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 تمهيد

بمى مف خلبؿ تسعى المؤسسات الصحية فى أل دكلة إلى كضع تخطيط صحى مستق
قائمة عمى أسس عممية كتنبؤات حسابية  اخططن  كضع خطط زمنية محددة، كتككف ىذه الخطط

مف حيث حجـ  لأكضاع السكانية فى المستقبؿ، كيعد تقدير اكليست ترتيبات عشكائيةدقيقة 
 .الأكؿ لخطط التنمية الصحيةطمب السكاف كتكزيعيـ الم

مما لاشؾ فيو أف زيادة السكاف فى محافظة الإسكندرية تتطمب زيادة كسائؿ تأدية الخدمات ك      
كأىـ ىذه الكسائؿ التكسع فى إنشاء مراكز الرعاية الصحية  ،الصحية لمسكاف كمراكزىا

العدد المستشفيات كبخاصة فى المناطؽ السكنية التى يكجد بيا عجز مما يستكجب زيادة ك 
 .المطمكب مف الخدمات الصحية

 : 2036تقدير حجم السكان فى محافظة الإسكندرية حتى عام (6-1)

أىمية لأنو يترتب عميو تقدير الاحتياجات المستقبمية  اتقدير حجـ السكاف فى المستقبؿ ذ يعد     
. لذلؾ سيتـ تقدير حجـ حية بما يضمف ليـ مستكل صحى أفضؿمف الخدمات الصلمسكاف 

اء عمى بيانات ( كبن42كذلؾ كما يكضحو الجدكؿ رقـ ) 2036، 2026، 2016سكاف عاـ ال
 :الجدكؿ يتضح الآتى

يتضح مف الجدكؿ أف برب المحافظة يرتفع فيو معدؿ النمك السنكل كالذل يصؿ فى حى -5
كىك يدؿ %  885بينما يصؿ معدؿ النمك السنكل فى برج العرب إلى  % 688العامرية إلى 
سنكل النمك البؿ بينما أحياء كسط المحافظة فيسجؿ معدؿ قعداد السكاف فى المستعمى ارتفاع أ

فى حى الجمرؾ إلى  بالسالب كالذل يدؿ عمى فقد أعداد مف السكاف فى المستقبؿ كالذل يصؿ 
 . لؾ عمى حساب أطراؼ المحافظةكذ 186 –، كفى حى برب إلى 188 –

نسمة كيرتفع أكثر ليبمس  5076475إلى  2016يتكقع ارتفاع عدد السكاف بحمكؿ عاـ -4
نسمة كذلؾ عمى  7692670ليصؿ إلى  2036، كيرتفع عاـ 2026نسمة عاـ  6249132

.اعتبار ثبات معدؿ النمك السنكل عمى مستكاه خلبؿ الفترة التعدادية الأخيرة
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كتقدير  2006( التكزيع النسبى لمسكاف بأحياء محافظة الإسكندرية لتعداد عاـ 42كؿ رقـ )الش
 . 2036، 2026،  2016السكاف لعاـ 
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فى ضكء تبايف معدلات النمك السنكل لأحياء المحافظة خلبؿ الفترة التعدادية الأخيرة، يتكقع أف -4
كحى برج العرب عمى أكبر زيادة سكانية  تستحكذ الأطراؼ الغربية كالمتمثمة فى حى العامرية

نسمة  835209 كصؿ عدد السكاف إلى 2006ففى عاـ خلبؿ فترة التقدير بالمحافظة 
نسمة  1612529إلى   مف إجمالى أعداد السكاف بالمحافظة ليرتفع%  2082بنسبة تصؿ إلى 
ث سكاف كىك مايمثؿ ثم 2016% مف إجمالى سكاف المحافظة عاـ  3086بنسبة تصؿ إلى 

% مف إجمالى سكاف المحافظة  31نسمة بنسبة تصؿ إلى  3113294، كيصؿ إلى الإسكندرية
إجمالى  % مف 4187نسمة بنسبة تصؿ إلى  6010806إلى  2036 ، كيصؿ عاـ2026عاـ 

 .2036سكاف المحافظة عاـ 
ففى عاـ  ،تشيد زيادة سكانية عددية خلبؿ فترة التقديركؼ أف أحياء شرؽ محافظة الإسكندرية س-3

% مف  5282نسمة بنسبة تصؿ إلى  2152478كاف عدد السكاف فى شرؽ المحافظة  2006
إجمالى سكاف المحافظة أل أكثر مف نصؼ سكاف المحافظة يتركز فى شرقيا فى حيف بمس عدد 

، كفى % مف إجمالى سكاف المحافظة 5285 بنسبة تصؿ إلى 2016عاـ  2664909السكاف 
% مف إجمالى  6181نسمة بنسبة تصؿ إلى  3812818لسكاف إلى سيصؿ عدد ا 2026عاـ 

 .السكاف فى تزايد مستمر سكاف المحافظة كيتضح مف ذلؾ أف أعداد
يتكقع أف يتناقص أعداد السكاف فى كسط المحافظة نتيجة لمعدلات النمك السالبة التى سجمتيا -1

كاف عدد  2006عاـ ( ففى 2006 -1996ؿ الفترة التعدادية )أحياء كسط المحافظة خلب
% مف إجمالى سكاف  1386نسمة بنسبة تصؿ إلى  561211السكاف فى كسط المحافظة 

، %985نسمة بنسبة تصؿ إلى  484504سيصؿ عدد السكاف إلى  2016المحافظة كفى عاـ 
% مف 687نسمة بنسبة تصؿ إلى  418878سيصؿ عدد السكاف إلى  2026كفى عاـ 

نسمة بنسبة  362640سيصؿ عدد السكاف إلى  2036اـ ، كفى عإجمالى سكاف المحافظة
أل أف سكاف كسط المحافظة مف % مف إجمالى عدد السكاف بالمحافظة  487تصؿ إلى 

 سكانيا خلبؿ فترة التقدير. أكثر مف ثمث المتكقع أف تخسر 
سيصبح لمحافظة الإسكندرية مركزاف لمثقؿ  2036يتضح مما سبؽ أنو بحمكؿ عاـ    

سارة أما كسط المحافظة فيستمر فى خ، بشرؽ المحافظةالثانى ك كؿ بغرب المحافظة السكانى الأ
 .سكانو لصالح أطراؼ المحافظة
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لخدمات يتضح مف تكزيع المستشفيات أنيا تتسـ بالتركز فى كسط المحافظة بجانب تدنى ا  
درية فى نتيجة لزيادة أعداد السكاف فى برب محافظة الإسكن، ك الصحية فى أطراؼ المحافظة

المستقبؿ كظركفيا البيئية الحالية المتمثمة فى انتشار الأراضى الزراعية كالمناطؽ العشكائية 
كارتفاع  يؤدل إلى ارتفاع تمكث تاىكاء كانتشار أمراض الصدر كالقمب، كتركز المناطؽ الصناعية

صابة ه الشرب يرتفع بيا نسبة الإف بير المتصمة بشبكتى الصرؼ الصحى كمياكنسبة المسا
، أكبر نسبة مف حالات الإصابة بالأمراض المعدية كالمزمنة االأمراض خاصة أنيا تضـ حالين ب

كنتيجة لذلؾ يجب تقدير الاحتياجات المستقبمية مف الخدمات الصحية كالمتمثمة فى المستشفيات 
 : لأعداد السكاف كىى كما يمى كعدد الأطباء كعدد ىيئة التمريض كعدد الأسرة بالنسبة

 : 2036قدير الاحتياجات السكانية المستقبمية من أسرة المستشفيات الحكومية حتى عام ت(6-2)

إلى  2012المستشفيات الحككمية بمحافظة الإسكندرية عاـ فى سرة الأد اعدأيصؿ إجمالى  
أسرة لكؿ  3كربـ أف المتكسط الأنسب للؤسرة الذل حددتو كزارة الصحة يبمس  اسريرن  7895
 189انخفض عنو ليصؿ إلى  2012متكسط محافظة الإسكندرية عاـ  نسمة إلا أف 1000

د الأسرة فى اعدأفى  انسمة مما يدؿ عمى أف محافظة الإسكندرية تعانى عجزن  1000/اسريرن 
 .ت المحافظة المستقبمية مف الأسرةمما يؤثر فى تقدير احتياجا االمستشفيات الحككمية حالين 

عمى عدد  ءن ( كالذل تـ بنا43( كمف الشكؿ رقـ )43) يتضح مف استقراء بيانات الجدكؿ رقـ
كمؤشر كزارة الصحة الذل حددتو  2036ك  2026ك 2016سكاف المحافظة المتكقع فى عاـ 

 لأعداد الأسرة مقابؿ عدد السكاف ما يمى:

كالذل يصؿ عددىا إلى  2016تـ تقدير عدد الأسرة اللبزمة مقابؿ أعداد السكاف فى عاـ -5
يرتفع ليصؿ إلى  2036كفى عاـ  ،اسريرن  18747إلى  2026كيرتفع فى عاـ  ا،سريرن  15229
 15183تصبح المحافظة فى حاجة إلى تكفير  2012ا كبمقارنة ىذا العدد بعاـ سريرن  23078

.2036ا عاـ ا إضافين سريرن 
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( تقدير احتياجات أحياء محافظة الإسكندرية مف أسرة المستشفيات الحككمية 43الجدكؿ رقـ )
 : ⁽1⁾( 2036 – 2012خلبؿ الفترة مف ) 

العجز أك الفائض  د الأسرةاعدأ الحى
خلبؿ فترة 

-2012التقدير)
2036 ) 

2012 2016 2026 2036 

 6583- 8302 6238 4687 1719 المنتزة
 4919- 5477 5201 3308 558 شرؽ
 2554+ 1825 1461 1449 4379 كسط

 94- 305 373 456 211 الجمرؾ
 48+ 783 884 997 831 برب

 17873- 18032 9340 4838 159 العامرية
 3285- 3323 1470 650 38 برج العرب
 15183- 23078 18747 15229 7895 الاجمالى

 

فى أعداد الأسرة فى معظـ أحياء محافظة الإسكندرية كالذل يتركز فى شرؽ  اأف ىناؾ عجزن -4
كالتى يصؿ بيا أعداد  اسريرن  6583ى كبرب المحافظة ففى حى المنتزة يصؿ نسبة العجز إل

% مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ  2188بنسبة تصؿ إلى  1719إلى  2012الأسرة فى عاـ 
المعيار الذل  نسمة كىك أقؿ مف 1000/  اسريرن  185فى محافظة الإسكندرية بمعدؿ  2012

مف %  3088إلى بنسبة تصؿ  2016عاـ ا سريرن  4687، كيزداد العدد إلى حددتو كزارة الصحة
بنسبة  2026ـ اا عسريرن  6238، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2016إجمالى أعداد الأسرة عاـ 

 8302صؿ إلى يزداد العدد ل، كي2026مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ %  3383تصؿ إلى 
كذلؾ نتيجة ، 2036د الأسرة عاـ اعدأ% مف إجمالى  36بنسبة تصؿ إلى  2036عاـ  اسريرن 

 .داد السكاف لتزايد أع
 

                                                           
والتقديرات لعدد السكان عام   4154بيانات الجدول من إعداد الطالبة بناء على بيانات مركز المعلومات ودعم اتخاذ القرار لعام  - 5

 نسمة . 5111أسرة /  4وعلى اساس معيار  4146 – 4146 – 4156
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كتقدير  2012( عدد أسرة المستشفيات الحككمية بأحياء محافظة الإسكندرية عاـ 43الشكؿ رقـ )
 ( . 2036 – 2016احتياجات السكاف مف الأسرة عامى ) 
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 2012ا كفى عاـ سريرن  4919صؿ إلى تيكجد فى حى شرؽ عجز فى أعداد الأسرة كالتى -4
% مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ   781ا بنسبة تصؿ إلى ريرن س 558د الأسرة إلى اعدأكصؿ 
نسمة كىك أقؿ مف المعيار الذل حددتو كزارة  1000لكؿ  اسريرن  086صؿ إلى يبمعدؿ   2012

% مف 2187ا بنسبة تصؿ إلى سريرن  3308صؿ إلى يل 2016الصحة، كيرتفع العدد فى عاـ 
ا بنسبة تصؿ إلى سريرن  5201صؿ إلى يل ، كيزداد الارتفاع2016إجمالى أعداد الأسرة عاـ 

ا عاـ سريرن  5477صؿ إلى ي، كيرتفع العدد ل2026% مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ  2787
 ، كذلؾ لكجكد ثلبث2036% مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ  2387بنسبة تصؿ إلى  2036

 مستشفيات فقط تخدـ ىذا الحى كزيادة عدد السكاف.
 2012كفى عاـ  اسريرن  94صؿ إلى ت فى أعداد الأسرة كالتى يكجد عجز فى حى الجمرؾ-3

لى أعداد الأسرة عاـ % مف إجما 287بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  211د الأسرة إلى اعدأكصؿ 
ف العيار الذل حددتو كزارة كىك أقؿ م سمةن 1000لكؿ  اسريرن  181صؿ إلى تبمعدؿ  2012
مف %  3بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  456ليصؿ إلى  2016، كيرتفع العدد فى عاـ الصحة

 %2ا بنسبة تصؿ إلى سريرن  373، كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 2016إجمالى أعداد الأسرة عاـ 
بنسبة  2036عاـ  اسريرن  305، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2026مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ 

ف  فقط تخدـ يي، كذلؾ لكجكد مستشف2036مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ %  183تصؿ إلى 
.ىذا الحى

كىك أكثر الأحياء  اسريرن  17874يكجد عجز فى حى العامرية فى أعداد الأسرة كالتى يصؿ إلى -1
فى أعداد الأسرة كذلؾ لزيادة عدد السكاف كتكاجد ثلبثة مستشفيات فقط فى ىذا الحى فى  اعجزن 
مالى أعداد الأسرة % مف إج 2بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  159كصؿ عدد الأسرة إلى  2012عاـ 
 2016،  كيرتفع العدد فى عاـ نسمة 1000لكؿ  اسريرن  082بمعدؿ يصؿ إلى  2012عاـ 

، 2016مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ %  3188بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  4838ليصؿ إلى 
مف إجمالى أعداد الأسرة %  4988بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  9340كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 

%  7881بنسبة تصؿ إلى  2036عاـ  اسريرن  18032، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2026عاـ 
. 2036مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ 

كفى عاـ  اسريرن  3285صؿ إلى تالعرب فى أعداد الأسرة كالتى  يكجد عجز فى حى برج-6
% مف إجمالى أعداد الأسرة  085بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  38كصؿ عدد الأسرة إلى  2012
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ؿ مف المتكسط الذل حددتو نسمة كىك أق 1000لكؿ  اسريرن  084بمعدؿ يصؿ إلى  2012ـ عا
مف  %483تصؿ إلى  بنسبة اسريرن  650ليصؿ إلى  2016صحة ، كيرتفع العدد فى عاـ كزارة ا

بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  1470، كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 2016إجمالى أعداد الأسرة عاـ 
عاـ  سريرنا 3323، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2026اد الأسرة عاـ مف إجمالى أعد%  788

ؾ لكجكد مستشفى كذل، 2036مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ %  1484بنسبة تصؿ إلى  2036
 .تخدـ ىذا الحى كزيادة عدد السكاف ةكاحد

أما حى كسط فيكجد بو فائض فى أعداد الأسرة كذلؾ لتركز أكثر مف ثمث أعداد المستشفيات -3
د الأسرة اعدأكاف  2012ففى عاـ  اسريرن  2554يو كقمة أعداد السكاف فيصؿ الفائض إلى ف

% مف إجمالى أعداد الأسرة فى المستشفيات الحككمية  5585بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  4379
فى محافظة الإسكندرية كىك مايمثؿ أكثر مف نصؼ عدد الأسرة فى المحافظة بمعدؿ يصؿ إلى 

، كيقؿ المعيار الذل حددتو كزارة الصحة نسمة كىك ما يزيد بثلبثة أمثاؿ 1000لكؿ  اسريرن  981
% مف إجمالى أعداد  985بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  1449ليصؿ إلى  2016ىذا العدد فى عاـ 

د الأسرة اعدأصؿ ت 2026ت الحككمية فى محافظة الإسكندرية، كفى عاـ الأسرة فى المستشفيا
ت الحككمية % مف إجمالى أعداد الأسرة فى المستشفيا 788إلى  بنسبة تصؿ اسريرن  1461إلى 

بنسبة تصؿ  اسريرن  1852د الأسرة إلى اعدأصؿ ت 2036فى محافظة الإسكندرية، كفى عاـ 
 .2036مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ % 789إلى 

 2012 ففى عاـ اسريرن  48يكجد فائض فى حى برب فى أعداد الأسرة  فيصؿ الفائض إلى -9
% مف إجمالى أعداد الأسرة فى  1085بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  831عدد الأسرة  كاف

نسمة،  1000لكؿ  اسريرن  282المستشفيات الحككمية فى محافظة الإسكندرية  بمعدؿ يصؿ إلى 
% مف إجمالى  685بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  997ليصؿ إلى  2016ىذا العدد فى عاـ كيزداد 

د اعدأصؿ ت 2026ت الحككمية فى محافظة الإسكندرية، كفى عاـ أعداد الأسرة فى المستشفيا
ت % مف إجمالى أعداد الأسرة فى المستشفيا 487بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  884الأسرة إلى 

%  384بنسبة تصؿ إلى  اسريرن  783، كيقؿ العدد ليصؿ إلى الحككمية فى محافظة الإسكندرية
ت فى ىذا الحى كقمة أعداد كجكد ست مستشفيال ، كذلؾ2036مف إجمالى أعداد الأسرة عاـ 

 .السكاف
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فى أعداد الأسرة عمى مستكل المحافظة كخاصة أطراؼ  امما سبؽ يتضح أف ىناؾ عجزن      
د الأسرة لتكفير اعدأالمحافظة الشرقية كالغربية كالتى يزداد بيا عدد السكاف مما سيؤدل إلى زيادة 

 .مات الصحيةية كارتفاع مستكل الخدالاحتياجات الصح

 : 2036تقدير الاحتياجات السكانية المستقبمية من الأطباء حتى عام (6-3)

بحيث يخدـ الطبيب  2012عاـ  اطبيبن  4130بمس عدد الأطباء فى محافظة الإسكنددرية  
نسب الذل كضعتو كزارة الصحة نسمة كىك معدؿ يزيد عف المؤشر الأ 99885الكاحد 
مما يدؿ عمى نسمة،  500مة الصحة العالمية طبيب / كأعمى مف معيار منظنسمة  900/طبيب
كبالربـ مف زيادة أعداد الأطباء إلا أنو سكؼ أعداد الأطباء بما يمبى احتياجات السكاف  زيادة

احتياجات أف  ،بما يتناسب مع الزيادة السكانية يتطمب زيادة أعداد الأطباء فى المستقبؿ
 6943كيرتفع إلى  اطبيبن  5640اج المحافظة سكؼ تحت 2016فى عاـ المحافظة مف الأطباء 

كمف ثـ ستحتاج المحافظة زيادة  ،اطبيبن  8547إلى  2036، كيرتفع العدد عاـ 2026عاـ  طبيبنا
 .2036طبيبا ن بحمكؿ عاـ  4417عدد الأطباء إلى 

( تتبايف أحياء محافظة 44( كمف الشكؿ رقـ )44كمف استقراء بيانات الجدكؿ رقـ )    
 2012مقارنة بما ىك متاح عاـ  2026 – 2016ية فى احتياجاتيا مف الأطباء عاـ الإسكندر 

 فنجد أف معظـ أحياء المحافظة بيا عجز فى أعداد الأطباء كىى كما يمى :

 2012ا  كفى عاـ طبيبن  2213يكجد عجز فى حى المنتزة فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى -1
% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  2089تصؿ إلى ا بنسبة طبيبن  862كصؿ عدد الأطباء إلى 

نسمة كىك ما يزيد عف المعيار الذل  1361كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى طبيب لكؿ  2012
 1736ليصؿ إلى  2016نسمة كيرتفع العدد فى عاـ  900حددتو كزارة الصحة طبيب لكؿ 

كيزداد الارتفاع ليصؿ ، 2016% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  3088ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن 
، كيزداد 2026% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  3383ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  2310إلى 

 .2036% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  36ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  3075العدد ليصؿ إلى 
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ة مف ء خلبؿ الفتر ( تقدير احتياجات أحياء محافظة الإسكندرية مف الأطبا44الجدكؿ رقـ )
(2012 – 2026 )(1)  : 

العجز أك  عدد الأطباء الحى
الفائض خلبؿ 

: 2012الفترة )
2026 ) 

2012 2016 2026 2036 

 2213- 3075 2310 1736 892 المنتزة
 1493- 2028 1926 1225 535 شرؽ
 258- 676 541 537 418 كسط

 774+ 113 138 169 887 الجمرؾ
 499+ 290 327 369 789 برب

 6227- 6679 3459 1792 452 عامريةال
 1044- 1231 544 241 187 كسط

 4417- 8547 6943 5640 4130 الاجمالى
 

 2012كفى عاـ  اطبيبن  1493يكجد عجز فى حى شرؽ فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى -2
إجمالى أعداد الأطباء عاـ % مف  13بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  535كصؿ عدد الأطباء إلى 

 ،نسمة كىك مايزيد عف المعيار المثالى 1829كالذل يصؿ بو المعدؿ إلى طبيب لكؿ  2012
% مف إجمالى  2187بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  1225ليصؿ إلى  2016فى عاـ كيرتفع العدد 

% 2787بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  1926كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى  2016أعداد الأطباء عاـ 
 2036عاـ  اطبيبن  2028، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2026اـ ف إجمالى أعداد الأطباء عم

.2036% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  2387بنسبة تصؿ إلى 
 2012ا كفى عاـ طبيبن  258يكجد عجز فى حى كسط فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى -3

اء % مف إجمالى أعداد الأطب 1081ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  418د الأطباء إلى اعدأكصؿ 
نسمة كىك يزيد عف المعيار الذل  1170كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى طبيب لكؿ  2012عاـ 

                                                           
والتقديرات لعدد السكان عام   4154نات مركز المعلومات ودعم اتخاذ القرار لعام بيانات الجدول من إعداد الطالبة  بناء على بيا - 5

 نسمة . 111وعلى اساس معيار طبيب /  4146 – 4156

o b e i k a n d l . c o m 



454 
 

ة مف ء خلبؿ الفتر ( تقدير احتياجات أحياء محافظة الإسكندرية مف الأطبا44الجدكؿ رقـ )
(2012 – 2026 )(1)  : 

العجز أك  عدد الأطباء الحى
الفائض خلبؿ 

: 2012الفترة )
2026 ) 

2012 2016 2026 2036 

 2213- 3075 2310 1736 892 المنتزة
 1493- 2028 1926 1225 535 شرؽ
 258- 676 541 537 418 كسط

 774+ 113 138 169 887 الجمرؾ
 499+ 290 327 369 789 برب

 6227- 6679 3459 1792 452 عامريةال
 1044- 1231 544 241 187 كسط

 4417- 8547 6943 5640 4130 الاجمالى
 

 2012كفى عاـ  اطبيبن  1493يكجد عجز فى حى شرؽ فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى -2
إجمالى أعداد الأطباء عاـ % مف  13بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  535كصؿ عدد الأطباء إلى 

 ،نسمة كىك مايزيد عف المعيار المثالى 1829كالذل يصؿ بو المعدؿ إلى طبيب لكؿ  2012
% مف إجمالى  2187بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  1225ليصؿ إلى  2016فى عاـ كيرتفع العدد 

% 2787بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  1926كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى  2016أعداد الأطباء عاـ 
 2036عاـ  اطبيبن  2028، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2026اـ ف إجمالى أعداد الأطباء عم

.2036% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  2387بنسبة تصؿ إلى 
 2012ا كفى عاـ طبيبن  258يكجد عجز فى حى كسط فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى -3

اء % مف إجمالى أعداد الأطب 1081ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  418د الأطباء إلى اعدأكصؿ 
نسمة كىك يزيد عف المعيار الذل  1170كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى طبيب لكؿ  2012عاـ 

                                                           
والتقديرات لعدد السكان عام   4154نات مركز المعلومات ودعم اتخاذ القرار لعام بيانات الجدول من إعداد الطالبة  بناء على بيا - 5

 نسمة . 111وعلى اساس معيار طبيب /  4146 – 4156

o b e i k a n d l . c o m 



454 
 

 
 
 
 

 
 

( تقدير الاحتياجات المستقبمية مف الأطباء فى أحياء محافظة الإسكندرية 44الشكؿ رقـ )
 ( . 2036:  2012خلبؿ الفترة مف ) 
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ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  537إلى  ليصؿ 2016كيرتفع العدد فى عاـ  ،حددتو كزارة الصحة
ا بنسبة طبيبن  541كيقؿ ىذا العدد  ليصؿ إلى  2016% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  985

 676، كيزداد العدد ليصؿ إلى 2026% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  788تصؿ إلى 
 .2036% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  789بنسبة تصؿ إلى  2036ا عاـ طبيبن 

 2012ا كفى عاـ طبيبن  6227كجد عجز فى حى العامرية  فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى ي-4
% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  11ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  452د الأطباء إلى اعدأكصؿ 
نسمة كىك ما يزيد عف المعيار الذل  1848كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى طبيب لكؿ  2012

ا بنسبة تصؿ إلى طبيبن  1792ليصؿ إلى  2016يرتفع العدد فى عاـ ك  ،حددتو كزارة الصحة
ا طبيبن  3459كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى  ،2016% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  3188

ليصؿ إلى ، كيزداد العدد 2026% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  4988بنسبة تصؿ إلى 
 .2036مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ %  7881بنسبة تصؿ إلى  2036ا عاـ طبيبن  6679

كفى عاـ  اطبيبن  1044يكجد عجز فى حى برج العرب فى أعداد الأطباء كالتى يصؿ إلى -5
% مف إجمالى أعداد  485بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  187د الأطباء إلى اعدأكصؿ  2012

 نسمة كىك ما يقؿ عف 512كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى طبيب لكؿ  2012الأطباء عاـ 
بنسبة  اطبيبن  241ليصؿ إلى  2016كيرتفع العدد فى عاـ  ،المعيار الذل حددتو كزارة الصحة

 544كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى  ،2016% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  483تصؿ إلى 
زداد العدد ليصؿ إلى ، كي2026عاـ  الأطباءمف إجمالى أعداد %  788بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن 

 .2036عاـ طباء إجمالى أعداد الأ % مف 1484بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  1231
 2012كفى عاـ  اطبيبن  741يصؿ إلى  ذلى الجمرؾ  فى أعداد الأطباء كاليكجد فائض فى ح-6

% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  2185بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  887د الأطباء إلى اعدأكصؿ 
نسمة كىك ما يقؿ عف المعيار الذل  210كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى طبيب لكؿ  2012

 3بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  169ليصؿ إلى  2016كينخفض العدد فى عاـ  ،حددتو كزارة الصحة
بنسبة  اطبيبن  138كيزداد الانخفاض ليصؿ إلى  ،2016% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ 

عاـ  اطبيبن  113لى ، كيقؿ العدد ليصؿ إ2026ف إجمالى أعداد الأطباء عاـ % م 2تصؿ إلى 
 .2036عاـ  طباء% مف إجمالى أعداد الأ 183إلى بنسبة تصؿ  2036
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 2012كفى عاـ  اطبيبن  499يصؿ إلى  ذلى حى برب  فى أعداد الأطباء كاليكجد فائض ف-7
% مف إجمالى أعداد الأطباء عاـ  1981بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  789د الأطباء إلى اعدأكصؿ 
نسمة كىك ما يقؿ عف المعيار الذل  475بو إلى طبيب لكؿ  كالذل يصؿ المعدؿ 2012

بنسبة تصؿ إلى  اطبيبن  369ليصؿ إلى  2016كينخفض العدد فى عاـ  ،حددتو كزارة الصحة
 اطبيبن  327كيزداد الانخفاض ليصؿ إلى ، 2016ى أعداد الأطباء عاـ % مف إجمال 685

 290، كيقؿ العدد ليصؿ إلى 2026ف إجمالى أعداد الأطباء عاـ % م 487بنسبة تصؿ إلى 
 .2036عاـ  طباءمف إجمالى أعداد الأ%  384بنسبة تصؿ إلى  2036عاـ ا طبيبن 

فى أعداد الأطباء عمى مستكل المحافظة خاصة الأطراؼ  امما سبؽ نجد أف ىناؾ عجزن     
لزيادة عدد السكاف ليذه المناطؽ عمى حساب كسط الشرقية كالغربية مف المحافظة كذلؾ 
 المحافظة كالتى يزداد بيا عدد الأطباء .

 : 2036المستقبمية من هيئة التمريض حتى عام  السكانية تقدير الاحتياجات(6-4)

يعد معدؿ ىيئة التمريض فى محافظة الإسكندرية أكثر مف المعيار الذل حددتو كزارة  
ى إل 2012نسمة حيث يصؿ عدد التمريض فى المحافظة عاـ  1000الصحة كىك ممرض لكؿ 

كىك أقؿ مف معيار منظمة نسمة  1000لكؿ  اممرضن  184بمعدؿ يصؿ إلى  اممرضن  5837
كلكف فى ظؿ الزيادة السكانية المتكقعة فى عاـ  نسمة، 1000الصحة العالمية ممرضيف / 

كىك أقؿ مف  اممرضن  5076صؿ إلى تياجات المحافظة مف ىيئة التمريض نجد أف احت 2016
ياجات نجد أف احت 2026ظؿ الزيادة السكانية المتكقعة فى عاـ  فى ا، كأيضن االمتاح حالين 

تصؿ الزيادة فى  2036، كفى عاـ اممرضن  6249صؿ إلى تالمحافظة مف ىيئة التمريض 
بمقدار  2012عف عاـ  عجزكبالتالى يككف ىناؾ  ،اممرضن  7693د ىيئة التمريض إلى أعدا

 .اممرضن  1856

 ( ما يمى : 45( كمف الشكؿ رقـ )45) يتضح مف استقراء بيانات الجدكؿ رقـ

ا لحجـ فى أحياء المحافظة فى احتياجاتيا مف ىيئة التمريض فى المستقبؿ تبعن  اأف ىناؾ تباينن -1
، فيكجد عجز 2036ك  2026ك  2016كحجـ السكاف عاـ  2012ىيئة التمريض بيا عاـ 

كىك مقدار الزيادة  اممرضن  1914فى حى المنتزة  فى أعداد ىيئة التمريض كالتى يصؿ إلى 
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ا ممرضن  853كصؿ عدد ىيئة التمريض إلى  2012، كفى عاـ 2036المطمكبة فى عاـ 
كالذل يصؿ المعدؿ  2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  1486بنسبة تصؿ إلى 

نسمة كىك ما يقؿ عف المعيار الذل حددتو كزارة الصحة،  1000لكؿ  اممرضن  087بو إلى 
% مف  3088ا بنسبة تصؿ إلى ممرضن  1562ليصؿ إلى  2016فى عاـ  كيرتفع العدد

ا بنسبة ممرضن  2079، كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 2016إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ 
، كيرتفع العدد ليصؿ إلى 2026عاـ  ىيئة التمريض% مف إجمالى أعداد  3383تصؿ إلى 

إجمالى عدد ىيئة التمريض عاـ % مف  36بنسبة تصؿ إلى  2036ا عاـ ممرضن  2767
2036. 

( تقدير الاحتياجات السكانية المستقبمية مف ىيئة التمريض فى أحياء 45الجدكؿ رقـ )
 :  (1)( 2026:  2012محافظة الإسكندرية خلبؿ الفترة مف ) 

العجز أك  أعداد ىيئة التمريض الحى
الفائض خلبؿ 

الفترة مف 
2012 :
2026 

2012 2016 2026 2036 

 1914- 2767 2079 1562 853 المنتزة
 1454- 1826 1734 1103 372 شرؽ
 2932+ 608 487 483 3240 كسط

 146+ 101 124 152 247 الجمرؾ
 503+ 261 295 332 764 برب

 5687- 6011 3113 1612 324 العامرية
 1061- 1108 490 217 47 برج العرب
 1856- 7693 6249 5076 5837 الاجمالى

 

 

                                                           
و  4156والتقديرات السكانية عامى  4154الجدول من إعداد الطالبة  بناء على بيانات مركز المعلومات واتخاذ القرار عام  - 5

 نسمة .  5111ممرض /  وعلى أساس معيار 4146
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 :  (1)( 2026:  2012محافظة الإسكندرية خلبؿ الفترة مف ) 

العجز أك  أعداد ىيئة التمريض الحى
الفائض خلبؿ 

الفترة مف 
2012 :
2026 

2012 2016 2026 2036 

 1914- 2767 2079 1562 853 المنتزة
 1454- 1826 1734 1103 372 شرؽ
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( تقدير الاحتياجات المستقبمية مف ىيئة التمريض عمى مستكل أحياء محافظة 45الشكؿ رقـ )
 ( .2036:  2012الإسكندرية خلبؿ الفترة مف )
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ا كىك ممرضن  1454صؿ إلى تيكجد عجز فى حى شرؽ  فى أعداد ىيئة التمريض كالتى -2
 372كصؿ عدد ىيئة التمريض إلى  2012، كفى عاـ 2036مقدار الزيادة المطمكبة فى عاـ 

كالذل يصؿ  2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  684ا بنسبة تصؿ إلى ممرضن 
نسمة كىك ما يزيد عف المعيار الذل حددتو كزارة  1000لكؿ  اممرضن  1802المعدؿ بو إلى 

ليصؿ  2016الصحة  كذلؾ لكجكد ثلبث مستشفيات تخدـ ىذا الحى، كيرتفع العدد فى عاـ 
، 2016% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  2187ا  بنسبة تصؿ إلى ممرضن  1103إلى 

ىيئة % مف إجمالى أعداد  2787ا بنسبة تصؿ إلى ممرضن  1734كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 
بنسبة تصؿ إلى  2036ا عاـ ممرضن  1826، كيرتفع العدد ليصؿ إلى 2026عاـ  التمريض

.2036د ىيئة التمريض عاـ اعدأ% مف إجمالى  2387
كىك  اممرضن  5687يكجد عجز فى حى العامرية فى أعداد ىيئة التمريض كالتى يصؿ إلى -3

د ىيئة التمريض إلى اعدأكصؿ  2012، كفى عاـ 2036مقدار الزيادة المطمكبة فى عاـ 
كالذل  2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  585بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  324

نسمة كىك ما يقؿ عف المعيار الذل حددتو كزارة  1000لكؿ  اممرضن  084صؿ المعدؿ بو إلى ي
ليصؿ إلى  2016، كيرتفع العدد فى عاـ جكد ثلبث مستشفيات تخدـ ىذا الحىالصحة كذلؾ لك 

، 2016الى أعداد ىيئة التمريض عاـ % مف إجم 3188بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  1612
ىيئة % مف إجمالى أعداد  4988ى بنسبة تصؿ إل اممرضن  3113ى كيزداد الارتفاع ليصؿ إل

، 2026المتكقع عاـ  التمريض أل أنيا تحتاج أكثر مف ربع عدد ىيئة 2026عاـ  التمريض
% مف إجمالى  7881بنسبة تصؿ إلى  2036عاـ ا ممرضن  6011تفع العدد ليصؿ إلى كير 

.2036د ىيئة التمريض عاـ اعدأ
كىك  اممرضن  1061يصؿ إلى  ذلى أعداد ىيئة التمريض كالالعرب فيكجد عجز فى حى برج -4

 47د ىيئة التمريض إلى اعدأكصؿ  2012، كفى عاـ 2036ار الزيادة المطمكبة فى عاـ مقد
كالذل يصؿ  2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  088بنسبة تصؿ إلى  اممرضن 

ا يقؿ عف المعيار الذل حددتو كزارة نسمة كىك م 1000لكؿ  اممرضن  085المعدؿ بو إلى 
 2016ى عاـ ، كيرتفع العدد فكجكد مسنشفى كاحدة تخدـ ىذا الحىالصحة كذلؾ نتيجة ل

الى أعداد ىيئة التمريض عاـ % مف إجم 483بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  217ليصؿ إلى 
عداد % مف إجمالى أ 788تصؿ إلى  بنسبةا ممرضن  490، كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 2016
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ا كىك ممرضن  1454صؿ إلى تيكجد عجز فى حى شرؽ  فى أعداد ىيئة التمريض كالتى -2
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.2036د ىيئة التمريض عاـ اعدأ% مف إجمالى  2387
كىك  اممرضن  5687يكجد عجز فى حى العامرية فى أعداد ىيئة التمريض كالتى يصؿ إلى -3

د ىيئة التمريض إلى اعدأكصؿ  2012، كفى عاـ 2036مقدار الزيادة المطمكبة فى عاـ 
كالذل  2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  585بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  324

نسمة كىك ما يقؿ عف المعيار الذل حددتو كزارة  1000لكؿ  اممرضن  084صؿ المعدؿ بو إلى ي
ليصؿ إلى  2016، كيرتفع العدد فى عاـ جكد ثلبث مستشفيات تخدـ ىذا الحىالصحة كذلؾ لك 

، 2016الى أعداد ىيئة التمريض عاـ % مف إجم 3188بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  1612
ىيئة % مف إجمالى أعداد  4988ى بنسبة تصؿ إل اممرضن  3113ى كيزداد الارتفاع ليصؿ إل

، 2026المتكقع عاـ  التمريض أل أنيا تحتاج أكثر مف ربع عدد ىيئة 2026عاـ  التمريض
% مف إجمالى  7881بنسبة تصؿ إلى  2036عاـ ا ممرضن  6011تفع العدد ليصؿ إلى كير 

.2036د ىيئة التمريض عاـ اعدأ
كىك  اممرضن  1061يصؿ إلى  ذلى أعداد ىيئة التمريض كالالعرب فيكجد عجز فى حى برج -4

 47د ىيئة التمريض إلى اعدأكصؿ  2012، كفى عاـ 2036ار الزيادة المطمكبة فى عاـ مقد
كالذل يصؿ  2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  088بنسبة تصؿ إلى  اممرضن 

ا يقؿ عف المعيار الذل حددتو كزارة نسمة كىك م 1000لكؿ  اممرضن  085المعدؿ بو إلى 
 2016ى عاـ ، كيرتفع العدد فكجكد مسنشفى كاحدة تخدـ ىذا الحىالصحة كذلؾ نتيجة ل

الى أعداد ىيئة التمريض عاـ % مف إجم 483بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  217ليصؿ إلى 
عداد % مف إجمالى أ 788تصؿ إلى  بنسبةا ممرضن  490، كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 2016
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بنسبة تصؿ  2036عاـ ا ممرضن  1108، كيرتفع العدد ليصؿ إلى 2026عاـ  ىيئة التمريض
 .2036د ىيئة التمريض عاـ اعدأجمالى % مف إ 1484إلى 

كىك  اممرضن  2632يصؿ إلى  ذلكسط  فى أعداد ىيئة التمريض كاليكجد فائض فى حى -5
 3240التمريض إلى كصؿ عدد ىيئة  2012، كفى عاـ 2036مقدار الفائض فى عاـ 

 أل أنو 2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  5585بنسبة تصؿ إلى  اممرضن 
أكثر مف نصؼ أعداد ىيئة التمريض كذلؾ لتركز المستشفيات فى ىذا الحى  يستحكذ عمى

مستشفى كككنو مف أقدـ الأحياء فى المحافظة  كالذل يصؿ عشرة نو يحتكل عمى اثنتى إ حيث
المعيار الذل حددتو كزارة نسمة كىك ما يزيد عف  1000لكؿ  اممرضن  688إلى  المعدؿ بو

%  985بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  483ليصؿ إلى  2016، كينخفض العدد فى عاـ الصحة
بنسبة  اممرضن  487، كيزداد الارتفاع ليصؿ إلى 2016الى أعداد ىيئة التمريض عاـ مف إجم

، كيرتفع العدد ليصؿ إلى 2026عاـ  ة التمريضىيئ% مف إجمالى أعداد  788تصؿ إلى 
جمالى عدد ىيئة التمريض عاـ % مف إ 789بنسبة تصؿ إلى  2036عاـ  اممرضن  608

2036. 
كىك مقدار  اممرضن  146يصؿ إلى  ذليكجد فائض فى حى الجمرؾ فى أعداد ىيئة التمريض كال-6

بنسبة  ا ممرضن  247ى كصؿ عدد ىيئة التمريض إل 2012، كفى عاـ  2036الفائض فى عاـ 
كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى   2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  482تصؿ إلى 

، كينخفض المعيار الذل حددتو كزارة الصحةنسمة كىك ما يزيد عف  1000لكؿ  اممرضن  183
% مف إجمالى أعداد ىيئة  3بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  152ليصؿ إلى  2016العدد فى عاـ 

% مف إجمالى  2بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  124ليصؿ إلى  العدد يقؿك ، 2016ريض عاـ مالت
بنسبة تصؿ  2036عاـ  ممرض 101، كيقؿ العدد ليصؿ إلى 2026عاـ  ىيئة التمريضأعداد 
 .2036جمالى عدد ىيئة التمريض عاـ % مف إ 183إلى 

كىك مقدار  اممرضن  503يصؿ إلى  ذلبرب  فى أعداد ىيئة التمريض كاليكجد فائض فى حى  -7
بنسبة  اممرضن  764كصؿ عدد ىيئة التمريض إلى  2012، كفى عاـ  2036الفائض فى عاـ 

كالذل يصؿ المعدؿ بو إلى   2012% مف إجمالى أعداد ىيئة التمريض عاـ  1381تصؿ إلى 
، كينخفض المعيار الذل حددتو كزارة الصحةنسمة كىك ما يزيد عف  1000لكؿ  اممرضن  2803

الى أعداد ىيئة % مف إجم 685بنسبة تصؿ إلى   اممرضن  332ليصؿ إلى  2016لعدد فى عاـ ا
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ف إجمالى % م 487بنسبة تصؿ إلى  اممرضن  295ليصؿ إلى  كيقؿ العدد، 2016التمريض عاـ 
بنسبة تصؿ  2036عاـ ا ممرضن  261، كيقؿ العدد ليصؿ إلى 2026عاـ  ىيئة التمريض أعداد
 .2036عدد ىيئة التمريض عاـ  لى% مف إجما 384إلى 

 الشديد عجزمف اليتضح مما سبؽ أف أحياء الأطراؼ الشرقية كالغربية لممحافظة تعانى        
فى عناصر الخدمة الصحية كمف المتكقع أف يزداد العجز فى ظؿ الزيادة السكانية المتكقعة 

ككمية فى كسط الربـ مف تركز المستشفيات الحعمى ، ك 2036 – 2006خلبؿ الفترة مف 
يجب  مف ثـراؼ عمى حساب سكاف الكسط ك المحافظة كقمتيا فى الأطراؼ يزداد سكاف الأط

 .كانى المتكقع خلبؿ سنكات التقديرإعادة تكزيع الخدمات الصحية كفقا ن لمتبايف الس
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 الخلاصة 

كؿ بغرب سيصبح لمحافظة الإسكندرية مركزاف لمثقؿ السكانى الأ 2036أف بحمكؿ عاـ -1
سارة سكانو لصالح ، أما كسط المحافظة فيستمر فى خالمحافظة ك الثانى بشرؽ المحافظة

.أطراؼ المحافظة
المحافظة  فى أعداد الأسرة عمى مستكل المحافظة كخاصة أطراؼ ايتضح أف ىناؾ عجزن -2

فير يزداد بيا عدد السكاف مما سيؤدل إلى زيادة عدد الأسرة لتك  ذلالشرقية كالغربية كال
 .ية كارتفاع مستكل الخدمات الصحيةالاحتياجات الصح

، أف احتياجات المحافظة 2012اعاـ طبيبن  4130بمس عدد الأطباء فى محافظة الإسكنددرية -3
عاـ  6943ا كيرتفع إلى طبيبن  5640سكؼ تحتاج المحافظة  2016مف الأطباء فى عاـ 

زيادة عدد  إلى ستحتاج المحافظة كمف ثـ اطبيبن  8547إلى  2036، كيرتفع العدد عاـ 2026
فى أعداد الأطباء عمى مستكل  ا، أف ىناؾ عجزن 2036ا بحمكؿ عاـ طبيبن  4417الأطباء إلى 

المحافظة خاصة الأطراؼ الشرقية كالغربية مف المحافظة كذلؾ لزيادة عدد السكاف ليذه 
 .طباءالمناطؽ عمى حساب كسط المحافظة كالتى يزداد بيا عدد الأ

دؿ ىيئة التمريض فى محافظة الإسكندرية أكثر مف المعيار الذل حددتو كزارة الصحة يعد مع-4
إلى  2012نسمة حيث يصؿ عدد التمريض فى المحافظة عاـ  1000كىك ممرض لكؿ 

فى  انسمة كالذل يمثؿ فائضن  1000لكؿ  اممرضن  184بمعدؿ يصؿ إلى  اممرضن  5837
نجد أف احتياجات  2016ية المتكقعة فى عاـ الخدمات الصحية كلكف فى ظؿ الزيادة السكان

فى  ا، كأيضن اكىك أقؿ مف المتاح حالين  اممرضن  5076المحافظة مف ىيئة التمريض يصؿ إلى 
ئة التمريض نجد أف احتياجات المحافظة مف ىي 2026ظؿ الزيادة السكانية المتكقعة فى عاـ 

 7693د ىيئة التمريض إلى تصؿ الزيادة فى أعدا 2036، كفى عاـ اممرضن  6249صؿ إلى ت
 .اممرضن  1856بمقدار  2012عف عاـ يككف ىناؾ عجز  مف ثـا، ك ممرضن 
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 الخاتمة 
تيتـ جميع الدكؿ بتكفير الخدمات الصحية لتحقيؽ مستكل صحى متقدـ إذ تعكس كفاءة  

لأنيا مف المستمزمات  ؛الخدمات الصحية مدل التطكر الاقتصادل كالاجتماعى لأل مكاف
 مف ثـعيا لكى يتـ تنميتيا كالنيكض بيا، ك سية لمسكاف فيجب دراستيا كالتعرؼ عمى تكزيالأسا

 .ييف الاقتصادل كالاجتماعى لممكقعرفع المستك 
 18ابيف مستشفى تتكزع م 32 تضـ محافظة الإسكندريةكمف خلبؿ الدراسة تبيف أف      

ع مستشفيات تتبع التأميف رب، كأتتبع الجامعة، كست مستشفيات مستشفى تتبع كزارة الصحة
، كنجد أف حى كسط يحتؿ المرتبة الأكلى مف مستشفيات تتبع المؤسسة العلبجية ، كأربعالصحى

ا جميع مستشفيات حيث عدد المستشفيات حيث يضـ اثنتى عشرة مستشفى كتكجد بو أيضن 
تى ، كالث يضـ مستشفى كاحدةة الأخيرة حي، فى حيف يحتؿ حى برج العرب المرتبالجامعة

كىى التى تتكفر بيا جميع الخدمات  إلى مستشفيات عامة كمركزيةحسب التخصص  تصنف
، كتضـ محافظة الإسكندرية جة كتشخيص مختمؼ الحالات المرضيةالإكمينيكية أك الطبية لمعال

، ك المستشفيات التخصصية يتكزعكف عمى الأحياء فى المحافظةمستشفى  19الإجمالى العاـ 
تى يتكفر فييا خدمات إكمينيكية متخصصة لمعالجة حالات مرضية معينة ىى المستشفيات ال

ستشفى تخصصية كىـ مستشفيات كتضـ محافظة الإسكندرية الإجمالى العاـ بيا أربع عشرة م
، كمستشفيات النساء ك يات الأطفاؿ، كمستشفيات الحميات، كمستشفيات الرمد، كمستشفالصدر

.ية، كمستشفيات العظاـكلادة، كمستشفيات النفسية كالعصبال
نتيجة لزيادة عدد المستشفيات فى حى كسط ك تركز المستشفيات الجامعية حيث يضـ اثنتى     

فى الرئيسى الجامعى مف الأسرة كأعمى مستشفى ىى مستش اعشرة مستشفى فيضـ أعمى عددن 
.اسريرن  38د أسرة فيكجد فى مستشفى برج العرب اعدأ، أما أقؿ اسريرن  1662

ت الميمة مؤشراقامة كمعدؿ دكراف السرير مف الكمتكسط مدة الإشغاؿ الأسرة إتبر نسب تع   
متكسط محافظة كقد تبيف مف الدراسة أف  ،التى تكضح مستكل الخدمة الصحية فى المستشفيات

شغاؿ أسرة إ% فى السنة، ك يصؿ أعمى نسبة  6989شغاؿ الأسرة بمغت إالإسكندرية مف نسب 
فى مستشفى شغاؿ إ% فى السنة، بينما يصؿ أقؿ نسبة  9288كزل معاذ  طفاؿ ففى مستشفى أ

فنجد أف أعمى متكسط  ايكمن  4835 فقد بمس قامة المريض، أما متكسط إ% فى السنة 088المبرة 
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