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 مقدّمة:

دون استثناء، وفي ظلّ ف�ض المعط�ات التي في ظلّ ظاهرة انتشار و�اء "الكورونا" الذي �عصف �العالم 
هذه الورقة �عض المعط�ات  ستقارن  ،تنُشر على مدار الساعة من المنظّمات العالمّ�ة والدولّ�ة والمحلّّ�ة

قارنة �ما لدى دول منظّمة التعاون الاقتصاديّ الصحّّ�ة لإلقاء الضوء على الجهاز الصحّيّ الإسرائیليّ م
، و�ذلك سنعرض �عض المعط�ات التي تعكس الفجوة الصحّّ�ة بین الفلسطینیّین في OECD)والتنم�ة (

إسرائیل والیهود، ومن ثَمّ سنحاول قراءة الوضع الصحّيّ للمجتمع الفلسطینيّ في إسرائیل بناء على هذه 
مدن الشمال والجنوب التي تعاني من تهم�ش بنیويّ على مدار عقود. ینعكس المعط�ات، ولا سّ�ما في قرى و 

هذه التهم�ش في شُحّ الخدمات الصحّّ�ة في �لّ بلد و�لد، و�نعكس �ذلك في منالّ�ة الحصول على الخدمات 
 الصحّّ�ة داخل المستشف�ات. 

  
 OECDجهاز الصحّة في إسرائيل مقارنة بما في دول الـ 

فجوة عم�قة بین الجهاز الصحّيّ في إسرائیل والأجهزة الصحّّ�ة التي في دول  أنّ ثمّةتشیر المعط�ات 
كافّة، سواء �ان ذلك في حجم الإنفاق على الخدمات الصحّّ�ة، أم في  في المجالات الصحّّ�ة  OECDالـ

رافّ�ة التي چجتماعّ�ة والد�مـالقوى ال�شرّ�ة، أم في البنى التحتّ�ة. �لّ هذا على الرغم من التغیُّرات الصحّّ�ة والا
متوسّط  طرأت على الأفراد، نحو: ازد�اد عدد المواطنین نت�جة التكاثر الطب�عيّ والهجرة إلى إسرائیل؛ ارتفاع

؛ ز�ادة شر�حة المسنّین من المجْمَل الكلّيّ لعدد السكّان؛ الارتفاع في عدد المرضى. �لّ هذا یتطلّب ح�اة الفرد
. ز�ادة في الإنفاق عل  ى الجهاز الصحّيّ، إلاّ أنّ ذاك لم �حصل، والأزمة الراهنة �شفت ذلك على نحوٍ جليٍّ

 

 حجم الإنفاق •

) في حجم الإنفاق على الخدمات OECDتتخلّف دولة إسرائیل عن دول منظّمة التعاون الاقتصاديّ للتنم�ة (
القوميّ المحلّيّ (لا �شمل صرفًا  الصحّّ�ة. فقد بلغ حجم الإنفاق على الخدمات الصحّّ�ة �نس�ة من الناتج

% هي معدّل الصرف في دول 8.8%، مقابل نس�ة 7.5على أجهزة ثابتة في مجال الصحّة) في إسرائیل 
). بَیْدَ أنّ هذه النس�ة ما زالت منخفضة إذا قارنّاها بدول ذات  (OECDمنظّمة التعاون الاقتصاديّ للتنم�ة

سرائیليّ من حیث طر�قة تقد�م الخدمات الصحّّ�ة من خلال صنادیق أجهزة صحّّ�ة شبیهة �جهاز الصحّة الإ
% من الناتج القوميّ المحلّيّ، 11.7المرضى العامّة. ففي ألمان�ا، على سبیل المثال، بلغت نس�ة الإنفاق 

 1%.12.1%، وتحتلّ سو�سرا الصدارة في هذا المجال بنس�ة 11.2%، وفي فرنسا 10وفي هولندا بلغت 

                                                             
1 OECD. (2020). Health spending, 2019. Retrieved September 8 2020 

https://data.oecd.org/healthres/health-spending.htm


| 2020 يلول أ تقدير موقف، الفجوات ال�حّيّة �� إسرائيل وانتشار الكورونا �� ا�جتمع الفلسطي�يّ   

 

2 
 

 تحتيةّالبنيْة ال •

نسمة، وتشمل أسِرّة الاستشفاء العامّة،  1,000لكلّ  2جماليّ عدد أسِرّة الاستشفاءإثمّة فجوة �بیرة في 
أسرّة  3.0والصحّة النفسّ�ة، والأمراض الطو�لة الأمد و�عادة التأهیل. عدد أسِرّة الاستشفاء في إسرائیل هو 

. في الدول صاح�ة النظام الصحّيّ  OECDدول الـ سر�ر هي المعدّل في 4.7نسمة مقارنة بِـ  1,000لكلّ 
 13أسرّة، وفي ال�ا�ان  8العامّ الشبیهة �النظام الصحّيّ في إسرائیل، �انت النس�ة أعلى؛ إذ بلغت في ألمان�ا 

 3وتلك هي الأعلى من بین دول المنظّمة.-سر�رًا لكلّ ألف نسمة 
ففي إسرائیل، . الأجهزة المخصّصة للفحوص الطبّّ�ةكما هو الحال في عدد الأسِرّة، هنالك فجوة في عدد 

" لكلّ CT) أجهزة "10مقارنة مع دول منظّمة التعاون الاقتصاديّ للتنم�ة، على سبیل المثال، ثمّة عشرة (
 4جهازًا لكلّ ملیون نسمة في ال�ا�ان. 111جهازًا في الدنمارك وَ  41ملیون نسمة في إسرائیل، بینما هناك 

جهاز لكلّ  34.7جهاز لكلّ ملیون نسمة، بینما في ألمان�ا  5.2"، ففي إسرائیل یبلغ عددها MRIأمّا أجهزة "
تبرز الفجوة في عدد الأجهزة على  5جهاز لكلّ ملیون نسمة. 55.2ملیون نسمة، وفي ال�ا�ان یبلغ عددها 

 ن �مّیّتها في الدولة.نحوٍ ملحوظ، ولا سّ�ما أنّ وزارة الصحّة تحتكر اقتناء هذه الأجهزة، ممّا �حدّ م
 

 القوى العاملة في جهاز الصحّة (الطبّ والتمريض) •

�النس�ة للقوى العاملة في الجهاز الصحّيّ (الأطّ�اء والطبی�ات؛ الممرّضین والممرّضات)، وفي ما یتعلّق �عدد 
، OECD الـ الطل�ة الذین یُنهون دراساتهم في هذه التخصّصات، ثمّة �ذلك فجوة �بیرة بین إسرائیل ودول

وهو ما ینتقص من نجاعة وجودة عمل الجهاز الصحّيّ، ولا سّ�ما في مناطق الهامش التي تعاني أصلاً من 
 شُحّ في الـمَرافق الصحّّ�ة والموارد المادّّ�ة وال�شرّ�ة. 

كان تحتلّ إسرائیل الم من حیث عدد الأطّ�اء الذین یزاولون و�قدّمون الخدمات الطبّّ�ة على نحوٍ م�اشر،
ن مهنة الطبّ في دول الـ و . یبلغ معدّل عدد الأطّ�اء الذین یزاولOECD الـ في تدر�ج دول الحادي والعشر�ن

OECD 3.3  ّنسمة في إسرائیل. عدد الأطّ�اء  1,000طبیب لكلّ  3.1نسمة، مقابل  1,000طبیب لكل
  6نسمة. 1,000طبیب لكلّ  5.2نجده في النمسا، و�بلغ فیها  OECDالأعلى بین دول الـ 

). تأتي MDعلى أنواعها (المحلّّ�ة ثمّة فجوات أخرى تظهر في نس�ة الطل�ة المتخرّجین من �لّّ�ات الطبّ 
خرّ�ج لكلّ  6.8. یبلغ عدد الخرّ�جین OECDإسرائیل في المكان قبل الأخیر حسب تدر�ج دول الـ 

                                                             
 والتنمية.  الاقتصاديّ  التعاون مةمنظّ  تعريف حسب ،الفوريّ  المرضى لاستقبال الجاهزةة رّ سِ المستشفيات حسب عدد الأَ  داخللتوفير الخدمات للمرضى  زمةالموارد اللا السلّمهذا  يقيس 2

3 OECD. (2020). Hospital beds (2019). Retrieved September 8 2020 
4 OECD. (2020). Computed tomography (CT) scanners (2019). Retrieved September 8 2020 
5 OECD. (2020). Magnetic Resonance Imaging (MRI) units (2019). Retrieved September 8 2020 
6 OECD. (2020). Doctors (2019). Retrieved September 8 2020 

https://data.oecd.org/healtheqt/hospital-beds.htm
https://data.oecd.org/healtheqt/computed-tomography-ct-scanners.htm#indicator-chart
https://data.oecd.org/healtheqt/magnetic-resonance-imaging-mri-units.htm#indicator-chart
https://data.oecd.org/healthres/doctors.htm#indicator-chart
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، OECDمعدّل الخرّ�جین في دول الـ  100,000خرّ�ج لكلّ  12.1إسرائیل، مقابل نسمة في  100,000
في المقابل، عدد خرّ�جي �لّّ�ات الطبّ الأجنبّ�ة  7في إیرلندا. 100,000خرّ�ج لكلّ  25.1بینما بلغ عددهم 

)Foreign Trained Doctors ا في إسرائیل ق�اسًا إلى عدد السكّان، مقارنة بدول  OECDالـ ) عالٍ جد�
% من الأطّ�اء هم خرّ�جو دول أجنبّ�ة، مقارنة �ما نسبته 57.81حیث تتصدّر إسرائیل القائمة بنس�ة 

 OECD.8% �المعدّل في دول الـ 20.3
 Practicingنسمة في إسرائیل ( 1,000الممرّضات والممرّضین لكلّ  كذلك هو الشأن في التمر�ض. فعدد

nurses الـ ) أقلّ من المعدّل في دولOECD تحتلّ إسرائیل المكان التاسع والعشر�ن في تدر�ج دول .
لكلّ ألف نسمة مقابل  5منظّمة التعاون الاقتصاديّ والتنم�ة. و�بلغ عدد مزاولي مهنة التمر�ض في إسرائیل 

أمّا عدد الطل�ة الذین ینهون دراستهم في �لّّ�ة التمر�ض في إسرائیل،  OECD.9ممرّض/ـة في دول الـ  9.3
. تأتي إسرائیل في الترتیب السا�ع والعشر�ن بین دول OECDفهو من أقلّ الأعداد بین مجموعة دول الـ 

قارنة خرّ�جًا م 24نسمة  100,000منظّمة التعاون الاقتصاديّ والتنم�ة. یبلغ عدد الخرّ�جین في إسرائیل لكلّ 
وتبلغ نس�ة خرّ�جي  OECD.10نسمة معدّل خرّ�جي �لّّ�ات التمر�ض في دول الـ  100,000لكلّ  48.8بِـ 

وهي أعلى من نسبتهم  -% 9.77) في إسرائیل Foreign Trained Nursesكلّّ�ات التمر�ض الأجنبّ�ة (
 OECD )6.6.(%11في دول 

 
  إسرائيلالفجوات في الخدمات الصحّيّة ب� العرب واليهود في

في إسرائیل من تمییز بنیويّ في الخدمات الصحّّ�ة العامّة التي توفّرها وزارة الصحّة.  الفلسطینیّون �عاني 
فس�اسات التهم�ش عمّقت الفجوة الصحّّ�ة، ولا سّ�ما أنّ القرى والمدن العر�ّ�ة �عیدة عن المراكز الصحّّ�ة 

ناه�ك عن عدم توفیر  12ي مناطق �عیدة عن المر�ز،% من العرب ف67المر�زّ�ة، إذ �ع�ش ما یز�د عن 
الخدمات الصحّّ�ة المحلّّ�ة مثل الع�ادات �أنواعها. یبرز هذا الإهمال في منطقتَيِ الجلیل والنقب حیث �شكّل 

% من سكّان النقب؛ وهم الأكثر عرضة للأمراض وهذا ما 14% من سكّان الجلیل وَ 42الفلسطینیّون 
 خیرة �عد تفشّي ڤیروس �ورونا. شهدناه في الآونة الأ

 
                                                             

7 OECD. (2020). Medical Graduates (2019). Retrieved September 8 2020 
8 OECD. (2020). Health workforce migration: Foreign-trained doctors by country of origin-annual inflow. Retrieved 
September 8 2020 
9 OECD. (2020). Nurses (2019). Retrieved September 10 2020 
10 OECD. (2020). Nursing graduates (2019). Retrieved September 10 2020 
11 OECD. (2020). Health workforce migration: Foreign-trained nurses by country of origin-annual inflow. Retrieved 
September 10 2020 

 )بالعبريّة. (46 ص. دائرة الإحصاء المركزيّة. )1.2دول الج( والضواحي المركز بين فجوات: 2019 آب، 11تقرير رقم  إسرائيل،المجتمع في  وجه). 2019الإحصاء المركزيّة. ( دائرة 12

https://data.oecd.org/healthres/medical-graduates.htm#indicator-chart
https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=HEALTH_WFMI
https://data.oecd.org/healthres/nurses.htm#indicator-chart
https://data.oecd.org/healthres/nursing-graduates.htm#indicator-chart
https://stats.oecd.org/Index.aspx?DataSetCode=HEALTH_WFMI
https://www.cbs.gov.il/he/publications/doclib/2019/rep_11/part01_h.pdf
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 مناليّة الحصول على الخدمات الصحّيةّ •

تكشف المعط�ات أنّ هناك فروقًا دامغة عند مقارنة المسافات التي بین البلدات العر�ّ�ة والمستشف�ات 
المستشف�ات التي �المسافات التي بین البلدات الیهودّ�ة والمستشف�ات، ولا سّ�ما في منطقتَيِ الشمال والجنوب. 

تناولتها المعط�ات في لواء الشمال: مستشف�ات الناصرة؛ مستشفى العفّولة؛ مستشفى نهارّ�ا؛ مستشفى ز�ـڤ 
في صفد. وفي لواء الجنوب: مستشفى سورو�ا. یبلغ معدّل ال�عد عن المستشفى الأقرب للبلدات الیهودّ�ة من 

دّل ُ�عد البلدات العر�ّ�ة عن أقرب مستشفى علیها. �م مع 21.85�م، مقابل  13.95بین هذه المستشف�ات 
معنى هذا أنّ سكّانَ لواءَيِ الشمال والجنوب العربَ ُ�ضطرّون إلى السفر مسافات �عیدة في سبیل تلقّي 
خدمات صحّّ�ة في المستشف�ات، مقارنة �سائر السكّان من اللواء ذاته ومن الألو�ة الأخرى. ینطبق هذا الحال 

ات المر�زّ�ة القُطْرّ�ة مثل مستشفى رم�ام في الشمال ومستشفى سورو�ا في الجنوب. یبلغ على المستشف�
�م، بینما یبلغ معدّل ال�عد بین الیهوديّ والمستشفى  41.53معدل ال�عد بین العر�يّ والمستشفى القُطْريّ نحو 

وظًا عند الحدیث عن خدمات �م. تزداد الفجوة بین السكّان العرب والیهود ازد�ادًا ملح 30.17القُطْريّ 
صّ�ة في المستشف�ات القُطْرّ�ة. فعلى سبیل المثال، ی�عد المستشفى الأقرب على التجمّعات  العلاجات التخصُّ

�م  61.91�م، بینما یبلغ هذا المعدّل  100.76العر�ّ�ة، مستشفى بیلینسون في مدینة بیتح تكڤا، ما معدله 
تشفى الأ�عد فهو مستشفى هداسا _ عین �ارم في مدینة القدس، و�بلغ عن التجمّعات الیهودّ�ة؛ أمّا المس
�م  90.83�م، بینما یبلغ معدّل ُ�عده عن التجمّعات الیهودّ�ة  142.84معدّل ُ�عده عن التجمّعات العر�ّ�ة 

 13).1(انظروا الجدول 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                             
 حال تقريرر). (محرّ  ايسڤي، ڤ. لدى: آ"ان العرب في إسرائيلالسكّ  ةصحّ "). 2017. (ينحِ  وشاروني، ؛ڤيڤأ وبريل، ليئورا؛ ،رسڤباوَ  بشارة؛ بشارات،وَ ؛ ڤدو  سكي،ڤتشيرنخو  13

 . (بالعبريّة). 300 ص. إسرائيل في الاجتماعيّة السياسات لدراسة طاوب مركز: القدس. )2017( وسياسات اقتصاد مجتمع،: الدولة

http://taubcenter.org.il/wp-content/files_mf/stateofthenation2017heb.pdf
http://taubcenter.org.il/wp-content/files_mf/stateofthenation2017heb.pdf
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 : معدّل البعد عن المستشفيات 1الجدول 

 

 المراكز الطبّّ�ة

ال�عد عن المراكز معدّل 

 الصحّّ�ة (كم)

 یهود عرب

مستشف�ات محلّّ�ة داخل 
العفولة؛ -: هع�مقاللواء

نهارّ�ا؛ مستشف�ات الناصرة؛ 
-ور�اپصفد؛ -مستشفى ز�ڤ

 طبرّ�ا

21.85 13.95 

: رم�ام مستشف�ات مناطقّ�ة
في الشمال، وسورو�ا في 

 الجنوب

41.53 30.17 

 مستشف�ات قُطْرّ�ة

 63.77 104.38 مستشفى إ�خیلوڤ 
 61.91 100.76 مستشفى بیلنسون 

 90.83 142.84 عین �ارم-هداسا
 62.81 104.90 تل هشومیر

 

 البنيْة التحتيةّ •

تقاس جهوز�ة البنى التحتّ�ة في المستشف�ات بواسطة عدد الأَسِرّة المجهَّزة �المعدّات والحاضرة لاستق�ال 
المرضى على نحوٍ فوريّ. تعكس المعط�ات بهذا الخصوص في المستشف�ات الإسرائیلّ�ة المختلفة حالة 

ناطق والذین هم �غالبیّتهم عرب. یبلغ التمییز الذي تعاني منه المناطقُ المهمَّشة، و�التالي سكّانُ هذه الم
�ما فیها المشافي النفسّ�ة -نسمة في جم�ع المستشف�ات الإسرائیلّ�ة  1,000معدّل عدد أسرّة الاستشفاء لكلّ 

سر�ر. تتمتّع مستشف�ات لواء تل أبیب �الجهوزّ�ة الأعلى، إذ  1.9 -ومشافي المسنّین ومشافي إعادة التأهیل
ر، بینما لواء الشمال ولواء الجنوب هما الأفقر جهوزّ�ة حیث یبلغ معدّل عدد الأَسِرّة سر� 2.8یبلغ المعدّل 
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وتشیر معط�ات دائرة الإحصاء المر�زّ�ة أنّه �لّما �ان  14نسمة في �لّ لواء. 1,000سر�ر لكلّ  1.6
 1,000سر�ر لكلّ  0.4المستشفى أنأى قلّت جهوزّ�ته، و�بلغ معدّل عدد الأَسِرّة في المستشف�ات الأكثر نأً�ا 

سر�ر، وفي  1.4سر�ر، وفي المستشف�ات القر��ة من المر�ز  0.9نسمة، وفي المستشف�ات النائ�ة 
 15سر�ر. 2.9سر�ر، وفي المستشف�ات التي في قلب المر�ز  1.8المستشف�ات الواقعة في المر�ز 

 

 القوى العاملة •

�ذلك على القوى العاملة في الجهاز الصحّيّ. لا ینحصر التهم�ش في البنى التحتّ�ة لوحدها، بل ینطبق 
وتشیر المعط�ات أنّ المناطق التي تقطنها غالبّ�ة عر�ّ�ة لا �صل فیها تعداد الطواقم الطبّّ�ة (ط��ا وتمر�ضًا) 

نسمة، و�حسب  1,000) من الطواقم الطبّّ�ة لكلّ 1إلى المعدّل العامّ. �صل المعدّل العامّ إلى فردٍ واحد (
 0.6نسمة  1,000ففي لواء الشمال (الذي غالبّ�ة سكّانه من العرب) یبلغ تعداد الأطّ�اء لكلّ  المعط�ات

ممرّض/ـة.  0.8نسمة وَ  1,000طبیب/ـة لكلّ  0.9ممرّض/ـة. أمّا في القدس، فهناك  0.9طبیب/ـة وَ 
نسمة وَ  1,000لّ طبیب/ـة لك 1.3فیبلغ التعداد  -وهي الأقلّ من حیث تعداد العرب-وأمّا في تل أبیب 

 ممرّض/ـة.  1.2
 

  عدد أفراد الأسرُْة •

فرد في الأسْرة، مقارنة بِـ  4.52على  2017تشیر المعط�ات إلى أنّ معدّل أفراد الأُسْرة العر�ّ�ة استقرّ عام 
العر�ّ�ة فرد في المعدّل العامّ في إسرائیل. ثمّة اختلافات طف�فة نلحظها بین معدّلات عدد أفراد الأسْرة  3.32

)، معدّل عدد أفراد الأسْرة العر�ّ�ة في المناطق 2وَفقًا لمنطقة السكن. وحس�ما هو مبیَّن في الجدول أدناه (
ا هو أعلى من عدد أفراد الأسْرة في المناطق المر�زّ�ة. فة �أنّها هامشّ�ة وهامشّ�ة جد� �شكّل هذا  16المعرَّ

ولا -شار عدوى ڤیروس �ورونا؛ إذ �لّما ازداد عدد أفراد الأسْرة المع�ار عاملاً مر�ز��ا عند ق�اس أس�اب انت
 ازداد احتمال انتقال العدوى إلى �لّ أفراد الأسْرة. -سّ�ما إذا �انوا �قطنون في منزل واحد

 
 
 
 

                                                             
  دائرة الإحصاء المركزيّة. (2019). مصدر سابق، (الجدول 6.8). ص 277. (بالعبريّة). 14
15 (بالعبريّة). .278 ص). 6.9دول الج( السابق، المصدر   
16 ). بالعبريّة. (64). ص 1.12دول الج( السابق، المصدر   

https://www.cbs.gov.il/he/publications/doclib/2019/rep_11/part06_h.pdf
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  17.)2017: عدد أفراد الأسرْة العربيةّ العامّ وبحسب التوزيع الجغرافيّ (2الجدول 

 
المجموعة 

 السكّانّ�ة
المعدّل 

 (�الأنفس)
 المجموع عدد أفراد الأسْرة %

1 2-5 6+  
جم�ع 

 المواطنین
3.32 18.7 69.1 12.3 100 

 100 28.9 63.4 7.7 4.52 عرب
ا  100 16.2 74.8 9 3.92 هامشيّ جد�

 100 29.8 63.6 6.7 4.64 هامشيّ 
-هامشيّ 
 مر�زيّ 

4.15 8.4 67.4 24.2 100 

 100 20.6 69.6 9.8 4.03 مر�زيّ 
ا  100 39.6 52.8 7.6 5.06 مر�زيّ جد�

 
  الفجوات في الحالة الصحّيّة ب� العرب واليهود في إسرائيل

منذ تفشّي ڤیروس �ورونا، أعُلِن عن عدّة عوامل قد تجعل حدّة أعراض مرض الكورونا تتفاقم، وقد تؤدّي إلى 
سنّ المصابین والأمراض المزمنة التي  -لعلى سبیل المثا-تهدید ح�اة المصاب �الڤیروس، من بینها 

�ع�شون معها. في المعتاد، �عاني المصابون �الأمراض المزمنة ضعفًا في جهاز المناعة مقارَنةً �الأصحّاء، 
ولذا فهُمْ أكثر عرضة للإصا�ة �الڤیروس والمعاناة منه. تنعكس الفجوات في الخدمات الصحّّ�ة التي �قدّمها 

رائیليّ للمواطنین بین العرب والیهود على حالتهم الصحّّ�ة ونس�ة الأمراض المزمنة التي الجهاز الصحّيّ الإس
�عانون منها. في هذا البند، سنبیّن الفروق في الأمراض المزمنة بین العرب والیهود في إسرائیل، التي من 

 شأنها أن تز�د من حدّة المرض أو تز�د من احتمال موت المصاب �الڤیروس. 
% من 14.8تائج المسح الاجتماعيّ السنويّ الخامس الصادر عن بنك المعلومات "ر�از" إلى أنّ وتشیر ن

مُجْمَل الفلسطینیّین في إسرائیل أفادوا أنّهم �عانون من أمراض مزمنة. أمّا المرض الأكثر انتشارًا فهو مرض 
 18ب.السكّريّ، تل�ه أمراض الأوع�ة الدموّ�ة، فالكولسترول، و�ل�ه أمراض القل

                                                             
 .بهاالقرى غير المعترف  ذلك يشمل لا 17
- وركازة الجليل : جمعيّ شفاعمرو. 2017-الاجتماعيّ الاقتصاديّ الخامس المسح: إسرائيلفي  الفلسطينيّون). 2017سوسن. ( مرجيّة،-رزق د؛محمّ  خطيب، أحمد؛ د،محمّ  شيخ 18

 .369ص عن الأقليّة الفلسطينيّة في إسرائيل.  لمعلوماتبنك 
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م في السنّ، وهي أعلى لدى الإناث  :مرض السكّريّ  • تزداد نس�ة المصابین بداء السكّريّ مع التقدُّ
% من النساء العر�ّ�ات من الفئة 61مقارنة �الذ�ور. �حسب معط�ات دائرة الإحصاء المر�زّ�ة، ما یز�د عن 

الرجال العرب من الفئة العمْرّ�ة  % من54سنة فصاعدًا مصا�ات بداء السكّريّ مقارنة بنس�ة  55العمْرّ�ة 
% 33ذاتها، وهي ضعفا نس�ة النساء الیهودّ�ات من ذات الفئة العمْرّ�ة حیث تبلغ نس�ة المصا�ات قرا�ة 

 ).3(انظروا الجدول 
 201719: نسبة الإصابة بداء السكّريّ ب� العرب واليهود، رجالاً ونساءً، عام 3الجدول 

 
مجموعة 

الفئة 
 العمْرّ�ة

 الیهود (%) ب (%)العر 
 رجال نساء رجال نساء

65+ 29.0 27.8 21.5 23.5 
64-55 32.2 26.9 12.3 14.4 
54-45 14.3 12.4 5.3 7.8 
44-35 4.7 6.6 4.0 2.3 
34-21 2.5 0.1 1.3 0.1 

 
نرى هنا �ذلك أنّه �لّما تقدّم الناس في السنّ ازدادت ): (ضغط الدم العالي مرض الأوعية الدمويّة •

نس�ة الإصا�ة �أمراض الأوع�ة الدموّ�ة. تبلغ نس�ة المصابین �أمراض الأوع�ة الدموّ�ة من الفلسطینیّین في 
  20%.82سنة تبلغ نس�ة المصابین من بینهم  55%. ومَن یز�د عمرهم عن 6.8إسرائیل 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                             
 ).بالعبريّة. (24-23سابق. ص  مصدروآخرون.  ڤدو  سكي،ڤتشيرنخو  19
 ).بالعبريّة. (25السابق. ص  المصدر 20
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 )2017: نسبة الإصابة بأمراض الأوعية الدمويّة (ضغط الدم العالي) (4الجدول 

 
مجموعة الفئة 

 العمْرّ�ة
 یهود (%) عرب (%)

65+ 43 52 
64-55 39 34 
54-45 23 17 
44-35 12 8.0 
34-21 7.0 5.0 

 
% من 7.8% من الفلسطینیّین في إسرائیل من داء الر�و، مقارنة بـِ 6�عاني  :مرض الربو (الأستمة) •

معاناة من هذا الداء بین العرب، وهي متساو�ة بین سنة هي الأكثر  35الیهود. شر�حة مَن تَرْ�و سنّهم على 
 21% لكلّ واحد منهما.16الرجال والنساء وتبلغ 

 
�الإضافة إلى الأمراض المزمنة، من شأن التصرّفات الصحّّ�ة أن تؤثّر �ذلك على ز�ادة احتمال الإصا�ة في 

الأساسيّ لأمراض مزمنة، �الإضافة إلى ڤیروس الكورونا. ولعلّ أشدّها فتكًا عادة التدخین؛ فهي المسبّب 
احتمال تناقل العدوى من خلال ممارستها. وتشیر المعط�ات إلى أنّ نس�ة المدخّنین الفلسطینیّین في إسرائیل 

% 23% لدى النساء، بینما تبلغ هذه النس�ة 4% لدى الرجال، وَ 45سنة هي  20الذین تر�و سنّهم على 
 11% من المدخّنین العرب ما یز�د عن 64النساء الیهودّ�ات. �ستهلك  % لدى18لدى الرجال الیهود، وَ 

ارة یوم��ا. ولعلّ الأخطر من بین أنواع التدخین هو تدخین النرجیلة، ولا سّ�ما أنّ المدخّنین یتشار�ون چسیـ
 22%.13) فما فوق 15استخدام الأنبوب ذاته. تبلغ نس�ة مدخّني النرجیلة بین مَن یبلغون الخامسة عشرة (

 
إلى �لّ ما ذُكر أعلاه تنضاف الفجوةُ في الوضع الاقتصاديّ بین الفلسطینیّین في إسرائیل والیهود، الذي 
�حتلّ دورًا مر�ز��ا في الحصول على خدمات صحّّ�ة وعلاجات عامّة وخاصّة. وتشیر المعط�ات إلى أنّ نس�ة 

                                                             
 .)بالعبريّة. (80 ص. 2016-2014) 64-18( البالغين لدى والتغذية ةللصحّ  شامل مسح). شباط، 2019ة الإسرائيليّة. (الصحّ  وزارة 21
 . (بالعبريّة).23-22 وآخرون. مصدر سابق. ص ڤسكي، دو ڤتشيرنخو  22

https://www.health.gov.il/PublicationsFiles/Mabat_adults_2014_2016_383.pdf


| 2020 يلول أ تقدير موقف، الفجوات ال�حّيّة �� إسرائيل وانتشار الكورونا �� ا�جتمع الفلسطي�يّ   

 

10 
 

لأوضاعهم الاقتصادّ�ة المتدنّ�ة على نحوِ ما �ظهر في عال�ة من الفلسطینیّین �ستغنون عن تلقّي العلاج نظرًا 
 5.23الجدول 

 
 .)2015: نسبة من استغنوَْا عن تلقّي العلاج أو الأدوية نظرًا لأوضاع اقتصاديّة صعبة (5الجدول 

 
 یهود (%) دروز (%) مس�حیّون (%) مسلمون (%) 

استغنَوْا عن 
 علاج

30 18 23 8 

استغنَوْا عن 
 أدو�ة

31 11 24 5 

 
 تلخيص:

نستخلص من المعط�ات التي عرضناها أنّ جهوزّ�ة جهاز الصحّة الإسرائیليّ ردیئة مقارنة مع دول الـ 
OECD  في جم�ع المعاییر التي ذ�رناها أعلاه: التمو�ل؛ القوى العاملة؛ الأجهزة الطبّّ�ة؛ الأَسِرّة. �ذلك وجدنا

لمؤسّسات الإسرائیلّ�ة التي تمارس التمییز ضدّ المواطن أنّ جهاز الصحّة الإسرائیليّ لا �ختلف عن سائر ا
الفلسطینيّ، و�ترجَم هذا في صعو�ة منالّ�ة الخدمات الصحّّ�ة؛ فعلاوة على تهم�ش المهمَّشین قوم��ا وجغراف��ا 

من أمراض  یهمَّشون صحّ��ا أ�ضًا. أمّا على مستوى الفرد، فبیّنت المعط�ات أنّ الفلسطینيّ في إسرائیل �عاني
مزمنة أكثر ممّا �عاني المواطن الیهوديّ. وممّا یز�د الطین بلّة أنّ المواطن الفلسطینيّ ُ�ضطرّ إلى الاستغناء 

 نظرًا لوضعه الاقتصاديّ المتردّي مقارَنةً بنظیره الیهوديّ. -عن العلاج والدواء 
بدأت هذه الفجوات تتجلّى تدر�ج��ا منذ  تأخذ هذه المعط�ات �عدًا جدیدًا في ظلّ تفشّي جائحة الكورونا، حیث

، وفي 418)، �ان عدد المصابین في البلدات العر�ّ�ة 2020من ن�سان ( 15بدا�ة انتشار الجائحة. ففي الـ 
. و�حسب المعط�ات الأخیرة، نس�ة تفشّي الڤیروس بین 4,093من تمّوز وصل عدد الإصا�ات إلى  23الـ 

 10اد مستمرّ. و�حسب ب�ان الهیئة العر�ّ�ة للطوارئ، الصادر یوم الخم�س الـ المواطنین الفلسطینیّین في ازد�
)، مُجْمَل عدد الإصا�ات في البلدات العر�ّ�ة (لا �شمل ذلك المدن المختلطة) وصل إلى 2020من أیلول (

)؛ و�لغ عدد 1% من مُجْمَل الإصا�ات في إسرائیل (انظروا الشكل 15.7إصا�ة، وهو قرا�ة  21,828
% من مُجْمَل الإصا�ات النشطة في 22إصا�ة وهي نحو  6,991لإصا�ات النشطة في البلدات العر�ّ�ة ا

% من مُجْمَل حالات 10وفََ�ات، وهو ما �عادل  106إسرائیل؛ بینما وصل عدد الوَفَ�ات جرّاء ڤیروس �ورونا 
                                                             

 .)بالعبريّة. (30السابق. ص  المصدر 23
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و هذا الازد�اد إلى الفروق الثقافّ�ة بین الوفاة في إسرائیل جرّاء الڤیروس. تحاول السلطات الإسرائیلّ�ة أن تـعـز 
الفلسطینيّ والیهوديّ، و�لى عدم انص�اع الفلسطینيّ لتعل�مات وزارة الصحّة والتنصّل من جم�ع مسؤولّ�اتها 

 24عن الس�اسات الصحّّ�ة العنصرّ�ة التي تمارسها ضدّ المواطن الفلسطینيّ.
 

 ونا في البلدات العربيةّ (لا يشمل المدن المختلطة).: تطوّر عدد مُجْمَل الإصابات بڤ�وس كور 1الشكل 

 
 

 توصيات:

نظرًا للس�اسات العنصرّ�ة التي تمارسها دولة إسرائیل ضدّ المواطن العر�يّ منذ بدا�ة انتشار هذه الجائحة، 
إلى تأس�س  -�الشراكة مع القائمة المشتر�ة وجم�ع اللجان المنبثقة عن اللجنة-لجأت لجنة المتا�عة العل�ا 

الساحة الصحّّ�ة ولنشر التوع�ة والتعل�مات في  الهیئة العر�ّ�ة للطوارئ، وذلك �غ�ة متا�عة المستجدّات على
المجتمع العر�يّ. ومنذ بدا�ة انتشار الجائحة، و�عد تفاقمها في بلداتنا، نرى أنّ هناك حاجة ماسّة إلى تشكیل 
لجان شعبّ�ة محلّّ�ة في �لّ بلد، تتألّف من طواقم صحّّ�ة ومتطوّعین لمتا�عة وتلب�ة احت�اجات السكّان، ولا 

المجموعات التي �قع أفرادها في دائرة الخطر، �أصحاب الأمراض المزمنة (على سبیل المثال). �ذلك سّ�ما 
نرى أنّ ثمّة حاجة ماسّة إلى ز�ادةِ المحطّات المیدانّ�ة المتنقّلة للكشف عن الإصا�ات في البلدات العر�ّ�ة، مع 

، وتوفیرِ خدمات صحّّ�ة محلّّ�ة لكلّ بلد و�لد في التر�یز على البلدات النائ�ة التي تفتقر إلى الخدمات الطبّّ�ة
ا، ولا سّ�ما في قرى النقب. �ذلك ثمّة حاجة إلى التخط�ط وتوفیر المساحات والمعدّات  المناطق النائ�ة جد�
لمستشفى میدانيّ في حال تزاید عدد المصابین. وعلى المستوى التوعويّ الاجتماعيّ، نرى أنّه ثمّة حاجة 

ث�ف الحملات التوعوّ�ة �شأن ڤیروس الكورونا، وطر�قة انتشاره، وسبل الوقا�ة منه؛ إلى جانب ماسّة إلى تك

                                                             
 . فيسبوك صفحة). 2020. (للطوارئ العربيّة الهيئة 24

https://www.facebook.com/tawarek48/
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الق�ام �حملات توع�ة ح�ال الأخ�ار المضلِّلة �شأن هذا الو�اء وانتشاره. أمّا على المستوى ال�عید، فعلى 
عر�ّ�ة وتسهیل منالّ�ة الخدمات الجهات المسؤولة أن تطالب بتطو�ر الجهاز الصحّيّ المحلّيّ داخل البلدات ال

الصحّّ�ة في المناطق الهامشّ�ة والتي هي �غالبیّتها عر�ّ�ة، وقد �كون الحلّ الأمثل التخط�ط لبناء مستشف�ات 
 في هذه المناطق. 

 

 


