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 شكر وتقدير
 لحمد لله رب العالمين والصلاة والسلام على سيدنا محمد خاتم الأنبياء والمرسلين، وبعدا 

فإننن  أتوج  بالشإإإكر والحمد لله رب العالمين الذا أعانن  على إكمال هذه الرسإإإالة، كما أتقدم بج ي  

عم  ح هذا الالشكر والعرفان إلى أستاذا الفاض  الدكتور/ عماد مسعود الذا رافقن  خطوة بخطوة لإنجا 

بعلم  وتوجيهات ، كما أتقدم بالشإإكر إلى السإإادة أعلإإاء لجنة المناقشإإة الدكتور/ عادل رجا و الأسإإتاذ 

الدكتور/ شإإفيق حداد اللذين تكرما بقبول مناقشإإة هذه الرسإإالة وإبداء ملاحعاتهم عليهاا ما عاد عليها 

 ت الت  وقع عليها الاختيار لإجراء هذهبالنفع الكبير، ولا أنسىإإ كذلأ أن أشإإكر كافة مديرا المسإإتشإإفيا

الدراسإة لما قدموه من تسإهيلات أسإهمت في إنجاح هذه الرسإالة، بالإضإافة إلى تسجي  شكرا إلى معا  

وزير الصإإإحإة ومإدير تطوير الموارد الب إإإيإة في الوزارة، وكإذلأ رخيق لجنة أخلاقيات البح  العلم  

صإإة الذين منحوا الموافقات اللازمة لتسإإهي  إجراء هذه بالإضإإافة إلى رخيق جمعية المسإإتشإإفيات الخا

 الدراسة. 

كما لا يفوتن  أن أتوج  بالشإإكر إلى المحكينمين الذين قاموا بتحكيم أداة الدراسإإةا لما أبدوه من ملاحعات 

 أسهمت في رفع صدقية المقياس الذا تم استخدام  وتطبيق  في جمع بيانات الدراسة. 

 يج ا ك  من أسهم وساعد في إنجاح هذا البح  خير الج اء في الدنيا والآخرة. وختاما أسأل الله أن 

 وآخر دعوانا أن الحمد لله رب العالمين

 الباح                                                                       
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 إلى ك  المرابطين الصابرين في بيت المقدس

 وأكناف بيت المقدس

ين في غ ة هاشم غ ة الصمود إ  لى ك  المحاصَر

 إلى ك  الغيورين المخلصين في هذه الأمة

 وإلى والداّ وزوجت  وأولادا الذين صبروا علي وأعانوا على إتمام هذه الرسالة

 إليهم...

 أهدا هذا العم  آملاً أن يكون خطوة على طريق التغيير
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 الملخص
 

ثر جودة الخدمة الصحية على رضا المستفيدين منها في المستشفيات الخاصة والعامة في الأردن )دراسة أ 

 مقارنة(

 اعداد

 وليد أحمد محمود تيلخ

 إشراف

 د. عماد مسعود

هدفت هذه الدراسإإة إلى قياس أثر جودة الخدمة الصإإحية على رضإإا المسإإتفيدين منها في المسإإتشإإفيات 

دن. ولتحقيق أهداف الدراسإإإة تم تحديد مجتمع الدراسإإإة الذا اشإإإتم  على الخاصإإإة والعامة في الأر 

، واشإإتملت على 2444مسإإتشإإفً عً لعام  143المسإإتشإإفيات الأردنية في القطاعين العام والخاص والبالغة 

سريراً،  3452سريرًا وتم أخذ عينة من هذه المسإإتشإإفيات بلغت ع إإ مسإإتشإإفيات احتوت على  11403

مريلإإاً تم اختيارهم من هذه المسإإتشإإفيات نسإإبة إلى عدد الأسرة  054ة من المرضى وبلغت عينة الدراسإ

فيها. ولتحديد أثر جودة الخدمة على رضإا المرضى تم استخدام مقياس الأداء الفعلي لقياس جودة الخدمة 

"SERVPERF"   المعد سإإلفاً لقياس جودة الخدمة في القطاعات الخدمية المختلفة، وتم احتسإإاب معام

 . %44لثبات للمقياس عن طريق استخدام معادلة كرونباخ الفا ووجد ان قيمة معام  الثبات تساوا ا

وخلصإت الدراسة إلى وجود أثر لجودة الخدمة الصحية على رضا المستفيدين منها في المستشفيات الخاصة 

 على رضإإا المرضى فيوالعامة، بالإضإافة إلى وجود فروق ذات دلال  إحصإإاخية في أثر جودة الخدمة الصإإحية 

ا على مسإتشإفيات القطاع العام لصالح المستشفيات الخاصة كما بينت  مسإتشإفيات القطاع الخاص قياسإً

اا التوكيد والاسإإتجابة، من أبعاد جودة الخدمة الصإإحية كان لهما الأثر الأكبر في التأثير في  الدراسإإة أن بُعدر

بعاد جودة الخدمة الصإإحية الأخرى )الملموسإإية، رضإإا المرضى في المسإإتشإإفيات الخاصإإة والعامة. وأما أ 

الاعتمادية، التعاطف( كانت الأق  تأثيراً في رضإإا المرضى وعلى ضإإوء نتاخج الدراسإإة ومناقشإإة تلأ النتاخج 

  قدم الباح  التوصيات التالية:
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مواصإإلة العم  الجاد من قب  الجهات المسإإ ولة عن مسإإتشإإفيات القطاع العاما للارتقاء في جودة  -1

لخدمة الصحية، والاستمرار في عملية التطوير والتحدي ا وبخاصة في مجال تأهي  الموارد الب ية، ورفع ا

كفاءة الموظفين لديها وبخاصإإإة أن الدراسإإإة أثبتت أن جودة الخدمة الصإإإحية لها أثر مباشر على رضإإإا 

 المرضى، وتعد من أهم العناصَ الم ثرة في الرضا. 

نن بعدِاا التوكيد والاسإإتجابة كانا الأكت تأثيراً في رضإإا المرضى من بين كذلأ وحسإإا نتاخج الدراسإإة ف -2

أبعإاد جودة الخإدمة الصإإإحية للمرضى في مسإإإتشإإإفيات القطاعين العام والخاصا وهذا يدعو إدارات 

المستشفيات في القطاعين إلى التركي  على حيثيات وبنود هذين البعدين من أج  زيادة مستوى الرضا لدى 

وهذا يتطلا وضإإإع نعام تحفي  للموظفين الذين يلت مون بتطبيق معطيات هذين البعدين مما المرضىا 

 ي دا إلى تحسين الخدمة الصحية المقدمة للمرضى. 

وقد أظهرت نتاخج الدراسة أن بعد التعاطف من أبعاد جودة الخدمة الصحية كان الأكت تأثيراً في رضا  -3

و إدارات المستشفيات الخاصة إلى التركي  على تطبيق بنود هذا المرضى في المسإتشفيات الخاصةا وهذا يدع

 البعد والاهتمام ب  لرفع مستوى الرضا لدى مرضاهم. 

ضرورة العم  من قب  إدارات المسإإتشإإفيات على مراجعة مدى تطبيق أبعاد جودة الخدمة الصإإحية  -0

ات يات الجودة ومسإإتويعبر تطبيق مقياس الجودة بشإإك  دورا، وخلال فترات متقاربة ومراقبة مسإإتو

 الرضا لدى المرضى، والعم  على تعدي  الخل  أولا بأولا للحفاظ على جودة صحية مستدامة. 

 

على إدارات هذه المسإإإتشإإإفيات وضإإإع آلية للتواصإإإ  مع المرضى بعد الانتهاء من تقديم الخدمة  -5

 واستطلاع أراخهم بعد الخروج إلى المن ل ا وهذا الأمر يحقق  فاخدتين. 

طلاع على الوضإإإع الحقيق  لجودة الخدمة الت  تم تقد،ها، والتحقق من مسإإإتوى الرضإإإا لدى الا  (أ

 المرضى. 

كما أن  في حال الرضإا من قب  المريض تعمق الرضإا، وفي حال عدم الرضإا تخفف من أثر عدم الرضا،  (ب

ف ، شإإوت دا إلى التعرف على مجالات القصإإور في الخدمة مما ينعكق على الصإإورة الذهنية للمسإإت

 ويخفف من أثر تدا مستوى الخدمة. 
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Abstract 
 

The Impact of the Quality of Health Services on   the Satisfaction of the 

Beneficiaries thereof in the Private and  Public Hospitals in Jordan 

"A Comparative Study" 

Prepared by:  

Walid Tailakh 

Supervised by: Dr. Emad Masoud 

This study aimed to measure the impact of the quality of health services on the 

satisfaction of the patients in the Public and Private sectors hospitals in Jordan. 

To achieve the aim of this study a sample of (450) inpatients was chosen to 

conduct the study.  

To determine the impact of the quality of health services on the Patients' 

satisfaction the researcher used a special measure called "SERVPERF" which 

was designed specially to measure the quality of service in different service 

sectors.  

The reliability of the measure was computed using Cronbach Alpha and the result 

indicated that the internal consistency of the measure was 90%. 

 The results revealed that :-  

1. The health services quality had an impact on the patients' satisfaction in 

both the public and private hospitals.  

2. There was a statistically significant difference between the public and 

private hospitals in the impact of the quality of health services on the 

patients satisfaction. 
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3. The impact of the quality of health services on the patients' satisfaction 

was better in the private hospitals than that in the public hospitals. 

The researcher made some recommendations as fallows :-  

1- The administration at both public and private sector hospitals should raise 

up the employees' qualifications to provide for the patients needs and 

demands such as telling them exactly when the service will be performed, 

submitting prompt service for the patients, and having the willing to help 

the patients. 

2- The hospital administrations should make periodic revision of the 

application of each service quality dimension  and items  through applying 

(SERVEPERF) measure and they have to measure the patients' 

satisfaction to mend any defect automatically. 

3- The study showed that the assurance and responsiveness dimension of 

the quality of the health service had the biggest effect on the patients' 

satisfaction.  

4- The hospital administrations should put mechanisms to keep in touch with 

patients after discharge to hear from them about their services and expand 

their satisfaction.   

5- As the results of the study showed that the assurance and responsiveness 

dimensions had the greatest effect on the patients' satisfaction in public 

and private hospitals the hospital administrations should focus all efforts 

on apply the items of those two dimensions through  applying an incentive 

& punishment system. 
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6- Also since the results of the study showed that the empathy dimension 
had the greatest effect on the patients satisfaction in private hospitals  the 
private hospital administrations should concentrate their efforts on 
applying this item to raise the patients' satisfaction level. 

7-         
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 المقدمة  1:1
 

 اتمي  القطاع الصإإإح  في الأردن عبر العقود الماضإإإية بتقديم خدمات صإإإحية ذات جودة وكفاءة عاليتين

 العام في القطاعين هناك توج  قوا لدى الم سإسات الطبيةو   متمي ا. إقليمياالأردن مرك ا طبيا علت من ج

وضإإع خطة عم  لتطبيق مفهوم الجودة في الم سإإسإإات من خلال  على هذه السإإمعة، للمحافعةوالخاص 

ية ت الصإإحكما تم تشإإكي  لجنة وطنية لاعتماد الم سإإسإإات الصإإحية ممثلة من كافة القطاعا ،الصإإحية

ملا في أ  الصحية المقدمة للمرضى خدمةجودة المستوى رفع ل ا(2414-2443الصحية الوطنية  الإستراتيجية)

يين بلغ عدد المرضى غير الأردن إذ االم سسات تلأعواخد ا ينعكق على وهذ االحصول على حصة سوقية أكبر

 الأولىالمرتبة  الأردنحي  احتلت  ا2443مريض لسنة  ألف 254حوا   الأردنيةجين في المسإتشفيات المعالر 

جودة مستوى على  اً يعتبر م شر وهذا  ا(www.phajo.com,2009)بين الدول العربية في السياحة العلاجية 

أمرًا ديد في جو تنافسي ش تحقيق هذا الهدفيعتبر و ،الأردنيةالخدمات الصإحية المقدمة في المسإتشإفيات 

يم من خلال تقدلا إلن يتحقق الأمر الذا  اة على اجتذاب المرضىيتطلإا قإدرة هإاخلليق بإالهين  حيإ  

كلما كانت و    توقعاتهم. مستوى إلى ترتق و ،  احتياجات ورغبات المرضىجميع  خدمة صحية متمي ة تلب 

الرضا لدى  قيتحقف ارضإيةً مُ  توقعات كانت هذه الخدمةتلأ ال  بالمرضى تل هااالصإحية الت  يتلق خدمةال

 وذلأ من  اخاصة لم سسات الصحية او ، لم سإسإات الخدمية عامةا لمععمالهدف الأسإم   صإبحأ المرضى 

ريد فالمريض ي الخدمة المتوقعة وكة درر المُ الفعلية الصإإإحية  خدمةالفجوة ما بين ال سإإإدّ خلال العم  على 

 ع ر  السإإوهذا ما يفسإإ .وفي الوقت المناسإإا ،ت ي  الأعراض المرضإإيةو  ،م بلطف  تقدين الة خدمة صإإحية فعّ 

وفي   .ةوالاعتمادية الدولي،  العالمية للحصول على شهادات الجودةالأردنية المسإتشإفيات قب  من  الحثي ر 

تطوير جودة على والخاصإإإة منها بشإإإك   خاص  ،بشإإكً  عام الأردنيةهذا الصإإدد دأبت المسإإإتشإإإفيات 

  وذلأ عن طريق تبنّ  ارضىحت  الفنإدقية المقدمة لعملاخها من الم،والتمريلإإإيإة ، الخإدمإات العلاجيإة 

 ،  ISO 9000أكانت شهادات المنعمة الدولية للمقاييق برامج وأنعمة الجودة المختلفة، سواءٌ 
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ل على لحصإإو عن طريق ا مبرامج الجودة الشإإاملة، أ  مجاخ ة الملأ عبد الله الثاا للتمي  والشإإفافية، أ  مأ 

ذه لة بتقديم هت من الهيئات الدولية المخوّ إحدى شإإهادات الاعتماد الدولية المتخصإإصإإة بالمسإإتشإإفيا

ن ا بين مثيلاتها ما متميً  موقعً  الأردنالذا أسإإإهم في احتلال مسإإإتشإإإفياتنا الخاصإإإة في  الأمر االشإإإهادة

ن قصدوا الذي والأجاناذلأ في توسإيع قاعدة استقطاب المرضى العرب  أسإهمكما  .المسإتشإفيات العربية

الفنية  تينمن الناحي الأداءرفع مسإإإتوى  إلىوهذا ي دا  ،(14، ص2444)سإإإنجق،  تلأ المسإإإتشإإإفيات

مة وطالب  هذه الخد ،على سإمعة هذه المسإتشإفيات وصإورتها لدى المرضى إيجابًاما ينعكق  اوالوظيفية

لخصإوصإية وخطورة الخدمة الصحية كونهم  نعرا ليهاإالذين يبحثون عن خدمة صإحية موثوقة يطمئنون 

 خطأ في آلية تقديم هذه الخدمة قد يكون غير فأا ،بين يدا الكوادر الطبيةيلعونها و  ،نفسهمأ يسلمون 

 ،اعليتهاوف ،الصإإإحية الخدمةجودة ف .بدالأ   إلى ريضحياة المبالتا  وينه   ،و التصإإإحيحأ قاب  للتعدي  

ستشف  وارد المتاحة في المالأمث  للم ستثمارالافي م  الخدمات الصحية مقد  والعلاقة مع  ،تحقيقهاوسهولة 

من  عناصَ مهمة لدى المريض توفير وسإإاخ  الراحةفي سإإتمرارية والا  ،،ب إإية، معلوماتية .... إلخ()مادية

 في أن ك  شيءفعندما يشإإإعر المريض  .لدى المرضى  االت  ت ثر على درجة الرضإإإ ةعنإاصَ جودة الخدم

الت   نفسإإيت على  اإيجابً  ثربالأ كق عنوالسإإهر على راحت  وصإإحت  ي ،ر لخدمت سإإخّ م الم سإإسإإة الصإإحية

نحو هذه  يضالمر اتجاهات ما ي ثر علىم الم سإإسإإةا هذه لدي  عن ةإيجابيترسإإم صإإورة ذهنية  بدورها

 جودة الخدمة  تحد مكوناأ جع  الصورة الذهنية لدى العمي   زو ونر جر ولهذا نجد ان العالم  االم سسات

.(Groonroos, 2001)  عدد سإإكان نجد أن  ردنات الصإإحية في الأسريعة على واقع الخدم ةوبنلقاء نعر

 %33هذا ويترك    .منهم في المدن والباق  في الريف والبادية %32يعيش  انسإإمة 5.354.444  بلغ الأردن

 ،ن بمعلة التأمين الصح و من سإكان المملكة مشمول %73كما أن  ،من مجموع السإكان في العاصإمة عمان

ن و مشإإمول %3.5و   ،للتأمين الصإإح  العسإإكرا %23و ،دالتأمين الصإإح  المإلى ايخلإإعون  %31منهم 

ن بمعلة التأمين و شإإإمولم %3و  ،تأمين مسإإإتشإإإف  الجامعةإلى يخلإإإعون  %1.3بتأمين وكالة الغوث و 

من  الخدمات الصحية للمواطنين وتقدم، ( 2414 – 2443)الإستراتيجية الصحية الوطنية،  الصإح  الخاص.

( 34لصإإإحة )القطاع العام( و)لوزارة ا  تتبع  ً ( مسإإتشإإإف34): ليمسإإتشإإإفيات موزعة كما ي 143خلال 

  ،(القطاع العسكرا)تتبع للخدمات الطبية الملكية   ً ( مستشف11و) ،للقطاع الخاص تتبع مستشف ً 
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سريرا فللا عن المراك  الطبية الت   11444حي  تلم هذه المستشفيات ما يقارب  يان جامعيانومستشف 

مرك  صإإإح  لك   1.2جنوبها بمعدل  إلىا موزعإة على منإاطق المملكة من شإإإمالها مركً   371 لىت يإد ع

 .(Ministry of Health, 2007) وهو ما يتماشى مع المعدلات العالمية انسمة 14.444

 أهمية الدراسة: 2:1
 

دنية ر جودة الخدمة الصحية  المقدمة في المستشفيات الأمتغير هذه الدراسة في كونها تتناول  أهميةتكمن 

في ا المرضى  رضوتأثير ذلأ على  ،باعتباره ح مة متكاملة ومتفاعلة من الأبعاد ،في القطاعين العام  والخاص

هذه المسإإتشإإفيات كما وتعهر أهمية هذه الرسإإالة في كونها توفر إطارا مرجعياً للم سإإسإإات الصإإحية 

 . على رضإإإا المرضى هاتأثير د في همية ك  بعد من هذه الأبعاللتعرف على أبعاد جودة الخدمة الصإإحية وأ 

 لمساعدة هذه الم سسات في رفع كفاءتها الب ية 

ومسإإإتوى خإدماتها لردم الفجوة ما بين توقعات ه لاء المرضى لجودة الخدمة الصإإإحية وجودة الخدمة 

الصإإإحية المدركة فعلا من قب  المرضى كما تكمن أهمية هذه الدراسإإإة في التعرف على مسإإإتوى جودة 

لصإحية المقدمة من مسإتشإفيات القطاع العام قياسإاً على مستشفيات القطاع الخاص واثر هذه الخدمة ا

دم ية الت  ت دا إلى عبالجودة على رضإا المرضى وذلأ لمسإاعدة هذه الم سإسإات في تفادا المعاهر السل

همية يد مسإإتوى الرضإإا لدى المرضى نعراً لأ جودة الخدمة الصإإحية الت  تع ز وت الرضإإا وترسإإيخ أبعاد 

 وتطوير الاقتصاد الوطن .  تقويةفي  الإسهامفي  ذا القطاعه الاستثمار في القطاع الصح  ودور
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 مشكلة الدراسة 3:1
 

ف في ظ  ظرو  قدام ال رضىوالمحافعة على الم ،كسا مرضى جدد فيالصحية  الخدمة نجاح م سإسات إن

ذه إلا إذا حازت ه ميتلن  عام والخاصفي القطاعين البين الم سإإسإإات الصإإحية  مالتنافق الشإإديد القاخ

ورضا المرضى لن يتحقق إلا إذا تلق  المريض خدمة صحية متمي ة ذات جودة  .الم سسات على رضا المرضى

 لهذاو  افاءالشإإ إلىوت دا ب   ،وتشإإعره بالراحة والطينينة ،وتلمق سإإقف توقعات  ،عالية تلب  طموحات 

 فيتحديدا رضا المرضى بجودة الخدمة الصحية  علاقةشف عن الك هو من هذه الدراسةالهدف الجوهرا ف

جودة  أثر حديدتفي  تكمن مشكلة الدراسة فننوبالتا   ، المستشفيات الأردنية في القطاعين العام والخاص

يق هذا ولتحقا على رضإإا المسإإتفيدين منها في المسإإتشإإفيات الخاصإإة والعامة في الأردنالخدمة الصإإحية 

 عن الاسئلة التالية: جابةالإ  الهدف لابد من

 رضى؟رضا المالخاصة والعامة في الأردن على جودة الخدمة الصحية المقدمة من قب  المستشفيات  أثرما  -

 ؟رضا المرضى على جودة الخدمة الصحية المقدمة من قب  المستشفيات في القطاع العام أثرما  -

 ؟رضا المرضىعلى القطاع الخاص  شفيات فيالمقدمة من قب  المست جودة الخدمة الصحية أثرما  - 

ا مسإإتشإإفيات القطاع الخاص في ورضإإا المرضى الصإإحية بين جودة الخدمة فرق وجديه   -  على قياسإإً

 ؟مستشفيات القطاع العام

 فرضيات الدراسة: 0:1
 

 تساؤلات الدراسة أعلاه: نللإجابة عتمت صياغة الفرضيات التالية 

  ة )الخاصإإجودة الخدمة الصإإحية المقدمة من قب  المسإإتشإإفيات ية لدلالة إحصإإاخ تأثير ذووجد يلا

 رضا المرضى. على  مجتمعة والعامة(
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  لى عجودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع العام تأثير ذو دلالة إحصاخية لوجد يلا

 .رضا المرضى

 من المسإتشفيات في القطاع الخاص الصإحية المقدمة تأثير ذو دلال  إحصإاخية لجودة الخدمة وجد لا ي

 .  على رضا المرضى

  مسإإتشإإفياتفي  رضىرضإإا المعلى  الصإإحية جودة الخدمة لأثرلا توجد فروق ذات دلالة احصإإاخية  

 . على مستشفيات القطاع العام قياسًا الخاصالقطاع 

 نموذج الدراسة )المتغيرات المستقلة والمتغير التابع( 5:1
                                

 

 

 

 

 

 

 

 

 (1-1الشك  رقم )

 نموذج الدراسة

  

 المستقلة   المتغيرات 
 المتغير التابع

 المرضى رضا

 جودة عن

 الخدمة الصحية

 جودة الخدمة  أبعاد    

  الاعتمادية 

 الاستجابة 

 التوكيد 

  الملموسية 

  التعاطف 
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 راسة:دحدود ال 3:1
 

 لعاصمةا محافعةة على المستشفيات في القطاعين العام والخاص المحصورة في اطار سإاقتصرإت هذه الدرا

تم كما ، سريراً  124 لىع أسرتها يد عدد يو ،الت  تقدم الخدمة الصإإإحية الشإإإاملة 2444لسإإإنة  )عمان(

، الولادةبالمستشفيات الخاصة  :مث  ااسإتبعاد المسإتشإفيات المتخصصة الت  تقدم خدمة محددة للمرضى

 .وذلأ لخصوصيتها االتابعة للقطاع العسكراكذلأ و  ،السطان وأمراض والأمراض النفسية، والعيون،

 :التعريفات الإجراخية 7:1

 جودة الخدمة الصحية: 

وتقإدم لهم بلطف في المواعيد  ،اجإات ورغبإات المرضىوه  الخإدمإة الصإإإحيإة الت  تلب  حإ

 وت ي  الأعراض المرضية. ،المحددة

 ( الملموسيةTangibles) :  

وهو معهر الأشياء المادية الملموسة من قب  المريض مث  الأدوات والمعدات الطبية، معهر المستشف  

 مرافق، العاملين معهر والأدوات ،  جه ةوسإإيتم قياسإإإ  من خلال : معهر الأ والمعهر الخارج  للعاملين ، 

 .الن ات الخاصة بالمستشف ، شف  لمستا

 الاعتمادية (Reliability   :) 

وسيتم قياس  وهو مدى الاعتماد على قدرة مقدم الخدمة على تقديم الخدمة بدقة وكما هو موعود، 

بشإإك  صإإحيح من المرة لصإإحية تقديم الخدمة االخدمة الصإإحية بالمواعيد المحددة، تقديم : من خلال 

 الاهتمام بح  مشاك  المرضى.الأولى ، الاحتفاظ بملفات دقيق  عن المرضى، 
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 الاستجابة (Responsiveness  :) 

 : وسيتم قياس  من خلالوهو مدى الرغبة في تقديم الخدمة للمريض بالسإعة اللازمة وعند الطلا، 

ملين غبة لدى العاوجود ر سعة لاحتياجات المريض، لعاملين باسإتجابة اإعلام المريض عن مواعيد الخدمة، 

 تقديم الخدمة الصحية للمريض بشك  فورا.لمساعدة المريض، 

 ( التوكيدAssurance  :) 

م  الخدمة وقدرتهم على إشإإاعة جو الثقة والاختمان لدى المريض،  م وسإإيتوهو معرفة و كياسإإة مقد 

متلاك اام  العاملين مع المرض بشك  لاخق، تعلخدمة، المريض بالأمان خلال تلق  اشعور : قياس  من خلال

 استفسارات المرضى، سلوك العاملين باتجاه المريض. نللإجابة ع العاملين المعرفة الكافية

 ( التعاطفEmpathy  :) 

فهم العاملين لاحتياجات المرضى وهو الرعاية والاهتمام الشإخ إ الذا يقدم  المستشف  للمريض و 

 ناسبة أوقات الخدمة للمرضى،مدى مقياسإ  من خلال: الاهتمام الشخ  بالمرضى، ، وسإيتم بشإك  دقيق

 .اهتمام إدارة المستشف  بالمرضى

 رضا ال(Satisfaction): 

 اشرمبمن خلال س ال قياس   وسإيتم وهو شإعور المريض بالسإور في أعقاب تلق  الخدمة الصإحية 

 .عن مدى الرضا العام لدى المرضى
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 لإطار النعرا والدراسات السابقةالفص  الثاا ا

 مفهوم الخدمة  1:2

 سمات وخصاخص الخدمة  1:1:2

  تصنيف الخدمة 2:1:2

 الجودة  مفهوم 2:2

 الجودة  أنواع 1:2:2

 قياس جودة الخدمة. 2:2:2

 مفهوم رضا العملاء. 3:2

 العملاء رضا أهمية 1:3:2

 العوام  الم ثرة بالرضا 2:3:2

 قياس الرضا 3:3:2

 المستفيدين منها. رضا علاقة بين جودة الخدمة المدركة و ال 0:2

 مفهوم المستشف .  5:2

 الدراسات السابقة.  3:2

 الدراسات العربية.  1:3:2

 .  الأجنبيةالدراسات  2:3:2

  ما ،ي  هذه الدراسة عن الدراسات السابقة. 7:2
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  مفهوم الخدمة 1:2
 

ولا ) ،وتكون في الأسإاس غير ملموسة ،خرطرف آ  إلىرف أنها "نشإا  أو منفعة يقدمها طب :ف الخدمةتعرّ 

 Kotler and Keller)  .يرتبط وقد لا يرتبط بسإإإلعة مادية وأن إنتاجها قد، يترتإا عليها أية ملكية( 

,2006, P402   ( 

 :  الخدمة وخصاخصسمات  1:1:2

  كالآتي: لخدمةا( سمات وخصاخص 34ص 2444ق، ق )الطائي والعلاّ الطائي والعلاّ من كٌ  د حدلقد 

 ( Intangibility: )الملموسية (1

 :ه و  ،أا بمعن  أن  ليق لها وجود مادا ملموس ،كن للمتلق  الحكم عليها من خلال حواس  المعروفة

لجأ ولهذا ي، ومعرفة النتيجة بشك  دقيق ،أو المشاهدة قب  ال اء ،أو السمع ،أو الطعم ،أو الشم ،لمقلا

 . لموسية على الخدمة غير الملموسةصيغة جذابة تلف  نوعا من الم البعض بعرض الخدمة من خلال

 ( Inseparbilityالتلازمية : )   (2

 يتج أ من ا  لا، كما أن بعض الخدمات يعتبر المستهلأ ج ءً اج واستهلاك الخدمة في نفق الوقتيتم إنت أن

 ج الخدمة .وبالتا  لابد من وجود المستهلأ للخدمة في نفق مكان إنتا  اإنتاج الخدمة

   .المتلق  لها في نفق مكان إنتاجهان تقد،ها يتطلا وجود إ حي   اما ينطبق على الخدمة الصحية وهو

وبة عصإإإ إلى، وهذا ي دا ن قب  العمي  في نفق وقت إنتاجهاوفي كثير من الأحيإان يتم تلق  الخإدمة م

  .ة على انطباع العمي ، وي ثر مباشر تدارك أا خطأ في صورة الخدمة
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 (  Variability: ) دم التجانق ) أو التماث (ع (3

ت الخدما ةصإإاخبوالمقصإإود هنا عدم القدرة على إنتاج نفق الخدمة في ك  مرة ، أا يصإإعا تنميطها و 

الت  يعتمد تقد،ها على الإنسإإان ، وبالتا  يصإإعا الحفاظ على مسإإتوى جودة معين. فمثلا إجراء عملية 

إلى  بالنسبة لنفق الطبيا من مريضآخر وكذلأ تختلف إلى يا نسإبة نجاحها من طبما لمريض تختلف 

 آخر. 

 (Perishability( :  الخدمة لا تخ ن (0

الأمر الذا  ا أن الطلا على الخدمة غير منتعماأ  ااك مشإإإكلإة التذبذب على طلا الخدمةهنإ

ات فتر  هذا الأساس، ولكن هناك وحجم كادرها على ،يعط  الفرصإة للم سإسإة ر ترتا طاقة اسإتيعابها

 ئًابع، وهنإاك فترات طلإا منخفض يصإإإبح الكادر الكبير طلإا  عإال  تتطلإا توفر كإادر وقإدرات كبيرة

روف العإن عملية الإشإإغال في المسإإتشإإفيات متذبذبة حسإإا المواسإإم و  ا على الم سإإسإإة.زاخدً  اومصرإإوفً 

 .  الاجتماعية والعامة للناس

ادر ة غير المشإإغولة، والكيع تخ ين الأسّر سإإتطلا ت شإإغال ضإإعيفاف  الوقت الذا يكون في  الإف  

ة ، وهذا يتطلا إدارة جيداك فرصإإإة ربح ضإإإاخعة في تلأ الفترةهن فننوبالتا   االمعطإ  لوقإت الذروة

 . لطلا العا  والمنخفض على الخدمةوحساسة ر توازن بين مواسم ا

 خدمات غلا عليها أنهايام على الخدمات الصحية نجد أن  سمات الخدمة بشك  ع وبنسإقا  ،ما سإبقم

كها لا ،كن تمل، و تلقيهاوالحكم عليها قب   ،، أا لا ،كن تلمسإإإهإا مثإ  المنتجإات المإاديةغير ملموسإإإة

 ، وبالتا  لابد من تواجد المريض في نفقإنتإاجهإا يكون في نفق وقت تلقيها . كما أنوالاسإإإتحواذ عليهإا

نتاجها، ا لا يتج أ من إ ، ويعتبر المتلق  لها ج ءً هاعن اسإإتهلاك إنتاجها، فلا ،كن فصإإ  تقديم خدمةموقع 

ن كما أن  لا ،ك ،وباختلاف متلقيها ،وذلإأ باختلاف مقدم الخدمة ايغلإا عليهإا عإدم التجإانق كما أنإ 

 .  تخ ينها
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 :تصنيف الخدمة 2:1:2

 :متلق  الخدمة -1

ية، لتعليموا والخدمات الصإإإحية الحلاقةخدمات  :مث  لأشإإإخاص مباشرةإلى اموجهة خإدمات  -أ

 .وغيرها من الخدمات

د خدمات الت و و  ،البناءو خدمة صإإيانة المباا والمنشإإات،  :خدمات مقدمة لممتلكات العمي  مث  -ب

 .ت والاسإإإإتشإإإإإاراتخإإدمإإات المإحإإاسإإإبإيإإة لإلم سإإإسإإإإإات والمنشإإإإإ  الإو ، بإإالإوقإود

 (Lovelock, et al., 2009.P15) 

 :حسا درجة قوة العم  -2

خلال الأفراد مث  ( ، تقدم من  People Basedفراد( ) عد الشإإخ إإ )الأ خدمات تعتمد على البُ  -أ

 .وغيرها، الخدمات الصحية، ورعاية الأطفال ، والتدريق، والحلاقة

إإاف الآ  :( مث  Equipment Based)  ،خإدمات تعتمد على الآلة -ب الاتصإإإالات و ، خدمة الصرإ

لاق، يع الآ  )الطائي والعخدمات الب، و الآ غسي  السيارات و ، والنق  العام، واللاسلكيةالسإلكية 

 .(00، ص2444

 :حسا درجة الاتصال بالمستفيد -3

 .وغيرهاالتدريق و ، وخدمات الإتأمين، الخدمات الصيحة :مث   ،عال   شخ  خدمات ذات اتصال -ب

الخدمات و ، خدمات البريدو خدمات الصراف الآ ،  :مث  ،فضخ منخ إخدمات ذات اتصإال شإ -ت

 .  ليًاالت  تقدم آ 

خدمات مطاعم الوجبات السإإإيعة، وخدمات  :مث  ،صإإإال شإإإخص متوسإإإطخدمات ذات ات -ج

 .المسح
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 :الخبرة المطلوبة في أداء الخدمة حسا -0

 .والمستشارين عمومًا، ة الصحية، والمستشارين الإداريينمث  الخدم خدمات مهنيةا -أ

   ( 05، ص2444)الطائي والعلاق،  . ةا مث  الحراسة، وتنسيق الحداخقخدمات غير مهني

 مفهوم الجودة 2:2
 

، لها تهم المتعددة وكيفية إدراكهمتعن  كلمإة الجودة عدة معان مختلفة تختلف باختلاف العملاء وخلفيا

 :وكما يلي (Lovelock, etal., 2009,P. 368)كما حددها  ،و،كن تحديد عدة وجهات نعر حول الجودة

  لأشخاص هنا يدركون معن  الجودة من وا ،الأداء الفعال والتمي  تعن وهنا : المعرفيةوجهة النعر

 خلال الخبرة المتولدة لديهم من كتة التعرض لها. 

 ذه يتبناها العاملون في مجال الإنتاج وينعرون : وهعر القائمة على أسإإاس المنتج نفسإإ وجهة الن

لها من الجانا ألعملياتي وترك  على وجود معايير قياسإإإية وخصإإإاخص للمنتج ت يد من الإنتاجية 

 ل  الكلفة. وتق

  لها الجودة تقع في أعين المشإإاهد : وه  تبدأ بالقول بأنالنعر المتعلقة بالمسإإتخدم نفسإإ وجهة ،

التا  ، وبالعملاء لهم رغبات وحاجات مختلفةالمسإإتخدمين أو  أوه لاء المشإإاهدين  فننوبالتا  

 .ودة تختلف باختلاف ه لاء العملاءهذه الج فنن
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 الجودة من منعور القيمة والأسعار وذلأ بالمفاضلة إلى: والت  تنعر لقيمةوجهة النعر المتعلقة با 

 .  مي الت تعن وهنا   يحص  علي  العمي  والأسعار الت  يدفعها مقاب  ذلأ تال المنفعةبين 

وأن  ،المعايير الواضإإإحة والأداء العا التمي  و  تتمحور حول معاا نلاحظ أن فكرة الجودة ،مما سإإإبق

 ،لعملاء الذين لديهم حاجات متعددة، وأنها تقع في أعين وأذهان ام  ،كن قياس ه  عاهذه الجودة 

يف ها مقاب  التكالوالذين يقيمونها عند اسإإإتخدام خدمة ما كمقارنة بين القيمة الت  يحصإإإلون علي

  Competitive Advantage))كما وأن دور الجودة يتأتى في تحقيق المي ة التنافسإإية   .الت  ينفقونها

ت ا في قطاع الخدما، إلا أن عملية تعريف جودة الخدمة ومراقبتها تختلف كثيرً للم سإإإسإإإة المعنيإة

ا ، باعتبار أن الجودة المدركة في الخدمة ه  غير لإنتاج  المتمث  بالسإإلع الملموسإإةالقطاع ا إلى قياسإإً

دمة كام  حول جودة الخالمستفيد تكون أح فنن أما في الخدماتا جودة المدركة في السلعة الملموسة،ال

جنيها المنافع النهاخية الت  ي إلىالأساس المستند  إلىعملية تقديم الخدمة بالإضإافة على أسإاس جودة 

 .(201صفحة  ، 2444، والعلاقالطائي ) من الخدمة

ن  فادة ممكتقنيات الطبية بأسإإإلوب يحقق أق إإإ إق العلوم واليتطب : فه  أما جود الخدمة الصإإإحية

د بمدى أفل  موازنة ممكن  درجة الجودة تحدين  فننلمخاطر، وبهذا إلى اامة دون زيادة التعرض للصإحة الع

 (54، صفحة2447)نياز، بين المخاطر والفواخد 

 أنواع الجودة كالأتي:  1onroos, 200o(Gr( جرونروزحدد  :أنواع الجودة 2:21:

 (  Technical Quality): الجودة الفنية -1

 خرىأ بعبارة  أو ،لتفاع  مع م سإإسإإات تقدم الخدمةاتلقاها العمي  كنتيجة لعملية وه  الخدمة الت  ي

 ؟    تقد،الذا تم ما  عنها بالس ال برعوي ،النهاخية الت  يجنيها متلق  الخدمة المنفعةه  

 Functional Quality)   ): الجودة الوظيفية-2
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نها بالس ال ويعبر ع، الفنية للمسإتفيد من الخدمةالكيفية الت  يتم فيها نق  المخرجات  أوالطريقة وه  

 كيف يتم تقديم الخدمة؟ 

  :المستشف الانطباع الذهن  عن  -3

أو ما هو انطباع العمي  عن  ،في ذهن العمي  ،المسإإتشإإف وهو صإإورة  ،المهمةلجودة مكونات ايعتبر من 

 ء لها،وتقييم العملا  ،والوظيفية يةالجودة الفن وهذا البعد هو حصإإيلة حتمية لبعداا  .الم سإإسإإة الخدمية

 ،ويق  المتبعوالترويج التس ،، والكلمة المنطوقةوالثقافية ،د بالعوام  الأيدلوجيةهذا البع أثرت إلى بالإضإافة

  (Groonroors, 2001)والعلاقات العامة ،والأسعار

 خدمة الصحية كالآتي:عن مكونات جودة ال babakus, 1992)) كما عبر بابكق

 الفنية للخدمة الصحية: الجودة  -1

تلق  أو م ،وهذه الجودة غير متاحة في الغالا للجمهور ،الدقة في التشخيص وفي إجراءات المعالجةوه  

 يصعا الحكم عليها من قب  متلق  الخدمة.  و ق  في نطاق الفنيين والإداريين،وتب ،الخدمة

 الجودة الوظيفية للخدمة الصحية:  -2

تقديم الخدمة الصإإحية للمرضى وهذا الجانا يسإإتطيع متلق  الخدمة بها م الطريقة الت  يت إلىوتشإإير 

  .والحكم على جودة الخدمة الصحية من خلال ،إدراك 
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 قياس جودة الخدمة  22:2:

 إلىأن هناك أسإإإلوبين رخيسإإإين لقياس جودة الخدمة ينسإإإا أولهما  إلىتشإإإير الدراسإإإات السإإإابقة 

(Parasurman, et al., 1985, 1988, 1991)  توقعات العملاء لمسإإتوى الخدمة  إلى، وهو الذا يسإإتند

 ،وإدراكهم لمستوى أداء الخدمة المقدمة بالفع  ، ومن ثم تحديد الفجوة )أو التطابق( بين هذه التوقعات

 ،يةالاعتمادو  ،وه  الملموسيةالخمسإة الممثلة لمعاهر جودة الخدمة  بعادوذلأ باسإتخدام الأ  اوالإدراكات

. وأطلق على هذا الأسإلوب في قياس جودة الخدمة اسإإم مقياس الفجوة التوكيدو  ،الاسإتجابةو  ،التعاطفو 

في نموذج قياس جودة الخدمة  أن المحور الأساس إلىحي  توصإلت الدراسإة  ا SERVQUALأو مقياس  

ن كالخدمة،  ولهو الفجوة بين إدراك العميإ  لمسإإإتوى الأداء الفعلي للخإدمة وتوقعات  حول جودة هذه 

هناك و  بتصإإإميم الخدمة وتسإإإويقها وتقد،ها،على طبيعة الفجوات المرتبطة هذه الفجوة تعتمد، بالتا ، 

 :أساسية وه فجوات  خمق

ء إدراك الإدارة لتوقعات العملا  وتنتج عن الاختلاف بين توقعات العملاء لمستوى الخدمة : (1الفجوة رقم )

   .ت العملاء المتوقعةحتياجات ورغباأا عج  الإدارة عن معرفة ا ا

وتحويإإ  هإإذا الإدراك إلى تنتج عن الاختلاف بين إدراكإإات الإدارة لتوقعإإات العملاء : (2الفجوة رقم )

 لمتوقعة ورغباتهم معروفة للإدارةابمعن  أن  حت  لو كانت حاجات العملاء  امواصإإإفات خاصإإإة بالخدمة

أو  تتعلق بموارد المنعمةدمة بسإإإبا قيود مواصإإإفات محددة في الخدمة المق إلىتم ترجمتها ت  لن فإننإ

 .ة الإدارة على تبن  فلسفة الجودة، أو عدم قدر التنعيم

لخاصة ا المواصفاتوتعهر بسإبا كون مواصإفات الخدمة المقدمة بالفع  لا تتطابق مع : (3الفجوة رقم )

عف ضإإ إلىجع بدوره الذا ير  مهارة القائمين على أداء الخدمة تدا مسإإتوى إلىوقد يرجع ذلأ  ،بالخدمة

  . والرغبة لدى ه لاء العاملين، القدرة 
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، بمعن  أن الوعود الت  تقدمها المنعمة حول اتصإإال المنعمة بعملاخهاتنتج عن الخل  في : (0الفجوة رقم )

  .لخدمة المقدمة ومواصفاتها بالفع يختلف عن مستوى ا لعملاء مستوى الخدمة من خلال الاتصال با

فجودة الخدمة كما يدركها العملاء تعتمد على مقدار ا  التوقعات للعملاءو  الإدراكفجوة  :(5رقم )الفجوة 

لى خدمات عحي  تم تطبيق هذا المقياس  اواتجاه هذه الفجوة الت  تعتمد على طبيعة الفجوات السابقة

إإفية ، والنق  الجو  الصإإإحية ، ، والخدمة ا ، والتعليم ، والوجبات السإإإيعةمتنوعإة منهإا الخدمة المصرإ

 ستشارية ، وخدمة التنعيف الجاف وغيرها. والخدمة الهندسية الا

أما الأسلوب الثاا لقياس جودة الخدمة فقد جاء نتيجة للانتقادات الت  وجهت من جانا بعض الباحثين 

 ((Cronin and Taylor, 1992سهم ك  من أر وعلى نموذج الفجوة  إلى

ك  على ، وير العملاء وتوقعاتهم إدراكة بين الخدمة فكرة الفجو ويرفض الأسإإإلوب الثإاا في قيإاس جودة  

قيإاس الأداء الفعلي للخإدمإة المقإدمإة للعميإ  على اعتبإار أن جودة الخإدمة يتم التعبير عنها كنوع من 

 SERVPERFأو  ،الاتجاهات . وأطلق على الأسإإلوب الجديد في قياس جودة الخدمة مقياس الأداء الفعلي

صإإة الخدمة الخاالمسإإتخدمة في قياس معاهر جودة  بعادلوب الجديد عن سإإابق  في الأ . ولم يختلف الأسإإ

ن  يتمي  أ يرى أصحاب هذا المقياس ، والتعاطف. والتوكيد، ، والاسإتجابة، والاعتماديةةيبالجوانا الملموسإ

د عمليات لأن  يستبعا وواقعيت  ،، وكذلأ ب يادة درجة مصداقيت وسهولة الاستخدام ،سابق  بالبساطةعن 

  . وإدراك مستوى الخدمةالطرح بين توقعات العمي  
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 )المرضى(  مفهوم رضا العملاء 3:2
 

 ،ماأو منتج تقييم العملاء لخدمة . ( الرضإإإا بأن Zeithaml, et al., 2006, P110) وآخرون   ثمز  تعرف

عدم الرضإإإا عن قعات هو وأن الفشإإإ  في تحقيق هذه الحاجات والتو  ،وه  حققت حاجاتهم وتوقعاتهم

مقارنة الأداء الفعلي للخدمة مع توقعات  لهذا ،كن تحديد مسإإإتوى الرضإإإا من خلال كما ،  هذه الخدمة

من توقعات  فالعمي  غير راض وإذا كان الأداء الفعلي يعادل  أقإ فإنذا كإان الأداء الفعلي للخإدمإة  االأداء

داً أو ج   سيكون راضيافننن حجم توقعات العمي  كبر مأأما إذا كان الأداء الفعلي  .توقعات  فالعمي  راض

 . (Kolter and Keller, 2006, P144) اً مسور 

 :أهمية رضا العملاء 23:1:

أظهرت الدراسإإات الميدانية بأن العمي  الذا يحصإإ  على خدمات ليسإإت بالمسإإتوى المطلوب تكون ردة 

ن ن ه لاء يتحدثون عإ حي   ااضينفعل  سإلبية عن أولئأ الذين يحصلون على خدمات جيدة ويكونون ر 

ل،  إلىدمة الجيدة الخ بينما إذا كانت الخدمة الت  يحصلون عليها غير جيدة وغير  خمسإة أشخاص، كمعدين

من هنا تأتي أهمية الرضإإا كرابط قوا بين  ،لكمعدين  ،ع إإة أشإإخاص إلىيتحدثون  هم سإإوففننمرضإإية 

 ابذلأ مصإإإدرً  مقدم  الخدمة لعملاء آخرين فيشإإإك    ر  قدم  الخدمة، فالعمي  الراضي يُ مالعميإ  و 

لم سإسات تقديم الخدمة ن من الصإورة الذهنية والسإمعة  يحسإ  ماما جلا عملاء جدد للت ود بالخدمةل

 للخإدمإإة عن طريق كلمإإة الفم المنطوقإإة اروجإً م إن العميإ  الراضي يصإإإبح بمرور ال من .لإدى العميإ 

(Word of Mouthلعملاء آخرين ومرتق )من خلال إخبارهم  ، ويسإإإهم في تكوين وتع ي  قنإاعاتهمبين

اب مما يسهم في إكس اوالتعام  الحسن اللذين تلقاهما أثناء استلام الخدمة ،وإعلامهم عن الخدمة الممي ة

ن ، ناهيأ عن أ طباع والصورة الجيدة لدى الآخرينالم سإسإة الخدمية الم يد من العملاء الجدد فيع ز الان

 سإإوف يتغاضى عن الأخطاء البسإإيطة الت  قد تحصإإ  أثناء تأدية الخدمة، ب  إن  يسإإاعد العمي  الراضي

على  اويقوم بنعلامها عن أا مشإإكلة أو خطأ محتم  الوقوع ،الم سإإسإإة في ح  هذه المشإإاك  والأخطاء

ن عن يرجع ولا يوصإإإ  غلإإإب  لمقدم الخدمة، ب  يخبر الآخريالعكق من العمي  الغاضإإإا الذا قد لا 

 . (02 ص ،2447 ،)أبو جلي " ت  السيئةتجرب
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 :العوام  الم ثرة بالرضا 2:3:2

 ( العوام  الم ثرة بالرضا وه : Zeithaml, et al., 2006, pp.110-116)  وآخرونحددت زثم  

 بمدى إدراك العملاء لملامح ومعالم الخدمة المقدمة بحي   أثر: الرضإإا يتملامح وخصإإاخص الخدمة

ودة مسإإتوى ج معة الأسإإعار قارنمفمثلا  الخدمة المقدمة لهما أبعادنة معالم و يقوم العملاء بمقار 

 .لخدمةل

  ومن هذه العوام  انفعالات م  الشإإإخصإإإية ت ثر على رضإإإا العملاء: العواانفعإالات العميإ ،

، وهذه الانفعالات والأحاسإإيق قد الت  في وجدانها ت ثر على رضإإاهموأحاسإإيق ه لاء العملاء 

عنها عندما يكون ا ا سإإإعيدً م قتة، وه  تختلف عندما يكون العمي  مسإإإورً  تكون مسإإإتقرة أو

ناك كون هت، فعندما قديم الخدمة ت ثر أيلا على الرضاكما أن الأحداث الت  تصإاحا ت . مسإتاءً 

أسوأ مما هو  مة سواء أكانت هذه الخدمة أفل  أممفاجأة غير متوقعة مصإاحبة لمخرجات الخد

تماد لاعوا ،يتجهون نحو هذه الأحداث المصاحبة لعملية تقديم الخدمة العملاء سوف فننمتوقع 

 .ما قد ي ثر على رضاهم عليها لتقييم هذه الخدمةا

 حي  يقوم عوام  الت  ت ثر على رضإإإا العملاء: هو أيلإإإا من الالإحسإإإاس بالمسإإإاواة والعدالة ،

ذا أتعام  الستشف  ب  الم: ه  تمت معاملت  من قالعادة بس ال نفس  الس ال التا العمي  في 

  سعار الت  تعطأو ه  الأ ،؟ أم تم ذلأ بطريقة أفلإ طريقة عادلة مث  العملاء الآخرينمع  ب

 .لهم أفل  ؟ وهكذا
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 ر الجودة المتعددة ت ث بعاد، حي  إن إدراك العملاء لأ ودة أيلا على رضا العملاء: ت ثر الجالجودة

   .ءالعملا  اخيساً لرض، كما تعتبر الجودة محدداً ر على الرضا

 حالة الطققللعميإ  قإدرة على التحكم بهإا مث  : وه  العوامإ  الت  ليقالعوامإ  الموقفيإة :، 

 ،وعدد موظفيها ،: حجم الم سإإسإإةد الخدمة مث والخصإإاخص الت  يختص بها م و  ،وحالة السإإير

 .  ذلأ ي ثر أيلا على رضا العملاءك فنن اوموقعها الجغرافي

 :ءوالأصدقا  وكذلأ زملاء العم ،الأسرة أفرادالعمي  برأا  أثرم  مهم حي  يتوهو عا المقربون  . 

 :قياس الرضا 3:3:2

   ،كن قياس رضا العملاء بطرق عده:ن  إ  (Kotler and Keller,2006 p145)يرى كوتلر وكيلر 

 وس ال  مباشرة عن مدى الرضا.  عبر رجال البيع صةخابو  االمقابلة الشخصية للعمي  -1

 ونية. لكتر عبر المواقع الإ أولاع الدورا: عن طريق توزيع استبان  مباشرة على العملاء الاستط -2

ون زب  وكان ،حد من أعلاء الإدارة للتعاهرأ ن يقوم أ : بأن يتم اسإتئجار شخص أو الخف العمي   -3

كذلأ من خلال طلب  الخدمة  .ويستطلع مدى رضاهم، ويقوم بسإ ال ال باخن عن مدى رضإاهم 

 م على الاستجابة ويحدد مدى الرضا.،كن الحك
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  منهاالعلاقة بين جودة الخدمة المدركة ورضا المستفيدين  0:2
 

( يكون  Attitudeأن الجودة ه  موقف) واحي  ذكر  ادبين جودة الخدمة ورضإإا المسإإتفيالباحثون   ميّ "

غالبا ما يكون مبنيا  (، وأن هذا الموقف Service Offeringالمسإإإتفيد من خلال تقييم  لعرض الخدمة ) 

 .الرضا لىإ قياسًاديناميكية  أق الجودة ه   فنن. وعلي  سابقة تقييمي لى سلسلة من خبرات أو مستندا ع

ذا وجد مثال ذلأ  إ و  جري  المسإإإتفيد لعملية تبادل معين،الناتج النهائي للتقييم الذا يأمإا الرضإإإا فهو: 

 ،ة تقدم خدمات ذات جودة عالية جدًالمحافعة أو المدينا من المسإتشإفيات الخاصة في االمسإتفيد أن عددً 

أساس  إلىا ا يتعام  مع  سيكون مستندً الخدمة الت  يقدمها المسإتشإف  الذ تقييم  الشإام  لجودة فنن

المسإتفيد يتوقع أن يحص  من المستشف  الذا يتعام   فنن، ما تقدم  هذه المسإتشإفيات. وبعبارة أخرى

. فالرضإإا ينتج عن شإإفيات الأخرىتو أفلإإ  من تلأ المقدمة من قب  المسإإأ  ،معها على خدمة متسإإاوية

( ، بينما  Perceived Service( والخدمة المدركة )(Predicted Serviceالمقإارنإة بين الخإدمإة المتوقعإة  

 Desiredأو المرغوب فيها من قب  المسإإإتفيد )  ،المقارنة بين الخدمة المطلوبة إلىتشإإإير جودة الخإدمة 

Service )،  ( والخدمة المدركةPerceived Service  ) " (251، صفحة  2444، والعلاق ،) الطائي.  
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  مفهوم المستشف  5:2
 

 تأهي  المرضى وإعادة ،والمعالجة ،ن  مرك  التشإإخيصإإات الدقيقةبأ ( المسإإتشإإف  1444)الشإإبلي  فعرّ "

وان  يسإإإهم في تعليم وتدريا العاملين في  ،والمراجعين للعيادات الخارجية، والخدمات العلاجية ،دينقاالر 

 ".طبية واجتماعية وتنعيمية وبيئية بأبحاثوان  يقوم  ،الحق  الصح 

)أا  الإدارةو شيوعاً معيار الملكية  أكتهاومن  او،كن تصإنيف المسإتشإفيات وتقسإيمها وفقاً لعدة معايير

تشفيات مس إلىسا هذا المعيار ححي  تقسم المستشفيات  احسإا الجهة المالكة والممولة للمسإتشف (

وتكون مملوكة من قب  فرد أو م سإإسإإة كما ان هناك  ،ومسإإتشإإفيات خاصإإة، حكومية )القطاع العام( 

 ،آخر للتصإإنيف وهو المعيار الطب  )الاكتي ( أا حسإإا الخدمة الطبية الت  يقدمها المسإإتشإإف  اً معيار 

ستشف  ويعرف الم ،ومستشفيات متخصصةمستشفيات عام   إلىوحسإا هذا المعيار تقسم المستشفيات 

الطا والجراحة وه  الطا  ة الأربعة فيتوا على التخصإإصإإات الرخيسإإالمسإإتشإإف  الذا يح أن العام ب

 ، والنساخية والتوليد. والأطفال، والجراحة، الباطن 

 ،ن  المستشف  الذا يقدم خدمة مساندة أو أكت من الخدمات الطبيةكما يعرف المسإتشإف  المتخصإص بأ 

 ،مد علي)مح والتوليد.، والنفسية، والأمراض الصدرية ،الأطفالو ، مث  مسإتشإفيات العيون .وليق جميعها

2447 .) 
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   السابقة اتالدراس 3:2
 

 الدراسات العربية 1:3:2

: قياس جودة الخدمة وتحلي  العلاقة بينهما وبين ك  من بعنوان ( 1443 ،  ريالمإدريق و ) دراسإإة   -1

:التحقق من درجة الاعتمادية والصإإلاحية  إلىهدفت هذه الدراسإإة   ل إإاء. الىإرضإإا والمي  الشإإعور بال

. المقارنة SERVPERFومقياس  SERVQUALالرخيسة لقياس جودة الخدمة الواردة من مقياس   بعادلل 

من حي  القدرة على تفسير أكبر نسبة من التباين في  SERVPERFومقياس  SERVQUALبين مقياس  

للدراسإإإة، وهما: الخدمة  ة الخإدمإة الكليإة المدركة من جانا العملاءا وذلأ للخدمات الخاضإإإعةجود

ء للجودة في العملا الأكت صإإلاحية لتقييم  الجوا بما يسإإاعد على اختيار المقاييق، وخدمة النق  المصرإإفية

وبين المي   ،ةالكشإإإف عن نوع ودرجة العلاقة بين المحددات الرخيسإإإة لجودة الخدمصإإإناعة الخدمات، و 

ل إاء الخدمة وتحديد نوع ودرجة العلاقة بين المحددات الرخيسإة للشإعور بالرضا عن الخدمة وبين المي  

قدرة ك  من المقياسين على Cronin &Taylor  اختبرت هذه الدراسة مثلها مث  دراسة  شراء الخدمة.إلى 

التوقعات/ الأداء( و) مقياس الأداء )   من مقياسلك قياس جودة الخدمة حي  كشإإف تحلي  الاعتمادية

 المدى تقع في لية بين محتويات ك  من المقاييقالفعلي لجودة الخدمة( أن درجة الاتسإإاق الداخلي الاجما

ياسين ،كن من المق ما يعكق أن كلاً الاجتماعيةاعتمادية المستخدمة في العلوم المقبول وفقا لمسإتويات الا 

  ) مقياس الأداء الفعلي(معبمقإارنة مقياس ) التوقعات/ الأداء( و الخإدمإة. عتماد عليهإا في قيإاس جودةالا 

تسإإإاق الداخلي لمحتويات .،كن اشإإإتقاق يتمتع بدرجة أعلى من حي  الا مقياس الأداء الفعلي  نجإد أن

 ا( الت  يحتوا عليها ك  من مقياسمتغيرً  22خمسإإإة عوام  أو مكونات رخيسإإإة من البيانات الأصإإإلية )

 Berry.الت  اقترحها  بعاد/ الأداء( و ) مقياس الأداء الفعلي(، وتمث  هذه العوام  المشإإإتقة الأ التوقعات)

et al., 1988 :  لتعاطف مع العملاء.وا ،اللمانالملموسية، والاعتمادية، والاستجابة، و  وه 
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الت   بعادلأ ق اا حي  اشإإإتقت نفبالصإإإلاحية الداخلية لمكوناتهالاختبار إلى اتتمتع المقاييق الخاضإإإعة  

مقياس الأداء الفعلي ل  مقدرة أكبر على تفسإإإير  أن ةالدراسإإإ كما أظهرت افترضإإإت عند جمع البيانات .

اتفقت هذه الدراسإإإة مع ك  من  التبإاين في إدراك الجودة الكليإة للخإدمإة المدركة من جانا العملاء.

بة أن تكون نتيجة مترت إلىرضإإا تمي  على أن حالة الشإإعور بالكرونيوم وتيلر وك  من   برسإإورمان وزملاخ

أن جودة الخدمة والشإإعور بالرضإإا ي ثران على نوايا  إلىتوصإإلت الدراسإإة أيلإإا كما  على جودة الخدمة.

العملاء لتكرار التعام  مع منعمة الخدمة، إلا أن تأثير الرضإإا يكون بدرجة أعلى وهو ما يعن  أن الجودة 

 ان مقياس لىإتوصلت الدراسة  أثيرها على الرضإا وليق بصإفة مباشرة.ت ثر في النوايا ال إاخية من خلال ت

( ، كما SERVQUAL( يعد أكت صلاحية مقارنة بمقياس ) التوقعات / الأداء SERVPERF)الاداء الفعلي 

ان كأن تعقيد العمليات الحسإإإابية الت  ينطوا عليها مقياس ) التوقعات/ الأداء( جع   من الصإإإعوبة بم

 .الحياة العملية استخدام  في

 الإدراكقياس جودة الخدمة باستخدام مقياس الفجوة بين " : بعنوان  ( 1443،  إدريق) دراسة  -2

والتوقعات دراسة منهجية  بالتطبيق على الخدمة الصحية بدولة الكويت في مجال الخدمة الصحية 

مقياس الفجوة بين  قياس جودة الخدمة بتطبيق إلىهدفت الدراسة  ." الحكومية بدولة الكويت

للكشف عن درجة التطابق أو الفجوة بين توقعات المرضى لمعاهر  SERVQUALالإدراكات والتوقعات 

عات إدراك الإدارة لهذه التوق وجودة الخدمة الصحية الت  تقدمها المستشفيات والمستوصفات الحكومية 

ية المقدمة إليهم من ناحية من ناحية توقعات المرضى وإدراكاتهم للداء الفعلي للخدمة الصح

 أخرى.التحقق من ثبات ومصداقية مقياس

حيت  في تحديد في قياس جودة الخدمة الصحية، وكذلأ صلا  SERVQUAL) الإدراكات / التوقعات(  

ية ع  مستوصفا هذه الجودة ، حي  أجريت الدراسة على خمق مستشفيات متخصصة وثمان أبعاد

 لىإالاعتراضية، بالإضافة مريض اختيرت بطريقة العينة  544نة الدراسة ، كما شملت عيحكوميا في الكويت

 ا اختيروا بأسلوب العينة العشواخية الطبقية مديرً 322
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 ةوجود فجوة سلبية بين توقعات المرضى لبعض معاهر جودة الخدم إلىوخلصت الدراسة المتعددة. 

راكات إد ة والمعدات الطبية المستخدمة وجه  الأ و ، والتعاطف مع المرضى: الشعور بالأمان، مث  ،الصحية

ر وجود فجوة سلبية بين ما يتوقع  المرضى لمعاه إلىإضافة  الإدارة في هذه المنعمات لمث  هذه التوقعات،

وذلأ يعكق عدم قدرة هذه المنعمات  اإدراكاتهم للداء الفعلي للخدمة المقدمة  وجودة الخدمة كافة 

أن  لىإكما تم التوص   .دمة، ومن ثم انخفاض مستوى جودتهانحو هذه الخعلى مقابلة توقعات المرضى 

ة لجودة الخدمة الصحية، ويتمتع بدرجة عالية من الثبات رخيس أبعادمقياس الفجوة يشتم  على خمسة 

 والمصداقية، و،كن استخدام  في قياس معاهر جودة الخدمة الصحية في التطبيق العملي.

  الإجإودة المإإدركإإة عإإلى الإإربحيإإة والنمو " أثإر" : بإعإنإوان ( 2443دراسإإإإإة ) شإإإكإوكإإاا ،  -3

البنوك التجارية والمسإإتشإإفيات الخاصإإة في الأردن بتطبيق نموذج سإإلسإإلة  ) دراسإإة مقارنة بين قطاع 

سات لنمو في م سالجودة المدركة على الربحية وا أثراختبار  إلىهدفت هذه الدراسة  . الخدمة والربحية (

اع قط :والربحية على قطاعين خدميين هما من خلال تطبيق نموذج سإإإلسإإإلة الخدمة يةالخدمات الأردن

  سإإلسلة تحديد وتحلي إلىوقطاع المسإتشإفيات الخاصإة بصإورة تحليلية مقارنة تهدف  ،البنوك التجارية

ن قب  موالجودة الخارجية المدركة  ،الآثإار والعلاقإات المرتبطة بالجودة الداخلية المدركة من قب  الموظفين

ومن ثم بيإإان مإإدى الاختلاف في العلاقإإات بإإاختلاف نوع القطإإاع  ،والنمو ،هإإا على الربحيإإةأثر العملاء و 

 من خلال جمع :الأولى ،تماد على طريقتين لجمع المعلوماتولتحقيق أهداف الدراسإإإة تم الاعالخإدم . 

، لدراسةلات المالية المطلوبة المعلومات المالية من الم سإسات الخدمية تحت الدراسة بهدف تحديد الم شر 

عتمدت حي  ا امن خلال تطوير اسإإإتبإانتين لجمع المعلومإات المطلوبة من العملاء والموظفين :والثإانيإة

و )  ( مفردة من العملاء 1444الدراسإإة على اختيار عينات طبقية من مجتمع الدراسإإة بلغت أعدادها ) 

قطإاع البنوك التجإاريإة وقطاع قطإاعين الخإدميين ( مفردة من الموظفين موزعإة بإالتسإإإاوا على ال 544

ضرورة زيادة اهتمام إدارات  :إلىالدراسة  خلصتوقد ضمن منطقة عمان الكبرى . المسإتشإفيات الخاصة 

جوانا  وتحسإإين مختلف ،والبنوك التجارية بتوفير بيئة عم  مريحة للموظفين ،المسإإتشإإفيات الخاصإإة

 ،ا باحترام وتقدير الموظفينوبخاصة المتعلقة منه ،الجودة الداخلية
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 في كبير أثر، لما لها من ورفع روحهم المعنوية ،وى مشإإإاركتهموزيادة مسإإإت ،ومهاراتهم ،وتطوير قدراتهم 

 ذلأ أثرو  ،وعلاقتها الإيجابية بالجودة المدركة من قب  العملاء ،وإنتاجيتهم ،زيادة رضإإإا الموظفين وولاخهم

 ذلأ زيادة الاهتمام بدراسة احتياجات العملاء وتحديدها إلىيلاف  .في زيادة الربح والنمو للم سإسإات

والاهتمام بدراسإإة شإإكاوا العملاء ومتابعتها باسإإتمرار لأهميتها في توفير معلومات تسإإاعد على  ،بدقة

زيادة الاهتمام بموظف  الخط الأمام  في م سإإسإإات و  ،تحديد جوانا عدم الرضإإا في الخدمات المقدمة

سإإإتوى مهإإاراتهم وقإإدراتهم في التعإامإإ  مع العملاء من خلال الإإدورات التإإدريبيإإة ورفع م ،الخإدمإإات

 سويق وعرض منتجات وخدمات للم سسةمنهم في ت الإفادةوحف هم بطرق إيجابية بقصإد  ،المتخصإصإة

 وجودة الخدمات ،الموظفين حول جوانا بيئة العم  الداخلية ضرورة الاهتمام بندراكات إلى بإالاضإإإافإ 

 .   ومدى تطابقها مع إدراكات العملاء لجوانا هذه الجودة ،عملاءالمقدمة لل

" تحديد جودة الخدمة الصإحية المدركة في المستشفيات الفلسطينية بعنوان (  2440، دراسإة ) الأدهم -0

 ة من خلاليتطبيق إدارة الجودة في نعام الرعاية الصإإح إمكانيةاسإإتكشإإاف  إلىهدفت هذه الدراسإإة  ."

تابعة والخاصإإة وال والمدركة فعلا في مسإإتشإإفيات مدينة نابلق العامة ،الخدمة المطبقةتحديد مسإإتوى 

لتعرف ا لىإالبح  عن العوام  الت  ت ثر في الخدمة المقدمة بالإضإإإافة  إلى تهدف. كما للجإانا الخيرا

 ستبان ا تم بناء الدراسة ولتحقيق أهداف على مدى تطبيق هذه المسإتشفيات لمعايير نعام إدارة الجودة.

، وزع منها اسإإتبان ( 354)عينة من العاملين وكذلأ المرضى . وبلغت حجم العينة  إلىلهذا الغرض وجهت 

أن غالبية  إلىوخلصإإإت الدراسإإإة  ( على موظف  وإدارات المسإإإتشإإإفيات.544( على المرضى و )154)

 هذا اءات المفروضة فيجر ك  أنواع الإ  يقوم بتعريف مسإتشإفيات مدينة نابلق لم يكن لديها نعام عملي 

 في عكق مهمًا ا والت  تلعا دورً  وما يتعلق بها من أنعمة ،ت الأداءاقياسإإإضإإعاف  إلىما أدى مالتوج ا 

اختلاف وتباين التوجهات المتعلقة بالعناية هذه الدراسإإة تبين و  صإإورة جودة الخدمات المقدمة للمرضى.

علاقة  إلىتشإإإير الدراسإإإة كما ة التلق  للخدمة. م وتحديد عمليوالإسإإإهام في فه ،من قب  متلق  الخدمة

مباشرة  حي  يرتبط رضا المرضى ارضا المرضى وات تقديم الخدمة مباشرة في جميع المستشفيات بين إجراء

إن كما  .لواخح وأنعمة عم  إدارة المسإإتشإإف ب مع سإإلوك وإدراك الموظفين الذين هم بالمقاب  مرتبطون

ستشف  ، ب  لها تأثير مباشر على جميع أنشطة المط مرتبطة برضا المرضى ليست فقسلوكات وقيم الموظفين

   أيلا.
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 . في ممارسات العم  الإداراين أساسيينإن سلوك الموظفين ومستوى رضا المرضى يعتبران عامل

   الدراسات الأجنبية 23:2:

   (Lehtinen and Lehtinen , 1982 ) دراسة -1

جودة  أبعادتحديد  إلى هدفت . " Service Quality, a Study of Quality Dimensions"  :بعنوان

لدراسة أجريت ا وقد ،المختلفة للحكم على جودة الخدمة بعادبالتحلي  الأ  حي  تناولت الدراسة االخدمة

لجودة  أبعادثلاثة وجود  إلىخلصإإإت و  ،طبيبا من سإإإت مسإإإتشإإإفيات هندية 52على عينة مكونة من 

 :ه الخدمة و 

 المتصلة بالبيئة المادية المحيطة بتقديم الخدمة داخ  المنعمة. Physical Quality: ديةالجودة الما- 1

 ،أو صإإورة المنعمة ،المتصإإلة بالصإإورة الذهنية  Corporate Quality:الجودة على مسإإتوى المنعمة -2

 والإنطباع العام عنها.

ناتجة عن عمليات التفاع  بين ال Interactive Qualityجودة التفإاعإ  بين مقدم  الخدمة والعملاء -3

 .  لعملاءأو قوة العم  داخ  المنعمة بين ا ،مقدم  الخدمة

 :إلىم الباحثان جودة الخدمة أيلا كما قس

،  ويتم الحكم عليها Process Quality: أا عمليإة تقإديم الخإدمة الت  تتم بها الخدمة جودة الأداء -1

 طة العملاء أثناء تقديم الخدمة.ابوس

و يتم تقيمهإا بعد أداء الخدمة كك  ا أا يحكم عليها العملاء   Output Qualityالمخرجإات : جودة -2

 بعد أداء الخدمة من الناحية الفعلية.

   :بعنوان (  ( Zeithaml et al., 1988 دراسة -2

 " Communication and Control Process in the Delivery of Service Quality." 

إدراك منعمات الخدمة لتلأ ة الخإدمإة و فجوة بين مإا يتوقعإ  العملاء عن جوددراسإإإة ال إلىهإدفإت 

أن الفجوة بين ما يتوقع  العملاء وإدراك الإدارة لتلأ التوقعات تتكون  إلىخلصإإت الدراسإإة و  ،التوقعات

   :وه  ،من خمق فجوات
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لعملاء إدراك الإدارة لتوقعات ا ، و الفجوة بينإدراك الإدارة لتلأ التوقعاتو الفجوة بين ما يتوقع  العملاء 

لا، ما هو مقدم فعو الفجوة بين المستويات المحددة للجودة من قب  الإدارة و المواصفات محددة الجودة، و 

والفجوة بين الخإدمإة الفعليإة من نإاحية ما وعد العمي  ب  من خلال جهود المنعمة الترويجية، والفجوة 

مة أن الجودة المدركة للخد إلىتوصإإإلت الدراسإإإة  وقد .داء الفعليما تقيمهم لل  وبين ما يتوقع  العملاء 

ة الخدمة بجود الارتقاء فننوبالتا   اه  الفجوة بين المسإإإتوى المتوقع والمسإإإتوى الفعلي لإذلإأ الأداء

 ا من هذه الفجوات سالفة الذكر. أ يقتضي عدم وجود 

 SERVQUAL: A Multiple-Item Scale for :بعنوان   ( Parasurman, et al., 1988)  دراسإإة -3

Measuring Consumer Perceptions of Service Quality"  . تطوير مقياس  إلىهدفت الدراسإإإة

 قياس  تطوير  م إلىوخلصإإإت  ،مقياس الفجوة SERVQUALلقيإاس جودة الخإدمإة الإذا أطلق عليإ  

 Expectation –Performanceويطلق علي  نموذج الفجوة بين التوقعات والأداء.  ،لقياس جودة الخدمة

Gap . وعن طريقإ  ،كن الحكم على جودة الخإدمإة من خلال معرفة مدى التطابق بين توقعات العملاء

، وهو يعكق مإدى توافرهإا في الخإدمة المقدمة بعإادالأداء الفعلي لتلإأ الأ  وجودة الخإدمإة  أبعإادعن 

وقد  الأداء  –التالية: جودة الخدمة = توقعات  ،كن التعبير عن  بالمعادلةوقد بينت الدراسإة أن   بالفع .

  :وه  أبعادخمسة  إلىجودة  الخدمة  أبعاداختصار   إلىخلصت الدراسة 

 .الاسإإإتجإإابإإة السإإإيعإإة لمطإإالإإا العملاء-3 .الاعتماديإإة -2 .الإنواح  المإإاديإإة والملموسإإإإإة -1

 يد من الباحثين باستخدام متغيراتقام العدوقد  في خدمتهم. والتفااالتعاطف مع العملاء  -5 .التوكيد-0

في محاولتهم لقياس جودة الخدمة.جمعت  بعادالأ ا ت إإإح تلأ متغيرً  22متمثلا في  بعادفرعيإة لهإذه الأ 

وتم اسإإتخدام اسإإتمارات اسإإتقصإإاء تحتوا على أسإإئلة متعلقة ، مفردة  244البيانات من عينة قوامها 

عإإد علي بالعملاء للداء الف بتقييموأخرى متعلقإإة ، الجودة المقإإدمإإة لهم  أبعإإادبتوقعإإات العملاء عن 

أن الحفاظ على جودة الخدمة ،تد ليشم  وجود موارد  إلىتوصإلت الدراسة و  التعام  مع تلأ المنعمات،

ستوى جودة بم الارتقاءوأن الخطوة الأولى في  على الأداء بالمستويات المطلوبة، ب ية لديها الرغبة والقدرة

  معايير قياس الجودة الت  ترتك  على توقعات العملاء. الخدمة ه  تحديد
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  ,valuation, and Eerformance P" Expectations  :بإعإنوان ( Teas, 1993  ( دراسإإإإإة  -0

uality"qerceptions of P onsumersC . هدفت  دراسإة صلاحية مقياسSERVQUAL   أو ما يعرف

من زباخن  اً مسإإإتهلك 050لدراسإإإة على عينة مكونة من أجريت ا و التوقعات(. -بنموذج الفجوة )الأداء

أن:نموذج الفجوة  إلىوخلصإإإإت  مخإإازن التج خإإة في ولايإإة أتلانتإإا في الولايإإات المتحإإدة الأمريكيإإة ، 

SERVQUAL  ينطوا على العديد من المشإإكلات الت  من شإإأنها تقلي  صإإلاحية هذا المقياس ومن أهم

 الواقع بصورة واقعية في صعوبة قياس توقعات العملاءلعملاء و لات: صعوبة تعريف توقعات اتلأ المشإك

 العملي.

 ( ( Bababkus & Mangold , 1995دراسة    -5

  مةمواء إلىهدفت الدراسإإة   "  Adapting the Servqual, Scale to Hospital Services" :  بعنوان

لخدمة في لقياس جودة ا  Berry , Zeithmalو   Paraswranenالمعد من قب    SERVQUALمقياس 

 ،ةبحي  تقيق الفجوة ما بين الخدمة الطبية المتوقع ام مع بيئة المسإتشفياتقطاعات خدمية عدة لتتواء

كون من خمسإإة مجالات وه  م SERVQUALأن مقياس   إلىشإإارت الدراسإإة أ، و و المدركة من المرضى

التوكيإإد ، و  , Responsivenessة الاسإإإتجإإابإإو ( ، Reliabilityالموثوقيإإة )، و  Tangibles الملموسإإإإة

Assurance ,  ، والتعاطفEmpathy   . من العناصَ الت  تقيق الخدمة موزعة  ازوجً  22كما تتكون من

بالتا  و  امستويات من الاستجابة على مقياس ليكرت ةعلى المجالات الخمسإة السإابقة الذكر ضإمن سبع

 اء على العناصَ الت  لها علاقة بعم  المسإإتشإإفياتوالابقا ،هذه الدراسإإة قامت باسإإتعراض المقياس فنن

 بعادتناسا عم  المستشفيات موزعة على الأ  الاثنين والع ينحي  وجدت خمسإة ع  بندأ من البنود 

ن تخفيض مستويات الاستجابة على مقياس ليكرت من سبعة أ كما وجدت الدراسة  .سابقة الذكر الخمسة

والمل  لدى  الإحبا وقللت عام  ،   الاسإإتجابة وجودتها خمسإإة مسإإتويات زادت نسإإب إلىمسإإتويات 

بنداً لها علاقة  15مة المقياس لبيئة المستشفيات والاختصار على ءن مواأ  إلىالمرضى. كما توصإلت الدراسإة 

ح لقياس المقياس صال فننوبالتا   ،والثقة ،من الاتساق الداخلي ياً عال عط  مسإتوىً أ بعم  المسإتشإفيات 

لطبية دارات اهذا المقياس يسإإإاعد الإ  فننولهذا  اين الخدمة المتوقعة والمدركة من قب  المرضىالفجوة ما ب

ن  أ على تقلي  عوام  الخل  في جودة الخدمة وتحسينها والتعرف عن قرب على نعرة المتلقين للخدمة كما 

  يقيق جودة الخدمة في المستشفيات بكفاءة عالية.
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 Using SERVQUAL for Assessing and " : بإعإإنإإوان(  Shaihk, et al.,  2005دراسإإإإإة) -3

Improving Patient Satisfaction "at a  Rural Health Facility in Pakistan "  . هدفت هذه

ة في حد المرافق الصإإحية الريفياالكشإإف عن مدى الرضإإا بالرعاية الصإإحية الت  يتلقونها في  إلىالدراسإإة  

راسإإإة على مدار عام كام  على المرضى المراجعين لهذا المرفق الصإإإح  جريت هذه الدأ حي  ا الباكسإإإتان

بعد ك  مرة يتم عقد  .ومدى جودة الخدمة ،شإإإهر لتحديد مدى الرضإإإاأوكإانت النتاخج ت خذ ك  ثلاثة 

عملهم  سلوبأوح  العاملين على تحسين  ،وبناء القدرات ،ورشإة عم  للكادر العام  للتشاور في النتاخج

 13 لىا ممن ت يد أعمارهم عمريلإإً  1533 عينة من حي  أجريت الدراسإإة على اا المرضىبغية زيادة رضإإ

( مريض ممن يترددون على العيادات الخارجية في مرفق صح  ريف  باكستاا على 5444ا من ضمن )عامً 

في مسإإتوى الرضإإا بشإإك  تدريج  من  اً هناك ارتفاع أنالدراسإإة  أظهرتوقد  ،أطراف  مدينة كراتشيإإ 

 جريت في  الدراسة.أ على مدار العام الذا  32% – 30.0%

 ,Comparison of Services of Public " بعنوان:(  Siddiqu and Alikhandaker, 2007دراسة )  -7

Private Foreign Hospital  from the Perspective of Bangladesh Patents "   . هدفت هذه

 وكذلأ ،مة في المسإإإتشإإإفيات في القطاعين العام والخاصمقإارنة الخدمة الصإإإحية المقد إلىالإدراسإإإة 

اسإإإتخدام  حي  تم االمسإإإتشإإإفيات الأجنبية من وجهة نعر المريض البنغا  في المسإإإتشإإإفيات البنغالية

حي  أجريت الدراسة على  القياس جودة الخدم الصإحية في المستشفيات الثلاث  SERVQVAL مقياس 

الخدمة  نأ  إلىوخلصت  الدراسة ، لخاصة والأجنبية في بنغلاديشمريض من المستشفيات العمومية وا 044

ن أ كما  ،فل  من الخدمة المقدمة في مستشفيات القطاع العامأ المقدمة للمرضى في المسإتشإفيات الخاصة 

 الخدمة في المستشفيات الاجنبية افل  من الخدمة المقدمة في المستشفيات الخاصة والعامة في بنغلاديش.

  :بعنوان(  Zimeras, et al., 2007)دراسة   -3
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 "Quality Evaluation in Healthcare Based on the Assessment of Services Expectation"  

تخدام تقنية لكتروا باسعبر البريد الإ استبانةتقييم الرعاية الصحية باستخدام  إلىهدفت هذه الدراسإة . 

 مس ولاً 23ضمت  Patientqualسإميت   SERVQVALعن نترنت لعينة مختارة عبر اسإتبان  معدلة الإ 

نان في ستبانة على المرضى في اليو وزعت الا حي ا الخدمة المختلفة أبعادتتعلق بجودة الخدمة موزعة على 

إناث،  %04ذكور و  %34اسإإإتبانة معبأة ، منها  232اسإإإتعادة  تحيإ  تم ابيوتهم بعإد تلقيهم العلاج

ختلفة تأثير عوام  م إلىفي توقعات المرضى ويعود السإإبا في ذلأ  اً أن هناك تباين إلىالدراسإإة  خلصإإتو 

كما وجدت الدراسإإإة أن  .والتوزيع الجغرافي ،العإام  الاجتماع  والاقتصإإإادا :وه  ،على هإذا التبإاين

 .فيدة في قياس جودة الخدمة الصحيةالانترنت وسيلة م

 :ةهذه الدراسة عن الدراسات السابقما ،ي   7:2
 

غيرها في أنها سإإتقوم هذه الدراسإإة تتمي  عن  أنبمن خلال اسإإتعراض الدراسإإات السإإابقة  ،كن القول 

ط ذلأ ورب  ،المرضى في المسإإإتشإإإفيات الأردنية قب  بدراسإإإة الأداء الفعلي للخدمة الصإإإحية المدركة من

 الأردن في هذا من نوعها في الأولىوحسإإا علم الباح  سإإتكون هذه الدراسإإة  ،لديهمبمسإإتوى الرضإإا 

 دنيةالأر حي  سإإتقدم معلومات نوعية عن مدى تطبيق المسإإتشإإفيات  اباسإإتخدام هذا المقياسالمجال 

 ،الصحيةقياس جودة الخدمة حت  تتمكن إدارات هذه المسإتشإفيات من  االخدمة الصإحيةجودة  بعادلأ 

 لرضا.الشعور با إلىما ي دا ا مع مستوى توقعات المرضى لتتواءموالارتقاء بها 

 وما يتعلق برضا ال باخن تمت ،في مجال قياس جودة الخدمة أجريتمععم الدراسات السابقة الت   أنكما 

رق ولم تتط .وغيرها ،وخدمات الفنادق والمطاعم ،خدمات الم سإإسإإات المالية :منها ،على قطاعات مختلفة

 أاي  فلم يتم تسإإج الأردنفي  ماأ  . القلي  منها في بعض دول العالم إلاتناول جودة الخدمات الصإإحية  إلى

 دراسة في هذا المجال حسا علم الباح  حت  هذه اللحعة.
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  الفص  الثال 
 الطريقة والإجراءات

  .تمهيد 1:3

 مجتمع الدراسة.  2:3

 عينة الدراسة.  3:3

 أداة الدراسة.  0:3

 خصاخص العينة الت  استجابت للدراسة  5:3

 صدق أداة الدراسة. 3:3

 الدراسة.  أداةت ثبا 7:3

 التحلي  الإحصائي.  أساليا 3:3
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 تمهيد : 1:3
يات المسإتشفعلى رضإا المسإتفيدين منها في  جودة الخدمة الصإحية أثرتحديد  إلىهدفت هذه الدراسإة  

 مع الدراسة والعينة كالآتي:تجمولتحقيق أهداف الدراسة تم تحديد  االأردنالخاصة والعامة في 

 مجتمع الدراسة : 2:3
جميع المستشفيات في القطاعين العام والخاص في المملكة الأردنية الهاشمية يتكون مجتمع الدراسإة من   

 حسا الجدول الآتي : موزع  حسا سجلات وزارة الصحة وه   ياتمستشف 143البالغ عددها 

 (1-3الجدول رقم )

 توزيع المستشفيات على القطاعات الطبية

 عدد الأسرة عدد المستشفيات القطاع  الطب 

 0254 34 وزارة الصحة

 2131 11 الخدمات الطبية

 531 1 الجامعة الأردنية

 034 1 م. الملأ الم سق

 3302 34 القطاع الخاص

 11403 143 المجموع

 

Ministry of Health , 2007)) 
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 : عينة الدراسة 3:3
لت  تحتوا اعمان لخاص في العاصمة في القطاعين العام واالمستشفيات مرضى الدراسة على  عينة اقتصرإت

، و تصإإإنف بمفهوم وزارة الصإإإحة وتقإدم مععم أنواع الخإدمة الصإإإحية ،على أغلإا التخصإإإصإإإات

 . اسريرً  124 لىع تهاأسّر المستشفيات الت  ي يد عدد  مرضى خذأ وتم  ،)بالمستشفيات العامة (

المختصة ات ستشفيالممث  الصحية  بأنواع محددة من الخدمة ن  تم استبعاد المستشفيات المتخصصةأ كما 

 اكما تم استبعاد مستشفيات القطاع العسكرا .وأمراض السطان ،النفسية الأمراض و، العيون و بالولادة ، 

  . في راسةالد إجراءوذلأ لخصوصيتها كما ان  تم اعتذار احد المستشفيات الت  تنطبق علي  ال و  عن 

يادات الع ومراجعولم يدخ  في الدراسإإإة  ،قيمين في المسإإإتشإإإفياتتم إجراء الدراسإإإة على المرضى الم وقد

مما  اف في المستش إقامتهمن المرضى المقيمين يتعرضإون لمععم الخدمات الصحية خلال وذلأ لأ  االخارجية

 وعكق مدى الرضا عنها.  ،يعطيهم القدرة على الحكم على جودة الخدمة

 المعادلة التالية :  إلىستناداً بالنسبة لحجم العينة تم اختيار عدد العينة ا
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3.84x.25 

.0025 

 

                                                                                          p ) –p ( 1  2 z   

N =          

                 E 2  

 بالتعويض 

                                                                           5).-1(.5) ( 2 (1.96)  

N =          

                   ( .05 )  2  

 للحصول على حجم عين  اكبر ما ،كن 

P=S 

P) = S-P(1 

N =        

 

      مفردة    384    =   

عدد  إلىنسبة ذات الصلة عة على المسإتشإفيات موز  اً مريلإ 054عينة بحدود ومن باب الاحتيا  تم أخذ 

   .(1-3كما هو مبين في الجدول رقم )بالطريقة العشواخية المنتعمة  لأسرة فيهاا

N

Z1996955

E5
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 (2-3الجدول رقم )

 المستشفيات عينة الدراسة 

 القطاع التخصص اسم المستشف  الرقم
عدد 

 الأسرة

عدد افراد 

 العينة 

النسبة 

 المئوية 

 34.0 137 423 العام عام البشير 1

 13.1 54 042 العام عام الأمير حم ة 2

 0.2 14 124 العام عام د.جمي  التوتنج  3

 17.3 74 535 العام عام الجامعة الأردنية 0

 3.2 37 252 الخاص عام الأردن 5

 7.3 35 237 الخاص عام الإسلام  3

 5.1 23 134 الخاص عام الخالدا 7

 0.4 22 100 الخاص عام الاستقلال 3

 0.7 21 104 الخاص عام التخص  4

 0.4 13 125 الخاص عام الإسراء 14

 %144 054 3452 المجموع

 عدد أفراد العينة من ك  مستشف  وفق المعادلة التالية:حي  تم تحديد 

 054 ×  عدد أسرة المستشف  

 عدد الأسرة الإجما  

 أداة الدراسة :   0:3
 جمع المعلومات من في الدراسإإة فقد تطلا ذلأ هواختبار الفرضإإيات المحدد ،لتحقيق أهداف الدراسإإة

 المصادر الثانوية والأولية. 

والرسإإاخ   ،البحوث و ،الاسإإتعانة بالكتا المنهجية والمراجع العلمية تتم :البيانات الثانوية  -أ

 بالإضافة للدوريات والإحصاءات الرسمية.  :الجامعية
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حقيق صممت لتالبيانات الأولية : تم جمعها من خلال الدراسإة الميدانية باستخدام استبان    -ب

 ستبانة مكون  من ثلاثة أج اء: وهذه الا ،أهداف الدراسة

الج ء الأول: اشإتم  على جمع المعلومات الد،غرافية المتعلقة بمفردات عين  الدراسة مث  )الجنق ،  -1

المسإإإتوى و الم ه  العلم  ، و الحالة الاجتماعية ، و التأمين الصإإإح  ، و الدخ  الشإإإهرا ، و العمر، و 

 البلد(. و التعليم ، 

الخمسة الرخيسة لجودة الخدمة الصحية حسا  بعادالج ء الثاا: اشإتم  على ع إين عبارة تمث  الأ  -2

 عادأبلقياس الأداء الفعلي لجودة الخدمة الصحية المقدمة للمرضى موزع  على  SERVPERFمقياس 

 جودة الخدمة كالأتي: 

 ( 0-1الملموسية وتم قياس  بالفقرات ) -

 ( 3-5ياس  بالفقرات )الاعتمادية وتم ق -

 ( 12-4الاستجابة وتم قياس  بالفقرات ) -

 ( 13-13التوكيد وتم قياس  بالفقرات ) -

 ( 24-17التعاطف وتم قياس  بالفقرات ) -

 اشتم  على س ال واحد فقط لتحديد الرضا العام عن جودة الخدمة الصحية.  :الج ء الثال  -

ق إذ توزعت البداخ  على )مواف ات الخماير ياس ليكوقإد تم تدريج مسإإإتوى الإجابة لك  فقرة وفقاً لمق

من خمق  ءً اابتدوقد أعطيت ك  إجابة وزناً  .بشإإإدة ، موافق ، محإايإد، غير موافق، غير موافق بشإإإده(

 بدرجة واحدة. درجات وانتهاء

  للدراسة:  تخصاخص العينة الت  استجاب 5 :3
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 (3-3الجدول رقم )

 خصاخص عينة الدراسة 

 النسبة المئوية دالعد  المتغير

 %8.2 37 الأردن المستشف 

 %4.9 22 الاستقلال

 %4.0 18 الإسراء

 %7.8 35 الإسلام 

 %13.1 59 الأمير حم ة

 %30.4 137 البشير

 %4.7 21 التخص 

 %4.2 19 التوتنج 

 %17.6 79 الجامعة الأردنية

 %5.1 23 الخالدا

 %34.7 156 خاص نوع المستشف 

 %65.3 294 وم حك

 %51.3 231 ذكر الجنق

 %48.7 219 أنث 

 %70.9 319 أردا الجنسية

 %29.1 131 غير أردا
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 %33.6 151 أع ب الحالة الاجتماعية

 %66.4 299 مت وج

 %11.6 52 25اق  من  العمر

 %24.0 108  35اق  من  25 

 %21.1 95  45اق  من  35 

 %22.0 99  55 اق  من  45 

 %10.7 48  65اق  من  55 

 %10.7 48 فما فوق 35

 %29.8 134 أق ثانوية عامة ف الم ه  العلم 

 %34.7 156 دبلوم كلية مجتمع

 %28.2 127 بكالوريوس

 %7.3 33 دراسات عليا

 %38.2 172  300اق  من  الدخ  الشهرا

 %45.6 205   600اق  من  300 

 %10.0 45   900اق  من  600 

 J.D. 28 6.2% 900  اكبر من

 %63.1 284 م من التأمين الصح 

 %36.9 166 غير م من
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رضى مو  ،سإإت مسإإتشإإفيات من القطاع الخاصمرضى تكونت من  العينةنجد ان  أعلاه لوبالنعر في الجدو 

من  ذتأخمن حجم العينة  %30.7ن أ  أعلاهكما يعهر في الجدول  .من مسإإتشإإفيات القطاع العام أربعة

 %51.3ن نسبة الذكور شكلت أ كما  .من مستشفيات القطاع العام %35.3مستشفيات القطاع الخاص وان 

 %24.13 الأردنيينوغير  ،%74.4 الأردنيينالعينة  نسبة أفراد تفي حين كان .%03.7شكلت  الإناثونسبة ، 

فيما يتعلق بمتغير العمر فكانت  أما .%33.3ونسبة غير المت وجين  ،%33.0نسبة المت وجين  ت كانفي حين. 

 الذين أما .%21.1سإإنة  35-05ما بين  أعمارهمونسإإبة من تقع  ،%11.3سإإنة 25من  ق الأ  الأعمارنسإإبة 

ما بين  أعمارهمفي حين بلغت نسإإبة من تقع  ،%22.4سإإنة فكانت نسإإبتهم  05-55ما بين  أعمارهمتقع 

 .  %14.7ت نسبتهم فكان 35عمر  لىالذين زادوا ع أما %14.7سنة  35-55

 : كالآتيلم ه  العلم  فكانت النسا لبالنسبة  أما

في حين بلغت نسإإإبة  ،%30.7كلية مجتمع حملة شإإإهادة الدبلوم ، %24.3من ثانوية عامة نسإإإبهم  أق 

أما فيما  %7.3أما حملة شإإهادات الدراسإإات العليا فقد بلغت نسإإبهم  .%23.2حملة درجة البكالوريوس 

 ،%33.2دينار  344بلغت نسإإبة من تق  رواتبهم عن  :شإإهرا فتوزع أفراد العينة كالآتييتعلق بالدخ  ال

في حين بلغت نسإإإبة من تراوحت  ،%05.3فبلغت نسإإإبهم  344-344أمإا الإذين تتراوح رواتبهم ما بين 

ن العينة دينار فكانت نسإإإبهم م 444أمإا الذين بلغت رواتبهم فوق  ،%14.4 344-044مإا بين رواتبهم 

 . %33.0ين فقد بلغت أما غير الم من ،%33.1أميناً صحياً ين تكما بلغت نسبة الم من ،3.2%

 : الدراسة أداة صدق 3:3
 

د قام ذلأ فق ورغم ااسإإإتخدامها من باحثين سإإإابقين يكمن صإإإدق هذه الاسإإإتبانة من خلال تكرار

 .راخهمآ تعرف على وذلأ لل اها على مجموعة من الخبراء المتخصإصإين في مجال التسويقضإر الباح  بع

 عادةوإ  ،حي  تم حذف بعض الفقرات االتعإديلات اللازمإة وفقاً لتوجيهات المحكمين إجراءوقإد تم 

 . المحكمين أسماء( 2. ملحق رقم ) الأخرىصياغة بعض الفقرات 

 : الدراسة أداةثبات  7:3
  :م استخدامتداة الدراسة( للتأكد من ثبات المقياس )ا

 بعادالداخلي وقد وجدت قيمة معام  الثبات لأ  للاتسإإإاق (Cronbach-alpha)فا ال خا بمعادلة كرون( 1

  المقياس كالأتي : 
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 (0-3الجدول رقم )

 قيم معاملات الثبات لأداة الدراسة

 قيمة كرونباخ الفا البعد  الرقم 

 4.32 الملموسية  1

 4.31 الاعتمادية  2

 4.33 الاستجابة  3

 4.30 التوكيد  0

 4.33 التعاطف 5

 4.44  الدرجة الكلية 

 

 : اختبار معام  الثبات النصف  -2

حي  جاءت نتاخج هذا  اوالاتسإإاق الداخلي بين فقرات المقياس  ،الذا يسإإتخدم لقياس درجة الانسإإجام

  ار لمقياس الدراسة كما يلي:الاختب

 0.6معام  الارتبا  بين الج خين = 

Guttmam Splithalf  =0.748 

يم قلة لمسإتوى الانسإجام والاتساق بين الاستجابات الت  تم الحصول عليها . كما بلغت وه  نسإا مقبو 

على  آخروهذا م شر  ،للاسإإإتبانة 0.879والج ء الثاا  ،للاسإإإتبانة 0.863 الأولمعام  كرونباخ الفا للج ء 

 الاتساق الداخلي بين فقرات المقياس )الاستبانة(.

 : Variance Inflationary VIFاختبار  -3

ارتفاع معام  الارتبا  بين المتغيرات المسإإتقلة  إلىالت  تشإإير   Mutticollinearityالذا يقيق ما يعرف 

الداخلة في النموذج مع بعلإها البعض ، بحي  يصعا فص  تأثير ك  متغير مستق  على المتغير التابع مما 

 يلعف قوتها التفسيرية. 
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عام  ارتبا  م أعلىثم اخذ  ،فة الارتبا  بين المتغيرات المسإإتقلةهذا الاختبار تم اسإإتخراج مصإإفو  ولإجراء

  0.569حي  بلغت  Responsivenessو  Assuranceوكانت بين  ،بين المتغيرات

1       VIF = 

2r-1             

=      1          =            1        =      1       =    1.478  

   1-(0.569)2           1-.323761    0.6762  

 

 جودة الخدمة. أبعادوجود تداخ  بين عدم من خمس  فهذا يعن   أق وحي  ان هذه القيمة 

  Kolmogorov-Smirnov test (K-S) اختبار تم استخدام -0

ة يعياً تمهيداً لإجراء الاختبارات الإحصإإإاخييقيق مدى توزيع البيانات الت  تم جمعها توزيعاً طب حي  ان 

 .  ثبات فرضيات الدراسةاللازمة لإ 

 (5-3)رقم الجدول 

 التوزيع الطبيع  لجميع متغيرات الدراسة
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One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

 

N 

Normal 

Parameters 

Most Extreme 

Differences Kolmogo

rov-

Smirnov 

Z 

Asymp. 

Sig. (2-

tailed) Mean 

Std. 

Deviatio

n 

Abs

olut

e 

Positi

ve 

Negativ

e 

Q1 450 3.90 1.158 .274 .171 -.274- 5.805 .000 

Q2 450 3.75 1.154 .290 .140 -.290- 6.148 .000 

Q3 450 3.84 1.052 .272 .150 -.272- 5.778 .000 

Q4 450 3.52 1.218 .251 .134 -.251- 5.324 .000 

Q5 450 3.62 1.191 .253 .122 -.253- 5.373 .000 

Q6 450 3.50 1.251 .230 .125 -.230- 4.870 .000 

Q7 450 3.65 1.196 .217 .130 -.217- 4.603 .000 

Q8 450 3.57 1.151 .224 .118 -.224- 4.748 .000 

Q9 450 3.53 1.154 .232 .124 -.232- 4.916 .000 

Q10 450 3.48 1.183 .200 .127 -.200- 4.246 .000 

Q11 450 3.56 1.165 .228 .119 -.228- 4.835 .000 

  



www.manaraa.com

44 
 

 

 

Q12 450 3.48 1.202 .221 .140 -.221- 4.697 .000 

Q13 450 3.54 1.250 .232 .121 -.232- 4.911 .000 

Q14 450 3.68 1.189 .245 .133 -.245- 5.204 .000 

Q15 450 3.55 1.210 .241 .115 -.241- 5.110 .000 

Q16 450 3.67 1.200 .243 .135 -.243- 5.150 .000 

Q17 450 3.52 1.198 .234 .115 -.234- 4.971 .000 

Q18 450 3.72 1.172 .240 .138 -.240- 5.099 .000 

Q19 450 3.65 1.154 .257 .126 -.257- 5.442 .000 

Q20 450 3.62 1.227 .248 .130 -.248- 5.267 .000 

Your 

satisfaction  

450 3.52 1.127 .285 .153 -.285- 6.044 .000 

 

( ان ك  فقرات الاستبيان كانت إجابات أفراد الدراسة عليها 5-3من الجدول السابق ) يلاحظ

لجميع  %5" عالية عند مستوى الدلالة اق  من  Zموزعة توزيعاً طبيعياً حي  ان قيمة " 

 فقرات الاستبيان.

 أساليا التحلي  الإحصائي  3:3
نامج المناسبة من خلال بر  الإحصاخيةالمعالجات تم استخدام  سألتهااعن  والإجابةالدراسة  أهدافلتحقيق 

  وه : SPSSللعلوم الاجتماعية  الإحصاخيةمة دالخ

 . مجتمع الدراسة وفقاً لخصاخصها أفراد، لوصف المئوية ، النسا التكرارات -
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 ينة الدراسإإة على متغيرات، الانحرافات المعيارية للحكم على اسإإتجابة عالمتوسإإطات الحسإإابية -

 .  الدراسة

القياس  أداةحيإ  اسإإإتخإدم للتحقق من ثبات   (Cronbach-Alpha)الفإا  خا بإعإامإ  كرونم -

 . المستخدم 

  من متغير مستق أكت بينلقياس تأثير العلاقة   (Multiple regression)ار الانحدار المتعدد باخت -

 والمتغير التابع. 
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   الفإص  الرابع
 واختبار الفرضياتالدراسة نتاخج 

 

 

 بيانات الدراسةرض ع 1: 0

 فرضيات الدراسة اختبار  2: 0
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 : عرض بيانات الدراسة 1: 0
 

عرض نتاخج التحلي  الإحصائي الت  تم التوص  إليها من خلال استخدام  إلىيهدف هذا الفص  بشك  رخيق 

 الفرضيات. اختبارحي  يتم  اSPSSبرنامج الح م الإحصاخية للعلوم الاجتماعية 

جودة الخدمة الصحية على رضا المستفيدين منها في المستشفيات الخاصة  أثرق في وللتعرف على الفرو 

ن الباح  بك  من المتوسطات الحسابية ، وتحلي  التباي استعانوالعامة في الأردن تبعا لمتغيرات الدراسة 

 . وتم عرض النتاخج على النحو الآتي:والانحدار المتعدد الأحادا، 

 :ردنالمستشفيات العامة في الأ

( 1-0، فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول )لجودة الخدمة  الملموسيةأما بالنسبة لبعد      

. أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين  (3.62حقق وسطاً حسابياً عاماً بلغ )

حي  كان الانحراف المعيارا  ا"( لإ " تبدو الأجه ة والأدوات المستخدمة  في المستشف  حديثة 3.83)

قيمة وسط حسابي حققتها فقرة " توجد ن ات داخ  المستشف  تتحدث عن خدمات ."  أق وبين  ،(1.27)

 . (3.39بلغت )
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 (1-0جدول )ال

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة

 ستشفيات العامةفي الم عن  بعد الملموسية 

الرق

 م
 الفقرة

المتوس

  

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مست

وى 

الأهم 

 ة

1 
تبدو الأجه ة والأدوات المستخدمة  في المستشف  

 حديثة 
3.83 1.27 1 

3 
 يعهر العاملون في المستشف  بمعهر لاخق

3.63 1.13 2 

 3 1.25 3.61 تعهر مرافق المستشف  بمعهر حسن 2

0 
خ  المستشف  تتحدث عن توجد ن ات دا

 خدمات 
3.39 1.25 0 

  3.62 المتوسط الحسابي العام
 

 

حقق وسطاً  (2-0وكما هو موضح بالجدول ) الاعتمادية ، فقد تبين أن هذا البعدأما بالنسبة لبعد          

( لإ " يتم 3.40أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين ) .(3.30حسابياً عاماً بلغ )

الخدمة  قيمة وسط حسابي حققتها فقرة ت دى أق وبين  االوفاء بتقديم الخدمة الصحية في المواعيد المحددة"

 . (3.22بلغت )حي  الصحية بشك  صحيح من المرة الأولى" 
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 (2-0جدول )ال 

في  عتماديةالا راسة عن  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الد

 المستشفيات العامة 

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

5 

يتم الوفاء بتقديم الخدمة الصحية في المواعيد 

 المحددة

 

3.40 1.27 1 

7 
 يتم الاحتفاظ  بسجلات وملفات دقيقة عن المرضى

 
3.31 1.23 2 

3 

حقيقيا في ح  مشكلات يعهر المستشف  اهتماما 

 المرضى

 

3.26 1.17 3 

3 
 ت دى الخدمة الصحية بشك  صحيح من المرة الأولى

 
3.22 1.28 0 

  3.30 المتوسط الحسابي العام
 

         

( حقق وسطاً حسابياً 3-0الاستجابة فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول )بالنسبة لبعد ما أ 

" دائما  ( لفقرة3.31على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين ) أما .(3.28عاماً بلغ )

ابي قيمة وسط حس أق وبين  "يستجيا العاملون بسعة لاحتياجات المرضى مهما كانت درجة انشغالهم

 . (3.22بلغت )حي  حققتها فقرة " يقوم الموظفون بتقديم الخدمة للمرضى بشك  فورا" 
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 (3-0جدول )ال

في  ستجابةالاتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة عن  الم

 المستشفيات العامة 

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

14 
دائما يستجيا العاملون بسعة لاحتياجات المرضى 

 مهما كانت درجة انشغالهم
3.31 1.20 1 

11 
توجد لدى الموظفين رغبة حقيقية ودائمة  لمساعدة 

 المرضى 
3.31 1.21 2 

4 
يقوم العاملون بنخبار المريض عن الموعد المحدد 

 لتقديم الخدمة
3.27 1.18 3 

12 
يقوم الموظفون بتقديم الخدمة للمرضى بشك  

 فورا
3.22 1.22 0 

   3.28 المتوسط الحسابي العام

 

حقق وسطاً  (0-0التوكيد فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول )بالنسبة لبعد ما أ            

"  ( لفقرة3.39أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين ) .(3.31حسابياً عاماً بلغ )

يشعر المرضى "قرة ف قيمة وسط حسابي حققتها أق وبين  زيادة  ثقت  بالمستشف " إلىي دا سلوك العاملين 

 (.3.16بلغت )حي  بالأمان أثناء حصولهم على الخدمة الصحية" 
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 (0-0جدول )ال

 التوكيدعد : بٌ المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة عن  

 في المستشفيات العامة 

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 عياراالم

مستوى 

 الأهمية

 1 1.27 3.39 ي دا سلوك العاملين إلى زيادة  ثقت  بالمستشف  13

 2 1.25 3.34 يتعام  العاملون مع المرضى بشك  لاخق 10

15 
تتوافر لدى العاملين المعرفة اللازمة للإجابة على 

 استفسارات المرضى
3.33 1.31 3 

13 
 الخدمةيشعر المرضى بالأمان أثناء حصولهم على 

 الصحية
3.16 1.29 0 

   3.31 المتوسط الحسابي العام

 

( حقق وسطاً 5-0وكما هو موضح بالجدول )فقد تبين أن هذا البعد  عد التعاطففيما يتعلق ببما أ       

 ( لفقرة3.57أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين ) .(3.46حسابياً عاماً بلغ )

قيمة وسط حسابي حققتها فقرة " يفهم العاملون  أق لون اهتماما شخصيا بالمرضى" وبين "يعهر العام

 . (3.33بلغت )حي  احتياجات المريض بشك  دقيق ومحدد" 
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 (5-0جدول )

 عد: بُ المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة عن  

 يات العامةفي المستشف التعاطف

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

 1 1.28 3.57 يعهر العاملون اهتماما شخصيا بالمرضى 13

 2 1.22 3.51 تتناسا أوقات الخدمة مع ظروف المرضى 14

 3 1.30 3.42 تعط  إدارة  المستشف  اهتماما شخصيا بالمرضى 24

17 
اجات المريض بشك  دقيق يفهم العاملون احتي

 ومحدد
3.33 1.30 0 

   3.46 المتوسط الحسابي العام

 المستشفيات الخاصة في الأردن

جودة الخدمة الصحية على رضا المستفيدين منها في المستشفيات الخاصة في الأردن  أثرللتعرف على      

اخج ستوى الموافقة. وتم عرض النتوم ،ودرجة أهمية الفقرة ،الباح  بك  من المتوسطات الحسابية استعان

 على النحو الآتي:

حقق وسطاً  (3-0الملموسية ، فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول )بالنسبة لبعد  ماأ        

"  ( لفقرة4.22أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين ) .(4.01حسابياً عاماً بلغ )

  قيمة وسط حسابي حققتها فقرة " توجد ن ات داخ أق وبين  المستشف  بمعهر لاخق"يعهر العاملون في 

 (.3.76بلغت )حي  المستشف  تتحدث عن خدمات ." 
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 (3-0جدول )

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة 

 في المستشفيات الخاصة الملموسية بُعدعن 

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

 1 0.76 4.22 يعهر العاملون في المستشف  بمعهر لاخق 3

1 
تبدو الأجه ة والأدوات المستخدمة  في المستشف  

 حديثة 
4.03 0.90 2 

 3 0.91 4.01 تعهر مرافق المستشف  بمعهر حسن 2

 0 1.11 3.76 دث عن خدمات توجد ن ات داخ  المستشف  تتح 0

   4.01 المتوسط الحسابي العام

 وكما هو موضح بالجدول فقد تبين أن هذا البعد  الاعتمادية ،بعد وفيما يتعلق ب         

أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي  .(4.13( حقق وسطاً حسابياً عاماً بلغ )0-7)

 حققتها قيمة وسط حسابي أق لاحتفاظ  بسجلات وملفات دقيقة عن المرضى" وبين " يتم ا ( لفقرة4.29بين )

 . (4.02بلغت )حي  فقرة يتم الوفاء بتقديم الخدمة الصحية في المواعيد المحددة" 
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 (7-0جدول )

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة 

 في المستشفيات الخاصة عتماديةالا  بُعدعن 

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

 1 0.81 4.29 يتم الاحتفاظ  بسجلات وملفات دقيقة عن المرضى 7

3 
يعهر المستشف  اهتماما حقيقيا في ح  مشكلات 

 المرضى
4.15 0.85 2 

 3 1.00 4.04 ولىت دى الخدمة الصحية بشك  صحيح من المرة الأ 3

5 
يتم الوفاء بتقديم الخدمة الصحية في المواعيد 

 المحددة
4.02 0.89 0 

  0.69 4.13 المتوسط الحسابي العام

 

حقق وسطاً  (3-0الاستجابة فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول )بالنسبة لبعد ما أ          

"  ( لفقرة4.03لفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين )أما على مستوى ا .(3.95حسابياً عاماً بلغ )

ها قيمة وسط حسابي حققت أق يقوم العاملون بنخبار المريض عن الموعد المحدد لتقديم الخدمة " وبين 

  (3.79) بلغتحي  فقرة دائما يستجيا العاملون بسعة لاحتياجات المرضى مهما كانت درجة انشغالهم" 

  



www.manaraa.com

55 
 

 

 

 (3-0جدول )

 وسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة المت

 في المستشفيات الخاصة  الاستجابة بُعدعن 

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

4 
يقوم العاملون بنخبار المريض عن الموعد المحدد 

 لتقديم الخدمة
4.03 0.93 1 

11 
توجد لدى الموظفين رغبة حقيقية ودائمة  لمساعدة 

 المرضى 
4.02 0.91 2 

12 
يقوم الموظفون بتقديم الخدمة للمرضى بشك  

 فورا
3.96 1.00 3 

14 
دائما يستجيا العاملون بسعة لاحتياجات المرضى 

 مهما كانت درجة انشغالهم
3.79 1.10 0 

   3.95 المتوسط الحسابي العام
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( حقق وسطاً 4-0التوكيد فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول )بالنسبة لبعد ما أ            

"  ( لفقرة4.30أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي بين ) .(4.18حسابياً عاماً بلغ )

املين ى العة تتوافر لدقيمة وسط حسابي حققتها فقر  أق وبين  ايتعام  العاملون مع المرضى بشك  لاخق"

 .(3.97بلغت )حي  استفسارات المرضى"  المعرفة اللازمة للإجابة عن

 (4-0جدول )

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة 

 في المستشفيات الخاصة بٌعد التوكيد: عن  

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 فالانحرا

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

 1 0.72 4.30 يتعام  العاملون مع المرضى بشك  لاخق 10

13 
يشعر المرضى بالأمان أثناء حصولهم على الخدمة 

 الصحية
4.24 0.79 2 

 3 0.83 4.21 ي دا سلوك العاملين إلى زيادة  ثقت  بالمستشف  13

15 
 تتوافر لدى العاملين المعرفة اللازمة للإجابة على

 استفسارات المرضى
3.97 0.85 0 

   4.18 المتوسط الحسابي العام

  



www.manaraa.com

57 
 

 

 

 وفيما يتعلق ببٌعد التعاطف فقد تبين أن هذا البعد وكما هو موضح بالجدول            

(. أما على مستوى الفقرات فقد تراوحت قيم الوسط الحسابي 3.95( حقق وسطاً حسابياً عاماً بلغ )0-14)

يعهر العاملون اهتماما شخصيا بالمرضى"ا وبين أق  قيمة وسط حسابي حققتها فقرة "  ( لفقرة "4.00بين )

 (.3.90يفهم العاملون احتياجات المريض بشك  دقيق ومحدد" حي  بلغت )

 (14-0جدول )

 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ومستوى الموافقة لإجابات أفراد عينة الدراسة 

 في المستشفيات الخاصة التعاطف: بُعد عن  

 الفقرة الرقم
 المتوسط

 الحسابي

 الانحراف

 المعيارا

مستوى 

 الأهمية

 1 0.88 4.00 يعهر العاملون اهتماما شخصيا بالمرضى 13

 2 0.98 3.99 تعط  إدارة  المستشف  اهتماما شخصيا بالمرضى 24

 3 0.96 3.92 تتناسا أوقات الخدمة مع ظروف المرضى 14

17 
عاملون احتياجات المريض بشك  دقيق يفهم ال

 ومحدد
3.90 0.87 0 

   3.95 المتوسط الحسابي العام
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 اختبار الفرضيات 2: 0
 

يتناول الباح  في هذا الج ء اختبار فرضيات الدراسة، من خلال استخدام الأسلوب الإحصائي المناسا الت  

 يلي: تمت صياغتها على أساس مشكلة الدراسة، وأسئلتهاا وذلأ كما

H0-1 لا يوجد تأثير ذو دلالة إحصإاخية لجودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات العامة والخاصة :

 على رضا المرضى.

جودة الخدمة الصحية المقدمة من اثر لقياس المتعدد لانحدار الاختبار هذه الفرضية أجرا تحلي  

 وكانت النتاخج كما يلي :  ،رضا المرضىعلى المستشفيات 

 (11-0جدول )

امة على الخاصة والعجودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات  ثرنتاخج تحلي  التباين للانحدار لأ 

 رضا المرضى

 

  

مصدر  المتغير المستق 

 التباين

مجموع 

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

 Fقيمة 

 المحسوبة

مستوى 

 الدلالة

 Fقيمة 

 الجدولية

جودة الخدمة 

لمقدمة من الصحية ا

المستشفيات العامة 

 والخاصة

 3.860 0.000 138.038 69.411 5 347.057 الانحدار

    503. 444 223.263 الخطأ

     449 570.320 الكلي 
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(  جودة الخدمة α < 0.05 دلالة )  دلالة إحصاخية عند مستوى وذ أثر( وجود 11-0يعهر الجدول)

( المحسوبة  Fقيمة )  بلغتحي   ارضا المرضىعلى عامة والخاصة الصحية المقدمة من المستشفيات ال

-P(= 0.000كما أن مستوى الدلالة ) ،(3.860الت  بلغت )( الجدولية F( وه  اكبر من قيمة )138.038)

value   و أصغر من وه  ( α < 0.05 ( جدول .)12-0) 

 ضا المرضىر على لمقدمة من المستشفيات جودة الخدمة الصحية ا أثرنتاخج تحلي  الانحدار المتعدد لبيان 

 B المتغير
الخطأ 

 المعيارا
tالجدولية المحسوبة t 

مستوى 

 الدلالة
R square 

 4.614- 0.175 -0.808 الثابت

1.960 

0.000 

0.609 

 0.000 5.173 0.043 0.056 الملموسية

 0.000 4.004 0.047 0.047 الاعتمادية

 0.000 6.886 0.047 0.080 الاستجابة

 0.000 6.520 0.045 0.074 التوكيد

 0.000 4.327 0.040 0.043 التعاطف
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( الاعتمادية و 0.047(، و )0.056للملموسية بلغت ) (B)أن قيمة  (12-0)يتبين من الجدول كما    

 وه  قيم دالة إحصاخيا عند مستوى .( للتعاطف0.043( للتوكيد، و )0.074( للاستجابة و )0.080)

جودة الخدمة (  الجدولية ، مما يثبت أن t(  المحسوبة أكبر من قيمة )tحي  كانت قيم ) ا(4.45دلالة )

حديد ، كما أن قيمة معام  الت رضا المرضىعلى  أثرلها الصحية المقدمة من المستشفيات العامة والخاصة 

(R² )(  0.601بلغت)المستشفيات العامة والخاصة جودة الخدمة الصحية المقدمة من ما يدل على أن م  ا

يجة وبهذه النت من التباين في المتغير التابع رضا المرضى.( 0.601في نموذج الانحدار تفس ما مقداره )  

 ولىالأيتم رفض الفرضية العدمية 

جودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات لدلالة إحصاخية  وذتأثير وجد يلا أن   الت  تنص على 

لة إحصاخية يوجد تأثير ذو دلا أن على رضا المرضى وقبول الفرضية البديلة الت  تنص على خاصة العامة وال

أبعاد  ولمعرفة أهمية ،لعامة والخاصة على رضا المرضىقدمة من المستشفيات االملجودة الخدمة الصحية 

جراء إ م معاً ت جودة الخدمة الصحية في تأثيرها على رضا المرضى في مستشفيات القطاع العام والخاص

 وكانت النتاخج حسا الجدول التا :  ،تحلي  الانحدار المتعدد المتدرج
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 (13-0جدول رقم )

 في مستشفيات القطاع العام والخاصتحلي  الانحدار المتعدد المتدرج لأبعاد الخدمة الصحية 

معام   R النموذج 

 التحديد المعدل 

 الخطأ المعيارا  معام  التحديد 

 0.862 0.417 0.416 التوكيد الاول / 

 0.775 0.529 0.527 الثاا / توكيد ، الاستجابة 

 0.735 0.577 0.574 الثال  / توكيد،  الاستجابة، ملموسية 

الرابع/ توكيد، الاستجابة ،ملموسية ، 

 التعاطف 

0.591 0.594 0.721 

الخامق/ توكيد، الاستجابة ،ملموسية ، 

  الاعتماديةالتعاطف ، 

0.604 0.609 0.709 

 

 جودة الخدمة أبعادالتوكيد والاستجابة من  اا بعدر  أن( تبين 13-0من خلال استعراض نتاخج جدول رقم )

من التباين في  %52.7الصحية المقدمة في مستشفيات القطاع العام والخاص للمرضى تفسان ما مقدراه 

دى ل االبعدين في التأثير على الرضذين اه أهميةدل على شيء يدل على مدى  إنوهذا  االمرضى رضا

يحتويان على بنود الوفاء في تقديم الخدمة في المواعيد المحددة، وتقديم الخدمة بشك   وهماالمرضى 

 والاحتفاظ بسجلات عن حالتهم المرضية، ،الاهتمام في ح  مشاك  المرضى الأولىصحيح من المرة 
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الخدمة بشك  محدد، والاستجابة لاحتياجاتهم بالسعة المرضى عن مواعيد تقديم  إعلام إلى بالإضافة 

الدائمة في تقديم المساعدة لهم . كما يلاحظ أن ال يادة في مقدار  الرغبة إظهار إلى بالإضافةاللازمة، 

 بحي  أصبح يت ايد عند إضافة الأبعاد الأخرى بمقدار قلي  حت  وص  في أعلى امعام  التحديد المعدل

التعاطف، و وهذا يدل على أن باق  الأبعاد )الملموسية،  %60.4دمة الصحية مجتمعة معدل ل  لأبعاد الخ

لخاصة والاستجابة على مستوى المستشفيات ا ،التوكيد ( اق  تأثيراً في رضا المرضى من بعداا الاعتماديةو 

 والعامة معاً. 

H0-2 عام ستشفيات في القطاع الجودة الخدمة الصحية المقدمة من الملدلالة إحصإاخية  وذتأثير وجد ي: لا

 .رضا المرضىعلى 

جودة الخدمة الصحية المقدمة  اثرلقياس المتعدد لانحدار الاختبار هذه الفرضية أجرا تحلي  

 وكانت النتاخج كالآتي : ،رضا المرضىعلى من المستشفيات في القطاع العام 

 (10-0جدول )

 الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات دةجو  أثرالمتعدد لقياس لانحدار انتاخج تحلي  التباين 

 ورضا المرضىعلى  في القطاع العام

  

مصدر  المتغير المستق 

 التباين

مجموع 

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

 Fقيمة 

 المحسوبة

مستوى 

 الدلالة

 Fقيمة 

 الجدولية

جودة الخإإدمإإة 

الصإإحية المقدمة 

من المستشفيات 

 العام في القطاع

 2.25 0.000 69.79 40.451 5 202.255 الانحدار

      0.58 288 166.929 الخطأ

        293 369.184 الكلي 
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جودة الخدمة ل(  α < 0.05 دلالة )  دلالة إحصاخية عند مستوى اذ أثر( وجود 10-0الجدول)من يعهر 

( المحسوبة  Fرتفاع  قيمة ) حي  تبين ا رضا المرضىاعلى الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع العام 

كما أن مستوى الدلالة  ،(2.25( الجدولية الت  بلغت )Fوه  اكبر من قيمة ) ،(69.79بلغت  ) وقد

(0.000 =)P-value ، و أصغر من وه (α < 0.05 .) 

 (15-0جدول )

قطاع العام لجودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات في ا أثرنتاخج تحلي  الانحدار المتعدد لبيان 

 رضا المرضىعلى 

 B المتغير
الخطأ 

 المعيارا
tالجدولية المحسوبة t 

مستوى 

 الدلالة
R square 

 -3.996- 0.234 -0.937 الثابت

1.960 

0.000 

0.55 

 0.000 4.529 0.050 0.056 الملموسية

 0.000 3.650 0.055 0.051 الاعتمادية

 0.000 6.212 0.056 0.087 الاستجابة

 0.000 5.536 0.053 0.073 لتوكيدا

 0.000 3.634 0.046 0.042 التعاطف
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( 0.087و ) ،( الاعتمادية 0.051(، و )0.056للملموسية بلغت ) (B)أن قيمة  (15-0)يتبين من الجدول  و

 ا(4.45وه  قيم دالة إحصاخيا عند مستوى دلالة ) ،( للتعاطف0.042( للتوكيد، و )0.073و ) ،للاسإتجابة

جودة مما يثبت أن  ا (1.960)(  الجدولية tأكبر من قيمة )  (3.996)(  المحسإإإوبةtحيإ  كانت قيم )  

ام  ، كما أن قيمة معرضإإا المرضىعلى  أثرلها الخدمة الصإإحية المقدمة من المسإإتشإإفيات في القطاع العام 

مة من المسإإإتشإإإفيات في ما يدل على أن جودة الخدمة الصإإإحية المقدم  ا(0.55بلغت  )( R2التحديد ) 

ذه وبه ،( من التباين في المتغير التابع رضإإا المرضى0.55القطاع العام في نموذج الانحدار تفسإإ ما مقداره )

جودة لية دلالة إحصإإإاخ وذتأثير وجد يلا  الت  تنص على أن  الثانيةالنتيجة يتم رفض الفرضإإإية العدمية 

ة البديلة ول الفرضإيويتم قب،رضإا المرضىعلى طاع العام الخدمة الصإحية المقدمة من المسإتشإفيات في الق

يوجد تأثير ذو دلالة إحصإاخية لجودة الخدمة الصحية المقدمة من مستشفيات القطاع  الت  تنص على أن 

 إجراءم المرضى ت اجودة الخدمة الصإإحية في تأثيرها على رضإإ بعادأ  أهميةولمعرفة  .المرضى االعام على رضإإ

 (13-0كانت النتاخج حسا الجدول رقم )،تعدد المتدرج تحلي  الانحدار الم
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 (13-0جدول )

 تحلي  الانحدار المتعدد المتدرج لأبعاد الخدمة الصحية في مستشفيات القطاع العام

معام   R النموذج 

 التحديد المعدل
 الخطأ المعيارا معام  التحديد

 0.924 0.324 0.322 الاستجابة 

 0.841 0.442 0.438 الاستجابة ، التوكيد

 0.793 0.507 0.502 الاستجابة، التوكيد،  الملموسية 

 0.777 0.527 0.521  ماديةالاعتالاستجابة ،التوكيد، الملموسية، 

مادية الاعتالاستجابة، التوكيد، الملموسية، 

 ، التعاطف  
0.540 0.548 0.761 
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 ،من رضا المرضى  %43.8فسان ما مقداره ييد الاستجابة والتوك اا ن بعدر أ  (13-0رقم )يعهر في الجدول 

ن أ كما يلاحظ  .ويبين هذا أهمية هذين البعدين في التأثير على رضا المرضى في مستشفيات القطاع العام

لاعتمادية ا)الملوسية ،  الأخرى الأبعاد إضافةيت ايد عند  أصبحمقدار ال يادة في معام  التحديد المعدل 

 اا بعدر  نا ، وهذا ي كدارعِ %54ا هجميعالجودة الصحية  لأبعاد أعلاهحت  وص  في  ، التعاطف( بمقدار قلي 

 ،لأبعاد الملموسيةوان ا ،تأثيراً في رضا المرضى لدى مستشفيات القطاع العام الأكتوالتوكيد كانا  الاستجابة

 تأثيراً في رضا المرضى.  الأق والتعاطف كانت  ،والاعتمادية

H0-3 جودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع الخاص للالة إحصاخية د تأثير ذو وجد لا ي

 .  رضا المرضىعلى 

جودة الخدمة الصحية المقدمة ثر أ لقياس المتعدد لانحدار الاختبار هذه الفرضية أجرا تحلي  

 كالأتي: النتاخج حي  كانت  اضىرضا المر على من المستشفيات في القطاع الخاص 

 (17-0جدول )

لى عجودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع الخاص  ثرنتاخج تحلي  التباين للانحدار لأ 

 رضا المرضى

  

مصدر  المتغير المستق 

 التباين

مجموع 

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

 Fقيمة 

 المحسوبة

مستوى 

 الدلالة

 Fقيمة 

 الجدولية

جودة الخدمة 

الصحية المقدمة 

من 

المستشفيات في 

 القطاع العام

 2.27 0.000 42.601 14.913 5 74.566 الانحدار

      0.35 150 52.511 الخطأ

        155 127.077 الكلي 
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جودة الخدمة ل(  α < 0.05 دلالة )دلالة إحصاخية عند مستوى  اذ أثر( وجود 17-0ويعهر الجدول)

( المحسوبة F) قيمةتبين ارتفاع حي   ارضا المرضىعلى الخاص الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع 

كما أن مستوى الدلالة  ،(2.27( الجدولية الت  بلغت )Fكبر من قيمة )أ( وه  42.601بلغت  ) وقد

(0.000 =)P-value، و أصغر منوه (α < 0.05 .) 

 (13-0جدول )

اص المقدمة من المستشفيات في القطاع الخ جودة الخدمة الصحية أثرلبيان  المتعددنتاخج تحلي  الانحدار 

 رضا المرضىعلى 

 

  

 B المتغير
الخطأ 

 المعيارا
tالجدولية المحسوبة t 

مستوى 

 الدلالة
R square 

 -0.802 0.33  0.265- الثابت

1.960 

0.424 

0.59 

 0.022 2.306 0.103 0.060 الملموسية

 0.906 -0.118 0.121 0.004- الاعتمادية

 0.047 2.004 0.095 0.047 الاستجابة

 0.037 2.108 0.14 0.074 التوكيد

 0.001 3.406 0.109 0.093 التعاطف
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 (، و 0.060للملموسية بلغت ) (B)أن قيمة ( 13-0رقم )يتبين من الجدول كما   

الة ( للتعاطف وه  قيم د0.093( للتوكيد، و )0.074و ) ،( للاستجابة0.047( الاعتمادية و )0.004-)

(  المحسوبة أكبر من tحي  كانت قيم ) ا( باستثناء بعد الاعتمادية4.45إحصاخيا عند مستوى دلالة )

 ا(  الجدوليةtقيمة )

، ضا المرضىر على  أثرلها جودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع الخاص مما يثبت أن  

جودة الخدمة الصحية المقدمة من  يدل على أن مام  ا(0.59بلغت  )( R2كما أن قيمة معام  التحديد )

من ( 0.59في نموذج الانحدار باستثناء بعد الاعتمادية تفس ما مقداره )  المستشفيات في القطاع الخاص 

 الت  تنص علىالثة الثوبهذه النتيجة يتم رفض الفرضية العدمية  ،التباين في المتغير التابع رضا المرضى

جودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات في القطاع الخاص لدلالة إحصاخية  ذوتأثير وجد يلا  ان 

لجودة الخدمة  ةإحصاخييوجد تأثير ذو دلالة  أن  وقبول الفرضية البديلة الت  تنص على ،رضا المرضىعلى 

مة في دجودة الخ بعادأ  أهميةولمعرفة  ،الصحية المقدمة من مستشفيات القطاع الخاص على رضا المرضى

لجدول وكانت نتاخج التحلي  حسا ا ،تحلي  الانحدار المتعدد المتدرج إجراءتأثيرها على رضا المرضى تم 

 ( 14-0رقم )
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 (14-0)جدول رقم 

 الخاصتحلي  الانحدار المتعدد المتدرج لأبعاد الخدمة الصحية في مستشفيات القطاع 

 النموذج
R   معام

 التحديد المعدل

معام  

 التحديد

 الخطأ

 المعيارا

 0.640 0.504 0.501  التعاطف

 0.608 0.556 0.550 ، التوكيدالتعاطف

 0.596 0.576 0.567 ، التوكيد،  الملموسية التعاطف

 0.590 0.587 0.576  الاستجابة،التوكيد، الملموسية،  التعاطف

 

وهذا يبين أهمية  ،رضىمن رضا الم %54.1ن بعد التعاطف يفس ما مقداره أ  (14-0)حي  يعهر في الجدول 

 ه :و هذا البعد في التأثير في رضا المرضى في المستشفيات الخاصة علماً بان هذا البعد يحتوا على بنود 

و  ،تفهم احتياجاتهم بشك  دقيق، وتقديم الخدمة لهم في الأوقات المناسبةو لاهتمام الشخ  بالمرضى، ا

 شعورهم بالاهتمام من قب  إدارة المستشفيات. 

ستشفيات ق  تأثيراً في رضا المرضى في المأ )التوكيد، الملموسية، الاستجابة( كانت  الأخرى الأبعادن أ كما يلاحظ 

التحديد المعدل أصبح يت ايد عند إضافة هذه الأبعاد بمقدار ضئي  حت  معام   نّ أ حي  يلاحظ  االخاصة

على التأثير -وهذا يدل  ،%57.3جميعاً  وص  معام  التحديد المعدل في أعلى قيمة ل  عند إضافة الأبعاد

أثير ن بعد الاعتمادية لم يكن ل  أا تأ كما يلاحظ  ،على الرضا في المستشفيات الخاصة -القلي  لهذه الأبعاد

 على رضا المرضى في مستشفيات القطاع الخاص. 

H0-4  ت مسإإتشإإفيا رضإإا المرضى فيعلى  جودة الخدمة الصإإحيةلأثر لا توجد فروق ذات دلالة إحصإإاخية

 على مستشفيات القطاع العام. قياسًاالقطاع الخاص 

  



www.manaraa.com

70 
 

 

 

 ( 24-0وكانت النتاخج كما في جدول رقم ) الأحادااختبار التباين  إجراءلاختبار هذه الفرضية تم 

 (24-0)الجدول رقم

م اللفروق في اثر جودة الخدمة الصحية على رضا المرضى في مستشفيات القطاع الع الأحاداالتباين تحلي  

 والخاص

 مصدر الفرق
مجموع 

 المربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

مجموع 

 المربعات

 Fقيمة 

 المحسوبة

مستوى 

 الدلالة

 0.00 66.857 74.054 1 74.059 بين المجموعات 

   1.108 448 496.261 داخ  المجموعات 

    449 570.320 الكلي 

 

في جودة الخدمة الصإإإحية على رضإإإا المرضى في  إحصإإإاخيةدلالة  اوجود فرق ذ (24-0)يعهر في الجدول 

الت   قيمة )ف( المحسوبة إلىعلى مسإتشإفيات القطاع العام استناداً قياسإاً المسإتشإفيات القطاع الخاص 

)ف(  ة )ف( المحسإإوبة كانت اكبر من قيمقيم نأ  كما ،(0.000)وبمسإإتوى دلالة تسإإاوا  (66.857)بلغت 

وتعهر النتاخج في  ،(t-test) إجراءمصإإإدر تلأ الفروق تم  إلىوللتعرف  ،(3.860الت  بلغإت ) الجإدوليإ 

  ( 21-0الجدول رقم )
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 (21-0جدول رقم )

 للفروق في اثر جودة الخدمة الصحية على رضا المرضى بين القطاع العام والخاص (t-test)اختبار 

 قيمة ت الانحراف المعيارا المتوسط الحسابي العدد قطاع المستشف 

 المحسوبة

 مستوى الدلالة

 0.000 8.127 0.905 4.08 156 خاص 

   1.123 3.22 294 عام

 

وهو  (4.08)توسط حسابي بملصإالح القطاع الخاص  نن الفرق بين القطاعين كاأ يعهر من الجدول السإابق 

 ،(8.166)المحسإإوبة كانت  t))ن قيمة أ كما  ،(3.22لقطاع العام الذا بلغ )الحسإإابي لتوسإإط الممن  أعلى

وبهذه النتيجة يتم رفض  ،(1.960)( الجدولية الت  بلغت tكبر من قيمة )أوه  ذات دلالة إحصاخية لأنها 

رضا  على وأثرها ،لجودة الخدمة الصإحية إحصإاخيةتوجد فروق ذات دلالة  الفرضإية الصإفرية الرابعة ) لا

ديلة الت  وقبول الفرضية الب ،العام(المرضى في مسإتشإفيات القطاع الخاص قياساً على مستشفيات القطاع 

تنص على )وجود فروق ذات دلالة إحصإاخية لأثر جودة الخدمة الصإحية على رضإا المرضى في مسإتشفيات 

 القطاع الخاص قياساً على مستشفيات القطاع العام . 
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  الفإص  الخامق 
 مناقشة النتاخج والتوصيات

 

 مناقشة النتاخج 1: 5

 التوصيات  2: 5

 اتجاهات بحثية مستقبلية  3: 5
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 الفص  الخامق

 مناقشة النتاخج والتوصيات

 

 مناقشة النتاخج  1: 5
 

لقياس جودة الخدمة الصإإإحية في  (Servperf) لاتجاه االدراسإإإة تم اسإإإتخدام المدخ   أغراضلتحقيق 

 ذلأ على رضا المستفيدين منها.  أثرو  ،مستشفيات القطاعين العام والخاص

في  ان كان .لجودة الخدمة الصإإحية المقدمة من المسإإتشإإفيات بشإإك  عام اً أثر بأن هناك  أثبتت الدراسإإة .1

لت  تنص ا الأولىاختبار الفرضية وذلأ من خلال استعراض نتاخج  االخاص على رضا المرضى أوالقطاع العام 

الخاصة لعامة و لا يوجد تأثير ذو دلالة إحصاخية لجودة الخدمة الصحية المقدمة من المستشفيات اأن  على 

ر جودة الخدمة ثأ وقبول الفرضية البديلة الت  تثبت وجود  ،حي  تم رفض هذه الفرضية اعلى رضا المرضى

 ا(12-0وذلأ من خلال استعراض نتاخج تحلي  الانحدار المتعدد في الجدول رقم ) االصحية على رضا المرضى

الخدمة الصإإإحية اكبر من قيمة )ت(  جودة لأبعادحيإ  أظهرت النتإاخج ان قيم )ت( المحسإإإوبة بلغت 

مما يثبت ان جودة الخدمة الصإحية المقدمة من المسإتشإفيات العامة والخاصإإة ت ثر على رضا  االجدولي 

وكذلأ ، (1443والمري،  إدريق. )من الدراسإإإات  وهذه النتيجة تتفق مع ما توصإإإلت إلية كٌ   ،المرضى

تدريج  في رضإإا المرضى كلما زادت عملية  اهناك ارتفاع ظهرت بأنأ الت   (shaikh, et al., 2008)دراسإإة 

 تحسين الخدمة الصحية. 

وكلها  ،(2447ودراسإإة )العبادا،  ،(2444بو موسى، أ ودراسإإة ) ،(2447جلي ، أبو دراسإإة ) إلى بالإضإإافة

 رضاهم. على جودة الخدمة المقدمة للعملاء اثر لوجود  أكدت
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 جودة الخدمة الصحية المقدمة للمرضى أبعادالتوكيد، والاستجابة من  اا نتاخج الدراسة ان بعدر  أظهرتكذلأ  .2

من التباين في رضإإا المرضى وهذا ي كد  %52.7تفسإإان ما مقداره في مسإإتشإإفيات القطاع العام والخاص 

 ،حية الأخرىالخدمة الص أبعادكبر من  تأثيرهما على رضا المرضى بشك  أالنسبية لهذين البعدين في الأهمية

ناصَ في ع أولوياتن لدى المرضى أ  إلىن يع ى أ ،كن  الأمروهذا  ،)الملموسية، التعاطف، الاعتمادية( :وه 

 والإحسإإاس ،والأمان ،الشإعور بالثقة إلىالخدمة الت  يتلقونها يرك ون عليها وهو ما يتعلق ابتداء بالحاجة 

 أثناء الأمانبوالشعور  ،معهم اللاخقم  والتعا ،اسإتفساراتهم نع للإجابةن لدى العاملين المعرفة الكافية أ ب

 لإجرائياوهذه النقا  تشك  في مجملها بعد التوكيد الذا يعن  فيما يعن  حسا التعريف  .تلق  الخدمة

ور ولع  الشإإعجو الثقة والاختمان لدى المريض  إشإإاعةمقدم  الخدمة وقدرتهم على  ةياسإإكو معرفة  بأن 

نية الت  يبح  عنها الإنسإإان بشإإك  عام ثم بعد ذلأ تنتق  أولوية بالثقة والأمان من الأولويات الإنسإإا

ند وع ألازمةالمريض بعد الشإإإعور بالثقة والأمان بالبح  عن الحصإإإول على الخدمة الصإإإحية بالسإإإعة 

وهذا ،ث  مفهوم بعد الاسإتجابة الذا يشتم  على استجابة الموظفين لاحتياجات المرضى، ووجود  االطلا

ثم  ،في تقديم الخدمة للمرضى وإعلام المرضى عن مواعيد تقديم الخدمة لهم بشإإإك  دقيقالرغبة الدائمة 

كذلأ الحصول و  ،بعد ذلأ ينتق  اهتمام المرضى بالأبعاد الأخرى مث  الملموسية الت  تعبر عن المعهر العام

يات في الأولووهذا ترتيا منطق  من حي   .والعاملين فيها ،لازم من إدارة المسإإتشإإفياتلاعلى التعاطف 

وهذا يعتبر حاف اً لإدارة المسإإتشإإفيات لإعطاء هذين البعدين )التوكيد  ،الحاجة لتلق  الخدمة لدى المرضى

 والاستجابة( أهمية خاصة لما لهما من تأثير في تحقيق الرضا لدى المرضى. 
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ا المرضى لدى إجراء من التباين في رض %54.1ن بعد التعاطف يفس ما مقداره أ كذلأ أظهرت نتاخج الدراسة  .3

 ،تحلي  الانحدار المتعدد المتدرج لأبعاد الخدمة الصإإحية المقدمة من قب  المسإإتشإإفيات في القطاع الخاص

وهذه النتيجة تشإإإير إلى مدى أهمية هذا البعد من أبعاد الخدمة الصإإإحية في التأثير في رضإإإا المرضى في 

 ن مراجع  المسإإتشإإفياتكن تفسإإيرها على أ   هذه النتيجة ،ولع ،مسإإتشإإفيات القطاع الخاص تحديداً 

ن جوهر الخدمة الصإإحية أ هذا إذا ما علمنا  االخاصإإة يبحثون عن م ايا أفلإإ  لأسإإلوب تقديم الخدمة

قطاع فمريض مسإإتشإإفيات ال اولكن التماي  في العناصَ التكميلية للخدمة ،واحداً في القطاع العام والخاص

ول والحص ،وإدارة المسإإتشإإفيات ، من قب  الكوادر الطبيةالخاص يبح  عن الشإعور بالاهتمام الشإخ إ

ض إلى حي  يحول المريوليق كما يحص  في مستشفيات القطاع العام  ،على الخدمة في الوقت المناسإا ل 

   ،والى الطبيا بغض النعر عن رغبت  ،المستشف 

  جودة الخدمة الصحية المقدمةويلطر إلى الانتعار حسا الدور. كما ان بعد التعاطف من الأبعاد المهمة في .0

بينما كان هذا البعد الأق  أهمية من أبعاد الخدمة الصإإإحية  ،للمرضى في مسإإإتشإإإفيات القطاع الخاص

اع وذلأ لان أولويات مرضى القط اوأثرها على رضإإا المرضى ،المقدمة للمرضى في مسإإتشإإفيات القطاع العام

 العام تختلف عن أولويات مرضى القطاع الخاص. 

جودة الخدمة الصإحية لم يكن ل  تأثير على رضا المرضى في  أبعادن بعد الاعتمادية من أ الدراسإة  أظهرت كما .5

ص  في تحصي  حابهذا البعد قد يكون على اعتبار ان ما يتعلق  الأمرولع  هذا  ،مسإتشفيات القطاع الخاص

تفاظ بسإإجلات دقيقة عن والاح ،فأداء الخدمة بشإإك  صإإحيح من المرة الأولىمسإإتشإإفيات القطاع الخاص 

ولا  ،وأداء الخإدمة لهم بالمواعيد المحددة يفترض ان تكون أمرا روتينياً  ،والاهتمام بمشإإإاكإ  المرضى ،المرضى

 يحتاج إلى تأكيد في مستشفيات القطاع الخاص. 

  



www.manaraa.com

76 
 

 

 

في  جودة الخدمة الصإحية على رضا المرضى أثرفي  إحصإاخيةذات دلال   اً هناك فروق أنالدراسإة  بينتكذلأ  .3

ي  حقياساً على مستشفيات القطاع العام لصالح مستشفيات القطاع الخاص مسإتشإفيات القطاع الخاص 

ان المتوسط الحسابي لمستشفيات ( 21-0في جدول رقم )  (t-test)اختبار  يعهر من خلال الاطلاع على نتاخج

 ،3.22العام الذا بلغ وهو اكبر من المتوسإإط الحسإإابي لمسإإتشإإفيات القطاع  ،0.43القطاع الخاص بلغت 

ن قب  معمليات التطوير والتحدي  ومواكبة ك  جديد في المجال الطب   إلىيعود في الغإالا  الأمر اوهإذ

القطاع  أسإإواقالشإإديدة في  نافسإإةالمالتغلا على سإإتطيع تو  تسإإتمرمسإإتشإإفيات القطاع الخاص حت  

ذا لان ه اقديم خدمة صحية ممي ةولهذا نجد ان مسإتشإفيات القطاع الخاص تحاول باستمرار ت االصإح 

 ي ثر على ربحية هذه الم سسات ود،ومتها.  الأمر

 ،خاصتطوراً من مستشفيات القطاع ال أق بالنسبة لمستشفيات القطاع العام فه  من الناحية العملية  أما

ات مليويإ  وعطوعمليإة الاكتعإاظ والإدور ال ،البيروقراطيإة والإداراتالروتين الحكوم   إلى بإالإضإإإافإة

 الخاص. من مستشفيات القطاع  أق جودة الخدمة تقدير مستوى تصنيفها في  جعلتالانتعار 

حي  ع ت الدراسإإإة  ا(Jungki, lee, 2005)وهذه النتيجة جاءت متوافقة مع ما خلصإإإت إلية دراسإإإة 

،  ضغط عدد المراجعين إلىأسإباب انخفاض مسإتويات جودة الخدمة الصإحية في المسإتشفيات الحكومية 

يق وكذلأ دراسة )ادر ،ولكن يحول حسا مكان الإقامة اوالمريض ليق لدية الخيار في اختيار المسإتشف 

 لىإانخفاض مسإإتوى الجودة في المسإإتشإإفيات الحكومية في الكويت بالإضإإافة  إلى( الت  توصإإلت 1443، 

(Nazalee.S, and, shahjahan.A.,2007)  .  



www.manaraa.com

77 
 

 

 

الصإحية المقدمة للمرضى في المستشفيات الخاصة أفل  من  ان جودة الخدمة إلىحي  خلصإت الدراسإة 

 الخدمة المقدمة من مستشفيات القطاع العام في بنغلادش. 

ام جودة الخدمة في مستشفيات القطاع الع بعادومن خلال النعر في نتاخج المتوسطات الحسابية لأ  .7

ولا  ،وكلها فوق المتوسإإط ،الاسإإتجابةوانتهاء ب ،ابتداء بالملوسإإية 3.23 – 3.32تراوحت ما بين نلاحظ أنها 

لقطاع مستشفيات ا تهاعمليات التحدي  والتطوير الت  شهد إلىوهذا الأمر يع ى  ،يوجد أا تقدير متدن  

ستشف  ن مأ حي  تم تحدي  مسإتشف  البشير، وكذلأ مستشف  د.جم  التوتنج  ، علما ًبا العام م خراً 

على شيء  دل نإ هذا و  ،ستوى العا  لمستشف  الجامعة الأردنيةالم إلىبالإضافة  ،حديثاً  أنشإ الأمير حم ة 

الخدمة الصحية المقدمة من مستشفيات القطاع العام في الأردن ذات مستوى جيد بالنعر  أنيدل على إنما 

  بحي  لم تق مسإإتوى متدن   إلىجودة الخدمة وصإإ   أبعادان  لا يوجد أا بعد من  إذ انتاخج الدراسإة إلى

 لىإبالإضافة  اً والت  يكون تحتها التقدير متدني 3الخدمة في القطاع العام عن  بعادحسإابية لأ متوسإطات ال

مسإإإتشإإإفياتها للعم  على رفع جودة الخدمة و راقبة الجودة في وزارة الصإإإحة لمإنشإإإاء وحدات  ن  تمأ 

 ومراقبتها بشك  مستمر. 

 التوصيات 2: 5
فيدين منها في مسإإتشإإفيات تصإإحية على رضإإا المسإإجودة الخدمة ال أثرقياس  إلىهذه الدراسإإة  تهدف

ة مناقشإليها و دراسة مقارنة . ومن خلال النتاخج الت  تم التوص   الأردنوالقطاع الخاص في  ،القطاع العام

 كن استخلاص التوصيات التالية :،تلأ النتاخج 

ة رتقاء في جودمواصإإلة العم  الجاد من قب  الجهات المسإإ ولة عن مسإإتشإإفيات القطاع العام في الا -1

ورفع  ،يةارد الب في مجال تأهي  المو  ةصاخبو  ،والاستمرار في عملية التطوير والتحدي  ،الخدمة الصحية

ن الدراسة أثبتت كما الدراسات الأخرى ان جودة الخدمة الصحية لها اثر مباشر أ وبخاصة  ،كفاءة الموظفين

 . لرضاعلى رضا المرضى وتعتبر من أهم العناصَ الم ثرة في ا
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التوكيد والاسإإتجابة كانا الأكت تأثيراً في رضإإا المرضى من بين  اا ن بعدر نكذلأ وحسإإا نتاخج الدراسإإة ف -2

وهذا يدعو إدارات المستشفيات في القطاعين العام والخاص التركي   ،أبعاد جودة الخدمة الصإحية للمرضى

وهذا يتطلا وضإإع نعام  ،المرضى ج  زيادة مسإإتوى الرضإإا لدىأ على حيثيات وبنود هذين البعدين من 

تحفي  للموظفين الإذين يلت مون بتطبيق معطيإات هإذين البعدين بالإضإإإافة إلى وضإإإع نعام عقوبات 

 للموظفين الذين يخالفون العم  بمكونات هذين البعدين. 

كان جودة الخدمة الصإإحية  أبعادان بعد التعاطف من  أظهرتكذلأ وحسإإا نتاخج الدراسإإة حي   -3

التركي  لى إوهذا يدعو إدارات المسإتشفيات الخاصة  ،ثيراً في رضإا المرضى في المسإتشإفيات الخاصإةتأ  الأكت

 والاهتمام ب  لرفع مستوى الرضا لدى مرضاه.  ،على تطبيق بنود هذا البعد

الخدمة الصإإحية جودة  أبعادمدى تطبيق مراجعة على ضرورة العم  من قب  إدارات المسإإتشإإفيات  -0

ومراقبة مسإإإتويات الجودة ومسإإإتويات  ،الجودة بشإإإك  دورا خلال فترات متقاربةعبر تطبيق مقياس 

 وللعم  على تعدي  الخل  أولا بأول للحفاظ على جودة صحية مستدامة.  ،الرضا للمرضى

 ،لخدمةاالانتهاء من تقديم إدارات هذه المسإتشفيات وضع آلية للتواص  مع المرضى بعد  علىكذلأ  -5

نت إذا كاوبخاصة  اوذلأ لأن بعض المرضى يخف  مشإاعره وآراءه الخروج للمن لواسإتطلاع أراخهم بعد ا

الأمر  وهذا ،ية والتمريلية في المستشفياتتعبر عن عدم رضإا خوفاً من الإسإاءة ل  من قب  الكوادر الطب

 فاخدتين. يحقق 

 ضإإإا لدىوالتحقق من مسإإإتوى الر  ،ق  لجودة الخدمة الت  تم تقد،هاالاطلاع على الوضإإإع الحقي (ت

 .  المرضى

 ،اعدم الرضإ أثروفي حال عدم الرضإا تخفف من  ،كما ان  في حال الرضإا من قب  المريض تعمق الرضإا (ث

 ،التعرف على مجالات القصإإور في الخدمة مما ينعكق على الصإإورة الذهنية للمسإإتشإإف ت دا إلى و 

 تدا مستوى الخدمة.  أثرويخفف من 
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  المستقبلية اتجاهات البحوث  3: 5
 

على ما سإبق من نتاخج الدراسإة ومناقشة هذه النتاخج واستخلاص التوصيات اللازمة في مجال تحسين بناءً 

لا أن إ اجودة الخدمة الصحية على رضا المرضى أثرهذا البح  قام باسإتطلاع  فننجودة الخدمة الصإحية 

  ا البح  وه :هناك مواضيع أبحاث قد تكون مكمل  ومطوره لهذ

 ،وأبحاث عن مدى إدراك وفهم إدارات المسإتشفيات وكوادرها لمفهوم جودة الخدمةإجراء دراسإات  -1

 والحفاظ عليها.  ،وآليات تطبيقها

 . وآليات تع ي ها ،توصي بنجراء دراسات مستفيلة تتعلق بالعوام  الم ثرة على رضا المرضى -2

الاسإإتجابة، و ، ديةوالاعتماالجودة الخمسإإة )الملموسإإية،  أبعادإجراء دراسإإات موسإإع  لك  بعد من  -3

 ك  أثرجودة الخدمة وكذلأ وزن من عناصَ ووزن ك  عنصرإإ  ،والتوكيد( ك  على حدىالتعاطف، و 

 على رضا العملاء.  بعادبعد من هذه الأ 

وعواخد هذه الجودة على  ،إجراء دراسإإإات موسإإإعإ  حول كلفإة تطبيق جودة الخإدمإة الصإإإحية -0

 المستشفيات. 

ذلأ على رضإإإا المرضى  أثرو  ،لأداء الوظيف  على جودة الخدمةإجراء دراسإإإات حول علاقإة جودة ا -5

 وربحية الم سسة. 

 وعلى رضا المرضى.  ،الرضا الوظيف  على جودة الخدمة أثرإجراء دراسات حول  -3
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 ، مجلة التجارة والتموي ، كلية التجارة جامعة طنطا، مصر. ال اء إلىالشعور بالرضا والمي  

ياس جودة الخدمة باسإإإتخدام مقياس الفجوة بين الإدراكات ق( ، 1443ادريق، ثابت عبد الرحمن، ) -

ة، ، المجلة العربية الإداريوالتوقعإات، دراسإإإة منهجية بالتطبيق على الخدم الصإإإحية بدولة الكويت

 (35-4ص ) 1، عدد0مجلد 

تحديد جودة الخدمة الصإإحية المدركة في المسإإتشإإفيات ، ( 2440جد عبد الرحمن فريد، ) الأدهم ، م -

 .، جامعة النجاح الوطنية ، فلسطين، رسالة ماجستيرينيةالفلسط

كلية الطا ، برنامج تجسإإإيم جودة الأداء ،  ، جودة الرعاية الصإإإحية )أين نحن الآن(،، مه التحيوا  -

 جامعة عين الشمق ، مصر.   

 ، جدة.تلارب جودة العناية الطبية وتطبيق نعام التأمين الصح ،  خشيم ، محمد -

، مجلة جامعة  تسويق الخدمات الصحية في المشافي(،  2445قتصإادية والقانونية ،)سإلسإلة العلوم الا  -

 (،سوريا.2العدد ) 27، اللاذقية، المجلد ت ين للدراسات والبحوث العلمية

اللجنة المتحدة الدولية لاعتماد المسإتشإفيات بين النعرية والتطبيق بدراسإإة (، 2414سإنجق، غالا، ) -

 .  ، دار الإعلام للن  والتوزيع، عمان، الأردنالأردنيةشاملة لواقع المستشفيات 

،رسإإالة ماجسإإتير، جامعة عمان  الجودة المدركة على الربحية والنمو أثر،  ( 2443شإإكوكاا، منير، )  -

 .ة للدراسات العليا عمان ، الأردنالعربي
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 ن: دار اليازورا.، عماتسويق الخدمات ، مدخ  استراتيج (،  2444، )بشيرالطائي، حميد والعلاق،   -

، الملتق  الخليج  السيع دة في القطاع الصإح  بدولة الكويتبرنامج الجو ( ، 2447، )الملإف، بثينة  -

 .، الكويتللجودة

اسإإتخدام التسإإويق الداخلي على جودة الخدمات المقدمة للعملاء  أثر( ، 2447محمد علي، حسإإام، )  -

عربية ، جامعة عمان ال، رسإالة ماجستير)دراسإة ميدانية ()المرضى والمراجعين( في المرك  العربي الطب  

 للدراسات العليا، عمان الأردن. 

، وزارة جودة الرعاية الصإإحية الأسإإق النعرية والتطبيق العملي(، 2447، )نياز، عبدالع ي  حبيا الله  - 

 ، المملكة العربية السعودية. الصحة
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 (1ملحق رقم )

 استبانة

 سات العلياجامعة عمان العربية للدرا

 كلية الدراسات الإدارية والمالية العليا

 قسم إدارة الأعمال /  التسويق

 أخت  الفاضلة ....أخ  الفاض    ،

 

 تحية واحترام  .... 

يقوم الباح  بنجراء دراسإإإة ميدانية على المسإإإتفيدين من الخدمات الصإإإحية لقياس أثر جودة الخدمة 

 ستشفيات الخاصة والعامة في الأردن .الصحية على رضا المستفيدين منها في الم

ستبانة ، علما بأن الإجابات ستعام  بالسية التامة ، وأنها عن فقرات الاآملين منكم التفل  بالإجابة 

 . فقط ستستخدم لأغراض البح  العلم 

 شاكرين لكم حسن تعاونكم  ....                

 الباح 

 وليد تيلخ
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 الأسئلة التالية وذلأ عنابة يرج  التكرم من حضرتكم بالإج

 (  في المكان المناسا Xبوضع إشارة )   

 

 أولا : خصاخص العينة ) العوام  الد،وغرافية( 

  اسم المستشف 

 

  

الجنق :                                 ذكر                             أنث                 

 

 

 الحالة الاجتماعية

 مت وج أع ب

  

 

 

 العمر

 25أق  من 

 سنة

سنة  25من 

إلى أق  من 

 سنة 35

سنة  35من 

إلى أق  من 

 سنة 05

سنة  05من 

إلى أق  من 

 سنة 55

سنة  55من 

إلى أق  من 

 سنة 35

سنة  35

 فأكت

      

  

 

 

 

 

 

 الجنسية

 غير أردا أردا
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 الم ه  العلم 

 دراسات عليا وسبكالوري دبلوم كليات مجتمع ثانوية عامة فما دون

    

 

 

متوسط الدخ  

 الشهرا بالدينار

 344أق  من 

 دينار

دينار إلى  344من 

 دينار 344أق  من 

دينار إلى  344من 

 دينار 444أق  من 

دينار  444

 فما فوق

    

       

ير غ         م من                 :  التأمين الصح                 م من

 

 ( مقاب  ك  فقرة من الفقرات وفقا للحكم الذا يعبر عن رأيأ . Xالتكرم بوضع إشارة )  ثانيا : أرجو

  

  

الرق

 م
 الفقرات

موافق 

 بشدة

مواف

 ق
 محايد

غير 

مواف

 ق

غير 

مواف

ق 

 بشدة

      تبدو الأجه ة والأدوات المستخدمة  في المستشف  حديثة  1

      تعهر مرافق المستشف  بمعهر حسن 2

      ن في المستشف  بمعهر لاخقيعهر العاملو  3

      توجد ن ات داخ  المستشف  تتحدث عن خدمات  0



www.manaraa.com

89 
 

 

 

  م العام عن جودة الخدمة الصحية المقدمة لكم .ثالثا : الرجاء تحديد مدى رضاك

      يتم الوفاء بتقديم الخدمة الصحية في المواعيد المحددة 5

      ت دى الخدمة الصحية بشك  صحيح من المرة الأولى 3

      يتم الاحتفاظ  بسجلات وملفات دقيقة عن المرضى 7

      ستشف  اهتماما حقيقيا في ح  مشكلات المرضىيعهر الم 3

يقوم العاملون بنخبار المريض عن الموعد المحدد لتقديم  4

 الخدمة

     

دائما يستجيا العاملون بسعة لاحتياجات المرضى مهما كانت  14

 درجة انشغالهم

     

      توجد لدى الموظفين رغبة حقيقية ودائمة  لمساعدة المرضى  11

      يقوم الموظفون بتقديم الخدمة للمرضى بشك  فورا 12

      يشعر المرضى بالأمان أثناء حصولهم على الخدمة الصحية 13

      يتعام  العاملون مع المرضى بشك  لاخق 10

تتوافر لدى العاملين المعرفة اللازمة للإجابة على استفسارات  15

 المرضى

     

      لى زيادة  ثقت  بالمستشف ي دا سلوك العاملين إ 13

      يفهم العاملون احتياجات المريض بشك  دقيق ومحدد 17

      يعهر العاملون اهتماما شخصيا بالمرضى 13

      تتناسا أوقات الخدمة مع ظروف المرضى 14

      تعط  إدارة  المستشف  اهتماما شخصيا بالمرضى 24
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 غير راض جدا غير راض محايد راض راض جدا

     

 

 (2ملحق رقم )

 ينلجنة المحكم

 مكان العم   الدرجة العلمية  الاسم 

 جامعة ال يتونة - رخيق قسم التسويق أستاذ  د. حميد الطاا

  يتونجامعة ال - قسم التسويق دكتوراه د. بشير العلاق

 جامعة عمان العربية –قسم التسويق  دكتوراه د. عادل رجا

 جامعة عمان الأهلية. -قسم إدارة الأعمال أستاذ مساعد أحمد عريقات  

 جامعة عمان الأهلية –قسم التسويق  أستاذ مساعد د. خالد حسين الكردا 

 ةجامعة عمان الأهلي –قسم التسويق رخيق  أستاذ مساعد د. حسام كوكش 

 جامعة عمان الأهلية –قسم التسويق  أستاذ مساعد د. ع ام الداوود 

  مدير م وع -إدارة أعمال  دكتوراه د. غالا سنجق 

 


