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 شكر وعرف ان 
أول الشكر لله الواحد القهار صاحب الفضل والإكرام أكرمنا بنعمت الإسلام ويسر لنا  

والصلاة والسلام على    سبيل العلم، ف له الشكر حتى يرضى وله الشكر بعد الرضا
 . الله عليه وسلم تسليما كثيرا  ى صلىفالمصط 

على هذا    لإشرافهاتح دبلة  الدكتور ف   ل الشكر والتقدير لأستاذي الف اضلثم كام
 ومقترحات وملاحظات قيمة أثمرت إيجابا فيما قدمت.  من جهود ف اضلةلما له  العمل  

، كل الشكر  الطيب قريشي على دعمه المتواصل  ذأتقدم بالشكر إلى الأستا 
االأستاذة جودي حنان، الأستاذة بلجبل نادية، والتقدير للأستاذ ف التة اليمين،  

  الأستاذ بوريب عمران جامعة جيجلجامعة كلارمون بفرنسا،  الأستاذ الوزاني ياسين  
   .جامعة قسنطينة  والأستاذ صواتش صابر

سى كل الشكر والتقدير إلى أول أستاذ دعمني في مشواري الدراسي  كما لا أن
 الأستاذ أونار عبد الله. 

السيد    السيد محفوظ حرار،  مجمع صيدال  لإطارات يفوتني أن أتقدم بالشكر    كما لا
جمعون  السيدة  ، السيد أمين باي،  عمر  أسواقالسيد    ،ة كوديل سهيلة، السيد بالطو 

 . السيد مفتوح محمد رفيق و نفيسة  
طار بوزارة الصحة والسكان وإصلاح  إسيا فوضيل  أكما أتقدم بالشكر إلى السيدة  

 . المستشفيات 
 . عمال مكتبة كلية علوم التسيير ببسكرة  إلى  كما لايفوتني أن أتقدم بالشكر

 إلى كل من ساهم من قريب أو بعيد في سبيل نجاح هذا العمل. 



 إهداء 
إلى كل من أضاء بعلمه عق ل غيره...........أو هدى بالجواب حيرة  

سائليه.......ف أظهر بسماحته تواضع العلماء.....وبرحابته سماحة  
 العارفين.......أهدي هذا العمل المتواضع إلى

هبة الرب وكمال الود إلى رفيقة دربي إلى النق اء نفسه إلى من أوصانا  
 . أمي الغالية حفظها الله..........بصحبتها  الصلاة والسلامالرسول عليه  

إلى من علمني الصبر والنجاح إلى من علمني أن الشرف ليس مالا  
 يتباهى به إنما الشرف علما ينتفع به..........أبي العزيز حفظك الله.

 . يوسف ومحمد ......... لى أصداف البحر النادرة أخواي العزيزانإ

 . وزجها طارق  أحلاموزجها عبد النور،   العائلة.......... بوشرىإلى شموع  

 . إلى ريحانة ق لبي...........لبنى

ء، يحي، ضياء الذين، توتة، أمير  شيما ........ إلى أولاد أخواتي الأشقياء
 . وهيثم   أكرم

 . إلى جدتي الحبيبة..............جميلة

........صديق اتي  إلى كل من ضاقت السطور من ذكرهم فوسعهم ق لبي
 وأصدق ائي.



 الملخص:
مؤسسة في بيئة متغيرة  ال تتواجد الدولية التي تتبنى السوق الموحدة،  قتصاديةالإفي ظل التحولات 

تتجاوز فيها سرعة الأحداث  ،ومعقدة يسودها عدم التأكد، تفرض عليها تحديات عديدة لم تشهدها من قبل
  التقليدية  عمالالأ ذج افي ظل نم  ةعالي بسرعة وكفاءة  تها والتعامل معهامواكبض المؤسسات على قدرة بع
لم تَعُدْ فيها المؤسسة  طر ونظم علمية لأ  ا  وفق أكثر مرونة وانفتاحا  ذج أعمال امما يتطلب تبني نم  .السائدة

نما عليها إتنتظر ما سيحدث في محيطها ل دعم في  السَّبْق كتساب مزايا تحقيقكي تقوم برد الفعل، وا 
الجديدة المداخل الإدارية  حيث ظهرت العديد منحرك، التَّ  سرعةما يتيح لها ب بتكارية الإ  هاوتطوير قدرات

من التصور   نتقالالإالإدارة المعاصرة المتمثلة في فكار من منظور من خلالها العديد من الأتبلورت 
 . فلسفة التعاون إلىالتنافسي 

ناعة  إبراز دور التحالفات الإستراتيجية في مجال ص إلىهذه الدراسة وفي هذا السياق الفكري، تهدف 
المعرفة العلمية  فيالمتمثلة  على متطلبات إبتكار الأدوية في الحصولتساهم الأدوية كرؤية إستراتيجية 

والتقنية، التمويل، التكنولوجيا والتغلب على أخطار التطوير المنفرد. وقد اخترنا مجمع صيدال بوصفه  
بتكار في مجمع صيدال تقتصر نتائج الدراسة أن إستراتيجية الإ مجالا للتقصي الميداني، حيث أظهرت 

ساهمت التحالفات  لمجال العام، حيث ختراعها في الأدوية الجنيسة التي سقطت براءة إعلى إنتاج ا
إنتاج الأنسولين الموجه  مثال ذلك  بتكار ولو بشكل ضعيف ية التي أقامها المجمع في دعم الإ الإستراتيج 

  .من خلال التحالف مع المخبر العالمي نوفونورديسك للاستخدام البشري والتحكم في تقنية التبريد 
مراكز البحث   معتكوين شبكة للتعاون إعادة تنظيم مجمع صيدال، توصي الدراسة بضرورة و     

من   التطورات العلمية الجديدة فى مجال الأدويةالجامعية للإستفادة من الأبحاث العلمية من جهة ومواكبة 
 . يجةوضع إستراتيجية فعالة لتحقيق أهداف مجمع صيدال من خلال التحالفات الإستراتجهة أخرى، 

بتكار الجذري، الإبتكار التدريجي، الإبتكار المفتوح، التحالفات  صناعة الأدوية، الإ الكلمات المفتاحية:
 . الإستراتيجية

 

 

 

 

 

 

 



Abstract:   

         In light of the international economic transformations that adopt the single market, the 
organization lives in the complex and changing environment of uncertainty, and impose many 
challenges not seen before. It must be addressed quickly and efficiently, to anticipate sudden 
changes and to secure its future. It became difficult to keep up with the institution of these 
developments in the light of a closed business model. Which requires the adoption of an open 
business model. Where many portals have emerged and crystallized the ideas of the new trend of 
contemporary management of the transition from the perception competitive on a philosophy 

of cooperation .      
     In this intellectual context, this study aims to highlight the role of strategic alliances in the 

pharmaceutical industry as a vision strategy, that contributes to obtaining the pharmaceutical 
innovation requirements of scientific and technical knowledge, financing, technology and 
overcoming the risks of unilateral development. We chose the Saidal complex as a field of field 
investigation, as the results of the study showed that the innovation strategy in the Saidal 
complex is limited to the production of generic drugs that have forfeited their patents in the 
public domain, as the strategic alliances established by the complex contributed to supporting 
innovation, albeit in a weak way, for example the production of targeted insulin and control of 
the cooling technology through the alliance with the global laboratory Novonordisk. 
   The study recommends the necessity of reorganizing the Saidal complex, forming a network 
of cooperation with university research centers to benefit from scientific research on the one 
hand and keep abreast of new scientific developments in the field of medicines on the other 
hand and to develop an effective strategy to achieve the goals of Saidal complex through 
strategic alliances. 
Keywords: Pharmaceutical industry, Radical innovation, Incremental innovation, Open 
innovation, Strategic alliance.  
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 :عامة مقدمة
الدولية التي تتبنى السوق الموحدة، تعيش المؤسسة في بيئة متغيرة  قتصادية في ظل التحولات الإ

ومعقدة يسودها عدم التأكد، تفرض عليها تحديات عديدة لم تشهدها من قبل. ينبغي مواجهتها بسرعة وكفاءة 
رتفاع المنافسة، تقادم سريع للتكنولوجيا وقصر حياة  إمين مستقبلها. أة، لاستباق التغيرات المفاجئة وتعالي

 مواكبة هذه التطورات  المؤسسة  على الصعب  من أصبح  .من جهة نقص الموارد من جهة أخرى المنتجات 
  مما يتطلب تبني نموذج  وتقلباته لتطوراته المتابعة المستمرة يتطلب  ومحيط في ظل نموذج أعمال مغلق

بتكارية التي تمكن المؤسسة من خلق حلول وأفكار للوضعية التي  لدعم وتطوير القدرات الإأعمال مفتوح 
 تعيشها والمشاكل التي تصادفها. 

ا التكيف مع أجواء مام خيارين إمف والتحديات التي تفرضها بيئة الأعمال المؤسسة أفي ظل الظرو 
الضروري تغيير أسلوب النظر إلى الأشياء وطريقة الربط بينها  من لذا  .و الخروج من السوقالعمل الجديد أ

ضفاء الحيوية المطلوبة في الإ هجر التقليد ، بعيدا عن السياقات التقليدية    ستجابة لمتغيرات البيئة المحيطة وا 
قتصادية وبزوغ  العلاقات التجارية، المالية والإ تساع دائرة المنافسة، التطور السريع وزيادةإ المتمثلة في 

  مستخدمة ثمرات التقدم التكنولوجي عصر المؤسسات العملاقة متعددة الجنسيات التي خرجت إلى العالم 
تطور جديدة تواكب علاجية كتشاف أصناف إإلى  دائما تحتاج دوية التيفي مجال صناعة الأ لاسيما

 . الحياة البشرية تطورمراض المصاحبة لالأ
تحل  بتكار أدوية جديدة ثل في إتخوض مؤسسات صناعة الأدوية حول العالم تحديا مصيريا يتم 

نخفض عدد الأدوية الجديدة فقد إ نتهاء،حية براءة إختراعها من الإ قتربت صلامحل مثيلاتها التي إ
العلمية  ر إلى التحديات مما يشي ،المرخصة من طرف السلطات التنظيمية المختصة في السنوات الأخيرة

نظيمية المرتبطة بسلامة وجودة للشرط والقواعد الت نظرارتفاع تكاليف البحث والتطوير  ا  و  لتطوير أدوية جديدة
 .دويةالأ

ويرجع ذلك الى   ،الأخيرينفي العقدين  ديناميكيةدوية تغيرات لصناعة الأشهدت السوق العالمية كما 
مجال العلوم  ، التطور فيعاملة في هذا القطاعالكبرى ال مؤسسات عدد من ال ندماجإهمها أ عواملعدة 

اكتشاف أدوية جديدة و  الأدوية الموجودةحسين فعالية بت الدوائية الذي يشمل جميع مجالات الأبحاث الخاصة 
لتي لا تستطيع المؤسسات ا يويةتي تعتمد على التكنولوجيا الحلمعالجة الأوبئة المستجدة والمستعصية ال

 لاسيما الجزائر.  متطلبات ذلكلعدم إمتلاكها لها نتاج العديد منإالعربية 
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دوية في الجزائر مطالبة بابتكار  مؤسسات صناعة الأونظرا للتطورات العلاجية التي يشهدها العالم اليوم،    
حتياجات الزبائن المتطورة من  أدوية جديدة تفوق في مفعولها الأدوية الموجودة في السوق لتلبية إ وتطوير

تحاول   إذ  جهة، البقاء والقدرة على مواجهة المنافسة الشرسة من قبل المؤسسات العالمية من جهة أخرى.
لتطوير  ت التي تقوم بها قتصادية العالمية من خلال مختلف الإجراءامع المتغيرات الإالجزائر التفاعل 

لاسيما فيما يتعلق بالتحول الذي يجب على كل مؤسسة القيام به، التحول من موقع مميز  دوية صناعة الأ
نفتاح السوق الجزائرية  إ مع في السوق المحلية إلى القدرة على البقاء في بيئة عالمية ذات تنافسية عالية 

تبني  من المؤسسة  ستدعييمما عالمية تحرير التجارة التفاقية الدولية لعلى السوق العالمية في إطار الإ
 بتكار أدوية جديدة.لتطوير وا   المصاحبة والمخاطر المرتفعة التكلفة لاستيعاب  ستراتيجيات جديدةإ

الأطراف ضمن المؤسسة فقط، بل  بتكار؛ لا يتطلب التفاعل على نطاق واسع بين ونتيجة لتعقد عملية الإ    
التعاون بين المؤسسات وحتى المتنافسة منها لتحسين موقفها التنافسي في عصر العولمة الذي زادت فيه 

تخلي عن الممارسات التقليدية  العلى المؤسسة . المنافسة الدولية وتقلصت فيه الحدود الجغرافية بين الأسواق
 .ستعداد للمستقبلتعاون لمواجهة تحديات الحاضر والإمن التصور التنافسي إلى فلسفة ال نتقالوالإ
نية على  قتصادية العالمية المبتطورات التكنولوجية والتحولات الإلقد تغير التفكير في المؤسسة نتيجة ال   

التنمية المغلقة داخل  نتقال من في الإ ةسهامفي شكل نماذج جديدة لاأفكار التوجه ، حيث تبلورت المعرفة
بحاجة إلى تنسيق جهودها إزاء وعليه المؤسسة  .خارج المؤسسة المؤسسات إلى البحث عن التطوير

نبغي  التطورات الحاصلة في محيط الأعمال مع مؤسسات أخرى وتحويل مسارات التهديد إلى فرص ي 
يسمح لها باكتساب ميزة تنافسية على المدى  تحافظ على نشاطها والتوسع نحو أنشطة اخرى ما ل ستغلالهاإ

ستراتيجية مع  ذه الممارسات دخولها في تحالفات إومن بين ه مع متطلبات السوق. المتوسط والبعيد والتكيف 
حشد الجهود المشتركة وتنسيق   ،على الموارد مؤسسات التي تعمل في نفس القطاع سعيا منها في الحصول 

لتطوير المنفرد رتفاع التكلفة، مخاطر اإدرات تنافسية والتغلب على مشكلة القدرات بما يكفل تكوين ق 
 .بتكارات جديدةإ والمستمر وتحقيق 
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 : الدراسة إشكالية
طار تشجيع  في إمن قبل الدولة والتدابير المتخدة  نفتاح السوق الجزائرية على السوق العالميةإن إ  

المجمع يواجه حيث دخول منافسين جدد إلى السوق الجزائرية السبيل أمام  سهلصناعة الأدوية المحلية 
إمكانيات  منافسة شرسة من قبل المخابر العالمية التي تمتلك   -مجمع صيدال - الدوائي العمومي الوحيد 
من   خواص محليين منافسين  دخولمن جهة،  مخصصة في مجال البحث والتطويرضخمة وموارد مالية 

وللتكيف مع التغيرات والتطورات التي يفرضها المحيط التنافسي وظهور مايسمى بالتكنولوجيا  . خرىجهة أ
والبقاء  لتحقيق الأداء المتميز بتكار أدوية جديدة تطوير حافظة المنتجات واب مجمع صيدال مطالب  الحيوية

مع مؤسسات منافسة لمواجهة التحديات ستراتيجيات تعاونية في إفي السوق الوطنية. مما يتطلب الدخول 
الموارد التكميلية التي تساعد المؤسسة الحصول على التي تؤدي إلى خروج المؤسسة من السوق و والمخاطر 

 السوقية.  اللحفاظ على حصته على تجديد مهاراتها
 ماسبق يمكن حصر الإشكالية العامة للبحث في التساؤل الرئيسي التالي: من خلال  

 مجمع صيدال؟ بتكار في كيف تساهم التحالفات الإستراتيجية في دعم الإ
 تتفرع عن هذا التساؤل مجموعة من الأسئلة الفرعية هي: 

 ؟ هل يختلف قطاع صناعة الأدوية عن القطاعات الأخرى -
 هل تختلف عملية الإبتكار في مجال صناعة الأدوية عن المجالات الأخرى؟   -
 ؟ عن باقي صيع التعاون الأخرى  التحالفات الإستراتيجيةهل تختلف  -
 ماهي أنواع التحالفات الإستراتيجية؟  -
 كيف يمكن للتحالفات الإستراتيجية دعم الإبتكار في مؤسسات صناعة الأدوية؟  -
 في مجمع صيدال؟ واقع الإبتكار -
 ؟  المبرمة من قبل مجمع صيدال ستراتيجيةالإتحالفات ال ماهي أنواع  -
 ؟في مجمع صيدال ستراتيجية بتكار من خلال التحالفات الإمدى تحقيق الإ  ما -
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 فرضيات الدراسة: 
 :والمتمثلة فيللإجابة على إشكالية البحث والأسئلة الفرعية تم صياغة مجموعة من الفرضيات     
 يتبنى مجمع صيدال سياسة الإبتكار.  الفرضية الأولى: -
 الإبتكار في مجمع صيدال. تساهم التحالفات في دعم الفرضية الثانية:   -

 الفرضية الثانية إلى أربع فرضيات فرعية هي:تنقسم 
ول على المعرفة الضرورية ستراتيجية في الحصالتحالفات الإ تساهم الأولى:  الفرعية الفرضية   •

كتشاف أ  . ) المعرفة العلمية والتقنية( في مجمع صيدال دوية جديدةلتطوير أدوية موجودة وا 
أدوية  ستراتيجية في الحصول على التمويل لتطويرتساهم التحالفات الإ الثانية:الفرعية الفرضية    •

كتشاف أ موجودة  .في مجمع صيدال دوية جديدةوا 
 ي الحصول على التكنولوجيا لتطويرستراتيجية فتساهم التحالفات الإ الثالثة: الفرعية الفرضية   •

كتشاف أ أدوية موجودة  .في مجمع صيدال دوية جديدةوا 
  خطار الناتجة عن تطوير تساهم التحالفات الإستراتيجية في تقاسم الأ الرابعة: الفرعية الفرضية    •

 . في مجمع صيدال أدوية جديدة كتشافوا   أدوية موجودة
توجد فروق ذو دلالة إحصائية للمتغيرات الديمغرافية على إجابات المستجوبين   الفرضية الثالثة: -

  .حول دور التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال
 تنقسم إلى أربع فرضيات فرعية هي: 

لمتغير الجنس على إجابات توجد فروق ذو دلالة إحصائية الفرضية الفرعية الأولى:  •
 . المستجوبين حول دور التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال

لمتغير العمر على إجابات  توجد فروق ذو دلالة إحصائية الفرضية الفرعية الثانية:  •
 . المستجوبين حول دور التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال

  لة إحصائية لمتغير الشهادات المتحصل عليها توجد فروق ذو دلالفرعية الثالثة: الفرضية ا •
 . على إجابات المستجوبين حول دور التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال

على إجابات   لة إحصائية لمتغير الخبرةتوجد فروق ذو دلاالفرضية الفرعية الرابعة:  •
 . الإبتكار في مجمع صيدال المستجوبين حول دور التحالفات في دعم
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 ختيار الموضوع:أسباب إ
 للخوض في هذه الدراسة نذكر منها مايلي:   ةتوجد عدة أسباب دفعت الباحث

 ميول الباحثة لدراسة المواضيع ذات الصلة بصناعة الأدوية. -
 النقص الملاحظ في هذا المجال.ة العربية بموضوع جديد لاسيما و إثراء المكتب  -
الدولة الجزائرية بترقية وتطوير صناعة الأدوية لمواكبة التطورات الحاصلة في السوق  إهتمام -

 .لميةالعا
في التنمية  نظرا لدورها الكبير  تسعى الدول إلى تطوريهاإستراتيجية دوية صناعة صناعة الأتعتبر  -

 . جتماعيةوالإقتصادية الإ
 . واستمرارهاوالمفتاح الوحيد لنجاحها  الأدويةفي صناعة  المحرك الرئيسي بتكارالإيعتبر  -
الفرق الكبير بين مؤسسات صناعة الأدوية في الجزائر ومثيلاتها العالمية التي تعتمد على الإبتكار   -

لانتاج أدوية تتماشى والمستجدات المرضية، بينما المؤسسات الجزائرية يقتصر إنتاجها على الأدوية  
 .  الجنيسة وبعض المركبات البسيطة

جديدة وتوفير علاجات دوية الموجودة فوق في مفعولها الأفي توفير أدوية ت بتكارالإ أهمية  -
 .  للأمراض المستعصية

 أهمية الدراسة:
 نقاط نذكر منها مايلي:  عدةفي أهمية هذه الدراسة تتمثل 
 من الناحية العلمية:   •

الإبتكار في مجال صناعة الأدوية والتحالفات  موضوع قلة الدراسات باللغة العربية التي تناولت  -
 ستراتيجية في القطاعات العالية التكنولولجيا. الإ

، سيرورة عملية إبتكار  في مجال صناعة الأدوية، أنواعه الضوء على مفهوم الإبتكار ءإلقا -
 . الأدوية، الأخطار والتحديات المرتبطة بابتكار الأدوية إبتكار متطلباتهالأدوية، 

 .ي الصناعات العالية التكنولولجيا، أهميتها وأنواعهامفهوم التحالفات الإستراتيجية ف توضيح -
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 من الناحية العملية:   •
الظروف التي ينشط فيها  معرفة مما يساعد على على سوق صناعة الأدوية في الجزائر الإطلاع  -

العالمي والتكيف مع   السوق على الإنفتاح دال والتحديات التي تواجهه في ظلمجمع صي
 مقتضياته.

يجية كمدخل لتوسيع  للتحالفات الإسترات بتكار في مجمع صيدال ومدى تبنيهالوقوف على واقع الإ -
 . حافظة منتجاته

 :أهداف الدراسة
العديد من الدول في العالم، صناعة إستراتيجية تحظى باهتمام موضوع هام هو الدراسة هذه تتناول 

 تسعى هذه الدراسة إلى تحقيق مجموعة من الأهداف هي: حيث 
إبراز خصائص الإبتكار في مجال صناعة الأدوية الذي تجعله مختلفا عن باقي القطاعات الأخرى   -

 التفاعل مع العضو في الجسم البشري؛  نتيجة حتمية لطبيعة منتج الدواء الذي يتميز بخاصية
 تحليل سوق صناعة الأدوية؛  -
 الوقوف على التغيرات الحاصلة في بيئة أعمال صناعة الأدوية؛ -
  في المنتوج الدوائي ومدى مساهمة ذلك في تعزيز الموقع التنافسي  بتكار توضيح عملية الإ  -

 لمؤسسات صناعة الأدوية؛ 
 دبيات والغموض الذي يشوبه. ستراتيجية لاسيما في ظل تشعب الأضبط مصطلح التحالفات الإ  -
 ؛ مجمع صيدالتشخيص واقع الإبتكار في  -
 ؛ ستراتيجية المعتمدة لدى مجمع صيدالتشخيص أنماط التحالفات الإ -
دوية جديدة في تعزيز إبتكار أستراتيجية ومساهمتها طبيعة العلاقة بين التحالفات الإتشخيص  -

 .جودة في مجمع صيدالوتطوير الأدوية المو 
 حدود الدراسة: 

 : د البحث الموضوعية في النقاط التاليةتتضمن حدو 
دوية وبالتالي تخرج عن نطاق  بتكار في مؤسسات صناعة الأدراسة الإيقتصر موضوع البحث على  -

 الأخرى؛ الدراسة المؤسسات الناشطة في الصناعات 
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مفهوم الإبتكار واسع يشمل العديد من الجوانب، لذا سنركز في هذه الدراسة على مفهوم إبتكار   -
 المنتج أي الإبتكار الجذري والتدريجي؛

التحالفات غامض ومتشعب والمقصود بالتحالفات هو إتفاق يربط بين المؤسسات المتنافسة   مفهوم -
 بشكل مباشر أو بطريقة ضمنية. 

المختص   في الجزائرالوحيد  العموميالمجمع ية على مجمع صيدال باعتباره جراء الدراسة الميدانإ -
 .في صناعة الأدوية

عند تحليل التحالفات الإستراتيجية في مجمع   2012إلى غاية  1999 بينفترة الدراسة  تنحصر -
 صيدال.

  الدراسات السابقة: 
لقد تم الإطلاع على العديد من الدراسات السابقة التي لها علاقة بموضوع الدراسة والملاحظ نذرة 

لفات في الصناعة  ل صناعة الأدوية والتحاالدراسات باللغة العربية الخاصة بموضوع الإبتكار في مجا
العالية التكنولوجيا، أما في البيئة الأجنبية هناك إهتمام بالموضوع محل الدراسة. وعليه سيتم تقديم بعض 

 الدراسات السابقة ونذكر منها:
- Javadian Arzaghi Bahareh and others, International alliances in the Iranian 

pharmaceutical industry : an analysis of key sucess and and failure factors, Total 
quality management and business excellence, 2014. 

تحالفات الإستراتيجية الدولية في صناعة الأدوية  تحديد عوامل نجاح وفشل التتمحور هذه الدراسة حول 
يرانية. وخلصت الدراسة إلى أهم النتائج التالية: الإ  

وجود بمجموعة من العوامل أهمها عوامل نجاح التحالفات في صناعة الأدوية الإيرانية مرتبطة  -
 ؛ؤسسات وتطوير علاقات قوية بين الم التفاهم المتبادل، الثقة

الذهني، القدرة على بناء  نفتاحثقافة التعاون، الإستراتيجية مرتبطة بوجود نجاح التحالفات الإ -
 ؛العلاقات والتواصل الفعال

  لةستراتيجي وهيكمشاكل في التصميم الإبوجود   عوامل فشل التحالفات الإستراتيجية مرتبطة -
 . التحالفات 
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- Hella Guezgueg, Innovation et alliance strategique :une analyse en terme d’intégration 
des connaissances appliquée à l’industrie bio-pharmaceutique, Thèse pour l’obtention 
de doctorat en sciences économiques, Université de Donice Sophia Antipolis, France, 2014. 

تتمحور هذه الدراسة حول التكامل المعرفي داخل المؤسسة وبين المؤسسة ومؤسسات أخرى من خلال 
التحالفات الإستراتيجية في مجال صناعة الأدوية مما يعزز من قدرة المؤسسة في الجمع بين المعارف 

 وخلصت الدراسة إلى أهم النتائج التالية:  وبالتالي قدرة المؤسسة على الإبتكار.
 ؛ تكار في مجال الأدوية عملية معقدةالإب -
الأدوية   مؤسسات صناعةمتلاك مخزون من المعرفة التكنولوجية الحيوية على زيادة أداء إيساعد  -

 ؛ بتكارية غير المتعلقة بالتكنولوجيا الحيويةالكبيرة في أنشطتها الإ 
،  اثنين من الفاعلين للتعاون ختيارإعلى التكنولوجية والتكامل التكنولوجي يحفز خصائص تشابه ال -

 ؛تقرار نموذج التكنولوجيا الحيويةختيار يتطور مع اسهذا الإ
مما ، ستيعاب معارفهم المتبادلةإم على قدرته يتطلب لاطراف التحالف تجميع قواعد المعرفة  -

تكامل  الخلق للاستفادة من معرفة الشريك ل ستعداد الإ و  كنولوجيةالت مفي ملامحهيستدعي التشابه 
 . التكنولوجي

- Ines bouzid, Le processus d’innovation d’exploration et d’exploitation des PME 
technologie a travers les alliances stratégiques, Thèse pour l’obtention de doctorat en 
sciences de gestion, Universite Paris-duphine, France, 2011.  

تمحورت هذه الدراسة حول مساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم إبتكار المؤسسات الصغيرة والمتوسطة  
الجذري( أو توسيع نطاق معرفة المؤسسات الصغيرة والمتوسطة   من خلال إكتساب موارد جديدة )الإبتكار 

وخلصت الدراسة إلى أهم   )الإبتكار التدريجي( بالتركيز على التحالفات التجميعية والتحالفات التكميلية.
 النتائج التالية:  

 شاف واستغلال لاستك  الصغيرة والمتوسطة للمؤسسات محرك حقيقي  تعتبر التحالفات الإستراتيجية -
 ؛الموارد والمهارات 

ستراتيجية يتأثر بمجموعة من العوامل خلال التحالفات الإتحقيق الإبتكار التدريجي والجذري من  -
 ة. ستراتيجيالتنظيمية والإ ،السياقية
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- Fernandez Anne-Shophie et Le Roy Frédéric, Manager la coopétition pour 
l’innovation dans les industries de haute technologie : l’évènement de l’équipe. 

حول دور التحالفات في عملية الإبتكار )عملية  البحث والتطوير(، وهل أشكال هذه الدراسة تتمحور 
  الداراسة أهم معينة من التحالفات اكثر ملائمة من غيرها لزيادة الأداء في الحث والتطوير. وخلصت 

 النتائج التالية: 

 في قطاع الأدوية الحيوية الأشكال التنظيمية للتحالف لاتنفصل على الأشكال القانونية للتعاون؛  -
 تؤثر التحالفات الإستراتيجية على أداء الإبتكار للمؤسسات؛ -
تفاقية الترخيص(  - تكامل المهارات  على يرتكز الإختيار بين صيغ التحالف ) المشروع المشترك وا 

 طراف التحالف؛بتكار لألى تداخل أنظمة الإ إضافة إ

- Gueddo Chiraz, La fuite connaissance comme un risque assossie aux alliances et 
aux collaborations pour les jeunes firmes de biotechnologie, comme exigence 
partielle de la maitrise en administration des affaires, Universite de Quebec, Montreal 
Canada, 2008. 

ور هذه الدراسة حول التحالفات والتعاون بين مؤسسات التكنولوجيا الحيوية، المزايا المرتبطة بالوصول  تتمح 
المخاطر المتربطة بتسرب المعرفة. و  والإبتكار التدريجي القدرة على تجديد الموارد  إلى المهارات التكميلية،

 الدراسة إلى أهم النتائج التالية:وخلصت هذه 
 يساهم التحالف في الحصول على موارد إضافية؛ -
 تعتبر المعرفة مصدر للميزة التنافسية، وحمايتها ضرورية لضمان إستقلالية المؤسسة وبقائها؛ -
يرتبط وعي المديرين بمخاطر تسرب المعرفة بثلاثة متغيرات هي: حجم المؤسسة، خبرتها، ثقافة   -

 الحلفاء؛
خاصة المؤسسات الصغيرة مما  التكنولوجيا الحيوية  مؤسسات طر تسرب المعرفة هو واقع تعيشه خ -

 ؛ يؤثر على بقائها
فعاليتها  ضد مخاطر تسرب المعرفة، تبقى   (ختراعبراءات الإ)على الرغم من تدابير الحماية   -

 .إجراءات أخرى لمعالجة هذا الضعف تخاذ إمشكوك فيها يجب 
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- Romain Pineau, Les rapprochements d’entreprises : alliances stratégiques au sein de 
l’industrie pharmaceutique, Thèse pour l’obtention de doctorat, Spécialité : pharmacie, 
Université Mantes, 2003.   

همية التحالفات الإستراتيجية في قطاع صناعة الأدوية ومساهمتها في تطوير  تمحورت هذه الدراسة حول أ
المنتجات والحصول على التكنولوجيا المتطورة الموجودة في المؤسسات الأجنبية. وخلصت الدراسة إلى أهم  

 النتائج التالية: 
 الأجنبية؛ تساهم التحالفات الإستراتيجية في تحويل التكنولوجيا والتموضع في السوق  -
 ينتهي التحالف وتتم عملية الإستحواذ في حالة المشاريع المشتركة الموجهة لتحويل التكنولوجيا؛  -
 ؛ ندماجتحالف غير مهيأ محكوم عليه بالفشل لأن التزام الحلفاء بطبيعته أقل قوة منه في حالة الإ -
دارة نجاح التحالف يتوقف او مستوحى من التحضير الدقيق للتعاون وذكاء الأطرا - ف في تطوير وا 

 التحالف؛ 
دوية بشكل سريع  ه التحديد التراخيص على تصنيع الأتساهم التحالفات الإستراتيجية على وج -

 يصاحبها انخفاض في تكاليف الإنتاج. 
شارة إلى ماتفردت به  الدراسات السابقة التي تمثل أرضية لموضوع البحث، يمكن الإ ستعراض من خلال إ

خصائص الإبتكار في مجال صناعة   نها تناولت نها تتميز عن الدراسات السابقة بأ كو  هذه الدراسة في
، دوية عن التطرق إلى متطلبات صناعة الأ فضلا .في مجال صناعة الأدويةالمفتوح الإبتكار  الأدوية،

تتمحور هذه  كما  الدراسات السابقة. اليهوالتي لم تتطرق إ التحديات والأخطار المرتبطة بابتكار الأدوية
دوية  وية جديدة وتطوير أالدراسة حول دور التحالفات الإستراتيجية في الحصول على متطلبات إبتكار أد 

 صاحبة لذلك.مالعلمية والتقنية، التمويل، التكنولوجيا( والتغلب على الأخطار الالمعرفة موجودة )

 :الدراسة يةمنهج
يتوقف نجاح البحث العلمي بدرجة معينة على التقنيات العلمية والمنهجية المتبعة في جمع المعلومات 

لتحليلي  استخدام المنهج الوصفي تم إصحة الفرضيات  ختبارشكال المطروح وا  جابة على الإ للإوتحليلها، و 
ستخلاص النتائج  للموضوع، الفهم المعق على  لتجميع المعلومات والرؤى المختلفة من أجل قدرتنا التحليل وا 

  دراسة حالة.منهج تم الإعتماد على  الجانب التطبيقي أماعلقة بموضوع الدراسة. المت
 عتماد على الأساليب والأدوات البحثية التالية: المستخدمة في الدراسة تم الإوتماشيا مع المناهج 



 مقدمة عامة 
 

 ك
 

المراجع   ضوع الدراسة من خلال الإطلاع علىالمسح المكتبي من أجل تكوين القاعدة النظرية لمو  -
ملتقيات والبحوث المقدمة إلى ال ، المقالات الاطروحات الكتب،  مرتبطة بالموضوع المتمثلة فيال

 ؛.....إلخ
صلاح  وزارة الصحة والسكان مع بعض المسؤولين في مجمع صيدال و  المقابلات الشخصية - وا 

 المستشفيات؛ 
 ؛التقارير الإدارية المتحصل عليها من قبل مجمع صيدال -
 ؛الملاحظة -
ومعالجة نتائجها معالجة إحصائية  على العاملين في مجمع صيدال لإستبيان، من خلال توزيعها -

 لخدمة أهداف البحث.

 هيكل الدراسة: 
النظري   الجزءجزئين أربعة فصول تندرج تحت  ،مقدمةلمعالجة موضوع البحث تم تقسيمة إلى 

 يقي والخاتمة. التطب والجزء
 مفتاح لنجاح مؤسسات صناعة الأدوية تحت عنوان الإبتكارري فصلين، الفصل الأول النظ الجزءيتضمن 
عملية  وأخيرا  هية الابتكار، مؤشرات حول عملية الإبتكار، ما صناعة الأدوية إتجاهات حديثةيتناول 

ستراتيجية من التنافس  التحالفات الإيتضمن أربع مباحث هي  الفصل الثاني دوية.الإبتكار في صناعة الأ
دور التحالفات في  أخيرا و  إدارة التحالفات الإستراتيجية، ستراتيجيةالتحالفات الإ أنواع وصيغ  ن،إلى التعاو 

 تطوير الأدوية الموجودة واكتشاف أدوية جديدة.
الإطار السياقي لنشاط  يتناول فصلين، الفصل الأول  ن يتضمأما الجزء الثاني يتمثل في الجانب التطبيقي 

 يتناول ، المبحث الثانيصناعة الأدوية في الجزائرحث الأول أربع مباحث، المب مجمع صيدال يتكون من 
الرابع يتناول   المبحث و  لمحة عن مجمع صيدالر، المبحث الثالث في الجزائ دوية صناعة الأدراسة سوق 

يتناول  يتضمن ثلاث مباحث، المبحث الأول  الفصل الرابع .مجمع صيدالوالتحالفات في  بتكارالإواقع 
  تحليل بيانات ونتائج الدراسة المبحث الثاني ، الإجراءات المنهجية للدراسة الميدانية والأساليب الإحصائية

 .فرضيات الدراسة ومعنوية الفروق ختبار إالمبحث الثالث وأخيرا 
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 تمهيد:
العالمية التي صاحبت نهاية القرن    لقد تغير التفكير في المؤسسة نتيجة التطورات والتحولات الإقتصادية 

 تمكنها من  ستراتيجيات جديدةتبني إو العشرين. مما يترتب عليه ضرورة التخلي عن الممارسات التقليدية 
لمواجهة تحديات الحاضر   بما يكفل تكوين قدرات تنافسية، الموارد الحصول على و  حشد الجهود المشتركة
 .مرمخاطر التطوير المنفرد والمستالإبتكار و  تكلفة  رتفاعإ ةمشكلالتغلب على  والإستعداد للمستقبل،

التطور  في ظل لم تعد ممكنة  ها الذاتيةعتماد على قدراتبتكار بالإ تحقيق الإعلى لقادرة إن فكرة المؤسسة ا   
الشديدة والعولمة التي والمنافسة    السريع للمنتجات بما يفوق قدرة أية مؤسسة على متابعة التطور بقدراتها الذاتية

في شكل تبلورت تجاهات جديدة ساهمت في ظهور إ ،تأتي من كل البيئات بنماذج وأساليب جديدة باستمرار
 من الفكر التنافسي إلى التعاون بين المؤسسات. نتقالفي الإ  متمثلةنماذج فكرية 

 فصلين:  في الجزء النظريوف نستعرض نطلاقا مما سبق سإ
 . مؤسسات صناعة الأدويةنجاح تكار مفتاح الإب  الفصل الأول: ➢
   .لابتكار الأدويةآلية  التحالفات الإستراتيجية  الفصل الثاني: ➢
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  تمهيد:
ات  التطور   ،تساع دائرة المنافسةإالمتمثلة في    يقتصاد العالمالتحولات العميقة التي يشهدها الإفي ظل  

تغيير أسلوب النظر إلى الأشياء وطريقة    على المؤسسة  من الضروري،  الأسواق  نفتاحوا    ةالسريعولوجية  التكن
دوية  لاسيما مؤسسات صناعة الأالمؤسسات  حيث تبنت العديد من    ،عيدا عن السياقات التقليديةالربط بينها ب

مراض الناتجة عن تطور الأ  الزبائن المتغيرةحتياجات  إتلبية  من جهة،  بيئة الأعمال    معللتعامل  النهج التفاعلي  
على تحسين أدائها بشكل  مرهون بقدرتها في السوق دوية ة الأمؤسسات صناعستمرار اف أخرى.من جهة 

 .الادوية الموجودة وتحسين دوية المتوفرةأدوية جديدة تفوق في مفعولها الأ إكتشافمستمر من خلال 
 وانطلاقا مما سبق سوف نستعرض هذا الفصل في أربع مباحث كما يلي:

 . حديثة تجاهات إصناعة الأدوية الأول: المبحث  ➢
 .بتكارالإ ماهية  المبحث الثاني: ➢
 . بتكارالإعملية مؤشرات حول المبحث الثالث:  ➢
 .في صناعة الأدوية بتكارالإعملية   المبحث الرابع: ➢
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  حديثة  تجاهاتإ دويةالمبحث الأول: صناعة الأ
لحياة وضرورة من  ومطلب أساسي من مطالب اد من المقومات الأساسية للمجتمع صحة الفر تعتبر     

من خلال توفير  من إعداد برنامج صحي يتضمن القدرة على النفاذ إلى الأدوية  لذلك لابد    .التنميةضروريات  
  متلاك لذا إ الخدمات اللازمة لاكتشاف الأمراض وتوفير العلاج الملائم للشفاء من المرض ومضاعفاته.

 والإقتصاد.المجتمع ، يعتبر ورقة رابحة بالنسبة للصحةمحلية  أدويةصناعة 
 الأول: الدواء منتج يختلف عن باقي المنتجات المطلب

ختلف عن باقي المنتجات المتداولة في يمكن الإستغناء عنه، ي لاضرورية في حياة الإنسان ة واء سلعالد    
 .السوق

 ول: تعريف الدواء الفرع الأ
     .العلاجية بعد التشخيص  لمنظومةمن ا الشق الثاني يعتبرسلعة إستراتيجية  واء الد    

 ة ريف الدواء لغعتأولا: 
أي يعالج به ويداوي    اواه عالجه، يقال هو يدوي ويداوي،في لسان العرب أدواه غيره أي أمرضه ود   :الدواء   

 1.صدر، والدوى داء باطن في البه  ما عولجأي يعالج به، والدواء بالشيء 
 صطلاحاإتعريف الدواء ثانيا: 

الأمراض التي تصيب  ة ومعالجمادة تستعمل في تشخيص على أنه  عرفت معظم الهيئات الدوائية الدواء   
على   ين عرفته المنظمة العالمية للصحةفي ح 2 تفيد في تخفيف وطأتها والوقاية منها.، الإنسان أو الحيوان

تغيرا كميا في   الدواء  سبب ي  3بالمريض. أنه مادة تستعمل في تغيير أو معالجة الأنظمة الفيزيولوجية الخاصة  
  ، سلوكية بنائية ،تغيرات تركيبية إلى يؤديكما  4وظيفة الجسم أو نسيج معين؛ رفع ضغط الدم أو خفضه.

  .الجسم كلهمعين من الجسم أو  وظيفية في جزءو 

 
 

  كلمة عقار وهي كلمة مشتقة من الكلمة الفرنسية  الدواءيطلق علىDrogue  عني العشب الجاف. وت 

مكتبة القانون والإقتصاد،  نقل وتأجير الأعضاء البشرية: دراسة مقارنة بين الشريعة والقانون، ةمليعجهاد محمود عبد المبدي،  1
 .21ص ، 2014الرياض، المملكة العربية السعودية، 

 .9، ص 1988، دار المعرفة، الكويت، الدواء في فجر التاريخ إلى اليومي، مرياض رمضان العل  2
متطلبات نيل ضمن أطروحة مقدمة ، التسويق والمزايا التنافسية دراسة حالة مجمع صيدال لصناعة الدواء في الجزائرسامية لحول،   3

 .285، ص 2008 -2007الجزائر،  ،مؤسسات، جامعة الحاج لخضر، باتنةعلوم التسيير، تخصص: تسيير ال الدكتوراه فيشهادة 
، ص 2014، الجزء الخامس، المنهل، الإدارية الطبيةات منظور تطبيقي: إدارة الخدمات إدارة المستشفيمحمد عبد المنعم شعيب،  4

23. 
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لوقاية االأمراض الإنسانية والحيوانية و  تستخدم لعلاج من أصل نباتي، حيواني أو كيماويمادة هو الدواء 
  أو  وقائية خصائص يمتلك  1.لخارجي أو بطريقة أخرىستعمال اعن طريق الفم، الحقن، الإ يتناول .منها

تعريف نستنتج أن  من خلال هذا ال .2طبي ال تشخيص في ال ستخدمي العضو كما لاستعادة وظيفةعلاجية 
 ستعمل في:يستخدام، الدواء متعدد الإ

 الأمصال المضادة للأمراض المعدية؛اللقاحات،  :من الأمراض  لوقايةا -
 تامينات، الهرمونات؛الفي الجسم: ينقص  تعويض ما -
 3الحمل. تشخيص الأمراض: الكشف عن  -

لية العمل في العضو، يرافق هذه المادة الحيوية  من أصل كيميائي أو نباتي يتميز بآالدواء مادة حيوية 
دور عناصر أخرى تساعد على عمل الدواء هي السواغات؛ مواد خاملة من أصل حيواني أو نباتي ليس لها  

لصيدلاني؛ طريقة  تشكل المادة الحيوية والسواغات معا ما يسمى الشكل ا علاجي أو وقائي لكنها ضرورية،
قن. يرافق الشكل الصيدلاني مجموعة من الشروط الخاصة والمتمثلة في التعبئة  الفم أو الحتناول الأدوية: 

 4ستعمال.جل الإليف النهائي الموجه للمستهلك من أالأولية: النفطة التي تحوي الدواء، التعبئة الثانوية: التغ
  شرعي  أو سبب  مادة مباحة هو الدواء ول حسن الفكيمن الوجهة الشرعية يق الدواءوحتى يستقيم تعريف 

تقييد المواد بالإباحة   والوقاية منها. ستخدم في تشخيص ومعالجة الأمراض التي تحل بالإنسان، تخفيفهاي
 6تأكيدا على قول الرسول عليه الصلاة والسلام "عباد الله تداووا، ولا تداووا بحرام".  5.المواد المحرمة  لإستبعاد 

 
 .85، ص 2007مصر،  ،دار الجامعة الجديدة، الإسكندرية، ختراع في مجال الأدويةبراءات الإمحمد إبراهيم موسى،   1

2 Alain Bruager, Maries Madeleine Richer et Sebastien Roustel, Alimentation et processus technologique, 
Edition educagri, Paris, France, 2007, P 118. 

 .10، ص مرجع سبق ذكرهرياض رمضان العلمي،  3

4 Zoulikha Snoussi, L’accès du médicament en Alger : une ambigüité entre les brevets des multinationales 
et le marché du générique, Thèse pour l’obtention de doctorat en sciences économiques, Université de Hassiba 
Ben Bouali, Chlef, Alger, 2013 2014, P 5. 

 قترقت الإنسانية عبر مراحل أهمها عندما فر ثم ممارسة الطب بممارسة السحر والممارسات الدينية، ت ختلط إالشعوب القديمة  في  
وهذا دفع  ،الله من داء إلا وأنزل له دواء" ، فيقول النبي: "تداووا عباد الله فما أنزلين ممارسة الطبوب شرعا سحر محرم الالإسلام بين 

 نظر:أ .لى تاريخ الدواء على مر التاريخطلاع عولل  ةة سابقبعلم الطب إلى آفاق لم يبلغها في أي حضار 
 .51 -15ص  ، صق ذكرهسب مرجعرياض رمضان العلمي، 

مكتبة دار المنهاج للنشر والتوزيع، الرياض المملكة العربية ، أحكام الأدوية في الشريعة الإسلامية حسين بن أحمد بن حسن الفكي،   5
 .23ص ، 2005السعودية، 

 . 111ص ، 1990دار العليان للنشر، ، 11 لعدد، افتح الباري شرح صحيح البخاريخرون، آو عبد العزيز بن باز  6
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موضحة في  الإسم التجاري، والالإسم الكيميائي، الإسم العلمي و هي عطى كل دواء ثلاثة أسماء ما ي عادة
 الجدول الموالي.
 .: أسماء الدواء(1الجدول رقم )

 التعريف الاسم 
نه مهم أدم في كتابة الوصفات الطبية إلا يستخ لا سم كيميائي ثابت يصف بدقة كل جزء في الدواءإ  الإسم الكيميائي

 جدا لطلبة كلية الصيدلة وأساسي في مراكز الأبحاث ومصانع الأدوية لغرض صناعة الدواء  
 .مينوفينولمثلا أستيلي بارا أ طويرهأو ت

نسب للمنطمة  ي  D.C.Iبالرمز    يرمز له  الشهرة العالمي الذي يُعرف به الدواء على مستوى العالم  سمإ الإسم العلمي 
 . لم والحمىلعلاج الأ دواء باراسيتامولمثلا المكونة للدواء يحدد المادة الحيوية  العالمية للصحة،

  الإسم التجاري

  

الناحية التجارية على  تختلف أسماء الأدوية منعادة ما .  المنتجة للدواء مؤسسةالإسم الذي تطلقه ال
بخط كبير واضح على  يكتببا، حتوائها على نفس المادة الكيميائية ونفس الجرعة تقريإالرغم من 
 : مثال ذلك بالرمز ® متبوععلبة الدواء 

 ؛البريطانيجلاسكو  مخبر: بندول -      

 ؛بيوقالينيك الفرنسي مخبر: يكسبانادولا -
 .مخبر ميغينال الجزائريدوليك:  -

   عتماد على:الباحثة بالإ إعدادمن : المصدر
- http://www.dmeducation.com/vb/archive/index.php/t-33414.html  
- Alain dufour et autres, Initiation a la connaissance du médicament, Esevien Masson, France, 2011, P 23. 

،  الشفاء جل حصوله على ت الدوائية، يشتريه المستهلك من أالدواء سلعة تجارية تنتجها صناعة المستحضرا
ء من  سوا  الأخرى يختلف عن التعامل مع المنتجات    التعامل معه   .ستخدامه يتطلب معارف ومهارات خاصةإ

يختلف عن باقي المنتجات في التصنيع، البيع وعلى مستوى  ،من طرف مصالح الدولةطرف المريض أو 
   1. سلسلة القيمة
 .لموضحة في الجدول المواليستخدم واختلف حسب المعيار المدوية تتصنيفات للأتوجد عدة 

 
 
 
 
 

 
1 Organisation national de santé, Pour une réglementation efficace des médicaments : que peut faire une, 
Genève, Suisse, 16-19 mars 1999, P 9.   

http://www.dmeducation.com/vb/archive/index.php/t-33414.html
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 : تصنيف الأدوية. (2الجدول رقم )
 المعيار 
 

طريقة  الشكل
 الإستخدام

من حيث   طريقة الإنتاج المصدر
 الإستهلاك

 تأثير الدواء

 
 
 النوع   

صلبة وشبه صلبة:  
 أقراص 

ستهلاكية أدوية إ أدوية أصلية  نباتي الفم 
 خاصة 

أدوية سريعة  
 التأثير 

ستهلاكية أدوية إ أدوية جنيسة حيواني الجلد  سائلة: شراب
 عادية 

أدوية بطيئة 
 التأثير

أدوية إستهلاكية في   كيميائي الحقن  غازية: بخاخة   
 .الإستنشاق المستشفيات

 من إعداد الباحثة بالإعتماد على: المصدر: 
- Takfarinas Ghout, Mitrise de libiration pharmaceutique des lots productions industrielle, Thèse pour 

l’obtention de doctorat, spécialité : pharmacie, Universite Toulouse 3 paul sabatie, France , 2015, Pp 11.12. 
- https://ar.wikipedia.org/wiki  24-1-2016 16:36 

هي   يوجد تقسيم أخر على المستوى الدولي يميز بين ثلاثة أشكال قانونية للأدوية ضافة للتصنيفات السابقةإ
   .الموضحة في الجدول المواليو والأدوية الحرة،  دوية الجنيسةالمحمية، الأ دويةالأ

   .الأشكال القانونية للأدوية (:3الجدول رقم )
 التعريف سم الإ
لا يسمح لأي مؤسسة أخرى  ،سنة 20إلى  15بين  ختراع تتراوح مدتها ماإدوية محمية ببراءة أ المحمية  دويةالأ

 أسعارها مرتفعة جدا. ،إنتاجها خلال هذه الفترة
ختراع إلى المجال  القانونية لسريان مفعول براءة الإنتهاء الفترة إنتقال المنتجات المحمية بعد إو ه الجنيسة   دويةالأ

   مقارنة بالأدوية الأصلية والمنافسة واسعة.  ، أسعار الادوية الجنيسة منخضةامالع
ة، سعرها يمكن شراءها مباشرة من الصيدلي ومن المحلات العام، تحتاج إلى وصفة طبية لا أدوية الحرة   الأدوية

 .الإجتماعي وسوقها محدودغير معوضة من طرف الضمان مرتفع، 
 Nelly Weinmann, La globalisation de leader pharmaceutique, Direction générale des  entreprisesالمصدر:

observatoire des stratégies industrielles mission prospective, 2005, P 9.                       
ضرورة  و  افي معالجة الأمراض والوقاية منه يستخدمالعمل على العضو  آليةبيتميز الدواء عبارة عن مركب 

لكل فرد من أفراد   -حد يشتريه طوعا على الإطلاقالدواء ليس سلعة إختيارية كما ونوعا فلا أ -حتمية 
  .الصحية  الرعاية نظام من أساسي جزءباعتباره  المجتمع

 

https://ar.wikipedia.org/wiki%20%2024-1-2016
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 :الأدويةخصائص الفرع الثاني: 
 : المنتجات من خلال الخصائص التاليةالدواء منتج يختلف عن باقي   

 ؛تماما محددة ظروف في المرض  منع أو علاج إلى تهدف ستهلاكيةمنتجات إ لأدويةا -
 بجرعات  معين مرضي وضع في معين لشخص  يوصف: محددة ظروف ظل في تستخدم الأدوية -

 ستخدام؛الإ حتياطات إ حترامإ مع محددة فترات و 
  1ستخدام؛حول طريقة الإ الإرشادات مجموعة من  الأدوية يرافق -
)أخطاء، تفاعلات( والآثار   المحيطة الظروفهناك مخاطر متعددة مرتبطة باستخدام الأدوية:  -

الموت، ثل خطر كبير على حياة الإنسان تؤدي إلى أحد التابعات م تشكل التي  2. الجانبية للأدوية
 إعاقة دائمة وتشوهات خلقية؛

رول أثار جانبية  على أثار جانبية: على غرار باقي الأدوية تسبب حقن سولي ميد الأدوية حتوي ت -
تغيير  اب في النوم و ضطر إ رتفاع ضغط الدم،مرار في الوجه، زيادة في الوزن، إحتتمثل في تورم وا  

 تتطلب حمية أو معالجة إضافية؛ الملح، السكر، البوتاسيوم( ) في بعض العوامل البيولوجية 
رشاد ه و ية علمية دقيقة تحتاج إلى توجيعملصرف الدواء  -  ؛ا 
بمستوى سعر  ، لا يتحدد الطلب عليه ستهلاكها بمرونات سعريةالدواء سلعة ضرورية لا يرتبط إ -

ويتساوى في ذلك جميع المرضى في  معين بجرعات محددة فالمريض يحتاج الدواء في وقت  ،معين
   3؛ كافة أنحاء العالم

 تنظيمي وتشريعي خاص؛  يخضع الدواء إلى إطار -
 4تخضع الأدوية لقوانين خاصة في المراقبة والجودة؛ -
  5حتى تسويقها؛ مؤطرة من إنتاجها  منتجات الأدوية  -
   إلى التفاعل مع العضو الحي؛وجهة باعتباره مادة حيوية مه  وصفالدواء منتج معقد في إنتاجه و  -

 
1 Le médicament: un produit pas comme les autres   http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-
médicament  15-1-2017  17 :21. 
2 Centre de coordination de lute contre les infections Nosocomiales, Preperation et administration des 
médicaments dans les unites de soins bonnes pratiques d’hygiene, 2006, P 9. 

ضمن  أطروحة مقدمة  ،قتصادي الإ نفتاحالإدوية الأردنية في ظل داء التنافسي لشركات صناعة الألأاعبد الحكيم عبد الله النسور،   3
  .28، ص 2009، سوريا ،د وتخطيط، جامعة تشرين، اللاذقيةقتصاإ، تخصص: قتصاديةالدكتوراه في العلوم الإمتطلبات نيل شهادة 

4 Jean Paul Escande, Antimaual de médcine IRM du monde médical, Edition Bréal, France, 2006, P 224. 
5 Le médicament: un produit pas comme les autres    http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-
médicament  15-1-2017    17 :21. 

http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament%20%2015-1-2017
http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament%20%2015-1-2017
http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament%20%2015-1-2017
http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament%20%2015-1-2017
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ن    شافيا  ريقة الصحيحة كان علاجاستخدم بالطإذو حدين، إذا  الدواء سلاح   - لغير ذلك كان   أستخدم وا 
 ؛ قاتلا اسم

تمتع الدواء يفسر ما العلمي العميق والمتواصل وهذا والبحث بتكار بطبيعته على الإيعتمد اء الدو  -
 ؛الإطلاق بين جميع السلع المشروعةبقيمة مضافة عالية تجعل منه السلعة الأكثر ربحية على 

إجتماعي  والأخر يهدف إلى الربح قتصادي الأول إ :مختلفين تماما نهجينل الدواء ستهلاكإيخضع  -
 .العامة الصحة هدف إلى ترقيةي

لخصائص السابقة، ت كنتيجة طبيعية لعن باقي المنتجاستهلاكي يختلف  منتج إمما سبق نستنتج أن الدواء     
 . ستغناء عليهالإ همن يحتاجقتصاديا لا يمكن لا  جتماعيا و إالسلعة الأكثر حرجا هو 

 الفرع الثالث: أهمية الدواء 
  وحصولهضرورية للحفاظ على حياة الإنسان  ومادةالصحية أحد المقومات الأساسية للرعاية  الدواء هو   

على القدرات  والحفاظ  حياة الإنسان   حسينت  يساهم في  1.المرض أو مخفف لأعراض    أو شاف  قتأثير وا  على
 ويعيد المريض إلى سوق العمل.  -ملغياب الصحة يبعد الفرد المنتج عن الع - الإنتاجية للفرد 

والشفاء لا سيما في الأمراض المزمنة  تخفيض معدل الوفاة  الأدوية الجديدة في تنمية فرصة الحياة،م تساه 
 - الأدوية الجديدة حياة مستقلة للمريض  تقدم إضافة إلى ماسبق ،وأمراض القلب السكري، السلطان مثل 

الدواء سلعة ضرورية تساهم في تحقيق   2العملية بشكل سريع. باستئناف الحياةتسمح له و  -العلاج المتنقل 
   ويرفع مستوى الصحة العامة في المجتمع. التنمية البشرية مرتبط بسلامة الإنسان، يؤمن الرعاية الصحية للفرد  

إنما لاعتبارات   قطجتماعية فإلاعتبارات إنسانية أو أولوية قصوى ليس أصبح  فرد ال بصحة هتمامالإ إن
ية الفرد مما إنتاج زيادة يساهم في في رأس المال البشري  ستثماراإلقطاع الصحي لينظر ، قتصادية بحتهإ

من المستلزمات الأولية للعديد   أصبح أدويةإيجاد صناعة  فانلذا  .قتصاديمعدل النمو الإ يؤدي إلى إرتفاع
 يلي:   تحقيق ماتنشيط هذا القطاع الحيوي   في لعل ،دولالمن 
 ؛تحسين الرعاية الصحية في العالم -

 
1 Patrick Juvet Lowé Ginintedem, L’obtention des brevets pharmaceutique en Afrique, L’harmattan, Paris, 
France, 2013, P 38.  
2  http://www.interpharma.ch/fr/recherche/2598-mener-la-recherche-pour-une-meilleure-qualite-de-vie    
 5- 4-2015   19 :30 . 

http://www.interpharma.ch/fr/recherche/2598-mener-la-recherche-pour-une-meilleure-qualite-de-vie
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من خلال الحصول على علاجات  قتصاديات تساهم الأدوية الجديدة في تحقيق إ: تخفيض التكاليف -
 1؛ فعالة تقلص مدة العلاج وبالتالي تجنب غياب المرضى عن العمل

 ؛2014سنة  عامل   42000السويسرية حوالي  توظف صناعة الأدوية ،يجاد فرص عملإ -
 2؛الإجمالي المحلي الناتجرفع  في الأدوية صناعةتساهم ال   خلق قيمة مضافة: -
  3؛البلاد  ثروات   خلق جزء كبير من -
 . النقد الأجنبي عن طريق سد جزء من حاجة السوق المحلي والتصدير للخارجتوفير  -

  جتماعي امة جدا تسهم في تحقيق السلام الإ ستراتيجية هصناعة إ تعتبر صناعة الأدوية ،سبق من خلال ما
حتكارية  من خلال خفض الآثار الإ  الدوائي يسمى الأمن    أي ماوتوفر بعدا هاما لمفهوم الأمن الوطني للدولة  

مثلها مثل صناعة   -الأوربية والأمريكية السياسية وسائل الهيمنة  باعتبارها أحد لشركات الدواء العالمية 
 .  المستخدمة لإضعاف سيادة الدول -السلاح

 صناعة الأدوية  مفهوم :ثانيالمطلب ال
تقديم   هدف إلىي .قتصاديةالإو  جتماعيةركنا محوريا في عملية التنمية الإ قطاع الرعاية الصحية يشكل   

 .اد والمجتمعالأفر  تياجات ح بئة وتلبية إوالأو  مين الوقاية الصحية من الأمراض تأ،  الرعاية العلاجية

 

 

 

 

 
1 http://www.interpharma.ch/fr/recherche/2598-mener-la-recherche-pour-une-meilleure-qualite-de-vie    
 5- 4- 2015   19 :30. 
2 Etude Intrepharma, L’importance de l’industrie pharmaceutique pour la Suisse, 2015, Pp 22 -26. 
3 Duboiseet Broust Lauren, L’industrie pharmaceutique, Mémoire pour l’obtention du diplôme de Master, 
Spécialité : Sciences de l’environnement territoire et de l’économie, 2011, P 3. 

  إلى توفير الأدوية  بسعر مناسبمفهوم واسع يتجاوز توفير الكمية الكافية من الأدوية الأساسية في الوقت المناسب : الأمن الدوائي
إضافة   توفير المواد الأولية للصناعة الدوائية المحلية ،ستهلاك الوطني لفترات مستقبلية محددةحتياج المتواصل بكميات تكفي الإذات الإ

  .علاجيةالتطوير والتوسع لإنتاج الأصناف ال، قادرة على المنافسةتشجيع الصناعة وجعلها إلى 

http://www.interpharma.ch/fr/recherche/2598-mener-la-recherche-pour-une-meilleure-qualite-de-vie
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   دويةالأ .صناعة الفرع الأول: تعريف 
 2من أهم القطاعات وأكثرها نموا، 1أحد الركائز الأساسية في مجال الصحة العامة.هي  الأدوية صناعة   

  غنى عن   يوجد إنسان في  إذ لا جزء من الصناعات الحديثةصناعة الأدوية    3.العالمية  السوق  توقعات   بسبب 
  4. تياجات الضرورية لمعالجة الأمراض حستراتيجي يهدف إلى تلبية الإادي إقتص نشاط إشكل ، تالدواء

تحكمها قوانين   5تندرج ضمن الصناعات الكيميائية.  ، جزء من الصناعة الصيدلانية دويةصناعة الأ
من قبل مخابر مختصة في   مارست 6لارتباطها بحياة الإنسان.  مقارنة بباقي الصناعات  وتشريعات صارمة

8ثلاثة مجالات رئيسية هي: في   تهاتتركز أنشط 7صناعة الأدوية ومؤسسات التكنولوجيا الحيوية. 
 

 طلاق؛، الإالإكلينيكيةكتشاف، التجارب إالبحث والتطوير:  -
 الإنتاج والخدمات اللوجستية: الجودة والتوزيع؛ -
 المبيعات والتسويق: تسويق، إدارة. -
 إلى:  دويةالأ صناعةتنقسم 

 
1 Guy Couturier, Guide pratique des marketing, Société des écrivains, Paris, France, 2014, Pp 242-243. 
2 Paul Scheffer, Les méties de la santé face aux l’industries pharmaceutique agroalimentaire et chimique 
quelles formations critiques ?, L’Harmattan, Pris, France, 2015, P 21.   
3 Mohamed Yassine Ferfera et Ouerdia Bellahcene, Les effets contrastes de l’intervention des laboratoires  
pharmaceutique étrangères dans le marché algérien de l’industrie pharmaceutique, Le cahiers du cread N° 
107-108, 2014, P 53. 
4 Catherine Garnies et Joseph J-Lévy, La chaine des médicaments perspectives pluridisciplinaires, Presses 
universite de Quebec, Quebec, Canada, 2007, P 201. 

 

  تحليل  ، طرق حفظ  يهتم بتركيب وتحضير الدواء من مصادره المختلفة بالشكل الصيدلاني المناسب، يهتم بدراسة : علمعلم الصيدلة
والفيسيولوجية للمادة الفاعلة. عرف علم الصيدلة قديما بالصيدلة الجالونيسية  الكيمياوية، عتمادا على الخواص الفيزيائيةإومعايرة الدواء 

فصلت  إن حيث  بغدادفي زمن الخليفة المنصور في  الثامن للميلادتأسست أول صيدلية في القرن  سبة إلى الطبيب الروماني جالينوسن 
 للاطلاع أكثر انظر: .مهنة الطب عن الصيدلة

 .5، ص2006، دار الثقافة والنشر، عمان، الأردن، علم الصيدلياتون، رولا محمد جميل قاسم وأخر 

، 9 جتماعية والإنسانية، العدد، الأكاديمية للدراسات الإتنافسية الصناعات الدوائية في دول شمال إفريقياي الحاج، يب مداح عرا 5
 .22، ص 2013

6 Min Ding, Jehoshna Eliasheberg and Stefan Stremersch, Innovation marketing in the pharmaceutical 
industry emerging practices researche and policies, New York, United State of America 2014, P 1 . 
7 Direction générale de l’intelligence économique des études et de la prospective, L’industrie pharmaceutique: 
état de lieux et tandences lourds dans le monde et en Algérie, Rapport sectoriel  N° 1,  Janvier 2011, P 3. 
8 Takfarinas Ghout, Op.Cit, Pp 19-20. 
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تكون من   لية إنتاج الدواء النهائي،أساسي في عمتعتبر المواد الأولية عنصر : وليةالأ المواد صناعة 
 دور مهم في جودة المنتج النهائي.  اطبيعية أو غير طبيعية، لهمواد 

الكبسولات الفارغة وغيرها  تغليف: تشمل صناعة مواد التعبئة، التغليف،  صناعة مستلزمات التعبئة وال -
 .الدواءتحافظ على جودة التي من المواد المتممة 

 1. ستعمال البشرينهائي الموجه للصناعة المنتج النهائي: يعني الدواء في شكله ال -
 : هي  العديد من الصناعية الفرعية نتتضم  معقدةدوية صناعة الأصناعة 

 الأصلية؛  الأدوية إنتاج مؤسسات  -
 مؤسسات صناعة الأدوية الجنيسة؛ -
 مؤسسات صناعة الأدوية الحيوية؛  -
 2.التعاقدية موردو الخدمات  -

  مختلفة  مراحل فية الأدوية تعمل في بلدان متعددة مؤسسات صناع؛ تتميز صناعة الأدوية بالطابع الدولي
  نتيجة   واحد   نهائي  منتج  يكون  قد لذلك    والفعالة  الوسيطة  المكونات   تطوير  عملية  ذلك  في  بماواحد    دواء  نتاجلإ

 .بلد  من  أكثر في المصنعة للمواد 

 
 

  مما ها، مواد محدودة بل مع العشرات وربما المئات منتعامل مع تلا ، ستثمارات كبيرةإهي صناعة ثقيلة تتطلب  :الأوليةصناعة المواد
مطلع اليعلم  كما   .الأوليةد  والمإضافة إلى قصر العمر السوقي ل  .قتصاديا وصعبة جدا تقنياإغير مجدية  ها في الجزائر  يجعل فكرة تصنيع

نتاج را لدخول الصين والهند هذا المجالالمواد الخام نظ إنتاجسوق  يفمخابر  قوة المنافسة بين الدول وال يعلى سوق الدواء العالم مواد  وا 
محفوفا الجزائر هذا السوق مما يجعل دخول عالية جودة والأمريكية، ب  مخابر الأوروبيةالمن مثيلاتها  بأسعارخام بأسعار زهيدة مقارنة 

  وقلة  صعوبة اللحاق بركب التكنولوجيا، بل لا تتوقف عند قوة المنافسة الخارجية فقط ةالمشكل. بمخاطر الخسارة والكساد بشكل كبير
مليارات الدولارات  تتطلب  صعبةمسألة  جديد دواءن تطوير إخارج فكرة الطرح ف الأوليةكانت صناعة المواد  . إذاهذا المجال يالخبرات ف

 إضافة إلى ندرة الخبرات المطلوبة على مستوى العالم.
  .28، ص مرجع سبق ذكرهبد الحكيم عبد الله النسور، ع 1
 علم الكيمياء، علم الطب، الفيزياء، علم النبات، علم التشريح وعلم الحيوان مثل  لومتصنيع الدواء مجموعة من الع تتطلب عملية

كتشاف أدوية جديدة   .والجراثيم والدمويات وغيرها من العلوم التي تساهم في تطوير الأدوية الموجودة وا 

2 Comité directeur multilatéral sur les pénuries de médicaments au canada, La prévention des pénuries de 
médicaments :Définir les risques et les stratégies pour gérer les pénuries de médicaments liées à la 
production au Canada, Canada, Juin 2016, P 7. 
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الصناديق ،  شركات التأمينالحكومة،  :  -أصحاب المصالح  –الأطراف  العديد من    ى صناعة الأدويةيؤثر عل
ث،  البحو مختبرات المستشفيات،  ،المرضى، النقابات، الأطباء، الصيادلة، جتماعيلضمان الإلالمحلية 
 1. وغيرهانسان حقوق الإ ، منظمة الجامعات 
تختلف صناعة الأدوية عن باقي الصناعات كونها صناعة معقدة تتميزها بطابعها الدولي، تخضع    مما سبق، 

 إلى تأطير دولي من قبل الجهات المعنية، تأثر عليها مجموعة من الأطراف الفاعلة. 
 دوية ائص صناعة الأالفرع الثاني: خص

 : هي  بمجموعة من الخصائص الأدوية تتميز صناعة    
يين من المستهلكين المحتملين بالنسبة لكل دواء تعمل في سوق عالمية: يوجد الملا الأدويةصناعة  -

 جديد؛
ضافة إلى التركيز  إ بقلة المنافسة، قطاع مجزأ جدا  يختلف عن باقي القطاعات  قطاع صناعة الأدوية -

 2المنخفض.
 ؛ كثيفة التكنولوجياو المال  صناعة كثيفة رأس -
 3؛والخبرات المتراكمةعالية التخصص، المهارات الصناعة تعتمد على  -
 ؛رين بالدخول إلى أسواقهاخحدة المنافسة باعتبارها صناعة مربحة تثير رغبة الآ -
ستراتيجيات إمن  يشكل نظام التوزيع جزءا لا يتجزأأنظمة توزيع ديناميكية،  دويةتمتلك صناعة الأ -

 ؛التسويق الدوائي
تمتلك و  لتقليص التكاليف عالةاتيجيات فستر إ تتبع ، بمعدلات إنتاجية عالية صناعة الأدوية يزتتم  -

    4؛ستراتيجيات تسويقية هجوميةإ
 5؛ث والتطويرالدائم والمستمر على أنشطة البحعتماد الإ -
 المراقبة والتسويق؛ لتزام بقوانين خاصة للتسجيل، الإ -

 
1 Catherine Garnies et Joseph J-Lévy, Op.Cit, P 202.    
2 Christophe Thibierge et Marwan Sinaceur, La valorisation économique des firmes pharmaceutiques: 
théorie et applications pratiques, Cahier de recherche ESCP, N° 96-112, Pris, France, P 14.  

 .22 -21ص  ص، 2007الأردن،  ،ري العلمية للنشر والتوزيع، عمان، دار اليازو التسويق الصيدلاني بشير العلاق،   3
 .17، ص 2007الأردن،  ،ري العلمية للنشر والتوزيع، عمان، دار اليازو أساسيات التسويق الدوائيبشير العلاق،   4
مجلة العلوم  تحديد أثر ركائز الميزة التنافسية لصناعة الدواء في الجزائر باستخدام النموذج الماسي لبورتر،سامية لحول،   5
 . 33، ص 2009الجزائر،  ،، باتنة9قتصادية وعلوم التسيير، العدد الإ
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ق مع  على إنتاج وتسويق منتجات مناسبة تتفتحرص صناعة الأدوية   1لتزام بشروط التصنيع الجيد:الإ -
 ة؛ اختلاف بسيط في تركيبة الدواء يؤدي إلى حدوث أضرار خطير أكثر المواصفات صرامة ف

 2. الإبتكارالعلم و ترتكز صناعة الأدوية على   -
  عنها  ستغناءالإ يمكن لا  ضرورية سلعةالدواء  باعتبار ستراتيجيإ نشاط مما سبق، تمثل صناعة الأدوية 

من الصناعات العالية التكنولوجيا  ض تندرج. قتصاد الوطنيالإ مستوى على  مضافة قيمة  لتحقيق مصدرو 
التي تعتمد على المهارات والكفاءات العالية، تخضع إلى تأطير تنظيمي صارم لضمان جودة وسلامة الأدوية. 

 تعتمد 
 ها في سوق عالمية تتميز بالمنافسة الشديدة. الإبتكار لنجاحها واستمرار على 

 المطلب الثالث: تحليل سوق الأدوية 
مدى للوقوف على تحليل سوق الأدوية ها سننتقل إلى صالتطرق إلى تعريف صناعة الأدوية وخصائبعد    

   والموضحة في العناصر الموالية. ي بيئة الأعمال،عن التغيرات الحاصلة ف   السوق الناتجتطور  ،هتعقيد 
 1الأول: تحليل القوى الخمس لبورتر+ الفرع 

قطاع الصناعة  وصف الذي يسمح ب 1+ التنافسية لبورتر  تحليل القوىيستند تحليل هيكل الصناعة إلى    
ي يستند على دراسة تأثير  طار تحليل نموذج بورتر إ 3لتحديد جاذبيته وقدرة المؤسسة على خلق ميزة تنافسية. 

تقييم    ،من خلال الفرص والتهديدات   السوق العلاقة المتبادلة معالبيئة الخارجية على تنافسية المؤسسة وتحديد  
بيئة  ئ في ر المفاج والتغي لتصدي لمخاطر السوقلبالوقوف على نقاط القوة والضعف الأعمال  ستراتيجيةإ
 في صناعة الأدوية.  1+لبورتر ضح القوى التنافسية شكل التالي يو وال .لأعمالا
 

 

 

 
 .29، ص مرجع سبق ذكرهعبد الحكيم عبد الله النسور،   1

2 Alfonso Gambarella, Science and innovation in the pharmaceutical industry during 1980s, Editeur Stanford 
university, United States American, 1995, P 82.  

د اللحياني للنشر والتوزيع، ، دار خال دارة الجودة الشاملة في إنشاء الميزة دراسة حالة مؤسسة مينائيةا دورحامد بورغدة نور الدين،  3
 .101، ص 2016الأردن،  ،عمان

https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%88%D9%82
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   .دويةصناعة الأفي  1+ لمايكل بورتر ة ينافس تقوى الال: نموذج (1الشكل )

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Gerrit Reepmeyer and others, Leading pharmaceutical innovation: trends and drive  for growth in : المصدر

the pharmaceutical industry, Springer, 2eme edition, New York, United states  American, 2004, P 14 

 

 

 

 :ون الحاليونالمنافس
 ؛المنافسينأسعار -
 ؛المنتجات الجديدة-
 ؛المنافسة المعلنة-
 .القائد في السوق-

 خطر دخول منافسين محتملين:
 طول مدة البحث والتطوير؛-
 إقتصاد الحجم؛-
 قنوات التوزيع والتسويق؛-
 إستراتيجية حافظة المنتجات؛-
 المهارات القاعدية للمنافسين.-

 :القوة التفاوضية للزبائن
 الأطباء والمستشفيات؛المرضى، -
 إرتفاع تكاليف الرعاية الصحية؛-
إنخفاض تكاليف التحويل الأدوية -

 الجنسية.

 :القوة التفاوضية للموردين
 المواد الأولية؛-
 مراكز البحث الجامعية؛-
 التسويق المشترك؛-
 مؤسسات التكنولوجية الحيوية؛-
 المرضى.-

 :المنتجات البديلة
 الأدوية الجنسية؛-
العلاجات البديلة مثل: الأعشاب -

 الطبية.

 :القوة التشريعية
 حماية براءات الإختراع في الدول المتقدمة؛-
 عملية تسجيل الأدوية الجديدة؛-
 الأسعار التشريعية؛-
 تجارب البحث والتطوير واختبارات التشريعية؛-
 قانون تمويل الرعاية الصحية.-

ي
و
ق

 

 ضعيف قوي
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 : للموردينالقوة التفاوضية  -
 مصانع النباتات و   ية، مؤسسات التكنولوجيا الحيويةموردو المواد الأولموردوا صناعة الأدوية يتمثلون في     

 البحث، فرق، المحققين ،الإكلينيكية التجارب  في يشاركون  الذين المرضى هم الموردين المثالعلى سبيل 
 1.الأدوية صناعة فييملك الموردون قوة تفاوضية   لا.  الخارجيين والمتعاقدين

 : القوة التفاوضية للزبائن -
تعمل المؤسسات الصناعية في نوعين من الأسواق سوق المدخلات وسوق المخرجات، سوق المدخلات    

التي   لمنتجات القطاع المستهدف الذي يستهلك انتاجية، سوق المخرجات يمثل يحوي متطلبات العملية الإ
 2:المؤسسة والمتمثل في تقدمها 
 . التبادلات تتم عبرهم من %80الواصفون: أطباء، صيادلة، خبراء في مجال الصحة  -

الطبيب الذي    ىالتي توصف بوصفة طبية يتوقف عل   دويةخيص وتحديد سوق الأتش  الأطباء: إن •
 وفقا لطبيعة المرض.يتخذ قرار الشراء و  للمريض  الملائمةبية وكمية الدواء يترك، يحدد نوعية

كما هائلا من الأدوية بأسماء وأشكال صيدلانية عديدة   الصيادلة: أوجد تطور صناعة الأدوية •
 . الدواء صرفعملية ذات فعالية عالية مما زاد من دور الصيدلاني الذي يقوم ب

لدعم من طرف ا لديهم قوة تفاوضية نتيجة الاجتماعي. المشترين: تعاضديات، التأمينات، الضمان  -
 الحكومات.

تجاه المخابر بسبب إنشاء  إ رتفاعلديهم قوة تفاوضية ضعيفة لكنها في الإ الموزعون: تجار الجملة -
 قتصاديات الحجم. إحقيق لتتكتلات 

 . بهممرتبط الدواء المستهلكون: لديهم قوة تفاوضية بارزة لأن قرار شرار  -
 ملين:خطر ذخول منافسين محت  -
ينتظرون الفرصة  لمنافسين المحتملين الذي لا تتوقف المنافسة على المنافسين الحاليين بل تمتد لتشمل ا  

 واجهي. حتمال زيادة العرض عن الطلب إدخول منافسين جدد هو لإلى السوق، التهديد الأساسي  للدخول
 :في قطاع الصناعة الأدوية مجموعة من الحواجز هي الجدد  الداخلين
 التسويق والمبيعات؛  ،البحث والتطوير في الحال  هو كما الحجم إقتصاديات   -

 
1 Gerrit Reepmeyer and others, Op.Cit, P 15. 
2 Thibult Peudon, L’industrie pharmaceutique: nouveau busniss modele, Memoire pour l’obtention du 
diplôme de master en management, Graduale school of manegment, Clarmont, France, 2013, P 20. 
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 إنخفاض معدل نجاح تطوير أدوية جديدة؛  -
 ؛ التجارية العلامة وقيمة الراسخة العلاقات  صورة،  -
 المالية؛ والموارد المال رأس متطلبات  -
 ؛التوزيع قنوات  إلى الوصول -
 . ختراعالإ وبراءات  التنظيمية الهيئات  مع التعامل قدرة -

بالرغم من صعوبة دخول منافسين جدد في مجال الأمراض الجديدة وميزانيات التسويق الضخمة التي تنفقها  
مؤسسات صناعة الأدوية لحماية علامتها التجارية شهدت السنوات الأخيرة دخول مؤسسات التكنولوجيا  

إلى  %20حوالي كاليف تطوير الأدوية الجنيسة تمثل ت -مخابر إنتاج الأدوية الجنيسة  1الحيوية الصغيرة، 
هم لا يتوفرون على حواجز  لأن دويةصناعة الأ ؤسسات معلى يشكلون عائق عمل حيث  -الأصلية الأدوية
 2.لسوقإلى االدخول 

 المنتجات البديلة: -
وأداء وظائف هي منتجات جديدة تؤدي نفس وظيفة المنتجات الحالية تتميز بتكلفة أقل منتجات البديلة ال  

  مثال  من الأدوية أفضلبعض الدراسات أن المنتجات العشبية تظهر نتائج  كدت أفي هذا السياق  3جديدة.
تتسبب في  قوية  تأثيرات الأدويةعادة . الديمنهيدرنات كعلاج وقائي للدوار الحركي دواءالخل يفوق  ذلك

  بالإبر  إلى الأعشاب الطبية، يعتبر الوخزإضافة  4العشبي.  المنتجستخدام إأعراض جانبية لا تظهر عند 
   .بالأدوية العلاج عن  والعمليات الجراحية بديلا

  خطر  عموما .الأدوية الأصليةتباع بأسعار أقل بكثير من  لأنها خطيرة بدائل الجنيسة كما تشكل الأدوية
 5الأدوية المبتكرة.هي  البدائل الأدوية منخفض نسبيا، فأقوى صناعة  مجال منتجات الإحلال في

 
1 Gerrit Reepmeyer and others, Op.Cit, P 16. 
2 Thibult Peudon, Op.Cit, P 20.   
3 Jean Marie Ducreux et autres, Le grand livre de la stratégie, Edition d’organisation, Paris, France, 2009, P 345. 

   .8ص ، 2004، المملكة السعوديةمكتبة جرير،  ،ءالصيدلة الخضرا جيمس إيه ديوك،  4
 غالبا ما يتم تسويقه  .استخدامهو  هخصائص صيدلاني، لامة تجارية من حيث الشكل الهو دواء يكافئ منتجا دوائيا ذا ع جنيسالدواء ال

خضع لتنظيمات تفرضها سلطات  ي على أساسه،  الدواء سم التجاري المعلن الذي يباعو بتركيبته الكيمائية بدلا من الإباسمه الكيميائي أ
 أنظر:. سم المقرر )غير المسجل( للدواءا والإيشار اليها باسم المصنع له ،ها هذه لأدوية المكافئةالدول التي تصرف في 

، مركز الدراسات العربية للنشر تفاقية التريبسنوني للصناعات الدوائية على ضوء إالتنظيم القا عبد الرحيم عنتر عبد الرحمن، 
 .108، ص 2015والتوزيع، مصر، 

 
5 Gerrit Reepmeyer and others, Op.Cit, P 17. 

https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%84%D8%AF%D9%88%D8%A7%D8%A1
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 ريعية:القوة التش -
كثر فعالية من العوائق الأخرى،  الأتنظيم المؤسسات في السوق نوع من عوائق الدخول القانونية يعتبر    

منح  و  ختراعمنح براءات الإ  منح تراخيص الدخول، عن طريقلدولة الدخول إلى السوق ا من خلالها تقيد 
لأمان وجودة الأدوية  المواصفات القياسية ب القواعد المتعلقة إضافة إلى 1ختراع. ستغلال براءات الإإ حقوق

   2شروط التصنيع الجيدة. لمتمثلة فيا
تسجيل  مستويات: تنظيم البحث والتطوير،  على عدةفي عملية إبتكار الأدوية  أثر التنظيمات القانونيةت

 3ختراع. دوية، تحديد الأسعار وبراءات الإالأ
 المنافسون الحاليون: -
العنصر الأساسي الذي يحدد طبيعة المنافسة هو المنافسة بين المؤسسات أي جميع المؤسسات العاملة    

تتحدد شدة المنافسة وفقا   4في القطاع نفسه، حيث تتنافس بينها للحصول على موارد لتقديم منتجات للزبائن.
 5للعوامل التالية:

 ؛ عدد المنافسين -
   ؛نمو الصناعةمعدل  -
 ؛ التكاليف الثابتة -
 ؛ عوائق الخروج -
 ؛ تميز المنتج -
 ؛الطاقة -
 . تنوع المنافسين -
 إضافة  6. الأدوية  سوقعلى حوالي نصف  مؤسسات    10طر أكبر  مجزأ نسبيا حيث تسي  الأدويةسوق  عموما  
  7.وتسيير حافظة المنتجات  بتكارالمرتبطة بقدرة المؤسسات على الإ رتفاع حدة المنافسةإإلى 

 
1 Frank Brulhat, Les 7 points clés du diagnostic stratégique –avec la méthode de cas, Edition d’organisation, 
Pris, France, 2009, P 50. 
2 N. Hygis, Hygiene hospitaliere, Presses universitaires de Leyon, France, 1998, P 322. 
3 Gerrit Reepmeyer and others, Op.Cit, P 17. 

، دار اليازوري للنشر والتوزيع، ستراتيجي منهج متكاملالإستراتيجية والتخطيط الإخالد محمد بني حمدان، و  ائل محمد صبحي إدريسو  4
 .69، ص 2007الأردن، 

 .105-104، ص ص مرجع سبق ذكرهبورغدة نور الدين، حامد  5
6 Gerrit Reepmeyer and others, Op.Cit, P 18. 
7 Thibult Peudon, Op.Cit, P 19. 
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 يتميز سوق 1+وى الخمس لنموذج بورترستنادا إلى تحليل هيكل الصناعة المرتكز على القوا مما سبق
القوة التفاوضية للزبائن، صعوبة دخول منافسين جدد   رتفاعبضعف القوة التنافسية للموردين، إصناعة الأدوية  

ة  صناعة الأدوي على  البديلة، تأثير القوة التشريعية  ، ضعف القوة التنافسية للمنتجات  نظرا لكثرة حواجز الدخول
 رتفاع المنافسة. إلى إإضافة 

 الفرع الثاني: تحليل العرض والطلب
 .التالي يوضح ذلك والشكللحوظا في السنوات الأخيرة، رتفاعا مشهد إستهلاك الأدوية إ   

 .)مليار دولار( مبيعات الأدوية في العالمتطور  (:2الشكل رقم )

 
 thIMS healt. المصدر:
مليار دولار سنة   856 السوق العالمي للأدوية منيعات م مبجحرتفاع ، إمن خلال الشكل السابق نلاحظ
 ، 2014مليار دولار سنة  1000 ، في حين قدر حجم المبيعات 2013مليار دولار سنة  870 إلى 2012

رتفاع لا بد من تحليل  لمعرفة سبب هذا الإ   .  %8.9  دل نموبمع  2015مليار دولار سنة    1096ليصل إلى  
 والعرض. الطلب 

 أولا: تحليل الطلب
 العالم إلى الأسباب التالية: المستمر لاستهلاك الأدوية في  اعرتفالإ يرجع   

 
  ثاني أفضل شركة . بلد 135موجودة في ، للصناعات الدوائية والجهات الفاعلة الصحية رشاداتا  أمريكية تقدم دراسات و  مؤسسة هي
 .2012وفقا لتصنيف فولت  في قطاع الأدوية ستشاريةإ
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بليون نسمة بمعدل نمو  2،7 حوالي 2014سنة بلغ عدد سكان العالم : رتفاع النمو الديمغرافيإ -
إذا ظل  2025  سنةبحلول ون نسمة يلب 8.2ويتوقع أن يصل إلى . 2014و    2010بين   1.2%

    1.معدل النمو على مساره الحالي
كما زيادة الطلب على الأدوية،  إلى  رتفاع نسبة الشيخوخة في العالم  إ  ساهم  2: رتفاع نسبة الشيخوخةإ -

 رتفاع حظر التعرض للأمراض المزمنة ) داءاو تراجع في قدراتهم البدنية والعقلية  يعاني كبار السن
حتياجات المسنين  وتوفير إالصحية السكري، الخرف، أمراض القلب، الزهيمر( مما يستدعي الرعاية 

 من الأدوية الضرورية. 
وتوسع تدفق مستمر للسكان من الريف إلى المدن  سنوات الأخيرة  خلال ال العالم شهدت دول:  التحضر -

ويتوقع أن يكون لهذا التزايد   بالخصوص في الدول النامية على حساب الأراضي الزراعية عمراني
 فرص  تحسين قتصادية في السنوات المقبلة؛جتماعية والإالواضحة على الحياة الإ  ثارهأالسكاني 
 رتفاع الطلب على الأدوية. وا الصحية الرعاية على الحصول

 .  هيئات الضمان الإجتماعي ومنظمة حقوق الإنسانمن قبل  التكفل بمصاريف الرعاية الصحية -
بالمحيط  إضافة إلى هذه العوامل، ظهور ما يسمى الأمراض العصرية )الأمراض النفسية والعصبية( المتعلقة  

 رتفاع الطلب العالمي على الأدوية. ماعي ونمط الحياة التي تساهم في إجتالإ
 ثانيا: تحليل العرض

  2014سنة  عن ٪ 8.9 بزيادة 2015سنة  مليار دولار 1069 العالمية الأدوية سوق تعاملات  حجم  بلغ   
  مدى  على هشهدت الذي النمو  ضعف رب ايق  ما ،2020 عام بحلول دولار مليار 350 إلىويتوقع أن ترتفع 

على   الإنفاق مستوىرتفاع او  الناضجة الأسواق في جديدة منتجات  طرحل نتيجة الماضية الخمس السنوات 
ستهلاك  إرتفاع إ إضافة إلى 3. بولندا  السعودية العربية المملكة مثل البلدان بعض  في الواحد  للفرد  الأدوية

 ذاتجديدة غياب أدوية نتيجة ل رتفاع إنتاج الأدوية الجنيسةإ الأخيرةشهدت السنوات الأدوية الجنيسة حيث 
مقارنة بالأدوية   ستهلاك الأدوية الجنيسةالتالي يوضح تطور إ الشكلو . السوق في حقيقية علاجية فوائد 

 . الأصلية
 

 
 .2، ص 2014، نيويورك، الولايات الأمريكية المتحدة، رصد السكان في العالمتقرير موجز للأمم المتحدة،  1

2 Organisation de coopération et de développent économiques, L’impératif d’innovation contribuer à la 
productivité à la croissance et au bien-être, Paris, France, 2016, P 233. 
3 Imshealth, Etude de l’inteligence 360, Information presse, 30 mars 2016, P 1. 

https://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%A7%D9%84%D9%85
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D9%88%D8%B3%D8%B9_%D8%B9%D9%85%D8%B1%D8%A7%D9%86%D9%8A&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D9%88%D8%B3%D8%B9_%D8%B9%D9%85%D8%B1%D8%A7%D9%86%D9%8A&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D9%88%D8%B3%D8%B9_%D8%B9%D9%85%D8%B1%D8%A7%D9%86%D9%8A&action=edit&redlink=1
https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D9%88%D8%B3%D8%B9_%D8%B9%D9%85%D8%B1%D8%A7%D9%86%D9%8A&action=edit&redlink=1
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 .ت الأدوية في العالممبيعاتصنيف  (:3الشكل رقم )

 
 .IMS health المصدر:

بنسبة تقدر   2018إلى سنة  2013من سنة الجنيسة  الأدويةستهلاك إرتفاع إ أعلاه، من الشكللاحظ ن
ويرجع ذلك فترة  نفس الخلال    %3.62الأدوية الأصلية أي نسبة    ستهلاكث أضعاف إثلا  حوالي  10.57%

 لأسباب عدة أهمها: إلى تدهور إعداد الأدوية الجديدة سنة بعد سنة نتيجة 
 ؛ليف البحث والتطويرتكالرتفاع المتزايد الإ •
   ؛العالمية دوليةالمعايير ال •
 في مجال صناعة الأدوية. التحولات التكنولوجية •

ن  م   1960  منذ سنةجمالي للأدوية الجديدة  الإنخفاض العدد  إعلى المستوى العالمي إلى  تشير الإحصائيات  
نخفاض  سبة الإن؛ 1980  سنةدواء  48وأخير  1976  سنةدواء  63ثم   1968  سنةدواء  84دواء إلى  98

ستعمال  إعـن    الناتجةفترة الستينيات    فيعلاجية  الحوادث البسبب    1ا.ا خلال عشرين عام ب% تقري  50تزيد عن  
التي والتشريعات  سلبي على الأبحاث  التي كان لها أثر Distilbène،2 و Stalinon ، Thalidomide أدوية

لخصائص وا ارتتميز بنفس الأثأصبحت الجنيسة و  صناعة الأدوية زدهرت إ حيث تحكم صناعة الأدوية. 
هتمام بالتكافؤ  الإرتفاع ، إختراع لبعض الأدويةإت أول براءا سقوط حمايةبعد  وية الأصليةلأد لالعلاجية 
نيسة من  المتطلبـات القانونية لإنتاج الأدوية الج زيتعز رتفاع النفقات الصحية في الدول المتقدمة و ، إالحيوي

 
   .68  ص  ،مرجع سبق ذكرهرياض رمضان العلمي،  1

2 Nathalie Coutient et Philippe Abecassis, Caractéristiques du machré des medicaments et stratéqies des 
firmes pharmaceutiques, Revue Horizons stratégiques: strategies  d’entreprise: nouvelles contraintes et nouveaux 
enjeux, 1N°7, France, 2008, P 115. 

603

267

119

989

720

442

162

1324

أدوات صيدلية أدوات جنسية أخرى المجموع

2013سنة  2018سنة 

3.62% 10.75% 6.45%

6.01%
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كما هو   عن بعضهاال الدراسات نفصإإلى أدى الذي زيادة التخصص إضافة إلى ذلك،  1.قبل دول العالم
 في السابق. اوثيق  طارتباإكانا مرتبطين ن ذيالعضوية وعلم الصيدلة، الكيمياء بالنسبة للالحال 

في   مؤسسات ال بعض  ذلك نجحت الرغم من ب  ا يزداد صعوبةأصبح أمر  أدوية جديدة كتشافإ ،مما سبق
لأورام  اة للملاريا،  مضاد   مثل  ضحية بالمال، الوقت، الجهد ذلته من التب  الم  العديد من الأدوية الجديدة  افشتكإ

 وغير ذلك. ادات الجراثيممض، السرطانية
 لدواء الموجهلطبيعية اخير نستخلص أن صناعة الأدوية صناعة تختلف عن باقي الصناعات كنتيجة  في الأ

محلية يعتبر ورقة رابحة بالنسبة    أدويةمتلاك صناعة  إ  ،إضافة إلى ذلك  للعمل على العضو في جسم الإنسان.
 2.قتصاد الإو  المجتمع، للصحة

 بتكارالمبحث الثاني: ماهية الإ
مؤسسات صناعة الأدوية ضغوطات متزايدة بسبب المنافسة العالمية الحادة والتطورات التكنولوجية  تواجه    

التي تستدعي ضرورة التجديد الدائم والمستمر    من جهة، الطلب المتزايد على الادوية من جهة أخرى    السريعة
باستمرار للحصول ر منتجاتها  تبني أساليب غير تقليدية للمنافسة للحتفاظ بحصتها السوقية وتطويمن خلال  

   .مرضيةالمستجدات المواجهة ل على علاج أحسن
  بتكار: الإبداع أم الإالمطلب الأول

وردت العديد من التعاريف له، فضلا  كماار ضمن تخصصات علمية مختلفة، بتكتم تناول موضوع الإ   
تعطي المعنى  راء حول الكلمة المرادفة التي ته إلى اللغة العربية واختلاف الأعما أثير من جدل عند ترجم

تبين   موضوعهذا القتصادية التي تناولت ل القراءة المتأنية للأدبيات الإمن خلا  3.الدقيق لهذا المصطلح
 reativityCو nInnovatioوضوح تعريف كلمتي  بالرغم من الترجمة إلى اللغة العربيةيجة نت  ختلافإوجود 

د لم تر  Creativityكلمة  أن -على سبيل المثال – جم العربية نجد في المعا  .الفرنسيةنجليزية و في المعاجم الإ 
مكتب تنسيق التعريب في المغرب، مرة أما  ،ربتكاإإلى  Innovationترجمت كلمة ، عجم البعلبكيفي م

 
ص   ذكره، سبق مرجع تحديد أثر ركائز الميزة التنافسية لصناعة الدواء في الجزائر باستخذام النموذج الماسي لبورتر، ،سامية لحول 1
7. 

2 Etude LEEM, Les enjeux de l’industrie du médicament pour l’économie française, Avril 2005, P 6 7. 
 .229مرجع سبق ذكره، ص ، التسويق والمزايا التنافسية دراسة حالة مجمع صيدال لصناعة الدواء في الجزائر سامية لحول، 3
 Innovation  في الأصل هي كلمة لاتينية تنقسم إلى شقينin  تجاه الداخل والفعل إتعني حركةnovas يعني التغيير.  
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مع  مج. reativityCي حقل الفلسفة مع غياب ترجمة ف  جتماع ومرة بالتجديد بتكار في حقل الإجمها بالإيتر 
هناك من  و  1ببدعة وهو عمل محرم شرعا.  nnovationIوبتكار بالإ reativityC اللغة العربية بالقاهرة يترجم 

  2بتكار.بالإ   eativityrCبالإبداع و ترجم هذه الأخيرة 
الخطبة من أولها وهو من الباكورة وأول  أدركيعني  بتكرإ ،لزمنباحسب لسان العرب مرتبط  بتكارالإلغة 

  جمع البكرة هو    بتكرإ  العينفي كتاب  بتكار الشيء هو إدراك أول وقته والسبق في الوصول إليه.  إكل شيء،  
  الإبداع لغة بالفعل من حيث وقت إتيان الفرد له وليس بإيجاد أو إنشاء شيء. متعلق أي أنه 3.وهي الغداة

      4من الفعل أبدع وأبدع الشيء أي بدعه، أستخرجه، أحدثه، أنشأه وبدأه.
وذلك  بتكارقديم تعريف واحد وواضح لمصطلح الإتباينت الأراء وتعدت وجهات النظر حول تصطلاحا إ

جتهادات دبيات إدارة الأعمال بكثير من الإحفلت أكما  حات أخرى لها نفس المعنى تقريبا،  لتشابهه مع مصطل
  5.مصطلحات مترادفة لغويا هار اعتبإ ختراع، لدرجةخلط بعضها بين الإبتكار والإبداع والإ

 .ختراع= الإ الإبداعبتكار= الإ                 
 6التعاريف تتمركز حول وجود فكرة أو عمل جديد.بتكار من منطلق أن جل  قترن مفهوم الإبداع بالإ ا  كثيرا ما

  ( مصطلحات مترادفة تعني ولادة شيء جديد غير مألوف أو 2000)القريوتي،  اه عتبر إفي نفس السياق 
أو فكرة   )Audet, 1992(من منطلق أنها تتمركز حول عمل جديد  أو 7،النظر إلى الأشياء بطريقة جديدة

 Van de Ven, 1988(.8(  جديدة

 
 بتكار بمعناه الواسع الإأو ما يسمى بالتحسين هو إدخال تعديلات على المنتجات الحالية أي تجديد المنتج الحالي، في حين  التجديد

 بتكار الجذري. بتكار التدريجي والإيتضمن الإ
 .3، ص 2009ة، مصر، القاهر ، ، المنظمة العربية للتنمية الإداريةالإدارة بالإبداع نحو بناء منهج نظميسليم إبراهيم الحسنية،  1
، 2009، الأردن، عمان، دار وائل للنشر، ستراتيجية منظمات الأعمال المتوسطة والصغيرةا  إدارة و طاهر محسن منصور الغالبي،  2

 .33ص 
 .7-6ص ص  مرجع سبق ذكره،سليم إبراهيم الحسنية،  3

 .84، ص 2009 بوك سيتي للنشر والتوزيع، ،بتكاريجيات العملية لتعلم الإبداع والإستراتالإرمضان حسين رمضان الشيخ،  4
 .6، ص 2009، دار أسامة للنشر والتوزيع، عمان، الأردن، الإبداع الإداريجمال خير الله،  5
  –بتكار بالمؤسسات الصغيرة والمتوسطة جيا ودورها في تطوير الإبداع والإحاضنات الأعمال التكنولو شريف غياط، و  محمد بوقموم 6

دارية، العدإ مجلة أبحاث ، حالة الجزائر  .52 ، ص2009الجزائر، ، ، بسكرة6د قتصادية وا 
 ،والتوزيع، عماندار الحامد للنشر ، السلوك التنظيمي والتحديات المستقبلية في المؤسسات التربويةمحمد حمادات،  ،محمد حسن 7

 .305، ص 2008الأردن، 
8 Dimitri Uzunidis, L’ innovation et l’économie contemporaine espaces cognitifs et territoriaux, De boeck, 
Bruxelles, Belgique, 2004, P 150. 
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الجودة العالية،    1،تميز بالأصالة والفجائيةت قدرة على إنتاج أشياء جديدةأنه ال  reativityC  مصطلح  يعرف    
أو قدرة    ستعداد اعرف الإبداع على أنه   في السياق نفسه،  2(.Mayer,1999بشكل متفرد غير مألوف ) المنفعة

 4قتراح حلول جديدة تتماشى مع المشكل المطروح.االقدرة على هو  3ذو قيمة. على إنتاج شيء ما جديد 
الممارسات التي تحد من مرتبط بالعمليات الفكرية مع رفض  حالة بشرية وطاقة كامنة داخل الفردالإبداع 

سمات الإبداع وحدها لا يكفي   متلاكإلا أن إن المألوف في طريقة حل المشكلات، بالخروج ع  تفكير الفرد 
 .  بتكاريعرف بالإ هذا في حقيقة الأمر ما جتذابه من أماكن الكمون إلى ميدان الواقع،إلممارسته ما لم يتم 

  أن البعض لا يفرق بين مصطلح الإبتكار والإبداع   شرنا في البداية، هناك خلط بين المصطلحين لدرجةكما أ
بتكار هو  الإ . إلى فكرة جديدة الإبداع يتمثل في الوصول إلى حل خلاق لمشكلة ما أو والواقع غير ذلك،

يستعمل الإبداع للتعبير عن    نفس السياق  في  .يعتمد على الإنجاز الملموس  5.الملائم لهاالتطبيق الخلاق أو  
 بتكارالإ  الإبداع مرحلة منف ،((Amibal et Al, 1996ملية تنفيذ الأفكاربتكار هو ع بينما الإ  الأفكار

)et Al, 1999Van de ven )بتكاريةالعملية الإ  منالأولى المرحلة  ، أو (west, 1997(.6  عتبار الإبداع  إن إ
 الإبداع يتضمن معارف جديدة ؛بتكار شيء أخرشيء والإالإبداع  عند آخرين كمراحل متعاقبة، بتكاروالإ
معالجة المشاكل من خلال  كما عرفه البعض بأنه Bessant 1998.)7( بتكار هو إضافة قيمةحين الإفي 

  ة معارف جديد   إنتاج ختراع  الإ  ، ختراعالإ و   بتكاربين الإيجدر التمييز  هنا   8.المبدعة إلى أعمال  تحويل الأفكار

 
1 Elena L Grigoremko and others, Creativity  from potential to realization, American psychological association, 
2004, P 4.     
2 David Mazursky and Jacob Goldenberg, Creativity in product innovation, Cambridge, Angleterre, 2002, P 
29.    

 .75، ص 2007، دار جرير للنشر والتوزيع، الإنتاجي والخدميإدارة الجودة الشاملة في القطاعين مهدي صالح السمرائي،  3
4 Guy Azner, Préciser le sens du mot créativité, Synergie Europe, N°4, 2009, p 29. 
5  Jean Brilman, Les meilleures pratiques de management « dans nouveau contexte mondial », Edition 
d’organisation, Paris, France, 2003, P 193. 
6 Hoon Seok Choi and Leigh Thompson, Creativity and innovation in organizational teams, Lawrence 
Erlbaum associates, London, England, 2006, P 137.  
7 Andy C Pratt and Paul Jeffcut, Creativity - innovation and cultural economy, 2009, P 4.   
8 Art Fry, Creativity, innovation and invention: a corporate inventor’s perspectives, Vol° 13, 2002 ,P 4. 

 يث تكون الموارد يرات الفنّية في توليد الفكرة حأثت ال يعمل على ،يدة بالكامل ترتبط بالتكنولوجيايشير إلى التوصل إلى فكرة جد ختراعالإ
 قرية ....(، صفة العب  الوقت ،حقيقه من الموارد غير الملموسة )، مهندسين ...( أقل أهّمية في ضمان ت الملموسة )المال

 . أنظر:تج جديدن أهمية في تحويل الفكرة إلى مقتصادية وتكون الموارد الملموسة أكثر يرات الإبتكار يحقق التأثّ في حين الإ
 .22، ص 2003الأردن،  ،، دار وائل للنشر والتوزيع، عمانالمفاهيم والخصائص والتجارب الحديثة  إدارة الابتكار: عبود نجم عبود،
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ختراع إلى نجاح  من خلال تحويل الإ  1،بتكار هو إدراج لهذه المعارف في المنتجات المقدمة إلى السوقالإ  أما
 Ebrahimi et Saives,2006(.3(  في السوق  غير متوفرمشروع أو نموذج أولي   يتعلق بفكرة   ختراعالإ  2تجاري. 

 بتكار بالمعادلة التالية: ب هذه الرؤية يمكن التعبير عن الإ حس
 .ختراع+ التطبيق التجاريالإبتكار= الإ         

  بتكار الإ في حين  ،الأفكار على مستوى الفرد  ختلاف بينهما في كون الإبداع يشير إلى خلقكما يتجلى الإ
السبيل إلى  ي تجد الأفكار المبدعة الوسيلة الت  الإبتكار يمثل: تلك الأفكار على مستوى المؤسسة تنفيذ  هو

 بتكار. تالي يوضح الفرق بين الإبداع والإ والجدول ال  4التطبيق.
 . بتكاروالإ الإبداعالفرق بين  (:4الجدول رقم )

 

 ,Luc de Brabandere, Le management des idées de la créativité a l’innovation, 2 eme édition, Dunod المصدر:
2004, P 100.                                                                                                                

 
1 Caroline Hussler, Espaces externalités des connaissances et innovation: éclairages théoriques et 
empiriques, Thèse pour l’obtention de doctorat en sciences économiques, Universités louis pasteur, Strasbourg, 
France, 2004, P 26.   
2 Michel Coster, Entrepreneuriat, Pearson, France, 2009, P 314. 
3 Chiraz Gueddo, La fuite connaissance comme un risque assossie aux alliances et aux collaborations pour 
les  jeunes firmes de biotechnologie, Mémoire Comme exigence partielle de la maitrise en administration des 
affaires, Universite de Quebec, Montreal Canada, 2008, P 33. 

  -دوية مجمع صيدالسات الصناعية دراسة حالة قطاع الأ، دور التطور التقني في تحقيق الميزة التنافسية في المؤسسميرة فرحات 4
، مذكرة لنيل شهادة الماجستير في العلوم الإقتصادية، تخصص: إقتصاد صناعي، جامعة محمد خيضر، بسكرة الجزائر، -الجزائر 
 .  58، ص 2012 -2011

 (Innovation)بتكار الإ (Creativité)بداع الإ 
 جماعية فردية   المحاولة
 مستمرة، طويلة متقطعة، لحظية العملية 

 قابل للقياس، مؤكد غير قابل للقياس، محتمل ثر الأ
 ستعمال الأدوات الإستراتيجيةإ ستعمال وتعلم طرق التفكيرإ التكوين
 تسيير المشاريع عصف الأفكار  جتماعاتنوع الإ

 تقارب الأفكار  وتشعبهاتضارب الأفكار  نوع التفكير
 التوجه نحو التطبيق التوجه نحو التفكير دور المشرف أو المسؤول 

 كفاءة  مصدر   أهميتها في المؤسسة 
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  ر وتحويلها إلى واقع عملي ملموس تطبيق هذه الأفكاهو بتكار كار وتوليدها، والإلأفالإبداع يتعلق بتأليف ا
بمعنى أخر       1. يتجسد في صورة منتجقتصادي في منظمات الأعمال  إن خلال ترجمة الأفكار إلى مفهوم  م

ر نعبر عن العلاقة  حسب هذا المنظو   .الممارسات التسويقية  فعلي فيموضع التطبيق الوضع الأفكار الجديدة  
 بتكار بالمعادلة التالية: بين الإبداع والإ

 . بتكار= الإبداع+ التطبيقالإ                       
المؤسسة التي تريد تحقيق   لذلك ،التطبيق الفعليفرصة تح لها ت الأفكار الإبداعية تظل مجرد أفكار إذ لم

  2بتكار. في الإ غالبا  متمثلةالتطبيق الأفكار الإبداعية و لتستخدمها ستراتيجية إ ن لديها النجاح لابد أن تكو 
لاقة تحديد العكما يتوقف    ،دون إبداعبتكار  إيوجد  لا  ر ف بتكاعلاقة ترابطية بين الإبداع والإخير، توجد  الأفي   
صطلحات، لذلك من الصعب الإجماع على مفهوم  جة هذه المعلى المنهج الذي يتبعه الباحث في معالنهما  بي 

 .واحد للمصطلحات السابقة
بتكار بشكله العام  ، وما تقدم يوضح لنا معنى الإInnovationكما نقترحه ونستخدمه هو ترجمة لكلمة    بتكارالإ

 بتكار.   في العنصر الموالي فهم مصطلح الإ  لذلك سنحاول
 بتكارالإ  المطلب الثاني: مفهوم

مع ذلك لا يوجد تعريف    طويلةبالبحث والدراسة منذ سنوات  بتكار  الإموضوع  د تناول العلماء والباحثون  لق   
، تعدد وجهات النظر والتداخل مع مصطلحات من جهةت التي شاع فيها  كثرة المجالاموحد لاتساع ميدانه و 

 أخرى من جهة أخرى.  
 بتكار الفرع الأول: تعريف الإ

 chumpeter, 1911S(،3(نتاج، تتضمن ربط جديد لعوامل الإتصاديق لإبتكار ظاهرة تساهم في التطور االإ   
نطلاقا  فكار وظهورها في بناء جديد إ، إعادة تنظيم الأإدخال تطبيقات وأساليب جديدة تحل محل المألوف منها

سنة   oppementThe theory if economic develفي كتابه  من عناصر جديدة. هذا ما أكد عليه شومبتر 
 

بتكار في جودة الخدمات المصرفية دراسة ميدانية في المصارف التجارية الأردنية، التسويق  أثر الإصالح التميمي، و  وفاء صبحي 1
التونسية للتسويق المنعقد في رويال الحمامات بالجمهورية   العربي الخامس في التسويق الدولي بالتعاون مع الجمعيةالملتقى ، الدولي

  .236ص ، 2007ماي تونس، التونسية، 

العربية المملكة  ،، أكاديمية نايف العربية للعلوم الأمنية، الرياضالمدخل الإبداعي لحل المشكلاتعبد الرحمن أحمد هيجان،  2
 . 28، ص 1999، السعودية

3 Jean-Claude Prager et Thierry Madiés, Innovation et compétitivié des régions, Paris, France, 2008, P 14.  
  الولايات المتحدة الأمريكية. توفي في تاكونيك  تشيكالفي  لدأمريكي و إقتصادي وعالم إجتماعي ( 1950  -1883)  جوزيف شومبتر
قتصادية السائدة في زمنه وخرج على أساتذته في مدرسة فيينا تمرد على المدارس الإ، صاديةقت نظرياته حول التنمية والدورات الإشتهر ب إ
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يعتبر جوزيف شومبتر   1.نتاج لربط جديد للموارد المتاحة من طرف المقاول بتكارالإ؛ عندما أعتبر 1911
  بتكار بأنه عملية التدمير الخلاق الإ عرف 2. 1939 سنةطلح بمفهومه الحديث مصالستخدم إأول من 

ادي المقاول، في أعماله  قتصثمرة عمل العون الإ بتكار عتبر الإولى إ . في أعماله الأوالمحرك الأساسي لها
يتطلب مهارات لأعمال البحث والتطوير المنجزة في المخابر الكبرى    عملية مستمرة نتاج  الثانية إعتبر الإبتكار

يعني إنشاء مؤسسة مختلفة عن المؤسسات الموجودة   جديدة  منتجات ،  ح أفكار جديدةاقتر إالإبتكار هو  .  يةعال
 Julien( التوزيع أو البيع) قتراح طريقة جديدة للعملاكتشاف أو تحويل منتوج، اأي  مسبقا

)Marchesnay,1996).3 د يكون فكرة جديدة أو التوصل إلى جديد، الجديد ق هوبتكار وفق تعريف شائع الإ
هو التوصل إلى   بتكارالإ  .عملية جديدة لابد من التطبيق في منتج جديد أو ،كافي  هذا غيرو  مفهوم جديد 

في المؤسسة   تغيير  كل  عتبارإلا يعني  هذا 4بصيغة التطور المنظم والتطبيق العملي لفكرة جديدة. جديد 
موحدة في إتباعها  المؤسسات الرائدة ف 5. يةقتصاد إيفضي إلي قيمة  نوعييرتكز على تغيير  بتكارالإ  ؛بتكارإ

على تحويل  تهامن خلال قدر  6التقليدي من خلال خلق قيمة مضافة، خارج الإطار  الإبتكار  ة لإستراتيجي
 

قتصادية  ين النظرية الإبالجمع ب إهتم )الديناميكي(.  تأسيس نظرية التحليل الحركي عن التحليل السكوني محاولا امبتعد التقليدية الجديدة
 .اشتهر بنظرية التدمير الخلاق في الإقتصاد جتماع.اريخ وعلم الإإضافة إلى الت  والإحصاء

1 Angelo Dossou-Yovo, Capacite d’innovation des petits et moyennes entreprises et contribution des 
organisations intermédiaires dans l’industrie des logiciels d’application multimédia Montréal, Thèse pour 
l’obtention de doctorat en administration, Université de Québec, Montréal, Canada, Janvier 2011, P 21.   
2 Bernard Yeung et Randall Morck, Les déterminants économiques de l’innovation, Programme des 
publications de recherche d’industrie Canada, N° 25, Canada, 2001, P 1.    

 عادة ترتيبها في أوضاع جديدة تدمير المنتجات وأساليب الإ هو التدمير الخلاق بمعنى أن المؤسسة المبتكرة تخلق  نتاج التقليدية وا 
 ، للطلاع أنظر: قتصاد تؤدي إلى تدمير المؤسسات الغير متحركة والساكنةالإتدخل للوجود منتجات جديدة 

Jean-luc Dagut, Réussir la dissertation D’économie, Amazon, France, 2012, P 287. 
3 Alain fayolle et  Thierry Verstraete, Paradigme et entrepreneuriat, Revue de l'entrepreneuriat, Vol°4, N°1, 
2005,  p 41. 

دارة الإبتكارنجم عبود نجم،  4  .139، ص 2012الأردن،  ،، دار صفاء للنشر والتوزيع، عمانالقيادة وا 
 الذي كان عليه   الحاليقصد به تغيير الشيء عن  إصطلاحا ،الشيء على غير ما كان عليه ه التبديل أي جعليقصد ب  ةلغ التغيير

تجاه التقدمي ويحمل في طياته المرغوب نحو الأفضل وهو يجابي يسير في الإإتجاهين أحدهما إالتغيير ذو  ،بل واستبداله بغيرهمن ق
  حد ذاته بل هم وسيلة، للطلاع التغيير الخلاق، أما النوع الثاني فيتجه نحو السلبية ويتميز بالإهدار والنقص والتغيير ليس هدف في

 :نظرأ
دار الميسر للنشر والتوزيع، الطبعة الثانية، ، السلوك التنظيمي في إدارة المؤسسات التعليميةفاروق عبده فلية، و  محمد عبد المجيد

 .  360، ص 2009الأردن،  ،عمان
5 Anthony Delamarre et autres, Modalisation systémique de l’innovation, 8 éme Congres européenne de 
systématique: approche systémique de la diversité du savoir a la pratique- de la pratique au savoir, Bruxelles, 
Belgique, 2011, P 5. 
6 W.Chan Kim and Reneé Mauborgne, Opportunity beckons, financial times, 18 August 1997, P 8. 
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قتناص الفرص في  ى إتركز عل . المعارف والتكنولوجيا إلى منتجات مربحة موجهة للسوق الوطنية أو الدولية
 1ة.مجال عملها لتقديم عروض أفضل للمستهلك تؤدي إلى زيادة الأرباح بغض النظر عن الظروف التنافسي 

هذا توسيع   2البحث عن الحلول للمشاكل وسيرورة التعلم. عملية جمع بين ية تبتكار عبارة عن عملية تعلمالإ
براز    بتكار وسيلةالإ  عتبرإعندما     Alterأكد عليهخر  آ  لمهارات نتيجة لتراكمية المعلومات، التجارب اللتعلم وا 

   3الأولية.  والنماذج
 تاليوالشكل ال  4عملية معقدة ومتعددة الأبعاد وطويلة من ظهور الفكرة إلى تحقيق النجاح التجاري.  بتكارالإ  

 .يوضح ذلك
 . من الفكرة إلى السوقبتكار الإ : مفهوم(4الشكل رقم )

 
 

  
 
 

دارة منظمات الأعمالبلال خلف السكارنة،  :  المصدر    . 48، ص  2008الأردن،    ، دار الميسر للنشر والتوزيع، عمان  ،الريادة وا 
إنما يتعداها إلى التطبيق العملي  -بتكار في مرحلة البحث الإ  - بتكار لا يقف عند عتبة الفكرة الجديدةالإ
  تتلاءم مع قابلة للتداول تحويل الأفكار الجديدة إلى منتجات يعني  المؤسسة في السوق أهداف تحقيقل

 
1  W.Chan Kim and Reneé Mauborgne, How to Leapfrog the competition, Wall Street Journal Europe, 6 March 
1997, P 10.  
2 Jean Bernard Carrière, Un modèle stratégique de la technologie pour l’innovation dans l’entreprise, 
Dunod, Vol°4, N°1, 1992, P 39.  
3 Sophie Hooge, Performance de la R&D en rupture et des stratégies d’innovation organisation, pilotage 
et modèle d’adhésion, Thèse pour l’obtention de doctorat en sciences de gestion, L’école nationale superieure des 
mines de paris, Paris, France, 2010, P 52.    
4 Anthony Delamarre et autres, Op.Cit,  P 5. 
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 المؤثرة

 القرب من السوق  الهندسة و تقارير الإنتاج التحسين الكبير

الوسائل 
 المساعدة

الخبرة الذاتية للمبتكر أو المؤسسة، 
الادبيات والدراسات، الموردون، 

 . المنافسة، الزبائن

الخبرة الهندسية، مرونة تكنولوجيا 
العملية، إدارة العمليات الكفأة، 

 .إدارة تكاليف كفأة

الخبرة التسويقية، التوجه إلى 
الزبون، قنوات التوزيع، سياسات 

علان  . التسعير، ترويج وا 

قابلية  قابلية الإنتاج

 التسويق

 الأولى إلى الفكرة الأولى إلى السوق الأولى إلى المنتج
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من ظهور ومتعددة الأبعاد  بتكار عملية متكاملة  خر جعل الإآهذا توسيع    ،لمؤسسة وحاجات السوقإمكانيات ا
   الفكرة إلى تحقيق النجاح التجاري.

في الإنتاجية،  إلى تغييرات عميقة  الإبتكار الجذري الذي يؤديبتكار في تحصر الإف أما التعاريف الضيقة
 . ه المفهوم الإقتصادي لجوزيف شومبتر هذا ما يمثل قتصادي،تحسين الرفاهية الإجتماعية، تحفيز النمو الإ

عندما   والواقع أن دراكر ،التخلي المنظم عن القديمبتكار على أنه اكر الذي يعرف الإؤيده في ذلك بيتر در ي
أي  1بتكار، في الإستمرار الإدخال المنظم للجديد والإمقابل يعني بالتحدث عن التخلي المنظم على القديم 

على   شارة إلى التمييز بين المقاربتين: مقاربة التدمير الخلاق لشومبترهنا تجدر الإ 2عملية الخلق المتراكم. 
هو موجود وتحسينه، والحقيقة   أن الجديد يقوم على أنقاض القديم ويدمره، والمقاربة التي تقوم على تعزيز ما

بتكار الجديد من جهة، تحسين وتعزيز ما هو  جل إالمقاربتين أي تدمير القديم من أ يغطي كلتا  ن الإبتكار أ
جتماعية يتضمن  عملية إ مل من ذلك، كونهبتكار مفهوم أشالإ 3موجود ضمانا لاستمراره من جهة اخرى.

ا وضح جوزيف  لا يقتصر على الجانب الإنتاجي كم 4العديد من الأطراف الفاعلة بدلا من الفرد المقاول.
إضافة إلى التغييرات    6بل عملية تفاعلية تتضمن الجوانب التكنولوجية والتنظيمية،   أو التكنولوجي  5، شومبتر

يغطي مجموعة واسعة من الأنشطة المتعلقة بتحسين أداء المؤسسة: تحسين المنتجات،    7التجارية والتمويلية، 
  8عملية التوزيع، عملية الإنتاج، التسويق وطرق التنظيم.

 
 . 17ص    مرجع سبق ذكره،، الحديثة والتجارب والخصائص المفاهيم الإبتكار إدارة، نجم عبود نجم 1

2 Franco Malerba, Innovation and the evolution of industries, 2005, P 4. 
منتدى الوطني الثاني ال، بتكار في المؤسسةبداع والإوتأثيرها على عملية الإ إدراة التغييررضوان سوامس، و الهادي بقلقول  3

   .4، ص 2004ديسمبر  1نوفمبر إلى  30الجزائر،  ،للمؤسسات، عنابة
4 Denis Harrisson et Juan-Luis Klein, L’innovation sociale émergence et efffets sur la transformation des 
sociétes, Presses de l’université du Québec, Québec, Canada, 2007, P 45.  
5 Caroline Hussler, Op.Cit, Pp 25-26.     

 ر من المؤسسات نتيجة التغي واختلفت الفلسفة الموجهة له في العديد تغير وتطور بشكل كبير  منذ زمن، إلا أنهموجود  الفكر الإبتكاري
رة له  بسط وأول صو السائدة في كل حقبة، أ  ت الإقتصاديةمع طبيعة العلاقا  اتناسب   المستمر في ظروف البيئة الداخلية والخارجية للمؤسسة

 بتكار التكنولوجي.والتي تزال إلى الان هي الإ

6 Anne Sander, Les politique de soutien l’innovation une approche cognitive le cas des cortechs en Alsace, 
Thèse pour l’obtention doctorat en sciences économiques, Université louis pasteur, Strasbourg, France, 2005, P 18 .   
7 Michel Didier et Robert Boyer, Innovation et croissance, Paris, France, 1998, P 15.  
8 Robert. S. Boege, An innovation Bestiary, Measuring US innovation in an Era of policy incoherence 
Economic Discontinuity and Opportunity, Workshop on Science Technology, Engineering and Mathematics 
(STEM) Enterprise Measures for innovation and Competitiveness, 21 October 2009, P 45. 
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ز المطلق نحو مفهوم محدد، طالما  نحياجاه نحو حسم الإجتهادات والإتمن المبكر الإ  تأسيسا  على ما تقدم، 
الخدمي على و  عمال السلعيبتكار في ميدان الأ مته معبرا عنه بسعة جبهة حركة الإن البحث لا زال في قأ

ف جامع لها  تقديم تعري إقامة نوع من التجسير بين المفاهيم ومحاولة  لم يجد الباحث مطلوباحد سواء لذلك 
 . ن لكل منهج للتعريف أصوله ومن ثم مداه التطبيقينرى أحيث 

نتاج إعملية دوية يقصد به بتكار في مجال الأما الإأ أدوات المنتجات الطبية التي تشمل كتشاف وتطوير وا 
طالة الحياة  وتعزيز  إ،  الوقاية من الأمراض   ،تحسين الصحةل  1. اللقاحات والأجهزة الطبية  ،الأدوية،  التشخيص 

و تطوير فئة علاجية موجودة من خلال تعديل  أفئة علاجية جديدة  يجاد هو إ .فراد العقلية للأالكفاءة البدنية و 
التعديلات التقنية،    ستفادة منوالإ  المستقلبات(و   ت ستراإيزومرات، أملاح،  للجزيئات الموجودة )الإالحد الأدنى  

نخفاض في تكلفة  ؤدي إلى خلق منتج جديد تماما أو إي 2الدواء. لتحسين فعاليةستعمال الجرعة أو طريقة الإ
  3إنتاج أو زيادة في القيمة العلاجية. 

تتحقق باجتماع مجموع من العوامل الداخلية  تفاعلية متكاملة نظاميةعملية بتكار يعتبر الإ  ،مما سبق
 .يجابية على أداء المؤسسةمن حالة إلى حالة أفضل لها أثار إنتقال  تستهدف الإوالخارجية 

 عة الأدوية صنابتكار في فرع الثاني: خصائص الإال
  نيمبو جزئيا، ما هو جديد كليا أإلى من أجل الوصول  بتكار في مجال صناعة الأدوية نشاط منظمالإ   

  يخضع 5دوية من البحث إلى التسويق. ايير أخلاقية صارمة تضمن جودة الأمعخضع إلى ي 4 على المعرفة.
 . لحماية المجتمعولي د وتأطير  إلى إطار تشريعي

 مجموعة من الخصائص هي:ب يتميز الإبتكار في مجال الأدوية 
- Live or die : لم تعد  يمكنها الإستمرار  إذا لا  ن المؤسسةمفادها أ لى حقيقة إهذه الخاصية تشير

 مربحة بما فيه الكفاية. على تقديم أدوية جديدة  قادرة

 
1 Conseil COHRED et Agence du NEPAD, Renforcer l’innovation pharmaceutique en Afrique, 2010, P 10. 
2 Catherine Sermet, La pris en compte de l’innovation thérapeutique dans les politiques de prix et de 
remboursement des médicaments une approche internationale, Revue des affaires sociales, 3N°3-4, 2007, P 
319. 
3 Charles River Associates, Innovation in the pharmaceutical sector, N°8, Royaume-Uni, 2004, P2 5.   
4 Blandine Laperche, L’innovation pour le développement enjeux globaux et opportunités locales, Edditions 
Karathder, Paris, France, 2008, P 4. 
5 Office national d’information sur les enseignements et les professions, Zoom sur les métiers: industrie du 
médicament, 2013, P 5. 
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- Large in size : منذ تسعينيات القرن  يدة في توليد عائدات كبيرة للمؤسسةبتكار أدوية جد يساهم إ .
  يسمى الأدوية الرائجة التي وير ما  تطمتمثلة في  ستراتيجية  إ  دويةتبنت مؤسسات صناعة الأ  الماضي

   مليار دولار في السنة. 1يقل عائدها عن حوالي   لا
- Finile life span :بمدة   حدد م -الجديدةباستثناء الأدوية البيولوجية  - دويةالإبتكار في مجال الأ

من طرف العديد   يسةنتاج أدوية جن يتم بسهولة إإنقضاء المدة البراءة ختراع، عند صلاحية براءة الإ
لصعوبة التصنيع وارتفاع التكاليف مقارنة    ة للأدوية البيولوجية نظرابالنسبمن المنافسين على العكس  

 بالأدوية الكيمياوية.  
التوازن  تحقيق  وفقا لذلك يجب على مؤسسات صناعة الأدوية  و الدوائي،    بتكارهذه الخصائص تشكل سياق الإ

والسمة المرافقة بتكارية  الإيط بالعملية  الذي يح  1،عدم التأكد و عاد رئيسية: التكاليف، العائد، الوقت  بين أربعة أب
  2نتيجة لديناميكية البيئة وسرعة التطور في مختلف جوانب الحياة. يع قرارات المؤسسة لجم

صناعة تتأثر بمجوعة  دوية تنبع من كونه  نستخلص أن خصوصية الإبتكار في مجال صناعة الأ  ،مما سبق
دوية  تجيب لمعايير محددة تضمن سلامة وأمان الأيس   3ة، قتصاديماعية وا  جت ، إعة علميةمن العوامل ذات طبي

  المنطق  الربح، عن البحث  المتمثلة في لى جميع قواعد السوقخضع إيالجديدة على صحة الفرد والمجتمع. 
  4والمنافسة.  ستهلاكيالإ

  بتكارالمطلب الثالث: أهمية الإ
دا عن السياقات التقليدية في ظل  من الضروري تغيير أسلوب النظر إلى الأشياء وطريقة الربط بينها بعي   
وبزوغ عصر المؤسسات   قتصاديةالعلاقات التجارية، المالية والإ  تساع دائرة المنافسة، التطور السريع وزيادةإ

لن  غلب المؤسسات  فأ  العملاقة متعددة الجنسيات التي خرجت إلى العالم مستخدمة ثمرات التقدم التكنولوجي. 
يمية، هذه  تستطيع البقاء في السوق ما لم تدخل تعديلات أساسية في أساليب الإنتاج أو الجوانب التنظ

  Leavit et Whisler, 1958(.5( باختلاف أنواعه بتكارمر الإالتغييرات في حقيقة الأ

 
1 Min Ding and Jehoshna Eliasheberg and Stefan Stremersch, Op.Cit, Pp 2-3.   

: دراسة ميدانية على عينة من  العوامل التكنولوجية والتنظيمية المؤثرة في الابداع التكنولوجيمحسن العامري، و  صالح مهدي 2
  .152ص  ،2005 سوريا،، 21المجلد ، 2العدد ، والقانونية مجلة جامعة دمشق للعلوم الاقتصادية الشركات الصناعية الأردنية،

3 Jeanne Mager Stallman, Encyclopedie de sécurite et de santé au travail, 3 édition, Edition anglaise, Genève, 
2002, P2.  
4 Florence Taboulet, Les médicaments de thérapie innovante: quelles spécificités en droit 
pharmaceutique?, Quaderni, N°81, 2013, P 15.    https://journals.openedition.org/quaderni/702?lang=   

 .147، ص مرجع سبق ذكرهمحسن العامري، و صالح مهدي  5
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خلق قيمة لأصحاب المصلحة ،  (Paulré, 1997)  ؤسسةمستوى المعلى  إحداث تحسينات    فيالإبتكار    يساهم
ارد الإنتاجية وفق  ربط جديد للمو من خلال   2، ض يختلف عن المنافسينتقديم عر   1.(David, 1997الرئيسيين )

 4ض المنافسة السعرية. يتعو و حتكارية تكار كسلاح للمنافسة الإبأهمية الإ  أبرز الذي 3،جوزيف شومبتر
تقديم منتجات  من خلال  5،الهدف الرئيسي للمؤسسة هو ضمان بقاءها وتطورها على المدى الطويلإن 

المعاصرة  ةالمؤسستسعى حيث  6تعظيم قيمة المنتج. و  رغباتهم المتغيرة عبر الزمن تتلاءم معللمستهلكين 
في ظل ظروف تفرض عليها تحديات عديدة تحتم عليها مواجهتها بكفاءة وفاعلية،  زة تنافسية مي  تحقيقإلى 

  الإبتكار يخلق المناخ الملائم الذي يمكن المؤسسة من ف  7.ستمرارالإ  يجاد حلول جديدة تمكنها منإما يتطلب  
في السوق من جهة، تحقيق أهداف النمو   مستهلكينالالقدرة على تطوير المنتجات لإشباع حاجات ورغبات 

 :  مايلي إضافة إلى  8. من جهة أخرى
دارتها بفعالية  المؤسسة من مواجهة التغيرات ال تمكين قاعدة صلبة للنمو المستقبلي، بناء ▪ مستقبلية وا 

 9؛ عالية
  المؤسسة وموقعها في مقدمة المتنافسين والحصول على الميزة التنافسية التي المحافظة على مكانة  ▪

  10؛تثمر المزيد من العوائد المالية
وخلق فرص عمل  جتماعي من خلال تطوير القدرات الإنتاجيةقتصادي والإزدهار الإتحقيق الإ ▪

  11؛مستدامة
 

1 Ouedraodo Alidou, Innovation, competitivite et croissance des PME : expériences de deus entreprises du 
secteur biotechnologique au Qubec, 5 congres international de l’académie de l’entrepreneuriat, P 4.   
2 Severine Le Loarene et Sylvie Blanco, Management de l’innovation, 2eme édition, Edition Pearson, France, 
2012, P 35. 
3 Dimitri Uzimdis, L’innovation et l’économie contemporaine espaces cognitifs et territoriaux, De boeck, 
2004, P 8. 
4 Christian le Bas, Economie de l’innovation, Edition economica, Paris, France, 1995, Pp 14-15. 
5 Anne Marie Alary et autres, Management des organisations, Edition Berti, Alger, 2010, P 17. 

، مجلة جامعة دمشق للعلوم  أثر رأس المال الفكري في الإبداع في المصارف الأردنيةمحمود محمد العجلوني، و  محمود علي الروسان  6
 .48، ص 2010سوريا،  ،26المجلد ، 2العدد قتصادية والقانونية، الإ

 .304، ص 2003، دار الحامد للنشر والتوزيع، إدارة المنظمات منظور كليحسن حريم،  7

 . 6ص  ،2004 ،عمان، الأردن، دار وائل للنشر والتوزيع، تطوير المنتجات الجديدةسهير نديم عكروش، و  مأمون نديم عكروش 8

 .60، ص 2008الأردن،  ،، دار اليازوري العلمية للنشر والتوزيع، عمانالمنتجات وتسعيرها تطوير بشير العلاق وحميد الطائي،  9
10 Dumitru Adrian, Common dimensions for entrepreneurship and strategy: the need for 
entrepreneurship, Academy of studies, Romania, 2007, P 74.  

، ص 2013الأردن،  ،، دار الشروق للنشر والتوزيع، عمانالريادية الإبداع في إنشاء المشاريعبراهيم بدران ومصطفى الشيخ، إ 11
267. 
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اليف، توفير طرق جديدة  من خلال تحسين جودة المنتجات، تخفيض التك ة تحسين كفاءة المؤسس ▪
   1؛ين الأداءتحسو  للعمليات 

 2. ستعمالقتصادية نتيجة الإا  ضافية و خلق قيمة إ ▪
مداخل وأحد  3(،Walrayt) بتكار البعد الخامس من أبعاد الأداء الاستراتيجي الإ يعتبرسبق،  إضافة إلى ما

 والشكل التالي يوضح ذلك. .السوقالريادة في  تحقيق
 .بتكارستراتيجيات الريادة من بينها الإ إ: (5الشكل رقم )

 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 

دارة منظمات الأعمالالسكارنة،  بلال خلف  :  المصدر    . 46، ص  2008الأردن،    ، ، دار الميسر للنشر والتوزيع، عمانالريادة وا 
 4بتكار أهمية خاصة أكثر من أي وقت مضى والمتمثلة في:من العوامل جعلت للهناك مجموعة 

 رتفاع المنافسة بين المؤسسات؛ إ •
 كبر حجم المؤسسات؛  •

 
1 Australian national audit office, Innovation in public sector: enabling better performance, driving new 
directions, Better practice guide, Australia, December 2009, P 2.   
2 Juan Luis et Denis Harison, L’innovation sociale émergence et effets sur la transformation des sociétes, 
Qubec, Canada, 2007, P 45. 

دارة الإبتكار، نجم عبود نجم 3  .148ص  مرجع سبق ذكره،، القيادة وا 
 .283ص ، 1998مصر، ، داري، القاهرةشارات والتطوير الإست ، مركز وايد سيرفيس للدارة وأفاق المستقبلالإسعيد يس عامر،  4

ستراتيجيات إ
 الريادة

 المبادأة

 بتكارالإ

بداع إ
 المنظمة

 الربحية 

 إجراءات

 

أخذ 
 المخاطرة

 النمو

 خلق قيمة

 التميز
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 قوة المستهلكين؛  رتفاعإ •
 نقص الموارد؛  •
 زيادة الطلب على الأفكار الجديدة. •

، بل ضرورة من ضروريات بقاء  ذات قيمة نتاج أشياء جديدةإعملية  بتكار في كونهلا تكمن أهمية الإ 
سوق    التي تنشط في   ة وسيلة هامة بالنسبة للمؤسسو   1،صدر للميزة التنافسية المستدامةوم لمؤسسة المعاصرة ا

في ظل صناعة تتميز   kamin et al, 1982, Mansfield, 1971)،2( للحفاظ على وضعها التنافسي تنافسية
)Paul -Jean لهاالمحرك الأساسي  باعتبارهلاسيما في مجال صناعة الأدوية  3،ارتفاع الطلب المتقلب ب
)closel.4 ستفادة من علاجات  الإهم في تحسين الحالة الصحية للمريض و ايسبتكار في مجال الأدوية الإ

ستعمالات  توسيع الإو   تخفيض الآثار الجانبيةأدوية موجودة من خلال    تحسين  ،جديدة لم تكن موجودة من قبل
 خر الأدوية الجديدة في:و بمعنى أكما تساهم مخرجات عملية الإبتكار أ 5العلاجية.

 ؛ الصحيةتكاليف الرعاية تخفيض  -
 . في تقليص مدة البقاء في المستشفىتساهم  ،دخار بالنسبة للقطاع العامإمصدر  -

 جديدةدوية مطالبة بتطوير أدوية في ظل التطورات العلاجية التي يشهدها العالم، مؤسسات صناعة الأ
  علاجتطور طرق ال،  الأمراض تزايد   6،السوق  حتياجات المستمر لإ  المتمثل في النمورعالمي  الالتحدي  مواجهة  ل

بالنسبة لمؤسسات صناعة الأدوية  من أساسيات الأداء الفعال حيث أصبح . الشديدة المنافسة إضافة إلى
ي  في ظل الفرص المتاحة الت  ساس العلمي لفهم الأمراض تطوير الأو  القدرة على التكيف مع البيئة المحيطة 
      7بتكار والمتمثلة في:تجعل قطاع الأدوية مجال خصب لل

 
 دعم وتنمية حولول المؤتمر العلمي الأ، بتكار الجذريدارة نحو الإبتكار: طريق الإ ستراتيجيات الإإممدوح عبد العزيز رفاعي،  1

  .2، ص 2012مارس  12-11 مصر، ،القاهرة شمس،الالمشروعات الصغيرة، جامعة عين 

2 Anne Le Bars, Op.Cit, P 19.  
3 Michel Coster, Op.Cit, P 314. 
4 Valérie Sabartie, Discontinuités technologiques et bussiness models: analyse des mécanismes de 
transformation de l’industie du médicament, Thése pour l’obtention le doctorat en sciences de gestion, 
Université de Grenoble, France, 2011, P 15.   
5 Jean Michel Yolin, Industrie pharmaceutique : le rôle de l’innovation, Conseil générale des mines, 2005, P 7.  
6 Office national d’information sur les enseignements et les professions, Op.Cit, P 1. 
7 Nelly Weinmann, R&D des compagnes pharmaceutique: reptures et mutations, Direction générale des 
entreprises observatoire des stratégies industriels mission prospective, 2008, Pp 9-10.     
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الضغط المفرط، قدمة: داء السكري الصنف الثاني، رتفاع الاحتياجات الصحية في البلدان المتإ •
 ، الزهيمر وارتفاع نسبة الشيخوخة من جهة أخرى؛  الكولسترول

 الطلب على الرعاية الصحية في البلدان النامية؛ رتفاعإ •
     حتياجات من الأدوية غير ملبات.رتفاع الطلب على الإإ •

  أساسي  عنصرو  بتكار القوة الدافعة للمؤسسات نحو تحقيق أهدافها على المدى الطويليعتبر الإ  ، ما سبقم
ضفاء الحيوية المطلوبة في  التغييالتعامل مع ، ، هجر التقليد واستمرار المؤسسة ضمن بقاءيللتطور  ر وا 

لما يقدمه من القدرة على تطوير   نظرادوية لاسيما في مجال صناعة الأ محيطةستجابة لمتغيرات البيئة الالإ
 . مع طبيعة المنتوج الدوائي وطبيعة الأسواق الموجهة إليها منتجات جديدة تتلائم
  مؤشرات حول عملية الإبتكارالمبحث الثالث: 

أمام التحديات والضغوطات  مفتاح لنجاح واستمرار مؤسسات صناعة الأدوية في السوقبتكار الإيعتبر    
 .يلي توضيح لأنواع الإبتكار إضافة إلى مقاييس الإبتكار بيئة الأعمال وفيما التي تفرضها

 المطلب الأول: أنواع الإبتكار
حيث  . وذلك تبعا للمعيار المعتمد في التصنيفوضع الكتاب والباحثين تصنيفات متعددة للابتكار    

وطرق جديدة منتجات جديدة، طرق جديدة للنتاج، مصادر جديدة للتموين، دخول أسواق جديدة  صنف إلى
بتكار  (Schumpeter, 1911) لتنظيم الأعمال  . إبتكار جذري  (Adquist, 2001)تكنولوجي . إبتكار تنظيمي وا 

بتكار  بتكار  1(.Freemen C et Soete Lتدريجي )وا  إضافة  .)Chesbroug ,2003(مفتوح إبتكار مغلق وا 
الإبتكار الجدزي، الإبتكار  الموالي إلى الإبتكار التدريجي و  إلى تصنيفات أخرى. وسنتطرق في العنصر

 المغلق والإبتكار المفتوح. 
 الجذريالإبتكار بتكار التدريجي و : الإالفرع الأول

المدى الطويل،    علىواستمرارها  ا هو حجر الرحى لنجاح المؤسسات  عملية تطوير منتجات جديدة وتسويقه    
المتمثلة في الإبتكار  و  على التعديلات المدخلة على المنتجات عتمادا إمختلفة  ستراتيجيات إ تتبع المؤسسة إذ 

 . التدريجي والإبتكار الجدري
 
 

 
1 Angelo Dossou-Yovo, Op.Cit, P 30.   
  



 نجاح مؤسسات صناعة الأدوية الإبتكار مفتاح                                                الفصل الأول:

46 
 

    بتكار التدريجيأولا: الإ
إلى تغييرات طفيفة نسبيا في   ؤديت 1، تحسينات على المنتجات الحاليةإجراء هو بتكار التدريجي الإ   

و جودته. في مجال صناعة  قيمته أ  نتقال بالمنتج من حالة إلى حالة أفضل لتحقيق زيادة فيأي الإ  2. المنتج
  جديدة   عمليات منتجات،    كتشافإ  خلالها  من  إضافية يتم  لابتكارات   نتيجة  هي  الأدوية الجديدة  معظمالأدوية  
نظر أنسولين لعلاج مرض السكري )الأ  مضخات   تصميم  في  الطبي مثال ذلك التغييرات   العلاج  على  وتطبيقها

 (. 2011نسولين سنة ومضخة الأ 1970الأولى سنة   الفرق بين مضخة الأنسولين 
الصيدلاني لأدوية  الجرعة والشكل  الكفاءة، السلامة، مجال في تحسينات  إدخال يعني التدريجي بتكارالإ

  بتكار الإ ساهم 2006 إلى 1996 سنوات تحديدا الفترة الممتدة بين عام 10خلال  3موجودة في السوق.
  فيروس  البشرية؛ علاج المناعة نقص  علاج فيروس نظم في عادية غير ختلافات حداث إإ في التدريجي

   . 2006يوميا عام    تؤخذ   ليصبح حبة واحدةالحبوب    من  كبير  يتضمن عدد   1996  عام  البشرية  المناعة  نقص 
 4ن الحالة الصحية للمريض من خلال: في تحسي بتكار التدريجي الإ يساهم 
 الهضمية، الدوران، الغثيان؛  ضطرابات الإ ، الآلامتخفيض الأثار الجانبية:  -
 ستعمال: عن طريق الفم بدلا من الحقن؛تحسين طريقة الإ -
 تحسين نمط الحياة.  -
 مشاكل مع للتعامل ةمماثل ةكيميائي ةذات تركيب الأدوية من مجموعة خلق فيبتكار التدريجي الإيساهم 
 الكولسترول والكورتيزون  لخفض   الستاتين الماكروليدات،  البنسلين،  المثال: عائلة  سبيل  على  متشابهة  صحية

من الخيارات لانتقاء الأكثر   للطبيب مزيد  توفر العلاجية الفئة نفس اخلد  مختلفة أشكال ،لتهاب للا المضادة
  المريض، التقليل من الآثار  حتياجات إ  لتلبية  الخيارات   مختلف  تصميم  فعالية مع حالة المريض؛ في الواقع يتم

الحقن مثال ذلك الحقن  أو السائل تناول الدواء من ستعمال: الحبوب بدلالل مختلفة  طرق وتقديم الجانبية
  على  تساعد  طويلة على فترات  نفصام الشخصية المتاحة للعملإ علاجالموجهة ل للذهان الجديدة المضادة

 الوقت في وثابت  دقيقة جرعة من تلقي الحبوب  تناول تذكر صعوبة الذي يعاني المريض  حصول ضمان

 
1 Marc Mousli et autres, Créativité et innovation dans les territoires, Académie des technologies, P 32 

، 2008مصر،  ،، القاهرةدار الفجر للنشر والتوزيع في القرن الحادي والعشرين، الإداريالإبداع حمد المغربي، أبرافين جوبتا ترجمة  2
  .111ص 

3 Organisation de coopération et de développement économiques, Etudes de l’OCDE sur les politiques de santé 
les prix des médicaments sur un marché global politiques et enjeux, Amazon, France, 2008, P 61. 
4 Valentin Petkantchin, Les avantages d’innovation pharmaceutique graduelle, Institut économique Molinari, 
Avril 2012, Pp 3 -4. 
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للدواء  المصنعة المؤسسات  بين المنافسة يخلق السوق في المماثلة المنتجات  من متنوعة مجموعة .المحدد 
مما يؤدي إلى تدفق   2في توسيع حافظة المنتجات،ر التدريجي  بتكايساهم الإ   1.الأسعار  خفض مما يؤدي إلى  

عادة  3بتكارات الجدرية،فقط بفضل العوائد المتأتية من الإ ستمرار  يمكن لأي صناعة الإ  العوائد فلا   ستثمار إ  وا 
  4جديدة.  أدوية لتطوير  البحوث  في جزء من العوائد 

مما يؤدي إلى تدفقات نقدية تضمن  تباع المدخل التحسيني بشكل مستمر يطيل عمر المنتج إلى حد أقصى  إ
لة من الميزات التنافسية تواجه  متلاك سلسيمكن المؤسسة من إ  المنافسين،  ستقرار المؤسسة بشكل أفضل أمامإ

بتكارات كد أن الجزء الكبير من الإاسات تأن العديد من الدر أ  غير  وتحافظ على حصتها السوقية،  المنافسة  بها
التدريجية عبارة عن مترادفات بالنسبة للمريض أي تقدم تحسينات علاجية طفيفة مقارنة بالعلاجات المتوفرة  

(Hollis, 2005).   دراسة    بينت(Garattini et bertele, 2002)  داء السلطان الموجهة   لعلاجن الأدوية الجديدة  أ
لاجات ديها أي فوائد علاجية مقارنة بالعليس ل 2002إلى   1995للسوق الأوروبية خلال الفترة الممتدة بين  

 Stassen et al, 2001.(5 (لدمالجديدة الموجهة لعلاج ضغط ا نفس الشيء بالنسبة للأدويةالمتوفرة، 
 بتكار الجذريالفرع الثاني: الإ

و المنتجات التي  دي إلى تغيير جوهري في العمليات أيؤ  و ما يسمى التدمير الخلاقالجذري أ بتكارالإ   
يؤدي    7.أسس هندسية وعلمية جديدة يتأسس على نماذج جديدة أي 6.(Schumpeter, 1935)  تقدمها المؤسسة

في مجال صناعة الأدوية   8. عما سبقهاتماما  إلى خلق سوق جديد من خلال إدخال منتجات جديدة تختلف
الإبتكار الجذري على تكنولوجيا  يرتكز  9موجودة من قبل. غير كتشاف أدوية جديدة يعني إبتكار الجذري الإ

 
1 Gorry Philippe, L’innovation dans l’industrie pharmaceutique, Parlons sciences, 2014, Pp 3-4.  
2 Valentin Petkantchin, Op.Cit, Pp 3-4. 
3 Wherteimert Al, Too many drugs The chimical and economic value of incremental innovation, 
investing in the health: the social and economic benifits of health care innovation, Vol °14, 2001, P 109.  
4 Rajan Vuradajan, Fortune at the bottom of the innovation syramid: the strategic logic of  incremental 
innovation, Business Horizons, N° 52, 2009, Pp 21- 29. 
5 Organisation de cooperation et de developpement économiques, Etudes de l’OCDE sur les politiques de santé 
les prix des médicaments sur un marché global politiques et enjeux, Op.Cit, Pp 61- 62.    
6 Ulrike Mayrhofer, Management stratégique, Bréal, 2007, Pp 91-92. 

 .111، ص مرجع سيق ذكرهحمد المغربي، أ برافين جوبتا ترجمة 7

8 Alain Dutheil, Les meilleures articles de Harvard business review sur l’innovation, Editions d’organisation, 
Paris, France, 2003, Pp 140-141.  
9 Catherine Garnier et Joseph J Lévy, La chaine des médicaments perspectives pluridisciplinaires, Presses 
université du Quebec, Quebec, Canada, 2007, P 178. 
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دوية جديدة على غرار النموذج  بتكار ألحيوية المحرك الرئيسي في عملية إ حيث تشكل التكنولوجيا ا 1جديدة.
 2دوية.على الكيمياء لاكتشاف وتطوير الأ  التقليدي المعتمد 

تقان  يادة في سوق جديد من خلال إحتلال الر إ  ، يؤدي إلىللمؤسسة  نجاح الإبتكار الجذري فرصة كبيرةيعتبر  
 جديدة  نشاء أسواق علاجيةإ  3مما يدعم سمعة علامتها التجارية.   التسويقيلمزيج  جميع المتغيرات المرتبطة با

تين الدوائي لمعالجة  ستخدام البرو ذلك إ مثال  4. الطبية والتكنولوجيا  العلوم تطوير فيإضافة إلى المساهمة 
ئدة في السوق قادرة على تسيير المؤسسات الرا 5أو للتدخل مباشرة على مستوى الجنات. مرض السلطان

عكس المؤسسات الجديدة أو الداخلون الجدد، لا تستطيع تسيير   ،(Henderson, 1993)بتكار الجذري الإ
هناك . (Utterback, 1994)التغييرات الجذرية مما يؤدي إلى خسارة حصتها السوقية وخروجها من السوق 

 6بتكارات الجذرية والمتمثلة في:موعة من العوامل تؤدي إلى فشل الإمج
بتكار بسبب  ير التعديلات المدخلة من خلال الإصعوبة تسي :عوامل داخلية متعلقة بالمهارات والموارد -

ل عائق يحد فعاليتها وقدرتها في إدراج يشك مما، ي تكون في رحلة البحث عن الكفاءة تنظيم المؤسسة الت
 .  (Teece, 1986)يل تأثير التغيرات التكنولوجيةمتلاك الموارد والمهارات من شأنه تقل إفي حين بتكار. الإ
؛ دراسة تبني إستراتيجية الإبتكار يتطلب دراسة محيط المؤسسة:  عوامل خارجية مرتبطة بالسوق والمحيط  -

 الفوائد المتبادلة لعناصر سلسلة القيمة. 
 بتكار الجذري هي:  مرتبطة بالإمجموعة من المخاطر  إضافة إلى

 خطار المالية؛ الأ -
 ؛ التكلفة العالية -
 مقبولية المنتج؛  -

 
1 Alok K Chakrabarti and Others, The cross-national comparison of patterns of industriel innovation, 
Columbia journal of word business, 2001, P 34.     
2 Organisation for economic co-operation and development, Innovation in pharmaceutical  biotechnology 
comparing national innovation systems at the sectoral level, Amazon, France, 2006, P 15 
3 Eric Dupont, Les nouveaux produits: réussir leur développement et leur lancement, De boeck, France, 
2016, Pp 15-16.  
4 Alexander Scriabine, Basil Achilladelis and Ralph Landau, Pharmaceutical innovation revolutionizing 
human health, United States of American, 1999, P 6. 
5 Jean-Noel Bail, Les enjeux de l’innovation, Edition John Libbey, Paris, France, 2002, P 59. 
6 Caryn Mathy, L’innovation disruptive dans le systhemes de sante, Mémoire pour fin d’étude, 2011, P 20.   
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 1؛ الكبير للفشل حتمالالإ -
 2.الفترة الزمنية الطويلة -

لا يتطلب  ةمستمر الإبتكار التدريجي عملية  ؛بتكار التدريجيالإ بتكار الجذري عن الإ يختلف  ،مما سبق  
 بتكار الجذري والتدريجي.التالي يلخص ايجابيات وسلبيات الإوالجدول  .ستثمارات كبيرةإ

 بتكار التدريجي والجذري.إيجابيات وسلبيات الإ  (:5الجدول رقم )
 بتكار الجذريالإ بتكار التدريجيالإ 

 صعوبة التقليد  ستجابة للابتكار المتعلقة بانخفاض التكاليف نوعا ماعة الإسر  الإيجابيات
 رتفاع التكاليف إ سرعة التقليد   السلبيات
 Helene Delacour et Sebastien Liarte, Comment soutenir dans le temps une stratégie d’innovation: المصدر

continue dans un contexte de Red Queen Effect ? Une approche à travers l’ambidextrie organisationnelle, 
P 5.  

ة، الجذري أو التدريجي على أساس مجموعة من العوامل البشري بتكارستراتيجية الإتبني إتتوقف عملية 
 3. ربتكاالمرتفعة ومدة تحقيق الإ ستراتيجيات والمتمثلة في التكاليف  عتماد هذه الإناجمة من إالمالية، الأخطار ال

   4:إضافة إلى معدل التغيير في الصناعة
 الملائم؛ مدخل التحسين المستمر هو في حالة صناعة معدل التغيير عالي  -
    .بتكار الجذري هو الملائممدخل الإ في حالة صناعة معدل التغيير محدود  -
بتكارات التدريجية أو الجذرية تتباين إلى حد كبير تبعا  يرى الكبيسي أن قابلية المؤسسة على تطوير الإ كما 

    5ق المعرفة.لقدرتها على توليد وتطبي

 
1 Istitut Franco-Allmend  d’etudes européennes, Allemange 2001: regards sur une l’économie en mutation, 
France, 2001, P 50. 
2 Organization de cooperation et de developpement économiques, Science technologie et industrie: 
perspectives de l’OCDE, Editions OCDE, 2012, P 72. 
3 Eric Dupont, Op.Cit, Pp 15-16.  
3 Alexander Scriabine Basil Achilladelis and Ralph Landau, Op.Cit, P 6. 
3 Jean-Noel Bail, Op.Cit, P 59. 
3 Organization de cooperation et de developpement économiques, Science technologie et industrie: 
perspectives de l’OCDE, Op.Cit, P 72.     

دارة الإبتكار، ، نجم عبود نجم 4  .149 -148مرجع سبق ذكره، ص ص القيادة وا 

قتصادية مجلة كلية بغداد للعلوم الإ الوظيفي،داء الأ ساتها علىنعكاا  و  والإبداعإدارة المعرفة  ،وآخرون حمد عبد القادرأمحمد  5
 .135، ص 2013، 34الجامعة، العدد 
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سواءا ظروف المحيطة بالمؤسسة لل تختلف إستراتيجية تبني الإبتكار الجذري والتدريجي تبعا ،في الواقع
 قدرتها على تطوير وتحسين الأدوية الحالية والتوصل إلى أدوية جديدة.الذاخلية أو الخارجية التي تحدد 

    فتوحبتكار الموالإ غلقبتكار المالإ :ثانيالفرع ال
لمبنية على المعرفة، حيث تبلورت قتصادية العالمية اسسة نتيجة التحولات الإلقد تغير التفكير في المؤ     
إلى  ةالتنمية المغلقة داخل المؤسسنتقال من مت في الإهاجديدة ظهرت في شكل نماذج فكرية ستجاهات إ

    بتكارات جديدة.إ جية لإغناء القاعدة المعرفية وتحقيق لدى أطراف خار البحث عن التطوير 
 غلق أولا: الإبتكار الم

   ، في حالة التبادل مع أطراف خارجية ة والمعرفةفكرة ضياع المهارات الأساسيعلى النموذج المغلق  يرتكز  
.  هااتأو قطعة تدخل في منتجعلى ضرورة توفر القدرات الجوهرية داخل المؤسسة التي تنتج كل جزء    معتمدا

 . توزيعهاو  تسويقها ،تعمل على تطويرها، دها؛ تعتمد على أفكارهاتنمو وتتطور وحالمؤسسة 
تقديم   ، تؤدي إلىإكتشافات جديدةتحقيق  الذي يساهم في   الإستثمار الداخلييرتكز الإبتكار المغلق على فكرة  

بتكار  في الإجزء من الأرباح يعاد إستثمار ، أكبرربح  أي، تحقيق حجم مبيعات أكبر منتجات جديدة للسوق
 .نموذج الإبتكار المغلق والشكل التالي يوضح  1.الداخلي

 .(Chesbroug, 2003) بتكار المغلقنموذج الإ (: 6الشكل رقم )
 
 
 
 
 
 
 
 

 Henry Chesbrough, Open innovation : the new imperative for creating and profiting from  : المصدر
technologie, Harverd bussines school press, Boston, United States American, 2003, P xxi.  

 
1 Henry Chesbrough and others, Policies for open innovation: theory framework and cases, July 2008, P 14. 

 

 تكنولوجيكتشاف إ

 منتجات جديدة
الإستثمار في البحث 

 والتطوير

 رتفاع حجم المبيعاتإ
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مما يؤمن تدفق  البحث والتطوير عملية مبالغ طائلة في  المؤسسات الناجحةتستثمر ر، من هذا المنظو  
لى معارفها الذاتية أي  المؤسسة ع تعتمد كما . مستمر للأفكار المبتكرة القابلة للتطوير إلى منتجات جديدة

من التعدي على نتاج  ن ي منافسالحماية الملكية الفكرية لمنع  .دون اللجوء إلى المعارف الخارجيةالداخلية 
فلا يمكن للمنافسين   2. لحماية المنتج الجديد التجارية علامتها براءة إختراعها و تسجيل تلجأ إلى  1.أبحاثها

 ستغلال هذه الأفكار من أجل الربح الخاص.إ
في ظل المنافسة الشديدة والعولمة التي تأتي من كل البيئات بنماذج وأساليب جديدة باستمرار والتطور السريع  

عتماد على فكرة تحقيق الإبتكار بالإ 3مؤسسة على متابعة التطور بقدراتها الذاتية. ال للمنتجات بما يفوق قدرة
فالأفكار الجيدة توجد داخل وخارج المؤسسة، كما يمكن  . لةلم تعد ممكنة وفعاالقدرات الداخلية للمؤسسة 

  4الوصول إلى السوق من خلال مؤسسات أخرى. 
 بتكار المفتوح الإثانيا: 

موذج المغلق الى النموذج  بتكار المفتوح لابد من الوقوف على أسباب التحول من النقبل التطرق الى الإ   
 . المفتوح

   بتكار المفتوحأسباب التحول إلى الإ -أ
ي لمواجهة التحديات العالمية  كفي عد يلم  ر منتجاتها النموذج المغلق الذي تستخدمه المؤسسات لتطوي   
 5على الموارد والمهارات الذاتية.  عتماد ن الصعب مواجهة تعقيد المحيط بالإ م  موارد المتاحة.ستفادة من الوالإ

نتقال  الإ ةلمؤسسبتكار: على اة تتمثل في ضرورة تغيير نموذج الإ في هذا السياق قدم هنري رسالة واضح
من مصادر   فادةستح للذج مفتو إلى نمو  الذاخليةالبحث والتطوير المرتكز على عملية مغلق البتكار الإ من 
  6لتحسين مخرجات عملية البحث والتطوير.  بيئة الأعمالبتكار المتوفرة في  الإ

 
1 Reguia Cherroun, Open Innovation: SMEs as a good partner for external knowledge and Support, 
Colloque sur l’innovation  pour la competitivite et développement: quelles perspective pour un decollage réussi en 
Algérie ?,  Bordj al kiffan, Algérie, 16- 19 avril 2012, P 4. 
2 Ali Zubi, Suplliers versus leader users : the case of open innovation in smalls firms, 26 annual small 
enterprise association  of Australia and new Zealand  conference preceding, Australia , 2013, P 2.  

دارة الإبتكارنجم، نجم عبود  3  .384ص ، ذكره سبق مرجع، القيادة وا 

4 Blandine Laperche et Gilliane Lefebvre, Les petites entreprises dans la dynamique d’innovation ouverte des 
groupes industriels, Cahiers de laboratoire de recherche sur l’industrie et l’innovation, N° 232, 2010, P 4.  
5 Frédéric Frèry et autres, Stratégique, 9 édition, Pearson, France, 2011, P 414.    
6 Thiery Isckia et Denis Lescop, Une analyse critique des fondements de l’innovation ouverte, Revue 
française de gestion, Vol° 37, N° 210, Paris, France, 2011, P 89. 
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     1: هيبتكار المفتوح تبني الإعلى ساعدت عوامل المجموعة من  )Chesbrough ,2003( حدد 
حمل هؤلاء  ة إلى أخرى في السنوات الأخيرة، الموظفين ذوي الخبرة العالية والمهارة من مؤسس  نتقال إ •

، ل سنوات العمل الطويلةكتسبوها خلاإف والمهارات لصاحب العمل الجديد  الموظفين قدر كبير من المعار 
 ؛ متداد إلى مؤسسات أخرىمعرفة بالإمما سمح لل

 ؛ خر سرعة تقادم التكنولوجياأمعنى سرعة دخول المنتجات إلى السوق ب •
 ؛ قبل مؤسسات أجنبية المنافسة منرتفاع إ •
    توفر المعلومات على نطاق واسع ومن مصادر مختلفة: الجامعات، مهندسين مصممين، وسطاء المعرفة.  •

 2:، أسباب تبني النموذج المفتوح هيصناعة الأدويةمجال أما في 
 المتربطة بتطوير أدوية جديدة؛والمخاطر  التكاليف رتفاعإ •
   ومتطلباته، لمريض ا فهم إلى الحاجة •
 ؛جديدةولوجيا الحصول على تكن •
  الإنفاق   من إرتفاع  الرغم  على:  السرطان  مثل  الأمراض   لمكافحة  فعالية  أكثر  أدوية  تطويرإلى    الحاجة •

 .نسبيا للأمال   مخيبا جديدة أدوية على العثور في النجاح معدل  ،روالتطوي البحث  على
المتوفرة الموارد  رى للستفادة من  مد الجسور بينها وبين مؤسسات أخإلى    ةت المؤسسسع  ،ماسبقتأسيسا على  
  ة.يد وابتكار منتجات جد  الموجودةمنتجات اللديها لتطوير 

 بتكار المفتوح تعريف الإ -ب
  من كلية هاس لادارة شيسبروستحدثه الدكتور هنري بتكار المفتوح مصطلح إالإ  

 Open innovation : the new imperative for creatin andفي كتابه  كاليفورنيا جامعة في الأعمال

profiting from technology  المعارف الداخلية والخارجية  ستخدامإنه أ كار المفتوح بتعرف الإ .2003 سنة
مهارات   يرتكز على فكرة وجود   3الداخلية، توسيع السوق وتطوير التكنولوجيا.   بتكارملية الإ جل تسريع عأمن  
بتكار بشكل فعال  الإ، ستجابة للطلب المعقد الإ، تعبئتها للحصول على الأفكار قدرات خارج المؤسسة يمكنو 

 
1 Henry Chesbrough and others, Policies for open innovation: theory framework and cases, Op.Cit, P 15. 
2 Laura Mitrofan, Innovation ouverte : Le sesame pour un nouveau bluckbuster dans l’industrie 
pharmaceutique ?   http://mti-review.com/innovation-ouverte-le-sesame-pour-un-nouveau-blockbuster-dans-
lindustrie-pharmaceutique-partie-i/    23-12-2017 18 :9. 
3  Henry Chesbrough, Open innovation: new imperative for creating and profiting form technology, Op.Cit, 
P 14. 
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بتكار  إستراتيجية  إتطبيق  المؤسسة تحتاج إلى   1ائن. ب العمل مع الشركاء الممونين والز   من خلال وبسرعة أكبر
ية لتحسين  إضافة أفكار خارجية لأفكارها الداخل 2،التعاون وتنوع الأفكار والموارد نفتاح،فعالة قائمة على الإ 
 مفتوح. بتكار العملية الإوالشكل الموالي يوضح   3.يمة مضافةالتكنولوجيا وخلق ق

 .  حالمفتو بتكار عملية الإ (:7الشكل رقم )
 
 
 
 

 
 

 Hakikur Rahman et Isabel Ramos, Open innovation in smes: from closed bondarie to networked  المصدر:

paradigm, Vol° 7, 2010, P4. 

  بتكار ارها الداخلي في بعض الأجزاء والإبتكا  المؤسسة بقدراتها الذاتية و بتكار المفتوح قائم على تفوق  الإنموذج  
ها  المؤسسة نظام مفتوح وقدرات. الأخرىالخارجي القائم على قدرات أفضل للمنافسين المتفوقين في الأجزاء 

شراء  طوير منتجات جديدة مثل  تفي  خدامها  ستإليست محصورة داخل جدرانها، هناك مصادر خارجية يمكن  
ق المشاريع  المؤسسة عن طرير مستخدمة من طرف  غي ختراعات  ستغلال الإإ  ،من مؤسسات أخرى  ختراعات إ

  4. التراخيص المشتركة و 
 بتكار المفتوح فوائد الإ  -ـج

 5بتكار المفتوح تتمثل في: ربع فوائد للأ Piller et Reichwald حدد 
 دخول أسواق جديدة؛ •

 
1 Daniel Kaplan et Thierry Marcon, La ville 2.0, plateforme d’innovation ouverte, Editions fyp, France, 2008, P 
25. 
2 Thiery Isckia et Denis Lescop, Op.Cit , P 88.  
3 Henry Chesbrough, Open innovation: new paradigm for understanding industrial innovation, Conference 
of dynamic of industry and innovation: organizations, networks and systems, Copenhagen, Denmark, 27-29 Juin 
2005, Pp 4-5.  
4 Sophie Racquez, Innovation créative, Edi.pra, Belgique, 2011, P 194.  
5 Khan Pharm Gia, Redical innovation and open innovation creating new growth opportunities for 
business, Hambury, Germany, 2011, P 53. 
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 تعزيز القبول في السوق وتقليل أخطار السوق؛ •
 في السوق؛ طرحهاتقليص الفترة الزمنية بين تطوير المنتجات و  •
 تخفيض تكاليف تطوير المنتجات. •
، يساهم  بتكار الخارجية مقارنة بالقدرة الداخلية للبحث الدور المتزايد لمصادر الإعلى توح بتكار المفالإيركز 

 إضافة إلى مجموعة من المزايا المتمثلة في: .في مجال البحث ستثمار الإتحسين  في
 والمؤسسات  الأكاديميةبحث بين مراكز اللبحث من خلال نشر المعارف ستثمار في مجال اتثمين الإ •

 ؛ بين المؤسسات من جهة أخرى من جهة،
 ترشيد عملية البحث والتطوير من خلال خفض التكاليف؛ •
ستثمار في  الإو  سام التكاليف، شراء التراخيص قتإبتكار، مهارات على طول سلسة قيمة الإ ساب كتإ •

 1؛رأس المال المخاطر
 ،جدا طويلة أدوية وتطوير  كتشاف إ عملية  : لاسيما في مجال صناعة الأدوية سريع عملية الإبتكارت •

 كل وندرك نعرف أن يمكن لا -واحد  وقت  في المشاريع من العديد  إجراء تتطلب  بالمخاطر محفوفة
  بمصادر   ستعانةالإ   القرن العشرين حركة   دوية خلالت مؤسسات صناعة الأشهد حيث    -داخليا   شيء
من خلال   ةكنولوجيا الجديد خبرة في مجال التالالحصول على  2ية في مجال الإنتاج والبحوث.خارج

  3شبكات التحالف. 
التطورات الحاصلة في  تنسيق جهودها إزاء لقد شخصت المؤسسات الواقع الجديد وأكدت أنها بحاجة إلى 

هناك مصادر  . ستغلالهاإل مسارات التهديد إلى فرص ينبغي محيط الأعمال مع مؤسسات أخرى وتحوي
أو خارجيا وهذا ما ينطبق على   يمكن توريدها داخليافي تطوير منتجات جديدة المؤسسة تستخدمها وعة متن
مثل التحالفات مداخل جديدة المؤسسة  تستخدمحيث ، بتكار المفتوحيه بالإبتكار ومصادره أو ما يطلق علالإ
في  يدة تطوير منتجات جد تعظيم الأرباح، ، للحصول على المعرفة والخبرة لزيادة قيمة العرض  ستراتيجيةالإ

  .تكاليف منخفضةوقت قصير و 
 
 

 
1 Faruk Ulgen et Roxana Bobulescu, Organisation industrielle dynamique des marchés et stratégies des 
firmes, De boeck, Bruxelles, Belgique, 2012, P 133. 
2 Euler Hermes, La pharmacie mondiale :Une restructuration en marche, Paris, France, 2008, P 46. 
3 Valérie Sabatier, Op.Cit, Pp 33 -34. 
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 بتكارالمطلب الثاني: مقاييس الإ
والمتمثلة   موعة من المؤشرات مجتوجد في المؤسسة  بتكارات المتعلقة بقياس الإدبيمراجعة الأ من خلال   

 . بتكارعملية الإومخرجات  بتكارعملية الإ مدخلات  في
 مدخلات عملية الإبتكار  الفرع الأول:

بتكارات ت البحث والتطوير، عدد براءات الإختراع وتعداد الإفي نفقا بتكارعملية الإثل مدخلات تتم   
 التكنولوجية. 

 أولا: نفقات البحث والتطوير 
وجود كد  توجد دراسة تأ  .ستثمار في البحث والتطوير مؤشرا لخلق القيمة والتغيير داخل المؤسسةيعتبر الإ   

توجد وجهة نظر مختلفة  في حين    1.بتكارات التكنولوجيةوالإنفاق على البحث والتطوير  علاقة إيجابية بين الإ 
تطوير شرط أساسي وضرورة حتمية  يعتبر البحث واللا ؛ بتكارالعلاقة بين البحث والتطوير والإ تناولت 

 دراسةال، تأكد ذلك المؤسسةي البحث والتطوير وأداء ستثمار فتوجد علاقة فعلية بين الإ ، كما لابتكارلل
اريف البحث والتطوير من لا توجد علاقة بين مص أي Booz Allen Hamiltonأجريت من قبل مكتب  التي
ستثمار في البحث  فأداء المؤسسة لا يتوقف على الإ، ومردودية المؤسسة من جهة أخرى الأعمالرقم ، جهة

نما على عملية توليد الأفكار التطوير و    2التسويق.والتطوير وا 
طائلة  أمواليمكن صرف  -ستثمار في البحث والتطويرمعقدة ومتكاملة لا تتوقف عند الإ بتكار عمليةالإ

التنسيق مع الوظائف  تطلب  ت   تفاعليةبل عملية    -كتشاف دواء جديد إالوصول إلى  على البحث والتطوير دون  
 . ملائمالمناخ الو  عاليةالكفاءة الالأخرى، 

  ختراعثانيا: عدد براءات الإ
السلطة الإدارية في الدولة ممثلة في جهة مختصة ومحددة بإصدار يقة تمنحها  شهادة أو وث  ختراعالإ  ءةبرا   

  شهادة الإختراع، وتأتي الشهادة اعترافا من الدولة بحق صاحب الإختراع في فرض سيطرته على الإختراع 
ومنع الغير من التعدي عليه، كما تؤمن له الحماية اللازمة. وهو بذلك يكتسب حق الإستغلال لمدة معينة  

الحماية القانونية  توفر له  ستغلال و الإمنح لصاحبها حق  ت  3.حددها القانون وفقا لمصلحته الشخصية في ذلك

 
، مجلة القادسية  التنافسيةإمكانيات البحث والتطوير في بلدان عربية مختارة ودورها في تعزيز القدرة الخيكاني،  اظم وصباحنزار ك 1

 .102ص ، 2010العراق، ، جامعة القادسية، 2المجلد ، 1للعلوم الإدارية والإقتصادية، العدد 
2 Delphine Manceau et Pascal Morand, Pour une nouvelle vision de l’innovation, Paris, France, 2008, P 59.  

 .34، ص إنقضاء الحق في براءة الإختراع معن عودة السكارنة العبادي، 3
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 صالحة لمدة معينةأو الوثيقة المسلمة من قبل مكتب البراءات  مستند ال علىكلمة براءة  تطلقلدين. من المق
 . ، فحوى الحماية المراد عليها من البراءة من جهة أخرىمن جهة

 1: هيمجال صناعة الأدوية في ختراع توجد ثلاث أنواع من براءات الإ
 مادة مكونة للدواء؛ كأنهامرة  لأول: مادة تعرض الجزيء الكيميائي -
 : طريقة تصنيع منتج؛ختراعالإ خص براءةمل -
 المرافقات للمادة الفعالة.صياغة المستحضر و  على الشكل،ركز : تالصياغة ختراعإ براءة -

بتكار  الإ من بين المؤشرات الداخلية لمستوى  ختراع المدرجة في المنتجات براءات الإل النسبة المئوية تعتبر 
براءات   عدد أن    إلا  . البحث والتطويرنشاط  نتاج  باعتباره    ختراعبراءات الإ  عدد   إضافة إلى   2.المؤسسة  في
الجديدة بهدف  يخص تطبيق الأفكار  بتكارالإ؛ قتصاديالجانب الإ عنضللة تعطي معلومات م  ختراعالإ

لا تعني بالضرورة مستوى    ختراععدد كبير من براءات الإ،  فقط  لبشرية وليس إنتاج الأفكارتحسين الحياة ا
سة المالكة لأنها تبحث تستغل من طرف المؤس ختراع لا العديد من براءات الإ . كما أنتكارعال من الإب 

 بتكار.في عملية الإ  ختراعها دون إدراجهإحماية على 
لاتسوق   ط من المنظور التجاري، حيث تسجل فق بتكار التكنولوجي ليست مقياس دقيق للختراع براءات الإ

 وخاصة بالنسبة للمؤسسات التي تملك تكنولوجيا جديدة وتخشى من منافسيها. جميع الإبتكارات 
بتكار فقط  الإتستخدم لتقييم  الإختراع براءات  ختراع، فإنإختراعات ليست مسجلة ببراءة بما أن جميع الإ 

  3.صناعة الأدوية وصناعة السيارات مثل عات التي تستخدم البراءة في الصنا
 بتكارات التكنولوجيةثالثا: تعداد الإ

المتأتية من مختلف المؤسسات وتكون مستخلصة  تكارات  قائمة الإب   التكنولوجية عبارة عن  تكارات تعداد الإب   
تقيس بوضوح الإنتاج ويستطيع القائمون من تحقيق شامل، ويجب أن يمثل أحسن مصادر المعلومات لأنها 

 على التحقيق وضع قواعد إعداد مجمل المعطيات ويستهدفون المؤسسات، الصناعات أو الدول.

 
1 Direction générale de l’intelligence économique des études et de la prospective, L’industrie pharmaceutique: 
état de lieux et tandences lourds dans le monde et en Algérie, Rapport sectoriel  N° 1,  Janvier 2011, P 8. 
2 Delphine Manceau et Pascal Morand, Op.Cit, P 60. 
3 Claude Dupuy, Innovation: définition et mesure, Université de Bordeaux, 2016, P 30.   
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الذي يتميز به، فيجب على القائمون بالتحقيق أن  الطابع  لعشوائيانتقاد لهذا التعداد إوفي الواقع يوجه   
يمثل، وعادة ما يفصلون بين الإبداعات التكنولوجية المهمة وغير  يحددوا ماذا يمثل إبداع تكنولوجي وما لا  

 1.المهمة، ونشير في الأخير أن تعداد الإبداعات التكنولوجية معلومة غير متوفرة في معظم الدول
 بتكار عملية الإالفرع الثاني: مخرجات 

في  قييم النجاح التجاري والمرتبطة بتهناك مجموعة من المؤشرات تستخدمها المؤسسة لقياس الابتكار   
 2والمتمثلة في: سواءللسلع والخدمات على حد  الأسواق
 ؛رقم الأعمال المخصص الذي حققته المؤسسة من المنتجات الجديدة في السوق -
 ؛ لجديدة خلال خمس سنوات من تسويقةالمؤسسة من المنتجات ا هرقم الأعمال الذي حققت  -
 ؛سسة من تسويقها للمنتجات الجديدةتحتلها المؤ الحصة السوقية التي   -
طرف جهات خارجية عن طريق  عدد براءات الاختراع المستغلة سواء من طرف المؤسسة أو من  -

  ؛الترخيص 
 لمعرفة قوة العلامة. Interbrandقوة العلامة، في فرنسا يستخدم ما يسمى بتصنيف  -

تظهر كيفية أو أسباب تحقيق  لا نها لقياس الإبتكار إلا أ المالية عتماد المؤشرات بالرغم من سهولة إ
 . .لنتيجة معينة مؤسسةال

 

 الإبتكار في صناعة الأدويةعملية المبحث الرابع: 
  تطور المصاحبة ل مراض تطور الأجديدة تواكب علاجية كتشاف أصناف إإلى دوية صناعة الأتحتاج    

ج  علا  فيتساعد أدوية جديدة  تطوير الأدوية الموجودة واكتشاف إلى حاجةال، الذي يظهر الحياة البشرية
 .الأقل الوقاية منها أو علىالأمراض 

 
 
 

 
دراسة حالة مجمع صيدال    قتصاديةية في المؤسسة الإدور الإبداع التكنولوجي في تحقيق المسؤولية الاجتماعبوسلامي، عمر  1

، 01الماجستير، تخصص: إدارة الأعمال الإستراتيجية للتنمية المستدامة، جامعة سطيف  ادةمذكرة لنيل شه وحدة الدار البيضاء المدية،
  .9 ، ص2013-2012الجزائر، 

2 Pascal Morand et Delphine Manceau, Op.Cit, Pp 29-31. 
 Interbrand لمجموعة تابعة التجارية للعلامات إستشاريةشركة  هي Omnicom، باسم 1974 على يد جون مورفي سنة تأسست  

Novamark  ركزت.  بنيويرك الولايات الأمريكية المتحدة  Interbrand  شركة  لتصبح  وتوسعت  بالتسمية  المتعلقة  ستشاراتالإ  على  البداية  في 
 .التجارية  للعلامات الخدمات كاملة ستشاراتإ
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 ومؤثرات من البحث إلى التسويق مراحل عدة   سيرورة صناعة الدواء: المطلب الأول
تستغرق    1قبل السلطات التنظيمية. صممت من    ،من خطوات موحدة إلى حد ماتكون  دوية ت الأبتكار  عملية إ   

 والشكل التالي يوضح ذلك.وقت طويل من البحث إلى التسويق 
 سلسلة القيمة للأدوية. (:8الشكل رقم )

 
 
 
 
 
 سنوات 5 +     20                             10                                            0

 مرحلة التطوير    مرحلة البحث             
 

  
 
 
 

   .من إعداد الباحثة :المصدر
واحد فقط ،  الكثير من المصاريف في المراحل الأولى لتطوير مركبات لن تصبح أدوية معتمدة  لمخابرتخسر ا

 إقصاء   دواء يتم  إبتكاركل مرحلة من عملية  في    .للبيعلاف مركب يصبح دواء معتمدا جاهزا  امن كل عشرة  
 .كتشافالإلاتصل إلى مرحلة التسليم سوى نسبة صغيرة من المركبات التي فحصت في مرحلة  ؛المركبات 

حتى بعد بعد الحصول على موافقة الجهات المعنية لبيع وتوزيع الدواء. في المصنع  التصنيع تبدأ رحلة ل
 .رة الظهورناد   الجانبيةالأثار كتشاف إمن بينها  معينة هدافلأختبارات مزيد من الإ جريت التسليم، 

 الفرع الأول: مرحلة البحث والتطوير 
 والشكل التالي يوضح ذلك. الأدوية.بتكار إتعتبر مرحلة البحث والتطوير الركيزة الأساسية في عملية    
 

 
1 Alfonso Gamburdella, Op.Cit, 18.   

 سنوات 10مرحلة البحث والتطوير 

 

الأبحاث 

قبل  

 الإكلينيكية

المرحلة 

 الإستكشافية

10 

 جزيء 
1 

 دواء
      

مرحلة التسويق 

 والبيع
 طلب الموافقة

 الأبحاث  الإكلينيكية:

1 ،2  ،3 

 سنوات  3إلى  2من 

الأبحاث بعد 

 الإكلينية

إيداع براءة  
 الاختراع 

 

إنقضاء أجل 
 براءة الاختراع 

 

سنوات  5
إضافية 

لحماية براءة  
 الاختراع 

 

100 

 جزيء 

10 000 
 جزيء
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 ة.صناعة الأدويمصادر خلق القيمة في  (:09الشكل رقم )

 
  ,P 11. From vision decision pharma 2020 المصدر:

التسويق  والمتمثلة في  جديدة لخلق قيمة مضافة في مجال صناعة الأدوية مصادر  ستخدامإ من الرغم على
المصدر  بتكار  الإخر  أو بمعنى أ  البحث والتطويرقى  تكاليف، يب ختراع وتخفيض التمديد براءات الإ  والمبيعات،

يجاد أدوية   ي لخلق القيمة المضافة في مجال صناعة الأدويةالرئيس  .فعالة مقارنة بالعلاجات المتوفرةوا 
لبحث  مرحلة امتتابعتين  قسم الى مرحليتين  نت ،  سنة  11صل إلى  ة يوقت طويلرحلة البحث والتطوير  متستغرق  

على الحيوانات ثم على   تهيعمل الباحثون على تجرب كتشاف التركيبة الجديدة للدواءإبعد  1. التطويرمرحلة و 
ك متلاإ. تتطلب هذه المرحلة  الجديدة  التركيبة  تأثيرات دراسة  لرعاية صحية دقيقة  تحت  لمتطوعين من البشر  ا

الحصول على دواء جديد وخطر الإخفاق لصعوبة   بارتفاع التكاليفتتميز  ل نشاط.ة حسب كفمهارات مختل
 3كتشاف دواء معين.إضافة إلى صعوبة تحديد مدة إ 2والوصول إلى نتائج مرضية. 

 

 
1 Nelly Weinmann, R&D des compagnies pharmaceutiques : ruptures et mutations, Op.Cit, p 16. 
2 Jean-Noel Bail et autres, Decision et evaluation medico-économique du médicament en Europe, Paris, 
France, 2003, P 75.  
3 The national institute for health care management fondation, Changing patterns of pharmaceutical 
innovation, May 2002, P 4.   

http://www.pwc.com/From%20vision%20decision%20pharma%202020
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 أولا: مرحلة البحث
دوية  تفوق في مفعولها ما سبق من الأبتكار أدوية جديدة لإ  أبحاث مكثفة على الأدوية ةصناع تقوم   

تتكون من مجموعة من  1لتطوير. ث وامن تكاليف البح %10 تمثل، سنوات  6حوالي تستغرق  الموجودة،
 المراحل هي: 

  2ترتكز الأبحات المعمقة على ثلاثة مقاربات أساسية:  البحث المعمق: -
 ؛ حالة داء السكريتعويض مادة مفقودة في الجسم بمادة مماثلة، مثل الأنسولين في  •
  ؛ أو وسيط جديد  باستخدام إنزيمات، هرمونعملية فيزيولوجية خطير لعضو ما   تثبيط •
 تنشيط عضو طبيعي باستخدام إنزيمات، هرمون أو وسيط جديد. •
  أنواع  بعض   علاج  في  يستخدم   HER2  الخلايا   مستقبل   ضد   موجه   مضاد حيوي   هو   Herceptin®  دواءمثال  

  كاليفورنيا جامعة في سلامون البروفيسور يقوده الذي البحث  فريق كتشفإ الثمانينيات  في. الثدي سرطان
  فريق  نشر، حيث الثدي سرطان أشكال لبعض  الورمية الخلايا في مفرط المستقبِل هذا أن أنجلوس لوس

 HER2حول سلوك  الدولية العلمية  المجلة في 1989و  1987  ن سنةي يتبحث ورقتين البحث 
(Slamon, Clark et al,1987; Slamon, Godolphin et al, 1989.) النسيلة  وحيدة الأضداد  من الهدف  

 القضاء  ثم ،HER2 ومستقبل المضاد  الجسم بين الألفة  خلال من السرطانية الخلايا كتشافإ هو المكتشفة
 3. عليها

 ه التعرف على ديناميكية عمل ، الإكتشاف العلمي للجزيءتهدف الأبحاث المعمقة إلى  الأبحاث المطبقة: -
 والتأثيرات  الجزيءفعالية لتحديد المطبقة تتطلب فترة زمنية طويلة الأبحاث  .ددةوالأهداف العلاجية المح

 11بعد    1998سنة    Herceptin  الإختراععلى براءة    Genentechذلك حصلت مؤسسة    مثال الجانبية له
 4. سنة من الأبحاث الأولية

تهدف إلى دراسة فعالية وسمية الدواء على الحيوان قبل تجريبه على البشر. هذه    كلينيكية:الإقبل  الأبحاث   -
تائج مرضية تنتقل إلى  إذا كانت الن الأبحاث تنجز على نظام جزيئي داخلي تم على الخلية أي الحيوان.

 الخلايا المستخرجة من الأورام على  Herceptinختبار تم إ  نفس المثال السابق، 5كلينيكية.التجارب الإ
 

1 Nelly Weinmann, R&D des compagnies pharmaceutiques : ruptures et mutations, Op.Cit, Pp 17- 18. 
2 Valérie Sabatier, Op.Cit, P28. 
3 Ibid, Pp 28-29. 
4 Ibid, P 29. 
5 Alexandre Regniault et Robert Jacques-Antoine, Médicaments: les régles du jeu, Editions médicales 
internationals, 2010, P 35.  
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 (Baselga, Norton L et al, 1998; Pietras, Fenfly et al, 1994.)1 
 ثانيا: مرحلة التطوير

 2تتكون من ثلاث مراحل متتابعة هي:   الإكلينيكية تجارب تتمثل في ال    
كلينيكية  الإالمحاولات مثال ذلك في جسم الإنسان  هوتحلل مصير الدواء سمية تحدد  :الأولىالمرحلة  -

مغ في الأسبوع تزيد   500  - 10بينت أن حقن الجرعة التي تتراوح بين  Herceptin  بـالأولى الخاصة 
 . (Shah, 1999)من السمية 

، نفس المثال السابق ثار الناجمة عنهاالجرعة المتناولة والألعلاقة بين تسمح بمعرفة ا :نيةالمرحلة الثا -
عتمادا  جنبا إلى جنب مع أدوية أخرى واHerceptin   لدواء  ةكيكلينيت المرحلة الثانية من التجارب الإأجري

  .(Baselga, 2000على أنواع سلطان الثدي ومستوى علاج المرضى )
فعاليته وعدم  لإثبات عدد كبير من المرضى على تتطلب تجريب الدواء مرحلة معقدة  :المرحلة الثالثة -

تم    ، نفس المثال السابقجظل غياب علا فيوهمي  أو بديل بالأدوية الموجودة في السوقضرره مقارنة  
 (.Baselga, 2000) فعاليته لإثبات في تجارب معشاة ضد دواء وهمي  Herceptinختبار إ

رتفاع إ ،رتفاع درجة التعقيد لحتمية لها إمجموعة من التغييرات كانت النتيجة امرحلة التطوير إلى تعرضت 
تجرى عليهم التجارب  الذين المرضىرتفاع عدد الموافقة، إ كلينيكية كمطلب للحصول علىالدراسات الإ

تتطلب مهارات عالية لا تمتلكها  . هذه المرحلة لتي تجرى على المريض الواحد بالإضافة إلى تعدد التجارب ا
التعاون مع مؤسسات أخرى من أجل تخفيض التكاليف   أو المؤسسات مما يحتم عليها أخرجة أنشطتها

 كلينيكية.الأبحاث الإ مراحل جدول التالي يلخص وال 3والوصول بسرعة إلى السوق.
 
 
 
 
 
 

 
1 Valérie Sabatier, Op.Cit, P 29.  
2 Ibid, Pp 29 -30. 
3 Nathalie Coutinet et Phillipe Abecassis, Op.Cit, P 115.  
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 كلينيكية. تلخيص مراحل الأبحاث الإ (:6الجدول رقم )
 المرحلة مرحلة قبل إكلينيكية  

 الأولى 
 المرحلة   المرحلة الثانية 

 الثالثة
 مرحلة بعد إكلينيكية

دراسة السمية   الهدف
والسلامة على  

الحيوانات لتحديد  
الخطورة على  

 الإنسان

 ختباراتإ
  وعلم السلامة
  لتحديد الصيدلة
  عمل كيفية
  تحمله، الدواء،

  من متصاصهإ
  الجسم قبل
 ..فعاليته ومدة
 . إلخ

ختبارات إ
الفعالية  

الأساسية 
والجرعات في  
ظل شروط  
ختبار محددة، إ

السلامة، تقييم 
الفعالية وتحديد 
 . الجرعات..إلخ 

إرتفاع حجم 
ختبارات، المقارنة الإ

بين مراكز متعددة، 
 الإختبار على

المتطوعين المرضى  
الفعالية  للتحقق من 

والحصول على نتائج 
إحصائية صالحة  

    .كافية

 بعد ما مراقبة دراسات
لإثبات  السوق
  في والفعالية السلامة

 العادية.   الظروف  ظل
  عن البحث

 جديدة ستخداماتإ
 . الصياغة اختباراتو 

 الحجم
 

إلى    20من  
 شخص  80

إلى   100من 
 شخص  300

  2000أكثر من 
 شخص

  10000أكثر من 
 شخص

تحدي  تحدي تكنولوجي التحدي
 تكنولوجي

تجنيد المرضى 
وتنسيق 
 الدراسات

تجنيد المرضى، 
تنسيق الدراسات 
ومعالجة البيانات 

 المجمعة

معالجة البيانات 
 عةمالمج

  3من سنة إلى  سنوات   6إلى  3من  المدة
 سنوات 

من سنتين إلى  
 سنوات  4

 سنوات  3أكثر من  سنوات   6إلى  4من 

  9إلى  4من  سنوات   6إلى  3من  التراكم
 سنوات 

  13إلى  6من 
 سنة 

 سنة   22إلى    13من  سنة   19إلى    10من 

 Nathalie Coutient et Philippe Abecassis, Caractéristiques du marché des médicamentsdes firmeالمصدر:
pharmaceutique, Revue horizons stratégique, 1N°7, France, 2008, P 

116.                                                                                       
التحديات   مع إختلاف ة من مراحل عملية البحث والتطوير تختلف المدة الزمنية التي تستغرقها كل مرحل

   .جاهزة للبيع في السوقوالمتطلبات التي تواجه المؤسسة في رحلة البحث عن مركبات صالحة لتصبح أدوية  
   الفرع الثاني: مرحلة الحصول على الموافقة

تقوم المخابر    للحصول على هذا الترخيص   لتسويق الدواء، AMM دوية تخضع لطلب الترخيص جميع الأ   
يقدم للجهات المعنية الخاصة بكل دولة: للدواء التقييم التقني والعلمي يتضمن ملف كامل  بإعداد المعنية 

، هيئة الدواء والغذاء EMEA  للأدويةوروبية  ، الوكالة الأAFSSAPSالوكالة الفرنسية لحماية المنتجات الصحية  
FDA مريكيةفي الولايات الأ . 
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 مان وفعالية العلاج المقترح في أربعة أجزاء: تجريبية وتحليلية عن الجودة، الأ معلومات  يضم الملف
 ، بطاقة الملصقات وتقرير الخبراء.دارية، خصائص الدواءمن معلومات إ: يتضملخص الملف •
ولية، الرقابة على طريقة التحضير، رقابة المواد الأ  : يتضمن معلومات حول المكونات،نوعية الدواء •

 طية والرقابة على المنتج النهائي. المواد الوسي
 من هذا الجزء معلومات حول السمية.: يتضمانالأ •
كلينيكية على  منجزة من قبل المخبر والتجارب الإكلينيكية ال: تعرض نتائج التجارب قبل الإالفعالية •

 1. نسانالإ
 بيع وتسويق الدواءمرحلة الفرع الثالث: 

  ه. نتاج الدواء لبيعه وتسويقلجهات المعنية تنطلق المؤسسة في إبعد الحصول على الموافقة من طرف ا   
 الأدوية: مرحلتين في مجال إنتاجهنا تجدر الإشارة إلى وجود 

يتم في مصانع  ،  والتجهيز  ستعمالقة الإطريأي    ختيار الشكل الصيدلانيإيتضن    :لمادة الحيويةإنتاج ا •
يد عاملة مؤهلة بالإضافة إلى ، ضخمة ستثمارات إتطلب يياء الدقيقة باستخدام طرق حديثة الكيم

 . قاعدة هيكلية ذات جودة عالية
لة كما هو الحال بالنسبة  لا يتطلب يد عاملة مؤه.  تكييفالتغليف وال،  التعبئةيتضمن    :الإنتاج النهائي •

 2. ادة الحيويةنتاج الملمرحلة إ
لإظهار  تكون مطلوبةما غالبا كلينيكية بعد إ الأبحاث بحاث أخرى تسمى الدواء وتسويقه هناك أ عتماد بعد إ

بحاث  ا لنتائج هذه الأ تبع 3،والتفاعلات مع أدوية اخرى  ظهور أثناء الأبحاث الاكلينيكيةالأثار الجانبية النادرة ال
 .سحب الدواء من السوقو يتم إبقاء أ
ن، أطباء،  باحثي تستلزم تستغرق وقتا طويلا التعقيد ي غاية الصعوبة و عملية ف  جديد  دواءبتكار امما سبق، 

ين من الدولارات  ملايصرف التتطلب كما  ستشفائية ومتطوعين لإجراء الأبحاث.صيادلة، هيئات صحية وا
 المطلوبة.الدولية  المعاييربمركب واحد مطابق للمواصفات و  مؤسسةعلى مركبات متعددة حتى تخرج ال

 
1 Corinne Hazan, Recherche d’inhibiteurs de haute affinite de l’ADN polymerase beta par criblage virtuel 
et RMN, Thèse pour l’obtention de doctorat, Spécialite : biologie structurale, Université de Toulouse France, 2008, 
Pp 11- 12.  
2 Centre de recherche pour l’expansion de l’économie et de développement des entreprises Rexecode Services, 
Les enjeux de l’industrie des médicaments pour l’économie française étude LEEM, Avril 2005, P 18. 
3 Pietro Boschetti et autres, Le prix des médicaments: l’industrie pharmaceutique Suisse, Edition d’en bas, 
Suisse, 2006, P 29.  
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 : حدود الإبتكار في الأدوية المطلب الثاني
 : التالية ويرجع ذلك للأسباب عملية صعبة  جديد  إبتكار دواء  
ميائية  لبيولوجيا الجزيئية والمسارات البيوكيا من تطور فهمالرغم على  :دويةالأصعوبة نمذجة سلوك   -

ياء إلى تحسن كبير  أدت التطورات في علم الأح .رالبش  على الأدويةسلوك من الصعب جدا تحديد  البشرية
سنوات للوصول إلى   6والذي يستغرق    كلينيكيةإالشاشات قبل    خلالبعد مرور الهدف  في طرق الفحص لكن  

  على والفعالية  لإظهار السلامة  سنوات    8هذه الاخيرة تستغرق قرابة  ،  كلينيكيةمرحلة الأولى من التجارب الإال
للحصول على الموافقة.  ٪20، مع فرصة دويةدارة الاغذية والأإللحصول على الموافقة من طرف  البشر

التي تأثر على  ء الحيوية البشرية في المختبر  صعوبة تكرار الكيمياجية المتمثلة في  القيود التكنولو   إضافة إلى
 . صناعة الأدوية

المحتملة للأسواق  الرائجةدوية حوافز للتركيز على الأ تطوير الأدويةقتصاديات توفر إ: نموذج الأعمال -
  منافسة   أدوية  تطويرفي  مؤسسات  تستثمر ال،  وارد لمجالات صغيرة من المرض بدلا من تخصيص الم  الكبيرة

 . مزدحمة علاجية  مناطق في
حاليا    الوهمي،  الدواء  إلى  بالنسبةالدواء الجديد    فعالية  إظهار  كلينيكيةالأبحاث الإتتطلب  :  القيود التنظيمية  -

التدقيق  تزايد الطلب على  إضافة إلى  .  ر من الأدوية الموجودةفعالية علاجية أكب  ضرورة إظهار الأدويةتتطلب  
 1.الأرباح  ص لي تقليوبالتا  تكاليف التطوير  رتفاعإإلى  مما أدى    بعد حدوث مشكلة فيوكسثناء عملية الموافقة  أ

   :بتكار هيالإ على عملية تأثرمجموعة من العوامل سبق، هناك  ماإضافة إلى 
 قتصادية: العوامل الإ •

 ؛ التكاليف المرتفعة -
 ؛ لتمويلمصادر اغياب  -
 ؛ بتكارالأموال المستثمرة في الإ  طول مدة إستعادة -

 عوامل متعلقة بالمؤسسة:  •
 ؛ غياب معلومات عن السوق -
 ؛ غياب معلومات عن التكنولوجيا -
 غياب اليد العاملة المؤهلة؛  -
 ؛ بتكارصعوبة التحكم في تكاليف الإ -

 
1 Wayne Chang, Fred Zussa and Elizabeth Hawkins, Personalized medecine and the future of pharmaceutical  
industry, 2005, Pp 8- 7 . 
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 1. غياب البنى التحتيةالمتعلقة بالصناعة و التشريعات والمعايير  •
   بتكار الأدويةطلبات إ: متالثالثالمطلب 

 المتمثلة في و ا عوامل نجاحهتشكل التي ب مجموعة من المدخلات صناعة الأدوية صناعة معقدة تتطل   
 .، التمويل والتكنولوجيا)المعرفة العلمية والتقنية( المعرفة

  الفرع الأول: المعرفة العلمية والتقنية
ة البحث والتطوير التي  والتقدم الحقيقي يتحقق من خلال أنشطصناعة قائمة على العلم   دويةالأ  صناعة     

على  أدوية جديدةعن البحث ترتكز عملية  2.نعكاسات على المنتجات والعمليات الإنتاجيةإتكون لها 
مطلبا  و  Teece(،4 ,1988( يز التنافسيدورا أساسيا في التمغير ملموسة تؤدي باعتبارها أصول  3المعرفة،

تولد قيمة مضافة تدعم   لتطوير أدوية جديدة،نطلاق إ نقطة المعرفة  تشكل 5.ضروريا في عملية الإبتكار 
منها ان لم يستند إلى  ستفادةيكفي لل متلاك ثروة طبيعية مثل النباتات الطبية لافا 6. ومنتجاتها ةالمؤسس

  7بحوث علمية تصنع منها فرصة لطرح أدوية جديدة.
حيث   8لا سيما في مجال صناعة الأدوية، التنافس في الأسواق إرتفاعمع  ى المعرفةإل الحاجة ترتفع

في المجالات ذات الصلة مثل علم الأعصاب  9،علميةتقنية و معرفة دوية مجال صناعة الأ قتحامإيتطلب 
الهندسة  الحيوي، أمراض القلب والأوعية الدموية، علم المناعة والتحكم في التقنيات المتخصصة مثل

 
1 Organisation de coopération et de developpement economiques, La mesure des activités scientifique et 
technologique, 2 émé édition, Pp 58-59.    

 .37، صالأكاديمية، المكتبة منطقة العربيةمستقبل صناعة الدواء في مصر والحامد،  رؤوف  2

 .337ص  ،2003 ، دار الفارابي،خيبات العولمةستيغليتر ترجمة ميشال كرم، جوزيف إ.  3
دوية  يجيات التعاون في شركات صناعة الأستراتإر المعرفة بالأعمال الدولية على أثعماد عاطف حسونة ونعمة عباس الخفاجي،  4

 .871، ص 2015، 11جلد الم، 4العدد ، المجلة الأردنية في إدارة الأعمال، الأردنية ذات النطاق الدولي
5 Conseille économique, social et environnemental de Franche-Comté, Recherche et enseignement 
supérieure : une ambition affiche pour le Franche-Comté, Juin 2001, P 6.    

، العبيكان للنشر والتوزيع، المملكة العربية السعودية، التكنولوجي لتحقيق التنمية المستدامة وتعزيز التنافسية بتكارالإسعيد أوكيل،  6
 .237ص ، 2011

 .568، ص 2016الجنان للنشر والتوزيع،  ، دارستراتيجي القومي منهج المستقبل التخطيط الإمحمد حسين أبو صالح،  7
 .24، ص 2001مصر،  ،، المكتبة الأكاديمية، القاهرةإدارة المعرفةي، حازم حسن صبحو جيلبرت بروستي عرض  8
. أما بها دون إتباع هذه الأسس والتقيدلانستطيع الوصول إليها   ضوابط وأسس منهجية هي معرفة منظمة تخضع إلى المعرفة العلمية 9

 على التوالي: نظرأ .ماأي العمل بكيفية القيام بأمر  know howهي إختصار لعبارة   المعرفة التقنية
 .21ص ، 2018مؤسسة الأمة العربية للنشر والتوزيع، مصر، ، مناهج البحث في العلوم الإنسانيةمحمود أحمد درويش، 

، مركز الدراسات العربية للنشر والتوزيع، مصر، تفاقية الثربسلثغرات وبنود الإستثناءات في ظل إاعبد الرحيم عنتر عبد الرحمن، 
 .197، ص 2016
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ملية إنتاج ع إضافة إلى ذلك،  الوراثية للأجسام المضادة، تكنولوجيا معلومات الأحياء والمعالجة الجينية.
سلعة مكلفة وأساسية   ومكلفة ترتبط بقدر كبير من عدم اليقين، مما يجعل المعلوماتالمعرفة شاقة وطويلة  

)Nilssen, 1959.)1    تتطلب مستوى عال من التفاعل وتبادل المعرفة  معقدة وموزعة  أدوية جديدةبتكار  إعملية
تعتبر المعرفة التي  حيث 2.(2007Metra ,بين المؤسسات العاملة في قطاعات مختلفة، عامة أو خاصة )

ينتجها المنافسون والموردون والجامعات في نفس القطاع أو في القطاعات ذات الصلة )الإلكترونيات 
 3بتكار.غيرها( مهمة وضرورية في عملية الإوالكمبيوتر و 

 الفرع الثاني: التمويل 
البلدان مشكلة أساسية مرتبطة  أغلبية مراكز البحث والتطوير المستقلة أو التابعة في مختلف تعاني    

جديدة   أدويةالأدوية الموجودة واكتشاف  ؤسسات صناعة الأدوية على تطويرتحول دون قدرة م  4بالتمويل، 
لتصل إلى   1995مليون دولار سنة  400سنوات من  5ستثمارات ضخمة تضاعفت خلال إتتطلب  التي
في لا يمكن القيام بتمويل هذه المرحلة إلا على الصعيد العالمي، خاصة ف 5. 2000مليون دولار سنة  800

ل مثدواء جديد موارد متعددة    تتطلب عملية تطوير   إضافة إلى ذلك،    6.الجنيسة  للأدوية ظل المنافسة المبكرة  
ستغرق ت، الجديدةالحواسيب عالية السرعة والروبوتات لفحص مركبات الدواء ، العمالة ذات المهارات العالية 

التمويل اللازم لتطوير أدوية   توفيرصعب  من ال،  لذلكنتيجة    .سنوات   10يصل في المتوسط إلى    وقت طويل
 7. الصغيرة مؤسسات لا سيما بالنسبة للجديدة 

 
 
 
 

 
1 Nadjla Yacoub, Brevetabilité des médicaments innovation et l’avenir de l’industrie pharmaceutique en 
tunisie, Chahiers de LAB.R2, N° 248, 2012, P 13.   
2 Bertrand Ribonnet, Analyse des stratégiques de fusion acquisition et de leur impact sur la performance 
financière et innovation : étude de cas des big pharma entre 2004 et 2013, Mémoire pour l’obtention du 
diplôme de Master, Spécialité : ingénieure en gestion, Université Louvain, 2014-2015, P 26. 
3 Nadjla Yacoub, Op.Cit, P 7.  

 .308ص  ،مرجع سبق ذكرهسعيد أوكيل،  4
5 Pietro Boschetti et autres, Op.Cit, P 23. 
6 http://www.leem.org/article/quel-est-cycle-de-vie-du-medicament    2-1-2018  11: 28. 
7 Wayne Chang, Fred Zussa and Elizabeth Hawkins, Op.Cit, Pp 3-5. 

http://www.leem.org/article/quel-est-cycle-de-vie-du-medicament%20%20%20%202-1-2018
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 الفرع الثالث: التكنولوجيا
  غير  التنافسية لتحقيق الميزة مصدرو  عمالأساسيا بالنسبة لمؤسسات الأ مطلبا  ا يالتكنولوجتعتبر    

اعتبارها من الصناعات عالية التكنولوجيا تعتمد عليها  صناعة الأدوية بلاسيما في   Porter, 1993.(1 (ريةالسع
تفعيل العملية  بمعنى أخر  طرق البحث  في تطويروجيا صناعة الأدوية تكنولتساهم  2 .%35،2نسبة ب

، تحسين مستوى الجودة، منتجات جديدةبتكار يؤدي إلى إمثل للموارد المتاحة مما ستغلال الأالإالتصنيعية، 
وقطع الحمض   تكنولوجيا قص   ساعد تمثال ذلك    .الي تحسين الأداء العام للمؤسسةوبالتزيادة الحصة السوقية  

 3التحكم في الحمض النووي. على النووي  
دوية أ  كاربتر العلوم الطبية واتطو في  ساهم  كمصدر جديد لابتكار الطرق العلاجية  الحيوية  يا  التكنولوج تبني
التحكم في هذه لا يمكن لأي مؤسسة ف لتطوير أدوية جديدةوالمعلوماتية  المعرفةالحاجة إلى إرتفاع  ،جديدة

لق  الأول مرتبط بالنشاط الكيميائي المتع لعاملينيف البحث والتطوير نتيجة رتفاع تكالإ .التكنولوجيا وحدها
مرتبط بسرعة التطورات   لثاني العامل ا، ع درجة فشل الأبحاث الكيميائيةرتفاإمع بتبني طرق جديدة للبحث 

المعايير الدولية  إلى  إضافة  ع درجة التعقيد، طول مدة التطوير رتفاإ 4. تقنية الجينوم التكنولوجية مثل
      5.الصارمة
المعرفة العلمية والتقنية، التمويل، التكنولوجيا( )تطلب إمكانيات ضخمة بتكار أدوية تعملية إ ،مما سبق
تقتصر قدرتها في التصنيع على إنتاج أدوية مكافئة  متلاكها.  إ عن دوية الصغيرة  مؤسسات صناعة الأتعجز 

و العمل على التركيبة  ختراع في المجال العام أبراءة الإحيويا لأدوية أنتجتها المؤسسات الكبرى بعد سقوط 
مواد فعالة دوية على  الأفي إنتاج  تعتمد  فة عن الأدوية الموجودة في السوق، كما  الأصلية لتطوير أدوية مختل

 
  تعتبر التكنولوجيا مجموعة من  شمل من المعرفة التقنية التي يقتصر على معرفة كيفية العمل في حين، التكنولوجيا مصطلح أبشكل عام

 التقنيات والأدوات المطبقة في المجال الصناعي.

 
1 Najla Yacoub et Blandine Laperche, Stratégies des firme pharmaceutique face aux médicaments 
géneriques accumulation VS valorisation du capital de savoir, Revue innovations propriété intellectuelle  et 
innovations dans la concurrence globale, N°32, 2012, P 88. 
2 Michel Marchesnay et Pierre André Julien, Economie et stratégie industrielles, Edition Economica, Paris, 
France, 1997, P 68.  

، دار الفكر والقانون للنشر والتوزيع، امات التكنولوجيا الحيوية )دراسة مقارنة(د القانون الجنائي واستخمحمد لطفي عبد الفتاح،   3
 .48، ص 2012

4 Nathalie Cooutinet et Philippe Abecassis, Op.Cit, Pp 114-115. 
5 Organisation mondiale de la santé, Promoivoire l’acces aux technologies medicales et l’innovation 
intersection entre la santé publique la propriete intellectuelle et le commerce, Suisse, 2013, P 9. 
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المنافسة الشرسة و  تعقد التكنولوجياتطوير، رتفاع تكاليف البحث والفي ظل إ .دول أخرى ا فيسبق إعداده
بتكار  لا  ستراتيجية فعالةمن تبني إ  لابد   قدرات هائلةتمتلك  التي    ات متعددة الجنسيالكبيرة    مؤسسات المن قبل  

 حتياجات السوق المتطورة. جديدة لتغطية إ أدوية
 دوية والتحديات المتعلقة بابتكار الأ المخاطر: المطلب الرابع

دوية مجموعة من  مؤسسات صناعة الأ هاتواجهإبتكار الأدوية عملية صعبة من البحث إلى التسويق    
   .والتحديات  رخطاالأ

 دوية خطار المرتبطة بابتكار الأالأالفرع الأول: 
المخاطر المرتبطة بتسويق الأدوية، المخاطر المرتبطة   :فيالأدوية  بتكار  مرتبطة بعملية إالتتمثل المخاطر    

 1  بالبحث والمخاطر المرتبطة بالمنافسة.
عن   الناتجة  المخاطر التي تؤثر على سلامة المستهلكتتمثل في : المخاطر المرتبطة بتسويق الأدوية  •

 15حوالي سنوات  8 لمدة ت مؤسسة نوفاثريس دفع أن دانيال فزيلاصرح  .غير متوقعة الجانبية  ثارالأ
  2.مريكية المتحدةجراء تناول أدوية السمنة في الولايات الأ المتضررين مليار دولار للأشخاص 

ختبار الجودة، حتى بعد تسويق  ب إبسبمن قبل الجهات المعنية ض دوية ترفمن الأ %16إلى  7حوالي 
إكسيدان   دواء نوفاتريس  المخبر العالمي  ذلك سحب سحبه من السوق لاكتشاف خلل فيه مثال الدواء يمكن 

 أشهر  7ولم يعد إلى السوق إلا بعد  بشكل كبير    Apiatsعلى  حتواء عبوات الأدوية  من السوق بعد إكتشاف إ
  3. بهمن تاريخ سح 

واحد فقط من كل    ،بحاث العديد من الأجراء  دواء جديد إ  عملية إبتكار  : تتطلب المخاطر المرتبطة بالبحث •
إضافة  4. للبيعصبح دواء معتمدا جاهزا يلختبارها ومراقبتها على مستوى المخبر يتم إلاف مركب أ عشرة 
في مراحل متقدمة من  تتوقف أعمال البحث والتطوير  ؛المرتبطة بتطوير الأدوية المخاطررتفاع إإلى 

مجموعة البحث والتطوير  عملية  واجه  ت  كما  والأمان.علمية مثل نقص الفعالية    لأسباب الأبحاث الإكلينيكية  
ستثمار  ، مخاطر متزايدة التعقيد، مخاطر إستنزاف عالية، مخاطر الإخطر تحقيق النمو  من المخاطر هي

مخاطر  منتجات، مخاطر القوة التنظيمية و في الفي التكنولوجيا، مخاطر توقيت السوق، مخاطر التنويع 

 
1 Pietro Boschetti et autres, Op.Cit, Pp 21-22.   
2 Ibid, Pp 22- 23.   
3 W.Nicholson Price, Making do making in drugs: innovation policy and pharmaceutical manufacturing, 
Boston college law review, Vol° 55, Issue 2, 2014, Pp 492- 504.  
4 Pietro Boschetti et autres, Op.Cit, P23.  
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تطوير لقاح  واجه مخبر صانوفي باستور مجموعة من الصعوبات أثناء مثال ذلك،  1عتماد الرائجة. الإ
ريت الدراسة في العديد من الدول، جأ، من أجل ذلك  دولة عبر العالم  100في    المنتشر  حمى الضنك ضد 

غياب نماذج مرتفعة جدا،  تكاليف على الألاف من المصابين مما يعني ةي كلينيك الإالمحاولات أجريث 
  2. بحمى الضنككثرة الأوبئة المتعلقة حيوانية إضافة إلى 

بتكار أدوية جديدة عملية إواجه  ت  .المخاطر التي يفرضها السوقتتمثل في  :  المخاطر المرتبطة بالمنافسة •
من جهة  وجود مشاريع منافسة  والقدرة على التحديد من جهة،ي المراحل الأولى خطر جدة السوق ف

فسة  تمثل شكل جديد من المنا التي المحلية في الدول النامية ضافة إلى تطور صناعة الأدويةإ 3. اخرى
   4الجودة وتقنية الأدوية المصنعة. الدولية على مستوى حجم الإنتاج،  السوق لها مكانة معتبرة في

تحول   ،يصعب على المخابر الصغيرة تحملهامجموعة من المخاطر الأدوية بتكار عملية إ  مما سبق، تواجة
صناعة دوائية قادرة على  ستراتيجيات جديدة لتحقيق  مما ينبغي عليها تبني إ   .إبتكار الأدويةعلى    قدرتهادون  

الدول  ومؤسسات الكبرى العالمية  المؤسسات ل في ظل المنافسة الشرسة من قب حتياجات الوطنيةتلبية الإ
كتشاف أدوية من جهة،  الناشئة مثل الصين والهند  نقص المتطلبات الضرورية لتطوير الأدوية الموجودة وا 

  .من جهة أخرى جديدة
 دوية يات المرتبطة بابتكار الأتحدالفرع الثاني: ال

تقف عائقا أمام   هناك مجموعة من التحديات ة جديد دوية أإبتكار  عمليةالتي تواجه  المخاطر لى إضافة إ   
 هي:مؤسسات صناعة الأدوية  

 
1 Gerrit Reempmeyer, Risk-sharing in the pharmaceutical industry: the case of out licencing, Physica-
Vrlag, Germany, 2006, P 29.  

  التسمية القديمة لهاtropicalela grippe    أوla fièvre rouge  أوpetit palu  نسان عن هي عدوى فيروسية تنتقل إلى الإ
وشبه المدارية في شتى أنحاء العالم وفي  طريق لدغة بعوضة أنثى من جنس الزاعجة مصابة بالفيروس تنتشر في المناخات الدارية

 , DEN4, DEN3) حمى الضنك إلى أربعة أنماط مصليةالمناطق الحضرية والشبه الحضرية بالدرجة الاولى. ويتفرع فيروس 
DEN2, DEN1 يوم عقب لدغة المعدية والمتمثلة في: حمى، صداع في   14إلى  4( وتظهر أعراض المرض خلال فترة تتراوح بين

أس، أوجاع في العضلات، إعياء، الغثيان، التقيأ، الطفح الجلدي. والجدير بالذكر أن هذا المرض يشبه الأنفلونزا يصيب الرضع الر 
والأطفال الصغار والبالغين. كما لايوجد علاج محدد لهذا المرض. أما حمى الضنك الوخيمة فهي من مضاعفات المرض تؤدي إلى 

 ة.الوفا

2 Adebiotech, Impect de la reglementation sur l’innovation de mise sur le marché des produits de santé, 
Mail 2013, P 19 .  
3 Tayeb Louafa et Francis-Luc Perret, Créativité et l’innovation l’intelligence collective au service du 
management et projet, Presses polytechniques et universitaires romandes, 2008, P 340. 
4 Carrine Baxerres, Du médicament informel au médicament informel libéralisé : une anthropologie du 
médicament pharmaceutique au bénin, Edition des archives contemporaines, Paris, France, 2013, P 14.  
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مضافة التي يقدمها  قناع المتطوعين بالقيمة ال إفي صعوبة  تواجه المؤسسة 1:العلاجية المضافةالقيمة   •
 . الأدوية المتوفرةأدوية جديدة تفوق في مفعولها  تقديمبمعنى   2ة بالعلاجات المتوفرة،مقارنالجديد  الدواء

التكلفة التي    على  ستنعك  سوقإلى رقابة مشددة قبل طرحها في الالجديدة    دويةالأتخضع  الرقابة الشديدة:    •
التكاليف  ،دواء الجديد لجهات المعنية لتسويق النتظار للحصول على موافقة اأثناء الإ المؤسسة تتكبدها 

ضرار  نتيجة الأ فراد  للأدفع تعويضات  أو في حالة    تعديلات ال  لإجراءسترجاع المنتج  إفي حالة    تتحملهاالتي  
البحث  على اسلبي  يأثر الصانعة، كل هذا يشكل ضغط على المؤسسة  ةأخطاء المؤسس الناجمة عن
  3والتطوير.

 4في ظل الأزمة المالية العالمية التي أثرت على دعم الدول لهذا القطاع. الأدويةبتكار إرتفاع تكاليف إ  •
 يوضح ذلك. والشكل الموالي

 دوية.دورة حياة الأ (:10الشكل رقم )

 
 LEEM .2016 , المصدر:

 
1 John Libbey, Valorisation de l’innovation dans les pays a prix administrés, Éditions John Libbey eurotext, 
Paris, France, 1998, P 2.  
2 Donald A Baines, Problems facing the pharmaceutical industry and approaches to ensure long term 
viability, Memory submitted of requirements the Master, Specialité: organization dynamic, University of 
Pennsylvania, 2010, P 10. 

  . 45، ص 2000الأردن،  ،، دار زهران للتوزيع، عماندراسات تسويقية متخصصةأحمد شاكر عسكري،  3
4 Le medicament: un produit pas comme les autres     http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament  
15-1-2017 17 :21. 

 LEEM  من قبل الإتحاد الوطني للصناعات الدوائية 2002مؤسسة نقابية في مجال الصيدلة أسست سنة هي SNIP. 

http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament%20%2015-1-2017
http://www.leem.org/article/qu-est-ce-qu-un-médicament%20%2015-1-2017
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  802إلى  1979مليون دولار سنة  54من  تطوير الأدويةالبحث و تكاليف تضاعفت خلال عشر سنوات 
 : التالية للأسباب ويرجع ذلك  2001مليون دولار سنة 

 إرتفاع تكاليف البحث؛ -
  لية الدواء؛كلينيكية وقت طويل لتقييم فعاتتطلب الدراسات الإ :كية نكيلمدة التجارب الإ طول -
 السوق لتسويق الدواءبطء الاجراءات المتعلقة بمنح الترخيص  :طول مدة الحصول على الترخيص  -

     ؛متعلقة بتثبيت السعرخرى قرارات ألى إضافة إ
ي تمنح الترخيص متطلبات الجهات المعنية التمن الصعب تلبية : صعوبة الحصول على الموافقة -

  1.لتسويق الدواء
على دوران الأدوية الأصلية وبالتالي على أرباح   الأدوية الجنيسة: يأثر الدخول المبكر للأدوية الجنسية •

  2ر.وتهدد برنامج البحث والتطوي دويةالوضع المالي لصناعة الأ فضعت  الأدوية الجنيسة. المؤسسة
علوم الحياة بظهور  التطور التكنولوجي في ساهم  :كمصدر للابتكار تبني التكنولوجيا الحيوية •

 ليات ا مستهدفة، كيميائية جزيئات  تطويرو  المبتكرة لأدويةا تصنيع، البحوث في جديدة مقاربات 
نتاج  تصميم،  جديدة مجموعة    ساهمت في تطوير  (البروتين  وخلايا  الأنسجة)  الحية  المادة  من  أدوية   وا 

  له  الأدوية صناعة في الحيوية التكنولوجيا ستخدام إ ف.المؤتل الأنسولينمثل  من الأدوية واللقاحات 
  والتطوير  البحث   تكاليف  تخفيض ،  التخصيص و   الكفاءة  مع إرتفاع  للسوق  أكبر  تجزئة:  متعددة  تأثيرات 
عادة  3. القيمة سلسلة  على مستوى  التنظيم وا 

  البحث  منختراع الإ براءات  منبالعديد  يغطىستثمار طويل الأجل إ جديد  تطوير دواء: ختراعبراءة الإ •
   4جديد. دواء بيع  تسبق التي الإدارية هذه الممارسات تؤدي الى بطء الإجراءات الإنتاج، إلى 

 
1 Cout de recherché et développement  du medicament: la grande illusion, La revue prescrire, 23 N°244, 
2003, Pp 2-5. 
2 Agence nationale de sécurité du médicament et des produits de santé, Les médicaments génériques: des 
médicaments a part entière, Décembre 2012, P 13. 

 الأجزاء( البيولوجية حية أو ميتة لإنتاج معارف عناصر علمية والتكنولوجية على المواد )مجموع التطبيقات الهي  الحيوية التكنولوجيا 
 .(OCDE)و خدمات أ

3 Centre de recherche pour l’expansion de l’économie et de développement des entreprises Rexecode Services, 
Op.Cit, P 12.    
4 Brigitte Rossigneux, Les ruses des labos pour piller la Sécu, 21 octobre 2009, P 4.  
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طي حماية  التي تعلفكرية  تفاقية حماية الملكية اصناعة الأدوية تحدي متمثل في إ   تواجهالتربس:    إتفاقية  •
  1العربية.  نعكاسات على صناعة الأدويةان لها إك ، للمنتج وليس لطريقة الصنع

إنذماج الكبار  ستراتيجية، مثلة في التحالفات الإدوية والمتثيرها على صناعة الأالمتغيرات الدولية وتأ  •
 2.وعمليات الإستحواذ 

 الأخلاقي البعد  بسبب  عامة  بصفة بتكارالإ  عن دوية صناعة الأ مجال في بتكار الإ يختلف ،مما سبق
رتفاع معدل او  المرتفعة  التكلفة ،دويةالمتعلق بسلامة الأ الصارم التنظيمي الإطار الطبية، للأبحاث   .لفشلا 

 حيث   بتكارلل الحالي الواقعتغيير   فيالتي ساهمت   والتكنولوجية ة، التنظيميةقتصاديالإ العوامل إضافة إلى
 معينة حوافز توفير ويعتبر الفاعلة  الأطراف من واسعة ومجموعة  تنوعا  أكثر بتكارإ  نماذج يشمل أصبح 

زة لقطاع  الظروف والخصائص الممي هذه  3سيا. رئي تحديا المصاحبة والمخاطر المرتفعة التكلفة لاستيعاب 
مواجهة من جهة، البقاء في السوق  لهاضمن يجيات جديدة تستراتإتبني من المؤسسة  ستدعيالأدوية ي
 . من جهة أخرى من أجل تلبية الحاجات المتطورة للزبائنالمنافسة 

 
 

 

 

 

 

 

 
 .305، دار الفلاح للنشر والتوزيع، الأردن، ص ستثمارية عبر تاريخ الأردنقتصادية والإتطور القطاعات الإأكرم كرمول،  1

2 Nathalie Coutinet et Pilippe Abécassis, Connaissance et transformations dans l’industrie pharmaceutique 
une approche en terme de système sectoriel d’innovation, XXVIII  journées de l’association des économistes 
de la sante Français, France, 23-24 décembre 2006, P 7. 

بتكارات الطبية  عزيز النفاذ إلى التكنولوجيا والإتية، ومنظمة التجارة العالم منظمة الصحة العالمية ،المنظمة العالمية للملكية الفكرية 3
 .12ص ، 2013، المجالات المشتركة بين الصحة العامة والملكية الفكرية والتجارة
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   ة:الخلاص
 بشكل طويرها ت إلى الدول معظم تسعى التي العالم في الصناعات  أهم  بين  من صناعة الأدوية تعتبر     

المقومات الأساسية للرعاية  الدواء أحد باعتبار  ستراتيجيا نشاط تمثللتحقيق الأمن الدوائي، حيث  مستمر
 مضافة قيمة لتحقيق مصدر ،عنها الاستغناء يمكن لا حياة الإنسان وسلعة ضرورية للحفاظ علىالصحية 

مؤسسات الناشطة في  ال ، ونظرا للتطورات العلاجية التي يشهدها العالم اليوم. الوطني قتصاد الإ مستوى على
دوية الموجودة في السوق أدوية جديدة تفوق في مفعولها الأ دوية مطالبة بابتكار وتطويرمجال صناعة الأ

من قبل المؤسسات  حتياجات الزبائن المتطورة من جهة، البقاء والقدرة على مواجهة المنافسة الشرسةلتلبية إ
 العالمية من جهة أخرى. 

ا التكيف مع أجواء العمل مام خيارين إمعمال المؤسسة أف والتحديات التي تفرضها بيئة الأ في ظل الظرو  
العالمي لاسيما فيما   قتصاد غيرات التي يشهدها الإو الخروج من السوق، لذا يجب التعامل مع المتالجديد أ

يتعلق بالتحول الذي يجب على كل مؤسسة القيام به، التحول من موقع مميز في السوق المحلية إلى القدرة  
للحصول    يجيات جديدةستراتإتبني  من المؤسسة    ستدعييعلى البقاء في بيئة عالمية ذات تنافسية عالية مما  

 .لذلك المصاحبة المخاطر استيعاب و  بتكار أدوية جديدةعلى متطلبات تطوير وا  

 

 

 

 

 
 

 

 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثاني: 
لية  آ التحالف ات الإستراتيجية    

 لابتكار الأدوية 
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   تمهيد:
قتصادية العالمية التي صاحبت نهاية القرن  سسة نتيجة التطورات والتحولات الإلقد تغير التفكير في المؤ 

التنمية المغلقة داخل نتقال من د من منظور الإدارة المعاصرة والإالعشرين، حيث تبلورت أفكار التوجه الجدي
لتجديد الخطط ر معامل البحوث طاوالخروج عن إ تحرير الأفكار ،إلى البحث عن التطوير بالخارج ةالمؤسس

ما يترتب عليه ضرورة  م  الموجودة لدى مؤسسات أخرى،لإستفادة من المزايا التنافسية  وا  التقليدية المغلقة للأعمال
تعاون لمواجهة تحديات الحاضر  التنافسي إلى فلسفة النتقال من التصور ية والإالتخلي عن الممارسات التقليد 

   ستقبل.د للمستعداوالإ
ميز من جهة أخرى  تفي ظل ديناميكية بيئة الأعمال من جهة، ندرة الموارد الضرورية لتحقيق الأداء الم  

وتنسيق الجهود المشتركة   تمكنها من الحصول على الموارد  ية تعاونية ستراتيجإفي حاجة إلى تبني  المؤسسة
بتكارات  إوتحقيق فرد لفة، مخاطر التطوير المنالتك رتفاعإتغلب على مشكلة لل بما يكفل تكوين قدرات تنافسية

 .جديدة
 وانطلاقا مما سبق سوف نستعرض هذا الفصل في أربع مباحث كما يلي:

 ن. ستراتيجية من التنافس إلى التعاو المبحث الأول: التحالفات الإ  ➢
 . ستراتيجيةأنواع وصيغ التحالفات الإ المبحث الثاني: ➢
 . ت الإستراتيجيةإدارة التحالفا المبحث الثالث:  ➢
 .تطوير الأدوية الموجودة واكتشاف أدوية جديدة دور التحالفات الإستراتيجية في المبحث الرابع: ➢
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 الإستراتيجية من التنافس إلى التعاون التحالفاتالمبحث الأول: 
واء العمل ف مع أجا التكيمام خيارين إمف والتحديات التي تفرضها بيئة الأعمال، المؤسسة أفي ظل الظرو    

إمتلاك جميع الموارد الضرورية من الصعب على المؤسسة . إضافة إلى ذلك، و الخروج من السوقالجديد أ
سسات وتنسيق جهودها مع المؤ ما يترتب عليها ضرورة التخلي عن الممارسات التقليدية م .الإبتكارلتحقيق 
 .  ستمراريتهافي السوق والحفاظ على إ لمتميزلتحقيق الأداء اموارد الضرورية الى للحصول علالمنافسة 

  التحالفات الإستراتيجية مفهومالمطلب الأول: 
 المتمثلة في التطورات التكنولوجية السريعة وارتفاع شدة المنافسة، تسعى العالميةفي ظل المتغيرات    

ساهمت  مداخل الإدارية إلى تحسين الأداء وتحقيق السيطرة في السوق، وعليه ظهرت العديد من الالمؤسسات 
ستعداد ن لمواجهة تحديات الحاضر والإتعاو نتقال من التصور التنافسي إلى فلسفة ال في قلب موازرين التفكير والإ 

 .  للمستقبل
 الفرع الأول: تعريف التحالفات الإستراتيجية 

ات القرن الماضي  ثمانين   ظهرت في   Burgers et al, 2003(.1 (التحالفات الإستراتيجية هيكلة تنافسية جديدة    
الكتاب  (Adler 1979, Arndl 1979 ,Killig 1982, Ulrich 1983( ويعتبر كل من   .2في المجال الصناعي

التسميات أو   ونظرا للثراء اللغوي تعددت  3الأوائل الذين تطرقوا إلى هذا السلوك التنافسي في مجال الإدارة. 
التنسيق،    ، اون، المساهمة، المشروع المشترك، التعاقد من الباطنتعال مصطلح التحالف الإستراتيجي:  مرادفات لال

 
1 Foued cheriet, L’instabilité des alliances stratégiques asymétriques : cas relations entre firmes 
multinationale et les entreprises locales agroalimentaire en Méditerranée, Thèse pour l’obtention de doctorat, 
Centre international d’études supérieures en sciences agronomiques, Montpellier, France, 2009, P26. 

   التحالفات الإستراتيجية مصطلح قديم كان موجود في المجال العسكري(Snyder, 1997) ، ظهر في المجال الإقتصادي منذ ثمانينات
 :القرن الماضي

Joseph K.Nzengye, Strategic alliances among commercial banks in Kenya, A search project submitted of 
requirements of degree of Master administration, University Nairobi, Kenya, 2013, P 8.  
2 Nacer Ouarem, Pourquoi les entreprises recourent elles aux alliances ?, Séminaire du CEMI-école des hautes 
études en sciences sociales, Paris, France, 2005, P 5.   
3 Yamina Mahouche, Les alliances stratégiques dans le secteur des assurances – déterminants et motivations- 
cas du protocole d’accords SAA/ MACIF, Thèse pour d’obtention de magister, Spécialité : gestion des entreprises, 
Université de mouloud Mammeri, Tizi Ouzo, Alger, 13 juin 2012, P 3.   
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تفاق تعاوني،  إتفاق تعاقدي، إيذ تشاور، إستراتيجية المرافقة، تنف  تفاق بين المؤسسات،إالتحالف من الباطن، 
  1وفقا لدرجة تعقيد العلاقة التعاقدية بين المؤسسات. وذلك .)Levesque, 2000( عمل جماعي

وجهات النظر، ونورد فيما يلي عددا من  يجية تعبير غير محدد، تعريفاته متنوعة باختلاف الإسترات  التحالفات 
 التعريفات التي ذكرها الأكاديميون: 

 شكل تنظيمي يسمح للمؤسسات المستقلة بالمشاركة في الموارد ستراتيجية التحالفات الإ
 )et Khanna, 2000 Anand(.2   ها،  قتصادية لضمان سند إضافي في مسار نشاطخيار تلجأ إليه المؤسسات الإو

تستدعي ضرورة تطوير   التي 3، حدة المنافسةبسبب اتها الذاتية عتماد فقط على قدر بإمكانها اليوم الإ إذ لم يعد 
 . للحفاظ على موقعها في السوق المحلية والتوسع إتجاه السوق العالمية ةسسالمؤ إمكانيات 

ق ميزة تنافسية داخل لتحقيستراتيجيات التعاونية التي تعتمدها المؤسسة لإهي أحد استراتيجية التحالفات الإ
   سالوصول إلى مهارات الحليف المنافوتسريع  اوسيلة فعالة لتوسيع حدودهو  4، صناعة معينة

)Halloul, 2001.)5 في مجال   مؤسسات أخرى لتحقيق التطور  أو تلجأ المؤسسة إلى موارد ومهارات مؤسسة
 (Dussauge et Garrette, 1995( في هذا السياق عرف  6البحث والتطوير. أو  التسويقويل، التم الإنتاج،

التحالفات الإستراتيجية على أنه " تعاون بين مؤسسات مستقلة، يتجسد في مشروع أو نشاط محدد من خلال 
ين مجموعة من  ري ب ختياإتفاق إ التحالفات الإستراتيجية هي  7تنسيق المهارات، الوسائل والمواد الضرورية."

هذا النمط    Gulati, 1998(.8(  خدمةالمؤسسات المستقلة من أجل تطوير، تسويق منتجات جديدة، تكنولوجيا أو  
بين   من العلاقات يؤدي إلى تحقيق مصالح مشتركة للمؤسسات المتحالفة، يتطلب وجود علاقة تعاونية تبادلية 

يرتكز على تبادل، تقاسم    تفاق إلفات الإستراتيجية بأنها  تحاال  Jaouen, 2004))  رفالإطراف، من هذا المنطلق ع

 
1 Foued Cheriet et Hani Mouhoub, Pour une lecture intégrée des effets d’un alliance stratégique étude de cas 
alliance entre General Motors et PSA, Le conferance internationel de management stratégique, Clermont, France, 
10-12 juin 2013, P 3.  

بعاد المنتج دراسة من وجهة نظر العاملين في  أالريادة وأثرها في  ستراتيجياتإعناصر أحمد عوني أحمد أغا وخيري مصطفى كتانة،   2
 .107، ص 2012 ،11 العدد ، بسكرة، الجزائر،واداريةقتصادية إ، مجلة أبحاث مركز الأطراف الصناعية في الموصل

 .91 ، ص2008دار أسامة للنشر والتوزيع، عمان، الأردن، ، أسواق الأوراق المالية البورصةعصام حسين،   3
 .158، ص 2005، دار وائل للنشر، أساسيات الإدارة الإستراتيجيةمؤيد سعيد السالم،   4

5 Bernard Garrette, Actifs spécifiques et coopération : une analyse des stratégiques d’alliance, Revue 
d’économie industrielle, N° 50, P 28.  

 .87، ص 1997، دار الأمين للنشر والتوزيع، التسويق الدولي والمصدر الناجحيحيى سعيد علي عيد،   6

7 Margrita Isoraite, Importance of strategic alliances in company’s activity, Intellectual economics, N°1(5), 
2009, P40. 
8 Frank T Rothaermel and David L Deeds, Alliance type alliance experience and alliance management 
capability in high- technology ventures,  Journal of business venturing, 2006, P 430.    



 التحالفات الإستراتيجية آلية لابتكار الأدوية                الفصل الثاني:                                   

77 

 

تفاق  إق رسمي أو غير رسمي حيث لا يوجد  تفاالإهذا  قد يكون    1أو التنازل عن الموارد والمهارات بين الحلفاء. 
  2حول هذه النقطة. 

ركة لمنتجات تحقق  تفاق بعيد الأمد بين مِؤسستين أو أكثر لتطوير مشاريع مشتإ هيستراتيجية التحالفات الإ
ختلاف مدة التحالف  إهنا تجدر الإشارة إلى  Hill & Jones, 2007(.3( الفائدة لجميع المؤسسات ذات العلاقة

    4. ندماجأو يمتد لأجل طويل قد ينتهي بالإ قد يكون قصير الأمد لتحقيق أهداف محددة، بين الكتاب 
من خلال الإشارة إلى الخصائص التي ترتكز   جيةاتيستر الإتحالفات ال (Jolly Dominique, 2001)كما يعرف 

 5والموضحة في الشكل الموالي. عليها
 .مفتاحية فكرة التحالف: في أربع نقاط  (:11كل رقم )الش
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 

 Jolly Dominique, Vers une typologie des alliances technologie, Groupe ESC Grenoble, Juin 2001, P المصدر:
3.                                                                                                   

 
1 Anneballe Jaouen Sylvie Sammut, Entre laisser faire et assistant, l’alliance stratégique : une voie mediane?, 
Séminaire : accompagnement des jeunes entreprises : entre darwiniste et assistant, Montpellier, France, 26 mai 2005, P 
6.    
2 Mohamed El Filalai EI Youssefi, Les alliances stratégiques entre les entreprises à l’ère de la mondialisation et 
du changement de paradigme technologique, Cahiers du centre de recherche sur l’innovations sociales, 
N°ET0008, Québec, Canada, Avril 2000, P 14. 

  .388، ص2012، دار الحامد للنشر والتوزيع، التسويق منظور متكاملستراتيجيات إمحمد عبد الله العوامره ومحمد عواد،   3
 .159، ص مرجع سبق ذكرهمؤيد سعيد السالم،   4

5 Jolly Dominique, Vers une typologie des alliances technologie, Groupe ESC Grenoble, Juin 2001, P 3. 

 -ب  -الحليف  -أ -الحليف 

المشروع 
 المشترك

 يتضمن: تفاق بين مجموعة من المؤسساتإ التحالف
  ؛المتحالف فيهاادة المشتركة للأنشطة القي-1
 ؛جمع وتبادل الموارد-2
  ؛الحصول على منافع التعاون-3
 ستقلالية خارج إطار التحالف.                                                                                                  الحفاظ على الإ-4

 الموارد الموارد فوائد التحالف فوائد التحالف
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بتكارات، وهذا ختراعات والإت لتحقيق منافع معينة في مجال الإبين المؤسسا  قتفاإ( بأنها  (Mountعرفها  كما   
وعليه ننتقل من المفهوم الضيق  ذلك  والتحالف أوسع من 1تعريف ضيق يركز على التحالف التكنولوجي فقط. 

 2هتمامات الحلفاء. إلذي يركز على تلاقي للتحالف الذي يرتكز على الفروع المشتركة إلى المفهوم الموسع وا
   .والشكل التالي يوضح ذلك

  .فكرة التحالف: بين المفهوم الضيق والموسع (:12الشكل رقم )
 
 
 
 
 
 
 

 ,Jolly Dominique, Alliances entre interentreprises: entre concurrence et coopération, Vuibret, Paris : المصدر
France, 2001, P 15 

أو التحالف التكنولوجي بل يتضمن تعاون بين   التحالف مفهوم واسع لايمكن حصره في الفروع المشتركة
 مؤسستين أو أكثر لديها إهتمامات مشتركة. 

التي قد تؤدي إلى خروج أحد الأطراف من السوق،  ل التعاون محل المنافسة  حلاإ  ستراتيجيةالإيقصد بالتحالفات  
لتعظيم الإفادة من الموارد أي هناك سعي من طرف مؤسستين أو أكثر نحو تكوين علاقة تكاملية تبادلية 

ويؤكد  3المشتركة في بيئة ديناميكية تنافسية لاستيعاب المتغيرات البيئية المتمثلة في الفرص والتهديدات.
(Garette,1989) تفاق  إبشكل ضمني، إذ يعرفها على أنها  على وجود المنافسة بين المؤسسات المتحالفة ولو

نشاط محدد من خلال    التي تختار القيام بمشروع أو االمتنافسة ضمني  المتنافسة أوبين مجموعة من المؤسسات  
محدد وهو وجود  لف الإستراتيجي في جانب هذا التعريف يحصر التحا .تنسيق المهارات والموارد الضرورية

فالتحالفات    ميادين الأخرى خارج نطاق التحالف،المنافسة بين المؤسسات المتحالفة بشكل مباشر أو ضمني في ال

 
قى الدولي العاشر ت ، الملمنظمات الأعمال العراقيةلتحالفات الإستراتيجية كسلوك ريادي االسالم،  إبراهيمقصي سليم و سعيد عبد الله محمد   1

 .14، ص 2010 أفريل 29-26حول الريادة في مجتمع المعرفة، جامعة الزيتونة، عمان، الأردن، 

2 Jolly Dominique, Alliances entre interentreprises: entre concurrence et coopération, Op.Cit, P 15. 
 .15، ص 1999للنشر والتوزيع، مصر، يتراك إ، التحالفات الإستراتيجيةفريد النجار،   3

 المفهوم الضيق

 تركيز شديد

 المفهوم الموسع

 التحالف = كل تلاقي أي
 المصالح يوجد تقارب في

 لإهتماماتالمصالا
 معنى غامض

التركيز على الفروع 
 المشتركة
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التعاون بدل التنافس لأنه يحقق لها  المؤسسة تفضل  إذ  1للمؤسسة.المجالات الحيوية يخص الإستراتيجية 
ي ظل نذرة  الحصول على الميزة التنافسية الموجودة عند المنافسين ف ها منويمكنمجموعة من الأفضليات 

 .الحصول عليها وصعوبة ومعرفية....إلخ(، موارد مالية مواد اولية، موارد بشرية) الموارد 
. لا تلغي المواجهة بل تحولها؛ تحويل مجال  (Hmen, 1991)التحالفات الإستراتيجية وسيلة تنافسية غامضة 

تتوقف فعالية هذا الشكل التنظيمي على   . (Jolly, 2001)لى سرعة التعلم على مستوى التحالف نفسهالتنافس إ
إعادة الربط مع الموارد الموجودة -مما يزيد من إمكانية الربط سسة في الحصول على موارد خارجية قدرة المؤ 

)Taghzouti, 2007(.2    لتنافس والتكاملبين ا  يةسيطهي شكل جديد من التنافس الداخلي ووضعية و التحالفات. 
 .مقارنة بأشكال التقارب الأخرى بين المؤسسات والجدول التالي يوضح موقع التحالفات 

 . تعريف التحالفات الإستراتيجية(: 7الجدول رقم )
 الفاعلين  

 نوع العلاقة 
 أخرون  منافسين موردين / عملاء

  منافسة معاملات  علاقة سوق 
 التنويع تركيز القطاع عموديمل تكا ستحواذندماج والإالإ

 تفاق بين القطاعاتإ ستراتيجيإتحالف  شراكة عمودية تعاون
Jouy-En-Josas, Strategor, 4 édition, Dunod, 2004, P 335.                  المصدر:  

جود  حظ و التحالفات الإستراتيجية تعرف قبل كل شيء حسب طبيعة العلاقة بين المؤسسات المتحالفة وهنا يلا
التي تجمع بين حالتين متضادتين تماما وهو التنافس والتعاون.  تعاون  /تنافس المتعلق بهذه العلاقةالغموض 

المؤسسة لا تركز على السلوك التنافسي الكلاسيكي بل تحاول خلق  opétition -Coفي ظل هذه العلاقة 
العدائي إلى مزيج من التعاون  تنافس السلبي  العلاقة من ال  يلتحو   يعني  3فرص من خلال التعاون مع المنافس.

 
1 Foued Cheriet, Analyse des alliances stratégiques entre FMN et PME : cas d’accord entre Danone et 
Djurdjura en Algérie, Mémoire pour l’obtention du diplôme de master, Institut agronomie Méditerranéen, 
Montpellier, France, 2006, P 14.   
2 Fouad Cheriet, Les déterminents « réseaux » de l’instabilité des alliances asymétrique : quelques 
developpement théoriques, Working  paper MOISA, N° 7, Montpellier, France, 2009, P 3.  

   هو ستخدم هذا المصطلحإأول من Nelebuffand and Adam BrandenburgBarry   حيث طبق مجموعة من النظريات  1997سنة
 نظر المرجع: أستراتيجي، كما وضح الغموض بين التعاون والتنافس الخاصة بالتسيير الإ

Krzystof  Klincewicz, Stratégic alliances in the high-tech industry, Berlin, Germany, 2005, P 19. 
3 Jouy-En-Josas, Op.Cit, P 337. 
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، فضلا عن  والتنافس الذي يتيح للأطراف الحصول على التكنولوجيا الجديدة وتطوير التكنولوجيا الموجودة
  1الخارجية وجلب المزيد من المعرفة.توسيع السوق المحلية و 

ختلف تعريفها باختلاف  حيث إجية ستراتيفي تعريف التحالفات الإ ه، نجد لكل منهجمن خلال العرض السابق
المدة الزمنية، وجود المشاركة في الموارد، التعاون مع مؤسسة أو مؤسسات أخرى، الأساس المعتمد في ذلك؛ 

اصل في تمييز مصطلح  لكن الف   .مشروع مشترك، تبادل وتجميع الموارد، وجود إهتمامات مشتركة بين الأطراف
هو  التي تجسد التعاون بين المؤسسات في مجال الأعمال ت الأخرى ستراتيجية عن المصطلحالفات الإالتحا

   وجود المنافسة المباشر أو الضمنية بين المؤسسات المتحالفة.
 الثاني: خصائص التحالفات الإستراتيجية  فرعال

 2:يمايليف  لتحالفات الإستراتيجيةخصائص اتتمثل 
المادية،   الموارد الموارد )عن طريق تجميع وتبادل  تتجسد التحالفات الإستراتيجية  :  الموارديع وتبادل  تجم •

متماثلة أو    الموارد المجمعةتكون   (.وجية والمعارف التسويقية.....إلخالمهارات التكنول  /الموارد البشرية
 . مختلفة

 خارج مجال التحالف.إستقلالية الأطراف  •
 ة التحالف. : هذا الأخير معقد حسب طبيععلى وجود هيكلستراتيجي  الإيرتكز التحالف  •
   .للمؤسسة الأنشطة الإستراتيجيةالتحالف يخص  •
 .أساسية لبناء التحالفات خاصية الثقة بين الأطراف تعتبر  الثقة بين الأطراف المتحالفة: •

 3: بمجموعة من الخصائص هي ستراتيجي تتميز التحالفات من الجانب الإ
هذه تخاذ القرارات، ا  لمسؤولية و ي اة فتشمل المشارك: تقاسم الأخطار ونتائج التعاقد مع الحلفاء •

يها  الحالات التي تكون الأعمال ف عقود التموين التقليدية بين المورد والعميل إضافة إلى  الخاصية تلغي  
 . موكلة لمؤسسة أخرى

 باتفاق بين الأطراف.ع الموارد طريق الإسهام في تجمي نعفي مشروع مشترك:  الدخول •
تقسيمه إلى  تساق داخلي كبير لا يمكن إأو مشروع يملك نشاط كل تحالف يوافق الإتساق الذاخلي:  •

 .عن بعضها البعض وحدات جزئية مستقلة  

 
، مجلة كلية بغداد  قتصادية كآلية لتحقيق الميزة التنافسية في ظل العولمةات الإستراتيجية بين المؤسسات الإالتحالفمحمد أمين عزة،   1

 .105، ص 2011، 26قتصادية، العدد للعلوم الإ

2 Mohamed El Filalai El Youssefi, Op.Cit,P 14 . 
3 Marc Ingham, Management stratégique et compétitivité, De boeck, Bruxelles, 1995, P 250.  
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 وجود منافسة مباشرة أو ضمنية بين الأطراف.  •
  أهمية التحالفات الإستراتيجية: انيالمطلب الث

للمؤسسة من التواجد   معادلة صعبة: حياة المنتجات قصيرة وتكاليف تطويرها مرتفعة، ولابد المؤسسة  تواجه      
يسمح للمؤسسة   التحالف Benedetti).1 ( وحيد هو التحالففي أسواق مختلفة حتى ولو لأشهر فقط. الحل ال

  2وحدها.بانجاز ما لا يمكن أن تنجزه 
المطلوبة للتنافس الناجح في ظل التوسع والتخصص   الموارد  متلاك جميعإاليوم مؤسسة المن الصعب على 

وية مما جعل المعرفة المطلوبة د لا سيما في صناعة الأرف التي تعتمدها مؤسسات اليوم في قاعدة المعا
يتم تجزئة سلسلة القيمة بين مجموعة من  أين  اد عالميقتصإفي ظل ى مؤسسات متعددة، بتكار موزعة علللإ

المزايا ضمن  المؤسسات بل بين عدة دول حيث تستفيد من المزايا النسبية على النطاق العالمي وتشمل هذه 
مما يسمح لتلك المؤسسات بالتركيز على أوجه كفاءتها الأساسية   ل على المعرفة والخبرأشياء أخرى الحصو 

المية المسيطرة على سوق المصنف ضمن المخابر العصانوفي أفنتيس ط قوة أحد نقا .حلة سلسة القيمةفي مر 
التحالفات على مختلف  مجموعة من  المخبر  )أنجز    للحلفاءالقدرات الداخلية  قدرته على الجمع بين    هي  دويةالأ
  3.(ستكشافي حتى تسويق الدواءستويات سلسلة القيمة من البحث الإم

 لتحقيق مايلي:  التحالفالمؤسسة إلى تلجأ 
 ؛ قتصاديةإخلق قيمة  -
  4ها؛ لتعزيز تنافسيت رفةالحصول على المع -
  5؛ايا التنافسية الخاصة بالمنافسينالحصول على المز  -
بتكار  عملية الإ تسيير  م فيمما يساه  6المقدمة للزبون،  المنتجات بتكار وتحسين جودة  ع عملية الإريتس -

  7العالية التكنولوجية. خاصة في الصناعات 

 
1 Carlo Benedetti, Bilan économique et sociale, 1996. 
2 Guillaume Schier et Olivier Meier, Fusions acquisitions, 3 édition, Dunod, Paris, France, 2009, P 12. 
3 Jean Marie Durceux et autres, Op.Cit, P 121.   
4 Tania Bucic, The innovation process in alliances, Third European conference on organizational knowledge: 
learning and capability, Sydney, Australia, 2002, P 5. 

، دار اليازوري العلمية للنشر والتوزيع، ستراتيجيا  إدارة الأعمال الدولية منظور سلوكي و الدوري، أحمد علي صالح وزكرياء مطلك   5
 .141-140، ص ص 2009عمان، الأردن، 

6 Rached Halloul, Comportements des entreprises et alliances repères et controverses, Laboratoire 
redéploiement industriel et innovation, N°47, Université du littorel-cote d’opale, France,  Novembre 2001, P 5.   
7 Bernard Dousset et Brigitte Gay, Les réseaux des alliances stratégiques dans le domaine d’anticorps 
monoclonaux : étude longitudinale, Journée sur le système d’information élaborée, Ile rousse, 2005, P 2.      
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 ديناميكية بال ها الصناعة التي تتميز بيئة أعمال في خاصة الصناعات  جميع  فيتنتشر التحالفات الإستراتيجية 
لاسيما في   (.Carayannis and Alexander, 1999) للمؤسسة التنافسية القدرة جوهر تشكل المعرفة أين والتعقيد 

 1(.Gnyawali et al, 2008 ; ,2010Boucher-Pellegrin) التكنولوجيا عالية  الصناعات 
تجاه الجديد الذي يركز على التعاون بدلا من التنافس كان نتيجة سلسلة من التطورات التكنولوجية  ذا الإه

عادة  ر تيمجال صناعة الأدوية الذي خضع لتغي لاسيما في  (،  Durinj, 1995)  والعولمة هيكلة  كنولوجي سريع وا 
ستحواذ الإنذماج و الإحركة  إنتشار    بعد تسعينيات القرن الماضي بسبب القطاع  درجة تركيز  حيث إرتفعت   2.كبيرة

  مخبر  على Pfizer مخبروذ ستحإ مثال ذلكلسوق العالمي للأدوية بين المخابر الكبرى المسيطرة على ا
Lambert-Werner.3  

مامي  الإندماج والإستحواذ التي تتطلب التكامل الأعملية  الإستراتيجية أقل تعقيدا مقارنة بعمليا تعتبر التحالفات  
عادة الهيكلة.     . ثار التعاضدية المتوقعة مقارنة بالنمو الخارجي والحصول على الأ سرعة العملب  تتميزوالخلفي وا 

 خفض تكاليف البحث والتطوير ومن تم رفع إنتاجية خطر الصراع الثقافي،    نخفاض إلى مرونة التسيير وافة  إضا
  4بتكار.الإ

نمو التحالفات الإستراتيجية في صناعة الأدوية  إلى  مجموعة من الأسباب أدت  حدد دايينغ  ،  إضافة إلى ماسبق
 هي: 
 أهمية التكنولوجيا؛  ▪
 منتج معين؛ مميزة لتوريد المشترك من زيادة الترابط بين التقنيات ال ▪
 قصر حياة المنتج؛  ▪
 5رفع مستوى الكفاءات الأساسية باعتبارها وسيلة لتحسين الميزة التنافسية العالمية.  ▪

إكتساب معارف وتكنواوجيا جديدة،  في ستراتيجية في الصناعة عالية التكنولوجياتكمن أهمية التحالفات الإ
طوير  المنتجات، إقتسام الأخطار والتكاليف وتخفيض تكاليف البحث والت الدخول إلى أسواق جديدة تطوير

 والجدول التالي يوضح ذلك.

 
1 Anne-Shophie Fernandez et Frédéric le Roy, Manager la coopétition pour l’innovation dans les industries de 
haute technologie : l’évènement de l’équipe, P 3. 
2 Bruce Resmussen, The role of pharmaceutical alliances, Working  paper, N°2, Australia, June 2002, P1.  
3 Nathalie Coutin et Phillipe Abecassis, Caractéristiques du marché des médicaments et stratégies des firmes 
pharmaceutiques, Op.Cit, Pp 12-13. 
4 Romain Pineau, Les rapprochements d’entreprises : alliances stratégiques au sein de l’industrie 
pharmaceutique, Thèse pour l’obtention de doctorat, Spécialité : pharmacie, Université Mantes, 2003, Pp 60-61. 
5 Bruce Resmussen, Op.Cit, P1. 
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 عالية التكنولوجيا.    الصناعةأهمية التحالفات الإستراتيجية في  (:8الجدول رقم )
 الشرح  الأهمية 

كنولوجيا معارف وت إكتساب 
 جديدة.

طويرها داخل المؤسسة  يمكن ت   لا  جديدة كنولوجيا أجنبية متميزةالتحالفات الوسيلة الوحيدة للحصول على ت   تعتبر
مخبر مثال ساهم التحالف مع  2كما تساهم في الحصول على معارف وتكنولوجيا جديدة. 1قت قصير. في و 

 حصول مجمع صيدال على تكنولجيا تبريد الأنسولين. فينوفونورديسك 
 3ي تسهيل الدخول إلى أسواق جديدة. ف تساهم التحالفات الإستراتيجية  دخول أسواق جديدة.

 .تطوير المنتجات
 

بتكار منتجات جديدة وفي نفس الوقت التنافس  ا  و أو أدوية موجودة تطوير لإلى تشكيل التحالف  ةتلجأ المؤسس
 مثال ذلك  4الأنشطة خارج التحالف على مستوى سلسلة القيمة من خلال التنافس على تسويق منتج جديد.في 

في الولايات الأمريكية المتحدة الموجه   2000سنة  Schering-Ploughو Merckالمبرم بين  ساهم التحالف
 الأدوية الممدة للطاقة على التواليلتطوير روابط بين أدوية ضيق التنفس والكولسترول بإطالة مدة حياة 

Zocoe le  وla Claritin  .5المهددة بالأدوية الجنيسة 
تخفيض تكاليف البحث 

 والتطوير.
لجأ مخبر   مثال ذلك  6المؤسسة تغطية تكاليف المنتجات الجديدة لا سيما في صناعة الأدوية.   على  من الصعب

Bayer  7خلال أخرجة الأبحاث المتعلقة بالربو والأمراض النفسية. خفض نشاط البحث من  إلى 2002نهاية 
 8منتجات جديدة. حيث تساهم التحالفات الإستراتيجية في تخفيض تكاليف البحث والتطوير على

 . التكاليف والأخطار قتسامإ
 

الوسيلة  ن التحالفات الفعالة تمثل أ 2000سنة  Sanofi-aventisشر في التقرير السنوي الخاص بالمخبر ن 
التحالف مع ساهم  حيث، الحصول على التكنولوجيا. الأهم لتغطية العجز الخاص بمحفظة المنتجات

Millennium Pharmaceticals Inc 9.متعلقة بتطوير المنتجات المشتركةقتسام المخاطر والمميزات الإ في 
 من إعداد الباحثة. المصدر: 

حبت نهاية القرن  قتصادية العالمية التي صاالتطورات والتحولات الإسسة نتيجة لقد تغير التفكير في المؤ 
للحفاظ . متفوق نافسية وأداءة تميز مة للزبون بما يحقق للمؤسسة فأصبح التفكير السائد هو إضافة قي العشرين،

ي وقت بأقل التكاليف فجودة عالية ذات منتجات  من تقديم في السوق لابد ونمو المؤسسة  ستمرارإعلى 

 
1 Jorde T and Tece D, Competition and cooperation: striking the right balance, California management review, 
Vol ° 31, N° 3, 1989, P 30. 

 .442  ص،  1998، الدار الدولية للنشر والتوزيع، القاهرة، مصر،  بعد  الإدارة للمستقبل التسعينات وما  ،ترجمة صليب بطرس  بيتر دراكر 2

3 Krzystof  Klincewicz, Op.Cit, P 39.   
4 Bruce Resmussen, Op.Cit, P1. 
5 Abdelillah Hamdouch et Marc-Hubert Depret, La nouvelle économie industrielle de la pharmacie : structures 
industrielles dynamique d’innovation dynamique d’innovation et stratégies commerciales, Elsevier, France, 
2001, P 35. 

 .312، ص 2008، مصر، الإسكندريةالدار الجامعية للنشر والتوزيع،  ات الإستراتيجية،التصدير المعاصر والتحالف فريد النجار،  6

7 Jean Michel Yolin, Op.Cit, P 6. 
8 Samineh Soltanzadeh and others, Factors effecting the formation of strategic alliances in the process of 
university technology transfer, Journal of economics and management, Vol°1, Issue 6, September 2012, P 99.  
9 Jean Marie Durceux et autres, Op.Cit, P 121.   
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ستراتيجية باعتبارها وسيلة للحصول على الموارد التكميلية التي تساعد  هنا تكمن أهمية التحالفات الإ 1.قصير
بتكار؛ لا يتطلب ونتيجة لتعقد عملية الإ   .في المحيطالتغيرات الحاصلة    المؤسسة على تجديد مهاراتها لمواجهة

  ، قط، بل التعاون بين المؤسسات وحتى المتنافسة منها التفاعل على نطاق واسع بين الأطراف ضمن المؤسسة ف
فية بين  لتحسين موقفها التنافسي في عصر العولمة الذي زادت فيه المنافسة الدولية وتقلصت فيه الحدود الجغرا

 . دويةلعالية التكنولوجيا مثل صناعة الألاسيما في الصناعات ا الأسواق
 ستراتيجيةالتحالفات الإ: دوافع ثالثالمطلب ال

ختلفت  إ  ية، برزت مجموعة من الدوافعفر عن التحالفات الإستراتيج ل الخوض في الفكر الإداري المتو من خلا   
ف من بينها  التحال  التي تدفع المؤسسات لتكوين  العوامل المحركة  حولوجهات نظر الكتاب والباحثون  باختلاف  

إضافة  دوافع حسب ظروف السوق، حسب نظريات التحالف ة مرتبطة بمحيط المؤسسة، دوافع داخلية وخارجي
 تصنيفات أخرى. إلى 

 الفرع الأول: دوافع داخلية وخارجية 
مية ودوافع خارجية  ستراتيجية إلى دوافع داخلية تنظيدوافع الدخول إلى التحالفات الإ  ت العديد من الدراسات صنف

 2. متعلقة بالمحيط
 أولا: الدوفع الداخلية

أهداف إقتصادية، الحصول  حدة المنافسة، تحقيق فيلتبني التحالفات الإسترايتجية الدوافع الداخلية تتمثل  
 ت. والجدول الموالي يوضح ذلك.، تحقيق التعلم التنظيمي، الدخول إلى أسواق جديدة وتطوير المنتجاالموارد 

 .الدوافع الداخلية(: 9الجدول رقم )
 الشرح الدوافع

 يتحول المنافس إلى حليف.    حيثتلجأ المؤسسة إلى التحالف لتخفيض حدة المنافسة،  حدة المنافسة 
 وفرات الحجم وتخفيض التكاليف. لتحقيقإلى الدخول في تحالف  ةتسعى المؤسس الاقتصادية الأهداف 

لحصول على  ا
 الموارد  

    .يسمح بالحصول على الموارد سواء كانت ملموسة أو غير ملموسة التحالف

يشير مجموعة من الكتاب أن أهم دافع لتشكيل التحالفات يتمثل في تعزيز التعلم على مستوى الفرد   التعلم التنظيمي
نما تبحث في الطرق فالمؤسسات لا تكتفي بالت،  والجماعة من خلال تحسين المعرفة والفهم التي   علم وا 

أعمالها وتحويل ما تعلمته إلى منتجات تصل قيمة في  تجعلها تحقق التعلم الأسرع والأعمق والأكثر
ويثير هذه القضية التطورات العلمية المتراكمة وبزوغ  بها إلى السوق بشكل أفضل من المنافسين.

 
1 La compétence professionnelle enjeu stratégique, Journées international de la formation, Paris, France, 1998, P 
25.  
2  Jaloni Pansiri, Strategic alliance formation and performance evaluation in the tourism sector of travel, The 
thesis submitted of requirements of degree for doctor, Specialty: philosophy, University Ballarat, Australia, October 
2006, P 40.   
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وغيرها من   ظهور مفهوم رأس المال الفكريهتمام المتنامي بدور الموارد البشرية و المعرفة والإ
ستثمار ا  لمقدرات معرفية وتيسير سبل التعلم التنظيمي و  متلاك التنظيمإالتطورات التي تبين أهمية 
 . مؤسسةالرصيد المتجدد في تطوير ال

قتحام أسواق جديدة.  خول أسواق جديدة د  تسعى المؤسسة من خلال التحالفات إلى توسيع نشاطها وا 
 حصتها السوقية. تسعى المؤسسة من خلال التحالفات إلى تطوير منتجاتها للمحافطة على  تجاتالمن تطوير

 إعداد الباحثة بالإعتماد على:   منالمصدر: 
 . 131ص   ، 2004دار غريب للنشر والتوزيع، القاهرة، مصر،  ،إدارة السلوك التنظيميعلي السلمي، 

 ثانيا: الدوافع الخارجية
في المحيط   الحاصلة لمجموعة من التغيرات ستراتيجية ل التحالفات الإتشكي المتسارع إلىيرجع اللجوء    
 والجدول التالي يوضح ذلك. 1التغيرات التكنولوجية المتسارعة. العولمة و  قتصادي العالمي منهاالإ

 الدوافع الخارجية.   (:10الجدول رقم )
 الشرح الدوافع
التكنولوجية والمعلوماتية تي شملت المجالات المالية، التسويقية، الإنتاجية، لاظهور وتنامي ظاهرة العولمة  العولمة

مع محيط تلاشت فيه الحدود الجغرافية، السياسية وحتى التجارية  اليوم  المؤسسة  تتعامل  . حيث  منتجاتوأسواق ال
تسوق ى و أخر فأصبحت العديد من المؤسسات تشتري مستلزماتها من دولة أو دول  GATT بموجب إتفاقية

 رى. منتجاتها في دول أخ
المؤسسات إلى تشكيل التحالفات نتيجة نقص أو عدم كفاية مواردها الداخلية والمتمثلة في القدرة   تتجه التكنولوجيا 

تكلفة التكنولوجيا نقلا وتطويرا لاسيما بعد العمل باتفاقية الجات وما تتضمنه إرتفاع إلى  . إضافةالتكنولوجية
. حيث تتيح التحالفات الإستراتيجية تخفيض التكلفةتقتضي المنافسة السعي  في حين  ق الفكرية،  من حماية الحقو 

 ستثمار الملايين في تكنولوجيا معينة.  إتكنولوجيا بدلا من الفي صيغتها الفنية نقل 
 من إعداد الباحثة بالإعتماد على:  المصدر: 

،  18، المجلد 71قتصادية، العدد إ ، دورية أفاق بيةنظمات الأعمال العر التحالفات كإستراتيجية تنافسية لمأحمد سيد مصطفى، 
 . 4، ص  1997

 

  رأس المال البشري ويشير إلى كل المعارف التي تمتلكها  لفكري مصطلح أوسع وأشمل من مصطلحل ارأس الما: رأس المال الفكري
 نظر: المال الزبائني للمزيد أ كلي ورأسالمؤسسة وتسخرها لخدمتها، يتكون رأس المال الفكري من رأس المال البشري، رأس المال الهي 

، أطروحة مقدمة ضمن جتماعي على أداء الشركات العائلية الفلسطينيةي والإلبشر أثر رأس المال اناصر محمد سعود سليمان جرادات، 
 .48 -47، ص ص 2008متطلبات نيل الدكتوراه، تخصص: فلسفة الإدارة، جامعة عمان العربية للدراسات العليا، عمان، الأردن، 

1 Bernard Garrette and Pierre Dussauge, Cooperative strategy : competing successfully through strategic 
alliances, France,  P 27.  

  GATT  لـ ختصارإهي General agreement of tarifs and Trade تفاقية العالمية للتجارة والتعريفات الجمركية، ظهرت أي الإ
دريجي للرسوم الجمركية، تعقد الت دولة هدفها تحرير التجارة الدولية من خلال التخفيض  23، شاركت فيها 1947في هافانا سنة 

 :  أنظر. 1994أفريل  15تمر مراكش جتماعاتها بشكل دوري، تم تحويلها إلى المنظمة العالمية للتجارة في مؤ إ
-12، ص ص 2010، نوميديا للطباعة والنشر والتوزيع، الوجيز في مصطلحات التاريخ والجغرافيا والشخصيات التاريخيةهشام كمال، 

13.   
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 التحالفات الإستراتيجية حسب نظريات : تصنيفات نيالفرع الثا
عتماد على نظرية تكاليف التبادل ونظرية  رئيسية للدخول في التحالفات بالإ  دوافع  أربع  (Jolly, 2001)  حدد      

 التعلم التنظيمي وهي: 
  ؛السوقتنمية قوة  •
  ؛ ثر التكافليالأ ستفادة من الإ •
 ؛كتساب الموارد والمهارات الضمنيةإ •
 1تخفيض تكاليف التبادل.  •

عتماد على نظرية الموارد ونظرية تكاليف  بالإ مجموعات  إلى ثلاثة (Hegadoorn, 1993) في حين صنفها
 2ة في الجدول التالي.التبادل والموضح
 ى التحالفات الإستراتيجية. للجوء إلدوافع ا (:11الجدول رقم )

 الشرح  الدافع 
 ؛الحصول على المعرفة العلمية - .تطبيق البحثتطوير التكنولوجيا و 

 ؛ كد في البحث والتطويرأت لااطر حالة الخل ملي تخفيض وتق -
 .قتسام تكاليف البحث والتطويرا  تخفيض و  -

 ؛اتكنولوجي تحويل الو  التكنولوجيةعلى المعارف الضمنية الحصول  - .بتكارالإ
 .ختراع والتسويقالفترة بين الإ وتقليص المنتوج تقليص دورة حياة -

 ؛ستغلال الفرصا  و  ضبط تغيرات المحيط - .دخول السوق والبحث عن الفرص
 ؛دخول أسواق أجنبية -
 .توسيع خط المنتجاتو  أسواق جديدةدخول  -

 .Bruce Rasmussen, Open innovation and the networked firm, Paper N° 31, May 2007, P 3 :المصدر

  : تصنيفات أخرىالثالث الفرع
هي دوافع إستراتيجية، دوافع  ن صنف الدوافع إلى ثلاثة مجموعات هناك م إضافة إلى التصنيفات السابقة،   

 3إقتصادية ودوافع تنظيمة. 
 أولا: الدوافع الإستراتيجية 

ل  ق والتكامل، العالمية وتسارع وتيرة الإبتكار وتدوي تتمثل الدوافع الإستراتيجية في البحث عن سلطة السو    
 الإنتاج. والجدول التالي يوضح ذلك. 

 
1 Foued Cheriet, l’instabilité des alliances stratégiques asymétriques : cas relations entre firmes 
multinationale et les entreprises locales agroalimentaire en Méditerranée, Op.Cit, Pp 32 -33. 
2 Bruce Rasmussen, Open innovation and the networked firm, Op.Cit, P 3. 
3 Nacer Ouarem, Op.Cit, Pp 14-28. 



 التحالفات الإستراتيجية آلية لابتكار الأدوية                الفصل الثاني:                                   

87 

 

 . الإستراتيجيةدوافع ال (:12الجدول رقم )
 الشرح الدوافع

إما أن تصل إلى التفوق من التموقع في السوق هي أمام خيارين لتتمكن المؤسسة من  .البحث عن سلطة السوق والتكامل
مستمر وهذا غير مضمون لارتفاع تكاليف البحث وعدم اليقين المتعلق ر البتكاخلال الإ
 ة التحالفات الإستراتيجية لعدةتتبنى المؤسسإذ  .أو اللجوء إلى تشكيل التحالفات بالنتائج
تثبيط المنافسين   مما يؤدي إلى تعزيز موقعها في السوق،  تعظيم الأرباح  بينها  من  أسباب

 . ( (Vickers, 1985سوقوعرقلتهم لدخول ال
ستقطاب إمن خلال للمؤسسة التنافسية القدرة ستراتيجي في تحسين التحالف الإيساهم  .العالمية وتسارع وتيرة الإبتكار

  الموقع والمعارف لدعم  مهارات جديدة، تطوير تكنولوجيا جديدة، الحصول على التمويل
 . ة المؤسسةستمراريإمان  التنافسي لتتمكن من مواجهة المنافسين المحتملين، باختصار ض

ة أسباب منها تحقيق لعد  ويرجعهدف الكثير من المؤسسات    هوبيع المنتجات في الخارج   .تدويل الإنتاج
ستفادة من الميزات المرتبطة بالمحيط الخارجي مثل المهارات، المواد الأولية  الإ، النمو

 من جهة أخرى.  انخفاض تكلفه اليد العاملةو 
 بالإعتماد على:  الباحثة من إعدادالمصدر: 

Nacer Ouarem, Pourquoi les entrepeises recourent-elles aux alliances ?, Séminaire du CEMI-école des hautes 
études en sciences sociales, Paris, France, 2005, Pp 14-16. 

 قتصادية الإثانيا: الدوافع 
 1حقيق وفرات الحجم.تكاليف، تتخفيض ال قتصادية فيالإتتمثل الدوافع    

 ثالثا: الدوافع التنظيمية 
المنتجات  الدافع التنظيمي ضروري لفهم سلوك المؤسسة في القرن الواحد والعشرين، حيت أصبحت  يعتبر   

أكثر تطلبا. لذلك سعت المؤسسة على مر السنين التكيف مع محيطها للتغلب على  والمستهلكين  أكثر معيارية
إلى ما يعرف بتسيير المعارف للحصول على   نتاج إلى الجودة حتى وصلت فمن تسيير الإ خطر المنافسة،

 2. جأفضل منتو 
 
 
 
 
 

 
1 Nacer Ouarem, Op.Cit, Pp 21-22. 
2 Ibid, P 28.  
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 .من نظام الإنتاج إلى نظام تسيير المعارف (:13شكل رقم )ال
 
 
 
 
 
 
 تسيير المعارف ودة                       تسيير الجج                             نتاتسيير الإ  

 Nacer Ouarem, Pourquoi les entrepeises recourent-elles                                               :رالمصد
aux alliances ?, Séminaire du CEMI-ecole des hautes etude en sciences  sociales, Paris, France, 2005, P  28. 

 1المؤسسة.جديدة تساهم في إعادة هيكلة تكنولوجية موارد  واكتساب التحالف وسيلة للتعلم المؤسسة تعتبر 
. محددة بشكل مطلق لا توجد أسباب ف، في تحالفات إستراتيجيةالمؤسسة دخول دوافع  تختلفمما سبق،   

  لائمة المأهدافها تي تضمن في النهاية تحقيق عتبارات الإلى العديد من الإ فاختيار المؤسسة للتحالف يخضع 
مكانل هذا  . من  لبيئة الداخلية والخارجيةل  قمل فيه، مما يتطلب التحليل العميالمجال الذي تعفي  ياتها  ظروفها وا 

سترشاد بالحقائق المفيدة التي تتضمنها عملية  الإى المؤسسة يستوجب عل قرار التحالفتخاذ إقبل ، المنطلق
المتحققة  القيمة  المرتكزة على    ضافيةعلى مزايا تنافسية إت الإستراتيجية التي تسمح لها بالحصول  تبني التحالفا

والجدول التالي يوضح  طة التي لم تكن مترابطة من قبل. داخل نظام القيمة بين الأنشمن خلال تكوين روابط 
   .جوء إلى التحالفات الإستراتيجية من فترة إلى أخرىللاختلاف دوافع إ

 .عوامل توجيه التحالفات  (:13الجدول رقم )
 1990بعد  1980بعد  1970بعد 

 القدرات والمهارات التموقع في القطاع الإنتاجيةتحسين 
  . بتكارالغموض المحيط بعملية الإ  الحصول على فرص جديدة في ظل .بناء موقع في السوق .حدث التقنياتأ باستخدامنتاج الإ

 .ةخلق القيمقصى قدر لأمنافسين لتحقيق ال توقع .تدعيم التموقع في السوق . الوطنالتسويق وراء حدود 
قتصاديات الحجم أو وفرات  إ .المبيعات على أساس أداء المنتج

 . الحجم
 .تخفيض تكاليف الإنتاج

 .ستجابة للظروف المتغيرة والفرص الناشئةمزايا في الإالحصول على    
 °Margarita Isoraite, Importance of stratégic alliances in company’s activity, Intellectual economics, Nالمصدر:

1(5), 2009, P 42.                                                                                          
 

1 Idid. 

 نظام تسيير المعارف نظام الجودة نظام الإنتاج

 جيد منتج نتجم ممكن منتجأفضل 
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مع   المشهود حاليا تنامي هذه الظاهرة بالشكلالجديد في المسألة هو ظاهرة قديمة، ن التوجه إلى التحالفات إ
لاسيما   يالدولي الحال  قتصاد الناتجة عن الإ  الحاصلة في بيئة الأعمال  يرات التغبسبب    إختلاف عوامل توجيهها
 والمتمثلة في:عرف مجموعة من التحولات بداية الثمانينات الذي دوية في مجال صناعة الأ

 رتفاع تكاليف البحت والتطوير؛إ •
 ؛على حد سواء الحاجة الى التسويق التجاري على نحو متزايد المحلي والعالمي •
طوير وارتفاع تطور التحالفات التي صاحبه تعدد تخصصات البحث والتنظيم القطاع من خلال  ة تعاد إ •

 1كلينيكية.متطلبات التجارب الإ
مما سبق، نستخلص أن التحالفات الإستراتيجية فلسفة إدارية جديدة تنقل المؤسسات من التنافس إلى التعاون   

تحويل التهديدات إلى فرص متاحة تستغلها  كمن أهميتها في لمواجهة التغيرات الحاصلة في بيئة الأعمال، ت
السوق الخارجية،    تجاهد والمتطلبات الضرورية لاستمرار نشاطها في السوق المحلية والتوسع إللحصول عل الموار 

   المرتبطة بالتغيرات الحاصلة في بيئة الأعمال.لجوء إليها تختلف دوافع ال
 ةفات الإستراتيجينواع وصيغ التحال: أانيالمبحث الث

باختلاف ستراتيجية يختلف تصنيفها مختلفة من التحالفات الإوصيغ دبيات المتعددة أنواع الأفرزت ألقد      
تحالف بين مؤسسات متنافسة   ،مجموعتينإلى  المستخدمة في ذلك. حيث صنفت سس وجهات النظر والأ

،   ضمنيةالمنافسة سواء مباشرة أو  بين مؤسسات تربطها مصلحة مشتركة بغض النظر عن وجود  وتحالف
إضافة إلى ذلك توجد تصينيفات أخرى   .عاون بين المؤسسات المتنافسة فقطفي حين التحالف يخص الت

راف(، التصنيف  للتحالفات تعتمد على عدد الشركاء الذاخلين في التحالف ) تحالف ثنائي، وتحالف متعدد الأط
من نفس البلد، تحالف دولي يضم حلفاء من بلدين   ضم حلفاءف محلي يلعلى أساس موطن التحالف ) تحا

 مختلفين(. 
  أنواع التحالفاتالأول:  المطلب
 تحالف شبه التركيز، تحالف التجميع وتحالف التكامل هي  التحالف بين المنافسين ثلاثة أشكال   يأخذ      

 
1 Julien Granata et Pierre Marques, Coopération compétition s’allier à concurrents pour gagner, Pearson, 
France, 2014, Pp 134-135. 
 

    بين مؤسسات تربطها مصلحة مشتركة بغض النظر عن وجود المنافسة سواء مباشرة أو ضمنية تحالف  ى في تصنيف التحالفات إلالخلط
 . ستراتيجيعتبارها مرادفات للتحالف الإاعن تداخل مجموعة من المصطلحات و ناتج 
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 (Dussauge et Garrette(.1  2تفاق.مخرجات الإمهارات و المواد و الاء من  الحلفإسهامات  على  يعتمد  قسيم  هذا الت 
 : أنواع التحالفات.(14الشكل رقم )ضح ذلك. والشكل التالي يو 

 
 
 
 

                                                          
 
 
 

               
 
 
O  
 
 
 
 
 
 

 Bernard Garrette and Pierre Dussauge, Cooperative strategy: competing successfully through :المصدر

strategic alliances, France, P 58. 
المقدمة من طرف  طبيعة الموارد على معيارين أساسين هماأعلاه الموضح في الشكل التصنيف يرتكز  

مختلفة يسمى تحالف   بل الحلفاءق  الموارد المقدمة منفي حالة المتحالفين بالإضافة إلى مخرجات التحالف. 

 
1 Bernard Garrette et Pierre Dussauge, Les stratégiqies D’alliance, Edition d’organisation, Paris, France, 1995, P 94. 
2 Jean louis Magakian et Marielle Audrey Payaud, 100 fiches pour comprendre la stratégie de l’entreprise, 2 
édition, Bréal, France, 2007, P 127.  

الموارد والمهارات 
المساهم بها من طرف 

 الحلفاء

 التحالف  مخرجات

 منتج خاص لكل حليف  منتج مشترك

 تحالف التجميع  تحالف شبه التركيز 

  
 

 تحالف التكامل 

 

حليف  
 - أ –

 

-  

حليف  
 - ب –

-  

 منتج

حليف 
 - ب –

 

 - ب -

 

حليف  
 - أ –

 

 منتج منتج

   حليف
 - أ –

 

– 
أ
 - 

 منتج

حليف   
 - ب –

حليف  
 - ب –

 

 مختلفة  متماثلة 
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عتماد على مخرجات بالإ التركيز وتحالف التجميع بين نوعين، تحالف في حالة الموارد متماثلة نميز ، التكامل
 والجدول التالي يوضح الفرق بين التحالفات التجميعية والتحالفات التكاملية.  التحالف.

 (Mitchell et Al 2002).  ليةيملتكة والتحالفات االفات التجميعيالتحالفرق بين  (:14الجدول رقم )
 التحالفات التكميلية التحالفات التجميعية  نوع التحالف 
  .تسهيل التوسع للمتحالفين ) المدى البعيد( .تحسين كفاءة المتحالفين )المدى القصير( هدف التحالف

طبيعة الموارد المقدمة من طرف 
 المتحالفين

 . فةمختل موارد .موارد متماثلة

 .اختلاف الموارد والمهاراتمرتفعة نتيجة  .ضعيفة درجة التعلم
 Inez Bouzide et Younés Boughazala, La dynamique de l’innovation par les alliances stratégiques : les المصدر:

resultats d’une enquete auprés de PME, P 4.   
في تحسين كفاءة المتحالفين على المدى  التكاملية أفضليات متباينة متمثلةتقدم كل من التحالفات التجميعية و 

القصير بالنسبة للتحالفات التجميعية، تسهيل التوسع للمتحالفين على المدى البعيد بالنسبة للتحالفات التكميلية. 
درجة التعلم مرتفعة  جميعية عكس التحالفات التكميلية، فات التالتحالإنخفاض درجة التعلم في إضافة إلى ذلك 
   .لموارد المهارات بين الأطرافبسبب إختلاف ا

 يز : تحالف شبه التركولالفرع الأ
نتاج تطوير بهدف المؤسسات  بين التركيز  شبه تحالفيتم       إلى  الحلفاء قدمي. مشترك منتج وتسويق وا 

 إلى يقود  لأنه الحلفاء بين ةالمنافسالتركيز  شبه تحالفيلغي  1. متشابهةموارد ومهارات  المشترك المشروع
  الوظائف   جميع  التركيز  شبهتحالف    غطيي  .الداخلي  التنافس  يمنع  لا  بالطبع  هذا،  منسقة   بطريقة  السوق  معالجة

 .والتسويق  التصنيع، والتطوير  البحث الرئيسية المتمثلة في 
  بين  التحالف ذلك مثال  الحلفاء  بين  والتصنيع  التطوير مهام توزيع  أساس على الغالب  في  العمل تنظيم يتم

Aerospatiale  وAlenia    لتصنيع طائرات النقل الإقليميةATR،   وتصنيع   تصميم   عن  مسؤولة  الفرنسية  سسةالمؤ  
 . الطائرةالمؤسسة الإيطالية مسؤولة عن بناء هيكل و  والأجنحة القيادة قمرة

  خلال  من جميعال قبل من ركمشت بشكل سلمت أو الجغرافي التواجد  أساس على الحلفاء بينتوزع المبيعات 
  2.الغرض  لهذا اخصيص منشأة مشتركة مؤسسة

 التالية:بة التركيز في النقاط تتمثل مميزات تحالف ش

 
1 Ulrike Mayrhofer, Op.Cit, P 127. 
2 Bernard Garrette and Pierre Dussauge, Cooperative strategy: competing successfully through strategic 
alliances, Op.Cit, Pp 65-66. 
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 ؛ المنافسة على قدرة أكثر المشترك المنتج تجعل التي الحجمقتصاديات تحقيق إ -
 ؛ الحلفاء بين والتطوير البحث  تكاليف توزيع -
 ؛بين الحلفاء ذلك على تترتب  التي ئروالخسا  التسويق فشل مخاطر توزيع -
 . المنتج إطلاق أثناء المخاطر من الحد مما يؤدي إلى  للمنتج المحتمل السوق توسيع -
 :حالتين فيويحدث هذا  الحلف داخل صعوبات في  المصالح تضارب   سبب يت ما اغالب
 .الحلفاء د أح قبل من منفصل بشكل وضعت   أخرى منتجات  مع مباشرة منافسة في المشترك المنتج -
 1.المرجوة الأهداف مع يتعارض  ما وهو معينة  وابتكارات  كتشافات إ مشاركة في الأعضاء تردد  -

 : تحالف التجميعثانيالفرع ال
  في  مرحلة أو عنصر على الحجم إقتصاديات  تحقيق تهدف إلى التي المؤسسات  بينيتم  عيتجم تحالف ال  

  مباشر   بشكل   مؤسسة ومتنافسة  لكل  محددة  تظل  التي  المنتجات   في  المشتركة  العناصر  دمج   يتم.  الإنتاج  عملية
 . المنطقة نفس في العاملة المؤسسات  قبل من التحالفات  هذه تشكيل يتم  ما غالبا. السوق في
  من   بكثير  أكبر   الإنتاج  عملية  في  معينة  مرحلة  في  الفعال  للحجم  الأدنى  الحد   في حالة  التجميع   تحالفات   لتشك

 . الحرج الحجم هذا  لتحقيق كافية كبيرة كميات إلى عجز أحد الشركاء على إنتاج فة إضا بأكمله،  المنتج
  مرحلة  في الحجم إقتصاديات  من ستفادةللإ مشابه حجم ذات  مؤسسات  بينتحالف التجميع  تشكيل يتم عادة
 المشترك ىالمسع عن الناتج الإضافي الناتجالآخر،  من أكبر الحلفاء أحد  في حالة. الإنتاج عملية في معينة
  التكاليف  تغطي لا اجد  صغيرة المحققة ات ي قتصاد التحالف والإ إنشاء لتبريرمحدود  يكون الأضعف للشريك

 البحث   أنشطة  تنسيق) يساهم    والتطوير  البحث مرحلة    محصور في  التجميع  تحالف  .الشراكة  إدارة  من  الإضافية
، السيارات  صناعة  فيينتشر تحالف التجميع  .التصنيع وأنشطة( المستخدمة الموارد  تحسينالأطراف في  بين

 2.البيانات  ومعالجة الإلكترونيات صناعة 
 مكون أو عدة مكونات في: على  منافس معالتجميع   تحالف حدود تتمثل 

 أساس مشترك؛ على المصنعة المنتجات  تمايز  في نخفاض إ -
 3. المنافسة عن  للتمييز ضائعة فرصة -

 
1 Fares Oucheriah et  Fateh Zouagui, Les alliances stratégiques: factuers réussite et effets externs cas pretique 
General Motors-PSA Peugeot Citroen, Memoire pour l’obtention du diplôme de master, Spécialité: finanace et 
commerce international, Université  Abderrahmane Mira, Bejaia, Algerie, 2015, P 27. 
2 Bernard Garrette and Pierre Dussauge, Cooperative strategy: competing successfully through strategic 
alliances, Op.Cit, Pp 64-65. 
3 Fares Oucheriah et  Fateh Zouagui, Op.Cit, P 26. 
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 : تحالف التكاملالفرع الثالث
  طرف من أطراف يقدم كل ؛ إسهامات ذات طبيعة مختلفةتقدم المؤسسات التي  التكميلية  لتحالفات ا تجمع   

على التخصص  يرتكز هذا النوع من التحالفات  1أصول وموارد ومؤهلات لا يوفرها الطرف الأخر. التحالف
توفير نسق للتعلم   الحلفاء أي ني ب  تبادل المهارات المحوريةيتميز ب  2لى التبعية التكميلية والمتبادلة. مما يؤدي إ

يزة تنافسية  تشكيل مفي الحصول على موارد غير متوفرة لتصنيع منتوج، التكامل تحالف يساهم  .المشترك
سنة  الحصول على جزء من السوق مثال ذلك ساهم التحالف المبرم بين دانون وكوكولا إضافة إلى مشتركة 
لتوزيع   في الولايات الامريكية المتحدةالمشروبات  ة توزيع  حق الوصول إلى شبكفي منح مؤسسة دانون   2002
 Iris pharmaمن تطوير  Rxgenو Iris pharmaساهم التحالف الفرنسي الأمركي بين  3. ايفيانها المعدنية مياه

كلينيكية على الجسم الحي المقترحة  إالتجارب قبل  و نماذج بحث متطورة في مجال طب العيون على الرئيسيات  ل
توصيل أدوية المخبر   القيمة أدت إلىعلى طول سلسلة ومهارات على خبرات  الحصول ، Rxgen من قبل 

في السوق  موقعها  دعمساهم في  الإكلينكي( بلقو  كير الإكليني برنامج التطوي)مشتركة  فتح خدمات  ،مرضىلل
وصول إلى من ال  مكنتهاحتياجات  ا  على مهارات و تحصلت    Rxgenبالنسبة    .من خلال القيمة المضافة للزبائن

  4لتطوير.حلول في مجال البحث وا
  و تعمل في أتقدم منتجات مختلفة ، جدا مختلفة أحجام ذات مؤسسات  تم تشكيل تحالف التكامل بيني ،عادة
 تحالفات و  تحالف التجميع حين في فقط،  مؤسستين إضافة إلى ذلك، تضم التحالفات التكميلية . مختلفة أسواق
تحالف التكامل إنعدام المنافسة المباشرة بين منتجات يشترط في تشكيل . ددةـت متعمؤسسا التركيز يضم شبه

 5. التصنيع يشمل نادرة حالات  وفي والمبيعات  التسويق على التكامل تحالف نطاق  يقتصر .أطراف التحالف
 6تشكيل تحالف التكامل لتحقيق الأهداف التالية:  إلىالمؤسسة  تلجأ
 ؛دةسرعة الدخول إلى أسواق جدي -
 ؛تكنولوجيا جديدةالتعلم وتطبيق   -
 ؛تحسين المعارف والمهارات  -

 
1 Victor Prochnik, Systemic innovation strategic alliances and international technology transfer to Brazil, 
20th annual McMaster conference the 3rd world, University, Canada, 1999, P 9.  
2 Fares Oucheriah et  Fateh Zouagui, Op.Cit, P 23. 
3 Jeans-Louis Magakian et Marielle Audrey Payaud, Op.Cit, P 265. 
4 www.investincotedazur.com/fr.inf/news/fr-iris    2014 -9 -23   10:50 
5 Bernard Garrette and Pierre Dussauge, Cooperative strategy: competing successfully through strategic 
alliances, Op.Cit, Pp 68-69. 
6 Jeffrey J.Rueur, Stratégic alliances : theory and evidence, Exford university press, United kingdom, 2004, P 359. 

http://www.investincotedazur.com/fr.inf/news/fr-iris%20%2023-%209-%202014
http://www.investincotedazur.com/fr.inf/news/fr-iris%20%2023-%209-%202014
http://www.investincotedazur.com/fr.inf/news/fr-iris%20%2023-%209-%202014
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 ؛سرعة تطوير منتجات جديدة  -
 .الحصول على موارد تكميلية  -

  في الجدول الموالي.مما سبق، نلخص الفرق بين تحالف شبه التركيز، تحالف التجميع وتحالف التكامل 
  .تلخيص أنواع التحالفات الإستراتيجية (:15الجدول رقم )

 تحالف التكامل تحالف التجميع  تحالف شبه التركيز 
  المنافسة  تقوم مجموعة من المؤسسات التعريف 

 نهائي منتج وتسويق تصنيع، بتطوير
 المؤسسات جميع بين مشترك

 .المتحالفة

 المتنافسة المؤسسات تقوم
  عنصر  تصنيع أو بتطوير
  في  دمجه يتم مشترك
 .منتجاتها

 امنتج  ليمحال  سوقها  على  الشركة  توزع
 .منافس بواسطة البداية في تطويره تم

 كامل منتج على  الحجم وفورات تحقيق الأهداف 
  ستحواذ والإ  ندماجالإ  عمليات  تجنب  مع

 .التقليدية

  على  الحجم وفورات تحقيق
  اللجوء  دون  معينة مدخلات

 . خارجي مورد إلى

  والأصول  المهارات من ستفادةالإ
  ن دو  الحلفاء  مختلف من التكميلية

  .المقابلة ستثماراتالإ تكرار
التأثير على 

 المنافسة
 المنتج على المنافسة  على  القضاء يتم

 .المشترك
 المنتجات على المنافسة
 تتأثر. لا النهائية

 بسبب المباشرة المنافسة تجنب يتم
 .الحلفاء منتجات تمايز

 التنظيم
 السائد

 وحدات إلى المشترك المنتج ينقسم
 التصنيع  تخصيصو  تطويرها  يتم  فرعية
 مشروع  إلى  يعهد  التسويق  .الحلفاء  بين

 .مشترك

 البحث أعمال تخصيص
 والتصنيع  الحلفاء  بين  والتطوير

 .مشتركة منشأة في

 المقابلة  المهام بتنفيذ شريك كل يقوم
 أو   التصنيع.  فيها  يتحكم  التي  للأصول
 .مشترك مشروع إلى عهدي التسويق

 Bernard Garrette and Pierre Dussauge, Cooperative strategy: competing successfully through strategic  :المصدر
alliances, France, P 70.                                                                                          

  ستراتيجيةالمطلب الثاني: صيغ التحالفات الإ
 1دوية تهدف في مجملها إلى:في مجال صناعة الأالإستراتيجية  تحالفات تعدد للصيغ م توجد    

 ؛قتسام تكاليف البحث والتطويرإ -
 ؛خطار المتعلقة بالتطوير الداخلي للأدويةتخفيض الأ -
 ؛دخول أسواق جديدة -
 .الحصول على تكنولوجيا جديدة -

 
 
 

 
1 Romain Pineau, Op.Cit, P 62.   
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 . والشكل التالي يوضح صيغ التحالفات الإستراتيحية في مجال صناعة الأدوية
 في صناعة الأدوية.ستراتيجية صيغ التحالفات الإ (:15الشكل رقم )

 التطوير  الإنتاج  العمليات  التسويق  البيع 
       ينيكية لكإتجارب قبل 
 كلينيكية تجارب الإ

 البحث 

 

 

 

 

 

 

 Romain Pineau, Les rapprochements d’entreprises : alliances stratégiques au sein de l’industrieالمصدر:

pharmaceutique, Thèse pour l’obtention de doctorat, Spécialité : pharmacie, Université Mantes, France, 2003, P 64.  

 .مختلف الصيغل مفصل  شرحيتضمن متعددة للتحالف في مجال صناعة الأدوية والجدول التالي جد صيغ و ت

   : صيغ التحالفات مع الشرح.(16الجدول رقم )
 الشرح الصيغ 

مكلفة  بأنها مرحلة تتميز هذه ال حث على المادة الحيويةتفاقية البحث تربط بين مخبرين في مرحلة مبكرة من البإ تفاقية البحثإ
مكانية و  كتشافإليئة بالمخاطر. في غالب الأحيان وم  .ستغلال جزيء نشط غير مؤكد جداإا 

التطوير 
 المشترك 

قبل الإكلينيكة المرحلة . والإكلينيكية الإكلينيكيةيتعلق بمرحلة القبل  ،مامي للبحثتفاق يكون التكامل الأإ
 .ثار الجانبيةمخاطر بسبب الأالمحفوفة ب، دويةمكلفة من أجل سلامة الأ والإكلينيكية

الترويج 
 المشترك 

سم واحد للسوق.  إت  تح  يسمح لأطراف التحالف من تقديم منتج مشترك،  تفاق بمرحلة بيع المنتجاتيتعلق هذا الإ
كون مستهدفة  بتجميع الشبكات التجارية للأطراف المتحالفة. المنتجات الناتجة عن هذا النوع من التحالف تيسمح  

 ة الأدوية. ستخدام في صناع تفاق سهل الإإور كبير. من قبل جمه
بيع وشراء  

 الجزيء
ية المنتج. هناك حالة البيع أو الشراء يتم تغيير ملك في. و التسويقأالتطوير مرحلة ما في إو البيع يتم أالشراء 

جزيء وبالتالي  للمخبر ب والعكس. هناك تبادل للالمخبر أ يبيع ، و شراء الجزيء: المبادلةأحالة خاصة لبيع 
البائع لا يمتلك الإمكانيات لتطوير الجزيء وقادر على بيعه   هي  اك عدة دوافع وراء البيع والشراءالتكنولوجيا. هن

 على شكل جزيء بسيط. 

 تفاقيات البحث إ
 وشراء الجزيء /بيع

 التطوير المشترك 
 الأخرجة

 المشروع المشترك 

 تفاقيات الترخيص إ

 التسويق المشترك 

الترويج 
 المشترك 
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تفاقيات إ
 الترخيص

  .تفاق يستخدم بالخصوص في الكيمياء والصيدلةإستغلال لمؤسسة أخرى بمقابل.  منح ترخيص يعني منح حق الإ
التجارية. كما يحتفظ المخبر الذي    ريد تسويقة تحت علامته يبشراء الترخيص يحدد الدواء الذي  الذي يقوم  خبر  الم
الترخيص بمدة صلاحية دد مدة حراع ويحصل على جزء من الأرباح. تختبيع الترخيص بحق ملكية براءات الإي

لى الأقاليم  إالتطوير، والعوائد إضافة    ليفتكاسنوات. يتفاوض الطرفين على تقاسم    10ختراع أو لمدة  براءات الإ
 الجغرافية.

التسويق 
 المشترك 

تفاق يضم مرحلة التسويق ومرحلة بيع المنتوج. المنتوج في إطار التسويق المشترك يسوق في نفس الإقليم لكن  إ
 تين مختلفين. هذه المنتجات تكون متنافسة فيما بينها.بعلام

المشروع  
 المشترك 

طراف المتحالفة مكلف بمجموعة من المشاريع المشتركة للأطراف المتحالفة.  ل الأقل مسير من قبنشاء كيان مستإ
   ، طراف بأحجام مختلفةأ  ضم أقاليم جديدة ي  التموضع في  المشروع المشترك وسيلة مثلى للمخابر التي تبحث على 

ة والإنتاج والثاني يسمح بالتموضع الأول عبارة عن مجمع كبير عالمي والثاني محلي. الأول يسهم بالوسائل التقني
جنب اللوائح عن طريق  ت ،نفتاح على المؤسسات الأجنبيةوالإ الدول  يسمح بالتموضع في. المستهدففي الإقليم 

 يراد.ستو الإأحصص  ال
في  ستثمار بقدر ماكان حيث لا ترغب في الإ المخابر الدوائية التي تملك حافظة منتجات قديمة -تقوم المخابر خرجة الأ

المنتجات تكون تحت   مثل عقود التصنيع.  بإخراج أحد أنشطتها لصالح مؤسسات أخرى مستقلة  -وية الجديدةالأد
المؤسسة المكلفة بالمنتجات سم العلامة يبقى تابع للمؤسسة المغطية. في بعض الحالات  إشراف المؤسسة التابعة،  إ

  .هان تعيد شراءأيمكن 
   على:ماد تععداد الباحثة بالإإ: من المصدر

Romain Pineau, Les rapprochements d’entreprises : alliances stratégiques au sein de l’industrie 
pharmaceutique, Thèse pour l’obtention de doctorat, Spécialité : pharmacie, Université Mantes, France, 2003, Pp 62-
66. 

 1تفاقيات. لجمع بين العديد من الإاأي إمكانية    الخيارات حالف لديه العديد من  لتا  نى إستراتيجيةتب يالمخبر الذي  

  ستراتيجيةالتحالفات الإ إدارةالمبحث الثالث: 
مع  تنسيق جهودها    حاجة إلىفي  دوية  مؤسسات صناعة الأ  في ظل التغيرات الحاصلة في بيئة الأعمال،     

ستغلالها، فالمخابر تحتاج إلى تقوية مكانتها في إينبغي ل مسارات التهديد إلى فرص مؤسسات أخرى وتحوي
الفجوة المعرفية في غضون أشهر وليس سنين لتطوير الجيل الجديد من  السوق المحلية وحتى العالمية وسد 

لا ستضطر لل والسبيل إلى ذلك هو   خرىأمغادرة لتفسح المجال أمام مخابر الأدوية وتحسين الموجود منها وا 
 . ت الإستراتيجيةتبني التحالفا

 ستراتيجية ات الإالمطلب الأول: مراحل تشكيل التحالف
الموضحة في الجدول و   ،مجموعة من المراحل  على  نطويت  نموذجيةعملية    ستراتيجي إ  تحالف  تشكيل   عملية   

 التالي.

 
1 Romain Pineau, Op.Cit, P 66. 
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  .ستراتيجية تشكيل التحالفات الإ مراحل (:17الجدول رقم )
 الشرح المراحل
 تطوير

 الإستراتيجية
تطوير  والتحديات، الرئيسيةعلى القضايا  والمبررات مع التركيز الأهداف ،التحالف جدوى دراسة يتضمن
 ستراتيجية العامة للمؤسسة.الإ  مع  التحالف  أهداف  ملاءمةيشترط    .التكنولوجيا  للإنتاج،  ستراتيجيةالإالموارد  

 إدارة   جميع  لاستيعاب  ستراتيجياتإ  وضع  يف المتوقع،والضعف للحل  القوة   نقاط  الشريك تحليل  تقييم يتضمن   الشريك تقييم
 الفجوات ومعالجة الحلف إلى نضمام الشريكإ دوافع فهم ،المناسبة الشريك ختيارإ معايير إعداد الشركاء،

 .للشريك موجودة تكون قد التي الموارد إمكانات في
 على التفاوض
 العقود

 المستوى،  عالية  تفاوضية  فرق  ل أطراف التحالف، تشكيلمدى واقعية الأهداف المسطرة من قب  تحديد  تتضمن
 بنود معالجة بالملكية، خاصة معلومات أي حماية إلى ومكافات الأطراف بالإضافة مساهمات تحديد

براز الضعيف، الأداء على عقوبات فرض الإنهاء،  التحكيم  إجراءات وفهم  توضيح بها يتم  التي الدرجة وا 
 .بوضوح

 ربط  للتحالف، المكرسة الموارد عيار على العثور العليا، الإدارة لتزام إ مع التعامل التحالف عملية تشمل التحالف عملية
 التحالف. وتقييم أداء الإستراتيجية، قياس الأولويات ذات الميزانيات والموارد

 بتعديل الشركاء أحد م يقو  عندما أو و في حالة عدم تحقيقها،التحالف بعد تحقيق الأهداف أ فك يقصد به التحالف إنهاء
عادة الأولويات  .اخر مكان في الموارد تخصيص وا 

 عتماد على:  عداد الباحثة بالإ: من إالمصدر
Margarite Isoraité, Importance of strategic alliances in company’s activity, N° 1(5),2009, P 44. 

التنظيمية، الطبيعة بالرهانات المرتبطة وعة تخضع لمجممتسلسلة  مرحليةتشكيل تحالف إستراتيجي عملية 
تساهم في  الشروط  مجموعة    يستلزم  دارة ، ونجاح هذه الإإدارة التحالفي  ق فالثقافية والسياسية يتجسد كل ما سب
   .تحقيق الأهداف المسطرة للأطراف

 ستراتيجيةالتحالفات الإ نجاح وفشل: ثانيالمطلب ال
(  لا   أم  البقاء)  النتيجة  بالإعتماد على  غالبايتم تقدريها    بالأداء   مرتبطة  يةمحور   قضية  التحالفات   وفشل  نجاح   

ستمرار العلاقة إ حين في ،التحالف فشلتعتبر مؤشر على  العلاقة نهاية .(Blanchot, 2006) المدة وطول
طالة مدتها ي   تحظى   جيةستراتيالإ  التحالفات  وفشل  نجاح (. ,1999Yanoizing)  مؤشر على نجاح التحالف  عتبروا 

  من  التنظيمي التعلم هدف تحقيق مثال  متباينة مواقفعلى  يعبر حين في واحد  طرف منظور من عام بتقدير
 . للتحالف بالرغم من حله اإيجابي اتقدير  يعكس شريك قبل

 
 مرتبطة بالحليف معاييرمعايير مرتبطة بالوظيفة و  ،يخضع إختيار الحليف إلى نوعين من المعايير (Geringer, 1988 بالنسبة للأولى .)

فراد والمؤسسة، توافق المسيرين، ثقافة الأ في طة بالحليف متمثلة مرتب المعايير الما أ ،المؤسسة تبحث عن الموارد الضرورية لانجاز أهدافها
 أنظر: ات الإستراتيجيةعلى نجاح التحالف تأثرالثقة، تداخل العلاقات إضافة الى عوامل أخرى 

Annabelle Jaouen, Construction des alliances stratégiques en contexte de très petite entreprise, P 3. 
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  تحقيق   مثل  القياس  عناصر  من  كبير  عدد   إلى  تقييمهما  يستند   الأبعاد   متعدد ستراتيجية  نجاح وفشل التحالف الإ
  والأهداف  والمالي التجاري  الأداء الرضا، ،طرف لكل محددةال أو الأطراف  بين مشتركةال الأولية  فهداالأ
 1.(Cheriet et Guillaumin, 2013) العلاقة بصيانة  المتعلقة ستراتيجيةالإ

 ستراتيجية الإنجاح التحالفات الفرع الأول: 
في حالة   ايعتبر التحالف ناجح ذلك مع ،راتيجيةالتحالفات الإست نجاح عواملحول  مشترك تفاقإ يوجد  لا   

عتبر صلابة  في حين ت.   (Link & Marxt, 2002)إنشاء أفكار تجارية جديدة دون تحقيق الأهداف الأصلية
  التنافسية   القدرة  أو   ستراتيجي الإ  الوضع   تحسين  في   مساهمتها  آخرون   يقيسالتحالف مؤشر على نجاح التحالف؛  

  المرتبطة بمراحل   الرئيسية  العوامل  بعض   على  تحالفال  نجاح  يعتمد كما    anari, 1995Font(.2(  الحليفة  للمؤسسة
تحديد المؤسسة  التصميم مرحلةإختيار الحليف المناسب،  التكوين مرحلة(. (Gulati, 1998 التحالف تطور

  لتحقيق   مستمر  بشكل  التحالفإدارة    المعلومات   بعد   ما  مرحلة  ،التحالف  على  للإشراف  المناسبة  الحوكمةوحليفها  
إضافة إلى ماسبق، هناك مجموعة من الكتاب تناولوا هذا الموضوع    3(.Schreine, 2009  Kale,  ,Corsten)  القيمة

 بالدراسة والجدول التالي يلخص ذلك.
 عوامل نجاح التحالفات الإستراتيجية. (: 18الجدول رقم )

 عوامل نجاح التحالفات الإستراتيجية الكاتب
 (Aldakhil and Natarja, 2014)        .التنسيق، التكافؤ الثقافي، الإعتماد المتبادل، الثقة، الإتصال والإلتزام 

 (Dze and Soldi, 2011) .الثقة الإتصال، التعاون، تسوية النزاعات والإتزام 
Elmuti and Kathawala, 2001 )   قوي وفعال، أهداف مشاركة،  الرؤية المشاركة، إلتزام الإدارة العليا، وجود فريق إداري

 مع الحلفاء. إختيار الشريك المناسب والتواصل 
 تكامل الموارد، التكافؤ الثقافي، الثقة المتبادلة، الإلتزام المتبادل وتبادل المعلومات. ( 2004أحمد، )

 بالإعتماد على: من إعداد الباحتة المصدر: 
لنيل   مذكرةجمعيات الأهلية في قطاع غزة،  واقع التحالفات الإستراتيجية وأثرها على الكفاءات الجوهرية في الأحمد مفيد الهسي،  

 . 15، ص 2015الجامعة الإسلامية، غزة، فلسطين، شهادة الماجستير في إدارة الأعمال، 

 
1 Abdoulaye Camara, Foued Cheriet et Fatiha Fort, Comment mesure la performance des alliances strategiques 
internationales application aux industries agroalimentaires en Afrique de l’ouest, Working parer MOISA, 
2013, Pp 10-11. 
2 Bahareh Javadian Arzaghi and others, International alliances in the Iranian pharmaceutical industry : an 
analysis of key sucess and and failure factors, Total quality management and business excellence, 2014, P 4. 
3 Kale Prashant and Singh Harbir, Managing strategic alliances: what do we know now and where do we go 
from, Academey of management perspectives, 2009, P 46. 
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ختلاف زاوية النظر إلى  اح التحالفات الإستراتيجية بسبب إمن خلال ماسبق، لايوجد إتفاق في تحديد عوامل نج
التحالفات الإستراتيجية، إختلاف أشكالها وقطاعات عملها. بالرغم من ذلك توجد عوامل مشتركة تساهم في  

 نجاح التحالفات الإستراتيجية هي توافق المسيرين، تنوع الأهداف، التسيير والتفاوض المسبق، الثقة. 
القيمة، العمليات التنظيمية تشكل عامل التحالفات  : توافق المسيرين، ثقافتهم، نظام توافق المسيرين -

(Geringer, 1988 ; Loup, 2005؛) 
 ؛(Hatfield et Pearce, 1997) نجاح التحالفات مرتبطة بتعدد الأهداف تنوع الأهداف: -
ل  المسبق لتشكيتسيير والتفاوض المسبق: يتعلق الأمر بمعرفة الموارد، الأهداف والفوائد المترتبة، التفاوض  ال -

تصادم المصالح، مخاطر   تصال بين المتحالفين. التسيير ضروري لتحنب نماذج الإو  العلاقات 
 (؛ (Niederkofler, 1991ةنتهازيالإ

درجة المبادرة   ،على كمية ونوعية المعلومات المتبادلةالتي  الثقةالتحالف درجة عالية من يتطلب  الثقة: -
 1الرقابة وتعقيد العلاقة.و  بين الأطراف

 نموذج و   Arinoمن بينها نموذج قترح مجموعة من الباحثين نماذج لقياس نجاح التحالفات الإستراتيجية إكما 
(Biggs, 2006).  لتحالفات  المعايير الموضوعية والذاتية لقياس نجاح امجموعة من يقترح النموذج الأول

 .الشكل المواليوضحة في  ستراتيجية والمالإ
 . ستراتيجيةنجاح التحالفات الإمعايير قياس  (:16الشكل رقم )

 
 
 
 
 
 
 

 Arino Africa, Measures of strategic alliance performance : an analysis of construct validity, Jurnal of المصدر:

internationnal bussiness studies, Vol° 34, 2003, P 70 . 

 
1 Annabelle Jaouen, Op.Cit, Pp 3-5. 

 المثالية

 مدة التحالف

 تبادل العقد

 الكفاية الإستمرارية

 تحقيق الاهداف

 أثر التبادل
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  قاس ي  الإخراج  أداءالإخراج وأداء العملية،  تماد على أداء  بالاع   Arinoوفق  يقاس نجاح التحالفات الإستراتيجية  
 . أطراف التحالف  بين العلاقات  وتوسيع بالتفاعلات   يقاس العملية وأداء والديناميكية الثابتة الأهداف بتحقيق

في حين يقترح النموذج الثاني مجموعة من المعايير لقياس نجاح التحالفات الإستراتيجية والموضحة في الشكل  
 الموالي.

 (Biggs, 2006). معايير نجاح التحالفات (: 17الشكل رقم )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

     .Margarite Isoraité, Importance of strategic alliances in company’s activity, N° 1(5),2009,  P 43المصدر: 

إلى  المصنفة ة من المعايير الموضوعية لقياس نجاح التحالفات على مجموع (Biggs, 2006)يرتكز نموذج 
   مخرجات عملية التحالف.و مدخلات 

تتطلب    ،وتحسين تنافسيتها  لتطوير المؤسسة  مهمة  وسيلة  ستراتيجيةالإ  التحالفات   لي تشك  ،في الأخير يمكن القول
التي  الإعداد الجيد لإدارة التحالف بنجاح وتحقيق الأهداف المسطرة وتقليل معدل الفشل في ظل الغموض 

 . التعاون/  المنافسةتتميز بها العلاقة 
 التحالفات الإستراتيجية فشل الفرع الثاني: 

نتيجة التغيرات المؤسسة تواجهها  يللتحديات التإستجابة الاستراتيجية معدل تكوين التحالفات يرتفع    
 ها،فشلات على إرتفاع معدل أغلب الدراستأكد رغم ذلك، ، وزيادة حدة المنافسة العالمية التكنولوجية السريعة

معايير نجاح 
 التحالفات

 المجال المناسب

 الرقابة المشتركة

 المشاكلل توحيد الجهود لح

 رباحإقتسام الأ أهداف قابلة للقياس

 المشاركة في إتخاذ القرارات

 جام الثقافةسإن

 الثقة المتبادلة

 إقتسام الأخطار المسؤولية المشتركة

 الرؤية المشتركة

 الأهداف المشتركة

 الإحتياجات المشتركة

 تناسب الإستراتيجيال

 مشاركة الإدارة العليا
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إضافة إلى مجموعة   1سوء إدارتها والفشل في إختيار الشريك الملائم.  بسبب تعرضت للفشل   %60أكثر من 
 : هي الأسباب من 

  صراعاتها، . تناقضاتها / ف الأهداف الإستراتيجية للأطرافتعقيد تحديد الأهداف المشتركة؛ إختلا -
 ؛الشركاءهداف الإستراتيجية لأحد وتغيير الأ

 ؛في حوكمة الشركات لإحدى الشركات  والتغيرات  المعنية،إدارة وتنسيق مصالح الأطراف  بةصعو  -
 ؛صعوبة المراقبة التحالف ونتائج الأنشطة المالية أي مشاكل تحديد معايير تقييم فعالية  -
سلوك القيم والعدم القدرة على التعامل مع أنماط الإدارة المختلفة وثقافات الشركة. نقص المعرفة حول   -

من فعالية  مما يقلل عدم كفاية التواصل بين الشركاء ، مما يؤدي إلى والحكومات الثقافية الوطنية
 ؛ستراتيجية الدوليةالتحالفات الإ  السبب الأكثر شيوعًا لفشل . يعتبرالتفاعل

رساء تفاع في الوصول إلى نموظفيالوعدم رغبة  الأطرافالثقة بين  غياب  -  ؛ل فعالتفاهم متبادل وا 
 ؛ ماته؛ السلوك الإنتهازي لاحد الأطراففشل أحد الأطراف في الوفاء بالتزا -
 ؛ علومات من خلال موظفي شركة شريكةخطر تسرب الم -
هذا يمكن أن يسبب إضعاف القدرة   للمعرفة؛حاملين الفضل الموظفين لأإغراء )من قبل شريك(  -

 2التنافسية.
 جيالمطلب الثالث: نظريات التحالف الإستراتي

التي حاول العديد من الباحثين فهمها مما أدى    الإدارية  البحوث   مجالات أحد    ستراتيجية الإ  التحالفات تعتبر      
  التحالفات   خيار  تحديد   ها، وفقا لذلك يتملتشكيل  المختلفة  والمزايا  لدوافعل  مفسرةإلى ظهور العديد من النظريات ال

 المنافسة  تحويل ،التبادل( تكلفة نظرية ) المعاملات  فتكالي  خفض  مثلمعينة  ظروف ظل في ستراتيجيةالإ
 نظرية ) المهارات  ونقل المعرفة من ستفادةلإا، (ستراتيجيالإ السلوك نظرية) السوق في مكانة المؤسسة وتعزيز
  في المؤسسة )نظرية الموارد(. متوفرة غير موارد  على  والحصول (التنظيمي التعلم

 دل كلفة التباتالفرع الأول: نظرية 
 Oliver E Williamson, 1975(.3(م تطويرها من طرف وت )Ronald H Coase, 1937(نطلقت على يد إ  

 
 .275ص  ،، مرجع سبق ذكرهمات الأعمالالتحالفات الإستراتيجية في منظجواد محسن راضي سعد علي العنزي،   1

2 Anastasia I.Bouzovich and others, Factors the success and failures of international strategic alliance 

Advances in economics, business and management research, Vol° 119, Atlentiss press, 2020, P 33. 
3  Mohamed El Filali El Youssefi, Op.Cit, P 16. 
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ستخدم هذا المنظور في تحليل مختلف جوانب التحالفات الإستراتيجية. يمثل التحالف الاستراتيجي وفق هذا إ
قات السوقية والعلاقات الهرمية. لاالعالمنظور شكلا هجينا بين قطبين متقابلين للعلاقة بين المؤسسات، هما: 

ل في السوق، ستراتيجي عندما تكون تكلفة الصفقة الخاصة بتبادل معين عالية في حالة التباد يحدث التحالف الإ
منظور كلفة الصفقة والمنظور المستند  (Yasuda, 2003)   حالة التكامل العمودي. وأوضح أن  قل كلفة فيأولكنها  

بل الباحثين في تحليل التحالف  ت الرئيسية التي استخدمت بشكل واسع من قالمنظوراإلى الموارد من 
ستراتيجي. وينبغي التأكيد أن المؤسسة وفق هذا المنظور تختار المكون التنظيمي الذي يقلل من التكاليف الإ
 ة.  ن المؤسسة تقوم بدخول تحالفات إذا كانت تكلفة الصفقة منخفضإثابتة والمتغيرة للصفقة، وبذلك فال

  الأخرى  الحوكمة أشكال على التحالفات  ليتفض  لتفسير قتصاديةالأسباب الإ على التبادل تكلفة نظريةترتكز 
 1.(Inkpen, 2001) المؤسسة قبل من المعنية الأنشطة واستيعاب  السوق على  القائمة العقود  مثل

ولكن يمكن أن تطرح بعض   تفسيرات هامة لفهم علاقة التحالف الإستراتيجيالتبادل تكاليف قدمت نظرية 
 النقائص التي تميزت بها هي:

جهة،   عمليا، يستحيل تحديد تكاليف الصفقة بدقة لوجود صعوبة في ظبطها بسبب كثرة المتغيرات من -
 صعوبة قياسهما من جهة أخرى؛ 

ادي معين مع هدف  نظرية تكاليف الصفقة تجعل المؤسسة تتخذ قراراتها فقط من خلال طرف إقتص  -
تفاقية تعاون في حالة ما وتختار  كن وحرج، فقد تختار إ يجعل وضع المؤسسة سا تكاليف، ماتخفيض ال

تخفيض التكاليف، كونها تبحث عن البقاء  مشروعا مشتركا في حالة أخرى، وقد لايتحكم في ذلك هدف  
يها  شروط معينة يمللى إضافة إوتحسين القدرة التنافسية، أي تبقى إستراتيجية المؤسسة هي الموجهة 

 2المحيط في فترة زمنية معينة.
 الفرع الثاني: نظرية السلوك الإسترتيجي 

  الشكل ختيارإ خلال من الأدنى الحد  إلى المعاملات   تكاليف تقليل مبدأ على التبادل تكاليف نظرية تعتمد     
  فيسسة تسعى المؤ  ذلك مع. الهرمي والتسلسل السوق بين  المختلفة حتمالات الإ  بين  من للمؤسسة الأمثل
 الحلفاء ختيارإ على ستراتيجيالإ لسلوكفي حين، ترتكز نظرية ا .التنافسي الوضع تحسينإلى  الأول المقام

   .التنافسي الوضع على الحفاظ أو لتحسين

 
1 Krzysztof Klincewicz, Op.Cit, Pp 41-42. 
2 Boualem Alliout, Les strategies de cooperation industrielle, Edition economica, Paris, France, 1996, P 72. 
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 ذلك مع. المؤسسات  بين التآزر فكرةتركز نظرية السلوك الإستراتيجي في تحليلها لاستراتيجية التحالف على 
 . (Tchang Wenoil, 1992) تنافسية ستراتيجيةإ الإستراتيجية التحالفات  عتبرت

يلجأ أحد الأطراف لتشكيل التحالف لتفادي الدخول  ، (Dussauge et Garette, 1991) المؤلفين بعض ل بالنسبة
  أشكال من جديد  شكل هي  التحالف ،الطرف الأخر  إلى بالنسبةفي منافسة ذات نتائج غير محددة ومضرة. 

 .  لتخريبه الشريك جذب  إلى يهدف تنافسي،  سلاح أو المنافسة
تحسين أو على الأقل  يساهم في  الذيالحليف ختيار ستراتيجي على ضرورة إأكدت نظرية السلوك الإ كما

 .التحالف الإستراتيجينذماج أو لإ المحافظة على الوضعية التنافسية للأطراف المعنية، إما عن طريق ا
ات وفي هذا الصدد يعتبر التعاون بين المؤسس حالفات الإستراتيجية على مبدألتتحليل ا فييعتمد هذا التيار 

   1عاون مابين المؤسسات بمثابة سلاح تنافسي. يفسر التالتحالف وسيلة تنافسية و 
 الفرع الثالث: نظرية التعلم التنظمي 

  جديدة  تنظيمية  معرفة إنتاج إلى تهدف الفردية للتفاعلات  جتماعيةإ عملية  هو  التنظيمي التعلم     
(Ingham, 1994.) 

  تمنع المؤسسة حدود  لأن نظرًا. التحالف لاستراتيجيات  كتفسير المعرفة نقل جوانب  النظرية هذه  تطرح
  مسيطر بطريقة المعرفة هذه لنشر أداة ات الإستراتيجيةالتحالف تعتبر  ،الفنية والمعرفة المعرفة ونشر نقل

الإستراتيجية،  والتحالفات  الشراكة تتناول التي الكتابات  معظم فية المعرف نقل من الهدف هذا نجد .  عليها
، البشرية الموارد ، الإنتاج لإدارة  الوطنيين الحلفاء تعلم  هي( ستراتيجيالإ التحالف ) الصيغة هذه  أهمية

  خصائص  مع أسرع تكيف ،أما بالنسبة للشركات المتعددة الجنسيات  .الإدارة ومراقبة التسويق ممارسات 
 (.الثقافية خاصة) الوطنية قالسو 

التحالف مع مؤسسات   إنشاء  الهدف الوحيد من  وسيلة للحصول على المعرفة،  الإستراتيجي  يعتبر التحالف
  - الأساسي   بحث ال  مرحلة  في  التحالفات   هذه  تكون  الحالات،  أغلب   في.  المعرفة  تبادل  أو   المعرفة  نقل  أخرى هو

للأطراف   الفشل  وخطر  البحث   تكاليف  بتخصيص   مما يسمح -طويروالت  التطبيق  مرحلتي   في  المنافسة  بقاء  مع
  التوافق  عدم المخاطر بسبب  بعض  على نقل المعرفة تنطوي عملية ذلك، . مع(Mucchielli, 2001)المتحالفة 

  مما يؤثر على عملية التعلم أي يزعزع . لحلفاءل قوي تخصص  خلال  من أو الحلفاء بين والتنظيمي الثقافي
  2.المعرفة بعض   نقل  ستحالةإ النظرية لهذه الموجهة نتقادات أحد الإ التحالف. علاقة  إستقرار

 
1 Fernandez G.Neol A, L’alliance stratégiques : une réponse de PME à la mondialisation, Cahiers de recherche 
de centre d’études en administration international, Montréal, France, 1993, P 21.  
2 Ibid, Pp 21-22 
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 لفرع الرابع: نظرية المواردا
  والفرص، بدلا   الإحتياجات لى أهمية الأهداف الإستراتيجية ومنطق  القائمة على الموارد عوجهة النظر  تؤكد     

)مثل ملموسة  الالموارد    من  يعتبر المؤسسة مجموعة،  مد على التكلفة فقط. هذا المنظور من التفسيرات التي تعت
 ارية(. ملموسة )مثل السمعة والمهارات الإد الغير و التكنولوجيا ورأس المال( 

يثبت البحث التجريبي العلاقات   -، لا سيما وجود شركاء محتملين  ستغلال الفرص في البيئةإ  المؤسسات تحاول  
ت لتحسين الموقف أو الرؤية، ستراتيجي للتحالفاستخدام الإيؤكد الإ كما، المنافسة العالية وتشكيل التحالفبين 

 والدخول إلى أسواق جديدة المعرفةساب المرتبطة باكتستراتيجية الأخرى الإتحقيق الأهداف 

 Eisenhart and Schoonhoven 1996: 137)).  
  عرضةتجعلها  ،أطراف أخرى على المؤسسةإعتماد  التكنولوجيا عالية  للمنتجات  التكميلية الطبيعة تقتضي
 Eisenhardt and)ضعيفة   ستراتيجيةإ مواقع في نفسها ةالمؤسس تجد  -  التفاوضية وقوتهم لتأثيراتهم

Schoonhoven 1996: 137)، ليست  مفيدة موارد  واحدةتمتلك مؤسسة   حيث  ستراتيجي،الإ بالترابط  محاصرين 
   دوافعمجموعة من  الإستراتيجية  الإدارة أدبيات  تقدمفي هذا السياق . (Gulati 1995: 621) للآخر مملوكة
 : هي الإستراتيجية التحالفات تشكيل 
  .بالمخاطر المحفوفة المبتكرة مشروعات خاصة في ال ستقرارالإ زوتعزي العمليات  مخاطر من الحد  -

 التوريد؛ سلاسل دمج خلال من اليومية  العمليات  إضافة إلى
 ؛ ووجوده في السوق المحلية الشريك سمعة من ستفادةللمؤسسة من خلال الإ الشرعية توفير -
 لمواردا  على لحصولا طريق عن الناشئة التكنولوجيا أو الناشئة  السوق على  الشرعية إضفاء -
 ؛ متعددة أطراف من

حيث  السوقطلاق منتجات جديدة في إ في  والسرعة المرونة وبالتالي الشريك معرفة إلى الوصول -
 .للشريك المتخصصة والخبرة المختصرة التطوير دورات  من تستفيد 

  على قائمةحالفات الالت أدبيات  في الرئيسية الموضوعات  من التنظيمي والتعلم المعرفة في التماثل عدم عد ي
 الوصول هو شريك لأي ستراتيجيالإ الهدف. ف(Inkpen 2001: 408) لتعلموسيلة ل التحالفعتبر ي: الموارد 

 الشريكيسيطر  حيث  نتهازي،إ تعلم سباق، كما يمكن أن تتحول إلى خرالا الطرفومهارات  معارف إلى
 1. تقبلامع إمكانية إنهائها مس العلاقة على   أسرعالذي يتعلم بشكل 

مما سبق، يختلف تفسير التحالفات الإستراتيجية لكل نطرية تبعا للدوافع التي تؤدي إلى تشكيلها والتي تنصب  
 المؤسسة.في مجلملها في تحقيق أهداف 

 
 

1 Krzysztof Klincewicz, Op.Cit, Pp 43-46. 
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 في تطوير الأدوية الموجودة واكتشاف أدوية جديدة ستراتيجية  حالفات الإالمبحث الرابع: دور الت
في شكل رد  جاء التف .تحققت القيمة في صناعة الأدوية أساسا من خلال التفرد اضي  القرن الميات  قبل سبعين   

خلال الثمانينيات  .سنة 20لمدة  دويةالأالقانونية لتسويق  الحصريةختراع التي توفر حماية براءات الإ
لحفاظ  ة لبيا من الأصول التكميليتطوير شبكة متطورة نس إلى تسعى مؤسسات صناعة الأدوية والتسعينات،

ل  قدرة المؤسسات المنافسة على تصميم أدوية جديدة حو إلى  الحاجة إلى الأصول التكميلية  ترجع  .  ى أرباحهاعل
من قبل   مركبات كيميائية مختلفة قليلا مع تأثيرات علاجية مماثلةميم تص؛ البراءات القائمة بسهولة أكبر

، تأثر عليها  معقدةإبتكار الأدوية  عملية إلى ذلك، إضافة 1. المنافسين لتقديم بديل للأدوية من الدرجة الأولى
لاتمتلكها العديد من   Mansfield, 1971 1982;kamin et al, .)2(موارد مختلفة تطلب تو  مجموعة من العوامل

  تضطر في حين  .  تطوير أدوية موجودةو   في الدول النامية مما شكل عائق أمام إكتشاف أدوية جديدةالمؤسسات  
 من يجعل الذي السريع التكنولوجي والتغير العالمية المنافسة كثافة بسبب  بتكارالإ إلى تزايد م بشكلالمؤسسة 
المتمثل في تجديد    السياق  هذا  في  .(Hamouti et al, 2013)  باستمرار  التنافسية  ميزتها  مصادر  تجديد   الضروري

 Das) ربحية المشروعتضمن دة حرك للوصول إلى موارد جديمالتحالفات الإستراتيجية  تعتبر ،موارد المؤسسة

et Teng, 2000; Mitchell et al, 2002.)3  على   الحصول  أي  جديدة  وتكنولوجيا  معارف  لوصول إلىتساهم في ا  
 Narula, 2002 ; Oxley et Sampson, 2004 ; Oxley et Wada,(.4 2009( جديدة تنافسية  مزايا

دوية  أل على المعرفة الضرورية لتطوير وفي الحصستراتيجية دور التحالفات الإالمطلب الأول: 
 ) المعرفة العلمية والتقنية(  جديدةكتشاف أدوية  موجودة وا  

وية في  د صناعة الأ تعتمدها مؤسسات  التي العلمية والتقنية قاعدة المعارففي والتخصص في ظل التوسع    
دوية المرتكزة على  من الأ سيما مع ظهور الجيل الجديد كتشاف أدوية جديدة لاتطوير الأدوية الموجودة وا  

  العاملة   المؤسسات من جهة أخرى    5.من جهة  بتكارالإعملية  تبحث المؤسسة على تسريع  التكنولوجيا الحيوية،  

 
1 Wayne Chang, Fred Zussa and Elizabeth Hawkins, Op.Cit , Pp 3-5. 
2 Anne Le Bars, Innovation sans recherche : les compétences pour innover dans les PME agro-alimentaire, 
Thèse pour l’obtention de doctorat, Spécialité : économies appliquée, Université pierre mendés, France, 2001, Pp 18-
19. 
3 Innez bouzid et Younès Boughzala, Une étude empirique des innovations et des alliances stratégiques des PME 
de services : une approche par les ressources, Op.Cit, P 4. 

4 Fadia Bahri Korbi et Karin Said, Formes organisationnelles et dynamique d’innovation au sein des alliance 
strategiques : qeul articulation ?, XXIV Conférence internationale de management stratégique, P3. 
5  Organisations de la coopération et de développement économique, Gestion des connaissances mesurer la gestion 
des connaissances dans le secteur économique, France, 2004, P 123.   
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الضرورية لابتكار أدوية جديدة وتطوير  ارف والمع في المهارات  نقص كبير تعاني في مجال صناعة الأدوية
وطابعها المتعدد التخصصات يجبر مؤسسات  وية عملية معقدة . إضافة إلى ذلك، إبتكار الأد الموجود منها

 صناعة الأدوية في الحصول على المعرفة الخارجية لدعم أنشطة سلسلة القيمة  
(Arora and Gambardella, 1990.)1  عادة تجميع المعرفة إبتكار الإيرتبط  حيث  رتباطا وثيقا بتبادل وا 
(Nonaka, 1994 في .)تحالف بين المؤسسات وسيلة للتبادل المعرفييعتبر ال، هذا السياق  

(Powell, 1996 ،Doerr-Koput and Smith.)2  كتساب المعرفة التي تنمي الموارد تعزيز إيساهم في
مكن للمؤسسة إمتلاك جميع المعارف فلا ي dimirkan, 2014Demirkan and .(3( ةالناتجة عن المشارك

المتمثلة في الإستعانة بمصادر خارجية في   صناعة الأدويةية الضرورية لانتاج الدواء لاسيما مع خصوص 
 مراحل مختلفة من سلسلة القيمة لانتاج دواء واحد.

مصادر عمل منفردة لأن ليس من مصلحة المؤسسة ال قاعدة معارفها معقدة ومتناميةفي ظل صناعة 
 مؤسسات ي شبكات التعلم أكثر من الف  بشكل أكبر  ةتواجد م بتكار  القدرة على الإ و منتشرة على نطاق واسع  الخبرة  
المتمثل في إقامة علاقة تعاون مع مؤسسات أخرى لتوسيع  في هذا السياق    Powel et autres, 1996(.4 (الفردية

والمهارات   وسيلة إستراتيجية للحصول على المعارف  التحالف يعتبرقاعدة المعارف الضرورية لتحقيق الإبتكار،  
يعزز  لدى الشريكالموجودة  ؤسسة تطويرها بمفردها؛ الإستفادة من المعارف التقنيةلايمكن للم التكميلية التي

   5معارف ومهارات المؤسسة.
مكنة في ظل التوسع  اتية لم تعد مفكرة المؤسسة القادرة على تحقيق الإبتكار بالإعتماد على قدراتها الذ إن  

مما .  ية ومتغيرة باستمرار من جهة أخرىديناميك بيئة    ، والتقنية من جهةوالتخصص في قاعدة المعارف العلمية  
من خلال إنشاء علاقات مع   ارفهاعلى إعادة تكوين قاعدة مواردها ومعالقدرة  يتطلب من المؤسسة إمتلاك 

 
1 Andrew M.Hess and Frank T.Rothaermel, Research notes and commentaries when are assets 
complementary ? star sciences, strategiques alliances and innovation in pharmaceutical idustry, Strategic 
Management Journal, United American State, 2011, P 896. 
2 Thomas Joseph and S.Raghunath,  Sustaining competitiveness through alliances an innovation: the impect of   
alliance management issues  on learning skills and competencies from partner, Conference on global 
competition and competitiveness of Indian corporate, P 135 . 

في تعزيز التوجه الريادي للمنظمة دراسة ميدانية لعينة من  ستراتيجية التحالفات الإدور ، رهنج محمد نوري داودهو دولفان أمين سليمان   3
 .436، ص 2014، 2ب ، المجلد2جلة جامعة زاخو، العدد ، ممدراء شركات السفر والطيران في محافظة دهوك

4 Abdellatif   Taghzouti et autres, Du pilotage stratégique par la valeur des alliances stratégiques interentreprises : 
au –delà une approche réductionniste, Working papiers IPAG, Paris, France, 2014, Pp 9-10. 
5 Micheal Hitt and R.Duan Irland, Stratégic management competitevensse and globalisation, 8 ht edition, South 
West, United American State, 2009, P 251. 
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يساهم العمل مع الحلفاء  حيث    1.(Rothaermel and Hess 2007  Hess  ; Rothaermel 2011أخرى )  ؤسسات م
 منتجات  وتطويرأداء المؤسسة  التي تؤدي إلى تحسين الجديدة والأفكار لتقنيات ا، المهارات في الإستفادة من 

 مما  التخصصات  والمتعددة التكميلية المعرفة واستيعاب أثر التعاضذ  تحقيق(. Chesbrough, 2003) جديدة
ع مؤسسات التحالف ميساهم  إضافة إلى ذلك،    .(,2014Birz and zand)  المبتكرة  المنتجات   وبيع  إنتاجإلى    يؤدي

 2.(Chesbrough, 2003)الإبتكار التي تدعم عملية  المعرفة من واسعة مجموعةلحصول على امختلفة في 
يوفر   التكامل والتعاون مع مؤسسات أخرى؛ يستلزمقيمة مضافة للمستهلكين  نتجات جديدة تحويم  بتكارإ

  أقسام   بين  الجمع  . يوفر(Sambson, 2007)  والتطوير فرصة لاكتساب معارف جديدة  البحث   مجال  فيالتحالف  
عملية   يسهل مما مهارات وتقنيات مختلفة  التخصصات، متعددة معرفةللأطراف المتحالفة  والتطوير البحث 
 جديدة  نظر ووجهات  أفكارفي الحصول على  المشترك العملكما يساهم  (.Nieto, 2003) ات منتج ال تطوير
 3.إلى تطوير منتجات مشتركة تؤدي
تعتبر التحالفات الإستراتيجية وسيلة للوصول إلى معارف ومهارات الشريك الأخر، إكتسابها   مما سبق،   

 Cherbib, 2010(.4( بينها والجمع التكميلية الموارد  مشاركة  من خلال وتحسينها
لتطوير أدوية موجودة   ضروريتمويل الفي الحصول على الستراتيجية دور التحالفات الإالمطلب الثاني: 

 أدوية جديدة  كتشافوا  
ثمار في  ستتتطلب أموال كبيرة من أجل الإ ،التكنولوجيا يةعال ضمن الصناعات  تصنف صناعة الأدوية     

ي مفعولها ما سبق من أدوية جديدة تفوق ف تطويرلمعاملها  أبحاث مكثفة فيرتكز على ت .البحث والتطوير
  حوالي  التسويق  إلى كتشافالإ من  جديد  دواء تكلفة تقدر .معينجديد لعلاج مرض  أدوية  إكتشافأو الأدوية 
يمثل التحالف مصدر للتمويل بطريقة مباشرة أو غير مباشرة؛  (.  Dimasi, 2003)  2000  سنة  دولار  مليون  802
 جزيء ل  والتطوير  البحث   عملية  لتمويل  اللازم  المال  رأسلتوفير    مشترك  مشروع  إنشاءمباشرة من خلال    بطريقة
 5. السوق في بتكارللإ عاليةتمتلك إمكانيات   مؤسسة  مع تحالف تشكيل من خلال مباشر غيربطريقة  ،محدد 

 
1 Andrew M.Hess and Frank T.Rothaermel, Op.Cit,  P 896. 
2 Nathalie Drost, Strategic alliances for innovation condition and recommandations to improve innovation 
performance, Bachelor thesis, Spciality: management, P 16. 
3 Ibid, 18.  
4 Ibid, Pp 17-18. 
5 Helene Sultan-Taieb, Le rôle des alliances inter-entreprises dans les stratégies d’innovation des entreprises 
secteur biopharmaceutique, P5. 

https://ar.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%85%D8%B9%D9%85%D9%84_%D9%83%D9%8A%D9%85%D9%8A%D8%A7%D8%A1&action=edit&redlink=1
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كتشاف أدوية   ا سبق، تساهم التحالفات الإستراتيجية في الحصول على الضروريمم    لتطوير أدوية موجودة وا 
 .جديدة

لتطوير أدوية   الضروري في الحصول على التكنولوجياستراتيجية دور التحالفات الإ المطلب الثالث:
 كتشاف أدوية جديدةموجودة وا  

على  ديد من الأدوية التي تعتمد  ظهور الجيل الجلاسيما مع    يةفي صناعة الأدو في ظل التغيرات الحاصلة     
  يجعل  مما، المكثف على التكنولوجياتتميز بالإعتماد التي منذ سبيعنيات القرن الماضي.  الحيويةجيا و التكنول

 واحدة في مؤسسة  البحث  تكنولوجيا  على  السيطرة المستحيل من
)Schon et Pyka, 2009 ; 994; Henderson, 1 Coutinet et Abecassis, 2008(.1    إضافة إلى صعوبة تطويرها

والمعرفة   التكنولوجياوجود  لاسيما وخصوصية الإبتكار في الصناعات عالية تكنولوجيا المتمثلة في  شهر  أخلال  
  المبتكرة  للأنشطة مهم تنظيمي شكلالإستراتيجية  التحالفات عتبر ت. لمؤسسةحدود ا خارج للابتكار الضرورية

(doorn, 2002Hage.)2 يمكن  ، ي تكنولوجيا صناعة الأدويةالتغير الحاصل ف ظل في  رئيسي وسلاح تنافسي
  مع  التحالف يساهمكما  الناشئة.  المتطورة التقنيات  في والمشاركة الإستغلال الأمثل لمواردها من المؤسسة

  بسبب   السوق فيلتكنولوجيا لتطوير ا المستغرق الوقت   تقليص          ت المختصة في التكنولوجيا منمؤسساال
  3.(Tyler, 2001) والتكنولوجيا المهارات  في التكامل

الإقتصادي   النشاط في السريعة  لتغيرات للتكيف مع اوسيلة  الإستراتيجية تعتبر التحالفات مما سبق،   
  تواجهها  التيالمتزايدة  للطلبات للإستجابة  مناسبة إستراتيجية وسيلةو (Doz and Hamel,1998).  والتكنولوجيا
في الحفاظ  كما تساهم التحالفات الإستراتيجية    Narula and Hagedoorn, 1998(.4(  المبتكرة  للمنتجات   المؤسسة

  5.التنافسي للمؤسسة المركز على
 

 
1 Bertrand Ribonnet, Analyse des stratégiques de fusion acquisition et de leur impact sur la performance 
financière et innovation : étude de cas des big pharma entre 2004 et 2013, Mémoire pour l’obtention du diplôme 
de Master, Spécialité : ingénieure en gestion, Université Louvain, 2014-2015, Pp 25-26.   
2 Bernard Dousset and Brigitte Gay, Innovation network structural dynamics : study of the alliance network of 
a major sector of the biotechnology industry, Research policy, N°34 , 2005, P 1457. 
3 Bert Sadows and Greet Duysters, Stretégic technology alliance termination an ampirical investigation, Journal 
of engineering and technology management, 2008, Pp 305-306. 
4 Angeliki Poulymenakou and Elpida Prasopoulou, Adopting a life cycle perspective explain the transition from 
technological innovation to alliance management, Vol°42, N°9, 2004, P 1116.  
5 Marlyne Fillippi et Pierre Triboulet, Op.Cit, P 118. 
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تطوير أدوية موجودة  بفي تقاسم المخاطر المرتبطة ستراتيجية دور التحالفات الإالمطلب الرابع: 
 كتشاف أدوية جديدة وا  

بعض المؤشرات خلال هذه الفترة الزمنية الطويلة  سنة،    20إلى  الأدوية طويلة ومعقدة تصل  بتكار  ة إعملي
  محفوفة بالمخاطر والتحديات مع  .ة للسعله أثناء طرحهافي السوق قد تتغير مما يجعل من السوق غير مناسب

ف مركب تصبح دواء معتمد واحد فقط من عشرة الا 1،  %95بـ المقدر الجديدة اع معدل فشل الأدوية رتفإ
إطلاق منتوج   أو جديدة سوق دخولالصعب  من تجعل للأعمال التنافسية الطبيعة. إضافة إلى جاهز للبيع

 ,Rigamonti) الإنتهازية مخاطر ال من حد مع مؤسسات أخرى لل القوىتدفع إلى توحيد ، هذه الظروف جديد 

ذا السياق المتمثل في ضرورة التعاون لمواجهة  في ه .فلا توجد مصلحة في عمل المؤسسة منفردة (.2006
توليد المزايا التنافسية  ، البحث والتطوير تكاليففي تقليل  التحديات المرتبطة بابتكار الأدوية يساهم التحالف

   التأكد البيئي التي تواجه الأطراف المتحالفةإضافة إلى مواجهة حيثيات عدم 
2)Demirkan and dimirkan, 2014.(  

العديد من   تواجه المؤسسة،  والمنافسة الشديدةصناعة الأدوية  سوق  لتي تسود  ل الظروف المتغيرة افي ظ
مما يتطلب التعاون مع مؤسسات أخرى حتى المنافسة   بالإعتماد على قدراتها الذاتية لايمكن تفاديها المخاطر
 4لإستفادة من المهارات الخارجية.ا  3،بكفاءة  العملفرص    التحالف مع مؤسسات أخرى  يوفرهذا السياق    منها. في

أعراض جانبية والفشل في إختبار  مما يساهم في تقليص مدة البحث والتطوير وتجنب الأخطاء التي تؤدي إلى  
 السلامة والأمان. 
  تقاسم   مع   جديدة  مهارات   لتطوير   وسيلةيعتبر    بتكارالإ   عملية   صميم  في  المؤسسات المنافسة  مع   التحالف

يساهم في التغلب على صعوبات الإبتكار داخل المؤسسة من  5. النشاط من النوع هذا في الكامنة المخاطر
قتسام الأخطار المتعلقة بعملية الإبتكار. تخفيض تكاليف الحصول على التكنولوجيا المتطورة    6خلال تخفيض وا 

ات والمهارات المعد تجنب خطر الحصول على    7التي إستثمر فيها بشكل مكثف مما يساهم في تحقيق الإبتكار. 

 
1 Michelle Palmer and Rathnam Chaguturu, Academia pharma partnerships for novel Drug disconery : essential 
or nice to have ?, Vol° 12, N°06, 2017, P 537 . 

 .436، ص مرجع سبق ذكره، رهنج محمد نوري داودهو دولفان أمين سليمان   2
 .130ص ، 2013دار النهضة العربية للنشر والتوزيع،  ،التميز التنافسي الإبداع دارة إ جاد الرب،سيد محمد  3

4 Micheal Hitt and R.Duan Irland, Op.Cit, P 316.   
5 Marlyne Fillippi et Pierre Triboulet, Alliances et partenariats dans l’activation des competences des 
cooperatives agricoles, Vol° 33 (1), P 117. 
6 Micheal Hitt and R.Duan Irland, Op.Cit, P 316.   
7 Romain Pineau, Op.Cit, Pp 60-61. 
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قتسام المخاطر  إ  ( Frery, 1997 ; Hagedoorn 2002). المرتفعة السعر التي غالبا مايكون معدل تقادمها سريع  
  Hamdouch and Depret, 2001.(1( الكامنة في عملية البحث والتطوير

  إتقان  م،الحج وفورات  حقيقت الجديدة، التكنولوجيات الحصول على  يساهم في  التعاون من الشكل هذا
 من والحد  جديدة أسواق دخول موارد جديدة، إلى لوصولا لتغيير،على ا بسرعة لرد ا والأسواق، العمليات  تعقيد 

  2.(Léger, 1995 ; Poulin et al,1995 ; Garette, 1997) مرونتها وزيادة المخاطر
 ,and Kogut, 1994 Walker) بتكارالإ تعزيزوسيلة إستراتيجية تساهم في تعتبر التحالفات مما سبق، 

Shan)، جديدة منتجات  تطوير (Rothaermel and Deeds, 2004) ،جديدة كفاءات  بناء (Hennart, 1991) ،
 تقاسم ، (Williamson, 1985) التغلب على إخفاقات السوق ، (Kogut, 1991) جديدة الحصول على تكنولوجيا 

 ,Arora and Gambardella, 1990)) التكميلية الأصول الحصول علىو  ((Ohmae, 1989 المخاطر

1Rothaemel, 200.3 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
1 Helene Sultan-Taieb, Op.Cit, P6.    
2 Fouad Cheriet, L’instabilite des alliances stratégiques asymétrique : cas relations entre firmes 
multinationale et les entreprises locales agro-alimentaires en Méditerranée, Op.Cit, P 12. 
3 Frank T Rothaermal and Warren Boeker, Old technology meets new technology: complementarities, 
similarities and alliance formation, Strategic management journal, 2008, P 47. 
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 الخلاصة:
رتفاع حدة  إ، مؤسسات تركيز الدوية المتمثلة في قطاع أعمال صناعة الأالتحولات التي تميز في ظل 

تخوض مؤسسات صناعة الأدوية  . يةة من التكنولوجيا الحيو المشتقمن الأدوية ظهور جيل جديد و  المنافسة
الموجودة من جهة، البقاء دوية تفوق في مفعولها الأبتكار أدوية جديدة ثل في إلعالم تحديا مصيريا يتمحول ا

 خرى.المحتكرة لصناعة الأدوية من جهة أوالقدرة على مواجهة المنافسة الشرسة من قبل المؤسسات العالمية 
الواحدة الأطراف ضمن المؤسسة    تطلب التفاعل على نطاق واسع بينت  التي  بتكارونتيجة لتعقد عملية الإ 

مما  جميع الموارد المطلوبة للتنافس الناجح المؤسسةلصعوبة إمتلاك  المؤسسات المتنافسة معالتعاون  بل
تنافسية    قدرات   ستغلال الفرص المتاحة وتطويرإ،  ستيعاب التوجهات الجديدةلاستراتيجيات جديدة  يستدعي تبني إ

من  تعزيز القدرة التنافسية لنمو المؤسسة و وسيلة  ستراتيجيةتبر التحالفات الإتع .جديدة لتحقيق الأداء المتميز 
والتقنية، التمويل،  خلال الحصول على المتطلبات الضرورية لابتكار أدوية جديدة المتمثلة في المعارف العلمية  

  .عملية الإبتكارمرتبطة بالمخاطر الإقتسام التكنولوجيا إضافة إلى 
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 : النظري الجزء خلاصة

الصحية    رتفاع متطلبات الرعايةإ  في ظل  من الصناعات الحديثة  ادوية جزء هامتشكل صناعة الأ    
المرضى المتزايدة    حتياجات جهة التحديات المتمثلة في تلبية إقادرة على موا  التي تستدعي إقامة صناعة أدوية

، تستجيب للتطورات الحاصلة في السوق العالمية التي عرفت نقطة تحول والمرور من  والمتطورة باستمرار
تخوض مؤسسات صناعة  حيث ، التكنولوجيا الحيويةالصناعة التقليدية الكيمياوية إلى صناعة تعتمد على 

جديدة تحل محل مثيلاتها التي إقتربت صلاحية   ثل في إبتكار أدويةالأدوية حول العالم تحديا مصيريا يتم 
 .نتهاءبراءة إختراعها من ال 

في ظل لم تعد ممكنة  ها الذاتيةعتماد على قدراتبتكار بالتحقيق العلى لقادرة إن فكرة المؤسسة ا
ئة  التحول من موقع مميز في السوق المحلية إلى القدرة على البقاء في بي القتصاد العالمي الذي يستدعي 

أمام هشاشة مؤسسات صناعة الأدوية في الدول النامية التي تفتقر إلى متطلبات    عالمية ذات تنافسية عالية
تطوير واكتشاف أدوية جديدة وارتفاع تكاليف التكنولوجيا الحيوية من جهة، الضغوطات الناجمة عن  

ستراتيجيات  تبني إالمؤسسات العالمية الكبيرة المسيطرة على صناعة الأدوية من جهة أخرى. مما يستدعي 
المؤسسة من خلال  أداء  لتحسين  بما يكفل تكوين قدرات تنافسية الموارد الحصول على تمكنها من  جديدة

 .  بتكارات جديدةإتحقيق لمخاطر التطوير المنفرد كاليف تطوير أدوية جديدة و رتفاع ت إ ةالتغلب على مشكل
تنسيق جهودها إزاء  دوية الواقع الجديد وأكدت بأنها بحاجة إلى لقد شخصت مؤسسات صناعة الأ
تحقيق السيطرة في  ل ستغلالهاإل مسارات التهديد إلى فرص ينبغي تلك التطورات مع مؤسسات أخرى وتحوي

نتقال  اصرة في قلب موازرين التفكير والالسوق حيث تبلورت أفكار التوجه الجديد من منظور الدارة المع
. إذ أصبحت  ستعداد للمستقبلت الحاضر والديامن التصور التنافسي إلى فلسفة التعاون لمواجهة تح

العالمية والحصول على موارد تكميلية   لتغيرات السوقحتمية للإستجابة رة ضرو التحالفات الستراتيجية 
عن   الناتجة المخاطر المتمثلة في المعرفة العلمية والتقنية، الموارد المالية والتكنولوجيا إضافة إلى إقتسام 

كتشاف أدوية جديدة.  تطوير الأدوية موجودة وا 
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 : تمهيد
ساهم تطور المجتمعات البشرية في إرتفاع متطلبات الرعاية الصحية التي تستلزم توفير الأدوية لمعالجة        

مما يستدعي على كل دولة إقامة صناعة أدوية قادرة على مواجهة التحديات المتمثلة   ،الأمراض والوقاية منها
 التي صناعة الأدوية من القطاعات الحيوية. تعتبر في تلبية إحتياجات المرضى المتزايدة والمتطورة باستمرار 

الدول. من هذا  ومصدر لتحقيق قيمة مضافة على مستوى إقتصاديات تستجيب لاحتياجات الإنسان الصحية 
ى العديد من الدول لاسيما الجزائر إلى تطوير صناعة الأدوية وتحسين قدرتها التنافسية في ظل  المنطلق تسع 

 المنافسة العالمية لرفع مستوى تغطية السوق المحلية وتحقيق الأمن الدوائي.  
 وانطلاقا مما سبق سوف نستعرض هذا الجزء التطبيقي في فصلين:  

 الإطار السياقي لنشاط مجمع صيدال.  الفصل الثالث: ➢
 .بتكار في مجمع صيدالستراتيجية في دعم الإالتطبيقية لمساهمة التحالفات الإ   ةالدراسالفصل الرابع:   ➢

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثالث: 
الإيطار السياقي لنشاط مجمع    

 صيدال 
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 تمهيد: 
الصحة    ىالحفاظ عل   مفهوم  تقديم الخدمات التشخيصية والعلاجية  إلىإضافة  متد مفهوم الرعاية الصحية  ي      

محلية قادرة على   أدويةإمتلاك صناعة  أهمها ةعلى أسس محدد  المرتكزالعامة ضمن إطار التنمية البشرية 
جزائر  ال فيالأدوية  صناعةتطوير  إلى  الحاجةدعت  قالمنطل هذا من. لمواطنيها الأساسية الحاجات  لبيةت

تطوير والإستجابة للطلب المتزايد على الأدوية من جهة،    الإنسان تصيب  التي الأمراض  أنواع مختلف لمواجهة
 الإقتصاد الوطني من جهة أخرى. 

 وانطلاقا مما سبق سوف نستعرض هذا الفصل في أربع مباحث كما يلي:
 . الجزائرصناعة الأدوية في  المبحث الأول: ➢
 .المبحث الثاني: دراسة سوق صناعة الأدوية في الجزائر  ➢
 . المبحث الثالث: لمحة عن مجمع صيدال ➢
    .المبحث الرابع: واقع الإبتكار والتحالفات الإستراتيجية في مجمع صيدال ➢
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 صناعة الأدوية في الجزائرالمبحث الأول: 
،  دعمهاو   شجيعهاها، تحتضانإيستوجب    وضرورة سياديةا  ستراتيجيإ  خياراتعتبر صناعة الأدوية في الجزائر       

 وقبل إلقاء الضوء على صناعة الأدوية في الجزائر سنتطرق إلى صناعة الأدوية في العالم.
 لأدوية في العالمصناعة االمطلب الأول: 

ضى لتحسين  كتشاف وتطوير أدوية يستخدمها المر إ علىالأدوية حول العالم  مؤسسات صناعةتتسابق    
 . مستوى الرعاية الصحة من جهة، تحقيق الرفاهية الإجتماعية والإقتصادية من جهة أخرى

 في العالم دويةصناعة الأواقع  :فرع الأولال
  2015من التجارة العالمية سنة    %5.26من أهم الصناعات في عصرنا حيث تشكل    دويةتعتبر صناعة الأ   

  1400  قيمة سوق الأدوية. من المتوقع أن تتجاوز  للتجارة  السنة حسب المنظمة العالمية  في  %8.9بمعدل نمو  
ى  . النمو متسارع على مد 2015مليار دولار عن عام  350. بزيادة قدرها 2020مليار دولار بحلول سنة 

 health IMS(.1 ( 2015و  2010  سنتيالسنوات الخمس المقبلة، ما يقارب ضعفي ماسجل بين  
ات دولية  يتفاق إتأكدت السيطرة بعد عدة  ،يسيطر عدد قليل من المخابر العملاقة على سوق الأدوية في العالم

حتكار تصنيعها وبيعها لعدة  إتفاقية الجات والتربس التي تمنح المؤسسات المبتكرة للأدوية الجديدة حق إ مثل
بتكار لافتقارها للتكنولوجيا الحديثة  سنوات وبأسعار باهظة مما أثقل كاهل الدول النامية لعدم قدرتها على الإ

والجدول التالي يوضح المخابر   .أخرى ورؤوس الأموال الضخمة اللازمة لتمويل الأبحاث من جهة ،من جهة
 في العالم.  دويةالعشر المسيطرة على صناعة الأ

 . 2017المخابر العشر الأولى المسيطرة على صناعة الأدوية في العالم سنة  (:19الجدول رقم )
 %الجزء من السوق  (مليار دولار) رقم الأعمال   البلد المخبر الرقم
   5.30 54 سويسرا  نوفارتيس 1
   5 51 الولايات الأمريكية المتحدة  بفايزر 2
   4.80 49 الولايات الأمريكية المتحدة جونسون وجونسون 3
    4.40 45 فرنسا صانوفي 4
   4.10 42 سويسرا روش 5
    4.10 42 الولايات الأمريكية المتحدة مارك وكو 6
   3.80 39 المملكة المتحدة  قلاكسوسميثكلين 7

 
1 A quoi ressemblera le marché mondial du médicament dans cinq ans ?, 
http://www.pharmabio.qc.ca/nouvelles/industrie/a-quoi-ressemblera-le-marche-mondial-du-medicament-dans-
cinq-ans   10-6-2017    15 : 02  
 

http://www.pharmabio.qc.ca/nouvelles/industrie/a-quoi-ressemblera-le-marche-mondial-du-medicament-dans-cinq-ans
http://www.pharmabio.qc.ca/nouvelles/industrie/a-quoi-ressemblera-le-marche-mondial-du-medicament-dans-cinq-ans
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   3.50 35 الولايات الأمريكية المتحدة أبفي 8
   3.40 34 الولايات الأمريكية المتحدة قيلايد سينس 9

   2.80 28 الولايات الأمريكية المتحدة ليلي 10
          Bilan économique des Entreprises du Médicament - édition 2018.       المصدر:  

حيث تحتل كل من   ،سوق إنتاج الأدوية على عالمية  سيطرة عشر مخابر، نلاحظ من الجدول أعلاه
مخابر نوفرتيس السويسري، صانوفي  الولايات الأمريكية المتحدة التصنيف العالمي. أوروبا الصدراة بأربع  و أوروبا  

بفايزر،    الولايات المتحدة بستة مخابر المملكة المتحدة. تليها قلاكسوسميثكلين الفرنسي، روش السويسرس، 
  أبفي وليلي. قيلايد سينس، جونسون وجونسون، مارك وكو،

  1ليتجاوز عتبة  1990مليار دولار سنة  200 من قيمة إستهلاك الأدوية شهد السوق العالمي إرتفاع
. تحتل الولايات المتحدة الصدراة متقدما بفارق كبير  2016 بسنةمقارنة  %6، زيادة 2017دولار سنة تليون 

سبانيا( على الأسواق الأوروبية الرئيسية )ألمانيا، فرنسا،   يبقى 1والدول الناشئة. إيطاليا، المملكة المتحدة وا 
 سكان من% 15 حوالي يقطنها  التي  الصناعية الدول تستهلك؛ العالم سكان بين ستهلاكالإ في ارق كبيرةالف

 . للأدوية العالمي السوق قيمة من%  79  من أكثر العالم
تتبعها السوق الأوروبية )ألمانيا، فرنسا،   %45 الصدارة بنسبة الولايات الأمريكية المتحدةتحتل سوق 

والدول الناشئة    %7.8  ، تليها اليابان في المرتبة الثالثة بنسبة%16.5بنسبة    سبانيا(ا  يطاليا، المملكة المتحدة و إ
 2. %10.7) الهند والبرازيل( 

مليار دولار في القترة   125والمقدرة بحوالي ختراع لمجموعة من الأدوية الأصلية أثر سقوط براءات الإ
مؤسسات صناعة   على توجهات السوق العالمي للدواء مما ساعد على ظهور  2015  – 2010الممتدة مابين  

ؤكد  ا يم ،2005سنة منذ نمو مقارنة بالسنوات السابقة  شهدت أسواق الدول الناميةحيث  3الأدوية الناشئة. 
في  للدواء سواق الرئيسيةالأ والجدول التالي يوضح  4العالمي.  دوية ل في سوق الأالأهمية المتزايدة لهذه الدو 

   . 2017-2005خلال الفترة الممتدة بين  العالم
 
 

 
1 Bilan économique des Entreprises du Médicament - édition 2018 . 
2 Ibid. 

 . 1ص ، مرجع سبق ذكره، العالمي للدواءأثر سقوط براءات الإختراع للأدوية الأصلية على توجهات السوق سامية لحول،   3
، واقع الصناعات الدوائية السعودية وآفاق تصدريها  مركز تنمية الصادرات السعودية مجلس الغرفة التجارية الصناعية السعودية  4

 .6ص ، 2007، للأسواق الخارجية

http://leem.org/sites/default/files/Bilan%20%C3%A9conomique%202016_10.pdf
http://leem.org/sites/default/files/Bilan%20%C3%A9conomique%202016_10.pdf
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 .2017-2005 خلال الفترة الممتدة بين أسواق الدواء الرئيسية في العالم (:20رقم )الجدول 
 2017الجزء من السوق  2005 الجزء من السوق البلد

 % 44.60 % 44.60 الولايات الأمريكية المتحدة
 % 8.30 - الصين 
 % 7.8 % 10.70 اليابان

 % 4.60 % 5.60 لمانياأ
 % 3.70 % 5.40 فرنسا 
 % 3.3 % 3.50 إيطاليا

 % 2.50 % 3.30 المملكة المتحدة
 % 2.40 % 2.70 انيابسإ

 % 2.1 % 2.40 كندا
 % 2.5 - البرازيل
 إعداد الباحثة بالإعتماد على: من  المصدر:

- Bilan économique des Entreprises du Médicament - édition 2016. 
- Bilan économique des Entreprises du Médicament - édition 2018. 

في الدول النامية على حساب الدول المتقدمة خلال الفترة الممتدة  نمو سوق الأدوية    ،نلاحظ من الجدول أعلاه
  الصحة   على  الإنفاق  للعديد من الأدوية الأصلية وارتفاع  بسبب سقوط براءات الإختراع  2017و   2005  مابين
رغم تزايد قيمة السوق وظا بنسب متفاوتة أسواق الدول المتقدمة تراجعا ملح حيث شهدت  .المتقدمة البلدان في

في حين سجلت الصين نمو مرتفع   .اماعدا الولايات الأمريكية التي حافظت على إستقرار سوقهالعالمي للدواء  
 ويرجع تطور أسواق الدول النامية للأسباب التالية:    .%1.9كما سجلت البرازيل نمو قدر  %8.30قدر 
  القطاع العام من خلال تشجيع المؤسسات تطوير  في  المتمثلة    مةسياسة الدواء المتبعة من طرف الحكو  -

 ؛الحمايةوتقديم بعض الوطنية 
تسعى جاهدة لتصبح    بللا تستطيع الحكومة أن تعتمد على الصناعة وحدها لإنتاج الأدوية الأساسية،   -

 ة؛من الممارسة الطبي  جزءاً أساسيا المحلية الأدوية 
 بحث والتطوير في القطاع العام؛ تشجيع ال -
 أخرى؛ التنسيق مع الحكومة من جهة والمراكز الأكاديمية من جهة  -
 للبحث والإنتاج في مجال صناعة الأدوية؛ أعداد كبيرة من الفنيين والعمال المهرة الضروريين وجود  -
كتشافاتها على نطاق العالم لحسابها الخاص، لذلك تدخل في إصعوبة تسويق  لمؤسسات اتدرك   -

 .العالمية من جهة أخرى  لمخابرتحالفات إستراتيجية مع ا  إقامة  ،من جهة  تفاقيات ترخيص في الخارجإ
 .بشكل أسرعوالحصول على العوائد  التطويرالبحث و يجعلها تتقاسم تكاليف ما 

http://leem.org/sites/default/files/Bilan%20%C3%A9conomique%202016_10.pdf
http://leem.org/sites/default/files/Bilan%20%C3%A9conomique%202016_10.pdf
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 موضحة في الجدول الموالي. 2017سنة  صناف العلاجية الرئيسية في العالم أما بالنسبة للأ
 . 2017  العلاجية الرئيسية في العالم سنةالأصناف  (:21) الجدول رقم

 المبيعات المئوية من نسبة  الأصناف العلاجية 
 % 4.9 الإلتهاب مضاذات 
 % 4.1 البشري الأنسولين

 % 3.9 النسيلة وحيدة مضادة أجسام
 % 3 ( البشرية المناعة نقص فيروس باستثناء) للفيروسات مضاد

 % 2.7 أدوية التصلب المتعدد
 % 2.6 مضاذات البروتيين كيناز( ( مضاذات الأورام

 % 2.4 مضادات فيروسات الكبد
 % 2.2 مضاذات الصرع

 % 1.90 القرحة
 % 1.90 مضاذات الذهان 

  Bilan économique des Entreprises du Médicament - édition 2018. :المصدر         

بنسبة قدرت نلاحظ من الجدول أعلاه، إحتلال سوق مضادات الإلتهاب المرتبة الأولى في قيمة المبيعات 
مضاد للفيروسات )باستثناء  ،  %  3.9أجسام مضادة وحيدة النسيلة  ،  %  4.1الأنسولين البشري  ، تليها   4.9%

مضاذات البروتيين   ورام )، مضاذات الأ%  2.7أدوية التصلب المتعدد   ،  %  3فيروس نقص المناعة البشرية(  
وأخيرا  أدوية القرحة ومضاذات   %  2.2  مضاذات الصرع،  %  2.4، مضادات فيروسات الكبد  %  2.6كيناز(  
 .%  1.90بنفس النسبة   الذهان
سقوط  تمر صناعة الأدوية في العالم بمرحلة إنتقالية نتيجة لانخفاض عدد الأدوية الجديدة ترتب عنها كما 

حيث   وظهور ما يسمى بالأدوية الحيوية 2000- 1990 بين ختراع في الفترة الممتدةبراءات الإالعديد من 
خلال الفترة الممتدة   184مقابل ، 2020 إلى 2016 خلال الفترة الممتدة بينجديد  دواء 225 ظهوريتوقع 
 health IMS(.1 (2015-2011بين 

نذكر منها على  قطاع صناعة الأدوية مجموعة من الإندماجات والتحالفات بين المؤسسات الكبرى  كما شهدت  
 سبيل المثال: 

 ؛ GaxosmithKline             2000 سنة Smithklin و  Galaxo-Wellcomeبين   الإندماح -

 
1 A quoi ressemblera le marché mondial du médicament dans cinq ans ?, 
http://www.pharmabio.qc.ca/nouvelles/industrie/a-quoi-ressemblera-le-marche-mondial-du-medicament-dans-
cinq-ans  10-6-2017    15 : 02 . 

http://leem.org/sites/default/files/Bilan%20%C3%A9conomique%202016_10.pdf
http://www.pharmabio.qc.ca/nouvelles/industrie/a-quoi-ressemblera-le-marche-mondial-du-medicament-dans-cinq-ans
http://www.pharmabio.qc.ca/nouvelles/industrie/a-quoi-ressemblera-le-marche-mondial-du-medicament-dans-cinq-ans
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 ؛ BioMérieux- Pierr Fabre       2001  سنة BioMérieux Allianceو Piere Fabre الإنداماج بين -
 ؛ 2009  سنة Wyeth على Pfizer إستحواذ  -
 ؛ 2009  سنة Oenobiol على Sanofi-Aventis إستحواذ  -
 ؛2012  سنة Syntaxin على Ipsen إستحواذ  -
 ؛ 2014  سنة Forest Laboratries على  Actavis إستحواذ  -
 .2015 سنة Actavis على Alergen إستحواذ  -

 حيوية : سوق الأدوية الالفرع الثاني
سوق  ب معدل نمو مضاعف مقارنة  الثلاثين سنة الأخيرة بتطورا ملحوظا خلال  عرف قطاع التكنولوجيا الحيوية    

لتهاب  إعلاجات مبتكرة في مجال  حيث قدمت  .2012مليار دولار سنة  170بـ الدواء العالمي والتي قدر 
الحالة الصحية  ن ي تحسساهمت في المفاصل الروماتيزمي والسكري، أمراض الدم النادرة، التصلب المتعدد 

  أفضل من  8) 2013من سوق الدواء العالمي سنة  %18حوالي دوية الحيوية شكلت مبيعات الأ . للمريض 
د جيو   1. 2018سنة    %30( و 2008منتجات أعلى مبيعا في سوق الأدوية في أوروبا مقابل ثلاثة في عام    10

منتجات   10من أفضل  07، 2015مليار دولار سنة   200 أعمالبرقم  في العالم حيويدواء  200أكثر من 
 .(IMS health) 2016في العالم سنة  

دواء،  425 من أكثر 2012الأوروبي سنة  والإتحاد  المتحدة الولايات  في المعتمدة حيويةقدر عدد الأدوية ال
 رئيسية والموضحة في الشكل التالي.  علاجية فئات  تسع تندرج ضمن. دواء 130  تحوي السوق الفرنسة على

 
 
 
 
 
 
 
 

 
1 Maxime Duffaud, L’enjeux des bio similaires, du modèle économique que a la valorisation, Thèse pour 
l’obtention de doctorat, Spécialité : pharmacie, Université Joseph Fourier, France, 2015, P 48. 
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 الفئات العلاجية الرئيسية.  (:18الشكل رقم )

 
 .IMS health :المصدر

النسيلة الفئة العلاجية الرئيسية في سوق الأدوية    أحادية  المضادة  تشكل الأجسام،  نلاحظ من الشكل أعلاه
الهرمونات   ،%12 النمو بنسبة عوامل ،%18 في المرتبة الثانية اللقاحات بنسبة ،%20 الحيوية بنسبة

  السوق   في  الحيوية  الأدوية  من   %72  وحدها  الخمس  الفئات   هذه  تمثل  -  %11  والإنزيمات بنسبة متساوية تقدر
، مضادات ٪  5، عوامل التختر بنسبة تقدر%  7، كذلك الأنسولين والسيتوكينات بنسبة متساوية تقدر  -الفرنسية 

 المزمنة.  الأمراض  لعلاج أساسا لمبتكرةا الأدوية هذه . تهدف% 7وأخرى   % 2التختر بنسبة تقدر 
 موضحة في الشكل التالي. المستهدفة الرئيسية العلاجية المجالات  أما
 
 
 
 
 
 
 

أخرى

7%
مضادات التختر

2%

عوامل التختر

5%

الأنسولين

7%

السيتوكينات

7%
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11%
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11%
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20% أخرى
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 المجالات العلاجية الرئيسية المستهدفة. :(19الشكل رقم )

 
 .IMS health :المصدر

الأكبر من المجالات العلاجية المستهدفة الدم يحتل النسبة  وأمراض  الأورام علمنلاحظ من الشكل أعلاه، أن 
القلب بنسبة   أمراض  ،%9 الأعصاب بنسبة تقدر علم ،%16 الأمراض بنسبة تقدر يليها علم  ،%32 بنسبة
 العيون بنسبة تقدر  وأخيرا طب  %4 والأيض بنسبة متساوية تقدر الصماء الأعضاء والغدد  زراعة ،%6 تقدر
3% . 
 حيويا  الأدوية المكافئة سوق :فرع الثالثال

مليار دولار   2.5إلى  2 حوالييقدر ، حاليا جزء صغير من سوق الأدوية البيولوجية تمثل البدائل الحيوية   
، يقدر هذا السوق  IMS health من سوق الأدوية البيولوجية. وفقا لدراسة  %1إلى  0.5، ما يمثل 2015  سنة
 .من إجمالي السوق الأدوية البيولوجية %10إلى  4، ما يمثل 2020 سنةمليار دولار  25إلى  10 ينما ب

جريت من قبل كلود بان مختص  أوفقا لدراسة  ؛  العديد من البدائل الحيوية ستخترق السوق قبل نهاية العقد الحالي
من سوق الأدوية العالمية تتعرض للسقوط في   %10والتي تشكل  حيويةأدوية  10 قتصاد الصحيفي الإ

 
 هرمون النمو ، 2006سنة  تحاد الأوروبيظهر أول بديل حيوي في الإOmnitrope ®التابع للمجموعة السويسرية  مختبر ساندوزلل

 نوفارتيس.
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  ثلاث تهيمن      سهل حصول المريض على العديد من العلاجات المبتكرة. يما  ،  2020المجال العام بحلول سنة  
تعتبر أوروبا رائدة في مجال   كافئة حيويا هي ثيفا، ساندوز وهوسبيرا.مسوق الأدوية المن %90مختبرات على  

من إجمالي   %80تمثل أكثر من  إذ والسوق الأكثر نضجا  دوية المكافئة حيويابالأوضع التنظيمات الخاصة 
،  ®Abseamedمنها  في أوروبادواء مكافيء حيويا  19تم إطلاق  2014أوت . الإنفاق على هذه الأدوية

Binocrit،® .Retacrit®1   

بيولوجي  تخصص    20، شملت حوالي  2016ماي  في    نمو قويفي أوروبا    دوية المكافئة حيويا الأ  شهدت سوق
  2الأمراض الروماتيزمية والأمراض الأيضية. ، مماثل في مجال السرطان
 هي:  ختراق هذه السوقإ هناك عدة عوامل تحد من 

 (؛يختلف وفقا لأنظمة كل دولةالأدوية غير قابلة للإستبدال ) -
مقارنة بالأدوية   %35إلى  %20 ما بين نخفاض طفيف في التكاليف إ سجلت الأدوية المكافئة حيويا -

 ؛%80إلى  %70مابين نخفاض يقدر إعكس الأدوية الجنسية التي تسجل  المرجعية،
 3.الأدوية المكافئة حيويا غامضةلا تزال ملامح فعالية وسلامة  -

  في الجزائر دوية : تاريخ صناعة الأثانيالمطلب ال
بعد الحديث عن واقع صناعة الأدوية في العالم سنتطرق إلى تاريخ صناعة الأدوية في الجزائر التي شهدت     
رتفاع الطلب إتناسبا مع  لرعاية الصحية ستقلال صاحبه تطور في نظام االتحتية للعلاج حركية منذ الإ بنيتها

.  الذي عرفته البلاد في تلك الفترة  والنزوح الريفيدوية نتيجة للنمو الديمغرافي، تطور المستوى التعليمي  على الأ
والمرتبطة   1990إلى غاية سنة المخطط مركزيا صعوبات على مستوى التسيير صناعة الأدوية واجه قطاع 

مرت صناعة الأدوية في الجزائر بمرحلتين، مرحلة قبل تحرير القطاع  نفتاح على العالم. بتحرير التجارة والإ
 لقطاع.  ومرحلة بعد تحرير ا

  قبل تحرير القطاع الفرع الأول:
بعد   .1952التي تم تأسيسها عام  بيوتيكعلى مؤسسة واحدة هي  إقتصرت ، صناعة الأدوية قبل الإستقلال  
هي مؤسسة   1963. كما أسست الصيدلية الجزائرية المركزية سنة 1962سنة فارمال  إنشاءستقلال تم الإ

 
1 Maxime Duffaud, Op.Cit, Pp 53-55. 
2 Médicaments biosimilaires : l'interchangeabilité désormais "envisageable" en cours de traitement    
https://www.vidal.fr/actualites/19607/medicaments_biosimilaires_l_interchangeabilite_desormais_envisageable_en_cou
rs_de_traitement/    24-8-2017  10 :22  
3 Maxime Duffaud, Op.Cit, P 53. 

https://www.vidal.fr/actualites/19607/medicaments_biosimilaires_l_interchangeabilite_desormais_envisageable_en_cours_de_traitement/
https://www.vidal.fr/actualites/19607/medicaments_biosimilaires_l_interchangeabilite_desormais_envisageable_en_cours_de_traitement/
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ووحدة الحراش سنة   فارمال، بيوتيكبقطاع التوزيع ووحدات الإنتاج  1965رتبط نشاطها منذ سنة إعمومية 
عامل الوطني الوحيد والحصري المهتم  متستيراد والية الجزائرية المركزية محتكرة للإ. كانت الصيدل1972

 لتسويق، الإنتاج والتوزيع لكل الهياكل الصحية العمومية عن طريق شبكات التجزئة. با
صيدلي صناعي في أكبر الجامعات   30تم تكوين حوالي  دويةفي إطار المخطط الوطني لتطوير صناعة الأ

من طرف   -1988نطلاقة الفعلية سنة  الإ  –  1970الأوروبية، إطلاق مشروع للمضادات الحيوية بالمدية سنة  
ستهلاك الأدوية إالشركة الوطنية للصناعات الكيميائية. إضافة إلى مشاريع أخرى دخلت حيز التنفيد؛ وحدة 

 ومعهد باستور.  1969سنة   سوقوتيد 
 1982نطلقت سنة إة تنظيم القطاع العمومي الصناعي، د عاشهدت سنوات الثمانينات موجة من التعديلات لإ

من خلال سياسة إعادة هيكلة المؤسسات والفصل بين وظيفة الإنتاج والتسويق. في هذا الإطار تم تقسيم  
 مؤسسات إقليمية هي: 3الصيدلية المركزية إلى 

 الشرق؛ في أونكوفارم •
 في الغرب؛ أونكوفارم •
 في الوسط. أونكوفارم •

ستيراد كانت مقسمة بين المؤسسات الثلاثة وأحيانا مجمعة في إطار تنسيق المشتريات تحت  تسريحات الإ
إشراف وزير الصحة. أما إنتاج وتوزيع الأدوية كان حكرا على المؤسسة الوطنية للمنتجات الصيدلانية. تم تغير  

  1971راش سنة ، في إطار مهامها الإنتاجية أسست وحدة الح1985سنة  صيدال سم هذه المؤسسة إلىإ
عادة شراء وحدتي   .بيوتيك وفارمالوا 

  82/161فرع الإنتاج الخاص بالصيدلية المركزية طبقا للمرسوم  يهالمؤسسة الوطنية للمنتجات الصيدلانية 
. ممتلكاتها مكونة من وحدة الإنتاج العاصمة ومشروع المضادات الحيوية بالمدية، 1982الصادر في أفريل 

 . 1988تم ضمه رسميا سنة 
القطاع  على بقيت حكرا دوية في الجزائر ستثمارات المهمة سنوات السبعينات والثمانينات، صناعة الأرغم الإ
 1بواسطة الإستيراد.  تهتغطي وزيادة الطلب الوطني على الأدوية يتم   العمومي

  بعد تحرير القطاعالفرع الثاني: 
تحولات جذرية متمثلة في تحرير التجارة الداخلية، إقرار قانون العملة والقرض وتشجيع   هذه المرحلة عرفت    
نتاج الأدوية. سمح بتدخل القطاع الخاص والأجنبي في الإ ر مماستثماالإ  ستيراد، التوزيع بالجملة وا 

 
1 Zoulikha Snoussi, Op.Cit, Pp 124- 126. 
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 تي اذ بحكمها القتصادية عمومية إؤسسة أصبح صيدال مقتصاد وتبعا للمستجدات التي عرفها الإ  1989سنة
 ختيارها من قبل المؤسسات الوطنية الأولى من أجل كسب النظام التأسيسي لشركات الأسهم. إفي التسيير، وتم  

، حدثت بعض التغيرات في النظام التأسيسي للمؤسسة مفاده السماح بالمشاركة في كل العمليات 1993 سنة
 فرعية.  ركات جديدة أو ششركة نشاء إكة في التجارية التي من شأنها أن ترتبط بغرض الشر و الصناعية 

تم وضع مخطط لإعادة تنظيم مجمع صيدال، شمل فكرة تحويل هذه المؤسسة إلى مجمع صناعي    1997  سنة
   فرع أونتيبيوتيكال، فرع بيوتيك وفرع فارمال.والذي يضم  1998 -2  -2بالتحديد  

فروع  فرع من  صوميديالحت شركة في البورصة وبعد عشر سنوات أصبصيدال نخرط مجمع إ 1999 سنة
  1من رأسمالها.   %59ي يسيطر هد الأخير على  ذ وال صيدال

القطاع الخاص  بعد دخولالمؤسسات المنتجة للأدوية عدد كما شهدت صناعة الأدوية تطورا ملحوظا في 
 والتي سنستعرضها فيما بعد. مجال إنتاج الأدوية 

 في صناعة الأدوية   لمتدخلونا: لثالمطلب الثا
 الجهات  ض إلى المراحل التي مر بها قطاع صناعة الأدوية في الجزائر سنتطرق إلى مختلفالتعر بعد    

  الوطنية.  الأدوية سوقفي  الفاعلة
 الفرع الأول: السلطات التنظيمية  

 .مستوياتها باعتبارها المـأطر الأولتمارس السلطات التنظيمية تأثير كبير على سوق الأدوية على مختلف    
صلاح المستشفيات أولا:   وزارة الصحة والسكان وا 
صلاح المستشفيات على عدة مستويات:         تتدخل وزراة الصحة والسكان وا 

 ؛ستخدام البشريتحديد مسميات وطنية للأدوية الموجهة للإ -
   ؛المنتجات الصيدلانيةتسجيل المنتجات الصيدلانية، منح رخصة تسويق  -
   ؛المراقبة التقنية المسبقة -
 ؛ عتماد للمؤسسات التي تقوم بإنتاج وتسويق المنتجات الصيدلانيةمنح الإ -
ستهلاكها في الجزائر من خلال مخبر  ا  الرقابة الفنية المسبقة لكل للمنتجات الصيدلانية التي يتم بيعها أو  -

 . المراقبة الوطنية
 لك تشرف الوزارة على عمليات أخرى مرتبطة بسوق الأدوية تتمثل في:  ذ إضافة إلى 

 نح ترخيص سنوي لاستيراد الأدوية؛م -
 

1 Zoulikha Snoussi, Op.Cit,  Pp 126-129. 
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 ستيراد؛ تقديم إحصائيات أولية لعمليات الجمركة والتوطين المصرفي لكل الصفقات وكل عمليات الإ -
 أشهر كحد أدنى؛ 3حيازة مخزون من كل دواء مستورد كاف لمدة  -
 سنتين؛  أقصاه أجل في الأدوية لإنتاج ستثماريةإ مشاريع بإقامة الخواص  نإلزام المستوردي  -
 للدواء. النهائي السعر تحديد  -

صلاح المستشفيات في مجملها إلى تنشيط صناعة   تهدف التدخلات التي تقوم بها وزارة الصحة والسكان وا 
حتياجات من الأدوية  لتغطية الإستيراد الوطنية من خلال تشجيع الإنتاج المحلي وتخفيض فاتورة الإ دويةالأ

 القدرة الشرائية للمواطنين.مع بأسعار معقولة تتماشى 
   جتماعيوزارة العمل والضمان الإثانيا: 

خلال الوصاية على الصندوق  جتماعي على السوق الوطني للأدوية من  يتجلى تأثير وزارة العمل والضمان الإ   
جتماعي؛ مؤسسة تقوم بتعويض تكاليف الرعاية الطبية بما فيها الأدوية للمريض، التأمين  الوطني للضمان الإ

جتماعي مشتري لأكبر حصة من الأدوية التي يتم تسويقها  الصحي للعمال. يعتبر الصندوق الوطني للضمان الإ
 على التراب الوطني.

 رةوزارة التجاثالثا: 
برام الإتدخل وزارة التجارة في قطاع صناعة الأت    تفاقات الإقليمية  دوية من خلال تأطير التجارة الخارجية وا 

 والدولية لتعزيز تجارة الأدوية، بما في ذلك الواردات.
  المختبر الوطني لمراقبة الأدويةرابعا: 

ستقلال المالي، تحت عتبارية تتمتع بالإإمؤسسة إدارية عمومية ذات شخصية  المختبر الوطني لمراقبة الأدوية
، تنظيم بإنشاءالخاص    1993جوان    14المؤرخ    140/ 93إشراف وزارة الصحة بموجب المرسوم التنفيذي رقم  

لك الأدوية، الكواشف ذ لصيدلانية بما في  وسير عمل المختبر. مهمته الرئيسية مراقبة الجودة والخبرة للمنتجات ا
 الحيوية وغيرها من المنتجات اللازمة للطب البشري. تتمثل مهامم المختبر في: 

 دلانية؛ يتقييم جودة المنتحات الص  -
 دراسة الملفات العلمية والفنية للأدوية المسجلة؛ -
 تطوير أساليبب وتقنيات مرجعية على المستوى الوطني؛  -
 قاعدة البيانات الفنية المتعلقة بالمعايير وأساليب التعيير؛ صيانة وتجديد  -
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 1التعيير ومراقبة جودة المنتجات الصيدلانية. -
 وزارة الصناعةخامسا: 

 صناعة لك قطاعذ في الجزائر بما في  الصناعي النشاط  وتسيير بتطوير مباشرة مكلفةوزارة الصناعة    
 تسيير على يشرف الذي الدولة مساهمات  مجلس لمتوسطة،او  الصغيرة الأدوية. إضافة إلى وزارة الصناعات 

 تسيير في غير مباشرة بطريقة تتدخل الوزارات  هذه الأدوية. صناعة مجال في الناشطة العمومية المؤسسات 
صلاح المستشفيات ة و الصح  وزارة مع التنسيق الأدوية من خلال سوق وتنظيم  2.السكان وا 

 المتدخلون في دائرة الإنتاج والتجارةالفرع الثاني: 
يتمثل المتدخلون في دائرة الإنتاج والتجارة على مستوى السوق الوطنية في أصحاب المصلحة في القطاع      

 العام، المستوردين والمنتجين الخواص، تجار الجملة والتجزئة الخواص والصيدليات الخاصة. 
 أصحاب المصلحة في القطاع العامأولا: 
  في الثمانينات من القرن الماضي شهد القطاع العام لصناعة الأدوية في الجزائر إعادة تنظيم، حيث تم حل     

وأصبح   ستيراد الأدوية جراء المنافسة التي فرضها القطاع الخاص أونافارم، أونوفارم وأونكوفارم المختصة في إ
نتاج ال ستخدام البشري  منتجات الصيدلانية الموجهة للإالقطاع العام ممثل بمجمع صيدال المختص في تطوير وا 

 والبيطري.  
 المستوردين والمنتجين الخواصثانيا: 

  الادوية صناعة نفتاح إإنتاج واستيراد الأدوية حكرا على الدولة من خلال المؤسسات العمومية. أمام كان    
مستورد  100عتمد حوالي إشهدت السوق الجزائرية دخول العديد من المنتجين والمستوردين الخواص حيث 

  139و  2011وحدة إنتاج سنة  50من قبل وزارة الصحة وبلغ عدد المنتجين الخواص حوالي  1990سنة 
نشاء  يق الإوحدة إنتاج بالإضافة إلى وحدات في طر  81إلى  2016ليصل في نهاية  2010مستورد سنة 

 .2017عتماد في مطلع جانفي  على الإ مستوردين حصلا مستورد و  38و
 
 
 

 
1 Zoulikha Snoussi, Marche des médicaments génirique en Algerie quelle regulation pour quelle 
promotion ?, Revue nouvelle economie, N° 7, Septembre 2012, Pp 23-24.  
2 Union nationale des opérateurs de la pharmacie, Rapport sur L’organisation du marché national des 
médicaments, 2005, P 5.   
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 تجار الجملة والتجزئة الخواصثالثا: 
د  جتجار الجملة والتجزئة الخواص مسؤولين على إمدادات الصيدليات المختلفة في جميع أنحاء البلاد. يو    

إلى أحكام    ة تجار الجملةوزارة الصحة. تخضع أنشطمن قبل    2015سنة  جملة مرخص له    اجرت  632حوالي  
وفر يالتي تحدد شروط ممارسة نشاط التوزيع بالجملة للأدوية.    1995جويلية    20من    MSP/ 59القانون رقم  

 الجملة والموزعين وظيفة تنظيمية أساسية وهي نواقل هامة للوصول إلى الأدوية.تجار 
  الصيديات الخاصةرابعا: 

ستخدام البشري بسرعة في السنوات الصيدليات الخاصة المسؤولة عن بيع الأدوية الموجهة للإيتزايد عدد    
صيدلية خاصة   1936حوالي  1991بلغ عدد الصيدليات سنة . رتفاع الطلب على الأدويةإالأخيرة نتيحة 

ة  صيدلية العامة عام  989صيدلية خاصة مقابل  4578حوالي  2001صيدلية عامة، سنة  1018مقابل 
 . 2015سنة  صيدلية 9660 و  2010صيدلية سنة   8000وفقا لوزارة الصحة، 
   في الجزائر دويةصناعة الأدراسة سوق المبحث الثاني: 

 للوقوف على حقيقة صناعة الأدوية في الجزائر لابد من دراسة مختلف متغيرات السوق الجزائرية.      
 المطلب الأول: تحليل سوق الأدوية في الجزائر  

  من  صناعة حديثة العهد مقارنة بصناعة الأدوية في الدول المتقدمة، تكافح الجزائر في  الأدوية صناعة    
نخفاض  الخبرة وجود  عدم بسبب  الإقلاع أجل   الإقلاع على  قبل ما مرحلة في الجزائر المبادرة. ظلت  روح وا 
   1(.Djeflat, 2006) بتكارلتعزيز الإ مجال البحث والتطويرستثمارات الضخمة في من الإ الرغم

  2000سنة    ANDIستثمارات  بعد صدور قانون ترقية الإ  مؤسسات صناعة الأدوية في الجزائرظهرت غالبية  
طويلة من طرف  فترة ل إحتكارها بعد  لأدويةبإنتاج وتوزيع ا  الذي سمح بإنشاء الوحدات الصناعية الخاصة

والشكل أدناه يوضح تطور وحدات إنتاج الأدوية في الجزائر خلال الفترة الممتدة بين   2المؤسسة العمومية. 
 . 2016إلى غاية ديسمبر  2000

 
1 Abdelkader Djeflat, L’économie fondée sue le savoir : état de lieux et perspectives pour l’Algérie, Collection 
Maghtech, Edar El Adib, 2006, p 151. 

  ANDI   حالياAPSI  المتعلق بترقية  9319أكتوبر  5الصادر بتاريخ  39/12من المرسوم التشريعي  8سابقا تأسست وفق المادة
هي هيئة  .ستثمارحولت إلى الوكالة الوطنية لدعم وتطوير الإ 01/03صدر مرسوم رئاسي طبقا للأمر  2001 -1-22 الإستثمار وفي

ستثمار مرين الجزائريين والأجانب على الإتكمن المهمة الأساسية للوكالة في مساعدة المستث  2006ذات طابع عمومي أنشأت سنة ة عمومي 
  للمستثمر. والمشجعة التي توفرها الجزائر متيازات العديدةلجزائر عبر تعريفهم بالمزايا، الإفي ا

، 9جتماعية، العدد كاديمية للدراسات الإنسانية والإ، الأالصيدلانية في دول شمال إفريقياتنافسية الصناعة مداح عرابي الحاج،   2
 .26، ص 2013
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 .2016  -12  -31إلى  2000  -1- 1تطور وحدات إنتاج الأدوية في الجزائر من  (:20الشكل رقم )

 
   من إعداد الباحثة. المصدر:

حيث  الأدوية والمستحضرات الطبية، صناعة في للدخول المستثمرين  من  متزايد   إقبال نلاحظ من الشكل أعلاه،
  2016مصنعا في نهاية    81ليصل إلى    2000مصنع عام    16إرتفعت عدد المصانع الأدوية في الجزائر من  

 ات صلاح المستشفيا  الأدوية البشرية وفقا لوزرارة الصحة و  وحدات إنتاجعدد التراخيص الممنوحة لعلما أن 
والجدول الموالي يوضح توزيع التراخيص  . 2016ترخيصا في نهاية  149و  2000سنة  ترخيصا 20تقدر بـ 

 حسب نوع النشاط.
 : توزيع التراخيص حسب نوع النشاط. (22لجدول رقم )ا

 عدد التراخيص نوع النشاط
 81 إنتاج الأدوية
 41 أجهزة طبية
 14 أدوية مطهرة

 3 منتجات طب الأسنان
 7 والكواشف 

 3 الغاز الطبي 
 149 المجموع

 الصحة والسكان وا صلاح المستشفيات.وزارة : المصدر
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صلاح المستشفيات ترتكز حول   نلاحظ من الجدول أعلاه، أغلب التراخيص الممنوعة من قبل وزارة الصحة وا 
 7ترخيص، الكواشف  14ترخيص، في المرتبة الثالثة  41ترخيص، تليه الأجهزة الطبية  81صناعة الأدوية 

ز الطبيعي في نفس المرتبة بثلاث تراخيص. هذا دليل على السياسة  خيص وأخيرا منتجات طب الأسنان والغااتر 
الوطنية المنتهجة لتشجيع صناعة الأدوية المحلية لتلبية إحتياجات المواطنين، تقليل فاتورة إستيراد الأدوية  

 الأجنبية وتحقيق الأمن الدوائي.
 ضحة في الجدول الموالي. أما بالنسبة للتوزيع الجغرافي لوحدات إنتاج الأدوية في الجزائر مو 

 . 2016ديسمبر  31التوزيع الجغرافي لوحدات إنتاج الأدوية في الجزائر(: 23الجدول رقم )
 المجموع إقليم الغرب إقليم الوسط إقليم الشرق

26 46 09 81 
 من إعداد الباحثة. المصدر: 

وحدة يليها إقليم   46مرتكزة في إقليم الوسط بـ نلاحظ من الجدول أعلاه أن وحدات إنتاج الأدوية في الجزائر 
 وحدات. 9وحدة وأخيرا إقليم الغرب بـ  26الشرق بـ 

 : لأسباب التاليةإلى ا دويةستثمار في مجال صناعة الأيعود الإقبال على الإ
 دوية المحلية؛ سياسة الدولة الرامية إلى تطوير صناعة الأ -
ستثمارية التي توفرها الدولة للمستثمرين الجزائريين بهدف تشجيع الإنتاج المحلي وتقليص التسهيلات الإ -

 ؛ ستيراد الأدوية الأجنبيةإ
يقدر حجم نمو السوق الجزائرية بنسبة  ) رتفاع الطلب على الأدويةستثمارية كبيرة نظرا لإإوجود فرص  -

 ؛ (سنويا% 10
 ؛ توفر يد عاملة كبيرة ومؤهلة -
 . الأعشاب الطبية كالطحالب البحرية مثل دوية اد الأولية التي تدخل في صناعة الأالمو توفر بعض  -

لإستهلاك الأدوية في الجزائر شهد إرتفاعا ملحوظا خلال السنوات الأخيرة والجدول التالي يوضح   أما بالنسبة
 .ذلك
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 .  2016- 2011تطور السوق الجزائرية للأدوية   (:24الجدول رقم )

 القيمة           
 السنة 

 )دينار جزائري( القيمة الوحدات 

2011 599 832 840 218 933 281 691 
2012 671 119 670 255 402 522 866 
2013 740 446 723 291 405 752 557 
2014 789 072 858 330 924 374 592 
2015 783 062 533 331 369 955 711 
2016 799 959 002 351 372 689 393 
 إعداد الباحثة بالإعتماد على دراسة السوق للسيد أسواق.   من المصدر:

ليصل    2011وحدة سنة    832 599 840في الجزائر من  ستهلاك الأدوية  إنلاحظ من الجدول أعلاه، إرتفاع  
إلى   2011وحدة خلال الفترة الممتدة مابين  200000000بزيادة تقدر  2016سنة  002 959 799إلى 

 لمعرفة سبب هذا الإرتفاع لا بد من تحليل الطلب والعرض. .2012

 تحليل الطلب: الفرع الأول
 يرجع الإرتفاع المستمر لإستهلاك الأدوية في الجزائر إلى الأسباب التالية:    
عن إرتفاع عدد السكان المقيمين في  كشفت أرقام صادرة عن الديوان الوطني للإحصاء  النمو الديمغرافي: -

 ، 2015جانفي   1  مليون نسمة في 39.5مقابل   2016ي  مليون نسمة جانف 40.4 لمقدرةالجزائر ا
   .2008نهاية جوان  مليون نسمة 34.6، فيما لم يتجاوز العدد 2010مليون نسمة نهاية   37.5 

، بنسب  2014 سنة ألف ولادة 840مقابل  2015سنة  مليون ولادة جديدة 1.014الجزائر كما شهدت 
 .2013 سنة% 2.07% مقابل 2.15زيادة طبيعية تقدر بـ 

نسبة الأشخاص المسنين في  إرتفاع عن  شف الديوان الوطني للإحصائيات ك : رتفاع نسبة الشيخوخةإ -
   2015% سنة  8.7إلى  2014% سنة  8.5سنة فما فوق( من  60الجزائر )

 1.سنة فما فوق 80شخص يبلغون   511000شخص من بينهم  3.484.000ما يعادل    
إضافة إلى الأمراض  الهضم، السلطان  أمراض القلب تصلب الشرايين،  أمراض : ظهور أمراض جديدة -

  ؛المعدية

 
1 http://aljazairalyoum.com/   22-12-2017   18 :33.      

http://aljazairalyoum.com/
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قدر المبلغ الذي صرفة الضمان   :النظم الوطنية الفعالة لسداد التكاليف بواسطةالتغطية الطبية الجيدة  -
نسبة نمو تقدر  2008مليار دينار سنة    70إلى    2007مليار دينار سنة    64جتماعي على الأدوية من  الإ
 1.  %9 بـ

 الفرع الثاني: تحليل العرض 
المنتهجة من قبل  لسياسة لنتيجة  الأخيرة السنوات  في املحوظ راتطو  الجزائر في الأدوية صناعة شهدت     

 . والجدول التالي يوضح نسبة تغطية المنتوج المحلي لإحتياجات السوق الوطنيةتشجيع المنتوج المحليلالدولة  
 . 2015- 2010خلال الفترة الممتدة بين 

 . 2015-2010حتياجات السوق الجزائرية نسبة تغطية الإنتاج المحلي لإ  (:25الجدول رقم )

 2015 2014 2013 2012 2011 2010 ة السن
 % 47,23 % 47,53 % 36,59 % 31,98 % 40,33 % 38,27 المئوية النسبة 

 .ا صلاح المستشفياتوالسكان و وزارة الصحة  المصدر:  
سنة   %38.27نلاحظ من الجدول أعلاه، إرتفاع نسبة تغطية الإنتاج المحلي لإحتياجات السوق المحلية من 

ويرجع   2015إلى  2010خلال الفترة الممتدة مابين  % 6.96بزيادة تقدر حوالي  % 47,23إلى  2010
محددة لتداول  قوانينوضع في  من أجل تشجيع المنتوج المحلي والمتمثلة الوطنية المنتهجة السياسةذلك إلى 

المقومات التي تمكنه من   بجميع من الغزو الخارجي الذي يتمتع الصناعة المحلية  ايةحمل الدواء الأجنبي 
من خلال  لضبط الواردات لسلطات العمومية تدابير عتمدت اإ. في هذا السياق السيطرة على مجريات السوق
  تضم ستيراد الممنوعة من الإ المصنعة في الجزائر الأدويةفيه قائمة  ت حدد  2015منشور وزاري في ديسمبر 

مراهم أمراض العيون والشراب، إضافة إلى  ، الإبر، المراهم الجلدية، الكريمات ، الأقراص منها  2،دواء 357
الضمادات ،  والتي منعت أيضا من الاستيراد على غرار الكمدات   تجهيزا طبيا مصنع محليا  11قائمة أخرى تضم  

 وبيكاربونات الصوديوم من أجل تصفية الكلى. 
الجزائر مثل غيرها من الدول النامية ذات صناعة أدوية ضعيفة ليس بمقدورها  تاج الأدوية،  بالرغم من إرتفاع ان 

تغطية إحتياجات السوق الوطنية حيث تعتمد على الإستيراد لتغطية العجز سواءا في مجال تموين هذه الصناعة  
خلال  الجزائر بالمواد الأولية أو في مجال إستهلاك الأدوية. والجدول التالي يوضح تطور إستيراد الأدوية في 

 .2016  -2008الفترة الممتدة بين 

 
1 Groupe Saidal, Rapport de gestion 2009, P 3. 
2 Forum des chefs d’entreprises, Revue du presse, juillet 2016, Algérie, P 12.   
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 . 2016  -2008إستيراد الأدوية في الجزائر خلال الفترة الممتدة بين  (: 26الجدول رقم )
 2016 2015 2014 2013 2012 2011 2010 2009 2008 السنوات
 المبلغ

 )مليار دولار(
1.6 1.74 1.66 1.85 2.23 2.30 2.6 1.96 2.02 

  .المديرية العامة للجمارك: المصدر
 بسبب اقتناء أدوية  2011رتفاع واردات الجزائر من الأدوية انطلاقا من سنة إ  الجدول أعلاه، نلاحظ من 

مليار دولار   2.6رتفاعا كبيرا في قيمة الواردات بلغ إ 2014جديدة لمعالجة أمراض القلب، كما سجلت سنة 
منها أدوية مخصصة     %60الصيدلية المركزية للمستشفيات؛     حتياجات إمليون دولار مخصصة لتغطية    752)

تراجع    2015، في حين سجلت  (-الأنسولين -لعلاج السلطان والباقي أدوية لعلاج أمراض القلب وداء السكري
وجود توضح كنتيجة لارتفاع الإنتاج الوطني والتي  2014بـ مقارنة   %22ستيراد بنسبة طفيف في فاتورة الإ

 . إضافيةية إنتاج ةطاق
يمتاز عرض الأدوية في الجزائر بتزايد عدد الأدوية وتنوعها، حيث تطرح أدوية جديدة في السوق وتسحب 
أخرى من التداول في حالة ظهور تأثيرات جانبية قوية أو تراجع الطلب على بعض الأصناف. والجدول التالي 

 . 2015ى  إل 2010يوضح عدد الأدوية المسجلة خلال الفترة الممتدة بين 
 .2015- 2010: عدد الأدوية المسجلة خلال الفترة الممتدة بين  (27الجدول رقم )

   السنة          
 نوع الأدوية 

2010 2011 2012 2013 2014 2015 

 211 226 209 166 153 137 الأدوية الجنيسة 
 26 31 42 28 3 8 الأدوية الأصلية

 237 257 255 197 156 145 المجموع
 وزارة الصحة والسكان وا صلاح المستشقيات.: المصدر

نلاحظ من الجدول أعلاه، إرتفاع تسجيل الأدوية الجنيسة مقارنة بالأدوية الأصلية خلال الفترة الممتدة بين 
  26مقارنة في حين ثم تسجيل  2010دواء جنيس سنة  137أدوية أصلية مقارنة بـ  8، 2015إلى  2010

 .2015دواء جنيس سنة   211مقارنة بـ دواء أصلي جديد 
مما سبق، نستنتح أن معظم الأدوية المصنعة في الجزائر تندرج تحت قائمة الأدوية الجنيسة التي تعتمد على  

ثبات كفاءتها من حيث الإمتصاص ثم طرحها في الأسواق المحلية والدولية بأ سعار  تقليد الأدوية الأصلية وا 
مما يدل ضعف  على إنتاج الأدوية الأصليةصناعة الأدوية في الجزائر ي عجز ، يعن صليةمنافسة للأدوية الأ

الإبتكار والعجز على إكتشاف أدوية جديدة. إضافة إلى ذلك، رغم جهود الدولة الجزئرية في إحتواء نسبة إستراد 
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نتاج المواد الخام لصالح المخابر   الأجنبية سوءا بشكل  الأدوية بمنتجات محلية تبقى تكنولوجيا صناعة الأدوية وا 
مباشر باستيراد الأدوية التي تعجز السوق الوطنية على توفيرها أو بشكل غير مباشر بشراء المواد الخام وشراء 

 التراخيص من المخابر الأجنبية للإنتاج على أرض الجزائر. 
 صناعة الأدوية في الجزائرأهمية وخصائص المطلب الثاني: 

 قبل التطرق إلى مميزات صناعة الأدوية في الجزائر لابد من الوقوف على أهميتها.    
 الفرع الأول: أهمية صناعة الأدوية المحلية   

 خيرة على تطوير صناعة الأدوية المحلية نظرا لأهميتها في تحقيق مايلي: ركزت الجزائر في السنوات الأ   
 تغطية إحتياجات السوق الوطنية؛  -
  ؛الأجنبيسعر الدواء  أقل من تخفيض فاتورة الدواء: سعر الدواء المحلي -
 تخفيض تكاليف الإنفاق على الصحة العامة؛   -
  ؛نقطاع المستورد إالأمن الدوائي في حال تحقيق  -
 قبضة  إقتصاد الدولة من لتحرير بديل مجال صناعة الأدوية يعتبر مصدر في الإستثمار تشجيع -

 دوليا؛ المنافسة على قادر منتج إقتصاد  وخلق النفط عائدات 
دخال النمو، الإبتكار لمواصلة الثروة خلق -  قليل لعدد  سابقا محفوظة  كانت  جديدة أصناف علاجية وا 

 ؛ الناشئة أو المتقدمة البلدان من
 موظف؛   3251عمل على سبيل المثال يشغل مجمع صيدال حوالي  فرص  خلق -
   للخارج.المالية  التحويلات  من الحد  -

 صناعة الأدوية في الجزائر : خصائص ثانيالفرع ال
  تتميز صناعة الأدوية في الجزائر بالخصائص التالية:    

 في الجزائر صناعة تركيبية تقتصر على تحضير الدواء؛ دويةصناعة الأ -
 ؛العالمفي  الأدوية بصناعة قورنت  ما إذا انسبي حديثة صناعة  في الجزائر الأدوية صناعة -
  - ه شكله النهائي دون تصنيع  يعلى إخراج الدواء فتقتصر غير مكتملة  في الجزائر دويةصناعة الأ -

 من خلال تحويل المواد الأولية -يبا المواد المضافة وكل المواد الفعالة تقر  أغلب تستورد الجزائر 

 والسواغات المستوردة إلى منتج نهائي؛ 
  ؛المحلي والبنية التحتية للصحةستثمار في الإنتاج زيادة الإ -
 ، التي تشكل عوامل النمو السوق المحلية الرئيسية الدواء؛الجنيسةختراق أكبر من الأدوية إ -
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في الجزائر حول الأدوية التي سقطت في المجال العام لفترة طويلة وبالتالي   الأدويةترتكز صناعة  -
 تدني القيمة المضافة؛ 

 ٪ سنويا؛10قدر يسوق حيوي مع متوسط نمو   -
 ؛ المصنعة محليا دويةالأإستيراد حماية الإنتاج الوطني من خلال حظر  -
 ؛نوات س 6 خلالسترداد ٪ مع فترة الإ34ربحية المشروع سريع بمعدل   -    

مثل زيادة مستويات  ها تحسين خصائصخلال  من دويةالمحلية على تطوير الأ الصناعة كزتتر  -
 ؛  ستخدام جديدةإتحسين الرائحة أو الطعم أو حتى إيجاد طريقة ،  متصاص الإ

 ؛ فاق بحثية جديدةأقتحام  ا  إلى دعم حكومي يساعدها على النهوض و تحتاج صناعة الأدوية في الجزائر   -
مثلا المستحضر الدوائي   مصانع الأدوية المحلية على بعض الأصناف الدوائية البسيطةنافس ت ت -

، في حين تعجز على إبتكار أدوية جديدة مقارنة تحسينات هامشيةمن خلال  ديكلوفيناك الصوديوم
مما حرم المستهلك من توّفر علاج رخيص في  في السوق العالمية، التي تتحكم مخابر الأجنبية الب

 .الجميع لمتناو 
 دوية في الجزائر: التحديات التي تواجه صناعة الأالثالث المطلب

مجموعة   الجزائر  دوية فيتواجه صناعة الأ من طرف الدولة،    ذت تخإعلى الرغم من الإجراءات العديدة التي     
 .تشكل عقبة في سبيل تطويرهاالداخلية والخارجية من التحديات 

 الداخلية الفرع الأول: التحديات 
 تتمثل التحديات الداخلية التي تواجه صناعة الأدوية الجزائرية في:    

 تواجه الصناعة الجزائرية إغراقا في السوق المحلي من قبل مؤسسات الدواء العالمية؛ -
 إنتاج الأدوية؛ رتفاع تكاليف إنشاء مصانع إ -
 تتطلب إستثمارات ضخمة؛صناعة عالية التكنولوجيا    -
 المعوقات المرتبطة بتسجيل الأدوية؛ -
لإنتاج المواد الخام يعتبر   غياب بنية تحتيةعدم توفر المواد الخام الفعالة الداخلة في إنتاج الأدوية؛  -

تتطلب وجود مصانع لإنتاج المواد بتكار دواء جديد  إعملية  ف  ،عنصر أساسي في تدهور البحث العلمي
 ؛ار فاعليتها وصلاحيتها كدواءختبالتي تجرى عليها التجارب لإالخام 

 المتعددة الجنسيات؛  مؤسسات حتكار تكنولوجيا صناعة الأدوية من قبل الإ -
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ليس   الجامعة الجزائرية تطرح في سـوق العمـل صيادلة فقط : ندرة الباحثين في مجال الفارماكولوجية -
ث لابتكار أدوية جديدة حتى يتسنى لهم القيام بأعمال البح بمقدورهم الإلمام بمختلف علوم الأدويـة

 تدعم الصناعة المحلية سواء في القطاع الخاص أو العام؛
 على التكنولوجيا الحيوية.   المعتمدةالأدوية الحديثة  صناعةدخول مجال متمثلة في  تحديات مستقبلية -

 الفرع الثاني: التحديات الخارجية
 رية في: تتمثل التحديات الخارجية التي تواجه صناعة الأدوية الجزائ   

 غياب دراسات معمقة عن الأسواق المستهدفة؛ -
 الدواء العالمية؛ مؤسسات رتفاع المنافسة لاسيما من قبل إ -
 وجود إجراءات إدارية معقدة؛ -
 رتفاع تكاليف تسجيل الأدوية في المنظمة العالمية للصحة؛إ -
ستحواذات والإ ندماج الكبارإ: التحالفات الاستراتيجية، دويةالمتغيرات الدولية وتأثيرها على صناعة الأ -

 الدوائية؛
 من خلال العديد من الجوانب نذكر منها:  دويةتفاقية التريبس على أوضاع صناعة الأإتأثير  -

 : حماية حقوق الملكية الفكرية  •
رج ن كان الوضع الداأبتكارية والمنتج، بعد ختراع كل من العملية الإ تغطي براءة الإ -

 فقط؛   بتكار ختراع على عملية الإ في قوانين الدول منح براءة الإ
 1. ختراع إلى عشرين سنةتمديد فترة حماية براءة الإ  -

 ؛إتاحة النفاذ للأسواق •
   .لتزام بالمواصفات المقبولة عالمياالإ •
 أفاق صناعة الأدوية في الجزائر: المطلب الرابع

والمكافئة حيويا مستقبل سوق الأدوية في الجزائر نظرا للتوجهات العالمية  تمثل صناعة الأدوية الحيوية     
تغطي مخرجات هذه التكنولوجيا حوالي ، إذ  وتبني التكنولوجيا الحيوية كمدخل لتطوير الأدوية بدلا من الكيمياء

  ية. ئ من السوق العالمية للأدوية وهي نسبة تعرف تطورا ملحوظا على حساب الأدوية ذات التركيبة الكيميا  %  20
أمام تحدي جديد يتعين التركيز عليه ويخص تطوير هذا الجيل من الأدوية التي تقوم   الجزائربناءا على ذلك، 

 
الحالة الصحية والخدمات الصحية في مصر دراسة تحليلية للوضع  برنامج السياسات والنظم الصحية وجمعية التنمية الصحية والبيئية،   1

 .194، ص 2005، مصر، الراهن ورؤى مستقبلية
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الجيل الجديد تخص أمراضا مستعصية  ستهلاكها، مشيرا بأن هذه المواد من ا  عدة بلدان صاعدة بتطويرها و 
لا ستظل  وتمكين المواطنين من الحصول عليها بأسعار معقولة،  ومستجدة يجب التفكير في الولوج إليها وا 
هدف إقتصادي طموح يتمثل في   تحقيقكما تسعى الجزائر إلى  طير.الجزائر تابعة في مجال جد حساس وخ

الوطني من    الإنتاج   مستوى  للأدوية ما يتطلب مضاعفة  الوطنية  الإحتياجات   من   %  70  لنسبة  المحلية  التغطية
 :خلال

 الإنتاج؛  في الإستثمار تشجع  إقتصادية بيئة -
 البيروقراطية؛  الأعباء عن بعيدا  المنتجين تدعم إدارية بيئة -            

  الإنتاج  لنوعية السريع التطور في المتمثل الوطني الهدف مع يتسق وتنظيمي قانوني إطار -
 المحلي؛ 

 صناعة الأدوية الحيوية. البنية التحتية لتطوير وفير ت - 
صناعة الأدوية في الجزائر صناعة تركيبية بعيدة عن التصنيع بمفهومة الحقيقي، صناعة  نستخلص مما سبق،  

نافسيتها  الدولية. تلا ترقى لمستوى الصناعة الأجنبية  ،  شكله النهائي  يعلى إخراج الدواء فتقتصر  غير مكتملة  
لم تحقق المستويات  تطوير المتوفر منها، و أدوية جديدة  لاكتشافمحدودة لاتمتلك المتطلبات الضروورية 

المطلوبة في نقل التكنولولجيا الحيوية. تعاني من مشاكل كثيرة أهمها الإفتقار إلى مراكز البحث والتطوير 
تصنيع المادة الخام واكتشاف أمصال جديدة للأمراض المستعصية. تعتمد على الأدوية الأجنبية  القادرة على 

 في تلبية إحتياجات المواطنين لاسيما في الأمراض المزمنة مثل السلطان والقلب.

 لمحة عن مجمع صيدالالمبحث الثالث: 
يعتبر مجمع صيدال قطبا هاما في مجال صناعة الأدوية في الجزائر يسعى إلى كسب التحدي المتمثل     

 في تغطية إحتياجات السوق الوطنية.   
 المطلب الأول: تقديم مجمع صيدال

 يعتبر مجمع صيدال مؤسسة عمومية رائدة في مجال صناعة الأدوية الموجهة للإستخدام البشري.    
 نشأة وتطور مجمع صيدال  :الأولالفرع 

  رأسمال المجمع   من٪  80  ،دج  22500000000يقدر رأسمالها بـ    ذات أسهممجمع صيدال مؤسسة عمومية    
 والأشخاص  المؤسسات  من للمستثمرين البورصة خلال من 1999 سنة بيعها تم المتبقية٪ 20و للدولة ملك

 .الطبيعيين
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للمرسوم رقم   وفقا الصيدلية المركزية الجزائرية والشركة الوطنية للصناعات الكيمياويةعادة هيكلة إطر إنشأ أ
المؤسسة الوطنية للمنتجات إلى لصيدلة المركزية الجزائرية تم تحويل ا 1982الصادر سنة  161/ 82

 الصيدلانية. 
قتصادية  ى شركة إإل الوطنية للمنتجات الصيدلانية تم تحويل هذه المؤسسة يعني المؤسسة  1989فيفري 

 عمومية تحت إسم صيدال في إطار قانون إستقلالية المؤسسات.
للمؤسسة   بالمدية إلى إنتاج المضادات الحيوية، وبالتالي أصبح ملكا دويةتجه مركب إنتاج الأإ  1997أفريل 

 .1989فري  نتقالها إلى التسيير الذاتي في فيإالوطنية للصناعات الكيميائية هذه الأخيرة تم الإعلان عن 
 .% من رأس مال صيدال  100أصبحت الشركة القابضة للصيدلية الكيميائية تمتلك نسبة   1996منذ سنة  

 .1998نبثق عنه المجمع الصناعي في فيفري إتبنت المؤسسة برنامج إصلاحي   1997سنة 
، دخل المجمع بورصة  بعد قرار المجلس الإداريمن رأسمال مجمع صيدال للخواص     %20فتح    1999مارس  

 دج.   800بـ الجزائر وقدرة قيمة السهم  
 تم إفتتاح وحدة إنتاج باتنة التابعة لفرع بيوتيك، متخصصة في إنتاج التحاميل.    2002سنة 
 حصل المجمع على شهادة الايزو التي أكدت مجهودات المجمع في إتباع المعايير الدولية.   2003سنة 
من   2006تاج الأنسولين في قسنطينة تابع لفرع لفرع فارما، تم إفتتاحة سنة تم إنشاء مصنع لان  2005سنة 

 قبل رئيس الجمهورية. 
ستكمال فتح رأسمؤسسة كبرى  145تم إختيار المجمع من بين   2006- 3- 12  مالها.     من أجل خوصصتها وا 
 ٪.   59  إلى سوميديال في صيدال  إرتفعت حصة 2009سنة 
رتفعت يرال إيب شركة رأسمال من٪ 20 على الشركة إستحوذت  2010سنة  تافكو   شركة رأسمال في حصتها وا 
 ٪.44.51 إلى٪ 38.75 من

 ٪. 60 إلى إيبيرال شركة إرتفعت حصة صيدال في 2011سنة 
 .وبيوتيك أنتيبيوتيكال إستحوذ المجمع بالكامل على فارمال، 2014سنة 

  الفرع الثاني: نشاط مجمع صيدال
تسهيل الحصول  المهمة الرئيسية لمجمع صيدال في توفير تشكيلة متنوعة من الأدوية والمساهمة في تتمثل   

دعم سياسة  مما يساهم في   عتماد سياسة تعريفية ملائمة لطبقة واسعة من المجتمعإالعلاجات من خلال على 
 .الصحة العامة

 يرتكز نشاط مجمع صيدال على: 
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 إنتاج وتطوير الأدوية الجنيسة؛  ▪
 البحث في مجال الأدوية؛  ▪
 البحث في مجال الأعشاب الطبية.  ▪

منها تساهم في تحقيق   9صنف علاجي،  21دواء تندرج تحت  215تتضمن حافظة منتجات المجمع حوالي 
 1من رقم الأعمال هي:  80%

 الأمراض المعدية؛ ▪
 الأمراض الجلدية؛ ▪
 الأيض؛  ▪
 الالتهاب؛مضادات  ▪
 أمراض الكلى؛-جراحة المسالك البولية  ▪
 أمراض الرئة؛ ▪
 أمراض القلب والأوعية؛  ▪
 أمراض الدم والارقاء؛ ▪
 المسكنات؛ ▪
 وأخرى. ▪

ستراتيجية مجمع صيدال  المطلب الثاني: أهداف وا 
لايختلف مجمع صيدال عن باقي المؤسسات الناشطة في قطاع الأعمال في السعي إلى تحقيق أهداف    

 من خلال إتباعة لاستراتيجية محددة.  معينة 
  أهداف مجمع صيدالالفرع الأول: 

   :حول تحقيق الأهداف الإستراتيجية التاليةنشاط المجمع يتمركز   
 ؛ في السوق المحليةة المجمع مكان على   المحافظة -
 تغطية إحتياجات السوق الوطنية؛  -
تمام ستمرارية المجمع  إتحسين الربحية للحفاظ على  -  ؛تجاه المساهمين إلتزامات الإ وا 
 ؛تثبيت المهارات وتطوير الموارد البشرية -
 ؛تجاه الأدوية المبتكرةإتطوير الشراكة للحصول على تكنولوجيا جديدة وتوسيع حافظة المنتجات  -

 
1 Groupe Saidal, Rapport du conseil d’administration 2015, P 13. 
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 ؛ وتنظيم السوقتكريس السياسة الوطنية الرامية إلى خفض إستيراد الأدوية  -
 ؛ تحقيق الأمن الدوائي -
 .  جميع العاملين معبناء ثقافة مؤسسية مشتركة  -

 إستراتيجية مجمع صيدال الفرع الثاني: 
على مجال  تتمثل أولوية مجمع صيدال في توسيع تشكيلة منتجاته إلى منتجات أخرى من خلال الإنفتاح   

 شرع مجمع صيدال في تطوير فروعه من خلال:  2009طب السلطان والتكنولوجيا الحيوية. منذ 
 إعادة هيكلة المواقع الموجودة: قسنطينة )قارورات الانسولين(، دار البيضاء، المدية وجيو قسنطينة.  ▪
 والتطوير والمتمثلة في: إنجاز هياكل جديدة تتضمن إنشاء مصانع جديدة إضافة هيكلين لدعم البحث  ▪

  70حالية مختص في إنتاج الأشكال الجافة ) أقراص، مراهم( بقدرة  - زميرلي -2مصنع الحراش  •
 مليون وحدة؛

وحدة   28( بقدرة إنتاج sprayمختص في إنتاج الأشكال السائلة )مشروب،  2مصنع قسنطينة  •
 مليون وحدة بخاخة؛ 8مشروب و

مليون    25الجافة )بودر، أقراص، مراهم( بقدرة إنتاج حالية    مصنع شرشال مختص في إنتاج الأشكال  •
 وحدة؛

 مليون وحدة بالشراكة مع نوفونورديسك؛ 40مصنع لإنتاج جعب الأنسولين بقدرة إنتاج   •
وحدة يتموقع في   25مصنع لإنتاج الأدوية المضادة للسلطان على شكل صلب وحقن بقدرة إنتاج  •

 عاصمة؛ال -المنطقة الصناعية سيدي عبد الله
 العاصمة؛  -مركز البحث والتطوير سيدي عبد الله •
 . 2015مركز التكافؤ الحيوي العاصمة تم إنجازه سنة   •

 المطلب الثالث: الهيكل التنظيمي لمجمع صيدال
من أجل التكيف مع المحيط التنافسي الذي ينشط فيه مجمع صيدال تم إعادة هيكلة التنظيم بما يتلاءم مع   

الأهداف الإستراتيجية والمتطلبات الحالية من خلال دمج الفروع الثالث فارمال، بيوتيك وأنتيبيوتيكال في بداية  
 . والشكل الموالي يوضح الهيكل التنظيمي لمجمع صيدال.2014

 

 



   طار السياقي لنشاط مجمع صيدال  الإ                   :                                     لثالفصل الثا 

140 
 

 صيدال. : الهيكل التنظيمي لمجمع (21الشكل رقم )

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 من إعداد الباحثة.  المصدر:
 
 
 

 المدير العام

 الأمين العام

 وحدات التوزيع وحدات الإنتاج المديريات الرئيسية

مديرية تسيير المحفظة 
 والإستراتيجيات المالية

 قسم التسويق والمبيعات

 مديرية الشراكة

 قسم ضمان الجودة

 مديرية الموارد البشرية

 التركيبمديرية التدقيق، التحليل، 

 مركز البحث والتطوير

 مركز التكافؤ الحيوي

 وحدة الدار البيضاء

 وحدة الحراش

 وحدة جسر قسنطينة

 وحدة المدية

 وحدة قسنطينة

 وحدة عنابة

 مركز التوزيع المركزي

 مركز توزيع الشرق

 مركز التوزيع الغربي
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يتكون الهيكل التنظيمي المجمع صيدال من المدير العام، الأمين العام، المديريات الرئيسية، وحدات الإنتاج  
 ومراكز التوزيع.  

: هو المسؤول الأول على تسيير المجمع وتوجيه القرارات إلى المديرين المركزيين. كما يعتبر  المدير العام
 الممثل لمجمع صيدال داخليا وخارجيا. 

 بين المديريات.  : هو المسؤول الثاني على تسيير المجمع بتوليه مهمة التنسيقالعام الأمين
يتكون مجمع صيدال من المديريات الرئيسية المتمثلة في مديرية تسيير المحفظة  الرئيسية:  المديريات

البشرية،  مديرية الموارد الجودة،  ضمان الشراكة، قسم والمبيعات، مديرية التسويق والإستراتيجيات المالية، قسم
 الحيوي.  التكافؤ والتطوير ومركز البحث  مديرية التدقيق، التحليل والتركيب، مركز

المالية،  ستراتيجيات في تسيير الإ الأساسية هامهام: تتمثل ستراتيجيات الماليةمديرية تسيير المحفظة والإ
إضافة إلى متابعة محفظة الأوراق  . المدى المتوسط والطويلتسيير الميزانية، المحاسبة والمالية والتموين على 

 المالية للمجمع في السوق الثانوي. 
 في:  ه: تتمثل مهامقسم التسويق والمبيعات

 ؛ إستراتيجية التسويقإقامة وتنفيذ الإعلام الطبي،  ▪
 ؛السوق دراسة ▪
 ؛تلف ركائز التكوينتقديم مخ نشر و  ▪
 ؛ةوضع خطوط مراقبة الجود  ▪
 ؛والنشرية الداخلية التي تهتم بكل النشاطات مع صيدال إعداد مجلة مج ▪
من أطباء، صيادلة، بياطرة وجراحي    إنشاء شبكة المندوبين الطبيين عبر كامل التراب الوطني  ▪

 الأسنان. 
ستثمار في مجال  تهتم هذه المديرية بكل النشاطات المرتبطة بالتطوير الصناعي، خاصة الإمديرية الشراكة: 

 العالمية.  سوقفي ال مجمعسواء مع الوطنيين أو الأجانب لتعزيز مكانة الالشراكة 
هي مديرية تقنية مكلفة بمراجعة ملفات صنع الدواء ومراقبة وحدة البحث والتطوير : قسم ضمان الجودة

 في:  مثل مهام القسمالمنتجات المطابقة للأصل. تت  وتوجيهها بخصوص تشكيل
 النوعية؛النظام الإداري عن طريق تحديد إستراتيجية  ▪
 . 2000الطبعة   9001و   9000شهادة إيزو   وضع إجراءات مناسبة تتجاوب مع ▪
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 : مهمتها تسيير الموارد البشرية.مديرية الموارد البشرية
النشاطات   : تتمثل مهامها أساسا في مراقبة التسيير، فحص الحسابات وكلمديرية التدقيق، التحليل والتركيب

 المتعلقة بالتسويق، التحليل والتركيب.
نطينة في إنتظار إكمال المركز حاليا وبشكل مؤقت في جسر قسيقع مقر هذا المركز : مركز البحث والتطوير

 تتمثل مهامه أساساً فيما يلي: ديد المتواجد بسيدي عبد الله الج
  ؛تطوير الأدوية وخاصة منها الجنيسة ▪
 ؛ البحث متبوعة بالبحوث الأساسية في مجال العلوم الصيدلانيةتحقيق مشاريع  ▪
 ؛ تقدير حاجيات السوق المحلي من الأدوية والمواد الصيدلانية ▪
 التكوين التقني والعلمي لعمال المجمع.  ▪

 . الأدوية الحيويةمهمتها تطوير  2006أوت  27في  ه المديريةتأسست هذ مركز التكافؤ الحيوي: 
وجسر    الحراش،  البيضاء  دار)  الجزائر  في  تقع  إنتاج  مواقع  من ستة  مجمع صيدال  يتكون مواقع   وحدات الإنتاج:

 .وحدة مليون 140 المصانع لهذه السنوي الإنتاج  متوسط يبلغ. وعنابة  قسنطينة المدية، قسنطينة(،
  توزيع   تضمن  والمتخصصة،  الشابة  البشرية  والإمكانات   اللوجستية  بالوسائل  المراكز مجهزة  هذهالتوزيع:    مراكز

 الوطن.  أنحاء جميع في مجمع صيدال منتجات 
  جميع  وتوزيع تسويق  إلى يهدف. توزيع مركز أول ،1996 عام في : أنشأالتوزيع المركزي مركز ▪

 ووهران.  باتنة في  للتوزيع أخرين مركزين إنشاء إلى المشجعة النتائج أدت . مجمع صيدال منتجات 
منتجات صيدال في المنطقة    يسوق  المركز  هذا  باتنة،  في  1999  عام  أنشأ في:  الشرق  توزيع  مركز ▪

 الشرقية.
 . الغربية المنطقة في للمنتجات  أفضل توزيع  لضمان 2000 عام في  أنشأالغربي:  التوزيع مركز ▪
 لمجمع صيدال 1القوى الخمس لبورتر+: تحليل الرابع المطلب

الوقوف على طبيعة العلاقة بين  من  1وفقا لنموذج بورتر+  صيدالتحليل البيئة التنافسية لمجمع ح يسم  
والتهديدات   تحديد الفرص المتاحةمن خلال    تحديد مدى جاذبية الصناعة التي يعمل فيها،  المجمع وبيئة الأعمال

وضع إطار ديناميكي لصياغة  و  الموقع التنافسيالمتوقعة للوقوف على نقاط القوة والضعف لمعرفة 
   .صيدال يات الملائمة لتحسين تنافسية مجمعستراتيج الإ
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 لمجمع صيدال. 1نموذج القوى التنافسية لمايكل بورتر +(: 22الشكل رقم )
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
  

 من إعداد الباحثة. المصدر: 
 
 

 المنافسون الحاليون: 
 ؛المخابر الأجنبية -
الممارسات التجارية غير  -

 ؛ مشروعة
 ؛دوية المزورةالأ -
 ؛المنتجين المحليين -
 .المستوردين -

 :محتمليندخول منافسين  خطر
 ؛ المخابر العالمية -
  دوية صناعة الأ مخابر -

 ؛والمكافئة حيويا الحيوية
مخابر صناعة الادوية   -

  .الكيمياوية

 القوة التفاوضية للزبائن: 
 ؛الأطباء -
 ؛ الصيادلة -
 ؛ تجار الجملة -
تفضيل الدواء الأجنبي  -

 . على المحلي

 القوة التفاوضية للمردين: 
نقطاع المواد  إخطر  -

 ؛الأولية المستوردة
إرتفاع سعر المواد الأولية  -

 لانخفاض سعر الدينار؛
   .توفر مواد التعبئة -

 : القوة التشريعية
 ؛القوانين التنظيمية -
 ؛جودة وامان الادوية -
   ؛التسجيل المسبق للأدوية -
   ؛الرقابة التقنية للأدوية -
 .تراخيص استيراد الأدوية -

 

 المنتجات البديلة: 
 ؛الأعشاب الطبية -
 الوخز بالابر؛ -
  العلاج الحراري؛ -
الطب النبوي: الحجامة   -

 ؛ والكي بالنار
 . الرياضة -



   طار السياقي لنشاط مجمع صيدال  الإ                   :                                     لثالفصل الثا 

144 
 

 القوة التفاوضية للموردين:   ▪
رتفاع  إالسوق العالمي وتقلباته بسبب  سيطرةتحت  دويةستيراد المواد الخام من الخارج يجعل صناعة الأإ     

المشاكل الداخلية للدول التي تستورد منها. في هذا السياق  إضافة إلىأسعار البترول، تغير أسعار العملات 
 يواجة مجمع صيدال الأخطار التالية: 

 ؛ انقطاع المواد الخام المستوردة من الهند والصينو خطر تأخر  •
 أشهر من تاريخ إرسال الطلبية؛   6بـ نتظار السلعة الذي يقدر إطول  •
سجل المجمع  :  حدوث أي خلل في التموين لعدة أشهر يعتبر كارثة حقيقية يؤثر سلبا على إنتاج المجمع •

د وانقطاع في المإالسبب الرئيسي هو  ،2009مقارنة بسنة   %5نخفاض رقم الأعمال بنسبة إ 2010سنة 
 1. قسنطينة سرمخزون مصنع جلاحتراق الأولية ومواد التغليف نتيجة  

 بالنسبة لمواد التعبئة والتغليف يوجد نوعان:   
         والبعض يستورد  - بالأجنبيةنقص الجودة مقارنة  –التعبئة الأولية جزء كبير منها موجود في الجزائر  -     

 من الخارج  مثل الأنابيب والقارورات المستوردة من الإمارات؛ 
المكاني    قول، عدد كبير من الممونين، القرب متوفرة في الجزائر بأسعار مع(  الكارثونات )التعبئة الثانوية    -     

 . 2015سنة  لمجمع صيدال حسب الطبيعة  على مصادر التموينوالجدول التالي يوضح موجز  والزماني. 
 . 2015: مصادر التموين لمجمع صيدال حسب الطبيعة سنة (28الجدول رقم ) 

 المجموع أخرى قطع الغيار مواد التغليف  المواد الأولية النوع
 661525 52915 54056 351472 203081 محلية 
 2113234 13115 93341 650538 1356240 أجنبية

 2774758 66030 147397 1002010 1559321 المجموع
                                   .Goupe Saidal, Rapport du conseil d’administration 2015, P 17                المصدر:  

     % 76عتماد المجمع على السوق الأجنبية كمصدر رئيسي لمواد التموين بنسبة إ، لاحظ من الجدول أعلاهن.
لارتفاع تكاليف التموين   معرض  مجمع صيدال يجعلما   %24مقارنة بالسوق الوطنية التي تشكل نسبة 

 ر المذكورة أعلاه.   بالعملة الصعبة إضافة إلى الأخطا
 
 
 

 
1 Groupe Saidal, Rapport du conseil d’administration 2010, P 19. 
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 القوة التفاوضية للزبائن:  ▪
 يتعامل المجمع مع تشكيلة متنوعة من الزبائن:      

 :ثلاث أسواق رئيسيةترتكز في على المستوى الخارجي يتعامل المجمع مع دول مختلفة   •
فريقيا الجنوبية، الكامرون، مالي، التشاد، السودان، ثنزانيا، السينغال، بوركينا فاسو،  إ  فريقية:السوق الإ -

 النيجر؛ و  مدغشقر
 العراق، اليمن وليبيا؛  السوق العربية: -
 ايطاليا وألمانيا.  السوق الأوروبية: -

 والجدول التالي يوضح بعض الأدوية الموجهة لبعض الأسواق العربية والأفريقية. 
 التصدير.  (:29الجدول رقم )

 عدد المنتجات القيمة مليار دينار البلد
 2 4399 السينغال
 78 18881 النيجر
 32 7408 ليبيا
 4 911 اليمن

 .Groupe Saidal, Rapport de gestion 2009, P 15 المصدر:
نلاحظ من الجدول، أن النيجر تعتبر من أهم زبائن مجمع صيدال في السوق الإفريقية. يواجه مجمع صيدال  

 والمتمثلة في:مجموعة من المشاكل أثناء التعامل مع الأسواق الإفريقية 
 المشاكل الداخلية لهذه الدول )الحرووب وانعدام الإستقرار(؛ -
الطرق الغير مشروعة: يتطلب حصول مجمع صيدال على الموافقة لإمداد السوق الإفريقية تقديم رشوة  -

 . ابمبالغ طائلة لايستطيع المجمع تحمل تكاليفه
 :الطلب في سوق الأدوية متعدد الأطراف رعلى المستوى المحلي يتعامل المجمع مع عدة زبائن باعتبا •

يتعامل المجمع مع مجموعة من المؤسسات الحكومية هي الصيدلية المركزية          الهيئات الحكومية:  -
 صيدلية الأمن الوطني.ات، صيدلية الجيش الشعبي الوطني و للمستشفي

التعاون مع الأطباء وفق من خلال    تسويقية فعالة  ةستراتيجيالأدوية إصناعة    مؤسسات تعتمد    :الأطباء -
 حضور إحتفالات،دعوات مجانية ل في دعم متعدد الأشكال للأطباء متمثلعلاقة تبادل المنافع؛ تقديم 

 ترويجية سياسة المجمعفي هذا السياق يتبنى وصف منتجاتها.  تقديم حوافز مالية مقابلدورات تكوينية و 
مما  ته في ظل تنوع تشكيلة المنتجات التي يقدمها المنافسون منتجا وصف على الأطباء تشجع لا محتشمة
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مليون دينار ما يمثل    136بـ    2014حيث قدرت الميزانية الموجهة للتسويق سنة  يتيح فرصا أكبر للإختيار،  
للمخبر جونسون جونسون،   2002في حين قدرت ميزانية التسويق سنة  1.فقط من رقم الأعمال % 1.44

 2مليار دولار.  1.3مخبر ماركس ومخبر بفايزر أكثر 
 . الدواء الملائم للمريض يمتلك الأطباء قوة تأثير على مجمع صيدال من خلال حقهم في وصف    

ستبدال والتحول إلى شراء حقه في الإ من خلاليمتلك الصيادلة قوة تأثير على المجمع صيادلة: لا -
 .والأدوية المستوردة المنتجات المنافسة

من   يمارس تجار الجملة ضغط كبير على المجمع من أجل تخفيض أسعار الأدوية تجار الجملة: -
ممارسات الغير مشروعة من قبل المخابر المنافسة مستغلين بذلك غياب الرقابة من طرف الدولة؛ لخلال ا

 لمنتجات المجمع. تؤدي إلى تحول تجار الجملة إلى شراء الأدوية المنافسة    التيلمغرية  السياسة الترويجية ا
التي لايستثنى منها مجال الأدوية هو تفضيل   جزائريومما يزيد الأمر تعقيدا، الثقافة الشائعة في المجتمع ال

 المحلي.المنتج  الأجنبي على المنتج 
  :محتمليندخول منافسين  خطر  ▪
إطار سياسية الحكومة الرامية إلى تشجيع الإنتاج المحلي للأدوية والقانون الذي يحتم على المؤسسات  في     

ستيراد يواجه مجمع صيدال خطر دخول منافسين  المستوردة إنشاء وحدات إنتاجية بعد سنتين من بداية الإ
في ظل التحولات التي  محلية إلى السوق المتعددة الجنسيات المخابر الكبرى محليين جدد. إضافة إلى دخول 

 نفتاح على العالم. قتصاد السوق، الدخول إلى منظمة التجارة الدولية والإإتشهدها الجزائر منذ تبني 
يواجه مجمع صيدال المختص في تطوير الأدوية الجنيسة خطر الزوال من قبل المخابر المختصة في صناعة  

نتقال من الأدوية والإرات الحاصلة في صناعة الدواء العالمية الأدوية الحيوية والمكافئة حيويا لاسيما والتغي 
 .الكيميائية إلى الأدوية المعتمدة على التكنولوجيا الحيوية

 المنتجات البديلة: ▪
، كلما كانت هناك بدائل متنوعة لمنتجات المؤسسة كلما المنتجات تمارس المنتجات البديلة تهديدا على      

صيدال خطر المنتجات البديلة التي تؤثر على ربحية المؤسسة. في هذا السياق يواجه مجمع خطر  شكل ذلك
 على الحصة السوقية والمتمثلة في: 

 ؛ دوية العشبيةذلك الأمثال  الأعشاب الطبية أو الطب البديل -
 

1 Groupe Saidal, Rapport du conseil d’administration 2014, P 27. 
2 Le prix des medicaments remboursables : quelle logique, cout de recherche et développement du 
médicamentsm : la grande illusion, Revue la presecrire, P 4. 
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 الوخز بالابر؛  -
  العلاج الحراري؛ -
 الحجامة والكي بالنار؛  المتمثل في  الطب النبوي -
 الرياضة. -

في بعض الحالات المستعصية.  تعويضها  بالرغم من وجود إمكانية تعويض الأدوية في بعض الحالات، يستحيل  
فالخطر الحقيقي يخص الأدوية الأصلية المستوردة من الخارج إضافة إلى الأدوية الحيوية والمكافئة حيويا ذات 

 .تجات مجمع صيدالالفعالية العلاجية مقارنة بمن 
 : القوة التشريعية  ▪

 في الجزائر إلى ضغوطات داخلية من قبل الإدارات التنظيمية من خلال:دوية تخضع صناعة الأ   
 القوانين التنظيمية؛   -
 الإجراءات الصارمة المتعلقة بجودة وأمان الأدوية؛  -
 التسجيل المسبق للأدوية؛   -
 السوق؛الرقابة التقنية لكل دواء يدخل  -
 منح التراخيص لاستيراد الدواء؛  -
 ستيراد.ل الدفع المصرفي وجمركة صفقات الإتعيين مح -

حفاظ على لسياسة الوطنية للصحة الرامية إلى توفير العلاج والتهدف هذه القوانين في مجملها إلى تكريس ا
 صحة وسلامة المواطن.  

 المنافسون الحاليون:  ▪
  محتملا  العالمي الجديد المتمثل في تحرير قيود التجارة تحديا كبيرا وخطراقتصادي يوفر النظام الإ   

يواجه  لدول العالم أو بالأحرى مؤسساته خاصة تلك الموجودة في الدول النامية لا سيما مجمع صيدال، حيث 
 من قبل المخابر الأجنبية المتعددة الجنسيات المتواجدة في السوق -أجنبي  مخبر 285 –منافسة شرسة 

 . دويةالعالمي للأالتي تتحكم في سوق ، الوطنية
      حسب وزارة الصحة والسكان   2017مستورد في الجزائر سنة    40وجد  ي  -  لمستوردين لتنافسي  الضغط  ال

    الشكل والنوعية.في مجمع المنتجات المميزة عن الأدوية الأصلية المستوردة بواسطة  -صلاح المستشفيات ا  و 
إلى   5حوالي المنتجات المزورة المباعة : حسب المنظمة العالمية للتجارة تشكل المزورةخطر الأدوية 

 في أفريقيا وآسيا وأمريكا اللاتينية.  %30و  في قطاع الأدوية 6% ،10%
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حجزت الجمارك على سبيل المثال دوية التي تباع في العالم مقلدة من الأ %10 ة:المقلد  خطر الأدوية
 1. 2007مقارنة بسنة   %41  بنسبة إرتفاعدواء مقلد  880000ي لحوا  2008الفرنسية سنة 

من قبل المخابر الدوائية الموجودة في السوق الوطنية،  إضافة إلى الممارسات التجارية غير المشروعة 
خلق تركيز قوي    -  مؤسسة  81بلغ عدد المؤسسات المنتجة للدواء في الجزائر    -  زيادة عدد المنتجين المحليين 

  أمروغيدال   مثال ذلك  قدر عدد المؤسسات المنافسة لدواءجدا على المنتجات المصنعة من قبل مجمع صيدال،  
 . 2017منافس سنة   18المنتج من قبل المجمع حوالي 

مما سبق، يتأثر نشاط مجمع صيدال بمجموعة من العوامل التي تتحكم في قطاع صناعة الأدوية مثمثلة  
والتشريعات الصارمة نظرا لطبيعة منتج الدواء، البيئة الإقتصادية، البيئة الإجتماعية والثقافية إضافة  في القوانين  

، القوة التفاوضية  ئنإلى المنافسة الشرسة من قبل المخابر الأجنبية والمؤسسات المحلية، القوة التفاوضية للزبا
تحليل هيكل الصناعة  تلخيص    ول التالي يتضمن والجد للموردين إضافة إلى خطر الأدوية الأصلية المستوردة.  

 . لمجمع صيدال
 تلخيص تحليل هيكل الصناعة لمجمع صيدال. (:30الجدول رقم )

 نقاط الضعف نقاط القوة
 ؛ خبرة مجمع صيدال في إنتاج الأدوية الجنيسة -
 ؛نخفاض سعر الأدوية الجنيسة مقارنة بالأدوية الأصليةإ -
 اليد العاملة المؤهلة؛   -
 تبني التكنولوجيا الحيوية؛ -
 التكوينات الداخلية في مجمع صيدال.  -

 سياسة إشهارية محتشمة؛ -
 ضعف الإنفاق على البحث والتطوير؛ -
 إستيراد المادة الأولية من الخارج؛ -
 إرتفاع سعر المواد الأولية نتيجة لانخفاض سعر الدينار؛ -
 ضعف الإنفاق على التسويق.   -

 التهديدات  الفرص
 ؛في الجزائر دويةنمور وتطور صناعة الأ -
 ة؛ رتفاع الطلب في السوق الجزائريإ -
سياسة الحكومة الرامية إلى حماية المنتوج الوطني من  -

 .ستيراد الأدوية المنتجة محلياإخلال منح 
 
 
 
 
 

 دخول منافسين جدد محلين وأجانب؛
 فائض في قدرات الإنتاج المحلية لبعض التخصصات الصيدلانية؛  -
 المنافسة الغير مشروعة؛   -
 المنافسة الشرسة؛  -
 الأدوية المستردة من الخارج؛  -
 الأدوية المزورة؛ -
 تفضيل الدواء الأجنبي على المحلي؛   -
 ظهور الجيل الجديد من الأدوية الحيوية والمكافئة حيويا؛ -
 هلة من قبل المنافسين. إستنزاف اليد العاملة المؤ  -

 من إعداد الباحثة.  المصدر:

 
1 Conseil stratégique des industreis de santé, Palais de lélysée, 26 octobre 2009, Pp 4-5. 
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مما سبق، يواجه مجمع صيدال ضغوطات داخلية وخارجية تأثر على نشاطه، رغم ذلك يمتلك المجمع مجموعة  
من المؤهلات يمكن إستغلالها لتحقيق مزايا تنافسية من بينها خبرته الطويلة في مجال صناعة الأدوية الجنيسة،  

 منتجاته مقارنة بالأدوية الأصلية المستوردة من الخارج.إنخفاض أسعار 
  في مجمع صيدالالإستراتيجية بتكار والتحالفات الإواقع المبحث الرابع: 

المنافسة الحادة من قبل المخابر العالمية   هابرز أتحديات مجموعة من ال في الجزائر  دوية صناعة الأتواجه    
مما  ى.المخابر المحلية من جهة أخر ، المنافسة من قبل من جهةالجزائرية التي تحاول الدخول إلى السوق 

السوقية  الحفاظ على حصته ، ستراتيجيات معينة للخروج من هذا الزحام التنافسيإالمجمع تبني تطلب من ي
 لصناعة دوائية ناجحة. الضرورية  كار أحد المفاتيح بت ويعتبر الإتوسيع نشاطه. و 

  بتكار في مجمع صيدال: واقع الإولالمطلب الأ
المتطورة وتلبيتها من خلال  لرغبات وحاجات المستهلكين    ةالمؤسسإدرك  تقتضي الطبيعة الديناميكية للأسواق     

   .بيئة الأعمال فرضهاعلى التحديات التي ت تبني إستراتيجية الإبتكار للرد 
 ترتكز سياسة الإبتكار في مجمع صيدال على: 

 إنتاج أشكال صيدلانية جديدة؛ -
 مراقبة؛ بتكار عمليات التصنيع والإ -
 ؛ الأدوية العشبيةتطوير  تثمين النباتات الوطنية ودمجها في عملية -
 . تبني التكنولوجيا الحيوية -

 في مجمع صيدال   الفرع الأول: واقع البحث التطوير
% من قيمة المبيعات، ما يوضح ضعف  1لا تتعدى  ميزانية البحث والتطوير في المجمع ميزانية تشغيلية  

%  23 إلى% 12على البحث العلمي بين  إنفاقهايتراوح التي  العالمية مخابرالإنفاق على الأبحاث مقارنة بال
 من قيمة مبيعاتها. 

 يرتكز البحث والتطوير في المجمع على: 
يجاد البدائل؛ و  لمعروفة من خلال تحسين الفاعليةاتطوير الأدوية الجنيسة  -  ا 
 البحث في مجال الأعشاب الطبية.   -

  خمس مختبرات: يحويالذي يتم ذلك من خلال مركز بحث وتطوير 
 الصيدلية الجالونسية؛ مختبر  -
 مختبر الكيمياء التحليلية؛  -
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 مختبر علم الأدوية والسموم؛ -
 مختبر علم الأحياء المجهري؛ -
 . مختبر الباثولوجية المناعية -

صيدال عن طريق الحصول على الملفات التقنية )العملية الكاملة(  مجمع  جميع المنتجات يتم تطويرها داخليا في  
 .دينورال الكبار وشراب الطفل، شراب دانيلاس، قرص أسيدرين( )إكس أو الحصول على التراخيص 

للنهوض بمستوى البحث والتطوير واللحاق بركب الدول المتقدمة من خلال إعادة  واسعةيمتلك المجمع رؤية 
تبني التغيرات الحاصلة في ، (العاصمةبمركز البحث والتطوير سيدي عبد الله ) هيكلة مركز البحث والتطوير

 .العاصمةبمركز التكافؤ الحيوي ؛ إنشاء عة الأدوية لا سيما التكنولوجيا الحيويةسوق صنا 
 مما سبق نستخلص مجموعة من النقاط هي:  

تطوير أدوية أصلية موجودة  المالية والبشرية ل للقدرات : إفتقار المجمع ضعف نشاط البحث والتطوير -
بتكار أدوية جديدة؛   وا 

 ؛لاتندرج ضمن قانون حماية الملكية الفكريةترتكز أبحاث مجمع صيدال حول الأدوية التي   -
متصاص النفقات  إعلى  لعدم قدرته  البحث والتطوير    مجالعلى منافسة المخابر الكبرى في  عجز المجمع   -

 ؛  المخصصة له
 ؛  مع المراكز البحثية الجامعيةة غياب العلاق -
 بتكار. عملية الإفي  ضعف التنسيق بين الأطراف الفاعلة  -

دوره محدود جدا مثله مثل باقي  حبيس هياكل المؤسسةفي المجمع البحث والتطوير إضافة إلى ماسبق، يبقى 
  .وظائف المؤسسة

    ختراعالفرع الثاني: براءات الإ
تعتبر براءات الإختراع مؤشر لقياس نتائج البحث والتطوير في الميدان العلمي والدلالة على الإبتكار      

براءة إختراع على مستوى المعهد الوطني   15صيدال في هذا السياق سجل مجمع  التكنولوجي في المؤسسة.
  المالية ، المادية ،لموارد البشريةانتيجة لتعبئة  2010إلى  2005للملكية الصناعية في الفترة الممتدة بين 

الأدوية سريعة الذوبان في الفم إضافة إلى  لا سيما من أجل تطوير شكل   الأجنبية مراكز البحوث تعاون مع وال
 تخفيض نسبة الكلسترول ، رتفاع ضغط الدم، إموجهة لمعالجة داء السكري النباتات  مستخلصة منال دويةالأ
   نسي.جالمنشط وال

 طرق جديدة والمتمثلة في:على المستوى الداخلي، سجل المجمع تطوير 
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 ؛ ستبدال الأسبارتام للسكروزإتطوير عملية تصنيع تعليق أموكسيسيلين عن طريق  -
 .تطوير عملية تصنيع أقراص تحت اللسان على أساس البوبرينورفين -
  طرف  منالمقدمة لمصفوفة التفكك السريع  2007 سنةختراع إجائزة أفضل مركز البحث والتطوير على  حاز

صيدال  التي حصل عليها مجمع  ختراعوالجدول التالي يوضح براءات الإ 1.المنظمة العالمية للملكية الفكرية
 . 2010إلى   2005الممتدة بين خلال الفترة 
    . 2010-2005  الممتدة بين  ختراع التي حصل عليها مجمع صيدال خلال الفترةبراءات الإ(:  31)  الجدول رقم

 عليها تاريخ الحصول  الملفيداع إتاريخ  الإختراع  عنوان براءة العدد
،  75قرص على أساس حمض أستيل سليسيليك بجرعات مختلفة ) أتصنيع  1

 . ملغ( 325،  160، 100
10-  04- 2005 2006 

 2006 2005 -04  -10 .مختلفةعلى أساس حمض براكتيمول  بجرعات   تذوب في الفم  قرصأتصنيع   2
عملية تصنيع مسحوق للتعليق أموكسيسيلين هيدرات من خلال تبديل الأسبارتام  3

 .لتهابات البكتيرية الناتجة عن الجراثيم الحساسة بالسكروز لعلاج الإ
10-  04- 2005 2006 

 2006 2005 -04  -10   .ختراع تتعلق صياغة طريقة تصنيع ضخ الإماهة المذابإ 4
صياغة مصفوفة التفكك السريعة المركبة من المانثول السوربتول كروسبوفيدون  5

 .والسليس كولودال المرطب
20-  11- 2005 2007 

 2008   2007 -05  -30   .ملغ 200بوبروفان الجرعة  على أساس الأتذوب في الفم  تصنيع أقراص  6
 2008 2007 -08  -05 .بالأعشاب السكري مكملات غذائية لعلاج داء 7
 2008 2007 -08  -05 .العشبية التخسيس كبسولة إنتاج 8
 2008 2007 -08  -05 .بالأعشاب          veinoprotectriceكريم     إنتاج 9

 2008 2007 -08  -05 بالأعشاب  على شكل كبسولات مضادة للكلسترول مكمل غذائي 10
 مكمل غذائي في شكل كبسولات مضادة لارتفاع ضغط الدم  11

 .بالأعشاب
05-  08- 2007 2008 

 2008 2007 -08  -05 .مكمل غذائي في شكل كبسولات مضادة لارتفاع ضغط الدم بالأعشاب 12
  4على أساس أونذانسيترون بجرعات مختلفة تذوب في الفم تصنيع أقراص  13

 .ملغ 8و
05-  08- 2007 2008 

 2008 2007 -12  -17 . ملغ 0.2على أساس الأولانزابين   تذوب في الفمتصنيع أقراص  14
 2010 2008 -03  -24 . ملغ 2 البوبرينورفين على  تحتوي  اللسان تحت تستخدم أقراص تصنيع عملية 15

 Direction générale de l’intelligence économique des études et de la prospective, L’industrie المصدر:
pharmaceutique état des lieux enjeux et tendances lourdes dans le monde et en Algérie, Rapport sectoriel 

N°1, 2011, P 26. 

 
1 Direction générale de l’intelligence économique des études et de la prospective, Op.Cit, P 25. 
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عجز مجمع صيدال عن تسجيل براءات إختراع جديدة على مستوى المعهد الوطني نلاحظ من الجدول أعلاه،  
ويرجع ذلك إلى سياسة مجمع صيدال التي لاتخدم الإبتكار. إضافة إلى ذلك،  2010للملكية الصناعية منذ 

 م تذوب في الفالبراءات المسجلة خلال هذه الفترة بقيت مجرد أفكار لم تحول الى دواء فعلي ماعدا أقراص 
 ، لأن السوق ليست متطورة. لاحقا وقف عن إنتاجهاالتي تم التملغ  80و  160لجرعة البراسيتامول  

 الفرع الثالث: تطور رقم الأعمال 
يعتبر مجمع صيدال نموذجا لصناعة الأدوية في الجزائر، يساهم في تغطية إحتياجات السوق الوطنية.   

 والجدول التالي يوضح ذلك.
 في السوق الجزائرية.  مساهمة مجمع صيدال (:32الجدول رقم )

 المئوية  النسبة ) دينار جزائري( القيمة المئوية  النسبة  الوحداتعدد  السنة
2011 78 160 200 13.03 % 11 406 721 026 5.21 % 
2012 72 872 229 10.86 % 10 892 052 086 4.26 % 
2013 77 497 097 10.47 % 11 472 567 637 3.94 % 
2014 68 701 778 8.71 % 10 124 819 412 3.06 % 
2015 68 215 427 8.71 % 10 089 985 746 3.04 % 
2016 69 336 796 8.67 % 10 236 202 586 2.91 % 
   من إعداد الباحثة بالإعتماد على دراسة السوق.المصدر: 

نلاحظ من الجدول أعلاه، تراجع في حجم تغطية إنتاج مجمع صيدال لإحتياجات السوق الوطنية من نسبة  
الحصة السوقية لمجمع  في   %4.36يعني تراجع بنسبة   2016سنة   %  8.67إلى  2011سنة    13.03%

نفتاح   صيدال بالرغم من أسعاره التنافسية نتيجة إرتفاع حجم الإستثمار في الجزائر أي ذخول منافسين محليين وا 
السوق الوطنية  ساهم في دخول مخابر أجنبية تمتلك قدرات ضخمة. والشكل التالي يوضح تطور المخابر  

 . 2016إلى   2012رة الممتدة بين العشر الأولى الرائدة في مجال إنتاج الأدوية في الجزائر خلال الفت
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 .  2016-2012تطور المخابر الوطنية العشر الأولى في الفترة الممتدة بين  (:23الشكل رقم )

 
 .Omer Aswak, Réunion de cycle Skikda, 15-03-2017 :المصدر

تطور في المخابر المتخصصة في صناعة الأدوية والناشطة في السوق الجزائرية   أعلاه، نلاحظ من الجدول
لتصل   2012سنة  10892052086 حجم  في فعلي تراجع ماعد مجمع صيدال الذي سجل 

 للأسباب التالية: . ويرجع التراجع في حجم مبيعات مجمع صيدال2016سنة  10236202586
 ؛  تملتك قدرات ضخمة  ر الأجنبيةدخول منافسين جدد محلين إضافة إلى المخاب •
 المنافسة الغير مشروعة؛  •
 ؛من قبل المستوردين والخواص  المنافسة الشرسة •
 القوانين غير صارمة. •

والجدول إضافة إلى ما سبق، عرف مجمع صيدال تراجع في عدد الأدوية الجديدة المسجلة في السوق الوطنية.  
 . 2017إلى    2010بل مجمع صيدال خلال الفترة الممتدة بين  التالي يوضح عدد الأدوية الجديدة المسجلة من ق

 . 2017إلى    2010عدد الأدوية المسجلة من قبل مجمع صيدال خلال الفترة الممتدة بين    (:33الجدول رقم )
 2017 2016 2015 2014 2013 2012 2011 2010 ةالسن

 4 0 1 2 3 3 17 11 عدد الأدوية المسجلة 
   .2017عتماد على المدونة الوطنية للدواء  الباحثة بالإمن إعداد  المصدر:

0
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معظم الأدوية المسجلة عبارة عن أدوية جنيسة سقطت   – تراجع تسجيل الأدويةأعلاه، نلاحظ من الجدول 
طرح في   2016سنة . 2012نطلاقا من سنة إمن قبل مجمع صيدال  -براءات إختراعها في المجال العام

أي دواء جديد من  م يسجلل ة، العديد من الأدوية الجديدة تخص مختلف الأصناف العلاجيالجزائرية السوق 
إسترجع مجمع نشاطه الإنتاجي بتسجيل أربعة أدوية جديدة. ويرجع تراجع   2017. سنة قبل مجمع صيدال

 تسجيل الأدوية الجديدة من قبل مجمع صيدال بسبب السياسة العامة التي لاتخدم الإبتكار. 
 تراجع في حجم المبيعات نتيجة للأسباب التالية:  2017نصف الأول من سنة شهد ال

  المعتادة  المساهمة ،09/02/2017 بتاريخ التطوير إعادة  مشروع بسبب  الحراش موقع في  الإنتاج توقف -
 الإجمالي؛  رقم الأعمال من٪ 18 هي
 ؛(الصحة وزارة  من تعليمات ) كبسولة ملغ 500  أوكسالين للمنتج السوق من الإنسحاب  -
 المدية؛ موقع إلى ينتمي الذي المنتجات شكل الكبسولة إنخفاض مبيعات  -
 الأول؛ الربع خلال النشط العنصر وجود  لعدم ديكساسون توفر  عدم -
موقع قسنطينة، تعطل   في الموجودة بالمنتجات  المتعلقة التحليلية والكواشف الإنتاج مدخلات  بعض  غياب  -

 .النهائية  في المنتجات  إلى إنقطاع جزئي أدى امم الألات 
  نهاية   تسجيل   قرار  على  الحصول)تحديث الملف الصيدلاني    بعد   شهرين  من  لأكثر  ديافاج   المنتج  توفر  عدم  -

 (.2017 مارس
 1(.الصياغة إعادة) فنية لأسباب   س فيتامين برمجة  عدم -

السوق   -موجودة تطوير أدوية جديدة أو تحسين الأدوية الوعدم نفس الأدوية إن تركيز المجمع على إنتاج 
جعل المجمع عرضة للمنافسة الشرسة من قبل  -مزدحمة بالعلامات التجارية والبدائل العديدة للصنف الواحد 

المخابر المحلية والأجنبية ما يتطلب توسيع حافظة المنتجات إلى أصناف علاجية جديدة واقتحام مجال  
 ، 1996منذ سنة    لاسيما أن مجمع صيدال سجل  ة والأدوية الحيوية الغير متوفرة في السوقالأمراض السلطاني

أو لأن السوق  د منها إما لأن الجزيء غير محدث  منتجا من أصناف علاجية مختلفة تم التخلي عن العدي  333
 . خطوط الإنتاج قديمة لم تجدد ماعدا زميلي وقسنطينة وشرشالفلم تعد جذابة 
سبق، ضعف الإنفاق على البحث والتطوير، تراجع تسجيل براءات إختراع جديدة منذ سنة   نستخلص مما

حتى التي حققها بقية مجرد أفكار لم تحول الى دواء فعلي ويرجع ذلك لعدة أسباب أولها نشاط البحث  2008
شاط البحث  والتطوير لم يحظى بالعناية اللازمة من قبل المجمع السبب الثاني ضعف حجم الانفاق على ن

 
1 Groupe Saidal, Note d’orientations pour l’élaboration du plan annuel 2018, P 4. 
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بتكار أدوية جديدة، تراجع تسجيل الأدوية الجديدة من قبل مجمع   والتطوير مما أدى إلى ضعف تطوير وا 
السوقية. في المقابل يسعى    ل أدى إلى تقليص حجم حصتهصيدال. إضافة إلى تراجع رقم أعمال مجمع صيدا

 طان والأدوية الحيوية.مجمع صيدال إلى توسيع حافظة منتجاته من خلال إقتحام مجال طب السل
 الإستراتيجية المطلب الثاني: تحليل التحالفات

، تبنى المجمع  ولتحقيق ذلكمجمع صيدال مطالب بتوسيع حافظة المنتجات وتجديدها لتشمل أدوية جديدة.     
منذ سنة   إستراتيجيةتحالفات عدة  مجمع صيدال عقد اق في هذا السي .إستراتيجية التحالف مع مؤسسات أخرى

 ترتكز حول ثلاث صيغ رئيسية موضحة في الجدول التالي.وأخرى محلية مع المخابر أجنبية  1998
 : صيغ التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال.(34الجدول رقم )
 الأهداف المسطرة صيغ التحالفات

 عقود التصنيع؛ -
 التراخيص؛  -
 المشاريع المشتركة. -

 

 السوق الإقليمية والعالمية؛ إدماج المجمع في  -
 توسيع وتثمين حافظة المنتجات؛ -
   ؛والمعرفةنقل التكنولوجيا  -
 إنتاج أدوية مبتكرة؛ -
 ؛التقنية المساعدة-التدريب على الخدمات -
 .الحصول على مصادر تمويل -

 . من إعداد الباحثة المصدر:

 في:  2018لسنة  درية الشراكةتتمثل الأهداف الرئيسية لم
 ؛ ختيار شركاء لعلم الأورام، التكنولوجيا الحيوية ومشاريع سيفالوسبورينإ -
 ؛  الحصول على الملفات الصيدلانية الجديدة -
   التالية:  المشتركاريع نتهاء من إنشاء المشالإ  -

 جلفار؛ -يدالص •
 أكديما؛ -يدالص •
 1نوفو نورديسك. -يدالص •

 
 
 

 
1 Groupe Saidal, Note d’orientation pour l’élaboration du plan annuel 2018, P 15 . 
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 الفرع الأول: عقود التصنيع 
في إطار السياسة الرامية إلى فتح السوق الجزائرية، إستفاد المجمع من عقود التصنيع مع مخابر أجنبية      

تسمح هذه . من خلال تصنيع دواء الشريك بالوحدات الإنتاجية التابعة للمجمع إضافة إلى متعاملين جزائرين
والجدول التالي  دوية وتنويع حافظة المنتجات.مسايرة التطورات في مجال صناعة الأمن الصيغة للمجمع 

 يوضح ذلك.
 . 2007الأدوية المنتجة في إيطار عقود التصنيع سنة   بعض  (:35الجدول رقم )

 أسماء الأدوية  إسم المؤسسة  
 مالوكس.مشروب ثوبليكسيل ومعلق  فنتيس فارماأ

 ملغ.  10أقراص إيزوكارد  دار الدواء
 كبسولات ألجيفان. معلق دومبيريدون و لايب
 أقراص ثرادول وأقراص ميفارك. أ.ب.د

 ملغ و بيثاييسثين. 300أقراص لاموفان  لام
 فلوكزون.  بيوميتيك
 ملغ وأقراض بريمازول فوغث.  0.75أقراص دونفليور  سلوفارم 

 الباحثة بالإعتماد على: : من إعداد المصدر
- Groupe Saidal, Le rapport de gestion 2007, P 31. 

نلاحظ من الجدول أعلاه، أغلب الأدوية المصنعة في إطار عقود التصنيع لاتنتمي إلى حافظة منتجات مجمع  
المساعدة التقنية المقدمة  صيدال مما يساهم في إكتساب معارف جديدة، التحكم في تكنولوجيا التصنيع من خلال  

 لمجمع صيدال في إنتاج الأدوية المصنعة ضمن عقود التصنيع. 
 أبرم مجمع صيدال العديد من عقود التصنيع مع عملاء أجانب وجزائريين. والجدول التالي يوضح ذلك.

 : عقود التصنيع التي حصل عليها مجمع صيدال.(36الجدول رقم )
تاريخ إمضاء  الشركاء

 العقد
 الأهداف  موقع الإنتاح المنتجات عدد

 رفع ربحية تجهيزات الإنتاج؛ - الدار البيضاء 4 1997 بفايزر
تقليل تكاليف الحصول على  -

 المعرفة؛ 
 رفع مردودية خطوط الإنتاج -
 نقل التكنولوجيا؛ -
 رفع مهارات العمال؛ -

 البيضاءالدار  6 1997 روهن بولن روغر 
 الدار البيضاء   7 1997 دار الدواء
 الدار البيضاء 3 1997 رام فارما

 الدار البيضاء 2 1998 حياة فارما
 --------  2 -------  أفنتيس فارما
 --------  9 -------  جينريك لاب
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 إستغال كامل الطاقة الإنتاجية - --------  9 -------  أ.ب.د
 للوحدات. 

 
 
 

 --------  2 -------  لام
 --------  1  بيوميديك
 المدية  8 2004 سولوفارم
 المدية   --------  2004 إبنافال

 --------  --------  2006 .د قأ.
 من إعداد الباحثة بالإعتماد على:   المصدر: 

- Groupe Saidal, Rapport de gestion 1999, P 25. 

- Groupe Saidal, Rapport de gestion 2007, P 21. 

- Groupe Saidal, Rapport de gestion 2004, P 31.  

في إطار عقود التصنيع قام المجمع بانتاج العديد من الأدوية التي تم بيعها. والجدول التالي يوضح نسبة  
صيدال خلال الفترة الممتدة بين   مساهمة حجم الإنتاج في إطار عقود التصنيع في الإنتاج الإجمالي لمجمع

2003 -2009 . 
اهمة حجم الإنتاج في إطار عقود التصنيع في الإنتاج الإجمالي لمجمع صيدال خلال  : مس(37الجدول رقم ) 

 . 2009-2003الفترة الممتدة بين 
 نسبة المساهمة في الإنتاج الإنتاج في إطار عقود التصنيع )وحدة( الإنتاج العام )وحدة( السنة

2003 124371000 5116632 4  % 
2004 126517000 2941238 2.5 %  
2005 115897000 6665357 6 %  
2006 122344000 14472705 12  %  
2007 135141000 17222314 13 %  
2008 133025000 7440000 6%  
2009 139988000 10042000 7.8 %  
 من إعداد الباحثة بالاعتماد على:  المصدر:

- Les rapports de gestion du groupe saidal de 2003 a 2009. 

نلاحظ من الجدول أعلاه، إنخفاض نسبة مساهمة حجم الإنتاج في اطار عقود التصنيع في حجم الإنتاج  
  2004سنة     %  2.5ليصل إلى    2003من حجم الإنتاج الإجمالي سنة      %4الإجمالي لمجمع صيدال من  

والجدول التالي يوضح  ويرجع ذلك بسبب التوقف على إنتاج الأدوية بالنسبة للعملاء الرئيسيين لمجمع صيدال.  
 ذلك. 
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 .: عملاء مجمع صيدال وحصتهم من الإنتاج في إطار عقود التصنيع )وحدة مباعة((38الجدول رقم )
 دار الدواء بفايزر فارما أفنتيس فارما نةسال

2003 2736397 218566 385587 
2004 0 0 0 
2005 235645 0 90186 
2006 2039444 0 174774 
2007 858523 0 248174 
2008 990000 0 0 
2009 842000 0 0 
 من إعداد الباحثة بالإعتماد على:  المصدر:

- Les rapports de gestion de saidal de 2003 a 2009  . 

، ثم تنخفض نسبة المساهمة  2007سنة    %  13،  2006سنة  %    12لترتفع مرة أخرى لتصل نسبة المساهمة  
 .مقارنة بالسنة الفارطة % 1.8بنسبة  2009تم تعود للإرتفاع سنة   2008سنة   % 6إلى 

 دواء. والجدول التالي يوضح تقسيم حجم الإنتاج في إطار عقود التصنيع.   20بسبب إنتاج    2006الإرتفاع سنة  
 .2006د التصنيع سنة  تقسيم حجم الإنتاج في إطار عقو  (:39الجدول رقم )

 جحم الإنتاج الزبون 
 8782131 سلوفارم 

 3227963 جنريك لايب
 2039444 أفنتيس فارما
 174774 دار الدواء
 225374 أ.ج.ب

 23019 بيك لاب
 14472705 المجموع
  .Groupe Saidal, Rapport de gestion 2006 , P19 المصدر:

إلى إنتاج مجموعة من الأدوية في إطار عقود التصنيع، والموضحة في الجدول  2007يرجع الإرتفاع سنة 
 التالي.
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 . 2007عقود التصنيع المبرمة سنة  (:40الجدول رقم )
 عدد الوحدات المصنعة  عدد الأدوية   إسم المؤسسة  
 858523 2 أفنتيس فارما
 248174 1 دار الدواء

 3026328 9 جنريك لايب
 536128 9 أ.ب.د

 11148 2 لام
 15617 1 بيوميديك
 12526314 8 سلوفارم 

 17222314 32 المجموع  
 : من إعداد الباحثة بالإعتماد على: المصدر

- Groupe Saidal, Rapport de gestion 2007, P31. 

 إطار عقود التصنيع والمتمثلة في:واجه المجمع مجموعة من الصعوبات متعلقة بإنتاج الأودية في 
 صعوبة نقل التكنولوجيا؛  -
 عجز المسيرين على تسيير الملفات. -
 توقف مجمع صيدال على إنتاج الأدوية في إطار عقود التصنيع بسبب المشاكل التالية:  2010سنة 
 غياب المصداقية؛  -
 التلاعبات في حجم الإنتاج.  -

 : التراخيصنيالفرع الثا
يقوم المجمع    جديدة.لاكتساب تكنولوجيا    تستخدمها مخابر صناعة الأدوية  حد الصيغ التي أالتراخيص    عتبرت  

. العقود سم المنتوج مقابل دفع عائدات مالية بنسبة يتفق عليها مسبقا من رقم أعمالا  بشراء ملف الإنتاج و 
   .المبرمة في إطار الترخيص مع مخابر أجنبية عبارة عن عقود تأجير

 مجمع صيدال من خلال الحصول على التراخيص إلى:يهدف 
 توسيع حافظة منتجاته؛    -
تجنب التكاليف المرتبطة بالبحث والتطوير، تقليص مدة البحث والتطوير الأدوية وتخفيض الأخطار   -

 المرتبطة بهما؛
 إكتساب تكنولوجيا جديدة؛  -
 الحصول على المعرفة. -
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 ابر أجنبية. يوضح التراخيص الموقعة مع مخوالجدول التالي 
 التراخيص التي تحصل عليها مجمع صيدال. (:41الجدول رقم )
 موقع الإنتاج عدد المنتجات الحصول على الترخيصتاريخ  البلد إسم المخبر
 الدار البيضاء   2 1993 فرنسا  صولفي فارما 
 مركب المدية  2 1997 الدنمارك  نوفو نورديسك

 مركب المدية  4 1998 كوبا  ميدي كوبا
 مركب المدية  3 1998 الصين   ميهوكي
 مركب المدية  2 1999 المتحدة الأمريكية الولايات إيليليي
 _____ 2 2004 سويسرا  ميفا

 عتماد على: من إعداد الباحثة بالإالمصدر: 
- Groupe Saidal, Rapport de gestion 1999, P 25. 

- Groupe Saidal, Rapport de gestion 2004, P 21.   

توقف  منتجات مرخصة،  أربعهناك حوالي حاليا أغلب الأدوية المصنعة في إطار التراخيص أدوية قديمة. 
 )قرص أسيدرين وشراب دانيلاس(.  اثنان منه إإنتاج مجمع صيدال على 

 الفرع الثالث: المشاريع المشتركة  
مبنية على   دوية في الجزائرمع أخابر أجنبية لصناعة الأعمد مجمع صيدال إلى إنشاء وحدات مشتركة   

تساهم المشاريع المشتركة    تتميز هذه الصيغة بتمويل الطرف الأجنبي لجزء من الإنتاج.  ،طرافالتكامل بين الأ 
 يوضح المشاريع المشتركة لمجمع صيدال.  والجدوليين المواليين 1. من رقم أعمال مجمع صيدال  %9بنسبة 

 في رأس المال. % 50المشاريع المشتركة التي يمتلك فيها مجمع صيدال أكثر من  (:42الجدول رقم )
 إيبرال  صوميديال الإسم 

 2003 1994 تاريخ الإنشاء
 % 80.54 % 59 المساهمة في رأسمال

 ومجمع الأدوية الأوروبية صيدال إتفاق بين مجمع الشرح
 .فينالب وجبيو

تتمثل المهمة الرئيسية لشركة صوميديال في تصنيع 
المنتجات الهرمونية، تصنيع السوائل )شراب  
ومحاليل عن طريق الفم( وتصنيع الأشكال الجافة  

 )كبسولات وأقراص(.

فلاش الجزائر  إتفاق بين مجمع صيدال ومؤسسة
 غذائية.المتخصصة في الصناعات ال

تتمثل المهمة الرئيسية لشركة إيبرال سيبيا في صنع 
الأدوية الجنيسة )الحقن والأشكال الجافة( وتغليف الأدوية 

 )الأشكال الصلبة(. متوقفة، ماعدا خدمات المختبر.

 

 
1 Groupe Saidal, Le rapport du conseil d’administration 2015, P 14. 

 : من إعداد الباحثة بالإعتماد على: المصدر

- https://www.saidalgroup.dz/fr/nos-filiales/iberal  14:07 02 -08-2018.   

- https://www.saidalgroup.dz/fr/nos-filiales/filiale-somedial   14:07 02 -08-2018.    

- Groupe Saidal, Rpport du consiel d’administration 2015, P 24. 

 

https://www.saidalgroup.dz/fr/nos-filiales/iberal
https://www.saidalgroup.dz/fr/nos-filiales/filiale-somedial
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 المال.  في رأس %  50: المشاريع المشتركة التي يمتلك فيها مجمع صيدال أقل من  (43الجدول رقم )
تاريخ  الإسم  

 الإنشاء
المساهمة في  

 رأس المال  
 الشرح

صياغة وتسويق المنتجات الطبية في  ، تصنيع الهدف هو % 30 1999 و.ب.س )صانوفي(
 ستخدام البشري.الجزائر الموجهة للإ

والكيميائية  وائيةتغليف المنتجات الد، تصنيع الهدف هو  % 30 1999 ب.س.م )بفايزر(
 الخاصة. 

ثافكو )سبيماكو، أكديما، 
 ج.ب.م(

ستلام إتصنيع الأشكال الصلبة بمنطقة الرغاية. تم  الهدف هو % 44.51 1999
   .2010نجاز سنة  ستئناف أشغال الإإبعد    2015المصنع سنة  

  .تصنيع وتسويق الأدوية المضادة للسرطان  الهدف هو % 49 2012 س.ن.م 
إنتاج كل أشكال الأنسولين التابعة لمجموعة نوفو   الهدف هو  2012 نوفو نورديسك

 .نورديسك على مستوى مصنع قسنطينة

مخبر إماراتيي رائد في الصناعة الصيدلانية في منطقة الشرق     جولفار
محفظة متنوعة من الأدوية  تمتلك جلفار    فريقيا.إوسط وشمال  الأ

قسام العلاجية الرئيسية التالية: الأمراض الجنيسة تغطي الأ
السكري، أمراض القلب،   المعدية، أمراض الغدد الصماء، داء

،  الجلديةض الأمرا ، أمراض الجهاز الهضمي، أمراض الكلى
 . التنفسية وأمراض النساءالأمراض 
جلفار في رأسمال إيبيرال حديثا عن طريق دمج   تم عقد الشراكة  

 .)فرع صيدال( الذي يمتلك وحدة إنتاج منجزة جزئيا
 : من إعداد الباحثة بالإعتماد على: المصدر

- https://www.saidalgroup.dz/fr/partenariat/politique-partenariat 14:30 02-08-2018. 
- Groupe Saidal, Le rapport du consiel d’administration 2015, P 24. 

تتمحور المشاريع المشتركة حول إنتاج أدوية جديدة لتحقيق برنامج مجمع صيدال الطموح المتمثل في توسيع  
لتلبية إحتياجات السوق الوطنية المتزايدة والمتطورة التي    جل تغطية أقسام علاجية مختلفةأمن  حافظة منتجاته  

يا. إضافة إلى عجز مجمع صيدال على تمويل  لعدم التحكم في التكنولوجمنفردا  لايمكن لمجمع صيدال إنتاجها  
  ية. السلطان  وراموالأدوية المضادة للأ وع تصنيع الأنسولينمشر المشاريع الضخمة مثل 

 
 
 

https://www.saidalgroup.dz/fr/partenariat/politique-partenariat%2014:30
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 :خلاصةال
صناعة الأدوية في الجزائر صناعة حديثة العهد تفتقر إلى بنية تحتية قادرة على إخراج الدواء من شكله 

البحث والتطوير القادرة على إبتكار أدوية جديدة تستجيب للتطورات الحاصلة في النهائي في ظل غياب مراكز  
السوق العالمية التي تعرف نقطة تحول والمرور من الصناعة التقليدية الكيمياوية إلى صناعة تعتمد على  

تطور صناعة الأدوية في الجزائر على مايسمى التقدم الأفقي المتمثل في زيادة عدد يرتكز  .  التكنولوجيا الحيوية
تقابلها زيادة في الإعتماد على الخارج في مجال إستيراد المواد الأولية المصانع لتغطية الإستهلاك المحلي 

اج المواد الخام مستوى إنتفي ظل غياب التقدم على مستوى التشكيل الصيدلاني، على الخام وحقوق التصنيع 
كتشاف  . أدوية جديدة وا 

في إطار السياسة الرامية إلى تطوير صناعة الأدوية المحلية إتخذت الجزائر مجموعة من التدابير متمثلة  
في تشجيع الإستثمار المحلي لتغطية إحتياجات السوق الوطنية وتحقيق الأمن الدوائي، من أجل ذلك يسعى  

عمومي الوحيد إلى كسب التحدي وتقليص تبعية السوق الوطنية للبلدان الأخرى  مجمع صيدال المجمع الدوائي ال
وللتكيف  السوق العالمية من جهة، تطور المنافسة المحلية من جهة أخرى.  في ظل إنفتاح السوق الجزائرية على  

بتكار أدوية مع التغيرات التي تفرضها بيئة الأعمال، ال جديدة من  مجمع مطالب بتطوير حافظة المنتجات وا 
أدوية جديدة    ل على المتطلبات الضرورية لاكتشافخلال إقامة تحالفات استراتيجية مبنية على التكامل للحصو 

 وتطوير الموجود منها. 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الرابع:  
الدراسة التطبيقية لمساهمة  

التحالف ات الإستراتيجية في دعم  
 الإبتكار في مجمع صيدال 
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 تمهيد: 
من   ب النظري وبين الدراسة الميدانية على الربط بين المعلومات المقدمة في الجانيرتكز العمل الأكاديمي     

لإجراءات التي قام  يأتي هذا الفصل لعرض اخلال إسقاط المفاهيم النظرية وكشف تفاصيل الواقع المدروس. 
التطبيقي في مجمع صيدال عن  التجريدي إلى المستوى نتقال بالدراسة من المستوى النظري بها الباحث للإ

  .تفريغها وتحليلها والتوصل إلى النتائج  ةستبانتمثلة في الإطريق وسائل البحث العلمي لجمع البيانات والم
 أربع مباحث كما يلي:وانطلاقا مما سبق سوف نستعرض هذا الفصل في 

 المبحث الأول: الإجراءات المنهجية للدراسة الميدانية والأساليب الإحصائية.  ➢
 . المبحث الثاني: تحليل بيانات ونتائج الدراسة ➢
 .الفروق ختبار الفرضيات ومعنويةث الثالث: إالمبح ➢
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 والأساليب الإحصائية المعتمدةالإجراءات المنهجية للدراسة المبحث الأول: 
منهجية الدراسة والأدوات الإحصائية المستعملة  ستعراض إلابد من  انةبست قبل التطرق إلى نتائج تحليل الإ   

 من أجل الوصول إلى الحقائق.  بيانات عتبر أساس تنظيم التالتي 
 منهجية الدراسةالمطلب الأول: 

الحصول على  و  بيقي من الدراسةنجاز الجانب التطإمنهجية الدراسة محورا رئيسيا يتم من خلاله  تعتبر    
فسيرها في ضوء موضوع الدراسة، ل إلى النتائج التي يتم ت وصو لوبة لإجراء التحليل الإحصائي للالبيانات المط

بتكار  ستراتيجية في دعم الإالتحالفات الإالحالة لدراسة "دور  اسة  منهج در   ناستخدامإ  وتماشيا مع موضوع البحث 
 بغرض الخروج بنتائج تزيد من المستوى المعرفي للموضوع."  سسات صناعة الأدويةفي مؤ 

 مجتمع الدراسة الفرع الأول: 
هو جميع  هتمام في دراسة معينة. أو العناصر التي ينصب عليهم الإفراد مجموع الأ مع الدراسة هومجت  

 وعليه يتمثل مجتمع الدراسة في العاملين في مجمع صيدال.  1تتعلق بها مشكلة البحث.العناصر التي  
 عينة الدراسة  الفرع الثاني:

على  عادة رى الدراسة جت  .دد مفرداتهاحجم العينة هو عية من المجتمع، ئي مجموعة جز هعينة الدراسة   
على ما   ابناء 3ائصه.للمجتمع للتعرف على خصثيلا صحيحا يشترط في العينة أن تكون ممثلة تم  2العينة. 

بتكار في  ستراتيجية في دعم الإ دور التحالفات الإ لمعرفة مجمع صيدال إطارات من  ستهداف عينةإسبق تم 
 . والمستبعدةالمسترجعة ، ستمارات الموزعةعدد الإ يوضح الجدول، و دويةمؤسسات صناعة الأ

 . ستبانةالإحصائيات الخاصة بالإ(: 44) الجدول رقم
 النسبة المئوية   التكرار  البيان

 % 100 120 ستمارات الموزعة الإ
 %  16.66 20 ستمارات غير المسترجعة الإ
 %  10.83 13 ستمارات المستبعدةالإ

   %  72.5 87 عينة الدراسة 
 . باحثةمن إعداد ال المصدر:

 
 .106، ص 2008، الدار المصرية اللبنانية، مهارات البحث عن المعلومات واعداد البحوث في البيئة الرقميةمتولي النقيب،   1

 .107ص ، السابقالمرجع  2
 .17 ص، 2006 الأردن، ،والتوزيع للنشر الحديث الكتب عالم، SPSS ونظام الوصفي الإحصاءعزام صبري،  3
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 أداة الدراسةالفرع الثالث: 
 ، تتضمن نات ستبانة كأداة من أدوات جمع البياستعانة بالإثم الإ  إكمال الجانب التطبيقي من الدراسةمن أجل  
 إلى ثلاثة محاور هي:  اتم تقسيمهجميع أفراد العينة. واضحة لفهومة بعيدة عن التعقيد و م ،أسئلة بسيطة
ات المتحصل عليها  الشهاد : يتضمن البيانات الشخصية لأفراد العينة المتمثلة في الجنس، العمر،  المحور الأول

 سنوات الخبرة.و 
صيدال الهادفة الى تناول هذا المحور أسئلة موجهة لأفراد العينة حول واقع وممارسات مجمع المحور الثاني: 
 على مستوى المنتوج، تطوير منتجات جديدة وتحسين المنتجات الحالية.  بتكارتحقيق ودعم الإ

ستراتيجية  ينة حول مدى مساهمة التحالفات الإتناول هذا المحور أسئلة موجهة لأفراد العالمحور الثالث: 
ر على  بتكاوجيا، الحصول على التمويل وتقاسم الأخطار( في دعم وتحسين الإ، التكنولالعلمية والتقنية  )المعرفة

 مستوى المنتوج، تطوير منتجات جديدة وتحسين المنتجات الحالية وذلك من وجهة نظر إطارات مجمع صيدال. 
  من حيث  )جمع صيدال لفات في دعم الابتكار في ملدور التحاالعام إضافة إلى سؤال حول مستوى التقييم          

 أدوية جديدة(  ار وتقليل المخاطر المرتبطة بابتك التمويل، التكنولوجيا، والتقنية  العلمية المعرفة الحصول على 
 .الإضافيةملاحظات ارات هي ضعيف، متوسط، جيد وممتار. إضافة إلى الختي يتضمن أربع إ

موافق  " تعني 1" تعني موافق بدرجة عالية والدرجة"5نقاط، حيث الدرجة " 5المتدرج من  لكارثسلم ستخدمنا إ
  المدى على النحو التالي: يحسب بدرجة منخفضة. 

إلى  3تمثل الفئة الثانية، من  3إلى  2تمثل الفئة الأولى، من  2إلى  1)من  عدد الفئات تمثل  4؛ 4=1- 5
كما هو  يحسب طول الفئة    .الدرجات   عدد   5ل الفئة الرابعة(، بينما تمثل  تمث  5إلى    4تمثل الفئة الثالثة، من    4

 موضح في العنصر الموالي. 

 طول الفئة = 
   المدى
 فئات عدد ال

4 
 = 0.8 

5 

 
 .موالي يمثل التوزيع لمقياس لكارث والجدول ال
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 .جدول التوزيع لمقياس لكارث (: 45الجدول رقم )

 باحثة. من إعداد ال: المصدر

 الأساليب الإحصائية المعتمدةالمطلب الثاني: 
ستعانة  الإضف إلى ذلك  ،  الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعيةستبانة من خلال برنامــــج  تم تفريغ وتحليل الإ

 ببعض الأدوات الإحصائية التالية: 
: هو أسلوب لتبويب البيانات الإحصائية وعرضها بشكل  ةالمئوي ةالنسبي  ات والتكرار  ةيالنسب  ت التكرار  •

الفئات، حساب النسبة  بسيط وواضح يعتمد على تقسيم ظاهرة معينة إلى فئات وتسجيل عدد مرات كل فئة من  
 المئوية من خلال قسمة عدد التكرارات الموافقة لكل فئة على عدد أفراد العينة. 

ستخدم في  ، إستخدامامن أكثر مقاييس النزعة المركزية إيعتبر المتوسط الحسابي  المتوسط الحسابي: •
 .تحليل فقرات الإستبانة

المعياري من أهم مقاييس التشتت وهو الجدر التربيعي لمجموع   الإنحراف المعياري: يعتبر الإنحراف •
 . فقرات الإستبانة ستخدم في تحليل، إي مقسوم على حجم العينمربعات الإنحرافات عن وسطها الحساب

استخدامه و   اسة العلاقة بين متغيريندر بختبار  رتباط: يقوم هذا الإالإلقياس درجة   نرتباط بيرسالإمعامل   •
 ستبانة.تساق الداخلي والصدق البنائي للإلحساب الإ

 ستبانة. لمعرفة ثبات فقرات الإختبار ألفا كرونباخ إ •
قد وصل إلى  ستجابةلمعرفة ما إذا كان متوسط درجة الإ  (T-Test)في حالة عينة واحدة  Tختبارإ •

لة المتوسط  ختبار للتأكد من دلاستخدام هذا الإإأم زادت أو قلت عن ذلك، وقد تم  3الدرجة المتوسطة وهي 
 ستبانة.لكل فقرة من فقرات الإ

لمعرفة ما إذا كانت هناك فروق ذات دلالة إحصائية  تجاه الواحد ذو الإ ختبار تحليل التباين الأحاديإ •
 البيانات.بين مجموعات 

 جابة.للإلأسئلة التي تحتوي على خيارين المستقلة لمعرفة الفروق في حالة ا للعينة(T-Test) ختبارإ •

 [5-4.2] ]4.2-3.40] ]3.40-2.6] ]2.6-1.80] ]1.80-1] الفئة
 5 4 3 2 1 الدرجة

 عالية جدا  عالية  متوسطة  منخفضة منخفضة جدا  درجة الموافقة
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لإعطائها مزيد    من أجل تدعيم تحليل خصائص عينة الدراسة بالدوائر النسبية  Excelستخدام برنامج  إ •
 . من الوضوح
 ستبانةصدق وثبات الإالمطلب الثالث: 

 ستخدمنا مجموعة من المقاييس والتي سنتطرق اليها في العناصر الموالية. ستبانة إللتأكد من صدق وتباث الإ
 ستبانة صدق الإ الفرع الأول:

بطريقتين    ستبيانمن صدق الإ، وتم التأكد  ستبانة أن تقيس أسئلة الاستبانة ماوضعت لقياسهلإيقصد بصدق ا
 الداخلي. تساقصدق المحكمين والإ هما

 أولا: صدق المحكمين 
الصدق الظاهري حيث قامت الباحثة بعرض أداة الدراسة في صورتها الأولية بأو مايعرف صدق المحكمين   

وعلوم التسيير    في المنهجية والتابعين لكلية العلوم التجارية والإقتصاديةعلى مجموعة من المحكمين المختصين  
ات ومقترحات المحكمين في ستفادت الباحثة من ملاحظ ، كما إ5وعددهم من جامعات داخل الوطن وخارجه 

خراجهاستبانة  بناء الإ عادة صياغة عباراتهتعديل  من خلال  فراد العينة  في شكلها النهائي لتوزيعها على أ  وا  ا،  وا 
ضافة بعض الأسئلة   . حذف وا 

 الداخلي تساقالإ: ثانيا
ستبانة مع المجال الذي تنتمي إليه هذه تساق الداخلي مدى إتساق كل فقرة من فقرات الإيقصد بصدق الإ

رتباط بين كل فقرة  من خلال حساب معاملات الإستبانة الإتساق الداخلي للإ الفقرة، وقد قامت الباحثة بحساب 
 ستبانة والدرجة الكلية للمجال نفسه. فقرات محاور الإمن 
 .بتكار في مجمع صيداللإاواقع  :الثانيالمحور صدق الداخلي لفقرات لا -أ

في  تعبر القيم الموجودة  مع المعدل الكلي لفقراته. كل فقرة من فقرات المحور الثانيتباط يبين مدى إر 
 . تساق الداخليعن معامل الإالجدول الموالي 
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 بتكار في مجمع صيدال(.الثاني )واقع الإالصدق الداخلي لفقرات المحور  (:46الجدول )
 حتمالية القيمة الإ رتباطمعامل الإ الفقرة رقم الفقرة

تتميز منتجات مجمع صيدال بالتجديد والتطوير  01
 .المستمرين

1.00 0.000 

ويبتكر المنتجات وفق متطلبات  يطور مجمع صيدال 02
 .الزبائن الحالية والمستقبلية

0.807 0.000 

 يغير مجمع صيدال تشكيلة منتجاته تبعا للمنافسين 03
 . ولاستراتيجيته الخاصة

0.635 0.000 

 0.000 0.675 .يستثمر مجمع صيدال في البحث والتطوير 04
لابتكار منتجات مطورة لم يسبق  يسعى مجمع صيدال 05

 .إنتاجها من قبل
0.672 0.000 

بتكار أدوية جديدة باستمرار يعمل مجمع صيدال على إ 06
 . لكسب حصة سوقية إضافية

0.817 0.000 

 تساعديقوم مجمع صيدال بعمل دورات وبرامج تدريبية  07
    .على تحسين عملية التطوير

0.742 0.000 

  يةمجمع صيدال على تجديد المهارات الفنيعمل         عي 08
 .للعاملينوالتقنية           

0.827 0.000 

 . الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية برنامج عتماد على نتائجمن إعداد الباحثة بالإ: المصدر
رتباط بين  كما أن معاملات الإ  0.05الدلالة    حتمالية أقل من مستوىمن الجدول أعلاه، أن كل القيم الإ نلاحظ  

( هي قيم موجبة تتراوح بين  بتكار في مجمع صيدالواقع الإدرجة كل فقرة والدرجة الكلية للمحور الثاني )
 مما يدل أن فقرات المحور صادقة لما وضعت لقياسه.  1.00و   0.635

  بتكار في مجمع صيدال ستراتيجية في دعم الإلتحالفات الإدور ا:  الصدق الداخلي لفقرات المحور الثالث  - ب
 رتباط كل فقرة من فقرات المحور الثالث مع المعدل الكلي لفقرات المحور الثالث.يبين مدى إ   

ستراتيجية في الحصول على  الإالتحالفات  تساهم    الداخلي لفقرات الجزء الأول من المحور الثالث:  ب.أ الصدق
 .دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أالمعرفة الضرورية لتطوير 

كل فقرة من فقرات الجزء الأول من المحور الثالث مع المعدل الكلي لفقرات الجزء الأول  رتباطيبين مدى إ  
 .يوضح ذلك، والجدول التالي من المحور الثالث 
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ستراتيجية في الحصول  التحالفات الإتساهم الصدق الداخلي للجزء الأول للمحور الثالث ): (47)  الجدول رقم
 .(دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أعلى المعرفة الضرورية لتطوير 

 حتمالية القيمة الإ رتباطمعامل الإ الفقرة رقم الفقرة
 0.000 0.505 . يحصل مجمع صيدال على المعرفة الضرورية من الحلفاء 01
 0.000 0.612 . المعرفةتسمح لكم التحالفات بإقامة عمليات لتبادل  02
تبادل المعارف مع الحلفاء هو محور إستراتيجي هام في تطوير  03

 الأدوية بمجمع صيدال.
0.725 0.000 

 0.000 0.722 .يهدف مجمع صيدال إلى تطوير أدوية جديدة مع الحلفاء 04
من خلال  ستغلال قابلة للإتحصلون على معارف جديدة  05

 .التحالفات
0.658 0.000 

 0.000 0.700 . ستخدام المعارف المتحصل عليها من الحلفاءإيتم دائما  06
 0.000 0.734 .  سمحت التحالفات بتقليص العيوب وتحسين أداء المنتوجعموما  07
مستويات تصميم المنتوج ح     يبستراتيجية في تحسين أسالالإتساهم التحالفات           عي 08

 .لديكم بتكارالإحيث دعمت 
0.774 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

كما أن معاملات الارتباط بين    0.05لاحظ من الجدول أعلاه، أن كل القيم الاحتمالية أقل من مستوى الدلالة  ن
ستراتيجية في التحالفات الإ  مساهمةالجزء الأول من المحور الثالث )درجة كل فقرة والدرجة الكلية لجميع فقرات  
( هي قيم موجبة تتراوح بين  دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أالحصول على المعرفة الضرورية لتطوير 

 مما يدل أن فقرات المحور صادقة لما وضعت لقياسه.  0.774و   0.505
ستراتيجية في الحصول  الإالتحالفات تساهم  الصدق الداخلي لفقرات الجزء الثاني من المحور الثالث: ب.ب
 .دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  تمويلعلى ال

  الثاني من المحور الثالث مع المعدل الكلي لفقرات الجزء  كل فقرة من فقرات الجزء الثاني رتباطإيبين مدى   
 .يوضح ذلكمن المحور الثالث، والجدول التالي 
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ستراتيجية في الحصول  تساهم التحالفات الإالصدق الداخلي للجزء الثاني للمحور الثالث )(: 48الجدول رقم ) 
 .(دوية جديدةأكتشاف ا  على التمويل لتطوير و 

 حتمالية القيمة الإ رتباطمعامل الإ الفقرة رقم الفقرة
لحصول على  ا صيدالستراتيجية لمجمع من الأهداف الإ 01

 . تمويل لعمليات البحث والتطوير من خلال التحالفات
0.550 0.000 

تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال على توفير  02
 . جزء من التمويل الموجه لاكتشاف أدوية جديدة

0.693 0.000 

تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال على توفير  03
 . جزء من التمويل المخصص لتطوير الأدوية الموجودة

0.693 0.000 

 0.000 0.728 .ع جديدة ومبتكرةتساهم التحالفات في إطلاق مشاري 04
مجمع  دوية في ل التمويل شرطا ضروريا لتطوير الأيمث 05

 . صيدال
0.568 0.000 

يركز مجمع صيدال على الحصول مساهمات مالية من  06
 .خلال الدخول في تحالفات

0.756 0.000 

 سي للحصول على تمويل ئييعتبر التحالف مصدر ر  07
 .   الأبحاث في مجمع صيدال

0.724 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

بين    رتباطكما أن معاملات الإ  0.05الدلالة    حتمالية أقل من مستوىمن الجدول أعلاه، أن كل القيم الإ نلاحظ  
التحالفات الاستراتيجية في   مساهمةدرجة كل فقرة والدرجة الكلية لجميع فقرات الجزء الأول من المحور الثالث )

  0.550( هي قيم موجبة تتراوح بين دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  تمويلالحصول على ال
 مما يدل أن فقرات المحور صادقة لما وضعت لقياسه.  0.756و

ستراتيجية في الحصول الإالتحالفات تساهم  الصدق الداخلي لفقرات الجزء الثالث من المحور الثالث: ـب.ج
 .دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  تكنولوجياعلى ال

  الثالث من المحور الثالث مع المعدل الكلي لفقرات الجزء  كل فقرة من فقرات الجزء الثالث  رتباطيبين مدى إ  
 .يوضح ذلكمن المحور الثالث، والجدول التالي 
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ستراتيجية في الحصول تساهم التحالفات الإثالث )الصدق الداخلي للجزء الثالث للمحور ال(: 49الجدول رقم )
 .(دوية جديدةأكتشاف ا  لتطوير و كنولوجيا على الت

 حتمالية القيمة الإ رتباطمعامل الإ الفقرة رقم الفقرة
 0.000 0.772 .دويةتحصلون على تكنولوجيا جديدة من حلفائكم لتطوير الأ 01
من التكنولوجيا المتطورة  ستفادةتساهم التحالفات في الإ 02

 . دويةلتحسين خصائص الأ
0.748 0.000 

نطلاقا من تحالفاتكم مع شركات أخرى كان هناك نقل  إ 03
 .للتكنولوجيا المستخدمة في تطوير الأدوية

0.749 0.000 

 0.000 0.708 .تعملون دائما على البحث عن التكنولوجيا الجديدة 04
 0.000 0.580 . التكنولوجيا المستخدمة لديكمقمتم بتجديد  05
تكنولوجيا الجديدة  كانت هناك دورات تدريبية لعمالكم حول ال 06

 . نتاج الدواءإالمستخدمة في 
0.692 0.000 

 ستراتيجية مصدر رئيسي للحصول  تعتبر التحالفات الإ 07
 .   على التكنولوجيا الجديدة لتطوير الأدوية الموجودة

0.647 0.000 

 طرق جديدة لانتاجفي إستخدام ستفدتم من حلفائكم إ         عي 08
 . دويةالأ          

0.807 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية. برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج : المصدر

رتباط بين  كما أن معاملات الإ  0.05الدلالة    أقل من مستوى  حتماليةمن الجدول أعلاه، أن كل القيم الإ نلاحظ  
ستراتيجية في التحالفات الإ  مساهمةدرجة كل فقرة والدرجة الكلية لجميع فقرات الجزء الأول من المحور الثالث )

  0.580( هي قيم موجبة تتراوح بين دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  تكنولوجياالحصول على ال
 مما يدل أن فقرات المحور صادقة لما وضعت لقياسه.  0.807و

تقاسم ستراتيجية في الإالتحالفات تساهم  ب.د الصدق الداخلي لفقرات الجزء الرابع من المحور الثالث:
 . دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أتطوير  عن الأخطار الناتجة

  الرابع من المحور الثالث مع المعدل الكلي لفقرات الجزء  كل فقرة من فقرات الجزء الرابع رتباطيبين مدى إ  
 .يوضح ذلكمن المحور الثالث، والجدول التالي 
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تقاسم  ستراتيجية في تساهم التحالفات الإللمحور الثالث ) الصدق الداخلي للجزء الرابع(: 50الجدول رقم ) 
 .(دوية جديدةأكتشاف ا  تطوير و الأخطار الناتجة عن 

 حتمالية القيمة الإ رتباطمعامل الإ الفقرة رقم الفقرة
 0.000 0.729 .المخاطر المرتبطة بالبحثتساهم التحالفات في تقاسم  01
المخاطر المرتبطة بتسويق تساهم التحالفات في تقاسم  02

 . دواء جديد
0.845 0.000 

 0.000 0.790 .المخاطر المرتبطة بالمنافسةتساهم التحالفات في تقاسم   03
ستفادة من تجارب الحلفاء بتجنب الأخطاء التي تسمح الإ 04

 .تؤدي إلى فشل المنتوج
0.725 0.000 

تيجية في تقليص مدة البحث ستراتساهم التحالفات الإ 05
 . عن أدوية

0.663 0.000 

دوية تطوير الأ راتيجية كانت سببا فيتسالتحالفات الإ 06
 .كتشاف أدوية جديدةالموجودة وا  

0.735 0.000 

 0.000 0.855 .  تساهم التحالفات في تقاسم تكاليف البحث والتطوير 07
 ستراتيجية في تفادي الأثار تساهم التحالفات الإ        عي 08

 . الجانبية الناتجة عن الأدوية الجديدة           
0.706 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

بين    رتباطكما أن معاملات الإ  0.05الدلالة    حتمالية أقل من مستوىلقيم الإ نلاحظ من الجدول أعلاه، أن كل ا
ستراتيجية في التحالفات الإ  مساهمةدرجة كل فقرة والدرجة الكلية لجميع فقرات الجزء الأول من المحور الثالث )

  0.663( هي قيم موجبة تتراوح بين دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أتطوير  تقاسم الأخطار الناتجة عن
 مما يدل أن فقرات المحور صادقة لما وضعت لقياسه.  0.855و
 الصدق الداخلي لأجزاء المحور الثالث. ه-ب

رتباط كل جزء من أجزاء المحور الثالث مع المعدل الكلي لفقرات المحور الثالث للإستبانة، والجدول يبين مدى إ
 .وضح ذلكالتالي ي
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 الصدق الداخلي لأجزاء المحور الثالث. (: 51الجدول رقم )
 حتمالية القيمة الإ رتباط معامل الإ عنوان الجزء  الجزء
ستراتيجية في الحصول على المعرفة الضرورية  التحالفات الإتساهم  الأول

 دوية جديدة.أ كتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير 
0.846 0.000 

ستراتيجية في الحصول على التمويل لتطوير تساهم التحالفات الإ الثاني
 دوية جديدة. أواكتشاف 

0.788 0.000 

ستراتيجية في الحصول على التكنولوجيا لتطوير تساهم التحالفات الإ الثالث 
 دوية جديدة.  أواكتشاف 

0.897 0.000 

ستراتيجية في تقاسم الاخطار الناتجة عن تطوير تساهم التحالفات الإ الرابع 
   .اكتشاف أدوية جديدةأو 

0.774 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

بين    كما أن معاملات الإرتباط  0.05نلاحظ من الجدول أعلاه، أن كل القيم الإحتمالية أقل من مستوى الدلالة  
بتكار  في دعم الإ كل جزء من أجزاء المحور الثالث والدرجة الكلية للمحور الثالث ) دور التحالفات الإستراتيجية  

مما يدل أن أجزاء المحور الثالث صادقة   0.897و  0.774هي قيم موجبة تتراوح بين  (في مجمع صيدال
 لما وضعت لقياسه. 

 البنائي لمحاور الدراسة تساقصدق الإ -جـ
التي تريد الأداة الوصول  يعتبر الصدق البنائي أحد مقاييس صدق الأداة الذي يقيس مدى تحقق الأهداف  

 . الجدولوالموضخة في  ستبانة لدراسة بالدرجة الكلية لفقرات الإرتباط كل محور من محاور اويبين مدى إإليها 
 .البنائي لمحاور الدراسة تساقصدق الإ(: 52) الجدول رقم
 حتمالية  القيمة الإ رتباطمعامل الإ عنوان المحور رقم المحور

 0.000 0.804 بتكار في مجمع صيدال.واقع الإ الثاني
بتكار في مجمع ة في دعم الإستراتيجيدور التحالفات الإ الثالث

 . صيدال
0.972 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج على نتائج من إعداد الباحثة بالإعتماد: المصدر

معاملات الإرتباط بين  . 0.05نلاحظ من الجدول أعلاه، أن كل القيم الإحتمالية أقل من مستوى الدلالة 
 مما يدل أن المحاور صادقة لما وضعت لقياسه.  0.972و  0.804هي قيم موجبة تتراوح بين  المحاور 
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 ستبانة.ثبات الإ: الفرع الثاني
من مرة تحت نفس   أكثر تيجة لو تم إعادة توزيعهاستبانة نفس الن الإستبانة أن تعطي قصد بثبات الإي

وعدم تغييرها بشكل كبير فيما حال تم    ستبانةستقرار في نتائج الإثبات الإستبانة يعني الإالظروف بعبارة أخرى  
والجدول الموالي يوضح معاملات الثبات  عدة مرات خلال فترة زمنية معينة،  إعادة توزيعها على أفراد العينة

 الخاصة بكل محور والمعامل الخاص بجميع المحاور. 
 . للمحور الثاني ثباث ) ألفا كرومباخ(معامل ال (:53الجدول رقم )

 معامل الفا كرومباخ العنوان المحور
 0.881 واقع الإبتكار في مجمع صيدال. الثاني
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

.  0.6صائيا والبالغة  زيد عن النسبة المقبولة إحن معاملات الثبات للمحور الثاني ينلاحظ من الجدول أعلاه، أ 
 صدق وثبات المحور الثاني.مما يدل على 
 .ألفا كرومباخ( للمحور الثالث معامل الثباث ) (:54الجدول رقم )

 لفا كرومباخأمعامل  العنوان رقم الجزء
 الأول الجزء

 
كتشاف ا  تطوير و الحصول على المعرفة لستراتيجية في  تساهم التحالفات الإ

 )المعرفة العلمية والتقنية(. دوية جديدةأ
0.834 

 الثاني الجزء
 

كتشاف ا  تطوير و الحصول على التمويل لستراتيجية في  تساهم التحالفات الإ
 . دوية جديدةأ

0.796 

 الثالث الجزء
 

طوير الحصول على التكنولوجيا لتستراتيجية في تساهم التحالفات الإ
 . دوية جديدةأكتشاف ا  و 

0.859 

 الرابع  الجزء
 

تطوير تقاسم الأخطار الناتجة عن ستراتيجية في تساهم التحالفات الإ
 . دوية جديدةأكتشاف ا  و 

0.893 

 0.936 المحور الثالث          
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

ولة  تزيد عن النسبة المقبنلاحظ من الجدول أعلاه، أن معاملات الثبات لكل جزء من أجزاء المحور الثالث 
 . صدق وثبات المحور الثالث من الإستبانة . مما يدل على0.6إحصائيا والبالغة  
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 .معامل الثباث ) ألفا كرومباخ( لجميع المحاور (:55الجدول رقم )
 معامل الفا كرومباخ العنوان

 0.945 جميع المحاور
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج على نتائج من إعداد الباحثة بالإعتماد: المصدر

مما  .  0.6زيد عن النسبة المقبولة إحصائيا والبالغة  كل المحاور يالثبات ل  معاملعلاه، أن  نلاحظ من الجدول أ
 وأنها قابلة للتوزيع في صورتها النهائية.  ستبانةصدق وثبات الإيدل على 

من صدق وثبات الإستبانة وهي قابلة للتوزيع في صورتها النهائية وبالتالي قابلة   ، تأكدنابناء على ما سبق
 للدراسة والتحليل.

 تحليل بيانات ونتائج الدراسة المبحث الثاني: 
ستعراض وا   خصائص العينةمتغيرات الدراسة، ف على مبحث عرضا لتحليل البيانات والوقو يتضمن هذا ال    

 ستبانة والتي يتم الوصول إليها من خلال تحليل فقراتها.أبرز نتائج الإ
 لعينة الدراسةتحليل البيانات الشخصية المطلب الأول: 

والوظيفة،  كمية متعلقة بالمتغيرات الشخصية  و نوعية    ،بيانات موضوعية  ةستبيان يتضمن الجزء الأول من الإ 
 .وتحليلها  إليهاوسيتم التطرق 

 حصائي لمتغير الجنس الفرع الأول: التحليل الإ
 كما هو وضح في الجدول والشكل المواليين. جنسالمتغير أفراد العينة حسب يتوزع   
 يع أفراد العينة حسب متغير الجنس : توز (56الجدول رقم )   

 النسبة المئوية  التكرار الجنس 
 % 35.6 31 ذكر 
 % 64.4 56 أنثى 

  %100 87 المجموع
 .الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر
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  توزيع أفراد العينة حسب متغير الجنس. (:24الشكل رقم )

 
 .الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

، وعدد % 64.4 فرد بنسبة 56أن أغلب أفراد العينة إناث يبلغ عددهم  ،والشكل أعلاه نلاحظ من الجدول
 . %35.6فرد بنسبة  31الذكور 

 الفرع الثاني: التحليل الإحصائي لمتغير العمر 
 كما هو موضح في الجدول والشكل المواليين.  ة الدراسة حسب متغير العمرعينيتوزع أفراد    

 فراد العينة حسب متغير العمر.توزيع أ (:57الجدول رقم )
 النسبة المئوية  التكرار  العمر 

 %9.2 8 سنة  30أقل من  
 %27.6 24 سنة   40إلى    30من 
 % 49.6 43 سنة  50إلى    41من 

 % 13.8 12 سنة   50أكثر من 
 %100 87 المجموع
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 توزيع أفراد العينة حسب متغير العمر.: (25الشكل رقم )

 
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

64,40

%

35,60

%

إناث  ذكور

30أقل من 
سنة

إلى 30من 
سنة40

إلى 41من
سنة50

50أكثر من 
سنة
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  50- سنة    41]  تنتمي إلى المجال  لاطارات مجمع صيدالأكبر فئة عمرية  أعلاه،  والشكل  نلاحظ من الجدول  
  40-سنة  30]من التي تنتمي إلى المجال العمرية %، تليها الفئة 49.6ونسبة  فرد  43بتكرار مقداره  سنة[
%،  15ونسبة  فرد    12سنة بتكرار    50منكثر  %، ثم الفئة العمرية الأ27.6ونسبة    فرد   24بتكرار مقداره    سنة[

 . %9.2 ونسبة 9سنة بتكرار   30أقل من آخر مرتبة للفئة العمرية 
  حصائي لمتغير الشهادات المتحصل عليهاالفرع الثالث: التحليل الإ

 .ينكماهو موضح في الجدول والشكل الموالي شهادات المتحصلالمتغير حسب الدراسة  عينة أفراد  يتوزع  
 الشهادات المتحصل عليها.  توزيع أفراد العينة حسب متغير (:58الجدول رقم )

 النسبة المئوية   التكرار  الشهادات المتحصل عليها
 % 8 7 تقني سامي 

 % 19.5 17 ليسانس
  % 36.8 32 مهندس دولة 

 % 9.2 8 ماجستير
  %   19.5 17 دكتوراه 

 % 1.1 1 فوق الدكتوراه
  %   5.7 5 أخرى 
 % 100 87 المجموع
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 توزيع أفراد العينة حسب متغير الشهادات المتحصل عليها. : (26الشكل رقم )

 
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

إذ بلغ عددهم  أكبر فئة  مهندس دولة حاصلين على شهادة ، يشكل الأفراد الأعلاهوالشكل يتضح من الجدول 
بنسبة   الدكتوراهشهادات لحامل  فرد  17و  ليسانسحامل لشهادة فرد  17يليهم  ،%36.8فردا بنسبة  32

تقني 
سامي

ليسانس

مهندس 
دولة

ماجستر

دكتوراه

فوق 
هالدكتورا

أخرى
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أفراد حاملين لشهادة   7،  %9.2أفراد حاصلين على شهادة الماجستير بنسبة    8يليهم    % لكل من الفئتين،19.5
وأخيرا فرد واحد حامل لشهادة فوق   %5.7افراد حاملين لشهادات أخرى بنسبة    5يليهم    %8تقني سامي بنسبة  

 .%1.1 بنسبة مئوية تساوي الدكتوراه 
 حصائي لمتغير الخبرةالرابع: التحليل الإالفرع 
 هو موضح في الجدول والشكل مالواليين   كما حسب متغير الخبرةالدراسة  عينة يتوزع أفراد    

 حسب متغير الخبرة.أفراد العينة توزيع  (:59الجدول رقم )
 النسبة المئوية  التكرار الخبرة

 % 10.3 9 أقل من خمس سنوات 
 % 9.2 8 سنوات  10إلى  5من 
 % 28.7 25 سنة  15إلى    11من 

 % 51.7 45 سنة  15أكثر من 
 %100 87 المجموع
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 توزيع أفراد العينة حسب متغير الخبرة.: (27الشكل رقم )

 
 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

سنة خبرة حيث   15أعلاه، يحتل المرتبة الأولى أفراد العينة الذين لديهم أكثر من والشكل  حظ من الجدولنلا
- سنة  11تنتمي إلى المجال ]  لديها خبرة  في المرتبة الثانية الفئة التي ، %51.7فرد بنسبة  45بلغ عددهم 

في المرتبة الثالثة الفئة التي لديها خبرة أقل من خمس سنوات %،  28.7نسبة مئوية  فرد و   25سنة[ بتكرار    15
بتكرار  [  وات سن  10- سنوات  5] وأخيرا الفئة التي لديها خبرة تنتمي إلى المجال  %  10.3أفراد ونسبة    9بتكرار  

  .% 9.2أفراد ونسبة مئوية   8

5أقل من 
سنوات

إلى 5من 
سنوات10

إلى 11من 
سنة15

أكثر من 
سنة15



 الدراسة التطبيقية لمساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في مجمع صيدال    الفصل الرابع:

179 
 

 ختبار التوزيع الطبيعيإالمطلب الثاني: 
– ختبار كولمجروف إختبارات المعلمية أن يكون التوزيع طبيعيا للبيانات وسنستعرض لإتشترط معظم ا    

 . التوزيع الطبيعيع توزيعا طبيعيا أم لا، والجدول التالي يوضح لمعرفة هل البيانات تتب  سمرنوف
 التوزيع الطبيعي.  (:60الجدول رقم )

 حتمالية القيمة الإ القيمة الإحصائية المحاور 

 0.194 0.083 جميع محاور الدراسة  

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية. برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج : المصدر

إتباع  يدل على . مما   0.05نلاحظ من الجدول أعلاه، أن القيمة الإحتمالية لمجموع محاور الدراسة أكبر من  
 . ختبارات المعلميةستخدام الإيتم إيع الطبيعي، حيث التوز  البيانات 

 ستبانةتحليل فقرات الإ لمطلب الثالث:ا
كانت درجة الموافقة تزيد أو تقل على الدرجة المتوسطة؛    لمعرفة ما إذا  Tختبار  لتحليل البيانات تم إستخدام إ 

المحسوبة    tالجدولية، إذا كانت قيمة    tالمحسوبة ومقارنتها مع قيمة    tالمتوسط الحسابي للفقرة، ثم قيمة    أولا نحدد 
العكس فهذا يعني أن  نقبل الفقرة، أما في حالة  0.05حتمالية أصغر من ية والقيمة الإالجدول tأكبر من قيمة 

يتم تحديد المجال الذي ينتمي إليه المتوسط الحسابي لمعرفة درجة القبول أو . ترفض ت أفراد العينة إجابا
فإن القرار النهائي يتم أخذه على أساس  سابي ينتمي إلى المجال المتوسط الرفض، أما إذا كان المتوسط الح

 حتمالية.المحسوبة والقيمة الإ   tقيمة
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   تحليل فقرات المحور الثاني الفرع الأول:
 بتكار في مجمع صيدال. لمحور الثاني المتمثل في واقع الإيوضح الجدول أسفله تحليل فقرات ا   

 بتكار في مجمع صيدال(.يل فقرات المحور الثاني )واقع الإتحل (:61الجدول رقم )
رقم 
 الفقرة

المتوسط  الفقرة 
 الحسابي 

  نحرافالإ
 المعياري 

  tة قيم
 المحسوبة

القيمة  
 حتماليةالإ

 0.372 0.898 0.84694 3.0815 . تتميز منتجات مجمع صيدال بالتجديد والتطوير المستمرين 01
ويبتكر المنتجات وفق متطلبات الزبائن   يطور مجمع صيدال 02

 .الحالية والمستقبلية
3.2529 1.14342 2.063 0.042 

 يغير مجمع صيدال تشكيلة منتجاته تبعا للمنافسين 03
 ولاستراتيجيته الخاصة. 

3.1034 1.06787 0.904 0.369 

 0.000 3.763 0.96877 3.3908 .يستثمر مجمع صيدال في البحث والتطوير 04
يسعى مجمع صيدال لابتكار منتجات مطورة لم يسبق  05

 .إنتاجها من قبل
2.6897 1.26959 2.280 

 
0.025 

بتكار أدوية جديدة باستمرار يعمل مجمع صيدال على إ 06
 لكسب حصة سوقية إضافية. 

2.6782 1.13603 1.501 
 

0.1 

 بعمل دورات وبرامج تدريبية تساعد يقوم مجمع صيدال 07
 على تحسين عملية التطوير.   

3.2299 1.24547 1.01 0.089 

  يةصيدال على تجديد المهارات الفن يعمل مجمع        ي 08
 والتقنية للعاملين.

3.1384 1.17558 1.401 0.087 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 نلاحظ من الجدول أعلاه مايلي: 
  tوبلغت قيمة ، ]3.40- 2.6]وينتمي إلى المجال  3.0815المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 01الفقرة رقم 
  0.372إلى    حتمالية، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي    tمن قيمة    وهي أقل  0.898المحسوبة  

 .تتميز منتجات مجمع صيدال بالتجديد والتطوير المستمرين على أنه لا مما يدل 0.05وهي أكبر من  
  tوبلغت قيمة ، ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2529المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 02الفقرة رقم 
حتمالية إلى  ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tوهي أكبر من قيمة  2.063المحسوبة 
ويبتكر المنتجات وفق متطلبات الزبائن مما يدل على أن مجمع صيدال يطور  0.05وهي أقل من  0.042

 . الحالية والمستقبلية
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،  ] 3.40-2.6] ينتمي إلى المجال وهو 3.1034يساوي المتوسط الحسابي للفقرة نجد أنه : 03الفقرة رقم 
، كما تشير القيمة  1.664الجدولية والتي تساوي  tوهي أقل من قيمة  0.904المحسوبة  tوبلغت قيمة 

تشكيلة منتجاته تبعا  لا يغير مجمع صيدال  مما يدل على أن 0.05وهي أكبر من  0.369الإحتمالية إلى 
 .ولاستراتيجيته الخاصة للمنافسين

،  ] 3.40-2.6]ينتمي إلى المجال  وهو 3.3908المتوسط الحسابي للفقرة نجد أنه يساوي : 04الفقرة رقم 
، كما تشير القيمة  1.664الجدولية والتي تساوي  tوهي أكبر من قيمة  3.763المحسوبة  tوبلغت قيمة 

 .يستثمر في البحث والتطويرمما يدل على أن مجمع صيدال  0.05وهي أقل من  0.000إلى   الإحتمالية
، وبلغت قيمة  ]3.40- 2.6]  ينتمي إلى المجال وهو  2.6897المتوسط الحسابي للفقرة يساوي  :  05الفقرة رقم  

t  وهي أكبر من قيمة  2.280المحسوبةt  كما تشير القيمة الإحتمالية إلى  1.664الجدولية التي تساوي ،
لابتكار منتجات مطورة لم يسبق إنتاجها  يسعى مجمع صيدال  مما يدل على أن 0.05وهي أقل من  0.025
 . من قبل

، وبلغت قيمة  ]3.40- 2.6]ينتمي إلى المجال    وهو  2.6782المتوسط الحسابي للفقرة يساوي  :  06الفقرة رقم  
t    من قيمة    وهي أقل  1.531المحسوبةt  0.1حتمالية إلى  ، كما تشير القيمة الإ1.664  الجدولية التي تساوي  

بتكار أدوية جديدة باستمرار لكسب حصة  يعمل على إلا مجمع صيدال  مما يدل على أن    0.05من    وهي أكبر
 . سوقية إضافية

، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6]ينتمي إلى المجال  هو  و    3.2299للفقرة يساوي  المتوسط الحسابي  :  07الفقرة رقم  
t    من قيمة    وهي أقل  1.01المحسوبةt    0.089، كما تشير القيمة الإحتمالية إلى  1.664الجدولية التي تساوي  

بعمل دورات وبرامج تدريبية تساعد على تحسين   يقوم لا مجمع صيدال  مما يدل على أن 0.05من  وهي أكبر
 عملية التطوير.   

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] ينتمي إلى المجالو  3.1284المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 08الفقرة رقم 
  0.087إلى    حتمالية، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية التي تساوي    tمن قيمة    وهي أقل  1.401  المحسوبة

 . مما يدل على أن مجمع صيدال لايعمل على تجديد المهارات الفنية والتقنية للعاملين 0.05وهي أكبر من  
ك كون مجمع صيدال أن أغلب فقرات المحور الثاني مرفوضة من قبل أفراد العينة ويرجع ذل  ،نلاحظ مما سبق

جميع المنتجات يتم تطويرها  في الإطار العام،  ختراعها  دوية الجنيسة التي وقعت براءة إمختص في صناعة الأ
.  الحصول على التراخيص  داخليا في صيدال عن طريق الحصول على الملفات التقنية )العملية الكاملة( أو

تركيز المجمع على إنتاج المجموعة الدوائية ذاتها وعدم تطوير أدوية جديدة أو تحسين الأدوية  ضف إلى ذلك 
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على  توقف وحدة البحث والتطوير .قسنطينة وشرشال، نتاج قديمة لم تجدد ماعدا زميليخطوط الإ، القائمة
  60إطار إلى  120من  وتقليص عدد العمال مهامةالمركز من فراغ إبسبب  2010منذ سنة تطوير الأدوية 

حاليا  طابها من قبل المؤسسات المنافسة. ستقوا  ات الموجودة في مركز البحث والتطوير ء، هروب الكفاطارإ
نجار  خر متواجد بحسين داي في إنتظار إ جزء في جسر قسنطينة إتجاه براقي والجزء الا ،وحدة البحث مقسمة

مركز البحث عاجز عن حل المشاكل أصبح كما  بالرحمانية سيدي عبد الله.وحدة البحث والتطوير الجديدة 
عن حل مشكلة ذوبان دواء كاردثال ) يستغرق وقت طويل في الذوبان(  ثال ذلك عجز  التي تصادف المنتجات م

مما أدى إلى سحبه من السوق وبالتالي خسارة جزء من الحصة   2013 - 2012الممتدة بين خلال الفترة 
لات والغلق على إطارات مجمع  إهتلاك الا الضرورية لتطوير أدوية جديد بسبب  عدم توفر الإمكانيات  .  السوقية

ية ويرجع هذا إلى الإستراتيجية المنتهجة من طرف المدير العام التي  بحتكاك بالمخابر الأجن عدم الإصيدال و 
على إدارة مجمع صيدال لي العديد من المدراء  لاحظ توامجمع يعلى تاريخ اللاتخدم التطوير والإبتكار فالمطلع  

 خر بل قطيعة بين سياسة كل مدير.مدير عن الأكل  حيث تختلف إستراتيجية 2010منذ سنة  
أما بالنسبة للفقرة الخامسة أي يسعى مجمع صيدال إلى إبتكار منتجات لم يسبق تطويرها من قبل يخص  

 . مشروع الأمراض السلطانية ومركز التكافؤ الحيوي
 الفرع الثاني: تحليل فقرات المحور الثالث

بتكار في مجمع  ستراتيجية في دعم الإ دور التحالفات الإالمتمثل في تحليل فقرات المحور الثالث يتطلب    
 فقرات الأجزاء الأربعة للمحور الثالث.  تحليل  صيدال
 فقرات الجزء الأول المحور الثالثتحليل أولا: 
التحالفات  تحليل فقرات الجزء الأول من المحور الثالث والمتمثل في مساهمة سفله يوضح الجدول أ   
 دوية جديدة.أكتشاف ا  دوية موجودة و أستراتيجية في الحصول على المعرفة الضرورية لتطوير الإ
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ستراتيجية في الحصول  التحالفات الإتساهم  الجزء الأول من المحور الثالث )    تحليل فقرات   (:62الجدول رقم )
 (.دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أعلى المعرفة الضرورية لتطوير 

رقم 
 الفقرة

المتوسط  الفقرة 
 الحسابي 

نحراف  الإ
 المعياري 

  tة قيم
 المحسوبة

القيمة  
 حتماليةالإ

 0.009 2.653 0.84860 3.2414 . على المعرفة الضرورية من الحلفاء  يحصل مجمع صيدال 01
 0.000 6.487 0.84291 3.5862 .تسمح لكم التحالفات بإقامة عمليات لتبادل المعرفة 02

ستراتيجي هام في ادل المعارف مع الحلفاء هو محور إتب 03
 تطوير الأدوية بمجمع صيدال. 

3.6782 0.86930 7.277 0.000 

 0.000 4.625 0.95039 3.4713 .يهدف مجمع صيدال إلى تطوير أدوية جديدة مع الحلفاء 04
من خلال  ستغلال قابلة للإتحصلون على معارف جديدة  05

 .التحالفات
3.3678 0.98966 3.467 0.001 

 0.036 2.127 1.00812 3.2299 . ستخدام المعارف المتحصل عليها من الحلفاءإيتم دائما  06
سمحت التحالفات بتقليص العيوب وتحسين أداء عموما   07

 .  المنتوج
3.7126 0.92646 7.175 0.000 

  يبالتحالفات الاستراتيجية في تحسين أسالتساهم        يعم 08
 .بتكار لديكممستويات الإتصميم المنتوج حيث دعمت      حيث

3.4943 0.95081 4.849 0.000 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 يلي: نلاحظ من الجدول أعلاه ما 
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2414المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 01الفقرة رقم 
  وهي  0.009حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664والتي تساوي  الجدولية tأكبر من  2.653 المحسوبة
 .لى المعرفة الضرورية من الحلفاءعيحصل مما يدل على أن مجمع صيدال  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.5862المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 02الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى كما تشير القيمة الإ ،1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  6.487 المحسوبة
 .بإقامة عمليات لتبادل المعرفةتسمح لمجمع صيدال التحالفات مما يدل على أن  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.6782المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 03الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  7.277 المحسوبة
تبادل المعارف مع الحلفاء هو محور استراتيجي هام في تطوير الأدوية بمجمع    مما يدل على أن  0.05أقل من  
 .صيدال
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  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.4713المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 04الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  4.625 المحسوبة
 .إلى تطوير أدوية جديدة مع الحلفاءيهدف  مجمع صيدال مما يدل على أن  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.3678المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 05الفقرة رقم 
وهي   0.001حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  3.467 المحسوبة

من خلال قابلة للإستغلال على معارف جديدة مما يدل على أن مجمع صيدال يحصل  0.05من  أقل
 . التحالفات 
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2299المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 06الفقرة رقم 
وهي   0.036حتمالية إلى كما تشير القيمة الإ، 1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.127 المحسوبة
 .ستخدام المعارف المتحصل عليها من الحلفاءإيتم دائما مما يدل على أنه  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.7126المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 07الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  7.175 المحسوبة
 .المنتوجسمحت التحالفات بتقليص العيوب وتحسين أداء عموما مما يدل على أنه   0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.4943المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 08الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  4.849 المحسوبة
ميم المنتوج حيث دعمت ستراتيجية في تحسين أساليب تصتساهم التحالفات الإمما يدل على أنه    0.05أقل من  

 . بتكار لديكممستويات الإ 
 تفادة المجمع من معارف جديدة سلمحور الثالث مقبولة بسبب إن اأن كل فقرات الجزء الأول م  ،نلاحظ مما سبق
قامة دورات  إتفاقيات عقد عن طريق مع مخابر أجنبية خلال التحالفات  بالتكوين وحضور المعارض الدولية وا 

علمية مثال ذلك ساهم التحالف مع سانوفي أفنتيس في تكوين إطارات من مجمع صيدال حول طريقة التغليف،  
لحضور المعرض مجمع نقل لوفد من الجميع مصاريف الالتكفل ب ،ضف إلى ذلك .ابة والجودةالتعبئة، الرق

الضرورية   الآلات ات للتحكم في طارات مجمع صيدال على تكوينيحصل إ كما .الدولي للمواد الصيدلانية
معارف  في إثراء المخزون المعرفي واكتساب مما يساهم في ظل التحالف مع مخابر أجنبية دوية لتطوير الأ

كما تم الحصول على مجموعة من المعارف لتصنيع بعض الأدوية لمخابر أجنبية ومحلية    .علمية وتقنية جديدة
 في إطار عقود التصنيع والتي تم توقيف هذا النوع منذ سنوات.
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 تحليل فقرات الجزء الثاني المحور الثالثثانيا: 
التحالفات   ساهمةيوضح الجدول أسفله تحليل فقرات الجزء الثاني من المحور الثالث والمتمثل في م  
 دوية جديدة.أكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  لتمويلاول على ستراتيجية في الحصالإ

ستراتيجية في الحصول التحالفات الإتساهم الجزء الثاني من المحور الثالث )تحليل فقرات  (:63الجدول رقم )
 (.دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  لتمويلعلى ا
رقم 
 الفقرة

المتوسط  الفقرة 
 الحسابي 

نحراف  الإ
 المعياري 

  tة قيم
 المحسوبة

القيمة  
 حتماليةالإ

لحصول على  ا صيدال ستراتيجية لمجمع من الأهداف الإ 01
 . تمويل لعمليات البحث والتطوير من خلال التحالفات

3.000 0.80695 0.000 1 

تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال على توفير  02
 . جزء من التمويل الموجه لاكتشاف أدوية جديدة

2.8851 0.78393 1.368 
 

0.175 

على توفير   تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال 03
 . جزء من التمويل المخصص لتطوير الأدوية الموجودة

3.0230 0.82090 0.261 0.795 

 0.014 2.511 0.98193 3.2644 .تساهم التحالفات في إطلاق مشاريع جديدة ومبتكرة 04
مجمع  دوية في ل شرطا ضروريا لتطوير الأيمثل التموي 05

 . صيدال
3.9080 0.94785 8.936 0.000 

يركز مجمع صيدال على الحصول مساهمات مالية من  06
 .خلال الدخول في تحالفات

2.9425 0.81206 0.660 
 

0.511 

 سي للحصول على تمويل ئييعتبر التحالف مصدر ر   07
 .   الأبحاث في مجمع صيدال

2.8506 1.06234 1.312 
 

0.193 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 نلاحظ من الجدول أعلاه مايلي: 
 t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.000المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 01الفقرة رقم 
من    وهي أكبر  1حتمالية إلى  ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي    tأقل من    0.000  المحسوبة
من الأهداف  لحصول على تمويل لعمليات البحث والتطوير من خلال التحالفات ، وبالتالي لايعتبر ا0.05

 .صيدالالإستراتيجية لمجمع 
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 2.8851 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 02الفقرة رقم 
وهي   0.175حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ 1.664الجدولية والتي تساوي  tأقل من  1.368 المحسوبة

تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال على توفير جزء من التمويل  ، وبالتالي لا 0.05من  أكبر
 .الموجه لاكتشاف أدوية جديدة
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  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.0230المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 03الفقرة رقم 
وهي   0.795حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ 1.664الجدولية والتي تساوي  tأقل من  0.261 المحسوبة

تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال على توفير جزء من التمويل  ، وبالتالي لا 0.05من  أكبر
 .المخصص لتطوير الأدوية الموجودة

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2644 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 04الفقرة رقم 
وهي   0.014حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.511 المحسوبة
 . تساهم التحالفات في إطلاق مشاريع جديدة ومبتكرة، وبالتالي 0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.9080 المتوسط الحسابي للفقرة يساوي: 05الفقرة رقم 
هي  و  0.000حتمالية إلى كما تشير القيمة الإ ،1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  8.936 المحسوبة
 .مجمع صيدال دوية فيل التمويل شرطا ضروريا لتطوير الأيمث ، وبالتالي 0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 2.9425المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 06الفقرة رقم 
وهي   0.511حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ 1.664الجدولية والتي تساوي  tأقل من  0.660 المحسوبة

 . يركز مجمع صيدال على الحصول مساهمات مالية من خلال الدخول في تحالفات ، وبالتالي لا0.05من    أكبر
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 2.8506 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 07الفقرة رقم 
وهي   0.193حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ 1.664الجدولية والتي تساوي  tأقل من  1.312 المحسوبة

 .سي للحصول على تمويل الأبحاث في مجمع صيدالئي يعتبر التحالف مصدر ر ، وبالتالي لا 0.05من   أكبر
يمثل  حيث ماعدا العبارة الخامسة  أن كل فقرات الجزء الثاني من المحور الثالث مرفوضة ،نلاحظ مما سبق

ديدة وتحسين  أدوية ج ع صيدال ويعتبر من متطلبات إكتشافالتمويل شرطا ضروريا لتطوير الأدوية في مجم 
لك المجمع  لايم التحالفات في إطلاق مشاريع جديدة مبتكرةساهمت العبارة الرابعة حيث  فعالية الموجود منها.

مع المخبر الدنماركي نوفونورديسك   الإمكانيات المالية الضرورية لانجازها مثال ذلك مشروع إنتاج الأنسولين
   .م الجودةنظائة شاملة خاصة للمرافق، المعدات و حيث إستفادت وحدة الأنسولين قسنطينة من تهي 

ذا ماقورنت  وا  رية في السوق الجزائ جذابةيستوجب فرص نبية أموالا في البحث والتطوير ستثمار المخابر الأج إ
توجد قيمة مضافة، ضف    لوجيا جديدة أي لاقل جاذبية لاتمتلك تكنو زائر بسوق الدول المجاورة تعتبر أسوق الج

إلى ذلك المؤسسات الأجنبية في مركز قوة تسعى إلى توسيع سوقها دون إستثمار أموال في البحث والتطوير 
نتاج منتجاتها في الدول التي تحاول الدخول إليها والبحث عن مؤسسة لذخول سوق بل الإشراف عن عملية إ

  جديدة لتفادي المشاكل الناتجة عن ذلك.
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 تحليل فقرات الجزء الثالث المحور الثالثثالثا: 
التحالفات  من المحور الثالث والمتمثل في مساهمة ليل فقرات الجزء الثالث يوضح الجدول أسفله تح   
 دوية جديدة.أكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  تكنولوجياول على الستراتيجية في الحصالإ

ستراتيجية في الحصول  التحالفات الإتساهم  الثالث من المحور الثالث )الجزء  تحليل فقرات    (:64الجدول رقم )
 (.دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و ألتطوير  تكنولوجياعلى ال
رقم 
 الفقرة

المتوسط  الفقرة 
 الحسابي 

نحراف  الإ
 المعياري 

  tة قيم
 المحسوبة

القيمة  
 حتماليةالإ

 0.011 2.613 0.98465 3.2759 .دويةحلفائكم لتطوير الأتحصلون على تكنولوجيا جديدة من   01
ستفادة من التكنولوجيا المتطورة تساهم التحالفات في الإ 02

 . دويةلتحسين خصائص الأ
3.3563 0.98803 3.364 0.01 

من تحالفاتكم مع شركات أخرى كان هناك نقل  نطلاقاإ 03
 .للتكنولوجيا المستخدمة في تطوير الأدوية

3.4483 0.93707 4.462 0.000 

 0.000 7.340 0.99329 3.7816 .تعملون دائما على البحث عن التكنولوجيا الجديدة 04
 1 0.000 1.0000 3.000 . قمتم بتجديد التكنولوجيا المستخدمة لديكم 05
تكنولوجيا الجديدة  كانت هناك دورات تدريبية لعمالكم حول ال 06

 . نتاج الدواءإالمستخدمة في 
3.2414 1.09932 2.048 0.044 

 ستراتيجية مصدر رئيسي للحصول  تعتبر التحالفات الإ  07
 على التكنولوجيا الجديدة لتطوير الأدوية الموجودة.   

3.5057 1.11932 4.214 0.000 

 طرق جديدة لانتاجفي إستخدام من حلفائكم إستفتدتم       يعمل 08
 . دويةالأ          

3.1264 0.9773 1.182 0.240 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 يلي: نلاحظ من الجدول أعلاه ما 
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2759 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 01الفقرة رقم 
وهي   0.011حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.613 المحسوبة

 . دويةعلى تكنولوجيا جديدة من حلفائكم لتطوير الأمما يدل على أن ان مجمع صيدال يحصل    0.05من    قلأ
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.3563 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 02الفقرة رقم 
وهي   0.01حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ 1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  3.364 المحسوبة
ستفادة من التكنولوجيا المتطورة لتحسين خصائص  تساهم التحالفات في الإمما يدل على أنه  0.05أقل من 

 في مجمع صيدال. دويةالأ



 الدراسة التطبيقية لمساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في مجمع صيدال    الفصل الرابع:

188 
 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.4483المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 03الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  4.462 المحسوبة
للتكنولوجيا المستخدمة  انطلاقا من تحالفاتكم مع شركات أخرى كان هناك نقل  مما يدل على أنه    0.05أقل من  

 .في تطوير الأدوية
  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.7816المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 04الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  7.340 المحسوبة
 .على البحث عن التكنولوجيا الجديدة تعملون  ه دائما  مما يدل على أن 0.05أقل من 

 t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.000 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 05الفقرة رقم 
من  وهي أكبر    1حتمالية إلى  ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي    tأقل من    0.000  المحسوبة
 . دمةبتجديد التكنولوجيا المستخمما يدل على أن مجمع صيدال لم يقم   0.05

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2414المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 06الفقرة رقم 
وهي   0.044حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.048 المحسوبة

تكنولوجيا الجديدة المستخدمة في  كانت هناك دورات تدريبية لعمالكم حول المما يدل على أنه  0.05من  قلأ
 .نتاج الدواءإ

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.5057 المتوسط الحسابي للفقرة يساوي: 07الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  4.214 المحسوبة
ستراتيجية مصدر رئيسي للحصول على التكنولوجيا الجديدة لتطوير  تعتبر التحالفات الإ، وبالتالي  0.05أقل من  

 الأدوية الموجودة.  
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.1264 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 08الفقرة رقم 
وهي   0.240كما تشير القيمة الاحتمالية إلى ، 1.664الجدولية والتي تساوي  tأقل من  1.182 المحسوبة

 مما يدل على أن مجمع صيدال لم يستفد من حلفائه   0.05من   أكبر
 . دويةالأ نتاجطرق جديدة لإ في إستخدام 

بسبب مساهمة التحالفات    أن أغلب فقرات الجزء الثالث من المحور الثالث مقبولة ويرجع ذلك  ،نلاحظ مما سبق
ذلك ال  في الحصول على تكونولوجيا جديدة ساهمت في تطوير أدوية جديدة مثمع مخابر أجنبية  ستراتيجية  الإ

. بالمساعدة التقنية لنوفونورديسك 2017مارس  27يوم إنطلاق الحصص الأولى للأنسولين بوحدة قسنطينة 
  . التحكم في تقنية التبريد  ساهم التحالف مع المخبر الدنماركي الرائد العالمي في معالجة داء السكري منكما 
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الخارج إستجابة لمتطلبات الجودة العالية في  و ستفاد الموظفون من عدة تكوينات في الجزائر إ إضافة إلى ذلك،
 .الأنسولينصناعة 
 تحليل فقرات الجزء الرابع المحور الثالثرابعا: 
التحالفات   يوضح الجدول أسفله تحليل فقرات الجزء الثالث من المحور الثالث والمتمثل في مساهمة    
 دوية جديدة.أكتشاف ا  دوية موجودة و أتطوير  تقاسم الأخطار الناتجة عنستراتيجية في  الإ

تقاسم ستراتيجية في التحالفات الإتساهم تحليل فقرات الجزء الأول من المحور الثالث )  (:65الجدول رقم )
 (.دوية جديدةأكتشاف ا  دوية موجودة و أتطوير الأخطار الناتجة عن 

رقم 
 الفقرة

المتوسط  الفقرة 
 الحسابي 

نحراف  الإ
 المعياري 

  tة قيم
 المحسوبة

القيمة  
 حتماليةالإ

 0.017 2.439 0.96711 3.2529 .المخاطر المرتبطة بالبحثتساهم التحالفات في تقاسم  01
المخاطر المرتبطة بتسويق دواء  تساهم التحالفات في تقاسم  02

 .جديد
3.2644 0.95795 2.574 0.012 

 0.023 2.307 0.97606 3.2414 .المخاطر المرتبطة بالمنافسةتساهم التحالفات في تقاسم  03
ستفادة من تجارب الحلفاء بتجنب الأخطاء التي تسمح الإ 04

 .تؤدي إلى فشل المنتوج
3.6322 0.97784 6.030 0.000 

تيجية في تقليص مدة البحث عن  ستراتساهم التحالفات الإ 05
 . أدوية

3.5862 0.94686 5.775 0.000 

دوية تطوير الأ راتيجية كانت سببا فيتسالتحالفات الإ 06
 .الموجودة واكتشاف أدوية جديدة

3.2299 0.93636 2.290 0.024 

 0.015 2.470 0.95502 3.2529 .  تساهم التحالفات في تقاسم تكاليف البحث والتطوير 07
 ستراتيجية في تفادي الأثار التحالفات الإ يعم       تساهم 08

 . الجانبية الناتجة عن الأدوية الجديدة          
2.9655 1.00520 0.320 

 
0.750 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

 نلاحظ من الجدول أعلاه مايلي: 
  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2529 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 01الفقرة رقم 
وهي   0.017حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.439 المحسوبة
 .المخاطر المرتبطة بالبحث في تقاسم تساهم التحالفات مما يدل على أن  0.05أقل من 
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  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2644 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 02الفقرة رقم 
وهي   0.012حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.574 المحسوبة
 .تسويق دواء جديد المخاطر المرتبطة بفي تقاسم مما يدل على أن التحالفات تساهم  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2414المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 03الفقرة رقم 
وهي   0.023حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.307 المحسوبة
 . بالمنافسةالمخاطر المرتبطة  في تقاسم تساهم التحالفات مما يدل على أن  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.6322 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 04الفقرة رقم 
وهي   0.000حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  6.030 المحسوبة
ستفادة من تجارب الحلفاء بتجنب الأخطاء التي تؤدي إلى فشل تسمح الإمما يدل على أنه  0.05أقل من 
 . المنتوج

  t، وبلغت قيمة ]4.2- 3.4] وينتمي إلى المجال 3.5862 المتوسط الحسابي للفقرة يساوي: 05الفقرة رقم 
وهي   0.024، كما تشير القيمة الاحتمالية إلى 1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  5.775 المحسوبة
 . في تقليص مدة البحث عن أدويةتساهم تيجية ستراالتحالفات الإ مما يدل على أن 0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2299 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 06الفقرة رقم 
وهي   0.024، كما تشير القيمة الاحتمالية إلى 1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.290 المحسوبة
دوية الموجودة واكتشاف أدوية  تطوير الأ  التحالفات الإسراتيجية كانت سببا في مما يدل على أن    0.05أقل من  
 .جديدة

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 3.2529المتوسط الحسابي للفقرة يساوي : 07الفقرة رقم 
وهي   0.015حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ1.664الجدولية والتي تساوي  tأكبر من  2.470 المحسوبة
 .  في تقاسم تكاليف البحث والتطويرتساهم مما يدل على أن التحالفات  0.05أقل من 

  t، وبلغت قيمة ]3.40- 2.6] وينتمي إلى المجال 2.9655 يساويالمتوسط الحسابي للفقرة : 08الفقرة رقم 
وهي   0.750حتمالية إلى ، كما تشير القيمة الإ 1.664الجدولية والتي تساوي  tأقل من  0.320 المحسوبة

الجانبية الناتجة عن الأدوية    في تفادي الأثار  لاتساهم    ستراتيجية التحالفات الإ  مما يدل على أن   0.05من    أكبر
 .الجديدة

التحالفات  إلى مساهمة أن أغلب فقرات الجزء الرابع من المحور الثالث مقبولة ويرجع ذلك ،نلاحظ مما سبق
باشراف المخبر   دواء الأنسولين في شكل الحقنجية في تطوير العديد من الأدوية مثال ذلك تطوير ستراتيالإ
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خراج و  الإنتاج على عملية الدنماركي نوفونورديسك  فيض تكاليف  في تخمما ساهم  بنجاح يه الأولنموذج ا 
 كما ساهمت عقود التراخيص في تخفيض التكاليف والمدة الضرورية لتطوير الأدوية.  .الإنتاج ومدة التطوير

 فرضيات الدراسة ومعنوية الفروق ختبارالمبحث الثالث: إ
 .ختبار فرضيات الدراسة ومدى معنوية الفروق لخصائص العينةفي هذا المبحث سنعرض إ    

 ختبار الفرضيات: إالمطلب الأول
 على قاعدة القرار التالية:   عتماد بالإ  (T_test) للعينة الواحدة Tإختبار نقوم باختبار الفرضيات باستعمال 

  الصفرية وبالتالي الفرضية  (1H(ة قبل الفرضين الجدولية  tقيمة المحسوبة أكبر من  tقيمة إذا كانت  •
(0H(. مرفوضة. 

 . )0H) الصفرية ونقبل الفرضية (1H(الجدولية نرفض الفرضية  tالمحسوبة أصغر من  tإذا كانت  •
المعتمد الدلالة أصغر من مستوى لعينة الواحدة ل Tختبارإعن  ةالناتج حتماليةالقيمة الإ ت إذا كان •

 .(1H(ة ( نقبل الفرضي0.05)
نرفض   (0.05المعتمد )الدلالة  أكبر من مستوى    للعينة  Tختبار إالناتج عن    حتماليةالقيمة الإ  ت إذا كان •

 . (1H(الفرضية 

 ختبار الفرضية الأولى ول: إالفرع الأ
0H: مجمع صيدال إستراتيجية إبتكار المنتجات  لايتبنى. 
1H:  يتبنى مجمع صيدال إستراتيجية إبتكار المنتجات . 

للعينة الواحدة لاختبار الفرضية الأولى المتعلق بالمحور الثاني من   Tوالجدول الموالي يضح نتائج إختبار 

 الإستبانة. 

 الفرضية الأولى.لاختبار  T_testنتائج إختبار  (: 66الجدول رقم )

 القرار القيمة الإحتمالية   جدوليةال tقيمة  المحسوبة  tقيمة  الفرضية

1H 0.887 1.664 0.378  مرفوضة 

 α                                             DF=N-1=86=   0.05درجة المعنوية المعتمدة:

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر



 الدراسة التطبيقية لمساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في مجمع صيدال    الفصل الرابع:

192 
 

،  1.664الجدولية التي تساوي  tأصغر من قيمة  0.887المحسوبة  t أن قيمة ، نلاحظ من الجدول أعلاه
   1H الفرضية . وتبعا لقاعدة القرار فإننا نرفض 0.05وهي أكبر من  0.378تساوي  كما أن القيمة الإحتمالية

 .أي أن مجمع صيدال لايتبنى إستراتيجية إبتكار المنتجات 
 ختبار الفرضية الثانية : إفرع الثانيال
 تنقسم الفرضية الثانية إلى أربع فرضيات فرعية.    

 الفرضية الفرعية الأولى  ختبارأولا: إ
0H :  دوية موجودة واكتشاف  أول على المعرفة الضرورية لتطوير التحالفات الاستراتيجية في الحصتساهم لا
 .دوية جديدةأ
1H:    دوية  أدوية موجودة واكتشاف  أول على المعرفة الضرورية لتطوير  التحالفات الاستراتيجية في الحصتساهم

 .جديدة
 ر الثالث الأولى المتعلق بالمحوالفرعية  للعينة الواحدة لاختبار الفرضية    Tوالجدول الموالي يضح نتائج إختبار  

 من الإستبانة. 

 الأولى.  الفرعية لاختبار الفرضية T_testنتائج إختبار (: 67الجدول رقم )

 القرار القيمة الإحتمالية   جدوليةال tقيمة  المحسوبة  tقيمة  الفرضية

1H 7.008 1.664 0.000 ةمقبول 

 α                                             DF=N-1=86=   0.05درجة المعنوية المعتمدة:

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

، كما 1.664الجدولية التي تساوي  tمن قيمة  كبرأ 7.008المحسوبة  t أن قيمة  ،نلاحظ من الجدول أعلاه
   1H قبل الفرضية. وتبعا لقاعدة القرار فإننا ن0.05من  صغروهي أ 0.000أن القيمة الإحتمالية تساوي  

دوية  أدوية موجودة واكتشاف أستراتيجية في الحصول على المعرفة الضرورية لتطوير التحالفات الإتساهم  أي
 .جديدة

 ختبار الفرضية الفرعية الثانية إثانيا: 
0H:    دوية جديدة. أواكتشاف    موجودةأدوية    صول على التمويل لتطويرستراتيجية في الحالإ تساهم التحالفات  لا 

1H:  دوية جديدة.واكتشاف أ أدوية موجودة في على التمويل لتطوير الإستراتيجيةالتحالفات تساهم 
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  ة الواحدة لاختبار الفرضية الفرعية الثانية المتعلق بالمحور الثالث للعين Tوالجدول الموالي يضح نتائج إختبار 

 من الإستبانة. 

 . فرعية الثانيةلاختبار الفرضية ال T_testنتائج إختبار  (: 68الجدول رقم )

 القرار القيمة الإحتمالية   جدوليةال tقيمة  المحسوبة  tقيمة  الفرضية

1H 1.543 1.664 0.055 رفوضة م 

    α                                          DF=N-1=86=   0.05درجة المعنوية المعتمدة:

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

، كما  1.664الجدولية التي تساوي  tمن قيمة  أقل 1.543المحسوبة  t أن قيمة  ،نلاحظ من الجدول أعلاه
أي    1Hالفرضية  رفض وتبعا لقاعدة القرار فإننا ن 0.05من  أكبر وهي  0.055أن القيمة الإحتمالية تساوي 

 واكتشاف أدوية جديدة. أدوية موجودة على التمويل لتطوير الحصول  التحالفات الإستراتيجية في تساهم  لا
 ختبار الفرضية الفرعية الثالثة إثالثا: 

0H:  دوية أدوية موجودة واكتشاف ألتطوير  التكنولوجياستراتيجية في الحصول على الإالتحالفات تساهم لا
 .جديدة

1H:    دوية جديدةأدوية موجودة واكتشاف  ألتطوير    تكنولوجياستراتيجية في الحصول على الالإالتحالفات  تساهم. 
 الفرعية الثالثة المتعلق بالمحور الثالث ة الواحدة لاختبار الفرضية للعين Tوالجدول الموالي يضح نتائج إختبار  

 من الإستبانة. 

 

 . فرعية الثالثةلاختبار الفرضية ال T_testنتائج إختبار (: 69الجدول رقم )

 القرار القيمة الإحتمالية   جدوليةال tقيمة  المحسوبة  tقيمة  الفرضية

1H 4.419 1.664 0.000 مقبولة 

 α                                             DF=N-1=86=   0.05المعتمدة:درجة المعنوية  

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

، كما 1.664الجدولية التي تساوي  tمن قيمة  كبرأ 4.419المحسوبة  t أن قيمة ، نلاحظ من الجدول أعلاه
أي    1H قبل الفرضيةوتبعا لقاعدة القرار فإننا ن 0.05من  صغروهي أ 0.000 أن القيمة الإحتمالية تساوي

 . دوية جديدةأدوية موجودة واكتشاف ألتطوير  تكنولوجياستراتيجية في الحصول على الالتحالفات الإتساهم 
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 الفرضية الفرعية الرابعة  ختبارإرابعا: 
0H:    دوية جديدةأدوية موجودة واكتشاف  أتطوير  تقاسم الأخطار الناتجة  ستراتيجية في  التحالفات الإ تساهم  لا. 
1H:  دوية جديدةأدوية موجودة واكتشاف أتطوير تقاسم الأخطار الناتجة ستراتيجية في التحالفات الإتساهم. 

  الواحدة لاختبار الفرضية الفرعية الرابعة المتعلق بالمحور الثالث   للعينة  Tوالجدول الموالي يضح نتائج إختبار  

 من الإستبانة. 

 . فرعية الرابعةلاختبار الفرضية ال T_testنتائج إختبار  (: 70الجدول رقم )

 القرار القيمة الإحتمالية   جدوليةال tقيمة  المحسوبة  tقيمة  الفرضية

1H 3.876 1.664 0.000 مقبولة 

 α                                               DF=N-1=86=   0.05درجة المعنوية المعتمدة:

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

، كما 1.664الجدولية التي تساوي  tمن قيمة  كبرأ 3.876المحسوبة  t أن قيمة ، نلاحظ من الجدول أعلاه
أي    1H قبل الفرضيةوتبعا لقاعدة القرار فإننا ن 0.05من  صغروهي أ 0.000 أن القيمة الإحتمالية تساوي

 . جديدةدوية أدوية موجودة واكتشاف أتطوير تقاسم الأخطار الناتجة عن  ستراتيجية في التحالفات الإتساهم 

 ختبار الفرضيات الجزئية للفرضية الثانية سنقوم باختبار الفرضية الثانية.بعد إ
0H:  دعم الإبتكار مجمع صيدالستراتيجية التحالفات الإ تساهم لا. 
1H:  دعم الإبتكار مجمع صيدالستراتيجية التحالفات الإتساهم. 

للعينة الواحدة لاختبار الفرضية الثانية المتعلقة بالمحور الثالث من   Tضح نتائج إختبار و والجدول الموالي ي

 الإستبانة. 

 . ثانيةلاختبار الفرضية ال T_testنتائج إختبار  (: 71الجدول رقم )

 القرار القيمة الإحتمالية   الجدولية tقيمة  المحسوبة  tقيمة  الفرضية

1H 5.306 1.664 0.000 مقبولة 

 α                                             DF=N-1=86=   0.05المعنوية المعتمدة:درجة  

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر
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، كما 1.664الجدولية التي تساوي  tمن قيمة  كبرأ 5.306المحسوبة  t أن قيمة ، نلاحظ من الجدول أعلاه
أي    1Hالفرضية  قبلوتبعا لقاعدة القرار فإننا ن 0.05من  صغروهي أ 0.000 أن القيمة الإحتمالية تساوي

 .مجمع صيدالفي دعم الإبتكار في ستراتيجية التحالفات الإتساهم 
 ختبار الفروق : إالمطلب الثاني

للعينة   T و إختبار One Way Analysis of A NOVA"تحليل التباين الأحادي  ختبارإنا ستخدامإ
الفروق في آراء عينة الدراسة حول "دور التحالفات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في  ختبار المستقلة لا

دلالة  مؤسسات صناعة الأدوية دراسة حالة مجمع صيدال" تعزى إلى العوامل الديمغرافية عند مستوى 
0.05= α. 

 ختبار الفروق بالنسبة لمتغير الجنس إالفرع الأول: 
 المبحوثين بالنسبة لمتغير الجنس.   ختبار الفروق بين آراءيوضح الجدول الموالي نتائج إ   

 لنسبة لمتغير الجنس. للعينات المستقلة با Tإختبار   :(72) الجدول رقم
ليفن على    إختبار 

 مساواة التباينات 
 إختبار تساوي الفرضيات 

 قيمة
F 

القيمة  
 الإحتمالية 

 tقيمة 

 

درجة 
 الحرية 

ثنائية  
 التأثير 

فروق 
 المتوسطات 

فروق 
الإنحراف  
 المعياري 

 % 95مجال الثقة 
 الفرق 
 أكبر  أقل 

بافتراض  
تساوي  
 التباينات 

0.019 0.891 0.483 84 0.630 0.6082 0.12578 0.18932 0.31095 

بافتراض  
عدم تساوي  

 التباينات 

  0.501 68.940 0.618 0.6082 0.1215 0.18159 0.30323 

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

  أن. مما يدل 0.05وهي أكبر من  0.630 لجميع المحاور تساوي نلاحظ من الجدول أن القيمة الإحتمالية
 على نتائج الدراسة. شكل فروق ذات دلالة إحصائية  يلا   الجنس

 ختبار الفروق بالنسبة لمتغير العمر إالفرع الثاني: 
 .ء المبحوثين بالنسبة لمتغير العمر ختبار الفروق بين آرايوضح الجدول الموالي نتائج إ
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 .اين الأحادي بالنسبة لمتغير العمرتحليل التب :(73) الجدول رقم

مجموع   مصدر التباين العنوان
 المربعات

درجة  
 الحرية

متوسط 
 المربعات

القيمة   fقيمة 
 الاحتمالية

دور التحالفات في دعم الإبتكار في  
مؤسسات صناعة الأدوية دراسة حالة  

 مجمع صيدال  

 0.774 0.372 0.123 3 0.370 داخل المجموعات 

 0.332 83 27.559 بين المجموعات

  86 27.929 المجموع

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

مما يعني    0.05وهي أكبر من   0.774 أن القيمة الإحتمالية لجميع المحاور تساوي  أعلاه،  نلاحظ من الجدول
 . 0.05عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في آراء أفراد العينة يعزى لمتغير العمر عند مستوى دلالة 

 ختبار الفروق بالنسبة لمتغير الشهادات المتحصل عليها إالفرع الثالث: 
 . بالنسبة لمتغير الشهادات المتحصل عليهاء المبحوثين  ختبار الفروق بين آرايوضح الجدول الموالي نتائج إ

 .اين الأحادي بالنسبة لمتغير الشهادات المتحصل عليهاتحليل التب :(74) الجدول رقم

مجموع   مصدر التباين العنوان
 المربعات

درجة  
 الحرية

متوسط 
 المربعات

القيمة   fقيمة 
 حتماليةالإ

في   دور التحالفات في دعم الإبتكار
مؤسسات صناعة الأدوية دراسة حالة  

 مجمع صيدال  

 0.884 0.390 0.132 6 0.793 داخل المجموعات 

 0.339 80 27.136 بين المجموعات

  86 29.929 المجموع

 . الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية برنامج   عتماد على نتائجمن إعداد الباحثة بالإ : المصدر
. مما  0.05وهي أكبر من  0.884 أن القيمة الإحتمالية لجميع المحاور تساوي أعلاه، نلاحظ من الجدول

 على نتائج الدراسة.شكل فروق ذات دلالة إحصائية تلا الشهادات المتحصل عليها  يعني أن 
 ختبار الفروق بالنسبة لمتغير الخبرةإالفرع الرابع: 

 .ء المبحوثين بالنسبة لمتغير الخبرة ختبار الفروق بين آرايوضح الجدول الموالي نتائج إ
 
 



 الدراسة التطبيقية لمساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في مجمع صيدال    الفصل الرابع:

197 
 

 . اين الأحادي بالنسبة لمتغير الخبرةتحليل التب :(75) الجدول رقم
مجموع   مصدر التباين العنوان

 المربعات
درجة  
 الحرية

متوسط 
 المربعات

القيمة   fقيمة 
 حتماليةالإ

دور التحالفات في دعم الإبتكار في  
مؤسسات صناعة الأدوية دراسة حالة  

 مجمع صيدال  

 0.830 0.294 0.098 3 0.293 داخل المجموعات 

 0.333 83 27.636 بين المجموعات

  86 27.929 المجموع

 الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية.  برنامج من إعداد الباحثة بالإعتماد على نتائج: المصدر

. مما  0.05أكبر من  وهي 0.830 أن القيمة الإحتمالية لجميع المحاور تساويأعلاه، نلاحظ من الجدول 
 على نتائج الدراسة. شكل فروق ذات دلالة إحصائية  تلا   الخبرةيعني أن 

 المطلب الثالث: تحليل الأسئلة الإضافة
تحليل الأسئلة الإضافية تحليل نتائج تقييم أفراد العينة لمستوى مساهمة التحالفات في دعم الإبتكار  يتضمن   

 في مجمع صيدال وتحليل الملاحظات الإضافية.
 التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال مساهمة الفرع الأول: تحليل نتائج تقييم أفراد العينة لمستوى 

مستوى مساهمة التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال من خلال لالدراسة عينة يتوزع تقييم أفراد    
وجيا وتقاسم الأخطار  الحصول على المعرفة العلمية والتقنية، الحصول على التمويل، الحصول على التكنول

 .كما يوضح الجدول الموالي كتشاف أدوية جديدة وتطوير أدويةالناتجة عن إ
تقييم أفراد العينة لمستوى مساهمة التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال من خلال  (:  76الجدول رقم )

وجيا وتقاسم الأخطار  الحصول على المعرفة العلمية والتقنية، الحصول على التمويل، الحصول على التكنول
 . أدويةكتشاف أدوية جديدة وتطوير الناتجة عن إ

 النسبة المئوية   التكرار التقييم 
 % 50.58 44 ضعيف 
 % 33.33 29 متوسط 
 % 16.09 14 جيد 
 % 0 0 از ممت

 % 100 87 المجموع  
 من إعداد الباحثة. المصدر: 



 الدراسة التطبيقية لمساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في مجمع صيدال    الفصل الرابع:

198 
 

نلاحظ من الجدول أعلاه، أن تقييم أغلب عينة الدراسة لمدى مساهمة التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع  
لحصول على التكنولوجيا  صيدال من خلال الحصول على المعرفة العلمية والتقنية، الحصول على التمويل، ا

  ونسبة مئوية  44و ضعيف بتكرار  ه دوية جديدة وتطوير أدوية موجودة خطار الناتجة عن اكتشاف أوتقاسم الأ 
، يليه تقييم جيد بتكرار  % 33.33ونسبة مئوية  29، يليه في المرتبة الثانية تقييم متوسط بتكرار % 50.58

 .%  16.09ونسبة مئوية  14
ة التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع  مساهمضعف  تشير إلى  غلب الإجابات  أن أ  ،سبقمن خلال مانلاحظ  
تنصب في مجملها حول تطوير مع مخابر أجنبية    مجموعة من التحالفات الإستراتيجية. بالرغم من عقد  صيدال

عشر سنوات خلال  أدوية جديدة    لم ينتج المجمع  . كماالمجمعمحفظة منتجات    لايوجد تطور في  ،جديدةوية  د أ
لعلاج الفطريات وفياكثار لعلاج الفتور الجنسي سنة    دازيطار التحالفات هو لمأخر منتوج أطلق في إالأخيرة،  
في حين نلاحظ تراجع رقم    إرتفاع في رقم الأعمال ديدة مبتكرة  يصاحب إنتاج أدوية جضف إلى ذلك،    .2009

كما تخضع التحالفات    .طار التحالفلأدوية المطورة في إالخاص باخلال السنوات الأخيرة  أعمال مجمع صيدال  
التحول  المبرمبة مع المخابر الأجنبية إلى ضغوطات سياسية لاتخذم إستراتيجية الإبتكار في المجمع مثال ذلك  

 فنتيس سانوفي الفرنسية. الرائدة في صناعة الأنسولين إلى أمن التعامل مع نوفونورديسك الدنماركية    2012سنة  
 الملاحظات الإضافية الفرع الثاني: 

التحالفات  الإبتكار و طارات مجمع صيدال حول حظات الإضافية المقدمة من قبل إمختلف الملاتنصب   
  النقاط التالية: الإستراتيجية في 

 ؛ بدون مساهمة المتحالفيني نمجمع صيدال يطور منتجاتها وفق الملف الصيدلا -
   ؛بتكار واضحة في مجمع صيدالغياب سياسة إ  -
 ؛إلى الدعم من قبل السلطات المعنية حاجة مجمع صيدال -
 ؛مجمع صيدالفي المديريات ضرورة التسيق بين مختلف   -
 للبحث والتطوير في مجمع صيدال؛لايوجد تمويل  -
 ؛والتطوير للبحث واضحة لاتوجد سياسة  -
 على تحويل التكنولوجيا لتوسيع حافظة منتجاتها  ترتكز التحالفات الإستراتيجية في مجمع صيدال -

 لسلطان والأدوية مخرجات التكنولوجيا الحيوية؛ بخصوص الأمراض الثقيلة مثل الأدوية المضادة ل
ن خلال الحصول الموارد، مبتكار في مجمع صيدال ستراتجية هو دعم الإ لهدف من التحالفات الإا -

 المعرفة؛الأفكار و 
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 ؛ في تحسين الميزة التنافسية لمجمع صيدال لكن للأسف هي غير دائمة  راتيجيةست التحالفات الإسهامت   -
مجمع صيدال لخدمة مصالح  تسخر الموارد الموجودة في المخابر الأجنبية في مركز قوة حيث ما دائ -

 ؛ المؤسسات المتحالفة
 ؛ في المؤسسات الحليفة لاتوجد ثقة -
 مثل الأنسولين؛ دوية عدد محدود من الأفي تطوير  ستراتيجية ساهمت التحالفات الإ -
 ؛ لايوجد نقل للتكنولوجيا من خلال التحالفات  -
 ؛ ستراتيجيةفات الإمجمع صيدال لم يسجل بعد في مقاربة تطويره من خلال التحال -
 ؛ على تحقيق مصالحهالحليف  يبحث  -
 نقل للمعرفة؛ لايوجد  -
 حافظة المنتجات.لم تساهم التحالفات الإستراتيجية في تطوير  -
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 الخلاصة: 
بتكار في مجمع  مساهمة التحالفات الإستراتيجية في دعم الإمدى الوقوف على حاولنا في هذا الفصل 

على عينة    ستبانةتوزيع إوذلك من خلال    دوية في الجزائرمجمع العمومي الوحيد لصناعة الأصيدال باعتباره ال
الحزمة الإحصائية للعلوم  برنامج باستعمال  نتائج الدراسة واختبار فرضيات البحث الموضوعةتحليل الدراسة، 

  توصلنا إلى نتائج مفادها غياب سياسة إبتكار واضحة حيث  ة من الأساليب الإحصائية.ومجموع الاجتماعية 
م من مساهمة التحالفات في بالرغ  ،ضف إلى ذلك  .جديدة في المجمع  أدويةدوية الموجودة واكتشاف  لتطوير الأ
 بتكار في مجمع صيدال إلى أن هذه المساهمة تبقى ضعيفة. دعم الإ 
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 التطبيقي:  الجزءخلاصة 
ها تغطية إحتياجات السوق الجزائر مثل غيرها من الدول النامية ذات صناعة أدوية ضعيفة ليس بمقدور 

 . أو في مجال إستهلاك الأدويةوين تمالتعتمد على الإستيراد لتغطية العجز سواءا في مجال الوطنية، 
غير مكتملة  صناعة الأدوية في الجزائر صناعة تركيبية بعيدة عن التصنيع بمفهومة الحقيقي، صناعة 

نافسيتها محدودة الدولية. تلا ترقى لمستوى الصناعة الأجنبية ، شكله النهائي يعلى إخراج الدواء فتقتصر 
لم تحقق المستويات المطلوبة في  تطوير المتوفر منها، و أدوية جديدة  لاكتشافلاتمتلك المتطلبات الضرورية 

نقل التكنولولجيا الحيوية. تعاني من مشاكل كثيرة أهمها الإفتقار إلى مراكز البحث والتطوير القادرة على تصنيع  
 المستعصية.   راض المادة الخام واكتشاف أمصال جديدة للأم

المنافسة الحادة من قبل المخابر العالمية    ها برز أتحديات  مجموعة من الفي الجزائر    دويةصناعة الأتواجه  
وللتكيف    ى.المخابر المحلية من جهة أخر ، المنافسة من قبل  من جهةالجزائرية  التي تحاول الدخول إلى السوق  

لوحيد إلى كسب ع صيدال المجمع الدوائي العمومي ام مع المتغيرات الحاصلة في بيئة الأعمال يسعى مج
من خلال إبتكار أدوية جديدة وتطوير الموجود منها،  وتقليص تبعية السوق الوطنية للبلدان الأخرىالتحدي 

ل على المتطلبات مبنية على التكامل للحصو إقامة علاقات تعاونية مع المؤسسات المنافسة مما يستدعي 
 .والتغلب على المخاطر المصاحبة لذلك أدوية جديدة وتطوير الموجود منها لاكتشافالضرورية 

توزيع  دعم الإبتكار في مجمع صيدال قمنا بمساهمة التحالفات الإستراتيجية في مدى على وللوقوف 
 الموضوعةواختبار فرضيات البحث  المتحصل عليها  نتائج  التحليل  .  ستبانة على مجموعة من إطارات صيدالإ

توصلنا إلى نتائج   ومجموعة من الأساليب الإحصائية.الحزمة الإحصائية للعلوم الاجتماعية  برنامج باستعمال 
  في المجمع. ضعف مفادها غياب سياسة إبتكار واضحة لتطوير الأدوية الموجودة واكتشاف أدوية جديدة 

 . لمساهمة التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدا
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 الخاتمة العامة: 
مجموعة من في العالم  صناعة الأدوية    مؤسسات تواجه  في ظل التطورات التي تشهدها بيئة الأعمال        

دورة حياة   وقصر الشديدة المنافسة  والتطوير، البحث  إنتاجية تراجع  في إرتفاع التكاليف،التحديات متمثلة 
لاسيما مع إنتقال الجزائر إلى إقتصاد  يسودها عدم التأكد وديناميكية  للغاية معقدة صناعية بيئة. المنتجات 

مطالب   -مجمع صيدال–ع العمومي الوحيد لصناعة الأدوية مجماللمية، االسوق والإنفتاح على السوق الع
بتكار أدوية جديدةبتطوير حاف السوق   لية والتوسع إتجاهللحفاظ على تواجده في السوق المح ظة المنتجات وا 

في ظل الظروف السابقة   .ود أمام المنافسة الأجنبيةخاصة مع تنامي ظاهرة العولمة وصعوبة الصم الدولية
على  لقادرة فكرة المؤسسة االأسواق بمعنى أخر  في للتطور فردية إستراتيجية تبني بإمكان المؤسسة يعد  لم

المتطلبات الضخمة التي تحتاجها صناعة  مع  ممكنةلم تعد  ها الذاتيةعتماد على قدراتبتكار بالإ تحقيق الإ
تبني إستراتيجية  من الضروري أصبح ة البحث إلى طرح الدواء في السوق. في الواقع، الأدوية من مرحل

القدرة على إبتكار أدوية جديدة لمعالجة الأمراض المستعصية  لإستمرار، مواجهة القوى التنافسية، لالتحالف 
 كتشاف أدوية جديدة.تبطة بتطوير الأدوية الموجودة وا  لمر والتقليل من المخاطر ا

 النتائج:
 متمثلة في:   توصلنا إلى جملة من النتائجمن خلال هذه الدراسة    

 نتائج الدراسة النظرية:
 ؛الدواء طبيعيةلنتيجة ية التكنولوجيا تتميز بخصوصية صناعة الأدوية من الصناعات العال -
مراض  ا ومواجهة الأالمفتاح الوحيد لاستمراريتهباعتباره  بتكارترتكز صناعة الأدوية على الإ -

 المستجدة والمستعصية؛ 
 ؛بتكار في مجال الأدوية عملية معقدة طويلة وشاقة تتطلب حشد الكثير من الموارد الإ -
حيث  المؤسسة  قتصادية في بيئة الأعمال أدى إلى تغيير فلسفات وممارسات إن تغير الظروف الإ -

ستراتيجيات بديلة متمثلة  ستدعى اللجوء إلى إلتطور مما ية لستراتيجية فرديأصبح من الصعب تبني إ
 في التعاون مع المؤسسات المنافسة للحصول على مميزات إضافة.

 نتائج الدراسة التطبيقية: 
 ؛في مجمع صيدال ضعف الإنفاق على البحث والتطوير -
 نتاج الأدوية الجنيسة؛ على إفي مجمع صيدال  بتكارسياسة الإ ترتكز  -
 ؛ ترتكز التحالفات في مجمع صيدال على التحالفات التكميلية -
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كتشاف أدوية  تساهم التحالفات في الحصول على المعرفة الضرورية  - لتطوير الأدوية الموجودة وا 
 ؛جديدة

لتطوير الأدوية الموجودة الضروري  لاتساهم التحالفات الإستراتيجية في الحصول على التمويل -
كتشاف أدوية جديدة  ؛وا 

كتشاف  - تساهم التحالفات الإستراتيجية في الحصول على التكنولوجيا لتطوير الأدوية الموجودة وا 
 ؛أدوية جديدة

كتشاف أدوية  في تقستراتيجية  تساهم التحالفات الإ - اسم الأخطار الناتجة عن تطوير أدوية موجودة وا 
  ؛جديدة

 بشكل ضعيف؛ ات الإستراتيجية في دعم الإبتكار في مجمع صيدال تساهم التحالف -
لا توجد فروق ذو دلالة إحصائية للمتغيرات الديمغرافية على إجابات المستجوبين حول دور  -

 .التحالفات في دعم الإبتكار في مجمع صيدال
  :التوصيات

تقديم مجموعة من التوصيات يكون لها أثر إيجابي    إليها الدراسة يمكن في ضوء النتائج التي توصلت   
 بصفة خاصة:  مجمع صيدالصناعة الأدوية في الجزائر بصفة عامة وعلى على 
نات( مصادر هامة للتنوع المطلوب أثناء إجراء بحوث تصميم  تمثل الموارد الطبيعية )نباتات، حيوا -

وى الوطني  نهار على المستالبحار والأ، بينما تظل الصحراء، دوية والمواد المضافة )السواغات(الأ
في الجزائر يقع على   دويةمراكز البحوث العلمية وصناعة الأ ، فانتمثل مصدر خصب للبحوث 

 لبيولوجي لتطوير صناعة الأدوية المحلية؛الطاقة الكامنة المتمثلة في التنوع اعاتقها إستغلال 
مع التطورات الجذرية    للتعامل  ختراق بحثىإ يكون هدفه  العربية  مشترك مع الدول    حث نشاء مركز بإ -

 مجال صناعة الأدوية وتصنيع المواد الخام.فى 
مثل تصنيع المواد جيا مجال التكنولو  فيالمعارف كتساب على إالتركيز بالدوائية تطوير المنظومة  -

  . التكنولوجيا الحيويةو  المتطور نيالتشكيل الصيدلا، الخام
عالمية، يخرج بصناعة  يصنع قدرات تنافسية في السوق الالأدوية صناعة التطور الرأسي في  -

 صناعة تركيبية إلى صناعة يمكنها كاملة؛دوية العربية من الأ
 ؛إعادة تنظيم مجمع صيدال -
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من جهة ومواكبة  ستفادة من الأبحاث العلمية الجامعية للإمراكز البحث  معتكوين شبكة للتعاون  -
 ؛من جهة أخرى ت العلمية الجديدة فى مجال الأدويةالتطورا

 ؛نتهاج سياسة التمكين في مجال البحوث بمجمع صيدال إ -
 ؛أكبر لخدمة والتعبئة الإنتاج خطوط  عدد  وزيادة  الأسعار مراجعة -
م  دوية والعلو الحاصلة في صناعة الأ من خلال الإنفتاح على التطورات  الموظفين أداء تحسين -

 الطبية؛ 
 بالخارج وحضور الملتقيات الدولية؛تكوين إطارات دورات تدريبة، إقامة  -
 ؛الحجم  وفورات   وتحقيق  تكاليف الإنتاج  خفض مما يساهم في    الخاصة  القديمة  الإنتاج  أدوات   تغيير -
 .هداف مجمع صيدال من خلال التحالفات الإستراتيجةوضع إستراتيجية فعالة لتحقيق أ -

 أفاق الدراسة: 
بتكار في  ستراتيجية في دعم الإلتحالفات الإدور اة كاملة أو نهائية عن يقدم رؤي إن هذا البحث لا   

مكانية دراسته من جوانب متعددة دوية مؤسسات صناعة الأ مختلفة.  بعاد وأويرجع ذلك لتوسع مفهومها وا 
    باحثين أخرين:طرف التي تكون محل دراسة من  بعض المواضيع نقترح  حيث 
 تحقيق الإبتكار من خلال التحالفات الإستراتيجية.   فيستيعابية القدرة الإدور  -
 . التنظيمية في دعم الإبتكار المفتوح ةدور الرشاق -
 الإبتكار في مجال صناعة الأدوية. دور التمكين في دعم -
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 الملاحق

 أسئلة المقابلة: -1-الملحق رقم 

 ؟ بين مجمع صيدال ومراكز البحث الجامعية  ةهل توجد شراك -
   ؟نخفاض مبيعات مجمع صيدالإماهي أسباب  -
 ؟بتكار الدوائي في مجمع صيدالفاق ال ماهي أ -
 ؟ القوة التفاوضية للزبائنماهي  -
 ؟ القوة التفاوضية للموردين ماهي  -
 ؟ صيدالتموين مجمع  ماهي مصادر  -
 ؟كم تقدر الميزانية المخصصة لذلكيفة البحث والتطوير و ظهل يستثمر مجمع صيدال في و  -
 ؟ هل طور مجمع صيدال حافظة منتجاته خلال السنوات الأخيرة -
 المتحصل عليها من قبل مجمع صيدال؟ ختراع المملوكة التراخيص وبراءات ال -
 ؟ دوية المرخص لهمعدد تجار الجملة للأماهو   -
 ؟ رئدد الصيدليات المتواجدة في الجزاعماهو   -
 (؟ الأجنبية والمحلية)ر ئبر الموجودة في الجزااعدد المخماهو   -
   ؟نتاج المحلي من الأدوية بالأرقام والنسب تطور ال  -
 ؟ 2017عدد الأدوية المنتجة في الجزائر حتى  -
   ستثمار في مجال صناعة الأدوية حتى الوكالة الوطنية لتطوير العدد المشاريع المسجلة في ماهو   -

 ؟ 2017
 ؟ ماهو عدد الموردين المعتمدين من قبل مجمع صيدال -
 (؟ تجميعيةأو  تكاملية) تحالفنوع كل  ماهو   -
 ؟ تحالف فوائد كل ماهي  -
 ؟ تحالف كل التي واجهتكم في  تحديات ماهي ال -
 ؟ تحالفعدد المنتجات المنتجة في كل ماهو   -
 ؟حقق مجمع صيدال الأهداف المسطرة من كل تحالفهل و  تحالف من كل   هدفالماهو  -
 ؟ تحالفالقيمة المضافة في كل ماهي  -
 وتطورها؟  تحالفحجم النتاج في كل  ماهو  -
 حجم المبيعات وتطورها؟ ماهو  -

 



 الملاحق

 : قائمة المحكمين-2-المحق رقم 
 التوقيع الجامعة المنتسب إليها الرتبة إسم ولقب المحكم

محاضر في العلوم  أستاذ  ياسين الوزاني
الدارية ، إدارة الأصول غير  

 الملموسة

VetAgro Sup 
Campus 
Agronomique de 
Clermont Ferrand 

 

 

إدارة   أستاذ التعليم العالي،  ضيف أحمد 
 أعمال 

جامعة زيان عاشور  
 الجلفة 

 

قتصاد  إ،  أستاذ محاضر أ جلطي سمير
 دولي 

  جامعة معسكر

  جامعة جيجل محاضرأ، إدارة أعمال أستاذ  بلال كرامش
أستاذ محاضر أ، تحليل   سليمان زاوي فرحات

 إقتصادي 
  جامعة ميلة

  جامعة جيجل أستاذ محاضر أ، إدارة أعمال  نجيمي عيسى
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 : الإستبانة البحثية-3-المحق رقم 

 وزارة التعليم العالي والبحث العلمي

 جامعة محمد خيضر بسكرة

 العلوم الاقتصادية والتجارية وعلوم التسيير كلية 

 قسم علوم التسيير 

 

 ستبانة بحثيه  إ

 
 تحية طيبة:  

ستراتيجية في دعم  دور التحالفات الإفي إطار التحضير لشهادة الدكتوراه في علوم التسيير تحت عنوان: 
ستبانة بهدف جمع  عداد هذه الإثم  دوية دراسة حالة مجمع صيدال،بتكار في مؤسسات صناعة الأالإ

ستراتيجية في دعمه. نرجو  بتكار في مجمع صيدال ودور التحالفات الالمعلومات للتعرف على واقع ال
لا لأغراض البحث إمنكم التكرم بالجابة عن الأسئلة بكل حرية وموضوعية علما أن نتائجها لن تستخدم 

 العلمي مع المحافظة على خصوصية المستجوبين.  

         حترام.فائق التقدير والإ تقبلوا منا  

 الطالبة: بوجنانة عبلة                                          المشرف: د. فاتح دبلة   

 

 

 

 

 



 الملاحق

 .المحور الأول: المعلومات الشخصية

  .مام الجابة التي ترونها مناسبة( أxالرجاء وضع العلامة )

  الجنس: 

 نثىأ ذكر  الجنس 
   الإشارة 

 : العمر

 سنة  51من  أكبر سنة  50إلى  41من  سنة  40إلى  30من  سنة  30أقل من   العمر 
     الإشارة 

 : الشهادات المتحصل عليها

الشهادات  
 المتحصل عليها 

تقني 
 سامي 

 أخرى بعد دكتوراه  دكتوراه  ماجستير  مهندس  ليسانس 

        الإشارة 
 سنوات الخبرة: 

أقل من خمس  سنوات الخبرة 
 سنوات 

  10إلى   5من 
 سنوات 

  15إلى    11من
 سنة

 سنة  15أكثر من 

     الإشارة 
 

 المحور الثاني: واقع الإبتكار في مجمع صيدال.

للتعرف على توجهات المستجوبين حول واقع وممارسات مجمع صيدال الهادفة إلى تحقيق  يهدف هذا القسم  
لذا نرجو منكم   ،تحسين المنتجات الحاليةو تطوير منتجات جديدة ، بتكار على مستوى المنتوجودعم ال

 مام كل عبارة وفق ماترونه مناسبا من بين الخيارات المتاحة.  ( أxالتأشير بالعلامة )

 

 

 

 



 الملاحق

 التقييم عبـــــــــــــــــــــــــــارات القياس
غير 

موافق 
 بشدة

غير 
 موافق

 موافق  موافق  محايد 
 بشدة

      تتميز منتجات مجمع صيدال بالتجديد والتطوير المستمرين 01
يطور مجمع صيدال ويبتكر المنتجات وفق متطلبات الزبائن  02

 .الحالية والمستقبلية
     

 يغير مجمع صيدال تشكيلة منتجاته تبعا للمنافسين 03
 .ولاستراتيجيته الخاصة

     

      .والتطويريستثمر مجمع صيدال في البحث  04
يسعى مجمع صيدال لابتكار منتجات مطورة لم يسبق إنتاجها  05

 .من قبل
     

يعمل مجمع صيدال على إبتكار أدوية جديدة باستمرار لكسب  06
 حصة سوقية إضافية.

     

 يقوم م    يقوم مجمع صيدال بعمل دورات وبرامج تدريبية تساعد على  07

 .عملية التطوير تحسين

     

              عمل مجمع صيدال على تجديد المهارات الفنية والتقنيةي   يستغل           08

 .عاملينلل          

     

 

 

 

 

 

 

 

 



 الملاحق

  .بتكار في مجمع صيدالستراتيجية في دعم الإ: دور التحالفات الإالمحور الثالث

ستراتيجية )المعرفة، التكنولوجيا، الحصول على  التحالفات اليهدف هذا القسم للتعرف على مدى مساهمة 
بتكار على مستوى المنتوج، تطوير منتجات جديدة  تقاسم الأخطار( في دعم وتحسين الالتمويل وأخيرا 

الحالية وذلك من وجهة نظر إطارات مجمع صيدال، لذا نرجو منكم التأشير بالعلامة  وتحسين المنتجات 
(x )مام كل عبارة وفق ماترونه مناسبا من بين الخيارات المتاحة.  أ 

 عبـــــــــــــــــــــــــــارات القياس

 التقييـــــــــــــــــــــم
غير 
موافق 
 بشدة

غير 
 موافق

 موافق محايد
موافق 
 بشدة

 دوية جديدة.أكتشاف  ا  دوية موجودة و أول على المعرفة الضرورية لتطوير  ستراتيجية في الحصالإالتحالفات  أولا: تساهم  
 )المساهمة في المعرفة العلمية والتقنية(

      .يحصل مجمع صيدال على المعرفة الضرورية من الحلفاء 01

      .عمليات لتبادل المعرفةتسمح لكم التحالفات بإقامة  02

03 
تبادل المعارف مع الحلفاء هو محور إستراتيجي هام في تطوير 

 الأدوية بمجمع صيدال.
     

      .يهدف مجمع صيدال إلى تطوير أدوية جديدة مع الحلفاء 04

05 
من خلال قابلة للإستغلال على معارف جديدة  تحصلون
 .التحالفات

     

       .ستخدام المعارف المتحصل عليها من الحلفاءإيتم دائما  06

      .سمحت التحالفات بتقليص العيوب وتحسين أداء المنتوجعموما   07

08 
ستراتيجية في تحسين أساليب تصميم تساهم التحالفات ال

 .المنتوج حيث دعمت مستويات الابتكار لديكم
     

كفي الحصول على التمويل لتطوير و ستراتيجية الإثانيا: تساهم التحالفات   دوية جديدة.أتشاف ا 

 )مساهمة مالية(



 الملاحق

01 
لحصول على ا صيدالستراتيجية لمجمع من الأهداف ال

  .تمويل لعمليات البحث والتطوير من خلال التحالفات
     

02 
على توفير تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال 
  .جزء من التمويل الموجه لاكتشاف أدوية جديدة 

     

03 
تساعد التحالفات المبرمة من قبل مجمع صيدال على توفير 

 .جزء من التمويل المخصص لتطوير الأدوية الموجودة 
     

      .تساهم التحالفات في إطلاق مشاريع جديدة ومبتكرة 04

05 
يمثل التمويل شرطا ضروريا لتطوير الأدوية في مجمع 

 صيدال.
     

06 
الحصول مساهمات مالية من خلال يركز مجمع صيدال على 

 .الدخول في تحالفات
     

07 
سي للحصول على تمويل الأبحاث ئييعتبر التحالف مصدر ر 

 .في مجمع صيدال
     

 دوية جديدة. أكتشاف ا  الحصول على التكنولوجيا لتطوير و ستراتيجية في ثالثا: تساهم التحالفات الإ

 (مساهمة فنية)

      دويةلتطوير الأتحصلون على تكنولوجيا جديدة من حلفائكم  01

02 
ولوجيا المتطورة ستفادة من التكنتساهم التحالفات في ال
  .دويةلتحسين خصائص الأ

     

03 
أخرى كان هناك نقل  مؤسساتنطلاقا من تحالفاتكم مع إ

 .للتكنولوجيا المستخدمة في تطوير الأدوية
     

      .تعملون دائما على البحث عن التكنولوجيا الجديدة 04

      .قمتم بتجديد التكنولوجيا المستخدمة لديكم 05

06 
تكنولوجيا الجديدة كانت هناك دورات تدريبية لعمالكم حول ال

 .نتاج الدواءإالمستخدمة في 
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07 
تعتبر التحالفات الستراتيجية مصدر رئيسي للحصول على 

 التكنولوجيا الجديدة لتطوير الأدوية الموجودة.
     

      .دويةطرق جديدة لانتاج الأستخدام في إستفدتم من حلفائكم إ 08

 .كتشاف أدوية جديدةإخطار الناتجة عن تطوير أو ستراتيجية في تقاسم الأرابعا: تساهم التحالفات الإ

 بتكار في المنتجات()مشاركة المخاطر المتعلقة بالإ

      .المخاطر المرتبطة بالبحثتساهم التحالفات في تقاسم  01

02 
المخاطر المرتبطة بتسويق دواء تساهم التحالفات في تقاسم 

 .جديد
     

      .المخاطر المرتبطة بالمنافسةتساهم التحالفات في تقاسم  03

04 
ستفادة من تجارب الحلفاء بتجنب الأخطاء التي التسمح 

 .تؤدي إلى فشل المنتوج
     

05 
تيجية في تقليص مدة البحث عن ستراتساهم التحالفات ال

 .أدوية
     

06 
تطوير الأدوية الموجودة  ت سببا فيراتيجية كانتسالتحالفات ال

كتشاف أدوية جديدة.   وا 
     

      .تساهم التحالفات في تقاسم تكاليف البحث والتطوير 07

08 
ستراتيجية في تفادي الأثار الجانبية تساهم التحالفات ال

 .الناتجة عن الأدوية الجديدة
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الحصول على  من حيث بتكار في مؤسستكم )العام لدور التحالفات في دعم الإ مستوى تقييمكم         
 :وتقليل المخاطر المرتبطة بابتكار أدوية جديدة( ، التمويل، التكنولوجياوالتقنية  العلمية المعرفة

 
 ممتاز جيد متوسط ضعيف

    
 ضافتها:إأية ملاحظات تودون 

..................................................................................................... 

..................................................................................................... 

..................................................................................................... 
..................................................................................................... 

..................................................................................................... 

..................................................................................................... 
..................................................................................................... 

..................................................................................................... 
 شكرا جزيلا لكم.  
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 برنامج الحزمة الإحصائية للعلوم الإجتماعية: تفريغ نتائج -4-الملحق رقم 
 دراسة الصدق من خلال معامل الإرتباط  -1

 لمحور الثاني الإرتباط لمعامل   -1.1
 

 a1 a2 a3 a4 a5 a6 a7 a8 ta1 

a1 Corrélation de Pearson 1 ,809** ,634** ,674** ,671** ,817** ,741** ,828** 1,000** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a2 Corrélation de Pearson ,809** 1 ,588** ,456** ,535** ,609** ,432** ,564** ,807** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a3 Corrélation de Pearson ,634** ,588** 1 ,309** ,298** ,488** ,297** ,362** ,635** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000  ,004 ,005 ,000 ,005 ,001 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a4 Corrélation de Pearson ,674** ,456** ,309** 1 ,260* ,464** ,541** ,557** ,675** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,004  ,015 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a5 Corrélation de Pearson ,671** ,535** ,298** ,260* 1 ,559** ,303** ,443** ,672** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,005 ,015  ,000 ,004 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a6 Corrélation de Pearson ,817** ,609** ,488** ,464** ,559** 1 ,505** ,602** ,817** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a7 Corrélation de Pearson ,741** ,432** ,297** ,541** ,303** ,505** 1 ,736** ,742** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,005 ,000 ,004 ,000  ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

a8 Corrélation de Pearson ,828** ,564** ,362** ,557** ,443** ,602** ,736** 1 ,827** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,001 ,000 ,000 ,000 ,000  ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

ta1 Corrélation de Pearson 1,000** ,807** ,635** ,675** ,672** ,817** ,742** ,827** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral). 
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 الإرتباط للمحور الثالث معامل  -2.1
 الإرتباط للجزء الأول من المحور الثالثمعامل  -

 

 b11 b12 b13 b14 b15 b16 b17 b18 tb1 

b11 Corrélation de Pearson 1 ,434** ,201 ,203 ,350** ,165 ,148 ,326** ,505** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,062 ,059 ,001 ,126 ,170 ,002 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b12 Corrélation de Pearson ,434** 1 ,403** ,261* ,115 ,360** ,412** ,432** ,612** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,015 ,289 ,001 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b13 Corrélation de Pearson ,201 ,403** 1 ,636** ,477** ,338** ,461** ,448** ,725** 

Sig. (bilatérale) ,062 ,000  ,000 ,000 ,001 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b14 Corrélation de Pearson ,203 ,261* ,636** 1 ,568** ,371** ,380** ,473** ,722** 

Sig. (bilatérale) ,059 ,015 ,000  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b15 Corrélation de Pearson ,350** ,115 ,477** ,568** 1 ,357** ,281** ,373** ,658** 

Sig. (bilatérale) ,001 ,289 ,000 ,000  ,001 ,008 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b16 Corrélation de Pearson ,165 ,360** ,338** ,371** ,357** 1 ,644** ,499** ,700** 

Sig. (bilatérale) ,126 ,001 ,001 ,000 ,001  ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b17 Corrélation de Pearson ,148 ,412** ,461** ,380** ,281** ,644** 1 ,638** ,734** 

Sig. (bilatérale) ,170 ,000 ,000 ,000 ,008 ,000  ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b18 Corrélation de Pearson ,326** ,432** ,448** ,473** ,373** ,499** ,638** 1 ,774** 

Sig. (bilatérale) ,002 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

tb1 Corrélation de Pearson ,505** ,612** ,725** ,722** ,658** ,700** ,734** ,774** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral). 
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 المحور الثالثلجزء الثاني من معامل الإرتباط ل -
 

 b21 b22 b23 b24 b26 b27 b28 tb2 

b21 Corrélation de Pearson 1 ,441** ,298** ,176 ,243* ,319** ,231* ,550** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,005 ,103 ,023 ,003 ,032 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

b22 Corrélation de Pearson ,441** 1 ,582** ,418** ,126 ,446** ,370** ,693** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,000 ,243 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

b23 Corrélation de Pearson ,298** ,582** 1 ,483** ,152 ,421** ,404** ,693** 

Sig. (bilatérale) ,005 ,000  ,000 ,159 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

b24 Corrélation de Pearson ,176 ,418** ,483** 1 ,426** ,457** ,406** ,728** 

Sig. (bilatérale) ,103 ,000 ,000  ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

b26 Corrélation de Pearson ,243* ,126 ,152 ,426** 1 ,341** ,298** ,568** 

Sig. (bilatérale) ,023 ,243 ,159 ,000  ,001 ,005 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

b27 Corrélation de Pearson ,319** ,446** ,421** ,457** ,341** 1 ,596** ,756** 

Sig. (bilatérale) ,003 ,000 ,000 ,000 ,001  ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

b28 Corrélation de Pearson ,231* ,370** ,404** ,406** ,298** ,596** 1 ,724** 

Sig. (bilatérale) ,032 ,000 ,000 ,000 ,005 ,000  ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

tb2 Corrélation de Pearson ,550** ,693** ,693** ,728** ,568** ,756** ,724** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  

N 87 87 87 87 87 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral). 
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 المحور الثالثلجزء الثالث من الإرتباط لمعامل  -
 

 b31 b32 b33 b34 b35 b36 b37 b38 tb3 

b31 Corrélation de Pearson 1 ,699** ,558** ,490** ,319** ,357** ,463** ,544** ,772** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,000 ,000 ,003 ,001 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b32 Corrélation de Pearson ,699** 1 ,453** ,400** ,224* ,327** ,571** ,603** ,748** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,000 ,037 ,002 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b33 Corrélation de Pearson ,558** ,453** 1 ,469** ,335** ,424** ,546** ,511** ,749** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000  ,000 ,002 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b34 Corrélation de Pearson ,490** ,400** ,469** 1 ,363** ,432** ,289** ,615** ,708** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000  ,001 ,000 ,007 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b35 Corrélation de Pearson ,319** ,224* ,335** ,363** 1 ,497** ,145 ,431** ,580** 

Sig. (bilatérale) ,003 ,037 ,002 ,001  ,000 ,179 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b36 Corrélation de Pearson ,357** ,327** ,424** ,432** ,497** 1 ,287** ,576** ,692** 

Sig. (bilatérale) ,001 ,002 ,000 ,000 ,000  ,007 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b37 Corrélation de Pearson ,463** ,571** ,546** ,289** ,145 ,287** 1 ,338** ,647** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,007 ,179 ,007  ,001 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b38 Corrélation de Pearson ,544** ,603** ,511** ,615** ,431** ,576** ,338** 1 ,807** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,001  ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

tb3 Corrélation de Pearson ,772** ,748** ,749** ,708** ,580** ,692** ,647** ,807** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

*. La corrélation est significative au niveau 0.05 (bilatéral). 
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 لجزء الرابع من المحور الثالثل رتباطالإمعامل  -
 

 b41 b42 b43 b44 b45 b46 b47 b48 tb4 

b41 Corrélation de 

Pearson 

1 ,529** ,501** ,468** ,306** ,487** ,648** ,464** ,729** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,000 ,000 ,004 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b42 Corrélation de 

Pearson 

,529** 1 ,801** ,490** ,494** ,528** ,727** ,541** ,845** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b43 Corrélation de 

Pearson 

,501** ,801** 1 ,545** ,449** ,447** ,620** ,412** ,790** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b44 Corrélation de 

Pearson 

,468** ,490** ,545** 1 ,612** ,462** ,487** ,318** ,725** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000  ,000 ,000 ,000 ,003 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b45 Corrélation de 

Pearson 

,306** ,494** ,449** ,612** 1 ,371** ,439** ,351** ,663** 

Sig. (bilatérale) ,004 ,000 ,000 ,000  ,000 ,000 ,001 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b46 Corrélation de 

Pearson 

,487** ,528** ,447** ,462** ,371** 1 ,623** ,540** ,735** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b47 Corrélation de 

Pearson 

,648** ,727** ,620** ,487** ,439** ,623** 1 ,627** ,855** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

b48 Corrélation de 

Pearson 

,464** ,541** ,412** ,318** ,351** ,540** ,627** 1 ,706** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,003 ,001 ,000 ,000  ,000 

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

tb4 Corrélation de 

Pearson 

,729** ,845** ,790** ,725** ,663** ,735** ,855** ,706** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000  

N 87 87 87 87 87 87 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 
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 رتباط الكلي للمحور الثالثمعامل الإ -
 

 

 الإتساق البنائي لمحاور الإستبانة صدق  -2
 

 ta1 b1b4 tab1b4 

ta1 Corrélation de Pearson 1 ,642** ,804** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,000 

N 87 87 87 

b1b4 Corrélation de Pearson ,642** 1 ,972** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 

N 87 87 87 

tab1b4 Corrélation de Pearson ,804** ,972** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000  

N 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 

 

 

 

 

 

 

 tb1 tb2 tb3 tb4 tb1b4 

tb1 Corrélation de Pearson 1 ,633** ,703** ,488** ,846** 

Sig. (bilatérale)  ,000 ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 

tb2 Corrélation de Pearson ,633** 1 ,663** ,409** ,788** 

Sig. (bilatérale) ,000  ,000 ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 

tb3 Corrélation de Pearson ,703** ,663** 1 ,579** ,897** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000  ,000 ,000 

N 87 87 87 87 87 

tb4 Corrélation de Pearson ,488** ,409** ,579** 1 ,774** 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000  ,000 

N 87 87 87 87 87 

tb1b4 Corrélation de Pearson ,846** ,788** ,897** ,774** 1 

Sig. (bilatérale) ,000 ,000 ,000 ,000  

N 87 87 87 87 87 

**. La corrélation est significative au niveau 0.01 (bilatéral). 
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 دراسة الثبات من خلال ألفا كارومباخ  -3
 لمحور الثاني معامل الثباث ل  -1.3

 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,881 8 

 
 للمحور الثالثالثباث  معامل  -2.3
 لمحور الثالثمعامل الثباث للجزء الأول ا -

 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,834 8 

 لمحور الثالثمعامل الثباث للجزء الثاني ا -
 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,796 7 

 لمحور الثالثمعامل الثباث للجزء الثالث ا -
 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,859 8 

 الثالثلجزء الرابع المحور الثباث لمعامل  -
 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,893 8 

 لمحور الثالثثباث امعامل  -
 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,936 31 

 

 
 



 الملاحق

 الثباث الكلي لجميع محاور الإستبيانمعامل  -
 

Alpha de 

Cronbach 

Nombre 

d'éléments 

,945 39 

 

 تحليل خصائص العينة  -4
 الجنس  -

 

 
Effectifs Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide h 31 35,6 35,6 35,6 

F 56 64,4 64,4 100,0 

Total 87 100,0 100,0  

 العمر   -
 

 

 
Effectifs Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide m d 30 8 9,2 9,2 9,2 

30 _40 24 27,6 27,6 36,8 

31 _ 50 43 49,4 49,4 86,2 

p d 51 12 13,8 13,8 100,0 

Total 87 100,0 100,0  

 

 الشهادات المتحصل عليها -
 

 
Effectifs Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide ts 7 8,0 8,0 8,0 

L 17 19,5 19,5 27,6 

I 32 36,8 36,8 64,4 

M 8 9,2 9,2 73,6 

D 17 19,5 19,5 93,1 

Pr 1 1,1 1,1 94,3 

Au 5 5,7 5,7 100,0 

Total 87 100,0 100,0  
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 الخبرة -
 

 
Effectifs Pourcentage 

Pourcentage 

valide 

Pourcentage 

cumulé 

Valide m d 5 9 10,3 10,3 10,3 

5 – 10 8 9,2 9,2 19,5 

11 – 15 25 28,7 28,7 48,3 

p d 15 45 51,7 51,7 100,0 

Total 87 100,0 100,0  

 إختبار التوزيع الطبيعي للعينة  -5
 

 
Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistique ddl Signification Statistique Ddl Signification 

tab1b4 ,083 87 ,194 ,971 87 ,048 

 

 الدراسةمحور لتحليل فقرات   tختبار إ -6

 محور الثانياللتحليل فقرات  tختبار إ  -1.6

Statistiques sur échantillon unique 

 
N Moyenne Ecart-type 

Erreur standard 

moyenne 

a1 87 3,0815 ,84694 ,09080 

a2 87 3,2529 1,14342 ,12259 

a3 87 3,1034 1,06787 ,11449 

a4 87 3,3908 ,96877 ,10386 

a5 87 2,6897 1,26959 ,13611 

a6 87 2,6782 1,13603 ,12180 

a7 87 3,2299 1,24547 ,13353 

a8 87 3,2184 1,17558 ,12604 
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Test sur échantillon unique 

 

Valeur du test = 3                                        

T ddl Sig. (bilatérale) 

Différence 

moyenne 

Intervalle de confiance 95% de la 

différence 

Inférieure Supérieure 

a1 ,898 86 ,372 ,08154 -,0990 ,2620 

a2 2,063 86 ,042 ,25287 ,0092 ,4966 

a3 ,904 86 ,369 ,10345 -,1241 ,3310 

a4 3,763 86 ,000 ,39080 ,1843 ,5973 

a5 -2,280 86 ,025 -,31034 -,5809 -,0398 

a6 -1,501 86 ,010 -,32184 -,5640 -,0797 

a7 1,01 86 ,089 ,22989 -,0356 ,4953 

a8 1,401 86 ,087 ,21839 -,0322 ,4689 
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 لتحليل فقرات محور الثالث tختبار إ -6.2

Statistiques sur échantillon unique 

 

 
N Moyenne Ecart-type 

Erreur standard 

moyenne 

b11 87 3,2414 ,84860 ,09098 

b12 87 3,5862 ,84291 ,09037 

b13 87 3,6782 ,86930 ,09320 

b14 87 3,4713 ,95039 ,10189 

b15 87 3,3678 ,98966 ,10610 

b16 87 3,2299 1,00812 ,10808 

b17 87 3,7126 ,92646 ,09933 

b18 87 3,4943 ,95081 ,10194 

b21 87 3,0000 ,80695 ,08651 

b22 87 2,8851 ,78393 ,08405 

b23 87 3,0230 ,82090 ,08801 

b24 87 3,2644 ,98193 ,10527 

b26 87 3,9080 ,94785 ,10162 

b27 87 2,9425 ,81206 ,08706 

b28 87 2,8506 1,06234 ,11390 

b31 87 3,2759 ,98465 ,10557 

b32 87 3,3563 ,98803 ,10593 

b33 87 3,4483 ,93707 ,10046 

b34 87 3,7816 ,99329 ,10649 

b35 87 3,0000 1,00000 ,10721 

b36 87 3,2414 1,09932 ,11786 

b37 87 3,5057 1,11932 ,12000 

b38 87 3,1264 ,99773 ,10697 

b41 87 3,2529 ,96711 ,10369 

b42 87 3,2644 ,95795 ,10270 

b43 87 3,2414 ,97606 ,10464 

b44 87 3,6322 ,97784 ,10483 

b45 87 3,5862 ,94686 ,10151 

b46 87 3,2299 ,93636 ,10039 

b47 87 3,2529 ,95502 ,10239 

b48 87 2,9655 1,00520 ,10777 

b1b4 87 3,3166 ,55661 ,05967 
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Test sur échantillon unique 

 

Valeur du test = 3                                        

T ddl Sig. (bilatérale) 

Différence 

moyenne 

Intervalle de confiance 95% de la 

différence 

Inférieure Supérieure 

b11 2,653 86 ,009 ,24138 ,0605 ,4222 

b12 6,487 86 ,000 ,58621 ,4066 ,7659 

b13 7,277 86 ,000 ,67816 ,4929 ,8634 

b14 4,625 86 ,000 ,47126 ,2687 ,6738 

b15 3,467 86 ,001 ,36782 ,1569 ,5787 

b16 2,127 86 ,036 ,22989 ,0150 ,4447 

b17 7,175 86 ,000 ,71264 ,5152 ,9101 

b18 4,849 86 ,000 ,49425 ,2916 ,6969 

b21 ,000 86 1,000 ,00000 -,1720 ,1720 

b22 -1,368 86 ,175 -,11494 -,2820 ,0521 

b23 ,261 86 ,795 ,02299 -,1520 ,1979 

b24 2,511 86 ,014 ,26437 ,0551 ,4736 

b26 8,936 86 ,000 ,90805 ,7060 1,1101 

b27 -,660 86 ,511 -,05747 -,2305 ,1156 

b28 -1,312 86 ,193 -,14943 -,3758 ,0770 

b31 2,613 86 ,011 ,27586 ,0660 ,4857 

b32 3,364 86 ,001 ,35632 ,1457 ,5669 

b33 4,462 86 ,000 ,44828 ,2486 ,6480 

b34 7,340 86 ,000 ,78161 ,5699 ,9933 

b35 ,000 86 1,000 ,00000 -,2131 ,2131 

b36 2,048 86 ,044 ,24138 ,0071 ,4757 

b37 4,214 86 ,000 ,50575 ,2672 ,7443 

b38 1,182 86 ,240 ,12644 -,0862 ,3391 

b41 2,439 86 ,017 ,25287 ,0468 ,4590 

b42 2,574 86 ,012 ,26437 ,0602 ,4685 

b43 2,307 86 ,023 ,24138 ,0334 ,4494 

b44 6,030 86 ,000 ,63218 ,4238 ,8406 

b45 5,775 86 ,000 ,58621 ,3844 ,7880 

b46 2,290 86 ,024 ,22989 ,0303 ,4295 

b47 2,470 86 ,015 ,25287 ,0493 ,4564 

b48 -,320 86 ,750 -,03448 -,2487 ,1798 

b1b4 5,306 86 ,000 ,31665 ,1980 ,4353 

 

 

 

 



 الملاحق

 إختبار فرضيات الدراسة -7

Test sur échantillon unique 

 

Valeur du test = 3                                        

T ddl Sig. (bilatérale) 

Différence 

moyenne 

Intervalle de confiance 95% de la 

différence 

Inférieure Supérieure 

ta1 ,887 86 ,378 ,08059 -,1000 ,2612 

b1 7,008 86 ,000 ,47270 ,3386 ,6068 

b2 1,543 86 ,055 ,12479 -,0029 ,2524 

b3 4,419 86 ,000 ,34195 ,1881 ,4958 

b4 3,876 86 ,000 ,30316 ,1477 ,4586 

b1b4 5,306 86 ,000 ,31665 ,1980 ,4353 

 الفروق معنوية ختبار إ -8

 لجنسل للعينات المستقلة Tختبارإ -

Test d'échantillons indépendants 

 

Test de Levene sur 

l'égalité des variances Test-t pour égalité des moyennes 

F Sig. t ddl 

Sig. 

(bilatéral

e) 

Différenc

e 

moyenne 

Différence 

écart-type 

Intervalle de confiance 

95% de la différence 

Inférieure Supérieure 

a1b1b4 Hypothèse de 

variances égales 

,019 ,891 ,483 84 ,630 ,06082 ,12578 -,18932 ,31095 

Hypothèse de 

variances 

inégales 

  

,501 68,940 ,618 ,06082 ,12151 -,18159 ,30323 

لعمر بالنسبة لمتغير ا التباين الأحادي بارإخت -  

 
Somme des 

carrés ddl 

Moyenne des 

carrés F Signification 

Inter-groupes ,370 3 ,123 ,372 ,774 

Intra-groupes 27,559 83 ,332   

Total 27,929 86    

 

 

 

 

 



 الملاحق

 المتحصل عليها بالنسبىة لمتغير الشهادات التباين الأحادي إختبار  -

 
Somme des 

carrés Ddl 

Moyenne des 

carrés F Signification 

Inter-groupes ,793 6 ,132 ,390 ,884 

Intra-groupes 27,136 80 ,339   

Total 27,929 86    

 لخبرةبالنسبة لمتغير ا حاديالتباين الأ إختبار -

 
Somme des 

carrés ddl 

Moyenne des 

carrés F Signification 

Inter-groupes ,293 3 ,098 ,294 ,830 

Intra-groupes 27,636 83 ,333   

Total 27,929 86    
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