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  سپاسگذاری
  

بدون حمایت گروهی از افراد و نهاد های  1400 تان برای سال مالیحسابات ملی صحی افغانس مو انکشاف دور هشت تهیه

تولید  (SHA 2011)ذیربط امکان پذیر نبود. این دور از حسابات ملی صحی با استفاده از روش سیستم حسابات صحی 

نده حسابات امراض نیر  میباشد  این گزارش نقش  تمام دست اندر کارای  که در زمینه تهیهاز . ما گردیده است که در بر گیر

 . می نمایم یسپاس گزار  بارزی داشته اند،

 میر نجم الدین هاشمی
بمنظور نقش بارز و خدمات  WHOدر دفی   تمویل صحتبخش  ، کارمند تخنیگجا دارد تا از داکی 

ی نمودن تیم  ناپذیر شان در راستای رهیر
ی

ات ملی حساب گزارش  دور هشتم در جهت تهیه و تولید  حسابات ملی صحی خستگ

، بانو یاسمیر  مهرآییر  از کارمندان حسابات ملی صحی هر یک بانو سعد ،نماییم. همچنان قدردای   صحی
آقای ، یه صدیق 

بخاطر سهم فعال شان در جمع آوری، تحلیل و تهیه این دور گزارش حسابات ملی صحی سلطانه حبیب -و  نجیب الله عابد 

 اظهار امتنان می نماییم. 

ی به همیر  ترتیب  د و رهیر م داکی  سید رسول منگل ریس اقتصاد و تمویل صحت بمنظور پیشیر سپاسگذاری خاص از محی 

 . گزارش  مینمایمروند این دور حسابات ملی صحی و حمایت ایشان در تولید این  

  . می نماییم و قدردای   سپاسگذاری  شان همکاری مالی و تخنیگسازمان صحی جهان  به پاس و در اخیر از 

 

 

 

ام  با احی 

 

 داکی  قلندر عباد

 عامه سر پرست وزارت صحت
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 خلاصه  2
 

هر دو در  – 2021سال  برای سکتور صحت کشور در   مالی وجوه افغانستان برای ردیایر جریان صحیملی  تمطالعه حسابا

ابزار  بات ملی صحیحسا. است حسابات ملی صحیهفت دور قبلی ها با  دولت  و خصوصی و مقایسه این دور از یافته بخش

یرا یک کشور است و چارچویر  صحی مهمی برای درک وضعیت تأمیر  مالی از جمله  مصارف صحیمجموعی  برای اندازه گیر

 فراهم می کند. مالی دولت و اهدا کننده  مصارف ،ده ها از جیب خانوامصارف پرداخت 

 حسابات ملی صحیهای عمومی دریافت  2.1
 

به طور قابل توجهی تمام اجزای  یشافزااین افزایش یافته و  4.7 ، %2020ه سال نسبت ب 2021در سال  صحی مصارف

ین 3حدود  2021در سال  جاری صحی مصارفرا تحت تاثیر قرار داده است.  صحی مصارف  میلیارد دلار آمریکا است. بیشی 

د اختصاص داده که بالغ ( را به خو CHE) تجاری ص مصارفاز  %77.2 ها بوده که دهخانواجبیب از  صحی مصارف سهم

دلار  634,963,571.8است که بالغ بر  خارجر  از اهداکنندگان صحیبزرگ  مصارفدومیر   میلیارد دلار آمریکا است.  2.5 بر 

مختلف یعت  انتقال مستقیم مالی بر دو شیوه اهدا کنندگان  است. وجوه مالی CHE%  19.3آمریکا است و نشان دهنده 

د. توسط دولت مالی  توزی    عو ل و انتقا ها  خارجر توسط  از درآمد داخلی دولت در حدود  صحی مصارف صورت میگیر

با دورهای  آن مقایسهامراض و  مصارفتولید  میباشد.  CHE%  3.3 تخمیر  زده شده است که  الر د 108،388،718.35

 . ب می آید به حسا حسابات ملی صحیقابل توجه این دور از  از یافته یگ دیگر  حسابات ملی صحیقبلی 

 یافته های حسابات امراض 2.2
 

گزارش شده است، که شایع ترین امراض   SHA 2011امراض در های  مصارف ناسیر از امراض به عنوان یگ از طبقه بندی 

د. امراض عفوی  و پرازیت  ) ( RH(؛ صحت باروری )[ATM] ملاریا [، و TB] توبرکلوز ، HIV/AIDSدر کشور را در بر می گیر

ین درصد مصارف را در میان این دسته از  غیر ساری و جروحات.  امراضتغذی،  امراض  امراض امراض عفوی  و پرازیت  بیشی 

د  خش صحت مصارف در ب% 27.6تخمیر  زده شده است. به دنبال امراض عفوی  و پرازیت   CHE  % 29.9که،  در بر میگیر

 مانده سایر امراض  در % 16.2 تغذيه و در  6.3%ساری های غیر  امراضدر % 14 ،باروری
 
که طبقه بندی نشده   CHEباف

 . امراض به وجود امده اتدر حساب یبهبود کهاین یافته ها نشان می دهد   ،NHAدر این دور از  . است مصرف رسیدهاند، 
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 های عمده دریافت 2.3

  

   میباشد   مجموع مصارف صحی و مصارف جاری صحی، که مصارف سرمایه ای را از مجموع مصارف صحی مستثت ،

 شده است.  زده دالر آمریکای  تخمیر    3,281,800,326.2و  3,364,925,758.6 به ترتیب  2021در سال

 تخمیر  زده  دالر آمریکای   97.8 دالر آمریکای  و مصارف جاری صحی سرانه100.2صحی سرانه  مجموعی مصارف

 شده است 

  را تشکیل داده ، این در حالیست که  کشور   تولیدات ناخالص داخلی   22.4 % در حدود  مجموع مصارف صحی

 . تولیدات ناخالص داخلی را تشکیل می دهد %21.8  صحی جاری  مصارف مجموع

  فیصد   3.3دالر امریکای  )  108,388,718.35معادل   2021 در سال بودجه اختصاص یافته دولت برای صحت

 مجموع مصارف صحی جاری( می باشد. 

 فیصد  19.3دالر امریکای  )  634,963,571.8معادل  2021ی سکتور صحت در سال مصارف تمویل کننده گان برا

 مجموع مصارف صحی جاری( تخمیر  شده است. 

 فیصد مجموع   77.2دالر امریکای  )2,534,011,069.47 معادل  2021در سال  ها  مصارف شخصی از جیب خانواده

 صحی( تخمیر  گردیده است. جاری مصارف 

 دالر امریکای  )1,376,082,560.95 ون و عرضه سایر مواد طتر برای سکتور صحت معادل مصارف خریداری پرچ   

 صحی( می باشد. جاری فیصد مجموع مصارف  41.9

 فیصد مجموع 6.2 دالر امریکای  ) 203,907,547 معادل  های عرضه کننده خدمات صحی همصارف در شفاخان

 مصارف صحی جاری( تخمیر  گردیده است. 

  فیصد مجموع مصارف صحی جاری ( تخمیر  گردیده  13.9   دالر امریکای  ) 454,852,921    بولانساممصارف

 است. 

 تیب  که   مصارف خدمات معالجوی برای هر دو خدمات سراپا و داخل بسی  محاسبه شده است     بالی 

وع مصارف صحی جاری مجم (%11.7) دالر امریکای    384,201,229.7 و  (%5.4)دالر امریکای   176,129,794.7

 را تتشکل می دهند. 

  جاری صحیمصارف  %( 11.2) دالر امریکای  367,137,482.1 مصارف خدمات وقایوی و صحت عامه معادل 

 محاسبه گردیده است. 

  مصارف در بخش COVID-19  مصارف مجموع %(  2.9)که دالر امریکای    93,790,880.8معادل   2021در سال

 . یدهد جاری صحی را تشکیل م

 ساختار گزارش  2.4
 

وع می ینه. از پس زمیباشد چهار بخش  م یگزارش دارا  ینا  یتصحت و وضع مویلت ،نظام صحی شود که ساختار فعلی سرر

 
 
 یافتهمطالعه است، بخش سوم  یندر مورد روش استفاده شده در ا یشی  کند. بخش دوم ب  می اقتصاد کلان کشور را معرف

 یاتها جداول جزئ یمهضم  ین،است. علاوه بر ا یشنهادات. بخش آخر پدهد  گراف ها ارائه میها را در دو شکل می   و جداول/ 

NHA محاسبه  2021در سال   افغای   82دالر معادل  یکدالر با نرخ ارز  کنوی    یمتها به ق یمتدهد. تمام ق را نشان می

. (Da Afghanistan Bank, 2021) شده است
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 پس منظر 3

 های دموگرافیک )آمار نفوس( و وضعیت صحت در افغانستانشاخص 3.1
 

 فیصد  49نفر ذکور و  فیصد  51كه از اين تعداد است  ميليون نفر تخمیر  زده شده  33.5  ،2021جمعيت افغانستان در سال 

 
ً
 15زیر سن  اطفالآنرا  47% ان،نیمی از جمعیت افغانستنفر اناث هستند. جمعیت افغانستان بسیار جوان است؛ تقریبا

ین تع  داده استسال قرار  15داد افراد زیر سال تشکیل می دهد، این رقم افغانستان را در بیر  چهار کشور برتر جهان با بیشی 

ان بارو 1)شکل  سال و برای  64توقع حیات برای مردان  2022الی  2021های در سالری در افغانستان بسیار بالا است. (. میر 

 . (NSIA, 2021-2022) سال بوده است 67ن زنا

 

 

 سن و جنس  یبه تفکیک گروها س. نفو 1شکل 

د نا خالص سرانه  لیبلیون دالر امریکای  و تو  16.8, تولیدات نا خالص داخلی در حدود  21/ 2022 ویاحصایی سالنامهبه اساس 

 .دالر امریکای  تخمیر  زده شده است  511

ی پول های تمویل شده برای سکتور صحت  وزارت صحت عامه متعهد به تولید متداوم حسابات ملی صحی بمنظور پیگیر

دور گزارش های حسابات  وزارت صحت عامه توانسته است تا هفتدر کشور می باشد. در جریان بیشی  از یک دهه گذشته، 

ل نظام صحی در کشور می باشد، تولید نماید. وزارت صحت ملی صحی را که شامل معلومات کلیدی در مورد وضعیت تموی

ی های نظام صحی تا پالیسی تمویل نظام صحی عامه در کنار آن با استفاده از این ارقام و معلومات توانسته است  ر اتیر
و سی 

رضه خدمات مرتبط به آن را انکشاف دهد که به اساس آن اصلاحات در نظام صحی کشور را بشمول تطبیق فیس در مقابل ع

ول تنباکو را نیر  تهیه و مورد تطبیق قرار داده است
 . (Health) صحی شفاخانه ای و قانون کنی 

فت اقتصادی، نظام صحی و عرضه خدمات صحی در افغانستان انکشاف قابل ملاحظه  2002از سال  بدین سو همگام با پیشر

 گرفته است ای داشته است. وزارت صحت عامه پ
 
ی های مختلق  را بمنظور تقویت نظام صحی به معرف ر اتیر

الیسی ها و اسی 

که بطور کل از فراهم نمودن عرضه خدمات صحی اولیه و ثانوی از طریق مجموعه های خدمات صحی ابتدای  و خدمات 
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صصی در شفاخانه های ملی صحی اساسی در مراکز صحی میتوان یاد آورد شد. این در حالیست که خدمات صحی ثالتی و تخ

همچنان باید یاد آور شد که وزارت صحت عامه متعهد به بهبود وضعیت صحی تمام افغان ها  .تخصصی فراهم میگرد

بخصوص خانم ها و اطفال و محافظت تمام جمعیت کشور از بار مصارف صحی و دست یایر به پوشش صحی همگای  در 

فت ها در زمینه مصارف مالی صحی مردم در سطح کشور می باشد. جهت نظارت مداوم از  وضعیت تمویل صحت و پیشر

 را نیر  تولید نموده است 2021حسابات ملی صحی برای سال   هشتمسطح کشور، وزارت صحت عامه دور 

 وضعیت اقتصادی اجتماعی در افغانستان 3.2
 

ایط اقتصادی ، افغانستان در سرر تولید ناخالص داخلی در  کرده است.   های  را تجربه فراز و نشیب در طول دهه های اخیر

(، 2)شکل   . برآورد شده است ر الد  447.89 ناخالص داخلیبا تولید سرانه  الر د میلیارد  15حدود  2021افغانستان در سال 

با این حال تولید ناخالص داخلی در  بوده 2009-2008لر آمریکا در سال امیلیارد د 10.8در مقایسه با تولید ناخالص داخلی 

 تخمیر  زده می شود.  82ر آمریکا الدر برابر یک د 2021است. نرخ ارز در سال  2020سال  کمی پاییر  تر از   2021ال س
 افغای 

 

 

 

 

 صحیمراقبت های سیستم  3.3
 

اژی  ،صحتبه طور قابل توجهی بهبود یافته است. وزارت  2002افغانستان از سال  صحی و ارائه خدمات صحیسیستم  اسی 

 کرده است. دولت افغانستان با حمایت ما صحیرا برای تقویت نظام  حیصو پالیسی های 
 
لی و و بهبود ارائه خدمات معرف

 کرد.  2003را در سال  اساسی صحی خدمات فت  کمک کنندگان، بسته
 
صحی اساسی ارایه  بسته خدمات هدف اصلی معرف

با تمرکز ویژه بر مناطق دان افغانستان و خدمات صحی اساسی است که اولویت نیاز های صحی شهرون خدمات وقایوی

 می کند. برای تکمیل
ی

خدمات شفاخانه بسته  صحت عامه، وزارت (BPHS) بسته خدمات صحی اساسی روستای  رسیدگ

 کرد.  2005( را در سال EPHS)ای
 
تشخیصی و ثانویه را از طریق  صحیخدمات   EPHSبسته خدمات اساسی یا معرف

کار می کند.   BPHS خدماتنقطه ارجاع برای به عنوان  ولایت  شفاخانه هر  ه ای ارائه می دهد. و منطق حوزویهای  شفاخانه

 سال ها در طول یناخالص داخل یدتول سهی: مقا2شکل 
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های ملی کابل فراهم می  شفاخانهدر ثالتی خدمات  .ارایه می شود BPHSو   EPHS  اولیه و ثانویه از طریق صحیخدمات 

شود. 

BPHS  وEPHS در  توسط ) دولت  م قراردادی اجرا می شوند. در سه ولایت یک ماز طریق ی ولایت 31)سازمان های غیر کانیر 

 مانده، وزارت 
 
م قراردادی به نام میاین خدمات را از طریق یک م صحت عامهباف م تقویت  یکانیر  ( ارائه می کند. SM) کانیر 

 دست دارد.  هبنیر  های ملی را  شفاخانهمدیریت  صحت عامهوزارت 

 کاربرد و مفهوم حسابات ملی صحی 3.4
 

 است گان  کنندهتمویل  ، خصوصی، و عامه مصارف را که شامل (CHE) صحیجاری  مصارف ،بات ملی صحیحساچارچوب 

ی می منابع مالی عرضه کننده کند.   ردیایر می ( FAs)مالینماینده های یا منبع خود از طریق منابع را از مبدا  نمائید.  اندازه گیر

 امراض، 2011 (SHA) یا  صحیات . در رویکرد سیستم حسابمی نماید  صحی و عوامل عرضه خدمات را مدریت گان خدمات

 شناسای  می شوند و حساب
  (ICD-10) امراضفرعی بر اساس طبقه بندی بیر  المللی  اتبه جای حساب امراضات نیر 

((OECD, 2011))   ند. چنیر  طبقه بندی خاص دهای سیاست  را برای صحی پیام از مصارف امراضمورد استفاده قرار می گیر

ندگان قرار می دهد.  ست اندرکاراند  مالی تمویل ملی صحی بر تجزیه و تحلیل  حساباتابزار مختلف در اختیار تصمیم گیر

صحی برای گنجاندن روندهای اقتصاد کلان در میان نهادها و سازمان های  که سیستم صحی را تشکیل می دهند تمرکز می 

اطلاع رسای  به روند  مالی صحی و  مویل قابل توجهی بر جریان های تیر کند. نتایج رویکرد حسابات ملی صحی همچنیر  تاث

 در یک کشور داشته است.  صحی پالیسی هایتوسعه 

 تاریخچه حسابات ملی صحی 3.5
 

افغانستان یگ از کشورهای  است که گزارش های حسابات ملی صحی را بر اساس استانداردهای سازمان همکاری های 

به شدت بر  تولید می کند. یافته های حسابات ملی صحی جهان صحیو چارچوب های سازمان اقتصادی و توسعه و ابزارها 

گذار بوده است. نتایج دور اول حسابات ملی صحی که در سال  سازی پالیسیروند  تولید شد،  2011وزارت صحت عامه تاثیر

د. ( در کشور را تحریک کر OOP)یا  مصارف پرداخت از جیب  مورد بحث در 
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 آوری ارقامها و جمعژیمیتودولو  4

 مرور رویکرد 4.1

  (SHA 2011) 2011سیستم حسابات صحی  4.1.1
 

. عواملی که سبب این اصلاحات میگردند عبارت تحت اصلاح قرار دارد رهای جهان سیستم های صحی در بسیاری از کشو 

، تقاضای افزایش یافته بها در عرضه مراقبت های صحی، دوا اند از نوآوری رای خدمات صحی و تغییر ، تکنالوژی های طتر

صحی که در نتیجه موضوع مصارف صحی به یک موضوع قابل توجه و مهم برای پالیسی سازان،  اتمصارفعوامل برداشت 

تحلیلگران و مردم عام مبدل گردیده است. توجه به این موضوع به نوبه خود توقعات را برای ارائه معلومات مفصل تر و 

س قرار دارند، افزایش میدهد.  جامع تر راجع به مصارف بیشی    صحی که در دسی 

 و توسعه اقتصادی) با افزایش این همه علاقمندی
ی

 (EU، اتحادیه اروپا)(OECDبه تمویل مراقبت های صحی، سازمان هماهنگ

را ایجاد نمودند که یک روش معیاری برای ایجاد حسابات ملی صحی  2011سیستم صحی  (WHOو سازمان صحی جهان)

(ترتیب گردیده است، موضوعات SHA 1.0بر اساس سیستم حسابات صحی ) 2011آنکه سیستم حسابات صحی  با  .است

 جزییات مورد مطالعه قرار می دهد ذیل را به

  2011سیستم حسابات صحی (SHA 2011 یک رویکرد تمویل مراقبت های صحی را انکشاف داده است که زمینه )

ی، مدیریت و استفاده می گردند بشمول تدابیر تمویل )شیوه تمویل(، واحد بررسی این را که منابع چگونه جمع آور 

 .های سازمای  )نماینده های مالی( و شیوه های جمع آوری عواید مساعد می سازد

  عرضه خدمات صحی را کاوش و بررسی نموده و بخش جداگانه  مصارفساختار های  2011سیستم حسابات صحی

ته تا از ابهامات گذشته درمورد ارتباط مصارف جاری صحت و مصارف ایجاد سرمایه برای ایجاد سرمایه در نظرگرف

ی گردد  .در سیستم مراقبت های صحی جلوگیر

  ابعاد وظیفه ی  مراقبت های صحی را بیشی  مورد تحلیل قرارداده است.  2011سیستم حسابات صحی 

  ات مستفید شوندگان مانند مصارف مراقبت های صحی را به تفکیک مشخص 2011سیستم حسابات صحی

 امراض، سن، جنس، حوزه و حالت اجتماعی اقتصادی بهبود بخشیده است. 

است، ارتباط میان تمویل صحت، مصارف مراقبت های  SHA 2011سیستم حسابات صحی نمایانگر چارچوب  3شکل 

سیستم حسابات صحی ارچوب صحی و ارائه خدمات را نشان میدهد. تخمیر  حسابات ملی صحی برای افغانستان براساس چ

SHA 2011  و رهنمود سازمان صحی جهان با در نظر داشت محیط افغانستان صورت گرفته است. معلومات جمع آوری

 SHAسیستم حسابات صحی براساس  Production Tool(V.4006)ابزار تولیدی یاشده با استفاده از برنامه های ایکسل و 

 (OECD, 2011) ر دوره فعلی حسابات ملی صحی ابعاد ذیل را در نظر گرفته شده اندتحلیل و تجزیه گردیده است. د 2011

 . 
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   :  چارچوب  سیستم  صحی و حسابات صحی3شکل 

 

 برای خریداری اجناس و  : شیوه تمویل
ً
 بخش های از سیستم تمویل صحت یک کشور که عواید را دریافت و آنرا مستقیما

  .مات در محدوده حسابات صحی مورد استفاده قرارمیدهدخد

 .عوایدی که برای تمویل شیوه های تمویل از طریق شیوه های مشخص کمگ دریافت و جمع آوری می گردد: منابع تمویل

 .واحد های سازمای  که شیوه های تمویل صحت را مدیریت می نمایند: نماینده های مالی

 هاد های که پول را در مقابل عرضه خدمات در محدوده حسابات صحی دریافت می نمایند. ن : عرضه کنندگان خدمات صحی

که در محدوده حسابات صحی صورت  انواع اجناس و خدمات که عرضه می شوند و همچنان فعالیت های : خدمات صحی

د.   می گیر

زئیات راجع به مستفید شوندگان معلومات راجع به مصارف از لحاظ سن و جنس و ارائه ج: مستفید شوندگان خدمات صحی

 خدمات صحی. 

عبارتند از معلومات اند که عرضه کنندگان خدمات صحی براساس آن اقلام مورد نیاز را تولید و  : عوامل عرضه خدمات

ند را انجام میدهند. محدوده تشخیص عوامل عرضه های که در سیستم صورت میکنند و یا فعالیتخدمات را عرضه می گیر

 این های صحی از نتایج خدمات عرضه شده توسط عرضه کنندگان خدمات صحی برگرفته میمراقبتخدمات 
ً
شود. معمولا

 های صحی حساب اصلی مصارف صحی متفاوت است. موضوع از محدوده مصارف مراقبت

آنرا بشکل دوامدار  انواع دارای  که عرضه کنندگان خدمات صحی در جریان دوره حسابداری بدست می آورند و : ایجاد سرمایه

 برای بیشی  از یک سال به منظور عرضه خدمات استفاده می نمایند. 
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 جمع آوری ارقام 4.2
 

 از مجموع مصارف 
ی

بمنظور دریافت ارقام موثق مصارف صحی و حصول اطمینان از اینکه ارقام جمع آوری شده نمایندگ

، موسسات غیر انتفاعی، صحی در کشور را می کند، ارقام این دوره حسابات صحی ملی از من
 
کای انکشاف ابع مختلف همچون سرر

وزارت مالیه، سایر وزارتخانه های مرتبط )وزارت تحصیلات عالی، وزارت دفاع، وزارت داخله و وزارت معارف(، موسسات 

 جمع آوری گردیده اند.  ر ها خدمات ارائه میکنند و سروی خانواغیر انتفاعی که برای خانواده 

کای ان 4.3  سروی سرر
 
 کشاف

 

 که  همکاران  وز 
 
کای انکشاف برای ارائه خدمات  یا تهیه منابع مالی مالیتمویل ارت صحت عامه در قسمت این ارقام از تمام سرر

صحی  شمرده می شوند، جمع آوری گردیده است. تیم حسابات ملی صحی به تمام این ادارات یک پرسشنامه منظم را بمنظور 

 مصارف صحی ارسال کرده است. دریافت تمام معلومات راجع به 

 سروی موسسات غیر دولن   4.4
 

لست تماس با موسسات غیر دولت  که در قسمت ارائه بسته های خدمات صحی اساسی و خدمات اساسی شفاخانه ای 

 کمک ها و خدمات مشوری  و ریاست روابط بیر  المللی وزارت صحت عامه اخذ گردید
ی

ه قرارداد دارند از واحد هم آهنگ

تیم حسابات ملی صحی پرسشنامه های حسابات ملی صحی را با نمایندگان تمام موسسات غیر دولت  بمنظور  مچنان،ه . است

یک نمودند.   دریافت معلومات دقیق راجع به مصارف صحی سرر

 سروی وزارت خانه ها 4.5
 

رت تحصیلات عالی، وزارت برعلاوه خدمای  که توسط وزارت صحت عامه ارائه میگردد سایر وزارت خانه ها )وزارت دفاع، وزا

و، فورم های جمع آوری ارقام راجع به مصارف صحی به  داخله و وزارت معارف( نیر  خدمات صحی را ارائه می نمایند. از ایی 

 .شعبات مربوطه این وزارت خانه ها بمنظور جمع آوری ارقام ارسال گردیدند

 ر سروی خانوا 4.6
 

س نبودن ارقا  ها، ر امسال ما در عوض تصمیم گرفتیم تا برای تخیمن مصارف صحی خانوا ،ر م مصارف خانوابا توجه به دسی 

تاریحی  مصارف صحی خانواده ها از  استفاده نموده و  2017و   2014، 2011را برای سالهای  جیببا روش ملاحظه سیر

 2017-2014 درصد از سال 8.5را  OOPسالانهرا تخمیر  نماییم, ما آخرین نرخ رشد  مصارف صحی شخصی خانواده ها 

 سکتور صحت مصارف صحی را به دالر امریکای  و 
 
کای انکشاف بر ، یرو گزارش دادند اتخمیر  زده ایم . تمویل کننده ها و سرر

افغای   97افغای  و نرخ معادل  82افغانستان، نرخ تبادله دالر به افغای  معادل  مرکزی گیر  ارایه شده توسط بانکاساس میان

 . (Da Afghanistan Bank, 2021) فته شد نظرگر  یرو در ابرای یک 

ی و فرضیات 4.7 ر اتیر
 اسی 

 

مربوط  ملی تخصیص بودجه دولت و تمویل کنندگان برای امراض مشخص جهت ایجاد حسابات ی این دور یگ از چالش ها

و، ما از نتایج مطالعات مصارف صحی که براساس  ( Bottom up Approachرویکرد  پاییر  به بالا )به امراض بود. از ایی 
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است، بمنظور تخمیر  مصارف خدمات صحی داخل بسی  و سراپا استفاده بعمل آوردیم. این مطالعه توسط ریاست اقتصاد 

دهی سالانه مد نظر گرفته  و تمویل صحت صورت گرفته و استفاده ارقام سیستم مدیریت معلومات صحی را برای گزارش

 امراض/وضعیت در ضمیمه الحاق گردیده است. است. لست 

با وجود بعصی  از چالشها در جریان جمع آوری ارقام و در مقایسه با دوره های گذشته، کیفیت معلومات جمع آوری شده 

بشکل قابل ملاحظه ای بهبود یافته است. بهبود در جزئیات و سازگاری معلومات به میان آمده است. در جریان جمع آوری 

م، تیم حسابات ملی صحی بعصی  از خلاها را در کیفیت معلومات مشاهده نموده است مگر توانسته است که این ارقا

ان اشتباهات را در جریان  معلومات را از سایر منابع نیر  دریافت نماید، با معلومات در دست داشته خویش مقایسه کرده و میر 

 ترتیب گزارش حسابات ملی صحی کاهش دهد. 

  امحدودیت ه 4.8
 

مجموع  تخمیت  از  حسابات ملی صحی با کیفیت بالا در افغانستان اغلب چالش برانگیر  است و اگرچه هر ارقامبدست آوردن 

 ارقامدقیق دارند. کیفیت  ارقامبرای تعییر  نزدیک ترین تخمیر  به واقعیت نیاز به  تخنیگاست، اما تیم های  مصارف صحی 

فت های اخیر در ظرفیت در طول سال های گذشته با توجه به پ به طور قابل  دست اندرکاران به شمول تولیدات آنیشر

س نبودن چالش بز  .توجهی افزایش یافته است مجبور  حسابات ملی صحی خانوار بود و تیم مصارفرگ برای این دور در دسی 

شده است، توصیه  تخمیر  خانوار های  مصارفکند. با توجه به اینکه   تخمیر  سال قبل  ارقامبود این بخش را با استفاده از 

اولیه  ارقاممحدودیت نهای  این مطالعه عدم وجود  ند،نمای احتیاطخانوار  هنگام استفاده از مصارفمی شود خوانندگان در 

استفاده  امراض مصارفبرای تخمیر   ثانوی ارقاماز مجموعه  تخنیگبود، تیم  امراضبرای  مصارفمورد استفاده برای تخمیر  

 . ه استکرد
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 ملی صحیحسابات   یافته های عمومی 5
 

یا منبع این  پول از کجا میآید  ابتدا از آن که جریان مالی با در نظر داشت دقیق  ی حسابات ملی صحییافته ها این قسمت،در 

کنند به تفکیک استفاده می  که از خدمات  و مصرف می رسانند وبه دست مستفید شوندگان نهای  که  استپول ها از کجا 

 ارائه شده است جنسیت، سن و امراض

 سیر مصارف مجموعی صحت  5.1
 

در سال (. 4روند فزاینده ای را نشان می دهد )شکل  حسابات ملی صحی در سراسر هشت دور (THE) صحیمجموع مصارف 

 را نشان میدهد.  بلیون است افزایش 1.04که   2009-2008بلیون در مقایسه به سال   3.3به  صحی مصارفمجموع  2021

دالر امریکای  تخمیر   100.2  2021سرانه در سال صحی مصارف مجموع % افزایش یافته است.  4.7در مقایسه با سال قبل 

دالر تخمیر   97.8بدون در نظر داشت مصارف سرمایوی در این سال  2021زده شده است. مصارف جاری سرانه در سال 

 زده شده است. 

 

 

 در هشت دور  مجموعی صحی: روند مصارف 4شکل 

 

 خلاصه از حسابات ملی صحی طی هشت دور 5.2
 

مورد  SHA.1در دو دور اول  . نشان میدهد  هشت دور طی در صحی را یافته های کلیدی حساب های ملی : 1جدول  در زیر 

گرفته   در نظر  احتیاطمقایسه  هنگام  در ، بنابراین شده است. استفاده  SHA2011شش دور گذشته  استفاده قرار گرفت و در 

 شود. 

2008-2009 2011-2012 2014 2017 2018 2019 2020 2021

1,043,820,810 

1,500,975,945 

1,992,000,402 

2,588,057,923 2,674,758,935.1 

2,863,772,376.2 3,205,823,018.4 

3,364,925,758.59 

 -

 500,000,000

 1,000,000,000

 1,500,000,000

 2,000,000,000

 2,500,000,000

 3,000,000,000

 3,500,000,000

 4,000,000,000

1 2 3 4 5 6 7 8

طی هشت دور( THE)مجموع مصارف صحی 
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 طی هشت دور از . خلاصه از یافته های حسابات ملی صحی1جدول 

شاخص های  2021 2020 2019 2018 2017 2014 2011-2012 2008-2009
عمومی حسابات 

 ملی صحی

 نفوس 33,569,160 32,890,171 32,225,560 31,575,018 29,724,323 28,100,000 27,000,000 25,011,400

10,843,340,0
00 

8,952,000,00
0 

21,010,912,
250 

20,300,000
,000 

20,500,000,0
00 

17,800,000,
000 

16,809,870,
130 

15,035,243,
902 

تولیدات ناخالص 
 داخلی

1:50 1:47 1:57 1:67 1:73 
 

 اوسط  نرخ ارز 1:82 1:77 1:77.8
(USD: AFN) 

63,892,239 84,148,093 97,128,992 123,391,48
5 

101,159,998.
46 

93,890,950.
23 

238,365,389
.85 

108,388,718
.35 

مصارف مجموع 
   جاری صحی دولت

1,958,143,9
50 

2,421,426,
142 

2,601,982,85
5 

2,801,548,5
43.3 

3,121,427,2
66.7 

3,281,800,3
26.2 

مصارف مجموع 
   جاری صحی

مصارف جاری  21.8% 18.6% 15.7% 13% 11.9% 9.3%
صحت ازفیصدی 

ات ناخالص تولید
 داخلی

1,043,820,81
0 

1,500,975,94
5 

1,992,000,4
02 

2,588,057,
923 

2,674,758,93
5.1 

2,863,772,3
76.2 

3,205,823,0
18.4 

3,364,925,7
58.6 

مصارف مجموع 
 صحی

مجموع سهم  22.4% 19.1% 16.1% 13% 12.7% 9.5% 8.0% 10.0%
مصارف صحی ار 
تولدات ناخاص 

 داخلی

42 $  56 $  71 $  87 $  84.7 $  88.9 $  97.5 $  100.2 $ مجموع مصارف  
انه به دالرصحی سر   

2021و  2020،  2019، 2018،  2017،  2014و مجموع مصارف جاری صحی در سال  2012-2011 / 2009-2008منابع مالی بر اساس فیصدی از مجموع مصارفات صحی   

 دولت 3.3% 7.6% 3.4% 3.9% 5.1% 5% 5.6% 6%   

 شخصی 77.2% 74.8% 77% 76.4% 75.5% 72% 73.6% 76%

 سایر کشورها 19.3% 16.1% 19.6% 19.7% 19.4% 23% 20.8% 18%

، 2019، 2018، 2017، 2014و مجموع مصارف جاری صحی از  2012-2011 / 2009-2008عرضه کنند گان خدمات صحی بر اساس فیصدی مجموع مصارفات صحی از سال 
2021و  2020  

 شفاخانه 6.2% 9.9% 12.7% 17.2% 7.9% 40% 24% 29%

 خدمات سراپا 13.9% 12.6% 14.6% 14.0% 14.6% 26% 25% 32%

پرچون فروسیر و  41.9% 40.9% 41.8% 36.4% 41% 24% 26% 28%
دیگر ارائه دهندگان  

 کالاهای پزشگ

ارایه کننده گان  26.7% 26.1% 26.7% 26.7% 26.2%      
 خدمات کمگ

 سایر بخش ها 0.0% 0.3% 15.1% 13.1% 10.3% 10% 25% 11%

، 2019، 2018، 2017، 2014و مجموع مصارف جاری صحی از  2012-2011 / 2009-2008عوامل عرضه خدمات صحی بر اساس فیصدی مجموع مصارفات صحی از سال 
2021و  2020  

صحیمراقبت های  17.1% 20.23% 19.19% 23.02% 21% 32.9% 37% 59%  

 ادویه 41.9% 40.9% 41.8% 36.36% 41% 41.6% 26% 28%

ی  11.2% 8.40% 6.45% 9.84% 8% 6.7% 5% 5% برنامه های پیشگیر
 و صحت عمومی

 بخش اداری 2.7% 4.12% 2.67% 3.50% 3% 4.3% 6% 5%

 خدمات کمگ 26.8% 26.07% 26.62% 26.41% 26% 12.6% 24% -

مراقبت های  0.3% 0.20% 0.11% 0.17%    
 توانبخسیر 

 سایر بخش ها 0.0% 0.07% 3.21% 0.69% 1% 0.2% 1% 1%
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 حسابات ملی صحی  دور  هشتروند شیوه تمویل صحت در  5.3
 

دور حسابات ملی صحی نشان می دهد که جی مقداری از مصارف صحی در افغانستان  در هشت مصارف صحی تحلیل سیر 

ی در سهم هریک رونما گردیده است. شکل یک از تمویل کننده ها پرداخت گردیده و همچنان جی تغی توسط هر  نشان  5یر

دهنده مصارف صحی به تفکیک تمویل کننده گان اصلی می باشد که شامل مصارف صحی از پول شخصی خانواده ها، سهم 

دولت و مصارف صحی توسط همکاران بیر  المللی می باشد. سهم هریک از تمویل کننده گان مصارف صحی در طی سالهای 

ملیون دالر  787، چنانچه، از خانواده ها افزایش را نشان میدهد  یش یافته است. مصارف صحی از پول شخصیگذشته افزا

رسیده است. مصارف صحی از عواید داخلی دولت یک  2021ملیارد دالر در سال  2.5به  2008-2009در سال  امریکای  

 را نشان می دهد.  2021دالر در سال  ملیون 108به  2008-2009ملیون دالر امریکای  در سال  63افزایش بسیار کم، یعت  

میلیون دالر امریکای  در سال   190,710,857در حالیکه  سهم تمویل کننده گان بیر  المللی یک افزایش نستر یعت  از 

 . را نشان میدهد  2021در سال   دالر   634,963,571.8به  2008/2009

 

 

ات ملی صحیبهشت  دور حسا طی:  شیوه های تمویل 5شکل    

 

 حسابات ملی صحیهشت دور  طی صحت تمویل منابع 5.4
 

-2011طی هشت دوره حسابات ملی صحی می باشد. دو دور اول  صحت نشان دهنده فیصدی منابع تمویل  2جدول 

تولید گردیده است. در  SHA 2011با استفاده از روش دور اخیر  و شش .SHA1با استفاده از روش  2008-2009، 2012

ین سهم از کل  ر سیر منابع تمویلیکل د تغییر قابل ملاحظه رونما نگردیده است.  تمویل  از پول شخصی خانواده ها بیشی 

فیصد را تشکیل می دهد. سهم دولت افغانستان درتمویل صحت کم بوده و به  77.2مصارف جاری صحت ، یعت  بیشی  از 

 مانده است. این شکل افغانستان برای تمویل صحت وابسته به حمایت 
 
 از جانب تمویل کننده های بیر  المللی باف

 

787,076,258 

1,099,542,464 

1,430,540,103 

1,827,754,883 
1,987,335,688.90 

2,152,103,879.54 
2,335,263,379.88 

2,534,011,069.47 

2008-2009 2011-2012 2014 2017 2018 2019 2020 2021

 -

 500,000,000

 1,000,000,000

 1,500,000,000

 2,000,000,000

 2,500,000,000

 3,000,000,000

1 2 3 4 5 6 7 8

(  2021-2008)مصارف صحی براساس شیوه تمویل از

Private (Household Out of Pocket) Government domestic revenue Rest of the world
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  شت دور حسابات ملی صحی در افغانستان . خلاصه فیصدی منابع تمویل صحت طی ه2جدول 

فیصدی منابع مالی 
 براساس مصارف

 جاری صحی

2008-2009 

 

2011-2012 2014 2017 2018 2019 2020 2021 

 %77.2 % 74.8 %77 %76.4 %75.5 %72 %73 %76  خانواده ها 

کمک های بیر  
 المللی

18% 21% 23% 19.4% 19.7% 19.6% 16.1 % 19.3% 

 %3.3 % 7.6 %3.4 %3.9 %5.1 %5 %6 %6  دولت

 

 تمویل شیوه های 5.5
 

مصارف صحی به تفکیک شیوه تمویل، شیوه های اصلی تمویل را شناسای  نموده و سهم هر شیوه را درکل مصارف صحی 
یوه های معمول تمویل صحت عبارتند از عواید داخلی دولت افغانستان، کمک های مالی همکاران بیر  مشخص می نماید. ش

المللی که از طریق دولت افغانستان انتقال یافته اند، کمک های مستقیم مالی از منابع خارجر و مصارف صحی پرداخت از 
 .جیب خانواده ها میباشد

 1.8ری صحت را تشکیل می دهد، مصارف دولت که منشا خارجر داشتند، فیصد کل مصارف جا 3.3عواید داخلی دولت 
فیصد کل مصارف جاری  17.5فیصد کل مصارف جاری صحت را تشکیل می دهند. تمویل کننده گان بیر  المللی صحت 

صحت را پرداخت نموده اند. تمویل از جانب خانواده ها که از پول شخصی شان صورت گرفته است بلند ترین رقم 
فیصد  می  74.8که   2020فیصد( را تشکیل می دهد که اندگ بلند تر از دریافت های حسابات ملی صحی در سال   77.2)

 (. 6و شکل  3)جدول استباشد 

 

 2021ویل صحت در سال ه  تمیو بر اساس ش تصح یمصارف جار  یک. تفک3جدول 

 فیصدی (%)
) مقدار)  دالرامریکایی

ر شیوه های عواید برای تمویل سکتو 
 صحت

 وجوه مالی از عواید داخلی دولت 108,388,718.35 % 3.3
1.8 % 59,503,253.00  

ی
وجوه انتقالی توسط دولت به نماینده گ

 از تمویل کننده گان خارجر 
 شخصی )مصارف خانواده ها ( 2,534,011,069.47 % 77.2
انتقال وجوه مالی توسط موسسه غیر  4,436,966.61 % 0.2

مت افرادانتفاعی در خد  
 انتقال وجوه مالی مستقیم توسط خارجر  575,460,318.78 % 17.5

 مجموع مصارف جاری صحت 3,281,800,326.2 100%
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2021ال . مصارف بر اساس شیوه های تمویل در س6شکل    

 

 صحی خدمات کنندگانعرضه   5.6
 

خدمات صحی مختلف همچو شفاخانه ها، مانند سایر کشور ها، خدمات صحی در افغانستان نیر  توسط عرضه کننده گان 
مراکزصحی سیار، پرچون فروسیر و ادویه فروسیر ها، تطبیق کنندگان برنامه های صحی،، عرضه کننده گان خدمات کمگ فرعی 

 41.9فروشات پرچون و عرضه کنندگان محصولات  طتر  2021و عرضه کننده گان خدمات وقایوی فراهم می گردد. در سال 
صحی را تشکیل میدهد که بلندترین مصارف صحی میباشد، دومیر  عرضه کننده خدمات صحی، عرضه % مصارف جاری 

% مصارف جاری صحی را تشکیل می دهد، عرضه کننده گان مراقبت های  26.7کنندگان خدمات کمگ فرعی هستند که 
رضه کننده گان خدمات مدیریت شفاخانه ای، عرضه کننده گان خدمات صحی سراپا ، عرضه کننده گان خدمات وقایوی و ع

% فیصد کل مصارف جاری صحت تشکیل  2.7%، فیصد و  8.5%،،  13.9%،  فیصد،  6.2پروگرامهای صحی به ترتیب 
 (. 4جدولو  7شکل میدهد)

 

  ه گان خدمات صحی در کشور صحت بر اساس عرضه کنند ی. مصارف جار 4جدول 

( عرضه کننده گان خدمات صحی  (%) فیصدی مقدار )دالر مریکایی

 %6.2 203,907,547 شفاخانه ها

 %13.9 454,852,921 عرضه کننده خدمات صحی سراپا

 %41.9 1,376,082,560.95 پرچون فروشان و سایر عرضه کننده گان اجناس طن  

 %2.7 88,883,050 مدیریت و تدارکات برنامه های صحت عامه

 %26.7 877,528,033 عرضه کننده خدمات کمکی فرعی

 %8.5 279,162,296 عرضه کننده خدمات وقایوی

 %0.1 1,383,918       سایر نهاد ها

 %100 3,281,800,326.2  مجموع مصارف جاری صحت

 

 

3.3% 1.8%

77.2%

17.5%

0.2%

وجوه مالی از عواید داخلی دولت

ده گی وجوه انتقالی توسط دولت به نماین
از تمویل کننده گان خارجی

(مصارف خانواده ها )شخصی 

انتقال وجوه مالی مستقیم خارجی

یر انتقال وجوه مالی توسط موسسات غ
انتفاعی در خدمت افراد
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 ات صحی . مصارف به اساس عرضه کننده گان خدم7شکل 

 

 خدماتعرضه مصارف صحی بر اساس  5.7
 

نده ه  %  فیصد  17.1ردو، خدمات سراپا و داخل بسی  در حدود مصارف صحی اختصاص یافته به خدمات معالجوی در برگیر
% فیصد بالای خدمات داخل بسی  و  5.4د. از این میان، در حدود  در بر میگیر  2021کل مصارف جاری صحت را در سال 

ین فیصدی مصارف جاری صح%   فیصد دیگر در خدمات سراپا به مصرف رسیده ا 11.7 روی خرید ادویه  تست. بیشی 
%فیصد  26.8% فیصد آنرا تشکیل میدهد، که به تعقیب آن   41.9ت طتر به مصرف رسیده است، که  لا محصو  جات و 

مدیریت سیستم صحی و برنامه های  روی % فیصد  2.7 ،خدمات وقایوی روی % فیصد  11.2روی خدمات کمگ فرعی ، 
 (. 8شکل   4رسیده است) جدول به مصرف % مصارف روی خدمات احیای مجدد  0.3و مدیریت پروگرامهای صحی 

 

 2021ت در سال اصحت بر اساس عرضه خدم ی. مصارف جار 5جدول 

( صحی خدماتانواع   (%) فیصدی مقدار )دالرامریکایی

 %17.1 560,331,024.3 مراقبت های معالجوی

 % 5.4     176,129,794.7 مراقبت های داخل بسی           

 % 11.7      384,201,229.7 مراقبت های صحی سراپا         

 % 26.8 877,908,090.3 خدمات کمکی فرعی

 برای مراقبت های سراپا
 
 % 41.9 1,376,082,560.9   اجناس طن  مصرف

 % 11.2 367,137,482.1   خدمات وقایوی و صحت عامه

 % 2.7 89,994,413.9   برنامه های صحت عامه و اداره صحت

 %0.3 10,342,820.6    خدمات احیای مجدد 

 % 0.0 3,934.0   سایر خدمات

 %100 3,281,800,326.2  تمجموع مصارف جاری صح

 

 

6.2%

13.9%

41.9%

2.7%

26.7%

8.5%

0.04% شفاخانه ها

عرضه کننده خدمات صحی سراپا

ده پرچون فروشان و سایر عرضه کنن

گان اجناس طبی

مدیریت و تدارکات برنامه های صحت

عامه

عرضه کننده خدمات کمکی فرعی

عرضه کننده خدمات وقایوی

سایر نهاد ها
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. مصارف به اساس عرضه خدمات8شکل    5 

 

  مصارف صحی نظر به امراض 5.8
 

نده لست امراض انتای  و پرازیتیک، امراض قابل  دور در این  ، حسابات ملی صحی لست امراض دربرگیر وقایه توسط واکسیر 

صحت باروری، امراض سوی تغذی، امراض غیر ساری، جروحات، و امراض مشخص نا شده می باشد لست مکمل امراض 

سد؛ در حدود %   29.9شامل ضمیمه میباشد. تقریبا   مصارف جاری صحی روی تداوی امراض انتای  و پرازیت  به مصرف میر

ی ساری آن روی % 14.0 ان روی عرضه خدمات صحی باروری؛%  27.6  4.6برنامه های تغذیوی، % روی  6.3امراض غیر

؛  COVID-19 ن روی% آ 2.9 % آن روی امراض قابل وقایه توسط واکسیر  که شامل برنامه های معافیت دهی نیر  میشود؛

سد %   16.2%  آن روی جراحات؛ و  6  (. 9شکل  6)جدول آن روی امراض مشخص ناشده به مصرف میر

 

 2021. مصارف صحی نظر به امراض در سال 6جدول 

( کتگوری امراض  (%) فیصدی مقدار )دالرامریکایی

 % 29.9 1,123,805,976.6 امراض انتای  و پرازین  

 %4.6 150,696,891.2     امراض قابل وقایه توسط واکسیر  

COVID-19 93,790,880.8 2.9% 
 %27.6 904,996,380.2    صحت باروری

(سوتغذی )کم بود مواد غذایی  457,845,915.8 6.3% 
ساری  %14.0 457,845,915.8    امراض غیر

 %6.0 198,460,378.0    جراحات
 %16.2 532,273,478.5 مشخص ناشده

 %100 3,281,800,326.2 مجموع مصارف جاری صحت

 

 

 

 

 

17.1%

26.8%

41.9%

11.2%

2.7%

0.3%

0.0%

مراقبت های معالجوی

خدمات کمکی فرعی

اجناس طبی مصرفی برای مراقبت های

سراپا

خدمات وقایوی و صحت عامه

برنامه های صحت عامه و اداره صحت

خدمات احیای مجدد 

سایر خدمات
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  2021. مصارف بر اساس امراض در سال 9شکل 

 

 ن  مصارف صحی با تفکیک گروه های س 5.9
 

افغانستان فیصدی بلند نفوس جوانان را دارد که برای انکشاف باالقوه اقتصادی مهم است, به دلیل عدم موجودیت ارقام 
، ما در این گزارش مصارف صحی را بر اساس گروپ  مصارف صحی وارقام استفاده از خدمات صحی به تفکیک گروه های ست 

سن پنج مد نظر گرفته ایم , اراقام در جدول پاییر  نشان می دهد که درسال  های ست  پاین تر از سن پنج سال و بلند تر از 
% مصارف 76دالرآمریکای  2,479,076,986مصارف صحی روی عرضه خدمات صحی برای اطفال بالاتر از پنج سال  2021

%  مصارف جاری  24دالر آمریکای  بوده است که  802,723,340جاری صحی و روی گروه های ست  پاییر   تر از پنج سال 
 (11و شکل  7)جدول صحی را تشکیل میدهد. 

. مصارف صحی به تفکیک گروه های ست  7جدول   

( نفوس  (%) فیصدی مقدار )دالرامریکایی

 %24 802,723,340 سال 5کمی  از 

 %76 2,479,076,986 سال 5بالا تر از 

 %100 3,281,800,326.2 مجموع مصارف جاری صحت

 

   2021بر اساس سن در سال  . مصارف10شکل 

29.9%

6.3%
14.0%

6.0%

27.6%

16.2%

امراض انتانی و پرازیتی

(کمبود مواد غذایی)سوتغذی 

امراض غیرساری

جراحات

صحت باروری

مشخص ناشده

24%

76%

سال5کمتر از  سال5بالاتر از 
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 مصارف صحی به تفکیک جنسیت 5.10
 

دالر امریکای   1,687,200,634، ارقام مصارف صحی به تفکیک جنسیت )ذکور و اناث ( نشان می دهد که مبلغ  2021در سال  
د کل فیص%   48.6دالرامریکای   1,594,599,692% فیصد مصارف جاری صحی روی مریضان اناث، و در حدود    51.4

 (. 11و شکل  8مصارف صحی جاری روی مریضان ذکور، به مصرف رسیده است )جدول 

 

  2021ن( در سال )مرد و ز  یتبر اساس جنس . مصارف صحی8جدول 

(  جندر  (%) فیصدی مقدار )دالر امریکایی

51.4% 1,687,200,634 51.4 % 

48.6% 1,594,599,692 48.6 % 

 %100 3,281,800,326.2 مجموع

 
2021. مصارف بر اساس جنسیت در سال 11شکل     

 

 مصارف صحی به تفکیک عوامل عرضه خدمات 5.11
 

ان هزینه شده توسط عرضه کننده گان مراقبت های صحی به عنوان وجوه ورودی به این سیستم بمنظور عرضه    میر 
دانسی 

ل اطمینان از تخصیص موثر و خدمات مراقبت های صحی, تحقق اهداف متعدد پالیسی را در قبال دارد. بمنظور حصو 
مناسب منابع برای ارایه خدمات مراقبت های صحی , اطلاحات در مورد عوامل عرضه خدمات بطور معمول در سطع ملی 

  . جمع آوری می شود

تقسیمات مصارف عامه برای سکتور صحت را بر اساس عوامل عرضه خدمات آن ارایه میدهد که بیانگر آنست :  9جدول 
% در سایر 9.1، % روی مواد و خدمات 66.5مصارف عامه برای سکتور صحت برای معاشات کارمندان و  % 24.4 که 

 (. 9جدول و  12شکل  هزینه شده است ) 2021در سال  بخش ها 

 

 

51.4%

48.6%

اناث ذکور
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 2021مات در سال عوامل عرضه خد یکبه تفک . مصارف صحی9جدول 

مصارف صحی به تفکیک عوامل عرضه 
 خدمات

)  (%) فیصدی مقدار )دالرامریکایی

ان خسارت به کارمندان  %24.4 182,601,479.31 جی 

 %66.5 497,201,345.77 مواد و خدمات استفاده شده

تمامی عوامل مشخص ناشده عرضه 
 خدمات صحی

67,986,431.66 9.1% 

 %100.0 747,789,256.74 مجموع مصارف جاری صحت

 

 

2120سال  . مصارف براساس عوامل عرضه خدمات در 12شکل    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

24.4%

66.5%

9.1% جبران خسارت به کارمندان

مواد و خدمات استفاده شده

تمامی عوامل مشخص ناشده 

عرضه خدمات صحی
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  پیشنهادات 6
 

مبتت  بر شواهد در افغانستان  پالیسی سازی برای صحیبه عنوان یک ابزار تشخیصی تامیر  مالی  حسابات ملی صحی

وری برای تحلیل پروسه و  صحی سی هاییپال برای سال های گذشته مورد استفاده قرار گرفته است. به ابزاری ض 

حیای  است. در مقایسه  حسابات ملی صحیو حفظ تداوم براین، به روز رسای  تبدیل شده است. بنا پالیسی سازی

را برای دسته  صحی مصارف حسابات ملی صحیدولوژی و تی، این دور از محسابات ملی صحیبا هفت دور قبلی 

به  صحی مصارف. اگر چه مشخص میسازد را بر اساس سن و جنسیت  مصارفبیشی  فراهم می کند و  امراضهای 

تقریبا همان الگوی دور های  صحیهای  مصارفقابل ملاحظه ای از دور های قبلی افزایش یافته است، ترکیب طور 

، تقاضای بالاتر برای خدمات اقتصادی را دنبال می کند. عوامل مختلق  از جمله تورم حسابات ملی صحیقبلی 

فت های فناوری ممکن است به  صحی  دور کمک کرده باشد. بالاتر در این  صحیهای  مصارفو پیشر

 ، توصیه های زیر ارائه می شود: حسابات ملی صحیبر اساس تجزیه و تحلیل دقیق و یافته های این دور از 

 

  باید سرمایه گذاری دولت به هدف تقویه تداوم مصارف صحی، افزایش سرمایه گذاری دولت در سکتور صحت

 بالای سکتور صحت را افزایش دهد. 

 ایط کشور برای کاهش مصارف صحی که انکشاف و تطبیق میکان م محافظت از خطرات مالی با درنظرداشت سرر یر 

 . خانواده ها از پول شخصی شان پرداخت می نمایند 

 یکه یک قسمت مهم مصارف صحی خانواده ها از پول شخصی شان بالای ادویه به مصرف رسیده است، از آنجا

ان کند  اعانه دولت برای خرید دوا ا بالای دوا را ب مصارفتطبیق یک پروگرامی که بتواند  ، بطور جدی سفارش جیر

 می شود تا مصارف صحی از پول شخصی خانواده ها کاهش یابد. 

  باید سرمایه گذاری بالای و ه منظور فراهم آوری ارزش بیشی  بافزایش سرمایه گذاری در بخش خدمات وقایوی

 خدمات صحی وقایوی ارزیایر و تقویت شود. 

 ی سکتور تقویت سرمایه گ ر اتیر
خصوصی که توسط  ذاری و قانونمند ساخی   سکتور خصوصی از طریق تطبیق سی 

 . وزارت صحت عامه انکشاف یافته است

 شند. میبا د تولید حسابات ملی صحیمنارمندان وزارت صحت عامه که علاقظرفیت سازی تعداد بیشی  از ک 
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 ولید حسابات ملی صحی استخراج شده اندضمایم: جدوال های حسابات ملی صحی که از ابزار ت 7

، HF X FSروش های تمویل به تفکیک عواید منابع تمویل کننده گان مراقبت های صحی ) 7.1  2021 ( به دالر امریکای 
 

 

 

 

 عواید روش های تمویل مراقبت های صحی

FS.1 FS.2 FS.6     FS.7 All FS 
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HF.1 های اجباری  شیوه های تمویل دولت و شیوه
 مشارکن  تمویل مراقبت های صحی

108,388,718.35 57,049,297.01         165,438,015.36 

  HF.1.1 165,438,015.36         57,049,297.01 108,388,718.35 شیوه های تمویل دولت 

    HF.1.1.1.1  وزارت
صحت 
 عامه 

46,440,641.22 57,049,297.01         103,489,938.23 

    HF.1.1.1.2  وزارت
 دفاع 

51,602,007.90           51,602,007.90 

    HF.1.1.1.3  وزارت
 داخله 

2,986,069.05           2,986,069.05 

    HF.1.1.1.4  وزارت
تحصیلات 
 عالی 

7,219,366.77           7,219,366.77 

    HF.1.1.1.5  وزارت
 معارف 

140,633.41           140,633.41 

HF.2 582,351,241.38 575,460,318.78 4,436,966.61   4,436,966.61 2,453,955.99   شیوه های  داوطلبانه پرداخت مراقبت صحی 

  HF.2.2  شیوه های تمویل موسسات
انتفاعی که به خانواده ها  غیر

خدمات عرضه می کنند )به شمول 
)
 
 سازمان های انکشاف

  2,453,955.99 4,436,966.61   4,436,966.61 575,460,318.78 582,351,241.38 

    HF.2.2.1  شیوه های
مشخص ناشده 
تمویل موسسات 
انتفاعی که به  غیر
خانواده ها 

خدمات عرضه 
 می کنند

      
 

 

 

    117,582.74 117,582.74 



 

20 
 

 

    HF.2.2.nec  شیوه های
مشخص ناشده 
تمویل موسسات 
انتفاعی که به  غیر

ها خانواده 
خدمات عرضه 

 می کنند

  2,453,955.99 4,436,966.61   4,436,966.61 575,342,736.04 582,233,658.63 

HF.3 2,534,011,069.47     2,534,011,069.47 2,534,011,069.47     پرداخت خانواده ها از پول شخصی 

  HF.3.nec  شیوه های تمویل سایر کشور های
مقیم(  جهان )غیر

    2,534,011,069.47 2,534,011,069.47     2,534,011,069.47 

 3,281,800,326.21 575,460,318.78 4,436,966.61 2,534,011,069.47 2,538,448,036.08 59,503,253.00 108,388,718.35 تمام خدمات صحی
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، سال ( به داHP X HFعرضه کننده گان مراقبت های صحی به تفکیک شیوه های تمویل ) 7.2  2021لر امریکای 

 شیوه های تمویل

HF.1 HF.2 HF.3 All HF 
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HP.1       203,907,546.69 26,860,517.34 89,396,233.69 87,650,795.67 شفاخانه ها 

  HP.1.1     203,891,860.69 26,860,517.34 89,380,547.69 87,650,795.67 شفاخانه های عمومی 

    HP.1.1.1   203,484,465.57 26,860,517.34 88,973,152.57 87,650,795.67 شفاخانه های عامه 

    HP.1.1.2    شفاخانه های
 خصوصی

  407,395.12   407,395.12 

      HP.1.1.2.nec  شفاخانه های  سایر
 خصوصی

  407,395.12   407,395.12 

  HP.1.2      شفاخانه های صحت
 روای  

  15,686.00   15,686.00 

HP.3        عرضه کننده گان
مراقبت های صحی 
 سراپا

32,772,247.40 167,919,363.82 254,161,310.27 454,852,921.48 

  HP.3.4      مراکزمراقبت های
 صحی سراپا

32,772,247.40 167,919,363.82 254,161,310.27 454,852,921.48 

    HP.3.4.5    مراکزمشخص ناشده
مراقبت های صحی 

 سراپا

  17,333,732.79   17,333,732.79 

    HP.3.4.9   437,519,188.69 254,161,310.27 150,585,631.03 32,772,247.40 تمام سایر مراکزسراپا 

HP.4       ده گان عرضه کنن
 خدمات سراپا

    877,528,033.36 877,528,033.36 
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  HP.4.9      سایر عرضه کننده گان
 خدمات کمگ فرعی

    877,528,033.36 877,528,033.36 

HP.5        پرچون فروشان و
سایر عرضه کننده گان 
 اجناس طن  

621,352.44   1,375,461,208.51 1,376,082,560.95 

  HP.5.1     1,375,461,208.51 1,375,461,208.51     دویه فروسیر هاا 

  HP.5.2      پرچون فروشان و سایر
فروشنده گان اجناس و 

 
 
 وسایل طتر مصرف

 

 

 

621,352.44     621,352.44 

HP.6        عرضه کننده گان
 خدمات وقایوی

1,427,746.59 277,734,548.98   279,162,295.57 

HP.7       ده تمویل و عرضه کنن
 اداره سیستم مراقبت

42,965,873.27 45,917,176.71   88,883,049.98 

  HP.7.1       سازمان های دولت
 مدیریت صحت

42,947,580.59 37,786,038.65   80,733,619.24 

  HP.7.9      یگر سازمان های
 مدیریت  

18,292.68 8,131,138.06   8,149,430.74 

HP.nec       نده گان عرضه کن
خدمات صحی که 
 جای دیگر مشخص

  1,383,918.18   1,383,918.18 

تمام 
خدمات 
   صحی

        165,438,015.36 582,351,241.38 2,534,011,069.47 3,281,800,326.21 
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  2021   ، سال (HF X HC) شیوه های تمویل به تفکیک خدمات مراقبت های صحی 7.3
 

 خدمات و مراقبت های صحی

های تمویلشیوه   

HF.1 HF.2 HF.3 HF.4 All HF 
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HC.1        مراقبت های

 معالجوی
120,062,206.53 159,246,990.21 281,021,827.60   560,331,024.34 

  HC.1.1      مراقبت های
معالجوی داخل 

 بسی  

80,241,264.67 74,668,721.32 21,219,808.70   176,129,794.68 

    HC.1.1.1    مراقبت های
معالجوی عمومی 

 داخل بسی  

80,205,076.18 74,492,406.32 21,219,808.70   175,917,291.19 

    HC.1.1.nec    خدمات معالجوی
روزانه که جای 
دیگر مشخص 
 نگردیده اند

36,188.49 176,315.00     212,503.49 

  HC.1.3      خدمات معالجوی
 سراپا

39,820,941.86 84,578,268.89 259,802,018.91   384,201,229.66 

    HC.1.3.1    خدمات معالجوی
 عمومی سراپا

39,039,009.76 72,765,949.11 259,802,018.91   371,606,977.78 

    HC.1.3.3    خدمات معالجوی
 تخصصی سراپا

71,048.56       71,048.56 

    HC.1.3.nec    خدمات معالجوی
سراپا غیر مشخص 

 شد

710,883.54 11,812,319.78     12,523,203.32 
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HC.2        مراقبت های
 
 
 بازتوای

84,043.54 10,258,777.10     10,342,820.64 

  HC.2.3       مراقبت های
 بازتوای  سرپا

84,043.54       84,043.54 

  HC.2.nec      مراقبت های
بازتوای  سرپا نا 
 مشخص شده

  10,258,777.10     10,258,777.10 

HC.1+HC.2        مراقبت های
 
 
 معالجوی و بازتوای

120,146,250.07 169,505,767.31 281,021,827.60   570,673,844.98 

  HC.1.1+HC.2.1      مراقبت های داخل
بسی  و مراقبت های 

 بازتوای  

80,241,264.67 74,668,721.32 21,219,808.70   176,129,794.68 

  HC.1.3+HC.2.3      مراقبت های
معلجوی سراپا و 
مراقبت های 

 بازتوای  

39,904,985.40 84,578,268.89 259,802,018.91   384,285,273.20 

  HC.1.nec + 
HC.2.nec 

سایرمراقبت های     
معلجوی سراپا و 
مراقبت های 

 بازتوای  

  10,258,777.10     10,258,777.10 

HC.4        خدمات کمکی و
فرعی )مشخص 
ناشده براساس 

 خدمت

  380,056.98 877,528,033.36   877,908,090.34 

  HC.4.1     380,056.98     380,056.98   خدمات لابراتواری 

  HC.4.nec      سایر خدمات کمگ
و فرعی مشخص 

 ناشده

    877,528,033.36   877,528,033.36 
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HC.5         اجناس طن
)مشخص ناشده 
 براساس خدمت(

621,352.44   1,375,461,208.51   1,376,082,560.95 

  HC.5.nec      اجناس طتر 
 مشخص ناشده

621,352.44   1,375,461,208.51   1,376,082,560.95 

HC.6       367,137,482.10     365,432,942.51 1,704,539.59 مراقبت وقایوی 

  HC.6.2      پروگرام معافیت
 کتلوی

663,596.07 111,500,692.26     112,164,288.33 

  HC.6.5      سرویلانس
اپدیمولوژیک و 

و برنامه های خطر 
ول امراض  کنی 

  2,646,511.18     2,646,511.18 

    HC.6.5.2    116,241.34     116,241.34   نظارت و ارزیایر 

    HC.6.5.nec    نظارت
اپدیمولوژیک و 

خطر و برنامه های 
ول امراض که  کنی 

جای دیگر مشخص 
 نگردیده است

  2,530,269.84     2,530,269.84 

  HC.6.6      
ی

برنامه های آماده گ
برای پاسخ دهی به 
حالات عاجل و 

 اضطراری

  1,614,367.00     1,614,367.00 

  HC.6.nec      مراقبت های
وقایوی مشخص 

 ناشده

1,040,943.51 249,671,372.07     250,712,315.59 
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HC.7        ،حکومتداری
ومدیریت سیستم 
صحت و تمویل 

 صحت

42,965,873.27 47,028,540.58     89,994,413.85 

  HC.7.1      حکومتداری و
مدیریت سیستم 

 صحت

140,633.41 3,934,222.76     4,074,856.17 

    HC.7.1.nec    سایر خدمات اداری
دولت  و سیستم 

صحی که جای دیگر 
مشخص نگردیده 

 است

140,633.41 3,934,222.76     4,074,856.17 

  HC.7.nec      مت داری و حکو
یت سیستم و  میر
 تمویل صحت

42,825,239.86 43,094,317.82     85,919,557.68 

HC.9        سایر خدمات
صحی که جای 
دیگر مشخص 

 نشده است

  3,934.00     3,934.00 

  تمام خدمات صحی
165,438,015.36 

582,351,241.38 2,534,011,069.47   3,281,800,326.21 
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  2021به تفکیک امراض، سال  مصارف صحی 7.4
 گزارش مصارف امراض که مشخص نگردیده است، به شکل جدا ارایه میگردد؛ واحد پولی: دالر امریکای  

        

 نماینده های مالی

All FA 

        

        

 طبقه بندی امراض/وضعیت ها

DIS.1       و پرازیتیک 
 
 981,705,749.34 امراض انتای

  DIS.1.1      یچ آی وی/ایدز و سایر امراض قابل انتقال
 مقاربت  

39,487,969.15 

    DIS.1.1.1   1,759,573.90 چ آی وی/ ایدس و سایر امراض فرصت طلب 

      DIS.1.1.1.1 1,759,573.90 اچ آی وی/ایدس 

    DIS.1.1.2    37,726,774.27 مقاربت  علاوه بر اچ آی وی/ایدسسایر امراض 

    DIS.1.1.nec    سایر امراض نا مشخص مقاربت  علاوه بر اچ
 آی وی/ایدس

1,620.99 

  DIS.1.2     77,167,550.10 توبرکلوز 

    DIS.1.2.nec   مشخص شده  77,167,550.10 توبرکلوز غیر

  DIS.1.3     23,939,098.09 ملاریا 

  DIS.1.4     286,231,338.79 انتانات طرق تنقسی 

    DIS.1.4.1   78,531,425.86 سینه و بغل 

    DIS.1.4.2   139,411,716.53 انتانات طرق تنقسی علوی 

    DIS.1.4.3   68,288,196.40 ریزش  و سرفه 

  DIS.1.5      82,545,859.78 اسهالات 

    DIS.1.5.1     29,022,483.47 اسهالات حاد خوی 

    DIS.1.5.2   44,387,327.66 سهالات حاد آبگ 

    DIS.1.5.3   4,780,173.75 اسهالات توام با دیهایدریشن 

    DIS.1.5.nec    4,355,874.90 سایرانواع اسهالات 

  DIS.1.7       150,696,891.17 امراض قابل وقایه با واکسیر 

    DIS.1.7.1    45,293,921.87 معافیت کتلوی 

    DIS.1.7.2   45,582,371.10 سرخکان 

    DIS.1.7.3   معافیت TT 6,828,819.64 

    DIS.1.7.nec      52,991,778.56 سایرامراض قابل وقایه با واکسیر 

  DIS.1.8     687,937.96 التهاب کبد 

  DIS.1.9     93,790,880.79 اورژانس بیر  المللی صحی 

    DIS.1.9.2   COVID-19 93,790,880.79 

  DIS.1.nec     227,158,223.52 سایر امراض مشخص ناشده انتای  و پرازیتیک 

DIS.2       904,996,380.22 صحت باروری 

  DIS.2.1      441,461,180.77 حالات مرتبط با وضعیت مادران 

    DIS.2.1.1   126,339,898.59 اولیر  مراقبت بعد از ولادت 

    DIS.2.1.2   16,218,446.64 سایر مراقبت ها بعد از ولاد ت 

    DIS.2.1.4   158,912,032.91 ولادت نارمل در خانه 

      DIS.2.1.4.1  مرکز صحی –ولادت نارمل  109,267,613.16 

      DIS.2.1.4.2  13,657,639.28 خانه –ولادت نارمل 
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      DIS.2.1.4.3 ارین  35,986,780.47 شعبه عملیات سر 

    DIS.2.1.7     139,990,802.62 کم خوی 

  DIS.2.2     310,719,564.98 مراقبت های قبل از ولادت 

    DIS.2.2.1    247,552,983.31 اولیر  مراقبت قبل از ولادت 

    DIS.2.2.2    63,166,581.67 سایر مراقبت ها قبل از ولادت 

  DIS.2.3      ی از حمل )تنظیم مدیریت روش های جلوگیر
 خانواده(

13,904,579.84 

    DIS.2.3.1    
ی
 2,048,764.05 قرص های ضد حاملگ

    DIS.2.3.2    
 
 3,585,327.25 روش زرف

    DIS.2.3.3   آله داخل رحمی (IUD) 4,268,248.60 

    DIS.2.3.4   1,878,043.56 کاندوم 

    DIS.2.3.5   1,707,283.68  دایمی 

    DIS.2.3.nec    مدیریت سایر انواع روش 
ی
های ضد حاملگ

 )تنظیم خانواده(
416,912.69 

  DIS.2.nec     مشخص شده صحت باروری  138,911,054.64 حالات غیر

DIS.3       206,518,424.37 سوتغذی 

  DIS.3.1     17,072,049.10 مشکلات در ترکیبات مغذی 

  DIS.3.2     17,072,049.10 سوی تغذی حاد متوسط 

  DIS.3.3      35,851,303.11 تغذی حاد وخیمسوی 

  DIS.3.nec     136,523,023.06 سایر اشکال سوی تغذی 

DIS.4       457,845,915.78 امراض غیر ساری 

  DIS.4.1     274,634.09 نیوپلازم 

  DIS.4.2     29,733,580.83 اختلالات اندوکراین و میتابولیک 

    DIS.4.2.1   29,733,580.83 شکر 

  DIS.4.3       46,135,200.01 امراض قلتر وعای 

    DIS.4.3.1   6,828,819.64 امراض فشار بلند خون 

    DIS.4.3.2    18,749,200.65 امراض اسکیمیک قلتر 

    DIS.4.3.nec     20,557,179.72 سایرامراض مشخص ناشده قلتر وعای 

  DIS.4.4     48,450,597.16 صتر اختلالات روای  و رفتاری و وضعیت ع 

    DIS.4.4.1   )  15,364,844.19 اختلالات روج )روای 

    DIS.4.4.3    34,144.10 وضعیت های عصتر 

    DIS.4.4.nec    اختلالات روای  و رفتاری و وضعیت عصتر که
 مشخص نگردیده است

33,051,608.87 

  DIS.4.5     137,778,216.89 امراض طرق تنقسی 

  DIS.4.6     122,401,574.88 امراض طرق هضمی 

    DIS.4.6.5   95,603,474.96 اختلال پپتیک 

    DIS.4.6.nec   26,798,099.92 امراض هاضمه 

  DIS.4.7      3,714,976.90 امراض طرق بولی تناسلی 

  DIS.4.8     46,636,313.67 اختلالات حسی 

  DIS.4.9     22,193,663.83 امراض جوف دهن و دندان 

  DIS.4.11     344,274.54 مراقبت های احیای مجدد 

  DIS.4.nec      182,883.00 امراض نا مشخص غیر ساری 

DIS.5       198,460,378.01 جروحات 

  DIS.5.nec      198,460,378.01 سایر جروحات 

DIS.nec         سایر امراض/وضعیت های که مشخص
 نگردیده است

532,273,478.49 

All DIS         3,281,800,326.21 
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