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ذيالملخص التنفي
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Strategic Orientationالتوجه الاستراتيجي 

Stakeholdersأصحاب المصلحة 

Purpose Statementالغاية 

Mission Statementالرسالة 

Visionالرؤية  Statement
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Strategic Objectiveالأهداف الاستراتيجية 
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مصطلحات 

الوثيقة 

الاستراتيجية
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مقدمة
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منطلق التوجه الاستراتيجي للجمعية
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م2030أهداف رؤية 

0,05 % 0,6% 0,29%

يةمنطلق التوجه الاستراتيجي للجمع

8



9

 

9



المحددات

الــرئــيسيـة
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النظام والتشريعات

البنية التحتية

مقدمي الخدمة

المجتمع

المستفيد

النظام والتشريعات

البنية التحتية

مقدمي الخدمة

المجتمع

الكيان

التجهيزات والإنشاءات

والموارد والمكان

السياسات 

التشريعات

القطاعات الثلاثة

نقطة الاتصال 

مع المستفيد

التجهيزات والإنشاءات

والموارد والمكان

السياسات 

التشريعات

الكيانات والمؤسسات الأفراد

كيانات

الأسرة

القطاع

نقطة الاتصال 

مع المستفيد



تحليل بيئة الجمعية
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المخاطر المحتملةالفرص



التوسع والشراكات المبنية على التخصص والسمعة.1

ية، استثمار تميز الجمعية وتركيزها على السكري لتأسيس شراكات مع شركات الأدوية والجهات الحكوم•

.مستفيدين من الدعم الحكومي وتوجهات المانحين

تعزيز مبادرات التوعية والوقاية.2

ع الوعي توظيف القيمة الوقائية للعلاج بالتعاون مع المنصات الصحية والأيام العالمية، ما يسهم في رف•

.واستقطاب موارد إضافية

التوجه الابتكاري.3

تزامن بال( مثل المتجر الإلكتروني)استغلال روح الفريق والإدارة المبدعة لتطوير مشاريع استثمار اجتماعي •

.مع التطور في عسير لزيادة الدخل والاستدامة



تنظيم العمل على النطاق الجغرافي.1

ي الوصول ل•
ّ
لمناطق استثمار روح الفريق والسمعة الطيبة في تصميم قوافل أو عيادات متنقلة لمواجهة تحد

(.النطاق الجغرافي الواسع)النائية 

تطبيق الحوكمة لتعزيز الثقة.2

ريعات، استخدام مجلس الإدارة المهتم والإدارة التنفيذية المتطورة للتعامل مع التحديات التنظيمية والتش •

.مما يرسخ مصداقية الجمعية أمام الجهات الرقابية

خطط لتقليل معدلات دوران الكوادر.3

خلق بيئة تشجيع التطوير المهني وتقديم حوافز للموظفين والمتطوعين، واستثمار مجال التخصص للجمعية ل•

.عمل جاذبة تقاوم خطر استقطاب الكوادر

تنظيم العمل على النطاق الجغرافي.1

ي الوصول ل•
ّ
لمناطق استثمار روح الفريق والسمعة الطيبة في تصميم قوافل أو عيادات متنقلة لمواجهة تحد

(.النطاق الجغرافي الواسع)النائية 

تطبيق الحوكمة لتعزيز الثقة.2

ريعات، استخدام مجلس الإدارة المهتم والإدارة التنفيذية المتطورة للتعامل مع التحديات التنظيمية والتش •

.مما يرسخ مصداقية الجمعية أمام الجهات الرقابية

خطط لتقليل معدلات دوران الكوادر.3

خلق بيئة تشجيع التطوير المهني وتقديم حوافز للموظفين والمتطوعين، واستثمار مجال التخصص للجمعية ل•

.عمل جاذبة تقاوم خطر استقطاب الكوادر



إطلاق حملات إعلامية وتسويقية.1

 فجوة ضعف الإعلام والتسويق، ما يعزز انتشار الج•
ّ
معية توظيف استثمار المواسم والمشاركة في المؤتمرات لسد

.ورفع الوعي ببرامجها

توسيع الكادر وتحسين البناء المؤسسي.2

ية الاستفادة من برامج التطوع الحكومية والمتطوعين الصحيين لتقوية الكادر الوظيفي، ورفع القدرة التشغيل•

.للوصول إلى المزيد من المستفيدين

تصميم مشاريع خاصة بالمانحين.3

دامة، ما لجذب المانحين المهتمين بالاست( مثل برامج الطب الوقائي أو الحملات الموسمية)العمل على مبادرات نوعية •

.يساعد في معالجة ضعف التمويل

تحسين المقر وبناء بنية تحتية.4

السعي للحصول على الإسناد الحكومي أو دعم شركات القطاع الخاص لتحسين مقر الجمعية وتزويده بالأجهزة •

.الحديثة، ما يساهم في تعزيز الجاهزية المؤسسية

إطلاق حملات إعلامية وتسويقية.1

 فجوة ضعف الإعلام والتسويق، ما يعزز انتشار الج•
ّ
معية توظيف استثمار المواسم والمشاركة في المؤتمرات لسد

.ورفع الوعي ببرامجها

توسيع الكادر وتحسين البناء المؤسسي.2

ية الاستفادة من برامج التطوع الحكومية والمتطوعين الصحيين لتقوية الكادر الوظيفي، ورفع القدرة التشغيل•

.للوصول إلى المزيد من المستفيدين

تصميم مشاريع خاصة بالمانحين.3

دامة، ما لجذب المانحين المهتمين بالاست( مثل برامج الطب الوقائي أو الحملات الموسمية)العمل على مبادرات نوعية •

.يساعد في معالجة ضعف التمويل

تحسين المقر وبناء بنية تحتية.4

السعي للحصول على الإسناد الحكومي أو دعم شركات القطاع الخاص لتحسين مقر الجمعية وتزويده بالأجهزة •

.الحديثة، ما يساهم في تعزيز الجاهزية المؤسسية



تنويع مصادر التمويل.1

وضع خطة شاملة لمعالجة ضعف التمويل بما يشمل الاستثمار الاجتماعي والمتجر الإلكتروني، •

.لتقليل أثر سياسات جمع التبرعات وتقلب مصادر الدعم

بناء خطة طوارئ وتدرج في الانتشار.2

ا لضعف البنية المؤسسية والتمويل، يمكن التوسع المرحلي لتقليل مخاطر الفشل في•
ً
النطاق  نظر

ا في ظل ضعف الموارد
ً

.الجغرافي الكبير، خصوص
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المتعاملون
(المستفيدون)

العاملون

الشركاء
والموردون

المجتمع

الجهات 
الاشرافية
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الشركاءالشركاء

المتطوعونالمتطوعونالمجتمعالمجتمع
المستفيدون

(أسر مرضى السكري)

المستفيدون
(أسر مرضى السكري)

المستفيدون
(مرضى السكري )

المستفيدون
(مرضى السكري )



أصحاب المصلحةالفئة 

العاملون

مجلس الإدارة

الجمعية العمومية

الموظفون

المتطوعون

المستفيدون

مرضى السكري

أسر مرضى السكري

 بمرضى السكري
ً
المصابون حديثا

المعرضون للإصابة بالسكري

المجتمع



الشركاء والجهات الاشرافية

منصات التمويل

الأفراد

رجال الأعمال

الجهات الحكومية

المؤسسات المانحة

المركز الوطني للقطاع غير الربحي

وزارة الصحة

المجتمع
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High
درجة الارتباط
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يجب إدارة العمل والعلاقة معهم

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

يجب الالتزام بتعليماتهم

•

•

•

يجب إبقاؤهم على إطلاع مستمر

•

•

متابعتهم عن بعد

•
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الفئات المستفيدة
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التوجه

الاستراتيجي
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جمعية اعتناء للعناية بمرضى السكري

010203

تحسين جودة حياة مرضى السكري سكر عسير مثالي

وأسرهم

التوعية والتمكين والدعم الشامل، 
وبناء ثقافة صحية مستدامة، عبر 

شراكات استراتيجية ملهمة وعمل 
مؤسسي مستدام

وصولاً إلى
(الحالة)

نعمل على
(  الفعل)

من خلال
(المسارات)

27
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سكر عسير مثالي

الـرؤيــة
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2929

تحسين جودة حياة مرضى السكري وأسرهم 

من خلال التوعية والتمكين والدعم الشامل، 

وبناء ثقافة صحية مستدامة، عبر شراكات 

استراتيجية ملهمة وعمل مؤسسي مستدام

الرسالة
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البيت الاستراتيجي

تحسين جودة حياة مرضى 
السكري 

البرامج العلاجية

 تعزيز الصحة النفسية لمرضى
السكري وتمكينهم من 

التعايش الإيجابي مع المرض

برامج الصحة النفسية 

تمكين أسر المرضى من اكتساب 
المعرفة والمهارات اللازمة لدعم 

مريض السكري وتعزيز صحته

برامج التأهيل والتدريب 

زيادة الوعي والسلوك الصحي 
 في المجتمع للوقاية والتعامل

مع السكري

برامج التوعية والتثقيف
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الأهداف

ةالاستراتيجي



تحسين جودة حياة مرضى السكري 

المرض تعزيز الصحة النفسية لمرضى السكري وتمكينهم من التعايش الإيجابي مع

 تمكين أسر المرضى من اكتساب المعرفة والمهارات اللازمة لدعم مريض السكري
وتعزيز صحته

زيادة الوعي والسلوك الصحي في المجتمع للوقاية والتعامل مع السكري

ينبناء شراكات استراتيجية مستدامة وتعزيز التكامل والتواصل مع كافة المعني

تعزيز فعالية وكفاءة العمليات التشغيلية

تنمية وتنويع مصادر التمويل وضمان الاستقرار المالي

الة برامج ال
ّ

جمعيةاستقطاب المتطوعين وبناء قدراتهم وتمكينهم للمساهمة الفع

تطوير قدرات الكوادر وصناعة بيئة محفزة وجاذبة

الأهداف الاستراتيجية



القيم 
المؤسسية
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تعريفهاالقيمة

الرحمة والإنسانية
ز على تقديم الرعاية

ِّ
ك

َ
ر
ُ
بحب  التزام الجمعية بالجانب الإنساني في التعامل مع المرضى وأسرهم؛ حيث ت

عزز شعورهم بالأمان والاهتمام
ُ
خفف من معاناة المرضى وي

ُ
.وتعاطف ي

الجودة والتميز
ة الالتزام بتقديم خدمات ومبادرات عالية الجودة وفق أفضل المعايير؛ مما يضمن تحقيق نتائج ملموس

.ومستدامة تعكس كفاءة العمل والمصداقية لدى المستفيدين والشركاء

الابتكار والتجديد
يفها دعم تبني أفكار وحلول جديدة في مجال التوعية والعناية بمرضى السكري؛ لتعزيز فاعلية البرامج وتكي

.مع التطورات التكنولوجية والبحثية، مما يساهم في تقديم خدمات متطورة ومبتكرة

التمكين والتطوير
اء العمل على تمكين المرضى، أسرهم، والمتطوعين من اكتساب المعرفة والمهارات اللازمة؛ ليصبحوا شرك

عزز من قدرتهم على التعايش الإيجابي مع المرض
ُ
.فاعلين في رحلة العناية والوقاية، مما ي

الشراكة والتعاون
نطاق  بناء وتعزيز علاقات متينة مع الجهات الحكومية والخاصة والمجتمع المدني؛ لتحقيق التكامل وتوسيع

.التأثير من خلال العمل الجماعي والشراكات الاستراتيجية المستدامة

القيم المؤسسية ومدلولاتها في الجمعية
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الممكنات وعوامل النجاح لدى الجمعية
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2019

223310عدد البرامج المنفذة في بناء مهارات إدارة مرض السكري

4060100150350عدد الأسر المستفيدة من برامج بناء مهارات إدارة مرض السكري

%60%60%50%40%30نسبة تحسن مستوى المعرفة والمهارات الأسرية

68101236عدد مبادرات والفعاليات التوعية المنفّذة سنويًّا

50002000050000100000175000عدد المستفيدين من فعاليات التوعية والثقيف الصحي

ة تم ي  أسر المر   م  ا تساب الم ر 
والم ارا  ال  مة لد م مري  الس ر  

وت  ي  صحته

الت قيف 
الصحي

م   يادة الو ي والسلو  الصحي  ي المجت
للو اية م  الس ر 

 
دو
في
ست
م 
ل  
ا
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2019

ً 5551025عدد الشراكات الاستراتيجية الموقعة سنويا

ً 334515عدد البرامج المشتركة المنفذة سنويا

333312عدد مبادرات التواصل وتعزيز الصورة الذهنية للجمعية

 
  ا
ي  
ل  
 م
   
   
ال 

 ام    ا   را ا  استراتيجية وت  ي  الت
والتواص  م   ا ة الم  يي 

 الاتصا 
المؤسسي
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2019

%100%100%99%98%95معدل درجة الحوكمة

%100%100%100%100%50نسبة التحول الإلكتروني لعمليات الجمعية )تراكمي(

1113-عدد المشاركات في جوائز وشهادات التميز

الت ويرغيليةت  ي    الية و فا ة ال مليا  الت 

 
  ا
ي  
ل  
 م
   
   
ال 
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2019

567725عدد مصادر التمويل في الجمعية )تراكمي(

1M1.5M2M3M7.5Mإجمالي الإيرادات المالية للجمعية

%100%100%100%80%20نسبة الانتهاء من استثمار الجمعية

ي
مال
ت مية ال 

الموارد
الاست مار

ت مية وت وي  مصادر التموي  و ما  
الاستقرار المالي
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2019

305080120280عدد المتطوعين المؤهَّلين

246820عدد المبادرات التطوعية المجتمعية

80100150200530عدد المتطوعين المستقطبين

50070090010003100عدد الساعات التطوعية

%100%100%100%100%100نسبة العاملين الحاصلين على شهادات تخصصية

22228عدد مبادرات تحفيز العاملين

   ا   درا  ال املي  وص ا ة  يئة  م 
ا دا ية ومحف ة

مو
ل 
وا
ر 
وي
 
لت
ا

    ا   درا  المت و ي   ي مجا  الس ر
وتم ي  م للمساهمة الف  الة

الت و 

الموارد 
ال  رية



شكرا لكم

00966555094380

https://dcares.org.sa

المملكة العربية السعودية ، أبها 

FOR  M OR E INFOR M AT ION

Thank You
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