغ 12 حالة وفاة أو أقل لكل 1000 م...
	مما يؤكد على أن الاستثمار في الصحة الإنجابية وصحة الأطفال يعد مطلباً أساسياً في اليمن وهو من أضمن الطرق للانطلاق منها لمستقبل أفضل باعتبار معدلات وفيات الأطفال مؤشراً حساساً لتطور البلد ودليلاً معبراً عن أولوياتها وقيمها، باعتباره نتيجة لمجموعة واسعة ...
	مؤشرات صحة الأم والصحة الإنجابية

	تمثل مؤشرات صحة الأم والصحة الإنجابية عناصر أساسية في القطاع الصحي حيث تعتبر الأمهات من بين أكثر الفئات ضعفا في اليمن، ويتناول هذا الجزء مؤشرات متعلقة بصحة الأم، ومن أبرزها ما يلي:

	الإملاص (STILLBIRTH) SBR
	الإملاص، أو ولادة الجنين ميتا هي ولادة طفل لا تظهر عليه علامات الحياة، بعد انقضاء حد معين من الحمل. ويُعرَّف معدل الإملاص (SBR) على أنه عدد الأطفال المولودين بدون أي علامة على الحياة عند 28 أسبوعًا أو أكثر من الحمل لكل 1000 ولادة كلية.5F
	ويُعد الإملاص دليلاً على الحالة الصحية للأم، وعلى حصولها على رعاية صحية جيِّدة خلال الحمل والفترة المحيطة. إنَّ إنهاء حالات الإملاص التي يمكن الوقاية منها هو أحد الأهداف الأساسية في الإستراتيجية العالمية بشأن صحة المرأة والطفل والمراهق         (2016–2...
	الإملاص – مقارنة اليمن على المستوى الإقليمي والعالمي: تشير البيانات في الشكل (14) إلى معدل الإملاص في اليمن عام 2021 بلغ 23.42 وفاة جنين ميت لكل 1000 ولادة من إجمالي الولادات، وقد يكون المعدل أعلى من ذلك بكثير نظرا لعدم تسجيل معظم الحالات وخاصة في الر...
	شكل (14): مؤشرات الإملاص في اليمن والشرق الأوسط وشمال أفريقيا والعالم (لكل 1000 مولود حي)

	مؤشرات صحة الأم: تتضمن مؤشرات صحة الأمهات العديد من المؤشرات الصحية ويمكن التركيز على أبرز هذه المؤشرات كما يلي:
	شكل (15): مؤشرات صحة الأم في اليمن والدول الأقل نمواً والعالم


	نسبة النساء الحوامل اللاتي يتلقين رعاية سابقة للولادة 7F
	يلاحظ من الشكل (15) أن نسبة النساء الحوامل اللاتي يتلقين رعاية سابقة للولادة في اليمن بلغت 59.8% والتي تستند إلى بيانات عام 2013 ومن المتوقع أن تكون هذه النسبة أقل بكثير خلال فترة الصراع والحرب، في حين بلغت هذه النسبة في الدول الأقل نمواً والعالم 82.4...
	وتبين قاعدة بيانات الخريطة في الشكل (16) أن تغطية الرعاية السابقة للولادة المتمثلة في أربع زيارات على الأقل لا تتجاوز في اليمن 25.1%.
	شكل )16): تغطية الرعاية السابقة للولادة - أربع زيارات على الأقل؛ (%)
	(حسب أحدث البيانات المنشورة لمنظمة الصحة العالمية)


	عمليات الولادة التي تتم بإشراف عاملين صحيين مهرة
	تبين الخريطة في الشكل (17) أن اليمن من بين الدول التي تعاني من انخفاض نسبة عمليات الولادة التي تتم بإشراف عاملين صحيين مهرة. وبالعودة إلى قاعدة بيانات8F  الشكل (17) يتضح أن نسبة عمليات الولادة التي تتم بإشراف عاملين صحيين مهرة في اليمن  تبلغ 44.7% (20...
	شكل (17): الولادات تحت إشراف موظفين صحيين مهرة؛ (%)
	(حسب أحدث البيانات المنشورة لمنظمة الصحة العالمية)

	على الرغم من ندرة البيانات الحديثة عن المؤشرات الصحية والاتجاهات الديموغرافية في اليمن، فإن تحليل اتجاهات ما قبل الأزمة أظهر بالفعل ضعف النظام الصحي، ولا سيما فيما يتعلَّق بصحة الأم والطفل.9F

	نسبة وفيات الأمهات (لكل 100 ألف مولود حي)
	تبين قاعدة بيانات الشكل (18) أن نسبة وفيات الأمهات (لكل 100 ألف مولود حي) في اليمن تبلغ 183 عام 2020م وكانت اليمن من بين 9 بلدان، شهدت في عام 2020، "حالة تنبيه مرتفعة للغاية" أو "حالة تنبيه مرتفعة" من عبء وفيات الأمهات.10F
	ومن خلال الخريطة في الشكل (18) يلاحظ أن اليمن من بين الدول التي تعاني من ارتفاع نسبة وفيات الأمهات على مستوى العالم، حيث تموت امرأة يمنية كل ساعتين أثناء الولادة لأسباب يمكن الوقاية منها. حيث تحتاج ما يقدر بنحو 8.1 مليون امرأة وفتاة في سن الإنجاب إلى ...
	شكل (18): نسبة وفيات الأمهات (لكل 100000 مولود حي)
	(حسب أحدث البيانات المنشورة لمنظمة الصحة العالمية)


	صحة الأم وأهداف التنمية المستدامة
	في سياق أهداف التنمية المستدامة يتضمن الهدف 3 غاية طموحة وهي الغاية 3-1 من أهداف التنمية المستدامة: خفض نسبة وفيات الأمهات في العالم إلى أقل من 70 لكل 100,000 مولود حي بحلول عام 2030. وفي عام 2021، بلغ نسبة وفيات الأمهات في اليمن 183 لكل 100,000 مولود...
	ومن غير الواضح قدرة اليمن على تحقيق الهدف؛ ووفقًا لمقابلات أُجريت مع نساء من أجل دراسة نوعية حول الخدمات الصحية في صنعاء وتعز وعدن، فقد وُجد أن الولادات المنزلية في ارتفاع أيضًا، وقد ذكرت الدراسة أنه نظراً لازدياد فقر الأُسر كل يوم، فإن عددًا متزايدًا...
	يمكن تحليل مؤشرات البنية التحتية من خلال التركيز على مجالات التغطية الشاملة في خدمات الرعاية الصحية، والمرافق الصحية، والقوى العاملة من الكوادر الطبية والصحية، وجوانب الإنفاق الصحي13F .
	مؤشرات البنية التحتية للقطاع الصحي

	ينقسم قطاع الصحة العامة في اليمن، إلى أربعة مستويات14F : المستوى الأول ويتألف من وحدات الرعاية الصحية الأولية والمراكز الصحية على مستوى المجتمعات المحلية، بالإضافة إلى تقديم خدمات خارج الجدران (الأنشطة الإيصالية)؛ ويتألف المستوى الثاني من مستشفيات الم...
	شكل (19): مؤشرات المرافق الصحية حسب المحافظات؛ عام 2020

	المستشفيات في المحافظات: تشير البيانات في الشكل (20) إلى أن هناك 6 محافظات سجلت مستويات مرتفعة لعدد السكان للمستشفى الواحد تفوق 150 ألف شخص للمستشفى الواحد وبلغ أعلى مستوى في الأمانة بعدد 442 ألف شخص، و 217 ألف شخص في عدن، و 201 ألف شخص في محافظة حجة،...
	المصدر: محتسبة وفق بيانات: - بالنسبة للسكان؛ الاسقاطات السكانية  (2025,2005)، الجهاز المركزي للإحصاء 2006. - بالنسبة للمستشفيات والمراكز الصحية؛ منظمة الصحة العالمية،
	أما على مستوى المديريات؛ فليس هناك أي مستشفى في ما يقرب من 117 مديرية من بين 333 مديرية (35%) مما يترك الناس دون رعاية صحية ثانوية15F .
	المراكز الصحية في المحافظات: يبين الشكل (21) محدوديّة المراكز الصحية في المحافظات مما يعقد وصول السكان إلى الخدمات الصحية، حيث يخدم المركز الصحي الواحد أكثر من 20 ألف شخص إلى 128 ألف شخص في 14 محافظة ومتفاوتة بين الحضر والريف.
	وتُعد الرعاية الصحية الأولية المدخل الأساسي لتوفير الصحة للجميع ويضم هذا المستوى الوحدات والمراكز الصحية وكونها تنتشر جغرافيا على مستوي المديريات من المفترض أن تقدم حزمة أساسية من الخدمات الصحية والتي تشكل بوابة التدخلات للصحة الإنجابية وصحة المواليد ...

	تحليل مؤشرات توافر الأسرة في المرافق الصحية
	يتوفر على المستوى الوطني أقل من 6 أسرة لمرضى الأمومة والمرضى الداخليين لكل 10ألف شخص في اليمن وهو نصف معيار منظمة الصحة العالمية. وتعاني 19 محافظة من أصل 22 محافظة من نقص حاد في هذه الأسرة.16F
	وعلى مستوى المستشفيات يبين الشكل (22) أن اليمن ما تزال من بين البلدان التي تعاني من انخفاض كثافة سرير المستشفى عند أقل من الحد الأدنى البالغ 18 سريرًا لكل 10000 من السكان. ففي اليمن هناك فقط 7 أسرة في المستشفيات لكل 10 ألف من السكان.17F
	شكل (22): كثافة سرير المستشفى لكل 10000 من السكان حسب البلد في عام 2020 أو آخر سنة متاحة

	وعلى مستوى المحافظات يبين الشكل (23) أن محافظة عمران يتوافر لديها 31 سرير أمومة لكل 100 ألف شخص كأعلى توافر  مقابل 2 أسـرة فـي محافظـة ريمة. اما على مستوى أسرة العناية المركزة فتأتي الأمانة بـ 9 أسرة لكل 100ألف ثـم كـل مـن عدن وحضرموت بـ 7 أسرة كأعلـى...
	شكل رقم (23): توافر أسرة الأمومة والعناية المركزة لكل 100ألف من السكان عام 2022
	- بيانات وزارة الصحة العامة والسكان: https://moh-ye.org/?page_id=7294
	تقييم الأضرار وتحديد الاحتياجات للقطاع الصحي والحالة التشغيلية للمرافق الصحية



	أدى تدمير البنية التحتية وتوقف تقديم الخدمات إلى شلّ قدرة النظام الصحي. وإجمالاً، تقدر تكلفة إعادة إعمار البنية التحتية واستعادة تقديم الخدمات في المنشآت الصحية التي تضررت نتيجة للحرب والصراع في المدن الـ 16 التـي شملهـا التقييـم المستمـر للاحتياجات ب...
	وقد بلغ عدد المرافق الصحية التي تضررت بشكل كامل او جزئي من جراء الحرب والصراع 594 من إجمالي 5291 أي ما نسبته حوالي 11% من المرافق الصحة بحاجة إلى إعادة بناء أو إلى إعادة  تأهيل19F .

	شكل (21): عدد السكان للمركز الصحي الواحد (ألف شخص) حسب المحافظات؛ عام 2022
	شكل (20): عدد السكان للمستشفى الواحد
	(ألف شخص) حسب المحافظات؛ عام 2022
	الحالة التشغيلية للمرافق الصحية في المحافظات
	وفقاً لبيانات20F  نظام مراقبة توافر الموارد والخدمات الصحية؛ فإن 52.4% من المرافق الصحية تعمل بشكل كامل لكن مع قصور في بعض الخدمات الطبية. أما بقية المرافق الصحية (47.6%) إما أنها تعمل جزئياً أو أنها لا تعمل على الاطلاق.  وهذا عائد إلى أسباب عدة منها ...
	شكل (24): حالة التشغيل وحالة الأضرار للمرافق الصحية حسب المحافظات؛ عام 2022
	- بيانات وزارة الصحة العامة والسكان: https://moh-ye.org/?page_id=7294


	أما البيانات في الشكل (24) فتوضح  بأن 4 محافظات سجلت أقل نسبة من المرافق الصحية فيها التي تعمل بكامل طاقتها وهي؛ مأرب، الجوف، البيضاء وصعدة، بينما المحافظات مأرب، الجوف صعدة، عدن، والمهرة فيها أعلى نسبة من المرافق الصحية التي لا تعمل.
	وتشير التقديرات إلى أن 91% الى 93% من المرافق تفتقر إلى تجهيزات طبية معياريّة، وما هو متوافر يعمل خارج العمر الافتراضي كما أن 76% من المرافق الصحية في اليمن تفتقر الى أنظمة معلومات وترتفع هذه إلى 87% في المراكز الصحية.21F

	مستوى التغطية بالكوادر الصحية في عموم المحافظات
	على الصعيد الوطني، هناك 18.8 عاملاً صحياً لكل 10,000 شخص وهو مستوى منخفض بالنظر للحد الأدنى للمعيار الذي حددته منظمة الصحة العالمية وهو 22 عاملاً صحياً لكل 10,000 شخص، وهناك 37% من بين المستشفيات العاملة تفتقر إلى الأطباء المتخصصين22F . ويلاحظ من الشك...
	شكل (25): مؤشرات الكوادر الصحية حسب المحافظات، لكل 10000 شخص؛ عام 2022
	- بيانات وزارة الصحة العامة والسكان: https://moh-ye.org/?page_id=7294


	ومن الشكل (26): تُظهر مؤشرات الكوادر الصحية تفاوتاً بين المحافظات ومن خلال استخدام مؤشر طبيب عام/10000 شخص من السكان تأتي حضرموت، والأمانة في المقدمة عند مستويات 2.8 و2.7 على التوالي خلال عام 2022. بينما يتدنى إلى 0.2 في محافظة ريمة، والمحويت. ويبين م...
	شكل (26): مؤشرات تغطية الكوادر الصحية حسب المحافظات، كادر طبي (طبيب عام، وممرض(ة)، وقابلة)
	لكل 10,000 شخص؛ عام 2022
	- بيانات وزارة الصحة العامة والسكان: https://moh-ye.org/?page_id=7294


	وفيما يتعلق بالنساء، يتضح من الشكل (27) أن هناك نقصا للعاملين في المجال الصحي من الكادر النسائي في المرافق الصحية المختلفة مقارنةً مع الرجال، حيث بلغ إجمالي عدد الكادر النسائي في كافة أنواع المرافق الصحية 24959 امرأة مقابل 41593 رجل أي ما نسبته 37.5% ...
	شكل (27): مؤشرات الكوادر الصحية، حسب الجنس والتخصص الطبي، عام 2022
	- بيانات وزارة الصحة العامة والسكان: https://moh-ye.org/?page_id=7294


	لذا؛ ينبغي مضاعفة الكادر الصحي من الأطباء والممرضين من خلال الاستفادة من مخرجات كليات العلوم الطبية والمعاهد الصحية وتدريب وتأهيل الكوادر الصحية في مختلف المجالات، والعمل على فتح مدارس تمريض في المستشفيات لتلبية احتياجاتها المعيارية من التمريض وتوفير ...
	مؤشرات التغطية الصحية الشاملة

	تعني التغطية الصحية الشاملة أن يحصل الناس كافة على الخدمات الصحية التي يحتاجون إليها، متى وأينما كانت حاجتهم إليها، دون التعرض لضائقة مالية من جراء ذلك. وهي تشمل المجموعة الكاملة من الخدمات الصحية الضرورية، ابتداء من تعزيز الصحة وانتهاء بالوقاية والعل...
	يعتمد بناء مؤشر تغطية الخدمات الصحية الشاملة (SCI) على رصد المؤشر 3-8-1 وفق أهداف التنمية المستدامة والذي يعتمد بدوره على 14 مؤشرًا مستمدة من مصادر مختلفة ومنظمة في أربع فئات واسعة من تغطية الخدمات وهي: أ) الصحة الإنجابية، صحة الأم والوليد والطفل (RMN...
	شكل (28): مؤشر تغطية الخدمات الصحية الشاملة الدول العربية (مؤشر هدف التنمية المستدامة 3-8-1) عام 2019؛ (%)

	وعلى المستوى العالمي تراوحت نسبة التغطية الصحية الشاملة بين 27% إلى 89% لدى 194 دولة عضوًا في منظمة الصحة العالمية عام 2019. حيث كان لدى 31 دولة تغطية خدمة عالية جدًا (مؤشر 80 وما فوق)، و 93 دولة كان لديهم تغطية عالية (مؤشر بين 60 و 79)، و 54 دولة كان...
	شكل (29): تغطية الخدمات الصحية الشاملة في العالم؛ عام 2019


	المصدر: Tracking Universal Health Coverage: 2021 Global monitoring report. 27 June 2022.  https://www.who.int/publications/i/item/9789240040618
	وترتبط التغطية الصحية الشاملة ارتباطًا وثيقًا بمتوسط العمر المتوقع عند الولادة، مما يعكس التأثير المحتمل للتغطية العالية للخدمات الصحية الأساسية. ومع ارتفاع التغطية الصحية يرتفع متوسط العمر المتوقع عند الولادة. ويمكن أن تلعب التغطية الصحية الشاملة دور...
	كما تتيح التغطية الصحية الشاملة للبلدان تحقيق الاستفادة القصوى من رأس مالها البشري الذي يشكل أقوى أصولها. فدعم الصحة هو الاستثمار الأساسي في رأس المال البشري وفي النمو الاقتصادي؛ فالحالة الصحية الجيدة هي التي تمكّن الأطفال من الذهاب إلى مدارسهم والكبا...

	التغطية الصحية الشاملة وأهداف التنمية المستدامة
	يعد تحقيق التغطية الصحية الشاملة غاية من الغايات التي حدّدتها بلدان العالم عندما اعتمدت في عام 2015 أهداف التنمية المستدامة لعام 2030. وقد أكدت البلدان مجدداً في الاجتماع رفيع المستوى للجمعية العامة للأمم المتحدة بشأن التغطية الصحية الشاملة في عام 201...
	وفي اليمن وعلى الرغم من تسجيل التحسينات في تغطية الخدمات الصحية الأساسية وعبر أنواع مختلفة من الخدمات ومع زيادة مؤشر التغطية الصحية الشاملة من متوسط بلغ 31% في عام 2000 إلى 44% في عام 2019 كما سبق الإشارة. إلا أن تحقيق التغطية الصحية الشاملة (المؤشر 3...
	وبالإضافة إلى ذلك، فإن الهدف الأول من أهداف التنمية المستدامة الذي يدعو إلى”القضاء على الفقر بجميع أشكاله في كل مكان“ قد يصبح في خطر دون تفعيل التغطية الصحية الشاملة، حيث يعاني 80% من السكان  في اليمن من الفقر لعوامل وأسباب عديدة، من أبرزها تدني تغطية...

	دور القطاع الخاص في مجال الصحة
	يساهم القطاع الخاص في مجال الصحة من خلال العديد من خلال الاستثمارات في المرافق والمنشآت الصحية الخاصة حيث توسع القطاع الصحي الخاص منذ أوائل التسعينيات بتشجيع من الحكومة ويقدم القطاع الخاص الخدمات الصحية والكوادر الصحية المنافسة للقطاع العام.29F  يمتلك...
	مؤشرات الإنفاق الحكومي والإنفاق الشخصي (الأسرة) على الصحة

	يعد تعزيز الإنفاق الصحي أحد غايات الهدف 3 من أهداف التنمية المستدامة (الهدف 3.ج من أهداف التنمية المستدامة). تحدد مستويات واتجاهات بيانات الإنفاق الصحي القضايا الرئيسة مثل نقاط الضعف والقوة والمجالات التي تحتاج إلى الاستثمار، على سبيل المثال مرافق صحي...
	ويُعد الإنفاق الصحي أيضًا أمرًا بالغ الأهمية للوصول إلى التغطية الصحية الشاملة بما في ذلك الحد من المعاناة المالية (الهدف 3 الغاية 8). وتعد البيانات الخاصة بالإنفاق الشخصي مؤشرًا رئيسًا فيما يتعلق بالحماية المالية وبالتالي التقدم نحو التغطية الصحية ال...
	وفي هذا السياق سيتم التركيز على مؤشرين: الإنفاق الحكومي العام على الصحة كنسبة من الناتج المحلي الإجمالي، ومؤشر الإنفاق الصحي الكارثي والفقر الناجم عن النفقات الصحية الشخصية.

	الإنفاق الحكومي العام على الصحة كنسبة من الناتج المحلي الإجمالي في اليمن
	بلغ الإنفاق الصحي الحكومي العام المحلي (الإنفاق العام على الصحة من المصادر المحلية كنسبة من الاقتصاد مقاساً بالناتج المحلي الإجمالي) كنسبة من الناتج المحلي الإجمالي في اليمن 0.4% عام 2015. وكانت أعلى قيمة له على مدار الخمسة عشر عامًا الماضية بلغت 2.5%...
	شكل (30): الإنفاق الحكومي العام المحلي على الصحة كنسبة من الناتج المحلي الإجمالي في اليمن والعالم العربي؛ (%)

	وخلال الفترة (2009-2014) شكل الإنفاق الحكومي على الصحة كنسبة من الناتج المحلي الإجمالي حوالي 1.4% في المتوسط، كما أن نسبة الإنفاق الحكومي على الصحة من إجمالي الإنفاق العام للدولة بلغ 4.2% في المتوسط خلال ذات الفترة.32F  هذا يشير إلى أن نفقات الحكومة ع...

	الإنفاق الصحي الكارثي (الباهظ) والفقر الناجم عن النفقات الصحية الشخصية وأهداف التنمية المستدامة
	يُعَرَّف الإنفاق الصحي الكارثي، ضمن أهداف التنمية المستدامة، بأنه مقدار المصروفات على الصحة التي تتحملها الأسرة على نفقتها الخاصة الذي يجاوز 10% أو 25% من المقدار الإجمالي لاستهلاكها أو دخلها. وذلك في إطار مؤشر هدف التنمية المستدامة (3-8-2).34F
	يبين الجدول (2) أن نسبة سكان اليمن الذين تكبَّدوا إنفاقاً كارثياً على الصحة بنسبة 15.83% من السكان عام 2014 على أساس الحد البالغ 10% من ميزانية الأسرة، بينما بلغت نسبة السكان الذين تزيد نفقات الأسرة على الصحة عن 25% من إجمالي إنفاق أو دخل الأسرة في ال...
	جدول (2) مؤشر الإنفاق الصحي الكارثي (مؤشر هدف التنمية المستدامة 3- 8- 2)؛ النسبة المئوية من السكان الذين تحملوا على نفقتهم الخاصة مصروفات على الصحة

	المؤشرات المتصلة بأهداف التنمية المستدامة الخاصة بالفقر الناجم عن النفقات الصحية الشخصية، بحسب البلد تشير إلى أن معدَّل تعرُّض الناس للفقر الناجم عن النفقات الصحية الشخصية لخط الفقر البالغ 1.9 دولار أمريكي في اليوم للفرد يصل إلى 3.5% في اليمن عام 2014...
	وتعاني المستشفيات التخصصية والعامة ومستشفيات المحافظات من الازدحام الشديد بالمترددين، نتيجة غياب نظام الإحالة، في حين كان يمكن التعامل مع حالتهم المرضية في مرافق الرعاية الصحية الأولية المتمثلة في المراكز والوحدات الصحية وعبر العامل الصحي المجتمعي ومت...
	مؤشرات تمويل الاحتياجات الإنسانية الصحية والتمويل الخارجي

	طبقاً لأحدث البيانات حتى نهاية أبريل 2023؛ يبين الشكل (31) التمويلات الفعلية المقدمة لتلبية الاحتياجات الإنسانية الصحة خلال الفترة (2014-2023) وأهميتها النسبية لحجم التمويلات المقدمة للاستجابة الإنسانية في اليمن، حيث زاد التمويل الخارجي للرعاية الصحية...
	شكل (31): التمويل الفعلي للاحتياجات الإنسانية الصحية في اليمن (مليون دولار)
	والنسبة إلى إجمالي التمويل السنوي (%)

	إن تمويلات المانحين لليمن آخذة في التناقص مما يؤثر على جميع القطاعات وبشكل رئيسي القطاع الصحي مما سيؤثر سلباً بالتأكيد على استمرارية تمويل المراكز الصحية خلال الفترة القادمة بما في ذلك الحوافز للموظفين وتكاليف التشغيل والإمدادات والأدوية والكهرباء وال...
	هناك حاجة ماسة إلى زيادة التمويل للقطاع الصحي الذي يحتاج دعماً قوياً ومستمراً من شركاء اليمن الإقليميين والدوليين لضمان تقديم الحد الأدنى من حزمة الخدمات الصحية التي تعطي الأولوية للوصول إلى الخدمات الصحية وخاصة خدمات الرعاية الصحية الأولية من قبل الف...
	وتشير التقارير الدولية إلى أن انخفاض التمويل يثير حالة من عدم الاستقرار بشأن مستقبل الخدمات الصحية في اليمن37F . كما أن انخفاض التمويل الصحي يؤثر على تلبية الاحتياجات الإنسانية للصحة في اليمن38F . كما تشير التقديرات إلى أن نقص التمويل قد يترك أكثر من ...
	بشكل عام، كلما ارتفعت النسبة المئوية للإنفاق والتمويل للصحة، زاد القول بأن النظام الصحي يُحمى من المخاطر المالية، في حين أن ضمان الوصول الواسع إلى الخدمات الصحية هو جانب رئيس لتحقيق التغطية الصحية الشاملة، غير أنه ليس العامل الوحيد الذي يجب مراعاته. ح...
	تسببت ما يقرب من تسع سنوات من الصراع والحرب في مزيد من انهيار القطاع الصحي والذي كان يعاني من الضعف أصلا، مما عزز من انتشار الأمراض، بما في ذلك فيروس (كوفيد- 19). ومع تفاقم معاناة السكان في اليمن، وزيادة الاحتياجات الصحية في ظل استمرار عدم كفاية الإنف...
	التحديات التنموية الصحية بما في ذلك تحديات أهداف الصحة في التنمية المستدامة

	أعلنت الأمم المتحدة بأن الوضع في اليمن يعتبر أسوأ أزمة إنسانية يشهدها العالم.41F  وعلى مدى تسع سنوات، عانى ملايين الأشخاص في اليمن من الآثار المعقدة للتداعيات المترتبة عن تعطل خدمات القطاع الصحي، مما أدى إلى زيادة الاحتياجات الإنسانية. ويمكن استعراض أ...

	أولا: تحديات تزايد الاحتياجات الإنسانية والطارئة
	وفقاً لوثيقة النظرة العامة للاحتياجات الإنسانية في اليمن لعام 202342F ، فقد أدى تفاقم انهيار القطاع الصحي إلى:
	 احتياج ما يقارب من 20.3 مليون شخص إلى المساعدات الصحية 90% منهم من هم الفئات الضعيفة: النساء والأطفال وذوو الإعاقة. كما أن منهم 12.9 مليون شخص في حاجة ماسة.
	 أكثر من ثلثي المديريات (68%) 226 مديرية من بين 333 لديها احتياجات صحية شديدة وحادة (درجة الشدة 4 و5).
	 تحتاج 5.2 مليون امرأة إلى الدعم الصحي بما في ذلك 3.2 مليون امرأة بحاجة إلى الحصول على الدعم الطبي والإنجابي والصحي مع ما يقرب من 1.1 مليون امرأة حامل بحاجة إلى الرعاية التوليدية الطارئة.
	 ليس هناك أي مرفق صحي في 117 مديرية من بين 333 مديرية (35%) مما يترك الناس دون رعاية صحية ثانوية.
	 محدودية حصول النساء في سن الإنجاب ولا سيما النساء الحوامل والمرضعات، على خدمات الصحة الإنجابية بما في ذلك رعاية ما قبل الولادة والولادة الآمنة والرعاية بعد الولادة والرعاية الطارئة وقت الولادة ورعاية الأطفال حديثي الولادة.
	 ضعف كبير في قدرة السكان على تحمل التكاليف هي عقبات رئيسة أمام الأسر الضعيفة لتلقي خدمات صحية جيدة.
	 ضعف التغطية ونقص الموظفين المتخصصين وعدم كفاية الإمدادات الطبية الأساسية ونقص الطبيبات لا سيما على مستوى مرافق الرعاية الصحية الأولية، والذي يؤثر على ثلاثة أرباع وصول المرأة الريفية إلى خدمات صحة الأم.
	 تتمثل أبرز الدوافع الرئيسة لارتفاع نسبة وفيات الأمهات في اليمن لضعف الوصول إلى خدمات الصحة الإنجابية المنقذة للأرواح وخدمات صحة الأطفال حديثي الولادة والاستفادة منها.
	 49% من المرافق الصحية إما أنها تعمل جزئياً أو أنها لا تعمل على الإطلاق بسبب نقص الموظفين والتمويل والطاقة والأدوية والإمدادات والمعدات.

	ثانيا: تحديات تخلف اليمن عن الركب العالمي في تحقيق الهدف 3 من أهداف التنمية المستدامة "ضمان توفير الصحة الجيدة"
	تشمل التحديات التي تواجه اليمن في القطاع الصحي عدم القدرة على تحقيق تقدم ملموس نحو غايات الهدف الثالث من أهداف التنمية المستدامة العالمية 2030 وتخلف اليمن عن ضمان توفير الصحة الجيدة.
	 تضاعفت التحديات في العديد من مجالات الصحة، بما في ذلك وفيات الأطفال والصحة الإنجابية وصحة الأم والطفل، وانخفاض متوسط العمر المتوقع الوطني مقارنة بالمتوسط عربيا وعالمياً، وتحديات جعل التغطية الصحية شاملةً.
	 تعطل كبير في الخدمات الصحية الأساسية، حيث يواجه السكان في اليمن معوقات مالية أكبر في الحصول على الرعاية. ومن بين أولئك الذين يدفعون من أموالهم الخاصة مقابل الخدمات الصحية، ومن المرجح أن تزداد المصاعب المالية سوءاً، لا سيما بالنسبة لأولئك المحرومين ب...
	وثمة حاجة إلى عمل عاجل ومتضافر مع كافة الجهود الوطنية والدولية لمواجهة هذه التحديات وإعادة اليمن إلى المسار نحو تحقيق الهدف3.  ويحتم الأمر أن تشمل الجهود الاهتمام والاستثمار لتحسين الرعاية الصحية للأطفال والفئات الأكثر ضعفاً.
	التحديات الاقتصادية الصحية

	تحليل التحديات الاقتصادية الصحية في اليمن يسلِّط الضوء على المزيد من الثغرات في إمكانية الوصول المادي إلى المنشآت الصحية، والاستثمار والإنفاق والتمويل الصحي. ويمكن استعراض أبزر التحديات الاقتصادية الصحية كما يلي:
	أولاً: تحديات الوصول المادي إلى المرافق الصحية وإمكانية الحصول على الخدمات الصحية
	تبرز التحديات في الحاجة الملحة إلى زيادة الاستثمار لتخفيف معاناة الناس في اليمن وتسهيل إمكانية الوصول إلى المرافق الصحية وتحقيق إمكانية الحصول على الخدمات الصحية الرئيسة.
	يبين الجدول (3) أن 30.6% من السكان في اليمن يعيشون في أماكن تبعد أكثر من 30 دقيقة بالسيارة من أقرب مرفق رعاية صحية أولية، وأن أكثر من 42.4% من السكان يعيشون على مسافة أكثر من ساعة واحدة من أقرب مستشفى بالمواصلات، ويسير على الأقدام معظم المرضى (83%) إل...
	جدول (3): إمكانية الوصول إلى المرافق الصحية: نسبة السكان الذين يعيشون على بعد فترة زمنية محددة
	من أقرب مرفق صحي حسب نوع المرفق الصحي عام 2020 (%)


	Estimating access to health care in Yemen, a complex humanitarian emergency setting: a descriptive applied geospatial analysis. 2022.-
	تكشف النتائج في الجدول (4) الذي يركِّز على إمكانية الحصول على الخدمات الرئيسة أن قرابة 40 % من السكان يعيشون على مسافة تزيد على ساعتين بالسيارة من أقرب مرفق للرعاية الطبية الشاملة للتوليد  أو مرفق للجراحات الطارئة، وأن ثلث السكان(32%) يعيشون على مسافة...
	جدول (4): إمكانية الحصول على خدمات صحية محددة حسب الزمن بالمواصلات وحسب نوع الخدمة عام2020؛ (%)


	Estimating access to health care in Yemen, a complex humanitarian emergency setting: a descriptive applied geospatial analysis. 2022-
	ثانياً: تحديات الإنفاق والتمويل الصحي
	تبرز التحديات في ثلاثة جوانب أساسية؛ تحديات الإنفاق الصحي الحكومي، تحديات الإنفاق الصحي الشخصي، وتحديات اعتماد النظام الصحي باليمن على التمويل الخارجي.
	وفي حين لا تتوفَّر بيانات محدثة، يمكن الاستدلال من خلال البيانات المتاحة على تحليل التحديات التي تواجه الإنفاق الصحي. حيث يبين الشكل (32) أنه خلال الفترة (2010-2015) انخفض الإنفاق العام على الرعاية الصحية كنسبة مئوية من إجمالي الإنفاق على الرعاية الصح...
	شكل (32): النسبة المئوية للإنفاق الجاري على الصحة حسب المصدر
	(الحكومة، الإنفاق الشخصي المباشر، التمويل الخارجي)؛ (%)
	المصدر: قطاع الصحة في اليمن مذكرة سياسات، البنك الدولي. سبتمبر 2021


	وتكمن أبرز مخاطر التحديات على الإنفاق الصحي فيما يلي:
	 انخفاض الإنفاق العام على الصحة مع الانكماش الشديد في الاقتصاد اليمني جراء تداعيات الحرب والصراع؛ وفي ظل شحة التمويلات المتاحة الناتجة عن الانخفاض الكبير في إيرادات الدولة من تصدير النفط وقطاع السياحة.
	 اعتماد النظام الصحي باليمن في المقام الأول حالياً على التمويل الخارجي لتقديم الخدمات الأساسية، ما يجعله عرضة للتقلبات.
	 ارتفاع الإنفاق الشخصي المباشر على الرعاية الصحية يبرز مخاطر اتساع الفقر بسبب نفقات كارثية ومُفقِّرَة على الصحة.
	وطبقا لبيانات اليمن الصادرة عن معهد القياسات الصحية والتقييم (IHME) لعام 2020 والتوقعات المستقبلية يبين الشكل (33) كم يُنفق على الصحة - الآن وفي المستقبل - ومن أي مصادر؟ حيث يمثل الإنفاق الشخصي (من الجيب) أعلى مصدر 23.86 دولار بنسبة 70%، والمصدر الثان...
	شكل (33): اليمن: كم يُنفق على الصحة - الآن وفي المستقبل - ومن أي مصادر؟

	يواجه اليمن حاليًا أزمة صحية عامة حادة بسبب الحرب والصراع وعدم الاستقرار السياسي وعوامل أخرى مثل الفقر وعدم الوصول إلى المياه النظيفة والصرف الصحي. زاد وباء كوفيد-19 من تفاقم هذه التحديات، وتكافح البلاد لتوفير خدمات رعاية صحية كافية لسكانها.
	تنعكس تحديات مشكلة تمويل الصحة العامة في اليمن في النقص الحاد في تمويل نظام الرعاية الصحية في البلاد، مما يقوض القدرة على تقديم الخدمات الصحية الأساسية للسكان. يعاني نظام الرعاية الصحية في اليمن من نقص حاد في الموارد، مع محدودية الإمدادات، والبنية ال...
	وأدت جائحة كوفيد-19 إلى تفاقم أزمة الصحة العامة في اليمن. كما أثر نقص التمويل للصحة العامة في اليمن على قدرة نظام الرعاية الصحية على الاستجابة لتفشي الأمراض المعدية الأخرى، مثل الكوليرا، التي كانت مشكلة مستمرة في البلاد.
	وقد قامت الحكومة اليمنية ممثلة بوزارة التخطيط والتعاون الدولي بإعادة تخصيص تمويلات من البنك الإسلامي بـ 20 مليون دولار للقطاع الصحي لمواجهة كوفيد-19 بالإضافة الى العديد من التمويلات التي حصلت عليها اليمن من المانحين الآخرين.45F
	إن وضع تمويل الصحة العامة في اليمن معقد ومتعدد الأوجه، مع وجود العديد من الاختناقات التي تساهم في أزمة التمويل. تشمل أبرز التحديات الرئيسة في التمويل الصحي في اليمن ما يلي:
	1) الأضرار التي لحقت بالمرافق الصحية، وتعطل سلاسل التوريد، ونزوح العاملين الصحيين، 2) تراجع الإيرادات الحكومية والتي أثرت بشدة على تمويل الخدمات الصحية العامة. 3) التحديات الاقتصادية: بما في ذلك التضخم وانخفاض قيمة العملة وارتفاع أسعار الغذاء والوقود....
	التحديات الصحية الأخرى (الموارد البشرية، المؤسسية، التنظيمية)

	تكفل الدولة الرعاية الصحية بصفتها حقًا لجميع المواطنين بموجب الدستور اليمني، وتلك الرعاية تحت إشراف وزارة الصحة العامة والسكان، المنوطة بالإشراف على تقديم الرعاية الصحية في المحافظات اليمنية ال 22 والتي كانت تتمتَّع باستقلالية في إدارة تقديم الخدمات ا...
	يبين الشكل (34) أن العناصر المؤسسية العشرة في الوضع الراهن للقطاع الصحي سجلت في المتوسط 1.9 درجة من 4 درجات، فقد كانت الموارد المالية تمثل أكبر عائق يواجهه القطاع حيث حققت أدنى درجة من بين جميع العناصر المؤسسية، بمتوسط بلغ 1.2 درجة من 4 درجات، ومن الم...
	شكل (34): الخلاصة العامة للوضع الراهن للبنية المؤسسية للقطاع الصحي في اليمن عام 2021

	كما تشير النتائج إلى أن عنصر الموارد البشرية حقق مرتبة متدنية أيضا بعد الموارد المالية مباشرة بدرجة 1.4 من 4 درجات، وجاءت النتيجة بسبب 3 عوامل هامة: هي قلة توفر الكفاءات والتخصصات الطبية والفنية وارتباطها بمخرجات التعليم العام والجامعي، والثاني تسرب ا...
	كما تبين النتائج أن القطاع الصحي يعاني من ضعف البنية المادية (1.5 من 4 درجات)، وهناك حاجة ملحةٌ إلى ترميم وإعادة بناء وتأهيل المرافق الصحية المتضررة لتقديم الخدمات الصحية في كافة المرافق الصحية بالجمهورية اليمنية وفق البرامج والأدلة الوطنية والدولية، ...
	وأشارت النتائج إلى ضعف التقنية المستخدمة (1.7 من 4 درجات) مما يدل على أهمية تطوير نظام المعلومات الصحيّة في اليمن.
	كما تظهر النتائج أيضاً في الشكل (34) بصورة عامة أن القطاع الصحي يعاني في كافة عناصر التحليل المؤسسي على مستوى السياسات والتشريعات والبناء التنظيمي وأداء الخدمات والثقافة التنظيمية تتراوح درجتها بين 2.2 و2.4 درجة من 4 وهي نسب منخفضة تحتاج إلى دعم جهود ...
	تحديات تأثير جائحة كوفيد-19 على القطاع الصحي وجهود الحد من التداعيات

	جائحة كوفيد-19 هي أزمة إضافية فوق الأزمات التي تمر بها اليمن كالحرب والمجاعة والأمراض المعدية المتفشية الأخرى مثل الكوليرا والملاريا وحمى الضنك. ومع إضافة  كوفيد-19، كان من المستحيل بالنسبة للقطاع الصحي الاستجابة بشكل صحيح للتفشي في جميع أنحاء البلاد،...
	وكانت مرافق الرعاية الصحية في اليمن غير مستعدة وتفتقر إلى أبسط الموارد والقدرات للتعامل مع تفشي فيروس كوفيد-19. ويؤدي تفشي كوفيد-19 على نطاق واسع في اليمن إلى عواقب وخيمة، وتزايد الحاجة الملحة لتقديم الدعم للعاملين في مجال الرعاية الصحية الموجودين في ...
	وقد فاقمت جائحة كوفيد-19 ضغوطاً إضافية على النظام الصحي الهش أصلا في البلاد،48F حيث فرضت قيوداً إضافية على الفئات غير القادرة وحرمتها من الوصول إلى مرافق تقديم خدمات الرعاية الصحية في مناطق واسعة من البلاد لأسباب كثيرة؛ منها قلة عدد مراكز الفحص والاخت...

	درجة توفر المعيار: (4) عالي- (3) جيد (2) متوسط (1) ضعيف (0) لا يوجد.
	أبرز جهود مواجهة التصدي لتفشي فيروس كوفيد-19 في اليمن
	بذلت الحكومة اليمنية ممثلة بوزارة التخطيط والتعاون الدولي جهوداً كبيرة في حشد التمويل الخارجي لمواجهة تفشي جائحة كوفيد-19 حيث قامت بإعادة تخصيص تمويلات سابقة من قبل البنك الإسلامي بـ 20 مليون دولار وتوجيهها للقطاع الصحي وقد تم تنفيذ أنشطة هذا المبلغ ا...
	ركَّز دعم البنك الدولي على تدعيم المؤسسات من خلال بناء قدرات العاملين في مجال الرعاية الصحية، والاستثمار في نظام قوي للصحة العامة (مثل نظام مراقبة الأمراض) ونظام المعلومات (مثل الرصد القائم على المنشآت الصحية). وفي حالة الطوارئ، ركزت الاستجابة على است...
	وعلى صعيد جهود الاستجابة الإنسانية التي تضمنت التركيز على خدمات تعزيز الاستجابة لفيروس كوفيد-19 وتدخلات الاستجابات المتكاملة للتصدي للجائحة.54F
	من خلال التحليل المعمق لقطاع الصحة الوارد في هذه النشرة والمؤشرات المختلفة التي تم إبرازها، فإنه يمكن استخلاص عدداً من المقترحات ذات الأولوية لتعافي القطاع الصحي وتطوير الخدمات الصحية وإعادة تأهيل وتطوير البنية التحتية والبشرية للقطاع الصحي على ال...
	فيما يلي الأولويات المقترحة حسب المجالات الرئيسة لتنمية القطاع الصحي:
	أولويات تطوير الخدمات والبنية التحتية والمرافق الصحية والتغطية الصحية

	تتضمن أبرز الأولويات في مجال تطوير الخدمات والبنية التحتية والمرافق الصحية والتغطية الصحية وبما يسهم في تحسين الحياة وخفض معدلات الوفيات ودعم جهود اليمن في تحقيق أهداف التنمية المستدامة ما يلي:
	 توسيع انتشار كافة الخدمات الصحية وإتاحة الوصول والحصول عليها لجميع المواطنين كعامل مهم في العمر المتوقع الصحي ومشاكل صحة الأم والطفل والوفيات وتخفيف العواقب الاجتماعية والاقتصادية والتنموية بالنسبة للجيل الحالي والمستقبلي في اليمن، وكذلك التزام اليم...
	 الاستثمار في صحة الطفل والأم يعد مطلباً أساسياً في اليمن وهو من أضمن الطرق للانطلاق منها لمستقبل أفضل باعتبار خفض نسبة وفيات وأمراض الأمهات والأطفال في اليمن من أهم الأولويات الصحية وفقا لأولويات الأمومة والطفولة في تحقيق أهداف وغايات التنمية المستد...
	 تفعيل العمل في الوحدات والمراكز والمرافق الصحية المغلقة بتوفير التجهيزات والمعدات الطبية والكادر الصحي وحل الصعوبات والتغلب على المعوقات ذات الصلة.
	 التقليل من العبء المرضي على الفرد والأسرة والمجتمع على حد سواء، وتحسين نوعية حياة الافراد عن طريق تقديم خدمات الرعاية الصحية الأولية لجميع الفئات العمرية طوال حياتهم.
	 زيادة الدعم لتلبية الاحتياجات الصحية الإنسانية والتنموية وبناء قدرات النظام الصحي الوطني لضمان حلول مستدامة لتوفير الرعاية الصحية وإعادة الإعمار والتعافي.
	 التأكد من توافر حزمة متكاملة من خدمات صحة الأمهات والمواليد والأطفال على كافة مستويات النظام الصحي.
	 تحسين الوصول وجودة رعاية الولادة والمواليد الجدد في حالات الطوارئ وخدمات الصحة الإنجابية الأخرى قبل وأثناء الحمل وأثناء وبعد الولادة.
	 زيادة نطاق التغطية بالتدخلات الأساسية لرعاية حديثي الولادة من خلال تنفيذ تدخلات مرتبطة بصحة حديثي الولادة في الإطار المتواصل من الرعاية.
	 ضمان الرعاية المحترمة للأمومة باعتبارها حقاً إنسانياً عالميا لكل امرأة حامل في جميع مستويات تقديم الخدمات.
	 ضمان التمويل المستمر لتنفيذ التدخلات الرئيسة في مجال الصحة الإنجابية القائمة على الحقوق على طول سلسلة متواصلة من الرعاية للجميع؛ بما في ذلك الرعاية التوليدية الطارئة ورعاية المواليد الجدد.
	 تسهيل وصول وحصول المجتمع بكافة فئاته إلى الخدمات الصحية الشاملة وبما يتناسب مع احتياجاتهم
	 رفع التغطية بالتحصين الروتيني الثابت واستمرار الأنشطة الإيصالية التكاملية.
	 دعم تقديم خدمات تخصصية عبر المراكز والوحدات الصحية لمواجهة انتشار الأمراض غير السارية بين السكان وخاصة الريف مما يخفف عبء الأمراض والتكلفة المالية.
	 تأسيس نظام للإحالة بين كافة مستويات النظام الصحي عبر إعداد نظام متكامل للإحالة يشمل جميع المرافق الصحية في النظام الصحي.
	 التركيز على تلبية احتياجا ت الوحدات والمراكز والعاملين بها من أجل رفع الحالة التشغيلية في تلك المرافق الصحية.
	 التوسع في خدمات الرعاية الصحية الأولية بما يضمن حصول المواطن على كافة الخدمات الصحية الأساسية المقدمة في الوحدات والمراكز الصحية.
	 تأمين خدمات طبية تخصصية من خلال نزول عدد من الاختصاصيين إلى المناطق الريفية وفقا لبرنامج عمل مستمر يبدأ مرحليا بتخصيص أيام محددة في الشهر.
	 دعم وتوسيع تقديم خدمات الرعاية الصحية الأولية عبر المكون المجتمعي التطوعي في المناطق النائية والبعيدة.
	 دعم تقديم خدمات الصحة الإنجابية في الأماكن التي تتطلب تدخلا إنسانيا بحيث يتمكن السكان الضعفاء من الوصول إلى الحد الأدنى من حزمة الخدمات الأولية على مستوى المجتمعات المحلية والصحية وبما يكفل المساواة في التوزيع.
	 دعم وتوسيع تدخلات صحة المواليد على مستوى المجتمع لتنفيذها من قبل قابلات المجتمع.
	أولويات زيادة الإنفاق والتمويل على القطاع الصحي

	تتمثل الأولوية القصوى في القطاع الصحي في اليمن توفير التمويلات اللازمة وتعزيز الإنفاق العام لقطاع الصحة لمواجهة المستوى المتدني والانخفاض في التمويل وفق الأولويات والتحديات الخاصة بالقطاع الصحي، ومن أبرز الأولويات:
	 يحتاج اليمن إلى زيادة تمويل ودعم عاجل وكبير من شركاء اليمن الإقليميين والدوليين لضمان تجنُّب الانهيار الفعلي المحتمل لنظامه الصحي.
	 إعطاء تمويل القطاع الصحي الأولوية التي يستحقها في أجندة التعافي وإعادة الإعمار في اليمن وتوفير التمويل الكافي من أجل إعادة تأهيل وإعمار المنشآت الصحية المتضررة والمدمرة جزئيا وكليا مع أهمية توفير تمويل احتياجات تكاليف التشغيل وبما يضمن عودة تقديم خد...
	 تمويل قطاع الصحة المستدام؛ لتحقيق التغطية الصحية الشاملة التي تسهم في توفير الخدمات الصحية الأساسية المنقذة للحياة للشعب اليمني.
	 تمويل معالجة أحد أهم التحديات التي تقف خلف العجز الحاد في الكادر الصحي، وذلك من خلال تمويل صرف المرتبات بصورة منتظمة للعاملين الصحيين وتوفير تمويل الحوافز للموظفين.
	 توفير الدعم لتمويل المبادرات الرئيسة الموجهة نحو تحسين سبل الحصول على الخدمات الصحية والاستفادة منها للمساهمة في تقليل معاناة الأسر الفقيرة والضعيفة من الإنفاق الصحي الكارثي (الباهظ) والفقر الناجم عن النفقات الصحية الشخصية مما يسهم في تسريع خطى تحقي...
	 تمويل إنشاء الوحدات والمختبرات التي يفتقر إليها النظام الصحي اليمني، وإنشاء نظام لترصُّد فاشيات الأمراض ونظام لإدارة المعلومات الصحية.
	 تمويل تقديم المعدات والإمدادات والتدريبات الطبية وغيرها من أشكال الدعم للمستشفيات والمرافق الصحية.
	 تتطلب معالجة التحديات في الانفاق والتمويل الصحي في اليمن نهجًا شاملاً يعالج العوامل السياسية والاقتصادية والاجتماعية الكامنة التي تساهم في أزمة التمويل بما في ذلك زيادة التمويل الخارجي.
	 إعطاء الأولوية للإنفاق الصحي، والجهود المبذولة لتحقيق الاستقرار في الاقتصاد اليمني والوضع السياسي.
	أولويات تطوير الكادر الطبي وتوفير الكادر الذي يلبي كامل الاحتياج المعياري

	يشكل تطوير الموارد البشرية وبناء القدرات أولويتين شديدتي الأهمية في القطاع الصحي في اليمن، ولعل أبرز الأولويات تتضمن ما يلي:
	 تنمية قدرات ومهارات العاملين والكادر الصحي من خلال التدريب وبرامج التعليم المستمر.
	 زيادة توظيف الكوادر الطبية النسائية في معظم المرافق الصحية.
	 توفير حوافز دائمة للعاملين مرتبطة بمعايير تقييم الأداء لضمان عدم تسرب الكادر إلى خارج القطاع الحكومي أو خارج الوطن.
	 توفير حوافز للكادر الصحي في المناطق الريفية.
	 بناء القدرات وتغطية العجز من مقدمي خدمات الرعاية الصحية الأولية وكوادر صحة البيئة.
	 الارتقاء بكفاءة الأطر البشرية الصحية وتحقيق كثافة وتوزيع ملائمين.
	 دعم وتوسيع انتشار الجانب التدريبي للقابلات في مجال تقديم حزمة خدمات الصحة الإنجابية مما يسهم في تحسين تقديم الخدمة بالشكل الجيد وتوفير القابلات على مستوى كل قرية بما يشمل القطاع العام والخاص.
	 تطوير استراتيجية للقبالة تتماشى مع المبادئ الإرشادية للاتحاد الدولي للقابلات / منظمة الصحة العالمية.
	 التوزيع العادل والحفاظ على مقدمي الرعاية الصحية الإنجابية وصحة الطفل على مستوى المرافق الصحية وعلى مستوى المديريات والمناطق النائية والمحرومة.
	 دعم وتوسيع برامج تدريب وتأهيل العاملين الصحيين المجتمعيين على المعرفة والمهارات اللازمة لتقديم الرعاية الصحية في المناطق الريفية النائية والمناطق المحرومة.
	 تنفيذ مبادرات جديدة لضمان الحفاظ على الموارد البشرية مثل العقود القائمة على تقييم الأداء في تقديم خدمات الصحة.
	 إضفاء الطابع المؤسسي )مأسسة (وتحفيز سياسة الخدمة الريفية للأطباء والقابلات حديثات التخرج في المناطق النائية.
	 بناء قدرات مقدمي الرعاية الصحية لخدمات صحة الأم والطفل والصحة الإنجابية
	 تشجيع ودعم القطاع الخاص للاستثمار والمشاركة الفعّالة في القطاع الصحي وذلك في سياق التغطية الصحية الشاملة.
	 توفير الحوافر والتسهيلات اللازمة لتشجيع القطاع الخاص للاستثمار والمساهمة الفاعلة في الخدمات الصحية بأسعار مناسبة، وإنتاج وصناعة واستيراد الأدوية.
	 إعداد إطار للشراكة بين القطاعين العام والخاص في مجال الصحة، بما في ذلك إشراك القطاع الخاص في رسم السياسات الصحية.
	 وضع سلوكيات الحوكمة لمشاركة القطاع الخاص في سلاسل القيمة للرعاية الصحية.
	أولويات التطوير المؤسسي والتنظيمي للقطاع الصحي

	 تطوير نظام المعلومات الصحيّة في اليمن وفق نظام وطني للمعلومات الصحية واعتماد الأساليب والتطبيقات الحديثة لإدارة المعلومات على مستوى المؤسسات والمرافق الصحية بما يعزز من إدارة النظام الصحي، ومن أجل التأكيد على أهمية تزويد المستفيدين بالمعلومات التي ي...
	 تطوير نظام المعلومات والبيانات الصحية الإلكتروني لكافة المستويات المركزية والوسطية والطرفية.
	 تحقيق التكامل والشراكة والتنسيق والتعاون المستمر، وتحمل المسؤوليات في تولي المهام المناطة بالقطاعات المختلفة من أجل تحسين صحة الأمهات والمواليد والأطفال.
	 رفع الوعي المجتمعي الصحي بقضايا صحة الأمهات والمواليد من خلال تعزيز دور القطاعات الحكومية ومنظمات المجتمع المدني وممثلي المجتمعات المحلية.
	 دعم وتطوير جهود وأساليب التثقيف الصحي كونه يلعب دورا محوريا في رفع الوعي وتعزيز السلوكيات الصحية لينعم الفرد والمجتمع بحالة من الصحة الجيدة والصحيحة.
	 تمكين الأسر وأهالي المجتمع ليقوموا برعاية حديثي الولادة من خلال المشاركة المجتمعية وتعزيز الحشد والاتصال المجتمعي.
	 إيجاد طريقة مبتكرة لتطوير التثقيف الصحي حيث يمثل التثقيف الصحي وتمكين الآباء والأمهات والأسر والمجتمعات لتحسين طرق طلب الرعاية وكذا ممارسات الرعاية المنزلية احتياجات هامة وملحة لأشد فئات السكان حرمانا.
	 العمل على تعزيز مظلة داعمة من التشريعات والقوانين والسياسات التي تضمن تمتع الأمهات والمواليد والأطفال بالحق في الصحة.
	 التخطيط لتغطية خدمات شاملة للصحة بما في ذلك صحة الأم والطفل والصحة الإنجابية ومتكاملة مع خدمات الرعاية الصحية الأولية.
	 إعداد استراتيجية وطنية شاملة للقطاع الصحي.


