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يــارة يعــاني الغــزي أحمــد عبــداللطيف ( عامــاً) مــن فشــل كلــوي منــذ  ســنوات، حــالته تقتــضي ز
المستشفى  مرات أسبوعياً لإجراء غسيل للكلى، كثيرا ما يذهب فلا يجد مواد غسيل الكلى لدى

مستشفى الشفاء بغزة.

يضطر عبد اللطيف وبقية مرضى غسيل الكلى للحصول على الأدوية بطرقهم الخاصة في ظل عجز
وزارة الصـحة الغزاويـة عـن تـوفير تلـك الأدويـة نتيجـة نقصـها المتكـرر، دائمـا مـا سـمعنا عبـارة ” معـذرة

الرصيد صفر من الدواء المطلوب عليك تدبيره بنفسك” يقول عبداللطيف متألما.

ولم يكــن حــال المســنة “أم خــضر” أفضــل مــن عبــداللطيف فهــي تُعــاني منــذ ســنوات طويلــة مــن عــدة
أمراض مزمنة (الضغط والسكري والقلب) وبالكاد تتمكن من الحصول على دواء الضغط الخاص
بعلاجهــا مــن وزارة الصــحة الفلســطينية في غــزة بينمــا تظــل تبحــث عــن أدويــة القلــب والضغــط فلا
تجـدها ممـا يضـاعف مـن آلامهـا الـتي لا ينقذهـا منهـا إلا عـودة قريـب مـن الخـا ومعـه جـانب مـن

دوائها يكفيها لفترة إلى أن تعود المشكلة مرة ثانية.

حالة عبداللطيف وأم خضر ليست الوحيدة وفقا لما توصل له تحقيق ميداني حول الوضع الدوائي في
قطـاع غـزة الـذي يعـاني حصـارا وحروبـا إسرائيليـة متكـررة، إذ يعـاني مـرضى الفشـل الكلـوي والسرطـان
 وذوو الأمراض المزمنة بالإضافة للأطفال والمرضى الذين ستجرى لهم عمليات جراحية نقص
صنفاً دوائياً في الوقت الذي يغيب فيه  صنفأً من أصل  من الأدوية المستهلكة في المهمات
الطبية والعمليات الجراحية وخاصة خلال الحرب المستمرة بحسب أشرف أبو مهادي مدير الصيدلة
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والمخازن في وزارة الصحة بغزة.

تفاقم المشكلة

يؤكد الدكتور أبو مهادي أن وزارة الصحة في قطاع غزة تعاني استنزافا شديدا في بعض أدوية الطوارئ
والعناية الفائقة بسبب الحرب الأخيرة على القطاع والتي أنهت رصيد هذه الأدوية في مخازن الوزارة،
واصفا الوضع الدوائي في غزة بالـ “هش”، مبيناً أن وزارة الصحة عملت على مدار الأعوام السابقة
على إدارة ما وصفها بـ”الأزمة” المستمرة ونقص رصيد بعض الادوية وغياب البعض الآخر للحفاظ
على استمرار تقديم الخدمة للمرضى بالحد الأدنى “لكن الحرب المستمرة على غزة وحصارها الممتد

منذ أعوام يعمق من المأساة التي يعيشها الأهالي ليزيد الوضع الهش صعوبة”.

مسؤول الصيدلة بوزارة الصحة في غزة لفت إلى أن المساعدات الدوائية التي دخلت خلال العدوان
تُغطي جزءًا من العجز، “لكن لا تتوفر أدوية خاصة بالرعاية الأولية وأمراض الأورام والأوبئة والعجز

في هذه الأصناف ما زال يراوح مكانه” كما قال.

يا إلى , مليون دولار فيما تصل الاحتياجات تصل تكلفة الأدوية الأساسية التي تحتاجها غزة شهر
الدائمة من الأدوية إلى  صنفا تعاني المؤسسات الطبية الغزاوية في الحصول عليها.

خالـد إبراهيـم صـيدلي في وسـط قطـاع غـزة يصـف حـال مخـازن الأدويـة في القطـاع بــ”المرير” إذ يتـوفر
% فقــط مــن احتياجــات الفلســطينيين مــن بعــض الأدويــة الحيويــة في ظــل عــدم ســماح إسرائيــل

بدخولها بسبب الحصار الممتد منذ فترة.

إبراهيم تابع أن “تدمير معامل شركة الشرق الأوسط لصناعة الأدوية بمنطقة بيت حانون ساهم في
تعقيد الموقف لأن الشركة كانت تصنع العديد من الأدوية الخاصة، وكان قطاع غزة يشكل ميدانها
الأول لتسويـق منتجاتهـا الدوائيـة، وبـالطبع هـذه الادويـة الآن غـير موجـودة، الأمـر الـذي يـؤثر بشكـل

خاص على حياة آلاف المرضى الذين لا توجد لديهم بدائل عن هذه الأدوية”.

وتتراوح نسبة مساهمة المؤسسات الطبية الأهلية العاملة في قطاع غزة بين  و% من إجمالي
حاجـة القطـاع الدائمـة إلى الأدويـة بقيمـة تصـل إلى  ملايين دولار مـن إجمـالي  مليـون دولار هـي

قيمة الأدوية الأساسية التي يحتاجها القطاع سنويا.

مســؤول في شركــة “مسروجــي” لصــناعة واســتيراد الأدويــة قــال إن “الشركــات العاملــة في غــزة تُغطــي
جــزءاً بســيطاً مــن أدويــة الرعايــة الأوليــة والأمــراض المزمنــة بالقطــاع” وأوضــح أن إصابــات العــدوان
كثر، العديد منها غير متوافر في ظل الإسرائيلي الأخير تحتاج إلى علاج بأدوية قد يمتد تناولها لعام أو أ

الأزمات التي يمر بها القطاع.

من جانبه يرى الدكتور خليل أبو ليلة نقيب الصيادلة في غزة أن وزارة الصحة تُعاني نقصاً في كثير من
يـة في مخازنهـا، معتـبراً أن حيـاة المـرضى في خطـر حقيقـي بسـبب نقـص هـذه الأصـناف المهمـة والضرور
الأدوية وعدم توفرها في المسنشفيات “لأن المريض يلجأ لتلك المراكز فلا يجد ما ينقذ به حياته ويصبح



عاجزا”.

وفسر أبــو ليلــة حــديثه بــالقول “هنــاك فــرق كــبير بين احتياجــات مخــازن وزارة الصــحة واحتياجــات
ية بالصيدليات “. القطاع الخاص، لأن كثيراً من الأدوية الضرورية في مستودعات الصحة غير ضرور

خطر محدق

صيادلة قطاع غزة أيدوا حديث أبو ليلة مؤكدين أن الخطر الذي يُشكله العجز في الأدوية يتمثل في
عـدم توفرهـا في مسـتودعات وزارة الصـحة ممـا يشكـل خطـراً محـدقاً علـى حيـاة مـن يعـانون أمراضـاً

مزمنة أو المصابين جراء الحرب.

الصيدلي ياسر الكحلوت ذكر أن العجز الحالي في الأصناف الدوائية موجود من قبل الحرب على غزة
نتيجـة الحصـار الإسرائيلـي وإغلاق المعـابر، لافتـاً إلى أن تـدمير السـلطات المصريـة لكافـة الأنفـاق أسـفل
الشريط الحدودي بين القطاع ومصر زاد نسبة العجز وقال الكحلوت “هناك أصناف متوفرة لكن
ــة الطــوارئ الــتي يجــدها المــرضى ــات وأدوي نعــاني نقصــا في بعضهــا كالمحاليــل الخاصــة بغــرف العملي
والأطبــاء بصــعوبة في الصــيدليات”، مشــيراً إلى أن تــدني الوضــع الاقتصــادي لــدى مــرضى السرطــان

والأمراض المزمنة زاد من صعوبة شرائهم لهذه الأدوية لارتفاع ثمنها”.

الحرب “مفاجئة”

من جانبه يرى الدكتور عبد الله الهشيم مدير شركة بيرزيت لاستيراد الأدوية في غزة أن الحرب على
غزة كانت “مفاجئة” لشركات الأدوية العاملة هنا فهي لم تكن على درجة كافية من الاستعداد لتوفير
الأصناف الدوائية وبين أن المخزون الذي كان يتوفر في مستودعات وزارة الصحة لم يكن يسُد حاجة
القطــاع، مضيفــاً “لا مكــان لصــناعة الــدواء في غــزة علــى خريطــة الاقتصــاد “الهــش” نظــرا للحصــار

والحرب على القطاع لكنها تسعى إلى توفير بديل محلي ولو بقدر محدود”.

يـت لاسـتيراد الأدويـة هـذا الأمـر بــ”الصعب”، مبينـاً أن صـناعة الأدويـة في ويصـف مسـؤول شركـة بيرز
غزة تحتاج لإمكانيات كبيرة غير متوفرة في القطاع، وقال الهشيم “هناك جزء بسيط من الأصناف
الدوائيـة يمكـن صـناعته في غـزة لكـنْ هنـاك أصـناف يُمنـع تصـنيعها إلا بواسـطة شركـات أجنبيـة كـبرى
لعـدم تـوفر مـواد كيماويـة وصـعوبة إدخالهـا لغـزة لرفـض إسرائيـل”، وأشـار إلى أن إسرائيـل ليـس مـن
مصــلحتها تصــنيع الــدواء في غــزة لإجبــار الفلســطينيين علــى اســتهلاك الأدويــة الــتي تصــنعها وهــو مــا

وافقه فيه نقيب الصيادلة بغزة باعتبار “تصنيع الأدوية في غزة عملية صعبة للغاية”.

حل جذري

لا يمكـن – بحسـب المسـئوولين في غـزة – حـل مشكلـة نقـص الـدواء في قطـاع غـزة “بشكـل جـذري”
بدون وجود نظام واحد يقوم بشراء الأدوية وتوفيرها للمرضى الذين يعانون منذ ما يزيد على سبع

سنوات جراء استمرار الحصار المفروض على قطاع غزة.



من جانبه يعود الدكتور أبو مهادي إلى القول بأن ما وصلهم من وزارة الصحة في رام الله خلال فترة
الحرب من أدوية ومستلزمات طبية تُقدر نسبته بأقل من % من الأدوية المطلوبة لسد النقص
الحاصل في قطاع الدواء من قبل الحرب و”هي نسبة لا تفي باحتياجاتنا في القطاع” – كما يقول
أبو مهادي – الذي يتوقع العودة إلى ذات الأرقام والاحصائيات السابقة من نسبة العجز في الأصناف
الدوائية في حال لم يتم إيجاد حل جذري للأزمة خاصة مع انتشار مراكز الإيواء وتوقعات العديد من
المتخصصين بانتشار أمراض وأوبئة في المناطق المدمرة التي تحتاج لأصناف دوائية كالمضادات الحيوية

للأطفال وأدوية لعلاج الأمراض الجلدية لا توجد بالقطاع.
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