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 تقدير و كرـــــــش
 (لِنَفْسِوِ  يَشْكُرُ  فَإِنَّمَا يَشْكُرْ  مَن) التنزيل محكم في القائل العالمين رب لله الحمد       

  ٕٔ آية,  لقمان سورة

ســتاذي أالامتنان إلى ىذه الرســـالة إلّا أن أتوجو بالشــكر و  بإنجاز الله عميّ  لايســعني بعد أن أتمّ 

الذي زودني بعممو, فكان لي خير معمم بإشرافو عمى ىذه الرســالة, رعد حســن الصرن الدكتور 
 كل تقدير و احترام. منيمن عممو ما يســتحق  وأفاض عميَ  ,أعطاني من وقتو و جيده الكثير حيث

المناقشــة عمى ما بذلوه من و بخالص الشــكر و التقدير إلى أســاتذتي الأفاضل أعضاء لجنة أتوجّ  و
 جيد في قراءة ىذه الرســالة ومناقشــتيا.

 

كل من تعاون معو في إتمام الدراسة الميدانية وسيّل عممو داخل المستشفيات  ,و يشكر الباحث أيضاً 
 , وىم :المبحوثة الخاصة

 السيد مدير عام مستشفى الرازي الدكتور ماىر كنعان. -
 قسم الأشعة في مستشفى الرازي.السيد عصام عمر مسؤول عن  -
 السيد محمد ياسين المدير الإداري و المالي لمستشفى الأندلس. -

 الدكتور حسام نجار رئيس قسم اليضمية في مستشفى جمعية المواساة الخيري. -
 الدكتور غياث عموري رئيس قسم العناية المشددة في مستشفى الرشيد. -

 الصيدلاني يونس مرتجى. -

 حســنة. طيبة أو مشــورة   يد العون و المســاعدة بكممة   شـــكري و احترامي لكل من مدّ ـجل أس ـَ, وأخيراً 
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 ممخص الدراســــــــــة
 نظر وجية من وذلك, الصحية الخدمات جودة في التنظيمي المناخ أبعاد تأثير مدى عمى التعرف إلى الدراسة ىذه ىدفت    

 جودة مستوى عمى التعرف و, المستشفيات في ىذه التنظيمي المناخ وتقييم, البحث قيد الخاصة المستشفيات عمى القائمين
 .فييا الصحية الخدمات

 الاستبيان أداة وزعت و الأندلس, الرازي, الرشيد, الخيري, المواساة: التالية الخاصة المستشفيات عمى البحث بقط   وقد    
 استرد استبياناً  455 توزيع تم .% من العاممين في كل مستشفى55بنسبة الإداري والكادر( طبيب ممرض,)الطبي الكادر عمى
 224  البحث عينة حجم وكانت%. 55 بنسبة 224 لمتحميل الصالحة الاستبيانات عدد كانت وبالتالي, استبياناً  315 منيا

اعتمدت و . والتوصيات النتائج إلى والوصول الفرضيات واختبار الإحصائي التحميل إجراء تم إجاباتيم عمى وبناءً  .مبحوثاً 
, الذي يقوم عمى مراجعة الدراسات النظرية والدراسات السابقة التي تتعمق   Deductiveستنتاجيالاىذه الدراسة عمى المنيج 

وصياغتيا في إطار مجموعة من الفرضيات التي تقبل موضوع البحث  ,المختمفة لممشكمة الأبعادوتحديد  ,بمشكمة البحث
 وقد توصمت الدراسة إلى مجموعة من النتائج, أىميا: .والدراسة

. عمى المستشفى في لمتدريب قسم توفر ىو الأفضل, وذلك بسبب الخيري المواساة مستشفى في التنظيمي المناخ مستوىإن  -
  الرغم من تفوق مستشفى الأندلس من حيث توفر بعد القيادة والييكل التنظيمي.

ىي  (والممموسية التعاطف, الضمان, الاستجابة, الاعتمادية) أبعادىا وبكافة الأندلس مستشفى في الصحية الخدمة جودةإن  -
 .الرشيد ثم فالرازي  ,المواساة مستشفى ميياي الأفضل,

 .الدراسة محل المستشفيات في كافة التنظيمي المناخ وأبعاد الصحية الخدمات جودة بين إحصائية دلالة ذات علاقة توجد -
 حيثن م البحث عينة مستشفيات بين جوىرية فروقات وىناك. التنظيمي الييكل في المستشفيات بين جوىرية اختلافات لا -

 . التنظيمي والمناخ الصحية الخدمة وجودة التدريب, القيادة,
 , أىميا:التوصياتوقد توصمت الدراسة إلى مجموعة من 

الرازي و الرشيد , من خلال التركيز عمى توافر أبعاد المناخ  ناخ التنطيمي السائد لدى مستشفييالعمل عمى تحسين الم -
 التدريب( بشكل جيد. -القيادة -التنظيمي )الييكل التنظيمي

 لدى أكبر وبشكل, البحث عينة مستشفيات جميع لدى المقدمة الصحية الخدمات جودة لتحسين الجيود من المزيد بذل -
 -الضمان -الاستجابة – الاعتمادية) الصحية الخدمات جودة أبعاد عمى التركيز خلال من, الرازي و الرشيد مستشفيي
 بشكل جيد. (الممموسية -التعاطف

نشاء قسم مختص بالتدريب ييتم رازي والرشيد والأندلس, من خلال إالاىتمام بشكل أكبر بجودة التدريب لدى مستشفيات ال -
 من حيث المناخ التنظيمي. مما أدى إلى تميزىاالخيري.  بسير العممية التدريبية, كما ىو الحال في مستشفى المواساة
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 (Introduction): مقدمة -1-1

لكاافي يناا  الاىتمااا ا منيا لا ا  مؤثرة في الاقتصاد القومي, إلا أن ىذه القطاعات أو بعض و ميمةقطاعات  ىناك     
ويقااع عمااس رأس ىااذه القطاعااات قطاااع الخاادمات  ,المتخصصااين الخباارام و اأ ,البااايثين اسااوام ماان المسااؤولين عنيااا, أ

يياتا  وكماالصية, الإنسان وىي  ويممك ذلك أن ىذا القطاع ييتا بأغمس وأثمن ما قطاع المستشفيات. وتيديدا  الصيية 
 ثقافيا . اجتماعيا  و قتصاديا  واالسميا المعافس, ىو مجتمع قوي فالمجتمع  ,بصية المجتمع

كيفيااة الارتقااام بمسااتود الجااودة عمااس اعتبارىااا الطرياا  ىااي   وماان أكباار التيااديات التااي تواجييااا المستشاافيات اليااوا,  
الوييد لتيقي  رضا المرضس من جية, والوصاو  إلاس القادرة التنافساية مان جياة ثانياة. يياث أصابيت جاودة الخادمات 

 أاداخاا  المستشاافس  باع الرغبااات الكاممااة لممرضااس سااوام  الصاايية ضاارورة لازمااة تاازداد أىميتيااا بازدياااد قاادرتيا عمااس إشاا
 خارجو, وذلك عن طري  تمبية متطمباتيا وايتياجاتيا, وتوقعاتيا الصريية والضمنية. 

 إلا أن .فاي الخادمات التاي تقادميا لمرضااىا سعت معظاا المستشافيات نياو الوصاو  إلاس مساتويات عالياة مان الجاودة 
مما أدد إلس زيادة تكاليف التشايي  وتادىور أسااليل العما , وىادر الوقات, وانخفااض ناجية,  لا تكن معظا المياولات

تتماشس مع أسااليل إدارة  لا ونظميا الروح المعنوية لمعاممين, مما دفع بالبعض الس الاعتقاد بأن فمسفة الجودة المطبقة
مياااا وبيااااة العمااا  السااااادة داخااا  دارة العسااابل الإخفاااا  ىاااو أسااامول الإ الااابعض ا خااار أن   اعتبااار فاااي ياااين. المستشااافس

الأسبال اليقيقية ليالات عدا النجاح ودراساة  عمس معرفةالفكر التنظيمي اليديث جيوده  رك زالمنظمة. ونتيجة لذلك, 
تدخ  ضمن مصطمح الميددات التنظيمية كااالمناخ التنظيماي  إلس دراسة مفيومات أسبابيا بعم , ييث تيو   الانتباه 

organizational climate   والثقافاة التنظيمياةorganizational culture   وغيرىاا مان المياددات, وعهقتياا
 عمس الجودة. بيالات النجاح أو الفش  في التأثير

البايااث بمعالجااة  اكتفااسونظاارا  لتشااعل ىااذا الموضااوع وياجتااو إلااس العديااد ماان الدراسااات فااي المجااالات المختمفااة,      
. Organizational Climateماا  الداخميااة والتااي يعب رعنيااا بمصااطمح المناااخ التنظيمااي الجواناال المتعمقااة ببياااة الع

ييث يتبين من خه  ىذا المفيوا أنو غير ممموس, ويستد  عميو من خه  معرفة توجيات العاممين وانطباعااتيا عان 
 المناخ الذي يعممون فيو, ومدد تأثيره في المتييرات الإدارية والتنظيمية الأخرد.

يعاااد الاىتمااااا بموضاااوع المنااااخ التنظيماااي أياااد أىاااا الاتجاىاااات الإدارياااة فاااي مجاااا  الدراساااات الإنساااانية والساااموك      
المنظمة في الأساس تشم  العاممين والمتعااممين معياا, كماا أنياا تتكاون مان الأدوار والتفااعهت أكثار  إن  التنظيمي, إذ 

الأخرد, فالمستشفيات تمارس مياميا في ظ  مناخ تنظيمي معاين لاو تتكون من المباني وا لات والنوايي المادية  مما
داخ  تتا خصااص ومواصفات ميددة تختمف من مستشفس إلس أخرد, وفقا  لمظروف والبياة التي تعم  من خهليا . و 
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بياة والصايية. العمميات الطبية والعهجية والوقااياة ومختماف الناوايي الإدارياة التاي تخادا الناوايي الطجميع ىذا المناخ 
 ,ماان ييااث الساامطات وطبيعيتااا, ىااذا المناااخ يوضااح شااك  العهقااات الساااادة بااين مختمااف المسااتوياتيوضااح وبالتااالي 

 والاتصالات وغيرىا. ,واتخاذ القرارات ,والمسؤوليات

لأىداف التاي تساعس تيقي  ا في, المناخ التنظيمي بأبعاده المختمفة يؤثر تأثيرا  بالغ الأىمية وتجدر الإشارة إلس أن       
التنظيمياااة,  Effectiveness و الفاعمياااة Efficiency الكفاااامةإليياااا المستشااافيات, وكمماااا تاااوافرت لياااذه المستشااافيات 

ردىاا المتاياة كمما أمكنيا تيقي  أىدافيا  بمساتويات عالياة مان الجاودة فاي خادماتيا الصايية, و الاساتيه  الأمثا  لموا
وساانركز فااي بيثنااا ىااذا عمااس دراسااة تااأثير أبعاااد المناااخ التنظيمااي المتمثمااة بااا  الييكاا   البشاارية. أاسااوام الماديااة منيااا 

 التدريل( في جودة الخدمة الصيية. -القيادة  –التنظيمي 

 (Problem of Research) :مشكمة البحث -1-2

إن  مع يياة الإنساان وصاية المجتماع.  دولة, فيي تتعام  ةعد المستشفيات من أىا القطاعات الخدمية داخ  أيت        
إلاس بالنسابة  ميماا  ىادفا   ي عادالتيسين المستمر لبياة عمميا الداخمية من أج  اليصاو  عماس خادمات ذات جاودة عالياة, 

والاذي  - الذي يركز عمس تيقي  رضا العماهملممفيوم الحديث لمتسويق . فطبقا  و أصيابيا تمك المستشفيات إدارات 
ي والخااص تؤكاد عماس جاودة خادماتيا اليكوم بنوعييافإن  المستشفيات  -برضا المرضس يتمث ع الصيي القطا ىو في

 . واستمرارىا عمس المدد البعيد, والأساس في نجاح أي منظمة كانت التي تعد أيد جوانل التميز

عادا يصاو  المساتفيدين إلاس ياؤدي  قاد تعاني بعض المستشفيات من تدني مساتود جاودة الخادمات المقدماة لادييا, مماا
. ولما كان المناخ التنظيمي الاذي تعما  مان المناسبينعمس قدر من الرعاية الصيية الجيدة, بالوقت, والمكان, والزمان 

أو  وانعكاسو سامبا   خهلو المستشفس يصف خصااص بياة عمميا الداخمية, وييدد الإطار الذي يبين طريقة  أدام عمميا
لااذلك فااإن  ضااعف  ,وقوتااو تيااا وفقااا  لطبيعااة ىااذا المناااخابااد أن تتااأثر جااودة مخرج لالااذا  , تيانشاااطا يااةيجابااا  عمااس كفاإ

 , فتكون غير فاعمة في أدام مياميا, مماالمستشفسينعكس سمبا  عمس نشاطات  بأبعاده المختمفة المناخ التنظيمي السااد
 تقدمو من خدمات.ا يؤدي إلس انخفاض مستود جودة مقد 
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 كمة البيث في التساؤلات التالية سب  يمكن صياغة مش ما وبنام  عمس

 فاااي جاااودة الخااادمات الصااايية لااادد  التااادريل( -القياااادة -  الييكااا  التنظيمااايأبعااااد المنااااخ التنظيماااي  تاااأثير ىاااو ماااا
 المستشفيات الخاصة قيد البيث؟.

 الصاايية الخادمات جاودة فااي( التادريل -القياادة -التنظيماي الييكاا    المدروساة التنظيماي المنااخ أبعاااد تاأثيرىاو  ماا 
 الإدارية؟ اليياة في العاممين نظر وجية من البيث قيد الخاصة المستشفيات لدد

 الصاايية الخادمات جاودة فااي( التادريل -القياادة -التنظيماي الييكاا    المدروساة التنظيماي المنااخ أبعاااد تاأثير ىاو ماا 
 الطبية؟ اليياة في العاممين نظر وجية من البيث قيد الخاصة المستشفيات لدد

 البيث؟ قيد الخاصة المستشفيات لدد التنظيمي المناخ أبعاد فراتو  مستود ىو ما 
 البيث؟ ديق الخاصة المستشفيات تقدميا التي الصيية الخدمات جودة مستودىو  ما 
  الشخصية؟ لبياناتيا وفقا   البيث متييرات تجاه البيث عينة أفراد لدد مشتركة رؤية ىناك ى 

 (Importance of Research) :أىمية البحث -1-3

 تظير أىمية ىذه الدراسة من النوايي التالية 

 من النايية العممية  -أولا  

  يمااي   المناااخ التنظىااو والااذي يشاام  متيياارين ميمااين, الأو  الميماةتمقاي ىااذه الدراسااة الضااوم عمااس أيااد الموضااوعات
 تعماا  ماان خهلااو المنظمااات بشااك  عاااا, والمستشاافيات بشااك  خاااص. والثااانيالااذي أيااد الميااددات التنظيميااة بوصاافو 

ن الااادمه باااين ىاااذين  إدارة مااان أىاااا التياااديات التاااي تواجاااو تعاااد  والتاااي     جاااودة الخااادمات الصاااييةىاااو المستشااافيات. واا
 من النايية النظرية. عطي الدراسة أىميتياي  تعرف عمس الدور الميا لك  منيما المتييرين وال

   تتعام  ىذه الدراسة مع المناخ التنظيمي وجاودة الخادمات الصايية, لماا ليماا مان أىمياة عماس المستشافيات فاي تيقيا
 لضمان الميزة التنافسية والربيية. وفاعمية بكفايةأىدافيا 

 الخاصااة فااي ميافظااة دمشاا . ييااث أن  الدراسااات التااي تتناااو  جااودة الخاادمات الصاايية لممستشاافيات قمااة الأبياااث و
 .دة ركزت عمس المستشفيات اليكوميةمل الدراسات الموجو غأ
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 من النايية العممية  -ثانيا  

  تتناااو  الدراسااة موضااوع الجااودة فااي أكثاار المنظمااات الخدميااة أىميااة  فااي مدينااة دمشاا , وىااي المستشاافيات, التااي تيااتا
. فالمستشافس ىاي المنظماة التااي يجال أن تكاون الجاودة فيياا جاذباة, أي أن تتجااوز توقعااات وساهمتوبصاية الإنساان 

داركاتياالمرضس  لاس إ إضاافة  ذلك يتس تكتسل ميزة تنافسية تستطيع مان خهلياا تمبياة ايتياجاات أفاراد المجتماع, و  , واا
 . . وىذا ما ستوض يو الدراسة بالتطبي  عمس عينة البيثواستمرارىا ضمان بقاايا

 ة  مياة أياعالفالميماة  الرايساةمان المياددات  عادي  , الاذي فاي المستشافيات تتناو  الدراسة أيضا  موضوع المناخ التنظيماي 
المرضاس والعااممين  ايتياجاات, وعماس مادد تيقيا  فياو, ومؤشارا  عماس مساتود الجاودة المعماو  كفايتاومدد و  مستشفس

 .ورضاىا فييا
  يق   نقمة  نوعية في تمبية ايتياجاات المجتماع الصايية والطبياة والوقااياة, ومان أىمية القطاع الصيي في سوريا كونو

أكثاااار القطاعااااات ضاااارورة  وأىميااااة بااااالتوازي مااااع  يعااااد ماااانضاااامنو المستشاااافيات الخاصااااة داخاااا  مدينااااة دمشاااا , ييااااث 
 المستشفات اليكومية.

 شاارة التي أسافرت عنياا الدراساة. والإاه تزويد أصيال القرار وواضعي السياسات داخ  المستشفيات قيد البيث, بالنتا
, يااومبادا الجاودة أبعااد فايس نقاط الضعف والمشاكهت التنظيمياة التاي تساود بيااة عممياا الداخمياة والتاي تاؤثر سامبا  إل

 وكيفية العم  عمس يميا وتفادييا مستقبه . 
  لخااادمات الصااايية التاااي تقااادميا العمااا  عماااس تطويرىاااا مااان أجااا  الارتقاااام بجاااودة ا و, عماااس نقااااط القاااوة إلقاااام الضاااوم

 المستشفيات قيد البيث.
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 (Objectives of Research) :أىداف البحث -1-4

 ييدف البيث إلس  
الكشف عن مدد وجود تأثير لأبعاد المناخ التنظيمي في جاودة الخادمات الصايية, وذلاك مان وجياة نظار القااامين  -

 عمس المستشفيات قيد البيث.
ظيماي مان وجيااة التنظيماي الساااد داخا  المستشافيات قياد البيااث, مان خاه  دراساة أبعااد المنااخ التنتقاويا  المنااخ  -

 وت شخيصيا. نظر القاامين عمييا
 دراساااة خاااه  مااان, البياااث قياااد المستشااافيات فاااي بياااا المعماااو  الصااايية الخااادمات جاااودة مساااتود عماااس التعااارف -

  وت شخيصيا الخمسة الجودة أبعاد وتشخيص
 الممموسية  •
 الاعتمادية •
 الاستجابة •
 الضمان •
 التعاطف •
التاااي تساااود  الداخمياااةالتعااارف مااان خاااه  الدراساااة الميدانياااة عماااس أىاااا المشاااكهت والصاااعوبات التاااي تواجاااو البيااااة  -

 المستشفيات قيد البيث.
جاااودة المقترياااات المناسااابة فاااي ضاااوم النتاااااه التاااي تاااا التوصااا  إليياااا, وذلاااك بيااادف الارتقاااام ب تقاااديا التوصااايات و -

 الخدمات الصيية التي تقدميا المستشفيات الخاصة.

 (Conductive Definitions) :التعريفات الإجرائية لمدراسة -1-5

 الجوودة: (Quality) الجمعياة الأمريكياة لمجاودة وقاد عرفتياا (ASQ) American Society For Qualit    بأنياا
 ,Evans)عمااس تمبياة ياجااات صاريية وضاامنية  .المزاياا أو الخصاااص الكميااة لمسامعة أو الخدمااة التاي تعكااس قادرتيا 

2007:5-6)   
 جووودة المدمووة: (Service Quality)  والتااي ماان خهليااا يقااارن المسااتفيد توقعاتااو مااع التقااويانتيجااة عمميااة وىااي ,

 ,Pai) الاخااتهف بااين الخدمااة المتوقعااة والخدمااة المدركااة   الميسوسااة(.الخدمااة التااي يصاا  عمييااا بالفعاا . أي ىااي 

2012: 192) 
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 جودة المدمات الصوحية: (Health Quality) ييتاجوناو  يريادون  جاودة الخدماة لمماريض( وماا إعطاام المرضاس ماا
 جودة مينية( وذلك باستخداا أقا  الماوارد, دون تاأخير أو خطاأ, وضامن لاوااح وتعميماات عالياة المساتود   جاودة فاي 

 (faisal, 2004: 138-139)الإدارة(. 

  المستشوف: (hospital)  منطماة الصاية العالمياة عرفاتWorld Health Organization (WHO)   المستشافس
كماا  (122: 2118محمد,   .وبث الثقافة الصيية بين الجميور ,ومزاولة الصية الوقااية ,والتمريض ,بأنيا  ممجأ لمعهج
 تشاااخيص  وتتعمااا  باااالعهج المتخصاااص, مااانظا لتقاااديا مجموعاااة مياااددة مااان الخااادمات الطبياااة كياااانعرفتياااا بأنياااا   

وصاييا  و فنادقيا   .  ماة إدارياا  فا  مؤىممرضاين( وتقنياات ومرا -ومعالجة( مع مدخهت من المينياين الصاييين  أطباام
(WHO, 2003: 8) 

 المنوواخ التنظيموووي: (organizational climate) المشاااتركة بخصاااوص  يادراكاااتاا و  العااااممين مجموعاااة تصااورات
فاااي  تااادعيميا الواجااالكمؤشااارات لمساااموك والأدام  اعتبارىااااوالتاااي يمكااان , ياوممارساااات ا, وجراماتااااا و  ,المنظماااة سياساااات

 (Benzer, 2011: 692)أماكن العم . 
 أبعواد جوودة المودمات الصوحية: (Health Service Quality Dimensions)  ىاي المعاايير التاي يعتماد عميياا

ىي المعايير أو المقاييس التي يتا من خهليا تيديد الفجوة و  .يامن ينفي تقييا جودة الخدمة المقدمة من قب  المستفيد
دراكو لمستود الخدمة المقدمة بالفع . ,لمستود الخدمة العمي أو التطاب  بين توقعات    (Solayapan, 2011: 247) واا
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  (Form and Variables) نموذج البحث و متغيراتو: -1-6

 ( نموذج البيث و متييراتو 1يوضح الشك  رقا  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 (1الشكل رقم )

 

 

 المصدر: من إعداد الباحث

 

 

 

 

 

 نموذج البحث, ومتغٌراته 

 أبعاد المناخ التنظٌمً

 

 الهٌكل التنظٌمً

 

 القٌادة 

 

 التدرٌب

 جودة الخدمات الصحٌة

 

 الملموسٌة 

 الاعتمادٌة

 الاستجابة

 الضمان

 التعاطف

 المتغٌر التابع المتغٌر المستقل
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 (Research Hypotheses) :فرضيات البحث -1-7

 : الأول  الأساسية العدمية الفرضية

 المستشفيات في الصحية المدمات وجودة التنظيمي المناخ أبعاد بين ما إحصائية دلالة ذات علاقة لايوجد
 : التالية الفرعية الفرضيات الفرضية ىذه عن ويتفرع. الدراسة محل دمشق مدينة في العاممة  الماصة

 المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة التنظيمي الييك  بعد بينما  إيصااية دلالة ذات عهقة لايوجد -
 .الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة الخاصة

 العاممة الخاصة المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة القيادة بعد بينما  إيصااية دلالة ذات عهقة لايوجد -
 .الدراسة مي  دمش  مدينة في

 الخاصة المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة التدريل بعد بين ما إيصااية دلالة ذات عهقة لايوجد -
 .الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة

 :الثانية الأساسية العدمية الفرضية

 المستشفيات في الصحية المدمات وجودة التنظيمي المناخ أبعاد بين ما إحصائية دلالة ذات علاقة لايوجد
 عنيا ويتفرع. الإدارية الييئة في العاممين نظر وجية من الدراسة محل دمشق مدينة في العاممة  الماصة

 :  التالية الفرعية الفرضيات

 المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة التنظيمي الييك  بعد بينما  إيصااية دلالة ذات عهقة لايوجد -
 .الإدارية اليياة في العاممين نظر وجية من الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة الخاصة

 الخاصة المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة القيادة بعد بين ما إيصااية دلالة ذات عهقة ىناكلايوجد  -
 .الإدارية اليياة في العاممين نظر وجية من الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة

 الخاصة المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة التدريل بعد بين ما إيصااية دلالة ذات عهقة ىناك لايوجد -
 .الإدارية اليياة في العاممين نظر وجية من الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة
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 :الثالثة الأساسية العدمية الفرضية

 المستشفيات في الصحية المدمات وجودة التنظيمي المناخ أبعاد بين ما إحصائية دلالة ذات علاقة لايوجد
 عنيا ويتفرع. الطبية الييئة في العاممين نظر وجية من الدراسة محل دمشق مدينة في العاممة  الماصة

 :  التالية الفرعية الفرضيات

 المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة التنظيمي الييك  بعد بينما  إيصااية دلالة ذات عهقة لايوجد -
 .الطبية اليياة في العاممين نظر وجية من الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة الخاصة

 العاممة الخاصة المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة القيادة بعد بين ما إيصااية دلالة ذات عهقة يوجدلا -
 .الطبية اليياة في العاممين نظر وجية من الدراسة مي  دمش  مدينة في

 الخاصة المستشفيات في الصيية الخدمات وجودة التدريل بعد بينما  إيصااية دلالة ذات عهقة لايوجد -
 .الطبية اليياة في العاممين نظر وجية من الدراسة مي  دمش  مدينة في العاممة

 :الرابعة الأساسية العدمية الفرضية

. الشمصية لبياناتيم تبعاً  البحث متغيرات حول المبحوثين إجابات بين ما إحصائية دلالة ذات امتلافات لايوجد
 :التالية الفرعية الفرضيات عنيا ويتفرع

 الذي لممستشفس تبعا   البيث متييرات يو  المبيوثين إجابات بين ما إيصااية دلالة ذات اختهفات لايوجد -
 .فيو يعممون

 .لمجنس تبعا   البيث متييرات يو  المبيوثين إجابات بين ما إيصااية دلالة ذات اختهفات لايوجد -
 .العمر لفاات تبعا   البيث متييرات يو  المبيوثين إجابات بين ما إيصااية دلالة ذات اختهفات لايوجد -
 الوظيفي لمعم  تبعا   البيث متييرات يو  المبيوثين إجابات بين ما إيصااية دلالة ذات اختهفات لايوجد -
 الخبرة سنوات لفاات تبعا   البيث متييرات يو  المبيوثين إجابات بين ما إيصااية دلالة ذات اختهفات لايوجد -

 .العممية

 

 

 



 
11 

 (Research Methodology) :البحثمنيج  -1-8

, الذي يقوا عمس مراجعة الدراسات النظرية والدراسات  Deductiveستنتاجي الا  اعتمدت ىذه الدراسة عمس المنيه
السااابقة التااي تتعماا  بمشااكمة البيااث وتيديااد الأساابال والأبعاااد المختمفااة لممشااكمة وصااياغتيا فااي إطااار مجموعااة ماان 

البيث والدراسة, أي أن الدراسة سوف تتجو من العاا إلس الخاص وذلك بتبني مفاىيا  الفرضيات التي تقب  موضوع
خضاااعيا لمتطبياا  عمااس مجااا  مياادد, ثااا يااتا بعااد ذلااك تجميااع البيانااات ماان الواقااع لاختبااار صااية  نظريااة عامااة واا

 (181: 2118)العساف,  باستخداا المقاييس الإيصااية المناسبة. الفرضيات

 (Methods of the gathering Data) : أساليب جمع البيانات -1-9
 يتمث  أسمول البيث فيما يمي 

 تكوين إطار نظري لمبيث عن طري  تجميع المادة العممية المتعمقة بالموضوع من المصادر الثانوية التالية  -
 الكتل والمراجع العربية والأجنبية. -                
 الدوريات والنشرات والمقالات. -                
 الأبياث المنشورة وغير المنشورة. -                
 مطبوعات المؤتمرات. -                

مان خهلياا التأكاد مان ر الأولياة, والتاي يساتطيع الباياث القياا بالدراسة الميدانية من أج  توفير البياناات مان المصااد  -
 . عمس عينة البيث وتوزيعو استبيانصية الفرضيات, وذلك عن طري  المقابهت وتصميا استمارة 

 (Study Constraints) :حدود البحث -1-11
 .29/6/2115إل   16/1/2113 بين ماالممتددة في الفترة تا إعداد ىذا البيث :  ةالزمني الحدود -
اااد دتوقاااد  :ةالمكانيووو الحووودود - ابت ليااادف البياااث بعيناااة المستشااافيات الخاصاااة ضااامن مديناااة دمشااا  والتاااي اساااتج ي 

 . فيياعمس الكوادر الطبية و الإدارية العاممة  توزيع الاستبيانوسميت ب
والإجاباة  ,باليادف مناو  الكادر الطبي و الكادر الإداري( عمس الاستبيان بإقناع المجيبين مرتبطة  محددات بشرية:  -

 بعد أن رفض عدد منيا التعاون مع البايث., تيا ومهيظاتياعمس استفسارا
ماان  بأىميااة تسااميط الضااوم عمااس جااودة الخاادمات المقدمااة فااي المستشاافيات الخاصااة متعمقااةمحووددات موضوووعية:  -

 منظور تنظيمي.
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 (Previous Studies) :الدراسات السابقة -1-11

في منيجية البياث العمماي. وييقا  الباياث مان خهلياا  الميمةمراجعة الأبياث والدراسات السابقة من المراي   تعد  
التعرف عمس المساىمات السابقة فيما يتعم  بموضوع البيث, والتعرف عمس المناىه المستخدمة   فوااد عديدة, منيا

 . ويمكن تمخيص ىذه الدراسات والتايوصياغة فرضياتو ,يديد مشكمة البيثوأدوات جمع البيانات, والمساعدة في ت
 التالي  (1  استفاد البايث منيا وفقا  لمجدو 

 (1جدول رقم )

اسم  
 الباحث

 عنوان البحث
 العام و

 مكان الدراسة
 متغيرات الدراسة

 أىم الأىداف و النتائج
 

Mok 

العهقة بين المناخ 
التنظيمي وتمكين 
طاقا الممرضات 
العاممة في 

المستشفس الإقميمي 
 Honk Kongفي 

2003 
 

Journal 
Of 

Nursing 
Managem

ent 

 
 المتيير المستق 

الانسجاا  – القيادة 
 -التيدي -في العم 
 -فر  العم  -التقدير

 اتخاذ القرارات(
 
 

 المتيير التابع
 التمكين
 
 

ىدفت الدراسة إلس فيص خصااص المناخ 
التنظيمي والمدركة من قب  طاقا الممرضات 

 Honkالعاممة في المستشفس الإقميمي في 
Kong  والتعرف عمس طبيعة العهقة بين ,

 متييرات البيث.
 الدراسة  إليو توصمت ما 

توجد عهقة إيجابية بين أبعاد المناخ - -
التنظيمي وتمكين الممرضات في المستشفس 

 الإقميمي.
من بعدي القيادة  لك   أظيرت النتااه  بأن  - -

وفر  العم  ليما التأثير الأقود عمس المتيير 
 التابع.

رو  جوىرية بين طاقا الممرضات توجد ف- -
إدراكيا لأبعاد  يو العاممة في المستشفس 

 المناخ التنظيمي, باستثنام بعد التيدي.
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Jabnou
n 

 
العهقة بين أنماط 
القيادة الإدارية 
وجودة الخدمات 
الصيية في 

 مستشفيات الإمارات
العربية المتيدة 

UAE 

2005 
Manageni

g 
Service 
Quality 

 المستق المتيير 
القيادة التيويمية 
 والقيادة التبادلية

 
 المتيير التابع

أبعاد جودة الخدمات 
 الصيية

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس العهقة بين 
أبعاد القيادة التيويمية وأبعاد القيادة التبادلية  

مع أبعاد جودة الخدمات الصيية في 
 مستشفيات الإمارات العربية المتيدة.

 الدراسة  وإلي توصمتما 
بأن  المرضس لدد جميع المستشفيات  - -

المبيوثة والتي عددىا ستة, كانوا راضين عن 
 .إلييامستود جودة الخدمات المقدمة 

توجد عهقة إيجابية بين جميع أبعاد القيادة  -
 التيويمية  و جودة الخدمات الصيية.

فأة اتوجد عهقة إيجابية بين بعد المك - -
بادلية و أبعاد جودة المشروطة لمقيادة الت

 الخدمات الصيية المقدمة.
توجد عهقة سمبية بين بعدي القيادة  - -

التبادلية   الإدارة النشطة و الإدارة الساكنة( 
 مع أبعاد جودة الخدمات الصيية المقدمة.

Caha 

جودة الخدمات 
الصيية في 

المستشفيات الخاصة 
 في تركيا

2007 
 

Journal 
OF 

Economic 
And 

Social 
Resarch 

 المتيير المستق 
جودة الخدمات 

 الصيية
 

 المتيير التابع
 المرضس ارض

المرضس  اىدفت الدراسة إلس التأكد من رض
في  إلييانيو جودة الخدمات المقدمة 
 المستشفيات الخاصة.

 الدراسة إليو توصمت ما 
المرضس في مدينة اسطنبو  يفضمون   -

المستشفيات الخاصة, بسبل اعتقادىا بأنيا 
إلا أنيا تقدا جودة نوعية أكثر من العامة. 

ييصمون عمس خدمات لا  نفسو الوقت وفي
 كافية .

د كبيرة من المرضس في أعدا- -
الخاصة يشتكون من طو  مدة المستشفيات

الإقامة التي ينتظرونيا  لمعهج, وأيضا  من 
 21طو  فترة الاستشارة, ييث تستير  من 
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 دقيقة. 31إلس 
نقص في الطاقات البشرية والمادية, عوام  - -

ميمة في التأثير عمس جودة الخدمات 
 المقدمة.

 أبو خديجة

المناخ التنظيمي 
وعهقتو بثقافة 
 المنظمة  دراسة

ميدانية عمس شركات  
التأمين المساىمة 
 العامة في الأردن.

2117 
 جامعة دمش 

 المتيير المستق 
 أبعاد المناخ التنظيمي
 -  الييك  التنظيمي
نمط القيادة واتخاذ 

نمط  -القرار
الصراع  -الاتصالات
أنظمة  -التنظيمي
ضيوط  -التعويضات

 عم  الفري (.-العم 
المتييرات  -

 الشخصية.
 

 المتيير التابع
 أبعاد ثقافة المنظمة,

 -الاتجاىات - القيا
 -بالعاممينالاىتماا 
العوام   -الابداع

 المادية(.

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس واقع المناخ  -
التنظيمي في الشركات المساىمة الأردنية 

العاممة في قطاع التأمين, وعمس طبيعة وأبعاد 
 ثقافة المنظمة لدد تمك الشركات.

تيديد طبيعة وقوة العهقة بين المناخ  - -
 التنظيمي وثقافة المنظمة.

 الدراسة  إليو توصمتما 
 

أظيرت النتااه أن تقييا موظفي شركات  -
التأمين المساىمة العامة في الأردن لممناخ 

 التنظيمي كان إيجابيا  بشك  عاا .
فيما يتعم  بطبيعة العهقة بين المناخ  -

مة,  فقد أثبتت النتااه التنظيمي وثقافة المنظ
أن ىناك عهقة طردية ذات دلالة إيصااية 
بين المناخ التنظيمي والثقافة التنظيمية  وفقا  

 لمعام  ارتباط بيرسون.
 

Ying 
and 

Others 

تأثير المناخ 
التنظيمي عمس كفامة 

التمريض في 
المستشفس الجامعي 

 في الصين

2007 
 

Nurcing 
And 

Health 
Sciences 

 المتيير المستق 
 -المسؤولية - الجوااز

التزاا  -المرونة
 -الوضوح -العاممين

 المعايير(
 المتيير التابع

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس مستزد كفامة 
ستشفس التمريض لدد العاممين في الم

الجامعي في الصين, وفيص العهقة بين 
 متييرات الدراسة.

 الدراسة  إليو توصمت ما 
مستود الكفامة في التمريض كان مرتفعا  - -
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 الكفامة
 -سات القانونية الممار 

 -العناية السريرية
 -العهقات الشخصية
 –التطوير والتدريل 

 البيوث(

 بيميع ابعاده.
مستود إدراك المناخ التنظيمي لدد العاممين - -

في المستشفس كان متوسطا  إجمالا . ييث 
 كان بعد الالتزاا الأعمس بين جميع الأبعاد.

يوجد تأثير متوسط لممناخ التنظيمي عمس - -
 كفامة التمريض.

 
 
 

 برىوا
 و

 آخرون

أثر التدريل عمس 
تيسين جودة 

الخدمات الصيية 
في مستشفيات وزارة 
التعميا العالي دراسة 
تطبيقية عمس 
مستشفس الأسد 
الجامعي في 
 الهذقية .

2117 
مجمة جامعة 

 تشرين

 المتيير المستق 
 التدريل
 
 التابعالمتيير 

جودة الخدمات 
 الصيية

  إلس ىدفت الدراسة
التعرف عمس أثر التدريل عمس تيسين  -

 مستود جودة الخدمات الصيية.
 

 الدراسة إليو توصمت ما 
جودة التدريل تنعكس إيجابيا  عمس جودة  -

 الخدمات الطبية المقدمة.
إن المستشفيات لاتعتمد في خدماتيا  -

والطبية  مدخ  إدارة التعميمية والتدريبية 
 الجودة الشاممة بسبل 

عدا توافر التجييزات العممية والطبية  -1
 اليديثة.

موقع المستشفس غير مناسل في وسط  -2
 المدينة ييث الضجيه والازدياا.

لايتا تيديد الايتياجات التدريبية بطريقة  -
 عممية سميمة.

 عدوان
 و

 آخرون
 

تقييا المديرين 
لممناخ التنظيمي 
السااد في المراكز 
الصيية الشاممة في 

2118 
مجمة جامعة 

 دمش 

 المتيير المستق 
 أبعاد المناخ التنظيمي

 نمط - فمسفة القيادة
نمط  -اتخاذالقرار

ىدفت ىذه الدراسة إلس تقييا المناخ التنظيمي 
السااد في المراكز الصيية الشاممة في إقميا 
الشما  في الأردن والتعرف عمس مستويات 
الرضا لدد العاممين فييا واستطهع آرام 
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إقميا الشما  في 
الأردن  دراسة 
 ميدانية تيميمية

 العهقات -الاتصالات
 الساادة بين

 سياسة -العاممين
 الأجور
 الولام -والرواتل

 التنظيمي( .
المتييرات  -

 الديميرافية.
 

 المتيير التابع
 رضا العاممين

ريين العاممين في تمك المراكز لكونيا الإدا
 يقومون بتنفيذ السياسات الصيية.

 الدراسة إليو توصمت ما 
مستود الرضا العاا عن المناخ التنظيمي - -

السااد في المراكز الصيية الشاممة في إقميا 
 الشما  كمايراه المديرون المبيوثون متوسط.

أكثر أبعاد المناخ التنظيمي توافرا  من وجية - -
نظر أفراد عينة الدراسة كان بعد الولام 

التنظيمي, في يين كان بعد سياسة الأجور 
 والرواتل الأق  توافرا .

لا تظير النتااه وجود فرو  ذات دلالة  -
إيصااية تعزد لأثر المتييرات الديميرافية 

مجالات المناخ التنظيمي  المدروسة في
 مجتمعة.

Glaveli 
and 

others 

الجودة في 
مستشفيات الصية 

 في NHSالعامة 
 اليونان.

2008 
 

Measurin
g 

Business 
Excellenc

e 

 المتيير المستق 
 أبعاد الجودة
 - البعد الإنساني
 -البياة المادية
 الوصو (
 
 
 

 المتيير التابع
 تصورات المرضس

 
 

 ىدفت الدراسة إلس 
تقييا تصورات, توقعات المرضس والفجوات  -

بجودة الخدمات الصيية المقدمة في المتعمقة 
 المستشفيات العامة في اليونان.

تيديد الأىمية النسبية لأبعاد الجودة - -
المدروسة في تأثيرىا عمس تصورات المرضس 
لدد المستشفيات العامة  المدروسة( في 

 اليونان.
 الدراسة  إليو توصمتما 

توجد فجوة في أبعاد الجودة الثهث لدد - -
ات العامة  المدروسة( في جميع المستشفي

اليونان. ييث تجاوزت توقعات المرضس 
 تصوراتيا.

يوجد فر  كبير بين توقعات المرضس - -
وتصوراتيا فيما يتعم  بالبعد الإنساني. 
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مية وتأثيرا  وبالتالي كان ىذا البعد الأكثر أى
عمس تصورات المرضس  بين الأبعاد الثهث

,ييث كانت توقعاتيا كبيرة. وىذا ماانعكس 
 بشك  أكبر عمس فجوة الجودة.

كان بعد الوصو  الأكثر قبولا  ورضس لدد  -
 .الأبعاد الثهث المرضس من بين
 

Padma 
and 

others 

جودة الخدمة 
وتأثيرىا عمس الرضا 
من منظور المرضس 
والقاامين عمس تقديا 
 الخدمة   دراسة في
مستشفيات اليند 
 الخاصة و اليكومية

2009 
 

Bench-
Marking: 

An 
Internatio

nal 
Journal 

 المتيير المستق 
 أبعاد جودة الخدمة
 - الإجرامات الإدارية
 -العناية السريرية

معايير  -البنس التيتية
الجودة  -الأمان
المسؤولية  -الوظيفية

الصورة  -الإجتماعية
 الثقة(. -الذىنية

 
 
 
 التابع المتيير

 الرضا

ىدفت الدراسة إلس تيمي  العهقة بين أبعاد 
من  CS العمي ورضا  SQالجودة المدروسة 

منظور المرضس والقاامين عمس تقديا 
 الخدمات.
 

 الدراسة  إليو توصمتما 
يوجد تأثير نسبي لأبعاد جودة الخدمات - -

الصيية المدروسة عمس رضا المرضس في 
في اليند.  المستشفيات الخاصة واليكومية

ييث كان بعد الجودة الوظيفية الأكثر تأثيرا  
عمس الرضا من وجية نظر المرضس 

 والقاامين عمس تقديا الخدمة.
العناية السريرية, الإجرامات الإدارية,  -

بشك  مميوظ  أثرتمؤشرات الأمان والثقة 
عمس رضا المريض في المستشفيات 

 اليكومية. بينما في المستشفيات الخاصة,
البنس التيتية, الصورة الذىنية  أثرت فقد

لممستشفس والثقة أث روا بشك  ىاا وكبير عمس 
 رضا المرضس.
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 الصفار

أثر المناخ التنظيمي 
في الأدام والميزة 
التنافسية  دراسة 
ميدانية في 

المصارف التجارية 
 الأردنية 

2119 
مجمة الإدارة 
 والاقتصاد

 المتيير المستق 
 المناخ التنظيمي
 - الييك  التنظيمي
 -السياسات الإدارية

 التكنولوجيا( -اليوافز
 

 المتيير التابع
 الأدام والميزة التنافسية

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس مدد تأثير 
أبعاد المناخ التنظيمي المدروسة عمس الأدام 
والميزة التنافسية في المصارف التجارية 

 الأردنية.
 الدراسة  إليو توصمتما 

يؤثر المناخ التنظيمي إيجابيا  بأبعاده -
المدروسة مجتمعة  في قدرة المصارف 

التجارية الأردنية عمس الأدام المنظمي. ييث 
المرتبة الأولس عمس يص  بعد التكنولوجيا 

في التأثير. كما يؤثر المناخ إيجابا  في تعزيز 
القدرة التنافسية, ممثه بأبعاد جودة الخدمات 

 العمي . فضه  عن رضا اوسرعتي المصرفية
 الخارجي.

Latif 
and 

others 

عهقة بين المناخ ال
 االتنظيمي والرض
الوظيفي في 
المستشفيات 
اليكومية في 
 بنيهدش

2009 
internatio

nal 
conferenc

e of 
humanitie
s & social 
sciences 

 المتيير المستق 
 -  الييك  التنظيمي

 -المسؤولية -القواعد
 -والتقديرالجوااز 
 الالتزاا( -الدعا

 
 المتيير التابع
 الرضس الوظيفي

 

ىدفت الدراسة التعرف عمس مستود المناخ 
التنظيمي  ورضا العاممين في المستشفيات 

 العهقة بينيما. ومدداليكومية في بنيهدش 
 توصمت الدراسة  

بشك  عاا, توجد عهقة إيجابية مرتفعة بين - -
 الرضس الوظيفي .المناخ التنظيمي ومستود 

توجد عهقة ارتباط متوسطة بين أبعاد - -
 -لتزااالا -القواعد –المناخ التنظيمي   الدعا 

 الوظيفي. االييك  التنظيمي(  والرض
كان  ابعاد المناخ  تأثيرا  عمس الرضأأكثر - -

 الدعا.
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 بير
 و

 أبوسويرح

 
أثر المناخ التنظيمي 
عمس الأدام الوظيفي 

الإداريين لمعاممين 
في الجامعة 
 الإسهمية بيزة

 
2111 
مجمة 
الجامعة 
الإسهمية 
 سمسمة 
الدراسات 
 الإنسانية(

 
 

 المتيير المستق 
 أبعاد المناخ التنظيمي
 -  الييك  التنظيمي

مدد  -نمط القيادة
 -مشاركة العاممين

طبيعة  -نمط الاتصا 
التكنولوجيا  -العم 

 المستخدمة(.
 المتيير التابع

الوظيفي  الأدام
لمعاممين الإداريين في 
 الجامعة الإسهمية

 
 :إل  ىدفت الدراسة

أىا العناصر المؤثرة في  عمسالتعرف  -
 الأدام الوظيفي لدد عينة الدارسة.

تيمي  العهقة التي تربط بين عناصر  -
المناخ التنظيمي التي سيتا دراستيا ومستود 

 الأدام الوظيفي
 الدراسة  إليو توصمتما

وجود مستود جيد جدا  من الأدام الوظيفي  -
 لمعاممين في الجامعة الإسهمية.

ضرورة أن تولي إدارة الجامعة اىتماما   -
خاصا  بجميع عناصر المناخ التنظيمي 

باعتباره متييرا  ىاما  يساىا في التأثير عمس 
الأدام الوظيفي لمعاممين, مما يؤدي إلس 

ولاايا  ارتفاع الروح المعنوية ليا وزيادة
وانتماايا لمجامعة. تطوير الجامعة لميياك  
التنظيمية وتصميا ىياك  تتسا بالمرونة وذلك 
لتتمكن من تعزيز قدرتيا عمس التكيف مع 

البيئية التي الظروف الطاراة والظروف 
 تواجييا.

 بمقاضي

الأنماط القيادية و 
أثرىا في جودة 
 الخدمة الصيية
  دراسة تطبيقية 
عمس قطاع 
 المتستشفيات 

2111 
 جامعة دمش 

 المتيير المستق 
 أنماط القيادة

  النمط التيويمي
 النمط التبادلي(

 
 المتيير المستق 
جودة الخدمات 

 الصيية

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس مدد تطبي  
التبادلي( في  –ك  من النمطين   التيويمي 

المستشفيات المدروسة. ودراسة نوع العهقة  
 اط القيادية وجودة الخدمة الصيية.بين الأنم

 الدراسة إليو  توصمت ما 
النمط التيويمي مطب  بنسبة متوسطة أن  - -

في ك  من مستشفيات القطاع العاا والخاص 
 في مدينة دمش .

النمط التبادلي مطب  بنسبة مقبولة في أن  - -
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ك  من مستشفيات القطاع العاا والخاص في 
 مدينة دمش .

الخدمات الصيية كانت مستود جودة أن  - -
جيدة بالنسبة لجميع المستشفيات, غير أن 
مستشفيات القطاع الخاص عرفت مستود 

خدمة الصيية المقدمة من أعمس لجودة ال
 القطاع العاا.في نظيرتيا 

 سركجي

 
أثر المناخ التنظيمي 
السااد في المستشفس 
عمس رضا المرضس 
عن الخدمة المقدمة 
في المستشفيات 

الفمسطينية اليكومية 
 من وجية نظر 

 العاممين .

 
2111 
 

جامعة 
النجاح في 
 فمسطين
 

 
 المتيير المستق 

 أبعاد المناخ التنظيمي
 – نمط القيادة 

التيفيز المادي 
العهقات  –والمعنوي 

 الاجتماعية(
 

 المتيير التابع
 رضا المرضس

 

   إلس ىدفت الدراسة
إلقام الضوم عمس عناصر المناخ التنظيمي  -

 الساادة في المستشفيات اليكومية .
تيمي  العهقة التي تربط بين عناصر  -

المناخ التنظيمي ومستود رضا المرضس عن 
 الخدمة
 المقدمة.

 الدراسة  إليو توصمتما 
الوظيفي  الأدامعدا وجود عهقة قوية بين  -

والتيفيز المادي والعهقات الإنسانية 
القيادة, والصداقة الساادة في المستشفس ونمط 

 وكانت ىذه النتيجة
تتعارض مع معظا ما تضمنو الإطار -

 النظري في
 البيث والدراسات السابقة.

وجود عهقة طردية قوية بين التيفيز  -
 المعنوي

ومستود الأدام الوظيفي وجودة الخدمة 
 المقدمة

مماد  عمس أىمية الجانل المعنوي أكثر من 
 المادي .

وجود عهقة طردية قوية مابين عناصر  -
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 المناخ
التنظيمي مجتمعة, تؤثر بشك  كبير عمس 

 رضا
 المرضس عن الخدمة المقدمة.

Zadeh 
and 

Others 

العهقة بين المناخ 
التنظيمي والتزاا 
العاممين في جامعة 

 سوسنجيرد
 آزاد في إيران

2011 
Journal 

Of 
Basic & 
Applied 

Sciences 

 المستق المتيير 
 المناخ التنظيمي
 - الييك  التنظيمي

 -القواعد -الجوااز
 -روح الفري  -اليوية

 الدعا(
 

 المتيير التابع
 الالتزاا الوظيفي

 
 
 

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس المناخ 
التنظيمي السااد في الجامعة الإسهمية في 
إيران, والتعرف عمس العهقة بين المناخ 

والالتزاا من قب  العاممين التنظيمي السااد 
 فييا.

 الدراسة  إليو توصمتما
وجود ارتباط إيجابي بين جميع أبعاد المناخ  -

 التنظيمي المدروسة , باستثنام بعد القواعد.
تتمتع بالدرجة ليست ك  أفراد عينة البيث  -

من الالتزاا الوظيفي. فالمستخدمون  تفسيا
 يمتزمون أكثر من غيرىا.

خ تنظيمي إيجابي  يسود بشك  عاا منا- -
 داخ  الجامعة.

 

Muiruri 

العوام  المؤثرة عمس 
جودة الخدمات 

الصيية في قطاع 
الصية العامة  

دراسة عمس مستشفس 
 كينيا الوطني

2012 
Internatio

nal 
Journal 

Of 
Humanitie

s  & 
Social 

Science 

 
 المتيير المستق 

العوام  المؤثرة عمس 
 الجودة
 العاممين كفامة 
 -التكنولوجيا -وقدرتيا

 -الاتصالات
 المصادر المالية(
 المتيير التابع
جودة الخدمات 

المتيير  ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس تأثير
عمس جودة الخدمات  المستق  بأبعاده الأربع

 الصيية المقدمة في المستشفس الوطني.
  الدراسة إليو توصمت ما 

توجد عهقة سمبية بين العوام  التي تؤثر 
عمس جودة الخدمة في المستشفس الوطني, 

وجودة الخدمات الصيية المقدمة. ييث تشير 
النتااه بشك  واضح إلس انخفاض في كفامة 

في المستشفس, واعتماد تكنولوجيا  العاممين
بسيطة غير كفؤة, ووجود قنوات اتصا  غير 
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الصيية والمقاسة 
 بالمقياس

SERVIQUAL 
 
 
 

افية. ك  ذلك أث ر فعالة ومصادر مالية غير ك
سمبا  عمس تقديا خدمات ذات جودة عالية إلس 
المرضس وانعكس بدوره عمس تصورات جودة 
 الخدمات الصيية, ورضا المرضس, والولام.

 
 
 

Forshan
i 

and 
others 

تأثير جودة الخدمات 
الصيية عمس ولام 
المريض  دراسة في 
المستشفيات الخاصة 

 في طيران

2012 
Iranian J 

Publ 
Health 

 المتيير المستق 
أبعا د جودة الخدمات 
الصيية والمقاسة 

بالمقياس 
SERVPERF 

 -التكام  - العممية 
 التكمفة( –البياة 

 
 
 

 المتيير التابع
 الولام
 

ىدفت الدراسة إلس تقييا جودة الخدمات 
المقدمة من منظور المرضس في المستشفيات 
 الخاصة في طيران, وتيديد الأىمية  النسبية 

 لأبعاد الجودة في توقع ولام المريض.
 الدراسة  إليو توصمتما 

يوجد تأثير إيجابي وقوي لأبعاد جودة - -
الخدمات الصيية عمس ولام المريض. مث  
الرغبة في العودة إلس نفس المستشفيات 

لمعهج, وتقديا النصيية لميير لميصو  عمس 
 Word Ofخدمات تمك المستشفيات 

Mouth 
وجد أن بعد الكمفة لو التأثير الأكبر عمس - -

مدرام تمك المستشفيات أن  مما ي مزا  الولام. 
أسعار معقولة  بوضعييتموا بشك  أكبر 

 ومدروسة.
الأق  تأثيرا  عمس ولام  ىو وجد أن بعد البياة -

المرضس مقارنة مع بقية الأبعاد. لأن 
المستشفيات  المبيوثة اتجيت يديثا  نيو 

خصااص المادية الهزمة لتقديا الاىتماا بال
 الرعاية الصيية لممرضس.
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Zamil 
 
 
 
 
 
 

تأثير جودة الخدمات 
الصيية عمس رضا 

في  المرضس
المستشفيات الخاصة 
والعامة في الأردن   

 دراسة مقارنة 

2012 
Internatio

nal 
journal of 
marketing 
studies 

 المتيير المستق 
جودة الخدمات 

 الصيية
 

 المتيير التابع
 رضا المرض.

ىدفت الدراسة إلس قياس تأثير جودة الخدمات 
عمس رضا المرضس في المستشفيات الصيية 

 ردنية الخاصة والعامة.الأ
 الدراسة  إليو توصمتما 

يوجد تأثير لجودة الخدمات الصيية عمس  -
 .المرضسرضا 

يوجد اختهفات جوىرية في تاثير الجودة  -
مستشفيات الخاصة عمس الرضا بين ال

 والعامة.
تأثير جودة الخدمات الصيية عمس رضا  -

في المستشفيات  الأفض  المرضس ىو
الخاصة من العامة. مع وجود نقص في توفر 

 الاستجابة في الخاصة والعامة

 عارف
 و

 ميمد

أثر المناخ التنظيمي 
في تيقي  جودة 
 التعميا التقني

 دراسة استطهعية 
في الكميات التقنية 
 في السميمانية 

2113 
جامعة 
 الزيتونة
 الأردنية

 المتيير المستق 
 أبعاد المناخ التنظيمي
 - الييك  التنظيمي

 اليوافز( -نمط القيادة
 

 المتيير التابع
 أبعاد جودة التعميا

المناىه  -  الطهل
أعضام  -الدراسية

 اليياة التدريسية(

ىدفت الدراسة إلس التعرف عمس طبيعة المناخ 
مي السااد في السميمانية, وتيمي  التنظي

العهقة بين أبعاد المناخ التنظيمي وبعض 
 أبعاد جودة التعميا.

 الدراسة   إليو توصمتما 
أغمبية أعضام ىياة التدريس يرون أن إن  - -

كمياتيا تيتا باليياك  التنظيمية من ييث 
في إنجاز  اوسرعتي اومرونتي اتكاممي

الأعما , في يين يرد مجموعة منيا أن 
 كمياتيا لاتيتا بذلك.

الأغمبية العظمس من مجتمع الدراسة إن  - -
 وخاصة فيما يتعم  لاتيتا بأنظمة اليوافز

 تشجيع  الكوادر التدريسية.ب
تبين أن نسبة قميمة من أعضام ىياة - -

التدريس في الكميات التقنية يرون أن 
نمط القيادة من ييث منظماتيا لاتيتا ب
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 ملاحظات حول الدارسات السابقة : 

طهع عمييااا ات السااابقة التااي اىااتا البايااث بااالإوفقااا  لموضااوع البيااث ومتييراتااو, فااإن مجااالات الأبياااث والدراساا -
شممت كه  من المنااخ التنظيماي وجاودة الخادمات الصايية. وبالتاالي تاا فاي الجادو  السااب  عارض بعاض أىاا ىاذه 

ي بياااث واياااد, والتاااي تنوعااات باااين العربياااة الدراساااات التاااي اساااتفاد الباياااث منياااا, لعااادا إمكانياااة يصااارىا جميعاااا  فااا
 والأجنبية, وذلك يسل التسمس  التاريخي ليا من الأقدا إلس الأيدث.

اختمفااات الأىاااداف التاااي ساااعت إليياااا كااا  دراساااة مااان الدراساااات الساااابقة عااان أىاااداف البياااث الياااالي, إماااا بسااابل   -
مااختهف أيد متييرات الدراسة عن متييرات البيث اليالي  , وىذا بادوره ياؤدي البيثفي مجتمع  بسبل اختهف   واا

 إلس الاختهف بنسل متفاوتة بين نتااه الدراسات السابقة ونتااه الدراسة اليالية.

جااودة  بموضااوعاختصاات  اتدراساات سااعة و  يااو  المناااخ التنظيمااي ع شاارة دراساااتانقساامت الدراسااات السااابقة إلااس   -
 الخدمات الصيية. 

ذلووك  -جاادا  إن لااا تكاان معدومااة  رة لموضااوع الدراسااة الياليااة نااادرة  التااي تعرضاات بصاافة مباشااالدراسااات السااابقة   -
ن وجدت تكاون قاد أجريات فاي  - عم  حد عمم الباحث بعد قيامو بمراجعة العديد من البحوث والدراسات السابقة واا

وع جودة الخادمات الصايية مان ىذه الدراسة الأولس من نوعيا من ييث تناوليا موض عربية. وبالتالي تعد   بياة غير
 ., لذا تعد إضافة لممكتبة العمميةالدراسات السابقةوىو ما يميزىا عن  منظور تنظيمي

ماان  – التووي تناولووت أثوور المنوواخ التنظيمووي فووي تحقيووق جووودة التعموويم التقنووي -اقترباات دراسااة عااارف و ميمااد   -
فااي مجااا  التطبيااا , ييااث تناولاات جااودة التعماايا فاااي  عنيااا متيياارات الدارسااة الياليااة بشااك  كبياار إلا  أنياااا اختمفاات

     الكميات التقنية.

أسمول القيادة وتفويض الصهييات 
 والمشاركة في اتخاذ القرارات.

أغمبية مجتمع الدارسة ترد بأن كمياتيا - -
لاتعطي أىمية كبيرة لممناىه الدراسية من 
ييث إعدادىا بمشاركة الخبرام والمختصين 

 وفي التخصصات المختمفة.
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 : ةيوضح أىم الفروق بين الدراسات السابقة والدراسة الحالي (2رقم )التالي الجدول  

 

 الحالٌة والدراسة السابقة الدراسات بٌن الفروق

 

 الدراسة الحالية الدراسات السابقة نواحي الامتلاف
معظا الدراسات السابقة في بياات عربية و أ جريت  البيئة

برىوم , أبو مديجة باستثنام الدراسات التالية أجنبية. 
 والتي أجريت في بياة العم  السورية., بمقاضي, وآمرون

أجريل الدراسة اليالية في بياة العم  
 السورية

استخدمت الدراسات السابقة مناىه بيثية مختمفة, إلا  أن  منيج البحث
 معظميا اتبع المنيه الوصفي التيميمي

 

استخدمت الدراسة اليالية المنيه 
 Deductive الاستنتاجي 

معظا الدراسات السابقة عمس قطاع المستشفيات أ جريت  مجال التطبيق
 الخاص و اليكومي, باستثنام الدراسات التالية 

والتي أجريت فقط  Farshan & othersدراسة  -
 عمس المستشفيات الخاصة في مدينة طيران.

والتي أجريت فقط عمس المستشفيات   Cahaدراسة  -
 الخاصة في تركيا.

أجريت الدراسة اليالية عمس المستشفيات 
 الخاصة في مدينة دمشااا .

 (التنظيمي المناخ)  المستقل المتغير متغيرات الدراسة
 في ا خر بعضيا وتباينت السابقة الدراسات بعض اتفقت

 ظير وىذا. المدروسة التنظيمي المناخ أبعاد قياس
 .السابقة الدراسات جميع في واضيا  

 قب  من واضح اتفا  وجود عدا عمس, سب  ما يد  و
 التنظيمي المناخ قياس بخصوص والأكاديميين البايثين
 ظروف في التباين, جية من المقاييس تعدد بسبل

 من جية أخرد. دراسة ك  ومتييرات
 (الصحية المدمات جودة)  التابع المتغير
 مقياس استخدمت السابقة الدراسات معظا

SERVIQUAL  الصيية الخدمات جودة لقياس ,
 دارسة باستثنام
Farshan & others مقياس استخدمت ييث 

SERVPERF 

 المتغير المستقل )المناخ التنظيمي(
ياولت الدراسة اليالية وبالاعتماد عمس 
الدراسات السابقة, تيديد أبعاد المناخ 

أىداف  التنظيمي بدقة وبما يتناسل مع
 البيث ومجا  التطبي .

 
 المتغير التابع )جودة المدمات الصحية(
استخدمت الدراسة اليالية مقياس 

SERVIQUAL   لقياس جودة الخدمات
 الصيية.
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الاساتخداا الأمثا  لمماوارد المادياة فاعمية, من خه   و بكفايةتسعس المنظمات عمس اختهف أنواعيا إلس تيقي  أىدافيا   
ومنيا -بشك  عاا  والبشرية, والاستجابة إلس المتييرات البياية الداخمية و الخارجية عمس يد سوام, إلا أن نجاح المنظمات

أىميا  بياة العم  الداخمية أو مايسمس مجازا    المناخ التنظيمي  الاذي يقاوا  ,عتمد عمس عدد من المتييراتي -المستشفيات
باادور أساساااي فاااي تشااكي  الساااموك الفاااردي و التنظيمااي داخااا  المنظماااات. ومااع اشاااتداد المنافساااة والاتجاااه نياااو العولماااة و 

باد مان  ة ىاذه التياديات, وبالتاالي لاالتييرات التكنولوجية المتسارعة, تبرز أىمياة تاوفير المنااخ التنظيماي المناسال لمواجيا
 البشرية وتطويرىا. المواردالعم  عمس تنمية 

في بياة إدارية تتطمل التفاع  والاتصا  مع غيره, فاإذا تكونات لدياو مشااعر سامبية نياو المنظماة التاي يعما   الفرد يعيش 
فاإن  ىاذا عان طبيعاة المنااخ التنظيماي الساااد  فييا يتادنس أداؤه ودافعيتاو لمعما , أماا إذا تكونات لدياو مشااعر إيجابياة ناتجاة

 (34: 2111)عبدان, ارتفاع أدااو ودافعيتو لمعم , وبالتالي تيافظ المنظمة عمس تطورىا واستمراريتيا. يساىا في 

 

  : مفيوم المناخ التنظيمي -2-1

إن كممة  مناخ  ىي تعبير مجازي يتعم  عادة بالبياة والطبيعة لموقع جيرافي يصف فصو  السانة والتياولات الجوياة      
التااي تميااز ذلااك الموقااع عاان غيااره ماان المواقااع, وقااد طباا  ىااذا الاصااطهح عمااس مكااان العماا  باعتبااار أن المنظمااة كيااان 

يااان يركااي تتفاعاا  عناصااره فييااا ويتااأثر بيااا ماان ناييااة, كمااا أنااو ك يتفاعاا  مااع عواماا  البياااة المييطااة بااو فيااؤثر اجتماااعي
 ( 2:  2118)الطيب,  من نايية أخرد بعضيا البعض فيالبشرية فتتأثر وتؤثر  البشرية وغير

باالظيور ماع بداياة الساتينيات ومناذ ذلاك الياين وىاي Organizational Climate وأخاذت فكارة المنااخ التنظيماي      
العديد من البايثين خاصة في نظرية التنظيا والسموك التنظيمي. ييث توجيت الجيود نيو توضيح طبيعة تيظس باىتماا 
والتعااارف عماااس نوعياااة المنااااخ الساااااد فاااي المنظماااة. وتعاااد دراساااة المنااااخ التنظيماااي والتعااارف عماااس  وأبعااااده,  ىاااذا المفياااوا

قيا  أىادافيا المتوخااة منياا وأىاداف العااممين فيياا, ضروري كي تنجح المنظمات في تيمر مستوياتو والعم  عمس تطويره أ
 (13:  2116) البدر, يؤدي إلس المشاركة في تنمية أىداف المجتمع.  مما
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وعمس الرغا من تشابو العديد من المنظمات في يجميا وطبيعة عمميا ومنتجاتيا, إلا أن لك  منظمة مناخيا المستق       
يمية في المنظمات الأخرد, وذلك يرجاع إلاس اخاتهف ظاروف العما , واخاتهف وجياات والذي يختمف عن المناخات التنظ

نظر الإدارة العميا في ك  منظمة ونظرتيا إلس أىمية المناخ التنظيمي, بالإضافة إلس اختهف العاممين فاي طريقاة إدراكياا 
 (25:  2117) أبومديجة, لخصااص المنظمة. 

 والعااامميننظيمااي الأقاا  دعمااا  وتشااجيعا , كضااعف الاتصااالات والتفاااعهت بااين الإدارة وماان جيااة ثانيااة, إن  المناااخ الت    
فاي أدام وفعالياة  ا  بشاك  كبيار فاي اساتيام العااممين وانخفاضا ي سياوالعهقات الشخصية المتوترة وضعف الإشراف وغيرىا, 

 (Jing,2011:224) المنظمة.
, تعددت التعريفات ليذا المفيوا نظرا  لتعدد العوام  والمؤثرات البياة الداخمياة التاي يعما  الفارد فاي سبق وبناءً عم  ما    

من الباايثين فاي التوصا  إلاس مفياوا واياد لممنااخ التنظيماي, والسابل فاي ذلاك ىاو اخاتهف  ييث اختمف العديدمييطيا, 
 مان مجموعاة    ون اأ  عماس  التنظيماي المنااخ إلاس1964) ) وجميمار فورىاناد أشاار فقد توجياتيا والمجا  الذي يبيثون فيو.

 ساوكيات فاي الازمن عبار مساتقرةىي خصاااص و  ,المنظمات من غيرىا عن تميزىا والتي المنظمة تصف التي الخصااص
 (Forehand & Gilmer, 1964: 33) . المنظمة داخ  العاممين الأفراد
 فيااو يااددا المااذان (1968 وسااترينجر لتااوين ماان كاا  تعريااف التنظيمااي المناااخ مصااطمح يااو  الراااادة التعريفااات وماان     

 مباشارة غيار أو مباشرة بصورة والمدركة, المنظمة في العم  بياة تميز التي الخصااص    بأنو التنظيمي لممناخ مفيوميما
 & litwin) . وساااموكيا دوافعياااا عماااس تاااأثير أو انعكااااس لياااا يكاااون والتاااي, البيااااة ىاااذه فاااي يعمماااون الماااذين الأفاااراد مااان

stringer,1968:119 ) 
 الانطبااع ىاذاو . المنظماة داخا  العما  بيااة عان الشخصاي لهنطباع موجز عن عبارة    بأنو السواط و الطجا عر فوو      
 (.248:  2113, السوّاط, الطجم)  . الجماعي المستود إلس الفرد مستود يتجاوز أن يمكن
 والمادياااة والنفسااية والاجتماعيااة الإدارياااة الظااروف كافااة    ىااو والمجياااد فميااو نظاار وجيااة مااان التنظيمااي المناااخ بينمااا     
 (.293:  2115, المجيد وعبد فيمو)  . أعضاايا بين الوظيفية العهقات في تؤثر والتي المنظمة داخ  الساادة والبياية

 فاي ماا  منظماة فاي إدراكياا يمكان التاي والعممياتياة والوظيفياة البنااياة الخصاااص مجموعاة    بأناو  شايخة أباو وعر فاو     
 (12: 2115, شيمة أبو) . رضاىا ودرجة العاممين أدام في تأثير ليا والتي, ما مريمة
 خه  من إدراكيا يمكن والتي المنظمة تميز التي الخصااص من مجموعة    بأنو التنظيمي المناخ مميا عر ف أيضا       

 ىااااذه ناا و (, مااااثه   والمااااوردون العمااااهم   والخارجيااااة( العاااااممون  الداخميااااة بياتيااااا مااااع المنظمااااة بيااااا تتعاماااا  التااااي الطريقااااة
 ىاذا يكاون أن الضاروري مان ولايس, الخصاااص لياذا إدراكياا عماس بناام  (, العااممين  ا خارين ساموك فاي تاؤثر الخصااص

 (8:  2116, ممحم) . العاممون ىؤلام مايدركو يمث  ب , بالفع  كاان ماىو يمث  الإدراك
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 العاااممون وييمميااا يفساارىا كمااا الداخميااة العواماا  لكاا  اليصاايمة    أنااو عمااس التنظيمااي المناااخ عاار ف فقااد الكبيسااي أمااا     
 . فييااا يعممااون التااي لممنظمااة وانتماااايا أداايااا عمااس وبالتااالي معنوياااتيا وعمااس سااموكيا عمااس تأثيراتيااا تظياار والتااي, فييااا

 ( 85:  2116, الكبيسي)
فااو كمااا       فااي معااا   ويعيشااون يعممااون الااذين لممااوظفين المشااترك التصااور    أنااو (Prakasam, 1986) براكاساااا عر 

 النفساية البيااة تمث  والتي والممارسات والسياسات التنظيمية الإجرامات بخصوص الفردية التصورات مجموع فيو. المنظمة
 عبار لمماوظفين تيادث التاي شاياموالأ الصاييرة الأنشاطة عماس المبنية الفردية والتصورات ا رام أيضا   متضمنة المنظمة في
 (Sandika, 2006: 28).  الزمن من فترة

 التاي والصافات الرماوز مجموعاة  أناو عماس (Slocum & Hellriegel, 1974) ىيمرجيا  و ساموكاا إلياو ويشاير     
 فييا تتعام  التي الطريقة من تنبث  والتي, المنظمة ليذه الفرعية الأنظمة أو/و معينة منظمة ييا  تفيا أو تدرك أن يمكن

  .وبياتيا أعضاايا مع الفرعية أنظمتيا أو المنظمة
 ((Castro,2008: 33 ىي: التنظيمي المناخ في ممتمفة مؤشرات التعريف ىذا ويتضمن

 (.Evaluative  تقويمية وليست( Descriptive  وصفية استجابات عن عبارة ىي الإدراكية الاستجابات -
 الكمي المستود عمس التنظيمي بالمناخ الخاصة والمفاىيا المقاييس ويعاله( level of Analysis  التيميمي لمستودا -

 Macro )الجزاي وليس  Micro.) 
 . الفرد وليس فييا ميدد فرعي نظاا أو المنظمة ىي والرموز بالوصف المعنية التيمي  ويدة  -
 .سموكية نتااه الإدراكات ليذه -

 الفرد يعم  والتي الداخمية المنظمة بياة تميز التي الخصااص يمث     بأنو التنظيمي المناخ مفيوا الميربي ويوضح      
 (313:  1995, المغربي)  . وآرااو واتجاىاتو قيمو عمس فتؤثر خهليا من
 والتاي لممنظماة المميازة والخصاااص العناصر من مجموعة    بأنو التنظيمي المناخ سويرح وأبو بير من كه   ويعر ف     

 الخصاااص ىاذه وتتمتاع ا خارين, الأفاراد وماع العما  بيااة فاي التنظيمياة المتييرات مع تفاعميا خه  من العاممون يدركيا
 (1152: 2111, سويرح أبو& بحر) . وسموكياتيا العاممين دوافع عمس التأثير عمس بقدرتيا

 لمقوارئ يمكون والتي ,الدراسة ىذه في لسردىا المجال لنا يتسع لا التي والممتمفة المتشابية التعريفات من العديد ىناك 
 . التنظيمي المناخ أدبيات في إلييا الرجوع

 السابقة, يمكن توضيح النقاط التالية : التعريفاتوبناءً عم  
   ماان قباا  والممياازة لممنظمااة  معظااا البااايثين عمااس أن المناااخ التنظيمااي ىااو مجموعااة ماان الخصااااص المدركااة اتفاا

 الأفراد العاممين فييا, إلا أنيا اختمفوا بماذا تؤثر ىذه الخصااص, وذلك كما يمي 
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  من  مميا( و  كه  من وجية نظر(Forehand & Gilmer)  فإن تمك الخصااص تؤثر فقط عماس ساموك الأفاراد   
 العاممين.

  سموك العاممين بقيميا و آراايا و اتجاىاتيا. فإنيا تؤثر فقط عمس  الميربي( من وجية نظر 
  أما مان وجياة نظار   بيار و أبوساويرح( و(Litwin & Stringer)  دوافاع العااممين بالإضاافة إلاس  فاي  فإنياا تاؤثر

 سموكيا.
 ) أدام العاممين و درجة رضاىا.  في  فإنيا تؤثر  بينما من وجية نظر   أبو شيخة 
 )نيا تؤثر عمس السموك ثا عمس الأدام.  فإ و من وجية نظر  الكبيسي 

 
  اتفااا  كاااه  مااان  الطجاااا و الساااواط( و(Prakasam)  باااأن المنااااخ التنظيماااي عباااارة  فقاااط عااان تصاااورات و انطباعاااات

بمااذا تاؤثر  لاا ياتا التطار  إلاس نايياة شخصية للأفراد العاممين في المنظمة بخصوص بياة العما  الداخمياة. وبالتاالي 
 . تمك الانطباعات و التصورات

  اتفا  كاه  ماان   فمياو و المجيااد( و  الكبيساي( إلااس ياد كبياار باأن  المناااخ التنظيماي عبااارة عان عواماا  و ظاروف ساااادة
داخ  المنظمة, إلا  أن تأثير تمك العوام  و الظاروف مان وجياة نظار  فمياو و المجياد( كانات عماس العهقاات الوظيفياة 

 العاممين في المنظمة, بينما  الكبيسي( كانت عمس السموك و الأدام.للأفراد 
 التنظيموي المناخ بأن, الموضوع أدبيات في الأمرى ولمتعريفات السابقة لمتعريفات تحميمية قراءة ملال من الباحث ويرى
 قبوول موون والمدركووة, المنظمووات موون غيرىووا عوون المنظمووة عموول بيئووة تميووز التووي المصووائص موون مجموعووة"  :عوون عبووارة

 ".المنظمة أىداف في ثم ومن وانتاجيتيم العاممين أداء في تأثير ليا والتي فييا العاممين

   مصائص المناخ التنظيمي -2-2
ثناام عمماو, وتاأثير أتي تييط بالفرد داخ  المنظمة فاي الظروف و العناصر ال لجميعفي ضوم تعبير المناخ التنظيمي     

نفسااية الفاارد وسااموكو واتجاىاتااو نيااو عممااو الااذي يقااوا بااو ونيااو المنظمااة التااي يعماا  فييااا, وعمااس ضااوم  فاايىااذه الظااروف 
توصول البواحثون إلو  عودد مون المصوائص ماتعكسو ىذه التأثيرات عمس مستود رضاا العااممين ومساتود أدااياا الاوظيفي, 

  بعض منيا فيما يمي, وتتمثل دامل المنظمات ومنيا المستشفيات المميزة لممناخ التنظيمي
, أي أن  ىااو قااااا فعااه   يااراه العاااممون وفاا  تصااوراتيا الخاصااة, ولاايس بالضاارورة كمااا عاموول إدراكوويإن المناااخ التنظيمااي  -

يادركيا العااممون بياا, وتكاون اتجاىااتيا وساموكياتيا ومساتود أدااياا   المناخ التنظيمي يعبر عن خصااص المنظمة كماا
بااااداعيا انعكاسااااات لتااااأثير إ دراكاااااتيا لتمااااك الخصااااااص البيايااااة. ويمتاااااز المناااااخ التنظيمااااي بنوعيااااة ثابتااااة, بمعنااااس أن واا

خصااااص المناااخ التنظيمااي تتسااا بدرجااة ماان الاسااتمرار النساابي , إلا أنااو خاضااع لمتييياار عباار الاازمن, وىااذه الخاصااية 
 (.295: 2115فميو وعبد المجيد.)مستمدة من أن شخصية المنظمة عممية مكتسبة وتتأثر بالمتييرات العديدة ذات العهقة
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لممنظماة والتاي مان خهلياا  ياتا تميياز  البيئوة الدامميوةيعبر المناخ التنظيماي عان مجموعاة مان الخصاااص التاي تمياز  -
 (Chegini,2012:13027)منظمة عن أخرد , وىذه الخصااص تؤثر بدورىا عمس سموك العاممين وعمس كفامة المنظمة. 

في المنظمة, ييث يتأثر بنوعياة الماوارد  العاممونالمناخ التنظيمي ىو جوىر البياة الإنسانية في اليدود التي يعم  بيا  -
عمااس الاادافع والإنتاجيااة ورضااا العماا .  ا  رايسااي ا  البشاارية, لأنااو وساايط بااين متطمبااات الوظيفااة وياجااات الفاارد. ويممااك تااأثير 

(Singh& et al, 2011:9)  
 فاي ياين ,عمس المستود الكماي وداخميا يدور خارج المنظمة يعني البياة, ييث تتعم  البياة بك  ما التنظيمي لاالمناخ  -

 (.41 -39: 2119) الفييدي, .يتعم  المناخ التنظيمي بالخصااص التي تتناو  الفعاليات والنشاطات الداخمية
ك  من خصااص التنظيا ومستود إدراك الأفراد لجممة من  يشير المناخ التنظيمي إلس العهقة المتشابكة والمتداخمة بين -

الماؤثرات التنظيمياة والتااي تاؤثر عمااس اتجاىاات الأفاراد نيااو العما  ساامبا  أو إيجاباا . فياو ينااته عان تفاعاا  الفارد بمكوناتااو 
 (.3: 2111) قرواني, .الشخصية مع التييرات التنظيمية

 ,ميددات الأساسية لممناخ التنظيمايويختمف المناخ التنظيمي عن المناخ الإداري, ييث يعد المناخ الإداري أيد ال ىذا   
بينمااا يعااد المناااخ التنظيمااي أيااد الميااددات الأساسااية لمسااموك. أي أن المناااخ الإداري يتعماا  أكثاار بالقاادرات الإداريااة العميااا 

, فمفيااوا المنااخ التنظيمااي يعتبار أعاا وأشاام  مان مصااطمح المنظماة ككا  كيااانوبماا يميازه ماان إجارامات إدارياة تااؤثر عماس 
 (11: 1996محارمة, . المناخ الإداري

 المناخ التنظيمي : أىمية -2-3 

أىمية المناخ التنظيمي من خه  معرفة دوره الفع ا  في نجاح المنظماة أو فشاميا , فالمنااخ التنظيماي لاو تااثير  برزت     
فااإن  دراسااة  ,عميااو وبنااام   .تااالي عمااس سااموكيا وأداايااا وبال ,ممماوس عمااس اتجاىااات العاااممين وتيفياازىا ورضاااىا عاان العماا 

دارة  بالمعمومااااات الهزمااااة عاااان الظااااروف والخصااااااص التنظيميااااة , تاااازود الإكالمستشاااافس منظمااااة لأيااااة  المناااااخ التنظيمااااي 
, وباااذلك تاااتمكن الإدارة مااان تيدياااد الوقااات المناسااال لإياااداث التيييااارات المطموباااو فاااي المنااااخ, يااااالمفاااروض أن تتاااوفر داخم

 (.29: 2117ة,)أبومديجوبالتالي التأثير في سموك العاممين ويفزىا لمعم  , مما يؤثر في مدد تيقي  المنظمة لأىدافيا 
 وتأتي أىمية المناخ التنظيمي أيضاً من ملال : 
لأن قادرة المنظماة عماس تأدياة الميااا المناطاة بياا تتوقاف بدرجاة كبيارة عماس  ,العااممين داخا  المنظماة كفاية تأثيره عمس  -

 الصورة التي توجد ليذه المنظمة في أذىان العاممين بيا.
التااأثير عمااس المنظمااات فااي تيقياا  أىاادافيا المخططااة والتااي تاارتبط بالمناااخ السااااد داخاا  العماا , وأن تااأثيره فااي تيقياا   -

فااإن فاعميااة المنظمااة لمخرجاتيااا ياارتبط بالمناااخ  وأيضااا ,الأىااداف النياايااة التااي تصاابوا إلييااا أيااة منظمااة يعااد تااأثيرا  مباشاارا . 
 (.21-21: 2116در, )البالسااد فييا سمبا  أو إيجابا .
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التأثير الكبير عمس سموكيات الأفراد, لأن الفرد يقضي معظا وقتو في العم  ييث الايتكاك بالرؤسام والمرؤوسين عمس  -
 (.39 -38: 2119) الفييدي,كافة المستويات, فيو يخضع في سموكو لتأثيرات المناخ بأبعاده المختمفة.

ونو عنصرا  لازما  لتيقيا  التقاارل الواجال باين تيقيا  أىاداف المنظماة وأىاداف وتتضح أىمية المناخ التنظيمي من ك     
مان خاه  العما  عماس تطاوير  Organizational Developmentالعاممين فييا, ومن إسيامو في التطوير التنظيماي 

مشاااكميا بشااك  مااؤثر س نمااو إمكانيااات العاااممين فااي ياا  مااالأبعاااد المختمفااة داخميااا, وماان تااأثير نمااط المناااخ التنظيمااي ع
 .(15: 2111) صميحة, وفعا .
ي والمشاركة في اتخاذ القرارات أالي  في إبدام الر  العاممينيجابي يعطي إوجود مناخ تنظيمي وتجدر الإشارة إلس أن       

دام منااط  الخما  وعادا الكفاامة فاي الأ في المنظمة , فيو منطم  لاجرام التيسينات المستمرة في الجودة من خاه  تيدياد
مان كافاة المساتويات فاي المنظماة عان طريا  اتصاالات فع الاة بيانيا وباين الادارة.  العااممينالتي يتا الاشاارة إليياا مان قبا  

(Gupta, 2008:11). 

مكانااتيا فاي العما  ,ومن الشااع أيضاا        ويعاود ذلاك إلاس  .أن معظاا أفاراد المنظماة يتجياون إلاس التقميا  مان طاقااتيا واا
قمااة الواقعيااة أوعاادا الرغبااة فااي اسااتيه  تمااك الإمكانااات أو الطاقااات بساابل سااوم طبيعااة المناااخ التنظيمااي الااذي يعماا  فيااو 

 لمعاامميني المنظماة ييادد مجاالات الرضاا وعادا الرضاا لاذلك فاإن  دراساة المنااخ التنظيماي فا (15: 2112المودىون,  .)ىاؤلام 
 المزيد من التفاع  في مكان العم  وىذا ينعكس بدوره عمس الانتاجية. خم    الإدارةوأسبابيا, وبالتالي يسي  عمس 

ي ياؤثر ,عماس أن المنااخ التنظيما كانات أا عربياة   وقد أكدت الكثير من البيوث التي أجريت في بياات مختمفة أجنبياة       
عهقاات مباشارة باين  أن ىنااك التاي توصامت إلاس (2113منيوا دراسوة المطرفوي )عماس الكثيار مان المخرجاات التنظيمياة, 

 (.18: 2113)المطرفي,  طبيعة المناخ التنظيمي السااد في تمك المنظمات وتمك المخرجات.
فاااي  فاااي خماا  بياااة عمااا  مناساابة لمعاااممين ميمااا  ياارد الباياااث أن المناااخ التنظيمااي يمثااا  ركنااا   بنوواءً عمووو  ماسووبق,     

أو  ,جودة مايتا إنتاجو أو ,مياولة لتيسين العمميات التنظيمية ة  , وأن أيالمنظمات بشك  عاا و المستشفيات بشك  خاص
لماا لاو مان تاأثير عمااس  ,إدخاا  اسااليل وتكنولوجياا يديثاة قاد تفشا  إذا ماتماات فاي بيااة عما  معقادة ومنااخ تنظيمااي سامبي

 ة  أيااباد مان إيجااد منااخ تنظيماي داعاا لمعااممين يتايح بيااة إيجابياة ومناسابة لمعما  داخا   نتااجيتيا, لاذلك لااا دام العااممين و أ
 .منظمة

 أنماط المناخ التنظيمي: -2-4

 تصنيفات كثيرة لممناخ التنظيمي ترجع طبيعتيا إلس نوع الخصااص الموجودة في المنظمة, فقد توصف منظمة ىناك     
بأنياا تتمتاع بمنااخ ديمقراطاي وأخارد تتمتاع بمنااخ بيروقراطاي . كماا قاد يكاون المنااخ التنظيماي فاي إيادد  شفس,ستما كالم

المنظمااات مرييااا  لمعاااممين ودافعااا  ليااا لزيااادة إنتاااجيا , وفااي منظمااة أخاارد قااد يكااون متعبااا  لمعاااممين بييااث لا يعماا  عمااس 
قاد لا يهااا منظماة أخارد  شافس معاين(ست م التنظيمي الذي يهااا منظماة معيناة تيفيزىا ودفعيا لمزيد من العم . والمناخ
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, وكااذلك فااان المناااخ التنظيمااي الااذي يهاااا منظمااة معينااة فااي وقاات ماان المجااا أو يتااس فااي نفااس  آخاار مجااا تعماا  فااي 
 (.32, 2117) أبومديجة, الأوقات قد لا يهاميا في وقت آخر 

وىكاااذا لا يوجاااد منااااخ تنظيماااي نماااوذجي أو مثاااالي يصااامح لمتطبيااا  فاااي مختماااف أناااواع المنظماااات, وىاااذا يعاااود  إلاااس      
إلاس المتييرات والعناصر المؤثرة في المناخ التنظيماي والتاي تختماف مان يياث الثقا  والنوعياة فيماا باين المنظماات, إضاافة  

التاااي يعمماااون فيياااا. أو ىاااو شخصاااية  اتجااااه المنظماااةييممياااا الأفاااراد ىاااو الصاااورة الذىنياااة التاااي فالمنااااخ التنظيماااي  ذلاااك, 
 المنظمة كما يراىا الفرد. 

ياااولوا الوصااو  إلااس كمااا   ,ياااو  العديااد ماان البااايثين تيديااد نمااوذج مثااالي لممناااخ التنظيمااي فقااد, بووالرغم ممووا سووبق    
نماوذج فعاا  يااؤدي إلاس ذوباان فرديااة الفارد واندماجااو ماع المجموعاة, ولعاا  أكثار ىااذه الميااولات شايرة ىااي مياولاة ىااالبين 

 متعاادد ييااث تناااولا المناااخ عمااس أنااو نتاااج لمعهقااة بااين الشخصااية كمتيياار (,Halpin & Croft, 1966)وكروفاات 
فقاد أشاارا إلاس تعقد, وبين خصااص المنظمة والتي تتمياز بالتعقاد والتشاابك. يتصف بال   Multi – Dimensionalالأبعاد

أن المناخ التنظيمي يمكن أن يتدرج عمس خط متص  يمتد مابين المناخ المفتوح في طرف إلاس المنااخ الميما  فاي الطارف 
 11, 1996)محارموة, ييا كماايمي  المقاب , وعمس امتداد ىذا التدريه مي زا بين ستة أنماط من المنااخ التنظيماي, يمكان توضاي

-11) 

 المناخ المفتوح : The Open Climate 

 ,والاىتماااا بيااا ,وارتفاااع مسااتود التيفيااز ,يتميااز ىااذا المناااخ بارتفاااع الااروح المعنويااة والرضااا للأفااراد العاااممين فااي المنظمااة
خاهص فاي الساموك لادد المادير والعااممين, يياث يشاعرون فاي مثا  ىاذا الانمط المنااخي بدرجاة عالياة مان اا ووجود صد  و 

 (Sani, 2011;24-25)الالتزاا والمشاركة المتبادلة, فيا ممتزمون بواجباتيا لوجود إدارة واقعية وديمقراطية. 

 المناخ المستقل : The Autonomous Climate  

ن كاان يميا  السمة الرايسية ليذا  المناخ ىي اليرية شبو الكاممة التاي يعطيياا المادير لمعااممين فاي يادود مصامية العما  واا
سااموكو إلااس تطبياا  القااوانين والمااوااح يرفيااا  دون مراعاااة الظااروف المتيياارة. وترتفااع الااروح المعنويااة لمعاااممين فااي ىااذا الاانمط 

ن كانت لاتصا  إلاس مساتواىا فاي المنااخ المفتاوح, ويرجاع ارتفاعياا إلاس اشاباع الياجاات الاجتماعياة فاي المقااا  المناخي واا
 الأو .
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 المناخ العائمي: The Familiar Climate  

 يؤدي إلاس إيساسايا بالرضاا نتيجاة إشاباع ياجااتيا ووجود عهقات طيبة بينيا, مما ,يتصف بالألفة الشديدة بين العاممين
نجاز العم , والروح المعنوية متوسطة نتيجة عادا وجاود رضاا  الاجتماعية, ولايوجد اىتماا كاف   بتيقي  أىداف المنظمة واا

 (.21: 2118)الطيب, عن ظروف العم . 

 المناخ الموجَو: The Controlled Climate 

وقاات لمعهقااات  ولا ,العماا  والإنتاااج عمااس يسااال إشااباع الياجااات الاجتماعيااة, جديااة العماا   يقتاارن بتوجيااات شااديدة نيااو
وانخفااض مساتود الاىتمااا  ,سيطرة والتوجياو, ارتفااع الاروح المعنوياة إلاس ياد  ماا  الويتصف سموك المدير ل   الاجتماعية,
 بالعاممين.

 المناخ الأبوي: The Paternal Climate  

العما .  وتيقيا  إنجااز فاي ,والرضا الناجا عن عدا إشباع الياجات الاجتماعية  ,يتميز بانخفاض مستود الروح المعنوية
 ,الماادير بالأعمااا  الإداريااة ييااث يقااوامسااتود الرقابااة ومسااتود العهقااات الاجتماعيااة بااين العاااممين,  بانخفاااض   كمااا يتميااز

 (. 112-111: 2114)رسمي,وييتا بالعم  من جانبو ويفش  في تيفيز العاممين. 

  المناخ المغمقThe Closed Climate  

وتراجااع كبياار فااي العماا   ,المعنويااة والرضااا لاادد العاااممين, خيبااة الأماا  والهمبااالاةانخفاااض الااروح   بااا يتميااز ىااذا الاانمط 
 يياث أن او ,وغير ميتا بياجاتيا الاجتماعياة ,الجماعي. فالمدير غير قادر عمس توجيو وتيفيز العاممين نيو إنجاز العم 

 (Sani, 2012: 13). ا  نادر  ا  يركز فقط عمس الانتاج وبالتالي نجاح المنظمة يكون أمر 

 المناخ التنظيمي : فيالعوامل المؤثرة  -2-5

سااوف يااؤثر و , , والمنظمااة نظاااا اجتماااعي مفتااوحمنظمااة لأيااة  المناااخ التنظيمااي ىااو البياااة الداخميااة  عمااس اعتبااار أن       
العاااممين بالمنظمااة يتااأثر بالعديااد ماان العواماا  اليامااة, التااي تتفاعاا  فيمااا بينيااا منعكسااة  عمااس متيياارات رايسااية مثاا  دافعيااة 

فماان وغيرىااا ماان المتيياارات الأخاارد.  ,وكااذلك عمااس إنتاجيااة وكفااامة المنظمااة ,ودرجااة الالتاازاا والابتكااار ,ورضاااىا الااوظيفي
عواما  خارجياة, عواما  تنظيمياة, عواما    المناخ التنظيماي إلاس ثهثاة أقسااا أو فااات فيتصنيف العوام  المؤثرة الممكن 

   شخصية وذلك عمس النيو التالي
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 :( وتشملExternal Factorsعوامل مارجية ) :أولا 

  وىااي مجموعااة القيااود الخارجيااة التااي تااؤثر عمااس العماا  بالمنظمااة سااوام (External Environment)البياااة الخارجيااة  -
تمااك القيااود إلاااس قياااا العاااممين باااأدوار قانونياااة أا اجتماعيااة, فقااد تاااؤدي  أا اقتصااادية أا كاناات الظااروف السااااادة سياسااية  أ

 بينيا. وجود تعارض أو صراع فيما ينته عنيامختمفة قد 
  تمعال البيااة الاقتصاادية المييطاة بالمنظماة دورا  ىاماا  فاي التاأثير (Economical Environment)البيااة الاقتصاادية  -

ففاااي يالاااة الكسااااد أو الفتااارات التيولياااة لممنظماااات كمريماااة الخصخصاااة  فيياااا وسااامبيتو.  اخ التنظيمااايعماااس إيجابياااة المنااا
وتييل عنو عناصار الإساتقرار والتيفياز,  ,عن جزم من العمالة, يسود المناخ التنظيمي جو من القم  الاستيماموايتما  

يمي  المديرون إلس الميامرة  طبيعية,وتكون الأيوا  السوقية والمالية لممنظمة  ,كذلك عندما يتجو الإقتصاد الوطني لمنمو
إلاس الماديرون المنظماة ميادودة, وىناا يتجاة في اد عمس ذلك, ييث تكون الموازنات والمخاطرة, بينما لاتساعد فترات الكس

 أو رفض ,في تصميا برامه عم  جديدة والتردد, ويميمون إلس عدا تشجيع أو قبو  أفكار ابتكارية ,قرارات متيفظة صنع  
 (. 46: 2111)صميحة,. يتضمن مخاطرة بدرجة أو بأخرد ما ك 

والقاايا والثقافااات , التقالياادم  العااادات و تااؤثر البياااة الاجتماعيااة والتااي تشاا  (Social Environment)البياااة الاجتماعيااة  -
 ياوبالتاااااالي عماااااس ساااااموكيات واساااااتيعابيا, لمنظماااااةوالاتجاىاااااات عماااااس فياااااا الأفاااااراد لمجرياااااات الأياااااداث داخااااا  ا ,الميمياااااة
 (.26: 2116.)الشنطي, ياوتصرفات

طيع أن تنطم  منيا ت  ييث تعد البياة التقانية القاعدة الأساسية التي تس(Technology Environment)البياة التقانية  -
الكاوادر ذات المياارات التاي تمكنياا باد لكا  منظماة مان تاوفير  لذلك لا ,أية منظمة لإيداث أي تييير في نوعية منتجاتيا

دفااع ىاؤلام العاااممين إلاس مياولااة  مان متابعاة مااا ييادث فااي تماك البياااة. فتاأثير تمااك البيااة عماس سااموك العااممين يتمثاا  فاي
: 2111)البقمووي, سايؤدي إلاس تيسااين المنااخ التنظيماي.  ممااا ,كتساال المياارات الهزماة لمواكبااة تماك التييارات التكنولوجياةا

15.) 
أمااا  ,الإبااداع , وانخفاااض  اتجااو المناااخ نيااو الساامبية ,وكممااا كاناات التكنولوجيااا المسااتخدمة فااي المنظمااة ذات طبيعااة جاماادة   

وبالتااالي زيااادة الإبااداع وتيماا  المسااؤولية فااي إنجاااز العماا .  ,يجابيااة المناااخإإلااس  فيااؤدي اسااتخداا التكنولوجيااا المتطااورة 
 ( 49: 2111)صميحة, 

 :( وتشملOrganizational Factorsتنظيمية )عوامل ثانياً: 
  إن المنظماة ذات الييكا  التنظيماي المارن والاذي يوضاح الوصاف  (Organizational Structure)الييكا  التنظيماي  -

ويبتعد عن يرفية التقيد بالأنظمة والموااح, ويعترف بالتنظيمات غير الرسمية كظاىرة إنسانية ويعامميا  ,الوظيفي لمعاممين
ورسااا  ,لياا فاارص المشاااركة فاي اتخاااذ القاارارات وتتاايح ,التنظيمااي ميبباا  لمعاااممين مناخيااا تجعا   كردياف لمتنظاايا الرساامي, 

مااي قااادر عمااس تيفيااز الأفااراد ورفااع الااروح المعنويااة لاادييا, أمااا وتيقياا  سااب  الإبااداع والابتكااار فااي إطااار تنظي .السياسااات
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) ولايتعام  معياا.  ,ولايعترف بالتنظيمات غير الرسمية ,الييك  التنظيمي غير المرن فإنو لا يتيح فرص التأقما لممتييرات

 (17: 2118الطيب,
فطريقة تعام  الإدارة  ,فراد العاممين معياإن القادة ىا الذين يؤثرون في سموك الأ  (leadership Style)النمط القيادي  -

شااعة الثقاة  وتيفيزعن ذلك من طر  اتصا   عو القيادة في المنظمة مع العاممين ومايتفر  يعتبر عامه  ىاما  في إرسام واا
قاد ياؤدي إلاس زياادة الإنتااج فاي بداياة  ,الادكتاتوري فاي القياادة فاالنمط (.49: 2119) الفييدي, والمشاركة والانتمام لممنظمة. 

عمس الأدام. عمس النقايض  يؤثر سمبا   مما, الإيباط وانخفاض الروح المعنوية من ولكن مع مرور الوقت يسود جو ,الأمر
) سوواط .يركز فقط عماس العهقاات الإجتماعياة التاي قاد تكاون عماس يساال العما , الديمقراطي المطم  النمطفإن  , من ذلك

ومجيااوداتيا بمايخاادا  ,لااذلك فااإن القيااادة المتوازنااة التااي تعماا  عمااس اسااتثمار طاقااات العاااممين (255-254: 2113والطجووم,
 (.16: 2111.) البقميمصمية المنظمة والفرد تعتبر الأسمول الأمث  القادر عمس خم  بياة عم  منتجة

الطموياات العالياة ىاو معارفتيا  والموظفاون ذو يتعرض لاو  من أسوأ ما  (A Blocked Career)تقييد المسار الوظيفي  -
لأسابال مالياة أو  ,لعدا وجود الوظااف الشاغرة في المساتويات العمياا Upward Mobilityبعدا إمكانية تقدميا الوظيفي 

 أسبال أخرد خارجة عن إرادة الفرد. ة  أي
المنظمة إلس تيقيقيا طبيعة الأنشطة   تيدد الأىداف التي تسعس (Organizational Objectives)الأىداف التنظيمية  -

كمماااا كانااات ىاااذه الأىاااداف واضاااية كمماااا وضااايت الأدوار و  والتفاعااا  باااين الأشاااخاص الهزماااين لتيقيااا  ىاااذه الأىاااداف. 
-256: 2113) سواط والطجم, وضعف ايتما  وجود جو التعارضات والتناقضات في الأدام.  ,والمسؤوليات المناطة بالأفراد

257.) 
عباارة عان مادد الجيا  الساااد فاي العهقاات الوظيفياة والاذي قاد يناته عان وىو   (Ambiguous Demands)اليموض  -

أو عااادا إلمااااا الأفاااراد  ,أو بسااابل جيااا  الأفاااراد بالساااموكيات المطموباااة أثناااام تأدياااة العمااا  ,نقاااص فاااي المعموماااات المتاياااة
والإىماا   ,ليماوض وشاعور بالإيبااط والهمباالاةا,ويترتال عماس ذلاك  بالنتااه المترتبة عمس عدا اتباع بعض السموكيات.

 (.28: 2116) الشنطي, وزيادة التوترات المصايبة لموظيفة أو قمة الثقة بالنفس أو قمة الرضا الوظيفي.
 ,  يهياظ أن تزاياد يجاا المساؤوليات الممقااة عماس عاات  الموظاف(Excessive Responsibility)المساؤولية المفرطاة  -

 وكذلك المبالية في منح الصهييات لو مع عدا قدرتو عمس تيم  ذلك يؤدي إلس نوع من القم  والشعور بالإيباط.
مادياة  –   إن تبناي المنظماة لنظااا أجاور عااد  وياوافز  ( (Wage and Incentive Systemنظااا الأجاور والياوافز  -

ويااادفعيا لااالأدام الجياااد, ويااارغبيا أيضاااا  الاساااتمرار فاااي  مرضاااية يشاااجع الأفاااراد الماااؤىمين إلاااس الالتياااا  بياااا, –ومعنوياااة 
 المنظمة.
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 :وتشمل  (Personal Factors)العوامل الشمصية ثالثاً: 
وباذلك ياؤدي  ,عمس القياا بالأعما  الموكماة إلياو قاد يسابل لاو نوعاا  مان الإيبااط العام   فعدا قدرة (Ability)قدرة الأفراد  -

 (25: 2112)المدىون, إلس انخفاض الإنتاجية. 
  قد يتطمل العم  الوظيفي أيياناا  بعاض الساموكيات التاي لاتتفا  ماع قايا وأخهقياات  (Value Conflicts)تناقض القيا  -

 ,وتصايبو بيالاة مان القما  الادااا وتأنيال الضامير ,لادد الموظاف بالاذنل ا  شاعور  تخما   الموظاف, مثا  ىاذه الساموكيات قاد 
 إنتاجو.ينعكس سمبا  عمس  مما

المناااخ التنظيمااي الااذي يساامح بمخاااطرة معتدلااة وميسااوبة ساايدفع إلااس مزيااد ماان إن    (Risk Taking)درجااة المخاااطرة  -
بينما المناخ الذي يتبع المنيه التيفظي أو العشاوااي سايدفع إلاس مزياد مان الإيبااط وضاعف الرغباة فاي تيساين  ,الانجاز
 (23: 2113) المطرفي, الأدام. 

 ناخ التنظيمي:قياس الم -2-6

وكااذلك إمكانيااة  -شاافس مااثه  ستكالم-منظمااة كاناات ةأيااقياااس المناااخ التنظيمااي فااي تيديااد نوعيااة المناااخ السااااد داخاا   يساايا
قيااس المنااخ التنظمياي مان خاه  الأبعااد المختمفااة  عاادة   ياتاو . ياااليكاا عماس مادد مناسابة ىاذا المنااخ للأفاراد العااممين في

ومن جية ثانية, إن الدراسات في مجا  المنااخ التنظيماي تتجاو إلاس اساتخداا ناوعين مان  (31: 2116) الشنطي, المكونة لو. 
المقاييس  الأولس كمية وتسمس  المقاييس الموضوعية(, ييث تعتمد عمس قيااس الخصاااص التنظيمياة التاي يمكان التعبيار 

الإدارية, ويجا القود العاممة, وعدد الأقساا, وغيرىا عنيا كميا , والمتمثمة بالمعمومات عن يجا التنظيا, وعدد المستويات 
سامس   المقااييس الوصافية(, والتاي تعتماد عماس ت   والثانيةمن الأبعاد المتعمقة بالخصااص البنااية لمتنظيا موضوع الدراسة. 

يا. وقد اتفقت معظميا استمارات الإستبانة التي يتا عن طريقيا وصف الجوانل التي تتعم  بيياة الأفراد العاممين في التنظ
وقاد أكادت  (36: 2116) الشومري, .في المضامين الأساسية إلا أنياا اختمفات فاي التفاصاي  وأي العناصار أىاا فاي كا  نماوذج

   معظا الدراسات في مجا  مقاييس المناخ التنظيمي

فاإن مجاا  الشاك يبقاس قااماا   واساتقرارىا وثباتياا, يمكان الطعان بمادد صاية المقااييس الموضاوعية بأنو في الوقت الذي لا 
.  ذلك لأنيا المقاييس التي تمعل فييا الخصااص الشخصاية دورا  ميماا   واستقرارىا وثباتيا, في مدد دقة المقاييس الوصفية

 وقد قاا البايث باستعراض النماذج التالية  
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  " نموذج " ىالين وكروفت(Halpin & Crofts: 1963): 

 يسمس المقياس الخاص بيذا النموذج استبانة وصف المناخ التنظيمي 

[ Organizational Climate Description Questionnaire (OCDQ) ] منااخ التنظيمايوىدفاو دراساة واقاع ال. 
خهليااا م  المجموعااة الأولاس عماس أربعااة أبعااد يصااف مان تتشا ,ويادد ىاذا النمااوذج أبعااد المناااخ التنظيماي فاي مجمااوعتين

أبعاااد  لفااة, أمااا المجموعااة الثانيااة فتشاام  أربعااة  نفصااا , والعاااا , والانتمااام, والإأفااراد المنظمااة سااموكيا التنظيمااي ىااي  الا
نتااج, والادفع, والمراعااة ويمكان ىي  الانعزالية, والتركياز عماس الإتجاىيا و اسموك الإدارة و يصف من خهليا أفراد المنظمة 

 (halpin & crofts, 1963: 2)مي  توضيح ىذه الأبعاد كما ي

أفاراد المنظماة ماع الأعماا  المكمفاين بياا وفيماا إذا كاانوا  اتفاا  أو توافا يصاف مادد   " Disengagement "الانفصاا   -

 ميبين ليذه الأعما  أا لا.

 ا  ومياما ,ةروتيني ا   يتناو  شعور أفراد المنظمة تجاه ميتود العم  وفيماا إذا كاان يتضامن واجباات  " Hindrance "العاا   -

 وغير ضرورية. كثيرة  

 لا. االعم  يشبع ياجاتيا الاجتماعية أ  يصف ىذا البعد مدد شعور أعضام المنظمة بأن " Esprit "الانتمام   -

أي مادد تمتاع أعضاام المنظماة بعهقاات صاداقة داخا  العما  وعهقاات اجتماعياة خاارج   " Intimacy " و الماودة الألفاة -

 مييط العم .

وعااادا وياااود الناااوايي الشخصاااية  ,  يصاااف مااادد اتسااااا ساااموك الإدارة بالرسااامية ماااع موظفيياااا"Aloofness "الانعزالياااة  -

 فيمابينيا.

 نشااااط   و دااباااة يركاااة يالاااة فاااي المنظماااة لجعااا  الجاااادة بمياولاتياااا يتصاااف الاااذي الإدارة ساااموك يتنااااو   "Thrust"الااادفع  -

 .مستمر

  يشااير إلااس سااموك الإدراة الااذي يتصااف بالتوجيااو الاادقي  والإشااراف  "Production Emphasis"التركيااز عمااس الانتاااج  -

 .واقتراياتيا الميم  وعدا الاىتماا بشكاود المرؤوسين
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يشاااير إلاااس مااادد اتصااااف ساااموك الإدارة بمراعااااة مشااااعر أفاااراد المنظماااة ومعااااممتيا معامماااة    "Considerationالمراعااااة  -

 إنسانية.

 يختص أوليا  ,النموذج في مجممو عمس ثهثة جوانل رايسةويركز ىذا 
, أماا ثانيياا  ورغباتاو بميتود الوظيفة وماتتسا بو من خصااص, ومدد تواف  ىذا الميتود مع ميو  الفرد المكمف بأداايا
أي أسامول   لمنظماةفيو طبيعة العهقاات السااادة باين الفارد وزمهااو فاي العما , وثالثياا  يياتا باالنمط القياادي الساااد فاي ا

 التعام  بين الرايس والمرؤوس. 
  نموذج فورىاند وجيممر[Forehand & Gilmer:1964]: 

  (forehand &gilmer, 1964,63) يدد البايثان أبعاد المناخ التنظيمي في أربعة أبعاد رايسية تتمث  في  

 درجة الرسمية..(. -ةتركيز السمط درجة -ومايتصمنة من متييرات فرعية مث    يجا المنظمة الييك  التنظيمي  -

الأنظمااة الفرعيااة وطبيعااة تااداخ   –ومايتضاامنو ماان متيياارات فرعيااة مثاا    عاادد المسااتويات الإداريااة  درجااة تعقااد التنظاايا  -

 بينيا...(.فيما العهقات 

 ويشير ذلك إلس الوزن أو الأىمية النسبية التي تولييا المنظمة لك  من ىيك  الأىداف الخاصة. اتجاىات الأىداف  -

وىااو مااايعني إذا كااان نمطااا  تساامطيا  أو نمطااا  يعتمااد عمااس المشاااركة وتباااد  الاارأي فااي المواقااف أو المشاااك  نمااط القيااادة   -

 المختمفة.

  " نموذج " ليتوين وسترينجر[Litwin & stringer: 1968 ]: 
 ,ومساتود رضااىا ,اساتخدا البايثاان نموذجيماا لمتعارف عماس مادد تاأثير واقاع المنااخ التنظيماي عماس دوافاع أفاراد المنظماة

 ,Litwin & Stringer,1968)يماي  فيماا  ,دا أبعاد المناخ التنظيمي الذي يمكن دراستو مان خهليااوأداايا الوظيفي, ولقد يد  

115)  

  الييكااا  التنظيماااي"Structure" مقواعاااد والإجااارامات والأنظماااة ل  يتضااامن ىاااذا البعاااد تصاااور الأفاااراد العااااممين فاااي المنظماااة

 الساادة في ىذه المنظمة.

  المسؤولية"Responsibility"  .يصف مدد إيساس الفرد الموظف بأنو مسؤو  عن نفسو وعن القرارات المتعمقة بعممو 

  المكافأة"Reward"  ا مكافآت يؤكد عمس الأدام الجيد والمتميز.يتناو  مدد توافر نظا 
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  المخاااطرة"Risk"   يتعماا  بماادد مايشااعر بااو الفاارد الموظااف ماان أن وظيفتااو تمثاا  تيااديا  لقدراتااو ماان ناييااة, وماادد قيامااو

 بأعباايا من نايية أخرد.

  الدفم"Warmth"  .يصف شعور الفرد بوجود عهقات جيدة بينو وبين أفراد المنظمة 

 الصراع"conflict"  يتضمن شعور أفراد المنظمة بأن الإدارة لاتخشس وجيات النظر المعارضة ليا  

  الادعا"Support" وتشاجيع مان قباا  رؤساااو وزمهاااو إذا  ,مايشااعر باو الفاارد الموظاف مان تأييااد    يياتا بااالتعرف عماس مادد

 أنجز عممو بشك  صييح.

 المعايير"Standard"والأنظمة والإجرامات التي يجل إتباعيا عند تأدية مياا الوظيفة.   يتناو  مدد الوضوح في القواعد 

  اليوياة"Identity"   يساساو بأىميتاو كعضاو فاي فرياا   ,التاي يعما  فيياا إلاس المنظمااةيصاف درجاة شاعور الفارد بانتماااو واا
 العم .

إلس جانل اىتماماو بدراساة البعادين  يتناو  ىذا النموذج أبعادا  متعددة ومتباينة تتضمن جانبي التنظيا البنااي والسموكي,و 
  وزمهاو في العم . العام النمط القيادي, ونمط العهقات السااد بين   الرايسين في نموذج ىالبن وكرفت, وىما

 
  نموذج كامبل وزملائو[Campbell,etal: 1971]: 

يتمياز ىااذا النماوذج بشاايوعو فااي مجاا  تيديااد أبعااد المناااخ التنظيمااي, والتاي تااا تيديادىا بعشاارة أبعاااد أساساية تتمثاا  فااي   
(Campbell,1971: 13)  

  الييك  التنظيمي أو بنام الميمة"Task Structure".درجة الرسمية في الإجرامات, ودرجة يرية اتخاذ القرارات   

 المكافأة والعقال" Reward and Punishment" وعدالة العقال. المسؤولين  يصف الموضوعية ومياسبة 

  مركزية القرارات"Decision Centralization".درجة تفويض السمطة   

 التدريل والتطوير"Training and Development".اىتماا الإدارة بتنمية الموارد البشرية    

  المخااطرة والأماان"Risk And Safety" كالتيدياد بالفصا  الادااا أو  العاامميندرجاة ممارساة الإدارة لمضايوط عماس   أي

 المؤقت أو خفض الدرجة أو المرتبة الوظيفية.

  الانفتااااح أو الساااموك الااادفاعي"Openness Or Defensiveness" درجاااة تقاااارل العهقاااة المباشااارة باااين الااارايس  

 والمرؤوسين.
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  الروح المعنوية:"Status & Morale" ساس الفرد بأىميو ودوره في فري  العم .درجة إي 

  التقدير والتيذية العكسية"Recognition & Feedback"  .إدراك الموظف لرأي رايسو فيو ومساندتو لو 

  الكفاامة التنظيمياة العاماة والمروناة"General Organizatonal Competence & Flexibility"   درجاة المروناة فاي

 والتنبؤ بالمستقب .مواجية المشاك  القاامة 

  تأكيااد الإنجاااز"Achievement Emphasis"  أ الإنجاااز ماان خااه  العماا  أي ماادد تبنااي العاااممين فااي المنظمااة لمبااد
 ىداف المنظمة.لتيقي  

في ىذا النموذج تعددت الأبعاد الأساسية لممناخ التنظيمي, إلا أن أغمبيا ييتا بشاك  مباشار بدرجاة الشاعور بوجاود معاايير 
لتقييا الأدام والمياسبة عن النتااه وسيادة روح العم  كفري , غير أن ىذا النموذج قد أىم  أيد الابعاد الياماة  موضوعية

 وىو النمط القيادي.

 ه  ءَ نموذج دوني وزملا [Downey, etal:1975]: 
 –المخااااطرة  – مالاادف –ماااوذج يتشااك  المناااخ التنظيماااي ماان ساااتة أبعاااد رايسااية تتمثااا  فااي  اتخاااذ القااارارات نوفقااا  ليااذا ال
 الانفتاح. –الييك  التنظيمي  –المكافآت 

اىتمامااو بوجااول  إلااس جانالويياتا ىااذا النمااوذج فاي مضاامونو بالعهقااات الإنساانية, واتجاىااات العاااممين, وجماعياة العماا , 
 تيديد السياسات ووضوييا.

  نموذج ستيرز:[Steers: 1977] 

أربعاة أبعااد رايساة يمكان إجمالياا وماتتضامنو مان عناصار فرعياة كماا يماي   يتكون المناخ التنظيمي وف  ىاذا النماوذج مان
 (.37: 2116)الشمري, 

  يتضاامن ىاذا البعااد الاانمط Administrative Policies And Actual Activities"السياساات والممارسااات الإدارياة  -

والإجرامات, وتطبيقيا, ومدد مشاركة العاممين في القيادي السااد, وسموك الإدارة إزام العاممين فيما يتعم  بوضوح القواعد 

 ذلك.

يتضاامن درجااة المركزيااة, ونطااا  الإشااراف, ويجااا المنظمااة, وعاادد   "Organizational Structure"الييكاا  التنظيمااي  -

 المستويات التنظيمية, وموقع الفرد في الييك  التنظيمي.
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يشاير إلااس مادد التجدياد والتيييار فاي التكنولوجياا المساتخدمة فاي أدام العماا ,   "Work Technology"تكنولوجياا العما   -

 وماقد يضيفو ذلك من تسييهت في تنفيذ العم  والإبداع فيو.

يتضمن ىذا البعد عناصر البياة الخارجية المييطة بالمنظمة والمؤثرة عميو   "External Environment"البياة الخارجية  -

 لاقتصادية والسياسية والاجتماعية.بما في ذلك العوام  ا

التنظيمااي  المناااخ   نوعيااة   وأنيااا تشااك  بمااا تتسااا بااو ماان خصااااص   ,الأبعاااد متبادلااة التااأثيره ويشااير نمااوذج  سااتيرز  إلااس ىااذ
نماوذج إلاس أن ىاذه يشاير ال ومستود أداايا الوظيفي, ودرجة انتماايا التنظيمي, كماا ,الذي يؤثر بدوره عمس رضا العاممين

بالخصااص الشخصية للأفراد فيماايتعم  بأىادافيا وياجااتيا وقادراتيا, كماا أن ىاذه الخصاااص تتاأثر بادورىا الأبعاد تتأثر 
 : (2رقم ) التالي ىو موضح بالشكل كماببعد السياسات والممارسات الإدارية من خه  عمميتي الاختيار والتدريل, 
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  نموذج تيم وبيترسون[Timm & Peterson:1982]: 

 من خهليا دراستو فاي ساتة أبعااد رايساية يمكان توضايييا فاي ا تاي ييدد ىذا النموذج أبعاد المناخ التنظيمي التي يمكن 
(Timm & Peterson, 1982; 104-107) 

و  بيناو وباين مرؤوسايو أا ,فارد وزمهااوفيماا باين ال يشم  ىذا البعد الثقاة المتبادلاة باين أفاراد المنظماة ساوام    "Trust"الثقة  -

 رؤسااو.

ييااااتا بماااادد مشاااااركة أفااااراد المنظمااااة لااااودارة فااااي اتخاااااذ القاااارارات ووضااااع الأىااااداف وتيديااااد   "Participation"المشاااااركة  -

 السياسات المختمفة ذات العهقة.

يتنااو  مادد إطاهع أفاراد المنظماة ويصاوليا عماس المعموماات ذات   "Honesty and Openness"الصاد  والصاراية  -

 العهقة بعمميا, وبالسياسة العامة لممنظمة.

أي مادد إدراك الأفاراد لمسااندة رؤسااايا وزمهاياا لياا ومادد  "Support and Encouragement":والتشاجييعالمساندة  -

 تعاونيا معيا, وأن العهقات المتبادلة بين أفراد المنظمة عهقات جيدة وتقوا عمس الثقة والصراية.

لممقتريات والتقاارير الخاصاة  م إدارة المنظمةيصف مدد إصيا  "Upward Communications"الاتصالات الصاعدة  -

 بمشكهت المستويات التنظيمية المختمفة.

وفعالياة الأسامول الاذي ياؤدي باو الأفاراد العااممون   فاامةكيتنااو  ىاذا البعاد مادد   "Job Performance"الأدام الوظيفي  -

 في المنظمة الأعما  المكمفين بيا.

البعاد الأو  ويعناس باالنمط القياادي الساااد فاي المنظماة, أماا البعاد الثااني فياو   ويركز ىذا النموذج عمس ثهثة أبعااد رايساة
طبيعة العهقات الساادة بين أفراد التنظيا, والبعد الثالث فياو مادد فعالياة أسااليل العما  المساتخدمة مان قبا  أفاراد التنظايا 

 في إنجاز مياميا الوظيفة.
 ه  ءَ نموذج لولر وزملا [Lawler,etal: 1989]: 

أن أبعاد المناخ التنظيمي عمس تعددىا يمكان تجميعياا فاي مجماوعتين رايسايتين, تضاا كا  منياا عاددا   م ه  يرد  لولر  وزمه
 (22-21: 2111)صميحة, من الأبعاد الفرعية, وىما  
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 وتضا الأبعاد الفرعية التالية  "Organizational Structure"الأولس تتعم  بالييك  التنظيمي 

 المركزية في اتخاذ القرارات.درجة  -
 درجة الرسمية في إجرامات العم . -
 درجة التداخ  بين الأنظمة الفرعية لممنظمة. -

 وتضا الأبعاد الفرعية التالية  "Organizational Process"الثانية تتعم  بالعممية التنظيمية 

 نمط القيادة. -
 نظا المكافآت. -
 نظا مواجية الصراعات. -

فيما يتعم  بتيديد أبعاد المناخ التنظيمي كأبعاد رايسية تتمثا   او  جزايا  مع نموذج كامب  وزمه م ه  مهويتف  نموذج لولر وز 
فاي  م  الادف –درجة التأييد  -ة المكافآتأنظم –التي يشعر بيا الفرد  بالمسؤوليةدرجة الإيساس  –في   الييك  التنظيمي 

 .العهقة بين أعضام المنظمة(

  نموذج كوزلوسكي ودوىيرتي[Kozlowski & Doherty:1989]: 
 (.31-28, 2114السكران,   كما يمي   ,ويمكن توضيح ماىية أبعاد المناخ التنظيمي وف  ىذا النموذج

 بجودة التنظيا وىيكمة العم . العاممينمدد اعتقاد   "Work structure"ىيك  العم  -

 بأن أىداف العم  ومياميو واضية بالنسبة ليا. العاممين  مدد اعتقاد "Job Understanding " فيا الوظيفة -

بأنيا مياسبون أو مسؤولون عن  العاممين  مدد اعتقاد [Personal Accountability]المياسبة أو المساملة الشخصية  -

 تصرفاتيا.

 دون مراجعة المشرف. بأنو مسموح ليا باتخاذ قراراتيا العاممينمدد إيساس   "Responsibility"المسؤولية  -

 بضيط العم  بسبل المشرف. العاممينمدد إيساس    [Supervisor Work Emphasis]تركيز المشرف عمس العم  -

 بأن رؤساايا يشجعونيا عمس المشاركة في اتخاذ القرارات. العاممينمدد إيساس   "Participation" المشاركة -

بمسااندة المشارفين لياا وباأنيا يتعااممون  العااممينمدد اعتقاد    Supervision""Supportiveالإشراف المساند أو الدعا  -

 راعون مشاعرىا.يو  ,معيا بثقة وايتراا
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دراكيااا لوجااود منااخ عماا  يتسااا بالتعااون والصااداقة بااين أفااراده  العاااممينماادد مهيظاة   "Teamwork"العما  الجماااعي  - واا

 والعم  بروح الفري .

 لوجود التعاون بين مجموعات العم  المختمفة. العاممينمدد إدراك   group"-"Interالتعاون بين المجموعات  -

باأن  العااممينمادد إدراك  يوتعنا  "Management Awareness and Concern" بالعااممين واىتماميااالإدارة  يوعا -

 الإدارة تتفيا ياجات أفراد المنظمة وتولييا اىتماميا ورعايتيا.

ماادد كفايااة وفعاليااة نظاااا نقاا  المعمومااات أو نظاااا الاتصااالات فااي المنظمااة   "Communication"انساايال الاتصااالات  -

 وذلك من ييث التقب  والانفتاح والانسيال.

ساييا فاي التاأثير و ارتكزت الفكرة الرايسة ليذا النموذج عمس أىمية النمط القيادي وطبيعة التفاع  الياصا  باين القاادة ومرؤ 
 رؤوسين لخصااص المناخ التنظيمي المييط بيا.عمس إدراك وتفسير الم
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   الملاصة:

 المناااخ لمفيااوا تعاارض ييااث, التنظيمااي المناااخ بموضااوع المتعماا  النظااري الإطااار مراجعااة الفصاا  ىااذا فااي البايااث تناااو 
 وطاار , لااو المكونااة والأبعاااد, بااو المااؤثرة والعواماا , دراسااتو ىميااةأو  ,وخصااصااو, يولااو الكتااال نظاار ووجيااات, التنظيمااي

 . وقد توص  البايث إلس العديد من الاستنتاجات, أىميا قياسو

فااي تيقيا  المنظمااة  فاعا    دور   ماان منظمااة يياد ده بشااك  كبيار طبيعاة المناااخ التنظيماي بااداخميا, لماا لاو إن  نجااح أياة   -
 لأىدافيا بكفاية و فاعمية.

ربعة جوانل أعمس  اىتماميا انصل   فإن   ,تضمنتو من متييرات فرعية وماعمس الرغا من تعدد نماذج المناخ التنظيمي  -
رايسااية ىااي الاانمط القيااادي, ونمااط العهقااات السااااد بااين أفااراد التنظاايا, وميتااود الوظيفااة, ووضااوح الييكاا  التنظيمااي 

وذلاك فيماا يخاص  .معما النماذج أىممات البعاد المكااني ل تمك ن أغملأكما  .العاممين فييا بالنسبة إلس الأفرادظمة لممن
يتضاامنو ماان تجيياازات وأدوات مكتبيااة, وخااهف ذلااك ماان متيياارات بياااة العماا  الطبيعيااة أو المكانيااة ماان  ومااا ,المبنااس
 التي يزاو  فييا الموظف ميامو الوظيفية, ويقضي ساعات يومو الوظيفي بين أرجاايا.و  وتيوية  ,وتكييف ,إضامة

يياث يرجاع  وطبيعتيا. ىناك اختهف بين البايثين يو  تيديد عدد الأبعاد الأساسية المكونة لممناخ التنظيمي ,أيضا   -
, منظماات عاماة صاناعية   اأ خدمياة   كانات منظماات  أ سبل ذلك إلس طبيعة البياات التي تمت دراستيا مان قابميا ساوام  

متيياارة ومتباينااة عباار  اطبيعااة المناااخ التنظيمااي نفساايإلااس أن المقاااييس المسااتخدمة لمتوصاا  إلااس  إضااافة   .خاصااة اأ
وعماس الارغا مان  .ذه المقاييس ومدد الاعتماد عميياوكذلك الاىتماا بمصداقية ى ,فضه  عن تباينيا فيما بينيا ,الزمن

 عمااس ذلااك, أن ىنالااك مياااولات جااادة بشااأن إيجاااد أبعاااد عامااة ومقبولااة لممناااخ التنظيمااي والاادلي  ىااذه الصااعوبات إلا  
 الشأن.ىذا في ماكتل من مقالات وأبياث 

 عان المنظماة عما  بيااة تمياز التاي الخصاااص من مجموعة  ف المناخ التنظيمي عمس أنو   استطاع البايث أن يعر   -
 فااي ثااا وماان, نتاااجيتيااا و  العاااممين أدام فااي تااأثير ليااا والتااي ,فييااا العاااممين قباا  ماان والمدركااة, المنظمااات ماان غيرىااا
  .المنظمة أىداف

لممستشوفيات ومشوكمة البحوث, التنظيمية  البيئة طبيعةمع  في تحديد أبعاد دراستو بما يتناسب الباحث اجتيدأميراً,     
وبعد الإطلاع والاستفادة والباحثون, النماذج التي توصل إلييا العمماء  بعض من ملال استعراضوذلك من وجية نظره. 

ييكوول الوىوي : ) ,أبعواد ثلاثووةفوي  الباحوث دىاوقود حوودّ  .أبعوواد المنواخ التنظيمويتحديود مجوال مون الدراسوات السوابقة فووي 
د أبعوواد تشووترك بيووا العديوود موون الدراسووات لوضووع وتحديووالتووي العناصوور وتمثوول ىووذه الأبعوواد .(التنظيمووي, القيووادة, التوودريب
 .ىذه الأبعاد يمكن تممّسيا وقياسيا من ملال انطباعات العاممين في المستشفيات المناخ التنظيمي, كما أن
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الإدارياااة, و  ,الاقتصاااادية منياااا -فتااارة الراىناااة إن  التطاااورات و التياااولات الياماااة التاااي شااايدتيا منظماااات الأعماااا  فاااي ال   
أدت إلاس زياادة الاىتمااا بصاناعة الخادمات مقارناة بصاناعة السامع, فمفتارة طويماة مان الازمن   -والتكنولوجية, والاجتماعية 

كان الاىتماا كمو منصبا  عمس القطاع الصناعي ودوره في تيقي  خطط التنمياة عماس مساتود الادو  ومان ثاا عماس مساتود 
خيرة انخفض الدور والأىمية النسبية ليذا القطاع و زاد الاىتماا بقطاعات الخدمات منظمات الأعما , ولكن في ا ونة الأ

وبالتااالي فاإن  أىميااة   (55: 2116)المحيواوي, كمياور أساساي فااي تشاكي  القطاعاات الاقتصااادية, وكماورد ىااا لاادخ  الدولاة. 
لبماادان أكثاار تطااورا  ومسااتويات دخميااا ماان ا ييااث أصاابح العديااد قتصاااد العااالمي آخااذة فااي الازديااادقطاااع الخاادمات فااي الا

أي أن تركياز "  Hollowing Out Effectارتفعت فزاد إنفاقيا عمس الخادمات, خاصاة  ماع ظياور ماا يسامس بمصاطح   
  (Kueh, 2007: 656)النشاط الاقتصادي لمبمد انتق  من قطاعي الزراعة والصناعة إلس الخدمات. 

 مفيوم المدمة: -3-1
الااذي يتكااون ماان أبعاااد ماديااة  Productأكثاار صااعوبة مقارنااة  مااع مفيااوا الساامعة Service مفيااوا الخدمااة  يعااد      

دراكاات العماهم. ال غيارفالخدمة ىاي أياد الجوانال  (28: 2111)سادات,ممموسة وواضية.   ,Luke)ممموساة فاي تصاورات واا

خدماة,  بسابل وجاود خادمات تارتبط بشاك  كاما  وقد اختمفت وجيات نظر البايثين يو  إيجااد تعرياف دقيا  لم (2 :2007
 (Bateson, 2008 : 5)أو جزاي مع السمع المادية, بينما تمث  خدمات أخرد أجزام مكممة لعممية تسوي  السمع المباعة. 

  ىي, المدمة التي جاءت بيا أدبيات تسويق المدمات تعاريفومن أبرز 

    ( ييااث عرفتيااا بأنياااThe American Society for Marketing  تعريووف الجمعيووة الأمريكيووة لمتسووويق  
 (Manjunath, 2012: 1)النشاطات أو المنافع التي تعرض لمبيع أو تكون مصايبة لبيع السمع  .  

  أي فعاا  أو أدام يمكاان أن ييققااو طاارف مااا إلااس طاارف آخاار ويكااون جااوىره غياار  :عموو  أنيووا لممدمووة  Kotlerتعريووف 
ن م  (Kotler, 2000: 199)يكون .  تاج مادي أو قد لاإننتاجو قد يكون مربتطا  بإمموس, ولاينته عنو أي تممك, واا

 ومن أىم مصائص المدمات و التي تميزىا عن السمع, ىي :

تعتبر ىذه الخاصية الأكثر تميزا  والتي تمث  الفر  الأساسي والجوىري بين السمع  :(Intangibility)اللاممموسية   -
فالخدمات عمس عكس السمع الممموسة لايمكان الإيسااس بياا مان خاه  لمسايا أو تاذوفيا, أو شاميا أو  ,و الخدمات

 (Mudie& Pirrie, 2006: 4-6)رؤيتيا قب  استيهكيا. 
 بسبل أن جودة الخدمة  تعتمد عمس من يقدميا, ومتس, وأين, ولمن, فالخدمات: (Heterogeneity)عدم التجانس  -

نتاجياااا و اساااتيهكيا ياااتا فاااي وقااات واياااد, لاااذا يوجاااد تبااااين  عااادا تجاااانس( فاااي أدام إتختماااف اختهفاااا  كبيااارا , يياااث أن 
 (Keller, 2012: 359-360) الخدمة.
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السامع ياتا انتاجياا أولا , ثاا ياتا تخزينياا, وأخيارا  تبااع    فاي ياين أن(Inseparability)التلازمية أو عودم الانفصوال  -
وتستيمك, فإن الخدمات تباع أولا  ثا تنته وتستيمك بشك  آني. ييث توجد العديد من الخدمات يجل أن يكون العمي  

 (Mudie&Pirrie, 2006: 4-6)موجودا  فعميا  لهستفادة منيا, كتقديا الاستشارة, اليهقة, اليجز في الفناد . 

ممموسة لمخدمات, فإنو لايمكن يصارىا أو تخزينياا, أو ال غيربسبل الطبيعة (: (perishabilityغير قابمة لمتمزين  - 
إعادة استعماليا. وتتعرض جمياع أناواع الخادمات لمفناام بمجارد الانتياام مان تقاديميا, وىاذا مايجعا  مان الطمال المتذباذل 

 (Gilmore, 2003:12)عمييا مشكمة كبيرة. 

 :  وأبعادىا مفيوم جودة المدمة -3-2 

فاي عاالا الأعماا  التنافساي  ميماةالرااجة جدا  في عصرنا اليالي, فيي مسألة  المفيوماتمن  Qualityالجودة  تعد     
 &Kanji)ورغباااتيا يا وميااول الناااس مفيااوا نساابي, ويمكاان أن تختمااف باااختهف أذوا بوصاافيا اليااديث. و عااادة  يعبرعنيااا 

others, 2007: 11) . 

كانااات أ, وتتناااافس المنظماااات المختمفاااة ساااوام جاااوااز   شااايادات  , وتقااادا يولياااا و ماااؤتمرات   نااادوات  عقاااد ياااو  الجاااودة ت  ىاااذا و  
وذلااك لموصااو  إلااس منااته بمواصاافات تيقاا  المعااايير  ,فااي تبنااي أساااليل و تطبيقااات الجااودة المختمفااة خاصااة   أايكوميااة 

إلااس الكممااة الهتينيااة  Qualityو يرجااع مفيااوا الجااودة  (143: 2116)الشووكري, . المطموبااة لمجااودة, وبمااا ييقاا  رضااا العمياا 
Qualitas التي تعني طبيعة الشخص أو طبيعة الشيم ودرجة صهبتو, وقديما  كان يشير مصاطمح الجاودة إلاس الدقاة و ,
 (Mosadeghrad, 2013: 203)الإتقان. 

. فكممااا كاناات أفضاا  High Quality ( كممااة جااودة تعنااي لأغماال الناااس  النوعيااة العاليااةوتجاادر الإشااارة إلااس أن       
التاي أوردىاا الكتاال والميتماون  التعريفااتظيرت بشك  أيسن وأعطت نتااه مثمس أكثر. وبنام  عميو, فقد تعددت وتباينات 

بموضااوع الجااودة, وماان الصااعوبة بمكااان أن نجااد تعريفااا  بساايطا  يصاافيا ويعر فيااا تعريفااا  شااامه  قاطعااا  بساابل تعاادد جوانبيااا 
. إلا  ىناك بعض التعاريف التي فرضت نفسايا وذلاك لماا اتصاف باو مان موضاوعية وتعبيار دقيا  عان (17: 1998)الصرن, 
 بعض ىذه التعاريف  وسنورد  المفيوا, 

  مجماوع  The American Society for Quality Control  (ASQC)  الجمعيوة الأمريكيوة لضوبط الجوودة
 Kotler)الخصااص والسمات الكمية لممنته التي تعكس وتظير قدرة ىذا المنته عماس إشاباع ياجاات صاريية أو ضامنية. 

& others: 2005: 472)  
 درجااة تمبيااة مجموعااة الخصااااص الموروثااة فااي المنااته لمتطمبااات العمياا . : ISO 9000:2000  المواصووفة الدوليووة

(Besterfield, 2004: 2) 
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 Philip Crosby  : مادد المطابقاة ماع المتطمباات. فكمماا كانات مواصافات المناته مطابقاة لمتطمباات العميا  كمماا كاان
 (Stromgren, 2007: 13)نوعية جيدة.  ذاىذا المنته 

وعااادة  مااا ياارتبط مفيااوا الجااودة بالمنظمااات الصااناعية, كونيااا أو  ماان تااداولت واىتماات بتطبيقااات و أساااليل الجااودة       
بدما  من الثورة الصناعية وصولا  إلس وقتنا اليالي. إذ تطورت مفاىيمياا بادما  مان الفياص مارورا  بضامان الجاودة, ووصاولا  

ي الفتاارات الهيقااة امتااد ىااذا الاىتماااا ليشاام  منظمااات الخدمااة المختمفااة, ماان . ولكاان فاا TQMإلااس إدارة الجااودة الشاااممة 
شاااركات تاااأمين ومنشاااآت مالياااة و مستشااافيات وغيرىاااا, وبالتاااالي ظيااارت الياجاااة إلاااس أسااااليل لتيساااين الجاااودة تنساااجا و 

الخدمااة,  خصوصاية العماا  فااي منظماات الخدمااة, ولاساايما ماع وجااود اخااتهف فااي المناته الصااناعي عاان المناته فااي مجااا 
 (143: 2116)الشكري, فضه  عن اختهف طبيعة العمميات في كه المجالين. 

 لياااا أىمياااة مميااازة فاااي الفمسااافة الإدارياااة المعاصااارة, ساااوام   Service Qualityإلا  أن  الجاااودة فاااي قطااااع الخااادمات     
تطاورات الاقتصاادية و التكنولوجياة اقميمي, وخاصة  في ظ  ال ادولي أ اا  ميمي ألممنظمات الخدمية التي تعم  عمس نط

 أاالبشارية منياا  والسياسية المستمرة في العالا, وكثافة المنافسة في الأسوا , و تناوع مصاادر اليصاو  عماس الماوارد ساوام  
الاااذي يتطمااال مااان تماااك المنظماااات وضاااع الجاااودة كرؤياااة واساااتراتجية  تكاااون قاااادرة عماااس معالجاااة  المادياااة, الأمااار االمالياااة أ
  الراىنااااة والمسااااتقبمية التااااي سااااتواجييا, وزيااااادة التكيااااف مااااع المتيياااارات اليامااااة فااااي ظاااا  بياااااة يسااااودىا المنافسااااة. التيااااديات

(Alhashem, 2012: 1-2) 

مفيوا جودة الخدماة قضاية ىاماة فاي تساوي  الخادمات, يياث ناوقش ىاذا المفياوا فاي العدياد مان  يعد  ومن جية ثانية,     
معظا البايثين عموما , عمس أن جودة الخدمة أكثر صعوبة لمتقييا بالنسبة اتف  الأبياث والدراسات الأكاديمية و العممية. و 

مااا يااتا تيديااد جااودة الخدمااة ماان ناييااة تصااورات  وغالبااا  .   (Kueh,2007: 658), مقارنااة  مااع جااودة الساامع العمااهمإلااس 
مفااىيا التساوي  الياديث.  إلاسالعمهم, وبالتالي فإن  معظا التعاريف أو الأطر النظرية التي ا قتريات لجاودة الخدماة تساتند 

(Anderson, 1995: 33)  ما  يياث مان المساما باو وعماس نطاا  واساع,  بأىمياة دور جاودة الخادمات باعتبارىاا عاامه  ياسا
فياي تااؤثر إيجاباا  عماس رضاا العمااهم   (Johnson, 2013, 57)واساتمرارىا فااي البيااة التنافساية.  وبقااياا لنجااح المنظماات

 ,Wanjau & others)وولااياا وفااي جااذل عمااهم جاادد, وأيضااا  فاي تخفاايض التكاااليف و زيااادة ربييااة المنظمااة و نموىاا. 

2012: 114) 

في تعريف وقياس مفيوا الجاودة جاامت معظمياا مان منظاور صاناعي. فماثه  إن معياار الأدام  التي بذلت إن  الجيود     
أي عااادا وجاااود أي أخطاااام,   Zero-Defectsالرايساااي لمجاااودة مااان وجياااة نظااار الفمسااافة اليابانياااة ىاااو العياااول الصااافرية 

التكاااليف. فااالتعرف عمااس مفيااوا وبالتااالي أدام العماا  بالشااك  الصااييح ماان الماارة الأولااس والااذي يااؤدي باادوره إلااس تخفاايض 
مفياااوا معقاااد ومتعااادد الأبعااااد  الأخيااار ىاااوأن  وخاصاااة   ,تيقيااا  الفياااا الواضاااح لجاااودة الخدماااةل عة غيااار كااااف  جاااودة السااام
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(Markovi,2006; 87-88) , يياااث مااان الصاااعوبة بمكااان إيجااااد تعرياااف موياااد لجاااودة الخدمااة يتفااا  عمياااو جمياااع الباااايثين
شك  مفص  والذي قد يكون مهاما  لبعض الخدمات ولكنو من الصعل أن يتا تعميمو عماس والأكاديميين, فالبعض يعر فو ب

مستود كافة الخدمات. و تستمد الصعوبة في تعريفو أيضا , من الخصااص العامة المميزة لمخدمات بشك  عااا قياساا  إلاس 
 (91: 2116)المحياوي, السمع المادية. 

 لجودة المدمة : تعريفاتيوضح أسماء بعض الباحثين وما جاء عم  لسانيم من  (3رقم ) والجدول التالي

 تعريف جودة المدمة اسم الباحث الرقم

1 Gross, 1984  توقعاتاو بالخدماة المقدماة لاو  العميا نتيجة عممية تقييا يقاارن فيياا
 أو التي قدمت لو

2 Johnson  أو تقااااااديا خاااااادمات خاليااااااة ماااااان العيااااااول   العمياااااا تمبيااااااة توقعااااااات
Defect-free 

3 
Lewis and Booms 

1983 
 مقياس لمدد مطابقة مستود الخدمة المقدمة لتوقعات العمي 

4 
Parasurama, 

Zeithaml, 1985 
دراكاتيا للأدام الفعمي ليا  الفر  بين توقعات العمهم لمخدمة واا

5 webster  المقدماة ماع تطمعاات العميا  مقياس لمادد تطااب  مساتود الخدماة
 وبصورة مستمرة

6 
Bergman and Klefsjo 

1994 
 وتوقعاتيا القدرة عمس إشباع ياجات العمهم

7 
Evans and Lindsay 

1996 
الخصااص الكمية لمخدمة والمتعمقة بقدرتيا عمس تمبية الايتياجات 

 العمهمالميددة من قب  

8 Hoffman and Others  وطوي  المدد لأدام شركة ما تقييا موقفي شام 
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 ,Johnson, 2013);( Odgerel,2010: 22);( lovelock& Lauren, 2002: 87) ;( Webster, 1989: 36)المصدر : 
340( )Lewis,1993,4) 

 الجدول السابق:نلاحظ من 

لياااذه  العماااهمإن  أغمااال التعريفاااات الساااابقة اتجيااات نياااو معياااار درجاااة التطااااب  باااين الأدام الفعماااي لمخدماااة وتوقعاااات  -
 الخدمة. 

وشاعورىا نياو ماا يجال عماس مازود الخدماة تقديماو لياا.  العماهمىي رغبات وياجات   Expectationsفالتوقعات  -
إلس مزود الخدماة و إلاس الخدماة التاي يصاموا عميياا.  العمهمير إلس نظرة يش (Performance )أما الأدام الفعمي 

(Parasuraman& Zeithaml, 1988: 15-17) 

 ةالتوقعات لمستوى المدم –جودة المدمة = الأداء الفعمي لممدمة    إذاً :

 Disconfirmation Paradigmوىذه المعادلة تخضع لنموذج عدا التطاب   

 أي في حال كانت
 .) المدمة سيئة( الأداء   يكون النموذج سمبي   >التوقعات 
 .) المدمة متميزة( الأداء   يكون النموذج إيجابي  <التوقعات 

 (Odgerel,2010: 21). )المدمة عادية( Confirmationالتوقعات = الأداء   يكون النموذج تطابقي أو تأكيدي 

إلس  عمي , وىذا التقييا يختمف من العمهمتقوا بو المنظمة, وبالتالي بخضع لتقييا   ن الخدمة ىي عبارة عن أدامإ -
   .   من وجية نظر البايث (.آخر

 لمتقييا من جودة السمع. إلس المستيمكإن  جودة الخدمة ىي أكثر صعوبة بالنسبة   -
 الخدمة.  اتقييا عممية تقدي إن  عممية تقييا الجودة لاتقتصر فقط عمس يصيمة الخدمة, ب  أيضا  عمس  -
 &Parasuraman) مااع الأدام الفعمااي لمخدمااة.  العمياا إن  الجااودة المدركااة تنااته عاان عمميااة مقارنااة بااين توقعااات   -

others, 1985: 42) 
تعرضات معظاا الكتاباات التاي تناولات موضاوع جاودة الخدماة إلاس الأبعااد التاي  فقاد, ودة المدموةأبعواد جوأما بمصوص   

بينياا ياو  فيماا إلا أنيا لاا تتفا  , عمس جودة الخدمات المقدمة إلييايبنس عمس أساسيا العمهم توقعاتيا, وبالتالي يكميا 
 (71: 2119)ىدى, .ماىية تمك الأبعاد أو العناصر الأساسية التي يتكون منيا ك  بعد 

 

9 
Lovelock and Wright, 

1999 
لعمميااة تقااديا الخدمااة  العمياا تقياايا إدراكااي طوياا  الماادد يقااوا بااو 

 لمنظمة ما
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أن الجاودة فاي مجاا  الخادمات تتجساد فاي ثهثاة أبعااد أساساية   (Lehitnen & Lehitnen, 1982)ويارد كاه  مان 
  (Lehitnen & Lehitnen, 1991: 288 - 291)   ىي
تتضمن المظااىر المادياة لمخدماة والمييطاة بعممياة تقادييما, مثا  التجييازات  :(Physical Quality)الجودة المادية   -

  ;والمباني
 والتي تتعم  بصورة المنظمة لدد العمهم, والانطباع الذىني عنيا. :(Corporate Quality)جودة المنظمة  -
ة. وتشير إلاس التفاعا  فاي اتجااىين والتي تتعم  بالطبيعة التفاعمية لمخدم :(Interactive Quality)الجودة التفاعمية  -

 والذي ييدث بين مقدا الخدمة والعمي , بالإضافة إلس التفاع  بين العمهم.
 

  Gronroos, 1984: 38 )– ( 39   فيرد أن لجودة الخدمة الأبعاد التالية (Gronroos, 1984)أما 
الااذي  ييصاا  عميااو العمياا ؟ فااالجودة ىنااا   والتااي تجياال عمااس السااؤا    مااا ( Technical Qualityالجااودة الفنيااة   -

 تعني ما يتا تقديمو لمعمي  فعه . ويمكن قياسيا بشك  موضوعي عن طري  العمي  كأي بعد فني لممنته.
  والتي تجيل عمس السؤا    كيف يص  عميو؟ فالجودة ىنا تعني الكيفية ( Functional Quality)الجودة الوظيفية  -

 ة لمعمي , وىنا توجد صعوبة في تقديرىا بطريقة موضوعية.التي تا بيا تقديا الخدم
تعكاس انطباعاات العماهم عان المنظماة, والتاي تتوقاف بالدرجاة  :(Corporate Quality)الصاورة الذىنياة لممنظماة   -

ضااا الأولاس عماس الجاودة الفنياة و الجااودة الوظيفياة بالإضاافة إلاس عناصاار أخارد أقا  أىمياة تتمثاا  فاي   عواما  خارجياة ت
وعواماا  داخميااة تضااا أنشااطة التسااوي  التقميديااة كااالإعهن, التسااعير,  WOWالعااادات, الايااديولوجيات, والكممااة المنقولااة 

 والعهقات العامة.
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 (3نموذج جودة الخدمة, الشكل )

 

 عن الأبعاد الثلاث السابقة لجودة المدمة :   (3رقم) ويعبر الشكل التالي
 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                     
                                                                                                                     
                                                                                                                     

                                                               

 
 

 (Gronroos,1984: 40) المصدر:                            
 
( إلو  عشورة أبعواد Parasuraman, Zeithaml and Berry, 1985الدراسوة التوي أجراىوا البواحثين ) وتوصومت

 (Parasuraman & others, 1985; 47):  لجودة المدمة, تتمثل فيما يمي

 (Competence)الكفاءة   - (Responsiveness)الاستجابة  - (Reliability)الاعتمادية  

 (Communication)الاتصال  - (Courtesy)الكياسة   -(Access)الوصول إل  المدمة  

 Understanding the Customer))فيم العميل  - (Security)الأمان  - (Credibility)المصداقية  

 (Tangibles)الجوانب المادية الممموسة 

توقعات العمٌل عن 

 الخدمة

الأداء الفعلً 

 )المدرك( للخدمة
جودة الخدمة المدركة ) الفرق بٌن 

 الفعلً( (التوقعات والأداء

 الصورة الذهنٌة للمنظمة 

 الجودة الفنٌة

 ماذا ؟ كٌف ؟

 الوظٌفٌةالجودة 

استخدام أنشطة 

التسوٌق للتأثٌر 

علىىىىى توقعىىىىات 

 العمٌل
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إلو  إمكانيوة دموج الأبعواد العشورة السوابقة الوذكر فوي ممسوة  توصموا, 1988حقة لنفس الباحثين عام وفي دراسة لا
 (Parasuraman, 1988; 23):  الممسأبعاد. وفيما يمي شرح ممتصر ليذه الأبعاد 

 .العاممينوتشم  التسييهت المادية والتجييزات ومظير  (:Tangiblesالجوانب الممموسة ) -1

 و تعني قدرة المنظمة عمس  تقديا الخدمة التي وعدت بيا و بشك  معتمد و دقي . (:Reliabilityالاعتمادية ) -2

 وتعني الرغبة في مساعدة العمهم وتقديا خدمة فورية. (:Responsivenessالاستجابة ) -3

 وقدرتيا عمس تقديا الثقة والأمان لمعمهم. العاممينويعني معرفة و مجاممة  (:Securityالأمان ) -4

 ويعني مستود العناية و الاىتماا المميز الذي تقدمو المنظمة لعمهايا. :(Empathy)التعاطف  -5

  :يوضح امتصار الأبعاد العشرة إل  ممسة أبعاد  (,4رقم ) والشكل التالي

 

 

 

 

 

 

 

 

 (4أبعاد جودة المدمة, الشكل )
 (Parasuraman & others, 1985 – 1988)المصدر: من إعداد الباحث بالاعتماد عم  

 

 

 الجوانب المادٌة الملموسة

 الاعتمادٌة

 الاستجابة

 الأمان

 المصداقٌة

 الكٌاسة

 الكفاءة

 الوصول إلى الخدمة 

 فهم العمٌل

الجوانب المادٌة 

 الملموسة

 التعاطف

 الأمان

 الاعتمادٌة

 الاستجابة

أبعاد جودة الخدمة العشرة 

1985 

خمسة اختصار أبعاد جودة الخدمة إلى 

 1988أبعاد 
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( أن الأبعواد المكونوة لجوودة المدموة ىوي سوبعة أبعواد تتمثول فيموا Dagger and Swenney, 2007ويرى كل من )
 (Dagger& Sweeney, 2007: 37-38) :يمي

تعااااطف , الفياااا ومساااتود العناياااة الاااذي يولياااو مقااادا الخدماااة لمعماااهم بال( ويتعمااا  ىاااذا البعاااد Interactionالتفاعااا    -1
 بالإضافة إلس قدرتو عمس الاتصا  بيا

 (   ويتعم  ىذا البعد بالكفامة و معرفة مقدا الخدمة وميارتو في المعالجة والاىتماا بالعمي .Expertiseالخبرة   -2

 نجازه كنتيجة لتقديا الخدمة.إويتجسد ىذا البعد في ما الذي تا (  Outcomeمخرجات الخدمة   -3

(   ويعباار ىااذا البعااد عاان العناصاار الموجااودة فااي مياايط تقااديا Atmosphereالجااو المياايط بعمميااة تقااديا الخدمااة   -4
 الخدمة, والتي تؤثر عمس إدخا  الرضا والسرور إلس الجو المييط بعممية تقديا الخدمة.

(  وتشااير إلااس العناصاار الماديااة الموجااودة فااي مياايط تقااديا الخدمااة, وساااا  الرايااة , Tangiblesوسااة  الجوانال الممم -5
 المظاىر ووظيفة المييط المادي.

 (   ويعبر عن مدد وجود الخدمة في متناو  يد العمي , وسيولة اليصو  عمييا.Timelinessالتوقيت المناسل   -6

 ي العممية العامة لتقديا الخدمة.لاجرامات والعمميات الإدارية  المشتركة ف(   وتشير إلس اOperation  العممية -7

 مفيوم المدمات الصحية: -3-3    

, العاالا بمادان مان بماد أي في الشاممة التنمية لإيداث ميما   عنصرا   Health services الصيية الخدمات تعد     
 الادو  سااب وت   .لمماواطنين ةيالصاي بالرعاياة العاالمي الاىتمااا كاان ىناا ومان وصايتو. الإنساان بييااة مرتبطاة لكونيا
 جدياد بكا  وتزويادىا الصايية المنظماات تطاوير عماس والعما , لمواطنيياا وأفضاميا الصيية الخدمات أيسن تقديا في
 كخطاوة الصاية بأىمياة إيماناا  , والدراساات الأبيااث ودعاا الطباي والتعمايا, العالمياة والخبارات الطبياة التقنية مجا  في
 (12: 2118, العامري). المجالات كافة في ووطنو مجتمعو خدمة في الإسياا عمس القادر المواطن بنام في ىامة أولس

 مضااامين عاان يبتعااد لا وتعريفيااا, لمخاادمات العاااا المفيااوا ماان أساسااا   ينبااع الصاايية الخاادمات أيضااا , إن  مفيااوا     
فااات يياااث, لمخدماااة الساااابقة التعااااريف  الرعاياااة   عماااس أنياااا الصااايية الخدماااة (WHO)العالمياااة  الصاااية منظماااة عر 
 لادد ومقبولاة عمماي أسااس عماس موضاوعة عممياة وسااا  خاه  مان المجتماع لأفاراد واساع بشاك  تقادا التاي الأساسية

 . التنمياة مرايا  مان مريماة كا  فاي تيممياا والدولاة المجتماع يساتطيع وبتكمفة, الفاعمة بمشاركتيا وذلك المجتمع أفراد
 (454: 2116, الأحمدي)
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 :  رئيسيين قسمين إل  الصحية المدمة تقسيم يمكن و 

 تتضامن والتاي, مباشارة بصاورة الفارد بصاية المرتبطاة الصايية الخادمات وىايالعهجياة    الصايية الأو    الخدمات
 صيية خدمات خه  من أا المنز  داخ  المباشر الدوااي بالعهج ذلك تا سوام, العهج وخدمات التشخيص خدمات
 .المعاصر أو التقميدي الجرايي بالتدخ  ذلكأا أن  , الصيية المراكز داخ  سريرية رعاية تيتاج مساندة

 عميااو نطماا  أن مااايمكن أو المجتمااع بصااية المرتبطااة الصاايية الخاادمات وىاايالوقاايااة   الصاايية الخاادمات   الثاااني
 التادىور مان واليماياة ,والأوباة ,المعدية الأمراض من باليماية الخدمات تمك ترتبط ييث, البياية الصيية بالخدمات
 الخاادمات ماان النااوع ىااذا وياارتبط, لمبياااة مموثااة أنشااطة تمااارس التااي المشااروعات و الأفااراد سااموك عاان الناااته الصاايي
 (11-11: 1111)صغٌرو,  مباشرة. غير بصورة الفرد بصية الصيية

ذا       وجووود نلاحووظ, الصووحية المنظمووات قبوول موون المقدمووة و الصووحية لممدمووة المميووزة المصووائص إلوو  انتقمنووا وا 
 إلوو  بووو تقوودم أن يمكوون الووذي الإداري والعموول الأسووموب عموو  ذلووك انعكوواس وبالتووالي, الموودمات لتمووك مصوصووية
, اللاممموسوية وىوي عاموة لممدمة المميزة المصائص إل  بالإضافة المصائص ىذه بعض تحديد ويمكن. الجميور
: 2118, العوامري( & ) 61 -59: 2115, البكوري)   كواتتي, التمموك عودم, التجوانس عودم, لمتموزين قابموة غير, التلازمية

23- 24) 

وتسعس من خه  تقديميا إلس تيقي  منفعة عامة ولمختماف الجياات و  ,تتميز خدمات المستشفيات بكونيا عامة لمجميور -
 الأطراف المستفيدة منيا.

ولايس باأي  و,نيا مرتبطة بييااة الإنساان وشافاابكونيا عمس درجة عالية من الجودة, لأ المستشفيات أيضا ,خدمات  تتميز -
شاايم مااادي آخاار يمكاان تعويضااو أو إعااادة شاارااو. لااذلك فااإن معياريااة ا دام لمخدمااة الصاايية تكااون عاليااة وتخضااع إلااس 

 رقابة إدارية وطبية.
الموسا, وبيدف الاستجابة إلس أقصاس ياد  أو ,أو الأسبوع ,ساعات اليوانظرا  لتذبذل الطمل عمس الخدمة الصيية  في  -

ماان الخاادمات المطموبااة, فيااذا يسااتوجل الاسااتعداد المبكاار ليشااد كاا  الطاقااات الإداريااة والطبيااة لإنتاااج الخدمااة الصاايية 
ظمااااة الصاااايية لطالبييااااا, إذ لايمكاااان التااااأخير أو الاعتااااذار عاااان الاسااااتجابة لمطماااال لأن فااااي ذلااااك إخفااااا  فااااي ميمااااة المن

 الإنسانية.
 ياين فاي, الإدارة قمة يمثمون أشخاص مجموعة أو وايد شخص بيد القرار اتخاذ قوة تكون, عموما   الأعما  منظمات في -

 .الأطبام ومجموعة الإدارة مجموعة بين الصيية المنظمات في القرار قوة تتوزع
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 :الصحٌة  الخدمات جودة مفهوم -3-4
و إن  التياادي الأباارز ماان بااين ىااذه وتيسااينو.  الصاايية تيااديات كبياارة ماان أجاا  تطااوير أدااياااتواجااو المنظمااات     

التياديات ىااو المنافسااة فيمااا بينيااا, ومااا يزيااد ماان صااعوبة ىااذا التياادي ىااو التيي اار المسااتمر فااي سااموك المرضااس الااذين  
السيا , تواجو عممية تطبي  نظا يرون الجودة  كمعيار أساسي لمتميز في الخدمات الصيية المقدمة ليا.  وفي نفس 

الجااودة فااي المنظمااات الصاايية بشااك  عاااا والمستشاافيات بشااك  خاااص عااددا  ماان العقبااات, و ذلااك بساابل طبيعااة ىااذه 
-AL)والتي تتطمل الاتصا  المباشر بين مقدا الخدمة والمستفيد منياا   الماريض (.   والهممموسة الخدمات اليس اسة

Hashem,2012:7)  غيااار  إلاااس مساااتوياتنياااة, لقاااد وصااا  الاىتمااااا بجاااودة الخااادمات مااان قبااا  المنظماااات ومااان جياااة ثا
مسبوقة في مختماف القطاعاات الاقتصاادية. يياث تاا اعتبارىاا العاما  الرايساي فاي التميياز باين الخادمات وبناام الميازة 

 التنافسية. 

وتشااك  الخاادمات الصاايية مكانااة فرياادة وممياازة بااين تمااك الخاادمات, نظاارا  لطبيعااة المخاااطر التااي تنطااوي عمااس       
عممية تقديميا, ولارتباطيا بصية الإنسان  بشك  مباشر, وبسبل النقص العاا في الخبرة التي يمتمكيا المريض. وىذا 

 نفسااو وأكثاار تعقياادا  فااي الوقاات أىميااةس أكثاار المرضاا اودة الخاادمات فااي القطاااع الصاايي ورضاامااا يجعاا  ماان مفيااوا جاا
(Jusoff, 2009; 472) يياااث ثبااات باااأن الجاااودة فاااي الخااادمات الصااايية ىاااي عنصااار يياااوي فاااي اختياااار الماااريض .

, ولكنياااا لاتقااادا نفاااس الجاااودة فاااي تماااك نفسااايا لممستشااافس الاااذي سااايوفرىا لاااو,  كاااون المستشااافيات تقااادا أناااواع الخااادمات
ن   المرضس اليوا أكثر إدراكا  بالبداا  المتوافرة  بحفقد أص الخدمات, إضافة لذلك, ليا لجية يصوليا عمس الخدمة, واا

عميياا  مواارتفاع معايير أدام الخدمة قد زاد من توقعاتيا . وىا أيضا  أصبيوا ينتقادون بشادة مساتود الجاودة التاي يصا
الخااادمات الصاااايية,  يجاااال عمااااس وبالتااااالي لتيقياااا  التمياااز فااااي مسااااتود . (Luck,2007: 19)مااان تجااااربتيا لمخدمااااة 

عااادا وجاااود أخطاااام, أي أدام العمااا  بالشاااك  أي   Zero-Defectsلتطبيااا  معياااار   المستشااافيات أن تساااعس جاىااادة  
( التااي Feedbackالتقييمااات   -المهيظااات  -, الاسااتفادة ماان ردود الأفعااا  وكووذلكالصااييح وماان الماارة الأولااس. 

ح إدركاتيا لمرعاية الصيية التي يصاموا عميياا.  استبياناتيبدييا المرضس عن طري  عم   , تبناي مفياوا وأميوراً توض 
يين نيااو المااريض, أي التركيااز عمااس  مقاادموالتسااوي  اليااديث لمرعايااة الصاايية, والااذي يتطماال أن يكااون  الخدمااة مااوج 

 (Taner & Antony, 2006: 2) رضا مرضاىا.

و كانت عهقة الطبيل بالمريض ىي  ,كانت جيود الجودة كميا تركز عمس الرعاية السريرية بالمستشفيات ىذا وقد    
بماايعني باروز أىمياة دور بااقي , قاة الخدماة ككا  باالمريضثاا تطاور ىاذا المفياوا ياين أصابيت عه . ميور الجاودة

, يمكان لجاراح ذي كفاامة عالياة إجارام جراياة فمثه   .و الخدمات المساندة في الجودة ,و الإداري ,أفراد الفري  الصيي
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ناجيااة و لكاان نظاارا  لضااعف الخدمااة التمريضااية بعااد العمميااة تياادث مضاااعفات تااؤثر عمااس النتااااه النياايااة لمجرايااة 
 (19: 2111)بو عباس, وبالتالي جودة الخدمة. 

ن  الصعوبة في تيديد مفيوا الجودة بصفة عاماة وفاي المجاا  الطباي بصافة خاصا    ا وقياسايا ياة, تكمان فاي تعريفواا
(Mosadeghrad, 2013: 204) فمان النايياة النظرياة يمكان لأي باياث وضاع نماوذج أو تصاور لكيفياة الوصاو  إلاس .

أو نفسااو النمااوذج  يؤياادونمسااتويات عاليااة لمجااودة وتيديااد أبعادىااا. لكاان لاايس كاا  البااايثين أو الميتمااين بيااذا المجااا  
 اد. لتمك الأبع نفسو يممكون التصور

(  و Newcomeسووووويتم تنووووواول مفيووووووم الجوووووودة فوووووي المووووودمات الصوووووحية مووووون وجيوووووة نظووووور البووووواحثين )و 
(Donabedian .)24)-(Odgerel,2010: 23 , ((Donabedian, 1988: 1745 

 :  ( (Newcome, 1997من وجية نظر الباحث -

يوجااد عنصااران لفيااا جااودة الرعايااة الصاايية  الأو  يركااز عمااس نتيجااة الخاادمات الصاايية المقدمااة. والااذي يعاارف ماان 
وجيااة نظاار مقاادمييا  ماااذا يااتا تقديمااو ؟(, والثاااني يركااز عمااس عمميااة التقااديا. والااذي يعاارف ماان وجيااة نظاار المرضااس 

 Technicalالصيية إلس صنفين  الجودة الفنية    كيف يتا تقديا الخدمة؟(. وبنام  عمس ذلك, تصن ف جودة الخدمات
Quality  و جاودة خدماة الماريضClient Quality ففاي القطااع الصايي تشاير الجاودة الفنياة إلاس الجاودة الساريرية .
Clinical  أو الجاااودة المينياااةProfessional  مقااادموا يوفرىاااا. أماااا جاااودة خدماااة الماااريض تشاااير إلاااس الرعاياااة التاااي 

 إلس المرضس.  الخدمات الصيية

  قادرة المستشافيات عماس تيقيا  مساتويات   الجاودة الفنياة عماس أنياا  ((Brook and Williams,1975 ويعارف
عالية من الرعاية الصيية لممرضس من خه  التشخيص الطبي والعاهج وتقاديا كافاة الاجارامات المتعمقاة باذلك. فياي 

التياليا  الطبياة الهزماة  . أماا  إجرامين وخبرة فني ي المختبرات في تشم  الكفامة والميارات السريرية للأطبام والممرض
 الخدمة و المريض  . مقداوالعهقة التفاعمية بين    كيف يتا تقديا الخدمة ؟ جودة خدمة المريض عرفيا بأنيا

  (Donabedian, 1982) :  ما من وجية نظر الباحثأ -

الصيية وىي ىيك  الخدمة وعممياة الخدماة ومخرجاتياا, والتاي تشام  كاه  فإنو يوجد ثهثة عناصر لفيا جودة الرعاية 
 من الجودة الفنية وجودة خدمة المريض. ىذه العناصر الثهث تسمس المعيار الذىبي لقياس جودة الخدمة, كما يمي  
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يااة. و يشاام  ويااد  عمااس الساامات الخاصااة بالمكااان الااذي يااتا فيااو تقااديا الرعا  (Structure) :الأول  ىيكوول المدمووة
وماؤىهتيا...(, الييكا   العاممينالما ..(, الموارد البشرية  عدد  –المعدات و التجييزات  -الأشيام المادية   المراف  

 الإشراف...(. –تنظيا الطاقا الطبي   -التنظيمي   الأقساا الطبية والإدارية  

من رعاياة صايية. و تشام  أنشاطة التشاخيص,  و تد  عمس ما تا تقديمو فعه   (Process) :الثاني  عممية المدمة
 وتقديا العهج و التوصيات النيااية. أي الخصااص المتعمقة بتقديا الخدمة نفسيا.

و تاد  عماس تاأثيرات الرعاياة المقدماة لمماريض عماس يالتاو الصايية ودرجاة  ( Outcome) :الثالث ممرجات المدمة
المااريض خااه  تمقيااو الخدمااة,  التييياارات الصاايية المفياادة فااي  رضاااه, وتشاام  الاجاارامات و المعااارف التااي اكتساابيا

 سموكو.

مصطمح   الجودة   في الأدبيات المتخصصاة  استخدااو بالرغا من الاىتماا المتزايد بجودة الخدمات الصيية وشيوع 
ويرجاع ذلاك فاي الأسااس إلاس أن  ,وفي اليياة العامة, فإنو من الصعل إيجااد تعرياف لياذا المفياوا يتفا  عمياو الجمياع

 (218: 2112)عبد القادر, مفيوا الجودة يخضع لتقدير الأفراد ويختمف باختهف اىتماماتيا وأولوياتيا وأىدافيا . 

 التي توضح ىذا المفيوم, كما يمي:  التعريفاتسيحاول الباحث سرد بعض أىم وبالتالي, 

جااودة الخاادمات الصاايية ىااو مفيااوا متعاادد الأبعاااد, يعكااس اليكااا فيمااا إذا كاناات  إن     Fuentesفموون وجيووة نظوور 
 ,Fuentes) .الخاادمات المقدمااة لممرضااس مهامااة, وفيمااا إذا كاناات العهقااة بااين المااريض والطبياال صااييية وتفاعميااة

1999:232) 

  صافة الرعاياة التاي يتوقاع مان خهلياا الإرتقاام بمساتويات   فقاد عارف الجاودة الصايية بأنياا Donabedian :أموا 
تيسااين يالااة المااريض الصاايية, بعااد ان يأخااذ فااي اليساابان التااوازن بااين المكاساال و الخساااار التااي تصااايل عمميااة 

 (Donabedian, 1988: 1745)الرعاية في جميع أجزاايا  . 

 تصا  الاذي المستود    أنيا عمس The Institute of Medicine (IOM)   الأمريكي الطبي المعيد عرفيا فيما
 مااع متماشااية تكااون وبييااث, المجتمااع و الأفااراد قباا  ماان المرغوبااة الميتممااة النتااااه رفااع بييااة الصاايية الخاادمات إليااو

 (Hollis,2006:77) .  اليديثة المينية المعارف

 The U.S. Government Agency for Healthcare الوكالة الأمريكية الحكومية لمرعاية الصوحية وتعرف
Research and Quality  (AHRQ) ماان,   سايولة الوصاو , الفعالياة, الأ  جاودة الخدماة الصايية عماس أنياا

 (Brownm, 2008:5)والمسؤولية . وىذا يعني    المهممة
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 المناسل والطريقة الصييية. التوقت   الذي ييتاج  عناية  فيتقديا الرعاية الصيية المناسبة لممريض  -

     يمكاان لممااريض اليصااو  عمااس الرعايااة الصاايية فااي الوقاات المناساال, واليصااو  عمااس معمومااات دقيقااة و مفيومااة   -
 يو  جميع المخاطر التي سيتعرض ليا أو المنافع التي سييص  عمييا.

 منة.ا  غيرباليماية من الخدمات والمنتجات الطبية  مشمولا  أن يكون المريض  -

 أن ييص  المريض عمس معمومات موثو  بيا ومفيومة يو  الرعاية الصيية التي سيتمقاىا. -

  إعطااام المرضااس مايرياادون  جااودة الخدمااة  بأنيااا Overtreitجااودة الخاادمات الصاايية ماان وجيااة نظاار  تعااد   بينمووا
لممريض( وماييتاجونو  جودة مينية( وذلك باستخداا أق  الموارد, دون تأخير أو خطأ, وضمن لوااح وتعميمات عالية 
المساااتود. وعرفياااا أيضاااا  بأنياااا   تاااوفير الرعاياااة التاااي تتجااااوز توقعاااات الماااريض وتيقااا  أعماااس نتاااااه ساااريرية ممكناااة 

 (Vanniarajan & Arun,2010: 1) رد المتوافرة  .باستخداا الموا

وبالتالي, فإن تعريف الجودة في المدمات الصحية يمتمف تبعاً لوجية نظر الأشماص الذين ليوم علاقوة بيوا, كموا 
 (AL-Hashem,2012: 2)    يمي

 يتاجونو.وتعني فيما إذا كانت الخدمات المقدمة ليا , تعطييا ما يالجودة من وجية نظر المرض  :   -

  تعنااي فيمااا إذا كاناات الخاادمات الصاايية تمبااي ايتياجااات الجووودة موون وجيووة نظوور العوواممين فووي مجووال الصووحة -
وما إذا كانت الإجرامات الطبية  المرضس وذلك كما تا تيديدىا و تقييميا من قب  المينيين وضمن المعايير الميددة,

 المعمو  بيا قد أ نجزت بشك  صييح.   طبيةال و غير

لمماوارد المتاياة والأداوت لزياادة الإنتاجياة و تمبياة  والكفاومتعني الاساتخداا الفعاا   الجودة من وجية نظر الإدارة : -
 ايتياجات المرضس من دون ىدر في الوقت والتكمفة وضمن اليدود وبتوجييات من الإدارة العميا.

 عماس الصيية الخدمات جودة The World Health Organization (WHO) العالمية الصحة منظمة وعرّفت
 إلاس تاؤدي بيياث, مقبولاة وبتكمفاة, المجتماع مان مقبولاة آمناة بطريقاة, الصاييح الأدام و المعاايير ماع التماشي   أنيا

-AL) . التيذيااااااة سااااااوم و الإعاقااااااة و الوفيااااااات نساااااابة و المرضااااااية اليااااااالات نساااااابة عمااااااس تااااااأثير و تييياااااار إيااااااداث

Hashem,2012: 3) 

في الوقت  ا ليا بمطف وعنايةقد  عمس أنيا   خدمات صيية تمبي ياجات ورغبات المرضس وت   Tailakh عرفيا  وقد
 (Tailakh, 2012:125)  عراض المناسل, وتقضي عمس الأ



 
62 

, القادرة وفعاالا   ا  ياديث ودوام   عهجاا ,تتضامن أيادث التكنولوجيا,  الجودة في مجا  الرعاية الصيية تعناي أنياا  كما أنّ 
.  التكاااااليف, ارتفاااااع عاااادد القاااااامين عمااااس الرعايااااة لكاااا  مااااريض, الكفااااامة والفعاليااااة فااااي تقااااديا الخاااادمات عمااااس تيماااا 

(Wanjau,2012: 115) 

تطبي  العموا والتكنولوجيا الطبية بطريقة تعظا فااادتيا عماس الصاية و دون    بأنياأيضاً  Mosadeghradوعرفيا 
 (Mosadeghrad, 2013: 204)  زيادة المخاطر.

 (45: 2113, السويسي)  التالية الزوايا من إلييا بالنظر الصيية الخدمة جودة Palmar يعرفو  

 يتراا.الا و بالعطف تتسا معالجة من المستشفس توفره ما أنيا عمس  المريض 
 المريض. خدمة في الطبية الميارات و تقدما   الأكثر العموا و المعارف وضع  الطبيل 
 لمعمهم الخدمة لتقديا التسييهت أفض  و العاممين أيسن عمس اليصو   المالكين. 
 أخهقيااااات وييكميااااا, المينيااااة و العمميااااة التطااااورات أياااادث  وفاااا  الخاااادمات أفضاااا  تقااااديا  المستشاااافس إدارة 

 الخدمة. تقديا في الكفامة تيقي  أي. الإداري و المريض مع المثالي التعام , الصيية الممارسة
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 جودة المدمات الصحية : فيالعوامل المؤثرة  -3-6

 وتتمثل ىذه العناصر في التالي :  ,ىناك عدة عوامل تؤثر في جودة المدمات الصحية

   تحميول توقعوات الموريض Analysis Of Patient Expectation تيتااج المستشافيات إلاس فياا اتجاىاات  
ث يكاون ىاذا التصاميا متفوقاا  عماس توقعاات الماريض لأنياا الطريقاة يابي ,المرضس عناد تصاميميا لمخدماة الصايية

 (46: 2111)السويسي, الوييدة التي تمكنيا من تيقي  جودة عالية لمخدمة المقدمة. 

)البكري, دراكاتيا لمخدمة المقدمة من خه  التمييز بين المستويات المختمفة لمجودة وىي   إويمكن لممرضس أن ييققوا 

2115 :214) 

وىاي تماك الدرجاة مان الجاودة التاي يارد الماريض وجاول وجودىاا,   The Expected Qualityالجاودة المتوقعاة  -
وىااذا المسااتود ماان الجااودة يصااعل تيديااده فااي اليالاال إذا يختمااف باااختهف خصااااص المرضااس ويااالاتيا العهجيااة, 

 فضه  عن اختهف الخدمات التي يتوقعون وجودىا في المستشفس.

وىاي إدراك الماريض لجاودة الخدماة الصايية المقدماة لاو مان قبا    The Perceived Qualityالجاودة المدركاة  -
 .المستشفس, أي تصور المريض لجودة الخدمات الصيية المقدمة لو

ذلااك المسااتود مان الخدمااة المقدمااة والتااي تتطاااب  مااع المواصاافات   The Standard Qualityالجاودة القياسااية  -
 دارة المستشفس.إدراكات إوقت أساسا لمخدمة والتي تمث  بذات ال الميددة

وىااي تمااك الدرجااة ماان الجااودة التااي اعتاااد المستشاافس تقااديميا   The Performance Qualityالجااودة الفعميااة  -
 لممرضس.

  تحديود جوودة المودماتService Quality Specifications : عنادما يفياا المستشافس ياجاات الماريض فإناو
أن يضااع التوصاايف المناساال لممساااعدة فااي ضاامان تيقياا  ذلااك المسااتود المطمااول ماان الجااودة فااي الخدمااة يجاال 

الصااايية المقدماااة. وىاااذا التوصااايف عاااادة ماااا يكاااون مرتبطاااا  ماااع أدام العااااممين فاااي المستشااافس و مساااتود و كفاااامة 
 الأجيزة و المعدات المستخدمة في إنجاز الخدمة الطبية.

بمختمااااف المسااااتويات فااااي المستشاااافس بااااالجودة كياااادف يجعميااااا أنموذجااااا  لكاااا  العاااااممين فااااي  كمااااا أن التاااازاا الإدارة و
المستشفس, ولاشك فاإن مثا  ىاذا الالتازاا ساييفز العااممين و بمختماف التخصصاات و الميان عماس الالتازاا بمواصافات 

 (73: 2112)ذياب,  الخدمة المقدمة لممرضس الزاارين أو الراقدين في غرف المستشفس.
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 العووواممين  أداءEmployee Performance : عنااادما تضاااع إدارة المستشااافس معاااايير الجاااودة لمخدماااة الصااايية
فإنيااا فاي المقاباا  يجال أن تعماا  عمااس  ,ويتيقاا  الالتازاا فااي تنفياذىا ماان قباا  الكاادر الطبااي فاي المستشاافس ,المقدماة

يااا أن تتوقااع إدارة المستشاافس تقياايا , ويكااون ماان المتضاامن ماان خهليااا الأدام المناساال إيجاااد الطاار  المناساابة التااي
المرضااس لجااودة الخدمااة الصاايية المقدمااة ليااا, وأن تكااون ىااذه التوقعااات عقهنيااة ويمكاان تيقيقيااا, وىنااا يكااون ماان 

 (73: 2112)ذياب,  الضروري أن لاتقدا الإدارة وعودا  لاتستطيع الوفام بيا لأي سبل كان.
  إدارة توقعوات المدموة الصوحيةManagement Of Service Expectations : عان طريا  اعتمااد أنظمااة

ماان أجاا  التعاارف المبكاار لتوقعااات المرضااس  ,الاتصاالات الداخميااة فااي المستشاافس و التاارويه و الإعااهن فااي خارجياا
ياو  جااودة الخدمااة الصايية المقدمااة ماان طاارف المستشافس, وىنااا يجاال عمااس المستشافس أن لاتقاادا وعااودا  لاتسااتطيع 

 (89: 2119)بمقاضي,  كس عمس عدا رضا المرضس عن الخدمة المتوقع يصوليا.تيقيقيا لأن ىذا سينع

 أىداف جودة المدمات الصحية: -3-7

)الطويول ىناك أىداف عديدة يمكن الوصو  إلييا من خه   تيقي  الجودة في الخادمات الصايية, وتتمثا  فيماا يماي   

 (9: 2111( & )عائشة,14: 2111& آمرون,

  المرضس(. البدنية و النفسية لممستفيدينية ضمان الص -

لممنظمااة الصاايية  ولاا ااو  المسااتفيد  المااريض( وزيااادة  رضاااتقااديا خدمااة صاايية ذات جااودة ممياازة ماان شااأنيا تيقياا   -
 والذي سيصبح فيما بعد وسيمة إعهنية فاعمة لتمك المنظمة.

وسايمة ميماة  ,وقياس مستود رضااىا عان الخادمات الصايية وانطباعاتيا, المستفيدين   المرضس(تعد معرفة آرام  -
 في مجا  البيوث الإدارية و التخطيط لمرعاية الصيية وو ضع السياسات المتعقمة بيا.

 من الخدمة الصيية و مقدمييا. المرضس( تطوير و تيسين قنوات الاتصا  بين المستفيدين  -

 و فاعمية.ن تأدية مياميا بكفامة تمكين المنظمات الصيية م -

تيسااين معنويااات العاااممين, إذ أن المنظمااة الصاايية الخاصااة ىااي التااي يمكاان ليااا تعزيااز الثقااة لاادد العاااممين لاادييا  -
وبالتاالي اليصاو  عماس أفضا   ,ياؤدي إلاس تيساين معنويااتيا مماا ,وجعميا يشعرون بأنيا أعضام يتمتعون بالفاعمية

 النتااه.

د الوصاااو  إلاااس المساااتود المطماااول ماااان الرعاياااة الصااايية المقدماااة إلااااس تيقيااا  مساااتويات انتاجياااة أفضااا , إذ يعاااا -
 المستفيدين  المرضس( اليدف الأساس من تطبي  الجودة.
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 أبعاد جودة المدمات الصحية :  -3-7

غير ممموسة. فكيف الأمر إذا لا يتمكن  كون يامن الصعوبات الكبيرة التي يواجييا المرضس في تقييميا لمخدمة      
السامعة ذات صافة أو جاودة  , لأن  الأمار فاي السامع أكثار سايولة يكاون من رؤيتيا أو الشاعور بياا, أو ساماعيا. بينماا 

وىي الخصااص أو الصافات التاي تمياز السامعة  مان يياث الماون, اليجاا, المتاناة ...  Search Qualityمستكشفة 
 التالي تقييميا من قب  المستيمك قب  الإقداا عمس شراايا.والتي يمكن ب... الخ 

 Experience  إلا أن الخادمات ومنياا الصايية تمماك بادلا  مان ذلاك مواصافات نوعياة تجريبياة تعتماد عماس الخبارة 
Quality   كالرضااا, السااعادة, الساارور ..الااخ, وىااي صاافات يمكاان تقييميااا فقااط وماان خااه  الشاارام أو الاسااتخداا أو

يهك لمخدمااااة الصاااايية, كمااااا ىااااو ياصاااا  فااااي تااااداوي وتضااااميد الجااااروح, قمااااع الأساااانان, الفيااااوص المختبريااااة الاساااات
والشعاعية...الخ. والأمر يتسع لما ىو أبعد من ذلك في الخدمات الصيية عندما ترتبط أو تعتمد المواصفات النوعياة 

الماريض تقييمياا يتاس بعاد اليصاو  . فياي مواصافات قاد لا يساتطيع Credence Qualityعمس الثقة و المصداقية 
عمييااا كمااا ىااو مااثه  فااي التشااخيص الطبااي بالاعتماااد عمااس الأجياازة المتقدمااة و المسااتندة عمااس الكمبيااوتر, العمميااات 
الجرايية الكبرد أو فو  الكبرد, زراعة القمل أو الأعضام البشرية ... الخ. ولاشك باأن الأغمبياة يفتقادون المعرفاة أو 

: 2115)البكووري, نوعيااة ىااذه الخاادمات, لااذلك فيااا يضااعون ثقااتيا فااي ميااارة وقاادرة منتجااي ىااذه الخاادمات. الميااارة لتقياايا 

و عمااس الاارغا ماان كاا  ماسااب , فااإن المرضااس يعتماادون فااي تقياايميا لمخدمااة الصاايية المقدمااة ليااا عمااس  (211-212
المياددة و التاي تختماف يسال  أساس مستود أو درجة  نوعيتيا, معتمدين في ذلاك التقيايا عماس مجموعاة مان الأبعااد

وجية نظر ك  بايث وما توص  إليو في دراستو , إلا أن العديد مان النمااذج أو الأبعااد التاي ياددىا الباايثون كانات 
 متفقة في المضمون ومختمفة في الشك  والعدد.

 (Campbell& Buetow, 2000: 1611-1625)فأبعاد الجودة في الرعاية الصحية كما حددىا كامبل وزميمو ىي:  

ي درجاة تيقياا  الإجاارامات المسااتخدمة لمنتاااه المرجااوة منيااا, والتااي أ(  Effectivenessفعالياة الرعايااة الصاايية   -
لس أيو و إلس أي درجة تيققت النتااه المرغوبة من الرعاية,  ,درجة  تا إنجاز اليدف الموضوع ةتشير إلس أي درجة  ة  اا

 وىي تعكس مدد القياا بالعم  بالطريقة الصييية.   الأىداف.نجيت الاستراتيجية الموضوعة في تيقي

 (  اختيار الإجرامات الصيية المناسبة ليالة المريض.Appropriatenessمة  مالمه -

تقبا  الماريض و المجتماع لاساتخداا إجارام  يعناي القباو  ( Acceptance & Continuityالقباو  و الاساتمرارية   -
ألا تتقطع الخدمات الصيية  فتعنيىي إيدد ضروريات ضمان الجودة, و الخدمات  أما استمرارية تقديا طبي معين. 
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المقدمااة, وكااذلك تقااديا الخدمااة ماان قباا  مقاادا الخدمااة ذاتااو خااه  ماادة الرعايااة الصاايية و الإيالااة المهامااة فااي الوقاات 
بية صييية يتس يتمكن المريض من مراجعة المناسل و التواص  بين مقدمي الخدمة, وقد تعني الايتفاظ بممفات ط

الطبيل ذاتو دااما , ويؤدي انقطاع الاستمرارية إلس تدني مستود جودة الرعاية بشك  يزيد من التكاليف المتعمقة بتقديا  
 الخدمة.

 المناماة ابالعياادات أ (  إمكانياة اليصاو  عماس مواعياد ساوام  Accessإمكانية اليصو  عمس الخدمة  الصاييية   -
 أو لإجرام عمميات جرايية.

(  والتااي تشااير إلااس التقمياا  مااا أمكاان ماان خطاار التعاارض لوصااابات Safetyالسااهمة العامااة و السااهمة الصاايية   -
الناتجة عن ممارسة المينة الطبية أو الناتجة عان الوجاود داخا  المنظماات الصايية, أو الأخطاار المتعمقاة بالخادمات 

متمقييا, فمثه  في عممية نق  الدا, يجل توفر الوساا  الوقااية الكفيمة بمنع الإصابة الصيية لك  من مقدا الخدمة و 
 بعدود التيال الكبد الوبااي أو فيروس الإيدز لك  من مقدا الخدمة و متمقييا.

يف (  الاسااتخداا الأمثاا  لممااوارد و التكاااليف والتااي تبااين نساابة مخرجااات الخاادمات إلااس التكااالEfficiencyالكفااامة   -
المتعمقة بإنتاج تمك الخدمات ,و تعناي أيضاا  الاساتخداا المتاوازن لمماوارد   البشارية, المالياة, و المادياة( لتقاديا أفضا  
رعاية صيية لممريض و المجتمع و تيقي  أكبر منفعة ضمن الموادر المتاية, وبشك  آخار فياي تعناي تقاديا أفضا  

ة, بتقمي  التكاليف عن طري  تقديا الخادمات الضاروية و الصاييية و رعاية صيية بالاستخداا الأمث  لمموارد المتاي
 تهفي الخدمات غير الضرورية أو الخاطاة.

وقاد تاا  ( أبعااد جاودة الخدماةParasuraman, Zeithaml, Berry, 1985وقود قودم كولًا مون البواحثين )     
الوصاااو   -الكفاااامة  -الاساااتجابة  -وتمثمااات بعشااارة أبعااااد ىاااي     الاعتمادياااة  (, 55فاااي الصااافية   ساااابقا   شااارييا
فيا العمي (. وفي دراسة لايقاة لانفس الباايثين  -الممموسية -الكياسة  -الأمان  -الاتصا   -المصداقية  -لمخدمة 

 Parasuraman, Zeithaml, Berry, 1988عاااد أو الإشااارة إلااس وجااود عهقااة ارتباااط بااين ىااذه الأب ت( تماا
ممااااا دفعيااااا إلااااس دمااااه بعضاااايا واختصااااارىا فااااي خمسااااة أبعاااااد وأصاااابيت معروفااااة باسااااا مقياااااس أو أداة  ,الميااااددات

SERVQUAL التعااااطف(. ويمكااان إساااقاط   -الأماااان -الاساااتجابة –الاعتمادياااة  -وىاااذه الأبعااااد ىاااي     الممموساااية
الخادمات الصايية ىاي ناوع يياث أن  صايية, عماس مجاا  الرعاياة ال SERVQUALأبعاد جودة الخدمة وفقاا  لمقيااس 

 من أنواع الخدمات.
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لتقيايا الجاودة المدركاة لمخادمات الصايية, نفساو وزماهؤه باساتخداا المقيااس   Parasuramanقاا  1991ففي عاا  
وسايتا تنااو  ىاذه الأداة أو وقد قبمت ىذه الأداة عماس نطاا  واساع  واساتخدمت لتجسايد أبعااد جاودة الخدماة الصايية. 

 (Odgerel,2010: 32) المقياس بشك  مفص  في الفقرات التالية.

خدماة يجال أن تيادد مان خاه  مقيااس  ةأبعااد أيا اقتراياا باأن   فقاد ( (Ford and Fottler, 2000الباايثين  أم اا
SERVQUAL ,أن ىاذا المقيااس مفياد لتقايا جاودة الخدماة فاي مجاا  الرعاياة الصايية. و (Tewarie, 2008: 20)  

 :Johnson,2012)من الأبياث التي تناولت جودة الخدمات في المستشفيات استخدمت نفس المقياس أن  العديد ييث

342 )  

 (Biswas,2012: 45- 48) (Kazemi&others,2013:2126)   ىي SERVQUALالأبعاد الممسة وفقاً لمقياس 

بثقااة و بدقااة. كمااا أنيااا  لممااريض تعنااي قاادرة المستشاافس عماس أدام الخدمااة الموعااود بيااا : Reliabilityالاعتماديووة  -
تشير إلس أن المريض سوف يتمقس العهج بشك  صييح و دقي . و بيض النظار عان العاهج ساوف يتمقاس الماريض 

 ك  الاىتماا الذي ييتاجو. 

أجياازة الاتصااا , و مظياار الأفااراد, و تجيياازات,   وتتمثاا  بااالمراف  العامااة, المعاادات و ال Tangibles الممموسووية -
والتسييهت الأخرد. وتعني أيضا  استخداا التسييهت المادية المهاماة لتيقيا  السارعة فاي عممياات الرعاياة الصايية 

 المقدمة. 

تعناااي اساااتعداد جمياااع العااااممين فاااي المستشااافس لمسااااعدة المرضاااس و تقاااديا :  Responsivenessالاسوووتجابة  -
لياااا. وتعنااي أيضاااا  السااارعة و الجاىزياااة فااي الاساااتجابة لايتياجاااات المرضااس. مثااا   خدماااة الإساااعاف  خدمااة ساااريعة

 السريع, وسيولة اليصو  عمس المواعيد ... الخ.

ويشير ىذا البعد إلس جميع الترتيبات و الأنشطة التي من شأنيا أن تؤدي إلس : Assuranceالتأكيد أو الضمان  -
في مجا  الرعاية الصايية. ويتعما  ىاذا البعاد بالثقاة باين الماريض و , وصيانتيا و تعزيرىا جودة الخدمةعمس اليفاظ 

 وامماة والثقاة التاي يتمتاع بياا موظفاة صاييية. وىاي عباارة عان المعرفاة و المجمقدا الخدمة, أي تقديا خادمات صايي  
 المستشفس. 

وتقاديا الرعاياة لاو بشاك  ودي  ,اا باالمريضويشير ىذا البعد إلس تركياز الاىتما :Empathyالتعاطف أو الكياسة  -
 في المركز الصيي المختص. العاممينولطيف من قب  الأطبام و الممرضين و غيرىا من 
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, ومايقابمياا مان معاايير لتقيايا كا  بعاد مان ىاذه فوي المدموة الصوحية الجوودةأبعواد  (4رقوم ) ويوضح الجدول التوالي
 الأبعاد و الأمثمة التي يمكن أن تقاب  ذلك البعد في التطبي  لتقديا الخدمة الصيية  

 في الخدمة الصيية الجودةأبعاد (  4الجدو   
 (213: 2115)البكري, المصدر : 

 

 الأمثلة معاٌٌر التقٌٌم البعد

 الاعتمادٌة

دقةةةةس لات ةةةةتمد لاتي ايةةةةد   ةةةةً لادلا    -

 لاتي اشفى.

 صحس لاتقولائم لاتياتٌس. -

 لالإت لاءلاد لاتطبٌسلاتيولاعٌد لاتدقٌقس  ً  -

ثقس عاتٌس تدى لاتي ٌض بةن  ح ةابااا لاتياتٌةس  -

 صحٌحس عند يغاد اا لاتي اشفى.

 تا ثقس بن  حٌااا بٌ  أٌدي أيٌنس. -

 الاستجابة

 اقدٌم خدياد عمتٌس  و ٌس . -

 لا اتابس تندلاءلاد لاتطولا ئ لاتخا تٌس. -

 لات يل على يدلا   اعاد لاتٌوم. -

دقةةةةائ  وصةةةةول  ةةةةٌا لاد لالإ ةةةة ا  خةةةةمل  -

 ي دود .

 صاتس لات يلٌاد تاهز  كلٌاً وتكل لاتحالاد. -

 الضمان

  ي س ويكانس لاتي اشفى عاتٌس. -

لاتي   س و لاتيها   لاتيايٌز  تلأطباء  -

 ولاتيمك لاتاي ٌضً.

 لاتصفاد لاتشخصٌس تل ايلٌ . -

 لاتي ايلس لاتطبٌس تلي ضى ي  قبل لالأطباء. -

 اد ٌب ويها   عاتٌس  ً لالأدلاء. -

 الكٌاسة

 شخصً باتي ٌضلاهايام  -

 لالإصغاء لاتكايل تشكوى لاتي ٌض -

البٌس حاتاد لاتي ٌض ب وح ي   -

 لاتود و لاتلط 

 لاتيي ضس بيثابس لالأم لاتحنو  تلي ٌض -

 لاتنظ  تلي ٌض بننا دلائياً على ح . -

 الملموسٌة

لالأدولاد لاتي اخديس  ً لاتاشخٌص  -

 و لات مج.

 لاتيظه  لاتخا تً تيقديً لاتخديس -

أياك  لالاناظا  و لالا اقبال  -

 لاتينا بس

نظا س عٌاد  لاتطبٌب وكونها ذلاد يظه   -

 اخصصً.

نوعٌس لاتط ام لاتيقدم تل لاقدٌ   ً  -

 لاتي اشفى.
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ذلك وفقاً  و  , الأهمٌة النسبٌة لكل بعد من أبعاد جودة الخدمة قٌاساً بالأبعاد الأخرى,(5رقم ) وٌظهر الجدول التالً

 Kotler لـــ 

 

 

 

 الأهمٌة النسبٌة لكل بعد من أبعاد جودة الخدمة
 (114: 1115البكري, )  المصدر:

 قٌاس جودة الخدمات الصحٌة : -3-8

أن تقيس نتااه أعماليا يتس لو لا تيص  من خه  ىذه النتاااه  أنواعياعمس اختهف  يتوجل عمس المنظمات      
 عمس عااد, فالمعمومات التي يتا اليصو  عمييا تيو   أدام المنظمة إلس الأفض .

 ,Oaklandوتعتباار عمميااة القياااس أيااد المياااور الأساسااية لتطااوير جااودة المنتجااات و الخاادمات , فقااد ذكاار       
( اعتقااااد بعاااض المنظماااات أن عممياااة Crosby,1984ماااا لايمكااان قياساااو لايمكااان تطاااويره, وقاااد نااااقش   ( أن1999

القياس مكمفة لموقت و الما  ييث أكد أن المكمف لمما  و المضيع لموقت ىاو عادا اساتخداا مقااييس لجاودة الخدماة, 
( فقااد Pearson, 1999مااة. أمااا  وبالتااالي لايمكاان تيديااد ماادد تطااور أو تراجااع الكفااامة الإنتاجيااة و مسااتود الخد

أضاف بأن وجود نظااا ميكاا لمقيااس ىاو الخطاوة الأولاس لمتكاما  و الإباداع فاي تطاوير جاودة الخادمات و المنتجاات 
 (86: 2119)ىدى,  عمس يد  سوام.

القيااس و  مان يياث التقيايا( أن الخادمات أكثار صاعوبة (Parasuraman, Zeithaml, Berry, 1985ويارد     
ة مع السمع المادية, وذلك بسبل خصااصيا المميزة, خاصة فيما يتعم  بصافات البياث, التجرباة و الاعتقااد, بالمقارن

ييتوي عمس   صفات البيث فياو ساي  التقيايا, صافات التجرباة صاعل التقيايا,  لعمهايافإذا كان ماتقدمو منظمة ما 
الاعتقاااد, و فقياارة ماان ييااث صاافات  وجربااة أن الخاادمات غنيااة بصاافات الت صاافات الاعتقاااد أصااعل لمتقياايا. و بمااا

 ,Parasuraman, Zeithaml, Berryيسل  و  أبعاد جودة الخدمة العشرة إذ أن  صعبة, قياسيا عممية  فإن   البيث
اثنين منيا صفات البيث  الممموسية و المصداقية( والتي يمكن معرفتيا قبا  عممياة الشارام, فاي ياين ييوي ( 1985
صاااافات التجربااااة  الوصااااو  إلااااس الخدمااااة, المجاممااااة, الاعتماديااااة, الاسااااتجابة, فيااااا العمياااا ,  تتضاااامن سااااتة منياااااأن  

 ,Parasuraman & et al)الاتصاا ( واثناين تياوي صافات الاعتقااد  المياارات و المعاارف لتقاديا الخدماة و الأمان(. 

1985)  

 

 الأهمٌة  البعد 

 %31 الاعتمادٌة

 %11 الاستجابة

 %19 الضمان

 %16 الكٌاسة

 %11 الملموسٌة
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أساس خصااصيا الممموسة, فإن الجودة  وعمس خهف الجودة في السمع المادية التي يمكن قياسيا وتقييميا عمس     
الخدماة. وبالتاالي في مجا  الخدمات ىو تركيل مجرد يصعل قياسو وتعريفو بسبل الطبيعاة الشخصاية و خصاااص 

  ,مساتود الجاودة  فيياا يجعمياا غيار قابماة لمتخازين, ولايعارف مساتود ,لمخدمات الصيية  غير الممموسةفإن الطبيعية 
بالإضافة إلس أن أدام الخدمات الصيية  يمكن أن يختمف من فتارة  خارد ومان لقاام  خار,  . كما في السمع المادية

بساابل تنااوع الكااادر الطبااي ماان أطبااام و ممرضااين وغياارىا فااي  تقااديا الخدمااة  لمجموعااة متنوعااة ماان المرضااس الااذين 
دمي الخدمة فيما بيانيا مان التفاع  بين مق أضف إلس ذلك, أن  يعانون من أعراض مختمفة ولدييا ايتياجات متعددة, 

 ,التجربة المباشرة لممريض أو بالنياباة ك  ماسب  يجع  من. وبيذا فإن  جية وبين  المريض من جية ثانية والتهزمية
التاي تتجماس فاي الف ضامس, و   الأصادقام و المعاارف( ىاي الطريقاة  Word Of Mouthمن خه  المصادر الخارجية 
 (Hollis, 2006: 87)مجا  جودة الرعاية الصيية. 

و قد وضع العديد من الباحثين عدة نماذج  لقياس و تقييم جودة المدمات بشكل عام, غير أن أكثر ىوذه النمواذج 
وسوووف نتطوورق فيمووا يمووي إلوو  ىووذين النموووذجين,  .المدمووة و نموووذج أداء المدمووة جووودة :شوويرةً و تطبيقوواً ىمووا

 قاطيا عم  المدمات الصحية. بالإضافة إل  بعض أىم النماذج الأمرى وذلك بإس

 SERVQUALأولًا : نموذج جودة المدمة 

يظاااي ىاااذا النماااوذج بدرجاااة كبيااارة مااان القباااو  والتطبيااا  فاااي قيااااس جاااودة الخدماااة, يياااث ينسااال إلاااس الباااايثين     
 Parasuraman, Berry, Zeithmal 1988( سنة .(Hollis,2006:51) 

تساميات أخارد وىاي    ServQual( الاذي يعارف اختصاارا  باا Service-Qualityيطم  عمس نموذج جودة الخدمة  
 (87: 2119)ىدى, 

  The Gaps Modelنموذج الفجوات  -
 Perceptions Minus Expectationsالإدراكات ناقص التوقعات  -
 Different Scoresفر  النتيجتين  -

 -وىاي   الممموساية ,أبعااد الجاودة الخماسبنادا  تعكاس  22( عماس اساتمارة تتكاون مان SERVQUALويقوا مقيااس  
عباااارة,  22منياااا  ويتكاااون المقيااااس مااان مجماااوعتين تتضااامن كاااه   .التعااااطف( -الضااامان -الاساااتجابة –الاعتمادياااة 

وتيدف المجموعة الأولس إلس تيديد الخدمة المتوقعة, والثانية إلس الخدماة الفعمياة المدركاة مان قبا  المرضاس ومان ثاا 
و التطاااب  بااين ىااذه التوقعااات و الإدراكااات وذلااك باسااتخداا الأبعاااد التااي يمثميااا ىااذا المقياااس, كمااا يااتا تيديااد الفجااوة أ

 يمي 
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 التوقعات - الإدراكاتجودة المدمة = 

 (Luck,2007: 17-20)الجودة مرتفعة.  تكونفكمما كانت الخدمة المدركة أعمس من توقعات المريض 

ن  و   مان جاودة الخدماة المقدماة  وتوقعااتيا المرضسىو تقييا تصورات    SERVQUAL)اليرض من ىذا المقياس  اا
 (Johnson, 2013: 59)في المنظمة الصيية. 

إن جاوىر الجاودة فاي الخادمات الصايية لاينيصار فا ,من وجية نظار المستشافس الراغال فاي النجااح و الاساتمرار أما
مسابقا , أو تقاديميا بأقا  ماا يمكان مان التكااليف, في يدود المطابقة لمخدمة المقدمة ماع المواصافات القياساية المياددة 

أن  يمكنو اختهف ذلك عن المستشافيات الأخارد وماا ,ب  امتدت إلس ماييتاجو المريض وما يتوقع أن ييص  عميو
عمااس  Relative Advantageوبالتااالي أصاابيت جااودة الخدمااة الصاايية المقدمااة ىااي بمثابااة مياازة نساابية  .يقاادا لااو

 لتعزيز مكانتو في السو  الصيي. المستشفس أن يوظفيا

باين المستشافس و الماريض عبار الخدماة الصايية المقدماة.  Gapولاشك بأن عدا إدراك ىذه الميازة يعناي وجاود فجاوة 
فجاوات يمكاان أن تقااود لأن تكااون سااببا  فااي عاادا نجاااح  الإشااارة إلااس وجااود خمااس تتماا SERVQUALووفقاا  لنمااوذج 

 (216: 2115)البكري, الخدمة المقدمة من قب  المستشفس. 

  Parasuraman & et al, 1985: 45-46))  &(Jusoff, 2008: 473) والفجوات الممسة ىي :

 : دراك إدارة المستشف  لتموك التوقعوات تيصا  ىاذه الفجاوة عنادما لاتادرك الإدارة  الفجوة بين توقعات المريض وا 
 أي عجزىا عن معرفة ايتياجات ورغبات المرضس المتوقعة. ,بصورة صييية مايرغبو المريض

 :قاد تادرك الإدارة بشاك  صاييح  الفجوة بين إدراك إدارة المستشف  لتوقعات المريض و جودة المدمة المعياريوة
اضية تعكس ىذه الرغبات, وقد يعود ذلك إلس قيود تتعما  بماوارد و لكنيا لاتيدد معايير أدام و  ,رغبات المريض

 فس أو عدا قدرتيا عمس تبني فمسفة جودة الخدمة.المستش
  :أي أن جاودة الخدماة المقدماة لا تتطااب  ماع الفجوة بين جودة المدمة المعياريوة وجوودة المدموة المقدموة فعولًا

المعايير الميددة مسبقا  ليذه الجودة. وقد يرجع ذلك إلس تدني مستود الأدام و الميارات الخاصة بمقدمي الخدمة 
 توفر الدافعية لدييا لتقديا الخدمة يسل المواصفات المخطط ليا.أو عدا 

 :دماة الصايية المقدماة فعاه  ىاي الاختهفاات باين الخو  الفجوة بين المدمة المقدموة فعولًا و الاتصوالات المارجيوة
  في ما تا الاتفا  عميو مسبقا  عبر الاتصالات التي قامت بيا المستشفس, وىذا يؤدي إلس وجود خم , ولممرضس

.  المصداقية و الثقة بين المستشفس و المريض 



 
72 

 :تيصا  ىاذه الفجاوة عنادما لاييصا  الماريض عماس  الفجوة بين توقعات المريض لممدموة و المدموة المقدموة فعولًا
أو تفو  توقعات العمهم عان  ,الخدمة الصييية بالجودة المتوقعة, فالخدمة ذات الجودة العالية ىي التي تتواف  مع

 الخدمة.

 يوضح ىذه الفجوات : ( 5رقم )و الشكل التالي 

 

 

 

 

 

                   

 

 

  

 

 

 

 

 

 (5, الشكل )نموذج المدمة لمفجوات الممسة    
 ((Parasuraman & et al, 1985: 44المصدر: 

 لالاحاٌاتاد لاتشخصٌس

 لاتخديس لاتياوق س

 لاتخديس لاتيد كس

ا لٌم لاتخديس ) ياضينس 

 لااصالاد ب د وقبل (

د لاكاد لالإدلا   تاوق اد إ

 لاتي ٌض

لااصالاد خا تٌس 

 لاتي ٌضيع 

 لاتخب لاد لات ابقس لالااصالاد باتيحادثس لاتشفوٌس

ا تيس لاتيد كاد إتى 

 خصوصٌس  ً تود  لاتخديس

 1فجوة 

 العمٌل

 المؤسسة

فجوة 

4 

 3فجوة 

 1فجوة 

 5فجوة 
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لتاي نالياا وتطبيقاو فاي العدياد مان دو  اات عمس الرغا من الشايرة الواساعة وقد تعرض ىذا المقياس لمعديد من الانتقاد
 ,parasuraman, Zeithaml, الأمار الاذي دفاع الباايثين  (Hollis,2006:52)العاالا عماس مختماف أناواع الخادمات 

berry لجاودة الخدماة. وترتال  بية لكا  بعاد مان الأبعااد الخماسلنسا, وذلك بإضافة الأىمية ا1991( إلس تنقييو سنة
عمس ىذه الانتقادات استمرار الجيود المبذولة عالميا  لمتوص  إلس نموذج عممي و عممي لقيااس جاودة الخدماة ويتمتاع 

 بدرجة عالية من الثقة و المصداقية و إمكانية التطبي .

 ,إدمااج توقعاات العماهم عناد قيااس جاودة الخدماة( أناو مان غيار الضاروري Cronin and Taylor, 1992ويارد  
نما يمكن الإكتفام بإدراكاتيا, وعمس ىذا الأساس فقد طمقاوا عمياو أ   ,قيااس جاودة الخدماةنيو   نموذج يتجو اقتراح تا واا

 SERVPERF .(Cronin& Taylor, 1994: 125))اسا نموذج أدام الخدمة   

 SERVPERFثانياً : نموذج أداء المدمة     

تساااميات  SERVPERFالاااذي يعااارف اختصاااارا  ل  (Service-Performance)يطمااا  عماااس نماااوذج أدام الخدماااة 
 (99: 2119)ىدى, أخرد وىي   

 Perception Onlyالإدراكات فقط  -

 Performance-Basedالتركيز عمس الأدام  -

قااموا ( وذلاك نتيجاة لهنتقاادات التاي Joseph Cronin and Steven Taylorوينسل ىذا النموذج إلاس الباايثين  
 (Hollis,2006:53)لنموذج جودة الخدمة وخاصة فيما يتعم  بالتوقعات.  بتوجيييا

 وقد قاا البايثين باختبار أربعة نماذج لقياس جودة الخدمة وىي  

- SERVQUAL  التوقعات -جودة الخدمة = الأدام 

- SERVQUAL weighted  * التوقعات( - الأدام جودة الخدمة = الأىمية 

- SERVPERF جودة الخدمة = الأدام 

-  weighted SERVPERF جودة الخدمة = الأىمية * الأدام 

ياتخمص ىاذا المقيااس مان الفجاوة باين يياث لأدام فقاط  يمثا  أفضا  المقااييس, ص ىذا الاختبار إلس أن مقياس ام  خ  و  
الأدام و التوقعات, ويركز فقط عمس الأدام الفعمي لقياس جودة الخدمة, وبالتالي يتجاوز اليموض في بنام التوقعاات, 
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اقعيتااو. أمااا فيمااا يتعماا  بأبعاااد و  إلااس جاناال زيااادة درجااة مصااداقيتو و ويتميااز أيضااا  بالساايولة فااي التطبياا  و القياااس,
و العبااارات الاثنااين و  نفساايا, ( الأبعااادCronin and Taylor, 1992, فقااد اسااتخدا  ومياادداتيا جااودة الخدمااة
 (111: 2111)الحموي & اسماعيل, (.  PZB,1991  اقتريياالتي  نفسيا يةالعشرين المنق  

أن  إلا   . ن في قيااس جاودة الخدماة يتاس ايعتبر مقياس جودة الخدمة و مقياس أدام الخدمة أكثر المقاييس استعمالا  
ذا فقااد انقسااا البااايثون بااين مؤيااد ومعااارض لكاا  منيمااا, الأماار الااذي مسااتمرا  يااو  أفضاامية أي منيمااا, لاا الجااد  مااازا 

 يتوجل عمس البايثين القياا بالمزيد من الدراسات التطبيقة في ىذا الشأن.

 (83: 2111)عائشة,   ياويوجد ثلاثة نماذج أمرى لقياس جودة المدمات الصحية من وجية نظر المستفيد من

 Satisfaction Measureثالثاً : مقياس الرضا 

خاصاااة بعااااد و  , المرضاااس( نياااو جاااودة الخاااادمات المقدماااة العمااااهموىاااو أكثااار المقااااييس اسااااتخداما  لقيااااس اتجاىاااات 
عااان طريااا  توجياااو الأساااامة التاااي تكشاااف لممنظماااات الخدمياااة , ماااس ىاااذه الخااادمات  الخااادمات الصااايية(يصاااوليا ع

, وبشااك  فييااا فالضااعو   جواناال القااوةو  , المرضااس( نيااو الخدمااة المقدمااة ليااا العمااهم المستشاافيات( طبيعااة شااعور 
, وتيقا  لياا الرضاا نياو مايقادا لياا المرضاسيمك ن ىذه المنظمات من تبني استراتيجية لمجودة تتهما مع ايتياجاات 

 ات. من خدم

 Complaintsمقياس عدد الشكاوى رابعاً : 

أن الخادمات  عان  المرضاس( خاه  فتارة زمنياة معيناة مقياساا  ىاماا  يعبار  العماهمتمث  عادد الشاكاود التاي يتقادا بياا 
ليصااو  المساتود الاذي يريادون اات لا يتناسال ماع إدراكااتيا ليااا و مايقادا لياا ماان خادم أن   أو ,المقدماة دون المساتود

و تيساين  ,ن المنظمات الخدمية من اتخاذ الاجرامات المناسبة لتجنال يادوث المشااك يمك   فعميا . وىذا المقياسعميو 
 .لعمهايامن خدمات المنظمات الصيية تقدمو  مستود جودة ما

    Value Measureمامساً : مقياس القيمة 

تعتمااد عمااس  لمعمااهمتقااوا الفكاارة الأساسااية ليااذا المقياااس عمااس أن القيمااة التااي تقاادميا منظمااة الخدمااة   المستشاافس ( 
والتكمفاة لميصاو  عماس ىاذه الخادمات, فالعهقاة باين المنفعاة و  العميا المنفعة الخاصة بالخدمات المدركة من جانال 

نفعااة الخاصااة بالخاادمات المدركااة كممااا زادت القيمااة المقدمااة السااعر ىااي التااي تياادد القيمااة, فكممااا زادت مسااتويات الم
عمااس طماال ىااذه الخاادمات, والعكااس صااييح وبالتااالي فإنااو ماان واجاال منظمااة الخدمااة اتخاااذ  إقبالااووكممااا زاد  لمعمياا 

الخطااوات الكفيمااة ماان أجاا  زيااادة المنفعااة المدركااة لخاادماتيا بالشااك  الااذي يااؤدي إلااس تخفاايض سااعر اليصااو  عمااس 
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أن وجود مث  ىذا المقياس سوف يدفع منظماات الخدماة إلاس تركياز جيودىاا نياو تقاديا خدماة متميازة  ولاشك  الخدمة, 
 بأق  تكمفة ممكنة. لمعمهم

يمثااا  جااازما  مااان برناااامه الجاااودة,  العماااهمويااارد الكثيااار مااان الباااايثين أن قيااااس و تقيااايا جاااودة الخااادمات مااان منظاااور 
عمس الوفام بخدماتيا المتنوعة من خاه   –المستشفياتومنيا   -ت الخدمة مقاييس تتناو  قدرة منظما ىناكوبالتالي 

وبناء عم  ماسبق, يمكن التمييز بين ثلاثة مقاييس الاستخداا الأمث  لمواردىا المتاية, وتسمس بالمقاييس المينية. 
 (36-35: 2111( & )السادات, 117-115: 2116)المحياوي,  :

توافر الأجيزة  -التراخيص -أي البنية و المدخهت  و الموارد مث    اليجا المدملات :مقاييس الجودة  بدلالة  -
التااارخيص للأطباااام و المرضاااس(, فاااإذا ماااا تاااوافر  -الالتااازاا بالضاااوابط الصااايية و الشاااروط المينياااة -و الإمااادادات

المياااددة فاااإن الأىاااداف و  ,افياااةالأدوات والااانظا الكو  ,لقااوانيناو  ,المياااارات وذو  والعااااممون ,لممستشاافس البناااام المناسااال
 الخدمة ستكون مميزة.

 -العقاااقير الموصااوفة -أساااليل التشااخيص -مثاا  الفيااوص المخبريااة و الأشااعة قيوواس الجووودة بدلالووة العمميووات: -
بيانااات السااجهت الطبياااة لممرضااس و قااوااا العمااا   -ماادد التفاعااا  بااين المااريض و الطبيااال -الإجاارامات العهجيااة
 .Laundry Listمايعرف ل  الميددة مسبقا  أو

ىااذا المقياااس عمااس جااودة العمميااات أو المراياا  المختمفااة لتقااديا الخدمااة المطموبااة, ويتضاامن ىااذا المقياااس  و يركااز
مجموعة من المؤشرات أو المعايير التي توضح النسل المقبولة لكافة عناصر أنشطة الخدمات المقدمة والتي يجال 

 جيدة.أن تستوفييا كافة ىذه العناصر لكي يتا تصنيف ىذه الخدمات كخدمات 

عدود الأمراض  -معدلات المرض و الوفيات    وتمث  مخرجات الخدمة مث   مقياس الجودة بدلالة الممرجات -
وىااذا المقياااس يتعماا  بالنتااااه النياايااة , ييااث  (.عاادد أياااا التعطاا  عاان العماا  -النقاىااة و الشاافام -و مضاااعفاتو 

 .من الخدمة التي يسعس إلييا المريض النياايةينظر لمنتااه عمس أنيا الإنجاز أو عدا الإنجاز لمنتااه 

مقياساا  لجاودة الخدماة  Lohr (1988)لاور و ت( الاذي وضاع5Ds of Outcome Measuresيعاد نماوذج  أخيرا , 
والياادف منااو ماادد تيكااا المنظمااة الصاايية بنتااااه  وذلااك وفقااا  لخمسااة معااايير.ايااة, عمااس النتااااه النياالصاايية بنااام  
  (Zeneldin, 2006: 9) المعايير عمس الشك  التالي   تمك متس  وق   .يافي المرغولالعم  غير 

 .ات الصيية عمس معدلات الوفاة لديي  ويمث  مدد رقابة المنظما Deathمعيار الوفاة  - 
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   يمث  مدد الرقابة عمس معدلات الإصابة بالمرض و العدود.Diseaseمعيار المرض  -

تأىي  المريض لإعاادة  القدرة عمس أو  ,يمث  مدد الرقابة عمس يدوث الإعاقة لدييا  Disabilityمعيار الإعاقة  -
 الانخراط في المجتمع.

 يمث  مدد الرقابة عمس عوام  عدا راية المرضس. : Discomfortمعيار عدم الراحة  -

ة لادييا ومادد الصايي اتيمث  مدد الرقاباة عماس تقيايا الماريض لمخادم :Dissatisfaction معيار عدم الرض   -
 رضاه عنيا.
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 : الملاصة

 .الصووووحية الموووودمات جووووودة بموضوووووع المتعمووووق النظووووري للإطووووار مراجعووووة الفصوووول ىووووذا فووووي الباحووووث تنوووواول     
 الموووؤثرة والعوامووول, الصوووحية المدموووة جوووودة ومفيووووم, المدموووة جوووودة ومفيووووم, المدموووة لمفيووووم تعووورض حيوووث
 توصووول و. والبووواحثين الكتوّوواب نظووور وجيوووة مووون وذلوووك ,قياسووويا وطووورق, اليووو المكونوووة والأبعووواد, وأىووودافيا,فييوووا 
 :أىميا, بعض النتائج إل  عتماداً عم  ىذا الفصلا الباحث

 تيقيااااا  فاااااي, المستشااااافيات فيياااااا بماااااا الخدمياااااة المنظماااااات جمياااااع فاااااي لمجاااااودة عالياااااة مساااااتويات تطبيااااا  أىمياااااة -
 .التنافسي مركزىا وتيسين ,مرضاىا رضا

 لياااااا.  تماااااك الأبعااااااد المياااااددة الأبعااااااد مااااان مجموعاااااة عماااااسبناااااام   الصااااايية لخدماااااةجاااااودة ا تقيااااايا ياااااتا دراساااااة و -
 فااااااي متفقااااااة كاناااااات أغمبيااااااا أن إلا .دراسااااااتو فااااااي إليااااااو وماتوصاااااا  ,بايااااااث كاااااا  نظاااااار وجيااااااة ليسااااااب تختمااااااف
 .والعدد الشك  في مختمفة و ,المضمون

وكااااااان أكثرىااااااا شاااااايرة  وتطبيقااااااا  نمااااااوذج  جااااااودة الخاااااادمات.ماااااااذج لقياااااااس توصاااااا  البااااااايثون إلااااااس العديااااااد ماااااان الن -
نمااااااوذج أدام إضااااااافة إلااااااس  الدراسااااااة, والااااااذي اعتمااااااد عميااااااو البايااااااث فااااااي ىااااااذه SERVQUALجااااااودة الخدمااااااة 

 .SERVPERFالخدمة 
 مااااادد عماااااس التعااااارف فاااااي المستشااااافيات إدارة تسااااااعد الصااااايية الخااااادمات جاااااودة قيااااااس نمااااااذج أن ,أيضاااااا   تباااااين -

 و توقعااااااتيا ماااااع يتفااااا  الاااااذي بالشاااااك  ,رغبااااااتيا و بايتياجااااااتيا الوفاااااام عماااااس لممرضاااااس المقدماااااة الخدماااااة قااااادرة
 .معالجتيا و فييا الضعف مواطن عمس التعرف إلس بالإضافة, رضاىا ييق 
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 الفصل الرابع
 أبعاد المناخ التنظيمي و تأثيرىا في جودة الخدمات الصحية

 

 .و تأثيره في جودة الخدمات الصحيةالييكؿ التنظيمي  -4-1
 .تأثيرىا في جودة الخدمات الصحية القيادة و -4-2
 .و تأثيره في جودة الخدمات الصحيةالتدريب  -4-3
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 تأثيره في جودة الخدمات الصحيةالييكل التنظيمي و  -4-1

 . أىمية دراسة الييكل التنظيمي في المستشفيات:4-1-1 

 عػف تختمػؼ الحكومية المنظمات فأىداؼ ,بيا تؤمف التي والفمسفة, ورسالتيا أنواعيا باختلاؼ المنظمات أىداؼ تختمؼ    
 الوسػػا ؿ ىػػذه وأحػػد, أىػػدافيا تحقيػػؽ عمػػ  المنظمػػات ىػػذه تسػػاعد وسػػا ؿ وجػػود مػػف لابػػد وعميػػو, الخاصػػة المنظمػػات أىػػداؼ
 بمثابة يعد فيو, المنظمة بنية في خاصة مكانة التنظيمي الييكؿ يحتؿ و (58: 2112, الأعمى) . التنظيمي الييكؿ ىو الميمة
 ىػػذه تشػػكيؿ كيفيػػة عػػف فييػػا العػػامميف غيػػر مػػف والأفػػراد المنظمػػة أعضػػا  إخبػػار بػػدورىا تسػػتطي  والتػػي ,ليػػا تعريفيػػة ىويػػة

 أىميػػة عػػف فضػػلاً , تواجػػدىا بضػػرورة المنظمػػة تمػػؾ مؤسسػػو يعتقػػد التػػي والاتصػػالات الإدارات ونػػوع ,الوظػػا ؼ مػػف المنظمػػة
 أي فػػ ف, وبالتػػالي (119: 2119, الشيييخمي) .أجمػػو مػػف أُنشِػػ ت الػػذي الغػػرض مػػ  انسػػجاماً  المنظمػػة أنشػػطة مػػ  الييكػػؿ تناسػػب
 شػكؿ عمػ  مػثلاً  تكػوف قػد معينػة بيانيػة بوسػيمة عنػو التعبيػر يػتـ ملا مػاً  تنظيميػاً  ىػيكلاً  الإدارة تختػار أف يجػب تنظيمػي جيد
. القاعػدة نحػو يتجيػوف الػذيف الأفػراد مػف أكثػر ومسػؤوليات بسػمطات, اليػرـ قمػة نحو يتجيوف الذيف الأفراد يتمت  حيث, ىرـ

 القػػػرارات ىػػػذه بنػػػوع طبيعتػػػو تتػػػأثر ولػػػذلؾ, وتنفيػػػذىا فييػػػا الإداريػػػة القػػػرارات اتخػػػاذ مواقػػػ  يحػػػدد تنظيمػػػي ىيكػػػؿ منظمػػػة ولكػػػؿ
 (.36: 2113, المحمد.)وحجميا

 والعلاقػات الأساسػية بالتقسػيمات المتمثمػة الر يسػية الميػاـ يصػور فيػو, لمعػامميف المرجعي الإطار التنظيمي الييكؿ ويعد    
 أـ تنسػػيقية علاقػػات كانػػتأ سػػوا ً  أدؽ بشػػكؿ العلاقػػات تمػػؾ ويوضػػ , العػػامميف الأفػػراد وبػػيف, المختمفػػة الإدارات بػػيف القا مػػة
 ىرمػي بشػكؿ عموديػاً  الأعمػاؿ يػوزع الػذي ىػو وبالتػالي, منيػا والاستشػارية  التنفيذيػة السمطات طبيعة وبيف, ر اسية علاقات
 (58: 2112, الأعمى).ومجموعات أنشطة و فعاليات بشكؿ وأفقياً , والمسؤولية لمسمطة إداري

 إيػراد في يختمفوف أنيـ إلا, التنظيمي الييكؿ مضموف عم  الإدارة في والكتاّب الباحثيف معظـ اتفؽ ,نفسو السياؽ وفي     
  يحػدد الػذي الشػكؿ أو البنػا  عػف عبػارة" أنػوعم   التنظيمي الييكؿ وحمود الشمّاع مف كلاً  فعرّؼ .المفيوـ ليذا واحد تعريؼ

 تضػػػطم  التػػػي الفرعيػػػة و الر يسػػػية الوحػػػدات أو التقسػػػيمات يوضػػػ  فيػػػو. المنظمػػػة فػػػي السػػػا دة لمعلاقػػػات الػػػداخمي التركيػػػب
 وشػبكاتوأنواعيػا  الاتصػالات أشػكاؿ إلػ  تبيػاف إضػافةً , المنظمػة أىػداؼ تحقيػؽ يتطمبيا التي الأنشطة و الأعماؿ بمختمؼ
 (.163: 2111, حمود&  الشماع)." القا مة العلاقات

" عبارة عف نظاـ رسمي لعلاقػات الميػاـ و العمػؿ والتػي  :ىوفالييكؿ التنظيمي  (Jones & George)مف وجية نظر  أما
أمّا مف   (Jones & George, 2012; 470)تحدد كيفية استخداـ العامميف موارد المنظمة مف أجؿ تحقيؽ الأىداؼ المحددة." 

 تنسػػػيقيا بشػػػكؿ رسػػػمي." يػػو " عبػػػارة عػػػف تقسػػػيـ لمميػػػاـ الوظيفيػػػة و تجميعيػػػا وف (Robbins & Judge)وجيػػة نظػػػر 
(Robbins & Judge, 2013; 481) 
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 :في المستشفيات أبعاد الييكل التنظيمي -4-1-2

 الوحػػػدات بػػػيف واتصػػػاؿ لمميػػػاـ تقسػػػيـ مػػػف عميػػػو ىػػػو الػػػذي الشػػػكؿ يأخػػػذ التنظيمػػػي الييكػػػؿ تجعػػػؿ التػػػي الأسػػػباب ىػػػيو      
 المفكػػريف إجمػاع مػػف وبػالرغـ  (51: 2119, صييباح) . بينيػػا فيمػا التفاعػػؿ وطريقػة الإداريػػة المسػتويات مختمػػؼ وبػيف التنظيميػة
فيمػػا  إجمػػاع لايتػػوافر أنػػو إلا, لأىػػدافيا وتحقيقيػػا المنظمػػات أدا  فػػي الحيػػوي ودوره التنظيمػػي الييكػػؿ أىميػػة عمػػ  والبػػاحثيف

 بعػد الباحػث قػاـ وقػد. متفاوتػة بػدرجات الشأف ىذا في نظرىـ وجيات تباينت حيث, التنظيمي الييكؿ أبعاد ماىية عم  بينيـ
 : وىي, تناوليا تـ التي الأبعاد -أكثر ومفيد مختصر وبشكؿ - باستعراض الموضوع أدبيات عم  إطلاعو

   Formalization :الرسمية - أ

, التفصػيمية والمعػايير والإجػرا ات والقػرارات والتعميمػات والقواعػد والأنظمػة القػوانيف عمػ  المستشػف  اعتماد مدى إل  وتشير 
 الييكػػؿ فػػي الرسػػمية درجػػة وتػػزداد (471: 2117, المييوح).لعممػػو أدا ػػو أثنػػا  وتصػػرفاتو وأفعالػػو دالفػػر  سػػموؾ وضػػبط توجيػػو فػػي

 يلاحظ, كما  (148: 2116, حريم).الأفراد عمؿ تنظـ التي والاجرا ات والتعميمات الأنظمة تطبيؽ في التوس  بازدياد التنظيمي
 فػي مرونتػو تقػؿ كمػا, المستشػف  داخػؿ عممػول هنجػاز إ أسػموب فػي الفػرد مرونػة قمػت كممػا العمػؿ فػي الرسػمية ازدادت كممػا أنو

 .العمؿ ىذاينجز  وكيؼ مت  تحديد

   Decentralizationn & Centralizatio :المركزية و اللامركزية - ب

 تعػػرؼ بينمػػا,  المستشػػف  فػػي الإداري اليػػرـ بقمػػة قميمػػة وظيفيػػة مراكػػز فػػي القػػرارات اتخػػاذ صػػالحية بتركيػػز المركزيػػة تعػػرؼ
 المختمفػػة الإداريػػة بالمسػػتويات الوظيفيػػة المراكػػز مػػف عػػدد عمػػ  القػػرارات اتخػػاذ صػػلاحية توزيػػ  أو انتشػػار بأنيػػا اللامركزيػػة
 بعضػػيا إدارة عمػػ  اللامركزيػػة صػػفة تطمػػؽ و المستشػػفيات تنظيمػػات بعػػض إدارة عمػػ  المركزيػػة صػػفة وتطمػػؽ .بالمستشػػف 

 صػلاحية تركيػز درجة أف إذ, خالصة لامركزية أو محضة مركزية تنظيمات توجد لا أنو يؤكد العممي الواق  أف غير, الآخر
  .الأسموبيف ىذيف أحد بتطبيؽ تتحؽ التي المزايا عم  تعتمد توزيعيا أو القرارات اتخاذ

 المفػػاىيـ مػػف كلاىمػػا يعػػد حيػػث, اللامركزيػػة وىػػو موضػػوع كػػؿ فػػي يلاصػػقو أف يكػػاد آخػػر بمفيػػوـ المركزيػػة مفيػػوـ ويػػرتبط
 .السمطات تفويض بدرجة كبير بشكؿ ترتبط التي اليامة التنظيمية

 إدراة مجمػػػس مػػف مػػثلاً  المسػػتمدة صػػلاحياتو أو سػػمطاتو بعػػض بمػػن  المستشػػف  مػػدير يقػػوـ أف ,السػػمطة بتفػػويض يقصػػدو 
 ىػؤلا  أف كمػا. تأديتيا عم  يشرفوف التي  لممياـ القرارات اتخاذ حؽ مف لتمكينيـ , وذلؾالمباشريف مساعديو إل  المستشف 
  بيـ المرتبطيف المديريف إل  صلاحياتيـ بعض تفويض -ذلؾ النظاـ أجاز إذا -بدورىـ يستطيعوف المساعديف
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 كفػػا ة عػػف ر يسػػو أمػػاـ مسػػؤولاً  يصػػب , ميػػابِ وق   الصػػلاحية إليػػو فوضػػت الػػذي المػػرؤس إلػػ  أفّ  الإشػػارة ويجػػب. نفسػػو لمغػػرض
 بيػا المفػوض الصػلاحيات ممارسػة عػف التنظيمػي المسػتوى فػي يعمػوه الػذي ر يسػو أمػاـ مسػؤولاً  فيبقػ  الػر يس أما. ممارستيا
 (132-124: 1991,حرستاني) .فلا تفوض المسؤولية اأم تفوض فالسمطة. لمرؤوسيو فوضيا التي الصلاحيات بجانب

 Span Of Control :نطاؽ الإشراؼ - ت

 وحػػػدة مبػػػدأ تطبيػػػؽ ومػػػف الناحيػػػة العمميػػػة ي صػػػعب. واحػػػد لمػػػدير مباشػػػرةً  التػػػابعيف المرؤوسػػػيف عػػػدد :الإشػػػراؼ بنطػػػاؽ يقصػػػد
 يتمقػػوف المرؤوسػػيف بعػػض يجعػػؿ ممػػا الأوامػػر مصػػدر فييػػا يتعػدد التػػي الحػػالات فييػػا تكثػػر والتػػي, المستشػػفيات فػػي الإشػراؼ
 بػػيف التنسػػيؽ و التعػػاوف مسػػتويات رفػػ  لممستشػػف  الخصوصػػية ىػػذه تفتػػرض(. طبيػػة و إداريػػة)  مختمفػػة جيػػات مػػف الأوامػػر
 (27: 2111, مخيبر) . المخططة أىدافو تحقيؽ مف المستشف  يتمكف حت  العامميف جمي 

 ييتم ليذل , الأنسيب وأ الأفضيل الإشيرا  نطيا  لتحدييد ثابتية مبيادئ أو معيايير الصيحية الرعايية منظمات في فراتتو  لا و
 :يميييي ميييا العواميييل ىيييذه بعييي  وتشيييمل ,جييييد بشيييكل الإشيييرا  نطيييا  تعريييي  أجيييل مييين العواميييل مييين بعيييدد الاسترشييياد

  (128-124: 1991,حرستاني)

 الإشػػػراؼ إلػػػ  الحاجػػػة كانػػػت كممػػػا وخبػػػرةً  مينيػػػةً  و تػػػدريباً  أكثػػػر العػػػامموف كػػػاف كممػػػا: المرؤوسػػػيف وتػػػدريب المينػػػة مسػػػتوى -
 .أقؿ المباشر

 الأعمػاؿ تحتػاج لا حػيف فػي ومسػتمراً  وثيقاً  إشرافاً  الصعبة و المعقدة الأعماؿ تتطمب: المؤدى العمؿ في اليقيف عدـ درجة -
 .إل  ذلؾ المتكررة و البسيطة

 .الإشراؼ مستوى تخفيض في العمؿ مقاييس تنميط و توحيد يساعد: العمؿ مقاييس توحيد درجة -

 التنظيمػي فالشػكؿ, التنظػيـ تصػميـ عم  مباشرةً  يؤثر لأنو الأىمية غاية في أمراً  المديريف إشراؼ نطاؽ تحديد يعتبر و     
, ) أي زاد عػػدد المسػتويات التنظيميػػة( ضػيقاً  الإشػػراؼ نطػاؽ كػاف إذا( Tall-Structure) طػػويلاً  شػكلاً  يأخػػذ قػد لممستشػف 

  .عم  التوالي (7) رقـ الشكؿ و( 6) رقـ الشكؿ يوضحو كما( Flat-Structure) منبسطاً  أو
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التعقيد 

 العامودي

عدد المستويات 

داخل الإدارية 

 المستشفى

 التعقٌد الأفقً

 داخل المستشفى عدد الوظائف والإدارات والأقسام

 :Complexityالتعقيد   -د

 فكممػا. المنظمػة )المستشػف (  تضػميا التػي الفرعيػة والػنظـ الأنشػطة تبػايف درجة أو الاختلافات كمية إل  التعقيد يشير     
 وتشػتت,  المنظمػة منيػا تتكػوف التػي العمػؿ أقسػاـ أعػداد وتزايدت, التنظيمي الييكؿ يضميا التي الإدارية المستويات تعددت
 (461: 2117, طيو). التنظيمػيالييكػؿ  تعقػد درجػة ارتفػاع عمػ  مؤشػراً  ذلػؾ كػاف, متفرقػة جغرافيػة أمػاكف في التنظيمية وحداتو

 :ىي, عناصر ثلاثة خلاؿ مف قياسو يتـ )المستشف ( لممنظمة التنظيمي الييكؿ أبعاد كأحد التعقيد  فّ ف, ماتقدـ عم  وبنا ً 

 Horizontal Complexity :الأفقي التعقيد -
 ووظا فيػػا المنظمػػة بيػػا تػػنيض التػػي الر يسػػة والأنشػػطة الوظػػا ؼ وعػػدد ,الوحػػدات أو الأقسػػاـ عػػدد خػػلاؿ مػػف قياسػػو يػػتـ   

 كانػػػت والفنيػػػة المتخصصػػػة الوظػػػا ؼ زادت كممػػػا أو الأقسػػػاـ و الإدارات عػػػدد زادات كممػػػا وبالتػػػالي, والمينيػػػة الاختصاصػػػية
 (142: 2113, الدين علاء).أفقياً  تعقيداً  أشد )المستشف ( المنظمة

 Vertical Complexity :العامودي التعقيد -
 تقػ  التي الإدارية و التنظيمية المستويات عدد خلاؿ مف قياسو ويتـ .(471: 2117, الموح) التنظيمي الييكؿ عمؽ إل  يشير 

 (71 -71: 2117, ماىر).صحي  والعكس تعقيداً  التنظيمي الييكؿ زاد المستويات تمؾ زادت ف ذا, والقاعدة القمة بيف
  Geographical \Spatial Complexity :المكاني التعقيد -
 بدرجػة يتصػؼ التنظيمػي فالييكػؿ,  وأنشػطتيا )المستشػف ( المنظمػة لعمميػات الجغرافػي والتوزيػ  الانتشار مدى إل  يشير   

 فييػػا العػػامميف نسػبة وزادت, مختمفػػة ومواقػػ  منػاطؽ فػػي لممنظمػة التابعػػة والفػػروع الوحػدات عػػدد زادت كممػػا التعقيػد مػػف أعمػ 
 يوض  ماسبؽ: (8رقـ ) والشكؿ التالي  (61: 2113, أحمد). بينيافيما  المسافات وزادت
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 (55: 9009, صباح)بالاعتماد على المرجع  المصدر: من تصمٌم الباحث
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 :في المستشفيات التنظيمية اليياكل أنواع -4-1-3

 لممستشف  يحدد الذي الإطار باعتباره, ليا تنظيمي ىيكؿ إل  إعداد الحاجة تنشأ ما مستشف  ب نشا  قرار يصدر عندما    
, المغربيي) وفعاليػة بكفػا ة المنظمػة أىػداؼ لتحقيػؽ وتنسػيقيا, الجيود ترتيب يضمف بما ,والاختصاصات التنظيمية التقسيمات

 يصػم  تنظيمػي لييكػؿ نمطػي نوع ىناؾ ميسف, بيا خاصة وظروؼ ونشاطات أىداؼ منظمة لكؿ أفّ  ونتيجة. (347: 2116
 .المنظمات جمي  في يطبؽ وأف بو يحتذى اً نموذج يكوف لأف

 :   ىما,التنظيمية اليياكؿ مف أساسيف نوعيف تتضمف ومنيا المستشفيات عاـ بشكؿ المنظمات بأف القوؿ ويمكف    

 Formal Organizational Structure   الرسمي التنظيمي الييكؿ -1

 يحػػدد كمػا. سػػوا  حػد عمػػ , والعموديػة الأفقيػػة التنظيميػة العلاقػػات ضػو و فػػي تحػدد الػػذي اليرمػي البنػػا  النػوع ىػػذا يمثػؿ    
 بموجبيػػػا تأسسػػػت التػػػي القانونيػػػة الوثيقػػػة فػػػي وردت كمػػػا والاختصاصػػػات الأعمػػػاؿ وتقسػػػيـ, الإداريػػػة والمسػػػتويات العلاقػػػات

 (10: 9009) أبو شنب, المستشف . 

 Informal Organizational Structureالييكؿ التنظيمي غير الرسمي  -2

 التفاعػػؿ نتيجػػة عفويػػة بطريقػػة تنشػػأ التػػي الرسػػمية غيػػر العلاقػػات مػػف مجموعػػة الرسػػمية التنظيميػػة اليياكػػؿ إطػػار فػػي تتكػػوف
 الثنا يػػة والحػػوارات والمقػػا ات الجانبيػػة فالأحاديػػث. (173: 2111, حمييود& الشييماع) فػػي المستشػػف  العػػامميف الأفػػراد بػػيف الطبيعػػي

 التنظػيـ مػف مظػاىر إلا ىػيمػا  ,والخبػرات الاختصػاص أسػاس عمػ  والتكػتلات, الشخصػية والصداقات, الراحة فترات خلاؿ
 التػػي الرسػػمية الوظػػا ؼ أو الألقػػاب عػػف النظػػر ضوبغػػ ,واجتماعيػػة علاقاتيػػة أسػػس عمػػ  الأفػػراد بػػيف الػػرابط الرسػػمي غيػػر

 (294: 2115, بموط).إلييـ وأسندت أعطيت

 (121: 2116)غنيم,  : منيا الفوائد من الكثير الرسمي غير يالتنظيم الييكل ويحق 

 كما, بينيـ تتـ التي والصداقات العمؿ فرص إنشا  خلاؿ مف المستشف  في للأفراد النفسية الحاجات إشباع عم  يساعد -
 المستشف . في العمالة دوراف معدؿ مف تقمؿ

 فعاليػة أكثػر و سرعة أكثر الرسمية غير الاتصاؿ قنوات تكوف بحيث, المستشف  في العامميف بيف الاتصاؿ روابط يقوي -
 .التنظيمية المواقؼ مف كثير في

 .أجزا و بيف التماسؾ خمؽ عم  يعمؿ حيث, الرسمي الييكؿ في الموجودة الضعؼ  نقاط عم  القضا  عم  يساعد -

 ٌوضح الهٌكل التنظٌمً الرسمً لإحدى المستشفٌات: (9رقم ) والشكل التالً
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 تأثير أبعاد الييكل التنظيمي في جودة الخدمات الصحية: -4-1-4

 فػػػي العمػػػؿ طبيعػػػة تنػػػوع إلػػػ  أساسػػػاً  ذلػػػؾ ويرجػػػ , تعقيػػػداً  الخػػػدمات منظمػػػات أكثػػػر مػػػف ىػػػو المستشػػػف  أف فػػػي لاشػػػؾ    
 لمجميػػور خدماتػػو بتقػػديـ يقػػوـ  المستشػػف  أف أيضػػاً  المعػػروؼ ومػػف. وأىميتيػػا الوظػػا ؼ تعػػدد مػػف ذلػػؾ يتبػػ  ومػػا المستشػػف 

 مستشػف  مػف التنظيمػي الييكؿ يختمؼ أف الطبيعي ومف, الإدارة في ميارة و التنظيـ مف كبيرة درجة يستدعي وذلؾ  مباشرة
 (119-118: 2117, خياط). الخصا ص مف وغيرىا التشغيؿ مف الغرض و المالكة الجية و حجمو و نوعيتو حسب لآخر

 المستشػػف  أف ذلػػؾ, الأخػػرى بالمنظمػػات قورنػػت مػػا إذا خاصػػة أىميػػة المستشػػف  فػػي العػػامميف بػػيف التعػػاوف يكتسػػب و     
 تأديػة إتمػاـ تصػور لايمكف و. لمتأجيؿ القابمة غير العاجمة بطبيعتيا كبير حد إل  تتسـ تخصصية خدمات تقديـ عم  يعمؿ
 الييكػؿ أىميػة تتجمػ  ولا. اختصاصػو مجػاؿ فػي كػؿ, تعاونيـ و العامميف جيود تضافر دوف المناسبة بالجودة الخدمات ىذه

 تؤدييػػا التػػي الميػػاـ طبيعػػة إلػػ  نظرنػػا فمػػو, أيضػػاً  الفرعيػػة نظمػػو فػػي و بػػؿ, فحسػػب لممستشػػف  العػػاـ النظػػاـ فػػي التنظيمػػي
 تنظػػيـ أىميػػة لرأينػػا, تنفيػػذىا فػػي الموظفػػة الماديػػة و التكنولوجيػػة و الإنسػػانية الميػػارات و المستشػػف  فػػي التمػػريض حػػداتو 

 الخػػدمات وجػػودة الأىػػداؼ إنجػػاز  كفػػا ة حيػػث مػػف لممستشػػف  الكميػػة الفا ػػدة لتحقيػػؽ الوحػػدات ىػػذه فػػي العػػامميف مجيػػودات
 (343: 2117, خياط). المقدمة

 فػػي تحسػػينيا و الجػودة إدارة فػػي فعػػاؿ أسػموب تطبيػػؽ دوف تحػوؿ التػػي الصػػعوبات وتجػدر الإشػػارة إلػ  وجػػود كثيػػر مػف     
 أىػػػـ أف عػػػف 1993عػػػاـ " Witcher ويتشػػػر و" Wilkinson"  ويمكنسػػػوف مػػػف كػػػؿ دراسػػػة نتػػػا   كشػػػفت فقػػػد. المستشػػػفيات

 المسػتويات فييػا تتعػدد  مرنػة غيػر تنظيمية ىياكؿ ذات المستشفيات معظـ بأف والمتمثمة, الصعوبات ليذه الر يسية الأسباب
 .الشديدة المركزية و بالتسمط تتسـ و التنظيمية

 تطبيػؽ فػي صعوبات وجود أظيرت فقد ,1991عاـ  المتحدة المممكة في  Koch كوش بيا قاـ التي الدراسة نتا   أما     
 مختمػؼ لتنسيؽ منيا الكثير في مرنة تنظيمية ىياكؿ وجود عدـ أىميا مفو , وتحسينيا الصحية الرعاية منظمات في الجودة
 مػػف أصػػيلاً  جػػز اً  الجػػودة تكػػوف بحيػػث التنظيميػػة اليياكػػؿ تنظػػيـ ب عػػادة الصػػدد ىػػذا فػػي أوصػػ  لقػػد و.  فييػػا الجػػودة جيػػود
, الأحميدي). أعمػاليـ إلػ  تضػاؼ التػي الإضػافية الميػاـ و الواجبػات مػف ليسػت أنيػا أي, المنظمات تمؾ في عامؿ كؿ وظيفة

2114 :313) 

 المسػتويات تعػدد المشػكلات ىػذه أىػـ ومػف, التنظيميػة المشػكلات مػف الكثير المعاصرة المستشفيات مف العديد تواجو و     
 وتغمػب, التنظيميػة الوحدات اختصاصات وتكرار وازدواج, الإدارية المركزية وشيوع التنظيمية ىياكميا في والإشرافية الر اسية

 مػ  السمطة تكافؤ عدـ عف فضلاً , التنظيمية اليياكؿ تصميـ عند الموضوعية الاعتبارات عم  للأفراد الشخصية الطموحات
 وتأثيرىػا, المستشػفيات لتمػؾ والفعاليػة الكفػا ة انخفػاض إل  حتماً  يؤدي  المشكلات تمؾ وجود أف فيو لاشؾ ومما, المسؤولية

 بعػض فػي حسػف المػنعـ عبػد بيػا قػاـ دراسػة أظيػرت حيػث (.165: 2116, غنييم) المقدمػة خػدماتيا مسػتوى عمػ  مباشر بشكؿ
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 جودة في تأثيرىما و(  المركزية و الرسمية)  التنظيمي الييكؿ أبعاد بيف العلاقة تحديد بيدؼ, 2212عاـ  بغداد مستشفيات
 جػػودة مسػػتوى تػػدني و, المبحوثػػة المستشػػفيات فػػي المركزيػػة و لمرسػػمية اً واضػػح اً تبنيػػ ىنػػاؾ بػػأف, المقدمػػة الصػػحية الخدمػػة
 الخدمػػػة جػػػودة فػػػي المركزيػػػة و الرسػػػمية مػػػف لكػػػؿ سػػػالبيف راً تػػػأثي و علاقػػػة ىنػػػاؾ أف و, لممرضػػػ  المقدمػػػة الصػػػحية الخدمػػػة
 الصػػحية الخػػدمات جػػودة فػػي انخفػػاض إلػػ  سػػيؤدي المركزيػػة أو الرسػػمية مسػػتوى زيػػادة أف أي, المستشػػفيات لتمػػؾ الصػػحية
 (119: 2111, حسن). المقدمة

 : أىميا مف كاف التوصيات مف اً عدد الدراسة وقدمت 
 و القواعػػػد تطبيػػػؽ فػػػي المرونػػػة يضػػػمف بمػػػا لممستشػػػفيات الحاليػػػة الظػػػروؼ مػػػ  التكيػػػؼ عمػػػ  قػػػادرة تنظيميػػػة ىياكػػػؿ بنػػػا  -

 .الصحية و الطبية الخدمات تقديـ في الحاصؿ التطور م  يتناسب وبما, التعميمات
تاحػػة, المستشػػفيات فػػي المختمفػػة التنظيميػػة لممسػػتويات الصػػلاحيات تفػػويض فػػي التوسػػ  -  لممشػػاركة لمعػػامميف أكبػػر فرصػػة وا 

 .الصلاحيات ىذه لتفويض الفعمية الحاجة و الاستفادة مقدار الاعتبار بعيف الأخذ م  مدروس و حقيقي بشكؿ
 حػلاؿوا   ,بالعمػؿ خاصػة مناسػبة وقواعػد نظػـ يجػادوا   المستشػفيات عمػؿ تقيػد التػي وامػروالأ التعميمػات بػبعض النظر عادةإ -
 .فقط جرا اتوالإ القواعد مجموعة عم  عتمادالا مف بدلاً  الاخلاقية دوافعو و العمؿ قيـ

 
 المتحػػػدة الولايػػػات فػػػي مستشػػػفيات عػػػدة فػػػي 2227 عػػػاـ البػػػاحثيف مػػػف مجموعػػػة بيػػػا قػػػاـ ,ثانيػػػة دراسػػػة نتػػػا   وأظيػػػرت     

 (Meirovich & others, 2007; 240). الصحية الخدمات جودة أبعاد عم  للامركزية إيجابي تأثير بوجود الأمريكية
وتوصػػمت أيضػػاً, نتػػا   الدراسػػة التػػي أجريػػت بعػػد إعػػادة تنظػػيـ خػػدمات التمػػريض عمػػ  أسػػاس لامركػػزي فػػي مستشػػف      

في الولايات المتحدة الأمريكية, بأف  Rhode l Sland يلاندأ رود ولاية  Providenceالقديس يوسؼ في مدينة بروفيدنس
و أف الممرضات التزمف بأدا  أعماليف بدرجة أكبر و أفضػؿ, وىػذا انعكػس بػدوره عمػ   ,القرارات الإدارية كانت أكثر فاعمية

 تحسيف في جودة الخدمات المقدمة لممرض .
 
التييي  و العييوب عميى جيودة الخيدمات الصييحية, مين خيلال التعير  عميى بعي  الفوائيد اللامركزيية تيأثيرويمكين توضيي   

 : من ىذه الفوائد, يا تحققيا المستشفى من تطبيق
 كاىػػؿ عمػػ  بتوزيعيػػا ذلػػؾ و ,عمػػييـ الواقعػػة الضػػغوطات و الأعبػػا  مػػف فػػي المستشػػف  العميػػا الإدراة أعضػػا  يػػتخمص -1

 .التنظيـ في الأقؿ الإدارات أعضا 
 .القرارات اتخاذ في السرعة تحقيؽ -2
 الػذي الأمر, المستشف  في المختمفة الإدارية المستويات أعضا  بيف ثيقة و طبية شخصية روابط و ودية علاقات خمؽ -3

 .المعنوية روحيـ مف يرف  مما بينيـ الانسجاـ و التعاوف مف يزيد
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 إل  دا ماً  يسعوف يجعميـ و المعنوية الروح يرف  مما, مسؤولياتيـ م  تتماش  بسمطة لتمتعيـ بالعدالة المرؤوسوف يشعر -4
 .فعالة قرارات اتخاذ
 :منياو , إلى العيوببالنسبة أما 

 و التنسػػيؽ صػػعؼ إلػػ   يػػؤدي ممػػا. المركزيػػة السػػمطة إضػػعاؼ المعاصػػرة بالمستشػػفيات اللامركزيػػة تطبيػػؽ عمػػ  يترتػػب -1
 .المستشف  في المختمفة الإدارات بيف الاتصاؿ

 الجيػػػود معػػو تزيػػػد الػػذي الأمػػػر, بالمستشػػف  إدارة جيػػػاز مػػف أكثػػر بواسػػػطة المتماثمػػة الأعمػػػاؿ بعػػض تكػػػرار إلػػ  يػػؤدي -2
 .المالية الأعبا  معو تزداد و, المبذولة

 الأقػؿ الإداريػة المستويات أعضا  إل  السمطة يفوضوا أف المستشف  في العميا الإدارة أعضا  عم  يجب, ثانية ناحية ومن
 الكثيير لسيمطاتيم بالمستشيفيات الميديرين تفيوي  ويحق . وجو أكمؿ عم  الأعماؿ تنفيذ يمكف حت  وذلؾ ,الإمكاف بقدر
 :مايمي منيا نذكر, المزايا التي ليا تأثير في جودة الخدمات الصحية من

 فػػي خاصػػة و العمػػؿ ييسػػر ممػػا, وخاصػػة فػػي المسػػا ؿ التخصصػػية والروتينيػػة القػػرارات اتخػػاذ فػػي و المشػػاركة السػػرعة  -
 .المستشف  عف متغيباً  السمطة صاحب فييا يكوف التي الحالات

 تحفيز المرؤوسيف في المستشف , وبالتالي استخداـ جمي  قدراتيـ لمقياـ بدور أكبر ينعكس عم  الأدا . -

 القػػرار اتخػػاذ و ودراسػػتيا المشػػكلات لبحػػث و الأساسػػية بالمسػػا ؿ الخاصػػة القػػرارات لاتخػػاذ العميػػا بػػالادارة المػػديريف تفػػرّغ -
 .بشأنيا

 ,التفيوي  ىيذا يعارضيون آخيرين ميديرين , و وجيودالسيمطة تفيوي  أىمية يدركون مديرين بد من التنويو إلى وجود ولا
 وقيوع مين الخيو  ينتيابيم بيذل  و اللازمية القيرارات اتخياذ عميى القيادرين اءيالأكف الأفراد لايجدون بأنيم ىؤلاء يعملحيث 
 تولوىيا اذا إلا الأعميال إنيياء يمكين لا أنو المديرين ىؤلاء يعتقد كما, إلييم السمطة تفوي  تم إذا أخطاء في سييمو مرؤ 

 عميى يكونيوا أن يرييدون فييم وليذل الآخيرين  المرؤوسيين فيي ثقيتيم لعيدم و ,العميل في السابقة لخبرتيم نتيجة بأنفسيم
 .المستشفى في العمل أبعاد بكل عمم

 أدا  عمػػ  كبيػػر بشػػكؿ يػػنعكس حيػػث ,المستشػػفيات فػػي الفعػػاؿ لمتنظػػيـ اليامػػة المقومػػات مػػف الإشػػراؼ نطػػاؽ يعتبػػر ىػػذا و  
, مرؤوسػيفال مػف محػدود عػدد عم  فعالية و بكفاية يشرؼ أف يستطي  فالر يس . الجودة عم  ينعكس بدوره وىذا المرؤوسيف

 لػػذا. تجاوزىػػا يصػػعب بحػدود محػػدودة, الآخػػريف عمػػ  الإشػراؼ مجػػاؿ فػػي, وقتػػو عمػ  عػػلاوةً  .البدنيػػة و الفكريػػة طاقتػو أف إذ
 إشػراؼ بنطػاؽ تتميػز التػي ىػي الفعالػة المنظمػة أف( Gulick) جوليػؾ و( Urwick) أرويػؾ أمثػاؿ التقميديػة الإدارة رواد يرى
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 أف يمكػػف بينمػػا, أشػػخاص أربعػػة عمػػ  يزيػػد ألا ينبغػػي العميػػا المناصػػب فػػي المػػديريف إشػػراؼ نطػػاؽ أف يػػرى فأرويػػؾ. ضػػيؽ
 . أشخاص عشرة و ثمانية بيف الإشرافية المناصب في يتراوح
 أو معػػايير لاتوجػػد أنػػو( Woodward) ودورد أمثػػاؿ الحديثػػة الإدارة رواد يػػرى, التقميديػػة الإدارة رواد مػػف النقػػيض وعمػػ     

 فػػي يتحػػدد ذلػػؾ أف إذ. المنظمػػة فػػي العػػامميف المػػديريف لكػػؿ المناسػػب الإشػػراؼ نطػػاؽ تحديػػد خلاليػػا مػػف يمكػػف ثابتػػة مبػػادئ
 اليػػرـ فػػي مػػوقعيـ و المػػديريف وكفػػا ة ,فييػػا التخصػػص ودرجػػة ,المنظمػػة نشػػاط طبيعػػة منيػػا متعػػددة لاعتبػػارات وفقػػاً , رأييػػـ

 (367: 2117, خياط) .المرؤوسيف وخبرة, التنظيمي
 مػػػديرقػػد لا يشػػرؼ  بينمػػا, مرؤوسػػػيف عشػػرة عمػػ  المستشػػف  فػػػي – مػػثلاً  - التغذيػػة قسػػـ عػػػف المسػػؤوؿ فقػػد يشػػرؼ المػػدير

 و وقتػػو مػػف يسػػتنفذ معقػػداً  شػػكلاً  لاتأخػػذ قػػد الأوؿ معيػػا يتعامػػؿ التػػي المشػػكلات أف حيػػث,  أربعػػة مػػف أكثػػر عمػػ  المستشػػف 
 منػو يتطمػب الػذي المعقػد بطابعيػا المستشػف  مػدير معيػا يتعامؿ التي المشكلات تتسـ وقت في, الكثير الشي  الفكري جيده
 فػػي مباشػػرةً  يػػؤثر لأنػػو الأىميػػة غايػػة فػػي أمػػراً  المػػديريف إشػػراؼ نطػػاؽ تحديػػد يعتبػػر و. حميػػا عمػػ  لمعمػػؿجيػػد أكبػػر  و وقتػػاً 

 أو, ضػيقاً  الإشػراؼ نطػاؽ كػاف إذا( Tall  Structure) طػويلاً  شػكلاً  يأخذ قد لممستشف  التنظيمي فالشكؿ, التنظيـ تصميـ
 .(7و الشكؿ رقـ ), ( 6سابقاً الشكؿ رقـ ) وضحو كما( Flat Structure) منبسطاً 
 عػػدد فيػػو تقػػؿ لمعمػػؿ واضػػحاً  تقسػػيماً  يتػػي  الػػذي الطويػػؿ التنظيمػػي بالشػػكؿ تأخػػذ المستشػػفيات معظػػـ أف بالػػذكر الجػػدير ومػػف

  الوحػػػػدات ىػػػػذه بػػػػيف المرغػػػػوب الأفقػػػػي التنسػػػػيؽ إتاحػػػػة إلػػػػ  يػػػػؤدي الػػػػذي الأمػػػػر, إداري مسػػػػتوى كػػػػؿ فػػػػي الإداريػػػػة الوحػػػػدات
(Interdepartmental coordination ) ًالػدقيؽ الإشػراؼ فػي يسػاعد ممػا, الموجػودة الدقيقة التخصصات تعدد عف فضلا 

 (128-124: 1991,حرستاني) .المناسبة بالجودة التخصصات ىذه نشاطات تأدية عم 
 

ى ومن وجية نظر الباحث, فإن الييكل التنظيمي الذي يأخذ شكلًا طويلًا يؤثر بشكل إيجابي عمى مستو  بناء عمى ماسب 
 :لأنوذل  الخدمات المقدمة في المستشفيات, 

مسػػتوى  المستشػػف  تركيػػز جيػػودىـ لمتابعػػة و رقابػػة لمػػديرييؽ يتػػي  ظيمػػي الطويػػؿ يتميػػز بنطػػاؽ إشػػراؼ ضػػالييكػػؿ التن -1
أدا  مرؤوسييـ أو العامميف تحت إشرافيـ, وبالتالي تحسيف جودة الخدمات الصحية المقدمة مف خلاؿ تصحي  الأخطا  

عطا  التوجييات و التعميمات لذلؾ.  ونقاط الضعؼ في الأدا , وا 
ي تػػوفير المرونػػة و ينطبػػؽ عميػػو بعػػد اللامركزيػػة ومػػا يسػػتمزميا مػػف تفػػويض لمسػػمطات, وبالتػػالالييكػػؿ التنظيمػػي الطويػػؿ  -2

اللازمة لتقديـ الخػدمات بشػكؿ فػوري لممرضػ ,  -الطبية سوا  الإدارية منيا أـ -الإجرا اتالسرعة في اتخاذ القرارات و 
 وىذا ينعكس إيجاباً عم  جودة الخدمات الصحية المقدمة في المستشف .
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 و تأثيرىا في جودة الخدمات الصحية القيادة -4-2

 القيادة و أىمية دراستيا في المستشفيات:مفيوم . 4-2-1

تمثؿ القيادة بمفيوميا العاـ مكانة بارزة في حياة المجتمعات, فالأسموب القيادي مف السمات المميػزة لمشخصػية الإنسػانية    
حيػػث تنمػػو وتتطػػور منػػذ مراحػػؿ نمػػو الفػػرد الأولػػ , ويمتػػد مفيػػوـ القيػػادة ليشػػمؿ العا مػػة والمنظمػػات الاجتماعيػػة والاقتصػػادية 

وتعػد القيػادة مػف  (.23: 2111)حمياد, ي كؿ المنظمات أياً كػاف قطػاع النشػاط الػذي تمارسػو والخدمية, وبالتالي ىي ضرورية ف
العوامؿ الميمػة ذات الأثػر الكبيػر فػي حركيػة الجماعػة ونشػاط المنظمػة, وفػي خمػؽ التفاعػؿ الإنسػاني الػلازـ لتحقيػؽ أىػداؼ 

 وىذا التغير يتطمب تعديلاً  ,يتغير دا ماً خلاؿ حياتوفسموؾ الفرد . (221: 2111)حمود & الشماع, الفرد والمنظمة عم  حد سوا 
في العلاقة بيف الرؤسا  والمرؤوسيف. وبالتالي ديناميكية القيادة تعػود إلػ  الاسػتمرار فػي تغيػر ظػروؼ الفػرد والمنظمػة والتػي 

 (5: 2113)الآغا, في خططيا وسياساتيا وأىدافيا.  متواصلاً  اً تتطمب تغيير 

مػػة ىػػي حجػػر الزاويػػة فػػي حيػػاة المنظمػػة ونجاحيػػا, وىػػي ىامػػة وضػػرورية لتحقيػػؽ الأىػػداؼ التنظيميػػة, إف القيػػادة الفاع     
مكػػػف أف يػػػؤثروا إيجابػػػاً أو سػػػمباً عمػػػ  اتجاىػػػات يرة العميػػػا, الوسػػػط , أو المباشػػػرة كػػػانوا فػػػي مسػػػتوى الإداأوالمػػػديروف سػػػوا  

 (57: 2115)المراد, يبددوه. لا ىـ أو و  قد يعمقواو  أو يحبطوىـ, يمكف أف يشجعوىـو وتوقعات مرؤوسييـ, 

وتعػػددت بتبػػايف وتعػػدد مػػداخؿ ومحػػاور الاىتمػػاـ بظػػاىرة القيػػادة مػػف قبػػؿ  تباينػػتويمكػػف القػػوؿ, بػػأف مفػػاىيـ القيػػادة قػػد      
المتخصصػػيف بػػاختلاؼ الخمفيػػات العمميػػة ليػػـ, ممػػا أدى إلػػ  عػػدـ الاتفػػاؽ عمػػ  تعريػػؼ موحػػد لمقيػػادة. ويرجػػ  ذلػػؾ بحسػػب 

( وآخريف, إل  شيوع استخداـ مصطم  القيادة في العديد مف المياديف, فضػلًا عػف كػوف موضػوع  2229ظر السيس )وجية ن
القيادة ميداناً لمبحث في العديد مف فروع البحث العممي سوا  في مجاؿ عمـ النفس الاجتماعي أوعمـ الإدارة أو عمـ السياسػة 

  (.318 -317, 2119)السيس,ريفات القيادة بتعدد ىذه المياديف والمجالات وغيرىا مف العموـ. وبالتالي تعددت مفاىيـ وتع

وعػرّؼ طػػو القيػادة الإداريػػة " بأنيػا عمميػػة التػأثير عمػػ  الأفػػراد ودعميػـ وتحريػػؾ دوافعيػـ لػػلأدا  بأسػموب يحقػػؽ الأىػػداؼ     
 (215, 2117)طو, المطموبة". 

" بأنيا العممية التي يتفاعؿ مف خلاليا كلًا مف القا د و الأتباع بطريقة تمكف القا د مف التػأثير عمػ   Rollinsonوعرفيا    
 (Rollinson, 2005: 342)تصرفاتيـ وسموكيـ بشكؿ غير قسري وباتجاه تحقيؽ أىداؼ محددة. 

ة الأفػراد الآخػريف يالمنظمة عم  بق ( " بأنيا ممارسة النفوذ مف قبؿ فرد واحد فيJones & Georgeبينما عرفيا كلًا مف )
 (Jones & George, 2012: 339)لمساعدة المنظمة عم  تحقيؽ أىدافيا. 

 



 

92 

 : (11رقم ) من خلال الشكل التالي Leadership Processيمكن توضي  جوىر عممية القيادة و

 

  

                                               

 

 

Influnce 

 : جوهر عملٌة القٌادة(00الشكل رقم )

 (Greenbrg, 2000:p445)بالاستعانة بالمرجع  المصدر: من إعداد الباحث

 تأثير القيادة في جودة الخدمات الصحية: .4-2-2

 ليا تسم  طرؽ عف البحث ومنيا المستشفيات, المنظمات مختمؼ تواصؿ ,جودةأعم   تحقيؽ نحو المطالب ارتفاع م      
 إلػػػ  التحسػػػيف والوصػػػوؿ التنظيميػػػة الفعاليػػػة لزيػػػادة الأنسػػػب الطػػػرؽ مػػػف الجػػػودة نظػػػـ أصػػػبحت وقػػػد. التطػػػوير و بالتحسػػػيف
 المنظمػة فػي العميا الإدارة قبؿ مف الفعالة القيادة بأف Deming ديمنغ و Juran جورافومنيـ  الجودة خبرا  أكدّ و  .المطموب

 تطبيػؽ فػي ةالإدار  تواجػو التػي التحػديات أكبػر أف إلػ  Juran جػوراف أشػار حيػث. الجػودة لإدارة النػاج  التطبيػؽ مفتػاح ىػي
 مػف يسػتمزـ عاليػة جػودة تطبيؽ بأف تقترح ديمنغ وفمسفة جوراف تعاليـ كما أفّ . الخدمية الصناعات مجالات في تكمف الجودة
 دراسػة طريػؽ عػف الإنجػاز مػف أعمػ  مسػتويات لتحقيػؽ السػعي و ,العاديػة التوقعػات تجػاوز خلاؿ مف فاعمة تكوف أف القيادة
 ديمنػغ أكػد و .الجمػاعي والعمؿ ,المستمر التحسيف و, العامميف وتفويض, العملا  عم  التركيز و, المحتممة التوقعات جمي 
 تحػػدثت والتػػي المعروفػػة عشػػر الأربعػػة مباد ػػو بتطبيػػؽ المنظمػػة التػػزاـ ضػػرورة عمػػ  "لمصػػناعة الجديػػد الاقتصػػاد" كتابػػو فػػي

 عمػ  يجػب أنػو عمػ  جػوراف تحػدث بينمػا. الجػودة إدارة تطبيػؽ نحػو مباشػر بشػكؿ والتزاميػا القيػادة دعػـ ضرورة عف معظميا
 القيػادة خصػا ص ىي ما :المطروح السؤال فإن   وبالتالي .القيادة أنماط عم  مباشر بشكؿ بالاعتماد الجودة تتبن  أف الإدارة

 .الجودة؟ إدارة وظيفة أفضؿ بشكؿ تدعـ التي( القيادة أنماط)

 و(  القيػادة أنمػاط)  الفعالػة القيػادة خصػا ص بػيف العلاقػة في إل  التحقيؽ (Hirtz & others, 2007) دراسة سعت قدل 
 . فػي الولايػػات المتحػدة الأمريكيػػةUMR  جامعػػة فػي الإداريػػة الخػدمات قسػـ فػػي الجػودة نظػػـ تطبيػؽ مػػف العػامميف تصػورات
 كانػت الجػودة مسػتويات أف و. عاليػة جػودة مسػتويات إلػ  الوصػوؿ فػي كبيػر تػأثير ليػا القيػادة أنماط أف إل  النتا   وأشارت
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دارات التػي تطبػؽ نمػط القيػادة الحػر. مرتفعة في الإدارات التي تطبؽ النمط القيادي التحػويمي و التبػادلي, وكانػت أقػؿ فػي الإ
(Hirtz & others, 2007: 22-27) 

, فييػا العامميف الأطبا  أدا  عم  المستشفيات في المتب  القيادي لمنمط تأثير وجود ناقشت فقد (2113, الغبيوي)أما دراسة 
 الخػدمات جػودة مستوى عم  ذلؾ انعكاس وبالتالي, الأدا  ىذا خفض أو الأطبا  أدا  برف  سمباً  أو إيجاباً  يكوف التأثير وىذا

 (7-1: 2113)الغبيوي,  .الصحية

 : إلى الدراسة توصمتقد و  
 .الأطبا  أدا  زاد الديمقراطي النمط زاد كمما أي, الأطبا  أدا  و الديمقراطي النمط بيف طردية ارتباط علاقة توجد -
 .الأطبا  أدا  زاد الأتوقراطي النمط قؿ كمما أي ,الأطبا  وأدا  الأتوقراطي النمط بيف سالبة عكسية ارتباط علاقة توجد -

 عمػػ  ويقػػوـ الإنسػػانية وبالعلاقػػات بالعػػامميف ييػػتـ الػػديمقراطي الػػنمط بػػأفّ , يمكػػف لمباحػػث أف يقػػوؿ ماسييب  عمييى وبنيياء     
يػؤثر  بينمػا. المقدمػة الخػدمات جػودة عمػ  إيجابػاً  يػؤثر فيو وبالتالي ,القرارات اتخاذ في المرؤوسيف ومشاركة السمطة تفويض
 سػػمباً  القػػرارات باتخػػاذ الانفػػراد و ,القا ػػد يػػد فػػي السػػمطة تركيػػز و الخػػدمات تقػػديـ و العمػػؿ عمػػ  يركػػز الػػذي الأتػػوقراطي الػػنمط
 .المستشفيات في المقدمة الصحية الخدمات جودة عم 

الصػحية بشػػكؿ عػػاـ والمستشػػفيات بشػػكؿ خػػاص, أىػػـ محػػور ترتكػػز تعػػد جػػودة الخدمػػة فػػي المنظمػػات ومػف جيػػة ثانيػػة,      
عميو قيادة المستشف  لما تتميز بو ىذه الخدمة مف خصا ص كونيا تؤثر في  صحة الفرد التػي لاتقبػؿ فييػا الأخطػا . وليػذا 

ات الصحية والتي الغرض ف نو يتوجب عم  قيادة المنظمة الصحية التركيز عم  مجموعة مف القضايا اليامة في إدارة الخدم
 (112: 2111)بمقاضي,  تحتاج إل  قيادة فاعمة, وىي :

 .ورسالتيا الصحيةالمنظمة و المبادئ التي تحدد فمسفة  ,خلاقية و فمسفية تتعمؽ بالقيـأقضايا  -

لاؿ والمشػػػاكؿ قبػػػؿ وقوعيػػػا مػػػف خػػػ .أجػػػؿ التعامػػػؿ مػػػ  التغيػػػرات الممكنػػػةقضػػػايا متعمقػػػة بالقػػػدرة عمػػػ  رؤيػػػة المسػػػتقبؿ مػػػف  -
 في بي ة متغيرة ومعقدة.ونموىا التخطيط الاستراتيجي, لضماف استمرار المنظمة 

أىميػػة تنافسػػية فػػي إدارة الخػػدمات الصػػحية, فيمػػا يتعمػػؽ بالوقػػت المسػػتغرؽ لتقػػديـ الخدمػػة الصػػحية, وقػػت و يعػػد الوقػػت ذ -
 الانتظار, ومدى سرعة الاستجابة لشكاوي و مقترحات المريض.

 بمفيوـ القيمة بجوانبيا المختمفة مف أجؿ تجسيد شعار المنظمة الصحية. الاىتماـ الكبير -

جيودة والتحسيين فيي بعد قيام القيادة الإدارية بدراسة كل من القضيايا السيابقة, ييأتي دور التزامييا بتطبيي  أسيموب إدارة ال
 زاً التزامييا يعتبير حياف حييث أن  لأن القيادة ىي القدوة, وسموكيا ىو المنياج الذي يسير عمييو الأتبياع.  .خدماتيا الصحية

ويتطميب ذلي  مراعياة . للأبتاع بالالتزام, وبالتالي ىذا ينعكس عمى جودة الخدمات الصحية التي تقدميا المنظمات الصحية
 (318-317: 2114)الأحمدي,  العناصر الأربعة التالية:
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الالتػزاـ بػو فػي جميػ  . و وتحسػينيا اقتناع الإدارة العميا فػي المنظمػة الصػحية بتبنػي أسػموب إدارة جػودة الخػدمات الصػحية -1
 بو بعد تطوير معارفيـ و مياراتيـ الخاصة بالجودة. العامميفأعماليا, و إلزاـ 

. ومػف أىػـ الأمػور التػي فييػاوض  إسػتراتيجية لمجػودة فػي المنظمػة الصػحية تيػدؼ إلػ  تحسػيف الأدا  التنظيمػي لمجػودة  -2
 ينبغي التنبو إلييا عند وض  ىذه الاستراتيجية, مايمي:

 الذي يتوافؽ و ثقافة المنظمة الصحية.و  تطوير نموذج إدارة الجودة الخاصة بالمنظمة الصحية  -2/1
 إستراتيجية الجودة المقترحة لممنظمة بالمشكلات القا مة التي تواجو قضايا الجودة فييا. ربط -2/2
 بأىمية مشاركتيـ في وض  مسودة ىذه الإستراتيجية وتطويرىا. العامميفالعمؿ عم  تكويف شعور عند  -2/3

تيا التنظيميػػػة مػػػ  وضػػػ  خطػػػة عمميػػػة لتطبيػػػؽ الجػػػودة فػػػي الخػػػدمات الصػػػحية عمػػػ  النحػػػو الصػػػحي  فػػػي جميػػػ  مسػػػتويا -3
 .الإدارية المستويات في جمي  العامميفالمشاركة التامة فييا مف قبؿ 

 عم  كيفية تطبيؽ أسموب إدارة الجودة وتحسيف مستوى الخدمات الصحية. العامميفتدريب  -4

ة بشػكؿ يفي منظمػات الرعايػة الصػح  -تطبيؽ القيادة الإدارية ىذا الأسموب تدفؽ مخططيظير  (11رقـ ) والشكؿ التالي
 مف أعم  التنظيـ فييا إل  أدناه. -عاـ و المستشفيات بشكؿ خاص

 

    

 

 

 

 

 

 : مخطط تدف  لأسموب إدارة الجودة و التحسين في منظمات الرعاية الصحية(11الشكل رقم )

 (53 : 2112,الأحمدي ) المصدر:

 

 

 

التزام القٌادة فً المستشفى بتطبٌق إدارة 

 الجودة و التحسٌن

 أسلوب لتطبٌق الاستراتٌجً التخطٌط 

 التحسٌن و الجودة إدارة

 لأسلوب الأقسام و الإدارات مختلف تطبٌق

 به العاملٌن إلزام و التحسٌن و الجودة إدارة

 إستراتٌجٌة تطبٌق على العاملٌن تدرٌب

 الجودة
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: 2117)زىيران,  تمخيص دور القيادة الإدارية الإيجابي في تحسين جيودة الخدمية الصيحية مين خيلال النقياط التاليية: ويمكن

21) 

 اتخاذ كافة الإجرا ات الضرورية لمتأكد مف المستوى العالي لمخدمات الصحية. -

 والعناية بيـ, و خروجيـ مف المستشف .التأكد مف أف الإجرا ات الملا مة في مكانيا الصحي  للإدخاؿ الكؼ  لممرض ,  -

 مراقبة أدا  المستشف  و عا داتو وكفا تو و فاعمية وجودة العناية الطبية و التمريض الذي توفره. -

 التأكد مف أف المباني و الأجيزة متوفرة و بصورة ملا مة لتقديـ الخدمة الصحية الجيدة و السريعة لممرض . -

مف خلاؿ تأكيد الجودة و التدريب الػوظيفي المتواصػؿ  ,رية و تحسيف التنافس الميني لمموظفيفتطبيؽ نظاـ المراجعة الدو  -
 بالتعميـ المستمر و النشاطات العممية  و الأبحاث.

مف أجؿ تحسػيف جػودة الخدمػة الصػحية يجػب عمػ  القيػادة الإداريػة تحديػد الأسػس و الأولويػات التػي يجػب أف تراعػ  فػي  -
 لأف ىذه الأولويات تدعـ جودة الخدمة الصحية. تقديـ الخدمة الصحية

و ميين ناحييية تطبييي  مبييدأ العيييوب صييفر )التميي  الصييفري(, ومييدى تييأثير تطبييي  القيييادة ليييذا المبييدأ فييي جييودة الخييدمات 
نحػو تحقيػؽ الانطلاقػة  المستشػف المناداة بتحقيؽ التمؼ الصفري بمثابة الضو  الكاشؼ لمسػار عمػؿ  تأصبح فقد, الصحية

 Zero-Defect In Healthبحركة الجودة. حيث يعتبر تطبيؽ قيادة المستشف  لمبدأ التمؼ الصفري في الخدمات الصحية 
Service  بػػذات  مؤشػػراً  أنػػو يُعتبػػربمثابػػة مرشػػد لمسػػاعدتيا فػػي عمميػػة التطػػوير و الاسػػتمرار فػػي تحقيػػؽ مػػاىو أفضػػؿ, كمػػا

ومػػا يػػنعكس عمػػ  تقييمػػو لمخدمػػة المقدمػػة. وبالتػػالي فػػ ف تحقيػػؽ  ,الخدمػػة التػػي يػػدركيا المػػريضالوقػػت, لمنجػػاح المتحقػػؽ مػػف 
التمؼ الصفري في الخدمة المقدمة ينب  أساساً مف مسؤولية قيادة المستشف  في تقديـ خدمات صحية عالية الجودة, وماينجـ 

 عنيا مف سمعة كبيرة و زيادة في ولا  المرض  ليا.

, فإن النتائج المتحققة عمى الجودة من اعتماد القيادة لمبدأ التم  الصفري في الخدمات الصحية, ىي وبناء عمى ماسب 
 (225-224: 2115)البكري, : 

مؤشر ىاـ عم  جػودة الخدمػة الصػحية المقدمػة وخمػؽ الاطم نػاف لػدى المرضػ  فػي تقبػؿ العػلاج وخاصػة لمحػالات الصػحية  -
 المعقدة.

مستشف  عم  الأمد الطويؿ, وىذا مف شأنو أف يزيد مف فػرص نجاحيػا مسػتقبلًا و قػدراتيا عمػ  يحقؽ سمعة و مكانة كبيرة لم -
 تقديـ خدمات صحية جديدة في المستقبؿ.

, بؿ ىو استثمار طويػؿ الأجػؿ باتجػاه اً مفأو حت  كُ  اً ما ينفؽ عم  تحقيؽ التمؼ الصفري في الخدمة الصحية لايمثؿ مصروف -
 و إثبات مكانة المستشف  في السوؽ الصحي. تطوير الخدمة الصحية المقدمة
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ف ف ذلؾ مف شأنو أف يوض  لإدارة المستشف  ماىيػة الوحػدات  ,نظراً للارتباط الوثيؽ بيف التمؼ الصفري و الأرباح المتحققة -
  أو مراكز الكمفة التي يمكف أف تسيـ في تحقيؽ الأرباح. كما أنيا تعد مؤشراً لمستوى النمو والربحية المتحقة لممستشف .

كؿ فرد قي المستشف  و عم  اخػتلاؼ مسػتوياتيـ, لأنػو  إل  تحقيقووأخيراً, يمكف القوؿ بأف التمؼ الصفري ىو ىدؼ يسع   -
 .ماتيا الصحيةنحو تحقيؽ النجاح في العمؿ طالما كانت المستشف  تنتي  طريقة الجودة في تسويؽ خد طريؽٌ 

 و تأثيره في جودة الخدمات الصحية التدريب -4-3

      . مفيوم التدريب و أىميتو في المستشفيات:4-3-1

 بػػؿ, فقػػط الكفػػا ة عاليػػة بشػػرية كػػوادر وجػػذب اسػػتقطاب عمػػ  فقػػط لايتوقػػؼ, الحػػديث العصػػر فػػي المنظمػػات بنػػا  إف     
, بربيير). المتميػػزة والفاعميػػة بالكفػػا ة, المنظمػػات ىػػذه خطػػط كافػػة تنفيػػذ عمػػ  مسػػتمرة بصػػفة ومدربػػة مؤىمػػة كػػوادر إلػػ  تحتػػاج

 و الحاجػػة تزايػػدت,  والتوسػػ  الانفتػػاح نحػػو المنظمػػات واتجػػاه, الجاريػػة والعمميػػة التكنولوجيػػة لمتطػػورات ونظػػراً   (253: 2118
 باعتبػػاره التػػدريب عمػػ  التركيػػز إلػػ  المنظمػػات سػػعت , حيػػثالتطػػور ىػػذا ليواكػػب ومػػدرب مؤىػػؿ وظيفػػي كػػادر إلػػ  تجػػددت
 حيث.  (32: 2113, المارديني) يشغمونيا التي الإدارية مستوياتيـ مختمؼ عم  لمعامميف والميارات الخبرات لبنا  حيوياً  عنصراً 
 التػػػي والمعػػػارؼ بالمعمومػػػات تزويػػػده خػػػلاؿ مػػػف البشػػػري العنصػػػر وتحسػػػيف لتطػػػوير  الأساسػػػية المفػػػاتي  مػػػف التػػػدريت يعتبػػػر
 تحقيؽ أجؿ مف إنتاجو وزيادة, أدا و وتحسيف, كفا تو رف  سبيؿ في وذلؾ, اتجاىاتو وتعديؿ, ومياراتو قدراتو وتنمية, تنقصو
 (137: 2119, آخرون& ميا). والاقتصاد, والسرعة, الجودة مف ممكف قدر أقص  إل  والوظيفية الشخصية أىدافو

 المتميػز البشػري بالعنصػر مرتبطػة عمميػة كونػو, سػيلاً  لػيس أمػراً  يعتبػر بالتػدريب خاصػة ثابتة وأنظمة مفاىيـ إيجاد إفّ      
 واحػد تعريػؼ تقػديـ فػي البػاحثيف اخػتلاؼ إلػ  ىػذا أدى وقػد. وقدراتػو واتجاىاتػو ودوافعػو احتياحاتػو في والمتجدد الثبات بعدـ

"  ىػو حجػازي نظػر وجيػة مف فالتدريب .وىادفة ومستمرة منظمة إدارية عممية ىو :كمفيوـ نوأ عم  اتفقوا أنيـ إلا ,لمتدريب
". المطمػوب المسػتوى عمػ  والأدا , الحػالي الأدا  بػيف, والاتجاىيػة, والمياراتية, المعرفية الفجوات لسد الفرد سموؾ في تغيير

 (311: 2115, حجازي)

 بمعػػارؼ العػػامميف زويػػدلت المنظمػػة قبػػؿ مػػف المػػنظـ و المخطػػط الجيػػد"  أنػػو عمػػ  التػػدريب وصػػال  السػػالـ مػػف كػػلاً  وعػػرّؼ
, صييال & السييالم)". بنّػػا  إيجػػابي بشػػكؿ واتجاىػػاتيـ سػػموكيـ وتغييػػر, والعمػػؿ عمػػ  تطويرىػػا وقػػدراتيـ ميػػاراتيـ وتحسػػيف, معينػػة

2116 :132) 

 عمػػ  يعمػػؿ حيػػث ميمػػا كػػاف نػػوع نشػػاطيا. منظمػػة ةِ أيػػ فػػي والمخطػػط المقصػػود النشػػاط أنػػواع مػػف نوعػػاً  التػػدريب يعػػد و    
 نتػػاج ىػػي التػػدريب عمميػػة أف ولاشػػؾ. إلػػييـ تسػػند التػػي الأعمػػاؿ فػػي أدا يػػـ تحسػػيف بيػػدؼ, معينػػة خبػػرات العػػامميف اكسػػاب
 داخػػػؿ العممػػػي والواقػػػ , جيػػػة مػػػف التدريبيػػػة العمميػػػة أسػػػاس الأمػػػر واقػػػ  فػػػي يعػػػد والػػػذي العممػػػي الإطػػػار بػػػيف مسػػػتمر تفاعػػػؿ
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 و  منظمػة كانػت, ةأيػ إليػو تسػع  مػا لتحقيػؽ العممػي الواقػ  عمػ  العممػي الأسػاس تطبيػؽ وبالتػالي. أخػرى جية مف المنظمات
 (27: 2111, الجزماتي). والتنظيمية التخطيطية المستويات كافة عم  ذلؾ

 ثقػػافتيـ زيػػادةفػػي و  ,لممتػػدربيف والفنيػػة الإداريػػة Skills Development الميػػارات تنميػػة فػػي التػػدريب أىميػػة وتكمػػف     
قنػاعيـ العػامميف تػدريب الضػروري ومػف. لممنظمػة الػولا  زيػادة يكفػؿ بمػا سػموكياتيـ وتطوير التنظيمية  قواعػد إتبػاع بأىميػة وا 
جرا ات  (31: 2118, ديوب). العمؿ مخاطر وطبيعة العامة السلامة وا 

 لحالػػة نظػػراً , العمػػؿ مسػػتوى عمػػ  تحػػدث التػػي التغيػػرات مػػ  التػػأقمـ لمعمػػاؿ يتػػي  أنػػو فػػي, أيضػػاً  التػػدريب أىميػػة وتتجمػػ      
 أف عػػف فضػػلاً , الخدميػػة أو الإنتاجيػػة العمميػػات طبيعػػة تغييػػر إلػػ  بػػدورىا تػػؤدي والتػػي العمػػؿ أسػػموب تمػػس التػػي التطػػوير
 (12: 2118, الشيخ). والمعارؼ والمعمومات والخبرات لمميارات صقؿ ذاتو حد في ىو التدريب

 تأثير التدريب في جودة الخدمات الصحية: 4-3-2

تفػ  مسػتواىا . وتزداد أىمية الموارد البشػرية كممػا ار ميما كاف نوعيامنظمة  ةيعد العنصر البشري أىـ عناصر الإنتاج في أي
الرعايػػػة الصػػػحية تشػػػكؿ القػػػوى العاممػػػة عنصػػػراً أساسػػػياً و  منظمػػػاتففػػػي المستشػػػفيات و غيرىػػػا مػػػف  ,التعميمػػػي و التػػػدريبي

ضرورياً في عممية تقديـ الرعايػة الصػحية لممػريض, و إف أي خمػؿ قػد يحػدث فػي كفػا ة إحػدى ف ػات القػوى العاممػة سػيترتب 
 .(186: 2111مخيبر, )المستشفيات بشكؿ خاص عميو نتا   سمبية عم  صحة الأفراد في المجتم  بشكؿ عاـ و المرض  في 

و تسػػع  المنظمػػات الخدميػػة بمختمػػؼ أشػػكاليا و أنواعيػػا إلػػ  تحسػػيف جػػودة مػػا تقدمػػو مػػف خػػدمات, لػػذلؾ نراىػػا تبحػػث عػػف 
 الطرؽ الأكثر فعالية وكفاية لعممية التحسيف ىذه. و يعتبر العنصػر البشػري مػف أىػـ مػوارد المنظمػة التػي تػؤثر عمػ  الجػودة

(Khanfar,2011: 89) حيث يتـ تقديـ الخدمات الصحية في المستشفيات بشػكؿ صػحي  فقػط إذا تػـ توظيػؼ العػدد المناسػب .
الإداريػيف( المػدربيف بشػكؿ جيػد وكفػو , فالعنصػر البشػري ىػو الحػافز الػذي يػؤدي إلػ   -الممرضػيف -مف العػامميف )الأطبػا 

, وعنػػدما فييػػادرجػػة كبيػػرة عمػػ  جػػودة وجيػػود العػػامميف بالمستشػػفيات عتمػػد نجػػاح يؿ المػػوارد الأخػػرى إلػػ  مخرجػػات. و تحويػػ
تكوف الموارد البشرية فييا غير مناسبة أو غير مطابقة للاحتياجات وللأىداؼ المحددة, ف ف نتا   العمػؿ وجودتػو تكػوف أقػؿ 

 (321: 2117, الرعاية الصحية)مف المتوق  و يتأثر المردود والفعالية بشكؿ سمبي. 

يذا ف نو يتوجب عم  المستشفيات توجيو اىتماميا باتجاه تطوير العنصر البشري بطرؽ كثيرة أىميا التدريب. حيػث و ل     
يقوـ التدريب بدور ىاـ في تنمية و تطوير الكودار البشػرية و تزويػدىا بالميػارات و القػدرات التػي تمكنيػا مػف ممارسػة دورىػا 

 ينعكس إيجاباً عم  جودة الخدمات.       بجودة العممية التدريبية الاىتماـ  فّ ففي تحقيؽ مستوى الجودة المطموب. وبالتالي 
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 (91-89: 2117السميمان, ) ويمكن التعر  عمى الدور الإيجابي لإدارة التدريب في المستشفى في تحسين الجودة من خلال:

ب و خػػلاؿ رفػػد المستشػػف  بكػػادر طبػػي مػػدر توضػػي  الػػدور الفعػػاؿ الػػذي يمكػػف أف يؤديػػو التػػدريب فػػي تحسػػيف الجػػودة مػػف   -
 .وتوقعاتيـ المرض مؤىؿ قادر عم  تمبية حاجات و 

 توفير الثقافة الكافية حوؿ مجيودات تحسيف الجودة لمعرفة نوعية التدريب المطموب.  -
 تطوير خطط التدريب, أو وض  خطط تدريبية جيدة تنسجـ و تتلا ـ م  واق  الجودة و متطمباتيا.  -
 بما يلا ـ الجودة.ومياراتيـ و اتجاىاتيـ  العامميفوير الدا ـ و المستمر لمعارؼ تطال  -
 ربط الممارسات النظرية بالتطبيؽ العممي.  -
 التدريب عم  طرا ؽ و أساليب تحسيف الجودة.  -

والتةً تةنعكس إٌجابةال علةى الأداء ومةن ثةم  الفوائةد مةن العدٌةد الفاعلةة التدرٌبٌة البرامج تحققومن ناحٌة ثانٌة, 

 :منهاو على الجودة, على اعتبار أن الجودة مقٌاس للأداء,

زيػػادة الإنتاجيػػة والأدا  التنظيمػػي, إذ أف اكتسػػاب العػػامميف الميػػارات والمعػػارؼ اللازمػػة لأدا  الوظػػا ؼ يسػػاعدىـ عمػػ  تنفيػػذ  -
وتخفػػػيض الفاقػػػد والتػػػالؼ مػػػف المػػػواد الداخمػػػة فػػػي صػػػناعة الخدمػػػة. الميػػػاـ الموكمػػػة إلػػػييـ بكفػػػا ة, وتقمػػػيص الوقػػػت الضػػػا   

 (135: 2115)القحطاني, 
توضػػي  السياسػػات العامػػة و ترشػػيد القػػرارات الإداريػػة لممستشػػف , وتطػػوير الأسػػس والأسػػاليب والميػػارات القياديػػة الإداريػػة,   -

 (29 -28: 2111)الجزماتي, ممايساعد عم  رف  أدا  العامميف. 
 مساعدتيـ في حؿ مشاكؿ العمؿ. بالإضافة إل فييا,  دورىـتحسيف فيـ العامميف لممنظمة وتوضي  تساعد في  -
تػػػدريب المػػػوارد البشػػػرية  اللازمػػػة لأدا  الوظػػػا ؼ المحػػػددة بالمسػػػتوى المطمػػػوب وفػػػي التخصػػػص الػػػذي تشػػػترطو مواصػػػفات  -

 (17-16: 2117)القوقا, الوظيفة. 
تجارب وخبرات عالمية متخصّصة, والتعامؿ م  المتغيرات ومواكبة التطػور, والتفكيػر استخداـ مفاىيـ حديثة والإطلاع عم   -

 بأسس عممية وتطبيقية حديثة.
واكتسػػاب عمػػوـ  ,رفػػ  الػػروح المعنويػػة لمعػػامميف نتيجػػة تعػػويض مافػػاتيـ مػػف ميػػارات لػػـ يكتسػػبوىا فػػي مجػػاؿ التعمػػيـ التقميػػدي -

 (44-42: 2113)المارديني, وير.تطبيقية وبرام  طويمة المدى وقصيرة المدى لمتط

فييي جميييع الظييرو , فقييد تواجييييا مجموعيية مشييكلات تحييد ميين فييرص  بفاعميييةتسييير  إلا أن  البييرامج التدريبييية  قييد لا
 الاستفادة المرجوة منيا, ومن أىم ىذه المشكلات ما يمي :

 .عم  تفرغ العامميف بالتدريب اعتراض بعض الرؤسا و  ,عدـ اقتناع القيادات بالإدارات العميا بأىمية التدريب -

 .حيث تعد ىذه المشكمة مف أكبر المشكلات التػي تواجػو التػدريب ,المشكمة المادية وضعؼ التمويؿ اللازـ لبرام  التدريب -
 (49: 2111)الجزماتي, 
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لتدريبية, الأمػر الػذي عدـ استخداـ الأساليب العممية الحديثة و الاعتماد عم  الأساليب التقميدية في تقديـ وعرض المادة ا -
  .يؤثر عم  كفاية وفعالية التدريب

فكػػؿ جيػػة أو قسػػـ لػػو اجتياداتػػو الخاصػػة بػػو فػػي مجػػاؿ التػػدريب  ,عػػدـ وجػػود تخطػػيط  تػػدريبي يتميػػز بالتكامػػؿ والشػػموؿ -
 (154: 2115)القحطاني, 

 (72: 2111)ىزي, ـ بو عدـ وجود سياسة واضحة لمحوافز تساعد عم  إقباؿ المتدربيف عم  التدريب واىتمامي -
يستطيعوف نقؿ المعرفة والميارة لممتدربيف بالصورة الصحي , وىذا بالتالي يػؤثر عمػ   وكفو يفعدـ وجود مدربيف مؤىميف  -

 (35: 2111)الزايد,  المتدربيف و عم  العممية التدريبية.
 :عمى خدمات الرعاية الصحية جودة التدريبتأثير  4-3-3

تمعػػػب المستشػػػفيات بمختمػػػؼ أنواعيػػػا و تخصصػػػاتيا دوراً ىامػػػاً فػػػي مجػػػالات التػػػدريب الطبػػػي و التمريضػػػي و العمػػػوـ       
الطبية المساعدة, وبمعن  آخر, أصبحت المستشفيات في عصرنا الحالي مركزاً لتنمية معمومات عدد كبير مف العامميف فػي 

وقدراتيـ, وزيادة فعالية الأدوار التي يؤدونيا. و مف ناحية عممية, قد يكوف  المجالات الطبية وشبو الطبيو, وتطوير مياراتيـ
المستشف  المكاف الذي يتـ فيو تعميـ و تدريب كؿ مف الأطبا , والممرضيف, و أخصا يي العموـ الطبية, والتغذية, والأشعة, 

جامعيػػػػة و التخصصػػػػية أكثػػػػر منيػػػػا فػػػػي ىػػػػذا وتتػػػػوافر إمكانيػػػػة التػػػػدريب فػػػػي المستشػػػػفيات ال والعػػػػلاج الطبييعػػػػي, وغيػػػػرىـ.
و التجييػزات اللازمػة  ,و البشػرية ,المستشفيات مف الناحيػة الماديػة تمؾإمكانية  تنوع المستسشفيات الأخرى, ويرج  ذلؾ إل 

لعمميػػػة التػػػدريب. غيػػػر أف ذلػػػؾ لايػػػنقص مػػػف أىميػػػة المستشػػػفيات الأخػػػرى فػػػي القيػػػاـ بميػػػاـ التػػػدريب الطبػػػي و التمريضػػػي 
 (39: 1991حرستاني, )تدريب الخريجيف الجدد مف الأطبا  والممرضات غير المرتبطيف ببرام  أكاديمية عميا. خصوصاً في 

الػػذيف بػػدونيـ لػػف يكػػوف ىنػػاؾ وجػػود  ,و  إف التػػدريب عمػػ  جػػودة الخدمػػة ييػػتـ بتحسػػيف الخدمػػة ليػػؤلا  المسػػتفيديف منيػػا     
حػػؿ  عمػػ . ويقػػوـ التػػدريب داخػػؿ المنظمػػةبيػػا المعمػػوؿ لممنظمػػة, وذلػػؾ عػػف طريػػؽ تحسػػيف النػػواحي و الأسػػاليب الداخميػػة 

المتصػػاعد   المشػػكلات الخدميػػة ليػػؤلا  المسػػتفيديف خػػارج نطػػاؽ المنظمػػة وداخميػػا, كمػػا يشػػمؿ الاسػػتجابة المسػػتمرة لممنحنػػ
لمقدمػة دا مة التحرؾ و الدوراف و النمو. وييدؼ التدريب إلػ  قيػاس التغييػر فػي جػودة الخدمػة ا تي تتميز بأنياواللتوقعاتيـ, 

. وبعػػػده جػػػرا  مقارنػػػة بػػػيف مسػػػتوى جػػػودة الخدمػػػة قبػػػؿ تطبيػػػؽ البرنػػػام  التػػػدريبي فػػػي المنظمػػػةإلممسػػػتفيديف منيػػػا مػػػف خػػػلاؿ 
(Newby, 1992: 27-30) 

إدارة المػوارد ولاينتيي التدريب بانتيا  التنفيذ بػؿ لابػد مػف المتابعػة و التقيػيـ المسػتمريف, فالتػدريب كوظيفػة مػف وظػا ؼ      
تقيػػيـ لغػػرض تحديػػد مػػدى فاعميتػػو و قدرتػػو عمػػ  تحقيػػؽ الأىػػداؼ التػػي وضػػ  مػػف أجميػػا, اللمتابعػػة و إلػػ  ايحتػػاج  البشػػرية

الغاية منيا بؿ لابد مف متابعة العممية وتقييميػا لموقػوؼ عمػ  نقػاط القػوة وتعزيزىػا فمجرد وجود برام  تدريبية لايعني تحقيؽ 
 (56: 2111, )الزايد و معرفة نقاط الضعؼ و أوجو القصور في البرام  وتجنبيا.

ر تنعكس في شكؿ  خدمات عالية الجودة. وىػذا يعنػي تحويػؿ المػوارد البشػرية إلػ  أحػد مصػاد جودة التدريبأيضاً, إف      
التػدريب أفضػؿ ضػماف المنظمة. وتعتبر جػودة  ىذه يساىـ في دعـ فعالية و قدرة وبماالتنمية الر يسية و اليامة في المنظمة 
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إل  نوع مف  بدوره لجودة الخدمة, حيث يؤدي تحسيف جودة التدريب إل  رف  كفا ة الأدا  التدريبي لإدارة التدريب, مما يؤدي
جيييودة  وصػػػولًا إلػػػ  زيػػػادةو تحسػػػيف قدراتػػػو  أدا ػػػوالتكامػػػؿ بػػػيف مػػػا يتعممػػػو المتػػػدرب و بػػػيف مايحتػػػاج إليػػػو فعميػػػاً فػػػي تطػػػوير 

 (91-88: 2117)السميمان, .الخدمة

 اخػػػتلاؼ عمػػػ  المظمػػات عمػػػؿ فػػػي كبيػػراً  تغيػػػراً  السػػري  التكنولػػػوجيالتطػػػور و   العولمػػة فقػػػد أنتجػػػت, وتأكيػػداً عمػػػ  سػػبؽ     
كمػا . الأدا  جػودة لتحسػيف الأساسػي المفتػاح و المحػرؾ ىي منظمة ةلأي البشرية الموارد جودة وأصبحت, ونشاطاتيا أنواعيا

 القػرف مػف التسػعينيات منتصػؼ ففي .ىابقا و  المنظمة نجاح ضماف يشكؿ البشرية الموارد تطوير في المستمر الاستثمارأف 
 ( ISO) المقاييس و لممعايير الدولية المنظمة فبادرت, التدريب في الجودة لضماف  محدد دليؿإل   الحاجة إدراؾ تـ العشريف

 سػػػنوات عػػػدة فكػػػاف نتػػػاج عمميػػػا بعػػػد, بالتػػػدريب مختصػػػة جػػػودة لمواصػػػفة دليػػػؿ مسػػػودة لوضػػػ  عمػػػؿ مجموعػػػة إلػػػ  تشػػػكيؿ
 الدوليػة المنظمة قبؿ مف عمييا التصديؽ و( ISO 10015) التدريب لجودة الدولية المواصفة تبنيأف تـ  مستمرة ومناقشات
 . 1999 عاـفي  والمقاييس لممعايير

 مواصػفة ىػيو  ,التػدريب و لمتعمػيـ الجػودة تأكيػد مواصػفة عمػ  أنيػا( ISO 10015) الدوليية المواصيفة تعري  ويمكف     
 الإسػػتراتيجية لػػلإدارة وأداة ,التػػدريب أنظمػػة و بػػرام  إدارة عمػػ  أنشػػطتيا و أنواعيػػا اخػػتلاؼ عمػػ  المنظمػػات لمسػػاعدة فنيػػة

 فيي تيؤثر التيي التيدريب أنظمية بتطيوير المتعمقية الأميور جمييع المواصفة ىذه مجالحيث يغطي   .البشرية الموارد لتطوير
 (25-24: 2119, حاكوامة) .لممستفيدين المنظمات تزودىا التي الخدمات جودة

 (37: 2119, حاكوامة) : عمى تساعد الدولية المواصفة أن كما

 التػػدريب عػف المسػػؤولة الإدارة تمكػف التػػي العمميػات و الأنظمػػة لمراقبػة الإجػػرا ات ووضػ , خطػػوة لكػؿ المتطمبػػات تحديػد -
 .التدريب كمفة عم  فقط التركيز مف بدلاً  تدريبي استثمار كؿ جوىر عم  التركيز مف

والػػذي ( لممستشػف  الصػػحية الخػدمات جػػودة تحسػيف مػثلًا,) المنظمػػة تضػعيا التػػي الأدا  بأىػداؼ التػػدريب و التقيػيـ ربػط -
 الاسػػػتثمار مػػػف الاسػػػتفادة ومػػػدى العػػػامميف أدا  تطػػػور مػػػدى تبػػػيف( العكسػػػية التغذيػػػة) مرتػػػدة معمومػػػات باسػػػتمرار ليػػػا يػػػوفر

 (37: 2119, حاكوامة) .لدييا التدريب أنظمة تطوير أجؿ مف كافية معمومات لاحقاً  يوفر مما بالتدريب

توضةةٌح تةةأثٌر التةةدرٌب علةةى أبعةةاد جةةودة  (8رقةةم) ٌمكةةن للباحةةث مةةن خةةلال الجةةدول التةةالً علةةى ماسةةبقوبنةةاءل 

خةدماتها  جةودةالبةرامج التدرٌبٌةة كاسةتراتٌجٌة لتحسةٌن المستشةفٌات الخدمات الصةحٌة,  وذلةك عنةد اسةتخدام 

 الصحٌة :
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 تأثٌر التدرٌب على أبعاد جودة الخدمات الصحٌة البعد

 الاعتمادٌة

مةةن مبةةادت التةةدرٌب   تةةؤدي إلةةى تنمٌةةة المعةةارف و المهةةارات والقةةدرات لةةدى  –التةةدرٌب عملٌةةة شةةاملة ومسةةتمرة  -

الخرٌجٌٌن من الكوادر الطبٌة و التمرٌضةٌة والإدارٌةة, وتةربط بةٌن الأفكةار العلمٌةة والممارسةات العملٌةة, وتةزودهم 

 ومةن دونق أدائهم لوظائفهم  بشكل دقٌق و صحٌح بالخبرات المختلفة التً ٌحتاجونها وفق اختصاصاتهم, عن طرٌ

 أخطاء مما ٌؤدي إلى رفع مستوى الأداء العام للمستشفى, وهذا ٌنعكس على الجودة.

تسةةاعد المحاضةةرات والمةةؤتمرات والنةةدوات الطبٌةةة حٌةةث  –مةةن مبةةادت التةةدرٌب  –التةةدرٌب عملٌةةة دٌنامٌكٌةةة  -

العمةةل( الكةةوادر الطبٌةةة العاملةةة فةةً المستشةةفى علةةى مواكبةةة المحلٌةةة و العالمٌةةة ) كأحةةد أدوات التةةدرٌب خةةارج 

التطورات الحدٌثة فً مجال الطةب و التكنولوجٌةا وبالتةالً اكتسةابهم المزٌةد مةن الخبةرات وتعلمهةم طةرق جدٌةدة 

 تزٌد من كفاءة و مستوى أداء الخدمات الصحٌة المقدمة, وهذا بدوره ٌنعكس على الجودة.

 الاستجابة

ٌزٌد من التأقلم مةع طبٌعةة العمةل الخاصةة ضةمن بٌئةة المستشةفى  -من مبادت التدرٌب –اقعً متكاملالتدرٌب نظام و -

وٌزٌد من المرونة فً إجراءات وو سائل تقدٌم الخدمات ممةا ٌةنعكس إٌجابةال علةى تلبٌةة احتٌاجةات المةرٌض الجدٌةدة 

 الخدمة بشكل أسرع.  عن واستفساراتهم المستفٌدٌنبشكل فوري, و التعامل مع شكاوى والطارئة 

 الضمان

تةؤدي إلةى تعرٌةف العةاملٌن بالمشةاكل العملٌةة التةً   -مةن مبةادت التةدرٌب –التدرٌب عملٌة إدارٌةة و فنٌةة وخدمٌةة  -

والعمل على تفادٌها من خلال الالتزام بقواعد السلامة و الأمان, و زٌادة الوعً و الفهةم , تحدث فً بٌئة المستشفى 

الخةدمات الصةحٌة المقدمةة و مةدى أهٌمتهةا كونهةا مرتبطةة بحٌةاة الإنسةان وصةحته. وهةذا بةدروه و الإدارك  لطبٌعة 

 ٌنعكس على الجودة من خلال توفٌر الثقة بٌن مقدم الخدمة  والمرٌض.

 

 التعاطف

فٌهةا ٌؤدي التدرٌب إلى إحداث تغٌٌرات فً سلوك العاملٌن فً المستشفى, من خلال تفاعلهم مع البٌئة التً ٌعملةون  -

 وهذا ٌنعكس على شكل زٌادة الاهتمام و العناٌة بالمرضى المقٌمٌن فً المستشفى.

الطبٌةة, وبالتةالً  الخدمةة تقةدٌم فً أولوٌة ٌحتل الذي الانسانً بدورهم وتذكٌرهم العاملٌن ٌؤدي التدرٌب إلى تثقٌف -

 بناء حالة من الثقة بٌن العاملٌن و المرضى.

التدبٌر فً العلاقات الشخصةٌة المتبادلةة بةٌن الطبٌةب و مرٌضةه, والمتعلةق بالتفاعةل ٌؤدي التدرٌب أٌضال, إلى حسن  -

 الاجتماعً و النفسً القائم بٌنهما, وذلك لتسهٌل نجاح تشخٌص المشاكل الصحٌة للمرٌض وعلاجها.

 الملموسٌة

رعاٌةة الصةحٌة و المتعلةةق المحاكةةاة...( إلةى حسةن التةدبٌر التقنةً لل -ٌةؤدي اتبةاع أسةالٌب التةدرٌب )التطبٌةق العملةً -

 بتطبٌق التكنولوجٌا الطبٌة واستخدام المعدات اللازمة لتشخٌص المشاكل الصحٌة التً ٌعانً منها المرٌض.

أسالٌب التدرٌب أٌضال, إلةى حسةن اسةتخدام التسةهٌلات المادٌةة و تةوفٌر وسةائل الراحةة و العناٌةة, مثةل:  اتباعٌؤدي  -

 الطعام الجٌد, وسائل الراحة فً غرف الانتظار والفحص و الإقامة. والسرعة فً الخدمة و الترحٌب و الخصوصٌة.

 مف إعداد الباحث  صدر:ملا
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 :الخلاصة

 الخدمػػة جػودة فػي( التػدريب - القيػادة - التنظيمػػي الييكػؿ) التنظيمػي المنػاخ أبعػاد تػػأثير لمعرفػة الفصػؿ ىػذا صّػصخُ      
 الدراسػات أف غيػر -التطبيقػي الجانػب فػي عمميػاً  اختبارىػا يػتـ أف عمػ  -الأدبيػات بعض في جا  ما عم  اعتماداً  الصحية
 إلػػ  التطػػرؽ الباحػػث حػػاوؿ فقػػد ليػػذا. الصػػحية الخدمػػة جػػودة و الأبعػػاد تمػػؾ بػػيف التػػأثير مباشػػر بشػػكؿ تتنػػاوؿ لػػـ النظريػػة
النتػػػا   العمميػػػة لػػػبعض  تسػػػميط الضػػػو  عمػػػ  أو النظػػػري الإطػػػار طريػػػؽ عػػػف سػػػوا ً  ,التػػػأثير ليػػػذا المفسػػػرة القريبػػػة الجوانػػػب
   الدراسات.

 خػػدمات لمقػدمي المباشػػرة المسػؤوليات أىػػـ أحػد الصػػحية الرعايػة جػػودة مػف عاليػػة مسػتويات إلػػ  الوصػوؿ ضػػماف يعػد     
 فػػي لاسػػيما-الصػػحية الرعايػػة منظمػػات فػػي ,تحسػػينيا وأسػػاليب, الجػػودة أعمػػاؿ دارتػُػ حيػػث كانػػت سػػابقاً  .الصػػحية الرعايػػة

 ومراجعة, المينية الممارسة بقيـ الالتزاـ مدى مف التأكد مثؿ " والتعميمات الإجرا ات بعض تطبيؽ خلاؿ مف -المستشفيات
تركّػػز بدرجػػة أكبػػر عمػػ  فيػػـ  الاىتمػػاـ فػػ فّ , اليػػوـ أمػػا. تقيػػيـ أومتابعػػةدوف بػػ النظػػرا  طريػػؽ عػػف "المقدمػػة الصػػحية الرعايػػة

 المنػػػاخ أبعػػػاد دراسػػػة خػػػلاؿ مػػػف لممستشػػػف  الداخميػػػة البي ػػػة دراسػػػةكعػػػاد التػػػي تػػػؤدي إلػػػ  تحسػػػيف الجػػػودة "العناصػػػر أو الأب
 تحسػػيف و لإدارة التنظيمػػي التطػػوير مجػػالاتمػػف و  ". المقدمػػة الصػػحية الخػػدمات جػػودة فػػي تأثيرىػػا ومػػدى ا,فييػػ التنظيمػػي

 :الصحية الخدمات جودة

. المعرفػػة عمػػ  تطػػرأ التػػي التطػػورات اسػػتيعاب خػػلاؿ مػػف ,الجػػودة تحسػػيف لجيػػودالداعمػػة  المعػػارؼ والميػػارات تطػػوير -
 الخػػػدمات جػػودة مجػػاؿ فػػي خاصػػػةً  ,تطػػوراتتمػػؾ ال مواكبػػة مػػػف العػػامميف تمكػػف التػػي الطػػػرؽ أىػػـ مػػف التػػدريب ويعػػد

 الجوىرية )كأدا  الخدمة عم  وجييا الصحي  مف أوؿ مرة(.وقيميا  الصحية
 الأدا جيود  تحسيف أجؿ مفخدماتيا,  في المستمر والتحسيف الجودةأبعاد  بتبني في المستشف  الإدارية القيادة التزاـ -

 .لمجودة التنظيمي
 مػػػػ  يتناسػػػػب  الػػػػذي والإشػػػػراؼ المناسػػػػبة, الصػػػػلاحيات ومػػػػنحيـ, المسػػػػتمر لأدا  العػػػػامميف فػػػػي المستشػػػػف  دعـالػػػػ  -

 .جودة المخرجات تحسيف صدد في ,إلييـ الموكمة والمياـ المسؤوليات
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ُُفيُالبحثُقبُ طُُ     ُالرازي، ُالرشيد، ُالخيري، ُالمواساة ُالتالية: ُأداةُوزعتُحيثُ،الأندلسالمستشفياتُالخاصة
ُممرض،ُعمىُالاستبيان ُالطبي) ُُالكادر ُوالكادر ُتمُإجاباتيمُعمىُوبناءُ،الإداريُفيُتمكُالمستشفياتطبيب(

ُالعينةُخصائصُوعرضُلمحةُعنُكلُمستشفى،ُكماُتناولُالفصل.ُالفرضياتُواختبارُالإحصائيُالتحميلُإجراء
ُالإحصائيُالتحميلُأساليبُلتحديدُالمناسبةُالاختباراتُإجراءُوُالاستبيانُأداةُوصدقُثباتُمدىُاختبارُو

ُ.المناسبُالإحصائيُالأسموبُباستخدامُالفرضياتُاختبارُوأجريُ،(المعمميةُغيرُأوُالمعممية)ُالمناسبة
 مجتمع و عينة البحث: -5-1

ُالبحثُمنُمستشفياتُالقطاعُالخاصُفيُدمشق، ُتمُو يتكونُمجتمع ُأربعة ُوعددىا ُمنيا ُقصدية أخذتُعينة
ُ ُلسيولةُالوصولُإلييا ُلتطبيقُالبحثُعمييا،ُنظراً ووجودُطمبُعمىُخدماتيا،ُإضافةُإلىُكبرُحجمياُاختيارىا

ُالطبيُ ُالكادر ُمن ُبسيطة ُعشوائية ُعينة ُأخذت ُثم ُومن ُليا. ُتنظيمية ُىياكل ُوتوفر ُأخرى ُبمستشفيات قياساً
ُ ُبنسبة ُمحلُالدراسة %ُمنُالعاممينُفيُكلُمستشفى05ُوالإداريُفيُكلُمستشفىُمنُالمستشفياتُالخاصة

ُُتقريباً.
 مدينة دمشق: ضمن واختصاصها وعدد الأسرّة فيها ( عدد المستشفيات الخاصة 7ي ) ويبيّن الجدول التال

 عدد الأسرّة الاختصاص اسم المستشفى
39ُُعامُدارُالشفاء
23ُُنسائيةُوُتوليدُ-عظميةُالتوفيق

25ُُأذنُوأنفُوحنجرةُ-نسائيةُوُتوليدُالطبُالجراحي
30ُُعامُالميايني
39ُُوأنفُوحنجرةأذنُُ-نسائيةُوتوليدُالعربي
25ُُعامُالحياة
93ُُنسائيةُوتوليدُالغزالي
95ُُأذنُوأنفُوحنجرةُعفان
95ُُنسائيةُوتوليدُالأمل
05ُُعامُالأسدي
93ُُنسائيةُوتوليدُ-حةُعامةاجرُُالشام
91ُُجراحةُأذنيةُ-نسائيةُوتوليدُ-جراحةُعظميةُالحكمة
95ُُنسائيةُوُتوليدُالبمسم
95ُُتسائيةُوُتوليدُالبشير
00ُُعامُالإيطالي
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959ُُعامُالقديسُلويس
90ُُعامُالضياء
93ُُنسائيةُوتوليدُالسلامة

92ُُأمراضُالعينُوجراحتياُالعينُوالأذنُالتخصصي
95ُُنسائيةُوتوليدُالتوليدُالجرحي

00ُُعامُالمركزُالطبيُالحديث
95ُُتوليدُوجراحةُنسائيةُالشرق

10ُُعامُمركزُالعنايةُالطبية
00ُُعامُأمية

99ُُنسائيةُوُتوليدُ–جراحةُعامةُُبديعُحمودة
99ُُعامُالروضة
15ُُعامُالعباسيين
25ُُجراحةُأطفالُ-توليدُ-جراحةُعامةُالكندي
95ُُنسائيةُوتوليدُالأماني
95ُُعامُالرحمة

03ُُعينيةُ-أذنيةُ-نسائيةُ-جراحةُعامةُوتنظيريةُالأىميُالتخصصي
15ُُعامُالرشيد

00ُُعامُالتخصصيُالأندلس
25ُُعامُالرازي

30ُُأذنيةُوجراحتياُ–جراحةُعامةُُجمعيةُالمواساةُالخيري
9335ُُ 35عدد المستشفيات الخاصة =

ُ
 لمحة بسيطة عن المستشفيات المدروسة:

ُمستشفى المواساة الخيري:  - ُفيُعام ُجمعية ُوالأذنيةُُ،3599أسستُعمىُشكل ُالعامة ُالجراحة وتختصُفي
عاملًا،ُويبينُالييكلُالتنظيميُلممستشفىُأنوُيتوفر255ُُسريراً،ُويبمغُحجمُالعاممينُفييا30ُوتضمُُ،وجراحتيا

 فيُالجودةُوآخرُمختصُفيُالتدريب.ُمختصُُقسمفيُالمستشفىُ
مختصُُ،ُولاُيتوفرُفيُالمستشفىُقسمٌُسريرا15ًُُباختصاصُعامُويحوي3551ُُتأسسُعامُمستشفى الرشيد:  -

 ..ُوتعذرُالحصولُعمىُالييكلُالتنظيميُلممستشفىعاملا912ًُُويبمغُعددُالعاممينُفيوُُ،أوُالتدريبُبالجودة
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ُُ:مستشفى الرازي - ُُ،سريرا25ًُُويحويُُ،باختصاصُعام9310ُتأسسُفيُعام ُفيو ُالعاممين ُعدد 335ُويبمغ
 ريب.ُالتدبأوُقسمُخاصُبالجودةُعاملًا.ُويبينُالييكلُالتنظيميُالخاصُبالمستشفىُأنوُلاُيتوفرُفيياُ

ُُ،باختصاصُعام3551ُتأسسُعامُُ:التخصصي الأندلسمستشفى  - سريراً،ُويبمغُعددُعامميو00ُُوعددُأسرة
بالتدريبُحسبُماُىوُواضحُفيُالييكلُالتنظيمي.ُُويوضحُُأوخاصُبالجودةُُقسمٌُعاملًا.ُولاُيتوفرُفيو355ُُ

ُعمىُالتوالي.ُُالأندلساليياكلُالتنظيميةُلمستشفياتُالمواساة،ُالرازي،Aُُالممحقُ

 أداة الدراسة: -5-2
ُيتضمنُلتحقيقُأىدافُالبحث.ُتأثيرُأبعادُالمناخُالتنظيميُفيُجودةُالخدماتُالصحيةُحولُاستبيانُتصميمُتم

ُبالمتغيراتُالتالية:ُالمبحوثُعنُشخصيةُبياناتُيشملُالأولُقسمينُالاستبيان العملُُالعمر،ُالجنس،ُتتمثل
:ُمحورينُرئيسينُىماحولُُعبارة31ُُفيتضمنُالثانيُالقسمُأما.ُالعمميةُةالخبرُسنواتُُالعممي،ُلمؤىلاُالوظيفي،

ُالمناخُالتنظيمي ُالخدماتُالصحية)ُ(ةعبار10ُ)ُأبعاد المحورُالرئيسيُالأولُعباراتُتوزعُوتُ،عبارة(33ُوجودة
ُ ُفرعيةعمى ُمحاور ُالتنظيمي)ُثلاثة ُالييكل ُىي:20ُىي: ُثانوية ُمحاور ُثلاثة ُعمى ُبدورىا ُموزعة عبارة

ُالر92ُُالمركزية/ ُالتعقيد/92ُسمية/عبارة/، ُ)عبارات95ُعبارة/، ُالقيادة ُموزعةُعمىُخمسةُمحاور30ُُ/(، عبارة
ُالنمطُالتحويمي/ ُالنمطُالتبادلي/6ثانويةُىي: ُالنمطُالأتوقراطيُ/عبارات0ُعبارات/، النمطُغيرُ/،ُعبارات9ُ/،

ُالنمطُالديمقراطيُ/9/ُالموجو ُالتدريبُ)0عبارات/، ُتتوزعُعباراتُالمحورُالرئيسي92ُُعبارات/(، ُبينما عبارة(.
ُىي: ُفرعية ُمحاور ُخمسة ُعمى 0ُ)ُالاعتماديةُالثاني 9ُ)الاستجابةعبارات(، (،ُاتعبار9ُ)ُالضمانعبارات(،

ُ.B(.ُولمزيدُمنُالاطلاعُُعمىُالاستبيانُانظرُالممحقُاتعبار0ُ)ُالممموسية(،ُاتعبار9ُ)ُالتعاطف
استبياناًُفيُمستشفى905ُُالتخصصي،ُوُالأندلسمستشفياتُالرشيد،ُالرازي،ُُكلُمنُفيُانٍُاستبي955ُتمُتوزيعُُ

ُالجدول) ُويبين ُالخيري ُكل2ُالمواساة ُفي ُلمتحميل ُوالصالحة ُوالمستبعدة ُوالمستردة ُالموزعة ُالاستبيانات ُعدد )
ُُُكمايمي:ُمسشتفى

 المستشفى
 عذد الاستبٍاناث

 النسبت الصالحت للتحلٍل المستبعذة فارغت  ردةالمست المستردة المىزعت

 %49 73 13 19 105 150 المىاساة

 %51 51 14 11 76 100 الرشٍذ

 %62 62 13 6 81 100 الرازي

 %38 38 11 4 53 100 الأنذلس

 %50 224 51 40 315 450 الإجمالً

ُ(:ُعددُالاستبياناتُالموزعةُوالمستردةُوالمستبعدةُوالصالحةُلمتحميلُفيُالمستشفياتُمحلُالدراسة2الجدولُ)
ُالمصدر:ُالدراسةُالميدانية.

ُاستردُمنيا905ُُ(ُأنوُتمُتوزيع2ُيبينُالجدولُ) ُكانُمنُبينيا290ُُاستبياناً ُلمُتتم95ُُاستبياناً ُفارغاً استبياناً
استبياناًُلاقتصارُالإجابةُعمىُعددُمحدودُمنُالأسئمة،ُأوُلعدم09ُُلموجودةُفييا،ُواستبعدُالإجابةُعمىُالأسئمةُا
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اختيارُإجابةُواحدةُعمىُجميعُأسئمتيا.ُوبالتاليُُتبينُمنُخلالياحيثُوردتُبعضُالاستبياناتُُ،منطقيةُالإجابة
ُمبحوثاً.339ُُبحثُىوُحجمُعينةُالُفيكون%.05ُبنسبة339ُُيكونُعددُالاستبياناتُالصالحةُلمتحميلُ

ُ(ُالتالي:3ُوكانتُالنتائجُكماُفيُالجدولُ)KMOُمدىُكفايةُحجمُالعينةُتمُإجراءُاختبارُولمعرفة
Bartlett'sُُوُُ KMOُاختبار(3ُُالجدولُ)

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .888 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 2268.544 

Df 136 

Sig. .000 

39ُنسخةspssُُحصائيُبواسطةُبرنامجُنتائجُالتحميلُالإ:ُالمصدر

ُاقتربتُفالصفرُوالواحدُالصحيح،ُُتتراوحُقيمتوُبينKMOُأنُقيمةُمقياسُمدىُكفايةُحجمُالعينةُُحيث كمما

الاعتمَّاديةُوالحدُالأدنىُالمقبولُلمحكمُعمىُكفايةُحجمُالعي نةُىوُُكمماُزادتقيمتوُالمحسوبةُمنُالواحدُالصحيحُ

ُ%ُوبالتالي05ُىيُأعمىُمنُ(ُو5.222ُ)ىيKMOُُمعاملُقيمةُيتضحُمنُالجدولُأعلاهُأنُوُُ،(5.05) فإن 

ُكاف ُالعي نة ُحجم ُالاحتماليةُ. ُأنُالقيمة ُنجد أقلُمنُمستوىُالمعنويةُُوىوُBartlett (5.55) لاختبارُبينما

 الارتباطاتُبينُالمتغيراتُموجودةُبدرجةُكافيةُلإجراءُالتحميلُعمييا.ُ(ُأيُأن5.50)

ُمنُجابةالإُمجالُوحسبُ،إجابةُلكلُرقماٌُُعطيَُأُُُحيثُالاستبيانُتصميمُفيُالخماسيُليكرتُمقياسُاعتمَّادُتمَُّ

ُ)التاليةُالعلاقةُخلال ُيكونُوبالتالي5.2ُ=0(/9-0=ُ)الإجاباتُعدد(/إجابةُدرجةُأدنىُ–إجابةُدرجةُأعمى:

ُالمدىُيكونُبحيثُالمجالاتُلبقيةُبالنسبةُوىكذاُُ،9.13-9ُىوُبشدةُالموافقُغيرُللإجابةُالمقابلُالأولُالمجال

ُ:الآتي(95ُ)ُالجدولُفيُكما5.2ُُمجالُوالمجالُالذيُيميوُىوُكلُبينُالفاصل

ُالإجابةُومجالياُُحالاتُمنُحالةُلكلُالت رميزُدرجات(95ُ)ُالجدول

 موافق بشدة غير موافق غير حيادي موافق بشدة موافق جابةالإ

 9 3 25 9 0 درجة الإجابة

 1.79-1 2.59-1.8 3.39-2.6 4.19-3.4 5-4.2 جابةمجال الإ

ُ.ُالميدانيةُالدراسة:ُالمصدرُُُُ
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ُلمجالفيُاُتتراوحُقيمتووالذيُُ،(Alpha Cronbach-ألفاُكرونباخ)معاملُُحسبُ:والصدق اختبار الثبات -5-3
مصداقيةُالبياناتُُتوُمنُالواحدُكمماُزادتقيمُكمماُاقتربتالواحدُالصحيحُلقياسُالثبات،ُحيثُإلىُصفرُمنُال

ُال ُعمىُمجتمَّع ُبحثفيُعكسُنتائجُالعي نة ُاحتساب، ُتم ُالُوقد ُوالفرعيةُُمحاورُالاستبيانمعاملُلىذا الرئيسية
،ُوكانتُمنُخلالُإيجادُالجذرُالتربيعيُلمعاملُألفاُكرونباخمعاملُالصدقُُواحتساب،ُولكاملُالاستبيانُوالثانوية

ُالآتي:(99)النتائجُكماُىوُموضحُفيُالجدولُ
 المحىر معامل ألفا كرونباخ معامل الصذق

 كامل الاستبٍان 0.969 0.984

                                          أبعاد المناخ التنظٍمً 0.954 0.977

 الهٍكل التنظٍمً                                    0.864 0.930

 المركزيت 0.862 0.928

 
 الرسميت 0.855 0.925

 التعقيذ 0.645 0.803

 القٍادة                                       0.908 0.953

 التحىيليالنمظ  0.788 0.888

 

 النمظ التببدلي 0.742 0.861

 تىقراطيالأالنمظ  0.603 0.777

 المىجهغير النمظ  0.689 0.830

 النمظ الذيمقراطي 0.611 0.782

 التذرٌب                                         0.927 0.963

 جىدة الخذماث الصحٍت 0.907 0.952

           الاعتمبديت 0.718 0.847

 

ت         الاستجبب 0.812 0.901  

           الضمبن 0.69 0.831

           التعبطف 0.84 0.917

          الملمىسيت 0.77 0.877

ُ(:ُمعاملُألفاُكرونباخُومعاملُالصدقُللاستبيانُبأكمموُولمحاوره.99الجدول)
39ُنسخةspssُُحصائيُبواسطةُبرنامجُنتائجُالتحميلُالإ:ُالمصدر

وكذلكُمعاملُالصدقُوبالتاليُيمكنُُ،%05يتضحُمنُالجدولُأعلاهُانُجميعُقيمُمعاملُألفاُكرونباخُأكبرُمنُ
ُ.ُبياناتُجميعُالمحاورُتتمتعُبالثباتُوبالمصداقيةالقولُأنُ

ُالأالتحميل العاممي الاستكشافي:  -5-4 ُىذا ُتمُالتيُالنتيجةُوتأكيدُإحصائياًُُالصدقُختبارسموبُلايستخدم
ُالصدق.ُحسابُخلالُمنُعميياُالحصول ُالتباينُُُعندماُالمقياسُفيُصدقُىناكُويكونُمعامل تكونُنسبة

%ُوالجذرُالكامنُالذيُيساويُمجموعُالتباينُالكميُالمستخمصُبواسطة05ُالمفسرُلكافةُالعواملُُلاتقلُعنُ
وأنُيكونُتشبعُالعاملُمعنوياًُودالُإحصائياًُُ.إحصائياًُُمعنويُليكونُالتدويرُقبل(9ُ)ُعنُيقلُألاُويجبُ،العامل

ُالمقبولةُلتشبعُالعاملُُ.وذلكُبالاستنادُإلىُحجمُالعينة ُ (9ُمنُخلالُالعلاقةُالرياضيةُ)وتحسبُالقيمةُالدنيا
     التالية":ُ

√   
 

     

√     
ُ(183: 2112)الجاموس, ُ"5.290ُعنُيقلُتشبعُأيُييملُيثحُُُ      
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ُ:البحثُلمتغيراتُالعامميُالتحميلُنتائجُيميُوفيما

 : محاور الهيكل التنظيميل الاستكشافي العاممي التحميل. 5-4-1

ُ:ُيميُكماُالمركزيةُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(93ُ)ُالجدولُيبين

 العببرة
Component 

1 2 3 4 

 143.  286. 783. المناسب الوقت فً الاسترلتٌجٌة القرارات العلٌا الإدارة تتخذ

 238.  249. 792. المناسب الوقت فً والتخصصٌة الروتٌنٌة القرارات العلٌا الإدارة تتخذ

 285.   758. وموضوعٌة علمٌة أسس وفق وتتخذ القرارات تصنع

 225.- 348.  755. والأقسام الادارات مدٌري بمشاركة القرار لاتخاذ اللازمة المعلومات تجمع

 202.- 817.  264. أعمالها لانجاز كافٌة صلاحٌات المتوسطة الادارة تمنح

 272. 867.  118. الأدنى الادارٌة للمستوٌات صلاحٌاتها بعض العلٌا الادارة تفوض

 225. 184. 779. 214. زملائك وعلى علٌك للإشراف وقتا   المباشر مدٌرك ٌخصص

 290.  692. 177. زملائك وعلى علٌك الاشراف على وقدرة خبرة المباشر  مددٌرك ٌملك

 الادارٌة المستوٌات فً المدراء إشراف تحت ٌعملون الذٌن المرؤوسٌن عدد

 علٌهم ٌشرف الذٌن هؤلاء عدد من أكبر الدنٌا
.160 .157  .843 

   804. 130. المباشر مدٌرك قبل من القرار لاتخاذ المناسب التعوٌض  تمنح

 200.- 136. 562. 455. وٌسر بسولة العلٌا الادارٌة المستوٌات مع الاتصالات تجري

  271. 174. 617. والوضوح بالكفاءة تتمٌز المختلفة الادارٌة المستوٌات بٌن المتابعة علاقات

  351. 252. 683. والعاملٌن الادارة بٌن تعاون علاقات هناك

التدوٌر قبل الكامن الجذر  5.176 1.66 1.119 1.046 

التدوٌر بعد الكامن الجذر  3.64 2.331 1.806 1.224 

المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة  28.003 17.931 13.889 9.414 

المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة  28.003 45.935 59.824 69.237 

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالمركزية.93ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُعواملُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين ُالمركزيةُمتغيرُعباراتُجميعُمنُأربعة ُالعاملُيفسرُحيث.

ويفسرُالعاملُالثالثُُ،%91.329ُُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%32.552ُُنسبةُالأول

ُوالعامل92.223% ،ُُ ُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُ:القولُيمكنُذلكُعمىُوبناءًُُ%.3.999الرابع

ُأكبرُ.وىيأدناهُ(92)ُالجدولُفيُكماُُ،5.132ُىيKaiser-Meyer-Olkinُ معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدق

ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذاُ،%05ُالمقبولُالحدُمن ُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما.

ُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُُوى 'Bartlett بمؤشرُاختبار

ُ.العامميُالتحميلُلإجراء
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ُكماُ،5.290ُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُاكبرقلُعمىُالأُُفقطُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما

ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأن ُالتباينُونسبة.

ُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىيُ،%69.237ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر

ُ.التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكن

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .728 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 446.454 

Df 78 

Sig. .000 

 لمتغير المركزيت KMO & Bartlett's( اختببر 31الجذول )

 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر  

ُ:يميُكماالرسميةُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(99ُ)ُالجدولُيبين

 العببرة
Component 

1 2 3 4 

  200.- 330. 781. ومفهومة واضحة المستشفى وأهداف سٌاسات

  181. 492. 474. بوضوح محددة المستشفى فً الأعمال

  173.  727. الأداء من عال بمستوى ملتزمون العاملون

  189. 816. 336. عامل لكل بدقة  محددة تكون ما غالبا   الوظائف مسؤولٌات

 509.- 439. 246. 464. دورٌة بصفة المحددة والمسؤولٌات الأعمال تراجع

 115.- 289. 119. 679. العاملٌن بٌن والتحدي للتنافس مثٌرة الأهداف

 183.- 351. 126.- 774. الفردي العمل من بدلا   عمل وفرٌق جماعً عمل لإقامة كبٌر تشجٌع

  123. 852.  العمل قواعد عن الخروج تحذٌرات خلال من العلٌا الإدارة تمنع

 186. 372. 323. 650. العاملٌن قبل من ومفهومة مدونة الأعمال لإنجاز الخاصة التعلٌمات

 305. 138. 321. 663. ألأعمال بعض تأدٌة أثناء مرونة هناك

 872. 200.   الرسمٌة الاتصالات غالبا   العلٌا الإدارة تستخدم

  770. 396. 184. لأعمالهم أدائهم عند معٌن بأسلوب ملتزمون والوسطى العلٌا الإدارات مدٌرو

 228. 825.  228. أعمالهم إنجاز عند محددة وقواعد إجراءات بإتباع ملتزمون الدنٌا المستوٌات فً العاملون

التدوٌر قبل الكامن الجذر  5.436 1.518 1.214 1.032 

التدوٌر بعد الكامن الجذر  3.7 2.212 2.024 1.265 

المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة  28.46 17.013 15.567 9.733 

المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة  28.46 45.473 61.04 70.773 

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالرسمية.99الجدولُ)ُ
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالأولُالعاملُيفسرُحيثُ،الرسميةُمتغيرُعباراتُجميعُمنُأربعةُعواملُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

%90.001ُويفسرُالعاملُالثالثُُ%.91.592ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%32.90ُُنسبة
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ُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُ%،ُوبناء3.122الرابعُوالعاملُ

ُالمقبولُالحدُمنُأكبرُ.ُوىيأدناهُ(90)ُالجدولُفيُكما5.109ُُُىيKaiser-Meyer-Olkinُ معيارُقيمة

ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا05ُ% ُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما.  بمؤشر

Bartlett' 0ُُمنُوأقل5.555ُهو ُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.

ُأُُفقطُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكماُ.العامميُالتحميل ُالأقل ُالأدنىُالحدُمنُكبرعمى

ُإلى5.290ُ،ُالمقبول ُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإضافة

ُالحدُمنُأكبرُوىي70.773ُ%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسرُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذر

ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنى

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .711 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 413.524 

df 78 

Sig. .000 

 لمتغير الرسميت KMO & Bartlett's( اختببر 31الجذول )

 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر 

 

ُ:التعقيدُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائجالذيُيبينُ(90ُ)ُالجدولُوفيماُيمي

 العببرة
Component 

1 2 3 

 224.- 778. 235. الإطلاق على ضرورٌة غٌر حالٌا   الموجودة الإدارة مستوٌات بعض

  794. 321. بسرعة الأعمال إنجاز الإجراءات تمنع ما كثٌرا  

  518. 622. مطولة بصورة ٌتم الأوامر تسلسل

  626. 527. المستشفى فً معدومة الأساسٌة المهارات بعض

  147. 858. الابتكار روح وإحباط قمع إلى تمٌل الحالٌة الإدارٌة النظم

  333. 810. فعالة وغٌر معقدة تكون ما كثٌرا   النظم

   704. ومختلفة متنوعة إدارات المستشفى فً ٌوجد

 515. 718. 137.- العمل فً عالٌة ومهارة متخصصة معرفة للإدارات المختلفة الأعمال تتطلب

 893.   بها الخاصة المختلفة الأنشطة لإنجاز الإدارات مختلف بٌن فعال التنسٌق

 903.   وٌسر بسهولة الدنٌا الادارات أعمال نتاج على التعرف ٌتم

 1.169 1.975 4.088 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.946 2.549 2.737 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 19.456 25.488 27.371 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة
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 72.315 52.859 27.371 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالتعقيد.90الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالأولُالعاملُيفسرُحيث.ُالتعقيدُمتغيرُعباراتُجميعُمنُثلاثةُعواملُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

31.219ُُنسبة ُالثالُ%.30.922ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن% ُالعامل ثُويفسر

 معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُوبناءُ%.93.900

Kaiser-Meyer-Olkinُُوىذا%05ُُالمقبولُالحدُمنُأكبرُ.ُوىيأدناهُ(91)ُُالجدولُفيُكماُُ،5.133ُىي

ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدل ُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما. ُوى 'Bartlett بمؤشر

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُ

إضافة5.290ُُ،ُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرفقطُعمىُالأقلُأُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإلى

ُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي72.315ُ%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقول

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .722 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 326.445 

Df 45 

Sig. .000 

 التعقيذلمتغير  KMO & Bartlett's( اختببر 31الجذول )

 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 محاور القيادة:ل الاستكشافي العاممي التحميل. 5-4-2

ُ:ُيميُكماالنمطُالتحويميُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(92ُ)ُالجدولُيبين

 

 العببرة
Component 

1 2 

 896.  باستمرار تغٌٌرها على وٌعمل للمستشفى المستقبلٌة والرؤٌة بالأهداف العاملٌن الإدارة تعرف

 853. 268. الفرٌق بروح العمل على الإدارة تشجع

 291. 404. العمل فً المسؤولٌة محاسبة منهج على الإدارة تعتمد

  835. المجالات مختلف فً باحترام نظرهم لوجهات والاستماع أفكارهم العاملٌن الإدارة مشاركة

  885. منهم كلا   تناسب التً الطرٌقة وفق العاملٌن الإدارة تعامل

 310. 758. الخاصة بمشاكلهم والاهتمام للعاملٌن الشخصٌة الحاجات تلبٌة على الإدارة تعمل
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 1.287 2.724 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.721 2.290 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 28.682 38.167 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 66.849 38.167 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالنمطُالتحويمي.92الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

ُالنمطُالتحويميُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاممينُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين ُالعاملُيفسرُحيث.

ُيمكنُذلكُعمىُ،ُوبناء%32.023ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%22.901ُُنسبةُالأول

ُ.5.030ُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقول

.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالحدُمنُأكبرُ.ُوىيأدناهُ(93)ُُالجدولُفيُكما

ُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما 0ُُمنُوأقل5.555ُُوى 'Bartlett بمؤشر ُارتباطاتُىناكُأي%.

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنوية

،إضافة5.290ُُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرفقطُعمىُالأقلُأُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإلى

ُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي66.849ُ%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقول

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .696 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 127.134 

Df 15 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالنمطُالتحويميKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار93ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُ

ُ

ُ

ُ



 
331 

ُ:ُالنمطُالتبادليُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائجُالذيُيبينُ(35)ُالجدولُوفيماُيمي

 

 العببرة
Component 

1 2 

 830.  العامل قبل من المبذول الجهد مع العمل عائد ٌتناسب

 692. 185. العمل إجراءات وتحدد الإدارة تصمم

 422. 685. لذلك المقابلة والمكافأة للعاملٌن الموكلة للمهام الانجاز بٌن ربط هناك

 443. 777. واضح بشكل العاملٌن بٌن هاوتوزع المهام الإدارة تحدد

  913. إنجازها عملٌة وتتابع المهام أداء كٌفٌة حول العاملٌن الإدارة ترشد

 537. 404. المطلوب وفق ٌنجز أنه طالما العمل فً الإدارة تتدخل لا

 1.023 2.918 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.836 2.105 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 30.600 35.089 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 65.689 35.089 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالنمطُالتبادلي.35الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالنمطُالتبادليُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاممينُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين ُالعاملُيفسرُحيث.
ُيمكنُذلكُعمىُوبناءُ.%25.055ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%20.523ُُنسبةُالأول
5.100ُ.ُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقول
.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالحدُمنُأكبر.ُوىيُأدناهُ(39)ُالجدولُفيُكما
ُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما 0ُُمنُوأقل5.555ُُوى 'Bartlett بمؤشر ُارتباطاتُىناكُأي%.

ُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكماُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنوية
ُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُ،إضافةُإلى5.290ُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرالأقلُأفقطُعمىُُواحد

ُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسرُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعوامل
ُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي65.689ُ%ُىي

ُ.التجميعي
KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .756 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 128.388 

Df 15 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالنمطُالتبادليKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار39ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُ

ُ
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 :ُيميُكماالنمطُالأوتوقراطيُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(33ُ)ُالجدولُويبين

 العببرة
Component 

1 2 

  950. القرار اتخاذ فً بالمشاركة للعاملٌن الإدارة تسمح

 159. 932. القرار إصدار قبل للاختٌار فرصة غالبا   العاملٌن الإدارة تمنح

 743. 111. العاملٌن بعض أداء علنا   الإدارة تنتقد

 797.  بالعقاب المقصرٌن العاملٌن الإدارة تهدد

 1.074 1.927 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.215 1.786 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 30.383 44.654 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 75.037 44.654 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالنمطُالأوتوقراطي.33الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالعاملُيفسرُحيث.ُالنمطُالأوتوقراطيُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاممينُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُيمكنُذلكُعمىُ،ُوبناء%25.222ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%99.009ُُنسبةُالأول

5.053ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقول

ُأنُوبما.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالحدُتساويُ.ُوىي(32)ُالجدولُفيُكما

ُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوى

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقل

،إضافة5.290ُُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرعمىُالأقلُأُفقطُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإلى

ُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي75.037ُ%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقول

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .502 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 79.072 

df 6 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالنمطُالأوتوقراطيKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار32ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر
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ُ:ُيميُكماُالموجوغيرُالنمطُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(39ُ)ُالجدولُيبينوُ

 العببرة
Component 

1 2 

  899. القرارات اتخاذ فً التدخل عدم مبدأ الإدارة تتبع

 741. 414. بها المكلفٌن وبالأعمال بالعاملٌن اهتمام هناك

 921.  الفعال التوجٌه على القدرة الإدارة تمتلك

 309. 777. كامل شبه بشكل سلطاتها الإدارة تفوض

 1.008 2.068 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.494 1.583 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 37.341 39.568 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 76.909 39.568 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ.الموجوُغير(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالنمط39ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالعاملُيفسرُحيث.ُالموجوغيرُالنمطُُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاممينُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُيمكنُذلكُعمىُ،ُوبناء%21.299ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%23.002ُُنسبةُالأول

5.030ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقول

ُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(30)ُالجدولُفيُكما.

ُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما.ُجيد

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنوية

إضافةُُ،5.290ُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرعمىُالأقلُأُفقطُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإلى

ُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي 76.909%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقول

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .625 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 56.069 

df 6 

Sig. .000 

ُالموجوُغيرلمتغيرُالنمطKMO & Bartlett'sُُ(ُاختبار30ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر
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ُ:ُيميُكمااطيُالنمطُالديمقرُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(30ُ)ُالجدولُيبينوُ

 

 العببرة
Component 

1 2 

  825. وبفضلهم العمل فً العاملٌن بدور الادارة قبل من اعتراف هناك

 151. 853. النظر وجهات وإبداء البناء بالنقد الادارة تسمح

 375. 782. والابتكار المبادرة الادارة تشجع

 646. 524. العمل ٌتطلب ما حسب سلطاتها من ا  جزء الادارة تفوض

 813.  والمرؤوسٌن الادارة بٌن حواجز هناك

 735. 190. بدقة ومسؤولٌاتهم العاملٌن مهام الادارة تحدد

 1.063 3.052 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.784 2.331 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 29.725 38.845 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 68.571 38.845 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالنمطُالديمقراطي.30الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالعاملُيفسرُحيث.ُالنمطُالديمقراطيُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاممينُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُيمكنُذلكُعمىُ،ُوبناء%33.130ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%22.290ُُنسبةُالأول

.5.139ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقول

ُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(31)ُالجدولُفيُكما

ُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما.ُجيد

ُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكماُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنوية

ُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُ،ُإضافةُإلى5.290ُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرعمىُالأقلُأُفقطُواحد

ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكل ُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسرُالتباينُونسبة.

ُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي68.571ُ%ُىيُمجتمعة

ُ.التجميعيُبالصدق

ُ

ُ
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KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .791 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 134.640 

df 15 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالنمطُالديمقراطيKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار31ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

 التدريب: لمحور الاستكشافي العاممي التحميل. 5-4-3

ُ:ُيميُكماالتدريبُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(32ُ)ُالجدولُيبين
 

 العببرة
Component 

1 2 3 

 125. 176. 603. المستشفى إدارة قبل من ومتبعة واضحة تدرٌب سٌاسة هناك

 164. 175. 747. دائما   تدرٌب خطط المستشفى تتبنى

 162. 335. 735. المستشفى فً للعاملٌن ومحددة متنوعة تدرٌبٌة برامج توجد

 415.  703. وتوظفهم والمهارة الخبرة ذوي العاملٌن الادارة تستقطب

  290. 828. عملٌة خبرات لٌكتسبوا الجدد العاملٌن الادارة تدرب

 253. 221. 777. التدرٌبً البرنامج محتوى مع ومتناسبة حدٌثة المتبعة التدرٌب أسالٌب

 334. 443. 634. العمل مجال فً المفٌدة العلمٌة والندوات المؤتمرات فً المستشفى فً العاملٌن مشاركة

 270. 499. 617. التدرٌبٌة البرامج لتموٌل محددة مٌزانٌة تخصص

 178. 618. 670. التدرٌب نتائج وتقٌٌم متابعة على الادارة تعمل

 119. 837. 343. المقدمة الخدمات جودة تحسٌن فً المتبعة التدرٌبٌة البرامج تساهم

 152. 872. 164. العمل كفاءة ورفع الأداء ضعف معالجة فً التدرٌبٌة البرامج تساهم

 793. 290. 235. التدرٌب جودة لتحسٌن ا  خطط الادارة تضع

 895.  185. المقدمة الصحٌة الخدمات بجودة التدرٌب جودة لربط ا  خطط الادارة تضع

 1.035 1.185 7.169 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.990 2.687 4.712 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 15.305 20.667 36.246 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 72.218 56.913 36.246 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالتدريب.32الجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالأولُالعاملُيفسرُحيث.ُالتدريبُمتغيرُعباراتُجميعُمنُثلاثةُعواملُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

20.390ُُنسبة ُويفسر%35.001ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن% ُالعاملُ،

ُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُ،ُوبناء%90.250الثالث

ُ،%05ُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(33)ُالجدولُفيُ.كما5.209ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيار
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ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا ُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما.  بمؤشر

Bartlett0ُُمنُوأقل5.555ُوى ُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.

ُ.العامميُالتحميل

،إضافة5.290ُُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرعمىُالأقلُأُفقطُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإلى

ُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي72.218ُ%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقول

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .861 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 656.838 

Df 78 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالتدريبKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار33ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

 جودة الخدمات الصحية:  ورالمح الاستكشافي العاممي التحميل. 5-4-4

ُ:ُيميُكماالاعتماديةُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(25ُ)ُالجدولُيبين

 العببرة
Component 

1 2 

 888.  المحددة المواعٌد فً الصحٌة الخدمات بتقدٌم المستشفى تلتزم

 778. 334. مرة أول من صحٌحة بطرٌقة الصحٌة الخدمات تقدٌم على المستشفى إدارة قبل من حرص هناك

 191. 842. الأمثل بالشكل الصحٌة الخدمات المستشفى تقدم

 472. 544. المرضى واستفسارات بمشاكل الادارة قبل من اهتمام هناك

  868. الطبٌة المرضى ملفات وفً للمرضى المقدمة المستشفى فاتورة فً معدومة تكون تكاد الأخطاء

 1.160 2.370 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 1.654 1.876 التدوٌر بعد الكامن الجذر

 33.083 37.518 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 70.601 37.518 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالاعتمادية.25الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالأولُالعاملُيفسرُحيث.ُالاعتماديةُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاممينُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُ،ُوبناء%22.522ُالثانيُالعاملُويفسرُلمعبارات،ُالكميُالتباينُمن%21.092ُُنسبة
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ُفيُكماُ.5.092ُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعبارات

ُوبما.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(29)ُُالجدول

ُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأن

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقل

،إضافة5.290ُُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرعمىُالأقلُأُفقطُواحدُعاملُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالتباينُونسبة.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالعواملُولكلُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُإلى

ُيمكنُسبقُمماُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىي70.601ُ%ُىيُمجتمعةُالمستخمصةُالعواملُبواسطةُالمفسر
ُ.التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقول

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .643 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 82.476 

Df 10 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالاعتماديةKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار29ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

 :ُيميُكماالاستجابةُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(23ُ)ُالجدولُيبين

 العببرة
Component 

1 

 819. فورا   المرضى طلبات تلبٌةل دوما   مستعدون العاملون

 835. دائما   للمرضى المساعدة بتقدٌم رغبة العاملٌن لدى

 759. توقف ودون الساعة مدار على للمرضى خدماته المستشفى ٌقدم

 768. سرٌع وبشكل طارئة حالة ةلأٌ مستعدون الأطباء

 التدوٌر قبل الكامن الجذر
2.534 

 - التدوٌر بعد الكامن الجذر

 63.353 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 63.353 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالاستجابة.23)ُالجدول
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالعاملُيفسرُحيث.ُالاستجابةُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاملُواحدُفقطُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُوبناءُُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىيُلمعباراتُالكميُالتباينُمن%02.202ُُنسبة

ُفيُكما.5.199ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعبارات



 
313 

ُوبما.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذاُ،%05ُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(22)ُالجدول

ُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأن

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقل

ُقيمةُأنُ،ُإضافةُإلى5.290ُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرىذاُالعاملُأُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمما.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالتدويرُقبلُالكامنُالجذر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتع

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .714 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 95.954 

df 1 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالاستجابةKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار22ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

ُ:ُيميُكماالضمانُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(29ُ)ُالجدولُيبينوُ

 

 العببرة
Component 

1 

 711. الخارجٌة البٌئة فً جٌدة سمعة للمستشفى

 840. المستشفى مع تعامله خلال لدى بالأمان المرٌض ٌشعر

 440. بالمرٌض الخاصة المعلومات سرٌة على المستشفى تحافظ

 807. عالٌتٌن وكفاءة خبرة الستشفى فً العاملٌن لدى

 2.056 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 - التدوٌر بعد الكامن الجذر

 61.409 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 61.409 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالضمان.29الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

ُالعاملُيفسرُحيث.ُالضمانُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاملُواحدُفقطُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُوبناءُُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىيُ،لمعباراتُالكميُالتباينُمن%09.953ُُنسبة

ُفيُكما5.013ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعبارات

ُوبما.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(20)ُالجدول
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ُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأن

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقل

ُقيمةُأنُإضافةُإلىُ،5.290ُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرىذاُالعاملُأُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمما.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالتدويرُقبلُالكامنُالجذر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتع

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .572 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 60.835 

Df 1 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالضمانKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار20ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

  

ُ:ُيميُكماالتعاطفُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(20ُ)ُالجدولُيبينوُ

 العببرة
Component 

1 

 873. مرٌض بكل الخاصة الاحتٌاجات العاملون ٌتفهم

 799. شخصٌا   اهتماما   مرٌض لكل المستشفى فً العاملون ٌولً

 883. المرٌض مع تعاملهم فً باللباقة المستشفى فً العاملٌن سلوك ٌتسم

 803. قبلهم من مفهومة بطرٌقة منها ٌعانون التً الصحٌة المشاكل للمرضى المستشفى فً العاملون ٌوضح

 2.823 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 - التدوٌر بعد الكامن الجذر

 70.566 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 70.566 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالتعاطف.20الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

ُالعاملُيفسرُحيث.ُالتعاطفُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاملُواحدُفقطُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُُُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىيُلمعباراتُالكميُالتباينُمن%15.000ُُنسبة

-Kaiser معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعباراتُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُوبناء

Meyer-Olkiُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمن.ُوىيُ(21)ُالجدولُفيُكما5.025ُُىي
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ُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأنُوبما.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفاية

ُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقلُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُ

ُقيمةُأنُ،إضافةُإلى5.290ُُالمقبولُالأدنىُالحدُمنُكبرىذاُالعاملُأُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكما
ُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمما.ُالكامنُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالتدويرُقبلُالكامنُالجذر
ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتع

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .680 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 166.738 

df 1 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالتعاطفKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار21ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

 :ُيميُكماالممموسيةُُلمتغيرُالعامميُالتحميلُنتائج(22ُ)ُالجدولُيبينوُ

 العببرة
Component 

1 

 748. إلٌه الوصول وسهل وملائم معروف المستشفى موقع

 889. حدٌثة طبٌة تجهٌزات المستشفى فً ٌتوفر

 675. المرٌض لإقامة جٌدة فندقٌة تجهٌزات المستشفى فً ٌتوفر

 805. المرٌض ٌحتاجها التً الأدوٌة جمٌع المستشفى فً ٌتوفر

 فً إرشادٌة لوحات )المرٌض ٌحتاجها التً التسهٌلات جمٌع المستشفى فً ٌتوفر

 (....السٌارات لركن كراج مرٌحة، انتظار قاعات الممرات،
.678 

 2.914 التدوٌر قبل الكامن الجذر

 - التدوٌر بعد الكامن الجذر

 68.279 المفسر للتباٌن المئوٌة النسبة

 68.279 المفسر للتباٌن التراكمٌة المئوٌة النسبة

ُ(ُنتائجُالتحميلُالعامميُلمتغيرُالممموسية.22الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

 

ُالعاملُيفسرُحيث.ُممموسيةالُمتغيرُعباراتُجميعُمنُعاملُواحدُفقطُاستخلاصُيمكنُأنوُأعلاهُالجدولُيبين

ُأنُالقولُيمكنُذلكُعمىُوبناءُُ.%05ُالأدنىُالحدُمنُأكبرُوىيُ،لمعباراتُالكميُالتباينُمن%68.279ُُنسبة

ُفيُكما5.103ُُىيKaiser-Meyer-Olki معيارُقيمةُلأنُنظراًُُبالصدقُجميعياُتتمتعُالمستخدمةُالعبارات

ُوبما.ُجيدُنحوُعمىُالعينةُحجمُكفايةُعمىُيدلُوىذا%05ُُالمقبولُالأدنىُالحدُأكبرُمنُ.ُوىي(23)ُالجدول
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ُعمىُمعنويةُارتباطاتُىناكُأي%.0ُُمنُوأقل5.555ُوىBartlett بمؤشرُاختبارُالمتعمقُالمعنويةُمستوىُأن

ُمنُكبرىذاُالعاملُأُعمىُالمقياسُعباراتُتشبعاتُأنُكماُ.العامميُالتحميلُلاستخدامُتكفيُالمتغيراتُبينُالأقل

ُالجذرُمعيارُمحققةُالواحدُمنُأكبرُالتدويرُقبلُالكامنُالجذرُقيمةُأنُ،إضافةُإلى5.290ُُالمقبولُالأدنىُالحد

ُ .التجميعيُبالصدقُتتمتعُالعباراتُجميعُأنُالقولُيمكنُسبقُمما.ُالكامن

KMO and Bartlett's Test 

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. .769 

Bartlett's Test of Sphericity 

Approx. Chi-Square 135.699 

df 10 

Sig. .000 

ُلمتغيرُالممموسيةKMO & Bartlett'sُ(ُاختبار23ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُُةُكماُيمي:ُيتوزيعُالمبحوثينُحسبُبياناتيمُالشخصُوذلكُمنُخلالُمعرفةُ:البحث عينة خصائص-5-5
ُحسبُلممبحوثينُالنسبيُالتوزيع(93ُ)ُالشكلُيبين: ستشفىالم حسب لممبحوثين النسبي توزيعال -5-5-1
ُ:ُيميُكماُافييُيعممونُيتالُستشفىالم

 
ُ.افييُيعممونُيتالستشفىُالمُحسبُلممبحوثينُالنسبيُالتوزيع(93ُ)ُالشكل

ُُمنُالمبحوثينُنسبةُأنُأعلاهُالشكلُيبين ُالخيريُىيُالأعمىُوتبمغ ُالمواساة ُنسبةُُ،%23.0مسشتفى يمييا
ُالرازي ُمسشتفى ُمن ُثمُ،%31.1ُالمبحوثين ُالرشيدُمنُالمبحوثينُنسبةُومن ُنسبةُ،%33.2مستشفى ُوأدنى

ُ%.91ُالأندلسكانتُمنُمستشفىُفمبحوثينُ
ُ
ُ
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ُالجنسُحسبُلممبحوثينُالنسبيُالتوزيع(92ُ)ُالشكلُيبين: جنسال حسب لممبحوثين النسبي توزيعال -5-5-2
 :يميُكما

 
ُالجنسُحسبُنمبحوثيملُالنسبيُالتوزيع(92ُ)ُالشكل

92ُ)ُالشكلُمنُيتضح ُالأعمىُالذكورُمنُالمبحوثينُنسبةُأن( ُ%.93.9ُالإناثُنسبةُوتبمغ%05.3ُُىي
ُوالنسبتانُمتقاربتان.

ُحسبُلممبحوثينُالنسبيُالتوزيع(99ُ)ُالشكلُيبين: فئات العمر حسب لممبحوثين النسبي التوزيع -5-5-3
 :ُيميُكماُالعمر

 
ُالعمرُحسبُنمبحوثيملُالنسبيُالتوزيع(99ُ)ُُالشكل

ُمنُنسبةُوتبمغُ،%95.3ُبنسبةُسنة95ُُمنُوأقلسنة25ُُُأعمارىمُالمبحوثينُغالبيةُأن(2ُ)ُُالشكلُمنُيتضح
%ُونسبةُمن90.9ُسنةُبنسبة05ُُسنةُوأقلُمن95ُُُأعمارىمُنمَُُيميياُُ،%21.0ُسنة25ُُمنُأقلُأعمارىم

ُُ%.9.2ُسنة05ُُ%،ُونسبةُمنُأعمارىمُأكثرُمن9.0ُسنة05ُُوأقلُمن05ُُأعمارىمُتنتميُلمفئةُ

10% 

11.3% 
 ذكر

 أنثى

0.0

10.0

20.0

30.0

40.0

50.0

 10أقل من 
 سنة

وأقل  -10
 سنة 10من

وأقل  -10
 سنة 10من

وأقل  -10
 سنة 10من

 فأكثر 10

11.1% 10.1% 

31.3% 

1.1% 
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ُ) : العمل الوظيفي حسب لممبحوثين النسبي توزيعال. 5-5-4 ُالشكل ُلممبحوثين90ُيبين ُالنسبي ُالتوزيع )
 حسبُالعملُالوظيفيُكماُيمي:ُ

 
ُ(:ُالتوزيعُالنسبيُلممبحوثينُحسبُالعملُالوظيفي.90الشكلُ)

ُالإدارييونُالموظفونويميياُُ،%93.9يبينُالشكلُأعلاهُأنُغالبيةُالمبحوثينُىمُمنُالعاممينُفيُالتمريضُبنسبةُ
 %.30.2ُ%،ُوتبمغُنسبةُالمبحوثينُمنُالأطباء25.2ُبنسبة

ُحسبُلممبحوثينُالنسبيُالتوزيع(90ُ)ُالشكلُيبين: مؤهل العمميال حسب لممبحوثين النسبي التوزيع -5-5-5
 :ُيميُكماُالعمميُالمؤىل

 

ُ.العمميُالمؤىلُحسبُنمبحوثيملُالنسبيُالتوزيع(90ُ)ُالشكل
ويمييمُحممةُالإجازةُالجامعيةُُ،%23.1المبحوثينُيحممونُمؤىلًاُعممياًُمعيدُبنسبةُُغالبيةيبينُالشكلُأعلاهُأنُ

%،ُوكانت90.3ُوتتساوىُنسبةُمنُيحممونُدراساتُعمياُمعُنسبةُحممةُالثانويةُالعامةُوتبمغُُ،%30.9بنسبةُ
 %.5.9ُُفكانتُأدنىُنسبةُلحممةُالابتدائيةُومادون،ُأماُ%9نسبةُحممةُالإعداديةُ
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91ُ)ُالشكلُيبين: سنوات الخبرة العممية حسب لممبحوثين النسبي التوزيع -5-5-6 ُالنسبيُالتوزيع(
ُيمي:ُكماُالعمميةُسنواتُالخبرةُحسبُلممبحوثين

 

ُالعمميةُسنواتُالخبرةُحسبُلممبحوثينُالنسبيُالتوزيع(91ُ)ُالشكل
ُوأقلُمنُ ُمنُسنة ُتمتد ُعممية ُخبرة ُالمبحوثينُلدييم ُأنُغالبية 0ُُيبينُالشكلُأعلاه %،20.0ُسنواتُبنسبة

%ُمنيمُخبرتوُمن92.2ُسنوات،ُو95ُوأقلُمن0ُُ%ُمنُالمبحوثينُخبرتيمُالعمميةُتنتميُلمفئة30.3ُوىناكُ
سنة35ُُثينُخبرتوُ%ُمنُالمبحو99.0ُسنة،ُو35ُوأقلُمنُُ-90%ُخبرتو2.0ُسنة،ُو90ُوأقلُمنُُ-95

 %.2.0ُفأكثر،ُوكانتُأدنىُنسبةُلمنُخبرتوُالعمميةُأقلُمنُسنةُوتبمغُ
 الوصفية الإحصاءات -5-6

ُمعُعبارةُلكلُالإجابةُمتوسطُ(95)ُالجدولُيوضحُالاستبيانُلعباراتُالمعياريةُوالانحرافاتُالمتوس طاتُلتحميل
ُكماُ(2وفقُماُذكرناهُفيُالجدول)ُالاستبيانُعباراتُمنُعبارةُكلُنتيجةُثمُومنُمنياُلكلُالمعياريُالانحراف

ُُ:يمي

 Mean العببرة
Std. 

Deviation 

النتٌجة وفق مقٌاس 

 لٌكرت

 حٌادي 902. 3.36 المناسب الوقت فً الاسترلتٌجٌة القرارات العلٌا الإدارة تتخذ

 موافق 919. 3.53 المناسب الوقت فً والتخصصٌة الروتٌنٌة القرارات العلٌا الإدارة تتخذ

 999. 3.42 وموضوعٌة علمٌة أسس وفق وتتخذ القرارات تصنع
 موافق

 1.044 3.51 والأقسام الادارات مدٌري بمشاركة القرار لاتخاذ اللازمة المعلومات تجمع
 موافق

 908. 3.63 أعمالها لانجاز كافٌة صلاحٌات المتوسطة الادارة تمنح
 موافق

 موافق 896. 3.74 الأدنى الادارٌة للمستوٌات صلاحٌاتها بعض العلٌا الادارة تفوض

 حٌادي 1.081 3.36 زملائك وعلى علٌك للإشراف وقتا   المباشر مدٌرك ٌخصص

 موافق 1.020 3.47 زملائك وعلى علٌك الاشراف على وقدرة خبرة المباشر  ٌركمد ٌملك

 هؤلاء عدد من أكبر الدنٌا الادارٌة المستوٌات فً المدراء إشراف تحت ٌعملون الذٌن المرؤوسٌن عدد

 علٌهم ٌشرف الذٌن
3.54 .877 

 موافق

 حٌادي 981. 3.25 المباشر مدٌرك قبل من القرار لاتخاذ المناسب التعوٌض  تمنح

 موافق 944. 3.71 وٌسر بسولة العلٌا الادارٌة المستوٌات مع الاتصالات تجري
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 حٌادي 974. 3.33 والوضوح بالكفاءة تتمٌز المختلفة الادارٌة المستوٌات بٌن المتابعة علاقات

 845. 3.70 والعاملٌن الادارة بٌن تعاون علاقات هناك
 موافق

 926. 3.95 ومفهومة واضحة المستشفى وأهداف سٌاسات
 موافق

 1.003 3.88 بوضوح محددة المستشفى فً الأعمال
 موافق

 909. 3.59 الأداء من عال بمستوى ملتزمون العاملون
 موافق

 979. 3.57 عامل لكل بدقة  محددة تكون ما غالبا   الوظائف مسؤولٌات
 موافق

 913. 3.49 دورٌة بصفة المحددة والمسؤولٌات الأعمال تراجع
 موافق

 1.083 3.17 العاملٌن بٌن والتحدي للتنافس مثٌرة الأهداف
 حٌادي

 1.078 3.27 الفردي العمل من بدلا   عمل وفرٌق جماعً عمل لإقامة كبٌر تشجٌع
 حٌادي

 730. 3.89 العمل قواعد عن الخروج تحذٌرات خلال من العلٌا الإدارة تمنع
 موافق

 810. 3.83 العاملٌن قبل من ومفهومة مدونة الأعمال لإنجاز الخاصة التعلٌمات
 موافق

 858. 3.85 ألأعمال بعض تأدٌة أثناء مرونة هناك
 موافق

 925. 3.46 الرسمٌة الاتصالات غالبا   العلٌا الإدارة تستخدم
 موافق

 902. 3.70 لأعمالهم أدائهم عند معٌن بأسلوب ملتزمون والوسطى العلٌا الإدارات مدٌرو
 موافق

 876. 3.79 أعمالهم إنجاز عند محددة وقواعد إجراءات بإتباع ملتزمون الدنٌا المستوٌات فً العاملون
 موافق

 حٌادي 1.041 3.38 الإطلاق على ضرورٌة غٌر حالٌا   الموجودة الإدارة مستوٌات بعض

 موافق 1.064 3.42 بسرعة الأعمال إنجاز الإجراءات تمنع ما كثٌرا  

 1.086 2.98 مطولة بصورة ٌتم الأوامر تسلسل
 حٌادي

 1.194 3.00 المستشفى فً معدومة الأساسٌة المهارات بعض
 حٌادي

 1.097 2.96 الابتكار روح وإحباط قمع إلى تمٌل الحالٌة الإدارٌة النظم
 حٌادي

 1.017 2.91 فعالة وغٌر معقدة تكون ما كثٌرا   النظم
 حٌادي

 788. 3.73 ومختلفة متنوعة إدارات المستشفى فً ٌوجد
 موافق

 901. 4.00 العمل فً عالٌة ومهارة متخصصة معرفة للإدارات المختلفة الأعمال تتطلب
 موافق

 919. 3.46 بها الخاصة المختلفة الأنشطة لإنجاز الإدارات مختلف بٌن فعال التنسٌق
 موافق

 831. 3.46 وٌسر بسهولة الدنٌا الادارات أعمال نتاج على التعرف ٌتم
 موافق

 حٌادي 1.117 3.13 باستمرار تغٌٌرها على وٌعمل للمستشفى المستقبلٌة والرؤٌة بالأهداف العاملٌن الإدارة تعرف

 817. 3.70 الفرٌق بروح العمل على الإدارة تشجع
 موافق

 733. 3.90 العمل فً المسؤولٌة محاسبة منهج على الإدارة تعتمد
 موافق

 1.228 3.08 المجالات مختلف فً باحترام نظرهم لوجهات والاستماع أفكارهم العاملٌن الإدارة مشاركة
 حٌادي

 1.148 3.12 منهم كل تناسب التً الطرٌقة وفق العاملٌن الإدارة تعامل
 حٌادي

 1.175 2.87 الخاصة بمشاكلهم والاهتمام للعاملٌن الشخصٌة الحاجات تلبٌة على الإدارة تعمل
 حٌادي

 1.156 2.71 العامل قبل من المبذول الجهد مع العمل عائد ٌتناسب
 حٌادي

 موافق 707. 3.82 العمل إجراءات وتحدد الإدارة تصمم

 حٌادي 1.157 3.00 لذلك المقابلة والمكافأة للعاملٌن الموكلة للمهام الانجاز بٌن ربط هناك

 884. 3.84 واضح بشكل العاملٌن بٌن وتوزع المهام الإدارة تحدد
 موافق

 905. 3.78 إنجازها عملٌة وتتابع المهام أداء كٌفٌة حول العاملٌن الإدارة ترشد
 موافق

 1.181 3.44 المطلوب وفق ٌنجز أنه طالما العمل فً الإدارة تتدخل لا
 موافق

 1.194 2.79 القرار اتخاذ فً بالمشاركة للعاملٌن الإدارة تسمح
 حٌادي

 1.156 2.82 القرار إصدار قبل للاختٌار فرصة غالبا   العاملٌن الإدارة تمنح
 حٌادي

 1.055 3.59 العاملٌن بعض أداء علنا   الإدارة تنتقد
 موافق

 830. 3.98 بالعقاب المقصرٌن العاملٌن الإدارة تهدد
 موافق

 غٌر موافق 1.039 2.40 القرارات اتخاذ فً التدخل عدم مبدأ الإدارة تتبع

 1.028 3.35 بها المكلفٌن وبالأعمال بالعاملٌن اهتمام هناك
 حٌادي
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 962. 3.34 الفعال التوجٌه على القدرة الإدارة تمتلك
 حٌادي

 1.181 2.78 كامل شبه بشكل سلطاتها الإدارة تفوض
 حٌادي

 1.015 3.33 وبفضلهم العمل فً العاملٌن بدور الادارة قبل من اعتراف هناك
 حٌادي

 1.038 3.20 النظر وجهات وإبداء البناء بالنقد الادارة تسمح
 حٌادي

 1.071 3.02 والابتكار المبادرة الادارة تشجع
 حٌادي

 موافق 772. 3.84 العمل ٌتطلب ما حسب سلطاتها من ا  جزء الادارة تفوض

 حٌادي 1.052 2.96 والمرؤوسٌن الادارة بٌن حواجز هناك

 موافق 888. 3.90 بدقة ومسؤولٌاتهم العاملٌن مهام الادارة تحدد

 1.207 3.01 المستشفى إدارة قبل من ومتبعة واضحة تدرٌب سٌاسة هناك
 حٌادي

 1.165 2.81 دائما   تدرٌب خطط المستشفى تتبنى
 حٌادي

 1.182 2.86 المستشفى فً للعاملٌن ومحددة متنوعة تدرٌبٌة برامج توجد
 حٌادي

 1.104 3.53 وتوظفهم والمهارة الخبرة ذوي العاملٌن الادارة تستقطب
 موافق

 1.040 3.57 عملٌة خبرات لٌكتسبوا الجدد العاملٌن الادارة تدرب
 موافق

 1.046 2.94 التدرٌبً البرنامج محتوى مع ومتناسبة حدٌثة المتبعة التدرٌب أسالٌب
 حٌادي

 1.174 2.87 العمل مجال فً المفٌدة العلمٌة والندوات المؤتمرات فً المستشفى فً العاملٌن مشاركة
 حٌادي

 غٌر موافق 1.092 2.53 التدرٌبٌة البرامج لتموٌل محددة مٌزانٌة تخصص

 1.203 2.82 التدرٌب نتائج وتقٌٌم متابعة على الادارة تعمل
 حٌادي

 1.060 3.10 المقدمة الخدمات جودة تحسٌن فً المتبعة التدرٌبٌة البرامج تساهم
 حٌادي

 1.083 3.12 العمل كفاءة ورفع الأداء ضعف معالجة فً التدرٌبٌة البرامج تساهم
 حٌادي

 1.161 3.11 التدرٌب جودة لتحسٌن ا  خطط الادارة تضع
 حٌادي

 1.116 2.79 المقدمة الصحٌة الخدمات بجودة التدرٌب جودة لربط ا  خطط الادارة تضع
 حٌادي

 832. 3.96 المحددة المواعٌد فً الصحٌة الخدمات بتقدٌم المستشفى تلتزم
 موافق

 813. 3.89 مرة أول من صحٌحة بطرٌقة الصحٌة الخدمات تقدٌم على المستشفى إدارة قبل من حرص هناك
 موافق

 856. 3.58 الأمثل بالشكل الصحٌة الخدمات المستشفى تقدم
 موافق

 848. 3.94 المرضى واستفسارات بمشاكل الادارة قبل من اهتمام هناك
 موافق

 حٌادي 1.098 2.83 الطبٌة المرضى ملفات وفً للمرضى المقدمة المستشفى فاتورة فً معدومة تكون تكاد الأخطاء

 855. 3.68 فورا   المرضى طلبات تلبٌةل دوما   مستعدون العاملون
 موافق

 766. 3.72 دائما   للمرضى المساعدة بتقدٌم رغبة العاملٌن لدى
 موافق

 729. 4.02 توقف ودون الساعة مدار على للمرضى خدماته المستشفى ٌقدم
 موافق

 816. 3.92 سرٌع وبشكل طارئة حالة لأي مستعدون الأطباء
 موافق

 709. 4.12 الخارجٌة البٌئة فً جٌدة سمعة للمستشفى
 موافق

 768. 3.76 المستشفى مع تعامله خلال أو لدى بالأمان المرٌض ٌشعر
 موافق

 835. 4.11 بالمرٌض الخاصة المعلومات سرٌة على المستشفى تحافظ
 موافق

 903. 3.54 عالٌتٌن وكفاءة خبرة الستشفى فً العاملٌن لدى
 موافق

 743. 3.62 مرٌض بكل الخاصة الاحتٌاجات العاملون ٌتفهم
 موافق

 819. 3.54 شخصٌا   اهتماما   مرٌض لكل المستشفى فً العاملون ٌولً
 موافق

 700. 3.65 المرٌض مع تعاملهم فً باللباقة المستشفى فً العاملٌن سلوك ٌتسم
 موافق

 690. 3.71 قبلهم من مفهومة بطرٌقة منها ٌعانون التً الصحٌة المشاكل للمرضى المستشفى فً العاملون ٌوضح
 موافق

 782. 4.16 إلٌه الوصول وسهل وملائم معروف المستشفى موقع
 موافق

 1.014 3.74 حدٌثة طبٌة تجهٌزات المستشفى فً ٌتوفر
 موافق

 991. 3.68 المرٌض لإقامة جٌدة فندقٌة تجهٌزات المستشفى فً ٌتوفر
 موافق

 حٌادي 1.117 3.13 المرٌض ٌحتاجها التً الأدوٌة جمٌع المستشفى فً ٌتوفر
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 قاعات الممرات، فً إرشادٌة لوحات)المرٌض ٌحتاجها التً التسهٌلات جمٌع المستشفى فً ٌتوفر

 )السٌارات لركن كراج مرٌحة، انتظار
3.78 1.016 

 موافق

 560. 3.50 التنظٌمً الهٌكل
 موافق

 623. 3.34 القٌادة
 حٌادي

 860. 3.00 التدرٌب
 حٌادي

 630. 3.75 الصحٌة الخدمات جودة
 موافق

 656. 3.51 المركزٌة
 موافق

 679. 3.65 الرسمٌة
 موافق

 588. 3.39 التعقٌد
 حٌادي

 832. 3.37 التحوٌلً النمط
 حٌادي

 721. 3.53 التبادلً النمط
 موافق

 725. 3.45 الأتوقراطً النمط
 موافق

 حٌادي 833. 3.08 الموجه غٌر النمط

 663. 3.41 الدٌمقرطً النمط
 موافق

 677. 3.66 الاعتمادٌة
 موافق

 674. 3.89 الاستجابة
 موافق

 621. 3.99 الضمان
 موافق

 641. 3.69 التعاطف
 موافق

 799. 3.75 الملموسٌة
 موافق

 حٌادي 619. 3.26 التنظٌمً المناخ

ُُ(ُالمتوسطاتُوالانحرافاتُالمعياريةُللإجاباتُعمىُعباراتُالاستبيان95الجدولُ)
39ُنسخةspssُُحصائيُبواسطةُبرنامجُنتائجُالتحميلُالإ:ُالمصدر

ُأنُلمقولُيدعوُمماُ،موافقُالعباراتُلغالبيةُجاءتُالخماسيُليكرتُمقياسُحسبُالنتيجةُأنُأعلاهُالجدولُيبين

ُُالعباراتُىذه ُالنتيجة ُالمتوسطُفوقُبدرجةُالدراسةُمحلُالمستشفياتُفيُمتوفرةالتيُحصمتُعمىُىذه ُبينما.

ُتساويُبدرجةُمتوفرةُالعباراتُىذهُأنُأيُحياديُالخماسيُليكرتُقياسمُوفقُالعباراتُلبعضُالنتيجةُجاءت

ُُالبالغُالمقياسُمتوسط ُيدلُعمىُُ(.2ُ=0÷90=9+3+2+9+0) وجاءتُنتيجةُعبارتينُفقطُغيرُموافقُمما

نُإدارةُىذهُالمستشفياتُلاُعدمُوجودُىاتينُالعبارتينُأيُلاُيتمُتخصيصُميزانيةُخاصةُبالبرامجُالتدريبية ،ُوا 

ُ ُالقرارات. ُالتدخلُفيُاتخاذ المحاور:ُُباستثناءُالمتوسطُفوقُبدرجةُمتوفرةُالاستبيانُمحاورُأنُكماتتبعُعدم

ُالنم ُالنمطُالتحويمي، ُالتعقيد، ُالتدريب، ُأنُبعدينُمنُأالموجوطُغيرُالقيادة، بعادُالمناخُالتنظيميُدرجةُ،ُوبما

ُمتوسطُإدراكُىناكُأنُأيُتوفرىماُمتوسطةُإضافةُإلىُمحورُالتعقيدُفإنُالمناخُالتنظيميُدرجةُتوفرهُمتوسطةُُ

ُالمحاورُوأىميتيا ُالخدماتُُجيدُالإدراكُوىذاُالدراسة،ُمحلُستشفياتالمُفيُليذه لباقيُالمحاورُوخاصةُجودة
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وعدمُُعمىُتشتتُإجاباتُالمبحوثينُحولُعباراتُالاستبيانُمعياريةُالكبيرةُنسبياًُوتدلُقيمُالانحرافاتُال.ُالصحية

 ( الاحصاءات الوصفية عمى مستوى كل مستشفى:41ويوضح الجدول )ُُ.انسجاميم

 الأندلس الرازي الرشٌد المواساة المستشفى

 النتٌجة .Mean Std. D النتٌجة .Mean Std. D النتٌجة .Mean Std. D النتٌجة .Mean Std. D العببرة

 القرارات العلٌا الإدارة تتخذ

 المناسب الوقت فً الاسترلتٌجٌة
 موافق 673. 4.08 حٌادي 706. 3.16 حٌادي 767. 2.82 موافق 959. 3.52

 الروتٌنٌة القرارات العلٌا الإدارة تتخذ

 المناسب الوقت فً والتخصصٌة
 موافق 437. 4.16 موافق 766. 3.48 حٌادي 1.017 3.08 موافق 972. 3.56

 أسس وفق وتتخذ القرارات تصنع

 وموضوعٌة علمٌة
 موافق 953. 3.89 حٌادي 911. 3.08 حٌادي 1.047 3.06 موافق 877. 3.70

 لاتخاذ اللازمة المعلومات تجمع

 الادارات مدٌري بمشاركة القرار

 والأقسام

 موافق 1.078 4.03 موافق 867. 3.54 حٌادي 988. 2.94 موافق 1.037 3.60

 صلاحٌات المتوسطة الادارة تمنح

 أعمالها لانجاز كافٌة
 685. 4.26 حٌادي 792. 3.18 موافق 716. 3.76 موافق 1.012 3.59

موافق 

 بشدة

 بعض العلٌا الادارة تفوض

 الأدنى الادارٌة للمستوٌات صلاحٌاتها
 موافق 906. 4.08 موافق 761. 3.45 موافق 804. 3.92 موافق 984. 3.68

 وقتا   المباشر مدٌرك ٌخصص

 زملائك وعلى علٌك للإشراف
 موافق 1.050 3.81 حٌادي 1.143 3.19 حٌادي 887. 2.88 موافق 1.022 3.62

 وقدرة خبرة المباشر  ٌركمد ٌملك

 زملائك وعلى علٌك الاشراف على
 714. 4.24 موافق 1.134 3.37 حٌادي 739. 2.88 موافق 956. 3.58

موافق 

 بشدة

 تحت ٌعملون الذٌن المرؤوسٌن عدد

 المستوٌات فً المدراء إشراف

 هؤلاء عدد من أكبر الدنٌا الادارٌة

 علٌهم ٌشرف الذٌن

 موافق 950. 3.55 حٌادي 793. 3.27 موافق 595. 3.92 موافق 988. 3.51

 لاتخاذ المناسب التعوٌض  تمنح

 المباشر مدٌرك قبل من القرار
 موافق 1.155 3.55 حٌادي 982. 2.95 حٌادي 674. 2.84 موافق 872. 3.64

 المستوٌات مع الاتصالات تجري

 وٌسر بسولة العلٌا الادارٌة
 525. 4.32 حٌادي 962. 3.37 موافق 857. 3.53 موافق 999. 3.79

موافق 

 بشدة

 المستوٌات بٌن المتابعة علاقات

 بالكفاءة تتمٌز المختلفة الادارٌة

 والوضوح

 موافق 904. 3.68 حٌادي 905. 3.00 حٌادي 932. 2.82 موافق 809. 3.80

 الادارة بٌن تعاون علاقات هناك

 والعاملٌن
 موافق 811. 3.87 موافق 819. 3.60 حٌادي 787. 3.31 موافق 824. 3.96

 واضحة المستشفى وأهداف سٌاسات

 ومفهومة
 موافق 609. 4.18 موافق 1.081 3.82 موافق 833. 3.53 موافق بشدة 870. 4.22

 موافق 963. 4.13 موافق 1.006 3.94 حٌادي 790. 3.24 موافق 976. 4.14 بوضوح محددة المستشفى فً الأعمال

 من عال بمستوى ملتزمون العاملون

 الأداء
 حٌادي 1.037 3.29 موافق 898. 3.56 موافق 695. 3.73 موافق 958. 3.67



 
311 

 تكون ما غالبا   الوظائف مسؤولٌات

 عامل لكل بدقة  محددة
 حٌادي 1.072 3.34 حٌادي 988. 3.32 موافق 953. 3.50 موافق 832. 3.95

 المحددة والمسؤولٌات الأعمال تراجع

 دورٌة بصفة
 موافق 990. 3.73 حٌادي 956. 3.15 موافق 784. 3.53 موافق 849. 3.63

 بٌن والتحدي للتنافس مثٌرة الأهداف

 العاملٌن
 حٌادي 1.079 3.16 حٌادي 889. 2.89 حٌادي 1.058 2.96 موافق 1.148 3.58

 جماعً عمل لإقامة كبٌر تشجٌع

 الفردي العمل من بدلا   عمل وفرٌق
 موافق 1.081 3.42 حٌادي 1.040 2.95 حٌادي 872. 2.86 موافق 1.054 3.74

 تحذٌرات خلال من العلٌا الإدارة تمنع

 العمل قواعد عن الخروج
 موافق 499. 4.03 موافق 807. 3.94 موافق 638. 3.59 موافق 775. 4.00

 الأعمال لإنجاز الخاصة التعلٌمات

 العاملٌن قبل من ومفهومة مدونة
 موافق 834. 3.82 موافق 731. 3.64 موافق 583. 4.02 موافق 962. 3.86

 بعض تأدٌة أثناء مرونة هناك

 ألأعمال
 موافق 1.008 3.89 موافق 899. 3.55 موافق 631. 4.04 موافق 826. 3.94

 الاتصالات غالبا   العلٌا الإدارة تستخدم

 الرسمٌة
 موافق 970. 3.63 موافق 907. 3.65 حٌادي 987. 3.16 موافق 822. 3.42

 والوسطى العلٌا الإدارات مدٌرو

 أدائهم عند معٌن بأسلوب ملتزمون

 لأعمالهم

 موافق 823. 3.61 موافق 985. 3.56 موافق 778. 3.92 موافق 932. 3.73

 الدنٌا المستوٌات فً العاملون

 وقواعد إجراءات بإتباع ملتزمون

 أعمالهم إنجاز عند محددة

 موافق 852. 3.76 موافق 964. 3.55 موافق 648. 3.98 موافق 924. 3.86

 الموجودة الإدارة مستوٌات بعض

 الإطلاق على ضرورٌة غٌر حالٌا  
 حٌادي 1.182 3.18 حٌادي 1.001 3.36 موافق 832. 3.55 موافق 1.126 3.38

 إنجاز الإجراءات تمنع ما كثٌرا  

 بسرعة الأعمال
 حٌادي 1.047 3.34 موافق 1.014 3.71 حٌادي 915. 3.02 موافق 1.138 3.50

 حٌادي 978. 2.74 حٌادي 1.169 3.00 حٌادي 927. 2.98 حٌادي 1.169 3.10 مطولة بصورة ٌتم الأوامر تسلسل

 فً معدومة الأساسٌة المهارات بعض

 المستشفى
 1.101 2.37 حٌادي 1.107 3.29 حٌادي 1.004 2.82 حٌادي 1.302 3.22

غٌر 

 موافق

 قمع إلى تمٌل الحالٌة الإدارٌة النظم

 الابتكار روح وإحباط
 1.060 2.11 حٌادي 983. 3.13 حٌادي 667. 3.38 حٌادي 1.216 2.99

غٌر 

 موافق

 وغٌر معقدة تكون ما كثٌرا   النظم

 فعالة
 1.121 2.33 حٌادي 944. 3.16 حٌادي 570. 2.96 حٌادي 1.164 2.96

غٌر 

 موافق

 متنوعة إدارات المستشفى فً ٌوجد

 ومختلفة
 موافق 781. 3.66 موافق 777. 3.80 موافق 564. 3.63 موافق 927. 3.79

 للإدارات المختلفة الأعمال تتطلب

 فً عالٌة ومهارة متخصصة معرفة

 العمل

 موافق 855. 3.84 موافق 1.116 4.02 موافق 721. 4.00 موافق 852. 4.08

 الإدارات مختلف بٌن فعال التنسٌق

 بها الخاصة المختلفة الأنشطة لإنجاز
 موافق 843. 3.79 حٌادي 900. 3.08 حٌادي 796. 3.08 موافق 816. 3.88

 الادارات أعمال نتاج على التعرف ٌتم

 وٌسر بسهولة الدنٌا
 موافق 815. 3.66 حٌادي 813. 3.15 حٌادي 586. 3.24 موافق 870. 3.78
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 بالأهداف العاملٌن الإدارة تعرف

 وٌعمل للمستشفى المستقبلٌة والرؤٌة

 باستمرار تغٌٌرها على

 موافق 1.032 3.45 حٌادي 1.123 2.80 غٌر موافق 880. 2.53 موافق 1.017 3.66

 بروح العمل على الإدارة تشجع

 الفرٌق
 موافق 677. 3.97 موافق 919. 3.52 موافق 608. 3.43 موافق 836. 3.90

 محاسبة منهج على الإدارة تعتمد

 العمل فً المسؤولٌة
 موافق 529. 4.13 موافق 807. 3.85 موافق 627. 3.92 موافق 811. 3.81

 أفكارهم العاملٌن الإدارة مشاركة

 باحترام نظرهم لوجهات والاستماع

 المجالات مختلف فً

 موافق 971. 3.76 حٌادي 1.091 2.92 غٌر موافق 1.063 2.10 موافق 1.099 3.56

 الطرٌقة وفق العاملٌن الإدارة تعامل

 منهم كل تناسب التً
 موافق 673. 4.08 حٌادي 946. 3.08 غٌر موافق 1.126 2.18 حٌادي 1.026 3.32

 الحاجات تلبٌة على الإدارة تعمل

 بمشاكلهم والاهتمام للعاملٌن الشخصٌة

 الخاصة

 موافق 1.004 3.42 حٌادي 1.165 2.71 غٌر موافق 904. 1.94 حٌادي 1.005 3.36

 المبذول الجهد مع العمل عائد ٌتناسب

 العامل قبل من
 حٌادي 1.134 3.11 غٌر موافق 948. 2.29 غٌر موافق 732. 1.94 موافق 1.102 3.40

 موافق 692. 3.82 موافق 772. 3.66 موافق 575. 3.90 موافق 730. 3.90 العمل إجراءات وتحدد الإدارة تصمم

 الموكلة للمهام الانجاز بٌن ربط هناك

 لذلك المقابلة والمكافأة للعاملٌن
 حٌادي 1.172 3.37 حٌادي 1.142 2.68 حٌادي 923. 2.62 حٌادي 1.159 3.36

 بٌن عهاوتوز المهام الإدارة تحدد

 واضح بشكل العاملٌن
 موافق 695. 3.95 موافق 879. 3.58 موافق 839. 3.90 موافق 971. 3.97

 أداء كٌفٌة حول العاملٌن الإدارة ترشد

 إنجازها عملٌة وتتابع المهام
 موافق 677. 3.97 موافق 806. 3.87 حٌادي 885. 3.24 موافق 957. 4.00

 أنه طالما العمل فً الإدارة تتدخل لا

 المطلوب وفق ٌنجز
 موافق 805. 4.00 حٌادي 1.122 3.05 حٌادي 1.183 3.04 موافق 1.196 3.77

 فً بالمشاركة للعاملٌن الإدارة تسمح

 القرار اتخاذ
 موافق 963. 3.79 غٌر موافق 971. 2.32 غٌر موافق 735. 2.02 حٌادي 1.209 3.19

 فرصة غالبا   العاملٌن الإدارة تمنح

 القرار إصدار قبل للاختٌار
 موافق 811. 3.79 غٌر موافق 996. 2.42 غٌر موافق 678. 1.98 حٌادي 1.158 3.22

 موافق 1.000 4.03 موافق 836. 3.92 حٌادي 872. 2.80 موافق 1.085 3.64 العاملٌن بعض أداء علنا   الإدارة تنتقد

 المقصرٌن العاملٌن الإدارة تهدد

 بالعقاب
 760. 4.26 موافق 831. 3.90 موافق 783. 3.78 موافق 866. 4.03

موافق 

 بشدة

 اتخاذ فً التدخل عدم مبدأ الإدارة تتبع

 القرارات
 حٌادي 998. 2.63 غٌر موافق 867. 2.26 غٌر موافق 645. 1.94 حٌادي 1.270 2.72

 وبالأعمال بالعاملٌن اهتمام هناك

 بها المكلفٌن
 موافق 798. 3.89 حٌادي 1.003 3.16 حٌادي 895. 2.80 موافق 1.037 3.60

 التوجٌه على القدرة الإدارة تمتلك

 الفعال
 موافق 492. 4.03 حٌادي 876. 3.23 غٌر موافق 758. 2.47 موافق 877. 3.70

 شبه بشكل سلطاتها الإدارة تفوض

 كامل
 حٌادي 1.088 3.29 حٌادي 1.261 2.82 غٌر موافق 799. 2.04 حٌادي 1.161 2.99

 بدور الادارة قبل من اعتراف هناك

 وبفضلهم العمل فً العاملٌن
 موافق 831. 3.89 حٌادي 1.086 3.03 حٌادي 774. 3.04 موافق 1.042 3.51
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 وإبداء البناء بالنقد الادارة تسمح

 النظر وجهات
 موافق 692. 3.82 حٌادي 1.015 2.95 غٌر موافق 876. 2.59 موافق 1.035 3.51

 موافق 855. 3.61 حٌادي 988. 2.68 غٌر موافق 716. 2.35 موافق 1.094 3.47 والابتكار المبادرة الادارة تشجع

 سلطاتها من ا  جزء الادارة تفوض

 العمل ٌتطلب ما حسب
 موافق 665. 4.13 موافق 783. 3.59 موافق 744. 3.92 موافق 782. 3.84

 الادارة بٌن حواجز هناك

 والمرؤوسٌن
 948. 2.14 حٌادي 949. 3.00 حٌادي 895. 3.20 حٌادي 1.097 3.18

غٌر 

 موافق

 العاملٌن مهام الادارة تحدد

 بدقة ومسؤولٌاتهم
 موافق 917. 3.78 موافق 1.015 3.74 موافق 600. 4.00 موافق 918. 4.01

 ومتبعة واضحة تدرٌب سٌاسة هناك

 المستشفى إدارة قبل من
 موافق 946. 3.61 حٌادي 1.177 2.63 غٌر موافق 842. 2.18 موافق 1.101 3.62

 حٌادي 1.181 3.11 غٌر موافق 1.156 2.32 غٌر موافق 853. 2.59 حٌادي 1.181 3.22 دائما   تدرٌب خطط المستشفى تتبنى

 ومحددة متنوعة تدرٌبٌة برامج توجد

 المستشفى فً للعاملٌن
 حٌادي 1.128 2.84 غٌر موافق 1.092 2.39 حٌادي 973. 2.67 موافق 1.222 3.40

 الخبرة ذوي العاملٌن الادارة تستقطب

 وتوظفهم والمهارة
 موافق 1.032 3.45 حٌادي 1.181 3.18 موافق 800. 4.14 موافق 1.106 3.45

 لٌكتسبوا الجدد العاملٌن الادارة تدرب

 عملٌة خبرات
 موافق 894. 3.89 حٌادي 1.124 3.18 موافق 836. 3.69 موافق 1.085 3.64

 حدٌثة المتبعة التدرٌب أسالٌب

 البرنامج محتوى مع ومتناسبة

 التدرٌبً

 حٌادي 865. 3.18 غٌر موافق 986. 2.55 حٌادي 879. 2.71 حٌادي 1.146 3.31

 فً المستشفى فً العاملٌن مشاركة

 المفٌدة العلمٌة والندوات المؤتمرات

 العمل مجال فً

 حٌادي 1.118 2.68 غٌر موافق 1.122 2.29 حٌادي 940. 2.73 موافق 1.067 3.56

 لتموٌل محددة مٌزانٌة تخصص

 التدرٌبٌة البرامج
 1.125 2.37 غٌر موافق 980. 2.08 غٌر موافق 757. 2.22 حٌادي 1.044 3.22

غٌر 

 موافق

 نتائج متابعة على الادارة تعمل

 وتقٌٌمها التدرٌب
 1.081 2.58 غٌر موافق 1.238 2.48 غٌر موافق 782. 2.29 موافق 1.102 3.60

غٌر 

 موافق

 فً المتبعة التدرٌبٌة البرامج تساهم

 المقدمة الخدمات جودة تحسٌن
 حٌادي 1.155 2.74 حٌادي 1.074 2.84 حٌادي 758. 2.84 موافق 938. 3.70

 معالجة فً التدرٌبٌة البرامج تساهم

 العمل كفاءة ورفع الأداء ضعف
 حٌادي 1.203 2.89 حٌادي 1.139 2.69 حٌادي 659. 2.92 موافق 943. 3.74

 جودة لتحسٌن ا  خطط الادارة تضع

 التدرٌب
 حٌادي 1.166 3.03 غٌر موافق 1.067 2.50 حٌادي 1.025 3.10 موافق 1.068 3.67

 جودة لربط ا  خطط الادارة تضع

 الصحٌة الخدمات بجودة التدرٌب

 المقدمة

 حٌادي 1.080 3.00 غٌر موافق 1.210 2.45 غٌر موافق 799. 2.37 حٌادي 1.048 3.26

 الخدمات بتقدٌم المستشفى تلتزم

 المحددة المواعٌد فً الصحٌة
 موافق 854. 4.03 موافق 778. 3.87 موافق 802. 3.64 موافق بشدة 816. 4.21

 المستشفى إدارة قبل من حرص هناك

 بطرٌقة الصحٌة الخدمات تقدٌم على

 مرة أول من صحٌحة

 موافق 885. 4.03 موافق 750. 3.73 موافق 802. 3.73 موافق 795. 4.08

 الصحٌة الخدمات المستشفى تقدم

 الأمثل بالشكل
 موافق 870. 4.00 موافق 781. 3.44 حٌادي 729. 3.29 موافق 904. 3.69
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 بمشاكل الادارة قبل من اهتمام هناك

 واستفساراتهم المرضى
 775. 4.32 موافق 951. 3.69 موافق 623. 3.82 موافق 857. 4.04

موافق 

 بشدة

 فً معدومة تكون تكاد الأخطاء

 للمرضى المقدمة المستشفى فاتورة

 الطبٌة المرضى ملفات وفً

 حٌادي 927. 3.29 غٌر موافق 1.065 2.44 حٌادي 1.083 2.78 حٌادي 1.119 2.96

 طلبات تلبٌةل دوما   مستعدون العاملون

 فورا   المرضى
 موافق 764. 4.11 موافق 882. 3.53 موافق 674. 3.51 موافق 923. 3.70

 المساعدة بتقدٌم رغبة العاملٌن لدى

 دائما   للمرضى
 موافق 854. 4.03 موافق 726. 3.65 موافق 669. 3.59 موافق 786. 3.73

 على للمرضى خدماته المستشفى ٌقدم

 توقف ودون الساعة مدار
 745. 4.34 موافق 658. 4.00 موافق 640. 3.57 موافق 694. 4.18

موافق 
 بشدة

 طارئة حالة لأي مستعدون الأطباء

 سرٌع وبشكل
 820. 4.24 موافق 685. 4.08 موافق 702. 3.55 موافق 897. 3.89

موافق 
 بشدة

 البٌئة فً جٌدة سمعة للمستشفى

 الخارجٌة
 موافق 822. 3.97 موافق بشدة 560. 4.23 موافق 717. 3.75 موافق بشدة 635. 4.37

 خلال لدى بالأمان المرٌض ٌشعر

 المستشفى مع تعامله
 موافق 727. 4.11 موافق 752. 3.63 موافق 606. 3.40 موافق 788. 3.93

 سرٌة على المستشفى تحافظ

 بالمرٌض الخاصة المعلومات
 603. 4.47 موافق 903. 4.06 موافق 728. 3.90 موافق 900. 4.10

موافق 

 بشدة

 خبرة الستشفى فً العاملٌن لدى

 عالٌتٌن وكفاءة
 موافق 727. 3.89 حٌادي 1.039 3.34 حٌادي 812. 3.31 موافق 851. 3.67

 الخاصة الاحتٌاجات العاملون ٌتفهم

 مرٌض بكل
 موافق 712. 3.92 حٌادي 829. 3.34 موافق 504. 3.47 موافق 725. 3.81

 لكل المستشفى فً العاملون ٌولً

 شخصٌا   اهتماما   مرٌض
 موافق 894. 3.89 حٌادي 908. 3.27 موافق 505. 3.49 موافق 812. 3.60

 المستشفى فً العاملٌن سلوك ٌتسم

 المرٌض مع تعاملهم فً باللباقة
 موافق 704. 3.87 موافق 671. 3.52 موافق 505. 3.49 موافق 795. 3.75

 المستشفى فً العاملون ٌوضح

 التً الصحٌة المشاكل للمرضى

 قبلهم من مفهومة بطرٌقة منها ٌعانون

 موافق 517. 4.05 موافق 737. 3.58 موافق 504. 3.53 موافق 773. 3.78

 وملائم معروف المستشفى موقع

 إلٌه الوصول سهلٌو
 موافق 834. 4.18 موافق بشدة 890. 4.21 موافق 601. 3.80 موافق بشدة 695. 4.36

 طبٌة تجهٌزات المستشفى فً ٌتوفر

 حدٌثة
 490. 4.24 موافق 1.077 3.61 موافق 750. 3.73 موافق 1.234 3.59

موافق 

 بشدة

 فندقٌة تجهٌزات المستشفى فً ٌتوفر

 المرٌض لإقامة جٌدة
 موافق 1.025 3.76 حٌادي 937. 3.32 موافق بشدة 855. 3.29 موافق بشدة 865. 4.21

 الأدوٌة جمٌع المستشفى فً ٌتوفر

 المرٌض ٌحتاجها التً
 موافق 935. 3.87 حٌادي 1.019 3.16 غٌر موافق 666. 2.39 حٌادي 1.242 3.23

 التسهٌلات جمٌع المستشفى فً ٌتوفر

 المرٌض ٌحتاجها التً
 موافق 959. 4.00 حٌادي 1.074 3.16 موافق 785. 3.94 موافق 924. 4.08

 موافق 534. 3.66 حٌادي 505. 3.32 موافق 497. 3.41 موافق 609. 3.64 التنظٌمً الهٌكل

 موافق 563. 3.82 حٌادي 483. 3.11 حٌادي 344. 2.96 موافق 666. 3.56 القٌادة

 حٌادي 915. 3.03 غٌر موافق 880. 2.56 حٌادي 505. 2.84 موافق 800. 3.45 التدرٌب

 موافق 529. 4.13 موافق 583. 3.61 موافق 579. 3.49 موافق 646. 3.84 الصحٌة الخدمات جودة
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ُ(ُالمتوسطاتُوالانحرافاتُالمعياريةُللإجاباتُعمىُعباراتُالاستبيانُحسبُالمستشفى99الجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُ
ُ:ُماُيمييبينُالجدولُأعلاهُ

حيثُساعدُتوفرُقسمُلمتدريبُ،ُقميلًاُمنُحيثُالمناخُالتنظيميُالأندلسيتفوقُمستشفىُالمواساةُعمىُمستشفىُ -
فيُمستشفىُالمواساةُإلىُتميزهُعنُباقيُالمستشفياتُمحلُالدراسة.ُبينماُيعدُبعديُالقيادةُُوالييكلُالتنظيميُ

ُ ُمستشفى ُفي ُمستُالأندلسمتوفران ُمن ُقميلًا ُأفضل ُالأخرىبشكل ُوالمستشفيات ُالمواساة ُتتوفرُشفى ُحيث ،
يتقاربُمستوىُُد،ُبينماأكثرُمنُمستشفىُالمواساةُوالرازيُوالرشيُالأندلسالعباراتُالخاصةُبالمركزيةُفيُمستشفىُ

ُمنُ ُأكثر ُوالتعقيد ُالرسمية ُبعد ُفيو ُيوجد ُالمواساة ُمستشفى ُأن ُنجد ُبينما ُالأخيرين، ُالمستشفيين ُفي المركزية
عتماديةُبعادىاُالاأوبكافةُُالأندلسفىُشكماُأنُجودةُالخدمةُالصحيةُىيُأفضلُفيُمستُالمستشفياتُالأخرى.

ُأنُُ،والاستجابةُوالضمانُوالتعاطفُوالممموسية جميعُيميياُمستشفىُالمواساةُفالرازيُثمُالرشيد.ُُويتضحُأيضاً
بالمقارنةُمعُباقيُمستشفياتُعينةُالدراسةُباستثناءُُالأندلسالأنماطُالقياديةُموجودةُبشكلُافضلُفيُمستشفىُ
 المواساة،ُويأتيُبعدىاُمستشفىُالرازيُفالرشيد.ُُالنمطُالتبادليُحيثُيتوفرُبشكلُأفضلُفيُمستشفى

 يتبينُلناُمنُخلالُالإحصاءاتُالوصفيةُلمعباراتُالخاصةُبكلُمحورُالآتي:ُ -
 ُ ُمستشفى ُفي ُوالإداري ُالطبي ُالكادر ُالمركزيةُالأندلسيدرك ُبعد ُقراراتياُُ،أىمية ُالعميا ُالإدارة ُتتخذ حيث

الاستراتيجيةُوالروتينيةُفيُالوقتُالمناسبُبعدُصناعتياُوفقُأسسُعمميةُوموضوعيةُوجمعُالمعموماتُاللازمةُ
فيُمستشفىُُالمديرونضافةُإلىُالخبرةُوالقدرةُالتيُيتميزُفيياُشاركةُمديريُالإداراتُوالأقسام.ُبالإلاتخاذىاُبم

ُالاتصالاتُمعُتمكُالادارة.ُعمىُالإشراُالأندلس ُوسيولة ُالعميا فُوالصلاحياتُالتيُتمنحُليمُمنُقبلُالادارة

 موافق 592. 4.03 حٌادي 577. 3.27 حٌادي 551. 3.24 موافق 632. 3.64 المركزٌة

 موافق 714. 3.76 موافق 619. 3.45 موافق 644. 3.49 موافق 666. 3.88 الرسمٌة

 حٌادي 343. 3.13 موافق 535. 3.47 حٌادي 440. 3.25 موافق 746. 3.55 التعقٌد

 موافق 673. 3.92 حٌادي 803. 3.24 حٌادي 583. 2.69 موافق 728. 3.67 التحوٌلً النمط

 موافق 654. 3.71 حٌادي 647. 3.32 حٌادي 518. 3.18 موافق 776. 3.85 التبادلً النمط

 موافق 567. 4.05 حٌادي 577. 3.27 حٌادي 420. 2.94 موافق 791. 3.63 الأتوقراطً النمط

 موافق 647. 3.53 حٌادي 713. 3.02 غٌر موافق 528. 2.37 موافق 862. 3.40 غٌر الموجه النمط

 موافق 525. 3.68 حٌادي 645. 3.24 حٌادي 500. 3.10 موافق 719. 3.62 الدٌمقرطً النمط

 موافق 673. 3.92 موافق 563. 3.45 موافق 638. 3.41 موافق 686. 3.88 الاعتمادٌة

 644. 4.26 موافق 564. 3.90 موافق 642. 3.55 موافق 694. 3.93 الاستجابة
موافق 

 بشدة

 554. 4.26 موافق 612. 3.95 موافق 599. 3.63 موافق 561. 4.14 الضمان
موافق 

 بشدة

 موافق 677. 3.97 موافق 617. 3.56 موافق 505. 3.51 موافق 672. 3.78 التعاطف

 موافق 649. 4.11 موافق 763. 3.52 موافق 698. 3.59 موافق 887. 3.86 الملموسٌة

 موافق 603. 3.47 حٌادي 543. 3.00 حٌادي 346. 3.00 موافق 666. 3.56 التنظٌمً المناخ
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.ُفيُالأندلسبينماُنجدُإنُإدراكُالكادرُالطبيُوالإداريُلأىميةُذلكُفيُمستشفىُالمواساةُأدنىُمنوُفيُمستشفىُ
عدمُاتخاذُالادارةُذلك،ُحيثُحينُنجدُأنُالإداركُمتوسطُوغيرُكافُفيُكلُمنُمستشفىُالرشيدُوالرازيُلأىميةُ

ُلمقراراتُالاستراتيجيةُفيُالوقتُالمناسب وعدمُصناعةُالقرارُوفقُأسسُعمميةُوموضوعية،ُإضافةُإلىُُ،العميا
 عدمُكفاءةُووضوحُعلاقاتُالمتابعةُبينُالمستوياتُالإدارية.ُ

 ىوُأنياُُ:الأندلسةُومستشفىُفيماُيخصُبعدُالرسميةُفيُمستشفىُالمواساُإنُأىمُماُيتمُإدراكوُمنُقبلُالكادر
تحذيراتُالأكثرُوالأعمالُمحددةُبوضوح،ُوتمنعُالإدارةُالعمياُمنُخلالُُومفيومةًُُواضحةًُُاًُتتبنىُسياساتُوأىداف

نجازُالعمالُمدونةُمنُقبلُيتوفرُتعميماتُخاصةُلإالخروجُعنُقواعدُالعمل.ُبينماُنجدُأنوُفيُمستشفىُالرشيدُ
دراكُمتوسطةُلأىميةُالعملُالجماعيُوضرورةُتشجيعوُإلاُأنُدرجةُالإاءُتأديةُالعمل.ُوىناكُمرونةُأثنُ،العاممين

 وتبنيُأىدافُمثيرةُلمتنافسُوالتحديُبينُالعاممينُفيُكلُمنُمستشفىُالرازيُوالرشيد.ُ
 ُالدراسة ُالمستشفياتُمحل ُفي ُالعامل ُالكادر ُمايدركو ُأىم ُمن ُإلىُمعرفةُُ،إن ُللإدارة ُالمختمفة ُالأعمال حاجة

أنُالنظمُالحاليةُفعالةُفُالأندلسومنُوجيةُنظرُالكادرُالعاملُفيُمستشفىُمتخصصةُوميارةُعاليةُفيُالعمل.ُ
ُتوجدُُ،وتشجعُروحُالابتكارُ،وغيرُمعقدة ُالعناصرُقد ُىذه ُبينما ُفيُالمستشفى. وىناكُمياراتُأساسيةُمتوفرة

 ماُفيُالمستشفياتُالأخرى.ُنوعاًُُمتوسطةبدرجةُ
 ُالعاممينُفيياُوفقُالطريقةُالتيُتناسبُكلاًُتعاملُُالأندلسإدارةُمستشفىُأنُُ،نجدُفيماُيخصُالنمطُالتحويمي

منيم.ُوتعتمدُكافةُمستشفياتُعينةُالبحثُعمىُمنيجُمحاسبةُالمسؤوليةُفيُالعملُوتشجعُالعملُبروحُالفريق.ُ
ُان ُأعلاه ُالجدول ُخلال ُمن ُنجد ُالمستقبميةُُكما ُوالرؤية ُبالأىداف ُالعاممين ُتعرف ُلا ُالرشيد ُمستشفى إدارة

ُ ُالتيُتناسبُلممستشفى، ُوفقُالطريقة ُولاُتعامميم ُباحترام، ُلوجياتُنظرىم ُولاُتستمع ُأفكارىم ُكلاًُولاُتشاركيم
 منيم،ُولاُتمبيُحاجاتيمُالشخصيةُولاُتيتمُبمشاكميمُالخاصة.ُ

 ُالتبادلي ُبالنمط ُيتعمق ُفيُُ،فيما ُوالمكافأة ُالموكمة ُلمميام ُالإنجاز ُبين ُما ُنوعاً ُمتوسطة ُبدرجة ُربط ىناك
ُ ُإجراءاتُالعملُحيثُالمستشفياتُكافة. ُالمواساة ُإدارة ُتصمم ُالميامُوتحددىا ُأداء ُالعاممينُحولُكيفية وترشد

جيدُالمبذولُمنُإنجازىاُبشكلُأفضلُمنُباقيُالمستشفيات.ُكماُأنُعائدُالعملُغيرُمتناسبُمعُالُعمميةوتتابعُ
الميامُوتوزعياُُفييُتحددُالأندلسإدارةُمستشفىُُأمافيُكلُمنُمستشفىُالرازيُومستشفىُالرشيد.ُُينقبلُالعامم

ُبين ُأنوُينجزُوفقُالمطموب، ُنجدبينُالعاممينُوترشدىمُحولُكيفيةُإنجازىا،ُولاُتتدخلُفيُالعملُطالما ُأنُما
 قبلُإداراتُالمستشفياتُالأخرى.ةُفيُذلكُمنُولوُبدرجةُقميمُىناكُتدخلاًُ

 ُالأندلسعقابُوخاصةُفيُالمستشفياتُلممقصرينُبالىناكُتيديدُمنُقبلُإداراتُُ:يخصُالنمطُالأتوقراطيُوفيما
ُالقراروُُوالمواساة، ُاتخاذ ُفي ُبالمشاركة ُلمعاممين ُالرازيُوالرشيد ُمستشفيي ُإدارة ُتسمح ُتمنحُ،لا ُلا ُفرصةُو يم
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ُالقرار. ُإصدار ُقبل ُُللاختيار ُحين ُوبدرجةُفي ُعمناً ُبعضُالعاممين ُأداء ُبانتقاد ُالرشيد ُمستشفى ُإدارة تقوم
 متوسطة.

 ُمستشفييُالمواساةُُعمالُالمكمفينُبياُمنُقبلُإدارةىناكُاىتمامُبالعاممينُوبالأُ:الموجوغيرُفيماُيتعمقُبالنمط
،ُوىذاُموجودُفيُيُاتخاذُالقراراتُلاتتبعُالادارةُمبدأُالتدخلُفُمستشفييُالرازيُوالرشيدفيُحينُأنُ.ُالأندلسوُ

القدرةُعمىُالتوجيوُالفعال،ُولاُتفوضُلاتمتمكُإدارةُمستشفىُالرشيدُكماُأنُالمستشفياتُالباقيةُبدرجةُمتوسطة.ُ
 إدارتياُسمطاتياُبشكلُشبوُكامل،ُبينماُنجدُمثلُىذاُالتفويضُبدرجةُمتوسطةُفيُباقيُالمستشفيات.

 ُُالديمقر ُبالنمط ُيتعمق ُفيما ُنجد ُأن ُبدقةُاطي ُومسؤولياتيم ُالعاممين ُميام ُالبحثُتحدد ُعينة إداراتُمستشفيات
منُسمطاتياُحسبُماُيتطمبُالعمل.ُكماُأنوُلايوجدُحواجزُبينُالادارةُوالمرؤوسينُفيُمستشفىُُاًُوتفوضُجزء

بالنقدُالبناءُُلاُتسمحُإدارةُمستشفىُالرشيدأماُوىذهُالحواجزُموجودةُنوعاًُماُفيُالمستشفياتُالأخرى.ُُالأندلس
بداءُوجياتُالنظرُكماُلأنياُلاُتشجعُعمىُالمبادرةُوالابتكار.ُ  وا 

 ُويتوفرُبعدُالتدريب:ُتتوفرُعناصرُالتدريبُفيُمستشفىُالمواساةُبعضياُبدرجةُمتوسطةُوالآخرُبدرجةُجيدة.
وتدريبُُ،وتوظيفيم،كاستقطابُالعاممينُمنُذويُالخبرةُوالميارةُُ،خرىميلُمنُالعناصرُفيُالمستشفياتُالأعددُق

ُغياب ُنجد ُبينما ُعممية. ُخبرة ُليكتسبوا ُالعناصرُاًُالجدد ُلمتدريبُ،لبقية ُواضحة ُكتبنيُسياسة ُلمتدريب، ُ،وخطة
ُلذلك ُوتخصيصُميزانية ُمحددة ُوغيابُخططُُ،وبرامج ُالندواتُوالمؤتمراتُالعممية ُفي ُالمشاركة ُتحسينوعدم

 دةُالتدريب.جوُ
 ُالدراسة ُمحل ُالمستشفيات ُفي ُالبعد ُىذا ُعناصر ُتتوفر ُُ،الاعتمادية: ُوجودحيث ُالخدماتُُتبين ُبتقديم التزام

ُمستشفىُ ُفي ُوذلك ُواستفساراتيم ُالمرضى ُبمشاكل ُواىتمام ُالمواساة، ُمستشفى ُفي ُوخاصة ُبمواعيدىا الصحية
وتحدثُبدرجةُُ،ءُغيرُمعدومةُفيُفاتورةُالمستشفىبدرجةُأكبرُمنُالمستشفياتُالأخرى.ُكماُأنُالأخطاُالأندلس

 متوسطةُفيُالمستشفياتُمحلُالدراسةُوخاصةُفيُمستشفىُالرازي.ُ
 ُُوأفضلُفيُمستشفى ُجيد ُإنُتوفرُعناصرُالاستجابة ُوىناكُُالأندلسالاستجابة: ُوالرشيد. ُالرازيُفالمواساة ثم

ُلتمبيةُطمباتُالمرضىُفوراًُ ُدوماً ُليمُ،استعداد ُالمساعدة الخدماتُعمىُُحيثُتقدمُ،ورغبةُلدىُالعاممينُبتقديم
 والأطباءُمستعدونُلأيُحالةُطارئةُوبشكلُسريع.ُُ،ساعةُدونُتوقف39ُمدارُ

 ُُالعالية ُوالكفاءة ُبالخبرة ُالمتعمق ُالعنصر ُماعدا ُالمستشفيات ُفي ُجيدة ُبدرجة ُمتوفرة ُالعناصر ُكافة الضمان:
ُُ،لمعاممين ُكل ُفي ُمتوسطة ُفيي ُالرشيد ُمستشفى ُمن ُمستشفى ُويتميز ُالرازي. ُبقيةُُالأندلسومستشفى عن

ُومستشفىُ ُالمواساة ُمستشفى ُيميز ُما ُبينما ُبالمريض. ُالمعموماتُالخاصة ُعمىُسرية ُحفاظو المستشفياتُفي
 الرازيُىوُالسمعةُالجيدةُفيُالبيئةُالخارجية.
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 ُ:للاحتياجاتُالخاصةُُالعاممينلبحثُماعداُتفيمُكافةُالعناصرُمتوفرةُبشكلُجيدُفيُمستشفياتُعينةُاالتعاطف
بقدرتيمُُالأندلسىُالرازي.ُويتميزُعامموُمستشفىُبكلُمريضُوالاىتمامُالشخصيُبكلُمريضُوذلكُفيُمستشف

 عمىُتوضيحُالمشاكلُالصحيةُلممرضىُبطريقةُمفيومةُمنُقبميم.
 ُةُالوصولُإليو،ُكماُيتميزُمستشفيالائمُوسيولالمواساةُوالرازيُبموقعيماُالمعروفُوالمُالممموسية:ُيتميزُمستشفيا

ُلإقام ُجيدة ُتجييزاتُفندقية ُبتوفر ُوالرشيد ُالمواساة ُمستشفى ُيتميز ُبينما ُالمريض. ُالتجييزاتُُالأندلسة بتوفر
 الطبيةُالحديثة.ُإضافةُإلىُأنُجميعُالأدويةُالتيُيحتاجياُالمريضُفيُمستشفىُالرشيدُدرجةُتوفرىاُمتدنية.

ترتيب المستشفيات محل الدراسة حسب درجة توفر متغيرات البحث بكافة عباراتها كما يمي: مما سبق يمكن 
 الرشيد. ف, المواساة, الرازي, الأندلس

ُأيُلتحديدقبلُاختبارُفرضياتُالبحثُإلىُإجراءُاختباريُالاعتداليةُوالتجانسُ نحتاجُ:الفرضيات اختبار -5-7
ُإليياُيستندُالتيوُُ،الفرضياتُاختبارُفيُاستخدامياُيجبُالتي(ُمعمميةالُغيرأمُُمعممية،ال)ُالإحصائيةُالأساليب
ُالبحث إلىُُفبالنسبةُوالتجانس،ُوالاعتداليةُوالعشوائيةُالاستقلالبُالمعمميةُالاختباراتُاستخدامُشروطُوتتمثل.
ُالعينةُفيُضمناًُُمحققانُىماُوالعشوائيةُالاستقلالُشرطي ُالاعتداليةُشرطيُمنُبالتحققُالباحثُقومسيُلذا.

 .ُوالتجانس
ُمنُمسحوبةُالبحثُةعينُكانتُإذاُفيماُلمعرفةذلكُ :(الاعتدالية شرط) الطبيعي التوزيع اختبار -5-7-1

وكانتُالنتائجُُُاختبارُكولموجورفُسميرنوف باستخدامُذلكُمنُالتحققُتمُالطبيعيُالتوزيعُبياناتوُتتبعُمجتمع

ُ:الآتي(93ُ)ُالجدولُفيُكما

  
 الهٌكل
 التنظٌمً

 التدرٌب القٌادة
جودة الخدمات 

 الصحٌة
 النمط التبادلً النمط التحوٌلً التعقٌد الرسمٌة المركزٌة

N 224 224 224 224 224 224 224 224 224 

Normal 
Parameters

a,b
 

Mean 3.50 3.34 3.00 3.75 3.51 3.65 3.39 3.37 3.53 

Std. 
Deviation 

.560 .623 .860 .630 .656 .679 .588 .832 .721 

Most Extreme 
Differences 

Absolute .325 .357 .252 .318 .280 .312 .384 .267 .285 

Positive .325 .357 .252 .249 .274 .228 .384 .181 .285 

Negative -.303 -.246 -.252 -.318 -.280 -.312 -.241 -.267 -.226 

Kolmogorov-Smirnov Z 4.864 5.340 3.777 4.753 4.188 4.670 5.744 3.989 4.272 

Asymp. Sig. (2-tailed) 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 

ُنتائجُاختبارُسميرنوفُللاعتدالية
ُ(ُنتائجُاختبارُسميرنوفُللاعتدالية93الجدولُ)

39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر
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ىوُالمتعمقُبمؤشرُاختبارُسميرنوفُُAsymp. Sig. (2-tailed)(ُأنُمستوىُالمعنوية93ُنجدُمنُالجدول)
أيُأنُالبياناتُغيرُموزعةُبشكلُطبيعيُوشرطُُ،%0لكافةُالمتغيراتُوىوُأقلُمنُمستوىُالمعنوية5.555ُُ

ُالاعتداليةُغيرُمحقق.ُ
ُ

ُ:التجانس اختبار -5-7-2

ُإجراءُتمَُُّوقدُالعي نة،ُمنياُالمسح وبةُعاتلممجتمَُُالمعياريةُالانحرافاتُأوُالتبايناتُتساويُىوُالتجانسُشرطُ

ُ:الأتي(92ُ)ُالجدولُفيُكماُتجانسُالبياناتُوكانتُالنتائجُمنُلمتأكدُ،(levene’s)ُاختبار

 

Test of Homogeneity of Variances 

 النتٌجة .Levene Statistic df1 df2 Sig المتغير

 متجانسة 170. 220 3 1.691 التنظٌمً الهٌكل

 غٌر متجانسة 000. 220 3 19.553 القٌادة

 غٌر متجانسة 000. 220 3 7.941 التدرٌب

 متجانسة 064. 220 3 2.457 الصحٌة الخدمات جودة

 غٌر متجانسة 047. 220 3 2.698 المركزٌة

 متجانسة 226. 220 3 1.460 الرسمٌة

 غٌر متجانسة 000. 220 3 26.637 التعقٌد

 متجانسة 074. 220 3 2.347 التحوٌلً النمط

 متجانسة 071. 220 3 2.379 التبادلً النمط

 غٌر متجانسة 000. 220 3 16.241 الأتوقراطً النمط

 غٌر متجانسة 001. 220 3 6.072 الموجه غٌر النمط

 غٌر متجانسة 000. 220 3 7.682 الدٌمقرطً النمط

 متجانسة 530. 220 3 738. الاعتمادٌة

 غٌر متجانسة 016. 220 3 3.535 الاستجابة

 متجانسة 122. 220 3 1.956 الضمان

 متجانسة 458. 220 3 869. التعاطف

 غٌر متجانسة 028. 220 3 3.092 الملموسٌة

ُ(ُنتائجُتحميلُليفينزُلاختبارُالتجانس.92الجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُأي.ُمتجانسةُغيرُبياناتياُالمتغيراتُباقيُأما،ُمتجانسةُثمانيةُمتغيراتُفقطُبياناتياُأنُأعلاهُالجدولُمنُيتضح
ُسيعتمدُالتيُالأساليبُفإنُوبماُأنُشرطُالاعتداليةُغيرُمحققُ.محققُلكافةُالمتغيراتُغيرُالتجانسُشرطُأن

ُ.اللامعمميُالإحصاءُأساليبُىيُالفرضياتُاختبارُفيُعمييا
ُ
ُ



 
313 

 : الأولى الأساسية العدمية الفرضية اختبار -5-7-3
ما بين أبعاد المناخ التنظيمي وجودة الخدمات الصحية في المستشفيات  ذات دلالة إحصائية لا يوجد علاقة

ُ.في مدينة دمشق محل الدراسةالعاممة  الخاصة 
ُ:ُالاختبار عمى مستوى العينة ككلأولًا: 

(ُمعاملاتُارتباطُكاندال99ُاستخدمُمعاملُارتباطُكاندالُمنُالنوعُالثانيُلاختبارُىذهُالفرضيةُويبينُالجدولُ)
ُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُكماُيمي:ُ

 التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل التنظٌمً المناخ البعذ التنظيمي

 الصحٌة الخدمات جودة

Correlation Coefficient .427
**

 .165
**

 .438
**

 .332
**

 

Sig. (2-tailed) .000 .010 .000 .000 

N 224 224 224 224 

ُُ(:ُمعاملاتُارتباطُكاندالُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحية99الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُمعاملا ُأن ُأعلاه ُالجدول ُمنُخلال ُُتيتضح ُبين ُمتغيراتُالمناخُالارتباط ُمن ُوكل ُالخدماتُالصحية جودة
ُ ُالتدريب ُالقيادة، ُالتنظيمي، ُالييكل ُوُالتنظيمي، ُموجبة ُمن ُأقل ُقيمتيا ُلأن ُومعنوية ومستوىُُ،%05ضعيفة

ُالمتعمقُبك ُالمعنوية ُىو ُمنيا 5.555ُُل ُالأولى0ُأقلُمنُمستوىُالمعنوية ُالعدمية ُلذلكُنرفضُالفرضية ،%
ونقولُىناكُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُجودةُالخدماتُالصحيةُوأبعادُالمناخُالتنظيميُكافةُفيُالمستشفياتُ

ُمحلُالدراسة.ُ
ُ:ُلمفرضيةُالأولىُالفرضياتُالفرعيةُاختبارُ

إحصائيةُبينُبعدُالييكلُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُلاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُ -
 العاممةُفيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسة.

(ُمعاملاتُارتباطُكاندالُبينُمكوناتُالييكلُالتنظيميُومكوناتُجودةُالخدماتُالصحية90ُيبينُالجدولُ)وُ
ُكماُيمي:ُ

 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

الهٌكل 
 التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.165
**

 .278
**

 .171
**

 .272
**

 .126
*

 .161
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.010 .000 .007 .000 .048 .009 

 المركزٌة

Correlation 
Coefficient 

.356
**

 .370
**

 .274
**

 .316
**

 .350
**

 .303
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 
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 الرسمٌة

Correlation 
Coefficient 

.242
**

 .271
**

 .209
**

 .336
**

 .209
**

 .157
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .001 .000 .001 .009 

 التعقٌد

Correlation 
Coefficient 

-.216
**

 -.099 -.214
**

 -.113 -.177
**

 -.206
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.001 .114 .001 .072 .005 .001 

ُ(:ُمعاملاتُارتباطُكاندالُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحية90الجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُمعاملا ُأن ُأعلاه ُالجدول ُخلال ُمن ُُتيتضح ُبين ُالاستجابة،ُالارتباط ُالاعتمادية، ُالصحية) ُالخدمات جودة
ُ ُالممموسية( ُالتعاطف، ُالضمان، ُوضعيفةُُوكلاًُ، ُموجبة ُالرسمية( ُ)المركزية، ُالتنظيمي ُالييكل ُمتغيرات من

ُأقلُمنُ ُىو05ُومعنويةُلأنُقيمتيا ُالمتعمقُبكلُمنيا أقلُمنُمستوىُالمعنوية5.555ُُ%ُومستوىُالمعنوية
ُأنُمعاملاتُالا0 ُكما ُومتغيرُالتعقيدُ%. ُالممموسية( ُالتعاطف، ُالخدماتُالصحية)الاستجابة، رتباطُبينُجودة

الضمانُمنُالاعتماديةُوُُسالبةُ)علاقةُعكسية(ُوضعيفةُومعنوية.ُومعاملاتُالارتباطُبينُمتغيرُالتعقيدُوكلاًُ
دلالةُإحصائيةُبينُلذلكُنرفضُالفرضيةُالفرعيةُالأولىُونقولُىناكُعلاقةُذاتُُسالبةُوضعيفةُوغيرُمعنوية،

جودةُالخدماتُالصحيةُبكافةُمكوناتياُوالييكلُالتنظيمي)ُالمركزيةُوالرسمية(ُفيُالمستشفياتُمحلُالدراسة.ُكماُ
أنُىناكُعلاقةُُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُجودةُالخدماتُالصحيةُ)ُالاستجابة،ُالتعاطف،ُالممموسية(ُومتغيرُ

فميسُىناكُُ،لعلاقةُمتغيرُالتعقيدُبكلُمنُالاعتماديةُوالضمانلأولىُالتعقيد.ُفيُحينُنقبلُالفرضيةُالفرعيةُا
ُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُىذهُالمتغيرات.ُ

 
لاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُالقيادةُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُالعاممةُفيُ -

 مدينةُدمشقُمحلُالدراسة.
(ُ ُالجدول 90ُيبين ُالقيادةُ( ُومتغير ُالمختمفة ُبمكوناتيا ُالصحية ُالخدمات ُجودة ُبين ُكاندال ُارتباط معاملات

ُبمكوناتوُكماُيمي:

 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

 القٌادة

Correlation 
Coefficient 

.438
**

 .425
**

 .340
**

 .421
**

 .392
**

 .335
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 
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النمط 
 التحوٌلً

Correlation 
Coefficient 

.372
**

 .352
**

 .302
**

 .344
**

 .325
**

 .261
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 

النمط 
 التبادلً

Correlation 
Coefficient 

.336
**

 .446
**

 .292
**

 .362
**

 .283
**

 .239
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 

النمط 
 الأتوقراطً

Correlation 
Coefficient 

.338
**

 .313
**

 .218
**

 .310
**

 .244
**

 .266
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 

 غٌرالنمط 
 الموجه

Correlation 
Coefficient 

.326
**

 .282
**

 .310
**

 .315
**

 .329
**

 .274
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 

النمط 
 الدٌمقرطً

Correlation 
Coefficient 

.318
**

 .324
**

 .357
**

 .354
**

 .327
**

 .300
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .000 .000 .000 .000 

ُالصحيةُبمكوناتياُالمختمفةُومتغيرُالقيادةُبمكوناتو(ُمعاملاتُارتباطُكاندالُبينُجودةُالخدمات90ُالجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالت ُالقيادة)النمط ُمتغير ُبين ُالارتباط ُمعاملات ُجميع ُأن ُأعلاه ُالجدول ُالنمطُيبين ُالتبادلي، ُالنمط حويمي،
ُالنمطُ ُالأوتوقراطي، ُالنمطُالديمقراطالموجوغير ،ُ ُ)ي( ُالخدماتُالصحية ُالاستجابة،ُومتغيرُجودة الاعتمادية،

بأنُىناكُُ:ونقولُ،التعاطف،ُالضمان،ُالممموسية(ُموجبةُوضعيفةُومعنوية.ُلذلكُنرفضُالفرضيةُالفرعيةُالثانية
 علاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُالقيادةُوجودةُالخدماتُالصحية.

التدريبُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُالعاممةُلاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُ -
 فيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسة.

ُالمختمفة91ُيبينُالجدولُ) ُبمكوناتيا ُالخدماتُالصحية ُمعاملاتُارتباطُكاندالُبينُجودة ُالتدريب( كماُُوبعد
ُيمي:
ُ
ُ
ُ
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جودة الخدمات 

 الصحٌة
 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

 التدرٌب

Correlation 
Coefficient 

.332
**
 .346

**
 .147

*
 .285

**
 .244

**
 .302

**
 

Sig. (2-
tailed) 

.000 .000 .013 .000 .000 .000 

N 224 224 224 224 224 224 

ُ
ُوبعدُالتدريب.ُ(ُمعاملاتُارتباطُكاندالُبينُجودةُالخدماتُالصحيةُبمكوناتياُالمختمفة91الجدولُ)

39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُ ُمتغير ُبين ُمعاملاتُالارتباط ُجميع ُأن ُأعلاه ُالجدول ُالاستجابة،ُيبين ُ)الاعتمادية، ُالخدماتُالصحية جودة
ُ ُالممموسية( ُالضمان، ُالتعاطف، ُنرفضُالفرضية ُلذلك ُومعنوية. ُوضعيفة ُموجبة ُالتدريب ُالثالثةُوبعد الفرعية

ُونقولُبأنُىناكُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُالتدريبُوجودةُالخدماتُالصحية.

ُعمُ:ثانياً: الاختبار عمى مستوى كل مستشفى ُالأولى ُالأساسية ُالعدمية ُالفرضية ُاختبار ُكلُُىتم مستوى
 مستشفىُكماُيمي:

ُمكوناتيا92ُيبينُالجدول)مستشفى المواساة:  -9 ُالمناخُالتنظيميُبكافة ُمعاملاتُالارتباطُالمختمفةُبينُأبعاد )
ُومتغيرُجودةُالخدماتُالصحيةُبكافةُمكوناتياُفيُمستشفىُالمواساة:ُ

 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

 الهٌكل التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.086 .392
**
 .179 .171 .045 -.054 

Sig. (2-tailed) .431 .000 .101 .124 .681 .614 

 القٌادة

Correlation 
Coefficient 

.258
*
 .348

**
 .232

*
 .264

*
 .272

*
 .173 

Sig. (2-tailed) .017 .001 .032 .016 .012 .103 

 التدرٌب

Correlation 
Coefficient 

.234
*
 .194 .100 .130 .096 .211

*
 

Sig. (2-tailed) .027 .066 .344 .226 .365 .041 

 المركزٌة

Correlation 
Coefficient 

.349
**
 .465

**
 .353

**
 .189 .326

**
 .130 

Sig. (2-tailed) .001 .000 .001 .088 .003 .223 
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 الرسمٌة

Correlation 
Coefficient 

.216
*
 .335

**
 .272

*
 .256

*
 .201 .002 

Sig. (2-tailed) .045 .002 .011 .019 .061 .986 

 التعقٌد

Correlation 
Coefficient 

-.280
**
 -.075 -.258

*
 -.200 -.267

*
 -.237

*
 

Sig. (2-tailed) .009 .480 .016 .066 .013 .024 

 النمط التحوٌلً

Correlation 
Coefficient 

.278
*
 .398

**
 .236

*
 .183 .327

**
 .130 

Sig. (2-tailed) .010 .000 .028 .095 .002 .219 

 النمط التبادلً

Correlation 
Coefficient 

.246
*
 .443

**
 .236

*
 .229

*
 .240

*
 .084 

Sig. (2-tailed) .021 .000 .025 .033 .024 .418 

 النمط الأتوقراطً

Correlation 
Coefficient 

.157 .201 .101 .131 .050 .091 

Sig. (2-tailed) .138 .057 .338 .224 .634 .379 

 الموجه غٌرالنمط 

Correlation 
Coefficient 

.252
*
 .189 .172 .099 .179 .336

**
 

Sig. (2-tailed) .016 .070 .098 .352 .089 .001 

 النمط الدٌمقرطً

Correlation 
Coefficient 

.180 .232
*
 .362

**
 .339

**
 .172 .190 

Sig. (2-tailed) .096 .031 .001 .002 .112 .073 

 المناخ التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.238
*
 .293

**
 .115 .215 .200 .232

*
 

Sig. (2-tailed) .029 .007 .285 .050 .065 .029 

ُمستشفىُالمواساة.(معاملاتُالارتباطُالمختمفةُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُفي92ُالجدول)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُيبينُالجدولُأعلاهُأن:ُ
ُالصحيةُوكلاًُموجبُوضعيفُُالارتباط - ُالخدمة ُالرسمية،ُُ:منُومعنويُبينُجودة ُالمركزية، ُالتدريب، القيادة،

سالبُوضعيفُومعنويُبينُجودةُُوىو،ُالمناخُالتنظيمي.ُالموجوُغيرالنمطُالتحويمي،ُالنمطُالتبادلي،ُالنمطُ
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ُ ُالخدمةُالصحيةُوكلاًُالارتباطُغيرُمعنفيُحينُيكونُالخدماتُالصحيةُومتغيرُالتعقيد. ُ:منُويُبينُجودة
 الييكلُالتنظيمي.وَُالنمطُالديمقراطي،ُالنمطُالاوتوقراطي،ُ

الييكلُالتنظيمي،ُالقيادة،ُالمركزية،ُالرسمية،ُالنمطُُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالاعتماديةُوكلاًُ -
ُ:منُمعنويُبينُالاعتماديةُوكلاًُفيُحينُأنُالارتباطُغيرُالمناخُالتنظيمي.ُوَُالتحويمي،ُالتبادلي،ُالديمقراطي،ُ

 التدريب.وَُ،ُالأوتوقراطي،ُالتعقيد،ُالموجوالنمطُغيرُ
القيادة،ُالمركزية،ُالرسمية،ُالنمطُالتحويمي،ُالتبادلي،ُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالاستجابةُوكلُمنُ -

ُالارتباطُغيرُمعنويُ ُالارتباطُسالبُوضعيفُومعنويُبينُالاستجابةُوالتعقيد. ُالمناخُالتنظيمي. الديمقراطي،
 ،ُالأوتوقراطي،ُالييكلُالتنظيمي،ُالتدريب.الموجوبينُالاستجابةُوكلُمنُالمناخُالتنظيمي،ُالنمطُغيرُ

ُُ:منُلاًُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالضمانُوكُالارتباط - ُالتبادلي، ُالرسمية، ُوُالقيادة، غيرُُوىوالديمقراطي.
 معنويُبينُالضمانُوبقيةُالمتغيرات.

الارتباطُوُالنمطُالتحويمي،ُالتبادلي،ُالقيادة،ُالمركزية.ُُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالتعاطفُوكلاًُ -
 الارتباطُغيرُمعنويُبينُالتعاطفُوبقيةُالمتغيرات.فيُحينُأنُوالتعقيد.ُُسالبُوضعيفُومعنويُبينُالتعاطف

ُوىوالمناخُالتنظيمي.ُوُ،ُالموجوُالتدريب،ُالنمطُغيرُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالممموسيةُوكلاًُ -
 تغيرات.الارتباطُغيرُمعنويُبينُالتعاطفُوبقيةُالمُبينماسالبُوضعيفُومعنويُبينُالممموسيةُوالتعقيد.

ُمكوناتيا93ُيبينُالجدول)ُ:الأندلسمستشفى  -3 ُالمناخُالتنظيميُبكافة ُبينُأبعاد ُمعاملاتُالارتباطُالمختمفة )
ُ:ُالأندلسومتغيرُجودةُالخدماتُالصحيةُبكافةُمكوناتياُفيُمستشفىُ

 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

الهٌكل 
 التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.262 .207 .489
**
 .334

*
 .487

**
 .335

*
 

Sig. (2-tailed) .097 .182 .002 .036 .002 .031 

 القٌادة

Correlation 
Coefficient 

.415
**
 .244 .190 .414

**
 .512

**
 .465

**
 

Sig. (2-tailed) .008 .109 .217 .008 .001 .002 

 التدرٌب

Correlation 
Coefficient 

.299
*
 .338

*
 .291

*
 .294

*
 .309

*
 .466

**
 

Sig. (2-tailed) .045 .021 .048 .049 .034 .001 
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 المركزٌة

Correlation 
Coefficient 

.492
**
 .296

*
 .335

*
 .468

**
 .716

**
 .460

**
 

Sig. (2-tailed) .001 .050 .028 .003 .000 .002 

 الرسمٌة

Correlation 
Coefficient 

.366
*
 .241 .485

**
 .343

*
 .437

**
 .403

**
 

Sig. (2-tailed) .016 .106 .001 .025 .003 .007 

 التعقٌد

Correlation 
Coefficient 

-.239 .045 -.153 -.057 .019 -.184 

Sig. (2-tailed) .135 .773 .335 .721 .904 .242 

 النمط التحوٌلً

Correlation 
Coefficient 

.409
**
 .139 .426

**
 .349

*
 .471

**
 .404

**
 

Sig. (2-tailed) .007 .351 .005 .023 .002 .007 

 النمط التبادلً

Correlation 
Coefficient 

.446
**
 .264 .387

*
 .416

**
 .671

**
 .538

**
 

Sig. (2-tailed) .004 .080 .011 .007 .000 .000 

النمط 
 الأتوقراطً

Correlation 
Coefficient 

.410
**
 .473

**
 .132 .294 .194 .529

**
 

Sig. (2-tailed) .008 .002 .389 .058 .198 .000 

 غٌرالنمط 
 الموجه

Correlation 
Coefficient 

.401
**
 .279 .145 .337

*
 .539

**
 .284 

Sig. (2-tailed) .010 .066 .345 .030 .000 .063 

النمط 
 الدٌمقرطً

Correlation 
Coefficient 

.233 .036 .386
*
 .206 .553

**
 .398

*
 

Sig. (2-tailed) .140 .815 .014 .195 .000 .010 

 المناخ التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.429
**
 .266 .483

**
 .411

**
 .520

**
 .602

**
 

Sig. (2-tailed) .006 .083 .002 .009 .001 .000 

ُ.الأندلس(معاملاتُالارتباطُالمختمفةُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُمستشفى93ُالجدول)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر
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ُيبينُالجدولُأعلاهُأن:ُ
ُالصحيةُوكلاًُموجبُوضعيفُُالارتباط - ُالخدمة ُالرسمية،ُُ:منُومعنويُبينُجودة ُالمركزية، ُالتدريب، القيادة،

غيرُُفيُحينُيكونالمناخُالتنظيمي.ُوُ،ُالموجوغيرُ،ُالنمطُوتوقراطيحويمي،ُالنمطُالتبادلي،ُالنمطُالأالنمطُالت
 معنويُبينُجودةُالخدمةُالصحيةُوبقيةُالمتغيرات.

غيرُُوىوالنمطُالأوتوقراطي.ُوُ،ُالتدريب،ُالمركزيةُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالاعتماديةُوكلاًُ -
 معنويُبينُالاعتماديةُوبقيةُالمتغيرات.

ُوكلاًُ - ُالاستجابة ُبين ُموجبُوضعيفُومعنوي ُالرسمية،ُُ:منُالارتباط ُالمركزية، ُالتدريب، ُالتنظيمي، الييكل
ُ ُالديمقراطي، ُالتبادلي، ُالتحويمي، ُوُالنمط ُالتنظيمي. ُأنوالمناخ ُحين ُُفي ُالاستجابة ُبين ُمعنوي بقيةُوُغير

 ُالمتغيرات.
ُوكلاًُ - ُالضمان ُبين ُومعنوي ُوضعيف ُموجب ُالتنظيمي:ُُمنالارتباط ُالمركزية،ُُُ،الييكل ُالتدريب، القيادة،

ُالتبادلي، ُالتحويمي، ُالنمط ُالموجو،ُالرسمية، ُوُُغير ُالتنظيمي. ُوبقيةُُوىوالمناخ ُالضمان ُبين ُمعنوي غير
 المتغيرات.

القيادة،ُالتدريب،ُُالرسمية،ُالنمطُُ،الييكلُالتنظيميُ:منُوكلاًُُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالتعاطف -
،ُالموجوموجبُومقبولُومعنويُبينُالتعاطفُوالمناخُالتنظيمي،ُالنمطُغيرُُفيُحينُأنو.ُالتبادليوُالتحويمي،ُ

ُوُ ُالنمطُالديمقراطي. وبقيةُغيرُمعنويُبينُالتعاطفُُلكنو.ُفيوُجيدُجداًُُالارتباطُبينُالتعاطفُوالمركزيةأما
 المتغيرات.

ُوكلاًُ - ُالممموسية ُبين ُومعنوي ُوضعيف ُموجب ُُالارتباط ُالتنظيميمن ُُ،الييكل ُالتدريب، ُالمركزية،القيادة،
ُ ُالنمطُالتحويمي، ُوُالرسمية، موجبُومقبولُومعنويُبينُالممموسيةُوالمناخُالتنظيمي،ُُوىوالنمطُالديمقراطي.

 .التبادليالنمطُوُالنمطُالاوتوقراطي،ُ
ُالجدول)ُرازي:مستشفى ال -2 ُمكوناتيا05ُيبين ُبكافة ُالتنظيمي ُالمناخ ُأبعاد ُبين ُالمختمفة ُالارتباط ُمعاملات )

 :ُرازيومتغيرُجودةُالخدماتُالصحيةُبكافةُمكوناتياُفيُمستشفىُال

ُ

 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

الهٌكل 
 التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.234 .329
**
 .034 .353

**
 .105 .285

*
 

Sig. (2-tailed) .060 .009 .779 .004 .397 .018 
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 القٌادة

Correlation 
Coefficient 

.369
**
 .337

**
 .217 .288

*
 .347

**
 .276

*
 

Sig. (2-tailed) .003 .006 .073 .016 .004 .020 

 التدرٌب

Correlation 
Coefficient 

.543
**
 .456

**
 .180 .356

**
 .378

**
 .422

**
 

Sig. (2-tailed) .000 .000 .117 .002 .001 .000 

 المركزٌة

Correlation 
Coefficient 

.313
*
 .270

*
 .130 .249

*
 .385

**
 .432

**
 

Sig. (2-tailed) .011 .028 .280 .037 .002 .000 

 الرسمٌة

Correlation 
Coefficient 

.265
*
 .234 .077 .446

**
 .137 .199 

Sig. (2-tailed) .030 .057 .522 .000 .261 .091 

 التعقٌد

Correlation 
Coefficient 

-.188 -.165 -.205 -.102 -.172 -.173 

Sig. (2-tailed) .131 .188 .095 .402 .163 .150 

النمط 
 التحوٌلً

Correlation 
Coefficient 

.384
**
 .293

*
 .225 .261

*
 .262

*
 .303

**
 

Sig. (2-tailed) .001 .013 .053 .024 .025 .008 

النمط 
 التبادلً

Correlation 
Coefficient 

.281
*
 .442

**
 .157 .229 .136 .166 

Sig. (2-tailed) .020 .000 .186 .053 .256 .155 

النمط 
 الأتوقراطً

Correlation 
Coefficient 

.055 -.087 -.127 .047 .211 .142 

Sig. (2-tailed) .654 .476 .291 .693 .082 .229 

 غٌرالنمط 
 الموجه

Correlation 
Coefficient 

.249
*
 .313

**
 .382

**
 .302

**
 .461

**
 .203 

Sig. (2-tailed) .036 .009 .001 .010 .000 .076 

النمط 
 الدٌمقرطً

Correlation 
Coefficient 

.338
**
 .472

**
 .096 .286

*
 .302

*
 .246

*
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Sig. (2-tailed) .005 .000 .421 .015 .012 .034 

المناخ 
 التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.500
**
 .444

**
 .204 .341

**
 .399

**
 .336

**
 

Sig. (2-tailed) .000 .000 .088 .004 .001 .004 

ُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُمستشفىُالرازي.(معاملاتُالارتباطُالمختمفةُبينُأبعادُالمناخ05ُالجدول)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُيبينُالجدولُأعلاهُأن:
ُوكلاًُُ - ُالصحية ُالخدمة ُجودة ُبين ُوضعيف ُومعنوي ُموجب ُالُالارتباط ُالرسمية، ُالمركزية، ُالقيادة، نمطُمن

ُ ُالتبادلي، ُالنمط ُالتحويمي، ُالموجوغير ُوُ، ُأنوالديمقراطي. ُكلاًُُإلا ُو ُالصحية ُالخدمة ُجودة ُبين منُُمقبول
 التدريبُوالمناخُالتنظيمي.ُوباقيُالمعاملاتُتشيرُلعدمُوجودُعلاقةُارتباطية.ُ

،ُالموجوغيرُخُالتنظيمي،ُالنمطُالديمقراطي،ُمنُالمناُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالاعتماديةُوكلاًُ -
 غيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.ُلكنوالييكلُالتنظيمي.ُوُمي،ُالمركزية،ُالتدريب،ُالقيادة،ُالتبادلي،ُالتحوي

 غيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.ُُ.ُإلاُأنوالموجوغيرُفُومعنويُبينُالاستجابةُوالنمطُالارتباطُموجبُوضعي -
زية،ُالرسمية،ُالييكلُالتنظيمي،ُالقيادة،ُالتدريب،ُالمركُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالضمانُوكلاًُ -

 غيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.ُلكنوالمناخُالتنظيمي.ُوُ،ُالديمقراطي،ُالموجوغيرُالنمطُالتحويمي،ُ
يب،ُالمركزية،ُالنمطُالمناخُالتنظيمي،ُالقيادة،ُالتدرُُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالتعاطفُوكلاًُ -

 الارتباطُغيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.والديمقراطي.ُلكنُ،ُالموجوغيرُُالتحويمي،
المناخُالتنظيمي،ُالقيادة،ُالتدريب،ُالمركزية،ُالنمطُُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالممموسيةُوكلاًُ -

ُلارتباطُغيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.التنظيمي.ُإلاُأنُاُالييكلوُالتحويمي،ُالديمقراطي،ُ
ُالجدول)ستشفى الرشيد: م -9 ُمكوناتيا09ُيبين ُبكافة ُالتنظيمي ُالمناخ ُأبعاد ُبين ُالمختمفة ُالارتباط ُمعاملات )

ُ:ُرشيدومتغيرُجودةُالخدماتُالصحيةُبكافةُمكوناتياُفيُمستشفىُال

 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

 الملموسٌة التعاطف الضمان الاستجابة الاعتمادٌة

Kendall's 
tau_b 

 التنظٌمًالهٌكل 

Correlation 
Coefficient 

-.143 -.181 -.172 .085 -.375
**
 -.006 

Sig. (2-tailed) .304 .187 .208 .540 .008 .965 

 القٌادة
Correlation 
Coefficient 

.417
**
 .370

**
 .469

**
 .523

**
 .113 .251 
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Sig. (2-tailed) .002 .006 .001 .000 .419 .063 

 التدرٌب

Correlation 
Coefficient 

.169 .103 .027 .244 -.013 -.092 

Sig. (2-tailed) .213 .442 .843 .071 .923 .490 

 المركزٌة

Correlation 
Coefficient 

-.099 -.002 -.154 .095 -.375
**
 -.005 

Sig. (2-tailed) .473 .991 .256 .487 .007 .972 

 الرسمٌة

Correlation 
Coefficient 

-.085 -.146 -.217 .125 -.112 -.086 

Sig. (2-tailed) .526 .271 .102 .349 .413 .514 

 التعقٌد

Correlation 
Coefficient 

-.093 -.227 -.226 -.092 -.146 -.113 

Sig. (2-tailed) .505 .097 .099 .505 .300 .410 

 النمط التحوٌلً

Correlation 
Coefficient 

-.243 -.237 -.214 -.109 -.238 -.113 

Sig. (2-tailed) .073 .076 .109 .417 .085 .396 

 النمط التبادلً

Correlation 
Coefficient 

.110 .141 .139 .338
*
 -.275

*
 .112 

Sig. (2-tailed) .419 .293 .299 .012 .047 .402 

 النمط الأتوقراطً

Correlation 
Coefficient 

.468
**
 .471

**
 .206 .440

**
 .325

*
 .165 

Sig. (2-tailed) .001 .000 .124 .001 .019 .218 

 الموجه غٌرالنمط 

Correlation 
Coefficient 

-.025 -.102 .028 .084 -.159 -.106 

Sig. (2-tailed) .858 .451 .835 .537 .258 .435 

 النمط الدٌمقرطً

Correlation 
Coefficient 

.091 .063 .348
**
 .152 -.008 .138 

Sig. (2-tailed) .508 .640 .010 .262 .956 .307 



 
311 

 المناخ التنظٌمً

Correlation 
Coefficient 

.421
**
 .454

**
 .413

**
 .386

**
 .113 .125 

Sig. (2-tailed) .002 .001 .002 .005 .419 .353 

ُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُمستشفىُالرشيد.معاملاتُالارتباطُالمختمفةُبينُأبعادُُ(09الجدول)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُيبينُالجدولُأعلاهُأن:
ُالخدمةُالصحيةُوكلاًُُ - ُالنمطُالأمنُالارتباطُموجبُومعنويُوضعيفُبينُجودة ُالقيادة، المناخُُووتوقراطي،:

 تشيرُلعدمُوجودُعلاقةُارتباطية.ُفييُُباقيُالمعاملاتُتنظيمي.ُأماُال
ُوكلاًُ - ُالاعتمادية ُبين ُموجبُوضعيفُومعنوي ُالأُُمن:الارتباط ُالنمط ُالتنظيمي، ُالمناخ القيادة.ُوُوتوقراطي،

 غيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.ولكنوُ
ُلكنوالديمقراطي.ُُالقيادة،ُوُالنمطمنُالمناخُالتنظيمي،ُُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالاستجابةُوكلاًُ -

 غيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.ُ
النمطُالتبادلي،ُوُوتوقراطي،ُالنمطُالأالمناخُالتنظيمي،ُُ:منُالارتباطُموجبُوضعيفُومعنويُبينُالضمانُوكلاًُ -

 غيرُمعنويُمعُبقيةُالمتغيرات.ُلكنوكماُأنُالارتباطُمقبولُومعنويُوموجبُبينُالضمانُوالقيادة.ُ
ُوا - ُالتعاطف ُبين ُومعنوي ُوضعيف ُموجب ُالأُلارتباط ُالنمط ُبينُُوىووتوقراطي. ُوضعيف ُومعنوي سالب

ُوكلاًُ ُُ:منُالتعاطف ُالمركزية، ُالتنظيمي، ُوُالييكل ُالتبادلي. ُالارتباطالنمط ُأن ُبقيةُُإلا ُمع ُمعنوي غير
 المتغيرات.

ُالارتباطُغيرُمعنويُبينُالممموسيةُوكافةُالمتغيرات. -

ُ:ثانيةال الأساسية العدمية الفرضية اختبار
ما بين أبعاد المناخ التنظيمي وجودة الخدمات الصحية في المستشفيات  ذات دلالة إحصائية لا يوجد علاقة

ويتفرعُعنياُ. الإداريةمن وجهة نظر العاممين في الهيئة ُفي مدينة دمشق محل الدراسةالعاممة  الخاصة 
ُالفرضياتُالفرعيةُالتالية:ُُ

قةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُالييكلُالتنظيميُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُيوجدُعلالا  -
 الإدارية.منُوجيةُنظرُالعاممينُفيُالييئةُ العاممةُفيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسة

لاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُالقيادةُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُالعاممةُ -
 الإدارية.فيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسةُمنُوجيةُنظرُالعاممينُفيُالييئةُ
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لاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُبعدُالتدريبُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُالعاممةُ -
 الإدارية.فيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسةُمنُوجيةُنظرُالعاممينُفيُالييئةُ

الييئةُُ(ُمعاملاتُالارتباطُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدمةُالصحيةُمنُوجيةُنظر03يبينُالجدولُ)
ُالإداريةُكماُيمي:ُ

 
الهٌكل 
 التنظٌمً

 التدرٌب القٌادة
المناخ 
 التنظٌمً

Kendall's 
tau_b 

جودة 
الخدمات 
 الصحٌة

Correlation 
Coefficient 

.276
*

 .470
**

 .318
**

 .429
**

 

Sig. (2-
tailed) 

.019 .000 .004 .000 

N 68 68 68 68 

ُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدمةُالصحيةُمنُوجيةُنظرُالييئةُالإدارية.(ُمعاملاتُالارتباطُبين03ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالمناخُ ُوأبعاد ُالصحية ُالخدمة ُجودة ُمتغير ُبين ُوضعيف ُومعنوي ُموجب ُالارتباط ُأن ُأعلاه ُالجدول يبين
ُ ُالعدمية ُنرفضُالفرضية ُلذلك ُالمناخُالتنظيمي. ُوأبعاد ُالصحية ُالخدمة ُجودة ُبين ُعلاقة ُىناك ُونقول الثانية

ُالتنظيميُوفقاًُلإجاباتُالكادرُالإداريُفيُالمستشفى.
 

ُ:ثالثةال الأساسية العدمية الفرضية اختبار
ما بين أبعاد المناخ التنظيمي وجودة الخدمات الصحية في المستشفيات  ذات دلالة إحصائية لا يوجد علاقة

ُعنياُ. الطبيةمن وجهة نظر العاممين في الهيئة ُفي مدينة دمشق محل الدراسةالعاممة  الخاصة  ويتفرع
ُالفرضياتُالفرعيةُالتالية:ُُ

- ُ ُإحصائية ُدلالة ُذات ُعلاقة ُيوجد ُلا ُما ُوجودة ُالتنظيمي ُالييكل ُبعد ُالمستشفياتُبين ُفي ُالصحية الخدمات
 الطبية.منُوجيةُنظرُالعاممينُفيُالييئةُ الخاصةُالعاممةُفيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسة

بينُبعدُالقيادةُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُالعاممةُُماُلاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائية -
 الطبية.فيُالييئةُُفيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسةُمنُوجيةُنظرُالعاممين

بينُبعدُالتدريبُوجودةُالخدماتُالصحيةُفيُالمستشفياتُالخاصةُالعاممةُُماُلاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائية -
 الطبية.فيُمدينةُدمشقُمحلُالدراسةُمنُوجيةُنظرُالعاممينُفيُالييئةُ

دمةُالصحيةُمنُوجيةُنظرُالييئةُ(ُمعاملاتُالارتباطُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخ02يبينُالجدولُ)وُ
ُالطبيةُكماُيمي:ُ

ُ
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الهٌكل 
 التنظٌمً

 التدرٌب القٌادة
المناخ 
 التنظٌمً

Kendall's 
tau_b 

جودة الخدمات 
 الصحٌة

Correlation 
Coefficient 

.107 .429
**

 .369
**

 .427
**

 

Sig. (2-tailed) .162 .000 .000 .000 

N 155 155 155 155 

ُمعاملاتُالارتباطُبينُأبعادُالمناخُالتنظيميُوجودةُالخدمةُالصحيةُمنُوجيةُنظرُالييئةُالطبية.ُ(02الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُالمناخُ ُوبعدي ُالصحية ُالخدمة ُجودة ُمتغير ُبين ُوضعيف ُومعنوي ُموجب ُالارتباط ُأن ُأعلاه ُالجدول يبين
ُ (ُ ُجودةُالتنظيمي ُبين ُىناكُعلاقة ُونقول ُوالثالثة ُالثانية ُالفرعيتان ُنرفضُالفرضيتان ُلذلك ُوالتدريب(. القيادة

الخدمةُالصحيةُوبعديُالتدريبُوالقيادةُمنُأبعادُالمناخُالتنظيميُوفقاًُلإجاباتُالكادرُالإداريُفيُالمستشفى.ُ
الصحيةُوالييكلُالتنظيميُنظراًُلأنُمستوىُكماُيبينُالجدولُأعلاهُأنُالارتباطُغيرُمعنويُبينُجودةُالخدمةُ

ُالمتعمقُبمعاملُالارتباطُالبالغُ لذلكُنقبلُُ،%0وىوُأكبرُمنُمستوىُالمعنوية5.903ُُىو5.951ُُالمعنوية
الفرضيةُالفرعيةُالأولىُونقولُلاُيوجدُعلاقةُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُجودةُالخدمةُالصحيةُوالييكلُالتنظيميُ

ُرُالطبي.ُوفقاًُلإجاباتُالكاد
ُ

لا يوجد اختلافات ذات دلالة إحصائية بين إجابات المبحوثين حول :رابعةال الأساسية العدمية الفرضية اختبار
 متغيرات البحث تبعاً لبياناتهم الشخصية. ويتفرع عنها الفرضيات الفرعية التالية:

لممستشفىُالذيُيعممونُلاُيوجدُاختلافاتُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُمتغيراتُالبحثُتبعاًُ -
 فيو.

ُلممستشفىُالذي09ُيبينُالجدولُ) (ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاً
ُيعممونُفيو.

Test Statistics
a,b

 

 التنظٌمً المناخ الصحٌة الخدمات جودة التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل 

Chi-Square 2.739 21.247 8.537 12.479 14.921 

Df 3 3 3 3 3 

Asymp. Sig. .434 .000 .036 .006 .002 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: المشفى 

ُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلممستشفى(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنوية09ُالجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر
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يبينُالجدولُأعلاهُأنُمستوىُالمعنويةُالمتعمقُبمؤشرُالاختبارُعندُكلُمتغيرُىوُأقلُمنُمستوىُالمعنويةُ
اختلافاتُجوىريةُُتوجدُباستثناءُالمستوىُالمتعمقُبالمؤشرُعندُمتغيرُالييكلُالتنظيمي.ُلذلكُنقولُلاُ،0%

بينُالمستشفياتُفيُالييكلُالتنظيمي.ُوىناكُفروقاتُجوىريةُبينُمستشفياتُعينةُالبحثُمنُحيثُالقيادة،ُ
ُالتدريب،ُوجودةُالخدمةُالصحيةُوالمناخُالتنظيمي.ُ

 كماُيمي:ُُ،لرتبُومتوسطاتياُحسبُالمستشفىُوالمتغير(ُا00يبينُالجدولُ)

 

Ranks 

 N Mean Rank المشفى 

 التنظٌمً الهٌكل

 35.93 14 الخٌري المواساة

 36.50 17 الرشٌد

 29.45 21 الرازي

 37.75 16 الأندلس

Total 68  

 القٌادة

 44.86 14 الخٌري المواساة

 24.56 17 الرشٌد

 27.12 21 الرازي

 45.69 16 الأندلس

Total 68  

 التدرٌب

 47.14 14 الخٌري المواساة

 30.09 17 الرشٌد

 30.21 21 الرازي

 33.75 16 الأندلس

Total 68  

 الصحٌة الخدمات جودة

 41.21 14 الخٌري المواساة

 27.15 17 الرشٌد

 28.79 21 الرازي

 43.94 16 الأندلس

Total 68  

 التنظٌمً المناخ

 47.71 14 الخٌري المواساة

 30.24 17 الرشٌد

 26.95 21 الرازي

 37.38 16 الأندلس

Total 68  

ُ(ُالرتبُومتوسطاتياُالخاصةُبكلُمستشفىُحولُمتغيراتُالبحث.00الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

ُيب ُالفروقات ُأن ُأعلاه ُالجدول ُجاءين ُمستشفى ُلصالح ُالقيادةُالأندلست ُُ،في ُالمواساة ُالرازيُيميو ُثم ،ومن
وتقاربُبينُالرازيُوالرشيدُفيُمستوىُالقيادة.ُُ،والمواساةُفيُمستوىُالقيادةُالأندلس.ُوىناكُتقاربُبينُالرشيدف
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خرىُتشفياتُالأويتفوقُمستشفىُالمواساةُعمىُبقيةُالمستشفياتُفيُبعدُالتدريب،ُحيثُمستوىُالتدريبُفيُالمس
ُفيُمستشفىُ ُفييُأفضل ُالصحية ُالخدمة ُومنُحيثُجودة ُمتقارب. ُالمواساةُ،الأندلسشبو ُثم فالرازيُُ،ومن

فالرشيدُوالرازي.ُوالمستشفياتُُ،الأندلسيميوُفالأفضلُىوُمستشفىُالمواساة،ُوالرشيد.ُومنُحيثُالمناخُالتنظيميُ
ُبينياُفيُذلك.ُفيمامتقاربةُفيُالييكلُالتنظيميُولاُيوجدُفروقاتُجوىريةُ

 
 لمجنس.لاُيوجدُاختلافاتُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُمتغيراتُالبحثُتبعاًُ -

ُلمبحوثينُتبعاًُلمجنس.(ُنتائجُاختبارُمانُويتنيُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُا00يبينُالجدولُ)

Test Statistics
a

 

 التنظٌمً المناخ الصحٌة الخدمات جودة التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل 

Mann-Whitney U 6022.500 5801.000 5324.500 6187.500 5785.000 

Wilcoxon W 12577.500 12356.000 11879.500 12742.500 12340.000 

Z -.581- -1.117- -2.110- -.193- -1.182- 

Asymp. Sig. (2-tailed) .561 .264 .035 .847 .237 

a. Grouping Variable: الجنس 

ُ(ُنتائجُاختبارُمانُويتنيُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلمجنس.00الجدولُ)
 39نسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

الجدولُأعلاهُأنُمستوىُالمعنويةُالمتعمقُبمؤشرُاختبارُمانُويتنيُعندُجميعُالمتغيراتُىوُأكبرُمنُيتضحُمنُ
ُ ُمتغيرُالتدريبُ،%0مستوىُالمعنوية ُالمؤشرُعند ُالمتعمقُبيذا أنوُلاُُ:لذلكُنقولُ،باستثناءُمستوىُالمعنوية

ُالخدماتُالصحية،ُ ُجودة ُالقيادة، ُالتنظيمي، ُالييكل ُالمتغيرات ُحول ُالمبحوثين ُإجابات ُبين اختلافاتُجوىرية
ُالمناخُالتنظيميُتعزىُلمجنس.ُوىناكُفروقُجوىريةُبينُإجاباتيمُتعزىُلمجنسُحولُمتغيرُالتدريب.ُوَُ

ُاُيمي:(ُالرتبُوُمتوسطاتياُحسبُالجنسُوُالمتغير،ُكم01يبينُالجدولُ)

 

Ranks 

 N Mean Rank Sum of Ranks الجنس 

 التنظٌمً الهٌكل

 12577.50 110.33 114 ذكر

 12622.50 114.75 110 أنثى

Total 224   

 القٌادة

 12356.00 108.39 114 ذكر

 12844.00 116.76 110 أنثى

Total 224   

 التدرٌب

 11879.50 104.21 114 ذكر

 13320.50 121.10 110 أنثى

Total 224   

 الصحٌة الخدمات جودة
 12742.50 111.78 114 ذكر

 12457.50 113.25 110 أنثى
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Total 224   

 التنظٌمً المناخ

 12340.00 108.25 114 ذكر

 12860.00 116.91 110 أنثى

Total 224   

ُ(ُالرتبُومتوسطاتياُالخاصةُبالجنسُحولُمتغيراتُالبحث01الجدولُ)
39ُنسخةspssُُالمصدر:ُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ

ُ
 لمذكور.959.39ُُمقابل939.9ُُيبمغُمتوسطُرتبينُيوضحُالجدولُأعلاهُتفو قُالإناثُعمىُالذكور،ُحيثُ

 لفئاتُالعمر.لاُيوجدُاختلافاتُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُمتغيراتُالبحثُتبعاًُ -
ُ(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلفئاتُالعمر.02)يبينُالجدولُ

 

Test Statistics
a,b

 

 التنظٌمً المناخ الصحٌة الخدمات جودة التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل 

Chi-Square 12.275 17.186 6.331 19.582 15.666 

Df 4 4 4 4 4 

Asymp. Sig. .015 .002 .176 .001 .004 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: العمر 

ُ(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلفئاتُالعمر.02الجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

مستوىُالمعنويةُالمتعمقُبمؤشرُالاختبارُعندُجميعُالمتغيراتُىوُأقلُمنُمستوىُيتضحُمنُالجدولُأعلاهُأنُ
ُ ُالتدريبُ،%0المعنوية ُمتغير ُعند ُالمعنوية ُمستوى ُنقولُ،باستثناء ُدلالةُُ:لذلك ُذات ُاختلافات ُىناك أنو

ُالخدماتُالصحيُ:إحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُالمتغيرات ُالقيادة،ُجودة ُالييكلُالتنظيمي، المناخُوُة،
ُ.رالتنظيميُتعزىُلمعم

ُكماُيمي:،ُ(ُالرتبُومتوسطاتياُحسبُفئاتُالعمرُوالمتغير03يبينُالجدولُ)
ُ
ُ
ُ
ُ
ُ
ُ
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Ranks 

 N Mean Rank العمر 

 التنظٌمً الهٌكل

 97.86 84 سنة 30من وأقل -20

 117.01 90 سنة 40من وأقل -30

 124.81 36 سنة 50من وأقل -40

 128.75 10 سنة 60من وأقل -50

 167.00 4 فأكثر 60

Total 224  

 القٌادة

 99.18 84 سنة 30من وأقل -20

 128.91 90 سنة 40من وأقل -30

 97.96 36 سنة 50من وأقل -40

 111.95 10 سنة 60من وأقل -50

 155.25 4 فأكثر 60

Total 224  

 التدرٌب

 109.71 84 سنة 30من وأقل -20

 122.61 90 سنة 40من وأقل -30

 93.61 36 سنة 50من وأقل -40

 112.75 10 سنة 60من وأقل -50

 112.88 4 فأكثر 60

Total 224  

 الصحٌة الخدمات جودة

 105.10 84 سنة 30من وأقل -20

 128.06 90 سنة 40من وأقل -30

 83.43 36 سنة 50من وأقل -40

 123.50 10 سنة 60من وأقل -50

 151.88 4 فأكثر 60

Total 224  

 التنظٌمً المناخ

 99.65 84 سنة 30من وأقل -20

 128.91 90 سنة 40من وأقل -30

 99.03 36 سنة 50من وأقل -40

 111.30 10 سنة 60من وأقل -50

 137.25 4 فأكثر 60

Total 224  

( الرتب و متىسطبتهب الخبصت بفئبث العمر حىل متغيراث البحث15الجذول )  

 13نسخت  spssالمصذر: نتبئج التحليل الإحصبئي بىاسطت برنبمج 

 

جوىريةُبينُُفروقاتفأكثرُعمىُباقيُالفئاتُالعمرية.ُوليسُىناك05ُُقُمنُأعمارىمُتفوُ يبينُالجدولُأعلاهُُ
ُإجاباتيمُتعزىُلمعمرُحولُمتغيرُالتدريب.ُ

ُ
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 لمعملُالوظيفيلاُيوجدُاختلافاتُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُمتغيراتُالبحثُتبعاًُ -
 (ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلمعملُالوظيفي.05يبينُالجدولُ)

Test Statistics
a,b

 

 التنظٌمً المناخ الصحٌة الخدمات جودة التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل 

Chi-Square 2.952 5.065 5.198 10.672 5.633 

df 2 2 2 2 2 

Asymp. Sig. .229 .079 .074 .005 .060 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: الوظٌفً العمل 

ُالمبحوثينُتبعاًُلمعملُالوظيفي.(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجابات05ُالجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

يتضحُمنُالجدولُأعلاهُأنُمستوىُالمعنويةُالمتعمقُبمؤشرُالاختبارُعندُجميعُالمتغيراتُىوُأكبرُمنُمستوىُ
دةُالخدمةُالصحية.ُلذلكُنقولُأنوُباستثناءُمستوىُالمعنويةُالمتعمقُبيذاُالمؤشرُعندُمتغيرُجوُُ،%0المعنويةُ

ُال ُحول ُالمبحوثين ُإجابات ُبين ُجوىرية ُاختلافات ُلا ُمتغيرات: ُالتدريب، ُالقيادة، ُالتنظيمي، المناخُوُالييكل
جوىريةُبينُإجاباتيمُتعزىُلنوعُالعملُالوظيفيُحولُمتغيرُُاتالتنظيميُتعزىُلنوعُالعملُالوظيفي.ُوىناكُفروق

ُجودةُالخدمةُالصحية.
ُ(ُالرتبُوُمتوسطاتياُحسبُالعملُالوظيفيُوُالمتغير،ُكماُيمي:09الجدولُ)يبينُ

 

Ranks 

 N Mean Rank الوظٌفً العمل 

 التنظٌمً الهٌكل

 101.81 60 طبٌب

 117.36 95 ممرض

 115.11 69 إداري موظف

Total 224  

 القٌادة

 98.56 60 طبٌب

 117.78 95 ممرض

 117.35 69 إداري موظف

Total 224  

 التدرٌب

 100.46 60 طبٌب

 122.37 95 ممرض

 109.38 69 إداري موظف

Total 224  

 الصحٌة الخدمات جودة

 107.10 60 طبٌب

 102.46 95 ممرض

 131.02 69 إداري موظف

Total 224  
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 التنظٌمً المناخ

 98.15 60 طبٌب

 118.26 95 ممرض

 117.05 69 إداري موظف

Total 224  

( الرتب ومتىسطبتهب الخبصت ببلعمل الىظيفي حىل متغيراث البحث13الجذول )  

 13نسخت  spssالمصذر: نتبئج التحليل الإحصبئي بىاسطت برنبمج 

ُُ ُأعلاه ُالجدول ُُالإدارييونُالموظفونقُتفوُ يوضح ُالذينُمتوسطُ،929.53ُبمتوسطُرتبُقدره عمىُالأطباء
وىوُمتقاربُمنُمتوسطُرتبُالأطباءُأيُىنمكُُ،953.90وعمىُالممرضينُالذينُمتوسطُرتبيمُُ،951.9رتبيم

ُماُ ُنوعاً ُفييا ُالتيُيبالغ ُالصحية ُالخدمة ُفيُالرأيُبينُالأطباءُوالممرضينُمنُحيثُجودة تجانسُوانسجام
 .ُالإدارييونُالموظفون

 لممؤىلُالعممي.ولُمتغيراتُالبحثُتبعاًُلاُيوجدُاختلافاتُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُح -
ُ(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلممؤىلُالعممي.03يبينُالجدولُ)

Test Statistics
a,b

 

 التنظٌمً المناخ الصحٌة الخدمات جودة التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل 

Chi-Square 5.913 9.883 9.825 4.875 3.902 

df 5 5 5 5 5 

Asymp. Sig. .315 .079 .080 .431 .564 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: العلمً المؤهل 

ُ(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلممؤىلُالعممي.03الجدولُ)
39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر

لذلكُُ،%0يبينُالجدولُأعلاهُأنُمستوىُالمعنويةُالمتعمقُبمؤشرُالاختبارُعندُكافةُالمتغيراتُىوُأكبرُمنُ
لاُاختلافاتُذاتُدلالةُإحصائيةُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُمتغيراتُالبحثُتعزىُُ:نقبلُالفرضيةُالتيُتقولُأنو

 العممي.ُلممؤىل
- ُ ُبينُإجاباتُالمبحوثينُحولُمتغيراتُالبحثُتبعاً ُإحصائية ُاختلافاتُذاتُدلالة لفئاتُسنواتُالخبرةُلاُيوجد

 العممية.
(ُنتائجُاختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلفئاتُسنوات02ُيبينُالجدولُ)وُ

ُالخبرةُالعممية.
ُ
ُ
ُ



 
313 

Test Statistics
a,b

 

 التنظٌمً المناخ الصحٌة الخدمات جودة التدرٌب القٌادة التنظٌمً الهٌكل 

Chi-Square 12.397 8.002 1.777 2.887 6.343 

Df 5 5 5 5 5 

Asymp. Sig. .030 .156 .879 .717 .274 

a. Kruskal Wallis Test 

b. Grouping Variable: العملٌة الخبرة سنوات 

اختبارُكروسكالُواليسُلمعنويةُالفروقاتُبينُإجاباتُالمبحوثينُتبعاًُلفئاتُسنواتُالخبرةُ(ُنتائج02ُالجدولُ)
ُالعممية.

39ُنسخةspssُُنتائجُالتحميلُالإحصائيُبواسطةُبرنامجُ:ُالمصدر
ُأعلاه ُالجدول ُمن ُمنُُ:يتضح ُأكبر ُالمتغيراتُىو ُجميع ُعند ُالاختبار ُالمتعمقُبمؤشر أنُمستوىُالمعنوية

باستثناءُمستوىُالمعنويةُالمتعمقُبيذاُالمؤشرُعندُمتغيرُالييكلُالتنظيمي.ُلذلكُنقولُُ،%0مستوىُالمعنويةُ
ُالمتغيراتُُ:أنو ُبينُإجاباتُالمبحوثينُحول ُلاُاختلافاتُجوىرية :ُ ُجودة ُالتدريب، ُالصحية،ُالقيادة، الخدمة
جوىريةُبينُإجاباتيمُتعزىُلسنواتُالخبرةُالعمميةُُاتالمناخُالتنظيميُتعزىُلسنواتُالخبرةُالعممية.ُوىناكُفروقوُ

ُحولُمتغيرُالييكلُالتنظيمي.
ُكماُيمي:ُ،(ُالترتبُومتوسطاتياُحسبُسنواتُالخبرةُالعمميةُوُالمتغير09يبينُالجدولُ)

 

Ranks 

 N Mean Rank العملٌة الخبرة سنوات 

 التنظٌمً الهٌكل

 78.50 8 سنة من أقل

 102.16 82 سنوات 5 من وأقل سنة

 110.93 58 سنوات 10من وأقل -5

 123.27 31 سنة 15 من وأقل – 10

 138.45 19 سنة 20  من وأقل -15

 127.25 26 فأكثر 20

Total 224  

 القٌادة

 94.69 8 سنة من أقل

 101.06 82 سنوات 5 من وأقل سنة

 115.21 58 سنوات 10من وأقل -5

 122.47 31 سنة 15 من وأقل – 10

 125.53 19 سنة 20  من وأقل -15

 126.62 26 فأكثر 20

Total 224  

 التدرٌب

 99.44 8 سنة من أقل

 108.03 82 سنوات 5 من وأقل سنة

 116.06 58 سنوات 10من وأقل -5

 113.74 31 سنة 15 من وأقل – 10

 124.16 19 سنة 20  من وأقل -15



 
311 

 112.67 26 فأكثر 20

Total 224  

 الصحٌة الخدمات جودة

 89.75 8 سنة من أقل

 117.99 82 سنوات 5 من وأقل سنة

 108.26 58 سنوات 10من وأقل -5

 114.74 31 سنة 15 من وأقل – 10

 117.16 19 سنة 20  من وأقل -15

 105.58 26 فأكثر 20

Total 224  

 التنظٌمً المناخ

 92.13 8 سنة من أقل

 105.34 82 سنوات 5 من وأقل سنة

 110.92 58 سنوات 10من وأقل -5

 124.31 31 سنة 15 من وأقل – 10

 130.97 19 سنة 20  من وأقل -15

 117.29 26 فأكثر 20

Total 224  

الخبصت بسنىاث الخبرة العمليت ( الرتب ومتىسطبتهب 16الجذول )

 حىل متغيراث البحث

 13نسخت  spssالمصذر: نتبئج التحليل الإحصبئي بىاسطت برنبمج 

 

ُ ُأعلاه ُالجدول ُتفوُ يوضح ُعممية ُخبرة ُلدييم ُمن 90ُُق ُمن ُرتب35ُُوأقل ُبمتوسط ُالفئات ُباقي ُعمى سنة
ُ.12.0ُوأدنىُإدراكُليذاُالبعدُلمنُخبرتيمُأقلُمنُسنةُبمتوسطُرتب922.90ُُ

ُ



 
361 

 
 : نتائج الدراسة -5-8

 توصمت الدراسة إلى النتائج التالية:
 أن:  عمى مستوى مستشفيات عينة البحث ككل بينت الإحصاءات الوصفية لعبارات الاستبيان .1
والتعقيد  ,متوسطالحيث تتوفر المركزية والرسمية بمستوى فوق  ,مستوى توفر متغير الييكل التنظيمي فوق المتوسط -

 بمستوى متوسط في المستشفيات محل الدراسة.  
تتوفر الأنماط التالية:  ,موجو بمستوى متوسط بينماوغير ال ,التحويمي النمطانحيث يتوفر  ,تتوفر القيادة بمستوى متوسط -

 المتوسط في مستشفيات عينة البحث. بمستوى فوق  تبادلي, الأوتوقراطي, الديمقراطيال
  لمتوسط المقياس. مساو  يتوفر متغير التدريب بمستوى  -
 مستوى المناخ التنظيمي في المستشفيات محل الدراسة ىو متوسط.  -
دراك اىميتيا فوق المتوسط - حيث تتوفر جميع أبعادىا ) الاعتمادية,  ,إن درجة وجود جودة الخدمات الصحية وا 

 ن, التعاطف, الممموسية( بدرجة فوق المتوسط في المستشفيات محل الدراسة. الاستجابة, الضما
دنى من ية, حيث جاءت درجة توفرىا أالمستشفيات محل الدراسة ميزانية محددة لتمويل البرامج التدريب إدارةلا تخصص  -

 المتوسط.
 أ عدم التدخل في اتخاذ القرارات أدنى من المتوسط. ن درجة اتباع الإدارة لمبدإ -
 بينت الإحصاءات الوصفية لعبارات الاستبيان عمى مستوى المستشفى المدروس أن: .2
كما  ,إن توفر قسم لمتدريب في مستشفى المواساة أدى إلى تميزىا بتوفر ىذا البعد عن بقية مستشفيات محل الدراسة -

مستشفى الأندلس من حيث توفر بعد القيادة  تفوقساعدىا عمى التميز من حيث المناخ التنظيمي. عمى الرغم من 
 والييكل التنظيمي.  

في حين نجد تقارب مستوى المركزية في مستشفيي الرشيد  ,إن مستوى توفر المركزية ىو الأعمى في مستشفى الأندلس -
 والرازي. 

 مستشفيات عينة البحث من حيث بعدي الرسمية والتعقيد.  يتفوق مستشفى المواساة عمى -
بعادىا الاعتمادية والاستجابة والضمان والتعاطف أجودة الخدمة الصحية ىي أفضل في مستشفى الأندلس وبكافة مستوى  -

 يمييا مستشفى المواساة فالرازي ثم الرشيد. ,والممموسية
باستثناء  ,مستشفى الأندلس بالمقارنة مع باقي مستشفيات عينة الدراسةفضل في ع الأنماط القيادية موجودة بشكل أجمي -

 النمط التبادلي حيث يتوفر بشكل أفضل في مستشفى المواساة, ويأتي بعدىا مستشفى الرازي فالرشيد.
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اة, يمكن ترتيب المستشفيات محل الدراسة حسب درجة توفر متغيرات البحث بكافة عباراتيا كما يمي: الأندلس, المواس -
 الرشيد. فالرازي, 

  عمى مستوى مستشفيات عينة البحث كافة:  نتائج اختبار الفرضية العدمية الأولى .3
ىناك علاقة ذات دلالة إحصائية بين جودة الخدمات الصحية وأبعاد المناخ التنظيمي كافة في المستشفيات محل  -

 الدراسة. 
من  الضمان, التعاطف, الممموسية( وكلاً  الاعتمادية, الاستجابة,معاملات الارتباط بين جودة الخدمات الصحية) إن  -

متغيرات الييكل التنظيمي )المركزية, الرسمية( موجبة وضعيفة ومعنوية, أي ىناك علاقة ذات دلالة إحصائية بين جودة 
 اسة.الخدمات الصحية بكافة مكوناتيا والييكل التنظيمي) المركزية والرسمية( في المستشفيات محل الدر 

معاملات الارتباط بين جودة الخدمات الصحية)الاستجابة, التعاطف, الممموسية( ومتغير التعقيد سالبة )علاقة إن  -
عكسية( وضعيفة ومعنوية. أي أن ىناك علاقة  ذات دلالة إحصائية بين جودة الخدمات الصحية ) الاستجابة, 

 التعاطف, الممموسية( ومتغير التعقيد.
لذلك نقول أنو لا  من الاعتمادية والضمان سالبة وضعيفة وغير معنوية. باط بين متغير التعقيد وكلاً ت الارتمعاملاإن  -

 من الاعتمادية والضمان. يوجد علاقة ذات دلالة إحصائية بين متغير التعقيد وكلاً 
موجو, الغير طي, النمط حويمي, النمط التبادلي, النمط الأوتوقراجميع معاملات الارتباط بين متغير القيادة)النمط الت -

النمط الديمقراطي( ومتغير جودة الخدمات الصحية )الاعتمادية, الاستجابة, التعاطف, الضمان, الممموسية( موجبة 
 وضعيفة ومعنوية. ومنو نجد أن ىناك علاقة ذات دلالة إحصائية بين بعد القيادة وجودة الخدمات الصحية.

 الخدمات الصحية )الاعتمادية, الاستجابة, التعاطف, الضمان, الممموسية( جودة جميع معاملات الارتباط بين متغير -
وبعد التدريب موجبة وضعيفة ومعنوية. وبالتالي ىناك علاقة ذات دلالة إحصائية بين بعد التدريب وجودة الخدمات 

 الصحية.
 نتائج اختبار الفرضية العدمية الأولى عمى مستوى كل مستشفى: .4
  الخيري:مستشفى المواساة 
 موجب وضعيف ومعنوي بين: الارتباط  -
  ًغير تحويمي, النمط التبادلي, النمط القيادة, التدريب, المركزية, الرسمية, النمط ال :من جودة الخدمة الصحية وكلا

 موجو, المناخ التنظيمي.ال
   ًالمناخ  و  من الييكل التنظيمي, القيادة, المركزية, الرسمية, النمط التحويمي, التبادلي, الديمقراطي, الاعتمادية وكلا

 التنظيمي.
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  ًالمناخ التنظيمي. و  القيادة, المركزية, الرسمية, النمط التحويمي, التبادلي, الديمقراطي,   من:الاستجابة وكلا 
  ًالديمقراطي.تبادلي و الالقيادة, الرسمية, النمط  من: الضمان وكلا 
  ًالنمط التحويمي, التبادلي, القيادة, المركزية. الارتباط سالب وضعيف ومعنوي بين التعاطف والتعقيد. :من التعاطف وكلا 
و  جودة الخدمات الصحية, الاستجابة, التعاطف, عيف ومعنوي بين متغير التعقيد وكلًا من: الارتباط سالب وض -

 الممموسية.
 عنوي بين:الارتباط غير م -
   ًالييكل التنظيمي و  وتوقراطي, : النمط الديمقراطي, النمط الأمن جودة الخدمة الصحية وكلا 
  ًالتدريب. و  النمط غير الموجو, الأوتوقراطي, التعقيد,: من  الاعتمادية وكلا 
  ًلتدريب. المناخ التنظيمي, النمط غير الموجو, الأوتوقراطي, الييكل التنظيمي, ا :من الاستجابة وكلا 
 :مستشفى الأندلس 
 موجب وضعيف ومعنوي بين: الارتباط -
  القيادة, التدريب, المركزية, الرسمية, النمط التحويمي, النمط التبادلي, النمط  :من وكلاً جودة الخدمة الصحية

 المناخ التنظيمي. و   موجو,الغير , النمط وتوقراطيالأ
   ًالنمط الأوتوقراطي. و, التدريب, المركزية :من الاعتمادية وكلا 
  ًالمناخ  و  الييكل التنظيمي, التدريب, المركزية, الرسمية, النمط التحويمي, التبادلي, الديمقراطي, :من الاستجابة وكلا

 التنظيمي.
  ًو  ,, غير الموجوالييكل التنظيمي, القيادة, التدريب, المركزية,  الرسمية, النمط التحويمي, التبادلي :من الضمان وكلا 

 المناخ التنظيمي.
  ًالتبادلي.و  الييكل التنظيمي, القيادة, التدريب,  الرسمية, النمط التحويمي,  :من التعاطف وكلا 
  ًالنمط الديمقراطي. و  الييكل التنظيمي, القيادة, التدريب, المركزية, الرسمية, النمط التحويمي, :من الممموسية وكلا 
في حين أن اطف والمناخ التنظيمي, النمط غير الموجو, النمط الديمقراطي. الارتباط موجب ومقبول ومعنوي بين التع -

 الارتباط جيد جداً بين التعاطف والمركزية.
 وتوقراطي, النمط التبادلي.الارتباط موجب ومقبول ومعنوي بين الممموسية والمناخ التنظيمي, النمط الأ -
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 :مستشفى الرازي 
 الارتباط موجب ومعنوي وضعيف بين: -
  و  موجو, الغير نمط التحويمي, النمط التبادلي, القيادة, المركزية, الرسمية, ال :من دة الخدمة الصحية وكلاً جو

 الديمقراطي.

  ًموجو, التبادلي, التحويمي, المركزية, التدريب, القيادة, الغير خ التنظيمي, النمط الديمقراطي, المنا :من الاعتمادية وكلا
 الييكل التنظيمي.و  

  موجو.الغير الاستجابة والنمط 

  ًو  موجو, الديمقراطي, الغير زية, الرسمية, النمط التحويمي, من الييكل التنظيمي, القيادة, التدريب, المرك الضمان وكلا
 المناخ التنظيمي.

  ًيمقراطي.الدو  موجو, الغير يب, المركزية, النمط التحويمي, المناخ التنظيمي, القيادة, التدر  :من التعاطف وكلا 

  ًالييكل التنظيمي.و  المناخ التنظيمي, القيادة, التدريب, المركزية, النمط التحويمي, الديمقراطي,  :من الممموسية وكلا 

 التدريب والمناخ التنظيمي. :من الارتباط مقبول بين جودة الخدمة الصحية و كلاً  -

  :مستشفى الرشيد 
 الارتباط موجب ومعنوي وضعيف بين:  -
 المناخ التنظيمي.و  وتوقراطي, : القيادة, النمط الأمن الصحية وكلاً  جودة الخدمة 
  ًالقيادة.و  وتوقراطي, : المناخ التنظيمي, النمط الأمن الاعتمادية وكلا 
  ًالقيادة.و  المناخ التنظيمي,  :من الاستجابة وكلا 
  ًالنمط التبادلي.و  وتوقراطي, النمط الأالمناخ التنظيمي, الييكل التنظيمي,  :من الضمان وكلا 
 وتوقراطي. التعاطف والنمط الأ 
 معنوي وموجب بين الضمان والقيادة, والنمط الديمقراطي.الارتباط مقبول و  -
 النمط التبادلي.و  الييكل التنظيمي, المركزية,  :من والارتباط سالب ومعنوي وضعيف بين التعاطف وكلاً  -
الارتباط موجب ومعنوي وضعيف بين متغير جودة الخدمة الصحية إنّ الثانية:  الأساسية العدمية الفرضية نتائج اختبار .5

وأبعاد المناخ التنظيمي. أي ىناك علاقة بين جودة الخدمة الصحية وأبعاد المناخ التنظيمي وفقاً لإجابات الكادر الإداري 
 في المستشفى.
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ي وضعيف بين متغير جودة الخدمة الصحية الارتباط موجب ومعنو إنّ الثالثة:  الأساسية العدمية الفرضية نتائج اختبار .2
وبعدي المناخ التنظيمي ) القيادة والتدريب(. أي ىناك علاقة بين جودة الخدمة الصحية وبعدي التدريب والقيادة من أبعاد 
المناخ التنظيمي وفقاً لإجابات الكادر الإداري في المستشفى. كما أن الارتباط غير معنوي بين جودة الخدمة الصحية 
والييكل التنظيمي. أي لا يوجد علاقة ذات دلالة إحصائية بين جودة الخدمة الصحية والييكل التنظيمي وفقاً لإجابات 

 الكادر الطبي. 
 الرابعة:  الأساسية العدمية الفرضية نتائج اختبار .7
لا اختلافات جوىرية بين المستشفيات في الييكل التنظيمي. وىناك فروقات جوىرية بين مستشفيات عينة البحث من  -

 حيث القيادة, التدريب, وجودة الخدمة الصحية والمناخ التنظيمي. 
ة, المناخ لصحيلا اختلافات جوىرية بين إجابات المبحوثين حول المتغيرات الييكل التنظيمي, القيادة, جودة الخدمات ا -

 جوىرية بين إجاباتيم تعزى لمجنس حول متغير التدريب. اتىناك فروقالتنظيمي تعزى لمجنس. لكن 
ىناك اختلافات ذات دلالة إحصائية بين إجابات المبحوثين حول المتغيرات الييكل التنظيمي, القيادة, جودة الخدمات  -

فأكثر عمى باقي الفئات العمرية. وليس ىناك  26عمارىم الصحية, المناخ التنظيمي تعزى لمعمر حيث يتفوق من أ
 جوىرية بين إجاباتيم تعزى لمعمر حول متغير التدريب.  اتفروق

لتنظيمي تعزى لا اختلافات جوىرية بين إجابات المبحوثين حول المتغيرات الييكل التنظيمي, القيادة, التدريب, المناخ ا -
جوىرية بين إجاباتيم تعزى لنوع العمل الوظيفي حول متغير جودة الخدمة  تافروق في حين توجد لنوع العمل الوظيفي,

وعمى  ..63.عمى الأطباء الذين متوسط رتبيم 61..0.بمتوسط رتب قدره  الإدارييون الموظفونالصحية. حيث يتفوق 
ام في الرأي تجانس وانسج ىنالكوىو متقارب من متوسط رتب الأطباء أي  ,61.02.الممرضين الذين متوسط رتبيم 

 . الإدارييون الموظفونبين الأطباء والممرضين من حيث جودة الخدمة الصحية التي يبالغ فييا نوعاً ما 
 لا اختلافات ذات دلالة إحصائية بين إجابات المبحوثين حول متغيرات البحث تعزى لممؤىل العممي. -
ظيمي القيادة, التدريب, جودة الخدمة الصحية, المناخ التنلا اختلافات جوىرية بين إجابات المبحوثين حول المتغيرات  -

جوىرية بين إجاباتيم تعزى لسنوات الخبرة العممية حول متغير الييكل  اتفروق ولكن توجد تعزى لسنوات الخبرة العممية,
أدنى و  04.01.سنة عمى باقي الفئات بمتوسط رتب  16وأقل من  1.التنظيمي. حيث يتفوق من لدييم خبرة عممية 

 . 34.1إدراك ليذا البعد لمن خبرتيم أقل من سنة بمتوسط رتب 
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 :والمقترحات التوصيات -5-9
عمى ضوء النتائج السابقة التي تم التوصل إلييا, ومن أجل المساىمة في توافر مناخ تنظيمي جيد ينعكس إيجاباً عمى جودة 

عمى مستوى عينة المستشفيات, وعمى مستوى كل مستشفى الخدمات الصحية. يمكن لمباحث تقديم مجموعة من التوصيات 
 عمى حدى, كما يمي:

 عمى مستوى عينة المستشفيات -6-2-1
دارك أىميتيا في حين  جة توافر المناخ التنظيمي متوسطة,جاءت نتيجة الدراسة بأن در  درجة وجود جودة الخدمات الصحية, وا 

المستشفيات المدروسة أن تدرك أىمية توافر بيئة تنظيمية داخمية ممتازة, من فوق المتوسط لجميع أبعادىا. بالتالي يجب عمى 
 خلال :

مع بيئة عمل المستشفيات.  وملاءمتياأكبر بطبيعة اليياكل التنظيمية من حيث تناسبيا, و تكامميا, ومرونتيا,  إعطاء اىتمام   -
 المستويات الإدارية المتنوعة. وتوضيح الأىداف, وتوزيع الصلاحيات, وتفويض السمطات بشكل يتناسب مع

كثر بدور النمطين الديمقراطي( من جية. والاىتمام أ -توقراطيالأ -القيادية المتبعة )التبادلي تعزيز أكبر لدور الأنماط -
موجو( من جية أخرى, حيث جاء توافرىما متوسطاً, ودرجة اتباع الادارات لمبدأ عدم التدخل في اتخاذ الغير و   -)التحويمي

 رارات أدنى من المتوسط.الق
كما ىو الحال في  -فيو ضروري خاصةً عندما تكون الأعمال الممارسة ذات طبيعة حساسة وخطرة ,التركيز عمى أىمية التدريب -

حيث  نعكس عمى الخدمات الصحية المقدمة,من أجل اكتساب العاممين خبرات وميارات عممية متخصصة ت كذلك -المستشفيات
 تبين أنّ جميع المستشفيات المدروسة لاتخصص ميزانية لتمويل برامج تدريبية متنوعة لمعاممين لدييا. 

الاستمرار في تحسين جودة الخدمات الصحية المقدمة, من خلال إلقاء الضوء عمى نقاط الضعف ومعالجتيا, و تعزيز نقاط القوة  -
 و الاستمرار بيا.

 عمى مستوى كل مستشفى: -6-2-2
 المستشفيات المبحوثة ما يمي: إدارةتوصي الدراسة 

, من خلال التركيز عمى توافر أبعاد المناخ د لدى مستشفيات الرازي و الرشيد العمل عمى تحسين المناخ التنطيمي السائ -
 التدريب( بشكل جيد. -القيادة -التنظيمي )الييكل التنظيمي

 تنظيمي أكثر مرونة بما يتناسب مع المستويات الإدارية المتواجدة لدييا.يجب عمى إدارة مستشفى الرازي اتباع ىيكل  -
 أن تكون الأنماط القيادية المبحوثة متواجدة بشكل أفضل لدى مستشفيي الرازي و الرشيد. -
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 الاىتمام بشكل أكبر بجودة التدريب لدى مستشفيات الرازي والرشيد والأندلس, من خلال انشاء قسم مختص بالتدريب ييتم -
بسير العممية التدريبية, كما ىو الحال في مستشفى المواساة الخيري. حيث ساعدىا ذلك عمى التميز من حيث المناخ 

 التنظيمي.
 مستشفيات عينة البحث, وبشكل أكبر لدى مستشفييبذل المزيد من الجيود لتحسين جودة الخدمات الصحية المقدمة لدى  -

 -التعاطف -الضمان -الاستجابة –أبعاد جودة الخدمات الصحية )الاعتمادية الرشيد و الرازي, من خلال التركيز عمى 
 الممموسية(.

 :ات لإدراة كل مستشفى وفقاً لمجدول التاليتقديم بعض المقترحلمباحث يمكن 

 اسم المستشفى                                   

 

 المقترحات

مستشفى 
المواساة 

 الخيري

مستشفى 
 الرشيد

مستشفى 
 الرازاي

مستشفى 
 الأندلس

  * *  عمى الإدارة اتخاذ القرارات الاستراتيجية والروتينية في الوقت المناسب

  *   نجاز أعمالهاات الوسطى المزيد من الصلاحيات لإ منح الإدار 

  * *  اً أن تكون علاقات المتابعة بين المستويات الإدارية أكثر كفاءة ووضوح

 * *   كل عامل محددة بدقة ووضوحأن تكون مسؤوليات ومهام 

   *  أن يمتمك مدراء الأقسام خبرة أكبر وقدرة عمى الإشراف

   *  يجب تعزبز علاقات التعاون بين المستويات الإدارية

   * * ضروريةالغير التخمي عن بعض المهام الإدارية 

  *  * تبسيط اجراءات العمل لإنجاز الأعمال بمرونة أكبر

  * *  عمى العمل الجماعي أكثر من العمل الفرديالتركيز 

  * *  رقابة و تقييم أكثر لنتائج أعمال الإدارات الدنيا
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تعريف العاممين بالأهداف المستقبمية لممستشفى والاستماع أكثر لوجهات 
 نظرهم

 *   

  * *  أن يتناسب عائد العمل مع الجهد المبذول من قبل العامل

  * *  مبدأ عدم التدخل في اتخاذ القرارات الروتينية و العاديةأن تتبع الإدارة 

   *  مرونة اكبر في منح الصلاحيات و تفويض السمطات

   *  يجب أن تمتمك الإدارة القدرة عمى التوجيه الفعال

 *    تشجيع العاممين عمى الالتزام بمستويات عالية من الأداء

  * * * تنمية بعض المهارات الأساسية 

أن تكون النظم الإدارية المتبعة أكثر مرونة بعيدة عن التعقيد ومشجعة 
 لروح الابتكار

* * *  

بذل جهد أكبر من أجل تمبية الحاجات الشخصية لمعاممين و الاهتمام 
 بمشاكمهم الخاصة

 *   

  * *  إعطاء مجال أكبر لمعاممين بالمشاركة في اتخاذ القرارات 

   *  بالنقد البناء و إبداء وجهات النظرالسماح لمعاممين 

 * *  * التخفيف قدر الإمكان من انتقاد العاممين عمناً 

  * *  تبني سياسة وخطط تدريب واضحة و دائمة

  *   استخدام أساليب تدريب حديثة ومتناسبة مع محتوى البرنامج التدريبي

 * * *  تخصيص ميزانية لتمويل البرامج التدريبية

  * *  خطط لربط جودة التدريب بجودة الخدمات الصحيةوضع 

وضع المزيد من الخطط لتحسين جودة التدريب و المشاركة في 
 المؤتمرات و الندوات العممية في مجالات العمل

  *  
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 * * *  ضرورة متابعة وتقييم نتائج التدريب

   *  بذل الجهود من أجل تقديم خدمات صحية بالشكل الأمثل

  * *  العمل عمى توفير جميع احتياجات المرضى من الأدوية 

   *  استقطاب عاممين ذوي خبرة وكفاءة عاليتين

في فاتورة المستشفى المقدمة لممرضى  -قدر الإمكان -الأخطاءتجنب 
 وفي ممفاتهم

  *  

  *   ضرورة توافر تجهيزات فندقية ممتازة لإقامة المرضى تمبي احتياجتنهم
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 .سورٌا, دمش  جامعة, منشورة غٌر دكتوراج رسالة. والصلب للحدٌد اللٌبٌة الشركة مصانع على مٌدانٌة

 فً الرابع العام السنوي المؤتمر. الإدارٌة والتنمٌة التطوٌر فً الإدارٌة القٌادات دور(: 2003) حلمً وفٌ , الأغا -

 .دمش , العربً الوطن فً المؤسسات وتنمٌة لتطوٌر الإبداعٌة القٌادة - الإدارة
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المنداا التنظٌمدً و علاقتده بضدووط العمدل: دراسدة مٌدانٌدة علدى ضدباط مدٌرٌدة  الددفاع (: 2006البدر, ابرالٌم ) -

 رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة الملا سعود.المدنً بمنطقة الرٌاض, 

 (: المنداا التنظٌمدً وعلاقتده بدالأداء الدوظٌفً: لمدوظفً إمدارة منطقدة مكدة المكرمدة.2010) البقمً, محمد فتحدً -

 رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة ناٌف العربٌة للعلوم الأمنٌة, الرٌاض, السعودٌة.

 علدى تطبٌقٌدة دراسدة: التأمٌنٌدة الخدمدة جدودة علدى البشرٌة الموارد تدرٌب أثر(: 2011)  غسان أحمد, الجزماتً -

 .دمش  جامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. السورٌة التأمٌن شركات من عدد

 فددً مٌدانٌددة دراسددة: التوٌٌددر نحددو العدداملٌن اتجالددات علددى التدددرٌب تددأثٌر(: 2011) الولدداب عبددد لاٌددل, الزاٌددد -

 .دمش  جامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. سورٌة فً العالً التعلٌم وزارة مستشفٌات

(: المناا التنظٌمدً وعلاقتده بدالأداء الدوظٌفً: دراسدة مسدحٌة علدى ضدباط 2004ناصر محمد ابرالٌم ) السكران, -

رسدددالة ماجسددتٌر غٌددر منشدددورة, جامعددة نددداٌف العربٌددة للعلدددوم  قطدداع  قددوات الأمدددن الخاصددة بمدٌندددة الرٌدداض.

 الأمنٌة,الرٌاض.

 جامعة النجاح الوطنٌة, نابل , فلسطٌن. -

 علددى مٌدانٌددة دراسددة: الصددحٌة الخدددمات جددودة تحسددٌن علددى التدددرٌب أثددر(: 2007) رمضددان وائددل, السددلٌمان -

 , جامعة دمش .منشورة غٌر ماجستٌر رسالة, سورٌة فً العالً التعلٌم وزارة مستشفٌات

: الإستشدفائٌة العمومٌدة بالمؤسسدة الصدحٌة الخدمدة جدودة لتحسٌن كأداة المعلومات نظام(: 2012) دلال, السوٌسً -

 .الجزائر, مرباح قاصدي جامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة.ورقلة بوضٌاف محمد  مستشفى على حالة دراسة

مجلة القادسٌة للعلوم الإدارٌة (: الجودة فً المصارف التجارٌة: المفهوم والتطبٌقات, 2006الشكري, عبد العظٌم ) -

 . 170.-142ص ص  , المجلد الثامن, العدد الرابع,و الاقتصادٌة

. رسدالة المناا التنظٌمً فً الكلٌات التقنٌة: دراسدة مٌدانٌدة بالمملكدة العربٌدة السدعودٌة(: 2006الشمري, غربً ) -

 ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة الملا سعود.

أثدر المنداا التنظٌمدً علدى أداء المدوارد البشدرٌة: دراسدة مٌدانٌدة (: 2006الشنطً, محمود عبدالرحمن إبرالٌم )  -

. رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, الجامعة الإسدلامٌة, غدزة , لطة الوطنٌة الفلسطٌنٌة فً قطاع غزةعلى وزارت الس

 فلسطٌن.

 مجلدة. الإسدلامٌة البلددان فدً البشدرٌة المدوارد تنمٌدة علدى والتحفٌدز التددرٌب أثر تحٌلٌل(: 2002) الداوي, الشٌخ -

 .16 -2 ص ص, الساد  العدد, الباحث

 دراسدة: للمنظمدات التنظٌمدً الهٌكدل أبعداد توٌٌدرات ظل فً الاستراتٌجً الأداء(: 2002) ٌوسف زٌنب, الشٌخلً -

 .دمش  جامعة, منشورة غٌر دكتوراج رسالة. الخاص المصرفً القطاع فً تحلٌلٌة\تطبٌقٌة

. رسدالة طرائد  تحسدٌن الجدودة فدً المنظمدات الصدناعٌة السدورٌة: دراسدة مٌدانٌدة(: 1222الصرن, رعد حسن ) -

 ر منشورة.جامعة دمش .ماجستٌر غٌ

أثُددر المندداا التنظٌمددً فددً الأداء والمٌددزة التنافسددٌة: دراسددة مٌدانٌددة فددً المصددارف (: 2002الصددفار, أحمددد عبددد ) -

 .26 – 65. مجلد الإدارة والاقتصاد, العدد السابع والسبعون, صالتجارٌة الأردنٌة

 مدن مختدارة مجموعدة فدً دراسدة: الصدحٌة الخددمات جدودة أبعداد إقامدة إمكانٌدة(: 2010) آخرون, أكرم, الطوٌل -

, عشدر التاسدع العددد, السداد  المجلدد, الاقتصدادٌة و الإدارٌدة للعلوم تكرٌت مجلة, نٌنوى محافظة فً المستشفٌات

 .32 – 2 .ص ص

رسددالة ماجسددتٌر غٌددر  (: تسددوٌ  الخدددمات الصددحٌة: دراسددة حالددة: مصددحة أبددو القاسددم.2002العددامري, نجدداة ) -

 منشورة. جامعة قسنطٌنة, الجزائر.

تقٌٌم المددٌرٌن للمنداا التنظٌمدً السدائد فدً المراكدز الصدحٌة الشداملة فدً إقلدٌم (: 2002العدوان, ٌاسر,وأخرون ) -

 , العدد الثالث والرابع.24المجلدمجلة جامعة دمش , الشمال فً الأردن: دراسة مٌدانٌة.
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 دراسدة: المدنٌدة و العسدكرٌة المستشدفٌات فدً الأطبداء بأداء القٌادي النمط علاقة(: 2003) سعدي ناصر, الوبٌوي -

 .الرٌاض, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة ,الطبً الرٌاض مجمع و فهد الملا مستشفى بٌن مقارنة

والتعلدٌم بمحافظدة أنماط السلوا القٌادي السائد لدى مدٌري إدارات التربٌدة (: 2002الفهٌدي, عبد ه عبدج محمد ) -

رسدالة  تعز فدً الجمهورٌدة الٌمنٌدة وعلاقتهدا بالمنداا التنظٌمدً : مدن وجهدة نظدر رؤسداء الأقسدام العداملٌن معهدم.

 ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة الشر  الأوسط للدراسات العلٌا, الأردن.

 .حالدة دراسدة: غدزة قطداع فدً الصدوٌرة المشدروعات أداء علدى التددرٌب أثدر(: 2007) عبدالمجٌد ابرالٌم, القوقا -

 .فلسطٌن, الإسلامٌة الجامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة

 الكفاءة على وأثرج غزة قطاع فً الفلسطٌنٌة للوزارات التنظٌمٌة الهٌاكل تطور (:2007)  شعبان عبد نبٌل, اللوح -

 .506 -461 ص ص, الثانً العدد, عشر الخام  المجلد, الإسلامٌة الجامعة مجلة. الإدارٌة

 دراسددة: الأداء جددودة تحسددٌن فددً وانعكاسدداته البشددرٌة المددوارد تدددرٌب فاعلٌددة(: 2013)  أحمددد مزنددة, المدداردٌنً -

 .دمش  جامعة, منشورة غٌر دكتوراج رسالة. سورٌة فً الإسلامٌة المصارف فً مٌدانٌة

 فً ومشتقاتها الألبان شركات ألداف تحقٌ  فً مسالمتها ومدى التنظٌمٌة الجوانب دراسة(: 2002) معن, المحمد -

 .سورٌا, دمش  جامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. السورٌة العربٌة الجمهورٌة فً العام القطاع

(: العلاقة بٌن المناا التنظٌمً والصراع التنظٌمدً لددى المدوظفٌن الإدارٌدٌن 2012المدلون, إٌاد ابرالٌم خلٌل )  -

 . رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة الأزلر, غزة , فلسطٌن.غزةفً الجامعات الفلسطٌنٌة بقطاع 

 تطبٌقٌدة دراسدة :التوٌٌدر نحدو العداملٌن اتجالدات علدى التحوٌلٌة القٌادة سلوا تأثٌر(: 2005) محمد حسٌن, المراد -

 .دمش  جامعة. منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. السورٌة العربٌة الطٌران مؤسسة على

(: المندداا التنظٌمددً ودورج فددً تطبٌدد  إدارة المعرفددة: مددن وجهددة نظددر 2013عطٌددة )  المطرفددً, محمددد بددن سددلٌم -

 . رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة ناٌف العربٌة, الرٌاض, السعودٌة.العاملٌن فً إمارة منطقة المدٌنة المنورة

مستشدفٌات وزارة التعلدٌم أثر التدرٌب على تحسٌن جودة الخدمات الصحٌة فدً  (:2007رلوم, أدٌب, وآخرون )ب -

مجلددة جامعددة تشددرٌن للدراسددات والبحددوث . العددالً: دراسددة تطبٌقٌددة علددى مستشددفى الأسددد الجددامعً فددً اللا قٌددة

 .250-203, العدد الثانً,ص 22, المجلد العلمٌة,سلسلة العلوم الاقتصادٌة والقانونٌة

. ة الصحٌة: دراسة تطبٌقٌة على قطداع المستشدفٌات(: الأنماط القٌادٌة و أثرلا فً جودة الخدم2010بلقاضً, آسٌا )  -

 رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة دمش , سورٌا.

 مقارندة تحلٌلٌدة دراسدة: المرضدى  رضا على الاتصالات و الصحٌة الرعاٌة جودة أثر: ( 2010) أحمد, بوعبا  -

,  منشدورة غٌر ماجستٌر رسالة ,الكوٌت دولة فً الخاص الدولً السلام مستشفى و الحكومً الأمٌري مستشفى فً

 عمان.,الأوسط الشر  جامعة

 فددً مٌدانٌددة دراسددة: التنظٌمٌددة المعرفددة بندداء فددً التنظٌمددً الهٌكددل أبعدداد أثددر(: 2006) محمددود حسددٌن, حددرٌم -

 .الأول العدد, الثامن المجلد, والدراسات للبحوث الزرقاء مجلة .الخاصة الأردنٌة المستشفٌات

 دراسدة:الصدحٌة الخدمدة جدودة فدً تأثٌرلمدا و المركزٌة و الرسمٌة بٌن العلاقة (:2010) ,عبدالمنعم رضا, حسن -

 ,الاقتصدادٌة للعلدوم بودداد كلٌدة مجلدة. بودداد مستشدفٌات بعدض فً المرضى و العاملٌن من عٌنة لآراء استطلاعٌة

 .147 -107ص ص  ,العشرون و الرابع العدد

 المستشفٌات فً مٌدانٌة دراسة: للعاملٌن الوظٌفً الأداء على القٌادٌة الأنماط أثر(: 2011) اللطٌف عبد إٌاد, حماد -

 .دمش  جامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. دمش  محافظة فً العامة

 بدٌن مقارندة مٌدانٌدة دراسدة: المصدرفً القطاع فً الخدمة جودة قٌا  (:2011)  محمد, إسماعٌل,  فواز, حموي -

ص ص.  ,السدداد  العددد, الثدالثون و الثالدث المجلددد, للبحدوث تشدرٌن جامعدة مجلددة ,العامدة و الخاصدة المصدارف

105- 124. 
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 مدن الأردنٌدة الحكومٌدة المستشدفٌات فً المقدمة الطبٌة الخدمات جودة أبعاد قٌا (: 2012) محمود صلاح,  ٌاب -

 العددد, العشدرٌن المجلدد, الإدارٌدة و الاقتصدادٌة للدراسدات الإسلامٌة الجامعة مجلة, الموظفٌن و المرضى منظور

 .104 -62 ص ص, الأول

قٌددا  مدددى تطبٌدد  معدداٌٌر إدارة الجددودة الشدداملة فددً المنظمددات الصددحٌة: دراسددة مٌدانٌددة (: 2011سددادات, دٌنددا ) -

 . رسالة ماجستٌر غٌر منشورة.جامعة دمش .مقارنة بٌن بعض المستشفٌات العامة و الخاصة

 مٌدانٌددة دراسددة: الصددحٌة المنظمددات فددً الشدداملة الجددودة إدارة معدداٌٌر تطبٌدد  ىمددد قٌددا (: 2011) دٌنددا, سددادات -

 .دمش  جامعة.منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. الخاصة و العامة المستشفٌات بعض بٌن مقارنة

أثُددر المندداا التنظٌمددً السددائد فددً المشددفى علددى رضددا (: 2011سددركجً, شددهد ٌوسددف, الكفٌددري, رؤى مهدددي )  -

رسدالة ماجسدتٌر غٌدر المرضى عن الخدمة المقدمة فً المستشفٌات الحكومٌة الفلسطٌنٌة من وجهة نظر العداملٌن. 

 منشورة, جامعة النجاح الوطنٌة, نابل , فلسطٌن.

 لدبعض تطبٌقٌدة دراسدة: والمتوسدطة الصدوٌرة المؤسسدات أداء علدى الإداري التنظٌم أثر(: 2002) شاوي, صباح -

 .الجزائر, عبا  فرحات جامعة, منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. سطٌف بولاٌة والمتوسطة الصوٌرة المؤسسات

, رسدالة ماجسدتٌر غٌدر منشدورة, جامعددة تقٌدٌم جدودة الخددمات الصدحٌة: دراسدة مٌدانٌدة (:2011صدوٌرو, نجداة ) -

 الحاج لخضر, الجزائر.

. المناا التنظٌمً وتأثٌرج علدى الأداء الدوظٌفً للعداملٌن: دراسدة حالدة جامعدة بدومردا (: 2010صلٌحة, شامً ) -

 رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة أمحمد بوقرة بومردا .

أثر المناا التنظٌمً فً تحقٌ  جودة التعلٌم التقندً: دراسدة ( : 2013عارف, كاظم فرج & محمد, جلال عبد  )  -

 . رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, جامعة الزٌتونة الأردنٌة, العرا .التقنٌة فً السلٌمانٌة استطلاعٌة فً الكلٌات

أثددر المندداا التنظٌمددً علددى الرضددا الددوظٌفً: دراسددة حالددة فددً شددركة (: 2002عدداٌش الطٌددب, إٌهدداب محمددود )  -

 رسالة ماجستٌر غٌر منشورة, الجامعة الإسلامٌة, غزة. الاتصالات الفلسطٌنٌة.

 المؤسسددة حالددة دراسددة: الجزائرٌددة العمومٌددة المؤسسددات فددً الصددحٌة الخدددمات جددودة(: 2011)  عتٌدد, عائشددة -

 بكر, الجزائر. أبو جامعة ,منشورة غٌر ماجستٌر رسالة, سعٌدة لولاٌة الاستشفائٌة العمومٌة

 الحادي العدد, الباحث مجلة, الصحٌة الخدمات جودة تفعٌل فً المستمر التحسٌن درو(: 2012) دبون, القادر عبد -

 .224 -225.ص ص, عشر

أثر المناا التنظٌمً علدى الأداء الدوظٌفً للعداملٌن الإدارٌٌن:دراسدة  (:2010أبوسوٌرح,أٌمن ) ,عبد بحر, ٌوسف -

 ., المجلد الثامن عشر, العدد الثانًمجلة الجامعة الإسلامٌة. تطبٌقٌة فً الجامعة الإسلامٌة بوزة

 المشددروعات علددى مٌدانٌددة دراسددة: الددوظٌفً الرضددا علددى التنظٌمددً المندداا تددأثٌر(: 2011) فددواز وحٌددد, عبدددان -

 .دمش  جامعة.  منشورة غٌر ماجستٌر رسالة. سورٌة فً والصوٌرة المتوسطة

مدى تأثٌر المناا التنظٌمً فً منطقة سلفٌت التعلٌمٌة على الأداء الدوظٌفً للعداملٌن فٌهدا (: 2010قروانً, خالد ) -

 رسالة ماجستٌر غٌر منشورة.جامعة القد , فلسطٌن. من وجهة نظرلم.

, العدد الخام  والستون, المجلدد مجلة الإداري .المناا التنظٌمً فً الفكر الإداري(: 1226) محارمة, ثائر محمد -

 .الثامن عشر

الأردنٌدة أثر المناا التنظٌمً علدى الرضدا الدوظٌفً: دراسدة حالدة شدركة الاتصدالات  (:2006) ملحم, ٌحٌى سلٌم -

 , العدد الثانً, المجلد الساد  والعشرٌن.المجلة العربٌة للإدارة. الحدٌثة

 فدً التربٌدة مدٌرٌدة علدى مٌدانٌدة دراسدة: العداملٌن أداء فً التدرٌب أثر قٌا (: 2002) وآخرون ٌون  علً, مٌا -

 ص ص, الأول العددد, والثلاثدون الواحدد المجلدد, العلمٌدة والدراسدات للبحدوث تشدرٌن جامعدة مجلدة. عمان سلطنة

135- 162. 

 غٌدر ماجسدتٌر رسدالة.الجزائدري البركدة لبندا حالدة دراسدة: المصدرفٌة الخدمة جودة قٌا  (:2002) جبلً, لدى -
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ABSTRACT 
        This study aims to define the extent of impact of the organizational climate 
dimensions in the health services quality - from the point of view of those 
supervising the private Hospitals under study - and to evaluate the organizational 
climate, and to identify the level of health services quality in these Hospitals. 
 The research has been applied on the following private Hospitals;  
Charity Muwasat Hospital, Alrashid Hospital, Alrazi Hospital and Alandalous 
Hospital. The questionnaires have been distributed on the medical cadres 
including (Nurses& Physicians) and among administrative cadres by 50% of the 
workers in each Hospital. (450) Questionnaires have been distributed, (315) were 
returned. Thus , the number of valid questionnaires for analysis (224) by 50%. 
According to their responses, the statistical analysis and the hypotheses test have 
been done to get the results and recommendations. 
This study depends on the deductive approach through reviewing of the previous 
studies and the theoretical studies related to the research problem. 
The study has reached up to some certain results, the most important of 
which are as follows: 

- The level of the organizational climate in Charity Muwasat Hospital is the best, 
due of the availability of training division inside the Hospital in spite of the 
superiority of Alandalus Hospital in terms of the availability of dimensions of 
leadership and organizational structure. 

- The health service quality in Alandalusia Hospital and all its dimensions 
(reliability, responsiveness, security, empathy and tangibility) are the best, 
followed by mowasat Hospital, Alrazi, then Alrashid. 

- There is a significant relationship between quality of health service and all the 
dimensions of organizational climate in Hospitals under study. 
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- No significant differences between Hospitals in the organizational structure.  
- There are a significant differences between the research sample of Hospitals, in        
terms of the leadership, training, quality of health services and organizational 
climate. 

The study has reached up to a set of recommendations , the most 
important of which are as follows: 

- To exert efforts to improve the organizational climate existing in both of ALrazi 
Hospital and Rasheed Hospital through focusing on Good availability for 
organizational climate dimensions (organizational structure – leadership - 
training). 

- To exert more efforts to improve the quality of provided health services by all 
Hospitals of the research sample, but more in Alrazi Hospital and Rasheed 
Hospital,   through focusing on Good availability for dimensions of the provided 
health service quality (reliability, responsiveness, security, empathy and 
tangibility) 

- Pay more attention to the quality of the training for Hospitals of Al Razi, 
Rashid and Alandalus, Through building up a division specializing in training, 
as applied in the Charitable Mowasat Hospital, Which accordingly  makes it 
distinguished in terms of the organizational climate. 
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 الهياكل التنظيمية لمستشفيات عينة البحث
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 .الهيكل التنظيمي لمستشفى المواساة الخيري

 

 مجلس الإدارة

 مدير المستشفى
 رئيس مجلس الادارة

 نائب رئيس مجلس الإدارة

 الشؤون الإدارية

 مستودع التوظيف المحاسبة

 قسم العيادات الخارجية الأقسام الطبية المساعدة
 قسم التمريض وغرف المرضى القبول والاستقبال

 قسم النسائية والتوليد

 قاعة المحاضرات وجناح الأطباء

 قسم الجودة قسم التدريب

محاسبة 

 الأضابير

 الاستعلامات الكافتيريا الصيدلية

الغدد  -النسائية -الجلدية -اذنية -اطفال -كلى -عظمية -عصبية  -هضمية -سنية –عينية 

 المعالجة الفيزيائية -القلبية -والسكري

 الاشعة المخبر العمليات الخدمات الإسعاف
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 الهيكل التنظيمي لمستشفى الرازي
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 إدارة المستشفى

المحاسبة وشؤون  قسم الخدمات العامة قسم العٌادات الخارجٌة
 الموظفٌن

 الأقسام الطبٌة الرئٌسٌة القسم الطبً المساعد الاستقبال

 المخبر الإسعاف

قسم الجراحة 
 العامة والعملٌات

قسم طفل 
 الأنبوب

جراحة وزراعة  قسم العٌنٌة
 الأسنان

جناح 
 الأطفال

قسم التشخٌص الإشعاعً  قسم العناٌة المشددة
 والتصوٌر

 عام -

 تنظٌر -

 لٌزر -

 غدة درقٌة -

 الإكزٌمر -

القسم  -

 التشخٌض

العناٌة  -

 المشددة
 عٌادة تخصصٌة -

 قلبٌة -

 عصبٌة -

 عظمٌة -

 ٌةباطن -

 

 طبقً محوري -

 امواج فوق صوتٌة )اٌكو( -

 رنٌن مغناطٌسً -

 أشعة رقمٌة -

 تفتٌت الحصى -
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 الهيكل التنظيمي لمستشفى الأندلس التخصصي.

 مجلس الإدارة

 المستشفى مدٌر

 التمرٌض الفنٌٌن الصٌدلة تعقٌم ونظافة مطبخ غسٌل وكوي
 مهندس صٌانة مدٌر إداري مدٌر مالً

رئٌسة  فنً اشعة صٌدلً مشرف مشرف مشرف
 التمرٌض

 محاسب
 فنً صٌانة استقبال

مشرف  مخبرفنً  مساعد فنً تعقٌم شٌف مستخدمون
 تمرٌض

 مقسم أمٌن صندوق

ممرضة  فنً عملٌات مستخدمون مساعدون
 طابق

 أرشٌف مدقق داخلً

 سكرتارٌة رقابة داخلٌة ممرضة قسم فنً تخدٌر

 سائق إسعاف مساعدة قسم فنً تعقٌم

فنً غسٌل 
 كلٌة

 مستخدمون

 فنً قثطرة
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 استبيان الدراسة (Bالممحق )

 استبيان حول تأثير أبعاد المناخ التنظيمي في جودة الخدمات الصحية
  دراسة ميدانية في بعض المستشفيات الخاصة بمدينة دمشق

 

 السادة  والسيدات الكرام
 تحية طيبة وبعد:

الباحث طارق الأسدي بحثاً عممياً في إطار استكمال متطمبات نيل درجة الماجستير في إدارة  يحضر
دراسة ميدانية في بعض تأثير أبعاد المناخ التنظيمي في جودة الخدمات الصحية،  بعنوان:الأعمال 

 المستشفيات الخاصة بمدينة دمشق. 
تأتي ىذه الدراسة من أجل التعرف عمى البيئة الداخمية لبعض المستشفيات الخاصة الموجودة في   

مدينة دمشق، وذلك من خلال تسميط الضوء عمى  بعض أبعاد المناخ التنظيمي السائدة فييا، والتعرف عمى 
 خدمات الصحية. في جودة المستوى جودة الخدمات الصحية المقدمة، ومن ثم معرفة تأثير تمك الأبعاد 

بالإجابة عمى الاستبيان المرفق والإجابة عمى الأسئمة التي يتضمنيا بدقة وموضوعية، عمماً أن جميع 
  وستعامل بسرية تامة. البيانات ستستخدم لأغراض ىذا البحث العممي فقط

 : أرجو من حضرتكم
عمى إحددى الإجابدات فدي الحقدل () الإجابة عمى أسئمة الاستبيان المتعمقة بمحاور البحث بوضع إشارة 

 المناسب الذي يُعبِّر عن إجابتك وفقاً لمترتيب التالي:
 بشدة  موافق موافق حيادي غير موافق غير موافق بشدة

1 2 3 4 5 

 
تخصدي  جددزء مدن وقدتكم للاطدلاع عمددى الاسدتبيان والإجابدة عمددى و  تعداونكم مدع الشدكر الجزيدل عمددى

 /  مضمونو، ويشرّفني الإجابة عمى استفساراتكم وملاحظاتكم حول الاستبيان المرفق عمى الرقم / 
 الباحث          

 طارق الأسدي 
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 بيانات شخصية:  القسم الأول:
 

 أنثى ذكر الجنس

 العمر
 33أقل من

 سنة

وأقل  -33
 سنة 43من

وأقل  -43
 سنة 53من

وأقل  -53
 سنة 63من

 فأكثر 63

 موظف إداري ممرض طبيب العمل الوظيفي

 المؤهل العممي
ابتدائية 
 ومادون

 ثانوية إعدادية
دراسات  جامعة معيد

 عميا
 ةالخبر سنوات 
 العممية 

  من سنة  أقل
 سنة وأقل من

 سنوات 5

وأقل  -5
 سنوات 13من

وأقل  – 13
 سنة 15 من

وأقل  -15
 سنة 23  من

23 
 فأكثر

 

 القسم الثاني: أبعاد المناخ التنظيمي 
 الهيكل التنظيمي :أولا 

 الأسئلة المتغيرات 
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مو

دة
ش

ب
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ق
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مو
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 المركزية

 تتخذ الإدارة العميا القرارات الاسترلتيجية في الوقت المناسب .1

     

 الروتينية والتخصصية في الوقت المناسبتتخذ الإدارة العميا القرارات  .2
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