
 
 

23 

   المݏݵص

يحاول الɢاتب من خلال ɸذا الفصل، دراسة رɸانات السياسات الܶݰية بالمغرب، و الۘܣ Ȗعد أɸم 

سياسة قطاعية اجتماعية بمقارȋة سوسيوسياسية. إن السياسات  טجتماعية تقاس ٭ڈا القدرة 

جتماڤʏ، التوزʉعية للدولة، وتراɸن ٭ڈا السلطة عڴʄ تفعيل مبادئ وقيم العدالة טجتماعية و التماسك ט 

ʏمن أجل إعادة بناء المشروعية و استمرار و استقرار النظام טجتماڤ ʄو الآۜܣء الذي حدا بالدولة اڲɸ و ،

Ȗغي؈ف سياسْڈا الܶݰية  من التوجه العلاڊʏ اڲʄ نظام التغطية الܶݰية، و الذي بدأ ورشه بتعميم ɸذه 

ۚܣ لفائدة السɢان والتضامن الوط جتماعيةט المساعدة ڴʄ مبادئ نظام يقوم عטخ؈فة عڴʄ جميع المغارȋة، 

 المعوزʈن و الشرائح טك؆ف فقرا و ٮڈمʋشا.
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 مقدمة

بانتما٬ڈا اڲʄ ترتبط مختلف ال؄فامج الۘܣ Ȗعد ࢭʏ السياسة الܶݰية بالمغرب برɸانات اجتماعية، 

السياسات טجتماعية القطاعية، الۘܣ تمس مختلف فئات اݝݨتمع، لكن برنامج المساعدة טجتماعية 

تتوڎʄ منه الدولة ترسيخ قيم التضامن ب؈ن الدولة والفرد، وȖعزʈز العدالة טجتماعية الۘܣ أصبحت 

تم טنتقال إڲʄ برنامج  ضرورة مݏݰة للتخفيف من مخاطر عدم טستقرار السيا؟ۜܣ، نȘيجة لذلك

  اݍݵدمات כولية، ثم تنفيذ برنامج التغطية الܶݰية، ف؄فنامج المساعدة الطبية للفئات الɺشة.

 ʏانات טجتماعية للسياسات العمومية الܶݰية ࢭɸدراسة الر ʄاته الورقة البحثية اڲɸ لذلك تتجه

رتباط السياسات الܶݰية بالسياسات المغرب بمقارȋة سوسيوسياسية، ع؄ف التطرق اڲʄ نقطت؈ن أولا: ا

  טجتماعية والعدالة טجتماعية بالمغرب، وثانيا منظومة الܶݰة العمومية بالمغرب.

  أولا: ارتباط السياسات الܶݰية بالسياسات טجتماعية والعدالة טجتماعية بالمغرب

المشاɠل العمومية ترتبط السياسة الܶݰية بالمغرب بɢل ما ɸو اجتماڤʏ، لذلك فࢼܣ Ȗعاݍݮ أحد 

الۘܣ ʇعاɲي مٔڈا اݝݨتمع Ȋشɢل يومي، والذي ɸو المرض، وتلتقي السياسة الܶݰية بالعديد من القطاعات 

טجتماعية כخرى ɠالتعليم والȘشغيل، لذلك تراɸن السلطات العمومية عڴʄ تحقيق العدالة טجتماعية 

  انطلاقا من برامجɺا؛ خاصة نظام المساعدة الطبية.

  سياسة الܶݰية تدخل ࡩʏ السياسات טجتماعية المɺمة ࡩʏ المغربأ: ال

تدخل السياسة الܶݰية ࢭʏ نطاق شموڲɸ ʏو السياسات טجتماعية الۘܣ ٮڈدف إڲʄ الرفاه 

טجتماڤʏ للأفراد، إذ ʇعت؄فɸا مارشال سياسات اݍݰɢومات الۘܣ تتضمن כفعال الۘܣ تؤثر عڴʄ رفاɸية 

باݍݵدمات العامة، والتأمينات טجتماعية، والضمان טجتماڤʏ، والܶݰة، المواطن؈ن، من خلال تزوʈدɸم 

فࢼܣ مرتبطة باݝݨتمع ومشاɠله، إٰڈا تذɸب إڲʄ تلبية . 1وخدمة الرعاية טجتماعية، وלسɢان وغ؈فɸا

  .2احتياجات כفراد ࢭɠ ʏل ما يخص التعليم والشغل والسكن والܶݰة

                                                           
1 - T.H. Marshall ، (1965) ∫Social Policy, London, Hutchinson University Press, P. (7). 

اʛʡوحـة لʽʻـل الـʨʱؗʙراه فـي القـانʨن  ،ʱغʽـʛ فـي دراسـة الʶـʛʽورة القʛارȄـةالقـʛار والʷʻـاȋ العـام Ǽـالʺغʛب الʲابـʗ والʺ ،سȑʙʽ الاشـȞل -  2
  .294.، ص2009/2010الاقʸʱادǽة والاجʱʺاॽɺة مʛاكʞ، ضي ॽɺاض ؗلॽة العلʨم القانʨنॽة و العام، جامعة القا
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سياسات اجتماعية قطاعية، ɠالتعليم والȘشغيل والܶݰة،  وتتوزع السياسات טجتماعية ب؈ن

وسياسات اجتماعية أفقية، وسياسات اجتماعية فئوʈة ɠالسياسات כسرʈة أو السياسة اݍݵاصة 

بالطفولة، ثم السياسة اݍݵاصة بالأܧݵاص المعاق؈ن. تروم ɸاته السياسات اݍݰماية טجتماعية: أي 

د تجنب ךثار المالية للمخاطر טجتماعية الۘܣ يتعرضون لɺا، وتحقيق مجموع לمɢانيات الۘܣ تȘيح للأفرا

כمن טجتماڤʏ الذي ʇعت؄ف أساس ɠل السياسات טجتماعية، والمساعدة טجتماعية الۘܣ Ȗعد ال؅قام 

 ʏة الفقر، وלدماج ࢭȋع؄ف محار ʏالسلطات العمومية ٭ڈدف تلبية احتياجات כفراد، وלدماج טجتماڤ

  .3ق الشغل، واݍݰصول عڴʄ السكن، ثم سياسة المدينةسو 

ارتبط ظɺور السياسات טجتماعية بظɺور المصنع وɲشأة اݝݨتمع الرأسماڲʏ، بحيث ɠانت الدولة 

غ؈ف تدخلية، تقوم عڴʄ توازن اݝݨتمع المدɲي والرأسمال، لكن Ȋعد أن ظɺرت مجموعة من المشاɠل 

لك التوازن، ففرض عڴʄ الدولة التدخل لفرض التوازن، فɢان טجتماعية مع الثورة الصناعية اختل ذ

اݍݰل تجاوز تلك טختلالات من أجل تجاوز כزمة Ȋسياسات اجتماعية، تمثلت ࢭʏ التأم؈ن عن المرض 

  .4وحماية حقوق العمال

وقد انتقل ࢭʏ مرحلة ثانية إڲʄ معاݍݨة المشاɠل الۘܣ ʇعʋشɺا اݝݨتمع، فأصبحت السياسات 

تلك ال؄فامج واݍݵطط الۘܣ Ȗسڥʄ إڲʄ تحس؈ن المستوى المعʋآۜܣ للأفراد، وتحقيق العدالة  טجتماعية

טجتماعية، والتوزʉع العادل لمصادر الدخل، وتوف؈ف مستوʈات ܵݰية وȖعليمية جيدة لأفراد اݝݨتمع، 

ثة عڴʄ أɸمية وتمكئڈم من المشاركة الفاعلة ࢭʏ العملية التنموʈة. كما تركز السياسات טجتماعية اݍݰدي

טسȘثمار טجتماڤʏ، إڲʄ جانب טسȘثمار טقتصادي، بطرʈقة متوازنة دون التقليص من أɸمية التنمية 

إٰڈا  .טجتماعية ݍݰساب טسȘثمارات טقتصادية، كما ɸو اݍݰال ࢭʏ كث؈ف من اݍݵطط التنموʈة السابقة

ة. ولɺا دور ɸام وفعّال ࢭʏ تحقيق العدالة مرتبطة بتحقيق النمو وטستقرار السيا؟ۜܣ للأنظمة السياسي

טجتماعية، و୒فادة جميع أفراد اݝݨتمع من النمو טقتصادي، ودعم المواطن؈ن ݍݰɢوماٮڈم من خلال 

الشفافية ࢭʏ وضع اݍݵطط التنموʈة و୒شراكɺم فٕڈا، من خلال تܶݰيح التوزʉع غ؈ف العادل للموارد، وذلك 

  5.التنموʈة وטقتصادية علاقة تɢاملية ورȋطɺا Ȋعضɺا ببعض عن طرʈق جعل العلاقة ب؈ن السياسات

                                                           
3 - les politique sociales et de santé comprendre et agir, op.cit. p .21-25. 

  .275.، صمʛجع سابʱ، Șغʛʽ في دراسة الʛʽʶورة القʛارȄةالقʛار والʷʻاȋ العام Ǽالʺغʛب الʲابʗ والʺ ،سȑʙʽ الاشȞل - 4
5 - les politique sociales et de santé comprendre et agir, sous la direction de Yvette rose rayssiguier 
et gilles huteau,3eme Edition, PRESSES de l’EHESP, p. .7  
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بالموازاة مع ɸاته التحولات الۘܣ عرفْڈا السياسات טجتماعية، انطلاقا من سياق الثورة الصناعية 

وانتقالɺا مما ɸو تقليدي إحساɲي ɠانت تقوم به الكناǿس ࢭʏ أوروȋا، ارتبط التحول بأزمة الدولة الراعية، 

اب לصلاح علٕڈا بتقن؈ن العلاقات المɺنية داخل المصنع، والتأط؈ف טجتماڤʏ ع؄ف سن اݍݰق مما فرض خط

ࢭʏ טنتماء النقاȌي، ثم خلق مؤسسات الرعاية من خلال إɲشاء صناديق الرعاية الܶݰية، ليأȖي سياق 

طاع العولمة فارضا سياسة اݍݵوصصة الۘܣ مكنت الشرɠات متعددة اݍݨɴسيات من الɺيمنة عڴʄ الق

  .6العام، لتصبح أغلب اݍݵدمات טجتماعية مجرد سلع خاضعة لقانون الطلب والعرض

إن أصل المسؤولية טجتماعية للدولة ʇعود اڲʄ المسؤولية טجتماعية للمقاولات الصناعية، الۘܣ 

ن ɠانت تتوزع ب؈ن مسؤولية اقتصادية بواجب النفعية وלنتاجية، ومسؤولية أخلاقية وɲ୒سانية بضما

رفاɸية اݝݨتمع، ثم مسؤولية قانونية تح؅فم فٕڈا النصوص القانونية
7.  

م انْڈت ɸ1929ذا التحول جاء بالموازاة مع ظɺور الدولة الراعية وأزمة الدولة الدركية، إذ مع أزمة 

أطروحة التدخل ȊسȎب أن טقتصاد غ؈ف منظم وغ؈ف مضبوط، لتظɺر نظرʈة جون مينارد كي؇ق حول 

وتدخل الدولة من أجل Ȗܨݨيع الطلب  للتدخل من أجل ضبط وتطوʈر טقتصاد.واجب الدولة 

وטسْڈلاك، تم ع؄ف ثلاث سياسات: سياسة دعم الȘشغيل، وسياسة إعادة توزʉع الضرائب، ثم سياسة 

 8טسȘثمار العمومي.

ارتبطت  منذ טستقلال لم تكن السياسات טجتماعية ضمن أولوʈات صاɲع القرار ࢭʏ المغرب، و୒نما

بالتنمية טقتصادية الۘܣ ɠانت ضعيفة، لكن رغم ذلك تم تأسʋس بɴيات اجتماعية من قبيل صندوق 

المقاصة، وصندوق לɲعاش الوطۚܣ، ثم مكتب التعاون الوطۚܣ، فɢانت ɸاته المرحلة عنوانا للدولة 

Ȋسياسة التقوʈم الɺيكڴʏ،  اݍݰامية المسؤولة عن القطاعات טجتماعية. لتأȖي المرحلة الثانية الۘܣ عرفت

وتخڴʏ الدولة عن دعم القطاعات غ؈ف المنتجة، بحيث ɠانت مɺمة اݍݰɢومة ضبط التوازنات כساسية 

للم؈قانية العامة، وتقليص לنفاق العمومي عڴʄ السياسات טجتماعية، لكن مع مرحلة טنفتاح 

                                                           
  .165.، ص2008 3-2تأملات في الʺʶالة الاجʱʺاॽɺة، الʺʳلة الʺغॽȃʛة للॽʶاسات العʺʨمॽة، عʙد مʜدوج  ،عʙʰ القادر ازرȄع - 6
ات - 7 ʛؗات  ،محمد حʛشʕز مʛاءة مقارنة في ابʛاعة الاداء: قʳاء العʺل و نʻولة في بʙة للॽɺاʺʱة الاجॽولʕʶʺي، الʴʸاع الʢوارقام الق

  .32 .، ص2019  -48مʳلة الʺفॽȃʛة للʙʱقȘʽ و الॽʺʻʱة العʙد  
8  - l’intervention le directeur de budget à la 12 -ème Edition du colloque internationale sur les 
finances publique 21-22 septembre 2018 sur le thème de budget de l’état et justice sociale au 
Maroc quelles pratiques. 
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ࢭʏ المغرب، والۘܣ تمحورت حول  السيا؟ۜܣ المضبوط عرفت تܸݵما ࢭʏ برامج السياسات טجتماعية

، فɢان نصʋب العالم القروي مٔڈا فك العزلة، وȋرامج الوصل بالماء الصاݍݳ 9تقليص الفقر والɺشاشة

للشرب، والكɺرȋاء. أما اݝݨال اݍݰضري فɢان برنامج محارȋة السكن غ؈ف اللائق. ɸاته المرحلة تم؈قت 

جتماعية، من أجل مشروعية جديدة، ومن ثم الɺيمنة باɸتمام شديد من الملك محمد السادس بالمسألة ט 

  .10عڴʄ المسألة טجتماعية دون الفاعل؈ن ךخرʈن ɠالأحزاب السياسية

لقد تم تأسʋس مجموعة من البɴيات المؤسساتية بالموازاة مع القطاعات اݍݰɢومية، مٔڈا وɠالة  

وטجتماعية لأقاليم الشرق واݍݨنوب التنمية טجتماعية، وتم خلق ثلاث وɠالات للتنمية טقتصادية 

م، ثم مؤسسة محمد اݍݵامس للتضامن. ɸاته 2002والشمال، وɲ୒شاء مديرʈة טقتصاد טجتماڤʏ سنة 

المرحلة بالضبط عرفت Ȗسليع اݍݵدمات الܶݰية، بحيث تم تقليص دور الدولة، وأصبحت فقط تضبط 

 .11التوازنات تاركة العلاج الصڍʏ رɸ؈ن اقتصاد السوق 

تتعدد برامج اݍݰماية טجتماعية ࢭʏ المغرب ب؈ن آليات إعادة توزʉع التعوʈضات، ودعم أسعار المواد ل

כساسية، ودعم القدرة الشرائية للأفراد، وȋرامج التدخل، ومحارȋة الفقر من قبيل المبادرة الوطنية 

ة، ومدونة כسرة، والقانون للتنمية الȎشرʈة، وȋرامج المساعدة טجتماعية ك؄فنامج تʋس؈ف، ومليون محفظ

ساعدة الطبية، والتأم؈ن לجباري 
ُ
المتعلق بمحارȋة العنف ضد الɴساء، وȋرامج المقاولة الذاتية، ونظام الم

عن المرض، ɸاته ال؄فامج والمشارʉع العمومية تروم محارȋة الفقر، والتفاوتات טجتماعية، وלقصاء 

لا أٰڈا مثقلة ب؅فاكمات الماعۜܣ، وتضم مجموعة من ال؄فامج غ؈ف טجتماڤʏ، ورغم كثافة ɸاته ال؄فامج إ

  .12الم؅فابطة واݝݨزأة، تȎتعد عن טلتقائية، وتجعل فعاليْڈا ونجاعْڈا ضعيفة

عڴʄ مدى تطور السياسات טجتماعية يلاحظ أن السياسة الܶݰية Ȗعت؄ف أحد عناصرɸا 

כساسية، فالܶݰة مجال اجتماڤʏ إɲساɲي مɺم، رغم أٰڈا أصبحت حلبة للصراعات טجتماعية ب؈ن 

الفاعل؈ن، إٰڈا سياسة اجتماعية مرتبطة بتأم؈ن العدالة טجتماعية، وتماسك واستقرار اݝݨتمع، لذلك 

                                                           
 3-2تارȄخ الॽʶاسات الاجʱʺاॽɺة Ǽالʺغʛب مʴاولة في الʴʱقʖʽ، الʺʳلة الʺغॽȃʛـة للॽʶاسـات العʺʨمॽـة، عـʙد مـʜدوج ، حʡ ʧʶارق  - 9

  .21-7 .، ص2008
، اʛʡوحـة لʽʻـل الـʨʱؗʙراه فـي القـانʨن العـام ʳǼامعـة القاضـي ॽɺـاض ؗلॽـة الʴقـʨق 2015-1956الفقʛ نʺʨذجا تʴلʽل الॽʶاسات العʺʨمॽة الاجʱʺاॽɺة في الʺغʛب سॽاسة تقلʟॽ ، مʨلاȑ عʙʰ الʙʺʸ عॽɿفي - 10

 ،ʞاكʛ17.، ص2016-2015م.  
ــة الʺʳلــة الʺغॽȃʛــة للॽʶاســات العʺʨمॽــة، عــʙد مــʜدوج  ،علــى لʢفــي -  11 ॽɺاʺʱالــة الاجʙب ورهــان العʛــالʺغǼ ةॽʴــʸــالة الʶʺ3-2ال 

  .152 .، ص2008
12  - ʛȄʛة  تقʻʶب لʛة في الʺغॽɺاʺʱة الاجǽاʺʴل الʨي حʯʽʰاعي والʺʱوالاج ȑادʸʱالاق ʝلʳʺ11.، ص2018ال.  



 

 

28 

حظى باɸتمام الفرد واݝݨتمع والسلطة. فالتمتع بܶݰة جيدة يؤثر عڴʄ تفاعل ومشاركة الفرد ࢭʏ اݍݰياة ت

  العامة، وكذلك تتأثر الܶݰة العمومية بمجموع السياسات טقتصادية وטجتماعية כخرى.

اݍݵيارات تتوʈجا لɺذا טرتباط ب؈ن مشروعية לنجاز والسياسات العامة؛ تبۚܢ المغرب مجموعة من 

ࢭʏ السياسات טجتماعية، Ȗسڥʄ إڲʄ اݍݰماية والدعم טجتماڤʏ للفئات الɺشة؛ بدءا من المبادرة الوطنية 

للتنمية الȎشرʈة، وصولا إڲʄ برنامج تʋس؈ف للتحوʈلات المالية المشروطة، والذي ʇسڥʄ إڲʄ دعم כسر 

. لقد انتقل عدد כسر من 200813ف الفق؈فة من أجل محارȋة الɺدر المدر؟ۜܣ، والذي انطلق شɺر شȘن؄

 ʏ2009-2008سنة  47050حواڲ ʏحواڲ ʄ9م، أي تضاعف أك؆ف من 2017-2016سنة  441000م، إڲ 

   .1,66مرات. وقد وصل معدل عدد כطفال المستفيدين من ال؄فنامج لɢل أسرة 

ساعدة الܶݰية ورȋطت اݍݰɢومة טستفادة من ɸذه ال؄فامج ɠلɺا بضرورة טستفادة من برنامج الم

ࢭʏ القطاع الصڍʏ؛ الذي ɸو من ال؄فامج الۘܣ تدخل ࢭʏ إطار المساعدة טجتماعية، لتصبح الدولة كشباك 

يقدم مجموعة من اݍݵدمات للمواطنات والمواطن؈ن، لتظɺر ࢭʏ اݍݵطب الملكية الۘܣ جعلت من القرب 

  عمومية الܶݰية بالمغرب.والمفɺوم اݍݨديد للسلطة فلسفْڈا ࢭʏ اݍݰكم، وࢭʏ تدب؈ف السياسات ال

 ب: العدالة טجتماعية والتماسك טجتماڤʏ رɸان السياسات العمومية الܶݰية

 ʏمية ك؄فى من طرف الباحث؈ن وלعلامي؈ن والسياسي؈ن ࢭɸوم العدالة טجتماعية بأɺيحظى مف

العالم المعاصر، ل؄فوزه كمطلب مجموعة من الفئات טجتماعية الۘܣ Ȗعاɲي من سوء التوزʉع لل؆فوات، 

                                                           
ʱʶǽهʙف "تʶॽـʛʽ" الʺʳـالات ذات الأولȄʨـة فـي الʺʕسʶـات الʱعلॽʺॽـة الابʙʱائॽـة والإعʙادǽـة ǼالʨسـȌ القـʛوȑ، فـي الʳʺاعـات الʛʱابॽـة  - 13

ـــي ǽفـــʨق مʕشـــʛ الفقـــʛ فʽهـــا نʶـــॼة  ʱـــار 30ال ॽʱاخ ʦʱـــ Ȅـــة  %. وȄوʛاعـــة القʺʳاب الʛـــ الʺʕسʶـــات الʱعلॽʺॽـــة الابʙʱائॽـــة الʺʨʱاجـــʙة داخـــل ت

ـʚا الʺʕسʶـات الإعʙادǽـة الʺॽʺʱʻـة للʴـʨض الʺʙرسـي والʱـي تʶـʱقʰل تلامʽـʚ الʺـʙارس الابʙʱائॽـة الʺعॽʻـة Ǽالʺʷـʛوع. وʸȄـل  الʺʱʶهʙفة، وؗ

) ʧʽʱسـ ʚʽʺة لؔل تلȄʛهʷة الʴʻʺلغ الʰفـي ال60م ʚـʽʺة لؔـل تلॼـʶʻالǼ درهʺـا () ʧʽـاني، وثʺـانʲالأول وال ʧʽȄʨʱـʶʺ80 ة لؔـلॼـʶʻالǼ درهʺـا (

) درهʦ لؔـل تلʺʽـǼ ʚالʶʻـॼة للʺʶـʧʽȄʨʱ الʵـامʝ والʶـادس. أمـا Ǽالʶʻـॼة لʶـلʥ الإعـʙادȑ، 100تلʺʚʽ في الʺʧʽȄʨʱʶ الʲالʘ والʛاǼع، ومائة (

) ʧʽعـȃـل إلــى مائــة وأرʸǽ ʚــʽʺـة لؔــل تلʴʻʺلــغ الʰال140فـإن م ʧلاث مــʲات الــʨʻـʶة ) درهʺــا للʛــʷة عȄʛــهʷـة الʴʻʺــي هاتــه الʢوتغ .ʥـلʶ

) أشــهʛ مــʧ الʶــʻة الʙراســॽة، علــى أنــه يــʦʱ احʶʱــاب الʺʴʻــة ؗــل شــهʧȄʛ. وتʶــلʦ الʺʴʻــة لــʨلي أمــʛ الʱلʺʽــʚ (الأب، الأم أو وصــي 10(

ـالات الǽʙȄʛʰـة (الʷـॼاك الʲابـʗ): فـي حالـة قȃʛهـا مـʧ مقـʛ سـʻȞى الأسـ ʨؗخـلال ال ʧمـ ȑʙقـʻـل الȄʨʴʱال ʦʱـا يـʺؗ ،(ʚʽʺلʱـة الʶسʕʺة، أو الʛ

الة الǽʙȄʛʰة. ʨؗج الʨة ولȃʨأو صع ʙعǼ في حالة ،(قلʻʱʺاك الॼʷال) ةॽʺॽعلʱال  
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 ʏفاير للعدالة ف؄ 20حۘܢ المنظمات الدولية، ومٔڈا منظمة כمم المتحدة، أفردت يوما عالميا تمثل ࢭ

  .14تتحقق باݍݨمع ب؈ن المساواة والتفاوت معاטجتماعية بحيث 

إن العدالة טجتماعية قضية جوɸرʈة لإقرار السلم טجتماڤʏ، وتحقيق التنمية المستدامة 

المɴشودة ࢭʏ إطار مناخ Ȗسوده الشفافية، وتوف؈ف أمن الفرد ࢭʏ اݝݨتمع شرط من شروط تحقيق العدالة 

כمن بمعناه الواسع المتمثل ࢭʏ כمن טقتصادي وטجتماڤʏ والثقاࢭʏ من طرف السلطة  טجتماعية،

. لʋشمل مفɺوم العدالة טجتماعية ࢭȊ ʏعده العام التنمية المستدامة، وʈمتد إڲʄ تمتيع כفراد 15العمومية

  . 16باݍݰرʈات اݍݰقيقية

لمرتبطة بالɺشاشة، وسʋنعكس إيجابا إن تحقيق العدالة טجتماعية سʋسɺم ࢭʏ اݍݰد من اݝݵاطر ا

عڴʄ الساكنة، لاسيما فئۘܣ الɴساء والشباب؛ من خلال تفعيل اݍݰق ࢭʏ الولوج إڲʄ اݍݵدمات כساسية، 

 ʄمكن أن تؤثر عڴʈحد ذاٮڈا، و ʏعد غاية ࢭȖ صلاح منظومۘܣ العدالة والܶݰة. العدالة טجتماعية୒و

  .17يما التطرف والݤݨرةإشɢاليات مرتبطة بقضايا راɸنة وحارقة، لا س

إن العدالة טجتماعية تبقى مرتبطة أساسا بقيمة فوق القيم، وۂʏ المساواة ࢭʏ اݍݰقوق، وكذا 

أحقية الفرد المواطن بأن يɢون له نصʋب من التقدم טقتصادي وטجتماڤʏ، دون أي إقصاء أو ٮڈمʋش. 

 18.ݵطط التنموʈةلتبقى العدالة טجتماعية مطمحا Ȗعكسه ال؄فامج السياسية واݍ

 ʏم؈ن ࢭɸالفاعل؈ن المسا ʏاࢮȋغ؈فت المعادلة ما ب؈ن الدولة وȖ نات من القرن الماعۜܣʋحدود الثمان ʄإڲ

بلورة وتفعيل السياسات العامة، ومرد ذلك ɸو ɠون الدولة حديثا ع؄فت عن مدى محدوديْڈا، ومدى 

                                                           
14 - François-Xavier Merrien, « La protection sociale comme politique de développement : un 
nouveau programme d’action international », International Développement Policy | Revue 
internationale de politique de développement, 4.2 | -1, 68-88. 

اʛʡوحـة لʽʻــل الـʨʱؗʙراه فـي القــانʨن ، القـʛار والʷʻــاȋ العـام Ǽـالʺغʛب الʲابـʗ والʺʱغʽــʛ فـي دراسـة الʶــʛʽورة القʛارȄـة ،ســȑʙʽ الاشـȞل - 15
  .278.، ص2009/2010لॽة العلʨم القانʨنॽة و الاقʸʱادǽة والاجʱʺاॽɺة مʛاكʞ، العام، جامعة القاضي ॽɺاض ؗ

، صـʅॽ 3/9سॽاسـة الإنفـاق العـام فـي دول الʲـʨرات العॽȃʛـة، مʳلـة العʺـʛان العـʙد العʙالـة الاجʱʺاॽɺـة و  ،علـي عʰـʙ القـادر علـى -  16
  .15 .، ص2014

ــة الॽʶاســات العامــة وأداء الʤʻــام ، كʺــال الʺʻــʨفي -  17 Ȅʛʤا نǽاســات العامــة قʹــاॽʶــل الʽلʴهــلال: ت ʧيʙعلــي الــ: Șʽــʶʻاســي، تॽʶال
  .45.، ص1988ومʻهॽʳة، مॼʱȞة الʻهʹة الʺȄʛʸة الॼʢعة الأولى 

18  -  ȑʨــʶॽɻال ʦॽʂاʛــاث  ،إبــʴǼــي للأȃʛالع ʜــ ʛؗʺرتهــا، الʨوث ʛــʸالــة مʴǼ ــاصʵــام الʺʱــة مــع الاهȄʨʺʻʱــاذج الʺʻــة والॽɺاʺʱالــة الاجʙالع
  .115 .، ص2014ودراسة الॽʶاسات الॼʢعة الأولى لʻʰان 
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ܿݨزɸا ࢭʏ التقليص من مجموعة من المشاɠل טجتماعية ɠالبطالة والفساد לداري والماڲʏ... الآۜܣء الذي 

طرح كذلك عدم إمɢانية الدولة وقدرٮڈا عڴʄ تموʈل مشارʉع عمومية انطلاقا من الم؈قانية العامة، وذلك 

ع تɢاليف اݍݰياة، واȖساع نظرا ݝݨموعة من טعتبارات مٔڈا عڴʄ اݍݵصوص الوضع טجتماڤʏ، وارتفا

دائرة البطالة ࢭʏ صفوف السɢان الɴشط؈ن، مما استدڤʄ إعادة النظر والتفك؈ف ࢭʏ أسلوب جديد لتدب؈ف 

قدرات الدولة عڴʄ حل مشاɠلɺا، وذلك برȋط شراكة مع القطاع اݍݵاص من خلال صيغ Ȗشاركية، وجعله 

لك العمومي من خلال المساɸمة ࢭʏ العديد من عنصرا فاعلا ࢭʏ לدارة، أو المشاركة ࢭʏ عملية تدب؈ف الم

القطاعات טقتصادية وטجتماعية العامة، لݏݰيلولة دون السقوط ࢭʏ نمط اللادولة، وȖعميق أزماٮڈا 

טقتصادية وטجتماعية، כمر الذي استدڤʄ الݏݨوء إڲʄ مجموعة من التداب؈ف التقنية اقتصاديا 

، تɢون فيه الɢلمة الفصل للموظف؈ن الكبار وخ؄فاء 19تصاديةواجتماعيا بمنطق وآليات السوق טق

المقاولات بصفة عامة، عڴʄ أساس أٰڈم مالɢو المعرفة التقنية، ومؤثرون عڴʄ مستوى القرار والɴشاط 

  .20العام

 ،ʏن استحضرت البعد טجتماڤʈع כول من القرن الواحد العشرȌالر ʏإن السياسات العمومية ࢭ

المالية والنقدية عڴʄ مستوى טقتصاد الكڴʏ، وكذا טɸتمام بمستوʈات عʋش כسر  مع تحقيق التوازنات

وכفراد، ع؄ف مجموعة من ال؄فامج، من قبيل برنامج כولوʈات טجتماعية، والتغطية الܶݰية، والسكن 

عزلة عن المناطق טجتماڤʏ، والمبادرة الوطنية للتنمية الȎشرʈة، وȋرنامج تʋس؈ف، وال؄فامج المتعلقة بفك ال

اݍݨبلية والقروʈة. فالسياسات العمومية للعدالة טجتماعية تجيب عڴʄ تحديات مفصلية، ٮڈم أساسا 

  Ȗعزʈز أسس التضامن טجتماڤʏ، وتوزʉع ثمار النمو טقتصادي ࢭʏ العɺد اݍݨديد.

ɸشاشة،  ولقد حرص جلالة الملك عڴʄ טعتناء بɢافة الفئات المɺمشة، أو الموجودة ࢭʏ وضعية

مش؈فا إڲʄ أن المملكة Ȗعʋش اليوم عڴʄ وقع العديد من כوراش الɺادفة إڲʄ تمك؈ن المواطن؈ن والمواطنات من 

حقوقɺم، وتحقيق مزʈد من العدالة טجتماعية، وتقليص الفوارق ب؈ن فئات اݝݨتمع، إذ ɠان ʇشدد دائما 

ط؈ن أساسي؈ن وɸما: ضمان العʋش الكرʈم عڴʄ أن تفعيل العدالة טجتماعية لا ʇستقيم إلا بتوفر شر 

  للمواطن؈ن، وتحقيق حاجياٮڈم اللازمة ࢭʏ شۘܢ اݝݨالات اݍݰيوʈة.

                                                           
19 -  Mohamed Harakat / Gouvernance locale et système d’évaluation des risques / in Revue 
marocaine d’audit et de développement, N° 12 décembre 2000, p. 123. 

  .262.، صمʛجع سابȘ، القʛار والʷʻاȋ العام Ǽالʺغʛب الʲابʗ والʺʱغʛʽ في دراسة الʛʽʶورة القʛارȄة ،سȑʙʽ الاشȞل - 20
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م، تم Ȗعزʈز دولة اݍݰق والقانون، وضمان اݍݰرʈة والكرامة والمساواة، وتɢافؤ 2011ࢭʏ إطار دستور 

لɢل  -مدونة الشغل ࢭʏ إطار-الفرص والعدالة טجتماعية، ومقومات العʋش الكرʈم، مع ضمان اݍݰق 

  مواطن ࢭʏ شغل يناسب حالته الܶݰية ومؤɸلاته ومɺارته.

أما ࢭʏ مجال اݍݰماية טجتماعية، فقد تم Ȗعزʈز ال؅فسانة القانونية، من خلال تفعيل حق 

المواطنات والمواطن؈ن ࢭʏ טستفادة عڴʄ قدم المساواة من اݍݰماية טجتماعية والتغطية الܶݰية، 

ي أو المنظم من لدن الدولة، والمصادقة عڴʄ مجموعة من טتفاقيات الدولية، والتضامن التعاضد

حول  202حول المعاي؈ف الدنيا لݏݰماية טجتماعية، والتوصية رقم  102لاسيما טتفاقية الدولية رقم 

م 2012أرضية اݍݰماية טجتماعية، فضلا عن إدخال سلسلة من לصلاحات כساسية ابتداء من سنة 

ʄامل ومندمج. عڴɢمنظومة التغطية טجتماعية والܶݰية، وفق مخطط عمل مت   

إن المملكة عرفت إصلاحات شاملة ونوعية، احتل فٕڈا موضوع العدالة טجتماعية مɢانة جد 

ɸامة، بحيث ركزت العديد من فصول الدستور عڴʄ أجرأة مفɺوم العدالة טجتماعية، ع؄ف ضمان 

ة لɢل مواطن؛ ɠالتعليم والܶݰة والسكن والȘشغيل، وخصصت ح؈قا مɺما اݍݰقوق טجتماعية כساسي

لملامسة כوضاع المعʋشية لبعض الفئات ذات כوضاع טجتماعية اݍݵاصة؛ ɠالأطفال والشباب والɴساء 

والمسن؈ن وذوي טحتياجات اݍݵاصة، وذلك ࢭʏ محاولة لإعادة تأɸيلɺم وȖسɺيل إدماجɺم ࢭʏ اݝݨتمع، ع؄ف 

  .21وقɺم טقتصادية وטجتماعية والثقافيةضمان حق

وتمثل مسألة دعم التماسك טجتماڤʏ ݯݨر الزاوʈة ࢭʏ السياسات العمومية ذات الصلة الوثيقة 

بالمواطن؈ن، وذلك من خلال مساɸمة ɸاته السياسات Ȋشɢل فعال ࢭʏ تحقيق العدالة טجتماعية، 

افية النائية والمعزولة. وࢭɸ ʏذا السياق تم إɲشاء عدة باسْڈداف الفئات الɺشة والفق؈فة، والمناطق اݍݨغر 

صناديق اجتماعية ٮڈدف إڲȖ ʄعزʈز التماسك טجتماڤʏ، وتقليص الفوارق טجتماعية واݝݨالية، 

ومواصلة دعم ال؄فامج טجتماعية، وɲ୒عاش الȘشغيل، وتفعيل نموذج تنموي يرتكز عڴʄ التضامن 

  ات טجتماعية. والمساواة ب؈ن مختلف اݍݨɺات والفئ

يتمثل ذلك أساسا ࢭȖ ʏعزʈز أسس التضامن טجتماڤʏ الفئوي واݝݨاڲʏ والبيۖܣ، والتضامن ب؈ن 

כجيال، خاصة ع؄ف سياسات وȋرامج اجتماعية مبɴية عڴʄ منطق اݍݰقوق، تلعب فٕڈا الدولة واݍݨماعات 

                                                           
21 -  ʧʽب بʛة للʺغॽوة الإجʺالʛʲل الʨاعي حʺʱوالاج ȑادʸʱالاق ʝلʳʺال ʛȄʛ2013و 1999تق ʛʰʻ55 .، ص2016، دج.  
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اتيجية تܶݰيح التفاوتات ال؅فابية دورا اس؅فاتيجيا. وʈمكن أن تتحقق أيضا من خلال تأسʋس اس؅ف 

اݝݨالية، بناء عڴʄ ךليات المالية الملائمة، وعڴʄ اسȘثمار לمɢانيات المؤسساتية اݍݨديدة، ووضع آلية 

مستدامة للتɴسيق عڴʄ أعڴʄ مستوى حɢومي، تضمن التقائية السياسات טجتماعية الموجɺة للفئات 

  .22الɺشة

تْ ترجمة العدالة טجتماعية ࢭʏ الس مَّ
َ
ياسة الܶݰية من خلال برامج اݝݨال الصڍʏ، خاصة ما ت

يتعلق باݍݰماية טجتماعية، ࢭʏ شقɺا المرتبط بنظام المساعدة الطبية والتأم؈ن الصڍʏ عن المرض، 

أحد المɢونات כساسية لسياسة التنمية טجتماعية،    لʋشɢل نظام التغطية الܶݰية الطبية (راميد)

ر والعدالة טجتماعية وتɢافؤ الفرص، والعمل بتعميم مبادئ المساعدة والɺادف إڲʄ تجسيد قيم التآز 

טجتماعية، والتضامن الوطۚܣ لفائدة المعوزʈن، وتʋس؈ف الولوج أمام الفئات اݝݰرومة للاستفادة من 

  .اݍݵدمات الܶݰية، عڴʄ قدم المساواة مع باࢮʏ الفئات טجتماعية

  ثانيا: منظومة الܶݰة العمومية بالمغرب

أقر المغرب التأم؈ن לجباري عن المرض، والقائم عڴʄ مبادئ وتقنيات التأم؈ن טجتماڤʏ، كما تم 

إرساء قواعد للمساعدة الطبية المبɴية عڴʄ مبادئ المساعدة טجتماعية والتضامن الوطۚܣ لفائدة 

ʏ إڲʄ الوصول إڲʄ السɢان المعوزʈن والشرائح כك؆ف ٮڈمʋشا وفقرا، إذ ٱڈدف الفاعلون ࢭʏ اݝݨال الصڍ

.ʏان כمن טجتماڤɠم أرɸ؛ أحد أʏأساس כمن الصڍ ʄغطية ܵݰية قائمة عڴȖ  

  أ: טنتقال من التوجه العلاڊʏ إڲʄ نظام التغطية الܶݰية

م، أي 2000م، ɸدف الܶݰة لݏݨميع ࢭʏ أفق 1981/1985تبۚܢ المغرب خلال اݝݵطط اݍݵما؟ۜܣ 

ࢭʏ الولوج إڲʄ اݍݵدمات الܶݰية، כمر الذي لزم عڴʄ الدولة تحقيق الܶݰة لݏݨميع وفق مبدأ المساواة 

  .23טنتقال من التوجه العلاڊʏ المɢلف إڲʄ نظام صڍʏ يقوم عڴʄ اݍݵدمات الܶݰية כولية

                                                           
22 - Roudies lalla wafaa  ، la gestion de la sante au Maroc : entre efficacité et quitte de système de 
soins, thèse de doctorat en science économiques, université Mohamed V faculté de droit agdal 
rabat, avril 2011, P .120. 
23 - mazini elhabib ،essai en économie de la sante une planification au système de sante marocain, 
thèse de doctorat en science économiques, université Hassan II faculté de droit, p .188-191. 
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Ȗعت؄ف علاجات الܶݰة כولية علاجات مبɴية عڴʄ مناݠݮ وتطبيقات تقنية ܵݰيحة علميا ومقبولة    

د اݝݨتمع بتɢاليف أسɺل، تتحملɺا الدولة ࢭʏ مختلف مستوʈاٮڈا، إذ اجتماعيا، ʇستفيد مٔڈا جميع أفرا

Ȗشɢل ɸاته العلاجات المستوى כول لاتصال أفراد כسرة بالمؤسسات الܶݰية؛ نظرا لقر٭ڈا من כفراد 

  .24بأقظۜܢ حد ممكن، كما أٰڈا Ȗع؄ف عن المستوى כول لݏݰماية الܶݰية

ȋات: المقارȋة المتعددة التخصصات؛ بحيث من الضروري انبɴت ɸاته טس؅فاتيجية عڴʄ ثلاث مقار 

تضافر مجموعة من القطاعات الوزارʈة ɠالتعليم والفلاحة والماء الصاݍݳ للشرب والداخلية ࢭʏ إطار 

التقائية السياسات العمومية، والمقارȋة القائمة عڴʄ المشاركة اݍݨماعية ݝݨموع الفاعل؈ن من مجتمع 

ية، ثم المقارȋة כخ؈فة المتمثلة ࢭʏ التحكم ࢭʏ التكنولوجيا المستعملة لتجوʈد مدɲي وأفراد وجماعات تراب

 الܶݰة العمومية.

لم ينخرط المغرب ࢭʏ تبۚܣ ɸذا التوجه ࢭʏ السياسة الܶݰية إلا بناء عڴʄ اعتبارɸا عنصرا مركزʈا 

المرض، و୒نما للنظام الصڍʏ العال׿ܣ اݍݨديد، Ȗغ؈ف معه المنظور للܶݰة بحيث لم تصبح فقط اɲعدام 

حالة اكتمال الوضع اݍݨسدي والعقڴʏ وטجتماڤɸ ،ʏذا إضافة إڲʄ اعتبار أن الوصول إڲɸ ʄدف الܶݰة 

  .25م، لن يتأȖى إلا ع؄ف اݍݵدمات الܶݰية כولية2000لݏݨميع ࢭʏ سنة 

م، 1993مارس  ʇ3عود إقرار التأم؈ن الصڍʏ إڲʄ خطاب جلالة الملك اݍݰسن الثاɲي ࢭʏ خطاب و

لʋشمل جميع الطبقات טجتماعية، وقد تم Ȋعد ذلك اعتماد مشروع قانون يتعلق بإحداث بتعميمه 

م، من أجل 2002م. غ؈ف أن כمر لزم טنتظار حۘܢ سنة 1995التأم؈ن الصڍʏ לلزامي عڴʄ المرض سنة 

بمثابة مدونة للتغطية الܶݰية כساسية، لكن لم تصدر المراسيم  65-00التصوʈت عڴʄ القانون 

لتطبيقية إلا Ȋعد ثلاث سنوات فيما يخص التأم؈ن לجباري عن المرض، وست سنوات بالɴسبة لنظام ا

  .26المساعدة الطبية

                                                           
24 - plan de développement sanitaire 1981/1985 extrait de document du plan de développement 
économique et sociale 1981/1985 chapitre V la sante publique p .160-210. 

إقلـʦॽ -تقʦॽʽ اسʛʱاتॽʳॽة تʴقȘʽ الʴʸة للॽʺʳـع ʴǼلـʨل سـʻة الفʽـʧʽ. الʱقȄʛـʛ الʶـاǼع عـʧ الʨضـع الʸـʴي العـالʺي. الʺʳلـʙ الʶـادس - 25

  .8، ص 1985الʱقʦॽʽ حʖʶ الʰلʙ والʺʢʻقة، -نيالʱقʦॽʽ الإقلॽʺي، الʜʳء الʲا-شʛق الʛʴॼ الʺʨʱسȌ، في جʜأيʧ: الʜʳء الأول
  .11، ص 2017تقʦॽʽ نʤام الʺʶاعʙة الॽʰʢة، تقʛȄʛ الʺʛصʙ الʻʡʨي للॽʺʻʱة الȄʛʷॼة، سʻة  - 26
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يقصد بالتغطية الܶݰية الشاملة أن ʇستطيع جميع السɢان من الولوج إڲʄ اݍݵدمات الܶݰية 

ڈا، وأن تɢون ذات جودة ɠافية، دون أن Ȗشɢل ɠلفْڈا صعوȋات مال ية للمستفيدين، أي الۘܣ يحتاجوٰ

  .27تحقيق مبادئ الولوج المنصف واݍݨودة واݍݰماية المالية

رأى نظام التغطية الܶݰية بالمغرب النور خال ف؅فة اݍݰماية الفرɲسية، من خلال إɲشاء 

م، 1928و Ȗ1927عاضديات للموظف؈ن، تؤطرɸا نصوص قانونية وظɺائر شرʈفة، ʇعود تارʈخɺا إڲʄ سنۘܣ 

 ) بمثابة مدونة التغطية الܶݰية כساسية،65.00وʉسȘند النظام اݍݰاڲʏ عڴʄ مقتضيات القانون رقم(

 ʏف المؤرخ ࢭʈ؈ف الشرɺنفيذه الظȘر  3الصادر بȋلة، لم يتم 2002أكتوɢِيɺستة مبادئ م ʄم، والذي يحيل عڴ

Ȋعد اح؅فامɺا Ȋشɢل ɠامل، وۂʏ: לجبارʈة، والشمولية، وלنصاف، والتضامن، ومنع جميع أشɢال 

  التمي؈ق، ومنع انتقاء اݝݵاطر. 

כفراد الɴشيط؈ن من التأم؈ن לجباري عن  لذلك تم أحداث ɸذا النظام قصد استفادة جميع

المرض، وȋناء عڴʄ مبدأ التعاضد والتɢافل ࢭʏ اݝݵاطر القائمة عڴʄ فكرة العقد טجتماڤʏ، بحيث تجعل 

 ،ʏسيج טجتماڤɴالتܸݰية والتنازل عن اݍݰقوق لفائدة ضمان تماسك ال ʏقدر المساواة ࢭ ʄمن כفراد عڴ

  المصاݍݳ.بدل الصراع والتطاحن وتضارب 

، وȖغطية CMB)وʈف؅فض أن يضم ɸذا النظام مستوʈ؈ن: Ȗغطية ܵݰية أساسية إجبارʈة(

)، وقد عɺُد بتدب؈ف التغطية כساسية لمؤسست؈ن بناءً عڴʄ معاي؈ف تتعلق بالوضع الم۶ܣ( CMCتكميلية(

ساسية ح؈ق القطاع العام مقابل القطاع اݍݵاص)، وعڴʄ اݍݰقوق المكȘسبة قبل دخول مدونة التغطية כ 

  . 28التنفيذ، وعڴʄ معاي؈ف ترتبط بمستوʈات الدخل

 - الذي تم ࢭʏ البداية كمرحلة انتقالية قبل إɲشاء نظام أسا؟ۜܣ شامل –وقد ɲشأ عن ɸذا التقسيم 

نظامُ تأم؈نٍ إجباري عن المرض، قائم عڴʄ טش؅فاɠات، يتم تموʈله من טقتطاعات من أجور ومداخيل 

طا يدر علٕڈم دخلا، والمستفيدين من المعاشات، وقدماء المقاوم؈ن وأعضاء جʋش כܧݵاص المزاول؈ن ɲشا

التحرʈر، والطلبة؛ إڲʄ جانب نظام للمساعدة الطبية (راميد ) القائم عڴʄ مبدǿي المساعدة טجتماعية 

                                                           
عــʛض الʶــʙʽ الॽʳلالــي حــازʦȄ، تʴــʗ عʻــʨان الʺغــʛب، الȄʛʢــȘ لʴʱقʽــȘ الʱغॽʢــة الʸــॽʴة الʷــاملة، فــي الʺʻــاʛʣة الॽʻʡʨــة الʲانॽــة  - 27

  .2013، يʨلʨʽز 2،3، 1للʴʸة، بʱارȄخ 
حʨل الʴʺاǽة الاجʱʺاॽɺـة فـي الʺغـʛب واقـع الʴـال الʸʴـʽلة وسـʰل  2018تقʛȄʛ الʺʳلʝ الاقʸʱادȑ والاجʱʺاعي والʯʽʰي لʻʶة  -  28

  .78تعʜȄʜ انʤʺة الʹʺان والʺʶاعʙة الاجʱʺاॽɺة، ص 
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والتضامن الوطۚܣ لفائدة السɢان المعوزʈن. أما التغطية الܶݰية التكميلية فتوفرɸا التعاضديات 

  .رɠات التأم؈ن اݍݵاصةوش

  ب: نظام المساعدة الطبية ࡩʏ المغرب

 ،ʏالتوازن الماڲ ʄاݍݰرص عڴ ʏانطلاقا من ديباجة مدونة التغطية الܶݰية يتحدد دور الدولة ࢭ

بتأط؈ف منظومة التغطية الܶݰية بصفة مستديمة، وטل؅قام بالتنظيم والتوزʉع المتɢاࢭȃ عڴʄ مجموع 

לنصاف ال؅فاب الوطۚܣ بصفة عامة، أي التوط؈ن ال؅فاȌي للسياسة العمومية الܶݰية، وتحقيق مبدأ 

م، كمبدأ يحكم المرافق العمومية. وانطلاقا من ɸاته الوظيفة يظɺر 2011يوليوز  29الذي سنه دستور 

التناقض ب؈ن إعلان الدولة عن לعفاء من المساɸمة من اݍݵدمات الطبية النوعية، ومبدإ ضمان ܵݰة 

منظومة ܵݰية مجزأة، . إٰڈا 29السɢان المعوزʈن اقتصاديا، لتɢون الدولة فقط ضابطة بدل متدخلة

  تكتفي الدولة فٕڈا بضبطɺا ࢭʏ ظل ظروف الɺشاشة والفقر الذي لابد له من تدخل عمومي قوي.

ɠانت التغطية الܶݰية للسɢان المعوزʈن تتم بموجب شɺادة טحتياج، أɲشȁت ɸاته ךلية منذ 

الماڲʏ لܨݵص مع؈ن، مع م، تحت اݍݰماية الفرɲسية، وۂʏ عبارة عن وثيقة إدارʈة تثȎت الوضع 1913سنة 

تخوʈله إمɢانية الولوج مجانا إڲʄ اݍݵدمات الܶݰية، إٰڈا وثيقة إدارʈة تثȎت وضعية الɺشاشة الۘܣ يوجد 

فٕڈا الܨݵص، وتمكنه من اݍݰصول مجانا عڴȊ ʄعض اݍݵدمات الܶݰية وטجتماعية. وȖسمح بالاستفادة 

ɸ أوقات محددة فقط. ووضعية العوز ʏسق منظم من مجانية اݍݵدمات ࢭɲ ذه لم تكن تندرج ضمن

للمساعدة، وȋالتاڲʏ لم تكن Ȗسمح بإدماج المرعۜܢ ࢭʏ مسار محدد للتغطية טجتماعية. وɠان إصدار تلك 

بحيث ɠانت  .الشɺادات خاضعا لمنطق التعسف تقرʈبا، لأنه لم يكن ʇسȘند عڴʄ معاي؈ف محددة بوضوح

لاستفادة مجانا من تلك اݍݵدمات مرة واحدة Ȗسلم تلك الشɺادة من قبل أعوان السلطة، وȖسمح با

 ʏض اݍݰصول ࢭʈالمر ʄان يتع؈ن عڴɠ ة المفعول لإجراء طۗܣ واحد، بحيثʈالواقع، سار ʏانت، ࢭɠ فقط. لقد

 ɠ.30ل مرة عڴʄ شɺادة ثانية لɢل إجراء طۗܣ جديد، داخل نفس المسȘشفى ولنفس المرض

دالة والمساواة ࢭʏ الولوج إڲʄ اݍݵدمات يقوم نظام المساعدة الطبية عڴʄ مبادئ التضامن والع

الطبية، ومبدأ التفرʈق ب؈ن ɠلفة טستفادة من النظام، وموازنة الȘسي؈ف للمسȘشفيات العمومية. إذ 

                                                           
الʺغॽȃʛة لـلإدارة الʺʴلॽـة والॽʺʻʱـة سلʶـلة مʕلفـات وأعʺـال الȘʴ في الʴʸة: الʨاقع والأفاق دراسة مقارنة الʺʳلة ، سعʙ الʛجʛاجي -  29

  .229.، ص112/2016جامॽɻة عʙد 
  .9 .ص 2017تقʛȄʛ الʺʛصʙ الʻʡʨي للॽʺʻʱة الȄʛʷॼة حʨل تقʦॽʽ نʤام الʺʶاعʙة الॽʰʢة ل  - 30
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ʇسْڈدف نظام المساعدة الطبية ذوي الدخل اݝݰدود، وכܧݵاص المعوزʈن، وحۘܢ يتم ضبط مجال 

  تطبيق يتع؈ن تحديد دقيق لمفɺوم טحتياج.

ʄכܧݵاص غ؈ف  عڴ ʏم ࢭɸو محدودية الدخل، بحيث يحددɸ أن المعيار الوحيد للاستفادة

اݍݵاضع؈ن لأي نظام أسا؟ۜܣ للتأم؈ن לجباري عن المرض، أو الذين لا يتوفرون عڴʄ موارد ɠافية لمواجɺة 

رʈن، المصارʈف المتعلقة باݍݵدمات الطبية، وأزواجɺم وכطفال الذين ʇعʋشون تحت نفقْڈم غ؈ف المأجو 

سنة ࢭʏ حالة متاȊعة الدراسة  26سنة، وʈمكن تمديد ɸذا السن إڲʄ غاية  21والذين لا تتجاوز أعمارɸم 

مع ضرورة לدلاء بما يثȎت ذلك، عڴʄ ألا ʇستفيد من أي تأم؈ن إجباري عن المرض، ثم כطفال المعاق؈ن 

Șشاط مؤدى عنه، ثم כطفال الذين يقɲ ليا عن القيام بأيɠ نʈسمون سقفا واحدا مع כܧݵاص العاجز

المذɠورʈن سابقا، والذين تحت كفالْڈم الفعلية التامة، ثم آبا٬ڈم الذين ʇعʋشون تحت نفقْڈم والذين لا 

ʇستفيدون من أي تأم؈ن ضروري ضد المرض، يضاف إڲɸ ʄاته الفئات نزلاء المؤسسات اݍݵ؈فية، ودور 

  כيتام، والملاڊȃ، وלصلاحيات.

ا ال؄فنامج تلتقي مجموعة من القطاعات الوزارʈة ɠالداخلية والܶݰة والمالية أثناء تنفيذ ɸذ

 ʄذات طبيعة عمومية، لأٰڈا تتأسس عڴ ʏل ۂʈفمعظم مصادر التمو ،ʏالة الوطنية للتأم؈ن الصڍɠوالو

مبدإ التضامن الوطۚܣ، ɸذا بالإضافة إڲʄ مساɸمة المستفيدين، إذ يدفع المنخرطون سنوʈا ثمن انخراطɺم 

  ɴسۗܣ، بحيث تɢون المساɸمة جزافية، أو متناسبة مع الدخل المصرح به.ال

إن إɲشاء نظام مجاɲي جيد للرعاية الܶݰية، جاء اعتبارا للطلب الم؅قايد عڴʄ الرعاية الܶݰية، 

فشɢل بذلك نظام المساعدة الطبية أحد أشɢال إعادة توزʉع ال؆فوة ࢭʏ المغرب، وأحد السياسات 

ج إڲʄ טجتماعية الۘܣ تروم اݍݰفاظ عڴʄ التماسك טجتماڤʏ، ومعاݍݨة أوجه عدم التɢافؤ ࢭʏ الولو 

اݍݵدمات الطبية والتصدي لعواقّڈا، إذ يدخل ࢭʏ إطار تقديم المساعدة טجتماعية للأفراد للمعوزʈن. 

  .و٭ڈذا أصبحت الܶݰة ࢭʏ صلب العقد טجتماڤʏ الضمۚܣ الذي يرȋط المواطن؈ن بالمؤسسات טجتماعية

نظومة التأم؈ن לجباري، يبدو أن تفعيل برنامج المساعدة الطبية جاء متأخرا، إذ لم يكن مواكبا لم

ثم إن ɸناك ارتباɠا ࢭʏ تفعليه، وقد ɠانت بداية انطلاقه ࢭʏ جɺة تادلة أزʈلال الۘܣ Ȗعت؄ف جɺة رائدة ࢭɸ ʏذا 

اݝݨال، رغم عدم وضوح معاي؈ف اختيار ɸاته اݍݨɺة من ب؈ن جɺات المملكة. يزداد ɸذا טرتباك ࢭʏ تأخر 

م، وصولا إڲʄ سنة 2008م، ثم سنة 2006م، فسنة 2005نة م، مرورا Ȋس2001التعميم، بدءا من سنة 

ݳ Ȋشɢل جڴʏ بداية متع؆فة لɺذا ال؄فنامج.2011   م. إٰڈا كرونولوجيا توܷ
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