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የክዋኔ ኦዱቱ ዋና ዋና ግኝቶችና የማሻሻያ ሀሳቦች ማጠቃሇያ 

(Executive Summery) 

የፋዳራሌ ዋና ኦዱተር መ/ቤት በፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር አፇጻጸም በቁጠባ ፣ ብቃት ባሇው እና ውጤታማ 

በሆነ መሌኩ እየተከናወነ መሆኑን ሇማረጋገጥ በሥራው ዙሪያ የሚታዩ የአሠራር 

ክፌተቶችን እና የችግሮቹን መንስኤ በመሇየት የማሻሻያ ሀሳቦችን በማቅረብ 

ተጠያቂነት እንዱጠናከር ሇማዴረግ ይህን የክዋኔ ኦዱት አካሂዶሌ፡፡  

የክዋኔ ኦዱቱ የተከናወነው በኢትዮጵያ የክዋኔ ኦዱት ዯረጃዎች (Ethiopian Performance 

Audit Standards) እና ሇፋዯራሌ ዋና ኦዱተር መ/ቤት በአዋጅ ቁጥር 982/2008 

በተሰጠው ስሌጣን መሰረት ሲሆን ዝርዝር ኦዱቱ የሸፇነው ከ2008 እስከ 2011 

የመጀመሪያው ሩብ ዓመት ዴረስ ያለ የሥራ ክንውኖችን ነው፡፡ 

በኦዱቱ ወቅት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር አፇፃፀም ሊይ 

የሚከተለት ክፌተቶች ታይተዋሌ፡- 

 በ1986 ዓ.ም የወጣውን የጤና ፖሉሲ መሰረት በማዴረግ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

የሚመሇከቱትን ሇመተግበር የሚያስችሌ የካንሰር እና የአይን ጤና ሊይ ወቅታዊ 

የሆነ ስትራቴጂ መኖሩን ተረዴተናሌ፡፡ ይሁን እንጂ የአእምሮ ጤና፣ ስኳር፣ ዯም 

ግፉት፣ መተንፇሻ አካሊት እና ሌብ በሽታዎች ሊይ ያሇው ስትራቴጂ እ.ኤ.አ 

ከ2014-2016 ዴረስ ተዘጋጅቶ የነበረ ሲሆን እ.ኤ.አ ከ2017-ህዲር 2018 ስትራቴጂ 

ተዘጋጅቶሊቸው ተግባራዊ ያሌተዯረጉ መሆኑ፤ ከዛ በኃሊ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር እ.ኤ.አ ከታህሳስ 2018-2025 ስትራቴጂ 

የተዘጋጀ መሆኑ፤ 

 የትንባሆ ቁጥጥር ዯንብ፣ ህገወጥ የመዴኃኒት ዝውውር እና ወጣቶች መዴኃኒት 

ያሇአግባብ የመጠቀም ዝንባላ ቁጥጥር ዯንብ  ተግባራዊነቱ ሊይ የተጠናከረ ቁጥጥር 

እየተዯረገ አሇመሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር 

ከሚመሇከታቸው ሴክተር መ/ቤቶች ጋር በመሆን  ዘርፇ ብዙ እቅዴ ያሌተዘጋጀ 

መሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

ምንነት እና በሽታዎቹን ሉያስከትለ የሚችለ መንስኤዎች በመዯበኛ የአጠቃሊይ 
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ትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ ሇማዴረግ የተሰራ ስራ ስሇመኖሩ ማስረጃዎች 

ያሊቀረቡና በናሙና የታዩ ክሌልች አሇመካተቱን የገሇጹ መሆኑ፣ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ህክምና የሚሰጡ በቂ 

ባሇሙያዎች ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉትን ጨምሮ የላለ መሆኑ፤ 

 በዩኒቨርሲቲዎች ውስጥ እየተገነቡ ያለ የካንሰር ማዕከሊት በወቅቱ ተጠናቀው ሥራ 

ያሌጀመሩ መሆኑ፤ 

 በመሰረታዊ ጤና አገሌግልት መሰጠት ያሇባቸው ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

ምርመራ እና ህክምና በመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት በሚሰጥባቸው ጤና 

ተቋማት ተሟሌተው እየተሰጡ አሇመሆናቸው፣  ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምርመራ 

እና ህክምና የሚሰጡ የህክምና ማዕከሊት ያሌተስፊፈና ሇተጠቃሚው ተዯራሽ 

አሇመሆናቸው እንዱሁም ህክምናው በአገር ውስጥ ስሇማይገኝ ወዯ ውጭ አገር ሄዯው 

የሚታከሙ የውጭ ምንዛሪ ወጪ እያወጡ መሆኑ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያመጡ የሚችለ መንስኤዎችን በተመሇከተ 

በሚኒስቴር መ/ቤቱም ሆነ በላልች የተጠኑ ጥናቶች ቢኖሩም በጥናቶቹ መሰረት 

የመፌትሄ እርምጃዎች እየተወሰደ አሇመሆኑ፤  

 ሇህብረተሰቡ ስሇ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ መንስኤዎች፣ ስሇሚያስከትለት 

ጉዲት እንዱሁም ቅዴመ መከሊከሌና መቆጣጠር ሊይ በቂ ግንዛቤ አሇመሰጠቱ፤  

 በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች የሚያዙ ሰዎች ቁጥር በየጊዜው እየጨመረ መምጣቱ፣ 

ከካንሰር በሽታዎች በመያዝ የበሇጠ ዴርሻውን የሚይዙ ሴቶች እንዯመሆናቸው 

ሴቶችን የበሇጠ ሉያጠቁ የሚችለ የካንሰር በሽታዎች ሊይ የመከሊከሌ ስራ እንዱሁም 

አገሌግልቶችን በማስፊፊት ከተዯራሽነት አንፃር በስፊት አሇመሰራቱ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የሚቀርቡ 

የህክምና መሳሪያዎችና መዴኃኒቶች ከፌሊጎት ጋር እንዱጣጣሙ ተዯርገው 

የማይቀርቡ  እና ያለት መሳሪያዎች ሲበሊሹ ቶል ተጠግነው ወዯ ስራ የማይገቡ 

መሆኑ፤  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን ሇአካሌ 

ጉዲተኞች ፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን ግንዛቤ የመስጠት፣ የመከሊከሌና መቆጣጠር ስራ ያሌተሰራ 

መሆኑ፣  
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 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የሚታቀደ ዕቅድች አፇፃፀም ሪፖርት 

የማይዯረጉና ተግባራዊነታቸው ሊይ የተጠናከረ ክትትሌ አሇመዯረጉ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የመከሊከሌ እና የመቆጣጠር ስራ ሇመስራት የሚያስችሌ 

ከስራው ስፊት አንጻር ትኩረት ያሌተሰጠው መሆኑ፤ በሚኒስቴር መ/ቤቱ ፣ ከክሌሌ  

እስከ ጤና ጣቢያ ዴረስ የተጠናከረ አዯረጃጀት ያሌተፇጠረ መሆኑ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠናከረ የመረጃ አያያዝና ሌውውጥ ስርዓት የላሇ 

መሆኑ፣  

ዋና ዋናዎቹ ሲሆኑ ከሊይ የተመሇከቱት ግኝቶች መፌትሄ ሉሆን የሚችለ የማሻሻያ ሃሳቦች 

እንዯሚከተሇው ቀርበዋሌ፡- 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የጤና ፖሉሲውን 

ሇመተግበር የሚያችለ ስትራቴጂዎችን ሇሚመሇከታቸው አካሊት በማሰራጨት 

ተግባራዊነቱን ሉከታተሌ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ 

መንስኤዎችን ሇመከሊከሌ የሚያስችሌ የህግ ማዕቀፌ ሇላሊቸው እንዱኖራቸው 

ሉያዯርግ ህግ ያሊቸውም የህጎቹ ተፇጻሚነትና ተግባራዊነቱ ሊይ ክትትሌና 

ቁጥጥር ማዴረግ አሇበት፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ በህክምና ሙያ ተመርቀው ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ሊይ ህክምና የሚሰጡ የተሇያዩ ባሇሙያዎች ስፔሻሊይዝዴ 

ያዯረጉትን ጨምሮ በቂ ባሇሙያዎች በማፌራት ሇህብረተሰቡ አገሌግልት 

ተዯራሽ የሚሆንበትን ሁኔታ ሉያመቻች ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው የክሌሌ ተቋማት ጋር በመተባበር ዋና ዋና 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር 

አቀናጅቶ ሇመስጠት ሇጤና ባሇሙያዎች ስሌጠና በመስጠት በየጊዜው 

ያሇባቸውን ክፌተት እንዱሞለ በማዴረግ የሰሇጠኑ ባሇሙያዎች  በተመዯቡበት 

ቦታ ስሌጠናቸውን ተግባራዊ ስሇማዴረጋቸው ክትትሌ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን እየተገነቡ ያለት 

የካንሰር ህክምና ማዕከሊት በፌጥነት ተጠናቀውና ተፇሇጊው ባሇሙያ 

ተሟሌቶሊቸው ወዯ ሥራ እንዱገቡ፣ ላልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና 

አገር ውስጥ በማስፊፊት ህክምና ፇሊጊዎች በወቅቱ እና በመጠነኛ ወጪ 

ህክምናውን እንዱያገኙ በማዴረግ በውጭ የሚሰጠውን የህክምና አገሌግልት 



 

IV 
 

በአገር ውስጥ እንዱሰጥ በማዴረግ በሽተኞችንም ሆነ አገሪቱ የውጭ ምንዛሬ 

ወጪን የሚቀንስበት ሁኔታዎች ሉያመቻች ይገባሌ፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመተባበር ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ምንነት እንዱሁም በሽታዎቹን ሉያስከትለ ከሚችለ መንስኤዎች 

ጋር ተያይዞ በትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ፤ የበሽታው ተጋሊጭነት 

የሚጨምሩ ባህሪያትን ሇመቀነስ ህብረተሰቡ  ሰፊ ያሇ ግንዛቤ የሚያገኝበትን  

ሁኔታ ሉያመቻች፤ ክትትሌ እና ግምገማ ስራ በማጠናከር የመከሊከሌና 

የመቆጣጠር ስራ በመስራት ተማሪው እና ህብረተሰቡ ስሇ በሽታዎቹ እውቀት 

እንዱኖረው እና በበሽታዎቹ እንዲይያዝ ጥንቃቄ እንዱያዯርጉ የሚያችሌ 

ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን በመሰረታዊ ጤና 

አገሌግልት መሰጠት ያሇባቸው ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምርመራ እና 

ህክምና የመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት በሚሰጥባቸው ጤና ተቋማት  

ተሟሌተው እንዱሰጡ፤ የህክምና ማዕከሊትን በማስፊፊት የህክምናው 

ተጠቃሚዎች በአቅራቢያቸው አገሌግልቱን እንዱያገኙ ፤ ሴቶችን የበሇጠ 

ሉያጠቁ የሚችለ የካንሰር በሽታዎች ሊይ የመከሊከሌ እና መቆጣጠር 

አገሌግልቶችን በማስፊፊት የህክምናው ተጠቃሚዎች ተዯራሽ የሚዯረግበትን 

ሥርዓት በመዘርጋት ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ በራሱና፣ በሥሩ ባለ 

ተቋማት እንዱሁም በላልች አገር በቀሌም ሆነ አሇም አቀፌ ተቋማት የተጠኑ 

ጥናቶች  የሚያሳዩትን ክፌተቶች በመሇየት ወዯ ችግር ፇቺነት እንዱሇወጡና 

ወዯ ተግባር የሚቀየሩበት ሥርዓት በመዘርጋት ተግባራዊ የሚዯረጉበት ሁኔታ 

ሉያመቻች ይገባሌ፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች አገሌግልት አሰጣጥ ሊይ 

ባዘጋጀው መመሪያ መሰረት እንዱሁም የበሽተኞችን እና የተገሌጋዮችን እይታ 

ከግንዛቤ በማስገባት ተግባራዊነታቸው ሊይ የተጠናከረ ክትትሌ 

ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር ሉያዯርግ እና በሚታዩ ክፌተቶች ሊይ 

የማስተካከያ እርምጃ እንዱወስደ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 



 

V 
 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የሚቀርቡ 

የህክምና መሳሪያዎችና መዴኃኒቶች ከፌሊጎት ጋር እንዱጣጣሙና በወቅቱ 

እንዱዯርሱ በማዴረግ ታካሚዎች ሇእንግሌተና ሇአሊፇሊጊ ወጪ እንዲይዲረጉ 

ትኩረት  ሉሰጥ ይገባሌ፡፡ እንዱሁም ያለት መሳሪያዎች ሲበሊሹ ቶል 

ተጠግነው ወዯ ስራ እንዱገቡ ክትትሌ በማዴርግ በህክምና መሳሪያዎች 

ምክንያት የሚፇጠረውን አገሌግልት መቆራረጥና መንገሊታት እንዲይኖር 

ማዯረግ አሇበት፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን ሇአካሌ 

ጉዲተኞች ፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን የመከሊከሌና መቆጣጠር ስራ ሉሰራ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ  የሚታቀደ 

ዕቅድች ሊይ እቅዴና አፇፃፀሙ በየሩብ አመቱ በመገምገም ግብረ መሌስ 

በመስጠት የተሰጡ አስተያየቶች ስሇመስተካከሊቸው ክትትሌና ቁጥጥር ማዴረግ 

በተጨማሪም ከባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር ትብብር ፇጥሮ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር የጋራ እቅዴ አዘጋጅቶ ተግባራዊ 

በማዴረግ በየጊዜው አፇጻጸሙን በጋራ ክትትሌና ግምገማ ማዯረግ አሇበት፡፡ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ በሚኒስቴር መ/ቤቱ ያሇው አዯረጃጀት 

ከበሽታዎች በየጊዜው እየጨመረ መምጣት አንጻር ትኩረት ሉሰጠው ይገባሌ፡፡ 

በተጨማሪም ከሚመሇከታቸው የክሌሌ አካሊት ጋር በመሆን በክሌሌ ጤና 

ቢሮዎች፣ ጤና ጽ/ቤቶች እና በጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር የሚያስችሌ የተጠናከረ አዯረጃጀት ተዘርጎቶ 

ተግባራዊ እንዱዯረግ ትኩረት ሉሰጠው ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠናከረ የመረጃ አያያዝ 

ስርዓት በመዘርጋት እና በማዘመን መረጃዎቹ በመሊው አገሪቱ ወጥ በሆነ 

መሌኩ እንዱያዙና ሌውውጥ እንዱዯረግባቸው አንዱሁም ሚኒስቴር መ/ቤቱ 

መረጃዎቹን ወዱያውኑ የሚያገኝበት (real time access) ሥርዓት ዘርግቶ 

ተግባራዊ ሉዯረግ ይገባሌ፡፡ 

የሚለት ይገኙበታሌ፡፡  



 

1 
 

ክፌሌ አንዴ 

መግቢያ  

1. የጤና ጥበቃ ሚ/ር በ1934 ዓ.ም በሀገር ግዛት ሚኒስቴር ስር የህዝብ ጤና ጥበቃ 

ዳሬክሲዮን ተብል ተዯራጀ፡፡ ከጊዜ በኋሊ በ1940 ዓ.ም የጤና ጥበቃ ሚ/ር ተብል 

በአዋጅ ተቋቋመ፡፡ መስሪያ ቤቱ ከምስረታው ጀምሮ የንጉሱንና የመንግስታትን 

የጤና መመሪያዎች ሲያስፇጽምና ሲፇጽም ቆይቷሌ፡፡ ይሁን እንጂ እስከ 

1950ዎቹ ዴረስ ኢትዮጵያ የምትመራበት ግሌጽ የሆነና በይፊ የጸዯቀ የጤና 

ፖሉሲ አሌነበራትም፡፡  

2. በንጉሰ ነገስቱ አገዛዝ ማክተሚያ አካባቢ በዓሇም የጤና ጥበቃ ዴርጅት አነሳሽነት 

አጠቃሊይ የጤና አገሌግልት ስራዎቹ ሲሰሩ ነበር፡፡ በ1970ዎቹ አጋማሽ ሊይ 

ስሌጣን ሊይ የነበረው የዯርግ መንግስት በበሽታ መከሊከሌና መቆጣጠር ሊይ ያተኮረ 

የዓሇም ጤና ጥበቃ ያዘጋጀውን የሽሌማት ዱክሰሬሽን መሰረት አዴርጎ ሇመስራት 

ተንቀሳቅሷሌ፡፡  

3. በ1986 ዓ.ም የዜጎችን ማህበራዊና ኢኮኖሚያዊ ሁኔታዎች እንዱሁም የሀገሪቱን 

የወዯፉት የሌማት አቅጣጫ ግምት ውስጥ ያስገባ መከሊከሌን መሰረት ያዯረገ የጤና 

ፖሉሲ ተቀረጸ፡፡ በዚህም መሰረት መንግስት ሇጤና አገሌግልት መስፊፊት ሌዩ 

ትኩረት በመስጠትና ህዝቡን በተዯራጀ መሌኩ ሇማሳተፌ የዘርፈን ስራ ጀመረ፡፡ 

ሚኒስቴር መ/ቤቱ የህብረተሰቡን ጤና በማስጠበቅ ጤናማና አምራች የሆነ 

ሕብረተሰብ ሇመፌጠር የኢትዮጵያ ፋዳራሊዊ ዱሞክራሲያዊ ሪፐብሉክ አስፇፃሚ 

አካሊትን ሥሌጣንና ተግባር ሇመወሰን በወጣው አዋጅ ቁጥር 916/2008 መሠረት 

ተቋቁሟሌ፡፡ 

የጤና ጥበቃ ሚኒስቴር ራዕይ፣ ተሌዕኮ፣እሴቶች ሥሌጣንና ተግባር  

ራዕይ፡- 

4. ጤናማ፤ አምራችና የበሇጸጉ ኢትዮጵያውያን ተፇጥረው ማየት፡፡ 

 

 

ተሌዕኮ፡- 
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5. ጥራቱን የጠበቀ፤ ፌትሏዊና ተዯራሽ የሆነ የጤና ማበሌጸግ፣ በሽታ መከሊከሌ፣ 

የፇውስ ህክምናና  የተሀዴሶ ጤና አገሌግልት በመስጠትና በመቆጣጠር 

የኢትዮጵያውያንን ጤናና ዯህንነት ወዯ ሊቀ ዯረጃ ማዴረስ ነው፡፡ 

ስሌጣንና ተግባር፡- 

6. በአዋጅ ቁጥር 916/2008 መሰረት ሚኒስቴር መ/ቤቱ የሚከተለት ሥሌጣንና 

ተግባሮች ይኖሩታሌ፡፡  

 የጤናውን ዘርፌ ሌማት ሀገራዊ ፕሮግራም ይነዴፊሌ፤ አፇጻጸሙን 

ይከታተሊሌ፣ ይገመግማሌ፤  

 የጤና አሌግልት ሽፊን እንዱያዴግ እገዛ ያዯርጋሌ፤ ከውጭ በሚገኝ እርዲታ 

ብዴር የሚከናወኑ የጤና ፕሮግራሞችን አፇጻጸም ይከታተሊሌ፣ 

ያስተባብራሌ፤ 

 አገራዊ የጤና መረጃ ሥርዓቱን ይመራሌ፣ ያስተባብራሌ፣ አፇፃፀሙን 

ይከታተሊሌ፤ 

 ወረርሽኝና ተሊሊፉ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ የሚያስችለ ስሌቶችን ይቀይሳሌ፣ 

ተግባራዊነታቸውን ይከታተሊሌ፤  

 ሀገራዊ የአመጋገብ ሥርዓት ስትራቴጂን አፇጻጸም ይከታተሊሌ፣ 

ያስተባብራሌ፤ 

 የሕብረተሰቡን ጤና ሉጎደ የሚችለ ዴንገተኛ ሁኔታዎች ሲፇጠሩ 

የመከሊከሌ እርምጃ ይወስዲሌ፣ የላልችንም እርምጃዎች ያስተባብራሌ፣ 

 በሃገሪቱ ውስጥ የአስፇሊጊ መዴሃኒቶችና የሕክምና መሣሪዎች በቂ አቅርቦት 

መኖሩንና በአግባቡ ጥቅም ሊይ መዋሊቸውን ያረጋግጣሌ፤  

 የጤና ሥርዓቱን ካርታ ያዘጋጃሌ፣ የጤና መሠረተ ሌማቶች እንዱስፊፈ 

ዴጋፌ ያዯርጋሌ፤ 

 የፋዯራሌ ሆስፒታልችን አስተዲዯር በበሊይነት ይቆጣጠራሌ፤ የፋዯራሌ 

ዩኒቨርሲቲዎች ሆስፒታልችን አቅም በማጎሌበት ረገዴ ተባብሮ ይሠራሌ፤ 

 በሀገሪቱ ውስጥ የሚሰጠው የጤና ባሇሙያዎች ሥሌጠና ጥራትና አግባብነት 

ባሇው ሁኔታ እንዱካሄዴ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር ይተባበራሌ፤ 

 የሀገሪቱን የጤና ችግር ሇመፌታትና የጤና አገሌግልት አሰጣጥን ሇማሻሻሌ 

የሚረደ ምርምሮች እንዱካሄደ ተገቢውን ዴጋፌ ይሰጣሌ፤ 
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 አግባብነት ያሊቸውን የተሇያዩ ዘዳዎች በመጠቀም የጤና አጠባበቅ 

ትምህርት እንዱስፊፊ ያዯርጋሌ፤ 

 የምግብ፣የመዴኃኒትና ጤና እንክብካቤ አስተዲዯርዯርና ቁጥጥር ሥራዎች 

በአግባቡ መፇፀማቸውን ያረጋግጣሌ፤ 

 ሀገራዊ የጤና መዴህን ሥርዓቱን ይመራሌ፤ አፇፃፀሙንም ይቆጣጠራሌ፡፡ 

 የሚኒስቴር መ/ቤቱ ዴርጅታዊ መዋቅር እና የሠው ኃይሌ  

ዴርጅታዊ መዋቅር  

7. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአንዴ ሚኒስትር፣ በሶስት ሚኒስትር ዳኤታዎች፣ አንዴ 

ሚኒስትር ሌዩ ፅ/ቤት፣ በሁሇት ዲይሬክተር ጄኔራሌ እና በ22 ዲይሬክቶሬቶች 

የተዯራጀ ነው፡፡ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ዴርጅታዊ መዋቅር እና የሠው ኃይሌ 

ዴርጅታዊ መዋቅር ተዘጋጅቶ በአባሪ 1 ተያይዟሌ ፡፡  

የሰው ኃይሌ 

8. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በጥር ወር 2011 ዓ.ም 372 ሴት ሰራተኞች እና 470 ወንዴ 

ሰራተኞች በዴምሩ 842 የቋሚ ሰራተኞች አለት፡፡ 

የሚኒስቴር መ/ቤቱ የፊይናንስ ምንጭ  

9.  የፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር በአዋጅ የተሰጠውን ተግባር ሇማከናወን 

ከመንግስት በጀት የሚመዯብሇት ሲሆን ከ2008-2010 ዓ.ም ዴረስ የተመዯበሇት 

በጀትና የወጣው ወጭ በሚከተሇው ሰንጠረዥ ተመሌክቷሌ፡፡ 

መዯበኛ ካፒታሌ በጀት 

9. በጀት 

ዓመት 

የተመዯበ በጀት 

በብር 

ሥራ ሊይ የዋሇ 

በብር 

በፐርሰንት የተመዯበ 

በጀት በብር 

ሥራ ሊይ የዋሇ 

በብር 

በፐርሰን

ት 

10. 2008 70,087,100.51 65,047,647.59 93% 170,452,220.00 169,791,595.62 100% 

11. 2009 80,328,430.00 73,696,836.42 92% 185,332,863.26 178,371,403.92 96% 

12. 2010 148,970,347.72 140,795,276.30 95% 178,371,403.92 98,769,182.57 88% 

የኦዱቱ ዓሊማ 

10. የክዋኔ ኦዱቱ ዓሊማ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር ሊይ 

ያሇውን አፇፃፀም መገምገም ሲሆን፤ ይህን በተመሇከተ የአሰራር ችግሮች ካለ 

ሇይቶ በማውጣት ተገቢውን የማስተካከያ እርምጃ እንዱወሰዴባቸው የአሰራር 
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ግዴፇቶችን ሇማስተካከሌ የሚያስችለ የማሻሻያ ሀሳቦችን ሇመስጠት  እና 

ተጠያቂነትን ሇማጠናከር ነው፡፡ 

ሇክዋኔ ኦዱት የተሇየው የኦዱት አካባቢ (AUDIT AREA)  

11. ሇክዋኔ ኦዱቱ የተመረጠው የኦዱት አካባቢ “በፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር አፇጻጸም በቁጠባ፤ ብቃት 

ባሇውና ውጤታማ በሆነ መሌኩ እየተከናወነ መሆኑን መገምገም” የሚሌ ነዉ፡፡  

የኦዱት የትኩረት አቅጣጫ (Audit Issues) እና የኦዱት መመዘኛ 

መስፇርቶች (Evaluative criteria) 

የኦዱት የትኩረት አቅጣጫ (Audit Issues) 

12. ከሊይ በተገሇጸው የኢዱት አካባቢ ሥር አራት የኦዱት የትኩረት አቅጣጫዎች 

የተመረጡ ሲሆን እነሱም፡-  

1. የፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር መ/ቤት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ የህግ ማዕቀፍችን እና ጥናታዊ ሰነድችን በማዘጋጀት ተግባራዊ 

ማዴረጉን መገምገም፤ 

2. የፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር መ/ቤት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች እና 

መንስኤዎቻቸውን በመሇየት የቅዴመ መከሊከሌ ስራ አፇፃፀም ውጤታማ  

መሆኑን መገምገም፤ 

3. የፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር መ/ቤት ከባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን 

ፌትሃዊ የሆነና ከፌተኛ ጥራት ያሇው ሁለን አቀፌ የጤና ማሻሻሌ፣ የፇውስ 

ህክምናና የማገገም ጤና አገሌግልት በመስጠት እንዱሁም በመቆጣጠር 

ጤናማ የሆነ ማህበረሰብ እና የኑሮ ሁኔታ (quality of life) ማረጋገጡን 

መገምገም፤ 

4. የፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር መ/ቤት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ ሇጤና ተቋማት እና ሇጤና ባሇሙያዎች የአቅም ግንባታ፣ 

ዴጋፌና ክትትሌ ማዴረጉን እንዱሁም የመረጃ አያያዝ ስርዓቱን የማዘመን 

ስራው ውጤታማ መሆኑን መገምገም፤ 

የሚለት ናቸው፡፡ 
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የኦዱት መመዘኛ መስፇርቶች (Evaluative criteria) 

13. ከሊይ የተመረጡትን አራት የኦዱት የትኩረት አቅጣጫዎችን ሇመመዘን የሚረደ 

ሰሊሳ አምስት (35) የኦዱት መመዘኛ መስፇርቶች (Evaluative criteria) 

ተዘጋጅተዋሌ፡፡ የተዘጋጁት የኦዱት መመዘኛ መስፇርቶች ሇሚ/ር መ/ቤቱ ተሌከው 

አስተያየት እንዱሰጥባቸው ተዯርጓሌ፡፡ (የኦዱት መመዘኛ መስፇርቶቹ በአባሪ 2 

ተያይዘዋሌ፡፡)  

የክዋኔ ኦዱቱ ወሰን እና ዘዳ 

የኦዱቱ ወሰን 

14. የክዋኔ ኦዱቱ የሚሸፌነው ከ2008 እስከ 2011 የመጀመሪያው ሩብ ዓመት ዴረስ 

ያለ የሥራ ክንውኖችን ሲሆን በዋነኛነት በሚኒስቴር መ/ቤቱ የሚከናወን ነዉ፡፡ 

የኦዱቱ ዘዳ 

15. ዝርዝር ኦዱቱ ከሚኒስቴር መ/ቤቱ፣ በስሩ ካለ ተቋማት፣ ጉዲዩ ከሚመሇከታቸው  

በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ፣ በኦሮሚያ ክሌሌ፣ በሏረሪ ክሌሌ፣  እና 

በዯቡብ ብሔር ብሔረሰቦችና ሕዝቦች ክሌሌ የጤና ቢሮዎች እና በናሙና 

የተመረጡ ጤና ፅ/ቤቶች፣ ሆስፒታልች፣ ጤና ጣቢያዎች፣ የካንሰር ህክምና 

ማዕከሊት እንዱሁም ላልች ባሇዴርሻ አካሊት ጋር በአካሌ በመገኘት ጉዲዩ 

ከሚመሇከታቸው የሥራ ኃሊፉዎች ጋር ቃሇ መጠይቅ በማቅረብ፣ ምሌከታ 

በማዴረግ እና ተያያዥ የሆኑ ማስረጃዎችን ጠይቆ በመከሇስ በየጤና ተቋማቱ 

ሇሚገኙ ታካሚዎችን መጠይቅ በማቅረብ እና የሰርቬይ መጠየቅ በመሊክና 

አስፇሊጊውን ትንተናና ንፅፅር (Analysis) በማካሄዴ ነው፡፡  

16. የሰርቬይ መጠይቅ ከተሊከሊቸው ሁሇት ጤና ቢሮዎች፣ 3 ሆስፒታልች እና 3 

የካንሰር ማዕከሊት ውስጥ ምሊሽ የሰጡት ሁሇት ሆስፒታልች እና አንዴ የካንሰር 

ማዕከሌ ብቻ ናቸው፡፡  ዝርዝሩ  በአባሪ 3 ተያይዟሌ፡፡  

የአሰራር ስርዓት መግሇጫ (Process Description) 

17. በሚኒስቴር መ/ቤቱ በበሽታ መከሊከሌና መቆጣጠር ዲይሬክቶሬት ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና መቆጣጠር የተዯራጀዉ በኬዝ ቲም ዯረጃ ሲሆን 

የአሰራር ስርዓት መግሇጫው በአባሪ 4 ተያይዟሌ::   
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ክፌሌ ሁሇት 

ግኝቶች 

የአገሪቱን የጤና ፖሉሲ ሇመተግበር የሚያስችሌ ስትራቴጂ ተቀርፆ ተግባራዊ 

መዯረጉን በተመሇከተ 

18. ሚኒስቴር መ/ቤቱ የአገሪቱን የጤና ፖሉሲ ሇመተግበር ስትራቴጂ ቀርፆ ተግባራዊ 

ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

በኦዱቱ ወቅት፡-  

 በ1986 ዓ.ም የወጣውን የጤና ፖሉሲ መሰረት በማዴረግ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች የሚመሇከቱትን ሇመተግበር የሚያስችሌ የካንሰር እና የአይን ጤና 

ሊይ ወቅታዊ የሆነ ስትራቴጂ መኖሩ፤ 

 ይሁን እንጂ የአእምሮ ጤና፣ ስኳር፣ ዯም ግፉት፣ መተንፇሻ አካሊት እና ሌብ 

በሽታዎች ሊይ ያሇው ስትራቴጂ እ.ኤ.አ ከ2014-2016 ዴረስ ተዘጋጅቶ የነበረ 

ሲሆን ከ2017-ህዲር 2018 ስትራቴጂ ተዘጋጅቶሊቸው ተግባራዊ ያሌተዯረጉ 

መሆኑ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር እ.ኤ.አ ከታህሳስ 

2018-2025 ስትራቴጂ የተዘጋጀ መሆኑ፤ 

 በኦዱቱ ወቅት በናሙና ባየናቸው ጤና ቢሮዎች የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና 

የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የጤና ፖሉስውን ሇመተግበር እ.ኤ.አ ከ2014-2016 

ዴረስ የተዘጋጀው ስትራቴጂ የላሊቸው እና ተግባራዊ እንዲሊዯረጉት የገሇፁ 

መሆኑ  

ከተከሇሱ ማስረጃዎች እና መጠይቆች ሇማወቅ ተችሎሌ፡፡ 

19. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ እና 

በመውጫ ስብሰባ ወቅት በሰጡት ምሊሽ ሊይ የአእምሮ ጤና፣ ስኳር፣ ዯም ግፉት፣ 

መተንፇሻ አካሊት እና ሌብ በሽታዎች ሊይ ከ2017-ህዲር 2018 ስትራቴጂ 

ተዘጋጅቶሊቸው ተግባራዊ ያሌተዯረጉ መሆኑን እንዯ ክፌተት የሚወስደት እንዯሆነ 

ነገር ግን የአእምሮ ጤና፣ ስኳር፣ ዯም ግፉት፣ መተንፇሻ አካሊት እና ሌብ 

በሽታዎች ሊይ እ.ኤ.አ ከ2014-2016 የተዘጋጁት ስትራቴጂዎችን ሇክሌልች በቂ 

ህትመት አሳትመው ማሰራጨታቸውን  ገሌፀዋሌ፡፡  
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20. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የጤና ፖሉሲውን ሇመተግበር የሚያስችለ 

ስትራቴጂዎች በወቅቱ አሇመዘጋጀታቸው የሚመሇከታቸው አካሊት ፖሉሲውን 

ሇመተግበር አዲጋች የሚያዯርገው ሲሆን የተዘጋጁትም ስትራቴጂዎች በሚፇጽሙ 

አካሊት አሇመገኘታቸው በስትራቴጂው መሰረት ግብ አስቀምጠው እና እቅዴ 

አቅዯው እንዲይተገብሩ ያዯርጋሌ፡፡  

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ መንስኤዎችን ሇመከሊከሌ 

የሚያስችሌ የህግ ማዕቀፌ መኖሩን እና ተግባራዊ መዯረጉን በተመሇከተ 

21. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ መንስኤዎችን 

ሇመከሊከሌ የሚያስችሌ የህግ ማዕቀፌ በማውጣት ተግባራዊነቱን ሉከታተሌ እና 

ሉቆጣጠር ይገባሌ፡፡  

22. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 የህብረተሰቡን ጤናና ዯህንነት ሉያስጠብቁ የሚችለ የትንባሆ ቁጥጥር፣ 

ህገወጥ የመዴኃኒት ዝውውር እና የወጣቶች የመዴኃኒት ያሇአግባብ 

የመጠቀም ዝንባላ ቁጥጥር ዯንብ በሚኒስትሮች ምክር ቤት መውጣቱ፤  

 የትግራይ ብሔራዊ ክሌሊዊ መንግስት ባዯረገው ህዝብ በሚሰበሰብበት 

ቦታዎች ከትምባሆ ጭስ ነፃ የተሻሇ አፇፃፀም በማስመዝገቡ በአሇም ጤና 

ጥበቃ ዴርጅት እውቅና ማግኘቱ ታውቋሌ፡፡ 

23. ይሁን እንጂ  

 የትንባሆ ቁጥጥር ዯንብ፣ ህገወጥ የመዴኃኒት ዝውውርና ወጣቶች መዴኃኒት 

ያሇአግባብ የመጠቀም ዝንባላ ቁጥጥር ዯንብ ተግባራዊነቱ ሊይ የተጠናከረ 

ቁጥጥር እየተዯረገ አሇመሆኑን የጤናው ዘርፌ ትራንስፍርሜሽን ዕቅዴ 

2008-2012 ዓ.ም የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 በአሇም ጤና ዴርጅት የወጣ የFCTC (Framework Convention on 

Tobacco Control) ስምምነት ሃገራችን ሇመተገበር የፇረመች ቢሆንም 

የፖሉስዉ ትግበራ ሊይ ክፌተት ያሇ እና ከተገበሩት ሀገራት ሌምዴ 

ያሌተወሰዯ መሆኑን የሚኒስቴር መ/ቤቱ Special Bulletin 19th Annual 

Review Meeting  2017 GC የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 በኦዱቱ በናሙና በታዩት ክሌልች፣ ጤና መምሪያዎችና ጤና ጽ/ቤቶች 

የህብረተሰቡን ጤናና ዯህንነት ሉያስጠብቁ የሚችለ የህግ ማዕቀፍች 
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የወጣውን የትንባሆ ቁጥጥር፣  ህገወጥ የመዴኃኒት ዝውውር እና የወጣቶች 

የመዴኃኒት ያሇአግባብ የመጠቀም ዝንባላ ቁጥጥር ዯንብ ተግባራዊ 

ሇማዴረግ የሰሩት ስራ አሇመኖሩን ገሌፀዋሌ፡፡ 

24. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በመውጫ ስብሰባ ወቅት እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ፡ 

 ትንባሆ ሊይ  የህግ ክፌተት ያሇበት የነበረ መሆኑ ይህም ትንባሆ ኮንቬንሽን 

በ2006 የወጣ እና ኢትዮጵያም ስምምነቱን የፇረመች እና በዛም መሰረት 

በ2007 ዯምብ አውጥተው ሇመስራት የሞከሩ ቢሆንም የኢትዮጲያ የምግብ 

የመዴሃኒትና የጤና ክብካቤ አስተዲዯር እና ቁጥጥር ባሇስሌጣን ስሌጣንና 

ተግባር ሇመወሰን የወጣው አዋጅ በ661/2002 የወጣ እና ኮንቬንሽኑ ሊይ 

የተዯረሱ ስምምነቶችን ያሊካተተ በመሆኑ የወጣው ዯንብ ሇመተግበር 

ከፌተኛ ችግር ፇጥሮባቸው የነበረ በመሆኑ ከ2006-2011 ተግባራዊ 

ያሌተዯረገ መሆኑን ገሌፀው አሁን ሊይ በቅርቡ በህዝብ ተወካዮች ምክር 

ቤት በምግብ፣ መዴኃኒት፣ የህክምና መሳሪያ አስተዲዯር፣ የትምባሆ እና 

ተያያዥ ምርቶች አስተዲዯር ስሇትንባሆ  እና አሌኮሌ መጠጥ ሽያጭ እና 

ማስታወቂያ  አዋጁ እንዱፀዴቅ መዯረጉን ይህም አዋጅ ቀዴሞ ከስምምነቱ 

የተወሰደ ሙለ እነቀፆችን በማካትት የዯነገገ በመሆኑ ይበሌጥ 

እንዱጠናከር የሚያዯርግ መሆኑን፤ 

 የህገወጥ የመዴሃኒት ዝውውር እና የወጣቶች የመዴኃኒት ያሇአግባብ 

የመጠቀም ግንዛቤ ቁጥጥር ሇማጠናከር የህገወጥ መዴሃኒት ዝውውር እና 

የመዴሃኒት ያሇአግባብ አጠቃቀም የአምስት ዓመት ማስተር እቅዴ/ፌኖተ 

ካርታ/ ተዘጋጅቶ ሇተግባራዊነቱም ከሴቶች፣ ህፃናት እና ወጣቶች ሚኒስቴር 

ጋር በመተባበር በስምንት ክሌልች ግብረ ሃይሌ በማቋቋም ሰፊፉ የህዝብ 

ንቅናቄ ስራዎች መከናወናቸውን፤  

 በአዱስ አበባ እና ሀዋሳ ከተማ በህገወጥ በመርፋ የሚወሰደ ሱስ ሇማስታገስ 

ተብል ወጣቶች የሚጠቀሙበት ሥርጭቱን ሇማወቅ እና በዚህ በተነሳ 

ሇHIV ተጋሊጭ የሆኑትን ሇማወቅ ጥናት ማካሄዲቸውን ገሌፀዋሌ፡፡ 

25. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ መንስኤዎችን ሇመከሊከሌ 

የሚያስችሌ የህግ ማዕቀፌ በማውጣት ተግባራዊነቱ ሊይ የተጠናከረ ክትትሌ እና 

ቁጥጥር ባሇመዯረጉ በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መያዝን ቀዴሞ መከሊከሌ 

እንዲይቻሌ እና የመያዝ መጠኑ እንዱጨምር የራሱን አስተዋጽኦ ያዯርጋሌ፡፡  
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ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር 

የጋራ እቅዴ ተዘጋጅቶ ተግባራዊ መዯረጉን በተመሇከተ 

26. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር 

ትብብር ፇጥሮ የጋራ እቅዴ ሉያዘጋጁና ተግባራዊ ሉያዯርጉ ይገባሌ፡፡ የተዘጋጀው 

ዕቅዴ ተግባራዊ ስሇመዯረጉ በየጊዜው አፇጻጸሙን በጋራ ክትትሌና ግምገማ 

ሉዯርግ ይገባሌ፡፡ 

27. ይሁን እንጂ  

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ የሚመሇከታቸዉ የፋዳራሌና የክሌሌ 

ሴክተር መስሪያ ቤቶች፣ መንግስታዊ ያሌሆኑ ዴርጅቶችና ማህበራት እና  

አጋር ዴርጀቶች ጋር የሚሰሩ ስራዎች ያሌተጠናከረ መሆኑን ከማስረጃዎች 

የተከሇሰ መሆኑ 

 የኢትዮጵያ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችና ጉዲቶች (NCDI) ኮሚሽን ህዲር 2011 

ዓ.ም ሪፖርት መሰረት ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር ዘርፇ ብዙ እቅዴ የላሇ እና 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ሇሚገጥሙ እንቅፊቶችን ሇመቅረፌ ከተሇያዩ 

ሴክተር መስሪያ ቤቶች ጋር የተቀናጀ የአሰራር ስርዓት አሇመኖሩን የተገሇፀ 

መሆኑ፤ 

 በ2009 እና በ2010 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ የሚያስችሌ ዘርፇ-

ብዙ የ5 ዓመት መሪ ዕቅዴ ከሚመሇከታቸው ባሇዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን 

ማዘጋጀት የታቀዯ ቢሆንም ያሌተፇፀመ መሆኑ፤ 

 በ2010 ከሱስ ጋር በተያያዘ ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን የጋራ እቅዴ 

ማዘጋጀት እና ከኢትዮጵያ የምግብ፣ መዴኃኒት፣ የጤና ክብካቤ አስተዲዯርና 

ቁጥጥር ባሇሥሌጣን ጋር በመሆን የሱስ ማገገሚያ ስሌጠናው በተሰጠባቸው 

ሆስፒታልች ሊይ የማገገሚያ ማዕከልችን ማጠናከር የታቀዯ ቢሆንም በዕቅዴ 

አፇፃፀም ሊይ ያሌታየ መሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሴክተር መስሪያ ቤቶች ጋር በጋራ ባሇማቀደ የወጡ 

መመሪያዎች አሇመተግበራቸዉ  ሇማሳያም ት/ቤቶች  ከመጠጥ እና ከጫት 

ቤት ያሌተራራቁ መሆኑን ከበሽታ መከሊከሌና መቆጣጠር ዲይሬክቶሬት ጋር 

በተዯረገ መጠይቅ የገሇፁ መሆኑ፤ 
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 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር ዘርፇ ብዙ እቅዴ የላሇው እና 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የሚገጥሙ እንቅፊቶችን ሇመቅረፌ ከተሇያዩ 

ሴክተር መስሪያ ቤቶች (ሇምሳላ ፡- ትምህርት ሚኒስቴር ፣ ንግዴና ኢንደስትሪ 

ሚኒስቴር፣ ወጣቶችና ስፖርት ሚኒስቴር/ስፖርት ኮሚሽን ወዘተ…) ጋር 

የተቀናጀ የአሰራር ስርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ስሇማዴረጉ ተጠይቆ ኦዱቱ 

አስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ የቀረበ ማስረጃ አሇመኖሩ፤ 

 የአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ፣ የኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ፣ 

የሏራሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር በየክሌለ ካለ ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር 

ትብብር ፇጥረው የጋራ እቅዴ በማዘጋጀት ተግባራዊ ያሊዯረጉ መሆኑ፣ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆች ታውቋሌ፡፡  

28. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ፣ 

በመውጫ ስብሰባ እና ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ  በሰጡት ምሊሽ ከሴክተር መ/ቤቶች 

ጋር ዘርፇ ብዙ እቅዴ ሊይ አሇመሰራቱን ነገር ግን በዚህ አመት እንዯሚፇፀም፤  

ሇማሳያ በተጠቀሰዉ ት/ቤቶች ከመጠጥና ጫት ቤት የተራራቁ አሇመሆናቸዉ 

አስመሌክቶ ሇተነሳዉ ይህን ሇመቆጣጠር/ማስቀረት የሚያሥችሌ መመሪያና ህግ 

ባሇመኖሩ ተፇፃሚነቱን አዲጋች እንዯሚያዯርገው ገሌፀዋሌ፡፡ 

29. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር የጋራ እቅዴ 

ተዘጋጅቶ ተግባራዊ ባሇመዯረጉ በሽታዎቹን አስቀዴሞ ሇመከሊከሌ የተያዘውን 

እቅዴ እንዲይሳካ ያዯርጋሌ፡፡ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በሽታዎቹን ሉያስከትለ ከሚችለ መንስኤዎች  

በትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ መካተታቸውን በተመሇከተ  

30. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ ሇበሽታዎቹ ሉያጋሌጡ  

ከሚችለ መንስኤዎች እና መከሊከያ ዘዳዎች ከሚመሇከታቸው ባሇዴርሻ አካሊት 

ጋር በመሆን በመዯበኛ የትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ ሉያዯርግ 

ይገባሌ፡፡ 

31. በኦዱቱ ወቅት፡- 

 ሇቅዴመ ትምህርት፣ አንዯኛ ዯረጃ ፣ሁሇተኛ ዯረጃ እና ሶስተኛ ዯረጃ 

ትምህርት ተማሪዎች  ‘School Health Program for Non-communicable 
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Diseases and Injuries Prevention and Care Service Package’  

እ.ኤ.አ በነሃሴ 2017 መዘጋጀቱ ታውቋሌ፡፡ 

ይሁን እንጂ፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ በ2008 እና 2010 በጀት አመት የአእምሮ ጤና ህክምና 

አገሌግልት ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር በዘሊቂነት ተዯራሽ እንዱሆን 

የነርስና የጤና መኮንን ካሪኩሇም ሊይ እንዱካተት ሇማዴረግ የታቀዯ ቢሆንም 

ስሇመከናወኑ ማስረጃ ያሌቀረበና በአፇፃፀም ሪፖርት ሊይ ያሌታየ መሆኑ ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ የጤና ፖሉሲውን ሇመተግበር ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

ምንነት እንዱሁም በሽታዎቹን ሉያስከትለ ከሚችለ መንስኤዎች ጋር ተያይዞ 

ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን በመዯበኛ ትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ 

እንዱካተቱ ሇማዴረግ የተሰራ ስራ ስሇመኖሩ በኦዱቱ ወቅት ማስረጃዎች 

ያሌቀረቡሌን መሆኑ እንዱሁም የተዘጋጀው ‘School Health Program for 

Non-communicable Diseases and Injuries Prevention and Care Service 

Package’ ተግባራዊ ስሇመዯረጉ የሚያሳይ ማስረጃ ያሌቀረበ መሆኑ፤ 

 እንዱሁም በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ፣ በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና 

ጥበቃ ቢሮ፣ በሏራሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ በዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት እንዱሁም በሽታዎቹን ሉያስከትለ ከሚችለ 

መንስኤዎች ጋር ተያይዞ በክሌሊቸው በትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ ተካተው 

ተግባራዊ እንዲሌተዯረጉ መግሇጻቸው፤ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎና ከቀረቡ መጠይቆች ታውቋሌ፡፡ 

32. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በማጠቃሇያ መጠይቅ እና 

በነባራዊ ሁኔታ በሰጡት መሌስ የአእምሮ ጤናን ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት 

በዘሊቂነት ተዯራሽ እንዱሆን የነርስና ጤና መኮንን ትምህርት ካሪኩሇም ማካተት 

እቅዴ መሰረዙን፣ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ መንስኤዎች 

በትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ ያለ መሆናቸውን እንዱሁም የትምህርት ቤት ጤና 

ፕሮግራም ተነዴፍ በመሰረታዊ ጤና ዲይሬክቶሬት እየተተገበረ እንዯሚገኝ 

ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም የተሰረዙት ወጥተው የተስተካከሇ እቅዴ 

ባሇቅረቡ፣ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት ከመንስኤዎቻቸው ጋር ተያይዘው 

በየትኛው ዯረጃ ትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ ተካተው እየተሰጡ ስሇመሆኑ   
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እንዱሁም የትምህርት ቤት የጤና ፕሮግራም ተነዴፍ ተግባራዊ ስሇመዯረጉ ማስረጃ 

ያሊቀረቡ በመሆኑ ምሊሻቸውን ሇመቀበሌ ያስቸግራሌ፡፡  

33. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት እንዱሁም በሽታዎቹን ሉያስከትለ ከሚችለ 

መንስኤዎች ጋር ተያይዞ በትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ በማዴረግ 

ቅዴመ ጥንቃቄ አሇማዴረጋቸው ተማሪው ስሇ በሽታዎቹ እና መንስኤዎቻቸው 

ተያያዥነት እንዱሁም አስከፉነት ቀዴሞ እንዲይረዲ እና እራሱን ከመንስኤዎቹ 

እንዲይጠብቅ ያዯርገዋሌ፡፡ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ሊይ በቂ የጤና ባሇሙያዎች መኖራቸውን 

በተመሇከተ 

34. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የህክምና አገሌግልት የሚሰጡ 

በየዯረጃው ያለ ባሇሙያዎችን ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉትን ጨምሮ የሚፇሩበትን 

ሁኔታዎች ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ሉያመቻች ይገባሌ፡፡  

በተጨማሪም አዲዱስ ስሇሚፇጠሩ ሁኔታዎች ሇባሇሙያዎቹ ሥሌጠና የሚያገኙበት 

ሁኔታ ሉያመቻች ይገባሌ፡፡ 

35. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመቆጣጠርና ህክምና አገሌግልቱን ሇመስጠት እና 

ተዯራሽ ሇማዴረግ በየዯረጃው ያለ የባሇሙያዎች ዕጥረት መኖሩ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 2018 

G.C ሪፖርት መሰረት በክሌልች ሌብ ካንሰር እና ላልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ሊይ የባሇሙያ እጥረት ያሇ መሆኑን የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 ከተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ስኳር፣ ሌብ፣ መተንፇሻ አካሊት እና የማህፀን ጫፌ 

ካንሰር ሊይ  ቢያንስ አንዴ የሰሇጠነ ባሇሙያ አገሌግልቱ በሚገኝባቸው ጤና 

ተቋማት የስኳር 8%፣ የሌብ 7%፣ የመተንፇሻ አካሊት 6%፣ እና የማህፀን ጫፌ 

ካንሰር 33% ብቻ ባሇሙያዎቹ የተሟለ መሆኑ በEthiopia Service Availability 

and Readiness Assessment (SARA) 2018 G.C ሪፖርት ሊይ መገሇጹ ፤  

 በህክምና ሙያ ተመርቀው በካንሰር በሽታዎች ህክምና ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉ 

ሃኪሞች በአገሪቱ 12 ብቻ ሲኖሩ 6 ስፔሻሉስት ሃኪሞች በጥቁር አንበሳ ያለ 

ሲሆን 6ቱ በክሌልች ያለ መሆኑ፤ የህፃናት አንኮልጂ ሃኪሞች በአገሪቱ ሊይ 2 

ብቻ መሆናቸው፣ 11 አንኮልጂ ነርሶች ብቻ በጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ  

መኖራቸው፤ በአማኑኤሌ ሆስፒታሌ ሇፌትህ አካሊት ተጠርጣሪዎች የአእምሮ 
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ህሙማን መሆን አሇመሆናቸውን ማረጋገጫ የሚሰጥ (ፍረንሲክ ሳይካትሪስት) 

ያሇው 1 ስፔሻሉስት ሃኪም ብቻ መሆኑ፤ 

 ከበሽታ መከሊከሌና መቆጣጠር ዲይሬክቶሬት 2010 አመታዊ ሪፖርት መሰረት 

የአይን ሞራ ግርድሽ የሚሰሩ ባሇሙያዎች ቁጥር ማነስ ሇአብነት አፊር፣ 

ቤንሻንጉሌ ጉሙዝ እና ጋምቤሊ የአይን ሞራ ግርድሽን የሚሰራ ባሇሙያ 

አሇመኖሩን የተገሇፀ መሆኑ፤ 

 በኦዱቱ ወቅት በናሙና በታዩ በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ፣ 

በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ፣ በቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣ 

በሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ በምስራቅ ሃራርጌ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ በዯቡብ ክሌሌ 

ጤና ቢሮ፣ በምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት እና በሲዲማ ዞን ጤና መመሪያ 

ስር ባለ ጤና ተቋማት በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ተመርቀው በዘርፈ 

ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉ በቂ ባሇሙያዎች አሇመኖራቸው፣  

 አዱስ እየተገነቡ ሊለት በሃረማያ ዩንቨርስቲ በህይወት ፊና ስፔሻሊይዝዴ 

ሆስፒታሌ የካንሰር ህክምና ማዕከሌ እና በሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ 

ኮምፕሬንሲቭ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ የካንሰር ህክምና ማዕከሌ ባሇሙያዎች 

ያሌተዘጋጁ መሆኑን በቃሇ መጠይቅ ያናገርናቸው የሚመሇከታቸው ኃሊፉዎች 

የገሇፁ መሆኑ፤ 

 አዱስ እየተገነቡ ያለት የካንሰር ማዕከሊት የሰው ሃይሌን በተመሇከተ radiation 

oncologist, medical physicist, radiation therapy technologist እና  

oncology nurse ሊይ በአይዯር፣ ጅማ እና ሃረር ሇሚገኙ ማዕከሊት የሰሇጠኑ ፣ 

እየሰሇጠኑ ያለ እና ሇማሰሌጠን በእቅዴ የተያዙ ባሇሙያዎች እንዲለ የሚገሌፅ 

ሲሆን፤ ጎንዯር እና ሃዋሳ ሇሚገኙ ማዕከሊት ዯግሞ radiation oncologist እና  

oncology nurse ሊይ የሰሇጠኑ፣ እየሰሇጠኑ ያለ እና ሇማሰሌጠን በእቅዴ 

የተያዙ ባሇሙያዎች እንዲለ የሚገሌፅ ቢሆንም medical physicist እና 

radiation therapy technologist ሊይ ባሇሙያዎች ስሌጠና በተመሇከተ 

የማይገሌፅ መሆኑ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 2018 

G.C ሪፖርት መሰረት በክሌልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ስሌጠናዎች 
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እና የስሌጠናውን ተግባራዊነት ሇማረጋገጥ የተዯረጉ ክትትልች አናሳ 

መሆናቸውን የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

36. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከበሽታዎቹ ጫና፣ ከወጪ ቆጣቢነት፣ 

ተገቢነት እና መተግበር ከሚችሌ መመዘኛዎች አንፃር 11 መመሪያዎች ሉዘጋጁ ፣ 

መመሪያዎቹ ሊይ የጤና ባሇሙያዎች ስሌጠና ማግኘት እንዲሇባቸው እና በዛ 

መሰረት ስርዓት ተዘርግቶ ተግባራዊ ሉዯረጉ እና ቁጥጥር ሉዯረግበት እንዯሚገባ 

ነገር ግን ከ 11ደ መመሪያዎች 2ቱ ብቻ የተዘጋጁ መሆኑን Ethiopia NCDI 

Commission Nov 2018 G.C ሪፖርት የሚገሌፅ መሆኑ፤ (ያሌተዘጋጁ 

መመሪያዎች ዝርዝር በአባሪ 5 ተያይዟሌ)፡፡ 

37. በቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣ የምስራቅ ሃረርጌ ዞን ጤና ፅ/ቤት ፣ 

የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የሲዲማ ዞን ጤና መመሪያ በስራቸው ሊለ ጤና 

ተቋማት እንዱሁም በካሳንቺስ ጤና ጣቢያ፣ በቡራዩ ጤና ጣቢያ፣ ህይወት ፊና 

ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ፣ ሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ ኮምፕሬንሲቭ ስፔሻሊይዝዴ 

ሆስፒታሌ፣ ሻሸመኔ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ  እና ጅማ ዩንቨርስቲ ሜዱካሌ ሴንተር ዋና 

ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር 

አቀናጅቶ ሇመስጠት ቀጣይነት ያሇው ስሌጠና አሇማግኘታቸው እንዱሁም ስሌጠና 

ያገኙ ሰሌጣኞች በስሌጠናቸው መሰረት በተመዯቡበት ቦታ ተግባራዊ 

ስሇማዴረጋቸው ክትትሌና ቁጥጥር ያሌተዯረገ መሆኑ የገሇጹ መሆኑን፣ 

 በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ፣ በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ፣ 

የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ ዋና ዋና ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር አቀናጅቶ 

ሇመስጠት ሇጤና ባሇሙያዎች ቀጣይነት ያሇው ስሌጠና በመስጠት የሰሇጠኑ 

ባሇሙያዎች  በተመዯቡበት ቦታ ስሌጠናቸውን ተግባራዊ ስሇማዴረጋቸው 

ክትትሌ አሇማዴረጋቸውን የገሇጹ መሆኑ፣ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎች እና ከቀረቡ መጠይቆች ታውቋሌ፡፡ 

38. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ የሰው ሃብት 

ዲይሬክቶሬት በህክምና ሙያ ተመርቀው ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ 

ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉ ባሇሙያን ማፌራት ሊይ ከትምህርት ሚኒስቴር ጋር 

በመተባበር አገር አቀፌ የስፔሻሉስት ፕሮግራም በማስጀመር የተማሪዎች ቅበሊ 
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እየተካሄዯ መሆኑን እንዱሁም ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን 

ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር አቀናጅቶ ሇመስጠት ሇጤና ባሇሙያዎች 

ስሌጠናዎች እየሰጡ ቢሆንም ቀጣይነት ባሇው መሌኩ ግን የሚቀራቸው መሆኑን፤ 

አዱስ እየተገነቡ ሊለ የካንሰር ማእከሊትም የሰው ሃይሌ ሇማሟሊት ዯቡብ አፌሪካ 

እና ህንዴ አገር ሄዯው እየሰሇጠኑ ያለ ባሇሙያዎች መኖራቸውን በነባራዊ ሁኔታ 

መግሇጫ፣ በመውጫ ስብሰባ ወቅት እና ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ 

ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም አዲዱስ እየተገነቡ ሊለ የካንሰር ማዕከሊት 

የሰው ሃይሌ ሇሟሟሊት እየተሰሩ ስሊለ የተወሰኑ ስራዎች እንጂ ሇላልች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉ ባሇሙያን ማፌራትን በተመሇከተ 

ማስረጃ አሌቀረበም፡፡  

39. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የህክምና አገሌግልቱን ሇመስጠት እና ተዯራሽ 

ሇማዴረግ በቂ ባሇሙያዎች አሇመኖራቸው እንዱሁም አዱስ እየተገነቡ ሊለት 

የካንሰር ህክምና ማዕከሊት አስቀዴሞ ባሇሙያ አሇመዘጋጀቱ አንዴ የህክምና 

ባሇሙያ ሇስንት ሰው ማገሌገሌ እንዯሚችሌ ከተቀመጠው መስፇርት አንጻርና 

ከአገሪቱ ህዝብ ብዛት በማነጻጸር የጤና ተቋማት ተገቢውን የህክምና አገሌግልት 

በመስጠት ህብረተሰቡ በሚፇሇገው አግባብ (በቅርበት፣ በጊዜ) አገሌግልቱን 

እንዲያገኝ ያዯርጉታሌ፡፡ 

በዩኒቨርሲቲ ሆስፒታልች እየተገነቡ ያለ የካንሰር ህክምና ማዕከሊትን በተመሇከተ 

40. የካንሰር ህክምናን ተዯራሽ ሇማዴረግ በተመረጡ ዩኒቨርሲቲዎች እንዱገነቡ የታቀደ 

የካንሰር ህክምና ማዕከሊት በተያዘሊቸው ጊዜ ግንባታቸው ተጠናቆ ሇህብረተሰቡ 

አገሌግልት ሉሰጡ ይገባሌ፡፡ 

41. በጎንዯር፣ በመቀላ፣ በሃዋሳ፣ በጅማ እና በሀረማያ (ሀረር) ዩኒቨርሲቲዎች 

ሆስፒታልች ውስጥ አዱስ የካንሰር ማዕከሊት ግንባታ እየተከናወነ ሲሆን በአዱስ 

አበባ ዩንቨርስቲ ጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ ዯግሞ ተጨማሪ የጨረር 

ህክምና ሇመስጠት የክፌሌ እዯሳ ስራ ሇማከናወን ሥራ እየተሰራ መሆኑ፡፡  

42. ይሁን እንጂ በኦዱቱ ወቅት፡ 

 በሀረማያ ዩንቨርስቲ ሕይወት ፊና ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ  

 የካንሰር ህክምና ማዕከሌ ሇመገንባት አፌሮ ጽዮን የተባሇ የስራ ተቋራጭ 

ውሌ የገባ እና በውለ መሰረት ግንባታዉ ታህሳስ 16 ቀን 2007 ዓ.ም. 
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(December 25 2014 G.C) ተጀምሮ በ2016 G.C መጠናቀቅ 

ቢኖርበትም እስከ አሁን ያሌተጠናቀቀ መሆኑ፣ 

 በመስከረም 2010 ዓ.ም (SEP 2017 G.C) የማዕከለ ግንባታ ሁኔታ 

99.33% ስሇመዴረሱ ከግንባታ አማካሪው ኢ.ቲ.ጂ. ዱዛይነሮችና 

አማካሪዎች የተገኘ ማስረጃ ቢጠቁምም ከዛ በኃሊ ማዕከለን አጠናቅቆ 

ስራ ሇማስጀመር የተሰሩ ስራዎች አሇመኖራቸው፤ 

 የካንሰር ማዕከለ ግንባታ በነዋሪዎች መንዯር አካባቢ የተሰራ እና 

ነዋሪዎቹ ሇጨረር ተጋሊጭ እንዲይሆኑ ወዯ ላሊ ቦታ እንዱዘዋወሩ 

ባሇመዯረጋቸው ግንባታው ተጠናቆ ቢያሌቅ እንኳን አገሌግልቱን 

ሇማስጀመር እንቅፊት የሚሆን መሆኑን በቃሇ መጠይቅ ባነጋገርናቸው 

ኃሊፉዎች የተገሇጸ መሆኑ፤ 

 በሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ ኮምፕሬንሲቭ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ  

 የካንሰር ህክምና ማዕከለን ሇማሰራት ከይርጋሇም ኮንስትራክሽን 

ፒ.ኤሌ.ሲ ጋር ውሌ የተገባ እና በውለ መሰረት ግንባታዉ በየካቲት 23 

2008 ዓ.ም. (March 2/2016) ተጀምሮ በመስከረም 14 2010 ዓ.ም. 

(SEP 24 2017) መጠናቀቅ ቢኖርበትም ባሇመጠናቀቁ ውለን በመከሇስ 

በየካቲት 23 2010 ዓ.ም. (March 2 2018) የማጠናቀቂያ ውሌ ቢገባም 

በተባሇሇት ጊዜ አሇመጠናቀቁ፤ 

 በአዱስ አበባ ዩኒቨርሲቲ የጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ  

 በተቋሙ ውስጥ ባሇ አንዴ ክፌሌ እዴሳት (የግዴግዲዎች እና ጣሪያ 

ውፌረት መጨመር፣ በር መግጠም፣ የኤላክትሪክ ዝርጋታ እና ቀሇም 

መቀባት) ስራ በኤሌስሜዴ ኸሌዝ ኬር ሶለሽን ሚያዚያ 28 2008 

(እ.ኤ.አ በ5/5/2016) በፉት የተጀመረ መሆኑን እና መስከረም 1 2010 

(እ.ኤ.አ በ11/9/2017) ስራውን ሇማጠናቀቅ የታቀዯ ቢሆንም  ሇመስክ 

ጉብኝት እስከተሄዯበት ጊዜ ዴረስ ክፌለ ውስጥ የጨረር ማሽን 

ተተክልሇት አገሌግልት መስጠት አሇመጀመሩ፣ 

 የሚኒስቴር መ/ቤቱ የካንሰር ማዕከሊት ሊይ ያሇው ክትትሌ እ.ኤ.አ በ2017 ሀዋሳ 

እና ጅማ እየተገነቡ ያለት ካንሰር ማእከሊት ሊይ እ.ኤ.አ በ2018 ሊይ መቀላ፣ 

ሃዋሳ እና ጎንዯር እየተገነቡ ያለት ካንሰር ማእከሊት ሊይ ስራዎቹ ያለበት ዯረጃ 
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የቀሩ ስራዎች እና መቼ እንዯሚያሌቁ በተመሇከተ የሚገሌፅ በአመቱ አንዴ 

አንዴ ጊዜ ብቻ ክትትሌ እንዲዯረጉ የሚገሌፅ ሪፖርት ማስረጃ የቀረበ ሲሆን 

በሪፖርቶቹ መሰረት፣ 

 ጅማ ዩንቨርስቲ ሆስፒታሌ ስር ያሇው የካንሰር ማዕከሌ ግንባታ 

 ታህሳስ 17 ቀን 2010 ዓ.ም. (እ.ኤ.አ በ26/12/2017)  በተዯረገ 

ጉብኝት  ግንባታው እንዯተጠናቀቀና የተወሰኑ ማጠቃሇያ ስራዎች 

ብቻ እንዯቀረው እንዱሁም የቀሩት ስራዎች በ15 ቀን ውስጥ 

እንዯሚጨርሱ ስምምነት ሊይ መዯረሱን የተገሇፀ ቢሆንም ስራው 

እስከ አሁን ተጠናቆ አገሌግልት መሰጠት አሇመጀመሩ፤ 

 ሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሆስፒታሌ ስር ያሇው የካንሰር ማዕከሌ ግንባታ 

 ታህሳስ 27 ቀን 2010 ዓ.ም. (እ.ኤ.አ በ05/01/2018) በተዯረገ 

ጉብኝት የተወሰኑ ስራዎች ብቻ እንዯቀረው እንዱሁም የቀሩት 

ስራዎች በ3 ወር ውስጥ እንዯሚጨርሱ ስምምነት ሊይ መዯረሱን 

የተገሇፀ ቢሆንም ስራው እስከ አሁን ተጠናቆ አገሌግልት መሰጠት 

አሇመጀመሩ፤ 

 ጎንዯር ዩንቨርስቲ ሆስፒታሌ ስር ያሇው የካንሰር ማዕከሌ 

 ጥር 1 ቀን 2010 ዓ.ም. (እ.ኤ.አ በ09/01/2018) በተዯረገ ጉብኝት  

የተወሰኑ ስራዎች ብቻ እንዯቀረው እንዱሁም የቀሩት ስራዎች በ3 

ወር ውስጥ እንዯሚጨርሱ ስምምነት ሊይ መዯረሱን የተገሇፀ 

ቢሆንም ስራው እስከ አሁን ተጠናቆ አገሌግልት መሰጠት 

አሇመጀመሩ፤ 

  ሁለም የጨረር ማሽኖች አገር ውስጥ እንዱገቡ የተዯረጉ ቢሆንም የጨረር 

ማሽኖቹን ሇመግጠም በጎንዯር፣ መቀላ እና ሀዋሳ የባንከሮቹ (ማሽኑ 

የሚተከሌሊባቸው) ቤቶች ግንባታ አሇማሇቅ እንዱሁም ጅማ እና ሃረር  

ኤላክትሪክ ገመዴ ዝርጋታ እና ማጠቃሇያ ስራዎች አሇማሇቃቸው 

እንዱሁም ጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ ሊይ ማሽኑ የሚተከሌበት ክፌሌ ጣሪያ 

ውሀ እያስገባ በመሆኑ እንቅፊት የሆነባቸው መሆኑን የጨረር ማሽኑን 

አስገብተው እንዱገጥሙ የተመረጡት ኤሌስሜዴ ኸሌዝ ኬር ሶለሽን የስራ 

ኃሊፉዎች መግሇፃቸው፤  
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  በጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ፣ በሃረማያ እና በጅማ የካንሰር ህክምን ማዕከሊት 

የጨረር ማሽኖች ተገዝተው በግንባታ ቦታው ጥቅምት 13 ቀን 2010 ዓ.ም 

(እ.ኤ.አ በ23/10/2017) የዯረሱ ቢሆንም ግንባታው እና ሇማሽን ተከሊው 

የሚያስፇሌጉ ተያያዥ ስራዎች ባሇማሇቃቸው ተገጥመው አገሌግልት 

መስጠት አሇመጀመራቸው፤ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎች ከቀረቡ መጠይቆቸና በመስክ ጉብኝት ወቅት 

ታውቋሌ 

43. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ፡ 

 የማዕከሊቱ ግንባታ በዋነኝነት በትምህርት ሚኒስቴር እና በዩንቨርስቲዎቹ 

ስር የሚከናወን መሆኑን ፤ 

 ማዕከሊቱ መዘግየት የታየባቸው መሆኑን ይህም አዱስ የተገዙትን የጨረር 

ማሽኖችን ሇመግጠም የሚስችሌ የዱዛይን ክሇሳ በተዯጋጋሚ መዯረጉ አንደ 

ምክንያት መሆኑን፤  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ የጨረር ማሽን ዴጋፌ እንዱሁም ቴክኒካሌ ዴጋፌ እና 

ክትትሌ የሚያዯርግ ተወካይ ሰው ያሇው መሆኑን፤ 

 በተጨማሪም በበሊይ ሃሊፉዎች ትኩረት በመስጠት ክትትሌ የሚያዯርጉ እና 

በየተወሰነ ጊዜ የጋራ መዴረክ በማዘጋጀት የሚገመግሙ መሆኑን፤ በዚህም 

ሁለንም የጨረር ማሽኖች ግዢ እንዯፇፀሙ በቀጣም በሁሇት ወር ውስጥ 

ጥቁር አንበሳ፣ ጅማ እና ሃረማያ ያለትን ማዕከሊት ግንባታ፣ የሰው ሃይሌ 

እና ህክምና መሳሪያ ተሟሌተው እንዱጀምሩ እንዯሚዯረግ ይህም ሇጠቅሊይ 

ሚኒስቴር ፅ/ቤት የሚሊከው የመቶ ቀን እቅዴ ሊይ ያስገቡት መሆኑን፤  

 የተቀሩት ማዕከሊት ዯግሞ በ6 ወር ውስጥ ያሌቃለ ተብል እንዯታሰበ  

በነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ፣ በመውጫ ስብሰባ ወቅት እና ሇረቂቅ ሪፖርቱ 

በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ ገሌጸዋሌ፡፡ 

44. ማዕከሊቱ በተያዘሊቸው ጊዜ ተጠናቀው ሥራ አሇመጀመራቸው እንዱያገሇግለት 

የተፇሇገው ህብረተሰብ ህክምናውን በአቅራቢው እንዲያገኝ፣ ከማዴረጉም በሊይ  

በማዕከሊቱ መገኘት ሇሚችሌ ህክምና ላሊ ቦታ ሇማግኘት ሲባሌ ወዯ ጥቁር አንበሳ 

ሰፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ፣ ወዯ ግሌ የጤና ተቋማት ወይንም ውጭ አገር ህክምና 

ሇማግኘት ስሇሚገዯደ እንዱሁም አቅሙ የላሊቸው ሳይታከሙ ስሇሚቀሩ 

ታማሚዎችን ሆነ አገሪቱን አሊስፇሊጊ ወጪ እንዱያወጡ አዴርጓሌ፡፡ 
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ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚያክሙ የጤና ተቋማት በማስፊፊት እና ያለትን 

በማጠናከር ሇተጠቃሚዎች ተዯራሽ መዯረጉን በተመሇከተ 

45. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚያክሙ የህክምና ማዕከሊትን 

በማስፊፊት ሇተጠቃሚዎች ተዯራሽ ማዴረግ እንዱሁም በውጭ የሚሰጠውን 

የተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት በአገር ውስጥ እንዱሰጥ በማዴረግ 

ዜጎች በቅርበት ህክምናውን የሚያገኙበት ብልም የውጭ ምንዛሬ ወጪን 

የሚቀንስበት ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

46. በኦዱቱ ወቅት በናሙና ከታዩት ሆስፒታልች ጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ 

ሆስፒታሌ፣ ጳውልስ ሚሉኒየም ሜዱካሌ ኮላጅ ሆስፒታሌ እና ጎንዯር ዩንቨርስቲ 

ሆስፒታሌ በውጭ የሚሰጠውን የተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት 

በአገር ውስጥ እንዱሰጥ ሇማዴረግ የካንሰር፣ የሌብ እና የኩሊሉት ህክምናዎች 

መሰጠት መጀመራቸው ታውቋሌ፡፡ 

47. የተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት በአገር ውስጥ እንዱሰጥ ሇማዴረግ 

ስዴስት የካንሰር ማዕከሊት ግንባታ እየተካሄዯ መሆኑ፣   

48. ይሁን እንጂ ዜጎች ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች፡  

 ህክምና ሇማግኘት በአገር ውስጥ የማይሰጡ አገሌግልቶች ስሊለ ወዯ ውጭ 

አገር ሄዯው እንዯሚታከሙ፣  

 በአገር ውስጥ የሚሰጡት ህክምናዎች ዋጋቸዉ ውዴ በመሆናቸው የመክፇሌ 

አቅም የላሊቸው  ሰዎች ህክምና አገሌግልት የማያገኙ መሆኑ፣  

 በአገሪቱ ያሌተማከሇ የካንሰር፣ የሌብ እና ኩሊሉት በሽታ ህክምና 

የሚሰጥባቸው የህክምና ማዕከሊት አሇመኖር፣ የአእምሮ ህክምና ሆስፒታሌ 

እና ማገገሚያ ማዕከሊት ቁጥር አነስተኛ መሆናቸው እና ከተዯራሽነት አንጻር 

ከፌተኛ ችግር ያሇበት መሆኑ፣ 

 ህክምናውን በአገር ውስጥ እንዱሰጡ ሇማዴረግ የተዘጋጀ ዕቅዴ ስሇመኖሩ 

ኦዱቱ እስከ ተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ የቀረበ ማስረጃ የላሇ መሆኑ፣ 

 በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ፣ የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና  የዯቡብ 

ክሌሌ ጤና ቢሮ በስራቸው ባለ ሆስፒታልች እንዱሁም ህይወት ፊና 

ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ፣ ሀዋሳ ዩኑቨርስቲ ሪፇራሌ ኮምፒሬንስቭ 

ስፔሻሇይዝዴ ሆስፒታሌ፣ ሻሸመኔ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ እና ጅማ ዩንቨርስቲ 
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ሜዱካሌ ሴንተር በውጭ የሚሰጠውን የተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና 

አገሌግልት በአገር ውስጥ እንዱሰጥ በማዴረግ የውጭ ምንዛሬ ወጪን 

የሚቀንስበት ሥርዓት ዘርግተው ተግባራዊ አሇማዴረጋቸውን የገሇጹ መሆኑ፣  

 በአገሪቱ በጤና ተቋማት ጤና ኬሊዎችን ሳይጨምር ያሇው የአገሌግልት 

መገኘት የስኳር 36%፣ የሌብ 49%፣ ስር የሰዯደ የመተንፇሻ አካሊት 

በሽታዎች 53% ምርመራ እና ህክምና እንዱሁም የማህፀን በር ጫፌ ካንሰር 

ምርመራ 9% ሲሆን አገሌግልቱን በሚሰጡ ጤና ተቋማት የአገሌግልቱ 

ዝግጁነት ከባሇሙያ፣ መመሪያ፣ መመርመሪያ መሳሪያዎች፣ መዴሃኒቶች እና 

መጠቀሚያዎች ከመኖር አንፃር የስኳር 46%፣ የሌብ 36%፣ ስር የሰዯደ 

የመተንፇሻ አካሊት 18% እንዱሁም የማህፀን በር ጫፌ ካንሰር 51% 

መሆናቸውን በኢትዮጵያ ህብረተሰብ ጤና ኢኒስቲትዩት ያጠናው የEthiopia 

Service Availability and Readiness Assessment (SARA) 2018 G.C 

ሪፖርት የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 በ2008፣ በ2009 እና በ2010 በጀት አመታት የካንሰር ምርመራና ህክምናን 

በተመረጡ 7 ሆስፒታልች ማስጀመርና ማጠናከር የታቀዯ ቢሆንም 

ያሌተፇፀመ መሆኑ፤  

 እንዱሁም የኬሞቴራፒ እና የጨረር ህክምና አገሌግልትን ሇማስፊፊት 

የታቀዯ ቢሆንም ተግባራዊ ስሇመዯረጋቸው በዕቅዴ አፇፃፀም ሪፖርት ሊይ 

ያሌተገሇጸ ወይንም ካሌተከናወኑም ምክንያታቸው ያሌተገሇጸ መሆኑ፤ 

 በኦዱቱ ወቅት በናሙና በታዩ ክሌሌ ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ፅ/ቤቶች/ 

መምሪያዎች ሥር የሚገኙ የጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ  

ከታካሚው ፌሊጎት ጋር ተመጣጣኝ የሆነ አገሌግልት እየተሰጡ አሇመሆኑ፤ 

 የገፇርሳ አእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ማዕከሌ መስራት ከሚችለት አቅም 

በታች (under capacity) እየሰሩ መሆኑን በቃሇ መጠይቅ ወቅት 

ያነጋገርናቸው ኃሊፉ መግሇፃቸው፤ 

 ከአንዴ መቶ ሚሉዮን ህዝብ በሊይ ባሇበት አገር ውስጥ የካንሰር ህክምና ሊይ 

ኬሞቴራፒ እና የጨረር ህክምናን በተሟሊ መሌኩ የሚሰጠው በጥቁር አንበሳ 

ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ ብቻ ሲሆን የአዋቂዎች ካንሰር ህክምና  ተዯራሽ 

አሇመሆኑ፣  

 በጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ ሇሚሰጡ አገሌግልቶችም፡-  
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 የካንሰር ህክምና አገሌግልት የሚፇሌጉ ታካሚዎች አገሌግልቱን 

ሇማግኘት የሚፇጅባቸው ጊዜ አዋቂዎች ሇተኝቶ መታከም ከ4-5 ወር፣ 

ሇጨረር ህክምና ከ1 አመት ከ3 ወር እስከ 1 አመት ከ6 ወር፣ 

ኬሞቴራፒ ህክምና ተመሊሊሽ ሇሆኑ 2 ወር አገሌግልቱን ሇማግኘት 

የሚፇጅባቸው ሲሆን፤ 

 በባሇሙያዎቹ በትርፌ ሰዓት በሚሰሯቸው ስራ ሇግሌ ታካሚዎች 

ኬሞቴራፒ ቀጠሮ የላሇውና የጨረር ህክምና ቀጠሮ 3 ወር 

የሚፇጅባቸው እና በግሌ የጨረር ህክምና ሇሚታከሙ ከብር 8000 - 

15000 የሚያስፇሌጋቸው መሆኑ፣    

 የነፃ አፅፇው የሚታከሙ ታካሚዎች የተጠቀሱትን ወረፊዎች 

እንዱጠብቁ መገዯዲቸው፤ 

 ከ2008-2010 ዓ.ም በካንሰር በሽታዎች የተያዙ አዱስና ተመሊሊሽ 

ታማሚዎች ብዛት፣ የጨረር ህክምና ሇማግኘት ወረፊ የያዙ፣ የጨረር 

ህክምና ወረፊ ዯርሷቸው ሲጠሩ ሞተዋሌ የተባለ፣ የጨረር ህክምና 

ወረፊ ዯርሷቸው ሲጠሩ ያሌመጡ/ ሇመምጣት የማይችለ፣ የጨረር 

ህክምና ወረፊ ዯርሷቸው ሲጠሩ ስሌካቸው የማይሰራ ታማሚዎች እና 

በተቋሙ በቀን በአማካኝ የጨረር ህክምና የሚያገኙ ዝርዝር በአባሪ 6 

ተያይዟሌ፡፡ 

 ከጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ፣ ከቅደስ ጳውልስ ሚሉኒየም ሆስፒታሌ፣ ሕይወት 

ፊና ሪፇራሌ ሆስፒታሌ (ሏረር)፣ ከሀዋሳ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ እና ከካሳንቺስ 

ጤና ጣቢያ የተጠየቁ 38 ታካሚ ህብረተሰቦች ውስጥ የህክምና አገሌግልቱን 

በሚኖሩበት አካባቢ ባሇ የጤና ተቋም ማግኘት ስሇመቻሊቸው ሲጠየቁ 

ስዴስት (15.7%) የሚሆኑት እንዯሚያገኙ ፣ ዘጠኝ (23.6%) የሚሆኑት 

በከፉሌ እንዯሚያገኙ እና ሃያ ሶስት (60.5%) የሚሆኑት ጭራሽ 

እንዯማይገኙ መግሇፃቸው፣ 

ታውቋሌ፡፡ 

49. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በማጠቃሇያ መጠይቅ እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ፡  

 በአገሪቱ ያሌተማከሇ የካንሰር፣ የሌብ እና ኩሊሉት በሽታ ህክምና መኖሩን 

አምነው በ2010 በ12 ሆስፒታልች ኬሞቴራፒ አገሌግልት እንዱሰጡ 

ሇማዴረግ ታቅድ በ9ኙ እንዯተተገበረ ፤ 
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  በጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ የጨረር ህክምና ወረፊውን ሇመቀነስ የጨረር 

መሳሪያ ዴጋፌ ተዯርጎ በቅርብ ተከሊው እንዯሚጠናቀቅ እንዱሁም በሌዯታ 

ክፌሇ ከተማ ወረዲ 8  ጤና ጣቢያ ተጨማሪ የጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ 

የካንሰር ማዕከሌ ሆኖ እንዱሰራ ዴጋፌ መዯረጉን ፤ 

  በውጭ አገር የሚሰጠውን የህክምና አገሌግልት በአገር ውስጥ መስጠትን 

በተመሇከተ ክፌተት መኖሩን የሚያውቁ መሆኑን ይህም አገሪቱ ያሊት 

ኢኮኖሚ በሶስተኛ ዯረጃ የሚሰጡ ህክምና አገሌግልቶች ሇመስጠት 

ባሇመቻለ የመጣ ክፌተት መሆኑን፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ እንዯ አዋጭነት ህብረተሰቡን በማስተማር በሽታዎቹን 

መከሊከሌ ሊይ ትኩረት እንዯሚሰጡ ነገር ግን በሃገር ዉሥጥ ሁለን አይነት 

ህክምና በመስጠት ወዯ ዉጭ ሇህክምና የሚዯረገዉን ጉዞ ሙለ በሙለ 

ሇማስቀረት የማይቻሌ መሆኑን ሆኖም በሴክተሩ ትኩረት ተሰጥቷቸዉ 

የተሇዩ ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ህክምናና ቁጥጥር ሇመስጠት 

በስትራቴጂው አካቶ እየተሰራ መሆኑን ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም 

ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ያለት የመከሊከሌና የመቆጣጠር 

ስራዎች በጥናቱ መሰረት ከ50 % በታች በመሆናቸው በስትራቴጂው እቅዴ 

መሰረት እየተሰራ ስሇመሆኑ የሰጡትን ምሊሽ  ሇመቀበሌ ያስቸግራሌ፡፡ 

50. የህክምና ማዕከሊትን በማስፊፊት  የህክምና አገሌግልት ሇተጠቃሚዎች ተዯራሽ 

ባሇመዯረጉ ታካሚዎች አገሌግልቱን ሇማግኘት ረጅም ጊዜ እንዱወስዴባቸው፣ 

በሽታውቸውም ወዯ ባሰ ዯረጃ እንዱዯርስ ከማዴረጉም በሊይ  ሇአሊስፇሊጊ 

እንግሌት፣ ወጪ እና ተሰቃይቶ ሇመሞት  የሚዲርጋቸው ሲሆን፣ በውጭ የሚሰጡ 

የህክምና አገሌግልቶች አገር ውስጥ እንዱኖር አሇመቻለ ዜጎችንም ሆነ አገሪቱን 

የውጭ ምንዛሬ እንዱያወጡ ያስገዴዲቸዋሌ፡፡  

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን ጤና ተቋማት ከመሰረታዊ ጤና አገሌግልቶች 

ጋር ተቀናጅቶ የሚሰጥበት ሥርዓት ተዘርግቶ ተግባራዊ መዯረጉን በተመሇከተ 

51. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በመሰረታዊ ዯረጃ ሉሰጡ የሚችለ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

ህክምናን የመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት በሚሰጥባቸው ጤና ተቋማት 

ከመሰረታዊ ጤና አገሌግልቶች ጋር ተቀናጅቶ የሚሰጥበት ሥርዓት 

ከሚመሇከታቸው የክሌሌ ተቋማት ጋር በመተባበር በመዘርጋት ተግባራዊ 

እንዱዯረግ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 
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52. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 በናሙና ከታዩት በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ እና በኦሮሚያ 

ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ  

 በስራቸው ባለ የመጀመሪያ ዯረጃ አገሌግልት የሚሰጡ ጤና ተቋማት 

ዯም ግፉት እና ስኳር፣ የማህፀን ጫፌ ካንሰር (በተወሰኑ ጤና ተቋማት)  

ምርመራ እና ህክምና በተወሰነ መሌኩ የሚሰጥ መሆኑ፤ 

 የአእምሮ ጤናን በተመሇከተ የአማኑኤሌ ሆስፒታሌ ባሇሙያዎች 

በሳምንት 1 ቀን በአዱስ አበባ ስር ባለ 20 እና በኦሮሚያ ስር ባለ 9 

ጤና ጣቢያዎች አገሌግልት እየሰጡ መሆኑ፤ 

ታውቋሌ፡፡ 

53. ይሁን እንጂ በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR 

PERFORMANCE 2018 G.C ሪፖርት መሰረት  

 በአገሪቱ አገሌግልት በመስጠት ሊይ የሚገኙ 290 ሆስፒታልች እና 3962 

ጤና ጣቢያዎች ያለ መሆኑን የሚገሌፅ ሲሆን በ60 ጤና ተቋማት (18 

ሆስፒታሌ እና 42 ጤና ጣቢያዎች) ሊይ ብቻ የተሻሻሇ የስኳር እና ዯም 

ግፉት ምርመራ እና ህክምና የሚሰጥ መሆኑን፤ 

 

የተሻሻለ 

የስኳርና የደም 

ግፊት 

የሚሰጡ ጤና 

ጣቢያዎች 

የተሻሻለ 

የስኳርና የደም 

ግፊት 

የማይሰጡ 

ጤና ጣቢያዎች 
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 በ207 ጤና ተቋማት (ሆስፒታልች እና ጤና ጣቢያዎች) የማህፀን ጫፌ 

ካንሰር ምርመራ እና ክራዮቴራፒ ህክምና የሚሰጡ መሆኑን እና 10 ሪፇራሌ 

ሆስፒታልች ብቻ LEEP (loop electro excision procedure) አገሌግልት 

የሚሰጡ መሆናቸውን የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የሚሰጡ የመሰረታዊ ጤና 

አገሌግልት በ2008 በጀት አመት በሁለም የመጀመሪያ ዯረጃ ሆስፒታልች  

እንዱሁም በ2009 በጀት አመት በተመረጡ 144 ጤና ጣቢያዎችና 

የመጀመሪያ ዯረጃ ሆስፒታልች ሇማስጀመር ታቅድ በሁሇቱም አመት 

አፇፃፀም ሊይ 36 የመሰረታዊ ጤና አገሌግልት መስጫ ተቋማት ብቻ 

ስሇመከናወኑ በአፇፃፀም ሪፖርት ሊይ የተገሇፀ መሆኑ ፤ 

 በ2008 በጀት አመት እና በ2009 በጀት አመት የአእምሮ ጤና ህክምና 

ከላልች በሽታዎች ጋር በማጣመር አገሌግልቱን የሚሰጡ መሰረታዊ ጤና 

ተቋማትን ሽፊን በሁለም የመጀመሪያ ዯረጃ ሆስፒታልች እና በተመረጡ 

80 ጤና ጣቢያዎች ማዴረስ በ2010 በጀት አመት አገሌግልቱን በተጨማሪ 

100 ጤና ጣቢያዎች ማዴረስ እንዱሁም በሆስፒታልች ሊይ አገሌግልቱን 

1% 

6% 

, የተሻሻለ የስኳር 

የደም ግፊት 

የሚሰጡ ጤና 

ጣቢያዎች, 42, 1% 

92% 

የተሻሻለ የስኳርና የደም ግፊት የሚሰጡና የማይሰጡ  

ሆስፒታሎችና ጤና ጣቢያዎች  

የተሻሻለ የስኳርና የደም 

ግፊት የሚሰጡ 

ሆስፒታሎች 

የተሻሻለ የስኳርና የደም 

ግፊት የማይሰጡ 

ሆስፒታሎች 

የተሻሻለ የስኳርና የደም 

ግፊት የሚሰጡ ጤና 

ጣቢያዎች 

የተሻሻለ የስኳርና የደም 

ግፊት የማይሰጡ የጤና 

ጣቢያዎች 
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ማጠናከር የታቀዯ ቢሆንም በዕቅደ መሰረት ስሇመከናወኑ ኦዱቱ 

እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ማስረጃ ያሌቀረበ እና በዕቅዴ አፇፃፀም 

ሪፖርት ሊይ አፇጻጸሙ ያሌተገሇጸ መሆኑ፣  

 2010 በጀት አመት አመታዊ አፇፃፀም ሪፖርት ሊይ የአእምሮ ጤና 

አገሌግልትን በመሰረታዊ የጤና አገሌግልት መስጫ ጤና ተቋማት 

አቀናጅቶ መስጠትና ማጠናከር ያሌተጀመረ መሆኑ፤ ክሌሌ ጤና ቢሮዎች 

ራሱን የቻሇ የአእምሮ ጤና ተጠሪ ባሇማስቀመጣቸዉ የተነሳ የአእምሮ ጤና 

አገሌግልት እየሰጡ ያለ የጤና ተቋማት ሌየታ ተሰርቶ የቅብብልሽ ስርአት 

ባሇመዘረጋቱና ተቋማት አሇመያዛቸዉን የተገሇፀ መሆኑ፤ 

 በ2010 በጀት አመት አመታዊ የዕቅዴ አፇፃፀም ሪፖርት ሊይ ከጉሮሮ 

ኢንፋክሽን ጋር ተያይዞ የሚመጣ የሌብ በሽታ ምርመራና ህክምናን 

(Rheumatic Heart Diseases (RHD)) በተመረጡ 2 ሆስፒታልችና 6 ጤና 

ጣቢያዎች ከአዱስ አበባ ዩንቨርስቲ (ጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ) ጋር 

በመተባበር የሚካሄዯዉን በጉሮሮ ኢንፋክሽን አማካኝነት የሚመጣ የሌብ 

በሽታ መከሊከሌ ምርመራና ህክምና ትግበራ በተመሇከተ ክትትሌ ያዯረጉ 

ስሇመሆኑ ነገር ግን እስከ አሁን ትግበራው የሌብ ምርመራ ማከናወኛ 

መሣሪያው (Echo machine) ባሇመስራቱ ምክንያት አሇመጠናቀቁ የተገሇፀ 

መሆኑ፤ 

 በናሙና ከታዩት በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ እና በኦሮሚያ 

ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ  በስራቸው ባለ የመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት 

በሚሰጥባቸው ጤና ተቋማት በመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት ሉሰጡ 

የሚችለ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ከማህፀን ጫፌ ካንሰር፣ ከዯም ግፉት 

እና ስኳር በተወሰነ መሌኩ ከሚሰጡት አገሌግልት ውጪ እየተሰጡ 

አሇመሆናቸው፤ (በመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት ሉሰጡ የሚችለ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ዝርዝር በአባሪ 7 ተያይዟሌ፡፡)   

 በካሳንቺስ ጤና ጣቢያ ያለት አገሌግልቶች የዯም ግፉት፣ አስም እና ስኳር 

ከ40 አመት በሊይ ሇሆኑ እና የስኳር መጠናቸው ከፌ ሊሊሇ ሲሆን  ከዛ ውጪ 

ያለ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች እና ሇስኳር ህክምና ሇወጣቶች ባጠቃሊይ፣ 

ከ40 አመት በሊይም ሆነው ስኳር ከፌ ሊሇባቸው አገሌግልት የማይሰጡ 

መሆኑ፤ 
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 የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የምስራቅ ሃረርጌ ዞን 

ጤና ፅ/ቤት፣ የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት እና የሲዲማ ዞን ጤና 

መመሪያ በስራቸው ባለ ጤና ተቋማት እንዱሁም ሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ 

ኮምፕሬንሲቭ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ እና ሻሸመኔ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ከመሰረታዊ ጤና አገሌግልት ጋር 

አቀናጅተው ስሇመስጠታቸው ማስረጃ ያሊቀረቡ መሆኑ፤ 

ታውቋሌ፡፡ 

54. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ፡ 

 ሁለንም ክሌልች ያማከሇ ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ወዯ 

መጀመሪያ አሃዴ ጤና ተቋማት የማስፊፊት ስራ መጀመሩን እንዱሁም 

ከሊይ የተገሇፁት መሰረታዊ የጤና አገሌግልቶችን ማስፊፊት በ2009 በ12 

ሆስፒታልች እና 36 ጤና ጣቢያዎች፣ በ2010 በ15 ሆስፒልችና በ45 ጤና 

ጣቢያዎች ተብሇው እቅድች የተስተካከለ መሆኑን፤ አፇፃፀማቸውም እስከ 

አሁን ያሇው 17 ሆስፒታልች እና 43 ጤና ጣቢያዎች መሆኑን በቅርቡም 

60 ጤና ተቋማት (15 ሆስፒታልች እና 45 ጤና ጣቢያዎች) 

አገሌግልቶችን አቀናጅቶ ሇማስጀመር ስሌጠና እየሰጡ መሆኑን፤ 

  የአእምሮ ጤናን ከመሰረታዊ ጤና አገሌግልት ሇማቀናጀት የነበሩ እቅድች 

የተፇፀሙስሇመሆናቸው የመረጃ ክፌተት በመኖሩ ምክንያት 

አሇማወቃቸውን ነገር ግን በዚህ አመት በአዱሱ ማሰሌጠኛ ማንዋሌ 

ሇማካሄዴ ዝግጅት እየተዯረገ መሆኑን፤  

 ከጉሮሮ ኢንፋክሽን ጋር ተያይዞ ሇሚመጣ የሌብ በሽታ የሚሆን የሌብ 

መመርመሪያ (Echo machine) መሳሪያ በመምጣቱ ከሊይ በእቅደ የተያዘ 

ስራ መጀመሩን፤ 

  በጤና ጣቢያና ከዚያ በሊይ ሁለም ተቋማት አገሌግልቱን እየሰጡ 

መገኘታቸውን እንዱሁም በዘንዴሮ አመት በተሻሇ መሌኩ አገሌግልቱን 

የሚሰጡ ተቋማት በመስፊፊታቸዉ የተቀናጀ ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች አገሌግልትን በቁጥር ወዯ 230 እንዱዯርስ መዯረጉን እና 

በሁለም የመጀመሪያ አሃዴ ጤና አገሌግልት በተሟሌ ሇማዴረግ 

ማስፇፀሚያ መመሪያ መዘጋጀቱን 
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በነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ እና ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ 

ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም እየተሰጡ ያለ አገሌግልቶች ተዯራሽ 

ባሇመሆናቸው እንዱሁም ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምርመራ እና 

ህክምና አገሌግልት በቁጥር ወዯ 230 እንዱዯርስ መዯረጉን ማስረጃ ያሌቀረበ 

በመሆኑ ምሊሻቸውን ሌንቀበሇው አሌቻሌንም፡፡ 

55. በመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት የሚሰጡ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምርመራ 

እና ህክምና የመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት በሚሰጥባቸው ጤና ተቋማት 

በተሟሊ ሁኔታ እየተሰጡ ባሇመሆኑ ህብረተሰቡ በቀሊለ ተዯራሽ በሚሆንባቸው 

የጤና ተቋማት አገሌግልቶችን ስሇማያገኙ አሊስፇሊጊ ሇሆነ መጉሊሊት እና ሇወጪ 

ከመዲረጉም በሊይ ሆስፒታልች ሊይ መጨናነቅ በመፌጠር  በዋነኛነት ሆስፒታልቹ 

የሪፇራሌ ህክምና  እንዱሰጡ የታሰበው  አገሌግልት ሊይ ጫና በማሳዯር 

የሚሰጡትን አገሌግልት የጥራት ዯረጃውን ሊይ አለታዊ ተጽዕኖ ያሳዴራሌ፡፡ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ያለበትን ሁኔታ በሚመሇከት ጥናት መዯረጉን 

በተመሇከተ 

56. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ያለበትን ሁኔታ 

በሚመሇከት ጥናት ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

      በኦዱቱ ወቅት ፡ 

57. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሉያስከትለ የሚችለ 

መንስኤዎች እና የተመረጡ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ስርጭት በሚመሇከት 

በ2016 G.C “ETHIOPIA STEPS REPORT ON RISK FACTORS FOR NON-

COMMUNICABLE DISEAES AND PREVALENCE OF SELECTED NCDs” 

እና ADDRESSING THE IMPACT OF NON COMMUNICABLE DISEASES 

AND INJURIES IN ETHIOPIA የሚሌ NCDI Commission Nov 2018 G.C ሊይ 

የተጠና ጥናት መኖሩ ታውቋሌ፡፡ 

58. ይሁን እንጂ ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ያለበትን 

ሁኔታ በሚመሇከት የተጠኑ ጥናቶችን ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመተባበር 

ወዯ ተግባር እንዱሇወጡ ሇማዴረግ የተሰራ ስራ ስሇመኖሩ ኦዱቱ 

እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ማስረጃ  አሌቀረበም፡፡  
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59. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ ጥናቶቹ ወዯ 

ችግር ፇቺነት ሇመሇወጥ የዴርጊት መርሃ ግብር ተዘጋጅቶ ተግባራዊነቱን 

በሚኒስቴር መ/ቤቱ ክትትሌ የሚዯረግበት መሆኑን በዚህም የSTEPS  ሰርቪይ 

ውጤት በመያዝ በተከሇሰው የጤና ኤክስቴንሽን ፖኬጅ ውስጥ የመከሊከሌ ሰራ 

እንዱካተት መዯረጉን፤ NCDI ጥናት ተከትል ኮሚቴ በማቋቋም ምሊሽ እየተሰጠ 

መሆኑን ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ፣ መውጫ ስብሰባ ወቅት እና ሇሪፖርቱ በፅሁፌ 

በሰጡት ምሊሽ ሊይ ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም ጥናቶቹን ወዯ ተግባር 

ተሇውጠው የተሰራ ስራ ስሇመኖሩ ክትትሌ የተዯረገበት ማስረጃ ኦዱቱ 

እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ያሊቀረቡ በመሆኑ ምሊሻቸውን ሇመቀበሌ 

ያስቸግራሌ፡፡  

60. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠኑ ጥናቶች ወዯ ችግር ፇቺነት እንዱሇወጡ 

አሇመዯረጋቸው መጀመሪያ በበሽታዎቹ በዜጎች ሊይ የሚዯርሰው ጫና እንዲይቀንስ፣ 

ያሇውን ታካሚ ብዛት ከባሇሙያ ጋር እንዱጣጣም አሇማዴረግ፣ በሽታዎቹ የተያዙ 

ሰዎች በቶል ህክምናቸውን እንዱያገኙ አሇማስቻሌ እና ሃብት አመዲዯብ ሊይ 

ክፌተት እንዱፇጠር ያዯርጋሌ፡፡ በተጨማሪም ጥናቶቹን ሇማጥናት የወጣውን 

የገንዘብ ወጪ ውጤት እንዲያስገኝ ያዯርገዋሌ፡፡ 

ዜጎች  ፌትሃዊ እና ጥራት ያሇው ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ህክምና  አገሌግልት 

እንዱያገኙ መዯረጉን በተመሇከተ 

61. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች አገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ሀገር አቀፌ 

ገፅታ ያሇው ጥናት በማዴረግ ሇጤና ተቋማት ተዯራሽ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ሊይ ዜጎች ፌትሃዊና ጥራት 

ያሇው አገሌግልት እንዱያገኙ መዯረጉን ሉከታተሌና ተግባራዊነቱን ሉመዝን 

ይገባሌ፡፡ 

62. በኦዱቱ ወቅት ሚኒስቴር መ/ቤቱ የአገሌግልት አሰጣጥን በተመሇከተ እ.ኤ.አ 

በ2010 ETHIOPIAN HEALTH REFORM IMPLIMENTATION GUIDELINES፣ 

ETHIOPIAN NATIONAL HEALTH CARE QUALITY STRATEGY (እ.ኤ.አ 

ከ2016- 2020)፣  እ.ኤ.አ በ2016 የወጣውን ETHIOPIAN HOSPITAL SERVICES 

TRANSFORMATION GUIDELINES እና ETHIOPIAN HEALTH CENTER 

REFORM INTEGRATED GUIDELINES ያዘጋጀ እንዱሁም የተሊሊፉ ያሌሆኑ 
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በሽታዎች አገሌግልት መገኘት እና ዝግጁነትን በተመሇከተ በህብረተሰብ ጤና 

ኢንስቲቲዩት Services Availability and Readiness Assessment (SARA) 

በ2018 G.C ሊይ የተጠና ጥናት መኖሩ ታውቋሌ፡፡ 

63. ይሁን እንጂ፣  

 እ.ኤ.አ በ2010 ETHIOPIAN HEALTH REFORM IMPLIMENTATION 

GUIDELINES እና ETHIOPIAN NATIONAL HEALTH CARE QUALITY 

STRATEGY (እ.ኤ.አ ከ2016- 2020) በተጠኑት መሰረት በፋዯራሌ ዯረጃም 

ሆነ በክሌሌ ተግባራዊነቱን እና ያስገኘውን ውጤት ስሇመገምገሙ፣ 

ከተገመገመም በውጤቱ መሰረት ሇሚመሇከታቸው አካሊት የተሰጠ ግብረ መሌስ 

ስሇመኖሩ ኦዱቱ እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ማስረጃ አሌቀረበም፡፡  

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ ANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 2018 

G.C ሪፖርት መሰረት ስሇ ሆስፒታልች እና ጤና ጣቢያዎች አገሌግልት 

አሰጣጥ በተመሇከተ እ.ኤ.አ በ2016 የወጣውን ETHIOPIAN HOSPITAL 

SERVICES TRANSFORMATION GUIDELINES እና ETHIOPIAN 

HEALTH CENTER REFORM INTEGRATED GUIDELINES በሆስፒታልች 

እና ጤና ጣቢያ ሊይ ያሊቸው አተገባበር 63.4 % እና 60 % በቅዯም 

ተከተሊቸው መሆኑን የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች አገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ከተገሌጋይ እርካታ አንፃር ሀገር አቀፌ 

ገፅታ ያሇው ጥናት በማዴረግ ሇጤና ተቋማት ተዯራሽ ያሊዯረገ መሆኑ፤ 

 በጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ እንዯ አጠቃሊይ አገሌግልት 

አሰጣጥ ጥራትን በተመሇከተ ከተገሌጋዮች እርካታ በሰበሰበው መረጃ አንፃር 

ተቋሙ እራሱን በገመገመው መሰረት በ2008 በጀት አመት  66.6% ፣ በ2009 

በጀት 65.4%፣ በ2010 በጀት አመት 59.4% መሆኑ ይህም የአገሌግልት ጥራቱ 

ከአመት አመት እየቀነሰ መምጣቱ፤  

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ሇመስጠት የሚያስችለ የአገሌግልት 

ዝግጁነትን በተመሇከተ፡ የሰሇጠነ ባሇሙያ፣ መመሪያ፣ ወሳኝ ህክምና መስጫ 

መሳሪያዎች እና አስፇሊጊ መዴሃኒቶች መገኘት አንፃር ሲታይ በጣም ዝቅተኛ 

መሆኑ ይህም ከሆስፒታልች ይሌቅ ጤና ጣቢያዎች ሊይ የባሰ መሆኑ፣ ተሊሊፉ 
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ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት መገኘት ከከተማ አካባቢ እና ሪፇራሌ 

ጤና ተቋማት ይሌቅ የገጠርማ አካባቢዎች እና በመጀመሪያ ዯረጃ አገሌግልት 

የሚሰጡ ጤና ተቋማት  ሊይ አናሳ መሆኑ ይህም ከማህበረሰቡ አንፃር ዝቅተኛ 

ተዯራሽነት ያሇው መሆኑ የኢትዮጵያ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችና ጉዲቶች 

ኮሚሽን ሕዲር 2011 ዓ.ም (Ethiopia Non Communicable diseases and 

injuries (NCDI) Commission (Nov 2018 G.C)) ሪፖርት ሊይ የተገሇጸ 

መሆኑ፤ 

 በኦዱቱ ወቅት በናሙና በታዩ ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ፅ/ቤቶች/ መምሪያዎች 

እንዱሁም ጤና ተቋማት ዜጎች ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ሊይ 

ፌትሃዊና ጥራት ያሇው የጤና አገሌግልት እንዱያገኙ የሚያስችሌ መመሪያ 

ከጤና ጥበቃ ሚኒስቴርም ሆነ ከክሌልች ያሌዯረሳቸው መሆኑን የገሇጹ እና  ስሇ 

አገሌግልት አሰጣጣቸው ክትትሌ ከጤና ጥበቃ ሚኒስቴርም ሆነ በየክሌለ ጤና 

ቢሮ ያሌተዯረገ መሆኑ መግሇጻቸው፤ 

 በኦሮሚያ ክሌሌ ባለ ጤና ተቋማት ጥራትን ከማስጠበቅ አንፃር ተዯራሽነቱ ሊይ 

ክፌተት ያሇበት መሆኑን በኦዱቱ ወቅት ያነጋገርናቸው ሃሊፉ የገሇፁ መሆኑ፤ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆች ሇማወቅ ተችሎሌ፡፡ 

64. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በመውጫ ስብሰባ ወቅት እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ የህክምና የአገሌግልት መገኘት እና 

ዝግጁነትን በተመሇከተ ጥናቶች መኖራቸውን ፤ የEthiopian Hospitals Reform 

Transformation Guide lines (EHRTG)  የሆስፒታልች ጥራት ማሻሻያ ሪፍርሞች 

ሊይ በአመት ሁሇት ጊዜ ከፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ዴጋፊዊ ክትትሌ ሇጤና ተቋማት 

እየተዯረገ ግብረ መሌስ ሪፖርት በፁሁፌ እየተሰጠ መሆኑን በተጨማሪም በአመት 

ሁሇት ጊዜ አገራዊ የሆስፒታልች የሥራ ግምገማ መዴረክ እየተካሄዯ ያለት 

ክፌተቶች ሇማስተካከሌ እየተሰራ እንዯሆነ ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም 

ሇሁለም ጤና ተቋማት ቀጣይነት ያሇው ክትትሌ ስሇመዯረጉ የሚያሳይ ማስረጃ 

ያሌቀረበ በመሆኑ ምሊሻቸውን ሌንቀበሇው አሌቻሌንም፡፡ 

65. የጤና ተቋማት ሊይ ያሇው አገሌግልት አሠጣጥ ከተገሌጋይ እይታ አንፃር ትኩረት 

ተሰጥቶት እንዯ ዋና ነጥብ በመውሰዴ ተጠንቶ ክፌተቶች ሊይ የማስተካከያ እርምጃ 

አሇመወሰደ ተጠቃሚው ያሇውን እርካታ እንዲይታወቅ እና አገሌግልት ሰጪው 

ጋር ያለ ጉዴሇቶች እንዲይታረሙ ያዯርጋሌ፡፡ 
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ስሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሇህብረተሰቡ ግንዛቤ መፇጠሩን በተመሇከተ 

66. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ መንስኤዎች፣ 

ስሇሚያስከትለት ጉዲት እንዱሁም ቅዴመ መከሊከሌ እና መቆጣጠር ሊይ 

ሇህብረተሰቡ ሰፊ ያሇ ግንዛቤ ሉፇጥር ይገባሌ፡፡  

67. በኦዱቱ ወቅት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ፣  

 በአሇም አቀፌ ዯረጃ እንዱታሰቡ የተወሰኑትን የየበሽታዎቹን ቀን 

አስመሌክቶ፣ በፓናሌ ውይይት፣ በሲምፖዚየም፣ በበራሪ ወረቀቶች፣ 

ፖስተሮች፣ በሞባይሌ አጭር መሌዕክቶች፣  በቴላቪዥን እና በሬዱዮ 

ማስተዋወቂያዎች  እንዱሁም ፕሮግራሞች ሇህብረተሰቡ ግንዛቤ እየተፇጠረ 

መሆኑ፤  

 እ.ኤ.አ በ2017 ሇከተማ ጤና ኤክስቴንሽን ፕሮግራም ስሇተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች የተቀናጀ ማነቃቂያ ስሌጠና ማንዋሌ የወጣ መሆኑ፤ 

 የአማኑኤሌ ሆስፒታሌ በተቋሙ ጠዋት ጠዋት የሚያሰራጫቸው፣ በፖስተሮች 

እና በኪነ ጥበብ ባሇሙያዎች ያሰሯቸው ግንዛቤ የሚያስጨብጡ ስራዎች 

መኖራቸው፣  

 ይሁን እንጂ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች እና አጋሊጭ መንስዔዎቻቸው 

ያሊቸው ጫናን በተመሇከተ ህብረተሰቡ፣ የጤና ባሇሙያው እና ህግ 

አውጪው አካሌ ያሇው ግንዛቤ አናሳ መሆኑን የኢትዮጵያ ተሊሊፉ ሌሆኑ 

በሽታዎችና ጉዲቶች ኮሚሽን ህዲር 2011 ዓ.ም (Ethiopia Non 

Communicable diseases and injuries (NCDI) Commission (Nov 2018 

G.C)) እና  በሚኒስቴር መ/ቤቱ  በ ANNUAL HEALTH SECTOR 

PERFORMANCE እ.ኤ.አ 2018 ሪፖርቶች የሚገሌፁ መሆናቸው፤  

 የህብረተሰቡ አካሊት ያሊቸው ግንዛቤ አነስተኛ በመሆኑ  ከፌተኛ ዯም ግፉት 

60 በመቶ እንዱሁም  የዯም ውስጥ ስኳር ሉኖራቸው የሚችለ ታማሚዎች 

84 በመቶ ምርመራ የማያዯርጉ መሆኑ እንዱሁም ከጉሮሮ ኢንፋክሽን ጋር 

ተያይዞ የሚመጣ የሌብ በሽታ፣ የሚጥሌ በሽታ፣ ካንሰር እና  በአእምሮ ጤና 

ችግሮች የተያዙ ህመምተኞች  በሽታው ሳይባባስ  ትኩረት የማይሰጡት እና 

ምርመራ የማያዯርጉ መሆኑን በየኢትዮጵያ ተሊሊፉ ሌሆኑ በሽታዎችና 

ጉዲቶች ኮሚሽን Ethiopia Non Communicable diseases and injuries 
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(NCDI) Commission ህዲር 2011 ዓ.ም (Nov 2018 G.C) ሪፖርት 

የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 የገጠር ጤና ኤክስቴንሽን ፕሮግራም ሊይ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ ሇህብረተሰቡ ግንዛቤ እንዱፇጥሩ እየተሰራ ስሇመሆኑ ማስረጃ 

ያሌቀረበ መሆኑ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ እንዱሁም በናሙና በታዩ ክሌሌ ጤና ቢሮዎች፣ ጤና 

ፅ/ቤቶች/ መምሪያዎች ስሇ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ መንስኤዎች፣ 

ስሇሚያስከትለት ጉዲት እንዱሁም ቅዴመ መከሊከሌ እና መቆጣጠር ሊይ 

ሇህብረተሰቡ ሰፊ ያሇ ግንዛቤ የተፇጠረበት ቀጣይነት ያሇው የግንዛቤ 

ማስጨበጫ ፕሮግራም አሇመኖሩ፤ 

 ከጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ ፣ ከቅደስ ጳውልስ ሚሉኒየም ሆስፒታሌ፣ ሕይወት 

ፊና ሪፇራሌ ሆስፒታሌ (ሏረር) ፣ ከሀዋሳ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ እና ከካሳንቺስ 

ጤና ጣቢያ ውስጥ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ መንስኤዎች 

፣ስሇሚያስከትለት ጉዲት እንዱሁም ቅዴመ መከሊከሌና መቆጣጠር ሊይ 

ከተጠየቁት 38 ታካሚ ህብረተሰቦች 28ቱ (74%) ግንዛቤ አሌተሰጠንም 

ብሇው መሌስ መስጠታቸው፣  

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎች እና ከቀረቡ መጠይቆች ታውቋሌ፡፡ 

68. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ የግንዛቤ ማነሱን 

ሇማስተካከሌ በየአመቱ ብዙ በጀት ተመዴቦ በስፊት የተሇያዩ የግንዛቤ ማስጨበጫ 

ፕሮግራሞች ሇህብረተሰቡ እየተሰጡ መሆኑን፣ ከዚህም ውስጥ በቅርቡ የተጀመረው 

በየወሩ መጨረሻም መንገድችን ከተሸከርካሪ ነፃ በማዴረግ እና መኪናን አቁሞ 

በእግር የመጓዝ  ቋሚ ፕሮግራም መጀመሩን በማጠቃሇያ መጠይቅ እና በነባራዊ 

ሁኔታ መግሇጫ በሰጡት ምሊሽ ገሌፀዋሌ፡፡ ነገር ግን በስፊት ተሰጡ ስሇተባለ 

ግንዛቤዎችና ሇእነማን እንዯተሰጠ፣ ከአዱስ አበባ ውጭ ሊለ ህብረተሰብ ክፌልች 

የተሰጡ ግንዛቤዎችን ተዯራሽነታቸው በተመሇከተ ኦዱቱ አስከተጠናቀቀበት ጊዜ 

ዴረስ ማስረጃ አሌቀረበም፡፡   

69. ህብረተሰቡ ስሇ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ መንስኤዎች ፣ስሇሚያስከትለት 

ጉዲት እንዱሁም ቅዴመ መከሊከሌና መቆጣጠር ሊይ በቂ ግንዛቤ ካሊገኘ  

በሽታዎቹን ቀዴሞ እንዲይከሊከሌ፤ በበሽታዎቹ ከተያዘም በኃሊ ምሌክቶቹን 
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በመረዲት ሳይባባስ መዲን በሚችሌበት ዯረጃ ወዯ ህክምና ተቋማት እንዲይሄዴ 

ያዯርገዋሌ፡፡  

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ መንስኤዎች መከሊከሌን 

በተመሇከተ   

70. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችንና የበሽታው ተጋሊጭነት የሚጨምሩ 

መንስኤዎች እና ሌምድች ሇመቀነስ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ሉያጠና 

ይገባሌ፡፡ በጥናቱም መሰረት የክትትሌ እና ግምገማ ስራ በማጠናከር የመከሊከሌና 

የመቆጣጠር ስራ ሉሰራ ይገባሌ፡፡ 

71. በኦዱቱ ወቅት እ.ኤ.አ 2016 በETHIOPIA STEPS REPORT ON RISK 

FACTORS FOR NON-COMMUNICABLE DISEAES AND PREVALENCE 

OF SELECTED NCDs እና በኢትዮጵያ ተሊሊፉ ሌሆኑ በሽታዎችና ጉዲቶች 

ኮሚሽን (Ethiopia Non Communicable diseases and injuries (NCDI) 

Commission) ህዲር 2011 ዓ.ም (Nov 2018 G.C) ጥናቶች መከናወናቸውን 

ሇማወቅ ተችሎሌ፡፡  

72. በETHIOPIA STEPS REPORT ON RISK FACTORS FOR NON-

COMMUNICABLE DISEAES AND PREVALENCE OF SELECTED NCDs 

(STEPS 2016 G.C) ሪፖርት መሰረት፡ 

 እ.ኤ.አ በ2015 በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያመጡ የሚችለ 

መንስኤዎች ውስጥ አሌኮሌ መጠጥ መጠቀም 40.7 %፣ ጫት መጠቀም 

15.8%፣ ዝቅተኛ የአካሌ ብቃት እንቅስቃሴ ማዴረግ 13.16% ፣ ውፌረት 6.3 

%፣ በዯም ውስጥ ኮላስትሮሌ መጨመር 5.2 % እና ትንባሆ መጠቀም 4.2%  

ስርጭት መጠን ያሊቸው መሆኑን፣ እንዱሁም  

 ህብረተሰቡ ፌራፌሬ እና አትክሌትን በሳምንት በአማካይ 0.9 እና 1.5 ቀን 

እንዯ ቅዯም ተከተሊቸው የሚጠቀም መሆኑን እንዱሁም ከህብረተሰቡ ውስጥ 

ፌራፌሬ እና አትክሌትን በአማካይ በየቀኑ የሚጠቀሙ 0.3 እና 0.6 እንዯ 

ቅዯም ተከተሊቸው መሆናቸውን እና እንዯ አጠቃሊይ ሲታይ ህብረተሰቡ 

ፌራፌሬ እና አትክሌት ሊይ ያሇው አጠቃቀም በጣም አናሳ መሆኑን የሚገሌፅ 

መሆኑ፤ 
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 ሰርቬይ መጠይቅ ከቀረበሊቸው 9704 (2674 በከተማ እና 7030 በገጠር) 

ህብረተሰብ ክፌልች 65.7 በመቶ የሚሆኑት ምግብ ሇማዘጋጀት የአትክሌት 

ዘይት(አሊስፇሊጊ ጮማ/ስብ ሉያስከትሌ የሚችሌ) የሚጠቀሙ መሆናቸውን 

የገሇፁ መሆኑ፤ 

73. የኢትዮጵያ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችና ጉዲቶች ኮሚሽን (Ethiopia Non 

Communicable diseases and injuries (NCDI) Commission ህዲር 2011 ዓ.ም 

(Nov 2018 G.C) ሪፖርት መሰረት  ትንባሆ መጠቀም ፣አሌኮሌ መጠጥ መጠቀም 

እና ጫት መጠቀም በአገራችን እያዯገ መምጣቱን የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

74. በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 2018 

G.C ሪፖርት መሰረት በአሇም ጤና ዴርጅት ከ 5 ግራም በታች በቀን ውስጥ ጨው 

መጠቀም የሚመከር ቢሆንም በአገሪቱ በአማካይ 8.3 ግራም ጨው በቀን በምግብ 

ውስጥ የሚገባ መሆኑ የተገሇፀ መሆኑ፤  

75. በሃገራችን ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ በቂና ምቹ የሆነ የስፖርት 

ማዘውተሪያ ቦታዎች ያሌተዘጋጁ እና የህብረተሰቡን ኑሮ ከትንባሆ፣ ከመጠጥና 

በየቀኑ የሚመገባቸው ምግቦች ከጨዉ፣ ስኳር እና ጮማ የፀደ እንዱሆኑ 

የአመሇካከት ሇዉጥ ሇማምጣት አሇመቻለ፤  

76. ህብረተሰቡ በስፊት የሚጠቀምባቸዉ ምግቦች ገበያ ሊይ ከመዋሊቸዉ አስቀዴሞ 

ጥራትና ዯህንነታቸዉን ሇማረጋገጥ የሚዯረገዉ ፌተሻ ክፌተት ያሇበት መሆኑ፣  

77. በናሙና በታዩ ክሌሌ ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ፅ/ቤቶች/ መምሪያዎች ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችንና የበሽታው ተጋሊጭነት የሚጨምሩ ባህሪያትን ሇመቀነስ  የክትትሌ 

እና ግምገማ ስራ በማጠናከር የመከሊከሌና የመቆጣጠር ስራ አሇመሰራቱን፣ 

ከተከሇሱ ማስረጃዎችና ከመጠይቆች ሇማወቅ ተችሎሌ፡፡ 

78. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ ሊይ የተባለት ክፌተቶች ትክክሌ 

መሆናቸውን ነገር ግን ከባህሪ ሇዉጥ ጋር ተያይዞ የጨዉ፣ ስኳር፣ ጮማ ወዘተ… 

አጠቃቀም በአጭር ጊዜ ዉስጥ የሚመጣ ሇዉጥ ባሇመሆኑ ሳይንሳዊና ተጨባጭ 

ሃቁን ከግንዛቤ ዉስጥ ማካተት የሚገባ መሆኑን  ገሌጸዋሌ፡፡  

79. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችንና የበሽታው ተጋሊጭነት የሚጨምሩ ሌምድችና 

ባህሪያትን ሇመቀነስ የተጠናከረ ስራ አሇመሰራቱ ሇበሽታው አጋሊጭ የሆኑ 

መንስኤዎች ህብረተሰቡ እንዱጋሇጥ በማዴረግ ስርጭቱ ከጊዜ ወዯ ጊዜ 

እንዱጨምር ያዯርጋሌ፡፡ 
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ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የጤና ፕሮግራሞችን በማስፊፊት በበሽታዎቹ 

የሚመጣን ጫና እና የሞት ምጣኔ መቀነሱን በተመሇከተ 

80. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የጤና ፕሮግራሞችን በማስፊፊት 

በበሽታዎቹ የሚመጣ ማህበራዊ እና ኢኮኖሚያዊ ጫና እንዱሁም የሞት ምጣኔን 

በሂዯት ሉቀንስ ይገባሌ፡፡ ሚኒስቴር መ/ቤቱ በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ከተያዙ 

እናቶች በበሽታዎቹ ምክንያት የሚከሰት ያሇጊዜያቸው የተወሇደ ህፃናትን ሞት 

ሉቀንስ ይገባሌ፡፡ 

81. በኦዱቱ ወቅት፣  

 በኢትዮጵያ ህብረተሰብ ጤና ኢኒስቲትዩት በተጠናው Services Availability 

and Readiness Assessment (SARA) 2018 G.C ሪፖርት መሰረት በአሇም 

ሊይ ካለ በሽታዎች ሞት እ.ኤ.አ በ2005፣ ከአጠቃሊይ በበሽታዎች የመጣ ሞት 

ከ 9.2 ሚሉየን ሞት ውስጥ 3.1 ሚሉየን (33.7%) ሞት የሚሆነውን፤ በ2010 

ከ9.28 ሚሉየን ሞት  ውስጥ 2.7 ሚሉየን (29.1%) ሞት የሚሆነውን እና 

በ2015 ከ9.8 ሚሉየን ሞት ውስጥ 2.4 ሚሉየን (27.6%) ሞት በተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች የሚከሰት ሲሆን ኢትዮጲያን ጨምሮ ዝቅተኛ ገቢ ያሊቸው አገራት 

ብዙውን የሞት ምጣኔ የያዙ መሆኑ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ የጤና አስተዲዯር መረጃ ስርዓት (በኤች ኤም አይ ኤስ) 

መሰረት በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ውስጥ መረጃ የተያዘሊቸው (ዯም ግፉት፣ 

ስኳር፣ መተንፇሻ አካሊት፣ ጭንቀት፣ የአይን ሞራ ግርድሽ እና ካንሰር) የተያዙ 

ሰዎች ብዛት በ2008 በጀት አመት 4,626,322 በ2009 በጀት አመት 5,230,727 

ሲሆን በ2010 በጀት አመት ያሇው መረጃ ኦዱቱ እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ 

አሌቀረበም፡፡ (ዝርዝሩ በአባሪ 8 ተያይዟሌ)፡፡ 
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 በሚኒስቴር መ/ቤቱ ANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 

እ.ኤ.አ 2018 ሪፖርት መሰረት በጉሮሮ ኢንፋክሽን አማካይነት የሚመጣ 

ሌብ በሽታ 500,000 የሚሆኑ ሰዎች የተያዙ ሲሆን ከእነሱ ውስጥ 2,000 

በአመቱ የሚሞቱ መሆኑ፤ 

 በኢትዮጵያ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችና ጉዲቶች (NCDI) ኮሚሽን ህዲር 

2011 (እ.ኤ.አ Nov 2018) ባወጣው ሪፖርት፡ 

 በኢትዮጵያ የበሽታዎቹ ጫና በህይወት ዘመን ከሚያሳዴሩት ጉዲት 

አንፃር የተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 37.5 በመቶ መሆኑ፣ 

 ከተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች እና አዯጋዎች ጫና ውስጥ  በአዯጋዎች 

19%፣ በሌብ በሽታ 17 %፣ በአእምሮ ጤና መቃወስ 16% እና ካንሰር 

11% በመሆን ከፌተኛውን ዴርሻ የሚይዙ መሆናቸው፤  

 

2008 2009 

 
4,626,322 

 
5,230,727 

በተላላፊ ያልሆኑ በሽታዎች የተያዙ ሰዎች 

የበሽታዎቹ  

ጫና ድርሻ 

በመቶኛ, 

የልብ, 17%, 

17% 

የበሽታዎቹ  

ጫና ድርሻ 

በመቶኛ, 

አእምሮ ጤና 

ቀውስ, 

16%, 16% 

የበሽታዎቹ  

ጫና ድርሻ 

በመቶኛ, 

ካንሰር, 11%, 

11% 

የበሽታዎቹ  

ጫና ድርሻ 

በመቶኛ, 

የተለያዩ 

አደጋዎች, 

19%, 19% 

ሌሎች ተላላፊ 

ያሉሆኑ 

በሽታዎች 37% 

ተላላፊ ያልሆኑ በሽታዎች እና አደጋዎች ጫና ድርሻ በመቶኛ  
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 በ2016 በኢትዮጵያ ከጠቅሊሊ በሽታዎች ሞት በተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች 43 በመቶ ሞት የሚከሰት መሆኑ፣  

 ከተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች እና ከአዯጋዎች ሞት መጠን ውስጥ 

የሌብ በሽታ እና የካንሰር በሽታ ወዯ 54 በመቶ የሚጠጋ ሞት 

መጠን የያዙ መሆናቸው፤ በዚህም ከ51 በመቶ በሊይ ሞቶች ከ40 

አመት በታች እና 63 በመቶ ዯግሞ ከ50 አመት በታች የሆኑ ዜጎችን 

የሚቀጥፌ መሆኑን፣  

 በኢትዮጵያ ገጠር አካባቢዎች የአእምሮ ጤና መቃወስ 11 በመቶ 

ከላልች በሽታዎች አንፃር የያዘ መሆኑ፣ የአይን ሞራ ግርድሽ 

ሇ640,000 አይን መጥፊት እና 1.25 ሚሉየን ሰዎች ዯግሞ ዝቅተኛ 

የማየት ችልታ እንዱከሰት ማዴረጉ፤ 

 የዯም ግፉት ስርጭት 16 በመቶ መሆኑ የዯም ውስጥ ስኳር መጠን 

መጨመር ስርጭት ከ 3.2 ወዯ 8 በመቶ የጨመረ መሆኑ፤ 

 የኢትዮጵያውያን ቤተሰቦች 23 በመቶ ጠቅሊሊ ወጪ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ሊይ የሚወጣ ሲሆን ኩሊሉት ከአገሌግልት ውጪ በመሆኑ 

ምክንያት 10 በመቶ፣ አእምሮ በሽታ 6 በመቶ፤ ስኳር በሽታ 2 

በመቶ ወጪውን የሚይዙ መሆናቸው፤ 

 ኢትዮጵያ ከአጠቃሊይ ወጪዎቿ ሇጤና 6.7 በመቶ የምትመዴብ 

ሲሆን ከጤና ወጪዎች 10 በመቶ ብቻ ሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

የሚመዯብ መሆኑ ተገሌጾዋሌ፡፡ እንዱሁም  

 በአገር አቀፌ ጤና መግሇጫ ሪፖርት (NHA6th report 2017)  መሰረት 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ሊይ አብዛኛው ወጪ በታካሚው ሊይ 

የወዯቀ መሆኑን በዚህም በግሇሰቡ 68 በመቶ ፣ በመንግስት 30 በመቶ እና 

በአጋር ዴርጅቶች 1 በመቶ ብቻ ወጪ የሚሸፇን መሆኑን ተጠቅሷሌ፡፡   

82. በሚኒስቴር መ/ቤቱ የጤናው ዘርፌ ስትራቴጂክ እቅዴ (እ.ኤ.አ 2016-2020) እ.ኤ.አ 

በ2016 በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች የሚከሰት ያሇጊዜያቸው የተወሇደ ህፃናትን 

ሞት በምን ዯረጃ እንዲሇ ባይገሌፅም ካሇበት ዯረጃ እ.ኤ.አ በ2020 መጨረሻ በ12.5 

በመቶ መቀነስ የታቀዯ ቢሆንም የሞት ምጣኔውን ሇመቀነስ እየሰራቸው ያለ 

ስራዎች ስሇመኖራቸው ማስረጃዎች ኦዱቱ አስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ 

አሌቀረበም፡፡ እንዱሁም በናሙና ባየናቸው ሁለም የክሌሌ ጤና ቢሮዎች 

በስራቸው ባለ ጤና ፅ/ቤቶች እና ጤና ተቋማት በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 
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የተያዙ ሰዎች ሊይ በበሽታዎቹ ምክንያት የሚከሰት ሞትን እንዱሁም በተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ከተያዙ እናቶች በበሽታው ምክንያት ያሇጊዜያቸው የተወሇደ 

ህፃናት ሞት ምጣኔ ሇመቀነስ ታቅድ የተሰሩ ስራዎች አሇመኖሩ ታውቋሌ፡፡ 

83. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር ያሌተጠናከረ መሆኑን፤ የሞት ምጣኔውን 

በአሃዝ አኳያ ሇመቀነስ ግብ ተቀምጦ የተሰሩ ስራዎች ባይኖሩም ህክምና በመስጠት 

የሞት ምጣኔውን ሇመቀነስ ጥረት መዯረጉን ሇነባራዉ ሁኔታ መግሇጫ በሰጡት 

ምሊሽ ሊይ ገሌፀዋሌ፡፡  

84. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የጤና ፕሮግራሞችን በማስፊፊት በበሽታዎቹ 

የሚመጣውን የጤና(ማህበራዊ) እና የኢኮኖሚ ጫና እንዱቀንስ አሇመዯረጉ፣ 

በበሽታዎቹ በተያዙ እናቶች ምክንያት የሚከሰት የህጻናት ሞትን ጨምሮ የሞት 

ምጣኔውን ከፌ እንዱሌ ያዯርገዋሌ፡፡  

ሴቶችን የበሇጠ ሉያጠቁ የሚችለ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በመሇየት 

የመከሊከሌ እና የመቆጣጠር ስራ መሰራቱን በተመሇከተ 

85. ሴቶችን የበሇጠ ሉያጠቁ የሚችለ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በመሇየት  

ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇዴርሻ አካሊት ጋር በመተባበር ሥርዓት 

በመዘርጋት ሉከሊከሌ እና ሉቆጣጠር  ይገባሌ፡፡ የሚዘረጋውም ሥርዓት ሇሁለም 

የህብረተሰብ ክፌሌ ውስጥ ሇሚገኙ ሴቶች ተዯራሽ ሉሆን የሚያስችሌ መሆን 

አሇበት፡፡  

86. በኦዱቱ ወቅት፤  

 በጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ እና ጎንዯር ዩኒቨርስቲ ሆስፒታሌ 

በጡት እና ማህፀን ጫፌ ካንሰር ሊይ እየተሰሩ ያለ ስራዎች መኖራቸው፤ 

 የኢትዮጵያ ተሊሊፉ ሌሆኑ በሽታዎችና ጉዲቶች (NCDI) ኮሚሽን ህዲር 2011 

ሪፖርት መሰረት ሴቶች በብዛት ሉያጠቁ የሚችለ የካንሰር በሽታዎች የጡት፣ 

የማህፀን እና የማህፀን በር ጫፌ ፣ ኦቫሪ ፣ የዯም፣ ታይሮይዴ ፣ የቆዲ፣ ጉበት 

መሆናቸውን መሇየቱ፣ 

 በAnnual health sector performance 2017/18 G.C (20th ARM) ሪፖርት 

መሰረት በየአመቱ ከሚታዩ አዱስ 65,000  ካንሰር ታማሚዎች ሁሇት ሶስተኛው 
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ሴቶችን ሲሆኑ በብዛት በጡት እና ማህፃን በር ጫፌ ካንሰር የተያዙ መሆናቸው 

መታወቁ፣  

 በServices Availability and Readiness Assessment (SARA) 2018 G.C 

ሪፖርት መሰረት በ2017 ካለት የጤና ተቋማት የማህፃን በር ጫፌ ካንሰር 

ምርመራ አገሌግልት መገኘት 9 በመቶ እና አገሌግልቱ በሚገኝባቸው ጤና 

ተቋማት ሊይ ያሇው የአገሌግልት ዝግጁነትን በተመሇከተ 51 በመቶ እንዯሆነ 

ማስቀመጡ፤ 

 እንዯ እ.ኤ.አ በ2015  በአዱስ አበባ ከተማ በሚገኙ ጤና ተቋማት ካንሰር 

ምዝገባ ሊይ የጡት ካንሰር 32.8%፣ የማህፀን ጫፌ ካንሰር 14.7% እና ኦቫሪያን 

ካንሰር 6.1% የያዙ መሆኑ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ በ2008 በጀት አመት የማህፀን በር ጫፌ ካንሰር ቅዴመ 

ምርመራ የሚያገኙ ሴቶች ቁጥር 240,000 እንዱሁም ህክምና ያገኙ ሴቶች 

ቁጥር 36,000 ማዴረስ፣ በ2009 እና በ2010 በጀት አመት በ200 ተጨማሪ 

ወረዲዎች የማህጸን በር ካንሰር ቅዴመ ምርመራና ህክምና አገሌግልትን 

ማስፊፊት የታቀዯ ቢሆንም በዕቅደ መሰረት ስሇመከናወኑ በዕቅዴ አፇፃፀም 

ሪፖርት ሊይ ክንውኑ ምን ያህሌ እንዯዯረሰ ያሌተገሇፀ መሆኑ እንዱሁም ኦዱቱ 

አስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ምን ያህሌ ዕቅደ እንዯተፇጸመ ማስረጃ 

አሌቀረበም፡፡  

 ኦዱቱ በናሙና በታዩ የፋዳራሌ፣ የክሌሌ ጤና ቢሮዎች፣ ዞኖችና ወረዲዎች 

ሥር ባለ የጤና ተቋማት የማህፀን ጫፌ ካንሰር ምርመራ እና ወዯ ካንሰር 

ያሌዯረሱት ሊይ ህክምና በተወሰነ መሌኩ የሚሰጥ መሆኑ፣ ላልች ሴቶችን 

በብዛት የሚያጠቁ ካንሰር በሽታዎች ሊይ አሇመሰራታቸው፤ 

87. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በሰጡት መሌስ በቅርቡ የማህፀን 

በር ካንሰር ምርመራና ህክምና በሁለም ወረዲዎች እንዱስፊፊ መሳሪያና ስሌጠና 

መስጠታቸውን እንዱሁም በዚህ አመት በተጨማሪ 200 ጤና ተቋማት የማህፀን 

ጫፌ ካንሰር ምርመራ አገሌግልት የሚሰጥ በመሆኑ የአገሌግልት መገኘት ምጣኔው 

ወዯ 20 በመቶ ከፌ እንዯሚሌ ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ በሰጡት ምሊሽ ገሌፀዋሌ፡፡ 

ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም በሁለም ወረዲዎች ሇተሰሩ ስራዎች ኦዱቱ 

እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ማስረጃ አሌቀረበም፡፡  
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88. ሴቶችን የበሇጠ ሉያጠቁ የሚችለ የካንሰር በሽታዎች ሊይ ህክምናው አሇመስፊፊቱ 

የህብረተሰቡ ግማሽ የሆኑትን የሚያገሇሌ ከማዴረጉም በሊይ አብዛኛውን በካንሰር 

ምክንያት የሚከሰተውን ሞት ሇመቀነስ አዲጋች ያዯርገዋሌ፡፡   

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚመሇከቱ ፕሮግራሞችና ፕሮጀክቶች ሊይ ክትትሌና 

ቁጥጥር መዯረጉን በተመሇከተ 

89. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚመሇከቱ ፕሮግራሞችና 

ፕሮጀክቶች ሲቀረጹ በሚመሇከታቸው አካሊት እንዱገመገሙ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

የተቋቋሙት ፕሮጀክቶችም በታቀዯሊቸው ጊዜ እና በጀት እየተከናወኑ መሆናቸውን 

ዴጋፌ፣ ክትትሌና ቁጥጥር ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ በተጨማሪም እነዚህ ፕሮጀክቶች 

ውጤታማነታቸው በየጊዜው ሉገመገም ይገባሌ፡፡ 

90. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚመሇከቱ የተቀረፁ 

ፕሮግራሞችና ፕሮጀክቶች  በሚመሇከታቸው አካሊት እንዱገመገሙ እንዱሁም 

ከተከናወኑ በኃሊ ውጤታማነታቸው እንዱመዘን ስሇማዴረጉ በኦዱቱ ወቅት 

ማስረጃ ያሌቀረበ መሆኑ፤ 

 በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ እና በዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ በአጋር 

ዴርጅች የሚሰሩ ፕሮግራሞች ቢኖሩም በባሇሙያዎች እንዱገመገሙ 

አሇመዯረጋቸው፤ የተቋቋሙ ፕሮጀክቶች በታቀዯሊቸው ጊዜ እና በጀት 

እየተከናወኑ መሆናቸውን ዴጋፌ፣ ክትትሌና ቁጥጥር አሇማዴረጋቸው እና  

የተከናወኑ ፕሮጀክቶች ውጤታማነታቸው የማይገመገሙ መሆኑ መግሇጻቸው፤ 

ታውቋሌ፡፡ 

91. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በማጠቃሇያ መጠይቅ በሰጡት 

ምሊሽ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ ፕሮግራሞችና ፕሮጀክቶች በመቅረፅ አዋጭነታቸውን በባሇሙያዎች 

እንዱገመገሙ እንዱሁም ከተከናወኑ በኃሊ ውጤታማነታቸው እንዱመዘን 

የሚያዯርጉ መሆኑን ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም ፕሮግራሞችና 

ፕሮጀክቶች ከመከናወናቸው በፉት እና ከተከናወኑ በኃሊ ውጤታማነታቸው 

በባሇሙያዎች ስሇመገምገማቸው ኦዱቱ እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ ማስረጃዎች 

ባሇመቅረባቸው የተሰጠውን ምሊሽ ሇመቀበሌ ያስቸግራሌ፡፡  
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92. ፕሮጀክቶቹ ባሇመገምገማቸው የፊይናንስ ብክነት እንዱኖር እና ያሇውን ሃብት 

በአግባቡ ቅዯም ተከተሌ ሰጥቶ ስራዎች ሊይ ሇመጠቀም አሇመቻሌን የሚያስከትሌ 

ሲሆን፤ ያሌቃለ ተብሇው ከታቀዯሊቸው ጊዜ በጣም የዘገዩ መሆናቸው ከፕሮጀክቶቹ 

የሚጠበቀው አገሌግልት በወቅቱ እንዲይገኝ ያዯርጋሌ፡፡   

በጤና ተቋማት መካከሌ ጥሩ ተሞክሮዎችን እና ሌምድችን በመቀመር 

የሌምዴ ሌውውጥ የሚዯረግበት ሥርዓት ተዘርግቶ ተግባራዊ መዯረጉን 

በተመሇከተ 

93. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን የአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ 

በጤና ተቋማት መካከሌ ጥሩ ተሞክሮዎችን እና ሌምድችን በመቀመር የሌምዴ 

ሌውውጥ የሚዯረግበትን ሥርዓት በመዘርጋት ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

94. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች የአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ጥሩ ተሞክሮዎችና 

ሌምድችን በመቀመር ሚ/ር መ/ቤቱ  ከክሌልች ጋር ክሌልች ዯግሞ 

በሥራቸው ካለ ጤና ተቋማት ጋር የሌምዴ ሌዉዉጥ ማዴረግ ሊይ ሥርዓት 

ተዘርግቶ ተግባራዊ አሇማዴረጋቸው፤ 

 በአዱስ አበባ ጤና ቢሮ በ10ሩም ክፌሇ ከተማ ተሇይተው የተቀመሩና 

የተስፊፈ ምርጥ ተሞክሮዎች አሇመኖሩ ከማስረጃዎች የተከሇሱ መሆኑ 

ተገኝቷሌ፡፡ 

95. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በማጠቃሇያ መጠይቅ በሰጡት 

ምሊሽ አገሌግልቱን ከማጣመር አንፃር እንጂ የሌምዴ ሌውውጥ አንፃር በተጠናከረ 

መሌኩ አሇመሰራቱን ገሌፀዋሌ፡፡   

96. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች የአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ በጤና ተቋማት መካከሌ ጥሩ 

ተሞክሮዎችን እና ሌምድችን በመቀመር የሌምዴ ሌውውጥ  ተግባራዊ አሇመዯረጉ 

ጥሩ ሌምዴ ያሊቸው ጤና ተቋማት ሇላሊቸው ሌምዲቸውን እንዲያካፌለ ብልም 

የአገሌግልት መሻሻልች እንዲይኖሩ ሉያዯርግ ይችሊሌ፡፡ 

ሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና የሚያገሇግለ መሳሪያዎች እና መዴሃኒቶች 

አቅርቦት በተመሇከተ  

97. በጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የሚያገሇግለ 

የህክምና መሳሪያዎችና መዴኃኒቶች ሇጤና ተቋማት በወቅቱ ሉቀርብሊቸው 
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ይገባሌ፡፡ የሚቀርቡ የህክምና መሳሪያዎችና መዴኃኒቶች ተፇሊጊው ጥራት ያሟለ 

መሆናቸው ቁጥጥር ሉዯረግ ይገባሌ፡፡ አቅርቦቱም ከፌሊጎት ጋር ሉጣጣሙ እና 

ያለት መሳሪያዎች ሲበሊሹ ቶል ተጠግነው ወዯ ስራ እንዱገቡ ክትትሌ ሉያዴርግ 

ይገባሌ፡፡ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇማከም የሚያስችሌ የመዴሃኒት 

ተዯራሽነትን ሇማሻሻሌ ጥራት ሊሊቸው የአገር ውስጥ ምርቶች የጥሩ የአመራረት 

ሂዯት ፌኖተ ካርታ (Good Manufacturing Practices road map) ተግባራዊ 

ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

98. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 የአእምሮ ጤና፣ ሌብ፣ መተንፇሻ አካሊት እና ካንሰር ሊይ ያለ መዴሃኒቶችን 

በተመጣጣኝ ዋጋ ሇህብረተሰቡ ሇማዴረስ ሚኒስቴር መ/ቤቱ በስዊዘርሊንዴ 

ከሚገኝ Novartis መዴሃኒት አገሌግልት እና በኦስትሪያ ከሚገኝ ሳንድዝ 

የሚባሌ ዴርጅት ጋር እ.ኤ.አ በጥቅምት 15 2015 ሊይ በተፇራረመው መሰረት 

እ.ኤ.አ ከታህሳስ 31 2015 ጀምሮ በቀጣይ 5 አመታት መዴሃኒት ሇማቅረብ 

የተስማሙበትን መግባቢያ ሰነዴ የቀረበ ሲሆን በመግባቢያ ሰነደ መሰረት 

ስሇመፇፀሙ ግን ማስረጃ ያሌቀረበ መሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ በ15/5/2011 ዓ.ም ሇመዴሃኒት ፇንዴ አቅርቦት ኤጀንሲ 

በፃፇው ዯብዲቤ መሰረት የካንሰር መዴሃኒቶች ተዯራሽነትን ሇማሻሻሌ ሊሇፈት 

4 አመታት ከኤስ ዱ ጂ ዴጋፌ መገኘቱን እና በዚሁ አመትም የ 4 ሚሉየን 

ዴጋፌ በመገኘቱ የካንሰር መዴሃኒቶች እንዱገዙ ትዕዛዝ ስሇመስጠቱ የሚያሳይ 

መሆኑ፤    

  ይሁን እንጂ በሚኒስቴር መ/ቤቱ ANNUAL HEALTH SECTOR 

PERFORMANCE 2018 ሪፖርት መሰረት በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን (ካንሰር ፣ የአይን ጤና ፣ ስኳር እና ዯም ግፉት) ሇማከም የሚረደ 

በቂ የህክምና ግብአቶች አሇመኖራቸው፤  

 በሀገራችን የካንሰር በሽተኞችን ሇመሇየትና የተሇዩ በሽተኞችን ህክምና 

አገሌግልት ሇመስጠት ሇህክምና የሚያስፇሌጉ መሳሪያዎች ያሌተሟለ መሆኑ፤  

 በጤና ተቋማት ውስጥ ሇአእምሮ ጤና አገሌግልት በቂ የሆነ የህክምና 

መሳሪያዎች አሇመኖሩ ከማስረጃዎች የተከሇሰ መሆኑ፤ 
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 በኦዱቱ ወቅት በናሙና በታዩ በፋዳራሌና በክሌሌ ጤና ቢሮዎች ሥር የሚገኙ 

የጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ  በሽታዎች ህክምና አገሌግልት  የሚቀርቡ 

የህክምና መሳሪያዎች ጥራት ቁጥጥር፣ አቅርቦት ከፌሊጎት ጋር እንዱጣጣሙ እና 

ያለት መሳሪያዎች ሲበሊሹ ቶል ተጠግነው ወዯ ስራ እንዱገቡ ክትትሌ 

አሇመዯረጉ፤ 

 በጥቁር አንበሳ ስፔሻሊዝዴ ሆስፒታሌ የህክምና መሳሪያዎች በህክምና መሳሪያ 

ቁጥጥር ባሇሙያዎች ጥራታቸው ተፇትሸው የማይረከቡ መሆናቸው በዚህም 

ሁሇት የትንፊሽ መተኪያ መሳሪያዎች እንዯተገዙ አገሌግልት የማይሰጡ 

መኖራቸው እንዱሁም በአገሪቱ ሇካንሰር ህክምና የጨረር አገሌግልት የሚሰጠው 

ጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ ብቻ ሲሆን ሇህክምናው የሚውሌ መሳሪያ 

ያለት ሁሇት ሲሆኑ በስራ ሊይ ያሇው 1 ብቻ ሲሆን  ላሊው መሳሪያ ከተበሊሸ 

ከ8 ዓመት በሊይ የሆነውና ኦዱቱ እስከተጠናቀቀበት ጊዜ ዴረስ አሇመጠገኑ፤  

 በአዱስ አበባ ጤና ቢሮ ስር ያለ 10ሩም ክፌሇ ከተማ ስር ያለ ጤና ጣብያዎች 

አዱስ የህክምና መገሌገያ መሳሪያዎች በሚገቡበት ጊዜ የሚፇተሸበት 

Acceptance checklist አሇመኖር፣ የተሟሊ የህክምና መሳሪያዎች እና የሊቦራቶሪ 

ምርመራዎች አሇመኖራቸዉ፤ በህክምና መገሌገያ መሳሪያዎች የሚገሇገለ 

ሁለም የጤና ባሇሙያ ስሇ አጠቃቀሙ እና ጥገናው ተገቢ ስሌጠና 

አሇመውሰዲቸው፣  

 በናሙና ባየናቸው ሁለም ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ፅ/ቤቶች  እና ጤና ተቋማት 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇማከም የሚረደ መዴሃኒቶች በስፊት የሚቆራረጡ 

እና ሇተጠቃሚው ተዯራሽ እንዱሆኑ አሇመዯረጉ፤ ዋጋቸው ውዴ የሆኑ 

መዴሀኒቶች በበቂ ሁኔታ የማይገኙ እንዱሁም ነፃ ህክምና ተጠቃሚ ያሌሆኑ 

ነገር ግን ውዴ መዴሃኒት የመግዛት አቅም የላሊቸው ታካሚዎች መዴሃኒቱን 

ሇመግዛት የሚቸገሩ መሆኑ፤ 

 የጤና ጥበቃ ሚኒስቴር ከአገር ውስጥ መዴሃኒት አምራች ኩባንያዎች ጋር 

በተፇራረመው የመግባቢያ ሰነዴ አንፃር የማስፇፀሚያ መርሃ ግብር ያሊዘጋጀ 

መሆኑን በሚኒስቴር መ/ቤቱ የ2010 ዓ.ም እቅዴ አፇጻጸም የተገሇጸ መሆኑ ፤ 

 በ2010 በጀት አመት የካንሰር መዴሃኒት አቅርቦትን መከታተሌ እና ብሄራዊ 

የካንሰር ቁጥጥር አፇጻጸም ሇመከታተሌ የታቀዯ ቢሆንም የጤና ጥበቃ 
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ሚኒስቴር ከመዴሃኒት አምራች ኩባንያዎች ጋር በተፇራረመው የመግባቢያ 

ሰነዴ አንፃር የማስፇፀሚያ መርሃ ግብር ባሇመዘጋጀቱ ያሌተፇፀመ መሆኑ፤ 

 የጤናው ዘርፌ ትራንስፍርሜሽን ዕቅዴ 2008-2012 ኢ.አ ሊይ የመዴኃኒት 

ተዯራሽነትን ሇማሻሻሌ ጥራት ሊሊቸዉ የአገር ውስጥ ምርቶች ሊይ ትኩረት 

ሇመስጠት የታቀዯ ቢሆንም ባሇፈት ሦስት ተኩሌ የእቅዴ ዘመኑ አመታት 

ተግባራዊ ሇመዯረጉ በኦዱቱ ወቅት ማስረጃ ያሌቀረበ መሆኑ፤ 

 ከጥቁር አንበሳ ሆስፒታሌ ፣ ከቅደስ ጳውልስ ሚሉኒየም ሆስፒታሌ፣  ሕይወት 

ፊና ሪፇራሌ ሆስፒታሌ (ሏረር)፣ ከሀዋሳ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ እና ከካሳንቺስ ጤና 

ጣቢያ  ከተጠየቁት 38 ታካሚ ህብረተሰዎች ውስጥ ስሇ መዴሃኒት መገኘት 

ሲጠየቁ አስራ ሶስት (13) የሚሆኑ በመንግስት ሆስፒታልች መዴኃኒቶቹ 

አይገኙም  ያለ ሲሆን፤ አሥራ ሦስቱ (13) በከፉሌ  ይገኛሌ፣ አስራ ሁሇቱ(12) 

ይገኛሌ ብሇው የመሇሱ ሲሆን የመክፇሌ አቅማቸውን ያገናዘበ ስሇመሆኑ 

ሲጠየቁ፡- ሀያ አንደ (21) መዴኃኒቱ ውዴ ነው የመክፇሌ አቅማችንን ያገናዘበ 

አይዯሇም ሲለ፣ አስራ ሦስቱ( 13) ተመጣጣኝ መሆኑን ፤ አንዴ ሰው ርካሽ ነው፣ 

ሦስቱ (3) የነፃ ታካሚ መሆናቸውን የገሇጹ ሲሆን የሚጠቀሙት መዴሃኒት 

የአገር ውስጥ ይሁን የውጭ ሲጠየቁ አምሰት (5) የአገር ውስጥ መዴኃኒት ነው 

የምንጠቀመው ያለ ሲሆን፤ ሃያ ሁሇቱ (22) የውጪ አገር ነው፤ አስራ አንደ 

(11) የምንጠቀመው መዴኃኒት የአገር ውስጥ ይሆን የውጪ አገር አናውቅም 

ብሇው መሌሰዋሌ፡፡ እንዱሁም የአገር ውስጥ መዴኃኒት የማይጠቀሙበትን 

ምክንያት ሲጠየቁ ስምንቱ(8) መኖሩን ስሇማሊውቅ፣ አስራ አራቱ (14) ስሇላሇ፣ 

ሶስቱ (3) የተሻሇ ፇዋሽ ነው ብዬ ስሇማሊስብ፣ ያለ ሲሆን ስምንቱ ( 8) ዯግሞ 

ጤና ተቋሙ የሰጠኝን መዴኃኒት ነው የምጠቀመው ማሇታቸው፣ 

ከተከሇሱ ማስረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆች ታውቋሌ፡፡ 

99. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ፡ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር ሇጤና ተቋማት 

የሚቀርቡ ግብአቶች አናሳ መሆናቸውን እንዱሁም ስሇመዴሃኒቶች የተገኙ 

ግኝቶች ትክክሌ መሆናቸውን አምነው ከመዴሃኒት አምራች ኩባንያዎች 
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ጋር በተፇራረመው የመግባቢያ ሰነዴ አንፃር የማስፇፀሚያ መርሃ ግብር 

ያዘጋጁ ቢሆንም የአፇፃፀም ችግር እና የበጀት እጥረት ያሇ መሆኑን ፤  

 የህክምና መሳሪያዎች ግዥ በተመሇከተ ጥራት የሚቆጣጠርና ስሇጥገናዉ 

በባሇሙያ አገሌግልቱ እንዱሰጥ የሚዯረግ በመሆኑ ሁለም በተቋም ሊይ 

የሚሰራ ባሇሙያ ሁለን አይነት ክህልትና ዕውቀት ሉኖረው እንዯማይጠበቅ 

ገሌፀዋሌ፡፡  

100. ኃሊፉዎቹ ይህንን ቢለም  የህክምና መሳሪያዎች ጤና ተቋማት ሲረከቡ በየተቋሙ 

ያለ የህክምና መሳሪያ ቁጥጥር ባሇሙያዎች በስፔሲፉኬሽን(መስፇርቱ) መሰረት 

መሆናቸው አረጋግጠው መቀበሌ ስሇነበረባቸው የተሰጠውን ምሊሽ 

አሌተቀበሌነውም፡፡   

101. ሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና የሚያገሇግለ መሳሪያዎች እና መዴሃኒቶች 

ሇጤና ተቋማት ሳይቆራረጡ ቀርበው ሇተጠቃሚው ተዯራሽ እንዱሆኑ ባሇመዯረጉ 

ህብረተሰቡ የተሟሊ የጤና አገሌግልት እንዲያገኝ ብልም ሊሌተፇሇገ ወጪ 

እንዱዲረግ ያዯርጋሌ፡፡ 

በመከሊከያ ሰራዊት፣ ፖሉስ እና ማረሚያ ቤቶች ሊይ ባለ የህክምና መስጫ 

ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት እንዱሰጡ ቀጣይነት ያሇው 

ዴጋፌ፣ ክትትሌና ቁጥጥር መዯረጉን በተመሇከተ 

102. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በመከሊከያ ሰራዊት፣ ፖሉስ እና ማረሚያ ቤቶች ሊይ ባለ 

የህክምና መስጫ ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት 

እንዱሰጡ ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና፣ ክትትሌ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

103. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከመከሊከያ እና 

ከፋዳራሌ ፖሉስ ጋር ያሇው ቅንጅታዊ አሰራር ክፌተት ያሇበት መሆኑን 

በ2010 በጀት አመት የበሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር ዲይሬክቶሬት ሪፖርት 

መገሇጹ፣  

 የአዱስ አበባ ጤና ቢሮ፣ የኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ የሏረሪ ክሌሌ ጤና 

ቢሮ፣ የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣ 

የምስራቅ ሃረርጌ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት  እና 

የሲዲማ ዞን ጤና መመሪያ በየክሌሊቸው ባለ መከሊከያ ሰራዊት፣ ፖሉስ እና 
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ማረሚያ ቤቶች ሊይ ባለ የህክምና መስጫ ተቋማት ትኩረት በመስጠት ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት እንዱሰጡ ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌ፣ 

ክትትሌና ቁጥጥር አሇማዴረጋቸውን መግሇጻቸው፣ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆች ሇመረዲት ተችሎሌ፡፡ 

104. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ ከመከሊከያ ሰራዊት፣ ፖሉስ እና ማረሚያ 

ቤቶች ጋር በቅርበት ሇመስራት ፌሊጎቱ ያሊቸው ቢሆንም ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ያሇው አዯረጃጀት በቂ ስሊሌሆነ ቀጥታ ዴጋፌ የማይሰጡ 

መሆኑን ሆኖም በአእምሮ ጤና እና ካንሰር ሊይ አብረው እየሰሩ መሆኑን እንዱሁም 

ከመከሊከያ ሰራዊት ጋር በ2011 የጋራ እቅዴ ያወጡ እንዱሁም የመግባቢያ ሰነዴ 

ተዘጋጅቶ በተሊሊፉ ሌሆኑ በሽታዎች እና በላልች የጤና አገሌግልቶች ሊይ አብሮ 

እየተሰራ መሆኑን ገሌፀዋሌ፡፡ ኃሊፉዎቹ ይህንን ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ በጥምረት የሚሰሩበትን ማስረጃ ያሌቀረበ እና በ2011 ከመከሊከያ 

ሚኒስቴር ጋር በጋራ የታቀዯው ዕቅዴ እና የመግባቢያ ሰነዴ እንዱሁም በጋራ 

ስሇተሰሩ ስራዎች ማስረጃ ባሇመቅረቡ የሰጡትን ምሊሽ ሇመቀበሌ ያስቸግራሌ፡፡  

105. በመከሊከያ ሰራዊት እና ፖሉስ ሊይ ባለ የህክምና መስጫ ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የተጠናከረ ካሌሆነ የአገርን ሰሊም የሚያስጠብቁ 

ዜጎች ጤና ሊይ ተፅእኖ ሉያሳዴር የሚችሌ ሲሆን በማረሚያ ቤቶች ያለ ህግ 

ታራሚዎችን በተመሇከተ የህክምና አገሌግልቱን በተሟሊ መሌኩ የማያገኙ መሆኑ 

ታራሚዎቹ ከገጠማቸው የጤና እክሌ እንዲያገግሙ ብልም እንዲይዴኑ ሉያዯርግ 

ይችሊሌ፡፡ 

ሇአካሌ ጉዲተኞች፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር ስራ መስራቱን በተመሇከተ 

106. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን አካሌ 

ጉዲተኞች፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን የመከሊከሌና መቆጣጠር ስራ ሉሰራ ይገባሌ፡፡ 

107. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን አካሌ 

ጉዲተኞች፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ 
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ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር ስራን በተመሇከተ  የአእምሮ ጤና 

ሊይ ከሚሰሩ የተወሰኑ ግብረ ሰናይ ዴርጅቶች ጋር በመተባበር የተሰሩ ጅምር 

ስራዎች ቢኖርም ከሚመሇከታቸው የፋዳራሌ፣ የክሌሌ እና መንግስታዊ ካሌሆኑ 

ዴርጅቶች ጋር በመሆን ከችግሩ ስፊት አንፃር እና ላልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ሊይ ሇእነሱ ተብል ተሇይቶ የተሰራ ስራ አሇመኖሩ፤ 

 የአዱስ አበባ ጤና ቢሮ፣ የኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ እና የቡራዩ ከተማ 

አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣ የሏራሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የምስራቅ ሃራርጌ ዞን ጤና 

ፅ/ቤት፣ የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የሲዲማ ዞን 

ጤና መመሪያ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን ሇአካሌ 

ጉዲተኞች፣ ሇአረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር ስራ አሇመስራታቸው፣ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆች ሇማወቅ ተችሎሌ፡፡ 

108. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ  እና 

ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ ይህንን በተመሇከተ ሇብቻ ተሇይቶ የተሰራ 

ስራ አሇመኖሩን ነገር ግን የተጠቀሱት የህብረተሰብ ክፌልች የህብረተሰቡ አካሌ 

እንዯመሆናቸዉ አሳታፉ ሰትራቴጅ እንዯሇ መወሰዴ እንዲሇበት በተጨማሪም 

የአረጋዊያን ጤና እስትራቴጂ እየተዘጋጀ ሲሆን በቅርብ ጊዜ የስትራቴጂ ሰነደ 

ሥራ ሊይ እንዯሚውሌ ገሌፀዋሌ ፡፡  

109. ሇአካሌ ጉዲተኞች፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር ስራ አሇመሰራቱ ዴጋፌ 

የሚያስፇሌጋቸው የህብረተሰብ ክፌልች ማግኘት ያሇባቸውን ዴጋፌ እንዲያገኙ 

ሉያዯርጋቸው ይችሊሌ፡፡ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ እቅዴና አፇፃፀም ክትትሌና ቁጥጥር 
መዯረጉን በተመሇከተ 

110. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ እቅዴና አፇፃፀሙን 

በየሩብ አመቱ በመገምገም ግብረ መሌስ ሉሰጥና በዚሁ መሰረት ክትትሌና ቁጥጥር 

ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡   

111. በኦዱቱ ወቅት በሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች በሚመሇከት 

የሚቀመጡ እቅድች  
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 አብዛኞቹ መጠን እና መሇኪያ የላሊቸው በመሆናቸው አፇፃፀማቸውን 

ሇመገምገም የማያመቹ መሆኑ፣ 

 ዕቅድቹ ከአፇፃፀማቸው ጋር ተናበውና ተነፃፅረው በዕቅዴ አፇጻጸም ወቅት 

የማይቀመጡ መሆናቸው፤ 

 ተከታታይነት ባሇው እና በተጠናከረ መሌኩ ክትትሌና ቁጥጥር  ስሇመዯረጉ 

ማስረጃ ያሌቀረበ መሆኑ፤ 

 እቅዴና አፇፃፀሙን በየሩብ አመቱ በመገምገም ግብረ መሌስ ስሇመሰጠቱና 

በግበረ መሌሱ መሰረት ስሇመፇፀሙ ማስረጃ ያሌቀረበ መሆኑ፣ 

 በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ ፣በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ 

ቢሮ፣ በሏራሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ በዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ በቡራዩ ከተማ 

አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣  የምስራቅ ሃራርጌ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የምዕራብ 

አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የሲዲማ  ዞን ጤና መመሪያ፣ በአማኑኤሌ ሆስፒታሌ፣ 

በገፇርሳ አእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ማዕከሌ፣ በካሳንቺስ ጤና ጣቢያ፣ 

በቡራዩ ጤና ጣቢያ እና ጅማ ዩንቨርስቲ ሜዱካሌ ሴንተር ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን በተመሇከተ እቅዴና አፇፃፀማቸውን በየሩብ አመቱ በመገምገም 

ግብረ መሌስ ሰጥተው በዛ መሰረት ክትትሌና ቁጥጥር ተከታታይነት ባሇው 

እና በተጠናከረ መሌኩ ያሊዯረጉ መሆኑ፤ 

 የገፇርሳ የአእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ማዕከሌ በጀት ከጤና ጥበቃ ሚኒስቴር 

የሚመዯብሇት ቢሆንም እቅዴ እና አፇፃፀሙን በተመሇከተ በሚኒስቴር 

መ/ቤቱ የሚገመገሙበት ስርዓት አሇመኖሩን በኦዱቱ ወቅት ያነጋገርናቸው 

የስራ ኃሊፉ የገሇፁ መሆኑ፣  

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆች ታውቋሌ፡፡ 

112. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በማጠቃሇያ መጠይቅ እና 

ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ እና በመውጫ ስብሰባ ወቅት በሰጡት ምሊሽ የሚኒስቴር 

መ/ቤቱ እቅዴና አፇፃፀም ሊይ የተገኙ ግኝቶቹ ሊይ ከ2008-2009 የተጠቀሱት 

ነጥቦች ትክክሌ መሆናቸውን አምነው፤ ከ2010 በኃሊ የተስተካከለ መሆኑን እና 

ማስረጃዎችም የሚቀረቡ መሆኑን ገሌፀዋሌ፡፡  

113. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የሚታቀደ ዕቅድች አፇፃፀም ሊይ 

የተጠናከረ ክትትሌ አሇመዯረጉ ያለት ክፌተቶች እንዲይሇዩ እና ማስተካከያ 

በወቅቱ እንዲይዯረግባቸው ያዯርጋሌ፡፡  
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ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር የሚያስችሌ አዯረጃጀት 

መኖሩን በተመሇከተ 

114. በፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር፣ በክሌሌ ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ጽ/ቤቶች እና በጤና 

ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር የሚያስችሌ 

አዯረጃጀት ተዘርግቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ  ይገባሌ፡፡ 

115. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 በሚ/ር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች በአገር አቀፌ ዯረጃ ሇመከሊከሌና 

መቆጣጠር የሚያስችሇውን ስራ ሇመከታተሌ በኬዝ ቲም ዯረጃ የተዋቀረ 

መሆኑ፤  

 በአዱስ አበባ ጤና ቢሮ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌ እና ጤና 

ማጎሌበት ኬዝ ቲም በ2011 የተቋቋመ ሲሆን በስሩ ባለት 10 ክፌሇ ከተማ 

ከላልች በሽታዎች ጋር ዯርቦ የሚሰራ ባሇሙያ እንጂ የራሱ የሆነ መዯብ 

አሇመኖሩ፣  

 በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ  ከ2010 ዓ.ም አጋማሽ ጀምሮ በጤና 

ፅ/ቤቱ፣ በኦሮሚያ ክሌሌ ባለ 20 ዞኖች እና 19 ከተማ አስተዲዯሮች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር በኬዝ ቲም ዯረጃ፣ በወረዲ የጤና 

ፅ/ቤቶች እና በጤና ጣቢያዎች ተወካይ ባሇሙያ አዯረጃጀት እንዱኖር 

የተዯረገ መሆኑን ቢገሌጹ አዯረጃጀቱን የሚያሳይ ማስረጃ ያሊቀረቡ መሆኑ፤ 

 በቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት በ2011 ዓ.ም ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር ሊይ ተወካይ ባሇሙያ እንዱኖረው 

ቢዯረግም ስሇ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ስሌጠና ያሌወሰዯ መሆኑ፣ በቡራዩ 

ጤና ጣብያ የአእምሮ ጤና ሊይ አንዴ ተወካይ ባሇሙያ ቢኖርም ላልቹ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ግን አዯረጃጀት አሇመኖሩ 

 በናሙና ባየናቸው የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ፣ የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና 

የሲዲማ ዞን ጤና መምሪያ ከላልች በሽታዎች ጋር ዯርቦ የሚሰራ እንጂ 

ሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች እራሱን የቻሇ መዯብ አሇመኖሩ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከሚኒስቴር መ/ቤቱ የተጠናከረ 

አዯረጃጀት ወዯ ታች ባሇመዉረደ ዴጋፌና ክትትሌ ሇማዴረግ የሚያስቸግር፣ 
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በክሌልች ዯረጃ አዯረጃጀቱ ወጥ አሇመሁኑ፣ በዞንና ወረዲ ዯረጃ ስራዉን 

የሚከታተሌ ባሇሙያ አሇመኖሩና እስከ ጤና ጣቢያ ዴረስ አገሌግልት 

ሇመስጠት  የማያስችሌ መሆኑን የበሽታ መከሊከሌና መቆጣጠር የስራ ክፌሌ 

ኃሊፉዎች ሇቀረበሊቸው መጠይቅ ምሊሽ መስጠታቸው፤ 

 የክሌሌ ጤና ቢሮችዎች ሊይ ሇአይን እና ሇአእምሮ ጤና ተወካይ መዯብ  

አሇመኖሩ፡- ሇአብነት አፊር፣ ቤንሻንጉሌ ጉሙዝ እና ጋምቤሊ የአይን ሞራ 

ግርድሽን የሚሰራ ባሇሙያ እና ተቋም አሇመኖሩ ከማስረጃዎች የተከሇሰ 

መሆኑ፡፡ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 

2018 G.C ሪፖርት መሰረት በአብዛኞቹ ክሌልች የተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ተጠሪ አሇመኖሩን የተገሇፀ መሆኑ፤ 

በኦዱቱ ወቅት ከቀረቡ ማስረጃዎችና ከቀረቡ መጠይቆ ሇመረዲት ተችሎሌ፡፡ 

116. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው በማጠቃሇያ መጠይቅ እና 

ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ በሰጡት ምሊሽ ክሌልች ሊይ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

አዯረጃጀት መከሊከሌ እና መቆጣጠር ሊይ ክፌተት ያሇ መሆኑን እና ጤና ጥበቃ 

ሚኒስቴር ከመማከር ስራ ውጪ ማስገዯዴ እንዯማይችሌ፤ በሽታዎቹን መከሊከሌ 

እና መቆጣጠር ሰፉ ስራ የሚያስፇሌገው በመሆኑ በሚኒስቴር መስሪያ ቤቱ ያሇው 

አዯረጃጀት በቂ ነው ብሇው እንዯማያምኑ ስሇዚህም አእምሮ ጤና ሊይ እራሱን 

የቻሇ ቡዴን እንዱሆን የተወሰነ መሆኑን ገሌፀዋሌ፡፡  

117. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠናከረ አዯረጃጀት ተፇጥሮ ባሇመሰራቱ 

ከተጠያቂነት አንፃር በባሇቤትነት ተውስድና ትኩረት ተሰጥቶ ስራው እንዲይሰራ 

ክፌተት  መፌጠር፣ የመረጃ ፌሰቶች ሊይ ወጥነት አሇመኖር እንዱሁም ከታች 

ያለት ጤና ተቋማት ሊይ ስራ አሇመኖር እና ከሊይ ባለ ጤና ተቋማት/ሆስፒታልች 

ሊይ የስራ መጨናነቅ እንዱፇጠር እንዱሁም የሃብት አጠቃቀም ሊይ ተፅእኖ 

እንዱኖራቸው ያዯርጋሌ፡፡ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ሇጤና ተቋማት ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና ክትትሌ 

መዯረጉን በተመሇከተ 

118. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከሚመሇከታቸው 

የፋዳራሌ እና ክሌሌ ጤና ተቋማት ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ በሚታዩ ክፌተቶች 
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ሊይ ግብረ መሌስ በመስጠት አፇጻጸሙን የሚከታተሌበት ሥርዓት ዘርግቶ 

ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

119. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 በጤና ተቋማት የሚዯረጉ ዴጋፊ፣ ክትትሌና ቁጥጥሮች አናሳ፣ተከታታይነት 

የላሊቸው፣ ወቅታዊ ያሌሆኑ እንዱሁም የተዯረጉ ዴጋፊዊ ቁጥጥሮችም የፅሁፌ 

ግብረ መሌስ በመስጠት ክትትሌ የማይዯረግባቸው መሆኑ ከማስረጃዎች የተከሇሰ  

መሆኑ፣ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 2018 

G.C ሪፖርት መሰረት በክሌልች ዴጋፊዊ ጉብኝቶች መኖራቸውን ነገር ግን 

ዯካማ መሆኑን መገሇጹ፣   

 በናሙና በታዩት የአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ ፣የኦሮሚያ ክሌሌ 

ጤና ጥበቃ ቢሮ፣ የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና የዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከጤና ጥበቃ ሚኒስቴር ጋር የጠነከረ ግንኙነት 

የላሊቸው መሆኑን እንዱሁም ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ እና  

ግብረ መሌስ በመስጠት አፇፃፀሙ ሊይ ክትትሌ የማይዯረግ መሆኑን የገሇፁ 

መሆኑ፣ 

 የኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ፣ የሏረሪ ክሌሌ ጤና ቢሮ እና የዯቡብ ብሔር 

ብሔረሰቦችና ሕዝቦች ክሌሌ ጤና ቢሮ በስራቸው ካለ ጤና ፅ/ቤቶች እና ጤና 

ተቋማት እንዱሁም የቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣ የምስራቅ ሏረርጌ 

ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት እና  የሲዲማ ዞን ጤና 

መመሪያ  በስራቸው ካለ ጤና ተቋማት ጋር የጠነከረ ግንኙነት የላሊቸው 

በመሆኑ ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ እና ግብረ መሌስ 

በመስጠት አፇፃፀሙ ሊይ ክትትሌ አሇማዴረጋቸውን የገሇፁ መሆኑ፤ 

 የጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ፣ የአማኑኤሌ ሆስፒታሌ፣ የገፇርሳ 

አእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ማዕከሌ፣ የካሳንቺስ ጤና ጣቢያ፣ የቡራዩ ጤና 

ጣቢያ፣ ህይወት ፊና ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ፣ ሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ 

ኮምፕሬንሲቭ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ፣ ሻሸመኔ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ፣ ጅማ 

ዩንቨርስቲ ሜዱካሌ ሴንተር፣ ጳውልስ ሆስፒታሌ እና ጎንዯር ዩንቨርስቲ 

ሆስፒታሌ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከክሌለ ጤና ቢሮም ሆነ 

ከጤና ጥበቃ ሚኒስቴር ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ ግብረ 
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መሌስ የማይሰጣቸው እና አፇፃፀሙ ሊይ ክትትሌ የማይዯረግባቸው መሆኑ 

የገሇጹ መሆኑን፣ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማረጃዎች፣ ከቀረቡ መጠይቆችና በመስክ ጉብኝት ወቅት 

ታውቋሌ፡፡ 

120. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ 

በሰጡት ምሊሽ ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ 

ከፋዳራሌ እና ከዩንቨርስቲ  ሆስፒታልች ጋር በጋራ በመሆን ቀጣይነት ያሇው 

ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ ክፌተቱ ሊይ ግብረ መሌስ በመስጠት አፇጻጸሙን 

የማይከታተሌ መሆኑን አምነዋሌ፡፡ 

121. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን ሇጤና ተቋማት 

በተዋረዴ ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ ክፌተቱ ሊይ ግብረ መሌስ 

በመስጠት አፇጻጸሙን ሊይ ክትትሌ ካሌተዯረገ ጤና ተቋማት የገጠማቸውን ችግር 

እና ያሇባቸውን ክፌተት እንዲይሞለ እንዱሁም ህብረተሰቡ ሉያገኝ የሚገባው 

አገሌግልት በተገቢው ሁኔታ እዲያገኝ የራሱ አለታዊ ተጽዕኖ ይፇጥራሌ፡፡  

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የመረጃ አያያዝ መኖሩን በተመሇከተ 

122. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገር አቀፌ ዯረጃ አዲዱስ የሚከሰቱና የነበሩ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን እንዱሁም የታካሚዎችን መረጃ፣ የሚያዝበት አሰራር ሉዘረጋ ይገባሌ፡፡ 

ይህንንም ሇማዴረግ የሚያግዘው የመረጃ አያያዝ ስርዓት በማዘመን መረጃዎቹ 

በመሊው አገሪቱ ወጥ በሆነ መሌኩ በየዯረጃው እንዱያዙና ሌውውጥ የሚዯረግበት፣ 

የሚተነተኑበትና ሥራ ሊይ የሚውለበት ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ 

ይገባሌ፡፡ 

123. በኦዱቱ ወቅት ፡ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ የጤና መረጃ አያያዝ ስርዓትን HMIS (Health 

Managemnet Information System) ከ2001-2010 E.C እና DHIS (Digital 

Health Information System) ከጥር 2010 E.C በኃሊ የዘረጋ  መሆኑ፤ 

 ይሁን እንጂ ሚኒስቴር መ/ቤቱ አዲዱስ የሚከሰቱና የነበሩ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን ዝርዝር ሇይቶ ያሌያዘ መሆኑ  

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ፣ በክሌልች እንዱሁም በስራቸው ባለ ጤና ፅ/ቤቶች እና 

ጤና ተቋማት በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች የተያዙ ሰዎች ሊይ በበሽታዎቹ 
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ምክንያት የሚከሰት ሞት እንዱሁም በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ከተያዙ 

እናቶች በበሽታው ምክንያት ያሇጊዜያቸው የተወሇደ ህፃናት ሞት ምጣኔ 

ምን ያህሌ እንዯሆነ በመሇየት መረጃዎቹ የማይያዙ መሆኑ፤ 

 Ethiopia Health Data Quality Review: System Assessment and Data 

Verification for Selected Indicators 2018 G.C ሪፖርት መሰረት፡ 

 በአገሪቱ ባለ ጤና ተቋማት በመረጃ አሰባሰብ እና አሞሊሌ ስሌጠና 

የወሰደ ሰዎች 38 በመቶ ብቻ መሆናቸውን ከነዛም ውስጥ  ሪፖርት 

አዯራረግ ሊይ የተፃፇ መመሪያ ያሊቸው 34በመቶ ብቻ መሆናቸውን፣  

 በአገሪቱ ባለ ጤና ተቋማት ሪፖርት የሚዯረጉ መረጃዎች ጥራት 

እንዱኖራቸው ቀጣይነት ባሇው መሌኩ የሚያረጋግጡ 41 በመቶ 

ጤና ተቋማት ብቻ መሆናቸውን የተገሇፀ መሆኑ፤ 

 HMIS (Health Managemnet Information System) እና DHIS 

(Digital Health Information System) የጤና መረጃዎችን 

ሇማስገባት የሚያገሇግለ ቀዴሞ መረጃ የሚያዝባቸው፣ መረጃ 

የሚጠቃሇሌባቸው እና ሪፖርት የሚዯረግባቸው የወረቀር ፍርማቶች 

በወቅቱ ታትመው ሇሚመሇከታቸው አካሊት የማይዯርሱ መሆናቸው፤ 

 Ethiopia Health Data Quality Review: System Assessment and Data 

Verification for Selected Indicators 2018 G.C ሪፖርቶች ሊይ  የተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች አመሊካቾች መካከሌ አንዴም አመሊካች ሊይ የመረጃ 

ጥራት እና ትክክሇኛነት ስሇመኖሩ ጥናት ያሌተዯረገበት መሆኑ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ በANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 

2018 G.C ሪፖርት መሰረት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ ዯካማ መረጃ 

አያያዝ እና ሪፖርት አዯራረግ ስርአት ያሇ መሆኑን የሚገሌፅ መሆኑ፤ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ ANNUAL HEALTH SECTOR PERFORMANCE 

2018 ሪፖርት ሊይ በአገሪቱ በስራ ሊይ ያለ 290 ሆስፒታልች እና 3962 

ጤና ጣቢያዎች በአጠቃሊይ 4252 ጤና ተቋማት ያለ መሆኑን ቢገሌፅም በ 

HMIS (Health Managemnet Information System) እና DHIS (Digital 

Health Information System) የጤና መረጃ እንዱሌኩ የሚጠበቁ ጤና 

ተቋማት ግን 3694 (93%) መሆናቸው፤ 

  DHIS (Digital Health Information System) የጤና መረጃ እንዱሌኩ 

የማይጠበቁ ይህም ሌዩነቱ 558 ጤና ተቋማት  መኖራቸው   
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 በጤና መረጃ ስርዓቱ መረጃ በመጠቀም በወቅቱ የማይሇኩ እና ጭራሽ 

የማይሌኩ ጤና ተቋማት መኖራቸው፣  

 የጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የተሟለ 

መረጃዎችን እንዱሌኩ በማዴረግ በመረጃዎቹ መሰረት በአገር አቀፌ ዯረጃ 

የበሽታዎቹ ትንተና የማይሰራሊቸው መሆኑ፤ 

 በአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ፣ በኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ 

ቢሮ፣ በጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ እና ጳውልስ ሆስፒታሌ ሇጤና 

ጥበቃ ሚኒስቴር በኤች ኤም አይ ኤስ እና ዱ ኤች አይ ኤስ 2 በኩሌ 

ሪፖርቶችን የሚሌኩ ቢሆንም የመረጃ አያያዙ ከታች ወዯ ሊይ የሚሊክ እንጂ 

ሇመረጃ ተጠቃሚዎች ሌውውጥ የሚዯረግበት ስርአት ያሇው አሇመሆኑ 

መግሇጻቸው፤ 

 በኦሮሚያ ክሌሌ በቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት፣ የዯቡብ ክሌሌ ጤና 

ቢሮ፣ የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት፣ የሲዲማ ዞን ጤና መመሪያ፣ ሀዋሳ 

ዩኑቨርስቲ ሪፇራሌ ኮምፒሬንስቭ ስፔሻሇይዝዴ ሆስፒታሌ እና ሻሸመኔ 

ሪፇራሌ ሆስፒታሌ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የመረጃ አያያዝ ሊይ 

ክፌተት መኖር፣  

 በኦሮሚያ ክሌሌ በኤች ኤም አይ ኤስ በኩሌ የሚሌኩት መረጃዎችም ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን መረጃዎች የማያመሇክቱ መሆኑን እንዱሁም በዱኤች 

አይ ኤስ 2 በኩሌ መረጃዎችን መሙሊት አሇመጀመራቸው የገሇፁ መሆኑ፤  

 ጥቁር አንበሳ ካንሰር ህክምና ክፌሌ፣ ጎንዯር ዩንቨርስቲ ሆስፒታሌ፣ 

አማኑኤሌ ሆስፒታሌ፣ ካሳንቺስ ጤና ጣቢያ፣ ቡራዩ ጤና ጣቢያ ሪፖርቶች 

በኤች ኤም አይ ኤስ በኩሌ ሇጤና ጥበቃ ሚኒስቴር የሚሊኩ ቢሆንም 

ተቋማቱ ያሊቸው የመረጃ አያያዝ ስርዓት በቴክኖልጂ ያሌተዯገፇ እና 

ሇመረጃው ተጠቃሚዎች ሌውውጥ የማይዯረግባቸው መሆኑ፤ 

 ጅማ ዩንቨርስቲ ሜዱካሌ ሴንተር ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ እንዱሁም 

ገፇርሳ አእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ማዕከሌ የአእምሮ ጤና ሊይ የተሟሊ 

በቴክኖልጂ የተዯገፇ መረጃ አያያዝ ስርዓት የላሊቸው እና መረጃዎችን 

ከጤና ጥበቃ ሚኒስቴርም ሆነ ከላልች ተጠቃሚዎች ጋር የሚሇዋወጡበት 

ስርዓት አሇመኖሩን የገሇፁ መሆኑ፤ 

በኦዱቱ ወቅት ከተከሇሱ ማስረጃዎና ከቀረቡ መጠይቆች ሇማወቅ ተችሎሌ፡፡ 
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124. ስሇጉዲዩ የሚኒስቴር መ/ቤቱ ኃሊፉዎች ተጠይቀው ሇነባራዊ ሁኔታ መግሇጫ ፣ 

በመውጫ ስብሰባ ወቅት እና ሇረቂቅ ሪፖርቱ በፅሁፌ በሰጡት ምሊሽ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የሚሰሩ ስራዎች ሪፖርት ከጤና ተቋማት በተዯራጀ መሌኩ 

የማይቀርቡ መሆኑን እንዱሁም ከመረጃዎች መሟሊት፣ ጥራት እና ወቅታዊነት ሊይ 

ክፌተት ያለ መሆኑን ገሌፀዋሌ፡፡ 

125. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠናከረ መረጃ አያያዝ ስርዓት ባሇመኖሩ 

የመረጃ ፌሰቶች ሊይ ወጥነት እንዲይኖር ብልም መረጃዎችን በመተንተን 

ሇትክክሇኛ ውሳኔዎች መጠቀም እንዲይቻሌ ያዯርጋሌ፡፡ 
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ክፌሌ ሦስት 

መዯምዯሚያ 

126. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌና መቆጣጠር አፇጻጸም በቁጠባ ፣ ብቃት ባሇው 

እና ውጤታማ በሆነ መሌኩ እየተከናወነ መሆኑን ሲገመገም የሚከተለት 

ግዴፇቶችና ጉዴሇቶች ተገኝተዋሌ፡፡ 

 በ1986 ዓ.ም የወጣውን የጤና ፖሉሲ መሰረት በማዴረግ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች የሚመሇከቱትን ሇመተግበር የሚያስችሌ የካንሰር እና የአይን ጤና 

ሊይ ወቅታዊ የሆነ ስትራቴጂ የተዘጋጀ ሲሆን የአእምሮ ጤና፣ ስኳር፣ ዯም 

ግፉት፣ መተንፇሻ አካሊት እና የሌብ በሽታዎች ሊይ ያሇው ስትራቴጂ እ.ኤ.አ 

ከ2014-2016 ዴረስ ተዘጋጅቶ የነበረ ሲሆን እ.ኤ.አ ከ2017-ህዲር 2018 

ስትራቴጂ ተዘጋጅቶሊቸው ተግባራዊ ያሌተዯረጉ መሆኑ፤ ከዛ በኃሊ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና ሇመቆጣጠር እ.ኤ.አ ከታህሳስ 2018-2025 

ስትራቴጂ የተዘጋጀ መሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ 

መንስኤዎችን ሇመከሊከሌ የሚያስችሌ የወጡት የህግ ማዕቀፍች ተግባራዊነቱ 

ሊይ የሚዯረገው ክትትሌ ዯካማ መሆኑ፣ 

 በሚኒስቴር መ/ቤቱ የሚታቀደ ዕቅድች አፇፃፀም ሊይ የተጠናከረ ክትትሌ 

አሇመዯረጉ፤ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከሚመሇከታቸው አካሊት 

ጋር ዘርፇ ብዙ ዕቅዴ አሇመኖሩ፣ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት እና መንስኤዎቻቸው ጋር ተያይዞ በመዯበኛ 

ትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ አሇመዯረጋቸው፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሊይ ህክምና የሚሰጡ ተቋማት አነስተኛ 

መሆናቸው፤ አገሌግልቱን ሇመስጠት የሚያግዙ በቂ ባሇሙያዎች አሇመኖራቸው 

እና ህክምና አገሌግልቱን ሇማግኘት ብዙ የውጭ ምንዛሪ እየወጣ መሆኑ፣ 

 በየዩኒቨርሲቲዎች እየተሰሩ ያለ የካንሰር ህክምና ማዕከሊት ግንባታ የዘገዩና 

አገሌግልት መስጠጥ አሇመጀመራቸው፣  

 በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የህክምና አገሌግልት የሚሰጡ የጤና ተቋማት  

ያሌተስፈፊና ተዯራሽ አሇመሆናቸው፣ በየጊዜው የበሽተኞች ቁጥር እየጨመረ 
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መምጣቱ እና በእነርሱ ምክንያት የሚከሰት የሞት ምጣኔን ሇመቀነስ 

አሇመቻለ፤ 

 በመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት የሚሰጡ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

ምርመራ እና ህክምና መስጠት በሚገባቸው የመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት 

ተቋማት እየተሰጡ አሇመሆናቸው፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠኑ ጥናቶች ቢኖሩም ወዯ ተግባር  

እንዱሇወጡ አሇመዯረጋቸው፤ 

 ሇህብረተሰቡ ስሇ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት፣ መንስኤዎች 

፣ስሇሚያስከትለት ጉዲት ፣ ቅዴመ መከሊከሌ እና መቆጣጠር ሊይ በቂ ግንዛቤ 

ያሌተሰጠ እንዱሁም የበሽታው ተጋሊጭነት የሚጨምሩ ባህሪያትን ሇመቀነስ 

የተጠናከረ ስራ አሇመሰራቱ፤ 

 ከካንሰር በሽታዎች የበሇጠ ዴርሻውን የሚይዙ ሴቶች መሆናቸው፤ ሴቶችን 

የበሇጠ ሉያጠቁ የሚችለ የካንሰር በሽታዎች ሊይ የመከሊከሌ ስራ እንዱሁም  

አገሌግልቶችን በማስፊፊት ከተዯራሽነት አንፃር አሇመሰራቱ፤   

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚመሇከቱ ፕሮግራሞችና ፕሮጀክቶች በቂ 

ክትትሌና ግምገማ የማይዯረግባቸው መሆኑ፣  

 በጤና ተቋማት መካከሌ ጥሩ ተሞክሮዎችን እና ሌምድችን በመቀመር የሌምዴ 

ሌውውጥ የሚዯረግበትን ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ያሌተዯረገ መሆኑ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የሚቀርቡ 

የህክምና መሳሪያዎችና መዴኃኒቶች ከፌሊጎት ጋር የማይጣጣሙ እና 

በሚፇሇጉበት ወቅት የማይዯርሱ መሆኑ፣  እንዱሁም ያለት መሳሪያዎች ሲበሊሹ 

ቶል ተጠግነው ወዯ ስራ እንዱገቡ  አሇማዴረጉ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ የመዴኃኒት ተዯራሽነትን ሇማሻሻሌ ጥራት ሊሊቸዉ የአገር 

ዉስጥ ምርቶች ሊይ ትኩረት በመስጠት ጥሩ የአመራረት ዘዳ እንዱተገበር 

አሇማዴረጉ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር 

በማረምያ ቤቶች፣ ፖሉስ ተቋማትና መከሊከያ ሰራዊቶች የሚገኙበት ተቋማት 

ሊይ የተጠናከረ ስራ አሇመስራቱ፤ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን  ሇአካሌ ጉዲተኞች ፣ 

አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር በተመሇከተ ስራ አሇመሰራቱ፤ 
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 በሚኒስቴር መ/ቤቱም ሆነ ከክሌሌ እስከ ወረዲ ዴረስ ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን የመከሊከሌ እና የመቆጣጠር ስራ ሇመስራት ያሇው አዯረጃጀት 

የማያስችሌ መሆኑ፣   

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ በፋዳራሌ እና 

ሇክሌሌ ጤና ተቋማት የሚዯረገው ዴጋፌና ክትትሌ ዯካማ መሆኑ፣ ክትትሌ 

በማዴረግ በክፌተቱ ሊይ ግብረ መሌስ የማይሰጥ መሆኑ፤ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠናከረ የመረጃ አያያዝ፣ ሌውውጥ እና 

የትንተና ስርዓት ዯካማ መሆኑ፣  

ታውቋሌ፡፡ 

127. ስሇሆነም በኦዱቱ ወቅት የተገኙትን ዴክመቶች እና ችግሮችን ሇማስወገዴ ወይም 

ሇማቃሇሌ ይረዲለ ብሇን ያመንባቸውን የማሻሻያ ሃሳቦች በሚቀጥሇው የሪፖርቱ 

ክፌሌ አቅርበናሌ፡፡  
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ክፌሌ አራት 

የማሻሻያ ሃሳቦች 

128. ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌ እና መቆጣጠር በብቃት፣ ኢኮኖሚ እና 

ውጤታማ በሆነ መንገዴ እንዱተገበሩ ያስችሊለ ተብሇው የታመነባቸው የማሻሻያ 

ሃሳቦች እንዯሚከተሇው ቀርበዋሌ፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የጤና ፖሉሲውን 

ሇመተግበር የሚያችለ ስትራቴጂዎች ሇሚመሇከታቸው አካሊት በማሰራጨት 

ተግባራዊነቱን ሉከታተሌ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ የሚችለ 

መንስኤዎችን ሇመከሊከሌ የሚያስችሌ የህግ ማዕቀፌ ሇላሊቸው እንዱኖራቸው 

ሉያዯርግ ህግ ያሊቸውም የህጎቹ ተፇጻሚነትና ተግባራዊነቱ ሊይ ክትትሌና 

ቁጥጥር በማዴረግ ሉያረጋግጥ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ በህክምና ሙያ ተመርቀው ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ሊይ ህክምና የሚሰጡ የተሇያዩ ባሇሙያዎች ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉትን 

ጨምሮ በቂ ባሇሙያዎች በማፌራት ሇህብረተሰቡ አገሌግልት ተዯራሽ 

የሚሆንበትን ሁኔታ ሉያመቻች ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው የክሌሌ ተቋማት ጋር በመተባበር ዋና ዋና 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር 

አቀናጅቶ ሇመስጠት ሇጤና ባሇሙያዎች ቀጣይነት ያሇው ስሌጠና በመስጠት 

በየጊዜው ያሇባቸውን ክፌተት እንዱሞለ በማዴረግ የሰሇጠኑ ባሇሙያዎች  

በተመዯቡበት ቦታ ስሌጠናቸውን ተግባራዊ ስሇማዴረጋቸው ክትትሌ  ሉያዯርግ 

ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን እየተገነቡ ያለት 

የካንሰር ህክምና ማዕከሊት በፌጥነት ተጠናቀውና ተፇሊጊው ባሇሙያ 

ተሟሌቶሊቸው ወዯ ሥራ እንዱገቡ፣ ላልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና 

አገር ውስጥ በማስፊፊት ህክምና ፇሊጊዎች በወቅቱ እና በመጠነኛ ወጪ 

ህክምናውን እንዱያገኙ በማዴረግ በውጭ የሚሰጠውን የህክምና አገሌግልት 

በአገር ውስጥ እንዱሰጥ በማዴረግ በሽተኞችንም ሆነ የአገሪቱ የውጭ ምንዛሬ 

ወጪን የሚቀንስበት ሁኔታዎች ሉያመቻች ይገባሌ፡፡ 
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 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት እንዱሁም በሽታዎቹን 

ሉያስከትለ ከሚችለ መንስኤዎች ጋር ተያይዞ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር 

በመተባበር በመዯበኛ ትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ፣ የበሽታው 

ተጋሊጭነት የሚጨምሩ ባህሪያትን ሇመቀነስ ህብረተሰቡ  ሰፊ ያሇ ግንዛቤ 

የሚያገኝበት  ሁኔታ ሉያመቻች፣ ውጤታማነታቸው ሊይ ክትትሌ እና ግምገማ 

ስራ በማጠናከር ተማሪዎች ስሇ በሽታዎቹ እውቀት እንዱኖራቸዉ እና 

በበሽታዎቹ እንዲይያዙ ጥንቃቄ እንዱያዯርጉ የሚያችሌ ሥርዓት ዘርግቶ 

ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን በመሰረታዊ ጤና 

አገሌግልት መሰጠት ያሇባቸው ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምርመራ እና 

ህክምና የመጀመሪያ ዯረጃ ጤና አገሌግልት በሚሰጥባቸው ጤና ተቋማት  

ተሟሌተው እንዱሰጡ፤ የህክምና ማዕከሊትን በማስፊፊት የህክምናው 

ተጠቃሚዎች በአቅራቢያቸው አገሌግልቱን እንዱያገኙ ፤ ሴቶችን የበሇጠ 

ሉያጠቁ የሚችለ የካንሰር በሽታዎች ሊይ የመከሊከሌ እና መቆጣጠር 

አገሌግልቶችን በማስፊፊት የህክምናው ተጠቃሚዎች ተዯራሽ የሚዯረግበትን 

ሥርዓት በመዘርጋት ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የሚሰጠውን የህክምና 

አገሌግልት በማስፊፊት በየጊዜው እየጨመረ በመጣው የበሽታዎቹ መስፊፊት 

ምክንያት የሚመጣውን የጤና፣ ማህበራዊ እና ኢኮኖሚ ጫና እና የሞት ምጣኔ 

(በበሽታዎች በተያዙ እናቶች ምክንያት የሚከሰት ያሇጊዜያቸው የተወሇደ 

ህፃናት ሞት ጨምሮ) እንዱቀንስ ከሚመሇከታቸው የፋዳራሌ፣ የክሌሌና አጋር 

ዴርጅቶች ጋር በመሆን ስትራቴጂ በመቅረጽና ሥርዓት በመዘርጋት ሉሰራ 

ይገባሌ፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ በራሱ፣ በሥሩ ባለ ተቋማት 

እንዱሁም በላልች አገር በቀሌም ሆነ አሇም አቀፌ ተቋማት የተጠኑ ጥናቶች  

የሚያሳዩትን ክፌተቶች በመሇየት ወዯ ችግር ፇቺነት እንዱሇወጡና ወዯ ተግባር 

የሚቀየሩበት ሥርዓት በመዘርጋት ተግባራዊ የሚዯረጉበት ሁኔታ ሉያመቻች 

ይገባሌ፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች አገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ባዘጋጀው 

መመሪያ መሰረት እንዱሁም የበሽተኞችን እና የተገሌጋችን እይታ ከግንዛቤ 
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በማስገባት ተግባራዊነታቸው ሊይ የተጠናከረ ክትትሌ ከሚመሇከታቸው አካሊት 

ጋር ሉያዯርግ እና በሚታዩ ክፌተቶች ሊይ የማስተካከያ እርምጃ እንዱወስደ 

ሉዯርግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ በፋዳራሌ፣ በክሌሌ ሆነ በላልች ሥር በሚገኙ የጤና 

ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች የአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ጥሩ 

ተሞክሮዎችና ሌምድችን በመቀመር በጤና ተቋማት መካከሌ የሌምዴ ሌዉዉጥ 

የሚዯረግበትን ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ 

በማዴረግ የጤና ተቋማትን አገሌግልት አሰጣጥ ሉያሻሽሌ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት የሚቀርቡ 

የህክምና መሳሪያዎችና መዴኃኒቶች ከፌሊጎት ጋር እንዱጣጣሙና በወቅቱ 

እንዱዯርስ በማዴረግ ታካሚዎች ሇእንግሌተና ሇአሊፇሊጊ ወጪ እንዲይዲረጉ 

ትኩረት ሉሰጥ ይገባሌ፡፡ እንዱሁም ያለት መሳሪያዎች ሲበሊሹ ቶል ተጠግነው 

ወዯ ስራ እንዱገቡ ክትትሌ በማዴርግ በህክምና መሳሪያዎች ምክንያት 

የሚፇጠረውን አገሌግልት መቆራረጥና መንገሊታት እንዲይኖር መዯረግ 

አሇበት፡፡  

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ጥራት ሊሊቸዉ የአገር ዉስጥ የመዴኃኒት አምራቾች  

ትኩረት በመስጠት ጥሩ የአመራረት ዘዳ እንዱተገብሩ በማዴረግ የመዴሃኒቶች 

ተዯራሽነትን ሉያሻሽሌ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከመከሊከያ ሰራዊት፣ ከፖሉስ ተቋማትና ከማረምያ ቤቶች 

ጋር በቅንጅት በመስራት በሥራቸው ባለ አባሊት ሆነ በታራሚዎች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር ትኩረት ተዯርጎ እንዱሰራ 

ሁኔታዎች ሉያመቻችና ሉከታተሌ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን ሇአካሌ 

ጉዲተኞች ፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን የመከሊከሌና መቆጣጠር ስራ ሉሰራ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ የሚታቀደ ዕቅድች 

እቅዴና አፇፃፀሙ በየሩብ አመቱ በመገምገም ግብረ መሌስ በመስጠት የተሰጡ 

አስተያየቶች ስሇመስተካከሊቸው ክትትሌና ቁጥጥር በማዴረግ በተጨማሪም ከባሇ 

ዴርሻ አካሊት ጋር ትብብር ፇጥሮ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና 
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ሇመቆጣጠር የጋራ እቅዴ አዘጋጅቶ ተግባራዊ በማዴረግ በየጊዜው አፇጻጸሙን 

በጋራ ክትትሌና ግምገማ ማዴረግ አሇበት፡፡ 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ በሚኒስቴር መ/ቤቱ ያሇው አዯረጃጀት 

ከበሽታዎች በየጊዜው እየጨመረ መምጣት አንጻር ትኩረት ሉሰጠው ይገባሌ፡፡ 

በተጨማሪም ከሚመሇከታቸው የክሌሌ አካሊት ጋር በመሆን በክሌሌ ጤና 

ቢሮዎች፣ ጤና ጽ/ቤቶች እና በጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር የሚያስችሌ የተጠናከረ አዯረጃጀት ተዘርጎቶ 

ተግባራዊ እንዱዯረግ ትኩረት ሉሰጠው ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ ከሚመሇከታቸው 

አካሊት ጋር በመሆን ሇፋዳራሌ እና ሇክሌሌ ጤና ተቋማት ቀጣይነት ያሇው 

ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ ክፌተቱ ሊይ ግብረ መሌስ በመስጠት አፇጻጸሙ 

ሊይ ክትትሌ ሉዯረግ ይገባሌ፡፡ 

 ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የተጠናከረ የመረጃ አያያዝ 

ስርዓት በመዘርጋት እና በማዘመን መረጃዎቹ በመሊው አገሪቱ ወጥ በሆነ መሌኩ 

እንዱያዙና ሌውውጥ እንዱዯረግባቸው አንዱሁም መረጃዎቹን ወዱያውኑ 

የሚያገኝበት (real time access) ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ 

ይገባሌ፡፡ 

በመጨረሻም በኦዱቱ ወቅት ሇፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር የበሊይ ሥራ ኃሊፉዎች እና 

ሠራተኞች፤ መረጃ የሰበሰብንባቸው የክሌሌ ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ፅ/ቤቶች እና የፋዳራሌና 

የክሌሌ የጤና ተቋማትና ላልች ባሇዴርሻ አካሊት የሥራ ኃሊፉዎችና ሠራተኞች ሇኦዱቱ 

ሥራ መሳካት ሊዯረጉሌን የሥራ ትብብር እናመሰግናሇን፡፡ 
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አባሪ 1፡የጤና ጥበቃ ሚኒስቴር ዴርጅታዊ መዋቅር  
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አባሪ 2፡ የኦዱት መመዘኛ መስፇርቶች 

የኦዱት ጭብጥ /Issues/ የመገምገሚያ መስፇርት /Evaluative Criteria/ 

1.ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ የህግ 

ማዕቀፍችን እና ጥናታዊ 

ሰነድችን በማዘጋጀት 

ተግባራዊ ማዴረጉን 

መገምገም፡፡ 

1. ሚኒስቴር መ/ቤቱ የአገሪቱን የጤና ፖሉሲ ሇመተግበር ስትራቴጂ 

ቀርፆ ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

2. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ 

መመሪዎችን፣ ማንዋልችን፣ የማሰሌጠኛ አጋዥ ሰነድችን 

አዘጋጅቶ በማሳተም ሇሚመሇከታቸው አካሊት በማሰራጨት 

ተግባራዊነቱን ሉከታተሌና ሉቆጣጠር ይገባሌ፡፡ 

3. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ 

የሚችለ መንስኤዎችን ሇመከሊከሌ የሚያስችሌ የህግ ማዕቀፌ 

በማውጣት ተግባራዊነቱን ሉከታተሌ እና ሉቆጣጠር ይገባሌ፡፡  

4. ሚኒስቴር መ/ቤቱ የህብረተሰቡን ጤናና ዯህንነት ሉያስጠብቁ 

የሚችለ የህግ ማዕቀፍች የወጣውን የትንባሆ ቁጥጥር፣  ህገወጥ 

የመዴኃኒት ዝውውር እና የወጣቶች የመዴኃኒት ያሇአግባብ 

የመጠቀም ዝንባላ ቁጥጥር ዯንብ ሊይ ቁጥጥር ሉያዯርግ 

ይገባሌ፡፡  

5. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በአገሪቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ያለበትን 

ሁኔታ በሚመሇከት ጥናት ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

6. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች አገሌግልት አሰጣጥ 

ሊይ ሀገር አቀፌ ገፅታ ያሇው ጥናት በማዴረግ ሇጤና ተቋማት 

ተዯራሽ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

7. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና ሊይ ዜጎች 

ፌትሃዊና ጥራት ያሇው የጤና አገሌግልት እንዱያገኙ 

መብታቸውን የሚያረጋግጥ ምቹ የህግ ማዕቀፌ በማዘጋጀት 

በዘርፈ ያለ የአገሌግልት ኢ-ፌትሃዊነትን መዯበኛ በሆነ ሁኔታ  

ሉከታተሌና ሉመዝን ይገባሌ፡፡  

8. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሉያስከትለ 

የሚችለ መንስኤዎች በተመሇከተ ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር 

በመሆን በትምህርት ካሪኩሇም ውስጥ እንዱካተቱ ሉያዯርግ 
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የኦዱት ጭብጥ /Issues/ የመገምገሚያ መስፇርት /Evaluative Criteria/ 

ይገባሌ፡፡ 

2. ሚኒስትር መ/ቤቱ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

እና መንስኤዎቻቸውን 

በመሇየት የቅዴመ 

መከሊከሌ ስራ አፇፃፀም 

ውጤታማ  መሆኑን 

መገምገም፡፡ 

9. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ምንነት ፣ 

መንስኤዎች፣ ስሇሚያስከትለት ጉዲት እንዱሁም ቅዴመ 

መከሊከሌ እና መቆጣጠር ሊይ ሇህብረተሰቡ ሰፊ ያሇ ግንዛቤ 

ሉፇጥር ይገባሌ፡፡ 

10. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችንና የበሽታው 

ተጋሊጭነት የሚጨምሩ ባህሪያትን ሇመቀነስ የክትትሌ እና 

ግምገማ ስራ በማጠናከር የመከሊከሌና የመቆጣጠር ስራ ሉሰራ 

ይገባሌ፡፡  

11. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የጤና 

ፕሮግራሞችን በማስፊፊት አዲዱስ የሚከሰቱና የነበሩ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን ዝርዝር በመሇየት በበሽታዎች የሚመጣ 

የሞት ምጣኔን ሉቀንስ ይገባሌ፡፡  

12. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ከተያዙ እናቶች 

በበሽታው ምክንያት የሚከሰት ያሇጊዜያቸው የተወሇደ ህፃናትን 

ሞት ሉቀንስ ይገባሌ፡፡  

13. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ሴቶችን የበሇጠ ሉያጠቁ የሚችለ ተሊሊፉ 

ያሌሆኑ በሽታዎችን  በመሇየት ተዯራሽ በሆነ መሌኩ ሉከሊከሌ 

እና ሉቆጣጠር  ይገባሌ፡፡  

3. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከባሇ 

ዴርሻ አካሊት ጋር በመሆን 

ፌትሃዊ የሆነና ከፌተኛ 

ጥራት ያሇው ሁለን አቀፌ 

የጤና ማሻሻሌ፣ የፇውስ 

ህክምናና የማገገም ጤና 

አገሌግልት በመስጠት 

እንዱሁም በመቆጣጠር 

14. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በውጭ የሚሰጠውን የተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ህክምና አገሌግልት በአገር ውስጥ እንዱሰጥ በማዴረግ 

የውጭ ምንዛሬ ወጪን የሚቀንስበት ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ 

ሉያርግ ይገባሌ፡፡ 

15. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚያክሙ 

የህክምና ማዕከሊትን በማስፊፊት ሇተጠቃሚዎች ተዯራሽ 

ማዴረግ አሇበት፡፡   

16. ሚኒስቴር መ/ቤቱ  በህክምና ሙያ ተመርቀው ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎች ሊይ ስፔሻሊይዝዴ ያዯረጉ በቂ ባሇሙያዎችን ሉያፇራ 
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ጤናማ የሆነ ማህበረሰብ 

እና የኑሮ ሁኔታ (quality 

of life) ማረጋገጡን 

መገምገም 

ይገባሌ፡፡  

17. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በመሰረታዊ ጤና አገሌግልት ሉሰጡ የሚችለ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምናን የመሰረታዊ ጤና 

አገሌግልት በሚሰጡ ጤና ተቋማት ከመሰረታዊ ጤና 

አገሌግልቶች ጋር ተቀናጅቶ የሚሰጥበት ሥርዓት 

ከሚመሇከታቸው የክሌሌ ተቋማት ጋር በመተባበር በመዘርጋት 

ተግባራዊ እንዱዯረግ ሉያዯርግ   ይገባሌ፡፡  

18. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በጤና ተቋማት ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች 

ህክምና አገሌግልት የሚቀርቡ የህክምና መሳሪያዎች ጥራት 

ቁጥጥር ሉያዯርግ፣ ከፌሊጎት ጋር ሉጣጣሙ እና ያለት 

መሳሪያዎች ሲበሊሹ ቶል ተጠግነው ወዯ ስራ እንዱገቡ ክትትሌ 

ሉያዴርግ ይገባሌ፡፡  

19. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና  

የሚያገሇግለ መዴሃኒቶች እና መሳሪያዎች ዝርዝር መረጃ 

ሉይዝና በየጊዜው ወቅታዊ ይገባሌ፡፡ 

20. ሚኒስቴር መ/ቤቱ የተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መዴሃኒት 

አይነቶችን ሇጤና ተቋማት እንዱቀርቡ፣ ሇተጠቃሚው ተዯራሽ 

እንዱሆኑ የሚሆንበት ሥርዓት ዘርግቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ 

ይገባሌ፡፡ 

21. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇማከም 

የሚያስችሌ የመዴሃኒት ተዯራሽነትን ሇማሻሻሌ ጥራት ሊሊቸው 

የአገር ውስጥ ምርቶች የጥሩ የአመራረት ሂዯት ፌኖተ ካርታ 

(Good Manufacturing Practices road map) ተግባራዊ 

ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

22. ሚኒስቴር መ/ቤቱ በመከሊከያ ሰራዊት፣ ፖሉስ እና ማረሚያ 

ቤቶች ሊይ ባለ የህክምና መስጫ ተቋማት ትኩረት በመስጠት 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ህክምና አገሌግልት እንዱሰጡ 
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ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌ፣ ክትትሌና ቁጥጥር ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

23. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ከሚመሇከታቸው ባሇ ዴርሻ አካሊት ጋር 

በመሆን አካሌ ጉዲተኞች ፣ አረጋውያን እና ጎዲና ሊይ ሇሚኖሩ 

የህብረተሰብ ክፌልች ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና 

መቆጣጠር ስራ ሉሰራ ይገባሌ፡፡  

24. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር አቀናጅቶ ሇመስጠት 

ከሚመሇከታቸው የክሌሌ ተቋማት ጋር በመተባበር ሇጤና 

ባሇሙያዎች ስሌጠና ሉሰጥ ይገባሌ፡፡  

25. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

ከመሰረታዊ የጤና አገሌግልት ጋር አቀናጅቶ ሇመስጠት 

የሰሇጠኑ የጤና ባሇሙያዎች በተመዯቡበት ቦታ ስሌጠናውን 

ተግባራዊ ስሇማዴረጋቸው ከሚመሇከታቸው የክሌሌ ጤና 

ተቋማት ጋር በመተባበር ክትትሌና ቁጥጥር ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

26. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ቅንጅታዊ የአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ በጤና 

ተቋማት መካከሌ ጥሩ ተሞክሮዎችን እና ሌምድችን በመቀመር 

የሌምዴ ሌውውጥ የሚዯረግበትን ሥርዓት በመዘርጋት ተግባራዊ 

ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

27. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ 

እቅዴና አፇፃፀሙን በየሩብ አመቱ በመገምገም ግብረ መሌስ 

ሉሰጥና በዚሁ መሰረት ክትትሌና ቁጥጥር ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡   

28. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና 

ሇመቆጣጠር ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር ትብብር ፇጥሮ የጋራ እቅዴ 

ሉያዘጋጁና ተግባራዊ ሉያዯርጉ ይገባሌ፡፤ 

29. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ 

ከባሇዴርሻ አካሊት ጋር የተዘጋጀው ዕቅዴ ተግባራዊ ስሇመዯረጉ 

በየጊዜው አፇጻጸሙን በጋራ ክተትሌና ግምገማ ሉያዯርግ 
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የኦዱት ጭብጥ /Issues/ የመገምገሚያ መስፇርት /Evaluative Criteria/ 

ይገባሌ፡፡  

30. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን የሚመሇከቱ 

ፕሮግራሞችና ፕሮጀክቶች ሲቀረጹ በሚመሇከታቸው አካሊት 

እንዱገመገሙ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡ 

31. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና 

ሇመቆጣጠር የተቋቋሙ ፕሮጀክቶች በታቀዯሊቸው  ጊዜ እና 

በጀት እየተከናወኑ መሆናቸውን ዴጋፌ፣ ክትትሌና ቁጥጥር 

ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  

32. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌ እና 

ሇመቆጣጠር የሚከናወኑ ፕሮጀክቶች ውጤታማነታቸው በየጊዜው 

ሉገመገም ይገባሌ፡፡ 

4. ሚኒስትር መ/ቤቱ 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን 

በተመሇከተ ሇጤና ተቋማት 

እና ሇጤና ባሇሙያዎች  

የአቅም ግንባታ፣ ዴጋፌና 

ክትትሌ ማዴረጉን 

እንዱሁም የመረጃ አያያዝ 

ስርዓቱን የማዘመን ስራው 

ውጤታማ መሆኑን 

መገምገም፡፡ 

33. የፋዳራሌ ጤና ጥበቃ ሚኒስቴር በሚኒስቴር መ/ቤቱ፣ በክሌሌ 

ጤና ቢሮዎች፣ ጤና ጽ/ቤቶች እና በጤና ተቋማት 

ከሚመሇከታቸው አካሊት ጋር በመሆን ተሊሊፉ ያሌሆኑ 

በሽታዎችን ሇመከሊከሌና ሇመቆጣጠር የሚያስችሌ አዯረጃጀት 

ተዘርጎቶ ተግባራዊ ሉያዯርግ  ይገባሌ፡፡  

34. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ 

ሇፋዳራሌ እና ሇክሌሌ ጤና ተቋማት እንዱሁም ዩኒቨርስቲ  

ሆስፒታልች ቀጣይነት ያሇው ዴጋፌና ክትትሌ በማዴረግ 

ክፌተቱ ሊይ ግብረ መሌስ በስጠት አፇጻጸሙን ሉከታተሌ 

ይገባሌ፡፡ 

35. ሚኒስቴር መ/ቤቱ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች ሊይ የመረጃ  

አያያዝ ስርዓት በማዘመን  መረጃዎቹ በመሊው አገሪቱ ወጥ በሆነ 

መሌኩ እንዱያዙና ሌውውጥ የሚዯረግበት ሥርዓት ዘርግቶ 

ተግባራዊ ሉያዯርግ ይገባሌ፡፡  
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አባሪ 3፡ ዝርዝር አዱቱን ሇማከናወን፡ በናሙና ተወስዯው 

በአካሌ ቃሇ መጠይቅ የቀረበሊቸው የክሌሌ ጤና ቢሮዎች ፣ 

ጤና ጽ/ቤቶች፣ ጤና ተቋማት እና ባሇዴርሽ አካሊት ዝርዝር፡ 

   1. ጤና ቢሮዎች (4) 

 ሇአዱስ አበባ ከተማ አስተዲዯር ጤና ቢሮ 

 ኦሮሚያ ክሌሌ ጤና ጥበቃ ቢሮ 

 ሏረር ክሌሌ ጤና ቢሮ 

 ዯቡብ ክሌሌ ጤና ቢሮ 

2. ጤና ጽ/ቤቶች (4) 

 ሇቡራዩ ከተማ አስተዲዯር ጤና ፅ/ቤት  

 የምስራቅ ሀረርጌ ዞን ጤና ፅ/ቤት  

 የምዕራብ አርሲ ዞን ጤና ፅ/ቤት 

 የሲዲማ ዞን ጤና መመሪያ ፅ/ቤት 

3. ሆስፒታልች (6) 

 ጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ 

 ቅደስ ጳውልስ ሚሉኒየም ሜዱካሌ ኮላጅ ሆስፒታሌ 

 አማኑኤሌ የአእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ሆስፒታሌ 

 ሻሸመኔ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ 

 ህይወት ፊና ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ  

 ሀዋሳ ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ ኮምፕሬንሲቭ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ 

4. ጤና ጣቢያዎች (2) 

 ካሳንቺስ ጤና ጣቢያ 

 ቡራዩ ጤና ጣቢያ  

5. ማዕከሊት (2) 

 ሕይወት ፊና የካንሰር ህክምና ማዕከሌ 

 ሀዋሳ ዩንቨርስቲ የካንሰር ህክምና ማዕከሌ 

6. የአእምሮ ጤና ማገገሚያ ማእከሌ 

 ገፇርሳ የአእምሮ ህሙማን ማገገሚያ ማዕከሌ 
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7. ሇካንሰር ህክምና ማዕከሊት ባሇዴርሻ አካሊት 

 ኤሌስሜዴ ሄሌዝ ኬር ሶለሽን ኤሌ.ቲ.ዱ 

8. በኢሜሌ ሰርቨይ መጠይቅ የተሊከሊቸው (ጤና ቢሮዎች፣ ሆስፒታልች እና 

ካንሰር ህክምና ማዕከሊት) 

 ሇአማራ ክሌሌ ጤና ቢሮ 

 ሇትግራይ ክሌሌ ጤና ቢሮ 

 ሇጎንዯር ዩንቨርስቲ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ (ሇተሊከሊቸው መጠይቅ 

ምሊሽ የሊኩ) 

 ሇአይዯር ሪፇራሌ ሆስፒታሌ 

 ሇጅማ ዩኒቨርስቲ ሪፇራሌ ሆስፒታሌ (ሇተሊከሊቸው መጠይቅ ምሊሽ 

የሊኩ) 

 በጎንዯር ዩንቨርስቲ አዱስ ሇሚሰራው የካንሰር ህክምና ማእከሌ 

(ሇተሊከሊቸው መጠይቅ ምሊሽ የሊኩ) 

 በመቀላ ዩንቨርስቲ አዱስ ሇሚሰራው የካንሰር ህክምና ማዕከሌ 

 በጅማ ዩነቨርስቲ አዱስ ሇሚሰራው የካንሰር ህክምና ማእከሌ  
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አባሪ 4፡ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች መከሊከሌ እና መቆጣጠር 

ኬዝ ቲም አሰራር ስርዓት መግሇጫ (Process Description) 

   

129.  

130.  

131.  

 

132.  

133.  

134.  

 

135.  

136.  

 

137.  

138.  

 

 

 

 

 

 

 

ምርመራ ማካሄዴ 
 ቅድመ ምርመራ በማድረግ ዋና ዋና ተሊሊፊ ያልሆኑ በሽታዎችን አስቀድሞ ሇመሇየት(የስኳር ህምም፣ የደም ግፊት፣ከጉሮሮ ህምም 

ጋር ተያይዞ የሚመጣ የልብ ህመም፣ሇረጅም ጊዜ የሚቆይ የመተንፈሻ አካል በሽታ፣የማህጸን በር ጫፍ ካንሰር፣የጡት ካንሰር፣የአይን 
ህመም፣የአእምሮ ህመም፣የሚጥል በሽታ)የሚረዱ ስትራቴጂክ እቅድ፣ መመሪዎችንና የስልጠና ማንዋሎች ማዘጋጀት 

  ምርመራ ሇማካሄድ (የተሇያዩ የምርመራ ዘዴዎችን በመጠቀም ጠቋሚ ምልክቶች ያለባቸው ህሙማን ሊይ ዋና ዋና ተሊሊፊ ያልሆኑ 
በሽታዎች መኖራቸውን ሇማረጋገጥ)  የሚረዱ መመሪዎችና የስልጠና ማንዋሎችን ማዘጋጀት 
 

 

 

 
ህክምናና ክብካቤ 

 የህክምናና ክብካቤ አገሌግልት ጥራትና ወጥነት ያሇው እንዱሆን ሇማዴረግ ስትራቴጂክ እቅዴ፣ መመሪያና የስሌጠና ማንዋሌ  
ማዘጋጀት  

 በአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ሇተሰማሩ ፕሮግራም መሪዎችና ባሇሙያዎች የህክምና መመሪያዎቹን ማስተዋወቅ እንዱሁም የአቅም 
ግንባታ ስሌጠና መስጠት 

 በአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ሇተሰማሩ ጤና ባሇሙያዎች የአጭርና የረጅም ጊዜ ስልጠናዎች ማመቻቸት 

 

  

 

 

ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን መከሊከሌና መቆጣጠር 

 ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች አጋሊጭ መንስኤዎች(ትምባሆ፣አሌኮሌ፣ጫት፣ጤናማ ያሌሆነ አመጋገብ፣የአካሌ እንቅስቃሴ አሇማዴረግ)ሊይ 
ትኩረት ሰጥቶ መስራት 

 ሇህብረተሰቡ ዋና ዋና ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች(የሌብና ዯም ቧንቧ በሽታዎች፣የስኳር ህመም፣ሇረጅም ጊዜ የሚቆዩ የመተንፇሻ አካሌ 
በሽታዎች፣ ካንሰር፣የጉበት በሽታ፣የአእምሮ፣የነርቭና ሱስ አምጪ ችግሮች፣የአይን ጤና ችግሮች) ምንነት፣ መንስኤ፣ምሌክቶች፣ 
ስሇሚያስከትለት ጉዲትና መከሊከያ መንገድቹ ሊይ የተሇያዩ ዘዳዎችን በመጠቀም ግንዛቤ መስጠት 

 የክትባት አገሌግልት እንዱሰጥ የማስተባበር ስራ መስራት (የጉበት በሽታ፣የማህፀን በር ጫፌ ካንሰር)  

 

ዴጋፌና ክትትሌ 

 በክሌሌ ጤና ቢሮ፣በዞን፣በወረዲ ጤና ጽ/ቤቶችና በጤና ተቋማት ዴጋፊዊ ጉብኝት በማካሄዴ የአገሌግልት አሰጣጥ ሊይ ያለ 

ክፌተቶችን ማሻሻሌ 

  ግምማዊ ስብሰባዎችን በማካሄዴ የፕሮግራም አፇጻጸምን መገምገም፣አገሌግልቱን ማጠናከር 

 
ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን ሇመከሊከሌና ሇማከም የሚመዯበው በጀት በአግባቡ ስራ ሊይ መዋለን መከታተሌ(የፊይናንስ 
አጠቃቀምን ማሻሻሌ) 

 የበጀት ክፌተትን በመሇየት ሇአጋር ዴርጅቶች ፕሮፖዛሌ በማዘጋጀት ማቅረብ 
 ፕሮፖዛሌ በማዘጋጀት ከመንግስት የሚመዯበው በጀት በአግባቡ ስራ ሊይ ማዋሌ 

ግብአት አቅርቦት 

 የቅዴመ ምርመራ፣ ምርመራና የህክምና አገሌግልት ሇመስጠት የሚስፇሌጉ ግብአቶች ትንበያና ምጠና መስራት 

 የቅዴመ ምርመራና ምርመራ አገሌግልት ሇመስጠት የሚስፇሌጉ ግብአቶች ሇጤና ተቋማት እንዱቀርቡሊቸው ከፒሜዴ 

ዲሬክቶሬት ጋር በመሆን መከታተሌ 

 የህክምና አገሌግልት ሇመስጠት የሚስፇሌጉ ግብአቶች(መዴሃኒት፣ የህክምና መሳሪያዎች)ሇጤና ተቋማት   እንዱቀርቡሊቸው 

መከታተሌ 
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አባሪ 5፡ ተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎችን በተመሇከተ 

መመሪያዎች ተዘጋጅተው ሇባሇሙያዎች ስሌጠናዎች ሉሰጡ 

የሚገባቸው ዝርዝር  

1. Treatment of childhood cancer 

2. Early treatment of breast cancer 

3. Treatment of acute pharyngitis in children to prevent rheumatic fever 

4. Psychosis: Basic psychosocial support and anti-psychotic medication 

5. Depression: Basic psychosocial support and anti-depressant medication 

6. Epilepsy: Follow-up and anti-epileptic medication 

7. Treatment for substance use disorder (alcohol and tobacco) 

8. Management of acute heart failure with diuretics and non-invasive 

positive Pressure Ventilation 

9. Detection and treatment of asthma: Low dose inhaled beclometasone +  

   Short acting beta Antagonists (SABA) 
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አባሪ 6፡ በጥቁር አንበሳ ስፔሻሊይዝዴ ሆስፒታሌ የካንስር 

ህክምና ክፌሌ ከ2008-2010 ዓ.ም የታካሚዎች ማስረጃ 

ተ.ቁ  2008 2009 2010 ጠቅሊሊ 
ዴምር 

1 በካንሰር በሽታዎች የተያዙ አዱስ 
ታማሚዎች ብዛት 

4646 7800 7728 20174 

 
2 የጨረር ህክምና ሇማግኘት ወረፊ የያዙ 

ታማሚዎች ብዛት 
2667 4168 3780 10615 

  የጨረር ህክምና ወረፊ ዯርሷቸው 
ሲጠሩ ሞተዋሌ የተባለ ታማሚዎች 
ብዛት 

164 189 384 737 

 የጨረር ህክምና ወረፊ ዯርሷቸው 
ሲጠሩ  ሇመምጣት የማይችለ 
ታማሚዎች ብዛት  

150 300 400 850 

 የጨረር ህክምና ወረፊ ዯርሷቸው 
ሲጠሩ  ስሌካቸው የማይሰራ 
ታማሚዎች ብዛት 

265 163 138 566 

 
3 የጨረር ህክምና ያገኙ ታካሚዎች ብዛት 2088 3516 2858 8462 
  የጨረር ህክምና ያገኙ አጠቃሊይ 

ታካሚዎች የጨረር ህክምናውን 
ያገኙበት ጊዜ ብዛት (ዴግግሞሽ) 

13576 17698 23084 54358 

 
4 በቀን በአማካኝ የጨረር ህክምና የሚያገኙ 

ሰዎች ብዛት 
70 80 75 75 

አማካይ 
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አባሪ 7፡ ሇተሊሊፉ ያሌሆኑ በሽታዎች በጤና ተቋማት 

በየዯረጃው ሉሰጡ የሚችለ አገሌግልቶች የሚሳይ ዝርዝር 

ሀ) በጤና ጣቢያ ዯረጃ  የሚሰጡ አገሌግልት 

Platform High priority NCDI services 

Health 
centres 

Hepatitis B vaccine to prevent liver cancer 

Primary prevention for those with absolute risk of CVD > 10% 
Treatment of cases with established ischaemic heart disease (IHD) 
and post MI 
Treatment of those with established cerebrovascular disease and post 
stroke 
Treatment of acute pharyngitis (children) to prevent rheumatic fever 
Treatment of cases with rheumatic heart disease (with Benzathine 
penicillin G) 
Management of diabetes mellitus type 2 
Visual inspection with acetic acid (VIA) and cryotherapy for 
precancerous lesions 
Psychosocial care for peri-natal depression 
Depression: Basic psychosocial treatment and anti-depressant 
medication of first episode moderate-severe cases 
Anxiety: Basic psychosocial treatment and anti-depressant medication 
for anxiety disorders (moderate-severe cases) 
Psychosis: Basic psychosocial support and anti-psychotic medication 

Pesticide intoxication management 

Follow-up and anti-epileptic medication 
Dental procedures: Drainage of dental abscess and extraction 
Maternal mental health services 
Visual impairment: eyelid surgery for trachoma 

 

ሇ) FIRST LEVEL (PRIMARY) HOSPITALS (አንዯኛ ዯረጃ ሆስፒታልች የሚሰጡ 

አገሌግልቶች) 

Platform High priority NCDI services 

First 

level 

hospital 

Diagnosis without screening for breast cancer 

Visual impairment: Cataract surgery 

Insulin management of diabetes mellitus type 1 
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Management of alcohol withdrawal 

Essential surgery: Appendectomy, bowel obstruction, colostomy, 

gallbladder disease, hernia, C/S, Cataract surgery, ectopic pregnancy, 

hydrocelectomy, urinary obstruction, repair of perforations, drainage of 

superficial abscess 

Injuries: Trauma laparotomy, trauma-related amputations, tube 

thoracotomy, escharotomy/fasciotomy, management of fractures, 

suturing lacerations, burr hole, skin grafting 

Provision of glasses for severe refractive disorders 

Revascularization for acute, critical limb ischemia, if available, 

otherwise amputation. 

Management of acute heart failure with diuretics and non-invasive 

positive pressure ventilation 

Diagnosis and management of acute psychoses 

ሏ) GENERAL AND SPECIALIZED HOSPITALS 
 

Platform High priority NCDI services 
General and 
specialized hospitals 
(second- and third-
level) 

Breast cancer treatment: Stage I-II 
Cervical cancer treatment: Stage I-II 
Cardiac surgery for rheumatic heart disease 
Congenital: Repair of anorectal malformations and 
Hirschsprung's Disease, cleft lip and palate, club foot, 
shunt for hydrocephalus, congenital heart disease 
Treat selected cancers in pediatric cancer units/hospitals 
(Leukemia, retinoblastoma) 
Electroconvulsive therapy for severe or refractory 
depression 
Management of refractory psychosis with clozapine 
Hearing aids for children with severe hearing loss 
Opportunistic screening and treatment for glaucoma 
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አባሪ 8፡ ከ2008- 2010 በኤች ኤም አይ ኤስ የተመዘገቡ 

የታካሚ ብዛት እና የሞት መጠን ዝርዝር ማስረጃ 

ተ.ቁ የበሽታ አይነት የ2008 የ2009 የ2010 

የታካሚዎች 

ብዛት 

የሞት 

መጠን 

የታካሚዎች 

ብዛት 

የሞት 

መጠን 

የታካሚዎች 

ብዛት 

የሞት 

መጠን 

1 ስኳር 315006  363065    

2 የማህፀን ጫፌ 

በር ካንሰር 

45161  56248    

3 ዯም ግፉት 503877  570684    

4 ጭንቀት 860  992    

5 የዯም ካንሰር 837  866    

6 የጡት ካንሰር 2173  2187    

7 የአይን ሞራ 

ግርድሽ 

107579 22 123729 8   

8 የመተንፇሻ 

አካሊት 

3547501 408 4028714 582   

9 ጠቅሊሊ ካንሰር 

›14 አመት 

93005 298 74465 271   

10 ጠቅሊሊ ካንሰር 

‹14 አመት 

10323 25 9777 20   

 ጠቅሊሊ ዴምር 4626322 753 5230727 881   

 

 

 


