
الصحي وحقوق الإنسانالھجرة واللجوء بین مقتضیات الحجر
مقدمة

لقد تزاید عدد الأشخاص المھاجرین  واللاجئین عبر العالم بشكل ملفت في العشریات الأخیرة 
 ملیون شخص في العام 405وقدرت منظمات عالمیة أن عدد المھاجرین سیصل إلى حدود 

، أمر مرده  التنامي الكبیر لحركیة الأشخاص  عبر العالم والتي سھلھا تطور وسائل 2050
وتجتمع جملة من الأسباب والدوافع لتفسر تنامي ھذه الظاھرة، حیث أنھا أساسا  تعد إحدى .النقل 

التبعات المنطقیة للعولمة، كما أنھا نتیجة حتمیة للضغوطات الاقتصادیة، وتدني العوامل 
المناخیة، وتزاید العنف وانتھاكات حقوق الأنسان في الكثیر من بقاع العالم ، كما تساھم  

التناقضات الدیمغرافیة بین دول متقدمة تعاني الشیخوخة ودول سائرة في طریق النمو تتمتع 
.شعوبھا بالشباب، تساھم بشكل كبیر في تشجیع الھجرة

ولم تبق الجزائر في منأى عن ھذه الظاھرة، فلطاملا عرفت باستضافتھا للاجئین، ففي أعقاب 
كل أزمة جراء الكوارث الطبیعیة في الصحراء الكبرى، اعتاد قاطنو إفریقیا جنوب الصحراء 

فمنذ عام . الكبرى على الانتقال إلى الشمال، متخذین من الجزائر مركز عبور أو استقرار
ً من الأزمات، فاعتادت 1975  عرفت أراضیھا  تحركات للاجئین على مدار سنوات عدیدة ھربا

الجزائر على استضافة االلاجئین الصحراویین وآخرین من ساحل العاج، وجمھوریة الكونغو 
ً من مالي  أجنبي یعیشو ن في 260000وھكذا، ثمة ما لا یقل عن . الدمیقراطیة، ومؤخرا

 ُ منھم لاجؤون وطالبو %75وأكثر من ) 2012من تعداد سكانھا عام % 0.7نحو (الجزائر 
لجوء ومھاجرون كثیر منھم غیر شرعیین ،  ففي ولایة تامنغاست وحدھا على سبیل المثال 

. یوجد قرابة أربعین جنسیة مختلفة بھا
ومنذ أن بدأ الربیع العربي صارت الجزائر ملاذا  لتیارات أخرى من المھاجرین التي جاءت 

ً یبحثون عن بلد . إلیھا من تونس ولیبیا ومصر وسوریا وفي مثل تلك التیارات، ثمة لاجئون أیضا
".ھجرة مختلطة واسعة"فاتسعت دائرة المھاجرین إلیھا، لتعرف فعلا .ثالث 

ً ُ لتلبیة  ً ُ أكثر مرونة سعیا ً لوائح ھجرة صارمة، صارت مؤخرا فالجزائر التي طاملا تبنت سابقا
ودول .المتطلبات الأساسیة للمّھجرین جراء الأزمات السیاسیة التي جابھوھا في شمال إفریقیا

كما أنھ یثقل .عربیة أخرى،  ولكن السیاق الجدید یعرض المھاجرین لظروف اجتماعیة صعبة
كاھل الجھات الأمنیة  للدولة الجزائریة ، حیث أنھ على السلطات فرض سیطرتھا على ما یزید 

 كم داخل حدودھا البریة 6000 كم من ساحل البحر الأبیض المتوسط  وعلى امتداد 1200عن 
فالعدد المتنامي  للمھاجرین إلیھا واللاجئین یضاعف التحدیات الأمنیة والمادیة  في سبیل تسییر 

للموازنة بین حقوق المھاجرین واللاجئین من جھة ومتطلبات النظام العام .حكیم لھذا الملف
.والصحة العامة من جھة أخرى، والتي تعد مبدئیا مبررات مشروعة دولیا وداخلیا لتقیید الحقوق

ھل یجوز في سبیل الحفاظ على : المطروحة في ھذا السیاق تتمثل فیما یلي الإشكالیة غیر أن 
الصحة العامة ، تقیید بعض حقوق المھاجرین واللاجئین واتخاذ إجراءات استثنائیة كالحجر 

الصحي مثلا ؟
فللإجابة عن ھذه الإشكالیة سنحاول الغوص في مفھوم الحق في الصحة، وارتباطھ بحقوق 

أخرى، وكیف تستفید منھ ھذه الفئات علما أنھ من الحقوق البرامجیة التي ترتبط أساسا بالقدرات 
المادیة والتنمویة للدولة المستقبلة، مما یجعل استفادة المھاجرین واللاجئین منھ قد تلقي بظلالھا 

كما أن الأوضاع الصحیة لبعض دول الساحل المصدرة للاجئین . على استفادة المواطنین منھ
والمھاجرین في الجزائر قد تقتضي تدخل السلطات من خلال اجراءات استثنائیة لا تستقیم دوما 

.مع حقوق الإنسان
:ھذا ما سنحاول الكشف عنھ من خلال الخطة التالیة

أولا الھجرة واللجوء والحق في الصحة
مفاھیم حول الھجرة واللجوء-1
حق المھاجرین واللاجئین في الصحة -2
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ثانیا الإجراءات الاستثنائیة  في مجال الصحة وأثرھا على حقوق الإنسان
الحجر الصحي -1
المعاملة الخاصة لمرضى الإیدز -2 
  

فسنحاول فھم الأطار القانوني للدراسة من خلال  منھج تحلیلي نسعى من خلالھ لفحص الوثائق 
الدولیة والإقلیمیة التي التزمت بھا  الجزائر ثم إسقاط ذلك على الظروف الواقعیة التي تعیشھا 

. حالیا كدولة مستقبلة
أولا الھجرة واللجوء والحق في الصحة

كما  أن لھا لا یجب النظر دوما للھجرة من جانبھا السلبي، فقد تكون سببا للإثراء الحضاري 
دورا محوریا  في دعم التقدم والتواصل الاجتماعي والثقافي بین كافة المجتمعات ،إضافة إلى 

إسھامھا وبشكل مؤثر في الجوانب السیاسیة والاقتصادیة في كافة المجتمعات بمختلف طوائفھا 
لذلك لا یجب أن تتعامل الجزائر مع الوافدین الجدد علیھا  من مھاجرین ، وأعرافھا وجنسیاتھا

ولاجئین بنظرة المغیث المكره، فحتى لو كانت ھذه الھجرة المختلطة حسب نظرة سطحیة قد 
تضیف أعباء اجتماعیة جدیدة على عاتق السلطات، إلا أن حسن تسییرھا من خلال الدمج المؤقت 

أو الدائم لھؤلاء سنجني منھ أكثر مما قد ندفع، الأمر الذي یظل صحیحا أیضا في المجال 
الصحي، فكیف یكون ذلك؟ ھذا ما سنشرحھ فیمایلي من خلال شرح مفاھیم الھجرة واللجوء ثم 

.مفھوم الحق في الصحة
مفاھیم حول الھجرة واللجوء-1

سنحاول في ھذه الفقرة إدراج بعض التعاریف لمصطلحات كالھجرة الدولیة والمھاجر غیر 
الشرعي والعامل المھاجر وأفراد أسرتھ واللاجئ، لنبین لاحقا  الحقوق التي تستفید منھا ھذه 

.الفئات، وعلى رأسھا الحق في الصحة

ھي حركة شخص أو مجمو عة من الأشخاص عبر حدود دولیة، فھي حركة الھجرة الدولیة 
للسكان أیا كان طولھا وأسبابھا، فتضم المھاجرین بغرض اللجوء ، المھجرین، والعمال 

المھاجرین، وأشخاص یتنقلون لأھداف أخرى كطلب العلم أو للم الشمل مع أسرھم
تعرف الأمم المتحدة المھاجر على أنھ كل شخص یقیم في بلد أجنبي لمدة تفوق السنة، المھاجر 

.بغض النظر عن سبب ذلك أو كونھ إرادیا أو لا ، وأیا كانت وضعیتھ قانونیة أو لا
)غیر النظامیة(الھجرة غیر الشرعیة 

دخول غیر مقنن لفرد من دولة إلى : "وتعرف منظمة الأمم المتحدة الھجرة غیر الشرعیة بأنھا
ولا یحمل ھذا الدخول أي شكل من تصاریح الإقامة … أخرى عن طریق البر أو الجو أو البحر

،((الدائمة أو المؤقتة، كما تعني عدم احترام المتطلبات الضروریة لعبور حدود الدولة

 ویفضل بعض الفقھاء استعمال مصطلح الھجرة غیر النظامیة بدل مصطلح غیر الشرعیة، لما 
.  یحملھ ھذا الأخیر من إیحاءات جنائیة  تناقض فكرة الھجرة لأسباب إنسانیة

إلى الشخص الذي سیزاول أو یزاول أو " العامل المھاجر"یشیر مصطلح  العامل المھاجر"    
العمال المھاجرین غیر ویعرف  .ما برح یزاول نشاطا مقابل أجر في دولة لیس من رعایاھا

 بأولئك العمال الذین یدخلون البلد بصورة غیر مشروعة المزودین بوثائق أو المخالفین للأنظمة
إلى  "أفراد الأسرة " و یشیر مصطلح.أو خلسة أو بكلتا الطریقتین للحصول على عمل

الأشخاص المتزوجین من عمال مھاجرین أو الذین تربطھم بھم علاقة تنشأ عنھا، وفقا للقانون 
المنطبق، آثار مكافئة للزواج، وكذلك أطفالھم المعالین وغیرھم من الأشخاص المعالین الذین 
یعترف بھم أفرادا في الأسرة وفقا للتشریع المنطبق أو الاتفاقات المنطبقة الثنائیة أو المتعددة 

 .الأطراف المبرمة بین الدول المعنیة

تعریف اللاجئ
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  عرفت اللاجئ تعربفا محصورا في الزمان والمكان ، وربطت حمایتھ بمجال 1951إن  اتفاقیة 
زماني ومكاني محدد، حیث أنھا أبرمت غداة انتھاء الحرب العالمیة الثانیة ، فكان الھدف 

الرئیسي منھا ھو حمایة  أولئك الذین یتواجدون خارج البلدان التي یحملون جنسیتھا، ولجؤوا 
 جانفي 01لدول أخرى بسبب الأحداث التي وقعت في أوروبا أساسا أو في مكان آخرقبل 

1951 .
غیر أن الأحداث التي عرفھا العالم في العشریة التي تلت صدور ھذه الاتفاقیة، بینت حاجة ملحة 

 لتوسیع النطاق الزماني  والجغرافي لھا، وھو ما تم فعلا من خلال البروتوكول الإضافي لھا
 1969والصادر في العام 
كل شخص یخشى على نفسھ الاضطھاد،  «: یتضح أن اللاجئ ھو1951ومن خلال اتفاقیة 

بسبب عرقھ أودینھ أوجنسیتھ،أوبسبب انتمائھ لمجموعة اجتماعیة ما أو بسبب آرائھ السیاسیة، 
ویتواجد خارج الدولة التي یحمل جنسیتھا، ولا یستطیع أو یرفض حمایة ھذه الدولة أو الرجوع 

یعد حجر الزاویة في ھذا " الاضطھاد"والملاحظ أن مصطلح » .إلیھا خوفا من الاضطھاد
وحسب نظام المحكمة الجنائیة الدولیة، فالاضطھاد  یعني أن یحرم مرتكب الجریمة التعریف ،

ً من حقوقھم بما یتعارض مع القانون الدولي ً شدیدا ً أو أكثر حرمانا وأن یستھدف مرتكب .شخصا
الجریمة ذلك الشخص أو أولئك الأشخاص بسبب انتمائھم لفئة أو جماعة محددة أو یستھدف الفئة 

  .أو الجماعة بصفتھا تلك 

 -التي صادقت علیھا الجزائر - الصادرة عن منظمة الوحدة الإفریقیة1969وجاءت اتفاقیة 
بشـأن معالجة بعض الإشكالات الخاصة بمشكل اللجوء في إفریقیا بتعریف أوسع،آخذة بالحسبان 

كل  « :بعض الاعتبارات الموضوعیة التي تبرر اللجوء، حیث نصت على أن اللاجئ ھو
شخص ، بسبب عدوان أواحتلال خارجي أو ھیمنة أجنبیة أو أحداث توتر بصورة خطیرة النظام 

العام في جزء أو في كامل البلد الأصلي لھ أو الذي یحمل جنسیتھ، یضطر لمغادرة مقر إقامتھ 
من ثم فالاتفاقیة الإفریقیة تذكر ظروفا موضوعیة تبرر اللجوء، ومن ثم تبرئ طالب ". المعتاد

.اللجوء من أي عبء إثبات قد تتطلبھ نصوص أخرى
، یوسع التعریف 1984كما یوسع إعلان قرطاجنة ، الصادر عن حكومات أمریكا اللاتینیة عام 

أشحاص یفرون من بلدانھم لأن حیاتھم أوأمنھم أو حریتھم «:أیضا حیث یعتبر اللاجئین ھم
ھي مھددة بسبب عنف عام، أوعدوان خارجي أو نزاع داخلي أو خرق جسیم لحقوق الأنسان أو 

"ظروف أخرى توتر بشكل خطیر النظام العام

حقوق اللاجئین والمھاجرین في الصحة-2
 بأن منح 1967لقد أقرت الجمعیة العامة لمنظمة الأمم المتحدة في إعلان صادر عنھا عام 

.اللجوء یعد عملا سلمیا وإنسانیا ولا یمكن أن یوصف بأنھ عمل عدائي تجاه دولة أخرى
كما تؤكد المفوضیة السامیة للاجئین التابعة لمنظمة الأمم المتحدة أنھ وعلى النحو الوارد في 

لیس (.. المادة الثانیة من النظام الاساسي لمفوضیة الامم المتحدة لشؤون اللاجئین التى ورد فیھا
لعمل المفوض السامي ایة سمة سیاسیة بل ھو عمل انساني واجتماعي ، القاعدة فیھ أن یعالج 

..)شؤون جماعات وفئات اللاجئین
:ھي حقوق أساسیة - لھذا  فإن معظم حقوق اللاجئین، وكذا المھاجرین غیر النظامیین

كالحق في الحیاة، والحریة والأمن ، وضمانات ضد التعذیب والمعاملة القاسیة واللاإنسانیة 
والمھینة،

وضمانات ضد الرق والاستعباد،والاعتراف بالشخصیة القانونیة، وحریة الفكر والضمیر 
والدیانة، وضمانات ضد التوقیف والحجز التعسفي، وضمانات ضد التدخل في الحیاة الخاصة 

والأسریة، وحریة الرأي والتعبیر،
.وكذا الحق في الصحة.والحق في التعلیم، والحق في المشاركة في الحیاة الثقافیة للمجموعة
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فما المقصود بالحق في الصحة؟ وماھي الالتزامات التي یقتضیھا في مواجھة السلطة العامة؟ 
وھل یستفید منھا المھاجرون واللاجؤون على قدم المساواة مع مواطني الدولة؟

حالة من اكتمال السلامة بدنیاً "في دیباجة دستور منظمة الصحة العالمیة، بأنها تعرف الصحة 
، لا مجرد انعدام المرض أو العجز "وعقلیاً واجتماعیاً
من الإعلان 15من المادة1فالفقرة.وحق الإنسان في الصحة مسلم به في العدید من الصكوك الدولیة

لكل شخص الحق في مستوى معیشة یكفي لضمان الصحة له ولأسرته، " :العالمي لحقوق الإنسان تؤكد أن
وینص العهد الدولي ."ویشمل المأكل والملبس والمسكن والرعایة الطبیة والخدمات الاجتماعیة الضروریة

الخاص بالحقوق الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة على أشمل مادة تتعلق بالحق في الصحة في القانون الدولي 
، تقر الدول الدولي للحقوق الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیةمن العهد(1)12ووفقاً للمادة.لحقوق الإنسان

، في حین تسرد "بحق كل إنسان في التمتع بأعلى مستوى من الصحة الجسمیة والعقلیة یمكن بلوغه"الأطراف
اتخاذها لتأمین ...التدابیر التي یتعین على الدول الأطراف"، على سبیل التمثیل، عدداً من(2)12المادة

من (4)(ـ ه)5وبالإضافة إلى ذلك، فالحق في الصحة معترف به، في المادة."الممارسة الكاملة لهذا الحق
من 12و(و)1-11، وفي المادتین1965الاتفاقیة الدولیة للقضاء على جمیع أشكال التمییز العنصري لعام

من اتفاقیة حقوق الطفل لعام24، وفي المادة1979اتفاقیة القضاء على جمیع أشكال التمییز ضد المرأة لعام
كما یعترف بالحق في الصحة في عدد من صكوك حقوق الإنسان .، وذلكفي جملة مصادر أخرى1989

، والمیثاق الأفریقي (11المادة)بصیغته المنقحة1961الإقلیمیة، مثل المیثاق الاجتماعي الأوروبي لعام
، والبروتوكول الإضافي للاتفاقیة الأمریكیة لحقوق الإنسان (16المادة) 1981لحقوق الإنسان والشعوب لعام

وبالمثل، أعلن عن الحق في .(10المادة) 1988في مجال الحقوق الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة لعام
، وفي صكوك دولیة 1993الصحة من جانب لجنة حقوق الإنسان وكذلك في إعلان وبرنامج عمل فیینا لعام

.أخرى

4



أعلى مستوى من الصحة الجسمیة والعقلیة یمكن "من العھد إلى(1)12غیر أن الإشارة الواردة في المادة
(2)12وعلى العكس من ذلك، فإن تاریخ صیاغة المادة.لا تقتصر على الحق في الرعایة الصحیة"بلوغھ

وألفاظھا الدقیقة یقران بأن الحق في الصحة یشمل طائفة عریضة من العوامل الاجتماعیة والاقتصادیة 
التي تھیئ الظروف التي تسمح للناس بأن یعیشوا حیاة صحیة، كما تشمل المقومات الأساسیة للصحة مثل 
الغذاء والتغذیة، والمسكن، والحصول على میاه الشرب المأمونة والإصحاح الوافي، والعمل في ظروف 

.آمنة وصحیة، وبیئة صحیة
فالحق في الصحة یشمل . ولا ینبغي فھم الحق في الصحة على أنھ الحق في التمتع بصحة جیدة فقط-

ً على حد سواء، أما الحریات فتتضمن حق الإنسان في التحكم في صحتھ وجسده، بما في  حریات وحقوقا
ذلك حریتھ الجنسیة والإنجابیة، والحق في أن یكون في مأمن من التدخل، مثل الحق في أن یكون في 

ً أو إجراء تجارب طبیة علیھ بدون رضاه وأما الحقوق فتشمل . مأمن من التعذیب، ومن معالجتھ طبیا
الحق في الاستفادة من نظام للحمایة الصحیة یتیح التكافؤ في الفرص أمام الناس للتمتع بأعلى مستوى من 

وبالتالي، یجب أن یُفھم الحق في الصحة على أنھ الحق في التمتع بمجموعة متنوعة .الصحة یمكن بلوغھ
.من المرافق والسلع، والخدمات، والظروف الضروریة لبلوغ أعلى مستوى ممكن من الصحة

ویشمل الحق في الصحة، بجمیع أشكالھ وعلى جمیع المستویات، العناصر المترابطة والأساسیة التالیة 
:التي یتوقف تطبیقھا الدقیق على الظروف السائدة في دولة طرف محددة

یجب أن توفر الدولة الطرف القدر الكافي من المرافق العاملة المعنیة بالصحة العامة : التوافر) أ(
ویختلف الطابع المحدد للمرافق والسلع . والرعایة الصحیة وكذلك من السلع والخدمات والبرامج

ً لعوامل عدیدة، من بینھا المستوى الإنمائي للدولة الطرف وإن كانت تتضمن المقومات  والخدمات وفقا
الأساسیة للصحة مثل میاه الشرب المأمونة ومرافق الإصحاح الكافیة، والمستشفیات، والعیادات، وغیرھا 

من المباني المرتبطة بالصحة، والموظفین الطبیین والمھنیین المدربین الذین یحصلون على مرتبات 
ً لتعریفھا في برنامج العمل المعني بالعقاقیر الأساسیة الذي وضعتھ  ً، والعقاقیر الأساسیة وفقا تنافسیة محلیا

.منظمة الصحة العالمیة
ینبغي أن یتمتع الجمیع، بدون تمییز، بإمكانیة الاستفادة من المرافق والسلع : إمكانیة الوصول) ب(

وتتسم إمكانیة الوصول بأربعة . والخدمات المرتبطة بالصحة،داخل نطاق الولایة القضائیة للدولة الطرف
:أبعاد متداخلة ھي

یجب أن یتمتع الجمیع بإمكانیة الاستفادة من المرافق والسلع والخدمات المرتبطة بالصحة، :عدم التمییز
ً بین السكان بحكم القانون وبحكم الواقع، دون أي تمییز على أساس  ً أو تھمیشا ولا سیما أكثر الفئات ضعفا

.أي سبب عن الأسباب المحظورة
ینبغي أن تكون المرافق والسلع والخدمات المرتبطة بالصحة في المتناول المادي :إمكانیة الوصول المادي

والآمن لجمیع فئات السكان، خاصة الفئات الضعیفة أو المھمشة، مثل الأقلیات الإثنیة والشعوب الأصلیة، 
والنساء، والأطفال، والمراھقین، وكبار السن، والمعوقین والأشخاص المصابین بفیروس نقص المناعة 

ً أن تكون الخدمات الطبیة والمقومات الأساسیة . الإیدز/البشریة كما أن إمكانیة الوصول تعني ضمنیا
للصحة، مثل میاه الشرب المأمونة ومرافق الإصحاح الكافیة، في المتناول المادي والآمن للسكان بما في 

.كذلك تشمل إمكانیة االوصول تمكین المعوقین من الوصول إلى المباني. ذلك سكان المناطق الریفیة
یجب أن یتمكن الجمیع من تحمل نفقات ):القدرة على تحمل نفقاتھا(الإمكانیة الاقتصادیة للحصول علیھا 

وینبغي سداد قیمة خدمات الرعایة الصحیة، والخدمات . المرافق والسلع والخدمات المرتبطة بالصحة
المرتبطة بالمقومات الأساسیة للصحة، بناء على مبدأ الإنصاف، الذي یكفل القدرة للجمیع، بما فیھم 

ً، على دفع تكلفة ھذه الخدمات سواء أكانت مقدمة من القطاع الخاص أو من  الفئات المحرومة اجتماعیا
ویقتضي الإنصاف عدم تحمیل الأسر الفقیرة عبء مصروفات صحیة لا یتناسب معھا . القطاع العام

.مقارنة بالأسر الأغنى منھا
تشمل ھذه الإمكانیة الحق في التماس المعلومات والأفكار المتعلقة :إمكانیة الوصول إلى المعلومات

غیر أنھ لا ینبغي لإمكانیة الوصول إلى المعلومات أن تؤثر . بالمسائل الصحیة والحصول علیھا ونقلھا
.على الحق في معاملة البیانات الصحیة الشخصیة بسریة

إن جمیع المرافق والسلع والخدمات المرتبطة بالصحة ینبغي أن تراعي الأخلاق الطبیة : المقبولیة) ج(
ً، أي أن تحترم ثقافة الأفراد، والأقلیات، والشعوب، والمجتمعات، وأن تراعي  وأن تكون مناسبة ثقافیا

ً عن تصمیمھا بشكل یحترم السریة ویرفع مستوى الحالة الصحیة  متطلبات الجنسین ودورة الحیاة، فضلا
.للأشخاص المعنیین

ً، : الجودة) د( بالإضافة إلى ضرورة أن تكون المرافق والسلع والخدمات المرتبطة بالصحة مقبولة ثقافیا
ً وذات نوعیة جیدة ً وطبیا ویتطلب ذلك، في جملة أمور، موظفین طبیین . ینبغي أن تكون مناسبة علمیا
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و حتى یستفید المهاجرون واللاجؤون من حقهم في الصحة ، یجب التسلیم بأن هذا الحق ، والذي 
یعتبر أكثر الحقوق التصاقا بالحق في الحیاة، لا یتحقق إلا بإعمال مبدإ عدم التمییز بینهم وبین 

وهو المبدأ الذي ما فتئت الهیئات الدولیة تتمسك به مرارا وتكرارا على غرار اللجنة . المواطنین
 من 12المعنیة بالعهد الدولي للحقوق الإقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة في تعلیقها على المادة 

.العهد
مبدأ عدم التمییز

فیقصد بالتمییز أي تفرقة أو استثناء أو تقیید أوتفضیل أو غیر ذلك من أوجھ المعاملة التفاضلیة 
المبنیة بشكل مباشر أو غیر مباشر على أسباب تمییز محظورة بقصد إبطال أو إضغاف الحقوق 

المنصوص علیھا في العھدأو التمتع بھا أو ممارستھا على قدم المساواة، أو بما یؤدي لذلك
- ً ً في الحرمان من التمتع بالحقوق المنصوص علیھا في العھدفمثلا فینبغي ألا تشكل الجنسیة سببا

لجمیع الأطفال الموجودین داخل دولة من الدول، بمن فیھم الأطفال بدون وثائق رسمیة، الحق 
فالحقوق . في الحصول على التعلـیم وعلى الغذاء الكافي وعلى الرعایة الصحیة المتوفرة

المنصوص علیھا في العھد تطبق على الجمیع بمن فیھم غیر المواطنین، كاللاجئین وطالبي 
اللجوء والأشخاص عدیمي الجنسیة والعمال المھاجرین وضحایا الاتِّجار الدولي،  بغض النظر 

عن المركز القانوني والوثائق القانونیة 

 في عام 17-61  في القرار رقم 61 وھو ما أكدتھ أیضا منظمة الصحة العالمیة في دورتھا 
 ، بشأن صحة المھاجرین،  والذي دعت فیھ الدول للاھتمام بالسیاسات الصحیة 2008

للمھاجرین من خلال تبني قوانین وطنیة موافقة للالتزامات الدولیة بشأن الحق في الصحة، 
وتمكین المھاجرین دون تمییز بإمكانیة الوصول للمرافق الصحیة وتلقي العلاج فیھا، وتوسیع 

دائرة التأمینات الصحیة حتى تصبح متاحة لھم، والتأكید على ضرورة تكییف المرافق الصحیة 
.المخصصة لھم على نحو یراعي الاختلافات الثقافیة واللغویة للمھاجرین

الاتفاقیة الدولیة لحمایة حقوق جمیع العمال المھاجرین وأفراد  من 27 وھو ماأكدتھ أیضا المادة 
والتي لا تفرق حسب المبدإ في جل موادھا بین العمال المھاجرین  ، 1990أسرھم لعام 

فیما یتعلق بالضمان الاجتماعي، وتدعو الدول لتمكین العمال الشرعیین وغیر الشرعیین 
المھاجرین وأفراد أسرھم في دولة العمل من التمتع بنفس المعاملة التي یعامل بھا رعایا الدولة 

بقدر استیفائھم للشروط التي ینص علیھا التشریع المنطبق في تلك الدولة والمعاھدات الثنائیة 
وتستطیع السلطات المختصة في دولة المنشأ ودولة العمل . والمتعددة الأطراف المنطبقة فیھا

.القیام، في أي وقت، بوضع الترتیبات اللازمة لتحدید وسائل تطبیق ھذه القاعدة
 من ذات المادة أنھ في الحالات التي لا یسمح فیھا التشریع المنطبق 02وتضیف في الفقرة 

للعمال المھاجرین وأفراد أسرھم بالتمتع باستحقاق ما، تقوم الدول المعنیة بالنظر في إمكانیة أن 
یدفع للأشخاص المعنیین مقدار الاشتراكات التي أسھموا بھا فیما یتعلق بھذا الاستحقاق، على 

.أساس المعاملة التي یعامل بھا الرعایا الذین یوجدون في ظروف مماثلة

 أن للعمال المھاجرین وأفراد أسرھم الحق في تلقي أیة عنایة طبیة تكون 28 كما تنص المادة 
مطلوبة بصورة عاجلة لحفظ حیاتھم أو لتلافي ضرر لا یمكن علاجھ یلحق بصحتھم وذلك على 

ولا یحرم ھؤلاء من ھذه العنایة الطبیة . أساس المساواة في المعاملة مع رعایا الدولة المعنیة
.الطارئة بسبب أیة مخالفة فیما یتعلق بالإقامة أوالاستخدام
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غیر أنھا في الجزء الثالث من الاتفاقیة تضیف بعض الحقوق الخاصة بالعمال المھاجرین 
إمكانیة الحصول  - مثلا في الفقرة ه43فتنص المادة  الشرعیین دون المھاجرین غیر الشرعیین،

 على الخدمات الاجتماعیة والصحیة، شریطة الوفاء بمتطلبات الاشتراك في برامج ھذه الخدمات
إمكانیة  -جوتضیف الفقرة .  على حق أسرھم كذلك في التمتع بذات الحقوق 45وتؤكد المادة . 

الحصول على الخدمات الاجتماعیة والصحیة، شریطة الوفاء بمتطلبات الاشتراك في برامج ھذه 
 .الخدمات

وقد تزداد الحاجة إلى رعایة خاصة لدى بعض الفئات على غرار الأطفال والنساء الحوامل، مما 
.یحتم علنا البحث في النصوص الخاصة بھاتین الفئتین

فئات الأطفال والنساء الحوامل
 على إیلاء فئة الأطفال المھاجرین اھتماما 37-19 لقد حرص مجلس حقوق الأنسان في قراره 

خاصا، خصوصا في مجال الصحة
فیھیب بجمیع الدول أن تضمن لكل طفل خاضع لولایتھا من الأطفـال المھاجرین، والأطفال أبناء 

المھاجرین التمتع بجمیع حقوق الإنسان دون أي تمییز وأن توفر لھـم فرص الحصول على 
ً للقوانین الوطنیة وبما یتسق مع  الرعایة الصحیة والخدمات الاجتماعیة والتعلیم الجید وفقا

التزاماھتا الدولیة الساریة، وأن تضمن حصول الأطفال المھـاجرین، ولا سـیما الأطفال غیر 
 ً المصحوبین والأطفال ضحایا العنف والاستغلال، على الحمایة الخاصة والمساعدة، وفقا

 من اتفاقیة حقوق الطفل؛ ١٠ و٩لالتزاماھتا، على النحو المنصوص علیھ في المادتین 
 یھیب بالدول أن تضع أو تعزز سیاسات وبرامج ترمي إلى معالجة حالـة الأطفال في سیاق 

الھجرة ویتبع فیھا منھج یقوم على حقوق الإنسان وتستند إلى مبادئ عامـة مثل مصالح الطفل 
الفضلى وعدم التمییز والمشاركة والبقاء والنماء؛ 

ً بجمیع الدول أن تفي بالالتزامات التي أخذھتا علـى عاتقھـا بموجب الأحكام ذات   ویھیب أیضا
 ،ً الصلة من القانون الدولي، وأن تحمي الأطفال اللاجـئین وملتمـسي اللجوء والمشردین داخلیا
ولا سیما الأطفال غیر المصحوبین والذین یتعرضون بشكل خاص للمخاطر المتصلة بالتراع 

 ً المسلح وبأوضاع ما بعد التراع، مثل التجنید والعنف والاسـتغلال الجنسیین؛ وأن تولي اھتماما
ً، كلما أمكن، وأن  ً لبرامج العودة الطوعیة إلى الوطن، وللإدمـاج وإعـادة التوطین محلیا خاصا

تعطي الأولویة لتعقب الأسر ولم شملھا؛ وأن تتعاون، بحسب الاقتضاء، مع المنظمات الإنسانیة 
ومنظمات اللاجئین الدولیة؛ 

أن تتخذ جمیع التدابیر ) أ: (وللتمتع بأعلى مستوى صحي یمكن بلوغھ  یھیب بجمیع الدول
اللازمة لضمان تعزیز وحمایة حق الطفل في الحیـاة والبقاء والتمتع بأعلى مستوى یمكن بلوغھ 

من الصحة البدنیة والعقلیة، بـدون أي تمییـز، بوسائل منھا وضع وتنفیذ القوانین والاستراتیجیات 
والسیاسات وإعداد المیزانیات وتخصیص الموارد على نحو یراعي البُعد الجنساني، والاستثمار 
بالقدر الكافي في النُظُم الصحیة، بمـا في ذلك الرعایة الصحیة الأساسیة الشاملة والمتكاملة وفي 

صحة القوى العاملة، وبخاصة الاستثمار في الجھود الرامیة إلى تحقیق الأھداف الإنمائیة الدولیة 
 وبعده، وضمان فرص الحصول على ما یكفي من الغذاء 2015المتصلة بالصحة بحلـول عـام 

أن تتصدى، على سبیل ) ب(والتغذیة ومیاه الـشرب المأمونـة وخدمات الصرف الصحي؛ 
الأولویة، لأوجھ الضعف التي یعانیھـا الأطفـال المتأثرون بفیروس نقص المناعة البشري 

والمصابون بھ بتوفیر الدعم وإعادة التأھیـل لأولئـك الأطفال وأسرھم ومقدمي الرعایة لھم، 
ویشمل ذلك إعادة التأھیل الاجتمـاعي والنفـسي والرعایة، بما في ذلك خدمات طب الأطفال 

والأدویة، وبتكثیف الجھـود لتطـویر أدوات للتشخیص المبكر وتركیبات الأدویة المناسبة للأطفال 
ُطر محدودة الموارد، وبتعجیل  والعلاجات الجدیدة لھـم، وبخاصـة للأطفال الذین یعیشون في أ

أن تضمن الحفاظ ) ج(الجھود الرامیة إلى القـضاء علـى انتقال الفیروس من الأم إلى الطفل؛ 
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على السریة والحصول على الموافقة المستنیرة في تقـدیم الرعایة والخدمات الصحیة، وبخاصة 
ً لقدراتھم المتطورة؛  في مجال الـصحة الجنـسیة والإنجابیـة، إلى الأطفـال والمراھقین وفقا

النساء الحوامل
وفاة امرأة أثنـاء الحمل أو : "تعرّف منظمة الصحة العالمیة الوفیات النفاسیة على النحو التالي 

لأي سبب مرتبط بالحمـل أو بإدارتـھ أو یتفـاقم بسببھما، ولكن لیس ...  یوما من انتھائھ42خلال 
حالة خارج نطاق  "7ویعرّف المرض النفاسي، بدوره، بأنـھ " . لأسباب عارضة أو عرضیة

 الحمل الطبیعي والمخاض والولادة، تؤثر سلبا على صحة المرأة خلال تلك  الأوقات
من المفھوم بصفة متزایدة على الصعیدین الدولي والإقلیمي أن الحد مـن الوفیـات والأمراض 

ویحدد مجلس حقوق . النفاسیة لیس مسألة تتعلق بالتنمیة فحسب، وبل ھـو مـسألة تتعلـق بحقـوق 
، طائفة مـن حقـوق الإنسان التي لھا صلة مباشرة بالوفیات )2الفقرة  (8/11الإنسان في قراره 

 المساواة في الكرامة، وفي التعلیم، وفي حریة الحق في الحیاة، وفي"والأمراض النفاسیة، وھي 
استقاء المعلومات وتلقیه ا ونقلها، وفي التمتع بفوائد التقدم العلمي، وفي التحرر من التمییز، وفي 
التمتع بأعلى مستوى ممكن من الصحة البدنیة والعقلیة، بما في ذلك الصحة الجنسیة والإنجابیة 

 ."
وارتفاع درجة الخطر الذي قد تواجهه المرأة بسبب أشكال التمییز المتعددة یرتبط في كثیر من 

الأحیان بزیادة العجز عن الوصول إلى نظم الرعایة الصحیة الملائمـة والتـدخلات والخدمات في 
فعلى سبیل المثال، قد تفرض . الوقت المناسب، على الرغم من أن أسباب هذا العجز قد تختلف 

القوانین أو الممارسات الاجتماعیة حدودا متعلقة بالسن، أو قیودا متعلقـة بالحالة العائلیة، على 
وفي . سبل الوصول إلى الرعایة والخدمات والمعلومات ذات الصلة بالـصحة الجنسیة والإنجابیة

الوقت نفسه، لأسباب تتعلق ببعد المسافة وارتفاع التكلفة ونقـص المعلومات أو الافتقار للوعي 
 أو أواللاجئاتالثقافي، قد لا تتمتع النساء المقیمات في المناطق الریفیة أو النـساء المشردات 

الفتیات أو النساء اللواتي تعانین من انخفاض الوضع الاجتماعي والاقتصادي، بإمكانیة كافیة 
للوصول إلى خدمات ما قبل الولادة والرعایة الخاصة بالتولید في الحالات الطارئة والقابلات 

 أو  بسبب الحواجز اللغویةكما أهنن قد تحجمن عن الحـصول على الرعایة الصحیة. المدربات
بل إن خطر الوفاة والعجز لأسباب تتعلق . عدم الاكتراث لممارسات وتقالید الـشعوب الأصلیة

بالحمل یزید عن ذلك في حالـة النـساء اللواتي ینتمین لأكثر من فئة واحدة من هذه الفئات 
ویتطلب الحق في الصحة، على وجه التحدید، اتخاذ تدابیر معینة فیما یتعلق بالحمـل والولادة، بما 

وینص العهد الـدولي الخاص بالحقوق . في ذلك توفیر الرعایة المتعلقة بالصحة الإنجابیة والنفاسیة
وجوب توفیر حمایة خاصة للأمهات خلال فترة معقولة "الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة على 

، واتفاقیة القضاء على جمیـع أشكال التمییز ضد المرأة )2، الفقرة 10المادة " (قبل الوضع وبعده 
تكفل الدول الأطراف للمرأة خدمات مناسبة فیما یتعلـق بالحمل والولادة وفترة ما بعد "على أن 

ویتطلب العهـد الـدولي الخـاص . الولادة، موفرة لها خدمات مجانیة عند الاقتضاء، وكذلك تغذیة 
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. بالحقوق الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة أیضا توفیر الرعایة المتعلقـة بالـصحة الإنجابیـة 
قلیمیة أخـرى عدیدة لحقوق الإنسان بالتفصیل التزامات الدول  وتناولت صكوك وهیئات دولیة وإ
فیما یتعلق بالحصول على خدمات تنظـیم الأسرة، والرعایة قبل وبعد الولادة، والوضع بمساعدة 

مكانیة الوصول إلى الإجهاض الآمن والرعایة فیما بعد  متخصصة، والرعایة التولیدیة الطارئـة وإ
الإجهاض 

فیجب ایلاء اهتمام كبیر للنساء الحوامل من اللاجئات والمهاجرات، لأن أي تقصیر صحي 
.تجاههن سیعد إنكارا لحقهن في الحیاة نفسها ، بسبب ارتفاع نسبة احتمال الوفاة لدیهن

غیر أن طبیعة الوضع الصحي وجنسیات المهاجرین إلى الجزائر ، خصوصا القادمین من دول 
الساحل، لها ممیزات خاصة على المستوى الصحي، بسبب ارتفاع نسب الأمراض المسجلة لدیهم 

، باعتبار أن منطقة جنوب الصحراء الكبرى تسجل عددا هاما من المصابین بأمراض معدیة ، 
فهل یبرر هذا الواقع إمكانیة لجوء السلطات الجزائریة لإجراءات استثنائیة للحد من الأمراض على 

غرار الحجر الصحي؟ وما أثر ذلك على حقوق الإنسان الأخرى؟ هذا ما سنتناوله في الفقرة 
.التالیة

ثانیاالإجراءات الاستثنائیة  في مجال الصحة وأثرها على حقوق الإنسان

 ترى الكثیر من المنظمات الإنسانیة العاملة في مخیمات اللجوء بأن التكفل الصحي الجید 
بالنازحین سیكون أسهل حین جمعهم في أماكن محددة بدل تركهم موزعین في مناطق جغرافیة 

ممتدة، غیر أن المفارقة التي یجب ذكرها تتركز في كون مناطق التجمع هذه لا یجب أن تحوي 
خصوصا لدى الأطفال مادون -مجموعات جد كبیرة منهم حیث تثبت الدراسات أن نسب الوفیات 

تزداد في التجمعات الكبیرة بسبب زیادة الأمراض المتنقلة خصوصا ما یتعلق منها  - سنوات05
بالنظافة والصرف الصحي لصعوبة التحكم في هذین العاملین مع وجود كثافة سكانیة كبیرة في 

تجمعات النازحین 
غیر أن هذه المخیمات المعدة للاجئین أو المهاجرین غیر الشرعیین، لا یمكن أن تتحول إلى 

سجن كبیر یضمهم بل في سبیل الحفاظ على صحة ساكنیها ، یجب تنظیمها وتزویدها بما 
تحتاجه من ماء شروب وشبكات صرف صحي، ومواقع لرمي النفایات، ومراكز طبیة تضمن حدا 

.معقولا من الخدمات
كما یتعین على سلطات الدولة المستقبلة الاستعانة بممثلین عن اللاجئین إلى جانب أعوانها في 
سبیل تنظیم المخیم، مع عدم ترك صلاحیة تسییره لمنظمات الإغاثة، بل الاستعانة بها فقط في 
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تقدیم الخدمات الإنسانیة، مع احتكار أعوان الدولة المستقبلة لصلاحیة فرض النظام، كما قد 
تحتاج لتدابیر استثنائیة في سبیل حفظ الصحة العامة، على غرار الحجر الصحي ، وتدابیر 

.معینة تجاه المصابین بمرض نقص المناعة المكتسبة

مفهوم الحجر الصحي-1

ویجري الحجر . بجمهور الأصحاء, الحجر صحي هو منع اختلاط مرضى الأمراض المعدیة
كالمهاجرین , الصحي لمنع انتشار مرض معدي، إذا اشتبه في إصابة أحد أفراد مجموعة

فإذا ما تأكدت الإصابة عزلت المجموعة كلها، . بهذا المرض المعدي, والمسافرین والحجاج
 .ویجب أن یستمر الحجر مدة حضانة المرض.ومنع اتصالها بالناس

یتم إستخدامه مع أولئك المصابین : العزل فكما تفرق بعض المراجع بین العزل والحجر الصحي،
. بالمرض

یتم إستخدامه مع أولئك الذین قد یصابون بالمرض في المستقبل القریب : بینما الحجر الصحي
. بسبب مخالطتهم لشخص مصاب بالمرض

فالحجر الصحي هو منع انتقال الناس إلى مكان فیه الوباء وعدم خروج من كانوا في أما فقهیا 
إذا سمعتم بالطاعون ":مكان الوباء إلى غیره وفي الصحیحین أن النبي صلى االله علیه وسلم قال

ذا وقع بأرض وأنتم فیها فلا تخرجوا فراراً منه فعزل الأشخاص المصابین "بأرض فلا تقدموا علیه وإ
عن غیرهم ومنع الناس من الدخول إلى مكان الوباء والخروج منه مما قرره الشارع الحكیم وأمر 

. به

إذا فاللجوء للحجر الصحي هو إجراء طبي معقول ومقبول من الناحیة الأخلاقیة، لكن هل یجوز 
اللجوء إلیه من الناحیة القانونیة؟

، تبنَّت منظمة الصحة العالمیة تعلیمات الإصحاح الدولیة التي أعید تسمیتها 1951في عام 
إلى تعلیمات الصحة الدولیة بهدف توفیر الوقایة القصوى من انتشار  1969فیما بعد عام 

وركزت . الأمراض المعدیة مع تخفیف وطأة ذلك على السفر وحركة التجارة إلى أدنى حد ممكن
تلك التعلیمات على السیطرة على أربعة أمراض هي الكولیرا والحمى الصفراء والطاعون 
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نیت تلك التعلیمات على افتراضات مفادها أنَّ الأمراض التي تمثل تهدیداً على السفر  ُ والجدري وب
وحركة التجارة الدولیتین إنما هي أمراض قلیلة ، وأنَّه یمكن إیقاف الأمراض على الحدود 

 .الدولیة

قد تشكل مصدرا لقلق غیر أن السنوات الأخیرة أظهرت تنامي أعراض وأمراض بالغة الخطورة 
دولي واسع كمتلازمة الالتهاب الرئوي اللانمطي الحاد، والمعرف باسم وباء سارس، وكذلك انتشار 

ما زال بعضها  .قدرتهما على الانتشار على المستوى العالمي خلال أیام قلیلةH1N1فیروس
یعود مجدداً إلى ممارسة العزل وتقیید الحركة، والتهدید بإغلاق الحدود أو إصدار قرارات بإغلاقها 

فاستجابة . فعلیاً أو فرض القیود على السفر سعیا منها لمنع الداخلین من نقل العدوى إلى أراضیها
، على سبیل المثال، أغلقت كازاخستان حدودها مع الصین على امتداد 2003لوباء سارس عام 

 كیلومتر واشتمل الإغلاق الحركة الجویة وحركة السكك الحدیدة والطرق، وكذلك أغلقت 1700
، علَّقت H1N1، خلال جائحة2009وفي عام . روسیا معظم منافذها البریة مع الصین ومنغولیا

الصین رحلاتها الجویة من المكسیك وفحصت ودققت كل رحلة دولیة قادمة وكانت تفرض الحجر 
37,5 الصحي على الرحلة كاملة إذا تبین وجود أي مسافر فیها یشكو من ارتفاع في الحرارة فوق

فأثناء تفشي  لكنَّ جمیع تلك التدابیر كانت تعارض الإرشاد الذي قدمته منظمة الصحة العالم،. 
، تبنت تورنتو في كندا، التي كانت أكبر دولة عانت من الوباء 2003مرض سارس في عام 

خارج قارة آسیا، استراتیجیة طوعیة للحجر الصحي ضمن البیوت مدة عشرة أیام للأفراد الذین 
 شخصا،  منهم 23103كانوا على تماس مع حالات الإصابة، وبلغ عدد الأفراد المحجور علیهم 

 . صدر بشأنهم أمر قانوني بالحجر الصحي الإجباري27

إذا فمن الواضح أن الدول الحدیثة لازالت تلجأ للحجر الصحي كإجراء وقائي، وتجیزه قوانینها 
.الداخلیة

غیر أنه في الحالات العادیة یمكن للسلطات العامة الاكتفاء بقیاس درجة حرارة الجسم  في 
المطارات أو على الحدود،  كإجراء روتیني ،خصوصا لدى الأشخاص القادمین من دول الساحل، 
والحرص على تجنب المعاملات المهینة والحاطة بالكرامة في كل الظروف، مع اعتماد الإجراء 
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في المطارات دون قصره على جنسیة معینة بذاتها، خصوصا إذا تعلق الأمر بمسافرین من 
.جنسیات مختلفة على ذات الطائرة، لما ینطوي علیه ذلك من تمییز

الأشخاص المصابین بداء نقص المناعة المكتسبة وأمراض خطیرة-2

یجب دراسة موقف القانون الدولي من إمكانیة إبعاد أو ترحیل أشخاص هم في مثل هذه الحالة، 
ومناقشة مدى توافق هذه الفكرة مع حقوق الإنسان الأخرى، حیث أقرت المجكمة الأوروبیة لحقوق 

-الأنسان أن الأشخاص المعرضین لخطر صحي كبیر أو المصابین بأمراض لا یرجى شفاؤها
والذین لا یمكنهم مواصلة علاجهم في بلدانهم الأصلیة لا یجوز ترحیلهم، متى  -مرض الموت

كان ذلك سببا بتعجیل الوفاة  لسوء الظروف التي سیواجهونها هناك، لأن ذلك یشكل نوعا من 
المعاملة اللاإنسانیة

وهو أیضا ما ذهبت إلیه المحكمة فیما یتعلق بالأشخاص المصابین بأمراض عقلیة 
وباعتبار الجزائر تحوي على إمكانات مادیة وبشریة في المجال الصحي تفوق ما قد تملكه .مزمنة

دول الساحل المصدرة  لها للمهاجرین، فاستنادا للرأي السابق، یحظر علیها اتخاذ أي إجراء 
بالترحیل بسبب المرض، أو أي إجراء آخر لا تقتضیه الضرورة الطبیة من شأنه أن یندرج في 

قد  اكد برنامج الأمم المتحدة المشترك المعني بالإیدز أنَّ و . إطار معاملة لاإنسانیة أو مهینة
تنتهك باستمرار أحد مبادئ حقوق HIVالقیود المفروضة على الهجرة على خلفیة الإصابةبفیروس

.الإنسان وهو حق عدم الإعادة القسریة

من ثم فالمعاملة الاستثنائیة التي قد یتعرض لها المصابون بنقص المناعة،دون حاجة طبیة لها، 
.تعد عملا تمییزیا یحظره القانون الدولي
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الخاتمة

إن الهجرة أو اللجوء  من سوریا أو دول الساحل إلى الجزائر ، سبقته حیاة عنف تفتقد للاتزان من 
كل النواحي ستبقى ظلالها مستمرة مع هذا الفرد لفترة طویلة، فتكون المصالح الصحیة للبلد 

المستقبل أمام أفرادیعانون من أزمات نفسیة وصحیة قد لا یستطیعون أحیاناحتى إیصال أبعادها 
للطبیب المعالج بسبب العائق اللغوي، تزید من حدتها المعاناة الاقتصادیة والاجتماعیة التي 

یواجهونها في الدولة المستقبلة، حیث یصبح الفقر المسؤول الأول عن حالتهم المتدهورة، حیاة 
.معاناة قبل اللجوء  طبعها العنف و حیاة معاناة بعد اللجوء تطبعها مرارة الحیاة الیومیة

ولكون الحق في الصحة یجب أن یتاح للجمیع دون تمییز، ولكونه یرتبط ارتباطا وثیقا بالظروف 
للحجر "الاجتماعیة، لا یجدر بالسلطات الجزائریة أن تجعل من مخیمات اللاجئین مناطق 

، توفر فیها فقط مكانا للنوم وتوزع فیها بعض اللقاحات والأدویة بل حري بها  تسطیر "الاجتماعي
برامج صحیة وسیاسات وقائیة وعلاجیة طویلة المدى لمنع انتشار الأمراض المعدیة بین ساكني 

المخیمات و ایضا لمنع انتقالها إلى المواطنین ، كما ینبغي علیها السعي لدمجهم في سوق 
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ولا یجب اعتبار هذه مصاریف .العمل، ذلك ان الصحة لها جوانب نفسیة وجسدیة لا یمكن فصلها
زائدة تثقل كاهل الدولة لصالح المهاجرین واللاجئین بل بالعكس هي سبل وقائیة للمصلحة 

.والصحة العامة للمواطنین
 

التوصیات
ذلك أن الحق في .الاھتمام بمخیمات اللجوء وتزویدھا بمقتضیات النظافة لمنع انتشار الأمراض-

الحق في التمتع بمجموعة الصحة لا یقتصر على العلاج بل یشمل الظروف المعیشیة فھو 
متنوعة من المرافق والسلع، والخدمات، والظروف الضروریة لبلوغ أعلى مستوى ممكن من 

.الصحة

القیام بفحوصات تلقائیة  ودوریة حول الأمراض المتنقلة عن طربق الجنس والأمراض المعدیة -
.مع احترام سریة النتائج، وتوفیر الأمن في المخیمات لمنع الاعتداءات الجنسیة والدعارة

تزوید ساكني المخیمات ببطاقات للعلاج المجاني التي تغنیھم عن دفع أي مصاریف لدى القطاع -
 بناء على مبدأ الإنصاف، الذي یكفل قدرة الجمیع وعلى قدم المساواة التمتع بالحق في العام 

 ً .الصحة، بما فیھم الفئات المحرومة اجتماعیا

القیام بحملات تلقیح إجباریة لدى سكان المخیمات مع الاستعانة بممثلین عن اللاجئین لإقناع -
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المترددین والممتنعین من باب احترام حق الشخص وحریتھ في التحكم في جسده

تزوید اللاجئین بوسائل منع الحمل ، والتوعیة ببرامج عن التخطیط الأسري مع احترام حرمة -
.الحیاة الخاصة

إدماج اللاجئین في الحیاة التنمویة والإنتاجیة في المجالات التي تناسب مؤھلاتھم، والتي یعزف -
الحق في الصحة یشمل طائفة عریضة من العوامل عنھا غالبا الشباب الجزائري ذلك أن 

.الاجتماعیة والاقتصادیة التي تھیئ الظروف التي تسمح للناس بأن یعیشوا حیاة صحیة

قائمة المراجع
باللغة العربیة

الكتب

 .2000،، دار المعرفة الجماعیة، الاسكندریة "علم اجتماع السكان: "السید عبد العاطي السید-

، دیوان "الكفاءات المھاجرة بین واقع الحال وحلم العودة"عبد القادر رزیق المخادمي، -
.2011المطبوعات الجامعیة، الجزائر، طبعة أولى، 

الدوریات
إیكل إیدیلشتاین ودایفید ھیمان وخالد كوسر،الأزمات الصحیة والھجرة، نشرة الھجرة القسریة،-

.2014مارس 
محمد صائب موسیت، جوانب ھجرة  الأزمات في الجزائر، نشرة  الھجرة القسریة، مركز -

.2014دراسات الھجرة أوكسفورد، مارس 
، "مساعدة النساء على الخروج عن طریق الموت: الوفیات النفاسیة"منظمة الصحة العالمیة، -

.1986،.40مجلة وقائع منظمة الصحة  العالمیة،العدد  

بلغات أجنبیة
15



بالغة الفرنسیة

-Danièle Laliberté ,Crises humanitaires, santé des réfugiés et des 
déplacés : un cadre analytique , Revue Européenne des Migrations 
Internationales,vol. 23 - n°3 | 2007
-Kate Jastram et Marilyn Achiron ,Protection des réfugiés : guide sur le 
droit international relatif au réfugiés, l'union interparlementaire et l'office 
du haut commissariat des Nations Unies pour les réfugiés , Genève, 2001

باللغة الإنجلیزیة-

-INTERNATIONAL MIGRATION, HEALTH AND HUMAN RIGHTS,
international organization for migration, World Health organization,  
united nations human right office  of the high commissioner, 
Geneva ,2013

النصوص الدولیة 
 1951اتفاقیة الأمم المتحدة للاجئین لعام -
1967البروتوكول المعدل الخاص بوضع اللاجئین لعام -

لعام   اتفاقیة منظمة الوحدة الإفریقیة التي تحكم الجوانب المختلفة لمشاكل اللاجئین في إفریقیا
1969.

.1975 الصادر عام 3449قرار الجمعیة العامة لمنظمة الأمم المتحدة  رقم -

.1984إعلان قرطاجنة لدول امریكا اللاتینیة  بشأن اللاجئین لعام -

الاتفاقیة الدولیة لحمایة حقوق جمیع العمال المهاجرین وأفراد أسرهم، اعتمدت بقرار الجمعیة -
.1990  دیمسبر 18، المؤرخ في 45/158العامة 

،اللجنة )12المادة (الحق في التمتع بأعلى مستوى من الصحة یمكن بلوغه 14التعلیق العام رقم -
.2000المعنیة بالحقوق الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة، الدورة الثانیة والعشرون لعام 

 02الفقرة (، عدم التمییز في الحقوق الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة 20التعلیق العام رقم  -
 من العهد الدولي للحقوق افقتصادیة والاجتماعیة،اللجنة المعنیة بالحقوق 02من المادة 

.2009 ماي  22-4، 42الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة، الدورة 

16



حقوق الطفل، مجلس حقوق الإنسان الدورة التاسعة 37-19قرار مجلس حقوق  الانسان رقم -
 من جدول الأعمال تعزیزوحمایة جمیع حقوق الإنسان، المدنیة والسیاسیة ٣عشرة البند 

.2012 أفریل 9والاقتصادیة والاجتماعیة والثقافیة، بما في ذلك الحق في التنمیة ،

مواقع الأنترنت

-http://www.altibbi.com/صحي-حجر/المعدیة-الامراض/طبیة-مصطلحات
عبد الرحمن بن عبداالله السند، الحجر الصحي، الملتقى الفقهي-

http://fiqh.islammessage.com/NewsDetails.aspx?id=5203

17


